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Astudiaeth Achos Asesu a Chymhwystra

Julie a Steve Dolan − Rhan 2

Adnodd dysgu a datblygu ar gyfer gweithwyr gofal 
a chymorth uniongyrchol ar Ddeddf Gwasanaethau 
Cymdeithasol a Llesiant (Cymru) 2014




Astudiaeth Achos Gwasanaethau Oedolion a Gofalwr: Julie a Steve Dolan (Rhan 2)

Mae'r astudiaeth achos hon yn cefnogi ymarferwyr i asesu a phenderfynu ar gymhwysedd fel rhan o'u dyletswyddau ehangach dan Ddeddf 2014. Yn y tymor hwy, bydd Llywodraeth Cymru yn cefnogi ADSS Cymru i ddatblygu un offeryn asesu, yn unol â System Gwybodaeth Gofal Gymunedol Cymru (WCCIS).Fe'i cynlluniwyd i'w ddefnyddio mewn unrhyw un o'r lleoliadau canlynol:

· I annog myfyrio unigol

· Sesiynau goruchwylio

· Sesiynau cefnogi cyfoedion

· Cyfarfodydd dysgu ar gyfer ymarfer

· Cyfarfodydd tîm

· Digwyddiadau hyfforddi a dysgu ffurfiol


I wneud y defnydd gorau o'r astudiaeth hon, cymerwch yr amser i ystyried y tri phwynt 'oedi a myfyrio' sy'n ymddangos yn y ddogfen.


I weld mwy o enghreifftiau o astudiaethau achos, cliciwch yma. I gael hyd i’r offeryn asesu a chymhwysedd cenedlaethol, cliciwch yma.


Cyn i chi ddechrau…
Dyma air i’ch atgoffa am y 4 amod o ran cymhwysedd:
i. Anghenion sy'n deillio o amgylchiadau'r person oherwydd - afiechyd corfforol neu feddyliol; oedran; anabledd; dibyniaeth ar alcohol neu gyffuriau neu amgylchiadau tebyg.

ii. Anghenion yn gysylltiedig â chanlyniadau a ddisgrifir yn y rheoliadau - hunan-ofal a threfniadau domestig; cyfathrebu; amddiffyn rhag camdriniaeth neu esgeulustod; cymryd rhan mewn gwaith, addysg, dysgu neu mewn gweithgareddau hamdden; perthnasoedd teuluol neu bersonol; ymwneud â pherthnasoedd cymdeithasol a'r gymuned; cyfrifoldebau gofalu sydd gan blentyn.

3. Nid yw person yn gallu bodloni eu hanghenion naill ai drostynt eu hunain, neu gyda gofal a chymorth gan eraill, neu drwy gymorth gan y gymuned.

4. Nid yw person yn gallu cyflawni un neu ragor o'u canlyniadau, oni bai bod yr awdurdod lleol yn darparu neu'n trefnu cynllun gofal a chymorth, neu'n darparu taliadau uniongyrchol i'r person i drefnu eu gofal a'u cefnogaeth eu hunain.

PWYSIG

Bydd llwybrau unigolyn i ofal a chymorth yn cael eu pennu gan drefniadau eich Awdurdod Lleol. Mae'r astudiaethau achos hyn yn cynorthwyo ymarferwyr i fynd ati'n gyson i gyflawni eu dyletswyddau i asesu a phenderfynu ar gymhwysedd fel rhan o'u dyletswyddau ehangach dan Ddeddf 2014. Maent yn rhan o'r offeryn asesu a chymhwysedd cenedlaethol.


Mae penderfynu ynghylch cymhwysedd person yn rhywbeth sydd ar wahân i unrhyw asesiad ariannol y mae'n ofynnol i'r awdurdod lleol ei wneud ynghylch unrhyw gyfraniad posibl gan oedolyn am gost y gofal a'r cymorth a ddarperir. Mae'r Ddeddf yn atal awdurdodau lleol rhag codi tâl ar blentyn am y gofal a'r gefnogaeth y maent yn eu derbyn, neu am gymorth a roddir i blentyn sy'n ofalwr.
Rhaid i'r person deimlo ei fod yn bartner cyfartal yn ei berthynas â gweithwyr proffesiynol a gall wahodd rhywun o'i ddewis i'w gefnogi i gymryd rhan lawn a mynegi ei farn, ei ddymuniadau a'i deimladau. Gall ffrindiau, teulu neu rwydwaith cymorth ehangach ddarparu'r cymorth hwn. Mae Rhan 10 Cod Ymarfer (Eiriolaeth) Deddf Gwasanaethau Cymdeithasol a Lles (Cymru) 2014 yn pennu'r amgylchiadau y bydd rhaid i awdurdod lleol drefnu eiriolwr proffesiynol annibynnol i gynorthwyo'r person hwnnw.

