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	Eitem ar yr Agenda 
	Busnes y Cyfarfod

	1. 
	MATERION RHAGARWEINIOL 

	1.1 
	Croeso a Chyflwyniadau

	
	Croesawodd y Cadeirydd bawb i'r cyfarfod, yn enwedig y rhai a ymunodd am y tro cyntaf a gwesteion a chydweithwyr yn ymuno ar gyfer eitemau penodol ar yr agenda. Nodwyd fformat y trafodion gan y Cadeirydd hefyd.


	1.2
	Ymddiheuriadau am Absenoldeb

	
	Cafwyd ymddiheuriadau am absenoldeb gan:
· Richard Hughes, Cyfarwyddwr Gweithredol Dros Dro Nyrsio 
· Alex Brown, Aelod Cyswllt o'r Bwrdd
· Lisa Curtis-Jones, Aelod Cyswllt o'r Bwrdd 
· Paul Deenik, Aelod Cyswllt o'r Bwrdd 

	1.3
	Datganiadau o Fuddiant

	
	Ni ddatganwyd unrhyw fuddiannau. 

	2. 
	BUSNES YR AGENDA GYDSYNIO 

	2.1

	Gofynnodd y Cadeirydd i'r aelodau a oedd unrhyw eitemau o'r agenda gydsyniad yr oedd Aelodau'r Bwrdd yn dymuno eu dwyn ymlaen i'r prif agenda i'w trafod. Nid oedd unrhyw eitemau.


	3. 
	PROFIAD STAFF A DEFNYDDWYR

	3.1
	Stori Gwrando a Dysgu ar y Cyd - Dysgu sydd wedi digwydd yn dilyn straeon a dderbyniwyd yn y Bwrdd dros y 12-18 mis diwethaf

	
	Gwahoddodd y Cadeirydd B Gammon i gyflwyno'r adroddiad, gan ddiolch iddi am y fformat a'r ffordd y rhoddwyd y straeon a'r dysgu ynghyd.  Pwysleisiodd y Cadeirydd bwysigrwydd y cwestiwn "Felly beth nesaf" a sut mae'r sefydliad yn dysgu o'r profiadau positif a negyddol a rennir gan staff, cleifion, a theuluoedd. 
Cyflwynodd B Gammon yr adroddiad a thynnodd sylw at brif faterion i’w hystyried. 
Ar ôl cyflwyno'r adroddiad, rhoddodd y Cadeirydd wybod ei fod yn gwerthfawrogi'r rhestr o weithredoedd sefydliadol a gymerwyd yn ymateb i'r straeon, gan bwysleisio gwerth ymateb i heriau a phrofiadau a gyflwynwyd.  Anogodd y Cadeirydd adlewyrchu ar hyn a gwahoddodd gwestiynau neu sylwadau gan aelodau’r bwrdd, gan atgyfnerthu pwysigrwydd dysgu a gwella yn seiliedig ar brofiadau a rennir.
Tynnodd D Hurford sylw at y cynnydd a wnaed mewn perthynas â gofal wrth symud o wasanaethau paediatreg i wasanaethau oedolion, gan nodi bod grŵp gorchwyl a gorffen wedi ei sefydlu a'r cynlluniau i fabwysiadu a rhoi ar waith y dull "Ready Steady Go" ledled Cymru, gan ddechrau gyda fersiwn ar bapur cyn symud i fersiwn digidol. Canmolodd D Hurford y broses wrando a dysgu am ddod â sylw at y mater hwn, a oedd wedi galluogi cymorth a gweithredu gan y Bwrdd.
Awgrymodd L Edwards y gellid cyflawni monitro effeithiolrwydd trwy edrych ar adborth o'r Gwasanaeth Cymorth a Chyswllt Cleifion (PALS) i nodi themâu cyffredin. 
Cyfeiriodd G Hughes at ‘stori Alan’ a oedd wedi ei rannu yn ddiweddar yn y Bwrdd Rheoli Gweithredol a gafodd effaith sylweddol ar arweinwyr gweithredol ac argymhellodd y dylid ystyried y darn thematig o waith a fyddai’n rhaid ei rannu yn fwy eang o fewn y sefydliad, er mwyn dylanwadu ar ddiwylliant ac ymddygiad ymhlith yr holl staff.
Dywedodd H Daniel, er ei fod yn croesawu'r gwaith a wnaed mewn perthynas â safonau proffesiynol nyrsio, y byddai'n bwysig nodi nad oedd yr adborth a rannwyd yn 'stori Alan' yn ymwneud â safonau proffesiynol nyrsio yn unig, ac ychwanegodd fod angen trafodaeth ehangach ynghylch ymddygiadau.  Nododd aelodau fod y Tîm Gwasanaethau Pobl yn datblygu rhaglen o waith sy'n canolbwyntio ar ymddygiadau, gan gynnwys technegau newid ymddygiad sy'n seiliedig ar dystiolaeth, gyda chynlluniau i gyflwyno'r cynnig ar y gwaith hwn i'r bwrdd yn y flwyddyn galendr newydd, gan anelu at ddiwedd y flwyddyn ariannol. Cynghorodd H Daniel fod y gwaith yn cael ei gysylltu â'r ymdrechion parhaus o amgylch safonau proffesiynol, ac ychwanegodd ei fod yn bwriadu cynnwys Cyfarwyddwyr Gweithredol ac Aelodau Annibynnol mewn trafodaethau am yr ymddygiadau sefydliadol delfrydol a sut i fesur cynnydd dros amser.
Rhoddodd S Blackburn wybod ei fod wedi cyfarfod â Thîm Profiad y Claf i drafod ffyrdd ymarferol o adnabod a chofnodi straeon cleifion, gan nodi bod llawer o straeon gwerthfawr a chyfleoedd dysgu yn bodoli ledled y sefydliad ond bod dim ond canran fach ohonynt sy'n cael eu rhannu ar hyn o bryd. Pwysleisiodd S Blackburn yr angen i wneud i'r staff deimlo'n fwy cyfforddus wrth adnabod straeon cleifion a chymryd rhan yn y gwaith o’u casglu, a soniodd am bwysigrwydd cysylltu straeon cleifion â blaenoriaethau a strategaeth y sefydliad, er mwyn galluogi'r straeon i lywio sgyrsiau ar lefel bwrdd a ffocysu ar feysydd sy'n berthnasol i gyfeiriad strategol y sefydliad. 
Cynghorodd D Jouvenat, er ei bod yn croesawu'r gwaith a fyddai'n cael ei wneud i fynd i'r afael ag ymddygiadau staff, ei bod yn bwysig cydnabod bod y rhan fwyaf o'r staff yn garedig ac y gallent weithredu fel modelau ar gyfer yr ymddygiad sydd eisiau ei weld, a oedd yn amlwg O Wobrau Seren diweddar. Dywedodd D Jouvenat hefyd ei bod yn well ganddi ddathlu a gwerthfawrogi llwyddiannau staff yn hytrach na chymell bod angen hyfforddiant ymddygiadol ar bob un o'r 13,000 o staff, gan atgyfnerthu bod llawer o staff eisoes yn dangos y safonau disgwyliedig. Cefnogodd y Cadeirydd y sylwadau a wnaed gan nodi gwerth dathlu llwyddiannau, creadigrwydd, arloesedd, a darparu gofal positif.
Nododd P Mears hefyd fod y rhan fwyaf o'r staff yn ymddwyn yn dda a bod llawer ohonynt ddim yn chwilio am gydnabyddiaeth am wneud eu gwaith yn dda, a phwysleisiodd yr her bod canmoliaeth a straeon positif yn cael eu cyflwyno'n llai yn aml o gymharu â chwynion, gan awgrymu'r angen i hyrwyddo adborth positif i gydbwyso'r ffocws ar broblemau. Nododd P Mears eto bod y rhan fwyaf o bobl yn ymuno â'r GIG i helpu eraill, ac mai cydymdeimlad yw'r norm, ond pwysleisiodd weithiau bod problemau'n codi o brosesau neu ddisgwyliadau yn hytrach nag ymddygiad y staff.
Croesawodd H Lentle y cyflwyniad, a nododd ei bod yn ei chael hi'n werthfawr gweld y camau a gymerwyd fel canlyniad i'r straeon a rannwyd. Pwysleisiodd nad yw straeon yn unig yn ddigon cryf os nad ydynt yn arwain at weithredu, ac ychwanegodd ei bod yn bwysig i'r bwrdd dderbyn diweddariadau sy'n dangos dilyniant a chanlyniadau, boed yn gadarnhaol neu'n negyddol. 
Nododd C Donoghue fod cysondeb yn bwysig yn enwedig gan fod profiadau y claf yn gallu bod yn ddibynnol iawn ar ba aelodau o staff y mae’n cwrdd â nhw. Nododd C Donoghue fod i unigolion ag anableddau dysgu, roedd ymddiriedaeth yn cael ei chreu gyda staff cyfarwydd ac roedd cyfarfod â dim ond un person nad oedd yn cwrdd â'r disgwyliadau yn gallu effeithio'n negyddol ar y profiad cyfan. Mynegodd C Donoghue rywfaint o anghysur gyda'r syniad o raglenni newid ymddygiad, gan awgrymu y dylid canolbwyntio ar greu diwylliant lle herir ymddygiad gwael yn hytrach na’i dderbyn. 
Fel ymateb i gwestiwn a godwyd gan L Edwards ynghylch a fyddai'r math hwn o adroddiad ‘cau'r cylch’ yn rhan reolaidd o gylch busnes y Bwrdd, roedd y Cadeirydd yn argymell y byddai'n synhwyrol cael adlewyrchiad blynyddol er bod straeon gwrando a dysgu yn parhau i gael eu cyflwyno i bob cyfarfod o'r Bwrdd. Pwysleisiodd y Cadeirydd hefyd rôl y bwrdd wrth sefydlu disgwyliadau a diwylliant, gan gynnwys herio ymddygiad gwael a myfyrio ar fethiannau system neu broses, nid yn unig gweithredoedd unigol.
Gwnaeth D Price gyfeirio at weithgareddau ymgysylltu penodol gyda mwy na 800 o bobl yng nghymunedau Hirwaun a Thonyrefail, gyda'r mwyafrif o'r bobl a ymgysylltodd yn rhoi sylwadau cadarnhaol ar eu rhyngweithiadau gyda staff y Bwrdd Iechyd, gyda geiriau fel ‘gofalus’ a ‘cefnogol’ yn cael eu defnyddio. Cyfeiriodd D Price hefyd at ymweliad diweddar a wnaeth Llais â Gwasanaethau Mamolaeth yn Ysbyty’r Tywysog Siarl a arweiniodd at adroddiad a oedd yn 100% positif o ran profiad y claf.  Nododd D Price wrth orffen ei sylwadau, er bod cwynion a digwyddiadau yn tueddu i dderbyn mwy o sylw, pan fydd problemau'n codi (fel gyda phrofiadau camesgoriad mewn mamolaeth), ymatebodd y Bwrdd Iechyd yn gyflym ac yn briodol, gan ddatrys problem ddifrifol o fewn wythnosau. Diolchodd y Cadeirydd i D Price am yr adborth defnyddiol hwnnw a nododd y byddai'r tîm yn gwerthfawrogi gwybodaeth bellach unwaith y byddai'r adroddiad terfynol ar gael. 
Estynodd y Cadeirydd ei ddiolch i B Gammon am rannu'r cyflwyniad, cadarnhaodd yr ymrwymiad i gynnal adolygiad blynyddol yn y Bwrdd o straeon gwrando a dysgu a phwysleisiodd bwysigrwydd rhannu dysgu yn ehangach, monitro ar gyfer materion thematig, a sicrhau bod y staff yn ymwybodol o sut y delir â phryderon. 

