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1.  Cyflwyniad

Mae’r adroddiad hwn yn disgrifio sut mae Bwrdd lechyd Prifysgol Betsi Cadwaladr
(BIPBC) wedi defnyddio Grant Gofalwyr Blynyddol Llywodraeth Cymru i wella bywydau
gofalwyr di-dal yng ngogledd Cymru o fis Ebrill 2021 tan fis Mawrth 2022.

Dyrannwyd y cyllid i fyrddau iechyd er mwyn iddynt gydweithio gyda phob partner i
wella bywydau gofalwyr yn unol &’r blaenoriaethau cenedlaethol:

i) Adnabod a gwerthfawrogi gofalwyr di-dal

i) Darparu gwybodaeth, cyngor a chymorth

i) Cefnogi bywyd yn ogystal & gofalu

iv) Cefnogi gofalwyr di-dal mewn addysg ac yn y gweithle

ar y ddealltwriaeth y byddai’r bwrdd iechyd, awdurdodau lleol a’r trydydd sector yn
datblygu cynigion gan amlinellu sut maent yn bwriadu:

o  Gweithio gyda phartneriaid i weithredu a darparu cymorth gwell i ofalwyr

e Mesury llwyddiant yn defnyddio data ansoddol a meintiol; ac adborth gan ofalwyr
sydd wedi defnyddio’r gwasanaethau

e Gweithio mewn partneriaeth i weithredu cynllun sy’n cefnogi canolfannau
meddygon teulu i ddatblygu eu hymwybyddiaeth o ofalwyr a ffyrdd o weithio i
gefnogi gofalwyr (yn cynnwys cyfeirio at wasanaethau)

o Gwella’r gefnogaeth i ofalwyr pan fydd yr unigolyn maent yn gofalu amdano yn cael
ei ryddhau o’r ysbyty, drwy wella gwybodaeth, cyngor a chymorth a chynnwys y
gofalwr yn y broses o ddatblygu cynlluniau rhyddhau

D.S. Mae’r adroddiad hwn yn manylu ar ddefnyddio’r cyllid grant yn 2021/22 ac nid
yw’n cynnwys yr holl wasanaethau a ddarperir i ofalwyr. Mae buddsoddiad sylweddol
wedi’i wneud i ystod o wasanaethau ar hyd a lled y gogledd, wedi’u hariannu gan
amrywiaeth o grantiau a ffrydiau ariannu. Mae’r buddsoddiad yma’n cynnwys
hyfforddiant i ofalwyr a chymorth i alluogi gofalwyr i gymryd seibiant a chynnal eu lles
eu hunain.

Defnyddir y cyllid grant i gomisiynu hwyluswyr gofal sylfaenol a gofal eilaidd yng
ngogledd Cymru, yn dilyn trafodaethau gydag awdurdodau lleol, y bwrdd iechyd lleol
a’r trydydd sector a’r sector gwirfoddol sy’n darparu cymorth i ofalwyr di-dal — sydd oll
yn aelodau o Grwp Gweithredol Gofalwyr Gogledd Cymru. Mae'r griwp hwn yn cael ei
gadeirio gan Gyfarwyddwr Rhanbarth o BIPBC ac mae’n adrodd i Fwrdd Partneriaeth
Rhanbarthol Gogledd Cymru.

Pwrpas y grwp yw:

o Datblygu dull partneriaeth i ddarparu cyfarwyddyd gweithredol, cyngor ac i
gydlynu gwasanaethau cymorth i ofalwyr

e Gweithredu a monitro Strategaeth Gofalwyr Gogledd Cymru, gan oruchwylio’r
cynnydd ac adrodd ar hyn drwy strwythurau llywodraethu cytunedig Llywodraeth
Cymru

e Goruchwylio gwaith cynllunio a darparu gweithgareddau sydd wedi’'u hariannu
gan y Grant Gofalwyr Rhanbarthol, yn cynnwys llunio adroddiad ariannol



e Darparu rhaglen waith gytunedig gyda Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthol Gogledd
Cymru
e Rhannu arfer orau a dysgu

Mae Atodiad A yn cynnwys strwythur adrodd a llywodraethu'r Bwrdd Partneriaeth
Rhanbarthol.

2. Trosolwg o sefyllfa derfynol 2021/22

Mae’r cyllid a ddyrannwyd, sef £213,000, wedi’'i ddefnyddio o fewn y cyfnod cytunedig
0 12 mis.

Gwelwch Atodiad B am y crynodeb ariannol llawn,

21 Cefnogi practisau meddygon teulu i ddatblygu Ymwybyddiaeth o
Ofalwyr a ffyrdd o weithio sy’n cefnogi gofalwyr — Hwyluswyr Gofal
Sylfaenol

Drwy gydol 2021/22 mae ein Hwyluswyr Gofal Sylfaenol wedi parhau i weithio o bell
gyda meddygfeydd i godi ymwybyddiaeth o anghenion gofalwyr a gwasanaethau
cymorth. Mae’r hwyluswyr wedi parhau i hyrwyddo'r holl wasanaethau iechyd, fel
brechiadau rhag y ffliw, gwiriadau iechyd blynyddol, pwysigrwydd sicrhau nad yw
gofalwyr yn methu apwyntiadau yn ogystal ag estyn at wasanaethau’r GIG os ydynt yn
pryderu am eu hiechyd.

Mae yna ychydig o feddygfeydd wedi caniatau i Cynnal Gofalwyr a Gwasanaeth
Gwybodaeth i Ofalwyr Gogledd Ddwyrain Cymru (NEWCIS) ddefnyddio eu
cyfleusterau i gynnal cyfarfodydd bach neu i ddosbarthu gwybodaeth, fodd bynnag
mae’r rhan fwyaf o’r cyswillt gofal sylfaenol wedi'i wneud ar-lein. Mae atgyfeiriadau wedi
parhau’n gyson yn ystod y 12 mis diwethaf, gyda’r rhan fwyaf yn cael eu gwneud gan
Reolwyr Practisau a staff derbynfa sy’n sgwrsio cryn dipyn gyda gofalwyr di-dal pan
fyddant yn ffonio’r feddygfa.

Mae’r adborth gan ofalwyr di-dal sydd angen cymorth gan feddyg teulu yn amlygu eu
bod wedi derbyn cefnogaeth ac arweiniad da gan yr Hwyluswyr Gofal Sylfaenol, a’r
broses o archebu brechiad ffliw a’r brechiad atgyfnerthu COVID yn gymharol hawdd.
Roedd gofalwyr yn gallu manteisio ar apwyntiadau wyneb yn wyneb mewn
meddygfeydd yn yr hydref, ar 6l iddynt liniaru’r cyfyngiadau, ond bu’n rhaid mynd yn 0l i
apwyntiadau dros y ffon ac ar-lein pan ledaenodd yr amrywiolyn Omicron. Roedd hyn
yn rhwystredig i ofalwyr di-dal a oedd yn meddwl bod pethau yn symud yn eu blaenau
eto, ond roeddynt yn deall y sefyllfa gyda’r amrywiolyn.

Mae gofalwyr di-dal wedi rhoi gwybod i Cynnal Gofalwyr a NEWCIS fod staff practisau
meddyg teulu wedi helpu i drefnu gofal yn y gymuned ac mae eraill wedi dweud eu bod
nhw nvan yn manteisio ar wasanaethau seibiant diolch i argymhellion eu meddyg teulu.
Mae’n braf clywed bod ymwybyddiaeth o ofalwyr a gwybodaeth am y gwasanaethau
sydd ar gael yn y gymuned ar gael mewn practisau meddyg teulu.

Mae nifer o ofalwyr yn teimlo bod y dulliau newydd o gysylltu a derbyn cefnogaeth drwy
apwyntiadau dros y ffon a negeseuon ar-lein wedi gwneud cysylltu & meddygfeydd yn
haws, gan fod meddygfeydd yn fwy hygyrch fel hyn. Mae llawer o’r newidiadau a



roddwyd ar waith yn ystod y pandemig (apwyntiadau ar-lein, sgriniadau ar-lein ac ati)
wedi bod yn gadarnhaol a dylid annog meddygfeydd i gadw’r dulliau cysylltu hyn. Yn
anffodus, mae rhai gofalwyr yn teimlo ei bod yn anoddach siarad efo rhywun mewn
meddygfa nvan a bod y gefnogaeth yn gallu bod yn anghyson. Mae gofalwyr di-dal
wedi dweud eu bod nhw wedi ceisio cael gafael ar eu meddygfa ar sawl achlysur dros
y ffon ond yn aflwyddiannus. Maent naill ai wedi cael trafferth mynd trwodd neu wedi
cael gwybod gan y feddygfa y dylen nhw gysylltu ar adeg wahanol i dderbyn y
wybodaeth. Byddwn yn mynd i'r afael & hyn yn 2022/23 drwy barhau i weithio gydag
Arweinwyr Clwstwr Meddygon Teulu, Rheolwyr Practisau a Chyfarwyddwyr Ardal Gofal
Sylfaenol Cynorthwyol i sicrhau gofalwyr na fydd mynediad yn cael ei effeithio ac y
byddant yn parhau i dderbyn y gwasanaeth disgwyliedig a gofynnol gan eu
meddygfeydd yn 6l yr angen.

Yn ystod 2021/22 mae trafodaethau wedi’'u cynnal gyda staff gofal sylfaenol ac eilaidd
a gwasanaethau cymorth i ofalwyr er mwyn datblygu a gweithredu cynllun achredu ar
draws y gogledd. Mae BIPBC yn ystyried gweithredu model Buddsoddwyr mewn
Gofalwyr llwyddiannus Hywel Dda neu ddatblygu model pwrpasol ar gyfer gogledd
Cymru gyda gofalwyr di-dal, a fyddai'n adlewyrchu anghenion staff gofal sylfaenol ac
eilaidd a gofalwyr di-dal, yn cynnwys adlewyrchiad cywir o’r materion sy’n effeithio
arnynt.

