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Cefndir 

Ar hyn o bryd, mae amseroedd aros yn y GIG yn uwch nag erioed, gyda rhestrau aros arbennig o hir 

ym maes llawdriniaeth ddewisol. Gall disgwyl am amser maith am lawdriniaeth effeithio’n negyddol 

ar gleifion a allai brofi canlyniadau iechyd gwaeth, iechyd meddwl gwael, clefydau’n datblygu 

ymhellach, neu hyd yn oed farwolaeth1. Gallai’r amser a dreulir yn disgwyl am lawdriniaeth gael ei 

ddefnyddio’n well yn paratoi cleifion. Nod ymyriadau rhagsefydlu yw gwella iechyd a lles cyffredinol 

cyn llawdriniaeth fawr, trwy ymyrryd yn y cyfnod cyn llawdriniaeth i addasu ffactorau risg 

ymddygiadol a ffordd o fyw a allai gael effaith gadarnhaol ar ganlyniadau cyn llawdriniaeth ac yn y 

tymor hwy.  

 

Nod y crynodeb hwn o dystiolaeth pwnc yw archwilio: 

 

1) Pa ymyriadau rhagsefydlu i oedolion ar restrau aros llawfeddygol dewisol sy’n effeithiol?  

2) Pa nodweddion/cydrannau o ymyriadau rhagsefydlu i oedolion ar restrau aros llawfeddygol 

sy’n bwysig i’w llwyddiant?  

 

Mae'r crynodeb dystiolaeth pwnc yma yn crynhoi ymyriadau rhagsefydlu a nodwyd gan ein chwiliad 

tystiolaeth cyflym a oedd yn cynnwys cydrannau ymarfer corff. Yn gyffredinol, nododd ein chwiliad 

dau ddeg pump astudiaeth a oedd yn bodloni'r meini prawf cynhwysiant cyffredinol ar gyfer y pwnc 

yma. Cafodd astudiaethau eu cynnwys os oeddent yn edrych ar ymyriadau rhagsefydlu i gefnogi 

cleifion wrth aros am lawdriniaeth, a lle aseswyd canlyniadau cyn llawdriniaeth i bennu effaith yr 

ymyriadau ar iechyd cleifion yn ystod y cyfnod cyn y llawdriniaeth. Nid yw canlyniadau ar ôl 

llawdriniaeth wedi’u cynnwys yn y crynodeb hwn gan fod y diddordeb ar gleifion cyn llawdriniaeth, ac 

oherwydd y nifer fawr o ganlyniadau cyn llawdriniaeth a ddisgrifir yn yr astudiaethau.  

Yn seiliedig ar ddata a dynnwyd o'r ffynonellau a nodwyd, mae ymyriadau rhagsefydlu ar gyfer cleifion 

ar restrau aros llawfeddygol dewisol sy'n cynnwys cydrannau tebyg wedi'u grwpio gyda'i gilydd i greu 

crynodeb naratif ac asesiad o'r hyn y mae'r dystiolaeth yn awgrymu a allai fod yn effeithiol neu beidio, 

a'r hyn sydd angen rhagor o ymchwil. Mae amrywiaeth eang o ganlyniadau wedi'u cynnwys yn y 

crynodebau er mwyn rhoi darlun mwy cyflawn ynghylch pa fathau o ganlyniadau y gallai ymyriadau 

rhagsefydlu fod yn effeithiol ar eu cyfer neu beidio. Graddiwyd canlyniadau ar gyfer pob ymyriad gan 

ddefnyddio'r allwedd isod i ddangos a yw'r dystiolaeth yn awgrymu y gallai'r ymyriad fod yn effeithiol 

neu beidio ar gyfer gwella canlyniad o ddiddordeb.  

 

 

 

 
1 Okolie C, et al. 2022. A rapid review of the effectiveness of innovations to support patients on elective surgical waiting 
lists. Medrxiv DOI: 10.1101/2022.06.10.22276151  
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2022.06.10.22276151v1.full.pdf 

https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2022.06.10.22276151v1.full.pdf
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✓ Bwriad y crynodebau hyn yw:  

 

• Cefnogi’r rhai sy’n gwneud penderfyniadau am bolisïau neu gamau gweithredu cenedlaethol 

neu leol  

• Cefnogi sgyrsiau archwiliadol am ymyriadau, rhaglenni a gwasanaethau drwy:  

- Amlygu’r mathau o ymyriadau yr ymchwiliwyd iddynt 

- Amlygu’r mathau o ymyriadau sy’n dangos canlyniadau addawol ac sy’n deilwng o 

archwilio pellach sy’n benodol i’r cyd-destun 

- Amlygu’r mathau o ymyriadau sy’n llai tebygol o gael eu cefnogi gan y dystiolaeth ac 

y dylid eu hosgoi ar hyn o bryd.  

 Nid bwriad y crynodebau hyn yw:  

 

• Rhoi asesiad ansawdd a chyd-destunol manwl o’r sylfaen dystiolaeth ar gyfer pob ymyriad ac 

ni ddylid ei ddefnyddio ar ei ben ei hun i ddyrannu adnoddau  

• Ystyried blaenoriaethau sy’n cystadlu, addasu i gyd-destun lleol, effeithio ar faint na chostau  

• Ymdrin â’r holl ymyriadau posibl.  
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Allwedd Graddio Tystiolaeth: 
 

Mae’r dystiolaeth yn awgrymu y gallai’r ymyriad gael effaith gadarnhaol ar y canlyniad hwn: 
Cefnogir yr ymyriad gan dystiolaeth o ansawdd da neu gymedrol o’i effeithiolrwydd ar gyfer y 
canlyniad hwn 
Esboniad: 
Mae’r rhan fwyaf o astudiaethau’n cael eu 
harfarnu fel rhai o ansawdd da neu gymedrol 
ac maent yn dangos effaith o blaid yr ymyriad 
ar gyfer y canlyniad hwn 

Ystyriaethau pellach: 
Angen archwilio pellach sy’n benodol i’r cyd-destun 
(y gallu i gyffredinoli i Gymru). Ystyried gwerthuso 
trylwyr os yw’r mathau hyn o raglenni’n cael eu 
gweithredu 

 
Angen ymchwil pellach: 
Mae’r sylfaen dystiolaeth ar gyfer yr ymyriad hwn yn cynnwys astudiaethau o ansawdd gwael i 
raddau helaeth ar gyfer y canlyniad hwn 
Esboniad: 
Mae’r rhan fwyaf o astudiaethau’n cael eu 
harfarnu fel rhai o ansawdd gwael, ond maen 
nhw’n dal i ddangos effaith ar gyfer y canlyniad 
o blaid yr ymyriad  
NEU 
Mae’r rhan fwyaf o astudiaethau’n cael eu 
harfarnu fel rhai o ansawdd gwael ac nid ydynt 
yn cael unrhyw effaith ar y canlyniad hwn o 
blaid yr ymyriad 
 

