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1.
CYFLWYNIAD 
1.1 Pam fo angen Strategaeth ar gyfer Gofalwyr yn Sir Ddinbych? 
Diben Strategaeth Sir Ddinbych ar gyfer Gofalwyr yw gwella a datblygu gwasanaethau cynaliadwy a phriodol a chefnogi Gofalwyr hysbys, ac estyn allan ac adnabod y Gofalwyr hynny sydd wedi eu 'cuddio' rhag y gwasanaethau.   
Mae'n adlewyrchu ymrwymiad gan bartneriaid gofal cymdeithasol, iechyd a'r sector gwirfoddol i wella'r gwasanaethau cefnogi a gynigir i Ofalwyr dros y tair blynedd nesaf.
Mae'r Strategaeth yn adeiladu ar ddwy Strategaeth flaenorol i Ofalwyr yn Sir Ddinbych (2001 a 2005-08),  ac yn nodi'r blaenoriaethau allweddol ar gyfer cefnogi Gofalwyr dros y tair blynedd nesaf.
1.2 Pwy yw'r Gofalwyr?
Mae'r Strategaeth hon ar gyfer Gofalwyr sy'n gofalu am rywun gyda salwch, anabledd neu rywun sy'n oedrannus ac na fedr ymdopi ar eu pennau eu hunain heb gefnogaeth, gan gynnwys Gofalwyr Ifanc. Mae'r gofal a roddant yn ddi-dâl. Gall Gofalwyr fod yn gofalu am rywun:
· Gydag anabledd dysgu
· Gyda nam corfforol a/neu synhwyrol, gan gynnwys plentyn gydag anabledd
· Gyda chyflwr meddygol hir dymor

· Gydag anghenion iechyd meddwl
· Gyda dibyniaeth ar gyffuriau neu alcohol
· Sy'n berson hŷn 

Mae hyn yn cynnwys Gofalwyr sy'n byw gyda'r person neu nad ydynt yn byw gyda'r person y maent yn gofalu amdanynt. Rhaid cydnabod hefyd bod rhai pobl yn gofalu am fwy nag un person.   Nid yw'r term 'Gofalwr' yn cynnwys unrhyw un sy'n derbyn tâl am ddarparu gofal, megis gweithiwr asiantaeth ofal, neu weithwyr gwirfoddol yn rhoi cefnogaeth fel asiant corff a ariennir.   
1.3 Adnabod anghenion Gofalwyr yn Sir Ddinbych
I ddiben datblygu'r Strategaeth hon, casglwyd gwybodaeth ynghyd ynglŷn ag anghenion Gofalwyr, y gwasanaethau sy'n bodoli ar hyn o bryd i gefnogi Gofalwyr, a'r adnoddau sydd ar gael i ariannu'r gwasanaethau hyn.     
Mae Gofalwyr, a'r rhai sy'n gweithio  i gefnogi Gofalwyr, wedi chwarae rhan yn y gwaith o ddatblygu'r Strategaeth mewn amrywiol ffyrdd:
· Diwrnod Budd-ddeiliaid Strategaeth i Ofalwyr
· Ymgynghori gyda Gofalwyr Ifanc 
· Holiadur Gofalwyr 
· Holiadur Budd-ddeiliaid (i bobl sy'n gweithio gyda Gofalwyr, gan gynnwys staff proffesiynol gofal ac iechyd a chyrff sector gwirfoddol).
· Grŵp Strategaeth Gofalwyr Sir Ddinbych
Grŵp Cyfeirio Strategaeth Gofalwyr

· 1.4


Cwmpawd Gofalwyr
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Yn Sir Ddinbych, hoffem gynllunio a gwella gwasanaethau a fydd yn helpu Gofalwyr i gyflawni'r un canlyniadau â'r rhai a nodwyd yn y Cwmpawd Gofalwyr.  Datblygwyd y Cwmpawd Gofalwyr gan y Kings Fund ym 1998, ac mae wedi ei ddefnyddio gan nifer o awdurdodau lleol ledled Cymru a Lloegr i'w helpu hwy i gynllunio gwasanaethau i Ofalwyr. 
Mae'r Cwmpawd yn nodi wyth canlyniad allweddol a nodwyd fel rhai sy'n bwysig iddynt hwy gan Ofalwyr ar lefel genedlaethol. Maent fel a ganlyn:
· Gwybodaeth lawn:   Sicrhau bod Gofalwyr yn ymwybodol o sut i i gyrchu gwasanaethau a chefnogaeth, a'u bod yn derbyn gwybodaeth amserol, ac yn cael gwybodaeth ar natur y salwch neu nam y person maent yn gofalu amdanynt
· Cydnabyddiaeth, Iechyd a Lles:  Sicrhau bod Gofalwyr yn cael eu cydnabod a bod eu hanghenion hwy, gan gynnwys anghenion iechyd, yn cael eu cymryd i ystyriaeth gan staff gwasanaethau iechyd a chymdeithasol
· Bywyd eu hunain, gyda gwasanaethau o ansawdd i'r Gofalwr a'r person sy'n derbyn gofal:  I sicrhau bod Gofalwyr yn cael eu cefnogi i fyw bywyd llawnach, gan gynnwys mynediad i hamdden, gwaith a chyfle dysgu gydol oes, trwy ddarparu gofal hyblyg, amgen o ansawdd da i'r person sy'n derbyn gofal.
· Amser i ffwrdd: Sicrhau bod Gofalwyr yn medru cael seibiant a chyfle i gymryd amser i ffwrdd o'u rôl ofalu.
· Cefnogaeth Emosiynol: Sicrhau bod Gofalwyr yn medru cyrchu ystod o wasanaethau lle mae rhywun yn gwrando arnynt.
· Hyfforddiant a Chefnogaeth i Ofalu: Sicrhau bod Gofalwyr yn ymwybodol o'r cyfleoedd hyfforddi sydd ar gael i'w galluogi i ddatblygu'r sgiliau ymarferol i ymgymryd â'u cyfrifoldebau gofalu.
· Diogelwch ariannol:  Sicrhau bod Gofalwyr yn ymwybodol o'r manteision sydd ar gael i'w cynorthwyo, ac y gellir eu cyfeirio at asiantaethau a fedr gynnig cyngor.
· Llais: Sicrhau bod Gofalwyr yn cyfrannu at y broses o lunio a datblygu gwasanaethau lleol trwy ffora, digwyddiadau a grwpiau.
Mae'r Strategaeth wedi nodi nifer o flaenoriaethau yn erbyn pob canlyniad. Mae profiadau a barn Gofalwyr wedi dylanwadu'n arwyddocaol ar y blaenoriaethau a gynhwysir yn y Strategaeth hon.
2.
CYD-DESTUN STRATEGOL (Cyfarwyddyd Lleol a Chenedlaethol)
Fel Awdurdod Lleol, rhaid i ni weithio o fewn canllawiau penodol ac mae ystod o ddyletswyddau sydd angen eu bodloni. Llywodraeth Cynulliad Cymru (LlCC) sydd fel rheol yn diffinio'r rhain.

At hyn, mae nifer o flaenoriaethau a thargedau sydd wedi eu pennu ar lefel leol, sy'n seiliedig ar anghenion y boblogaeth leol.

Mae'r rhain oll yn helpu llunio datblygiad gwasanaethau i Ofalwyr yn Sir Ddinbych, ac felly mae crynodeb o rai o'r dogfennau polisi mwyaf arwyddocaol wedi ei gynnwys yn yr adran hon.  
2.1
Lleol 

2.1.1 Strategaeth Gofalwyr Sir Ddinbych 2001 
Roedd y ddogfen 'Gofalu am Ofalwyr: Strategaeth Genedlaethol i Ofalwyr' yn rhoi'r hwb cychwynnol i ddatblygu cyd-strategaeth leol i Ofalwyr. Cyhoeddwyd hon yn 2001 gan Grŵp Strategaeth Gofalwyr Sir Ddinbych mewn ymgynghoriad â Gofalwyr, ac roedd yn nodi saith maes lle'r oedd angen gweithredu:
· Darparu gwybodaeth berthnasol, o ansawdd da.  

· Ymgynghori gyda, a chynnwys Gofalwyr a'r rhai sy'n gweithio gyda Gofalwyr wrth gynllunio gwasanaethau.
· Cydnabod a gwerthfawrogi Gofalwyr fel rhan o'r tîm gofal a'u hysbysu o'r wybodaeth ddiweddaraf.
· Sicrhau bod anghenion unigol Gofalwyr yn cael eu cydnabod ym mholisïau, gweithdrefnau ac arferion asiantaethau.
· Cyd-weithio rhwng holl asiantaethau sy'n cefnogi Gofalwyr.
· Hybu iechyd a lles Gofalwyr trwy adnabod Gofalwyr a chydnabod gwerth lles Gofalwyr.
· Seibiant i Ofalwyr.
Roedd angen i bob asiantaeth adnabod camau penodol sydd angen eu cymryd i wneud y Strategaeth yn real, tra byddai Grŵp Strategaeth Gofalwyr Sir Ddinbych yn adnabod meysydd ar gyfer cydweithio a monitro cynnydd y strategaeth gyffredinol. 

Gwerthuso defnydd Grant Arbennig Gofalwyr yn Sir Ddinbych - Yn 2003, ymgymerodd yr Uned Ymchwil i Bolisi Cymdeithasol ym Mhrifysgol Bangor â gwerthusiad o Strategaeth Gofalwyr Sir Ddinbych, ac yn benodol defnyddio Grant arbennig Gofalwyr. Roedd yr adroddiad yn adlewyrchu'n bositif y gyd-agwedd a gymerwyd gan Sir Ddinbych a defnydd priodol o'r Grant. Roedd darpariaeth gwasanaeth yn cynnwys y rhan fwyaf o grwpiau defnyddwyr gwasanaeth ar wahân i Ofalwyr am bobl ifanc sy'n symud rhwng gwasanaethau plant ac oedolion. Roedd prif ffocws y ddarpariaeth ar Ofalwyr pobl gyda chyflwr iechyd meddwl a Gofalwyr Ifanc.  
Roedd Gofalwyr a holwyd ar y pryd yn awgrymu mai'r math o wasanaeth a ddarparwyd oedd y gwasanaeth roeddynt ei eisiau, ond bod angen mwy ohono ac am gyfnodau hwy. Nid oedd amheuaeth bod y gwasanaethau a ddarparwyd yn cael eu gwerthfawrogi gan Ofalwyr, er bod rhai yn cael anhawster wrth eu cyrchu. Roedd y darganfyddiadau yn tanlinellu nifer o feysydd angen penodol:
· Cefnogaeth ar gael ar unwaith mewn ymateb i argyfwng
· Therapi ymlacio
· Help wrth reoli newid
· 'Gwasanaethau eistedd gyda phobl' gyda'r nos er mwyn i Ofalwyr fedru chwarae rhan mewn gweithgareddau cymdeithasol
Roedd yr adroddiad hefyd yn tanlinellu diffyg ymddangosiadol gwybodaeth gan Ofalwyr, er  bod ymdrechion sylweddol wedi mynd i ddarparu gwybodaeth am wasanaethau i Ofalwyr, ac yn tanlinellu pwysigrwydd cydweithio i gyrraedd pobl nad ydynt yn ystyried eu bod yn Ofalwyr.  

2.1.2 Strategaeth Gofalwyr Sir Ddinbych 2005 – 2008
Roedd y Strategaeth hon yn adeiladu ar amcanion ac egwyddorion Strategaeth 2001, ac ymgorfforodd ddatblygiadau mewn deddfwriaeth genedlaethol a pholisïau lleol a strategaethau'n ymwneud â Gofalwyr yn Sir Ddinbych. Hefyd, ymgorfforwyd darganfyddiadau ymchwil Prifysgol Bangor yng Nghynllun Gweithredu'r Strategaeth. Amcanion y Strategaeth oedd:
· Darparu fframwaith gweithredu i'r holl asiantaethau perthnasol
· Hybu mwy o ymwybyddiaeth a dealltwriaeth o rôl ac anghenion Gofalwyr yn Sir Ddinbych.
· Sicrhau bod asiantaethau'n parhau i weithio'n agos i ddylanwadu ar bolisi fel bod anghenion gofal a lles Gofalwyr yn cael eu diwallu'n ddigonol.

· Hysbysu budd-ddeiliaid o'r ddeddfwriaeth a'r cyfarwyddyd perthnasol
Mae'r canlynol yn grynodeb byr o'r cynnydd a wnaed ar ôl ail Strategaeth y Gofalwyr:
· Datblygu Pecyn Gwybodaeth Gofalwyr ar y cyd gyda'r Gofalwyr a'r Grŵp Strategaeth Gofalwyr.

· Datblygu cyfarwyddyd newydd i staff awdurdod lleol ar Asesiadau Gofalwyr a chymhwysedd i dderbyn gwasanaethau.
· Sefydlu rhwydwaith Ymgynghori â Gofalwyr.
· Datblygu Polisi Gofalwyr Cyngor Sir Ddinbych.
· Cyfranogiad yn y gwaith o ddatblygu'r broses asesu unedig mewn perthynas â Gofalwyr.  

· Digwyddiad cynyddu ymwybyddiaeth i aelodau etholedig i gynyddu ymwybyddiaeth o Ofalwyr
· Cyfres o sesiynau cynyddu ymwybyddiaeth i weithwyr cymdeithasol ar y gwasanaethau sydd ar gael i Ofalwyr
· Cefnogaeth ar gyfer datblygu'r Strategaeth Iechyd, Gofal Cymdeithasol a Lles (gweler 2.1.5 isod) mewn perthynas â Gofalwyr.
2.1.3  Adroddiad Cyd-Adolygiad Sir Ddinbych– 2003
Adolygwyd Gwasanaethau Cymdeithasol Sir Ddinbych yn 2003 gan dîm yn gweithio ar ran y Comisiwn Archwilio ac Arolygiaeth Gwasanaethau Cymdeithasol Cymru. Rhai o'r meysydd allweddol ar gyfer gwella a nodwyd yn yr Adroddiad Cyd-Adolygiad oedd:   

· Rhoi mwy o flaenoriaeth i gomisiynu gwasanaethau yn strategol
· Buddsoddi mewn mwy o wasanaethau rhwystrol ac adsefydlu yn y gwasanaethau oedolion
· Sicrhau bod pawb yn ymroddedig i wella gwasanaethau, yn seiliedig ar ddefnyddio gwybodaeth yn well
· Symud ymlaen ar flaengareddau partneriaeth gydag asiantaethau ac awdurdodau eraill
2.1.4 Arolygiaeth Gwasanaethau Cymdeithasol Cymru (AGCC) - Adolygiad o'r Gwasanaethau Oedolion 2005
Mae'r AGCC yn ymgymryd â swyddogaethau archwilio Gwasanaethau Cymdeithasol ar ran Cynulliad Cenedlaethol Cymru, dan y Ddeddf Iechyd a Gofal Cymdeithasol (Iechyd Cymunedol a Safonau) 2003 a deddfwriaeth arall. Pwrpas adolygiadau o'r fath yw darparu asesiad ar ba mor dda y mae pobl yn cael eu gwasanaethu a chyfrannu tuag at wella gwasanaethau ymhellach. Tanlinellodd yr adroddiad feysydd arferion da, a meysydd lle'r oedd angen gwelliannau. O ben i ben, adroddwyd bod lefel y gefnogaeth i Ofalwyr yn dda er y nodwyd bod cydraddoldeb gwasanaethau i holl Ofalwyr yn faes lle gellid gwella.  
2.1.5  Strategaeth Iechyd, Gofal Cymdeithasol a Lles (SIGCLl) Sir Ddinbych 2008-2011
Dan Ddeddf Gwasanaeth Iechyd Cenedlaethol 2006, roedd gan bob awdurdod lleol a bwrdd iechyd lleol ddyletswydd i lunio a gweithredu Strategaeth Iechyd a Lles i'r cyhoedd yn ardal yr awdurdod lleol.  
Mae Strategaeth IGCLl  2008 - 2011 ar gyfer dinasyddion Sir Ddinbych o bob oedran, ac mae'n tanlinellu’r hyn sydd wedi ei wneud a'r hyn sy'n cael ei wneud i wella bywydau pobl a lleihau anghydraddoldebau mewn iechyd. Mae'r strategaeth yn nodi wyth 'thema' blaenoriaeth sy'n effeithio iechyd a lles pobl, ac yn nodi Gofalwyr fel grŵp allweddol penodol o'r boblogaeth sydd angen cefnogaeth.
Wyth thema'r strategaeth yw:
· Lleihau tlodi a gwella Cynhwysiant Cymdeithasol
· Ein hamgylchedd
· Bywyd Positif
· Ymyrraeth Gynnar a Chefnogaeth mewn Argyfwng
· Anghenion Newidiol - Gwasanaethau Ymatebol
· Anghenion mwy hirdymor
· Amddiffyn a Diogelu
· Y gwasanaeth cywir yn y lle cywir
Mae'r Strategaeth IGCLl yn strategaeth arwyddocaol iawn i Sir Ddinbych, a bydd yn bwysig cysylltu'r holl gamau allweddol i'r gwasanaethau Gofalwyr a nodir yn y Strategaeth newydd i Ofalwyr gyda'r themâu uchod.  
2.1.6 Fframwaith Gwasanaethau Cymunedol Sir Ddinbych 
Mae'r Fframwaith hwn ar gyfer 2008-2011 yn amlinellu sut bydd Bwrdd Iechyd Lleol Sir Ddinbych ac Awdurdod Lleol Sir Ddinbych yn gweithio gyda'i gilydd i gomisiynu a chyflwyno gwasanaethau cymunedol gwell i ddiwallu anghenion iechyd a gofal cymdeithasol y boblogaeth leol.
Mae'r Fframwaith yn ganolog i gyflwyno'r Strategaeth IGCLl a'i fwriad yw bod yn ddogfen strategol gyffredinol sy'n disgrifio sut bydd cymuned iechyd a gofal cymdeithasol Sir Ddinbych yn comisiynu a datblygu gwell gwasanaethau cymunedol, integredig.

