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Eitem Agenda

	

	1
	MATERION RHAGARWEINIOL


	1.1
	Croeso a Chyflwyniadau

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 oedd yn ymuno ar gyfer eitemau penodol ar yr agenda. Nododd y Cadeirydd fformat y trafodion hefyd.


	1.2
	Ymddiheuriadau am Absenoldeb

Derbyniwyd ymddiheuriadau am absenoldeb oddi wrth:
· Lynda Thomas, Aelod Annibynnol
· Anne Morris, Aelod Cyswllt;
· Sally May, Cyfarwyddwr Gweithredol Cyllid
· Dom Hurford, Cyfarwyddwr Meddygol Gweithredol 


	1.3
	Datganiadau o Fuddiant 

Ni nodwyd Datganiadau o Fuddiant cyn y cyfarfod.

	
2.

	
BUSNES YR AGENDA GYDSYNIAD 

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 brif agenda i'w trafod. Nid oedd unrhyw eitemau. 


	3.

3.1





























































































Penderfyniad:
	GWRANDO A DYSGU AR Y CYD

Stori Gwrando a Dysgu  

Rhannodd A Llewellyn, L. Griffiths ac L. Davies gyflwyniad gyda'r Bwrdd mewn perthynas â Gwelliannau i’r Gwasanaeth yn Nhŷ Llidiard. 

Diolchodd y Cadeirydd i'r Tîm am rannu'r cyflwyniad a dywedodd ei bod yn rhyfeddol gweld y newid a wnaed gan y gwasanaeth mewn amser gweddol fyr a chydnabu fod hyn wedi digwydd oherwydd yr ymrwymiad, y gweithredu, y ffocws a'r arweinyddiaeth a fu’n sbarduno’r newid hwn. 

Dywedodd L Edwards ei bod yn teimlo'n hynod falch ac yn ddiolchgar am yr arweinyddiaeth a roddwyd gan y Tîm. 

Dywedodd P Mears ei bod yn anhygoel gweld y gwelliannau a oedd wedi'u gwneud o gymharu â phan ymwelodd â'r uned am y tro cyntaf, ac ychwanegodd y dylai'r Bwrdd lwyr werthfawrogi lefel y craffu ar y Tîm gan amrywiol sefydliadau, gan gynnwys Swyddfa'r Gweinidog, tra bu wrthi’n ceisio gwneud y gwelliannau gofynnol.  Dywedodd P Mears fod angen rhoi ystyriaeth fel sefydliad i'r ffordd yr oedd y Tîm wedi ymdrin â’r daith wella a sut y gellid cymhwyso hyn o fewn meysydd eraill o ran dysgu.  Diolchodd P Mears i'r Tîm am y gwaith sylweddol a wnaed ac ychwanegodd fod y Bwrdd yn hynod falch o'r cyflawniad gwych hwn. 

Mewn perthynas â'r datganiad a wnaed ynglŷn â dysgu ar gyfer meysydd gwella eraill, dywedodd A Llewellyn y byddai'n bwysig nodi bod buddsoddiad ychwanegol wedi'i wneud yn y tîm gyda dwy swydd uwch reoli newydd wedi eu creu ac ychwanegodd fod angen ffocws penodol ar y gwaith hwn.  Ychwanegodd A Llewellyn, mewn perthynas â gwelliannau yn y dyfodol, fod amser ac amynedd yn allweddol ac ychwanegodd fod Tŷ Llidiard wedi bod ar daith wella ers 2018 ac y byddai’n bwysig cadw hynny mewn cof ar gyfer gwelliannau i’r gwasanaeth yn y dyfodol. 

Dywedodd C Donoghue fod y Pwyllgor Ansawdd a Diogelwch wedi bod yn cael adroddiadau rheolaidd gan Dŷ Llidiard tra bod y gwaith gwella hwn yn cael ei wneud ac ychwanegodd ei bod yn ei chael yn galonogol gweld bod gwelliant a chynnydd parhaus yn cael eu gwneud ac estynnodd ei llongyfarchiadau i'r Tîm am y cyflawniad hwn.  

Mewn ymateb i ymholiad a godwyd gan C Donoghue ynghylch sut y gellid cynnal y gwelliannau hyn yn awr, dywedodd L Davies mai un rhan allweddol o'r daith wella oedd grymuso'r arweinwyr clinigol yn yr uned drwy sicrhau bod y cyfarfodydd gwella wythnosol yn cael eu harwain gan Uwch Nyrsys gyda chyfraniad gan Weithiwr Cymdeithasol.  Nododd yr aelodau bod ymweliad diweddaraf Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru wedi amlygu bod gwelliant yn cael ei gynnal a bod yr adborth a gafwyd yn nodi bod yr ymweliad hwn wedi creu cyffro ymhlith y staff gan eu bod yn awyddus i rannu eu profiadau o weithio yn yr uned.  Ychwanegodd L Davies mai nod rhai o'r systemau a roddwyd ar waith oedd grymuso pawb i deimlo'n rhan o'r ateb gyda ffocws gwirioneddol yn cael ei roi ar Dîm Tŷ Llidiard yn hytrach nag ar arweinwyr unigol. 

Diolchodd M Jehu i’r Tîm am y gwaith a wnaed a dywedodd ei bod yn amlwg bod y Tîm wedi ymdrin â’r broses datrys problemau yn yr union ffordd gywir ac awgrymodd y gallai’r Tîm efallai fentora adrannau a meysydd eraill sy’n wynebu problemau tebyg. 

Ategodd G Hopkins y sylwadau a wnaed a dywedodd fod Tŷ Llidiard hefyd wedi bod yn adrodd i Bwyllgor Monitro'r Ddeddf Iechyd Meddwl.  Mewn ymateb i gwestiwn a godwyd gan G Hopkins ynghylch a oedd craffu gan y gwahanol sefydliadau bellach yn llacio, cadarnhaodd A Llewellyn fod y gwasanaeth wedi’i isgyfeirio gan Bwyllgor Gwasanaethau Iechyd Arbenigol Cymru ac ychwanegodd ei bod yn rhagweld y byddai adroddiad cadarnhaol yn dod gan Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru a fyddai'n caniatáu i'r gwasanaeth symud yn ôl i'r cylch arolygu arferol. 

Pan holodd L Prosser beth a wnaeth y Bwrdd Iechyd a oedd yn ddefnyddiol neu ddim yn ddefnyddiol, ym marn y Tîm, fel y gellid rhannu’r hyn a ddysgwyd mewn meysydd eraill, dywedodd A Llewellyn ei bod yn ddefnyddiol bod y Bwrdd Iechyd wedi cytuno ar ychydig o fuddsoddiad ychwanegol ar ddechrau'r daith wella pan nododd y Tîm fod materion yr oedd angen cymorth arwain penodol arnynt.  Dywedodd A Llewellyn fod y cymorth a gafodd y Tîm gan nifer o adrannau corfforaethol hefyd yn hynod ddefnyddiol.  O ran agweddau nad oeddent yn ddefnyddiol, roedd y gor-graffu ar y dechrau yn anodd i'r Tîm a'r teimlad oedd bod angen rhoi ychydig o amser a lle i'r tîm fwrw ymlaen â'r gwelliannau angenrheidiol. 

Croesawodd P Mears y dull a ddefnyddiwyd gan L Davies ac L Griffiths mewn perthynas ag ymgysylltu â swyddfa’r Gweinidog a gwahodd y Gweinidog i ymweld â’r Uned i weld y gwelliannau a oedd yn cael eu gwneud. Roedd hyn wedi helpu i fagu hyder bod y Tîm yn agored ac yn dryloyw mewn perthynas â chynnydd. 

