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	Eitem Agenda 
	Busnes y Cyfarfod

	1. 
	MATERION RHAGARWEINIOL 

	1.1 
	Croeso a Chyflwyniadau

	
	Dywedodd Croesawodd y Cadeirydd bawb i'r cyfarfod, yn enwedig y rhai a oedd yn ymuno am y tro cyntaf, y rhai a oedd yn arsylwi a’r cydweithwyr a oedd yn cymryd rhan ar gyfer eitemau penodol ar yr agenda. Nodwyd hefyd drefn yn cyfarfod gan ei fod yn cael ei gynnal ar-lein.  

Nododd yr Aelodau y byddai'r cyfarfod yn cael ei recordio er mwyn cynorthwyo Ysgrifenyddiaeth y Pwyllgor i sicrhau cywirdeb y trafodaethau a'r penderfyniadau sy'n ymwneud â chraffu a wnaed yn ystod y cyfarfod. Nododd yr aelodau y byddai'r recordiad yn cael ei ddinistrio unwaith y byddai'r cofnodion wedi'u cadarnhau fel rhai cywir. Cadarnhaodd yr aelodau eu bod yn hapus i barhau. 


	1.2
	Ymddiheuriadau am Absenoldeb

	
	Derbyniwyd ymddiheuriadau oddi wrth: 
· Cyfarwyddwr Gwasanaethau Integredig Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthol CTM (yn rhannol) 
· Gethin Hughes, Prif Swyddog Gweithredu 
· Sarah Bradley - Cyfarwyddwr Gwasanaeth ar gyfer Gofal Sylfaenol a Chymunedol, BIPCTM


	1.3
	Datganiadau o Fuddiant

	
	N. Datganodd Mesher, er cofnod, fod nodyn yn bodoli yng nghofnodion y cyfarfod Ychwanegol a gynhaliwyd ym mis Mawrth 2025 a oedd yn canolbwyntio ar batholeg ddigidol. Cadarnhaodd N. Mesher ei fod wedi gweithredu fel cynghorydd i un o'r cyflenwyr yn y sector hwnnw.

	2. 
	BUSNES YR AGENDA GYDSYNIO 

	2.1

	Dywedodd Atgoffodd y Cadeirydd yr Aelodau bod yr agenda wedi cael ei hailfformatio i gynnwys eitemau agenda cydsynio ar ddiwedd yr agenda a holodd a oedd unrhyw eitemau o'r Agenda Gydsynio (Eitem 8) yr oedd Aelodau'r Pwyllgor yn dymuno eu dwyn ymlaen i'r brif agenda i'w trafod. Nid oedd unrhyw eitemau. 

	3. 
	RHAN 3 - TREFNIADAU LLYWODRAETHU PWYLLGORAU

	3.1
	Cofnod Gweithredu

	
	Dywedodd Nododd Palmer fod y Pwyllgor wedi cael cais i adolygu'r log camau gweithredu a chadarnhau eu bod wedi derbyn digon o sicrwydd i gymeradwyo cau'r camau gweithredu a gynigiwyd i'w cwblhau.

	Penderfyniad
	Roedd yr aelodau'n hapus i dderbyn a chau'r camau gweithredu ar y log camau gweithredu


	3.2
	Materion sy'n Codi sydd heb gael eu cynnwys yn y Log Camau Gweithredu

	
	Nid oedd unrhyw eitemau. 

	4. 
	RHAN 4 - RHEOLI RISG STRATEGOL

	4.1
	Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd  

	
	Cyflwynodd C Hamblyn yr adroddiad a thynnodd sylw'r Aelodau at y Sesiwn Datblygu Bwrdd ddiweddar a gynhaliwyd ym mis Mai 2025 lle cynhaliwyd adolygiad manwl o'r Risgiau Strategol a drosglwyddwyd i Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd (BAF). Cynghorodd C. Hamblyn y Pwyllgor y byddai'r BAF diwygiedig sy'n cynnwys y newidiadau y cytunwyd arnynt yn y Sesiwn yn cael ei dderbyn gan y Bwrdd ym mis Gorffennaf 2025 fel y bo'n briodol gan ei fod yn dal i gael ei ddatblygu ar hyn o bryd. Fodd bynnag, dywedodd fod Atodiad 1 a oedd ynghlwm wrth yr adroddiad yn nodi'r Risgiau Strategol y cytunwyd arnynt gan y Bwrdd.

	Penderfyniad:
	NODODD y Pwyllgor yr adroddiad. 

	Cam Gweithredu 
	Ni nodwyd unrhyw gamau gweithredu


	
	RHAN 5 - EIN MODELAU GOFAL 

	5.1
	Rhaglen Trawsnewid Iechyd Meddwl 

	
	C. Cyflwynodd Williams y Rhaglen Trawsnewid Iechyd Meddwl, gan dynnu sylw at y gwaith gwella helaeth yn y gwasanaethau Iechyd Meddwl o fewn BIPCTM a'r cyd-fynd â Strategaeth CTM2030, Blaenoriaethau Strategol Ysgrifennydd y Cabinet a'r Rhaglen Strategol ar gyfer Iechyd Meddwl yn GIG Cymru.  Nododd yr aelodau'r nod strategol cyffredinol o ddarparu Gwasanaeth Iechyd Meddwl di-dor, sy'n canolbwyntio ar y claf, yn cael ei arwain gan anghenion ac yn cael ei dywys i'r gefnogaeth gywir y tro cyntaf heb oedi. Cafodd y Pwyllgor sicrwydd hefyd o'r arweinyddiaeth o fewn y Grŵp Gofal a'r dull “Un CTM”.

