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Vanessa Goulding
Gofal Sylfaenol Brysbennu traed diabetig cynnar brys (D-FEET)

Cyflwyniad
Fy enw i yw Vanessa Goulding. Fi yw'r arweinydd proffesiynol podiatreg, sy'n arwain tîm o podiatryddion sy'n rheoli'r ddarpariaeth droed sydd mewn perygl i gleifion sy'n byw gyda diabetes. Ym Myrddau Iechyd Prifysgol Caerdydd a'r Fro.

Adnabod yr angen am y gwasanaeth 
Gall diabetes effeithio ar y traed mewn dwy brif ffordd. Problemau gyda chlefyd y rhydwelïau perifferol a phroblemau gyda niwropatheg perifferol. Gall y ddau ragdueddu. Bydd cleifion yn datblygu wlserau traed diabetig neu gamffurfiadau niwroarthropatheg Charcot diabetig. Gall y rhain gael effaith eithaf arwyddocaol ar gleifion o ran lleihau symudedd, achosi poen neu anabledd, O ran eu cyffredinrwydd i gleifion sy'n byw gyda diabetes, bydd hyd at 35% o bobl yn datblygu problem traed diabetig. Yn y boblogaeth diabetes bydd wlser traed diabetig gan 2 i 2.5% o bobl ar unrhyw un adeg. Mae’r gost i gleifion yn sylweddol o ran yr angen am amser i ffwrdd o’r gwaith i fynd i apwyntiadau. Heb driniaeth, mae cymhlethdodau’n bosib gyda rhai yn colli coes mewn achosion eithafol. Mae hefyd yn golygu costau gofal iechyd sylweddol i sefydliadau’r GIG.

Disgrifiad o’r gwasanaeth 
Mae Bwrdd Iechyd Prifysgol Caerdydd a’r Fro yn cynnal gwasanaeth sy’n caniatáu i gleifion sydd â'r cyflyrau hyn gael gafael ar wasanaethau yn gyflym ac i weld arbenigwr gofal iechyd proffesiynol sy'n allu rheoli'r cyflyrau hyn. Yn ôl yn 2018, datblygwyd clinig galw heibio ar gyfer cleifion gyda'r hyn a fyddai'n cael ei ddosbarthu fel argyfwng traed diabetig. Cleifion gyda haint, wlser traed diabetig neu gamffurfiad niwroarthropatheg Charcot posib. Roedd yn cynnig mynediad cyflym heb yr angen am atgyfeiriad. Yn 2018, roedd ar gael ddwywaith yr wythnos i gleifion alw heibio. Roedd yn llwyddiannus iawn ac yn 2020 cafodd ei enwi fel prosiect clodwiw yn rownd derfynol y Rhaglen Ansawdd a Gofal Diabetes. 
Roedden ni'n ymwybodol fod rhai cyfyngiadau yn codi. Roedd angen cynnig mynediad ehangach er mwyn i gleifion ein gweld ni'n amlach. Cyfyngiad arall oedd yr angen i gleifion sydd â heintiau, sydd ag wlserau traed diabetig i gael gafael ar wrthfiotigau yn gyflym. Yn hanesyddol, nid yw podiatryddion wedi gallu cynnig presgripsiwn gwrthfiotigau. Mae rhai o’n clinigwyr wedi dechrau dilyn cwrs ôl-raddedig. Ond roedden ni eisiau ehangu cyrhaeddiad hynny. 
Y llynedd, 2023, dechreuwyd prosiect newydd, estyniad o’n clinig galw heibio. D-FEET, sef gwasanaeth brysbennu cynnar argyfwng traed diabetig. Nid pawb oedd yn mynychu’r clinig galw heibio oedd angen asesiad a thriniaeth ar y diwrnod. Drwy ddefnyddio ymgynghoriadau ffôn a fideo gallwn nodi’n union pa gleifion sydd angen asesiad a thriniaeth o'r fath ar y dydd. O ran pobl sy’n dioddef gyda phroblemau traed diabetig, mae’n hanfodol i gleifion weld arbenigwr gofal iechyd proffesiynol yn gyflym. 

