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[摘  要] 文章评估了膝关节炎患者接受胫骨高位截骨(HTO)后的长期预后。随着膝关节炎在老年人群

体中的普遍性增加,HTO作为一种有效的外科治疗方案,逐渐受到重视。通过对相关文献的综述,分析

了手术后的功能改善、疼痛缓解和生活质量的变化。研究发现,HTO能显著提升特定患者的膝关节功

能,并有效减轻疼痛,进而改善患者的生活质量。然而,手术也存在一定的并发症风险。文章旨在为临

床医生提供关于HTO长期效果的参考,促进对该手术在膝关节炎治疗中的应用理解。通过系统评估和

分析,为未来研究和临床实践提供了重要的见解,强调了在选择手术方案时综合考虑患者个体差异的

重要性。 
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[Abstract] The article assesses the long-term prognosis of patients with knee osteoarthritis after undergoing 

high tibial osteotomy (HTO). As the prevalence of knee osteoarthritis increases in the elderly population, HTO 

is gaining attention as an effective surgical treatment option. Functional improvement, pain relief and changes in 

quality of life after surgery were analysed through a review of relevant literature. It was found that HTO can 

significantly enhance knee function and effectively reduce pain in selected patients, which in turn improves their 

quality of life. However, the procedure also carries some risk of complications. The aim of the article is to 

provide clinicians with a reference on the long-term results of HTO and to promote the understanding of the 

application of this procedure in the treatment of knee osteoarthritis. The systematic assessment and analysis 

provides important insights for future research and clinical practice, highlighting the importance of integrating 

individual patient differences when selecting surgical options. 
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引言 

膝关节炎是导致膝关节疼痛和功能障碍的主要原因之一,

尤其在老年人群体中日益普遍。随着人口老龄化加剧,传统治疗

手段已无法满足患者的需求,胫骨高位截骨作为一种有效的外

科干预手段,逐渐受到关注。文章将评估膝关节炎患者接受HTO

后的长期预后,以探讨其在改善患者生活质量方面的潜力和

局限。 

1 胫骨高位截骨的基本概念 

1.1胫骨高位截骨的定义 

胫骨高位截骨(HTO)是一种用于治疗膝关节炎,特别是内侧

膝关节骨关节炎的外科手术。该手术的主要目的是通过改变胫

骨的负重轴线,从而减轻患侧膝关节的压力,改善关节功能。HTO

通常适用于那些保守治疗无效的患者,特别是中青年患者,且其

关节的其他结构(如韧带和软骨)相对完好,适合于截骨手术。通

过重新对齐骨骼,HTO可以有效缓解疼痛、改善运动范围,延缓或

避免膝关节置换手术。此外,HTO还适用于存在偏心负重、膝关

节畸形或骨关节炎早期的患者。值得注意的是,患者在接受HTO

前需要经过详细的影像学检查和临床评估,以确保手术适应症

的准确性。 

1.2手术过程概述 
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胫骨高位截骨的手术过程通常分为几个关键步骤。首先,

