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Crynodeb

Dros y degawd diwethaf bu ffocws cynyddol ar atal hunanladdiad a hunan-niwed yng Nghymru, ym mhob un o wledydd y DU ac, yn wir, yn fyd-eang.

Mae llawer o'r gwaith yng Nghymru wedi'i wneud drwy ymroddiad unigolion ac asiantaethau sydd wedi defnyddio eu hadnoddau presennol i godi proffil maes atal hunanladdiad a hunan-niwed a dadlau dros fwy o fuddsoddiad.  Ers 2018, yn dilyn ymchwiliad seneddol trawsbleidiol i hunanladdiad yng Nghymru, mae Llywodraeth Cymru wedi addo rhoi £500,000 bob blwyddyn am dair blynedd i ariannu pedwar cydlynydd atal hunanladdiad a hunan-niwed (un cenedlaethol a thri rhanbarthol) a chefnogi gweithgarwch lleol i ystyried a nodi anghenion lleol ac ysgogi arloesi a datblygu gwasanaethau.

Mae'r cynllun hwn yn rhoi canllaw ar gyfer y gwaith a alluogir gan y buddsoddiad ychwanegol hwn, a wneir ar draws tirlun cyflawni sydd bellach wedi'i newid gan bandemig COVID-19 ac effaith ymadawiad y DU â'r Undeb Ewropeaidd. Mae'r cynllun yn cyfeirio at y camau gweithredu a'r argymhellion a nodir mewn dogfennau strategol allweddol, gan gydnabod yr hyn sydd wedi'i gyflawni hyd yma a nodi sut i gwblhau'r camau gweithredu nas cyflawnwyd eto. O ystyried yr adnoddau ychwanegol sydd bellach ar gael, mae'r cynllun yn nodi sut y gellir mabwysiadu dull gweithredu mwy cynhwysfawr sy'n canolbwyntio ar iechyd y cyhoedd, gan gydnabod y cyd-destun polisi a strategol ehangach y byddai'r dull hwn yn cael ei roi ar waith o'i fewn.

[bookmark: _Hlk145486173]Mae'r cynllun yn adlewyrchu'r uchelgeisiau presennol i sicrhau'r canlynol:

· Mae'r data a'r wybodaeth gywir yn cael eu darparu mewn modd amserol er mwyn ein helpu i nodi a dadansoddi problemau a chyfleoedd i ymyrryd a bod y wybodaeth yn hygyrch i'r rhai sy'n cynllunio ac yn darparu gwasanaethau sy'n atal hunanladdiad a hunan-niwed neu'n cefnogi'r rhai y mae'n effeithio arnynt

· Mae ymchwil a thystiolaeth arall sy'n dangos ‘yr hyn sy'n gweithio’ ac yn gwella ein dealltwriaeth o'r hyn sy'n peri risg i bobl neu sy'n cefnogi'r rhai yr effeithir arnynt yn y ffordd fwyaf effeithiol, ar gael yn hawdd mewn ffordd sy'n llywio ymarfer

· Mae lleisiau'r rhai â phrofiad bywyd yn cael eu clywed ar bob lefel (strategol i weithredol) wrth gynllunio a darparu rhaglenni, ymyriadau a gwasanaethau, ac yn llywio dulliau gweithredu gwahanol y gallai fod eu hangen er mwyn galluogi a chefnogi ymddygiad sy'n ceisio cymorth ymhlith gwahanol grwpiau mewn cymdeithasol

· Mae gan bob sector o'r gymuned (gwaith, addysg, darpariaeth iechyd a gofal cymdeithasol, tai, llesiant) yr adnoddau a'r wybodaeth i greu amgylchedd tosturiol a goddefgar ar gyfer pawb sy'n byw, yn dysgu ac yn gweithio yng Nghymru yng nghyd-destun atal hunanladdiad a hunan-niwed, boed hynny drwy ganllawiau, addysg a hyfforddiant neu bolisïau sy'n seiliedig ar sectorau.

· Mae digon o adnoddau cynaliadwy ar gael er mwyn noddi'r gwaith o lunio ymyriadau penodol a fydd yn helpu i leihau nifer yr achosion o hunanladdiad a hunan-niwed a'u rhoi ar waith ar gyfer ardaloedd neu grwpiau sy'n wynebu risg uwch.

· Caiff gwerth ychwanegol technolegau digidol ei wireddu a gwybodaeth ei darparu mewn ffyrdd cyson a chyfrifol, yn enwedig yng nghyd-destun COVID-19

· Caiff adnoddau eu hariannu a'u rheoli o fewn fframweithiau llywodraethu ac atebolrwydd clir a chytundebau, lle mae cyfrifoldeb pawb yn glir a sianeli cyllid yn dryloyw, yn yr hyn sy'n dirlun sefydliadol cymhleth.

Er yr anogir dull atal sylfaenol amlasiantaethol cyffredinol, gan gydnabod penderfynyddion ehangach iechyd ac effaith anghydraddoldebau cymdeithasol, economaidd ac iechyd, mae dadansoddiad o strategaethau atal hunanladdiad[endnoteRef:1] yn awgrymu mai haenu grwpiau ar gyfer gwahanol ymyriadau yw'r dull mwyaf effeithiol o gyrraedd a chefnogi'r rhai sy'n wynebu'r risg fwyaf o niweidio eu hunain neu farw o ganlyniad i hunanladdiad (gweler hefyd cyffredinoldeb cymesur[endnoteRef:2]), megis: [1:  Are national suicide prevention programs effective? A comparison of 4 verum and 4 control countries over 30 years, Lewitza, U; Sauer, C; Bauer, M; Felber, W. BMC Psychiatry, Mai 2019
Are national suicide prevention programs effective? A comparison of 4 verum and 4 control countries over 30 years | BMC Psychiatry | Testun Llawn (biomedcentral.com)
]  [2:  Fair Society Healthy Lives (Adolygiad Marmot) 2010  http://www.instituteofhealthequity.org/resources-reports/fair-society-healthy-lives-the-marmot-review
] 


Dynion 30-49 oed, mewn ardaloedd sydd dan yr anfantais economaidd-gymdeithasol fwyaf, ac sy'n dilyn galwedigaethau â chrefftau medrus, neu sydd heb sgiliau, sydd â'r gyfradd hunanladdiad oedran-benodol uchaf, (yn arbennig data Cymru a Lloegr ar ddynion 45-49 oed yn 2019)

Pobl Ifanc, sy'n ffurfio'r grŵp unigol mwyaf o unigolion a dderbynnir i'r ysbyty ar ôl iddynt niweidio eu hunain, gan nodi hefyd y cynnydd sylweddol mewn cyfraddau hunanladdiad yn achos merched a menywod 10-24 oed ers 2012 (data Cymru a Lloegr ar gyfer 2019)

Pobl hŷn dros 65 oed, sydd â salwch corfforol ac iselder, sy'n dangos cyfraddau syniadaeth hunanladdol cynyddol 

Fel y nodwyd yn yr adolygiad Hanner Ffordd o'r strategaeth yn 2018, mae a wnelo tri amcan y strategaeth y mae angen rhoi sylw penodol ar unwaith iddynt, â'r ffordd rydym yn gwneud y canlynol:

· Ymateb i'r rhai mewn argyfwng
· Cefnogi'r rhai sydd wedi cael profedigaeth o ganlyniad i hunanladdiad
· Datblygu systemau gwybodaeth a monitro er mwyn deall hunanladdiad a hunan-niwed yng Nghymru yn well (e.e. gwyliadwriaeth hunanladdiad amser real, cofrestr gwyliadwriaeth hunanladdiad)

Bydd gwaith hefyd yn parhau i baratoi ar gyfer y fersiwn nesaf o'r dull strategol o atal hunanladdiad a hunan-niwed yng Nghymru, y tu hwnt i 2022


1.	Cyflwyniad

Mae hwn yn amlinelliad o raglen waith i hyrwyddo'r broses o gyflawni Strategaeth ‘Siarad â fi 2’ (2015-2020)[endnoteRef:3], (a ymestynnwyd i 2022), a datblygu dull cynaliadwy o helpu i leihau ac atal hunanladdiad a hunan-niwed yng Nghymru. [3: Strategaeth atal hunanladdiad a hunan-niwed 2015-2022, LLYW.CYMRU
Strategaeth atal hunanladdiad a hunan-niwed 2015-2022, LLYW.CYMRU
] 


Mae Llywodraeth Cymru wedi rhoi sylw penodol i atal hunanladdiad a hunan-niwed dros y blynyddoedd diwethaf ac mae'r wlad yn cael budd o dîm gweithgar o ymchwilwyr a dadansoddwyr sydd wedi'u lleoli ym Mhrifysgol Abertawe y mae eu gwaith a'u harbenigedd yn cysylltu â gwaith sy'n cael ei wneud ledled y DU a thu hwnt. Arweinir y tîm gan yr Athro Ann John, sy'n academydd â chymwysterau meddygol ym maes iechyd y cyhoedd a seiciatreg, sydd wedi'i lleoli yn yr ysgol feddygaeth ac sydd â gwybodaeth benodol am hunanladdiad a hunan-niwed ac iechyd meddwl a llesiant pobl ifanc.

Bydd i ymddangosiad ac effaith pandemig y Coronafeirws yn 2020 oblygiadau uniongyrchol a pharhaol i ddinasyddion Cymru, gan herio gwytnwch ac ymddygiadau ymdopi personol, ac nid yw'r effeithiau llawn wedi'u gweld eto o ran hunanladdiad a hunan-niwed.  Bydd yr adnodd ym Mhrifysgol Abertawe, a'r cydlynwyr a benodwyd yn ddiweddar ledled Cymru, yn helpu'r wlad i ymateb i'r agenda hunanladdiad a hunan-niwed sy'n datblygu mewn ffordd mor amserol â phosibl yn wyneb y bygythiad newydd hwn.  Bydd effaith economaidd y Coronafeirws yn arbennig o bwysig a gallai waethygu'r effaith penderfyniad y DU i ymadael â'r Undeb Ewropeaidd ar iechyd a llesiant[endnoteRef:4], sydd wedi digwydd o fewn cylch oes strategaeth hunanladdiad a hunan-niwed Cymru.  [4:  Goblygiadau Brexit yng Nghymru i Iechyd y Cyhoedd: Ymagwedd asesu effaith ar iechyd. Prif Ganfyddiadau. Iechyd Cyhoeddus Cymru, Uned Gymorth Asesu Effaith ar Iechyd Cymru, 2019
Iechyd Cyhoeddus Cymru Goblygiadau Brexit_Prif Ganfyddiadau.pdf (phwwhocc.co.uk)
] 


Cyhoeddwyd cynllun gweithredu cyntaf ‘Siarad â fi’ (2008-2013) yn 2009 ac fe'i dilynwyd gan strategaeth wedi'i diweddaru yn 2015. Yn ystod amserlen y strategaeth hon, cynhaliodd Pwyllgor trawsbleidiol Iechyd, Gofal Cymdeithasol a Chwaraeon Cynulliad Cymru ymchwiliad i atal hunanladdiad a arweiniodd at yr adroddiad ‘Busnes Pawb: adroddiad ar atal hunanladdiad yng Nghymru’[endnoteRef:5], ym mis Hydref 2018, gan wneud 31 o argymhellion.  [5:  Busnes Pawb: adroddiad ar atal hunanladdiad yng Nghymru, Cynulliad Cenedlaethol Cymru, Pwyllgor Iechyd, Gofal Cymdeithasol a Chwaraeon, Rhagfyr 2018
https://busnes.senedd.cymru/documents/s83783/Adroddiad%20-%20Busnes%20Pawb%20Adroddiad%20ar%20atal%20hunanladdiad%20yng%20Nghymru.pdf
] 


Galwodd yr olaf o'r argymhellion hyn (Argymhelliad 31) am ddarparu adnoddau cynaliadwy, ac ymatebodd Llywodraeth Cymru drwy nodi cyllid penodol ar gyfer lleihau ac atal hunanladdiad a hunan-niwed gyda chyllid cylchol o £500,000[endnoteRef:6] (yn amodol ar adolygiad).  Mae'r cyllid hwn yn ariannu'r gwaith o recriwtio cydlynydd cenedlaethol a thri chydlynydd rhanbarthol. Bydd y cydlynwyr hyn yn datblygu'r rhaglen rhwng mis Medi 2020 a mis Mawrth 2023 ac, o bosibl, y tu hwnt i hynny. [6: Cyllid newydd i helpu i atal a lleihau'r achosion o hunanladdiad yng Nghymru, LLYW.CYMRU, Chwefror 2019
Cyllid newydd i helpu i atal a lleihau'r achosion o hunanladdiad yng Nghymru | LLYW.CYMRU
] 


2.	Dull strategol system gyfan

2.1	Penderfynyddion ehangach iechyd a ffactorau risg ar gyfer hunanladdiad 

Mae strategaeth Siarad â fi 2 yn nodi bod ‘hunanladdiad yn digwydd fel arfer mewn ymateb i gyfres gymhleth o ffactorau sy’n bersonol ac yn gysylltiedig â dylanwadau cymdeithasol a  chymunedol ehangach’, sy'n galw am ddull iechyd y cyhoedd o atal hunanladdiad.

Un o elfennau sylfaenol ymarfer iechyd y cyhoedd yw cydnabod penderfynyddion ehangach iechyd. Mae Iechyd Cyhoeddus Cymru[endnoteRef:7] yn disgrifio'r rhain fel y ffactorau cymdeithasol, economaidd ac amgylcheddol sy'n effeithio ar ein hiechyd a'n llesiant, ac sy'n llywio gwasanaethau, neu anghydraddoldebau mewn iechyd a llesiant, rhwng grwpiau o bobl. Mae'r rhain yn cynnwys: [7:  Wider Determinants of Health, Wider Determinants of Health Unit, Public Health Wales Uned Penderfynyddion Ehangach Iechyd – Iechyd Cyhoeddus Cymru (gig.cymru)
] 


· Arian ac adnoddau
· Ein lefel o addysg a sgiliau
· Argaeledd gwaith da
· Ansawdd a diogelwch ein tai
· Ein hamgylchedd 

[image: http://healthsustainabilityplanning.co.uk/wp-content/uploads/2014/08/Health_Map.png]Mae mynd i'r afael a'r ffactorau sy'n penderfynu iechyd pobl yn gofyn am ‘ddull systemau cyfan’. Mae Iechyd Cyhoeddus Cymru, yn ei adnodd local suicide prevention planning (PHE 2020)[endnoteRef:8] yn nodi mai'r bobl hynny sy'n wynebu'r risg fwyaf o hunanladdiad yw unigolion a theuluoedd mewn dyled; y rhai sy'n mewn tlodi; pobl ddigartref; pobl ddi-waith a'r rhai sydd wedi'u hynysu, gydag unigrwydd yn cael ei gydnabod fel rhagfynegydd syniadaeth ac ymddygiad hunanladdol [endnoteRef:9]  [8:  Local suicide prevention planning: a practical resource, Public Health England, gyda chymorth Cynghrair Genedlaethol Atal Hunanladdiad, Medi 2020
PHE_LA_Guidance_25_Nov.pdf (publishing.service.gov.uk)
]  [9:  Loneliness as a predictor of suicidal ideation and behaviour: a systematic review and meta-analysis of prospective studies, McClelland, H; Evans, JJ; Nowland, R; Ferguson, E; O’Connor, RC., Journal of Affective Disorders, Medi 2020
Loneliness as a predictor of suicidal ideation and behaviour: a systematic review and meta-analysis of prospective studies - ScienceDirect
] 


Mae strategaeth ‘Siarad â fi 2’ (2015) yn cydnabod yr un ffactorau risg ac yn nodi y dylai gwaith atal hunanladdiad fynd i’r afael ag anghydraddoldebau sy’n bodoli mewn cymdeithas, fel rhywbeth sy'n allweddol i atal hunanladdiad.