Dywedodd Mynegodd Palmer ei chefnogaeth i'r Rhaglen Trawsnewid Iechyd Meddwl a'r dull "Un CTM" a gwahoddodd C. Williams i ddychwelyd i'r Pwyllgor ymhen chwe mis i roi diweddariad pellach ar y rhaglen drawsnewid.

Tynnodd P. Daniels sylw at bwysigrwydd cydraddoldeb rhwng iechyd meddwl a iechyd corfforol a'r asesiad parhaus o anghenion iechyd meddwl iechyd y cyhoedd.

Cyflwynodd Canmolodd Edwards ddealltwriaeth y tîm arweinyddiaeth o'r heriau a'u cyfeiriad teithio.

N. Holodd Mesher am y cyllid ar gyfer y rhaglen, a chadarnhaodd C. Williams y cyfyngiadau ariannol llym a'r angen am flaenoriaethu gofalus. Rhoddodd S. May gyd-destun ychwanegol ar y sefyllfa ariannol a'r heriau o sicrhau cyllid cyfalaf.
 
C. Croesawodd Thompson y gwaith parhaus a gofynnodd pa elfennau o'r rhaglen oedd fwyaf hanfodol ac yn debygol o gael yr effaith fwyaf. Mewn ymateb, nododd C. Williams y disgwylid i'r Timau Iechyd Meddwl Cymunedol (CMHT) gael effaith sylweddol, yn enwedig o ran mynediad amserol, datblygu llwybrau a dealltwriaeth a rennir. 

Yn ogystal, nododd C. Williams bwysigrwydd adeiladu'r achos dros fodel un claf, gan amlinellu sut olwg ddylai fod ar hyn wrth i gyfleoedd godi, a phwysleisiodd fod y sylfaen a'r cynllunio ar gyfer y model hwn wedi'u gosod ar gyfer y flwyddyn nesaf.


	Penderfyniad:
	NODODD y Pwyllgor yr adroddiad. 

	Cam gweithredu:

	Darparu diweddariad cynhwysfawr ar y Rhaglen Trawsnewid Iechyd Meddwl mewn cyfarfod Pwyllgor yn y dyfodol - i'w ychwanegu at y Cynllun Gwaith Ymlaen.

	5.2
	Diweddariad ar y Gwasanaeth Gofal Cymunedol Gwell 

	
	Dywedodd Rhoddodd Wilkinson y wybodaeth ddiweddaraf am y Gwasanaeth Ysbyty yn y Cartref, gan fanylu ar integreiddio timau iechyd cymunedol, y camau cyflawni, a'r cynnydd a wnaed o ran lleihau oedi wrth ryddhau cleifion a recriwtio staff. Nodwyd y bydd Hospital@Home yn gwella llwybrau gofal cymunedol amlddisgyblaethol yn unol â safonau a chanllawiau cenedlaethol.

C. Ceisiodd Donoghue ddeall y risgiau sy'n gysylltiedig â'r rhaglen, a nododd J. Wilkinson fod y model rhyddhau yn ffactor hollbwysig. Pwysleisiodd C. Donoghue hefyd bwysigrwydd gwerthuso ac ymchwil; mewn ymateb, cytunodd J. Wilkinson y byddai ymgymryd â phrosiect ymchwil yn werthfawr ac y byddai hi'n cysylltu â swyddogaeth Ymchwil a Datblygu'r Bwrdd Iechyd.

Rhoddodd Gofynnodd May am nifer y staff a ddefnyddiwyd, cadarnhaodd J. Wilkinson fod 25 allan o 47 o Gynorthwywyr Gofal Iechyd a recriwtiwyd yn cael eu defnyddio mewn timau ar hyn o bryd.

Rhoddodd Mynegodd Morris fanteision posibl teleiechyd a system Doccla. Nododd J. Wilkinson ddiddordeb mewn ehangu'r model presennol, gan nodi, ar y pryd, mai cynllun peilot cymharol fach oedd y llif gwaith a oedd yn canolbwyntio'n bennaf ar ofal acíwt. Esboniodd ymhellach, wrth i gynlluniau i ddatblygu gwasanaethau ysbyty-yn-y-cartref fynd rhagddynt, y byddai mwy o aliniad â'r ganolfan lywio clinigol, a bod bwriad clir i integreiddio model teleiechyd.


	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad. 

	Cam gweithredu:
	Ychwanegu ECC at y cynllun ymlaen llaw i gael diweddariad gweledigaeth 2-3 blynedd a sut mae'n cydberthyn â strategaeth CTM2030.


