
      

Bundle Health Board - Welsh 26 January 2023

 

 

 

1 Croeso, cyflwyniadau ac ymddiheuriadau am absenoldeb
2 Datganiadau o fuddiant ar yr agenda gyfredol
3 Cofnodion y cyfarfod diwethaf – 24 Tachwedd 2022

23 03 Health Board Minutes 24 11 22 PUBLIC V0.2- sent to translation.docx

4 Cofnod Camau Gweithredu
5 Stori Claf

cy-APPROVED - HB - Patient Story - Jan 2023.docx

6 Adroddiad y Cadeirydd
7 Adroddiad y Prif Swyddog Gweithredol Dros Dro

23 07 CEO report January cover cym.docx

23 15 cy-APPROVED - HB - Quality and Patient Safety Report - Jan 2023.docx

8 Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd
9 Strategaeth Ystadau
10 Adroddiad ar Ofal Heb ei Drefnu
11 Adroddiad sicrwydd gofal wedi’i gynllunio
12 Adroddiad Sicrwydd Cynllun y Gaeaf
13 Adroddiad ar Ansawdd a Diogelwch Cleifion
14 Adroddiad Fasgwlaidd

23 16 Vascular I022117-Sa078840_C002271_D12012023_I022117.docx

23 16a vascular .CY-GB.pptx

15 Diweddaru’r Gofrestr o Glinigwyr Cymeradwy ac Adran 12(2) Meddygon
23 17 All Wales AC  Section 12 Board Report FV - January 2023.docx

16 Cofrestr Risgiau Corfforaethol
17 Adroddiad Ymyrraeth wedi’i Dargedu
18 Adroddiad ar Gamau Gweithredu’r Cadeirydd
19 Adroddiadau Sicrwydd Cadeirydd Pwyllgorau a Grwpiau Cynghori:
20 Adroddiad y Cabinet

FINAL_Cabinet Chair's Assurance Report_Dec 22 and Jan 23_V2_Cym.docx

21 Y Pwyllgor Archwilio
22 Pwyllgor Perfformiad, Cyllid a Llywodraethu Gwybodaeth 22 Rhagfyr 2022

23 25 CYM Chair's Assurance Report PFIGC 22.12.22 v1.0.docx

23 Fforwm Partneriaeth Lleol – 10 Ionawr
24 Pwyllgor Ansawdd, Diogelwch a Phrofiadau -   1 Tachwedd
25 Grp Llywio Gwella Ymyriadau wedi eu Targedu – 21 Tachwedd, 19 Rhagfyr

23 27 Chair's Assurance Report TIIF Steering Group 21.11.22 v1.00 Final (cym).docx

23 27 Chair's Assurance Report TIIF Steering Group 19.12.22 & 03.01.23 v1.00 Final (cym).docx

26 Fforwm Gweithwyr Gofal Iechyd Proffesiynol – 22 Rhagfyr
23 28 HPF Chair's Report December 2022 v1.0 CYM.pdf

27 Grp Cyfeirio Rhanddeiliaid – 5 Rhagfyr
23 29 SRG Advisory Group Chairs Report to the Board 05.12.22 V1.00 Final (cym).doc

28 Y Pwyllgor Cronfeydd Elusennol
23 30 Chair assurance report CFC 18.10.22 v1.0 Cymraeg.docx

29 Adroddiad Ansawdd a Pherfformiad Integredig
30 Adroddiad Monitro’r Cynllun Gweithredu Blynyddol
31 Adroddiad Ariannol – M8
32 Adroddiad Arbedion
33 Eitemau i’w Cyfeirio at Bwyllgorau
34 Adolygu’r Risgiau y Tynnwyd Sylw atynt yng Nghyfarfod y Bwrdd



 

35 Crynodeb o Fusnes y Bwrdd Preifat
36 Eitemau i’w Cyfeirio at Bwyllgorau
37 Adolygu’r Risgiau y Tynnwyd Sylw atynt yng Nghyfarfod y Bwrdd
38 Crynodeb o Fusnes y Bwrdd Preifat
39 Dyddiad y Cyfarfod Nesaf - 30 Mawrth 2023
40 Cwestiynau gan y cyhoedd
41 Eithrio’r Wasg a'r Cyhoedd



3 Cofnodion y cyfarfod diwethaf – 24 Tachwedd 2022  

1 23 03 Health Board Minutes 24 11 22 PUBLIC V0.2- sent to translation.docx 

Cofnodion 24 Tachwedd 2022 – V0.1 Tudalen 1 o 17

  
Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr (BIPBC)

Cofnodion drafft cyfarfod y Bwrdd Iechyd a gynhaliwyd yn gyhoeddus 
dros Zoom ar 24 Tachwedd 2022 

Aelodau’r Bwrdd yn Bresennol:

Enw Teitl
Mark Polin Cadeirydd
Lucy Reid Is-gadeirydd
Nichola Callow Aelod Annibynnol
Y Cynghorydd Cheryl 
Carlisle

Aelod Annibynnol

John Cunliffe Aelod Annibynnol
Gareth Evans Cyfarwyddwr Gweithredol Dros Dro Therapïau a Gwyddor Iechyd 
John Gallanders Aelod Annibynnol
Sue Green Cyfarwyddwr Gweithredol y Gweithlu a Datblygu Sefydliadol
Gill Harris Prif Swyddog Gweithredol Dros Dro
Jacqueline Hughes Aelod Annibynnol
Y Cynghorydd 
Medwyn Hughes

Aelod Annibynnol 

Dr Nick Lyons Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol
Molly Marcu Ysgrifennydd y Bwrdd (Dros Dro)
Richard Micklewright Aelod Annibynnol
Teresa Owen Cyfarwyddwyr Gweithredol Iechyd y Cyhoedd 
Rob Nolan Cyfarwyddwr Cyllid Dros Dro 
Chris Stockport Cyfarwyddwr Gweithredol Trawsnewid a Chynllunio
Linda Tomos Aelod Annibynnol 
Angela Wood Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth
Jane Wild Aelod Annibynnol Cysylltiol 

Hefyd yn bresennol:

David Seabrooke Pennaeth Cynorthwyol Interim Llywodraethu Corfforaethol
Nikki Foulkes Rheolwr Allanoli a Mewnoli
Matthew Joyes Cyfarwyddwr Cyswllt Dros Dro Ansawdd, Diogelwch a Phrofiad 

Cleifion
Andrew Kent Pennaeth Gwella Gofal wedi'i Gynllunio (interim)
Rebecca Gerrard Cyfarwyddwr Nyrsio Atal Heintiau a Dihalogi
Andrew Oxby Rheolwr Cymorth Rhaglen yr Adran Cleifion Allanol
Phil Orwin Cyfarwyddwr Dros Dro Cyflawni Rhanbarthol
Steve Probert Llywodraeth Cymru - Arsylwi 
Helen Stevens-Jones Cyfarwyddwr Partneriaethau ac Ymgysylltu â Rhanddeiliaid
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Andrew Doughton Archwilio Cymru – Arsylwi 

Eitem ar yr Agenda                                                                                                         Cam 
gweithredu
22/242 MATERION AGORIADOL
22/243 Croeso ac Ymddiheuriadau

Fe wnaeth y Cadeirydd atgoffa’r Bwrdd fod croeso i bawb gyfrannu yn Gymraeg 
neu yn Saesneg. 

22/243.1 Derbyniwyd ymddiheuriadau gan: Fôn Roberts, Dylan Roberts, Sue Hill

22/244 Datganiadau o Fuddiant

22/244.1 Nid oedd datganiadau i’w nodi. 
 
22/245 Cofnodion Drafft y Bwrdd Iechyd a Chyfarfod Cyffredinol Blynyddol 
a gynhaliwyd ar 29 Medi 2022 

22/245.1 Derbyniwyd cofnodion drafft y Bwrdd Iechyd a gynhaliwyd ar 29 Medi 
2022, a chytunwyd eu bod yn gofnod cywir.  Dywedodd y Cadeirydd ei fod wedi 
ychwanegu rhai addasiadau ansylweddol i’r cofnodion ar ôl i bapurau’r agenda 
gael eu cyhoeddi.

Cytunwyd ar newid i ddau deitl swydd a ddangosir yn y drafft. Cadarnhaodd John 
Cunliffe ei fod wedi ymddiheuro i’r ddau gyfarfod. 

22/245.2 Derbyniwyd cofnodion drafft y Cyfarfod Cyffredinol Blynyddol a 
gynhaliwyd ar 29 Medi 2022, a chytunwyd eu bod yn gofnod cywir.  Cadarnhaodd 
Ysgrifennydd Interim y Bwrdd fod yr ymatebion i gwestiynau a gyflwynwyd i’r 
Cyfarfod Cyffredinol Blynyddol wedi cael eu darparu’n unigol. Yng ngoleuni’r sylw 
diweddar yn y cyfryngau lleol, codwyd cwestiwn am sefyllfa ariannol y Bwrdd 
Iechyd gyda Chyngor Sir y Fflint, a byddai hyn yn cael sylw yn nes ymlaen yn y 
cyfarfod.

22/246 Materion yn Codi a Chofnod Cryno o'r Camau Gweithredu

22/246.1 Adolygodd y Bwrdd y cofnod gweithredu. Tynnwyd sylw at y pwyntiau 
canlynol: 

22/114.9 – Model Gweithredu – Gofynnodd y Cadeirydd am ddiweddariad 
gan y Prif Swyddog Gweithredol Dros Dro ynghylch y cynnydd

22/189.1 - Effeithiolrwydd cyfarfodydd - Dywedodd y Cadeirydd y byddai 
hyn yn cael ei wneud gan Archwilio Cymru; byddai holl aelodau’r bwrdd yn 
cael eu cyfweld. 

GH
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22/155 – Cynllun Gwella Iechyd Meddwl – Rhoddodd y Cyfarwyddwr 
Gweithredol Iechyd y Cyhoedd yr wybodaeth ddiweddaraf am y cynnydd o 
ran datblygu’r cynllun. 

22/156 Adroddiad Ansawdd a Pherfformiad Integredig – Dywedodd y 
Cadeirydd fod gwaith i wella’r adroddiad hwn yn symud ymlaen. 

22/157 Adroddiad Monitro’r Cynllun Blynyddol – cytunwyd i adael y cam 
gweithredu hwn ar agor 

22/247 Stori Gofalwr 

22/247.1 Cyflwynodd y Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth stori’r 
claf, a gyflwynwyd wedyn ar fideo gan y Cyfarwyddwr Cyswllt Ansawdd, 
Diogelwch a Phrofiadau Cleifion Dros Dro.

22/247.2 Stori gofalwr ydoedd, a adroddwyd gan Sue, mam i ddau o blant ag 
anableddau cymhleth ac a oedd yn ymwelwyr rheolaidd â Glan Clwyd. Roedd y 
stori’n ymwneud ag argaeledd ystafelloedd Changing Places, teclynnau 
codi/cyfarwyddiadau ar gyfer eu defnyddio, baddonau ar ward y plant, glendid y 
cyfleusterau a’r defnydd ohonynt gan staff, a’r cyfleusterau hydrotherapi.  Roedd 
pwll hydrotherapi wedi cael ei golli mewn gwaith adnewyddu blaenorol ar y safle. 

22/247.3 Roedd stori Sue wedi cael ei rhannu’n eang gydag uwch staff.  Gwnaed 
newidiadau i’r amserlenni glanhau, a rhoddwyd sylw i fynediad i’r ystafell.  
Rhoddwyd sylw i gynnal a chadw’r cyfarpar.  Glan Clwyd oedd â’r unig gyfleuster 
Changing Places yn y Bwrdd Iechyd. 

22/247.4 Gofynnodd y Cadeirydd i’r Cyfarwyddwr Cyllid Dros Dro gysylltu â’r 
Aelod Annibynnol John Gallanders ynghylch y sefyllfa o ran hydrotherapi.     
Nodwyd bod pryderon Sue wedi cael eu codi’n gyflym gan PALS a safle’r ysbyty.  
Roedd y tîm PALS wedi mynd ar drywydd rhai o’r materion a oedd yn ymwneud 
â’r safle.

22/248.5 I ymateb i bryder gan Aelod Annibynnol, ymrwymodd y Cyfarwyddwr 
Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth i arwain darn o waith i adolygu’r amrywiaeth 
o doiledau a chyfleusterau newid hygyrch a ddarperir ar safleoedd ysbytai acíwt.  

22/248.6 Penderfynwyd y dylid derbyn stori’r claf.  Byddai’r Cyfarwyddwr Cyswllt 
Dros Dro dros Ansawdd, Diogelwch Cleifion a Phrofiadau yn diolch ar ran y Bwrdd 
i Sue am rannu ei stori. 

RN 

AW 

MJ 

22/248 Adroddiad Sicrwydd y Cadeirydd 

Nododd y Cadeirydd fod Gill Harris wedi camu i rôl Prif Weithredwr Interim a bod 
Nick Lyons yn Ddirprwy Brif Weithredwr Dros Dro yn dilyn ymadawiad Jo 
Whitehead. 

22/249 Adroddiad y Prif Weithredwr Interim
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22/249.1 Derbyniodd y Bwrdd adroddiad y Prif Weithredwr Interim.  Tynnodd y 
Prif Weithredwr Interim sylw at y gwaith o baratoi ar gyfer cyflwyno’r Ddyletswydd 
Gonestrwydd ym mis Ebrill.

22/249.2 Diolchodd i’r staff am ddarparu cefnogaeth i geiswyr lloches a oedd 
wedi’u hanfon i ogledd Cymru yn gynharach ym mis Tachwedd.  Roedd tîm 
amlddisgyblaethol wedi cynnig sgrinio a gofal.  

22/249.3 Tynnwyd sylw at y risg o ran gweithredu diwydiannol posibl gan y Coleg 
Nyrsio Brenhinol yn y DU, ac roedd gwaith yn mynd rhagddo i gynllunio a lliniaru 
yn unol â chanllawiau cenedlaethol. Gofynnwyd am weithredu gan y Coleg Nyrsio 
Brenhinol cyn y Nadolig, a disgwylid canlyniad pleidlais gan UNSAIN yr wythnos 
nesaf. 

22/249.4 Mewn perthynas â chofrestru Arolygiaeth Gofal Cymru, nodwyd y byddai 
angen gwneud hyn pe bai’r Bwrdd Iechyd yn dymuno darparu gwasanaethau yn 
yr ardal hon i gefnogi rhyddhau. 

22/249.5 Byddai’r Prif Weithredwr Interim a Linda Tomos yn trafod y gwaith ar 
ddarparu gofal iechyd mewn ardaloedd gwledig. 

22/249.6 I gloi, tynnwyd sylw at lwyddiant staff mewn seremonïau gwobrwyo lleol 
y Bwrdd Iechyd a chenedlaethol, a diolchwyd i bawb a oedd yn gysylltiedig â’u 
trefnu. 

GH/LT 

22/250 STRATEGAETH A CHYNLLUNIO 
22/251  Cynigion ar gyfer Trawsnewid Gwybodeg yn Ddigidol, Data a 
Thechnoleg (DDAT) – pobl, proses a thechnoleg

22/251.1 Derbyniodd y Bwrdd adroddiad yn cyflwyno casgliadau’r gwaith 
darganfod a wnaed gan y Prif Swyddog Digidol a Gwybodaeth mewn 
perthynas â gallu’r Bwrdd Iechyd o ran Data a Thechnoleg Ddigidol.  Fe 
wnaeth y Cadeirydd wahodd y Cyfarwyddwr Gweithredol Trawsnewid a 
Chynllunio i gyflwyno’r adroddiad.  

22/251.2 Roedd gwaith meincnodi yn dangos bod y Bwrdd Iechyd wedi tan-
fuddsoddi yn y maes hwn.  Roedd bron i 400 o systemau ar wahân yn cael eu 
rheoli.  Roedd y pandemig a seiberymosodiadau diweddar ar systemau gofal 
iechyd wedi dangos pwysigrwydd y maes hwn ymhellach.  Roedd y Pwyllgor 
PPPH wedi gweld yr adroddiad ac wedi cefnogi’r dull trawsnewid; byddai caffael 
y sgiliau arbenigol angenrheidiol yn her y byddai angen ei thrafod ymhellach. 

22/251.3 Roedd yr adroddiad yn galw am fuddsoddiad newydd o £1.7m yn 
rheolaidd, a dywedodd y Cyfarwyddwr Gweithredol Trawsnewid a Chynllunio y 
byddai’n rhaid i’r Bwrdd Iechyd ddadfuddsoddi mewn meysydd eraill er mwyn 
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canfod hyn.  Byddai’r cais yn cael ei ystyried drwy broses y Cynllun Tymor Canolig 
Integredig.  Cadarnhawyd mai cais am gyllid yn y dyfodol oedd hwn.  Cafodd 
rhywfaint o waith sy’n mynd ymlaen yn 2022/23 ei ariannu gan Iechyd a Gofal 
Digidol Cymru. 

22/251.4 Mynegodd yr Aelod Annibynnol arweiniol ar gyfer y maes hwn ei 
gefnogaeth i’r adroddiad a’i gynigion, a fyddai’n cefnogi trawsnewid a gwybodaeth 
a dulliau gwneud penderfyniadau ar gyfer cleifion. Gofynnodd i’r Prif Swyddog 
Digidol a Gwybodaeth ddarparu rhagor o wybodaeth am y dull gweithredu o ran 
cyllid refeniw a chyfalaf a’r niwed posibl a achosir i gleifion oherwydd diffyg 
gwybodaeth ddigidol – mae’r buddion sy’n gysylltiedig â’r achos hwn yn seiliedig 
ar hyn. Roedd angen cynnwys elfennau Digidol/Data fel rhan o achosion busnes 
– ystyriwyd nifer o gyd-ddibyniaethau, a byddai elfennau digidol yn cael eu 
cynnwys.

22/251.5 Cadarnhawyd bod gwaith yn mynd rhagddo ar gynigion eraill sy’n mynd 
i’r broses flaenoriaethu ariannol ehangach.  Ychwanegodd y Cadeirydd y gallai 
Byrddau Iechyd wynebu toriad termau real mewn cyllid yn 2023/24, a gallai hyn 
arwain at rai dewisiadau anodd.  Gofynnodd am gael gweld opsiynau eraill yn cael 
eu cyflwyno, a nodwyd bod opsiynau eraill wrthi’n cael eu datblygu. 

22/251.6 Roedd y Bwrdd yn cydnabod y byddai trawsnewid Gwybodeg yn 
gynigion DDAT yn golygu bod angen refeniw ychwanegol o £1,657,035 er mwyn 
dechrau lliniaru’r risgiau a gyflwynir yn y BAF. Gwneir hyn er mwyn cyflwyno’r 
sgiliau a’r galluoedd angenrheidiol sydd eu hangen ar gyfer cyflwyno DDAT yn 
sylfaenol, a sicrhau bod manteision yn cael eu gwireddu ar brosiectau yn y dyfodol 
yn unol â strategaethau’r Bwrdd Iechyd. 

22/251.7 Cydnabyddir y bydd y cynnig hwn yn cael ei ystyried ochr yn ochr â 
cheisiadau a chyflwyniadau eraill y Cynllun Tymor Canolig Integredig. Hefyd, 
gofynnir i’r Bwrdd gydnabod y cynnydd cyflym yn y defnydd o DDAT a’i 
gymhlethdod dros y tair blynedd diwethaf a’r cynnydd mewn risgiau 
seiberddiogelwch, yn ogystal â’r angen am gylchoedd adnewyddu ac uwchraddio 
amlach ar gyfer yr holl ystâd DDAT. Roedd hyn yn gofyn am fuddsoddiad cyfalaf 
a refeniw sylweddol.

DR/CS 

CS

22/252 - ADRODDIADAU ANSAWDD, DIOGELWCH AC ARWYDDOCAOL
22.253 Adroddiad Sicrwydd Gofal heb ei Drefnu

22/253.1 Derbyniodd y Bwrdd adroddiad gan y Prif Weithredwr Dros Dro yn nodi 
sicrwydd i’r Bwrdd Iechyd o ran cynnydd y rhaglen gofal wedi’i gynllunio yn unol 
â rhaglen Llywodraeth Cymru i foderneiddio’r gwasanaethau hyn ac i leihau 
rhestrau aros. Byddai dadansoddiad pellach yn cael ei gwblhau ym mis Rhagfyr. 
Tynnwyd sylw at y cynllun “bag coch” gyda chartrefi gofal.  Addawodd y byddai’n 
darparu rhagor o wybodaeth am yr effaith ar wasanaethau diagnostig, gan 
gynnwys a ellid lleihau nifer y ceisiadau am brawf. 

GH/PO
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22/253.2 Fe wnaeth y Cadeirydd wahodd y Cyfarwyddwr Cyflawni Ranbarthol 
Dros Dro i gyflwyno’r adroddiad.  Pwysleisiodd y Cyfarwyddwr y gwaith yn 
ymwneud â Nod 2 y Chwe Nod; gyda chyfleusterau newydd yn dod yn weithredol 
yn y dyddiau nesaf yn Wrecsam.  Tynnodd sylw at uwchgynhadledd gyda’r 
gwasanaeth ambiwlans ar fater trosglwyddo.  Roedd amrywiaeth o ffactorau’n 
gyfrifol am heriau o ran perfformiad. 

22/253.3 Mewn perthynas â chwestiwn ar y gyfradd dderbyn, nodwyd mai 
cyfartalog oedd hon, roedd yn gymharol ac yn amrywio ychydig rhwng safleoedd.  
Roedd yn tueddu i gynyddu pan oedd safleoedd dan bwysau.   Byddai achosion 
categori 4 a 5 yn cael eu ffrydio i ganolfan driniaeth frys, sef lleoliad mwy priodol. 

22/253.4 Dywedodd y Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol fod y cynllun dan 
berchnogaeth glinigol.  Dywedodd fod y berthynas â Stoke yn Lloegr yn dal yn 
gadarnhaol.

22/253.5 Roedd cwblhau’r broses recriwtio yn cyfeirio at gamau gweithredu y 
cytunwyd arnynt fel rhan o achos busnes penodol dros fuddsoddiad ychwanegol.  
Roedd bylchau’n dal i godi oherwydd trosiant arferol.  Cafodd llwyddiant y gwaith 
recriwtio ei wella drwy allu disgrifio model gofal clir a chyfredol. 

22/253.6 Cadarnhaodd y Cyfarwyddwr Cyflawni Rhanbarthol Dros Dro fod pob 
safle yn defnyddio’r metrigau a’r dangosfwrdd i gefnogi’r gwaith monitro.  Roedd 
parodrwydd i ddysgu a mabwysiadu mesurau a chamau gweithredu a oedd yn 
gweithio.  Holodd y Cadeirydd am effaith y mesurau a’r gweithgareddau a 
adroddwyd; nodwyd bod y galw wedi parhau ond bod y ganolfan triniaeth frys yn 
Wrecsam bedair wythnos ar ei hôl hi.  

22/253.7 Roedd y Bwrdd wedi cael yr adroddiad 

22/254 Adroddiad sicrwydd Gofal wedi’i Gynllunio

22/254.1 Cafodd y Bwrdd adroddiad yn rhoi sicrwydd ar gynnydd y rhaglen Gofal 
wedi’i Gynllunio yn unol â rhaglen Llywodraeth Cymru i foderneiddio 
gwasanaethau Gofal wedi’i Gynllunio ac i leihau rhestrau aros.  Fe wnaeth y 
Cadeirydd wahodd y Cyfarwyddwr Cyflawni Ranbarthol Dros Dro i gyflwyno’r 
adroddiad.  Tynnodd sylw at welliant yn y nifer sy’n aros yn hir a’r gwelliant yn y 
gwaith dilynol ar gyfer cleifion mewn meysydd arbenigol penodol, a ddisgrifiwyd.  
Addawodd Andrew Oxby ddarparu rhagor o wybodaeth am yr effaith ar restrau 
dilynol. Roedd cynnydd yn cael ei wneud ar gynlluniau Abergele a Llandudno.  

22/254.2 Fe wnaeth y Cadeirydd groesawu Andrew Kent, Andrew Oxby a Nikki 
Foulkes i ychwanegu at gyflwyniad yr adroddiad. Disgrifiwyd agweddau ar 
ailddechrau, adfer a chynaliadwyedd; roedd trawsnewid mawr o ran gofal wedi’i 
gynllunio gyda’r bwriad o leihau’r ôl-groniad oherwydd Covid a chyflwyno ffyrdd 
newydd o weithio.  

22/254.3  Roedd Cleifion Allanol yn cael sylw cynnar.  Roedd trefniadau monitro 
ar waith a chafwyd gostyngiad o 30% rhwng mis Awst a mis Tachwedd, a’r nod 

AO 
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oedd 52% erbyn 31 Rhagfyr.  Roedd triniaeth yn ei thro wedi cael ei rhoi ar waith 
i reoli rhestrau cleifion allanol yn briodol.  

22/254.4 O ran y cyflymder wrth ddatblygu’r ganolfan driniaeth ranbarthol hyd at 
2027, disgrifiodd Andrew Kent y camau sydd eu hangen erbyn hyn, gan gynnwys 
OBC/FBC ac ymgysylltu â’r cyhoedd.  Yn y cyfamser, roedd darpariaeth 
ychwanegol yn cael ei hychwanegu lle bo hynny’n bosibl. 

22/254.5 Roedd gwasanaethau therapi yn cael eu defnyddio i gefnogi cleifion, ac 
roedd cynigion pellach i ymestyn cynlluniau yn cael eu datblygu. Gofynnodd y 
Cadeirydd am i’r siartiau IQPR ddangos yn glir y rhagolygon a’r llwybrau.  O ran 
datblygu theatrau, roedd achos busnes yn cael ei gyflwyno ym mis Rhagfyr. 
Roedd opsiwn Llandudno yn mynd rhagddo; roedd nifer o faterion yn ymwneud â 
chynllun safle Abergele.

22/254.6 O ran gwella gofal llygaid ac Offthalmoleg, roedd ffocws ar ofal eilaidd i 
gynyddu’r llif gwaith gan ddechrau ym mis Ionawr.  Roedd triniaethau syml yn cael 
eu rhoi ar gontract allanol. 

22/254.7 Cafodd y Bwrdd yr adroddiad. 

22.255 Adroddiad Sicrwydd Cynllun y Gaeaf 

22.255.1 Derbyniodd y Bwrdd adroddiad gan y Prif Weithredwr Dros Dro yn rhoi 
sicrwydd i’r Bwrdd Iechyd ynghylch datblygu Cynllun y Gaeaf.  Dywedodd y 
Cyfarwyddwr Cyflawni Rhanbarthol Dros Dro wrth y Bwrdd fod y Weithrediaeth, 
dan arweiniad y Dirprwy Brif Weithredwr Dros Dro, yn datblygu’r cynllun a’r map 
manwl mewn perthynas â phwysau a ragwelir yn y gaeaf.  Roedd adborth gan y 
Pwyllgor PPPH wedi’i ystyried, a byddai’r fersiwn terfynol yn cael ei gytuno 
ddechrau mis Rhagfyr. 

22.255.2 Ychwanegodd y Dirprwy Brif Weithredwr Dros Dro fod y Weithrediaeth 
yn bwrw ymlaen â chamau gweithredu cyn canllawiau Cymru, gan geisio darparu 
staff digonol, lleihau nifer y bobl sy’n mynd i adrannau brys a derbyniadau i 
adrannau brys.  Roedd y trothwy gyda’r EPRR neu’r dull gweithredu brys ar raddfa 
lawn yn cael ei ddiffinio. 

22.255.3 Tynnwyd sylw at y sefyllfa bresennol o ran staff yn gwisgo mygydau.  
Byddai’r wybodaeth a ddarperir i staff ynghylch lle i gael gafael ar y brechlyn yn 
cael ei hadolygu.  Tynnwyd sylw at rôl y gwasanaeth 111 yn cyfeirio pobl at y 
gwasanaeth mwyaf priodol. 

22.255.4 I ymateb i gwestiwn, dywedodd y Dirprwy Brif Weithredwr Dros Dro fod 
mwy o drafodaeth ynghylch Cysylltiadau Cymunedol. Roedd cynlluniau’r gaeaf ar 
gyfer awdurdodau lleol wedi’u cyfnewid, ond nid oeddent wedi’u cymeradwyo hyd 
yn hyn.  Roedd hyder ynghylch cynlluniau i agor gwelyau i gleifion mewnol, ond 
roedd staffio yn parhau i fod yn risg. Roedd y gyfarwyddiaeth Gweithlu a Datblygu 
Sefydliadol yn ymwneud yn gadarnhaol â hyn.  

PO 
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22.255.5 Fe wnaeth y Dirprwy Brif Weithredwr Dros Dro ddisgrifio’r gwaith, gan 
gynnwys ar gost ar welyau i gleifion a oedd yn feddygol gymwys i’w rhyddhau.  
Gofynnodd y Cadeirydd i’r Weithrediaeth roi gwybod i’r Bwrdd os bydd unrhyw 
achos sylweddol o wyro oddi wrth yr hyn a ddisgrifiwyd. 

22.256 Adroddiad Diogelwch Cleifion 

22.256.1 Derbyniodd y Bwrdd yr adroddiad gan y Cyfarwyddwr Gweithredol 
Nyrsio a Bydwreigiaeth, gyda gwybodaeth a dadansoddiad am faterion pwysig 
sy’n ymwneud ag ansawdd a diogelwch cleifion sydd wedi codi yn ystod y ddau 
fis blaenorol, ochr yn ochr â data tueddiadau tymor hir, a gwybodaeth am y 
gwelliannau sydd ar y gweill. 

22.256.2 Yn dilyn adroddiad sicrwydd y Cadeirydd gan y Pwyllgor Ansawdd, 
Diogelwch a Phrofiad a gyflwynwyd ar y Bwrdd ar 29 Medi, roedd gwaith yn mynd 
rhagddo i gryfhau’r wybodaeth a ddarparwyd i’r Pwyllgor.  Roedd y Pwyllgor wedi 
cynllunio Archwiliad Dwfn o ddiogelwch llawfeddygol a rhestr wirio Sefydliad 
Iechyd y Byd.  Tynnodd sylw at welliannau eraill a wnaed i’r adroddiad hwn. 

22.256.3 Roedd gwaith ar y gweill i leihau’r ôl-groniadau o gwynion a 
digwyddiadau.  Gwnaed gwelliannau o ran dysgu o gwynion, a’r amser lle’r oedd 
angen ymatebion ysgrifenedig.   Roedd y monitro’n digwydd drwy ymweliadau gan 
gymheiriaid, cynllun newydd ar gyfer achredu wardiau, a fforwm dysgu sefydliadol 
newydd a fyddai’n cyfrannu at archwilio clinigol.  Addawodd y Cyfarwyddwr 
Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth y byddai unrhyw faterion o bwys sy’n deillio 
o reoleiddwyr yn cael eu hadrodd yn brydlon i aelodau’r Bwrdd. 

22.256.4 Nodwyd y prif bwyntiau canlynol: 

• Y prif themâu o ran digwyddiadau oedd cwympiadau a briwiau pwyso 
ymysg cleifion mewnol, ac adnabod cleifion sy’n dirywio 

• Adroddwyd am bedwar ‘digwyddiad byth’ eleni, yn ymwneud â diogelwch 
llawfeddygol 

• Roedd un hysbysiad Adran 28 wedi dod i law y tu allan i’r cyfnod adrodd 
presennol 

• Roedd adborth cleifion amser real yn dal i gael ei ehangu 

22.256.5 Mewn perthynas â chwestiwn am gadw cofnodion, dywedodd y 
Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth mai’r dull gweithredu oedd 
cefnogi staff, darparu hyfforddiant a gosod disgwyliadau clir.  Roedd dull 
gweithredu amlddisgyblaethol yn cael ei ddefnyddio.  Roedd Cofnod Gofal Cymru 
yn cael ei roi ar waith.  

22.256.6 Cadarnhaodd fod y broses a’r gwiriad terfynol o’r wybodaeth y 
gofynnwyd amdani gan y Bwrdd Iechyd yn cael eu hadolygu a’u gwella. 

22.257 Adroddiad Fasgwlaidd

22.257.1 Derbyniodd y Bwrdd adroddiad gan y Cyfarwyddwr Meddygol 
Gweithredol yn rhoi’r wybodaeth ddiweddaraf am y cynnydd i sicrhau 
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cynaliadwyedd parhaus y gwasanaethau llawfeddygol fasgwlaidd ar ôl rhoi 
mesurau uwchgyfeirio ar waith ac sy’n mynd ymlaen i ymateb i bryderon a godwyd 
gan y Panel Adolygu Ansawdd Fasgwlaidd (VQRP) ym mis Gorffennaf 2022, a 
nodwyd yng nghyfarfod blaenorol y Bwrdd. Disgwylir yr adroddiad llawn ym mis 
Ionawr.  Disgwylid y byddai adolygiad AGIC yn cael ei gyhoeddi ym mis Mawrth. 