Yn 2017, comisiynodd y Samariaid adroddiad ‘dying from inequality’[endnoteRef:10], gan gydnabod mai pobl sy'n byw yn y cymunedau mwyaf difreintiedig sy'n wynebu'r risg fwyaf o farw o ganlyniad i hunanladdiad a bod incwm, dyled na ellir ei rheoli, diweithdra, amodau tai gwael a ffactorau economaidd-gymdeithasol eraill oll yn cyfrannu at gyfraddau hunanladdiad uwch.  [10:  Y Samariaid, Dying from Inequality, Adroddiad Mawrth 2017
Inequality and suicide | y Samariaid
] 


Dilynodd Samariaid Cymru drwy gyhoeddi'r adroddiad ‘socioeconomic disadvantage and suicidal behaviour: finding a way forward for Wales’[endnoteRef:11] lle y gwnaethant gynnig argymhellion ar gyfer gweithredu, yn seiliedig ar sgyrsiau lleol â rhanddeiliaid allweddol, gan gynnwys gweithredu ar gywirdeb cymunedol. Nodwyd cysylltiadau rhwng dirwasgiad economaidd, yn enwedig pan fo'n gysylltiedig â chynnydd mewn lefelau diweithdra, a risg gynyddol o hunanladdiad.   [11:  Samariaid Cymru, Socioeconomic disadvantage and suicidal behaviour, Adroddiad 2017
Socioeconomic disadvantage and suicidal behaviour | y Samariaid
] 


Er y cydnabyddir bod hunanladdiad yn ymateb i sawl ffactor, cydnabyddir fwyfwy fod anawsterau ariannol yn bwysig. Yn ei adroddiad ‘A silent killer’ (Dec 2018)[endnoteRef:12], mae'r Sefydliad Polisi Arian ac Iechyd Meddwl yn galw am roi mwy o broffil i ansicrwydd ariannol mewn cynlluniau atal hunanladdiad.  Ym mis Mawrth 2021, lansiodd Llywodraeth y DU gynllun seibiant dyledion o'r enw Lle i Anadlu[endnoteRef:13], (o 4 Mai 2021), gyda mesurau amddiffyn penodol ar gyfer y rhai sy'n wynebu argyfwng iechyd meddwl[endnoteRef:14].   [12:  A Silent Killer: Breaking the link between financial difficulty and suicide, Bond, N and Holkar, M. Sefydliad Polisi Arian ac Iechyd Meddwl, Rhagfyr 2018
Adroddiad: Financial difficulty and suicide - Money and Mental Health
]  [13:  Debt Respite Scheme, Guidance for creditors, GOV.UK, 4 Mai 2021
https://www.gov.uk/government/publications/debt-respite-scheme-breathing-space-guidance/debt-respite-scheme-breathing-space-guidance-for-creditors


]  [14:  Debt respite scheme (breathing space): Guidance on mental health crisis breathing space, Trysorlys EF, Mawrth 2021
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/975986/Guidance_on_mental_health_crisis_breathing_space.pdf 
] 


Gellir priodoli anawsterau ariannol i sawl ffactor, gan gynnwys ymddygiadau unigol, a chydnabyddir bod dyled a hunanladdiad yn niweidiau sy'n gysylltiedig â gamblo yn yr adroddiad gamblo fel mater iechyd cyhoeddus yng Nghymru (2019)[endnoteRef:15], a gomisiynwyd gan Iechyd Cyhoeddus Cymru. Dadansoddodd ymchwil y Comisiwn Gamblo i ymddygiad hunanladdol[endnoteRef:16] (Mai 2019) Arolwg Morbidrwydd Seiciatrig Oedolion 2007 yn Lloegr gan ddod i'r casgliad bod unigolion â phroblem gamblo yn grŵp sy'n agored i niwed sy'n fwy tebygol nag eraill o gael syniadau hunanladdol neu niweidio eu hunain, sy'n gofyn am gymorth wedi'i dargedu (er na fu'n bosibl dod i'r casgliad bod gamblo problemus yn arwain at syniadau hunanladdol a hunan-niweidio).  [15:  Gamblo fel mater iechyd cyhoeddus yng Nghymru, Rogers, RD.; Wardle, H., Sharp, CA., Wood, S., Hughes, K., Davies, TJ., Dymond, S., Bellis, MA. Ymddiriedolaeth GIG Iechyd Cyhoeddus Cymru, Prifysgol Bangor, Prifysgol Abertawe 2019
Gamblo-fel-Mater-Iechyd-Cyhoeddus-Cymru.pdf (bangor.ac.uk)
]  [16:  Problem gambling and suicidal thoughts, suicide attempts and non-suicidal self-harm in England: evidence from the Adult Psychiatric Morbidity Survey 2007, Wardle, H., Dymond, S., John, A., McManus, S. Prepare for GambleAware, Ma 2019
suicide-report.pdf (begambleaware.org)
] 


O ran canolbwyntio ein hadnoddau ar gyfer lleihau hunanladdiad a hunan-niwed, mae i benderfynyddion ehangach iechyd oblygiadau i ganlyniadau hirdymor gweithgarwch atal a'r ffordd rydym yn ymateb i anghenion uniongyrchol y rhai sy'n wynebu risg. 

Hirdymor: sut rydym yn ceisio creu amgylcheddau sy'n hyrwyddo'r ffactorau amddiffynnol hynny a nodir yn Strategaeth Siarad â fi 2. Lle rydym yn creu cymdeithas sy'n cefnogi pobl drwy gydol eu bywyd, lle y gall plant a phobl ffynnu, mewn cartrefi diogel, gyda sgiliau bywyd i ddatrys problemau a chysylltiadau cryf, gydag amgylcheddau addysgol gofalgar a chynhwysol ac o fewn amodau economaidd-gymdeithasol sy'n lleihau tlodi ac yn cynnig cyfleoedd cyflogaeth boddhaus a diogel pan fyddant yn oedolion (gweler rhaglen Profiadau Niweidiol yn Ystod Plentyndod Llywodraeth Cymru[endnoteRef:17], a chysylltiadau â hunanladdiad[endnoteRef:18]) [17:  Adolygiad o’r polisi ynghylch Profiadau Niweidiol yn ystod Plentyndod: adroddiad, sut mae'r polisi wedi perfformio a sut y gellir ei ddatblygu i'r dyfodol, 17 Mawrth 2021, Llywodraeth Cymru 
https://www.llyw.cymru/adolygiad-or-polisi-ynghylch-profiadau-niweidiol-yn-ystod-plentyndod-adroddiad-htmll
]  [18:  Childhood abuse, household dysfunction, and the risk of attempted suicide throughout the life span: findings from the Adverse Childhood Experiences Study. Dube, SR., Anda, RF., Felitti, VJ., Chapman, DP., Williamson, DF., Giles, WH. JAMA. 2001 Rhag 26;286(24):3089-96. 
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/11754674/
] 


Byrdymor: sut y gallwn wneud yn siŵr bod gennym ymateb yn y mannau lle mae pobl yn fwy tebygol o fod yn wynebu risg, megis y rhai mewn cymunedau mwy difreintiedig, mewn gofal, neu yn y ddalfa, gan gynnig y gwasanaethau cymorth a'r ymyriadau cywir er mwyn cadw pobl yn ddiogel, a'r ffordd rydym yn cyrraedd pobl ac yn galluogi ymddygiad sy'n ceisio cymorth, yn enwedig yn achos y rhai nad ydynt, o bosibl, yn defnyddio gwasanaethau prif ffrwd nac yn ymateb iddynt na'u hargaeledd.
 
2.2	Effaith pandemig COVID-19 

Mae Uned Gymorth Asesu Effaith ar Iechyd (WHIASU) Iechyd Cyhoeddus Cymru wedi cynnal sawl Asesiad o'r Effaith ar Iechyd sy'n ymwneud â'r pandemig, gan gynnwys effaith y polisi aros gartref ac ymbellhau cymdeithasol yng Nghymru[endnoteRef:19] (Mehefin 2020), a nododd bryderon ymhlith y rhanddeiliaid hynny a gyfwelwyd ynghylch y potensial ar gyfer mwy o achosion o hunanladdiad, gan gyfeirio at achosion blaenorol o glefydau heintus sydd wedi dangos cyfraddau uwch ymhlith oedolion dros 65 oed (er enghraifft SARS). Mae grwpiau penodol y nodwyd eu bod yn wynebu risg yn cynnwys plant, pobl ifanc ac oedolion ifanc; pobl hŷn; gweithwyr allweddol; y rhai ar incwm isel ac sy'n wynebu risg o ddiweithdra; a'r rhai ag iechyd meddwl gwael.    [19:  Asesiad o'r Effaith ar Iechyd y ‘Polisi Aros Gartref ac Ymbellhau Cymdeithasol yng Nghymru’ mewn ymateb i bandemig Covid-19. Prif Adroddiad. Ymddiriedolaeth GIG Iechyd Cyhoeddus Mehefin 2020
https://phwwhocc.co.uk/wp-content/uploads/2020/07/HIA_-_Rapid_Review_of_SAH_Policy_Main_Report_Welsh.pdf 
] 


Yn fwy cyffredinol, mae'r Asesiad o'r Effaith ar Iechyd yn adlewyrchu'r gydnabyddiaeth bod anghydraddoldebau sefydledig o ran canlyniadau iechyd a llesiant wedi cynyddu o ganlyniad i'r pandemig. Cyflwynodd Public Health England adroddiad ar effaith benodol COVID-19 ar gymunedau Du, Asiaidd ac Ethnig Lleiafrifol[endnoteRef:20] (Mehefin 2020), a ddilynwyd gan adroddiad ar y gwahaniaethau yn y risg a'r canlyniadau sy'n gysylltiedig â COVID-19[endnoteRef:21] (Awst 2020) a nododd fod y risg o gael yr haint yn cynyddu gydag oedran; a grwpiau sy'n dwyn mwy o faich o salwch a marwolaeth yn ôl rhyw (dynion o oedran gwaith); pobl mewn ardaloedd trefol ac ardaloedd difreintiedig; y rhai o grwpiau du ac ethnig lleiafrifol. Ymhlith y galwedigaethau â chyfraddau marwolaethau sylweddol uwch roedd swyddogion diogelwch, gyrwyr (tacsis/chauffeurs/bysiau/coetsys) a gweithwyr mewn swyddi gwerthu a manwerthu, gwaith adeiladu a phrosesu sgìl is a gofal cymdeithasol.  [20:  Beyond the data: Understanding the impact of COVID on BAME groups, Public Health England, Mehefin 2020
Beyond the Data: Understanding the Impact of COVID-19 on BAME Communities (publishing.service.gov.uk)
]  [21:  Disparities in the risks and outcomes of COVID-19, Public Health England, Awst 2020
Beyond the Data: Understanding the Impact of COVID-19 on BAME Communities (publishing.service.gov.uk)
] 


Er bod pryder cyffredinol am iechyd meddwl a llesiant pob grŵp oedran, nid oes fawr ddim tystiolaeth ar gael ar hyn o bryd er mwyn nodi effeithiau pandemig COVID-19 o ran hunan-niwed[endnoteRef:22] (Kapur et.al Rhag 2020), ac nid yw tystiolaeth sy'n dod i'r amlwg am dueddiadau o ran hunanladdiad yn ystod pandemig COVID-19[endnoteRef:23] (John et.al Tach 2020) yn dangos unrhyw gynnydd mewn cyfraddau hunanladdiad yn ystod misoedd cynnar y pandemig.  Yr argymhelliad yw y dylem barhau i fod yn effro i ffactorau risg sy'n dod i'r amlwg, gan gydnabod sut mae'r pandemig eisoes wedi gwaethygu anghydraddoldebau sefydledig. Ymhlith y ffactorau risg a nodwyd mae iselder, anhwylder straen wedi trawma, anobaith, teimlo eich bod wedi'ch dal a dan faich trwm, camddefnyddio sylweddau, unigrwydd, trais domestig, esgeuluso neu gam-drin plant, diweithdra a mathau eraill o ansicrwydd ariannol.  [22:  Effects of the COVID-19 pandemic on self harm, Kapur, N., Clements, C., Appleby, L., Hawton, K., Steeg, S., Waters, K. et.al., The Lancet Psychiatry, Rhagfyr 2020
Effects of the COVID-19 pandemic on self-harm - The Lancet Psychiatry
]  [23:  Trends in suicide during the COVID-19 pandemic, John, A., Pirkis, J., Gunnell, D., Appleby, L., Morrissey, J. The British Medical Journal, Tachwedd 2020
Trends in suicide during the covid-19 pandemic | The BMJ
] 


Gyda'r dirwasgiad economaidd disgwyliedig, bydd gwaith neu fod heb waith yn dod yn ffocws mwyfwy pwysig ar gyfer gweithredu yn adrannau'r llywodraeth ac mae hon yn un o dair blaenoriaeth a nodwyd ar gyfer iechyd y cyhoedd yng nghynllun gweithredol (ar ôl COVID-19) 2020-2022 Iechyd Cyhoeddus Cymru[endnoteRef:24] (gweler tudalen 24). [24:  Cynllun gweithredol 2020-2022, Ymddiriedolaeth GIG Iechyd Cyhoeddus Cymru, Hydref 2020
Microsoft Word - 7b.291020 PHW Operational Plan 2021 v1h 231020.docx (nhs.wales)
] 


Mae'r Ganolfan Iechyd Meddwl Genedlaethol, a ariennir gan Lywodraeth Cymru, yn parhau i astudio Effaith pandemig COVID-19 ar iechyd meddwl[endnoteRef:25] (Ion 2021), yn enwedig ar y rhai sydd â chyflyrau iechyd meddwl sy'n bodoli eisoes a'r rhai sy'n wynebu, neu sydd wedi wynebu, trawma. Mae Prifysgol Canol Llundain yn cynnal astudiaeth barhaus er mwyn deall effaith seicolegol a chymdeithasol y pandemig[endnoteRef:26], gan gyhoeddi adroddiadau wythnosol sy'n tracio lefelau iselder a gorbryder mewn perthynas ag amgylchiadau pobl a gwahanol gyfyngiadau COVID-19, gan gynnwys cyfyngiadau symud unigol. [25:  Astudio effaith pandemig COVID-19 ar iechyd meddwl, y Ganolfan Iechyd Meddwl Genedlaethol, Ionawr 2021
Astudio Effaith pandemig COVID-19 ar iechyd meddwl | y Ganolfan Iechyd Meddwl Genedlaethol
]  [26:  COVID-19 Social Study: Understanding the psychological and social impact of the pandemic
HOME | CovidSocialStudy
] 


2.3	Codi proffil yr ymateb cenedlaethol i hunan-niwed 

Mae Siarad â fi 2 yn strategaeth i fynd i'r afael â hunanladdiad a hunan-niwed. Er y gallai risgiau amrywio, hunan-niwed yw'r ffactor risg cryfaf ar gyfer hunanladdiad dilynol ac mae gan tua hanner yr unigolion sy'n marw o ganlyniad i hunanladdiad hanes o hunan-niweidio[endnoteRef:27].  Roedd cyfraddau hunan-niwed yn cynyddu o flwyddyn i flwyddyn cyn pandemig COVID-19[endnoteRef:28], yn arbennig ymhlith merched ifanc ac, er na welwyd cynnydd ychwanegol eto yn ystod y pandemig, mae'n bosibl y gallai'r duedd barhau y tu hwnt i'r pandemig, oherwydd ffactorau eraill a oedd eisoes yn bodoli. Felly, mae ffocws ar ba mor effeithiol rydym yn ymateb i hunan-niwed yn hanfodol i'n llwyddiant wrth atal marwolaethau o ganlyniad i hunanladdiad. [27:  Suicide following presentation to hospital for non-fatal self-harm in the Multicentre Study of Self-harm: a long term follow-up study, Geulayov, G., Casey, D., Bale, L., Brand, F., Clements, C., Farooq, B., et.al. The Lancet Psychiatry, Rhagfyr 2019
https://www.thelancet.com/journals/lanpsy/article/PIIS2215-0366(19)30402-X/fulltext 
]  [28:  Prevalence of non-suicidal self-harm and service contact in England, 2000-2014: repeated cross-sectional surveys of the general population, McManus, S., Gunnell, D., Cooper, C., Bebbington, PE., Howard, LM., Brugha, T. The Lancet Psychiatry, Mehefin 2019
Prevalence of non-suicidal self-harm and service contact in England, 2000-14: repeated cross-sectional surveys of the general population - The Lancet Psychiatry] 


Gwyddom fod pobl ym mhob grŵp oedran yn niweidio eu hunain ac yn mynd i adrannau gofal sylfaenol ac adrannau brys. Mae hunan-niweidio yn dechrau yn ystod plentyndod yn bennaf, gan arwain at y cynnydd sylweddol yn nifer y marwolaethau o ganlyniad i hunanladdiad a welir ymhlith pobl ifanc 15-19 oed ac 20-24 oed[endnoteRef:29].  [29:  Y Swyddfa Ystadegau Gwladol, Hunanladdiadau yng Nghymru a Lloegr: cofrestriadau 2019
Hunanladdiadau yng Nghymru a Lloegr – y Swyddfa Ystadegau Gwladol (ons.gov.uk)
] 


Mae Llywodraeth Cymru wedi cynnal ymarfer cwmpasu er mwyn adolygu'r dystiolaeth ar wasanaethau iechyd meddwl pob oed[endnoteRef:30] (Mehefin 2020), gan ganolbwyntio ar y broses o bontio o wasanaethau iechyd meddwl plant i wasanaethau iechyd meddwl oedolion sy'n digwydd ar yr un pryd â phrosesau pontio heriol eraill a all ddigwydd yn ystod bywyd person ifanc. Mae'r broses bontio hon rhwng gwasanaethau iechyd meddwl plant a gwasanaethau iechyd meddwl oedolion yn cael ei hadolygu ar hyn o bryd, gan gydnabod yr effaith y gall prosesau pontio gwael neu sawl proses bontio ei chael ar y rhai sydd fwyaf agored i niwed. [30:  Adolygiad o'r dystiolaeth ar wasanaethau iechyd meddwl pob oed, LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/sites/default/files/statistics-and-research/2020-06/adolygiad-or-dystiolaeth-ar-wasanaethau-iechyd-meddwl-pob-oed.pdf
] 

 
Mewn adolygiad cenedlaethol diweddar o fynediad at wasanaethau brys mewn argyfwng iechyd meddwl neu les[endnoteRef:31] (Hydref 2020), mae gwaith dadansoddi yn awgrymu (yn ystod y cyfnod casglu data) fod y nifer mwyaf o alwadau gan bobl ifanc 16-25 oed i'r gwasanaethau brys yn ymwneud â hunanladdiad a hunan-niwed neu orddos bwriadol.  Roedd hefyd gyfradd uwch o alwadau (yn ceisio cymorth) a oedd yn ymwneud â hunan-niweidio ymhlith menywod (pob oedran).  O'r 10,175 o alwadau a ddadansoddwyd, roedd 2,966 (14.1%) yn ymwneud ag ymddygiad hunanladdol ac roedd 2,091 (9.9%) yn ymwneud â hunan-niweidio neu orddos bwriadol,. [31:  LLYW.CYMRU, ‘Tu Hwnt i'r Alwad’: mynediad at wasanaethau brys mewn argyfwng iechyd meddwl neu les: adolygiad cenedlaethol 2020
https://www.llyw.cymru/mynediad-wasanaethau-brys-mewn-argyfwng-iechyd-meddwl-neu-les-adolygiad-cenedlaethol 
] 


Yn ddiweddar lluniodd Samariaid Cymru adroddiad ar waith ymchwil i hunan-niwed, ‘Y cymorth iawn ar yr adeg iawn? Gwella argaeledd ac ansawdd cymorth ar ôl hunan-niwed yng Nghymru’[endnoteRef:32] (Ionawr 2021), a gyhoeddwyd ochr yn ochr ag adroddiadau cyfatebol yn Lloegr, yr Alban a Gogledd Iwerddon[endnoteRef:33].  Mae argymhellion o'r adroddiadau hyn yn awgrymu y dylem weithio gydag unigolion â phrofiad bywyd er mwyn penderfynu ar y ffordd orau o ymateb i anghenion; ariannu a datblygu llwybrau gofal heb rwystrau trothwyon atgyfeirio; a gyda hyfforddiant staff cysylltiedig er  mwyn lleihau stigma a sicrhau mwy o ymgysylltu tosturiol.  [32:  Samariaid Cymru, Y cymorth iawn ar yr adeg iawn? Gwella argaeledd ac ansawdd cymorth ar ôl hunan-niwed yng Nghymru.
SamaritansCymru-self-harm-report-Welsh-version.pdf Ionawr 2021
]  [33:  Cymorth i bobl sy'n hunan-niweidio, y Samariaid, 2020 
Cymorth i bobl sy'n hunan-niweidio (samaritans.org)
] 

Gwyddom nad oes digon o ddata o ansawdd uchel ar gael a allai ein helpu i ddeall patrymau hunan-niwed yng Nghymru yn well.  Byddai datblygu cofrestr hunan-niwed, fel yr argymhellir yn yr adolygiad cyfnod canol o'r strategaeth, o ryw gymorth i fynd i'r afael â hyn, a cheir enghreifftiau yng nghofrestr hunan-niwed Dinas Bryste[endnoteRef:34] a chofrestrfa hunan-niwed Gogledd Iwerddon[endnoteRef:35].  Bydd gwella ansawdd data yn ffocws cynnar i'r tîm o gydlynwyr, gan gydweithio â phartneriaid. [34:  NIHR, Understanding self-harm using Bristol Self-Harm Surveillance Register data
 https://arc-w.nihr.ac.uk/research/projects/understanding-self-harm-using-bristol-self-harm-surveillance-register-data/ 
 ]  [35:  Public Health Agency, Northern Ireland Registry of Self-Harm Annual Report 2017-18
https://www.publichealth.hscni.net/publications/northern-ireland-registry-self-harm-annual-report-2017-2018 
] 


2.4	Cyfleoedd o fewn darpariaeth gwasanaethau iechyd

Er nad yw'r mwyafrif o bobl sy'n hunan-niweidio neu sy'n lladd eu hunain yn adnabyddus i'r gwasanaethau iechyd meddwl, mae strategaeth ‘Siarad â fi 2’ yn nodi pobl â blaenoriaeth a darparwyr gofal â blaenoriaeth gydag argymhellion clir ar gyfer ymateb mwy cadarnha chyson, ac mae angen ystyried yr argymhellion hyn ymhellach.