Croesawodd L Curtis-Jones y cyflwyniad a'r gwaith cadarnhaol a wnaed ac ychwanegodd fod y Bwrdd Diogelu hefyd wedi cymryd diddordeb yn y daith wella ac o ganlyniad i'r gwelliannau a wnaed roedd hyn bellach wedi'i dynnu oddi ar eu hagenda.  

Diolchodd y Cadeirydd i'r Tîm am ddod i gyfarfod y Bwrdd ac am y gwelliannau a wnaed a chydnabu fod angen amynedd a chred mai'r cyfeiriad roeddent yn mynd iddi oedd y cyfeiriad cywir i'w gymryd. 

NODWYD y Stori Gwrando a Dysgu.  

	
	

	4.
	CYFLWYNO’R CEFNDIR 


	4.1
	Adroddiad y Cadeirydd a Gosod y Sêl Gyffredin

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

Cyfeiriodd y Cadeirydd at agoriad swyddogol Canolfan Bronnau’r Lili Wen Fach ar safle Ysbyty Brenhinol Morgannwg a dywedodd fod y ganolfan hon yn enghraifft wych o ddefnyddio adeilad cymharol fach i gartrefu gwasanaeth pwysig.  Ychwanegodd y Cadeirydd fod yr holl gydweithwyr a oedd wedi arwain y prosiect hwn wedi datblygu gwasanaeth trawsnewidiol a oedd yn darparu amgylchedd llawer gwell i gleifion a oedd yn wynebu diagnosis a thriniaeth a dywedodd fod hyn yn dangos nad oedd angen trawsnewid gwasanaeth ar raddfa fawr bob amser o ran adeiladu. Nododd yr aelodau y byddai 3000 o gleifion wedi cael triniaeth yn y Ganolfan ers mis Chwefror a gofynnodd y Cadeirydd am gofnodi ei ddiolch i bawb a fu'n ymwneud â datblygu'r gwasanaeth hwn. 

Diolchodd y Cadeirydd i'w gydweithwyr am gymeradwyo Camau Brys y Cadeirydd cyn y cyfarfod hwn. 


	Penderfyniad:


4.1.1
	NODODD y Bwrdd yr adroddiad a CHYMERADWYODD Osod y Sêl Gyffredin a Chamau Gweithredu Brys y Cadeirydd.

Cofnodion Gweithredu

Cyflwynodd y Cadeirydd y cofnodion gweithredu.
 

	Penderfyniad:

4.2




Penderfyniad:

	NODWYD y Cofnodion Gweithredu. 

Adroddiad y Prif Weithredwr

Cyflwynodd P Mears yr adroddiad ac amlygodd y materion allweddol i sylw'r Aelodau. 

NODWYD yr adroddiad.   

	5.
	CYFLAWNI EIN CYNLLUN

	
	

	5.1
	Dangosfwrdd Perfformiad Integredig – Rhan 1 

Arweiniodd L Prosser gyflwyniad yr eitem, a hefyd gwahoddwyd arweinwyr Gweithredol i gyflwyno'r Adrannau Gweithredol, Ansawdd a Phobl a Diwylliant. Nododd yr Aelodau fod gwaith yn cael ei wneud i fireinio'r adroddiad fel bod yr wybodaeth briodol ac allweddol yn cael ei chyflwyno i'r Bwrdd a gofynnwyd i'r Aelodau ystyried y tu allan i'r cyfarfod a oeddent yn teimlo y gellid mireinio'r adroddiad ymhellach. Cydnabu'r Cadeirydd y byddai'n cymryd amser i fireinio'r adroddiad. 

Cyfeiriodd I Wells at y gwelliant ansawdd mewn perthynas â Strôc a dywedodd y byddai'n croesawu rhagor o wybodaeth mewn perthynas â Meddalwedd Deallusrwydd Artiffisial Brainomix a oedd yn swnio'n addawol.  Dywedodd S Morris fod y feddalwedd hon wedi'i chyflwyno gyntaf i Brif Weithredwyr GIG Cymru tua 18 mis/dwy flynedd yn ôl lle rhoddwyd cymorth cyffredinol i weithredu'r feddalwedd.  Nododd yr Aelodau fod y mecanwaith ariannu o amgylch y feddalwedd yn eithaf heriol a bod ystyriaeth yn cael ei rhoi i sut y gellid gweithredu hyn yn ddiogel o fewn y dyraniad adnoddau presennol a bod angen ei ystyried ymhlith blaenoriaethau eraill. Dywedodd S Morris, pe byddai'r feddalwedd hon yn cael ei gweithredu, y byddai angen gwneud darn o waith ar yr elfen newid gwasanaeth a sut y byddai hyn yn effeithio ar fodelau’r gweithlu. 

Cyfeiriodd I Wells at dudalen 17 yr adroddiad a oedd yn tynnu sylw at y ffaith nad oedd unrhyw gymorth gweinyddol na chymorth gyda systemau yn Ysbyty Tywysoges Cymru mewn perthynas â Strôc. Dywedodd G Hughes fod cynlluniau i symud i un system cymorth gweinyddol ar gyfer Ansawdd Data ar gyfer y Gwasanaeth Strôc cyfan.  Nododd yr aelodau fod dau wasanaeth strôc ar wahân ar waith yn y Bwrdd Iechyd yn hanesyddol ac ychwanegodd fod gwasanaethau Strôc yn cael eu dwyn ynghyd bellach, a bod Ymgynghorwyr bellach yn gweithio ar rota ar y cyd.  Nododd yr Aelodau fod angen sicrhau bod rhaglenni cyson ar waith o ystyried yr amlygwyd o fewn adolygiadau Archwilio Mewnol nad oedd prosesau cyson ar waith ar draws safleoedd, gan arwain at heriau Ansawdd Data. Nododd yr aelodau fod y Grŵp Gofal Heb ei Drefnu yn bwrw ymlaen â'r darn hwn o waith. 

Cyfeiriodd I Wells at fater cyflwyniadol ar graff a oedd wedi’i gynnwys ar dudalen 62 yr adroddiad a oedd yn ymwneud ag Achosion Dilynol Heb eu Trefnu ac awgrymodd y gallai fod o gymorth i ddefnyddio graddfa log ar yr echelin x i wneud y data’n haws i’w ddarllen.  Cytunodd G Hughes i adolygu hyn gydag L Prosser ac S Morris y tu allan i'r cyfarfod. 

Dywedodd I Wells ei fod, er yn croesawu cynnwys y data marwolaethau a gynhwyswyd ar dudalen 70 yr adroddiad, yn teimlo bod angen i’r data fod yn fwy gronynnog i gynorthwyo Aelodau’r Bwrdd i wneud penderfyniadau gwybodus ynghylch yr hyn yr oedd y data’n ei ddweud wrthym, yn enwedig yng ngoleuni’r achos trasig yn Ysbyty Iarlles Caer. Ychwanegodd y byddai'n ddefnyddiol pe bai Aelodau'r Bwrdd yn cael data marwolaethau ar gyfer gwahanol feysydd o fewn ein Hysbytai yn hytrach nag ar gyfer y Bwrdd Iechyd cyfan.  Dywedodd S Davies fod camau'n cael eu cymryd i sicrhau bod data mwy gronynnog yn cael ei gyflwyno ac ychwanegodd fod ffurflen electronig wedi'i chynhyrchu, i helpu gyda chysondeb adrodd, a oedd yn cael ei hystyried gan Fwrdd Portffolio’r Prosiect TGCh.  Mewn perthynas â'r digwyddiadau trasig yn Ysbyty Iarlles Caer, dywedodd S Davies fod gwybodaeth gadarn yn cael ei hadrodd mewn perthynas â marwolaethau Newyddenedigol i gyfarfodydd perfformiad Plant a Theuluoedd ac ychwanegodd fod y dangosfyrddau hefyd wedi'u cyflwyno i'r Pwyllgor Ansawdd a Diogelwch graffu arnynt. 

