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Mae'r ddogfen hon yn darparu'r fanyleb cwricwlwm fanwl sy'n cefnogi Canllawiau Cymru Gyfan ar gyfer Hyfforddiant ac Addysg ar Feddyginiaethau i Weithwyr Cymorth ym maes Iechyd a Gofal Cymdeithasol ac yn nodi'r cynnwys cwricwlwm gofynnol ar gyfer hyfforddiant ar gymorth gyda meddyginiaethau.
Diben y ddogfen hon yw disgrifio cynnwys y cwricwlwm a'r disgwyliadau cymhwysedd y dylai sefydliadau eu cynnwys wrth ddylunio a chyflwyno rhaglenni hyfforddiant. Mae'n darparu dull cenedlaethol cyson gan ganiatáu hyblygrwydd wrth ei roi ar waith yn lleol.
Mae'r cwricwlwm wedi'i strwythuro'n dri grŵp hyfforddiant (A, B, C), gan adlewyrchu lefelau cynyddol o gyfrifoldeb ar gyfer cymorth gyda meddyginiaethau. Mae pob grŵp yn diffinio'r wybodaeth graidd, y sgiliau ymarferol, a'r disgwyliadau cymhwysedd sy'n ofynnol ar gyfer arfer diogel: mae Grŵp A yn canolbwyntio ar ymwybyddiaeth a chydnabyddiaeth o risgiau sy'n gysylltiedig â meddyginiaethau; Grŵp B ar drin a gweinyddu ymarferol; Grŵp C ar rolau meddyginiaethau arbenigol neu ddirprwyedig. Ar gyfer gweithwyr sy'n symud y tu hwnt i rolau ymwybyddiaeth i ddarparu cymorth gyda meddyginiaethau, dylid ymgorffori cynnwys Grŵp A o fewn hyfforddiant Grŵp B er mwyn osgoi dyblygu hyfforddiant diangen.
Mae'r cwricwlwm yn pwysleisio ymarfer diogel, sy'n canolbwyntio ar yr unigolyn, cyfrifoldebau cyfreithiol a phroffesiynol, cadw cofnodion cywir, ac uwch gyfeirio pryderon yn amserol. Mae'n cynorthwyo sefydliadau i ddatblygu gweithwyr cymorth gofal cymwys ac yn hyrwyddo safonau cyson o gymorth gyda meddyginiaethau ar draws lleoliadau iechyd a gofal cymdeithasol yng Nghymru.
Bydd y ddogfen hon yn cael ei hadolygu a'i diweddaru'n rheolaidd i adlewyrchu newidiadau mewn deddfwriaeth, polisi cenedlaethol ac arfer gorau.
[bookmark: _Toc237333919][bookmark: _Toc237348798]Canllawiau Cysylltiedig ac Adnoddau Ategol
Dylid darllen y cwricwlwm hwn ochr yn ochr â'r dogfennau canllaw cenedlaethol canlynol (gweler ffigur 1), sy'n darparu'r fframwaith cyffredinol, y trefniadau llywodraethu a'r safonau ymarfer ar gyfer cymorth gyda meddyginiaethau ar draws lleoliadau iechyd a gofal cymdeithasol yng Nghymru:
· Canllawiau Cymru Gyfan ar gyfer Hyfforddiant ac Addysg ar Feddyginiaethau i Weithwyr Cymorth ym maes Iechyd a Gofal Cymdeithaso : Y ddogfen fframwaith gyffredinol ar gyfer hyfforddiant a chymhwysedd meddyginiaethau. Mae'n nodi'r egwyddorion, y trefniadau llywodraethu, y llwybrau hyfforddiant a'r gofynion sicrhau ansawdd y mae'r cwricwlwm hwn yn eu cefnogi. [CURRENTLY IN CONSUTLATION]
· Canllawiau Cymru Gyfan i Gefnogi Rheoli Meddyginiaethau Integredig mewn Lleoliadau Cymunedol : Mae’n darparu canllawiau gweithredol ar gyfer cymorth gyda meddyginiaethau mewn lleoliadau cymunedol a gofal cymdeithasol, gan gynnwys gofal cartref, cartrefi gofal, byw â chymorth a gwasanaethau cymunedol eraill. Mae'n cwmpasu asesu, cymorth meddyginiaethau, gweinyddu, cofnodi, storio, gwaredu, cysoni meddyginiaethau a rheoli digwyddiadau.
· Polisi Cymru Gyfan ar weinyddu, Cofnodi, Adolygu, Storio a Gwaredu Meddyginiaethau (MARRS) : Mae’n nodi'r safonau gofynnol ar gyfer rheoli meddyginiaethau mewn sefydliadau gofal iechyd yng Nghymru, gan gynnwys gweinyddu, cofnodi, adolygu, storio a gwaredu meddyginiaethau, ac yn sail i arfer meddyginiaethau diogel ar draws y GIG a gwasanaethau gofal iechyd
Mae'r cwricwlwm hwn yn trosi'r egwyddorion a'r gofynion sydd wedi'u cynnwys yn y dogfennau hyn yn ddisgwyliadau gwybodaeth, sgiliau a chymhwysedd wedi'u diffinio ar gyfer gweithwyr cymorth sy'n ymwneud â chymorth gyda meddyginiaethau ledled Cymru.
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Ffigur 1: Safle Cwricwlwm Hyfforddiant Meddyginiaethau Cymru Gyfan o fewn y canllawiau rheoli meddyginiaethau ehangach 

[bookmark: _Toc237333920][bookmark: _Toc237348799]Modelau Cyflwyno a Dulliau Asesu
Modelau Cyflwyno 
Gellir cyflwyno'r cwricwlwm drwy wahanol ddulliau i sicrhau hygyrchedd ac ymgysylltiad:
· Sesiynau wyneb yn wyneb
· Tiwtorial rhithwir neu weminarau
· Modiwlau e-ddysgu
· Dulliau dysgu cymysg
· Dysgu’n seiliedig ar efelychu, gan gynnwys efelychu ar y we ac efelychu trochol lle bo'n briodol
Dulliau Asesu 
Gellir defnyddio gwahanol ddulliau asesu i ddangos dealltwriaeth dysgwyr a sicrhau cydraddoldeb ar draws yr holl gyfranogwyr. Gallai'r rhain gynnwys:
· Cwestiynau amlddewis ( MCQs ) neu gwisiau rhyngweithiol
· Trafodaethau neu astudiaethau achos yn seiliedig ar senario
· Ymarferion myfyriol
· Asesiadau wedi'u hymgorffori mewn pecynnau e-ddysgu
· Asesiadau ymarferol wedi’u efelychu neu ymarfer efelychu strwythuredig
Mae'r strwythur hwn yn cynorthwyo dysgu hyblyg wrth gynnal ffocws ar arfer meddyginiaethau diogel i bob dysgwr.



[bookmark: _Toc237333097][bookmark: _Toc237333921][bookmark: _Toc237348800]Cynnwys cwricwlwm ar gyfer Grŵp A 
 
