
Royal Thai Navy Medical Journal

วารสารแพทย์นาวี

วารสารราย 4 เดือน ปีที่ 51 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม-สิงหาคม 2567 385

1 

 

บทบาทของไลฟการดตอการบรรเทาเหตุการณจมน้ำในประเทศไทย 
The Roles of Lifeguards in Mitigating Drowning 

Incidents in Thailand 
 

ชนินทร โภคบาล 

Chanin Pokabarl 

แพทยประจําบานสาขาเวชศาสตรปองกัน แขนงเวชศาสตรทางทะเล กรมแพทยทหารเรือ กรุงเทพมหานคร 

Resident in Preventive Medicine (Maritime Medicine), Naval Medical Department, Royal Thai Navy, Bangkok 

Corresponding Author: 65920112@go.buu.ac.th 

บทคัดยอ 

 การจมน้ำเปนหนึ่งในสาเหตุหลักของการเสียชีวิตโดยไมไดต้ังใจท่ัวโลก ซึ่งถือเปนปญหาสาธารณสุข
ท่ีสงผลกระทบอยางมากตอเศรษฐกิจและสังคม โดยองคการอนามัยโลก (2014) ประมาณการวารอยละ 91 
ของเหตุการณจมน้ำ พบในกลุมประเทศท่ีมีรายไดต้ังแตระดับต่ำไปจนถึงปานกลาง ขอมูลในประเทศไทย 
พบวา กลุมเด็กอายุต่ำกวา 15 ป มีอัตราเสียชีวิตจากการจมน้ำ 5 - 8.6 ตอประชากรแสนคน 
 สมาพันธไลฟการดนานาชาติไดระบุถึงปจจัยเสี่ยงท่ีนาสนใจหลายประการ ไดแก การขาดความรู 
ความเขาใจ การละเลยตอภัยคุกคามท่ีอาจเกิดข้ึน การใหขอมูลท่ีไมเพียงพอและการเขาถึงแหลงอันตราย
โดยไมมีขอจำกัด นอกจากนี้การขาดทักษะในการเอาชีวิตรอดเมื่อประสบเหตุ การขาดผูดูแลและเฝาระวัง 
เปนสาเหตุและปจจัยเสี่ยงท่ีทำใหประชาชนตกอยูในอันตรายจากการจมน้ำและเสียชีวิต 
 ดังนั้นเพื่อปองกันเฝาระวังความเสี่ยงและอันตรายในพื้นท่ีเสี่ยงตอการจมน้ำสูง ควรมีบุคลากรท่ีมี
ทักษะการประเมินความเสี่ยง สามารถเขาชวยเหลือได รวมถึงเก็บรวบรวมสถิติการจมน้ำในพื้นท่ี เพื่อนำขอมูล
มาใชในการวางแผนปองกันและลดความเสี่ยงท่ีอาจเกิดข้ึนในอนาคต 

คำสำคัญ: ไลฟการด การจมนำ้ การปองกันการจมนำ้ 

Abstract 
 Drowning is a major cause of unintentional death globally, posing significant public 
health implications that greatly impact economies and societies. According to the World 
Health Organization (2014), an estimated 91% of drowning incidents occur in countries with 
low to middle incomes levels. In Thailand, data shows that children under 15 years old 
have a mortality rate from drowning ranging from 5 to 8.6 per 100,000 population. 
 The International Life Saving Federation has identified several noteworthy risk factors, 
which includes the following: lack of knowledge, understanding, and negligence towards  
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potential threats, as well as insufficient information and unrestricted access to hazardous 
areas, lack of survival skills when facing emergency situations, lack of supervision and vigilance, 
and other risk factors that may occur simultaneously. 
 Therefore, in areas with high risk of drowning incidents, it is crucial to have the presence 
of skilled personnel who can promptly assess risks and provide assistance. Additionally, 
drowning statistics in the area should be collected to utilize the data for planning prevention 
measures and reducing potential risks in the future. 

Keywords: lifeguard, drowning, drowning prevention 

บทนำ 

 การจมน้ำยังคงเปนสาเหตุการเสียชีวิตท่ี
สำคัญในประเทศไทย โดยเฉพาะในกลุมเด็กอายุ
ต่ำกวา 15 ป จากขอมูลสถิติ พบวา เฉลี่ยทุกๆ 2 วัน 
จะมีเด็กไทย 1 คนเสียชีวิตจากการจมน้ำ ซึ่งสะทอน
ถึงความรุนแรงของปญหานี้ในฐานะภัยคุกคามทาง
สาธารณสุขท่ีสำคัญ1,2 โดยมีรายงานผูเสียชีวิตจาก
การจมน้ำในประเทศไทยหลายหมื่นรายในชวง 
10 ปท่ีผานมา2 อยางไรก็ตามการจมน้ำไมใชปญหา
เฉพาะในประเทศไทยเทานั้น แตยังเปนปญหาใน
ระดับโลก องคการอนามัยโลกรายงานวา ในแตละปมี
ผูเสียชีวิตจากการจมน้ำท่ัวโลกประมาณ 360,000 ราย 
โดยพบมากในประเทศท่ีมีรายไดนอยถึงปานกลาง1 
การจมน้ำมีปจจัยเสี่ยงหลายประการท้ังปจจัยระดับ
บุคคลและสภาพแวดลอม3 การปองกันการจมน้ำ 
จำเปนตองมีแผนการท่ีครอบคลุมและเปนระบบ 
ท้ังมาตรการในระดับปฐมภูมิซึ่งเปนการปองกันกอน
สัมผัสน้ำ ไดแก การเตรียมการดานสถานท่ี ปาย
เตือนภัย การเตรียมความพรอมดานความรู ทักษะ 
และมาตรการความปลอดภัยทางน้ำสำหรับกลุมเสี่ยง 
มาตรการในระดับทุติยภูมิเปนมาตรการเมื่อเกิด
เหตุการณในน้ำ โดยมีแนวทางปฏิบัติในการใหความ
ชวยเหลือ มีบุคคลท่ีมีความเชี่ยวชาญในการใหความ
ชวยเหลือ และมาตรการในระดับตติยภูมิ เป น
มาตรการเมื่อเกิดเหตุจมน้ำข้ึน โดยมีการบริหาร
จัดการและใหความช วยเหลืออยางรวดเร็วเพื่ อ

ปองกันการเสียชี วิตจากการจมน้ำ4 ครอบคลุม
มาตรการในระดับปฐมภูมิ คือ กอนสัมผัสน้ำ ทุติยภูมิ 
คือ มาตรการเมื่ออยูในน้ำ และตติยภูมิ คือ มาตรการ
เมื่อเกิดเหตุจมน้ ำข้ึน4 การมี ไลฟการดก็ เปนอีก
องคประกอบสำคัญในการเฝาระวัง ประเมินความเสี่ยง 
ใหความชวยเหลือ และประสานสงตอผูประสบภัย
สูระบบการแพทยไดทันทวงที5 
 บทความมี วัตถุประสงค เพื่ อทบทวน
สถานการณปญหาการจมน้ำในดานระบาดวิทยา 
ปจจัยเสี่ยง รวมถึงยุทธศาสตรการปองกัน ทบทวน
บทบาทของไลฟการดในตางประเทศและนำเสนอ
ขอเสนอแนะเชิงนโยบายในการพัฒนาระบบไลฟการด
ของไทย ซึ่งจะเปนขอมูลพื้นฐานท่ีสำคัญเพื่อพัฒนา
มาตรการปองกันการจมน้ำใหมีประสิทธิภาพ และ
ลดการสูญเสียชีวิตท่ีปองกันไดจากการจมน้ำตอไป
ในอนาคต 

อุบัติการณและปจจัยที่เก่ียวของกับ
การจมน้ำ 

 การจมน้ำเปนหนึ่งในปญหาดานสาธารณสุข
ท่ีสำคัญ โดยในป ค.ศ. 2017 มีผูเสียชีวิตประมาณ 
360,000 คนท่ัวโลกจากการจัดประเภททางเศรษฐกิจ
และสังคม ภายใตการดูแลอยางใกลชิดขององคการ
อนามัย1 และยังเปนหนึ่งในสาเหตุการเสียชีวิตแบบ
ไมต้ังใจอันดับตนๆ จากขอมูลขององคการอนามัยโลก
พบวา มักเกิดในประเทศท่ีมีรายไดต่ำไปจนถึง
ระดับกลาง 



Royal Thai Navy Medical Journal

วารสารแพทย์นาวี

วารสารราย 4 เดือน ปีที่ 51 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม-สิงหาคม 2567 387