Mae'r Fframwaith wedi mabwysiadu'r 'Model Gofal Pum Lefel' sy'n dodi  mwy o bwyslais ar y gwasanaethau sy'n cefnogi pobl yn y gymuned, yn amrywio o hunanofal gyda chefnogaeth a gwasanaethau rhwystrol i wasanaethau arbenigol i bobl gydag anghenion cymhlethach.     
Bydd angen defnyddio'r model hwn i ddangos sut bydd y gwasanaethau sydd eu hangen i gefnogi Gofalwyr yn bodloni amcanion craidd y Fframwaith. 

2.1.6  Gwerthusiad Perfformiad Gwasanaethau Awdurdod Lleol AGGCC (PEF) Gwerthusiad o Sir Ddinbych ar gyfer y flwyddyn a ddaeth i ben 31 Mawrth 2007
Mae'r Gwerthusiad wedi ei ddylunio i gynorthwyo'r awdurdod gyda'i raglen wella ei hunan, ac i gynorthwyo’r AGGCC ac arolygiaethau ac archwilwyr eraill wrth gynllunio eu gwaith. Mae'n nodi cryfderau, llwyddiannau, blaenoriaethau ar gyfer gwella a meysydd i'w hystyried ymhellach.  
Daeth yr adroddiad i'r casgliad bod Gwasanaethau Cymdeithasol Sir Ddinbych wedi gwella'n sylweddol yn y blynyddoedd diwethaf, o sefyllfa o risg cymharol uchel i un o risg llawer is yn gyffredinol. Bu gwelliannau diamheuol yng nghyflwyniad y gwasanaeth o ben i ben.    
Roedd blaenoriaethau ar gyfer gwella yn cynnwys gwella ystod gwasanaethau i Ofalwyr Ifanc. Tanlinellodd yr adroddiad hefyd bod yr awdurdod yn cynnig asesiad i fwy nag 84% o'r Gofalwyr a adnabuwyd, sydd ychydig islaw'r cyfartaledd Cymreig. O'r Gofalwyr hynny y cynigiwyd asesiad iddynt, roedd dros 52% wedi derbyn asesiad - unwaith eto ychydig y is na'r cyfartaledd Cymreig. Fodd bynnag, cafodd nifer cyfrannol is wasanaeth ar ôl asesiad - bron i 15% o gymharu â chyfartaledd o bron i 24% drwy Gymru.
2.2 Cenedlaethol
2.2.1   Deddf Gofalwyr (Cydnabyddiaeth a Gwasanaethau) 1995 
Roedd y Ddeddf hon yn gam ymlaen o ran cydnabod y rôl sydd gan Ofalwyr wrth gefnogi pobl gydag anabledd a'r anghenion sydd gan y Gofalwyr eu  hunain, a rhoddodd i Ofalwyr yr hawl i gael asesu eu hanghenion eu hunain. Rhoddodd ddyletswydd statudol ar adrannau Gwasanaethau Cymdeithasol i gymryd anghenion Gofalwyr i ystyriaeth wrth benderfynu pa gefnogaeth i'w rhoddi i'r person sy'n derbyn gofal.   
2.2.2.  ‘Gofalu am Ofalwyr: Strategaeth ar gyfer Gofalwyr yng Nghymru' Cynllun Gweithredu
Cyhoeddwyd y strategaeth hon ym mis Ionawr 2000 gyda’r amcan o wella yn yr hirdymor iechyd a lles Gofalwyr a'r rhai maent yn gofalu amdanynt. Nododd bum prif faes ar gyfer gweithredu:
· Iechyd a gofal cymdeithasol
· Gwybodaeth 
· Cefnogaeth
· Gofalwyr Ifanc
· Gofalwyr a chyflogaeth
Yn sylfaen i'r Strategaeth hon oedd Grant Gofalwyr a oedd ar gael gan Lywodraeth Cynulliad Cymru i bob awdurdod lleol. Roedd yn grant ysgogol i annog datblygiad gwasanaethau i Ofalwyr yn lleol. Arhosodd yn grant neilltuedig tan 2005-06 ac yna trosglwyddwyd yr arian i Grantiau Cymorth Refeniw awdurdodau lleol.
2.2.3  Deddf Gofalwyr a Phlant Anabl 2000

Daeth y Ddeddf hon i rym yng Nghymru ym mis Gorffennaf 2001. Roedd yn ymestyn ymhellach hawliau Awdurdodau Lleol i gyflenwi gwasanaethau yn uniongyrchol i Ofalwyr ar ôl asesiad, ac i wneud taliadau uniongyrchol i Ofalwyr am wasanaethau sy'n diwallu eu hanghenion hwy a aseswyd.
2.2.4   Deddf Cyfle Cyfartal Gofalwyr 2004

Daeth y Ddeddf hon i rym yng Nghymru yn Ebrill 2007. Mae'n dodi dyletswydd ar awdurdodau lleol i hysbysu Gofalwyr o'u hawl i asesiad. Dylai Asesiadau Gofalwyr gymryd i ystyriaeth a yw Gofalwr yn gweithio neu'n dilyn cwrs addysg, hyfforddiant neu weithgareddau hamdden, neu'n dymuno gwneud y pethau hyn. Mae'r Ddeddf hefyd yn darparu ar gyfer gwell cydweithrediad rhwng asiantaethau statudol wrth ddarparu gwasanaethau i Ofalwyr.
2.2.5   Deddf Gwaith a Theuluoedd  2006

Daeth y Ddeddf hon i rym yng Nghymru yn Ebrill 2007. Mae'n ehangu rhychwant y ddeddf bresennol ar weithio'n hyblyg, er mwyn galluogi i fwy o bobl gyda chyfrifoldebau gwaith weithio'n fwy hyblyg.
2.2.6  Ffocws Newydd ar Strategaeth Gofalwyr Cymru 2007
Bwriad y Strategaeth hon yw helpu cyflwyno gweithrediad amserol ac effeithiol y cyfeiriadau strategol newydd ar gyfer gwasanaethau iechyd a chymdeithasol. Bydd trefniadau rheoli perfformiad Llywodraeth Cynulliad Cymru gydag awdurdodau lleol yn monitro cynnydd o ran cyflawni nodau ac amcanion y strategaethau ehangach hyn. Bydd y ffocws newydd yn ceisio sicrhau:
· Gwell trefniadau asesu a rheoli gofal i sicrhau bod pobl yn derbyn gwasanaethau amserol a phriodol i ddiwallu eu hanghenion.
· Gwell cysylltiadau adeiladol gyda Gofalwyr fel partneriaid allweddol wrth gynllunio a chyflwyno gwasanaethau iechyd a gwasanaethau cymdeithasol.
2.2.7   Bywydau Bodlon, Cymunedau Cefnogol
Mae'r Strategaeth 10 Mlynedd hon yn cydnabod bod o leiaf 75% o'r gofal ar gyfer pobl hawdd eu niweidio yn cael ei ddarparu gan deulu, cyfeillion a chymdogion. Mae'n cydnabod bod Gofalwyr yn bartneriaid mewn gofal a bod angen cefnogaeth arnynt yn eu rôl ofalu. Mae'n rhagweld dros y 10 mlynedd nesaf y bydd Gofalwyr a'u teuluoedd yn disgwyl gweld newid mawr yn ystod, math a hygyrchedd y gwasanaethau sydd eu hangen arnynt. Bydd Gofalwyr a defnyddwyr gwasanaeth yn llawer mwy gweithgar o ran rheoli eu sefyllfaoedd eu hunain a bydd ganddynt fwy o lais o ran penderfynu sut caiff gwasanaethau eu datblygu a'u darparu. Mae hefyd yn cydnabod y bydd angen i asiantaethau Gwasanaethau Cymdeithasol gymryd ystyriaeth lawn o anghenion crefyddol, diwylliannol ac ethnig pobl ynghyd ag ystyriaethau oedran, rhyw a thueddfryd rhywiol.
2.2.8 Cynllun Oes
Dyma'r strategaeth gyfatebol ar gyfer y gwasanaeth iechyd. Mae'n canolbwyntio ar y weledigaeth ar gyfer gwasanaethau iechyd a gwell iechyd, ond gyda llywodraeth leol hefyd yn chwarae rôl allweddol o ran datblygu ei gyfraniadau gwasanaeth ei hunan a gweithio gyda'r GIG i sicrhau newidiadau a gwelliannau mewn gwasanaeth. Mae'n ceisio cynnal annibyniaeth cleifion a defnyddwyr gwasanaeth trwy ddarparu gwasanaethau sy'n galluogi i bobl aros yn neu ddychwelyd i'w cartrefi eu hunain, a rhoi cefnogaeth i Ofalwyr o ran cyflawni hyn. Mae hefyd yn ceisio datblygu gwasanaethau sy'n caniatáu i bobl chwarae rhan yn eu hiechyd a'u lles eu hunain. Mae'r strategaeth yn cyfeirio at gefnogaeth gryfach i Ofalwyr fel elfen allweddol ar gyfer gwell gwasanaethau integredig ar gyfer pobl hŷn, a'r symudiad i batrymau newydd gwasanaethau yn gyffredinol.    
Mae'r targedau ar gyfer 'Cynllun Oes' yn cynnwys pob ysbyty yn gwneud trefniadau i gynnwys Gofalwyr yn y gwaith o gynllunio rhyddhad o ysbytai a gwybodaeth am wasanaethau cefnogi i Ofalwyr.
2.2.9  Fframweithiau Gwasanaeth Cenedlaethol
Mae fframweithiau gwasanaeth cenedlaethol (FfGC) yn strategaethau hirdymor ar gyfer gwella meysydd gofal penodol. Maent yn pennu safonau cenedlaethol, adnabod ymyraethau allweddol ac yn cyflwyno amserlenni gweithredu a gytunwyd.
Mae gan rai fframweithiau fwy o oblygiadau i'r gwasanaethau cymdeithasol nag eraill, megis y Fframwaith Gwasanaeth Cenedlaethol ar gyfer Pobl Hŷn 2006, fframwaith diwygiedig ar gyfer Iechyd Meddwl 2005, a'r fframwaith ar gyfer Plant, Pobl ifanc a Gwasanaethau Mamolaeth. 
Mae'r fframweithiau hyn yn cynnwys safonau penodol i Ofalwyr. Mae'n bwysig ein bod yn gweithio gyda'r asiantaethau a fydd â chyfrifoldeb arweiniol i helpu sicrhau bod y safonau i Ofalwyr yn cael eu cyflawni.
3.
PROFFIL O OFALWYR YN SIR DDINBYCH 
3.1      Gwybodaeth Cyfrifiad 2001
Amcangyfrifir bod 10,659 o Ofalwyr yn Sir Ddinbych, gan gynnwys rhyw 2,000 o Ofalwyr Ifanc a all fod yn gofalu am bobl o unrhyw oedran.  

Adeg Cyfrifiad 2001, roedd poblogaeth Sir Ddinbych oddeutu 93,000 o bobl. Cododd y boblogaeth gan fwy na 6% rhwng 1993 a 2003, o gymharu â 2% yng Nghymru. Erbyn 2005 roedd y boblogaeth wedi codi i oddeutu 96,000.
Mae 20.2% o boblogaeth Sir Ddinbych yn 65 a throsodd (18,814) a thybir y bydd hyn yn cynyddu gan 40% erbyn 2020.
Tybir bod gan 12,543 o bobl 18-64 oed yn Sir Ddinbych salwch cyfyngol hirdymor ac mae person gydag anabledd mewn 30.2% o'r aelwydydd yn Sir Ddinbych.
Am y tro cyntaf, gofynnodd Cyfrifiad 2001 a oedd pobl yn darparu gofal di-dâl i aelod o'r teulu neu gyfaill ac am faint o oriau.  
Roedd y darlun ar gyfer  Sir Ddinbych fel a ganlyn:
Darparu gofal di-dâl yn Sir Ddinbych 
	
	Sir Ddinbych
	Cymru
	Sir Ddinbych
	Cymru

	Cyfanswm nifer Gofalwyr di-dâl
	10,677
	340,745
	10
	10

	Gofalwyr yn darparu 1-19 awr/wythnos o ofal
	6,584
	208,292
	61.67
	61.13

	Gofalwyr yn darparu 20-49 awr/wythnos o ofal
	1,331
	42,850
	12.47
	12.58

	Gofalwyr yn darparu 50+ awr/wythnos o ofal
	2,762
	89.604
	25.87
	26.30


Ffynhonnell: Swyddfa Ystadegau Cenedlaethol, Cyfrifiad Poblogaeth 2001
Gellir rhannu poblogaeth Gofalwyr Sir Ddinbych yn bedair ardal leol fel a ganlyn:

	Ardal
	Poblogaeth
	Darparu 1-19 awr o ofal
	Darparu 20-49 awr o ofal
	Darparu 50 awr + o ofal
	Cyfanswm nad ydynt yn darparu unrhyw ofal

	Gogledd-orllewin (Y Rhyl)
	28623
	1863
(6.5%)
	482
(1.7%)
	1025
(3.6%)
	3370
(11.8%)

	Gogledd-ddwyrain (Prestatyn)
	20743
	1484
(7.2%)
	343
(1.7%)
	709
(3.4%)
	2536
(12%)

	Canol
	18061
	1445
(8%)
	212
(1.2%)
	456
(2.5%)
	2112
(11.7%)

	De
	23740
	1767
(7.4%)
	263
(1.1%)
	536
(2.3%)
	2566
(10.8)


Mae'r ffigurau uchod yn dangos lledaeniad cymharol wastad o boblogaeth Gofalwyr ar draws pob ardal. Serch hynny, bydd lledaeniad daearyddol y boblogaeth dros yr ardaloedd canolog a'r de yn benodol yn arwain yn anochel at Ofalwyr sydd yn fwy pellennig a lle mae mynediad at wasanaethau yn anoddach.
3.2
Nifer Gofalwyr sy'n cyrchu cefnogaeth a gwasanaethau 
Mae'n anodd bod y sicr o nifer y Gofalwyr sydd ar hyn o bryd yn cyrchu cefnogaeth a gwasanaethau yn Sir Ddinbych, ond mae'r nifer amcanol a nodir yn y tabl isod yn dangos bod y niferoedd hyn yn llawer is na'r cyfanswm o Ofalwyr a amcangyfrifir yn y Sir, gan awgrymu felly nad yw mwyafrif llethol Gofalwyr yn Sir Ddinbych yn derbyn unrhyw fath o gefnogaeth.  
Fel y nodir yn y tabl isod, mae rhyw 1800 o Ofalwyr yn Sir Ddinbych yn derbyn gwasanaethau cefnogi. Mae'n debygol y bydd dyblygu niferoedd oherwydd unwaith y bydd Gofalydd wedi ei adnabod, maent yn aml yn elwa o gael eu cyfeirio at wasanaethau eraill sydd ar gael, ac yn y pen draw maent yn derbyn cefnogaeth gan fwy nag un darparydd gwasanaeth.
	Darparydd
	Math o gefnogaeth/gwasanaeth 
	Nifer tybiedig Gofalwyr
	Ffynhonnell  Wybodaeth

	Gofal Cymdeithasol Oedolion - Gofalwyr am Oedolion (generig)
	Gwasanaeth 'eistedd gyda phobl'/cefnogaeth ymarferol / grantiau 'unwaith ac am byth' / gwely seibiant a gynlluniwyd / gwely seibiant AD
	295
	Data Awdurdod Lleol

