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Rhagair y Gweinidog

Gwyddom o’r gorau fod smygu yn effeithio’n negyddol ar ein hiechyd a’n llesiant. Smygu yw’r prif beth sy’n achosi salwch ataliadwy a marw cyn pryd yng Nghymru. 

Mae’r rhesymau pam mae pobl yn dechrau smygu ac yn parhau i smygu yn gymhleth. Er bod oddeutu 13% o bobl yng Nghymru yn smygwyr, gwyddom fod pobl 
sy’n byw mewn cymunedau mwy amddifad yn llawer mwy tebygol o smygu na phobl sy’n byw yn yr ardaloedd lleiaf amddifad. Mae effaith tybaco yn agwedd 
allweddol ar yr anghydraddoldebau dwfn y dymuna Llywodraeth Cymru fynd i’r afael â nhw.

Mae’r anghydraddoldebau dwfn hyn wedi bod yn amlwg i bawb yn ystod COVID-19. Mae’r effaith anghymesur a gafodd y pandemig ar bobl dlotach yng Nghymru 
wedi dangos pa mor bwysig yw mynd ati’n ddi-oed ac yn llawn uchelgais i ymdrin ag achosion yr anghydraddoldebau iechyd hyn. Dyna pam rwy’n falch o 
gyflwyno’r strategaeth feiddgar ac uchelgeisiol hon ar gyfer rheoli tybaco yng Nghymru, gyda’r weledigaeth o greu Cymru ddi-fwg erbyn 2030.

Er mwyn gwireddu’r weledigaeth hon, gwyddom y bydd yn rhaid inni fod yn uchelgeisiol, gan gyflwyno a chyflawni newidiadau ystyrlon a fydd yn cefnogi 
cymdeithas ddi-fwg. Ond nid ydym yn cychwyn o ddim; rydym eisoes wedi cyflwyno nifer o’r newidiadau y bydd angen inni adeiladu arnynt. Mae gennym lawer 
i ymfalchïo ynddo, a thrwy ein cydymdrechion yng Nghymru mae cyfraddau smygu ar eu hisaf ers iddynt ddechrau cael eu cofnodi – cyflawniad gwych ynddo’i 
hun. Mae ein gwasanaeth integredig ar gyfer rhoi’r gorau i smygu, sef Helpa Fi i Stopio, yn cefnogi mwy a mwy o bobl i roi’r gorau i smygu am byth. Rydym wedi 
cymryd camau pwysig i amddiffyn pobl rhag effeithiau niweidiol mwg ail-law, a thrwy gyflwyno gwaharddiadau smygu mewn mannau cyhoeddus – yn gyntaf 
mewn mannau cyhoeddus a gweithleoedd caeedig yn 2007, ac yn fwy diweddar ar diroedd ysbytai a mannau lle mae plant a phobl ifanc yn treulio’u hamser, gan 
gynnwys tiroedd ysgolion a meysydd chwarae cyhoeddus – bod yn ddi-fwg, bellach, yw’r ‘norm’ yng Nghymru.

Ond gwyddom fod angen inni wneud mwy i gryfhau ein neges mai bod yn ddi-fwg yw’r ‘norm’, yn enwedig i’r genhedlaeth nesaf, a gwyddom hefyd fod yn rhaid 
inni newid sut maent hwy a’r gymdeithas ehangach yn ystyried smygu. Mae ein Rhaglen Lywodraethu wedi’i hadeiladu ar sail tegwch a’r dymuniad i gael gwared ag 
anghydraddoldeb ar bob lefel yn y gymdeithas. Mae’r strategaeth hon yn pennu ein gweledigaeth ar gyfer Cymru ddi-fwg a sut byddwn yn gweithio i’w chyflawni. 
Mae’n canolbwyntio ar leihau’r anghydraddoldebau mewn perthynas â smygu, cynyddu’r gyfran o blant a phobl ifanc a gaiff blentyndod di-fwg, a sicrhau bod dull 
system gyfan yn cael ei roi ar waith er mwyn cael Cymru ddi-fwg. I ategu’r strategaeth, ynghyd â chynnal y ffocws a chyflymder y newid sy’n angenrheidiol, byddwn 
yn rhoi cyfres o gynlluniau cyflawni dwy flynedd ar waith. Caiff y cyntaf o’r rhain ei gyhoeddi ochr yn ochr â’r strategaeth hon.

Rydym wedi ymrwymo i atal salwch a chynorthwyo pobl i wneud dewisiadau iachach er budd eu hiechyd a’u llesiant – felly, rwy’n dymuno inni fod yn uchelgeisiol 
a chymryd pob cam posibl i fynd i’r afael â’r niwed a achosir gan dybaco. Mae modd cael Cymru ddi-fwg, ond rhaid inni weithio gyda’n gilydd er budd y 
genhedlaeth bresennol a chenedlaethau’r dyfodol.