Ystyriaethau pellach: 
Angen ymchwil sylfaenol mwy cadarn a gwerthuso 
trylwyr 

Angen ymchwil pellach: 
Mae’r sylfaen dystiolaeth yn anghyson. Efallai y bydd rhywfaint o dystiolaeth yn cefnogi’r defnydd o’r 
ymyriad hwn ar gyfer y canlyniad hwn, ond nid yw’n bendant 
Esboniad: 
Mae canlyniadau astudiaethau yn anghyson 
heb fwyafrif clir o blaid neu yn erbyn yr 
ymyriad, waeth beth fo’r ansawdd 

Ystyriaethau pellach: 
Angen ymchwil sylfaenol mwy cadarn a gwerthuso 
trylwyr 
 

Angen ymchwil pellach: 
Mae diffyg tystiolaeth am yr ymyriad hwn ar gyfer y canlyniad hwn 
Esboniad:  
Dim ond un astudiaeth sydd wedi’i nodi ar 
gyfer yr ymyriad hwn (waeth beth fo’r 
ansawdd) 

Ystyriaethau pellach: 
Angen mwy o ymchwil sylfaenol a gwerthuso 
trylwyr 

 
Mae’r dystiolaeth yn awgrymu na fydd yr ymyriad yn effeithiol ar gyfer y canlyniad hwn o reidrwydd: 
Mae yna dystiolaeth o ansawdd da neu gymedrol i awgrymu bod yr ymyriad hwn yn debygol o fod yn 
aneffeithiol ar gyfer y canlyniad hwn 
Esboniad:  
Mae’r rhan fwyaf o astudiaethau’n cael eu 
harfarnu fel rhai o ansawdd da neu gymedrol 
ond nid ydynt yn cael unrhyw effaith ar yr 
ymyriad ar gyfer y canlyniad hwn   

Ystyriaethau pellach: 
Mae’r ymyriadau hyn yn llai tebygol o gael eu 
cefnogi gan dystiolaeth a dylid eu hosgoi ar hyn o 
bryd 
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Llawdriniaeth orthopedig: 
 

Ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff dan oruchwyliaeth 
 

Ymyriadau rhagsefydlu hyfforddiant ymarfer corff seiliedig ar gryfder dan oruchwyliaeth i gleifion ar 
restrau aros i gael gosod pen-glin newydd cyflawn(1-5). 

 
Sylwer, lle mai dim ond mewn un astudiaeth y mae'r canlyniadau wedi'u hasesu, mae'r rhain wedi'u 
graddio fel tystiolaeth annigonol yn ddiofyn. Er gwaethaf hyn, gwnaed ymgais yn y crynodeb i adrodd ar 
effeithiolrwydd yr astudiaethau. 
 

Yr ymyriad:   

Archwiliodd pump astudiaeth(1-5) effeithiolrwydd hyfforddiant seiliedig ar gryfder dan oruchwyliaeth 

mewn cleifion sy'n aros i gael gosod pen-glin newydd cyflawn.  

Dechreuodd yr ymyriadau rhwng wyth a thair wythnos cyn dyddiad y llawdriniaeth ac roeddent yn 

cynnwys rhwng 12 a 30 o sesiynau ymarfer corff dan oruchwyliaeth. Mewn un astudiaeth (ansawdd 

cymedrol)(4), goruchwyliwyd cleifion trwy alwad fideo. Mewn un astudiaeth (ansawdd cryf)(3), 

cynhaliwyd sesiynau ymarfer corff yn yr ysbyty. Ni wnaeth gweddill yr astudiaethau adrodd lleoliad yr 

ymyriad. Mewn un astudiaeth (ansawdd cymedrol)(2), derbyniodd y cleifion adsefydlu ar ôl 

llawdriniaeth fel rhan o'r ymyriad. 

Roedd cymariaethau grŵp rheolydd yn cynnwys gofal arferol(3, 4), dim ymyriad(5), adsefydlu ar ôl 

llawdriniaeth yn unig(2) a derbyn deunydd print, ochr yn ochr ag un cyfarfod â ffisiotherapydd(1). Roedd 

pedair o'r pump astudiaeth(1, 3-5) yn hap-dreialon dan reolaeth tri grŵp, a oedd yn cynnwys grwpiau 

ymyriad eraill hefyd. Dim ond canlyniadau ar gyfer y grŵp ymarfer corff dan oruchwyliaeth, o gymharu 

â grŵp rheolydd sydd wedi'u hadrodd yn y crynodeb hwn. 

 

Canlyniadau: 

Mae tystiolaeth o ansawdd da neu gymedrol i awgrymu bod ymyriadau rhagsefydlu seiliedig ar 

gryfder dan oruchwyliaeth ar gyfer cleifion ar restrau aros i gael pen-glin newydd cyflawn yn 

debygol o fod yn effeithiol ar gyfer y canlyniadau canlynol: 

 

Poen: 

• Gallai fod yn effeithiol (4 astudiaeth; 3 o ansawdd cymedrol (1, 2, 4), 1 o ansawdd gwan(5), pob 

un yn dangos gwelliannau yn y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd [nodyn: mewn 

dwy astudiaeth, nid yw'r arwyddocâd ystadegol yn cael ei adrodd (1, 5)]). 

 

Cydbwysedd: 



 

7 

•       Gallai fod yn effeithiol (3 Astudiaeth; 1 o ansawdd cryf(3), 1 o ansawdd cymedrol(4), 1 o 

ansawdd gwan(5). Mae pob un yn dangos gwelliannau sylweddol yn y grwpiau ymyriad o 

gymharu â'r grwpiau rheolydd). 

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ar gyfer ymyriadau rhagsefydlu seiliedig ar gryfder dan 

oruchwyliaeth i gleifion ar restrau aros i gael gosod pen-glin newydd cyflawn yn anghyson ar gyfer y 

canlyniadau canlynol: 

Gweithrediad: 

• Anghyson (5 o astudiaethau; 3 [1 o ansawdd cryf(3), 1 o ansawdd cymedrol(4), 1 o ansawdd 

gwan(5)] yn dangos gwelliant yn y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd. 2 astudiaeth o 

ansawdd cymedrol(1, 2) yn dangos nad oedd unrhyw welliant yn y grŵp ymyriad o gymharu â'r 

grŵp rheolydd).   

 

Ansawdd bywyd: 

• Anghyson (3 o astudiaethau; 2 o ansawdd cryf(3), 1 o ansawdd cymedrol(2), 1 o ansawdd 

gwan(5). Effeithiau anghyson ar draws astudiaethau).   

 

Symudedd: 

• Anghyson (3 o astudiaethau; 2 o ansawdd cryf(3), 1 o ansawdd cymedrol(2), 1 o ansawdd 

gwan(5). Effeithiau anghyson ar draws astudiaethau).  

 

Cryfder: 

• Anghyson (3 o astudiaethau; 1 o ansawdd gwan(5), 2 o ansawdd cymedrol(2, 4). Effeithiau 

anghyson ar draws astudiaethau) 

 

Ystod symudedd: 

• Anghyson (2 astudiaeth o ansawdd cymedrol(2, 4). Effeithiau anghyson ar draws astudiaethau).  