2 
 

potential threats, as well as insufficient information and unrestricted access to hazardous 
areas, lack of survival skills when facing emergency situations, lack of supervision and vigilance, 
and other risk factors that may occur simultaneously. 
 Therefore, in areas with high risk of drowning incidents, it is crucial to have the presence 
of skilled personnel who can promptly assess risks and provide assistance. Additionally, 
drowning statistics in the area should be collected to utilize the data for planning prevention 
measures and reducing potential risks in the future. 
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 สถิติขอมูลของกองยุทธศาสตรและแผนงาน
ในสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขในป พ.ศ. 
2555 ถึง พ.ศ. 2564 พบวามีผูเสียชีวิตจากการจมน้ำ
ในประเทศไทยท้ังหมด 35,915 รายหรือโดยเฉลี่ย
วันละ 10 คน และในวันท่ี 1 มกราคม ถึง 31 สิงหาคม 
พ.ศ. 2565 กรมควบคุมโรคไดเผยขอมูลออกมาวา
มีผูเสียชีวิตจากการจมน้ำจากทุกชวงอายุรวมกัน 
2,883 ราย และในป พ.ศ. 2555 - 2564 มีเด็กท่ี
เสียชีวิตเพราะเหตุจมน้ำท้ังสิ้น 7,374 คน หรือโดย
เฉลี่ยวันละ 2 คน ซึ่งถือเปนเร่ืองท่ีทุกคนควรให
ความสำคัญและหาวิธีปองกันความเสี่ยงนี2้ 
 อุบัติการณของการจมน้ำมีปจจัยท่ีสำคัญ 
2 ดาน คือ ปจจัยสวนบุคคล และปจจัยทางสิ่งแวดลอม 
โดยอางอิงจากทฤษฎีปจจัยมนุษย (Human factor 
theory) ปจจัยดานมนุษยมีบทบาทสำคัญในการ
เกิดอุบัติเหตุ ความผิดพลาดอาจเกี่ยวของกับ
ทักษะ การตัดสินใจ การรับรูของมนุษย โดยรอยละ 
70 - 80 มีสาเหตุมาจากความผิดพลาดของมนุษย
โดยสวนท่ีเหลือเปนปจจัยทางสิ่งแวดลอมเปน
องคประกอบ3 ความเสี่ยงท่ีอางอิงจากอุบัติการณ
การจมน้ำแบงตามปจจัยสำคัญ มีดังนี้ 
 ปจจัยดานมนุษย 
 1) อายุ 
 การจมน้ำเปน 1 ใน 3 สาเหตุหลักของ
การเสียชีวิตจากการบาดเจ็บโดยไมไดต้ังใจ อางอิง
การจมน้ำในประเทศไทยในป พ.ศ. 2564 ท่ีมีเด็ก
ท่ีจมน้ำเสียชีวิต 7,374 คน สาเหตุการเสียชีวิตจาก
การจมน้ำอยูท่ี 5 ถึง 8.6 ตอแสนคนตอวัน2 และ
เปนสาเหตุการเสียชีวิตมากท่ีสุดในเด็กอายุต่ำกวา 
15 ปในประเทศไทย เด็กแรกเกิดถึงอายุ 9 ป มีอัตรา
การเสียชีวิตสูงสุด 7.3 ตอประชากรแสนคน และ
กลุมอายุ 10 - 14 ป มีอัตราการเสียชีวิต 4.7 ตอ
ประชากรแสนคน อางอิงขอมูลในชวงป ค.ศ. 2002 - 
2013 รวมมากถึง 49,878 ราย ซึ่งมากกวาการเสียชีวิต
จากโรคติดเชื้อและโรคไมติดเชื้อ4 

 2) เพศ 
 การศึกษา พบวา ผูชายจมน้ำในอัตราท่ีสูงกวา
ผูหญิงอาจจะมาจากการมีกิจกรรมทางน้ำมากกวา
และมีพฤติกรรมเสี่ยง เชน การวายน้ำตามลำพัง 
การด่ืมแอลกอฮอลกอนวายน้ำ1 เปรียบเทียบขอมูล
ในกลุมประเทศรายไดนอยถึงปานกลางอัตราการ
จมน้ำของผูชายเปนรอยละ 75 ของการจมน้ำท้ังหมด4 
ขอมูลจากกรมควบคุมโรคในป 2014 พบวา เพศชาย 
มีอัตราการเสียชีวิตจากการจมน้ำสูงกวาเพศหญิง 
2 เทา1 
 3) การบริโภคแอลกอฮอล 
 การบริโภคแอลกอฮอลเปนปจจัยเสี่ยงท่ี
สำคัญในการจมน้ำ5 โดยเฉพาะอยางย่ิงในระหวาง
กิจกรรมทางน้ำ โดยเกี่ยวของกับการเสียชีวิตจาก
การจมน้ำในกลุมวัยรุนและผูใหญรอยละ 25 - 505 
นอกจากนี้การศึกษาในออสเตรเลียผูท่ีมีความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเลือด (BAC) 0.050% ข้ึนไป มี
แนวโนมท่ีจะทำกิจกรรมเสี่ยง เชน การดำน้ำลึกท่ี
ไมทราบความลึก และการกระโดดลงแมน้ำจากท่ีสูง 
 4) โรคประจำตัว 
 การมีโรคประจำตัวท่ีไมไดรับการวินิจฉัย 
อาจทำใหเปนการจมน้ำแบบทุติยภูมิ (Secondary 
drowning) คือ หมดสติจากภาวะทางรางกายขณะ
วายน้ำและทำใหจมน้ำหลังจากหมดสติ5 
 5) ความไมเขาใจคำเตือนดานความ
ปลอดภัย 
 ผูท่ีอาศัยอยูในสหรัฐอเมริกา นิวซีแลนด
และออสเตรเลียตองเผชิญกับความเสี่ยงในการ
จมน้ำท่ีสูงข้ึนในตางประเทศ มักเกิดจากอุปสรรค
ดานภาษาและการไมปฏิบัติตามคำเตือนดานความ
ปลอดภัย6 นอกจากนี้นักทองเท่ียวชาวยุโรป รอยละ 
70 ใชเวลาสวนใหญพักผอนตามสถานท่ีริมน้ำ
แนวโนมท่ีจะจมน้ำมากข้ึนจากการมีกิจกรรมใกลน้ำ5,6 
ชาวตางถ่ินมักมีรูปแบบการจมน้ำท่ีแตกตางจาก
คนในทองถ่ิน โดยมีอัตราการจมน้ำสูงกวาในระหวาง
ทำกิจกรรม เชน วายน้ำหรือตกปลาบนหินท่ีชายหาด 
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ความเสี่ยงนี้เพิ่มสูงข้ึนสำหรับผู ท่ีพูดภาษาของ
ประเทศนั้นไมไดซึ่งอาจไมเขาใจคำเตือนดานความ
ปลอดภัยในทองถ่ิน6 
 6) ทักษะการวายน้ำ 
 ผูใหญและเด็กหลายคนท่ีจมน้ำมีสาเหตุ
มาจากวายน้ำไมเปนหรือวายน้ำไมเกง7 ในโปรแกรม
พัฒนาทักษะการวายน้ำและการเอาชีวิตรอด 
(The swim safe survival swimming program) 
ผูผานการอบรมมีอัตราการเสียชีวิตจากการจมน้ำ
ท่ีลดลงมากกวารอยละ 905 และในการศึกษาอื่น
พบวา การมีทักษะการวายน้ำหรือการไดเรียนวายน้ำ 
สามารถลดความเสี่ยงในการจมน้ำได 
 ปจจัยทางสิ่งแวดลอม 
 ปจจัยทางสิ่งแวดลอม พบวา การจมน้ำ
ในแหลงน้ำขนาดใหญ มีสถิติสูงกวาในแหลงน้ำ
ขนาดเล็กเล็กนอย การจมน้ำในแหลงน้ำขนาดใหญ 
เชน แมน้ำ เข่ือน ทะเล (รอยละ 46) และจมน้ำใน
แหลงน้ำขนาดเล็ก เชน บึง บอ (รอยละ 42)4 เด็กเล็ก
มีแนวโนมจมน้ำในบานและรอบบริเวณบาน เด็กโต
มีแนวโนมท่ีจะจมน้ำนอกบาน เชน ในสระน้ำ 
แมน้ำ และลำคลอง8 การเขาถึงน้ำท่ีเพิ่มข้ึนเปนอีก

ปจจัยเสี่ยงตอการจมน้ำ บุคคลท่ีมีอาชีพการใชเรือ9 
เด็กท่ีอาศัยอยูใกลแหลงน้ำเปด เชน คูน้ำ สระน้ำ 
มีความเสี่ยงเปนพิเศษ9 
 ลักษณะแหลงน้ำ 
 ในประเทศท่ีมีรายไดนอยและปานกลาง 
การสัมผัสกับสิ่งคุกคามท่ี เปนแหลงน้ำอยู ใน
ชีวิตประจำวัน เชนเดินทางไปโรงเรียนหรือการใชการ
ขนสงทางน้ำ เด็กเกือบรอยละ 90 ในกลุมประเทศ
รายไดนอยถึงปานกลางนี้อาศัยอยูกับแหลงน้ำท่ีไม
มีการปองกัน เชน มีร้ัวกั้นบริเวณแหลงน้ำ ภายใน
ระยะ 20 เมตรจากบาน5 อีกหนึ่งปจจัย คือ การ
จมน้ำเกิดข้ึนในพื้นท่ีท่ีไมมีการปองกันหรือการ
ปองกันไมเพียงพออีกท้ังระบบฉุกเฉินไมพรอม
ใหบริการ การขาดการดูแลในพื้นท่ีทางน้ำ เชน 
เข่ือน สระน้ำ การขาดการดูแลเปนปจจัยหลักท่ี
เกี่ยวของกับการจมน้ำหรือกรณีเกิดข้ึนในบานเด็ก
เล็กจมน้ำในอางอาบน้ำจากการขาดการดูแลหรือ
ดูแลโดยเด็กท่ีโตกวา5 
 โดยลักษณะปจจัยเสี่ยง อาจแบงตามปจจัย
ท่ีเปลี่ยนแปลงและไมเปลี่ยนแปลงเพื่อการวางแผนการ
ควบคุมความเสี่ยงได ดังนี้ 

ตารางที่ 1 การจำแนกลักษณะปจจัยเสี่ยงของการจมน้ำ 

ปจจัยที่ไมเปลี่ยนแปลง ปจจัยที่เปลี่ยนแปลง 
- ความเสี่ยงในดานสภาพแวดลอม เชน ลักษณะ 
พ้ืนท่ี ตนไม โขดหินฯลฯ 