	[bookmark: _Hlk202169589]5.3
	Rhaglen Gwasanaethau Clinigol Strategol – Achos dros Newid 

	
	A. Cyflwynodd Ali yr adroddiad a roddodd fanylion i'r Pwyllgor ar ehangu'r Rhaglen Gwasanaethau Clinigol Acíwt i gynnwys gwasanaethau acíwt a gwasanaethau an-acíwt, gyda'r nod o greu model gofal cynaliadwy sy'n barod ar gyfer y dyfodol ar draws gwasanaethau sylfaenol, cymunedol ac acíwt.
 
C. Cododd Donoghue gwestiynau ynghylch yr asesiad effaith cydraddoldeb a'r fframwaith llywodraethu, a chadarnhaodd A. Ali y byddai'r materion hyn yn cael sylw yn y cynllun wedi'i ddiweddaru. Yn ogystal, nododd C. Donoghue wall yn y ddogfen ar dudalen 1 o dan y diweddariad 'Crynodeb' – Ar gyfer Aelodau'r Pwyllgor; cydnabu A. Ali hyn a chytunodd i ddiweddaru ac ail-anfon y copi diwygiedig at yr aelodau.

Croesawodd y Cadeirydd, Argymhellodd Jouvenat gyfeirio at newidiadau i wasanaethau ac egluro sut y bydd arferion da yn parhau i gael eu cynnwys yn y cynllun. Pwysleisiodd bwysigrwydd cadw arferion cyfredol effeithiol o fewn y cynllun, a chadarnhaodd A. Ali y byddai modelau llwyddiannus presennol yn cael eu hymgorffori.
 
C. Tynnodd Thompson sylw at bwysigrwydd y Grwpiau Gofal fel y mecanwaith cyflawni allweddol ar gyfer y cynllun, a bod y mecanwaith ar gyfer defnyddio strategaeth CTM drwy'r sefydliad yn un o'i hystyriaethau allweddol. Nododd A. Ali fod bwriad i adeiladu ar strwythurau presennol a sicrhau bod y rhai sy'n gyfrifol am eu gweithredu yn cael eu cynnwys yn briodol.
 
Dywedodd Croesawodd Palmer ehangu'r cynllun a gofynnodd am eglurhad ynghylch a fyddai enw'r cynllun yn cael ei newid o Gynllun Gwasanaeth Clinigol Acíwt i Gynllun Gwasanaeth Clinigol Strategol, a chadarnhaodd A. Ali fod hyn yn gywir. Cadarnhaodd V. Oxley yn y sylwadau y byddai diweddariad ar y gwaith parhaus yn cael ei gyflwyno i'r Bwrdd Rheoli Gweithredol ddiwedd mis Gorffennaf, gyda chyflwyniad dilynol i'r Bwrdd llawn yn ddiweddarach yn y flwyddyn i'w gymeradwyo.

	Penderfyniad:
	NODODD y Pwyllgor yr adroddiad. 

	Cam gweithredu:
	· Cywiro'r gwall a nodwyd ac ail-anfon y ddogfen Rhaglen Gwasanaethau Clinigol Acíwt ddiwygiedig at y Pwyllgor.
· Rhoi diweddariad ar gynnydd i'r Bwrdd Rheoli Gweithredol ddiwedd mis Gorffennaf 2025 a chyflwyno'r cynllun diwygiedig i'r Bwrdd llawn i'w gymeradwyo yn ddiweddarach yn y flwyddyn.


	[bookmark: _Hlk202169611]5.4
	Cytundeb Partneriaeth Rhanbarthol ar gyfer Gwasanaethau a Chymorth i Bobl Hŷn, Pobl sy'n Byw gydag Eiddilwch a'u Gofalwyr 

	
	V. Cyflwynodd Oxley yr Asesiad Perthnasol o Waith (RPA) ar gyfer cymorth integredig i bobl hŷn a phobl sy'n byw gydag eiddilwch, gan dynnu sylw at y camau gweithredu a'r cerrig milltir y cytunwyd arnynt gydag awdurdodau lleol i wella parhad a chydlynu gofal.

C. Cydnabu Donoghue faint o amser y byddai hyn wedi'i gymryd i ddatblygu'r cytundeb, croesawodd gynnwys mesurau, a phwysleisiodd yr angen i Lywodraeth Cymru weithredu i symleiddio'r dull er mwyn galluogi cydweithio effeithiol ac effeithlon rhwng sefydliadau. Awgrymodd roi adborth ar yr heriau hyn.

V. Esboniodd Oxley, mewn perthynas ag adran 33, fod y fframwaith cyfreithiol hwn yn caniatáu cydweithio ag awdurdodau lleol. Dywedodd fod y dull yn wahanol i'r arfer safonol, gydag un cytundeb yn cael ei weithredu ar draws y pedwar sefydliad yn hytrach nag rhwng un bwrdd iechyd ac un awdurdod lleol. Nododd fod y dull hwn yn ymestyn y tu hwnt i'r system bresennol a bod adborth arno wedi'i gyflwyno i Lywodraeth Cymru. Yn ogystal, nododd mai dyma'r ardal gyntaf yng Nghymru i weithredu cytundeb o'r fath.