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ar gyfer ymyriadau rhagsefydlu seiliedig ar gryfder dan 

oruchwyliaeth i gleifion ar restrau aros i gael gosod pen-glin newydd cyflawn yn ddiffygiol ar gyfer y 

canlyniadau canlynol: 

Statws iechyd: 

• Gallai fod yn effeithiol (1 astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos gwelliant arwyddocaol 

ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd)(4). 
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Stiffrwydd: 

• Gallai fod yn effeithiol (1 astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos gwelliant arwyddocaol 

ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd)(4). 

 

Trothwy pwysau poen:  

• Efallai na fydd yn effeithiol (1 astudiaeth o ansawdd cymedrol nad oedd yn dangos unrhyw 

effaith ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â’r grŵp rheolydd)(4). 

 

Oedi/canslo llawdriniaeth: 

• Mewn un astudiaeth(3)o ansawdd cryf, dewisodd un cyfranogwr yn y grŵp ymyriad beidio â 

chael llawdriniaeth, o gymharu â 2 yn y grŵp rheolydd.  

 

Diogelwch/dichonolrwydd: 

Nododd un astudiaeth(2) o ansawdd cymedrol nad oedd unrhyw ddigwyddiadau niweidiol yn 

gysylltiedig â'r ymyriad. 

 

Y gallu i gyffredinoli:  

Cynhaliwyd dwy astudiaeth yn Sbaen(3, 5), ac un yr un yn Ne Korea(4), Denmarc(2)a'r UDA(1). Felly, dylid 

ystyried y gallu i gyffredinoli i gyd-destun Cymru. 

Cymhwysedd:  

Cynhaliwyd yr ymyriadau mewn cleifion a oedd yn aros am lawdriniaeth i osod pen-glin newydd 

cyflawn ac felly efallai na fyddant yn berthnasol i gleifion sy’n aros am lawdriniaethau dewisol eraill. 

Os ydych yn parhau â’r ymyriad hwn:  

Awgrymir bod angen gwaith ymchwil cadarn pellach a gwerthuso effaith yn drylwyr. 
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Ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff dan oruchwyliaeth (Hyfforddiant Gwrthiant Dwysedd Uchel) 

ar gyfer cleifion ar restrau aros i gael gosod pen-glin newydd cyflawn (6). 

 

Sylwer, gan mai dim ond un astudiaeth sydd wedi’i nodi yn y categori hwn, mae’r canlyniadau wedi’u 

graddio fel tystiolaeth annigonol yn ddiofyn. Er gwaethaf hyn, gwnaed ymgais yn y crynodeb i adrodd ar 

effeithiolrwydd yr astudiaeth.  

 

Yr ymyriad:   

Archwiliodd un astudiaeth o ansawdd cymedrol(6) effeithiolrwydd ymyriad ymarfer corff dan 

oruchwyliaeth, a oedd yn cynnwys hyfforddiant gwrthiant dwysedd uchel, ar gyfer cynyddu cryfder 

cyhyrau aelodau isaf a gwella canlyniadau cleifion sy'n aros i gael gosod pen-glin newydd cyflawn. 

Cwblhaodd y grŵp ymyriad ymarfer corff raglen hyfforddi cyn llawdriniaeth am dri diwrnod yr 

wythnos am 8 wythnos, a gwblhawyd yr un amser o'r dydd gyda 48 awr rhwng pob sesiwn. 

Goruchwyliwyd pob sesiwn ymarfer corff gan therapydd corfforol. Cymharwyd yr ymyriad â grŵp 

rheolydd heb ymyriadau. 

 

Canlyniadau: 

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau rhagsefydlu hyfforddiant gwrthiant dwysedd uchel 

dan oruchwyliaeth yn ddiffygiol ar gyfer y canlyniadau canlynol:   

 

Cryfder Isometrig:  

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos gwelliannau 

arwyddocaol ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd ar draws yr holl 

fesuriadau cryfder isometrig)(6).  

  

Statws Iechyd:  

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos gwelliant 

arwyddocaol ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â’r grŵp rheolydd)(6).  

  

Poen:  

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos gwelliant 

arwyddocaol ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â’r grŵp rheolydd)(6).  

 

Stiffrwydd:  
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• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos gwelliant 

arwyddocaol ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â’r grŵp rheolydd)(6). 

 

Gweithrediad:  

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos gwelliannau 

arwyddocaol yn y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd ar gyfer yr holl fesuriadau 

gweithrediad)(6). 

  

Amrediad Symudiadau:  

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos gwelliannau 

sylweddol yn y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd, ar gyfer yr holl fesuriadau ystod 

symudedd)(6). 

 

Y gallu i gyffredinoli:  

Cynhaliwyd un astudiaeth yn Sbaen(6), felly mae angen ystyried y gallu i gyffredinoli i gyd-destun 

Cymru.   

Cymhwysedd:  

Cynhaliwyd yr ymyriad mewn cleifion sy’n aros am arthroplasti pen-glin cyflawn ac felly efallai na fydd 

yn berthnasol i gleifion sy’n aros am lawdriniaethau dewisol eraill.  

Os ydych yn parhau â’r ymyriad hwn 

Awgrymir bod angen gwaith ymchwil cadarn pellach a gwerthuso effaith yn drylwyr. 

 
 
 

Ymyriadau ymarfer corff rhagsefydlu sy'n cynnwys hyfforddiant cryfder, cydbwysedd a 

phropriodderbyniaeth, mewn cleifion ar restrau aros am lawdriniaeth Ligament Croesffurf Blaen (7) 

(8). 

 

Sylwer er bod dwy astudiaeth wedi'u nodi yn y categori hwn, cafodd llawer o'r canlyniadau eu harchwilio gan un 

astudiaeth yn unig. Felly, mae llawer o'r canlyniadau wedi'u graddio fel tystiolaeth annigonol yn ddiofyn. Er 

gwaethaf hyn, gwnaed ymgais yn y crynodeb i adrodd ar effeithiolrwydd yr astudiaeth.  

 

Yr ymyriad:   
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Archwiliodd dwy astudiaeth (un o ansawdd cryf, un o ansawdd gwan)(7, 8) effeithiolrwydd ymyriadau 

rhagsefydlu ymarfer corff a oedd yn cynnwys hyfforddiant cryfder, cydbwysedd a 

phropriodderbyniaeth mewn cleifion ar restrau aros am lawdriniaeth ligament croesffurf blaen. 

Cynhaliwyd y ddau ymyriad dros chwe wythnos(7, 8). Yn y cyntaf (o ansawdd cryf)(7), cwblhaodd 

cyfranogwyr yn y grŵp ymyriad ddwy sesiwn campfa dan oruchwyliaeth a dwy sesiwn gartref dan 

oruchwyliaeth yr wythnos ac fe'i cymharwyd â grŵp rheolydd arferol. Yn yr ail, (o ansawdd gwan),(8), 

cwblhaodd cyfranogwyr y grŵp ymyriad ffisiotherapi gartref am o leiaf 30/munud y dydd. Fe'i 

cymharwyd â grŵp rheolydd o gleifion oedd yn derbyn ffisiotherapi. 
 

