
Nid yw’r dudalen hon yn rhan o’r ffurflen

Dalenni parhad

Dim ond os bydd y ffurflen atwrneiaeth arhosol 
(LPA) yn dweud wrthych am ddefnyddio’r 
dalenni parhad hyn y dylech eu defnyddio nhw. 
Bydd llawer o bobl yn gwneud LPA heb orfod 
defnyddio dalen barhad.

Os byddwch yn gwneud 2 LPA a bod 
angen ichi ddefnyddio dalenni parhad i’r 
ddwy, defnyddiwch ddalenni ar wahân ar 
gyfer pob LPA.
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LPC  Dalenni parhad (11.25)



Nid yw’r dudalen hon yn rhan o’r ffurflen

Dalenni parhad
Dim ond os bydd y ffurflen atwrneiaeth arhosol (LPA) yn dweud wrthych am ddefnyddio’r dalenni parhad 

hyn y dylech eu defnyddio nhw. Bydd llawer o bobl yn gwneud LPA heb orfod defnyddio dalen barhad.

Os byddwch yn gwneud 2 LPA a bod angen ichi ddefnyddio dalenni parhad i’r ddwy, defnyddiwch ddalenni 

ar wahân ar gyfer pob LPA. 

Dalen barhad 1 - Pobl ychwanegol
•	Defnyddiwch y ddalen hon os bydd angen lle arnoch i ysgrifennu rhagor o enwau ar gyfer adrannau 2,

4 neu 6 y ffurflen LPA. 

•	Rhowch eich llofnod a’r dyddiad ar y ddalen barhad hon cyn llofnodi adran 9 y ffurflen LPA, neu ar yr

un diwrnod.

Dalen barhad 2 – Gwybodaeth ychwanegol
•	Defnyddiwch y ddalen hon os bydd angen lle arnoch i ysgrifennu gwybodaeth ar gyfer adrannau 3, 4

neu 7 y ffurflen LPA.

•	Os bydd yn rhaid i chi ysgrifennu gwybodaeth ychwanegol ar gyfer mwy nag un o’r adrannau hynny,

defnyddiwch gopi ffres o’r ddalen ar gyfer pob un.

•	Rhowch eich llofnod a’r dyddiad ar y ddalen barhad hon cyn llofnodi adran 9 y ffurflen LPA, neu ar yr

un diwrnod.

Dalen barhad 3 – Os na fydd y rhoddwr yn gallu llofnodi neu wneud marc
•	Defnyddiwch y ddalen hon os na allwch lofnodi neu wneud marc eich hunan.

• Bydd angen i rywun arall lofnodi ar eich rhan ac mae’n rhaid i 2 unigolyn fod yno’n dystion pan

fyddant yn llofnodi.

• Os ydych yn gwneud LPA ar gyfer penderfyniadau iechyd a gofal, mae’n rhaid i’r sawl sy’n llofnodi ar

eich rhan lofnodi adran 5 yr LPA ar yr un diwrnod ag y byddant yn llofnodi’r ddalen hon.

Dalen barhad 4 – Corfforaeth ymddiriedolaeth sydd wedi’i phenodi’n atwrnai
•	Defnyddiwch y ddalen hon os penodoch gorfforaeth ymddiriedolaeth yn atwrnai neu’n atwrnai

wrth gefn.

• Mae’n rhaid i rywun o’r gorfforaeth ymddiriedolaeth lofnodi’r ddalen hon yn lle llofnodi adran 11 y

ffurflen LPA.

