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1 Agenda

1 Agenda Health Board 20.5.21 Public V1.0 Cymraeg.docx 

Agenda – Sesiwn Gyhoeddus
Dyddiad 20/05/2021
Amser 9:30 -2.30
Lleoliad Yn rhithiol dros Zoom
Cadeirydd Mark Polin

1 MATERION AGORIADOL A LLYWODRAETHU EFFEITHIOL

1.1
9:30

21.73 Sylwadau Agoriadol y Cadeirydd - Mark Polin

1.2
9:35

21.74 Adroddiad y Prif Weithredwr - Jo Whitehead

1.3
9:40

21.75 Ymddiheuriadau am Absenoldeb

1.4
9:41

21.76  Datganiadau Diddordeb  

1.5
9:42

21.77 Cofnodion Drafft Cyfarfodydd y Bwrdd Iechyd a gynhaliwyd 
yn gyhoeddus ar 11.3.21 a 30.3.21  er cywirdeb ac adolygu'r Cofnod 
Gweithredoedd Cryno

2 EITEMAU AR GYFER CYDSYNIAD

2.1
9:52

21.78 Deddf Iechyd Meddwl 1983 fel y’i diwygiwyd gan Ddeddf 
Iechyd Meddwl 2007. Deddf Iechyd Meddwl 1983 Cyfarwyddiadau 
Clinigwyr Cymeradwy (Cymru) 2008. Diweddariad ar Gofrestr Adran 
12(2) Meddygon Cymeradwy ar gyfer Cymru a Diweddariad ar 
Gofrestr Clinigwyr Cymeradwy (Cymru Gyfan) - Arpan Guha
 

3 I'W DRAFOD

3.1
9:54

21.79 Diweddariad Pandemig Covid-19 - Gill Harris

Cyflwyniad i ddilyn

3.2
10:09

21.81 Adroddiad Blynyddol Atal Haint - Gill Harris

3.3 Ymyriad wedi’i Dargedu
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3.3.1
10:19

21.82 Fframwaith Gwella Ymyriad wedi’i Dargedu: Adroddiad 
Cadeirydd y Grŵp Llywio - Gill Harris

3.3.2
10:24

21.83 Fframwaith Gwella Ymyriad wedi’i Dargedu – Gill Harris

3.4
10:39

21.84 Adroddiadau Sicrwydd Cadeiryddion Pwyllgorau a Grwpiau 
Cynghori 

Pwyllgor Archwilio 18.3.21 (Medwyn Hughes)
Pwyllgor Ansawdd, Diogelwch a Phrofiad 2.3.21 (Lucy Reid) 
Pwyllgor Cyllid a Pherfformiad 25.3.21 (Mark Polin)
Pwyllgor Cyllid a Pherfformiad 29.4.21 (John Cunliffe) 
Pwyllgor Cronfeydd Elusennol 9.3.21 (Jackie Hughes)
Pwyllgor Deddf Iechyd Meddwl 12.3.21 (Lucy Reid) 
Pwyllgor Tâl a Thelerau Gwasanaeth 1.2.21 (Mark Polin)  
Pwyllgor Strategaeth, Partneriaethau ac Iechyd y Boblogaeth 
15.4.21 (Lyn Meadows)
Pwyllgor Digidol a Llywodraethu Gwybodaeth 26.3.21 (John Cunliffe) 
Grŵp Cyfeirio Rhanddeiliaid 22.3.21 
Fforwm Gweithwyr Proffesiynol Gofal Iechyd 5.3.21 (Gareth Evans)  
Fforwm Partneriaeth Lleol 19.1.21 (Jo Whitehead) 

3.5
10.49

Egwyl

3.6 Adroddiadau Perfformiad - Mark Wilkinson

3.6.1
10.59

21.85 Adroddiad Monitro Cynnydd y Cynllun Gweithredol - Mark 
Wilkinson

3.6.2
11:09

21.86 Adroddiad Ansawdd a Pherfformiad - Mark Wilkinson

3.7
11:24

21.87 Adroddiad Cyllid Mis 12 - Sue Hill

3.8
11:39

21.88 Lefelau Staffio Nyrsys - Gill Harris

3.9
11:49

21.89 Adran Iechyd Meddwl ac Anableddau Dysgu : Diweddariad 
Cynnydd Ymyriadau wedi'u Targedu

3.10
11:59

21.90 Diweddariad Gofal Cychwynnol - Chris Stockport

3.11
12:14

21.91 Gwasanaethau Fasgwlaidd - Arpan Guha
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3.12
12:29

Cinio

4 I'W BENDERFYNU

4.1
12:59

21.92 Adolygiad o Eitemau Sefydlog a Chyfarwyddiadau Ariannol 
Sefydlog Model Bwrdd Iechyd Lleol GIG Cymru - Louise Brereton

4.3
13:04

21.93 Asesiad Anghenion Fferyllol - Chris Stockport

4.3
13:14

21.94 Achos Busnes Rhaglen Ysbyty Gwynedd (Diogelwch Tân) - 
Mark Wilkinson

4.4
13:24

21.95 Achos Strategol Amlinellol Canolfan Driniaeth Ddiagnostig - 
Mark Wilkinson

4.5
13:34

21.96 Strategaeth Ddigidol - Chris Stockport

4.6 
13:49

21.97 Cynnal Llywodraethu Da yn ystod Covid - Louise Brereton

5 
13:59

ER GWYBODAETH 

5.1 21.98 Cylch Busnes y Bwrdd - Louise Brereton  
Ar lafar

5.2 21.99 Crynodeb o fusnes Preifat y Bwrdd i gael ei adrodd yn 
gyhoeddus 

5.3 Fforymau Cymru Gyfan a Fforymau eraill 

5.3.1 21.100 Cofnodion y Fforwm Arweinyddiaeth ar y Cyd 1.12.20 - Gill 
Harris

6 MATERION I GLOI

6.1 21.103 Dyddiad y Cyfarfod Nesaf

15 Gorffennaf 2021

7 21.104 Eithrio’r Wasg a'r Cyhoedd



Page 4

Penderfynu Eithrio'r Wasg a'r Cyhoedd - "Penderfynwyd eithrio 
cynrychiolwyr o’r wasg ac aelodau eraill o’r cyhoedd o weddill y cyfarfod 
hwn yng ngoleuni natur gyfrinachol y materion sydd i’w trafod, y byddai 
cyhoeddusrwydd arnynt yn niweidiol i ddiddordeb y cyhoedd yn unol ag 
Adran 1 (2) Y Ddeddf Cyrff Cyhoeddus (Derbyn i Gyfarfodydd) 1960."



2 21.74 Adroddiad y Prif Weithredwr - Jo Whitehead

1 21.74 CEO report_Cymraeg.docx 
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Cyfarfod a dyddiad: 
Meeting and date:

Bwrdd Iechyd
20 Mai 2021

Cyhoeddus neu Breifat:
Public or Private:

Cyhoeddus

Teitl yr Adroddiad: 
Report Title:

Adroddiad y Prif Weithredwr 

Cyfarwyddwr Cyfrifol:
Responsible Director:

Jo Whitehead, Prif Weithredwr

Awdur yr Adroddiad:
Report Author:

Louise Brereton, Ysgrifennydd y Bwrdd 

Craffu Blaenorol:
Prior Scrutiny:

Jo Whitehead, Prif Weithredwr

Atodiadau: 
Appendices:

Amh. 

Argymhelliad / Recommendation:
Bod y Bwrdd Iechyd yn nodi adroddiad y Prif Weithredwr. 

Ticiwch fel sy’n briodol (cofiwch y bydd Cadeirydd y cyfarfod yn adolygu’r ddogfen ac o bosibl yn 
penderfynu y dylid ei hystyried o dan gategori gwahanol)
Ar gyfer
penderfyniad 
/cymeradwyaeth
For Decision/
Approval 

Ar gyfer 
trafodaeth
For 
Discussion

Ar gyfer 
sicrwydd
For 
Assurance

Er 
gwybodaeth
For 
Information



Ydi/Nac ydi i nodi a yw’r ddyletswydd Cydraddoldeb/SED yn berthnasol N

Sefyllfa / Situation:
Pwrpas yr adroddiad hwn yw rhoi’r wybodaeth ddiweddaraf i’r Bwrdd am faterion allweddol sy’n 
effeithio ar y sefydliad a thynnu sylw’r Bwrdd at feysydd o ddiddordeb amserol. 

Mae nifer o faterion a godir yn yr adroddiad hwn yn cael mwy o sylw yn adroddiadau’r Cyfarwyddwyr 
Gweithredol fel rhan o fusnes cyhoeddus y Bwrdd.

Cefndir / Background:
Mae’r adroddiad hwn yn ceisio rhoi’r wybodaeth ddiweddaraf i aelodau’r Bwrdd am y 
gweithgareddau, yr ymrwymiadau a’r cyfarfodydd allweddol a gynhaliwyd gan y Prif Weithredwr 
newydd yn ystod y cyfnod cynefino, a throsolwg o’r datblygiadau lleol a chenedlaethol sydd o 
ddiddordeb. 
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Asesiad a Dadansoddiad / Assessment & Analysis 

Cyfarfodydd a digwyddiadau’r Prif Weithredwr

Diolch i bawb sydd wedi parhau i’m croesawu i’r Bwrdd Iechyd dros y misoedd diwethaf. Bydd nifer 
ohonoch yn gwybod mai dydd Gwener yw fy hoff ddiwrnod pan fyddaf yn tueddu i fynd allan i’n 
gwasanaethau, yn cyfarfod staff, cleifion, gofalwyr a rhanddeiliaid eraill.  

Mae fy ymweliadau dydd Gwener wedi bod yn amrywiol, ond maent wedi cynnwys ymweliadau â 
chydweithwyr iechyd yn CEM Berwyn, Canolfan Iechyd Blaenau a chydweithwyr yn ysbyty 
Abergele ar draws nifer o wasanaethau. Yn fwy diweddar, rwyf hefyd wedi mwynhau cyfarfod â 
chydweithwyr yn Ysbytai Cymunedol Dinbych a’r Wyddgrug, a’n timau gwasanaethau llyfrgell yn 
Ysbyty Glan Clwyd, Ysbyty Gwynedd ac Ysbyty Maelor Wrecsam. Mi wnes i fwynhau ymweliad â’r 
ffreutur yn Ysbyty Gwynedd yn fawr, wrth i mi roi cynnig ar weini cinio i’r staff! Diolch eto i bob 
cydweithiwr am fy nghroesawu i ar fy ymweliadau dydd Gwener. 

Rydw i hefyd wedi bod i nifer o gyfarfodydd allanol yn cynrychioli’r Bwrdd Iechyd, yn cynnwys 
cyfarfodydd Pwyllgor Cymru Gyfan a chyfarfodydd ymgysylltu eraill, gan gynnwys â Chrwner 
Gogledd Ddwyrain Cymru.

Diweddariadau lleol 

 Rheoli Pwysau COVID-19
Yn ffodus, mae lefelau COVID-19 wedi gostwng yn sylweddol, sy’n golygu bod gan rai ardaloedd 
yng Ngogledd Cymru rai o’r cyfraddau heintio isaf yn y DU erbyn hyn. Dros yr wythnosau diwethaf, 
mae Llywodraeth Cymru (LlC) wedi bod yn llacio’r cyfyngiadau sydd ar waith yng Nghymru, mewn 
ymateb i’r sefyllfa sy’n gwella o ran trosglwyddo yn y gymuned, derbyniadau i ysbytai a 
marwolaethau, ochr yn ochr â’r cynnydd rhagorol sy’n cael ei wneud gyda’r rhaglen frechu.  Mae 
Cynllun Rheoli diwygiedig y Coronafeirws yn nodi sut bydd LlC yn symud drwy lefelau rhybudd ac 
yn cynllunio ar gyfer y dyfodol. Rydym yn parhau i fod yn wyliadwrus, a chyhoeddwyd senarios 
wedi’u modelu ddechrau mis Mawrth 2021, a oedd yn rhagweld cynnydd trosglwyddo pellach posibl 
ddechrau’r haf; fodd bynnag, gan ystyried y sefyllfa well, mae adolygiad pellach wedi cael ei 
gyhoeddi sy’n dangos bod unrhyw gynnydd pellach yn debygol o ddigwydd yn nes ymlaen yn yr 
haf. Mae adroddiad pellach ar ymateb parhaus y Bwrdd Iechyd i bwysau COVID-19 wedi’i gynnwys 
ar agenda’r Bwrdd Cyhoeddus, sy’n trafod hyn a’r rhaglen frechu barhaus ymhellach.  Hoffwn 
barhau i ddiolch yn bersonol i holl staff BIPBC am eu gwaith parhaus i gadw ein cymunedau a’n 
cydweithwyr yn ddiogel. 

 Iechyd Meddwl 
Mae Bwrdd Partneriaeth Law yn Llaw at Iechyd Meddwl Gogledd Cymru (T4MHPB) wedi cael ei 
ailsefydlu gyda’i ffocws cychwynnol ar adnewyddu’r strategaeth Law yn Llaw at Iechyd Meddwl 
mewn partneriaeth. Bydd y gwaith o adnewyddu’r strategaeth yn cael ei wneud ar y cyd â 
chyfraniad gan bartneriaid allweddol eraill. Bydd cynrychiolaeth a mewnbwn defnyddwyr 
gwasanaeth a’r trydydd sector yn cael eu cryfhau hefyd. Bydd y broses gynllunio’n cael ei chefnogi 
gan dystiolaeth sy’n deillio o Asesiad o Anghenion Poblogaeth Gogledd Cymru, a Phroffil Iechyd 
Meddwl diwygiedig Gogledd Cymru.  
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Yn weithredol, mae trefniadau gweithio agosach wedi cael eu sefydlu yn fewnol ac yn allanol i’r 
Bwrdd Iechyd. Mae’r is-adran Iechyd Meddwl ac Anableddau Dysgu (MHLD) i oedolion a’r 
gwasanaethau Iechyd Meddwl Plant a’r Glasoed (CAMHS) yn cyfarfod yn rheolaidd i sicrhau bod 
trefniadau pontio clir a diogel ar waith ar draws y rhanbarth. Mae cyfleoedd i weithio’n agos gyda’r 
tri thîm Ardal, a’r chwe Awdurdod Lleol, wedi cael eu sefydlu drwy fynychu Byrddau Gwasanaethau 
Integredig yr Ardal yn rheolaidd, a hefyd drwy Grŵp Arweinyddiaeth Gogledd Cymru. Mae hyn yn 
allweddol, o ystyried y cynnydd sylweddol a ragwelir mewn anghenion iechyd meddwl yn y 
blynyddoedd i ddod o ganlyniad i bandemig COVID-19. 

Mae gwaith yn mynd rhagddo mewn nifer o feysydd allweddol, fel datblygu’r concordat gofal mewn 
argyfwng a datblygu’r Fforwm Hunanladdiad a Hunan-niwed Rhanbarthol. Bydd y gwaith hwn yn 
sicrhau bod y prif feysydd gweithgarwch yn cyd-fynd â’i gilydd ac yn cryfhau’r trefniadau 
llywodraethu ac yn cefnogi’r trafodaethau strategol rhanbarthol. Mae adroddiad pellach ar 
Wasanaethau Iechyd Meddwl a CAMHS wedi’i gynnwys ar agenda’r Bwrdd Cyhoeddus. 

 Ysgol Feddygol a Gwyddorau Iechyd Gogledd Cymru
Yn dilyn cyflwyno Achos Amlinellol Strategol ym mis Gorffennaf 2020, sefydlwyd Grŵp Gorchwyl a 
Gorffen Llywodraeth Cymru dan gadeiryddiaeth yr Athro Elizabeth Treasure yr hydref diwethaf, i 
ddatblygu argymhellion ar gyfer capasiti Ysgol Feddygol a Gwyddorau Iechyd Cymru gyfan.  Mae 
gan grŵp aelodau o bob cwr o Gymru ac mae’n cynnwys Cadeirydd a Phrif Weithredwr BIPBC ac 
Is-Ganghellor Prifysgol Bangor.  Mae’r gwaith hwn yn mynd rhagddo’n gyflym ac mae bellach yng 
Ngham 2, gyda’r nod o gyflawni’r cynigion terfynol i’r Gweinidog dros Iechyd a Gofal Cymdeithasol 
erbyn diwedd mis Gorffennaf 2021.  

Mewn ymateb i’r gwaith cenedlaethol, mae BIPBC a Phrifysgol Bangor yn gweithio mewn 
partneriaeth ac wedi sefydlu trefniadau rhaglenni er mwyn cyflawni’r uchelgais a rennir, o ddatblygu 
Ysgol Feddygol a Gwyddorau Iechyd drawsnewidiol yng Ngogledd Cymru erbyn 2025. Mae’r gwaith 
i ddatblygu cynlluniau buddsoddi cyfalaf yn mynd rhagddo, gydag uchelgais bod amcangyfrifon 
cychwynnol yn cael eu cwblhau ym mis Mehefin 2021, a bod amcangyfrifon terfynol ar gael ym mis 
Gorffennaf 2021, sy’n gyson â llinellau amser datblygu achosion busnes. Ochr yn ochr â hyn, mae 
BIPBC, Prifysgol Bangor a Llywodraeth Cymru wrthi’n cyd-gomisiynu Asesiad o’r Effaith ar yr 
Economi ar gyfer yr ysgol, i’w gwblhau erbyn diwedd Gorffennaf 2021.  Bydd hyn yn cael ei 
ddefnyddio i gefnogi’r achos busnes a rhagwelir y bydd y gwaith yn parhau ar ôl mis Gorffennaf i 
gynnwys effaith economaidd ehangach, i gefnogi strategaethau adfywio ledled Gogledd Cymru. 
Mae Prifysgol Bangor hefyd wedi cychwyn gwaith cynllunio amlinellol ar gyfer y cwricwlwm 
arfaethedig gydag iechyd a meddygaeth ryngbroffesiynol, ataliol a dan arweiniad y gymuned, yn 
ganolog iddo.  Mae’r dull hwn yn adlewyrchu anghenion rhanbarthol a bydd yn darparu cefndir 
hanfodol i ddulliau cyflwyno, y potensial ar gyfer defnydd gwasgaredig ar draws y rhanbarth, a 
gofynion lleoli a hyfforddi ar gyfer cynllunio mwy manwl yn dilyn hynny. 

 Uned Ablett, Ysbyty Glan Clwyd
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Ym mis Ionawr 2021, cafodd ein cais am Ganiatâd Cynllunio Amlinellol ar safle i’r de orllewin o dir 
yr ysbyty ei wrthod gan Bwyllgor Cynllunio Cyngor Sir Ddinbych, a gyfeiriodd at effaith annerbyniol 
ar drigolion lleol. Ar ôl adolygu pryderon trigolion lleol, rydym nawr yn edrych ar y posibilrwydd o 
adeiladu ar gornel gogledd orllewinol campws yr ysbyty, oddi wrth ffiniau trigolion lleol. Mae’r 
cynlluniau yn y camau datblygu cynnar, ond pan fyddwn mewn sefyllfa i wneud hynny, byddwn yn 
gwahodd ein partneriaid a’r gymuned leol i’w harchwilio’n fanwl a thrafod sut rydym yn symud 
ymlaen gyda’n gilydd. Mae ein staff yn parhau i wneud popeth o fewn eu gallu i ddarparu gofal 
diogel ac effeithiol i gleifion yn Uned Ablett ac rydym wedi cymryd nifer o gamau i liniaru’r risg i 
ddiogelwch cleifion. Mae heriau darparu gofal yn ystod pandemig COVID-19 wedi pwysleisio 
ymhellach yr angen am fuddsoddiad sylweddol mewn lle modern ac addas i’r diben, i ddisodli'r 
adeilad presennol. Hoffem ddiolch i’n cleifion, ein staff a’r gymuned leol am eu hamynedd wrth i ni 
barhau i wneud ein gorau glas i sicrhau bod y prosiect hwn sydd wir ei angen, yn cael ei gyflawni 
cyn gynted â phosibl.

 Statws Prifysgol Bwrdd Iechyd 
Cynhaliwyd Adolygiad Tair Blynedd Dynodiad Bwrdd Iechyd Prifysgol, BIPBC, gyda phanel 
arbenigol Llywodraeth Cymru 29 Mawrth 2021. Rhoddodd y panel ganmoliaeth i’r Bwrdd Iechyd am 
ansawdd uchel y ddogfen a ddarparwyd cyn y cyfarfod a’n cyflwyniad ar y diwrnod. Roedd yr 
adborth cyffredinol yn gadarnhaol iawn a chydnabuwyd bod gwelliannau wedi cael eu dangos yn 
glir. Rydym yn disgwyl am lythyr ffurfiol gan y panel i bennu ein camau nesaf. Diolch i bawb sydd 
wedi cyfrannu drwy eu hadborth a’u cefnogaeth. 

 Ysbyty Gwynedd: Achrediad ACSA
Yr adran anaesthetig yn Ysbyty Gwynedd yw’r adran gyntaf yng Nghymru i gael Achrediad 
Gwasanaethau Clinigol Anaesthesia (ACSA) gan Goleg Brenhinol yr Anesthetyddion 
(RCoA).   ACSA yw cynllun RCoA a adolygir gan gymheiriaid, sy’n hybu gwelliant ansawdd a 
gwasanaeth anesthetig o’r safon uchaf. Er mwyn cael achrediad, rhaid i adrannau ddangos safon 
uchel mewn meysydd fel profiad cleifion, diogelwch cleifion ac arweinyddiaeth glinigol. Mae llawer 
iawn o waith wedi’i wneud i gael y cyflawniad hwn ac mae’n ddatblygiad cadarnhaol dros ben mewn 
cyfnod mor heriol. 

 COVID hir
Mae Grŵp Rhaglen wedi cael ei sefydlu i ddiffinio a rheoli’r rhaglen waith i ymateb i ofynion gofal 
iechyd newydd a pharhaus y boblogaeth sy’n deillio o COVID Hir. Mae llwybrau cleifion yn cael eu 
datblygu ar hyn o bryd gyda’n gwasanaethau cymunedol i sicrhau bod pobl ledled Gogledd Cymru 
yn gallu cael gafael ar y gwasanaethau neu’r gweithwyr iechyd proffesiynol priodol mor agos â 
phosibl i’w cartrefi, er mwyn mynd i’r afael ag effeithiau tymor hwy COVID-19. 
Rydym yn cysylltu â chydweithwyr ledled Cymru ac mae’r gwaith cychwynnol hyd yma yn cael ei 
lywio gan Grŵp Ymgynghori Technegol Llywodraeth Cymru (Chwefror 2021) ‘COVID Hir’ – Beth 
ydyn ni’n ei wybod a beth mae angen i ni ei wybod?’  Dolen i’r ddogfen

Mae tair carfan o’n Rhaglen Cleifion Arbenigol Cymru, rhaglen addysg hunanreolaeth ar gyfer 
COVID Hir, eisoes wedi cael eu darparu ac rydyn ni’n annog unrhyw un sy’n profi effeithiau tymor 
hirach y feirws i lawrlwytho ap Adfer COVID dwyieithog GIG Cymru, sydd wedi cael ei ddatblygu 
gyda chymorth ein staff therapïau.

 Penodi Cyfarwyddwr Cyswllt ar gyfer datblygiad proffesiynol 
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Penodwyd Dr Emma Hosking yn llwyddiannus i’r rôl newydd fel Cyfarwyddwr Meddygol Cyswllt ar 
gyfer Datblygiad Proffesiynol. Bydd deiliad y swydd hon yn benodol gyfrifol am ddatblygu 
arweinyddiaeth glinigol ar draws BIPBC, gan gynnwys rheoli talent ym mhob un o’n His-adrannau, 
gyda ffocws ychwanegol ar gynllunio’r gweithlu meddygol.

 RCGP yn dyfarnu’r Poster Buddugol – Cynyddu Gallu mewn Gofal Sylfaenol gyda’r 
Ffisigwyr Cyswllt

Yn ddiweddar, cyflwynodd y Ffisigwyr Cyswllt (PA) boster yng Nghynhadledd Coleg Brenhinol y 
Meddygon Teulu, ac fe gawsant eu dyfarnu â'r Poster Gorau yn y categori Darparu 
Gwasanaeth.  Roedd y poster o’r enw “Cynyddu Gallu mewn Gofal Sylfaenol gyda’r Ffisigwyr 
Cyswllt” yn dangos y gallai oddeutu 80% o’r ymgynghoriadau a gynhaliwyd gan Feddyg Teulu neu 
Ymarferydd Nyrsio Uwch fod wedi cael eu cynnal mewn theori gan Ffisigwr Cyswllt.  Mae BIPBC 
wrthi’n recriwtio ar gyfer ein rhaglen interniaeth Ffisigwr Cyswllt eto, gyda’r bwriad o gynnig 2 swydd 
cyfnod penodol wedi’u cyllido i ddechrau.  

 EPMA Arennol bellach yn fyw ym mhob uned ddialysis yng Ngogledd Cymru
Aeth y Weinyddiaeth Rhagnodi Meddyginiaethau Electronig arennol (EPMA) yn fyw yn Ysbyty Glan 
Clwyd yn ystod mis Chwefror 2021, sy’n golygu bod pob uned dialysis arennol yng Ngogledd 
Cymru yn gweithredu ar y system rhagnodi electronig (Vitaldata). Mae hyn yn llwyddiant sylweddol i 
bawb sy’n gweithio ym maes gwasanaethau arennol ar draws y Bwrdd Iechyd. Mae’r prosiect hwn 
wedi cael cefnogaeth Tîm Arennol Bwrdd Iechyd Bae Abertawe a’r Rhwydwaith Arennau, ynghyd â 
chydweithwyr ym maes technoleg a rheoli gwybodaeth a fydd yn gwella gofal cleifion yn sylweddol. 

 Gwasanaethau cefnogi lles staff BIPBC (SWSS)
Mae Gwasanaethau Cefnogi Lles Staff wedi dechrau ar draws ein tri safle ysbyty acíwt, sy’n cynnig 
dull hyblyg o ddarparu cefnogaeth dros y ffôn a dros y we, ac mae rhywfaint o gymorth wyneb yn 
wyneb ar gael hefyd.  Ar ben hynny, mae BIPBC wedi comisiynu sefydliad lleol dielw – RCS – i 
ddarparu cefnogaeth i staff ar draws y sefydliad, drwy roi amrywiaeth o wasanaethau, gan gynnwys 
cwnsela, hyfforddi, Therapi Gwybyddol Ymddygiadol (CBT) a mynediad at seicolegwyr 
clinigol.  Darperir cefnogaeth dros y ffôn ac yn rhithiol, gyda’r opsiwn i gael rhywfaint o gefnogaeth 
wyneb yn wyneb gan ein tri safle acíwt. Maen nhw’n darparu cefnogaeth i staff sy’n gweithio a 
hefyd i’r rhai sy’n absennol o’r gwaith oherwydd salwch.  Mae cefnogaeth seicoleg glinigol 
ychwanegol yn benodol ar gyfer staff sy’n gweithio mewn Unedau Triniaeth Ddwys yn Wrecsam ac 
Ysbyty Gwynedd wedi cael ei threfnu hefyd.

 Malinko
Mae Malinko yn system feddalwedd amserlennu electronig sy’n cael ei threialu ar hyn o bryd mewn 
pedwar tîm Nyrsio Ardal (DN) yn yr Ardal Ganolog, sy’n ei gwneud hi’n haws rheoli’r llwyth gwaith 
a’r gweithlu o ddydd i ddydd.  Mae rhai o fanteision defnyddio Malinko yn cynnwys y gallu i adolygu 
a rhagweld y galw, nifer yr ymweliadau gan gleifion, aciwtedd y cleifion a’r staff dyletswydd sydd ar 
gael a’u sgiliau.  Mae amser arweinwyr tîm yn cael ei ryddhau i flaenoriaethu goruchwyliaeth 
glinigol, hyfforddiant ac archwilio, gan arwain at welliannau o ran cydymffurfio â hyfforddiant a 
gostyngiad mewn digwyddiadau clinigol. Mae’r arwyddion cynnar yn dangos bod y system wedi 
lleihau nifer yr ymweliadau sy’n cael eu methu a gwallau amserlennu mewn timau. Mae’r system 
hefyd yn gallu rhoi gwybod am weithgarwch/galw/tueddiadau clinigol, ac mae’n ddefnyddiol o ran 
pennu capasiti timau.  Yn ystod achosion o COVID-19, cafodd rhywfaint o waith arferol (nad oedd 
yn frys) ei ohirio, er mwyn galluogi gwasanaeth y Nyrsys Ardal i ymateb i gynnydd yn y galw am ofal 
a gweithgareddau eraill. Gall y system dynnu sylw’n gyflym iawn at flaenoriaeth pob ymweliad â 
chlaf, er mwyn gallu ail-ddyrannu’n hawdd, gan ohirio’r rhai sydd ddim yn hanfodol – tasg sy’n cael 
ei chwblhau â llaw yn draddodiadol.
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 ‘Gofod Gogledd Cymru’
Canmolwyd datblygiad cyffrous ‘Gofod Gogledd Cymru’ yn ddiweddar gan Janet Finch-Saunders 
AS, sy’n darparu cefnogaeth iechyd meddwl ar-lein a rhithwir, ynghyd â Hafal, i fynd i’r afael ag 
unigrwydd, unigedd a hyrwyddo lles meddyliol da. Mewn gohebiaeth ddiweddar gyda’r Bwrdd 
Iechyd, fe ganmolodd y datblygiad fel ffordd o addasu mwy o wasanaethau iechyd meddwl 
traddodiadol a sicrhau hygyrchedd yng nghartrefi pobl, yn enwedig yn ystod y pandemig. 

Diweddariadau cenedlaethol

 ‘Achub a gwella bywydau: Dyfodol Darparu Ymchwil Clinigol yn y DU
Mae Achub a Gwella bywydau: Dyfodol Darparu Ymchwil Clinigol yn y DU yn ddogfen yn y DU sy’n 
nodi uchelgais beiddgar ar gyfer dyfodol ymchwil clinigol ledled y DU. Mae’n nodi gweledigaeth sy’n 
creu ac yn cefnogi amgylchedd ymchwil sy’n canolbwyntio ar y claf, yn rhagweithiol ac wedi’i 
alluogi’n ddigidol. Mae angen i ni rymuso pawb ar draws GIG Cymru i fod yn rhan o’r system 
ymchwil clinigol a sicrhau bod cleifion a’r cyhoedd yn cael pob cyfle i gymryd rhan mewn ymchwil. 
Mae rhagor o fanylion ar gael ar wefan Llywodraeth Cymru.  

 Cymdeithas Feddygol Prydain (BMA): gorffwys, adfer, ailsefydlu: Cael gwasanaethau 
iechyd y DU yn ôl ar y trywydd iawn/ RCS Lloegr: Cynllun gweithredu ar gyfer adfer 
gwasanaethau llawfeddygol yng Nghymru

Mae cyhoeddiadau diweddar gan y BMA a Choleg Brenhinol y Llawfeddygon wedi edrych ar y 
camau sydd eu hangen i adfer gwasanaethau iechyd y DU ar ôl COVID-19, a chynllun gweithredu 
ar gyfer adfer gwasanaethau llawfeddygol yng Nghymru, yn y drefn honno. Adolygwyd y ddau 
gyhoeddiad yn genedlaethol ac yn lleol ac maent yn sail i gynlluniau adfer, yn enwedig ar gyfer 
gofal wedi’i gynllunio. 

 Cyngor Celfyddydau Cymru - Cwtsh Diwylliannol
Mae’r pandemig wedi datgelu’r heriau sylweddol iawn mae staff gofal iechyd rheng flaen wedi’u 
hwynebu dros gyfnod hir, a’r effaith mae hyn yn ei chael ar eu hiechyd a’u lles eu hunain.   Mae 
Cyngor Celfyddydau Cymru wedi bod yn gweithio’n agos gyda Chonffederasiwn GIG Cymru ers 
2017, ac un o’r blaenoriaethau allweddol a rennir yw cefnogi lles ein gweithlu Gofal Iechyd drwy 
weithgareddau creadigol, wrth i ni geisio adfer yn sgil y pandemig. Mae gwaith yn mynd rhagddo’n 
lleol drwy Gydlynwyr y Celfyddydau ac Iechyd ym mhob Bwrdd Iechyd, ac maen nhw hefyd yn 
sgwrsio ag Addysg a Gwella Iechyd Cymru (AaGIC) a Gofal Cymdeithasol Cymru, i greu cyfres o 
adnoddau ar-lein i gefnogi lles staff drwy’r celfyddydau.  Hoffai’r tîm Cwtsh Diwylliannol wahodd 
amrywiaeth o staff i gymryd rhan mewn trafodaethau i helpu i lunio’r wefan a’r cynnwys, drwy eu 
syniadau a’u gofynion. 
Mae rhagor o wybodaeth ar gael yma - Cyngor Celfyddydau Cymru | Arts Council Wales
 
 Deddf Iechyd a Gofal Cymdeithasol (Ansawdd ac Ymgysylltu) (Cymru) 2020 – 

Diweddariad ar weithredu
Pasiodd y Senedd y Ddeddf uchod y llynedd a chafodd Gydsyniad Brenhinol ym mis Mehefin. 
Cyflwynodd y Ddeddf bedwar maes allweddol - Dyletswydd ansawdd, Dyletswydd gonestrwydd, 
Diwygio Cynghorau Iechyd Cymuned i fod yn Gorff Llais y Dinesydd cenedlaethol, a’r Gofyniad am 
Is-gadeiryddion mewn Ymddiriedolaethau GIG (ddim yn berthnasol i Fyrddau Iechyd). 
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Yn ddiweddar, mae’r Gweinidog wedi cyflwyno cynlluniau gweithredu diwygiedig gyda’r bwriad o 
ddechrau’r ddyletswydd ansawdd ar yr un pryd â’r ddyletswydd gonestrwydd – a fydd hefyd yn 
berthnasol i ddarparwyr gofal sylfaenol – o fis Ebrill 2023 ymlaen, gyda’r bwriad o adolygu’r 
Safonau Iechyd a Gofal (ynghyd â datblygu canllawiau statudol ar y ddyletswydd ansawdd) a 
gwneud addasiadau i’r Rheoliadau a’r canllawiau Gweithio i Wella presennol, a chysoni’r rhain â’r 
ddyletswydd newydd o onestrwydd, a’i chefnogi. Bwriedir hefyd rhoi dyletswydd gonestrwydd debyg 
ar ddarparwyr gofal iechyd annibynnol, gan ddefnyddio pwerau presennol o dan Ddeddf Safonau 
Gofal 2000. 