 

Canlyniadau: 

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau rhagsefydlu sy'n cynnwys hyfforddiant cryfder, 

cydbwysedd a phropriodderbyniaeth mewn cleifion sy'n aros am lawdriniaeth Ligament Croesffurf 

Blaen  yn anghyson ar gyfer y canlyniadau canlynol: 

 

Gweithrediad: 

• Anghyson (dwy astudiaeth; un o ansawdd cryf(7), un o ansawdd gwan(8), effeithiau anghyson 

ar draws yr astudiaethau). 

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau rhagsefydlu sy'n cynnwys hyfforddiant cryfder, 

cydbwysedd a phropriodderbyniaeth mewn cleifion sy'n aros am lawdriniaeth Ligament Croesffurf 

Blaen yn ddiffygiol ar gyfer y canlyniadau canlynol:  

 

Cryfder: 

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cryf; yn dangos effaith arwyddocaol ar 

gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd) (7). 

 

Cynnydd ym Maint y Cyhyrau: 

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cryf; yn dangos effaith arwyddocaol ar 

gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd) (7). 

 

Cynnydd mewn Proteinau Adeiladu Cyhyrau: 

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cryf; yn dangos effaith arwyddocaol ar 

gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd) (7). 

 

Sefydlogrwydd Cymal y Ben-glin: 
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• Anghyson (un astudiaeth o ansawdd cryf; effeithiau anghyson o fewn astudiaeth pan gânt 

eu mesur mewn sawl ffordd) (7). 

 

Cydbwysedd: 

• Mae'r dystiolaeth yn anghyson (un astudiaeth o ansawdd cryf; effeithiau anghyson o fewn 

astudiaeth pan gânt eu mesur mewn sawl ffordd) (7). 

 

Oedi neu ganslo llawdriniaeth: 

• Mae tystiolaeth yn brin (un astudiaeth o ansawdd cryf; ar ôl yr ymyriad, dewisodd dau 

unigolyn yn y grŵp ymyriad ymarfer corff i beidio â chael llawdriniaeth; cafodd pob unigolyn 

yn y grŵp rheolydd lawdriniaeth) (7). 

 

Digwyddiadau Niweidiol: 

• Mae tystiolaeth yn brin (un astudiaeth o ansawdd cryf; ar ôl yr ymyriad, ni adroddodd 

cyfranogwyr ymyriad ymarfer corff unrhyw ddigwyddiadau niweidiol sylweddol. Cafodd un 

claf bwl lle'r oedd y ben-glin wedi 'ymwthio tuag allan' wrth ddawnsio'n egnïol) (7). 

 

Y gallu i gyffredinoli:  

Cynhaliwyd yr astudiaeth a oedd yn adrodd ar y mwyafrif o ganlyniadau yng Ngweriniaeth 

Iwerddon(7) a chynhaliwyd yr ail astudiaeth yn Awstralia(8), felly mae angen ystyried y gallu i 

gyffredinoli i gyd-destun Cymru.  

Cymhwysedd:  

Cynhaliwyd yr ymyriad mewn cleifion sy’n aros am lawdriniaeth Ligament Croesffurf Blaen ac felly 

efallai na fydd yn berthnasol i gleifion sy’n aros am lawdriniaethau dewisol eraill. 

Os ydych yn parhau â’r ymyriad hwn:  

Awgrymir bod angen gwaith ymchwil cadarn pellach a gwerthuso effaith yn drylwyr. 
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Ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff ar y tir ac yn y pwll dan oruchwyliaeth i gleifion ar restrau aros 

i gael gosod pen-glin a chlun newydd cyflawn (9) (1). 

 
Sylwer er bod dwy astudiaeth wedi'u nodi yn y categori hwn, cafodd llawer o'r canlyniadau eu harchwilio gan un 

astudiaeth yn unig. Felly, mae llawer o'r canlyniadau wedi'u graddio fel tystiolaeth annigonol yn ddiofyn. Er 

gwaethaf hyn, gwnaed ymgais yn y crynodeb i adrodd ar effeithiolrwydd yr astudiaeth.  

 

Yr ymyriad:   

Nodwyd dwy astudiaeth o ansawdd cymedrol(1, 9) a oedd yn archwilio ymyriadau ymarfer corff ar y tir 

ac yn y pwll dan oruchwyliaeth ar gyfer cleifion ar restrau aros am gosod pen-glin newydd cyflawn a 

clun newydd cyflawn. 

Roedd cyfranogwyr yr astudiaeth gyntaf(9) yn aros am gosod pen-glin newydd cyflawn ac yn gwneud 

sesiynau ymarfer corff yn y dŵr ac ar y tir 3 x yr wythnos, yn y 6 wythnos yn union cyn y llawdriniaeth. 

Roedd y sesiynau'n cynnwys cymysgedd o ymarferion cryfder a chardiofasgwlaidd. Cymharwyd 

cyfranogwyr y grŵp ymyriad â grŵp rheolydd a oedd yn derbyn addysg safonol. 

Roedd cyfranogwyr yr ail astudiaeth(1) o ansawdd cymedrol, yn aros am naill ai gosod pen-glin 

newydd cyflawn neu clun newydd cyflawn ac wedi cwblhau 18 sesiwn ymarfer corff (3 x yr wythnos, 

gan bara 45 munud). Roedd deuddeg yn sesiynau ymarfer corff cardiofasgwlaidd ar y tir ac roedd y 

6 arall yn cynnwys ymarferion dyfrol. Fe'i cymharwyd â grŵp a oedd yn derbyn hyfforddiant ymarfer 

corff 1-i-1 dan oruchwyliaeth a grŵp rheolydd a dderbyniodd ddeunydd print ac a gyfarfu â 

ffisiotherapydd ar gyfer un sesiwn. 

 

Canlyniadau: 

 

Mae tystiolaeth o ansawdd da neu gymedrol i awgrymu bod ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff 

dan oruchwyliaeth ar y tir ac yn y pwll i gleifion ar restrau aros am lawdriniaeth orthopedig yn 

debygol o fod yn aneffeithiol ar gyfer y canlyniadau canlynol: 

 

Poen: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (dwy astudiaeth o ansawdd cymedrol, y ddwy’n dangos nad 

oedd unrhyw effaith ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd) (9) (1). 

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff ar y tir ac yn y pwll dan 

oruchwyliaeth i gleifion ar restrau aros am lawdriniaeth orthopedig yn anghyson ar gyfer y 

canlyniadau canlynol: 

 

Gweithrediad: 
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• Mae'r dystiolaeth yn anghyson (dwy astudiaeth o ansawdd cymedrol; gwelwyd gwelliannau 

arwyddocaol ar gyfer yr holl fesuriadau gweithrediad mewn cleifion a oedd yn aros am THR 

mewn un astudiaeth(9), ond roedd y canlyniadau'n anghyson i gleifion oedd yn aros am TKR 

ar draws astudiaethau)(1, 9). 