	Penderfyniad:
	NODWYD y stori Gwrando a Dysgu.

	Cam gweithredu:
	Adolygiad Blynyddol o Storiau Gwrando a Dysgu i gael ei ychwanegu at y Cylch Busnes. 

	4. 
	CYFLWYNO’R CEFNDIR

	4.1
	Adroddiad y Cadeirydd

	
	Cyflwynodd y Cadeirydd yr adroddiad a thynnu sylw’r Aelodau at y materion allweddol. 

	Penderfyniad:
	Penderfynodd y Bwrdd:
· NODI’R adroddiad.
· CYMERADWYO Gosod y Sêl Gyffredin 


	4.2
	Adroddiad y Prif Weithredwr

	
	Cyflwynodd P Mears ei adroddiad gan dynnu sylw’r Aelodau at y materion allweddol. 

Cynghorodd K Palmer, er ei bod yn cydnabod y gwaith cadarnhaol ar wella amserau trosglwyddo ambiwlansys, ei bod yn nodi ei fod yn achosi pwysau ar y system a'r cleifion, a chynigiodd drafod hyn yn fanwl mewn cyfarfod briffio yn y bwrdd yn y dyfodol.  Cefnogodd P Mears y cynnig hwn a chynigiodd y dylid cyflwyno diweddariad i'r Bwrdd ym mis Ionawr 2026 er mwyn adolygu sut y rheolwyd y risg o-ben-i-ben ar draws y system, gan gynnwys effaith y cyfarwyddyd trosglwyddo o un awr ar y mwyaf sy’n newydd a'r sbrint dwy wythnos gan Lywodraeth Cymru sydd ar ddod ar gyfer adnewyddu'r system gyfan cyn y Nadolig.

	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad.

	Cam gweithredu:
	Adroddiad ar Amseroedd Trosglwyddo Gofal Ambiwlansys i'w gyflwyno i'r Bwrdd ym mis Ionawr 2026 i gynnwys effaith y cyfarwyddyd trosglwyddo o un awr ar y mwyaf, a'r sbrint dwy wythnos gan Lywodraeth Cymru sydd ar ddod ar gyfer adnewyddu'r system gyfan cyn y Nadolig.

	5. 
	TREFNIADAU LLYWODRAETHU’R BWRDD

	5.1
	Cofnodion Gweithredu

	
	Cyflwynodd y Cadeirydd y camau gweithredu. Cytunodd yr aelodau y gellid dileu'r camau a gwblhawyd o’r cofnod gweithredu.

	Penderfyniad:
	NODWYD y cofnod camau gweithredu.

	5.2
	Materion yn Codi Sydd Heb Eu Cynnwys yn y Cofnod Camau Gweithredu

	
	Ni chodwyd unrhyw faterion eraill. 

	5.3
	Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd (BAF)

	
	Cyflwynodd G Watts yr adroddiad a thynnodd sylw at y prif faterion. Pwysleisiodd G Watts y bwriad i ddefnyddio'r BAF fel offeryn cynllunio i hysbysu agendâu ar gyfer y Bwrdd a'r Pwyllgorau, gan sicrhau cyd-fynd clir rhwng risgiau strategol a thrafodaethau cyfarfodydd. Nododd yr aelodau y byddai cynnig yn dod i sesiwn Datblygu Bwrdd ym mis Chwefror gyda'r nod o weithredu'r newidiadau hyn ar gyfer y flwyddyn ariannol nesaf. 

	Penderfyniad:
	Penderfynodd y Bwrdd:
· CYMERADWYO’R newidiadau a wnaed i'r risgiau presennol a chadarnhau bod y diweddariadau'n darparu sicrwydd digonol ac yn adlewyrchu trafodaethau diweddar.

	Cam gweithredu:
	Cynnig i'w gyflwyno i sesiwn datblygu'r Bwrdd ym mis Chwefror ynghylch y bwriad i ddefnyddio'r BAF fel offeryn cynllunio i hysbysu agendâu ar gyfer y Bwrdd a'r Pwyllgorau, gan sicrhau cyd-fynd clir rhwng risgiau strategol a thrafodaethau cyfarfodydd.

	5.4
	Adroddiadau Crynhoi Pwyllgorau’r Bwrdd a’r Grŵp Ymgynghorol

	5.4.1
	Adroddiad Cryno'r Pwyllgor Ansawdd, Diogelwch a Phrofiad 23 Medi 2025

	
	Cyflwynodd C. Donoghue yr adroddiad.