	Gofal Cymdeithasol Oedolion
	Darpariaeth seibiant (cyflwynwyd fel gwasanaeth i'r person sy'n derbyn gofal)*
	95
	“
*

	Gwasanaethau Plant - Rhieni-Ofalwyr
	Seibiant byrdymor / gweithwyr project / gwasanaethau sbot-bwrcasu / egwyl gwyliau
	60
	“

	Gofal Cymdeithasol Oedolion - Taliadau Uniongyrchol
	Pecynnau a reolir gan Ofalwyr Unigol i ddiwallu eu hanghenion eu hunain
	9
	“

	Gwasanaethau Nyrsio Diana (Rhieni-Ofalwyr)
	Darpariaeth seibiant arbenigol yn y cartref
	40
	Gwasanaeth Nyrsio Diana

	NEWCIS (generig)
	Gwybodaeth reolaidd
Un i Un / Grwpiau Cefnogi / therapi holistig / cynghori, hyfforddi / gweithgareddau cymdeithasol
	570
	Data-bas y corff dan sylw

	Hafal (iechyd meddwl)
	Gwybodaeth reolaidd
Un i Un / Grwpiau Cefnogi / therapi holistig / cynghori, hyfforddi / gweithgareddau cymdeithasol
	140
	“

	Crossroads (generig)
	Gwasanaeth 'eistedd gyda phobl'
	116
	“

	Gofalwyr Ifanc NCH
	Un i un / grwpiau cefnogi / gweithgareddau / hyfforddiant / gweithgareddau cymdeithasol
	50
	“

	Cymdeithas Alzheimer
	Gwybodaeth reolaidd / Grwpiau Cefnogi
	80
	“

	Cymdeithas Strôc
	Cefnogaeth un i un / Hyfforddiant
	170
	“

	Canolfan Sglerosis Ymledol
	Seibiant / gwybodaeth reolaidd / cynghori / therapi holistig / gweithgareddau cymdeithasol
	20
	“

	MIND (iechyd meddwl)
	Egwyl i Ofalwyr (trwy gyfrwng gweithwyr project defnyddwyr gwasanaeth)
	8
	“

	Fforwm Anabledd Dysgu
	Gwybodaeth reolaidd / Gweithgareddau cymdeithasol
	150
	“


*Mae llawer o'r gwasanaethau statudol sy'n rhoi egwyl i Ofalwyr o'u rôl ofalu yn cael eu cyflwyno i'r person sy'n derbyn gofal ar ôl asesiad Gwasanaethau Gofal Cymunedol, ac mae'r polisi codi tâl yn berthnasol. Felly, nid ydynt yn cael eu cofnodi fel gwasanaethau Gofalwyr. Fodd bynnag, wrth archwilio cofnodion gofal cymdeithasol oedolion yn 2007/08 gwelir bod o leiaf 182 wythnos o seibiant wedi eu cymeradwyo i ddarparu egwyl i Ofalwyr, yn manteisio oddeutu 95 o Ofalwyr.
3.3
Adnabod Gofalwyr
Cafodd ‘In the Know – the importance of information for Carers’  (Carers UK Rhagfyr 2006) nad oedd 65% o Ofalwyr yn ystyried eu hunain yn Ofalwyr yn y flwyddyn gyntaf o ofalu. I draean o'r Gofalwyr a gyfwelwyd, cymerodd dros 5 mlynedd cyn iddynt gydnabod eu bod yn Ofalwyr. Yn ystod y cyfnod hwnnw, roeddynt yn Ofalwyr 'cudd'. Roedd 58% o'r rhain wedi colli allan ar fudd-daliadau am dros 3 blynedd, ynghyd â cholli allan ar gefnogaeth ymarferol.
Pwysleisiodd yr adroddiad pa mor bwysig ydoedd i Ofalwyr dderbyn gwybodaeth yn y flwyddyn gyntaf o ofalu, a fydd ag effaith arwyddocaol ar wasanaethau cyngor a gwybodaeth. Mae'n tanlinellu'n benodol feddygon teulu a staff ysbyty fel man cyswllt cyntaf ac yn ystyried ei bod yn hanfodol bod staff proffesiynol allweddol eraill, megis gweithwyr cymdeithasol, yn helpu trwy gyfeirio Gofalwyr at ffynonellau cyngor.
Trosiant Gofalwyr yn seiliedig ar Gyfrifiad 2001:
	
	Nifer Gofalwyr
	Gofalwyr newydd bob blwyddyn

	Sir Ddinbych
	10,677
	3,950

	Cymru
	340,745
	126,076


Mae'r adroddiad yn nodi hefyd bod cyfran debyg o Ofalwyr yn rhoi'r gorau i ofalu bob blwyddyn naill ai oherwydd marwolaeth neu'r person sy'n derbyn gofal yn mynd i ofal preswyl parhaol. Mae'n tanlinellu'r angen i gefnogi Gofalwyr dan yr amgylchiadau hyn.
3.4
Gofalu am oedolion dan 65 oed
Oedolion gyda Nam Corfforol a Synhwyrol 
Yn Sir Ddinbych, mae oedolion dros 18 oed gyda nam corfforol neu synhwyrol yn cael cefnogaeth gan y Tîm Oedolion Arbenigol. Mae anghenion y grŵp hwn yn cael eu trin yn y Strategaeth Gomisiynu newydd ar Namau Corfforol a Synhwyrol. Dengys astudiaeth ddiweddar fod staff o'r tîm Oedolion Arbenigol yn cefnogi 69 o Ofalwyr ar hyn o bryd. Mae'r Strategaeth yn cydnabod bod datblygu gwasanaethau i'r grŵp hwn yn y dyfodol hefyd yn cefnogi'r sawl sy'n gofalu am yr oedolion hynny, er mwyn eu galluogi i barhau yn eu rôl ofalu.  
Oedolion gydag Anabledd Dysgu
Cefnogir oedolion dros 18 oed gydag anabledd dysgu yn Sir Ddinbych gan y Tîm Anabledd Dysgu. Yn ol Strategaeth Gomisiynu Sir Ddinbych ar gyfer Anabledd Dysgu a ddatblygwyd yn ddiweddar, mae 94 o ddefnyddwyr yn cael cefnogaeth i fyw yn eu cartrefi gyda'u rhieni. Mae dros hanner yn byw gyda Rhieni-Ofalwyr dros 65 oed sy'n darparu rhan helaeth eu gofal. Mae hefyd yn bosibl bod nifer o oedolion gydag Anabledd Dysgu sy'n byw gyda rhieni neu berthnasau oedrannus ond nad yw'r gwasanaethau yn gwybod amdanynt. Mae'r Strategaeth yn talu cryn sylw i ddisgwyliadau rhieni a chyflwyniad gwasanaethau sydd nid yn unig yn diwallu anghenion cleientiaid unigol ond sydd hefyd yn cefnogi rhieni a theuluoedd.   
Oedolion sy'n ddibynnol ar Gyffuriau neu Alcohol
Darperir cefnogaeth i'r grŵp defnyddwyr gwasanaeth hwn gan y gwasanaeth Cyffuriau ac Alcohol sy'n rhan o'r Tîm Oedolion Arbenigol, er bod y gwasanaeth yn cysylltu'n agos â'r Gwasanaeth Iechyd Meddwl Cymunedol. Fel gyda defnyddwyr gwasanaeth iechyd meddwl, gall cefnogaeth i Ofalwyr fod yn anodd, yn aml oherwydd materion cyfrinachedd neu amharodrwydd y defnyddiwr gwasanaeth i gysylltu â'r gwasanaeth. Mae Gofalwyr angen llawer o gefnogaeth emosiynol, yn aml oherwydd diffyg dealltwriaeth o'r cyflwr a diffyg darpariaeth gwybodaeth benodol.    
3.5
Gofalwyr Hŷn
O gymharu â phoblogaeth Cymru, mae proffil oedran Sir Ddinbych yn hŷn: mae 23% mewn oedran ymddeol o gymharu ag 20% yn genedlaethol. Nodwedd arwyddocaol o'r boblogaeth yw cyfran pobl hŷn dros 65 oed, sy'n cynrychioli 20.2% o'r boblogaeth (18,814).  Mae hyn yn cymharu â 17.4% ar gyfer Cymru. Mae amcanestyniadau yn awgrymu y bydd y gyfran o'r boblogaeth sy'n 85 oed+ yn Sir Ddinbych yn codi o ryw 2,700 yn 2003 i 3,942 yn 2016.  
Dengys Cyfrifiad 2001 bod ychydig dros 10% o'r boblogaeth yn Sir Ddinbych yn 75 oed a throsodd ac yn darparu gofal. At hyn, rhagwelir y bydd nifer y bobl hŷn â dementia yn cynyddu o 683 yn 2003 i 995 yn 2016.    
Mae'r ystadegau hyn yn awgrymu y bydd cynnydd arwyddocaol yn y nifer o Ofalwyr hŷn yn Sir Ddinbych dros yr 8 mlynedd nesaf. Mae llawer o Ofalwyr hŷn eu hunain yn dioddef o iechyd gwael a gall straen gofalu arwain at ddirywiad mewn iechyd, ac yn aml mae'r gofalwr angen mwy o ofal na'r person sy'n derbyn gofal.   

3.6      Gofalwyr Pobl Hŷn (dros 65 oed) 
Mae'r grŵp hwn yn cyfeirio at Ofalwyr sy'n gofalu am bobl dros 65 oed ac sydd eu hunain dan 65 oed. Yn ôl Cyfrifiad 2001, mae rhyw 70% o Ofalwyr yn darparu gofal i bobl hŷn, er y cydnabyddir bod un ym mhob chwech o Ofalwyr yn bobl hyn eu hunain. I lawer o Ofalwyr yn y grŵp hwn, mae rôl ofalu yn datblygu dros amser, er enghraifft pan fydd person hŷn yn mynd yn raddol wannach, neu pan fydd person gyda chyflwr cynyddol angen cefnogaeth. I eraill, mae'r rôl ofalu yn dod yn gyflym ac yn annisgwyl pan fydd person hŷn a oedd yn fywiog ac yn medru mynd o gwmpas yn sydyn yn dioddef strôc neu'n cwympo. Gan fod Gofalwyr yn y grŵp hwn mewn oedran gwaith, gall rheoli gwaith a chyfrifoldebau gofalu fod yn anodd, ac mae Gofalwyr yn aml yn rhoi'r gorau i weithio er mwyn gofalu. Dangosodd 'Out of Pocket', adolygiad o effeithiau ariannol gofalu (Carers UK 2006), bod Gofalwyr yn niwedd eu pumdegau, dechrau eu chwedegau, wedi wynebu'r golled fwyaf mewn enillion, ac yn wynebu gorfod ymddeol yn gynnar ar bensiwn is.

3.7
Gofalwyr Ifanc
Mae Gofalwyr dan 18 oed fel rheol yn cael eu hystyried fel 'Gofalwyr Ifanc'. Mae cyfarwyddyd yr Arolygiaeth Gwasanaethau Cymdeithasol (1995) yn diffinio Gofalwr Ifanc fel plentyn neu berson ifanc sy'n ymgymryd â thasgau gofalu arwyddocaol ac yn derbyn lefel o gyfrifoldeb dros berson arall a fyddai fel rheol yn cael ei mabwysiadu gan oedolyn.  
Er bod Deddf Gofalwyr (Cydnabyddiaeth a Gwasanaethau) 1995 a Deddf Gofalwyr (Cyfle Cyfartal) 2004 yn berthnasol i Ofalwyr o bob oedran, dylid asesu Gofalwyr Ifanc dan Ddeddf Plant 1989. Pa bynnag Ddeddf y cânt eu hasesu dani, mae'r rhwymedigaeth newydd i ystyried dymuniad Gofalwr Ifanc i weithio, dilyn cwrs addysg, hyfforddiant neu gyfleoedd hamdden, yn dal i fod yn berthnasol.
I blentyn elwa o gymorth dan Ddeddf Plant 1989, mae angen i'r plentyn ddod o fewn y diffiniad 'plentyn mewn angen'. Dywed Deddf 1995: ‘Many young Carers with significant caring responsibility should therefore be seen as children in need’.
Y cyfarwyddyd polisi diweddaraf mewn perthynas ag asesu Gofalwyr Ifanc yw'r Fframwaith Asesu Plant mewn Angen a'u Teuluoedd. Dywed y cyfarwyddyd na ddylid disgwyl i Ofalwyr Ifanc ymgymryd â lefelau amhriodol o ofal a fyddai'n cael effaith andwyol ar eu datblygiad a'u cyfle mewn bywyd, ac ni ddylid tybio y dylai plant dderbyn lefelau cyfrifoldebau gofalu tebyg i oedolion. Dylid darparu gwasanaethau i rieni i wella eu gallu i gyflawni eu cyfrifoldebau rhianta. Mae'r cyfarwyddyd yn tanlinellu'r angen am gydweithio da rhwng gwasanaethau cymdeithasol oedolion a phlant, a chydweithrediad gydag ysgolion a gweithwyr gofal iechyd, gan gynnwys gwaith uniongyrchol gyda'r Gofalwyr ifanc i ddeall eu persbectif a'u barn hwy.  
Os bydd plentyn yn darparu gofal rheolaidd a sylweddol i riant, bydd gan y plentyn hawl i asesiad dan Ddeddf 1995 a rhaid i'r awdurdod lleol gymryd yr asesiad hwnnw i ystyriaeth wrth benderfynu pa wasanaethau cymunedol i'w ddarparu i'r rhiant.  
Yn Sir Ddinbych mae 60 o Ofalwyr Ifanc yn derbyn cefnogaeth gan Broject Gofalwyr Ifanc yr NCH, sy'n cynnig cefnogaeth emosiynol un i un ynghyd â gweithgareddau grwp a gwyliau. Rhedir cyfanswm o chwe grŵp ledled y sir, sy'n delio â dau amrediad oedran - 5 - 11 oed a 12 - 18 oed. Mae un grŵp ym mhob ystod oedran yn cyfarfod yn y Rhyl, Dinbych a Chorwen bob mis.  
Mae mynediad i'r gwasanaeth trwy atgyfeiriad agored, er y daw'r mwyafrif trwy'r Gwasanaethau Cymdeithasol. Fodd bynnag, mae rhestr aros o 50 ar hyn o bryd, dros hanner o ardal Prestatyn.

[image: image3]Ni ellir datblygu'r blaenoriaethau yn y Strategaeth hon mewn perthynas â Gofalwyr Ifanc ar eu pennau eu hunain, a rhaid eu datblygu mewn partneriaeth â Gwasanaethau Plant, Addysg a'r sector gwirfoddol.

3.8       Gofalu am bobl gyda Chyflwr Iechyd Meddwl
Mae Gofalwyr yn chwarae rhan hanfodol o ran gofalu am ddefnyddwyr gwasanaeth gyda phroblemau iechyd meddwl, yn enwedig y sawl sydd â salwch meddwl difrifol. Gall rhoi help, cyngor a gwasanaethau i Ofalwyr fod yn un o'r dulliau gorau o helpu pobl gyda chyflwr iechyd meddwl.
Sefydlwyd Partneriaeth Integredig Conwy a Sir Ddinbych ym mis Gorffennaf 2005 ac mae'n goruchwylio darpariaeth gwasanaethau iechyd meddwl oedolion. Mae'r partneriaid yn cynnwys Ymddiriedolaeth GIG Conwy a Sir Ddinbych, Awdurdodau Lleol Conwy a Sir Ddinbych, y sector gwirfoddol ac aelodau Bwrdd sy'n ddefnyddwyr gwasanaeth ac yn Ofalwyr.   

O asesiad anghenion a baratowyd ar gyfer y Gydbartneriaeth Gomisiynu Strategol (Iechyd Meddwl a Gofal Cymdeithasol, Conwy a Sir Ddinbych, Chwefror 2007) mae'n amlwg bod gan Gonwy a Sir Ddinbych gyfraddau arwyddocaol uwch o salwch meddwl nag unrhyw ardal arall yng Nghymru. Er bod cyfran uwch ymhlith y grŵp oedran 45-64, a fyddai'n awgrymu effaith bosibl ar wasanaethau pobl hŷn yn y dyfodol, mae gan Sir Ddinbych yn arbennig gyfradd arwyddocaol uwch o salwch meddwl ymhlith pobl dan 25 oed. Mae'r asesiad anghenion yn mynd ati i nodi bod derbyniadau i gyfleusterau dwys iechyd meddwl yn uwch yn Sir Ddinbych nag yn unrhyw fan arall yng Nghymru. Mae nifer yr oedolion yn Sir Ddinbych sy'n cael cefnogaeth i fyw yn eu cartref yn uwch na'r cyfartaledd ledled Cymru, a all awgrymu'r effaith bosibl ar Ofalwyr.
Yn 2006, sefydlodd  Bwrdd Partneriaeth Iechyd Meddwl a Gofal Cymdeithasol Oedolion Conwy a Sir Ddinbych system o daliadau ar gyfer aelodau'r Bwrdd a oedd yn ddefnyddwyr gwasanaeth ac yn Ofalwyr, a recriwtio defnyddiwr gwasanaeth a gofalwr a oedd yn aelodau parhaol, gydag ymrwymiad cryf i waith y bwrdd partneriaeth.