Dywedodd S Morris, mewn perthynas â'r ffurflen electronig a ddatblygwyd i helpu i adrodd ar ddata marwolaethau, pe bai Aelodau'r Bwrdd yn teimlo bod angen i hwn fod yn faes blaenoriaeth, yna byddai'n hapus i ystyried mabwysiadu hyn wrth symud ymlaen.  Ychwanegodd P Mears, yn ogystal â chasglu data, fod angen ystyried sut yr oedd y grwpiau arbenigol yn adolygu'r data, a dywedodd y byddai symudiad yn digwydd tuag at osod agenda safonedig, drwy'r model gweithredu newydd, a fyddai'n cynnwys trafodaethau ar setiau data craidd, er enghraifft, Marwolaethau, Adrodd am Ddigwyddiadau, Cwynion a Phryderon. 

Mewn ymateb i gwestiwn a godwyd gan G Hopkins yn holi a oedd cynlluniau’r rhaglen wella yn cael eu gweithredu o safbwynt amseroedd trosglwyddo gofal ambiwlansys, cadarnhaodd G Hughes fod Gweithdrefn Weithredu Safonol (SOP) wedi’i datblygu mewn perthynas ag amseroedd trosglwyddo gofal ambiwlansys sy’n nodi’r disgwyliadau a pha benderfyniadau yr oedd angen eu gwneud.  Nododd yr aelodau fod yr SOP wedi'i datblygu i gefnogi uwch glinigwyr/nyrsys wrth y llyw yn yr Adran Achosion Brys o ran uwchgyfeirio a rhaeadru camau gweithredu i greu man dadlwytho.  Dywedodd G Hughes fod y Tîm, ym mhob Adran Achosion Brys, wedi ceisio cadw o leiaf tri gwely, ac un o'r rhain yn cael ei ddefnyddio i anrhydeddu rhyddhad coch, un ar gyfer dadlwytho gan ambiwlansys ac un ohonynt ar gyfer cleifion a oedd yn ddifrifol wael. Nododd yr aelodau fod cyfran fawr o gleifion mwyaf sâl y Bwrdd Iechyd wedi cyflwyno eu hunain ac nad oeddent yn dod i'r ysbyty mewn ambiwlans. 

Cyfeiriodd P Roseblade at y ffaith nad oedd unrhyw wybodaeth rhyddhad coch wedi'i chynnwys yn yr adroddiad a dywedodd ei bod yn teimlo bod angen cynnwys hyn o ystyried bod y sefyllfa wedi gwella. 

Cyfeiriodd P Roseblade at dudalen 6 yr adroddiad a oedd yn cyfeirio at weithdrefnau Colonosgopi a dywedodd, er bod trafodaethau'n cael eu cynnal mewn perthynas ag achredu JAG, nad oedd ffocws wedi'i roi erioed mewn gwirionedd ar ganlyniad y materion hyn a holodd a fyddai'n ddefnyddiol cael trafodaeth â ffocws ar hyn mewn Pwyllgor Ansawdd a Diogelwch yn y dyfodol.  Dywedodd G Hughes y byddai'n hapus i ddarparu adroddiad ar ddeall canlyniadau oedi gydag endosgopi mewn cyfarfod Pwyllgor Ansawdd a Diogelwch yn y dyfodol. 

Cyfeiriodd P Roseblade at y Digwyddiadau Byth a adroddwyd ar dudalen 28 yr adroddiad a dywedodd, er ei bod yn cydnabod mai ychydig iawn a adroddwyd, ei bod yn teimlo bod angen sicrwydd ar y Bwrdd nad oedd unrhyw dueddiadau'n dod i’r amlwg a bod y rhain yn cael eu trafod yn fanwl mewn fforwm penodol. 

Cyfeiriodd P Roseblade at y Digwyddiadau Adroddadwy Cenedlaethol a oedd bron ddwywaith y niferoedd mewn ardaloedd eraill yng Nghymru a gofynnodd am egluro pam mae cymaint o wahaniaeth o gymharu â chymheiriaid y Bwrdd Iechyd.  Dywedodd G Dix fod y 74 achos yn cyfeirio at nifer y digwyddiadau a oedd dros y dyddiad cau o 90 diwrnod ac nad oeddent yn ymwneud â chyfanswm y digwyddiadau.  Nododd yr aelodau fod y Bwrdd Iechyd wedi meincnodi'n ffafriol wrth fesur fesul 1000 o gleifion fesul pen o'r boblogaeth mewn perthynas â Digwyddiadau Adroddadwy Cenedlaethol. 

Cyfeiriodd y Cadeirydd at y cyfraddau gadael a dywedodd fod rhai enghreifftiau da yn Lloegr lle'r oedd sefydliadau iechyd wedi cyflwyno ystod o fesurau i geisio lleihau nifer y staff nyrsio sy'n gadael y sefydliadau. Dywedodd y Cadeirydd fod y Bwrdd Iechyd yn aml yn siarad am fanteision atal ac ymyrraeth gynnar a mynegodd bwysigrwydd cael trafodaethau cynnar gyda staff a oedd yn ystyried gadael y proffesiwn. Cyfeiriodd y Cadeirydd at y data a oedd yn dangos bod y gyfradd drosiant wedi mynd yn uwch na 9% yn 2022/2023 ac wedi aros yn ystyfnig ers hynny, a oedd yn peri cryn bryder.  Dywedodd H Daniel, er bod y gyfradd drosiant wedi aros yn eithaf isel yn ystod pandemig Covid, fod y gyfradd yn llawer uwch nawr na chyn Covid.  Cytunodd H Daniel fod ymyrraeth gynnar yn allweddol ac ychwanegodd fod hyn yn cael ei ystyried gan y Tîm wrth ddatblygu'r cynllun i fynd i'r afael â hyn.  Nododd yr aelodau fod data llawer gwell ar gael bellach ynghylch pam mae staff yn gadael y sefydliad.  Cyfeiriodd G Dix at fenter 'Itchy Feet' a oedd yn cael ei defnyddio i sicrhau bod staff yn cael eu dal a'u cefnogi cyn iddynt benderfynu gadael y sefydliad i weithio yn rhywle arall. 

Cyfeiriodd H Daniel at weithio hyblyg a'r angen i ganolbwyntio ar agweddau a diwylliant mewn perthynas â gweithio hyblyg a fyddai'n chwarae rhan allweddol o ran cadw staff.  Nododd yr aelodau fod datblygiad a dilyniant gyrfa yn faes ffocws allweddol arall mewn perthynas â chadw staff. 

Rhoddodd S Blackburn ddiweddariad i'r Aelodau mewn perthynas â lansio cam cyntaf Gwobrau Seren, sef cynllun gwobrwyo a chydnabod y Bwrdd Iechyd ar gyfer staff.  Nododd yr aelodau fod y cam cyntaf, y cynllun cydnabod cymheiriaid, wedi arwain at gael 150 o gyflwyniadau yn y 24 awr ddiwethaf.   Nododd yr aelodau y byddai'r ail gam yn cynnwys coladu’r cyflwyniadau sy'n digwydd bob mis a’u hystyried ar gyfer y rhestr fer fel Seren y Mis y Bwrdd Iechyd, a fyddai'n cael ei benderfynu gan banel o staff o bob rhan o'r gweithlu, gyda'r Tîm Gweithredol yna’n gyfrifol am ddewis Seren y Mis.  Nododd yr aelodau mai'r drydedd elfen fyddai Gwobrau Blynyddol Seren.  Diolchodd S Blackburn i K Carpenter am y gwaith sylweddol a wnaed i ddatblygu'r broses hon. Croesawodd y Cadeirydd y newyddion bod 150 o staff wedi'u henwebu mewn cyfnod mor fyr. 

