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1. Cyflwyniad 

Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru (AGIC) yw rheoleiddiwr gwasanaethau gofal 

iechyd yng Nghymru, ac mae’n cyflawni'r swyddogaeth ar ran Gweinidogion 

Cymru, sydd wedi'u penodi'n awdurdod cofrestru dros Gymru trwy awdurdod 

Deddf Llywodraeth Cymru 2006. 

Mae ein harolygiadau iechyd meddwl ac anabledd dysgu yn cynnwys ysbytai 

annibynnol a gwasanaethau iechyd meddwl a ddarperir gan y Gwasanaeth 

Iechyd Gwladol (GIG).  Mae ymweliadau arolygu’n agwedd allweddol ar ein 

hasesiad o ansawdd a diogelwch gwasanaethau iechyd meddwl ac anabledd 

dysgu yng Nghymru. 

Yn ystod ein hymweliadau, rydym yn sicrhau bod buddiannau’r cleifion yn cael 

eu monitro a bod lleoliadau’n cyflawni eu cyfrifoldebau trwy: 

 Fonitro’r cydymffurfiad â Deddf Iechyd Meddwl 1983, y Ddeddf 

Galluedd Meddyliol, a’r Trefniadau Diogelu rhag Colli Rhyddid 

 Cydymffurfio, fel sy’n berthnasol, â Safonau Gofynnol Cenedlaethol 

Llywodraeth Cymru yn unol â gofynion Deddf Safonau Gofal 2000 a 

Rheoliadau Gofal Iechyd Annibynnol (Cymru) 2011 

Canolbwynt arolygiadau iechyd meddwl ac anabledd dysgu AGIC yw sicrhau 

bod unigolion sy’n derbyn gwasanaethau o’r fath yn: 

 ddiogel  

 derbyn gofal mewn amgylchedd therapiwtig, cartrefol 

 derbyn gofal a thriniaeth briodol gan staff sydd wedi’u hyfforddi’n 

briodol 

 cael eu hannog i gyfrannu at eu cynlluniau gofal a thriniaeth 

 cael eu cynorthwyo i fod mor annibynnol â phosibl 

 cael eu caniatáu a’u hannog i wneud dewisiadau  

 cael mynediad at amrywiaeth o weithgareddau sy’n eu hannog i 

wireddu eu llawn botensial 
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 gallu cael mynediad at eiriolwyr annibynnol ac yn cael eu cynorthwyo i 

godi pryderon a gwneud cwynion  

 cael eu cynorthwyo i gynnal cydberthnasau â theulu a ffrindiau pan 

fyddant yn dymuno gwneud hynny. 
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2. Methodoleg 

Mae’r model arolygu a ddefnyddir gan AGIC i gyflawni’r arolygiadau iechyd 

meddwl ac anabledd dysgu’n cynnwys: 

 Cyfweliadau a thrafodaethau cynhwysfawr gyda chleifion, perthnasau, 

eiriolwyr a chroestoriad o staff, gan gynnwys y clinigydd cyfrifol, 

therapyddion galwedigaethol, seicolegwyr, addysgwyr a staff nyrsio   

 Cyfweliadau gydag uwch staff gan gynnwys aelodau’r bwrdd lle y bo’n 

bosibl 

 Archwilio dogfennau gofal gan gynnwys dogfennau’r tîm 

amlddisgyblaeth 

 Craffu ar bolisïau a gweithdrefnau allweddol 

 Arsylwi’r amgylchedd 

 Craffu ar yr amodau cofrestru ar gyfer y sector annibynnol 

 Archwilio ffeiliau staff gan gynnwys cofnodion hyfforddiant 

 Craffu ar weithgareddau hamdden a chymdeithasol 

 Craffu ar y dogfennau ar gyfer cleifion sy’n cael eu cadw dan Ddeddf 

Iechyd Meddwl 1983  

 Ystyried gweithrediad Mesur Cymru (2010)1  

 Archwilio cofnodion yn ymwneud ag ataliaeth, cwynion, pryderon, ac 

atgyfeiriadau er mwyn amddiffyn oedolion agored i niwed 

 Rhoi trosolwg o brosesau storio, rhoi, archebu a chofnodi cyffuriau gan 

gynnwys cyffuriau a reolir 

 Ystyried ansawdd y bwyd 

                                                
1
 Deddfwriaeth sylfaenol a wneir gan Gynulliad Cenedlaethol Cymru yw’r Mesur; ymhlith 

materion eraill, mae’n gwneud darpariaeth o ran asesu, cynllunio gofal a chydgysylltu mewn 
gwasanaethau iechyd meddwl eilaidd. 
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 Gweithrediad Trefniadau Diogelu rhag Colli Rhyddid 

Mae AGIC yn defnyddio amrywiaeth o adolygwyr arbenigol a lleyg ar gyfer y 

broses arolygu, gan gynnwys adolygwr â phrofiad helaeth o fonitro 

cydymffurfiad â Deddf Iechyd Meddwl 1983. Mae’r arolygiadau hyn yn cynnig 

cipolwg ar y safonau gofal y mae cleifion yn eu derbyn. 
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3. Cyd-destun a disgrifiad o'r gwasanaeth 

Cynhaliodd AGIC ymweliad iechyd meddwl ac anabledd dysgu dirybudd yn 

Ysbyty Tŷ Cwm Rhondda, Ystrad, gyda'r hwyr ar 9 Mawrth ac yna trwy gydol 

y dydd ar 10 ac 11 Mawrth 2015.  

Cafodd ysbyty Tŷ Cwm Rhondda, sy'n ysbyty annibynnol, ei gofrestru gyntaf 

gan AGIC ym mis Hydref 2007, ac, ar adeg ein hymweliad, roedd wedi'i 

gofrestru i ddarparu gwasanaeth diogelwch isel2  ar gyfer triniaeth a gofal 

nyrsio 20 o gleifion sydd wedi cael diagnosis o anhwylder personoliaeth a/neu 

afiechyd meddwl3 ac a all fod yn gymwys i gael eu cadw o dan Ddeddf Iechyd 

Meddwl 1983.  Pastoral Cymru Limited yw darparwr cofrestredig yr ysbyty. 

Yn ystod yr arolygiad tri diwrnod, gwnaethom adolygu dwy ward, gan adolygu 

cofnodion cleifion, cyfweld â chleifion a staff, adolygu'r amgylchedd gofal, ac 

arsylwi ar y rhyngweithio rhwng y staff a'r cleifion.  Roedd y tîm adolygu'n 

cynnwys un adolygydd y Ddeddf Iechyd Meddwl, un adolygydd lleyg, un 

adolygydd cymheiriaid, a dau aelod o staff AGIC. 

  

                                                
2
 Gwasanaeth diogelwch isel – mae unedau diogelwch isel yn cynnig triniaeth a gofal dwys, 

cynhwysfawr ac amlddisgyblaethol gan staff cymwys ar gyfer cleifion sy'n arddangos 
ymddygiad trwblus yng nghyd-destun anhwylder meddyliol difrifol ac sydd ag angen 
darpariaeth diogelwch.    
3
 Anhwylder personoliaeth – y diffiniad diagnostig yw patrwm parhaus o brofiad ac ymddygiad 

mewnol sy'n gwyro'n nodedig wrth y disgwyliadau gan ddiwylliant yr unigolyn. Mae'n dreiddiol 
ac yn anhyblyg, yn dechrau yn ystod y glasoed neu yn gynnar mewn oedolaeth, yn sefydlog 
dros gyfnod amser, ac yna'n arwain at ofid neu eiddilwch.        
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4. Crynodeb 

Roedd ein hymweliad â Thŷ Cwm Rhondda yn un cadarnhaol, a nodwyd 

gwelliannau da yno ers ein hymweliad blaenorol ym mis Ionawr 2014.  Rydyn 

ni'n ddiolchgar iawn i'r holl staff a'r cleifion a wnaeth ein helpu ni yn ystod yr 

arolygiad, ac rydyn ni'n gwerthfawrogi mor agored roedd pawb wrth ein helpu 

ni yn ystod yr arolygiad. 

Mae'r ysbyty wedi bod yn llwyddiannus wrth adleoli cleifion cymhleth a heriol i 

amgylcheddau sy'n llai diogel, ac mae hyn wedi cael ei gyflenwi drwy waith 

tîm da, gan gynnwys y tîm amlddisgyblaethol yn cydweithio'n broffesiynol.  

Mae cyfarfodydd rheolaidd â chleifion a'u timau gofal yn sicrhau bod gofal 

cleifion a'u hanghenion yn cael eu trafod yn rheolaidd. 

Gwnaethom arsylwi cydberthnasau a rhyngweithiadau da rhwng staff a 

chleifion yn ystod ein harolygiad; fodd bynnag, roedd rhai cleifion yn teimlo ar 

rai achlysuron nad oedd yr holl staff yn siarad â nhw â'r parch y byddent yn ei 

ddisgwyl. Gwnaethom drafod hyn â'r rheolwr cofrestredig, a gwnaethom ofyn 

iddo/iddi ymchwilio i agweddau'r staff.  