O ran pryderon am Nyrsio mewn Ysgolion Arbennig, rhoddodd P Mears wybod bod nifer yr ysgolion arbennig yn ardal Cwm Taf Morgannwg yn cynyddu, gan arwain at fwy o blant gyda gofynion uwch, ac ychwanegodd fod angen egluro beth gall y gwasanaeth nyrsio ysgol ei gynnig o'i gymharu â'r hyn y disgwylir i'r ysgolion ei gynnig. Nododd aelodau fod y timau nyrsio yn gweithio gyda Chyfarwyddwyr Addysg yr Awdurdod Lleol i bennu cwmpas y gwasanaeth, gan bwysleisio y byddai angen cyllid ychwanegol ar gyfer gwasanaethau ychwanegol, yn enwedig gan nad yw'r staff presennol yn gallu parhau i dderbyn mwy o gyfrifoldebau. 

Cynghorodd G Hughes fod gan Gwm Taf Morgannwg y gyfran uchaf o ysgolion arbennig yng Nghymru, gyda phedair ysgol arbennig ar hyn o bryd yn Rhondda Cynon Taf, gyda phumed ysgol arbennig yn cael ei datblygu yn y rhanbarth.  Nododd aelodau fod y mater wedi'i uwchgyfeirio i Lywodraeth Cymru am gefnogaeth, gan ystyried yr anghysondeb ledled Cymru o ran pa wasanaeth y dylai iechyd a'r awdurdodau lleol ei ddarparu.

Roedd y Cadeirydd yn cynghori, gan ystyried bod y mater hwn wedi'i uwchgyfeirio i'r Bwrdd cyn hyn, y byddai angen i'r Cyfarwyddwyr Gweithredol sicrhau bod cynllun wedi'i roi ar waith i fynd i'r afael â hyn. 

	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad.


	Cam gweithredu:
	Cyfarwyddwyr Gweithredol i sicrhau bod cynllun wedi'i ddatblygu a'i roi ar waith i fynd i'r afael â'r pryderon a godwyd ynghylch Nyrsio Ysgolion Arbennig. 

	5.4.2
	Adroddiad Cryno’r Pwyllgor Datblygu Strategol 1 Hydref 2025

	
	Cyflwynodd K. Palmer yr adroddiad.

	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad.

	5.4.3
	Grŵp Cyfeirio Rhanddeiliaid 15 Hydref 2025

	
	Cyflwynodd C. Thompson yr adroddiad. 

Datganodd D Jouvenat fuddiant yn ymwneud â'r eitem hon a nododd ei bod yn Aelod o'r Bwrdd i Interlink. 

	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad a CHYMERADWYODD Aelodau'r enwebiadau a amlinellwyd yn yr adroddiad.

	5.4.4
	Y Pwyllgor Cyflawni Gweithredol 28 Hydref 2025

	
	Cyflwynodd R. Rowlands yr adroddiad.

Sylwodd R Rowlands ar yr agenda drwm a'r baich gwaith sy'n cael ei dderbyn gan y Pwyllgor, gan nodi fod y Pwyllgor weithiau heb amser digonol ar gyfer trafodaeth fanwl a sicrwydd. Cynghorodd R Rowlands ei bod wedi cwrdd â K Palmer i drafod gwella rheolaeth dros yr agenda a sicrhau bod eitemau allweddol yn derbyn sylw digonol.

Cadarnhaodd K Palmer fod sgwrsiau yn parhau gyda'r Cadeirydd, y Cyfarwyddwr Llywodraeth Corfforaethol a'r Prif Swyddog Gweithredu i adolygu’r agenda, y cylch gorchwyl, a ffyrdd o weithio, a fyddai'n cael eu trafod ymhellach yn sesiwn Datblygu’r Bwrdd ym mis Chwefror. Nododd yr aelodau fod pob sylw gan Aelodau Annibynnol wedi'i roi i'r Tîm Llywodraethiant mewn perthynas â'r adolygiad o effeithiolrwydd y Pwyllgor.

Croesawodd y Cadeirydd y diweddariad a roddwyd gan R Rowlands ac fe gydnabu, ar ôl Adolygiad Effeithiolrwydd y Bwrdd a ailddyluniad system y pwyllgorau, y byddai disgwyl i'r Pwyllgor Cyflawni Gweithredol fod yn heriol o ran rheoli ei agenda, oherwydd y maes eang o weithgarwch sy’n berthnasol iddo. Pwysleisiodd y Cadeirydd bwysigrwydd cadw ffocws ar eitemau allweddol ac osgoi sefyllfaoedd lle mae pwyllgorau yn rhuthro trwy agendâu mawr, a allai rwystro sicrwydd. Roedd yn cydnabod y byddai angen i'r Pwyllgor gael ei wella'n barhaus, gan bwysleisio'r angen am osod agenda glir a lefelau priodol o fanylder yn yr adroddiadau, fel nad yw materion hollbwysig yn cael eu colli. 

Nododd R Rowlands ei diolchgarwch am ansawdd a manwl gywirdeb y gwaith gan bawb a ddaeth â gwaith i'r pwyllgor tra'n pwysleisio'r her o reoli'r nifer fawr o bapurau yn y dyfodol.

	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad. 

	5.4.5
	Adroddiad Crynhoi’r Grŵp Ymgynghorol Clinigol 

	
	Cyflwynodd D Hurford yr adroddiad gan dynnu sylw at faterion allweddol i’r Aelodau eu hystyried. 

Cydnabu'r Cadeirydd y brwdfrydedd a ddangoswyd gan A Brown ar gyfer gwella'r Grŵp Ymgynghorol Clinigol a nododd yr anhawster o ddod â phobl at ei gilydd ar gyfer cyfarfodydd. 

Mynegodd P Mears ei rwystredigaeth a chydnabod ymdrechion cynharach nad oeddent wedi llwyddo i wella ymgysylltiad a strwythur, a gofynnodd a ddylai aelodaeth fod yn orfodol yn seiliedig ar rôl neu ar sail ewyllys i gymryd rhan, a chynigiodd y dylid darparu cymorth i A Brown i feithrin diwylliant lle mae clinigwyr yn teimlo eu bod yn gallu dylanwadu ar newid. 

Dywedodd D Hurford y byddai'n croesawu eglurder gan y Bwrdd ar yr hyn sydd ei angen ganddo gan y Grŵp Ymgynghorol Clinigol a chynigiodd y dylai'r Bwrdd benderfynu ac egluro beth yw rôl a phwrpas y grŵp ym marn y Bwrdd. 

Croesawodd H Daniel y dull strwythuredig a brwdfrydedd A Brown i wella effeithiolrwydd y grŵp, ac fe fynegodd ei barodrwydd i gydweithio a chynorthwyo i wneud y Grŵp Ymgynghorol Clinigol yn gryfder gwirioneddol i'r Bwrdd, gan nodi y byddai’n berthnasol iawn i waith arall sy'n cael ei wneud yn y maes nyrsio. 

	Penderfyniad:
	NODODD a CEFNOGODD y Bwrdd gynigion a amlygwyd yn yr adroddiad.

	5.5
	Adroddiad Blynyddol Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd y Cyhoedd 

	
	 Cyn ildioo i P Daniels i gyflwyno'r adroddiad, pwysleisiodd y Cadeirydd  fod iechyd cyhoeddus yn ffactor critigol ar gyfer cynaliadwyedd gwasanaeth iechyd cyffredinol, am ddim, gan ei nodi mai hynny yw’r risg fwyaf i ddarpariaeth gwasanaeth yn y dyfodol os nad eir i’r afael â hyn. </x2> Nododd y Cadeirydd ddyletswydd statudol Llywodraeth Cymru, a thrwy hynny y Bwrdd Iechyd, nid yn unig i drin salwch ond hefyd i weithio gyda phartneriaid i wella iechyd cymunedol a chroesawodd ffocws yr adroddiad ar y blynyddoedd cynnar a dechrau iach mewn bywyd, gan gydnabod yr effaith gadarnhaol sylweddol o ymyrraeth gynnar ar blant a theuluoedd. Llongyfarchodd y Cadeirydd ar y gwaith rhagorol sy'n cael ei wneud eisoes yn y Bwrdd Iechyd i gefnogi teuluoedd a phlant ar gamau pwysig ac fe ddiolchodd i P Daniels am ganolbwyntio ar y pwnc pwysig hwn yn y adroddiad.  

