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Anfrage / PIKO-Frage

Hat bei Patient:innen mit elektiver Knieoperation die Anwendung einer Kryotherapie mittels Coolpacks im

Vergleich zu keiner Kryotherapie Einfluss auf das AusmaR postoperativer Schmerzen und Schwellung?

Ergebnisse

Studien

Wir identifizierten vier randomisierte kontrollierte Studien (RCT), die bei Patient:innen nach elektiver
Knieoperation eine Kryotherapie mittels Coolpacks mit keiner Kryotherapie verglichen. Jeweils zwei Studien
schlossen Personen ein, die eine Rekonstruktion des vorderen Kreuzbands (1, 2) oder eine Knie-
Totalendoprothese erhielten (3, 4). Das durchschnittliche Alter der Studienteilnehmer:innen war bei
Personen mit Kreuzbandoperation 26,6 und 31,9 Jahre, bei Personen mit Knie-Totalendoprothesen-
Implantation 64 und 66,8 Jahre. Wir bewerteten alle Studien in Bezug auf den Endpunkt Schmerz aufgrund
der fehlenden Verblindung mit einem hohen Bias-Risiko. Fiir den Endpunkt Schwellung stuften wir das Bias-

Risiko der identifizierten Studien als moderat ein.

Resultate

e Schmerz wahrend des Krankenhausaufenthalts: In zwei RCTs mit insgesamt 86 Teilnehmer:innen gaben
Personen mit Kryotherapie weniger Schmerzen auf einer elfstufigen Schmerzskala an (0: geringster
Schmerz, 10: starkster vorstellbarer Schmerz) als Personen ohne Kryotherapie; der Unterschied war
jedoch gering und nicht statistisch signifikant (mittlere Differenz [MD] -0,78; 95% Kl -1,83 bis 0,27 (4) und
MD -1,31; 95% Kl -3,79 bis 1,17 (2)). Eine weitere Studie mit 29 Teilnehmer:innen berichtete ebenfalls
keinen statistisch signifikanten Unterschied im Schmerzempfinden bei Personen mit und ohne
Kryotherapie (p>0,05) (3).

e Schmerz nach drei Monaten: In zwei RCTs mit insgesamt 87 Personen waren die Unterschiede im
Schmerzempfinden nach drei Monaten zwischen Personen mit Kryotherapie und jenen ohne
postoperative Kihlung gering und nicht statistisch signifikant (MD 0,20; 95% KI -0,30 bis 0,70 (1) und MD
0,23; 95% KI -0,67 bis 1,13 (4)).

e Schwellung: In zwei RCTs mit insgesamt 87 Personen zeigte sich kein statistisch signifikanter Unterschied
im Knieumfang bzw. Knievolumen zwischen Personen mit oder ohne Kryotherapie wdhrend des
Krankenhausaufenthalts oder nach drei Monaten (Knieumfang wahrend des Krankenhausaufenthalts
MD 0,30 cm; 95% Kl -4,87 bis 5,47 und nach drei Monaten MD 0,15 cm; 95% Kl -4,67 bis 4,97 (1);
Knievolumen [Einheit nicht berichtet] wahrend des Krankenhausaufenthalts MD -17622,78; 95% Kl -
51906,66 bis 16661,10 und nach drei Monaten MD -10396,78; 95% Kl -43751,49 bis 22957,93 (4)).
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Die Ergebnisse sind in Tabelle 1 und Tabelle 2 zusammengefasst.

Vertrauen in das Ergebnis

OO
\_/
0 von 3 = unzureichend
Auf Basis der von uns identifizierten Evidenz kann bei Personen nach einer elektiven Knieoperation keine
Aussage zur Effektivitat einer Kryotherapie mit Coolpacks in Bezug auf das postoperative Schmerz-
empfinden getroffen werden. Das Vertrauen in die Evidenz ist insuffizient.
OO0
: N
0 von 3 = unzureichend
Auf Basis der von uns identifizierten Evidenz kann bei Personen nach einer Rekonstruktion des vorderen
Kreuzbands keine Aussage zur Effektivitat einer Kryotherapie mit Coolpacks in Bezug auf das postoperative

Schmerzempfinden getroffen werden. Das Vertrauen in die Evidenz ist insuffizient.