22.257.2 Tynnodd y Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol sylw at yr adroddiad ar 
gyfradd yr achosion o dorri braich neu goes i ffwrdd, a byddai rhagor o wybodaeth 
yn dod gerbron y Pwyllgor Ansawdd, Diogelwch a Phrofiad (QSE).  Ystyriwyd bod 
cais NVR (Cofrestrfa Fasgwlaidd Genedlaethol) y Bwrdd yn gywir, ond roedd 
angen mwy o ddadansoddi a dilysu.  Byddai’r diffiniadau o mân a mawr yn cael 
eu hegluro. Cydnabu’r Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol fod pob achos o dorri 
braich neu goes i ffwrdd yn drasiedi i’r claf.  

22.257.3  Fe wnaeth y gwaith barhau gyda Stoke-on-Trent.  Rhoddwyd y gorau i'r 
trefniadau Aur sy’n rheoli rotas llawfeddygol yn dilyn cynnydd o ran sefydlogi’r 
staffio. Nodwyd bod gwasanaethau fasgwlaidd wedi cael eu cyflwyno i’r Cwadrant 
Llawfeddygaeth ac Anesthetig a oedd yn mynd i’r afael â’r mater yn ymwneud ag 
arweinydd clinigol. 

22.257.4  Roedd y gwaith i ddeall profiad cleifion yn mynd yn ei flaen.  

22.257.5 Cafodd y Bwrdd yr adroddiad, ac roedd yn cefnogi’r gwaith parhaus i 
sicrhau cynaliadwyedd gwasanaethau fasgwlaidd diogel ac effeithiol.
  Nodwyd y prif bwyntiau canlynol:

• y camau gweithredu sy’n parhau i fod ar waith yn dilyn pryderon y VQRP, gan 
gynnwys y cynllun gwella fasgwlaidd (VIP).
• bydd Arolygiaeth Iechyd Cymru (AGIC) yn adolygu’r gwasanaeth ym mis 
Rhagfyr 2022.
• mae canlyniadau clinigol i gleifion sy’n cael torri braich neu goes i ffwrdd yn cyd-
fynd ag unedau cymheiriaid.
• cyhoeddodd y Gofrestrfa Fasgwlaidd Genedlaethol ei hadroddiad ar gyfer 2022 
ar Dachwedd 10fed ac mae cyfraddau marwoldeb BIPBC yn parhau o fewn y 
terfynau hyder.
• mae’r gwaith o ddatblygu llwybr clinigol wedi dechrau ar gyfer cleifion sydd â 
choesau isgemig.
• canlyniad yr adolygiad gan gymheiriaid ar fynediad i’r arennau fasgwlaidd.
• mater adroddiad Atal Marwolaethau yn y Dyfodol (PFD) gan Grwner Ei Fawrhydi 
(HMC).
• mae digwyddiad a gategoreiddiwyd yn flaenorol fel digwyddiad byth wedi cael ei 
israddio.

NL

22.258 Rheoli ac Atal Heintiau

22.258.1 Derbyniodd y Bwrdd adroddiad gan y Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio 
a Bydwreigiaeth, a rhoddodd y Cadeirydd groeso i Rebecca Gerrard i siarad i’r 
adroddiad:

22.258.2 Nodwyd y prif bwyntiau canlynol::
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• ar hyn o bryd mae dwy risg atal haint Haen 1 ar y gofrestr risgiau.
• Mae COVID wedi parhau i dra-arglwyddiaethu ar waith y tîm Atal Heintiau, 

ond nid oes angen profi ac ynysu cysylltiadau mwyach ac mae cyfnod 
ynysu byrrach a gefnogir gan brofion LFT wedi galluogi baeau a wardiau 
caeedig i agor yn gyflymach, gan arwain at well llif cleifion. 

• Mae ymweliadau’n parhau fel cyn y pandemig, ond ailgyflwynwyd mygydau 
ar draws y Bwrdd Iechyd. Mae ynysu cleifion symptomatig a phositif yn 
parhau i fod yn her sy’n arwain at achosion parhaus a chau gwelyau, yn 
enwedig pan nad yw wardiau cohortau ar gael. 

• Y Rhaglen Gofal Diogel Glân a Gofal Heb Niwed a’r cynnydd gyda’r 
ymgyrchoedd presennol; gan gynnwys yr ymgyrch ‘Byddwch yn Falch o’n 
Lle’ drwy lansio’r fethodoleg 5S, ‘clirio’r llanast’ a ‘gwaredu’r sbwriel’.

• Datblygiadau Atal Heintiau Ystadau a Chyfleusterau, gan gynnwys 
‘chwiliad fforensig’ a phrofion ATP gan ddefnyddio’r dechnoleg 
ddiweddaraf i dynnu sylw at fannau sydd wedi’u heintio â hylifau’r corff, a 
phrawf Purdeb Aer yn cael ei gynnal ar ward Hebog yn YG.

• Dihalogi; cynhaliwyd adolygiad strategol o ddihalogi dyfeisiau meddygol 
gan y Bartneriaeth Cydwasanaethau ym mis Awst ac roedd yn tynnu sylw 
at nifer o bryderon yn ymwneud â seilwaith, cyfarpar ac amgylchedd a fydd 
yn gofyn am fuddsoddiad sylweddol dros y 10 mlynedd nesaf i foderneiddio 
a bodloni canllawiau cenedlaethol.

• Defnydd priodol o Wrthfiotigau; mae BIPBC ar y trywydd iawn o ran Nod 
Gwella Llywodraeth Cymru i sicrhau gostyngiad o 25% o leiaf yn y defnydd 
o gyffuriau gwrthficrobaidd yn y gymuned; ar ddiwedd 21/22 roedd 
cyfanswm y gostyngiad yn 38.6%

22.258.3  Nododd y Cadeirydd fod y siartiau’n dangos bod y Bwrdd Iechyd yn 
rhedeg yn agos at ei lwybrau.  Nodwyd bod mesurau priodol ar waith i fynd i’r 
afael ag achosion, er nad oedd, yn aml, ddigon o ystafelloedd ochr i sicrhau bod 
modd ynysu’n amserol pan fo angen. 

22.258.4 O ran cyfrifoldebau glanhau ysbytai, roedd y rhain wedi’u rhannu rhwng 
staff nyrsio a staff ystadau a bu problemau staffio ar draws y ddau.  Gwnaed 
cynnydd o ran adolygu effeithiolrwydd gwaith glanhau dwys.  Gwnaed ymgais i 
sefydlu tîm glanhau dwys pwrpasol.  

22.258.4 Cytunwyd y byddai adroddiad dilynol yn cael ei gyflwyno i’r Pwyllgor 
Ansawdd, Diogelwch a Phrofiad. Gofynnodd y Cadeirydd i daith gerdded o 
gwmpas gael ei threfnu ar ei gyfer.  

AW/RG 

22.260      Staff nyrsio 

22.260.1 Derbyniodd y Bwrdd adroddiad gan y Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio 
a Bydwreigiaeth o dan Ddeddf Lefelau Staff Nyrsio (Cymru) 2016, yn manylu ar 
lefelau staff nyrsio priodol ar gyfer pob ward unigol sy’n ymwneud ag adrannau 
25B i 25E o’r Ddeddf ac yn cwrdd â’r  “ddyletswydd i gyfrifo a chymryd camau i 
gynnal lefelau staff nyrsio”.
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22.260.2 Dywedodd y Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth wrth y 
Bwrdd fod y broses a’r archwiliad a’r her wedi’u gwella.   Mynegodd hyder yng 
ngallu’r Bwrdd Iechyd i recriwtio’r staff angenrheidiol.  Cytunodd i gynnwys mwy 
yn yr adroddiad am y sgiliau sydd eu hangen. 

22.260.3 Derbyniodd y Bwrdd yr adroddiad a’r sicrwydd mewn perthynas â’r 
sefydliad yn cyflawni ei “ddyletswydd i gyfrifo a chymryd camau i gynnal lefelau 
staff nyrsio”  ymhob ward sy’n dod o dan feini prawf cynhwysiant Adran 25B o 
Ddeddf Lefelau Staff Nyrsio (Cymru) 2016.

AW 

22.261 Adroddiad Gofal Sylfaenol 

22.261.1 Derbyniodd y Bwrdd adroddiad gan Gyfarwyddwr Gweithredol y 
Gwasanaethau Clinigol Integredig yn rhoi trosolwg o’r gwasanaethau ac yn tynnu 
sylw at waith i ddatblygu strategaeth/cynllun Gofal Sylfaenol sy’n cyd-fynd â dull 
strategol a chlinigol y Bwrdd Iechyd, ac sy’n ceisio darparu fframwaith clir ar gyfer 
darparu gofal o ansawdd yn nes at y cartref. 

2.261.2 Fe wnaeth y Cadeirydd wahodd y Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol i 
gyflwyno’r adroddiad. Tynnwyd sylw at ddatblygiad yr academi ddeintyddol.  
Roedd mwy o alw am ofal sylfaenol ac roedd hyn yn cael ei fonitro.  

22.261.3 Mewn perthynas â chwestiwn am gamau gweithredu i fynd i’r afael â’r 
pwysau; cytunwyd i fynd â’r mater hwn y tu allan i’r cyfarfod.   Byddai’r gwahanol 
ddulliau o fesur arferion a Reolir a GMS yn cael eu hegluro.  

22.261.4 Bu problem gyda fferyllfeydd cymunedol yn darparu pecynnau swigod i 
gleifion sydd newydd gael eu rhyddhau, gan achosi oedi.  Byddai’r Cyfarwyddwr 
Meddygol Gweithredol yn trafod hyn y tu allan i’r cyfarfod.  

22.261.5 Roedd rhywfaint o gyfle i ailddechrau ymgynghori wyneb yn wyneb.  
Addawodd y Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol y byddai’n rhoi’r wybodaeth 
ddiweddaraf am y lefelau uwchgyfeirio. 

Nododd y Bwrdd:
 
1. Y galw cynyddol am wasanaethau gofal sylfaenol, a’r effaith y mae hyn 
yn ei chael ar gynaliadwyedd
2. Y camau sy’n cael eu cymryd gyda chontractwyr a chlystyrau gofal 
sylfaenol i reoli’r galw hwn ac i ddiwallu anghenion pobl gogledd Cymru yn 
y ffordd orau
3. Cytuno i adroddiad diweddaru ar wahân ar Ddatblygu Clwstwr Carlam 
gael ei gyflwyno i’r Bwrdd yn ddiweddarach

NL 

NL 

22/262 Adroddiad Cyfarwyddwr Iechyd y Cyhoedd – Iechyd Meddwl a Lles

22/262.1 Fe wnaeth y Bwrdd dderbyn yr adroddiad gan y Cyfarwyddwr 
Gweithredol Iechyd y Cyhoedd. 
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22/262.3 Roedd y cyflwyniad yn ymdrin â’r canlynol fel ffactorau cefnogi ar gyfer 
llesiant meddyliol: 

Bod mewn iechyd corfforol da – Bod yn egnïol yw’r cam mwyaf amddiffynnol y 
gallwn ei gymryd ar gyfer iechyd meddwl a llesiant da.

Amgylchedd diogel i deulu a ffrindiau, nawr ac yn y dyfodol – Mae bod yn 
rhan o gymdogaeth ddiogel ofalgar yn hanfodol ar gyfer llesiant meddyliol. Yn 
anffodus, mae gwahaniaethau mewn llesiant meddyliol rhwng cymunedau cefnog, 
difreintiedig a dan anfantais. Mae’r rhain yn cael eu gyrru gan ansawdd ysgolion, 
swyddi, tai a’r gymdogaeth.

Bod yn rhan o gymuned a chael cefnogaeth gan gymuned – Mae cysylltiadau 
a rhwydweithiau teuluol a chymunedol cryf yn hanfodol er mwyn meithrin hunan-
barch a hyder i feithrin cysylltiadau cymdeithasol sy’n helpu i leihau pryder a 
straen.

Mae bod yn rhydd o straen ariannol a bod yn ariannol ddiogel – Mae cyfoeth, 
neu ddiffyg cyfoeth, yn cael effaith ddofn ar les meddyliol ymhob pob cam o fywyd. 
Mae tlodi yn achosi straen, pryder ac iechyd gwael, ac mae’n lleihau hapusrwydd, 
lles ac yn byrhau bywydau.

22/262.3 Bu’r Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd y Cyhoedd yn myfyrio ynghylch 
effaith Covid ar les meddyliol pobl. Diolchodd i’r trydydd sector am eu cyfraniadau.  
Pwrpas yr adroddiad oedd ysgogi trafodaeth am yr hyn y gellid ei wneud i wella 
lles meddyliol. 

22/262.4 Roedd aelodau’r Bwrdd yn croesawu’r adroddiad. Byddai’r adroddiad yn 
cael ei gyflwyno i’r gymuned drwy amrywiaeth o ddulliau. 

22/263 Diweddaru’r Gofrestr o Glinigwyr Cymeradwy a Meddygon Adran 
12(2)

22/263.1 Roedd adroddiad y Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol yn rhoi’r 
wybodaeth ddiweddaraf am y Gofrestr o Glinigwyr Cymeradwy (Cymru Gyfan) a 
Diweddaru’r Gofrestr o Feddygon Cymeradwy Adran 12(2) ar gyfer Cymru.

22/263.2 Cadarnhaodd y Bwrdd y diweddariadau ar gyfer y cyfnod 25 Awst – 4 
Tachwedd 2022.

22/264 LLYWODRAETHU
22.265 - Adroddiad Ymyriadau wedi’u Targedu

22.265.1 Cafodd y Bwrdd yr adroddiad gan y Prif Weithredwr Interim, a gafodd 
sylw gan y Dirprwy Brif Weithredwr Dros Dro a oedd yn atgoffa’r Bwrdd fod y 
cynnydd hyd at lefel 3 yn heriol.  

22.265.2 Roedd Llywodraeth Cymru wedi rhoi’r Bwrdd Iechyd mewn Ymyriad 
wedi’i Dargedu ym mis Mawrth 2021. Drwy’r broses hon, mae BIPBC yn rhoi 
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tystiolaeth o newidiadau a gwelliannau cynaliadwy i Lywodraeth Cymru. Mae’r 
Weithrediaeth ac Uwch Dimau’r Bwrdd Iechyd wedi ymrwymo i wella’r 
gwasanaethau ac i adael yr ymyriad pan fydd modd dangos tystiolaeth o hyn.

22.265.3 Mae’r fframwaith Ymyriad wedi’i Dargedu yn seiliedig ar fatrics 
aeddfedrwydd ar gyfer 6 maes.  Bob chwe mis mae’n ofynnol i’r Bwrdd wneud 
hunanasesiad o gynnydd a gosod targed ar gyfer y chwe mis dilynol. Roedd yr 
adroddiad yn amlinellu’r broses o sefydlu sefyllfa hunanasesu ar gyfer BIPBC ar 
gyfer mis Tachwedd 2022 a sefyllfa darged.  

22.265.4 Roedd y Bwrdd wedi derbyn manylion cynhwysfawr am yr holl fatricsau 
aeddfedrwydd, tystiolaeth a gyflwynwyd a chynnydd cyfredol yng Ngweithdy’r 
Bwrdd ar 13
Hydref 2022. Gofynnodd y Gweithdy i’r Grŵp Llywio Ymyriadau wedi’u Targedu 
gymedroli’r sgoriau hunanasesu.
  Fe wnaeth y Bwrdd gymeradwyo’r hunanasesiadau a ddangosir isod.

22.266 Adroddiad ar Gamau Gweithredu’r Cadeirydd

Doedd dim materion i'w hadrodd. 

22/267 Adroddiadau Sicrwydd Cadeiryddion Pwyllgorau a Grwpiau 
Cynghori 

22/267.1 Derbyniodd y Bwrdd adroddiadau ac uwchgyfeiriadau o’r cyfarfodydd 
canlynol:

Cabinet 
Pwyllgor Perfformiad, Cyllid a Llywodraethu Gwybodaeth 
Partneriaethau, Pobl ac Iechyd y Boblogaeth
Fforwm Partneriaeth Leol 
Y Pwyllgor Cydymffurfiad Iechyd Meddwl a Galluedd Meddyliol 
Grŵp Llywio Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu (TIIF)
Pwyllgor Ansawdd, Diogelwch a Phrofiadau 
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Gwahoddodd y Cadeirydd arweinwyr o’r cyfarfodydd hyn i dynnu sylw’r Bwrdd at 
unrhyw bwyntiau o bwys:

22.267 - Adroddiad y Cabinet

Roedd yr adroddiad gan y Cabinet yn cwmpasu 5 cyfarfod a gynhaliwyd ym mis 
Gorffennaf a mis Awst 2022. Roedd y prif themâu’n ymwneud ag ymyriadau 
fasgwlaidd wedi’u targedu a Gwneud yn Ddiogel (paediatreg).

22.268 - Pwyllgor Perfformiad, Cyllid a Llywodraethu Gwybodaeth – 27 
Hydref 

Tynnwyd sylw at y trafodaethau ynghylch y sefyllfa ariannol a’r adferiad.

22/269 Partneriaethau, Pobl ac Iechyd y Boblogaeth – 13 Medi ac 8 
Tachwedd

Tynnwyd sylw at y Gweithdy Bwrdd arfaethedig ar 15 Rhagfyr. 

22/270 Fforwm Partneriaeth Leol – 11 Hydref

Nodwyd. 

22/271 Pwyllgor Cydymffurfiaeth a Galluedd Iechyd Meddwl – 4 Tachwedd

Nodwyd. 

22.272 Pwyllgor Ansawdd, Diogelwch a Phrofiad – 1 Tachwedd 

Cadarnhaodd y Cadeirydd fod ymateb wedi’i dderbyn i adroddiad y Pwyllgor i’r 
Bwrdd ar 29 Medi.

22.273 Grŵp Llywio Ymyriadau wedi'u Targedu – 22 Medi a 24 Hydref 

Nodwyd. 

PERFFORMIAD A CHYFLAWNI
22/274  Adroddiad Integredig Ansawdd a Pherfformiad

22.274.1 Derbyniodd y Bwrdd yr adroddiad gan y Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol.  
Nodwyd bod ystod o faterion perfformiad wedi eu trafod eisoes heddiw.  

22.274.2 Tynnodd yr adroddiad sylw at y materion canlynol sy’n peri pryder:

• Mae cleifion sy’n aros dros 8 wythnos am ddiagnosis penodol yn parhau i 
gynyddu, o 7,389 (Awst 2021) i 9,464 (Medi 2022)

• Mae nifer y cleifion sy’n aros dros 52 wythnos am apwyntiad claf allanol 
newydd wedi dechrau cynyddu’n araf, o 23,076 (Ion 2022) i 26,515 (Awst 
2022)
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• Mae nifer y cleifion sy’n aros am apwyntiad dilynol fel claf allanol sy’n cael 
eu dal yn ôl fwy na 100% wedi cynyddu o 55,286 (Awst 2021) i 61,488 
(Medi 2022)

• Mae nifer y cleifion sy’n aros dros 36 wythnos am atgyfeiriad i driniaeth 
wedi cynyddu o 55,295 (Awst 2021) i 64,871 (Gorffennaf 2022) ond mae’n 
ymddangos eu bod yn sefydlogi gyda 64,788 wedi’u cofnodi ar gyfer mis 
Medi 2022

• Roedd gwariant asiantaethau fel canran o gyfanswm y bil cyflogau wedi 
cynyddu o 4.8% (Awst 2021) i 7.2% (Gorffennaf 2022) ond mae’n dechrau 
disgyn ar 6.5% ym mis Medi 2022 

22/275 Adroddiad Monitro’r Cynllun Blynyddol

22/275.1 Cafodd y Bwrdd yr adroddiad gan y Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol.  
Nodwyd bod 49 cynllun yn cael eu monitro, 24 ar y trywydd iawn, 19 oddi ar y 
trywydd ac wedi’u lliniaru; 6 rhaglen yn cael eu gohirio/ddim yn mynd rhagddynt. 

22/275.2 Cytunwyd y byddai gwelliannau pellach i’r adroddiad yn rhoi gwybodaeth 
a gwell sicrwydd i aelodau annibynnol o ran cynnydd. Awgrymodd y Cadeirydd y 
dylai’r Cyfarwyddwr Gweithredol Trawsnewid a Chynllunio gwrdd â chadeiryddion 
pwyllgorau i ail-lansio’r adroddiad ar gyfer 2023/24. 

22/275.3 Myfyriodd y Cadeirydd ynghylch cynnydd gyda gwasanaethau strôc.  O 
ran Radioleg, roedd yn poeni am roi sylw i amseroedd aros.  Cytunodd y 
Cyfarwyddwr i godi’r mater yn ei adroddiad nesaf ar Ofal wedi’i Gynllunio. 

CS

PO

POBL AC ADNODDAU
22.276 - Adroddiad Cyllid - Mis 6 a 22.277 Adroddiad Arbedion ac Adfer

22.276.1 Derbyniodd y Bwrdd yr adroddiadau gan y Cyfarwyddwr Cyllid a daeth 
y Cadeirydd â hwy at ei gilydd.  Fe wnaeth y Cadeirydd wahodd y Cyfarwyddwr 
Cyllid Dros Dro i gyflwyno’r adroddiadau. 

22.276.2 Dywedodd yr adroddiad mai’r sefyllfa gronnus ar gyfer y flwyddyn oedd 
diffyg yn erbyn cynllun o £3.2 miliwn. Roedd y Bwrdd Iechyd yn rhagweld diffyg o 
£10m erbyn diwedd y flwyddyn ariannol. Mae’r Tîm Gweithredol wedi sefydlu 
Grŵp Adfer Ariannol er mwyn goruchwylio gwelliannau yn y sefyllfa ariannol a 
chynllun adfer ariannol. 

22.276.3 Yr arbedion a wnaed yn y 6 mis hyd at fis Medi 2022 oedd £8.6m yn 
erbyn cynllun o £9.2m, sef diffyg o £0.6m. Arbedion anddychweliadol a 
ddarparwyd oedd £3.4m. Y rhagolwg arbedion yw £15.2m, sydd £19.8m yn llai 
na’r targed o £35m ar gyfer y flwyddyn.

22.276.4 Tynnodd y Cyfarwyddwr Cyllid Dros Dro sylw at y pwysau chwyddiant a 
chyfaint sy’n deillio o Ofal Iechyd Parhaus, rhagnodi a ffitrwydd meddygol i 
ryddhau.  Arweiniodd mesurau lliniaru'r cynllun adfer at y rhagolwg presennol.  
Roedd £8m o lithriant yng nghyllid Llywodraeth Cymru – byddai unrhyw 
benderfyniad i adfer hyn yn effeithio ar sefyllfa’r Bwrdd Iechyd.  Byddai angen i’r 
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Bwrdd Iechyd ofyn am gymorth ariannol strategol gan Lywodraeth Cymru mewn 
perthynas â’i ragolwg o’r sefyllfa o ran diffyg.

22.276.5 Gofynnwyd am gymorth ychwanegol ynghylch pwysau presgripsiynu fel 
rhan o gynllun Cymru gyfan.  Roedd mesurau lliniaru’r Cynllun Adfer a gyflwynwyd 
gan y Cymunedau Gofal Iechyd Integredig yn cael eu dilysu gan y Gweithredwyr.  
Byddai hyn yn cael ei ystyried gan y PFIG.  

22.276.6 Mewn perthynas â sefyllfa’r Bwrdd Iechyd gyda chredydwyr awdurdodau 
lleol a gofnodwyd yn y cyfryngau lleol ar gyfer Cyngor Sir y Fflint, disgrifiodd y 
Cyfarwyddwr Cyllid Dros Dro y ffordd yr oedd pecynnau Gofal Iechyd Parhaus yn 
cael eu rheoli. Cadarnhaodd fod deialog rheolaidd gyda phartneriaid awdurdodau 
lleol.  Gofynnwyd am gyfarfod briffio i aelodau ar y mater hwn. 

22.276.7 O ran y tybiaethau ynghylch y diffyg, cafwyd tystiolaeth fesul cynllun a 
oedd yn cael ei phrofi’n barhaus ar y cyd ag arweinwyr gweithredol. O ran gwariant 
ar asiantaethau, roedd y sefyllfa a adroddwyd yn dirywio; byddai’r Pwyllgor PFIG 
yn cael dadansoddiad pellach mewn perthynas â’r sefyllfa cyn covid.  Byddai 
rhyddhau’r croniad gwyliau blynyddol yn golygu dychwelyd i’r rheol cyn covid 
ynghylch cario gwyliau blynyddol drosodd. 

22.276.8 Byddai’r Adran Gyllid yn cyflwyno’r opsiynau i’r Weithrediaeth pe bai 
angen gwneud dewisiadau a allai effeithio ar ansawdd.  Byddai unrhyw syniadau 
o’r fath yn destun craffu gofalus iawn.  Pwysleisiodd y Prif Weithredwr Interim fod 
y dull gweithredu’n parhau i ganolbwyntio ar enillion effeithlonrwydd. 

22.276.9 Y proffil presennol oedd diffyg o £10m ar ddiwedd y flwyddyn. Fodd 
bynnag, er mwyn cydymffurfio â’r rheol tair blynedd, y dyhead oedd mantoli’r 
gyllideb. Nodwyd bod yr Adran Gyllid yn parhau i ddarparu uwch bresenoldeb a 
chapasiti yn cefnogi’r IHCs a gwasanaeth costau canolog.

22.276.10 Roedd gwahaniaethau rhwng y ffigurau manwl a ddangosir ar 
dudalennau 6 a 10 yr adroddiad yn deillio o wahaniaethau yn y ffordd y cofnodwyd 
incwm.  Addawodd y Cyfarwyddwr Cyllid Dros Dro y byddai’n darparu cysoniad 
yn y cyswllt hwn.  

22.276.11 Roedd cydweithio’n digwydd gyda’r tîm trawsnewid mewn perthynas 
â’r cynllun arbedion i ail-gydbwyso arbedion trawsnewidiol a thrafodol.

Fe wnaeth y Bwrdd nodi'r adroddiadau.

RN

MATERION I GLOI

22.278 Eitemau i’w Cyfeirio at Bwyllgorau

Byddai’r sefyllfa arbedion ac adennill yn parhau i gael eu huwchgyfeirio tan ar ôl 
cyfarfod nesaf o’r PFIG.  

22.258 Atal a Rheoli Heintiau – Adroddiad i’r Pwyllgor Ansawdd, Diogelwch a 
Phrofiad ar lanhau

AW 
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22/279.1 Adolygu’r Risgiau y Tynnwyd Sylw atynt yn y Cyfarfod

Nid oedd dim i’w nodi. 

22/280 Crynodeb o Fusnes Preifat y Bwrdd i adrodd yn ei gylch yn 
Gyhoeddus

Nodwyd yr adroddiad. 

22/281 Dyddiad y Cyfarfod Nesaf
• 26 Ionawr 2023 

22/282 Eithrio’r Wasg a'r Cyhoedd

22/282.1 Penderfynwyd eithrio’r wasg a’r cyhoedd o weddill y cyfarfod hwn o 
gofio natur gyfrinachol y busnes sydd i’w drafod, ac y byddai cyhoeddusrwydd yn 
niweidiol i fudd y cyhoedd yn unol ag Adran 1(2) o Ddeddf Cyrff Cyhoeddus 
(Derbyn i Gyfarfodydd) 1960.
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Teitl adroddiad:
Report title:

Stori Claf

Adrodd i:
Report to:

Y Bwrdd

Dyddiad y Cyfarfod:
Date of Meeting:

Click here to enter a date.

Crynodeb 
Gweithredol:
Executive Summary:

Cyflwynir stori claf neu stori gofalwr i’r Bwrdd er mwyn dod â llais y bobl 
rydyn ni’n eu gwasanaethu yn uniongyrchol i’r cyfarfod. Bydd y stori 
ddigidol yn cael ei chwarae yn y cyfarfod. Mae crynodeb byr wedi ei 
gynnwys yn y papur sydd ynghlwm. 

Argymhellion:
Recommendations:

Gofynnir i’r Pwyllgor nodi’r adroddiad hwn. 

Arweinydd 
Gweithredol:
Executive Lead:

Angela Wood, Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth

Awdur yr Adroddiad:
Report Author:

Matthew Joyes, Dirprwy Gyfarwyddwr Ansawdd
Rachel Wright, Rheolwr Arweiniol Profiad Cleifion a Gofalwyr

Pwrpas yr 
adroddiad:
Purpose of report:

I’w Nodi 
For Noting

☐

I Benderfynu arno 
For Decision

☐

Am sicrwydd 
For Assurance

☒

Arwyddocaol 
Significant

☐

Derbyniol 
Acceptable

☒

Rhannol
Partial
☐

Dim Sicrwydd
No Assurance

☐

Lefel sicrwydd:
Assurance level:

Lefel uchel o 
hyder/tystiolaeth o ran 
darparu'r mecanweithiau 
/ amcanion presennol

High level of 
confidence/evidence in 
delivery of existing 
mechanisms/objectives

Lefel gyffredinol o 
hyder/tystiolaeth o ran 
darparu'r mecanweithiau 
/ amcanion presennol

General confidence / 
evidence in delivery of 
existing mechanisms / 
objectives

Rhywfaint o 
hyder/tystiolaeth o ran 
darparu'r mecanweithiau 
/ amcanion presennol

Some confidence / 
evidence in delivery of 
existing mechanisms / 
objectives

Dim hyder/tystiolaeth o 
ran y ddarpariaeth

No confidence / evidence 
in delivery

Cyfiawnhad dros y gyfradd sicrwydd uchod.  Lle bo sicrwydd 'Rhannol' neu 'Dim 
Sicrwydd' wedi'i nodi uchod, nodwch gamau i gyflawni sicrwydd 'Derbyniol' neu uwch, a'r 
terfyn amser ar gyfer cyflawni hyn:
Justification for the above assurance rating.  Where ‘Partial’ or ‘No’ assurance has been 
indicated above, please indicate steps to achieve ‘Acceptable’ assurance or above, and 
the timeframe for achieving this:
Yn unol ag arferion gorau, cyflwynir stori claf neu ofalwr i’r Bwrdd er mwyn dod â llais y bobl rydyn 
ni’n eu gwasanaethu yn uniongyrchol i’r cyfarfod, ond nid yw’n cael ei gyflwyno fel eitem sicrwydd. 
Fodd bynnag, mae’r papur cysylltiedig yn disgrifio rhywfaint o’r dysgu a’r camau a gymerwyd 
mewn ymateb i’r stori.
Cyswllt ag Amcan/Amcanion Strategol:
Link to Strategic Objective(s):

Ansawdd

Goblygiadau rheoleiddio a lleol:
Regulatory and legal implications:

Amh.

Yn unol â WP7, a oedd EqIA yn 
angenrheidiol ac a gafodd ei gynnal?
In accordance with WP7 has an EqIA been 
identified as necessary and undertaken?

Amh.

Yn unol â WP68, a oedd SEIA yn 
angenrheidiol ac a gafodd ei gynnal?
In accordance with WP68, has an SEIA 
identified as necessary been undertaken?

Amh.

Manylion am risgiau sy'n gysylltiedig â 
phwnc a chwmpas y papur hwn, gan 

BAF21-10 – Gwrando a Dysgu 
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gynnwys risgiau newydd (croesgyfeirio at y 
BAF a'r CRR)
Details of risks associated with the subject 
and scope of this paper, including new 
risks( cross reference to the BAF and CRR)
Goblygiadau ariannol o ganlyniad i roi'r 
argymhellion ar waith
Financial implications as a result of 
implementing the recommendations

Amh.

Goblygiadau gweithlu o ganlyniad i roi'r 
argymhellion ar waith
Workforce implications as a result of 
implementing the recommendations

Amh.

Adborth, ymateb a chrynodeb dilynol ar ôl 
ymgynghori
Feedback, response, and follow up 
summary following consultation

Amh.

Cysylltiadau â risgiau BAF:
(neu gysylltiadau â’r Gofrestr Risg 
Gorfforaethol)
Links to BAF risks:
(or links to the Corporate Risk Register)

BAF21-10 – Gwrando a Dysgu

Rheswm dros gyflwyno adroddiad i fwrdd 
cyfrinachol (lle bo'n berthnasol)
Reason for submission of report to 
confidential board (where relevant)

Amh.

Camau Nesaf: Gweithredu argymhellion
Next Steps: Implementation of recommendations
Amh.
Rhestr o Atodiadau:
List of Appendices:
Atodiad A - Crynodeb o Stori’r Claf 



3

Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr
Stori Jack

Dangosir stori fideo wedi ei hadrodd gan Jack yn y cyfarfod.  