- ความเสี่ยงดานสภาพอากาศ เชน คลื่นลมแรง ฝนตก 
มีหมอกฯลฯ 

- ทรัพยากรท่ีมีในพ้ืนท่ี - ความเสี่ยงปจจัยของมนุษย ท้ังดานพฤติกรรมและดานกายภาพ 

 ท่ีมา: Koon และคณะ10 

 ปจจัยเสี่ยงมีท้ังท่ีเปลี่ยนแปลงและไม
เปลี่ยนแปลง10 ทำใหปจจัยเสี่ยงของการจมน้ำมีความ
ซับซอน การวางแผนควบคุมความเสี่ยง แผนตอบสนอง
ตอการจมน้ำ รวมถึงมีความปลอดภัยทางน้ำ11 
 จากการอุบัติการณการจมน้ำและวิเคราะห
ความเสี่ยงตางๆ สหพันธชวยชีวิตทางน้ำนานาชาติ 
(International Life Saving Federation) ไดสรุปปจจัย
สำคัญ 4 ประการท่ีนำไปสูการจมน้ำ5,11 กลยุทธการ

ปองกันมุงเปาไปท่ีกลุมอายุตางๆ  โดยมีมาตรการเฉพาะ 
เชน ทักษะการวายน้ำสำหรับเด็ก และความปลอดภัย
ทางน้ำของผูใหญ ปจจัยท่ีนำไปสูการจมน้ำท่ีสำคัญ 
ไดแก การขาดความรู การเขาถึงอันตราย การขาด
การกำกับดูแล และขาดความสามารถในการเอา
ชีวิตรอด รวมถึงปจจัยเหลานี้โดยรวมเปนความเสี่ยง
ทำใหเกิดการจมน้ำได1,11 



Royal Thai Navy Medical Journal

วารสารแพทย์นาวี

วารสารราย 4 เดือน ปีที่ 51 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม-สิงหาคม 2567 389

4 
 

ความเสี่ยงนี้เพิ่มสูงข้ึนสำหรับผู ท่ีพูดภาษาของ
ประเทศนั้นไมไดซึ่งอาจไมเขาใจคำเตือนดานความ
ปลอดภัยในทองถ่ิน6 
 6) ทักษะการวายน้ำ 
 ผูใหญและเด็กหลายคนท่ีจมน้ำมีสาเหตุ
มาจากวายน้ำไมเปนหรือวายน้ำไมเกง7 ในโปรแกรม
พัฒนาทักษะการวายน้ำและการเอาชีวิตรอด 
(The swim safe survival swimming program) 
ผูผานการอบรมมีอัตราการเสียชีวิตจากการจมน้ำ
ท่ีลดลงมากกวารอยละ 905 และในการศึกษาอื่น
พบวา การมีทักษะการวายน้ำหรือการไดเรียนวายน้ำ 
สามารถลดความเสี่ยงในการจมน้ำได 
 ปจจัยทางสิ่งแวดลอม 
 ปจจัยทางสิ่งแวดลอม พบวา การจมน้ำ
ในแหลงน้ำขนาดใหญ มีสถิติสูงกวาในแหลงน้ำ
ขนาดเล็กเล็กนอย การจมน้ำในแหลงน้ำขนาดใหญ 
เชน แมน้ำ เข่ือน ทะเล (รอยละ 46) และจมน้ำใน
แหลงน้ำขนาดเล็ก เชน บึง บอ (รอยละ 42)4 เด็กเล็ก
มีแนวโนมจมน้ำในบานและรอบบริเวณบาน เด็กโต
มีแนวโนมท่ีจะจมน้ำนอกบาน เชน ในสระน้ำ 
แมน้ำ และลำคลอง8 การเขาถึงน้ำท่ีเพิ่มข้ึนเปนอีก

ปจจัยเสี่ยงตอการจมน้ำ บุคคลท่ีมีอาชีพการใชเรือ9 
เด็กท่ีอาศัยอยูใกลแหลงน้ำเปด เชน คูน้ำ สระน้ำ 
มีความเสี่ยงเปนพิเศษ9 
 ลักษณะแหลงน้ำ 
 ในประเทศท่ีมีรายไดนอยและปานกลาง 
การสัมผัสกับสิ่งคุกคามท่ี เปนแหลงน้ำอยู ใน
ชีวิตประจำวัน เชนเดินทางไปโรงเรียนหรือการใชการ
ขนสงทางน้ำ เด็กเกือบรอยละ 90 ในกลุมประเทศ
รายไดนอยถึงปานกลางนี้อาศัยอยูกับแหลงน้ำท่ีไม
มีการปองกัน เชน มีร้ัวกั้นบริเวณแหลงน้ำ ภายใน
ระยะ 20 เมตรจากบาน5 อีกหนึ่งปจจัย คือ การ
จมน้ำเกิดข้ึนในพื้นท่ีท่ีไมมีการปองกันหรือการ
ปองกันไมเพียงพออีกท้ังระบบฉุกเฉินไมพรอม
ใหบริการ การขาดการดูแลในพื้นท่ีทางน้ำ เชน 
เข่ือน สระน้ำ การขาดการดูแลเปนปจจัยหลักท่ี
เกี่ยวของกับการจมน้ำหรือกรณีเกิดข้ึนในบานเด็ก
เล็กจมน้ำในอางอาบน้ำจากการขาดการดูแลหรือ
ดูแลโดยเด็กท่ีโตกวา5 
 โดยลักษณะปจจัยเสี่ยง อาจแบงตามปจจัย
ท่ีเปลี่ยนแปลงและไมเปลี่ยนแปลงเพื่อการวางแผนการ
ควบคุมความเสี่ยงได ดังนี้ 

ตารางที่ 1 การจำแนกลักษณะปจจัยเสี่ยงของการจมน้ำ 

ปจจัยที่ไมเปลี่ยนแปลง ปจจัยที่เปลี่ยนแปลง 
- ความเสี่ยงในดานสภาพแวดลอม เชน ลักษณะ 
พ้ืนท่ี ตนไม โขดหินฯลฯ 

- ความเสี่ยงดานสภาพอากาศ เชน คลื่นลมแรง ฝนตก 
มีหมอกฯลฯ 

- ทรัพยากรท่ีมีในพ้ืนท่ี - ความเสี่ยงปจจัยของมนุษย ท้ังดานพฤติกรรมและดานกายภาพ 

 ท่ีมา: Koon และคณะ10 

 ปจจัยเสี่ยงมีท้ังท่ีเปลี่ยนแปลงและไม
เปลี่ยนแปลง10 ทำใหปจจัยเสี่ยงของการจมน้ำมีความ
ซับซอน การวางแผนควบคุมความเสี่ยง แผนตอบสนอง
ตอการจมน้ำ รวมถึงมีความปลอดภัยทางน้ำ11 
 จากการอุบัติการณการจมน้ำและวิเคราะห
ความเสี่ยงตางๆ สหพันธชวยชีวิตทางน้ำนานาชาติ 
(International Life Saving Federation) ไดสรุปปจจัย
สำคัญ 4 ประการท่ีนำไปสูการจมน้ำ5,11 กลยุทธการ

ปองกันมุงเปาไปท่ีกลุมอายุตางๆ  โดยมีมาตรการเฉพาะ 
เชน ทักษะการวายน้ำสำหรับเด็ก และความปลอดภัย
ทางน้ำของผูใหญ ปจจัยท่ีนำไปสูการจมน้ำท่ีสำคัญ 
ไดแก การขาดความรู การเขาถึงอันตราย การขาด
การกำกับดูแล และขาดความสามารถในการเอา
ชีวิตรอด รวมถึงปจจัยเหลานี้โดยรวมเปนความเสี่ยง
ทำใหเกิดการจมน้ำได1,11 

5 

 

ตารางที่ 2 ปจจัยเสี่ยงสำคัญท่ีนำไปใชพัฒนามาตรการเฉพาะของสหพันธชวยชีวิตทางน้ำนานาชาติ (ILS) 
และการเชื่อมโยงแนวทางการปองกันการจมน้ำจากองคการอนามัยโลก (WHO) 

ปจจัยเสี่ยงตามสหพันธชวยชีวิตทางน้ำนานาชาติ คำแนะนำการปองการจมน้ำจากองคการอนามัยโลก 

- การขาดความรู ไมสนใจ เขาใจผิดเกี่ยวกับสิ่งคุกคาม - การอบรมเพ่ือความปลอดภัยทางน้ำ (Water safety) 
 - ขาดการใหขอมูลและไมจำกัดการเขาถึงสิ่งคุกคาม - มาตรการใหเด็กกอนวัยเรียนอยูหางจากแหลงน้ำ  

การลอมรั้วสระวายน้ำ (Pool fencing)  
- ขาดทักษะในการเอาชีวิตรอด - การสอนเด็กในวัยเรียนวายน้ำ (Swimming 

 - การขาดคนดูแลและเฝาระวัง - การมีผูใหญเฝาดูแล (Adult supervision) 

- หลายปจจัยรวมกัน - มีการบริหารจัดการเมื่อเกิดน้ำทวมและการทำใหคืน
สูสถานการณปกติอยางรวดเร็วท้ังในระดับทองถ่ิน
และระดับประเทศ การทองเท่ียวทางน้ำ โดยเฉพาะ
ในชวงท่ีมีคนเลนน้ำจำนวนมาก 

 ท่ีมา: World Health Organization1 และ Tipton & Wooler12 

 การทราบความเสี่ยงของการจมน้ำจะนำมา
สูการประเมินความเสี่ยงของการจมน้ำเพื่อวิเคราะห
ปจจัยตางๆ โดยการประเมินจากขอมูลในอดีตและ
สภาพแวดลอมท้ังปจจัยท่ีเปลี่ยนแปลงและไม
เปลี่ยนแปลง เพื่อใหคะแนนความเสี่ยงและทำการ
ตัดสินใจโดยใชขอมูลรอบดานเพื่อวางแผนมาตรการ
ควบคุม1,11 