Cyflwynodd P Daniels yr adroddiad a thrafododd ag ambell thema allweddol yr oedd eisiau tynnu sylw'r Bwrdd ati.

Cydnabu'r Gadair y data clir yn yr adroddiad a chyfeiriodd at ymweliad diweddar a wnaeth gyda chynllun PIPYN ym Merthyr Tudful, a oedd yn ei farn ef yn fenter werthfawr gyda phrofiad a budd sylweddol i blant a theuluoedd, sydd wedi gweld canlyniadau rhagorol gyda buddsoddiad ariannol cymharol gymedrol.  

Cynigiodd P Mears y dylid rhannu'r adroddiad gyda Chynghorwyr ac Arweinwyr yr Awdurdodau Lleol i gefnogi'r agenda a chodi ymwybyddiaeth, gan bwysleisio bod llawer o'r materion a amlinellwyd yn yr adroddiad, fel tai, cyflogaeth, ac addysg, yn ddylanwadau ehangach ar iechyd ac yn gofyn am weithredu ar y cyd.  Rhoddodd P Daniels wybod, unwaith y bydd yr adroddiad wedi'i gymeradwyo, y byddai'n cael ei rannu gyda'r Bwrdd Gwasanaethau Cyhoeddus a'r Bwrdd Partneriaeth Ranbarthol i helpu i lywio eu gwaith ac ychwanegodd y byddai'n hapus i gyflwyno ei adroddiad i Arweinwyr Awdurdodau Lleol. 

Nododd R Rowlands ei bod wedi cwrdd yn ddiweddar â Paul Mee, Prif Weithredwr, Cyngor Bwrdeistref Sirol Rhondda Cynon Taf (RhCT) a nododd y byddai ei aildrefnu ar adrannau RhCT yn canolbwyntio mwy ar ddatblygiad cymunedol a gwella iechyd cyhoeddus, gan symud i ffwrdd o reoli argyfyngau, a thynnodd sylw at y cyfle i weithio'n uniongyrchol gyda Cyfarwyddwyr Awdurdod Lleol i fynd â'r argymhellion yn yr adroddiad ymlaen. Cynigodd R Rowlands ddefnyddio dull RhCT fel cynllun posibl ar gyfer ymgysylltu â Chynghorau Bwrdeistref Sirol Pen-y-bont ar Ogwr a Merthyr Tudful.  Pwysleisiodd R Rowlands hefyd bwysigrwydd cynnwys y bobl iawn y tu hwnt i fforwm y Bwrdd Gwasanaethau Cyhoeddus a’r Bwrdd Partneriaeth Ranbarthol ac aeth ymlaen i gynnig rhoi P Daniels menw cysylltiad â Paul Mee a'i dîm i symud ymlaen â'r argymhellion yn yr adroddiad.

Cwestiynodd K Mason sut y byddai'r gyfres o argymhellion yn yr adroddiad yn cael ei monitro a'i goruchwylio, gan ofyn yn benodol a fyddai'r Bwrdd yn gyfrifol am sicrhau y cyflawnir hwy. Eglurodd P Daniels y byddai'r argymhellion yn cyfrannu at strategaeth y Bwrdd Partneriaeth Ranbarthol. Awgrymodd P Mears ymhellach, yn dilyn rhannu'r adroddiad gyda'r Bwrdd Partneriaeth Ranbarthol, y dylid cyflwyno diweddariad i'r Bwrdd ar y canlyniadau a'r camau nesaf, ac ychwanegodd y byddai'n bwysig nodi pa argymhellion oedd yn gyfrifoldeb llwyr y bwrdd iechyd am sicrwydd uniongyrchol, a'r argymhellion a fyddai'n cael eu monitro drwy'r agenda ranbarthol.

Gwnaeth K Palmer gyfeirio at y gynhadledd Ymchwil a Datblygu ddiweddar, a amlygwyd yr ymchwil werthfawr a gyflwynwyd ar bynciau fel toriad Cesaraidd, ysmygu, a profiotigau, sydd â goblygiadau sylweddol i iechyd cyhoeddus, a gofynnodd sut y byddai'r bwrdd yn cysylltu'r gwaith Ymchwil a Datblygu â'r argymhellion a'r camau gweithredu yn y adroddiad.  Dywedodd L Edwards y byddai hyn yn cael ei ystyried ymhellach. 


	Penderfyniad:
	Cafodd Adroddiad Blynyddol Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd y Cyhoedd ei GYMERADWYO

	Camau gweithredu:
	Adroddiad i'w rannu ag Aelodau'r Cyngor a'r Arweinwyr i gefnogi'r agenda a chodi ymwybyddiaeth.

Diweddariad i'w gyflwyno i'r Bwrdd ar y canlyniadau a'r camau nesaf ar ôl i'r adroddiad gael ei rannu â'r Bwrdd Partneriaeth Ranbarthol.

	6. 
	CYFLAWNI EIN CYNLLUN

	6.1
	Adroddiad Perfformiad Integredig (Ansawdd, Pobl a Pherfformiad Gweithredol)

	
	Cyflwynodd C Thompson yr adroddiad gan dynnu sylw at y materion allweddol i’r aelodau eu hystyried o ran y metrigau perfformiad allweddol, cyn trosglwyddo’r awenau i Arweinwyr Gweithredol i roi’r wybodaeth ddiweddaraf yn erbyn eu meysydd perfformiad. 

Nododd aelodau, yn ymwneud ag amseroedd ymateb ambiwlans, fod y Bwrdd Iechyd wedi derbyn ei set gyntaf o ddata gan y Cyd-Bwyllgor Comisiynu a fyddai'n cael ei dadansoddi ymhellach.  Nododd aelodau y byddai adroddiad yn cael ei gyflwyno i gyfarfod y Bwrdd ym mis Ionawr i dynnu sylw at y cysylltiad rhwng y gostyngiad mewn oedi a pherfformiad trosglwyddo ambiwlans, gan ganolbwyntio'n benodol ar yr effaith ar y mesur pedair awr a mesurau cydbwysedd cysylltiedig eraill.

Soniodd y Cadeirydd am y data a'r modelu ffliw cyfredol yn ystod y cyfnod hwn, gan gwestiynu'n benodol a oedd y flwyddyn ddiwethaf yn dilyn y pen isaf neu o gwmpas canol y rhagfynegiadau. Rhybuddiodd P Daniels fod y llynedd yn gyfnod ffliw cymharol feddal, tra bod achosion y flwyddyn hon yn sylweddol uwch, gan ychwanegu bod y de-orllewin wedi profi brig cynnar ac uwch, gyda thystiolaeth yn awgrymu bod mwtaniad yn y feirws yn arwain at rai achosion o osgoi'r brechlyn. Roedd P Daniels yn cynnig sicrwydd bod y brechlyn yn parhau i gynnig amddiffyniad da ac yn parhau i fod yn ddull diogel ac effeithiol i atal y ffliw.

Mewn ymateb i gwestiwn a godwyd gan y Cadeirydd yn ymwneud â'r cynnydd mewn achosion ffliw, adroddodd G Hughes am gynnydd sylweddol mewn achosion ffliw yn Ysbyty Brenhinol Morgannwg, gyda 53 o gleifion positif, pedwar achos yn Ysbyty’r Tywysoges Cymru, ond dim achosion a adroddwyd yn Ysbyty’r Tywysog Siarl ar hyn o bryd. Nododd aelodau fod yr effaith i’w gweld bron ar bob un o’r wardiau meddygol yn Ysbyty Brenhinol Morgannwg ac maent wedi bellach wedi cau i dderbyniadau newydd, a oedd wedi creu heriau gweithredol a oedd yn gofyn am amddiffyn llwybrau gofal dewisol. Rhoddodd G Hughes gyngor bod mesurau fel gwisgo masg ar draws y safleoedd wedi'u gweithredu i leihau'r lledaeniad, ac ychwanegodd bod y sefyllfa'n cael ei monitro bob dydd, gan obeithio y byddai'r niferoedd yn sefydlogi'n fuan. 