Er enghraifft, nododd yr Ymchwiliad Cyfrinachol Cenedlaethol i Hunanladdiad a Diogelwch ym maes Iechyd Meddwl (2019)[endnoteRef:36] fod 22% o'r hunanladdiadau yng Nghymru (2007-2017) yn bobl a oedd mewn cysylltiad â gwasanaethau iechyd meddwl.  [36:  Ymchwiliad Cyfrinachol Cenedlaethol i Hunanladdiad a Diogelwch ym maes Iechyd Meddwl – Adroddiad Blynyddol 2019
https://www.hqip.org.uk/resource/national-confidential-inquiry-into-suicide-and-safety-in-mental-health-annual-report-2019/#.YFJObq_7Q2w 
] 


O'r rhain, roedd gan 49% hanes o gamddefnyddio alcohol ac roedd gan 39% hanes o gamddefnyddio cyffuriau (roedd y ddau yn uwch na gweddill y DU). Yn eu hastudiaeth o boblogaeth Cymru a'r risg o hunanladdiad yn dilyn derbyniadau brys i'r ysbyty am resymau'n gysylltiedig ag alcohol (2018)[endnoteRef:37], dangosodd yr awduron fod derbyniadau brys i'r ysbyty am resymau'n gysylltiedig ag alcohol yn gysylltiedig â risg gynyddol o hunanladdiad, sy'n dangos bod nodi unigolion sy'n wynebu risg mewn ysbytai yn gyfle i gynnal asesiad seicogymdeithasol ac atal hunanladdiad cyn iddynt gael eu rhyddhau o'r ysbyty.     [37:  Risk of suicide following an alcohol-related emergency hospital admission: an electronic cohort study of 2.8 million people, Bowden, B; John, A; Trefan, Laszlo; Morgan, J; Farewell, D; Fone, D (Ebrill 2018)
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0194772
 ] 


Gan gydnabod bod alcohol a chyffuriau yn rhagflaenyddion cyffredin hunanladdiad, mae'r adroddiad ar yr Ymchwiliad Cyfrinachol Cenedlaethol yn awgrymu mesurau i leihau risgiau megis lleoli clinigwyr sy'n arbenigo ym maes camddefnyddio sylweddau mewn gwasanaethau iechyd meddwl a darparu gwasanaethau ar gyfer cleifion ‘â dau ddiagnosis’ a thimau allgymorth. Cyhoeddodd Llywodraeth Cymru fframwaith gwasanaeth i drin pobl sydd â phroblemau iechyd meddwl a phroblemau oherwydd camddefnyddio sylweddau sy’n cyd-ddigwydd[endnoteRef:38] (2015) gan alw am gydweithredu gwell rhwng gwasanaethau, mewn ymateb i adroddiad gan Arolygiaeth Gofal Iechyd Cymru (AGIC) a nododd nad oedd gwasanaethau ar gyfer y grwpiau hyn wedi'u datblygu'n ddigonol. Mae NICE wedi llunio safon ansawdd[endnoteRef:39] ar gyfer y grŵp hwn (Awst 2019). [38:  Llywodraeth Cymru, Fframwaith Gwasanaeth i Drin Pobl sydd â Phroblemau Iechyd Meddwl a Phroblemau oherwydd Camddefnyddio Sylweddau sy’n Cyd-ddigwydd, Medi 2015
https://www.llyw.cymru/sites/default/files/publications/2019-02/fframwaith-gwasanaeth-i-drin-pobl-sydd-a-phroblemau-iechyd-meddwl-a-phroblemau-oherwydd-camddefnyddio-sylweddau-syn-cyd-ddigwydd.pdf) 
]  [39:  NICE, Quality Standard [QS188], Coexisting severe mental illness and substance misuse, Awst 2019
Overview | Coexisting severe mental illness and substance misuse | Quality standards | NICE



] 


O ran hunan-niwed a phobl ifanc (10-24 oed), dangosodd astudiaeth e-garfan gan ddefnyddio data gofal iechyd cysylltiedig a gesglir yn rheolaidd yng Nghymru[endnoteRef:40] (gwaith ymchwil a gyhoeddwyd yn y BMJ ym mis Hydref 2019), fod gofal sylfaenol yn lleoliad pwysig ar gyfer ymyriadau a chymorth, yn enwedig ar gyfer pobl ifanc hŷn y mae eu hymddygiad ceisio cymorth yn fwy datblygedig. Mae cyfraddau derbyn i adrannau achosion brys a chyfraddau derbyn i'r ysbyty yn cynyddu yn achos pobl ifanc 10-19 oed ac mae gwrywod yn fwy tebygol o fynd i adrannau achosion brys.  Mae NICE wedi llunio canllawiau a safonau ansawdd ar gyfer rheoli hunan-niwed[endnoteRef:41] mewn lleoliadau gofal iechyd ac mae canllawiau pellach yn cael eu datblygu (a ddisgwylir yn 2022). Mae angen i waith barhau er mwyn sicrhau bod canllawiau NICE yn cael eu rhoi ar waith.   [40:  Self-harm presentations across healthcare settings by sex in young people: an e-cohort study using routinely collected linked healthcare data in Wales, UK, Marchant, A; Turner, S; Balbuena, L; Peters, E; Williams, D; Lloyd, K; Lyons, R; John, A, Hydref 2019
Self-harm presentation across healthcare settings by sex in young people: an e-cohort study using routinely collected linked healthcare data in Wales, UK (bmj.com)
]  [41:  NICE, holl gynhyrchion NICE ar hunan-niwed. Mae'n cynnwys unrhyw ganllawiau a llwybrau a safonau answawdd NICE 
Self-harm | Topic | NICE
] 


Yn eu hastudiaeth o amseriad cysylltiadau â gofal iechyd ymhlith y rhai sy'n marw o ganlyniad i hunanladdiad a'r math o gysylltiadau (2020)[endnoteRef:42], nododd ymchwilwyr ym Mhrifysgol Abertawe, yn ystod yr wythnos cyn iddynt farw, fod 31% o achosion wedi cysylltu â gwasanaethau iechyd, sef y pwynt cyswllt olaf a gysylltir gan amlaf ag iechyd meddwl, ac mewn practisau cyffredinol. Yn ystod y mis cyn iddynt farw, roedd mwy nag 16% wedi cysylltu ag adran achosion brys ac roedd 13% wedi'u derbyn. Roedd cysylltiad agos rhwng hunan-niwed, iechyd meddwl a chamddefnyddio sylweddau a'r risg o hunanladdiad, yn fwy byth pan oedd unigolion mewn cysylltiad ag adrannau achosion brys. [42:  Contacts with primary and secondary healthcare prior to suicide: case-control whole population-based study using person-level linked routine data in Wales, UK, 2000 – 2017,
John, A; DelPozo-Banos, M; Gunnell, D; Dennis, M; Sourfield, J; Ford, DV; Kapur, N; Lloyd, K. Awst 2020
Contacts with primary and secondary healthcare prior to suicide: case–control whole-population-based study using person-level linked routine data in Wales, UK, 2000–2017 | The British Journal of Psychiatry | Cambridge Core
] 


Byddai'r wybodaeth hon yn awgrymu y gallai ein hymdrechion ganolbwyntio mwy ar y ffordd rydym yn cefnogi ac yn galluogi timau gofal sylfaenol, adrannau achosion brys a gwasanaethau camddefnyddio sylweddau i nodi cyfleoedd i ymyrryd a manteisio arnynt.


2.5	Y cyd-destun polisi ehangach yng Nghymru

Oherwydd y nifer mawr o ffactorau cymdeithasol dan sylw, mae'r agenda lleihau ac atal hunanladdiad a hunan-niwed yn rhan o gyd-destun ehangach strategaethau a pholisïau cysylltiedig y llywodraeth yng Nghymru. Ceir dolenni i bolisi a gweithgarwch allweddol Llywodraeth Cymru sy'n cyfrannu at atal hunanladdiad a hunan-niwed yn nogfen Atodiadau ‘Siarad â fi 2’[endnoteRef:43]. Fel diweddariad, mae'r rhestr isod yn rhoi rhyw syniad o'r lefel bosibl o ryngddibyniaeth sydd rhwng uchelgeisiau a chamau gweithredu yn adrannau'r llywodraeth a, lle y bo'n berthnasol, ceir dolen i argymhelliad cyfatebol o adroddiad Busnes Pawb (BP (2018). Mae'r rhain yn cynnwys (ymhlith pethau eraill): [43:  Atodiadau ‘Siarad â fi 2’ – Strategaeth a Chynllun Gweithredu ar gyfer Atal Hunanladdiad a Hunan-niwed yng Nghymru 2015-2020, Llywodraeth Cymru, Gorffennaf 2015
https://www.llyw.cymru/sites/default/files/publications/2019-06/siarad-a-fi-2-atodiadau-atal-hunanladdiad-a-hunan-niwed-cymru-2015-2020.pdf
] 


· Cydraddoldeb rhwng gwasanaethau iechyd meddwl a chorfforol fel y'i nodi yn ‘Cymru Iachach’[endnoteRef:44] (Mehefin 2018) (Argymhelliad 6 BP); [44:  Cymru Iachach: ein Cynllun Iechyd a Gofal Cymdeithasol, Llywodraeth Cymru, Mehefin 2018
Cymru Iachach: cynllun hirdymor ar gyfer iechyd a gofal cymdeithasol | LLYW.CYMRU] 

· Cymunedau cydnerth a chysylltiedig lle mae pobl yn byw, fel y cyfeirir ato yn ‘Mynd i'r afael ag unigrwydd ac ynysigrwydd cymdeithasol drwy gysylltu cymunedau’[endnoteRef:45] (Chwefror 2020) (Argymhelliad 20 BP); [45: 
 Cysylltu Cymunedau: strategaeth ar gyfer mynd i'r afael ag unigrwydd ac ynysigrwydd cymdeithasol a chreu cysylltiadau cymdeithasol cryfach, Llywodraeth Cymru, Chwefror 2020
Unigrwydd ac ynysigrwydd cymdeithasol (cysylltu cymunedau) | LLYW.CYMRU] 

· Dolenni i'r strategaethau, y polisïau a'r rhaglenni gwaith sy'n canolbwyntio ar blant a phobl ifanc, megis Datganiad Polisi Iechyd a Llesiant mewn Addysg Uwch CCAUC[endnoteRef:46] (Tachwedd 2019) (Argymhelliad 21 BPparth: Siarteri Iechyd Meddwl Myfyrwyr), a ‘Cadernid Meddwl: Adroddiad ar y newid mawr sydd ei angen o ran cefnogaeth ym maes iechyd emosiynol ac iechyd meddwl plant a phobl ifanc yng Nghymru’[endnoteRef:47] (Ebrill 2018), Sefydlu dull ysgol gyfan ar gyfer llesiant emosiynol a meddyliol[endnoteRef:48] Fframwaith 2021 (Argymhelliad 24 BP)  [46: 
 Cylchlythyrau Iechyd a Lles Cyngor Cyllido Addysg Uwch Cymru (CCAUC)
Datganiad Polisi Iechyd a Llesiant mewn Addysg Uwch CCAUC – CCAUC]  [47: 
Cadernid Meddwl: adroddiad ar y newid mawr sydd ei angen o ran cefnogaeth ym maes iechyd emosiynol ac iechyd meddwl plant a phobl ifanc yng Nghymru, y Pwyllgor Plant, Pobl Ifanc ac Addysg, Cynlluniad Cenedlaethol Cymru, Ebrill 2018
Iechyd Emosiynol ac Iechyd Meddwl Plant a Phobl Ifanc yng Nghymru (senedd.cymru) 
]  [48:  Fframwaith ar sefydlu dull ysgol gyfan ar gyfer llesiant emosiynol a meddyliol, Llywodraeth Cymru, Mawrth 2021
Fframwaith ar sefydlu dull ysgol gyfan ar gyfer llesiant emosiynol a meddyliol | LLYW.CYMRU] 
Dulliau cymuned a phoblogaeth ehangach o ymdrin â chywirdeb, gwytnwch, tosturi a chynaliadwyedd
lleoliadau ehangach a chymunedau penodol: polisïau a chamau gweithredu ar gyfer iechyd a llesiant meddyliol ac emosiynol y cyhoedd
meysydd polisi ehangach, lleoliadau a chymunedau penodol: gweithgarwch atal hunanladdiad a hunan-niwed
gwasanaethau iechyd meddwl ac argyfwng
mesurau i leihau hunanladdiad a hunan-niwed


· Yr uchelgeisiau ehangach sy'n ymwneud ag iechyd meddwl yng Nghymru fel y'u nodir yn strategaeth Law yn llaw at iechyd meddwl’[endnoteRef:49] (Hydref 2012), y Cynllun Cyflawni ar gyfer Iechyd Meddwl[endnoteRef:50] (2019-2022), a'r Mesur Iechyd Meddwl (Rhagfyr 2016) yn dilyn Deddf Mesur Iechyd Meddwl 2010[endnoteRef:51] [49: 
 Law yn Llaw at Iechyd Meddwl: ein strategaeth iechyd meddwl, Llywodraeth Cymru, Hydref 2012
Law yn Llaw at Iechyd Meddwl: ein strategaeth iechyd meddwl | LLYW.CYMRU
]  [50:  Cynllun cyflawni ar gyfer iechyd meddwl 2019-2022, Llywodraeth Cymru, Ionawr 2020
Cynllun cyflawni iechyd meddwl 2019 i 2022 | LLYW.CYMRU
]  [51:  Rhoi Mesur Iechyd Meddwl (Cymru) 2010 ar waith – canllawiau wedi'u diweddaru i Fyrddau Iechyd Lleol ac Awdurdodau Lleol, Llywodraeth Cymru, Rhagfyr 2011
Rhoi'r Mesur Iechyd Meddwl (Cymru) ar waith 


] 

· Y flaenoriaeth strategol ar gyfer iechyd y cyhoedd i wella lles meddyliol a chydnerthedd[endnoteRef:52] fel y'i nodir ym mlaenoriaethau Iechyd Cyhoeddus Cymru[endnoteRef:53], ac astudiaethau ychwanegol megis yr adroddiad a luniwyd gyda'r Sefydliad Iechyd Meddwl, cefnogi cymunedau ffermio yn ystod cyfnod o ansicrwydd: fframwaith gweithredu i gefnogi iechyd meddwl a lles ffermwyr a’u teuluoedd[endnoteRef:54] [52:  Gwella lles meddyliol a chydnerthedd, gwefan Iechyd Cyhoeddus Cymru (cyrchwyd Mai 2021)
Gwella lles meddyliol a chydnerthedd – Iechyd Cyhoeddus Cymru (gig.cymru)
]  [53:  Ein Blaenoriaethau, gwefan Iechyd Cyhoeddus Cymru (cyrchwyd Mai 2021)
Adran 4 – Ein Blaenoriaethau – gwefan Iechyd Cyhoeddus Cymru (gig.cymru)
]  [54:  Cefnogi cymunedau ffermio yn ystod cyfnod o ansicrwydd: fframwaith gweithredu i gefnogi iechyd meddwl a lles ffermwyr a’u teuluoedd, Iechyd Cyhoeddus Cymru a'r Sefydliad Iechyd Meddwl, 2019
https://icc.gig.cymru/gwasanaethau-a-thimau/y-cyfarwyddiaeth-gwybodaeth/ymchwil-a-gwerthuso/publications/cefnogi-cymunedau-ffermio-yn-ystod-cyfnodau-o-ansicrwydd1/  
] 

· Y gofynion statudol yn Neddf Cenedlaethau'r Dyfodol (Cymru) 2015[endnoteRef:55], a Deddf Gwasanaethau Cymdeithasol a Llesiant (Cymru) 2014[endnoteRef:56] [55:  Deddf Llesiant Cenedlaethau'r Dyfodol (Cymru) 2015, gwefan Comisiynydd Cenedlaethau'r Dyfodol Cymru (cyrchwyd Mai 2021)
 https://www.futuregenerations.wales/cy/about-us/future-generations-act/ ]  [56: 
 Deddf Gwasanaethau Cymdeithasol a Llesiant (Cymru) 2014, Gwybodaeth Hanfodol, Llywodraeth Cymru, 2015
https://www.llyw.cymru/sites/default/files/publications/2019-05/deddf-gwasanaethau-cymdeithasol-a-llesiant-cymru-2014-gwybodaeth-hanfodol.pdf] 