ความหมายและรูปแบบ 
ของการจมน้ำ 

 การจมน้ำ หมายถึง กระบวนการท่ีไดรับ
ความบกพรองทางระบบหายใจจากการลงไปในน้ำหรือ
ของเหลว โดยการจมน้ำเกิดข้ึนเมื่อทางเขาของระบบ
ทางเดินหายใจจมลงสูน้ำหรือของเหลว ในชวงแรก
อาจเปนการกลั้นหายใจโดยต้ังใจ ตามมาดวยปดกั้น
กลองเสียงแบบอัตโนมัติ (Involuntary laryngospasm) 
นำไปสูภาวะขาดออกซิเจน (Hypoxia) อาจทำให
เสียชีวิตไดหากไมไดรับการชวยเหลืออยางทันทวงที 
โดยพฤติกรรมการจมนำ้แบงเปน 3 รูปแบบ ไดแก 
 1. ภาวะใกลจมน้ำ (Swimming in distress) 
เปนชวงกำลังจมน้ำ สามารถวายน้ำไดในระยะทางท่ี
นอยหรือแทบไมไดเลย แตสามารถขอความชวยเหลือ
โดยการโบกมือหรือสงเสียง13 

 2. การจมน้ำแบบเคลื่อนไหว (Active drowning) 
การตอบสนองตอการจมน้ำโดยสัญชาตญาณ 
(Instinct Drowning Response: IDR) คือปฏิ กิ ริยา
ตามธรรมชาติของมนุษยท่ีมีเมื่อจมน้ำ13 คนจมน้ำ
มักจะไมสามารถขอความชวยเหลือได อาจมีเวลา
อยูบนผิวน้ำไดนานประมาณ 20 - 60 วินาที13 
 3. การจมน้ำแบบเงียบ (Passive drowning) 
การจมน้ำแบบเงียบมักเกิดข้ึนเมื่อบุคคลหมดสติ
หรือไรความสามารถในน้ำ และตอมาจมน้ำโดยไมมี
การด้ินรน สาเหตุนี้อาจจะเกิดจากปจจัยตางๆ เชน 
โรคประจำตัว (หัวใจวาย) สภาวะตางๆ (การวายน้ำเปน
เวลานานจนหมดแรงนำไปสูการจมน้ำ) การบาดเจ็บ 
(การบาดเจ็บท่ีศีรษะ)13 
 โดยจากระยะเวลาการจมน้ำจนถึงหมดสติ
ใชเวลาประมาณ 75 วินาที ระยะเวลาท่ีความดันโลหิต
ตกในเวลาเฉลี่ย 130 วินาทีหลังจากการจมน้ำ (รอยละ 
95 ของเหตุการณใชเวลา 78 ถึง 160 วินาที) และ
หัวใจหยุดเตน 262 วินาที (รอยละ 95 ของเหตุการณ
ใชเวลา 134 ถึง 360 วินาที) ตลอดการจมน้ำจนถึง
หมดสติและเสียชีวิต ความเสียหายของสมองนั้น
เกิดข้ึนไดภายใน 5 นาทีหลังจากจมอยูใตน้ำ13 การ
ปองกันการจมน้ำและการเขาชวยเหลืออยางรวดเร็ว
จึงมีความสำคัญตอโอกาสการรอดชวิีตของคนจมน้ำ 



Royal Thai Navy Medical Journal

วารสารแพทย์นาวี

Volume 51 No.2 May-August 2024390

6 
 

มาตรการในการควบคุมปจจัยเสี่ยง 
ตอการจมน้ำในประเทศไทย 

 อางอิงแนวทางการปองกันการจมน้ำของ
องคการอนามัยโลก มาตรการระดับปฐมภูมิควรมี
การอบรมเพื่อความปลอดภัยทางน้ำ (Water safety 
skills) มาตรการใหเด็กกอนวัยเรียนอยูหางจากแหลงน้ำ
และการลอมร้ัวสระวายน้ำ (Pool fencing) มีการออก
มาตรการในระดับทองถ่ิน ระดับจังหวัดรวมถึงใน
ระดับประเทศ การใหความรูและการสื่อสารความเสี่ยง 
ชวยควบคุมดูแลความปลอดภัยของนักทองเท่ียว
ระหวางเลนน้ำและปดกั้นการเลนน้ำบริเวณชายหาด
หลังชวงเวลา 18.00 น. ในจังหวัดภูเก็ต5 การสอนทักษะ
เอาชีวิตรอดและทักษะการชวยเหลือของคนทองถ่ิน
รวมถึงผูประกอบการรอบแหลงน้ำในดานทักษะ
การวายน้ำ การชวยเหลือคนจมน้ำ มีการใหความรูเร่ือง
ความปลอดภัยทางน้ำในระดับจังหวัด การออกกฎหมาย
และมาตรการในกระทรวงตางๆ ในระดับประเทศ 
 มาตรการระดับทุติยภูมิมีการสอนเด็กใน
วัยเรียนวายน้ำ (Swimming instruction) การมีผูใหญ
เฝาดูแล (Adult supervision)11 โดยในประเทศไทย
ไดมีการออกนโยบายปองกันการจมน้ำตามหลักการ
ของ World Fit for Children 2007 - 2016 โดยมี
หนวยงานท่ีเกี่ยวของเขาไปสอนการวายน้ำเอาชีวิตรอด 
(Survival swimming) ใน 65 จังหวัดจาก 77 จังหวัด
ท่ัวประเทศ14 สอนทักษะการวายน้ำ ทักษะการเอา
ชีวิตรอดในน้ำและความปลอดภัยทางน้ำ กฎหมายและ
ขอแนะนำความปลอดภัยทางน้ำ เชน เด็กสามารถจม
ในอางท่ีต้ืน การมีปายแจงเตือนในสระน้ำเมื่อสระน้ำมี
ความลึกมากกวา 1.5 เมตร และคำแนะนำใหมีผูดูแล
เมื่อมีเด็กอายุต่ำกวา 10 ปท่ีวายน้ำไมเปนและ
ผูสูงอายุท่ีไมสามารถดูแลตัวเองได14 
 ในระดับตติยภูมิการสอนทักษะเอาชีวิตรอด
และทักษะการชวยเหลือของคนทองถ่ินรวมถึง
ผูประกอบการรอบแหลงน้ำในดานทักษะการวายน้ำ 
การชวยเหลือคนจมน้ำ กองเวชศาสตรใตน้ำและ

การบินพัฒนาหลักสูตรการชวยชีวิตทางน้ำ (Maritime 
and Aquatic Life Support: MALS) สังกัดกองทัพเรือ
สอนทักษะการชวยชีวิตทางน้ำโดยหลักการหวงโซ
การมีชีวิตรอด (Drowning chain of survival)5,15 
นอกจากนี้จังหวัดภูเก็ตยังมีไลฟการดคลับ (Phuket 
lifeguard club Thailand) จะสังเกตวาการควบคุม
ความเสี่ยงเร่ืองการจมน้ำและเขาชวยเหลือคน
จมน้ำในประเทศไทย 
 โดยในภาพรวมของประเทศไทย นโยบาย
การฝกสอนเฉพาะภาคสวนหรือหนวยงานเทานั้น 
นอกจากนี้การจมน้ำเปนปญหาท่ีสำคัญระดับโลก1 
มีผลในท้ังแงเศรษฐกิจและชื่อเสียงของประเทศ 
จึงควรมีองคกรท่ีเชี่ยวชาญมารับผิดชอบโดยตรง 
เพื่อลดความเสี่ยงในการจมน้ำ 

ทักษะและมาตรฐานของไลฟการด 
 ไลฟการด (Lifeguard) คือ ผูท่ีไดรับการ
ฝกฝนมาเพื่อปองกันและตอบสนองตอสถานการณ
ฉุกเฉินทางน้ำ เชน เหตุการณจมน้ำ1 ไลฟการดมี
บทบาทสำคัญในการรักษาความปลอดภัยทางน้ำ
โดยการเฝาระวัง วางแผนปองกันความเสี่ยง ใหการ
ปฐมพยาบาล และชวยเหลือกู ภ ัยเมื ่อจำเปน5 
แบงตามสภาพแวดลอมท่ีมีความแตกตางกัน เชน 
สระวายน้ำ แหลงน้ำแบบเปดและชายหาด16,17 
 ไลฟการดอาจแบงตามการวาจางเปน   
2 ลั กษณะ ได แก  ไลฟ การดอาสาสมั คร เช น 
ออสเตรเลีย นิวซีแลนด ประเทศไทย (สโมสรไลฟ
การดภูเก็ต) และไลฟการดวาจาง เชน ในประเทศ
สหรัฐอเมริกา5 
 การประเมินความเสี่ยงนำมาสูการวางแผน
แบบปองกัน การวางแผนปองกันจึงประกอบไปดวย 
3 ระดับ ไดแก ระดับปฐมภูมิ เชน การขจัดอันตราย 
การสรางอุปสรรค ใหความรู มาตรการการปองกัน 
ข้ันทุติยภูมิ เชน จัดหาสระน้ำต้ืนสำหรับเด็กเล็ก 
เสื้อชูชีพ สอนทักษะการวายน้ำและความรูดาน
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มาตรการในการควบคุมปจจัยเสี่ยง 
ตอการจมน้ำในประเทศไทย 

