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Offeryn Hunanasesu Llywodraethu Clinigol Practisau Clinigol (OHLlCP)

Pennod 6: Amserol 


Chapter 1: Leadership

Pennod 6: Amserol
Matrics 6.2: Amser i brofi, rhoi diagnosis ac atgyfeirio.   
  
Cwmpas  
Beth sydd yn y matrics hwn? 
Mae'r matrics hwn yn cynnwys pa mor hawdd a chyflym y gall claf gael y gofal iawn yn y lle iawn.
Monitro Meddyginiaeth Risg Uchel (e.e. DMARD a Lithiwm)
Diagnosis hwyr o ganser 
Oedi wrth anfon llythyrau atgyfeirio
Mecanweithiau Rhag Ofn 
Sut mae'r practis wedi cynllunio i wasanaethau gael eu darparu'n gyflymach / yn nes at y claf. 
Beth sydd ddim yn y matrics hwn? 
Mynediad at GMC (gweler Matrics 6.1)

Cwestiynau Allweddol i'w hystyried ar gyfer y Matrics hwn 
Sut gall y practis ddangos bod pob claf ar feddyginiaeth risg uwch, gyda gofynion ar gyfer monitro rheolaidd gan y practis, yn cael eu monitro'n weithredol cyn rhoi presgripsiynau? 
Sut mae'r practis yn penderfynu a yw diagnosis o ganser yn cael ei wneud mewn modd amserol?
Sut mae clinigwyr yn penderfynu a yw mabwysiadu proses atgyfeirio "yn syth i brawf diagnostig" yn gyflymach nag atgyfeirio "yn syth i glinig cleifion allanol", wrth ystyried diagnosis o ganser?
Pa mor hyderus y gall y practis ddangos bod ganddo ddull rhag ofn ar gyfer atgyfeiriadau lle amheuir canser a chanlyniadau profion diagnostig annormal?
Sut mae'r practis yn gwybod bod ei holl lythyrau atgyfeirio yn cael eu hanfon yn brydlon ar ôl yr ymgynghoriad?
Pa wasanaethau newydd y mae’r practis wedi eu cyflwyno sydd wedi arwain at gleifion yn gallu cael mynediad at asesiad / gofal / triniaeth yn gynharach, ac yn y practis, yn hytrach na chael eu hatgyfeirio at ofal eilaidd? 
 
Hunanasesiad ar lefel 1 ar gyfer y matrics hwn 					 
Mae Lefel 1 pob matrics yn darllen fel a ganlyn: - 					 
[bookmark: _Hlk161925603]Lefel 1:  Dim sicrwydd. Ni all y Practis ddangos bod y Practis wedi cyflawni unrhyw un o'r lefelau eraill, ond mae'r Practis yn gweithio tuag ato.

Sylwch fod geiriad y lefel hon yn parhau'n uchelgeisiol. Dewiswch y lefel hon os nad ydych yn gallu bodloni'r meini prawf ar gyfer lefel 2. 
 
Beth i'w ddangos i hunanasesu fel lefel 2 ar gyfer y matrics hwn? 
 
[bookmark: _Hlk161925583]Lefel 2: Sicrwydd Cyfyngedig. Gall y Practis ddangos rhai elfennau o broses (e.e. fframwaith, rhestr wirio, polisi neu brotocol, hyfforddiant staff, cynllun, mesurau, arweinydd practis a enwir ar gyfer y prosiect), ond nid yw’r Practis wedi cwblhau cylch eto.