Mae’r adborth hyd yma wedi amlygu bod ar feddygfeydd eisiau gweld presgripsiynu
cymdeithasol yn cael ei ehangu ar gyfer gofalwyr di-dal ac y byddai system o fewn y
cynllun achredu yn gallu hyrwyddo hynny.

Mae gofalwyr wedi rhannu y byddai cynllun achredu yn gallu helpu i ddatblygu dull
unffurf ar gyfer practisau meddyg teulu, oherwydd ei fod yn amlwg o brofiadau
diweddar gofalwyr di-dal bod rhai meddygfeydd yn gweithio mewn ffyrdd gwahanol.
Byddai cynllun achredu yn dangos ymrwymiad gan staff iechyd i wasanaeth ymatebol
ar gyfer gofalwyr, a fyddai’n cydnabod pwysigrwydd gofalwyr drwy safonau sy’n
adlewyrchu hynny. Mae ymgysylitu ystyrlon ynglyn & chynlluniau triniaethau ac ati
wedi’'i godi sawl gwaith gan ofalwyr di-dal, a byddai safon o fewn y cynllun, sy’n
caniatau i staff gofal sylfaenol ac eilaidd asesu pa mor dda maent wedi ymgysylltu yn
gallu helpu i wella’r agwedd yma a sicrhau gofalwyr di-dal eu bod yn cael eu hystyried
ar bob adeg.

Mae gofalwyr di-dal yn deall bod staff lleoliadau gofal iechyd dan bwysau ofnadwy ar y
funud, a all fod wedi effeithio ar lefel y cyfathrebu rhwng bob parti, yn enwedig yn dilyn
y pandemig. Felly mae awgrym wedi’i wneud i gael safon o fewn y cynllun ar gyfer y
cyfathrebu y gall gofalwr di-dal ddisgwyl ei dderbyn.

2.2 Cymorth i ofalwyr mewn perthynas a chynllunio rhyddhad y sawl
sy’n derbyn gofal o’r ysbyty — Hwyluswyr Gofal Eilaidd

Mae ein hwyluswyr Gofal Eilaidd wedi parhau i weithio o bell yn 2021/22 ar draws y tri
Ysbyty Cyffredinol Dosbarth (sef Ysbyty Gwynedd, Ysbyty Glan Clwyd ac Ysbyty
Maelor Wrecsam).

Mae atgyfeiriadau at yr hwyluswyr wedi parhau’n gyson yn ystod y pandemig. Fodd
bynnag, mae nifer yr atgyfeiriadau a dderbyniwyd yn dangos y byddai'r ddarpariaeth
gwasanaeth wedi bod yn llawer gwell petai hwyluswyr wedi cael ymweld & wardiau yn
ystod y flwyddyn ddiwethaf, petai COVID heb gyfyngu ar eu presenoldeb.



Yn ystod y flwyddyn ddiwethaf mae Cynnal Gofalwyr a NEWCIS wedi cryfhau eu
perthynas waith gyda Thim Profiad Cleifion a Gofalwyr BIPBC yn arbennig eu
Gwasanaeth Cyngor a Chyswlit Cleifion. Wed?i'i leoli yn y tri ysbyty, mae’r Tim Profiad
Cleifion a Gofalwyr yn cynorthwyo i adnabod gofalwyr di-dal yn fuan ac yn darparu
cyfle iddynt gael llais drwy rannu eu profiadau a’'u straeon.

Mae adborth gan ofalwyr di-dal wedi amlygu pryderon ynghylch y cyfathrebu rhwng
ysbytai a gofalwyr di-dal. Maent wedi rhoi gwybod i Cynnal Gofalwyr a NEWCIS nad
ydynt yn teimlo’n rhan o’r broses benderfyniadau am yr unigolyn maent yn gofalu
amdano, a’'u bod yn teimlo bod penderfyniadau yn cael eu gorfodi arnynt yn sydyn iawn
pan fydd yr unigolyn yn cael ei ryddhau o’r ysbyty yn ddirybudd. Thema gyffredin a
welir gan ofalwyr di-dal yw’r poen meddwl! sydd ganddynt pan fydd yr unigolyn maent
yn gofalu amdano yn yr ysbyty. Gan fod cyfyngiadau wedi atal gofalwyr rhag ymweld
a’'u hanwyliaid a siarad gyda staff ar y ward, pan oeddynt yn cael gweld eu hanwyliaid
roeddynt yn aml yn cael braw o weld y dirywiad.

3. Datblygu a Darparu’r Gwasanaeth yn 2022/23

Mae Cynnal Gofalwyr a NEWCIS wedi dechrau gweithio’n agos gyda Thim Profiad
Cleifion a Gofalwyr BIPBC yn vy tri ysbyty cyffredinol dosbarth ac wedi cwrdd yn
ddiweddar, ar-lein, gyda’'r timau Gwasanaeth Cyngor a Chyswlit Cleifion yn y rhanbarth
i feithrin perthynas.

Yn dilyn trafodaethau, bydd gwaelodlin ar gyfer nifer y gofalwyr a gefnogir gan yr
hwyluswyr yn cael ei nodi. Bydd hynny wedyn yn ein galluogi i gytuno ar ganran y
cynnydd i adnabod mwy o ofalwyr di-dal yn 2022/23, gan weithio gyda wardiau penodol
yn y tri ysbyty. Y bwriad yw mabwysiadu dull ymgysylltu &'r gwasanaeth, gan ymweld
ar adeg gytunedig pan fydd yr hwylusydd yn bresennol ar y wardiau. Bydd yr un dull yn
cael ei fabwysiadu ar gyfer practisau meddyg teulu i ailgyflwyno’r gwasanaeth yn
raddol drwy fod yn bresennol yn y feddygfa pan fydd y cyfyngiadau yn caniatau hynny.
Os na fydd hyn yn bosibl, bydd yr hwyluswyr yn edrych ar lecliadau amgen, e.e.
canolfannau cymunedol a chanolfannau adnoddau, i gwrdd & gofalwyr di-dal yn ystod
sesiynau galw heibio unwaith y mis.

Er mwyn nodi’r wardiau ysbyty a’'r practisau meddyg teulu i weithio’n agosach gyda
nhw, mae’r darparwyr wedi creu system oleuadau traffig yn seiliedig ar ymgysylitiad
blaenorol gyda staff. Bydd Cynnal Gofalwyr a NEWCIS yn canolbwyntio ar y
meddygfeydd a’r wardiau ysbyty nad ydynt o reidrwydd yn atgyfeirio gofalwyr di-dal
atynt i dderbyn cymorth cymaint ag eraill, er mwyn ceisio cynyddu nifer yr atgyfeiriadau
drwy hyfforddiant ymwybyddiaeth a chefnogaeth. Mae ar y ddau ddarparwr eisiau
mynd i gyfarfodydd Rheolwyr Meddygfeydd a Chlystyrau Meddygon Teulu er mwyn
darparu hyfforddiant ymwybyddiaeth o ofalwyr sydd ar gael gan Ymddiriedolaeth
Gofalwyr.



4. Defnyddio cyllid grant i gynnwys anghenion gofalwyr di-dal mewn arferion dyddiol

4.1 Cefnogi gofalwyr di-dal mewn lleoliadau gofal sylfaenol
Gofynion LIC Gofynion perfformio a monitro — Gwasanaeth Hwyluso Meddygon Teulu
Pa sesivnau Mae ein Hwyluswyr Gofal Sylfaenol wedi cadw mewn cysylltiad & phractisau meddyg teulu drwy gydol 2021/22, ar e-bost, dros y ffén a
ynat thrwy newyddlenni tra bod cyfyngiadau'r pandemig ar waith ynddynt. Maent wedi cael gwybod am weithgareddau ar gyfer gofalwyr a
ymwybyddiaeth . . . . . N .
o diweddariadau sefydliadol mewn pryd ac wedi rhannu gwybodaeth a/neu atgyfeiriadau (ar e-bost a/neu dros y ffén). Mae ymwybyddiaeth
sydd wedi’u , o\ ;
cvnnal i staff staff newydd, yn cynnwys nyrsys cymunedol a staff derbynfa, o anghenion gofalwyr di-dal o bob oed wedi’i chodi. Mae cymorth cyfathrebu
y ar gyfer gofalwyr di-dal gydag anghenion ychwanegol wedi’i gyflwyno’n rheolaidd i sicrhau bod cymorth ar gael.
meddygfeydd
(pob gweithiwr) ar
anghenion Rhwng mis Hydref 2021 a mis Mawrth 2022 nododd y Gwasanaeth Cynnal Gofalwyr a NEWCIS bod dros 250 o ofalwyr di-dal yng
gofalwyr, yn ngogledd Cymru, sy’n debyg i nifer y gofalwyr a nodwyd yn ystod chwe mis cyntaf y flwyddyn hefyd (gwelwch ein hadroddiad canol

cynnwys gofalwyr
ifanc

blwyddyn am hynny). Cafodd yr holl ofalwyr hyn wybodaeth a chyngor gan y gwasanaethau cymorth i ofalwyr a, gyda’u caniatad,
rhannwyd eu manylion gyda phractisau meddyg teulu er mwyn iddynt ddiweddaru eu cofrestrau gofalwyr. Bydd y gofrestr hon yn ceisio
sicrhau bod eu statws ‘gofalwr di-dal’ yn cael ei amlygu ar eu cofnodion meddygol er mwyn i staff meddygfeydd fod yn ymwybodol o hyn a
darparu cefnogaeth briodol.