患者在麻醉状态下,外科医生会根据术前的影像学检查结果,制

定个性化的手术方案。接下来,通过适当的切口暴露胫骨,外科

医生会在胫骨的上端进行截骨,以实现预定的角度和轴线调整。

手术中,医生会使用精确的测量工具确保截骨的准确性,以便在

术后恢复负重时能达到最佳效果。截骨后,医生通常会使用特制

的内固定装置(如钉子或板)来稳固骨头,确保骨头在愈合期间

保持正确位置。术中,医生还需密切关注周围神经和血管,以避

免损伤。此外,术后的血肿、感染和骨愈合不良等风险也是手术

过程中需要重点监测的事项。手术完成后,患者将被转入恢复室

进行观察,并在适当时机开始康复训练,以促进术后的康复效果

和功能恢复。 

2 长期预后的评估标准 

2.1功能改善的指标 

功能改善的指标在评估胫骨高位截骨(HTO)手术的长期预

后中扮演着至关重要的角色。这些指标通常通过一系列标准化

的功能评估量表来进行量化,例如Knee Society Score(KSS)、

Western Ontario and McMaster Universities Osteoarthritis 

Index(WOMAC)等。这些量表不仅评估膝关节的功能状态,还包括

患者在日常生活中的活动能力和运动范围。手术后,医生会定期

对患者进行评估,以观察其膝关节的灵活性、稳定性及负重能力

的改善情况。研究表明,成功的HTO手术能够显著提高膝关节的

功能,使患者能够恢复日常活动,如走路、上下楼梯和参与体育

运动等。此外,功能改善的指标还包括患者的自我感知,许多患

者在术后能够明显感觉到运动能力的提升和生活方式的改善。针

对不同患者的个体差异,术后功能改善的评估还需结合其职业、

生活习惯及个人期望进行全面分析,确保评估结果的准确性和

有效性。通过系统评估这些功能指标,医疗团队可以及时调整康

复计划,确保患者达到最佳的功能恢复效果。 

2.2疼痛缓解的评估 

疼痛评估对患者的远期预后具有重要意义,特别是 HTO术

后的疼痛管理,直接关系到患者的康复进程及生活质量。临床上

常采用 VAS、 NRS等量化疼痛程度,使患者能够依据自己的经验

给出疼痛评分。术后早期,疼痛是病人最常抱怨的问题,因此,

在手术后的各个阶段,定期评估病人的病情,是非常重要的。研

究显示,经过适当的康复训练及疼痛管理,绝大多数病人在术后

数周内均可明显减轻疼痛[1]。另外,手术前疼痛程度,手术技术,

术后护理以及病人的心理状态都会影响疼痛的缓解。定期监测

患者的疼痛变化,不仅有助于医生对手术疗效进行评估,而且可

以给病人提供必要的心理支持与医疗指导。通过系统地评价疼

痛缓解情况,医疗小组可以及时发现可能出现的并发症或康复

障碍,并据此采取相应措施,保证病人术后生活舒适满意。 

2.3生活质量的变化 

生活质量改变是评价胫骨高位截骨术后远期预后的重要指

标,它既能反映患者生理健康状况,又能反映患者的心理、社会

功能。术前和术后生活质量的改变主要是通过SF-36健康问卷或

者WOMAC指数等工具进行量化。这些量表主要针对病人的日常活

动能力,社交能力,情绪状态和整体健康感觉。大量研究表明HTO

术能显著提高患者生活质量。此外,病人的年龄,性别,心理状况,

社会支持都会影响病人的生活质量。藉由评估生命质量之改变,

使医护人员能了解病人之需求,进而为病人提供个体化的治疗

计划[2]。此外,本评估亦能给予病患重要的回馈,以帮助其重建

对生活的信心与正面态度,提升精神健康。因此,对患者生命质

量的变化进行全面评价,对提高患者的整体康复和长期健康具

有重要意义。 

3 胫骨高位截骨的长期效果 

3.1功能改善的长期趋势 

胫骨高位截骨(HTO)手术在改善膝关节功能方面展现了显

著的长期趋势。研究表明,经过手术后,患者的膝关节活动范围、

步态和肌力都有了明显的提升。具体来说,术后随访显示,患者

在功能评分量表(如WOMAC、Knee Society Score等)中的得分显

著提高,反映了运动能力的恢复。许多患者在术后第一年内能够

重返日常活动,包括走路、上下楼梯及参与体育活动。此外,随

着术后康复计划的逐步实施,长期随访数据显示,患者在第二年

及之后的功能评分仍保持在较高水平,显示出HTO手术的持久效

果。这种功能改善不仅提升了患者的运动能力,也提高了他们的

自信心和生活质量。值得注意的是,年龄、体重和术前的关节状

况等因素对功能改善的长期趋势也有重要影响,因此医生在制

定个性化康复方案时,需要综合考虑这些因素,以实现最佳的功

能恢复效果[3]。 

3.2疼痛管理的效果 