Gofynnodd N Milligan am eglurder ynghylch y sefyllfa bresennol o ran y broses o gydnabod hyd gwasanaeth.  Dywedodd S Blackburn fod gwaith yn cael ei wneud gyda'r Tîm Dysgu a Datblygu a'r gobaith oedd y byddai diweddariad ar gael o fewn yr ychydig ddyddiau nesaf ynghylch pryd y byddai'r elfen gwasanaeth hir yn cael ei rhoi ar waith.  Ychwanegodd S Blackburn fod niferoedd wedi cronni’n sylweddol ac y byddai angen sicrhau bod staff a fu’n aros amser hir i gael eu cydnabod yn cael eu cydnabod.  Pan holodd N Milligan a oedd amserlen ar waith i fynd i'r afael â hyn, dywedodd S Blackburn y dylai fod ganddo well syniad o amserlenni o fewn yr ychydig ddyddiau nesaf ac ychwanegodd y byddai'n rhoi'r wybodaeth ddiweddaraf i N Milligan y tu allan i'r cyfarfod. 

Pan holodd N Milligan ai dim ond Aelodau Gweithredol yn unig a fyddai ar y panel neu a fyddai cyfranogiad ehangach, cadarnhaodd S Blackburn y byddai’r panel yn cynnwys ystod eang o staff o bob rhan o’r sefydliad, ac o gofynnwyd i Ddirprwy Gyfarwyddwyr enwebu staff o fewn eu Timau i eistedd ar y panel beirniadu.  Byddai'r panel beirniadu wedyn yn llunio rhestr fer i'w hystyried gan y Tîm Gweithredol. 

Dywedodd P Mears, mewn perthynas â chydnabod gwasanaeth hir, fod ymwybyddiaeth bod ôl-groniad o staff i'w cydnabod a dywedodd fod angen canolbwyntio ar y staff sydd â dros ddeugain mlynedd o wasanaeth yn gyntaf.  Nododd yr aelodau mai'r gobaith oedd y byddai'r Bwrdd Iechyd mewn sefyllfa i gynnal digwyddiad cydnabod yn ystod yr ychydig fisoedd nesaf. 

Pan ofynnodd G Hopkins a oedd staff wedi nodi sut yr hoffent gael eu cydnabod, dywedodd S Blackburn fod digwyddiadau cydnabod gwasanaeth hirdymor wedi gweithio’n dda iawn yn y gorffennol ac wedi rhoi cyfle i staff gamu allan o’u hamgylchedd gwaith pob dydd.  Ychwanegodd S Blackburn y byddai angen i'r Bwrdd Iechyd barhau i wrando a dysgu oddi wrth staff a oedd yn bresennol yn y gwobrau er mwyn gallu gwella digwyddiadau a phrosesau yn y dyfodol. 

Dywedodd M Jehu fod staff eisiau cael eu cydnabod ac ychwanegodd, pe na bai cydnabyddiaeth yn cael ei rhoi, y byddai hyn yn effeithio ar y ffordd y maent yn siarad am y sefydliad yn y dyfodol, a allai gael effaith ar nifer y staff sy'n dymuno ymuno â'r sefydliad o hynny ymlaen.  Dywedodd S Blackburn ei bod yn amlwg trwy wobrau Seren bod balchder aruthrol yn y sefydliad ymhlith y timau a'r cydweithwyr y mae pobl yn gweithio gyda nhw. 

Dywedodd H Daniel fod tystiolaeth bod rhoi cydnabyddiaeth i staff yn effeithiol iawn, gyda gwerth yn cael ei roi ar ddiolch yn benodol i staff am rywbeth yr oeddent wedi gweithio'n galed i'w gyflawni, yn hytrach na diolchiadau cyffredinol gan y sefydliad a oedd yn tueddu i fod yn llai effeithiol. 

Cyfeiriodd y Cadeirydd at lansiad arfaethedig y Cynllun Strategol i gefnogi recriwtio a datblygu Gweithwyr Proffesiynol Perthynol i Iechyd a Gwyddonwyr a oedd yn wirioneddol bwysig o ran edrych i'r dyfodol. 


	Penderfyniad:
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Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad. 

Adolygiad i'w gynnal o fformat y graff sy'n cynnwys data ar Achosion Dilynol Heb eu Trefnu i ystyried a ellid defnyddio graddfa log ar yr echelin x i wneud y data'n haws i'w ddarllen.

Adroddiadau yn y dyfodol i gynnwys gwybodaeth am ryddhad coch mewn perthynas â throsglwyddo gofal ambiwlansys.

Adroddiad i'w gyflwyno i Bwyllgor Ansawdd a Diogelwch yn y dyfodol mewn perthynas â chanlyniadau oedi triniaethau endosgopi.

Diweddariad i'w roi i N Milligan y tu allan i'r cyfarfod mewn perthynas â'r amserlenni sy'n gysylltiedig ag ailgyflwyno'r broses o gydnabod hyd gwasanaeth.

Dangosfwrdd Perfformiad Integredig - Rhan 2 - Perfformiad Ariannol 

Cyflwynodd M. Thomas yr adroddiad ar gyfer mis 5 y perfformiad ariannol.

Mewn ymateb i ymholiad a godwyd gan G Hopkins mewn perthynas â’r diffyg a ragwelwyd o £79.6m a sut yr eir i’r afael â hyn wrth symud ymlaen, nododd yr Aelodau y byddai disgwyl i’r Bwrdd Iechyd gario’r diffyg hwn ymlaen a nodwyd y byddai angen i’r Bwrdd Iechyd ystyried sut y gellid mynd i'r afael â'r diffyg hwn yn ei gynllun ariannol parhaus tair i bum mlynedd, a oedd yn gysylltiedig â'r Cynllun Gwasanaethau Clinigol.  Dywedodd P Mears y byddai angen ystyried sut y gellid ailstrwythuro a threfnu gwasanaethau i ddod â'r Bwrdd Iechyd yn ôl i sefyllfa ariannol sefydlog dros yr ychydig flynyddoedd nesaf. 

Gofynnodd y Cadeirydd am gofnodi ei ddiolch a’i gydnabyddiaeth fod y Bwrdd Iechyd yn rhagweld y byddai modd cyflawni 22m o’r cynllun arbedion o 27m, a oedd yn gryn gyflawniad o ystyried cymaint o waith sy’n gysylltiedig â hyn.  Cydnabu'r Cadeirydd fod rhagor o waith i'w wneud a bod hyder yn y system a chadernid y gwaith cynllunio a wnaed hyd yma.  Nododd yr aelodau, yn dilyn cyflwyno cynllun arbedion y Bwrdd Iechyd, fod cais wedi'i wneud gan Lywodraeth Cymru i'r Byrddau Iechyd leihau eu gwariant 10%/20%/30% a nodwyd bod y Bwrdd Iechyd yn aros am gadarnhad terfynol o ganlyniad y broses honno. Dywedodd M Thomas y byddai crynodeb o'r gwaith a oedd yn cael ei wneud yn cael ei gyflwyno i'r Grŵp Arwain Gweithredol yn ystod y pythefnos nesaf. 