· Dull cenedlaethol o ddarparu gwasanaethau profedigaeth[endnoteRef:57] gan ddatblygu fframwaith cenedlaethol, yn dechrau yn 2020 [57: 
 Datganiad Ysgrifenedig: Astudiaeth Gwmpasu o Wasanaethau Profedigaeth - Ymateb Llywodraeth Cymru, Chwefror 2020
Datganiad Ysgrifenedig: Astudiaeth Gwmpasu o Wasanaethau Profedigaeth – Ymateb Llywodraeth Cymru (13 Chwefror 2020) | LLYW.CYMRU
] 

· Adolygiad Addysg a Gwella Iechyd Cymru (AaGIC) o'r gweithlu yn Mental Health workforce – Fit for our future![endnoteRef:58] [58:  Mental Health workforce – Fit for our Future! gwefan Addysg a Gwella Iechyd Cymru (cyrchwyd Mai 2021)
Mental Health workforce- Fit for our future! – AaGIC (gig.cymru)
] 

· Y canllawiau a gyhoeddwyd yn ddiweddar, Polisi cynllunio: Adferiad COVID-19[endnoteRef:59] [59: Polisi Cynllunio: adferiad COVID-19, Gorffennaf 2020, LLYW.CYMRU.
 https://www.llyw.cymru/polisi-cynllunio-adferiad-covid-19 
] 

· Grŵp Sicrwydd Concordat Gofal mewn Argyfwng yn cyflawni Cynllun Gweithredu Cenedlaethol ar gyfer Concordat Gofal mewn Argyfwng Cymru 2019-2022[endnoteRef:60] [60:  Cytundeb Gofal Argyfwng Iechyd Meddwl: cynllun gweithredu 2019 i 2022, Hydref 2019, LLYW. CYMRU
https://www.llyw.cymru/cytundeb-gofal-argyfwng-iechyd-meddwl-cynllun-gweithredu-2019-i-2022
] 

· Cynllun cyflawni ar gyfer camddefnyddio sylweddau a ddiwygiwyd mewn ymateb i bandemig COVID-19 Cynllun Cyflawni ar gyfer Camddefnyddio Sylweddau 2019-2022[endnoteRef:61] [61:  Cynllun cyflawni ar gyfer camddefnyddio sylweddau: 2019 i 2022, Hydref 2019, LLYW.CYMRU
https://llyw.cymru/cynllun-cyflawni-ar-gyfer-camddefnyddio-sylweddau-2019-i-2022-0
] 

· Cwricwlwm Cenedlaethol newydd Cymru, y disgwylir iddo ddod i rym o fis Medi 2022 ymlaen – Cwricwlwm i Gymru[endnoteRef:62], gyda Maes Dysgu a Phrofiad Iechyd a Lles[endnoteRef:63] sy'n cynnwys sut rydym yn prosesu ein profiadau ac yn ymateb iddynt a'r ffordd y mae hynny'n effeithio ar ein hiechyd meddwl a'n llesiant emosiynol. [62:  Cwricwlwm i Gymru, (cyrchwyd Mai 2021) LLYW.CYMRU
https://hwb.gov.wales/cwricwlwm-i-gymru
]  [63:  Iechyd a Lles. Canllawiau i helpu ysgolion a lleoliadau i ddatblygu eu cwricwlwm eu hunain, gan alluogi dysgwyr i ddatblygu o ran y pedwar diben. (Cyrchwyd Mai 2021) LLYW.CYMRU
https://hwb.gov.wales/cwricwlwm-i-gymru/iechyd-a-lles/
] 


2.6	Ymgysylltu amlasiantaethol, amlsectoraidd

O ystyried effaith y materion cymdeithasol ehangach sy'n ymwneud â hunan-niwed, ymgais i gyflawni hunanladdiad a marwolaeth o ganlyniad i hunanladdiad, mae angen ymgysylltu â phob sector ac asiantaeth sy'n wynebu risg er mwyn ymgorffori dulliau atal cynaliadwy ac effeithiol. Mae strategaeth ‘Siarad â fi 2’ yn cyfeirio at y dull sy’n seiliedig ar y “3 C”, fel y’u gelwir yn Saesneg, sef dull sy’n drawslywodraethol, traws-sector a chydweithredol, ac yn rhestru'r gwasanaethau a'r darparwyr gofal â blaenoriaeth y dylid ymgysylltu â nhw.

Er bod fforymau amlasiantaethol wedi'u sefydlu er mwyn helpu i gyflawni'r agenda atal hunanladdiad, mae angen ymdrechion pellach er mwyn ymgysylltu â'r rhai sy'n gweithio yn y meysydd canlynol sy'n aml yn rhai cymunedol:

· Tai yn sector cyhoeddus, digartrefedd, y sector tai elusennol
· Rheoli dyled a llesiant 
· Cyflogaeth, cyflogaeth ansicr a bod heb waith
· Colegau addysg bellach a dosbarthiadau chwech, a phrifysgolion (grwpiau oedran 16-25)
· Timau allgymorth sy'n hyrwyddo cysylltedd mewn cymunedau nad ydynt yn cael eu gwasanaethu'n ddigonol megis Cydgysylltwyr Ardaloedd Lleol[endnoteRef:64], cysylltwyr cymunedau, gweithwyr cyswllt presgripsiynu cymdeithasol sydd wedi'u lleoli mewn amrywiaeth o asiantaethau [64:  Rhwydwaith Cydgysylltu Ardaloedd Lleol. (Cyrchwyd Mai 2021)
https://lacnetwork.org/cy/
] 

· Timau a chlystyrau gofal sylfaenol
· Timau iechyd meddwl cymunedol 
· Gwasanaethau camddefnyddio sylweddau

Bydd angen i aelodau lleyg, defnyddwyr gwasanaethau a/neu bobl â phrofiad bywyd gymryd rhan yn y fforymau hefyd.  

3.	Cyflawniadau hyd yma

3.1	Busnes Pawb

Mae'r adroddiad ar ymchwiliad y Senedd, ‘Busnes Pawb’, yn canolbwyntio'n bennaf ar atal hunanladdiad er bod pwysigrwydd hunan-niwed yn cael ei gydnabod, gan gynnwys Argymhelliad 19 (rhoi canllawiau NICE ar hunan-niwed ar waith (y disgwylir iddynt gael eu hadolygu yn ystod 2021/22[endnoteRef:65])).  Mae strategaeth ‘Siarad â fi/Siarad â fi 2’ yn ehangu'r ffocws ar atal a rheoli hunanladdiad ymhellach. [65:  Self-harm: assessment, management and preventing recurrence. Disgwylir iddo gael ei gyhoeddi ym mis Mai 2022. NICE
https://www.nice.org.uk/guidance/indevelopment/gid-ng10148
] 


Mae sawl argymhelliad o ymchwiliad Pwyllgor y Senedd wedi'u rhoi ar waith (gweler y tabl isod), tra bod y gweddill yn dal i gael eu gweithredu, naill ai drwy roi'r strategaeth atal hunanladdiad ar waith, neu ffrydiau gwaith sy'n gysylltiedig â strategaethau eraill y llywodraeth:

	Argymhelliad ‘Busnes Pawb’ (BP)
	Ymateb

	3: hyfforddiant ar atal hunanladdiad i Aelodau’r Cynulliad, Staff Cymorth Aelodau’r Cynulliad, staff y Comisiwn a chontractwyr a hyfforddiant ar atal hunanladdiad i holl staff Llywodraeth Cymru
	Cyflwynwyd rhaglen 'GP 1' a rhaglen 'Zest' i staff 



	8: sicrhau bod yr holl fyrddau iechyd yn cadw gwelyau dynodedig ar gyfer pobl ifanc dan 18 oed mewn argyfwng, gan gynnwys monitro argaeledd
	Mae gwelyau bellach ar gael o fewn byrddau iechyd

	24: rhoi Argymhelliad 16 yn Cadernid Meddwl Cadernid Meddwl (Ebrill 2018)[endnoteRef:66]  [66:  Cadernid Meddwl. adroddiad ar y newid mawr sydd ei angen o ran cefnogaeth ym maes iechyd emosiynol ac iechyd meddwl plant a phobl ifanc yng Nghymru. Ebrill 2018. Cynulliad Cenedlaethol Cymru. Y Pwyllgor Plant, Pobl Ifanc ac Addysg.
https://senedd.wales/laid%20documents/cr-ld11522/cr-ld11522-w.pdf
] 

i ddarparu canllawiau i ysgolion a cholegau: ar waith 
	Canllawiau: Ymateb i faterion hunan-niweidio a theimladau hunanladdol ymhlith pobl ifanc – canllaw i oedolion sy'n gweithio gyda phlant a phobl ifanc, Medi 2019[endnoteRef:67] [67:  Ymateb i faterion hunan-niweidio a theimladau hunanladdol ymhlith pobl ifanc. Medi 2019. LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/ymateb-i-faterion-hunan-niweidio-theimladau-hunanladdol-ymhlith-pobl-ifanc
] 


	25: ysgrifennu at bob awdurdod cynllunio yng Nghymru i bwysleisio pwysigrwydd sicrhau bod yr holl strwythurau newydd yn cynnwys mesurau i’w hatal rhag cael eu defnyddio i gyflawni hunanladdiad
	Canllawiau: Mesurau atal hunanladdiad wrth ddylunio a chynllunio adeiladau, Ebrill 2019[endnoteRef:68] [68: Mesurau atal hunanladdiad wrth ddylunio a chynllunio adeiladau, Ebrill 2019. LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/mesurau-atal-hunanladdiad-wrth-ddylunio-chynllunio-adeiladau
] 


	31: Bod Llywodraeth Cymru, byrddau iechyd ac awdurdodau lleol yn trefnu bod cyllid ar gael 
	Cyllid Llywodraeth Cymru ar gael ar gyfer lleihau ac atal yr achosion o hunanladdiad gyda chyllid cylchol gwerth £500,000[endnoteRef:69] llwyddwyd i benodi cydlynydd cenedlaethol a thri chydlynydd rhanbarthol, Awst 2020 [69:  Cyllid newydd i helpu i atal a lleihau'r achosion o hunanladdiad yng Nghymru, Chwefror 2019. LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/cyllid-newydd-i-helpu-i-atal-lleihaur-achosion-o-hunanladdiad-yng-nghymru
] 




3.2	Adolygiad Hanner Ffordd o'r Strategaeth

Nododd yr adolygiad hanner ffordd ar weithredu Siarad â fi 2 [endnoteRef:70] (Mawrth 2018) lawer o'r cynnydd canlynol yn erbyn y chwe amcan strategol yn strategaeth Siarad â fi 2. Yn ogystal â'r darnau penodol o waith a nodir isod, cynhaliwyd sawl digwyddiad (cyn pandemig COVID-19) a oedd yn canolbwyntio ar atal hunanladdiad a hunan-niwed gydag amrywiaeth o asiantaethau a gwasanaethau i godi ymwybyddiaeth a rhannu arferion: [70:  Siarad â fi 2. Atal Hunanladdiad a Hunan-niwed
Cynllun gweithredu i Gymru 2015-2020 (Cyrchwyd ym mis Mai 2021) LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/sites/default/files/publications/2019-06/siarad-a-fi-2-cynllun-gweithredu-atal-hunanladdiad-a-hunan-niwed-cymru-2015-2020.pdf
] 

	Amcanion Strategol Siarad â fi 2

	Amcan 1
	Gwella ymhellach ymwybyddiaeth, gwybodaeth a dealltwriaeth am hunanladdiad a hunan-niwed ymhlith y cyhoedd, unigolion sy’n dod i gysylltiad yn aml â phobl sydd mewn perygl o gyflawni hunanladdiad a hunan-niwed a gweithwyr proffesiynol yng Nghymru

	Cynnydd:

	Cwblhawyd Fframwaith Hyfforddiant Atal Hunanladdiad (mae'n cyfeirio at y fframweithiau cymhwysedd ar gyfer atal hunan-niwed a hunanladdiad[endnoteRef:71] a ddatblygwyd gan Health Education England, Prifysgol Canol Llundain a'r Ganolfan Gydweithredol Genedlaethol ar gyfer Iechyd Meddwl) [71:  Fframwaith Cymhwysedd ar gyfer Atal Hunanladdiad a Hunan-niwed (cyrchwyd ym mis Mai 2021). UCL
https://www.ucl.ac.uk/pals/research/clinical-educational-and-health-psychology/research-groups/core/competence-frameworks/self
] 


Mae cynlluniau gweithredu ar hunanladdiad lleol wedi'u datblygu

Mae canllawiau sy'n ymwneud â'r gweithle wedi'u datblygu ac maent yn cael eu defnyddio

Amser i Newid Cymru[endnoteRef:72] a ariennir gan Lywodraeth Cymru y mae mwy na 70 o sefydliadau wedi ymuno ag ef [72:  Amser i Newid Cymru. Rhown ddiwedd ar wahaniaethu ar sail iechyd meddwl. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021).
https://www.timetochangewales.org.uk/cy/
] 


Mae strategaeth atal wedi'i datblygu gan Wasanaeth Carchardai a Phrawf EF gan gynnwys ‘Cynllun gwrandawyr’ a hyfforddiant staff

Mae heddluoedd ledled Cymru wedi cyflwyno hyfforddiant gan gynnwys hyfforddiant gorfodol ar-lein mae Ymarfer Proffesiynol Awdurdodedig wedi'i ddatblygu gan y Coleg Plismona 

Cyflwynwyd hyfforddiant atal hunanladdiad (Rheoli Cysylltiadau Hunanladdol) a chymorth trawma ('Back on Track' a 'Journey to Recovery') i gyflogeion sy'n gysylltiedig â'r seilwaith rheilffyrdd a allai ddod i gysylltiad â phobl sy'n agored i niwed. Mae hyn yn cynnwys yr Heddlu Trafnidiaeth Prydeinig a phersonél sy'n gysylltiedig â digwyddiadau trawmatig h.y., gyrwyr trenau. 

Ymgyrchoedd a negeseuon iechyd y cyhoedd sy'n deillio o'r bartneriaeth reilffyrdd ond y gellir eu defnyddio'n ehangach mewn cynlluniau a rhaglenni atal hunanladdiad lleol. Mae'r rhain yn cynnwys Real People Real Stories[endnoteRef:73], Small Talk Saves Lives[endnoteRef:74] a Brew Monday[endnoteRef:75] ar y trydydd dydd Llun ym mis Ionawr. [73:  Real People, Real Stories. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021) y Samariaid.
https://www.samaritans.org/support-us/campaign/real-people-real-stories/
]  [74:  Small Talk Saves Lives. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021) y Samariaid.
https://www.samaritans.org/support-us/campaign/small-talk-saves-lives/
]  [75:  Brew Monday 2021. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021) y Samariaid.
https://www.samaritans.org/support-us/campaign/brew-monday/?gclid=EAIaIQobChMIw7TBybm57wIVBbDtCh30TAycEAAYASAAEgKXjfD_BwE
] 


Mae cyllid grant rhanbarthol wedi ariannu'r broses o fabwysiadu a darparu hyfforddiant i bobl sy'n gweithio gyda phobl ifanc a'r rhai a fu'n gweithio gyda chynghorwyr dyled a chanolfannau cyngor ar bopeth yn ystod y pandemig yn 2020/21 ar hunan-niwed anhunanladdol ac atal hunanladdiad


	Amcan 2
	Darparu ymatebion priodol i argyfyngau personol, ymyriadau cynnar a rheolaeth ar hunanladdiad a hunan-niwed

	Cynnydd:

	Mae prosiect gan y Samariaid yng Nghymoedd De Cymru wedi hyfforddi gwirfoddolwyr lleol i ddarparu cymorth

Mae Gwasanaeth Carchardai a Phrawf EF yn cynnig Asesu, Gofal yn y Ddalfa a Gwaith Tîm (ACCT) 

Nid oes yr un person ifanc yng Nghymru wedi'i gadw yn y ddalfa o dan Adran 136 o'r Ddeddf Iechyd Meddwl (2007) yn ystod y ddwy flynedd ddiwethaf – targed/cam gweithredu i'r DU gyfan


	Amcan 3
	Gwybodaeth a chymorth i’r rhai sydd wedi cael profedigaeth neu yr effeithiwyd arnynt o ganlyniad i hunanladdiad a hunan-niwed

	Cynnydd:

	Diweddarwyd a dosbarthwyd ‘Cymorth wrth Law Cymru’ ac mae ar gael ar Iechyd Cyhoeddus Cymru[endnoteRef:76] a gwefannau sefydliadau eraill yn Gymraeg a Saesneg. [76:  Gyda mwy na 300 o farwolaethau o ganlyniad i hunanladdiad bob blwyddyn mae 'Cymorth wrth Law'. (Cyrchwyd Mai 2021). Iechyd Cyhoeddus Cymru.
Help is at Hand (nhs.wales)
] 


Datblygwyd grwpiau cymorth gan Cruse a'r Samariaid – ‘Facing the Future’ 

Mae cyllid grant rhanbarthol wedi ariannu tri phrosiect cymorth mewn profedigaeth, un ym mhob rhanbarth yn ystod 2020-21


	Amcan 4
	Rhoi cymorth i’r cyfryngau fod yn gyfrifol wrth bortreadu ac adrodd ar hunanladdiad ac ymddygiad hunanladdol

	Cynnydd:

	Mae'r Samariaid yn darparu canllawiau i'r cyfyngau[endnoteRef:77] sydd wedi'u dosbarthu i gyfryngau lleol [77:  Canllawiau'r Samariaid i'r cyfryngau. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021) y Samariaid.
https://www.samaritans.org/about-samaritans/media-guidelines/
] 


Mae Cadeirydd y Grŵp Cynghori Cenedlaethol yn aelod o Fwrdd Partneriaeth Diogelwch ar y Rhyngrwyd Cymru


	Amcan 5
	 Lleihau mynediad at bethau y gellir eu defnyddio i gyflawni hunanladdiad


	Cynnydd:

	Mae Network Rail, y cwmnïau gweithredu trenau, gan gynnwys y cwmni newydd Trafnidiaeth Cymru, yr Heddlu Trafnidiaeth Prydeinig a'r Samariaid wedi bod yn cydweithio ers 2010 i leihau nifer yr achosion o hunanladdiad ar y seilwaith rheilffyrdd. Mae tri lleoliad allgymorth cymunedol wedi'u nodi yng Ngogledd Cymru, Caerdydd a Phen-y-bont ar Ogwr/Castell-nedd Port Talbot. Mae'r bartneriaeth yn canolbwyntio ar arferion da yn y saith maes allweddol hyn – 
· Cynnwys y diwydiant rheilffordd mewn gweithgareddau atal hunanladdiad a chymorth
· Cysylltu â'r rhai sy'n wynebu'r risg fwyaf drwy ein hymgyrchoedd codi ymwybyddiaeth
· Darparu hyfforddiant ar atal hunanladdiad i staff y diwydiant rheilffordd
· Cefnogi pobl y mae hunanladdiad yn effeithio arnynt
· Allgymorth a chymorth gwirfoddolwyr mewn gorsafoedd yn dilyn hunanladdiad
· Gweithio gyda'r cyfryngau er mwyn annog adrodd am achosion o hunanladdiad sy'n gysylltiedig â rheilffyrdd mewn modd cyfrifol
· Gweithio gyda gwasanaethau'r heddlu a gwasanaethau iechyd 
At hynny, mae Network Rail yn cwtogi ar gyfleoedd i ddefnyddio'r seilwaith rheilffyrdd i gyflawni hunanladdiad drwy asesu gwelliannau peirianyddol mewn lleoliadau â blaenoriaeth a lleoliadau lle mae hunanladdiad wedi'i gyflawni. Mae'r rhain yn cynnwys mesurau megis ffensys gwell, giardiau tresmasu, gatiau pen platfform a theledu cylch cyfyng (CCTV).