Yn amgylcheddol, roedd yr ysbyty yn cael ei gynnal a'i gadw'n gymharol dda 

ac yn addas ar gyfer y grŵp cleifion.  Roedd gan fynedfeydd diogel y ddwy 

ward ddrysau swnllyd, ac roedd posibilrwydd y gallent amharu ar y sawl a 

fyddai'n defnyddio'r ystafelloedd ymwelwyr ac ardaloedd y ward.  Roedd 

prinder storfa ar y ward, ac roedd diffyg preifatrwydd yn yr ardd oherwydd y 

gellid ei gweld gan unrhyw aelod o’r cyhoedd a fyddai'n cerdded heibio.  

Dywedwyd wrthym y bu paneli yn yr ardd ar un adeg, ac roeddent yn darparu 

preifatrwydd, ond gwaredwyd arnynt yn unol â dymuniad y cleifion; o 

ganlyniad, dylai'r ysbyty ystyried sut i wella preifatrwydd yn yr ardd er mwyn 

bodloni’r holl gleifion. 

Roedd yn anffodus nad oedd yr ardal gwaith coed bellach yn cael ei 

defnyddio am fod yr hyfforddwr wedi gadael y sefydliad. Gallai mynediad at 

weithgareddau yn y gymuned ac at ardaloedd yn yr ardd fod yn anodd, yn 

enwedig i gleifion ar y llawr cyntaf, os oedd niferoedd y staff yn isel. Roedd yn 

siom i weld nad oedd rhaglen hyfforddiant achrededig ar waith, a nodwyd hyn 

yn ystod ein hymweliad blaenorol. 

Roedd y cynlluniau gofal a welsom wedi cael eu hysgrifennu'n dda, ac 

roeddent yn cynnwys asesiad risg a gwybodaeth am ail bwl o salwch.  Nid 

oedd dyddiadau targed penodol ar y cynlluniau gofal a thriniaeth fel sy’n 

ofynnol, nac ychwaith enwau’r staff a oedd yn gyfrifol am sicrhau bod 

cynlluniau gofal yn bodloni anghenion y cleifion. 
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Nid oedd system ar waith a allai ddarparu gwybodaeth am unrhyw ofynion 

cleifion na fodlonwyd, yn benodol yn ymwneud â gweithgareddau. Byddai 

ffurflen er mwyn adnabod pe bai gweithgaredd yn cael ei ganslo oherwydd 

ymddygiad cleifion neu ddiffyg adnoddau yn galluogi'r ysbyty i goladu'r 

wybodaeth a gweithredu yn unol â hynny. 

Roedd storfa'r feddyginiaeth yn annigonol oherwydd roedd cwpwrdd y 

cyffuriau a reolir yn cael ei ddefnyddio at ddibenion storio'r holl feddyginiaeth.  

Roedd hefyd gan yr ystafell glinig goffor i gadw eitemau cleifion yn ddiogel, 

ond byddai'n well pe bai hwn yn cael ei gadw yn rhywle arall yn yr ysbyty. 

Roedd yn galonogol gweld mai Ashtons sy'n ymgymryd ag archwiliadau'r 

fferyllfa. Fodd bynnag, nid oedd yr adroddiadau gan Ashtons wedi cael eu 

hymgorffori i mewn i unrhyw wersi a ddysgwyd, ac fe fyddai staff yn elwa ar 

gael hyfforddiant yn y meysydd a nodwyd yn yr adroddiadau.  

Roedd yn dda nodi bod yr hyfforddiant wedi gwella'n sylweddol ers ein 

hymweliad diwethaf.  Fodd bynnag, roedd rhai bylchau yn yr hyfforddiant 

gorfodol y mae’n rhaid i'r staff ei fynychu; roedd yr ysbyty yn ymwybodol o 

hyn, ac roedd cynlluniau ar y gweill i fynd i'r afael â'r bylchau hyn.   Roedd 

system i oruchwylio ac arfarnu staff ar waith, ond mae angen gwelliannau yn y 

ddau faes er mwyn bodloni graddau cydymffurfedd a dyddiadau cau'r ysbytai.   

Gwnaethom weld cyfarfod trosglwyddo a nodi gwelliant yn y broses, a oedd 

yn llawer mwy manwl ac yn canolbwyntio'n well ar y cleifion o gymharu â'n 

hymweliad blaenorol.    

Roedd system dda a chynhwysfawr ar waith ar gyfer crynhoi a nodi cwynion a 

digwyddiadau.  Nodwyd bod y polisi gofal iechyd corfforol yn dda iawn, ac 

roedd y ffordd y mae'n cael ei weithredu hefyd yn dda iawn. 

Gwnaeth ein harolygiad o ddogfennaeth ynglŷn â’r Ddeddf Iechyd Meddwl 

dynnu sylw at argaeledd da meddygon adran 12 a'r arfer da sydd ar waith ar 

gyfer adnewyddu’r hawl i gadw cleifion. Fel rhan o’r broses hon, mae’r 

clinigydd cyfrifol yn cyfarfod â phobl broffesiynol eraill cyn adnewyddu'r hawl.  

Roedd apeliadau yn cael eu cynnal yn unol â'r cyfnodau cadw, a chwblhawyd 

asesiadau o gapasiti ar adegau priodol.  Nid oedd yr holl ddogfennau cadw 

na'r caniatâd ar gyfer trosglwyddo ar gael ar ffeiliau'r ward, ac nid oedd yr un 

nodyn ffeil a/neu ddogfennau newid enw drwy weithred newid enw.   
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5. Canfyddiadau 

Safonau Craidd 

Amgylchedd y Ward 

Ward Cilliad 

Mae Ward Cilliad wedi'i lleoli ar lawr daear Tŷ Cwm Rhondda a gellir cael 

mynediad ati drwy ddrysau aerglo.   Yn yr ardal aerglo, gall ymwelwyr o'r tu 

allan gael mynediad at ystafell ymwelwyr y ward. Mae cleifion yn gallu cael 

mynediad at yr ystafell hon drwy'r lolfa, ac o ganlyniad nid oes rhaid i 

ymwelwyr fynd ar y ward i fynd i mewn i'r ystafell ymwelwyr.   

Ar y ddwy ward, roedd y drysau aerglo yn swnllyd, a gallent fod yn tarfu ar y 

sawl a fyddai'n defnyddio'r ystafell ymwelwyr.  Argymhellir bod rhywun yn 

asesu'r drysau er mwyn penderfynu a yw'n bosibl addasu'r caead magnetig fel 

y gall y drysau gau heb iddynt fod yn rhy swnllyd. 

Roedd gan y lolfa ddigon o seddi i'r holl gleifion eistedd, ac roedd teledu wedi 

cael ei osod ar y wal.  Roedd gorsaf y nyrsys yn goruchwylio'r ardal hon, ac 

roedd amrywiaeth o ystafelloedd yn deillio o'r brif lolfa.   

Mae'r ward yn darparu llety ar gyfer deg o gleifion, ac roedd deg o gleifion yn 

preswylio ar Ward Cilliad ar adeg ein hymweliad.  Roedd pob un o 

ystafelloedd y cleifion yn rhai en suite, ac roedd dau faddon ar gael i'r sawl a 

oedd am ddefnyddio'r cyfleuster hwnnw. 

Roedd gan y ward ardal ddynodedig i fwyta ynddi, ac roedd nifer digonol o 

fyrddau a chadeiriau i gleifion eu defnyddio, microdon, a chyfleusterau paratoi 

diodydd.  Roedd cypyrddau lle gallai cleifion storio nwyddau anorfodus, ac 

roedd bara ar gyfer tost a ffrwythau ar gael yn rhwydd. Yn ystod ein 

hymweliad gyda’r nos, nid oedd y fwydlen wedi'i harddangos, ond dywedwyd 

wrthym fod cogydd newydd wedi dechrau yno a byddai bwydlen yn cael ei 

harddangos ar gyfer y bore canlynol. 

Roedd y ward yn arddangos gwybodaeth gynhwysfawr i'r cleifion, gan 

gynnwys gwybodaeth am eiriolwyr a gwybodaeth am sut i nodi pryderon a 

gwneud cwynion.  Roedd amserlen o weithgareddau hefyd wedi'i harddangos. 

Roedd y ward yn cynnig ystafell benodol lle gallai cleifion wneud a derbyn 

sgyrsiau preifat dros y ffôn.  Nid oedd hawl i ddefnyddio ffôn symudol ar y 

ward. 
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Roedd gan Ward Cilliad ystafell benodol ar gyfer ysmygu ynddi, a gellir cael 

mynediad at yr ardd o'r ward.  Roedd safon yr addurno drwy gydol y ward yn 

dda, ac roedd yr holl ddodrefn a ffitiadau mewn cyflwr boddhaol.  Nodwyd fod 

safon y glendid yn dda.  