Dywedodd y Cadeirydd fod ganddo bryderon mewn perthynas â 2024 a 2025 ac awgrymodd efallai y byddai’r Bwrdd yn dymuno cydweithio, erbyn diwedd y flwyddyn galendr, i ystyried sut olwg oedd ar y flwyddyn nesaf a’r flwyddyn wedyn o ran cynllunio, yn enwedig o ganlyniad i sefyllfa ariannol y GIG. Dywedodd P Mears y byddai angen cyflymu rhai cynlluniau i'r flwyddyn nesaf mewn perthynas â'r Strategaeth Gwasanaethau Clinigol, yn enwedig yng ngoleuni'r heriau strwythurol y mae'r Bwrdd Iechyd yn eu hwynebu mewn perthynas â cheisio darparu adnoddau ar draws y tri safle.  Nododd yr aelodau y byddai angen gwneud y gwaith hwn mewn cydweithrediad â thimau Clinigol.   

Dywedodd G Hughes fod yr ymarfer a wnaed mewn perthynas â 10%/20%/30% wedi galluogi'r Tîm i nodi pa gynlluniau y gellid eu cyflawni yn 2024/2025 ac ychwanegodd eu bod yn sylweddoli maint yr her dros y ddwy flynedd nesaf. 

Dywedodd S Morris y gallai fod yn rhaid i'r Bwrdd wneud rhai penderfyniadau anodd ynghylch pa gynlluniau Digidol a fyddai'n cael eu datblygu ac ychwanegodd fod trafodaeth wedi'i chynnal yn y Pwyllgor Digidol a Data mewn perthynas â rhai o'r rhaglenni gwaith cenedlaethol yn y system. 

Cadarnhaodd M Thomas fod y Tîm Cyllid yn dechrau ystyried y flwyddyn nesaf ac ychwanegodd y byddai gwaith mewn perthynas â chynllun y flwyddyn nesaf yn dechrau ar ôl cyrraedd sefyllfa Mis 6. 

Mynegodd P Roseblade bwysigrwydd blaengynllunio o ystyried bod disgwyl i'r Bwrdd Iechyd lwyddo i fod mewn sefyllfa dreigl o adennill costau dros dair blynedd. 

Dywedodd P Mears fod y Bwrdd Iechyd mewn sefyllfa gymharol reoledig o ran y cynllun ar hyn o bryd a dywedodd fod angen i'r gofyniad gan Lywodraeth Cymru fod yn berthnasol i bob sefydliad. 

NODWYD yr adroddiad.

LLYWODRAETHU, RISG A SICRWYDD

Diweddariad Statws Uwchgyfeirio

Nododd yr aelodau fod diweddariad ar y statws Uwchgyfeirio wedi'i gynnwys yn adroddiad y Prif Weithredwr yn eitem 4.2 ar yr agenda

Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd 

Cyflwynodd G.  Watts adroddiad diweddaru Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd a gafwyd gan y Grŵp Arwain Gweithredol ar 18 Medi 2023. 

Croesawodd P Daniels gynnwys Risg 10: “Iechyd y Boblogaeth: Atal ac Ymyrraeth Gynnar” o fewn Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd a dywedodd fod y risg yn ganolog i’r hyn y ceisir ei gyflawni fel grŵp ac yn darparu llwyfan da i drafod y cyfoeth o gamau atal mewn Gofal Sylfaenol, Eilaidd a Thrydyddol y byddai’r Bwrdd Iechyd yn ymgymryd â nhw.  Dywedodd P Mears ei fod yn teimlo ei bod yn hynod bwysig bod y mathau hyn o risgiau’n cael eu cynnwys ar y gofrestr risg a’i fod yn amlygu i ble’r oedd y Bwrdd Iechyd yn ceisio mynd fel sefydliad. 

Cyfeiriodd P Daniels at adroddiad gan y Prif Swyddog Gwyddonol a oedd yn amlygu sut olwg fyddai ar y GIG mewn 10 mlynedd a sut y byddai’n rhaid i Fyrddau Iechyd newid, nid yn unig fel sefydliad ond fel system o ran sut roedd sefydliadau’n gweithio gyda chymunedau.  Dywedodd y Cadeirydd ei fod wedi gofyn i'r adroddiad hwn gael ei ddosbarthu i Aelodau'r Bwrdd ac ychwanegodd ei fod wedi awgrymu'n flaenorol bod angen i Lywodraeth Cymru gymryd safbwynt cenedlaethol ynghylch sut olwg fyddai ar Iechyd a Gofal Cymdeithasol ymhen 10 mlynedd. 

Croesawodd M Jehu bod y risg hon yn cael ei chynnwys ar y Gofrestr Risg a dywedodd y byddai angen ymagwedd aml-asiantaeth mewn perthynas â'r mater hwn a nododd fod P Daniels yn gweithio gyda'r tri Arweinydd Awdurdod Lleol a'r Bwrdd Gwasanaethau Cyhoeddus ar yr agenda hon.  Dywedodd P Mears y byddai'r Bwrdd yn cael yr wybodaeth ddiweddaraf am gynnydd y darn hwn o waith.

CYMERADWYWYD Fframwaith Sicrwydd y Bwrdd. 


	6.3
	Adroddiadau Crynhoi Pwyllgorau’r Bwrdd a Grwpiau Cynghori


	6.3.1
	Adroddiad Crynhoi’r Pwyllgor Ansawdd a Diogelwch 

Darparodd C Donoghue yr Adroddiad Cryno o’r cyfarfod a gynhaliwyd ar 25 Gorffennaf 2023 i’r aelodau a dywedodd fod diweddariad llafar ar y materion a nodwyd i’w huwchgyfeirio wedi’i roi yng nghyfarfod y Bwrdd ym mis Gorffennaf. 

Rhoddodd C Donoghue ddiweddariad llafar i’r Aelodau ar yr eitemau a nodwyd i’w huwchgyfeirio yn y cyfarfod a gynhaliwyd ar 21 Medi a oedd yn cynnwys y materion a ganlyn:
· Cafwyd diweddariad ar y gwaith sy'n cael ei wneud i fynd i'r afael â'r ôl-groniad Offthalmoleg. Er bod yr Aelodau wedi’u sicrhau gan y diweddariad a roddwyd, teimlwyd bod angen monitro'r sefyllfa'n agos ac efallai y byddai angen trafodaeth bellach mewn cyfarfod Bwrdd yn y dyfodol;
· Cafodd yr aelodau adroddiad ar Gau'r Rhaglen Mamolaeth a Newyddenedigol a gadarnhaodd yr Aelodau o ystyried bod y gwasanaeth wedi'i hisgyfeirio;
· Croesawodd yr aelodau adroddiad gan Dŷ Llidiard a nodwyd y byddai'r gwasanaeth nawr yn dychwelyd i fonitro arferol gan ei fod wedi ei isgyfeirio.


	Penderfyniad:
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Penderfyniad:

	NODWYD yr adroddiad 

Adroddiad Crynhoi Pwyllgor Iechyd y Boblogaeth a Phartneriaethau

Rhoddodd C.  Donoghue wybod y diweddaraf i’r aelodau am yr eitemau yr oedd y Pwyllgor yn dymuno eu huwchgyfeirio at y Bwrdd yn dilyn y cyfarfod a gynhaliwyd ar 2 Awst 2023.

NODWYD yr adroddiad. 

	6.3.3
	Adroddiad Crynhoi’r Pwyllgor Digidol a Data 

Rhoddodd I Wells yr wybodaeth ddiweddaraf i’r aelodau am yr eitemau yr oedd y Pwyllgor yn dymuno eu huwchgyfeirio at y Bwrdd yn dilyn y cyfarfod a gynhaliwyd ar 12 Medi 2023. 