Dylai Corff Llais y Dinesydd newydd gael ei sefydlu a’i roi ar waith erbyn mis Ebrill 2023. Wrth i’r 
Ddeddf fynd rhagddi, bydd aelodau’r Bwrdd yn cael cyfle i adolygu effaith y Ddeddf drwy sesiynau 
gweithdy’r Bwrdd yn ddiweddarach eleni. 

Goblygiadau Strategol
Nid oes unrhyw oblygiadau strategol penodol yn yr adroddiad hwn. 

Opsiynau i’w hystyried
Nid oes rhagor o opsiynau i’w hystyried. 

Goblygiadau Ariannol
Nid oes unrhyw oblygiadau ariannol penodol yn yr adroddiad hwn. 

Dadansoddi Risg
Mae’r goblygiadau risg y cyfeirir atynt yn yr adroddiad hwn yn cael eu trafod yn fanylach mewn 
adroddiadau ategol ar agenda’r Bwrdd Cyhoeddus.

Cyfreithiol a Chydymffurfio
Does dim goblygiadau cyfreithiol a chydymffurfiad penodol yn yr adroddiad hwn. 

Asesiad o’r Effaith 
Nid oes angen asesiad effaith i gefnogi’r adroddiad hwn. 
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Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr (BIPBC)
Cofnodion Drafft cyfarfod Ymddiriedolwyr y Bwrdd Iechyd a gafodd ei ffrydio'n fyw yn 

gyhoeddus ar 11.3.21 dros Zoom 

Eitem ar yr Agenda Gweithredu 
gan

21/27 Cofnodion y cyfarfod blaenorol a gynhaliwyd ar 23 Ionawr 2020 

21/27.1 Cytunwyd bod y cofnodion yn gofnod cywir a chadarnhawyd bod yr holl gamau 
gweithredu wedi'u dilyn a'u cwblhau.

Yn Bresennol:
Mark Polin
Louise Brereton
Nicky Callow
Cheryl Carlisle
John Cunliffe
Gareth Evans

Cadeirydd
Ysgrifennydd y Bwrdd
Aelod Annibynnol ~ Prifysgol
Aelod Annibynnol
Aelod Annibynnol
Cadeirydd Fforwm Gweithwyr Proffesiynol Gofal Iechyd 

Sue Green
Arpan Guha
Gill Harris 

Sue Hill
Jackie Hughes
Medwyn Hughes
Eifion Jones
Lyn Meadows 

Cyfarwyddwr Gweithredol Gweithlu a Datblygiad Sefydliadol
Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol Dros Dro
Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth /Dirprwy Brif 
Weithredwr
Cyfarwyddwr Gweithredol Cyllid 
Aelod Annibynnol 
Aelod Annibynnol 
Aelod Annibynnol 
Aelod Annibynnol

Teresa Owen
Lucy Reid
Chris Stockport
Adrian Thomas
Linda Tomos
Jo Whitehead
Ffrancon Williams

Yn Bresennol: 
Kate Dunn 
Simon Evans-Evans 
Lowri Gwyn 
Rebecca Hughes 
Emma Jones
John Morrell 
Llinos Roberts 

Kirsty Thomson 

Ymddiheuriadau: 
Mark Wilkinson

Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd Cyhoeddus
Is-gadeirydd
Cyfarwyddwr Gweithredol Gofal Cychwynnol a Gwasanaethau Cymuned
Cyfarwyddwr Gweithredol Therapïau a Gwyddorau Iechyd
Aelod Annibynnol
Prif Weithredwr
Cadeirydd y Grŵp Cyfeirio Rhanddeiliaid

Pennaeth Materion Corfforaethol (ar gyfer cofnodion)
Cyfarwyddwr Llywodraethu Dros Dro 
Cyfieithydd
Uwch Gyfrifydd - Cronfeydd Elusennol ac Adroddiadau Ariannol  
Rheolwr Codi Arian, Awyr Las
Uwch Beiriannydd Systemau TGC (ar gyfer cymorth ffrydio'n fyw)
Rheolwr Busnes Gweithredol – Swyddfa'r Cadeirydd (ar gyfer cymorth 
ffrydio'n fyw)
Pennaeth Codi Arian, Awyr Las 

Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad
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Datganwyd diddordeb posibl gan y Pennaeth Codi Arian ei bod yn Ddirprwy Gadeirydd i 
NHS Charities Together.

21/28 Adroddiad Blynyddol a Chyfrifon

21/28.1 Cyflwynodd yr Uwch Gyfrifydd (Cronfeydd Elusennol ac Adroddiadau Ariannol) yr 
adroddiad blynyddol a'r cyfrifon i'r Bwrdd Iechyd fel yr ymddiriedolwr corfforaethol.    
Cadarnhaodd bod Archwiliad Cymru wedi arwyddo'r cyfrifon ym mis Rhagfyr 2020 a'u bod 
wedi'u cyflwyno i'r Comisiwn Elusennol fel bo angen ym mis Ionawr 2021.   Bu iddi dynnu 
sylw at y ffaith bod yr Elusen Awyr Las wedi derbyn £2.6m o incwm yn ystod 2019-20 ac 
wedi gwario £2.5m.   Tynnwyd sylw'r aelodau at golli buddsoddiad gwerth £0.3m yn sgil 
effaith Covid-19 ond bod y sefyllfa hon bellach wedi'i hadfer.  Nodwyd pwynt cywirdeb ar 
dudalen 60 a 61 o ran sillafu enw Mr John Cunliffe.  

21/28.2 Penderfynwyd bod y Bwrdd, fel Ymddiriedolwr Corfforaethol yn derbyn yr 
Adroddiad Blynyddol Cronfeydd Elusennol a Datganiadau Ariannol ar gyfer 2019/20.

21/29 Yr Adolygiad 10 Mlynedd ac Adroddiad Effaith Cronfa Covid-19

21/29.1 Rhoddwyd cyflwyniad gan y Pennaeth Codi Arian a'r Rheolwr Codi Arian (Awyr 
Las) a amlinellodd:
 Grantiau a roddwyd drwy gronfa apêl Covid-19; 
 Eglurhad am y grantiau tri cham o'r apêl Covid-19;
 Dynodi bron i £5m i Gymru drwy NHS Charities Together - gydag Awyr Las yn cael 

£912,000;
 Enghreifftiau o’r hyn a gafwyd gyda’r grantiau; 
 Dadansoddiad o'r grantiau yn ôl thema, grŵp cleifion a gwasanaeth. 

21/29.2 Penderfynwyd bod y Bwrdd, fel Ymddiriedolwr Corfforaethol Awyr Las (Elusen 
Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr), yn nodi'r wybodaeth a gynhwyswyd yn yr 
Adolygiad 10 Mlynedd ac Adroddiad Effaith Covid-19 a'r cyflwyniad. 

21/30 Strategaeth Awyr Las 2021-25

21/30.1 Rhoddwyd cyflwyniad gan Bennaeth Awyr Las a oedd yn amlinellu:
 Bod yr elusen wedi bodloni ei nodau a fwriadwyd yn rhannol o ran codi ymwybyddiaeth 

o roi i wasanaethau gofal iechyd, a'r ymgyrchoedd gyda ffocws o ran pobl hŷn, y 
blynyddoedd cynnar, gofal canser ac iechyd meddwl;

 Beth fyddai'n cael ei wneud yn wahanol ar gyfer 2021-25 o ystyried y proffil uwch drwy 
NHS Charities Together;

 Drafftiwyd fframwaith strategaeth yn dilyn gweithdai a byddai arolwg staff a gynlluniwyd 
yn rhoi gwybod am ddatblygiad y strategaeth hefyd;

 Gwahoddwyd Aelodau'r Bwrdd i gyfrannu at ddatblygiad y strategaeth a dynodi 
blaenoriaethau drwy gwblhau arolwg.  
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21/30.2 Cafwyd trafodaeth.  Dymunodd Cadeirydd y Pwyllgor Cronfeydd Elusennol estyn ei 
diolch i dîm Awyr Las am eu gwaith arbennig dros y 12 mis diwethaf a theimlwyd eu bod 
wedi addasu a symud ymlaen.   Bu iddi annog aelodau'r bwrdd i gwblhau'r arolwg pan fydd 
yn cael ei gylchredeg.  Cyfeiriodd y Cadeirydd yn ôl at yr adroddiad blynyddol a chyfeiriad 
at ostyngiad mewn incwm.   Cydnabu’r Pennaeth Codi Arian (Awyr Las) fod hwn yn fater o 
bryder gan fod wardiau ac adrannau yn dibynnu ar roddion i ddarparu'r 'ychwanegion' a 
wnaeth wahaniaeth gwirioneddol i dimau a staff.   Yn ystod y flwyddyn ddiwethaf rydym 
wedi gweld cefnogaeth anferthol i'r ymateb Covid-19 ond gostyngiad sylweddol o ran 
rhoddion i wardiau ac adrannau penodol.   Ychwanegodd bod ffrydiau incwm gwahanol yn 
cael eu harchwilio ynghyd â chodi proffil yr elusen ar lwyfannau digidol a'r cyfryngau 
cymdeithasol.   Bu iddi hefyd nodi bod angen codi ymwybyddiaeth o'r cyfrifoldeb cyfunol ar 
yr holl staff i hyrwyddo elusen GIG BIPBC.   Gofynnodd y Cadeirydd beth arall gall y Bwrdd 
ei wneud i gefnogi'r elusen.   Bydd y Pennaeth Codi Arian yn croesawu'r negeseuon a’r 
gefnogaeth barhaus i'r elusen drwy sesiynau briffio; a bod yn fwy gweledol i godi'r proffil.   
Bu iddi gyfeirio at y digwyddiadau cynlluniedig i ddathlu pen-blwydd y GIG ac adeiladu ar yr 
ymgyrch 'goleuo'r Nadolig'.   Bu i'r Cyfarwyddwr Gweithredol Cyllid gyfeirio at benodi tîm 
rheoli buddsoddiad newydd a roddodd gyflwyniad i'r Pwyllgor Cronfeydd Elusennol yn 
ddiweddar.   Bu i'r Prif Weithredwr ddiolch am y gefnogaeth gyson a ddarparwyd gan Awyr 
Las.

21/30.3 Penderfynwyd bod y Bwrdd, fel Ymddiriedolwr Corfforaethol Awyr Las (Elusen 
Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr), yn nodi'r wybodaeth a gynhwyswyd yn y 
cyflwyniad am strategaeth newydd yr elusen. 
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Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr (BIPBC)
Cofnodion Drafft cyfarfod y Bwrdd Iechyd a gafodd ei ffrydio'n fyw'n gyhoeddus 

ar 11.3.21 dros Zoom

Eitem Agenda Gweithredu 
gan

21/31 Sylwadau Agoriadol y Cadeirydd  

Yn bresennol:
Mark Polin
Louise Brereton
Nicky Callow
Cheryl Carlisle
John Cunliffe
Gareth Evans

Cadeirydd
Ysgrifennydd y Bwrdd
Aelod Annibynnol ~ Prifysgol
Aelod Annibynnol
Aelod Annibynnol
Cadeirydd Fforwm Gweithwyr Proffesiynol Gofal Iechyd

Sue Green
Arpan Guha
Gill Harris 

Sue Hill
Jackie Hughes
Medwyn Hughes
Eifion Jones
Lyn Meadows 

Cyfarwyddwr Gweithredol Gweithlu a Datblygiad Sefydliadol
Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol Dros Dro
Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth / Dirprwy Brif 
Weithredwr

Cyfarwyddwr Gweithredol Cyllid 
Aelod Annibynnol 
Aelod Annibynnol 
Aelod Annibynnol 
Aelod Annibynnol

Teresa Owen
Lucy Reid
Chris Stockport
Adrian Thomas
Linda Tomos
Jo Whitehead
Mark Wilkinson 
Ffrancon Williams

Yn bresennol:
Kate Dunn 
Simon Evans-Evans 
Lowri Gwyn 
Louise Howard-Baker

John Morrell 
Berwyn Owen
Llinos Roberts 

Sally Thomas 

Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd Cyhoeddus
Is-gadeirydd
Cyfarwyddwr Gweithredol Gwasanaethau Cychwynnol a Chymunedol
Cyfarwyddwr Gweithredol Therapïau a Gwyddorau Iechyd
Aelod Annibynnol
Prif Weithredwr
Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad
Cadeirydd y Grŵp Cyfeirio Rhanddeiliaid

Pennaeth Materion Corfforaethol (ar gyfer cofnodion)
Cyfarwyddwr Llywodraethu Dros Dro
Cyfieithydd
Cyfarwyddwr Cynorthwyol Rheoli Meddyginiaethau – Dwyrain (rhan o'r 
cyfarfod)
Uwch Beiriannydd Systemau TGCh (ar gyfer cymorth ffrydio'n fyw) 
Prif Fferyllydd (rhan o'r cyfarfod)
Rheolwr Busnes Gweithredol - Swyddfa'r Cadeirydd (ar gyfer cymorth 
ffrydio'n fyw)
Pennaeth Cydraddoldeb, Amrywiaeth a Hawliau Dynol (rhan o'r 
cyfarfod)
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21/31.1 Croesawodd y Cadeirydd bawb i'r cyfarfod a oedd yn cael ei ffrydio'n fyw.  
Cadarnhaodd fod cyfieithu ar y pryd o'r Gymraeg i'r Saesneg ar gael.  

21/31.2 Soniodd y Cadeirydd y cytunwyd ar weithredoedd y Cadeirydd fel a ganlyn ers 
y cyfarfod diwethaf:
 1. Caniatáu i Reolwr Hawliadau'r Bwrdd Iechyd ddechrau trafodaethau ynghylch setlo 
hawliad gwerth mawr yn ymwneud ag offthalmoleg
2. Cymeradwyo ailgomisiynu Gwasanaethau Deintyddol Cyffredinol ym Mae Colwyn a 
Chaernarfon trwy newyddu'r contract presennol
 3. Cymeradwyo caffael Contract Gwasanaeth wedi'i Reoli ar gyfer Haematoleg a 
Cheulo
4. Cymeradwyo Achos Cyfiawnhau Busnes ar gyfer Efelychydd CT Gwasanaethau 
Canser

21/32 Adroddiad y Prif Swyddog Gweithredol  

21/32.1 Cyflwynodd y Prif Weithredwr ei hadroddiad ysgrifenedig i aelodau.  
Pwysleisiodd ei diolchgarwch diffuant i staff a phartneriaid am eu hymdrechion parhaus 
o ran rheoli'r pandemig, ac i gydweithwyr a oedd wedi rhoi croeso mor gynnes iddi yn 
ystod ei hymweliadau â safleoedd ar draws ardal y Bwrdd Iechyd hyd yn hyn.

21/33 Ymddiheuriadau am Absenoldeb

21/33.1 Dim un wedi'i dderbyn.

21/34 Datganiadau o Fuddiant

21/34.1 Cafwyd datganiadau o fuddiant mewn perthynas ag eitem 21/48 ar yr agenda 
(Achos Busnes Chwaraeon Gogledd Cymru) fel a ganlyn:
 Eifion Jones fel Is-gadeirydd Cymdeithas Dai Adra a gafodd ei enwi yn y papur fel 

partner posibl.  
 Ffrancon Williams fel Is-gadeirydd Cymdeithas Dai Adra a gafodd ei enwi yn y 

papur fel partner posibl.  
 Cheryl Carlisle a Medwyn Hughes fel aelodau Cyngor Awdurdod Lleol Conwy ac 

Gwynedd a fyddai'n cynnal staff ar gyfer y prosiect.

21/35 Cofnodion Drafft Cyfarfod y Bwrdd Iechyd a gynhaliwyd yn gyhoeddus ar 
21.1.21 am fanwl-gywirdeb ac adolygu Cofnod Cryno o Weithredoedd 

21/35.1 Cymeradwywyd y cofnodion fel cofnod manwl-gywir a rhoddwyd diweddariadau 
i'r cofnod cryno o weithredoedd.

21/36 Adroddiadau Sicrwydd Cadeirydd Pwyllgorau a Grwpiau Cynghori 
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21/36.1 Er bod yr adroddiadau wedi'u cyflwyno fel eitemau cydsyniad, dywedodd y 
Cadeirydd y byddai'n awyddus i gynnig y cyfle i Gadeiryddion perthnasol dynnu sylw at 
unrhyw bwyntiau allweddol.

21/36.2 Cafodd adroddiad cyfarfod y Cabinet Covid a gynhaliwyd ar 4.2.21 ei nodi.

21/36.3 Cafodd adroddiad y Cydbwyllgor Archwilio, Ansawdd, Diogelwch a Phrofiad 
(QSE) a gynhaliwyd ar 24.11.20 ei nodi. Tynnodd sylw Cadeirydd y QSE at y ffaith, er 
bod cynnydd amlwg wedi'i wneud mewn perthynas â'r rhaglen archwilio clinigol ar 
draws y Bwrdd Iechyd, fod mwy o waith i'w wneud o ran ymgorffori dysgu. Nododd 
Cadeirydd y Pwyllgor Digidol a Llywodraethu Gwybodaeth (DIG) fod yr adroddiad yn 
gofyn i'r Pwyllgor DIG fynd ar drywydd cynnal gofynion GDPR yn ystod Covid, ond nid 
oedd yn cofio bod yn ymwybodol o'r gofyniad hwn. Byddai'r mater yn cael ei egluro y tu 
allan i’r cyfarfod. Gofynnodd Cadeirydd y Bwrdd Iechyd p'un a oedd y risg a 
ddatganwyd ynghylch datblygu Strategaeth Glinigol wedi'i datrys a nododd Cadeirydd y 
QSE nad oedd hynny wedi digwydd ond gan fod y Cydbwyllgor yn cyfarfod unwaith y 
flwyddyn yn unig, roedd sgwrs ehangach i'w chael ynghylch ei rôl. Gofynnodd 
Cadeirydd y Bwrdd Iechyd i'r Prif Weithredwr drefnu sgwrs gydag ef y tu allan i'r 
cyfarfod yn ymwneud â'r amserlen, gweithgarwch ymgysylltu a'r llwybr ar gyfer datblygu 
Strategaeth Glinigol.  

21/36.4 Cafodd adroddiad y Pwyllgor QSE a gynhaliwyd ar 15.1.21 ei nodi.  Tynnodd 
Cadeirydd y QSE sylw at dderbyn adroddiad yn ymwneud ag adolygiad cynhwysfawr o 
roi'r gweithredoedd ar waith a oedd yn deillio o adroddiad Holden a gyhoeddwyd yn 
2013.  Pwysleisiodd fod y Pwyllgor QSE wedi dod i'r casgliad bod rhywfaint o'r dysgu 
wedi'i golli a'i fod wedi cefnogi cynnig ar gyfer proses lywodraethu cryfach yn ymwneud 
ag olrhain cynlluniau gweithredu o ran yr holl adroddiadau ansawdd arwyddocaol yn y 
dyfodol ac i sicrhau bod adroddiadau cau i lawr clir yn cael eu darparu lle'r oedd 
gweithredoedd wedi'u rhoi ar waith. Ychwanegodd Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a 
Bydwreigiaeth / Dirprwy Brif Weithredwr y byddai'r agwedd hon hefyd yn cael ei 
hadlewyrchu trwy'r elfen iechyd meddwl o ran Ymyrraeth wedi'i Thargedu a'r 
ymagwedd Matrics Aeddfedrwydd. Roedd Cadeirydd y QSE yn awyddus i gofnodi ei 
diolchgarwch i'r timau am eu gwaith yn yr adolygiad hwn. Nododd Cadeirydd y Bwrdd 
Iechyd gyfeiriad at bryderon ynghylch craffu gan y Grŵp Rheoli Risg, a chadarnhaodd 
Cadeirydd y QSE fod materion wedi gwella ond bod gwaith i'w wneud o hyd.  

21/36.5 Cafodd adroddiad cyfarfodydd y Pwyllgor Cyllid a Pherfformiad (F&P) a 
gynhaliwyd ar 28.1.21 a 25.2.21 ei nodi.

21/36.6 Cafodd adroddiad y Pwyllgor Strategaeth, Partneriaethau ac Iechyd y 
Boblogaeth (SPPH) a gynhaliwyd ar 23.2.21 ei nodi.  Roedd Cadeirydd y SPPH yn 
awyddus i dynnu sylw at weithdy defnyddiol gan y Pwyllgor a gynhaliwyd ar y cynllun 
2021-22, ac yn ail, bod y Pwyllgor, wrth ystyried cais i edrych ar ei archwaeth risg fel 
rhan o bapur Fframwaith Sicrwydd a Chofrestr Risg Gorfforaethol y Bwrdd, wedi teimlo 
mai tasg a ddylid ei chwblhau ar lefel y Bwrdd oedd hon.  Nododd Ysgrifennydd y 
Bwrdd fod y farn hon yn gyffredin ymysg Pwyllgorau eraill ac y byddai camau'n cael eu 
cymryd i fynd i'r afael â hyn mewn gweithdy o'r Bwrdd tua diwedd Ebrill.  Nododd 
Cadeirydd y Bwrdd Iechyd gyfeiriad at fonitro Cynlluniau Clwstwr a gofynnodd i'r 
Cyfarwyddwr perthnasol wneud sylwadau. Soniodd Cyfarwyddwr Gweithredol 
Gwasanaethau Cychwynnol a Chymunedol fod tystiolaeth i ddangos bod gwaith 
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cadarnhaol yn cael ei wneud a bod sgyrsiau eraill yn parhau ynghylch integreiddio 
cynlluniau clwstwr i'r cylch cynllunio ehangach.  Yn olaf, nododd Cadeirydd y Bwrdd 
Iechyd fod y Pwyllgor wedi cymeradwyo Polisi Dilyniant Busnes diwygiedig.

21/36.7 Cafodd adroddiad y Pwyllgor Tâl a Thelerau Gwasanaeth a gynhaliwyd ar 
6.10.20 ei nodi.

21/37 Deddf Iechyd Meddwl 1983 fel y'i diwygiwyd gan Ddeddf Iechyd Meddwl 
2007. Deddf Iechyd Meddwl 1983 Cyfarwyddiadau Clinigwyr Cymeradwy (Cymru) 
2008. Diweddaru Cofrestr Meddygon Cymeradwy Adran 12(2) (Cymru Gyfan) a 
Diweddaru Cofrestr Clinigwyr Cymeradwy (Cymru Gyfan) 

21/37.1 Penderfynwyd y byddai'r Bwrdd yn cadarnhau'r rhestr o ychwanegiadau a 
phethau a ddilëwyd ar Gofrestr Cymru Gyfan o Feddygon Cymeradwy Adran 12(2) ar 
gyfer Cymru a Chofrestr Cymru Gyfan o Glinigwyr Cymeradwy. 
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21/38 Nodyn Briffio am Covid-19  

21/38.1 Dangosodd Cyfarwyddwr Gweithredol Gwasanaethau Cychwynnol a Chymunedol 
sleidiau'r cyflwyniad a oedd yn dangos y canlynol:
 Roedd lefelau cymunedol wedi lleihau ers yr adroddiad diwethaf ac roedd cyfraddau'n 

gyson ar y cyfan ar draws yr holl ardaloedd Awdurdod Lleol yng Ngogledd Cymru, a 
oedd yn adlewyrchu effaith y cyfnod clo a buddion cynnar y rhaglen frechu.

 Byddai'n cymryd ychydig yn hirach cyn y gellid gweld effaith hynny ar dderbyniadau 
ysbyty wythnosol.

 Y ffigur diweddaraf i gleifion mewnol oedd 233 ac roedd y mwyafrif o'r rhain mewn 
ysbytai cymunedol.

 Adroddwyd cynnydd mawr mewn cleifion mewnol yn Ysbyty Gwynedd (YG) o ganlyniad 
i'r clwstwr o achosion a ddatganwyd ddiwedd mis Chwefror.  Roedd ystod o ymyriadau 
ar waith ac roedd y sefyllfa'n cael ei monitro'n agos, ac roedd achosion bellach yn 
gostwng. Roedd arbenigedd ychwanegol o ran atal a rheoli heintiau a chapasiti 
gofynnol arall wedi'u sicrhau ar gyfer y safle. Roedd ymagwedd 'ffactorau dynol' yn cael 
ei mabwysiadu er mwyn sicrhau bod arfer gorau'n cael ei ddilyn. Roedd adolygiad 
allanol o'r clwstwr o achosion yn cael ei gomisiynu.  

 Yn gyffredinol, roedd lefelau Covid-19 ymysg staff yn lleihau'n unol â lefelau cymunedol.
 O ran goblygiadau gweithredol, roedd rhywfaint o weithgarwch yn cael ei ailgyflwyno ar 

safle Ysbyty Maelor Wrecsam, ond, roedd rhywfaint o weithgarwch gofal wedi'i gynllunio 
wedi'i ohirio yn YG.  Roedd ymagwedd frysbennu wedi'i mabwysiadu ar gyfer y cleifion 
dan sylw.

 Roedd pwysau ar unedau gofal critigol wedi gostwng ryw fymryn ond roedd yr holl 
gyfleusterau'n parhau i fod yn brysur iawn. Roedd 12 o unigolion yn derbyn gofal critigol 
ychwanegol mewn ysbytai yn PBC oherwydd Covid-19.

 O ran Profi, Olrhain, Diogelu, roedd capasiti digonol yn parhau i fod ar gael ar draws 
Gogledd Cymru.  Bu lleihad yng nghyfanswm nifer y cysylltiadau positif ond roedd 
cynnydd yn nifer y cysylltiadau fesul achos positif yn dechrau cael ei weld ac roedd hyn 
yn cael ei fonitro'n agos. Roedd olrhain cysylltiadau am yn ôl yn ogystal ag olrhain 
ymlaen hefyd yn cael ei gwblhau. Roedd rhaglen profion llif unffordd i staff hefyd yn 
parhau.  

 O ran y rhaglen frechu o 7.3.21, roedd dros 270,000 o frechiadau wedi'u rhoi gan 
gynnwys 43,000 o ail ddosiau.  Roedd camau wedi'u cymryd i fynd i'r afael â'r lleihad 
mewn cyflenwadau yn ystod mis Chwefror ac roedd y cyflenwad yn cynyddu bellach. 
Roedd BIPBC yn parhau i ddilyn y cynllun cenedlaethol o ran cerrig milltir ac roedd yr 
ymdrechion presennol yn canolbwyntio ar frechu grwpiau blaenoriaeth 5 i 9 erbyn canol 
mis Ebrill ynghyd â rhoi ail ddosiau. Cafodd aelodau sicrwydd y byddai unrhyw un a 
gollodd eu cyfle i gael eu brechu pan oedd gweddill eu grŵp blaenoriaeth yn gwneud 
hynny'n cael eu blaenoriaethu bob amser er mwyn sicrhau na fyddent yn cael eu gadael 
ar ôl.  Yn ogystal, roedd proses chwilio rhagweithiol ar waith i dargedu poblogaethau 
anodd eu cyrraedd.  Roedd y Bwrdd hefyd yn dilyn arweiniad Llywodraeth Cymru (LlC) 
ar frechu gofalwyr di-dâl cymwys.  

 O ran adborth gan y Tîm Rheoli Digwyddiadau Gweithredol (EMIT), roedd papur naratif 
ar wahân a chafodd y Bwrdd sicrwydd bod unrhyw gynigion yn cynnwys newid 
sylweddol yn cael eu cefnogi gan asesiadau risg, eu bod wedi'u harwain yn glinigol a'u 
bod yn cynnwys timau atal heintiau a diogelu, yn ôl yr angen.

21/38.2 Cafwyd trafodaeth ynghylch y clwstwr o achosion yn YG, yn benodol. Cydnabu 
aelodau'r gofid a'r pryder y byddai cleifion a pherthnasau'n ei deimlo, a pha mor siomedig 



Cofnodion y Bwrdd Cyhoeddus 11.3.21 Fersiwn 0.04 6

ydoedd i'r staff eu hunain. Gofynnwyd p'un a oedd cysylltiad gyda'r cyfraddau trosglwyddo 
yn y gymuned leol a'r achosion, ac ymrwymodd Cyfarwyddwr Gweithredol Gofal 
Cychwynnol a Gwasanaethau Cymunedol i weithio gyda chydweithwyr Iechyd Cyhoeddus 
Cymru (PHW) y tu allan i'r cyfarfod er mwyn dirnad p'un a oedd data'n gallu cadarnhau hyn 
neu fel arall.  Roedd aelodau'n awyddus i ddeall sut roedd y clwstwr o achosion wedi 
digwydd yn YG os dylai gwersi fod wedi cael eu dysgu o'r clwstwr o achosion yn YMW, pa 
un a ellid fod wedi'i atal a pha un a oedd o dan reolaeth erbyn hyn. Cadarnhaodd 
Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth / Dirprwy Brif Weithredwr fod y Tîm 
Rheoli Achosion (OCT) ar y safle'n rheoli'r sefyllfa ac roedd nifer o wardiau wedi ailagor 
dros y deuddydd diwethaf ac roedd yn dal i effeithio ar bedair ward. Teimlai fod hyn yn rhoi 
lefel o hyder fod y mesurau'n dechrau cael effaith ac y byddai'r adolygiad allanol ymhen 
amser yn amlinellu dysgu o'r clwstwr o achosion. Roedd yn amhosibl dweud na fyddai 
clwstwr arall o achosion fyth eto ond cafodd aelodau sicrwydd fod pob ymdrech yn cael ei 
gwneud i leihau effaith y sefyllfa bresennol yn YG. Ychwanegodd ei bod wedi ymweld â'r 
safle yn ddiweddar a bod gwahaniaeth amlwg o ran gwelededd rheolau, ac y byddai'n 
awyddus i ganmol y timau o wirfoddolwyr a'r gweithwyr cefnogi gofal iechyd a oedd yn 
herio ymwelwyr â’r safle’n drylwyr er mwyn dirnad yr angen iddynt fod yno. Yn ogystal, 
roedd gofyn i'r holl safleoedd ysbyty ymgymryd â hunanasesiadau'n seiliedig ar ddysgu o 
glystyrau o achosion eraill, ac roedd y brand Gofal Diogel Glân wedi'i adnewyddu gyda 
chymorth ychwanegol gan dimau cyfathrebu corfforaethol ac ystadau/cyfleusterau. Roedd 
y Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol Dros Dro wedi ymweld â safle YG hefyd a nododd y 
buddion sy'n gysylltiedig ag arweinyddiaeth feddygol weladwy. Cyfeiriodd aelod at yr 
ymagwedd ffactorau dynol a oedd yn cael ei mabwysiadu ac ymatebodd Cyfarwyddwr 
Gweithredol Gofal Cychwynnol a Gwasanaethau Cymunedol fod hon, ar y cyfan, yn 
canolbwyntio ar ymddygiad ac achlysuron lle y gallai prosesau gael eu hosgoi ac y byddai'n 
fodlon rhannu ychydig o fanylion pellach y tu allan i'r cyfarfod.

21/38.3 Cyfeiriodd Cadeirydd y Pwyllgor QSE at sgyrsiau yn y QSE ynghylch ymgorffori 
dysgu a chau pen y mwdwl ar glystyrau o achosion a chroesawodd sicrwydd fod hyn yn 
cael ei ystyried. Fodd bynnag, roedd Cadeirydd y Bwrdd Iechyd yn cofio sgwrs debyg yn 
dilyn y clwstwr o achosion yn YMW ac awgrymodd na allai dysgu fod wedi cael ei 
ymgorffori'n llawn gan fod clwstwr arall o achosion wedi codi yn YG.  O ran yr adolygiad 
allanol, roedd y Prif Weithredwr yn awyddus i roi sicrwydd i aelodau y byddai'n cynnwys, 
nid yn unig yr amgylchiadau o ran y clwstwr o achosion yn YG ond hefyd wersi a ddysgwyd 
o'r achosion yn YMW, agweddau ar gyfathrebu a disgwyliadau o ran safleoedd eraill er 
mwyn sicrhau bod modd cynnal atal a rheoli heintiau.  Gofynnodd y Cadeirydd i gylch 
gorchwyl yr adolygiad gael ei rannu gyda'r holl aelodau. 

21/38.4 Cafwyd trafodaeth ynghylch gwasanaethau hanfodol a chydnabu'r Cyfarwyddwr 
Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth / Dirprwy Brif Weithredwr y pryderon yn y boblogaeth 
leol. Soniodd y byddai EIMT yn ystyried cynnig i ailagor rhai llawdriniaethau dydd hanfodol 
maes o law.  Holodd aelod p'un a oedd safleoedd llym eraill ar gael i dderbyn rhai cleifion o 
YG a chadarnhawyd bod hyn yn digwydd gyda chytundeb pawb.

21/38.5 Gofynnwyd cwestiwn ynghylch cwblhau ffurflen ar-lein er mwyn caniatáu i ofalwyr 
di-dâl cymwys dderbyn y brechlyn a chadarnhawyd bod mater hygyrchedd eisoes wedi'i 
ganfod a bod cydweithwyr Awdurdodau Lleol yn gweithio trwyddo er mwyn darparu 
cymorth ychwanegol ar gyfer y rheiny yr oedd arnynt ei angen. Holodd aelod ynghylch y 
sefyllfa yng Ngharchar y Berwyn a soniodd Cyfarwyddwr Gweithredol Gofal Cychwynnol a 
Gwasanaethau Cymunedol y bu rhywfaint o drosglwyddo haint Covid-19 ar y safle - fel y 
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gelllid ei ddisgwyl mewn lleoliad o'r fath. Roedd y Bwrdd Iechyd yn parhau i fod â chynllun 
clir ar reoli'r safle ac i roi cymorth i unrhyw unigolion sydd â symptomau. 