Astudiaeth Achos Gwasanaethau Oedolion a Gofalwr: Julie a Steve Dolan (Rhan 2)

Medi 2017 
Apwyntiad gyda’r Meddyg Teulu

Daeth Mr. a Mrs. Dolan i fy ngweld i’r bore ‘ma. Mae’n fenyw 66 oed sy’n cwyno ei bod wedi blino’n arw a bod ganddi ddiffyg ysgogiad.

Ymddangosiad: Â hithau’n bryderus ar adegau, roedd Mrs Dolan yn cael trafferth dewis y gair cywir ac anghofiodd beth yr oedd hi’n ceisio’i ddweud yng nghanol brawddeg. Dywedodd fod ganddi ddiffyg ysgogiad a’i bod yn blino’n arw, ond dywedodd fod hyn am ei bod wedi bod yn gofalu am ei hwyrion sy’n 11 a 9 oed dros y penwythnos. Mae hi a’i gŵr yn gwneud hyn unwaith y mis.

Mr. Dolan fu’n siarad gan fwyaf a chadarnhaodd symptomau a welais i. Dywedodd ei bod ar sawl achlysur wedi methu â chofio ble’r oedd hi. Ar un achlysur, gadawodd Mrs. Dolan yr archfarchnad heb dalu am y siopa. Ypsetiodd yn lân ac roedd cywilydd arni pan ddisgrifiodd ei gŵr y digwyddiad. Ni chymerodd rheolwr y siop unrhyw gamau pellach, gan fod Mr. Dolan wedi casglu’i wraig a thalu am y siopa. Dywedodd Mrs. Dolan fod gormod o gywilydd arni i fynd yn ôl i’r siop.

Camau:

•
Presgreibio Sertraline x 50mg y dydd
•
Trefnu profion gwaed ac wrin

•
Atgyfeiriad am asesiad yn y Clinig Cof

Tachwedd 2017

Asesiad arbenigol yn y Clinig Cof

Llythyr gan y Seiciatrydd Ymgynghorol at y Meddyg Teulu

Annwyl Dr Kerrigan,

Diolch am atgyfeirio Julie Dolan ataf. Gwelais i hi ar 15 Mehefin 2017 gyda’i gŵr. Disgrifiodd ei symptomau fel “teimlo ychydig yn amwys ac ar goll”. Cadarnhaodd ei gŵr ei bod yn gallu ymdopi gyda’r rhan fwyaf o bethau yn y cartref, fel coginio a glanhau, a’i bod yn dal i fwynhau garddio. Dywedodd hefyd ei bod yn mynd yn bryderus iawn pan fydd yn mynd allan ar ei phen ei hun ac nad yw’n gyrru’r car mwyach, gan ei bod yn aml yn anghofio ble’r oedd wedi’i barcio. Mae hefyd wedi sylwi ei bod wedi dechrau yfed alcohol yn fwy rheolaidd, sy’n rhywbeth nad oedd hi’n ei wneud yn aml iawn cyn hyn.

19/30 ar y prawf MMSE; daeth y samplau gwaed ac wrin yn ôl yn negatif. Ar y cam yma, buaswn yn ystyried mai diagnosis o ddementia blaendymhorol (frontotemporal dementia) fyddai fwyaf tebygol, ond rydw i wedi ei hatgyfeirio am brofion pellach a sgan ar ei hymennydd.

Yn ychwanegol at hyn, rwyf wedi gwneud trefniadau i Nyrs Seiciatrig Gymunedol asesu Mrs Dolan a monitro’i chyflwr, yn ogystal â darparu cefnogaeth ar gyfer y teulu.