O ran cyfraddau RSV, ac er bod cyfraddau'n gyffredinol yn isel, cynghorodd D Hurford fod Ysbyty Tywysoges Cymru wedi profi ychydig o achosion difrifol mewn plant dros y saith diwrnod diwethaf, gyda rhai yn gofyn am gludiant allan o'r uned. Nododd yr aelodau y byddai’r sefyllfa yn cael ei monitro yn barhaus.  

Mewn ymateb i awgrym a wnaed gan P Roseblade ynghylch nodi diweddariadau a wnaed i'r dangosgwrdd perfformiad mewn lliw gwahanol i'w gwneud yn haws i Aelodau adnabod gwybodaeth newydd, cynghorodd C Thompson y byddai'n hapus i weithredu'r awgrym hwn ar gyfer adroddiadau yn y dyfodol ac yn cydnabod y galw ehangach i ffocysu'r adroddiad ar fetrigau allweddol a lleihau cynnwys data hir-dymor nad yw’n newid. 

Mewn ymateb i gwestiwn a godwyd gan P Roseblade ynghylch absenoldeb gwybodaeth rhyddhau coch yn y adroddiad, rhoddodd G Hughes wybod nad oedd ymateb neu geisiadau ar gyfer rhyddhau coch yn ystod y tri wythnos diwethaf, gan nodi mai gwell trosglwyddo sydd i gyfrif am hyn a rhyddhaucriwiau ambiwlans awtomatig. 

Cyhoeddodd S Blackburn lansiad ymgyrch brechiad cymunedol newydd, a ddatblygwyd mewn cydweithrediad â chynghorwyr cymunedol ledled 33 bwrdeistref. Nododd aelodau fod yr ymgyrch hon yn wahanol i’r neges genedlaethol ac yn hytrach yn cynnwys ffilmiau a chynnwys cyfryngau cymdeithasol a grëwyd gyda chymunedau lleol ac ar eu cyfer, gan anelu at berthnasedd a phrofiad gwell.  Nododd aelodau y byddai'r asedau'n cael eu rhannu trwy ddwy sianel swyddogol a thrwy arweinwyr a grwpiau cymunedol yn uniongyrchol, gyda'r gobaith y byddai'r dull hwn yn cynyddu'r gyfradd frechu. 

Croesawodd R Rowlands y gwaith sy'n cael ei wneud ar ymgyrch frechu cymunedol newydd, a mynegodd gefnogaeth i'r dull newydd hwn a phwysleisiodd fod gweithio gyda'r gymuned yn dod ag adnoddau gwerthfawr, deallusrwydd, ac ewyllys, gan nodi adborth cadarnhaol gan grwpiau ac arweinwyr cymunedol ynghylch yr ymgyrch, a allai gael ei defnyddio fel cynllun ar gyfer mentrau gwella iechyd cyhoeddus yn y dyfodol. 
Tynnodd y Cadeirydd sylw at y ffaith, er ei fod yn cydnabod y llwyddiant o gyrraedd perfformiad canser o 65%, mai'r targed oedd 80% erbyn diwedd mis Mawrth 2026.  Fe nododd , er bod rhai safleoedd tiwmor yn perfformio'n dda, nad yw eraill yn gwella cymaint ac fe ofynnodd beth allai gael ei wneud i sicrhau gwella sylweddol yn y meysydd hynny dros y pedwar mis nesaf. Cynghorodd G Hughes  fod perfformiad is mewn rhai safleoedd tiwmor yn aml yn ganlyniad i gymhlethdodau diagnostig a dywedodd, unwaith y bydd canser wedi'i diagnosio, bod y rhan fwyaf o'r cleifion yn cael eu trin o fewn 31 diwrnod.  Rhybuddiwyd G Hughes fod heriau o ran y nifer o atgyfeiriadau lle amheuir canser, gyda chyfradd isel o ddarganfod canser, gan wneud capasiti yn her. Ychwanegodd G Hughes, er bod llwybrau syth-i-brawf yn cael eu mireinio ar gyfer rhai safleoedd tiwmor, fel canser y prostad, mae dyluniad y llwybr presennol yn cyfyngu ar welliannau perfformiad. Gorffennodd G Hughes trwy ddweud mai’r oedd cyflawni dros 65% yn gyson eleni, gyda datblygiad pellach yn angenrheidiol ar gyfer perfformiad uwch, a bod rhai heriau i’w gweld ledled y DU

	Penderfyniad:
	NODODD y Bwrdd y Dangosfwrdd Perfformiad Integredig.

	Cam gweithredu:
	Bydd adroddiadau yn y dyfodol yn adlewyrchu'r diweddariadau a wnaed i'r dangosfwrdd perfformiad mewn lliw gwahanol i'w gwneud yn haws i Aelodau adnabod gwybodaeth newydd.

	6.2
	Adroddiad Perfformiad Ariannol Mis 7

	
	Cyflwynodd S May y diweddariad a thynnodd sylw’r Aelodau at y materion allweddol. 
 Gofynnodd K Palmer sut y gallai'r Bwrdd ennill mwy o hyder wrth gyflawni'r lefelau arbedion sydd eu hangen, yn ystod y flwyddyn ac mewn blynyddoedd yn y dyfodol, gan gydnabod y anhawster a phwysleisio'r angen am sicrwydd o amgylch cynlluniau arbedion a'u cyflawni.  Awgrymodd S May y gallai'r Bwrdd gael sicrwydd trwy fynd i'r afael â'r amrywiaeth o gynlluniau arbed gwahanol yn y Pwyllgor Cyflawni nesaf, gan archwilio ble mae llwyddiant ac amrywio yn bodoli, a dysgu o ble mae cynlluniau cychwynnol wedi bod yn llwyddiannus neu beidio.  
Cytunodd P Mears y byddai'r awgrym a wnaed gan S May yn helpu gyda chynllunio ar gyfer y flwyddyn nesaf ac ychwanegodd y byddai'r Tîm Gweithredol hefyd yn adlewyrchu ar beth sydd wedi gweithio a beth allai weithio ar gyfer cynlluniau arbed yn y dyfodol yn y sesiwn a gynhelir ar 15 Rhagfyr 2025. Pwysleisiodd P Mears her capasiti gweithredol, gan nodi bod yr un bobl yn aml yn gyfrifolam nifer o fentrau gwella yn ogystal â darparu arbedion, ac awgrymodd yr angen i roi blaenoriaeth i gapasiti ac o bosibl ailfeddwl am sut y defnyddiwyd pobl ar gyfer newidiadau mawr i'r gwasanaeth, gan bwysleisio y bydd angen newidiadau mwy radical i gyflawni modelau ariannol cynaliadwy yn hytrach na gwelliannau bychain.
Mewn ymateb i eglurhad a geisiwyd gan N Mesher ynghylch yr hyn oedd ei angen i gyflawni sefyllfa o adennill costau a sut y gallai'r Bwrdd gael sicrwydd ar yr elfennau o fewn eu rheolaeth, cadarnhaodd S May, er mwyn cyflawni'r sefyllfa o adennill costau, fod yn rhaid gwireddu'r eitemau ar sleid 4 (sydd llai o fewn rheolaeth y Bwrdd) a'r arbedion (sleid 21, mwy o fewn rheolaeth y Bwrdd). 

Pwysleisiodd C Thompson bwysigrwydd gosod allan yn glir a blaenoriaethu rhaglenni newid strategol mawr, fel y rhai a gyflwynwyd trwy’r IMTP a datblygu strategaeth, a chydnabu'r angen i bob rheolwr llinell gadw at y disgwylion craidd o redeg gwasanaethau yn effeithlon, gan gysylltu hyn â darparu gofal mwy diogel a mwy effeithiol. Dywedodd C Thompon y gellid cyflawni cynhyrchiant trwy ddarparu gofal mwy diogel ac y dylai’r neges a'r disgwyliadau o amgylch hyn fod yn glir i gyflawni arbedion o ran ymarfer hylendid effeithiol a chynlluniau strategol mwy.