Manteision i’r unigolyn a’r system ehangach 
Mae ymchwil wedi dangos bod pobl sy’n cael eu gweld yn gyflym yn cael canlyniadau llawer gwell. Mae'r clinig bellach yn cael ei gynnal bedwar diwrnod yr wythnos. Mae cleifion yn cysylltu ac yn siarad ag un o'n tîm gweinyddol. Bydd podiatrydd wedyn yn cysylltu’n ôl yr un diwrnod i gael gwybodaeth a gwneud y gwaith brysbennu rhithwir. Bydd cleifion sydd angen hynny wedyn yn cael ymgynghoriad wyneb yn wyneb er mwyn cael yr hyn maen nhw ei angen. Dwi a’r tîm cyfan yn aelodau o’r tîm amlddisgyblaethol. Mae’r angen i gael gafael ar arbenigwyr wedi ei brofi. Drwy gydweithio a chyd-gynnal clinigau drwy gydol yr wythnos ym Mwrdd Iechyd Prifysgol Caerdydd a’r Fro ym meysydd meddygaeth, fasgwlaidd trawma ac orthopaedeg, mae’n bosib i’r cleifion weld ymgynghorwyr yn gyflym yn ôl yr angen. 
Os yw cleifion sy’n byw gyda diabetes yn dioddef haint, neu wlser traed, diabetig, os oes poen, chwyddo gwael yn y droed a allai od yn niwroarthropatheg Charcot, maen nhw'n gallu cysylltu'n uniongyrchol â'r adran. Nid oes angen atgyfeiriad gan weithiwr gofal iechyd proffesiynol na meddyg teulu. Maen nhw’n gallu dod yn syth i'r adran bodiatreg. Maen nhw’n gallu ffonio a siarad ag un o'r tîm gweinyddu. Bydd podiatrydd yn eu ffonio yn ôl ac yn trefnu ymgynghoriad ffôn neu fideo yr un diwrnod. Ar sail y wybodaeth o’r ymgynghoriad a’r brysbennu, gallwn benderfynu a oes angen gweld y claf ar yr un diwrnod neu a oes angen gweld y claf ar ddyddiad arall. 
Mantais hyn yw cynnig mynediad cyflym i gleifion. Mae’r clinig yn ein galluogi i ddarparu siop un stop. I wneud yr holl ymchwiliadau sydd eu hangen arnyn nhw. Bydd rhai angen pelydr-X, eraill angen samplu microbiolegol. Rydyn ni'n gallu rhoi gwrthfiotigau o dan Gyfeiriadau Grwpiau Cleifion i gleifion sydd â haint ysgafn. Rwy’n ffodus fod sawl podiatrydd rhagnodi annibynnol wrth law sy’n gallu rhagnodi gwrthfiotigau ar gyfer cleifion sydd eu hangen ond sydd y tu allan i gwmpas y Cyfeiriadau Grwpiau Cleifion. Fel aelodau o’r tîm amlddisgyblaethol, gallwn drefnu apwyntiadau cyflymach gyda’n hymgynghorwyr. 