Mae Grŵp A wedi'i anelu at bob gweithiwr cymorth iechyd a gofal. Mae'n cyflwyno egwyddorion craidd rheoli meddyginiaethau, yn codi ymwybyddiaeth o ddiogelwch meddyginiaethau, ac yn cynorthwyo gydag adnabod ac adrodd yn gynnar ar unrhyw bryderon neu wallau.
Er ei fod yn darparu gwybodaeth sylfaenol ac ymwybyddiaeth o reoli meddyginiaethau, nid yw'n rhoi'r wybodaeth, y sgiliau, yr asesiad cymhwysedd, na'r awdurdodiad sydd eu hangen ar ddysgwyr i annog, cynorthwyo gyda, neu roi meddyginiaethau. Mae'r elfennau hyn wedi'u cynnwys yng Ngrŵp B.
Gellir ymgymryd â Grŵp A fel rhaglen ymwybyddiaeth annibynnol. Ar gyfer gweithwyr y mae eu rôl yn cynnwys cynorthwyo gyda meddyginiaethau, dylid ymgorffori'r canlyniadau dysgu perthnasol o Grŵp A o fewn hyfforddiant Grŵp B ac nid oes angen eu cwblhau ar wahân.
Disgwyliadau Dysgwyr: 
Disgwylir i ddysgwyr ddeall cynnwys y cwricwlwm a datblygu ymwybyddiaeth o'r cysyniadau allweddol sy'n sail i arfer meddyginiaethau diogel. Mae hyn yn cynnwys cydnabod sut mae rheoli meddyginiaethau'n berthnasol i'w rôl a gwybod pryd a sut i uwch gyfeirio pryderon, hyd yn oed os nad ydynt yn cynorthwyo pobl gyda meddyginiaethau'n uniongyrchol.
· Ffocws Grŵp A: cydnabod risg, deall cyfrifoldeb, uwch gyfeirio pryderon (mewn cyferbyniad, mae Grŵp B yn canolbwyntio ar ymdrin â meddyginiaethau, cywirdeb, cymhwysedd a dogfennaeth)
1. [bookmark: _Toc237333922][bookmark: _Toc237348801][bookmark: _Toc213165804]Deall cymorth gyda meddyginiaethau
Rhaid cynnwys:
1.1. Diffiniad - Mae cymorth gyda meddyginiaethau yn cyfeirio at unrhyw gymorth sy'n galluogi unigolyn i reoli ei feddyginiaethau. Mae hyn yn amrywio i wahanol bobl yn dibynnu ar eu hanghenion penodol.
a. Gall cymorth gyda meddyginiaethau gynnwys rhan uniongyrchol neu anuniongyrchol, hyd yn oed lle nad yw staff yn trin meddyginiaethau'n gorfforol
1.2. Cwmpas cymorth gyda meddyginiaethau
Gall cymorth gyda meddyginiaethau gynnwys:
a. Annog neu atgoffa unigolyn i gymryd meddyginiaethau
b. Cynorthwyo pobl i roi meddyginiaethau ei hunain yn unol â'r cynllun gofal
c. Rhoi meddyginiaethau gan staff hyfforddedig ac sydd wedi’i hasesu’n unig
d. [bookmark: _Hlk236994625]Arsylwi, cydnabod ac adrodd ar bryderon sy'n ymwneud â meddyginiaethau
1.3. Ffiniau cymorth gyda meddyginiaethau
a. Rhaid i staff weithio o fewn eu rôl, hyfforddiant a pholisi sefydliadol
b. Nid yw cymorth gyda meddyginiaethau yn cynnwys:
· Rhoi diagnosis o gyflyrau
· Rhoi cyngor clinigol neu ragnodi
· Newid dosau, amseriadau, neu lwybrau
· Rhoi meddyginiaethau heb awdurdodiad priodol
1.4. Lefelau o gymorth yn amrywio o ymwybyddiaeth/arsylwi i gymorth neu weinyddiaeth gan staff hyfforddedig i gynnwys
a. y gall unigolion gymryd cyfrifoldeb am reoli eu meddyginiaethau eu hunain, yn unol â'u cynllun gofal (Ymwybyddiaeth o roi meddyginiaethau eu hunain)
b. bod gan unigolion yr hawl i roi meddyginiaeth eu hunain lle gallant, a lle mae'n ddiogel
c. cymorth; drwy annog, atgoffa, neu arsylwi, heb gymryd drosodd gyfrifoldeb
1.5. Gweithio o fewn terfynau eich rôl a'ch hyfforddiant eich hun, gan uwch gyfeirio pryderon yn ôl yr angen
2. [bookmark: _Toc237333923][bookmark: _Toc237348802]Meddyginiaethau a diogelwch
Rhaid cynnwys:
2. 
2.1. Cyfrifoldebau proffesiynol ac atebolrwydd
a. Egwyddorion atebolrwydd a chyfrifoldeb yn ymwneud â chymorth gyda meddyginiaethau
b. Dyletswydd gofal a'i chymhwyso mewn cymorth gyda meddyginiaethau
c. Gall meddyginiaethau achosi niwed os cânt eu defnyddio'n anghywir
d. Pwysigrwydd cydnabyddiaeth gynnar ac uwch gyfeirio pryderon sy'n ymwneud â meddyginiaethau yn amserol
e. Cyfrifoldeb a rennir am fynegi pryderon, waeth beth fo'r rôl
f. Polisïau a gweithdrefnau rheoli meddyginiaethau sefydliadol, gan gynnwys sut i gael mynediad atynt a'u defnyddio
2.2. Cyfrinachedd
a. Egwyddorion cyfrinachedd wrth reoli meddyginiaethau ym maes iechyd a gofal cymdeithasol
b. Gofynion Deddf Diogelu Data 2018 a GDPR mewn perthynas â meddyginiaeth
c. Arferion cyfrinachedd, gan gynnwys ymdrin â gwybodaeth sy'n gysylltiedig â meddyginiaethau yn ddiogel (e.e. siartiau MAR) a rhannu gwybodaeth yn ddiogel
2.3. Cydsyniad
a. Gofyniad i gofnodi cydsyniad ar gyfer cymorth gyda meddyginiaeth o fewn cynllun gofal personol
b. Egwyddorion gwneud penderfyniadau er pennaf les pan nad oes gan unigolyn alluedd meddyliol
c. Trosolwg o ddeddfwriaeth berthnasol: Deddf Galluedd Meddyliol (MCA) a Threfniadau Diogelu wrth amddifadu o ryddid (DoLS)
2.4. Urddas
a. Pwysigrwydd cynnal urddas unigolyn yn ystod cymorth gyda meddyginiaethau
b. Sicrhau preifatrwydd, parch, a dewis unigol mewn perthynas â meddyginiaethau
2.5. Dewisiadau unigol
a. Parchu dewisiadau unigol o ran sut mae meddyginiaethau'n cael eu rheoli neu eu derbyn
b.  Dylai cymorth gyda meddyginiaethau adlewyrchu arferion a dewisiadau personol
c. Cydnabod a mynegi pryderon os na chaiff dewisiadau eu dilyn neu os bydd problemau diogelwch yn codi
3. [bookmark: _Toc237333924][bookmark: _Toc237348803]Trosolwg o feddyginiaethau sylfaenol
Rhaid cynnwys:
3.1. Mathau o feddyginiaethau
a. Mae mathau cyffredin o feddyginiaeth a geir mewn lleoliadau gofal yn cynnwys tabledi, capsiwlau, hylifau, eli, anadlyddion, diferion, chwistrellau a chlytiau
b. Gall meddyginiaethau amrywio o ran eu fformiwleiddiad, sut maen nhw'n cael eu cymryd, neu sut maen nhw'n cael eu defnyddio.
3.2. Llwybrau rhoi meddyginiaeth
a. I gynnwys drwy’r geg, argroenol, meddyginiaeth mewnanadledig, drwy’r llygad, trwy’r glust, a thrwy’r trwyn
b. Dim ond gweithwyr proffesiynol gofal iechyd hyfforddedig ddylai drin meddyginiaethau a roddir drwy lwybrau ymledol neu arbenigol (e.e., pigiadau, mewnwythiennol, rectwm, gyda thiwb).
4. [bookmark: _Toc237333925][bookmark: _Toc237348804]Cadwyn gyflenwi meddyginiaethau 
Rhaid cynnwys:
4.1. Cyflenwad meddyginiaethau
a. Bod meddyginiaethau i unigolion yn cael eu cyflenwi gan fferyllfeydd cofrestredig neu feddygon teulu sy'n dosbarthu
b. Pwysigrwydd proses gyflenwi meddyginiaeth ddibynadwy, gan gynnwys trefniadau ar gyfer argyfyngau ac anghenion y tu allan i oriau gwaith
4.2. Archebu meddyginiaethau
a. Rhaid archebu meddyginiaethau ymlaen llaw i atal methu dosau
b. Gall archebu gwael achosi prinder neu wastraff
4.3. Storio meddyginiaethau
a. Rhaid storio meddyginiaethau'n ddiogel ac yn saff
b. Gofynion storio penodol, gan gynnwys rheoli tymheredd (e.e. tymheredd ystafell yn hytrach na rheweiddiad)
c. Gall storio amhriodol wneud meddyginiaethau'n anniogel neu'n aneffeithiol
4.4. Gwaredu meddyginiaethau
a. Gweithdrefnau ar gyfer gwaredu meddyginiaethau, eitemau miniog a deunyddiau peryglus
b. Ni ddylid gwaredu meddyginiaethau sydd wedi dod i ben neu heb eu defnyddio mewn gwastraff cartref
c. Gweithdrefnau ar gyfer gwaredu meddyginiaethau, eitemau miniog a deunyddiau peryglus
d. Y gofynion ar gyfer cofnodion wrth waredu rhai meddyginiaethau, fel cyffuriau rheoledig
5. [bookmark: _Toc237333926][bookmark: _Toc237348805]Trosglwyddo gofal rhwng gwasanaethau neu dimau
Rhaid cynnwys:
5.1. Rhannu gwybodaeth berthnasol am feddyginiaethau gyda'r unigolyn a/neu aelodau o'i deulu neu ofalwyr wrth drosglwyddo
5.2. Pwysigrwydd rhannu gwybodaeth am feddyginiaethau rhwng ymarferwyr iechyd a gofal cymdeithasol pan fydd unigolyn yn symud o un lleoliad gofal i un arall
6. [bookmark: _Toc237333927][bookmark: _Toc237348806]Effeithiau niweidiol ac alergeddau 
Rhaid cynnwys:
6.1. Diffiniad alergedd i gyffuriau - ymateb annormal y system imiwnedd i feddyginiaeth
6.2. Arwyddion a symptomau cyffredin alergeddau i gyffuriau, fel brech, neu dwymyn
6.3. Arwyddion a symptomau adweithiau difrifol (e.e. anaffylacsis) 
6.4. Pwysigrwydd dogfennu alergedd (gan gynnwys 'Dim Alergedd Hysbys' -NKA) a bod cynllun gofal a siart MAR yr unigolyn yn nodi statws alergedd yn glir, gan gynnwys 'Dim Alergedd Hysbys' (NKA) os yw'n berthnasol
6.5. Esboniad o'r hyn a olygir gan effaith andwyol - mae effaith andwyol yn adwaith digroeso neu annisgwyl i feddyginiaeth neu driniaeth, a all ddigwydd ar unrhyw adeg.
6.6. Ble i ddod o hyd i wybodaeth am sgîl-effeithiau - e.e., Taflen Wybodaeth i Gleifion (PIL), blwch, neu label fferyllfa