21/38.6 Cyfeiriodd y Cadeirydd at fater Covid Hir a soniwyd y câi cynnig ei drafod yn y Tîm 
Gweithredol o ran y cymorth sydd ei angen i gydlynu ymateb, o ystyried y diddordeb 
cenedlaethol. Nodwyd bod BIPBC wedi gweld llai o gyfeiriadau na'r disgwyl ond bod grŵp o 
glinigwyr wedi'u sefydlu i leoli'r cyfoeth o arweiniad a oedd yn deillio o'r canol. Yn olaf, 
cyfeiriodd Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth / Dirprwy Brif Weithredwr at y 
cynllun brechu a fyddai'n cael ei rannu gydag aelodau'r Bwrdd unwaith yr oedd 
disgwyliadau ynghylch amserlenni'n galw ar bobl i gael eu brechu wedi cael eu cynnwys. 

21/38.7 Penderfynwyd y dylai'r Bwrdd:
1. Nodi'r adroddiad a'r cyflwyniad ategol;
2. Cefnogi penderfyniadau a wneir gan y Tîm Gweithredol Rheoli Digwyddiadau (EIMT).

GH

21/39 Ymyrraeth wedi'i Thargedu a Matricsau Aeddfedrwydd BIPBC  

21/39.1 Cyflwynodd Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth / Dirprwy Brif 
Weithredwr y papur a oedd yn amlinellu'r ymagwedd a oedd yn cael ei datblygu er mwyn 
caniatáu monitro cynnydd o ran y rhaglen trawsnewid ac i roi sicrwydd cadarn yn erbyn y 
disgwyliadau a amlinellir yn y Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi'u Targedu.
Cadarnhaodd, fel Uwch Swyddog Cyfrifol (SRO) ar gyfer y darn hwn o waith, ei bod wedi 
cyfarfod ag arweinwyr ffrydiau gwaith a chytunodd i bennu cylch gorchwyl ar gyfer y Grŵp 
Llywio sydd newydd ei sefydlu. Tynnwyd sylw aelodau at yr amserlen yn yr adroddiad a'r 
cerrig milltir cysylltiedig.  Ychwanegodd Ysgrifennydd y Bwrdd fod Aelod Annibynnol 
'cyswllt' yn cael ei benodi i roi cymorth o ran pob maes.  

21/39.2 Holodd aelod p'un a fyddai staff ar draws y sefydliad yn deall ystyr Ymyrraeth 
wedi'i Thargedu, a pha un a oedd cynllun cyfathrebu ar waith.  Dywedodd Cyfarwyddwr 
Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth / Dirprwy Brif Weithredwr fod sgwrs gysylltiedig wedi'i 
chael yn ystod cyfarfod cyntaf y Grŵp Llywio ac roedd gofyn i bob Aelod Gweithredol 
weithredu mecanwaith rhaeadru gwybodaeth. Gan gydnabod bod ymgysylltu â 
rhanddeiliaid yn hollbwysig, cadarnhaodd Cyfarwyddwr Llywodraethu Dros Dro ei fod wedi 
cyflwyno i nifer o gyfarfodydd a bod pecynnau y gallai arweinwyr eu defnyddio i rannu 
negeseuon allweddol ac i godi ymwybyddiaeth.  

21/39.3 Penderfynwyd y dylai'r Bwrdd nodi:
1. y Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi'u Targedu ar gyfer BIPBC;
2. y cynnydd a wnaed hyd yma i ddatblygu Matricsau Aeddfedrwydd yn erbyn pob un o'r 
Meysydd;
3. cynnydd o ran datblygu prosesau llywodraethu a sicrwydd; a'r
4. amserlen.

21/40 Adroddiad Monitro'r Cynllun Gweithredol 

21/40.1 Cyflwynodd Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad y papur a oedd yn 
adrodd ar gynnydd yn erbyn Ch3 a Ch4 y cynllun a gymeradwywyd gan y Bwrdd, tra'r oedd 
allbynnau a chanlyniadau wedi'u hadlewyrchu yn yr eitem nesaf ar yr agenda (Adroddiad 
Ansawdd a Pherfformiad).  Tynnodd sylw at ddau faes a oedd naill ai'n goch neu'n ambr.  
Yn gyntaf, o ran gwasanaethau strôc, cydnabuwyd nad oedd perfformiad ar y lefel y 
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byddai'r Bwrdd yn awyddus i'w weld ond bod achos busnes wedi'i gefnogi ar y cyfan gan y 
Tîm Gweithredol a fyddai'n cael ei ddatblygu ymhellach i'w gyflwyno i'r Pwyllgor Cyllid a 
Pherfformiad ar 25.3.21. Yn ail, cadarnhaodd Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a 
Pherfformiad fod achos busnes ar gyfer y Ganolfan Driniaeth Ddiagnostig (DTC) ar y 
trywydd cywir i gael ei ystyried yn y Pwyllgor Cyllid a Pherfformiad ym mis Mawrth a 
fyddai'n cynnwys opsiynau'n ymwneud ag orthopaedeg. Derbyniodd y risg i berfformiad 
orthopaedig pe na bai'r DTC yn datblygu yn unol â'r disgwyl. 

21/40.2 Cafwyd trafodaeth. Nododd Cadeirydd y Grŵp Cyfeirio Rhanddeiliaid (SRG) fod y 
SRG wedi derbyn cyflwyniad ar ofal strôc cryn amser yn ôl a'i fod yn falch o glywed bod yr 
achos busnes yn datblygu. Holodd ynghylch y rhesymau ynghylch perfformiad gwael 
presennol o ran gofal strôc a nododd Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth / 
Dirprwy Brif Weithredwr fod rhai materion aml-ffactor fel effaith Covid-19 a phroblemau 
staffio oherwydd adleoli yn ystod y pandemig. Cydnabu'r Cyfarwyddwr Meddygol 
Gweithredol Dros Dro fod angen gwelliant a bod angen edrych yn agos ar y model clinigol 
er mwyn sicrhau bod modd cael adenillion clir ar fuddsoddiadau. Gofynnodd Cadeirydd y 
SRG am sicrwydd pellach ynghylch staffio, adleoli a mynediad i Gydlynwyr Strôc. Byddai 
Gweithredwyr Clinigol yn rhoi diweddariad ac amserlen i aelodau y tu allan i'r cyfarfod.

21/40.3 Awgrymodd aelod ei bod yn fwyfwy clir erbyn hyn nad oedd rhai o'r gweithredoedd 
fel y manylwyd arnynt yn adroddiad mis Ionawr yn debygol o gael eu cyflawni erbyn diwedd 
Ch4 a gofynnodd pa bryd y byddai hyn yn cael ei uwchgyfeirio i sicrhau bod 
blaenoriaethau'n glir er mwyn lleihau niwed. Dywedodd Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio 
a Pherfformiad y byddai adolygiad systematig o'r holl weithredoedd sy'n agored yn cael ei 
gynnal fel rhan o'r broses gynllunio ar gyfer 2021-22. Yna, codwyd pwynt ynghylch Cynllun 
Cyf 2.7 i "ddatblygu a gweithredu cynlluniau i roi cymorth i gleifion i reoli eu symptomau'n 
rhagweithiol" a bod y naratif yn cyfeirio at oedi oherwydd capasiti TG.  Awgrymodd 
Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad fod hon yn enghraifft o ble'r oedd 
materion wedi newid ers cytuno ar y cynllun; rhoddodd yr enghraifft fod gweithredu'r 
rhaglen frechu torfol wedi effeithio ar y gallu i gyflawni mewn meysydd eraill o safbwynt 
materion digidol a TG. Cyfeiriodd aelod at Gynllun Cyf 16.00 ynghylch asesiadau a gwella 
perfformiad yn erbyn y targed o 26 wythnos mewn gwasanaethau plant, a gofynnodd am 
gadarnhad bod hyn wedi dechrau. Cadarnhaodd Cyfarwyddwr Gweithredol Gofal 
Cychwynnol a Gwasanaethau Cymunedol mai felly oedd hi a bod capasiti ychwanegol 
wedi'i sicrhau.

21/40.4 Ail-bwysleisiodd Cadeirydd y QSE sylwadau yr oedd wedi'u gwneud ar achlysuron 
blaenorol nad oedd yr adroddiad yn rhoi sicrwydd iddi ar gyflwyno'r cynllun yn effeithiol gan 
nad oedd modd mesur y gweithredoedd, nid oedd unrhyw ganlyniadau i asesu 
gweithredu'n effeithiol ac nid oedd y naratif yn arbennig o glir. Roedd yn pryderu ei bod yn 
ymddangos nad oedd adborth tebyg a roddwyd yn flaenorol gan aelodau'r Bwrdd wedi 
derbyn sylw priodol ac am y rheswm hwnnw, nid oedd yr adroddiad wedi'i graffu'n ffurfiol 
gan y Pwyllgor QSE am y ddau gyfarfod diwethaf. Mewn ymateb, derbyniodd Cyfarwyddwr 
Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad fod sylwadau wedi'u gwneud gan aelodau'r Bwrdd a 
nododd fod rhai cynigion yn ymwneud â chyflwyno'r wybodaeth yn wahanol wedi'i 
chylchredeg ddiwedd 2020. Y cam nesaf fyddai canfod ychydig o amser mewn Gweithdy 
o'r Bwrdd i lywio'r cynigion hynny ac i'w mireinio ymhellach. Gwnaeth Cyfarwyddwr 

GH AG
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Gweithredol Gweithlu a Datblygu Sefydliadol atgoffa aelodau mai adroddiad monitro oedd 
hwn ac y byddai'r dystiolaeth sicrwydd yn dod o ystod o ffynonellau eraill gan gynnwys 
Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd (BAF). Teimlai y byddai'r sgwrs ynghylch fformat yr 
adroddiad hefyd yn cael ei gwella trwy adolygu llywodraethu pwyllgorau'n barhaus.  
Awgrymodd y Cadeirydd y dylai'r uchelgais gynnwys cytuno ar y trefniadau adrodd ar 
berfformiad newydd yng Ngweithdy'r Bwrdd ar ddiwedd mis Ebrill. Atgoffaodd aelodau nad 
yng nghyfarfod y Bwrdd oedd yr unig leoliad lle byddai diwydrwydd dyladwy'n cael ei 
ddefnyddio o ran yr adroddiad hwn.  

21/40.5 Cyfeiriodd Cadeirydd y Pwyllgor QSE hefyd at Weithred 2.6 ynghylch adolygu 
capasiti allanol darparwyr allweddol yr adroddwyd bod hyn bellach wedi'i gwblhau, ond, 
teimlai nad oedd y naratif ategol yn ymddangos i fod yn ddigon cadarn. Derbyniodd 
Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad fod diffygion yn y naratif, ond roedd yn 
ymwybodol bod y tîm contractio'n arwain o ran y weithred benodol hon. Ychwanegodd 
Cyfarwyddwr Gweithredol Cyllid fod dealltwriaeth glir ynghylch pa gapasiti a oedd ar gael a 
bod trefniadau contract wedi'u gwneud yn unol â hynny, ond, roedd heriau ynghylch y gallu 
i ddefnyddio'r capasiti hwnnw yng nghyd-destun Covid-19. 

21/40.6 Yna, cyfeiriodd Cadeirydd y Pwyllgor QSE at Weithred 4.30 a soniodd am 
ymagwedd newydd tuag at Strategaeth Gwasanaethau Clinigol sydd wedi'u Galluogi'n 
Ddigidol a holodd ynghylch terfynau amser. Cadarnhaodd y Prif Weithredwr fod 
swyddogion ar hyn o bryd yn cynnal archwiliad stoc o ddulliau ymgysylltu er mwyn edrych 
ar gyfleoedd ymgysylltu gyda phartneriaid a chan geisio cyngor ar arfer gorau gan Fyrddau 
Iechyd eraill. Byddai hyn yn helpu i bennu terfyn amser priodol i adnewyddu Byw'n Iach, 
Aros yn Iach ac i ddatblygu'r strategaeth gwasanaethau clinigol. Gofynnodd Cadeirydd y 
Pwyllgor QSE am ddiweddariad ynghylch Cynllun Cyf 20.70 yn y papur a oedd yn 
ymwneud ag adolygu'r mecanwaith codi pryderon gyda dyddiad targed ar ddiwedd mis 
Ionawr. Esboniodd Cyfarwyddwr Gweithredol Gweithlu a Datblygu Sefydliadol fod statws 
RAG wedi'i dyfarnu'n wyrdd i ddangos ei fod ar y trywydd cywir heb unrhyw risgiau, yn 
hytrach na dyfarnu statws porffor (wedi'i roi ar waith) hyd nes bod hwn wedi'i wneud a'i brofi 
mewn gwirionedd. Cadarnhaodd fod cynllun gweithredu ar waith a bod y llwyfan 
meddalwedd newydd yn cael ei ddatblygu a'r bwriad oedd ei lansio'n feddal ym mis Ebrill. 

21/40.7 Gofynnodd y Cadeirydd am ddiweddariad ar offthalmoleg a chadarnhaodd 
Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad fod achos busnes gofal llygaid wedi'i 
adolygu gan Weithredwyr unigol a bod cefnogaeth gadarn tuag ato ond roedd gwaith 
pellach i'w wneud. Roedd yn hyderus y byddai cynnig yn barod i fynd ag ef yn ffurfiol at y 
Tîm Gweithredol maes o law. Roedd y cynigion ar gyfer gofal llygaid hefyd wedi'u cynnwys 
yn y cynlluniau ar gyfer 2021-22 fel defnydd posibl o ddyraniad Llywodraeth Cymru ar gyfer 
perfformiad gofal wedi'i gynllunio ond roedd angen bod yn hyderus o ran cyfanrwydd yr 
achos busnes. Ychwanegodd Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth / Dirprwy 
Brif Weithredwr fod Llywodraeth Cymru wedi cydnabod yr angen am ymagwedd wahanol 
ar draws Cymru gyfan tuag at offthalmoleg yn y tymor canolig a'r tymor hwy. Felly bydd 
angen cysondeb rhwng cynlluniau PBC a chynlluniau Cymru Gyfan er mwyn sicrhau na 
fydd cyfleoedd yn cael eu colli.
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21/40.8 Penderfynwyd y dylai'r Bwrdd Iechyd nodi'r adroddiad.

21/41 Adroddiad Ansawdd a Pherfformiad 

21/41.1 Dywedodd y Cadeirydd y byddai'n agor y drafodaeth yn uniongyrchol i gwestiynau 
gan aelodau. Awgrymodd aelod y gellid gwella'r adroddiad trwy edrych i'r dyfodol i raddau 
helaethach o ran trywyddion wedi'u cynllunio yn ymwneud â lefel y perfformiad y byddai'r 
Bwrdd yn awyddus i'w weld. Cytunodd Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad 
y byddai o gymorth i ddatblygu adrodd ar berfformiad yn hynny o beth. Soniodd aelod arall 
fod angen gwahaniaethu rhwng mesur 'busnes arferol' a chyflawni gweithredoedd yn unol â 
chynllun ar gyfer gwella. Gwnaed sylw cyffredinol y dylai'r delweddau yn yr adroddiad 
adlewyrchu amgylchedd presennol ymbellhau cymdeithasol a defnyddio Cyfarpar Diogelu 
Personol (PPE).  

21/41.2 Mewn ymateb i gwestiwn ynghylch cymariaethau rhestrau aros, nodwyd bod tablau 
cynghrair wedi'u llunio'n flaenorol ond bod hyn wedi'i gamu i lawr yn ystod y pandemig.  
Awgrymodd Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad na fyddai BIPBC yn 
eithriad o ran dirywiad yn ystod y pandemig, ond byddai wedi bod mewn sefyllfa waelach 
o'r cychwyn cyntaf. Soniodd am yr angen i sicrhau bod yr holl gapasiti sydd ar gael yn cael 
ei dargedu'n briodol at y rhai sydd â'r angen mwyaf, a fyddai'n gofyn am ddyfarniad clinigol.  

21/41.3 Gofynnwyd cwestiwn ynghylch amseroedd aros diagnostig a'r rheswm pam roedd 
y data'n dangos gostyngiad ym mis Rhagfyr 2020. Roedd pryder nad oedd pobl yn cael eu 
cyfeirio a fyddai'n achosi problem fwy arwyddocaol yn y dyfodol. Esboniwyd bod data'n 
cael ei gyflwyno'n wahanol erbyn hyn oherwydd haenu risg a symud oddi wrth drin cleifion 
yn nhrefn gronolegol, ac er bod lleihad mewn cyfeiriadau, roedd y sail resymegol dros y 
gostyngiad ym mis Rhagfyr yn aneglur a byddai'n cael ei adolygu y tu allan i'r cyfarfod.  
Ychwanegodd Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth / Dirprwy Brif Weithredwr 
fod gwelliannau posibl i gapasiti theatrau yn cael eu canfod ynghyd â model mwy cyfunol a 
defnyddio ffynonellau mewnol ar gyfer diagnosteg.  

21/41.4 Cyfeiriodd y Cadeirydd at ofal heb ei drefnu, gan nodi bod llawer o ddangosyddion 
yn dirywio. Roedd y Tîm Gweithredol wedi trafod cynnig gwella a byddai angen iddo fynd i'r 
afael â'r system gyfan ac ystyried cyfanrwydd llwybrau. Byddai datblygu'r Ganolfan 
Driniaeth Ddiagnostig hefyd yn hollbwysig.  

21/41.5 Penderfynwyd y dylai'r  Bwrdd Iechyd graffu ar yr adroddiad.

MW

GH MW

21/42 Adroddiad Cyllid M8 

21/42.1 Penderfynwyd y dylid nodi'r adroddiad.

21/43 Adroddiad Cyllid M9  

21/43.1 Penderfynwyd y dylai nodi'r adroddiad.

21/44 Adroddiad Cyllid M10
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21/44.1 Cyflwynodd Cyfarwyddwr Gweithredol Cyllid yr adroddiad gan dynnu sylw at y cyd-
destun bod y Bwrdd Iechyd wedi pennu cynllun ar gyfer diffyg o £40m ond ym mis 
Tachwedd 2020, cyhoeddodd y Gweinidog gymorth strategol o £51m ar gyfer 2020-21 a 
oedd bellach yn galluogi'r Bwrdd i adrodd ar sefyllfa o adennill costau. Y pwynt 
arwyddocaol arall i'w nodi oedd y gwariant a gododd i ymateb i Covid-19 a bod y cymorth 
ychwanegol gan Lywodraeth Cymru yn golygu nad oedd hyn yn effeithio ar y sefyllfa a 
adroddwyd arni gan y Bwrdd. Roedd £88m wedi'u derbyn hyd yma a 151.4m oedd yr alldro 
disgwyliedig ar gyfer gwariant Covid. O ran y rhaglen arbedion, roedd £13.7m wedi'u 
cyflawni yn erbyn y targed o £45m gyda rhagolwg ar hyn o bryd o £17m, a chydnabuwyd 
bod y pandemig Covid wedi effeithio'n sylweddol ar allu'r Bwrdd i gyflwyno ei raglen 
arbedion. Soniodd y Cyfarwyddwr Gweithredol Cyllid fod comisiynu contractau hefyd yn 
cael ei reoli'n ofalus o ystyried bod cytundeb bloc ar waith.

21/44.2 Cyfeiriodd y Cadeirydd at sgwrs yn y Pwyllgor Cyllid a Pherfformiad ynghylch 
cynlluniau ar gyfer perfformiad cyllid a chadarnhaodd y Cyfarwyddwr Gweithredol Cyllid fod 
sgyrsiau wedi'u cynnal yn ddiweddar gyda Llywodraeth Cymru er mwyn sicrhau y gallai'r 
Bwrdd wneud popeth o fewn ei allu i ddefnyddio'r cyllid a dderbyniodd yn ystod y flwyddyn i 
gynorthwyo'r ymateb i Covid-19 a gwella perfformiad.  Roedd disgwyl i lythyr gan Swyddog 
Atebol gael ei anfon i Lywodraeth Cymru er mwyn sicrhau eglurder o ran sut byddai'r arian 
yn cael ei wario ac unrhyw risgiau. Gwnaeth y Cadeirydd atgoffa aelodau y byddai'r cynllun 
a'r gyllideb yn dod gerbron cyfarfod y Bwrdd ar 30.3.21.

21/44.3 Penderfynwyd y dylai nodi'r adroddiad.

21/46 Buddsoddi a Gwella Safonau'r Gymraeg
[Newidiwyd trefn yr Agenda ar benderfyniad y cadeirydd]

21/46.1 Cyflwynodd Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd Cyhoeddus y papur a oedd yn rhoi 
diweddariad pellach ar barodrwydd a chydymffurfiaeth â Safonau'r Gymraeg, ynghyd ag 
unrhyw heriau cysylltiedig.  Soniodd fod y gwaith yn cael ei arolygu gan Grŵp Monitro 
Safonau'r Gymraeg gyda chymorth Swyddog Cydymffurfio ac roedd llawer o enghreifftiau o 
gynnydd cadarnhaol dros y ddwy flynedd diwethaf. Teimlai Cyfarwyddwr Gweithredol 
Iechyd Cyhoeddus fod un o'r prif heriau'n cynnwys cyflawni prif ffrydio a pherchnogaeth 
ehangach mewn perthynas â defnyddio'r Safonau mewn ffordd gadarnhaol i wella 
gwasanaethau a dwyieithrwydd, ac i wella cymhwyso'r Safonau o ran agenda cynllunio'r 
Bwrdd.

21/46.2 O ran llwyddiannau, cyfeiriodd Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd Meddwl at gynllun 
peilot yn yr Uwch Adran Iechyd Meddwl ac Anableddau Dysgu ynghylch sicrhau cynnig 
rhagweithiol o ran dewis iaith; cynnydd yn y galw am hyfforddiant Cymraeg ymysg staff; a 
gwella dwyieithrwydd ym mhapurau'r Bwrdd.  

21/46.3 Cafwyd trafodaeth. Croesawodd aelod yr adroddiad a chydnabu'r dystiolaeth o 
gynnydd ond awgrymodd nad oedd yn eglur beth arall yr oedd angen i'r Bwrdd ei wneud er 
mwyn sicrhau cydymffurfiaeth, yn enwedig o ran Safon 37 a pha adnoddau a allai fod eu 
hangen. Nododd fod Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd Cyhoeddus fod cynnydd wedi bod 
yn y galw am gyfieithu ac roedd hi'n teimlo bod hyn yn arwydd cadarnhaol o newid o ran 
ymagwedd. Awgrymodd fod angen monitro hyn er mwyn dirnad p'un ai newid dros dro 
oedd hyn, a pha un a allai'r tîm cyfieithu barhau i ateb y galw, ynghyd â'r capasiti allanol 
ychwanegol  a oedd wedi'i gaffael hefyd. Yn ogystal, byddai'n awyddus i fesur p'un a oedd 
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cyfieithu papurau'r Bwrdd o gymorth ac i geisio dirnad p'un a oedd yn gwneud gwahaniaeth 
cadarnhaol. Awgrymodd y dylid defnyddio'r chwech i naw mis nesaf er mwyn cynnal 
ymwybyddiaeth o'r Safonau ac i ganfod p'un a yw'r hyn y mae'r Bwrdd yn ei wneud yn 
gwneud gwahaniaeth o ran cyfathrebu â'r boblogaeth. Estynnwyd gwahoddiad i unrhyw 
aelod o'r Bwrdd ddod i Fforwm Strategol y Gymraeg. Holodd aelod ynghylch barn 
Comisiynydd y Gymraeg o ran sut hwyl roedd y sefydliad yn ei gael ar bethau, ac roedd 
Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd Cyhoeddus yn ymwybodol bod disgwyl i'r Comisiynydd 
gyfarfod â'r Prif Weithredwr maes o law a fyddai'n caniatáu rhannu tystiolaeth o gynnydd.  
Fodd bynnag, roedd yn debygol y byddai'r Comisiynydd yn parhau i herio'r sefydliad ar y 
gwaith sy'n weddill er mwyn cydymffurfio â llawn.  

21/46.4 Croesawodd aelod arall y lefel gynyddol o ddwyieithrwydd ym mhapurau'r Bwrdd 
ac aeth yn ei blaen i ofyn am ba effaith yr oedd swydd wag Tiwtor y Gymraeg wedi'i chael.  
Awgrymodd, pe bai cyllid canolog ar gyfer y swydd hon yn dod i ben, y dylai'r Bwrdd 
ystyried dewisiadau amgen. Tynnodd sylw Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd Cyhoeddus at 
y gwahaniaeth cadarnhaol yr oedd y Tiwtor wedi'i wneud ar draws y Bwrdd o ran gwella 
dysgu ar bob lefel, ac roedd yn falch o gadarnhau bod disgwyl i Diwtor newydd ddechrau 
cyn pen deufis ac y byddai'n adeiladu ar waith ardderchog y rhagflaenydd.  

21/46.5 Roedd yr Aelod Annibynnol sy'n Bencampwr y Gymraeg yn awyddus i gydnabod y 
flaenoriaeth yr oedd Cadeirydd y Bwrdd Iechyd yn ei rhoi i faterion yn ymwneud â'r 
Gymraeg ac roedd yn teimlo bod hyn yn hynod werthfawr. Nododd hefyd fod yr adroddiad 
wedi datgan bod y Comisiynydd wedi amlygu BIPBC fel enghraifft o arfer da o ran y ffordd 
yr oedd yn cynllunio ei wasanaethau. Gofynnodd y Cadeirydd i'r Bwrdd fod yn ymwybodol o 
unrhyw newidiadau sylweddol mewn amgylchiadau, yn enwedig capasiti, o ran 
cydymffurfiaeth y Bwrdd â'r Safonau. 

21/46.6 Penderfynwyd y dylai'r Bwrdd nodi sefyllfa bresennol y Bwrdd Iechyd mewn 
perthynas â chydymffurfio â Safonau'r Gymraeg a chyfleoedd posibl yn y dyfodol.

21/45 Adroddiad Blynyddol Rheoli Meddyginiaethau
 [Ymunodd y Prif Fferyllydd a Chyfarwyddwr Cynorthwyol Rheoli Meddyginiaethau 
(Dwyrain) â'r cyfarfod]

21/45.1 Cyflwynodd y Prif Fferyllydd yr adroddiad a oedd yn cynnwys adolygu perfformiad 
rhagnodi yng Nghymru yn fras; tueddiadau rhagnodi mewn ysbytai, cartrefi gofal a gofal 
cychwynnol; a chyffuriau cost fawr sy'n gysylltiedig â thriniaethau NICE newydd. Tynnodd 
sylw at y ffaith fod y prif feysydd gwaith yn ystod 2020-21 yn cynnwys gwaith i safoni 
system rhagnodi electronig a'r ymateb i bandemig Covid-19 gan gynnwys presgripsiynau 
diwedd oes, gofal critigol, newid polisi, cynnal gwasanaethau gofal cychwynnol a'r rhaglen 
frechu.    

21/45.2 Cafwyd trafodaeth. Cyfeiriodd Cadeirydd y Fforwm Gweithwyr Gofal Iechyd 
Proffesiynol (HPF) at duedd ar i fyny ar y cyfan o ran dangosyddion diogelwch cleifion a 
bod y naratif yn dangos cymhelliant yn y DU i leihau niferoedd a oedd hefyd yn alinio ag 
argymhelliad yn adroddiad HASCAS. Nododd Cyfarwyddwr Cynorthwyol Rheoli 
Meddyginiaethau fod poblogaeth gymharol oedrannus eithaf sylweddol a rhai cartrefi gofal 
Henoed Eiddil eu Meddwl (EMI) yng Ngogledd Cymru a allai wyro'r data i ryw raddau.  
Roedd offeryn penderfynu i gynorthwyo meddygon teulu wedi'i ddatblygu ond oherwydd 
lefel y gweithio o bell, nid oedd digon o gyfle wedi codi ar hyn o bryd i archwilio i ba lefel yr 
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oedd yn cael ei ddefnyddio. Roedd hefyd yn ymwybodol o ddiffyg capasiti fferyllol mewn 
gwasanaethau iechyd meddwl a bod cyfleoedd eraill yn cael eu hystyried i roi mwy o 
gymorth i gartrefi gofal. Gofynnodd Cadeirydd yr HPF am ddiweddariad hefyd ar gaffael ac 
oedi posibl yn y gadwyn gyflenwi oherwydd ymadael â'r UE a pha un a oedd risg yn 
parhau. Cydnabu'r Prif Fferyllydd heriau ac ansefydlogrwydd yn y gadwyn gyflenwi (yn 
enwedig mewn gofal critigol) yn ystod ton gyntaf y pandemig, ochr yn ochr â materion yn 
ymwneud ag Ymadael â'r UE. Cafodd hyn ei liniaru trwy gymorth cydfuddiannol yn 
genedlaethol. Yn ystod y don ddilynol, roedd lleoli deunyddiau fferyllol bellach yn fwy 
cadarn ond roedd dal rhai meysydd i weithio arnynt fel deunyddiau'n darfod wrth eu cludo.  
Fodd bynnag, ar y cyfan, teimlai fod cadwyni cyflenwi'n sefydlog ar hyn o bryd ac nad oedd 
unrhyw bryderon arwyddocaol.   

21/45.3 Roedd yr Is-gadeirydd yn awyddus i gofnodi ei diolchgarwch i gydweithwyr ym 
maes rheoli meddyginiaethau o ran eu cymorth gyda'r ymateb i Covid-19.  Aeth yn ei blaen 
i ddisgrifio ei siom gyda'r cynnydd araf o ran datblygu system rhagnodi electronig i Gymru 
yr oedd Llywodraeth Cymru wedi tynnu sylw ati fel blaenoriaeth alllweddol ryw chwe 
blynedd yn ôl. Holodd p'un a fyddai'r papur y cyfeirir ato yn y cynnig yn cwmpasu gofal 
cychwynnol hefyd. Ymatebodd y Prif Fferyllydd fod achos busnes wedi'i gyflwyno i 
Lywodraeth Cymru a'u cyngor nhw oedd cadw rhagnodi electronig a gweinyddu 
meddyginiaethau ar wahân i newid system fferylliaeth ysbyty. Felly, roedd ymagwedd dau 
gam yn cael ei mabwysiadu o ran newid y system fferylliaeth ysbyty yn y gwanwyn gyda 
chefnogaeth Gwasanaeth Gwybodeg GIG Cymru (NWIS) i gael ei rhoi ar waith yn llawn 
erbyn yr haf pan fyddai'r system etifeddol yn cael ei diffodd.  Yna, byddai hyn yn galluogi 
systemau eraill. Soniodd y cytunwyd erbyn hyn y gallai Caerdydd a'r Fro ddatblygu un 
datrysiad caffael i Gymru a oedd yn caniatáu ei roi ar waith yn lleol. Mewn ymateb i 
gwestiwn gan aelod, cadarnhaodd y Prif Fferyllydd fod PBC yn gweithio'n agos gyda 
Chaerdydd a'r Fro o ran manyleb y system electronig newydd.

21/45.4 Roedd y Prif Weithredwr yn awyddus i ychwanegu ei diolchgarwch am gymorth y 
timau fferylliaeth a rheoli meddyginiaethau o ran y rhaglen frechu a pharatoadau ar gyfer 
Covid-19.  Nododd ei bod wedi ymweld â Charchar y Berwyn yn ddiweddar a'i bod yn 
awyddus i gofnodi faint o argraff yr oedd darpariaeth gwasanaeth fferyllol yn y lleoliad 
hwnnw wedi gwneud arni. Cyfeiriodd y Cadeirydd at golli ffocws ym maes rhagnodi gofal 
cychwynnol a gofynnodd p'un a oedd hyn yn peri pryder sylweddol. Ymatebodd y Prif 
Fferyllydd fod y ffocws o fewn gofal cychwynnol wedi'i alinio, wrth reswm, â'r pandemig, 
ond roedd yn hyderus ein bod bellach yn barod i symud at sefyllfa lle y gallem ymateb i 
Covid-19 ochr yn ochr â chynorthwyo gofal cychwynnol mewn ffyrdd eraill. Cyfeiriodd at 
fodelu ymgysylltu â chlystyrau, gan reoli eiddilwch a rhoi cymorth i bobl mewn cymunedau.  
Gofynnodd y Cadeirydd am sicrwydd hefyd ynghylch meysydd perfformiad gwael o ran 
dangosyddion diogelwch cleifion a soniodd Cyfarwyddwr Cynorthwyol Rheoli 
Meddyginiaethau fod trafodaethau gyda NWIS er mwyn caniatáu i feddygon teulu lunio 
adroddiadau eithrio yn erbyn eu cleifion wedi'u gohirio ond y byddai angen mynd i'r afael â 
hyn eto.  

21/45.5 Caeodd y Cadeirydd trwy ddweud bod yr adroddiad yn dangos yr hyblygrwydd a'r 
arloesi a ddangoswyd gan y timau fferyllol a rheoli meddyginiaethau yn ystod blwyddyn 
anodd, a theimlai fod y cynnydd mewn darparu Gofal yn y Cartref o 151% ers 2013 i'w 
ganmol. Ar fater arall, roedd hefyd yn awyddus i ddiolch i'r Prif Fferyllydd am gyfweliadau yr 
oedd wedi'u cynnal yn Gymraeg fel un o gynrychiolwyr y Bwrdd. 

21/45.6 Penderfynwyd y dylai'r Bwrdd nodi:
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1. Y camau i wella perfformiad a chynnydd BIPBC yn Nangosyddion Rhagnodi Grŵp 
Strategaeth Meddyginiaethau Cymru Gyfan (AWMSG).

2. Tuedd rhagnodi gofal eilaidd
3. Camau a gymerwyd gan Fferylliaeth a Rheoli Meddyginiaethau i gynorthwyo'r ymateb i'r 

pandemig COVID a'r rhaglen frechu.