Lynne Neagle
Y Dirprwy Weinidog Iechyd Meddwl a Llesiant
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Cyflwyniad

Ein huchelgais yw cael Cymru ddi-fwg erbyn 2030.

Mae hyn yn golygu cael cyfradd cyffredinrwydd smygu tybaco o 5% neu lai 
ymhlith oedolion (16+ mlwydd oed) dros yr wyth mlynedd nesaf. Deellir mai 
cyffredinrwydd smygu o 5% yw’r trothwy lle gallai’r epidemig tybaco fod yn 
anghynaliadwy1.

Mae sicrhau cyfradd gyffredinrwydd o 5% bellach yn un o brif nodau Tobacco 
Endgame, sef y camau mae’n ofynnol eu cymryd er mwyn cael byd sy’n rhydd 
o dybaco. 2 3 4 Mae nifer o wledydd drwy’r byd wedi mynegi eu huchelgais i fod 
yn ddi-fwg er mwyn sicrhau cyfradd gyffredinrwydd o 5%, yn cynnwys Lloegr, 
yr Alban, Iwerddon, Seland Newydd, Canada, y Ffindir a Sweden.

Bydd lleihau cyffredinrwydd smygu tybaco i ffigur sydd islaw 5% yn garreg filltir 
allweddol o ran dileu’r niwed a achosir gan dybaco. Nid yn unig fe fydd hyn yn 
gwella bywydau trwy atal anhwylderau sy’n gysylltiedig â smygu, ond hefyd 
bydd yn cefnogi cymdeithas iachach, fwy cyfartal i bawb.

Mae’r strategaeth hon yn nodi sut byddwn yn mynd i’r afael â phob agwedd 
ar smygu wrth inni ganolbwyntio ar wireddu ein huchelgais. Hefyd, mae’n 
pennu’r tair thema ar gyfer ein gwaith wrth inni fwrw ymlaen â’r newidiadau 
angenrheidiol mewn smygu yng Nghymru. Dyma’r themâu:

Thema 1: Lleihau anghydraddoldebau

Thema 2: Cenedlaethau’r dyfodol

Thema 3: Dull system gyfan ar gyfer Cymru ddi-fwg

I gefnogi’r gwaith o gyflawni’r strategaeth hon, byddwn yn rhoi cyfres o 
gynlluniau cyflawni dwy flynedd ar waith, gan ddechrau gyda 2022-2024. Bydd 
y cynlluniau hyn yn nodi’n fanwl pa gamau y byddwn yn eu cefnogi ac yn mynd 
i’r afael â nhw wrth inni weithio tuag at Gymru ddi-fwg.
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Effaith smygu

Mae smygu yn niweidiol dros ben i iechyd. Smygu sydd wrth wraidd 
marwolaeth oddeutu hanner y smygwyr hirdymor 5, ac mae Sefydliad Iechyd y 
Byd (WHO) yn amcangyfrif bod tybaco yn lladd mwy nag 8 miliwn o bobl drwy’r 
byd bob blwyddyn.6 Yng Nghymru, smygu yw’r brif elfen sydd wrth wraidd 
marwolaethau ataliadwy, ac yn 2018 cafodd oddeutu 5,600 o farwolaethau 
ymhlith pobl 35 oed a hŷn eu priodoli i smygu.7 Ymhellach, mae trin clefydau 
sy’n gysylltiedig â smygu yn arwain at effeithiau economaidd mawr, gan gostio 
rhyw £302 miliwn bob blwyddyn i’r GIG yng Nghymru.8

Ymhellach, gwyddom fod smygu yn cynyddu risg pobl o ddatblygu amrywiaeth 
eang o anhwylderau – sef anhwylderau a all fod yn angheuol neu a all achosi 
niwed hirdymor parhaol i’w hiechyd.9 Mae’r rhain yn cynnwys mathau o ganser, 
clefydau anadlol, a chlefydau cardiofasgwlaidd fel strôc, trawiad ar y galon a 
dementia. Ymhellach, gall anhwylderau sy’n gysylltiedig â smygu arwain at nifer 
fawr o dderbyniadau i’r ysbyty. Yn 2018/19, amcangyfrifir bod oddeutu 28,000 o 
dderbyniadau ymhlith pobl 35 oed a hŷn yn gysylltiedig â smygu, sef oddeutu 
4.6 y cant o’r holl dderbyniadau yn y grŵp oedran hwn.10

Ond nid smygwyr yn unig sy’n cael niwed yn sgil smygu. Dangoswyd bod dod 
i gysylltiad â mwg ail-law yn achosi niwed mawr, gan gynyddu risg pobl nad 
ydynt yn smygu o ddatblygu clefydau sy’n gysylltiedig â smygu, yn cynnwys 
canser yr ysgyfaint a chlefydau cardiofasgwlaidd.11 Mae dod i gysylltiad â mwg 
ail-law yn arbennig o niweidiol i blant, gan arwain at gyflyrau fel clefyd y glust 
ganol, asthma ac alergeddau.12 Gwyddom fod smygu yn ystod beichiogrwydd 
yn gallu effeithio mewn sawl ffordd ar y beichiogrwydd a’r plentyn yn 
nes ymlaen yn ei fywyd, yn cynnwys risg uwch o ddioddef camesgoriad, 
genedigaeth gynamserol a syndrom marwolaeth sydyn babanod (SIDS). 13  
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Mynd i’r afael ag effeithiau niweidiol tybaco

