
組別：第1組

時間：108 年 11月 20日

地點：三軍總醫院
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對象 72歲女性/骨關節炎病史

情況 左膝全關節置換術後(TKA)

術後疼痛，但想選擇非藥物止痛

術後關節保養

病人/家屬期望 緩解TKA術後疼痛

病人/家屬欲知 TKA術後非藥物治療止痛效果

維骨力等關節保養藥物是否有效



骨關節炎是最常見的關節炎形式，而其最常見的症狀為關節疼痛及活動
功能受限，治療方式則以藥物止痛甚至手術治療為主，而手術治療最常
見的，則為全膝關節置換術(Total Knee Arthroplasty,TKA) 。

TKA是指切除患病的膝關節表面，並以金屬或是聚乙烯等材料進行關節
重建，對於骨關節炎的患者來說，可以有效緩解疼痛及改善生活品質。

TKA術後病人主要面臨的最大問題便為疼痛及活動功能受限，研究顯示，
透過藥物治療及部分非藥物的介入措施，可達到緩解病患疼痛、增進活
動功能的效果，生物回饋(biofeedback)即為其中一項。

Biofeedback是指個人透過自我調節功能，改變其生理狀況，進一步改善
身體、心理、精神健康狀況的非藥物治療方式 3



PICO 1 PICO 2

P TKA術後病人 TKA術後病人

I 藥物+biofeedback 使用維骨力

C 只有藥物 不使用維骨力

O 疼痛 關節炎發生率

S Intervention/Therapy Prognosis

4
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中文關鍵字(繁/

簡)

英文關鍵字 MeSH

P 全關節置換術後
/全髋关节置换

术后

knee arthroplasty, total; total knee joint 

replacement; total knee replacement 

arthroplasty; total knee arthroplasty

Arthroplasty, Replacement, 

Knee

I 生物回饋/生物
回馈

biofeed back; myobiofeedback;

psychophysiological feedback

Biofeedback, Psychology

C - - -

O 疼痛 Pain; treatment related pain; acute pain Pain
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 以「P & I」搜尋，再依結果
調整納入之關鍵字與同義字。

Systemic review(SR)

Randomized controlled trial 

(RCT)

Controlled 

trial

與臨床場景相符?

進行文獻評讀

進行文獻評讀



Secondary database: Cochrane

搜尋技巧

1. 使用PICO功能搜尋
2. 加入布林邏輯 AND 作搜

尋連結
3. Search limit: Trail、年份

2013-2018

Keyword
使用P、I、O之MeSH terms進行
搜尋

檢索
Acquire
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搜尋技巧
1. My NCBI
2. 使用Advanced research搜尋
3. 布林邏輯 AND 作搜尋連結
4. Search limit: SR、RCT、5年

內

Keyword
使用P、I、O之MeSH terms進行搜尋

檢索
Acquire
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Primary database: PubMed



搜尋技巧
1. 包含所有同義詞
2. 因文章數量只有12篇，

故不額外限制年份

Keyword
使用P、I、O之MeSH terms進
行搜尋

檢索
Acquire
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Primary database: EMBASE



檢索
AcquirePrimary database:華藝線上圖書館
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搜尋技巧
Search limit: 
1. 中文電子期刊
2. 醫藥衛生學科
3. 2015年以後
4. 限定為台灣期刊

Keyword
使用I進行搜尋



檢索
AcquirePrimary database: 中國知網
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搜尋技巧
Search limit: 
1. 電子期刊
2. 2015年以後

Keyword

使用I進行搜尋



4篇
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2篇 34篇

符合PICO

五年內
刪除重複文章符合PICOS：3篇

文章篩選

有電子全文可供閱讀
證據等級強弱

12篇

1. 使用Mesh Term,布林邏輯 (AND,OR,NOT),語法(如Truncation*)等提升搜尋廣度並初步排除非相關文章
2. Search limit: 未限制年份,文章研究類型
3. 搜尋華文資料庫及亞洲地區研究,比對種族是否影響outcome

１篇



來源 文章 S P I C O

PubMed [2017] The effects of proprioception exercise with 

and without visual feedback on the pain and 

balance in patients after total knee arthroplasty

PubMed [2019] Training with biofeedback devices 

improves clinical outcome compared to usual care 

in patients with unilateral TKA: a systematic review.

EMBASE [2015] Biofeedback relaxation for pain associated 

with continuous passive motion in Taiwanese 

patients after total knee arthroplasty.
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最符合臨床問題

發表年份較新

最佳的研究設計

有全文可供評讀
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選用評讀工具理由

簡單扼要

國際廣泛運用

可適用於多種研究

設計

我們的文獻評讀工具是 CASP SR critical appraisal tool !!
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Section A: Are the results of the review valid?