Iechyd Meddwl Pobl Oedrannus:
Yn ôl y Comisiwn Archwilio (Adroddiad 2000) mae dementia yn effeithio bron i 1 ym mhob 25 o bobl dros 65 oed ac 1 ym mhob 4 o bobl 85+. Byddai defnyddio'r canrannau hyn gyda phoblogaeth ac amcanestyniadau poblogaeth Sir Ddinbych yn rhoi'r ffigurau canlynol:
	Blwyddyn
	Cyfanswm nifer achosion

	2003

2006

2011

2016
	683

771

893

995


Darperir cefnogaeth i bobl hŷn gyda chyflwr iechyd meddwl ar y cyd gan y timau iechyd ac Iechyd Meddwl Oedolion y Gwasanaethau Cymdeithasol. Mae Gofalwyr am y grŵp hwn yn medru manteisio ar gyfnodau seibiant mewn lleoliadau preswyl arbenigol, gyda gwasanaethau fel Cornerstone a'r Ace Club yn darparu gwasanaethau i rai gyda dementia cychwyn cynnar.

[image: image4]
3.9
Rhieni-Ofalwyr
Mae rhiant-ofalwr yn rhiant neu'n warcheidwad sydd â chyfrifoldebau neu ddyletswyddau ychwanegol tuag at fab neu ferch, boed yn blentyn, person ifanc neu'n oedolyn, oherwydd salwch neu anabledd hirdymor. Bydd Rhieni-Ofalwyr yn aml yn gweld eu hunain fel rhieni yn hytrach na gofalwyr, ond efallai y bydd angen gwasanaethau ychwanegol arnynt i ddiwallu neu barhau i ddiwallu anghenion eu mab neu eu merch.
Nodir anghenion Rhieni-Ofalwyr 'hyn' dan 2.4, ac mae'r rhain yn cael eu trin yn benodol yn Strategaeth Sir Ddinbych ar gyfer Anabledd Dysgu a'r Strategaeth ar gyfer namau Corfforol a Synhwyrol, a gyhoeddwyd yn ddiweddar.      
Mae'r adran isod yn cyfeirio at Rieni-Ofalwyr sy'n gofalu am rai dan 18 oed.
Mae gan rieni-Ofalwyr yr hawl i asesiad ar wahân dan Ddeddf Gofalwyr 1995, yn ychwanegol at gael asesu eu hanghenion yn llawn yn asesiad Deddf Plant eu plentyn. Fodd bynnag, ers Deddf 2004, dylai'r asesiad gymryd i ystyriaeth allu'r rhiant i barhau i ddarparu gofal i'r plentyn ac ystyried a ydynt yn gweithio neu'n dilyn, neu'n dymuno dilyn cwrs addysg, hyfforddiant neu weithgareddau hamdden. Mae hyn yn golygu bod gan awdurdodau lleol ddyletswydd i holi Gofalwyr am y gweithgareddau hyn a chymryd eu dymuniadau i ystyriaeth wrth gynllunio'r pecyn gofal.
Wrth gyfeirio at rieni-Ofalwyr, mae cyfarwyddyd arferion Lloegr at Ddeddf Gofalwyr a Phlant Anabl 2000 yn nodi pwysigrwydd darparu cymorth o'r fath ac yn nodi  “Such Carers often face difficulties re-entering the workforce because of lack of suitable child care services.  Many parents of disabled children would like to return to work and, if they were able to do so, would benefit socially and emotionally as well as financially.”
Yn Sir Ddinbych, tra bo gan rieni-Ofalwyr hawl i asesiad Gofalwyr, maent fel rheol yn cael eu hasesu a byddant yn derbyn gwasanaethau ar gyfer eu teuluoedd dan ddarpariaethau Deddf Plant 1989. Ar hyn o bryd mae Sir Ddinbych yn chwarae rhan mewn menter ledled Gogledd Cymru, a arweinir gan Sir y Fflint, i gytuno meini prawf cymhwyster cyffredin ar gyfer Gofalwyr ar draws y chwe sir.


3.10       Gofalwyr o Grwpiau Lleiafrifol
Grwpiau Lleiafrifol Du ac Ethnig
Mae cyfran y bobl o leiafrifoedd ethnig yn Sir Ddinbych yn isel o gymharu â'r cyfartaledd cenedlaethol ac mae hefyd islaw'r cyfartaledd ar gyfer Cymru.  Dengys Cyfrifiad 2001 bod 2.8% o'r boblogaeth gyfan yn Brydeinig heb fod yn wyn, tra bod ond 1.2%  nad ydynt yn wyn. Tra bo cymunedau lleiafrifoedd ethnig wedi eu lledaenu trwy Sir Ddinbych, mae'r cyfrannau uchaf ym Modelwyddan, Dwyrain Llanelwy a Gorllewin y Rhyl.  
Mae gan Sir Ddinbych y gyfran uchaf o'r boblogaeth ddu a lleiafrifol ethnig 60-64 oed (21.7%) sy'n byw yng Ngogledd Cymru,  15.8% o boblogaeth ddu a lleiafrifol ethnig Gogledd Cymru rhwng 65-74 oed a 19% o boblogaeth ddu a lleiafrifol ethnig Gogledd Cymru sy'n 75+ (Ffynhonnell: Ymchwil Cymunedau D a Lleiafrifoedd Ethnig Gogledd Cymru)
Mae gan Ofalwyr yn y grŵp hwn lawer o'r un anghenion â Gofalwyr gwynion ond maent yn wynebu  rhwystrau penodol wrth gael mynediad cyfartal i wasanaethau cefnogi gan awdurdodau iechyd a lleol. Efallai nad ydynt yn gwybod am y gwasanaethau sydd ar gael a sut i'w cyrchu, ond yn ychwanegol at hyn efallai nad yw'r gwasanaethau hynny yn diwallu eu hanghenion diwylliannol neu grefyddol. Gallai sefydlu cysylltiadau gyda grwpiau Grŵp Cymuned Ffilipino Gogledd Cymru fod yn werthfawr wrth ystyried sut gellid diwallu anghenion grwpiau lleiafrifol.
Gofalu am Bartneriaid o'r Un Rhyw
Ar hyn o bryd, nid oes gwybodaeth ar gael ar nifer pobl lesbaidd, hoyw a deurywiol (LHD) yn y DG, ac felly heb waelodlin nid oes modd cael ffigurau ar y grŵp Gofalwyr penodol hwn yn Sir Ddinbych. Serch hynny, mae ymgyrch Cymdeithas Alzheimer i gynyddu ymwybyddiaeth o faterion Gofalwyr LHD yn nodi bod rhwng 35,000 a 70,000 o bobl LHD yn y DG yn gofalu am berson â dementia. Mae hyn yn seiliedig ar y ffaith yr ystyrir bod rhwng 5% a 10% o'r boblogaeth yn lesbaidd, hoyw neu'n ddeurywiol a bod gan 75,000 ddementia.   
Mae'r diffyg gwybodaeth yn rhoi mwy o bwyslais ar gyflawni canlyniadau i Ofalwyr sy'n sensitif i'w anghenion unigol hwy.  
3.11         Gofalwyr sy'n Gweithio
Yn seiliedig ar Gyfrifiad 2001, tybir bod 7,555 o Ofalwyr mewn oedran gwaith yn Sir Ddinbych, a 4,636 o Ofalwyr sy'n gweithio (‘Out of Pocket’ Carers UK 2007).

Yn aml, mae Gofalwyr yn y categori incwm ac enillion isel oherwydd yr anawsterau o aros mewn gwaith tra'n ymgymryd â dyletswyddau gofalu. Mae Gofalwyr sy'n medru gweithio yn aml yn canfod bod y swyddi sydd ar gael iddynt yn cael eu cyfyngu gan eu cyfrifoldebau gofalu. I Ofalwyr sy'n medru cyfuno gwaith a gofalu, gall y straen ychwanegol fod yn sylweddol.  
Mae llawer o Ofalwyr Ifanc yn tangyrraedd oherwydd anawsterau gyda chynnal eu haddysg a medru mynd i addysg bellach a chyfleoedd cyflogaeth.   

Mae gofynion Deddf Gofalwyr (Cyfle Cyfartal) i gymryd i ystyriaeth dymuniad Gofalwyr i weithio a dilyn cyfleoedd dysgu gydol oes, yn aros yn her, o ran y broses asesu, a darparu gwasanaethau addas ac ymatebol i ddiwallu’r anghenion hyn.  
Mae Cyngor Sir Ddinbych eisoes wedi datblygu a gweithredu Polisi Gofalwyr i'w weithwyr, a rhaid defnyddio hwn fel enghraifft o arferion da gydag asiantaethau eraill. 


3.12 Cyn-Ofalwyr 

Pan ddaw gofalu i ben, naill ai oherwydd marwolaeth neu pan fydd y person sy'n derbyn gofal yn mynd i ofal hirdymor, mae Gofalwyr yn aml angen cefnogaeth benodol i'w helpu i ymdopi â'r emosiynau gwahanol a'r sefyllfaoedd sy'n deillio. I lawer o Ofalwyr, gall hyn olygu cyfleoedd dysgu, gweithio a hamdden newydd. Er bod nifer o gyrff gwirfoddol yn Sir Ddinbych yn cefnogi Gofalwyr yn eu helpu i 'symud ymlaen', nid yw'r ddarpariaeth hon erioed wedi ei thrin yn ffurfiol.  

4.
EFFAITH GOFALU
4.1 Effaith ar Iechyd
Dangosodd ‘In Poor Health - The impact of caring on health’ (Carers UK 2004) bod Gofalwyr sy'n darparu lefelau gofal uchel  fwy na dwywaith mor debygol o ddioddef salwch o gymharu â phobl heb gyfrifoldebau gofalu.  
Mae Gofalwyr yn y grwpiau oedran iau - h.y. 16 oed a throsodd - yn llawer mwy tebygol o ddioddef salwch na rhai nad ydynt yn gofalu o'r un oedran. Wrth i Ofalwyr heneiddio, mae'r dystiolaeth yn awgrymu eu bod yn llawer mwy tebygol o fod yn gofalu gyda salwch - ar gyfradd debyg i'w grŵp oedran eu hunain. Mewn geiriau eraill, os ydynt eisoes yn wael ac yn derbyn cyfrifoldebau gofalu, gall hyn gael effaith arwyddocaol ar ar eu hiechyd. Dywed yr adroddiad hefyd bod cyflwr iechyd corfforol a meddyliol gwael yn deillio o ddiffyg gwybodaeth, cefnogaeth, pryderon ynglŷn ag arian, a straen cyffredinol gofalu.
Yng Nghymru, mae bron i 15% o holl Ofalwyr yn dioddef salwch o gymharu â 10% yn Lloegr, 12% yn yr Alban a13% yn Iwerddon. Mae'r darlun yn Sir Ddinbych fel a ganlyn:
	Sir Ddinbych

	Cyfanswm Gofalwyr nad ydynt mewn iechyd da
	% Gofalwyr nad ydynt mewn iechyd da
	Gofalwyr sy'n darparu 50+ awr o ofal yr wythnos sy'n sâl
	% Gofalwyr sy'n darparu 50+ awr o ofal yr wythnos sy'n sâl
	% o'r boblogaeth nad ydynt yn gofalu sy'n sâl
	Gwahaniaeth yn y tebygolrwydd

	1,947
	12.09
	791
	21.01
	11.77
	1.78


Yng ngoleuni'r darganfyddiadau hyn, mae'n hanfodol ein bod yn ystyried y goblygiadau iechyd ar Ofalwyr, a rhoi ystyriaeth ddyledus i wasanaethau sy'n hybu a gwella iechyd a lles Gofalwyr.  
4.2
Effaith ar Waith, Addysg ac Arian
Yn aml, mae Gofalwyr yn cael anawsterau wrth gynnal gwaith hirdymor ac mae cyfleoedd gwaith wedi eu cyfyngu’n arw. Mae hyn yn aml yn rhoi Gofalwyr ar y trothwy incwm ac enillion isaf.     Mae effaith ariannol gofalu yn cael ei nodi'n benodol yn ‘Out of Pocket’ (Carers UK 2007) sy'n adrodd bod Gofalwyr yn 2006 wedi colli oddeutu £11,050 mewn enillion oherwydd rhoi'r gorau i'w swyddi, lleihau oriau gwaith neu dderbyn swyddi is.
4.3
Effaith Bositif Gofalu 
Serch hyn oll, rhaid cydnabod bod gofalu hefyd yn medru cael effaith bositif iawn ar ofalwr, neu'r person sy'n derbyn y gofal a'u perthynas. Gall cyfrifoldebau gofalu ddod â'u gwobrau eu hunain a boddhad i'r person sy'n gofalu. Pan fydd y rolau wedi eu cytuno gan y ddau berson, gall ddod â theimlad o agosatrwydd ychwanegol o fewn y berthynas.  

Mae Gofalwyr yn aml yn cymryd balchder yn y sgiliau a'r wybodaeth maent wedi eu cael trwy'r profiad o ofalu, a rhaid eu cydnabod a'u gwerthfawrogi am hyn.
5. GWASANAETHAU PRESENNOL I OFALWYR YN SIR DDINBYCH 
Mae Cyngor Sir Ddinbych yn ariannu ystod o wasanaethau i Ofalwyr. Mae manylion y gwasanaethau a ariennir i'w gweld yn Adran 6 ar Adnoddau. Gall diffinio gwasanaethau i Ofalwyr fod yn anodd gan y dylai'r gwasanaethau a ddarperir i'r person sy'n derbyn gofal - megis gofal personol, gofal dydd a gwasanaethau seibiant (gwasanaethau anuniongyrchol) - hefyd fod o fantais i'r Gofalwr. Gall gwasanaethau mwy uniongyrchol gynnwys gwasanaethau 'eistedd gyda phobl' (heb unrhyw ofal personol), cefnogaeth ymarferol, grwpiau cefnogi, therapi holistig a hyfforddiant (gwasanaethau uniongyrchol).   
Darperir mwyafrif gwasanaethau anuniongyrchol gan y Gwasanaethau Cymdeithasol, sydd hefyd yn darparu gwasanaethau uniongyrchol megis cymorth ymarferol yn y cartref a chynllun grant 'unwaith ac am byth'.    
Mae mwyafrif y gefnogaeth uniongyrchol i Ofalwyr yn cael ei darparu gan y sector gwirfoddol gan gyrff sy'n cynnig cefnogaeth 'arbenigol'. Serch hynny, mae gan NEWCIS, Gwasanaeth Gwybodaeth i Ofalwyr Gogledd Cymru, gylch gorchwyl generig wrth gefnogi Gofalwyr. Mae llawer o'r gwasanaethau hyn yn derbyn cyllid gan Ofal Cymdeithasol Oedolion Sir Ddinbych, er bod yn rhaid cydnabod hefyd bod cyrff sector gwirfoddol yn derbyn cyllid o ffynonellau eraill i gefnogi'r gwasanaethau hyn.  
Mae rhestr gynhwysfawr o'r gwasanaethau union- ac anuniongyrchol sydd ar gael yn Sir Ddinbych ar hyn o bryd wedi ei llunio yn ddiweddar er mwyn datblygu'r Strategaeth newydd i Ofalwyr a Fframwaith gwasanaethau Cymunedol Sir Ddinbych. At hyn, mae'r rhestr hefyd yn tanlinellu bylchau mewn gwasanaethau sydd wedi eu hadnabod gan y darparwyr gwasanaeth.  
Mae'r gwasanaethau sydd ar gael i Ofalwyr yn Sir Ddinbych ar hyn o bryd wedi eu grwpio dan y penawdau canlynol:  
5.1
Gwybodaeth, cyngor a gwasanaethau cyfeirio
5.2 
Grwpiau Cefnogi Gofalwyr
5.3
Gwasanaethau Gwrando / Cefnogaeth Emosiynol

5.4
Asesiadau Gofalwyr
5.5
Cefnogaeth yn y cartref

5.6
Egwyl yn ystod y dydd neu gyda'r nos (llai na 24 awr)

5.7
Egwyliau (seibiant) rhag gofal (mwy na 24 awr)

5.8
Hybu iechyd a lles (gan gynnwys mynediad i ddysgu gydol oes a 

hamdden)