Rhwng mis Hydref 2021 a mis Mawrth 2022 cafodd 74 o ofalwyr gefnogaeth gan NEWCIS i archebu brechlyn y ffliw neu frechlyn
atgyfnerthu COVID.

Sawl practis
cyffredinol /
canolfan iechyd
sydd wedi
gweithredu
cynllun
Buddsoddwyr
mewn Gofalwyr
neu debyg, neu’n
bwriadu rhoi’r
cynllun
achrededig hwn
ar waith?

Mae’r darparwyr yn hyderus fod y rhan fwyaf o bractisau meddyg teulu yng ngogledd Cymru yn fwy ymwybodol o ofalwyr.

Mae’r Gwasanaeth Cynnal Gofalwyr wedi adolygu ymwybyddiaeth meddygfeydd Ynys Mén, Gwynedd a Chonwy o ofalwyr ac mae’n
amlwg bod yr holl feddygfeydd yn buddsoddi mewn cefnogi gofalwyr. Er bod meddygfeydd yn cyrraedd y safon gyda mewnbwn y
gwasanaeth cymorth i ofalwyr, cydnabyddir bod arnynt angen sicrhau bod ganddynt yr adnoddau a’r gweithdrefnau i gyrraedd y safon ar
eu pen eu hunain. Bydd gweithredu cynllun achredu yn sicrhau bod y prosesau priodol ar waith.

Mae’r practisau meddyg teulu y mae NEWCIS wedi bod yn gweithio & nhw yn Sir Ddinbych, Sir y Fflint a Wrecsam wedi penodi aelod o
staff yn Gefnogwr Gofalwyr. Mae ar y ddau ddarparwr eisiau cryfhau’r berthynas gyda’'r Cefnogwyr Gofalwyr unwaith y mae’r cynllun
achredu wedfi’i greu yn 2022/23, gan nad ydynt wedi gallu gweithio mor agos ag yr hoffant yn ystod y pandemig.

Mae’r rhan fwyaf o’r meddygfeydd yn fodlon ymgysylltu gyda’r Gwasanaeth Cynnal Gofalwyr a NEWCIS ar gynllun achredu. Fodd bynnag,
awgrymwyd gan y mwyafrif y dylid rhoi eu hamser i’r brechlyn ffliw a’r brechiad atgyfnerthu cyn treulio mwy o amser yn llunio’r model
newydd.




Gofynion LIC

Gofynion perfformio a monitro — Gwasanaeth Hwyluso Meddygon Teulu

g;rtniftnapenodol e Yn dibynnu ar y llwybr atgyfeirio, cyfeirio ac atgyfeirio gofalwyr at y gwasanaeth cymorth i ofalwyr lleol neu at dim Un Pwynt
y mae staff Mynediad yr awdurdod lleol
practisau e Dosbarthu pecynnau gwybodaeth a newyddlenni, yn cynnwys newyddlen ranbarthol hwyluswyr meddyg teulu ac ysbytai, yn
cyffredinol yn ei chwarterol . _ _ _ _
ddarparu i e Cydnabod gofalwyr ar eu cronfeydd data, drwy dderbyn hysbysiad gan sefydliadau cefnogi gofalwyr trydydd sector i'w galluogi nhw
ofalwyr i dderbyn brechlynnau ffliw a Brechlyn COVID-19, gwiriadau iechyd ac, os yn bosibl, apwyntiadau sy’n gyfleus ac yn ystyried eu
rolau gofalu neu ymweliadau cartref, pan fydd y cyfyngiadau yn caniatau hynny
e Caiff atgyfeiriadau cwnsela, atgyfeiriadau ymarfer corff a gwasanaeth nél/danfon presgripsiynau eu hyrwyddo i ofalwyr
e Caiff gofalwyr eu hadnabod yn bennaf drwy gofrestru yn eu meddygfeydd, gyda’'u gwasanaeth cymorth i ofalwyr lleol neu wrth
ymweld &’u meddyg teulu
e Arweinwyr/Cefnogwyr Gofalwyr ar gael mewn meddygfeydd i sicrhau bod materion gofalwyr yn cael eu hamlygu a chefnogaeth yn
cael ei darparu fel y bo’n briodol
e Digwyddiadau rhannu gwybodaeth mewn meddygfeydd, pan fydd y cyfyngiadau yn caniatau hynny
¢ Mae manylion cyswillt sefydliadau trydydd sector sy’n cynnig cymorth i ofalwyr yn cael eu rhannu ar gyswillt fideo mewn rhai
meddygfeydd pan fydd gofalwyr di-dal yn gallu mynd i feddygfeydd
Beth yw'r v . , . L
canlyniad Mae gofalwyr di-dal yn cael eu parchu a’u cynnwys yn y broses o wneud penderfyniadau ynghylch anghenion iechyd y sawl maent
gweladwy i yn gofalu amdano
ofalwyr? v’ Caiff gofalwyr di-dal wybod am gymorth ychwanegol sydd ar gael iddynt
) v’ Caiff gofalwyr di-dal eu cyfeirio a’u hatgyfeirio at y tim Un Pwynt Mynediad, CyswillIt/Canolbwynt Cymunedol a’'u gwasanaeth
cymorth i ofalwyr lleol, at gymorth penodol ac wedi’i deilwra, yn cynnwys sefydliadau trydydd sector a gwirfoddol eraill
v' Caiff gofalwyr di-dal a'u dibynyddion eu cefnogi i fanteisio ar apwyntiadau blaenoriaeth a hyblyg, yn cynnwys ymweliadau cartref.
Mae hyn yn sicrhau bod gofalwyr yn cael eu grymuso i ofyn am gymorth pan fyddant ei angen. Mae gofalwyr yn dweud bod hyn yn
gallu helpu i leddfu gorbryder mewn perthynas & derbyn cymorth iechyd, a all arwain at chwalu perthynas y gofalwr a lleoliadau
iechyd
v" Apwyntiadau ar yr un diwrnod, pan fydd cyfyngiadau yn caniatau hynny, ynghyd & gwasanaeth brysbennu dros y ffén sy’n darparu
cymorth a chyngor ymarferol pan fydd ar ofalwyr ei angen fwyaf
v’ Caiff gofalwyr di-dal eu cefnogi i drefnu cludiant i fynd i apwyntiadau ysbyty
v" Mae gofalwyr di-dal yn gallu mynd i apwyntiadau iechyd drwy fanteisio ar y cynllun seibiant iechyd
v" Pan mae'r berthynas rhwng y gofalwr di-dal a derbynfa’r feddygfa wedi chwalu, mae’r Hwylusydd Gofal Sylfaenol wedi hwyluso
datrysiad (dros y ffon gyda’r Swyddog Cefnogi Gofalwyr / Cefnogwr Gofalwyr)
v" Mae meddygfeydd lle’r oedd ychydig neu dim ymwybyddiaeth o ofalwyr yn gofyn am ragor o wybodaeth Mae’r Hwylusydd Gofal
Sylfaenol bellach yn gadael nodyn gyda dyddiad yr ymweliad nesaf fel ffordd i atgoffa, ac mae hynny’'n cael ei werthfawrogi
v Brechiad ffliw, brechiad COVID a gwiriadau iechyd ar gael i gefnogi gofalwyr di-dal gyda’u lles a’u hiechyd eu hunain ac i sicrhau eu
bod yn gallu parhau i ofalu
v' Gwasanaeth cwnsela ac atgyfeiriadau at gampfeydd, sy’'n cefnogi iechyd meddwl a chorfforol gofalwyr di-dal
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Gofynion LIC

Gofynion perfformio a monitro — Gwasanaeth Hwyluso Meddygon Teulu

Pa drefniadau
cyfeirio sydd yn
eu lle mewn
practisau
cyffredinol i
alluogi gofalwyr i
dderbyn cymorth
arall pan fo’i
angen e.e.
llinellau cymorth
trydydd sector,
gwefannau neu
wasanaethau
gofalwyr lleol

¢ Mae meddygon teulu yn cyfeirio ac yn atgyfeirio gofalwyr at lawer o sefydliadau cymorth eraill, yn cynnwys Hafal, MIND, Cyngor ar
Bopeth, DEWIS, Tim Un Pwynt Mynediad, Canolfan Merched, Siediau Dynion, Gwasanaeth Awtistiaeth Integredig, Create a Smile,
Gweithredu dros Blant, Credu WCD (Wrecsam, Conwy, Sir Ddinbych), Gofalwyr Ifanc, LIyw-wyr Cymunedol, Asiantau Cymunedol a
Phwyntiau Siarad

¢ Mae gan bractisau meddygon teulu gyfoeth o wybodaeth ar ffurf taflenni a phamffledi y mae modd i ofalwyr di-dal eu cymryd neu
mae modd derbyn rhagor o wybodaeth ar-lein/dros y ffén

e Mae meddygon teulu yn dosbarthu pecynnau gwybodaeth i ofalwyr di-dal sy’n newydd i’r gofrestr, wedi’'u darparu gan y
gwasanaeth cymorth i ofalwyr lleol

e Arddangosfeydd gwybodaeth i ofalwyr di-dal yn y feddygfa, yn cynnwys byrddau gyda newyddlenni, taflenni a phamffledi
sefydliadau cymorth trydydd sector (pan fydd y cyfyngiadau yn caniatau hyn eto)

e Cyswllt uniongyrchol i wefan y gwasanaeth cymorth i ofalwyr lleol ar wefannau meddygfeydd

e Hysbysebu ar systemau dolen fideo meddygfeydd

4.2

Cefnogi gofalwyr di-dal mewn lleoliadau gofal eilaidd — Cynllunio rhyddhau o’r ysbyty

Gofynion adrodd
LIC

Gofynion perfformio a monitro — Gwasanaeth Hwyluso Ysbyty

Ayw
gweithdrefnau
ysbytai ar gyfer
rhyddhau cleifion
wedi’u haddasu,
neu eu cyflwyno, i
wella
ymwybyddiaeth
staff a mewnbwn
gofalwyr?