[Gadawodd y Prif Fferyllydd a Chyfarwyddwr Cynorthwyol Rheoli Meddyginiaethau 
(Dwyrain) y cyfarfod]
21/47 Dirwyn HASCAS  a Grŵp Gwella Ockenden i ben 

21/47.1 Cyflwynodd Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth / Dirprwy Brif 
Weithredwr y papur a oedd yn darparu diweddariad statws yn erbyn y 35 o argymhellion a 
oedd yn deillio o Ymchwiliad Annibynnol HASCAS ac adolygiad Llywodraethu Ockenden.   
Teimlai fod yr adroddiad yn dangos cryn dipyn o gynnydd a chadarnhaodd fod y Pwyllgor 
QSE wedi cymeradwyo ym mis Ionawr 2021 y dylai'r Grŵp Gwella gael ei gamu i lawr ar y 
sail y byddai'r gwaith parhaus i fynd i'r afael â'r argymhellion agored yn datblygu fel busnes 
arferol trwy fforymau perthnasol, yn cael ei arolygu a'i fonitro trwy'r prosesu llywodraethu 
presennol. Roedd Cadeirydd y Pwyllgor QSE yn awyddus i roi sicrwydd i'r Bwrdd na 
fwriadwyd i ddirwyn y Grŵp Gwella i ben arwain mewn unrhyw ffordd at dynnu'r ffocws 
neu'r angen oddi ar roi'r argymhellion sy'n weddill ar waith, ond y bwriad oedd prif ffrydio'r 
camau gweithredu mewn ffordd fwy cynaliadwy.  

21/47.2 Diolchwyd i'r Cyngor Iechyd Cymuned am eu cyfraniad at y Grŵp Gwella a'u 
cymorth i ddarparu cyfleoedd i ymgysylltu mewn mannau diogel. Yn ogystal, roedd y 
Cadeirydd yn awyddus i gydnabod y rôl bwysig yr oedd cleifion a theuluoedd wedi'i 
chyflawni yn y Grŵp Gwella.

21/47.3 Caeodd Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth / Dirprwy Brif 
Weithredwr trwy atgoffa'r Bwrdd fod ymgysylltu, llywodraethu a gwasanaethau iechyd 
meddwl yn parhau i fod yn destun Ymyrraeth wedi'i Thargedu gan Lywodraeth Cymru trwy'r 
ymagwedd Matrics Aeddfedrwydd dan arweiniad Gweithredwyr fel y'i hamlinellir yn yr eitem 
gynharach ar yr agenda.

21.47.4 Penderfynwyd y dylai'r Bwrdd nodi:
1. Statws presennol 35 o argymhellion HASCAS ac Ockenden
2. Cadarnhau'r trefniadau llywodraethu trwy'r llwybrau sicrhau ansawdd presennol yn dilyn 

dirwyn HASCAS a Grŵp Gwella Ockenden i ben
3. Cynlluniau ymgysylltu â rhanddeiliaid ar draws gwasanaethau Iechyd Meddwl ac 

Anableddau Dysgu (MHLD) ehangach ar draws y Bwrdd Iechyd

21/48 Nodyn Briffio ar y Ddyletswydd Economaidd-gymdeithasol
[Ymunodd Pennaeth Cydraddoldeb, Amrywiaeth a Hawliau Dynol â'r cyfarfod]

21/48.1 Cyflwynodd Cyfarwyddwr Gweithredol Gweithlu a Datblygu Sefydliadol yr 
adroddiad a oedd yn amlinellu gofyniad statudol y Ddyletswydd Economaidd-gymdeithasol 
(SED) o ran y cyfrifoldeb cyfreithiol ar gyrff perthnasol wrth wneud penderfyniadau strategol 
i gael ystyriaeth briodol o ran yr angen i leihau anghydraddoldeb canlyniadau sy'n deillio o 
anfantais economaidd-gymdeithasol. Gofynnodd y papur am gymeradwyaeth i ddiwygio 
cylch gorchwyl y Pwyllgor i adlewyrchu'r SED ond nodwyd bod y cyfrifoldebau'n ehangach 
o lawer ac y byddant yn cael eu hamlinellu'n fanylach yn sesiwn Gweithdy'r Bwrdd gydag 
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aelodau ar 8.4.21. Tynnodd Pennaeth Cydraddoldeb, Amrywiaeth a Hawliau Dynol sylw at 
gwmpas y gwaith a oedd yn arwyddocaol ac yn berthnasol i'r holl swyddogaethau, a bod 
Llywodraeth Cymru wedi cyhoeddi cyfres o arweiniad defnyddiol.

21/48.2 Croesawodd y Prif Weithredwr y SED fel cyfle i wella dyheadau ar draws y 
sefydliad ac fel galluogydd i wella iechyd a lles. Roedd aelod yn awyddus i gydnabod lefel y 
gwaith paratoi a wnaed hyd yma a datblygu adnoddau ar fewnrwyd PBC.  

21/48.3 Penderfynwyd y dylai'r Bwrdd:
1. Nodi'r cynnydd a amlinellwyd yn yr adroddiad hwn
2. Cymeradwyo'r argymhelliad y dylai cylch gorchwyl Pwyllgorau'r Bwrdd gael ei 
ddiweddaru i adlewyrchu gofynion Deddf Cydraddoldeb 2010 gan gynnwys y Ddyletswydd 
Economaidd-gymdeithasol
[Gadawodd Pennaeth Cydraddoldeb, Amrywiaeth a Hawliau Dynol y cyfarfod]

21/49 Achos Busnes Chwaraeon Gogledd Cymru (SNW)

21/49.1 Gwnaeth yr aelodau hynny a oedd wedi datgan buddiant adael y cyfarfod.  
Cyflwynodd Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd Cyhoeddus y papur a oedd wedi cael ei 
gefnogi yn y Pwyllgor SPPH. Pwysleisiodd yr uchelgais gyfunol i gydweithio er mwyn 
gwneud newid ac effaith sylweddol a fyddai'n fuddiol i bobl Gogledd Cymru trwy rymuso 
cymunedau i fod yn fwy egnïol, gan fyw bywydau iachach a hapusach. Soniwyd bod y 
Bwrdd Iechyd wedi bod yn rhan o daith SNW ers 2019 a chroesawodd Cyfarwyddwr 
Gweithredol Iechyd Cyhoeddus yr achos busnes fel un arloesol ac yn gyfle i ddod â chyllid i 
Ogledd Cymru.

21/49.2 Cafwyd trafodaeth.Roedd aelodau'n falch o weld yr ymagwedd ranbarthol a oedd 
yn amlwg yn yr achos busnes a gwnaethant gydnabod bod chwaraeon a gweithgarwch 
corfforol yn agwedd hollbwysig ar atal, adsefydlu ac ansawdd bywyd. Nododd aelod fod y 
papur yn cyfeirio at ffocws ar ganlyniadau, nid allbynnau, ac awgrymodd fod Canolfannau 
Hamdden, yn aml, yn dibynnu ar ymwelwyr fel mesur, ond y byddai angen ffyrdd eraill o 
fesur canlyniadau. Derbyniodd Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd Cyhoeddus y byddai 
angen ymagwedd ehangach o ran meithrin a chefnogi gweithgarwch corfforol. Gwnaeth 
aelod gefnogi'r cyfleoedd i weithio mewn partneriaeth y byddai'r achos busnes yn eu 
cynnig. Nododd fod ymrwymiad cyllido am bum mlynedd ond mynegodd bryder y gallai rhai 
partneriaid fod o dan fwy o bwysau ar ôl y pandemig. Cydnabu Cyfarwyddwr Gweithredol 
Iechyd Cyhoeddus fod rhywfaint o wendid yn y sector hamdden ond bod llawer o gyfleoedd 
i adfywio hefyd. Derbyniodd y pwynt ond teimlai fod gweithio gyda phartneriaid yn gwneud 
yr achos busnes yn gryfach o lawer.  

21/49.3 Penderfynwyd y dylai'r Bwrdd Iechyd:
1. Cefnogi sefydlu Partneriaeth Chwaraeon Gogledd Cymru (SNW).
2. Cytuno y dylai Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr ddod yn bartner ym 
Mhartneriaeth Chwaraeon Gogledd Cymru (SNW).

21/49.4 Gwnaeth yr aelodau hynny a oedd wedi datgan buddiant ail-ymuno â'r cyfarfod.  

21/50 Diweddariad ar roi Rheoliadau Mangreoedd a Cherbydau Di-fwg (Cymru) 2020 
ar waith  
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21/50.1 Penderfynwyd y dylai'r Bwrdd nodi'r camau gweithredu sy'n cael eu cymryd i 
ategu at gyflwyno'r Rheoliadau Di-fwg (gan gynnwys y penderfyniad i beidio â darparu 
mannau ysmygu dynodedig ar diroedd ysbyty, er mwyn sicrhau bod yr holl safleoedd 
ysbyty'n dod yn rhai di-fwg)
21/51 Crynodeb o fusnes Preifat y Bwrdd i adrodd arno'n gyhoeddus

21/51.1 Penderfynwyd y dylid nodi'r adroddiad

21/52 Dyddiad y Cyfarfod Nesaf

30 Mawrth 2021

21/53 Heb y Wasg a'r Cyhoedd

21/53.1  Penderfynwyd bod cynrychiolwyr o’r wasg ac aelodau eraill o’r cyhoedd i gael eu 
heithrio o weddill y cyfarfod hwn yng ngoleuni natur gyfrinachol y materion sydd i’w trafod, 
y byddai cyhoeddusrwydd arnynt yn niweidiol i fuddiant y cyhoedd yn unol ag Adran 1 (2) Y 
Ddeddf Cyrff Cyhoeddus (Derbyn i Gyfarfodydd) 1960
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Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr (BIPBC)
Cofnodion Drafft Cyfarfod y Bwrdd Iechyd a gynhaliwyd yn Gyhoeddus ar 30 Mawrth 2021: 

Dros gynhadledd Zoom

Eitem ar yr Agenda a Drafodwyd Gweithredu 
gan

21.62 Sylwadau Agoriadol y Cadeirydd 

21.62.1 Croesawyd pawb i’r cyfarfod gan y Cadeirydd.

21.63 Ymddiheuriadau am Absenoldeb

21.63.1  Fe’i cofnodwyd ar gyfer Eifion Jones, Nicky Callow, John Cunliffe, Gill 
Harris, Morwena Edwards a Ffrancon Williams. 

21.64 Datganiadau Diddordeb

21.64.1  Dim wedi eu cyhoeddi. 

Yn bresennol:
Mark Polin
Louise Brereton
Cheryl Carlisle
Gareth Evans

Cadeirydd
Ysgrifennydd y Bwrdd
Aelod Annibynnol
Cadeirydd Fforwm Gweithwyr Proffesiynol Gofal Iechyd 

Sue Green
Arpan Guha
Sue Hill
Jackie Hughes
Medwyn Hughes
Lyn Meadows 

Cyfarwyddwr Gweithredol Gweithlu a Datblygiad Sefydliadol
Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol Dros Dro
Cyfarwyddwr Gweithredol Cyllid 
Aelod Annibynnol 
Aelod Annibynnol  
Aelod Annibynnol

Teresa Owen
Lucy Reid
Chris Stockport

Adrian Thomas
Linda Tomos
Jo Whitehead
Mark Wilkinson 

Yn bresennol:
Kate Dunn
Gwilym Ellis-Evans
Lowri Gwyn
Debra Hickman 
Fiona Lewis 
Llinos Roberts

Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd Cyhoeddus
Is-gadeirydd
Cyfarwyddwr Gweithredol Gofal Cychwynnol a Gwasanaethau 
Cymunedol

Cyfarwyddwr Gweithredol Therapïau a Gwyddorau Iechyd
Aelod Annibynnol
Prif Weithredwr
Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad

Pennaeth Materion Corfforaethol (ar gyfer cofnodion) 
Is-gadeirydd Grŵp Cyfeirio Rhanddeiliaid 
Cyfieithydd 
Cyfarwyddwr Nyrsio Gofal Eilaidd (ar gyfer Gill Harris) 
Swyddog Busnes Corfforaethol (ar gyfer cymorth ffrydio byw)
Rheolwr Busnes Gweithredol (ar gyfer cymorth ffrydio byw)
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21.65 Adroddiad Statws - Achosion COVID 19 Ysbyty Gwynedd (YG)

21.65.1  Cyflwynodd y Prif Weithredwr yr eitem ar yr agenda trwy nodi bod y Bwrdd 
yn cymryd yr achos o ddifrif ac wedi rhoi ystod o gamau ar waith i reoli'r sefyllfa a 
oedd bellach yn dechrau cael effaith gadarnhaol.  Dymunodd gydnabod y niwed a 
thrallod y mae achosion Covid-19 yn ei achosi mewn unrhyw ysbyty.   

21.65.2  Cadarnhaodd y Cyfarwyddwr Nyrsio Gofal Eilaidd fod achos Lefel 3 wedi'i 
gadarnhau cyn pen 24 awr ar ôl uwch-gyfeirio ar y safle a sefydlwyd uwch dîm 
arwain ar unwaith i gynnal adolygiad cyflym o ddigwyddiadau ac i roi cyfres o gamau 
ar waith sy'n parhau i gael eu monitro.  Mae'r gweithredoedd yn cynnwys peidio 
caniatáu staff i symud cyn asesiad risg a chael cymeradwyaeth gan yr uwch dîm; 
adolygiad o'r llwybrau coch a gwyrdd o ran priodoldeb symud cleifion gydag unrhyw 
symud anghlinigol yn cael ei uuwch-gyfeirio; sgrinio wrth dderbyn ac ar ddiwrnod 
pump a oedd bellach yn dangos gostyngiad mewn amrywiad; comisiynu adolygiad 
allanol; cwblhau hunanasesiad ar draws y sefydliad, a datblygu cynllun gweithredu 
gan gynnwys ystod o gylchoedd gwella 90 diwrnod.  Ychwanegodd y Cyfarwyddwr 
Nyrsio Gofal Eilaidd fod y data epidemioleg diweddar yn dangos cymysgedd o 
drosglwyddiad yn yr ysbyty ac yn y gymuned.  Sicrhaodd yr aelodau fod y broses o 
sefydlogi'r achosion bellach yn cael ei arsylwi a bod ymyriad yn y cylchoedd 
trosglwyddo.  Nodwyd bod newid diwylliant arwyddocaol a bod y Bwrdd yn 
gweithio'n agos gydag Iechyd Cyhoeddus Cymru i danategu rhaglenni gyda 
gwyddor ymddygiad.  Cyfeiriodd y Cyfarwyddwr Nyrsio Gofal Eilaidd at elfennau y 
gellir eu hosgoi o heintiau sy'n gysylltiedig â gofal iechyd ac y byddai'n gweithredu 
dull dim goddefgarwch tuag at ddiffyg cydymffurfio. Byddai gweithio ar y cyd yn 
sylfaenol i gyflawni hyn ac roedd partneriaid yr Awdurdod Lleol a rhanddeiliaid yn 
gweithio ar y cyd â'r Bwrdd Iechyd.  Ychwanegodd y Prif Weithredwr y byddai'r 
adolygiad allanol yn cael ei ddisgrifio fel adolygiad arbenigol pwnc a byddai'n sicrhau 
bod cydweithwyr y Bwrdd yn gwbl fodlon â natur annibynnol yr adolygiad. 

21.65.3  Cafwyd trafodaeth. Gofynnodd Aelod Annibynnol a yw'r swyddogion yn 
credu bod y sefyllfa yn un y gellir ei hatal neu'n anochel, gan alw i gof yr aelodau a 
oedd wedi mynegi pryder ar y cyfraddau trosglwyddo lleol yn y Gorllewin. Teimlai fod 
aelodau o'r cyhoedd bellach yn dymuno cael hyder yn y safle a'r gwasanaethau wrth 
symud ymlaen, a gofynnodd am sicrwydd bod y camau priodol wedi'u rhoi ar waith i 
leihau heintiau Covid-19 yn YG a bod llif y cleifion i'r safle ac oddi yno yn cael ei 
fonitro gyda mantais gan y gwersi a ddysgwyd o achosion blaenorol a 
chydymffurfiad â'r canllawiau rhyddhau cyfredol.  Ymatebodd y Prif Weithredwr bod 
y Grŵp Cydlynu Strategol (SCG) aml-asiantaeth wedi cwrdd ar 29 Mawrth a 
thrafodwyd y sefyllfa yn YG gyda chydweithwyr gan adrodd ar y gobaith gwyliadwrus 
o ran y sefyllfa yng Ngwynedd ac Ynys Môn, a bod y risg yn gostwng.   
Ychwanegodd y Cyfarwyddwr Nyrsio Gofal Eilaidd fod trefniadau rhyddhau BIPBC 
yn adlewyrchu arweiniad cenedlaethol ac yn seiliedig ar risg ac o dan arweiniad 
clinigol.  

21.65.4 Holodd yr Aelod Annibynnol am y lefel o gymorth, gwybodaeth a 
chyfarwyddyd a gafodd y staff.   Ymatebodd y Cyfarwyddwr Nyrsio Gofal Eilaidd fod 
y gwaith yn parhau i gefnogi staff ar draws yr holl safleoedd o amgylch ymddygiad 
Covid-19 gan gynnwys creu taflen 'Cwestiynau Cyffredin'.  Cydnabu y byddai 
amrywiad ac mai'r nod fyddai gostwng hyn trwy arweinyddiaeth hygyrch a 
phresenoldeb gweladwy o uwch aelodau o staff.  Yn ogystal, roedd cynrychiolwyr 
staff ar y Tîm Rheoli Clwstwr Achosion (OCT).   Rhoddwyd rhywfaint o sicrwydd i'r 
aelodau bod adborth a phryderon gan staff ar safle YG hyd yma wedi bod yn fach 
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iawn ond roedd hwn yn parhau i fod yn faes ar gyfer ffocws parhaus a bod staff yn 
cael eu hannog i herio a chodi unrhyw bryderon.

21.65.5  Nododd yr Is-Gadeirydd bod y Bwrdd wedi cael trafodaeth fanwl am yr 
achosion yn YG yn y briff Covid-19 preifat yn ystod yr wythnos flaenorol, a rhoddodd 
wybod i aelodau fod y Tîm Rheoli Ysbyty wedi eu gwahodd i fynychu'r Pwyllgor 
Ansawdd, Diogelwch a Phrofiad (QSE) ar 4 Mai i ganiatáu craffu pellach ar 
weithredoedd a dysgu o'r hyn sydd wedi digwydd.  Nododd mai rôl yr OCT oedd 
archwilio ffynhonnell yr achosion ac ymholi a oedd gwybodaeth a data gan Brofi, 
Olrhain a Diogelu (TTP) yn cael ei defnyddio.  Ymatebodd y Cyfarwyddwr 
Gweithredol Iechyd Cyhoeddus fod y wybodaeth TTP yn ddefnyddiol wrth bennu a 
oedd clwstwr achosion yn y gymuned a bod y Bwrdd Iechyd yn gweithio'n agos gyda 
phartneriaid Awdurdod Lleol mewn lleoliadau lleol a rhanbarthol gan gynnwys 
ysgolion, cartrefi gofal a gweithleoedd. Cadarnhaodd fod gan yr OCT fynediad at y 
data TTP. 

21.65.6  Cyfeiriodd y Cadeirydd at y pryderon cyfredol o amgylch yr heintiadau 
Covid-19 yng Nghaergybi a gofynnodd i Gyfarwyddwr Gweithredol Iechyd 
Cyhoeddus ddiweddaru'r Bwrdd. Nodwyd bod gwaith eithriadol rhwng y partneriaid 
yn mynd rhagddo yn dilyn cydnabod niferoedd mwy na'r disgwyl o heintiadau yng 
Nghaergybi. Roedd dull tîm rheoli digwyddiad ar waith i sicrhau bod profion effeithiol 
a syml ar gael i gleifion gael mynediad atynt yn hawdd. Teimlai’r  Cyfarwyddwr 
Gweithredol Iechyd Cyhoeddus fod yr ymdrechion yn gwneud gwahaniaeth a bod y 
tîm rheoli digwyddiad yn gallu gweld gwelliant.  Ychwanegodd y Cadeirydd ei fod 
wedi clywed adborth bositif gan bartneriaid a'i fod yn dymuno cofnodi ei ddiolch i'r 
sawl sy'n ymwneud â'r achos. 

21.65.7  Sicrhaodd y Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol Dros Dro yr aelodau ei fod 
wedi ailadrodd wrth staff clinigol y dylid cymryd pob cyfle i orfodi'r angen i ddilyn 
gweithdrefnau atal a rheoli heintiau, ac roedd wedi ei gwneud yn ofynnol i arweinwyr 
clinigol fod â mwy o welededd i annog ymddygiadau tîm da ac i herio diffyg 
cydymffurfiad.  

21.65.8  Codwyd pwynt cywirdeb o ran y naratif o fewn y papur o amgylch yr adrodd 
ar RIDDOR a oedd yn awgrymu bod yr holl achosion staff yn adroddadwy.   
Derbyniodd y Cyfarwyddwr Gweithredol y Gweithlu a Datblygu Sefydliadol y byddai 
"adrodd fel sy'n briodol" wedi bod yn eiriad mwy priodol.   

21.65.9  Gofynnodd y Cadeirydd am sicrwydd ynghylch lefel yr hyder bod y camau 
gweithredu ar unwaith i ddod â'r clwstwr achosion yn YG dan reolaeth ar waith yn 
briodol, ac a oedd camau wedi'u cynllunio ar y gweill yn briodol i geisio atal achosion 
pellach.  Nododd y Cyfarwyddwr Nyrsio Gofal Eilaidd fod y niferoedd o 
drosglwyddiadau wedi gostwng yn sylweddol a gellir cymryd sicrwydd o hynny bod y 
gweithredoedd wedi cael effaith bositif ar y niferoedd.  Cydnabu fod gwaith i'w 
wneud o hyd - er enghraifft ymateb i arweiniad newydd o amgylch sgrinio cleifion 
mewnol ar ddiwrnod pump - ond roedd yn hyderus bod y sefydliad yn dangos y 
llymder priodol o ran monitro a goruchwylio.  Ychwanegodd hefyd y byddai cynnal y 
gwelliant mewn ymddygiad yn her wrth symud ymlaen.  Dywedodd y Prif Weithredwr 
ei bod magu hyder wrth i'r niferoedd ostwng, o adborth cleifion a sicrwydd gan 
gydweithwyr y Bwrdd clinigol.  Awgrymodd y byddai darn allweddol pellach o 
sicrwydd trwy’r adolygiad allanol.   Cydnabu'r Prif Weithredwr ei bod yn amhosibl 
dweud na fyddai unrhyw achosion eraill mewn lleoliad ysbyty ond roedd yn derbyn 
bod gan y Bwrdd gyfrifoldeb i leihau'r fath achosion a gwneud y mwyaf o allu'r 
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sefydliad i reoli unrhyw achosion yn gyflym.  Holodd y Cadeirydd ynghylch statws yr 
hunanasesiadau a oedd i’w casglu erbyn 22 Mawrth a chadarnhaodd y Cyfarwyddwr 
Nyrsio Gofal Eilaidd eu bod wedi eu derbyn a'u casglu, ac y byddent yn cefnogi'r 
cynlluniau ardal yn nhermau'r rhaglen Gofal Diogel Glân.   

21.65.10  Cododd y Cadeirydd y mater o ddysgu gan glwstwr achosion mewn 
mannau eraill yng Nghymru a dywedodd y Cyfarwyddwr Nyrsio Gofal Eilaidd fod 
gwybodaeth yn cael ei rhannu ar draws fforwm Cyfarwyddwyr Nyrsio Gweithredol.   
Roedd hefyd yn ymwybodol bod PBC wedi trawsgyfeirio ei phrosesau yn erbyn 
cyfres o ddogfennau a gafodd eu cylchredeg gan Lywodraeth Cymru a'i bod yn 
amlwg o'r data nad oedd achosion yng Ngogledd Cymru wedi cael cymaint o effaith 
â rhai mewn ardaloedd eraill yng Nghymru a'u bod wedi eu dwyn o dan reolaeth yn 
gyflymach.  

21.65.11 Nododd y Cadeirydd nad oedd cylch gorchwyl yr adolygiad annibynnol 
wedi'i gymeradwyo eto ac awgrymodd y dylai aelodau'r Bwrdd anfon unrhyw 
sylwadau i swyddfa'r Prif Weithredwr erbyn diwedd dydd 31 Mawrth. 

21.65.12 Penderfynwyd y byddai'r Bwrdd yn nodi'r adroddiad fel statws cyfredol ar 
gyfer Ysbyty Gwynedd gan fanylu ar y sefyllfa gyfredol, addysg ragarweiniol a 
gweithredoedd brys gan gynnwys y rhai ar draws y Bwrdd Iechyd. 

Holl Aelodau 

21.66 Diweddariad Pandemig Covid-19 

21.66.1  Cyflwynodd y Cyfarwyddwr Gweithredol Gwasanaethau Cychwynnol a 
Chymunedol gyflwyniad a amlinellodd: 
 Lefelau cymunedol Covid-19 - nodi bod cynyddu capasiti profi yn golygu bod 

mwy o brofion positif yn cael eu cofnodi. 
 Data cleifion mewnol ysbyty sy'n dangos bod gweithgarwch yn gostwng dros 

Ogledd Cymru. 136 claf mewnol a gofnodwyd fel y nifer diweddaraf. 
 Parhaodd y rhaglen TTP gan ymgymryd ag olrhain cysylltiadau yn ôl ac ymlaen 

bellach, ac mae adnoddau profi ychwanegol wedi'u rhoi ar waith ar gyfer ardal 
Caergybi.

 Mae 420,000 dos wedi eu rhoi yng Ngogledd Cymru gan gynnwys 104,000 ail 
ddos gyda gwaith bellach yn mynd tuag at gyflawni carreg filltir 2 ar gyfer grwpiau 
5-9. Adroddwyd bod Llywodraeth Cymru yn hyderus y byddai cyflenwadau 
digonol i gyrraedd y garreg filltir hon a symud ymlaen at garreg filltir 3.   

 Cynhaliwyd yr egwyddor o "adael neb ar ôl" a gallai unrhyw un a oedd wedi 
methu mynychu ei apwyntiad brechu, a'i grŵp blaenoriaeth eisoes wedi'i alw, 
drefnu i dderbyn ei frechiad trwy ffonio ar 03000 840004.

 Cafodd ystod o benderfyniadau gan y Tîm Rheoli Digwyddiad Gweithredol eu 
crynhoi o fewn y cyflwyniad. 

21.66.2 Cafwyd trafodaeth. Codwyd y pwynt ynghylch negeseuon cyfathrebu 
parhaus i gynnal hyder y cyhoedd yn y rhaglen frechu ac yn benodol i sicrhau nad 
oedd gan bobl agwedd hunanfoddhaol ar ôl derbyn eu dos cyntaf.  Ymgymerodd y 
Cyfarwyddwr Gweithredol Gofal Cychwynnol a Gwasanaethau Cymunedol i fynd i'r 
afael â'r mater i weld a oes unrhyw beth arall yn gallu cael ei wneud ar adeg y 
brechiad.  Dymunodd bwysleisio bod y brechlyn yn ddiogel ac ni ddylai straeon 
croes yn y cyfryngau olygu bod pobl yn llai parod i'w gael.  Cyfeiriodd yr Is-
Gadeirydd at reolaeth y cyfraddau Heb Fynychu (DNA) yn y Canolfannau Brechu 
Torfol. Dynododd y Cyfarwyddwr Gweithredol Gofal Cychwynnol a Gwasanaethau 
Cymunedol eu bod yn gyfraddau gweddol isel a bod system rhestr wrth gefn ar waith 

CS 
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i sicrhau na châi’r brechlynnau eu gwastraffu. Cyfeiriodd y Cadeirydd at sylw 
diweddar iawn ar y cyfryngau cymdeithasol yn ymwneud â chlwstwr Arfon a'r 
niferoedd uchel ymddangosiadol o rai Heb Fynychu dros un penwythnos. Bydd y 
Cyfarwyddwr Gweithredol Gofal Cychwynnol a Gwasanaethau Cymunedol yn 
ymchwilio i'r mater i gadarnhau'r niferoedd gwirioneddol a phennu'r rhesymau 
gwaelodol.  

21.66.3  Dymunodd y Cadeirydd gofnodi yn gyhoeddus bod y Bwrdd yn ystyried 
modelu gwybodaeth o ran trydedd don posib mewn sesiwn breifat yn ddiweddarach. 

21.66.4 Penderfynwyd y byddai'r  Bwrdd yn nodi'r adroddiad a'r cyflwyniad ategol 
a chefnogi penderfyniadau a wneir gan y Tîm Gweithredol Rheoli Digwyddiadau 
(EIMT).  

CS

21.66a Cynllun Blynyddol 2021-22 ar ffurf Drafft - Diweddariad

21.66a.1  Cyflwynodd y Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad y papur 
a ddarparodd ddiweddariad mewn sesiwn gyhoeddus yn erbyn y gofyniad i gyhoeddi 
cynllun blynyddol ar gyfer 2021-22. Cadarnhaodd fod y cynllun drafft llawn i'w drafod 
yn y sesiwn breifat ddiweddarach a bod y Bwrdd yn rhagweld cyhoeddi'r cynllun 
terfynol cyn diwedd Mehefin 2021.  

21.66a.2 Penderfynwyd y byddai'r Bwrdd yn nodi'r adroddiad.

21.67 Trosglwyddiad Golchdy Glan Clwyd BIPBC

21.67.1 Cyflwynodd Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad bapur a 
fanylodd ar y cam olaf yn y trosglwyddiad i wasanaeth golchdy Cymru gyfan a 
ddechreuodd yn 2016.  Cadarnhaodd fod yr opsiwn a ffafrir a'r cyfeiriad gweithredu 
cytunedig wedi aros yn ddigyfnewid trwy’r cyfan a chefnogwyd symud i un darparwr 
gwasanaeth o hyd.  Nodwyd bod y papur yn amlinellu trosglwyddiad fesul cam o 
adnoddau i ganiatáu i Bartneriaeth Cydwasanaethau GIG Cymru gynnal y 
gwasanaeth o Ebrill 2021 ymlaen, ac amlinellwyd materion yn ymwneud ag asedau, 
cludiant, trefniadau TUPE ac adnoddau ariannol yn y papur hefyd.   

21.67.2  Dymunodd yr Aelod Annibynnol (Undebau Llafur) bwysleisio faint o waith 
sydd wedi ei wneud yn nhermau cefnogi staff drwy gydol y broses sydd wedi ei 
werthfawrogi'n fawr gan y gweithlu.  Holodd y Cadeirydd ynghylch cymeradwyo'r 
Tîm Gweithredol a chadarnhawyd bod y Cyfarwyddwr Gweithredol Cyllid wedi cadw 
golwg y Tîm Gweithredol ar y cynnydd trwy ei haelodaeth o'r Grŵp Cydwasanaethau 
perthnasol, a bod y papur wedi derbyn cymeradwyaeth y Prif Weithredwr cyn ei 
gyhoeddi.  Hefyd, fe wnaeth gadarnhau nad oedd cymhlethdodau ariannol i'r Bwrdd 
Iechyd.  

21.67.3  Penderfynwyd y byddai'r Bwrdd Iechyd yn:
1. Cymeradwyo'r trosglwyddiad o'r holl rannau cyfansoddol a ddynodwyd o ran 
Cyllideb, Gweithlu a Logisteg i ganiatáu i Bartneriaeth Cydwasanaethau GIG Cymru 
(NWSSP) i barhau i gynnal golchdy Glan Clwyd hyd y bydd penderfyniad ar Raglen 
Olchdy Cymru Gyfan a'r trawsnewidiadau tuag at y cyfleuster newydd fel yr amlinellir 
o fewn y Rhaglen Achos Busnes. 
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2. Cymeradwyo meddiannaeth a defnydd parhaus o uned gynhyrchu bresennol 
Golchdy Glan Clwyd yn amodol ar gwblhau MOTO (Memorandwm Telerau 
Meddiannaeth).
3. Cefnogi parhau i danategu gwasanaethau cymorth megis TG, gwaith cynnal a 
chadw a ddarperir yn allanol, neu unrhyw wasanaeth arall a ddarperir i'r Golchdy 
gan y Bwrdd Iechyd neu drydydd parti tan y bydd trosglwyddiad, newyddiad a 
gweithgareddau mudo yn cael eu trefnu fel y rhestrir uchod. 
4. Nodi y bydd gweithgarwch trawsffurfio yn cael ei drefnu. 
5. Nodi y bydd y trosglwyddiad fesul cam yn caniatáu i'r NWSSP gynnal y 
gwasanaeth o Ebrill 2021 ymlaen gyda cham pellach i fynd i'r afael ag elfennau 
perthnasol i drosglwyddo asedau ac elfennau mwy cymhleth eraill. 

21.68  Ymgynghoriad ar Bapur Gwyn 'Cydbwyso Gofal a Chymorth', 
Llywodraeth Cymru:  Ymateb BIPBC 

21.68.1  Cyflwynodd Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad bapur a 
amlinellodd ymateb drafft y Bwrdd i'r ymgynghoriad. Nod y Papur Gwyn oedd 
cryfhau'r sector gofal cymdeithasol yng Nghymru a gwella ansawdd y gofal, gyda 
gofyn am yr ymatebion erbyn 6 Ebrill 2021.  Nodwyd bod yr ymateb wedi ei lywio 
gan y drafodaeth a gynhaliwyd yn y Gweithdy Bwrdd preifat ar 8 Mawrth, ac yn 
ogystal bod ymateb ar y cyd yn cael ei ddatblygu gyda phartneriaid.   

21.68.2  Teimlai’r Is-Gadeirydd y gallai'r ddeddfwriaeth gael effaith bositif 
arwyddocaol ond teimlai y byddai angen ystyried y gwahaniaethau demograffig a 
chomisiynu ar draws Cymru.  Pwysleisiodd aelod arall y pwysigrwydd o sicrhau bod 
y claf bob amser yn ganolog i unrhyw benderfyniad. 