Ⓟ Patients with Unilateral TKA
Ⓘ Training with Biofeedback Devices
Ⓒ Usual Care
Ⓞ Clinical Outcome (eg. Activity Scores or 

Pain)



Yes No Can’t tell
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Section A: Are the results of the review valid?

作者排除沒有全文，及生物回饋
非主要措施、患者病情不相符等，
收納文獻等級較高的RCT、
Cohort、Cross-sectional 文章，
共有 11 篇。
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Section A: Are the results of the review valid?

1. 搜尋資料庫：Pubmed、Embase、Cochrane
Library、Web of Science

2. 搜尋日期為2018年5月2日前
3. 沒有限制文章類型
4. 使用free text以及布林字元搜索，無使

用MeSH term
5. 未收錄未發表之文章？
6. 語言：只有英文？
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Section A: Are the results of the review valid?

1.二位評審員（ D.P.andN.K. 
）根據標題和摘要是否符合
criteria進行首次篩選。

2.全文由兩位評審員（
D.P.andN.K.）進行獨立評估
。

3.若以上兩者意見相左，則由
共同討論解決分歧。
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Section A: Are the results of the review valid?

研究的Risk of bias建議等級是以1998年發表在 Epidemiol Community Health 
The feasibility of  creating a checklist for the assessment of  the methodological quality both of  randomized and non-randomised studies of  health care interventions

Yes No Can’t tell

沒有檢測有無publication bias。
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Section A: Are the results of the review valid?

1.文章間異質性太大作者沒有
合併結果，但有個別分析統
整其研究結果描述。
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Section B: What are the results?
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Section B: What are the results?

文章節錄

未MA，但止痛效果
一致皆為有效。
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Section C: Will the results help locally?

文獻研究分析是以生物回饋
使用在TKA患者中，在關節
角度、2分鐘步行測試、疼
痛、運動時間等。

本篇系統性研究歸納了7篇
RCT文獻、3篇Cohort

1篇cross sectional。

研究結果顯示整體介入措施
成效良好，且不管是何種面
向的結果，大抵都是與無生
物回饋相比較皆有不同程度
的改善。

Yes No Can’t tell
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Section C: Will the results help locally?

Yes No Can’t tell

我們的病患與研究是否相仿？
●性別 ○相同疾病 ○種族 ●年齡
●疾病特徵（症狀/共病症）

這項治療方式在本地可行嗎？
○醫療政策 ●技術性○風土民情

是否符合病患主要訴求？
●病患考量點：這種治療是否有效

是否有副作用
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Section C: Will the results help locally?

文獻主要探討疼痛改善，亦對
ROM及活動功能改善有討論，整
體結果皆正向。

Yes No Can’t tell
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Section C: Will the results help locally?

Yes No Can’t tell

未表明需額外花費，但
亦未有額外副作用或不
適，仍建議使用
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最符合臨床問題

發表年份較新

最佳的研究設計

有全文可供評讀
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選用評讀工具理由

簡單扼要

國際廣泛運用

可適用於多種研究

設計

我們的文獻評讀工具是 CASP RCT critical appraisal 

tool !!
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Section A: Are the results of the review valid?

Ⓟ Total knee arthroplasty
Ⓘ Visual feedback
Ⓒ
Ⓞ Pain
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Section A: Are the results of the review valid?

文章節錄

貼Methods截圖



Yes No Can’t tell
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Section A: Are the results of the review valid?

文章節錄

截圖病人流向圖
ITT文字 沒有提及是否提早結束

沒有病人流失率
使用 Intention-To-Treat (ITT) 

analysis
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Section A: Are the results of the review valid?

沒有提及盲化

Yes No Can’t tell



Appraisal

評讀

Yes No Can’t tell
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Section A: Are the results of the review valid?

(Result)表格

人口學變項無顯著差異



Appraisal

評讀

Yes No Can’t tell
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Section A: Are the results of the review valid?

僅差別在有無使用視覺
回饋裝置



37

Section B: What are the results?

文章節錄
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Section B: What are the results?

文章節錄 VFT組組內 運動後疼痛分數為2.66±1.07，沒有陳述
其標準差。



39

Section C: Will the results help locally?

文章節錄 文獻研究分析是以TKA 手術術後病人。且平均年齡
層介於66-72歲，女性(62.5%)。符合本題目的背景，
故可應用到病患身上。
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Section C: Will the results help locally?