Dywedodd Gofynnodd Palmer am arwyddocâd sefydlu ymddiriedaeth ymhlith gwahanol bartïon, gan ddatgan, er bod dogfennau cyfreithiol yn gosod fframwaith, fod cydweithio yn dibynnu ar berthnasoedd. Gofynnodd hefyd am sicrwydd ynghylch sut y gellid cynnal cydraddoldeb gwasanaeth ar draws CTM gan fod pob awdurdod lleol yn gweithredu'n wahanol.

V. Esboniodd Oxley fod y cytundeb Adran 33 rhanbarthol yn anelu at gefnogi cydraddoldeb gwasanaeth ar draws amrywiol awdurdodau lleol. Er bod lefelau gwasanaeth presennol yn amrywio, disgwylir i'r cytundeb hwn hyrwyddo cysondeb a chefnogaeth deg ledled y rhanbarth.

Wrth gloi'r eitem, cydnabu'r Pwyllgor y swm sylweddol o waith gan CTM a'i bartneriaid i yrru'r gweithgaredd hwn ymlaen a nododd y cydweithrediad â phartneriaid wrth ddatblygu'r Ddeddf Perthnasoedd Cydweithredol (RPA), y pwrpas a'r mesurau canlyniad bwriadedig a sut y bydd yn hwyluso ac yn galluogi cydweithio'n well a mwy o degwch mewn gwasanaethau ar draws CTM.


	Penderfyniad:
	NODODD y Pwyllgor y cynnydd a wnaed a'i gymeradwyo i'r Bwrdd Cyhoeddus i'w GYMERADWYO ym mis Gorffennaf 2025.  

	Cam gweithredu:
	Dim camau gweithredu wedi'u nodi. 


	[bookmark: _Hlk202169815]5.5
	Datblygiad Ysbyty Cymunedol Maesteg 

	
	Croesawodd y Cadeirydd, Rhoddodd Stolzenberg ddiweddariad a oedd yn amlinellu'r asesiad parhaus o opsiynau i ddarparu canolfan iechyd a lles yng Nghwm Llynfi. Nodwyd yr amserlen fanwl a'r camau nesaf, gan gydnabod y swm sylweddol o weithgarwch sydd ar y gweill, gan gynnwys y broses ddylunio barhaus, y sefyllfa ariannol, y gweithgaredd ymgysylltu cadarn a datblygu Achos Busnes i sicrhau cyllid.

Croesawodd y Cadeirydd, Dywedodd Stolzenberg fod adolygiad o opsiynau ariannol a safle ar gyfer Ysbyty Maesteg wedi'i gwblhau. Amcangyfrifwyd bod ailddatblygu'r safle presennol wedi costio rhwng £44 a £48 miliwn, tra bod disgwyl i adleoli'r rhan fwyaf o wasanaethau i Heol Ewenny gostio tua £35 miliwn, gydag ymdrechion wedi'u gwneud i leihau costau ymhellach. Nododd fod adborth y gymuned wedi bod yn gadarnhaol ar y cyfan ynghylch adleoli gwasanaethau a chadw nodweddion hanesyddol. Yn ogystal, dywedodd fod disgwyl i Gam 1 Sefydliad Brenhinol Penseiri Prydain (RIBA) gael ei gwblhau a'i gostio erbyn mis Tachwedd, gan ganiatáu cymhariaeth uniongyrchol o'r opsiynau. Nododd ymhellach fod yr achos busnes wedi'i drefnu i gael ei gyflwyno i Lywodraeth Cymru ym mis Mehefin 2026.

Rhoddodd Rhoddodd May y wybodaeth ddiweddaraf am yr heriau ariannu sy'n gysylltiedig â'r cyfleuster iechyd a gofal a rennir. Eglurodd na ellid dyrannu'r arian sydd ar gael ar gyfer gofal gwelyau, a bod hynny o ganlyniad yn effeithio ar gwmpas cyffredinol y prosiect. Gan nodi ymhellach, o ystyried yr anghydraddoldeb parhaus rhwng yr adnoddau sydd ar gael a'r costau rhagamcanedig, bod y Bwrdd Iechyd wedi mynd i'r afael â'r mater hwn drwy lythyr ffioedd a gynlluniwyd i egluro a datgan cyfanswm cost y prosiect yn benodol. Pwysleisiodd S. May ei bod yn bwysig rhoi gwybod i'r pwyllgor wrth i'r prosiect fynd rhagddo.

Dywedodd Pwysleisiodd Palmer bwysigrwydd alinio'r safle newydd â strategaeth CTM 2030 a gofynnodd am i ddiweddariadau pellach gael eu cyflwyno i gyfarfodydd y pwyllgor yn y dyfodol a fyddai'n cynnwys y cyd-destun hwn. Cytunodd D. Stolzenberg â'r dull hwn a chadarnhaodd eu bod yn barod i roi diweddariadau ychwanegol i'r Pwyllgor wrth i'r cynnydd barhau.


	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad. 

