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Bwrdd Iechyd Prifysgol Bae Abertawe 
Heb eu cadarnhau  Cofnodion Cyfarfod y Bwrdd Iechyd 
a gynhaliwyd ar 30 Tachwedd 2023 am 10pm, Ystafell y Mileniwm, Pencadlys (ffrwd byw drwy YouTube)

Aelodau'r Bwrdd a oedd yn Bresennol
Emma Woollett		Cadeirydd 
Steve Spill	Is-gadeirydd
Richard Evans 	Prif Weithredwr 
Darren Griffiths    Cyfarwyddwr Cyllid a Pherfformiad
Anjula Mehta	Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol Dros Dro
Anne-Louise Ferguson        Aelod Annibynnol
Christine Morrell	Cyfarwyddwr Therapïau a Gwyddor Iechyd 
Debbie Eyitayo             Cyfarwyddwr y Gweithlu a Datblygu Sefydliadol (OD)
Gareth Howells	             Cyfarwyddwr Nyrsio a Phrofiad Cleifion 
Jackie Davies		Aelod Annibynnol 
Jean Church              Aelod Annibynnol
Keith Lloyd                     Aelod Annibynnol
Keith Reid		Cyfarwyddwr Iechyd y Cyhoedd 
Nicola Matthews      Aelod Annibynnol
Nuria Zolle 		Aelod Annibynnol
Raj Krishnan       Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol Dros Dro (tan 223/23 ac ail-ymuno ar 227/23)
Reena Owen		Aelod Annibynnol
Judith Vincent               Aelod Cyswllt o'r Bwrdd (trwy Zoom)

Hefyd yn Bresennol:	
Hazel Lloyd                    Cyfarwyddwr Llywodraethu Corfforaethol		
Matt John		Cyfarwyddwr Digidol 
Richard Thomas           Cyfarwyddwr Mewnwelediad, Cyfathrebu ac Ymgysylltu
Claire Mulcahy 		 Uwch Reolwr Llywodraethu Corfforaethol
Deb Lewis                       Prif Swyddog Gweithredu (o Gofnod 220/23)
Ceri Gimblett                   Cyfarwyddwr Grŵp Gwasanaeth Dros Dro (cofnod 228/23 trwy Zoom)
Ameeth Sanu                  Llawfeddyg ENT Ymgynghorol (cofnod 228/23 trwy Zoom)
Sharon Vickery                 Cyfarwyddwr Cynorthwyol y Gweithlu a Datblygu Sefydliadol (cofnod 231/23)
Simone Houlbrook            Uwch Reolwr Adnoddau Dynol (cofnod 231/23)

	Rhif Cofnod
	
	Cam Gweithredu

	208/23
	CROESO A CHYFLWYNIADAU 
	

	
	Croesawodd y cadeirydd bawb i’r cyfarfod. 
Derbyniwyd ymddiheuriadau am absenoldeb oddi wrth Tom Crick, Aelod Annibynnol a Deb Lewis a fyddai'n ymuno yn ddiweddarach yn y cyfarfod. 
	

	209/23
	DATGANIADAU O FUDDIANT
	

	
	Er na wnaethpwyd unrhyw ddatganiadau ar ddechrau'r cyfarfod, datganodd Nuria Zolle ddiddordeb mewn perthynas ag eitem 3.4 ar yr agenda, Ail-gomisiynu Gwirfoddol, gan ei bod yn eistedd ar Fwrdd Shelter Cymru. 
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	STORI CLAF
	

	
	Derbyniwyd stori claf.  
Cyflwynodd Gareth Howells y Bwrdd i Jean Saunders a dywedodd fod y stori claf hon yn canolbwyntio ar y gofal a ddarparwyd i'w Mam, Nansi ar ddiwedd ei hoes a'r heriau o ran rheoli meddyginiaethau ar y pryd. Nod rhannu'r stori hon yw datblygu a gwella'r prosesau sy'n ymwneud â'r system hon. 
Cyflwynodd Jean y stori a dywedodd fod ei Mam wedi cael ei rhyddhau adref i reoli symptomau. Roedd y gofal a ddarparwyd iddi bryd hynny yn wych ac roedd cefnogaeth nyrsio ardal a thîm Spice. Roedd gan Jean berthynas dda â'r feddygfa gan ei bod wedi bod yn y tîm nyrsys ardal ei hun. Cododd materion yn ystod cyfnod y Nadolig pan nad oedd modd achub y blaen ar holl anghenion meddyginiaeth Nansi ac roedd prosesau o amgylch y gyrrwr chwistrell trwy’r meddyg teulu, a phresgripsiynau, wedi gostwng. Roedd cyflwr Nansi yn newid yn ogystal â’i hanghenion o ran meddyginiaeth ac i Jean, roedd llawer yn ôl ac ymlaen i fferyllfeydd ac anhawster gyda’r cyflenwad. Yn anffodus, nid oedd Jean gyda'i Mam pan fu farw gan ei bod allan yn ceisio cael meddyginiaeth. Dywedodd Jean mai'r pwynt allweddol i'w gyfleu yw bod y broses yn anghywir a bod amser yn cael ei dreulio gan deuluoedd i ffwrdd oddi wrth eu perthnasau. Mae angen i’r bwrdd iechyd ystyried yr holl rolau gan gynnwys y teulu a gofal lliniarol. 
Dywedodd Paula Heycock nad oedd hon yn stori unigryw. Mae yna system chwithig iawn ac mae cymaint o alw ar y gwasanaeth. Y pwyntiau allweddol i’w hamlygu yw’r angen am ragnodi electronig yn y gymuned a sicrhau cyfathrebu â phractisau meddygon teulu. Hefyd, sicrhau bod stoc meddyginiaeth yn Nhŷ Olwen i gefnogi llwybrau gofal lliniarol yn y gymuned. Mae yna nifer o anghysondebau i'w clymu i sicrhau bod y prosesau'n ddoethach a bod y cleifion yn cael y gofal gorau ac yn gallu treulio'r amser o ansawdd hwnnw gyda theuluoedd. 
Wrth drafod stori'r claf, trafodwyd y pwyntiau canlynol; 
Ychwanegodd Jean Saunders mai proses sydd angen ei hadolygu'n arbennig yw'r siart gyrrwr chwistrell gan fod hon yn hynafol iawn. Mae digideiddio yn allweddol i wella'r broses, mae dealltwriaeth o'r goblygiadau cost ond roedd angen cydbwysedd.  Roedd angen adolygu'r prosesau y tu allan i oriau dros wyliau banc hefyd gan mai ychydig iawn o fferyllfeydd sydd ar gael ac mae'r ciwiau'n fawr gydag amseroedd aros hir. Mae mynediad i fferyllfeydd bryd hynny yn allweddol. 
Cytunodd Matt John a dywedodd fod rhaglen genedlaethol yn cael ei gyrru ymlaen gyda chyllid sylweddol a blaenoriaeth lefel uchel gyda Llywodraeth Cymru. Mae’r bwrdd iechyd wedi cymryd camau breision o ran rhagnodi electronig mewn gofal eilaidd a’r cam nesaf yw rhannu cofnod meddygaeth electronig.   Mae amserlenni'n cael eu bodloni a phractisau meddygon teulu yw'r ffocws ar hyn o bryd, a'r elfen arall yw cleifion yn cael gweld eu cofnod meddyginiaeth eu hunain. 
Ychwanegodd Jean Saunders ei bod am nodi’n ffurfiol y gefnogaeth yr oedd Karen Gronert, Pennaeth Nyrsio, wedi’i rhoi iddi drwy’r broses gyda’i Mam a bod ganddi rôl allweddol wrth wthio hyn ymlaen. 
Ymddiheurodd Richard Evans i Jean am y profiad y daeth ar ei draws a gwnaeth sylwadau ar sut mae'r stori hon yn gwneud y mater yn real iawn i'r Bwrdd. Ychwanegodd ei fod yn ymwybodol o'r trallod a'r dryswch ychwanegol y byddai'r teuluoedd hynny heb gefndir iechyd a gwybodaeth am y system yn ei deimlo.
	



































	Penderfyniad:
	Nodwyd y stori claf hwn.
	

	211/23
	COFNODION Y CYFARFOD BLAENOROL
	

	
	Derbyniwyd a chadarnhawyd munudau'r cyfarfod a gynhaliwyd ar 28 Medi 2023 fel cofnod gwir a chywir. 
	

	212/23
	MATERION SY'N CODI
	

	
	Ni chodwyd unrhyw faterion. 
	

	213/23
	COFNOD GWEITHREDU  
	

	
	Derbyniwyd a nodwyd y cofnod gweithredu.
	

	214/23
	ADRODDIAD Y CADEIRYDD 
	

	
	Derbyniwyd diweddariad llafar gan y Cadeirydd ar weithgareddau diweddar. 
Wrth gyflwyno’r diweddariad, tynnodd Emma Woollett sylw at y pwyntiau canlynol:
· Roedd pwysau sylweddol ar draws y system yn arwain i'r Gaeaf a diolchwyd i'r Tîm Gweithredol a staff ar draws y sefydliad sy'n gweithio'n galed iawn; 
· Roedd ymweliadau Aelodau Annibynnol wedi dechrau a byddai adborth yn cael ei roi i’r Bwrdd trwy Adroddiad y Cadeirydd. 
	

	Penderfyniad:
	Dylid nodi'r adroddiad. 
	