Yn ystod y blynyddoedd diweddar rydym wedi gwneud cynnydd da o ran lleihau nifer y bobl 
sy’n smygu yng Nghymru. Yn 2007, fe wnaethom wahardd smygu mewn mannau cyhoeddus 
a gweithleoedd caeedig yng Nghymru, ac yn 2015 cafodd smygu ei wahardd mewn ceir 
sy’n cludo plant. Yn fwy diweddar, ar 1 Mawrth 2021 daeth tiroedd ysbytai, tiroedd ysgolion, 
mannau awyr agored mewn lleoliadau gofal plant a meysydd chwarae cyhoeddus yn ddi-fwg. 
Bydd y mesurau hyn yn cryfhau’r syniad mai bod yn ddi-fwg yw’r ‘norm’ yn ein cymdeithas, 
gan leihau’r cysylltiad â mwg ail-law niweidiol. Er mwyn cynorthwyo smygwyr i roi’r gorau i 
smygu, rydym yn cynnig y gwasanaeth integredig Helpa Fi i Stopio. Mae’r gwasanaeth hwn yn 
helpu pobl yng Nghymru i roi’r gorau i smygu ac mae’n parhau i gynorthwyo nifer cynyddol o 
bobl i roi’r gorau i smygu am byth.

Mae Confensiwn Fframwaith Sefydliad Iechyd y Byd ar Reoli Tybaco (FCTC) yn gytundeb 
rhyngwladol sy’n canolbwyntio ar effeithiau tybaco ar iechyd. Mae Llywodraeth y DU wedi 
cadarnhau ac wedi dod yn Blaid i’r FCTC. Bydd Llywodraeth Cymru yn parhau i gefnogi 
gofynion y Comisiwn Coedwigaeth ym mhob maes o weithredu’r strategaeth hon, gan 
gynnwys cymryd camau rhagweithiol i ddiogelu polisi iechyd rhag buddiannau breintiedig y 
diwydiant tybaco.

Roedd y Cynllun Gweithredu ar Reoli Tybaco, a gyhoeddwyd yn 201214, yn cyflwyno ein 
gweledigaeth strategol ar gyfer rheoli tybaco rhwng 2012 a 2020. Ategwyd y cynllun 
gweithredu gan gynlluniau cyflawni, a’r mwyaf diweddar o’r rhain oedd Cynllun Cyflawni ar 
Reoli Tybaco 2017-202015. Roedd y cynllun cyflawni hwn yn nodi’r camau yr oedd angen eu 
cymryd er mwyn rhoi dull ar waith ledled y system i reoli tybaco yng Nghymru, ynghyd â’r 
camau a oedd yn angenrheidiol i leihau cyffredinrwydd smygu a nifer y bobl sy’n dechrau 
smygu, yn ogystal â lleihau’r cysylltiad â mwg ail-law. Gyda’i gilydd, mae’r camau hyn wedi 
arwain at gynnydd mawr o ran rheoli tybaco, ac mae cyffredinrwydd smygu yng Nghymru 
wedi cyrraedd ei lefel isaf ers iddo ddechrau cael ei gofnodi.
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Fodd bynnag, gwyddom fod gennym lawer mwy i’w wneud er mwyn atal ein 
plant a’n pobl ifanc rhag dechrau smygu ac er mwyn cynorthwyo smygwyr 
i roi’r gorau iddi. Mae oddeutu 13% o oedolion yng Nghymru yn smygwyr16, 
a chan nad yw patrymau smygu yn unffurf trwy ein cymdeithas, mae smygu 
yn un o’r prif elfennau sy’n arwain at anghydraddoldebau. Mae cyfraddau 
smygu yn uwch mewn rhai grwpiau, yn cynnwys ymhlith pobl sy’n byw 
mewn ardaloedd a all fod yn amddifad yn economaidd-gymdeithasol, 
pobl sydd â galwedigaethau gwaith ailadroddus a gwaith llaw, pobl ddi-
waith, pobl â chyflyrau iechyd meddwl, pobl o rai cefndiroedd ethnig, a 
phobl sy’n rhan o’r gymuned LGBTQ+. Yn achos y rhan fwyaf o oedolion 
sy’n smygu, cawsant eu sigarét gyntaf pan oeddynt yn eu harddegau, felly 
i nifer o smygwyr mae smygu tybaco yn gaethiwed sy’n dechrau yn ystod 
plentyndod. 17 Er bod 4% o bobl ifanc 11-16 oed yn smygu fan leiaf bob 
wythnos yng Nghymru, nid ydynt wedi’u dosbarthu’n gyfartal, ac mae pobl 
ifanc o deuluoedd llai cefnog ddwywaith yn fwy tebygol o smygu na phobl 
ifanc o deuluoedd mwy cefnog. 18