Yes No Can’t tell

我們的病患與研究是否相仿？
●性別 ●相同疾病 ○種族 ●年齡
●疾病特徵（症狀/共病症）

這項治療方式在本地可行嗎？
●醫療政策 ●技術性●風土名情

是否符合病患主要訴求？
●病患考量點：
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Section C: Will the results help locally?

文章節錄
文獻研究以平衡能力作為另依評估之參數，術後病
人有好的本體感覺才能有近端肢體穩定度，可避免
跌倒異常事件，以及維持增加活動力。

Yes No Can’t tell
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Section C: Will the results help locally?

Yes No Can’t tell

選擇 優點 缺點 花費(成本)

生物回饋 投入感
強調視覺以及前庭知覺，

綜合體感的刺激。

無 設備購置
30,000

依次數遞減

無生物回饋 無 無 便宜
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問題 結果

有
效
性

1 Did the trial address a clearly focused issue? ●YES ○NO ○Can’t tell

2 Was the assignment of patients to treatments randomised? ○YES ○NO ●Can’t tell

3 Were all of the patients who entered the trial properly accounted for at its conclusion? ●YES ○NO ○Can’t tell

4 Were patients, health workers and study personnel ‘blind’ to treatment? ○YES ●NO ○Can’t tell

5 Were the groups similar at the start of the trial ●YES ○NO ○Can’t tell

6 Aside from the experimental intervention, were the groups treated equally? ●YES ○NO ○Can’t tell

重
要
性

7 How large was the treatment effect?

8 How precise was the estimate of the treatment effect?

應
用
性

9 Can the results be applied to the local population, or in your context? ●YES ○NO ○Can’t tell

10 Were all clinically important outcomes considered? ●YES ○NO ○Can’t tell

11 Are the benefits worth the harms and costs? ○YES ○NO ●Can’t tell
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證據等級 中度建議

臨床問題：biofeedback是否可改善TKA病人術後疼痛情形？

效果

第一篇文章 第二篇文章

over all Pain score VAS

P < 0.01 2.66 ± 1.07

研究設計 SR RCT

降

階

1. 存在誤差風險

2. 結果不一致

3. 證據不具直接性

4. 結果不精準

5. 存在發表誤差

升

階

1. 效果顯著

2. 降低干擾因素

3. 具劑量-反應效果



評讀文獻 臨床情境

P >18歲成年人
男、女受試者比例近1:1 72歲、女性、台灣人

I 生物回饋 生物回饋

C 無 無

O 疼痛、活動功能、生活品質 疼痛

1. 病患與文獻研究是否相似？

年齡 性別 疾病 家屬接受度 家屬考量
是

2. 這項治療在台灣是否可行？ 可



治療 優點 價格

止痛藥物 效果較快 數十元到數百元

CPM 操作簡單，教導後可自行施行 -

生物回饋治療 不僅有緩解疼痛效果，亦可增進活動功能 數千到數萬元

電針 可針對特定部位使用，效果直接 約7-10萬



治療 缺點 額外風險/付出

止痛藥物 病人擔心傷身 藥物成癮、胃部損傷

CPM 疼痛情況下不便使用 效果不彰

生物回饋治療 花費較高，且須專業人員引導 需病人亦主動投入

電針 效果較不顯著 傷口感染風險
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病患選擇治療方式會在意的因素有什麼？以及在意的程度？

考量因素 不重要 普通 重要 非常重要

經濟 V

較好生活品質 V

照護的方便性 V

病人的舒適性 V

病人可存活時間 V

治療 V



實證醫學 家屬考量

文獻等級：level I

證據等級：GRADE (moderate)

臨床建議：中度建議TKA術後病人可用

biofeedback搭配藥物來緩解術後關節疼痛情

形。

TKA術後使用biofeedback治療的止痛效果

利弊平衡 費用資源

 TKA術後病人使用biofeedback可減少疼痛

情形，亦可增進ROM及活動功能改善

 研究中無任何不適反應發表

研究中的生物回饋方式，以視覺反饋方式占大

多數，其不需額外花費，但缺點是需有專業人

員引導，但對於術後住院病人，問題即不復存

在



盧太太您好，透過詳細的實證研究搜尋後，顯示止痛藥物搭配生物

回饋治療(Biofeedback)的確對於您術後關節疼痛的症狀會有改善，

雖不能因此完全避免止痛藥物使用，但或許可以因此減少藥物使用

量，住院期間，會有專業人員來協助、引導您這樣的治療方式，希

望對您有所幫助。
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THANK

YOU