Gan nad yw Hwyluswyr Gofal Eilaidd wedi bod mewn ysbytai mae wedi bod yn anodd darparu sesiynau ymwybyddiaeth o ofalwyr staff
ysbyty, ond mae NEWCIS wedi llwyddo i gynnal rhaglen hyfforddiant ar-lein Ymddiriedolaeth y Gofalwyr i lond llaw o feddygfeydd. Fodd
bynnag, mae gan bob ysbyty dosbarth a chymunedol bwynt cyswllt gyda gwasanaethau cymorth i ofalwyr lleol. Mae darparwyr wedi bod yn
cysyllitu'n rheolaidd i atgoffa staff am y cymorth sydd ar gael ac i roi gwybod iddynt am fentrau newydd sydd ar gael ganddynt.

Mae Hwyluswyr Gofal Eilaidd wedi parhau i fynd i gyfarfodydd ar-lein y Tim Aml Ddisgyblaeth, Offeryn Cefnogi Penderfyniad, Budd Pennaf
a ffit yn feddygol ar gyfer rhyddhau o’r ysbyty yn 6l yr angen yn ystod y 12 mis diwethaf, sydd wedi helpu i wella ymwybyddiaeth staff o
anghenion gofalwyr gan fod gofalwyr di-dal yn cael eu hadnabod ac effaith eu rolau gofalu yn cael ei thrafod yn fanylach i sicrhau bod y
broses ryddhau yn cael ei haddasu i ddiwallu anghenion y gofalwr a’r claf. Ymgynghorir & gofalwyr di-dal ac, os rhoddir caniatad, maent yn
cael eu hatgyfeirio at y gwasanaeth cymorth i ofalwyr lleol i dderbyn cymorth pellach.

Maent hefyd wedi dechrau gweithio’n agosach gyda Thim Profiadau Cleifion a Gofalwyr BIPBC yn y tri ysbyty cyffredinol dosbarth, ac wedi
cwrdd yn ddiweddar &’r timau Gwasanaeth Cyngor a Chyswllt Cleifion yn y rhanbarth i feithrin perthynas. Mae Gwasanaeth Cyngor a
Chyswillt Cleifion Ysbyty Gwynedd yn gweithio’'n agos gyda’r Gwasanaeth Cynnal Gofalwyr i gynyddu nifer yr atgyfeiriadau a dderbynnir
gan wardiau’r ysbyty.




Gofynion adrodd
LIC

Gofynion perfformio a monitro — Gwasanaeth Hwyluso Ysbyty

Mae adborth gan ofalwyr di-dal wedi amlygu eu bod yn teimlo’n fwy o ran yn y broses ryddhau rivan bod y cyfyngiadau ymweld wedi'u llacio
yn ystod yr ychydig fisoedd diwethaf. Fodd bynnag, amlygwyd fod nifer fawr o staff ar wardiau ysbytai nad ydynt yn adnabod perthnasau fel
gofalwyr di-dal ac mae hyn yn rhywbeth mae arnom ni angen gweithio arno gyda staff lleoliadau iechyd.

Gwasanaeth Cynnal Gofalwyr

Mae’r gwasanaeth wedi’i sefydlu'n dda yn Ysbyty Gwynedd ers sawl blwyddyn bellach, felly hefyd yn Ysbyty Glan Clwyd. Mae
hunanymwybyddiaeth yn rhan barhaus o’r gwasanaeth a ddarperir gan yr Hwylusydd Gofal Eilaidd yn sgil nifer uchel y staff yn yr ysbytai.
Mae’r darparwr ar hyn o bryd yn gweithio gyda’r Canolbwynt Rhyddhau i ganfod gofod swyddfa addas ar gyfer yr hwylusydd gan eu bod yn
teimlo y byddai'r gwasanaeth yn gwella ymhellach gyda'’i bresenoldeb nvan bod y cyfyngiadau cadw pellter cymdeithasol wedi'u llacio.

NEWCIS

Mae staff yn ymwybodol o’r cymorth sydd ar gael gan NEWCIS i ofalwyr di-dal, naill ai cleifion mewnol neu wedi’'u hadnabod wrth ofalu am
berthynas neu gyfaill, ac maent wedi ymgyfarwyddo &'r llwybr cysylltu ac atgyfeirio. Mae newyddlenni chwarterol NEWCIS yn cael eu
dosbarthu i bob ysbyty, sy’n cynnwys y wybodaeth ddiweddaraf i staff a gofalwyr am y cymorth sydd ar gael. Mae'r Hwylusydd Gofal Eilaidd
wedi dychwelyd i Ysbyty Glan Clwyd yn dilyn y pandemig ac mae Hwylusydd Ardal y Dwyrain yn brysur yn trefnu sesiynau galw heibio
wythnosol yn Ysbyty Maelor Wrecsam. Yn debyg i'r trefniadau yn y gorllewin, bydd hyn gobeithio yn gwella’r gefnogaeth a’r gwasanaeth
sydd ar gael i'r gofalwyr a nodwyd gan leoliadau ysbyty yn y gogledd-ddwyrain.

Sut mae gofalwyr
yn cael eu
cynnwys mewn
cynlluniau i
ryddhau cleifion

o’r ysbyty?

Mae pandemig COVID-19 wedi'i gwneud hi’'n anodd iawn i ofalwyr di-dal deimlo’n rhan o’r broses o wneud penderfyniadau ar gyfer y sawl
sy’n derbyn gofal gan nad ydynt wedi gallu ymweld na mynd i’r ysbyty i gyfarfodydd. Mae hyn wedi bod yn anodd ofnadwy i ofalwyr di-dal
gan nad ydynt wedi gallu bod yn rhan o’r penderfyniadau rhyddhau ac mewn rhai sefyllfaoedd, nid ydynt wedi gallu bod yn rhan o
benderfyniadau diwedd oes. Ar adegau mae gofalwyr di-dal yn teimlo eu bod wedi’'u heithrio tra’r oedd eu hanwylyd yn glaf mewnol. Maent
hefyd yn teimlo na chawsant hwy lawer o gyfleoedd i siarad gyda’u hanwylyd tra’r roedd yn yr ysbyty.

Felly rol yr Hwylusydd Gofal Eilaidd yw sicrhau bod lleisiau gofalwyr di-dal yn cael eu clywed tra bod cyfyngiadau ar ymweld yn dal ar
waith. Mae hwyluswyr yn gallu cysylltu & staff ysbyty i sicrhau bod gofalwyr di-dal yn derbyn y gwasanaethau gofynnol ac i sicrhau bod y
cleifion yn cael eu rhyddhau’n ddiogel er budd y claf a’r gofalwyr.

Caiff gofalwyr di-dal eu cefnogi gan yr hwylusydd ymhob ysbyty pan fydd yr unigolyn a ofelir amdano yn yr ysbyty, yn ystod y broses
ryddhau ac ar &l i’r unigolyn ddychwelyd adref er mwyn sicrhau bod popeth yn ei le a bod y gofalwr yn ymdopi. Mae’r gefnogaeth yn un
holistaidd ac yn bersonol i bob gofalwr. Nid yw pob gofalwr di-dal yn deall y broses ryddhau, ac felly fe gaiff y broses ei hegluro’n llawn,
ynghyd &'u hawliau. Mae llawer o ofalwyr yn teimlo bod yn rhaid i'w lleisiau gael eu clywed yn y broses o wneud penderfyniadau ac felly
bydd eiriolaeth lefel isel yn cael ei chynnig yn &l yr angen.

Yn aml iawn roedd gofalwyr yn dewis ymgysylltu'n llawn gyda’'u gwasanaeth cymorth i ofalwyr lleol ar &l i'r unigolyn a ofelir amdano gael ei
ryddhau o’r ysbyty. Y ffordd yma gall gofalwyr di-dal nodi eu rolau gofalu a’r gefnogaeth sydd ei hangen. Mae darparwyr yn annog gofalwyr
i gadw mewn cysylltiad & nhw drwy gydol eu taith ofalu i sicrhau eu bod yn gallu manteisio ar gefnogaeth ar unrhyw adeg pan fydd yr
unigolyn yn yr ysbyty neu’n cael ei ryddhau.
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Gofynion adrodd
LIC

Gofynion perfformio a monitro — Gwasanaeth Hwyluso Ysbyty

Mae adborth gan ofalwyr di-dal wedi amlygu eu rhwystredigaeth yn sqil diffyg cyfathrebu o’r wardiau a staff wardiau a diffyg trafodaeth
ynglyn & rol gofalwyr yn y broses o wneud penderfyniadau, yn arbennig mewn perthynas & chynlluniau rhyddhau. Mae gofalwyr di-dal yn
teimlo bod cynlluniau wedi symud yn eu blaenau yn gyflym iawn heb gydnabod nac ystyried anghenion y gofalwr sy’n darparu cymorth
gartref. Fodd bynnag mae rhai gofalwyr wedi dweud bod y cyfathrebu wedi gwella ar &l i'r cyfyngiadau ar ymweld gael eu llacio gan eu
caniatau i drafod eu rolau gyda'r staff.

A yw gofalwyr yn
cael eu cyfeirio’n
rhagweithiol at
gymorth trydydd
sector neu
wasanaethau
cymdeithasol
awdurdod lleol i
dderbyn
gwybodaeth,
cymorth neu i
drefnu asesiad
gofalwyr (fel y
bo’n briodol), fel
rhan o’r broses o
ryddhau’r claf?