7. [bookmark: _Toc237333928][bookmark: _Toc237348807]Adrodd ar a chofnodi pryderon ynghylch meddyginiaethau
Rhaid cynnwys:
7.1. Pwysigrwydd adrodd ar a chofnodi unrhyw bryderon ynghylch meddyginiaethau ar unwaith
7.2. Lle gellir adrodd am sgîl-effeithiau i'r Asiantaeth Rheoleiddio Meddyginiaethau a Chynhyrchion Gofal Iechyd (MHRA) drwy'r Cynllun Cerdyn Melyn: https://yellowcard.mhra.gov.uk/
7.3. Llwybrau uwch gyfeirio / atgyfeirio ar gyfer camau gweithredu anghlinigol os sylwir ar broblem gyda meddyginiaeth, e.e. hysbysu goruchwyliwr neu reolwr a dogfennu'r pryder
7.4. Pwy all roi gwybod am ddigwyddiadau o adwaith niweidiol h.y. unrhyw aelod o'r cyhoedd

8. [bookmark: _Toc237333929][bookmark: _Toc237348808]Adrodd am ddigwyddiadau sy'n gysylltiedig â meddyginiaethau (gwallau gyda meddyginiaethau) 
Rhaid cynnwys:
8.1. Gwahanol fathau o ddigwyddiadau sy'n gysylltiedig â meddyginiaethau, gan gynnwys:
a. Gwallau gyda meddyginiaeth (camgymeriadau wrth ragnodi, dosbarthu neu roi meddyginiaeth)
b. Digwyddiad a fu bron â digwydd (digwyddiadau a allai fod wedi achosi niwed ond a gafodd eu hatal mewn pryd)
c. Pryderon yn ymwneud â diogelu (sefyllfaoedd lle gallai problemau gyda meddyginiaeth roi unigolyn mewn perygl)
d. Adweithiau niweidiol i gyffuriau (adweithiau diangen neu annisgwyl i feddyginiaeth)
e. Problemau cyflenwi (diffyg meddyginiaeth neu oedi wrth ei derbyn)
f. Camgymeriadau wrth ragnodi (e.e., meddyginiaeth wedi'i hatal ond yn parhau i gael ei chyflenwi)
g. Cyflenwad anghywir (meddyginiaeth neu fformiwleiddiad anghywir wedi'i dderbyn)
h. Hepgor meddyginiaeth (peidio â chydymffurfio, gwrthod dro ar ôl tro, neu anallu i'w chymryd)
i. Digwyddiadau mewnol ac allanol i'r lleoliad gofal (e.e., sy'n cynnwys fferyllfa gymunedol neu ysbyty)
8.2. Prosesau ar gyfer cofnodi digwyddiadau a dysgu oddi wrthynt
a. Dylai gweithdrefnau cenedlaethol a lleol ar gyfer adrodd am ddigwyddiadau sy'n ymwneud â meddyginiaethau gynnwys bod rhaid adrodd am ddigwyddiadau sy'n ymwneud â Chyffuriau Rheoledig (CDs) — meddyginiaethau sy'n cael eu rheoleiddio'n llym oherwydd risg o gamddefnyddio neu niwed — i Swyddog Atebol y GIG dros Gyffuriau Rheoledig.

[bookmark: _Toc213165806][bookmark: _Toc237333098][bookmark: _Toc237333930][bookmark: _Toc237348809]Cynnwys cwricwlwm ar gyfer Grŵp B 
Mae Grŵp B wedi'i anelu at weithwyr cymorth iechyd a gofal cymdeithasol sy'n darparu cymorth uniongyrchol gyda meddyginiaethau, gan gynnwys annog, cymorth corfforol, neu roi meddyginiaethau. Mae'n adeiladu ar y wybodaeth a'r ymwybyddiaeth a ddatblygwyd yng Ngrŵp A, gyda hyfforddiant Grŵp B yn ymgorffori'r canlyniadau dysgu perthnasol i Grŵp A lle nad yw'r rhain wedi'u cwblhau o'r blaen.
Y ffocws yw datblygu sgiliau ymarferol mewn ymdrin â meddyginiaethau, rhoi meddyginiaethau'n ddiogel, cadw cofnodion, ac uwch gyfeirio pryderon er mwyn sicrhau arfer diogel a gwreiddio diwylliant o ddysgu parhaus.
Ffocws Grŵp B: ymdrin â meddyginiaethau, cywirdeb, cymhwysedd, a dogfennaeth (mewn cyferbyniad, mae Grŵp A yn canolbwyntio ar gydnabod risg, deall cyfrifoldeb, ac uwch gyfeirio pryderon)
Nodyn ar Rolau
· Ysgogi / Cynorthwyo: Dylai dysgwyr fod yn gyfarwydd â gweithdrefnau, gallu cynorthwyo unigolion yn ddiogel, a throsglwyddo unrhyw bryderon yn ôl yr angen. Nid oes angen asesiad cymhwysedd ffurfiol, er y gellir cofnodi arsylwadau yn unol â pholisi lleol.
· Rhoi meddyginiaeth Rhaid i ddysgwyr dderbyn hyfforddiant ymarferol manwl a chael eu hasesu'n ffurfiol am gymhwysedd cyn rhoi meddyginiaethau'n annibynnol.
Disgwyliadau Dysgwyr
Disgwylir i ddysgwyr:
· Ddefnyddio gwybodaeth am reoli meddyginiaethau mewn sefyllfaoedd ymarferol
· Dilyn gweithdrefnau diogel ar gyfer rhoi meddyginiaeth a chymorth gyda meddyginiaeth
· Cydnabod ac uwch gyfeirio risgiau neu gamgymeriadau yn briodol
· Cynnal cofnodion cywir a chydymffurfio â gofynion cyfreithiol a sefydliadol
Asesiad Cymhwysedd
Dangosir cymhwysedd mewn gweithgareddau Grŵp B trwy arsylwi mewn lleoliadau clinigol neu leoliadau efelychu. Rhaid i ddysgwyr ddefnyddio'r wybodaeth sylfaenol a gafwyd trwy gwricwlwm Grŵp A a'r wybodaeth a'r sgiliau ychwanegol a gyflwynwyd yng Ngrŵp B i ymarfer seiliedig ar waith.
1. [bookmark: _Toc237333931][bookmark: _Toc237348810]     Dosbarthiadau meddyginiaeth 
Rhaid cynnwys:
1.1. Dosbarthiadau meddyginiaeth
a. Dosbarthiadau cyfreithiol meddyginiaethau:
b. Meddyginiaethau ar Restr Gwerthiannau Cyffredinol (GSL)
c. Meddyginiaethau fferyllfa yn unig (P) (P)
d. Meddyginiaethau presgripsiwn yn unig (POM)
e. Cyffuriau Rheoledig (CD)
1.2. Categorïau eang yn ôl system y corff (deall meddyginiaethau yn ôl swyddogaeth), gan gynnwys:
a. Cardiofasgwlaidd (y galon a phibellau gwaed)
b. Resbiradol (ysgyfaint a llwybrau anadlu)
c. System dreulio
1.3. Gellir grwpio meddyginiaethau hefyd yn ôl y salwch, y cyflwr neu'r clefyd maen nhw'n ei drin, e.e.:
· Meddyginiaethau ar gyfer clefyd Parkinson
· Gwrthgeulyddion
· Meddyginiaethau gwrth-epileptig
1.4. Ymwybyddiaeth o feddyginiaethau cyffredin o fewn y categorïau hyn sy'n berthnasol i leoliadau iechyd a gofal cymdeithasol