	215/23
	ADRODDIAD Y PRIF WEITHREDWR
	

	
	Derbyniwyd adroddiad yn rhoi diweddariad ynghylch gweithgareddau diweddar. 
Wrth gyflwyno’r adroddiad, tynnodd Richard Evans sylw at y pwyntiau canlynol: 
· Roedd pwysau sylweddol yn y system ar hyn o bryd yn enwedig Adran Achosion Brys Treforys; 
· Roedd y bwrdd iechyd yn edrych ar effeithlonrwydd prosesau megis dewisiadau amgen i ddod i’r ysbyty, lleihau aildderbyniadau, a sicrhau bod cleifion yn mynd yn ôl i fannau preswyl lle nad ysbyty yw’r lle gorau iddynt; 
· Un cadarnhaol nodedig mewn gofal wedi'i gynllunio oedd dileu amseroedd aros dros 52 wythnos ar gyfer apwyntiadau cleifion allanol. Yr her nesaf yw arosiadau o 104 wythnos ac o fewn y mis diwethaf roedd hyn wedi lleihau 600 o gleifion;  
· Roedd dwy theatr newydd wedi agor yn Ysbyty Castell Nedd Port Talbot gyda'r nod o agor y drydedd yn y Flwyddyn Newydd. 
· Roedd y bwrdd iechyd yn gweithio gyda bwrdd Iechyd Prifysgol Hywel Dda (HDD) i ddefnyddio capasiti’n hyblyg ar draws y rhanbarth. Cyflawnodd y bwrdd iechyd ei restr llawdriniaethau cyntaf yn HDD yr wythnos diwethaf;  
· Dathlodd Ysbyty CNPT ei ben-blwydd yn 21 yr wythnos hon gyda chinio bwffe ar gyfer dros 100 o staff; 
· Mae pryderon yn parhau gyda pherfformiad Canser ac mae'r nod yn parhau i weithio tuag at y 75%; 
· Gofynnir i'r Bwrdd; 
· Cymeradwyo model a chyllid Rhaglen Ranbarthol Canolfan Atgyfeirio Ymosodiadau Rhywiol De Cymru (SARC). 
· Cefnogi'r argymhelliad i drosglwyddo gwasanaeth meddygol cyffredinol Cwmafan a'r Cymer i statws contractwr annibynnol
· Cadarnhau Uno Canolfan Gofal Sylfaenol Stryd Alfred, Practis Meddygol Rosedale a Phractis Meddygol Waterside
· Gwasanaethau Mamolaeth: roedd staffio wedi bod yn her enfawr ym myd bydwreigiaeth ac roedd y bwrdd iechyd wrthi'n recriwtio i ailagor y ganolfan eni. Mae un ar hugain o fydwragedd newydd gyda phedwar ar bymtheg eisoes wedi dechrau, yn dilyn buddsoddiad o £750k i gyrraedd safonau'r Gyfradd Geni +; 
· Bu rhywfaint o ffocws yn y cyfryngau a bydd yr ymateb i adolygiad diweddaraf Arolygiaeth Iechyd Cymru yn cael ei gyhoeddi ganol mis Rhagfyr;  
· MBRRACE Mamau a Babanod: Lleihau Risg drwy Archwiliadau ac Ymholiadau Cyfrinachol ar draws archwiliad y DU – amlygodd archwiliad 2021 gyfradd marwolaethau uwch.  Roedd y bwrdd iechyd wedi adolygu’r canlyniadau hyn yn fanwl ac wedi dod i’r casgliad nad oeddent, yn anffodus, yn annisgwyl o ystyried y ffactorau risg sylfaenol. Fodd bynnag, er mwyn sicrhau bod unrhyw wersi’n cael eu dysgu, roedd y bwrdd iechyd i gomisiynu adolygiad annibynnol o’r canlyniadau hyn dros yr ychydig wythnosau nesaf; 
· Mae'r bwrdd iechyd yn ymwybodol o'r gweithredu diwydiannol arfaethedig ym mis Ionawr 2024 ac mae'n edrych ar sut i liniaru yn erbyn y risgiau;  
· Roedd digwyddiad Diaspora diweddar yn llwyddiannus iawn ac roedd yr adborth wedi bod yn gadarnhaol iawn. Mae gweithlu sy’n ddiwylliannol amrywiol yn bwysig iawn i’r bwrdd iechyd ac yn sicrhau ymdeimlad o groeso a chefnogaeth i staff tramor; 
· Iechyd Cymru Roedd y Pwyllgor Gwasanaethau Arbenigol wedi dyrchafu Sefydliad Ffrwythlondeb Cymru yng Nghastell-nedd Port Talbot i lefel 4. Roedd pryderon ynghylch cynaliadwyedd yr uned honno. Mae trafodaethau'n cael eu cynnal gyda staff a sut i gefnogi'r gwasanaeth hwnnw; 
· Llongyfarchwyd nifer o aelodau staff a gwasanaethau oedd wedi ennill gwobrau yn y misoedd diwethaf; 
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol; 
Dywedodd Reena Owen ei bod yn falch o glywed bod bydwragedd yn cael eu recriwtio a holodd yr amserlenni ar gyfer adfer y ganolfan eni a genedigaethau yn y cartref. Dywedodd Gareth Howells fod yna bellach sefydliad llawn yn Singleton, gyda chynllun ar gyfer adolygiad porth yn edrych ar risg a lefelau staffio i wneud penderfyniad gwybodus ynghylch pryd i ailagor canolfan eni NHP. Dywedodd fod yr holl staff newydd yn cael eu sefydlu a'u bod yn gweithredu ac yn ymgartrefu yn y gwasanaeth nawr. Gyda'r pedwar ar bymtheg o staff newydd, mae'r sefydliad yn ychwanegol at yr hyn sydd ei angen a byddai hyn yn cael ei gynnal. Roedd y broses o recriwtio Cyfarwyddwr Cyswllt Bydwreigiaeth ar y gweill. 
Holodd Emma Woollett am y gefnogaeth i staff. Dywedodd Gareth Howells fod cyfarfodydd wythnosol, strwythurau o amgylch gwelededd ac ymglymiad gwasanaethau seicoleg a gwarcheidwaid yno hefyd. Mae'r staff wedi blino ac yn gweithio'n eithriadol o galed ac roedd angen cynnal y gefnogaeth honno yno. Roedd y pwyllgor Lleisiau Mamolaeth hefyd ar y gweill sy'n rhoi adborth i ddefnyddwyr gwasanaeth ar brofiad. 
Ychwanegodd Richard Evans, o ran staffio, fod y bwrdd iechyd yn gor-recriwtio a bod angen cynnal y gwasanaeth hwnnw gyda chylch cyson o recriwtio a ffocws ar gadw. 
Dywedodd Steve Spill ei fod yn bresennol yn y panel practis gwag, ac nid oedd y boblogaeth yn teimlo eu bod yn cael eu gwasanaethu’n dda o ran y practisau meddygon teulu ar hyn o bryd. Yn gadarnhaol, roedd yna gontractwyr budd mewnol ac allanol i gymryd drosodd y practisau. 
Dywedodd Steve Spill fod digwyddiad Diaspora yn dda iawn. Dywedodd, yn genedlaethol, nad yw 64% o recriwtiaid tramor yn teimlo bod eu cymwysterau a'u profiad yn cael eu defnyddio'n llawn. Ychwanegodd Jean Church fod y Strategaeth Pobl yn rhoi cyfle i reoli’r pontio ar gyfer ein staff tramor fel nad ydynt yn colli momentwm ac nid yn colli eu profiad ychwaith. 
Sicrhaodd Darren Griffiths fod cyllid ar gyfer Canolfan Atgyfeirio Ymosodiadau Rhywiol De Cymru (SARC) wedi’i ragweld erioed. 
	



	
	
· Cymeradwyodd y Bwrdd Iechyd fodel Rhaglen Ranbarthu Canolfannau Atgyfeirio Ymosodiadau Rhywiol De Cymru (SARC) wedi'i ddiweddaru; 

· Cymeradwyodd y Bwrdd Iechyd godiad cyllid o £6k yn ystod y flwyddyn a chyllid blwyddyn gyfan rheolaidd o hyd at £33k erbyn 2025/26 ar gyfer cam 1 o weithredu Rhaglen Ranbartholu SARC a pharhad cyllid ar gyfer Cam 2 ar hyn o bryd. lefel; 

· Roedd y Bwrdd Iechyd yn cefnogi’r argymhelliad i drosglwyddo gwasanaeth meddygol cyffredinol Cwmafan a’r Cymer i statws contractwr annibynnol; 

· Dilysodd y Bwrdd Iechyd Uno Canolfan Gofal Sylfaenol Alfred Street, Practis Meddygol Rosedale a Phractis Meddygol Waterside. 
	

	216/23
	FFRAMWAITH SICRWYDD Y BWRDD 
	

	
	Derbyniwyd Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd. 
Wrth gyflwyno'r adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol;
· Mae’r adroddiad yn cyflwyno Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd, dogfen lefel uchel sy’n rhoi sicrwydd i aelodau bwrdd ac yn helpu i ddeall risg ac amcanion y bwrdd iechyd yn well. Fe'i defnyddiwyd hefyd fel rhan o gynllunio agendâu a chynllunio'r rhaglen archwilio mewnol; 
· Roedd yn ddogfen a oedd yn esblygu’n barhaus. Mae wedi cael sicrwydd rhesymol gan archwilio mewnol a chafwyd adborth cadarnhaol o'r asesiad strwythuredig o ran sut yr oedd yn esblygu.
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol. 
Dywedodd Pat Price ei bod yn well gweld gofal brys a gofal brys a disgrifiwyd Canser fel sicrwydd cyfyngedig gan fod hyn yn adlewyrchu'r sefyllfa'n well. 
Mewn perthynas â gwasanaethau Merched a Phlant, dywedodd Pat Price y byddai’n well rhannu’r meysydd gwasanaeth hynny gan eu bod yn wahanol iawn. Mae gan famolaeth ei heriau ei hun ac mae meysydd fel Gwasanaethau Iechyd Meddwl Plant a’r Glasoed (CAMHS), Niwroddatblygiad a Therapi Iaith a Lleferydd hefyd mewn sefyllfaoedd anodd o ran perfformiad. Dywedodd Hazel Lloyd fod hyn yn cael ei weithio drwyddo ac y byddai iteriad nesaf yr adroddiad yn cyflwyno hyn. 
Mewn perthynas â’r prinder cyfalaf dewisol, holodd Pat Price a oedd yr effaith yr oedd diffyg cyfalaf yn ei chael ar yr ystâd a’r risg ynghlwm â hynny wedi’u dal yn llawn. Mae'r cofnod yn adlewyrchu mwy ar yr effaith ariannol ond mae risg ansawdd a iechyd a diogelwch hefyd. Addawodd Hazel Lloyd edrych ar y gwaith hwn a myfyrio arno yn yr iteriad nesaf. 
Ychwanegodd Anne-Louise Ferguson fod ganddi bryderon fel aelod o’r Pwyllgor Ansawdd a Diogelwch, sydd ag iechyd a diogelwch o fewn ei raglen waith, nad oedd y risg y byddai’r ystâd yn dirywio i staff ac ymwelwyr yn cael ei adlewyrchu’n llawn ac y byddai’n hoffi gweld hynny yn fwy agored. 
Dywedodd Darren Griffiths fod cynnydd yn cael ei wneud o ran cryfhau'r Tîm Iechyd a Diogelwch. 
Dywedodd Emma Woollett y gellid cynnwys mwy o sicrwydd trydydd lefel yn enwedig ar gyfer Ansawdd a Diogelwch. Addawodd Hazel Lloyd gynnwys hyn.  
	

	Penderfyniad 
	· Hazel Lloyd i ddiweddaru’r fframwaith i adlewyrchu’r prinder cyfalaf dewisol a’i effaith ar yr ystâd o safbwynt iechyd a diogelwch; 
· Hazel Lloyd i gynnwys mwy o sicrwydd trydydd lefel o fewn y fframwaith, yn enwedig ar gyfer Ansawdd a Diogelwch.  
· Dylid nodi’r adroddiad. 
	HL

HL


	217/23 
	Y GOFRESTR RISG 
	

	
	Derbyniwyd cofrestr risg y bwrdd iechyd. 
Amlygodd Hazel Lloyd y pwyntiau a ganlyn; 
· Roedd y gofrestr risg yn cael ei hadolygu bob mis a chynhelir adolygiad Gweithredol hefyd; 
· Roedd tri risg newydd ar gofrestr risg y bwrdd iechyd a nifer o risgiau archwaeth risg y celc iechyd neu’n uwch; 
· Mae dwy sgôr risg wedi cynyddu a dau wedi gostwng. Byddai'r rhain yn cael eu neilltuo'n ôl i'r grwpiau gwasanaeth; 
· Roedd proses panel craffu risg ar waith ac adolygir risgiau o'r grwpiau gwasanaeth yn rheolaidd;  
· Roedd cynnydd da wedi'i wneud o ran gweithdai rheoli risg a chryfhau'r hyfforddiant; 
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwynt a ganlyn;
Dywedodd Reena Owen fod yr adroddiad yn ddefnyddiol iawn iddi a pha mor bwysig oedd edrych ar hwn ar gyfer cynllunio agenda'r pwyllgor. Creodd argraff ei bod wedi'i gwreiddio o fewn y sefydliad ond gallai gwreiddio meddylfryd risg fynd ymhellach o ran swyddogion sy'n adrodd i'r pwyllgor. Dywedwyd bod hyn yn rhan o gynllun gweithredu effeithiolrwydd y bwrdd. 
Dywedodd Emma Woollett fod yr adroddiad ar y cyfan yn dangos bod y bwrdd iechyd yn cario llawer o risg a risg uchel. Roedd yn dda gweld bod rhai wedi lleihau gan ddangos bod y Bwrdd yn edrych ar risg ac yn mynd i'r afael ag ef. 
Holodd Emma Woollett am y risg o drwyddedau cyffuriau rheoledig y Swyddfa Gartref a oedd wedi cynyddu i sgôr o 16. Dywedodd Hazel Lloyd ei fod yn ymwneud â barn y Swyddfa Gartref ynghylch ble mae angen trwyddedau cyffuriau rheoledig. Sicrhawyd bod y bwrdd iechyd bellach yn gweithio gyda’r Swyddfa Gartref i sicrhau bod y rhain yn eu lle. Roedd cyfres o ymweliadau cydymffurfio wedi'u cynnal ac roedd hyder y byddai'r risg hon yn gostwng yn fuan iawn. 
	

	Penderfyniad:
	Dylid nodi'r adroddiad.
	