• Mae’n rhaid iddynt lofnodi’r ddalen hon ar ôl i’ch ‘darparwr tystysgrif’ lofnodi adran 10 y ffurflen LPA.
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Llinell gymorth 
0300 456 0300

Dim ond os yw’r stamp swyddogol yma y bydd hyn yn ddilys

 Atwrnai  LPA adran2

 Atwrnai wrth gefn  LPA adran 4

 Person i’w hysbysu  LPA adran 6

Teitl		 Enwau cyntaf

Cyfenw

Dyddiad geni (does dim angen hwn i’r ‘person i’w hysbysu’)

Dydd 	 Mis	 Blwyddyn

Cyfeiriad

Cod post

Cyfeiriad ebost (dewisol)

 Atwrnai  LPA adran2

 Atwrnai wrth gefn  LPA adran 4

 Person i’w hysbysu  LPA adran 6

Teitl		 Enwau cyntaf

Cyfenw

Dyddiad geni (does dim angen hwn i’r ‘person i’w hysbysu’)

Dydd		 Mis	 Blwyddyn

Cyfeiriad

Cod post

Cyfeiriad ebost (dewisol)

Dalen barhad 1 
Pobl ychwanegol

Defnyddiwch y ddalen hon os bydd angen lle arnoch i ysgrifennu rhagor 

o enwau ar gyfer adrannau 2, 4 neu 6 o’r ffurflen LPA.

Os byddwch yn defnyddio’r dudalen hon, 
rhaid ichi ei llofnodi.

LPC Dalen barhad 1 (11.25)

Y Rhoddwr

Rhaid ichi lofnodi yma cyn llofnodi adran 9 o’r LPA, neu ar yr un diwrnod.

Enw llawn

Llofnod neu farc Dyddiad y llofnod neu’r marc

Dydd Mis Blwyddyn

I gael help gyda’r adran 

hon, gweler y Canllawiau 

rhannau A2, A4 ac A6.

Help?
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1
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1
*



Llinell gymorth 
0300 456 0300

Dim ond os yw’r stamp swyddogol yma y bydd hyn yn ddilys

 Atwrnai  LPA adran 2

 Atwrnai wrth gefn  LPA adran 4

 Person i’w hysbysu  LPA adran 6

Teitl		 Enwau cyntaf

Cyfenw

Dyddiad geni (does dim angen hwn i’r ‘person i’w hysbysu’)

Dydd 	 Mis	 Blwyddyn

Cyfeiriad 

Cod post

Cyfeiriad ebost (dewisol)

 Atwrnai  LPA adran 2

 Atwrnai wrth gefn  LPA adran 4

 Person i’w hysbysu  LPA adran 6

Teitl		 Enwau cyntaf

Cyfenw

Dyddiad geni (does dim angen hwn i’r ‘person i’w hysbysu’)

Dydd 	 Mis	 Blwyddyn

Cyfeiriad 

Cod post

Cyfeiriad ebost (dewisol)

Dalen barhad 1 
Pobl ychwanegol

Defnyddiwch y dudalen hon os yw’n dweud wrthych am wneud hynny yn 

adran 2, 4 neu 6 o’r ffurflen LPA.

Os byddwch yn defnyddio’r dudalen hon, 
rhaid ichi ei llofnodi.

Dalen barhad 1 (11.25)

Y Rhoddwr

Rhaid ichi lofnodi yma cyn llofnodi adran 9 o’r LPA, neu ar yr un diwrnod.

Enw llawn

Llofnod neu farc Dyddiad y llofnod neu’r marc

Dydd Mis Blwyddyn

I gael help gyda’r adran 

hon, gweler y Canllawiau 

rhannau A2, A4 ac A6.

Help?
*1C1*



Llinell gymorth 
0300 456 0300

Dim ond os yw’r stamp swyddogol yma y bydd hyn yn ddilys

Pa wybodaeth ychwanegol rydych yn ei darparu?

Defnyddiwch gopi glân o’r dudalen hon ar gyfer pob math o wybodaeth 

ychwanegol.

 Penderfyniadau y dylai atwrneiod eu gwneud ar y cyd  Adran 3 o’r LPA

 Sut y bydd atwrneiod wrth gefn yn camu i mewn ac yn gweithredu
        adran 4 o’r LPA

 Dymuniadau  adran 7 o’r LPA

 Cyfarwyddiadau  adran 7 o’r LPA

Dalen barhad 2 
Gwybodaeth ychwanegol

Defnyddiwch y dudalen hon os yw’n dweud wrthych am wneud hynny yn 

adran 3, 4 neu 7 o’r ffurflen LPA.