Ward Clydwch 

Mae Ward Clydwch wedi'i lleoli ar lawr cyntaf yr ysbyty, ac mae trefn y ward 

yn union yr un peth â Ward Cilliad.  Gellir mynd at y ward gan ddefnyddio'r lifft 

neu gan ddringo'r grisiau, ac mae'r ward yn cael ei chadw ar glo.  

Roedd pob un o ystafelloedd y cleifion yn rhai en suite a oedd yn cynnwys 

cyfleusterau cawod; roedd gan y ward ddwy ystafell ymolchi ac un tŷ bach 

cymunol, ond roedd angen atgyweirio'r ystafell ymolchi.  Gallai'r cleifion gloi 

eu hystafelloedd gwely, ond gallai staff eu hagor pe bai angen iddynt fynd i 

mewn i ystafell.  Roedd gan y ward ffitiadau heb linynnau, ac roedd y dodrefn 

ar y ward wedi'i gynnal a'i gadw'n gymharol dda. 

Roedd y ward yn darparu ardaloedd llachar a glân i'r cleifion fyw ynddynt. 

Fodd bynnag, roedd y fynedfa at yr ardd ar y llawr daear, a phe bai lefelau 

staffio'n isel oherwydd gwrthdaro yn y blaenoriaethau, gallai  mynediad at yr 

ardd fod yn anodd. Roedd gan ardal yr ardd ffens ddiogel, ac roedd pobl a 

fyddai'n cerdded heibio yn gallu edrych i mewn iddi.  Dywedwyd wrthym fod yr 

ysbyty eisoes wedi ymdrechu i wneud ardal yr ardd yn breifat i'r cleifion er 

mwyn atal pobl a fyddai'n cerdded heibio rhag edrych i mewn, ond yn sgil hyn 

bu'r cleifion yn mynegi cwynion i gael gwared ar y ffens.  

Roedd y ward yn arddangos digon o wybodaeth i'r cleifion, gan gynnwys 

gwybodaeth am eiriolwyr a sut i wneud cwynion.   

Roedd angen rhoi sylw i'r cwpwrdd a ddefnyddir i storio deunydd glanhau, ac 

yn ystod ein hymweliad gyda’r nos, gwnaethom sylwi bod mopiau wedi cael 

eu cadw mewn bwcedi am nad oedd ffordd briodol o’u hongian ar y wal. 

Argymhellion 

Dylid sicrhau bod y drysau aerglo ar y ddwy ward yn cael eu hasesu er 

mwyn penderfynu a ellir gwneud unrhyw addasiadau i'r mecanwaith cau 

er mwyn iddynt fod yn llai swnllyd ac fel nad ydynt yn tarfu ar y cleifion.  

Gall y cyhoedd yn hawdd weld i mewn i'r ardd.Dylid ystyried gosod 

sgriniau ychwanegol er mwyn sicrhau preifatrwydd y cleifion pan eu bod 

yn yr ardd. 
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Diogelwch 

Yn ystod ein hymweliad, nodwyd bod y lefelau staffio yn briodol ar gyfer nifer 

y cleifion ar y wardiau; fodd bynnag, roeddem o’r farn bod angen mwy o staff i 

hwyluso mwy o weithgareddau.  Dywedodd rhai cleifion y buom yn siarad â 

nhw nad oedd digon o staff i hwyluso gweithgareddau na chyfleoedd i fynd 

allan i'r ardd. 

Fe’n hysbyswyd bod proses recriwtio barhaus ar waith a bod yr ysbyty bron 

wedi cyrraedd ei lawn dwf o ran niferoedd staffio.   

Nodwyd bod gan bob aelod o'r staff ar y wardiau larymau diogelwch a fyddai'n 

rhybuddio pobl eraill pe byddai argyfwng.  Roedd gan ystafell wely pob claf 

system larwm galw am nyrs pe bai angen cymorth arnynt. 

Argymhellion 

Mae angen adolygu lefelau’r staffio i sicrhau bod niferoedd digonol ar 

ddyletswydd a bod digon o staff ar gael i hwyluso gwyliau a 

gweithgareddau. 

Y tîm amlddisgyblaethol 

Gwnaeth yr holl staff y siaradom â nhw sylwadau cadarnhaol ynghylch y tîm 

amlddisgyblaethol.  Dywedodd y staff y cynhelir cyfarfodydd y tîm 

amlddisgyblaethol bob wythnos, ac y caiff yr holl ddisgyblaethau eu 

cynrychioli, gan gynnwys seicoleg, therapi galwedigaethol, meddygon, nyrsys, 

a staff cymorth.  Gwelsom gyfarfod y tîm amlddisgyblaethol yn ystod ein 

hymweliad, a gwnaethom nodi bod barn a safbwyntiau proffesiynol yn cael eu 

ceisio gan bob maes yn yr ysbyty. Dywedodd staff wrthym fod cyfarfodydd y 

tîm amlddisgyblaethol wedi gwella'n fawr, ac roedd o leiaf pump o gleifion 

wedi symud yn eu blaenau yn ystod y 12 mis diwethaf.  

Mae cyfarfodydd trosglwyddo hefyd yn cael eu cynnal yn yr ysbyty, a chaiff 

nodiadau eu trosglwyddo o'r sifft flaenorol i'r sifft nesaf yn ystod y cyfarfodydd 

hynny.  Roedd yn galonogol nodi bod y cyfarfodydd wedi gwella'n fawr ers ein 

hymweliad diwethaf yn ystod Ionawr 2014. Roedd y cyfarfod trosglwyddo a 

welsom wedi'i strwythuro'n well, ac roedd y wybodaeth a drafodwyd yn 

berthnasol i'r grŵp cleifion ac yn hysbysol i'r staff a oedd yn mynychu.   

Preifatrwydd ac urddas 

Roedd y rhan fwyaf o'r cleifion y siaradwyd â nhw o'r farn bod eu preifatrwydd 

a'u hurddas yn cael eu parchu.  Cadarnhaodd bron i bob claf y siaradwyd â 

nhw fod ganddynt nyrs benodedig a'u bod yn gallu siarad â nhw yn breifat am 

unrhyw broblemau.   
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Dywedodd cleifion wrthym fod hawl ganddynt i wneud galwadau ffôn yn 

breifat, ac y gallent ddefnyddio eu ffonau symudol eu hunain pan na fyddent 

yn yr ysbyty.  Gall y cleifion hefyd ddefnyddio'r ystafell ymwelwyr i gwrdd â 

theulu a chyfeillion yn breifat. 

Roedd gan bob claf ei ystafell wely ei hun, ac roeddent yn gallu cadw eu 

heiddo eu hunain.  Dywedodd rhai cleifion wrthym eu bod yn teimlo nad oedd 

eu hurddas na'u preifatrwydd yn cael eu parchu oherwydd roedd rhai eitemau 

yn eu hystafelloedd wedi cael eu cymryd oddi arnynt. Dywedodd rhai o'r 

cleifion eraill eu bod yn teimlo fod y staff yn siarad â nhw yn amhroffesiynol ar 

adegau, ac y gallai agweddau staff ymddangos yn fygythiol, ond pan 

ofynnwyd ymhellach, ni roddodd y cleifion ragor o fanylion. Ar y cyfan, 

dywedodd y cleifion eu bod yn teimlo'n ddiogel yn yr ysbyty.  

Argymhelliad 

Dylai’r ysbyty ymgymryd ag ymchwiliad ar unwaith i ystyried y sylwadau 

o ran agwedd y staff a'u sylwadau amhroffesiynol. 

Therapïau a gweithgareddau'r cleifion 

Roedd Tŷ Cwm Rhondda yn darparu nifer o fentrau cadarnhaol o ran therapi i 

gleifion, yn ogystal â seicoleg a therapi galwedigaethol.  Roedd gan yr ysbyty 

nyrs practis a oedd ar gael tri diwrnod yr wythnos ac a oedd yn goruchwylio ac 

yn monitro iechyd corfforol a lles y cleifion.  Ymgymerwyd â monitro taldra, 

pwysau, a phrofion gwaed y cleifion yn rheolaidd, yn ogystal â mynegai màs 

eu cyrff.  Roedd hefyd amrywiaeth o fentrau ar waith i hyrwyddo iechyd, ac 

roedd y rhain yn cael eu cefnogi gan y nyrs practis, gan gynnwys diet a rhoi'r 

gorau i ysmygu. 

Roedd gan yr ysbyty gydberthnasau da â meddygon teulu lleol, ac roedd pob 

claf wedi’i gofrestru gyda meddyg lleol. Roedd hefyd gan gleifion fynediad at 

wasanaethau deintyddol a gwasanaeth trin traed yn ôl y galw.  Roedd 

cynlluniau gofal iechyd corfforol yn cael eu cynnal gan y nyrs practis, yn 

ogystal â phresenoldeb mewn cyfarfodydd clinigol. 