Trosolwg o Stori’r Claf

Mae Jack yn ddeuddeg oed ac mae arno ofn nodwyddau ers oedd yn bedair oed yn dilyn 
profiad negyddol yn yr ysbyty. 

Ni roddodd Jack sampl gwaed am dros flwyddyn oherwydd COVID ac felly pan gafodd 
apwyntiad i ddod i mewn i roi sampl gwaed, roedd yn bryderus ac yn poeni am sut beth 
fyddai hynny a sut byddai pethau’n mynd. Yn ystod ei apwyntiad, cafodd Jack ei lethu a 
chynhyrfodd gymaint fel nad oedd eisiau bwrw ymlaen i roi sampl gwaed. 

Roedd y Gweithiwr Cymorth Gofal Iechyd, Ffion, yn deall ac yn llawn empathi a dywedodd 
wrth Jack y gallai ddod yn ôl y diwrnod canlynol yn lle hynny. Dywedodd Jack ei fod wedi 
gallu meddwl yn gadarnhaol, diolch i gefnogaeth a dealltwriaeth Ffion, a dychwelyd y 
diwrnod canlynol i roi sampl gwaed. 

Dywedodd Jack na fydd mor bryderus nac yn gorfeddwl y tro nesaf y bydd angen gwneud 
hyn.

Prif Themâu

Dyma rai o’r themâu allweddol sy’n deillio o stori’r claf:

• Argraffiadau cyntaf ac argraffiadau parhaol
• Amgylchedd diogel, cefnogol ac un sy’n iachau
• Dealltwriaeth a chymryd rhan mewn gofal

Crynodeb o Ddysgu a Gwelliannau 

Stori Jack yw’r stori ddigidol gyntaf am berson ifanc y mae’r Bwrdd Iechyd wedi’i chofnodi. 
Mae effaith stori Jack wedi tynnu sylw at bwysigrwydd gwrando ar brofiadau cleifion ifanc.

Mae profiad cadarnhaol Jack wedi cael ei rannu gydag Adran Cleifion Allanol y Plant, yn y 
Gwasanaethau Pediatrig yn Ysbyty Glan Clwyd a CAMHS, a fydd yn defnyddio ei stori i 
gefnogi hyfforddiant staff mewn lleoliad gofal iechyd. 

Mae stori Jack wrthi’n cael ei chyfieithu i’w chyhoeddi ar wefan y Bwrdd Iechyd ac ar 
gyfryngau cymdeithasol fel ymgyrch i annog pobl ifanc i rannu eu hadborth ynglŷn â 
gwasanaethau’r Bwrdd Iechyd. Bydd hyn yn golygu y gall stori Jack roi tawelwch meddwl 
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neu anogaeth i unrhyw blant sy’n gorfod rhoi sampl gwaed neu sy’n bryderus ynghylch 
profion gwaed neu driniaethau sydd ar fin digwydd.

Mae stori’r claf yn dangos bod staff yn rhoi Jack wrth galon penderfyniadau a wneir sy’n 
cefnogi sgiliau rhyngbersonol fel amynedd, cyfathrebu ac empathi. Mae hefyd yn dangos 
gallu staff i ymgorffori eu gwybodaeth a’u profiad eu hunain i gefnogi Jack i oresgyn ei 
bryderon a’i ofn o nodwyddau. Roedd empathi a dealltwriaeth y Gweithiwr Cymorth Gofal 
Iechyd tuag at Jack yn ei helpu i deimlo’n gartrefol a’i fod yn cael ei gefnogi. 

Yn dilyn y stori, bydd y Bwrdd Iechyd hefyd yn gobeithio ehangu ei ymwneud â menter 
Harvey’s Gang sydd ar waith ar hyn o bryd yn labordai YGC. Nod y gwaith hwn yw gwella 
profiad cleifion gydag achosion tebyg i stori Jack, drwy ganiatáu i bobl ifanc fod yn 
wyddonwyr iau a dilyn sampl i ddeall gwaith prosesu’r labordy. 

Mae sawl fformat ar gyfer Mesurau Adrodd ar Brofiad Cleifion (PREMS) o fewn y 
Gwasanaethau Plant, sy’n cynnwys y cynllun ‘Pump Uchel, Pump Isel’ yn Ysbyty Glan 
Clwyd lle maent wedi creu ffurflen Pump Uchel, Pump Isel i gasglu adborth gan blant sy'n 
gleifion am eu profiad wrth gael gofal mewn ffordd arloesol a hawdd ei defnyddio. Gall pobl 
ifanc rannu eu meddyliau am eu gofal yn defnyddio ‘Pump Uchel’ i ddweud wrth y ward beth 
oedd yn dda a ‘Pump Isel’ ar gyfer gwelliannau. Mae’r Bwrdd Iechyd yn cynnal arolygon o 
brofiadau cleifion sy’n cynnwys plant rhwng 4 ac 11 oed a phlant dros 11 oed. Mae’r arolygon 
hyn yn cael eu cyflwyno ar draws Adrannau Paediatreg yng Ngogledd Cymru ar yr iPads 
profiad cleifion a gofalwyr sydd wedi cael eu dyrannu i bob maes clinigol.

Mae cynrychiolaeth staff clinigol ac anghlinigol o’r Gwasanaethau Plant ar y cynllun 
Hyrwyddwyr Cleifion a Gofalwyr. Mae Hyrwyddwr Cleifion a Gofalwyr yn rhywun sy’n frwd 
dros ofal cleifion. Mae Hyrwyddwyr Cleifion a Gofalwyr yn gweithio’n agos gyda’r Tîm 
Profiad Cleifion a Gofalwyr drwy rannu gwybodaeth a mynd ati i gasglu adborth cleifion. Mae 
Hyrwyddwyr Cleifion a Gofalwyr yn bwynt cyswllt i wella ymgysylltiad rhwng y tîm a’r 
gwasanaethau clinigol. Mae’r Tîm Profiad Cleifion a Gofalwyr yn gweithio gyda’r hyrwyddwyr 
hyn i gynyddu nifer yr arolygon adborth a dderbynir ar brofiadau plant sy’n gleifion i gefnogi 
gwella gwasanaethau a dysgu o brofiadau pobl ifanc.

Bydd y Tîm Profiad Cleifion a Gofalwyr yn rhannu’r adborth hwn ar draws adrannau’r Bwrdd 
Iechyd.

Mae’r Tîm Profiad Cleifion a Gofalwyr yn estyn eu diolch a’u gwerthfawrogiad i Jack am 
rannu ei stori.



7 Adroddiad y Prif Swyddog Gweithredol Dros Dro

1 23 07 CEO report January cover cym.docx 

1

Teitl yr adroddiad:

Report title:
Adroddiad y Prif Weithredwr
Chief Executive’s Report

Adrodd i:

Report to:
Bwrdd Iechyd
Health Board

Dyddiad y Cyfarfod:

Date of Meeting:
26ain Ionawr 2023
26th January 2023

Crynodeb 
Gweithredol:

Executive Summary:

Mae’r adroddiad hwn yn darparu diweddariad i Aelodau’r Bwrdd 
ar faterion allweddol o fewn y sefydliad, gwaith allanol gyda 
phartneriaid a gwasanaethau a gydnabyddir drwy enwebiadau a 
gwobrau. Mae’r materion yn cynnwys:
• Pwyllgor Gwasanaethau Ambiwlans Brys (EASC) – 
Ambiwlans Awyr
• Cyfarfod Tîm Gweithredol ar y Cyd ag Iechyd a Gofal 
Digidol Cymru (DHCW)
• Memorandwm Cyd-ddealltwriaeth gyda Gwasanaethau 
Ambiwlans Cymru – 111 pwyswch 2
• Isgyfeirio Gwasanaethau Pobl Ifanc Gogledd Cymru 
(NWAS) gan WHSSC– CAMHS
• Gweithredu Diwydiannol
• Pwysau’r gaeaf
• Gwasanaethau Fasgwlaidd
• Cydnabyddiaeth i Ysbytai sy’n Ymwybodol o Gyn-filwyr

This report provides an update for Board Members on key issues 
within the organisation, external work with partners and services 
recognised through nominations and awards. Topics include :

• Emergency Ambulance Services Committee (EASC) – Air 
Ambulance

• Joint Executive Team Meeting with Digital Health and Care 
Wales (DHCW)

• Memorandum of Understand with the Welsh Ambulance 
Service – 111 press 2

• WHSSC de-escalation of North Wales Adolescent 
Services (NWAS) - CAMHS

• Industrial Action
• Winter pressures
• Vascular Services
• Recognition for Veteran Aware Hospitals

Argymhellion:

Recommendations:

Bod y Bwrdd yn nodi cynnwys yr adroddiad.
That the Board notes the content of the report. 

Arweinydd 
Gweithredol:

Prif Weithredwr Dros Dro
Interim Chief Executive
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Executive Lead:
Awdur yr Adroddiad:

Report Author:

Prif Weithredwr Dros Dro
Interim Chief Executive

Pwrpas yr 
adroddiad:
Purpose of report:

I’w Nodi 
For Noting

☒

I Benderfynu arno 
For Decision

☐

Ar gyfer sicrwydd 
For Assurance

☐

Arwyddocaol 
Significant

☐

Derbyniol 
Acceptable

☐

Rhannol
Partial
☒

Dim Sicrwydd
No Assurance

☐

Lefel sicrwydd:

Assurance level:
Lefel uchel o 
hyder/tystiolaeth o ran 
darparu'r mecanweithiau 
/ amcanion presennol

High level of 
confidence/evidence in 
delivery of existing 
mechanisms/objectives

Lefel gyffredinol o 
hyder/tystiolaeth o ran 
darparu'r mecanweithiau 
/ amcanion presennol

General confidence / 
evidence in delivery of 
existing mechanisms / 
objectives

Rhywfaint o 
hyder/tystiolaeth o ran 
darparu'r mecanweithiau 
/ amcanion presennol

Some confidence / 
evidence in delivery of 
existing mechanisms / 
objectives

Dim hyder/tystiolaeth o 
ran y ddarpariaeth

No confidence / evidence 
in delivery

Cyfiawnhad dros y gyfradd sicrwydd uchod.  Lle bo sicrwydd 'Rhannol' neu 'Dim 
Sicrwydd' wedi'i nodi uchod, nodwch gamau i gyflawni sicrwydd 'Derbyniol' uchod, a'r 
terfyn amser ar gyfer cyflawni hyn:

Justification for the above assurance rating.  Where ‘Partial’ or ‘No’ assurance has been 
indicated above, please indicate steps to achieve ‘Acceptable’ assurance or above, and 
the timeframe for achieving this:
Cyswllt ag Amcan/Amcanion Strategol:

Link to Strategic Objective(s):

Mae’r cyfarfodydd yn ymdrin ag amrywiaeth o 
flaenoriaethau strategol.
Meetings cover a range of strategic priorities.

Goblygiadau rheoleiddio a lleol:

Regulatory and legal implications:

Nid oes unrhyw oblygiadau penodol yn deillio 
o’r adroddiad hwn.
There are no specific implications arising from 
this report.

Yn unol â WP7, a oedd EqIA yn 
angenrheidiol ac a gafodd ei gynnal?

In accordance with WP7 has an EqIA been 
identified as necessary and undertaken?

Amherthnasol ar hyn o bryd.
Not applicable at this stage.

Yn unol â WP68, a oedd SEIA yn 
angenrheidiol ac a gafodd ei gynnal?

In accordance with WP68, has an SEIA 
identified as necessary been undertaken?

Amherthnasol ar hyn o bryd.
Not applicable at this stage.

Manylion am risgiau sy'n gysylltiedig â 
phwnc a chwmpas y papur hwn, gan 
gynnwys risgiau newydd (croesgyfeirio at y 
BAF a'r CRR)

Details of risks associated with the subject 
and scope of this paper, including new 
risks( cross reference to the BAF and CRR)

Mae’r materion a godir yn dylanwadu ar draws 
ystod o risgiau.
The issues raised impact across a range of 
risks.

Goblygiadau ariannol o ganlyniad i roi'r 
argymhellion ar waith

Financial implications as a result of 
implementing the recommendations

Nid oes unrhyw oblygiadau penodol yn deillio 
o’r adroddiad hwn.
There are no specific implications arising from 
this report.
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Goblygiadau gweithlu o ganlyniad i roi'r 
argymhellion ar waith

Workforce implications as a result of 
implementing the recommendations

Nid oes unrhyw oblygiadau penodol yn deillio 
o’r adroddiad hwn.
There are no specific implications arising from 
this report.

Adborth, ymateb a chrynodeb dilynol ar ôl 
ymgynghori

Feedback, response, and follow up 
summary following consultation

Amherthnasol. 
Not applicable.

Cysylltiadau â risgiau BAF:
(neu gysylltiadau â’r Gofrestr Risgiau 
Corfforaethol)

Links to BAF risks:
(or links to the Corporate Risk Register)

Mae’r materion a godir yn dylanwadu ar draws 
ystod o risgiau.
The issues raised impact across a range of 
risks.

Rheswm dros gyflwyno adroddiad i 
bwyllgor cyfrinachol (lle  bo'n berthnasol)

Reason for submission of report to 
confidential Committee (where relevant)

Amherthnasol.
Not applicable.

Camau Nesaf: 
Gweithredu argymhellion
Next Steps: 
Implementation of recommendations

Amherthnasol i’r adroddiad hwn.
Not applicable to this report.

Rhestr o Atodiadau:

List of Appendices:
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Teitl adroddiad:
Report title:

Adroddiad ar Ansawdd a Diogelwch Cleifion: Hydref 2022 - Tachwedd 
2022

Adrodd i:
Report to:

Bwrdd Cyhoeddus

Dyddiad y Cyfarfod:
Date of Meeting:

26/01/2023

Crynodeb 
Gweithredol:
Executive Summary:

Mae’r adroddiad hwn yn rhoi gwybodaeth a dadansoddiad i’r Bwrdd 
Iechyd am faterion pwysig sy’n ymwneud ag ansawdd a diogelwch 
cleifion sydd wedi codi yn ystod y ddau fis blaenorol, ochr yn ochr â data 
tueddiadau tymor hwy, a gwybodaeth am y gwelliannau sydd ar y gweill.

Argymhellion:
Recommendations:

Gofynnir i’r Pwyllgor dderbyn yr adroddiad.

Arweinydd 
Gweithredol:
Executive Lead:

Angela Wood, Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth

Awdur yr Adroddiad:
Report Author:

Matthew Joyes, Dirprwy Gyfarwyddwr Ansawdd

Pwrpas yr 
adroddiad:
Purpose of report:

I’w Nodi 
For Noting

☐

I Benderfynu arno 
For Decision

☐

Am sicrwydd 
For Assurance

☒

Arwyddocaol 
Significant

☐

Derbyniol 
Acceptable

☐

Rhannol
Partial
☒

Dim Sicrwydd
No Assurance

☐

Lefel sicrwydd:
Assurance level:

Lefel uchel o 
hyder/tystiolaeth o ran 
darparu'r mecanweithiau 
/ amcanion presennol

High level of 
confidence/evidence in 
delivery of existing 
mechanisms/objectives

Lefel gyffredinol o 
hyder/tystiolaeth o ran 
darparu'r mecanweithiau 
/ amcanion presennol

General confidence / 
evidence in delivery of 
existing mechanisms / 
objectives

Rhywfaint o 
hyder/tystiolaeth o ran 
darparu'r mecanweithiau 
/ amcanion presennol

Some confidence / 
evidence in delivery of 
existing mechanisms / 
objectives

Dim hyder/tystiolaeth o 
ran y ddarpariaeth

No confidence / evidence 
in delivery

Cyfiawnhad dros y gyfradd sicrwydd uchod.  Lle bo sicrwydd 'Rhannol' neu 'Dim 
Sicrwydd' wedi'i nodi uchod, nodwch gamau i gyflawni sicrwydd 'Derbyniol' neu uwch, a'r 
terfyn amser ar gyfer cyflawni hyn:
Justification for the above assurance rating.  Where ‘Partial’ or ‘No’ assurance has been 
indicated above, please indicate steps to achieve ‘Acceptable’ assurance or above, and 
the timeframe for achieving this:
Mae hyder yn y data a ddarperir yn yr adroddiad, fodd bynnag, mae cryfder y dysgu a’r gwelliant 
yn dal i fod yn faes sy’n peri pryder ac yn ganolbwynt allweddol i’r gwaith. Mae hyn yn cael sylw 
drwy amrywiaeth o fesurau, gan gynnwys y camau gweithredu sy’n cyd-fynd â risg Fframwaith 
Sicrwydd y Bwrdd ar gyfer ansawdd (1.2), y Rhaglen Gwella Diogelwch Cleifion a’r Strategaeth 
Ansawdd sy’n cael ei chwblhau ar hyn o bryd.
Cyswllt ag Amcan/Amcanion Strategol:
Link to Strategic Objective(s):

Ansawdd

Goblygiadau rheoleiddio a lleol:
Regulatory and legal implications:

Gall enghreifftiau o niwed i gleifion ddangos 
methiant i gydymffurfio â Safonau Iechyd a 
Gofal GIG Cymru neu ddeddfwriaeth 
diogelwch. 

Yn unol â WP7, a oedd EqIA yn 
angenrheidiol ac a gafodd ei gynnal?
In accordance with WP7 has an EqIA been 
identified as necessary and undertaken?

Amh.

Yn unol â WP68, a oedd SEIA yn 
angenrheidiol ac a gafodd ei gynnal?

Amh.



In accordance with WP68, has an SEIA 
identified as necessary been undertaken?
Manylion am risgiau sy'n gysylltiedig â 
phwnc a chwmpas y papur hwn, gan 
gynnwys risgiau newydd (croesgyfeirio at y 
BAF a'r CRR)
Details of risks associated with the subject 
and scope of this paper, including new 
risks (cross reference to the BAF and CRR)

BAF 1.2 – Ansawdd 

Goblygiadau ariannol o ganlyniad i roi'r 
argymhellion ar waith
Financial implications as a result of 
implementing the recommendations

Amh.

Goblygiadau gweithlu o ganlyniad i roi'r 
argymhellion ar waith
Workforce implications as a result of 
implementing the recommendations

Amh.

Adborth, ymateb a chrynodeb dilynol ar ôl 
ymgynghori
Feedback, response, and follow up 
summary following consultation

Amh.

Cysylltiadau â risgiau BAF:
(neu gysylltiadau â’r Gofrestr Risg 
Gorfforaethol)
Links to BAF risks:
(or links to the Corporate Risk Register)

BAF 1.2 – Ansawdd

Rheswm dros gyflwyno adroddiad i fwrdd 
cyfrinachol (lle bo'n berthnasol)
Reason for submission of report to 
confidential board (where relevant)

Amh.

Camau Nesaf: Gweithredu argymhellion
Next Steps: Implementation of recommendations
Amh.
Rhestr o Atodiadau:
List of Appendices:
Adroddiad ar Ansawdd a Diogelwch Cleifion
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Adroddiad ar Ansawdd a Diogelwch 
Cleifion

Hydref 2022 - Tachwedd 2022

CYFLWYNIAD 

Yn y GIG yng Nghymru, mae'r diffiniad o ansawdd mewn statud yn cynnwys tri dimensiwn: 
diogelwch cleifion, effeithiolrwydd clinigol a phrofiad cleifion (a gofalwyr).

Mae’r adroddiad hwn yn rhoi crynodeb i’r Bwrdd Iechyd o wybodaeth allweddol sy’n 
ymwneud ag ansawdd rhwng mis Hydref a mis Tachwedd 2022. Nod yr adroddiad hwn yw 
rhoi uchafbwyntiau ansawdd allweddol i’r Bwrdd Iechyd ym mhob cyfarfod.

Mae gwybodaeth fanwl am dueddiadau, themâu, dysgu a gwella ar gael i’r Pwyllgor 
Ansawdd, Diogelwch a Phrofiadau yn yr Adroddiad Diogelwch Cleifion bob deufis a’r 
Adroddiad Profiad Cleifion a Gofalwyr dair gwaith y flwyddyn.

Mae dwy adran yn yr adroddiad hwn a all gynnwys digwyddiadau sy’n effeithio ar weithwyr 
ac aelodau o’r cyhoedd, yn ogystal â chleifion; mae’r rhain yn ddigwyddiadau sy’n 
adroddadwy yn genedlaethol ac yn hawliadau atebolrwydd. Gan mai’r Gyfarwyddiaeth 
Ansawdd sy’n rheoli’r materion hyn, maent wedi’u cynnwys yn yr adroddiad hwn er mwyn 
rhoi darlun cyffredinol o’r meysydd hyn.

DIGWYDDIADAU SY’N ADRODDADWY YN GENEDLAETHOL

Mae’r diffiniad canlynol o ddigwyddiad sy’n adroddadwy yn genedlaethol yn berthnasol:

“A patient safety incident which caused or contributed to the unexpected or avoidable death, 
or severe harm, of one or more patients, staff or members of the public, during NHS funded 
healthcare.”

Yr amserlen ar gyfer rhoi gwybod am ddigwyddiadau o’r fath ydy o fewn saith diwrnod 
gwaith. 

Yn ystod mis Hydref a mis Tachwedd 2022, rhoddwyd gwybod am 25 o ddigwyddiadau a 
oedd yn adroddadwy yn genedlaethol i’r Uned Gyflawni. 

Mae Atodiad 1 yn rhoi dadansoddiad o’r digwyddiadau sy’n adroddadwy yn genedlaethol 
fesul gwasanaeth/cymuned iechyd.

Mae cynnydd graddol wedi bod mewn digwyddiadau sy’n adroddadwy ers mis Ebrill 2022, 
gyda Chymuned Iechyd y Gorllewin, Ysbyty Gwynedd, yn cyfrif am saith o’r 25 digwyddiad 
adroddadwy yn ystod y cyfnod. Fodd bynnag, mae’r sefyllfa’n dal yn is na’r flwyddyn 
flaenorol. Y prif themâu o hyd yw cwympiadau, briwiau pwyso a gafwyd yn sgil gofal iechyd 
a chydnabod ac uwchgyfeirio claf sy’n dirywio.

Mewn adroddiadau blaenorol, darparwyd sefyllfa’r Bwrdd Iechyd o ran digwyddiadau sy’n 
adroddadwy fesul 100,000 o’r boblogaeth o’i chymharu â sefyllfa Cymru gyfan fesul 100,000 
o’r boblogaeth. Yn anffodus, ni all yr Uned Gyflawni ddarparu’r wybodaeth hon ar hyn o bryd.  



Ar ben y digwyddiadau sy’n adroddadwy yn genedlaethol y soniwyd amdanynt uchod, 
rhoddwyd gwybod am 13 Hysbysiad Rhybudd Cynnar (EWN), wyth ohonynt yn ymwneud â 
heintiau sy’n gysylltiedig â gofal iechyd (Clostridium difficile ac achosion o Covid-19). Mae’r 
hysbysiadau eraill yn ymwneud â digwyddiadau a allai ddenu sylw’r cyfryngau.

Adeg ysgrifennu’r adroddiad hwn, mae 76 digwyddiad sy’n adroddadwy yn genedlaethol yn 
agored, ac mae 38 ohonynt yn hwyr. Mae Atodiad 2 yn dangos y niferoedd sy’n hwyr yn ôl 
gwasanaeth/cymuned iechyd. 

Roedd y gyfradd gwblhau gyffredinol ar gyfer ymchwiliadau o fewn yr amserlen yn 30% ym 
mis Hydref, gan ostwng i 20% ym mis Tachwedd. Mae adroddiadau wythnosol yn tynnu sylw 
at berfformiad yr is-adrannau. 

Gan gydnabod yr oedi cyn cynnal ymchwiliadau llawn, mae’r Tîm Diogelwch Cleifion yn 
parhau i ganolbwyntio’n benodol ar sicrhau bod Adolygiadau Cyflym Gwneud yn Ddiogel yn 
cael eu cwblhau fel bod dysgu cynnar i wella diogelwch yn cael ei nodi a’i roi ar waith. 

Roedd 25 digwyddiad adroddadwy ar gyfer y cyfnod o ddau fis sydd dan sylw yn yr 
adroddiad hwn. Gellir dadansoddi’r digwyddiadau sy’n adroddadwy yn genedlaethol (NRIs) 
a gofnodwyd fel a ganlyn

• Cwympiadau n=5
• Oedi cyn gwneud diagnosis n=4
• Amheuaeth o hunanladdiad (y claf yn hysbys i’r gwasanaethau iechyd meddwl) n=2
• Haint a Ddaliwyd wrth gael Gofal Iechyd (sy’n arwain at farwolaeth) n=1
• Achos lle’r oedd amgylchiadau anarferol n=2
• Graddfa 3 neu uwch HAPUs n=7
• Oedi cyn nodi bod y claf yn dirywio n=4

Mae pob NRI yn destun Adolygiad Cyflym Gwneud yn Ddiogel, Panel Dysgu Cyflym o bosibl, 
ac ymchwiliad ac adolygiad pellach. Mae’r dysgu a’r camau gweithredu sy’n deillio o bob un 
yn cael eu cofnodi ar system rheoli digwyddiadau Datix Cymru. 

Rhennir yr hyn a ddysgir o ddigwyddiadau (y tu hwnt i’r gwasanaeth uniongyrchol) drwy 
rwydweithiau a chyfarfodydd llywodraethu clinigol/ansawdd, a thrwy rybuddion diogelwch 
pan fo hynny’n briodol. 

Mae rhannu a gwreiddio dysgu yn y system yn parhau i fod yn risg i’r sefydliad (ac mae 
wedi’i gynnwys yn Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd). Mae cynlluniau ar waith i gryfhau’r broses 
o gael gafael ar ddysgu, ei rannu a’i ymgorffori, gan gynnwys y canlynol:

• Cyfarfod ‘Gofal heb Niwed’ bob wythnos 
• “Gwersi a ddysgwyd” newydd ar dempled tudalen 
• Bwletin misol newydd ar Ddiogelwch Cleifion 
• Llyfrgell ganolog ar gyfer dysgu am ddiogelwch cleifion fel rhan o’r Fewnrwyd newydd 
• Digwyddiadau Dysgu Gorfodol (gan ddefnyddio cysyniad Digwyddiad Model 

Rhydychen) yn dilyn pob ymchwiliad a gaiff ei gwblhau
• Diweddaru’r Polisi a’r broses Rhybuddion Diogelwch 
• Fforwm Dysgu newydd ar gyfer y sefydliad cyfan. 



Themâu a nodwyd o ddigwyddiadau a adroddwyd yn genedlaethol (ac eithrio 
Digwyddiadau Byth) 

Mae’r Tîm Diogelwch Cleifion yn monitro digwyddiadau i ganfod themâu a ble mae angen 
i’r rhain gyfrannu at flaenoriaethau’r sefydliad (gan gydnabod bod ymchwiliadau llawn ar y 
gweill). Ar hyn o bryd, dyma’r themâu a nodwyd:

• Adnabod claf sy’n dirywio a’i uwchgyfeirio
• Cwympiadau
• Briwiau pwyso a gafwyd yn sgil gofal iechyd (HAPU)

Mae’r tri maes thema hyn yn seiliedig ar faterion sy’n codi dro ar ôl tro o ran cadw cofnodion 
ac, er nad ydynt yn uniongyrchol yn achosi digwyddiad, maent yn cyfrannu at yr 
amgylchiadau sy’n creu amodau anniogel. 

Mae Digwyddiadau Byth yn cael eu nodi ar wahân mewn adran isod er eu bod yn is-set o 
ddigwyddiadau a adroddwyd yn genedlaethol. 

Mae’r adran ganlynol yn rhoi crynodeb o rai o’r themâu a’r camau sydd ar y gweill. 

Adnabod claf sy’n dirywio a’i uwchgyfeirio (gan gynnwys oedi/methiant o ran monitro claf, 
methiant i weithredu ar symptomau niweidiol, oedi cyn gwneud diagnosis (n=8)

Cafwyd wyth digwyddiad yr adroddwyd arnynt yn genedlaethol yn ystod y cyfnod hwn pan 
fu oedi yn y broses o adnabod, uwchgyfeirio a thrin claf a oedd yn dirywio a arweiniodd wedi 
hynny at niwed difrifol neu farwolaeth. Rhoddodd Cymuned Iechyd Integredig y Dwyrain 
wybod am ddau ddigwyddiad a rhoddodd Cymuned Iechyd Integredig y Gorllewin wybod 
am ddau ddigwyddiad a rhoddodd Cymuned Iechyd Integredig y Canol wybod am bedwar 
digwyddiad.  

Mae Atodiad 3 yn rhoi dadansoddiad o’r digwyddiadau fesul gwasanaeth. Nid oes newid 
ystadegol arwyddocaol yn y duedd.

Mae Sepsis yn parhau i gyfrannu at farwolaethau yn y Bwrdd Iechyd. O’r tua 700 o achosion 
a gyfeiriwyd yn ôl gan y Gwasanaeth Archwilwyr Meddygol (MES) i’r Bwrdd Iechyd, roedd 
91 yn cynnwys sepsis naill ai’n uniongyrchol neu fel ffactor a gyfrannodd at farwolaeth. Mae’r 
Bwrdd Iechyd wedi buddsoddi mewn Timau Ymyriadau Aciwt ar y tri safle aciwt er mwyn 
darparu gofal uniongyrchol i gleifion sy’n dirywio. Mae’r Tîm Ymyriadau Aciwt (AITs) hefyd 
yn darparu addysg a chymorth i staff rheng flaen ynghylch adnabod a thrin cleifion sâl, gan 
ganolbwyntio’n benodol ar NEWS a’r bwndel Sepsis 6
 
Sefydlwyd y grŵp STEAR (Sbardunau Sepsis, Gwaethygiad ac Adolygu Stiwardiaeth 
Gwrthfiotig) ym mis Mai 2022 mewn ymateb i ddatganiad cychwynnol Academi’r Colegau 
Brenhinol Meddygol (AoMRC). Mae’n grŵp ar draws Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi 
Cadwaladr ac mae’r aelodau’n glinigwyr rheng flaen, AIT, microbiolegwyr a fferyllwyr 
gwrthficrobaidd. Byddant yn goruchwylio’r trosglwyddiad i’r offeryn asesu risg newydd ar 
gyfer sepsis. Byddant yn gweithio gyda’r Tîm Effeithiolrwydd Clinigol a’r staff clinigol i bennu 
set ddata newydd i fesur cydymffurfiad â’r adnodd newydd. 
 
Mae dwy ran i fanteision datganiad AoMRC (i) rhoddir blaenoriaeth i’r cleifion mwyaf sâl ac 
(ii) mae’n rhoi mwy o amser i weithwyr gofal iechyd proffesiynol ymchwilio ac ystyried y 



driniaeth orau i’r claf sydd â NEWS is. Amcangyfrifir y gallai haenu’r asesiad risg leihau’r 
defnydd o wrthfiotigau yn y sbectrwm eang o hyd at 75%. 
 
 
Rhagwelir mai erbyn diwedd Ch4 fydd yr amserlen ar gyfer cytuno a chyflwyno’r offeryn 
asesu risg newydd. Rhagwelir y bydd y gwaith o gasglu data ar gyfer yr archwiliad Sepsis 
Haen 2 newydd yn dechrau yn Ch1 2023/24.  Bydd canlyniadau’r archwiliad yn cael eu tracio 
drwy’r Grŵp Effaith Glinigol a’r Grŵp STEAR a fydd yn sail i unrhyw welliant angenrheidiol 
a / neu anghenion addysg yn dibynnu ar y canlyniadau.
  
Cwympiadau (n=5)

Yn ystod y cyfnod adrodd, cwympodd pump o gleifion ac arweiniodd hynny at niwed 
difrifol/parhaol a oedd felly’n bodloni’r meini prawf ar gyfer adrodd yn genedlaethol. Mae hyn 
yn ostyngiad o naw yn y cyfnod blaenorol. 

Maent yn rhannu fel a ganlyn:

Cymuned Iechyd Integredig y Gorllewin (3) a Chymuned Iechyd Integredig y Canol (2)

Mae Atodiad 4 yn rhoi dadansoddiad o’r digwyddiadau fesul gwasanaeth. Nid oes newid 
ystadegol arwyddocaol yn y duedd.

Ar ôl adolygu’r dysgu o’r digwyddiadau hyn, mae nifer o themâu y gellir eu nodi sy’n cyfrannu 
at y cwympiadau hyn:

• Goruchwylio staff 
• Dogfennau cwympiadau ddim yn cael eu llenwi’n ddigonol
• Trosglwyddo/cyfathrebu gwael rhwng staff neu gyda theuluoedd
• Diffyg o ran defnyddio clychau galw
• Dibyniaeth ar offer larwm
• Heb fesur pwysedd gwaed pan yn gorwedd na phan yn sefyll. 