	Cam gweithredu:
	Darparu diweddariadau cynnydd ar ddatblygiad Ysbyty Cymunedol Maesteg, gan gynnwys cyllid, dichonoldeb, ac aliniad strategaeth, mewn cyfarfodydd Pwyllgor yn y dyfodol.


	5.6
	Achos Busnes Parc Iechyd Llantrisant (LHP) – Diweddariad Llafar 

	
	V. Rhoddodd Oxley ddiweddariad llafar ar fusnes Parc Iechyd Llantrisant a nododd y Pwyllgor y pwyntiau canlynol:
· Mae gwaith dymchwel yn parhau ar safle'r LHP.
· Tynnodd proses sicrwydd ddiweddar sylw at yr angen am waith pellach ar fodelu galw a chapasiti, modelau gweithlu, a chostau refeniw.
· Mae'r amserlen ar gyfer yr Achos Busnes Amlinellol (OBC) wedi'i haddasu, gyda'r nod o gael OBC wedi'i ddiweddaru erbyn Gorffennaf 2025. Fodd bynnag, mae trafodaethau’n parhau gyda Llywodraeth Cymru i ystyried dull graddol er mwyn galluogi gwaith i ddechrau’n gynt gan ganiatáu amser ar gyfer y gwaith angenrheidiol ac asesiadau fforddiadwyedd. Bydd canlyniad y trafodaethau hyn yn dilyn yn ystod yr ychydig wythnosau nesaf.

V. Tynnodd Oxley sylw ymhellach at y potensial ar gyfer dull graddol, a fyddai wedi galluogi gwaith i ddechrau ar y safle wrth fynd i'r afael â phryderon fforddiadwyedd. Nodwyd bod cyfarfod gyda'r Gweithredwyr wedi'i drefnu i drafod y dull graddol arfaethedig hwn ymhellach.


	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad. 

	Cam gweithredu:
	Gofynnodd y Pwyllgor am ragor o wybodaeth am yr Achos Busnes yng Nghyfarfodydd y Pwyllgor yn y dyfodol. 


	5. 
	RHAN 6 – EIN POBLOGAETH / GWEITHIO GYDA PHOBL ERAILL 

	6.1
	Diweddariad Partneriaeth Ranbarthol 2024/25 

	[bookmark: _Hlk208397064]
	[bookmark: _Hlk208397105]S. Rhoddodd Mills y wybodaeth ddiweddaraf am y Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthol, gan ymdrin â'r sefyllfa ar ddiwedd y flwyddyn, gwariant llwyddiannus y Gronfa Integreiddio Rhanbarthol, a'r gwaith parhaus i wella adrodd a chydweithio ag awdurdodau lleol.

Dywedodd Mynegodd Palmer ddiddordeb yn y ffordd yr oedd yr ymdrechion integreiddio wedi cyfrannu at strategaeth a chanlyniadau CTM 2030. Nododd bwysigrwydd nid yn unig myfyrio ar gyflawniadau’r gorffennol ond hefyd cynnal persbectif sy’n edrych ymlaen, o ystyried y cyllid sylweddol a reolir gan y Bwrdd Partneriaeth Rhanbarthol. Roedd K. Palmer wedi dangos diddordeb mewn cynllunio ar gyfer y dyfodol ac effaith barhaus y mentrau hyn. Mewn ymateb, cytunodd S Mills i roi cipolwg ymlaen llaw mewn adroddiadau yn y dyfodol. 


	Penderfyniad:
	NODODD y Pwyllgor yr adroddiad. 

	Cam gweithredu:
	Cynnwys adran sy'n edrych ymlaen mewn adroddiadau Bwrdd Partneriaeth Ranbarthol yn y dyfodol, yn manylu ar fentrau arfaethedig a'r canlyniadau disgwyliedig.


	[bookmark: _Hlk202170030]6.2
	Creu Adroddiad Uchafbwyntiau Iechyd 

	
	Cyflwynodd P. Daniels yr Adroddiad Uchafbwyntiau Creu Iechyd, gan bwysleisio'r cynnydd a wnaed o ran cynyddu disgwyliad oes iach, lleihau anghydraddoldebau, a chefnogi iechyd meddwl a lles y boblogaeth.


	Penderfyniad:
	Y Pwyllgor yn NODI’R adroddiad

	Cam gweithredu:
	Ni nodwyd unrhyw gamau gweithredu.


	6.3
	Diweddariad System Diogelu Iechyd 

	
	Tynnodd P Daniels sylw at y datblygiadau canlynol mewn perthynas â'r System Diogelu Iechyd:

· Y cyllid sydd ar gael ar gyfer Diogelu Iechyd. 
· Perfformiad cryf mewn sgrinio firysau a gludir yn y gwaed mewn carchardai, gyda bron i 100% yn cael eu profi.
· Datblygu llwybrau ar gyfer clefydau heintus â chanlyniadau uchel.
· Paratoi ar gyfer Ymarfer Pegasus, ymarfer pandemig Pedair Gwlad.
· Gwell gallu i ymdrin ag unrhyw bandemigau newydd posibl neu bathogenau newydd

C. Canmolodd Donoghue y gwaith a wnaed yn HM Park ynghylch sgrinio firysau a gludir yn y gwaed, ac yn enwedig yr imiwneiddio hepatitis.