	218/23
	MATERION ALLWEDDOL: PWYLLGOR ANSAWDD A DIOGELWCH
	

	
	Derbyniwyd adroddiad yn nodi'r materion allweddol a drafodwyd gan y Pwyllgor Ansawdd a Diogelwch. 
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol:
· Roedd Cleifion a Optimeiddiwyd yn Glinigol (COP) wedi bod yn thema a drafodwyd dro ar ôl tro yn ystod y misoedd diwethaf. Digwyddodd plymio dwfn ym mis Medi 2023 ac roedd yn parhau i fod yn broblem sylweddol i’r bwrdd iechyd gyda thua 200 o gleifion COP ar y wardiau. Cododd yr aelodau y cwestiwn a oedd cau wardiau Singleton wedi digwydd yn rhy gynnar; 
· Bu problemau gyda atal a rheoli heintiau (IPC) mewn ardaloedd penodol o Dreforys lle mae'n parhau i fod yn risg uchel.  Nodwyd nad oedd unrhyw heintiau mewn rhai ardaloedd o Dreforys ers misoedd lawer.  Bydd adroddiad yr Atal a Rheoli Heinitau yn dychwelyd i agenda'r pwyllgor fel papur annibynnol bob chwarter; 
· Derbyniwyd adroddiadau ar fynediad i Feddygon Teulu a deintyddiaeth. Roedd cyfathrebu cyhoeddus o ran mynediad at ddeintyddiaeth yn broblem; 
· Derbyniodd y pwyllgor wybodaeth am y cwynion ynghylch y practis a reolir a'r carchar; 
· Cafwyd adroddiad cadarnhaol blwyddyn yn ddiweddarach ar gyfer y Tîm Nyrsio Cymunedol Plant; 
· Plymiwyd yn ddwfn i ofal diwedd oes ac ystadegyn pwysig i'w nodi oedd bod 52% o bobl o fewn y Bwrdd Iechyd yn marw yn yr ysbyty ac mae hyn yn fwy na'r cyfartaledd yng Nghymru, sef 42%.
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol; 
Mewn perthynas ag ymholiadau aelodau ynghylch cau Gwelyau Singleton, dywedodd Richard Evans fod ad-drefnu gwelyau yn ymwneud mwy â'r model a'r holl sgiliau wrth y drws ffrynt yn Nhreforys yn hytrach nag ar ddau safle a bod popeth wedi'i gydleoli mewn un lle. Mae'r manteision o gael hynny wedi'i gydleoli yn wych. Mae gennym ni wardiau gwag yn Singleton ar hyn o bryd a’r rheswm dros beidio â defnyddio’r gwelyau hyn yw cael pobl yn y lle iawn ac nid ysbyty yw’r lle iawn o reidrwydd. Nododd y nifer sylweddol o welyau ward rhithwir a oedd bellach ar agor, gan ganiatáu i gleifion ddychwelyd adref, yn hytrach na symud ysbyty.  Wrth i'r bwrdd ddod i mewn i'r Gaeaf gallai'r maes hwn fod yn opsiwn ymchwydd posibl ond mae'n bwysig nodi bod yna le ond nid adnoddau staff oherwydd bod y staff wedi trosglwyddo i Dreforys neu welyau cymunedol.
Holodd Emma Woollett a oedd y bwrdd iechyd yn hyderus bod nifer y gwelyau yn y gymuned yn gweithredu mor effeithiol ag y dylai. Ymatebodd Richard Evans fod nifer sylweddol o welyau o fewn yr wyth ward rithwir a bod y gwelyau hynny yn lletya nifer o gleifion mewn meysydd megis gofal cam-i-lawr a rhagweledol. Y mater yw nad oes gronynnedd data yno eto i benderfynu pa effaith yr oedd y rhain yn ei chael ar ofal brys a gofal brys mewn ysbytai ac roedd hyn yn cael ei weithio drwyddo. 
Ychwanegodd Anjula Mehta fod angen i'r rhyngwyneb rhwng gofal eilaidd a gofal sylfaenol fod yn gryfach gyda gwell cyfathrebu. Roedd hefyd angen cyfathrebu'n well pa gapasiti cymunedol sydd ar gael, i gefnogi gofal eilaidd i'w ddefnyddio. 
Myfyriodd Richard Thomas ar ei brofiad personol ei hun o'r wardiau rhithwir a oedd yn gadarnhaol, roedd y gefnogaeth yn gyfyngedig o ran amser ac yn ddwys a gwnaeth y cyfathrebu amlddisgyblaethol argraff fawr arno. 
Tynnodd Gareth Howells sylw at reoli heintiau, bod amlder cynyddol adrodd yn dda. Roedd pob achos yn cael ei adolygu'n drylwyr ac roedd hyn yn galluogi mynd o dan y gallu i osgoi ac roedd hyn yn allweddol wrth adrodd yn y dyfodol. Yn Nhreforys, roedd ffocws gwirioneddol ar yr ardaloedd o fewn lle mae nifer yr achosion wedi cynyddu. 
Cododd Emma Woollett ymholiad am restr aros ganolog deintyddiaeth gan ei fod wedi'i godi ar lefel genedlaethol hefyd. Hysbysodd Anjula Mehta fod llawer o newidiadau wedi bod yn y contract a diwygiad a wnaeth wahaniaeth i fynediad. Dywedodd Steve Spill fod y grŵp gwasanaeth yn ymchwilio i hyn a bod rhywfaint o ansicrwydd ynghylch sut y bydd yn gweithio. 
CAM GWEITHREDU – Cyfarwyddwr Gwasanaeth Gofal Sylfaenol, Cymunedol a Therapïau i roi rhywfaint o eglurder ar y rhestr aros ganolog ar gyfer deintyddiaeth. 
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	Penderfyniad:
	· Cyfarwyddwr Gwasanaeth Gofal Sylfaenol, Cymunedol a Therapïau i roi rhywfaint o eglurder ar y rhestr aros ganolog ar gyfer deintyddiaeth.
· Dylid nodi'r adroddiad.
	
BO

	219/23
	MATERION ALLWEDDOL: PWYLLGOR PERFFORMIAD A CHYLLID
	

	
	Derbyniwyd yr adroddiad yn nodi trafodaethau allweddol y Pwyllgor Perfformiad a Chyllid. 
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol: 
· Mae’r adroddiad yn ymdrin â’r penawdau allweddol o gyfarfodydd Medi a Hydref 2023; 
· O ran Cyllid, roedd y pwyllgor yn pryderu am orwariant Treforys a’r pwysau yno yn enwedig gyda chyflogau amrywiol. Roedd gorwariant o fewn Grŵp Gwasanaeth Castell-nedd Port Talbot a Singleton a'r prif bwysau oedd o ganlyniad i ragnodi;  
· Yn gadarnhaol, roedd arian ychwanegol i'w dderbyn gan Lywodraeth Cymru.  Ar hyn o bryd mae'r bwrdd iechyd yn dangos diffyg o £18.8m yn erbyn y cyfanswm rheolaeth newydd o £17m o ddiffyg. Craffodd y pwyllgor ar y cynllun i gyflawni'r cyfanswm rheolaeth a'r effaith ar ofal wedi'i gynllunio ac arbedion o fewn y grwpiau gwasanaeth yn enwedig yn Nhreforys; 
· Edrychodd y pwyllgor yn fanwl ar berfformiad a chodwyd pryderon ynghylch amseroedd aros orthopedig a Chanser; 
· Digwyddodd plymio dwfn i Ofal Brys ac Argyfwng, Canser a Phatholeg; 
· Mewn ymweliad diweddar gan Aelod Annibynnol â’r Adran Achosion Brys a’r Uned Mân Anafiadau, amlygwyd bod gan SBU yr adrannau brys prysuraf yng Nghymru a’r UMA prysuraf yn y DU; 
· Cafwyd cyflwyniad ar berfformiad ar gyfer torri asgwrn gwddf y ffemwr yn dilyn ymholiad ynghylch mynediad cynnar i theatr ar gyfer y cleifion hynny sydd wedi torri asgwrn y glun. Sicrhawyd y byddai gwelyau wedi'u neilltuo'n benodol ar gyfer cleifion â thorri asgwrn yn y ffemwr; 
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol. 
Ychwanegodd Pat Price fod gan y pwyllgor bryderon ynghylch maint yr her ariannol i’r bwrdd iechyd a GIG Cymru wrth symud i 2024/25.  Gofynnodd y pwyllgor am ragor o wybodaeth am y gyfradd redeg ac arbedion i gael sicrwydd. Dywedodd Darren Griffiths fod cyfradd redeg sylweddol o fewn y sefydliad tua. £60m oherwydd galwadau a phwysau mewn meysydd fel rhagnodi a chwyddiant. Byddai cyflawni arbedion yn rheolaidd yn her. Roedd trafodaeth wedi'i chynnal gyda Llywodraeth Cymru a gallai'r setliad ar gyfer y GIG fod yn arian parod gwastad. I gynorthwyo sefyllfa’r flwyddyn nesaf, byddai ffocws ar gyfradd rhedeg dros y 4 mis nesaf gyda’r bwrdd iechyd yn croesawu syniadau gan y Bwrdd Cynaliadwyedd Cenedlaethol. 
Dywedodd Richard Evans fod y canlyniadau a’r metrigau ar gyfer toriadau clun ar gael ar y gronfa ddata genedlaethol a’u bod yn nodi’n glir pa mor dda y mae’r bwrdd iechyd yn meincnodi ac mae’n meincnodi’n dda iawn. Mae dau faes i'w gwella; derbyniadau i wardiau arbenigol a hefyd llawdriniaeth brydlon o fewn 24 awr. 
	













	Penderfyniad:
	Dylid nodi'r adroddiad.
	

	220/23
	SEFYLLFA ARIANNOL MIS SAITH 
	

	
	Derbyniwyd adroddiad yn nodi sefyllfa ariannol mis saith. 
Wrth gyflwyno'r adroddiad, tynodd Darren Griffiths sylw at y pwyntiau a ganlyn: 
· Sefyllfa mis saith (Awst 2023) oedd gorwariant o £10.2m yn erbyn diffyg ariannol cynlluniedig o £7.4m;
· Y sefyllfa gronnus oedd gorwariant o £56.5m yn erbyn £40.6m, gan arwain y cynllun yn gyfeiliorn o £16m;
· Byddai'r bwrdd iechyd yn derbyn £60.8m gan lywodraeth Cymru gyda £43m ohono'n rheolaidd a £17m yn anghylchol. 
· Gadael y bwrdd iechyd gyda gorwariant o £38m y mae’n rhaid i’r bwrdd iechyd gwrdd ag uchafswm rheolaeth o £17m ohono ar gyfer 2023/24; 
· Er mwyn cwrdd â'r cyfanswm rheolaeth hwn mae angen i'r bwrdd iechyd leihau'r gorwariant presennol o £18.8m dros y pedwar mis nesaf ac roedd hyn yn cynnwys gostyngiad pellach o 10% o £8.6m ynghyd â'r bwlch o £10.1 yn erbyn y cynllun gwreiddiol; 
· Mae tudalennau 14 a 15 yn nodi camau gweithredu/opsiynau sydd eu hangen i gyflawni hyn ac yn nodi gwerth £24m o atebion posibl;
· Llithriad ar gyllid BPRh;
· Gostyngiad yn y gyfradd gwariant ar adferiad gofal wedi’i gynllunio yn chwarter 4 – mae’r Bwrdd Iechyd yn bwriadu gwario £22.9m yn erbyn ei ddyraniad o £15.2m yn cael ei leihau £3.5m;
· Dyrannu targedau rheoli i ddeiliaid cyllidebau dirprwyedig, cyfran o gyfanswm o £6.4m; 
· O ran adferiad gofal wedi’i gynllunio, mae’r bwrdd iechyd yn gwario £2m y mis a gallai atal dros dro ar weithgarwch mewnoli ac allanoli yn ystod tri mis olaf y flwyddyn ddarparu arbedion o £3.5m. 
· Mae'r £3.5m hwn yn cynrychioli 1020 o weithdrefnau. O hyn, mae 209 o gleifion wedi bod yn aros dros 3 blynedd am lawdriniaeth ac mae'r gweddill yn cynnwys cleifion sy'n aros 18-36 mis; 
· O ran cyllidebau dirprwyedig, roedd hyder y byddai'r grwpiau gwasanaeth/cyfarwyddiaethau canlynol yn cyflawni; Iechyd Meddwl, Gofal Sylfaenol, Cymunedol a Therapïau a Chorfforaethol. Roedd angen sgyrsiau pellach gyda Grŵp Gwasanaeth Treforys; 
· O ran arian parod, roedd y bwrdd iechyd yn cael £60.8m ychwanegol ac mae wedi gofyn am £17m o arian strategol i setlo’r holl filiau hyd at ddiwedd mis Mawrth 2023.
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol: 
Dywedodd Nuria Zolle y byddai angen ystyried goblygiadau’r cynnig gofal wedi’i gynllunio’n ofalus a chodwyd ymholiad ynghylch sut rydym yn cydbwyso cleifion sy’n aros dros 3 blynedd yn erbyn blaenoriaethu clinigol. Dywedodd Deb Lewis fod yna gydbwysedd manwl ond sicrhaodd fod brys clinigol bob amser yn cael blaenoriaeth. Roedd cleifion yn cael eu hadolygu yn y clinig ac mae rhai yn optio allan o lawdriniaeth bryd hynny oherwydd bod opsiynau eraill yn cael eu cyflwyno iddynt.
O ran yr opsiwn gofal wedi'i gynllunio, holodd yr aelodau pa mor gyflym y gellid gwrthdroi hyn. Dywedodd Darren Griffiths fod yr opsiwn o ran ffynhonnell ac allanol yn eithaf hyblyg a bod proses gam wrth gam i hyn ac y byddai pob cam yn cael ei adolygu drwy gydol mis Chwefror a mis Mawrth. Roedd yn bwysig amlygu bod risgiau a chyfleoedd eraill yma. Amlygodd Deb Lewis mai’r risg o atal y gweithgaredd hwn oedd yr effaith ar gontractau ar gyfer y flwyddyn nesaf, gan fod hon yn farchnad gystadleuol o ran byrddau iechyd eraill. Roedd amseriad hyn yn hollbwysig.
Mynegodd Jean Church bryderon am her y tymor hwn a gofynnodd pa gynllunio a wnaed i gwrdd â heriau ariannol y Gaeaf.  Hysbysodd Darren Griffiths fod yr effaith ariannol hon wedi'i chynnwys yn y rhagolwg ar gyfer mis 6 a dywedwyd yno y byddai costau y byddai angen eu talu. 
Soniodd Reena Owen am faint o waith a wnaed yn y targed arbedion dyrannu ar gyfer grwpiau gwasanaeth. Holodd a fu unrhyw dyniant o ran cyfradd rhedeg yn y chwarter diwethaf a oedd yn allweddol i fynd i mewn i'r flwyddyn nesaf. Esboniodd Darren Griffiths fod pwysau cyfradd rhedeg wedi'i asesu a bod Treforys yn £40m a Chastell-nedd Port Talbot yn £12m, gyda £6m ohono'n cael ei ragnodi. Roedd her genedlaethol gyda rhagnodi gyda chynnydd o 11.4% yn y gwariant eleni. O ran Treforys, roedd hyn yn parhau i fod yn her ond roedd datrysiadau sy'n canolbwyntio ar wasanaethau yn cael eu datblygu. 
Dywedodd Pat Price fod y dull o ymdrin ag arbedion yn seiliedig ar dystiolaeth yn dda a’i bod yn dda gweld meincnodi a’r rôl yr oedd SBU yn ei chwarae yn y rolau cenedlaethol. Nid oedd yn lleihau maint yr her ond roedd hwn yn ddull da. 
Roedd yr aelodau'n gefnogol i'r camau a nodwyd yn yr adroddiad ond roedd pryder dealladwy am yr opsiwn gofal wedi'i gynllunio a phe bai cyfle i wrthdroi yn y misoedd nesaf, byddai'n cael ei gymryd.  Fel bwrdd iechyd roedd hyder i gyrraedd y cyfanswm rheolaeth o £17m a byddai hyn yn cael ei rannu gyda Llywodraeth Cymru drwy'r llythyr monitro misol. 
	