 อางอิงแนวทางการปองกันการจมน้ำของ
องคการอนามัยโลก มาตรการระดับปฐมภูมิควรมี
การอบรมเพื่อความปลอดภัยทางน้ำ (Water safety 
skills) มาตรการใหเด็กกอนวัยเรียนอยูหางจากแหลงน้ำ
และการลอมร้ัวสระวายน้ำ (Pool fencing) มีการออก
มาตรการในระดับทองถ่ิน ระดับจังหวัดรวมถึงใน
ระดับประเทศ การใหความรูและการสื่อสารความเสี่ยง 
ชวยควบคุมดูแลความปลอดภัยของนักทองเท่ียว
ระหวางเลนน้ำและปดกั้นการเลนน้ำบริเวณชายหาด
หลังชวงเวลา 18.00 น. ในจังหวัดภูเก็ต5 การสอนทักษะ
เอาชีวิตรอดและทักษะการชวยเหลือของคนทองถ่ิน
รวมถึงผูประกอบการรอบแหลงน้ำในดานทักษะ
การวายน้ำ การชวยเหลือคนจมน้ำ มีการใหความรูเร่ือง
ความปลอดภัยทางน้ำในระดับจังหวัด การออกกฎหมาย
และมาตรการในกระทรวงตางๆ ในระดับประเทศ 
 มาตรการระดับทุติยภูมิมีการสอนเด็กใน
วัยเรียนวายน้ำ (Swimming instruction) การมีผูใหญ
เฝาดูแล (Adult supervision)11 โดยในประเทศไทย
ไดมีการออกนโยบายปองกันการจมน้ำตามหลักการ
ของ World Fit for Children 2007 - 2016 โดยมี
หนวยงานท่ีเกี่ยวของเขาไปสอนการวายน้ำเอาชีวิตรอด 
(Survival swimming) ใน 65 จังหวัดจาก 77 จังหวัด
ท่ัวประเทศ14 สอนทักษะการวายน้ำ ทักษะการเอา
ชีวิตรอดในน้ำและความปลอดภัยทางน้ำ กฎหมายและ
ขอแนะนำความปลอดภัยทางน้ำ เชน เด็กสามารถจม
ในอางท่ีต้ืน การมีปายแจงเตือนในสระน้ำเมื่อสระน้ำมี
ความลึกมากกวา 1.5 เมตร และคำแนะนำใหมีผูดูแล
เมื่อมีเด็กอายุต่ำกวา 10 ปท่ีวายน้ำไมเปนและ
ผูสูงอายุท่ีไมสามารถดูแลตัวเองได14 
 ในระดับตติยภูมิการสอนทักษะเอาชีวิตรอด
และทักษะการชวยเหลือของคนทองถ่ินรวมถึง
ผูประกอบการรอบแหลงน้ำในดานทักษะการวายน้ำ 
การชวยเหลือคนจมน้ำ กองเวชศาสตรใตน้ำและ

การบินพัฒนาหลักสูตรการชวยชีวิตทางน้ำ (Maritime 
and Aquatic Life Support: MALS) สังกัดกองทัพเรือ
สอนทักษะการชวยชีวิตทางน้ำโดยหลักการหวงโซ
การมีชีวิตรอด (Drowning chain of survival)5,15 
นอกจากนี้จังหวัดภูเก็ตยังมีไลฟการดคลับ (Phuket 
lifeguard club Thailand) จะสังเกตวาการควบคุม
ความเสี่ยงเร่ืองการจมน้ำและเขาชวยเหลือคน
จมน้ำในประเทศไทย 
 โดยในภาพรวมของประเทศไทย นโยบาย
การฝกสอนเฉพาะภาคสวนหรือหนวยงานเทานั้น 
นอกจากนี้การจมน้ำเปนปญหาท่ีสำคัญระดับโลก1 
มีผลในท้ังแงเศรษฐกิจและชื่อเสียงของประเทศ 
จึงควรมีองคกรท่ีเชี่ยวชาญมารับผิดชอบโดยตรง 
เพื่อลดความเสี่ยงในการจมน้ำ 

ทักษะและมาตรฐานของไลฟการด 
 ไลฟการด (Lifeguard) คือ ผูท่ีไดรับการ
ฝกฝนมาเพื่อปองกันและตอบสนองตอสถานการณ
ฉุกเฉินทางน้ำ เชน เหตุการณจมน้ำ1 ไลฟการดมี
บทบาทสำคัญในการรักษาความปลอดภัยทางน้ำ
โดยการเฝาระวัง วางแผนปองกันความเสี่ยง ใหการ
ปฐมพยาบาล และชวยเหลือกู ภ ัยเมื ่อจำเปน5 
แบงตามสภาพแวดลอมท่ีมีความแตกตางกัน เชน 
สระวายน้ำ แหลงน้ำแบบเปดและชายหาด16,17 
 ไลฟการดอาจแบงตามการวาจางเปน   
2 ลั กษณะ ได แก  ไลฟ การดอาสาสมั คร เช น 
ออสเตรเลีย นิวซีแลนด ประเทศไทย (สโมสรไลฟ
การดภูเก็ต) และไลฟการดวาจาง เชน ในประเทศ
สหรัฐอเมริกา5 
 การประเมินความเสี่ยงนำมาสูการวางแผน
แบบปองกัน การวางแผนปองกันจึงประกอบไปดวย 
3 ระดับ ไดแก ระดับปฐมภูมิ เชน การขจัดอันตราย 
การสรางอุปสรรค ใหความรู มาตรการการปองกัน 
ข้ันทุติยภูมิ เชน จัดหาสระน้ำต้ืนสำหรับเด็กเล็ก 
เสื้อชูชีพ สอนทักษะการวายน้ำและความรูดาน
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ความปลอดภัยทางน้ำ การปองกันระดับตติยภูมิ เชน 
การปฐมพยาบาล สงตอบริการทางการแพทย11 
 บทบาทของไลฟการดเกี่ยวของกับการสงเสริม
การปองกันและความปลอดภัย ผานมาตรการตางๆ 
เชน การดูแลเด็กอยางใกลชิด การแจงเตือนพฤติกรรม
ไมปลอดภัย การปฐมพยาบาล และการเตือนเกี่ยวกับ
อันตราย เชน แมงกะพรุน ใหความรูและสื่อสาร
ความเสี่ยง การจัดการกิจกรรมโตคลื่นในชวงฤดูเลน
โตคลื่นและติดตามโซนนักวายน้ำและนักเลนเซิรฟ
เพื่อลดอุบัติการณการบาดเจ็บตางๆ12 นอกจาก
ทะเลหนาท่ีของไลฟการดยังเกี่ยวของกับพื้นท่ี เชน 
สระวายน้ำ ทะเลสาบหรือแมน้ำ ไลฟการดเกี่ยวของ
โดยประเมินความเสี่ยง จัดการเหตุฉุกเฉินและให
ความรวมมือกับบริการทางการแพทยรวมถึงพัฒนา
แผนฉุกเฉิน5 
 ไลฟการดจึงตองมีทักษะการวายน้ำ ดำน้ำ 
การกูชีพและการปฐมพยาบาล นอกจากนี้ตองมี
ความสามารถในการประเมินความเสี่ยง การจัดการ

ความเสี่ยงท่ีสามารถทำไดอยางถูกตอง ท้ังในพื้นท่ี
สระน้ำ แหลงน้ำตางๆ เชน คลอง บึง และพื้นท่ีติด
ทะเลท้ังลักษณะเปนโขดหินหรือชายหาด5,16,17 
กลยุทธและมาตรการตาง  ๆข้ึนอยูกับปจจัยในแหลงน้ำ
แตละท่ีมีความแตกตางกัน โดยปจจัยเสี่ยงนั้นมีท้ัง
ปจจัยเสี่ยงท่ีเปลี่ยนแปลงและไมเปลี่ยนแปลง 
 นอกจากนี้ไลฟการดยังมีทักษะการเฝาระวัง 
ซึ่งเปนอีกองคประกอบหนึ่งท่ีสำคัญ การเฝาระวัง
ท่ีมีประสิทธิภาพ คือ สามารถตรวจจับคนจมน้ำไดใน
ระยะเวลาท่ีรวดเร็ว เขาใจพฤติกรรมคนจมน้ำ ควรจะ
สามารถรับรูและตอบสนองตอคนจมน้ำภายใน 30 
วินาที ควรตรวจจับการจมน้ำไดใน 10 วินาทีและเขา
ชวยเหลือไดภายใน 20 วินาที13 ไลฟการดจึงตองมี
ทักษะในการชวยเหลือคนจมน้ำในระยะเวลาจำกัดซึ่ง
ตองใชสมรรถภาพทางกายสูง5 และมีทักษะปฐมพยาบาล
เบ้ืองตน นอกจากนี้การระบุพฤติกรรมหรือเหตุการณ
อันตรายเปนสิ่งสำคัญสำหรับไลฟการดสงผลตอ
ประสิทธิภาพในการปองกันเหตุการณจมน้ำอีกดวย 

ตารางที่ 3 การทดสอบไลฟการดตามมาตรฐานของสหพันธชวยชีวิตทางน้ำนานาชาติ 

การประเมินไลฟการด Beach lifeguard Inland water lifeguard Pool lifeguard 

สมรรถภาพรางกาย - วายน้ำ 400 เมตร 
ภายใน 8 นาที 

- ว่ิง 200 เมตร วายน้ำ 
200 เมตร และว่ิงอีก 
200 เมตร ภายใน 8 นาที 

- ดำน้ำและวายน้ำใตน้ำ
ระยะทาง 10 เมตร 

- ว่ิง 200 เมตร วายน้ำ 
200 เมตร และว่ิงอีก 
200 เมตร ภายใน 8 นาที 

- วายน้ำโดยศรีษะเหนือน้ำ 
50 เมตรในภายในเวลา 
50 วินาที 

- วายน้ำ 400 เมตร ภายในเวลา 
8 นาที โดยไมใชอุปกรณ 

- ดำน้ำและวายน้ำไดระยะทาง 
25 เมตร เพ่ือเก็บวัตถุท่ีวาง
หางกัน 5 เมตร 3 ชิ้น 

- วายน้ำโดยศรีษะเหนือน้ำ 50 
เมตรในภายในเวลา 50 วินาที 

- วายน้ำ 400 เมตร ภายในเวลา 
8 นาที โดยไมใชอุปกรณ 

- ดำน้ำและวายน้ำไดระยะทาง 
25 เมตร เพ่ือเก็บวัตถุท่ีวาง
หางกัน 5 เมตร 3 ชิ้น 

ทักษะการจัดการ
ความเสี่ยง การให
ความรูเกี่ยวกับสิ่ง
คุกคามและการ
ประเมินความเสี่ยง 