O’r trafodaethau yn ystod cyfarfodydd, mae gofalwyr di-dal yn cael eu cyfeirio at gymorth trydydd sector/sector gwirfoddol neu at
wasanaethau cymdeithasol awdurdodau lleol i dderbyn rhagor o wybodaeth, cymorth neu i dderbyn asesiad o anghenion gofalwr.

Drwy’r Hwylusydd Gofal Eilaidd mae gofalwyr di-dal yn gallu cael eu hatgyfeirio'n fewnol at bob gwasanaeth a ddarperir gan eu gwasanaeth
cymorth i ofalwyr lleol megis sgyrsiau Beth sy’n Bwysig ac Asesid o Anghenion Gofalwyr, mynediad at ofal seibiant, grantiau i ofalwyr,
hyfforddiant a chwnsela.

Mae’r hwylusydd yn cydweithio gyda sefydliadau eraill drwy hyrwyddo ac atgyfeirio at sefydliadau eraill sy’n briodol i ofalwyr. Mae’r cyngor,
arweiniad a'’r wybodaeth a ddarperir gan yr hwylusydd yn gywir o safbwynt eu gwybodaeth a’'u hyfforddiant o’r ddeddfwriaeth ddiweddaraf.

Anogir gofalwyr di-dal i rannu eu Sgyrsiau Beth sy’'n Bwysig a’'u Hasesiad o Anghenion gyda’u gwasanaeth cymorth i ofalwyr lleol os ydynt
yn cael eu cynnal gan sefydliad arall.
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Gwasanaeth Cynnal Gofalwyr
(Ynys Mén, Gwynedd a Chonwy)

NEWCIS
(Sir Ddinbych, Sir y Fflint a Wrecsam)

v 163 o atgyfeiriadau wedi’'u derbyn gan Ysbyty Gwynedd ac Ysbyty

Glan Clwyd rhwng mis Hydref 2021 a mis Mawrth 2022

v' 472 o atgyfeiriadau wedi’'u derbyn gan Ysbyty Gwynedd ac Ysbyty

Glan Clwyd yn 2021/22

v’ 247 o sgyrsiau Beth sy’n Bwysig / Asesiadau o Anghenion
Gofalwyr wedi'u cynnal yn 2021/22 ar gyfer gofalwyr a nodwyd
mewn lleoliadau ysbyty

v

v

159 o atgyfeiriadau wedi’'u derbyn gan Ysbyty Glan Clwyd ac Ysbyty
Maelor Wrecsam rhwng mis Hydref 2021 a mis Mawrth 2022

344 o atgyfeiriadau wedi’'u derbyn gan Ysbyty Glan Clwyd ac Ysbyty
Maelor Wrecsam yn 2021/22

122 o sgyrsiau Beth sy’n Bwysig / Asesiadau o Anghenion Gofalwyr
wedi’u cynnal yn 2021/22 ar gyfer gofalwyr a nodwyd mewn lleoliadau

ysbyty
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5. Astudiaethau Achos — Hwyluswyr Gofal Sylfaenol ac Eilaidd

Mae astudiaethau achos wedi'u darparu gan y Gwasanaeth Cynnal Gofalwyr a NEWCIS, ac maent oll yn
dangos y gefnogaeth a ddarperir gan yr hwyluswyr ar draws y gogledd.

5.1 Astudiaeth Achos 1 (Cynnal Gofalwyr — Hwylusydd Gofal Sylfaenol)
Prosiect: Hwyluso Gofal X | Enw, tref y feddygfa: Tywyn
(ticiwch fel y bo’n briodol) Sylfaenol
(meddyg teulu)
Hwyluso’r broses Enw'r ysbyty:
o ryddhau o'r
ysbyty
Rheswm dros gysylltu &’r Atgyfeiriad wedi’i dderbyn gan y feddygfa
Hwylusydd Gofal (atgyfeiriad):
Gwybodaeth am y gofalwr: Oedy | O- 16 -24 25 - 64 65+ v
gofalwr | 15
(tic):
Ethnigr | Gwyn Prydeinig Rhyw: Benyw
wydd:
Sut oedd lles cyffredinol y gofalwr ar Sir: | Gwynedd
adeg yr atgyfeiriad? Ydi'r gofalwr yn byw gyda’r Ydi v Nac ydi

unigolyn a ofelir amdano?

Roedd lles y gofalwr yn weddol. Mae’r pandemig a bod yn unig wedi
cael effaith fawr ac nid yw’r gofalwr wedi cael unrhyw seibiant o’i rél
gofalu ers bron i flwyddyn.

Beth oedd y sefyllfa: Disgrifiwch
sut daeth yr unigolyn i fod yn
ymwneud &’r gwasanaeth rydych
chi’n ysgrifennu amdano. Pa
heriau neu faterion yr oedd y
gofalwr a’r unigolyn a ofelir
amdano yn eu hwynebu a sut
oedd hynny’'n effeithio ar eu
bywydau a’u lles yn gyffredinol?

Mae’r gofalwr yn gofalu am ei gWwr a gafodd stréc sawl blwyddyn yn
0l. Mae’r gwr yn cael trafferth efo’i leferydd ac yn dibynnu ar y
gofalwr i fod yn llais iddo. Oherwydd y nam ar y lleferydd, nid yw'’r
gwr bellach yn gallu mynd i unrhyw le heb ei ofalwr, yn cynnwys
apwyntiadau doctor.

Oherwydd Covid, mae newidiadau wedi’'u gwneud o ran nifer y bobl
a ganiateir mewn meddygfeydd ar yr un pryd. Roedd disgwyl i'r gWwr
fynd i apwyntiadau ar ei ben ei hun a heb gefnogaeth ei ofalwr, er
gwaethaf y ffaith bod y feddygfa yn gwybod am y nam ar y lleferydd
a bod ganddo ofalwr. Effeithiodd hyn ar y gwasanaeth a dderbyniodd
gan y meddyg teulu gan nad oedd yn gallu cyfleu sut yr oedd yn
teimlo ac fe achosodd hynny hefyd boen meddwl mawr i'r gofalwr,
am nad oedd yn gallu egluro beth oedd ar ei gwr ei angen, abu i
hynny yn ei dro achosi straen ar ei rél gofalu.

Datganiad Effaith
Sut wnaeth y gwasanaeth
wahaniaeth? Disgrifiwch pa gamau
a gymerodd y Gwasanaeth Gofalwyr
i ddarparu cymorth?

Cysylltodd y gofalwr gyda’r Gwasanaeth Cynnal Gofalwyr ynglyn &’i
phryderon nad oedd hi'n cael mynd i apwyntiadau gyda’i gwr.
Atgyfeiriodd y Swyddog Cyswiit y gofalwr at yr Hwylusydd Meddygon
Teulu ar gyfer yr ardal honno, a oedd wedyn yn gallu cysylltu &'r
feddygfa ar ran y gofalwr ac addysgu'’r staff pam bod ar y gWwr angen
ei ofalwr yn bresennol. Roedd yr hwylusydd wedyn yn gallu rhoi
gwybod i’r staff beth yn union yw rél gofalwr er mwyn atal y sefyllfa
hon rhag codi eto.
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A chyfeiriwyd y gofalwr at
ragor o gefnogaeth?

Pa sefydliad trydydd sector neu
wasanaeth awdurdod lleol neu
iechyd a gafodd y gofalwr wybod
amdano?

Cyfeiriwyd ar gyfer (ticiwch bob un sy’n
berthnasol)

Na Gwybodaeth

Cyngor

Asesiad o’r angen am gymorth

Cymorth / Cefnogaeth

Pa ganlyniadau a gyflawnwyd?
Beth oedd y canlyniadau i’r gofalwr
a/neu’r unigolyn a ofelir amdano? Pa
wahaniaeth wnaeth y cymorth i fywyd
a lles y gofalwr?

Cafodd y gofalwr fynediad i'r feddygfa i fynd i apwyntiadau gyda’i
gwr. Derbyniodd ei gwr y driniaeth gywir oherwydd bod modd i'r
gofalwr ei gyfieithu. Bu i hyn leddfu poen meddwl y gofalwr ac roedd
hi’n gallu canolbwyntio ar ei rél gofalu a gwella ei lles ei hun.

Dyfyniadau/Adborth
Darparwch ddyfyniad uniongyrchol
gan y gofalwr a/neu’r unigolyn a ofelir
amdano. Beth wnaethon nhw ei
ddweud am y gwasanaeth a
dderbyniwyd a’r gwahaniaeth a
wnaeth?

Roedd y gofalwr yn ddiolchgar iawn fod Cynnal Gofalwyr wedi
llwyddo i gysylltu &'r feddygfa ar ei rhan ac addysgu’r staff am
hawliau gofalwyr.

Beth ddysgodd y gwasanaeth o
ganlyniad i’r astudiaeth achos?
A fyddai unrhyw un o’r
gwasanaethau dan sylw yn gallu
gwella’r ffordd maent yn cefnogi
gofalwyr? Sut mae’r hwylusydd wedi
adrodd yn 6l ar hyn i’r gwasanaethau
cysylltiedig?

Addysgwyd y feddygfa dan sylw am y rél gofalu a’r heriau y mae
gofalwyr yn eu hwynebu bob dydd.