2. [bookmark: _Toc237333932][bookmark: _Toc237348811]Labelu meddyginiaethau
2.1. Cyfarwyddiadau neu rybuddion ychwanegol ar becynnu meddyginiaeth a siartiau MAR, e.e.:
· “Cymerwch gyda bwyd”
· "Cadwch yn yr oergell"
· "Peidiwch â’i falu’n fân"
2.2. Ymwybyddiaeth o ble i ddod o hyd i ragor o wybodaeth, fel Taflenni Gwybodaeth i Gleifion

3. [bookmark: _Toc237333933][bookmark: _Toc237348812]Dyddiadau dod i ben meddyginiaethau
a. Mae gan bob meddyginiaeth ddyddiad dod i ben; ni ddylid eu defnyddio ar ôl y dyddiad hwn
b. Mae gan rai meddyginiaethau (hylifau, diferion llygaid, , eli) oes silff fer ar ôl eu hagor
c. Ymwybyddiaeth y gellir cofnodi dyddiadau agor i fonitro defnydd diogel

4. [bookmark: _Toc237333934][bookmark: _Toc237348813]Rhoi meddyginiaethau 
Rhaid cynnwys:
4.1. Egwyddorion rhoi meddyginiaeth yn ddiogel
a. Y “chwe hawl” o ran rhoi meddyginiaeth: y person cywir, y feddyginiaeth, y llwybr, y dos, yr amser, a hawl y person i wrthod
b. Pwysigrwydd ailasesu anghenion cymorth yn rheolaidd
c. Dogfennaeth i'w gwirio - cynlluniau gofal, siartiau MAR, cofnodion alergedd, a rhybuddion rhybuddiol
d. Y gofynion ar gyfer cynnal urddas, cysur a diogelwch drwy gydol cymorth gyda meddyginiaeth
4.2. Paratoi yn ymarferol
a. Paratoi'r amgylchedd ac unrhyw offer (e.e. dŵr, llestri)
b. Dilyn gweithdrefnau hylendid a PPE (e.e. golchi dwylo, menig)
c. Gwirio dyddiadau dod i ben a chyfarwyddiadau storio
4.3. Rhoi meddyginiaeth neu gymorth
a. Annog/cynorthwyo: cynorthwyo unigolion yn ddiogel wrth gynnal urddas; uwch gyfeirio pryderon os oes angen
b. Rhoi meddyginiaethau: dilyn gweithdrefnau rhagnodedig, paratoi a rhoi meddyginiaeth yn gywir, cofnodi'r broses o roi meddyginiaeth yn briodol; Rhaid asesu hyn i ddangos cymhwysedd
4.4. Cyfathrebu a chydsyniad
a. Cael cydsyniad neu gytundeb gan yr unigolyn cyn rhoi meddyginiaethau
b. Cyfathrebu'n glir am weithdrefnau a gwirio dealltwriaeth
4.5. Pryd na ddylid rhoi meddyginiaethau ,
a. adnabod sefyllfaoedd lle na ddylid rhoi meddyginiaethau a phryd i geisio cyngor.
b. cefnogi hawl unigolyn i wrthod meddyginiaethau, gan gynnwys cofnodi ac uwch gyfeirio priodol.
c. pa gamau i'w cymryd os caiff meddyginiaethau eu hepgor, eu gohirio, eu chwydu ar ôl eu rhoi neu os na ellir eu rhoi.
d. monitro'r unigolyn ar ôl rhoi meddyginiaeth a chydnabod pryd mae dirywiad neu effeithiau andwyol yn gofyn am uwch gyfeirio.

5. Rhoi meddyginiaeth a chymorth gyda meddyginiaeth benodol i lwybrau
Rhaid cynnwys:
5.1. Meddyginiaethau drwy’r geg (gan gynnwys tabledi, capsiwlau, hylifau)
a. Annog yr unigolyn i eistedd i fyny’n syth i gynorthwyo llyncu
b. Cynnig diod (dŵr yn ddelfrydol) oni nodir yn wahanol
c. Ar gyfer hylifau: defnyddio dyfeisiau mesur cywir, darllen mesuriadau ar lefel y llygad, tynnu aer o chwistrelli drwy’r geg lle bo'n briodol, a mesur dosau'n gywir.
d. Meddyginiaethau eferw: hydoddi yn yr hylif a argymhellir cyn eu rhoi
e. Ni ddylid agor capsiwlau
f. Peidio â malu, haneru na thorri tabledi oni nodir yn y cynllun gofal
5.2. Diferyn / chwistrell ar gyfer y glust
a. Gwybod pa glust (iau) sydd angen triniaeth
b. Cefnogi osgo cywir (pen wedi'i ogwyddo neu'n gorwedd gyda'r glust sydd angen triniaeth ar ei fyny)
c. Paratoi dyfeisiau lle bo angen a sicrhau nad yw'r diferydd/chwistrell yn cyffwrdd â'r glust.
d. Annog yr unigolyn i aros yn yr osgo am tua 5 munud ar ôl ei roi
5.3. Diferyn / Chwistrell ar gyfer y trwyn
a. Adnabod y ceudod trwynol cywir ar gyfer triniaeth
b. Paratoi dyfeisiau yn ôl y cyfarwyddiadau
c. Annog yr unigolyn i chwythu'i drwyn yn ysgafn cyn ei roi
d. Cynorthwyo gyda’r osgo cywir wrth roi’r feddyginiaeth
5.4. Diferyn / Eli / Chwistrell ar gyfer y llygaid
a. Gwybod pa lygad (lygaid) sydd angen triniaeth
b. Osgoi cyswllt rhwng y diferydd/eli a'r llygad
c. Annog yr unigolyn i gau'r llygad am ychydig eiliadau ar ôl ei roi
d. Bod yn ymwybodol o olwg aneglur/risg o godwm
e. Rhoi eli a diferion yn gywir, gan ddilyn y drefn a'r amseru os oes sawl cynnyrch wedi'u rhagnodi
f. Cofnodi dyddiadau agor/dod i ben a gwaredu cynhyrchion yn briodol
5.5. Mewnanadlydd
a. Sicrhau bod ymledydd yn lân, yn sych, a heb eu difrodi
b. Cynorthwyo gyda’r osgo cywir
c. Paratoi'r mewnanadlydd yn ôl y cyfarwyddiadau (MDI, powdr sych, ymledydd)
d. Annog techneg gywir a cheg dda
5.6. Meddyginiaethau argroenol (eli, geliau)
a. Gan ddefnyddio llwy feddyginiaeth, sbatwla, neu law  gyda menig newydd; peidiwch byth â throchi ddwywaith
b. Dylid rhoi’r eli i gyfeiriad twf gwallt; rhoi’n denau neu’n hael fel y cyfarwyddir
c. Caniatáu 15–30 munud rhwng nifer o gynhyrchion a roddir ar yr un ardal
d. Defnyddio mapiau corff i nodi safleoedd ar gyfer rhoi’r feddyginiaeth
e. Dilyn canllawiau asesu risg ar gyfer cynhyrchion sy'n seiliedig ar baraffin gan eu bod yn fflamadwy
f. Rhoi cyngor ar y risg o godwm wrth roi eli ar draed
5.7. Gorchudd trawsdermal 
a. Defnyddio mapiau corff ar gyfer cylchdroi safleoedd; cofnodi safleoedd a roddwyd y feddyginiaeth
b. Tynnu a gwaredu gorchuddion yn ddiogel; osgoi croen wedi torri/coch, gwres, neu eli o dan y gorchudd
c. Osgoi cyffwrdd ag ochrau gludiog; gwybod beth i'w wneud os yw gorchudd yn cwympo i ffwrdd neu os canfyddir gorchudd ychwanegol
d. Gwirio gorchudd yn rheolaidd a dogfennu'n briodol