[bookmark: _Hlk208492818]Dywedodd Pwysleisiodd Palmer yr angen i ddiffinio nodau ar gyfer y dyfodol, gan awgrymu y byddai gosod dyheadau hirdymor o fudd i drafodaethau yn y dyfodol. 

Cytunodd P. Daniels i ailystyried yn benodol feysydd fel atal a rheoli heintiau cymunedol, a microbioleg, a thynnodd sylw at sut roedd yr agweddau hyn yn croestorri â rhannau eraill o'r system iechyd.


	Penderfyniad:
	Y Pwyllgor yn NODI’R adroddiad

	Cam gweithredu:
	Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd y Cyhoedd i ystyried nodau ar gyfer y dyfodol a dyheadau tymor-hir


	6.4
	Bwrdd Cynllunio Ardal CTM – Adroddiad Uchafbwyntiau 

	
	Rhoddodd P. Daniels y wybodaeth ddiweddaraf am Fwrdd Cynllunio Ardal y CTM, gan drafod yr heriau o ran mynd i'r afael â chamddefnyddio sylweddau, ailgomisiynu gwasanaethau, a'r angen am benderfyniadau anodd ynghylch dyrannu cyllideb ac opsiynau triniaeth.

Dywedodd Cododd Palmer gwestiwn ynghylch integreiddio â'r Rhaglen Trawsnewid Iechyd Meddwl, gan holi sut roedd y Bwrdd Cynllunio Ardal wedi mynd i'r afael ag achosion sylfaenol ac wedi cefnogi anghenion iechyd y boblogaeth iau. Nododd K. Palmer hefyd fod angen rhoi mwy o sylw i faterion yn ymwneud â rhoi’r gorau i feddyginiaeth, a mynegodd bryder ynghylch difrifoldeb y sefyllfa, gan bwysleisio’r angen am archwiliad manylach. Mewn ymateb, cytunodd P. Daniels a nododd barodrwydd i barhau â'r drafodaeth y tu allan i'r cyfarfod i ddarparu manylion ychwanegol.


	Penderfyniad:
	Y Pwyllgor yn NODI’R adroddiad

	Cam gweithredu:
	Dywedodd Palmer (Cadeirydd y Pwyllgor), Cyfarwyddwr Gweithredol Iechyd y Cyhoedd a Phrif Swyddog Gweithredu i drefnu cyfarfod ar wahân i archwilio cyfleoedd integreiddio â'r rhaglen trawsnewid iechyd meddwl, gan ganolbwyntio ar ddulliau i fynd i'r afael ag achosion sylfaenol a chefnogi anghenion iechyd poblogaethau iau yn well.


	6.5
	Diweddariad Bwrdd Gwasanaeth Cyhoeddus (PSB) CTM 

	
	Cyflwynodd P. Daniels yr adroddiad a roddodd y wybodaeth ddiweddaraf i'r Pwyllgor am weithgareddau cyfredol y BGC yn erbyn ei Gynllun Llesiant yn dilyn ei gyfarfod ym mis Mehefin 2025.  Nodwyd bod adolygiad o’r BGC ar y gweill gan Lywodraeth Cymru ar hyn o bryd.

Ymhellach, cynghorodd P. Daniels yr Aelodau i adolygu'r Adroddiad Blynyddol Drafft gan y Bwrdd Gwasanaeth Cyhoeddus, fodd bynnag, yn dilyn cyfarfod y Pwyllgor nodwyd nad yw'r adroddiad ar gael eto ac felly ni chafodd ei rannu yn y papurau.

Nododd P Daniels ymhellach ei fod yn bwriadu mynychu Pwyllgor Cydraddoldeb a Chyfiawnder Cymdeithasol o fewn Pwyllgor Llywodraeth Cymru i drafod effeithiolrwydd y Bwrdd Gwasanaethau Cyhoeddus, gan nodi pryderon parhaus a gorgyffwrdd â mentrau eraill.


	Penderfyniad:
	Y Pwyllgor yn NODI’R adroddiad

	Cam gweithredu:
	Dosbarthu Adroddiad Blynyddol terfynol cymeradwy'r Bwrdd Gwasanaeth Cyhoeddus i Aelodau'r Pwyllgor ar ôl ei dderbyn


	6.6
	Cynllun Cydraddoldeb Strategol 2024-2025 

	
	Rhoddodd Rhoddodd Daniel ddiweddariad ar y Cynllun Cydraddoldeb Strategol, gan sôn am yr adolygiad parhaus o gamau gweithredu, yr angen am ddull sy’n canolbwyntio ar ymdrin â chydraddoldeb, amrywiaeth a chynhwysiant, a'r cynllun i gynnwys sesiwn bwrpasol yn Rhaglen Datblygu'r Bwrdd sy’n ailadrodd
rôl y Bwrdd yn y maes hwn.

Croesawodd y Cadeirydd, Canmolodd Jouvenat eglurder y wybodaeth a ddarparwyd. 