Rhaid inni weithio gyda’n gilydd i gefnogi’r system a’r newidiadau 
ymddygiadol sy’n ofynnol er mwyn cael Cymru ddi-fwg. Mae’r cynnydd a 
wnaed hyd yn hyn o ran lleihau cyffredinrwydd smygu yng Nghymru yn 
dangos yr effaith y gall camau cydgysylltiedig mewn perthynas â rheoli 
tybaco ei chael ar y boblogaeth. O’r herwydd, byddwn yn gweithio gydag 
amrywiaeth eang o bobl, sefydliadau a chymunedau i sicrhau y rhoddir 
‘dull o dan arweiniad y gymuned’ ar waith i reoli tybaco. Hefyd, byddwn 
yn adeiladu ar y ddeddfwriaeth a’r strwythurau sydd i’w cael eisoes yng 
Nghymru o ran rheoli tybaco, yn dysgu o’r dulliau a ddefnyddiwyd mewn 
mannau eraill (er enghraifft wrth symud ymlaen gyda’n strategaeth 
hirdymor i atal a lleihau gordewdraw Pwysau Iach: Cymru Iach19 ac wrth roi’r 
system brechu COVID ar waith yng Nghymru)  yn archwilio syniadau arloesol 
sy’n seiliedig ar dystiolaeth, ac yn monitro effaith y camau a gymerwn er 
mwyn sicrhau bod ein gwaith yn ystwyth ac yn ymatebol.
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Ffyrdd o weithio

Bydd Cymru ddi-fwg yn ategu’r nodau llesiant a bennir yn Neddf Llesiant Cenedlaethau’r 
Dyfodol 2015. Wrth weithredu a chyflawni ein strategaeth, byddwn yn defnyddio’r pum ffordd o 
weithio er mwyn sicrhau y byddwn yn mynd i’r afael â’r heriau mewn ffordd gynaliadwy.

Cydweithio
Byddwn yn gweithio ar y cyd â’n partneriaid allweddol, yn cynnwys GIG Cymru, awdurdodau 
lleol, Iechyd Cyhoeddus Cymru a mudiadau’r trydydd sector, i gyflawni ein gweledigaeth ar 
gyfer Cymru ddi-fwg.

Integreiddio
Byddwn yn sicrhau bod ein gwaith yn integredig, bod dull ‘llywodraeth gyfan’ yn cael ei roi ar 
waith, a’i fod yn cyd-fynd yn agos â gwaith cyrff cyhoeddus. Wrth gyflawni’r strategaeth hon, 
byddwn yn cynorthwyo i gyflawni pob un o’r saith nod llesiant, yn ogystal â nodau polisi’r 
llywodraeth o ran mynd i’r afael ag anghydraddoldebau iechyd, newid hinsawdd a diogelu’r 
amgylchedd.

Cynnwys
Byddwn yn cyfathrebu gyda phobl ledled Cymru i rannu ein gweledigaeth ar gyfer Cymru ddi-
fwg a’n cynnydd tuag at gyrraedd y nod hwn. Byddwn yn ymgysylltu ag unigolion, sefydliadau a 
chymunedau i ddatblygu atebion i wireddu’r nod hwn.

Hirdymor
Byddwn yn ystyried y gwaith hirdymor sy’n angenrheidiol i wireddu ein huchelgais o gael 
Cymru ddi-fwg, ynghyd ag effeithiau hirdymor y camau a gynigir yn y strategaeth hon.

Atal
Trwy’r holl strategaeth byddwn yn canolbwyntio ar atal, a byddwn yn parhau i fynd i’r afael â 
gwaith i ddadnormaleiddio smygu yng Nghymru ac ategu ein neges mai bod yn ddi-fwg yw’r 
‘norm’. Byddwn yn anelu at atal plant a phobl ifanc rhag dechrau smygu, a byddwn yn gweithio 
i atal salwch trwy gynnig cymorth i smygwyr sy’n dymuno rhoi’r gorau iddi.
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Ein gweledigaeth ar gyfer Cymru ddi-fwg

Ein huchelgais yw cael Cymru ddi-fwg erbyn 2030. Bydd yr holl gamau a gymerwn yn anelu at 
wireddu a chyfrannu at y weledigaeth hon, ac i’r perwyl hwn byddwn yn gwneud y canlynol:

	● Mynd i’r afael ag anghydraddoldebau iechyd cynhenid sy’n gysylltiedig â smygu a 
chanolbwyntio ar y grwpiau hynny yn ein cymdeithas lle mae cyfraddau smygu ar eu huchaf, 
sef grwpiau sy’n wynebu risg uwch o ddechrau smygu, neu sy’n dioddef waethaf yn sgil 
yr effeithiau iechyd sydd ynghlwm wrth smygu. Byddwn yn gweithio ar y cyd â’r grwpiau 
blaenoriaeth hyn, gan ddefnyddio ‘dull o dan arweiniad y gymuned’ i reoli tybaco.