6. [bookmark: _Toc237333936][bookmark: _Toc237348815]Rhoi meddyginiaethau mewn lleoliadau anarferol
Rhaid cynnwys:
6.1. Egwyddorion a chynllunio
a. Dogfennu penderfyniadau ynghylch defnyddio meddyginiaeth pan fydd yr unigolyn i ffwrdd o'i leoliad gofal arferol yng nghynllun gofal yr unigolyn
b. Dilyn cyfarwyddiadau'r cynllun gofal wrth gynorthwyo gyda meddyginiaethau y tu allan i'r cartref
c. Wedi'i gynllunio ymlaen llaw ar gyfer gweithgareddau cymdeithasol fel bod angen mynd â'r lleiafswm o feddyginiaeth allan o'r lleoliad
6.2. Cyfathrebu a chynorthwyo gyda defnydd diogel
a. Darparu gwybodaeth glir i unigolion am eu meddyginiaethau fel y gallant eu cymryd yn ddiogel tra byddant i ffwrdd o gartref
b. Sicrhau bod yr unigolyn yn deall pryd a sut i gymryd ei feddyginiaethau a beth i'w wneud os bydd yn methu dos
6.3. Asesiad risg a mesurau diogelwch:
Sut i gynnal neu ddilyn asesiadau risg perthnasol sy'n cwmpasu:
a. Meddyginiaethau sy'n agored i gael eu camddefnyddio 
b. Cyflenwad a chludiant diogel
c. Storio diogel tra y tu allan i'r cartref
d. Rhoi gwybod i oruchwyliwr neu weithiwr proffesiynol gofal iechyd am unrhyw bryderon ynghylch cyflenwi, storio neu roi 
6.4. Trin a chludo meddyginiaethau
a. Dylai meddyginiaethau a gymerir allan o'r cartref fod yn eu blychau neu eu pecyn gwreiddiol, gyda chyfarwyddiadau o'r label gwreiddiol.
b. Ni ddylid dosbarthu meddyginiaethau eilaidd (symud meddyginiaethau i gynhwysydd arall) oherwydd y risgiau
c. Rhaid cadw cofnodion cywir o nifer y tabledi neu'r meintiau a gymerwyd allan, a'u cyfrif yn ôl wrth eu dychwelyd.
6.5. Cofnodi a dogfennu
a. Mae siart MAR yn aros yn y cartref ac ni chaiff ei chymryd oddi yno
b. Dylid cofnodi hepgoriadau neu ddefnyddio'r codau MAR cywir i ddangos bod meddyginiaeth wedi'i rhoi i ffwrdd o'r cartref.

7. [bookmark: _Toc237333937][bookmark: _Toc237348816]Newid ffurfiau meddyginiaeth (e.e., Malu tabledi’n fân)
Rhaid cynnwys:
7.1. Egwyddorion a gofynion diogelwch
a. Dim ond mewn amgylchiadau eithriadol y dylid newid ffurf meddyginiaeth - malu tabledi’n fân, hollti tabledi, neu agor capsiwlau - a rhaid iddo gael ei awdurdodi'n ysgrifenedig gan y meddyg teulu/rhagnodwr +/- gweithiwr proffesiynol yn y fferyllfa.
b. Rhaid rhoi meddyginiaethau bob amser yn union fel y'u rhagnodir; Ni ddylid newid meddyginiaethau oni bai bod hyn wedi'i nodi'n benodol fel rhywbeth diogel a phriodol yn y cynllun gofal, siart MAR, a chyfarwyddiadau clinigol ysgrifenedig.
c. Lle bo unrhyw ansicrwydd ynghylch a ellir newid meddyginiaeth yn ddiogel, rhaid dod â'r broses i ben a rhaid ceisio cyngor a'i uwchgyfeirio at fferyllydd, meddyg teulu, neu reolwr gofal
7.2. Goblygiadau cyfreithiol a diogelwch
a. Gall newid meddyginiaeth heb awdurdodiad priodol achosi niwed a gall arwain at atebolrwydd cyfreithiol
b. Gall newid ffurf meddyginiaeth effeithio ar sut mae'n gweithio, cynyddu sgîl-effeithiau, neu arwain at orddos neu ostyngiad yn ei effeithlonrwydd  — dim ond o dan gyfarwyddiadau penodol y dylai staff weithredu.
c. Ni ddylid byth newid rhai meddyginiaethau oni bai bod rhagnodwr neu weithiwr proffesiynol y fferyllfa wedi awdurdodi hynny'n benodol. Mae'r rhain yn cynnwys, ond nid ydynt yn gyfyngedig i.
· Dabledi wedi'u gorchuddio ag enterig
· Meddyginiaethau rhyddhau wedi'u haddasu / rhyddhau’n araf / rhyddhau dan reolaeth
· Unrhyw feddyginiaeth lle mae'r gwneuthurwr yn nodi "peidiwch â’i falu’n fân"

8. [bookmark: _Toc237333938][bookmark: _Toc237348817]Gweinyddiaeth gudd
Rhaid cynnwys:
8.1. Diffiniad o Weinyddu Cudd - rhoi meddyginiaethau mewn ffurf gudd heb ymwybyddiaeth na chydsyniad yr unigolyn
8.2. Mae gweinyddiaeth gudd yn cael ei llywodraethu gan Ddeddf Galluedd Meddyliol 2005 a'r Trefniadau Diogelu wrth Amddifadu o Ryddid (DoLS)
8.3. Mae gweinyddu cudd yn wahanol i newid ffurfiau meddyginiaeth (e.e., hollti neu falu tabledi’n fân)
8.4. Gofynion a mesurau diogelu
a. Fe'i defnyddir fel dewis olaf yn unig pan fydd pob opsiwn arall wedi'i ystyried a'i brofi
b. Rhaid dogfennu asesiad gallu meddyliol sy'n benodol i benderfyniad ac amser
c. Penderfyniad amlddisgyblaethol er pennaf les yn ofynnol cyn gweithredu
d. Rhaid i weithiwr proffesiynol gofal iechyd adolygu meddyginiaethau i nodi addasrwydd ar gyfer gweinyddiaeth gudd
e. Rhaid trefnu trefniadau adolygu bob 6–12 mis neu’n gynt os bydd amgylchiadau’n newid
f. Disgwyliadau ar gyfer cynnal, diweddaru ac adolygu'r cynllun gweinyddu cudd yn unol â safonau cyfreithiol a phroffesiynol

9. [bookmark: _Toc237333939][bookmark: _Toc237348818]Meddyginiaethau sy'n hollbwysig o ran amser a/neu sy'n sensitif i amser
Rhaid cynnwys:
9.1. Diffiniad o feddyginiaethau sy’n hollbwysig o ran amser - Meddyginiaethau y mae'n rhaid eu rhoi o fewn cyfnodau amser wedi'u diffinio'n llym er mwyn diogelwch ac effeithiolrwydd
9.2. I gynnwys: meddyginiaethau ar gyfer y clefyd Parkinson, meddyginiaeth gwrth-epileptig, inswlin, opioidau, a chyffuriau gwrthseicotig
9.3. Gofynion i'w cynnwys:
a. Gall oedi neu fethu gwneud fod yn niweidiol
b. Pwysigrwydd dilyn yr amseroedd gweinyddu a bennir gan y rhagnodwr yn union
c. Efallai y bydd angen personoli amserlennu gan nad yw rowndiau meddyginiaeth arferol o bosibl yn cyd-fynd ag anghenion amseru; efallai y bydd angen amserlenni wedi’u personoli
d. Gellir defnyddio nodiadau atgoffa ac awgrymiadau i gynorthwyo gyda rhoi meddyginiaeth yn amserol
e. Lle dylid cynnal ysbeidiau gofynnol rhwng dosau sy'n bwysig yn glinigol
f. Dylid uwchgyfeirio gwrthodiadau dro ar ôl tro neu fethu dos neu anallu i roi dos.
g. Dylid mynd i'r afael â phroblemau cyflenwi ar unwaith a dylid cynyddu diogelwch os na chânt eu datrys
Sylwer: Darperir enghreifftiau o feddyginiaethau sy'n hollbwysig o ran amser ym Mholisi Cymru Gyfan ar gyfer Gweinyddu, Cofnodi, Adolygu, Storio a Gwaredu Meddyginiaethau (MARRS) (Atodiad 1: Meddyginiaethau sy'n hollbwysig o ran amser).