Croesawodd H Daniel y drafodaeth am fyfyrio ar beth sydd wedi gweithio'n dda a beth sydd ddim o ran cynlluniau a arweinir o’r canol, a phwysleisiodd yr angen i fyfyrio ar y profiadau hyn i helpu i wella cyflawni yn y dyfodol. Pwysleisiodd H Daniel bwysigrwydd ystyried sut y defnyddiwyd disgwyliadau, beth sy'n cael ei gadw'n ganolog, sut mae hyn yn gweithio o ran cyflawni gweithredol (y grwpiau gofal), a sut i ddod â'r rhain ynghyd, gan gynnwys mecanweithiau i ddychwelyd at y llwybr pan fydd yn anghywir.  Cyfeiriodd H Daniel hefyd at werth peidio â cholli seilwaith da sydd wedi'i roi ar waith, er nad oedd cyflawni bob amser wedi cwrdd â'r disgwyliadau a phwysleisiodd yr angen am ddod o hyd i’r dull gorau o weithio i gyflawni'r hyn sydd ei angen mewn amgylchedd ariannol heriol.

Cynghorodd G Hughes y byddai'r setliad ariannol yn heriol am y blynyddoedd nesaf, nid yn unig y flwyddyn nesaf, a phenderfynodd y gallai maint y cynilion sydd eu hangen fod yn y rhan o £160 miliwn dros dair blynedd, gan olygu y bydd angen darparu gofal am lawer llai o arian. Pwysleisiodd G Hughes y byddai angen newidiadau sylfaenol i'r gwasanaethau i gyflawni'r arbedion hyn, awgrymodd yr angen am gynllun tair blynedd i fynd i'r afael â'r arbedion nad ydynt yn ailadrodd a'r rhai sy'n ailadrodd, a phwysleisiodd yr angen am waith brys i ddeall lefel y cyfle a chanolbwyntio ar gynllunio yn unol â hynny. 

Gwnaeth C Donoghue gyfeirio at y posteri a'r cyflwyniadau a rannwyd yn y gynhadledd Ymchwil a Datblygu ddiweddar a oedd yn canolbwyntio ar ddatblygiadau, arloesedd, a newidiadau mewn ymarfer, fel gorbresipsiynu gwrthfiotigau a lleihau apwyntiadau dilynol diangen, ac fe nododd, er bod y prosiectau hyn yn gallu arbed arian, yr oedd angen gwaith sylweddol arnynt. Pwysleisiodd C Donoghue yr her o drosi canfyddiadau ymchwil yn drefn ddyddiol a’r angen i ennyn diddordeb clinigwyr yn y newidiadau seiliedig ar dystiolaeth. Cytunodd D Hurford â'r sylwadau a wnaed gan C Donoghue a phwysleisiodd yr angen am lefel uwch o aeddfedrwydd, lle mae'r sefydliad yn gofyn cwestiynau anodd am ba arferion presennol y gellid eu stopio pan gyflwynwyd arloesiadau newydd. 

Nododd y Cadeirydd fod rhan sylweddol o orwariant yn y grwpiau yn cael ei leddfu gan arbedion a gostyngiadau yn y cyllidebau nad ydynt wedi eu dirprwyo, a chroesawodd y cynnig i'r Pwyllgor Cyflawni Gweithredol wneud adolygiad o ble mae pob grŵp gofal yn sefyll o ran eu dyraniad cyllideb, gwariant gwirioneddol, a'r effaith o gynydd yn y galw. Pwysleisiodd y Cadeirydd yr angen i fynegi sut oedd y sefydliad yn rheoli'r galw cynyddol a myfyrio ar yr heriau o setliad cyllideb anodd ar gyfer y flwyddyn i ddod a thu hwnt.

Cadarnhaodd S May, er bod adroddiad cyllid mwy manwl, gan gynnwys dadansoddiad yn ôl grŵp gofal, wedi'i ddarparu i'r Pwyllgor Cyflawni Gweithredol, nad oedd hyn yn ddrych o’r galw ar hyn o bryd ac y nododd nad oedd lefelau gweithgarwch o bosibl eto ar lefelau cyn-COVID, yn enwedig ar gyfer gofal dewisol. Mae S May wedi pwysleisio, er bod gwelliannau cynhyrchiant yn cael eu gweld mewn meysydd fel orthopaedeg, mae'r rhain yn dod gyda chostau ychwanegol sylweddol. Nododd S hefyd bod y sefydliad bellach â nifer llawer uwch o weithwyr a chynigiodd y Bwrdd y byddai angen iddynt dreulio mwy o amser yn deall beth sy'n cael ei gyflwyno gyda'r adnoddau hyn wrth i'r Bwrdd agosáu at flwyddyn ariannol heriol. 

Pwysleisiodd y Cadeirydd bwysigrwydd meddwl ariannol manwl wrth i'r sefydliad ddechrau cynllunio ar gyfer y cylch IMTP nesaf a nododd fod y dull ar gyfer y flwyddyn bresennol wedi bod i ddod o hyd i fuddsoddiad tra'n cydbwyso'r cynllun, a fyddai'n her ar gyfer y flwyddyn nesaf.  

Pwysleisiodd P Mears nad oedd cyflwyno cynllun cytbwys dilys yn dderbyniol i Lywodraeth Cymru oni bai bod costau wedi'u torri i gyd-fynd â'r gyllideb ar gael ac roedd yn cydnabod y byddai hwn yn neges anodd i'r staff o ystyried y dull hyblyg o welwyd yn y gorffennol. Nododd P Mears y risg y gallai cyflawni perfformiad ariannol wneud i'r sefydliad deimlo ei fod wedi'i effeithio'n negyddol o'i gymharu â'r eraill, pwysleisiodd bwysigrwydd gwneud y mwyaf o'r adnoddau sydd ar gael ar gyfer y boblogaeth a thynnodd sylw at y ddadl ehangach am derfynau gwariant iechyd, yr angen i ariannu gwasanaethau cyhoeddus eraill, a'r angen am feddwl radical a gwaith clyfar i gyflwyno model ariannol cynaliadwy. Gorffennodd P Mears trwy nodi y gallai newid sylfaenol fod yn angenrheidiol yn y ddarpariaeth o wasanaethau. 

Pwysleisiodd D Hurford bwysigrwydd diffinio'r prif weithgareddau y mae'n rhaid i'r Bwrdd Iechyd eu cyflawni, gan ddatgan bod disgwyliadau ar gyfer gwasanaethau newydd, er enghraifft, presgripsiwn meddyginiaeth ar gyfer gordewdra, yn cael eu hychwanegu heb adnoddau ychwanegol. Tynnodd D Hurford sylw at y ffaith fod y Bwrdd Iechyd ar hyn o bryd yn methu â chyllido hyd yn oed y lefel sylfaenol o rai gwasanaethau, ac ar ryw adeg, y byddai angen iddo ddatgan yn glir beth all a beth na all gael ei ddarparu o fewn y cyllid sydd ar gael, a fyddai'n neges anodd i'w chyfathrebu o ystyried disgwyliadau'r cyhoedd. 

Cyfeiriodd S May at ffynonellau cyllid tymor byr a oedd ar waith ac roedd wedi pwysleisio'r angen i fod yn fwy llym ynghylch a oedd y Bwrdd Iechyd yn ymrwymo i gyllido gwasanaethau newydd os na ellid sefydlu gwasanaethau'n gynaliadwy gyda'r adnoddau sydd ar gael. 

Roedd y Cadeirydd yn cynghori y byddai angen cynnal sesiynau pellach gyda'r Bwrdd i drafod cynllunio ar gyfer y flwyddyn nesaf unwaith y byddai'r dyraniadau ariannol wedi'u gwneud yn glir. 

	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad.

	Cam gweithredu:
	Cynnal trafodaeth yng nghyfarfod Ionawr y Pwyllgor Cyflawni Gweithredol yn ymwneud â'r amrywiaeth o gynlluniau arbed gwahanol, gan archwilio ble mae llwyddiant ac amrywio yn bodoli, a dysgu o ble mae cynlluniau cychwynnol wedi bod yn llwyddiannus neu beidio.  