Os byddwch yn defnyddio’r dudalen hon, rhaid ichi ei llofnodi.

I gael help gyda’r 

adran hon, gweler y 

Canllawiau, rhannau 

A3, A4 ac A7.

Help?

LPC Dalen barhad 2 (11.25)

Y Rhoddwr

Rhaid ichi lofnodi yma cyn llofnodi adran 9 o’r LPA, neu ar yr un diwrnod.

Enw llawn

Llofnod neu farc Dyddiad y llofnod neu’r marc

Dydd Mis Blwyddyn

*1C2*



Llinell gymorth 
0300 456 0300

Dim ond os yw’r stamp swyddogol yma y bydd hyn yn ddilys

Pa wybodaeth ychwanegol rydych yn ei darparu?

Defnyddiwch gopi glân o’r dudalen hon ar gyfer pob math o wybodaeth 

ychwanegol.

 Penderfyniadau y dylai atwrneiod eu gwneud ar y cyd  Adran 3 o’r LPA

 Sut y bydd atwrneiod wrth gefn yn camu i mewn ac yn gweithredu
        adran 4 o’r LPA.

 Dymuniadau  adran 7 o’r LPA

 Cyfarwyddiadau  adran 7 o’r LPA

Dalen barhad 2 
Gwybodaeth ychwanegol

Defnyddiwch y dudalen hon os yw’n dweud wrthych am wneud hynny yn 

adran 3, 4 neu 7 o’r ffurflen LPA.

Os byddwch yn defnyddio’r dudalen hon, rhaid ichi ei llofnodi.

I gael help gyda’r 

adran hon, gweler y 

Canllawiau, rhannau 

A3, A4 ac A7.

Help?

Dalen barhad 2 (11.25)

Y Rhoddwr

Rhaid ichi lofnodi yma cyn llofnodi adran 9 o’r LPA, neu ar yr un diwrnod.

Enw llawn

Llofnod neu farc Dyddiad y llofnod neu’r marc

Dydd Mis Blwyddyn

*1C2*



Llinell gymorth 
0300 456 0300

Dim ond os yw’r stamp swyddogol yma y bydd hyn yn ddilys

Dalen Barhad 3 
Os na fydd y rhoddwr yn gallu llofnodi neu 
wneud marc
Defnyddiwch y ddalen hon os na all y rhoddwr lofnodi neu wneud 

marc yn adran 9 o’r ffurflen atwrneiaeth arhosol.

Y Rhoddwr

Enw llawn

Y Llofnodwr

Rhaid ichi:

•	lofnodi yng ngŵydd y rhoddwr ac yng

ngŵydd 2 dyst

•	llofnodi yn eich enw’ch hun

•	ni chewch fod yn dyst hefyd i’r LPA hon

•	llofnodi unrhyw gopïau o Ddalen Barhad 1

a 2 sydd wedi’u defnyddio yn yr LPA hon ar 

yr un pryd.

Os yw’r LPA ar gyfer penderfyniadau 

iechyd a gofal:

•	rhaid ichi hefyd lofnodi a dyddio naill ai

Opsiwn A neu Opsiwn B o Adran 5, yn unol â 

chyfarwyddyd y rhoddwr

•	rhaid cael tyst i’ch llofnod yn Adran 5

Fe’i llofnodir fel gweithred a chyflwyno yng 

ngŵydd ac yn unol â chyfarwyddyd y sawl 

sy’n rhoi’r atwrneiaeth arhosol hon ac yng 

ngŵydd dau dyst.

Llofnod neu farc

Enw llawn y llofnodwr

Dyddiad y llofnod neu’r marc

Dydd 	 Mis 	 Blwyddyn

Tystion

Ni chaiff y tystion fod yn atwrnai nac yn atwrnai 

wrth gefn a benodwyd o dan yr LPA hon, a rhaid 

iddynt fod yn 18 oed neu’n hŷn.