	Penderfyniad:
	· Nododd yr aelodau’r camau sy’n cael eu cymryd i leihau’r risg o ran: -
· cyfradd rhedeg gweithredol
· cyflawni arbedion
· Nodwyd sefyllfa'r fantolen ym mis 7; 
· Nodwyd y cais am ddyraniad cyllid ychwanegol i'r Bwrdd Iechyd ym mis 7; 
· Nodwyd y gofyniad gan Lywodraeth Cymru i fodloni cyfanswm rheoli yn 2023/24 o uchafswm diffyg o £17m; 
· Ystyriwyd a chytunwyd ar y cynllun i gyflawni'r Cyfanswm Rheoli a osodwyd gan Lywodraeth Cymru;  
· Nodwyd y Risgiau ar gyflawni'r cynllun i gyflawni'r Cyfanswm Rheoli; 
· Nodwyd y tybiaethau cyflawni ynghylch y newidiadau gweithgarwch arfaethedig i gefnogi'r Cyfanswm Rheoli;  
· Cymeradwyodd yr Aelodau yn ôl-weithredol y Llythyr Arian Parod Strategol a gyflwynwyd i Lywodraeth Cymru erbyn y dyddiad cau, sef 23 Tachwedd, gan nodi’r sefyllfa Arian Parod hyd at 31 Mawrth 2024.
	

	221/23
	DIWEDDARIAD CHWARTER 2 AR GYNNYDD Y CYNLLUN BLYNYDDOL
	

	                                                                                                         
	Derbyniwyd adroddiad yn nodi diweddariad chwarter 1 ar gynnydd y cynllun blynyddol. 
Wrth drafod yr adroddiad, amlygwyd y pwyntiau canlynol; 
· Mae’r adroddiad yn rhoi crynodeb lefel uchel o’r sefyllfa ar ddiwedd chwarter dau (Gorffennaf 2023 a Medi 2023)
· Lle caiff blaenoriaethau eu hadrodd fel camau gweithredu oddi ar y trywydd iawn, nodir camau lliniaru ac amserlenni yn yr adroddiad; 
· Adroddir ar berfformiad yn erbyn mesurau canlyniadau cynllun blynyddol ar ddiwedd chwarter dau; 
· Roedd y Set Data Isafswm (MDS) wedi’i diweddaru gyda data gwirioneddol yn erbyn y metrigau gofynnol, yn unol â chais Llywodraeth Cymru fel rhan o broses gynllunio GIG Cymru.
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol: 
Holodd Pat Price pam fod y canlyniadau ar gyfer y gwasanaeth Niwroddatblygu wedi’u nodi’n ‘wyrdd’ yn yr adroddiad, ac eto mae’r gwasanaeth hwn mor bell oddi ar darged y gweinidog. Addawodd Nerissa Vaughan ymchwilio i hyn ac adrodd yn ôl.
	

	Penderfyniad:
	· Nodwyd y meysydd cyflawniad ar gyfer cyflawni'r Cynllun Blynyddol yn Ch2 a'r camau lliniaru yn erbyn GMOs nad ydynt ar y trywydd iawn, y cytunwyd arnynt gan y Bwrdd Rheoli ar 15 Tachwedd; 
· Cymeradwyodd yr Aelodau'r ISD wedi'i ddiweddaru ar gyfer Chwarter 2 a gyflwynwyd i Lywodraeth Cymru yn dilyn cymeradwyaeth gan y Bwrdd Rheoli ar 15 Tachwedd.
	

	222/23
	ADRODDIAD PERFFORMIAD BLAENORIAETHAU GWEINIDOGION CHWARTER DAU 
	

	
	Derbyniwyd adroddiad Perfformiad Blaenoriaethau Gweinidogol Chwarter Dau. 
Wrth gyflwyno'r adroddiad, tynodd Darren Griffiths sylw at y pwyntiau a ganlyn: 
· Mae’r adroddiad yn rhoi’r wybodaeth ddiweddaraf am berfformiad mesurau gweinidogol allweddol yn chwarter dau (2023-24); 
· Mae perfformiad 4 awr yr Adran Achosion Brys wedi gweld mân welliant o 0.85% ym mis Medi 2023 i 77.04%; 
· Mae perfformiad yn erbyn yr aros 12 awr wedi gwaethygu yn ystod y mis. Cynyddodd nifer y cleifion a fu’n aros dros 12 awr yn yr Adran Achosion Brys i 1,180 ym mis Medi 2023; 
· O ran perfformiad ar gyfer amseroedd mynediad mae’r bwrdd iechyd ar gynnydd lefel uchel; 
· Perfformiad canser; yn gadarnhaol roedd yr ôl-groniad wedi gostwng i 291, sef y ffigur isaf mewn 12 mis. Y prif safleoedd tiwmor sy'n ffurfio'r ôl-groniad yw; Gynaecoleg Wrolegol GI Isaf a Chroen. 
· Gofal wedi'i Gynllunio; gwelwyd gostyngiad pellach yn nifer y cleifion a fu’n aros dros 104 wythnos ar bob cam o’u llwybr ym mis Medi 2023 i 4,645. 
· Bydd y Bwrdd Iechyd yn cyrraedd y targed Gweinidogol gofynnol o 0 claf yn aros dros 52 wythnos yng ngham 1 ac yn cynnal y sefyllfa hon.
· Mae nifer y cleifion sy’n aros dros 8 wythnos am endosgopi diagnostig wedi gostwng ym mis Medi 2023;
· Roedd y bwrdd iechyd yn perfformio'n well na'r llwybrau ar gyfer Gwasanaethau Iechyd Meddwl Plant a'r Glasoed (CAMHS) ond roedd camau'n cael eu cymryd i wella'r sefyllfa ymhellach; 
· perfformiad Anhwylder Niwroddatblygiad (NDD); roedd gwaith recriwtio ar y gweill o fewn y tîm ac roedd y bwrdd iechyd yn gweithio'n agos gydag Uned Gyflawni Weithredol y GIG i edrych ar y gwasanaethau a ddarperir ac mae argymhellion allweddol wedi'u darparu; 
· Ar ddiwedd chwarter 1, roedd £7.7m o'r cyllid gofal wedi'i gynllunio wedi'i wario ac roedd hyn yng nghyd-destun y cynllun ariannol. 

Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol; 

Tynnodd yr aelodau sylw at berfformiad CAMHS ac NDD. Dywedwyd bod y rhain yn wasanaethau gwahanol gyda llwybrau gwahanol a heriau gwahanol. Roedd angen ei rannu ar y gofrestr risg ac o fewn yr adroddiad hwn. Addawodd Darren Griffiths gyflwyno graff ar gyfer NDD gyda ffigurau yn hytrach na chanrannau o blant yn aros. 

Dywedodd Reena Owen fod NDD a therapi lleferydd ac iaith yn cael eu monitro o fewn agenda'r Pwyllgor Perfformiad a Chyllid. Y prif faterion yn yr NDD oedd staffio a pharhad cyllid gan Lywodraeth Cymru.  Dywedodd Nerissa Vaughan fod £12m o gyllid wedi’i ddyrannu ym mis Gorffennaf 2022 drwy’r Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthol ond ei fod yn cael ei ddyrannu mewn symiau bach a’i fod wedi’i rannu rhwng gwaith ataliol ac asesu. Roedd darn mawr o waith ar y llwybr hwnnw ar y gweill o fewn y Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthol, gan weithio gydag addysg a gwneud addasiadau mewn ysgolion gyda’r nod o leihau’r galw ar y system. 

Gwnaeth Nuria Zolle sylwadau cadarnhaol ar y gostyngiad yn yr amseroedd aros o 52 wythnos ar gyfer apwyntiadau cleifion allanol.

O ran gofal wedi'i gynllunio, gwnaeth Emma Woollett sylw ar yr angen i ddileu'r arosiadau hir iawn i gleifion (dros 5 mlynedd) sy'n annerbyniol Yn falch, roedd y rhestr hon yn lleihau. 
	















	Penderfyniad:
	· Nodwyd perfformiad y Bwrdd Iechyd yn erbyn blaenoriaethau'r Gweinidog. 
· Nodwyd y camau gweithredu a gynlluniwyd ar gyfer meysydd sydd y tu allan i'r llwybr arfaethedig.
	

	223/23
	CYNLLUN GAEAF 
	

	
	Derbyniwyd adroddiad ar Gynllun Gaeaf Partneriaeth Ranbarthol Gorllewin Morgannwg. 
Wrth gyflwyno'r adroddiad, tynnodd Deb Lewis sylw at y pwyntiau canlynol.
· Roedd y cynllun ar ffurf drafft ar hyn o bryd a byddai'n cael ei gwblhau a'i gyflwyno i'r Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthol ar 12 Rhagfyr 2023; 
· Ochr yn ochr â hyn, bydd cynllun gaeaf gweithredol a gofynnwyd i grwpiau gwasanaeth amlinellu eu sefyllfa a byddai hwn yn mynd trwy'r Bwrdd Gofal Brys ac Argyfwng yr wythnos nesaf i'w gymeradwyo; 
· Byddai ffocws ar yr hyn sy’n gweithio i’r bwrdd iechyd mewn meysydd fel ymestyn oriau agor wardiau rhithwir a gweithredu’r canolbwynt rhyddhau integredig; 
· Byddai ffocws ar osgoi derbyniadau a gweithio gydag awdurdodau lleol ar ryddhau cynnar; 
· Mae’r bwrdd iechyd yn gweithredu’r fenter ‘Ewch adref ar gyfer y Nadolig’ yn Nhreforys; 
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol; 

Dywedodd Steve Spill fod hwn yn gynllun da er y byddai wedi cael ei gyflwyno'n well ddau fis yn ôl. Sicrhaodd Deb Lewis fod y bwrdd iechyd yn gweithredu a bod y cynlluniau gwaith wedi’u gwreiddio. Roedd cynllun y Gaeaf yn canolbwyntio ar ba gamau oedd yn cael eu cymryd ac yna roedd hwn yn cael ei ffurfio mewn cynllun ffurfiol. Ffocws mawr i'r bwrdd iechyd yw rheoli'r penwythnosau. Mae’r pythefnos cyntaf cyn gwyliau’r Nadolig a’r pythefnos wedyn hefyd yn allweddol. Roedd gwaith ar y gweill gydag Ymddiriedolaeth Gwasanaethau Ambiwlans Cymru ar drawsgludo amgen i ffwrdd o safleoedd ysbytai. 