Dyddiad yr Astudiaeth Achos:

Hydref 2021 Sefydliad: Gwasanaeth Cynnal
Gofalwyr
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5.2

Astudiaeth Achos 2 (NEWCIS - Hwylusydd Gofal Sylfaenol)

Prosiect:
(ticiweh fel y bo’n briodol)

Hwyluso Gofal Sylfaenol v Enw, trefy Pendre,
(meddyg teulu) feddygfa Treffynnon
Hwyluso'r broses o Enw'r ysbyty
ryddhau o'r ysbyty

Rheswm dros gysylitu a’r
Hwylusydd Gofal (atgyfeiriad):

| drafod y gwasanaethau sydd ar gael gan NEWCIS / darparu
cefnogaeth emosiynol.

Gwybodaeth am y gofalwr:
Sut oedd lles cyffredinol y gofalwr
ar adeg yr atgyfeiriad?

Oedran y 0- 16 - 25 - 65+ v
gofa|wr 15 24 64
(ticiweh):
Ethnigrwydd: | Cymreig | Rhyw: Gwryw
Sir | Sir y Fflint
Ydi’r gofalwr yn byw gyda’r Ydi v | Nac ydi
unigolyn a ofelir amdano?

Beth oedd y sefylifa:
Disgrifiwch sut daeth yr
unigolyn i fod yn ymwneud &’r
gwasanaeth rydych chi'n
ysgrifennu amdano. Pa heriau
neu faterion yr oedd y gofalwr
a’r unigolyn a ofelir amdano yn
eu hwynebu a sut oedd hynny’n
effeithio ar eu bywydau a’u lles
yn gyffredinol?

Atgyfeiriwyd y gofalwr at NEWCIS gan ddarparwr gofal a ddywedodd
fod y gofalwr yn ddagreuol ac angen cymorth gan NEWCIS. Y gwr 86
oed oedd brif ofalwr ei wraig 86 oed, a oedd wedi derbyn diagnosis o
ddementia ddechrau 2019. Eglurodd y gofalwr nad oedd yn deall pam
nad oedd ei wraig wedi cael presgripsiwn am feddyginiaeth a
dywedodd ei fod yn teimlo’n rhwystredig gyda’r “system” a’i fod yn
gadael ei wraig i lawr. Roedd gweld ei wraig yn colli ei chof yn anodd
i'r gofalwr, ac yn rhestredig gyda digwyddiadau gwael yn sqil

gweithrediad gwybyddol ei wraig.

Awgrymais i'r gofalwr ei fod yn cysylltu &'r meddyg teulu i ofyn am
gael atgyfeirio ei wraig at y gwasanaeth cof ar gyfer ailasesiad.
Roedd y gofalwr yn gyndyn o gysylltu &’r feddygfa ei hun oherwydd ei
fod wedi cael profiad negyddol gyda system giwio dros y ffén y
feddygfa a cheisio trefnu apwyntiad gyda meddyg teulu. Roedd yn
rhwystredig iawn am gael cynnig apwyntiad gyda nyrs practis yn
hytrach na meddyg teulu. Dywedodd y gofalwr nad oedd ganddo’r
egni i fynd drwy’r broses honno eto. Eglurais fy rél fel hwylusydd a
chynnig cysylltu &’r feddygfa ar ei ran — dywedodd y gofalwr ei fod yn
ddiolchgar iawn a rhoi caniatad i mi wneud hynny.

Datganiad Effaith
Sut wnaeth y gwasanaeth
wahaniaeth? Disgrifiwch pa
gamau a gymerodd y Gwasanaeth
Gofalwyr i ddarparu cymorth?

Cysylltais gyda Chefnogwr Gofalwyr y feddygfa ar e-bost a gofyn iddi
fy ffonio ar fy fféon symudol. Rhoddais wybod iddi am y sefyllfa a gofyn
am gymorth i drefnu i'r gofalwr gael apwyntiad gyda’r meddyg teulu.
Roedd y Cefnogwr Gofalwyr yn hapus i gefnogi’r gofalwr a threfnodd
apwyntiad dros y ffén y diwrnod canlynol.

Parhaodd y gofalwr i dderbyn cefnogaeth gan yr Hwylusydd yn ystod
y cyfnod hwn ac aeth yn ei flaen i gael Asesiad o Anghenion Gofalwr
a nododd feysydd eraill o angen am gefnogaeth gyda’r rél gofalu e.e.
seibiant Pontio'r Bwich, grant, cefnogaeth emosiynol a chwnsela.

A chyfeiriwyd y gofalwr at
ragor o gefnogaeth?

Pa sefydliad trydydd sector neu
wasanaeth awdurdod lleol neu
iechyd a gafodd y gofalwr wybod
amdano?

Meddyg teulu, Cyfeiriwyd ar gyfer (ticiwch bob un sy’n

Gwasanaeth Cof, berthnasol)
Cymdeithas Alzheimer’s, Gwybodaeth v
Cynllun Seibiant lechyd, ____Cyngor v
Asesiad o Anghenion Asesiad o’r angen am gymorth v
Cymorth / Cefnogaeth v

Gofalwr, Caffi Cof,
Carelink, Pontio'r Bwlich,
grwpiau cwnsela.
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Pa ganlyniadau a
gyflawnwyd?
Beth oedd y canlyniadau i’r gofalwr
a/neu’r unigolyn a ofelir amdano?
Pa wahaniaeth wnaeth y cymorth i
fywyd a lles y gofalwr?

Cysylltodd y meddyg teulu &’r gofalwr y diwrnod canlynol i drafod
cyflwr ei wraig a chytunodd i'w hatgyfeirio at y Caffi Cof. Cysylltodd y
Gwasanaeth Cof &’r gofalwr a threfnu ymweliad cartref ar gyfer yr
wythnos ddilynol i ailasesu ei wraig. Teimlodd y gofalwr ei fod yn cael
ei gefnogi i leisio’i farn a’i bryderon ynghylch anghenion gofal ei
wraig. Dywedodd y gofalwr ei fod yn teimlo’r pwysau yn ysgafnhau a'i
fod yn teimlo’n fwy cadarnhaol am y dyfodol.

Dyfyniadau/Adborth
Darparwch ddyfyniad uniongyrchol
gan y gofalwr a/neu’r unigolyn a
ofelir amdano. Beth wnaethon nhw
ei ddweud am y gwasanaeth a
dderbyniwyd a’r gwahaniaeth a
wnaeth?

“Dw i’n teimlo fy mod i wan yn gwneud cynnydd a dw i’n hynod
ddiolchgar am y cymorth a’r amser rydych chi wedi’i roi i mi a'm
gwraig.”

Beth ddysgodd y gwasanaeth
o ganlyniad i’r astudiaeth
achos?

A fyddai unrhyw un o’r
gwasanaethau dan sylw yn gallu
gwella’r ffordd maent yn cefnogi
gofalwyr? Sut mae’r hwylusydd
wedi adrodd yn 6l ar hyn i’r
gwasanaethau cysylltiedig?

Ar yr achlysur hwn, sicrhaodd y gwaith partneriaeth rhwng y feddygfa
a’r hwylusydd ganlyniad cadarnhaol i’r gofalwr. Defnyddiodd yr
hwylusydd ei sgiliau eirioli i sicrhau bod llais y gofalwr yn cael ei
glywed ac arweiniodd gamau gweithredu’r Cefnogwr Gofalwyr a’r
meddyg teulu at atgyfeiriad prydlon at y gwasanaeth cof. Cysylltodd
yr hwylusydd &’r Cefnogwr Gofalwyr i ddiolch iddi am ei gwaith yn
cefnogi’'r gofalwr i dderbyn cymorth priodol.

Dyddiad yr Astudiaeth Achos:

lonawr 2022 Sefydliad: NEWCIS
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5.3

Astudiaeth Achos 3 (Cynnal Gofalwyr — Hwylusydd Gofal Eilaidd)

Prosiect:
(ticiweh fel y bo’n briodol)

Hwyluso Gofal Sylfaenol Enw, tref y
(meddyg teulu) feddygfa
Hwyluso'r broses o ryddhau | X Enw’r ysbyty Ysbyty Gwynedd
o’r ysbyty

Rheswm dros gysylltu &’r
Hwylusydd Gofal (atgyfeiriad):

Derbyniwyd atgyfeiriad gan y ward lle’r oedd partner y gofalwr yn glaf
mewnol.

Gwybodaeth am y gofalwr:

Sut oedd lles cyffredinol y gofalwr ar
adeg yr atgyfeiriad?

Oedran y gofalwr 0- 16 - 25 - V| 65+
(ticiweh): 15 24 64
Ethnigrwydd: | Gwyn Prydeinig | Rhyw: | Gwryw
Sir: | Gwynedd
Ydi’r gofalwr yn byw gyda’r unigolyn a Ydi v Nac ydi

ofelir amdano?

Beth oedd y sefyllfa:
Disgrifiwch sut daeth yr unigolyn i
fod yn ymwneud &’r gwasanaeth
rydych chi’n ysgrifennu amdano.
Pa heriau neu faterion yr oedd y

gofalwr a’r unigolyn a ofelir
amdano yn eu hwynebu a sut
oedd hynny’n effeithio ar eu
bywydau a’u lles yn gyffredinol?

Roedd yr unigolyn a ofelir amdano wedi mynd i'r ysbyty oherwydd
haint ar ei bawd troed yn sgil clefyd y siwgr. Roedd hi'n medru
symud, yn gofalu amdani hi ei hun ac yn 57 oed. Dywedodd y gofalwr
wrthyf ei bod wedi bod yn yr ysbyty rai wythnosau yn 6l ond nid oedd
yr haint yn ymateb i’r driniaeth a phenderfynwyd bod angen torri’r
bawd. Ar yr adeg hon fy rél oedd darparu cefnogaeth emosiynol i'r
gofalwr a ffonio bob wythnos i dderbyn y diweddaraf.