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff ar y tir ac yn y pwll dan 

oruchwyliaeth i gleifion ar restrau aros am lawdriniaeth orthopedig yn ddiffygiol ar gyfer y 

canlyniadau canlynol: 

 

Cryfder: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol; dim effaith ar gyfer y grŵp 

ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd) (9). 

 

Cydbwysedd: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol; dim effaith ar gyfer y grŵp 

ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd) (9). 

 

Symudedd: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol; dim effaith ar gyfer y grŵp 

ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd) (9). 

 

Nodyn gwasanaeth tystiolaeth: Mae un astudiaeth(1) yn cynnwys ail grŵp ymyriad sy'n derbyn 

therapi corfforol wyneb yn wyneb hefyd. Mae canlyniadau'r grŵp hwn wedi'u cynnwys yn y 

datganiad ar gyfer hyfforddiant dan oruchwyliaeth sy'n seiliedig ar gryfder. 

 

Y gallu i gyffredinoli:  

Cynhaliwyd y ddwy astudiaeth(9)(1) yn UDA, felly mae angen ystyried y gallu i gyffredinoli i gyd-

destun Cymru.  

Cymhwysedd:  

Cynhaliwyd yr ymyriad mewn cleifion sy’n aros am lawdriniaeth i osod pen-glin newydd cyflawn ac 

felly efallai na fydd yn berthnasol i gleifion sy’n aros am lawdriniaethau dewisol eraill.  

Os ydych yn parhau â’r ymyriad hwn:  

Awgrymir bod angen gwaith ymchwil cadarn pellach a gwerthuso effaith yn drylwyr. 
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Ymyriadau rhagsefydlu ymarfer niwrogyhyrol i gleifion ar restrau aros am ben-glin newydd 
cyflawn(10, 11) . 

 
Sylwer er bod dwy astudiaeth wedi'u nodi yn y categori hwn, cafodd llawer o'r canlyniadau eu 

harchwilio gan un astudiaeth yn unig. Felly, mae llawer o'r canlyniadau wedi'u graddio fel tystiolaeth 

annigonol yn ddiofyn. Er gwaethaf hyn, gwnaed ymgais yn y crynodeb i adrodd ar effeithiolrwydd yr 

astudiaeth.  

 

Crynodeb o’r ymyriad:  

Archwiliodd un astudiaeth o ansawdd cymedrol(10) ac un o ansawdd gwan(11) effeithiolrwydd 

ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff niwrogyhyrol i gleifion ar restrau aros i gael gosod pen-glin 

newydd cyflawn.  

Yn yr astudiaeth gyntaf, (o ansawdd cymedrol)(10)  cwblhaodd y grŵp ymyriad raglen ymarfer corff 

niwrogyhyrol ar gyfer cymal newydd cyflawnoedd yn cynnwys hyfforddiant aerobig a chylched, ochr 

yn ochr ag addysg ar reolaeth ar ôl llawdriniaeth. Mynychodd y cyfranogwyr am 4-12 wythnos, yn 

dibynnu ar eu safle ar restr aros y feddygfa. Cwblhaodd y grŵp rheolydd addysg yn unig.  

Yn yr ail astudiaeth (o ansawdd gwan),(11)cwblhaodd y grŵp ymyriad raglen cyflyriad-ymarfer corff 

niwrogyhyrol adsefydlu acíwt, oedd yn cynnwys naw sesiwn cyflyriad-ymarfer corff ar gyfer cyhyr 

estynnol y ben-glin ar y goes sy'n derbyn llawdriniaeth, a gronnwyd dros wythnos (3 sesiwn yr 

wythnos, 3 x y dydd). Cymharwyd hyn â grŵp rheolydd gofal arferol.  

  

Canlyniadau: 

  

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau rhagsefydlu niwrogyhyrol i gleifion ar restrau aros i 

gael gosod pen-glin newydd cyflawn yn anghyson ar gyfer y canlyniadau canlynol: 

 

Cryfder: 

• Anghyson (dwy astudiaeth; un o ansawdd cymedrol (10), un o ansawdd gwan(11), effeithiau 
anghyson ar draws astudiaethau). 

  

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau rhagsefydlu niwrogyhyrol i gleifion ar restrau aros i 

gael gosod pen-glin newydd cyflawn yn ddiffygiol ar gyfer y canlyniadau canlynol: 

  

Gweithrediad: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol; dim effaith ar gyfer y grŵp 
ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd)(10). 
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Poen: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol; dim effaith ar gyfer y grŵp 
ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd) (10). 

 
Ystod symudiadau: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol; dim effaith ar gyfer y grŵp 
ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd) (10). 

 
Symudedd: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol; dim effaith ar gyfer y grŵp 
ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd)(10). 
 

Lefel gweithgarwch corfforol: 
• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol; dim effaith ar gyfer y grŵp 

ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd)(10). 
 

Ansawdd bywyd sy'n gysylltiedig ag iechyd: 
• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol; dim effaith ar gyfer y grŵp 

ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd)(10). 
 
 

Y gallu i gyffredinoli:  

Cynhaliwyd yr astudiaeth o ansawdd cymedrol(10) yn y Swistir, felly mae angen ystyried y gallu i 
gyffredinoli i gyd-destun Cymru. Cynhaliwyd yr astudiaeth o ansawdd gwan(11) yng Nghaeredin yn y 
DU, ac felly gallai fod modd ei chyffredinoli i Gymru.   

Cymhwysedd:  

Cynhaliwyd yr ymyriad mewn cleifion oedd yn aros am lawdriniaeth i osod pen-glin newydd cyflawn 

ac felly efallai na fydd yn berthnasol i gleifion sy’n aros am lawdriniaethau dewisol eraill. 

Os ydych yn parhau â’r ymyriad hwn:  

Awgrymir bod angen gwaith ymchwil cadarn pellach a gwerthuso effaith yn drylwyr. 
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Ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff hunangyfeiriedig 

 

 

Ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff hunangyfeiriedig ar gyfer cleifion ar restrau aros i gael gosod 
pen-glin newydd cyflawn(12). 

Sylwer, gan mai dim ond un astudiaeth sydd wedi’i nodi yn y categori hwn, mae’r canlyniadau wedi’u 

graddio fel tystiolaeth annigonol yn ddiofyn. Er gwaethaf hyn, gwnaed ymgais yn y crynodeb i adrodd ar 

effeithiolrwydd yr astudiaeth. 

Crynodeb o’r ymyriad:  

Archwiliodd un astudiaeth(12) o ansawdd cymedrol effeithiolrwydd ymyriad ymarfer 

hunangyfeiriedig gartref, gan gynnwys ymarferion ymestyn ddwywaith y dydd, wrth wella 

canlyniadau i gleifion sy'n aros am TKR. Cymharwyd hyn â grŵp rheolydd heb unrhyw ymyriad. 