Gellid cysylltu â dietegydd pe bai angen, ac roedd wedi ymweld â'r ysbyty i roi 

cyngor am fwydlenni a dewisiadau bwyd.  Roedd gweithiwr cymdeithasol 

llawn amser hefyd ar gael, ac roedd yn gweithio ochr yn ochr â chleifion, eu 

teuluoedd a'u gofalwyr i ddarparu'r gefnogaeth gywir a chynyddu mynediad at 

fuddiannau yn y gymuned.    
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Roedd gan yr ysbyty amserlen a chyfleusterau i ddarparu gweithgareddau i'r 

cleifion ar y safle.  Roedd y cyfleusterau yn y Piazza, ac roedd yn cynnwys 

campfa, cegin, bwrdd pŵl, cyfrifiadur, ac ystafell gelf.   Nid oedd yr ystafell 

gwaith coed bellach yn cael ei defnyddio am fod yr hyfforddwr wedi gadael y 

sefydliad.  Ar y ward, roedd gan y cleifion fynediad at consol gemau, gemau 

bwrdd, sawl cwis, a bingo.  Dywedodd rhai cleifion nad oeddent yn hoff o'r 

sesiynau cwis na'r bingo, a dywedodd rhai staff bod angen i'r gweithgareddau 

gael eu llunio i ateb y grŵp cleifion yn well oherwydd eu bod yn teimlo nad 

oedd rhai o’r gweithgareddau a oedd yn cael eu cynnig yn addas ar gyfer y 

grŵp cleifion. 

Roedd mynediad at weithgareddau yn y gymuned ar gael, ond dywedodd y 

staff a'r cleifion wrthym fod y cyfleoedd hyn wedi cael eu canslo neu eu 

haildrefnu yn sgil prinder staff.  Dywedodd y staff a’r cleifion wrthym nad oedd 

digon o staff yn aml i hwyluso gweithgareddau na chyfleoedd i fynd allan i'r 

ardd. 

Yn dilyn ein hymweliad ym mis Ionawr 2014, roedd yn siomedig clywed nad 

oedd y cleifion yn cael cynnig rhaglen addysg achrededig eto.  Roedd gan 

rhai cleifion y cyfle i fynd i'r coleg, ond nid oedd llawer o gyfleoedd i ennill 

cymwysterau gan y cleifion hynny a oedd heb ganiatâd i adael. 

Argymhellion 

Mae angen adolygiad o weithgareddau’r grŵp cleifion i sicrhau eu bod 

yn addas ar gyfer y grŵp cleifion ac i nodi pa mor aml y cawsant eu 

canslo.Dylai'r adolygiad ymdrin â mynediad at yr ardal gwaith coed, gan 

ystyried opsiynau o ran cael tiwtor i ddarparu sesiynau yn rheolaidd. 

Mae angen rhoi ystyriaeth i fynediad at raglenni addysgol achredig 

mewnol, yn enwedig i'r rheini nad ydynt yn gallu cael mynediad at y 

gymuned er mwyn ennill sgiliau a chymwysterau. 

Bwyd a maeth 

Ar y cyfan, dywedodd y cleifion a'r staff fod y bwyd yn dda, ac roedd hawl gan 

y cleifion i wneud dewisiadau o ran eu hopsiynau bwyd.  Roedd yr ysbyty yn 

cadw at fwydlen a oedd yn seiliedig ar bedair wythnos, a chaiff ei hadolygu a'i 

diweddaru yn unol â'r tymhorau. 

Gofynnwyd i ddietegydd roi cyngor am fwydlenni a dewisiadau bwyd.  

Cynhaliwyd arolwg bwyd, a roddwyd y cyfle i'r cleifion argymell dewisiadau 

newydd i'r fwydlen.  Dywedodd rhai staff a chleifion fod y maint dogn yn fach 

ac nad oedd ail ddogn yn cael ei gynnig.  Yn ystod ein hymweliad gyda’r nos, 

gwelsom fod bara ar gael yn ystafell fwyta’r cleifion er mwyn gwneud tost, a 

bod rhai ffrwythau ar gael hefyd.   
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Roedd gan bob claf gwpwrdd lle gellid storio nwyddau anorfodus, a gallai 

cleifion baratoi diodydd a byrbrydau y tu allan i amseroedd y prydau bwyd 

gosod.   Nid oedd gan yr un o'r cleifion y buom yn siarad â nhw broblem wrth 

gael bwyd a oedd yn addas ar gyfer pobl ag alergeddau, problemau dietegol, 

neu gredoau crefyddol neu ddiwylliannol.  

Hyfforddiant 

Gwnaethom adolygu deg o ffeiliau staff, gan nodi mor drefnus oeddent; roedd 

hyn yn sicrhau ei bod hi’n hawdd dod o hyd i wybodaeth berthnasol.  Roedd 

gan bob ffeil dabl cynnwys. Roedd gwybodaeth wedi'i ffeilio yn yr adran 

briodol, ac roedd rhestr wirio ynghlwm y tu fewn y clawr a oedd yn darparu 

trosolwg o statws gwiriadau hanfodol y cyflogedig, gan gynnwys geirdaon, 

gwiriad y Gwasanaeth Datgelu a Gwahardd, cofrestriad proffesiynol, a 

holiadur meddygol.   

Roedd yr holl ffeiliau a adolygwyd yn cynnwys gwybodaeth hanfodol a oedd 

yn ymwneud â chyflogadwyedd cyflogai, gan gynnwys geirdaon, nodiadau 

cyfweliad, swydd-ddisgrifiad, ffurflen gais, a llythyr yn cynnig swydd.  Dim ond 

un ffeil a welsom nad oedd yn cynnwys dau eirda, ac roedd un ffeil nad oedd 

yn cynnwys tystiolaeth o gofrestriad proffesiynol cyfredol.  Argymhellir bod 

Adnoddau Dynol yn arolygu’r ddwy ffeil er mwyn sicrhau eu bod yn gyfredol 

a'u bod yn cynnwys y wybodaeth goll. 

Gwnaethom nodi a chymeradwyo’r arfer da a fabwysiadwyd gan Dŷ Cwm 

Rhondda i adnewyddu gwiriadau’r Gwasanaeth Datgelu a Gwahardd ar gyfer 

pob aelod o staff yn rheolaidd.  Mae'r arfer hwn yn sicrhau bod gwiriad 

annibynnol gan yr ysbyty sy'n helpu i ehangu gallu'r sefydliad i asesu 

gonestrwydd a chymeriad ei staff.  

Ers ein hymweliad blaenorol yn Ionawr 2014, mae'r ysbyty wedi ymgorffori 

proses sefydlu ar gyfer staff asiantaeth, ac roedd hon wedi'i chofnodi.   

Roedd profforma a system arfarnu ar waith, ond dim ond un ffeil allan o’r deg 

a adolygwyd a oedd yn cynnwys arfarniad ar gadw.  Roedd yr wybodaeth a 

ddarparwyd o ran arfarniadau yn dangos bod dyddiadau arfarnu mwyafrif y 

staff wedi mynd heibio.  Cafodd hyn ei gydnabod gan reolwr yr ysbyty, a 

rhoddwyd dyddiadau cau ar waith er mwyn mynd i'r afael â hyn.  Byddai 

arfarniadau'r holl staff nyrsio yn cael eu cwblhau erbyn diwedd mis Mawrth 

2015, ac fe fyddai arfarniadau’r holl staff eraill wedi'u cwblhau erbyn diwedd 

Ebrill 2015. 

Roedd yr ystadegau goruchwylio yn dangos bod y deg ffeil staff y gwnaethom 

eu hadolygu i gyd wedi derbyn sesiwn oruchwylio naill ai yn ystod Ionawr neu 

Chwefror 2015.  Fodd bynnag, roedd ffigurau goruchwylio misol yn dangos 

bod cyfraddau cydymffurfedd ar gyfer Chwefror wedi disgyn i 47% o gymharu 
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â 64% ym mis Ionawr 2015.  Mar gan yr ysbyty darged o 80% ar gyfer 

cydymffurfedd, ac roedd yn amlwg yn ôl y trafodaethau â staff nad yw 

goruchwyliaeth reolaidd yn cael ei chynnal.  Roedd ystadegau goruchwylio yn 

dangos nad oedd goruchwyliaeth deg aelod o staff wedi'i chofnodi yn ystod 

2015.   

Roeddem yn falch o nodi y bu gwelliant o ran hyfforddiant gorfodol ers Ionawr 

2014.  Roedd y sefydliad wedi buddsoddi mewn system e-ddysgu, ac mae 

hyn wedi gwella cyfranogaeth.    Roedd ystadegau'n dangos bod yr 

hyfforddiant gorfodol yn gyfredol yn yr holl feysydd.  Yr unig eithriad oedd 

hyfforddiant cymorth cyntaf, lle'r oedd 15 o staff yn dal heb dderbyn yr 

hyfforddiant.  