Dywedodd Gofynnodd Palmer i'r Pwyllgor fabwysiadu dull sy'n edrych ymlaen, gan ganolbwyntio ar dueddiadau a gwelliannau dros amser ac ystyried effaith y cynllun ar gyflawni amcanion strategol. Nododd K. Palmer hefyd yr angen i adolygu'r cynnydd hyd yn hyn a gwerthuso effaith bosibl y cynllun yn y dyfodol.

Rhoddodd Nododd Daniel, ar hyn o bryd, fod sawl menter ar y gweill lle mae angen cyfeiriad teithio mwy penodol. Pwysleisiodd yr angen i egluro amcanion cyffredinol a sefydlu mesurau ar gyfer gwerthuso cynnydd dros amser.

C. Gofynnodd Thompson sut y byddai'r Bwrdd yn asesu cynnydd ac yn egluro ei gyfrifoldebau penodol ynghylch y Cynllun Cydraddoldeb Strategol. Gofynnodd C. Thompson hefyd am wybodaeth am y camau gweithredu gofynnol ar gyfer Aelodau'r Bwrdd, gan awgrymu y dylid trafod y pynciau hyn mewn Sesiwn Datblygu'r Bwrdd yn y dyfodol.

Rhoddodd Ailadroddodd Daniel y cynllun i drefnu Sesiwn Datblygu Bwrdd benodol ar gyfer y Cynllun Cydraddoldeb Strategol a fyddai’n casglu ac yn mynd i’r afael â’r pwyntiau a godwyd gan yr Aelodau o ran diffinio rôl. 


	Penderfyniad:
	Y Pwyllgor yn NODI’R adroddiad

	Cam gweithredu:
	Cyfarwyddiaeth Pobl i gysylltu â Llywodraethu Corfforaethol i gynllunio Sesiwn Datblygu'r Bwrdd yn benodol ar y SEP


	6. 
	RHAN 7 – EIN HYMRWYMIAD I GYNNAL EIN DYFODOL 

	7.1
	Diweddariad ar y Sefyllfa Ariannol 

	
	Rhoddodd Rhoddodd May y wybodaeth ddiweddaraf am y sefyllfa ariannol, gan nodi’r heriau o gyflawni’r cynllun ariannol ac effaith pwysau ychwanegol megis dyfarniadau cyflog, cyllid Yswiriant Gwladol y Cyflogwr a newidiadau ym mhroffil setliadau Cronfa Risg Cymru.

Dywedodd Trafododd Palmer wariant posibl yn y dyfodol a pha bynciau fyddai’n werthfawr i’w trafod yng nghyfarfodydd y Pwyllgor Datblygu Strategol sydd i ddod. Nododd S. May y byddai data meincnodi a gwybodaeth hanesyddol ar ddyrannu arian yn dechrau cael eu rhannu, gyda chynlluniau i amlinellu'r manylion hyn mewn adroddiad ar gyfer y cyfarfod nesaf.


	Penderfyniad:
	NODODD y Pwyllgor yr adroddiad. 

	Cam gweithredu:
	Rhoddodd Mai i baratoi a rhannu adroddiad meincnodi a data hanesyddol ar ddyrannu cyllid i’w trafod yng nghyfarfod nesaf y Pwyllgor Datblygu Strategol.

	7.2
	Cynlluniau Pobl / Gweithlu (Diweddariad Llafar) 

	
	Rhoddodd Rhoddodd Jones ddiweddariad llafar ar y Cynllun Pobl, gan dynnu sylw at ei lansiad diweddar, yr ymatebion cychwynnol cadarnhaol, y briffiau rheolwyr a gynlluniwyd, a'r ffocws ar gyflawni'r blaenoriaethau a'r camau gweithredu a nodir yn y cynllun.

Dywedodd Nododd Palmer fod cynnydd sylweddol wedi'i wneud a mynegodd werthfawrogiad am lansiad diweddar y Cynllun Pobl. Cydnabu K. ​​Palmer yr ymdrech sylweddol a fuddsoddwyd yn y cynllun a diolchodd i H. Daniel, H. Jones a'u tîm am eu gwaith caled.


	Penderfyniad: 
	NODODD y Pwyllgor y diweddariad 

	Cam gweithredu:
	Ni nodwyd unrhyw gamau gweithredu.


	7.3
	Cynnydd a Chynllun Strategaeth Ddigidol a Data  

	
	Rhoddodd Cyflwynodd Morris gynnydd y Strategaeth Ddigidol a Data, gan drafod y blaenoriaethau cenedlaethol a osodwyd gan Lywodraeth Cymru, y prosiectau cyflawni allweddol, a'r angen am ddull strategol o integreiddio technoleg i ddarparu gofal iechyd.

Rhoddodd Rhoddodd Morris y wybodaeth ddiweddaraf am ddatblygiad polisi Deallusrwydd Artiffisial, gan gyfeirio at ddatblygiadau rheoleiddio Llywodraeth Cymru a phwysleisio pwysigrwydd adolygu allbynnau algorithmau gan glinigwyr. Nododd fod technoleg wedi'i bwriadu i gefnogi staff a chynigiodd fynd i'r afael â'r pwnc hwn yn ystod sesiynau Datblygu'r Bwrdd a gyda'r Tîm Gweithredol. Ychwanegodd N. Mesher fod yn rhaid i ddulliau darparu gofal addasu ochr yn ochr â datblygiadau technolegol.