Mewn perthynas â Chytundebau Lefel Gwasanaeth ynghylch gwaith Dadgyfuno Pen-y-bont ar Ogwr, dywedodd S Morris fod y Tîm yn gweithio gyda chydweithwyr Cyllid mewn perthynas â’r cyfleoedd oedd ar gael, pa wasanaethau hanfodol oedd angen eu cynnal a sut y gellid cynnal y gwasanaethau hyn gyda'r adnoddau presennol a beth oedd ei angen yn ychwanegol. 

Cadarnhaodd S Morris fod cynnydd sylweddol wedi'i wneud mewn perthynas â chynllun gweithredu Swyddfa'r Comisiynydd Gwybodaeth a dywedodd fod y Pennaeth Llywodraethu Gwybodaeth wedi cau 10 cam gweithredu mewn un wythnos.  Nododd yr Aelodau, er bod rhai newidiadau tymor hwy i brosesau na fyddai'n cael eu cwblhau erbyn mis Ionawr, y byddai cynnydd sylweddol yn cael ei wneud yn y gwaith. 


	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad. 
 

	6.3.4
	Adroddiad Crynhoi’r Pwyllgor Cynllunio, Perfformiad a Chyllid

Rhoddodd P. Roseblade ddiweddariad i’r aelodau am yr eitemau yr oedd y Pwyllgor yn dymuno eu huwchgyfeirio at y Bwrdd yn dilyn y cyfarfod a gynhaliwyd ar 22 Awst 2023.


	Penderfyniad:
	NODWYD yr adroddiad. 


	6.4
	Cyd-adolygiad Dilynol Archwilio Cymru ac Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru o Lywodraethu Ansawdd 

Cyflwynodd G. Dix yr adroddiad ac amlygodd y prif eitemau at sylw'r Aelodau. Nododd yr aelodau fod y Bwrdd Iechyd wedi'i isgyfeirio o Ymyrraeth wedi'i Thargedu i Fonitro Uwch ar gyfer Ansawdd a Llywodraethu. 

Gwahoddodd y Cadeirydd aelodau o Archwilio Cymru ac Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru i roi sylwadau ar yr adroddiad. Diolchodd S Utley i gydweithwyr yn y Bwrdd Iechyd am eu cefnogaeth i gwblhau’r darn hwn o waith a dywedodd fod nifer o argymhellion wedi’u cau.  Cyfeiriodd S Utley at y meysydd a amlygwyd yn adran 20 yr adroddiad a dywedodd y byddai'n ddefnyddiol pe gallai'r Bwrdd Iechyd roi'r wybodaeth ddiweddaraf am y meysydd hyn sy'n weddill ymhen chwe mis. 

Mewn ymateb i gwestiwn a godwyd gan P Mears ynghylch y llwybr priodol ar gyfer rhoi’r wybodaeth ddiweddaraf am y meysydd hyn, dywedodd S Utley, er y byddai nifer o’r meysydd hyn yn cael sylw manwl trwy’r Asesiad Strwythuredig, y byddai’n ddefnyddiol pe gallai’r Bwrdd Iechyd ymateb trwy lythyr yn amlinellu'r cynnydd a wnaed.  Nododd yr aelodau y byddai'r argymhellion sy'n weddill hefyd yn cael eu monitro trwy'r Traciwr Argymhellion Archwilio. 

Diolchodd y Cadeirydd am y cynnydd cadarnhaol a wnaed. 


	Penderfyniad:

Cam gweithredu:


7.
	NODWYD yr adroddiad. 

Ymateb i'w ddarparu i Archwilio Cymru/Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru ymhen chwe mis yn rhoi diweddariad ar gynnydd yn erbyn y meysydd gweithredu sy’n weddill sydd heb eu cynnwys yn yr adroddiad.

CYNLLUNIO STRATEGOL
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Penderfyniad:
	Cynllun Gwasanaethau Clinigol 2030 CTM 

L. Cyflwynodd L Prosser yr adroddiad ac amlygodd yr eitemau allweddol i sylw'r Aelodau. 

Dywedodd P Mears ei bod yn dod yn fwyfwy amlwg na fyddai’r Bwrdd Iechyd yn gallu cynllunio ei fodel gwasanaeth clinigol yn annibynnol ar ei Byrddau Iechyd cyfagos, yn enwedig Byrddau Iechyd Caerdydd a’r Fro ac Aneurin Bevan ac ychwanegodd fod angen rhoi ystyriaeth bellach i hyn.  Ychwanegodd P Mears, er bod datblygu Parc Iechyd Llantrisant yn rhan o'r ateb hwn, y byddai gwasanaethau eraill y byddai angen perthynas waith ranbarthol arnynt, er enghraifft, gwasanaethau Strôc. Nododd yr aelodau fod gweithdy’n cael ei gynnal ar 11 Hydref 2023 gyda Chaerdydd a’r Fro ac Aneurin Bevan lle byddai diweddariad yn cael ei roi ar ddatblygu strategaeth. 

Cydnabu C Donoghue fod hwn yn ddarn o waith hynod gymhleth a chanolog a dywedodd y byddai’n bwysig peidio â cholli golwg ar y trafodaethau a gynhaliwyd mewn perthynas ag iechyd y boblogaeth a disgwyliad oes a chynghorodd pa mor bwysig oedd cynllunio gwasanaethau ar gyfer y dyfodol ac nid y presennol yn unig.  Ychwanegodd C Donoghue fod angen ystyried yr agenda ymchwil yn y darn hwn o waith hefyd.  Roedd P Mears yn cytuno â’r sylwadau a wnaed gan C Donoghue ac ychwanegodd fod angen ystyried pa wasanaethau y mae angen eu darparu mewn safle Ysbyty, a oes angen darparu rhywfaint o ofal wyneb yn wyneb neu a ellid darparu rhywfaint o ofal yn ddigidol gan ddefnyddio technolegau newydd, ac ychwanegodd fod angen gwneud gwaith gyda chydweithwyr Gofal Sylfaenol ar feddwl am fodelau gofal integredig i’r dyfodol.  Dywedodd P Mears fod angen rhoi ystyriaeth hefyd i'r syniadau diweddaraf sy'n cael eu nodi gan y Colegau Brenhinol. 

Dywedodd P Roseblade, er ei bod yn cydnabod bod hwn yn gynllun lefel uchel, nad oedd unrhyw beth wedi’i grybwyll yn y cynllun mewn perthynas ag ymgysylltu â’r cyhoedd ac ychwanegodd y byddai penderfyniadau’n deillio o’r cam hwn nad oeddent yn cael eu trafod eto gyda’r cyhoedd na thrwy ymgysylltu â’r cyhoedd, a nododd na fyddai ymgynghoriad ar yr opsiynau a ffafrir yn digwydd tan fis Mawrth 2024.  Dywedodd P Roseblade ei bod yn teimlo bod angen lle ar gyfer ymgynghoriad cyhoeddus manylach trwy bob cam o'r darn hwn o waith i geisio sicrhau nad oes unrhyw bethau annisgwyl yn codi.  Dywedodd L Prosser fod angen sicrhau bod barn y cyhoedd yn cael ei hystyried drwy'r fforymau mewn ffordd sy'n cyfrannu at yr wybodaeth ac ychwanegodd fod y tîm yn ceisio osgoi proses a ddigwyddodd yn flaenorol lle cytunwyd ar y canlyniad trwy bleidlais.  Nododd yr aelodau bod angen trafodaethau parhaus ochr yn ochr â'r gwaith sy'n cael ei wneud ar gael diwydrwydd dyladwy ar gyfer y data. Dywedodd P Roseblade fod angen i'r Bwrdd Iechyd gyrraedd sefyllfa lle'r oedd y boblogaeth yn gweld nad oedd rhai gwasanaethau penodol yn gynaliadwy. 