ตระหนักถึงทรัพยากรตาง  ๆ
ในบริเวณ สามารถให 
ความรูแกประชาชน 
เกี่ยวกับความสำคัญของ 
การตอบสนองเชิงปองกัน 

- ระบุลักษณะแหลงน้ำ 
สิ่งแวดลอม ลักษณะ
ภูมิศาสตรและขอมูล
ประชากรท่ีเขาถึงแหลงน้ำ 

 

- ระบุและอธิบายปญหาท่ี
เกี่ยวของกับสถานท่ีหรือ
สถานท่ีทำงาน 
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ตารางที่ 3 การทดสอบไลฟการดตามมาตรฐานของสหพันธชวยชีวิตทางน้ำนานาชาติ (ตอ) 

การประเมินไลฟการด Beach lifeguard Inland water lifeguard Pool lifeguard 

การรับรูทรัพยากรท่ีมี
เพ่ือควบคุมและ
จัดการความเสี่ยง 

การประเมินความเสี่ยง 
สามารถระบุสิ่งคุกคาม 
ประเมินความเสี่ยงและ
สามารถแกไขเพ่ือลด
ความเสี่ยง 

- ระบุบริการดานความ
ปลอดภัยท่ีใกลท่ีสุดท่ีมีอยู 

- รูจักและสามารถใช
ทรัพยากรท่ีมีในการกูชีพ
ทางน้ำได 

- ระบุรายละเอียดสระวายน้ำ 
ความลึก การใชสปาหรือ
ซาวนาฯลฯ 

- บริการดานความปลอดภัย
ท่ีใกลท่ีสุด 

- คนหาและใชทรัพยากรท่ี  
  เปนไปไดเพ่ือใชในการกูภัย 

การชวยเหลือ การ
วางแผนการเขา
ชวยเหลือ และทักษะ
การเขาชวยเหลือ 

วางแผนตอบสนองกรณี
เหตุฉุกเฉินได สามารถ
ทบทวนเพ่ือปรับแผน 
การจัดการและแผน
ตอบสนองเหตุฉุกเฉินได 

- เลือกและวางแผนกลยุทธเพ่ือ
จัดการเหตุฉุกเฉินข้ันพ้ืนฐาน 

- ระบุการชวยเหลือทางน้ำ
และเหตุฉุกเฉิน 

- แกไขปญหาท่ีอาจเกิดข้ึน
ในการจัดทำแผน 

- ออกแบบ ฝกปฏิบัติ ทบทวน
และแกไขแผนการจัดการ
เหตุฉุกเฉินข้ันพ้ืนฐาน 

- เลือกและวางแผนกลยุทธเพ่ือ
จัดการเหตุฉุกเฉินข้ันพ้ืนฐาน 

- ระบุการชวยเหลือทางน้ำ
และเหตุฉุกเฉิน 

- แกไขปญหาท่ีอาจเกิดข้ึนใน
การจัดทำแผน 

- ออกแบบ ฝกปฏิบัติ ทบทวน
และแกไขแผนการจัดการ
เหตุฉุกเฉินข้ันพ้ืนฐาน 

ทักษะการเขา
ชวยเหลือ 

- สาธิตการเคลื่อนยาย
คนจมน้ำ 1 หรือ
มากกวา 1 คน 

- สามารถเขาชวยเหลือ
โดยใชอุปกรณตางๆ ท่ีมี 
เพ่ือเขาชวย 

- เหตุการณท่ี
ผูประสบภัยมสีติ 

- เหตุการณท่ี 
  ผูประสบภัยหมดสติ 

- แสดงการเขาชวยชีวิตโดยการ 
วายฟรีสไตล 25 เมตร 
ขณะท่ีศีรษะอยูเหนือน้ำ 
และดำน้ำผิวน้ำไปยัง
หุนจำลอง (ความลึกข้ันต่ำ 
1.5 เมตร) ลากหุนจำลอง
อยางนอย 25 เมตรและ
นำหุนจำลองออกจากสระ 

- สามารถใชยานพาหนะท่ีมี 
เชน บอรด สกี เรือน้ำ
สวนตัวในการกูชีพทางน้ำได 

- การเขาชวยชีวิต โดยการ
ลุยน้ำหรือวายน้ำและดำเนิน 
การชวยเหลือเหตุการณท่ี
ผูประสบภัยมสีติ หางจาก
ชายฝงอยางนอย 100 เมตร 

- จำลองการชวยเหลือโดยใช
เครื่องชวยขวางไปยัง
ผูประสบภัยมสีติ ระยะทาง
อยางนอย 10 เมตร 

ทักษะการชวยชีวิต 
(Basic life support 
skill) 

- สามารถแสดงการ
ชวยเหลือ BLS ได 
ต้ังแตการรับรูเหตุ
ฉุกเฉิน 

- ขอความชวยเหลือ 
- การกดหนาอก CPR 
- การชวยหายใจ 

- การประเมินและใหการ
ชวยชีวิต 

- การขอความชวยเหลือ 
- การกดหนาอกCPR 
- การชวยหายใจ 
- ปฐมพยาบาลข้ันตน การ
จัดการภาวะฉุกเฉินตาง  ๆ
เชน กระดูกหัก เลือดออก 
กระดูกสันหลังบาดเจ็บฯลฯ 

- การประเมินและใหการ
ชวยชีวิต 

- การขอความชวยเหลือ 
- การกดหนาอก CPR 
- การชวยหายใจ 
- ปฐมพยาบาลข้ันตน 
- การจัดการภาวะฉุกเฉินตางๆ  
เชน กระดูกหัก เลือดออก 
กระดูกสันหลังบาดเจ็บฯลฯ 
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ตารางที่ 3 การทดสอบไลฟการดตามมาตรฐานของสหพันธชวยชีวิตทางน้ำนานาชาติ (ตอ) 

การประเมินไลฟการด Beach lifeguard Inland water lifeguard Pool lifeguard 

การรับรูทรัพยากรท่ีมี
เพ่ือควบคุมและ
จัดการความเสี่ยง 

การประเมินความเสี่ยง 
สามารถระบุสิ่งคุกคาม 
ประเมินความเสี่ยงและ
สามารถแกไขเพ่ือลด
ความเสี่ยง 

- ระบุบริการดานความ
ปลอดภัยท่ีใกลท่ีสุดท่ีมีอยู 

- รูจักและสามารถใช
ทรัพยากรท่ีมีในการกูชีพ
ทางน้ำได 

- ระบุรายละเอียดสระวายน้ำ 
ความลึก การใชสปาหรือ
ซาวนาฯลฯ 

- บริการดานความปลอดภัย
ท่ีใกลท่ีสุด 

- คนหาและใชทรัพยากรท่ี  
  เปนไปไดเพ่ือใชในการกูภัย 

การชวยเหลือ การ
วางแผนการเขา
ชวยเหลือ และทักษะ
การเขาชวยเหลือ 

วางแผนตอบสนองกรณี
เหตุฉุกเฉินได สามารถ
ทบทวนเพ่ือปรับแผน 
การจัดการและแผน
ตอบสนองเหตุฉุกเฉินได 

- เลือกและวางแผนกลยุทธเพ่ือ
จัดการเหตุฉุกเฉินข้ันพ้ืนฐาน 

- ระบุการชวยเหลือทางน้ำ
และเหตุฉุกเฉิน 

- แกไขปญหาท่ีอาจเกิดข้ึน
ในการจัดทำแผน 

- ออกแบบ ฝกปฏิบัติ ทบทวน
และแกไขแผนการจัดการ
เหตุฉุกเฉินข้ันพ้ืนฐาน 

- เลือกและวางแผนกลยุทธเพ่ือ
จัดการเหตุฉุกเฉินข้ันพ้ืนฐาน 

- ระบุการชวยเหลือทางน้ำ
และเหตุฉุกเฉิน 

- แกไขปญหาท่ีอาจเกิดข้ึนใน
การจัดทำแผน 

- ออกแบบ ฝกปฏิบัติ ทบทวน
และแกไขแผนการจัดการ
เหตุฉุกเฉินข้ันพ้ืนฐาน 

ทักษะการเขา
ชวยเหลือ 

- สาธิตการเคลื่อนยาย
คนจมน้ำ 1 หรือ
มากกวา 1 คน 

- สามารถเขาชวยเหลือ
โดยใชอุปกรณตางๆ ท่ีมี 
เพ่ือเขาชวย 

- เหตุการณท่ี
ผูประสบภัยมสีติ 

- เหตุการณท่ี 
  ผูประสบภัยหมดสติ 

- แสดงการเขาชวยชีวิตโดยการ 
วายฟรีสไตล 25 เมตร 
ขณะท่ีศีรษะอยูเหนือน้ำ 
และดำน้ำผิวน้ำไปยัง
หุนจำลอง (ความลึกข้ันต่ำ 
1.5 เมตร) ลากหุนจำลอง
อยางนอย 25 เมตรและ
นำหุนจำลองออกจากสระ 

- สามารถใชยานพาหนะท่ีมี 
เชน บอรด สกี เรือน้ำ
สวนตัวในการกูชีพทางน้ำได 

- การเขาชวยชีวิต โดยการ
ลุยน้ำหรือวายน้ำและดำเนิน 
การชวยเหลือเหตุการณท่ี
ผูประสบภัยมสีติ หางจาก
ชายฝงอยางนอย 100 เมตร 

- จำลองการชวยเหลือโดยใช
เครื่องชวยขวางไปยัง
ผูประสบภัยมสีติ ระยะทาง
อยางนอย 10 เมตร 

ทักษะการชวยชีวิต 
(Basic life support 
skill) 