	6.3
	Diweddariad ar y Cynllun Integredig Tymor Canolig 2025-2028 – Adolygiad Chwarter 2 

	
	Cyflwynodd C Thompson yr adroddiad gan dynnu sylw at faterion allweddol i’r Aelodau eu hystyried.

	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad. 

	6.4
	Diweddariad Rhaglen Gyfalaf 2025/2026

	
	Cyflwynodd S May yr adroddiad a thynnodd sylw’r Aelodau at y materion allweddol. 

Cyfeiriodd y Cadeirydd at y rhaglen gyfalaf sylweddol, gan nodi maint a phwysigrwydd y prosiectau sy'n cael eu cyflwyno a phwysleisiodd fod gweld yr holl brosiectau a restrir yn y adroddiad yn dangos y maint sylweddol o waith sy'n cael ei wneud.

Canmolodd P Mears y Tîm Cyfalaf ac Ystadau am eu hymdrechion i gyflawni'r prosiectau hyn a chynigiodd wella cyfathrebu i godi ymwybyddiaeth gyda'r staff a'r cyhoedd am y buddsoddiadau a'r gwelliannau sy'n parhau ledled y Bwrdd Iechyd. Cefnogodd S Blackburn y cynnig hwn a dywedodd fod camau'n cael eu cymryd i amlygu'r gwelliannau a'r buddsoddiadau sy'n cael eu gwneud yn ardal Pen-y-bont ar Ogwr trwy sianeli cyfryngau cymdeithasol.

	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad.

	6.5
	Adroddiad Perfformiad Blynyddol Safonau'r Gymraeg 2024/2025

	
	Cyflwynodd B Screen yr adroddiad gan dynnu sylw at faterion allweddol i’r Aelodau eu hystyried. 

Cynghorodd G Watts ei fod wedi gweithio'n agos gyda B Screen ar agenda'r Gymraeg a chyfeiriodd at y cynnydd a wnaed, gan nodi bod y Bwrdd Iechyd bellach yn cael ei gydnabod gan Gomisiynydd y Gymraeg a chydweithwyr Llywodraeth Cymru fel sefydliad sy’n arwain y ffordd mewn rhai meysydd. Dywedodd G Watts fod y Bwrdd Iechyd wedi derbyn gwobr yn ddiweddar gan Gomisiynydd y Gymraeg am y gwaith a wnaed ar gyflwyno’r Gymraeg ar fyrddau e-gwyn ar gyfer cleifion mewnol a chyfeiriodd at ymgysylltiad Tîm y Gymraeg gyda'r rhaglen Inspire, gyda sefydliadau eraill yn ceisio dysgu o'r dull a fabwysiadwyd gan y Bwrdd Iechyd.

Roedd G Hughes yn falch o weld bod yr adroddiad yn nodi gwelliant sylweddol a chyfeiriodd at y ffocws diweddar gan Gomisiynydd y Gymraeg o ran safon 110 (ymgynghoriadau yn Gymraeg) y byddai angen i'r Bwrdd Iechyd ei symud ymlaen ymhellach. Mae G Hughes wedi pwysleisio'r angen i gefnogi gofal sylfaenol wrth ehangu ymgynghoriadau yn y Gymraeg, gan gynnig cydweithio a rhannu adnoddau i gynyddu ymgynghoriadau Cymraeg mewm meddygaeth gyffredinol. 

Cydnabu P Mears y cyflawniadau sylweddol a gyflawnwyd gan Dîm y Gymraeg sy’n fach, gan nodi cynnydd posibl yn y galw wrth i fwy o bobl ddod yn ymwybodol o'r gwasanaethau sydd ar gael. Pwysleisiodd P Mears bwysigrwydd gwaith y Gymraeg ac ailadroddodd yr angen i ddatblygu rhyngweithiadau â chleifion ymhellach, yn enwedig ar gyfer siaradwyr Cymraeg iaith gyntaf, a gwella systemau digidol ar gyfer rheoli dewisiadau iaith.  Gorffennodd P Mears trwy groesawu'r dull o weithio a’r cyflawni trwy’r Tîm, gan ddisgrifio'r newid fel newid cadarnhaol i'r sefydliad.

Nododd H Daniel fod cynlluniau recriwtio a chynlluniau sgiliau wedi'u hymgorffori'n dda, gyda chynllun manwl ar waith i gefnogi safon 110 a phwysleisiodd sut mae'r holl fentrau cysylltiedig yn cyd-fynd i hyrwyddo agenda'r Gymraeg. Mynegodd H Daniel ei werthfawrogiad hefyd am y dull positif a gymerwyd i wneud agenda'r Gymraeg yn fwy deniadol ac effeithiol.

Canmolodd y Cadeirydd yr adroddiad ar y Gymraeg fel un rhagorol a chydnabu'r tîm am eu gwaith a gwneud cynnydd sylweddol yn hyrwyddo agenda'r Gymraeg. Myfyriodd D Jouvenat hefyd ei bod wedi gweld gwella o gymharu â'r adroddiad cyntaf ar y Gymraeg a oedd wedi'i gweld sawl blwyddyn yn ôl, gan nodi bod yr adroddiad presennol yn llawer mwy deniadol. 

	Penderfyniad:
	CYMERADWYWYD Adroddiad Perfformiad Blynyddol Safonau’r Gymraeg. 

	7. 
	CYNLLUNIO STRATEGOL

	7.1
	Cynllun Gweithredol Parodrwydd ar gyfer y Gaeaf 2025/2026 BIPCTM yn Cynllunio Gyda'n Gilydd

	
	Cyflwynodd G. Hughes yr adroddiad. 

Estynnodd y Cadeirydd ei ddiolch i G Hughes am y adroddiad cynhwysfawr, gan nodi'r agweddau niferus ar y gwaith a'r cymhlethdod a oedd yn gysylltiedig.

Mewn ymateb i gwestiwn a godwyd gan N Mesher ynghylch a fyddai 16 gwely ar draws y Bwrdd Iechyd yn ddigonol a'r gwersi a ddysgwyd o'r llynedd i lywio'r penderfyniad hwn, cynghorodd G Hughes fod modelu gwelyau helaeth wedi'i wneud ac ychwanegodd fod cynllunio eleni yn fwy heriol oherwydd amgylchiadau unigryw'r gaeaf diwethaf, fel y digwyddiad critigol yn Ysbyty Tywysoges Cymru, ac eglurodd, wrth ddychwelyd i drefniadau gwasanaeth mwy arferol, fod y modelu yn awgrymu mai 16 gwely yw'r nifer priodol.

Mewn ymateb i gwestiwn a godwyd gan K Mason ynghylch a allai'r perthnasoedd cryf a adeiladwyd ar gyfer y cynllun gael eu defnyddio i ddod â safbwyntiau iechyd cyhoeddus a strategol ehangach, cadarnhaodd G Hughes fod y cynllun yn cael ei reoli mewn partneriaeth â'r Bwrdd Partneriaeth Ranbarthol ac hefyd yn cynnwys cydweithrediad ehangach gyda'r Bwrdd Gwasanaethau Cyhoeddus a phartneriaid awdurdod lleol. Cadarnhaodd C Thompson fod y perthnasoedd sefydledig hyn yn hanfodol ar gyfer cydweithio ac ychwanegodd ei bod yn cwrdd yn rheolaidd ag Arweinwyr yr Awdurdodau Lleol i gynnal y cydweithrediad hwn.

Rhoddodd S Blackburn wybod bod llawer mwy o waith wedi'i wneud ar gyfathrebu a negeseuon rhagweithiol o amgylch y gaeaf ac fe gyfeiriodd at waith casglu cynnwys sydd ar y gweill gyda chydweithwyr mewn gofal sylfaenol, acíwt, iechyd meddwl, a iechyd cyhoeddus i adeiladu llyfrgell gref o negeseuon ar gyfer cynulleidfaoedd mewnol ac allanol yn ystod cyfnod brig pwysau'r gaeaf. 