Rhagfyr  2017

Sgwrs rhwng Kate Thomas, Nyrs Seiciatrig Gymunedol, a gweithiwr dynodedig Julie Dolan

Cysylltodd y Nyrs Seiciatrig Gymunedol, Kate Thomas, â’r gweithiwr dynodedig ynghylch Steve Dolan. Roedd wedi bod yn cefnogi’r teulu yn dilyn atgyfeiriad gan eu Meddyg Teulu, Dr Kerrigan, at y Seiciatrydd Ymgynghorol. Cafodd Julie Dolan ddiagnosis o ddementia’r llabed blaendymhorol (frontotemporal lobe dementia) ym mis Tachwedd 2017 a chaiff gefnogaeth gan ei gŵr, Steve, yn bennaf gydag ymweliadau misol gan Kate Thomas. Yn ystod yr ymweliad monitro misol hwn, roedd Julie’n ymddangos mewn trallod ac yn bryderus ond ni allai ddweud beth oedd wedi achosi hyn na pham. Dywedodd Steve fod y ddau wedi blino’n lân a’u bod yn poeni am ofalu am eu hwyrion dros y gwyliau Nadolig. Maen nhw’n gofalu am y plant bob gwyliau ysgol i gefnogi’u merch sydd wedi ysgaru.

Rhagfyr 2017

Rheswm dros ymyrryd i Julie a Steve:

Mae’r Nyrs Seiciatrig Gymunedol yn teimlo bod angen asesiad llawer mwy cynhwysfawr gyda gweithiwr cymdeithasol, i weld pa gymorth ellir ei roi i’r teulu, yn enwedig dros gyfnod y Nadolig.

Gofynnir am asesiad arbenigol gan Therapydd Galwedigaethol hefyd yn y Tîm Ailalluogi, yn ogystal â’r posibilrwydd o raglen gymorth ailalluogi, er mwyn cefnogi Julie i gadw’i hannibyniaeth.

Data Craidd Gofynnol Cenedlaethol i’w ailwirio a’i ddiwygio yn ôl yr angen

1. Munud i feddwl

Cyn edrych ar Asesu Anghenion, sut fyddech chi’n adnabod ‘beth sy’n bwysig’ i’r unigolyn yn y sefyllfa hon? 

Beth sy’n helpu’r unigolyn a beth sy’n atal yr unigolyn rhag cyflawni’r canlyniadau llesiant?

Asesu anghenion

“Beth sy’n bwysig” i Steve?

1. Amgylchiadau personol:

Steve yw prif ofalwr Julie nawr gan fod y sefyllfa wedi newid er gwaeth. Mae’n treulio mwy a mwy o amser gyda hi ac mae’n amharod i’w gadael hi am fwy nag awr ar y tro. Oherwydd hyn, mae ganddo lai o amser i wneud y pethau mae’n eu mwynhau, fel golff. Mae hefyd yn golygu bod gweithgareddau arferol fel siopa’n anodd, gan ei fod yn mynd â Julie gydag ef ac yn poeni drwy’r amser ei fod yn mynd i’w cholli.  Mae Julie wedi mynd yn fwy anghofus ac yn cael mwy o drafferth meddwl am y gair iawn i’w ddweud. Mae wedi dechrau dweud pethau anaddas ac yn aml yn rhegi o flaen yr wyrion. Mae Steve yn dweud: “Mae wedi bod yn prynu pethau nad ydyn ni eu hangen o gwmnïau catalog ac yn anfon symiau mawr o arian at elusennau nad ydyn ni wedi clywed amdanyn nhw.  Rydyn ni wedi colli tipyn o arian gan nad ydw i wedi gallu cael yr arian yn ôl, yn enwedig wrth yr elusennau. Roeddwn i wedi ystyried ceisio am Bŵer Atwrnai, ond dw i ddim wedi cael cyfle i wneud hynny.  Dw i’n poeni’n arw beth mae’n ei wneud pan fydd yn rhaid i mi fynd allan. Mae wedi llosgi pethau wrth goginio ac wedi gadael tapiau i redeg am ei bod yn colli ffocws. Mae hefyd yn anodd i mi pan fydd yn rhaid i fi ei hatgoffa am ei gofal personol, er enghraifft cael cawod a golchi’i gwallt.”

Mewnbwn gan weithwyr proffesiynol eraill?

Kate Thomas, Nyrs Seiciatrig Gymunedol: “Rwy’n poeni am Steve a’i iechyd corfforol ef ei hun, gan ei fod yn dangos arwyddion o orflinder ac yn ymddangos ei fod dan lawer o straen. Dw i wedi trafod gyda Steve fod angen i Julie gael ailasesiad o’i hiechyd meddwl gan y meddyg ymgynghorol ac mae wedi cytuno i mi gyflwyno’i hachos yn y cyfarfod amlddisgyblaeth ar ddydd Mercher 13 Rhagfyr. Cytunodd y ddau ohonom fod ei gallu i wneud penderfyniadau diogel yn newid yn rheolaidd a bod ei gallu i wneud penderfyniadau yn bryder. Mae yna adegau pan fydd hi’n ymwybodol o hyn ac mae hyn yn achosi trallod a phryder iddi.”