10. [bookmark: _Toc237333940][bookmark: _Toc237348819]Meddyginiaethau cartref a chynhyrchion dros y cownter (OTC)
Rhaid cynnwys:
10.1. Diffiniad - Cynhyrchion a ddefnyddir i drin anhwylderau bach, hunan cyfyngol nad oes angen ymgynghoriad meddyg arnynt fel arfer
a. Sut mae unigolion yn cael gafael ar feddyginiaethau cartref/cynhyrchion dros y cownter; mae cynhyrchion yn cael eu prynu heb bresgripsiwn
b. Pryd y gellir eu rhoi: dim ond gyda chytundeb neu arweiniad ymlaen llaw gan weithiwr gofal iechyd proffesiynol
c. [c. Ymwybyddiaeth y gall gofynion ar gyfer meddyginiaethau cartref a chynhyrchion dros y cownter amrywio rhwng lleoliadau gofal a bod rhaid dilyn polisïau a gweithdrefnau sefydliadol bob amser.
Adnoddau ychwanegol: Mae canllawiau pellach ar feddyginiaethau cartref a chynhyrchion dros y cownter ar gael yng Nghanllawiau Cymru Gyfan i Gefnogi Rheoli Meddyginiaethau Integredig mewn Lleoliadau Cymunedol a Phecyn Cymorth Optimeiddio Meddyginiaethau Cartrefi Gofal AWMSG.
10.2. Rhoi meddyginiaeth a chofnodi
a. Cofnodi’r broses o roi meddyginiaeth ar y MAR, gan gynnwys cyfarwyddiadau llawn, dos, a rheswm
b. Gwirio gyda gweithiwr proffesiynol gofal iechyd bod y cynnyrch yn addas i'r unigolyn
c. Trafod gyda'r unigolyn/teulu, cael cydsyniad, a gwirio am alergeddau; os na ellir cael cydsyniad, ceisio arweiniad gan Feddyg Teulu/Fferyllydd
d. Monitro ar ôl rhoi’r feddyginiaeth ac adrodd pryderon neu sgîl-effeithiau
10.3. Storio a Rheoli Stoc
a. Gwirio dyddiadau dod i ben cyn rhoi'r cyffur ac yn rheolaidd wedi hynny (o leiaf bob tri mis)
b. Storio'n ddiogel, wedi'i labelu'n glir, ar wahân i feddyginiaethau wedi'u rhagnodi, yn y cynhwysydd gwreiddiol gyda'r PIL
c. Gwiriadau stoc wythnosol a chynnal balans parhaus yng nghofnod stoc meddyginiaethau cartref; cofnodion ar wahân fesul unigolyn 


11. [bookmark: _Toc237333941][bookmark: _Toc237348820]Meddyginiaethau PRN ('Pan fod eu hangen')
Rhaid cynnwys:
11.1. Diffiniad - Meddyginiaeth a roddir pan fydd yr unigolyn yn profi symptom neu gyflwr penodol yn unig, yn unol â chyfarwyddiadau yn y cynllun gofal neu'r presgripsiwn.
a. Yn aml yn cael ei roi y tu allan i rowndiau meddyginiaeth arferol
11.2. Gofynion y Cynllun Gofal
a. Rhaid i'r cynllun gofal ddisgrifio pwrpas y feddyginiaeth, symptomau/arwyddion ar gyfer ei rhoi, cais neu angen yr unigolyn am ysgogiad, amserlen adolygu, hyd disgwyliedig, a'r archeb os oes sawl opsiwn yn bodoli
11.3. Gwiriadau Gweinyddol
a. Mae MAR yn dangos amser y dos olaf
b. Cyfnod cyfeiriedig rhwng dosau a arsylwyd
c. Cadarnhau nad yw'r unigolyn wedi cymryd meddyginiaeth ar ei ben ei hun
11.4. Dogfennu ac Uwchraddio
a. Cadwch gyfarwyddiadau PRN gyda siart MAR
b. Cofnodwch amser, dyddiad, rheswm a nodiadau
c. Uwch gyfeirio os oes angen yn rheolaidd dros 48 awr

12. [bookmark: _Toc237333942][bookmark: _Toc237348821]Mathau o feddyginiaethau a chategorïau risg
Rhaid cynnwys:
12.1. Diffiniad - Meddyginiaethau risg uchel yw'r rhai a all achosi niwed sylweddol os cânt eu defnyddio'n anghywir (e.e., inswlin, gwrthgeulyddion, opiadau).

13. [bookmark: _Toc237333943][bookmark: _Toc237348822]Cyffuriau rheoledig (CDs)
Rhaid cynnwys:
13.1. Diffiniad - Mae CDs yn feddyginiaethau sy'n destun rheolaethau cyfreithiol oherwydd camddefnydd neu niwed posibl.
13.2. Categorïau / amserlenni CDs sy'n dylanwadu ar sut y dylid eu storio a'u trin.
13.3. Cadw cofnodion a chadw at ofynion sefydliadol a chyfreithiol
13.4. Rhoi a
a. Cadarnhau gweinyddiaeth gydag ail wiriwr lle bo modd (efallai na fydd yn ymarferol mewn gofal cartref).
b. Rhoi meddyginiaethau eu hunain: dylid cynorthwyo unigolion sy'n gallu rheoli eu CDs eu hunain, gan gadw cofnodion yn ôl yr angen.
13.5. Storio
a. Gofal cartref: Dim angen cwpwrdd CD
b. Cartrefi gofal (preswyl neu nyrsio): Storiwch yn ddiogel mewn cabinet cyffuriau rheoledig, gan ddilyn gofynion penodol i'r amserlen.
13.6. Cadw Cofnodion
a. Cynnal cofrestr CD ar gyfer meddyginiaethau Atodlen 2 (ac atodlenni eraill yn ôl yr arfer lleol).
I. Cartrefi gofal : Yn ofynnol ar gyfer pob CD Atodlen 2 sy'n cael ei drin gan staff.
II. Gofal cartref : Nid oes angen cofrestru CDs os yw'r unigolyn yn rhoi meddyginiaethau ei hunain ac nad yw'r staff yn trin CDs.
b. Gofynion cyfreithiol cofrestr cyffuriau rheoledig; derbyn, rhoi, gwaredu, a balans stoc
c. Defnyddio cofrestrau cyffuriau rheoledig electronig: gellir eu defnyddio os yw mynediad wedi'i gyfyngu a bod llwybr archwilio llawn yn cael ei gynnal.
d. Gwiriadau stoc; dylid eu cynnal yn rheolaidd (e.e., yn wythnosol, neu'n amlach os oes defnydd neu risg uchel)
e. Cofnodi cyffuriau rheoledig sy’n cael eu rhoi gan yr unigolion eu hunain pan fydd staff cymorth gofal iechyd yn cefnogi'r cyflenwad.
f. Gwaredu Gofal cartref/cartrefi gofal nad ydynt yn nyrsio: Rhaid dychwelyd CDs ar unwaith i'r fferyllfa/meddyg teulu i'w gwaredu.
g. Cartrefi gofal nyrsio: Rhaid dadnatureiddio CDs gan ddefnyddio offer cymeradwy cyn eu casglu gan gwmni rheoli gwastraff trwyddedig. Mae un aelod o staff yn cofnodi dinistrio yn y gofrestr CDs, ac mae ail aelod o staff yn tystio ac yn llofnodi. Rhaid diweddaru balansau stoc yn unol â hynny.
h. Digwyddiadau ac Adrodd
I. Adrodd ar unrhyw ddigwyddiadau sy'n gysylltiedig â chyffuriau rheoledig yn brydlon.
II. Dilyn gweithdrefnau lleol a throsglwyddo i'r Swyddog Atebolrwydd Cyffuriau Rheoledig (CDAO) lleol yn ôl yr angen

14. [bookmark: _Toc237333944][bookmark: _Toc237348823]Cysoni meddyginiaethau
Rhaid cynnwys:
14.1. Diffiniad – Proses o gymharu’r rhestr feddyginiaethau gyfredol â gwybodaeth newydd neu wedi’i diweddaru ar ôl derbyn i’r ysbyty, rhyddhau o’r ysbyty, neu apwyntiadau.
14.2. Diben cysoni meddyginiaethau; atal gwallau fel dosau a fethwyd, a ddyblygwyd, neu ddosau anghywir
14.3. Proses
a. Gwirio enw'r feddyginiaeth, y dos, y llwybr, yr amseru
b. Adnabod meddyginiaethau sydd wedi'u newid, eu hatal, neu eu hychwanegu
c. Cadarnhau'r swm a gyflenwyd a'r digonolrwydd tan y cyflenwad nesaf a drefnwyd
d. Unigolion sy'n gyfrifol am gwblhau’r broses gysoni meddyginiaethau; Dim ond gweithwyr cymorth gofal iechyd hyfforddedig a chymwys all gynnal cysoni dan oruchwyliaeth
14.4. Uwchgyfeirio anghysondebau at y meddyg teulu, ysbyty, neu fferyllfa a chyfleu canlyniadau
14.5. Cofnodi
a. Dogfennu'n gywir yn MAR/e-MAR
b. Diweddaru cynlluniau gofal yn ôl yr angen
c. Cadarnhau lefelau stoc ac ail-archebu os oes angen