Mae camau wedi’u cymryd ar unwaith ar gyfer pob un o’r digwyddiadau hyn ac mae’r rhain 
yn cynnwys sesiynau ôl-drafod â staff, hyfforddiant lleol a chodi ymwybyddiaeth drwy rannu 
manylion digwyddiadau. Mae effaith yr ymwybyddiaeth a’r hyfforddiant hyn wedyn yn cael 
ei monitro a’i mesur drwy broses achredu’r ward. 

Cafwyd deg adroddiad ar ymchwiliad yn ymwneud â chwympiadau yn ystod y cyfnod hwn a 
gymeradwywyd yn dilyn adolygiad yn y Panel Dysgu o Ddigwyddiadau. 

Mae Grŵp Strategol Cwympiadau’r Bwrdd Iechyd yn parhau i gyfarfod a goruchwylio’r 
gweithgarwch sy’n ymwneud â lleihau nifer y cwympiadau ar draws y Bwrdd, gan bennu 
cyfeiriad a monitro camau gweithredu a llwybrau gwella. Darparwyd diweddariad manwl i’r 
Pwyllgor QSE yn yr Adroddiad Diogelwch Cleifion. 

Datblygwyd dangosfyrddau cwympiadau yn y system rheoli digwyddiadau Datix bresennol 
fel ateb dros dro i gefnogi wardiau i gael gafael ar eu data cwympiadau yn hawdd. Mae hwn 
yn ateb dros dro ar ôl y toriad yn y cyflenwad data i fecanwaith adrodd Porth Gwybodaeth 
Nyrsio (NIIP) y Bwrdd Iechyd ers cyflwyno’r fersiwn bresennol o Datix ar waith. Nid yw’n glir 
o hyd pryd y bydd yr ateb cenedlaethol yn cael ei gwblhau, mae tîm Gwybodeg y Bwrdd 
Iechyd yn ymwybodol ac yn cyfrannu at y gwaith o chwilio am ateb.



Briw pwyso a gafwyd yn sgil gofal iechyd, Graddfa 3 neu uwch (n=7)

Yn ystod y cyfnod adrodd, roddwyd gwybod i’r Uned Gyflawni am gyfanswm o 7 briw pwyso 
cysylltiedig â gofal iechyd gradd 3, gradd 4 neu nad oedd modd eu graddio. Maent yn rhannu 
fel a ganlyn:
 
Cymuned Iechyd Integredig y Dwyrain (3) Cymuned Iechyd Integredig y Gorllewin (2) a 
Chymuned Iechyd Integredig y Canol (2)

Mae Atodiad 5 yn rhoi dadansoddiad o’r digwyddiadau fesul gwasanaeth. Nid oes newid 
ystadegol arwyddocaol yn y duedd. 

Y themâu sy’n codi dro ar ôl tro yw: 

• Dim tystiolaeth o gynyddu rowndiau bwriadol yn ôl yr angen. 
• Oedi wrth lenwi dogfennau adeg derbyn cleifion h.y. cynlluniau rheoli briwiau pwyso 

a dogfennau ‘Purpose T’
• Diffyg adolygu a diweddaru dogfennau asesu risg ar gyfer cleifion drwy gydol eu 

gofal.

Mae pob ymchwiliad i friwiau pwyso yn cael ei adolygu bob wythnos mewn cyfarfodydd 
niwed lleol. Yn ogystal, mae rhannu canfyddiadau ar lefel leol yn cael ei adlewyrchu drwy 
godi ymwybyddiaeth mewn briffiau diogelwch. Mae effaith yr ymwybyddiaeth uwch hon 
wedyn yn cael ei monitro a’i mesur drwy broses achredu’r ward. 

Cynhaliwyd yr ail Grŵp Gwella HAPU ar 25 Hydref 2022 gyda’r cyfarfod cydweithredol 
penodol cyntaf ar 06 Hydref 2022. Mae’r gweithdy nesaf wedi’i drefnu ar gyfer 06 Rhagfyr, 
lle bydd pob un o’r Cymunedau Iechyd Integredig a’r IMAD yn cyflwyno eu canfyddiadau 
PDSA cyntaf. Adeg ysgrifennu’r adroddiad hwn, roedd canlyniadau’r gweithdai hyn yn cael 
eu casglu er mwyn llywio’r cynllun gwella cyffredinol.   

DIGWYDDIADAU BYTH   

Mae Digwyddiadau Byth yn cael eu diffinio fel “digwyddiadau’n ymwneud â diogelwch 
cleifion y gellir eu hatal yn llwyr oherwydd bod canllawiau neu argymhellion diogelwch ar 
gael ar lefel genedlaethol ac y dylai pob darparwr gofal iechyd fod wedi eu rhoi ar waith.” 
Mae Llywodraeth Cymru yn cyhoeddi rhestr o ddigwyddiadau sy’n cael eu hystyried yn 
Ddigwyddiadau Byth. Mae gan bob math o Ddigwyddiad Byth y potensial i achosi niwed 
difrifol i gleifion neu i achosi marwolaeth. Fodd bynnag, nid oes angen i niwed difrifol neu 
farwolaeth fod wedi digwydd o ganlyniad i ddigwyddiad penodol er mwyn i’r digwyddiad 
hwnnw gael ei gategoreiddio’n Ddigwyddiad Byth. 

Yn y flwyddyn ariannol bresennol, mis Ebrill i fis Tachwedd 2022/23, adroddwyd am bedwar 
digwyddiad byth, o’i gymharu â saith dros yr un cyfnod yn 2021/22. 

Cafodd cyfanswm o ddeuddeg Digwyddiad Byth eu hadrodd yn 2021/22, o’i gymharu â 
phump yn 2020/21 a chwech ym mlwyddyn lawn 2019/20. Fodd bynnag, mae dau 
Ddigwyddiad Byth yn destun proses israddio ar ôl cwblhau ymchwiliadau a sefydlu ffeithiau 
sy’n seiliedig ar adolygiadau allanol gan arbenigwyr, gan leihau nifer y Digwyddiadau Byth 
a gadarnhawyd yn 2021/22 i 10. 



Yn ystod y cyfnod adrodd presennol, ni roddwyd gwybod am unrhyw Ddigwyddiad Byth 
newydd. Y brif thema (11 o 12 digwyddiad) yw diogelwch llawfeddygol.

Mae Atodiad 6 yn rhoi dadansoddiad o’r Digwyddiadau Byth fesul gwasanaeth.

Mewn ymateb, cydnabu’r Bwrdd Iechyd rôl ffactorau dynol o ran atal a lliniaru methiant 
systemig i gleifion, teuluoedd a staff clinigol. Nod y Bwrdd Iechyd yw prif ffrydio gwybodaeth, 
dealltwriaeth ac ymarfer seiliedig ar ffactorau dynol er mwyn sicrhau bod gofal mwy diogel 
yn cael ei ddarparu’n gyson ac mewn modd cynaliadwy i gleifion, gan gefnogi ein staff i 
gyflawni hynny: ei gwneud yn hawdd iddynt wneud y peth iawn.

Penodwyd Cymrawd Gwella Ansawdd yn benodol ar gyfer theatrau gan Gyfarwyddiaeth 
Trawsnewid a Gwella Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr. Nod y gwaith hwn yw 
cefnogi’r timau mewn perthynas â defnyddio rhestr wirio Sefydliad Iechyd y Byd yn gyson a 
mynd i’r afael â’r hyn sy’n achosi digwyddiadau byth. Mae’r Cymrawd Gwella Ansawdd a 
Grŵp Gwella Sefydliad Iechyd y Byd yn Ysbyty Glan Clwyd wedi cynnal archwiliadau 
arsylwadol ac arolygon adrannol a oedd yn cyfeirio eu sylw at adolygiad llawn o restr wirio 
gyfredol Sefydliad Iechyd y Byd er mwyn sicrhau perthnasedd, dileu dyblygu a gwastraff ac 
ymgorffori elfennau ffactorau dynol yn y broses hon. Y nod yw lledaenu’r gwaith ar draws 
safleoedd eraill ar ôl gwreiddio a chynnal y gwaith yn YGC. 

Mae presenoldeb y Cymrawd Ansawdd ac ymrwymiad a chymhelliant Grŵp Gwella 
Sefydliad Iechyd y Byd yn sicr wedi hoelio sylw o’r newydd ar bwysigrwydd cynnwys y staff 
yn llawn a chydymffurfio â’r rhestr wirio.  Mae hyn wedi arwain at nifer o ganlyniadau 
cadarnhaol, mesuradwy:
 

• Ni chodwyd unrhyw Ddigwyddiadau Datix ar Restr Wirio Sefydliad Iechyd y Byd ers 
4 mis (Mehefin/Medi 2022) 

• Cydymffurfio 100% â’r elfen sesiwn Briffio Ymlaen Llaw ar gyfer mis Mehefin/Medi 
2022.

• Ymgysylltiad 100% â’r elfen sesiwn Briffio Ymlaen Llaw ar gyfer mis 
Mehefin/Gorffennaf 2022.

• Cydymffurfio 100% â’r elfen Mewngofnodi ar gyfer mis Mehefin/Medi 2022.
• Ymgylltu 100% â’r elfen Mewngofnodi ar gyfer mis Mehefin/Medi 2022.

 
Mae angen profion wedi’u targedu ymhellach ar draws pob tîm ar gyfer yr elfennau Amser 
Pwyllo ac Allgofnodi. Bydd LocSSIP 69 BIPBC ‘5 Steps to Safer Surgery – The WHO 
Checklist’, a gadarnhawyd yn ddiweddar, yn cael ei rannu’n fuan ar draws theatrau BIPBC. 
Bydd byrddau gydag enwau a rolau staff yn cael eu cyflwyno yn holl theatrau YGC yn fuan, 
a rhannwyd yr awgrym hwn gyda theatrau’r Dwyrain a theatrau Offthalmig.

Mae’r Pwyllgor Ansawdd, Safonau a Rheoleiddio yn cynnal adolygiad trwyadl o’r gwaith 
gwella hwn ym mis Mawrth 2023. 

RHYBUDDION A HYSBYSIADAU DIOGELWCH CLEIFION   

Mae Llywodraeth Cymru (LlC), gyda chefnogaeth Uned Gyflawni GIG Cymru, yn arwain y 
gwaith o ganfod risgiau a phryderon diogelwch cleifion cenedlaethol sylweddol a fyddai’n 



gofyn am Ateb Diogelwch Cleifion ar lefel genedlaethol i’w gyflwyno i’r GIG yng Nghymru. 
Cyhoeddwyd dau fath o ateb, sef:

• RHYBUDD (PSA): Mae hyn yn gofyn am weithredu’n ddi-oed gyda dyddiad gweithredu 
penodol i fynd i’r afael â risgiau uchel/problemau diogelwch sylweddol.

• HYSBYSIAD (PSN): Mae hwn yn cael ei gyhoeddi i sicrhau bod sefydliadau a’r holl 
staff gofal iechyd perthnasol yn cael gwybod am y problemau posibl o ran diogelwch 
cleifion cyn gynted â phosibl. Mae Hysbysiad yn caniatáu i sefydliadau asesu’r 
potensial ar gyfer risgiau tebyg i ddiogelwch cleifion yn eu hardaloedd eu hunain a 
chymryd camau ar unwaith. Mae’r cam hwn yn ‘rhybuddio’ sefydliadau o risg sy’n dod 
i’r amlwg. Gellir ei gyhoeddi’n brydlon, unwaith y bydd risg newydd wedi’i nodi er mwyn 
gallu dosbarthu gwybodaeth yn gyflym ar gyfer gweithredu.

Mae’n ofynnol i sefydliadau gadarnhau eu bod wedi cydymffurfio erbyn y dyddiad a nodir. 
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Rhybuddion sydd wedi Cau 

Nid oes rhybuddion wedi’u cau ar gyfer y cyfnod 

YMGYFREITHA   

Yn ystod y cyfnod hwn o ddeufis rhwng mis Hydref a mis Tachwedd 2022, derbyniwyd 50 
hawliad neu hawliad posibl yn erbyn y Bwrdd Iechyd. O’r rhain, roedd 43 yn ymwneud ag 
esgeulustod clinigol honedig a 7 yn ymwneud ag anafiadau personol. 
 
Yn ystod y cyfnod o ddeufis, caewyd 19 o hawliadau. O’r rhain, roedd 22 yn ymwneud ag 
esgeulustod clinigol ac 4 yn ymwneud ag anaf personol. Roedd cyfanswm y costau ar gyfer 



yr holl hawliadau a gaewyd yn ystod y cyfnod hwn yn £2,194,986.57 cyn ad-daliad gan 
Gronfa Risg Cymru.
 
Mae’r themâu canlynol wedi’u nodi ar gyfer y cyfnod hwn o ran esgeulustod clinigol: 
 

• Rhoi gofal ar waith 
• Diagnosis – Gan gynnwys oedi cyn cael diagnosis 
• Triniaeth 

 
Yn ôl y disgwyl, mae’r nifer fwyaf o hawliadau agored yn ymwneud â Llawdriniaeth, 
Meddygaeth Arbenigol a Menywod a Gofal Mamolaeth. Nid yw hwn yn broffil anarferol o 
arbenigeddau o fewn y GIG. Mae’r themâu’n parhau’n debyg. Mae’r Bwrdd Iechyd hefyd yn 
parhau i gydymffurfio â’r Cynllun Adrodd yn Gynnar a fabwysiadwyd yng Nghymru mewn 
perthynas â hawliadau posibl am anafiadau geni. 
 
Mae’r themâu canlynol wedi’u nodi o ran anafiadau personol:
 

• Llithro/baglu
• Trais ac Ymddygiad Ymosodol  

Mae angen cwblhau Adroddiad Dysgu o Ddigwyddiadau ar gyfer pob hawliad sydd wedi’i 
setlo. Mae hwn yn cofnodi canfyddiadau’r ymchwiliad ac unrhyw gamau a gymerwyd ac 
mae’n cael ei ddatblygu ar y cyd gan y rheolwr hawliadau a’r arweinydd clinigol perthnasol. 
Rhaid cyflwyno’r adroddiad hwn i Gronfa Risg Cymru i adennill costau. 
 
Mae crynodeb manylach o achosion gwerth uchel ar gael i’r Pwyllgor Ansawdd, Safonau a 
Rheoleiddio yn yr Adroddiad ar Ddiogelwch Cleifion.  

CWESTAU   

Mae Crwner EM yn rhoi gwybod i’r Bwrdd Iechyd pan fydd wedi agor cwest i farwolaeth claf 
ac mae angen rhagor o wybodaeth arno gan y Bwrdd Iechyd. Mae Tîm Gwasanaethau 
Cyfreithiol Iechyd y Bwrdd Iechyd yn y Gyfarwyddiaeth Ansawdd yn hwyluso’r broses hon 
ac yn cynnig cefnogaeth i unrhyw dyst drwy hyfforddiant a chymorth un i un.  
  
Yn ystod y cyfnod perthnasol, sef mis Hydref a mis Tachwedd 2022, daeth 89 o gwestau 
newydd neu geisiadau am wybodaeth i law gan Grwneriaid Gogledd Cymru. 
   
Cwblhawyd 52 o gwestau rhwng mis Hydref a mis Tachwedd 2022. Mae casgliadau’r 
cwestau yn unol â chanfyddiadau blaenorol, ac nid oes unrhyw ganfyddiadau anarferol nac 
annisgwyl i’w cymryd o hyn. 
  
Yn ystod cyfnod yr adroddiad hwn, chyhoeddwyd un adroddiad Rheoliad 28 (Atal 
Marwolaethau yn y Dyfodol) newydd gan Grwner EM i’r Bwrdd Iechyd. Roedd hyn yn 
ymwneud â chyflymder y gwaith gwella ar gyfer trosglwyddiadau o fewn ysbytai. Bydd 
manylion yr ymateb yn cael eu darparu i’r Pwyllgor Ansawdd, Safonau a Rheoleiddio yn yr 
Adroddiad ar Ddiogelwch Cleifion. 



AROLYGIAETH GOFAL IECHYD CYMRU (AGIC)

Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru (AGIC) yw’r arolygiaeth a’r rheoleiddiwr annibynnol ar gyfer 
gofal iechyd yng Nghymru sy’n arolygu gwasanaethau’r GIG ac sy’n rheoleiddio darparwyr 
gofal iechyd annibynnol yn erbyn ystod o safonau, polisïau, canllawiau a rheoliadau er mwyn 
tynnu sylw at feysydd y mae angen eu gwella. 
 
Mae AGIC hefyd yn monitro’r defnydd o’r Ddeddf Iechyd Meddwl ac yn adolygu’r 
gwasanaethau iechyd meddwl i sicrhau bod pobl agored i niwed yn derbyn gofal o ansawdd 
da mewn gwasanaethau iechyd meddwl.   
 
Ymgymerodd AGIC ag arolygiad o’r Adran Achosion Brys, Ysbyty Maelor Wrecsam ar 8 – 
10 Awst 2022. Ni chodwyd unrhyw bryderon na materion difrifol ar unwaith. Mae’r Bwrdd 
Iechyd yn aros am yr adroddiad gan AGIC ac, yn y cyfamser, mae’r gwasanaeth yn cymryd 
camau i sicrhau bod yr adborth llafar cychwynnol o’r arolygiad yn cael ei rannu â staff ar 
draws pob safle, a bod y gwaith o wella’r gwasanaeth yn cael ei ddechrau. 
 
Ar 9 Mai 2022, nodwyd Adran Achosion Brys Ysbyty Glan Clwyd fel Gwasanaeth y mae 
Angen ei Wella’n Sylweddol gan Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru (AGIC). Mae’r Tîm 
Ansawdd yn gweithio’n agos gyda’r Cyfarwyddwr Gwella yn Ysbyty Glan Clwyd mewn 
perthynas â cheisio sicrwydd ynglŷn â gweithredu yn sgil yr arolygiadau a gynhaliwyd yn 
gynharach yn y flwyddyn. Adroddwyd ynglŷn â’r sefyllfa ddiweddaraf i'r Pwyllgor Ansawdd, 
Diogelwch a Phrofiadau ar 20 Ionawr 2023. 
 
Cynhaliodd AGIC arolygiad dirybudd arall o’r Adran Achosion Brys yn Ysbyty Glan Clwyd ar 
29 - 30 Tachwedd 2022 gyda’r bwriad o fynd ar drywydd y meysydd i’w gwella a amlygwyd 
yn ystod yr arolygiad blaenorol ym mis Mai 2022. Ni chafodd AGIC sicrwydd bod yr holl 
risgiau i iechyd a diogelwch yn yr adran yn cael eu rheoli’n briodol. O’r herwydd, fe 
wnaethant dynnu sylw at rai materion difrifol yr oedd angen i’r Bwrdd Iechyd weithredu 
arnynt ar unwaith. 
 
Cydlynodd y Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth a’r Cyfarwyddwr Ansawdd 
Cynorthwyol Dros Dro Gynllun Sicrwydd Ar Unwaith gyda mewnbwn gan arweinwyr nyrsio 
a meddygol. Ers hynny, mae AGIC wedi cadarnhau bod y cynllun wedi rhoi digon o sicrwydd 
iddynt ac mae trafodaethau rhwng y tîm gweithredol, y tîm ansawdd ac AGIC yn parhau i 
gael eu cynnal at ddibenion sicrwydd. 
 
Er gwaethaf y materion brys a godwyd, canmolodd AGIC yr adran a’r arweinyddiaeth ar 
feysydd arfer da a chydnabod y pwysau sydd ar yr adran a’r Bwrdd Iechyd ar hyn o bryd.
 
Ym mis Chwefror 2022, dynododd AGIC Wasanaethau Fasgwlaidd Bwrdd Iechyd Prifysgol 
Betsi Cadwaladr yn Wasanaeth y mae Angen ei Wella’n Sylweddol. Roedd hyn mewn 
ymateb i Adroddiad Adolygu Cofnod Clinigol Coleg Brenhinol y Llawfeddygon, a 
gyhoeddwyd ar 20 Ionawr 2022, a nododd nifer o bryderon a oedd yn dangos risg i gleifion 
sy’n defnyddio’r gwasanaeth fasgwlaidd. O ganlyniad i Adroddiad Coleg Brenhinol y 
Llawfeddygon a’i ddynodi’n wasanaeth y mae angen ei wella’n sylweddol, cynhaliodd AGIC 
adolygiad lleol at ddiwedd 2022 i archwilio’r cynnydd a wnaed gan y Bwrdd Iechyd mewn 
perthynas ag argymhellion Coleg Brenhinol y Llawfeddygon, ac a yw argymhellion Coleg 
Brenhinol y Llawfeddygon yn gynaliadwy a sicrhau bod cleifion yn cael gofal diogel o 
ansawdd da. Bydd canlyniad yr adolygiad hwn yn galluogi AGIC i ystyried a oes modd 
tynnu’r statws gwasanaeth y mae angen ei wella’n sylweddol oddi ar y gwasanaeth 
fasgwlaidd. Roedd cam gwaith maes yr adolygiad yn cynnwys nifer o wahanol 
weithgareddau, gan gynnwys adolygu meddygol a data. Mae trafodaethau wedi cael eu 



cynnal a chwblhawyd y gwaith maes yn ystod mis Rhagfyr 2022. Rydym yn disgwyl am y 
canlyniad. 
 
Cynhaliodd AGIC arolygiad dirybudd ar safle Uned Heddfan, yn yr Is-adran Iechyd Meddwl 
ac Anabledd Dysgu ym mis Tachwedd 2022. Yn dilyn yr arolygiad, rhoddodd AGIC Gynllun 
Sicrwydd ar Unwaith i’r Bwrdd Iechyd gan fod AGIC wedi dod o hyd i faterion yn ystod yr 
arolygiad a oedd yn peri risg uniongyrchol i ddiogelwch cleifion mewn perthynas â darparu 
gofal diogel ac effeithiol, a rhoddwyd gwybod i’r Pwyllgor Ansawdd, Diogelwch a Phrofiadau 
amdano ar 20 Ionawr 2023. Cyflwynwyd y Cynllun Sicrwydd ar Unwaith i AGIC ar 18 
Tachwedd 2022, a chadarnhaodd AGIC ei fod yn rhoi sicrwydd digonnol. Mae’r Bwrdd 
Iechyd bellach yn disgwyl am y prif gynllun gwella.
  
Cynhaliodd AGIC arolygiad dirybudd ar safle Bryn Hesketh, yn yr Is-adran Iechyd Meddwl 
ac Anabledd Dysgu ar 1 a 2 Tachwedd 2022. Ni nodwyd unrhyw faterion diogelwch cleifion 
ar unwaith yn ystod yr arolygiad, a nodwyd meysydd o arfer da. Cyflwynodd y Bwrdd Iechyd 
y cynllun gwella i AGIC ar 19 Rhagfyr 2022. Nid yw AGIC wedi cadarnhau hyd yma bod y 
cynllun yn rhoi sicrwydd digonnol. Mae’r camau gwella’n gysylltiedig â’r gwaith gwella 
ehangach mae’r gwasanaeth yn ei wneud, dan arweiniad y Cyfarwyddwr Dros Dro Iechyd 
Meddwl ac Anableddau Dysgu.

Cwynion 

Yn ystod mis Hydref 2022 a mis Tachwedd 2022, derbyniodd y Bwrdd Iechyd 432 o gwynion. 
Roedd 322 o’r rhain yn gwynion a reolwyd o dan y Rheoliadau Gweithio i Wella. Cafodd 110 
eu dosbarthu i ddechrau fel Datrysiadau Cynnar ac uwchraddiwyd 44 o’r rhain yn 
ddiweddarach i gael eu rheoli o dan y Rheoliadau Gweithio i Wella gan nad oedd y 
gwasanaethau dan sylw wedi llwyddo eu datrys o fewn y 2 ddiwrnod gwaith gofynnol. 
 
Roedd y rhan fwyaf o’r cwynion yn ymwneud â Gwasanaethau Gofal Eilaidd. Roedd y 
themâu’n ymwneud â thriniaethau ac asesiadau clinigol, cyfathrebu gwael ac amseroedd 
aros. Roedd themâu eraill a oedd yn codi dro ar ôl tro yn ymwneud â rhyddhau cleifion o 
ysbytai, rhagnodi a thriniaethau nad oeddent yn cyflawni’r canlyniadau disgwyliedig. 
 
Ddiwedd mis Tachwedd 2022, roedd y perfformiad yn dal yn is na’r targed ar gyfer Cymru 
Gyfan, sef 75% ar gyfer cwynion sy’n cael eu cau o fewn 30 diwrnod gwaith. Canran y 
cwynion a gafodd eu cau o fewn yr amserlen oedd 21%. Mae lefel y perfformiad wedi 
gostwng oherwydd nifer y cwynion newydd a dderbyniwyd yn ystod y cyfnod yn ogystal â 
rheoli’r ôl-groniad o gwynion hwyr. Ar ben hynny, mae pwysau gwaith mewn gwasanaethau 
wedi amharu ar berfformiad oherwydd capasiti ac absenoldeb salwch yn ymwneud â 
Covid19.

Yn ganolog i’r cynllun adfer cwynion hwyr, cafwyd trafodaethau adeiladol gyda 
Chyfarwyddwyr Nyrsio a Phenaethiaid Nyrsio i roi cynllun cadarn ar waith i reoli’r cwynion 
hwyr. Mae’r Adran Profiad Cleifion a Gofalwyr yn ymgysylltu’n rhagweithiol â gwasanaethau 
i ganfod sut y gallwn ddatrys ymholiadau cyn gynted ag y bo modd, gan ganolbwyntio ar 
ddod o hyd i themâu a thueddiadau sy’n nodi pa wasanaethau sy’n derbyn y nifer uchaf o 
gwynion. Bydd hyn yn nodi cyfleoedd hyfforddi a materion rheoli perfformiad. Mae’r Tîm 
Cwynion yn cefnogi’r gwaith o reoli datrysiadau cynnar sy’n gofyn am ymateb o fewn dau 
ddiwrnod gwaith.  Bydd ymgysylltu rhagweithiol a’r sicrwydd bod yr arweinwyr perthnasol 
mewn gwasanaethau yn cael eu nodi yn cyfrannu at leihau nifer y datrysiadau cynnar sy’n 
cael eu huwchraddio i gael eu rheoli o dan y Rheoliadau Gweithio i Wella.  



 
Bu gostyngiad yn nifer y cwynion hwyr yn ystod y cyfnod hwn, gyda gostyngiad o 487 o 
gwynion hwyr ar ddechrau mis Hydref 2022 i 342 o gwynion hwyr ddiwedd mis Tachwedd 
2022. Mae hyn yn ostyngiad o 29%. Roedd cyfanswm o 687 o gwynion ar agor ddechrau 
mis Hydref, a chyfanswm o 515 o gwynion ar agor ar ddiwedd mis Tachwedd 2022. Mae 
hyn yn ostyngiad o 25%. Bu effaith ddifrifol ar y gyfradd ymateb o fewn yr amserlen Gweithio 
i Wella oherwydd y nifer gynyddol o gwynion a dderbyniwyd ar draws y Bwrdd Iechyd ac 
effaith pwysau staffio a gweithredol. 
 
Nid oes unrhyw achosion blaenorol sy’n dal ar agor. Roedd hyn yn golygu gwaith 
rhagweithiol sylweddol ar draws yr holl wasanaethau a chefnogaeth benodol i wasanaethau 
eilaidd yn arbennig. Cefnogwyd y gwaith o gau’r ymatebion i achosion a oedd yn weddill 
drwy fynychu cyfarfodydd adolygu cwynion wythnosol, cydweithio ag Arweinydd 
Ombwdsmon Gwasanaethau Cyhoeddus Cymru, mynychu clinigau gwneud iawn wythnosol 
a dull gweithredu cydweithredol. 
 
Mae’r tîm yn parhau i weithio gyda gwasanaethau i ddarparu data perfformiad cywir a manwl 
bob wythnos, gyda dull newydd o reoli cwynion yn cael ei fabwysiadu drwy ‘weithdai datrys 
ar frys’ i ddatrys yr ôl-groniad o gwynion hwyr. Ar ben hynny, mae’r tîm Cwynion yn glanhau’r 
data’n barhaus i sicrhau bod pob cwyn yn cael eu cau pan na cheir caniatâd ar ôl tri deg 
diwrnod, a bod unrhyw gwynion sy’n ymwneud â digwyddiad diogelwch cleifion yn cael eu 
trosglwyddo i’r tîm digwyddiadau i’w hymchwilio. Y prif amcan yw gwella perfformiad er 
mwyn cyflawni Dangosyddion Perfformiad Allweddol Llywodraeth Cymru ar gyfer Cwynion 
a gwella diogelwch a gofal cleifion, gan sicrhau bod cynlluniau gweithredu’n cael eu rhoi ar 
waith a bod newidiadau cadarnhaol yn cael eu gwneud i ddarparu cymorth i wasanaethau 
gyda datrys cwynion. 
 
Yn ystod mis Hydref, cafodd 100% o gwynion eu cydnabod o fewn 2 ddiwrnod gwaith, a’r 
ganran ym mis Tachwedd 2022 oedd 98.51% (yn unol â’r amserlenni Gweithio i Wella). 
Mae’r Tîm Cwynion Corfforaethol yn parhau i adolygu prosesau i ganfod cyfleoedd i 
weithio’n SMART er mwyn cynnal dangosyddion perfformiad allweddol. 
 
Roedd y themâu cyffredin a nodwyd ar gyfer y datrysiadau cynnar yn ystod y cyfnod yn 
ymwneud yn benodol â: 
 

• Gwasanaethau Iechyd Meddwl Cymunedol i Oedolion – diffyg cyfathrebu, 
newidiadau i apwyntiadau, diffyg cefnogaeth i gyflwr/cyflyrau iechyd meddwl. 

• Meddygaeth Teulu – Anawsterau wrth gael meddyginiaeth reolaidd a/neu 
feddyginiaeth newydd ar bresgripsiwn.

• Meddygaeth Frys – Cyfnodau aros hir, cyflwr y cyfleusterau, agwedd y staff, diffyg 
staff

• Llawdriniaethau Cyffredinol – Diffyg cyfathrebu/cyfathrebu gwael, amseroedd aros 
am lawdriniaethau

• Gwasanaethau Deintyddol Cymunedol – Anawsterau wrth gael gafael ar ofal 
deintyddol brys.

 Gwneud iawn

Mae Rheoliadau’r GIG (Pryderon, Cwynion a Threfniadau Gwneud Iawn Cam) (Cymru) 
2011 yn datgan, ar unrhyw adeg yn ystod ymchwiliad i gŵyn neu ddigwyddiad diogelwch 



cleifion, yr ystyrir bod atebolrwydd cymwys yn bodoli neu y gallai fodoli, a fyddai’n arwain at 
iawndal ariannol o £25,000 neu lai, rhaid penderfynu a ddylid cynnig gwneud iawn ai peidio.

Gall Gwneud Iawn gynnwys un neu fwy o’r canlynol:

• Esboniad llawn o’r hyn a ddigwyddodd; 
• Ymddiheuriad; 
• Cynnig i ddarparu gofal neu driniaeth (os yw'n briodol); ac 
• Adroddiad ar gamau a gymerwyd, neu a fydd yn cael eu cymryd i rwystro achos 

tebyg rhag digwydd; a/neu
• Iawndal ariannol.

Rhwng mis Hydref a mis Tachwedd 2022, cwblhawyd 20 achos a oedd yn cynnwys 
Gwneud Iawn:

• Gwnaed 7 cynnig o iawndal ariannol fel modd o wneud iawn a ddaeth i gyfanswm 
o £53,250;

• Cynigiwyd ymddiheuriad yn unig i wneud iawn mewn 1 achos;
• Derbyniwyd 1 cynnig o iawndal ariannol am gyfanswm o £5000;
• Cynghorwyd 11 i fynd ar drywydd hawliad esgeulustod clinigol, gan y byddai 

unrhyw gynnig o iawndal ariannol a wnaed yn mynd dros y terfyn o £25,000 a 
ganiateir dan Gweithio i Wella.

Er mwyn sicrhau bod y dysgu a’r gwelliannau’n cael eu rhoi ar waith cyn gynted â phosibl, 
mae Cronfa Risg Cymru yn ei gwneud yn ofynnol i’r Bwrdd Iechyd gyflwyno Adroddiad 
Dysgu o Ddigwyddiadau (LFER) o fewn 60 diwrnod gwaith i bennu atebolrwydd cymwys 
mewn ymchwiliad i gŵyn neu ddigwyddiad. Bydd y Pwyllgor WRP yn ystyried y LFER a 
byddant yn cymeradwyo ad-daliad i’r Bwrdd Iechyd am y costau sy’n gysylltiedig â phob 
achos gwneud iawn, unwaith y byddant yn fodlon â’r dystiolaeth o ddysgu a ddarparwyd.