	● Canolbwyntio ar atal smygu trwy sicrhau mai bod yn ddi-fwg yw’r ‘norm’ ledled y 
gymdeithas.

	● Anelu at gefnogi cenhedlaeth ddi-fwg trwy ymdrechu fwyfwy i atal plant a phobl ifanc rhag 
dechrau smygu.

	● Bod yn glir ac yn gyson wrth gyfathrebu ein huchelgais ar gyfer cael Cymru ddi-fwg ac annog 
cefnogaeth a pherchnogaeth gan bobl, sefydliadau a chymunedau ledled Cymru. 

	● Cynorthwyo mwy o smygwyr i roi’r gorau iddi a thargedu adnoddau at ymyriadau seiliedig 
ar dystiolaeth yn ymwneud ag atal smygu a rhoi’r gorau i smygu. Bydd yr ymyriadau hyn yn 
cael eu darparu mewn modd cyson a bydd y gwasanaeth yn cael ei wella’n barhaus er mwyn 
esgor ar y budd mwyaf.

	● Archwilio dulliau arloesol yn ymwneud â chymorth i atal smygu a chymorth i roi’r gorau i 
smygu a allai ein helpu i gyrraedd y targed o gael Cymru ddi-fwg.

	● Newid y pwyslais yn ein dull polisi er mwyn trin smygu fel caethiwed yn hytrach nag fel 
rhywbeth y dewiswn ei wneud.

	● Defnyddio’r holl ysgogiadau sydd ar gael i ategu ein huchelgais a chydweddu â 
strategaethau a chynlluniau cyflawni ehangach, a hefyd Deddf Llesiant Cenedlaethau’r 
Dyfodol (Cymru), fel y gellir gwneud yn fawr o’n hymdrechion, a sicrhau bod rheoli tybaco’n 
cael ei ymwreiddio mewn cynlluniau strategol, yn lleol ac yn genedlaethol.

Er mwyn gwireddu’r weledigaeth hon o gael Cymru ddi-fwg, byddwn yn bwrw ymlaen â gwaith ar 
draws ein tair thema allweddol, sef Lleihau Anghydraddoldebau, Cenedlaethau’r Dyfodol a Dull 
System Gyfan ar gyfer Cymru Ddi-fwg.
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Thema 1: 
Lleihau anghydraddolebau
Er gwaethaf y cynnydd a welwyd o ran lleihau smygu, gwyddom fod 
y cyfraddau ar gyfer smygu a defnyddio cynhyrchion tybaco eraill 
yng Nghymru yn amrywio rhwng gwahanol grwpiau o bobl. Ceir 
tystiolaeth fod cyfraddau smygu’n uwch ymhlith rhai grwpiau arbennig, 
yn cynnwys pobl sy’n byw mewn ardaloedd a all fod yn amddifad 
yn economaidd-gymdeithasol, pobl sydd â galwedigaethau gwaith 
ailadroddus a gwaith llaw, pobl ddi-waith, pobl â chyflyrau iechyd 
meddwl, pobl o rai cefndiroedd ethnig, a phobl sy’n rhan o’r gymuned 
LGBTQ+.

Mae’r gwahaniaethau hyn mewn cyfraddau smygu yn arwain at fwy o 
glefydau sy’n gysylltiedig â smygu yn y grwpiau hyn, ac yn eu tro maent 
yn cyfrannu at anghydraddoldebau iechyd ac anghydraddoldebau 
o fath arall. Gwelwyd sut gall pandemig fel COVID-19 ddod â’r 
anghydraddoldebau hyn i’r amlwg, gan effeithio mewn modd 
anghymesur ar smygwyr ac ar y cymunedau lle mae cyffredinrwydd 
smygu yn uwch. Rhaid inni roi dull mwy soffistigedig ar waith o fynd i’r 
afael â’r anghydraddoldebau hyn, a sicrhau ein bod yn datblygu dulliau 
wedi’u teilwra.

Er mwyn gwneud hynny, byddwn yn cydweithio â’r cymunedau hyn er 
mwyn ceisio deall yr elfennau cymhleth sy’n sbarduno ymddygiadau 
smygu a hefyd y rhwystrau o ran defnyddio a chael mynediad 
at ddulliau o roi’r gorau i smygu – dulliau sy’n hollbwysig o ran 
cynorthwyo’r grwpiau hyn i gael dyfodol di-fwg.

Erbyn 2030 byddwn yn gwneud y canlynol:

	● Canolbwyntio ar leihau’r anghydraddoldebau sy’n deillio o 
smygu.

	● Gweithio gyda smygwyr i ddeall yn well beth sy’n eu rhwystro rhag 
rhoi’r gorau i smygu a pha gymorth mae arnynt ei angen i oresgyn 
y rhwystrau, a chynorthwyo smygwyr i fod yn ddi-fwg.