Roedd hyd yr ymyriad yn amrywio rhwng cyfranogwyr, gyda chleifion yn cael eu cofrestru ar yr 

astudiaeth wrth ymuno â'r rhestr aros lawfeddygol ac yn aros am dri mis ar gyfartaledd tan y 

llawdriniaeth.  

 

 

Canlyniadau: 

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ar gyfer ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff hunangyfeiriedig 

i gleifion ar restrau aros i gael gosod pen-glin newydd cyflawn yn ddiffygiol ar gyfer y canlyniadau 

canlynol:  

 

Canlyniadau Ystod Symudiadau: 

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos effeithiau 

arwyddocaol ar gyfer mesuriadau ystod symudiadau y ben-glin yn y grŵp ymyriad o 

gymharu â'r grŵp rheolydd)(12). 

 

Poen: 

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos effaith arwyddocaol 

ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â’r grŵp rheolydd)(12). 

 

Cyflymder Gait: 

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos effaith arwyddocaol 

ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â’r grŵp rheolydd)(12). 
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Y gallu i gyffredinoli:  

Cynhaliwyd yr astudiaeth hon yn Japan(12), felly mae angen ystyried y gallu i gyffredinoli i gyd-
destun Cymru. 

Cymhwysedd:  

Cynhaliwyd yr ymyriad mewn cleifion sy’n aros am arthroplasti pen-glin cyflawn ac felly efallai na fydd 

yn berthnasol i gleifion sy’n aros am lawdriniaethau dewisol eraill. 

Os ydych yn parhau â’r ymyriad hwn:  

Awgrymir bod angen gwaith ymchwil cadarn pellach a gwerthuso effaith yn drylwyr. 
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Cyfuniad o ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff dan oruchwyliaeth a 

hunangyfeiriedig: 
 

Ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff sy'n cynnwys elfennau dan oruchwyliaeth a hunangyfeiriedig, 
ar gyfer cleifion ar restrau aros am lawdriniaeth Orthopedig(13-16). 

 

Sylwer, lle mai dim ond mewn un astudiaeth y mae'r canlyniadau wedi'u hasesu, mae'r rhain wedi'u 

graddio fel tystiolaeth annigonol yn ddiofyn. Er gwaethaf hyn, gwnaed ymgais yn y crynodeb i adrodd ar 

effeithiolrwydd yr astudiaethau. 

 

Crynodeb o’r ymyriad:  

Roedd tri hap dreial dan reolaeth o ansawdd cymedrol a gyhoeddwyd ar draws pump papur(13-17) yn 

archwilio ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff a oedd yn cynnwys elfennau dan oruchwyliaeth a 

hunangyfeiriedig. Cafodd cleifion sy'n aros am gosod pen-glin newydd cyflawn(16, 17), gosod clun 

newydd cyflawn(14, 15) ac osteotomi y tibia uchaf neu'n cael gosod pen-glin newydd prosthetig(13) un 

hap dreial dan reolaeth yr un. 

Parhaodd yr ymyriadau rhwng pump ac wyth wythnos ac roedd pob un yn cynnwys sesiynau clinig 

dan oruchwyliaeth ac ymarferion hunangyfeiriedig gartref. Roedd y grwpiau rheolydd yn cynnwys 

gofal arferol(14-17) neu ddim ymyriad(13). Yn gyffredinol, nod ymarferion oedd gwella cryfder, 

hyblygrwydd ac ystod symudiadau.  

 

Canlyniadau: 

 

Mae tystiolaeth o ansawdd cymedrol i awgrymu bod ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff lle mae 

cydrannau'n cynnwys elfennau dan oruchwyliaeth a hunangyfeiriedig, i gleifion ar restrau aros am 

lawdriniaeth orthopedig, yn debygol o fod yn aneffeithiol ar gyfer y canlyniadau canlynol: 

 

Poen: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (tair astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos nad oedd 

unrhyw effaith ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd)(13, 15, 16). 

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ar gyfer ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff lle mae 

cydrannau'n cynnwys elfennau dan oruchwyliaeth a hunangyfeiriedig, i gleifion ar restrau aros am 

lawdriniaeth orthopedig, yn anghyson ar gyfer y canlyniadau canlynol:  

 

Gweithrediad: 

• Anghyson (tair astudiaeth; o ansawdd cymedrol, effeithiau anghyson ar draws 

astudiaethau)(13, 15, 16). 
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Cryfder y cyhyrau: 

• Anghyson (tair astudiaeth; o ansawdd cymedrol, effeithiau anghyson ar draws 

astudiaethau)(13, 15, 16).  

 

Canlyniadau Ystod Symudiadau: 

• Anghyson (dwy astudiaeth; o ansawdd cymedrol, effeithiau anghyson ar draws 

astudiaethau)(13, 15). 

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff lle mae cydrannau'n 

cynnwys elfennau dan oruchwyliaeth a hunangyfeiriedig, ar gyfer cleifion ar restrau aros 

llawfeddygol orthopedig, yn ddiffygiol ar gyfer y canlyniadau canlynol: 

 

Statws iechyd: 

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos effaith arwyddocaol ar 

gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â’r grŵp rheolydd)(14). 

 

Stiffrwydd: 

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos effaith arwyddocaol ar 

gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â’r grŵp rheolydd)(14). 

 

Cyflymder Cerddediad: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos nad oedd yr 

ymyriad yn cael unrhyw effaith ar berfformiad cerddediad o gymharu â'r grŵp rheolydd)(13). 

 

Oedi neu ganslo llawdriniaeth: 

• Dangosodd un astudiaeth o ansawdd cryf fod dau gyfranogwr yn y grŵp ymyriad wedi 

penderfynu oedi/canslo llawdriniaethau oherwydd gwelliannau amlwg mewn gweithrediad 

corfforol ac oherwydd bod y boen wedi lleihau(14). 
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Y gallu i gyffredinoli:  

Cynhaliwyd yr hap dreialon dan reolaeth yn Awstralia(14, 15), Sweden(13) ac UDA(16, 17). Felly, dylid 

ystyried y gallu i gyffredinoli i gyd-destun Cymru.  

Cymhwysedd:  

Cynhaliwyd yr ymyriadau mewn cleifion a oedd yn aros am lawdriniaethau orthopedig amrywiol ac 

felly efallai na fyddant yn berthnasol i gleifion sy’n aros am lawdriniaethau dewisol eraill. 

Os ydych yn parhau â’r ymyriad hwn:  

Awgrymir bod angen gwaith ymchwil cadarn pellach a gwerthuso effaith yn drylwyr. 

 
 

 

Llawdriniaeth yr Asgwrn Cefn 
 

Ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff dan oruchwyliaeth (hyfforddiant cryfder a symudedd) i 
gleifion ar restrau aros am lawdriniaeth yr asgwrn cefn(18, 19). 