NN
. 19I®
1 von 3 = niedrig

Die Applikation einer Kryotherapie mit Coolpacks fiihrt moglicherweise zu keinem Unterschied in Bezug auf

postoperative Schwellung bei Personen nach der Implantation einer Knie-Totalendoprothese.
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Tabelle 1: Ubersicht iiber die Ergebnisse bei Personen nach einer Rekonstruktion des vorderen Kreuzbands

Teilnehmende Effekte
Vertrauen in das

Ergebnis

Risiko fuir

Studien :
Bias

Mit Kryotherapie Zusammenfassung

Keine Kryotherapie MD (95% KI)*

Kryotherapie

(95% KI)

Schmerzen wihrend des Krankenhausaufenthalts (gemessen anhand einer 11-stufigen Schmerzskala**)

1RCT (1)

n=19

hoch

Baseline: 2,8 (3,2)

Nach der 2. Physiotherapie:
1,19 (1,8)

MD (95% Kl): -1,61 (-3,33 bis
0,11)*

Baseline: 2,8 (3,1)

Nach der 2. Physiotherapie: 2,5
(2,0

MD (95% Kl): -0,30 (-2,08 bis
1,48)*

-1,31(-3,79 bis
1,17)

1,31 von 10 Punkten
weniger (von 3,79
weniger bis 1,17 mehr)

Das Vertrauen in die Evidenz hinsichtlich
der Wirkung von Kryotherapie auf
Schmerz wéhrend des

Krankenhausaufenthalts ist unzureichend.

OO0

a,b

Schmerzen nach 3 Monaten (gemessen anhand

einer 11-stufigen Schmerzskala**)

1RCT (2)

n=20

hoch

0,40 (0,51)

0,20 (0,63)

0,20 (-0,30 bis
0,70)

0,2 von 10 Punkten mehr
(von 0,3 weniger bis 0,7
mehr)

Das Vertrauen in die Evidenz hinsichtlich
der Wirkung von Kryotherapie auf
Schmerz nach 3 Monaten ist

unzureichend.

OO0

a,b

Schwellung wahrend des Krankenhausaufenthalts (gemessen am Knieumfang in cm)

1RCT (2)

n=20

moderat

Baseline: 44,35 (6,94)

1. postoperativer Tag: 45,80
(7,03)

MD (95% Kl): 1,45 (-2,88 bis
5,78)*

Baseline: 41,60 (4,14)
1. postoperativer Tag: 42,75 (4,87)
MD (95% KI): 1,15 (-1,67 bis 3,97)*

0,30 (-4,87 bis
5,47)

0,3 weniger (von 4,87

weniger bis 5,47 mehr)

Das Vertrauen in die Evidenz hinsichtlich
der Wirkung von Kryotherapie auf

Schwellung wahrend des

Krankenhausaufenthalts ist unzureichend.

OO0

Schwellung nach 3 Monaten (gemessen am Knieumfang in cm)

1RCT (2)

n=20

moderat

Baseline: 44,35 (6,94)

Nach 12 Wochen: 42,80 (6,57)
MD (95% Kl): -1,55 (-5,74 bis
2,64)*

Baseline: 41,60 (4,14)

Nach 12 Wochen: 39,90 (3,45)
MD (95% Kl): -1,70 (-4,08 bis
0,68)*

0,15 (-4,67 bis
4,97)

0,15 mehr (von 4,67
weniger bis 4,97 mehr)

Das Vertrauen in die Evidenz hinsichtlich
der Wirkung von Kryotherapie auf
Schwellung nach 3 Monaten ist

unzureichend.

OO0
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Abkiirzungen: KI=Konfidenzintervall; MD=mittlere Differenz; n=Stichprobengrofe; RCT=randomisierte kontrollierte Studie

* selbst berechnet

** Schmerzskala von 0 bis 10, 0: kein Schmerz, 10: starkster vorstellbarer Schmerz, minimaler klinisch relevanter Unterschied: 2,3
2 Wir stuften das Vertrauen in das Ergebnis aufgrund eines hohen Verzerrungsrisikos um eine Stufe herab.

b Wir stuften das Vertrauen in das Ergebnis aufgrund des sehr unprézisen Ergebnisses um zwei Stufe herab.

¢ Wir stuften das Vertrauen in das Ergebnis aufgrund des sehr unprazisen Ergebnisses um drei Stufe herab.
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hoch

moderat

niedrig

unzureichend

Das Vertrauen in das Ergebnis ist hoch. Es ist unwahrscheinlich, dass neue Studien die Einschdtzung des Behandlungseffektes/der
Intervention verandern werden.

Das Vertrauen in das Ergebnis ist moderat. Moglicherweise werden neue Studien aber einen wichtigen Einfluss auf die Einschatzung des
Behandlungseffektes/der Intervention haben.

Das Vertrauen in das Ergebnis ist niedrig. Neue Studien werden mit Sicherheit einen wichtigen Einfluss auf die Einschadtzung des
Behandlungseffektes/der Intervention haben.

Das Vertrauen in das Ergebnis ist unzureichend oder es fehlen Studien, um die Wirksamkeit und Sicherheit der Behandlung/der Intervention
einschdtzen zu kénnen.