Gwnaeth adolygiad o'r cwynion amlygu bod y system sydd ar waith yn un 

gynhwysfawr.  Roedd y cofnod cwynion yn crynhoi trosolwg o'r cwynion, tra 

oedd yr holl ffurflenni a welsom yn dangos eu bod wedi cael eu cwblhau'n 

llawn a'u hawdurdodi gan y swyddog cwynion.  Lle bo'n berthnasol, roedd yr 

ysbyty wedi cyfeirio rhai cwynion at ar awdurdod amddiffyn oedolion agored i 

niwed, ac roedd tystiolaeth glir am y canlyniadau ar gadw.  

Argymhellion 

Mae angen i hyfforddiant cymorth cyntaf gael ei ddarparu i'r staff hynny 

y mae eu hyfforddiant yn y maes hwn wedi dod i ben. 

Mae angen diweddaru'r wybodaeth goll yn ffeiliau'r staff a ddaeth i'r 

amlwg yn sgil yr adolygiad, yn benodol geirdaon a statws cofrestriad 

proffesiynol cyfredol.  

Rhaid i'r holl staff gael goruchwyliaeth reolaidd, ac mae angen gwella 

cyfraddau cydymffurfedd. 
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Gweithredu'r Ddeddf Iechyd Meddwl 

Gwnaethom adolygu dogfennau cadw statudol wyth o'r cleifion oedd dan 

orchymyn ac a oedd yn derbyn gofal ar ddwy o'r wardiau ar adeg ein 

hymweliad – pedwar claf ar bob ward.  Nodwyd y materion nodedig canlynol: 

 Mae'r dogfennau statudol a adolygwyd gennym yn cydymffurfio â 

Deddf Iechyd Meddwl 1983. 

 Roedd y ffeiliau dogfennau statudol ar y ddwy ward wedi'u cadw mewn 

trefn ragorol, gan ein galluogi i gael gwybodaeth ganddynt a’u 

hadolygu’n rhwydd. 

 Roedd tîm y Ddeddf Iechyd Meddwl yn cynnal archwiliadau ac yn 

monitro’n rheolaidd. 

Roedd pedwar o'r cleifion wedi'u cadw dan Adran 3 y Ddeddf. Roedd yr holl 

ddogfennau statudol, ar gyfer pob claf unigol oedd wedi'i gadw, wedi cael eu 

cwblhau a'u cadw'n gywir ar ffeil, ar y dechrau ac yn barhaus. Roedd tri allan 

o'r pedwar adroddiad Gweithiwr Iechyd Meddwl Proffesiynol Cymeradwy yn 

cael eu cadw gyda'r papurau cadw, a oedd yn nodi perthynas agosaf y claf 

ym mhob achos. I'r claf a oedd heb yr adroddiad Gweithiwr Iechyd Meddwl 

Proffesiynol Cymeradwy, roeddem yn gallu cadarnhau hyn drwy nodiadau'r 

claf ac adroddiadau eraill. 

Roedd pedwar o'r cleifion wedi'u cadw dan Ran 3 y Ddeddf, Cleifion sy'n 

gysylltiedig ag achos troseddol neu sydd dan ddedfryd.  Roedd y dogfennau 

statudol ynglŷn â'u cadw ar gael yn eu ffeiliau gan gynnwys dogfennaeth 

archeb yr ysbyty wrth y llysoedd.  

Roedd cofnod clir o hysbysu'r cleifion am eu hawliau dan Adran 132 ym mhob 

un o ffeiliau'r cleifion unigol. Roedd yn amlwg, pan oedd hynny'n berthnasol, 

bod cleifion wedi apelio yn erbyn cael eu cadw, naill ai i Dribiwnlys Adolygu 

Iechyd Meddwl (Adran 65) neu i Wrandawiad Rheolwyr Ysbyty. Ar gyfer yr 

achosion lle'r oedd hyn wedi digwydd, roedd yn amlwg bod y penderfyniad 

wedi'i gyfleu i'r claf. 

Roedd pob meddyginiaeth dan Adran 58 wedi'i hawdurdodi'n gywir. Roedd 

copïau o Dystysgrifau Cydsynio i Driniaeth wedi'u cadw gyda Siart Cofnod 

Rhoi Meddyginiaethau pob claf.  

Pan oedd cleifion wedi cael caniatâd i fod yn absennol dan Adran 17, roedd yr 

amodau wedi'u nodi'n glir ar y ffurflen ganiatâd ac wedi'u llofnodi gan 
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glinigydd cyfrifol y claf. Roedd y cleifion yn derbyn copïau o’r ffurflenni oedd 

yn rhoi caniatâd iddynt fod yn absennol o dan Adran 17. 

Gwnaethom nodi ar gyfer claf TCR069, a oedd wedi newid ei enw drwy 

weithred newid enw, nad oedd nodyn a oedd yn esbonio hyn ar ddogfennaeth 

gyfreithiol y claf a fyddai'n helpu staff na fyddai o reidrwydd yn ymwybodol o 

hyn wrth iddynt adolygu papurau cadw'r cleifion.   
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Monitro'r Mesur Iechyd Meddwl 

Gwnaethom adolygu’r dogfennau cynllunio gofal a thriniaeth ar gyfer pump o 

gleifion ar y ddwy ward a gwnaethom nodi'r arsylwadau canlynol: 

 Roedd y cynlluniau gofal a welsom wedi cael eu hysgrifennu'n dda, ac 

roeddent yn cynnwys asesiad risg a gwybodaeth am ail bwl o salwch.   

 Nid oedd yn glir yn y cynlluniau gofal a adolygwyd pwy oedd â 

chyfrifoldeb am weithred na'r terfyn amser i weithredu arno.  Mae'n 

ofynnol nodi enw a dyddiad. 

 Nid oedd unrhyw anghenion na fodlonwyd ar waith er mwyn casglu 

gwybodaeth o ran yr hyn a gafodd cleifion eu cynnig a'r hyn na gafodd 

ei gyflenwi a'r rheswm dros hynny.  Byddai ffurflen sy'n nodi anghenion 

na fodlonwyd o gymorth i'r ysbyty i adnabod pam fod gweithgareddau 

wedi cael eu canslo ac os mai yn sgil ymddygiad y cleifion neu ddiffyg 

adnoddau y gwnaed hyn. 

 Roedd y storfa meddyginiaeth yn annigonol.  Roedd y cwpwrdd 

cyffuriau a reolir yn cael ei ddefnyddio i storio meddyginiaethau eraill. 

 Mae'r ysbyty wedi dewis fferyllydd Ashtons i ymgymryd ag archwiliadau 

fferyllol rheolaidd. Fodd bynnag, nid oedd y wybodaeth a ddarparwyd 

gan Ashtons yn cael ei hymgorffori i unrhyw broses gwersi a ddysgwyd 

i sicrhau bod gwybodaeth a dealltwriaeth staff yn cael eu cynnal a'u 

cadw.  

 Roedd yr ystafell glinig yn cynnwys coffor lle cedwir eiddo pwysig 

cleifion.  Argymhellir bod y coffor yn cael ei symud o'r ystafell glinig, a 

dylid dewis rhywle newydd i'w gadw. 

Argymhellion 

Dylai cynlluniau gofal a thriniaeth gynnwys dyddiadau ac enwau 

penodol yn hytrach na sylwadau fel ‘parhaus’ a ‘nyrsys y ward’. 

Mae angen ffurflen sy'n nodi anghenion cleifion na fodlonwyd er mwyn 

dangos tystiolaeth os caiff gweithgareddau eu canslo oherwydd diffyg 

adnoddau neu yn sgil ymddygiad un o'r cleifion. 
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Dim ond cyffuriau a reolir y dylid eu storio yn y cwpwrdd cyffuriau a 

reolir.  Dylid storio meddyginiaethau eraill mewn storfa amgen. 

Mae angen i'r argymhellion sy’n deillio o archwiliadau Ashtons gael eu 

bwydo i mewn i'r gwersi a ddysgir er mwyn sicrhau bod staff yn eu deall 

ac yn glynu atynt. 

Dylai'r coffor ar gyfer eitemau gwerthfawr cleifion gael ei symud o'r 

ystafell glinig a'i osod rhywle sy'n fwy addas. 

  



22 

 

6. Y Camau Nesaf 

Mae’n ofynnol i Dŷ Cwm Rhondda gwblhau cynllun gwella (Atodiad A) i fynd i’r 

afael â chanfyddiadau allweddol yr arolygiad a chyflwyno ei gynllun gwella i 

AGIC o fewn pythefnos i ddyddiad cyhoeddi’r adroddiad hwn. 

Dylai'r cynllun gwella nodi'n glir pryd a sut y bydd y canfyddiadau a nodwyd yn 

Ysbyty Tŷ Cwm Rhondda yn derbyn sylw, gan gynnwys amserlenni. 