2. Canlyniadau personol:

	Canlyniadau i Steve


	Canlyniadau llesiant cenedlaethol



	· Rydw i eisiau teimlo bod gen i gefnogaeth i ofalu am Julie.

· Rydw i am fod yn ffit ac yn iach a chael bywyd cymdeithasol.


	· Caf gymorth i amddiffyn y bobl sy’n bwysig i mi rhag camdriniaeth ac esgeulustod.

· Rwy’n cyfrannu at fy mywyd cymdeithasol a gallaf fod gyda’r bobl a ddewisaf.




3. Cryfderau:

Steve: “Rydw i’n gwybod beth dw i ei eisiau, a dw i ddim yn rhoi i fyny’n hawdd. Rwy’n caru fy ngwraig a ‘nheulu ac rwy’n benderfynol o barhau i’w cefnogi gymaint ag y gallaf. Mae gen i feddwl cryf ac yn gyffredinol mae gen i agwedd ‘gallaf wneud’ at fywyd. Rydw i wedi gallu gwneud ffrindiau yn y pentref ac rydw i’n gwybod y buasen nhw’n fy helpu petawn i’n gofyn. Rydw i eisiau i’r wyrion barhau i allu aros gyda ni.

Mae gennym gymydog hyfryd, Emily, sydd wedi fy helpu i ar adegau pan fydd pethau wedi bod yn anodd iawn. Mae ein mab, Matthew a’i wraig, Jane, wedi penderfynu symud o Firmingham ac wedi prynu tŷ yn y pentref nesaf, ac maen nhw’n hapus i fy helpu gyda Julie.”

4. Rhwystrau:

Steve: “Rwy’n poeni am Julie pan fyddai’n ei gadael hi am unrhyw gyfnod o amser nawr.  Rwy’n gwybod bod help arall ar gael i ofalu am Julie oherwydd cefais yr wybodaeth gan y Swyddog Atgyfeirio ar Ddyletswydd wedi i mi gysylltu â’r cyngor y llynedd. Ond, ar hyn o bryd, ‘dydw i ddim yn gwybod sut i fynd ynglŷn ag ef oherwydd mae Julie wedi newid cymaint a dw i ddim yn teimlo’n rhy dda fy hun.”
5. Risgiau (i gynnwys mewnbwn gan weithwyr proffesiynol eraill):

Steve: “Rwy’n teimlo fy hun yn blino ac yn mynd yn groendenau oherwydd yr holl bryderu. Dw i’n ypsetio wrth feddwl na fyddai’n gallu parhau i ofalu am Julie. Dw i ddim yn siŵr am faint hirach alla i barhau i ofalu amdani heb seibiant neu gymorth.

Dw i ddim yn mynd allan i chwarae golff na chael diod gymaint ag oeddwn i, oherwydd dw i ddim yn teimlo’i fod yn ddiogel ei gadael hi ar ei phen ei hun.  Dw i’n mynd â hi i siopa gyda fi, a gall hynny fod yn hunllef gan ei bod hi wedi dechrau crwydro i ffwrdd yn yr archfarchnad.

Dw i’n poeni efallai na fyddwn ni’n gallu gofalu am yr wyrion a bod hyn yn mynd i effeithio ar ein merch ni a’i swydd. Mae’r achlysuron pan na fydd Julie’n gallu cofio beth mae’n ei wneud wedi cynyddu a dw i weithiau’n mynd yn grac gyda hi, oherwydd dw i ddim yn gwybod beth i’w wneud.”