Llofnod neu farc y tyst cyntaf

Enw llawn y tyst cyntaf

Cyfeiriad y tyst cyntaf

Cod post

Llofnod neu farc yr ail dyst

Enw llawn yr ail dyst

Cyfeiriad yr ail dyst

Cod post

I gael help gyda’r adran hon 

gweler y Canllawiau, rhan A9.Help?
LPC Dalen	barhad	3	(11.25)

*1C3*





Llinell gymorth 
0300 456 0300

Dim ond os yw’r stamp swyddogol yma y bydd hyn yn ddilys

Dalen barhad 4 
Corfforaeth ymddiriedolaeth sydd wedi’i 
phenodi’n atwrnai
Dim ond os yw’r rhoddwr wedi penodi corfforaeth ymddiriedolaeth yn 

atwrnai neu’n atwrnai wrth gefn y dylech ddefnyddio’r dudalen hon.

Drwy roi’r weithred hon ar waith mae’r 
gorfforaeth ymddiriedolaeth yn deall ac yn 
cadarnhau popeth a ganlyn:

•	Ei bod wedi darllen yr LPA hon, gan gynnwys

adran 8 ‘Eich hawliau a’ch cyfrifoldebau 

cyfreithiol’.

•	Ei bod yn ddyletswydd arni i weithredu

ar sail egwyddorion Deddf Galluedd 

Meddyliol 2005 a rhoi sylw i God Ymarfer 

y Ddeddf Galluedd Meddyliol

•	Dim ond pan fydd yr LPA hon wedi’i chofrestru y

caiff wneud penderfyniadau a gweithredu.

•	Rhaid iddi wneud penderfyniadau a gweithredu er

lles gorau’r sawl sy’n rhoi’r LPA hon.

•	Does dim achos dirwyn i ben ar y gweill ar

ei chyfer.

•	Caiff wario arian i roi rhoddion ond dim ond

i elusennau neu ar adegau defodol megis 

penblwyddi, a’r rheini’n symiau rhesymol, ac 

ystyried maint ystad y rhoddwr.

•	Mae’n ddyletswydd arni i gadw cyfrifon a

chofnodion ariannol a’u darparu ar gyfer 

Swyddfa’r Gwarcheidwad Cyhoeddus neu i’r Llys 

Gwarchodaeth os gwneir cais.

•	Dim ond ar yr adeg a nodir yn adran 5 yr LPA hon

y caiff wneud penderfyniadau a gweithredu yng 

nghyswllt eiddo a materion ariannol y rhoddwr.

Datganiad pellach gan gorfforaeth 
ymddiriedolaeth sy’n gweithredu fel atwrnai 
wrth gefn: Dim ond ar ôl terfynu penodiad atwrnai 

gwreiddiol y bydd ganddi yr awdurdod i weithredu 

o dan yr LPA hon. Rhaid iddi hysbysu’r

Gwarcheidwad Cyhoeddus os bydd hynny’n 

digwydd.

Rhif cofrestru’r cwmni

Rwyf fi/Rydym ni wedi’n hawdurdodi i lofnodi ar 

ran y gorfforaeth ymddiriedolaeth gan weithredu 

fel atwrnai y rhoddwyd ei fanylion yn y ddalen 

parhad hon i’r atwrneiaeth arhosol.

Llofnodwyd fel gweithred a’i chyflwyno gan:

Llofnod y person cyntaf a awdurdodwyd

Enw llawn y person cyntaf a awdurdodwyd

Dyddiad y llofnod neu’r marc

Dydd		 Mis	 Blwyddyn

Llofnod yr ail berson a awdurdodwyd   (os bydd angen)

Enw llawn yr ail berson a awdurdodwyd 

(os bydd angen)

Dyddiad y llofnod neu’r marc  (os bydd angen)

Dydd		 Mis	 BlwyddynI gael help gyda’r 

adran hon, gweler y 

Canllawiau, rhan A11.

Help?

LPC Dalen barhad 4 (11.25)

*1C4*
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