Caiff y cynllun gwella, unwaith y caiff ei gytuno, ei gyhoeddi ar wefan 

Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru, a chaiff ei werthuso yn rhan o’r broses 

arolygu barhaus ar iechyd meddwl/anabledd dysgu. 
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Cynllun Rhoi Sicrwydd 

[Tŷ Cwm Rhondda] – Partneriaethau mewn Gofal 

Cynllun Sicrwydd [9 Mawrth – 11 Mawrth]: [Tŷ Cwm Rhondda] 

Cyf Mater Sylwadau Cam 
Gweithredu 

Cynnydd/ 
Sicrwydd 

Tystiolaeth  
Arweiny

dd 

Llinell 
Amser 

Canlyniad Monitro'r 
Cynnydd 

Cam 
Gweithr

edu 
RAG 

 Y mater penodol a 
nodwyd sy'n 
ymwneud â'r 

thema 

 Esbonio'r camau 
gweithredu y dylid 

eu cymryd i ddatrys 
y mater 

Disgrifiwch 
gynnydd y camau 

gweithredu a 
gymerwyd ynghyd 
â chadarnhad bod 
hyn wedi mynd i'r 

afael â'r mater 

Disgrifiwch y 
dystiolaeth a 
ddarparwyd i 

ddangos bod y 
mater wedi'i 

ddatrys a bod y 
camau gweithredu 

wedi'u cyflenwi 

Y sawl sy'n 
gyfrifol am 
gwblhau'r 

gweithredo
edd 

Llinell 
amser ar 

gyfer 
cwblhau'r 

gweithredo
edd 

Mesur newid 
a gwelliant 

Adolygiad a 
chymeradwyaeth 

gan Swyddog 
Gweithredol o’r 

dystiolaeth a 
gyflwynwyd ac 

asesiad o p'un a 
yw pob cam 

gweithredu wedi 
mynd i’r afael â’r 

materion er mwyn 
atal iddynt 

ddigwydd eto 

Statws 
RAG 

 
Gwyrdd = 

Cwblhawyd 

 
Oren = Ar 
y trywydd 

iawn 
 

Coch = 
Ddim ar y 
trywydd 

iawn/heb ei 
gwblhau 

 
 

Rheoliad 26 
(2) (b) 

 
Dylid sicrhau bod 
y drysau aerglo ar 
y ddwy ward yn 
cael eu hadolygu 
er mwyn 
penderfynu a ellir 
gwneud unrhyw 
addasiadau i'r 
mecanwaith cau 
er mwyn iddynt 

 
Gellir addasu'r 
mecanwaith cau, 
ac mae hyn 
eisoes wedi'i 
wneud. 
 
Dim ond pan fydd 
y drws ar agor led 
y pen y bydd y 
fraich tensiwn yn 

 
Adolygu'r 
mecanwaith sy'n 
cau'r drws unwaith 
eto ac ystyried dull 
amgen.  

 
29.04.15 
Trafodaeth 
gychwynnol â KE, 
a gwnaed 
newidiadau i'r 
mecanwaith sy'n 
cau'r drws. 
 
05.05.15 
KE i ymchwilio i 

 
30.04.15 
Gwnaed 
newidiadau i’r 
mecanwaith sy'n 
cau'r drws. Dim 
ond rhywfaint o 
welliant. 

 
Cynnal      

a Chadw  

 
24.05.15 
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wneud llai o sŵn. 
 

gweithio – ac o 
ganlyniad i hyn, 
mae'n cau yn 
dawel. 
 
Os nad yw'r drws 
yn cael ei agor led 
y pen wrth iddo 
gael ei 
ddefnyddio, mae 
tuedd ganddo i 
wneud sain 'bang' 
wrth ei gau. 
 

fecanwaith amgen 
ar gyfer cau'r drws 
a rhoi adborth i 
RM erbyn 
11.05.15. 
 
 

 
Rheoliad 18 
(1) (a) 

 
Gall y cyhoedd yn 
hawdd weld i 
mewn i'r ardd 
flaen.  
 
Dylid ystyried 
gosod sgriniau 
ychwanegol er 
mwyn sicrhau 
preifatrwydd y 
cleifion. 

 
Tynnwyd y 
sgriniau 
gwreiddiol oddi 
yno pan 
newidiwyd uchder 
perimedr y ffens 
ddiogel. 
 
Cyn hyn, mae 
cleifion wedi 
mynegi eu barn i 
beidio ag ailosod 
sgriniau newydd 
yn yr ardd am fod 
teimlad 'agored' 
iddi. 
 
Mae coed a llwyni 
bellach yn eu 
hanterth, ac maen 
nhw'n darparu 

 
Dylai'r ddwy ward 
holi am farn y 
cleifion o ran: gosod 
sgriniau newydd o 
amgylch yr ardd 
flaen ddiogel. 
 
Rhoi adborth i RM. 
 
 
Yn ddibynnol ar 
adborth wrth 
gleifion, a chost 
gosod sgriniau 
newydd. 

 
08.05.2015 
Cynhaliwyd 
cyfarfod â grŵp 
cleifion ar y ddwy 
ward. 

 
Dogfennaeth 
Cyfarfod 
Cymunedol 
Newydd 
(Cofnodion) 

 
Rheolwyr y 
Wardiau 
 
 
 
 
 
Rheolwyr y 
Wardiau 
 
 
Cynnal     
a Chadw 

 
11.05.15 
 
 
 
 
 
 
11.05.15 
 
 
 
I'w 
gadarnhau 
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sgriniau 'naturiol'. 
 

 

Rheoliad 20 
(1) (a) 

 
Mae'n rhaid 
adolygu lefelau’r 
staffio i sicrhau 
bod niferoedd 
digonol ar 
ddyletswydd a 
bod digon o staff 
ar gael i hwyluso 
gwyliau a 
gweithgareddau. 

Gofal Iechyd 
Bugeiliol i sicrhau 
bod staff â 
chymwysterau, 
sgiliau a phrofiad 
addas ar 
ddyletswydd. 

Bernir bod 
adnoddau'r staff 
yn briodol ar gyfer 
iechyd a lles y 
grŵp cleifion, o 
ystyried faint 
ohonynt sy’n 
bresennol, a 
chwblhawyd 
adolygiad trylwyr 
yn dilyn arolygiad 
blaenorol AGIC.  

Dim ond yn anaml 
y defnyddir 
adnoddau 
asiantaethau yn 
Nhŷ Cwm 
Rhondda 
oherwydd system 
nyrsio banc 
gadarn.   

Mae gennym ni 
hefyd dîm o 
weithwyr 
galwedigaethol 

 
Ymgymryd ag 
archwiliad bob dau 
fis 
a fydd yn rhoi 
tystiolaeth glir o'r 
'anghenion na 
fodlonwyd'. 
 
Caiff canlyniadau'r 
archwiliad eu trafod 
â'r Pennaeth 
Meddygol a'r 
Unigolyn Cyfrifol er 
mwyn bodloni’r 
angen am 
adnoddau 
ychwanegol.  
 

 
08.05.2015 
Trafodaeth â staff 
arweiniol i 
ddatblygu system 
i archwilio 
anghenion na 
fodlonwyd.  
 
08.05.2015 
Anfon nodyn 
atgoffa at yr holl 
staff a'r cleifion 
gan eu hysbysu 
am y broses 
archwilio.  
 
10.05.2015 
Dyddiad dechrau'r 
archwiliad. 
 
 
 
 
 

  
Iechyd 
Galwedig-
aethol a 
Rheolwyr y 
Wardiau 

 
08.05.15 
 
 
 
 
 
 
 
08.05.15 
 
 
 
 
 
 
 
05.07.15 
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sy'n cynnwys 
uwch-therapydd a 
dau dechnegydd 
therapi. 

 
 
Rheoliad 19 
(2) (b) (i) 

 
Dylai’r ysbyty 
ymgymryd ag 
ymchwiliad ar 
unwaith i ystyried 
y sylwadau o ran 
agwedd y staff a'u 
sylwadau 
amhroffesiynol. 
 

Disgwylir i'r holl 
staff bob amser 
fod yn gwrtais, yn 
broffesiynol, yn 
ddynol, yn foesgar 
ac yn barchus 
wrth ymdrin â 
chleifion, eu 
gofalwyr, 
aelodau'r cyhoedd 
a staff eraill.  

 

Nid yw ymddygiad 
ymosodol ar lafar, 
camdriniaeth, iaith 
fygythiol nac 
ymddygiad 
amhriodol yn 
dderbyniol ar 
unrhyw adeg, a 
chaiff achosion o’r 
fath eu hystyried 
yn ddifrifol iawn. 

 

 
Fe fydd arolwg 
cleifion yn cael ei 
gwblhau, a bwriedir 
rhoi sylw penodol i 
agwedd staff a'u 
proffesiynoldeb. 