Rydyn ni'n cynnal clinigau ar y cyd unwaith yr wythnos gyda meddygaeth, fasgwlar, orthopaedeg trawma felly gallwn sicrhau bod y cleifion hynny’n cael y gofal cywir ar yr adeg gywir gan y gweithiwr iechyd cywir. Rydyn ni’n cymryd rhan yn yr Arolwg Cenedlaethol Gofal Traed Diabetig. Mae hwn yn arolwg cenedlaethol ar gyfer Cymru a Lloegr. Rydyn ni’n cymryd rhan ers 2014. Gyda’r prosiect peilot cyntaf, y clinig galw heibio, roedd canlyniadau'n dangos fod cleifion a oedd yn dod atom o'u pen a'u pastwn eu hunain yn cael eu gweld yn gynt. Dechreuodd ein cyfraddau gwella gynyddu hefyd. Mae'r clinig D-FEET newydd wedi esgor ar welliannau sylweddol eto o ran mynediad a chleifion yn cael eu gweld yn gyflymach. Mae cyfraddau ar gyfer bod yn fyw ac yn rhydd o wlserau ar 12 wythnos yn sylweddol uwch na’r cyfartaledd cenedlaethol. Rydyn ni hefyd yn gweld gwelliannau o ran y cleifion hynny sydd yn anffodus yn gorfod cael llawdriniaeth ac yn dioddef cymhlethdodau colli coes neu fraich. Rydyn ni’n gweld rhai gwelliannau yn y maes hwnnw. 
O ran canlyniadau i’n cleifion, mae'r gwasanaeth wedi cael llawer o adborth a sylwadau cadarnhaol. Mae cleifion yn gwybod eu bod yn gallu cael gafael ar wasanaeth pan fydd ei angen arnyn nhw Maen nhw’n gwybod hefyd y bydd gofal arbenigol yn cael ei drefnu yn ôl yr angen. Mae ein cydweithwyr ym maes gofal sylfaenol wedi rhoi llawer o adborth cadarnhaol hefyd ynghylch argaeledd y gwasanaeth a gwybod bod cleifion yn cael mynediad prydlon ato. O ran ein cleifion dwi wedi sôn yn barod mai canran fechan o’r bobl sy'n byw gyda diabetes sy’n dioddef gydag wlserau traed diabetig. Ond mae pobl sy’n byw gyda diabetes ond sydd heb broblemau ar hyn o bryd yn gwybod bod y gwasanaeth ar gael os bydd ei angen mae hynny'n fuddiol iawn. Gwybod ble’n union mae'n rhaid iddyn nhw fynd. Mae cydweithwyr ym maes gofal sylfaenol yn falch bod y gwasanaeth hwn yn bodoli. O ran gwybod bod arbenigwyr ar gael i’w holi am gyngor ac o ran gwybod i ble mae cyfeirio cleifion. Does dim angen iddyn nhw weld claf a chwblhau atgyfeiriad. Mae’n gwneud synnwyr i ailgyfeirio cleifion o unedau achosion brys a sicrhau eu bod yn gwybod lle i fynd. 
Gallwn wneud llawer iawn yn y gymuned i ofalu am y cleifion hyn ac atal yr angen am ofal ysbyty. Mae angen ystyried cost clefyd traed diabetig. Mae llawer o waith wedi’i wneud yn Lloegr o ran y gost ac mae’r costau’n debyg i Gymru. Am bob can punt sy’n cael ei wario ar iechyd, mae punt yn cael ei gwario ar reoli clefyd traed diabetig. Mae’n ddrud o ran apwyntiadau ac o ran gorchuddion ac ati. Os yw problemau cleifion yn gwaethygu a bod angen ymyrraeth lawfeddygol, mae’r costau yn llawer uwch. Mae mynediad cyflym yn gynnar yn arwain at welliannau o ran canlyniadau. Bydd hynny wedyn yn arwain at wella’r darlun ehangach. Rydyn ni eisiau i’n cleifion gadw i symud cadw’n iach ac i allu gwneud yr hyn maen nhw eisiau ei wneud. Mae’r gwasanaeth hwn yn cefnogi hynny. 