Dywedodd P Mears ei fod wedi cyfarfod yn ddiweddar â'r Grŵp Arweinwyr Cymunedol a ddywedodd, pe bai'n cael ei gydnabod bod rhesymau clinigol dros atal rhai gwasanaethau, yna byddent yn cefnogi unrhyw newidiadau a gynigir ac yn croesawu ymgysylltiad yn y dyfodol ar gynigion yn y dyfodol. 

Dywedodd S Blackburn y byddai’n fwy buddiol ymgysylltu drwy’r llwyfannau a’r fforymau presennol ar y gwaith sy’n cael ei wneud, er enghraifft, y Bwrdd Partneriaethau Rhanbarthol a’r Bwrdd Gwasanaethau Cyhoeddus, a mynegodd fod angen cael sgyrsiau cyson fel y gellid defnyddio’r allbynnau o’r trafodaethau. 

Cytunodd M Jehu â'r sylwadau a wnaed gan P Roseblade a dywedodd y byddai'n ddefnyddiol pe gallai'r Bwrdd gynnal y trafodaethau hyn mewn lleoliad Cymunedol fel y gallai'r Bwrdd ddangos bod trafodaethau wedi'u cynnal mewn ardaloedd Cymunedol. Dywedodd y Cadeirydd fod y Tîm Llywodraethu Corfforaethol wrthi’n dod o hyd i leoliadau cymunedol ar gyfer Sesiynau Bwrdd a Datblygu Bwrdd yn y dyfodol er mwyn cynyddu amlygrwydd y Bwrdd. 

Dywedodd y Cadeirydd fod y cysylltiadau roedd y Bwrdd Iechyd wedi'u gwneud gyda sefydliadau’r Trydydd Sector a’r Sector Gwirfoddol yn hynod gadarnhaol. Croesawodd D Jouvenat hefyd yr ymgysylltu a gafwyd â chydweithwyr yn y Trydydd Sector drwy’r Fforymau Arwain a chroesawodd yr adborth a gafwyd o ganlyniad i’r ymgysylltu. 

Croesawodd J Hehir y broses a amlinellwyd a oedd, yn ei farn ef, yn gadarnhaol ac amlygodd fod angen archwilio beth oedd yn bwysig i boblogaeth Cwm Taf Morgannwg a beth oedd yn peri'r pryder mwyaf iddynt.

Dywedodd y Cadeirydd ei fod yn ymwybodol bod cydweithwyr yn treulio llawer o amser yn ymgysylltu ag ystod o wahanol bartneriaethau y tu hwnt i'r gwaith hwn ac yn eu cefnogi, a oedd yn hynod bwysig, a dywedodd ei fod wedi gofyn am gyflwyno uchelgais y Cynllun Gwasanaethau Clinigol i'r Bwrdd Partneriaethau Rhanbarthol ym mis Hydref a fyddai'n gyfle pellach i ymgysylltu â chydweithwyr ar draws y sectorau. 

NODWYD yr adroddiad
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7.2.1




Penderfyniad:
	Gweithio mewn Partneriaeth

Gwahoddwyd yr aelodau i nodi'r adroddiadau yn yr adran hon. 

Bwrdd Cyfalaf Rhanbarthol – Cynllun Cyfalaf

Cyflwynodd L. Prosser yr adroddiad a thynnodd sylw’r Aelodau at y materion allweddol. 

NODWYD yr adroddiad a CHYMERADWYWYD Cynllun Cyfalaf Strategol 10 Mlynedd y Bwrdd Partneriaethau Rhanbarthol.  

	
	

	7.3






	Cynllun Carbon Blynyddol

Cyflwynodd L Prosser yr adroddiad a thynnodd sylw’r Aelodau at y materion allweddol. Ymddiheurodd L Prosser am na allai gyflwyno hwn i’r Pwyllgor Iechyd y Boblogaeth a Phartneriaethau cyn y Bwrdd o ganlyniad i faterion amseru. 

Dywedodd P Roseblade, er ei bod yn derbyn y diweddariad a ddarparwyd, fod yr adroddiad fel petai’n dangos bod gwelliannau’n cael eu gwneud o ganlyniad i newidiadau adrodd yn hytrach na gostyngiad cyffredinol mewn allbwn carbon ac ychwanegodd ei bod yn anodd dweud o'r adroddiad yn union beth oedd yn cael ei gyflawni.  Cytunodd L Prosser â'r sylwadau a wnaed gan P Roseblade a dywedodd fod canlyniadau'n cael eu gweld pan oedd meysydd yn cael eu mesur yn gyson. 

Dywedodd P Mears fod rhai o’r cynlluniau yr hoffai’r Bwrdd Iechyd eu cyflawni wedi’u cyfyngu o ganlyniad i’r adnoddau cyfalaf a oedd ar gael ac ychwanegodd y dylai rhai o’r cynlluniau yr oedd y Bwrdd Iechyd yn rhan ohonynt ddechrau gwireddu gwelliannau’n fuan, er enghraifft, effeithiau'r Fferm Solar. Dywedodd P Mears y gallai fod yn ddefnyddiol llunio adroddiad ar ffurf Dangosfwrdd wrth symud ymlaen i gynorthwyo'r Bwrdd i ddeall ymhle mae gwelliannau'n cael eu gwneud. 

Mewn ymateb i sylw gan P Roseblade mewn perthynas â rhai enillion cyflym a awgrymwyd na fyddai angen buddsoddiad ariannol arnynt, er enghraifft ceir hybrid yn cael eu cynnig drwy’r rhaglen ceir ar brydles yn unig, dywedodd P Mears y byddai rhai cynlluniau na fyddent o fewn rheolaeth uniongyrchol y Bwrdd Iechyd ac a fyddai o dan reolaeth sefydliadau eraill, er enghraifft, Cydwasanaethau. 

Dywedodd L Prosser wrth yr Aelodau y byddai'n hapus i rannu'r Cynllun Gweithredu Datgarboneiddio gydag Aelodau'r Bwrdd pe byddai hyn yn ddefnyddiol iddynt. 


	Penderfyniad:

Cam gweithredu:

8.0

8.1


8.1.1 


Penderfyniad:

8.1.2


Penderfyniad:

8.1.3

Penderfyniad:


8.1.4


Penderfyniad:


8.1.5

Penderfyniad:

8.1.6

Penderfyniad: 

8.2

8.2.1

Penderfyniad:

8.2.2

Penderfyniad:

8.2.3

Penderfyniad:

8.2.4

Penderfyniad:

8.2.5

Penderfyniad:

8.2.6

Penderfyniad:

8.2.7


Penderfyniad:

9.

9.1
















































9.2






10.




11.




12.
	NODWYD yr adroddiad. 

Cynllun Gweithredu Datgarboneiddio i'w rannu ag Aelodau'r Bwrdd.

AGENDA CYDSYNIAD

I’W GYMERADWYO


Cofnodion heb eu cadarnhau o’r cyfarfodydd a gynhaliwyd ar 27 Gorffennaf 2023 a 10 Awst 2023

CYMERADWYWYD y cofnodion. 

Gwelliannau i'r Rheolau Sefydlog - Cylch Gorchwyl y Pwyllgor/Grŵp Cynghori 

CYMERADWYWYD y Diwygiadau i Reolau Sefydlog y Bwrdd Iechyd. 