A. Gofynnodd Ali sut y byddai arloesiadau digidol yn cael eu hintegreiddio i fodelau gwasanaeth newydd o dan y Cynllun Gwasanaeth Clinigol. Pwysleisiodd bwysigrwydd gwneud cydrannau digidol yn ganolog i'r broses a chododd bryderon ynghylch cefnogi'r newidiadau hyn yng nghanol gofynion y llwyth gwaith presennol. Mewn ymateb, pwysleisiodd S. Morris yr angen i flaenoriaethu datblygiadau digidol, mynd i'r afael â materion sylfaenol, a diweddaru technolegau sydd wedi dyddio. Tynnodd sylw hefyd at bwysigrwydd trefnu cymwysiadau craidd i ddiwallu gofynion y dyfodol.

C. Cadarnhaodd Thompson fod y cynllun strategol digidol a'r strategaeth ehangach yn cyd-fynd, gan bwysleisio'r angen am gynllun defnyddio clir a chynnydd ar y cyd.

Rhoddodd Nododd Daniel fod newidiadau allweddol yn cael eu mabwysiadu ar draws y Bwrdd Iechyd ac y byddai cynllunio'r gweithlu a datblygu sgiliau yn cael sylw o fewn y strategaeth pobl. Mynegodd gefnogaeth i weithio gyda'r Tîm Digidol i weithredu'r agweddau hyn.

Wrth gloi'r eitem, roedd yr aelodau'n gwerthfawrogi'r golwg ddigidol ar y dyfodol a nodwyd pwysigrwydd y system gofal iechyd yn cynnal momentwm gyda datblygiadau technolegol a phwysleisiwyd pwysigrwydd golwg 360 gradd ar ddarparu gofal iechyd. Nodwyd yr angen i integreiddio arloesiadau digidol i fodelau gwasanaethau newydd ynghyd â chydnabyddiaeth o bwysigrwydd bwriad strategol a gwneud penderfyniadau anodd ynghylch blaenoriaethu.


	Penderfyniad:
	NODODD y Pwyllgor yr adroddiad. 

	Cam gweithredu:
	Ni nodwyd unrhyw gamau gweithredu. 


	7. 
	RHAN 8 - AGENDA CYDSYNIAD 

	8.1
	Eitemau i'w cymeradwyo 

	8.1.1
	Cofnodion heb eu cadarnhau o Gyfarfod Arbennig y Bwrdd a gynhaliwyd ar 13 Mawrth 2025 
CYMERADWYWYD y cofnodion. 

	8.1.2. 
	Cofnodion y cyfarfod a gynhaliwyd 3 Ebrill 2025 sydd eto i’w cadarnhau 
CYMERADWYWYD y cofnodion. 

	8.1.3. 
	Cofnodion heb eu cadarnhau o’r cyfarfod ‘mewn pwyllgor’ a gynhaliwyd ar 3 Ebrill 2025 
CYMERADWYWYD y cofnodion.

	8.2
	I’W NODI 

	8.2.1 
	Cylch Busnes Blynyddol y Pwyllgor 
NODWYD Cylch Busnes y Bwrdd. 

	8.2.2
	Blaengynllun Gwaith y Pwyllgor 
NODWYD y Blaengynllun Gwaith. 

	8. 
	RHAN 9 – CAU’R BUSNES 

	9.1
	Unrhyw Faterion Eraill 

	
	Nid oedd unrhyw fusnes arall i adrodd ar yr achlysur hwn. 

	9.2
	Adroddiad Cryno’r Pwyllgor i'r Bwrdd 

	
	Nododd Cadeirydd y Pwyllgor fod y Cyfarwyddwr Cynorthwyol Llywodraethu a Risg wedi nodi rhai meysydd posibl i'w cynnwys o fewn Adroddiad Cryno'r Pwyllgor a fyddai'n cael ei gylchredeg i'w ystyried ymhellach y tu allan i'r cyfarfod yn barod i'w cyflwyno i'r Bwrdd.

	9.3
	Adborth o’r Cyfarfod 

	
	Dywedodd Anogodd Palmer yr aelodau i roi adborth yn ystod y cyfarfod neu yn ddiweddarach os oeddent yn dymuno.

Codwyd awgrymiadau; 
· Ymgorffori seibiannau ychwanegol yn yr agenda.
· Gwerthuso cynllun yr agenda i'w ddefnyddio mewn cyfarfodydd sydd i ddod.


	10.
	RHAN 10 - SESIWN BUSNES PREIFAT / CAEEDIG 

	
	Nid oedd unrhyw eitemau i'w trafod mewn sesiwn gaeedig y tro hwn. 

	11.
	Dyddiad ac Amser y cyfarfod nesaf:
1af Hydref 2025 am 13:00yp. 
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