  Gallai enghreifftiau (nid rhestr gynhwysfawr) sy’n bodloni hunanasesiad lefel 2 gynnwys: 
Mae gan y practis fynediad at y Modiwl Diogelwch Presgripsiynu ar Audit+ sy'n rhestru cleifion ar feddyginiaeth risg uchel sydd angen eu monitro’n rheolaidd. Fodd bynnag, nid oes unrhyw archwiliadau wedi'u gwneud na'u hadrodd i'r partneriaid na thîm y practis i ddangos bod y modiwl yn cael ei ddefnyddio'n effeithiol. 
Derbyniodd y practis gŵyn am honiad o oedi cyn diagnosis o ganser. Ymchwiliodd ac ymatebodd y practis i'r achwynydd. Fodd bynnag, nid oedd unrhyw ystyriaeth a oedd gwersi ar gyfer rheoli oedi ymysg cleifion eraill sy'n cael eu hatgyfeirio ar hyn o bryd, neu i gael eu hatgyfeirio yn y dyfodol.
Mae'r practis yn ystyried a ddylid atgyfeirio cleifion lle amheuir canser yn syth i gael profion (h.y. endosgopi) neu i’r adran cleifion allanol llawfeddygol. Nododd partner Lwybr Iechyd Cymunedol y cytunwyd arno'n lleol ar gyfer achosion lle amheuir canser sy'n gwneud argymhelliad i ddefnyddio profion FiT ac atgyfeirio yn syth i gael profion. Fodd bynnag, nid yw hyn wedi cael ei rannu ac nid yw atgyfeiriadau wedi cael eu harchwilio i weld a yw pob clinigwr wedi newid ei ymarfer.
Ar hyn o bryd mae clinigwyr yn cadw cofnod personol ar bapur o unrhyw ganlyniadau neu atgyfeiriadau sydd angen eu holrhain. Fe wnaeth un partner golli eu llyfr am bythefnos pan ddechreuodd glanhäwr newydd. Mae Rheolwr y Practis yn awgrymu eu bod yn defnyddio'r modiwl 'tasgau' system gyfrifiadurol ar gyfer pob gweithdrefn rhag ofn, ac yn awgrymu ei fod yn cael ei weinyddu gan y tîm gweinyddol. Nid yw hyn wedi'i gytuno a'i archwilio eto. 
[bookmark: _Int_ZPuMdosM]Mae ysgrifennydd y practis yn teipio pob atgyfeiriad ond yn aros am gadarnhad gan y meddyg bod pob llythyr yn barod i'w anfon. Weithiau mae'n gwirio nad oes yr un ohonynt wedi cael eu 'parcio', wrth aros am gadarnhad, ond nid yw hwn yn ddigwyddiad rheolaidd. Nid yw’n adrodd ar yr oedi wrth atgyfeirio na nifer y llythyrau sydd wedi cael eu parcio na pha mor hir y mae’r hiraf wedi bod yn aros wrth unrhyw un.
Mae'r Bwrdd Iechyd wedi cyflwyno llwybr clinigol newydd ar gyfer Tinitws, a ddatblygwyd gan ofal sylfaenol ac eilaidd. Ei newid mawr yw bod yr holl dinitws a amheuir bellach yn cael ei asesu gyntaf gan awdioleg gofal sylfaenol. Bu tîm y practis yn trafod y newyddion hwn am y llwybr yn fras mewn cyfarfod, ond does neb wedi awgrymu sicrhau y bydd y Bwrdd Iechyd yn adolygu ei restrau aros i drosglwyddo unrhyw gleifion addas sy'n aros ar restr cleifion allanol ymgynghorydd CTLl, i awdioleg a chael eu gweld yn fwy prydlon.

Gallai dogfennau i gefnogi enghreifftiau o'r fath gynnwys dogfennu DDdAau, newidiadau i oruchwyliaeth, cofnodion cyfarfodydd neu sesiynau dysgu, ac ati. 
 
DS:  Nid yw hunanasesiad Lefel 2 yn gofyn bod pob un o'r pynciau a restrir uchod o dan Cwmpas, na'r dogfennau/elfennau a nodir uchod o dan enghreifftiau, wedi cael sylw llawn. Mater i'r practis yw ystyried pa mor gynhwysfawr i fynd i'r afael â'r rhain ar gyfer lefelau aeddfedrwydd uwch hunanasesiadau.  
 
Beth i'w ddangos i hunanasesu fel lefel 3 ar gyfer y matrics hwn? 
[bookmark: _Hlk161925622]Lefel 3: Sicrwydd Rhesymol. Gall y Practis ddangos bod y Practis wedi cwblhau cylch dysgu fel practis a gwneud newidiadau i brosesau o ganlyniad i hynny.