Ychwanegodd Anjula Mehta fod y data gwaith penwythnos yn dangos nad oedd y nifer uwch o staff ar y penwythnosau cystal ac y byddai canolbwyntio ar weithio 7 diwrnod yn mynd i'r afael ag elfen ansawdd a phrofiad y claf o hyn.  Yn ogystal, roedd yn bwysig nodi bod hyn angen dull system gyfan, gan ganolbwyntio ar y drws ffrynt, o fewn yr ysbyty, y drws cefn yn ogystal ag yn y gwaith yn y gymuned. Byddai hyn yn cael sylw yn y cynllun. 

Ychwanegodd Emma Woollett fod angen canolbwyntio ar yr hyn y gellir ei reoli, sef capasiti, boed yn yr ysbyty neu yn y gymuned. Cytunodd Nuria Zolle ac ychwanegodd fod angen ffocws ar yr ochr ataliol, gan weithio gyda'n partneriaid i leihau'r risg o amgylch cartrefi gofal. Hefyd, rhan fawr o gynlluniau blaenorol oedd yr elfen o COVID a’r don ffliw gynnar ac awgrymwyd rhywfaint o feddwl am hynny yng nghynllun eleni. 

	

	Penderfyniad 
	Dylid nodi'r adroddiad. 
	

	224/23
	BLAENORIAETHAU STRATEGAETH YSTADAU 
	

	
	Derbyniwyd adroddiad ar Flaenoriaethau Strategaeth Ystadau. 
Wrth gyflwyno yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol; 
· Derbyniwyd a chymeradwywyd y Strategaeth Ystadau gan y Bwrdd ym mis Mai 2023. Mae'r adroddiad hwn yn cyflwyno'r cynnydd o ran cyflawni; 
· Mae 75% o ystâd bresennol y bwrdd iechyd yn fwy na 30 mlwydd oed a disgrifir 66% o’r Ystadau yn yr arolwg 6 ffased fel rhai sydd mewn cyflwr gwael neu wael; 
· Mae'r Strategaeth Ystadau hon wedi'i datblygu i ystyried dechrau cylch asedau 10 mlynedd newydd, a fydd yn ceisio adnewyddu ac optimeiddio rhannau sylweddol o'r safleoedd acíwt, ochr yn ochr â gwella mynediad i wasanaethau allweddol; 
· Dros y 6 mis diwethaf mae'r Bwrdd wedi cymeradwyo caffael perchnogaeth y tir yng Nghefn Coed fel rhan o ddatblygiad yr Uned Iechyd Meddwl Aciwt newydd i Oedolion a hefyd i ddatgan bod rhan o safle Ysbyty Garngoch yn weddill. Roedd trafodaeth ar y gweill ynghylch Philips Parade; 
· Yn Nhreforys, byddai'r brif fynedfa flaen yn cael ei hadfer gyda gwasanaethau gwell gan gynnwys y lolfa ryddhau, Fflebotomi, ystafell llawdriniaeth yr ysgyfaint cleifion allanol a chyfleuster gorffwys staff; 
· Roedd y bwrdd iechyd wedi cael y cytundeb cyllid eilaidd ar gyfer y Fargen Ddinesig; 
· Roedd cyllid o £7.9m wedi'i ddyfarnu ar gyfer adnewyddu wardiau y mae mawr eu hangen a bydd hyn yn gwella ansawdd a diogelwch;
· Roedd yr adroddiad yn amlygu ehangder y trafodaethau sydd ar y gweill ynghylch achosion busnes a chynlluniau; 
· Roedd ystyriaeth ar y gweill i'r gofyniad ystadau a model gwasanaeth ar gyfer iechyd meddwl a gofal sylfaenol;  
· Roedd y bwrdd iechyd yn dathlu 21 mlynedd o Ysbyty Castell-nedd Port Talbot. Roedd cynllunio ar gyfer gadael y cynllun Menter Cyllid Preifat ar y gweill; 
· Mae'r camau nesaf yn cynnwys ystyried mwy o waredu asedau yn enwedig ar gyfer Ysbyty Cefn Coed; 
· Roedd y Strategaeth Ystadau wedi'i chyflwyno i Lywodraeth Cymru a gofynnwyd am gefnogaeth ar syniadau ar gyfer cyllid creadigol; 

Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol; 

Dywedodd Pat Price, er nad oedd y bwrdd iechyd mewn sefyllfa dda o ran y cyfalaf a oedd ar gael, roedd yr arolwg 6 ffased wedi rhoi dealltwriaeth dda inni o’r gofyniad sylfaenol ar gyfer yr ystâd ac felly o ran datblygu achosion busnes a llinellau amser.  

Holodd Pat Price am y defnydd presennol o'r gwagle symud yn Nhreforys. Dywedodd Deb Lewis fod ganddo sawl defnydd gan gynnwys lolfa ryddhau, a fflebotomi a'r cynllun oedd disodli ei swyddogaeth. Fe'i hadeiladwyd yn ystod y pandemig ar gyfer capasiti ychwanegol. Dywedodd Darren Griffiths fod ystyriaeth ar y gweill i ddefnyddio Ward Ynys Môn fel opsiwn ar gyfer gwagle llawn yn lle Tawe. 

Gofynnodd Anne-Louise Ferguson a fyddai rhywfaint o'r gwaith Ystadau'n dechrau yn Chwarter 4 ac roedd yn pryderu y byddai mwy o risg iechyd a diogelwch yn dechrau cyn gynted ag y bydd y gwaith adeiladu'n dechrau. Dywedodd Darren Griffiths y byddai gwaith Ward Tawe yn dechrau ym mis Chwefror 2024, yn dilyn pwysau’r Gaeaf. Roedd ward Tawe i ffwrdd o'r prif ardaloedd yn yr ysbyty.  

Reena Owen highlighted the lack of capital and queried what else could be done in terms of funding and consideration was needed on alternatives to move forward. Dywedodd Darren Griffiths y cysylltwyd â Llywodraeth Cymru i ofyn am ganiatâd i feddwl yn rhydd ar hyn. Roedd angen archwilio adeiladau partneriaeth ar gyfer ardaloedd megis cyfleusterau iechyd meddwl. Gwnaeth yr aelodau sylwadau cadarnhaol ar gyllid creadigol ond na fyddai hyn yn dod yn agos at y gofyniad ariannu. 

Dywedwyd bod adolygiad o gynllunio ystadau ledled Cymru wedi'i gynnal a bod yr archwiliad o sicrwydd cyfyngedig yn seiliedig ar yr adnoddau sydd ar gael.  Roedd yn bwysig nodi bod y bwrdd iechyd wedi cael ei ganmol am y gwaith a wnaed o ran cynllunio ac roedd hyn yn cael ei ailadrodd gan eraill. Nododd Nuria Zolle yr adroddiad sicrwydd cyfyngedig a holodd a ddylai’r bwrdd iechyd gynyddu’r sgôr risg o ran cyllid cyfalaf. 

Holodd Reena Owen am yr amserlenni ar gyfer y gwaith yn Ysbyty Cefn Coed a soniodd am oedran y safle a sut y dylai cyfleusterau gwell fod yn eu lle. Rhannodd Darren Griffiths ei bryder a dywedodd fod yr achos busnes amlinellol yn cael ei ddatblygu nawr a’r disgwyl oedd y byddai’n cael ei gwblhau erbyn haf 2024 a’i ddilyn gan raglen waith 2 flynedd. 

Mewn perthynas â thrafnidiaeth, dywedodd Nuria Zolle fod angen sicrwydd o ran yr asesiad effaith ansawdd a'r strategaeth ystadau. Hysbysodd Darren Griffiths fod gwaith ar y gweill o ran lleoliad gwasanaethau, a dyma fyddai’r ffocws nesaf 

Dywedodd Emma Woollett fod angen bod yn glir bod gofyniad penodol i fwrw ymlaen â chynlluniau ystadau yn seiliedig ar iechyd a diogelwch gan fod hon yn risg sylweddol yr oedd y bwrdd iechyd yn ei hwynebu. 

Gweithredu - Adroddiad pellach i'w dderbyn ymhen chwe mis sy'n cynnwys y gwaith ar ofal sylfaenol ac ystad iechyd meddwl ac i gael sicrwydd ar yr asesiad effaith ansawdd.

	

	Penderfyniad
	· Nodwyd y cynnydd o ran gweithredu Strategaeth Ystadau gymeradwy'r Bwrdd Iechyd, gan gynnwys caffaeliadau, gwarediadau ac achosion busnes. 
· Nodwyd y cynnydd o ran Ymadael PFI a modelau ariannu amgen. 
· Nodwyd y cynnydd gyda'r blaenoriaethau ar gyfer Iechyd Meddwl a Anabledd Dysgu a PCCS. 
· Nodwyd y cynnydd gyda'r cynlluniau ar gyfer cynlluniau parhad busnes blaenoriaethol Treforys ar gyfer adnewyddu wardiau ac ailosod toeau. 
· Adroddiad pellach i'w dderbyn ymhen chwe mis sy'n cynnwys y gwaith ar stad gofal sylfaenol ac iechyd meddwl ac i gael sicrwydd o asesiad effaith ansawdd.
	







DG

	225/23
	Newid i drefn yr agenda
	

	226/23
	DATBLYGU CYNLLUN BLYNYDDOL 2024/25 AC AMCANION STRATEGOL Y BWRDD IECHYD
	

	
	Derbyniwyd adroddiad ac amlygwyd y pwyntiau canlynol. 
· Mae'r adroddiad yn nodi'r cynnydd a wnaed wrth ddatblygu'r Cynllun Blynyddol ar gyfer 2024/25; 
· Mae hefyd yn gofyn am gymeradwyaeth i'r amcanion strategol diwygiedig; 
· Ni chyhoeddwyd y canllawiau cynllunio eto; 
· Roedd gwaith ar y gweill i flaenoriaethu'r blaenoriaethau a sut mae hyn yn cysylltu â chyllid ar y pwysau cost;
· O ystyried y pwysau ariannol, byddai angen i’r bwrdd iechyd edrych ar y rhaglenni gwaith cenedlaethol ar gyfer cynaliadwyedd er enghraifft Caffael a Gofal Iechyd Parhaus ac yna cysylltu strategaeth fewnol â hynny; 
· Roedd lefel y GMOs wedi'i leihau ar gyfer y flwyddyn i ddod. 

Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol; 

Dywedodd Darren Griffiths y byddai'r jig-so o ran y cynllun yn dod at ei gilydd pan/os byddai'r arian ar gael. I nodi, trwy gydol y broses fe'i cadwyd mewn cof sut olwg allai fod ar dair blynedd o adferiad a beth allai'r camau fod. 

Dywedodd Nuria Zolle fod angen eglurder o fewn amcan un mewn perthynas â gweithio mewn partneriaeth. Hefyd, roedd angen ailfeddwl am yr amcanion llesiant sydd o fewn amcan un gan fod angen iddynt redeg drwy'r holl amcanion. Addawodd Nerissa Vaughan ymchwilio i hyn. 

Dywedodd Pat price y byddai'n dda gweld lefelau manylach yr amcanion hyn gan eu bod yn eithaf generig ar hyn o bryd. Dywedodd Nerissa Vaughan fod llawer mwy o fanylion o fewn y lefelau is, yn ogystal â chymwysiadau ymarferol y cynllun ac ymrwymodd i ddod â hyn yn ôl o fewn yr iteriad nesaf. 
	

	Penderfyniad 
	· Cymeradwywyd yr Amcanion Strategol. 
· Ategwyd y camau nesaf a nodwyd yr adroddiad. 
	