Gwersi a ddysgwyd 
O ran gwersi yn sgil datblygu’r gwasanaeth, mae’n debyg mai dyma fyddai fy nghyngor pennaf. Rydych chi’n adnabod eich gwasanaeth yn well na neb. Fe allwch chi nodi meysydd gwella ac mae syniad bach yn werth ei ddilyn. Pan ddechreuon ni yn 2018, roedden ni eisoes wedi casglu rhywfaint o ddata o ran ein data NDFA. Roedden ni’n gwybod nad oedden ni'n gweld cleifion cyn gynted ag y dylen ni Dyna sbardunodd y syniad o sut i agor ein drysau ac ennill momentwm ond ar yr un pryd i reoli'r gwasanaeth rhag i ni gael ein llethu wrth gynnig rhywbeth na allen ni ei reoli. Fe wnaethon ni ymdrech fwriadol i fynd gam wrth gam a dechrau gydag un grŵp clwstwr yn ein hardal leol. Rydyn ni wedi llwyddo i ehangu hynny heb unrhyw adnoddau ychwanegol. Gydag ychydig o ailgynllunio mewnol yn yr Adran Bodiatreg, rydyn ni’n gallu cynnig gwasanaeth bedwar diwrnod yr wythnos i’n cleifion. Wrth gynnal prosiectau peilot, rydyn ni bob tro’n dilyn proses gwella ansawdd. Rydyn ni’n gweithio mewn cylchoedd PDSA, cynllunio-gwneud-astudio-gweithredu Pan fyddwn ni’n gwneud unrhyw beth, rydyn ni’n ei astudio ac yn nodi gwelliannau posib. Rydyn ni’n gwybod ein bod ni eisiau gwneud mwy o bethau gyda’r gwasanaeth hwn. Mae llawer y gallwn ei wneud i'w addasu a'i wella. Mae'n bwysig iawn cael cefnogaeth eich rhanddeiliaid i unrhyw beth rydych chi'n ei wneud. Rydyn ni wedi cynnal grwpiau ffocws i gleifion. Rydyn ni wedi cynnwys cydweithwyr gofal sylfaenol, y rhanddeiliaid ein podiatryddion, Diabetes UK Cymru. Mae’n bwysig cael cyfranogiad cleifion o ran llunio’r gwasanaeth. O ran beth mae pobl sy’n byw â diabetes ei eisiau gan y gwasanaeth. Mae hynny’n bwysig o ran ei lunio wrth symud ymlaen. 

Datblygiadau’r dyfodol 
O ran ble rydyn ni’n mynd nesaf, rydyn ni wedi rhannu’r gwaith wrth i ni fynd gyda chydweithwyr o adrannau podiatreg ledled Cymru. Rydyn ni’n rhan o raglen enghreifftiol Comisiwn Bevan. Rydyn ni’n awyddus i rannu beth allwn ni ei wneud o ran lledaeniad a graddfa’r clinig, yn ei gyfanrwydd neu elfennau ohono gyda byrddau iechyd lleol ledled Cymru. O siarad â chydweithwyr o bob cwr o Gymru a Lloegr, mae llawer o ddiddordeb i ddarparu'r gwasanaeth hwn. Mae achosion o ddiabetes yn cynyddu o flwyddyn i flwyddyn. Mae’n amlwg bod yn rhaid i ni newid ac addasu i reoli’r anghenion hynny. Mae clefyd diabetig traed yn costio’n ddrud i gleifion, o ran poen, anabledd, dioddef, colli amser gweithio yn sgil cymhlethdodau anffodus neu’r angen am lawdriniaeth. Mae’n gost sylweddol i gleifion, heb sôn am y gost i’r sefydliad. Mae’n ddoeth i ni wneud yr hyn allwn ni gyda’r adnoddau sydd ar gael. Rydyn ni wedi cael gwared ar y rhwystrau. Pan mae'r angen yn codi, gall cleifion weld gweithiwr gofal iechyd arbenigol. Mae modd rheoli eu cyflwr heb orfod ymweld â meddyg teulu neu adrannau brys ysbytai. Gallwn gynnig y gofal cywir ar yr adeg gywir gan y person cywir o'r dechrau'n deg. Dyna yw hanfod ein clinig D-FEET    
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