Gan ddechrau gyda'r hunanasesiad lefel 2, yna mae'n dilyn y byddai gwneud gwerthusiad, ac yna myfyrio a gweithredu arno, yn galluogi hunanasesu fel lefel 3. Gallai'r gwerthusiad fod yn archwiliad neu’n gylch dysgu fel CGAG, archwiliad clinigol, prosiect gwella ansawdd, neu DDdA gyda chynllun gweithredu wedi'i gwblhau. 
 
Os yw'r broses yn cynnwys adolygu'r newidiadau hynny flwyddyn ar ôl blwyddyn ac yn ymdrin ag ystod eang o bolisïau ac yn cynnwys y tîm ehangach, yna ystyriwch hyn fel un sy'n bodloni lefel 4.  
 
Gallai enghreifftiau (nid rhestr gynhwysfawr) sy’n bodloni hunanasesiad lefel 3 gynnwys: 
Mae gan y practis fynediad at y Modiwl Diogelwch Presgripsiynu ar Audit+ sy'n rhestru cleifion ar feddyginiaeth risg uchel sydd angen eu monitro’n rheolaidd. Mae fferyllydd y practis bellach yn gyfrifol am fonitro'r modiwl hwn ac mae wedi cynhyrchu adroddiad ar berfformiad a gyflwynwyd i'r partneriaid.
Derbyniodd y practis gŵyn am honiad o oedi gyda diagnosis o ganser. Ymchwiliodd ac ymatebodd y practis i'r achwynydd. Sicrhaodd y partneriaid fod unrhyw wersi ar gyfer rheoli oedi ymysg cleifion eraill sydd wedi cael eu hatgyfeirio yn cael eu hystyried a'u bod yn gweithredu arnynt ac yn creu mecanweithiau rhag ofn ar gyfer atgyfeiriadau yn y dyfodol. 
Mae'r practis yn ystyried a ddylid atgyfeirio cleifion lle amheuir canser yn syth i gael profion (h.y. endosgopi) neu i’r adran cleifion allanol llawfeddygol. Nododd partner Lwybr Iechyd Cymunedol y cytunwyd arno'n lleol ar gyfer achosion lle amheuir canser sy'n gwneud argymhelliad i ddefnyddio profion FiT ac atgyfeirio yn syth i gael profion. Cytunwyd mewn cyfarfod practis i ddilyn y llwybr hwn ac mae ysgrifennydd y practis yn cynnal archwiliad atgyfeiriadau y colon a’r rhefr ar bob atgyfeiriad er mwyn sicrhau cydymffurfio. 
Mae tîm y Practis wedi cytuno i ddefnyddio'r modiwl 'tasgau' system gyfrifiadurol ar gyfer pob gweithdrefn rhag ofn, ac yn awgrymu ei fod yn cael ei weinyddu gan y tîm gweinyddol. Mae hyn yn cael ei archwilio ar hyn o bryd a bydd yn cael ei gyflwyno i'r tîm. 
Mae ysgrifennydd y practis yn teipio pob atgyfeiriad ond yn aros am gadarnhad gan y meddyg bod pob llythyr yn barod i'w anfon. Mae hi bellach yn sicrhau nad oes unrhyw un yn cael ei 'barcio', wrth aros am gadarnhad, fel digwyddiad rheolaidd bob wythnos, ac yn uwchgyfeirio at reolwr y practis i ddelio â'r meddyg. Bydd hi'n adrodd i'r partneriaid bob mis ar gyfanswm yr achosion o oedi os o gwbl.  
Mae'r Bwrdd Iechyd wedi cyflwyno llwybr clinigol newydd ar gyfer Tinitws, a ddatblygwyd gan ofal sylfaenol ac eilaidd. Ei newid mawr yw bod yr holl dinitws a amheuir bellach yn cael ei asesu gyntaf gan awdioleg gofal sylfaenol. Cytunodd tîm y practis i ddefnyddio’r llwybr newydd hwn mewn cyfarfod ac mae partner yn gwirio unrhyw atgyfeiriadau presennol i CTLl i weld a allai unrhyw gleifion presennol gael eu hatgyfeirio atynt a'u gweld yn gyflymach gan awdioleg. 