Tabelle 2: Ubersicht iiber die Ergebnisse bei Personen nach Implantation einer Knie-Totalendoprothese

Teilnehmende Effekte
Studien Risiko fiir A T Vertrauen in das
i : : : Mit Kryotherapie i
Bias Kryotherapie Keine Kryotherapie MD (95% KI)* yo P Ergebnis
(95% KI)

Schmerzen wihrend des Krankenhausaufenthalts (gemessen anhand einer 11-stufigen Schmerzskala**)
1RCT (3) | hoch Baseline: 6,86 (2,18) Baseline: 7,16 (2,15) -0,78 (-1,83 bis 0,78 von 10 Punkten Das Vertrauen in die Evidenz hinsichtlich

Bei Krankenhausentlassung: Bei Krankenhausentlassung: 4,67 | 0,27)* weniger (1,83 weniger bis | der Wirkung von Kryotherapie auf Q Q O
n=67 3,59 (2,44) (1,96) 0,27 mehr) Schmerz wéhrend des

MD (95% KI): -3,27 (-4,06 bis - MD (95% KI): -2,49 (-3,18 bis Krankenhausaufenthalts ist unzureichend. ab

2,48)* -1,80)*
Schmerzen nach 3 Monaten (gemessen anhand einer 11-stufigen Schmerzskala**)
1RCT (3) | hoch Baseline: 6,86 (2,18) Baseline: 7,16 (2,15) 0,23 (-0,67 bis 0,23 von 10 Punkten Das Vertrauen in die Evidenz hinsichtlich

Nach 3 Monaten: 0,63 (0,91) Nach 3 Monaten: 0,70 (0,97) 1,13)* mehr (0,67 weniger bis der Wirkung von Kryotherapie auf Q O O
n=67 MD (95% KI): -6,23 (-6,88 bis - MD (95% KI): -6,46 (-7,09 bis 1,13 mebhr) Schmerz nach 3 Monaten ist ab

5,58)* -5,83)* unzureichend.
Schwellung wahrend des Krankenhausaufenthalts (Einheit nicht berichtet)
1RCT (3) | moderat Baseline: 331663,73 (70637,65) | Baseline: 311806,51 (68824,64) -17622,78 17622,78 weniger Eine Kryotherapie fiihrt moglicherweise

Bei Krankenhausentlassung: Bei Krankenhausentlassung: (-51906,66 bis (51906,66 weniger bis zu keinem Unterschied hinsichtlich ‘ Q O
n=67 356500,61 (71184,41) 354266,17 (75267,10) 16661,10) 16661,10 mehr) Kniegelenksschwellung nach der

MD (95% KI): 24836,88 (642,05 | MD (95% Kl): 42459,66 (18169,85 Rekonstruktion des vorderen Kreuzbands b

bis 49031,71)* bis 66749,47)* wdhrend des Krankenhausaufenthalts.
Schwellung nach 3 Monaten (Einheit nicht berichtet)
1RCT (3) | moderat Baseline: 331663,73 (70637,65) | Baseline: 311806,51 (68824,64) -10396,78 10396,78 weniger Eine Kryotherapie fihrt moglicherweise

Nach 3 Monaten: 334543,41 Nach 3 Monaten: 325082,97 (-43751,49 bis | (43751,49 weniger bis | zu keinem Unterschied hinsichtlich . Q O
n=67 (69881,82) (69160,00) 22957,93) 22957,93 mehr) Kniegelenksschwellung nach der

MD (95% KI): 2879,68 MD (95% Kl): 13276,46 (-9914,63 Rekonstruktion des vorderen Kreuzbands b

(-21093,43 bis 26852,79)* bis 36467,55)* nach 3 Monaten.
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Abkiirzungen: KI=Konfidenzintervall; MD=mittlere Differenz; n=StichprobengréRe; RCT=randomisierte kontrollierte Studie

* selbst berechnet

** Schmerzskala von 0 bis 10, 0: kein Schmerz, 10: starkster vorstellbarer Schmerz, minimaler klinisch relevanter Unterschied: 2,3
2 Wir stuften das Vertrauen in das Ergebnis aufgrund eines hohen Verzerrungsrisikos um eine Stufe herab.

b Wir stuften das Vertrauen in das Ergebnis aufgrund des sehr unprézisen Ergebnisses um zwei Stufe herab.

