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ปวดหลังเป�นอาการที�พบบอ่ยมาก
ที�สดุอาการหนึ�งที�ทําใหผู้ป้�วยต้อง
หยุดงาน และไปพบแพทย ์โดย

ประมาณรอ้ยละ 84 ของประชากรจะ
มอีาการปวดหลังอยา่งน้อยครั�งหนึ�ง
ในชว่งชวีติ1,2 อาการปวดหลังสว่น
ใหญ่สามารถหายได้เอง โดยอาจใช้
การปฏิบติัตัวที�เหมาะสมรว่มกับ การ
ใชย้าแก้ปวดรว่มด้วยในบางครั�ง

 

อยา่งไรก็ตามการปวดหลังบาง
ประเภทเป�นการปวดหลังที�มสีาเหตทีุ�
ไมอ่าจรกัษาดว้ยการรกัษาตามปกติ
แต่จะต้องมกีารตรวจเพิ�มเติมเพื�อ
สบืค้นหาสาเหตทีุ�แท้จรงิ รวมทั�งใน
กระบวนการรกัษามกัมคีวามจาํเป�น
ต้องปรกึษาแพทยผ์ูเ้ชี�ยวชาญดา้น
กระดกูสนัหลัง และในทางรายอาจมี
ความจาํเป�นต้องไดร้บัการผา่ตัด

 



อาการปวดหลังที�อาจถือวา่เป�นการปวด
หลังชนิดอันตรายแบบนี� จะรูจ้กักันใน
ทางการแพทยว์า่อาการปวดหลังที�

ม”ีธงแดง” (Red flag)3–5 ซึ�งไดแ้ก่
 

1.มอีาการควบคมุอุจจาระป�สสาวะผดิ
ปกติ ไดแ้ก่ ป�สสาวะไมอ่อก ป�สสาวะ
ลําบาก ป�สสาวะกระปรดิกระปรอย

ป�สสาวะราด
มปี�สสาวะแต่ไมรู่ส้กึปวดป�สสาวะ มี

ความผดิปกติในการควบคมุการขบัถ่าย
อุจจาระ

 



2.กลุ่มอาการปวดหลังที�อาจเกิดจากโรค
มะเรง็กระจายมายงักระดกูสนัหลัง ไดแ้ก่
อาการเบื�ออาหาร, นํ�าหนกัลด, อาการปวด
รนุแรง, เวลากลางคืน, อายุมากกวา่ 50 ป�

 
3.กลุ่มอาการปวดหลังที�อาจเกิดจากโรค
ติดเชื�อ ไดแ้ก่ ไข,้ ปวดกลางคืน, เบื�อ

อาหาร/นํ�าหนกัลด, การอยูใ่กล้ชดิผูติ้ดเชื�อ
วณัโรค, กลุ่มผูใ้ชย้าเสพติดชนดิฉีดเขา้
หลอดเลือดดาํ, กลุ่มผูใ้ชย้าสเตียรอยดม์า

เป�นเวลานาน
 

 

https://www.spine-health.com/conditions/spinal-tumor/metastatic-spine-tumors


4.กลุ่มอาการปวดหลังที�อาจเกิดจาก
โรคติดเชื�อ ไดแ้ก่ อายุนอ้ยกวา่ 20
ป�, อาการขอ้ติดยดึในเวลาเชา้หลัง
ตื�นนอน นาน มากกวา่ 1 ชั�วโมง

 
5.กลุ่มอาการปวดหลังที�อาจเกิดจาก

อุบติัเหต ุ
 

6.ผูที้�มอีาการปวดหลังและไดร้บัการ
รกัษาตามมาตรฐานแล้วยงัมอีาการ
ปวดหลังมากอยูน่านเกิน 6 สปัดาห์

 



ผท่ีูมีอาการปวดหลังและมีอาการ
ดังกลาวขางตนรวมดวยไมควร
รักษาตนเอง ควรไปพบแพทย
หรือพบแพทยผเูช่ียววาญดาน
กระดูกสันหลัง 

เพราะการรักษาดวยตนเองดวย
คิดวาอาการจะดีขึน้ไดเหมือนการ
ปวดหลังธรรมดาน้ัน อาจทําให
การดําเนินโรครุนแรงมากขึน้
การรักษายากขึน้ มีภาวะ
แทรกซอนจากโรคมากขึน้ได
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