	● Lleihau smygu yng Nghymru ymhlith y rhai sy’n wynebu’r risg 
uchaf o ddechrau smygu.

	● Sicrhau bod cymorth priodol ar gael i bawb ar gyfer rhoi’r gorau i 
smygu, gan ddarparu cymorth penodol i’r grwpiau hynny sydd â 
chyffredinrwydd smygu uwch.
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Thema 2: Cenedlaethau’r dyfodol

Mae smygu yn effeithio ar fywydau plant a phobl ifanc drwy gydol eu 
plentyndod, o feichiogrwydd hyd at flaenlencyndod. Yng Nghymru, cofnodir 
bod 17% o bobl feichiog yn smygwyr yn ystod eu hasesiad cychwynnol, a 
gwyddom fod hyn yn cynyddu’r risg y byddant yn cael cymhlethdodau yn 
ystod eu beichiogrwydd a thu hwnt, fel pwysau geni isel, geni cyn pryd a marw-
enedigaethau20. Gwyddom nad yw’r rhan fwyaf o blant yn smygu, ond mae 
4% o blant a phobl ifanc 11-16 oed yn eu hystyried eu hunain yn smygwyr ar 
hyn o bryd, ac mae’r ffigur hwn yn cynyddu gydag oed, gyda 9% o bobl ifanc 
15-16 mlwydd oed yn smygwyr ar hyn o bryd21. Ymhellach, gwyddom nad 
yw achosion o ddod i gysylltiad â mwg yn ystod beichiogrwydd, plentyndod 
cynnar a blaenlencyndod – gan gynnwys yn y cartref – yn cael eu dosbarthu 
mewn modd cyfartal trwy’r gymdeithas. Mae plant a phobl ifanc o’r ardaloedd 
mwyaf amddifad yn llawer mwy tebygol o ddod i gysylltiad â smygu drwy gydol 
eu plentyndod, gan gynnwys yn y cartref22, gan gynyddu’r niwed a all ddod 
i’w rhan yn sgil mwg ail-law a chynyddu’r risg y byddant yn dechrau smygu eu 
hunain. Mae hyn yn cyfrannu at batrymau smygu cenedliadol sy’n gwaethygu 
anghydraddoldebau iechyd.

Mae gwaith blaenorol a wnaed ar reoli tybaco yng Nghymru yn canolbwyntio 
ar gynorthwyo plant a phobl ifanc i ddeall y risgiau a’r niweidiau sy’n perthyn i 
dybaco, a sicrhau mai bod yn ddi-fwg yw’r ‘norm’, fel y byddant yn llai tebygol 
o ddechrau smygu yn y lle cyntaf. Roedd y gwaith hwn yn cynnwys gwahardd 
smygu mewn mannau lle mae plant yn treulio llawer o’u hamser, fel tiroedd 
ysgolion, mannau awyr agored mewn lleoliadau gofal plant a meysydd chwarae 
cyhoeddus, yn ogystal â cheir preifat pan fo plentyn yn y car. Cynigir cymorth 
wedi’i dargedu i bobl feichiog er mwyn eu helpu i roi’r gorau i smygu, a chaiff 
rhaglen atal smygu ei chyflwyno mewn ysgolion i bobl ifanc mewn ardaloedd lle 
ceir y cyffredinrwydd smygu uchaf, gyda’r nod o’u rhwystro rhag dechrau smygu. 
Fodd bynnag, gwyddom fod llawer o blant a phobl ifanc yn mynd yn eu blaen i 
smygu, ac felly rhaid inni wneud mwy i ddeal pam mae plant yn dechrau ysmygu 
(gan gynnwys dylanwad e-sigarets a chanabis ar ddefnydd tybaco) a sicrhau 
bod pob plentyn a pherson ifanc yn cael plentyndod di-fwg.

Erbyn 2030 byddwn yn gwneud y canlynol:

	● Creu amgylchedd lle mai bod yn ddi-fwg yw’r ‘norm’ i holl blant a phobl 
ifanc Cymru.

	● Cynyddu cyfran y beichiogrwyddau di-fwg yng Nghymru, a hyrwyddo 
cyfnod rhagdybiaeth di-fwg.

	● Hyrwyddo plentyndod di-fwg ac anelu at chwalu patrymau smygu 
cenedliadol er mwyn cael cenhedlaeth ddi-fwg.

	● Sicrhau mai bod yn ddi-fwg yw’r ‘norm’ er mwyn atal smygu ymhlith 
plant a phobl ifanc.

	● Cynyddu’r gyfran o blant yn eu harddegau a phobl ifanc sy’n aros yn 
ddi-fwg trwy leihau’r nifer a fydd yn dechrau smygu, a hefyd annog plant 
yn eu harddegau a phobl ifanc i beidio â dechrau smygu e-sigaréts neu 
gynhyrchion eraill sy’n cynnwys nicotin.