Kate Thomas, Nyrs Seiciatrig Gymunedol: “Mae yna risgiau sylweddol i Steve ac o ganlyniad i Julie hefyd. Mae Steve yn teimlo’r straen a’r pwysau oherwydd y dirywiad yng nghof Julie. Mae’n poeni am ddiogelwch Julie ac am sicrhau ei bod yn ddiogel. Mae Steve wedi cyfyngu’r nifer o weithiau mae’n gadael Julie ar ei phen ei hun. O ganlyniad, mae gyda hi fwy neu lai 24 awr y dydd, saith niwrnod yr wythnos, ac mae’n debygol iawn y bydd ei iechyd emosiynol a chorfforol yn dirywio o ganlyniad i’r sefyllfa hon. Fy marn i yw bod Steve angen cymorth i ddod i delerau â’r hyn sy’n digwydd a sut all barhau i ofalu amdani. Byddai Julie hefyd yn elwa o becyn adsefydlu byrdymor i uchafu ei chof, atgyfnerthu ei sgiliau coginio a garddio a hefyd sefydlu trefn gweithgareddau fel cerdded yn rheolaidd o amgylch y pentref, a fydd yn gymorth iddi’n gorfforol ac yn emosiynol.

Cyflwynwyd achos Julie yn y cyfarfod amlddisgyblaeth misol. Cytunwyd y byddaf i’n cwblhau asesiad llawn i weld beth yw graddau ei gallu i wneud ei phenderfyniadau ei hun.

Byddaf hefyd yn ei hatgyfeirio at y tîm ailalluogi am asesiad llawn a phecyn cymorth adsefydlu

“Beth sy’n bwysig” i Julie?

1. Amgylchiadau personol:

Julie: “Dw i’n gwybod ‘mod i’n dweud y peth anghywir weithiau, yn enwedig pan fydd y plant yma. Dydw i ddim yn siarad gymaint ag oeddwn i rhag ofn i mi ddweud y pethau anghywir. Weithiau dw i’n anghofio beth dw i’n ei wneud a dw i ddim yn gwybod beth i’w wneud nesaf. Er, ar rai diwrnodau dw i’n gwybod beth dw i’n ei wneud ac mae popeth yn gwneud synnwyr.

Dw i’n gwybod bod Steve yn poeni amdana i a dw i’n poeni am Steve oherwydd mae’n edrych mor flinedig. Dw i ddim yn cofio prynu’r holl bethau yna. Dw i’n teimlo trueni dros bobl pan fyddan nhw’n fy ffonio i ac yn gofyn am arian. Dw i’n teimlo’n well pan fydda i’n rhoi rhywbeth iddyn nhw, ond dw i’n gwybod bod hyn yn ypsetio Steve.”

Mewnbwn gan weithwyr proffesiynol eraill?

Kate Thomas, Nyrs Seiciatrig Gymunedol:

“Yn yr asesiad, nodwyd:

•
Mae gan Julie’r gallu i wneud penderfyniadau o fewn ei hamgylchedd agos a gall ymdopi gyda’i gofal personol ei hun a’r arferion domestig bob dydd.

•
Mae Julie hefyd yn gyfarwydd â rhai llwybrau penodol at siopau lleol ond, gall  hyn newid ac mae Julie mewn perygl o golli ei ffordd os yw’n mynd allan ar ei phen ei hun.

•
Nid oedd Julie’n ymwybodol o ddigwyddiadau presennol yn y cyfryngau ac roedd yn drysu rhwng digwyddiadau blaenorol a digwyddiadau eleni.”
Jo Bell, Therapydd Galwedigaethol, Tîm Ailalluogi:

“yn yr asesiad ailalluogi, nodwyd y byddai Julie’n elwa o raglen ailalluogi.

Gall Julie ddilyn patrymau cyfarwydd os cânt eu torri i lawr i mewn i gamau dilyniannol clir. Gall ddilyn ryseitiau cyfarwydd gan ddefnyddio’i llyfrau coginio’i hun.

Caiff Julie fudd therapiwtig o weithgareddau fel garddio ac roedd yn gallu dangos rhai o’r pethau y gallai eu gwneud yn yr ardd i mi. O ganlyniad i wybodaeth gan ei gŵr, Steve, a’i chymydog, daeth yn amlwg fod y gweithgareddau hyn yn meddwl llawer iddi ac felly’i fod yn bwysig iddi barhau i’w gwneud gyda chymorth a chyfarwyddyd.

Argymhellir rhaglen o adsefydlu i Julie a’i theulu i helpu uchafu ei hannibyniaeth a dod o hyd i ffyrdd o strwythuro tasgau i alluogi Julie i’w cofio’n hawdd. Bydd hyn am tua phedair wythnos. Caiff ei chynnydd wrth gyflawni’r targedau adsefydlu eu hadolygu gyda Julie a’i gŵr.”

2. Canlyniadau personol:

	Canlyniadau i Julie


	Canlyniadau llesiant cenedlaethol



	· Rydw i am barhau i fod mor annibynnol â phosib, am cyhyd ag sy’n bosib, heb i Steve orfod poeni amdana i.