hoch Das Vertrauen in das Ergebnis ist hoch. Es ist unwahrscheinlich, dass neue Studien die Einschdtzung des Behandlungseffektes/der
Intervention verandern werden.
as Vertrauen in das Ergebnis ist moderat. Moglicherweise werden neue Studien aber einen wichtigen Einfluss auf die Einschatzung des
r/ moderat Das V in das Ergebnis i d Moglich i d Studien aber ei ichti Einfl f die Einscha d
\-/ Behandlungseffektes/der Intervention haben.
L as Vertrauen in das Ergebnis ist niedrig. Neue Studien werden mit Sicherheit einen wichtigen Einfluss auf die Einschatzung des
" niedri Das V. in das Ergebnis ist niedrig. Neue Studi den mit Sicherheit ei ichtigen Einfl f die Einsch d
\-/ N J Behandlungseffektes/der Intervention haben.
. as Vertrauen in das Ergebnis ist unzureichend oder es fehlen Studien, um die Wirksamkeit und Sicherheit der Behandlung/der Intervention
CNCOYC unzureichend Das V. in das Ergebnis i ichend oder es fehlen Studi die Wirksamkeit und Sicherheit der Behandlung/der | i
U U __/ einschatzen zu konnen.
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Einleitung

Als Kryotherapie wird die Applikation von Kalte auf die Haut bezeichnet; dies kann mit einem Coolpack oder mit
maschinellen kiihlenden Verfahren erfolgen. Die Anwendung einer Kryotherapie nach einer Verletzung oder
einem operativen Eingriff konnte Schmerz und Schwellung verringern (4, 5) und somit die postoperative

Rehabilitation erleichtern.

Wir fassen in diesem Rapid Review die Evidenz zur Frage zusammen, ob sich Schmerz und Schwellung bei
Applikation einer Kryotherapie mit einem Coolpack im Vergleich zu keiner Kryotherapie bei Personen nach einer

elektiven Knieoperation unterscheiden.

Methoden

Um relevante Studien zu finden, hat eine Informationsspezialistin in folgenden Datenbanken recherchiert: Ovid
MEDLINE, Cochrane Database of Systematic Reviews, Cochrane Central Register of Controlled Trials und
Epistemonikos. Die verwendeten Suchbegriffe leiteten sich vom MeSH-System (Medical Subject Headings
System) der National Library of Medicine ab. Zusatzlich wurde mittels Freitexts gesucht und eine Pubmed-similar-
articles-Suche durchgefiihrt. Als Ausgangsreferenzen dienten Publikationen, deren Abstracts in der Vorabsuche
als potenziell relevant identifiziert worden waren. Die Suche erfasste alle Studien bis 11. August 2025. Der
vorliegende Rapid Review fasst die beste Evidenz zusammen, die in den genannten Datenbanken zu diesem
Thema durch Literatursuche zu gewinnen war. Die Methoden von der Frage bis zur Erstellung des fertigen Rapid
Reviews sind auf unserer Website abrufbar: http://www.ebminfo.at/wp-content/uploads/Methoden-

Manual.pdf.

Die Auswahl der Studien erfolgte anhand der in Tabelle 3 beschriebenen Ein- und Ausschlusskriterien fir
Population, Intervention, Kontrolle und Endpunkte (PIKO-Schema). Zur Beurteilung des Bias-Risikos der Studien
verwendeten wir das validierte Instrument Risk-of-bias-Tool 2 (RoB 2). (6) Fir kontinuierliche Endpunkte
berechneten wir die mittlere Differenz (MD) und 95 Prozent Konfidenzintervall (Kl), basierend auf Mittelwert
und Standardabweichung (SD) der jeweiligen Gruppe, mit der Statistiksoftware R (7). Aufgrund der
inkonsistenten Berichterstattung der Studien wurden keine Meta-Analysen durchgefiihrt. Tabelle 1 wurde mit
GRADE pro GDT erstellt (https://gradepro.org/).
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Tabelle 3: Ein- und Ausschlusskriterien

Einschlusskriterium Ausschlusskriterium

Population Patient:innen nach einer elektiven Andere orthopdadische Operationen

Knieoperation

Intervention Applikation von Coolpacks innerhalb von 72 Andere Kihlmethoden/
Stunden postoperativ -vorrichtungen
Kontrollintervention Keine Kithlung mittels Coolpacks Andere Kiihlmethoden/

-vorrichtungen

Endpunkte e Postoperative Schmerzen (z. B. Andere Endpunkte
gemessen anhand der visuellen
Analogskala)
e Postoperative Schwellungen (z. B.
gemessen anhand des Umfanges oder

mittels Bildgebung)

Setting Stationar Ambulant

Studiendesign Randomisierte kontrollierte Studien Alle anderen Studiendesigns
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Resultate

Studien

Wir identifizierten vier randomisierte kontrollierte Studien (1-3, 8), die eine Applikation von Coolpacks nach
elektiven Knieoperationen untersuchten. Die Studien schlossen 19 bis 67 Teilnehmer:innen ein und wurden in
Pakistan, der Tlrkei, den USA und Brasilien durchgefiihrt. Zwei Studien untersuchten jingere Teilnehmer:innen
mit einem durchschnittlichen Alter von 26,6 und 31,9 Jahren, die eine Rekonstruktion des vorderen Kreuzbands
hatten (1, 2). Die anderen beiden RCTs analysierten Personen mit Implantation einer Knie-Totalendoprothese
und einem durchschnittlichen Alter von 64 und 66,8 Jahren (3, 8). Die Studien- und Populationscharakteristika

sind in Tabelle 4 zusammengefasst.

