
 
 

 
 

 
  

 
 

 
 

 
    

 
                                                                   
  

 
 

 
 

 
  

 
 

     
  

 
  

  
 

 
 

 

  
 

 
 

 
 

 
 

 
 

__________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________ 

Cyngor Bwrdeistref Sirol Merthyr Tudful   
                                         

CAIS AM WASANAETH CYFYNGDER    

ENW: ____________________________DYDDIAD GENI: _________________________ 

Cyfeiriad:________________________________________________________________ 

Rhif Coffor Allweddi: (Ffoniwch ni os hoffech gael gwybodaeth am Goffor Allweddi)____________ 

Rhif Ffôn Cartref: ___________________ Rhif Ffôn Symudol: ___________________ 

Ydych chi’n byw ar eich pen eich hun? Ydw/Na 

Os ateboch NA; Rhestrwch yr enw, oed a pherthynas y rheini sy’n byw yn yr un eiddo â chi:  

Enw Dyddiad Geni Perthynas 

1._________________________________________________________________________ 
2._________________________________________________________________________ 
3._________________________________________________________________________ 

Yn eich geiriau eich hun sut yn eich barn chi fyddech chi’n elwa o Ffôn Cyfyngder? 

Ydych chi’n barod i dalu’r tâl monitro a gwasanaeth wythnosol? Ydw/Na 
(Gweler yr atodedig ar y daflen ‘Gwybodaeth Talu’) 

Cyfeiriwch at Ganllaw Safonau Gwybodaeth a Gwasanaeth am fanylion llawn am ein 
Safonau Gwasanaeth a’r gweithdrefnau. 

Bydd angen gwybodaeth bersonol ar yr Ystafell Reoli er mwyn sicrhau y cewch eich helpu 
yn y modd mwyaf priodol os bydd argyfwng yn codi. Cwblhewch ddwy ochr y ffurflen hon 
cyn ei dychwelyd i’r Ystafell Reoli yn y cyfeiriad isod. Pan fydd eich ffurflen gais gyflawn 
wedi ei derbyn gan yr Ystafell Reoli byddwch yn cael galwad ffôn i wneud trefniadau ar 
gyfer ymweliad arddangos/gosod.   

Ystafell Reoli Cyfyngder 
Canolfan Ddinesig 

Stryd y Castell 
Merthyr Tudful 

CF47 8AN 

Ffôn: 01685 384489(Llais wedi ei recordio) Ffacs: 01685 387740 

Gwybodaeth Bersonol yr Ymgeisydd 



  
  

 
 

 
 

    
  

 

 
 
 

 
 

 
  

 
  

 
 

    
   
      
 

      
   
           
 

      
   
         
 

      
   
         
 

   
  
  
 

 
        
      

 
        

 
      
 
 
  
          

            
        

      
 

 

____________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________________ 

____________________________________ 

_____________________________________________________________ 

Caiff yr holl wybodaeth a ddarperir ei thrin yn gyfrinachol. Fodd bynnag, rydym yn dal ar yr hawl i rannu’r 
wybodaeth â sefydliadau eraill os oes risg i’ch iechyd a’ch diogelwch. Am ragor o wybodaeth cyfeiriwch at eich 
“Canllaw Gwybodaeth i Gwsmeriaid”. 

Eich iaith ddewisol os nad Saesneg:______________________________________________________________ 

Ydy’r gallu gennych i ddeall a chyfathrebu’n effeithiol? Ydy / Na (Os ateboch Na i’r cwestiwn hwn rhowch 
fanylion am yr eiriolwr a enwebir gennych isod fel Cyswllt Enwebedig 1af) 

Gwybodaeth Feddygol Gyffredinol: 

Gwybodaeth Ychwanegol / Canllawiau Arbennig / Cyfeirio:(Mynediad at Fanylion)_________________________ 

Manylion eich Cyswllt Enwebedig (Cyswllt wedi ei gadarnhau gan yr Ystafell Reoli) 

Os yw eich Eiriolwr, Ffrind i’r teulu neu Ffrind yn ddeiliad allwedd ac yn cadw allwedd i’ch cartref, 
dynodwch ei argaeledd o ran cysylltu ag e yn ystod argyfwng e.e. 24 awr; bob dydd; gyda’r nos yn unig ayb. 

1. Enw__________________________Perthynas / Eiriolwr________________________________________ 
Cyfeiriad _________________________________________________________________________________ 
Rhif ffôn _______________________ Deiliad allwedd? Ie/ Na _____________ Argaeledd ________________ 

2. Enw ___________________________Perthynas / Arall __________________________________________ 
Cyfeiriad _________________________________________________________________________________ 
Rhif ffôn ______________________ Deiliad allwedd? Ie/ Na _____________ Argaeledd ________________ 

3. Enw ___________________________Perthynas / Arall __________________________________________ 
Cyfeiriad _________________________________________________________________________________ 
Rhif ffôn ________________________ Deiliad allwedd? Ie/ Na __________ Argaeledd ________________ 

4. Enw ___________________________Perthynas / Arall __________________________________________ 
Cyfeiriad _________________________________________________________________________________ 
Rhif ffôn__________________________Deiliad allwedd? Ie/ Na __________ Argaeledd _______________ 

5. Enw G.P.________________________________________________________________________________ 
Cyfeiriad Meddygfa _________________________________________________________________________ 
Rhif ffôn_______________________________________________________________________________ 

6. Gofal Cartref (Awdurdod Lleol / Sefydliad Preifat) ________________________________________________ 
Cyfeiriad ______________________________  Rhif ffôn(Swyddfa ac Ar ôl oriau Swyddfa) ______________ 
Manylion y Gefnogaeth a Dderbyniwyd e.e. Pa ddyddiau maen nhw’n ymweld? 

Faint o’r gloch ydy Gofal Cartref yn cyrraedd? 

Arwyddwyd: ___________________________________  Dyddiad: _________________________________      

Enw Siân Davies 
Swydd Rheolwr Ystafell Reoli 
Version 1   Dyddiad 11.02.16 Adolygu 11.02.17 
O:\Sian Davies\TSA Accreditation Documents\tsa final\08. Forms, Letters and Guides - Merthyr\Forms\F 02 Ystafell Reoli Cyfyngder -
Application Form.doc 
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