Yn anffodus, dirywiodd ei bartner ar 6l y driniaeth i dorri’r bawd troed
ac er mwyn achub ei bywyd bu’n rhaid iddi gael llawdriniaeth a oedd
yn newid bywyd i dorri ei choes uwchlaw’r pen-glin. Achosodd hyn
ofid mawr i'r unigolyn a ofelir amdano ac i'r partner. Gweithiais gyda’r
partner yn wythnosol, gan ei gynghori i siarad gyda gweithiwr
cymdeithasol, a atgyfeiriodd at y tim Therapi Galwedigaethol i baratoi
ac addasu’r cartref er mwyn i'w bartner, a oedd nvan methu & symud,
gael ei rhyddhau o’r ysbyty. Cafodd yr holl addasiadau eu gwneud a
chafwyd gwely addas yn y cartref, ac roedd y gofalwr yn teimlo’n
eithaf cadarnhaol am y trefniadau rhyddhau ac y byddai ei barner ac
yntau yn addasu i fywyd newydd gyda’i gilydd.

Fodd bynnag, ni wellodd ei bartner yn yr ysbyty a bu’n rhaid torri’'r
goes arall oherwydd haint. Cafodd ei bartner ei throsglwyddo i ysbyty
arall er mwyn gwella. Erbyn hyn roedd ei bartner wedi bod yn yr
ysbyty ers sawl mis. Roedd effaith hyn ar y gofalwr yn un sylweddol,
roedd yn drist iawn ond roedd yn benderfynol o aros yn gadarnhaol ar
gyfer ei bartner. Mater arall y bu’n rhaid iddynt ei wynebu oedd,
oherwydd cyfyngiadau Covid, nid oedd y gofalwr yn gallu ymweld ac
oherwydd ei bod mewn ysbyty arall roedd yn anodd cynllunio
cludiant.

Dros yr ychydig wythnosau nesaf setlodd pethau i lawr a chafodd ei
bartner ei throsglwyddo yn 61 i Ysbyty Gwynedd ac roedd pethau’'n
edrych yn well ar gyfer ei rhyddhau a chafodd teclyn codi ei ddanfon
i'r cartref a threfnwyd pecyn gofal.

Yn anffodus, yn Ysbyty Gwynedd fe gafodd ei bartner stréc; nid oedd
yn gallu siarad ac fe ddaeth yn llwyr ddibynnol ar eraill ar gyfer ei
gofal. Aeth yn wan ac fe gafodd Covid, cafodd emboledd ysgyfeiniol
a’i chludo i'r Uned Therapi Dwys. Yn anffodus penderfynwyd diffodd y
peiriant resbiradol a bu farw yn yr uned therapi dwys pan nad oedd ei
gofalwr yn cael/gallu bod yn bresennol.
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Datganiad Effaith
Sut wnaeth y gwasanaeth
wahaniaeth? Disgrifiwch pa
gamau a gymerodd y Gwasanaeth
Gofalwyr i ddarparu cymorth?

Yn fy rél fel ei swyddog cefnogi roeddwn yn gallu ei gefnogi drwy
gydol y broses gan ei helpu gyda gwybodaeth gyffredinol a darparu
cefnogaeth emosiynol.

Dw i dal yn ei ffonio bob wythnos i'w gefnogi, a dw i hyd yn oed wedi’i
atgyfeirio at wasanaeth cwnsela Cynnal Gofalwyr; mae o hefyd yn
cael cymorth y tu allan i wasanaethau Cynnal Gofalwyr gyda’i
brofedigaeth a’i iechyd meddwil.

Mae’r gofalwr yn 6l yn y gwaith ond mae wedi bod trwy gyfnod
trawmatig iawn yn ei fywyd a bydd arno angen cefnogaeth barhaus i'r
dyfodol.

Mae gan y gofalwr a minnau berthynas broffesiynol dda a
ddatblygwyd dros sawl mis o ohebiaeth dros y ffon. Byddaf yn parhau
i'w gefnogi hyd y bydd arno fy angen.

A chyfeiriwyd y gofalwr at
ragor o gefnogaeth?

Pa sefydliad trydydd sector
neu wasanaeth awdurdod lleol
neu iechyd a gafodd y gofalwr

wybod amdano?

Cwnsela Cyfeiriwyd ar gyfer (ticiwch bob un sy’n
Cefnogaeth mewn galar berthnasol)
Cefnogaeth iechyd Gwybodaeth v
meddwi Cyngor v
Asesiad o’r angen am gymorth v
Cymorth / Cefnogaeth v

Pa ganlyniadau a gyflawnwyd?
Beth oedd y canlyniadau i’r gofalwr
a/neu’r unigolyn a ofelir amdano? Pa
wahaniaeth wnaeth y cymorth i
fywyd a lles y gofalwr?

Nid oedd y canlyniad yn gadarnhaol yn yr achos hwn; fodd bynnag
mae’r cymorth y mae’r gofalwr wedi’i dderbyn wedi’i alluogi i ymdopi'n
well gyda’r digwyddiadau a gobeithio, gydag amser, y bydd yn canfod
heddwch.

Mae’r gwahaniaeth a wnaeth Cynnal Gofalwyr yn ystod y cyfnod
anodd hwn wedi bod yn werthfawr iawn.

Dyfyniadau/Adborth
Darparwch ddyfyniad uniongyrchol
gan y gofalwr a/neu’r unigolyn a
ofelir amdano. Beth wnaethon nhw
ei ddweud am y gwasanaeth a
dderbyniwyd a’r gwahaniaeth a
wnaeth?

Mae Mr T wastad, ac yn parhau i ddiolch i'r Gwasanaeth Cynnal
Gofalwyr am y gefnogaeth a gafodd ac y mae’n parhau i'w derbyn.
Dywedodd wrth gydweithiwr:

“Mae Cath wedi bod yn wych a byddai’n neis ei chyfarfod wyneb yn
wyneb un diwrnod.”

Dyddiad yr Astudiaeth Achos:

Mawrth 2022 Gwasanaeth

Sefydliad:
Cynnal Gofalwyr
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5.4

Astudiaeth Achos 4 (NEWCIS - Hwylusydd Gofal Eilaidd)

Prosiect:
(ticiwch fel y bo’'n briodol)

Hwyluso Gofal Sylfaenol Enw, trefy Wrecsam
(meddyg teulu) feddygfa
Hwyluso'r broses o ryddhau o'r Enw'r ysbyty Wrecsam Maelor
ysbyty

Rheswm dros gysylltu &’r
Hwylusydd Gofal

Cysylltodd y gofalwr gyda Hwylusydd Ysbyty NEWCIS ar 6l i'w bartner
ddioddef stroc fawr ac erioed wedi darparu gofal o’r blaen.

(atgyfeiriad):
Gwybodaeth am y gofalwr: Oedran y 0- 16 25 - 65+
Sut oedd lles cyffredinol y gofalwr 15 - 64
gofalwr ar adeg yr atgyfeiriad? (ticiwch): 24
Ethnigrwydd: Gwyn Rhyw: Benyw
Prydeinig
Sir: Wrecsam
Ydi’r gofalwr yn byw gyda’r Ydi v Nac ydi

unigolyn a ofelir amdano?

Beth oedd y sefylifa:
Disgrifiwch sut daeth yr
unigolyn i fod yn ymwneud &’r
gwasanaeth rydych chi’n
ysgrifennu amdano. Pa
heriau neu faterion yr oedd y
gofalwr a’r unigolyn a ofelir
amdano yn eu hwynebu a sut
oedd hynny’n effeithio ar eu
bywydau a’u lles yn
gyffredinol?

Atgyfeiriwyd y gofalwr at Hwylusydd Ysbyty NEWCIS gan therapydd
galwedigaethol a ffisiotherapydd yr ysbyty. Nid oedd y gofalwr wedi bod
mewn rdl gofalu cyn stréc ei gwr ac roedd y ddau yn gweithio’n llawn
amser ac yn mwynhau bywydau prysur. Pan gafodd y gwr stréc roedd
yn sioc fawr i bawb ac yn tynnu ar linynnau emosiynau nad oeddynt
wedi’'u profi o’r blaen. Roedd gofid, gorbryder, tristwch, dicter, straen ac
ofn yn rhai o’r emosiynau a drafodwyd yn ystod ein cyfarfod cyntaf i
drafod y cynlluniau ar gyfer dod adref o’r ysbyty.

Roedd yr heriau yr oedd y gofalwr a’i gwr yn eu hwynebu yn cynnwys
colli cyfathrebu yn sqil effaith y stréc ar ei leferydd, ac roedd yna hefyd
rwystredigaeth a dagrau. Roedd y dyfodol yn bryder mawr i'r gofalwr
gan ei bod yn gwybod bod yn rhaid iddi dalu morgais a biliau a
gweithio’'n llawn amser. Roedd y gwr yn awyddus iawn i wella cymaint
ag y gallai ac roedd hynny ar brydiau yn codi calon y gofalwr gan ei fod
yn anodd iddi weld ei gWwr mewn gwendid ac yntau wedi bod yn berson
mor ffit.

Roedd cael cyfle i siarad yn agored gyda Hwylusydd Ysbyty NEWCIS
am ei phryderon yn hanfodol iddi allu derbyn beth bynnag fydd ar y
gorwel iddi hi @'i gwr. Roedd y gofalwr weithiau yn pryderu ynghylch
bod yno i gefnogi ei gwr gydag anghenion gofal personol a theimlo’r
cwlwm sydd rhwng gwr a gwraig, ond dros amser mae hyn wedi bod yn
bosibl ac maent wedi mynd o nerth i nerth. Mae’r gofalwr yn ddiolchgar
iawn am gefnogaeth NEWCIS ac mae hefyd wedi derbyn gwasanaeth
cwnsela, grant i brynu cyfarpar i'r cartref i helpu ei gwr gyda’i
ffisiotherapi, talebau archfarchnad i leddfu ychydig ar y straen ariannol
oherwydd colli incwm ei gwr, ac yn gwerthfawrogi gallu codi'r ffén a
pheidio & theimlo’n wirion am ofyn i gael siarad efo rhywun.