In allen Studien wurden die Patient:innen zufallig einer Interventionsgruppe mit Kryotherapie mittels Coolpacks
oder einer Kontrollgruppe zugeordnet. Die Kontrollgruppe erhielt keine Kihlung. Teilnehmer:innen beider

Gruppen wurde eine standardisierte postoperative Betreuung zuteil.

Wir bewerteten das Bias-Risiko in allen Studien fir den Endpunkt Schmerzen als hoch, da keine Verblindung der
Teilnehmer:innen bestand (1-3, 8). Die Studien von Butt et al. stuften wir mit moderatem Bias-Risiko fiir den
Endpunkt Schwellung ein, aufgrund von Unklarheiten zu Randomisierung, verdeckter Gruppenzuteilung und
Drop-outs (2). Die Studie von Yuksel et al. bewerteten wir aufgrund von unklarer Berichterstattung des Endpunkts

ebenfalls mit einem moderaten Bias-Risiko fuir den Endpunkt Schwellung (3).

Tabelle 4: Charakteristika der inkludierten RCTs

Autor:in, Jahr,
Studiendesign,

Studienregistrierung,
Risiko fiir Bias

Rekonstruktion des
vorderen Kreuzbands

N,
Follow-up,
Lander,
Zeitraum

Population

Intervention

Kontrolle

Butt et al. 2024 (2) N=20 Patient:innen mit vorderer Kryotherapie Keine
Kreuzbandrekonstruktion mit Coolpack Kryotherapie
RCT 12 Wochen (alle 2 Stunden
Alter in Jahren (Mittelwert): ab dem ersten n=10
NB Pakistan gesamt: NB postoperativen

Moderat (Schwellung)

Juni 2021-August

Kryotherapie: 26,6
Keine Kryotherapie: 27,4

Tag)

Hoch (Schmerzen) 2021 n=10
Frauenanteil: NB

Dambros et al., 2012 N=19 Patient:innen mit vorderer Kryotherapie Keine Kryotherapie
(1) Kreuzbandrekonstruktion mit Coolpack

1Tag (20 Minuten n=9
Pilot Studie fur RCT Alter in Jahren (Mittelwert): zweimal

Brasilien gesamt: NB taglich)
NB Kryotherapie: 31,9

NB Keine Kryotherapie: 27,22 n=10
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Autor:in, Jahr, N, Intervention Kontrolle
Studiendesign,

Studienregistrierung,

Population

Follow-up,
Lander,

Risiko fur Bias Zeitraum

Hoch (Schmerz)

Frauenanteil:

gesamt: 0%
Kryotherapie: 0%
Keine Kryotherapie: 0%

Implantation einer
Knie-
Totalendoprothese

Yuksel et al., 2022 (3) N=67 Patient:innen mit Implantation Kryotherapie Keine Kryotherapie
einer K-TEP mit Coolpack
RCT 12 Wochen (12-15 n=34
Alter in Jahren (Mittelwert): Minuten alle 2
NCT02747901 Tirkei gesamt: NB Stunden
Kryotherapie: 66,8 wahrend des
Moderat (Schwellung) NB Keine Kryotherapie: 65,4 Krankenhaus-
Hoch (Schmerz) aufenthalts)
Frauenanteil:
gesamt: NB n=33
Kryotherapie: 70%
Keine Kryotherapie: 68%
Wittig-Wells et al., N=29 Patient:innen mit Implantation Kryotherapie Keine Kryotherapie
2015 (8) einer K-TEP mit Coolpack n=14
1 Stunde n=15
Cross-over-RCT Alter in Jahren (Mittelwert):
USA Gesamt: 64
NB Kryotherapie: NB
September— Keine Kryotherapie: NB
Hoch (Schmerz) Oktober 2013

Frauenanteil:

gesamt: 62%
Kryotherapie: NB
Keine Kryotherapie: NB

Abkiirzungen: kg=Kilogramm; K-TEP=Knie-Totalendoprothese; mg=Milligramm; N=Teilnehmer:innenzahl der Studie;

n=Teilnehmer:innenzahl der Untergruppen; NB=nicht berichtet; RCT=randomisierte kontrollierte Studie

Schmerzen

Vier Studien berichteten Ergebnisse zu Schmerzen nach elektiven Knieoperationen (1-3, 8). Schmerz wurde dabei

anhand einer elfstufigen Skala von 0 bis 10 gemessen, wobei 0 ,kein Schmerz” und 10 ,starkster vorstellbarer

Schmerz” bedeutet. Als minimaler klinisch relevanter Unterschied wird in der Literatur eine Verbesserung um

2,3 Punkte nach Implantation einer Knie-Totalendoprothese beschrieben (9).