胫骨高位截骨术尤其能有效地控制疼痛,术后病人普遍反

映疼痛明显减轻。术后疼痛评分一般采用VAS评分(VAS)评定,

大部分病人术后疼痛减轻。减轻疼痛是由于调整了关节的重心,

减少了关节压力,使病人在日常生活中减少了不适感。另外,长

期随访显示,大部分病人术后1—2年仍能保持较低程度的疼痛,

有些病人术后数年仍能感觉良好。不仅提高了病人的生活质量,

而且为病人的康复奠定了良好的基础[5]。此外,医师在手术后所

提供之疼痛处理计划,例如药物治疗、物理治疗及运动康复,都

能有效控制疼痛。因此,HTO术后疼痛管理的有效性不仅体现在

及时缓解上,更重要的是它对病人的长期健康及福祉产生持久

的影响。 

3.3生活质量的提升 

胫骨高位截骨术对提高病人的生活质量也有积极的作用。

研究显示,病人在手术后生活质量有显著提高,特别是生理,心

理和社会功能。采用SF-36、EQ-5D等标准化生活质量评定量表

后,患者术后生活质量评分显著提高,对生活的参与度、满意度

均有所提高。很多病人术后恢复了原来的活动能力,能更积极地

参加社会、娱乐和体育活动,不仅增强了身体素质,而且心理状

态也得到了提高。长期随访发现,患者焦虑、抑郁症状明显减轻,

生活满意度明显提高,这与疼痛减轻、功能改善分不开[6]。另外,

在术后康复过程中,病人可以建立一个很好的支持网络,加强社
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会交往,提高生活质量。因此,HTO手术不仅能从生理上提高病人

的身体素质,而且能从心理、社会两个层面为病人的身心健康奠

定基础[4]。 

4 并发症与风险评估 

4.1常见并发症 

胫骨高位截骨(HTO)手术虽然在改善膝关节功能和疼痛管

理方面取得了良好效果,但也伴随着一些常见的并发症。这些并

发症包括术后感染、出血、血栓形成、神经损伤以及骨愈合不

良等。术后感染是最为关注的风险之一,通常会导致术后恢复延

迟,甚至需要二次手术进行清创或抗生素治疗。出血问题在术后

初期可能较为明显,尤其是在手术中出血控制不当时,可能导致

血肿形成,从而影响术后恢复。血栓形成则是下肢手术后较为常

见的并发症,患者在术后长期卧床的情况下,深静脉血栓的发生

率显著增加,因此需要积极采取预防措施,如使用抗凝药物和早

期康复活动[7]。神经损伤虽然相对少见,但一旦发生,可能导致

患者出现持续性麻木或运动障碍,严重影响其生活质量。骨愈合

不良是另一个重要问题,可能因术后负重过早、术前骨质量差或

不适当的术式选择导致,最终可能需要进一步的手术干预。了解

这些并发症及其发生机制,有助于医疗团队在术前进行充分的

准备与评估,制定个性化的风险管理方案,以防止并发症发生的

概率,从而提升患者的整体术后体验和康复效果[8]。 

4.2风险因素分析 

在进行胫骨高位截骨手术时,识别和分析风险因素是至关

重要的,它能够帮助医生制定更有效的术前评估和术后管理方

案。主要风险因素包括患者的年龄、体重指数(BMI)、合并症以

及术前膝关节的状况。年龄较大的患者通常伴随有骨质疏松和

其他全身性疾病,这可能影响手术的安全性和恢复效果。此外,

超重或肥胖的患者,其较高的BMI可能导致术后并发症的发生率

增加,因其体重对膝关节的负担更大,影响康复过程[9]。合并症

如糖尿病、心血管疾病及呼吸系统疾病等,也显著提高了手术风

险,这些患者在术后可能面临更高的感染和愈合不良的风险。因

此,术前全面评估患者的健康状况,结合既往病史进行综合考

虑,将有助于降低手术风险。此外,术前的影像学检查也有助

于评估膝关节的具体情况,制定合理的手术方案,从而优化术

后效果[10]。通过系统分析这些风险因素,医生可以为每位患者

量身定制术前准备和术后康复计划,最大限度地降低风险,确保

手术成功及患者的长期健康。 

5 结论 

综上所述,文章探讨了膝关节炎患者接受胫骨高位截骨

(HTO)后的长期预后,强调了其在改善膝关节功能和提升生活质

量方面的重要性。研究表明,HTO手术在特定患者中显著缓解疼

痛并改善功能,提供了对传统治疗的有效替代。然而,手术也伴

随一定的并发症风险,需要临床医生在术前充分评估患者状况,

以制定个性化治疗方案。此外,术后恢复过程中的心理因素对生

活质量的影响同样不可忽视。因此,HTO为膝关节炎患者提供了

良好的长期预后前景,但仍需关注并发症的管理和患者的整体

心理健康,以确保最佳的治疗效果。 
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