· Rydw i am deimlo fy mod i’n dal i allu helpu fy nheulu.
	· Rwy’n cael y gofal a’r cymorth cywir cyn gynted â phosibl.

· Rheolaeth dros fywyd bob dydd

· Rwy’n ddiogel rhag camdriniaeth ac esgeulustod.

· Rwy’n cyfrannu at berthnasoedd diogel ac iach ac yn eu mwynhau/Rwy’n perthyn.




3. Cryfderau:

“Rwy’n benderfynol o gario ‘mlaen a bod mor annibynnol ag y gallaf i am cyhyd ag sy’n bosib. Dw i’n gwybod ‘mod i’n gogydd da a dwi’n dal i gofio rhai ryseitiau, yn enwedig cacennau. Gallaf gadw’r tŷ’n lân o hyd, er ei fod yn cymryd llawer hirach i mi, oherwydd rhaid fy atgoffa i ynghylch yr hyn ddylen i ei wneud. Dw i’n hoffi helpu pobl ac ro’n i’n arfer gwirfoddoli yn siop yr hosbis yn lleol. Dw i’n falch iawn o fy mhlant a fy wyrion. Mae fy mab a’i wraig yn mynd i gael eu babi cyntaf a dw i eisiau gallu eu helpu i ofalu amdano.”

Mae Julie a Steve nawr yn cael eu hasesu’n unigol, oherwydd y cynnydd yn anghenion Julie a rôl Steve fel gofalwr o ganlyniad i hyn. Caiff anghenion eu cofnodi mewn dau gynllun gofal a chymorth ar wahân sydd hefyd yn gysylltiedig.

4. Rhwystrau:

“’Dyw fy nghof i ddim yn mynd i wella. Dw i’n cael trafferth cofio sut i wneud pethau ac mae’n cymryd amser hir i mi ddeall pethau newydd, fel y ffôn symudol.”

5. Risgiau (i gynnwys mewnbwn gan weithwyr proffesiynol eraill):

 “Mae gen i ofn na fydda i’n gallu gofalu am fy wyrion mwyach, oherwydd efallai y bydd fy merch yn credu na fyddan nhw’n ddiogel gyda fi. Dw i ddim eisiau teimlo nad oes neb fy angen i mwyach. Dw i’n mynd yn fwy dibynnol ar Steve i wneud pethau ddyliwn i fod yn eu gwneud. Dw i’n poeni fy mod i’n colli fy annibyniaeth.”

Kate Thomas, Nyrs Seiciatrig Gymunedol: “Mae gan Julie’r gallu i wneud penderfyniadau ynghylch ei gofal personol ac arferion domestig sy’n gyfarwydd iddi. Ni all Julie brosesu gwybodaeth newydd yn rhwydd ac mae’n mynd yn bryderus pan fydd newidiadau i’r drefn.”
Jo Bell, Therapydd Galwedigaethol: “Mae Julie mewn perygl o golli’i hannibyniaeth oherwydd y cynnydd yn ei nam gwybyddol. Bydd targedau adsefydlu’n helpu rheoli’r risg hwn ac yn cynnig ffyrdd a thechnegau positif o helpu Julie a’i theulu i’w chadw hi mor annibynnol â phosib cyhyd ag sy’n bosib.”

2. Munud i feddwl

Cyn edrych ar Ddadansoddiad yr Aseswr, meddyliwch pa wasanaethau awdurdod lleol, anstatudol eraill fyddai’n helpu’r unigolyn i gyflawni eu canlyniadau llesiant? 

Sut fyddech chi’n eu helpu i gyflawni eu canlyniadau llesiant?

Dadansoddiad yr aseswr

Trosolwg:

Cafodd Julie ddiagnosis o ddementia’r llabed blaendymhorol (frontotemporal dementia) ym mis Tachwedd 2017 ac mae wedi cael cefnogaeth gan ei gŵr gartref.  I ddechrau, roedd ei chyflwr yn sefydlog ac yn cael ei reoli gyda meddyginiaeth, a oedd yn ei galluogi i barhau gyda mwyafrif ei threfniadau a’i gweithgareddau arferol. Yn ddiweddar, mae ei chyflwr wedi gwaethygu a’r golled i’w chof yn dod yn fwy amlwg. Mae yna bryderon ynghylch lefel y risg mae’n ei wynebu pan fydd yn cael ei gadael ar ei phen ei hun. Nid yw’n gwybod ble mae hi pan fydd hi allan o amgylchedd ei chartref, er enghraifft mae’n dibynnu ar gymdogion neu bobl leol i’w helpu i ddychwelyd adref.