Ombwdsmon Gwasanaethau Cyhoeddus Cymru 

Mae cyfarfodydd misol wedi cael eu trefnu â Phennaeth Safonau Cwynion yr Ombwdsmon 
i annog y Bwrdd Iechyd ac Ombwdsmon Gwasanaethau Cyhoeddus Cymru i weithio 
mewn partneriaeth, ac i drafod a rhannu data cydymffurfio ac adolygu sefyllfa bresennol y 
Bwrdd Iechyd.  
 
Yn ystod y cyfnod dan sylw (Hydref a Thachwedd 2022), cysylltodd yr Ombwdsmon â’r 
Bwrdd Iechyd ynghylch 42 o bryderon newydd. 

Ar hyn o bryd, mae 98 o Ymchwiliadau sy’n ymwneud â’r Bwrdd Iechyd ar y gweill gyda’r 
Ombwdsmon. Mae’r ffigurau hyn yn rhai na welwyd mo’u tebyg o’r blaen a dyma’r niferoedd 
uchaf i gael eu cofnodi erioed. Ar draws y Bwrdd Iechyd, mae 32 achos yn y Gorllewin, 34 
achos yn y Canol a 32 achos yn y Dwyrain ar hyn o bryd.
 
Yn hytrach na chynnal ymchwiliad llawn, bydd yr Ombwdsmon yn aml yn gofyn i’r Bwrdd 
Iechyd gytuno ar gynnig i ddatrys yn gynnar.  
 
Un thema sy’n dod i’r amlwg o hyd yw nifer yr achosion mae’r Ombwdsmon yn eu dychwelyd 
i’r Bwrdd Iechyd gyda’r cyfarwyddyd y dylid eu hailymchwilio o dan y Rheoliadau Gweithio i 
Wella er mwyn ystyried sut i Wneud Iawn.  Ar hyn o bryd mae 13 achos yn cael eu hadolygu 



ar gyfer Gwneud Iawn.  Mae templed Adroddiad Ymchwilio’r Byrddau Iechyd bellach wedi 
cael ei ddiwygio i sicrhau y rhoddir ystyriaeth i dor-dyletswydd ac atebolrwydd cymwys lle 
bo angen.  

Mae’r arbenigeddau sy’n cael eu monitro o ran y cynnydd yn nifer y cwynion y mae’r 
Ombwdsmon yn ymchwilio iddynt yn cynnwys y canlynol:

• Ar hyn o bryd, mae’r Ombwdsmon yn ymchwilio i 12 achos mewn Meddygfeydd;
• Mae 10 achos yn cael eu hymchwilio ym maes Iechyd Meddwl; 
• Mae 7 achos yn cael eu hymchwilio yn y Tîm Gofal Iechyd Parhaus; 
• Mae 6 achos Obstetreg a Gynaecoleg; 
• Mae 4 achos mewn Adrannau Achosion Brys;

Fodd bynnag, bu gostyngiad yn ymchwiliadau’r Ombwdsmon yn rhai o’r arbenigeddau a 
ganlyn:

• Mae niferoedd wroleg wedi gostwng i 3 achos;
• Mae Carchar Berwyn wedi gostwng i 2 ymchwiliad parhaus. 

Mae gwybodaeth fanwl am achosion allweddol yr ymchwiliwyd iddynt gan yr Ombwdsmon 
wedi’i chynnwys yn yr Adroddiad Profiad Cleifion a Gofalwyr i’r Pwyllgor Ansawdd, 
Diogelwch a Phrofiadau. 

Adborth gan Gleifion  

Mae adborth cleifion a gwrando ar leisiau cleifion, gofalwyr a defnyddwyr gwasanaeth yn 
allweddol er mwyn gwella gwasanaethau’n effeithiol. Mae system CIVICA ar gyfer adborth 
cleifion mewn amser real yn cael ei gwreiddio ar draws y Bwrdd Iechyd ar hyn o bryd, gyda’r 
broses o’i rhoi ar waith wedi dechrau yn haf 2021. Mae’n fecanwaith i gefnogi adborth gan 
gleifion a gofalwyr mewn amser real. Mae’r system adborth cleifion ar-lein yn cefnogi’r 
gwaith o ddatblygu a defnyddio nifer o arolygon ar draws nifer o sianeli, ynghyd ag adrodd 
safonol, tynnu sylw a dadansoddi testun gwell. Mae’n garreg filltir bwysig o ran rhoi cyfle i 
bob claf a gofalwr sicrhau bod eu lleisiau’n cael eu clywed ac y gweithredir arnynt. 
 
Rhwng mis Hydref 2022 a mis Tachwedd 2022, cwblhawyd 2821 o arolygon adborth cleifion. 
At ei gilydd, roedd 89% o’r cleifion a gwblhaodd yr arolwg yn fodlon ac yn teimlo bod rhywun 
yn gwrando arnynt. Mae’r Tîm Profiad Cleifion a Gofalwyr yn ail-lansio system Adborth 
Civica Cymru Gyfan gyda staff a chleifion.  Mae hyn yn cynnwys anfon negeseuon testun 
SMS i gleifion sydd wedi bod mewn apwyntiad fel cleifion allanol, wedi cael eu rhyddhau’n 
ddiweddar neu sydd wedi bod mewn Adran Achosion Brys, gan ddefnyddio arolwg adborth 
Prawf Teulu a Ffrindiau Cymru Gyfan. 
 
Rhwng mis Hydref 2022 a mis Tachwedd 2022, deliodd PALS ag 1145 o ymholiadau. Mae 
tair o’r prif themâu i ymholiadau i’w gweld isod:  

• Cyfathrebu (negyddol) 
• Helpu Defnyddwyr Gwasanaeth (negyddol) 
• Oedi gydag apwyntiadau (negyddol) 

 



Er mwyn helpu i wella cyfathrebu a chynorthwyo defnyddwyr gwasanaeth, mae’r Tîm Profiad 
Cleifion a Gofalwyr yn darparu cyfres o sesiynau Hyfforddiant Profiad Cleifion a Gofalwyr ar 
draws y Cymunedau Iechyd Integredig. O fewn cyfnod o ddeufis, darparwyd 17 sesiwn 
hyfforddi i staff yng Nghymuned Iechyd Integredig y Canol. Mae’r hyfforddiant yn cynnwys 
cyfathrebu effeithiol, grymuso staff i ddatrys materion yn lleol, annog staff i ddatrys cwynion 
yn gynnar a chodi ymwybyddiaeth o rôl PALS. 
 
Mae ciosgau adborth Cleifion a Gofalwyr wedi cael eu gosod yn ardaloedd aros Unedau 
Mân Anafiadau ledled Gogledd Cymru. Mae’r ciosg adborth yn rhoi cyfle i gleifion a gofalwyr 
lenwi Arolwg Adborth Cleifion Cymru gyfan drwy Civica tra byddant yn aros am driniaeth. 
Ym mis Tachwedd 2022, cafodd 86 o arolygon adborth eu cwblhau drwy giosg yr Uned Mân 
Anafiadau yn Ysbyty Llandudno, gyda 99% o’r ymatebwyr a gwblhaodd yr arolwg yn teimlo 
bod rhywun yn gwrando arnynt a’u bod yn cael cymorth pan oedd angen. Bydd y Tîm Profiad 
Cleifion a Gofalwyr yn parhau i gyflwyno ciosgau adborth ar draws ardaloedd cleifion allanol 
ac Adrannau Achosion Brys ledled y Bwrdd Iechyd 
 
Sefydlwyd Grŵp Partneriaeth Covid Hir lle mae gan gleifion ran bwysig yn y broses o wneud 
penderfyniadau i sicrhau bod llais y claf yn cael ei glywed drwy gydol datblygiad y 
gwasanaeth Covid Hir. Cyrhaeddodd Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr rownd 
derfynol Gwobrau Cenedlaethol y Rhwydwaith Profiad Cleifion yn Birmingham ar 28 Medi 
2022 yn y categori Gweithio’n Effeithiol mewn Partneriaeth mewn Gofal sy’n Canolbwyntio 
ar y Claf. Ar 28 Hydref 2022, enillodd Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr wobr GIG 
Cymru ar gyfer Grymuso Pobl i Gydgynhyrchu eu Gofal ar gyfer y Gwasanaeth Covid Hir. 
Mae’r gydnabyddiaeth genedlaethol hon yn cadarnhau pwysigrwydd cynnwys cleifion a 
gofalwyr wrth gyd-gynhyrchu gwasanaethau BIPBC. 
 
Mae PALS yn cefnogi’r gwaith o gasglu adborth cleifion a gofalwyr at ei gilydd ar gyfer yr 
Archwiliad Cenedlaethol o Ddementia i ganfod cleifion â dementia sydd â phrofiad o gael eu 
derbyn i’r ysbyty. Mae’r Tîm Profiad Cleifion a Gofalwyr yn cefnogi ail-lansio’r Cynllun Dewis 
Iaith a’r Cynllun Pili-Pala ar draws BIPBC. 
 
Darperir dadansoddiad o’r wybodaeth hon i wasanaethau drwy ddangosfwrdd byw ac 
adroddiad misol. Anogir gwasanaethau i ystyried eu hadborth a gweithredu i wella.  
 
Mae Fframwaith Adborth Cleifion a Gofalwyr newydd yn cael ei ddatblygu i sefydlu dull 
cryfach o wrando a gweithredu ar adborth.  
 
Mae’r Gwasanaeth Cynghori a Chyswllt Cleifion (PALS) yn cynnig cyngor, cefnogaeth a 
gwybodaeth gyfrinachol am faterion sy’n ymwneud ag iechyd. Mae’n bwynt cyswllt i gleifion, 
eu teuluoedd a’u gofalwyr. 
 
Mae gwybodaeth fanwl wedi’i chynnwys yn yr Adroddiad Profiad Cleifion a Gofalwyr i’r 
Pwyllgor Ansawdd, Diogelwch a Phrofiadau.  

CASGLIAD

Mae’r adroddiad hwn yn rhoi gwybodaeth a dadansoddiad i’r Bwrdd Iechyd am faterion sy’n 
ymwneud ag ansawdd a diogelwch cleifion, gan gynnwys Digwyddiadau sy’n Adroddadwy 
yn Genedlaethol, Digwyddiadau Byth a gweithgarwch AGIC sydd wedi digwydd yn ystod y 
ddau fis diwethaf.

Dyma’r prif bwyntiau i'w nodi:



• Mae cyfradd y Digwyddiadau sy'n Adroddadwy yn Genedlaethol yn parhau’n gyson 
– y prif themâu o hyd yw cwympiadau, briwiau pwyso a gafwyd yn sgil gofal iechyd, 
ac adnabod a chymryd camau ar gyfer cleifion sy’n dirywio. Mae gwaith gwella ar 
gyfer yr holl feysydd hyn wedi cael ei adfywio o dan arweinyddiaeth uwch staff 
clinigol.  

• Mae cyfradd y digwyddiadau sy’n adroddadwy yn genedlaethol yn ymwneud â 
diogelwch llawfeddygol (yn benodol Digwyddiadau Byth) wedi gostwng ac er ei bod 
yn rhy gynnar dod i gasgliad pendant, mae’r hyn a ddysgwyd o ddigwyddiadau 
blaenorol a’r gwaith gwella dwys sy’n mynd yn ei flaen yn debygol o fod yn gwneud 
gwahaniaeth.

• Mae nifer yr ymchwiliadau i ddigwyddiadau sydd ar ei hôl hi, ac o ganlyniad i hynny 
cau o fewn yr amserlen darged, yn is na’r disgwyl. Mae’r gwasanaethau’n nodi mai 
pwysau clinigol a gweithredol yw’r prif achos. Mae cefnogaeth yn cael ei darparu. Y 
Bwrdd Iechyd yw'r allanolyn i ryw raddau yn hyn o beth. 

• Mae un Rhybudd Diogelwch hwyr o hyd. Er mai dyma’r sefyllfa gyffredinol orau yng 
Nghymru, mae’r camau y mae’n rhaid eu cymryd yn cael eu dilyn ac maen nhw wedi 
cael eu huwchgyfeirio at y Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol.  

• Mae nifer y cwynion hwyr yn dal i fod yn annerbyniol o uchel, ac mae hynny'n effeithio 
ar gydymffurfio â’r targed cau. Yn yr un modd â digwyddiadau, mae'r gwasanaethau’n 
dweud mai pwysau yw’r rheswm dros hynny. Mae cymorth yn cael ei ddarparu i bob 
is-adran gan y tîm corfforaethol, ac mae cynllun adfer wedi’i ddatblygu. Mae’n 
debygol o gymryd sawl mis i fynd i’r afael â’r sefyllfa sydd wedi cronni ac mae’r risg 
o bwysau parhaus neu fwy o bwysau ar wasanaethau yn peryglu llwyddiant. 

• Nifer yr ymchwiliadau parhaus gan yr Ombwdsmon yw’r uchaf hyd yma a’r thema 
sy’n dod i’r amlwg yw bod angen ailymchwilio i gwynion o dan y Rheoliadau Gweithio 
i Wella gan na roddwyd ystyriaeth i wneud iawn. 

Bydd y Bwrdd Iechyd yn parhau i gyflwyno gwybodaeth fanylach i’r Pwyllgor Ansawdd, 
Diogelwch a Phrofiadau drwy’r Adroddiad Diogelwch Cleifion bob deufis a’r Adroddiad 
Profiad Cleifion a Gofalwyr dair gwaith y flwyddyn.

Gofynnir i’r Bwrdd Iechyd nodi’r adroddiad.



Atodiad 1 – Cyfraddau adrodd digwyddiadau sy'n adroddadwy yn genedlaethol

Hydref-
21

Tachwedd-
21

Rhagfyr-
21

Ionawr-
22

Chwefror-
22

Mawrth-
22

Ebrill-
22

Mai-
22

Mehefin-
22

Gorffennaf-
22

Awst-
22

Medi-
22

Hydref-
22

Tachwedd-
22 Cyfanswm

Cymuned 
Iechyd y 
Gorllewin: YG

2 4 1 8 0 8 1 3 0 1 3 6 1 6 44

Cymuned 
Iechyd y 
Gorllewin: 
Sylfaenol a 
Chymuned

0 1 1 1 0 3 2 0 0 1 2 0 0 2 13

Cymuned 
Iechyd 
Canolog: YGC

2 3 3 6 8 4 5 2 6 4 3 3 3 1 53

Cymuned 
Iechyd 
Canolog: 
Sylfaenol a 
Chymuned

0 3 0 1 3 1 0 0 1 0 0 1 2 2 14

Cymuned 
Iechyd y 
Dwyrain: 
WMH

0 6 4 0 0 5 0 1 1 1 2 0 3 2 25

Cymuned 
Iechyd y 
Dwyrain: 
Sylfaenol a 
Chymuned

0 2 1 1 0 0 0 0 1 1 0 1 0 0 7

Menywod a 
Bydwreigiaeth 0 2 3 0 0 1 0 0 1 2 1 1 0 0 11

Diagnosteg a 
Chefnogaeth 
Glinigol 

1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 2

Gwasanaethau 
Canser 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2

Iechyd 
Meddwl ac 
Anableddau 
Dysgu

1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 3 0 11

Gwasanaethau 
Cefnogi 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Cyfanswm 6 21 15 18 12 23 8 8 10 11 12 13 12 13 182

Atodiad 2 – Cyfraddau adrodd digwyddiadau sy'n adroddadwy yn genedlaethol – Y 
niferoedd sy’n hwyr 



Atodiad 3 – Cyfraddau adrodd digwyddiadau sy'n adroddadwy yn genedlaethol - 
Adnabod claf sy’n dirywio a’i uwchgyfeirio (gan gynnwys oedi/methiant o ran 
monitro claf, methiant i weithredu ar symptomau niweidiol, oedi cyn gwneud 
diagnosis

Hydr
ef-
21

Tach
wed
d-21

Rha
gfyr-
21

Iona
wr-
22

Chw
efro
r-22

Ma
wrth
-22

Ebril
l-22

Mai-
22

Meh
efin-
22

Gorf
fenn
af-
22

Aws
t-22

Med
i-22

Hydr
ef-
22

Tach
wed
d-22

Cyfa
nsw
m

YGC 0 1 2 4 2 1 3 2 3 1 0 0 1 1 21

WHM 1 0 0 0 0 2 0 0 0 0 1 0 2 0 7

YG 1 2 0 1 0 3 1 0 0 0 2 2 0 2 14
Ardal y 
Canol 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 3

Gwasanae
thau 
Canser

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Menywod 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 2

Cyfanswm 2 3 2 5 3 7 4 2 3 1 4 2 4 4 48

Atodiad 4 – Cyfraddau adrodd digwyddiadau sy'n adroddadwy yn genedlaethol – 
Cwympiadau 

Hyd
ref-
21

Tac
hwe
dd-
21

Rha
gfyr
-21

Iona
wr-
22

Chw
efro
r-22

Ma
wrt
h-
22

Ebri
ll-22

Mai
-22

Me
hefi
n-
22

Gor
ffen
naf-
22

Aws
t-22

Me
di-
22

Hyd
ref-
22

Tac
hwe
dd-
22

Cyfa
nsw
m

YGC 1 1 1 2 4 2 0 0 1 2 1 1 1 0 17

WHM 0 1 3 0 0 2 0 1 1 2 0 0 0 0 10

YG 0 0 1 7 0 2 1 3 0 0 1 1 0 3 19
Ardal y 
Canol 0 0 0 0 2 1 0 0 0 0 0 0 1 0 4
Ardal y 
Dwyrain 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1 0 0 0 0 3



Ardal y 
Gorllewi
n 0 0 0 1 0 3 1 0 0 0 0 0 0 0 5

MHLDS 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1
Gwasana
ethau 
Canser 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
Cyfansw
m 1 2 6 10 6 11 2 4 4 5 2 2 2 3 60

Atodiad 5 – Cyfraddau adrodd digwyddiadau sy'n adroddadwy yn genedlaethol – 
Briwiau Pwyso a gafwyd yn sgil gofal iechyd (HAPU) 

HAPU y 
gellid bod 
wedi’u 
hosgoi

Hyd
ref-
21

Tac
hwe
dd-
21

Rha
gfyr
-21

Iona
wr-
22

Chw
efro
r-22

Ma
wrt
h-
22

Ebri
ll-22

Mai
-22

Me
hefi
n-
22

Gor
ffen
naf-
22

Aws
t-22

Me
di-
22

Hyd
ref-
22

Tac
hwe
dd-
22

Cyfa
nsw
m

YGC 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
WHM 0 5 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0 1 2 11
YG 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2
Ardal y 
Canol 0 2 1 1 2 0 0 1 1 0 0 1 1 1 11
Ardal y 
Dwyrain 0 2 0 0 0 2 0 0 0 0 0 1 0 0 5
Ardal y 
Gorllewi
n 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 2 0 0 1 5
Cyfansw
m 0 10 1 3 2 3 1 1 2 1 2 2 2 5 35

Atodiad 6 – Cyfraddau adrodd digwyddiadau sy'n adroddadwy yn genedlaethol – 
Digwyddiadau Byth  
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Teitl yr adroddiad:
Report Title:

Diweddariad y Rhwydwaith Fasgwlaidd 

Adrodd i:
Report to:

Y Bwrdd Cyhoeddus 

Dyddiad y Cyfarfod:
Date of Meeting:

20 Ionawr 2023

Crynodeb Gweithredol:
Executive Summary:

Diben y papur hwn yw rhoi gwybodaeth i'r Bwrdd am y datblygiadau 
diweddaraf i wella cynaliadwyedd, ansawdd a phrofiad y 
gwasanaethau fasgwlaidd. 

Mae'n disgrifio'r gwaith gwella a wneir drwy ddatblygu llwybrau 
penodol ar gyfer cyflyrau allweddol, a'r gwaith trawsnewid tymor 
hwy.

Mae'r papur yn rhoi crynodeb o'r cynnydd a wnaed yn erbyn y 
camau gweithredu sy'n deillio o adolygiad Coleg Brenhinol y 
Llawfeddygon, a'r Panel Adolygu Ansawdd Fasgwlaidd. 

Mae’r papur yn rhoi adborth cychwynnol ar ymweliad Arolygiaeth 
Gofal Iechyd Cymru ym mis Rhagfyr 2022 ac yn ymhelaethu ar 
ganfyddiadau adroddiad y Gofrestra Fasgwlaidd Genedlaethol 
(NVR) a gyhoeddwyd yn 2022.

Mae'r papur yn amlinellu'r cymorth proffesiynol a thrydyddol cyfredol 
a geir gan GIG Lloegr ac yn rhoi diweddariad ar sefyllfa staffio 
meddygon ymgynghorol.

Argymhellion:
Recommendations:

Gofynnir i'r Bwrdd nodi:

• Cynllun peilot y llwybr brys newydd ar gyfer aelodau isgemig
• Y cynnydd o ran datblygu llwybrau mynediad fasgwliadd ar 

gyfer dialysis arennol ac ar gyfer cleifion â phroblemau traed 
sy'n gysylltiedig â diabetes

• Y cynllun trawsnewid lefel uchel dros 3-18 mis ar gyfer y 
gwasanaethau fasgwlaidd  

• Y cynllun gwaith tymor hwy ar gyfer y rhwydwaith fasgwlaidd
• Yr adborth cadarnhaol a gafwyd ar lafar gan Arolygaeth 

Gofal Iechyd Cymru (AGIC) yn dilyn eu hadolygiad o'r 
gwasanaethau fasgwlaidd ym mis Rhagfyr 2022

• Casgliadau cryno adroddiad yr NVR
• Adroddiad y Panel Ansawdd Fasgwlaidd (VQP) sydd ar fin 

cael ei gyhoeddi
• Y trefniadau cymorth proffesiynol presennol ar gyfer tîm 

amlddisgyblaethol fasgwlaidd PBC
• Gwell sefydlogrwydd yn y gweithlu llawfeddygol 

ymgynghorol
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Arweinydd Gweithredol:
Executive Lead:

Dr Nick Lyons

Awdur yr Adroddiad:
Report Author:

Jenny Farley – Cyfarwyddwr y Rhwydwaith Fasgwlaidd

Diben yr adroddiad:
Purpose of report:

I’w Nodi
For Noting

☐

I'w Benderfynu 
For Decision

☐

Am Sicrwydd
For Assurance

☒

Lefel Sicrwydd:
Assurance Level:

Arwyddocaol
Significant

☐
Lefel uchel o 

hyder/tystiolaeth o ran 
darparu'r 

mecanweithiau/amcanion 
presennol

High level of 
confidence/evidence in 

delivery of existing 
mechanisms/objectives 

Derbyniol
Acceptable

☒
Lefel gyffredinol o 

hyder/tystiolaeth o ran 
darparu'r 

mecanweithiau/amcanion 
presennol

General 
confidence/evidence in 

delivery of existing 
mechanisms/objectives

Rhannol
Partial
☐

Rhywfaint o 
hyder/tystiolaeth o ran 

darparu'r 
mecanweithiau/amcanion 

presennol

Some 
confidence/evidence in 

delivery of existing 
mechanisms/objectives

Dim Sicrwydd
No Assurance

☐
Dim hyder/tystiolaeth o 

ran y ddarpariaeth

No confidence / 
evidence in delivery

Cyfiawnhad dros y gyfradd sicrwydd uchod.  Lle bo sicrwydd 'Rhannol' neu 'Dim 
Sicrwydd' wedi'i nodi uchod, nodwch gamau i gyflawni sicrwydd 'Derbyniol' uchod, a'r 
terfyn amser ar gyfer cyflawni hyn:
Justification for the above assurance rating.  Where ‘Partial’ or ‘No’ assurance has been 
indicated above, please indicate steps to achieve ‘Acceptable’ assurance or above, and 
the timeframe for achieving this:
Cyswllt ag Amcan/Amcanion Strategol:
Link to Strategic Objective(s):

Mae darparu gwasanaethau diogel o ansawdd 
uchel yn un o brif ddyletswyddau’r Bwrdd Iechyd.

Goblygiadau rheoleiddiol a chyfreithiol:
Regulatory and legal implications:

Dim

Yn unol â WP7, a oedd EqIA yn 
angenrheidiol ac a gafodd ei gynnal?
In accordance with WP7 has an EqIA been 
identified as necessary and undertaken?

Nid yw’n berthnasol. Nid yw'r papur hwn yn 
adlewyrchu newid mewn gwasanaeth

Yn unol â WP68, a oedd SEIA yn 
angenrheidiol ac a gafodd ei gynnal?
In accordance with WP68, has an SEIA 
identified as necessary been undertaken?

Nid yw’n berthnasol. Nid yw'r papur hwn yn 
adlewyrchu newid mewn gwasanaeth

Manylion am risgiau sy'n gysylltiedig â 
phwnc a chwmpas y papur hwn, gan 
gynnwys risgiau newydd (croesgyfeirio at 
y BAF a'r CRR)
Details of risks associated with the 
subject and scope of this paper, including 
new risks (cross reference to the BAF and 
CRR)

Cafodd CRR 22-25 ei israddio yn y Pwyllgor 
Cofrestr Risg Corfforaethol
CRR 22-27 Risg posibl o ddiffyg cydymffurfio â 
safonau rheoleiddiol ar gyfer dogfennaeth 
oherwydd cadw cofnodion gwael - - 
Gwasanaethau fasgwlaidd
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Goblygiadau ariannol o ganlyniad i roi'r 
argymhellion ar waith
Financial implications as a result of 
implementing the recommendations

Ers papur diwethaf y bwrdd, mae costau 
ychwanegol o £169k wedi codi o ganlyniad i 
fesurau wrth gefn, llawdriniaethau gan ddau 
feddyg ymgynghorol a mesurau ar alwad.  

Goblygiadau gweithlu o ganlyniad i roi'r 
argymhellion ar waith
Workforce implications as a result of 
implementing the recommendations

Mae Kendall Bluck Consulting yn paratoi eu 
hadroddiad terfynol ar staffio i'r gwasanaeth.

Adborth, ymateb a chrynodeb dilynol ar ôl 
ymgynghori
Feedback, response, and follow up 
summary following consultation

Nid yw'n berthnasol ar hyn o bryd

Cysylltiadau â risgiau BAF:
(neu gysylltiadau â’r Gofrestr Risgiau 
Corfforaethol)
Links to BAF risks:
(or links to the Corporate Risk Register)

BAF21-02: Adfer mynediad at lwybrau gofal 
amserol wedi'u cynllunio

Rheswm dros gyflwyno adroddiad i fwrdd 
cyfrinachol (lle bo'n berthnasol)
Reason for submission of report to 
confidential board (where relevant)

Nid yw'n berthnasol

Camau Nesaf: 
Next Steps: 

Parhau â'r rhaglen drawsnewid

Rhestr o Atodiadau:
List of Appendices:

Atodiad 1 - Cynllun ar Ddalen y Rhwydwaith Fasgwlaidd 
Atodiad 2 – Crynodeb o ganfyddiadau ac argymhellion adroddiad 
NVR

DIWEDDARIAD AM Y GWASANAETHAU FASGWLAIDD

Cyflwyniad/Cefndir 

Ers 2019, darperir gwasanaethau fasgwlaidd i boblogaeth Gogledd Cymru trwy fodel "prif 
ganolfan a chanolfannau ategol", a lleolir y gwasanaethau rhydwelïol ac endofasgwlaidd 
yn ganolog yn Ysbyty Glan Clwyd.  

Comisiynodd y Bwrdd adolygiad o wasanaeth trwy wahoddiad gan Goleg Brenhinol y 
Llawfeddygon (RCS) er mwyn  adolygu ansawdd y gwasanaeth newydd.  Cyhoeddwyd yr 
adroddiad cyntaf ym mis Mawrth 2021 a’r ail ym mis Chwefror 2022. Mewn ymateb i'r ail 
adroddiad, cynullodd y Bwrdd Banel Ansawdd y Gwasanaethau Fasgwlaidd (VQRP), gyda 
chadeirydd allanol i adolygu achosion penodol. Ymwelodd Arolygaeth Gofal Iechyd Cymru 
â'r Bwrdd Iechyd ym mis Rhagfyr 2022, a bydd Rhaglen Sgrinio Ymlediadau Aortig Cymru 
(WAASP) yn cynnal archwiliad sicrhau ansawdd ar ddechrau 2023.  

Goruchwylir y cynnydd yng ngwelliannau a llywodraethu clinigol y gwasanaeth gan y Grŵp 
Llywio Fasgwlaidd (VSG) a sefydlwyd ym mis Tachwedd 2021. Mae'n cynnwys 
cynrychiolwyr lleyg a mewnbwn gan y Cyngor Iechyd Cymuned.
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Mae gweithgarwch a chanlyniadau yn cael eu meincnodi yn erbyn unedau eraill gan 
ddefnyddio'r Gofrestr Fasgwlaidd Genedlaethol (NVR). Caiff data'r NVR ei chroesgyfeirio â 
data gweithgarwch y Bwrdd Iechyd.

Y Gwasanaeth 

Mae tîm y rhwydwaith fasgwlaidd wedi parhau i drosglwyddo i'r dull ymyriad wedi'i dargedu 
at wasanaethau fasgwlaidd ac mae'r diweddariadau isod yn nodi'r cynnydd hyd yma.

Diweddariad ar y Llwybrau

Aelodau Isgemig Brys 

Mewn ymateb i Adroddiad Atal Marwolaeth yn y Dyfodol (PFD) Crwner Ei Mawrhydi ym 
mis Hydref 2022, mae pob un o'r tri safle acíwt bellach yn defnyddio llwybr unedig ar gyfer 
cleifion brys sydd ag aelod isgemig. Daw hyn yn sgil Tîm Rhwydwaith Fasgwlaidd BIPBC, 
WAST a'r tair Adran Achosion Brys yn cyd-gynllunio llwybr newydd i alluogi'r cleifion hyn i 
gael eu cludo'n uniongyrchol o bob rhan o Ogledd Cymru i'r ward fasgwlaidd yn y brif 
ganolfan rhydwelïol yn Ysbyty Glan Clwyd.

Mae’r llwybr wedi bod ar waith ers 1 Rhagfyr 2022 a bydd yn cael ei adolygu a’i 
gadarnhau’n ffurfiol yn y cyfarfod llywodraethu clinigol fasgwlaidd amlddisgyblaethol ar 17 
Ionawr 2023.

Er mwyn sicrhau bod y llwybr yn gynaliadwy, mae cyfarfodydd Cynllunio, Gwneud, Gwirio 
a Gweithredu yn cyfarfod bob pythefnos gyda chylch gorchwyl ac Agenda i fonitro 
tueddiadau, cofnodi digwyddiadau ac i addasu'r llwybr yn ôl yr angen pan fo materion nas 
rhagwelwyd yn codi.  Yn y lle cyntaf, bydd y cyfarfodydd yn cael eu cynnal am chwe mis 
ac yn cael eu cadeirio gan aelod o Dîm y Rhwydwaith Fasgwlaidd.  

Bydd cleifion sy'n cyflwyno'u hunain neu sy'n ansefydlog o safbwynt cardiofasgwlaidd yn 
parhau i fod angen asesiad a thriniaeth ar unwaith mewn Adrannau Achosion Brys ar bob 
un o'r safleoedd.

Llwybrau Arennol

Cynhaliwyd dau ymarfer mapio llwybrau arennol rhwng mis Medi a mis Rhagfyr 2022. 
Canolbwyntiodd y cyntaf ar fapio'r llwybrau ffistwla cyfredol yn ogystal â llwybrau ar gyfer y 
dyfodol, a chanolbwyntiodd yr ail ar faterion, risgiau a chamau gweithredu yn deillio o roi 
llwybrau’r dyfodol ar waith.   

Mae'r rhain wedi eu bwydo i gynllun gweithredu'r Adolygiad gan Gymheiriaid Arennol. Mae 
sesiynau wedi'u cynllunio ar gyfer trafod llwybr dialysis peritoneal ac i nodi angenion 
adnoddau'r tîm amlddisgyblaethol. 
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Llwybr Trin Traed Diabetig

Bwriedir cynnal ail uwchgynhadledd Trin Traed Diabetig ar 13 Ionawr 2023 a bydd yn 
canolbwyntio ar y pynciau canlynol:

(a) Data llywodraethu clinigol o bob Cymuned Iechyd Integredig (IHC) 

(b) Mapio prosesau Llwybrau Trin Traed Diabetig ar Frys a nodi'r 
gwahaniaethau rhwng gwasanaethau pob IHC

(c) Sut mae'r llwybrau presennol yn cymharu â chanllawiau NICE

(d) Cynllunio gwasanaeth y dyfodol gyda'r adnoddau presennol a'r 
adnoddau arfaethedig 

(e) Blaenoriaethu gwelliannau/camau gweithredu

Bydd yr uwchgynhadledd/gweithdy nesaf yn cael ei gynllunio ar gyfer diwedd mis Mawrth 
2023.