Cynnydd da o ran pontydd dros reilffyrdd, Traffyrdd a Chefnffyrdd – gweler ‘Well Managed Highway Infrastructure – Code of Practice’ a gyhoeddwyd ar 28 Hydref 2016. Astudiaeth achos a luniwyd gan y Grŵp Cynghori Cenedlaethol

Gwaith yng Ngwasanaeth Carchardai a Phrawf EF er mwyn lleihau mynediad at bethau y gellir eu defnyddio i gyflawni hunanladdiad, camerâu gwyliadwriaeth a mynediad at ‘Gelloedd Mwy Diogel’

Mae cyllid grant rhanbarthol wedi ariannu gwelliannau i safleoedd a ddefnyddir yn aml yng Ngogledd Cymru


	Amcan 6
	Parhau i hybu a chefnogi dysgu, systemau gwybodaeth a monitro ac ymchwil i wella ein dealltwriaeth am hunanladdiad a hunan-niwed yng Nghymru ac arwain camau gweithredu

	Cynnydd:

	Mae gwaith ymchwil yn mynd rhagddo ym Mhrifysgol Abertawe, Prifysgol Caerdydd a Phrifysgol Bangor

SID-Cymru 

Adolygiad thematig o farwolaethau plant a phobl ifanc drwy hunanladdiad tebygol[endnoteRef:78] (2013-2017) a gyhoeddwyd ar wefan Iechyd Cyhoeddus Cymru ym mis Rhagfyr 2019 [78:  Rhaglen Adolygu Marwolaethau Plant. Rhagfyr 2019. Iechyd Cyhoeddus Cymru
https://icc.gig.cymru/gwasanaethau-a-thimau/rhaglen-adolygu-marwolaethau-plant1/
] 


Mae gweithgarwch yn mynd rhagddo i sefydlu system gwyliadwriaeth mewn amser real ar gyfer achosion o hunanladdiad a amheuir gan weithio gyda'r Heddlu a phartneriaid eraill.





4.	Dull Rheoli Rhaglenni o weithredu

Mae dulliau rheoli rhaglenni a phrosiectau yn cael eu defnyddio fwyfwy mewn sefydliadau yn y sector cyhoeddus er mwyn cyflawni rhaglenni gwaith trawsnewidiol, wrth i'r galwadau ar wasanaethau cyhoeddus, yr adnoddau sydd ar gael a modelau gweithredol barhau i ddatblygu.  Maent hefyd yn cael eu defnyddio pan fo'r amgylchedd gweithredu yn beryglus, yn ansicr neu'n anrhagweladwy a lle mae'n debygol yr effeithir ar amrywiaeth eang o randdeiliaid.  Cydnabyddir bod angen i wasanaethau cyhoeddus gynnwys mwy o hyblygrwydd yn eu prosesau cynllunio a darparu gwasanaethau ac mae hynny'n cefnogi dull mwy addasol o ddiwallu anghenion a datblygu galluoedd e.e. technolegau digidol. Felly, mae'r dull gweithredu yn cefnogi newid cyson a disgwyliedig a gall maint y newid hwnnw gynnwys newidiadau sydd eu hangen ym mhob rhan o gymdeithas.

Mae i ddull rheoli rhaglenni sawl elfen.  Yn gyntaf, mae angen gweledigaeth glir a rennir i lywio'r cyfeiriad teithio cyffredinol, gyda'r cysyniad o sefyllfa a ddymunir yn y dyfodol neu ‘lasbrint’ y caiff y llifau gwaith eu llywio tuag ati (ato). Caiff y model cyflawni ei ddylunio ar sail canlyniadau dymunol, gydag uchelgeisiau tymor hwy ar gyfer beth fydd y manteision neu'r gwelliannau mesuradwy i bob rhanddeiliad yn y pen draw (gwireddu manteision). Bydd prosiectau unigol a rhyng-gysylltiedig a gydgysylltir gan y rhaglen yn canolbwyntio ar gyflawni allbynnau penodol. Bydd angen capasiti gweithlu er mwyn rhoi newidiadau i brosesau cyflawni ar waith ac ymgorffori newid mewn ‘busnes fel arfer’, drwy nodi a chynnwys rheolwyr newid busnes, a leolir ym mhob rhan o'r tirlun sefydliadol lle mae angen rhoi newidiadau ar waith.

Mae angen i'r holl waith hwn gael ei wneud o fewn fframwaith llywodraethu sy'n darparu llinellau atebolrwydd clir ar gyfer cynllunio; dyrannu adnoddau; nodi a rheoli unrhyw risgiau sy'n gysylltiedig â gwireddu'r manteision; ac adrodd ar berfformiad. At ddibenion y rhaglen waith hon, mae'r Uwch-swyddog Cyfrifol wedi'i leoli yn y tîm noddi yn Llywodraeth Cymru, sy'n rhoi'r wybodaeth ddiweddaraf am y cynnydd sydd wedi'i wneud i'r Pwyllgor Iechyd, Gofal Cymdeithasol a Chwaraeon trawsbleidiol neu'r Grŵp Noddi. Mae Rheolwr y Rhaglen wedi'i gomisiynu drwy Gydweithrediaeth Iechyd GIG Cymru yn rôl cydlynydd cenedlaethol, gyda chymorth Swyddfa Raglenni o fewn y Gydweithrediaeth. (Mae Cydweithrediad Iechyd GIG Cymru yn gorff trosiannol sy'n cynnal rhaglenni a rhwydweithiau sy'n cefnogi trefniadau cydweithio i Gymru gyfan ym mhob rhan o'r GIG, er mwyn paratoi ar gyfer sefydlu Gweithrediaeth GIG Cymru newydd). 

Caiff gwaith y rhaglen i roi strategaeth Siarad â fi 2 ar waith ei lywio gan y Grŵp Cynghori Cenedlaethol cyfeirio arbenigol. 

4.1	Elfennau Dull Rheoli Rhaglen

Y weledigaeth gyffredinol:

Gwlad lle mae pobl yn teimlo'n hyderus yn siarad am eu teimladau ac yn ceisio cymorth a lle mae ymateb tosturiol ac effeithiol ar bob cyfle i atal hunan-niwed neu golli bywyd o ganlyniad i hunanladdiad.

Manteision i'w gwireddu yn y pen draw (yr hyn a welwn ac y gallwn ei fesur, os bydd y rhaglen waith yn llwyddiannus):

· cyfraddau hunanladdiad is a gwell cymorth i'r rhai yr effeithir arnynt
· llai o achosion o hunan-niweidio a gwell gofal a chymorth
· ymyriadau, gwasanaethau a phrosesau effeithiol a chynaliadwy sy'n seiliedig ar dystiolaeth sydd wedi'u hymgorffori mewn sefydliadau yn y sector cyhoeddus a'r trydydd sector, o fewn system o welliant parhaus 

Beth fydd yn cael ei ystyried yn llwyddiant (glasbrint):

Mae dogfennau'r ymchwiliad a'r strategaeth yn nodi'r nodweddion canlynol ar seilwaith llwyddiannus er mwyn helpu i atal hunanladdiad a hunan-niwed: 

· cydweithio trawslywodraethol a thraws-sector ar bob lefel
· perchenogaeth a phrosesau gweithredu lleol a gefnogir gan arweinyddiaeth genedlaethol a fframwaith cenedlaethol
· strategaethau lleol a ddatblygwyd yn unol ag amgylchiadau lleol 
· rhwydwaith llywodraethu gan gynnwys fforwm cenedlaethol sy'n rhoi cyngor i'r llywodraeth a'r rhanbarthau a fforymau rhanbarthol sy'n atebol i'r fforwm cenedlaethol ac sy'n goruchwylio prosesau gweithredu lleol
· trefniadau adrodd clir rhwng y fforymau ac endidau atebol eraill ledled Cymru
· cyllid ac adnoddau cynaliadwy, gan gynnwys personél, er mwyn cefnogi'r gwaith o ddatblygu'r agenda atal hunanladdiad a hunan-niwed a'i rhoi ar waith
· Dull 'ar ôl atal' strategol i Gymru gyfan
· cynnwys pobl â phrofiad bywyd mewn prosesau cynllunio a datblygu ar bob lefel



Bydd amcanion y rhaglen yn ymwneud â'r canlynol:

Beth:

· Y chwe amcan strategol cyffredinol a nodir yn y strategaeth atal hunanladdiad a hunan-niwed, ‘Siarad â fi 2’ a'r ffordd y cânt eu hadlewyrchu mewn cynlluniau gweithredu lleol, rhanbarthol a chenedlaethol

Sut:

· Fframweithiau llywodraethu, atebolrwydd a thryloywder ar gyfer cyflawni'r rhaglen, a'r fforymau cenedlaethol a rhanbarthol (Argymhelliad 30 BP), gan gynnwys rheoli perfformiad (e.e. fframwaith canlyniadau)

· Strategaeth ddigidol, gan gynnwys y presenoldeb digidol cyffredinol (mae'n cynnwys Argymhelliad 29 BP parth: materion sy'n ymwneud â'r cyfryngau cymdeithasol) a chasglu a rhannu gwybodaeth (data a delweddu data) a llifau/llwybrau gwybodaeth
 
· Ysbryd ‘Busnes Pawb’ – ymgysylltu rhanddeiliaid gan gynnwys asiantaethau allweddol a phob dinesydd gan gynnwys y rhai â phrofiad bywyd (Argymhelliad 16 BP)

· Ysgogi arloesi a gwella gwasanaethau (e.e. drwy broses grantiau rhanbarthol a gwelliannau i ofal dilynol a llwybrau gofal) Argymhellion 5 – 15 BP a rhan o 31) 

· Darparu mwy o adnoddau, meithrin gallu a gwella dealltwriaeth drwy weithgarwch codi ymwybyddiaeth, hyfforddiant a gwaith datblygu (Argymhellion 1 - 4 BP) 
       
· Cyd-destun ehangach cydnerthedd cymunedol, y darlun mawr, yr ystod lawn o leoliadau, (Argymhelliad 17 BP) parth: cysylltiadau â gweithleoedd/cyflogwyr), ac ymgorffori/croesgyfeirio atal hunanladdiad a hunan-niwed ar draws strategaethau, dogfennau a gwasanaethau'r llywodraeth

· Gosod y sylfeini ar gyfer paratoi trydedd fersiwn o ‘Siarad â fi’, sef strategaeth atal hunanladdiad a hunan-niwed Cymru 2022-2027




4.2	Llywodraethu ac atebolrwydd

Mae Fframwaith Llywodraethu yn adlewyrchu trefniadaeth y rhaglen, gyda'r sefydliad noddi (sef Llywodraeth Cymru) yn dwyn y system gyflawni i gyfrif.
Mae Argymhelliad 30 BP yn yr adroddiad ar Ymchwiliad y Senedd yn argymell bod ‘Llywodraeth Cymru / y Grŵp Cynghori Cenedlaethol yn rhoi arweiniad clir i’r fforymau rhanbarthol i sicrhau dull cyson o ran eu haelodaeth, eu strwythur a’u trefniadau adrodd. Dylai Llywodraeth Cymru fonitro effeithiolrwydd y fforymau rhanbarthol i sicrhau eu bod yn cyflawni canlyniadau cynaliadwy a chyson ledled Cymru, a darparu diweddariadau rheolaidd i’r Pwyllgor’ 
Mae fforymau atal hunanladdiad a hunan-niwed rhanbarthol (drwy'r Cydlynwyr Rhanbarthol a Chadeiryddion y Fforymau) yn rhoi gwybod i'r Grŵp Cynghori Cenedlaethol am weithgarwch lleol a rhanbarthol y bwriedir iddo fynd i'r afael â chynlluniau gweithredu lleol a rhanbarthol ar gyfer atal hunanladdiad a hunan-niwed; ac, yn ei dro, mae'r Grŵp Cynghori Cenedlaethol yn rhoi cyngor i Lywodraeth Cymru ar flaenoriaethau ar gyfer datblygu strategaethau a pholisïau.
Bydd Fforymau Rhanbarthol a'u Cydlynwyr Cenedlaethol, sydd newydd eu penodi, yn sicrhau bod y gwaith o ddosbarthu adnoddau a rheoli'r ffordd y cânt eu dyrannu, gan gynnwys dyraniadau cyllid rhanbarthol, yn cael ei reoli drwy'r rhanbarthau.

















NEWYDD
Bwrdd Cyflawni a Goruchwylio Gweinidogol Law yn Llaw at Iechyd Meddwl i Gymru
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Cyfarfodydd amlasiantaethol a fynychir gan Gadeiryddion y fforymau rhanbarthol

Iechyd Cyhoeddus Cymru
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Cydlynydd Cenedlaethol


CANOLBARTH A GORLLEWIN CYMRU
fforwm atal hunanladdiad a hunan-niwed rhanbarthol

DE-DDWYRAIN CYMRU
fforwm atal hunanladdiad a hunan-niwed rhanbarthol
GOGLEDD CYMRU
fforwm atal hunanladdiad a hunan-niwed rhanbarthol
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Cydlynydd Rhanbarthol
Gogledd Cymru

Cydlynydd Rhanbarthol
Rhanbarth y Canolbarth a'r Gorllewin
Cydlynydd Rhanbarthol
Rhanbarth y De-ddwyrain




Fel rhan o'r llif o wybodaeth, ac er mwyn sicrhau cydweithio a dysgu a rennir gyda darparwyr gwasanaethau allweddol, bydd Cydlynwyr Rhanbarthol hefyd yn deall y tirlun rhanbarthol a lleol o fforymau a rhwydweithiau statudol ac anstatudol ar draws eu hôl troed (gweler Atodiad 2).  
Ar adeg paratoi'r adroddiad hwn, mae fforwm rhanbarthol Gogledd Cymru yn rhoi diweddariadau bob deufis i Fwrdd Partneriaeth Law yn Llaw at Iechyd Meddwl Gogledd Cymru.  Mae fforwm atal hunanladdiad a hunan-niwed Gogledd Cymru yn cyfarfod bob chwarter ac yn cael diweddariadau gan is-grwpiau.
Mae fforwm atal hunanladdiad a hunan-niwed rhanbarthol y Canolbarth a'r Gorllewin yn rhoi diweddariadau i'r Byrddau Partneriaeth Iechyd Meddwl.  Mae'r fforwm hefyd yn rhannu gwybodaeth â'r Byrddau Diogelu (y Canolbarth a'r Gorllewin, Bae Abertawe), sydd â phresenoldeb ar lefel weithredol er nad yw hyn at ddibenion adrodd.
Mae gan ranbarth y De-ddwyrain dri is-grŵp, sef Gwent, Caerdydd a'r Fro a Chwm Taf. Mae grŵp Cwm Taf yn rhoi diweddariadau i Fwrdd Partneriaeth Law yn Llaw at Iechyd Meddwl ac mae'r fforwm atal hunanladdiad a hunan-niwed rhanbarthol wedi'i ailffurfio yn ddiweddar.
Mae'r Cydlynydd Cenedlaethol, sydd wedi'i leoli yng Nghydweithrediad GIG Cymru yn cyflwyno adroddiadau bob deufis i Fwrdd Cyflawni a Goruchwylio Gweinidogol Law yn Llaw at Iechyd Meddwl i Gymru[endnoteRef:79], ar gynnydd ffrydiau gwaith allweddol i gyflawni amcanion strategaeth atal hunanladdiad a hunan-niwed Siarad â fi 2. [79:  Datganiad Ysgrifenedig: Diweddariad ar gryfhau’r trefniadau llywodraethu mewn perthynas â Law yn Llaw at Iechyd Meddwl, Rhagfyr 2020, LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/datganiad-ysgrifenedig-diweddariad-ar-gryfhaur-trefniadau-llywodraethu-mewn-perthynas-law-yn-law 
] 


4.3	Aelodaeth o fforymau cenedlaethol a rhanbarthol

Ymhlith yr aelodau o'r fforymau amlasiantaethol mae llawer o'r asiantaethau a nodir isod. Mae cynrychiolwyr ar lefel weithredol yn mynd i gyfarfodydd y Grŵp Cynghori Cenedlaethol ar ran yr asiantaethau allweddol. Mae'r fforymau hyn yn rhoi arbenigedd ac arweiniad ac yn cael diweddariadau sy'n ymwneud â chynnydd ac effaith gweithgarwch atal ym mhob rhan o'r system.