Gallai dogfennau i gefnogi enghreifftiau o'r fath gynnwys: 
Adroddiad DDdA a chofnodion cyfarfod lle cafodd ei drafod gyda chamau gweithredu’n cael eu cofnodi. 
Cynllun addysg/dysgu y practis yn deillio o DDdA. 
Crynodebau o adborth o arolygon staff, a chynlluniau gweithredu sy'n deillio ohonynt 
CGAG, archwiliad clinigol, prosiect gwella ansawdd 
 
Beth i'w ddangos i hunanasesu fel lefel 4 ar gyfer y matrics hwn? 
[bookmark: _Hlk161915653][bookmark: _Hlk161923824]Lefel 4: Sicrwydd Sylweddol.Gall y Practis ddangos bod tîm y practis yn gweithio gyda system fonitro effeithiol, gyda chylchoedd dysgu lluosog ar draws ehangder y matrics.

Myfyrio ar 
lefel 2 yn benderfyniad i weithredu newid, ond heb werthusiad 
lefel 3 yn newid ar waith gyda gwerthusiad wedi'i gofnodi 
lefel 4 fyddai fod newid wedi ei weithredu gyda thystiolaeth o werthusiad dro ar ôl tro a chyfranogiad ehangach tîm y practis. Bydd hyn yn cyd-fynd â nifer o newidiadau sydd wedi ymwreiddio'n gadarn yn niwylliant y practis ac mae bellach yn fusnes fel arfer. 
 
Gallai enghreifftiau (nid rhestr gynhwysfawr) sy’n bodloni hunanasesiad lefel 4 gynnwys: 
Yn dilyn cyfarfod partneriaid i drafod meddyginiaeth risg uchel, mae fferyllydd y practis bellach yn goruchwylio'r modiwl Diogelwch Presgripsiynu ar Audit+ ac yn gwirio'n wythnosol am unrhyw ganlyniadau gwaed sydd heb eu derbyn ac yna'n uwchgyfeirio. Rhennir crynodeb bob tri mis gyda'r partneriaid, felly mae sawl cylch wedi digwydd mewn blwyddyn.  
Mae'r partneriaid wedi cytuno i ddefnyddio eu cofrestr canser i sefydlu archwiliad parhaus o amser i ddiagnosis o ganser. Mae'r cofrestrydd meddygon teulu yn edrych ar yr amser o'r symptom cyntaf, ymgynghoriad cyntaf ac atgyfeirio i gael diagnosis, a'i ddadansoddi yn ôl safle’r canser a’r clinigwyr a welwyd. Mae hyn wedi awgrymu y gall canser y coluddyn gymryd mwy o amser i gael diagnosis yn y practis hwn ac felly mae'r partneriaid wedi trefnu sesiwn cinio a dysgu ar ganllawiau NICE. Bydd yr archwiliad parhaus yn dangos a yw'r addysg yma’n cael effaith ar oedi’n ymwneud â chanser.
Nododd partner Lwybr Iechyd Cymunedol y cytunwyd arno'n lleol ar gyfer achosion lle amheuir canser sy'n gwneud argymhelliad i ddefnyddio atgyfeiriadau yn syth i gael profion. Mae ysgrifennydd y practis bellach yn cofnodi'r holl atgyfeiriadau at lawfeddygon y colon a’r rhefr ac yn anfon neges at yr atgyfeiriwr i sicrhau nad ydynt yn dymuno defnyddio'r dull 'yn syth i gael profion'. Mae hyn wedi lleihau nifer yr atgyfeiriadau llwybr brys lle amheuir canser i'r llawfeddygon gan ei fod yn adrodd bob chwarter i'r partneriaid.
Mae'r system negeseuon 'tasgau' electronig bellach yn cael ei defnyddio gan bob partner fel dull rhag ofn, ac mae nifer y profion/atgyfeiriadau hwyr yn cael eu cyhoeddi'n wythnosol. Nid yw'r system yn berffaith ac mae wedi creu problemau ei hun, ond trafodir y rhain mewn cyfarfodydd partneriaid fel rhan o brosiect gwella ansawdd. Ers ei gyflwyno, ni fu unrhyw brofion nac atgyfeiriadau hysbys a fethwyd.
Mae Ysgrifennydd y Practis yn gwirio'n wythnosol am unrhyw lythyrau drafft wedi'u parcio sydd dros bythefnos oed ac yn uwchgyfeirio oedi wrth atgyfeirio at yr atgyfeiriwr neu Reolwr y Practis. Mae hi'n adrodd bob chwarter i Reolwr y Practis faint o lythyrau sydd wedi’u parcio, ac unrhyw broblemau o ran clirio'r ôl-groniad.