15. [bookmark: _Int_AQTqCjLZ][bookmark: _Toc237333945][bookmark: _Toc237348824]Archebu a derbyn meddyginiaethau
Rhaid cynnwys:
15.1. Proses archebu ar gyfer meddyginiaethau rheolaidd, PRN, ac arbenigol
15.2. Trefniadau fferyllfa/meddyg dosbarthu a threfniadau y tu allan i oriau gwaith
15.3. Cynnal cofnodion cywir i sicrhau cyflenwad digonol a lleihau gwastraff
15.4. Derbyn Meddyginiaethau
a. Gwirio danfoniadau yn erbyn archebion a MAR/e-MAR
b. Cymharu cofnodion MAR hen a newydd am newidiadau
c. Gwirio a diweddaru balansau stoc, gan gynnwys gwirio ddwywaith gan ail berson cymwys
d. Dilyn gorchmynion acíwt a phresgripsiynau dros dro

16. [bookmark: _Toc237333946][bookmark: _Toc237348825]Storio meddyginiaethau'n ddiogel
Rhaid cynnwys:
16.1. Diogelwch
a. Cynnal storfa ddiogel a mynediad allweddi
b. Cymhwyso cylchdro stoc, gan ddefnyddio meddyginiaethau yn nhrefn dod i ben,
c. Defnyddio lleoliad storio priodol wedi'i ddogfennu yn y cynllun gofal
16.2. Monitro Tymheredd
a. Tymheredd ystafell: islaw 25°C
b. Oergell: 2–8°C, monitro bob dydd a chofnodi
c. Defnyddio lleoliad storio priodol wedi'i ddogfennu yn y cynllun gofal
16.3. Storio dan glo
a. Asesiad risg yn ofynnol lle bo angen (mynediad heb awdurdod neu anghenion iechyd meddwl penodol yr unigolyn)

17. [bookmark: _Toc237333947][bookmark: _Toc237348826]Gwaredu meddyginiaethau
Rhaid cynnwys:
17.1. Egwyddorion cyffredinol
a. Ni ddylid byth gael gwared ar feddyginiaethau nad oes eu hangen mwyach mewn gwastraff domestig na gwastraff cyffredinol
b. Dylid storio meddyginiaethau sy'n aros i gael eu gwaredu yn ddiogel, yn unol â pholisi'r sefydliad.
c. Eitemau miniog: rhaid eu gwaredu bob amser yn y biniau eitemau miniog dynodedig.
17.2. Lleoliadau cymunedol a chartref
a. Dylid dychwelyd meddyginiaethau nas defnyddiwyd neu sydd wedi dod i ben i fferyllfa gymunedol i'w gwaredu'n ddiogel.
b. Rhaid dilyn canllawiau lleol ar gyfer storio meddyginiaethau'n ddiogel tra byddant yn aros i'w casglu.
17.3. Cartrefi nyrsio a gofal preswyl
a. Dylid anfon meddyginiaethau nas defnyddiwyd neu sydd wedi dod i ben i gyfleuster rheoli gwastraff awdurdodedig.
b. Dylid cadw meddyginiaethau sy'n aros i gael eu gwaredu mewn cynwysyddion diogel, sy'n atal ymyrraeth.
c. Dylid cadw cofnodion cywir o bob gwarediad, gan gynnwys cyffuriau rheoledig, yn unol â gofynion sefydliadol a chyfreithiol

18. [bookmark: _Toc237333948][bookmark: _Toc237348827]Cadw cofnodion
Rhaid cynnwys:
18.1. Cofnodi ar MAR/e-MAR
a. Defnyddio siartiau MAR neu systemau MAR electronig (e-MAR) i gofnodi'r holl gymorth gyda meddyginiaethau.
b. Cofnodi yn syth ar ôl rhoi’r feddyginiaeth, cyn symud ymlaen i'r unigolyn nesaf.
c. Gan gynnwys:
I. Amser a dyddiad rhoi’r feddyginiaeth
II. Dos a roddir
III. Dogfennaeth o feddyginiaethau na roddwyd (e.e. hepgorwyd, gwrthodwyd, ataliwyd neu nad ydynt ar gael)
IV. Rheswm dros feddyginiaethau PRN os rhoddir hwy
18.2. Sicrhau bod MAR/e-MAR yn adlewyrchu unrhyw newidiadau i gynlluniau gofal neu gyfarwyddiadau i ragnodwr
18.3. Uwch gyfeirio a dogfennu anghysondebau, pryderon neu ddigwyddiadau niweidiol yn brydlon.
18.4. Trawsgrifio i MAR/e-MAR
a. Diffiniad - Trawsgrifio yw copïo manylion meddyginiaeth yn union o ffynhonnell ddibynadwy (label fferyllfa, presgripsiwn, neu grynodeb rhyddhau) i'r MAR neu'r e-MAR.
b. Dim ond mewn amgylchiadau eithriadol y dylid trawsgrifio, megis pan nad yw'r MAR/e-MAR gwreiddiol ar gael dros dro, newidiadau yn dilyn rhyddhau o'r ysbyty, neu wrth ddiweddaru presgripsiynau newydd.
c. Llofnodwr/gwiriwr; Dylai ail aelod cymwys o staff wirio'r trawsgrifiad cyn ei weinyddu pryd bynnag y bo modd.
d. Cofnodi ffynhonnell y wybodaeth a'i gwirio.
e. Rhoi meddyginiaethau; dim ond os ydych yn hyderus bod y cofnod MAR/e-MAR yn gywir.
18.5. Diwygiadau i’r MAR
a. Dim ond gydag awdurdodiad ysgrifenedig y rhagnodwr y dylid gwneud newidiadau i siartiau MAR (papur neu electronig).
b. Dylai MARs neu ddiwygiadau wedi'u trawsgrifio fod yn eithriadau.
c. Mewn cartrefi gofal, dylai ail gydweithiwr cymwys wirio gwelliannau wedi'u hysgrifennu â llaw.
d. Mewn senarios lle mae un aelod o staff, gwnewch yn siŵr bod seibiant neu ail wiriad cyn rhoi’r feddyginiaeth.
18.6. Cywirdeb ac Ymarfer Diogel
a. Pwysigrwydd trawsgrifio cywir a dogfennaeth MAR/e-MAR; hanfodol i osgoi gwallau gyda meddyginiaeth
b. Cartrefi gofal: dylai ail aelod o staff cymwys (terminoleg – fel uchod) wirio a llofnodi trawsgrifiadau neu welliannau bob amser.
c. Gweithdrefnau diogel: dylent gynnwys trefnu ail wiriwr neu gymryd seibiannau os mai dim ond un aelod o staff sy'n bresennol.

19. [bookmark: _Toc237333949][bookmark: _Toc237348828]Sicrwydd ansawdd
Rhaid cynnwys:
19.1. Archwiliadau Rheoli Meddyginiaethau
a. Diben archwiliadau rheoli meddyginiaethau wrth gynnal arferion meddyginiaethau diogel ( dylid eu cynnal yn rheolaidd, yn fisol yn ddelfrydol)
b. Ymwybyddiaeth y gallai cofnodion meddyginiaethau, storio, balansau stoc ac arferion gweinyddu fod yn destun archwiliad rheolaidd
c. Adrodd ar bryderon a nodwyd yn ystod archwiliadau yn unol â pholisïau a gweithdrefnau lleol
d. Rôl archwiliadau wrth nodi dysgu, cyfleoedd gwella a lleihau risg sy'n gysylltiedig â meddyginiaethau
19.2. Gwelliant a chamgymeriadau
a. Gwall gyda meddyginiaeth; beth sy'n cyfrif fel gwall
b. Dyletswydd didwylledd: pwysigrwydd bod yn agored ac yn onest os bydd camgymeriad yn digwydd neu os oes ansicrwydd.
c. Gwella ansawdd; perthnasedd mynd i'r afael â meysydd i'w gwella'n brydlon, gyda chamau gweithredu clir wedi'u dogfennu.
d. Dysgu o ddigwyddiadau meddyginiaeth a methiannau agos fel rhan o welliant parhaus.
e. Ymgorffori newidiadau i atal problemau rhag digwydd eto

20. [bookmark: _Toc237333950][bookmark: _Toc237348829]Pecynnu meddyginiaethau a chymorth gyda rhoi meddyginiaethau eich hun
Rhaid cynnwys:
20.1. Rhoi meddyginiaeth o'r pecyn gwreiddiol
a. Diffiniad - Mae “pecynnu gwreiddiol” yn cyfeirio at gynhwysydd y feddyginiaeth fel y’i cyflenwir gan y fferyllfa, gan gynnwys y blwch, y cynhwysydd, a label y gwneuthurwr gyda chyfarwyddiadau.
20.2. Rhoi meddyginiaethau; Dylai gweithwyr cymorth roi meddyginiaethau o'u pecynnu gwreiddiol lle bynnag y bo modd.
20.3. Blaenoriaeth i becynnu gwreiddiol dros gymhorthion cydymffurfio aml-adran (MCCAs) ar gyfer meddyginiaethau a roddir gan weithwyr cymorth.
20.4. Defnyddio MCCAs; pan fydd fferyllydd cymunedol yn asesu ei fod yn angenrheidiol y dylid ei ddefnyddio yn unig, nid er hwylustod staff cymorth.
20.5. Cynorthwyo unigolion i roi meddyginiaeth eu hunain
a. Hyrwyddo annibyniaeth wrth gynnal diogelwch.
b. Gan ddefnyddio addasiadau rhesymol fel siartiau atgoffa, capiau asgellog, labeli print bras, larymau, holltwyr tabledi, neu MCAs lle bo'n briodol.
c. Uwchgyfeirio unrhyw bryderon os nad yw unigolion yn gallu rhoi'r feddyginiaeth iddynt eu hunain yn ddiogel.