	227/23
	AIL-COMISIYNU GWIRFODDOL 
	

	
	Derbyniwyd adroddiad ar ail-gomisiynu gwirfoddol ac amlygwyd y pwyntiau canlynol; 
· Mae'r papur hwn yn amlinellu'r cynnydd a wnaed o ran gweithredu ailgomisiynu'r sector gwirfoddol;
· Mae nifer o grwpiau llywio wedi'u cynnal ac ymgysylltu helaeth â'r sector gwirfoddol; 
· Yr adborth gan y sector oedd bod y cyllid yn anghyson ac y dylai fod un amlen o gyllid drwy’r Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthol a bod contractau’n rhy fyr; 
· Mae’r Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthol wedi cytuno ar y Strategaeth Lles Emosiynol sy’n canolbwyntio ar atal ac ymyrraeth gynnar ar gyfer iechyd meddwl a lles a bydd defnydd o’r trydydd sector yn cael ei lywio drwy hyn; 
· Mae cyfarfodydd wedi'u cynnal gyda'r sector a chytunwyd ar amserlen ddiwygiedig ar gyfer trosglwyddo ym mis Ebrill 2025 a byddai contractau ar gyfer eleni yn cael eu treiglo dros 2025; 
· Mae'r sector wedi tynnu sylw at y goblygiadau ariannol iddynt oherwydd chwyddiant gyda chynnydd mewn costau rhwng 8% a 10% ac wedi gofyn i ni warantu'r codiad y flwyddyn nesaf. 
· Mae angen canolbwyntio ar sut i ddefnyddio'r sector yn fwy trylwyr ac archwilio o ran effeithlonrwydd. Mae targed effeithlonrwydd o 3%. 
· Mae'r adroddiad yn nodi'r broses ddiwygiedig newydd o ran amserlenni a'r ymrwymiadau ariannol. 
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol; 

Dywedodd Nuria Zolle fod hwn yn syniad da a bod rhinweddau enfawr mewn cael hyn yn iawn. Croesawyd bod y bwrdd iechyd yn cydnabod y pwysau ariannol ar y sector. Roedd yn bwysig edrych ar yr hyn y gall y sector ei gynnig i’r bwrdd iechyd ac edrych ar y mathau o wasanaethau y gallant eu darparu. Dywedodd Nerissa Vaughan fod y Strategaeth Lles Emosiynol yn gwneud hyn. Roedd yn canolbwyntio ar ymagwedd ataliol at ddarpariaeth iechyd meddwl, cysylltiadau â llwybrau a gweithio mewn ffordd fwy cydweithredol a deinamig.

Ychwanegodd Anjula Mehta ei bod yn bwysig edrych ar ddemograffeg y bwrdd iechyd a sut y gall y 3ydd sector ategu amcanion y bwrdd iechyd. Mae cydweithio agos â nhw ar y wardiau rhithwir ac mae'r hyn a gynigir ganddynt yn sylweddol. Roedd yn bwysig edrych ar gyflenwi gwasanaethau, ar gyfer beth y cânt eu comisiynu a sut yr ydym yn gweithio mewn partneriaeth briodol 

Gwnaeth Nuria Zolle y cysylltiad â’r bwrdd iechyd fel sefydliad iechyd y boblogaeth a’r strategaeth a’r cyfleoedd a ddaw yn sgil hyn.  

Croesawodd Darren Griffiths y trefniant hwn gan ei fod yn ysgogi arloesedd ac yn bodloni gofynion caffael. Cytunwyd, os bydd mwy o waith comisiynu ar y sector gwirfoddol, y gellir chwyddo cyllidebau a symud y gyllideb o amgylch y bwrdd iechyd. Ychwanegodd nad oedd cylchred 12 mis o fusnes yn ddefnyddiol a’i bod yn bwysig rhoi gwybod beth yw ein bwriad erbyn diwedd mis Mawrth 2023.

Croesawodd Keith Reid y dull gweithredu gan ei fod yn caniatáu math gwahanol o berthynas a chysylltiadau pellach â’n cymunedau. Mae’r rheswm dros y partneriaethau hyn yn ymwneud â gwneud pethau’n wahanol ac roedd yn bwysig edrych ar sut y maent yn gweithredu a pha mor werthfawr yw hyn i’r bwrdd iechyd. 

Cododd Anne-Louise Ferguson ymholiad am dai a chyfranogiad y 3ydd sector yn hyn a thynnodd sylw at y cysylltiadau â thai ac iechyd. Cytunodd Nuria Zolle fod hwn yn bwynt pwysig a bod llawer iawn o ddata ar y rhai mwyaf difreintiedig a'r anfanteision i ganlyniadau iechyd.
Dywedwyd bod yr agenda hon yn cael ei gyrru'n gryf o fewn y Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthol a bod cyllid cyfalaf ar gyfer datrysiadau tai arloesol yn gysylltiedig â'r strategaeth dai.

Soniodd Emma Woollett am y cynnydd a wnaed a'r newidiadau yn y sgwrs. Daeth o safbwynt caffael i ddechrau ond roedd y bwrdd iechyd bellach yn edrych ar fanteision y dulliau atal a ffyrdd newydd o weithio. 
	

	Penderfyniad:
	· Nodwyd y cynnydd a wnaed hyd yma gydag ailgomisiynu'r Sector Gwirfoddol; 
· nodwyd y newidiadau sydd wedi digwydd a'u heffeithiau ar y rhaglen weithredu; 
· Cymeradwywyd y broses ddiwygiedig a gynigiwyd ar gyfer y rhaglen; 
· Cymeradwywyd treiglo CLGau presennol ar gyfer 2024-25;
· cymeradwywyd amserlenni diwygiedig a gynigiwyd ar gyfer y rhaglen; 
· Cymeradwywyd yr ymrwymiadau ariannol ar gyfer 2024-25. 
	

	228/23
	ACHOS BUSNES AR GYFER THEATRAU SINGLETON 
	

	
	Croesawyd Ceri Gimblett ac Ameeth Sanu i’r cyfarfod.
Wrth gyflwyno'r adroddiad, amlygwyd y pwyntiau canlynol; 
· The case is third the element of the Clinical Services Plan which will provide additional theatre capacity at Singleton to consolidate elective work away from Morriston; 
· Mae'n darparu capasiti ychwanegol i fynd i'r afael â'r ôl-groniad ac ystafell hysterosgopi ddynodedig; 
· Mae’r achos dros symud theatrau allan o Dreforys yn rhoi cyfle i ddadgomisiynu rhai theatrau i’w hailwampio.  Mae hefyd yn darparu capasiti ychwanegol i ehangu i ddarparu capasiti rhanbarthol ehangach;  
· Mae'r adroddiad yn nodi'r opsiynau Cyfalaf a Refeniw, gyda'r opsiwn Cyfalaf yn cael ei ffafrio sef cyfanswm o £23m o gyllid cyfalaf gyda thag refeniw o £30m; 
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol; 
Gofynnodd Nuria Zolle am sicrwydd ar ragdybiaethau'r recriwtio sylweddol.  Fe'i heriodd fel un eithaf optimistaidd a holodd a oedd hyn yn fforddiadwy ac yn gyflawnadwy.  Ymatebodd Deb Lewis fod y gost refeniw yn seiliedig ar Gastell-nedd Port Talbot o ran adnoddau staffio.  Cydnabu y gallai hyn newid ond dywedodd ei fod yn rhoi syniad teg.   Sicrhaodd Darren Griffiths yr aelodau fod y bwrdd iechyd yn gofyn am y cyllid llawn ar gyfer hyn a bod gwaith manwl wedi’i wneud ar ronynnedd y costau. 
O ran y galw a’r capasiti, holodd Reena Owen a oedd hyn wedi’i weithio’n gyfan gwbl o ran pa gapasiti sydd ei angen yn y dyfodol ac a fyddai’r capasiti ychwanegol yn cael ei ddefnyddio’n llawn. Dywedodd Deb Lewis fod galw a chapasiti yn seiliedig ar yr hyn yr ydym yn ei wybod ar hyn o bryd a chyda'r amserlen hyd at ganol 2025 byddai hyn yn newid ond ei fod yn rhoi hyblygrwydd i reoli capasiti yn y ffordd orau.  
Gofynnodd Jackie Davies, gyda pheth llawdriniaeth yn symud i CNPT, a oedd cynllun i ychwanegu uned dibyniaeth fawr ar y safle. Dywedodd Deb Lewis nad oedd hyn yn y cynlluniau ar gyfer CNPT ac y byddai'r broses flaenoriaethu a chategoreiddio ar gyfer y cleifion yn nodi pwy ddylai gael eu trin ar bob un o'r safleoedd. Y nod oedd cael blociau adeiladu yn eu lle i gymryd cymaint i ffwrdd o Dreforys, gyda dim ond cleifion angen gofal uwch yn cael eu trin yn Nhreforys. Ychwanegodd Richard Evans fod yr achos hwn yn rhoi hyblygrwydd i'r bwrdd iechyd sicrhau bod cleifion yn cael eu trin mewn lleoliad priodol. Gyda CNPT fel y safle aciwtedd isel, gofal canolig ac uwch yn Singleton a gofal uwch yn Nhreforys. Ychwanegodd fod pryder hefyd am wead theatrau yn Nhreforys felly mae'r capasiti ychwanegol hwn hefyd yn rhoi cefnogaeth wrth gefn i gynnal parhad busnes. 
Tynnodd Emma Woollett sylw at y ffaith bod y cyfrifiadau'n seiliedig ar nifer yr achosion sy'n cael eu cynnal 50 wythnos y flwyddyn. Gofynnodd a oedd hyn yn bosibl gydag amser segur y theatr. Dywedodd Deb Lewis y byddai'n bosibl a bod y refeniw yn adlewyrchu staff mewn theatrau 50 wythnos y flwyddyn. 
Dywedodd Steve Spill y dylai'r aelodau gymeradwyo opsiwn tri a phedwar ar gyfer cysylltu â Llywodraeth Cymru, gydag opsiwn tri fel yr opsiwn a ffefrir.
Dywedodd Emma Woollett fod yr agwedd strategol yn amlwg ar gyfer Newid i’r Dyfodol a pha mor bwysig ydyw fel rhan o’r model tri safle. 
	

	
	· Cymeradwyodd yr Aelodau Achos Busnes Theatrau Singleton a chyflwyniad dilynol i Lywodraeth Cymru, a fydd angen cymorth cyllid Cyfalaf o £22.834m gan Lywodraeth Cymru a refeniw gweithredol cylchol o £13.132m.
	

	229/23
	MATERION ALLWEDDOL: PWYLLGOR Y GWEITHLU, DATBLYGU SEFYDLIADOL A DATBLYGU
	

	
	Derbyniwyd adroddiad yn nodi’r materion allweddol a drafodwyd gan y Pwyllgor Gweithlu, Datblygu Sefydliadol a Digidol a thynnwyd sylw at y pwyntiau a ganlyn. 
· Rhoddwyd gwybod i'r pwyllgor fod cynllun ariannol ar waith ar gyfer recriwtio o dramor y flwyddyn ariannol hon;
· Rhoddwyd sicrwydd i'r aelodau bod y bwrdd iechyd yn lleihau costau asiantaethau, yn cynyddu ansawdd a diogelwch ac yn lleihau amser llogi; 
· Mae’r bwrdd iechyd wedi recriwtio 400 o nyrsys band 5, 250 o weithwyr cymorth gofal iechyd a 190 o apwyntiadau meddygol rhwng mis Ebrill 2023 a mis Medi 2023;  
· Mae plymio dwfn i absenoldeb salwch yn parhau mewn ardaloedd gyda'r canrannau uchaf o fewn y mis;   
· Hysbyswyd aelodau'r Pwyllgor am ddigwyddiad parhad busnes ym mis Ebrill 2023 a chawsant eu sicrhau ynghylch cynlluniau a gweithdrefnau i fynd i'r afael â hwy; 
· Roedd cynnydd ar y gweill ar Gynllun Gweithredu Cyflogaeth Gwrth-Hiliaeth Cymru. 
· Cymeradwyodd y pwyllgor y polisi cais gwrthrych am wybodaeth.  
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol; 
Mewn perthynas â'r cynllun ariannol ar gyfer recriwtio dramor, dywedodd Gareth Howells fod y bwrdd iechyd ar hyn o bryd yn adolygu'r gofynion ar gyfer y flwyddyn nesaf. Y nod oedd parhau i recriwtio ar sail barhaus, 10 fesul cohort gyda ffocws ar feysydd arbenigol megis newyddenedigol, mamolaeth ac iechyd meddwl. O safle anghofrestredig, roedd llawer o waith wedi'i wneud ac roedd y bwrdd iechyd yn adeiladu ar y llwyddiant. Roedd yn bwysig tynnu sylw'r aelodau at y ffaith bod dau fwrdd iechyd arall wedi gofyn i PBA reoli eu prosesau recriwtio tramor. 
Sicrhawyd yr aelodau bod y cynllun ariannol yn cael ei weithio drwyddo, gyda £3.9m yn y cynllun ar gyfer eleni.  Mae'r arian hwn yn rheolaidd ond byddai datrysiad cynaliadwy llai yn cael ei groesawu.
Cymeradwywyd hefyd achos busnes i gynyddu'r tîm adnoddau canolog a byddai gwaith yn canolbwyntio ar feysydd anodd eu recriwtio. Roedd gwaith hefyd ar y gweill ar gynllunio gweithlu soffistigedig.
Dywedodd Jean Church fod trafodaeth ynghylch metrigau, adroddiadau a data ar y gweill a bod cyfarfod wedi'i gynnal ynghylch data a systemau a llawer o gyfleoedd i ddiweddaru'r adroddiadau i'r pwyllgor. 
	