21.68.3 Penderfynwyd y byddai'r Bwrdd Iechyd yn cymeradwyo ymateb 
ymgynghoriad BIPBC i Bapur Gwyn, 'Cydbwyso Gofal a Chymorth' Llywodraeth 
Cymru. 
21.69 Dyddiad y Cyfarfod Nesaf

22.4.21 2.00pm Bwrdd ar y Cyd gyda’r Cyngor Iechyd Cymunedol 
20.5.21 9.30am Bwrdd Iechyd BIPBC

21.70  Heb y Wasg a'r Cyhoedd

21.70.1  Penderfynwyd eithrio cynrychiolwyr o’r wasg ac aelodau eraill o’r cyhoedd 
o weddill y cyfarfod hwn yng ngoleuni natur gyfrinachol y materion sydd i’w trafod, y 
byddai cyhoeddusrwydd arnynt yn niweidiol i ddiddordeb y cyhoedd yn unol ag 
Adran 1 (2) Y Ddeddf Cyrff Cyhoeddus (Derbyn i Gyfarfodydd) 1960.
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Cyfarfod a dyddiad: 
Meeting and date:

Bwrdd Iechyd
20 Mai 2021 

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 Meddygon 
Cymeradwy Adran 12(2) yng Nghymru a Diweddaru’r Gofrestr o 
Glinigwyr Cymeradwy (Cymru Gyfan)

Cyfarwyddwr Cyfrifol:
Responsible Director:

Yr Athro Arpan Guha, Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol Dros Dro

Awdur yr Adroddiad:
Report Author:

Mrs Heulwen Hughes, Rheolwr Cymeradwyo Cymru Gyfan ar gyfer 
Clinigwyr Cymeradwy a Meddygon Adran 12(2)

Craffu Blaenorol:
Prior Scrutiny:

Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol Dros Dro

Atodiadau: 
Appendices:

Atodiad 1:  Deddf Iechyd Meddwl 1983 fel y’i diwygiwyd gan Ddeddf 
Iechyd Meddwl 2007, Cyfarwyddydau Deddf Iechyd Meddwl 1983 
(Clinigwyr Cymeradwy) (Cymru).  Diweddaru’r Gofrestr Clinigwyr 
Cymeradwy yng Nghymru
Atodiad 2:  Deddf Iechyd Meddwl 1983 – Diweddaru’r Gofrestr 
Meddygon Cymeradwy Adran 12(2) yng Nghymru 

Argymhelliad / Recommendation:
Gofynnir i’r Bwrdd gadarnhau’r rhestr amgaeedig o ychwanegiadau a diddymiadau i Gofrestr Cymru 
Gyfan o Feddygon Adran 12(2) yng Nghymru a’r Gofrestr Cymru Gyfan o Glinigwyr Cymeradwy.
Ticiwch fel y bo’n briodol 
Ar gyfer
penderfyniad 
/cymeradwyaeth
For Decision/
Approval 


Ar gyfer 
trafodaeth
For 
Discussion

Ar gyfer 
sicrwydd
For 
Assurance

Er 
gwybodaeth
For 
Information

Sefyllfa / Situation:
Mae Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr yn gyfrifol am gymeradwyo, ail-gymeradwyo, atal a 
therfynu cymeradwyaeth Clinigwyr Cymeradwy a Meddygon Adran 12(2) yng Nghymru.

Cefndir / Background:
Yn y newid a gyflwynwyd i Ddeddf Iechyd Meddwl 1983, diddymwyd rôl Swyddogion Meddygol 
Cyfrifol a Swyddogion Meddygol Cyfrifol Cymunedol a chafodd Clinigwyr Cymeradwy/Cyfrifol eu 
cyflwyno yn eu lle.

Cytunodd y Gweinidog dros Iechyd a Gwasanaethau Cymdeithasol y byddai Bwrdd Iechyd Lleol 
Wrecsam, o 3 Tachwedd 2008 ymlaen, yn gweithredu fel y Corff Cymeradwyo ar gyfer Clinigwyr 
Cymeradwy a Meddygon Adran 12(2) ar ran y Byrddau Iechyd Lleol yng Nghymru.  Cafodd 
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swyddogaeth Bwrdd Iechyd Lleol Wrecsam ei throsglwyddo i Fwrdd Iechyd Prifysgol Betsi 
Cadwaladr ar 1 Hydref 2009.

Asesiad a Dadansoddiad / Assessment & Analysis
Goblygiadau Strategol

Mae’n bwysig sicrhau’r safonau llywodraethu uchaf ar gyfer cymeradwyo ac ail-gymeradwyo 
ymarferwyr sy’n cael y cyfrifoldebau ychwanegol hyn, mewn cysylltiad â phobl ag anhwylder 
meddwl.

Opsiynau i’w hystyried

Adroddiad ffeithiol yw hwn at ddibenion cadarnhau.

Goblygiadau Ariannol

Mae’r Tîm Cymeradwyo yn cael cyllideb wedi’i neilltuo gan Lywodraeth Cymru i gefnogi gwaith 
monitro a chymeradwyo Clinigwyr yng Nghymru.

Dadansoddi Risg

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.

Cyfreithiol a Chydymffurfio

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.

Asesiad o’r Effaith 

Ystyrir nad oes angen asesiad effaith ar gyfer y diweddariad hwn.  Mae’r Broses Gymeradwyo yn 
rhan o’r broses Ddeddfwriaethol.
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Diweddaru’r Gofrestr o Glinigwyr Cymeradwy a Meddygon Cymeradwy 
Adran 12 (2) yng Nghymru

19 Chwefror 2021 – 28 Ebrill 2021

Clinigwyr Cymeradwy A12 (2)
Cymeradwyo ac Ail-
gymeradwyo 

18 7

Tynnwyd – Wedi dod i 
ben 

2 0

Atal cymeradwyaeth dros 
dro 

0 0

Ail-ysgogi 
cymeradwyaeth – 
dychwelyd i weithio yng 
Nghymru

2 0

Cymeradwyaeth wedi 
dod i ben

2 0

Wedi ymddeol 1 2
Tynnwyd – Clinigwyr 
Cymeradwy wedi’u 
cymeradwyo

Amh

Ddim wedi cofrestru 
mwyach
Trosglwyddwyd o’r 
gofrestr Clinigwyr 
Cymeradwy

Amh

Cymeradwyaeth wedi 
dod i ben gan nad ydynt 
yn gweithio yng Nghymru 
mwyach

10 1

Wedi cofrestru heb 
drwydded i ymarfer

0 0
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ATODIAD 1

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

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

Diweddaru’r Gofrestr Clinigwyr Cymeradwy yng Nghymru

19 Chwefror 2021 – 28 Ebrill 2021

Cymeradwyo ac Ail-gymeradwyo – 18 

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad Dod i Ben
Camau 

Gweithredu'r 
Cadeirydd

Walton Catherine Ty Bryn, St Cadocs Hospital, Caerleon, 
Gwent NP18 3XQ

6 Ebrill 2026 

Singh Ramandeep Greenacres Learning Disability Team, 67 
Rhosddu Road, Wrexham LL11 2NW

29 Hydref 2023

Akilo Adewale The Hazels, Temple Street, Llandrindod 
Wells, Powys LD1 5HF

13 Hydref 2021

Babalola Emmanuel Olatunde Community Mental Health Team, Gorwelion 
Resource Centre, Hywel Dda University 
Health Board, Aberystwyth SY23 1HB

15 Ebrill 2026 

Mohan Deni Llanfair Unit, University Hospital of 
Llandough, Penlan Road, Penarth CF64 
2XX

24 Mawrth 2026 

Venkatesh KuppahalliSrinivasamurthy Fan Gorau Unit, Llanfair Road, Newtown, 
Powys SY16 2DW

3 Mawrth 2026

James Marianne Penelope Wrexham CMHTE, Heddfan Unit, Wrexham 
Maelor Hospital, Croesnewydd Road, 

22 Ebrill 2026 
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Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad Dod i Ben
Camau 

Gweithredu'r 
Cadeirydd

Wrexham
LL13 7TD

Bhattacharyya Sarmishtha Heddfan Unit, Wrexham Maelor Hospital, 
Croesnewydd Road, Wrexham LL13 7TD

11 Ebrill 2026 

Mahajan Deepali Gabalfa Clinic, CMHT, 213 North Road, 
Gabalfa, Cardiff CF14 3AG

9 Mawrth 2026

Abbas Ibtisam Salam Ty Cyfannol, Ysbyty Ystrad Fawr,
Ystrad Fawr Way, Ystrad Mynach,
Hengoed CF82 7GP

4 Mawrth 2026

Klenka Lucie Helena Ty Derbyn, Wrexham Maelor Hospital, 
Croesnewydd Road, Wrexham LL13 7TD

22 Mawrth 2026 

O'Connor Graham Heddfan Unit, Older Adults Mental Health, 
Glangwili Hospital, Carmarthen SA31 2AF

17 Mawrth 2026

Abdul Sirwan Ysbyty Ystrad Fawr, Ystrad Mynach
Hengoed, Caerphilly CF82 7GP

24 Chwefror 2026

Ethirmannasingam Indra CAMHS, Ysbyty Alltwen, Tremadog, 
Porthmadog, LL49 9AQ

22 Mawrth 2026 

Seruis Maria Luisa North Cardiff Crisis Resolution and Home 
Treatment Team, Hafan y Coed, Llandough 
Hospital, Penlan Road, Llandough, Cardiff 
CF64 2XX

28 Chwefror 2026

Fasehun Adedamola Adeola Clywedog Ward, Llandrindod War Memorial 
Hospital, Llandrindod Wells, LD5 1HF

6 Ebrill 2026 

Baker Owain Edward Ysbryd y Coed, Cefn Coed Hospital, 
Waunarlwydd Road, Cockett, Swansea SA2 
0GH

5 Ebrill 2026 
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Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad Dod i Ben
Camau 

Gweithredu'r 
Cadeirydd

Shetty Adarsh Outreach and Recovery Team, First Floor, 
Mental Health, Keir Hardie Health Park, 
Aberdare Road, Merthyr Tydfil CF48 1BZ

28 Chwefror 2026

Ail-ysgogi cymeradwyaeth – 2

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad Dod i 
Ben

Lorenz Tom Catherine Gladstone House, Mancot, Flintshire CH5 2EP 27 Rhagfyr 2021

Howe Gareth Ty Penfro, 37a Pembroke Road, Canton, ‘Cardiff 25 Tachwedd 2025

Cymeradwyaeth wedi dod i ben – 2

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad Dod i 
Ben

Harris Daryl Community Neuro Rehabilitation Service, Park Road Wellbeing Centre
Park Road, Pontypool, Gwent, NP4 6NZ

20 Mawrth 2021

Dutta Anudha Nant y Glyn CMHT, 10 Nant Y Glyn, Colwyn Bay, Conwy LL29 7PU 24 Mawrth 2021

Atal cymeradwyaeth dros dro – 0

Wedi ymddeol – 1
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Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad Dod i 
Ben

Mahdi Ameerah Salih Rushcliffe Independent Hospital, Scarlet Avenue, Aberavon, Port Talbot SA12 
7PH

23 Mehefin 2021

Ddim wedi cofrestru mwyach – 0

Ddim yn gweithio yng Nghymru mwyach – 10

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad Dod i 
Ben 

Chugh Sanjay Kumar Princess of Wales Child & Family Clinic, Princess of Wales Hospital, Coity 
Road, Bridgend

18 Medi 2022

Iwobi Nseobong Nelly West CAMHS, Talarfon, Holyhead Road, Bangor LL57 2EE 6 Hydref 2024
Koratala Sajitha Mental Health Unit, Ysbyty Cwm Cynon, New Road, Mountain Ash CF45 4BZ 13 Ebrill 2021
Basa Fouad Braymok Ty Llywelyn, Bryn y Neuadd Hospital, Aber Road, Llanfairfechan, Conwy LL33 

0HH
1 Chwefror 2023

Wisniewski Grzegorz Newport West CMHT, 6 Goldtops, Newport NP20 4PG 23 Mawrth 2021
Bagshaw Ruth Caswell Clinic, Glanrhyd Hospital, Tondu Road, Bridgend CF31 4LN 1 Mawrth 2023
Shafiq Salman Ysbyty Alltwen, Tremadog, Porthmadog, Gwynedd LL49 9AQ 21 Mawrth 2021
Kamran Babar Hussain Bro Cerwyn Day Centre, Fishguard Road, Haverfordwest, Pembrokeshire 

SA61 2PG
16 Gorffennaf 2024

Wright Lesa Shole Rhondda CMHT, Pentre Municipal Office, Llewelyn Street, Pentre CF41 7BT 20 Tachwedd 2021
Nuzbeth Fatima Community Rehabilitation Team, Swn y Coed, Grove Road, Wrexham LL11 

1DY
13 Tachwedd 2022
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Cymeradwyaeth wedi dod i ben – 2

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad Dod i Ben
Walters Alun St Peter's Hospital, Chepstow Road, Langstone, Newport NP18 2AA 31 Awst 2022
Gregory Paul Michael Private Address 6 Mawrth 2021

ATODIAD 2

Deddf Iechyd Meddwl 1983

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

19 Chwefror 2021 – 27 Ebrill 2021

Cymeradwyo ac Ail-gymeradwyo – 7

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

Camau 
Gweithredu'r 

Cadeirydd
Naik Kshipra CMHT, Tonna Hospital, Tonna Uchaf, Tonna, Neath SA11 

3LX
22 Chwefror 2026

Kendall Kimberley Marie Outreach and Recovery Team, Keir Hardie Health Park, 
Aberdare Road, Merthyr Tydfil CT48 1BZ

23 Chwefror 2026

Satti Salih LD Directorate, Treseder Way, Cardiff CF5 5WF 9 Mawrth 2026
Black Lori Llandough Hospital, Penlan Road, Cardiff CF64 4XX 18 Mawrth 2026
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Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i ben

Camau 
Gweithredu'r 

Cadeirydd
Berman Nikita Cwm Seren, Hafan Derwen, Parc Dewi Sant, Carmarthen 

SA31 3BB
5 Ebrill 2026 

Gauri 
Shankar

Nikhil Heddfan Unit, Wrexham Maelor Hospital, Croesnewydd 
Road, Wrexham LL13 7TD

21 Ebrill 2026 

Dhandapani Asha Devi Heddfan Psychiatric Unit, Croesnewydd Road, Wrexham 25 Ebrill 2026 

Tynnwyd – Wedi dod i ben – 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle
Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i 

ben

Tynnwyd – Wedi gorffen – 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle
Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i 

ben

Tynnwyd – Clinigwyr Cymeradwy wedi’u cymeradwyo – 0
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Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle

Ddim wedi cofrestru mwyach – 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle
Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i 

ben

Trosglwyddwyd o’r gofrestr Clinigwyr Cymeradwy – 0

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

Ddim yn gweithio yng Nghymru mwyach – 1

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle
Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i 

ben

Oakley Gary Heddfan Unit, Wrexham Maelor Hospital, Croesnewydd Road, Wrexham 
LL137TD

22 Mehefin 2021
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Ddim wedi cofrestru mwyach – 0

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle
Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i 

ben

Tynnwyd – Wedi Ymddeol – 2

Cyfenw Enw Cyntaf Gweithle
Dyddiad y daw'r 
gymeradwyaeth i 

ben

Davies Martyn Hafan Dawel CMHT, 19 Stanwell Road, Penarth, Cardiff  CF64 2X 19 Gorffennaf 2021

Rosser Betsan Ty Garngoch, Gorseinon, Swansea  SA4 4LH 20 Rhagfyr 2021
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Covid-19 a’r Rhaglen Frechu

Covid-19 and Vaccination Programme

Bwrdd Iechyd Health Board

Mai 20 May 2021



Amlder ac Effaith
Prevalence and Impact



Community levels

Official sensitive

Lefelau yn y Gymuned

13 Chwefror / February 2021 – 12 Mai / May 2021



Cleifion Mewnol Ysbytai - Covid-19 - Hospital Inpatients 

Official sensitive

58 o gleifion mewnol
58 inpatients

12.05.21



Diweddariad TTP

Profi: capasiti ac amseroedd trosi yn 
wych

Olrhain: cyfanswm yr achosion positif 
ar ei isaf ers mis Mehefin 2020, ond 
nifer y cysylltiadau’n cynyddu 

Diogelu: pum prosiect cymuned wedi 
eu cytuno a saith arall yn cael eu 
trafod

Risgiau: cynnydd mewn teithio yn 
cynnwys teithwyr yn dychwelyd o 
dramor; effaith posibl amrywiolion 
sy’n peri pryder 

TTP Update

Testing: capacity and turnaround times 
excellent.  

Tracing: total number of positive cases 
at lowest point since June 2020, but 
number of contacts increasing

Protect: five community projects agreed 
and a further seven being discussed

Risks: increase in travel including 
returning overseas travellers; potential 
impact of variants of concern



Variants of Concern

• Risg cyfredol yn codi o’r amrywiolyn o India 
yn cael ei fonitro’n agos 

• Pump achos wedi'i nodi yng Ngogledd 
Cymru (yn gysylltiedig â theithiwr sydd wedi 
dychwelyd yn y gymuned) 

• Mae PPE ac ymbellhau cymdeithasol wedi 
bod yn eu lle ac ni ddynodwyd unrhyw 
achosion cysylltiedig

• Mae dysg o’r profiad hwn yn cynnwys
- yr angen am ddwysau cyflym gan 
asiantaethau partner
- yr angen am gyswllt traws-ffiniol da ag 
Iechyd Cyhoeddus Lloegr 

• - yr angen am gyfathrebu parhaus â’r holl 
staff i atgyfnerthu arfer da

Amrywiolion sy’n Peri Pryder

• Current risk arising from Indian variant is 
being closely monitored

• 5 cases identified in North Wales (linked 
to a returning traveller in community)

• PPE and social distancing have been in 
place and no related cases have been 
identified

• Learning from this experience includes
- the need for rapid escalation by 
partner agencies
- the need for good cross-border liaison 
with Public Health England
- the need for ongoing communication 
with all staff to reinforce good practice



Safe Clean Care programme

Ein gweledigaeth yw i ddarparu gofal diogel 
glân gan fabwysiadu agwedd o oddef dim at 
Haint sy’n Gysylltiedig â Gofal Iechyd (HCAI),  a 
chynnal gwerth gwneud dim niwed. 

Byddwn yn gwneud hyn drwy ddatblygu 
rhaglen symud yn seiliedig ar gryfder i 
ddarparu Gofal Diogel Glân – Heb Niwed (SCC-
HF)

Rhaglen Gofal Diogel Glân

Our vision is to deliver safe clean care adopting 

a zero tolerance approach to Health Care 

Associated Infections, upholding the value of do 

no harm.  

We will do this through developing a strength 

based mobilisation programme to deliver Safe 

Clean Care - Harm Free (SCC-HF)



• There is clear and visible evidence that 

preventing HCAI is very important to the 

organisation and its staff

• There is a HCAI trend downwards towards an 

absolute minimum and improvement is 

sustained

• There is clear escalation, accountability and 

consequences for not complying with hospital 

policy 

Byddwn yn gwybod ein bod 
yn llwyddiannus …..:

We will know we are 
successful when:

• Pan fydd tystiolaeth glir a gweladwy bod atal  

HCAI yn bwysig iawn i’r sefydliad a’i staff 

• Pan fydd patrwm am i lawr o ran HCAI tuag at 

isafswm llwyr ac mae gwelliant yn cael ei 

gynnal

• Pan fydd uwch gyfeirio, atebolrwydd a 

chanlyniadau clir am beidio â chydymffurfio â 

pholisi’r ysbyty



Ffrydiau gwaith

Ward Lân
Clean Ward

Gofod Gwely Diogel
Safe Bed Space

Mynediad Diogel
Safe Entry

Egwyl Ddiogel
Safe Break

Newid Diogel
Safe Change

Man Diogel
Safe Place
(Amgylchedd)
(Environment)

Mannau Clinigol ac 
Anghlinigol Diogel
Safe Clinical and 

Non-clinical Areas

Ward Ddiogel
Safe Ward

Ynysu Cyflym Diogel
Safe Rapid Isolation

Gofod Diogel 
Safe Space

(Proses/Digidol)
(Process / Digital)

Ymwelydd Diogel
Safe Visitor

Claf Diogel
Safe Patient

Staff Diogel
Safe Staff

Gweithredu Diogel
Safe Action

(Pobl / Diwylliant)
(People / Culture)

Work streams



Rhaglen Frechu
Vaccination programme



Brechlynnau

Hyd at 12 Mai, rydym wedi 

rhoi dros 651,000 brechlyn 

Covid-19 yng ngogledd Cymru

Mae hyn yn cynnwys bron i 

211,000 ail ddos

Vaccinations

As at 12 May, we had given 

over 651,000 Covid-19 

vaccines in North Wales 

This includes nearly 211,000 

second doses



Carfannau JCVI
Carfan Cohort Dos 1af / 

1st dose
Ail ddos / 
2nd dose

Preswylwyr cartrefi gofal pobl hŷn a’u 
gofalwyr

1 Older adult care home residents and 
their carers

108% - 88% 95% - 73%

Pawb sy’n 80 oed a hŷn a staff rheng 
flaen iechyd a gofal cymdeithasol

2 All those 80 years of age and over and 
frontline health and social care workers

98% - 97% - 
100%

92% - 86% - 
88%

75 oed a hŷn 3 75 years of age and older 98% 92%
70 oed a hŷn 4a 70 years of age and older 97% 91%
16 – 64 oed gyda chyflyrau iechyd 
gwaelodol a gofalwyr di-dâl cymwys 

4b 16 – 64 years with underlying health 
conditions and eligible unpaid carers 

95% 82%

65 oed a hŷn 5 65 years of age and older 94% 70%
Oedolion yn wynebu risg cymedrol o 
dan 70 oed

6 Moderate risk adults under 70 years of 
age

86% 16%

Gweddill y rhai 60 oed a hŷn 7 Remaining 60 years of age and over 89% 9%
Gweddill y rhai 55 oed a hŷn 8 Remaining 60 years of age and over 86% 6%
Gweddill y rhai 50 oed a hŷn 9 Remaining 60 years of age and over 86% 5%
Gweddill yr oedolion dan 50 oed 10 Remaining adults aged under 50 44% 2%

JCVI Cohorts



Vaccinations – going forwards

• Arweiniad diwygiedig pellach parthed y brechlyn 
Rhydychen AstraZeneca: nid yw bellach yn cael ei 
gynnig i oedolion o dan 40 oed

• Rydym yn dal ar y trywydd iawn i fodloni’r targed o 
fod wedi cynnig dos cyntaf i bob grŵp blaenoriaeth 
erbyn mis Gorffennaf

• Rydym yn gweithio i gyrraedd grwpiau o bobl na 
allai fod wedi gallu cael mynediad at apwyntiadau 
brechu ac i leihau cyfradd y bobl sydd ddim yn 
mynychu (DNA)

• Parhau i gynllunio i ddad-gomisiynu’r Canolfannau 
Brechu Torfol, a rhoi capasiti ychwanegol ar waith 
ble bo angen 

• Paratoi ar gyfer brechlynnau atgyfnerthu i 
garfannau 1-9 i ddechrau ym mis Medi yn ôl 
cyngor Llywodraeth Cymru

• Further revision to the guidance regarding the 
Oxford AstraZeneca vaccine: no longer being 
offered to adults under the age of 40

• We remain on track to meet the July target to have 
offered first vaccination to all priority groups

• We are working to reach groups of people who 
may not have been able to access vaccine 
appointments and to reduce the rate of people 
who do not attend (DNA)

• Continued planning for decommissioning of Mass 
vaccination Centres, with alternative capacity 
being implemented where needed

• Preparations for booster jab for cohorts 1-9 to 
commence in September as per WG advice

Brechlynnau – symud ymlaen 
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Bwrdd Iechyd 

20/05/2021
Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Pwyllgor

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

Dyddiad y cyfarfod: 4.3.21, 21.4.21 a 4.5.21

Enw’r Cadeirydd: Gill Harris, Dirprwy Brif Weithredwr/Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio 
a Bydwreigiaeth

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Gill Harris, Dirprwy Brif Weithredwr/Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio 
a Bydwreigiaeth

Crynodeb o’r 
busnes a 
drafodwyd: 

 Cyfarfod cyntaf 4.3.21: Cytuno ar gylch gorchwyl; adolygiad 
o’r TIIF a gyhoeddwyd gan Lywodraeth Cymru; cynnydd o ran 
datblygu matricsau aeddfedrwydd; rhaglen ymgysylltu 
ymyriadau wedi’u targedu

 21/04/2021: Matricsau aeddfedrwydd wedi’u diweddaru; creu 
dogfen ganllaw matrics aeddfedrwydd; paratoi ar gyfer 
sesiwn ymyriadau wedi’u targedu gweithdy’r Bwrdd gan 
gyfeirio’n benodol at fethodoleg sgorio hunanasesu a rôl yr 
‘IM Buddy’

 4.5.21: paratoi cyfarfod ymyriadau wedi’u targedu 
Llywodraeth Cymru – adolygu’r set sleidiau PowerPoint

Y prif elfennau 
sicrwydd a 
ddarparwyd yn y 
cyfarfod hwn:

 Mae trefniadau llywodraethu ar waith i oruchwylio cynnydd 
ymyriadau wedi’u targedu drwy oruchwyliaeth y Grŵp Llywio

 Mae gwaith yn mynd rhagddo i lenwi’r matricsau aeddfedrwydd 
ym mhob maes, gydag ymgysylltu a pherchnogaeth gadarnhaol 
ar lefel tîm

Y prif risgiau, gan 
gynnwys camau 
lliniaru a cherrig 
milltir

 Mae risg o gynnydd annigonol ar y daith wella; bydd 
goruchwyliaeth y Grŵp Llywio a chraffu ychwanegol gan ‘link IM 
buddies’

Rhoi sylw i Barth 
Fframwaith Gwella 
Ymyriadau wedi’u 
Targedu

 Pob un

Materion i’w 
cyfeirio at Bwyllgor 
arall

-



Materion y mae 
angen eu 
huwchgyfeirio i’r 
Bwrdd:

-

Egwyddor 
Datblygu 
Cynaliadwy dan 
Ddeddf Llesiant 
Cenedlaethau’r 
Dyfodol

1. Cydbwyso’r angen yn y tymor byr gyda chynllunio hirdymor ar 
gyfer y dyfodol – a gaiff sylw gan y parth 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 arfaethedig 
ar gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

 Adborth ar gynnydd gan Lywodraeth Cymru
 Diweddariadau i’r matricsau aeddfedrwydd.

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

01.6.21.



Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr

Cylch Gorchwyl a Threfniadau Gweithredu

Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu

1. CYFLWYNIAD

1.1.Bydd y Bwrdd yn sefydlu grŵp am gyfnod byr a threfniadau llywodraethu 
cysylltiedig, a elwir yn Grŵp Llywio Ymyriadau wedi’u Targedu (Grŵp 
Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu) i fodoli dim ond 
pan fydd y Bwrdd Iechyd o fewn y Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u 
Targedu fel y cytunwyd arno gyda Llywodraeth Cymru.  Mae’r cylch gorchwyl 
a’r trefniadau gweithredu manwl ar gyfer y cyfarfodydd hyn wedi’u nodi isod. 

2. PWRPAS

2.1.Pwrpas Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu yw 
cynghori a sicrhau’r Bwrdd ar effeithiolrwydd y trefniadau sydd ar waith i 
ymateb i’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu a bennwyd gan 
Lywodraeth Cymru.  Bydd y Grŵp yn gyfrifol am gasglu, asesu, sicrhau a rhoi 
tystiolaeth i’r Bwrdd o effaith y camau gwella a gymerwyd ac yn gwneud 
argymhellion i’r Bwrdd mewn perthynas â’r hunanasesiad. 

3. PWERAU DIRPRWYEDIG

3.1.Mae Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu wedi cael 
ei awdurdodi gan y Bwrdd i wneud y canlynol:  

3.1.1. Sicrhau bod gan y Bwrdd Iechyd ddull gweithredu cydgysylltiedig ac 
effeithiol ar gyfer y Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu;

3.1.2. Sicrhau bod trefniadau allweddol sy’n hanfodol i sicrwydd yn ddigonol, 
gan gynnwys adrodd, gwneud penderfyniadau, a chofrestrau risg;

3.1.3. Ceisio sicrwydd bod gwersi’n cael eu dysgu ac, os yw’n briodol, bod y 
dysgu’n cael ei ddefnyddio ar draws y Bwrdd Iechyd;

3.1.4. Goruchwylio effeithiolrwydd y cyfathrebu â rhanddeiliaid, gan gynnwys 
Llywodraeth Cymru, cleifion, staff a phartneriaid, gan sicrhau bod niwed 
i enw da yn cael ei osgoi fel y bo’n briodol;



3.1.5. Gwneud penderfyniadau brys ar ran y Bwrdd mewn perthynas â 
rheolaeth weithredol y newid sy’n gysylltiedig â’r Fframwaith Gwella 
Ymyriadau wedi’u Targedu ac adrodd yn ffurfiol ar gynnydd ac i bob un 
o gyfarfodydd cyhoeddus y Bwrdd.

4. AWDURDOD

4.1.Caiff Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu ymchwilio 
neu efallai ei fod wedi ymchwilio i unrhyw weithgaredd (clinigol ac 
anghlinigol) er mwyn iddo allu cyflawni ei gyfrifoldebau.  Gall ofyn i’r Prif 
Weithredwr am unrhyw wybodaeth y mae’n ystyried sy’n angenrheidiol er 
mwyn sicrhau bod materion hollbwysig a thryloywder y Bwrdd llawn yn cael 
eu gweld.

4.2.Caiff Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu hefyd gael 
cyngor cyfreithiol neu broffesiynol annibynnol arall os yw’n credu bod hynny’n 
angenrheidiol, yn unol â gofynion caffael, cyllidebol a gofynion eraill y Bwrdd.

4.3.Mae gan Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu yr 
awdurdod i ystyried a, phan fydd hynny’n briodol, argymell bod y Bwrdd yn 
cymeradwyo unrhyw bolisi neu strategaeth sy’n gysylltiedig â’r Fframwaith 
Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu o fewn cylch gwaith ei gylch gorchwyl.

4.4.Mae gan Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu yr 
awdurdod i gynnal ac i adolygu Cofrestr Risg y Fframwaith Gwella Ymyriadau 
wedi’u Targedu a chynghori’r Bwrdd llawn ynghylch pa mor briodol yw’r 
sgoriau a’r camau lliniaru sydd ar waith.

5. AELODAETH

5.1.Aelodau

 Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth a'r Dirprwy Brif 
Weithredwr (Cadeirydd)

 Cyfarwyddwyr Gweithredol Iechyd y Cyhoedd
 Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad
 Cyfarwyddwr Gweithredol y Gweithlu a Datblygu Sefydliadol
 Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol
 Cyfarwyddwr Gweithredol Gofal Sylfaenol a Chymunedol
 Ysgrifennydd y Bwrdd

Hefyd yn bresennol
 Cyfarwyddwr Llywodraethu Dros Dro
 Cyfarwyddwr Cynorthwyol Llywodraethu Corfforaethol
 Cyfarwyddwr Cynorthwyol Cyfathrebu ac Ymgysylltu

5.1.1. Caiff Aelodau Annibynnol sy’n gyswllt/cyfaill i Uwch-swyddog Cyfrifol yn 
y rhaglen fynychu unrhyw gyfarfod o’r grŵp llywio drwy roi rhybudd 
priodol i’r Cadeirydd.



5.1.2. Caiff Swyddogion Gweithredol eraill, Aelodau Annibynnol, swyddogion 
a chynghorwyr arbennig ymuno yn ôl gofyn y Cadeirydd, yn ogystal ag 
unrhyw rai eraill o’r tu mewn neu’r tu allan i’r sefydliad y mae Grŵp 
Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu yn credu y dylid 
eu gwahodd, gan ystyried y materion sy’n cael eu trafod ym mhob 
cyfarfod.

5.2.Penodi Aelodau

5.2.1. Y Cadeirydd fydd yn penderfynu ar aelodaeth Grŵp Llywio’r Fframwaith 
Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu, gan ystyried y cydbwysedd sgiliau 
ac arbenigedd sy’n angenrheidiol i gyflawni cylch gwaith Grŵp Llywio’r 
Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu ac yn amodol ar unrhyw 
ofynion neu gyfarwyddiadau penodol a wneir gan Lywodraeth Cymru. 
Caiff y Cadeirydd benodi Is-gadeirydd os oes angen.

5.3.Ysgrifenyddiaeth

Ysgrifennydd y Bwrdd fydd yn penderfynu ar yr Ysgrifenyddiaeth. 
5.4.Cymorth i Aelodau’r Grŵp

Ar ran y Cadeirydd, bydd Ysgrifennydd y Bwrdd yn trefnu i ddarparu cyngor a 
chefnogaeth i aelodau Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u 
Targedu ar unrhyw agwedd sy’n ymwneud â chyflawni eu rôl.

6. CYFARFODYDD GRŴP LLYWIO’R FFRAMWAITH GWELLA YMYRIADAU 
WEDI’U TARGEDU

6.1.Cworwm 

Rhaid i o leiaf dri aelod ymuno â chyfarfod i sicrhau cworwm ar gyfer y Grŵp 
Llywio.  

6.2.Amlder y Cyfarfodydd 

Cynhelir y cyfarfodydd unwaith y mis fel arfer, ond gellir eu cynnull ar fyr 
rybudd os bydd y Cadeirydd yn gofyn am hynny. 

6.3.Camu allan o gyfarfod 

Caiff Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu ofyn i’r holl 
aelodau nad ydynt yn aelodau o’r Bwrdd ond a fyddai’n bresennol fel arall 
gamu allan er mwyn hwyluso trafodaeth agored a gonest ar faterion penodol. 

6.4.Cynnal y Cyfarfodydd

Gellir cynnal cyfarfodydd wyneb yn wyneb os yw’n ddiogel gwneud hynny neu 
drwy fideogynadledda a thechnoleg debyg, er mwyn cydymffurfio â’r gofynion 
cadw pellter cymdeithasol.



7. PERTHYNAS AC ATEBOLRWYDD GYDA’R BWRDD A’I 
BWYLLGORAU/GRWPIAU 

7.1.Er bod y Bwrdd wedi dirprwyo awdurdod i Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella 
Ymyriadau wedi’u Targedu ar gyfer arfer rhai swyddogaethau fel y nodir yn y 
cylch gorchwyl hwn, mae’n cadw’r cyfrifoldeb a’r atebolrwydd cyffredinol dros 
gyflawni yn erbyn y Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu. 