- สามารถแสดงการ
ชวยเหลือ BLS ได 
ต้ังแตการรับรูเหตุ
ฉุกเฉิน 

- ขอความชวยเหลือ 
- การกดหนาอก CPR 
- การชวยหายใจ 

- การประเมินและใหการ
ชวยชีวิต 

- การขอความชวยเหลือ 
- การกดหนาอกCPR 
- การชวยหายใจ 
- ปฐมพยาบาลข้ันตน การ
จัดการภาวะฉุกเฉินตาง  ๆ
เชน กระดูกหัก เลือดออก 
กระดูกสันหลังบาดเจ็บฯลฯ 

- การประเมินและใหการ
ชวยชีวิต 

- การขอความชวยเหลือ 
- การกดหนาอก CPR 
- การชวยหายใจ 
- ปฐมพยาบาลข้ันตน 
- การจัดการภาวะฉุกเฉินตางๆ  
เชน กระดูกหัก เลือดออก 
กระดูกสันหลังบาดเจ็บฯลฯ 
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 ในขณะท่ีกฎหมายท่ีเกี่ยวของกับเร่ือง
ความปลอดภัยในการเขาถึงแหลงน้ำ เชน มีการ
แจงเตือนอันตราย การมีอุปกรณท่ีเหมาะสมสำหรับ
ยานพาหนะทางน้ำโดยอุปสรรคกฎหมายยังไมไดมี
การระบุเร่ืองความจำเปนตองมีไลฟการดในแหลงน้ำ 
มีเพียงคำแนะนำจากกระทรวงสาธารณสุขใหมี 
ไลฟการดเมื่อมีผูใชบริการสระน้ำมากกวา 100 คน 
ข้ึนไป ตองมีผูดูแลกรณีมีเด็กอายุต่ำกวา 10 ปท่ี
วายน้ำยังไมเปนและผูสูงอายุท่ีไมสามารถชวยเหลือ
ตัวเองได14 องคกรไลฟการดท่ีชัดเจนยังอยูในรูปแบบ
ของสมาคมเทานั้น ทำใหเรามองวาอาชีพไลฟการด
ยังขาดการสนับสนุนในภาพใหญระดับประเทศ 

บทบาทของไลฟการดตอสถานการณ
การจมน้ำ 

 ประสิทธิผลของไลฟการดในดานอัตราการ
ชวยเหลือและการรอดชีวิตเปนสิ่งสำคัญสำหรับ
ความปลอดภัยของสาธารณะ ไลฟการดท่ีไดรับ
การฝกอบรมการปองกันการจมน้ำในสหรัฐอเมริกา 
มีการกูภัยมากกวา 100,000 คร้ังตอป  และมี
ประสิทธิภาพในการชวยเหลือคนจมน้ำท่ีดีข้ึนเร่ือยๆ 
ทุกป มีบทบาทสำคัญในการปองกันการจมน้ำ โดยมี
การเฝาระวังลูกคาอยางมีประสิทธิภาพ ยับย้ัง
พฤติกรรมเสี่ยง และใหการดูแลความปลอดภัยใน
กิจกรรมทางน้ำและชายหาด กรณีศึกษาแสดงให
เห็นถึงผลกระทบของไลฟการดตอการปองกันการ
จมน้ำ เชน การใหบริการไลฟการดท่ีอเมริกันบีช
ในฟลอริดา ทำใหไมมีการจมน้ำในแปดปติดตอกัน 
การมีเจาหนาท่ีชวยชีวิตสามารถลดเหตุการณการ
จมน้ำไดอยางมากและยังเพิ่มความปลอดภัยในพื้นท่ี
สาธารณะ18 
 นอกจากการเฝาระวังดูแล (Supervision) 
และเขาชวยเหลือคนจมน้ำแลว ทักษะอ่ืนๆ ของ
ไลฟการดยังมีสวนชวยควบคุมและลดความเสี่ยง
ในตัวอยางงานวิจัย เชน ความสนใจกับปายเตือนคลื่น

และสภาพอากาศและอื่นๆ อันตรายท่ีอาจเกิดข้ึน 
มีประโยชนปานกลาง ท่ีประชาชนรอยละ 96 ตระหนัก
ถึงวายน้ำระหวางธงไลฟการดแตรอยละ 40 เลือกท่ี
จะไมทำ5,19 แสดงใหเห็นวาการแจงเตือนหรือให
ขอมูลอยางเดียวไมเพียงพอในการปองกันเหตุการณ
การจมน้ำ ในงานวิจัยท่ีเกี่ยวกับการทองเท่ียว การ
ลอมรอบดวยร้ัวปองกันการปนสระวายน้ำท่ีบาน
หรือท่ีโรงแรมเพื่อปองกันเด็กจมน้ำ มีในงานวิจัย
ใหคะแนนวาเปนประโยชนมาก โดยการลอมร้ัว
หรือการประเมินความเสี่ยงและกำจัดความเสี่ยง 
หากนำมาใชจริงตองคำนึงถึงปจจัยดานการทองเท่ียว
เปรียบเทียบกับความเสี่ยงท่ีมี การสอนการเอาชีวิตรอด 
ในบราซิล โครงการโลมาไลฟการดมืออาชีพแหง 
รีโอเดจาเนโรไดดำเนินการฝกซอมแลวผู เขารวม 
18,000 คนตอปใน 35 ชายหาดในโปรแกรม 20 วัน5,20 
โครงการไดรายงานวาสามารถลดการจมน้ำในเมือง
รีโอเดจาเนโรไดอยางมีนัยสำคัญ การสนับสนุนการ
ทองเท่ียวเชิงความปลอดภัยอยางการเลือกพักในท่ีพัก
ท่ีมีไลฟการดคอยดูแลและพื้นท่ีวายน้ำท่ีกำหนด 
ถูกจัดไววามีประโยชนปานกลาง นอกจากนี้ยังมีผลตอ
การรายงานอุบัติการณท้ังการจมน้ำหรืออุบัติเหตุอื่น  ๆ
ในสถานท่ีทองเท่ียว ขอมูลจาก American Lifeguard 
Rescue and Drowning Statistics for Beaches 
รายงานจากบริษัทไลฟการด 129 บริษัทในป ค.ศ. 2022 
รายงานการดูแลของไลฟการดเปรียบเทียบรายงาน
ในป ค.ศ. 2022 มีคนจมน้ำในขณะท่ีมีไลฟการด 
30 คน และบริเวณท่ีไมมีไลฟการด 125 คน มีการ
เขาชวยเหลือมากกวา 60,000 คร้ัง สวนใหญสาเหตุ
มาจากกระแสน้ำวนออก (Rip current) ทำใหเห็น
สาเหตุของอุบัติเหตุและหาแนวทางปองกันไดดีข้ึน19 
 หากมองในภาพรวมการจัดการความเสี่ยง
ของไลฟการดอางอิงจากมาตรฐานจัดการความเสี่ยง
ขององคกรนานาชาติ (ISO3100:2018)11 การจัดการ
ความเสี่ยงของไลฟการดในภาพรวม มีดังนี้ 
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ภาพที่ 1 แนวทางการจัดการความเสี่ยงของการจมนำ้ 

 การประเมินความเสี่ยง (Risk assessment) 
แบงเปนข้ันตอนไดแก การระบุความเสี่ยงการระบุ
ความเสี่ยง (Risk identification) ไลฟการดตองมี
ทักษะในการระบุความเสี่ยง โดยลักษณะปจจัยทาง
สิ่งแวดลอมอาจแบงตามปจจัยท่ีเปลี่ยนแปลงและ
ไมเปลี่ยนแปลง (ตารางท่ี 1) การวิเคราะหความเสี่ยง 
(Risk analysis) ไลฟการดวิเคราะหอันตรายของ
สิ่งคุกคาม โอกาสในการสัมผัสและโอกาสในการ
เกิดอุบัติการณหรือนำการประเมินความลอแหลม
แสดงแผนท่ีความรุนแรงของภัย (Hazard map) 
แสดงจุดท่ีมีโอกาสเกิดเหตุการณได เชน สระวายน้ำ
จุดท่ีลึก กระแสน้ำวนออก (Rip current) เปนตน 
การรับรูทรัพยากรท่ีมีเพื่อควบคุมและจัดการ

ความเสี่ยง อาจใชหลักการใหคะแนนจากเมตริกซ
ความเสี่ยงโดยคำนึงจากความเปนไปไดในการเกิด
อุบัติการณในสถานท่ีนั้นๆ คูณกับความรุนแรง
หากเกิดข้ึน21 โดยไลฟการดใชวิเคราะหจากการระบุ
ความเสี่ยงและโอกาสท่ีคนจะสัมผัสท้ังในเหตุการณ
จมน้ำและอุบัติเหตุอื่น  ๆและการประเมินผลความเสี่ยง 
(Risk evaluation) นำการวิเคราะหความเสี่ยงมา
จัดลำดับความสำคัญของความเสี่ยง เชน การใช
เมตริกซความเสี่ยง21 เพื่อเรียงลำดับความสำคัญของ
ความเสี่ยงและเพื่อวางแผนควบคุมความเสี่ยงท่ี
สำคัญมากกวาเปนอับดับแรก 
 การควบคุมความเสี่ยง (Risk treatment) 
การวางแผนการเขาชวยเหลือและทักษะการเขา



Royal Thai Navy Medical Journal

วารสารแพทย์นาวี

วารสารราย 4 เดือน ปีที่ 51 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม-สิงหาคม 2567 395

11 

 