	● Pennu pa grwpiau o blant a phobl ifanc sy’n wynebu risg uwch o 
ddechrau smygu, a gweithio gyda nhw i ddod o hyd i ffyrdd i’w helpu i 
aros yn ddi-fwg.

	● Pennu grwpiau blaenoriaeth o blant a phobl ifanc sydd â 
chyffredinrwydd uwch o smygu, gweithio gyda nhw er mwyn deall eu 
rhesymau dros smygu, a chynnig cymorth penodol sy’n seiliedig ar 
dystiolaeth er mwyn eu helpu i roi’r gorau i smygu.
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Er mwyn inni allu gwireddu ein huchelgais o gael Cymru 
ddi-fwg, rhaid inni roi dull system gyfan ar waith wrth fynd 
ati i reoli tybaco. Golyga hyn fod yr holl bartneriaid (gan 
gynnwys y rhai a gynlluniwyd i gefnogi cydweithio fel Byrddau 
Cynllunio Ardal, Byrddau Gwasanaethau Cyhoeddus a 
Byrddau Partneriaeth Rhanbarthol) yn weithio gyda’i gilydd 
mewn ymdrech ar y cyd i gyfrannu at y weledigaeth gyffredin 
hon er mwyn esgor ar newid. Roedd mesurau llwyddiannus 
a ddefnyddiwyd i reoli tybaco yn y gorffennol yn golygu 
dwyn y system gyfan ynghyd yng Nghymru a gweithio tuag 
at uchelgais, boed hynny trwy gefnogi mannau di-fwg, trwy 
ein system integredig ar gyfer rhoi’r gorau i smygu – sef Helpa 
Fi i Stopio – neu trwy weithio gyda phobl ifanc i’w hatal rhag 
dechrau smygu. Mae’r Cynllun Gweithredu ar Reoli Tybaco23 
a Chynllun Cyflawni Cymru ar Reoli Tybaco 2017-202024 
yn nodi’r dull system gyfan sy’n angenrheidiol er mwyn 
rheoli tybaco yn well, a byddwn yn adeiladu ar y gwaith 
hwn yn y strategaeth hon drwy ddefnyddio dull integredig, 
cydgysylltiedig a chefnogi ein partneriaid.

Rydym yn cydnabod y cynnydd mawr a wnaed gennym 
eisoes o ran rheoli tybaco hyd yn hyn, a chydnabyddwn hefyd 
pa mor bwysig yw cefnogi camau’r parhaus a gymerir gan 
amrywiaeth eang o sefydliadau, cymunedau ac unigolion 
ledled Cymru. Fodd bynnag, rydym hefyd yn cydnabod na 
allwn wireddu ein gweledigaeth trwy wneud mwy o’r un peth. 
Er mwyn i’r strategaeth hon lwyddo, bydd angen inni gefnogi 
ymyriadau seiliedig ar dystiolaeth gyda gwelliannau parhaus 
yn y gwasanaeth, i ddysgu o arfer da mewn mannau eraill, 
ynghyd ag archwilio dulliau arloesol ac atebion dynamig a 
chwilio am ragor o gyfleoedd, yn genedlaethol ac yn lleol, i 
sicrhau dyfodol iachach a di-fwg.

Erbyn 2030 byddwn yn gwneud y canlynol:

	● Ymwreiddio egwyddorion rheoli tybaco ym 
mhob maes polisi, a defnyddio’r holl systemau, 
yr holl ysgogiadau a’r holl ddulliau sydd ar gael 
i greu Cymru ddi-fwg.

	● Cefnogi cydweithredu trwy sicrhau bod camau 
ein holl bartneriaid yn cael eu cydgysylltu’n lleol, 
yn rhanbarthol ac yn genedlaethol, a chyfrannu 
gyda’n gilydd at Gymru ddi-fwg.

	● Sicrhau bod ymyriadau rheoli tybaco, sy’n 
seiliedig ar dystiolaeth, yn cael eu rhoi ar 
waith mewn modd cyson ledled Cymru, a bod 
y gwasanaeth yn cael ei ddatblygu a’i wella’n 
barhaus.

	● Archwilio dulliau arloesol a defnyddio 
technolegau er mwyn lleihau nifer y bobl sy’n 
dechrau smygu a hyrwyddo’r arfer o roi’r gorau 
i smygu.

	● Cymryd rhagor o gamau i ddiogelu pobl rhag y 
niwed a all ddod i’w rhan yn sgil mwg ail-law.

	● Adolygu systemau gorfodi rheoli tybaco 
a systemau sancsiynau rheoli tybaco yng 
Nghymru, yn cynnwys rhai’n ymwneud â 
thybaco anghyfreithlon.