7.2.Mae Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu yn atebol 
yn uniongyrchol i’r Bwrdd am ei berfformiad wrth arfer y swyddogaethau a 
nodir yn y Cylch Gorchwyl hwn.

7.3.Mae’r gofynion ar gyfer cynnal busnes fel y’u nodir yn y Rheolau Sefydlog yr 
un mor berthnasol i weithrediad y Grŵp ac eithrio’r cworwm.

8. TREFNIADAU ADRODD A SICRWYDD

8.1.Bydd Cadeirydd Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu 
yn gwneud y canlynol:

8.1.1. Adrodd yn ffurfiol, yn rheolaidd ac yn amserol i’r Bwrdd llawn ar 
weithgareddau Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u 
Targedu;

8.1.2. Sicrhau bod trefniadau uwchgyfeirio priodol ar waith i roi gwybod i’r 
Bwrdd llawn am unrhyw faterion brys/critigol a allai effeithio ar 
weithrediad a/neu enw da’r Bwrdd Iechyd;

9. ADOLYGIAD

9.1.Bydd Grŵp Llywio’r Fframwaith Gwella Ymyriadau wedi’u Targedu yn 
adolygu'r cylch gorchwyl a’r trefniadau gweithredu hyn yn ôl gofyn y 
Cadeirydd, ac o leiaf bob 6 mis, a bydd unrhyw newidiadau’n cael eu 
hargymell i’r Bwrdd i’w cymeradwyo. 

Dyddiad cymeradwyo arfaethedig: /03/2021
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Bwrdd Iechyd 

20 Mai 2021
Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Pwyllgor

Enw’r Pwyllgor: Y Pwyllgor Archwilio

Dyddiad y 
cyfarfod:

18/03/2021

Enw’r Cadeirydd: Richard Medwyn Hughes, Aelod Annibynnol

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Louise Brereton, Ysgrifennydd y Bwrdd

Crynodeb o’r 
busnes a 
drafodwyd: 

 Eitemau Cyfarfod Preifat o gyfarfod blaenorol a gofnodwyd yn 
gyhoeddus.

 Adroddiad Sicrwydd y Cadeirydd: Grŵp Rheoli Risg.
 Adroddiad Cynnydd yr Archwiliad Mewnol a’r Cynllun Archwilio 

Mewnol 2021/22.
 Adroddiad Sicrwydd Cyfyngedig Archwilio Mewnol: Parhad 

Busnes - Gwybodeg
 Adroddiad Sicrwydd Cyfyngedig Archwilio Mewnol: Trefniadau 

Llywodraethu MH&LD
 Diweddariad ar Raglen Archwilio Cymru
 Archwilio Cymru Cynllun Archwilio 2021
 Archwilio Cymru, Ei Wneud yn Wahanol, Ei Wneud yn Iawn. 

Adroddiad Cymru Gyfan ar Lywodraethu yn y GIG yn ystod y 
Pandemig

 Ymateb BIPBC i adroddiad Deddf Llesiant Cenedlaethau’r 
Dyfodol yn cynnwys Rhoi Deddf Llesiant Cenedlaethau’r 
Dyfodol ar Waith Ymateb Rheolwyr a llythyr gan Gomisiynydd 
Llesiant Cenedlaethau’r Dyfodol at Brif Weithredwr Dros Dro 
BIPBC

 Rhestr Hawliadau Ariannol
 Adroddiad Sicrwydd Deintyddol
 Fframwaith Sicrwydd Deddfwriaethol
 Adroddiad Cydymffurfiad Ariannol
 Adroddiad Cynnydd Dilys Ôl-daliad Colledion Canlyniadol
 Adroddiad ar Gynnydd Atal Twyll
 Diweddariad ar Argymhellion yr Archwiliad Mewnol/Allanol

Y prif elfennau 
sicrwydd a 
ddarparwyd yn y 
cyfarfod hwn:

Y Pwyllgor Archwilio:

 Derbyniwyd a nodwyd Adroddiad Sicrwydd y Cadeirydd gan 
y Grŵp Rheoli Risg. Dywedwyd wrth yr Aelodau bod y Tîm 
Rheoli Risg yn hyderus y byddai’r targed i adolygu’r holl risgiau 
erbyn diwedd Mawrth 2021 yn cael ei gyrraedd. Nododd yr 
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aelodau ymhellach y gallai fod angen estyniad ar gyfer yr 
Adolygiad o’r Strategaeth Rheoli Risg a Pholisi. Roedd yr 
amserlen dros dro i’w hadolygu yng nghyfarfod y Pwyllgor 
Archwilio ym mis Mehefin cyn ei chadarnhau yn y Bwrdd ym 
mis Gorffennaf.

 Roeddent yn falch o nodi’r dangosyddion perfformiad allweddol 
cadarnhaol ar gyfer Archwilio Mewnol a bod cynnydd yn cael 
sylw effeithlon gyda’r Tîm Gweithredol i glirio adolygiadau o 
fewn yr amserlenni penodedig....

 Oherwydd amseriad y dyddiadau gweithredu, cytunwyd y dylid 
nodi a monitro cerrig milltir interim drwy’r fframwaith Ymyrraeth 
wedi’i Thargedu ar gyfer Adroddiad Sicrwydd Cyfyngedig 
Archwilio Mewnol: Trefniadau Llywodraethu MH&LD 

 Yn falch o nodi y cytunwyd ar gynllun o ran sut i fynd i’r afael â 
gordaliadau cyflog rhwng Cyllid a’r Gweithlu. Roedd hyn yn 
cynnwys herio cadarnach, yn arbennig mewn meysydd neu 
dimau oedd ag achosion parhaus a/neu niferus o ordaliadau 
oherwydd cyflwyno gwybodaeth yn hwyr i’r gyflogres. Byddai 
hyn yn cychwyn ar 1 Ebrill.

 Derbyniwyd yr adroddiad Cynnydd ar Wirio Ôl-Daliadau 
(PPV) ar ôl i’r gwasanaeth gael ei rewi dros dro. Nododd y 
Pwyllgor fod y tîm PPV yn y broses o ailddechrau cyfarfodydd 
chwarterol gyda’r Byrddau Iechyd i drafod unrhyw 
feysydd/ymarfer sy’n peri pryder.

 Derbyniwyd yr Argymhellion Archwiliad Adnodd Tracio gan 
nodi’n falch fod y cynnydd o ran gweithredu wedi parhau, er 
gwaethaf pwysau gweithredol y pandemig.

Y prif risgiau, gan 
gynnwys camau 
lliniaru a cherrig 
milltir

Y Pwyllgor Archwilio:

 Nodwyd bod gallu Archwilio Mewnol i gyflawni’r cynllun yn 
dibynnu ar y tîm archwilio yn mynd allan a phrofi. Gallai 
cyfyngiadau’r pandemig effeithio ar hyn.

 Trafodwyd materion pellach oedd yn gysylltiedig ag Adroddiad 
Sicrwydd Cyfyngedig Archwilio Mewnol: Trefniadau 
Llywodraethu MH&LD. Hynny yw, a oedd gweithrediad y 
Strategaeth Iechyd Meddwl Gyda’n Gilydd (T4MH) yn parhau’n 
addas i’r diben ar gyfer pobl Gogledd Cymru. Yn ail, pryderon 
ynghylch y Gwasanaeth Therapïau Seicolegol o ran adrodd 
allanol ac arweinyddiaeth. Dywedwyd wrth yr Aelodau fod 
hysbyseb mewnol ar gyfer swydd Pennaeth Gwasanaeth 
Therapïau Seicolegol Dros Dro wedi’i chyhoeddi, tra bod gwaith 
yn parhau gyda’r tîm cenedlaethol a lleol i lunio disgrifiad swydd 
sylweddol cyn mynd ymlaen i hysbyseb allanol. Derbyniwyd 
ceisiadau am y swydd ac roedd y gwaith yn mynd rhagddo.

 Derbyniwyd yr adroddiad Sicrwydd Deintyddol a nododd, 
oherwydd y refeniw isel o ffioedd cleifion, fod risg o orwario 
sylweddol i gyllideb y gwasanaeth. Roedd y gwasanaeth yn 
gweithio’n agos gyda chydweithwyr cyllid i reoli’r sefyllfa ac 
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ymdriniwyd yn llawn â’r mater trwy adroddiadau ariannol eraill o 
fewn y sefydliad.

 Roedd pryder wrth nodi cynnydd mewn gweithredoedd 
tendrau sengl. Dywedwyd wrth yr Aelodau fod hyn yn 
gysylltiedig â pha mor gyflym yr oedd angen i’r Bwrdd Iechyd 
gaffael, boed hynny’n wasanaethau neu waith adeiladu yn 
ystod y pandemig. Nododd yr Aelodau fod gweithredoedd tendr 
sengl yn bryder cyn y pandemig. Cytunodd y Cyfarwyddwr 
Cyllid Gweithredol i godi’r mater ar lefel Cymru gan gyflwyno 
adroddiad sicrwydd pellach i’r Pwyllgor.

 Nodwyd bod rhai argymhellion ar yr Adnodd Tracio 
Archwiliadau sydd angen eu cymeradwyo gan y 
Weithrediaeth. Er mwyn i’r Pwyllgor reoli ei fusnes a’i amser yn 
effeithiol, roedd yn bwysig bod eitemau a nodwyd fel 
gweithredwyd yn cael eu hadolygu a’u gweithredu gan y 
Weithrediaeth berthnasol cyn eu cyflwyno. Byddai Swyddfa 
Ysgrifennydd y Bwrdd yn mynd i’r afael â hyn.

Materion i’w 
cyfeirio at Bwyllgor 
arall

 Adroddiadau Sicrwydd Cyfyngedig fel y bo’n briodol.

Materion y mae 
angen eu huwch- 
gyfeirio i’r Bwrdd:

 Rhestr Hawliadau Ariannol – i nodi’r rhestr o hawliadau a 
gymeradwywyd

 Cymeradwyo bod y Strategaeth a’r Polisi Rheoli Risg yn cael ei 
gadw hyd nes yr adolygiad blynyddol ym mis Mehefin/ 
Gorffennaf.

Egwyddor 
Datblygu 
Cynaliadwy dan 
Ddeddf Llesiant 
Cenedlaethau’r 
Dyfodol

Pwrpas y Pwyllgor Archwilio yw cynghori a sicrhau’r Bwrdd a’r 
Swyddog Atebol bod trefniadau effeithiol ar waith – drwy lunio a 
gweithredu system sicrwydd y Bwrdd Iechyd. O’r herwydd, mae’r 
Pwyllgor yn ystyried egwyddorion datblygu cynaliadwy yn eu hystyr 
ehangaf, ond mae’r ffocws yn benodol ar sicrhau bod adroddiadau 
archwilio mewnol ac allanol yn cefnogi’r egwyddor o neilltuo 
adnoddau i atal problemau rhag digwydd neu waethygu.

Busnes arfaethedig 
ar gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

Amrywiaeth o adroddiadau rheolaidd, yn ogystal â’r canlynol
 Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd
 Cofrestr Risgiau Corfforaethol
 Cytuno ar gylch busnes y Pwyllgor Archwilio
 Adroddiad Blynyddol a Chyfrifon a Datganiad Llywodraethu 

Blynyddol BIPBC
Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

10/06/2021

V1.0
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Bwrdd Iechyd  
20 Mai 2021

Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Pwyllgor

Enw’r Pwyllgor: Pwyllgor Ansawdd, Diogelwch a Phrofiadau
Dyddiad y cyfarfod: 2 Mawrth 2021

Enw’r Cadeirydd: Lucy Reid

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Gill Harris, Cyfarwyddwr Gweithredol Nyrsio a Bydwreigiaeth

Crynodeb o’r 
busnes a 
drafodwyd: 

Cafodd y Pwyllgor nifer o adroddiadau, gan gynnwys:
 Y wybodaeth ddiweddaraf am raglen frechu Covid-19
 Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd a’r Gofrestr Risg Gorfforaethol
 Rheoli ac Atal Heintiau 
 Y wybodaeth ddiweddaraf am Iechyd a Diogelwch 
 Effaith Covid-19 ar Wasanaethau Plant
 Marwolaethau gan ganolbwyntio ar achosion o Covid-19
 Adroddiad Diogelwch Cleifion Chwarter 3
 Y wybodaeth ddiweddaraf am Ofal wedi’i Gynllunio
 Grŵp Gorchwyl a Gorffen Fasgwlaidd
 Adroddiadau’r Cadeirydd ar gyfer y Grŵp Iechyd a Diogelwch 

Galwedigaethol Strategol, y Grŵp Ansawdd Diogelwch Cleifion 
a’r Grŵp Effeithiolrwydd Clinigol

Hefyd cafodd y Pwyllgor y wybodaeth ddiweddaraf ar lafar am y 
Strategaeth Gwella Ansawdd a’r Strategaeth Diogelwch a 
Phrofiadau Cleifion.

Y prif elfennau 
sicrwydd a 
ddarparwyd yn y 
cyfarfod hwn:

 Y cynnydd sydd wedi’i wneud o ran cyflwyno’r rhaglen frechu a 
gweithio mewn partneriaeth ag awdurdodau lleol i nodi’r grwpiau 
anodd eu cyrraedd o’r boblogaeth

 Cafodd y Pwyllgor y wybodaeth ddiweddaraf am yr adolygiad 
blaenoriaethu clinigol ar gyfer cleifion sydd ar y rhestr aros er 
mwyn tynnu sylw at y cleifion risg uchaf sydd heb gael eu gweld

 Nododd y Pwyllgor fod y modiwl System Rheoli Pryderon 
Unwaith i Gymru wedi cael ei gyflwyno.

Y prif risgiau, gan 
gynnwys camau 
lliniaru a cherrig 
milltir

 Cafodd y Pwyllgor y fersiwn ddiweddaraf o Fframwaith Sicrwydd 
y Bwrdd a’r Gofrestr Risg Gorfforaethol, a thynnu sylw at nifer o 
feysydd yr oedd angen eu cryfhau. Nid oedd y Pwyllgor yn 
cefnogi ychwanegu CRR20-09 (diabetes) at y Gofrestr Risg 
Gorfforaethol.

 Cafwyd y wybodaeth ddiweddaraf am y brigiad o achosion Covid-
19 yn Ysbyty Gwynedd ac er bod nifer yr heintiau yn lleihau, 
roedd angen gwneud rhagor o waith i wneud yn siŵr bod y camau 



gweithredu’n rhai cynaliadwy. Roedd adolygiad allanol yn cael ei 
gomisiynu i nodi’r dysgu o’r brigiad a bydd y Pwyllgor Ansawdd, 
Diogelwch a Phrofiadau yn cael adroddiad ar yr adolygiad pan 
fydd wedi’i gwblhau

 Cafodd y Pwyllgor wybod am farwolaeth aelod arall o staff o 
ganlyniad i Covid-19. Mae’r cyfanswm yn bedwar erbyn hyn. 
Mae’r Awdurdod Gweithredol Iechyd a Diogelwch yn ymchwilio i 
un o’r marwolaethau hyn. Mae gofynion yr Hysbysiad Gwella 
blaenorol a gyhoeddwyd i’r Bwrdd Iechyd wedi cael eu bodloni 
ac mae tystiolaeth wedi’i chyflwyno i’r Awdurdod Gweithredol 
Iechyd a Diogelwch. Mae’r Pwyllgor wedi dweud y dylai’r themâu 
sy’n dod i’r amlwg o’r adolygiadau Gwneud yn Ddiogel, a’r camau 
unioni dilynol, fod yn fwy amlwg mewn adroddiadau yn y dyfodol

 Cafodd y Pwyllgor y wybodaeth ddiweddaraf am waith y Grŵp 
Gorchwyl a Gorffen Gwasanaethau Fasgwlaidd, a nododd yr 
oedi a grybwyllwyd o ran cytuno ar y llwybr diabetes. Cafodd y 
Pwyllgor wybod bod grŵp aml-ddisgyblaeth wedi cael ei ffurfio i 
fynd i’r afael â hyn.

Materion i’w 
cyfeirio at Bwyllgor 
arall

Dim

Materion y mae 
angen eu 
huwchgyfeirio i’r 
Bwrdd:

Dim

Egwyddor 
Datblygu 
Cynaliadwy dan 
Ddeddf Llesiant 
Cenedlaethau’r 
Dyfodol

Rhoddodd y Pwyllgor ystyriaeth ddigonol i’r egwyddorion datblygu 
cynaliadwy ar draws yr holl agenda. 
1. Cael cydbwysedd rhwng anghenion tymor byr sy’n gwaethygu a chynllunio 
tymor hir ar gyfer y dyfodol; 
2. Gweithio gyda phartneriaid eraill i gyflawni amcanion; 
3. Cynnwys y rhai sydd â diddordeb a gofyn am eu barn; 
4.Defnyddio adnoddau i atal problemau rhag digwydd neu waethygu; 
5.Ystyried effaith ar bob nod llesiant gyda’i gilydd ac ar gyrff eraill 

Busnes arfaethedig 
ar gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

Amrywiaeth o adroddiadau rheolaidd, yn ogystal â’r canlynol
 Y wybodaeth ddiweddaraf am y brigiad o achosion Covid-19 yn 

Ysbyty Gwynedd.
 Y cynllun gwella ar ôl yr adolygiad llywodraethu o Ysbyty Glan 

Clwyd
 Adroddiad Rhyddhau Gofal Sylfaenol ar gyfer gwasanaethau 

Iechyd Meddwl
Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

4 Mai 2021
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Bwrdd Iechyd 

20.5.21
Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Pwyllgor

Enw’r Pwyllgor: Pwyllgor Cyllid a Pherfformiad
Dyddiad y cyfarfod: 25.3.21

Enw’r Cadeirydd: Mark Polin Cadeirydd Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr 
(Cadeirydd y Pwyllgor hyd at 31.3.21)

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Sue Hill Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol

Crynodeb o’r 
busnes a 
drafodwyd: 

Trafodwyd yr eitemau canlynol yn y cyfarfod Pwyllgor a gynhaliwyd 
ar 25.3.21

 Adroddiad Ansawdd a Pherfformiad
 Adroddiad Cyllid Mis 11
 Cymeradwyo’r Rhaglen Gyfalaf 2021 – 2024
 Adroddiad Rhaglen Gyfalaf mis 11
 Datblygu Gwasanaethau Diagnostig a Thrin ym Mwrdd Iechyd 

Prifysgol Betsi Cadwaladr: Achos Amlinellol Strategol
 Cynllun Gwella ar gyfer Strôc - Cam 1
 Ysbyty Gwynedd – Achos Busnes Cydymffurfio â Diogelwch 

Tân a Seilwaith
 Adroddiad monitro chwarter 3 a chwarter 4 2020/21
 Diweddariad am Ofal wedi’i Gynllunio
 Diweddariad am Ofal Heb ei Drefnu
 Adroddiad monitro misol

Sesiwn breifat:
 Cynllun Blynyddol Drafft 2021/2

Cymerwyd camau gweithredu’r Cadeirydd rhwng cyfarfodydd:
Cafodd Achos Busnes Llawn Diwygiedig ar gyfer Ysbyty Brenhinol 
Alexander ei ailgyflwyno i Lywodraeth Cymru mewn ymateb i gais 
am wybodaeth ychwanegol

Y prif elfennau 
sicrwydd a 
ddarparwyd yn y 
cyfarfod hwn:

 Mae’r camau sy’n cael eu cymryd i leihau’r ôl-groniad dilynol yn 
cael effaith gadarnhaol a pharhaus

 Dyma brif elfennau sicrwydd yr adroddiad Cyllid: 
 Nodwyd mân ddiffyg yn y mis presennol a gwarged 

bach am y flwyddyn hyd yma.
 Rhagwelir sefyllfa lle na fydd diffyg ar gyfer y flwyddyn.



 Yr holl dargedau ariannol allweddol ar gyfer arian 
parod, cyfalaf a PSPP yn cael eu cyflawni.

 Roedd cynnydd o £0.6m yn y rhagolygon ar gyfer 
cyflawni arbedion.

 Mynegodd y Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol hyder yn y 
ddarpariaeth diwedd blwyddyn a sicrhaodd fod y sefyllfa’n cael 
ei rheoli.

 Cefnogwyd y gwaith o ddatblygu Achos Amlinellol Strategol y 
Ganolfan Triniaeth Ddiagnostig fel cynnydd o ran darparu 
gwasanaethau trawsnewidiol mewn gofal wedi’i gynllunio.

 Cefnogwyd y gwaith o gyflwyno achosion busnes fesul cam yng 
nghyswllt datblygiadau yn y gwasanaeth strôc.

 Rhoddwyd sicrwydd bod archwiliad wedi cael ei gynnal ar ôl 
Grenfell ar draws ystad Prifysgol Betsi Cadwaladr, bod 
mesurau lliniaru wedi cael eu rhoi ar waith lle bo angen ac nad 
oedd unrhyw hysbysiadau gorfodi gwasanaeth tân ar waith.

 Rhoddwyd sicrwydd y byddai dogfen yn amlinellu’r broses 
lywodraethu a gynhaliwyd o ran y cynllun blynyddol drafft yn 
cael ei rhoi i’r Bwrdd mewn sesiwn gyhoeddus ar 30.3.21

Y prif risgiau, gan 
gynnwys camau 
lliniaru a cherrig 
milltir

 Trafodwyd effeithiolrwydd monitro gofal sylfaenol a chytunwyd 
i’w ystyried ymhellach yng ngweithdy’r Bwrdd a gynhaliwyd ar 
23.4.21 i fynd i’r afael ag adroddiadau perfformiad.

 Dyma brif feysydd gweithredu’r adroddiad Cyllid:
 Risg o danwariant yn erbyn cyllid Llywodraeth Cymru. 

Nodwyd cyfleoedd i gyflymu cynlluniau a chynnydd ar 
wella perfformiad ac mae angen eu datblygu’n gyflym. 

 Roedd rhai darparwyr GIG yn Lloegr yn tanberfformio o 
ran lefelau gweithgarwch, a allai arwain at adfachu 
contractau – roedd lefelau gweithgarwch yn cael eu 
monitro’n agos.

 Mae lefel uchel barhaus cyfraddau heintio Covid19 ledled 
Gogledd Cymru dros fisoedd y gaeaf wedi effeithio ar 
ddarparu’r gweithgarwch gofal wedi’i gynllunio a nodwyd yng 
nghyflwyniad Chwarter 3 a Chwarter 4 y Bwrdd Iechyd i 
Lywodraeth Cymru.

 Mae llythyr Swyddog Atebol wedi cael ei gyflwyno i Lywodraeth 
Cymru i roi gwybod am y risg o danwariant yn erbyn y cyllid 
Covid19 a dderbyniwyd.

 Mae’r prif effeithiau sy’n effeithio ar sefyllfaoedd adrannau yn y 
flwyddyn hyd yma yn parhau i fod yn orwariant ar Ragnodi 
(£4.9m), arbedion heb eu cyflawni (£25.4m) ac incwm a gollwyd 
oherwydd y pandemig (£10.0m).

 Gofynnodd y Pwyllgor i drefniadau gael eu rhoi ar waith i fonitro 
gwariant Cyllid Perfformiad a chostau refeniw rheolaidd yn 
effeithiol yn y dyfodol.

 Er bod sicrwydd wedi’i roi bod yr Ystad wedi cael asesiad risg o 
ran cydymffurfio â diogelwch tân a seilwaith, byddai rhywun yn 
cysylltu â Llywodraeth Cymru ynghylch blaenoriaethu tra bod y 
sefydliad mewn perygl. 



 Er bod cynllun blynyddol drafft wedi cael ei gymeradwyo i’w 
gyflwyno i’r Bwrdd, nodwyd o ran llywodraethu ariannol, fod 
trafodaethau ynghylch prosesau gwell wedi cael eu cynnal, a’u 
hategu gan adroddiadau ariannol gwell a mwy o fanylion.

Materion i’w 
cyfeirio at Bwyllgor 
arall

Dim

Materion y mae 
angen eu 
huwchgyfeirio i’r 
Bwrdd:
Egwyddor 
Datblygu 
Cynaliadwy dan 
Ddeddf Llesiant 
Cenedlaethau’r 
Dyfodol

Rhoddodd y Pwyllgor ystyriaeth briodol i’r egwyddorion datblygu 
cynaliadwy.

Busnes arfaethedig 
ar gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

Amrywiaeth o adroddiadau rheolaidd, yn ogystal â:
 Risgiau Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd a neilltuwyd i’r Pwyllgor
 Adroddiad blynyddol drafft y Pwyllgor ar gyfer 2020/21
 Traciwr Achos Busnes

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

29.4.21
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Bwrdd Iechyd 

20.5.21
Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Pwyllgor

Enw’r Pwyllgor: Pwyllgor Cyllid a Pherfformiad
Dyddiad y 
cyfarfod:

29/04/2021

Enw’r Cadeirydd: John Cunliffe (Cadeirydd y Pwyllgor, yn weithredol o 1.4.21)

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Sue Hill Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol

Crynodeb o’r 
busnes a 
drafodwyd: 

Trafodwyd yr eitemau canlynol yn y cyfarfod pwyllgor a gynhaliwyd 
ar 29/04/2021

 Adroddiad Ansawdd a Pherfformiad
 Adroddiad Cyllid Mis 12
 Adroddiad Rhaglen Gyfalaf mis 12
 Adroddiad monitro chwarter 3 a chwarter 4 2020/21
 Y wybodaeth ddiweddaraf am Ofal wedi’i Gynllunio
 Diweddariad am Ofal Heb ei Drefnu
 Adroddiad monitro misol
 Adroddiad arbedion 2020/21, alldro
 Diweddariad am gontractau allanol
 Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd – risgiau wedi’u neilltuo i’r 

Pwyllgor Cyllid a Pherfformiad
 Adroddiad blynyddol drafft y Pwyllgor ar gyfer 2020/21
 Adnodd tracio achosion busnes ar gyfer achosion busnes 

refeniw a chyfalaf

Sesiwn breifat:
 Adroddiad misol Locwm yr Asiantaeth Feddygol a Deintyddol
 Perfformiad ac Atebolrwydd
 Cynnal a chadw ac atgyweirio’r contract ar gyfer cyfarpar 

cymunedol – adroddiad ar yr argymhelliad i ddyfarnu’r contract
 Gweithred Rhyddhau a Grant Hawddfraint, tir ym Mryn y 

Neuadd

Cymerwyd camau gweithredu’r Cadeirydd rhwng cyfarfodydd i 
gymeradwyo contract meddyg teulu yn Wrecsam

Y prif elfennau 
sicrwydd a 
ddarparwyd yn y 
cyfarfod hwn:

 Cyflwynodd y Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol y sefyllfa ym mis 
12 ac adrodd arni. Roedd y sefyllfa ym Mis 12 yn £0.4m o 
warged yn erbyn y cynllun. Y sefyllfa gronnus am y flwyddyn 
hyd yma oedd gwarged o £0.5m, sy'n £40.5m yn llai na'r diffyg 
arfaethedig o £40.0m. 



 Diolchodd y Pwyllgor i gydweithwyr am ddarparu gwarged yn 
ystod y flwyddyn am y tro cyntaf. Roedd ymdrechion y Tîm 
Cyllid ehangach, yr oedd llawer ohonynt wedi’u defnyddio i 
gynorthwyo â’r ymateb i Covid-19, wedi gwneud i’r 
Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol deimlo’n wylaidd.

 Dywedodd y Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol fod yr is-adran yn 
gweithio ar y cyfrifon drafft, i’w cyflwyno i Lywodraeth Cymru ac 
i Archwilio Cymru 30 Ebrill. Byddai Archwilio Cymru yn ffeilio’r 
cyfrifon a archwiliwyd gyda Llywodraeth Cymru 11 Mehefin.

 Roedd y Terfyn Adnoddau Cyfalaf wedi’i gyflawni’n 
llwyddiannus drwy ddarparu gwariant diwedd blwyddyn a oedd 
o dan y gwerth disgwyliedig. Llongyfarchodd y Pwyllgor 
ymdrechion y tîm, gan fod y dyraniad wedi cynyddu 50% ar y 
cyfan yn ystod y chwarter diwethaf ac er gwaethaf cyfyngiadau 
Covid-19. 

 Roedd cyflawni arbedion o £18.4m wedi arwain at ddiffyg o 
£26.6m o’i gymharu â’r targed a osodwyd yng nghynllun 
ariannol 2020/21. Adroddwyd am y diffyg hwn fel cost Covid-19 
yn natganiadau ariannol y Bwrdd Iechyd i Lywodraeth Cymru. 
Roedd yr arbedion a ddarparwyd £4.5m yn uwch na’r cynlluniau 
a gyflwynwyd, ac ar lefel sylweddol uwch nag mewn Byrddau 
Iechyd eraill yng Nghymru, gyda rhagolygon a oedd yn amrywio 
rhwng £3m a £10m (ym Mis 11).

 Cytunodd Cyfarwyddwr Gweithredol y Gweithlu a Datblygu 
Sefydliadol i gwrdd â Chadeirydd y Pwyllgor a’r aelodau er 
mwyn cytuno ar ba feysydd o adrodd ar berfformiad y gweithlu 
oedd angen eu cynnwys mewn adroddiad chwarterol ar fformat 
newydd.

 Cytunwyd y byddai ailddechrau datganiad y cyfryngau ar ofal 
wedi’i gynllunio hefyd yn egluro bod staff o rai gwasanaethau, 
e.e. nyrsio ysgolion, wedi cael eu symud i gefnogi’r rhaglen 
frechu. Roedd adleoliadau o’r fath wedi effeithio ar ailgychwyn 
gwasanaethau mewn ysgolion a meysydd eraill

 Deallwyd bod gostyngiad tariff contract bloc wedi’i roi mewn 
perthynas â Bwrdd Iechyd Prifysgol Lerpwl (£0.5m) a Robert ac 
Agnus Hunt (£1.1m).

Y prif risgiau, gan 
gynnwys camau 
lliniaru a cherrig 
milltir

 Gofal wedi’i Gynllunio 
Nodwyd mai’r sefyllfa ddilysu ddiweddaraf oedd 43,423 dros 52 
wythnos. O ran defnyddio theatr, roedd Orthopedeg achosion 
dydd Maelor Wrecsam wedi ailddechrau, fel ag yr oedd 
Abergele dan anaesthesia lleol, fodd bynnag, roedd cleifion 
mewnol yn dal i gael eu trafod. Roedd disgwyl i’r gweithgarwch 
yn Ysbyty Gwynedd ailddechrau ar 20.5.21.
Nodwyd y byddai adferiad yn cymryd tua 3 blynedd. Fodd 
bynnag, roedd cynlluniau’n cael eu rhoi ar waith gyda darparwyr 
allanol, theatrau modiwlaidd, gwasanaeth cataract offthalmig, 
wroleg a llwybr llawdriniaeth gyffredinol. 
Tynnwyd sylw at y cynnydd sylweddol yn nifer yr atgyfeiriadau o 
100+/wythnos, oherwydd nad oedd cleifion yn dod i’r ysbyty yn 



ystod camau cyntaf y pandemig. Roedd yr oedi hwn wedi creu 
risg sylweddol o niwed i gleifion

 Mae’r Gwasanaethau Gofal Heb ei Drefnu wedi parhau i 
weithredu dan bwysau. 
Er bod nifer y derbyniadau Covid-19 wedi gostwng, mae 
derbyniadau eraill wedi parhau i gynyddu, sydd wedi arwain at 
heriau sylweddol o ran rheoli’r ddau beth ar yr un pryd. Mae hyn 
wedi’i waethygu gan gyfraddau uchel o gludiadau ambiwlansys 
o’i gymharu â Byrddau Iechyd eraill. Roedd cefnogaeth yr Uned 
Gomisiynu Cydweithredol Genedlaethol (NCCU) i ddatblygu 
Rhaglen Gwella Gofal Heb ei Drefnu Prifysgol Betsi Cadwaladr 
yn mynd rhagddi’n dda ac ar hyn o bryd yn y cam dadansoddi

 Mynegwyd pryder ynghylch y niwed posibl y gallai’r oedi i 
Ailddatblygu Uned Ablett ei greu. 

 Mynegwyd pryder ynghylch cyflymder y broses o lunio 
strategaeth gwasanaethau clinigol, fodd bynnag, sicrhaodd y 
Prif Weithredwr, yn dilyn adnewyddu’r Strategaeth Byw’n Iach, 
Aros yn Iach, y byddai rhagor o waith yn cael ei wneud a 
fyddai’n cynnwys y cyhoedd er mwyn adlewyrchu anghenion y 
boblogaeth a sicrhau trosolwg strategol.

 Roedd y gostyngiad yn y cyfraddau PADR yn peri pryder gan 
fod y broses hon yn cael ei hystyried yn gyfle pwysig iawn i fynd 
i’r afael â phryderon a llesiant staff yr oedd angen eu 
blaenoriaethu, er mwyn gwerthfawrogi’n well sut roedd staff yn 
teimlo. Rhoddwyd sicrwydd y byddai cyfraddau PADR yn gwella 
rhwng diwedd Chwarter 1 a dechrau Chwarter 2.

 Yn dilyn trafodaeth am gartrefi gofal a’u breuder, gofynnwyd am 
baratoi nodyn briffio ynghylch sut y cafodd eu risgiau eu cofnodi 
yng nghofrestri risg Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr.

Materion i’w 
cyfeirio at Bwyllgor 
arall

Nodyn: dywedwyd wrth y Pwyllgor y byddai’r Strategaeth Ystadau 
ddiwygiedig y mae Pwyllgor SPPH yn craffu arni ym mis Medi 2021 
yn mynd i’r afael â phryder y Pwyllgor ynghylch cyflwr yr ystâd 
bresennol ym Mryn y Neuadd ac unedau Iechyd Meddwl eraill.

Materion y mae 
angen eu 
huwchgyfeirio i’r 
Bwrdd:
Egwyddor 
Datblygu 
Cynaliadwy dan 
Ddeddf Llesiant 
Cenedlaethau’r 
Dyfodol

Rhoddodd y Pwyllgor ystyriaeth briodol i’r egwyddorion datblygu 
cynaliadwy.