Cynllun y Rhwydwaith Fasgwlaidd

Trawsnewidiadau hirdymor 

Mae nifer o drawsnewidiadau o dan fantell Tîm y Rhwydwaith Fasgwlaidd sydd wedi'u 
nodi'n drawsnewidiadau hirdymor.  Byddant yn destun cyfarfodydd bob chwe wythnos.   
Mae'r rhain yn cynnwys:

a) Cyfres o ymchwiliadau i bob claf ag ymlediad aortig yn yr abdomen (AAA)

b) Cynllunio rhyddhau o'r ysbyty i'w ddechrau o'r cyfnod derbyn ac i  
gynnwys holl aelodau'r tîm amlddisgyblaethol

c) Adsefydlu

d) Hyd arhosiad cleifion

e) Clinigau mynediad cyflym a wardiau rhithiol

Mae'r Rhwydwaith Fasgwlaidd wedi cynhyrchu Cynllun ar Ddalen (Atodiad 1) sy'n 
amlinellu eu cenhadaeth, eu gweledigaeth a'u blaenoriaethau. 

Cymorth

Trefniadau llawfeddygol fasgwlaidd arbenigol a chymorth y tîmau 
amlddisgyblaethol

Trafodir yr holl gleifion yr ystyrir bod angen llawdriniaeth aortig yr abdomen arnynt gan dîm 
amlddisgyblaethol (MDT) BIPBC a thîm amlddisgyblaethol Ysbytai Prifysgol 
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Ymddiriedolaeth GIG Gogledd Canolbarth Lloegr (UHNM). Mae'r trafodaethau hyn yn rhoi 
sicrwydd ychwanegol ynghylch gwneud penderfyniadau, a'r gwaith a wneir cyn 
llawdriniaeth cleifion.  

Mae Ymddiriedolaeth Sefydledig Ysbytai Prifysgol Lerpwl (LUHFT) yn parhau i ddarparu 
llawdriniaeth fasgwlaidd drydyddol i gleifion sydd ag angen ymyriadau mwy cymhleth.

Craffu

Ymweliad Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru (AGIC).

Ymwelodd AGIC â BIPBC a chyfarfu â chynrychiolwyr o'r timau clinigol fasgwliadd, y timau 
gweithredol a thîm y rhwydwaith fasgwlaidd ar 13-15 Rhagfyr 2022.

Mae'r cynllun TI bellach yn cynnwys pob mater, ni waeth o ble y daeth. Er mwyn symlrwydd 
ac eglurder wrth gyflwyno i Arolygiaeth Iechyd Cymru (AGIC), fe'u rhannwyd i’r cynlluniau 
TI a ganlyn:

(1) Coleg Brenhinol y Llawfeddygon (RCS) – 67% o gamau gweithredu bellach 
wedi'u cwblhau

(2) Panel Ansawdd Fasgwlaidd (VQP) – 76% o gamau gweithredu bellach 
wedi'u cwblhau

(3) Pob cam gweithredu arall a gychynwyd yn fewnol - 70% o gamau 
gweithredu bellach wedi'u cwblhau

Roedd yr adborth a gafwyd ar lafar gan yr Uwch Arolygydd Gofal Iechyd yn ystod y 
cyfarfod yn gadarnhaol. 

Roedd tîm AGIC yn cydnabod faint o gynnydd a wnaed. Cymeradwywyd fformat y cynllun 
gweithredu ac roeddent yn gwerthfawrogi bod y dangosfwrdd yn nodi'r ystadegau 
sylfaenol. Canmolasant y llwybrau ar gyfer Aelodau Isgemia Brys a'r broses sydd wedi'i 
rhoi ar waith i fonitro'r ddarpariaeth ac roeddent yn cydnabod y cynnydd a wnaed ar y 
llwybrau arennol a'r cynllun gweithredu.

Anfonwyd yr holl dystiolaeth at yr Uwch Arolygydd Gofal Iechyd.

Adroddiad y Panel Ansawdd Fasgwlaidd 

Derbyniwyd drafft o adroddiad y Panel Ansawdd Fasgwlaidd ar 22 Rhagfyr 2022 a 
disgwylir y bydd y Bwrdd Iechyd yn cael yr adroddiad terfynol ym mis Ionawr 2023.

Adroddiad y Gofrestrfa Fasgwlaidd Genedlaethol 

Mae data o adroddiad y Gofrestrfa Fasgwlaidd Genedlaethol (NVR) 2022 yn cadarnhau 
bod gweithgarwch a chanlyniadau yn cyd-fynd yn fras â'r cyfartaledd cenedlaethol. Ceir 
crynodeb o'r canfyddiadau yn Atodiad 2 a bydd y themâu yn cael eu datblygu gan y grŵp 
llywio fasgwlaidd, y rhwydwaith fasgwlaidd a'r timau gweithredol. Nid oedd y cofnod data 
yn gyflawn ar gyfer pob maes. 
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Adroddiad Gweithlu 

Cwblhaodd Kendall Bluck Consulting ei adolygiad galw a chapasiti ar 4 Ionawr 2023 gydag 
arweinydd gweithlu'r Bwrdd Iechyd. Bydd yn cael ei ddosbarthu ar gyfer mewnbwn a 
thrafodaeth gan randdeiliaid allweddol erbyn diwedd Ionawr 2023. 

Mae proffil staff meddygol ymgynghorol y gwasanaeth wedi gwella eto a disgwylir i 
benodai parhaol ddechrau ym mis Mai 2023.

Goblygiadau Cyllidol/Ariannol

Mae gan bob un o Gyfarwyddwyr yr Ysbyty, eu timau gweithredol, cyllid ac adnoddau 
dynol bellach gyfrifoldeb am brosesau monitro recrwitio a gwariant yn unol a'r IMTP. Caiff 
y Grŵp Llywio Fasgwlaidd ddiweddariad recriwtio bob mis. 

Mae'r gwasanaeth yn parhau i wynebu costau sy'n deillio o staff locwm ychwanegol ar 
gyfer gwasanaethau ar alwad a llawdriniaethau aortiadd deuol. Disgwylir y bydd y rhain yn 
gostwng gan fod y trefniadau ar alwad deuol bellach wedi dod i ben.
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Atodiad 2:  Crynodeb o Adroddiad NVR 

Meysydd sy'n perfformio’n dda 

Clinigol 

O fewn disgwyliadau cenedlaethol 
• Marwolaethau a llwyth achosion ar gyfer ailfasgwlareiddio aelodau isaf y corff
• Clinig amlddisgyblaethol trin traed diabetig 
• Marwolaeth/strôc ar ôl llawdriniaeth endarterectomi carotid 
• Oedi cyn llawdriniaeth ar gyfer endarterectomi carotid 
• Hyd arhosiad yn yr ysbyty ar gyfer atgyweirio ymlediadau aortig yn yr abdomen 
(AAA).  
• Marwolaethau a llwyth achosion ar gyfer torri aelodau ymaith 
• Cymhareb torri'r goes ymaith uwchben y pen-glin (AKA): torri'r goes ymaith o dan y 
pen-glin (BKA) 
• Cyfran uchel o gleifion ag AAA yn cael trafodaeth â'r tîm amlddisgyblaethol, CT cyn 
llawdriniaeth ac asesiad anesthetig ffurfiol 

Lefelau uchel 
• Meddygon ymgynghorol yn bresennol ar gyfer torri aelodau o’r corff ymaith
• Rhoi proffylacsis gwrthfiotig ar gyfer torri aelodau ymaith 

Perfformiad sefydliadol da
  

• Pob claf yn cael ei adolygu gan feddyg ymgynghorol o fewn 48 awr o gael ei 
dderbyn i'r ysbyty  
• Apwyntiadau clinig ar gyfer asesiad brys o isgemia critigol yr aelodau (CLI) 
• Nifer y staff: Llawfeddygon ymgynghorol; Nyrsys arbenigol; mynediad at 
ymgynghorwyr Gofal Iechyd yr Henoed; Gwyddonwyr fasgwlaidd 
• Nifer y sesiynau llawdriniaethau dewisol
• Rhestrau endofasgwlaidd pwrpasol yn yr ystafelloedd Radioleg Ymyriadol
• Mynediad i theatr hybrid 
• Delweddu'r un diwrnod
• Slotiau wedi'u neilltuo ar gyfer angioplasti brys  
• Canolfan adsefydlu arbenigol i'r rhai sydd wedi colli aelodau o'r corff (Canolfan 
Aelodau Artiffisial a Chyfarpar yn Wrecsam) 

Meysydd i’w gwella 

Clinigol 

• Cynyddu cyfran y cleifion sy'n cael triniaeth ailfasgwlareiddio o fewn 5 diwrnod o 
gael eu derbyn ar gyfer CLI 
• Ymchwilio ymhellach i'r gyfradd marwolaethau ar gyfer adfasgwlareiddio aelodau 
isaf y corff 
• Archwilio’r rhesymau dros gyfradd marwolaethau AAA (4.4%) ar ôl atgyweiriad AAA 
dewisol yng nghyd-destun bod hyn o fewn y terfyn rheoli o 95% ond yn uwch na’r 
cymedr cenedlaethol (1.4%) 



Diweddariad y Rhwydwaith Fasgwlaidd Tudalen 9 o 9

• Ystyried y gyfran uchel o Atgyweirio Ymlediadau Endofasgwlaidd (EVAR) o'i 
gymharu ag atgyweirio agored ar gyfer AAA dewisol 
• Archwilio prosesau a fydd yn  lleihau'r oedi i atgyweirio AAA ar ôl eu cyfeirio 
• Archwilio’r posibiliadau ar gyfer darparu gwasanaeth EVAR brys 24/7 i gynyddu’r 
gyfran o EVAR ar gyfer AAA sydd wedi rhwygo 
• Cydnabod bod y gymhareb AKA:BKA yn llai nag 1 a methiant archwilio i wella 
cyfraddau BKA 
• Angen lleihau'r oedi cyn torri aelodau ymaith ar ôl asesiad fasgwlaidd ar gyfer 
cleifion y mae angen y driniaeth hon arnynt 

Sefydliadol 

• Angen rownd ward ar gyfer trin traed diabetig gan dîm amlddisgyblaethol 
• Angen tîm adsefydlu arbenigol gan gynnwys seicoleg, ar gyfer unigolion sydd wedi 
cael torri eu haelodau ymaith 
• Angen ffisiotherapydd yn y ganolfan rhydwelïol ar gyfer unigolion sydd wedi cael 
torri eu haelodau ymaith 
• Angen mwy o radiolegwyr ymyriadol fasgwlaidd 
• Angen staff cymorth data ar gyfer radiolegwyr ymyriadol ar gyfer NVR 
• Angen neilltuo rhestrau llawdriniaethau ar gyfer argyfyngau fasgwlaidd
• Angen rhaglen ymarfer corff dan oruchwyliaeth 
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DRAFT
DRAFT

EIN GWELEDIGAETH
Rydym yn ymdrechu i ddarparu gofal 

fasgwlaidd rhagorol gan ddangos 
caredigrwydd a thrugaredd at ein 
cleifion, perthnasau sy'n ofalwyr a 

thimau'r gweithlu

EIN BLAENORIAETHAU AR GYFER 2022-2023

• Ar y cyd â'r holl randdeiliaid, 
byddwn yn diffinio'r llwybrau y 
mae angen mapio eu 
prosesau gyda'r 
gwasanaethau fasgwlaidd, 
traed diabetig fasgwlaidd ac 
arennol erbyn Ionawr 2023 

• Byddwn yn creu Llinell Amser 
yn nodi dechrau, dyddiad 
terfyn a chanlyniadau 
gofynnol y rhaglen 
trawsnewid erbyn Ionawr 
2023 

• Byddwn yn ymateb ar y cyd 
â'n rhanddeiliaid allweddol i 
adroddiad Panel Ansawdd y 
Gwasanaethau Fasgwlaidd 
gan sicrhau y cyflawnir yr holl 
argymhellion allweddol yn 
unol ag amserlenni cytunedig

• Cwblhau'r gwaith o Drawsnewid 
Llwybrau'r Gwasanaethau 
Fasgwlaidd ac Arennol erbyn Medi 
2023

• Byddwn yn gweithredu prosiect 
gwella ansawdd ar y cyd â'n 
partneriaid yn WAST er mwyn 
sefydlu Llwybr Isgemia Aelodau 
Brys erbyn Mehefin 2023 trwy 
gyfrwng ein cylch PDCA 

• Cwblhau'r gwaith o drawsnewid un 
o lwybrau'r gwasanaeth traed 
diabetig erbyn Mehefin 2023 a 
chytuno â'r timau clinigol ynghylch 
pa lwybrau traed eraill y 
gwasanaeth traed diabetig y mae 
angen eu cwblhau erbyn Mehefin 
2023 

• Cytuno ar lwybrau a 
blaenoriaethau ychwanegol y dylid 
eu trawsnewid o fewn amserlenni 
3, 6 a 12 mis erbyn Ionawr 2023

• Byddwn yn sefydlu 
dangosyddion perfformiad 
mewnol ac yn gweithredu 
Dangosyddion Perfformiad 
Allweddol cenedlaethol i 
ddangos tystiolaeth o 
welliannau yn y gofal i 
gleifion erbyn Mawrth 2023

• Byddwn yn dangos 
tystiolaeth o welliannau ein 
gwaith trawsnewid trwy lunio 
adroddiadau chwarterol i'r 
holl uwch bwyllgorau, gan 
olrhain gwelliannau mewn 
cymhariaeth â 
Dangosyddion Perfformiad 
Allweddol

• Byddwn yn sicrhau bod staff 
sydd wedi cael hyfforddiant 
a phrofiad priodol yn cael eu 
penodi i gyfrannu at 
gyflawni'r gwaith o 
drawsnewid llwybrau 

• Byddwn yn adolygu 
cymwyseddau presennol y 
gweithlu ac yn ail-lunio rolau 
a chyfrifoldebau yn ôl y galw 

• Byddwn yn ymgysylltu, ac 
os bydd hynny'n ofynnol, yn 
datblygu contractau â'n 
gwasanaethau cymorth yn y 
3ydd sector i wella profiadau 
ehangach cleifion

 

• Mae Rhanddeiliaid Clinigol 
allweddol yn arwain ac yn cyfrannu 
at y gwaith o gyflawni'r newidiadau 
sy'n ofynnol i drawsnewid y 
llwybrau yn y rhwydwaith 
fasgwlaidd

• Caiff yr holl gamau gweithredu a'r 
argymhellion eu cyflawni erbyn eu 
dyddiadau cwblhau 

• Cwblheir y rhaglen mapio 
prosesau 

• Bydd deilliannau'r gwaith o 
fapio prosesau yn cael eu 
hymgorffori mewn arferion a 
sicrheir eu hansawdd hwy

• Bydd y Dangosyddion 
Ansawdd Fasgwlaidd cystal, 
neu’n well na’r Safonau 
Cenedlaethol cyhoeddedig

• Gweithredir canllawiau 
perthnasol NICE 

• Bydd arolygon o foddhad 
cleifion yn dangos tystiolaeth o 
welliannau yn y dangosyddion

• Gwasanaeth fasgwlaidd 
dibynadwy sydd â gweithlu 
medrus, effeithiol a gofalgar 

TARGED

DYMA BETH FYDD LLWYDDIANT

Cyflawni gwasanaeth 
fasgwlaidd a thraed diabetig 

fasgwlaidd safonedig yn 
safleoedd y tri ysbyty 

Sicrhau y caiff ein gweithlu ei 
lunio i ddiwallu anghenion y 

gwasanaethau, ac y caiff staff 
eu cefnogi i gyflawni eu rolau, 
eu cyfrifoldebau a'u datblygiad 

proffesiynol

Dan arweiniad clinigol a gan 
ganolbwyntio ar gleifion, 

cyflawni'r gwaith o drawsnewid 
prosesau llwybrau, modelau 

gweithlu a diwylliant y 
gwasanaethau fasgwlaidd 

Sicrhau profiadau da sy'n 
seiliedig ar dystiolaeth i 
gleifion, ble bynnag fo'u 

lleoliad daearyddol

SUT BYDDWN YN CYFLAWNI EIN BLAENORIAETHAU

Cynllun Trawsnewid y Gwasanaethau Fasgwlaidd ar Dudalen 

EIN CENHADAETH
Bod yn Rhwydwaith sy’n ysbrydoli ein 
gweithlu ac yn cyflawni disgwyliadau 

cleifion

Bydd Uwch Glinigwyr a'r holl 
randdeiliaid allweddol yn 
cyfranogi yn y gwaith o 

gynllunio a phennu safonau 
gofal ar gyfer y gwasanaethau 
Fasgwlaidd, Arennol a Thraed 

Diabetig 

Byddwn yn adolygu ein 
gweithlu i sicrhau ei fod yn 
addas at ei ddiben ac yn 
cynnwys arweinwyr timau 

amlddisgyblaethol a 
gwasanaethau'r 3ydd sector yn 
y gwaith o ail-lunio rolau ble bo 
hynny'n ofynnol ac yn rhoi sylw 

i recriwtio'n llawn i lenwi ein 
holl swyddi gwag 

Byddwn yn defnyddio 
methodoleg gwelliannau 

darbodus i fapio prosesau 
llwybrau cytunedig yn y tri phrif 

safle gan gynnwys yr holl 
ddisgyblaethau yn y gwaith o 

arwain y trawsnewid sy'n 
ofynnol i gyflawni gofal 

safonedig

Byddwn yn gweithio yn unol â 
safonau cenedlaethol gofal 

cytunedig yn cynnwys y rhai a 
bennir gan NICE, y 

Gymdeithas Fasgwlaidd a 
Safonau Cenedlaethol 

Diabetes
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Cyfarfod a 
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Cyfarfod y Bwrdd 

26 Ionawr 2023                       
Cyhoeddus neu 
Breifat: 
Public or Private: 

Cyhoeddus 

Teitl yr Adroddiad  
Report Title: 

Deddf Iechyd Meddwl 1983 fe y’i diwygiwyd gan Ddeddf Iechyd Meddwl 
2007.  
Cyfarwyddydau Deddf Iechyd Meddwl 1983 (Clinigwyr Cymeradwy) 
(Cymru) 2018. 
Diweddaru’r Gofrestr o Glinigwyr Cymeradwy (Cymru Gyfan) a 
Diweddaru'r Gofrestr o Feddygon Cymeradwy Adran 12(2) ar gyfer 
Cymru.

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol: 
Cyfarwyddwr 
Cyfrifol: 

Dr Nick Lyons, Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol. 

Awdur yr 
Adroddiad 
Report Author: 

Meryl Roberts, Rheolwr Cymeradwyo Cymru Gyfan ar gyfer Clinigwyr 
Cymeradwy a Meddygon Adran 12(2). 

Craffu blaenorol: 
Prior Scrutiny: 

Ddim yn berthnasol

Atodiadau  
Appendices: 

Atodiad 1:  Deddf Iechyd Meddwl 1983 fel y’i diwygiwyd gan Ddeddf 
Iechyd Meddwl 2007:-
Cyfarwyddydau Clinigwyr Cymeradwy (Cymru) 2018.  
- Diweddaru’r Gofrestr Clinigwyr Cymeradwy ar gyfer Cymru.

Atodiad 2:  Deddf Iechyd Meddwl 1983 fel y’i diwygiwyd gan Ddeddf 
Iechyd Meddwl 2007:-
- Diweddaru’r Gofrestr o Feddygon Cymeradwy Adran 12(2) ar gyfer 
Cymru.  

Argymhelliad / Recommendation: 
Mae’r manylion a gyflwynir i’r Bwrdd yn yr Adroddiad hwn yn grynodeb o’r cymeradwyaethau 
sydd wedi cael eu cadarnhau yn barod ar gyfer cymeradwyaethau Clinigwyr Cymeradwy a 
Meddygon Adran 12(2) ledled y wlad.  

Mae’r adroddiad hwn yn darparu cofnod llywodraethu o ran cydymffurfio â gofynion 
deddfwriaethol dan Ddeddf Iechyd Meddwl 1983 (fel y’i diwygiwyd yn 2007) parthed y broses 
gymeradwyo a chadarnhau. 

Gofynnir i’r Bwrdd nodi’r adroddiad a chadarnhau’r cymeradwyaethau yn unol â Chanllawiau 
Llywodraeth Cymru ar Ddeddf Iechyd Meddwl 1983 Cymeradwyo Clinigwyr Cymeradwy (Cymru) 
Gorffennaf 2018 ar gyfer Clinigwyr Cymeradwy a'r Ddogfen Meini Prawf a Phrosesau Adran 
12(2) ar gyfer cymeradwyaethau Meddygon Cymeradwy Adran 12(2).



Ticiwch fel bo’n briodol / Please tick as appropriate 
Ar gyfer 
penderfyniad 
/cymeradwyaeth 
For Decision/ 
Approval  

 Ar gyfer 
Trafodaeth 
For 
Discussion 

 
 

Ar gyfer 
sicrwydd 
For 
Assurance 

 
 

Er 
gwybodaeth 
For 
Information 

 
 

Y/N i ddangos a yw dyletswydd Cydraddoldeb/SED yn berthnasol 
Y/N to indicate whether the Equality/SED duty is applicable 

N 

Sefyllfa / Situation: 
Mae Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr (BIPBC) yn ymgymryd â swyddogaeth 
ddirprwyedig Gweinidogion Cymru ar gyfer cymeradwyo Clinigwyr Cymeradwy a meddygon 
Adran 12(2) ar ran yr holl Fyrddau Iechyd yng Nghymru. Mae’r Bwrdd Iechyd yn sicrhau bod 
prosesau effeithiol ar gyfer cymeradwyo, ail-gymeradwyo, atal a therfynu cymeradwyaeth 
Clinigwyr Cymeradwy a meddygon Adran 12(2) yng Nghymru.

Cefndir / Background: 
Mae’r Broses Gymeradwyo yn rhan o’r broses ddeddfwriaethol sy’n ymwneud â Deddf 
Iechyd Meddwl 1983 (fel y’i diwygiwyd yn 2007). 

Mae Cyfarwyddydau Deddf Iechyd Meddwl 1983 Llywodraeth Cymru (Clinigwyr Cymeradwy) 
(Cymru) 2018, Trefniadau Gweithdrefnol Clinigwyr Cymeradwy (Gorffennaf 2018) a Dogfen 
Meini Prawf a Phrosesau Adran 12(2) Cymru Gyfan (Medi 2021) yn nodi’r meini prawf 
cymhwysedd ar gyfer cymeradwyo ac ail-gymeradwyo Meddygon a Chlinigwyr anfeddygol 
sy’n dymuno cael eu cymeradwyo o dan Ddeddf Iechyd Meddwl 1983.  Defnyddir y 
dogfennau hyn gan y Tîm Cymeradwyo a Phanel Adran 12 a Chlinigwyr Cymeradwy Cymru 
Gyfan sy'n craffu ar geisiadau am gymeradwyaeth a dderbyniwyd oddi wrth Glinigwyr ledled 
y wlad.  Derbynnir ceisiadau naill ai ar gyfer Clinigwyr Cymeradwy neu geisiadau Adran 
12(2) gan Seiciatryddion, Meddygon Teulu a gweithwyr proffesiynol cofrestredig eraill sy’n 
gymwys i wneud cais am statws cymeradwy dan y Ddeddf Iechyd Meddwl (1983) (fel y’i 
diwygiwyd yn 2007).   

Mae ceisiadau’n cael eu harchwilio gan y tîm cymeradwyo er mwyn sicrhau eu bod yn 
gyflawn ac yn cydymffurfio, ac yna’n cael eu cyflwyno i aelodau’r Panel er mwyn iddynt 
graffu arnynt, eu hasesu a gwneud argymhelliad.  

Yn dilyn asesiad y Panel, rhaid i unrhyw argymhelliad i gymeradwyo gael ei gadarnhau’n 
ffurfiol gan y Bwrdd Cymeradwyo, er mwyn i’r broses gymeradwyo fod yn gyfreithlon ac er 
mwyn sicrhau y cydymffurfir â gofynion deddfwriaethol.  

Ceisir cadarnhad drwy lythyr Gweithredu ysgrifenedig gan y Cadeirydd ac fe’i cyflwynir i 
Swyddfa Ysgrifennydd y Bwrdd i’w gydlynu a’i gwblhau.  

Yna ceir cymeradwyaeth yn ysgrifenedig gan Gadeirydd y Bwrdd, y Prif Swyddog 
Gweithredol, Ysgrifennydd y Bwrdd a dau Aelod Annibynnol ac fe’i dychwelir i’r Tîm 
Cymeradwyo. 

Mae’r Clinigydd wedyn yn cael gwybod ei fod wedi cael ei gymeradwyo a chaiff hyn ei 
gadarnhau yn ysgrifenedig mewn llythyr cymeradwyo wedi ei lofnodi gan y Prif Swyddog 
Gweithredol.   



Wedyn, mae’r Bwrdd Iechyd yn cadarnhau’r penderfyniadau’n ffurfiol drwy’r papur hwn sy’n 
cael ei gyflwyno bob dau fis 
Asesu a Dadansoddi / Assessment & Analysis 

Mae’r Bwrdd yn parhau i gyflawni’r swyddogaeth hon yn effeithiol ac yn gweithio gyda 
Llywodraeth Cymru i ddatblygu ymhellach y Cyfarwyddydau sy’n sail i’r swyddogaeth 
bwysig hon.
Opsiynau a ystyriwyd / Options considered 
 
Adroddiad ffeithiol yw hwn at ddibenion sicrwydd.  
Goblygiadau Ariannol / Financial Implications 

Dim
Dadansoddiad Risg / Risk Analysis 
 
Er mwyn sicrhau bod yr holl Glinigwyr yn cael eu cymeradwyo a'u hail-gymeradwyo o fewn 
yr amserlenni y cytunwyd arnynt, mae Panel Cymeradwyo Cymru Gyfan yn asesu ceisiadau 
yn unol â'r Trefniadau Gweithdrefnol y cytunwyd arnynt gyda Llywodraeth Cymru. 

Os nad ydy Clinigwyr yn gwneud cais am ail-gymeradwyaeth yn unol â’r amserlenni y 
cytunwyd arnynt, gallai eu cymeradwyaeth ddod i ben a chael effaith niweidiol ar argaeledd 
Clinigwyr Cymeradwy, Clinigwyr Cyfrifol a Meddygon Cymeradwy Adran 12(2) ar draws y 
gweithlu yng Nghymru.

O dan Reoliadau Iechyd Meddwl (Cydnabyddiaeth Gilyddol) 2008, mae Meddyg cymeradwy 
Adran 12(2) yn Lloegr hefyd wedi’i gymeradwyo yng Nghymru, ac fel arall.  Oherwydd diffyg 
Cyfarwyddydau Adran 12 ar gyfer Cymru ar hyn o bryd, mae risg na fydd Meddyg 
cymeradwy Adran 12(2) yng Nghymru yn gyfreithlon yn Lloegr.  
Cyfreithiol a Chydymffurfiaeth / Legal and Compliance 

Mae’r Broses Gymeradwyo yn bodloni gofynion deddfwriaethol Deddf Iechyd Meddwl 1983 
(fel y’i diwygiwyd 2007) a Chyfarwyddydau Deddf Iechyd Meddwl 1983 (Clinigwyr 
Cymeradwy) (Cymru) 2018.  

Gofynnir i’r Bwrdd nodi nad oes gan Gymru Gyfarwyddydau Adran 12 ar hyn o bryd ar gyfer 
cymeradwyo, ail-gymeradwyo a therfynu cymeradwyaeth Meddyg Adran 12(2). Roedd 
Llywodraeth Cymru wedi cwrdd â’r Tîm Cymeradwyo ar 20 Hydref 2021 a chytunwyd y 
bydd Cyfarwyddydau Adran 12 yn cael eu gwneud.  Adolygodd Tîm Cyfreithiol Llywodraeth 
Cymru Gyfarwyddydau Adran 12 drafft ar gyfer cydymffurfio, a chynhaliwyd cyfarfodydd 
pellach rhwng y Tîm Cymeradwyo a Llywodraeth Cymru ar 8 Rhagfyr 2021, 4 ac 11 
Chwefror 2022, 11 Mawrth 2022, ac 20 Mai 2022 i adolygu a chytuno ar y cynnwys. Bydd 
rhagor o gyfarfodydd yn cael eu trefnu i sicrhau bod y Cyfarwyddydau Adran 12 drafft yn 
cael eu hadolygu, eu cytuno a’u deddfu gan Weinidog Cymru.

Asesiad Effaith / Impact Assessment  

Dim. 
Diweddaru’r Gofrestr o Glinigwyr Cymeradwy a Meddygon Cymeradwy Adran 12 

(2) yng Nghymru
 5 Hydref 2022 – 21 Rhagfyr 2022



AC Adran 12 (2)
Cymeradwyo ac Ail-
gymeradwyo 

11 9

Atal cymeradwyaeth dros 
dro 

0 0

Ail-ysgogi 
cymeradwyaeth - 
dychwelyd i weithio yng 
Nghymru

0 1

Tynnwyd 0 0
Wedi ymddeol 0 0
Wedi cofrestru heb 
drwydded i ymarfer ac 
wedi ymddeol

0 0

Trosglwyddwyd o’r 
Gofrestr Clinigwyr 
Cymeradwy (i Gofrestr 
Ad12)

0 0

Trosglwyddwyd/Tynnwyd 
o Ad12 – Daeth yn 
Glinigwr Cymeradwy

0 0

Ddim yn gweithio yng 
Nghymru mwyach a 
Chymeradwyaeth wedi 
dod i ben 

0 0

Ddim yn gweithio yng 
Nghymru mwyach

1 2

Cymeradwyaeth wedi 
dod i ben

4 0

RIP 0 0



ATODIAD 1

Deddf Iechyd Meddwl 1983 fel y’i diwygiwyd gan Ddeddf Iechyd Meddwl 2007

Cyfarwyddydau Deddf Iechyd Meddwl 1983 (Clinigwyr Cymeradwy) (Cymru) 2018

Diweddaru’r Gofrestr Clinigwyr Cymeradwy yng Nghymru

5 Hydref 2022 – 21 Rhagfyr 2022

Cymeradwyo ac Ail-gymeradwyo:  11

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle
Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i 

ben

Ydy’r 
Cadeirydd 

wedi 
gweithredu?

Chance Patrick Bwrdd Iechyd Prifysgol Aneurin Bevan, Ysbyty Brenhinol Gwent, 
Clytha House, 13 Sgwâr Clytha, Casnewydd NP20 2EF.

10 Tachwedd 2027 Ydy

Bigham Lucy Bwrdd Iechyd Prifysgol Caerdydd a’r Fro, Tîm Iechyd Meddwl 
Cymunedol Pendine, 124-126 Heol Gwenfo, Trelái, Caerdydd, CF5 
5BT.

13 Tachwedd 2027 Ydy

Noblett Joanne Bwrdd Iechyd Prifysgol Bae Abertawe, Uned Gobaith, Ysbyty Tonna, 
Tonna, SA11 3LX.

17 Tachwedd 2027 Ydy

Zafar Sohail Cygnet Health Care Limited, Cygnet Raglan House
Raglan Road, Smethwick, B66 3ND.                                            

17 Tachwedd 2027 Ydy

Megeri Deepak Bwrdd Iechyd Prifysgol Cwm Taf Morgannwg, Yr Uned Iechyd 
Meddwl, Ysbyty Brenhinol Morgannwg, Ynysmaerdy, Pontyclun, 
CF72 8XR.

20 Tachwedd 2027 Ydy

Garwood Lynne Bwrdd Iechyd Prifysgol Cwm Taf Morgannwg, Yr Uned Iechyd 
Meddwl, Ysbyty Tywysoges Cymru, Pen-y-bont ar Ogwr CF31 1RQ.

29 Tachwedd 2027 Ydy



Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle
Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i 

ben

Ydy’r 
Cadeirydd 

wedi 
gweithredu?

Williamson Kathryn Bwrdd Iechyd Prifysgol Aneurin Bevan, Uned Iechyd Meddwl, 
Oedolion Hŷn, Ysbyty Ystrad Fawr, Ffordd Ystrad Fawr, Ystrad 
Mynach, Hengoed, Caerffili, CF82 7GP.