Thema 3: Dull system gyfan ar gyfer Cymru ddi-fwg
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Monitro a Chyflawni Cymru Ddi-fwg

Mae’r strategaeth hon yn nodi ein gweledigaeth uchelgeisiol o gael Cymru 
ddi-fwg erbyn 2030. I gefnogi’r gwaith o gyflawni’r weledigaeth hon a 
pharhau i ganolbwyntio ar ein huchelgais, byddwn yn cyhoeddi cyfres o 
gynlluniau dwy flynedd a fydd yn nodi’n fanwl pa gamau y byddwn yn eu 
cefnogi ac yn mynd i’r afael â nhw wrth inni weithio tuag at gael Cymru 
ddi-fwg. Bydd y cynlluniau cyflawni hyn yn trefnu’r camau ar ffurf meysydd 
blaenoriaeth, a bydd y meysydd hyn yn ymwneud â’r tair thema a bennir yn 
y strategaeth, sef:

	● Anghydraddoldebau iechyd
	● Cenedlaethau’r dyfodol
	● Dull system gyfan ar gyfer Cymru ddi-fwg

Trwy drefnu ein camau’n gynlluniau cyflawni dwy flynedd, byddwn yn creu 
ac yn cynnal momentwm a ffocws diwyro ar y meysydd a fydd yn ategu 
ein huchelgais, ond hefyd byddwn yn sicrhau’r hyblygrwydd angenrheidiol 
i addasu i amgylcheddau a blaenoriaethau a all newid. Trwy drefnu ein 
camau yn y ffordd hon bydd modd inni ddysgu ar sail cynlluniau blaenorol, 
a sicrhau bod cydlyniant rhwng y cynlluniau cyflawni. Hefyd, byddwn 
yn gwybod yn iawn pa newidiadau y bydd pob cynllun yn eu cyflawni 
wrth inni wneud cynnydd tuag at wireddu ein huchelgais. Tuag at Gymru 
Ddi-fwg yw’r cynllun cyntaf yn y gyfres hon o gynlluniau cyflawni. Bydd 
yn canolbwyntio ar gamau a fydd yn helpu i ddadnormaleiddio smygu 
a sicrhau mai bod yn ddi-fwg yw’r ‘norm’ yng Nghymru, gan hyrwyddo 
arferion gorau ac integreiddio yn ystod 2022-2024.

Byddwn yn monitro ac yn gwerthuso ein camau’n barhaus er mwyn 
sicrhau ein bod yn gwneud cynnydd tuag at ddod yn Gymru ddi-fwg. 
Byddwn yn dryloyw o ran y modd y rhoddir y strategaeth ar waith, yn 
cyhoeddi adroddiadau cynnydd blynyddol a byddwn yn ceisio cyfraniadau 
ac adborth adeiladol gan amrywiaeth eang o bobl, sefydliadau a 
chymunedau.

Byddwn yn sicrhau ein bod yn defnyddio’r holl ffynonellau data sydd ar gael 
a’n bod yn cryfhau ein systemau casglu data er mwyn inni allu mynd ati’n fanwl 
gywir i asesu ein cynnydd ar draws gwahanol feysydd yn ymwneud â rheoli 
tybaco. Hefyd, byddwn yn sicrhau bod y data hwn yn cael ei ddefnyddio wrth 
fonitro pob cynllun cyflawni, i lywio holl gynlluniau’r dyfodol.

Cyfrifoldeb y Bwrdd Strategol ar gyfer Rheoli Tybaco fydd gwireddu’r strategaeth 
a’r cynlluniau cyflawni. Bydd y bwrdd hwn yn cynnwys cynrychiolwyr o 
blith ein partneriaid allweddol ar reoli tybaco, a bydd ganddo’r lefel briodol 
o lywodraethu a herio ar gyfer cynnig arweinyddiaeth, asesu tystiolaeth 
a gwneud penderfyniadau a fydd yn dylanwadu ar y trywydd a ddilynir o 
ran gwireddu’r strategaeth a’r cynlluniau cyflawni. Bydd y bwrdd hefyd yn 
cydweithio â’r partneriaid sy’n angenrheidiol i gyflwyno’r newidiadau yn y 
system – sef newidiadau a fydd yn cefnogi Cymru ddi-fwg. Ymhellach, bydd grŵp 
gweithredu’n cael ei ffurfio. Cylch gwaith y grŵp hwn fydd cefnogi, monitro a 
gweithredu’r modd y rhoddir y cynlluniau cyflawni ar waith, yn ogystal â mynd i’r 
afael â’r ymgysylltu a’r cydweithio angenrheidiol. Bydd y grŵp hwn yn atebol i’r 
Bwrdd Strategol ar gyfer Rheoli Tybaco.

Rydym wedi gwneud cynnydd mawr o ran rheoli tybaco yng Nghymru, ond rhaid 
inni wneud mwy i leihau’r niwed a achosir gan dybaco a chynorthwyo pobl i 
wneud penderfyniadau iachach er budd eu hiechyd a’u llesiant. Trwy gydweithio 
a defnyddio dull ledled y system o reoli tybaco i wneud yn fawr o’n hymdrechion, 
byddwn yn gwneud popeth o fewn ein gallu i helpu i wireddu ein gweledigaeth o 
gael Cymru ddi-fwg.
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