Busnes arfaethedig 
ar gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

Amrywiaeth o adroddiadau rheolaidd, yn ogystal â’r canlynol
 Adroddiad perfformiad chwarterol y gweithlu   
 Llawdriniaeth robotig

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

24.6.21
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Bwrdd Iechyd 

20 Mai 2021
Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Pwyllgor

Enw’r Pwyllgor: Y Pwyllgor Cronfeydd Elusennol

Dyddiad y cyfarfod: 9 Mawrth 2021

Enw’r Cadeirydd: Jackie Hughes

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Sue Hill, Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol

Crynodeb o’r 
busnes a 
drafodwyd: 

 Adroddiad Cyllid Cronfeydd Elusennol Ch3 2020/21
 Adroddiad Codi Arian Cronfeydd Elusennol Ch3 2020/21
 Adroddiad Grwpiau’r Trydydd Sector
 Yr Wybodaeth Ddiweddaraf am y Loteri Staff
 Strategaeth Awyr Las 2021-25 - Trosolwg
 Adolygiad o’r Broses o Wneud Cais am Gyllid Elusennol 
 Crynodeb o’r Gwariant a Gymeradwywyd
 Cyllideb Elusennau ar gyfer 2021-22
 Cofrestr Risg Elusennau
 Polisi Cronfeydd Wrth Gefn Elusennau 
 Rhaglen Waith Elusennau ar gyfer 2021/22
 Portffolio Buddsoddi

Y prif elfennau 
sicrwydd a 
ddarparwyd yn y 
cyfarfod hwn:

Portffolio Buddsoddi
Dywedodd y Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol wrth y pwyllgor fod y 
cwmni Brewin Dolphin wedi’i benodi i reoli’r buddsoddiadau ar gyfer 
portffolio’r Pwyllgor Cronfeydd Elusennol.  Byddai’r portffolio’n 
parhau i gael ei reoli yn unol â’r trefniadau blaenorol, gyda risg 
ganolig a strategaeth tymor hir.  

Strategaeth Awyr Las 2021-25 - Trosolwg 
Cyflwynodd y Pennaeth Codi Arian bapur trafod a chyllideb ddrafft 
yn dilyn gweithdai diweddar ac ymarfer meincnodi a gynhaliwyd er 
mwyn adolygu strwythur y tîm.  Roedd gwaith wedi’i wneud i ddeall 
y rhwystrau sy’n atal yr elusen rhag datblygu a’r hyn y gellid ei wneud 
i sicrhau ei bod yn fwy llwyddiannus.

Adolygiad o’r Broses o Wneud Cais am Gyllid Elusennol
Cyflwynodd y Pennaeth Codi Arian y papur Adolygiad o’r Broses o 
Wneud Cais am Gyllid Elusennol, gan gynghori’r pwyllgor bod y 
papur yn canolbwyntio ar yr opsiwn o ddefnyddio proses ymgeisio 



ar-lein.  Cytunwyd y byddai ceisiadau’n parhau i gael eu hadolygu 
yn y ffordd arferol nes bydd cytundeb i wneud unrhyw newidiadau.

Y prif risgiau, gan 
gynnwys camau 
lliniaru a cherrig 
milltir

Effaith bosibl ar incwm buddsoddi ar sail polisi buddsoddi moesegol.

Materion i’w 
cyfeirio at Bwyllgor 
arall

Amherthnasol

Materion y mae 
angen eu 
huwchgyfeirio i’r 
Bwrdd:

Y broses ar gyfer cytuno ar y polisi buddsoddi moesegol ar gyfer 
cronfeydd elusennol.

Egwyddor 
Datblygu 
Cynaliadwy dan 
Ddeddf Llesiant 
Cenedlaethau’r 
Dyfodol

 Mae datblygu strategaeth ar gyfer cymynroddion a rhoddion yn 
unol â blaenoriaethau’r Bwrdd Iechyd yn cefnogi blaenoriaeth 
cynllunio tymor hir WBFGA.

 Mae gweithio gyda phartneriaid wrth galon codi arian, yn 
enwedig gyda gwirfoddolwyr, pobl sy’n codi arian ac elusennau 
eraill drwy Gytundebau Cydweithio.

 Mae’r Grŵp Cynghori yn enghraifft ymarferol dda o gynnwys y 
rheini sydd â diddordeb yn y broses o wneud penderfyniadau 
wrth ddyrannu cyllid grant. 

 Mae Cronfeydd Elusennol yn sbardun i gefnogi’r agenda atal 
drwy gyfleoedd cyllido a thrwy gyd-fynd â blaenoriaethau LHSW 
y Bwrdd Iechyd.

Busnes arfaethedig 
ar gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

Amrywiaeth o adroddiadau rheolaidd, yn ogystal â’r canlynol
 Annog deiliaid cronfeydd i fynychu cyfarfod pwyllgor er mwyn 

siarad am waith a wnaed o ganlyniad i gronfeydd elusennol. 
 Y Pennaeth Codi Arian i wahodd Yellow Chair Consulting i’r 

cyfarfod nesaf.  
 Brewin Dolphin i ddarparu hyfforddiant mewn diwrnod 

Datblygu’r Bwrdd yn y dyfodol. 

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

11 Mehefin 2021

V1.0
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Bwrdd Iechyd 

20 Mai 2021
Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Pwyllgor

Enw’r Pwyllgor: Pwyllgor Deddf Iechyd Meddwl
Dyddiad y cyfarfod: 12 Mawrth 2021
Enw’r Cadeirydd: Mrs Lucy Reid
Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Ms Teresa Owen

Crynodeb o’r 
busnes a 
drafodwyd: 

Cafodd y Pwyllgor Deddf Iechyd Meddwl y wybodaeth ddiweddaraf 
am y canlynol:
 Stori Claf yn ymwneud â chlaf a oedd wedi bod i’r Adran 

Achosion Brys;
 Adroddiad ar gymeradwyaeth i Feddygon Adran 12(2);
 Adroddiad perfformiad Deddf Iechyd Meddwl ar gyfer y cyfnod 

rhwng mis Tachwedd 2020 a mis Ionawr 2021;
 Adroddiad Monitro Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru a Chrynodeb 

o’r Arolygiad Ansawdd;
 Diweddariad gan Reolwr yr Ysbyty;
 Drafft o Adroddiad Blynyddol y Pwyllgor ar gyfer 2020/21;

Y prif elfennau 
sicrwydd a 
ddarparwyd yn y 
cyfarfod hwn:

 Cafodd newidiadau arfaethedig i enw a gweithrediad y Pwyllgor 
Deddf Iechyd Meddwl a’r Is-bwyllgor Pŵer Rhyddhau eu derbyn 
a’u cefnogi fel rhan o drefniadau’r adolygiad llywodraethu;

Y prif risgiau, gan 
gynnwys camau 
lliniaru a cherrig 
milltir

 Sefydlwyd Grŵp Gorchwyl a Gorffen i ymateb i’r pryderon 
ynghylch recriwtio dan adran 12(2). Byddai’r Grŵp yn cynnwys 
aelodau o’r Is-adran Iechyd Meddwl ac Anableddau Dysgu, 
Swyddfa’r Cyfarwyddwr Meddygol a’r swyddfa Gwasanaethau 
Sylfaenol a Chymunedol. Byddai diweddariad yn cael ei roi i 
gyfarfod y Pwyllgor ym mis Mehefin 2021;

Materion i’w 
cyfeirio at Bwyllgor 
arall

Amh.

Materion y mae 
angen eu 
huwchgyfeirio i’r 
Bwrdd:

Amh.

Egwyddor 
Datblygu 
Cynaliadwy dan 
Ddeddf Llesiant 

Rhoddodd y Pwyllgor ystyriaeth ddigonol i’r egwyddorion datblygu 
cynaliadwy ar draws yr holl eitemau ar yr agenda.



Cenedlaethau’r 
Dyfodol

Busnes arfaethedig 
ar gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

Amrywiaeth o adroddiadau rheolaidd, yn ogystal â’r canlynol
 Diweddariad ar Recriwtio dan Adran 12 (2).
 Adborth i’r Ymgynghoriad.
 Gweithgarwch Archwilio a Risg.

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

25 Mehefin 2021
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Bwrdd Iechyd

20 Mai 2021
Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Pwyllgor

Enw'r Pwyllgor: Pwyllgor Tâl a Thelerau Gwasanaeth
Dyddiadau'r 
cyfarfod:

1.2.21

Enw'r Cadeirydd: Mark Polin

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Sue Green, Cyfarwyddwr Gweithredol Gweithlu a Datblygu 
Sefydliadol

Crynodeb o'r 
busnes a 
drafodwyd: 

Gwnaeth y Pwyllgor ystyried y materion canlynol:
 Datblygu proses well ar gyfer pennu agenda'r Pwyllgor Tâl a 

Thelerau Gwasanaeth a pharatoi cyfarfodydd
 Cylch gorchwyl wedi'i ddiweddaru ar gyfer y Pwyllgor Tâl a 

Thelerau Gwasanaeth - amnewid y term 'perthnasol' am 
'cofrestredig' yn adran 3.1.3, ac ychwanegu Ysgrifennydd y 
Bwrdd at y rhestr 'yn bresennol' o dan adran 5.2

 Y posibilrwydd o ddiwygio'r cyfnod adrodd ar gyfer rhai 
adroddiadau o Ionawr i Ionawr yn hytrach na dilyn terfyn 
amser y flwyddyn ariannol o Ebrill i Fawrth, lle byddai hyn o 
gymorth

Eitemau a ystyriwyd yn breifat:
 Codi Pryderon: Cynnydd a Chynnig Dweud eich Dweud yn 

Ddiogel - cynnydd wedi'i nodi a'r cyfeiriad gweithredu wedi'i 
gefnogi

 Adolygu Perfformiad a Datblygiad: Cyfarwyddwr 
Gweithredol - cafodd cynnydd ar y broses ei nodi

 Penodiadau Gweithredol ac Uwch - wedi'u cadarnhau a'u 
cymeradwyo fel bo'n briodol.

Y prif sicrwydd a 
roddwyd yn y 
cyfarfod hwn:

 Mae prosesau llywodraethu priodol yn cael eu dilyn a'u gwella

Prif risgiau yn 
cynnwys camau 
lliniaru a cherrig 
milltir

 Mae'r cynnig Dweud eich Dweud yn Ddiogel yn lliniaru'r risg i 
staff nad ydynt yn gallu codi pryderon mewn amgylchedd diogel

 Mae'r pwyslais ychwanegol ar broses Adolygu Perfformiad a 
Datblygiad y Cyfarwyddwr Gweithredol yn lliniaru'r risg na fydd 
Gweithredwyr yn cael pennu amcanion, sydd yn ei dro yn dod â 
risgiau darparu, perfformiad ac atebolrwydd.



Materion i gael eu 
cyfeirio at Bwyllgor 
arall

Dim un

Materion i'w 
dwysáu i'r Bwrdd:

Dim.

Egwyddor 
Datblygu 
Cynaliadwy Deddf 
Llesiant 
Cenedlaethau'r 
Dyfodol

1. Sicrhau cydbwysedd o ran yr angen byrdymor a chynllunio 
hirdymor ar gyfer y dyfodol -ystyried prosesau yn y dyfodol
2. Cydweithio â phartneriaid eraill i gyflawni amcanion -gweithio 
gyda phartneriaid undebau llafur
3. Cynnwys y rheiny sydd â diddordeb a gofyn am eu barn - trwy 
ymgynghori â phartneriaid undebau llafur ac ymgysylltu â 
chydweithwyr 
4. Defnyddio adnoddau i atal problemau sy'n digwydd neu sy'n 
gwaethygu - cynlluniau ar gyfer gwelliannau i'r broses reoli
5. Ystyried effaith ar nodau lles gyda'n gilydd ac ar gyrff eraill - wedi'i 
nodi. 

Busnes arfaethedig 
ar gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

Ystod o eitemau sefydlog ynghyd â diweddariad ar uwch 
benodiadau dros dro, papur ar adroddiadau tribiwnlysoedd, a 
phapur yn amlinellu amcanion Cyfarwyddwyr Gweithredol.

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

22.4.21.

Fersiwn 1.0
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Bwrdd Iechyd 

20.5.21
Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Pwyllgor

Enw’r Pwyllgor: Pwyllgor Strategaeth, Partneriaethau ac Iechyd y Boblogaeth
Dyddiad y cyfarfod: 15.4.21

Enw’r Cadeirydd: Lyn Meadows, Aelod Annibynnol

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Mark Wilkinson Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad

Crynodeb o’r 
busnes a 
drafodwyd: 

 Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd – risgiau wedi’u neilltuo i’r 
Pwyllgor

 Cafodd y Strategaeth Ddigidol ei chymeradwyo i’w chyflwyno i'r 
Bwrdd Iechyd ym mis Mai

 Cafodd adroddiad blynyddol Gogledd Cymru Iach 2020/21 ei 
gymeradwyo, a chymeradwywyd y dull partneriaethol a 
ddefnyddiwyd i fynd i’r afael ag anghydraddoldebau iechyd 
ledled Gogledd Cymru.

 Monitro’r cynllun cyflenwi Chwarter 3 a 4, 2020/21 
 Cyflwyniad ar ddiweddariad Cynllun 2021/22 a dechrau 

2022/23
 Rhaglen Strategol Cymru Gyfan ar gyfer datblygiadau a 

chynlluniau’r Clwstwr / Gofal Sylfaenol
 Datblygu adroddiad diweddaru Asesiad o Anghenion Fferyllol – 

y mae’n ofynnol i Betsi Cadwaladr ei roi ar waith erbyn 1.10.21
 Cymeradwywyd y Polisi a’r Weithdrefn ar gyfer Sgiliau 

Dwyieithog
 Cymeradwywyd adroddiad blynyddol Drafft y Pwyllgor 2020/21 

a Chylch Busnes 2021/22
 Nodwyd Achos Busnes y Rhaglen a’r camau nesaf mewn 

perthynas â Mewn Undod mae Nerth Stronger Together – Map 
Llwybr Datblygu Sefydliadol a Systemau

 Darparwyd briff ar arolwg staff 2020, er gwybodaeth
 Cafwyd y wybodaeth ddiweddaraf am y canlynol

 Profi, Olrhain ac Amddiffyn
 Cronfeydd Trawsnewid Gogledd Cymru
 Bwrdd Gwasanaethau Cyhoeddus Wrecsam a Sir y Fflint 

Mae’r papurau o’r cyfarfod ar gael drwy'r ddolen isod:
https://bipbc.gig.cymru/amdanom-ni/pwyllgoraur-bwrdd-iechyd-a-
grwpiau-cynghori/pwyllgor-strategaeth-partneriaethau-ac-iechyd-y-
boblogaeth/
 



Y prif elfennau 
sicrwydd a 
ddarparwyd yn y 
cyfarfod hwn:

 Cafodd y Pwyllgor sicrwydd fod y Strategaeth Ddigidol yn cael 
ei symud ymlaen cyn y Strategaeth Gwasanaethau Clinigol ond 
y byddai’r ddwy yn cael ei thanategu gan y llall ac nid yn cael 
eu datgysylltu. Cydnabuwyd bod angen datblygu’r Strategaeth 
Gwasanaethau Clinigol ymhellach yn unol ag adolygiadau 
strategol eraill, dysgu sefydliadol ac arferion gorau sy’n cael eu 
datblygu. Byddai’r Strategaeth Gwasanaethau Clinigol yn cael 
ei thrafod yng nghyfarfod nesaf y Pwyllgor.

 Cafodd y Pwyllgor sicrwydd fod cyllid wedi’i neilltuo er mwyn 
bwrw ymlaen â’r Achos Busnes Rhaglen Cymunedau Mewn 
Undeb ~ Stronger Together, ac y byddai cyllid ôl-lenwi ar gael i 
sicrhau bod clinigwyr yn cael eu cynnwys yn effeithiol.

 Roedd y Pwyllgor yn falch fod ‘llwybr teithio go iawn’ yn mynd 
yn gryfach bob blwyddyn yng nghyswllt sgiliau dwyieithog yn yr 
Uned Gofal Sylfaenol i gefnogi gwasanaethau, staff a’r 
boblogaeth sy’n siarad Cymraeg, er bod heriau wedi cael eu 
cyflwyno gyda’r pandemig.

 Roedd y Pwyllgor yn falch o weld ehangder y gwaith a oedd 
wedi cael ei wneud gan raglen Gogledd Cymru Iach, o ystyried 
cyfyngiadau’r pandemig.

Y prif risgiau, gan 
gynnwys camau 
lliniaru a cherrig 
milltir

 Roedd y Pwyllgor yn bryderus ynghylch sefydlogrwydd y 
trefniadau cyllido sydd ar waith i gefnogi’r mentrau cadarnhaol 
sy’n cael eu datblygu yn rhaglen Gogledd Cymru Iach, i gefnogi 
anghydraddoldebau iechyd ar draws poblogaeth Gogledd 
Cymru, yn enwedig o ran Presgripsiynu Cymdeithasol.

 Roedd y Pwyllgor yn bryderus fod amserlen Cynllun Cyflawni 
2022+ yn cynnwys y cynllun drafft i’w ystyried gan y Bwrdd ym 
mis Rhagfyr 2021, ac roedd y Pwyllgor yn credu ei bod yn rhy 
hwyr i allu sicrhau ansawdd yn ddigonol. Cafwyd ar ddeall bod y 
broses gynllunio yn cael ei hadolygu ym mis Mai.

 Bu’r Pwyllgor yn ystyried Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd ac yn 
ystyried y dylai’r risg Optimeiddio’r Gweithlu (BAF 20-21) adrodd 
i’r Pwyllgor Cyllid a Pherfformiad yn y dyfodol ac y dylai BAF 20-
01 Cynllun Ymchwydd/Gaeaf gael ei drosglwyddo i’r Pwyllgor 
Strategaeth, Partneriaethau ac Iechyd y Boblogaeth.

 Er bod y Pwyllgor yn cydnabod bod y Bwrdd wedi cytuno ar 
Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd, roedd angen rhagor o waith ar 
fformat yr adroddiadau er mwyn dod i gonsensws dealltwriaeth 
ynghylch camau gweithredu a mesurau lliniaru.

 Ar ôl trafod y Cylch Busnes, mynegodd y Pwyllgor bryder 
ynghylch y llwyth gwaith trwm i ddelio ag ef, fodd bynnag, 
cydnabuwyd bod Adolygiad Llywodraethiant wrthi’n cael ei 
gynnal.

 Roedd y Pwyllgor yn bryderus nad oedd y rhan fwyaf o’r 
dangosyddion yn arolwg staff 2020 mor gadarnhaol ag yn y 
blynyddoedd blaenorol, er na ellid cymharu’r canlyniadau’n 
uniongyrchol rhwng arolwg 2018 ac arolwg 2020 gan fod y 
gyfradd gyfranogi, y dull cwblhau yn wahanol h.y. arolwg ar-lein 
ar gael yn 2020 yn unig ac roedd yr arolwg ar agor am 3 
wythnos o’i gymharu ag 8 wythnos. Cytunwyd y byddai 



adroddiadau rheolaidd yn cael eu trefnu i gael eu cyflwyno i’r 
Pwyllgor.

Materion i’w 
cyfeirio at Bwyllgor 
arall

 Bu’r Pwyllgor yn ystyried y dylai’r risg Optimeiddio’r Gweithlu 
(BAF 20-21) adrodd i’r Pwyllgor Cyllid a Pherfformiad yn y 
dyfodol ac y dylai BAF 20-01 Cynllun Ymchwydd/Gaeaf gael ei 
drosglwyddo i’r Pwyllgor Strategaeth, Partneriaethau ac Iechyd 
y Boblogaeth.

Materion y mae 
angen eu 
huwchgyfeirio i’r 
Bwrdd:

Holodd y Pwyllgor a ddylid cyflwyno canlyniadau Arolygon Staff i’r 
Bwrdd hefyd.

Egwyddor 
Datblygu 
Cynaliadwy dan 
Ddeddf Llesiant 
Cenedlaethau’r 
Dyfodol

Roedd yr eitemau a gafodd sylw’r Pwyllgor yn ystyried yr egwyddorion datblygu 
cynaliadwy a nodir isod
1. Cael cydbwysedd rhwng anghenion tymor byr sy’n gwaethygu a chynllunio 
tymor hir ar gyfer y dyfodol; 
2. Gweithio gyda phartneriaid eraill i gyflawni amcanion; 
3. Cynnwys y rhai sydd â diddordeb a gofyn am eu barn; 
4.Defnyddio adnoddau i atal problemau rhag digwydd neu waethygu; a 5.Ystyried 
effaith ar bob nod llesiant gyda’i gilydd ac ar gyrff eraill

Busnes arfaethedig 
ar gyfer y cyfarfod 
nesaf: 

Amrywiaeth o adroddiadau rheolaidd, ynghyd â'r wybodaeth 
ddiweddaraf yn y meysydd canlynol
 Strategaeth Gwasanaethau Clinigol
 Strategaeth Iechyd Meddwl
 Strategaeth Gofalwyr
 Diweddariad ar Gronfa Drawsnewid Plant, Pobl Ifanc/CAMHS
 Adroddiadau Llesiant Cenedlaethau’r Dyfodol ac ymateb Bwrdd 

Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr
 Dysgu o'r pandemig
 Adolygiad Swyddfa Archwilio Cymru o Fyrddau Gwasanaethau 

Cyhoeddus
 Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthol Gogledd Cymru  
 Y diweddaraf am gyfarfod Cydweithredol Canolbarth Cymru
 Y diweddaraf am arloesi
 Y diweddaraf am yr ymchwil
 Cynnydd Ysgol Feddygol Gogledd Cymru
 Adroddiad ddwywaith y flwyddyn Byrddau Gwasanaethau 

Integredig Ardal
 Trafodaethau cenedlaethol ar Gontractau Gofal Sylfaenol 

(crynodeb blynyddol o’r newidiadau i gontractau ar draws y 4 
gwasanaeth contractwyr)

 Adroddiad blynyddol ar Iechyd Rhyngwladol
Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

17.6.21

V1.0
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Bwrdd Iechyd 

20.5.2021
Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Pwyllgor

Enw’r 
Pwyllgor:

Pwyllgor Digidol a Llywodraethu Gwybodaeth

Dyddiad y 
cyfarfod:

26.3.2021

Enw’r 
Cadeirydd:

Mr John Cunliffe, Aelod Annibynnol

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Dr Chris Stockport, Cyfarwyddwr Gweithredol Gofal Sylfaenol a 
Chymunedol, y Swyddfa Gorfforaethol

Crynodeb o’r 
busnes a 
drafodwyd: 

Ystyriodd y Pwyllgor y materion canlynol:

Cynllun Gweithredol Digidol. 
 Nododd y Pwyllgor adroddiadau Chwarter 2 a Chwarter 3 a oedd 

yn rhoi’r wybodaeth ddiweddaraf am weithredu’r cynllun a 
sicrwydd bod cyfrifoldebau deddfwriaethol a rheoleiddiol yn cael 
eu cyflawni. Nododd y Pwyllgor brif bwyntiau’r adroddiadau ac 
effaith Covid ar gynnydd.

Adroddiadau Sicrwydd Gwybodeg 
 Adolygodd a nododd y Pwyllgor adroddiadau Chwarter 2 a 

Chwarter 3 a’r trosolwg o’r data sy’n ymwneud ag ansawdd ac 
effeithiolrwydd gwybodaeth a systemau gwybodaeth. Cytunwyd i 
aildrefnu gweithdy i drafod cynnwys yr adroddiad sicrwydd wrth 
symud ymlaen.

Diweddariad ar Wasanaeth Gwybodeg GIG Cymru 
 Cyflwynodd Prif Swyddog Gweithredol Dros Dro Gwasanaeth 

Gwybodeg GIG Cymru yr adroddiad a oedd yn rhoi’r wybodaeth 
ddiweddaraf am gynlluniau Digidol Cenedlaethol;

o Sefydlu Awdurdod Iechyd Arbennig, 
o Iechyd a Gofal Digidol Cymru, 
o System Gweinyddu Cleifion Cymru, 
o System Wybodaeth Gofal Cymunedol Cymru, 
o Prosiect Pontio’r Ganolfan Ddata, 
o Porth Clinigol Cymru a Phorth Clinigol Cymru Symudol, 
o System Atgyfeirio Cleifion Cymru, 
o Digido Cofnod Gofal Nyrsio Cymru, 
o System Adrannau Argyfwng Cymru, 
o Fferyllfa Ysbyty 



o a’r Adnodd Data Cenedlaethol.

Cymunedau Digidol (Ffrwd Waith Trawsnewid Gwasanaethau 
Cymunedol): Diweddariad 

 Rhoddodd Rheolwr y Rhaglen Ranbarthol – Trawsnewid 
Gwasanaethau Cymunedol – Cyngor Sir Ddinbych ddiweddariad 
ar y cynnydd hyd yma mewn perthynas â’r Gronfa Trawsnewid 
Gwasanaethau Cymunedol.

Strategaeth Ddigidol – Ein Dyfodol Digidol 
 Derbyniodd a chymeradwyodd y Pwyllgor y Strategaeth.

Adroddiad Dangosyddion Perfformiad Allweddol Llywodraethu 
Gwybodaeth 

 Derbyniodd a nododd y Pwyllgor adroddiad Chwarter 3 a’r 
sicrwydd a ddarparwyd yn unol â’r Ddeddfwriaeth Diogelu Data a 
Rhyddid Gwybodaeth.

Adroddiad Sicrwydd Cadeirydd y Grŵp Llywodraethu 
Gwybodaeth.

 Derbyniodd a nododd y Pwyllgor adroddiadau Cadeirydd y Grŵp 
Llywodraethu Gwybodaeth a ddarparwyd o’r cyfarfodydd a 
gynhaliwyd ar 26 Tachwedd 2020 a 4 Mawrth 2021. Trafodwyd 
digwyddiad llywodraethu gwybodaeth cenedlaethol diweddar 
ynghylch defnyddio Teams yn Office 365, yn enwedig y ffordd 
mae’r system Share Point sy’n gysylltiedig â’r safleoedd Teams 
wedi cael ei rhoi ar waith, a chytunwyd y dylid adolygu’r risgiau 
yn unol â hynny.  Nodwyd yr adroddwyd hyn yn genedlaethol, 
unwaith i Swyddfa’r Comisiynydd Gwybodaeth.

Egwyddor Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd ac Adroddiad Risg 
Gorfforaethol. 

 Adolygodd a nododd y pwyllgor yr adroddiad mewn perthynas â 
chynnydd yn erbyn Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd a risgiau 
corfforaethol haen 1. Nododd y pwyllgor y Strategaeth a’r Polisi 
Rheoli Risg diwygiedig ynghyd â gweithrediad diweddar 
trefniadau adrodd templed diwygiedig Fframwaith Sicrwydd y 
Bwrdd. 

Drafft o Adroddiad Blynyddol y Pwyllgor 
 Adolygodd yr aelodau’r adroddiad blynyddol arfaethedig a 

chytunwyd mai Melyn oedd y statws Coch Melyn Gwyrdd 
cyffredinol ac y dylid cymeradwyo’r adroddiad drafft i’w gyflwyno 
ymlaen i’r Pwyllgor Archwilio a chymryd Camau Gweithredu’r 
Cadeirydd yn unol â hynny.



Llinell Amser Systemau Cenedlaethol
 Nododd y pwyllgor yr adroddiad a oedd yn tynnu sylw at yr 

hanes blaenorol o oedi wrth weithredu’r system genedlaethol ers 
dros ddegawd.

Y prif elfennau 
sicrwydd a 
ddarparwyd yn 
y cyfarfod 
hwn:

 Cynnydd yn erbyn Cynlluniau Gweithredol Gwybodeg.
 Cynnydd parhaus o ran Llywodraethu Gwybodaeth yn dda.
 Strategaeth Ddigidol

Y prif risgiau, 
gan gynnwys 
camau lliniaru 
a cherrig milltir

 Mae risg nad yw’r drefn o rannu dogfennau/cofnodion drwy Teams a 
Share Point yn cael ei rheoli’n briodol. Bydd hyn yn cael ei adolygu 
drwy’r broses rheoli risg yn unol â hynny.

 Mae systemau cenedlaethol yn parhau i beri risgiau sylweddol. Mae’r 
rhain yn cynnwys dibynadwyedd y system, oedi cyn eu gweithredu 
neu eu dad-flaenoriaethu, a diffyg ymarferoldeb. Mae’r risgiau’n cael 
eu hadolygu drwy’r broses rheoli risg.

 Nid yw’n glir gyda nifer o systemau pwy yw perchennog y system. 
Mae hyn yn risg o ran parhad busnes, llywodraethu gwybodaeth a 
rheoli newid. Mae Llywodraethu Gwybodaeth a Gwybodeg yn 
cydweithio i fwrw ymlaen â hyn.

 Mae Seiberddiogelwch yn faes lle mae risg cynyddol ac mae’n cael 
sylw drwy recriwtio adnodd arbenigol a mynd ar drywydd achrediad 
priodol.

Materion i’w 
cyfeirio at 
Bwyllgor arall

Amh.

Materion y 
mae angen eu 
huwchgyfeirio 
i’r Bwrdd:

Amh.

Egwyddor 
Datblygu 
Cynaliadwy 
dan Ddeddf 
Llesiant 
Cenedlaethau’r 
Dyfodol

Mae’r Pwyllgor yn fodlon bod yr egwyddorion hyn yn cael eu hystyried fel 
rhan o’i fusnes craidd ac wrth ystyried papurau.

Busnes 
arfaethedig ar 
gyfer y 
cyfarfod nesaf: 

Amrywiaeth o adroddiadau rheolaidd.

Dyddiad y 
cyfarfod nesaf:

18/06/2021

V1.0
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Bwrdd Iechyd

20.5.21
I wella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Grŵp Cynghori 

Enw’r Grŵp 
Cynghori:

Grŵp Cyfeirio Rhanddeiliaid

Dyddiad cyfarfod: 22.3.21

Enw’r Cadeirydd: Ffrancon Williams

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Mark Wilkinson

Crynodeb o'r 
eitemau allweddol 
a drafodwyd: 

 Diweddariad cynllunio BIPBC
 Cyflwyno Rhaglen Brechu Covid19
 Diweddariad ar Ymgysylltu â'r Strategaeth Ddigidol
 Fframwaith Gwella Ymyrraeth wedi'i Dargedu (TIIF) / Matricsau 

Aeddfedrwydd 
 Adroddiad blynyddol GCRh drafft 2021/21 
 Proses ethol y Cadeirydd a'r Is-gadeirydd

Cyngor / adborth 
allweddol i'r 
Bwrdd:

Mewn perthynas â diweddariad cynllunio BIPBC, roedd y 
Grŵp Cyfeirio Rhanddeiliaid
 yn cydnabod yn glir yr heriau o adfer gofal wedi'i gynllunio a'r 

pwyslais ar drawsnewid gwasanaethau sy'n ofynnol i fynd i'r 
afael â hyn, ynghyd â dysgu o fentrau a gyflwynwyd i fynd i'r 
afael â gwahanol ffyrdd o weithio trwy'r pandemig. 

 yn cydnabod heriau gwirioneddol wrth ddarparu adnoddau ar 
gyfer y cynllun, yn enwedig mewn rhannau o'r gweithlu a oedd 
yn flinedig ac y byddai angen amser adfer arnynt, ynghyd â 
heriau recriwtio a fyddai'n cael eu rhannu gan Fyrddau Iechyd 
eraill sy'n ffinio â PBC sy’n chwilio am adnoddau tebyg.