Drei Studien berichteten das Schmerzempfinden noch wédhrend des Krankenhausaufenthaltes (1, 3, 8), zwei

Studien inkludierten Daten nach drei Monaten (2, 3).

Rapid Review: Die Anwendung von Kryotherapie nach elektiven Knieoperationen
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Fur die Zeit wahrend des Krankenhausaufenthalts bestand kein klinisch relevanter Unterschied zwischen den
Angaben von Personen mit Kryotherapie und solchen ohne Kryotherapie (MD 0,78; 95% Kl -1,83 bis 0,27 (3) und
MD 1,31; 95% Kl -3,79 bis 1,17 (1)). Auch nach drei Monaten zeigte sich bei Personen mit Kryotherapie kein
klinisch relevanter Unterschied auf der Schmerzskala im Vergleich zu Personen ohne postoperative Kiihlung (MD
0,20; 95% Kl -0,30 bis 0,70 (2) und MD 0,23; 95% Kl -0,67 bis 1,13 (3)). Detaillierte Ergebnisse sind in Tabelle 5
dargestellt.

Schwellung

Zwei Studien untersuchten den Einfluss einer Kryotherapie auf die postoperative Schwellung (2, 3). Ein RCT mit
20 Personen zeigte einen dhnlichen Knieumfang (gemessen auf Hohe der Patella) bei Personen mit und solchen
ohne Kryotherapie am ersten postoperativen Tag (MD 0,30 cm; 95% Kl -4,87 bis 5,47) sowie nach zwei Wochen
(MD -3,40 cm; 95% KI -8,10 bis 1,30), sechs Wochen (MD 0,15 cm; 95% Kl -4,66 bis 4,96) oder zwdlf Wochen (MD
0,15 cm; 95% Kl -4,67 bis 4,97) (2). Ein weiterer RCT mit 67 Teilnehmenden berechnete das Kniegelenksvolumen
von Umfangsmessungen an mehreren Stellen (Einheit nicht berichtet) (3). Zum Zeitpunkt der
Krankenhausentlassung (MD -17622,78; 95% Kl -51906,66 bis 16661,10) sowie nach drei Monaten (MD -
10396,78; 95% Kl -43751,49 bis 22957,93) ergab sich auch in dieser Studie kein statistisch signifikanter

Unterschied zwischen den beiden Gruppen. Detaillierte Ergebnisse sind in Tabelle 5 dargestellt.

Tabelle 5: Ergebnisse im Detail

Autor:in, Jahr, Schmerzen Schwellung
Studiendesign,

Risiko fiir Bias

n randomisiert,

Follow-up

Rekonstruktion des vorderen Kreuzbands

Butt et al., 2024 (2) VAS Knieumfang (Einheit NB):
Nach 12 Wochen: Praoperativ:
Pilot Studie fur RCT G1:0,40 (0,51) G1:44,35 (6,94)
G2:0,20 (0,63) G2: 41,60 (4,14)
Moderat (Schwellung) MD (95% Cl): 0,20 (-0,30 bis 0,70)*
Hoch (Schmerzen) 1. postoperativer Tag:
G1: 45,80 (7,03)
N=20 G2:42,75 (4,87)
Unterschied zu praoperativ:
12 Wochen G1:1,45 (-2,88 bis 5,78)*

G2: 1,15 (-1,67 bis 3,97)*
MD (95% KI): 0,30 (-4,87 bis 5,47)*

2 Wochen nach OP:

G1: 40 (6,04)

G2: 40,65 (3,48)

Unterschied zu praoperativ:
G1:-4,35 (-8,40 bis -0,30)*
G2:-0,95 (-3,34 bis 1,44)*

MD (95% KI): -3,40 (-8,10 bis 1,30)*

6 Wochen nach OP:
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Autor:in, Jahr, Schmerzen Schwellung
Studiendesign,

Risiko fiir Bias
n randomisiert,
Follow-up

G1: 43,20 (6,42)

G2: 40,30 (3,63)

Unterschied zu praoperativ:
G1:-1,15 (-5,30 bis 3,00)*
G2:-1,30 (-3,72 bis 1,12)*

MD (95% Kl): 0,15 (-4,66 bis 4,96)*

12 Wochen nach OP:
G1:42,80(6,57)

G2:39,90 (3,45)

Unterschied zu praoperativ:
G1:-1,55 (-5,74 bis 2,64)*
G2:-1,70 (-4,08 bis 0,68)*