Mae Steve yn gweld bod y cyfrifoldeb o ofalu am Julie yn achosi pryder sylweddol iddo. Mae hyn yn cael effaith ar ei lesiant corfforol, cymdeithasol ac emosiynol ef ei hun. Mae am barhau i ofalu am Julie, ond yn cydnabod ei fod angen help proffesiynol nawr.

Mewn asesiadau gan y Nyrs Seiciatrig Gymunedol a’r Therapydd Galwedigaethol, nodwyd bod Steve angen cymorth i barhau yn ei rôl fel gofalwr. Nododd rhaglen gymorth adsefydlu y byddai Julie’n elwa o gymorth parhaus. Bydd hyn hefyd o fudd i Steve, gan roi amser i ffwrdd o’i gartref iddo i ddilyn gweithgareddau hamdden a hefyd sicrwydd bod Julie’n derbyn gofal a’i bod yn ddiogel.

Yr argymhelliad gan y Nyrs Seiciatrig Gymunedol yw y bydd Julie angen cymorth parhaus gan wasanaethau iechyd meddwl i fonitro’i chyflwr meddyliol.

Mae Steve am sicrhau bod unrhyw gymorth a ddarperir yn rhoi cymaint â phosib o reolaeth a dewis iddo ef a Julie.

Nododd yr asesiadau fod gan Steve anghenion cymwys fel gofalwr a bod gan Julie anghenion cymwys hefyd; felly, mae cynllun gofal a chymorth gan y gwasanaethau cymdeithasol yn berthnasol. Mae gallu cyfarwyddo’u trefniadau cymorth eu hunain yn arbennig o bwysig iddynt; byddai taliad uniongyrchol ar gyfer eu gofal a’u cymorth yn briodol.

Adnabod anghenion a phenderfynu ar gymhwystra

Yn y dadansoddiad canlynol, nodir pam mae anghenion Steve yn bodloni’r meini prawf cymhwystra i gael cymorth, a gofal a chymorth gan yr awdurdod lleol, a sut. Mae’r pedwar pwynt a restrir dan bob angen yn dilyn y pedwar cam ar gyfer penderfynu ar gymhwystra, fel y nodir yn y rheoliadau.

Anghenion Steve:

1. Er mwyn teimlo’i fod yn cael ei gefnogi i ofalu am Julie, mae Steve angen cymorth i ofalu amdani.

i) Mae angen i Steve barhau i fod yn ffit ac yn iach gan fod Julie wedi cael diagnosis o ddementia ac mae’n dibynnu ar Steve i’w chadw’n ddiogel.

 i)
Mae Steve angen help i ofalu am Julie a’i chefnogi gyda’i bywyd bob dydd. Mae hefyd angen help i gael seibiant rhag gofalu amdani.

iii)
Ni all Steve ddiwallu’r anghenion hyn ei hun. Nid oes unrhyw wasanaethau cymunedol na chymorth gan y teulu sy’n gallu diwallu anghenion Julie a fyddai’n sicrhau ei bod yn ddiogel ac yn cael ei gwarchod pan na fydd Steve yno.

iv)
Mae Steve angen help yr awdurdod lleol i drefnu’r cymorth fydd yn sicrhau bod Julie’n ddiogel pan fydd ef yn cael seibiant.
Mae’r angen hwn yn gymwys i  gael cymorth gan yr awdurdod lleol. Cyfrifoldeb y cydlynydd arweiniol, felly, fydd gweithio gyda Steve i nodi’r camau sydd angen eu cymryd i fodloni’r angen hwn.
2. Er mwyn bod yn ffit ac yn iach a chael bywyd cymdeithasol, mae angen i Steve gael seibiant rhag ei rôl fel gofalwr.

i)
Mae angen i Steve barhau i fod yn ffit ac yn iach gan fod Julie wedi cael diagnosis o ddementia ac mae’n dibynnu ar Steve i’w chadw’n ddiogel.

ii)
Mae angen i Steve barhau i fod yn iach ond mae angen help i ofalu am Julie a’i helpu gyda’i bywyd bob dydd pan na fydd ef yno.

iii)
Ni all Steve ddiwallu’r anghenion hyn ar ei ben ei hun. Nid oes unrhyw wasanaethau cymunedol na chymorth gan y teulu sy’n gallu diwallu anghenion Julie i alluogi Steve i ddilyn gweithgareddau hamdden o’i ddewis.

iv)
Mae Steve angen help yr awdurdod lleol i drefnu’r cymorth fydd yn sicrhau bod Julie’n ddiogel pan fydd yn dilyn gweithgareddau hamdden/cymdeithasol.