Roedd y gofalwr yn ddagreuol ar adegau am ei rol gofalu a’r straen yr
oedd yn teimlo ond, ar 6l sgwrsio a geiriau calonogol gan NEWCIS,
roedd hi'n barod i fwrw ymlaen a gweld llwyddiant parhaus ei gwr wrth
iddo wella ar 6l ei stréc.

Her arall oedd ei gwaith a beth fydden nhw’n ei ddweud am leihau ei
horiau er mwyn gofalu a sut fyddai hi'n gallu ymdopi gyda rol gofalu, rél
weithio a rdl ty. Dywedwyd wrth y gofalwr am fod yn agored ac onest
gyda’i chyflogwr, ac roedd wedi synnu pa mor ddeallgar yr oedd.
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Manteisiodd y gofalwr hefyd ar gymorth seibiant Pontio’r Bwlch er mwyn
mynd i siopa ac apwyntiadau ysbyty, a oedd fuddiol iawn.

Datganiad Effaith
Sut wnaeth y gwasanaeth
wahaniaeth?
Disgrifiwch pa gamau a
gymerodd y Gwasanaeth
Gofalwyr i ddarparu cymorth?

Gwnaeth y gwasanaeth wahaniaeth oherwydd bod y gofalwr yn teimlo
ei bod yn cael ei deall, yn cael llais ac yn gallu dweud ei dweud heb
boeni neu deimlo embaras.

Roedd y gofalwr yn gallu cael yr atgyfeiriadau perthnasol at sefydliadau
arbenigol yn 6l yr angen.

Trefnodd NEWCIS wasanaeth seibiant Pontio’r Bwich, a bydd y gofalwr
yn parhau i dderbyn y gwasanaeth hwn yn ystod ei rél gofalu.

A chyfeiriwyd y gofalwr at
ragor o gefnogaeth?

Pa sefydliad trydydd sector neu
wasanaeth awdurdod lleol neu
iechyd a gafodd y gofalwr wybod
amdano?

Do, cyfeiriwyd y gofalwr at Cyfeiriwyd ar gyfer (ticiwch bob un sy’n

sefydliadau amrywiol ar gyfer berthnasol)
cefnogaeth i'w helpu hi Gwybodaeth

gyda’i rol gofalu. Cyfeiriwyd y , Cyf’gf’f v
gofalwr at y Gymdeithas Asesiad ot angen am

Stroc, Age Connects a o = Cofnogasth

Chyngor ar Bopeth
Wrecsam. Cyfeiriwyd at 'y
Gwasanaeth Cyngor a
Chyswilit Cleifion ar un adeg
hefyd.

— ariannol a chymorth
penodol i adfer ar 61
stréc

Pa ganlyniadau a
gyflawnwyd?

Beth oedd y canlyniadau i’r
gofalwr a/neu’r unigolyn a ofelir
amdano? Pa wahaniaeth wnaeth
y cymorth i fywyd a lles y
gofalwr?

Roedd y canlyniadau a gyflawnwyd yn cynnwys derbyn y diagnosis a
chydnabod y byddant yn cael budd o dderbyn cefnogaeth sydd ar gael
iddynt.

Y gofalwr yn deall y diagnosis a dysgu sut i fod yn gadarnhaol am y
dyfodol. Derbyn y bydd rhai diwrnodau yn anoddach nag eraill, ond i fod
yn agored pa fydd pethau’n anodd a’i bod yn well ofyn am gefnogaeth
yn hytrach na dioddef yn dawel. Roedd y gofalwr yn gallu mynd i
sesiynau cwnsela a hyfforddiant i ofalwyr di-dal i'w haddysgu am
elfennau 0’i rdl gofalu newydd.

Dyfyniadau/Adborth
Darparwch ddyfyniad
uniongyrchol gan y gofalwr
a/neu’r unigolyn a ofelir amdano.
Beth wnaethon nhw ei ddweud
am y gwasanaeth a dderbyniwyd
a’r gwahaniaeth a wnaeth?

Dyma adborth y gofalwr am y gefnogaeth a ddarparwyd gan yr
hwylusydd: “Mae’r gefnogaeth wedi bod yn wych, fedra i ddim diolch
digon i K gan fod y cwbl wedi bod yn sioc enfawr ac yn rhywbeth
newydd iawn i mi ddod i delerau ag o. Roedd gallu siarad yn agored
gyda K yn golygu bod ymweld &'m gwr yn yr ysbyty yn brofiad mwy
cadarnhaol a llai brawychus.”

Beth ddysgodd y
gwasanaeth o ganlyniad i’r
astudiaeth achos?

A fyddai unrhyw un o’r
gwasanaethau dan sylw yn gallu
gwella’r ffordd maent yn cefnogi
gofalwyr? Sut mae’r hwylusydd
wedi adrodd yn 6l ar hyn i’r
gwasanaethau cysylltiedig?

Fel gwasanaeth a’r hyn sydd ar gael gan NEWCIS, rydw i’n teimlo ein
bod ni o fudd i ofalwyr mewn sawl ffordd ac er bod rhai gofalwyr yn
teimlo’n rhwystredig oherwydd y diffyg pecynnau gofal cartref sydd ar
gael, maent yn ddiolchgar iawn o’r holl wasanaethau eraill sydd ar gael
gan NEWCIS fel sefydliad ac mae llawer wedi dweud wrthyf nad ydynt
yn sylweddoli cymaint rydym ni’'n ei gynnig, sydd wastad yn fy synnu,
felly mae gofalwyr yn hapus iawn efo’r hyn sydd gennym yn NEWCIS.

Dyddiad yr Astudiaeth
Achos:

Mawrth 2022 NEWCIS

Sefydliad:

20




6.

Atodiad

Atodiad A: Strwythur Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthol Gogledd Cymru

Bwrdd Partneriasth Rhanbarthol Gogledd Cymru{BPRhGC): @ P —— [ syroe s
Tra - NORTH WELES SO0 8 | CAAE Ayl LD G Bryrchila Arrcianadol, Tial,
Cyfwyno Trawsnewidiad Strwythur Rhanbarthol B — | Gugian & Chiystyra
Uyletnwryddan Blasnoriasthau
Stabudol Trawsfewid Wi Tecrregol a0 Armerigol
« Asesiad * lachyd Meddwl Bwrdd Arwenyddiasth Gogledd Cryketswyddau a Eaenoraeinay
Foblogaeth » Anableddau Cymru col Cronla Gofal Wnlegredi
» Cynlun Dysgu y Y TGLI  Tim Gwathredu Lol
Rhartrl’mhul > - SHEE?‘HU BEC  Bwdd Geasanacthas Cyhoaddis
tArda yTIL , SEGLC 3 Gwytodaath Galal
- Gonchnlio . Part aFrote M Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthaol ymunedal Cymeu
GGl Fanc
A “Lsn
[ ] \
Bwrdd Trawsnewid . L.
Bwrod Trawsnawid Bwrdd Trawsnesnid Flant Gwasanaethau Law yn Liaw ar gyfar Grip Gweithredol Golakar  *
Anabledd Dysgu a Phobl Fanc CymunedolGofal w nes at bechyd Medchl Bwrdd Comiskmu
Bwrdd Gwaihlu
S Floram Wwy na Geiriau
I Rfveychaaih Dewis Cymry
Gepribe win BOC Canclog Dwyrain 'E.!GI: Grikp cma;;;g
Byrddau Byrodau BGC Conwy Byrodau racsam
TéGL Gwasanaathay = m TGU |p | Gwasanaethau a Sir TGU e Gwasanasthau Liywic Cewerih Cymdeithasol
Itegredin MASn Integradg Ddinbych Integradig BGC Siry Grip Gweithredol GG
Ardal Ardal Ardal Fhlint Ymchwi, Arkcesi 2 Gwela
Grivp Sirgtegol Gwasanssth Asdistiseth Integredg
Byrdday Ciogelu Plant ac Oedolon
1 [ 1 I 1
Chustwr | | Chwstwr || Chister | | Chastwr Chster || Clwstwr || Chstwr | | Chastwr Chwstor | | Clwstwr | | Chostwr || Chstwr | | Gl | | Shester
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Atodiad B: Crynodeb Ariannol Llawn 2021/22

Cyllid CYNLLUN
2021/22
(£)
Cyfanswm Cyllid 213,000
Cyflogau
Hwyluswyr Gofal Sylfaenol
6 hwylusydd 15 awr yr wythnos
Partneriaeth NEWCIS a Chynnal Gofalwyr
- Cynnal Gofalwyr 46,176
- NEWCIS 46,176
Is-gyfanswm 92,352
Hwyluswyr Gofal Eilaidd
3 cyfwerth a llawn amser
Partneriaeth NEWCIS a Chynnal Gofalwyr
- Cynnal Gofalwyr - 1.5 Ysbyty Cyffredinol Dosbarth 55,126
-  NEWCIS 0.75 Ysbyty Cyffredinol Dosbarth** 27,522
Is-gyfanswm 82,648
Cyfanswm Cyflogau 175,000
Eitemau eraill
Cymorth prosiect a gweinyddol 36,780
Deunyddiau, llogi ystafelloedd ac ati 1,220
Is-gyfanswm 38,000
Cyfanswm 213,000
Llithriant/Gorwariant 0

ariannu swydd 0.75 ychwanegol

**Gyda chyllid ychwanegol drwy gontractau craidd presennol BIPBC gyda NEWCIS i
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