MD (95% KI): 0,15 (-4,67 bis 4,97)*

Dambros et al., 2012 (1) Baseline (vor der ersten NB
Physiotherapie):
Pilotstudie fiir RCT G1:2,8(3,2)
G2:2,8(3,1)
Hoch
Nach der ersten Physiotherapie:
N=19 G1:2,2(2,0)
G2:2,4(2,4)
1Tag Unterschied zu Baseline:

G1:-0,60 (-2,34 bis 1,14)*

G2:-0,40 (-2,24 bis 1,44)*
Unterschied zwischen den Gruppen:
MD (95% KI): -0,20 (-2,73 bis 2,33)*

Vor der zweiten Physiotherapie:
G1:1,42 (1,5)

G2:1,8(2,0)

Unterschied zu Baseline:

G1:-1,38 (-3,10 bis 0,34)*

G2:-1,00 (-2,78 bis 0,78)*
Unterschied zwischen den Gruppen:
MD (95% Kl): -0,38 (-2,85 bis 2,09)*

Nach der zweiten Physiotherapie:
G1:1,19 (1,8)

G2:2,5(2,0)

Unterschied zu Baseline:

G1:-1,61 (-3,33 bis 0,11)*
G2:-0,30(-2,08 bis 1,48)*
Unterschied zwischen den Gruppen:
MD (95% Kl): -1,31 (-3,79 bis 1,17)*

Implantation einer Knie-Totalendoprothese

Yuksel et al., 2022 (3) Prdoperativ: Volumen (Einheit: NB):
G1:6,86 (2,18) Praoperativ:
RCT G2:7,16 (2,15) G1:331663,73 (70637,65)
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Autor:in, Jahr,
Studiendesign,

Risiko fiir Bias
n randomisiert,
Follow-up

NCT02747901

Moderat (Schwellung)
Hoch (Schmerzen)

N=67

12 Wochen

Schmerzen

Bei Krankenhausentlassung:
G1:3,59 (2,44)

G2:4,67 (1,96)

Unterschied zu praoperativ:
G1:-3,27 (-4,06 bis -2,48)*
G2:-2,49 (-3,18 bis -1,80)*

Unterschied zwischen den Gruppen:

MD (95% Cl): -0,78 (-1,83 bis 0,27)*

Nach 3 Monaten:
G1:0,63(0,91)

G2: 0,70 (0,97)

Unterschied zu praoperativ:
G1:-6,23 (-6,88 bis -5,58)*
G2: -6,46 (-7,09 bis -5,83)*

Unterschied zwischen den Gruppen:

MD (95% KI): 0,23 (-0,67 bis 1,13)*

Schwellung

G2:311806,51 (68824,64)

Bei Krankenhausentlassung:
G1:356500,61 (71184,41)
G2:354266,17 (75267,10)

Unterschied zu praoperativ:
G1:24836,88 (642,05 bis 49031,71)*
G2:42459,66 (18169,85 bis 66749,47)*
Unterschied zwischen den Gruppen:
MD (95% Kl): -17622,78 (-51906,66 bis
16661,10)*

Nach 3 Monaten:

G1:334543,41 (69881,82)
G2:325082,97 (69160,00)

Unterschied zu praoperativ:
G1:2879,68 (-21093,43 bis 26852,79)*
G2:13276,46 (-9914,63 bis 36467,55)*
Unterschied zwischen den Gruppen:
MD (95% Kl): -10396,78 (-43751,49 bis
22957,93)*

Wittig-Wells et al., 2015 (8)

Cross-over-RCT

Hoch

N=29

1 Stunde

Baseline:
G1:6,9(1,3)
G2:6,7 (1,5)

Nach einer Stunde:

G1: NB

G2: NB

Unterschied zu Baseline:
G1: NB

G2: NB

Unterschied zwischen den Gruppen:

P>0,05

NB

*selbst berechnet

Abkiirzungen: G=Gruppe; KI=Konfidenzintervall; MD=mittlere Differenz; mm3=Kubikmillimeter;
N=Teilnehmer:innenzahl; NB=nicht berichtet; p=p-wert (Wahrscheinlichkeitswert); RCT=randomisierte

kontrollierte Studie
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Appendix

PRISMA-Flussdiagramm

Abbildung 1: PRISMA-Flussdiagramm modifiziert nach Page et al. (10) (2021)
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Suchstrategien

Ergebnisse vor Deduplizierung (alle Studiendesigns): 575
Ergebnisse nach Deduplizierung (alle Studiendesigns): 398

Ovid Medline, 12.08.2025
Ovid MEDLINE(R) alle 1946 bis August 11, 2025

Structure #

A

1

Cryotherapy 2

B. knee/hip 6
surgery

A+B

10
11
12
13
14

15
16

language 17

Total w/o 18
filters

Searches

Cryotherapy/

((cold* or cool* or ice or cryo*) adj (bag? or pack? or compress* or
therap™® or treatment* or irrigat* or applicat* or pressure or pad?
or exposure)).ti,ab,kf.

cooling.ti,ab,kf.