ชวยเหลือการรับรูทรัพยากรท่ีมีเพื่อควบคุมและ
จัดการความเสี่ยง การซอมทักษะการเขาชวยเหลือ
รวมท้ังมีการเตรียมความพรอมสำหรับการเขาชวยเหลือ 
การประเมินและใหการชวยชีวิต การขอความชวยเหลือ 
การกดหนาอก CPR การชวยหายใจ ปฐมพยาบาลข้ันตน 
และการจัดการภาวะฉุกเฉินตางๆ เชน กระดูกหัก 
เลือดออก กระดูกสันหลังบาดเจบ็ฯลฯ โดยการลอมร้ัว5 
การสอนการเอาชีวิตรอดเมื่อมีเหตุการณจมน้ำ5,20 
 การบันทึกและรายงาน เมื่อมีเหตุการณเกิดข้ึน
ไลฟการดสามารถบันทึกและรายงานความเสี่ยงได
เพื่อนำมาปรับปรุงแผนความปลอดภัย5,16,17 

 การสื่อสารความเสี่ยง ไลฟการดมีการติดปาย
หรือใหสัญลักษณธงในพื้นท่ีท่ีความเสี่ยงสูง มีการ
ตักเตือนเมื่อมีพฤติกรรมไมปลอดภัยในระหวางการมี
กิจกรรมทางน้ำ5,16,17 
 การสังเกตการณและทบทวนเหตุการณ 
ไลฟการดฝกปฏิบัติ ทบทวนและแกไขแผนการ
จัดการเหตุฉุกเฉินข้ันพื้นฐาน5,16,17 

ขอเสนอแนะเชิงนโยบาย 
ในการพัฒนา 

 อางอิงจากมาตรฐานการจัดการความเสี่ยง 
ไลฟการดเปนผูท่ีมีทักษะในการปองกันในทุกระดับ
ของความเสี่ยง สามารถควบคุมความเสี่ยงอยางเปน
ระบบต้ังแตการเก็บขอมูลอุบัติการณการจมน้ำ
และขอมูลปจจัยเสี่ยงเพื่อระบุความเสี่ยง (Risk 
identification) นำมาวิเคราะหความเสี่ ยงและ
ประเมินผลความเสี่ยง (Risk assessment and risk 
evaluation) ทำใหเห็นภาพรวมความเสี่ยงของการจมน้ำ 
และความเรงดวนตอการแกไขปญหาความเสี่ยงของ
การจมน้ำและอุบัติเหตุอื่นๆ มีทักษะในการควบคุม
ความเสี่ยง (Risk treatment) ไดแก การเขาชวยเหลือ 
และการปฐมพยาบาลเบื้องตน5,16,17 สื่อสาร
ความเสี่ยง (Risk communication) โดยแจงเตือน
เมื่อมีพฤติกรรมไมปลอดภัย ใหความรูทำใหสามารถ

นำไปสูความปลอดภัยทางน้ำในเชิงองคกร คือ 
มีการจัดการความเสี่ยงอยางเปนระบบ มีผูรับผิดชอบ 
ชัดเจน การจมน้ำเปนปญหาการเสียชีวิตโดยไมได
ต้ังใจอันดับตนๆ ของโลก ประเทศไทยและประเทศ 
ในกลุมรายไดนอยถึงปานกลางยังขาดขอมูลเชิงลึก
ของเหตุการณจมน้ำ1 ในการวิเคราะหความเสี่ยง
ของตองอาศัยการเก็บขอมูลท้ังเชิงคุณภาพและ
ปริมาณจำนวนมาก21 การขาดขอมูลอุบัติการณ
การจมน้ำในแตละพื้นท่ีทำใหภาพความเสี่ยงใน
พื้นท่ีนั้นอาจยังคลุมเครือ การเก็บขอมูลอุบัติเหตุ
การจมน้ำ ไดแก อุบัติการณการจมน้ำท่ีไมถึงแกชีวิต 
ปจจัยเสี่ยง เชน อายุ วัฒนธรรม และสถานะทาง
เศรษฐกิจและสังคม2,4-6 โดยความเสี่ยงอาจมีมากข้ึน 
ในสถานท่ีและชวงเวลาท่ีมีกิจกรรมและคนจำนวนมาก 
เชน วันหยุดท่ีมีนักทองเท่ียวมาก มีกิจกรรมทางน้ำ 
อีกท้ังเหตุการณจมน้ำเปนเหตุการณท่ีเกิดข้ึนอยาง
รวดเร็วและมีเวลาในการตอบสนองจำกัด การ
ตอบสนองท่ีรวดเร็ว จึงมีผลตอโอกาสรอดชีวิต13 
การจมน้ำอาจเกิดข้ึนไดจากท้ังแหลงน้ำภายในบาน 
สระน้ำ แหลงน้ำธรรมชาติ แบบเปด และชายหาด5,8 
หากมีผูรับผิดชอบในการเขาชวยเหลือและเก็บ
ขอมูลจะสามารถนำมาทบทวนและวางแผนตาม
มาตรฐานการจัดการความเสี่ยง11 รวมถึงทำให
ภาครัฐเห็นความสำคัญทำใหสามารถออกมาตรการ
และกฎหมายสนับสนุนการบรรเทาเหตุการณการจมน้ำ
ไดอยางมีประสิทธิภาพ 
 ไลฟการดมีท้ังการจางและอาสาสมัคร5 
หนวยงานท่ีมีความตองการไลฟการดอาจเปนไปได
จากภาครัฐ เอกชน รวมถึงกลุมอาชีพอิสระ เชน 
กลุมอาสาสมัครกูภัย การพัฒนาอาชีพไลฟการดหรือ
อาจทดแทนดวยหนวยงานสามารถทำหนาท่ีหรือมี
ทักษะคลายคลึงกับไลฟการดอาจเกิดข้ึนไดหากมี
การอบรมทักษะท่ีจำเปนอยางถูกตอง เมื่อรวมกับ
ระบบการฉุกเฉินในประเทศไทย ไลฟการดสามารถ
ประสานงานกับระบบฉุกเฉินของสถาบันการแพทย
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ฉุกเฉินแหงชาติท้ังดานการปฐมพยาบาลเบ้ืองตน 
สามารถสื่อสารระดับความฉุกเฉินในฐานะผูตอบสนอง
รายแรก (First responder) ท่ีรูแนวทางการสงตอ 
ทำใหการวางแนวทางการสงตอไปยังสถานพยาบาล
ใกลเคียงไดอยางรวดเร็วข้ึน22 ประกอบกับเหตุการณ
จมน้ำผูปวยมีอาการวิกฤต ระยะเวลาท่ีตอบสนอง
มีจำกัด13 ในปจจุบันแนวทางการจายเงินของกองทุน
การแพทยฉุกเฉินของสถาบันการแพทยฉุกเฉิน
แหงชาติ (สพฉ.) มีแนวทางการจายเงินเพื่ออุดหนุน
หรือชดเชยการปฏิบัติการฉุกเฉินทางน้ำสามารถ
เบิกเงินอุดหนุนหรือชดเชยใหกับท้ังยานพาหนะและ
ชุดปฏิบัติการ23 หากในอนาคตสามารถเพิ่มการเบิกเงิน
อุดหนุนหรือชดเชยใหในฐานะผูตอบสนองรายแรก
กับหนวยงานท้ังภาครัฐและเอกชนได อาจมีโอกาส
สรางระบบไลฟการดท่ีย่ังยืนในประเทศไทย 

บทสรุป 
 การจมน้ำเปนปญหาการเสียชีวิตท่ีไมได
ต้ังใจอันดับตนๆ ของโลก โดยเฉพาะในประเทศท่ีมี
รายไดต่ำถึงปานกลาง ซึ่งประเทศไทยรวมอยูใน
กลุมนี้ดวย การวางแนวทางการปองกันการจมน้ำ
จึงมีความสำคัญตอการแกไขปญหาการจมน้ำ 
 แนวทางการปองกันการจมน้ำ ควรประกอบดวย
มาตรการในหลายระดับ ไดแก มาตรการระดับปฐมภูมิ: 
การใหความรูและควบคุมการเขาถึงแหลงน้ำ มาตรการ

ระดับทุติยภูมิ: การสอนทักษะการเอาชีวิตรอดและ
การมีผูดูแลในระหวางอยูในแหลงน้ำ มาตรการระดับ
ตติยภูมิ: การปฐมพยาบาลและการสงตอบริการ
ทางการแพทย จะเห็นวาการวางแนวทางปองกัน
การจมน้ำมีหลายข้ันตอน จึงควรมีหนวยงานท่ี
รับผิดชอบโดยตรงท้ังการวางแผนและการปฏิบัติงาน 
การพัฒนาระบบไลฟการดหรือหนวยงานท่ีมีทักษะ
คลายคลึงกับ ไลฟการด จึงอาจมีบทบาทสำคัญใน
การรักษาความปลอดภัยทางน้ำโดยการเฝาระวัง
และตอบสนองตอสถานการณฉุกเฉิน โดยเฉพาะ
เมื่อเกิดเหตุการณจมน้ำ ไลฟการดมีทักษะและ
ความรูในหลายดาน ไดแก ทักษะการวายน้ำและ
การกูชีพ การปฐมพยาบาล นอกจากนี้ไลฟการด
ยังมีทักษะในการประเมินความเสี่ยงและจัดการ
ความเสี่ยงเพื่อปองกันอุบัติเหตุท่ีอาจเกิดข้ึนใน
บริเวณท่ีมีความเสี่ยงสูง 
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พัฒนารวมกับระบบฉุกเฉินวิกฤตนอกสถานพยาบาล
ของสถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ เพื่อใหสามารถ
ตอบสนองเหตุการณไดอยางรวดเร็วข้ึน รวมถึงเสนอ
การสนับสนุนทางการเงินรวมถึงแนวทางการจายเงิน
ของกองทุนการแพทยฉุกเฉินของสถาบันการแพทย
ฉุกเฉินแหงชาติ จึงอาจเปนแนวทางในการพัฒนา
ระบบไลฟการดท่ีย่ังยืนในอนาคต 
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