	230/23
	DEDDF STAFFIO NYRS CYMRU 2016
	

	
	Derbyniwyd y Cyflwyniad Gorfodol Blynyddol ar Lefelau Staff Nyrsio ar gyfer wardiau a gwmpesir o dan adran 25B o Ddeddf Lefelau Staff Nyrsio (Cymru) 2016. 
Amlygwyd y pwyntiau canlynol; 
· Mae'r adroddiad yn darparu'r cyflwyniad gorfodol blynyddol ar gyfer cyfnod adrodd Lefelau Staff Nyrsio 1 Hydref 2022 i 30 Medi 2023; 
· Mae'r effaith ariannol yn fuddsoddiad o £21k ac mae hwn wedi'i gefnogi gan y Bwrdd Rheoli a bydd yn cael ei ddarparu i grŵp gwasanaeth Treforys; 
· Mae'r adroddiad yn tynnu sylw at y gostyngiad mewn gwariant ar asiantaethau yn Nhreforys sy'n gam mawr ymlaen; 
· Roedd yn bwysig tynnu sylw at y ffaith bod cael wardiau sydd wedi'u sefydlu'n llawn yn gwella ansawdd y gofal a ddarparwn ac yn ei dro, mae bod yn sefydledig hefyd yn fuddiol yn ariannol;
· O ran adrodd am gyfyngiadau a chael gwybodaeth ar unwaith am staff ar wardiau. Mae hyn ar y gweill a byddai ar gael drwy'r Offeryn Gofal Diogel. Bydd ateb Cymru gyfan ar gyfer y gofyniad adrodd; 
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol; 
Soniodd Jackie Davies am lwyddiant recriwtio dramor a holodd beth roedd y bwrdd iechyd yn ei wneud o ran cymorth bugeiliol iechyd i’r aelodau staff. Sicrhaodd Gareth Howells fod perthnasoedd yn cael eu datblygu cyn i’r nyrsys gyrraedd a’u bod yn cael cymorth gyda llety ac yn ariannol ymlaen llaw, gan werthfawrogi’r newid mawr mewn bywyd y maent yn ei wneud. Yr her oedd eu bod yn wynebu'r un problemau â gweddill y boblogaeth gan gynnwys prisiau rhent, costau byw a chludiant i'r gwaith. Mae'r cyfnod pontio yn allweddol ac roeddent yn cael y sgyrsiau diwylliannol i ymgartrefu yng Nghymru ac roedd cefnogaeth barhaus, rhwydweithiau a chyfeillio ar waith. Ychwanegodd fod yna garfan newydd o staff sy'n dod â chynhesrwydd a brwdfrydedd ac mae hyn yn newid sefydliad i ni. Dywedodd Nuria Zolle ei bod wedi cyfarfod â llawer o nyrsys tramor a bod yr adborth wedi bod yn gadarnhaol. 
Ychwanegodd Richard Evans hyd yn oed gyda'r cynlluniau gorau mae yna adegau pan mae wardiau'n brin o staff. Un o’r materion a amlygwyd gan ein staff ein hunain yn y banc yw nad ydynt yn cael eu talu am sawl wythnos ac mae hyn yn anghymhelliad. Yn gadarnhaol yn ystod yr wythnosau nesaf, bydd y bwrdd iechyd yn defnyddio'r system llif cyflog a fydd yn rhoi mynediad i arian i staff yn gynt.
O ran yr effaith ariannol, tynnodd Darren Griffiths sylw at y ffaith mai buddsoddiad cymedrol oedd hwn a phan wneir addasiadau daw’r arian yn ôl i’r gronfa ganolog. 
	

	Penderfyniad 
	· Nodwyd y newidiadau o archwiliad aciwtedd Ionawr 2023 y cytunwyd arnynt yn flaenorol gan y Bwrdd Rheoli ar 26 Gorffennaf 2023. 
· Y newidiadau i’r sefydliadau a ariennir yn dilyn archwiliad aciwtedd chwe-misol Mehefin 2023, y cytunwyd arnynt gan y Bwrdd Rheoli ar 15 Tachwedd 2023. Nodwyd yr effaith ariannol yn gost blwyddyn lawn o £0.021m i sicrhau bod y bwrdd iechyd yn parhau i gydymffurfio’n llawn â’r gofynion statudol sy’n ymwneud â wardiau Adran 25B yn Neddf Lefelau Staff Nyrsio (Cymru), 2016.  
· Nodwyd y cyfyngiadau adrodd o ran y gallu i adrodd yn gywir ar briodoldeb staff nyrsio a ddefnyddir hyd nes y bydd y system Safecare wedi derbyn gwelliannau adrodd y cytunwyd arnynt ar sail Cymru Gyfan. 
	

	231/23
	STRATEGAETH POBL 
	

	
	Croesawyd Sharon Vickery a Simone Houlbrook i’r cyfarfod. 
Derbyniwyd y Strategaeth Pobl ac amlygwyd y pwyntiau canlynol; 
· Yn sail i'r strategaeth roedd Asesiad Effaith Cydraddoldeb manwl;  
· Nod y strategaeth yw llywio'r sefydliad dros y pum mlynedd nesaf.  Mae saith thema strategol yn y ddogfen sy'n gysylltiedig â'r dogfennau gweithlu cenedlaethol; 
· Roedd ymgysylltu sylweddol wedi digwydd ac mae wedi cael ei gefnogi gan y Gweithlu, Datblygu Sefydliadol a’r Pwyllgor Digidol a’i gymeradwyo gan y Bwrdd Rheoli; 
· Roedd hon yn ddogfen bwysig iawn sy’n sail i gynllun y byrddau iechyd ar gyfer y pum mlynedd nesaf; 
· Roedd y tîm yn datblygu eu fframwaith rheoli perfformiad eu hunain i ddwyn i gyfrif, monitro cynnydd a sefydlu prosesau llywodraethu; 

Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol; 

Croesawodd yr Aelodau'r strategaeth fel carreg filltir bwysig. 
Gwnaeth Reena Owen sylw ar gynllunio'r gweithlu a'r risgiau mewn rhai meysydd lle mae ymddeoliad a staff yn symud ymlaen a gofynnodd sut mae hyn yn dod drwy'r strategaeth hon. Tynnodd Sharon Vickery sylw at yr elfen ‘wedi’i chynllunio’n dda’ a rôl partner busnes y tîm wrth gynllunio’r gweithlu. Tynnodd sylw hefyd at gynllunio olyniaeth a sut yr oedd hyn wedi’i wreiddio’n llawn yn y meddwl ar gyfer blaengynllunio a sicrhau bod sgiliau’n cael eu disodli.  Dywedodd Debbie Eyitayo fod angen gwella soffistigeiddrwydd ein data a'i ddefnyddio'n iawn. Roedd gwaith ar y gweill gyda'r tîm digidol ar hyn. 
Holodd Reena Owen a oedd cynlluniau ar gyfer y dyfodol yn cael eu trafod yn rheolaidd mewn arfarniadau blynyddol. Dywedodd Debbie Eyitayo y cafwyd sgwrs am dalent ar lefelau haen 1 a haen 2 a bod y fframwaith bellach yn cael ei ddefnyddio ymhellach i lawr yr haenau. Nid oedd y defnydd o'r fframwaith hwn yn orfodol ond roedd ar gael i reolwyr llinell ei ddefnyddio. Defnyddiwyd y fframwaith hefyd yn yr academi nyrsio. 
Holodd Anne-Louise Ferguson sut yr oedd y strategaeth hon yn treiddio drwodd i staff fel eu bod yn ymwybodol bod cynlluniau ar eu cyfer ac yn cael eu hannog i aros o fewn y bwrdd iechyd. Dywedodd Sharon Vickery fod y staff wedi llunio'r ddogfen, y bu ymgysylltu sylweddol â'r gweithlu. Ym mis Rhagfyr, byddai’r bwrdd iechyd yn gweithio gyda chwmni allanol i wneud y ddogfen yn ddeniadol i’r llygad ac yna byddai’n cael ei lansio mewn sawl ffordd ym mis Ionawr 2024. Cytunodd Debbie Eyitayo i feddwl am gynnwys y ddogfen yn y broses PADR. 
Dywedodd Keith Lloyd y byddai'n bwysig cydnabod partneriaid addysg uwch yn y ddogfen, roedd hon yn bartneriaeth bwysig. Diolchodd i'r bwrdd iechyd am y cyfleoedd hyfforddi amrywiol a sut roedd y cysylltiadau â phrifysgolion yn rhan bwysig o fusnes.  Cytunodd Debbie Eyitayo a sicrhaodd y gallai hyn fod yn fwy eglur yn y ddogfen. 
Soniodd Jean Church am y recriwtio rhyngwladol a sut y gellir amlygu hyn yn llawnach yn y ddogfen hon. Gwnaeth sylwadau hefyd ar themâu 3 a 4 a sut mae’r adroddiad yn amlygu’r hyn sydd angen ei wneud i sicrhau bod ein pobl yn barod yn ddigidol ac yn defnyddio digidol ar gyfer gwell darpariaeth gwybodaeth busnes a sut mae’r rhain yn gysylltiedig. Dywedodd Matt John fod dyluniadau sy'n canolbwyntio ar y defnyddiwr a gwneud yn siŵr bod y defnyddwyr yn gallu defnyddio'r systemau amrywiol yn ganolog i hyn. Soniodd Jean Church am gymhlethdodau’r systemau gwybodaeth gweithlu amrywiol nad ydynt yn siarad â’i gilydd ac anawsterau tynnu gwybodaeth o’r systemau amrywiol hynny.
Tynnodd Nuria Zolle sylw at bwysigrwydd y strategaeth o ran strategaeth iechyd y boblogaeth a’r bwrdd iechyd fel sefydliad angori ac roedd cyfle o fewn y strategaeth hon i wneud y cyswllt hwnnw’n fwy gweladwy. Dywedodd Debbie Eyitayo mai dyma'r llinyn aur drwy'r ddogfen ond y gallai feddwl am wneud hynny'n fwy gweladwy. Dywedodd Richard Thomas fod hyn, yn ogystal â gwaith y Sgwrs Fawr a Gweledigaeth y Bwrdd Iechyd, yn llinynnau aur sy’n sail i’r strategaeth hon. 
	

	Penderfyniad 
	· Meddwl pellach i’w wneud ar gynnwys partneriaid addysg uwch yn y ddogfen, gwneud rôl y bwrdd iechyd fel sefydliad angori yn fwy gweladwy a’r potensial i gynnwys y strategaeth hon mewn arfarniadau datblygiad personol; 
· Cymeradwywyd y Strategaeth Pobl. 
	DE

	232/23
	CYDRADDOLDEB, AMRYWIAETH A PERTHYN 
	

	
	Derbyniwyd adroddiad ar Gydraddoldeb, Amrywiaeth a Pherthyn. 
Wrth gyflwyno’r adroddiad, gwnaed y pwyntiau a ganlyn; 
· Mae'r adroddiad yn amlygu'r cynnydd hyd yma a'r camau nesaf; 
· Mae’r gwaith a amlygir yn yr adroddiad yn gyson â’r weledigaeth, ac yn ymwneud â dull sy’n canolbwyntio ar y claf, gan ddiwallu anghenion gwahanol grwpiau, cydnabod croestoriad a thrin pobl fel unigolion;  
· Mae gan y Grŵp Cydraddoldeb Strategol a sefydlwyd ym mis Ebrill 2023 randdeiliaid mewnol ac allanol. Mae wedi goruchwylio’r Cynllun Gweithredu Gwrth-Hiliaeth ac wedi llywio’r dull o ddatblygu Cynllun Gweithredu LHDTC+ y Bwrdd Iechyd; 
· Y cam nesaf oedd datblygu proses ar yr asesiad effaith cydraddoldeb;  
· O ran cynllun gweithredu LHDTC+, bu ymgysylltu yn uniongyrchol ag unigolion drwy weithdai ac adborth cyfoethog gan randdeiliaid; 
· Mae themâu hefyd yn cael eu nodi, er enghraifft cofnodi nodweddion cleifion a gallu mynd i'r afael â hwy a'u codi ar lefel Cymru gyfan; 
· Mae'r camau nesaf yn cynnwys y cynllun gweithredu anabledd a datblygiad pellach y grŵp cyfeirio rhanddeiliaid, gan gydnabod pwysigrwydd sicrhau bod ystod ehangach o grwpiau'n cael eu cynrychioli o fewn y fforwm hwn; 
Wrth drafod yr adroddiad, codwyd y pwyntiau canlynol; 
Cyfeiriodd Steve Spill at y Dull Hawliau Dynol yn Abertawe a holodd a oedd gan Gastell-nedd Port Talbot debyg ac a ddylid edrych ar hyn fel rhan o'r gwaith hwn. 