Diolchodd y Cadeirydd i'r tîm am y gwaith sylweddol ar y cynllun gaeaf, cydnabu'r heriau sy'n gysylltiedig â phob gaeaf, pwysleisiodd y cymhlethdod ychwanegol o'r tymor ffliw presennol, pwysleisiodd bwysigrwydd cyfathrebu a dyfnder y bartneriaeth gyda'r llywodraeth leol a gofal cymdeithasol, a nododd y cyd-fynd rhwng y cynlluniau ar draws y sectorau hyn. 

	Penderfyniad:
	NODODD a CHEFNOGODD y Bwrdd  yr adroddiad.

	7.2
	Parc Iechyd Llantrisant – Achos Busnes Amlinellol, Cyfnod 2 – Cyfleuster Arthroplasti Rhanbarthol

	
	Cyflwynodd G Hughes a R Cavill yr adroddiad gan dynnu sylw'r Aelodau at y materion allweddol. 

Cynghorodd P Mears y byddai'r Bwrdd yn wynebu rhestr aros sy'n cynyddu'n gyson mewn tair blynedd, heb weithredu'r ateb arfaethedig, gyda'r amserau aros yn parhau i gynyddu. Nododd P Mears fod y dull presennol wedi dibynnu ar atebion tymor byr a defnyddio capasiti allanol, a phwysleisiodd yr angen am ateb hirdymor, cynaliadwy ac adnabod y byddai hyn yn gofyn am fuddsoddiad sylweddol.

Dywedodd G Hughes fod bwriad clir i symud at ddau gyflenwr prosthetig clun a dau gyflenwr prosthetig pen-glin, y byddai'r rhanbarth yn berchen arnynt, fel rhan o strategaeth i symleiddio caffael a gwella gwerth. Ychwanegodd D Hurford, er bod y Bwrdd Iechyd eisoes wedi gwneud cynnydd wrth symleiddio o ran cyflenwyr, fod yna dal amrywiad ledled Cymru, a chadarnhaodd fod y rhwydwaith yn gweithio i safonu i ddau brif gyflenwr ar gyfer y rhanbarth cyfan. 

Dywedodd K Palmer ei bod yn cefnogi’r cynnig ar gyfer cyfleuster orthopedig rhanbarthol, gan gydnabod y byddai’n darparu gwasanaethau gwell a’i fod yn angenrheidiol, er gwaethaf yr heriau gyda strategaeth ariannol hirdymor a’r angen am gefnogaeth genedlaethol ar gyfer costau refeniw.

Mewn ymateb i bryderon a godwyd gan K Palmer yn ymwneud â chynllunio’r gweithlu a recriwtio i'r ganolfan newydd, rhoddodd P Mears gyngor ei fod yn credu y byddai canolfan orthopaedig benodol newydd yn denu staff ac yn creu cyfleoedd i ddatblygu rolau newydd a phrentisiaethau. Pwysleisiodd H Daniel fod cynllunio gweithlu yn cael ei ystyried ac yn cael ei fonitro, ac ychwanegodd fod cydweithio â BIPCaerdydd a'r Fro a phartneriaid eraill yn parhau i osgoi tanseilio'r gweithlu rhanbarthol.

Nododd S Morris y gellid gwella'r ddarpariaeth ddigidol yn y rhanbarth a bod cyfle mawr i fanteisio ar dechnolegau uwch newydd fel rhan o weithdy digidol y rhanbarth. 

Disgrifiodd y Cadeirydd y prosiect fel ateb rhanbarthol hynod gyffrous ac ychwanegodd y gallai fod y cyntaf o sawl canolfan ddiagnostig a thriniaeth rhanbarthol yng Nghymru.

	Penderfyniad:
	NODODD y Bwrdd yr Achos Busnes Amlinellol Cam 2 drafft a CHYMERADWYODD gyflwyno'r Achos Busnes Amlinellol i Lywodraeth Cymru.

	8. 
	YR AGENDA GYDSYNIO

	8.1
	I’W CYMERADWYO

	8.1.1
	Cofnodion y cyfarfod a gynhaliwyd ar 25 Medi 2025 sydd eto i’w cadarnhau

	Penderfyniad:
	CYMERADWYWYD y cofnodion.

	8.1.2
	Cofnodion heb eu cadarnhau o’r cyfarfod ‘Preifat’ a gynhaliwyd ar 25 Medi 2025


	Penderfyniad:
	CYMERADWYWYD y cofnodion.

	8.1.3
	Cofnodion o'r cyfarfod Pwyllgor Preifat a gynhaliwyd ar 31 Gorffennaf 2025


	Penderfyniad:
	CYMERADWYWYD y Cofnodion. 

	8.1.4
	Polisi IPFR Cymru Gyfan (2025)


	Penderfyniad:
	CYMERADWYWYD y polisi. 

	8.1.5
	Polisi Cymeradwyaeth Ymlaen Llaw Cymru Gyfan (2025) 


	Penderfyniad:
	CYMERADWYWYD y polisi.

	8.1.6
	Adroddiad Cydraddoldeb Blynyddol 2024/2025 


	Penderfyniad:
	CYMERADWYWYD yr Adroddiad Blynyddol.

	8.1.7
	Cynllun Strategol Diabetes 5 Mlynedd 


	Penderfyniad:
	CYMERADWYWYD yr adroddiad.

	8.1.8
	Diwygiadau i Reolau Sefydlog BIPCTM (Atodlen 4.1 – Rheolau Sefydlog ar gyfer Cyd-bwyllgor Comisiynu GIG Cymru)


	Penderfyniad:
	CYMERADWYWYD y Newidiadau i Reolau Sefydlog BIPCTM. 

	8.1.9
	Adroddiad Blynyddol Diogelu 24/25


	Penderfyniad:
	CYMERADWYWYD yr Adroddiad Blynyddol. 

	8.2
	AR GYFER NODI

	8.2.1
	Busnes Bwrdd Anrheolaidd (Blaengynllun)

	Penderfyniad:
	NODWYD Busnes Anrheolaidd y Bwrdd (Blaengynllun).

	8.2.2
	Cylch Busnes Blynyddol

	Penderfyniad:
	NODWYD y Cylch Busnes Blynyddol.

	8.2.3
	Adroddiadau Crynhoi Pwyllgorau’r Bwrdd a’r Grŵp Ymgynghorol

	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad.

	8.2.4
	Adroddiad Blynyddol Academi DClinigol CTM 24/25 

	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad.

	8.2.5
	Diweddariad Partneriaeth Ranbarthol (RP) Medi 2025 

	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad.

	8.2.6
	Adroddiad 6 Misol y Bwrdd Gwasanaethau Cyhoeddus 


	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad.

	8.2.7
	Cyflwyniad blynyddol o Lefelau Staff Nyrsio


	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad. 

	9.
	BUSNES I GLOI

	9.1
	Unrhyw Fusnes Arall 

	
	Nid oedd unrhyw fater arall i’w adrodd.  

	9.2
	Adborth o’r Cyfarfod 

	
	Gofynnodd y Cadeirydd am adborth ar y cyfarfod hwn o fewn y pythefnos nesaf.

	10.
	Sesiwn Breifat


	
	Nododd yr aelodau y derbyniwyd yr eitemau canlynol yn y sesiwn Pwyllgor Preifat:
· Achos Busnes Llawn Parc Iechyd Llantrisant - Canolfan Ddiagnosteg Gymunedol Cyfnod 1 (Sensitif i Fasnach)
· Diweddariad Cyfalaf (Busnes Sensitif) 
· Cais Buddsoddi i Arbed – Cais am Gyllid ar gyfer Mesurau Datgarboneiddio (Sensitif yn Fasnachol)

	11.
	DYDDIAD AC AMSER Y CYFARFOD NESAF 
Cynhelir y cyfarfod nesaf ddydd Iau 29 Ionawr 2026

	12.
	Diwedd y cyfarfod 



	(Cofnodion wedi eu Cadarnhau o Gyfarfod y Bwrdd a gynhaliwyd ar 27 Tachwedd 2025)
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