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Annwyl yr Ysgrifennydd Gwladol, 

Adolygiad o crebachdod Dupuytren a dirgryniad a drosglwyddir â llaw

Rydym yn cyflwyno ein hadolygiad o glefyd Dupuytren a dirgryniad ac amlygiad  a 
drosglwyddir â llaw sy’n ymwneud â gwaith.

Mae’r clefyd Dupuytren yn anhwylder y llaw lle mae tewychu o feinwe ffibrog o 
dendonau’r palmwydd a’r bys, yn arwain, mewn achosion mwy datblygedig, at blygiad 
parhaol y digidau i mewn i’r palmwydd, a gelwir y cyflwr terfynol hwn fel “crebachdod 
Dupuytren”. Sbardunwyd ein hadolygiad gan ohebiaeth gan AS yn gofyn i’r Cyngor ystyried 
presgripsiwn ar gyfer y cyflwr hwn.

Mae gwerthusiad o’r llenyddiaeth ymchwil wyddonol, dadansoddiadau newydd o ddata a 
gedwir gan arbenigwyr yn y maes, a galwad am dystiolaeth wedi ein harwain i’r casgliad 
bod, o ystyried amlygiad digonol i offer llaw ddirgrynol, gall risgiau o glefyd Dupuytren 
a crebachdod fwy na dyblu (y trothwy arferol a ddefnyddir gan y Cyngor o ran argymell 
presgripsiwn).

Nid yw camau cynnar y clefyd (cyn-crebachdod) yn anablu yn sylweddol, fodd bynnag, a 
ni fyddai’n debygol o fod yn gymwys am fudd-dal. Am y rheswm hwn, rydym yn argymell 
mai dim ond y cam crebachdod o afiechyd, sef bod cynnwys anffurfiad plygiant sefydlog o 
un neu fwy’r digidau fel y’i diffinnir yn yr adroddiad hwn, yn cael ei ychwanegu at y rhestr 
o afiechydon penodedig y mae Budd-dal Anabledd Anafiadau Diwydiannol yn daladwy. 
Mae’r adroddiad yn amlinellu prawf ‘pen bwrdd’, y gellir eu defnyddio fel sgrîn syml i helpu 
i nodi difrifoldeb clefyd hwn. Byddai amlygiadau cymwys fydd y rheiny sy’n codi o’r gwaith 
am ddeng mlynedd neu fwy yn agreg sy’n cynnwys y defnydd o offer pŵer a ddelir â llaw 
y mae eu rhannau mewnol dirgrynu er mwyn trosglwyddo dirgryniad ar y llaw am o leiaf 
ddwy awr y dydd ar dri neu fwy o ddyddiau fesul wythnos.

Yn gywir

Yr Athro Keith Palmer 
Cadeirydd IIAC 								        Mai 2014
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Crynodeb
1.	 Mae’r adroddiad hwn yn adolygu’r cysylltiad rhwng gwaith gydag offer dirgrynol a 

ddelir â llaw ac anhwylder y llaw enw clefyd Dupuytren, lle mae  tewychu o feinwe 
ffibrog yn y palmwydd a’r gewynnau’r bysedd yn arwain, mewn achosion mwy 
datblygedig, at y digidau i blygu’n barhaol (crebachdod Dupuytren).

2.	 Mae gan y cyflwr wahanol achosion nad ydynt yn sefydledig galwedigaethol. Yn 
ogystal, amheuir cysylltiadau gyda defnydd galwedigaethol o offer dirgrynol pwerus a 
ddelir yn y llaw, ac mae tystiolaeth am hyn wedi tyfu dros amser.

3.	 Mae ymholiadau’r Cyngor Anafiadau Diwydiannol Ymgynghorol yn y maes hwn wedi 
cynnwys adolygiad manwl o’r llenyddiaeth ymchwil, ymgynghori ag arbenigwyr yn 
y maes, a dadansoddiadau newydd o dri set data presennol a gedwir gan bartïon 
eraill. O’u cymryd gyda’i gilydd, dengys y dystiolaeth y gall peryglon o’r clefyd fwy na 
dyblu (y trothwy a ddefnyddir yn  gyffredin wrth benderfynu ar bresgripsiwn o dan y 
Cynllun Budd-dal Anabledd Anafiadau Diwydiannol), ar yr amod bod datguddiadau i 
ddirgryniad yn ddigon hir

4.	 Mae’r Cyngor yn argymell bod crebachdod Dupuytren yn cael ei ychwanegu at y 
rhestr o afiechydon penodedig y mae Budd-dal Anabledd Anafiadau Diwydiannol yn 
daladwy yn dilyn gwaith am ddeng mlynedd neu fwy mewn cyfanswm sy’n cynnwys 
defnyddio offer gyredig a ddelir â llaw y mae ei rhannu mewnol yn dirgrynu er mwyn 
trosglwyddo dirgryniad ar y llaw am o leiaf ddwy awr y dydd ar dri diwrnod neu fwy’r 
wythnos.

5.	 Mae Clefyd Dupuytren yn bodoli ar draws sbectrwm eang o ddifrifoldeb, ond mae’r 
rhan fwyaf o achosion yn achosi fawr ddim colled gweithredol. I annog gweithgarwch 
ceisiadau dim ond mewn amgylchiadau lle mae lefel asesedig o anabledd yn debygol 
o gyfrannu’n ystyrlon at ddyfarnu budd-dal, mae’r Cyngor yn cynnig y dylai achosion 
sy’n effeithio dim ond y palmwydd a heb unrhyw gyfranogiad y bysedd, gael eu 
gwahardd rhag cael eu hystyried; at ddibenion presgripsiwn, dylai’r clefyd gynnwys 
anffurfiad plygiant sefydlog (crebachdod) o un neu fwy o’r digidau. Mae’r adroddiad 
yn amlinellu prawf ‘pen bwrdd’, y gellir eu defnyddio mewn arfer clinigol fel cymorth i 
ddiffinio clefyd mor ddifrifol â hyn.

	 Mae’r adroddiad hwn yn cynnwys rhai termau technegol, y mae eu hystyr yn cael 
eu hegluro mewn rhestr termau ar ddiwedd yr adroddiad.
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