5.9
Sgiliau ymarferol i Ofalwyr
5.10
Atebion blaengar
5.1 Gwybodaeth, cyngor a gwasanaethau cyfeirio
Mae ystod eang o wybodaeth a chyngor i Ofalwyr ar yr ystod gwasanaethau yn Sir Ddinbych ar gael, ac mae'n cynnwys pecyn gwybodaeth generig cynhwysfawr a gwybodaeth mwy arbenigol. Mae'r rhain fel rheol ar gael ar ffurf ysgrifenedig, er bod peth gwybodaeth hefyd ar gael ar wefannau.
Prif ddarparwyr:
a. Tîm Cyswllt Cyntaf o fewn y Gwasanaethau Cymdeithasol (Oedolion a Phlant)
b. NEWCIS

c. Hafal

d. Gofalwyr Ifanc NCH
e. Cymdeithas Alzheimer
f. Cymdeithas Strôc
g. Canolfan Sglerosis Ymledol
h. Fforwm Anabled Dysgu (i rieni-Ofalwyr)

i. Triniaeth yn y Cartref/Gwasanaeth Datrys Argyfwng (iechyd meddwl)
5.2    Grwpiau Cefnogi Gofalwyr
Mae grwpiau cefnogi yn rhoi cyfle rhagorol i Ofalwyr ddarparu cefnogaeth i'w gilydd, a chael gwybodaeth gan siaradwyr a chan Ofalwyr eraill. Mae grwpiau hefyd yn ffordd o ymgynghori gyda ffora Gofalwyr pan fo angen gwneud hynny. Mae Gofalwyr Ifanc NCH yn hwyluso grwpiau ar gyfer dau grŵp oedran (5-11 a 12-18 oed).  
Prif ddarparwyr:
· NEWCIS

· Hafal

· Gofalwyr Ifanc NCH
· Cymdeithas Alzheimer
5.3   Gwasanaethau Gwrando / Cefnogaeth Emosiynol
Gall Gofalwyr gyrchu ystod o wasanaethau sy'n rhoi cyfle i siarad am eu sefyllfa ar sail un i un. Mae lefel y gefnogaeth yn amrywio o gefnogaeth rwystrol lefel isel i wasanaethau cynghori arbenigol, gyda llawer o gyrff yn cynnig hyfforddiant rheoli straen a phryder.   
Prif ddarparwyr:
· NEWCIS

· Hafal

· Gofalwyr Ifanc NCH
· Cymdeithas Alzheimer
· Cymdeithas Strôc
· Canolfan Sglerosis Ymledol
· Llinell Gymorth C.A.L.L.
5.4   Asesiadau i Ofalwyr
Mae Asesiad Gofalwr yn asesiad o anghenion y gofalwr ac nid o allu'r gofalwr i ofalu.  

Ar hyn o bryd, ymgymerir ag asesiadau gan staff Gwasanaethau Cymdeithasol a rhai staff iechyd, ac mae'n rhoi cyfle i Ofalwyr drafod eu rôl ofalu a chanfod sut gellir eu cefnogi.      
Nawr, defnyddir y Broses Asesu Unedig i asesu'r person sy'n derbyn gofal. Mae'n sicrhau mai dim ond un asesiad sydd ei angen i adnabod eu hanghenion gofal. Mae anghenion y Gofalwyr hefyd yn cael eu cymryd i ystyriaeth fel rhan o'r Broses Asesu Unedig. Gelwir y rhan hon yn Bersbectif y Gofalwr. Mae Persbectif Gofalwr yn ffordd effeithiol iawn o adnabod Gofalwyr, a gall benderfynu a oes angen Asesiad Gofalwr manylach, ar wahân.     
Prif ddarparwr:
· Gofal Cymdeithasol Oedolion
5.5    Cefnogaeth yn y Cartref
Mae cefnogaeth yn y cartref yn elfen hanfodol o becyn gofal i'r person sy'n derbyn gofal ac i'r gofalwr. Gall hyn gynnwys gofal personol i'r person sy'n derbyn gofal (i gefnogi’r gofalwr) neu help ymarferol i'r gofalwr megis gyda garddio neu dasgau domestig. Gall hyn gynnwys darparu cymhorthion, offer ac offer teleofal.  
Mae datblygiad newydd gwasanaeth gofal canolraddol yn Sir Ddinbych yn elfen allweddol o ran cyflwyno gwasanaethau iechyd a gofal cymdeithasol. Anelir hwn at wella darpariaeth gwasanaethau gofal cymunedol, a lleihau'r defnydd o ysbytai dwys a gofal hirdymor. Mae'r flaenoriaeth a roddir i'r maes datblygu hwn yn eglur mewn strategaethau lleol a chenedlaethol. Wrth i'r gwasanaeth hwn ddatblygu, bydd angen ystyried ei effaith ar Ofalwyr.
Prif ddarparwyr:
· Gwasanaeth Gofal Cartref y Gwasanaethau Cymdeithasol 
· Crossroads 

· Asiantaethau gofal annibynnol (naill ai'n cael eu contractio allan gan ofal cymdeithasol oedolion neu drwy drefniant preifat gan y teulu)
· Gwasanaeth gofal canolraddol
· Datrys Argyfwng / Gwasanaeth Triniaeth yn y Cartref (Iechyd Meddwl)
· Gwasanaethau Nyrsio Diana
5.6   Egwyl yn ystod y dydd neu gyda'r nos (llai na 24 awr)
Gellir darparu'r rhain yng nghartref y person sy'n derbyn gofal neu mewn man arall megis canolfan gofal dydd neu trwy gyfrwng lleoliad gwaith.
Prif ddarparwyr:
· Gofal Dydd Cyngor Sir Ddinbych - cartrefi gofal Awdurdod Lleol -  Prestatyn, Dinbych, Rhuthun, Corwen
· Cyngor Sir Ddinbych– Cornerstones, REMIT

· Crossroads

· Cymdeithas Alzheimers – Ace Club

· Canolfan MS - Saltney 
· Gwasanaeth Nyrsio Diana
· Cynlluniau Lleoliadau Teulu (gwasanaethau plant)

· MIND – gweithwyr cefnogi project
· MIND - projectau cyfle gwaith i gleientiaid iechyd meddwl
· Opsiynau gwaith awdurdod lleol megis Meifod, Meithrinfeydd Aberchwiler a Phopty'r Garn ar gyfer cleientiaid anabled dysgu
· Opsiynau gwaith allanol megis gyda Crest a Co-options ar gyfer cleientiaid anabledd dysgu
· Gwasanaeth Cefnogi Teuluoedd ar gyfer oedolion gydag anabledd dysgu
5.7    Egwyl Fer (Seibiant) (mwy na 24 awr)
Darperir hwn fel gofal byrdymor i'r person sy'n derbyn  gofal. Mae Gofalwyr cymwys ar hyn o bryd hefyd yn medru ceisio am gyllid grant a ellir ei ddefnyddio ar gyfer gwyliau.
Prif ddarparwyr:
· Cartrefi Cyngor Sir Ddinbych 
· Sector annibynnol (trwy gontractio allan neu drefniant preifat)
· Gwelyau seibiant Anabledd Dysgu
· Cynllun Lleoliadau Teulu
· Cronfa Arian Wrth Gefn Grant Gofalwyr Iechyd Meddwl
· Gwelyau Seibiant a Gynlluniwyd Grant Gofalwyr Iechyd Meddwl
· NEWCIS - egwyl Noddfa (canolfan seibiant i Ofalwyr ym Mhenmaenmawr) Grant Gofalwyr Iechyd Meddwl
5.8     Hybu iechyd a lles
Mae'n bwysig annog Gofalwyr i ystyried eu hiechyd a'u lles eu hunain, gan gynnwys cael mynediad i hamdden a dysgu gydol oes. Tra bo llawer o'r gwasanaethau a restrwyd eisoes yn cefnogi hyn, gall Gofalwyr hefyd ddewis therapi holistig, a hyfforddiant i reoli straen a phryder a thechnegau ymlacio. Mae gwaith partneriaeth gyda phractis MT hefyd yn mynd rhagddo i wella cydnabyddiaeth Gofalwyr a thanlinellu effaith gofalu ar iechyd.  
Prif ddarparwyr:
· NEWCIS (gan gynnwys swydd hwylusydd gofal sylfaenol)
· Hafal 
· Gofalwyr Ifanc NCH
· Cymdeithas Alzheimer
· Cymdeithas Strôc
· Canolfan Sglerosis Ymledol
· Bwrdd Iechyd Lleol - cwrs 'Edrych ar fy ôl' (Rhaglen Cleifion Arbenigol)
5.9    Datblygu sgiliau creadigol i Ofalwyr
Gall Gofalwyr gyrchu cyfleoedd i ddatblygu sgiliau sy'n eu galluogi i ymgymryd â'u rôl ofalu. Mae hyn yn cynnwys sgiliau ymarferol megis sut i symud y person sy'n derbyn gofal yn ddiogel, a chymorth cyntaf mewn argyfwng.
Prif ddarparwyr:
· NEWCIS

· Hafal

· Gofalwyr Ifanc NCH
· Cymdeithas Alzheimer
· Cymdeithas Strôc
· Bwrdd Iechyd Lleol
· MIND

· Canolfan Sglerosis Ymledol
5.10 Atebion blaengar 
Mae'n bwysig bod Gofalwyr yn cael eu cefnogi i adnabod eu hanghenion a'u hatebion eu hunain. Mae grantiau 'unwaith ac am byth' ar gael i Ofalwyr cymwys e.e. gwersi gyrru, gwyliau, crefftau cartref, tasgau addurno.
Mae Taliadau Uniongyrchol yn daliadau ariannol gan y Gwasanaethau Cymdeithasol, sy'n galluogi i Ofalwyr brynu eu gwasanaethau eu hunain, er na ellir defnyddio'r arian i brynu gwasanaethau sy'n darparu gofal personol i'r person sy'n derbyn gofal. Mae taliadau uniongyrchol i Ofalwyr wedi eu defnyddio i brynu gwasanaethau megis dosbarthiadau celf, rhywun i eistedd gyda'r person sy'n  derbyn gofal, a chymorth ymarferol o amgylch y cartref.
6.
ADNODDAU AR GYFER GWASANAETHAU I OFALWYR 
6.1
Sefyllfa ariannol bresennol
Mae'r adran hon yn darparu manylion y gwariant presennol ar wasanaethau sy'n rhoi cefnogaeth i Ofalwyr. Gan fod gwasanaethau cefnogi i Ofalwyr yn aml y  cael eu darparu fel rhan o becyn gofal i'r person sy'n derbyn gofal, mae'n anodd allosod gwybodaeth ar faint a werir ar y gwasanaethau hyn, nid lleiaf oherwydd na chaniateir i ni gofnodi gwasanaethau o'r fath fel gwasanaethau 'Gofalwyr'.  
Er bod rhai gwasanaethau megis y gweithwyr project iechyd meddwl yn parhau i gael eu hariannu gan y dyraniad Grant Gofalwyr blaenorol, byddai'n deg dweud pe byddai modd cyfrifo gwariant ar becynnau gofal - a darpariaeth seibiant yn benodol - yna byddai buddsoddiad Sir Ddinbych mewn cefnogaeth i Ofalwyr yn llawer uwch na'r hyn a ddangosir yn yr adran hon.  
Dengys y tabl canlynol y cyfanswm a wariwyd yn 2007/08:
	Ffrwd Ariannu
	Cyfanswm

	Cyllideb Gofalwyr Gofal Cymdeithasol Oedolion
	£264,191

	Cyllideb Sector Gwirfoddol yr Awdurdod Lleol
	£123,961

	Cyn Grant Gofalwyr
	£216,936

	Grant Gofalwyr Iechyd Meddwl
	£153,303

	CYFANSWM
	£758,391


Gellir dadansoddi'r gwariant hwn fel a ganlyn:
6.1.1 Cyllideb Gofalwyr Gofal Cymdeithasol Oedolion
	Gwasanaeth 
	Cyllideb

	Darparu gwasanaethau uniongyrchol gan gynnwys eistedd gyda phobl a chefnogaeth ymarferol
(D.S. £33,962 wedi ei ddyrannu o'r hen gyllideb Grant Gofalwyr)
	£264,191




6.1.2 Cyllideb Sector Gwirfoddol yr Awdurdod Lleol:
	Corff
	Amlinelliad o'r gwasanaeth a ddarparwyd
	Cyllid

	Cymdeithas Alzheimer - Cangen y Rhyl a'r Ardal
	· Costau craidd gan gynnwys costau staff
· Cyfarfodydd Gofalwyr misol
	£2,059

	NEWCIS
	· Costau craidd, gan gynnwys costau staff
· Darparu Gwybodaeth
· Grwpiau cefnogi
· Cefnogaeth un i un
· Ymgynghori â Gofalwyr
· Hwyluso cwrs hyfforddi
	£37,682

	Crossroads – Y De
	· Gwasanaeth seibiant
	£25,095

	Crossroads – Y Gogledd
	· Gwasanaeth seibiant
	£48,874

	Fforwm Anabledd Dysgu Sir Ddinbych 
	· Costau craidd
· Cyhoeddi newyddlen chwarterol 
	£10,251

	
	CYFANSWM
	£123,961


6.1.3 Dyrannu hen Grant Gofalwyr  
Mae hon yn  grant Cynulliad Cymru a gyflwynwyd yn 2001 i ysgogi datblygiad gwasanaethau i Ofalwyr yn lleol. Roedd yn grant a 'neilltuwyd' tan 2005-06 ac yna trosglwyddwyd yr adnoddau i grant cymorth refeniw'r awdurdod lleol. Ers hynny, mae'r gwasanaethau a sefydlwyd gyda'r arian grant wedi parhau i gael eu hariannu.  
	Corff
	Amlinelliad byr o'r gwasanaeth 
	Cyllid

	Cymdeithas Alzheimer
	· Clwb 'Ace' misol i bobl iau gyda dementia, yn rhoi egwyl wythnosol i Ofalwyr
	£13,753

	Crossroads – Y De
	· Gwasanaeth seibiant
	£28,017

	Crossroads – y Gogledd
	· Gwasanaeth seibiant
	£39,287

	Hafal
	· Gweithiwr cefnogi teulu (cyllid rhannol)
· Grŵp cefnogi misol
· Egwyl / gweithgareddau cymdeithasol
	£2,742

	Gofalwyr Ifanc NCH
	· Cydlynydd gwaith project (cyllid ariannol)
· Grwpiau Gofalwyr Ifanc
· Gweithgareddau cymdeithasol ac addysgol / hyfforddiant
· Cefnogaeth un i un
	£17,377

	MIND
	· Project Cyfleoedd Cymdeithasol i ddefnyddwyr gwasanaeth Iechyd Meddwl yn rhoi egwyl i Ofalwyr
	£21,354

	Canolfan MS
	· Cefnogaeth allgymorth i Ofalwyr yn cynnwys cynghori, gwybodaeth
· Amser seibiant wythnosol i Ofalwyr
· Therapi ymlacio
	£10,300

	NEWCIS
	· Gweithgareddau cylch Gofalwyr
· Sesiynau hyfforddi (rheoli straen, Cymorth Cyntaf, Symud a Lleoli)

· Therapi holistig
	£5,613

	Tîm Iechyd Meddwl Cymunedol Oakleigh (Llangollen)
	· Gweithwyr cefnogi sesiynol ar gyfer defnyddwyr iechyd meddwl i roddi seibiant i Ofalwyr (cyllid rhannol)
	£3,181 

	Gwasanaeth Plant gydag Anabledd
	· Gwaith project
· Gwasanaethau seibiant - meithrinfa, clybiau ar ôl ysgol
· Gwyliau 
· Sbot-bwrcasu gwasanaethau domestig
· Sbot-bwrcasu gwasanaethau gan asiantaethau gwirfoddol a phreifat i ddiwallu angen a adnabuwyd
	£28,017

	Gofal Cymdeithasol Oedolion - Anabledd Dysgu
	· Gwelyau seibiant ychwanegol i oedolion gydag anabledd dysgu
	£13,333

	Gofal Cymdeithasol Oedolion - cefnogi Gofalwyr
	· Gwasanaethau wedi eu haddasu i ddiwallu anghenion unigol a adnabuwyd gydag Asesiad Gofalwr. Gall gwasanaethau gynnwys gwasanaethau eistedd gyda phobl a chefnogaeth ymarferol (cyllid rhannol)
	£33,962

	
	CYFANSWM
	£216,936


6.1.4 Grant Gofalwyr Iechyd Meddwl
Mae hwn yn gynllun grant tair blynedd (2006-2009)  i gefnogi Gofalwyr pobl gyda chyflwr iechyd meddwl, gan gynnwys dementia. Yn 2007/08 dyrannwyd  £153,303 i Sir Ddinbych, sydd wedi ei ddefnyddio i ddarparu ystod o wasanaethau a chefnogaeth i Ofalwyr pobl gyda phroblemau iechyd meddwl gan gynnwys dementia. Roedd hwn yn cynnwys swm ychwanegol o £34,121 i gefnogi cynllunio ar gyfer argyfwng i bob gofalwr. Ar hyn o bryd, nid oes unrhyw awgrym a fydd yr arian hwn ar gael ar ol 2008-09, naill ai fel grant neilltuedig neu wedi ei gynnwys yn y Grant Cymorth Refeniw.
Yn 2007-08 defnyddiwyd y grant i ariannu'r canlynol:

	Gwasanaeth 
	Cyllid

	Iechyd Meddwl Oedolion - Triniaeth yn y Cartref/Gwasanaeth Datrys Argyfwng - cyllid rhannol ar gyfer 3 gweithiwr cefnogi Gofalwyr yn Uned Ablett
	£41,200

	Cynllun Grant 'unwaith ac am byth' i Ofalwyr
	£10,500

	Gwelyau seibiant a gynlluniwyd i roddi egwyl i Ofalwyr
	£24,300

	Swydd Swyddog Comisiynu ar gyfer gwasanaethau Gofalwyr (cyllid rhannol)
	£21,428

	Cynllunio ar gyfer argyfwng (wedi ei dreiglo ymlaen i 2008-09)
	£34,121

	Gwasanaethau 'unwaith ac am byth' trwy gyfrwng y sector gwirfoddol, gan gynnwys pecynnau gwybodaeth, cyrsiau hyfforddi, therapi amgen a digwyddiadau cymdeithasol
	£14,089


	5% ar weinyddiaeth
	£7,665

	CYFANSWM
	£153,303


6.1.5 Ffynonellau ariannu eraill
Mae strategaeth Pobl Hŷn Sir Ddinbych hefyd wedi darparu cefnogaeth ariannol i ddatblygu gwasanaethau Gofalwyr, gan gynnwys cyllid ar gyfer y Pecyn Gwybodaeth i Ofalwyr, cyrsiau rheoli straen a gwasanaethau cynghori i Ofalwyr 'cudd'. Mae defnydd gwasanaeth Bws Nos Sir Ddinbych hefyd wedi ei ymestyn i Ofalwyr.  