6 Rhagfyr 2027 Ydy

Skalbania Witold Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr, Ysbyty Bryn y Neuadd, 
Ffordd Aber, Llanfairfechan, Conwy LL33 0HH.

12 May 2024 Ydy

Medford Frank Bwrdd Iechyd Prifysgol Cwm Taf Morgannwg, Tŷ Ynysmeurig, Parc 
Navigation, Abercynon, Rhondda Cynon Taf, CF45 4SN.

12 Rhagfyr 2027 Ydy

Jones Richard Bwrdd Iechyd Prifysgol Hywel Dda, Uned Gofal Seiciatrig Dwys 
Cwmseren, Hafan Derwen, Parc Dewi Sant, Caerfyrddin, SA31 3BB.

18 Rhagfyr 2027 Na* 
*yn disgwyl 

cadarnhad drwy 
Lythyr Gweithredu 

gan y Cadeirydd
Edwards Ruth Bwrdd Iechyd Prifysgol Hywel Dda, Comisiynu, St Brides, Hafan 

Derwen, Parc Dewi Sant, Jobswell Rd, Caerfyrddin, SA31 3HB.Heol 
Ffynnon Job,

18 Rhagfyr 2027 Na* 
*yn disgwyl 

cadarnhad drwy 
Lythyr Gweithredu 

gan y Cadeirydd

Atal cymeradwyaeth dros dro:  0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i ben



Ail-ysgogi cymeradwyaeth/neu Dychwelyd i Gymru: 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i ben

Camau 
Gweithredu'r 

Cadeirydd 
Blaenorol

Tynnwyd (Gadael Cymru) a Chymeradwyaeth wedi dod i ben: 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daeth y 
gymeradwyaeth i ben

Wedi ymddeol: 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daeth y 
gymeradwyaeth i ben

Ddim wedi cofrestru mwyach ac wedi ymddeol: 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daeth y 
gymeradwyaeth i ben



Trosglwyddwyd o’r Gofrestr Clinigwyr Cymeradwy i Gofrestr Ad12:  0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i ben

Ddim yn gweithio yng Nghymru mwyach: 1

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i ben

Kollabathula Indira Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr, Tîm Iechyd Meddwl Cymunedol 
De Gwynedd, Ysbyty Bryn Beryl, Ffordd Caernarfon, Pwllheli, Gwynedd, 
LL53 6TT.

14.12.2022

Cymeradwyaeth wedi dod i ben: 4*

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daeth y 
gymeradwyaeth i ben

Medford Frank 
(*ailgymeradwywyd 
yn ddiweddarach)

Bwrdd Iechyd Prifysgol Cwm Taf Morgannwg, Tŷ Ynysmeurig, Parc 
Navigation, Abercynon, Rhondda Cynon Taf, CF45 4SN.

13 Tachwedd 2022

Davey Isobel Bwrdd Iechyd Prifysgol Cwm Taf Morgannwg, Clinig CAMHS, Y 
Ganolfan Blant, Ysbyty Castell-nedd Port Talbot, Ffordd Baglan, Port 
Talbot, SA12 7BX.

21 Tachwedd 2022

Ferre-Vidal Juan Claudio Bwrdd Iechyd Prifysgol Caerdydd a’r Fro, Canolfan CAMHS i Blant a 
Theuluoedd Caerdydd, Ysbyty Dewi Sant, Heol y Bont-faen, 
Caerdydd, CF11 9XB.

27 Tachwedd 2022

Garwood Lynne (*wedi’i 
hailgymeradwyo’n 
ddiweddarach)

Bwrdd Iechyd Prifysgol Cwm Taf Morgannwg, Yr Uned Iechyd Meddwl 
Ysbyty Tywysoges Cymru, Pen-y-bont ar Ogwr, CF31 1RQ.

5 Rhagfyr 2022



RIP: 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daeth y 
gymeradwyaeth i ben



ATODIAD 2

Deddf Iechyd Meddwl 1983

Diweddaru’r Gofrestr o Feddygon Cymeradwy Adran 12(2) yng Nghymru 

5 Hydref 2022 – 21 Rhagfyr 2022

Ad12 Cymeradwyo ac Ail-gymeradwyo: 9

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle
Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i 

ben

Camau 
Gweithredu'r 

Cadeirydd

Goss Grace Gwasanaethau a Rennir y GIG/Bwrdd Iechyd Prifysgol Aneurin Bevan, 
Canolfan Hywel Dda, Regent Way, Cas-gwent, NP16 5BY.

6 Tachwedd 2027 Ydy

Jeal Susan Bwrdd Iechyd Prifysgol Cwm Taf Morgannwg, Tîm Iechyd Meddwl 
Cymunedol Gogledd Pen-y-bont ar Ogwr
Ysbyty Cymunedol Maesteg, Heol Castell-nedd, Maesteg, CF34 9PW.

18 Tachwedd 2027 Ydy

Kinally Eamonn Bwrdd Iechyd Prifysgol Cwm Taf Morgannwg, Ysbyty Brenhinol 
Morgannwg, Uned Derbyniadau Iechyd Meddwl, Ynysmaerdy, Pont-y 
clun, CF72 8XR.

21 Tachwedd 2027 Ydy

Mohanasundaram Harisundar Bwrdd Iechyd Prifysgol Hywel Dda, Gwasanaethau Iechyd Meddwl 
Oedolion Hŷn, Caebryn, Ysbyty’r Tywysog Philip, Bryngwyn Mawr, 
Dafen, Llanelli, Sir Gaerfyrddin, SA14 8FF.

22 Tachwedd 2027 Ydy

Yousuf Iqbal Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr, Tŷ Llywelyn MSU, Ffordd 
Aber, Llanfairfechan, Conwy LL33 0HH.

7 Rhagfyr 2027 Ydy

Anjam Muhammad Bwrdd Iechyd Prifysgol Cwm Taf Morgannwg, Ysbyty Cwm Cynon, 
Heol newydd, Aberpennar, CF45 4BZ.

11 Rhagfyr 2027 Ydy

Memon Ismail Bwrdd Iechyd Prifysgol Cwm Taf Morgannwg, Ysbyty Brenhinol 
Morgannwg, Llantrisant, CF72 8XR.

12 Rhagfyr 2027 Ydy



Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle
Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i 

ben

Camau 
Gweithredu'r 

Cadeirydd

Jones Stephen Neil Bwrdd Iechyd Prifysgol Aneurin Bevan, Canolfan Feddygol Meddygon 
Teulu St Julian’s, 13A Stafford Road, Casnewydd, NP19 7DE.

17 Tachwedd 2027 Ydy

Hazem Abdul Bwrdd Iechyd Prifysgol Bae Abertawe, Ardal 2 y Tîm Iechyd Meddwl 
Cymunedol, Clinig Canolog, 21 Orchard Street, Abertawe SA1 5AT.

4 Rhagfyr 2027 Ydy

Gwaharddwyd oddi ar Gofrestr Ad12: 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i ben

Ad12 Ail-ysgogi cymeradwyaeth/Dychwelyd i Gymru: 1

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i ben

Cunning Catherine Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr, Gwasanaeth Iechyd Meddwl Plant a’r 
Glasoed (CAMHS), Canolfan Iechyd Plant Wrecsam, Ffordd Croesnewydd, 
Wrecsam, LL13 7TD.

14 Tachwedd 2026

S12 Tynnwyd – Cymeradwyaeth wedi dod i ben: 0



Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daeth y 
gymeradwyaeth i ben

Wedi Cofrestru Heb Drwydded ac wedi Ymddeol: 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i ben

Trosglwyddwyd o’r Gofrestr Clinigwyr – Cymeradwyo o dan Ad12: 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle
Dyddiad y daw 

Cymeradwyaeth 
Ad12(2) i ben

Trosglwyddwyd o Gofrestr Ad12 – Daeth yn Glinigwr Cymeradwy: 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daeth y 
gymeradwyaeth i ben

Ad12 Ddim yn gweithio yng Nghymru mwyach: 2



Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i ben

Patel Neil Bwrdd Iechyd Addysgu Powys, Uned Iechyd Meddwl Oedolion Hŷn, Uned 
Felindre
Ysbyty Bronllys, Powys, LD3 0LU.

22 Awst 2026

Hardt Helmut Bwrdd Iechyd Prifysgol Hywel Dda, Hafan Hedd, Adpar, Castellnewydd 
Emlyn, SA38 9NS.

25 Ionawr 2023

Ad12 Cymeradwyaeth wedi dod i ben: 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daeth y 
gymeradwyaeth i ben

RIP: 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i ben
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Bwrdd Iechyd 

26 Ionawr 2023
Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Pwyllgor

Enw’r Pwyllgor: Cabinet – Cynllun Gwella Ysbyty Glan Clwyd
Dyddiadau 
cyfarfodydd:

8 Rhagfyr 2022 a 12 Ionawr 2023

Enw'r Cadeirydd: Mark Polin

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Gill Harries, Prif Weithredwr Dros Dro

Cefndir a 
chrynodeb o’r 
busnes a 
drafodwyd: 

Mae’r Cabinet wedi cael ei gynnull i ymateb i’r penderfyniad teiran i 
uwchgyfeirio YGC i Ymyriad wedi’i Dargedu o 7.6.22 ymlaen.

Rôl y Cabinet yw darparu goruchwyliaeth a sicrwydd i’r Bwrdd ar 
gyfer y gwelliannau hyn, gan gynnwys y rheini yn yr Adran 
Achosion Brys a’r rhwydwaith Fasgwlaidd, yn ogystal ag yn 
ehangach ar draws safle YGC, a dangos ymrwymiad y Bwrdd i 
ddarparu gwasanaethau mwy diogel i’n cleifion.  

Yn ystod cyfarfodydd y cabinet, mae cynllun gwella YGC wedi cael 
ei adolygu er mwyn monitro cynnydd mewn perthynas â 
gweithredu mesurau lliniaru allweddol.

Mae’r Cabinet wedi goruchwylio adroddiadau cynnydd ar weithredu 
cynllun Gwella YGC.  Mae gwaith yn mynd rhagddo i bennu rhagor 
o gefnogaeth gan Lywodraeth Cymru a sefydliadau partner.  

Darperir adroddiadau diweddaru rheolaidd i bob cyfarfod ar y 
canlynol: 

• Gwasanaethau Fasgwlaidd
• Ymyriadau wedi’u Targedu
• Gwneud yn Ddiogel (paediatreg)

Mae’r Cabinet wedi parhau i oruchwylio’r ddarpariaeth adnoddau a 
chefnogaeth ychwanegol i staff presennol a newydd mewn 
perthynas â gwasanaethau fasgwlaidd

Crynodeb o’r uchafbwyntiau ers cyfarfod diwethaf y Bwrdd

08.12.22
• Adroddiad SRO – Mae arwyddion bod gwelliannau’n dal i 

gael eu gweld ar draws safle YGC, ac mae model Cymuned 
Iechyd Integredig yn ymwreiddio.  Nododd y pwyllgor yr adborth 



a gafwyd gan AGIC ar feysydd gwella yr ystyriwyd eu bod yn 
cael eu mesur ac yn deg, gan gydnabod yr ymrwymiad i 
weithredu camau adfer a hefyd graddfa, her a chyflymder y 
newid.  Roedd gwaith i fod i gael ei wneud ar ddefnyddio 
theatrau a chynllunio swyddi er mwyn gwneud y defnydd gorau 
o’r lle sydd ar gael. 

• ‘Y Claf Iawn, y Lle Iawn’ – Cafwyd cyflwyniad yn dangos 
dangosfwrdd / baromedr gwasanaeth ar gyfer y safle a fyddai’n 
nodi rhwystrau ac yn cefnogi wardiau i ryddhau.

• Adroddiad fasgwlaidd a’r wybodaeth ddiweddaraf wedi’i 
derbyn.  

• Diweddariad Aur Cydnerthedd y Gaeaf – Cadarnhaodd y 
Cabinet y penderfyniad ar gyfer gorfod gwisgo mygydau wyneb 
ymhob ardal; a byddai hyn yn cael ei adolygu bob pythefnos.  
Darparwyd gwybodaeth ar gynlluniau ar gyfer pob safle o ran 
gweithredu diwydiannol yn y dyfodol, gyda Chanolfan Rheoli 
Tactegol yn cael ei sefydlu gydag ymateb brys llawn ar gyfer 
dyddiau o weithredu diwydiannol.  Cynhaliwyd trafodaethau 
gyda Choleg Brenhinol y Nyrsys ynghylch staffio a 
rhanddirymu.  Roedd cynlluniau ar waith i sicrhau bod 
gwasanaethau hanfodol yn cael eu staffio, ac i edrych ar ba 
wasanaethau allai barhau heb fod angen cefnogaeth nyrsio.  
Roedd nyrsys corfforaethol wrth law i ddarparu cymorth clinigol 
os oedd angen.  

12.01.23
• Diweddariad Fasgwlaidd – Roedd disgwyl adroddiad terfynol 

adroddiad y Panel Adolygu Ansawdd Fasgwlaidd, a darparwyd 
penawdau allweddol o’r adroddiad drafft i’r Cabinet.  Byddai 
diweddariad pellach yn cael ei roi yng nghyfarfod y Bwrdd ym 
mis Ionawr.  

• ‘Taith at Ragoriaeth’ – Rhoddwyd cyflwyniad ar y gwaith a 
wnaed hyd yma, a chynlluniau yn y dyfodol.  Roedd y gwaith yn 
mynd rhagddo’n gyflym ac roedd yn dangos rhai gwelliannau a 
oedd angen cefnogaeth lawn gan y Cymunedau Iechyd 
Integredig a’r Cyfarwyddwyr Gweithredol i sicrhau effaith lawn.  

• Arolygiad Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru – Cafodd y 
Cabinet wybod bod y Bwrdd Iechyd wedi cael adborth yn dilyn 
yr arolygiad dirybudd ddiwedd mis Tachwedd 2022.  
Cyflwynwyd cynllun gweithredu ar unwaith, a disgwylid yr 
adroddiad terfynol.  Rhoddwyd gwybod i’r Cabinet am gamau 
gweithredu allweddol ar unwaith. Roedd AGIC wedi cadarnhau 
ei bod wedi derbyn y cynllun gweithredu ac wedi adrodd yn ôl 
yn gadarnhaol ar y camau gweithredu sy’n cael eu cynnig.  

Y prif sicrwydd a 
roddwyd yn ystod y 
cyfarfodydd:

Mae cynnydd da’n cael ei wneud fel rhan o gynllun gwella YGC, o 
ran ymgysylltu â staff, gofal wedi’i gynllunio, a gwaith trawsnewid.  



Risgiau allweddol, 
gan gynnwys 
camau lliniaru a 
cherrig milltir

08.12.22 – Roedd y Cabinet yn dal i boeni am lefelau swyddi gwag 
ac roedd recriwtio yn parhau i fod yn risg. Roedd hyn wedi cael ei 
drafod yng Ngweithdy’r Bwrdd ar 1af Rhagfyr 2022.  Byddai’r 
Strategaeth a’r Cynllun Pobl yn cael eu trafod yn y Pwyllgor PPPH 
ar 17eg Ionawr 2023, er mwyn nodi llwyddiannau Cynllun Cyflawni 
Blwyddyn 1 a nodi’r broses i adnewyddu’r Strategaeth a’r Cynllun 
Pobl, a Chynllun Cyflawni Blwyddyn 2.  

12.01.23 – Cydnabu’r Cabinet y gwaith a’r cynnydd a wnaed hyd 
yma o ran gwaith gwella, gan bwysleisio’r angen am gefnogaeth 
lawn i’r Cymunedau Iechyd Integredig a’r Tîm Gweithredol er mwyn 
symud y gwaith hwn yn ei flaen.  

Materion i’w 
hatgyfeirio at 
Bwyllgor arall

Dim

Materion y mae 
angen eu 
huwchgyfeirio i’r 
Bwrdd:

Dim

Yr Egwyddor 
Datblygu 
Cynaliadwy dan 
Ddeddf Llesiant 
Cenedlaethau’r 
Dyfodol

Roedd yr eitemau a gafodd sylw’r Cabinet yn ystyried yr 
egwyddorion datblygu cynaliadwy a nodir isod:

1. Cael cydbwysedd rhwng anghenion tymor byr a chynllunio tymor 
hir ar gyfer y dyfodol; 
2. Gweithio gyda phartneriaid eraill i gyflawni amcanion; 
3. Cynnwys y rhai sydd â buddiant, a gofyn am eu barn; 
4.Defnyddio adnoddau i atal problemau rhag digwydd neu 
waethygu; ac 
5.Ystyried yr effaith ar yr holl nodau llesiant gyda’i gilydd ac ar gyrff 
eraill

Materion a 
gynlluniwyd ar 
gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

• Cynllun Gwella Ysbyty Glan Clwyd
• Y Diweddaraf am Wasanaethau Fasgwlaidd
• Y Diweddaraf am Ymyriadau wedi’u Targedu

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

I'w gadarnhau 
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Bwrdd Iechyd
26 Ionawr 2023

Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Pwyllgor

Enw’r Pwyllgor: Pwyllgor Perfformiad, Cyllid a Llywodraethu Gwybodaeth
Dyddiad y 
cyfarfod:

22.12.22

Enw’r Cadeirydd: John Cunliffe, Aelod Annibynnol

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Steve Webster, Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol Dros Dro

Crynodeb o’r 
materion a 
drafodwyd: 

Cafodd agenda’r pwyllgor ei diwygio i leihau a blaenoriaethu eitemau, 
gan gydnabod y pwysau o ran prinder staff, gweithredu diwydiannol a 
phwysau’r gaeaf.

Fe wnaeth y Pwyllgor y canlynol:
derbyn cyflwyniadau ar 
• Y Rhaglen Adfer : Crynodeb o Arbedion 23/24

• Cyfleoedd am Drosglwyddiadau Piblinell – Tymor Byr
• Dyraniadau wedi’u Neilltuo – Cyllid wedi’i Ddyrannu a’r 

Llithriant Presennol yn 22-23
• Cynllun Arbedion 2023-24 - DRAFFT
• Arbedion Trawsnewidiol

• Cynllunio Ariannol a Phennu cyllideb: Diweddariad dyrannu

trafod a nodi’r eitemau isod
• Adroddiad Cyllid Mis 8
• Diweddariad am y cynllun monitro Rheolaeth Ariannol
• Cynllun Trawsnewid a Gwella
• Adroddiad Pobl (Gweithlu)

nodi’r eitem isod er gwybodaeth
• Adroddiad Ansawdd a Pherfformiad

Fe wnaeth y Pwyllgor ystyried y materion canlynol mewn sesiwn 
breifat:
• Tendr Plas Gororau
• Les ac is-les
• Contract asesu niwroddatblygu

Sicrwydd allweddol 
a roddwyd yn y 
cyfarfod hwn:

Roedd gwelliannau sgôr Gwyrdd wedi’u nodi mewn rhai meysydd 
yn yr adroddiad Ansawdd a Pherfformiad



Risgiau allweddol, 
gan gynnwys 
camau lliniaru a 
cherrig milltir

• O ran y rhaglen adfer Cyllid, bydd yr heriau sylweddol yn y 
flwyddyn sydd i ddod yn parhau i gael eu monitro.

• Byddai’r adroddiad monitro rheolaeth ariannol yn cael ei ddiwygio 
i gynnwys gweithdrefn asesu risg fel sail ar gyfer asesiad cadarn 
ar gynnydd, gyda sgoriau Coch Melyn Gwyrdd cysylltiedig.

• O ran cyfrifon heb eu harchwilio y flwyddyn flaenorol, deallwyd y 
byddai asesiad o’r cynnydd a wnaed o ran lleihau lefel yr 
ansicrwydd ar falans agoriadol credydwyr masnach, a oedd yn 
sail i gymhwyster y flwyddyn flaenorol, yn cael ei wneud gan y 
Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol a oedd newydd ei benodi.

• Roedd y Pwyllgor yn siomedig nad oedd dyraniad Llywodraeth 
Cymru wedi cael ei roi i Fyrddau Iechyd, gan y byddai trafodaeth 
a chynllunio’r Bwrdd yn heriol iawn.

• Roedd cyflymder cyflwyno’r rhaglen Trawsnewid yn peri pryder – 
nid oedd yr un ohonynt yn cofnodi sgôr Gwyrdd ar hyn o bryd 
oherwydd lefel aeddfedrwydd y rhaglen.

Materion i’w 
hatgyfeirio at 
Bwyllgor arall

• Roedd sicrwydd wedi’i roi y byddai’r Cynllun Cadw a Dirprwyo yn 
cael ei adolygu’n rheolaidd fel rhan o broses o wella’n barhaus, a 
fyddai’n cael ei monitro gan y Pwyllgor Archwilio.

• Roedd y Pwyllgor Partneriaethau, Pobl a Iechyd y Boblogaeth 
wedi’u hatgyfeirio at wella’r gwaith o gynllunio a rheoli adnoddau 
a’r defnydd o’r Asiantaeth / Locwm

Materion y mae 
angen eu 
huwchgyfeirio i’r 
Bwrdd:

• Mae’r cynllun arbedion a chyflawni arbedion yn parhau i gael eu 
huwchgyfeirio i’r bwrdd

Materion a 
gynlluniwyd ar 
gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

Adroddiadau rheolaidd, yn ogystal â’r canlynol
• Agweddau ariannol y Cynllun Tymor Canolig Integredig

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

19.1.23

F1.0
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Adroddiad y Cadeirydd

Enw’r Pwyllgor: Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu (TIIF)

Dyddiad y 
cyfarfod:

21.11.22

Enw’r Cadeirydd: Nick Lyons, Dirprwy Brif Weithredwr / Cyfarwyddwr Meddygol 
Gweithredol

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Nick Lyons, Dirprwy Brif Weithredwr / Cyfarwyddwr Meddygol 
Gweithredol

Crynodeb o’r 
materion a 
drafodwyd: 

• Mae Nick Lyons wedi cymryd yr awenau gan Gill Harris fel 
Cadeirydd Grŵp Llywio Ymyriadau wedi’u Targedu yn dilyn 
y newid diweddar mewn swyddi.

• Cytunwyd i osod targed deuddeg mis ar gyfer sgoriau 
hunanasesu Ymyriadau wedi’u Targedu ar gyfer pob maes 
yn hytrach na tharged o chwe mis sydd wedi bod ar waith yn 
flaenorol. 

• Yn ystod y cyfarfod gyda Llywodraeth Cymru ar 10.11.22 
cytunwyd ar y sgoriau hunanasesu ar gyfer pob ardal. 

• Mae gweithdy Gweithgor Ymyriadau wedi’u Targedu yn cael 
ei gynnal ar 29.11.22 ac mae Olivia Shorrocks o Lywodraeth 
Cymru wedi cytuno i ymuno â'r cyfarfod a rhannu rhai 
elfennau allweddol i ganolbwyntio arnynt er mwyn cyrraedd 
lefel 3 a thu hwnt.

• Mae angen sicrhau bod Ymyriadau wedi’u Targedu wrth 
galon gwaith y Bwrdd Iechyd, ein bod i gyd yn defnyddio’r 
un iaith a bod yr un materion yn cael eu trafod mewn 
cyfarfodydd perthnasol ar draws y sefydliad.  

• Cymeradwyodd y Grŵp y broses o gyflwyno tystiolaeth a 
dderbyniwyd o'r maes YGC er mwyn symud i lefel 0 i lefel 1.    

• Ystyriodd a thrafododd y Grŵp risg briodol ar gyfer y rhaglen 
Ymyriadau wedi’u Targedu.   

• Trafodwyd Cylch Gorchwyl y Gweithgor Ymyriadau wedi’u 
Targedu, y Grŵp Tystiolaeth o Ganlyniadau Ymyriadau 
wedi’u Targedu a’r Grŵp Llywio Ymyriadau wedi’u Targedu.

• Rhannwyd y matrics aeddfedrwydd Perfformiad gyda’r Grŵp 
a bydd fersiwn diwygiedig yn mynd i gyfarfod nesaf y Grŵp 



i’w gymeradwyo’n ffurfiol cyn ei rannu gyda Llywodraeth 
Cymru.   

Sicrwydd allweddol 
a roddwyd yn y 
cyfarfod hwn:

• Mae trefniadau llywodraethu ar waith i fonitro cynnydd ymyriadau 
wedi’u targedu trwy oruchwyliaeth y Grŵp Llywio.

Risgiau allweddol, 
gan gynnwys 
camau lliniaru a 
cherrig milltir

• Ni chodwyd unrhyw risgiau

Maes Fframwaith 
Gwella Ymyriadau 
wedi’u Targedu y 
rhoddwyd sylw 
iddo

• Pob un

Materion i’w 
hatgyfeirio at 
Bwyllgor arall

• Bydd risg y rhaglen Ymyriadau wedi’u Targedu yn cael ei drafod 
yn y Grŵp Rheoli Risg.

Materion y mae 
angen eu 
huwchgyfeirio i’r 
Bwrdd:

• Dim

Yr Egwyddor 
Datblygu 
Cynaliadwy dan 
Ddeddf Llesiant 
Cenedlaethau’r 
Dyfodol

Disgrifiwch sut mae’r materion a drafodwyd a’r gwaith o ddatblygu unrhyw 
gynigion a ystyriwyd gan y Pwyllgor wedi rhoi ystyriaeth ddigonol i’r egwyddorion 
datblygu cynaliadwy neu, os nad ydynt, nodwch y rhesymau dros hyn.
1. Cydbwyso’r angen yn y tymor byr gyda chynllunio hirdymor ar gyfer y dyfodol – 
sy’n cael sylw gan y maes strategaeth, cynllunio a pherfformiad. 
2. Gweithio gyda phartneriaid eraill i gyflawni amcanion – sy’n cael sylw yn y 
gwaith ymgysylltu
3. Cynnwys y rheini sydd â diddordeb a cheisio eu barn – sy’n cael sylw yn y 
gwaith ymgysylltu; 
4.Defnyddio adnoddau i atal problemau rhag digwydd neu waethygu – drwy 
ddyraniad cyllid Llywodraeth Cymru; 
5. Ystyried yr effaith ar yr holl nodau llesiant gyda’i gilydd ac ar gyrff eraill – sy’n 
cael sylw drwy waith ymgysylltu.

Busnes a 
gynlluniwyd ar 
gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

• Cymeradwyo Matrics Aeddfedrwydd Perfformiad

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

19.12.22

F1.0
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Adroddiad y Cadeirydd

Enw’r Pwyllgor: Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu (TIIF)

Dyddiad y 
cyfarfod:

19.12.22 a 03.01.23 (Noder bod cyfarfodydd Rhagfyr 2022 ac 
Ionawr 2023 wedi cael eu canslo oherwydd bod Digwyddiad 
Critigol Mewnol wedi cael ei gyhoeddi ar y dyddiadau hyn)

Enw'r Cadeirydd: Nick Lyons, Dirprwy Brif Weithredwr / Cyfarwyddwr Meddygol 
Gweithredol

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Nick Lyons, Dirprwy Brif Weithredwr / Cyfarwyddwr Meddygol 
Gweithredol

Crynodeb o’r 
materion a 
drafodwyd: 

• Yn dilyn cyhoeddi Datganiad Critigol mewnol, cafodd 
cyfarfodydd y Grŵp Llywio Ymyriadau wedi’u Targedu oedd 
i fod i gael eu cynnal ar  19.12.22 a 03.01.23 eu canslo 
oherwydd bod angen rhoi blaenoriaeth i gynorthwyo â’r 
mater. 

• Cafodd y papurau a oedd i’w trafod yn y cyfarfod ar 
19.12.22 eu symud i’w trafod yn y cyfarfod a drefnwyd ar 
gyfer 03.01.23. 

• Gan fod cyfarfod mis Ionawr wedi’i ganslo hefyd, 
dosbarthwyd y bwndel agenda i holl aelodau’r Grŵp drwy e-
bost yn gofyn am adolygu papurau / argymhellion a 
dychwelyd y sylwadau erbyn 06.01.23. Arweiniodd hyn at 
gytuno i’r argymhellion isod:

• Cafodd yr argymhellion canlynol eu cynnwys:1
➢ Ystyried a chefnogi’r camau nesaf yn dilyn Gweithdy 

Gweithgor Ymyriadau wedi’u Targedu ar 29 Tachwedd 
2022.

➢ Nodi ac ystyried drafft cyntaf dogfennau “Cynllun ar 
Dudalen” y Maes Ymyriadau wedi’u Targedu, a 
mireinio’r rhain erbyn 10.01.023 yn barod i 
Lywodraeth Cymru eu hadolygu’n anffurfiol o 
13.01.23 ymlaen. 

➢ Ystyried a chefnogi’r camau nesaf sy’n gysylltiedig â 
datblygu’r Matrics Aeddfedrwydd Perfformiad, gan 
nodi y bydd y copi drafft terfynol hwnnw’n cael ei 
rannu â’r Aelod Annibynnol Cyswllt.

➢ Cymeradwyo’r dystiolaeth ar gyfer Matrics 
Aeddfedrwydd YGC (Fasgwlaidd)



➢ Nodwch y camau nesaf sydd eu hangen i fireinio’r 
Matrics Aeddfedrwydd i adlewyrchu’r dogfennau 
“Cynllun ar Dudalen”. Cytunwyd ar y dull hwn gyda 
Llywodraeth Cymru.

➢ Nodwch fod y llythyr ymateb gan Gill Harris i lythyr 
Judith Paget, dyddiedig 02.12.22, wedi cael ei anfon 
mewn pryd.

➢ Nodwch y camau nesaf sy’n ofynnol mewn perthynas 
â’r camau allweddol parhaus yn adran y wybodaeth 
ddiweddaraf yn llythyr gan Judith Paget dyddiedig 
02.12.22.

• Mae’r Grŵp Tystiolaeth o Ganlyniadau Ymyriadau wedi’u 
Targedu yn cael ei gynnal ar 12.01.23 lle bydd y dogfennau 
“Cynllun ar Dudalen” yn cael eu rhannu a bydd y 
cyflwyniadau tystiolaeth ar gyfer y Maes YGC (sy’n cynnwys 
Arweinyddiaeth, Llywodraethu a Diwylliant, Gofal Brys a 
Fasgwlaidd) yn cael eu cymeradwyo.

•
Sicrwydd allweddol 
a roddwyd yn y 
cyfarfod hwn:

• Mae trefniadau llywodraethu ar waith i fonitro cynnydd ymyriadau 
wedi’u targedu trwy oruchwyliaeth y Grŵp Llywio.

Risgiau allweddol, 
gan gynnwys 
camau lliniaru a 
cherrig milltir

• Ni chodwyd unrhyw risgiau

Maes Fframwaith 
Gwella Ymyriadau 
wedi’u Targedu y 
rhoddwyd sylw 
iddo

• Pob un

Materion i’w 
hatgyfeirio at 
Bwyllgor arall

• Nid yw’n berthnasol

Materion y mae 
angen eu 
huwchgyfeirio i’r 
Bwrdd:

• Dim

Yr Egwyddor 
Datblygu 
Cynaliadwy dan 
Ddeddf Llesiant 
Cenedlaethau’r 
Dyfodol

Disgrifiwch sut mae’r materion a drafodwyd a’r gwaith o ddatblygu unrhyw 
gynigion a ystyriwyd gan y Pwyllgor wedi rhoi ystyriaeth ddigonol i’r egwyddorion 
datblygu cynaliadwy neu, os nad ydynt, nodwch y rhesymau dros hyn.
1. Cydbwyso’r angen yn y tymor byr gyda chynllunio hirdymor ar gyfer y dyfodol – 
sy’n cael sylw gan y maes strategaeth, cynllunio a pherfformiad. 
2. Gweithio gyda phartneriaid eraill i gyflawni amcanion – sy’n cael sylw yn y 
gwaith ymgysylltu
3. Cynnwys y rheini sydd â diddordeb a cheisio eu barn – sy’n cael sylw yn y 
gwaith ymgysylltu; 
4.Defnyddio adnoddau i atal problemau rhag digwydd neu waethygu – drwy 
ddyraniad cyllid Llywodraeth Cymru; 
5. Ystyried yr effaith ar yr holl nodau llesiant gyda’i gilydd ac ar gyrff eraill – sy’n 
cael sylw drwy waith ymgysylltu.



Busnes a 
gynlluniwyd ar 
gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

• Adolygu a chymeradwyo 2il Ddrafft y dogfennau “Cynllun ar 
Dudalen”. 

• Adolygu a chymeradwyo Drafft 1af “Matrics Aeddfedrwydd 
wedi’i symleiddio”

• Pwyso a mesur unrhyw gamau gweithredu allweddol sy’n deillio 
o gyfarfodydd â Llywodraeth Cymru neu adborth gan Fwrdd 
Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr.

