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Ffurflen atgyfeirio - at Awdioleg Pediatrig

ENW: i, Dyddiad Geni:.............ooeeeeeeeeeennn.
(@3] 1=T1 1= To 3ROSR
Rhif ffoN y rhiant:...........ooooi
Rhif yr ysbyty:.....ocovvvveviveiinnnnnn. Rhify GIG:................ccl.
Meddyg Ymgynghorol:............cccevvveeeeee. Meddyg Teulu:.............oeeeeeeeeeeennn.
A fydd angen cyfieithydd ar y teulu Bydd/Na fydd laith..............ooeel.

Rheswm dros atgyfeirio

Gweler v canllawiau atgyfeirio ar gefn y ffurflen hon

Babanod nad ydynt yn addas ar gyfer sgrinio clyw babanod newydd-anedig neu yn 6l
disgresiwn y clinigwr am arwydd arall. Atgyfeiriwch yn uniongyrchol at awdioleg trwy e-bost i
gael asesiad fel baban newydd-anedig. Rhowch fanylion yn y blwch isod.

Babanod sy'n pasio'r sgrinio ond y gwyddys eu bod mewn mwy o berygl o golled
clyw - Atgyfeiriwch at awdioleg trwy e-bost, i gael profion/monitro wedi'i dargedu (byddant
yn cael eu hasesu yn 9 mis oed). Rhowch fanylion yn y blwch isod.

Enw'r Atgyfeiriwre: .......cccceeeeeninins Dyddiad atgyfeirio:................

(Printiwch yr enw)

E-bost: Paedsaudiology.cav@wales.nhs.uk
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Canllawiau ar gyfer atgyfeirio

Dylid atgyfeirio babanod nad ydynt yn addas ar gyfer sgrinio clyw babanod newydd-anedig (NBHSW)
yn uniongyrchol at awdioleg trwy e-bost i'w hasesu fel babanod newydd-anedig.

1 Microtia ac atresia tiwb y glust allanol - y rheswm dros yr eithriad hwn yw y bydd y babanod hyn
bob amser & rhywfaint o golled clyw.

2 Llid yr ymennydd bacterol newyddenedigol neu septisemia
meningococol - BRYS

Wedi'i gadarnhau neu ei amau'n gryf gan Bediatregydd neu Neonatolegydd llid yr ymennydd bacterol
(unrhyw organeb), neu septisemia meningococol. Gwneir yr eithriad hwn oherwydd bod y risg o golled
clyw synwyrnerfol (SNHL) yn uchel iawn.

3 Siyntiau Fentrigwlo-peritoneol (PVP) rhaglenadwy yn eu lle - mae'r eithriad hwn oherwydd y
risg y bydd meysydd magnetig yn deillio o droswyr ysgogiad awdiolegol yn effeithio ar y siynt.

4 Sytomegalofirws cynhenid wedi'i gadarnhau (cCMV) — BRYS

Gwneir yr eithriad hwn oherwydd bod y risg o golli clyw yn uchel iawn a bod y cyfnod o gyfle ar gyfer
triniaeth yn fyr. BRYS angen atgyfeiriad

Arall

Cyffuriau ototocsig - Nid yw defnyddio Gentamicin yn wrtharwydd felly cynigir NBHSW. Os oes hanes
o lefelau cyffuriau ototocsig y tu allan i’r ystod therapiwtig neu hanes teuluol o golled clyw yn
gysylltiedig & gentamicin Paediatregydd / Neonatolegydd i atgyfeirio at awdioleg ar gyfer asesiad
diagnostig. (Ystyriwch ddadansoddiad DNA Mitocondriaidd, yn enwedig os gwneir diagnosis o
Ffeibrosis Systig)

Hyperbilirubinemia dirediad difrifol

Babanod sy'n pasio'r sgrinio ond y gwyddys eu bod mewn mwy o berygl o golled clyw ac mae angen
eu hatgyfeirio at awdioleg i gael profion/monitro wedi'i dargedu yn 9 mis oed drwy e-bost.

Babanod sydd a risg uwch o golli clyw (‘cyflyrau arwyddocaol posibl’):

1 Syndromau sy'n gysylltiedig & cholled clyw (gan gynnwys syndrom Down)
2 Annormaleddau'r wyneb a'r penglog, gan gynnwys taflod hollt

3 Haint cynhenid wedi'i gadarnhau (tocsoplasmosis neu Rwbela)

4 |sthyroidedd cynhenid

Sylwch — Mae hanes teuluol y tu allan i’r canllawiau cenedlaethol — Fodd bynnag, os oes hanes
o golled clyw parhaol mewn rhiant neu frawd neu chwaer, dylid atgyfeirio’r plentyn (nid colled
clyw dros dro yn ymwneud & chlust ludiog/heintiau neu golled clyw sy’n gysylltiedig ag oedran/sy’n
cael ei achosi gan swn). Cyfrifoldeb yr Ymwelydd lechyd yw gwneud atgyfeiriadau ar gyfer
hanes teuluol.

| drafod unrhyw atgyfeiriad, cysylltwch & Dr Zeba Khan Zeba.Khan@wales.nhs.uk , Dr Nicole
Pickerd Nicole.Pickerd@wales.nhs.uk
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https://www.gov.uk/government/publications/surveillance-and-audiological-referral-
quidelines/quidelines-for-surveillance-and-audioloqgical-referral-for-infants-and-children-
following-newborn-hearing-screen
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