Cyllid Bwrdd Iechyd Lleol
Mae rhai cyrff gwirfoddol hefyd yn derbyn cyllid gan y Bwrdd Iechyd Lleol i gefnogi Gofalwyr. Yn benodol, mae hyn yn cynnwys cyllid i NEWCIS i hwyluso cefnogaeth i Ofalwyr o fewn gofal sylfaenol.
Mae prosiect Gofalwyr Ifanc NCH hefyd yn derbyn cyllid trwy Bartneriaeth Plant Sir Ddinbych gan Gronfa Cymorth, sy’n arian gan Lywodraeth Cynulliad Cymru i gefnogi Cynlluniau Plant a Phobl Ifanc.
6.1.6  Trefniadau dan gontract:

Ar hyn o bryd, mae gan yr awdurdod lleol Gytundebau Lefel Gwasanaeth gyda'r holl gyrff gwirfoddol sy'n derbyn cyllid Grant Sector gwirfoddol, sy'n ymgorffori dangosyddion perfformiad a gytunwyd a gofynion monitro.  

Mae cyllid yr hen Grant Gofalwyr wedi parhau i gael ei ddyrannu fel cynllun grant 'mewnol', ac mae angen i gyrff fodloni gofynion adrodd a monitro fel y pennwyd yn wreiddiol dan amodau'r grant. Fodd bynnag, nid oes cytundebau ffurfiol yn bodoli mewn perthynas â'r ffrwd ariannu hon.
Mae'r dyraniad Cynllun Grant Iechyd Meddwl yn gofyn i awdurdodau fonitro gwasanaethau a ariennir ac anfon adroddiadau i Lywodraeth Cynulliad Cymru.  

Gan fod angen i'r awdurdod symud tuag at drefniadau mwy ffurfiol, dan gontract, gyda'r sector gwirfoddol, bydd angen cyfuno'r cronfeydd uchod er mwyn comisiynu ystod o wasanaethau i Ofalwyr a fydd yn bodloni amcanion blaenoriaeth y Strategaeth. At hyn, bydd angen i'r trefniadau ariannu fodoli am dair blynedd o leiaf er mwyn sicrhau mwy o sadrwydd i'r sector gwirfoddol, a bydd angen cytuno dangosyddion perfformiad cliriach.  
6.2    Goblygiadau Ariannol 
Mae'r ddogfen hon eisoes wedi tanlinellu'r nifer o Ofalwyr sy'n derbyn cefnogaeth a'r nifer mwy sydd parhau i fod 'ynghudd' yn ein cymunedau, ac felly mae'n debygol y bydd estyn allan i Ofalwyr yn un o amcanion mwyaf sylfaenol y Strategaeth. Mae hyn, yn ei dro, yn debygol o ddodi mwy o alw ar wasanaethau ac ar adnoddau ariannol.    
Nid yw'n debygol y bydd unrhyw adnoddau newydd ar gael ar gyfer datblygiadau newydd ac felly bydd angen i unrhyw brosiectau neu ddatblygiadau newydd a gomisiynir fod naill ai'n gost-niwtral, yn ariannu eu hunain, neu'n cael eu gwrthbwyso gan rywbeth a ddigomisiynir. Daw Grant Gofalwyr Iechyd Meddwl i ben ym mis Mawrth 2009, a hyd yma nid yw Llywodraeth Cynulliad Cymru wedi dweud a fydd yr arian hwn yn debygol o barhau.   
Dros y ddwy flynedd ddiwethaf, bu modd cadw'r un lefel ariannu ar gyfer gwasanaethau a ariannwyd yn wreiddiol gan arian grant Cynulliad Cymru. Fodd bynnag, mae disgwyl i Awdurdodau Lleol wneud arbedion ar gyllidebau flwyddyn ar ôl blwyddyn, ac mae'n bosibl y bydd pwysau parhaus ar gyllidebau yn effeithio lefel yr arian sydd ar gael ar gyfer gwasanaethau Gofalwyr.
7.    CYNNWYS GOFALWYR YN YR HYN RYDYM YN EI WNEUD
Mae gan Sir Ddinbych Bolisi Ymgynghori sy'n nodi'r broses ar gyfer holl grwpiau pobl sy'n defnyddio'r Gwasanaethau Cymdeithasol.  
Mae Grŵp Strategaeth Gofalwyr Sir Ddinbych yn cynnwys cynrychiolwyr y cyrff gwirfoddol sy'n cefnogi Gofalwyr, ac yn darparu dull effeithiol o ymgynghori â'r Gofalwyr a gefnogir ganddynt. Mae gan Wasanaeth Gwybodaeth i Ofalwyr Gogledd-ddwyrain Cymru (NEWCIS) rôl fwy penodol i ymgynghori â Gofalwyr ac yn ddiweddar, sefydlwyd Rhwydwaith Ymgynghori Gofalwyr i gynyddu'r cyfleoedd i Ofalwyr chwarae rhan yn y gwaith o gynllunio a datblygu'r gwasanaethau.
Mae'r Grŵp Strategaeth Gofalwyr hefyd yn cysylltu â grwpiau strategol eraill megis Bwrdd Partneriaeth Pobl Hŷn, mewn perthynas â materion gofalu.
At hyn, mae Grŵp Ymgynghori Gwasanaethau Oedolion sy'n cyfarfod yn rheolaidd, a gadeirir gan Bennaeth Gwasanaethau Gofal Cymdeithasol Oedolion. Defnyddir y grŵp hwn fel dolen gyswllt rhwng grwpiau sy'n cynrychioli defnyddwyr a/neu Ofalwyr, i dderbyn a rhannu gwybodaeth ac i alluogi i gynrychiolwyr fynd â dogfennau penodol yn ôl i'w grwpiau hwy i'w hystyried.
Mae gan Fwrdd Partneriaeth Iechyd Meddwl Oedolion Conwy a Sir Ddinbych drefniant mwy ffurfiol i gynnwys a chefnogi cynrychiolaeth defnyddwyr gwasanaeth a Gofalwyr. Mae dau ddefnyddiwr gwasanaeth ac un gofalwr yn eistedd ar Fwrdd y Bartneriaeth, ond at hyn sefydlwyd rhwydwaith o ddefnyddwyr gwasanaeth a Gofalwyr i alluogi ymgynghori ehangach.     

Mae'r Bwrdd Iechyd Lleol yn cynnwys aelod sy'n Ofalwr sy'n medru rhoi safbwynt y gofalwr i waith y Bwrdd, yn hytrach na chynrychioli materion mewn perthynas â grwpiau Gofalwyr penodol.  
7.1   Cynnwys Gofalwyr a'r rhai sy'n gweithio gyda Gofalwyr, yn y gwaith o ddatblygu'r Strategaeth
Mae Grŵp Strategaeth Gofalwyr Sir Ddinbych wedi chwarae rhan bwysig yn y gwaith o ddatblygu'r strategaeth, o ran cynnwys Gofalwyr ac fel darparwyr gwasanaethau i Ofalwyr. Sefydlwyd grŵp cyfeirio i sicrhau bod asiantaethau ac unigolion iechyd a gofal cymdeithasol eraill sy'n cefnogi Gofalwyr hefyd yn medru chwarae rhan. Roedd y grŵp hwn yn cynnwys gweithwyr cymdeithasol a gweithwyr iechyd, a oedd hefyd yn medru darparu cysylltiadau da gyda Gofalwyr unigol.
Holiaduron
Datblygwyd dau holiadur, un i Ofalwyr ac un i bobl sy'n gweithio gyda Gofalwyr, i ganfod anghenion a blaenoriaethau Gofalwyr yn Sir Ddinbych. Roedd yr ymatebion yn cynrychioli'r 'grwpiau' gwahanol o Ofalwyr a nodwyd yn y Strategaeth hon. Mae darganfyddiadau'r holiaduron wedi eu cynnwys mewn adroddiad ar wahân, ond mae'r blaenoriaethau pennaf sy'n deillio o'r holiaduron wedi eu crynhoi yn Adran 8.
Mae darganfyddiadau Holiadur Gofalwyr a ymgymerwyd yn y Gwanwyn 2007 i ddibenion Strategaeth Cyd-gomisiynu Sir Ddinbych ar gyfer Pobl Hŷn hefyd wedi eu cymryd i ystyriaeth.
Digwyddiad Budd-ddeiliaid Strategaeth Gofalwyr - Chwefror 2008
Cynhaliwyd digwyddiad ymgynghori ar gyfer Gofalwyr, pobl sy'n gweithio gyda Gofalwyr, a chynrychiolwyr cyrff ac asiantaethau perthnasol eraill, yng Ngwesty Tŷ Oriel, Llanelwy diwedd mis Chwefror. Mynychodd cyfanswm o 80, gyda 40 ohonynt yn Ofalwyr.   
Cadeiriwyd y digwyddiad gan Merfyn Roberts, Cyfarwyddwr Crossroads Cymru. Yn ystod y bore, rhoddodd dau ofalwr adroddiad agored a gonest o'u profiadau gofalu. Cymerodd bob un ran mewn cyfres o weithdai i drafod gwahanol agweddau gofalu a gwasanaethau.  
Mae adroddiad ar wahân ar y digwyddiad, ynghyd â chrynodeb o brif ddarganfyddiadau'r gweithdai, wedi ei lunio.  
Siarad â Gofalwyr Ifanc
Mae barn Gofalwyr Ifanc a'r sawl sy'n gweithio gyda hwy wedi ei chasglu'n llai ffurfiol, trwy drafod gyda hwy yn ystod dau ddigwyddiad cymdeithasol yn ystod gwyliau'r Pasg. Mynychodd 15 o Ofalwyr Ifanc rhwng 11 a 18 oed sesiwn bowlio dan do, ac fe gafodd 11 o Ofalwyr Ifanc 6-11 oed hwyl fawr ym Mharc Gwledig Loggerheads. Mae eu barn a'u sylwadau hwy wedi eu dwyn ynghyd mewn adroddiad ar wahân.  
Ymweliadau â Chyrff Gwirfoddol
Ymwelwyd â chyrff gwirfoddol sy'n darparu gwasanaethau i Ofalwyr i gasglu gwybodaeth ar y gwasanaethau a ddarperir ganddynt, a'u barn hwy ar unrhyw fylchau yn y gwasanaethau. Mae crynodeb o'r darganfyddiadau hyn wedi eu cynnwys mewn dogfen Mapio Gwasanaethau Cymunedol.
Sesiynau Hyfforddi Gweithwyr Cymdeithasol
Ystyriwyd hefyd farn a sylwadau a gyflwynwyd gan weithwyr cymdeithasol Sir Ddinbych yn ystod sesiynau hyfforddi ar Wasanaethau Gofalwyr, a gynhaliwyd ym misoedd Gorffennaf ac Awst 2007.
8. STRATEGAETH WELLA   

Er mwyn cyrraedd y blaenoriaethau ar gyfer Gofalwyr yn Sir Ddinbych, a'r prif weithredoedd ar gyfer y Strategaeth i Ofalwyr, rydym wedi ystyried darganfyddiadau'r holl ymgynghori a ymgymerwyd gyda Gofalwyr a'r rhai sy'n gweithio i gefnogi Gofalwyr. Rydym hefyd wedi ystyried y gwasanaethau sydd gennym eisoes ar gyfer Gofalwyr.
Mae'n bwysig cydnabod bod llawer o'r sylwadau a dderbyniwyd gan Ofalwyr yn rhai a oedd yn canmol y gwasanaethau a dderbynnir ganddynt, yn enwedig y rhai a ddarperir gan y sector gwirfoddol.   
Mae'r adran hon yn tanlinellu pwyntiau a wnaed dro ar ôl tro gan Ofalwyr, a'r rhai sy'n gweithio gyda hwy. Rydym wedi nodi'r rhain gan ddefnyddio wyth canlyniad y Cwmpawd Gofalwyr. Er mwy gwella'r canlyniadau hyn i Ofalwyr, rydym wedi rhestru nifer o Weithredoedd Allweddol.
8.1
Canlyniad 1: Gwybodaeth Lawn
I sicrhau bod Gofalwyr yn gwybod sut i gyrchu gwasanaethau a chefnogaeth, a'u bod yn derbyn gwybodaeth amserol, a'u bod yn derbyn gwybodaeth lawn ar natur salwch neu nam y person maent yn gofalu amdano
Dywedodd Gofalwyr yn Sir Ddinbych, a'r rhai sy'n gweithio gyda hwy:
· Mae angen i wybodaeth i Ofalwyr a'r bobl sy'n gweithio â hwy mewn asiantaethau iechyd a gofal cymdeithasol fod ar gael yn fwy eang ac ar fformatau gwahanol. Yn benodol, mae angen mwy o wybodaeth yn Ysbyty Glan Clwyd.
· Dylid hybu'n well yr hyn sydd ar gael i Ofalwyr gyda'r cyhoedd yn gyffredinol, gan gynnwys yn y cyfryngau, ar y rhyngrwyd, mewn canolfannau cymunedol ac archfarchnadoedd.
· Mae angen i wybodaeth fod yn amserol a phriodol, gan gynnwys gwybodaeth sy'n benodol i gyflyrau a salwch gwahanol, a'r hyn i'w wneud mewn argyfwng.  
· Mae angen gwybodaeth i Ofalwyr am bobl gyda phroblemau iechyd meddwl yn Uned Ablett a Llwyn y Groes, Wrecsam.
· Mae angen sicrhau bod gwybodaeth ar gael i Ofalwyr Ifanc mewn ysgolion a cholegau, i athrawon a myfyrwyr. 
· Mae bron i bob un o'r cyrff gwirfoddol sy'n darparu gwybodaeth wedi eu lleoli yng Ngogledd-orllewin Sir Ddinbych. Nid yw'r gwasanaethau hyn mor adnabyddus yn ne'r Sir. 
· Mae ymwybyddiaeth, cydnabyddiaeth ac adnabyddiaeth yn mynd law yn llaw â darparu gwybodaeth a chyfeirio. Mae cynyddu ymwybyddiaeth yn arbennig o sylfaenol, ac mae angen delio â hyn ym mhob sector, gan gynnwys gyda'r cyhoedd.
Strategaeth Wella:

Byddwn:

Cam Allweddol: 1 Yn darparu gwybodaeth ar hawliau Gofalwyr, gwasanaethau a chefnogaeth, gan gynnwys y ddarpariaeth o fewn gofal eilaidd







Cam Allweddol 2: Yn gwella darpariaeth gwybodaeth ar gyflyrau penodol i Ofalwyr.
Cam Allweddol 3: Yn cynyddu'r gwaith o hybu materion Gofalwyr trwy gyfrwng ystod o ddulliau, gan gynnwys adroddiadau rheolaidd yn y cyfryngau
Cam Allweddol 4: Yn ystyried datblygu gwefan Gofalwyr Sir Ddinbych fel opsiwn ar gyfer darparu gwybodaeth i Ofalwyr a'r rhai sy'n gweithio gyda Gofalwyr.
8.2
Canlyniad 2: Cydnabyddiaeth ac Iechyd a Lles
Sicrhau bod Gofalwyr yn cael eu cydnabod a bod eu hanghenion hwy, gan gynnwys anghenion iechyd, yn cael eu cymryd i ystyriaeth gan staff gwasanaethau iechyd a gwasanaethau cymdeithasol.
Dywedodd Gofalwyr yn Sir Ddinbych a'r rhai sy'n gweithio gyda Gofalwyr:
· Dylai staff proffesiynol iechyd, meddygon teulu yn arbennig, fod yn fwy rhagweithiol wrth adnabod Gofalwyr a'u cyfeirio at y gwasanaethau priodol.
· Dylai ysgolion a cholegau fod yn fwy rhagweithiol o ran adnabod a chefnogi Gofalwyr Ifanc.   
· Mae Grwpiau Cefnogi Gofalwyr, a redir gan gyrff gwirfoddol, yn ffordd dda o ddarparu cefnogaeth emosiynol ac yn rhoi cyfle i ddatrys problemau.