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

07.02.22

F1.0
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Bwrdd Iechyd  
26 Ionawr 2022 

  
Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol 

 

Adroddiad Cadeirydd y Grŵp Cynghori 
 

  

Enw’r Grŵp 
Cynghori: 

Fforwm Gweithwyr Gofal Iechyd Proffesiynol (HPF) 

 

Dyddiad y 
cyfarfod: 

02 Rhagfyr 2022 

  

Enw’r Cadeirydd: Jane Wild, Ymgynghorydd Gwyddonol a Chadeirydd y Fforwm 

 

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol: 

Gareth Evans, Cyfarwyddwr Gweithredol Dros Dro Therapïau a 
Gwyddor Iechyd ac Arweinydd Gweithredol y Fforwm 

 

Crynodeb o’r prif 
eitemau a 
drafodwyd:  
 

H22/34 Croeso, Cyflwyniadau ac Ymddiheuriadau 
 
H22/34.1 Agorodd y Cadeirydd y cyfarfod a chroesawodd y rhai a 
oedd yn bresennol.  Nododd y Cadeirydd y diffyg ymddiheuriadau 
ar gyfer Adrian Thomas, cyn Arweinydd Gweithredol y Fforwm, 
sydd wedi ymddeol yn ddiweddar.  Dymunai’r Cadeirydd ddiolch 
am gefnogaeth a chyfraniadau Adrian Thomas i’r Fforwm dros y 
blynyddoedd, ac ymunodd yr aelodau â’r Cadeirydd i ddymuno 
ymddeoliad hir a hapus iawn i Adrian.   
    
H22/34.2 Ymddiheuriadau a ddaeth i law:  
John Speed, Cynrychiolydd Fferylliaeth Gymunedol 
Dr Stuart Porter, Cynrychiolydd Meddygol Iechyd Meddwl 
 
H22.34.3 Nododd y Cadeirydd fod tri aelod, hi ei hun fel 
Cynrychiolydd Gwyddor Gofal Iechyd, Mandy Jones, Cynrychiolydd 
Nyrsio a John Speed, Cynrychiolydd Fferylliaeth Gymunedol, y 
bwriedir adnewyddu eu deiliadaeth tymor cyntaf ar 7 Rhagfyr 2022, 
ac y bydd y broses adnewyddu yn dechrau ar ôl y cyfarfod. 
 
H22.34.4 Estynnodd y Cadeirydd groeso arbennig i ddau aelod 
newydd i'r Fforwm.  Mae Stuart Porter, a oedd yn gorfod anfon ei 
ymddiheuriadau ar gyfer cyfarfod heddiw yn anffodus, yn ymuno â’r 
Fforwm fel aelod dros dro yn absenoldeb Dr Faye Graver, 
cynrychiolydd Meddygol Gofal Sylfaenol a Chymunedol sydd ar 
absenoldeb mamolaeth ar hyn o bryd; a Steven Grayston, sy’n 
ymuno â ni fel Cynrychiolydd Therapi tra bo Gareth Evans yn 
gweithredu fel Swyddog Gweithredol Arweiniol. Gwnaeth aelodau’r 
Fforwm eu cyflwyniadau er budd y cyflwynwyr gwadd a’r aelodau 
newydd. 
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H22/38 Y Diweddaraf am Welliannau wedi’u Targedu – 
Cyflwyniad gan Phil Meakin (PM), Cyfarwyddwr Llywodraethu 
Cyswllt 
 
Croesawodd y Cadeirydd y Cyfarwyddwr Llywodraethu Cyswllt i 
roi’r wybodaeth ddiweddaraf i aelodau’r Fforwm am sefyllfa 
Ymyriadau wedi’u Targedu yn BIPBC, beth sydd wedi newid ers y 
diweddariad diwethaf a’r prif feysydd sy’n bwysig i’n cleifion a’n 
staff. 
 
Rhoddodd PM gyflwyniad byr ar ei brofiad blaenorol a’i 
gyfrifoldebau presennol ac yna aeth ymlaen i dynnu sylw at y 
diffiniad o ‘Ymyriadau wedi’u Targedu’ a’r newidiadau penodol sy’n 
ymwneud â BIPBC yn fwy manwl.  Nodwyd bod hunanasesiad 
ffurfiol wedi ei gynnal a bod y Bwrdd a Llywodraeth Cymru wedi 
cytuno ar dargedau ar gyfer y cyfnod nesaf o 12 mis. 
 
Yn dilyn y cyflwyniad, cafwyd sesiwn holi ac ateb.  Cadarnhawyd y 
byddai cynrychiolwyr y Fforwm yn parhau i gael eu croesawu yng 
nghyfarfodydd grŵp Tystiolaeth a Chanlyniadau Gwelliannau 
wedi’u Targedu, a fydd yn parhau. 
 
Diolchodd y Cadeirydd yn fawr i’r Cyfarwyddwr Llywodraethu 
Cyswllt am ymuno â’r cyfarfod ac am y drafodaeth ddiddorol a 
llawn gwybodaeth gyda’r aelodau. 
 
 
H22/39 Diweddariad Blynyddol y Prif Swyddog Gweithredol  – 
diweddariad llafar gan Gill Harris (GH), Prif Swyddog Gweithredol 
Dros Dro 
 
Croesawodd y Cadeirydd y Prif Swyddog Gweithredol Dros Dro i 
gyfarfod y Fforwm a chyflwynodd yr aelodau eu hunain. 
 
Dechreuodd y Prif Swyddog Gweithredol Dros Dro ar y 
diweddariad llafar gyda newyddion da ac i ddiolch a llongyfarch 
pawb am y gwobrau a gafwyd dros y 12 mis diwethaf, ledled 
Cymru a’r DU, ac yn benodol, y digwyddiad yn Venue Cymru 21 
Hydref i ddathlu llwyddiannau ein staff ar draws y Bwrdd Iechyd.  
Roedd yn ddigwyddiad gwych a oedd yn tynnu sylw at y cynnydd 
a’r arloesi anhygoel a oedd yn ofynnol i barhau drwy gydol Covid 
a’r pandemig, gan gadw cleifion yn ddiogel ac yn wybodus, ac mae 
angen i ni barhau i gydnabod y gwaith sy’n cael ei wneud pan fydd 
pethau’n anodd. 
 
Yn anffodus, mae heriau sylweddol yn parhau o ran ein gweithlu a 
bylchau yn ein gweithlu a’n gallu i ofalu am gleifion. Fodd bynnag, 
diolchir am y gofal a’r tosturi, ar bob lefel, sy’n rhyfeddol ar adeg 
pan fo blinder a straen, yn ogystal ag wynebu gaeaf eithriadol o 
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anodd, a gweithredu diwydiannol a chyfnodau anodd a heriol, o’n 
blaenau.  
 
 
Mae’r Prif Swyddog Gweithredol Dros Dro yn cael sgyrsiau â 
chydweithwyr a thimau am yr argyfwng costau byw, mae nifer o 
staff wir yn dioddef ac yn mynd â syniadau at gydweithwyr 
Gweithredol i weld sut gallwn ni gefnogi ein staff yn ystod y cyfnod 
anodd hwn. Nodwyd ei bod yn bwysig sicrhau bod arweinwyr tîm 
yn gwrando ar staff, a chydnabuwyd nad yw’n hawdd cydnabod 
anawsterau ariannol, yn enwedig yn y cyfnod cyn y Nadolig, sy’n 
faich ychwanegol sylweddol ar ben straen cyffredinol bywyd bob 
dydd. 
 
Mae nifer o ffoaduriaid wedi cael llety yng Ngogledd Cymru, a 
diolch i’n cydweithwyr am gamu i'r adwy i helpu awdurdodau lleol 
gyda’r gweithredu hwnnw, gyda gwaith diogelu a sgrinio gofynnol, 
gan gydnabod unwaith eto’r straen ychwanegol sydd ar ein 
cydweithwyr ym maes iechyd y cyhoedd.   
 
Nodwyd bod y Ddyletswydd Ansawdd a Gonestrwydd yn dod yn 
weithredol ym mis Ebrill 2023.  Mae’r tîm Nyrsio ac Ansawdd wedi 
bod yn gwneud llawer iawn o waith ar hyn, ac wedi symud i fan 
mwy tryloyw a chadarnhaol gyda hyn. 
 
Mae sgyrsiau’n cael eu cynnal gydag Ambiwlans Awyr Cymru 
ynghylch eu canolfan hedfan. Mae ein cydweithwyr ymgysylltu ein 
hunain yn cymryd rhan lawn yn yr ymarfer ymgysylltu ehangach 
hwn, i sicrhau bod ein cyhoedd hefyd yn cael eu cynnwys yn llawn 
yn y broses hon, ac mae cydweithwyr Ymddiriedolaeth 
Gwasanaethau Ambiwlans Cymru (WAST) yn cael eu sgyrsiau eu 
hunain. 
 
Fel y soniwyd yn gynharach yn y diweddariad, mae gwaith 
cynllunio’r gaeaf yn mynd rhagddo, gan weithio gyda chydweithwyr 
yn yr Awdurdodau Lleol ac WAST, sy’n cael problemau tebyg o ran 
staffio cartrefi gofal, pecynnau cartrefi gofal a cheisio atal pobl rhag 
cael eu derbyn i’r ysbytai.  Mae llawer o waith yn cael ei wneud i 
ddatblygu’r strategaeth gofal sylfaenol, y rhaglen clwstwr 
gyflymach, a sut gallwn weithio’n wahanol gyda chydweithwyr 
fferylliaeth, cydweithwyr optometreg a chydweithwyr therapi i 
chwilio am ddewisiadau eraill cyn mynd drwy lwybr yr adran 
achosion brys. Mae llawer iawn o ymgysylltu’n digwydd ac mae’r 
llinell amser ar gyfer y strategaeth hon cyn diwedd mis Mawrth. 
 
Mewn perthynas â chyflwyno Ymyriadau wedi’u Targedu, mae 
heriau ariannol a heriau perfformiad yn golygu bod Llywodraeth 
Cymru’n craffu arnom, ac erbyn diwedd y flwyddyn ariannol hon 
rydym yn credu y byddwn mewn diffyg o 10 miliwn.  Mae’n bwysig 
ceisio atal gwariant diangen er mwyn dod â’r Bwrdd Iechyd yn ôl i 
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sefyllfa lle mae’r gyllideb yn mantoli, ac rydym yn gweithio gyda 
thimau i sicrhau mwy o hyblygrwydd a hygrededd.  
 
Mae Cyfarwyddwr y Gymuned Iechyd Integredig yn dechrau 
chwilio am ffyrdd o weithio’n wahanol, gan wneud 
penderfyniadau’n lleol i gefnogi ein cleifion orau a chefnogi ein 
harloesedd yn y ffordd orau.  Ymwelodd Arolygiaeth Gofal Iechyd 
Cymru ag Ysbyty Glan Clwyd yn gynharach yr wythnos hon, 
cafwyd cydnabyddiaeth bod y gwaith gwella’n raddol, ond 
gwyddom fod mwy i’w wneud. Roedd cydnabyddiaeth o 
ymgysylltiad staff hyd yn oed o dan y pwysau presennol. 
 
Crynhodd y Prif Swyddog Gweithredol Dros Dro’r diweddariad i 
ddweud bod llawer iawn o waith yn cael ei wneud ar draws y 
Bwrdd Iechyd. Mae ffocws ar ddatblygu astudiaethau achos 
busnes i gefnogi mwy o weithgarwch wedi’i gynllunio’n gyflymach, 
a chefnogi mwy o weithgarwch gwyrdd er mwyn cefnogi gofal heb 
ei drefnu a gofal wedi’i gynllunio.  Cyflwynwyd y fframwaith 
cynllunio yr wythnos hon, ac mae cynnydd yn mynd rhagddo ar 
gyfer y Cynllun Tymor Canolig Integredig, a fydd yn cael ei 
gyflwyno i Lywodraeth Cymru ym mis Mawrth 2023.  
 
Cafwyd sesiwn holi ac ateb. 
 
Diolchodd y Cadeirydd yn fawr iawn i’r Prif Weithredwr Dros Dro 
am y diweddariad blynyddol cynhwysfawr a llawn gwybodaeth. 
 
H22/40 Cyflwyniad i Ganolfannau Triniaeth Rhanbarthol – 
Cyflwyniad gan Hugh Mullen (HM), Cyfarwyddwr Rhaglen y 
Ganolfan Driniaeth Ranbarthol Dros Dro 
 
Croesawodd y Cadeirydd Gyfarwyddwr Rhaglen y Ganolfan 
Driniaeth Ranbarthol Dros Dro i gyfarfod o’r Fforwm, a gwnaed 
cyflwyniadau gan yr aelodau a oedd yn bresennol. 
 
Cafodd y cyflwyniad a’r sleidiau trafod ynghylch y Canolfannau eu 
rhannu ag aelodau’r Fforwm cyn y cyfarfod. 
 
Roedd y cyflwyniad yn cynnwys y canlynol: 
 

- Yr wybodaeth ddiweddaraf o’r cyflwyniad a rannwyd yng 
nghyfarfod y Fforwm ym mis Mehefin 2022 

- Sefydlu’r Rhaglen a chrynodeb o’r cynnydd hyd yma 
- Golwg gyffredinol ar gymhlethdod a heriau 
- Gwahoddiad i barhau i gymryd rhan ac ymgysylltu  

 
Rhoddodd y Cyfarwyddwr Rhaglen Dros Dro drosolwg o’r rhaglen 
Canolfannau Triniaeth Rhanbarthol, gan gynnwys yr Achos 
Amlinellol Strategol, cwmpas y rhaglen, y sylfaen enghreifftiol a’r 
angen am newid trawsnewidiol. Hefyd, rhestr o arbenigeddau sydd 
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wedi’u cynnwys yn y model Canolfannau Triniaeth Rhanbarthol. 
 
Roedd diweddariad y rhaglen yn cynnwys ffocws y gwaith 
diweddar i yrru’r datblygiad yn ei flaen; cryfhau gwaith 
llywodraethu’r rhaglen gan gynnwys creu’r Grŵp Cyfeirio Clinigol 
Strategol; ymgysylltu â chyflenwyr allanol; cwblhau model gofal; 
parhau i ymgysylltu â Llywodraeth Cymru (LlC) a mireinio’r cynllun 
gan sefydlu amserlenni realistig ar gyfer y gwaith gofynnol. 
 
Pwysleisiwyd bod cyfathrebu ac ymgysylltu cynhwysfawr ac 
effeithiol yn cael ei sicrhau ac y croesewir y cyfle i ymuno â 
chyfarfod y Fforwm heddiw. Estynnodd y Cyfarwyddwr Rhaglen 
Dros Dro y cynnig i gyfarfod ac ymgysylltu ag unrhyw grwpiau y 
mae aelodau’r Fforwm yn eu cynrychioli ar wahân.  Tynnwyd sylw 
at y ffaith y bydd y gefnogaeth glinigol yn allweddol i ddatblygiad 
llwyddiannus y cynnig a byddai safbwyntiau’r aelodau ar y ffordd 
orau o ymgysylltu a chyfathrebu hefyd yn cael eu croesawu. 
 
Cafwyd sesiwn holi ac ateb.  
Codwyd cwestiwn lleoliadau a gweithlu, a’r potensial i’r 
Canolfannau Triniaeth Rhanbarthol fod yn weithredol am o leiaf 6 
diwrnod yr wythnos.   
O ran y gweithdai, gofynnwyd am estyn gwahoddiad i 
gynrychiolydd fferyllfa, a hefyd am sgwrs bellach gyda’r Prif 
Fferyllydd a’r tri chyfarwyddwr fferyllfa.   
Codwyd y cwestiwn o baratoi ar gyfer dechrau’r gwaith llwybr a rhoi 
digon o amser i uwchsgilio’r gweithlu.  Mae rheolwyr prosiect yn 
cael eu penodi er mwyn cefnogi’r gwaith llwybr, a fydd yn dechrau 
ym mis Ionawr 2023, a byddant yn disgwyl i hynny fod yn aml-
ddisgyblaethol. Codwyd cwestiynau pellach o ran y gweithlu ac o 
ran darparu gwasanaeth gan staff nyrsio meddygol priodol ac 
argaeledd i ddarparu’r gwaith.  Gofynnwyd am bwyslais ar agwedd 
amlddisgyblaethol y gweithlu, a chyllid i gefnogi hyn o ddechrau’r 
cam cynllunio.  
Codwyd cwestiwn ynghylch digon o ystafelloedd clinig i ddarparu’r 
gwasanaethau angenrheidiol, ac os oedd twf yn rhan o’r cynlluniau 
gofod.  
Roedd cwestiwn ynghylch a fyddai ystyriaeth yn cael ei rhoi i 
integreiddio deintyddiaeth i’r Canolfannau Triniaeth Rhanbarthol.  
Soniwyd hefyd am ddiogelu’r dyfodol ar gyfer datblygiadau 
technolegol a TG dros y 4 i 5 mlynedd nesaf.  Disgwylir i’r ffrwd 
waith ddigidol ddechrau’r mis hwn. 
 
Diolchodd y Cadeirydd yn fawr i Gyfarwyddwr y Rhaglen 
Canolfannau Triniaeth Rhanbarthol am ymuno â chyfarfod y 
Fforwm, ac am y drafodaeth ddefnyddiol, ddifyr a llawn 
gwybodaeth. 
 
H22/41 Adroddiadau Crynhoi y Cadeirydd a’r Aelodau 
H22/41.1 Adroddiad Aelodau’r Fforwm – Gwyddor Gofal Iechyd 
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(HCS) 
H22/41.2 Adroddiad Aelodau’r Fforwm – Nyrsio 
H22/41.3 Adroddiad Aelodau'r Fforwm – Deintyddiaeth 
H22/41.4 Adroddiad Aelodau'r Fforwm – Gofal Sylfaenol a 
Chymunedol 
H22/41.5 Adroddiad Cryno Aelodau’r Fforwm – Optometreg 
H22/41.6 Adroddiad Aelodau’r Fforwm – Bydwreigiaeth a 
Gwasanaethau Merched 
H22/41.7 Adroddiad Cryno Aelodau’r Fforwm - Meddygol Iechyd 
Meddwl 
H22/41.8 Adroddiad Cryno Aelodau'r Fforwm – Gwasanaethau 
Therapi 
H22/41.9 Adroddiad Cryno Aelodau'r Fforwm - Fferylliaeth a 
Rheolaeth Meddyginiaethau 
H22/41.10 Adroddiad Cryno Aelodau'r Fforwm - Gofal Arbenigol a 
Thrydyddol 
 

Adborth / cyngor 
allweddol i’r 
Bwrdd: 
 
 
 

H22/43 Crynodeb o’r wybodaeth i’w chynnwys yn adroddiad y 
Cadeirydd i’r Bwrdd 
 

 Ymyriadau wedi’u Targedu 
Roedd aelodau'r Fforwm yn falch y bydd y fforwm yn parhau 
i gyfrannu at y rhaglen ymyriadau wedi’u targedu drwy 
gynrychiolaeth o'r Fforwm ar y grŵp tystiolaeth a 
chanlyniadau Ymyriadau wedi’u Targedu.  
 

 Canolfannau Triniaeth Rhanbarthol 
Roedd aelodau’r Fforwm yn cefnogi’r dull a oedd yn cael ei 
ddefnyddio i ddatblygu llwybrau clinigol a modelau newydd 
ar gyfer darparu gwasanaethau, er mwyn paratoi ar gyfer 
argaeledd y canolfannau triniaeth rhanbarthol. Tynnodd yr 
aelodau sylw at yr angen i ystyried y gweithlu yn y camau 
cynllunio cynnar o safbwynt capasiti a gallu, gyda phwyslais 
penodol ar y gofynion amlbroffesiwn ar gyfer y Canolfannau 
Triniaeth Rhanbarthol. Tynnodd aelodau’r Fforwm sylw at yr 
her bresennol o ryddhau staff clinigol i ganolbwyntio ar y 
newid trawsnewidiol y bydd ei angen i gynyddu effaith y 
Canolfannau Triniaeth Rhanbarthol a bod hyn yn risg y dylid 
ei hystyried. 
 

 Cynllun Tymor Canolig Integredig 
Roedd aelodau’r Fforwm yn falch o allu rhoi adborth i 
gydweithwyr y tîm cynllunio ar y Cynllun Tymor Canolig 
Integredig mewn gweithdy pwrpasol ym mis Tachwedd. 
Argymhellodd yr aelodau y dylid ystyried datblygu prosesau 
penderfynu a gweithredu clir sy’n ymwneud ag unrhyw 
ddadfuddsoddi neu amnewid gwasanaethau. 
 

 Y gweithlu 
Mae aelodau’r Fforwm yn dymuno cydnabod y pwysau ar y 
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gweithlu presennol sy’n cynyddu oherwydd heriau recriwtio 
a chadw staff. Roedd y Fframwaith yn croesawu cynlluniau 
tymor hwy sy’n gysylltiedig â datblygu Ysgol Feddygol a 
Gwyddor Iechyd Gogledd Cymru ac roeddent yn gefnogol 
iawn i ddull cydgysylltiedig o hyfforddi a datblygu’r gweithlu 
gofal iechyd eang, sydd ei angen yng Ngogledd Cymru. 
Awgrymodd yr aelodau y gallai fod cyfleoedd i adeiladu ar 
gynlluniau presennol i ddarparu dulliau newydd a 
chydweithredol o ymdrin ag addysg a hyfforddiant, a 
byddai'r Fforwm yn fodlon darparu rhagor o fewnbwn a 
chyngor wrth i’r cynlluniau ar gyfer Ysgol Gogledd Cymru 
ddatblygu. 
Bu’r fforwm hefyd yn trafod pwysigrwydd a budd posibl 
datblygu systemau cefnogi ehangach ar gyfer staff neu 
weithwyr proffesiynol yn gynnar yn eu gyrfa sy’n symud i 
Ogledd Cymru, gan gynnwys ystyried y cymorth sy’n 
gysylltiedig â darparu llety, cyfleoedd ar gyfer rhyngweithio 
cymdeithasol a chymorth lles cyffredinol.  
 

 

Rhoi sylw i Barth y 
Fframwaith Gwella 
Ymyriadau wedi’u 
Targedu 

 

 Iechyd Meddwl (oedolion a phlant) 

 Strategaeth, cynllunio a pherfformiad 

 Arweinyddiaeth (gan gynnwys llywodraethu, trawsnewid a 
diwylliant) 

 Ymgysylltu (cleifion, y cyhoedd, staff a phartneriaid) 
 

Busnes a 
gynlluniwyd ar 
gyfer y cyfarfod 
nesaf:  

 
Amrywiaeth o eitemau sefydlog ynghyd â: 
 

 Strategaeth Iechyd Meddwl 

 Diweddariad ar y Strategaeth Ansawdd 

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf: 

 
3.3.23 

Datgeliad: 
Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr yw enw gweithredol Bwrdd Iechyd Lleol Prifysgol Betsi Cadwaladr 

 
 
Templed Adroddiad Cadeirydd y Grŵp Cynghori F6.0 Mai 2021 
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Bwrdd Iechyd 

Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Grŵp Cynghori

Enw’r Grŵp 
Cynghori:

Grŵp Atgyfeirio Rhanddeiliaid 

Dyddiad y 
cyfarfod:

05.12.22

Enw'r Cadeirydd: Clare Budden, Cadeirydd Grŵp Atgyfeirio Rhanddeiliaid

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Helen Stevens-Jones, Cyfarwyddwr Partneriaethau, 
Cyfathrebu ac Ymgysylltu

Crynodeb o’r prif 
eitemau a 
drafodwyd: 

• Trafodaeth gyda’r Cadeirydd, Mark Polin
• Rhaglen Cyfraith Gofal Gwrthdro
• Digidol, Data a Thechnoleg

Adborth / cyngor 
allweddol i’r 
Bwrdd:

• Cyfeiriodd y Cadeirydd at amserlen y cyfarfod wrth symud 
ymlaen gan gadarnhau y bydd y Grŵp Atgyfeirio 
Rhanddeiliaid yn cyfarfod bedair gwaith y flwyddyn am ddim 
mwy na dwy awr ar y tro ac y bydd hefyd yn cynnal dwy 
sesiwn gweithdy rhwng y cyfarfodydd hyn.

• Cafodd y Grŵp gyfle i gael trafodaeth gyda’r Cadeirydd a 
mynegi dymuniad i ymgysylltu’n fwy effeithiol yn y dyfodol. 

• Roedd y Cadeirydd yn awyddus i sicrhau bod yr holl 
Grwpiau a Phwyllgorau sy’n cefnogi’r Bwrdd yn ymwneud â 
gwaith a chyfeiriad bwriadedig y Bwrdd ac yn gallu helpu i 
siapio’r ffordd rydyn ni am symud ymlaen fel sefydliad.

• Bydd agenda cyfarfodydd y Grŵp yn y dyfodol yn cynnwys 
eitem sefydlog ar adborth gan y Bwrdd a fydd yn mynd i’r 
afael ag effaith sylwadau’r Grŵp i’r Bwrdd ac i’r gwrthwyneb. 

• Cyflwynwyd y rhaglen Deddf Gofal Gwrthgyfartal gyda’r nod 
o geisio cyngor gan y Grŵp ynghylch sut y gall rhanddeiliaid 
gefnogi’r rhaglen. 

• Mynegwyd barn gref ynghylch anghydraddoldeb iechyd.
• Gall gwaith y rhaglen fod yn anodd yn yr hinsawdd sydd 

ohoni. 
• Prif flaenoriaeth y rhaglen yw cael partneriaid i gydweithio’n 

fwy effeithiol i fynd i’r afael â rhai materion anghydraddoldeb 
iechyd hirsefydlog. Cytunodd aelodau’r Grŵp i chwarae rhan 
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weithredol fel sy’n briodol ym mhob un o’r tair ardal beilot.
• Mewn perthynas â’r eitem Ddigidol, Data a Thechnoleg, 

mae angen cefnogi a herio’r Bwrdd Iechyd i gyflawni’r 
galluoedd sylfaenol ar draws y sefydliad yn gyntaf e.e. 
gwasanaethau ffôn a chydnabyddiaeth y bydd trawsnewid 
gwasanaethau digidol yn cymryd amser. 

• Mae angen cydnabod na fydd dull “un ateb i bawb” yn 
gweithio gan na fydd rhai pobl yn gallu cael gafael ar 
wasanaethau a gwybodaeth yn ddigidol, nac eisiau gwneud 
hynny.   

• Roedd y drafodaeth yn cysylltu’n ôl ag anghydraddoldeb 
iechyd a gwaith y ddeddf gofal gwrthgyfartal ac roedd y 
grŵp yn cefnogi’r angen i fynd i’r afael ag allgáu digidol. 

• Cyfeiriodd y Cadeirydd hefyd at sesiynau gweithdy’r Grŵp 
Atgyfeirio Rhanddeiliaid a fydd yn cael eu cynnal y flwyddyn 
nesaf a gofynnodd i’r Grŵp dynnu sylw at unrhyw bynciau yr 
hoffent eu cynnwys.   

Rhoi sylw i Barth y 
Fframwaith Gwella 
Ymyriadau wedi’u 
Targedu

• Ymgysylltu (cleifion, y cyhoedd, staff a phartneriaid)

Busnes arfaethedig 
ar gyfer 
cyfarfodydd y 
dyfodol:

• Adroddiad Blynyddol y Grŵp Atgyfeirio Rhanddeiliaid gan 
gynnwys adolygu cylch gorchwyl a chylch busnes

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

Dydd Llun 6fed Mawrth 2023

Datgeliad:
Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr yw enw gweithredol Bwrdd Iechyd Lleol Prifysgol Betsi Cadwaladr

Templed Adroddiad Cadeirydd y Grŵp Cynghori F6.0 Mai 2021
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Bwrdd Iechyd
24.11.22

Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Pwyllgor

Enw’r Pwyllgor: Y Pwyllgor Cronfeydd Elusennol
Dyddiad y 
cyfarfod:

18.10.22

Enw’r Cadeirydd: Jackie Hughes, Aelod Annibynnol

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Rob Nolan, Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol Dros Dro

Crynodeb o’r 
materion a 
drafodwyd: 

Mae’r Pwyllgor wedi 
derbyn 
cyflwyniadau ar 

• Adroddiad Portffolio’r Rheolwr Buddsoddiadau – Brewin 
Dolphin

• Sut gyrhaeddon ni’r sefyllfa bresennol – edrych yn ôl ar waith 
codi arian a strategaeth elusennol y GIG

adroddiad ar
• ganfyddiadau Fundraising Training Ltd mewn perthynas ag 

Adolygu’r Strategaeth a Dichonoldeb Codi Arian

cymeradwyo
• Rhaglen Waith y Pwyllgor ar gyfer 2022/2023
• Cais gan Parabl am gyllid

trafod a nodi 
• Cynllun Archwilio – Archwilio Cymru 21/22
• Papur Cyllido Caledi Staff
• Crynodeb o Geisiadau Gwariant 
• Adroddiad Cyllid Cronfeydd Elusennol – Ch1 2022/23

O ganlyniad i'r golled ar fuddsoddiadau, cofnodwyd colled yn 
ystod y chwarter cyntaf. Cyfanswm y rhoddion a gafwyd yn 
ystod y chwarter cyntaf oedd £290k, sef £90k yn fwy na’r hyn 
a gafwyd yn ystod yr un chwarter y llynedd. Cyfanswm yr 
incwm yn ystod y chwarter cyntaf oedd £1k, sef £4k yn is na 
chyfanswm yr incwm yn ystod yr un chwarter y llynedd. 
Cyfanswm y grantiau a’r gwariant a ariannwyd oedd £166k, 
sef £36k yn fwy na’r cyfanswm yn ystod y chwarter cyntaf y 
llynedd. Cyfanswm y gwariant ar weithgareddau codi arian 
oedd £53k, sef £8k yn is na chyfanswm yr un cyfnod yn ystod 
y chwarter cyntaf y llynedd.



Sicrwydd allweddol 
a roddwyd yn y 
cyfarfod hwn:

• Cafodd y cwmni rheoli buddsoddiadau, Brewin Dolphin, ei brynu 
gan Bank of Canada. Fodd bynnag, sicrhaodd y rheolwr 
buddsoddi na fyddai hyn yn effeithio ar y trefniadau rheoli 
presennol, ac y byddai’n ddatblygiad cadarnhaol yn nyfodol 
Brewin Dolphin.

• Bydd rhagor o waith archwilio yn cael ei wneud ar drefniadau 
llywodraethu a gwybodaeth ariannol cyn ymrwymo i’r cynllun a 
gyflwynir.

• Gofynnodd y Pwyllgor i gynnal rhagor o waith dadansoddi ar 
ganfyddiadau’r adroddiad Fundraising Training Ltd. 

Risgiau allweddol, 
gan gynnwys 
camau lliniaru a 
cherrig milltir

• Roedd amodau’r farchnad allanol yn ddiweddar wedi effeithio ar 
bortffolio buddsoddi elusennol Prifysgol Betsi Cadwaladr. Fodd 
bynnag, roedd y rheolwr buddsoddi’n hyderus y byddai pethau’n 
gwella yn y tymor hir.

• Yn ystod y cyfarfod nesaf bydd angen ymdrin â’r penderfyniad 
ynghylch tynnu buddsoddiadau sy’n gysylltiedig â Rwsia, ar ôl 
cael rhagor o wybodaeth i gynorthwyo’r broses o wneud 
penderfyniadau. Aeth y Pwyllgor ati i ailddatgan ei ymrwymiad i 
barhau â’i safiad moesegol ar fuddsoddiadau.

• Cytunwyd y byddai gweithdai i Ymddiriedolwyr ar Lywodraethu a 
Hyfforddiant yn cael eu cynnwys yn amserlen gweithdai presennol 
y Bwrdd Iechyd er mwyn cryfhau dealltwriaeth aelodau’r Bwrdd 
o’u rolau a’u hymrwymiadau fel Ymddiriedolwyr Elusennau.

• Bydd Archwilio Cymru yn rhoi sylw i’r tri maes risg sylweddol a 
godwyd yn ystod y cyfarfod h.y. Trosglwyddo’r Cwmni Buddsoddi, 
Cyfrifydd Elusen Newydd a Diystyru Rheolaethau. Bydd disgwyl i’r 
gwaith hwn gael ei gwblhau erbyn mis Ionawr 2023.

Materion i’w 
cyfeirio at Bwyllgor 
arall

Dim

Materion y mae 
angen eu 
huwchgyfeirio i’r 
Bwrdd:

Dim

Busnes a 
gynlluniwyd ar 
gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

Adroddiadau rheolaidd, yn ogystal â’r canlynol:
Adborth ar adroddiad caledi staff

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

29.12.22
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