21. [bookmark: _Appendix_3:_Group][bookmark: _Toc237333951][bookmark: _Toc237348830]Dirprwyo rhoi meddyginiaethau arbenigol neu ymledol 
Mae'r adran hon yn rhoi trosolwg o egwyddorion dirprwyo. Nid yw'n paratoi dysgwyr i ymgymryd â gweinyddu meddyginiaethau arbenigol neu ymledol, sy'n gofyn am hyfforddiant ychwanegol, asesiad cymhwysedd a'r gofynion a nodir yng Ngrŵp C.

Rhaid cynnwys:
21.1. Egwyddorion dirprwyo
a. Mae rhoi meddyginiaethau arbenigol neu ymledol (e.e. pigiadau, meddyginiaethau drwy diwb bwydo) yn dasgau clinigol neu nyrsio ac ni ddylent gael eu cyflawni'n rheolaidd gan weithwyr gofal.
b. Dim ond pan fyddant wedi derbyn hyfforddiant penodol, ychwanegol ac wedi llwyddo yn yr asesiadau cymhwysedd gofynnol y caniateir i weithwyr cymorth gyflawni tasgau o'r fath.
21.2. Rôl y Nyrs Gofrestredig (RN)
a. Gall Nyrs Gofrestredig ddirprwyo rhai tasgau gweinyddu meddyginiaeth i weithiwr cymorth
b. Rhaid i'r RN fod yn fodlon bod y gweithiwr cymorth yn gymwys, yn deall y weithdrefn, ac yn gallu ei chyflawni'n ddiogel
c. Rhaid i ddirprwyo fod er pennaf les yr unigolyn sy'n cael gofal bob amser
21.3. Rôl y Gweithwyr Cymorth
a. Dylid ymgymryd â thasgau meddyginiaethau arbenigol dirprwyedig ar ôl cwblhau'r hyfforddiant a'r asesiad cymhwysedd gofynnol yn unig
b. Gweithio o fewn eu cymhwysedd eu hunain bob amser, gan geisio arweiniad neu uwchgyfeirio pryderon os ydynt yn ansicr neu'n anniogel
c. [bookmark: _Toc213165815]Sicrhau eich bod yn cael cydsyniad yr unigolyn cyn cyflawni unrhyw dasg ddirprwyedig
[bookmark: _Toc237333952][bookmark: _Toc237348831]Grŵp C – Rôlau meddyginiaethau arbenigol neu ddirprwyedig
Mae Grŵp C wedi'i fwriadu ar gyfer gweithwyr cymorth iechyd a gofal sy'n ymgymryd â gweithgareddau arbenigol neu ddirprwyedig sy'n gysylltiedig â meddyginiaethau sydd y tu allan i gwmpas cymorth meddyginiaethau arferol a gwmpesir o fewn Grŵp B. Gall hyn gynnwys rhoi meddyginiaethau drwy diwbiau bwydo, pigiadau, nebiwlyddion, llwybrau rectwm neu’r wain neu weithgareddau eraill sy'n gysylltiedig â meddyginiaethau sy'n gofyn am sgiliau datblygedig a threfniadau dirprwyo ffurfiol.

Mae hyfforddiant yn adeiladu ar y wybodaeth a'r sgiliau a ddatblygwyd yng Ngrwpiau A a B ac mae'n gofyn am hyfforddiant ychwanegol sy'n benodol i'r dasg, asesiad cymhwysedd a, lle bo'n briodol, dirprwyo ffurfiol cyn ymgymryd â'r gweithgareddau hyn.

Mae rhagor o wybodaeth am gymorth meddyginiaethau sy'n gofyn am sgiliau datblygedig ar gael yng Nghanllawiau Cymru Gyfan i Gefnogi Rheoli Meddyginiaethau Integredig mewn Lleoliadau Cymunedol. <https://awttc.nhs.wales/files/guidelines-and-pils/all-wales-guidance-to-support-integrated-medicines-management-in-community-settings-logos-with-survey-pdf/>





[bookmark: _Toc237333953]Cymwysterau gofynnol ar gyfer Grŵp C
	Lleoliad
	Cymhwyster gofynnol (CQFW)
	Gofynion ychwanegol

	Gofal cartref / gofal preswyl
	Lefel 2 (neu hyfforddiant cyfatebol / wedi'i fapio)
	Hyfforddiant meddyginiaethau Grŵp A a B; hyfforddiant ar dasgau penodol ac asesiad cymhwysedd ffurfiol

	Lleoliadau gofal iechyd / cartrefi nyrsio
	Lefel 3 (neu hyfforddiant cyfatebol / wedi'i fapio)
	Hyfforddiant meddyginiaethau Grŵp A a B; hyfforddiant ar dasgau penodol ac asesiad cymhwysedd ffurfiol; uned achrededig gydnabyddedig wrth gynorthwyo unigolion â meddyginiaeth*



*Sylwer:
· Mae unedau achrededig ar gael a gellir eu cwblhau mewn unrhyw leoliad, ond nid oes gofyniad i weithwyr gofal cartref na phreswyl y tu allan i'r GIG eu cwblhau.
· Fe'u bwriedir yn bennaf ar gyfer rolau Lefel 3 (arbenigol/dirprwyedig) mewn lleoliadau gofal iechyd/cartrefi nyrsio.
[bookmark: _Toc213165816]
Unedau Agored Cymru (er gwybodaeth yn unig):
Unedau gorfodol - Rhaid i ddysgwyr sy'n ymgymryd â'r cymhwyster achrededig ar gyfer cymorth meddyginiaethau Lefel 3 eu cwblhau.

[bookmark: _Toc237333954]Unedau gorfodol ar gyfer Grŵp C
	Enw'r unedau gorfodol
	Gwerth credyd
	Oriau dysgu dan arweiniad

	Egwyddorion rhoi meddyginiaeth a'u heffeithiau ar unigolion
	4
	21

	Sgiliau sylfaenol ar gyfer rhoi meddyginiaeth a monitro'r effeithiau ar unigolion.
	2
	10



Unedau dewisol - wedi'u dewis yn seiliedig ar ofynion y dysgwr, y rheolwr a'r gweithle; nid oes angen isafswm.

[bookmark: _Toc237333955]Unedau dewisol ar gyfer Grŵp C
	Enw'r unedau dewisol
	Gwerth credyd
	Oriau dysgu dan arweiniad

	Rhoi meddyginiaethau trwy'r wain
	3
	13

	Rhoi diferion llygaid i unigolion o fewn y sector gofal iechyd
	2
	6

	Rhoi meddyginiaethau trwy'r rectwm
	3
	13

	Rhoi meddyginiaethau drwy diwb gastrostomi / jejwnol
	3
	13

	Rhoi meddyginiaethau trwy gathetr wrinol
	3
	13

	Rhoi inswlin isgroenol trwy ddyfais pin
	4
	21

	Rhoi fflysiad sodiwm clorid (Nhacl) 0.9% ar adeg canwleiddio mewnwythiennol ymylol gan ddefnyddio chwistrell wedi'i llenwi ymlaen llaw
	3
	13

	Cynorthwyydd gofal iechyd (nyrsio) yn cynorthwyo unigolion i ddefnyddio dyfeisiau mewnanadlydd a mesuryddion llif anadl
	3
	22

	Rôl yr ail wiriwr wrth baratoi a rhoi meddyginiaethau
	2
	11
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