· Mae Gofalwyr yn gwerthfawrogi therapi holistig a chyrsiau rheoli straen a phryder ac maent yn fuddiol i'w hiechyd a'u lles. Mae'r gwasanaethau hyn fel rheol yn cael eu darparu gan gyrff gwirfoddol, ond dim ond pan fo cyllid yn caniatáu.
· Nid yw lefel cefnogaeth i Ofalwyr o fewn practisau MT yn gyson, ac nid oes unrhyw broses ffurfiol ar gyfer monitro ac archwilio'r gefnogaeth a roddir i Ofalwyr o fewn gofal syflaenol.
· Mae gofal amgen, hyblyg hefyd yn bwysig o ran hybu iechyd a lles da Gofalwyr. 
Asesiadau Gofalwyr
· Mae angen rhoi mwy o gyhoeddusrwydd i Asesiadau Gofalwyr i Ofalwyr a staff.  

· Mae angen ail-lunio'r ffurflen asesu i ganolbwyntio mwy ar y gofalwr. Dylai Gofalwyr chwarae rhan yn y gwaith hwn.  

· Dylid ystyried swydd benodol i ymgymryd ag asesiadau, efallai o fewn y sector gwirfoddol.
· Mae llawer o ofalwyr ac ymarferwyr yn ystyried bod y broses asesu yn rhy fiwrocrataidd ac yn cymryd gormod o amser.
· Mae angen i ymarferwyr fod yn gliriach ynglŷn â phwy sy'n gymwys i dderbyn asesiad.
· Mae angen cael canlyniadau clir ar ôl asesiad.

· Mae arolygon rheolaidd yn bwysig i ddiwallu anghenion newidiol.
· Nid yw Gofalwyr Ifanc a Gofalwyr am blant dan 18 oed yn cael eu hasesu ar hyn o bryd.  

· Mae Gofalwyr ac ymarferwyr iechyd meddwl yn benodol yn ystyried bod yna, yn aml, wrthdaro buddiannau i ymarferwr sy'n cwblhau asesiad i'r defnyddiwr gwasanaeth ac i'r gofalwr.      

· Mae angen i waith cofnodi asesiadau Gofalwyr ar system rheoli gwybodaeth yr awdurdod fod yn gliriach ac yn fwy cyson er mwyn galluogi i Sir Ddinbych gofnodi'r gywirach lefel y gefnogaeth i Ofalwyr. 

Cynllunio ar gyfer Argyfwng 

· Mae cynllunio ar gyfer argyfwng yn rhoi tawelwch meddwl i Ofalwyr ond dylai fod opsiynau i Ofalwyr nad ydynt eisiau cyfranogiad y Gwasanaethau Cymdeithasol.  
· Dylid datblygu cynlluniau ar gyfer argyfwng fel rhan o'r asesiad Gofalwyr.
· Dylid cyflwyno Cerdyn Argyfwng Gofalwyr i Ofalwyr sy'n cysylltu â gwasanaeth ymateb 24 awr.
· Dylai gwaith cynllunio ar gyfer argyfwng gychwyn yn fuan, yn enwedig os bydd angen cefnogaeth asiantaeth.
· Dylid hyrwyddo cynllunio ar gyfer argyfwng h.y. trwy gyfrwng meddygon teulu, y sector gwirfoddol, ysbytai.
Strategaeth Wella:
Byddwn:
Cam Allweddol 1: Yn annog staff iechyd proffesiynol, gan gynnwys meddygon teulu, i fod yn fwy rhagweithiol o ran adnabod Gofalwyr a'u cyfeirio ymlaen at wasanaethau priodol.
Cam Allweddol 2:  Ar y cyd â phartneriaid perthnasol, yn cynyddu ymwybyddiaeth a graddfa adnabod Gofalwyr Ifanc mewn ysgolion a cholegau.  
Cam Allweddol 3: Yn adolygu'r broses ar gyfer ymgymryd ag Asesiadau Gofalwyr ar gyfer Gofalwyr sy'n oedolion, gan ail-lunio'r ffurflen asesu gyda mwy o ffocws ar y gofalwr fel defnyddiwr gwasanaeth, ac ystyried cyflwyno proses 'hunanasesu' fel agwedd 'cam cyntaf' i Ofalwyr. Cynyddu'r gwaith o hyrwyddo Asesiadau Gofalwyr gyda Gofalwyr a staff a gwella prosesau mewnol ar gyfer cofnodi asesiadau.
Cam Allweddol 4: Yn ystyried yr opsiynau ar gyfer creu swydd benodol ar gyfer ymgymryd ag asesiadau Gofalwyr.
Cam Allweddol 5: Yn gweithio mewn partneriaeth â'r Gwasanaethau Plant, yn benodol gweithrediad Cynllun Sengl Plant a Phobl Ifanc, i ddatblygu cefnogaeth i Ofalwyr Ifanc.
Cam Allweddol 6: Yn gweithio mewn partneriaeth â'r Gwasanaethau Plant i ddatblygu cefnogaeth i rieni-Ofalwyr, ac yn benodol, ystyried darganfyddiadau adolygiad Gwasanaethau Plant (Gogledd Cymru) o'r meini prawf cymhwyster ar gyfer asesiadau i rieni-Ofalwyr.        
Cam Allweddol 7: Yn datblygu Cynllun Argyfwng i Ofalwyr, i gynnwys Cerdyn Argyfwng Gofalwyr a Chynllun Argyfwng.
8.3
Canlyniad 3: Bywyd eu Hunain gyda gwasanaethau o ansawdd i'r gofalwr a'r person sy'n derbyn gofal
Sicrhau bod Gofalwyr yn cael eu cefnogi i gyflawni bywyd llawnach, gan gynnwys mynediad i hamdden, cyflogaeth a chyfleoedd dysgu gydol oes, trwy ddarparu gofal hyblyg, amgen o ansawdd da i'r person sy'n derbyn gofal.

Dywedodd gofalwyr yn Sir Ddinbych, a'r rhai sy'n gweithio gyda Gofalwyr:
· Mae gofal amgen, hyblyg yn allweddol i alluogi i Ofalwyr gael bywyd llawn.
· Dylai cefnogaeth i Ofalwyr a'r sawl sy'n derbyn gofal fod yn amserol, a chyflawni anghenion penodol, yn enwedig yn ystod cyfnodau trosiannol (ar ôl 16 ac ar ôl 65 oed)
· Mae llawer o ofalwyr yn cael anhawster gyda chael cludiant
· Byddai cymorth ariannol neu brisiau gostyngol yn helpu Gofalwyr i ddefnyddio cyfleusterau hamdden
· Gwell gwybodaeth ynglŷn â'r hyn sydd ar gael gan ddefnyddio gwahanol ddulliau ac agwedd gyson, yn enwedig i geisio targedu dynion sy'n Ofalwyr
· Digwyddiadau, gweithgareddau a thripiau cymdeithasol a drefnir ar gyfer Gofalwyr
· Cyrsiau sy'n benodol ar gyfer Gofalwyr
· Polisïau gwaith hyblyg
· Hybu cwrs “Learning for Living” y Ddinas a'r Gildiau sydd yn gwrs ar-lein a ddyluniwyd yn benodol ar gyfer Gofalwyr. 
· Mae bwlch yn y gwasanaethau i Ofalwyr sy'n oedolion ifanc gan eu bod yn tueddu i ddiflannu o'r gwasanaethau unwaith y cyrhaeddant 16 oed
Strategaeth Wella:
 Byddwn
Cam Allweddol 1: Yn ystyried yr opsiynau ar gyfer gwella argaeledd mwy o egwyliau byrdymor hyblyg.
Cam Allweddol 2: Yn ystyried yr opsiynau ar gyfer gwella darpariaeth gofal amgen mewn argyfyngau. 

Cam Allweddol 3: Annog lefel mwy cyson o gefnogaeth i Ofalwyr o fewn gofal sylfaenol. 

Cam Allweddol 4: Yn cysylltu â chynllun sengl newydd Plant a Phobl Ifanc Sir Ddinbych i ystyried dulliau o wella lefel y gefnogaeth i Ofalwyr Ifanc. 

Cam Allweddol 5: Yn hybu technoleg teleofal, lle'n briodol, i gynorthwyo Gofalwyr yn eu rôl.   
Cam Allweddol 6: Yn cyflwyno cais i Gronfa Cydgyfeiriant Ewrop i ariannu project i gefnogi Gofalwyr gael gwaith.   
Cam Allweddol 7: Yn cyd-weithio a phartneriaid mewn addysg i helpu gofalwyr i gyrchu cyfleodd dysgu gydol oes. 

8.4
Canlyniad 4: Amser i Ffwrdd
Sicrhau bod Gofalwyr yn medru cyrchu ystod o egwyliau a chyfleoedd i gael amser i ffwrdd o'u rôl ofalu.
Dywedodd Gofalwyr yn Sir Ddinbych a'r rhai sy'n gweithio gyda Gofalwyr:
· Mae angen gwell darpariaeth a mwy ohoni o ran egwyliau hyblyg byrdymor - 'dewislen hyblyg o wasanaethau i ddewis o'u plith'.   

· Diffyg gwasanaethau yn ne'r Sir, yn benodol gwasanaethau gofal dydd a gwasanaeth gofal seibiant / eistedd â phobl. Mae pryder bod diffyg darpariaeth yn arwain at beidio â gofyn am wasanaethau, sydd yn ei dro yn cael ei ystyried fel diffyg angen.
· Dengys gwerthusiad o beilot teleofal diweddar yn Sir Ddinbych bod y gwasanaeth yn arbennig o fuddiol i Ofalwyr. Dylid ystyried sut gellid defnyddio technoleg teleofal yn ehangach i gefnogi Gofalwyr, a'i hyrwyddo mewn modd positif.
· Mae cyllideb Gofalwyr Gofal Cymdeithasol Oedolion, sy'n ariannu gwasanaethau cefnogi uniongyrchol megis gwasanaethau eistedd gyda phobl a chefnogaeth ymarferol, bellach wedi gorwario. Er bod rhai Gofalwyr yn derbyn gwasanaethau parhaus, nid oes arian ar gael i ganiatáu i Ofalwyr 'newydd' dderbyn gwasanaethau.
Strategaeth Wella:

Byddwn:     
Cam Allweddol 1: Yn hybu defnydd technoleg teleofal, lle'n briodol, i gynorthwyo Gofalwyr yn eu rôl.   
Cam Allweddol 2: Yn datblygu agwedd gysonach tuag at ddarparu gwasanaethau uniongyrchol i Ofalwyr ar ôl Asesiad Gofalwr.   
D.S. Mae'r camau allweddol a nodir dan Ganlyniad 3 hefyd yn berthnasol i'r adran hon, a bydd yn cefnogi Gofalwyr wrth gymryd 'amser i ffwrdd' o'u rôl ofalu.
8.5
Canlyniad 5: Cefnogaeth Emosiynol
Sicrhau bod Gofalwyr yn medru cyrchu ystod o wasanaethau lle mae rhywun yn gwrando arnynt
Dywedodd Gofalwyr yn Sir Ddinbych a'r rhai sy'n gweithio gyda Gofalwyr:
· Darperir mwyafrif y gefnogaeth emosiynol gan y sector gwirfoddol.  
· Mae cael rhywun i siarad â hwy yn bwysig dros ben - i drafod y rôl ofalu ac i ddatrys problemau.  
· Dylid ystyried cael llinell fôn 24 awr i Ofalwyr fedru cael cyngor a chefnogaeth broffesiynol.
· Mae darparwyr y sector gwirfoddol wedi eu lleoli yng Ngogledd-orllewin Sir Ddinbych, er gwaethaf y ffaith fod y gwasanaeth i'w gael ledled y Sir, ac maent yn llai gweladwy yn y De.  

· Ar hyn o bryd mae'r gefnogaeth a ddarperir gan Weithwyr Cefnogi Gofalwyr a leolir yn Uned Ablett gyda'r Tîm Triniaeth yn y Cartref wedi ei gyfyngu, gan nad yw'r gwasanaeth eto wedi ei ehangu i'r sir gyfan.
· Nid oes darpariaeth ffurfiol i gynnig cefnogaeth emosiynol mewn ysbytai lleol, ac eithrio'r gwasanaeth Cefnogi Teuluoedd (Canolfan Ganser), Gwasanaeth Plant (Pediatreg) a'r Gymdeithas Strôc.  
· Mae presenoldeb mewn grwpiau cefnogi yn tueddu i fod yn well os bydd gweithgarwch neu siaradwr penodol wedi ei drefnu, a lle mae'r sawl sy'n derbyn gofal hefyd yn mynychu, gyda chefnogaeth staff proffesiynol.
· Mae angen ystyried dulliau o gefnogi Gofalwyr sy'n ddynion, gan eu bod yn aml yn ei chael yn anodd gofyn am gefnogaeth.
· Nid oes gwasanaeth adfocatiaeth ffurfiol ar gael i Ofalwyr. 
· Mae diffyg ymwybyddiaeth o wasanaethau Gofalwyr Ifanc yr NCH yn ne'r Sir, a llai yn mynychu cyfarfodydd grwpiau o gymharu â grwpiau Dinbych a'r Rhyl. Mae rhestr aros ar hyn o bryd o 26 yn ardal Prestatyn.   
Strategaeth Wella
Byddwn:
Cam Allweddol 1: Yn ystyried yr opsiynau ar gyfer datblygu llinell ffôn bwrpasol ar gyfer Gofalwyr, i roddi cefnogaeth a medru gofyn am gyngor proffesiynol.
Cam Allweddol 2: Yn cysylltu â Chynllun Sengl Plant a Phobl Ifanc Sir Ddinbych i ystyried sut gellid datblygu cefnogaeth i Ofalwyr Ifanc. 

Cam Allweddol 3: Yn gweithio gyda phartneriaid i ddatblygu gwasanaethau  adfocatiaeth ffurfiol.
8.6
Canlyniad 6: Hyfforddiant a Chefnogaeth i Ofalu
Sicrhau bod Gofalwyr yn medru cyrchu ystod o gyfleoedd hyfforddiant sy'n eu galluogi i ddatblygu'r sgiliau ymarferol sydd eu hangen i ymgymryd â'u cyfrifoldebau gofalu.

Dywedodd Gofalwyr yn Sir Ddinbych, a'r rhai sy'n gweithio gyda Gofalwyr:
· Y pynciau pwysicaf ar gyfer hyfforddiant oedd Hawliau Gofalwyr, Rheoli Straen, Budd-daliadau ac Ymddygiad Heriol.  

· Mae angen i hyfforddiant symud a gosod fod yn amserol. Mae angen ystyried sut gellir darparu hyn fel gwasanaeth mwy un i un.  

· Mae cludiant a gofal amgen yn allweddol os yw Gofalwyr i gyrchu cyfleoedd hyfforddi. 

· Gall y nifer sy'n mynychu sesiynau hyfforddi ostwng yn arwyddocaol oherwydd argyfyngau, diffyg gofal amgen.