Adroddiadau Blynyddol Pwyllgorau’r Bwrdd

CYMERADWYWYD Adroddiadau Blynyddol y Pwyllgor ar gyfer Pwyllgor Iechyd y Boblogaeth a Phartneriaethau a'r Pwyllgor Archwilio a Risg. 

Gwelliant i Reolau Sefydlog Bwrdd Iechyd Prifysgol Cwm Taf Morgannwg - Adolygiad o Reolau Sefydlog Enghreifftiol 

CYMERADWYWYD y Diwygiadau i Reolau Sefydlog Enghreifftiol y Byrddau Iechyd. 

Adroddiad Blynyddol Safonau’r Gymraeg 2022-2023

CYMERADWYWYD Adroddiad Blynyddol Safonau’r Gymraeg. 

Adroddiad Blynyddol Gofalwyr 

CYMERADWYWYD Adroddiad Cynnydd Diwedd Blwyddyn Gofalwyr ar gyfer 2022/2023. 

I’W NODI

Cylch Busnes y Bwrdd

NODWYD Cylch Busnes y Bwrdd. 

Blaenraglen Waith y Bwrdd

NODWYD Blaenraglen Waith y Bwrdd. 

Adroddiadau Cryno Pwyllgorau’r Bwrdd a’r Grwpiau Cynghori 
 

NODWYD adroddiadau Cryno Pwyllgorau’r Bwrdd a’r Grwpiau Cynghori. 
  

Adroddiad Blynyddol Gweithio i Wella 

NODWYD Adroddiad Blynyddol Gweithio i Wella. 

Adroddiad Blynyddol Atal a Rheoli Heintiau 

NODWYD Adroddiad Blynyddol Atal a Rheoli Heintiau. 

Sicrwydd BIP CTM Ymchwiliad Arena Manceinion – Argymhellion

NODWYD yr adroddiad. 

Ombwdsmon Gwasanaethau Cyhoeddus Cymru Blwyddyn o Newid – Blwyddyn Her Adroddiad Blynyddol a Chyfrifon 2022/2023

NODWYD yr adroddiad. 

BUSNES I GLOI

UNRHYW FATER ARALL 

Dywedodd y Cadeirydd fod gohebiaeth fanwl wedi dod i law oddi wrth nifer o Gydweithwyr Ymgynghorol yn Ysbyty Tywysoges Cymru yn codi nifer o heriau yr oeddent yn meddwl bod angen i'r Bwrdd Iechyd ymateb iddynt. Dywedodd y Cadeirydd ei fod yn ddiolchgar i'r Ymgynghorwyr am fynegi eu pryderon a dywedodd ei fod yn falch bod y sefydliad yn gyson yn ceisio ymgysylltu a gweithio'n adeiladol gyda'r holl dimau staff ac anogodd y staff i leisio eu barn.  Nododd yr aelodau fod ymateb wedi'i roi i'r grŵp o Ymgynghorwyr a arweiniodd at gynnal cyfarfod gyda nhw i drafod yr heriau a oedd yn eu hwynebu yn ddyddiol.  Nododd yr aelodau mai un o ganlyniadau'r drafodaeth honno oedd y byddai cyfarfod yn cael ei gynnal gyda nhw bob chwarter a nodwyd y byddai'r un cynnig yn cael ei estyn i gydweithwyr ar safleoedd Ysbytai Cyffredinol Dosbarth eraill.  Dywedodd y Cadeirydd, wrth i'r Bwrdd Iechyd ddechrau ystyried ffurf ei wasanaethau wrth symud ymlaen, y byddai'r ymgysylltu hwn yn ddefnyddiol wrth symud ymlaen o ran cynllunio tymor hwy. 

Dywedodd P Mears fod rhai materion wedi’u hamlygu nad oeddent wedi peri syndod a bod rhai materion y gellid eu datrys yn gyflym, er enghraifft, yr angen i sicrhau presenoldeb uwch arweinwyr ar y safle, y dylid mynd i’r afael â nhw, gobeithio, drwy’r Broses Newid Sefydliadol.  Nododd yr aelodau y cytunwyd bod angen gosod disgwyliadau o fewn y strwythur newydd mewn perthynas â phryd y byddai angen uwchgyfeirio materion ac ymateb i heriau o ddydd i ddydd.  Dywedodd P Mears y byddai canlyniad y drafodaeth yn cael ei ysgrifennu ac ychwanegodd y byddai cynllun gweithredu yn cael ei roi ar waith a fyddai'n cael ei gefnogi'n gorfforaethol. 

Croesawodd I Wells yr ymgysylltu sy’n cael ei wneud â’r grŵp hwn o staff a holodd a oedd angen i grwpiau staff eraill gymryd rhan mewn trafodaethau hefyd.  Dywedodd P Mears fod hyn yn cael ei drafod gyda'r grŵp o Ymgynghorwyr a'r farn oedd bod y materion penodol a godwyd yn unigryw iddynt hwy.  Fodd bynnag, mewn perthynas â gwaith gwella cyffredinol, nodwyd bod angen cynnal y drafodaeth hon gyda'r Timau Amlddisgyblaethol ehangach. 

Diolchodd y Cadeirydd ar ran y Bwrdd cyfan i J. Hehir a oedd yn mynychu ei gyfarfod Bwrdd Cyhoeddus olaf fel Aelod Annibynnol.  Dywedodd y Cadeirydd ei fod wedi'i chael yn bleser gweithio gyda J Hehir dros y chwe mis diwethaf a chydnabu fod y gwaith yr oedd wedi'i wneud ar ran y Bwrdd dros y chwe blynedd diwethaf o ran cyngor ac arweiniad wedi bod yn amhrisiadwy.  Dywedodd J Hehir y bu’n anrhydedd ac yn fraint arbennig gwasanaethu fel Aelod Annibynnol o'r Bwrdd a'i Bwyllgorau ac ychwanegodd ei fod yn falch o weld y daith yr oedd y Bwrdd Iechyd wedi'i gwneud yn ystod ei gyfnod fel Aelod Bwrdd.  Dywedodd J Hehir fod yr adroddiadau a gafwyd yn llawer mwy cryno ac wedi galluogi Aelodau'r Bwrdd i gael trafodaethau mwy strwythuredig.  Dywedodd J Hehir hefyd ei fod yn teimlo'n freintiedig o fod wedi eistedd ar y panel Ceisiadau Cyllido Cleifion Unigol ac ychwanegodd fod y gwaith a wnaed gan y panel yn rhagorol. 

SUT WNAETHON NI YN Y CYFARFOD HWN?

Gwahoddodd y Cadeirydd yr aelodau/cydweithwyr i gyflwyno unrhyw sylwadau am welliant yn y man hwn neu o fewn pythefnos i'r cyfarfod i roi adborth mewn perthynas â'r materion a drafodwyd ac yn y ffordd y cynhaliwyd y cyfarfod.

SESIWN PREIFAT / MEWN PWYLLGOR 

Nid oedd unrhyw eitemau yr oedd angen eu trafod mewn sesiwn Mewn Pwyllgor y Bwrdd. 

DYDDIAD AC AMSER Y CYFARFOD NESAF 

Cynhelir cyfarfod wedi’i drefnu nesaf y Bwrdd a gynhelir yn gyhoeddus ddydd Iau 30 Tachwedd 2023, gan ddechrau am 10:00AM. 

DIWEDD Y CYFARFOD 

Daeth y Cadeirydd â'r cyfarfod i ben a diolchodd i bawb a gymerodd ran yn y cyfarfod neu a oedd wedi arsylwi ar y trafodion. 
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