Fel arfer, bydd gan bractis sy’n hunanasesu ar lefel 4 enghreifftiau lluosog ar gyfer y matrics hwn yn hytrach na dibynnu ar un categori o newid gyda chylchoedd lluosog. Os nad oes sicrwydd a yw'r practis yn bodloni’r maen prawf "sicrwydd sylweddol" hwn, dewiswch hunanasesiad lefel 3, ac anelu at lefel 4 pan fydd mwy o dystiolaeth i sicrhau hyn. 
  
Beth i'w ddangos i hunanasesu fel lefel 5 ar gyfer y matrics hwn? 
[bookmark: _Hlk161915751][bookmark: _Hlk161923845]Lefel 5: Enghraifft. Gall y Practis ddangos bod gan y Practis system fonitro effeithiol, gyda chylchoedd dysgu lluosog, A gall y Practis ddangos bod y Practis wedi trafod y dysgu gyda chymheiriaid y tu allan i'r Practis (e.e. mewn cyfarfod Cydweithredfa/Clwstwr GMC, Cydlynydd Nyrsio Gofal Sylfaenol, Asesiad Hyfforddiant Safle Practis Meddyg Teulu ac ati).

Byddai hyn yn gofyn am rywfaint o ddilysu'r gwaith yn allanol. Gallai hyn gynnwys rhannu'r gwaith gyda chydweithredfa / clwstwr GMC a derbyn adborth gan aelodau, adolygiad cymheiriaid gan bractis arall, neu arolygiad gan gorff swyddogol fel AGIC neu Llais. Dylai'r gwaith eisoes fod wedi bodloni'r gofynion ar gyfer lefel 4 - h.y. mwy nag un cylch dysgu - felly ni fyddai rhannu cylch dysgu heb ei ddatblygu yn cyfrif ar gyfer lefel 5.   	 
  
Gallai enghreifftiau (nid rhestr gynhwysfawr) sy’n bodloni hunanasesiad lefel 5 gynnwys: 
Trafododd rheolwr y practis y dull newydd yr oedd y practis wedi'i ddatblygu gyda dull rhag ofn digidol yn y Fforwm Rheolwr Practis lleol. Cwestiynodd y rheolwyr y dull a darparu heriau adeiladol, a helpodd rheolwr y practis i fyfyrio ar y risgiau cynhenid a sut i wneud y system ddigidol hyd yn oed yn fwy cadarn.

[bookmark: _Hlk163639688]Canllawiau Cenedlaethol ac adnoddau (rhai dolennau ar gael yn Saesneg yn unig)
'Arhosaf i glywed’ - cyfathrebu canlyniadau profion gwaed mewn gofal sylfaenol, astudiaeth ansoddol https://bjgp.org/content/72/723/e747
Canllaw Adrodd a Dysgu Diogelwch Claf (gmpcb.org.uk)
Ymyriadau technoleg gwybodaeth o dan arweiniad fferyllwyr ar gyfer gwallau meddyginiaeth (PINCER): hap-dreial rheoledig clwstwr mewn sawl canolfan a dadansoddiad cost-effeithiolrwydd - The Lancet
NICE NG 12: Amheuaeth o ganser: nodi ac atgyfeirio https://www.nice.org.uk/guidance/ng12
Dulliau o roi diagnosis o ganser mewn practis cyffredinol https://bjgp.org/content/71/706/196

Dogfennau enghreifftiol a gyflwynwyd gan bractisau yng Nghymru 
  
PENNOD 6 – AMSEROL Er mwyn cynnal rheolaeth ar y fersiwn, peidiwch ag argraffu nac arbed yn lleol oherwydd gall y cynnwys newid. This document is available in English.	2

PENNOD 6 – AMSEROL Er mwyn cynnal rheolaeth ar y fersiwn, peidiwch ag argraffu nac arbed yn lleol oherwydd gall y cynnwys newid. This document is available in English.	2

image8.png