	Cynrychiolaeth ar y Grŵp Cynghori Cenedlaethol
Cadeirydd: arbenigwr pwnc a chynghorydd i'r Llywodraeth, Prifysgol Abertawe

	Llywodraeth Cymru
	Tîm Polisi Iechyd Meddwl a Grwpiau Agored i Niwed (noddwyr); Trafnidiaeth; Addysg; Cyswllt yr Heddlu

	Iechyd Cyhoeddus Cymru
	Gwelliant Cymru; Arweinwyr Timau Iechyd y Cyhoedd Byrddau Iechyd Arsyllfa Iechyd Cyhoeddus

	Awdurdodau Lleol
	Cyngor Sir Caerfyrddin (Gofal Cymdeithasol i Oedolion);

	Gwasanaethau Iechyd Meddwl 
	Gwasanaethau a Therapïau Teuluol; Gwasanaethau Seicoleg Glinigol 

	Sefydliadau'r GIG
	cydlynwyr cenedlaethol a rhanbarthol ar gyfer atal hunanladdiad a hunan-niwed; Uned Gyflawni GIG Cymru 

	Tân ac Achub
	Gwasanaeth Tân ac Achub De Cymru

	Cwnstabliaethau'r Heddlu
	Yr Heddlu Trafnidiaeth Prydeinig

	Gwasanaeth Carchardai 
	a Phrawf Ei Fawrhydi

	Asiantaethau Gwirfoddol ac Elusennol
	CRUSE Bereavement Care Cymru; PAPYRUS; Mind Cymru; Y Samariaid; Heads Above the Waves; Sefydliad Jacob Abraham

	Y Swyddfa Ystadegau Gwladol (ONS)
	Tîm Dadansoddi Ffyrdd o Fyw a Ffactorau Risg



Ar hyn o bryd, mae'r tri fforwm rhanbarthol yn adolygu eu haelodaeth, eu cylch gorchwyl a'u cynlluniau gweithredu lleol gyda chymorth y cyllid rhanbarthol sydd newydd eu penodi.  Bydd aelodaeth yn parhau i ddatblygu er mwyn sicrhau y gall y fforymau ymateb i anghenion lleol, gan fabwysiadu dull systemau.

Gallai lleoliad y fforymau rhanbarthol mewn perthynas â rhwydweithiau a fforymau eraill hefyd ddylanwadu ar aelodaeth a chynrychiolaeth e.e.: byrddau partneriaeth rhanbarthol, grwpiau concordat gofal mewn argyfwng, byrddau cyflawni law yn llaw at iechyd meddwl (gweler trefniadau llywodraethu ac atebolrwydd Atodiad 2).

5.	Cyflawni rhaglen ar sail gwybodaeth 

5.1	Cynllunio ar sail tystiolaeth 

Mae'r Sefydliad Cenedlaethol dros Ragoriaeth mewn Iechyd a Gofal (NICE) yn rhoi canllawiau sy'n seiliedig ar dystiolaeth ar nifer o feysydd sy'n ymwneud â rheoli ac atal hunanladdiad a hunan-niwed, gan gynnwys: 

Safon Ansawdd Atal Hunanladdiad [QS189][endnoteRef:80] – gan gynnwys Datganiad Ansawdd 5: Supporting people bereaved or affected by suspected suicide, Medi 2019 [80:  Atal hunanladdiad. Safon ansawdd [QS189] Medi 2019. NICE
https://www.nice.org.uk/guidance/qs189/chapter/quality-statement-5-supporting-people-bereaved-or-affected-by-a-suspected-suicide#quality-measures-5
] 


Preventing suicide in community and custodial settings [NG105][endnoteRef:81] canllaw NICE, Medi 2018 [81:  Preventing suicide in community and custodial settings. canllaw NICE [NG105] Medi 2018. NICE
https://www.nice.org.uk/guidance/ng105
] 


Safon Ansawdd Hunan-niwed [QS34][endnoteRef:82] Mehefin 2013 [82:  Hunan-niwed. Safon Ansawdd [QS34] Mehefin 2013. NICE
https://www.nice.org.uk/guidance/qs34
] 


Self-harm in over 8s: long-term management (CG133)[endnoteRef:83], Tachwedd 2011  [83:  Self-harm in over 8s: long-term management. Canllaw clinigol [CG133] Tachwedd 2011. NICE
https://www.nice.org.uk/guidance/cg133
] 


Self-harm in over 8s: short-term management and prevention of recurrence (CG16)[endnoteRef:84], Gorffennaf 2004 [84:  Self-harm in over 8s: short-term management and prevention of recurrence. Canllaw clinigol [CG16] Gorffennaf 2004. NICE
https://www.nice.org.uk/guidance/cg16

] 


A series of shared learning examples on aspects of self-harm services[endnoteRef:85] yn parhau [85:  Self-harm products. (Cyrchwyd Mai 2021) NICE
Tools and resources | Self_harm | Quality standards | NICE
] 


Mae canllawiau NICE ar atal hunan-niwed yn cael eu diwygio ar hyn o bryd a disgwylir iddynt gael eu cyhoeddi ym mis Mai 2022.

Caiff ymchwil academaidd sy'n ystyried ac yn adolygu ffactorau sy'n llywio gweithgarwch atal a rheoli hunanladdiad a hunan-niwed, ei gwneud gan dimau ym Mhrifysgol Abertawe, Prifysgol Caerdydd a Phrifysgol Bangor yng Nghymru sydd, gyda'i gilydd, yn ffurfio'r Ganolfan Iechyd Meddwl Genedlaethol[endnoteRef:86], ac mewn sefydliadau ledled y DU a thu hwnt.  Mae canolfannau ymchwil nodedig yn cynnwys Grŵp Ymchwil Hunan-niwed[endnoteRef:87] Prifysgol Nottingham; Prosiect Hunan-niwed Prifysgol Manceinion[endnoteRef:88] (MASH); Y Ganolfan Iechyd Meddwl a Diogelwch - ganolfan ar gyfer atal hunanladdiad[endnoteRef:89] ym Mhrifysgol Manceinion; Sefydliad Cenedlaethol Ymchwil Hunanladdiad[endnoteRef:90] Coleg Prifysgol Cork; Labordy Ymchwil Ymddygiadau Hunanladdol[endnoteRef:91] Prifysgol Glasgow.  [86:  Y Ganolfan Iechyd Meddwl Genedlaethol (cyrchwyd ym mis Mai 2021). Y Ganolfan Iechyd Meddwl Genedlaethol
https://cymraeg.ncmh.info/
]  [87: GRŴP YMCHWIL HUNAN-NIWED. Prifysgol Nottingham. (cyrchwyd ym mis Mai 2021)
https://sites.google.com/view/self-harm-research-group
]  [88:  Prosiect Hunan-niwed Manceinion. Casglu data ar unigolion sy'n mynd i'r adran achosion brys ar ôl iddynt hunan-niweidio ym Manceinion. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021). Prifysgol Manceinion.
https://sites.manchester.ac.uk/mash-project/
]  [89:  Y Ganolfan ar gyfer Iechyd Meddwl a Diogelwch. Y Ganolfan ar gyfer atal hunanladdiad. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021). Prifysgol Manceinion.
http://research.bmh.manchester.ac.uk/cmhs/research/centreforsuicideprevention/
]  [90:  Sefydliad Cenedlaethol Ymchwil Hunanladdiad. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021)
https://www.nsrf.ie/
]  [91:  Labordy ymchwil ymddygiadau hunanladdol. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021)
https://suicideresearch.info/
] 


Lluniodd Iechyd Cyhoeddus Cymru a SURE (Uned Arbenigol Tystiolaeth Adolygu) ym Mhrifysgol Caerdydd ‘Suicide prevention: update of the summary of evidence’ ym mis Gorffennaf 2010[endnoteRef:92]. Roedd hwn yn ddiweddariad o adroddiad a gyhoeddwyd yn wreiddiol gan Wasanaeth Iechyd Cyhoeddus Cenedlaethol Cymru yn 2007. [92:  Suicide prevention: update of the summary of evidence. Gorffennaf 2010.Iechyd Cyhoeddus Cymru 
suicide_ evidence_ review_v1_220710 (final).pdf (cardiff.ac.uk)
] 


Lluniwyd adroddiad pellach ‘Map of guidance and evidence: interventions to prevent and manage suicide and self-harm’[endnoteRef:93] (2017) gan Arsyllfa Iechyd Cyhoeddus Cymru yn dilyn cais gan Weithgor Atal Hunanladdiad a Hunan-niwed Gogledd Cymru. [93:  Map of guidance and evidence: interventions to prevent and manage suicide and self-harm. 2017. Arsyllfa Iechyd Cyhoeddus Cymru.
http://www2.nphs.wales.nhs.uk:8080/PubHObservatoryProjDocs.nsf/85c50756737f79ac80256f2700534ea3/06a933607b573275802580c300318043/$FILE/Suicide%20and%20self-harm%20evidence%20map%20V1%20GROUPWARE.pdf
] 


Byddai diweddariad pellach o dystiolaeth ymchwil a'r goblygiadau i ymarfer yn arbennig o ddefnyddiol i gefnogi'r gwaith o gynllunio a darparu gwasanaethau yng nghyd-destun COVID-19, yn y gwaith ymchwil sy'n meithrin ein dealltwriaeth o'r rhai y mae hunanladdiad a hunan-niwed yn effeithio fwyaf arnynt a'r dystiolaeth sy'n sail i ymyriadau a fu'n llwyddiannus o ran atal hunanladdiad a hunan-niwed. 

Mae angen gwybodaeth o ansawdd gwell hefyd mewn perthynas ag anghenion iechyd penodol y grwpiau y mae hunanladdiad a hunan-niwed yn effeithio arnynt yng Nghymru.

Adroddiad ar yr adolygiad hanner ffordd (Mawrth 2018)
Argymhellion ynglŷn â'r sail dystiolaeth
· gweithredu canllawiau NICE lle y bo'n briodol 
· dylid ystyried anghenion atal grwpiau agored i niwed, penodol i oedran a rhyw, a mynd i’r afael â’r rhain, gan ganolbwyntio’n neilltuol ar ddynion.













5.2	Data a gwybodaeth i fonitro a dangos cynnydd 
 
Mae data sy'n ymwneud â hunanladdiad a hunan-niwed yn heriol, gan y gall y gwaith o gasglu a chofnodi data yn aml fod yn anghyflawn neu gael ei ohirio ac, oherwydd niferoedd bach, patrymau neu dueddiadau, mae angen iddo gael eu monitro'n ofalus dros amser ar adegau priodol. Fodd bynnag, mae gwahanol ffynonellau o ddata a all roi rhyw syniad o faint o lwyddiant y gall strategaeth atal fod yn ei gael. Mae Public Health England, yn ei ddogfen ganllaw Local suicide prevention planning: a practice resource[endnoteRef:94] (PHE Ionawr 2020) yn cynnwys yr opsiynau canlynol ar gyfer gwaith monitro: [94:  Local suicide prevention planning. A practice resource. Medi 2020. PHE
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/939479/PHE_LA_Guidance_25_Nov.pdf
] 


· Cyfraddau hunanladdiad, ymgeisiau neu hunan-niwed lleol
· Ymddygiad ceisio cymorth megis defnyddio llinellau cymorth neu ddechrau derbyn triniaeth
· Defnyddio gwasanaethau ac ymgysylltu â gwasanaethau megis gwasanaethau gofal sylfaenol ac iechyd meddwl
· Syniadau hunanladdol, o ystyried gwneud hynny am ennyd fer i gynlluniau manwl
· Barn a phrofiadau gweithwyr proffesiynol a phobl sy'n ymwneud ag ymyriadau atal hunanladdiad
· Nifer y bobl sy'n cael eu hasesu ar ôl iddynt niweidio eu hunain yn unol â chanlllawiau NICE a natur atgyfeiriadau ymlaen

Mae Sefydliad Iechyd y Byd wedi datblygu canllawiau ar ddatblygu, gweithredu a gwerthuso strategaethau cenedlaethol amlsectoraidd cynhwysfawr ar gyfer atal hunanladdiad (Sefydliad Iechyd y Byd 2018),[endnoteRef:95] gan gynnwys dangosyddion monitro a gwerthuso, a all helpu i lywio ein gwaith yn y dyfodol.  [95:  National suicide prevention strategies. Progress, examples and indicators. 2018. Sefydliad Iechyd y Byd
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/279765/9789241515016-eng.pdf?ua=1
] 


Mae angen datblygu ffordd systematig o goladu a dadansoddi'r ffynonellau hyn o wybodaeth.  Mae angen fframwaith canlyniadau a system rheoli perfformiad gan gynnwys sianeli adrodd a chyhoeddiadau. Gallai hyn gynnwys Asesiad o'r Effaith ar Iechyd neu werthusiad er mwyn llywio'r fersiwn nesaf o'r strategaeth (2022-2027).

Mae data sy'n ymwneud â hunanladdiad a hunan-niwed yng Nghymru ar gael ar hyn o bryd o'r platfformau canlynol:

Y Swyddfa Ystadegau Gwladol (SYG)

Registered deaths by suicide in the UK[endnoteRef:96] – yr adroddiad diweddaraf Medi 2019 [96:  Suicides in the UK: 2018 registrations. Registered deaths in the UK from suicide analysed by sex, age, area of usual residence of the deceased and suicide method. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021). Y Swyddfa Ystadegau Gwladol
https://www.ons.gov.uk/peoplepopulationandcommunity/birthsdeathsandmarriages/deaths/bulletins/suicidesintheunitedkingdom/2018registrations
] 

Cyhoeddir data bob blwyddyn (mis Medi) ar gyfer y flwyddyn flaenorol (achosion o hunanladdiad a ddiffinnir fel marwolaethau o ganlyniad i hunan-niwed bwriadol ar gyfer pob person 10 oed a throsodd)

ONS suicide in Wales data set[endnoteRef:97] - a gyhoeddwyd ar 27 Mehefin 2019 (gellir ei llunio eto yn ystod Gwanwyn 2021). Mae'n nodi marwolaethau a gofrestrwyd yn ôl rhyw, awdurdod lleol, bwrdd iechyd lleol, amddifadedd – tueddiadau dros amser  [97:  ONS Suicide in Wales Dataset. Mehefin 2019. Y Swyddfa Ystadegau Gwladol
https://www.ons.gov.uk/peoplepopulationandcommunity/birthsdeathsandmarriages/deaths/datasets/suicideinwales 
] 


ONS suicide by occupation (aged 20-64): Cymru (2011-2015)[endnoteRef:98] – cyhoeddwyd 27 Mehefin 2019 [98:  ONS Suicide by occupation: Wales. Dataset. Mehefin 2019. Y Swyddfa Ystadegau Gwladol
https://www.ons.gov.uk/peoplepopulationandcommunity/birthsdeathsandmarriages/deaths/datasets/suicidebyoccupationwales
] 


Arsyllfa Iechyd Cyhoeddus Cymru

Self-harm hospital admissions[endnoteRef:99] – ffigurau hyd at 2017 [99:  Self-harm Hospital admission. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021) arsyllfa Iechyd Cyhoeddus Cymru.
Emergency admissions for self-harm, 2007/08-2016/17 - Iechyd Cyhoeddus Cymru (gig.cymru)
] 

Dadansoddiad yn ôl awdurdod lleol, bwrdd iechyd lleol

Mae SID-Cymru[endnoteRef:100] (cronfa ddata gwybodaeth am hunanladdiad – Cymru) yn cysylltu yn ddienw, ar lefel unigolyn, ddata electronig a gesglir yn rheolaidd ar bob person yng Nghymru, dros 10 oed, y cofnodwyd ei fod wedi marw o ganlyniad i hunanladdiad rhwng 1 Ionawr 2001 a 31 Rhagfyr 2015.   Fe'i cynhelir o fewn Banc Data Cyswllt Diogel Gwybodaeth Ddienw (SAIL), sy'n cysylltu'r amrywiaeth ehangaf posibl o ddata ar bobl gan ddefnyddio mesurau diogelu preifatrwydd cadarn. [100:  CRONFA DDATA GWYBODAETH AM HUNANLADDIAD – CYMRU (SID CYMRU). (cyrchwyd ym mis Mai 2021). Gwyddor Data Poblogaeth.
https://popdatasci.swan.ac.uk/cy/portfolio/suicide-information-database-wales-sid-cymru/
] 

Adroddiad ar yr adolygiad hanner ffordd (Mawrth 2018)
Argymhellion ynglŷn â datblygiad systemau i wella'r modd y caiff data eu casglu a'u cyflwyno, gan gynnwys:
· cadw golwg ar hunanladdiadau mewn amser real a mecanweithiau i wella amseroldeb data gyda golwg ar hunanladdiad megis gwella mynediad at ddata gan grwneriaid neu’r heddlu. 
· cadw golwg ar hunan-niwed drwy greu cofrestr hunan-niwed debyg i’r un sy’n gweithredu yn Lloegr a Gogledd Iwerddon neu drwy ddefnyddio data sydd ar gael yn arferol
· adolygu marwolaethau drwy hunanladdiad mewn pobl nad oeddent mewn cysylltiad â gwasanaethau iechyd meddwl (oedolion a phlant) ond mewn cysylltiad â gwasanaethau eraill
‘Bydd gwella’r wybodaeth sydd ar gael yng Nghymru am weddill cyfnod Siarad â Fi 2 yn rhoi mwy o wybodaeth fel sail i agenda atal hunanladdiad a hunan-niwed yn y tymor hwy’ (tudalen 39).