 
06.05.2015 
Wrthi lunio arolwg 
penodol i fynd i'r 
afael â'r pryderon 
a nodwyd. 
 
15.05.2015 
Anfon arolwg at y 
grŵp cleifion a 
gofyn iddynt ei 
gwblhau.  
 
 
26.05.2015 
Casglu 
canlyniadau'r 
arolwg mewn 
adroddiad a llunio 
camau gweithredu 
yn ôl yr angen. 
 
 

  
Y Rheolwr 
Cofrestredig 

 
 
 
 
 
Iechyd 
Galwedig-

aethol 

 
 
 
 
Myfyriwr 

Seicoleg 

 
13.05.15 
 
 
 
 
 
 
22.05.15 
 
 
 
 
 
 
05.06.15 
 

   

 
Rheoliad 15 
(1) (a) 

 
Mae angen 
adolygiad o 
weithgareddau’r 

 
Adolygir 
Amserlenni 
Gweithgareddau 

 
Fe fydd arolwg 
cleifion yn cael ei 
gwblhau i ganfod 

 
06.05.2015 
Wrthi lunio arolwg 
penodol i fynd i'r 

  
Y Rheolwr 
Cofrestredig 

 

 
13.05.15 
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grŵp cleifion i 
sicrhau eu bod yn 
addas ar gyfer y 
grŵp cleifion.   
 
Dylai'r adolygiad 
ymdrin â 
mynediad at yr 
ardal gwaith coed, 
gan ystyried 
opsiynau o ran 
cael tiwtor i 
ddarparu sesiynau 
yn rheolaidd.  
 

Cyffredinol bob tri 
mis. Mae’r math o 
weithgarwch yn 
ceisio cymryd i 
ystyriaeth y grŵp 
cleifion, yn ogystal 
â'r tymhorau. 
 
Mae'r amserlenni 
unigol yn cynnwys 
gweithgareddau 
ychwanegol eraill 
a ystyrir yn 
bwrpasol ac yn 
ystyrlon i'r claf 
unigol hwnnw. 
Caiff y rhain eu 
hadolygu bob tri 
mis yn unol â 
Fframwaith 
Cydweithredol 
Cymru Gyfany 
GIG. 
 
 
Nid yw'r ardal 
gwaith coed yn 
cael ei defnyddio 
ar hyn o bryd. 
 

barn y cleifion a'u 
hargymhellion o ran 
y gweithgareddau 
sydd ar gael iddynt 
ar hyn o bryd. 
 
 
 
Ystyrir y 
canlyniadau wrth 
adolygu'r amserlen 
bresennol. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ystyriaeth i 
ailgyflwyno 
sesiynau gwaith 
coed.  
 
 

afael â'r pryderon 
a nodwyd. 
 
 
 
 
 
 
15.05.2015 
Anfon arolwg at y 
grŵp cleifion a 
gofyn iddynt ei 
gwblhau.  
 
26.06.2015 
Casglu 
canlyniadau'r 
arolwg mewn 
adroddiad a llunio 
camau gweithredu 
yn unol â’r rhain. 
 
 
 
 
08.05.2015 
Trafodaeth â'r 
adran Iechyd 
Galwedigaethol a 
llunio cynllun i 
ailgyflwyno 
sesiynau gwaith 
coed.  
 

 
 
 
Iechyd 

Galwedig-
aethol 

 
 
 
 
 
 
Myfyriwr 
Seicoleg 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Iechyd 
Galwedig-
aethol 

 
 
 
22.05.15 
 
 
 
 
 
 
05.06.15 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
21.05.15 
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Rheoliad 15 
(1) (a) (b) 

 
Mae angen rhoi 
ystyriaeth i 
fynediad at 
raglenni addysgol 
achredig mewnol, 
yn enwedig i'r 
rheini nad ydynt 
yn gallu cael 
mynediad at y 
gymuned er mwyn 
ennyn sgiliau a 
chymwysterau. 

 
Cefnogir cyrsiau 
sylfaenol 
llythrennedd a 
rhifedd gan ein 
hadran Iechyd 
Galwedigaethol.  
 
Fe fydd cleifion 
sy'n mynegi 
diddordeb i 
ymgymryd ag 
addysg bellach yn 
parhau i dderbyn 
cefnogaeth drwy 
ddysgu o bell (e.e. 
Cyrsiau Agored y 
Brifysgol). 
 
Mae 
gweithgareddau 
eraill sydd ar gael 
yn cynnig cyfle i 
asesu sgiliau 
llythrennedd a 
rhifedd cleifion. 
 
 

 
Holi am ddiddordeb 
y cleifion o ran 
ymgymryd ag 
addysg bellach. 
 
Cysylltu â cholegau 
lleol o ran 
dichonoldeb 
cyflenwi addysg 
‘fewnol’ ar gyfer y 
grŵp cleifion.  
 
Cysylltu â thiwtor o 
dan gontract Tŷ 
Cwm Rhondda o 
ran cyflenwi addysg 
‘fewnol’ ar gyfer y 
grŵp cleifion.  

 
 
Iechyd 
Galwedig-
aethol 

 
 
24.07.15 

 

Rheoliad 20 
(1) (a) 

 
Caiff hyfforddiant 
cymorth cyntaf ei 
ddarparu i'r staff 
hynny lle mae'r 
hyfforddiant yn y 
maes hwn wedi 
dod i ben. 

 
Mae'r hyfforddiant 
wedi gwella'n 
sylweddol yn 
ystod y 12 mis 
diwethaf.  
 
Efallai na fydd 

 
Trefnu hyfforddiant 
adnewyddu ar gyfer 
BLS ac ILS. 

 
Cynlluniwyd 
hyfforddiant fel a 
ganlyn: 
8 a 22 Mai 
5 a 19 Mehefin 
 
 

 
Mae cofnodion 
hyfforddiant ar 
gael drwy'r adran 
Adnoddau Dynol. 

 
Cynorthwy
ydd 
Adnoddau 
Dynol a 
Nyrs 
Practis 

 
20.06.15 
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hyfforddiant 
adnewyddu 
blynyddol bob 
amser yn glanio ar 
yr union ddyddiad 
y mae angen iddo 
gael ei 
adnewyddu, ond 
mae strategaeth 
hyfforddi glir a 
chofnod o 
hyfforddiant a 
'gynlluniwyd', sy'n 
tystio bod cyrsiau 
wedi’u trefnu er 
mwyn i staff 
ddiweddaru eu 
hyfforddiant.   
 

 

Rheoliad 20 
(1) (a) a 21 
(2) (b) 

 
Rhaid diweddaru'r 
wybodaeth sydd 
wedi'i chynnwys 
yn ffeiliau 
personél y staff, 
yn enwedig 
geirdaon a statws 
cofrestriad 
proffesiynol. 

 
Mae'r adroddiad 
yn cyfeirio at ddwy 
ffeil yn unig. 
 
Nid ydym bob 
amser yn gallu 
cael gafael ar 
ddau eirda ar 
gyfer staff sydd 
newydd gael eu 
recriwtio. Trafodir 
hyn yn drylwyr 
rhwng Adnoddau 
Dynol a'r rheolwr 
sy'n gyfrifol am 
benodi, cyn y 

 
 
 
 
 
Mae hyn yn 
cyfeirio'n benodol at 
aelod o staff sydd 
wedi cael ei gyflogi 
gan y cwmni ers 
saith mlynedd. 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
07.05.2015 
Rhoddwyd nodyn 
ar y ffeil i gynnig 
esboniad am 
eirdaon. 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
Gweler y ffeil 
unigol. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
Cynorthwy
ydd 
Adnoddau 
Dynol 

 
 
 
 
 
08.05.15 

 
 
 
 
 
Fe fydd 
nodyn yn 
cael ei roi ar 
ar gofnod 
personél pe 
na bai ail 
eirda ar gael. 
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gwneir unrhyw 
benderfyniad i 
gynnig swydd. 
 
Nid oedd yr ail ffeil 
yn cynnwys y 
wybodaeth 
ddiweddaraf am 
gofrestriad 
proffesiynol. Mae 
hwn bellach wedi'i 
gwblhau ar-lein ac 
mae'n hawdd cael 
gafael arno.  

 
 
 
 
Nid oes angen cam 
gweithredu. 

 
 
 
 
Cynhelir 
archwiliad bob mis 
gan yr Adran 
Adnoddau Dynol a 
gwnaed gwaith 
cynnal a chadw ar 
y gronfa ddata. 

 
 
 
 
Gwelir yr holl 
fanylion 
cofrestriad 
proffesiynol ar-lein 
gan yr Adran 
Adnoddau Dynol. 
 
 

 
Rheoliad 15 
(1) (a) (b) (c) 

 
Dylai cynlluniau 
gofal a thriniaeth 
gynnwys 
dyddiadau 
penodol ac enwau 
aelodau o staff. 

 
Mae cynlluniau 
gofal a thriniaeth 
yn fanwl iawn ac 
maen nhw'n nodi 
dynodiad yn 
hytrach nag 
unigolyn arwain 
ym mhob maes.   
 
Mae llawer o'r 
ymyriadau yn 
'barhaus', ac nid 
yw rhai dyddiadau 
penodol bob 
amser yn cael eu 
nodi.   
 

 
Bydd cynlluniau 
gofal a thriniaeth yn 
cael eu hadolygu 
a'u diweddaru i 
gynnwys mwy o 
ddyddiadau penodol 
a phobl broffesiynol 
yn y cyfarfod 
arfaethedig nesaf. 