Mae’r angen hwn yn gymwys i  gael cymorth gan yr awdurdod lleol. Cyfrifoldeb y cydlynydd arweiniol, felly, fydd gweithio gyda Steve i nodi’r camau sydd angen eu cymryd i fodloni’r angen hwn.
Anghenion Julie:

1. Er mwyn parhau i fod mor annibynnol â phosib cyhyd ag sy’n bosib, heb i Steve boeni amdani, mae angen cefnogaeth ar Julie.

i)
Mae gan Julie ddementia blaendymhorol (frontotemporal dementia) ac nid yw’n gallu deall lefel y risg mewn sefyllfaoedd bob dydd. Mae angen cymorth i wneud penderfyniadau am ei bywyd.

ii)
Mae Julie angen cymorth er mwyn sicrhau ei gofal personol a rheoli’i harferion bob dydd. Gall gyflawni’r arferion domestig dyddiol, ond mae angen cymorth ac arweiniad i wneud hynny.

iii)
Ni all Julie ddiwallu ei hanghenion ar ei phen ei hun. Ni all ei theulu (ei gŵr, Steve) ddarparu lefel y gofal a’r cymorth sydd ei hangen arni, am yr holl amser y mae ei angen. Nid oes unrhyw wasanaethau addas yn y gymuned a fyddai’n gallu darparu lefel y cymorth a’r math o gymorth sydd ei angen ar Julie.

iv)
Yr unig ffordd o ddiwallu anghenion Julie yw Taliad Uniongyrchol gan yr awdurdod lleol i gyflogi cynorthwyydd personol, a allai helpu diwallu’i hanghenion.

Mae’r angen hwn yn gymwys i  gael cymorth gan yr awdurdod lleol. Cyfrifoldeb y cydlynydd arweiniol, felly, fydd gweithio gyda Julie i nodi’r camau sydd angen eu cymryd i fodloni’r angen hwn.
2.
Er mwyn teimlo ei bod hi’n dal i allu helpu ei theulu, mae angen cefnogaeth ar Julie 

i)
Mae gan Julie ddementia blaendymhorol (frontotemporal dementia) ac nid yw’n gallu deall lefel y risg mewn sefyllfaoedd bob dydd. Mae angen cymorth arni i barhau i gyfrannu at fywyd y teulu.

ii)
Mae Julie angen cymorth er mwyn cynnal perthnasoedd gyda’i theulu heb ddibynnu ar Steve, ei gŵr.

iii)
Nid yw Julie’n gallu diwallu ei hanghenion ar ei phen ei hun; ni all ei theulu (ei gŵr, Steve) ddarparu lefel y gofal a’r cymorth sydd ei hangen arni, am yr holl amser y mae ei angen. Nid  oes unrhyw wasanaethau addas yn y gymuned a fyddai’n gallu darparu lefel y cymorth a’r math o gymorth sydd ei angen ar Julie.

iv)
Yr unig ffordd o ddiwallu anghenion Julie yw Taliad Uniongyrchol gan yr awdurdod lleol i gyflogi cynorthwyydd personol, a allai helpu cynnal ei rôl o fewn y teulu.

Mae’r angen hwn yn gymwys i  gael cymorth gan yr awdurdod lleol. Cyfrifoldeb y cydlynydd arweiniol, felly, fydd gweithio gyda Julie i nodi’r camau sydd angen eu cymryd i fodloni’r angen hwn.
3. Munud i feddwl

1. Sut mae’r canlyniadau llesiant yn cyfateb i’r rhai yr ydych chi wedi’u nodi?

2. A yw’r penderfyniad ar gymhwystra a roddwyd yn yr astudiaeth achos yn cyd-fynd â’ch barn chi ar yr achos?

3. Beth ydych chi wedi’i ddysgu am nodi canlyniadau llesiant a chymhwyso’r meini prawf cymhwystra? Beth efallai y byddech chi’n ei wneud yn wahanol oherwydd yr astudiaeth achos hon?
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