5.3	Blaenoriaethau a nodwyd gan ddata a gwybodaeth bresennol

Mae strategaeth Siarad â fi 2 a'r adolygiad hanner ffordd yn nodi meysydd allweddol ar gyfer gweithredu a nodir y rhain yn glir yn y dogfennau hyn. Ymhlith y meysydd y mae angen rhoi sylw arbennig iddynt mae'r canlynol:

	Pobl 
	Lleoedd/lleoliad
	Ymyriad neu gymorth

	Dynion canol oed
	Y rhai sy'n gysylltiedig â ffactorau economaidd-gymdeithasol e.e. cyflogaeth neu fod heb waith, ardaloedd difreintiedig
Ardaloedd gwledig
	Mesurau i gryfhau perthnasoedd cymdeithasol, gwella adnabyddiaeth o faterion iechyd meddwl a dulliau o’u rheoli yn arbennig iselder, i leihau camddefnydd o alcohol a chefnogi cyflogaeth a rheoli dyled

	Pobl ifanc sy'n agored i niwed, yn enwedig merched, 11-19 oed (hunan-niwed) 
	Ysgolion, addysg bellach ac addysg uwch 
Gofal Sylfaenol
Adrannau Achosion Brys
Cyfryngau digidol/cymdeithasol
	Ymdrechion i gefnogi a hybu lles plant a phobl ifanc

Ymateb cyson rhwng y sector iechyd a'r sector gofal 

	Pobl hŷn dros 65 oed ag iselder a salwch corfforol

	Gofal Sylfaenol
yn y Gymuned
	Mesurau i gryfhau perthnasoedd cymdeithasol, gwella adnabyddiaeth o faterion iechyd meddwl a dulliau o’u rheoli yn arbennig iselder


Amlinellir yr ystadegau diweddaraf a ffactorau sy'n dylanwadu ar gyfraddau hunanladdiad ymhlith dynion ym Mriff Canolfan Polisi Cyhoeddus Cymru ar Hunanladdiad ymhlith Dynion[endnoteRef:101] (Rhagfyr 2020), a gomisiynwyd gan y Prif Weinidog. [101:  Canolfan polisi cyhoeddus Cymru. Hunanladdiad ymhlith Dynion. Rhagfyr 2020. Canolfan Polisi Cyhoeddus Cymru
https://www.wcpp.org.uk/wp-content/uploads/2020/12/Hunanladdiad-ymhlith-Dynion.pdf
] 

Setiau data a hygyrchedd
	canlyniad
	set ddata
	ceidwad
	hygyrchedd
	Cyfyngiadau


	Hunanladdiad 
	System Wybodaeth Genedlaethol Crwneriaid
	Crwneriaid
	Anodd
	Digwyddiad prin – data poblogaeth fwy o faint
Gohiriwyd

	
	Marwolaethau pob achos, pob oedran
	Y Swyddfa Ystadegau Gwladol (ONS)
	Ar gael i'r cyhoedd
	Fel uchod

	
	Data marwolaethau
	Cofrestrfa Genedigaethau, Marwolaethau a Phriodasau
	Rhaid gwneud cais
	Fel uchod

	Ymgais i gyflawni hunanladdiad neu hunan-niweidio
	Derbyniadau i'r ysbyty

	Byrddau Iechyd 
	
	Codau ac ansawdd data anghyson

	
	Pobl sy'n mynd i Adrannau Achosion Brys

	Byrddau Iechyd 
	
	Codau ac ansawdd data anghyson

	
	Ymatebion ambiwlansys

	Ymddiriedolaeth GIG Gwasanaeth Ambiwlans Cymru 
	
	Codau ac ansawdd data anghyson

	
	Data'r heddlu

	Cwnstabliaeth Ranbarthol
	Mae angen rhoi protocolau rhannu data ar waith

	Systemau casglu data gwahanol, o bosibl 

	Triniaeth a ddarperir gan wasanaethau iechyd meddwl

	Mae data Byrddau Iechyd ar ddigwyddiadau anffafriol difrifol yn nodi'r rhai sy'n adnabyddus i wasanaethau
(sef system Gwybodaeth Gofal Cymunedol Cymru ar ôl 2022)
	Byrddau Iechyd 
	
	Defnyddir systemau TG gwahanol gan Fyrddau Iechyd lleol

	Y defnydd o linellau argyfwng
	Galwadau i linellau cymorth
	Gwahanol sefydliadau statudol, gwirfoddol ac elusennol
	Does dim methodoleg y cytunwyd arni ar gyfer coladu'r wybodaeth ac mae'r hyn a gofnodir yn amrywio'n fawr
	Mae'r dull o gofnodi galwadau yn amrywio 
Mae'n bosibl na fydd pob galwad yn ymwneud â hunanladdiad


	Addaswyd y tabl o: https://www.blackdoginstitute.org.au/wp-content/uploads/2020/04/an-evidence-based-systems-approach-to-suicide-prevention.pdf?sfvrsn=0[endnoteRef:102] (tudalen 35) [102:  An evidence-based systems approach to suicide prevention: guidance on planning, commissioning and monitoring. Tudalen 35. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021)
https://www.blackdoginstitute.org.au/wp-content/uploads/2020/04/an-evidence-based-systems-approach-to-suicide-prevention.pdf?sfvrsn=0 
] 





6.	Cyflawni'r strategaeth atal hunanladdiad a hunan-niwed yng Nghymru 

6.1	Dulliau o atal hunanladdiad mewn rhanbarthau o'r byd	

Ers bron i ddau ddegawd, mae gwledydd ledled y byd wedi datblygu strategaethau atal hunanladdiad. Er enghraifft, ‘Choosing Life’ (yr Alban 2002); ‘Protect Life’ (Gogledd Iwerddon 2006); Fframwaith ‘Living is for Everyone’ (LIFE) (Awstralia 2007); ‘Siarad â fi’ (Cymru 2008); ‘Connecting for Life’ (Iwerddon 2015-2020); ‘Siarad â fi 2’[endnoteRef:103] (Cymru 2015); Y Fframwaith Atal Hunanladdiad Ffederal[endnoteRef:104] (Canada 2016); ‘Every Life Matters’[endnoteRef:105] (yr Alban 2018); ‘Every Life Matters’[endnoteRef:106] (Seland Newydd 2019).  [103:  Strategaeth atal hunanladdiad a hunan-niwed 2015-20, LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/strategaeth-atal-hunanladdiadau-hunan-niweidio-2015-i-2020 
]  [104:  Fframwaith Atal Hunanladdiad. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021) Llywodraeth Canada.
https://www.canada.ca/en/public-health/services/publications/healthy-living/suicide-prevention-framework.html
]  [105:  Suicide prevention action plan: every life matters. (Cyrchwyd yn 2021). Llywodraeth yr Alban.
https://www.gov.scot/publications/scotlands-suicide-prevention-action-plan-life-matters/
]  [106:  Strategaeth a Chynllun Gweithredu ar gyfer Atal Hunanladdiad. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021) Gweinyddiaeth Iechyd Seland Newydd.
https://www.health.govt.nz/our-work/mental-health-and-addiction/suicide-prevention-new-zealand/suicide-prevention-strategy-and-action-plan 
] 


Lle roedd gan rai o'r strategaethau hyn wefannau penodol ar un adeg, mae datblygiadau cyflym yn y ffordd y cyflwynir gwybodaeth y sector cyhoeddus ar-lein wedi arwain at brif ffrydio cynnwys sy'n ymwneud â'r strategaethau datblygedig ar blatfformau digidol y llywodraeth ac asiantaethau cenedlaethol eraill. 

[image: Image]Mae'r Ganolfan Adnoddau Atal Hunanladdiad[endnoteRef:107] yn UDA, a ariennir gan Adran Iechyd a Gwasanaethau Dynol UDA, yn darparu model ar gyfer datblygu a rheoli strategaeth, sef:  [107: Dull Cynhwysfawr o Atal Hunanladdiad. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021). Canolfan Adnoddau Atal Hunanladdiad
https://www.sprc.org/effective-prevention/comprehensive-approach
] 


Mae Sefydliad Iechyd y Byd[endnoteRef:108] wedi cyhoeddi canllaw ar roi mesurau atal hunanladdiad ar waith mewn gwledydd. Mae'r canllaw yn nodi chwe chonglfaen trawsbynciol sy'n hanfodol i roi darpariaeth o'r fath ar waith, sef: [108:  LIVE LIFE an implementation guid for suicide prevention in countries, Sefydliad Iechyd y Byd, Mehefin 2021
https://www.who.int/publications/i/item/9789240026629
] 


· Dadansoddi sefyllfaol
· Cydweithio amlsectoraidd
· Codi ymwybyddiaeth ac eiriolaeth
· Meithrin gallu 
· Cyllid
· Cadw golwg, monitro a gwerthuso 
Mae'r conglfeini hyn yn gyffredin i feysydd iechyd y cyhoedd eraill ac maent yn ffurfio'r sail sy'n atgyfnerthu'r broses o weithredu'r ymyriadau allweddol sy'n seiliedig ar dystiolaeth sy'n cyfrannu at atal hunanladdiad, sef:

· Cyfyngu ar fynediad at bethau y gellir eu defnyddio i gyflawni hunanladdiad
· Rhyngweithio â'r cyfryngau er mwyn annog adrodd am achosion o hunanladdiad mewn modd cyfrifol
· Meithrin sgiliau tebyg i rai economaidd-gymdeithasol mewn pobl ifanc
· Nodi unrhyw un y mae ymddygiad hunanladdol yn effeithio arno yn gynnar, ei asesu, ei reoli a rhoi cymorth dilynol iddo 
[image: ]
Cyf: LIVE LIFE cross-cutting foundations and key effective evidence-based interventions, Sefydliad Iechyd y Byd


6.2	Meysydd i ganolbwyntio arnynt ar gyfer cyflawni'r strategaeth yng Nghymru

Mae cyfnod Strategaeth Siarad â fi 2 wedi'i hymestyn i 2022, o ganlyniad i'r tarfu a achoswyd gan bandemig COVID-19. Caiff y strategaeth ei hadolygu a datblygir strategaeth ddilynol o 2023 ymlaen. Mae'r canlynol yn cyflwyno'r meysydd neu'r ffrydiau gwaith â blaenoriaeth ar gyfer parhau i roi strategaeth ‘Siarad â fi 2’ ar waith, dros y ddwy flynedd nesaf, gan weithio gyda chapasiti ychwanegol tîm o gydlynwyr hunanladdiad a hunan-niwed.

	Maes i ganolbwyntio arno
(Gweler tudalen 5)
	Gweithgareddau 

	Mae'r data a'r wybodaeth gywir yn cael eu darparu mewn modd amserol er mwyn ein helpu i nodi a dadansoddi problemau a chyfleoedd i ymyrryd a bod y wybodaeth yn hygyrch i'r rhai sy'n cynllunio ac yn darparu gwasanaethau sy'n atal hunanladdiad a hunan-niwed neu'n cefnogi'r rhai y mae'n effeithio arnynt

	Datblygu system gwyliadwriaeth hunanladdiad amser real (RTSSS), gan weithio gyda Llywodraeth Cymru ac asiantaethau partner megis yr heddlu, gwasanaethau ambiwlans ac Iechyd Cyhoeddus Cymru, i ddatblygu system gwyliadwriaeth mewn amser real er mwyn monitro achosion o hunanladdiad a chefnogi'r rhai yr effeithir arnynt. 

Gwella ansawdd data sy'n cael eu casglu ym meysydd gofal sylfaenol, gofal brys a gofal eilaidd, gan weithio gydag Ymddiriedolaeth Gwasanaethau Ambiwlans Cymru (WAST), tîm cyswllt seiciatrig a thimau eraill 


	Mae ymchwil a thystiolaeth arall sy'n dangos ‘yr hyn sy'n gweithio’ ac yn gwella ein dealltwriaeth o'r hyn sy'n peri risg i bobl neu sy'n cefnogi'r rhai yr effeithir arnynt yn y ffordd fwyaf effeithiol, ar gael yn hawdd mewn ffordd sy'n llywio ymarfer


	Hwyluso'r broses o roi canllawiau NICE ar waith mewn perthynas â hunan-niwed yng ngwasanaethau'r GIG megis Adrannau Achosion Brys, gan weithio gyda chydweithwyr Cyswllt Seiciatrig; a chanllawiau ansawdd NICE sy'n ymwneud ag atal hunanladdiad mewn dalfeydd a lleoliadau cymunedol; a rhoi cymorth i bobl mewn profedigaeth; cyflwyno'r achos dros gael cyllid, datblygu'r gweithlu a sicrhau adnoddau eraill os bydd angen

Llunio adroddiadau cyfredol a hygyrch sydd ar gael ar-lein, gan gyflwyno data ac arfarnu'r sail dystiolaeth, er mwyn cefnogi'r rhai sy'n datblygu ymyriadau a gwasanaethau lleol


	Mae lleisiau'r rhai â phrofiad bywyd yn cael eu clywed ar bob lefel (strategol i weithredol) wrth gynllunio a darparu rhaglenni, ymyriadau a gwasanaethau, ac yn llywio dulliau gweithredu gwahanol y gallai fod eu hangen er mwyn galluogi a chefnogi ymddygiad sy'n ceisio cymorth ymhlith gwahanol grwpiau mewn cymdeithasol

	Cefnogi strategaethau i wella prosesau pontio e.e.: rhwng gwasanaethau iechyd meddwl plant a phobl ifanc a gwasanaethau iechyd meddwl oedolion (CAMHS); rhwng rhannau gwahanol o'r system cyfiawnder troseddol; rhwng gwasanaethau iechyd meddwl mewn ysbytai (eilaidd) a gwasanaethau iechyd meddwl cymunedol; a'r cysylltiadau rhwng gwasanaethau camddefnyddio sylweddau a gwasanaethau iechyd meddwl; a'r ffordd y gellid monitro'r rhain, gan sicrhau y caiff llais y claf ei glywed drwy gydol yr amser

Datblygu llwybrau i ddefnyddwyr gwasanaethau er mwyn llywio'r gwaith o gynllunio gwasanaethau, gan nodi cyfleoedd i gynnig cymorth yn rhagweithiol, a natur y cymorth sydd ei angen yn dilyn marwolaeth o ganlyniad i hunanladdiad (ar ôl atal)

Gwerthuso'r daflen ‘cymorth wrth law’ gyda defnyddwyr gwasanaethau a nodi'r ffordd orau o sicrhau bod y cynnwys yn hawdd i'w deall i wahanol grwpiau, yn ddigidol ac yn annigidol 

Datblygu diffiniad fframwaith, llwybr neu wasanaeth ar gyfer cymorth mewn profedigaeth a datblygu achos busnes dros gyllid cynaliadwy


	Mae gan bob sector o'r gymuned (gwaith, addysg, darpariaeth iechyd a gofal cymdeithasol, tai, llesiant) yr adnoddau a'r wybodaeth i greu amgylchedd tosturiol a goddefgar ar gyfer pawb sy'n byw, yn dysgu ac yn gweithio yng Nghymru yng nghyd-destun atal hunanladdiad a hunan-niwed, boed hynny drwy ganllawiau, addysg a hyfforddiant neu bolisïau sy'n seiliedig ar sectorau.

	Nodi a hyrwyddo cysylltiadau rhwng yr angen am gywirdeb ar gyfer atal hunanladdiad a hunan-niwed a mentrau megis cymunedau cysylltiedig e.e. Strategaeth Llywodraeth Cymru ar gyfer mynd i’r afael ag unigrwydd ac ynysigrwydd cymdeithasol a chreu cysylltiadau cymdeithasol cryfach [endnoteRef:109], a sefydlu compassionate cymru[endnoteRef:110], lle mae dinasyddion Cymru yn cefnogi ei gilydd yn ystod bywyd a marwolaeth, gan gynnwys rolau gweithwyr megis cysylltwyr gofal sylfaenol cymunedol a gweithwyr cyswllt presgripsiynu cymdeithasol ac eraill sy'n gwneud gwaith cymunedol  [109:  Cysylltu Cymunedau. Strategaeth ar gyfer mynd i'r afael ag unigrwydd ac ynysigrwydd cymdeithasol a chreu cysylltiadau cymdeithasol cryfach. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021). LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/sites/default/files/publications/2020-02/cysylltu-cymunedau-strategaeth.pdf 
]  [110:  A Compassionate Cymru - Dying Matters in Wales (cyrchwyd ym mis Mai 2021).
https://www.dyingmatters.org/wales
] 


Datblygu system ar gyfer archwilio ac asesu anghenion yn barhaus ar gyfer hyfforddiant a datblygiad parhaus. 
· archwilio ac arfarnu mathau gwahanol o hyfforddiant a datblygiad sy'n ymwneud ag atal hunanladdiad a hunan-niwed
· nodi anghenion o ran hyfforddiant a datblygiad mewn asiantaethau
· nodi adnoddau i lenwi bylchau o ran sgiliau a gwybodaeth yn y system

Gweithio gydag AaGIC er mwyn ymgorffori cynnwys am hunanladdiad a hunan-niwed mewn rhaglenni hyfforddiant a datblygiad presennol yn y sector iechyd a'r sector gofal cymdeithasol

Sicrhau y cydymffurfir â chanllawiau i'r cyfryngau wrth adrodd am farwolaethau o ganlyniad i hunanladdiad


	Mae digon o adnoddau cynaliadwy ar gael er mwyn noddi'r gwaith o lunio ymyriadau penodol a fydd yn helpu i leihau nifer yr achosion o hunanladdiad a hunan-niwed a'u rhoi ar waith ar gyfer ardaloedd neu grwpiau sy'n wynebu risg uwch
	Cysylltu â rhwydwaith Concordat Gofal mewn Argyfwng er mwyn helpu i gyflawni Cynllun Gweithredu Cenedlaethol ar gyfer Concordat Gofal mewn Argyfwng Cymru 2019-2022,[endnoteRef:111] gan edrych ar ddarpariaeth i gefnogi dinasyddion cyn i bethau droi'n argyfwng a mynediad at wasanaethau argyfwng ddydd a nos, saith diwrnod yr wythnos [111:  Cytundeb gofal argyfwng iechyd meddwl: cynllun gweithredu 2019 i 2022. Hydref 2019. LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/cytundeb-gofal-argyfwng-iechyd-meddwl-cynllun-gweithredu-2019-i-2022
] 


Gweithio gyda chydweithwyr mewn adrannau cynllunio a thrafnidiaeth yn Llywodraeth Cymru ac mewn awdurdodau lleol, gan gynnwys yr Heddlu, Trafnidiaeth Cymru a Network Rail, er mwyn lliniaru risgiau ar safleoedd/mewn lleoliadau allweddol sy'n destun pryder


	Caiff gwerth ychwanegol technolegau digidol ei wireddu a gwybodaeth ei darparu mewn ffyrdd cyson a chyfrifol, yn enwedig yng nghyd-destun COVID-19

	Datblygu llwybrau ceisio cymorth i ddynion, a grwpiau targed eraill, drwy gydgynhyrchu a negeseua effeithiol

Hyrwyddo a chysoni gwasanaethau digidol, gan gynnwys llinellau cymorth mewn amrywiaeth o asiantaethau statudol a gwirfoddol

Cynnal ymchwil defnyddwyr i'r ffordd y mae pobl yn cael gwybodaeth gan ddefnyddio dulliau digidol ac annigidol, mewn perthynas â hunanladdiad a syniadaeth hunanladdol, gan weithio gyda Llywodraeth Cymru/timau digidol y GIG a chynnwys defnyddwyr gwasanaethau a'r rhai â phrofiad bywyd yn y gwaith o wella mynediad at adnoddau presennol, a datblygu adnoddau newydd er mwyn cefnogi'r cyhoedd a'r gweithlu rheng flaen


	Caiff adnoddau eu hariannu a'u rheoli o fewn fframweithiau llywodraethu ac atebolrwydd clir a chytundebau, lle mae cyfrifoldeb pawb yn glir a sianeli cyllid yn dryloyw, yn yr hyn sy'n dirlun sefydliadol cymhleth.