 

Sylwer er bod dwy astudiaeth wedi'u nodi yn y categori hwn, y cafodd llawer o'r canlyniadau eu 

harchwilio gan un astudiaeth yn unig. Felly, mae llawer o'r canlyniadau wedi'u graddio fel tystiolaeth 

annigonol yn ddiofyn. Er gwaethaf hyn, gwnaed ymgais yn y crynodeb i adrodd ar effeithiolrwydd yr 

astudiaeth.  

 

Crynodeb o’r ymyriad:  

Archwiliodd dwy astudiaeth (un o ansawdd cryf (18) ac un o ansawdd cymedrol(19)) effeithiolrwydd 

ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff dan oruchwyliaeth, gan gynnwys hyfforddiant cryfder a 

symudedd, mewn cleifion sy'n aros am lawdriniaeth stenosis meingefn yr asgwrn cefn. Yn y ddwy 

astudiaeth, cafodd hyfforddiant ei deilwra i anghenion y cyfranogwyr, gan ddigwydd 6-9 wythnos 

cyn llawdriniaeth ac roedd yn cynnwys 2-3 sesiwn yr wythnos. Derbyniodd grwpiau rheolydd ofal 

arferol.  

 

 

Canlyniadau: 

Mae tystiolaeth o ansawdd da neu gymedrol i awgrymu bod ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff 

cryfder a symudedd dan oruchwyliaeth ar gyfer cleifion ar restrau aros am lawdriniaeth asgwrn y 

cefn yn debygol o fod yn aneffeithiol ar gyfer y canlyniad canlynol: 
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Iselder a Gorbryder: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (dwy astudiaeth; un o ansawdd cryf ac un o ansawdd cymedrol, y 

ddwy’n dangos nad oedd unrhyw effaith ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp 

rheolydd)(18, 19). 

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff cryfder a symudedd dan 

oruchwyliaeth i gleifion ar restrau aros am lawdriniaeth yr asgwrn cefn yn anghyson ar gyfer y 

canlyniadau canlynol:  

 

Poen: 

• Anghyson (un astudiaeth o ansawdd cryf ac un o ansawdd cymedrol; effeithiau anghyson ar 

draws ac o fewn astudiaethau ar gyfer poen, wrth eu mesur gan ddefnyddio gwahanol offer 

mesur)(18, 19). 

 

Osgoi ofn: 

• Anghyson (un astudiaeth o ansawdd cryf ac un o ansawdd cymedrol; effeithiau anghyson ar 

draws astudiaethau)(18, 19). 

 

Gweithrediad: 

• Anghyson (un astudiaeth o ansawdd cryf ac un o ansawdd cymedrol; effeithiau anghyson ar 

draws ac o fewn astudiaethau ar gyfer gweithrediad, wrth eu mesur gan ddefnyddio 

gwahanol offer mesur)(18, 19). 

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff cryfder a symudedd dan 

oruchwyliaeth yn ddiffygiol i gleifion ar restrau aros am lawdriniaeth yr asgwrn cefn ar gyfer y 

canlyniadau canlynol: 

 

Hunaneffeithiolrwydd: 

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cryf yn dangos effaith arwyddocaol ar 

gyfer y grŵp ymyriad, o gymharu â’r grŵp rheolydd)(18). 

 

Anabledd stenosis meingefn yr asgwrn cefn: 

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos effaith arwyddocaol 

ar gyfer y grŵp ymyriad, o gymharu â’r grŵp rheolydd)(19). 

 

Gwytnwch estynyddion y meingefn: 

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos effaith arwyddocaol 

ar gyfer y grŵp ymyriad, o gymharu â’r grŵp rheolydd)(19). 

 

Ansawdd bywyd sy'n gysylltiedig ag iechyd: 
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• Anghyson (un astudiaeth o ansawdd cryf, effeithiau anghyson ar draws mesurau ansawdd 

bywyd sy'n gysylltiedig ag iechyd)(18). 

 

Cryfder cyhyrau'r bongorff: 

• Anghyson (un astudiaeth o ansawdd cymedrol, effeithiau anghyson ar draws mesurau 

cryfder cyhyrau’r bongorff)(19). 

 

Gallu cerdded: 

• Anghyson (un astudiaeth o ansawdd cymedrol, effeithiau anghyson ar draws mesurau o 

gapasiti cerdded)(19). 

 

Anabledd cefn: 

• Efallai nad fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos nad oedd 

unrhyw effaith ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â’r grŵp rheolydd)(19). 

 

Ystod symudedd actif y meingefn: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos nad oedd unrhyw 

effaith ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â’r grŵp rheolydd)(19). 

 

Cryfder cyhyryn estynyddion y ben-glin dde a chwith: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos nad oedd unrhyw 

effaith ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â’r grŵp rheolydd)(19). 

 

Y gallu i gyffredinoli:  

Cynhaliwyd yr astudiaethau yn Sweden(18), a Canada(19) felly mae angen ystyried y gallu i 
gyffredinoli i gyd-destun Cymru.  

Cymhwysedd:  

Cynhaliwyd yr ymyriad mewn cleifion sy’n aros am lawdriniaeth stenosis meingefn yr asgwrn cefn ac 

felly efallai na fydd yn berthnasol i gleifion sy’n aros am lawdriniaethau dewisol eraill. 

Os ydych yn parhau â’r ymyriad hwn:  

Awgrymir bod angen gwaith ymchwil cadarn pellach a gwerthuso effaith yn drylwyr. 
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Llawdriniaeth y Galon  

 

Ymyriadau rhagsefydlu hyfforddiant y cyhyrau anadlol ar gyfer cleifion ar restrau aros am 
lawdriniaeth y galon (21-23). 

 

Sylwer, lle mai dim ond mewn un astudiaeth y mae'r canlyniadau wedi'u hasesu, mae'r rhain wedi'u 

graddio fel tystiolaeth annigonol yn ddiofyn. Er gwaethaf hyn, gwnaed ymgais yn y crynodeb i adrodd ar 

effeithiolrwydd yr astudiaethau. 

 

Crynodeb o’r ymyriad:  

Archwiliodd tair astudiaeth (un o ansawdd gwan(23), un o ansawdd cymedrol(21), ac un o ansawdd 

cryf(22) ) effeithiolrwydd hyfforddiant cyhyrau anadlol mewn cleifion sy'n aros am lawdriniaeth 

grafftiad i ddargyfeirio'r rhydwelïau coronaidd a llawdriniaeth i gael gosod falf aorta newydd. 

 

Parhaodd yr ymyriadau rhwng dwy a chwe wythnos, roedd pob un yn sesiynau dyddiol gan 

ddefnyddio hyfforddwr trothwy cyhyrau anadlol. Mewn un astudiaeth, roedd hyfforddiant cyhyrau 

anadlol yn digwydd gartref ac yn hunangyfeiriedig(22). Yn yr ail, fe'i gwnaed gartref gydag un sesiwn 

yr wythnos yn cael ei goruchwylio(23). Yn yr astudiaeth derfynol, gwnaed pob sesiwn hyfforddiant 

cyhyrau anadlol dan oruchwyliaeth meddyg (21). Y grwpiau rheolydd er mwyn cymharu oedd gofal 

arferol (23), hyfforddiant ffug(21), a grŵp hyfforddiant cyhyrau anadlol dwysedd isel (22).  