Holodd Steve Spill ym mha ffyrdd y mae’r bwrdd iechyd yn cael cyngor gan y Grŵp Cyfeirio Rhanddeiliaid a chynghorwyd bod hyn yn dod drwy’r adroddiad llywodraethu sefydlog i’r Bwrdd. O ran aelodaeth, dywedwyd bod gwaith ar y gweill i ddatblygu’r grŵp hwnnw ymhellach, gan gydnabod yr ymrwymiad amser a’r angen iddo fod yn gynaliadwy. Dywedodd Nuria Zolle fod gan y grŵp gynrychiolwyr o bob ardal â nodweddion gwarchodedig a'u bod yn gwbl gefnogol i'n cynigion. 

Dywedodd Nuria Zolle fod y gwaith hwn yn cael ei groesawu ac yn bwysig iawn ac yn ffordd o hyrwyddo cydraddoldeb a chydlyniant o fewn y gymuned. Pwysleisiodd yr angen i wella'r broses o asesu effaith cydraddoldeb. 
	

	Penderfyniad 
	Dylid nodi'r adroddiad. 
	

	233/23
	MATERION ALLWEDDOL: PWYLLGOR IECHYD Y BOBLOGAETH A PHARTNERIAETHAU 
	

	
	Derbyniwyd adroddiad yn nodi trafodaethau allweddol Pwyllgor Iechyd y Boblogaeth a Phartneriaethau a thynnwyd sylw at y pwyntiau a ganlyn; 
· Megis dechrau yr oedd y pwyllgor o hyd ond roedd yn dechrau cael rhythm a dealltwriaeth o’r rhyngberthynas rhwng yr hyn a wnawn fel y bwrdd iechyd a strategaeth iechyd y boblogaeth; 
· Cafwyd trafodaeth am y newid diwylliannol ac ymddygiadol sydd ei angen fel sefydliad i ddod yn gymwys ym maes iechyd y boblogaeth, a chydnabod y gwaith a wnaed eisoes; 
· Roedd tensiwn o hyd rhwng atal iechyd a thrin pobl sydd eisoes yn sâl; 
· Mae aelodau wedi dod i ddeall yr adroddiadau sy'n ymwneud â'r Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthol a'r Bwrdd Gwasanaethau Cyhoeddus. 
	

	Penderfyniad
	Dylid nodi'r adroddiad.
	

	234/23
	MATERION ALLWEDDOL: PWYLLGOR DEDDFWRIAETH IECHYD MEDDWL
	

	
	Derbyniwyd adroddiad yn nodi trafodaethau allweddol y Pwyllgor Deddfwriaeth Iechyd Meddwl a thynnwyd sylw at y pwyntiau a ganlyn; 
· Derbyniwyd diweddariad ar berfformiad yn erbyn y Mesur Iechyd Meddwl a dangosodd berfformiad amrywiol yn y Gwasanaethau Iechyd Meddwl Plant a’r Glasoed (CAMHS); 
· Cafwyd trafodaeth ynghylch y Ddeddf Galluedd Meddyliol lle'r oedd gwaith sylweddol wedi'i wneud ynghylch y Trefniadau Diogelu rhag Colli Rhyddid (DoLS); 
· Roedd y cyfrifoldeb wedi'i drosglwyddo i'r Grŵp Gwasanaeth Gofal Sylfaenol, Cymunedol a Therapïau. Roedd Cyfarwyddwr Nyrsio'r Grŵp Gwasanaeth yn creu tîm MCA/DoLS penodedig;  
· Arhosodd DoLS ar gyfradd o 20 ar gofrestr risg y bwrdd iechyd, 
· Ar hyn o bryd, roedd cyllid ar gyfer dau Aseswr Budd Pennaf yn unig ond roedd angen mwy ac roedd hyn yn cael ei weithio drwyddo. Gall Aseswyr Budd Pennaf hefyd weithredu fel aseswyr rhyddhau ac mae hyn yn cysylltu ag asesiadau ar gyfer cleifion sydd wedi'u hoptimeiddio'n glinigol;
· Ymwelodd Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru (AGIC) â Chlinig Caswell yn ddirybudd ac nid oedd unrhyw ofyniad sicrwydd ar unwaith. 
	

	Penderfyniad:
	Dylid nodi'r adroddiad. 
	

	235/23
	MATERION ALLWEDDOL: PWYLLGOR CRONFEYDD ELUSENNOL
	

	
	Derbyniwyd adroddiad yn nodi trafodaethau allweddol y Pwyllgor Cronfeydd Elusennol a thynnwyd sylw at y pwyntiau a ganlyn; 
· Roedd cronfa Helping Hands wedi rhedeg allan o arian ond roedd dewisiadau eraill yn cael eu datblygu; 
· Roedd gwariant wedi rhagori ar incwm am 5 mis cyntaf 2023-24; 
· Roedd gwaith yn mynd rhagddo drwy'r Ymddiriedolwyr i edrych ar strategaeth ac i alinio cynllun ariannol wrth symud ymlaen. 
	

	Penderfyniad 
	Dylid nodi'r adroddiad. 
	

	236/23
	MATERION ALLWEDDOL – PWYLLGOR ARCHWILIO 
	

	
	Derbyniwyd adroddiad yn nodi trafodaethau allweddol y Pwyllgor Archwilio a thynnwyd sylw at y pwyntiau canlynol;  
· Derbyniodd y pwyllgor yr adroddiadau sicrwydd cyfyngedig canlynol; Gofal Iechyd Parhaus ac Ystadau a chyfeiriwyd y rhain at bwyllgorau eraill fel rhan o'r broses lywodraethu; 
· Cafodd y Pwyllgor Archwilio sicrwydd ynghylch y gwersi a ddysgwyd o ran digidol ar yr ymchwiliad i COVID-19;  
· Mae gwaith ar y gweill i alinio’r risg gwrth-dwyll â chofrestr risg y bwrdd iechyd.
	

	Penderfyniad: 
	Dylid nodi'r adroddiad. 
	

	237/23
	CYNLLUN GWEITHREDU EFFEITHIOLRWYDD Y BWRDD 
	

	
	Derbyniwyd adroddiad yn rhoi diweddariad ar gynllun gweithredu effeithiolrwydd y bwrdd. 
Amlygwyd y pwyntiau canlynol; 
· Cynhaliwyd asesiad allanol a datblygwyd cynllun gweithredu cynhwysfawr yn seiliedig ar yr argymhellion; 
· The action plan also incorporated recommendations from the Audit Wales Structured assessment; 
· At ei gilydd, roedd hwn yn adroddiad cadarnhaol gyda thri maes allweddol i'w datblygu; agendâu bwrdd/pwyllgor, gan wreiddio rheoli risg a'r cysylltedd rhwng y Bwrdd, Gweithredwyr a Grwpiau Gwasanaeth. 
Wrth drafod codwyd y pwyntiau canlynol; 

Dywedodd Nuria Zolle fod y cynllun gweithredu wedi’i groesawu a’i bod yn edrych ymlaen at dderbyn ymateb y rheolwyr yn y Pwyllgor Archwilio ym mis Ionawr 2024 er mwyn cael sicrwydd pellach ar y ddarpariaeth a’r amserau. 
	

	Penderfyniad 
	Dylid nodi'r adroddiad. 
	

	238/23
	MATERION LLYWODRAETHU CORFFORAETHOL
	

	
	Derbyniwyd a nodwyd adroddiad yn amlinelli materion ynghylch llywodraethu corfforaethol, a chymeradwywyd y canlynol: 
· Yr Archebion Sefydlog ar gyfer EASC a PGIAC; 
· Cylch Gorchwyl y pwyllgorau canlynol; 
· Pwyllgor Iechyd y Boblogaeth a Phartneriaeth 
· Y Pwyllgor Archwilio 
· Pwyllgor Deddfwriaeth Iechyd Meddwl 
· Pwyllgor Perfformiad a Chyllid 
· Pwyllgor Ansawdd a Diogelwch 
· Pwyllgor Gweithlu, Datblygu Sefydliadol a Digidol 
	

	239/23
	GRWPIAU CYNGHORI'R BWRDD IECHYD 
	

	
	Derbyniwyd adroddiad yn darparu crynodebau gan grwpiau cynghori’r bwrdd iechyd
· Mae gan y bwrdd dri grŵp cynghori:
· Fforwm Partneriaeth y Bwrdd Iechyd; 
· Fforwm y Gweithwyr Iechyd Proffesiynol; a 
· Grŵp Cyfeirio Rhanddeiliaid. 
· Cynhaliwyd Fforwm Partneriaeth y Bwrdd Iechyd ar 5 Hydref 2023 ac roedd y sesiwn yn weithdy ar y cynllun blynyddol 
· Cynhaliwyd y Fforwm Gweithwyr Iechyd Proffesiynol ar 11 Hydref 2023 a chafwyd nifer o gyflwyniadau; model llif parhaus, Recriwtio a Chadw, Strategaeth Pobl a Chynllun Gweithredu Gwrth-hiliol. 
	

	Penderfyniad 
	Dylid nodi'r adroddiad. 
	

	240/23
	UNRHYW FUSNES ARALL
	

	
	Cyfeiriodd Steve Spill at ymweliad diweddar â’r Uned Mân Anafiadau a holodd a ddylid cael gwasanaeth trosglwyddo ambiwlans penodol i’r bwrdd iechyd ar gyfer y cleifion hynny yr oedd angen eu trosglwyddo o UMA i’r adran achosion brys gan fod rhai pryderon wedi’u codi ynghylch amseroedd aros hir. Dywedodd Gareth Howells fod gwahaniaeth rhwng trafnidiaeth a system drosglwyddo a bod hyn yn bwysig. Dywedodd Deb Lewis fod dadlau wedi bod gyda'r gwasanaethau ambiwlans gan na fydden nhw'n mynd â chleifion rhwng ysbytai oni bai bod angen clinigol brys. Yr hyn sydd ar waith ar hyn o bryd yw'r gwasanaeth trosglwyddo gofal critigol acíwt o 8am i 8pm a defnyddiwyd hwn yn bennaf yng Ngorllewin Cymru. Dim ond ar gyfer gofal amserol y defnyddiwyd hwn a'r nod yw ymestyn yr oriau i 2am. Ar gyfer trosglwyddiadau nad oedd yn hanfodol, nid oedd dim ar gael ar hyn o bryd. 
Soniodd Anne-Louise Ferguson am y risg i staff a’r cleifion hollbwysig hynny sydd angen eu trosglwyddo ac mae oedi. Nid yw'r staff yn yr UMA yn gallu rheoli angen clinigol y claf. Dywedodd yr aelodau y byddai yna bob amser achosion lle'r oedd cleifion yn y lle anghywir a'i bod yn anodd cynllunio ar gyfer pob digwyddiad wrth gefn. 
Dywedodd Richard Thomas fod y bwrdd iechyd yn gweithio gydag awdurdodau lleol i ddiweddaru arwyddion yn yr ardal. 
	

	241/23
	DYDDIAD Y CYFARFOD NESAF
	

	
	Cadarnhawyd mai dyddiad y cyfarfod nesaf oedd 31 Ionawr 2024
	



Daeth y cyfarfod i ben:  3.15pm


1 | Tudalen

image1.jpeg
$5>

¥

/
0

g_
&20

=
>
-
m
A

Bwrdd lechyd Prifysgol
Bae Abertawe

Swansea Bay University
Health Board