   
Clinigydd 
Cyfrifol 

 
Amherth-
nasol 
 
Diweddaria
dau yn 
unol ag 
amserlen y 
cyfarfod 
cynllun 
gofal a 
thriniaeth 

   

 
Rheoliad 15 

(1) (a) (b) (c) 

 
Rhaid i'r holl staff 
gael 
goruchwyliaeth 

 
Mae'r 
disgwyliadau 
goruchwyliaeth yn 

 
Atgyfnerthu 
pwysigrwydd 
goruchwyliaeth i'r 

 
08.05.2015 
Anfon neges at 
bob aelod o staff: 

 
Anfon gohebiaeth 
e-bost wrth yr 
hwyluswyr.  

 
Rheolwyr y 
Wardiau 
 

 
06.07.15 
 
 

  
Ystadegau 
goruchwylio a 
gynhyrchir yn fisol 
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reolaidd, ac mae 
angen gwella 
cyfraddau 
cydymffurfedd. 

unol â gofynion y 
GIG. 
 
Yn fwyaf 
diweddar, mae 
cyfraddau 
goruchwylio wedi 
disgyn islaw'r 
disgwyliadau hyn.  
 
Mae'r anawsterau 
o ran darparu 
goruchwyliaeth yn 
berthnasol i staff 
wardiau a staff 
ategol yn unig. 
 

holl staff. 
 
Rhaid cytuno ar 
amserlenni 
goruchwylio unigol 
gyda Rheolwyr y 
Wardiau. 
 
Cyflwyno pasbortau 
goruchwylio 
 
 
 
 
 

mae 
goruchwyliaeth 
grŵp yn orfodol 
unwaith y mis o 
hyn ymlaen. 
 
 
 
 
 
08.05.2015 
Gwneud cais am 
basbortau a 
chasglu digon 
ohonynt ar gyfer 
yr holl staff. 

 
Casglu tystiolaeth 
bod dyddiadau 
goruchwylio 
wedi'u 
amserlennu ar y 
rotas dyletswydd 
ac mewn 
dyddiaduron. 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Y Rheolwr 
Cofrestredig 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
13.05.15 

gan yr Adran 
Adnoddau Dynol 

 
Rheoliad 15 

(1) (a) (b) (c) 

 
Mae angen 
ffurflen sy'n nodi 
anghenion cleifion 
na fodlonwyd er 
mwyn dangos 
tystiolaeth os caiff 
gweithgareddau 
eu canslo 
oherwydd diffyg 
adnoddau neu yn 
sgil ymddygiad un 
o'r cleifion. 

 
Mae system 
electronig yn 
bodoli yn yr Adran 
Iechyd 
Galwedigaethol 
sy'n cofnodi 
ymgysylltiad 
cleifion mewn 
manylder. 
 
Mae'r wybodaeth 
hon yn adborth a 
ystyrir yng 
nghyfarfodydd y 
tîm clinigol, a daw 
hyn i'r amlwg yn y 
cofnodion. 
 

 
Rhaid cwblhau 
archwiliad o 
'anghenion na 
fodlonwyd' yn ystod 
cyfnod o ddau fis.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
08.05.2015 
Trafodaeth â staff 
arweiniol i 
ddatblygu system 
i archwilio 
anghenion na 
fodlonwyd. 
 
08.05.2015 
Nodyn atgoffa at 
yr holl staff a'r 
cleifion yn eu 
hysbysu am y 
broses archwilio.  
 
13.05.2015 
Dyddiad dechrau'r 
archwiliad. 

  
Iechyd 
Galwedig-
aethol 

 
08.05.15 
 
 
 
 
 
 
 
 
08.05.15 
 
 
 
 
 
08.07.15 
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Nid yw'r staff y 
wardiau yn 
cofnodi anghenion 
na fodlonwyd yn 
gyson, ac fe fydd 
angen rhoi sylw 
dyledus i hyn. 
 

Cyflwyno system 
data electronig ar 
gyfer nodiadau 
gofal i ddisodli’r dull 
cofnodi presennol.  
 

 
01.05.2015 
Cwblhawyd 
archwiliad ar osod 
llinell. 
 
Trafod y cynllun ar 
gyfer pontio i 
systemau newydd 
 
 
 

 
Cwblhawyd 

 
 
 
05.06.15 

 

Rheoliad 15 
(5) (a) 

 
Dim ond cyffuriau 
a reolir y dylid eu 
storio yn y 
cwpwrdd cyffuriau 
a reolir. 

 
Nid oes gan yr un 
claf bresgripsiwn 
ar gyfer 
meddyginiaeth a 
reolir.  
 
Mae'r storfa 
cyffuriau a reolir 
bellach yn storfa 
ychwanegol ar 
gyfer cadw 
meddyginiaeth 
gyffredinol. 

 
Adolygiad o'r storfa 
meddyginiaeth 
bresennol. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Casglu eglurder o 
ran y dull o storio 
cyffuriau a reolir 
wrth fferyllydd 
ASHTONS. 
 
 
 
 
Yn ddibynnol ar y 
cyngor a 

 
29.04. 2015  – 
01.05.2015 
Cwblhawyd 
archwiliad o 
siartiau 
presgripsiynau a 
stoc 
meddyginiaethau 
ar gyfer y ddwy 
ward. 
 
 
28.04.2015 
Derbyniwyd 
cyngor a 
chysylltiadau o 
ran cadw cyffuriau 
a reolir wrth 
Fferyllydd 
ASHTONS. 
 
Cost storfa briodol 

 
Mae'r archwiliad 
ar gael i'w 
adolygu.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gohebiaeth trwy’r 
e-bost 

 
Nyrs Staff 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Rheolwr y 
Wardiau 
 
 
 
 
Rheolwr y 
Wardiau a 
Nyrs 
Practis 

 
Cwblhawyd 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Cwblhawyd 

 
 
 
 
 
 
14.05.15 

 
System 
archebu fwy 
effeithlon. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Adolygu'r 
storfa 
gyfredol. 
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dderbyniwyd, 
darparu storfa 
angenrheidiol ar 
gyfer pob math o 
feddyginiaeth. 
 

 
Rheoliad 19 
(2) (c) (ii) 

 
Mae angen i'r 
argymhellion sy’n 
deillio o 
archwiliadau 
ASHTONS gael 
eu bwydo i mewn 
i'r 'gwersi a 
ddysgir' er mwyn 
sicrhau bod pawb 
yn eu deall ac yn 
glynu atynt. 
 
 

 
Trafodir 
archwiliadau 
ASHTONS yn y 
cyfarfod tîm 
clinigol 
perthnasol, ac 
maen nhw'n cael 
eu rhoi ar waith yn 
unol â hynny.     
 
Cadarnhawyd 
gwelliannau o 
ganlyniad i'r 
prosesau sydd ar 
waith. 
 

 
Parhau i roi camau 
gweithredu sy’n 
deillio o’r archwiliad 
ar waith bob 
wythnos fel y bo 
angen. 

 
 

 
Mae archwiliadau 
ar gael ar-lein, a 
cheir fersiynau 
wedi'u hargraffu 
pan wneir cais. 

 
Clinigydd 
Cyfrifol a 

Rheolwyr y 
Wardiau 

 
Amherth-
nasol 

 
Lleihad yn y 
camgymeria
dau ac 
arferion 
gwell. 

 
Mae archwiliadau 
ASHTONS yn 
rhan o 
drafodaethau 
llywodraethu gofal 
iechyd. 

 

 
Rheoliad 9 
(1) (i) 

 
Dylai'r coffor ar 
gyfer eitemau 
gwerthfawr 
cleifion gael ei 
symud o'r ystafell 
driniaethau a'i 
osod rhywle sy'n 
fwy addas. 

 
Defnyddir coffor y 
clinig i gadw 
symiau bach o 
arian cleifion ac 
arian parod y 
ward. 
 
Penderfynwyd 
mai'r clinig oedd 
yr ardal fwyaf 
diogel ar y ward, 
oherwydd y gall 

 
Nid oes angen 
gweithredu. 

 
Amherthnasol 

 
Amherthnasol 

 
Amherth-
nasol 

 
Amherth-
nasol 

 
Amherth-
nasol 

 
Amherthnasol 
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cleifion weld yr 
arian yn cael ei 
drafod bob tro 
trwy 'fwlch' y 
clinig. 
 
Maen nhw'n rhan 
o'r broses o 
gadarnhau 
blaendaliadau, 
codiadau arian a 
balansau, ac 
maent yn darparu 
llofnod i’r diben 
hwn. 
 
Nid oes unrhyw 
ardal arall ar y 
ward lle gall staff 
rheoli'r arian yn 
ddiogel. Mae ardal 
y clinig hefyd yn 
darparu cyfle i'r 
claf weld yr holl 
broses. Mae'n 
ddiogel, yn 
ymarferol ac yn 
ffordd hawdd o 
ennyn diddordeb y 
claf wrth iddynt 
reoli eu harian eu 
hunain. 
 

 