	Datblygu swyddogaeth rheoli rhaglenni effeithiol er mwyn cefnogi'r gwaith o roi'r strategaeth genedlaethol ar waith, a sicrhau'r manteision a'r canlyniadau sydd eu hangen

Cefnogi trefniadau cydweithio rhwng gwasanaethau, asiantaethau, pobl â phrofiad bywyd a defnyddwyr gwasanaethau, drwy waith cynllunio ar y cyd, gwell dealltwriaeth a hyfforddiant a datblygiad, er mwyn i bobl y mae hunanladdiad a hunan-niwed yn effeithio arnynt deimlo eu bod wedi'u cysylltu'n well ag eraill, a gweld cysylltedd rhwng gwasanaethau 
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Cynllun ar Dudalen 2020-2022A

Cydweithio ar draws ffiniau amlddisgyblaethol, sector a daearyddol, er mwyn lleihau'r risg o hunanladdiad a hunan-niwed, yng nghyd-destun COVID-19
	1
	Data a thystiolaeth 
	
	5
	Ymateb i argyfwng

	
	Byddwn yn dylunio ac yn sefydlu System Arolygu Hunanladdiad Amser Real (RTSSS), gan rannu data ar achosion o hunanladdiad a amheuir wrth iddynt ddigwydd er mwyn monitro tueddiadau a llywio dull o atal
	
	
	Byddwn yn ymdrechu i wella ein dealltwriaeth o ymddygiad ‘ceisio help’, gan gynnwys sut mae pobl yn chwilio am gymorth ar-lein neu drwy ddulliau digidol, a sut y gall pobl gael cysylltiad gwell â'r lle y gallant gael y cymorth sydd ei angen arnynt. 

	
	Byddwn yn cynnal adolygiadau tystiolaeth ac yn ymgysylltu â phartneriaid academaidd er mwyn i ni weithio'n barhaus yn unol â'r sail dystiolaeth sy'n datblygu ac yn cynnal ein hymchwil a'u gwerthusiadau lleol ein hunain er mwyn llywio arferion 
	
	
	Byddwn yn gweithio gyda chydweithwyr mewn Adrannau Achosion Brys e.e. timau seiciatreg cyswllt, er mwyn parhau i wella'r ffordd rydym yn ymateb i bobl sy'n dangos arwyddion o hunan-niwed neu hunanladdiad 

	
	Byddwn yn dadansoddi data gwasanaethau lleol a ffynonellau data eraill i wella ein dealltwriaeth o anghenion a darpariaethau lleol, er mwyn cymryd camau i wella ansawdd data a chael mwy o wybodaeth
	
	
	Byddwn yn gweithio gydag ymatebwyr cyntaf, ac yn cymryd rhan yn ffrydiau gwaith y Concordat Gofal Argyfwng, er mwyn sicrhau bod ymateb i hunanladdiad a hunan-niwed wedi'i wreiddio yn y darpariaethau 

	2
	Canolbwyntio ein hadnoddau ar grwpiau sy'n hysbys eu bod yn wynebu mwy o risg
	
	6
	Ymateb rhagweithiol i'r rhai sydd wedi cael profedigaeth o ganlyniad i hunanladdiad

	
	Byddwn yn parhau i archwilio ac i ddatblygu cyfleoedd i bobl sy'n awyddus i ddod o hyd i help ar gyfer grwpiau penodol, megis dynion canol oed, nad ydynt efallai yn uniaethu ag iechyd meddwl neu'n chwilio am fynediad at wasanaethau iechyd meddwl neu wasanaethau statudol neu draddodiadol eraill a phobl dros 65 sydd wedi'u hynysu, yn teimlo'n isel neu'n sâl
	
	
	Byddwn yn gweithio mewn partneriaeth ag asiantaethau gwirfoddol a statudol i gynnal ymarfer gwrando er mwyn cofnodi a chyflwyno teithiau profedigaeth y rhai yr effeithiwyd arnynt gan farwolaeth o ganlyniad i hunanladdiad, a nodi'r cyfleoedd ar gyfer cynnig cymorth rhagweithiol

	
	Byddwn yn ceisio dylanwadu ar ddatblygu ymateb mwy cydlynol ac addas i bobl sy'n hunan-niweidio ledled Cymru, sy'n aml yn bobl ifanc
	
	
	Byddwn yn ymgysylltu â'r asiantaethau a'r gwasanaethau hynny sy'n ymwneud â'r rhai sydd mewn profedigaeth ac yn sicrhau bod ganddynt y sgiliau a'r adnoddau i ddarparu'r cymorth cywir ar yr amser cywir

	
	Byddwn yn cryfhau'r cysylltiadau â ffrydiau gwaith eraill e.e.: defnyddio sylweddau, gamblo, tai a digartrefedd, er mwyn nodi'r cyfleoedd i ymyrryd
	
	
	Byddwn yn gwerthuso Cymorth wrth Law[endnoteRef:112], ac yn bwrw golwg dros adnoddau tebyg eraill er mwyn dod o hyd i ffyrdd o sicrhau bod gwybodaeth ar gael i wahanol grwpiau yn y ffordd fwyaf hwylus, gan gynnwys yn ddigidol [112: Cymorth wrth law Cymru. Chwefror 2021. Dewis Cymru
https://www.dewis.cymru/ResourceDirectory/ViewResource.aspx?id=17537
] 


	3
	Lleihau mynediad at adnoddau
	
	7
	Meithrin sgiliau a hyder yn y gweithlu

	
	Byddwn yn edrych ar y dystiolaeth a'r data lleol ar gysylltiadau posibl rhwng galwedigaethau, a ffactorau eraill a allai roi mynediad at adnoddau er mwyn llywio camau ymyrryd
	
	
	Byddwn yn gweithio gyda staff rheng flaen ar draws sectorau, i wella eu hanghenion hyfforddiant a datblygiad a llywio camau gweithredu i gynyddu hyder a gallu 

	
	Byddwn yn nodi safleoedd allweddol ac yn gweithio gydag awdurdodau cynllunio a thrafnidiaeth, ac asiantaethau trydydd sector, er mwyn llywio camau ymyrryd yn amserol a hyrwyddo systemau cymorth hygyrch i'r rhai sy'n wynebu risg 
	
	
	Byddwn yn gweithio gydag Addysg a Gwella Iechyd Cymru (AaGIC), sy'n canolbwyntio ar y Gweithlu Iechyd Meddwl[endnoteRef:113], er mwyn datblygu adnoddau sy'n hawdd eu darllen ac yn rhoi blas ar fynediad at ddysgu am hunan-niwed a hunanladdiad [113:  Mental Health workforce- Fit for our future! (Cyrchwyd ym mis Mai 2021) AaGIC
https://heiw.nhs.wales/news/mental-health-workforce-fit-for-our-future/
] 


	4
	Datblygu Gwasanaethau
	
	8
	Darparu fframweithiau arwain systemau at atebolrwydd

	
	Drwy broses grantiau bach Llywodraeth Cymru byddwn yn parhau i ysgogi prosiectau arloesi lleol sy'n ymateb i anghenion grwpiau blaenoriaeth yn y rhanbarthau, a'r dulliau newydd sy'n datblygu 
	
	
	Byddwn yn annog dull systemau cyfan er mwyn atal hunanladdiad a hunan-niwed, sy'n amlygu'r cysylltiadau a'r rhyngddibyniaethau ar draws dyheadau strategol a pholisi llywodraeth, a chysylltu â'n cydweithwyr yng ngwledydd eraill y DU 

	
	Byddwn yn nodi lle sydd angen cymorth i roi canllawiau NICE a chanllawiau ansawdd eraill ar waith, ar gyfer atal a rheoli hunanladdiad a hunan-niwed 
	
	
	Byddwn yn parhau i wasanaethu a chefnogi'r fforymau hunanladdiad a hunan-niwed amlasiantaethol rhanbarthol, cefnogi cynlluniau gweithredu lleol, ac adrodd ar y cynnydd i'r Grŵp Cynghori Cenedlaethol (NAG) a Llywodraeth Cymru







LlywodraethB
Trefniadau llywodraethu a phartneriaeth ar gyfer atal hunanladdiad a hunan-niwed
Bwrdd Cyflawni a Goruchwylio Gweinidogol Law yn Llaw at Iechyd Meddwl i Gymru


Grŵp Prif Swyddogion yr Heddlu Cymru ar Iechyd Meddwl
Adrannau eraill y llywodraeth

Is-adran Iechyd Meddwl a Grwpiau Agored i Niwed Llywodraeth Cymru
Strategaeth Siarad â fi 2 / Strategaeth Law yn Llaw at Iechyd Meddwl




Cenedlaethol 
*Cydlynydd Cenedlaethol ar gyfer atal hunanladdiad a hunan-niwed
Bwrdd Rhwydwaith Iechyd Meddwl (GIG)
A gadeirir gan Brif Arweinydd Gweithredol Byrddau Iechyd (Iechyd Meddwl), sy'n darparu gwasanaeth craffu ac ymgysylltu rhwng Byrddau Iechyd a'r Rhwydwaith Iechyd Meddwl Cydweithredol* 
Iechyd Cyhoeddus Cymru 
Grŵp Cynghori Cenedlaethol ar atal hunanladdiad a hunan-niwed, mae'n darparu tystiolaeth, data a chyngor sy'n seiliedig ar wybodaeth am wasanaethau i swyddogion polisi Llywodraeth Cymru *

Y Bwrdd Partneriaeth Cenedlaethol ar gyfer Iechyd Meddwl 
(Grŵp Rhanddeiliaid)
mae'n darparu fforwm amlasiantaethol er mwyn cefnogi'r gwaith o roi Law yn Llaw at Iechyd Meddwl ar waith 
Bwrdd Sicrwydd a Chynghori Gofal mewn Argyfwng 
mae'n darparu fforwm amlasiantaethol er mwyn llywio a chydgysylltu ymateb y wlad i bobl mewn argyfwng *







RhanbartholByrddau Partneriaeth Rhanbarthol
Deddf Gwasanaethau Cymdeithasol a Llesiant 2014

asesu anghenion y boblogaeth, cyllido gofal integredig a
 chynllun gweithredu

Tri chydlynydd cenedlaethol,     atal hunanladdiad a hunan-niwedByrddau Rhanbarthol Gofal mewn Argyfwng 
(7/ôl troed Bwrdd Iechyd)
maent yn cefnogi'r gwaith o roi Cynllun Cyflawni Concordat Gofal mewn Argyfwng ar waith 
Fforwm atal hunanladdiad a hunan-niwed rhanbarthol (3)
mae'n cefnogi ac yn llywio'r gwaith o roi amcanion strategaeth Siarad â fi 2 ar waith yn lleol drwy 
gynlluniau gweithredu lleol

Byrddau Partneriaeth Rhanbarthol ar gyfer Iechyd Meddwl (7/BI)
maent yn darparu fforwm amlasiantaethol er mwyn cefnogi'r gwaith o roi Strategaeth Iechyd Meddwl Law yn Llaw at Iechyd Meddwl ar waith 





	Byrddau Diogelu Rhanbarthol (6)
mecanwaith statudol allweddol i sicrhau cydweithrediad amlasiantaethol wrth ddiogelu plant ac oedolion 

Byrddau Cynllunio Ardal (7)
maent yn cefnogi'r gwaith o roi'r strategaeth camddefnyddio sylweddau ar waith 


Byrddau Gwasanaethau Cyhoeddus
Deddf Llesiant Cenedlaethau'r Dyfodol 2015

asesu anghenion lleol a chynllun gweithredu

Lleol
Timau Iechyd y Cyhoedd Lleol, Timau Iechyd Meddwl, timau awdurdodau lleol, yr Heddlu  Grwpiau Ymateb Uniongyrchol
partneriaethau lleol sy'n gweithio gyda data amser real er mwyn ymateb i ddigwyddiadau difrifol, a gadeirir gan Uwch-arolygydd yn yr Heddlu

Grwpiau atal hunanladdiad a hunan-niwed (olion troed BIau)
maent yn cefnogi ac yn llywio'r gwaith o roi amcanion strategaeth Siarad â fi 2 a chynlluniau gweithredu lleol 
ar waith

Partneriaethau Diogelwch Cymunedol
(Deddf Trosedd ac Anhrefn 1998 y Swyddfa Gartref)
maent yn cydgysylltu gweithgarwch sy'n ymwneud â lleihau troseddau a diogelwch cymunedol





Trefniadau llywodraethu a phartneriaeth ar gyfer atal hunanladdiad a hunan-niwed

Fforymau Statudol: Byrddau Partneriaeth Rhanbarthol Byrddau Partneriaeth Rhanbarthol | LLYW.CYMRU[endnoteRef:114] [114:  Byrddau Partneriaeth Rhanbarthol. Mawrth 2020. LLYW.CYMRU.
https://www.llyw.cymru/byrddau-partneriaeth-rhanbarthol
] 

			   Byrddau Gwasanaethau Cyhoeddus Byrddau Gwasanaethau Cyhoeddus | LLYW.CYMRU[endnoteRef:115] [115:  Byrddau Gwasanaethau Cyhoeddus. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021). LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/byrddau-gwasanaethau-cyhoeddus
] 

			   Byrddau Diogelu Rhanbarthol Cyfraith Cymru – Byrddau diogelu (LLYW.CYMRU)[endnoteRef:116] [116: Byrddau diogelu. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021). LLYW.CYMRU
Dod o hyd i'ch bwrdd rhanbarthol – Bwrdd Diogelu Cymru
] 

			   Partneriaethau Diogelwch Cymunedol Adolygiad o Gweithio gyda'n gilydd i greu cymunedau mwy diogel | LLYW.CYMRU[endnoteRef:117] [117:  Adolygiad o Gweithio gyda'n gilydd i greu cymunedau mwy diogel. Rhagfyr 2017. LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/adolygiad-o-gweithio-gydan-gilydd-i-greu-cymunedau-mwy-diogel
] 


Fforymau sy'n helpu i roi strategaethau ar waith:
Law yn Llaw at Iechyd Meddwl: Law yn Llaw at Iechyd Meddwl: ein strategaeth iechyd meddwl | LLYW.CYMRU[endnoteRef:118]			 [118:  Law yn Llaw at Iechyd Meddwl: ein strategaeth iechyd meddwl. Hydref 2012. LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/law-yn-llaw-iechyd-meddwl-ein-strategaeth-iechyd-meddwl
] 

Y Bwrdd Partneriaeth Cenedlaethol ar gyfer Iechyd Meddwl Y Bwrdd Partneriaeth Cenedlaethol ar gyfer Iechyd Meddwl | LLYW.CYMRU[endnoteRef:119] [119:  Y Bwrdd Partneriaeth Cenedlaethol ar gyfer Iechyd Meddwl. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021) LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/y-bwrdd-partneriaeth-cenedlaethol-ar-gyfer-iechyd-meddwl
] 

Byrddau Partneriaeth Rhanbarthol ar gyfer Iechyd Meddwl (yn ôl Bwrdd Iechyd (7))

Siarad â fi 2: Strategaeth atal hunanladdiad a hunan-niwed 2015 i 2022 | LLYW.CYMRU³			

Grŵp Cynghori Cenedlaethol ar atal hunanladdiad a hunan-niwed 
Fforymau Atal Hunanladdiad a Hunan-niwed Rhanbarthol (3)
Grwpiau Atal Hunanladdiad a Hunan-niwed Lleol (yn ôl Bwrdd Iechyd)

Cytundeb Concordat Gofal mewn Argyfwng: Cytundeb gofal argyfwng iechyd meddwl: cynllun gweithredu 2019 i 2022 | LLYW.CYMRU¹¹⁴

Grŵp Sicrwydd y Concordat Gofal mewn Argyfwng
Byrddau Partneriaeth Iechyd Meddwl a Chyfiawnder Troseddol

Strategaeth Camddefnyddio Sylweddau: Adolygiad o Gweithio gyda'n Gilydd i Leihau Niwed: Strategaeth Camddefnyddio Sylweddau, 2008 i 2018 | LLYW.CYMRU[endnoteRef:120] [120:  Adolygiad o Gweithio gyda'n Gilydd i Leihau Niwed: Strategaeth Camddefnyddio Sylweddau, 2008 i 2018. (Cyrchwyd ym mis Mai 2021) LLYW.CYMRU
https://www.llyw.cymru/adolygiad-o-gweithio-gydan-gilydd-i-leihau-niwed-strategaeth-camddefnyddio-sylweddau-2008-i-2018
] 


Byrddau Cynllunio Ardal (yn ôl Bwrdd Iechyd (7))	
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