 

 

Canlyniadau:  

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau rhagsefydlu triniaeth y cyhyrau anadlol i gleifion ar 

restrau aros am lawdriniaethau'r galon yn anghyson ar gyfer y canlyniadau canlynol: 

 

Cryfder y Cyhyrau Anadlol: 

• Anghyson (dwy astudiaeth [un o ansawdd gwan(23), un o ansawdd(21) cymedrol] sy'n dangos 

effaith arwyddocaol ar yr ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd).  

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau hyfforddiant y cyhyrau anadlol i gleifion ar restrau 

aros am lawdriniaethau'r galon yn ddiffygiol ar gyfer y canlyniadau canlynol: 

 

Gwytnwch y Cyhyrau Anadlol: 

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth(21) o ansawdd cymedrol yn dangos effaith 

arwyddocaol ar gyfer y grŵp ymyriad, o gymharu â’r grŵp rheolydd). 
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Nwyon gwaed rhydwelïol: 

• Anghyson (un astudiaeth o ansawdd cymedrol(21), effeithiau anghyson ar draws gwahanol 

fesurau nwyon gwaed rhydwelïol). 

 

Gweithrediad yr Ysgyfaint: 

• Anghyson (un astudiaeth o ansawdd cryf(22), effeithiau anghyson ar draws gwahanol fesurau 

o weithrediad yr ysgyfaint). 

 

Ansawdd Bywyd sy'n gysylltiedig ag iechyd:  

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd gwan(23), yn dangos nad oedd unrhyw 

effaith ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd). 

 

Spirometreg (gwella gweithrediad yr ysgyfaint): 

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol(21), yn dangos nad oedd 

unrhyw effaith ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd).  

 

Ymateb Llidiol: 

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cryf (22), yn dangos nad oedd unrhyw 

effaith ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â’r grŵp rheolydd).  

 

 

Y gallu i gyffredinoli:  

Cynhaliwyd yr astudiaethau yn yr Iseldiroedd(23), Israel(21) a Ffrainc(22), felly mae angen ystyried y 
gallu i gyffredinoli i gyd-destun Cymru.  

Cymhwysedd:  

Cynhaliwyd yr ymyriad mewn cleifion sy’n aros am lawdriniaeth y galon ac felly efallai na fydd yn 

berthnasol i gleifion sy’n aros am lawdriniaethau dewisol eraill. 

Os ydych yn parhau â’r ymyriad hwn:  

Awgrymir bod angen gwaith ymchwil cadarn pellach a gwerthuso effaith yn drylwyr. 
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Ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff dan oruchwyliaeth i gleifion ar restrau aros am lawdriniaeth 
atgyweiriad Ymlediad Aortig Abdomenol(24, 25). 

 

Sylwer, lle mai dim ond mewn un astudiaeth y mae'r canlyniadau wedi'u hasesu, mae'r rhain wedi'u 

graddio fel tystiolaeth annigonol yn ddiofyn. Er gwaethaf hyn, gwnaed ymgais yn y crynodeb i adrodd ar 

effeithiolrwydd yr astudiaethau. 

 

Crynodeb o’r ymyriad:  

Archwiliodd dwy astudiaeth o ansawdd cymedrol(24, 25) effeithiolrwydd ymyriadau ymarfer corff dan 

oruchwyliaeth mewn cleifion a oedd yn aros am lawdriniaeth atgyweiriad ymlediad aortig 

abdomenol. Roedd y ddwy astudiaeth yn rhaglenni ymarfer corff dan arweiniad ffisiotherapydd yn 

yr ysbyty, a oedd yn para rhwng 4-6 wythnos yn olynol, yn cynnwys 3 sesiwn yr wythnos. Roedd yr 

ymarferion yn cynnwys hyfforddiant cryfder a gwrthiant(24) a Hyfforddiant Ysbeidiol Dwysedd 

Uchel(25). Cafodd y grwpiau rheolydd yn y ddwy astudiaeth ofal arferol.  

 

 

Canlyniadau:  

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff dan oruchwyliaeth i 

gleifion ar restrau aros am lawdriniaeth atgyweiriad ymlediad aortig abdomenol yn anghyson ar 

gyfer y canlyniadau canlynol: 

 

Ffitrwydd Aerobig: 

• Anghyson (dwy astudiaeth o ansawdd cymedrol; effeithiau anghyson ar draws 

astudiaethau)(24, 25).  

 

Mae'r dystiolaeth o effeithiolrwydd ymyriadau rhagsefydlu ymarfer corff dan oruchwyliaeth i 

gleifion ar restrau aros am lawdriniaeth atgyweiriad ymlediad aortig abdomenol yn ddiffygiol ar 

gyfer y canlyniadau canlynol: 

 

Cyfanswm Amser Ymarfer Corff (eiliadau): 

• Gallai fod yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol yn dangos effaith arwyddocaol 

ar gyfer y grŵp ymyriad a dim effaith arwyddocaol ar gyfer y grŵp rheolydd; fodd bynnag, 

ni adroddwyd cymhariaeth rhwng grwpiau)(24). 

 

Ansawdd Bywyd sy'n gysylltiedig ag iechyd:  

• Efallai na fydd yn effeithiol (un astudiaeth o ansawdd cymedrol, yn dangos nad oedd 

unrhyw effaith ar gyfer y grŵp ymyriad o gymharu â'r grŵp rheolydd)(25). 
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Cadw at ymarfer corff, mwynhau ymarfer corff a diogelwch: 

• Un astudiaeth o ansawdd cymedrol, yn dangos bod y rhan fwyaf o gleifion wedi cadw at y 

rhaglen ymarfer corff a'i mwynhau; adroddwyd un digwyddiad niweidiol [angina])(25). 

 

Sylwadau'r Gwasanaeth Tystiolaeth:  

Nododd un astudiaeth(24) y newidiadau o fewn y grŵp yn unig, ac ni chyflawnwyd unrhyw 

ddadansoddiad rhwng grwpiau, felly dylid bod yn ofalus wrth ddehongli'r canlyniadau hyn.  

 

Y gallu i gyffredinoli:  

Cynhaliwyd y ddwy astudiaeth yn y DU,(24, 25) felly gellir eu cyffredinoli i gyd-destun Cymru.  

Cymhwysedd:  

Cynhaliwyd yr ymyriad mewn cleifion sy’n aros am lawdriniaeth atgyweiriad ymlediad aortig 

abdomenol ac felly efallai na fydd yn berthnasol i gleifion sy’n aros am lawdriniaethau dewisol eraill. 

Os ydych yn parhau â’r ymyriad hwn:  

Awgrymir bod angen gwaith ymchwil cadarn pellach a gwerthuso effaith yn drylwyr. 
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