Cyflwyno Rhaglen Brechu Covid19 
 yn argymell, o ystyried maint PBC, bod y Bwrdd a'i bartneriaid 

yn ceisio dylanwadu ar negeseuon LlC mewn perthynas â 
gweithredu newid yn gyflymach ac yn fwy ystwyth (ee 
symleiddio llythyrau apwyntiad), o ystyried natur yr amgylchedd 
sy'n newid yn gyflym. 

 yn ystyried bod gwella cyfathrebu yn allweddol i wasanaethu 
poblogaeth Gogledd Cymru 

 yn cydnabod bregusrwydd adnoddau cyfredol canolfannau 
galwadau PBC 

 yn annog y Bwrdd Iechyd i ofyn am gymorth gan bartneriaid 
sydd eisoes yn gweithredu canolfannau galwadau yn lleol ee 
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Awdurdodau Lleol a Darparwyr Tai 
 yn argymell bod y Bwrdd yn ymchwilio i'r costau galw i gleifion, 

ac ansawdd y gwasanaeth 0300 sy'n cael ei ddarparu er mwyn i 
ddinasyddion bregus beidio â phoeni am gostau ffôn afresymol 
mewn perthynas â'r gwasanaeth apwyntiadau. 

 yn annog y Bwrdd Iechyd i ddefnyddio darparwyr gwasanaeth 
mewn sectorau eraill er mwyn cysylltu â grwpiau anodd eu 
cyrraedd ee darparwyr tai / y digartref 

 yn annog y Bwrdd Iechyd i ystyried cyfathrebu â phoblogaethau 
Gogledd Cymru nad Cymraeg a Saesneg oedd eu hiaith gyntaf, 
ac ystyried gofyn i staff Pwylaidd a Tsieineaidd gymryd rhan yn 
ymgyrchoedd cyfryngau PBC 

Diweddariad ar Ymgyrchu â’r Strategaeth ddigidol
 yn tynnu sylw at yr angen i barhau i weithio ar faterion yn 

ymwneud ag allgáu digidol ee yr Henoed, a chleifion sydd ddim 
yn siarad Cymraeg neu Saesneg fel iaith gyntaf

 yn ystyried bod angen gwaith pellach i ddatblygu asesiad effaith 
cydraddoldeb ystyrlon a symud ymlaen gyda grwpiau 
difreintiedig sydd wedi'u canfod 

 angen sicrhau bod dyletswydd economaidd-gymdeithasol PBC 
wedi'i hystyried yn effeithiol 

 angen cysylltu â phartneriaid allweddol er mwyn bod yn ‘gryfach 
gyda’n gilydd ar sail ranbarthol’ 

Fframwaith Gwella Ymyrraeth wedi'i Dargedu (TIIF) / Matricsau 
Aeddfedrwydd 
 yn croesawu rôl y Grŵp Cyfeirio Rhanddeiliaid wrth gryfhau 

ymgysylltiad wrth symud ymlaen
 yn ystyried pwysigrwydd cysylltu â phartneriaid yn rheolaidd 
 yn pwysleisio pwysigrwydd atgyfnerthu'r pwyslais parhaus ar y 

claf yn ystod y broses fframwaith Ymyrraeth wedi’i Dargedu 

Cymeradwywyd adroddiad blynyddol drafft Grŵp Cyfeirio 
Rhanddeiliaid 2021/21

Busnes wedi'i 
gynllunio ar gyfer y 
cyfarfod nesaf: 

Diweddariad Cynllun 3 Mlynedd / Cynllunio Corfforaethol PBC 
Achosion busnes sy’n cael eu datblygu 
Cynnydd wrth ddatblygu'r Strategaeth Gwasanaethau Clinigol 
Trefnwyd canolbwyntio ar y meysydd canlynol yng Nghylch Busnes 
2021/2 

o Gofal wedi'i Gynllunio (Dyddiad i'w benderfynu) 
o Buddsoddiad Iechyd Meddwl (Dyddiad i'w 

benderfynu) 
o Gwelliant (Dyddiad i'w benderfynu) 
o Ymgysylltu Digidol ym mis Mawrth 2022 

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

28.6.21

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

Templed Adroddiad y Cadeirydd V5.0 Rhag 2020
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Bwrdd Iechyd

20.05.21 
I wella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Grŵp Cynghori 

Enw'r Grŵp 
Cynghori:

Fforwm Gweithwyr Gofal Iechyd Proffesiynol (HPF)

Dyddiad cyfarfod: 05.03.2021

Enw’r Cadeirydd: Mr Gareth Evans, Cynrychiolydd therapïau

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Mr Adrian Thomas, Cyfarwyddwr Gweithredol Therapïau a 
Gwyddor Iechyd

Crynodeb o'r 
eitemau allweddol 
a drafodwyd: 

 Roedd y Cadeirydd yn dymuno nodi bod y cyfarfod HPF yn cael 
ei gynnal trwy blatfform rhithwir Microsoft Teams

H21/05 Strategaeth Gwella Ymyrraeth wedi'i Thargedu - Simon 
Evans-Evans

Croesawodd y Cadeirydd Simon Evans-Evans (SEE) i drafod y 
Strategaeth Gwella Ymyrraeth wedi'i Thargedu yn BIPBC. 
Rhannwyd set o sleidiau drafft gyda'r grŵp cyn y cyfarfod yn 
cwmpasu'r pwyntiau canlynol:

 Fframwaith Gwella Ymyrraeth wedi'i Dargedu 
 Matricsau Aeddfedrwydd 
 Fframwaith Canlyniadau 
 Proses hunanasesu a sicrwydd @ PBC
 Llinell amser gweithredu  

Yn sgil hyn cafwyd trafodaeth ryngweithiol ac addysgiadol ynghylch 
ymgysylltu â'r strategaeth ac integreiddio'r rhaglen trwy'r 
proffesiynau gofal iechyd lleol ledled Gogledd Cymru. Dilynwyd hyn 
gan sesiwn holi ac ateb.  

Nododd SEE fod HPF yn grŵp cynghori ac y byddai’n croesawu  
mewnbwn gan y grŵp, yn ogystal ag unigolion o fewn y grŵp. Bydd 
SEE yn edrych ar sut y gellir integreiddio'r mewnbwn a rôl yr HPF 
yn ffurfiol i'r prosesau, sydd ar hyn o bryd yn y cam dylunio.

Diolchodd y Cadeirydd i SEE am ei amser a'i gyflwyniad 
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addysgiadol yn y cyfarfod. Cydnabu’r Cadeirydd hefyd y lefel gref o 
gefnogaeth i wella llywodraethu ar draws y rhwydwaith a bod pobl 
yn awyddus i ymgysylltu.

 H21/06 Diweddariadau ysgrifenedig y Cadeirydd a’r aelodau 

Nododd y fforwm y diweddariadau ysgrifenedig a gafwyd gan y 
cynrychiolwyr canlynol:

H21/06.1 Crynodeb Ysgrifenedig HPF - Cadeirydd a 
Gwasanaethau Therapi / HPF fel Aelod Cyswllt o'r Bwrdd
H21/06.2 Crynodeb Ysgrifenedig HPF - Gwyddor Gofal Iechyd 
H21/06.3 Crynodeb Ysgrifenedig HPF - Iechyd Meddwl ac 
Anableddau Dysgu 
H21/06.4 Crynodeb Ysgrifenedig HPF - Nyrsio 
H21/06.5 Crynodeb Ysgrifenedig HPF - Grŵp Gofal Sylfaenol a 
Chymunedol 
H21/06.6 Crynodeb Ysgrifenedig HPF - Proffesiwn Bydwreigiaeth 
H21/06.7 Crynodeb Ysgrifenedig HPF - Rheoli Fferylliaeth a 
Meddyginiaethau 

Derbyniwyd diweddariadau llafar gan y cynrychiolwyr canlynol:

H21/06.8 Crynodeb Llafar HPF - Optometreg
H21/06.9 Crynodeb Llafar HPF - Is-gadeirydd / Gofal Eilaidd a 
Thrydyddol 
H21/06.10 HPF Crynodeb Llafar HPF - Fferylliaeth Gymunedol 

H21/07 Diweddariad Sicrwydd Ansawdd - Matthew Joyes, 
Cyfarwyddwr Cyswllt Gweithredol Sicrwydd Ansawdd a 
Chyfarwyddwr Cynorthwyol Diogelwch a Phrofiad Cleifion.

Croesawodd y Cadeirydd Matthew Joyes (MJ), Cyfarwyddwr 
Cyswllt Gweithredol Sicrwydd Ansawdd a Chyfarwyddwr 
Cynorthwyol Diogelwch a Phrofiad Cleifion i'r cyfarfod i gyflwyno'r 
diweddariad Sicrwydd Ansawdd blynyddol. Cyflwynodd MJ ei hun 
a'i rôl yn BIPBC a rhannodd sleidiau, gan dynnu sylw at bwyntiau 
adolygu'r flwyddyn 2020/21 ac edrych ymlaen at 2021/22 gan nodi 
rhai o'r rhaglenni blaenoriaeth allweddol.

Amlinellodd MJ y Ddeddf Iechyd a Gofal Cymdeithasol (Ansawdd 
ac Ymgysylltu) (Cymru) 2020 a'r newidiadau y bydd y Ddeddf yn eu 
cyflwyno, hefyd am weithredu Strategaeth Ansawdd newydd ar 
gyfer BIPBC ar gyfer 2021-2024 a fydd yn canolbwyntio ar y 
canlynol:

• Cynllun Strategol Diogelwch Cleifion 
• Cynllun Strategol Profiad Cleifion a Gofalwyr 
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• Cynllun Strategol Effeithiolrwydd Clinigol 

Yn dilyn hyn, cafwyd sesiwn holi ac ateb. Croesawodd MJ unrhyw 
adborth gan aelodau'r Fforwm ynghylch syniadau ar gyfer meysydd 
i'w gwella a meysydd ffocws i'r gweithwyr proffesiynol clinigol 
ehangach ynghylch ansawdd dros y blynyddoedd nesaf.

Diolchodd y Cadeirydd yn fawr iawn i MJ am ei amser yn y cyfarfod 
ac am y cyflwyniad; yn benodol ei waith yn ymdrin â phwysigrwydd 
goblygiadau posibl y Ddeddf Ansawdd, ac am amlygu'r holl 
ddatblygiadau da sydd ar y gweill ar gyfer y 12 mis nesaf. 

H21.10 Diweddariad Cynllunio ar gyfer 2021 - 24 - Mark 
Wilkinson, Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad 

Croesawodd y Cadeirydd Mark Wilkinson (MW) i roi diweddariad 
cynllunio pellach a oedd yn canolbwyntio ar y tair blynedd nesaf 
rhwng 2021 a 2024. Nododd MW fod yr amserlen yn sylweddol a 
bod Llywodraeth Cymru, oherwydd ansicrwydd pandemig Covid, 
wedi nodi y dylai cynlluniau’r Bwrdd Iechyd ganolbwyntio ar 
gynlluniau blwyddyn, gyda rhai tablau ariannol yn cael eu 
hailystyried bob chwarter gan arwain at amserlenni byrrach. Roedd 
hyn yn gwneud cynllunio’n anodd iawn.

Rhannodd MW nifer o sleidiau a manylodd ar y canlynol yn ystod ei 
gyflwyniad:

Canlyniadau ar gyfer 2021/22 i 2023/24
Blaenoriaethau i ganolbwyntio arnynt ar gyfer 2021/22 

Dilynwyd hyn gan sesiwn holi ac ateb a chymerodd aelodau'r 
Fforwm ran mewn trafodaeth ynghylch y cyflwyniad cynllunio.

Ar ran aelodau'r Fforwm, diolchodd y Cadeirydd yn fawr i MW am 
ei amser gwerthfawr yn ymuno â'r cyfarfod ac am rannu'r 
cynlluniau a'r wybodaeth gyda'r aelodau.

Cyngor / adborth 
allweddol i'r 
Bwrdd:

H21/09 Crynodeb o'r wybodaeth i'w chynnwys yn adroddiad y 
Cadeirydd i'r Bwrdd:

 Croesawodd y Fforwm y wybodaeth am gynnydd tuag at 
fframwaith gwella Ymyrraeth wedi'i Dargedu. Roedd yr 
aelodau'n awyddus i gryfhau’r maes ymgysylltu o safbwynt 
lles staff a gallu staff i godi llais yn ddiogel. Yn ogystal, 
roedd yr HPF yn teimlo mewn sefyllfa i gefnogi'r asesiad 
parhaus o gynnydd yn ystod y cyfnod ymyrraeth wedi'i 
dargedu, a gofynnodd yr aelodau am ystyriaeth bellach ar 
sut y gallai grwpiau cynghori sefydlog y Bwrdd Iechyd, o 
fewn eu cylch gwaith, gynorthwyo yn y broses hon.
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 Cefnogodd y grŵp yr adroddiad sicrhau ansawdd gan y 
Cyfarwyddwr Cynorthwyol Diogelwch a Phrofiad Cleifion a 
nododd sawl datblygiad addawol i'w cyflwyno yn ystod y 12 
mis nesaf. Cynghorodd yr aelodau fod adnoddau sefydliadol 
priodol yn cael eu neilltuo i gyflawni gweithrediad y Ddeddf 
Iechyd a Gofal Cymdeithasol (Ansawdd ac Ymgysylltu) 
(Cymru) 2020. 

 Mewn cyflwyniad ar gynllun gweithredol y Bwrdd Iechyd ar 
gyfer 2021-22, rhoddwyd ffocws ar drawsnewid ochr yn ochr 
â dull systematig newydd o wella ansawdd. Mae'r Fforwm yn 
ailadrodd ei gyngor blaenorol fod strategaeth gweithlu yn 
hanfodol fel sail i gyflawni unrhyw gynllun yn llwyddiannus, a 
bod trawsnewid gwasanaeth yn gofyn am allu clinigol i 
ddarparu'r arweinyddiaeth glinigol i lywio a gweithredu 
unrhyw achos dros newid.

 Yn yr adroddiadau gan aelodau, nodwyd rhai anawsterau 
wrth ddefnyddio model y Bwrdd Iechyd i ganfod yr holl staff 
asiantaeth trwy un asiantaeth unigol. Yn ogystal, nododd 
aelodau rywfaint o bryder ynghylch yr anghydraddoldeb 
gyda’r brechlyn yng Ngogledd Cymru, yn benodol mewn 
perthynas â grwpiau BAME. 

Busnes wedi'i 
gynllunio ar gyfer y 
cyfarfod nesaf: 

Ystod o eitemau sefydlog yn ogystal â:

 Cyflwyno’r Prif Weithredwr a thrafodaeth flynyddol gyda'r Prif 
Weithredwr 

 Cyfarwyddwr Gweithredol - Gweithlu a Datblygu Sefydliadol

Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

4ydd Mehefin 2021

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

Templed Adroddiad Cadeirydd y Grŵp Cynghori V5.0 Rhag 2020
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Bwrdd Iechyd

20 Mai 2021
Gwella iechyd a darparu gofal rhagorol

Adroddiad Cadeirydd y Grŵp Cynghori

Enw’r Grŵp 
Cynghori:

Y Fforwm Partneriaeth Lleol

Dyddiad y 
cyfarfod:

19 Ionawr 2021

Enw’r Cadeirydd: Ms Jan Tomlinson

Cyfarwyddwr 
Cyfrifol:

Mrs Sue Green, Cyfarwyddwr Gweithredol y Gweithlu a Datblygu 
Sefydliadol

Crynodeb o’r prif 
eitemau a 
drafodwyd: 

 Disgrifiodd Sue Green, Cyfarwyddwr Gweithredol y Gweithlu a 
Datblygu Sefydliadol, y rhesymeg y tu ôl i gategoreiddio staff ar 
gyfer cael eu brechu, ynghyd â’r sefyllfa o ran brechu ar hyn o 
bryd. 

 Cyflwynodd Mark Wilkinson, Cyfarwyddwr Gweithredol 
Cynllunio a Pherfformiad, yr Adroddiad ar Strategaeth a 
Chynllunio’r Gyllideb gan nodi, ers i’r Prif Weithredwr newydd 
gyrraedd, y gofynnwyd i bob adran atgoffa eu hunain o’u 
gwerthoedd craidd. Trafodwyd y strategaeth ar gyfer cadw a 
symbylu staff yn dilyn y pandemig.

 Cafwyd diweddariad gan Sally Baxter, Cyfarwyddwr 
Cynorthwyol Cynllunio’r Strategaeth Iechyd, ar y sefyllfa 
ddiweddaraf o ran COVID yn y Bwrdd Iechyd ynghyd â 
diweddariad ar sut y mae’r cytundeb BREXIT rhwng llywodraeth 
y DU a’r UE yn effeithio ar y Bwrdd Iechyd.

 Cyflwynodd Lesley Hall, Cyfarwyddwr Cyswllt Adnoddau Dynol, 
Adroddiad Grŵp Polisi’r Gweithlu yn adolygu’r gwaith y mae’r 
Grŵp Polisïau yn ei wneud.

 Cyflwynodd Kay Hannigan, Pennaeth Adnoddau Dynol, 
Adroddiad Grŵp Partneriaeth y Gweithlu.

 Cyflwynodd Lesley Hall, Cyfarwyddwr Cyswllt Adnoddau Dynol, 
Adroddiad y Rhaglen Gwerthuso Swyddi, gan dynnu sylw at y 
lleihad yn nifer y swyddi gwag.

 Bu Sue Green, Cyfarwyddwr Gweithredol y Gweithlu a Datblygu 
Sefydliadol, yn trafod y Cynnig ar Godi Pryderon a sut y mae’n 
bwriadu gwneud y system yn fwy hygyrch a symlach.

 Cafodd y weithdrefn ddiwygiedig ar gyfer Gordaliadau a 
Thandaliadau Cyflog ei nodi.

 Cafodd adroddiad Iechyd a Diogelwch Ch3 ei nodi.
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 Cafwyd diweddariad gan Jackie Hughes, SoR ac Aelod 
(Undebol) Annibynnol ar ddau rwydwaith timau Cydraddoldeb ar 
ran Nick Such a’r tîm Cydraddoldeb – yr Adroddiad Staff 
Anableddau a’r rhwydwaith BAME.

 Cafwyd trafodaeth am y diffyg cynrychiolaeth, i bob golwg, gan 
reolwyr yn y cyfarfodydd.

 Roedd Catherine Jones o Goleg Brenhinol y Bydwragedd am 
iddo gael ei nodi bod y cyfleusterau i staff, yn enwedig staff dros 
nos, wedi cael eu herydu dros y pandemig COVID.  
Rhoddodd Sue Green gymorth a sicrwydd.

Cyngor / adborth 
allweddol i’r 
Bwrdd:

 Roedd yr aelodau’n deall yn well beth oedd y rhesymeg y tu ôl i 
benderfyniadau’r Grŵp Darparu Clinigol o ran categoreiddio 
staff sydd i gael eu brechu.

 Lleisiwyd pryder am y strategaeth ar gyfer symbylu a chadw 
staff yn dilyn y pandemig.

 Nid oedd BREXIT wedi cael effaith sylweddol ar y ddarpariaeth 
gyffuriau hyd yma.

 Mae’r aelodau’n teimlo bod diffyg cynrychiolaeth eang gan 
reolwyr yn y cyfarfodydd.

Busnes bwriedig y 
cyfarfod nesaf: 

Ystod o adroddiadau arferol, a hefyd:
 Cynllun gwaith a chylch busnes blynyddol
 Adroddiad cyllid
 Strategaeth y gyllideb
 Diweddariad Cynllunio Corfforaethol fydd yn cynnwys 

Cynlluniau Corfforaeth a’r Cynllun Gweithredu Blynyddol
 Adroddiad Gwerthuso Swyddi
 Cofnodion y Grŵp Strategol Iechyd a Diogelwch 

Galwedigaethol
 Fframwaith Risg a Sicrwydd Corfforaethol
 Cofnodion y Grŵp Strategol Iechyd a Diogelwch 

Galwedigaethol
Dyddiad y cyfarfod 
nesaf:

Dydd Mawrth, 13 Ebrill 2021, rhith-gyfarfod ar Teams.

Datgeliad:
Bwrdd Iechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr yw enw gweithredol Bwrdd Iechyd Lleol Prifysgol Betsi Cadwaladr
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Cyfarfod a dyddiad: 
Meeting and date:

Bwrdd Iechyd
20 Mai 2021

Cyhoeddus neu Breifat:
Public or Private:

Cyhoeddus

Teitl yr Adroddiad 
Report Title:

Adroddiad Monitro Cynllun Gweithredol Chwarter 3 a 4 at 31 Mawrth 
2021

Cyfarwyddwr Cyfrifol:
Responsible Director:

Mark Wilkinson, Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad

Awdur yr Adroddiad
Report Author:

Mark Wilkinson, Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad

Craffu blaenorol:
Prior Scrutiny:

Mae’r data a’r wybodaeth yn yr adroddiad hwn wedi cael eu graffu a’i 
gymeradwyo gan y Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad.

Atodiadau 
Appendices:

1. Adroddiad Monitro Cynllun Gweithredol 31 Mawrth 2021

Argymhelliad / Recommendation:
Gofynnir i’r Bwrdd Iechyd nodi’r addroddiad
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 to indicate whether the Equality/SED duty is applicable

N

Sefyllfa / Situation:
Mae’r adroddiad hwn yn cynnwys hunanasesiad gan arweinwyr gweithredol o’r cynnydd sydd ar waith 
o ran cyflawni’r prif gamau a nodir yng Nghynllun Gweithredol 2020/21 ar gyfer Chwarter 3 a 4.
Cefndir / Background:
Mae gan y cynllun gweithredol sawl cam gweithredu allweddol sydd angen eu cyflawni yn ystod 
Chwarter 3 a 4 2020/21. Mae’r arweinydd gweithredol yn adolygu’r cynnydd pob mis yn erbyn y 
meysydd gweithredu, ac yn rhoi sgôr Coch-Oren-Gwyrdd (COG). 



2

Ar gyfer camau gweithredu Coch, neu lle mae camau gweithredu wedi newid o coch i piws o’r mis 
cynharaf i mis yma, darperir naratif byr.
Asesiad / Assessment & Analysis
Goblygiadau’r Strategaeth
Mae cyflawni’r camau gweithredu yn allweddol i weithrediad strategaeth y Bwrdd

Opsiynau a ystyriwyd
Amherthnasol

Goblygiadau Ariannol
Mae cyflawni’r cynllun gweithredol o fewn y gyllideb a nodwyd gan y Bwrdd Iechyd yn rhan o sicrhau 
bod adnoddau’n cael eu rheoli’n dda a bod gofal yn cael ei ddarparu’n effeithiol o fewn yr adnoddau 
a ddyrannwyd.

Dadansoddiad o Risg
Mae’r sgôr COG yn adlewyrchu’r risg i gyflawniad y camau gweithredu allweddol

Y Gyfraith a Chydymffurfio
Bydd yr adroddiad hwn ar gael i’r cyhoedd ar ôl iddo gael ei gyhoeddi ar ran y Bwrdd Iechyd

Asesiad o Effaith 
Mae’r cynllun gweithredol wedi derbyn Asesiad o Effaith ar Gydraddoldeb.
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Cyfarfod a dyddiad: 
Meeting and date:

Bwrdd Iechyd
20 Mai 2021

Cyhoeddus neu Breifat:
Public or Private:

Cyhoeddus

Teitl yr Adroddiad 
Report Title:

Adroddiad Ansawdd a Pherfformiad

Cyfarwyddwr Cyfrifol:
Responsible Director:

Mark Wilkinson, Cyfarwyddwr Gweithredol Cynllunio a Pherfformiad

Awdur yr Adroddiad
Report Author:

Kamala Williams, Cyfarwyddwr Perfformiad Dros Dro
Edward Williams, Pennaeth Asiwriant Perfformiad

Craffu blaenorol:
Prior Scrutiny:

Mae’r data a’r wybodaeth yn yr adroddiad hwn wedi cael eu craffu gan 
y Pwyllgor Ansawdd, Diogelwch a Phrofiad a’r Pwyllgor Cyllid a 
Pherfformiad, Ebrill 2021.  

Atodiadau 
Appendices:

1. Adroddiad Ansawdd a Pherfformiad

Argymhelliad / Recommendation:
Gofynnir i'r Bwrdd Iechyd graffu ar yr adroddiad ac os bydd angen, gofyn am ddarparu sicrwydd 
pellach yn ymwneud ag unrhyw feysydd penodol nad ydynt wedi cyflawni mesurau perfformiad.
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 to indicate whether the Equality/SED duty is applicable

N

Sefyllfa / Situation:
Mae’n bwysig nodi, oherwydd pandemig parhaus COVID-19, er na fydd Llywodraeth Cymru’n rheoli 
perfformiad Byrddau Iechyd ar sail y mesurau perfformiad a nodir yn yr adroddiad hwn, maent wedi 
argymell monitro a chyhoeddi data.

Mae’r Adroddiad bellach yn cynnwys saethau tueddiadau gyda sgôr Coch-Oren-Gwyrdd (COG) sy’n 
adnabod cyfeiriad y perfformiad dros y 6 mis diwethaf. 

Mae’r adroddiad hwn yn cynnwys y dangosyddion sydd ar gael gan y Fframwaith Cyflawni 
Cenedlaethol, yn ogystal ag adran ar COVID-19.
Cefndir / Background:
Mae ein hadroddiad yn amlinellu’r prif faterion perfformiad ac ansawdd sy’n flaenoriaeth i’r Bwrdd 
Iechyd. Mae crynodeb o’r adroddiad bellach wedi’i gynnwys yn nhudalennau Crynodeb Gweithredol 
yr adroddiad ansawdd a pherfformiad (QAP) ac yn arddangos y gwaith ar COVID-19, darpariaeth 
gwasanaethau hanfodol yn ogystal â’r mesurau allweddol a nodir yn y Fframwaith Cyflawni 
Cenedlaethol 2020-21. Mae’r fframwaith hwn wedi’i adolygu er mwyn darparu mesurau perfformiad 
dan y Nod Pedwarplyg sydd wedi’i gynnwys yn ‘Cymru Iachach’.
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Asesiad / Assessment & Analysis
Goblygiadau’r Strategaeth
Mae’r mesurau perfformiad a nodir yn yr adroddiad wedi cael eu halinio â’r Fframwaith Cyflawni 
Cenedlaethol. 

Opsiynau a ystyriwyd
Amherthnasol

Goblygiadau Ariannol
Bydd cyflawniad y dangosyddion perfformiad a nodir yn ein cynllun blynyddol yn cael effaith 
uniongyrchol ac anuniongyrchol ar gynllun adfer ariannol y Bwrdd.

Dadansoddiad o Risg
Mae’r pandemig presennol wedi creu llawer iawn o risgiau i ddarpariaeth gofal ym mhob rhan o’r 
system gofal iechyd. Mae’r papur yn amlygu’r risgiau sy’n deillio’n uniongyrchol o COVID-19, a’r 
angen i gynnal gwasanaethau hanfodol nad ydynt yn ymwneud â COVID-19. Adroddir ar effaith 
COVID-19 ar ofal a gynlluniwyd nad yw’n ymwneud â COVID-19, yn ogystal â’r rhyng-ddibyniaeth 
rhwng sicrhau ail-ddechrau gofal dewisol yn ddiogel a chydbwyso’r risg o COVID-19 i gleifion, staff 
a chapasiti’r system.

Y Gyfraith a Chydymffurfio
Bydd yr adroddiad hwn ar gael i’r cyhoedd ar ôl iddo gael ei gyhoeddi ar ran y Bwrdd Iechyd

Asesiad o Effaith

Nid yw’r Adroddiad wedi cael Asesiad o Effaith ar Gydraddoldeb
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Cyfarfod a dyddiad: 
Meeting and date:

Bwrdd Iechyd
20 Mai 2021

Cyhoeddus neu Breifat:
Public or Private:

Cyhoeddus

Teitl yr Adroddiad 
Report Title:

Adroddiad Cyllid Mis 12 2020/21

Cyfarwyddwr Cyfrifol:
Responsible Director:

Sue Hill, Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol

Awdur yr Adroddiad
Report Author:

Tom Stanford, Cyfarwyddwr Cyllid Gweithrediadol Interim 

Craffu blaenorol:
Prior Scrutiny:

Cyfarwyddwr Cyllid Gweithredol
Pwyllgor Cyllid a Pherfformiad

Atodiadau 
Appendices:

Dim

Argymhelliad / Recommendation:
Bod y Bwrdd yn nodi’r sefyllfa ariannol ddrafft ar gyfer 2020/21.
Bod y Bwrdd yn dirprwyo awdurdod i gymeradwyo datganiadau a chyfrifon blynyddol archwiliedig 
2020/21 i’r Pwyllgor Archwilio.
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

Nid yw asesiad o’r Effaith ar Gydraddoldeb (EqIA) nac asesiad o’r effaith gymdeithasol-economaidd yn 
berthnasol. 

Sefyllfa / Situation:
Diben yr adroddiad hwn yw darparu briff ar berfformiad ariannol drafft y Bwrdd Iechyd sydd heb ei 
archwilio, fel ym Mawrth 2021.

Bydd y canlyniad diwedd blwyddyn yn dal i gael ei archwilio gan Archwilio Cymru a chaiff y cyfrifon 
terfynol ar gyfer 2020/21 eu cyflwyno i Lywodraeth Cymru.
Cefndir / Background:
Y cynllun ariannol ar gyfer 2020/21, a gymeradwywyd gan y Bwrdd, oedd sicrhau diffyg o £40m, drwy 
wneud arbedion o £45m. Ni wnaeth y cynllun cychwynnol roi ystyriaeth i effaith COVID-19, ac felly fe’i 
cywreiniwyd yn ystod y flwyddyn, yn unol â chanllawiau Llywodraeth Cymru. Cafodd cynllun cyfunol y 
Bwrdd Iechyd ar gyfer ail hanner y flwyddyn ariannol ei gyflwyno ym mis Hydref a chanolbwyntiai ar 
gynyddu gofal wedi’i drefnu a delio â chynlluniau dwysau ar gyfer y gaeaf.
Llywodraeth Cymru wedi cadarnhau cyllid ar gyfer pecyn cymorth strategol dros sawl blwyddyn ym mis 
Tachwedd 2020, gan gynnwys £40m ar gyfer y diffyg yn 2020/21. Roedd hyn wedi galluogi’r Bwrdd 
Iechyd i gyflawni gwarged bach (0.03% o’r dyraniad).

Asesiad / Assessment:



Goblygiadau Strategol / Strategy Implications
Mae’r papur yn cyd-fynd â’r nod strategol o sicrhau cydbwysedd ariannol ac mae wedi’i gysylltu â’r 
amcan llesiant o dargedu ein hadnoddau at rai sydd fwyaf mewn angen.

Opsiynau a ystyriwyd / Options considered
Amherthnasol – cyflwynir yr adroddiad er sicrhad yn unig



Goblygiadau Ariannol / Financial Implications

Ar ôl trafod â Llywodraeth Cymru fis diwethaf, rheolwyd y risg weddilliol ynglŷn â gallu’r Bwrdd Iechyd i 
ddefnyddio’r holl gyllid a gyflwynwyd drwy adolygu’r holl gyfleoedd posibl a’r cynlluniau y gwelwyd y 
gellid eu sbarduno. Bydd hyn yn helpu i sicrhau’r budd gorau posibl o’r cyllid ychwanegol a pharatoi ar 
gyfer heriau’r flwyddyn ariannol newydd.

Drwy fabwysiadu model clinigol a gweithredol ystwyth, mae’r Bwrdd Iechyd wedi llwyddo i ddefnyddio’r 
cyllid ychwanegol bron i gyd, er mwyn adrodd sefyllfa o warged bychan sy’n cyfateb i 0.03% o’r Terfyn 
Adnoddau Refeniw. 

Drwy sbarduno’r cynlluniau fel hyn, mae’r gwariant wedi cynyddu ym mis Mawrth. Yn ogystal, mae 
gwariant Mis 12 yn cynnwys rhai symiau unwaith ac am byth sy’n ymwneud â COVID-19. 

Y sefyllfa ym Mis 12 yw gwarged o £0.4m yn erbyn y cynllun. Y sefyllfa ddrafft, heb ei harchwilio ar gyfer 
y flwyddyn gyfan yw gwarged o £0.5m, sy’n £40.5m yn llai na’r diffyg arfaethedig o £40.0m. Rydym yn 
y sefyllfa hon drwy ein bod wedi defnyddio’r cyllid o £40.0m a ddarparwyd gan Lywodraeth Cymru ar 
gyfer y diffyg, fel rhan o’r dyraniad cymorth strategol

Roedd cost COVID-19 am y flwyddyn lawn yn £171.7m. Mae incwm Llywodraeth Cymru wedi talu’r 
costau hyn yn llawn. 

Cymeradwyo Cyfrifon Blynyddol 2020/21
 
Cyflwynwyd datganiadau a chyfrifon blynyddol heb eu archwilio y Bwrdd Iechyd ar gyfer 2020/21 i 
Lywodraeth Cymru ar y 30ain Ebrill 2021, a dechreuodd Archwilio Cymru ar ei adolygiad archwilio’r 
wythnos ganlynol. Mae’r archwiliad ar hyn o bryd yn mynd rhagddo’n ôl y bwriad a disgwylir iddo gael ei 
gwblhau yn ystod wythnos gyntaf Mehefin. 
 
Fel mewn blynyddoedd blaenorol, gofynnir i’r Bwrdd ddirprwyo awdurdod i gymeradwyo datganiadau a 
chyfrifon blynyddol archwiliedig 2020/21 i’r Pwyllgor Archwilio yn ei gyfarfod ar 10fed Mehefin 2021. Ar ôl 
cael cymeradwyaeth yn y cyfarfod hwn, bydd Archwilio Cymru yn cyflwyno’r cyfrifon archwiliedig i 
Lywodraeth Cymru ac yn trefnu iddynt gael eu cymeradwyo gan Archwilydd Cyffredinol Cymru.

Month 12 Full Year
£m £m

Actual Position (0.4) (0.5)
Planned Position 3.3 40.0
Variance 3.7 40.5

M01 M02 M03 M04 M05 M06 M07 M08 M09 M10 M11 M12 2020/21
£m £m £m £m £m £m £m £m £m £m £m £m £m

COVID-19 spend (incl. Field Hospitals) 28.8 3.7 7.3 7.1 6.1 4.8 7.1 (2.5) 6.5 8.5 9.5 72.2 159.1
Lost income 1.2 1.4 1.2 1.6 1.6 0.4 1.0 1.0 1.1 0.9 (1.4) 0.5 10.5
Non delivery of savings 3.7 3.6 2.0 2.7 2.3 3.9 0.5 2.3 0.9 1.7 1.8 1.2 26.6
Elective underspend (2.4) (2.8) (2.2) (2.6) (1.9) (1.5) (1.7) (1.5) (1.8) (1.0) (1.5) 0.5 (20.4)
Slippage on planned investments (0.2) (0.1) (0.5) (0.5) (0.2) (0.2) (0.5) (0.3) (0.8) (0.6) (0.2) 0.9 (3.2)
Cluster funding 0.0 0.0 (0.3) (0.1) 0.0 (0.1) (0.1) (0.1) 0.0 (0.1) 0.0 (0.1) (0.9)
ICF Funding (0.3) (0.7) 0.0 1.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
Total COVID-19 costs 30.8 5.1 7.5 9.2 7.9 7.3 6.3 (1.1) 5.9 9.4 8.2 75.2 171.7
Optimise Flow & Outcomes (ICF) 0.0 0.0 0.0 (1.6) (0.1) (0.1) (0.1) (0.1) (0.1) (0.1) (0.1) (0.1) (2.4)
Mental Health Improvement Fund 0.0 0.0 0.0 (0.7) 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 (0.7)
GMS (DES) 0.0 0.0 0.0 (0.1) 0.0 0.0 0.0 0.0 (0.1) 0.0 0.0 0.0 (0.2)
Welsh Government (30.8) (5.1) (7.5) (6.8) 19.8 (34.8) (6.2) 1.2 (5.7) (9.3) (8.1) (75.1) (168.4)
Total COVID-19 income (30.8) (5.1) (7.5) (9.2) 19.7 (34.9) (6.3) 1.1 (5.9) (9.4) (8.2) (75.2) (171.7)
Impact on position 0.0 0.0 0.0 0.0 27.6 (27.6) 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0



 

Dadansoddiad Risk / Risk Analysis
Amherthnasol. Mae’r sefyllfa ddrafft ar gyfer 2020/21 wedi’i chwblhau. Adroddir am risgiau BCU ar 
wahân drwy’r Gofrestr Risgiau.

Cyfreithiol a Chydymffurfiaeth / Legal and Compliance
Amherthnasol. 

Asesiad Effaith / Impact Assessment 
Amherthnasol.
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