· Mae sesiynau sy'n cynnwys darpariaeth ar gyfer y person sy'n derbyn gofal yn gweld cyfraddau presenoldeb cysonach.
· Mae hyfforddiant yn tueddu i fod yn ddarpariaeth ad hoc, pan fydd cyllid yn caniatáu.
Strategaeth Wella:

Byddwn:

Cam Allweddol 1: Yn sicrhau bod gan Ofalwyr fynediad i ystod o gyfleoedd hyfforddi rheolaidd ac amserol a fydd y eu helpu i ddatblygu sgiliau ymarferol ar gyfer eu rôl ofalu.
Cam Allweddol 2: Yn parhau i hybu'r cwrs 'Edrych ar Fy Ôl' i gleifion (Rhaglen Cleifion Arbenigol Cymru)

8.7
Canlyniad 7: Diogelwch Ariannol
Sicrhau bod Gofalwyr yn ymwybodol o'r budd-daliadau sydd ar gael i'w helpu, a medru eu cyfeirio at yr asiantaethau a fedr gynnig cyngor.
Dywedodd Gofalwyr yn Sir Ddinbych a'r rhai sy'n gweithio gyda Gofalwyr:
· Nid oes gwasanaethau pwrpasol yn cynnig cefnogaeth i Ofalwyr - e.e. Swyddog Hawliau Lles i Ofalwyr. 

· Mae'r wybodaeth ddiweddaraf ar fudd-daliadau a hawliau yn hollbwysig, ond nid yw gwybodaeth ar ei phen ei hun yn ddigon. Dylai fod help a chefnogaeth ar gael i gwblhau ffurflenni ac ati.
· Dylid cynyddu Lwfans Gofalwyr a dylai fod yn fudd-dal annibynnol.  

· Dylid darpariaeth seibian fod am ddim neu ar gyfradd ostyngol.
Strategaeth Wella
Byddwn:
Cam Allweddol 1: Yn gweithio'n agosach gyda'r Uned Hawliau Lles ac asiantaethau cynghori eraill gyda golwg ar gynyddu ymwybyddiaeth o'r hawl i fudd-daliadau a chefnogi Gofalwyr o ran cynnal diogelwch ariannol.
8.8
Canlyniad 8: Llais i Ofalwyr
Sicrhau bod Gofalwyr yn cyfrannu tuag at lunio a datblygu gwasanaethau lleol trwy ffora, digwyddiadau a grwpiau.  
Dywedodd Gofalwyr yn Sir Ddinbych a'r rhai sy'n gweithio gyda Gofalwyr: 

· Mae adborth i Ofalwyr ar ôl ymgynghori yn bwysig. Mae angen i Ofalwyr wybod bod asiantaethau nid yn unig yn gwrando ond yn ymateb hefyd. Gall adborth positif ysgogi cyfranogiad pellach.
· Dylai Gofalwyr a chynrychiolwyr Gofalwyr eistedd ar grwpiau cynllunio/pwyllgorau ysbyty a dylid eu 'cyflogi' i wneud hynny.
· Mae amser Gofalwyr yn brin pan ddaw'n fater o ymgynghori, naill ai trwy fynychu digwyddiadau neu ffora, neu gwblhau holiaduron.

· Mae holiaduron yn ffordd annibynadwy o gasglu gwybodaeth. Mae'r rhai sydd fwyaf agored i niwed yn tueddu i fod â llai o amser i chwarae rhan mewn ymgynghoriad a byddai cyfweliad ac ymweliad â'r cartref yn ddull mwy effeithiol o gael barn Gofalwyr o'r fath.
Strategaeth Wella:
Byddwn:
Cam Allweddol 1: Yn parhau i hybu cyfranogiad Gofalwyr trwy gyfrwng ffora, digwyddiadau a grwpiau, ond hefyd yn ystyried dulliau o gynnwys Gofalwyr sy'n cael mwy o anhawster i chwarae rhan.
Cam Allweddol 2: Yn sicrhau bod Gofalwyr yn cael adborth rheolaidd ar ôl ymgynghoriad .
Cam Allweddol 3: Yn sicrhau bod holl grwpiau cynllunio Gwasanaethau Iechyd a Gofal Cymdeithasol yn cynnwys cynrychiolaeth gan ofalwr, naill ai trwy gyfranogiad uniongyrchol gofalwr neu gan fudiad perthnasol sy'n cynrychioli Gofalwyr.
9.
GWEITHREDU A MONITRO'R STRATEGAETH 
Bydd cynllun gweithredu manwl yn cael ei baratoi a fydd yn nodi sut gweithredir y camau allweddol a amlinellwyd yn y ddogfen hon. Bydd llawer o'r rhain yn cynnwys ein partneriaid yn y sectorau iechyd a gwirfoddol, ynghyd â Gofalwyr eu hunain. Bydd rhai camau yn berthnasol i holl Ofalwyr, tra bydd eraill yn berthnasol i grwpiau penodol megis Gofalwyr Ifanc neu Ofalwyr pobl gydag chyflyrau iechyd meddwl. Mae angen i'r cynllun gweithredu gynnwys amserlenni, o fewn y rhain y cyflawnir y gwelliannau hyn dros dair blynedd.
Bydd llwyddiant gwirioneddol y strategaeth yn cael ei fesur gan yr effaith a gaiff ar fywydau Gofalwyr yn Sir Ddinbych. Bydd y Grŵp Comisiynu Gofalwyr  yn monitro cynnydd y cynllun gweithredu yn erbyn canlyniadau’r Cwmpawd Gofalwyr.
Byddwn yn sicrhau bod systemau effeithiol yn bodoli i fesur effeithiolrwydd y Strategaeth. I reoli a gwella perfformiad, byddwn:
· Yn gwella ein trefniadau cofnodi a monitro ar gyfer gwasanaethau Gofalwyr. Bydd hyn yn cynnwys gwasanaethau a ddarperir gan y sector gwirfoddol. Bydd gan ddarparwyr gwasanaeth gontractau a gytunwyd neu gytundebau lefel gwasanaeth, a dangosyddion perfformiad cliriach.
· Monitro ein perfformiad yn erbyn y dangosyddion perfformiad cenedlaethol ar gyfer Gofalwyr, i gyflawni targedau diwedd y flwyddyn. Bydd hyn yn cynnwys monitro nifer Asesiadau Gofalwyr a ymgymerir, a'r gwasanaethau a ddarperir ar ôl asesiad.
· Gweithio gyda'n partneriaid yn y maes iechyd i sicrhau bod agwedd gyson tuag at gefnogi Gofalwyr o fewn practisau meddygon teulu.
· Gofyn am adborth gan Ofalwyr, yn flynyddol, i weld pa mor dda y mae eu hanghenion yn cael eu diwallu.
Strategaeth Gofalwyr Sir Ddinbych 
Holiadur Gofalwyr 
Rydym angen barn Gofalwyr i'n helpu i lunio Strategaeth newydd i Ofalwyr yn Sir Ddinbych.
Mae Gwasanaethau Cymdeithasol Sir Ddinbych yn drafftio Strategaeth i bobl sy'n gofalu am berthnasau, ffrindiau a  chymdogion sy'n dioddef salwch neu anabledd hir dymor. Bydd y Strategaeth yn edrych ar y gwasanaethau sydd ar gael gan ystyried sut ellir trefnu gwasanaethau i Ofalwyr yn y dyfodol.  Rydym hefyd angen edrych ar faterion ehangach o godi ymwybyddiaeth a chydnabod Gofalwyr a'u hanghenion a sut ellir cyflawni hyn.
Noder : bod y cyfeiriad at Ofalwyr yn yr Holiadur yn cynnwys gofalwyr teulu ac nid gofalwyr sy'n cael tâl.         Atebwch y cwestiynau isod, os gallwch, os gwelwch yn dda.   

Gellir cael y ddogfen hon mewn ffurf arall os gofynnir.   
Ffoniwch: 

Carys Williams

E-bostiwch ( carys.williams@denbighshire.gov.uk
Rhif ffôn: ( 01824 706658   Ffacs: (  01824 706660

I gael mwy o wybodaeth am y ddogfen ymgynghorol neu i gael mwy o wybodaeth  am y Strategaeth Gofalwyr rhowch eich manylion isod.
Enw
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Cyfeiriad
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Rhif ffôn
………………………………………………………

E-bostiwch ……………………………………….

Nodwch y fformat a'r iaith a ddymunwch
……………………………………………………………………..

1. Darparu gwybodaeth i Ofalwyr.    

Gallai hyn gynnwys gwybodaeth gyfredol am wasanaethau i Ofalwyr, gwybodaeth am adegau o argyfwng, neu wybodaeth am salwch neu gyflwr y person y gofalir amdano. Gallwch hefyd ystyried y ffordd y darperir gwybodaeth e.e.  cylchlythyron, pecynnau gwybodaeth, gwybodaeth gwefan, e-bost.
Ydych chi'n cael digon o wybodaeth i’ch helpu fel gofalwr?





Ydw 

Na

1a.
Os  Ydw, pa wybodaeth a gewch ac a ellir gwella ar hyn?


1b.
Os Na,  pa wybodaeth hoffech ei gael a sut hoffech ei dderbyn?


2. Iechyd a Lles Gofalwyr 
Ydych chi'n derbyn unrhyw gymorth neu wasanaethau (gwirfoddol neu hefo tâl) i'ch helpu i aros yn iach? Ydw (
Na
(
2a.
Os Ydw, pa gymorth a gewch a sut ellir gwella hynny ?

2b.
Os Na, pa fath o gymorth fyddai'n ddefnyddiol ?


2c.
Fedrwch chi awgrymu sut ellir helpu Gofalwyr fwynhau gweithgareddau cymunedol, hamdden neu gymdeithasol ?   


3.
Cydnabod a chanfod Gofalwyr 
Mae tua 11,000 o ofalwyr yn Sir Ddinbych, ond dim ond tua 1,000 o ofalwyr sy'n wybyddus i'r Gwasanaethau Cymdeithasol a'r sector wirfoddol.   

Oes gennych chi unrhyw farn neu sylwadau ar sut allwn ni wella'r ffordd o ganfod Gofalwyr a sut ydym yn canfod ac yn parchu gofalwyr yn Sir Ddinbych?  

3a.
Os oes gennych unrhyw anghenion diwylliannol penodol, a ystyriwyd y rhain o ran eich gwaith fel gofalwr? (e.e. crefydd, iaith, grŵp ethnig).   Os na, beth fyddai wedi helpu? 

4.
Gwasanaethau i bobl sy'n goflau, a'r bobl sy'n derbyn gofal 
Ydych chi neu'r person sy'n cael gofal gennych yn derbyn unrhyw wasanaeth sy'n rhoi cefnogaeth i chi fel Gofalwr?

Ydw
(
Na
(
4a.
Os Ydw, pa gymorth a roddir a sut ellir gwella hyn.


4b.
Os Na, pa fath o gymorth fyddai'n ddefnyddiol?


5. Asesiad Gofalwyr 
A gawsoch gynnig asesiad o'ch anghenion fel Gofalwr?



Do
(
Na
(
Os Do, a gawsoch asesiad? 







 Do
(
Na
(  :

5a.
Ddaru chi dderbyn gwasanaeth newydd neu ychwanegol i'ch cynorthwyo fel Gofalwr?

5b.
A ellir gwella'r broses asesu mewn unrhyw ffordd?








5c.
Pa wasanaeth a nodwyd yn yr asesiad ond na chawsoch?


5d.
Os cawsoch gynnig asesiad ond gwrthodwyd y cynnig o asesiad, pam wnaethoch chi hynny?


6.
Cymorth Emosiynol 
Ydych chi wedi derbyn unrhyw gymorth emosiynol yn eich gwaith fel gofalwr?
Ydw
(
Na
(
6a.
Os oes, pa gymorth a gewch a sut ellir gwella ar hyn?


6b.
Os Na, pa fath o gymorth emosiynol fyddai'n ddefnyddiol?


7.
Hyfforddiant a chyflogaeth 
7a.
Pa fath o hyfforddiant fyddai o help i chi fel Gofalwr?

(e.e. Symud a Gosod, rheolaeth stress, ymddygiad llawn sialens, hawliau gofalwyr a budd-daliadau, Gofal Personol)


7b.
Mae llawer o Ofalwyr yn cael anhawster parhau mewn cyflogaeth ac yn methu cael addysg bellach a chyfleoedd Dysgu Gydol Oes oherwydd eu cyfrifoldeb fel gofalwyr.   Beth fyddai'n ddefnyddiol i alluogi Gofalwyr aros mewn gwaith a / neu dderbyn cyfle i gael hyfforddiant?


8.
Diogelwch Ariannol 
Gall Gofalwyr ddioddef cyfyngiadau ariannol, yn aml oherwydd cost gofalu, oherwydd gadael swydd i ofalu neu oherwydd na chant y budd-daliadau sydd ar gael iddyn nhw ac i'r person y gofalir amdano.
Fedrwch chi awgrymu ffyrdd i wella sefyllfa ariannol Gofalwyr ?

9.
Llais i Ofalwyr 
Gofynnir i Ofalwyr am eu barn a sylwadau am wasanaethau a dogfennau newydd, fel arfer trwy lenwi Holiadur neu trwy wahoddiad i ddod i weithgaredd ymgynghorol.   
Sut ellir gwella ar y dulliau hyn neu sut ellir cynnwys Gofalwyr ?


Datblygiad y gwasanaeth gyrfau yn y dyfodol 
Pa wasanaethau i Ofalwyr ddylai Sir Ddinbych fuddsoddi ynddo yn y dyfodol a pham?

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Byddai'n dda i ni gael y wybodaeth ganol os gwelwch yn dda:       (ticiwch y blychau priodol )
Beth yw eich perthynas hefo'r person rydych yn gofalu amdano?

Gwr / gwraig / partner  
(

rhiant


(

mab / merch
(


Ŵyr / wyres


perthynas arall


ffrind/cymydog

Beth yw prif gyflwr y person rydych yn gofalu amdano?   ……………………………………………………………………………………

Oed y person rydych yn gofalu amdano? 

Os ydych yn gofalu am fwy nag un person, nodwch oed y personau hyn :
0 – 16 oed
(
17 – 25 oed
(
26 – 49 oed
(
50 – 64 oed
(
65 – 74 oed
(
75 + oed
(
Eich oed?

0 – 16 oed
(
17 – 25 oed
(
26 – 49 oed
(
50 – 64 oed
(
65 – 74 oed
(
75 + oed
(
Ydych chi mewn gwaith?     

Ydw  

 (
Na

(
 Os Ydw, sawl awr a weithiwch ?    ………………….

Unrhyw sylwadau sydd gennych 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Diolch yn fawr am eich cydweithrediad. 
Anfonwch yn ôl erbyn dydd Llun, 18 Chwefror 2008 yn yr amlen FREEPOST a amgeuir 
“Buaswn yn hoffi gwneud cwrs coleg ond fedra’I ddim gadael mam ar ei phen ei hun.”                                                                       


Gofalwr Sir Ddinbych (Chwefror 08)              





“Dim ond o ganlyniad i’r Asesiad Gofalwr a’r gefnogaeth wedi hynny y medrwn hyd yn oed ystyried dychwelyd i waith llawn-amser.  Rwy’n gweithio i’r awdurdod lleol ac mae’r system waith hyblyg a’r Polisi Gofalwyr yn help mawr”.


Rhiant-ofalwr Sir Ddinbych (Chwefror 08)





“Mae gen i swydd ran-amser mewn ysgol leol.  Rwy’n gobeithio medru cael mwy o gefnogaeth wrth i gyflwr mam waethygu, er mwyn i mi fedru cadw’n swydd – rwyf wrth fy modd efo hi.”


Gofalwr Sir Ddinbych (Chwefror 08)





“’’Rydw i wedi gofalu am fy merch gydol ei hoes.  ‘Rydw i nawr yn 75 mlwydd oed ond ‘does neb wedi gofyn i mi am fy iechyd I”


Gofalwr Sir Ddinbych (Chwefror 08)





“Sicrhewch os gwelwch yn dda bod Sir Ddinbych yn aros ar y blaen o ran cynyddu ymwybyddiaeth a helpu bobl gydag Alzheimer a dementia, a’u gofalwyr”.                                                                          


Gofalwr Sir Ddinbych (Chwefror 08)





“Mae angen i ofalwyr gael gwell dealltwriaeth o glyfyrau iechyd meddlw i’w helpu hwy i ofalu’n well am y bobl maent yn gofalu amdanynt.”


Gofalwr Sir Ddinbych (Chwefror 08)





“Dyw pobl jest ddim yn deall”


Gofalwr ifanc yn Sir Ddinbych (Chwefror 08)
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