(cryotherap* or cryoceutic* or cryopneumat* or cryocompress* or
cryocuff* or cryopad? or cryochamber? or cryo chamber?).ti,ab,kf.
or/1-4

arthroplasty, replacement, hip/ or arthroplasty, replacement,
knee/

hip prosthesis/ or knee prosthesis/

Knee/su [Surgery]

exp hip joint/su or exp knee joint/su

exp Knee Injuries/su [Surgery]

Hip/su [Surgery]

exp Hip Injuries/su [Surgery]

((knee? or hip?) adj3 (surg* or replac* or arthroplast*)).ti,ab,kf.
(((knee? or hip?) adj3 (injur* or fractur* or joint)) and (surgery or
surgeries)).ti,ab,kf.

or/6-14

5and 15

(english or german).lg.

16 and 17

Cochrane Library 12.08.2025
Cochrane Database of Systematic Reviews Issue 8 of 12, August 2025
Cochrane Central Register of Controlled Trials Issue 7 of 12, July 2025

ID
#1
#2

#3
#4

Search

[mh ~Cryotherapy]

((cold*:ti,ab,kw OR cool*:ti,ab,kw OR ice:ti,ab,kw OR cryo*:ti,ab,kw) NEXT
(bag?:ti,ab,kw OR pack?:ti,ab,kw OR compress*:ti,ab,kw OR therap*:ti,ab,kw
OR treatment*:ti,ab,kw OR irrigat*:ti,ab,kw OR applicat*:ti,ab,kw OR
pressure:ti,ab,kw OR pad?:ti,ab,kw or exposure:ti,ab,kw))

cooling:ti,ab,kw

cryotherap*

:ti,ab,kw OR cryoceutic*:ti,ab,kw OR cryopneumat*:ti,ab,kw OR

cryocompress*:ti,ab,kw OR cryocuff*:ti,ab,kw OR cryopad?:ti,ab,kw OR
cryochamber?:ti,ab,kw OR (cryo NEXT chamber?):ti,ab,kw
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#5 (2-#4)

#6 [mh Marthroplasty, replacement, hip"] OR [mh ~"arthroplasty, replacement,
knee"]

#7 [mh A"hip prosthesis"] OR [mh A"knee prosthesis"]

#8 [mh ~Knee/su]

#9 [mh "hip joint"/su] OR [mh "knee joint"/su]

#10 [mh "Knee Injuries"/su]

#11 [mh AHip/su]
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OR joint?:ti,ab,kw)) AND (surgery:ti,ab,kw OR surgeries:ti,ab,kw))

#15 (3-#14)

#16 #5and #15

#17 #16 in Cochrane Reviews, Cochrane Protocols

#18 Conference proceeding:pt or abstract:so

#19 (clinicaltrials or trialsearch or ANZCTR or ACTRN or EUCTR or ensaiosclinicos or
chictr or cris or ctri or isrctn or registroclinico or clinicaltrialsregister or DRKS or
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or PACTR or REPEC or SLCTR or TCTR or ICTRP):so or (ANZCTR* or ACTRN* or
chictr* or ctri* or EUCTR* or isrctn®* or DRKS* or IRCT* or JapicCTI* or
JMACCT* or jRCT* or JPRN* or PACTR* or SLCTR* or TCTR* or ICTRP*):au

#20 English:la OR German:la

#21 #16 and #20 not (18 or #19) in Trials

#22 #17 or #21

Epistemonikos.org, 12.08.2025

Advanced Search

(title:(((cold* OR cool* OR ice OR cryo*) AND (bag OR bags OR pack OR packs OR
compress* OR therap* OR treatment* OR irrigat* OR applicat* OR pressure OR pad
OR pads OR chamber*)) OR cooling OR cryotherap* OR cryoceutic* OR
cryopneumat* OR cryocompress* OR cryocuff* OR cryopad* OR cryochamber*) OR
abstract:(((cold* OR cool* OR ice OR cryo*) AND (bag OR bags OR pack OR packs OR
compress* OR therap* OR treatment* OR irrigat* OR applicat* OR pressure OR pad
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pressure%200R%20pad%200R%20pads%200R%20chamber*))%200R%20cooling%200R%20cryotherap*%200R%2
Ocryoceutic*%200R%20cryopneumat*%200R%20cryocompress*%200R%20cryocuff*%200R%20cryopad*%200R
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18056497 25700999 29554515 19583535 29133161 29979799 27307358 28318860 18300666
8581442 15205987 21278552 24796197 30371925 33418620 10428228 10598433 26822165
26227482 24196463 18214217 16149361 18338275 14977671 29153633 19143245 9474633
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22913708 35898488 33309789 20642044 25558317 27427502 18592626 28196039 38880787
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