Archwiliad o ganfyddiadau bechgyn o ran darpariaeth iechyd meddwl yn yr ysgol. 
Cyflwyniad 
Mae ysgolion Cymru yn wynebu heriau fwyfwy o gwmpas y maes iechyd meddwl, yn enwedig yn sgil y pandemig (Llywodraeth Cymru, 2025). Dangosai arolwg School Health Research Network (SHRN) cynnydd mewn heriau iechyd meddwl ymysg disgyblion Cymru gyda chynnydd mewn teimladau isel ymysg merched yn codi o 35% yn 2019 i 55% erbyn 2023 a bechgyn yn codi o 20% i 32% erbyn 2023 (SHRN, 2023). Mae fy rôl fel pennaeth cynnydd a lles o fewn yr ysgol yn adlewyrchu’r canlyniadau hyn, gyda chynnydd amlwg ymysg y nifer o ddisgyblion sydd yn defnyddio gwasanaethau iechyd meddwl yr ysgol. Er hyn, ers cychwyn y rôl, rwyf wedi adnabod patrwm ymysg bechgyn yr ysgol, lle nad yw bechgyn mor barod i ddefnyddio’r gwasanaethau i gymharu â’r merched. Mae’r canfyddiadau yma yn seiliedig ar sgyrsiau anffurfiol gyda bechgyn yn bennaf o flynyddoedd 10 ac 11. Teimlaf fod darparu cefnogaeth iechyd meddwl yn allweddol ar gyfer y blynyddoedd yma yn enwedig oherwydd y cyfnod pwysig gyda’r arholiadau TGAU, ond hefyd er mwyn adeiladu sylfaen cadarn ar gyfer iechyd meddwl yn y dyfodol. Fel pennaeth cynnydd a lles, mae canlyniadau arolygon fel SHRN yn bryder, yn enwedig wrth ystyried fod disgyblion hŷn yr ysgol yn gadael addysg heb efallai datrys yr heriau sy’n cael eu hadnabod yn yr arolwg. Er hyn, nid wyf yn teimlo bod arolygon tebyg yn adlewyrchu realiti yn y dosbarth, sef bod diffyg mynediad gan fechgyn i wasanaethau iechyd meddwl o fewn yr ysgol. I gysylltu hyn ag ymchwil, mae bechgyn yn llai tebygol o chwilio am gymorth iechyd meddwl i gymharu â merched sydd yn achosi pryder i’r byd addysg wrth ystyried bod bechgyn yn dangos cyfraddau uwch o hunanladdiad ond cyfradd is o ddefnyddio gwasanaethau (Sheik et al., 2025). Ar draws y byd mae hunanladdiad bechgyn dau i bedwar gwaith yn fwy na merched (World Health Organization, 2021). Er bod bechgyn a merched yn dioddef o heriau iechyd meddwl, yn aml mae heriau’r bechgyn yn cael eu hanwybyddu gan y gymdeithas sydd yn arwain at ferched yn defnyddio gwasanaethau iechyd meddwl yn fwy rheolaidd (Chatmon, 2020). Wrth gynnal yr ymchwil, gobeithiaf archwilio yn ddyfnach canfyddiadau’r bechgyn o ddarpariaeth iechyd meddwl yr ysgol i weld pa batrymau sydd yn bodoli wrth i fechgyn ddefnyddio gwasanaethau’r ysgol.  
Adolygiad Llenyddiaeth 
Nid oes llawer o lenyddiaeth yn bodoli sydd yn canolbwyntio ar ddefnydd bechgyn o wasanaethau iechyd meddwl, heb lawer o batrymau wedi eu hadnabod o’r rhesymau a’r heriau sydd yn bodoli (Sheikh et al., 2025). Prin iawn yw’r ymchwil o gwmpas defnydd bechgyn o wasanaethau iechyd meddwl mewn ysgolion (Pearson 202). Wrth edrych ar bolisïau llywodraethol, nid oes polisïau penodol am iechyd meddwl bechgyn yn bodoli gyda Llywodraeth Cymru, Estyn na Llywodraeth y Deyrnas Unedig. Yn 2020, comisiynodd Llywodraeth Cymru adroddiad ‘Cadernid Meddwl’ wrth alw am flaenoriaethu iechyd meddwl ar draws ysgolion Cymru (Senedd Cymru, 2020). Nid yw’r adroddiad yn cyfeirio yn benodol at fechgyn wrth ddarganfod bod anghysondeb o ran darpariaeth iechyd meddwl mewn ysgolion Cymru. Mae hyn yn cyd-fynd ag ymchwil Patton et al., (2018) sydd yn awgrymu bod diffyg polisïau iechyd meddwl ar sail rhywedd. Mewn adroddiad ar gyfer Llywodraeth Cymru gan Rees (2019) gwelwyd bod bechgyn yn adrodd lefelau uwch o lesiant goddrychol ond yn adrodd llai o symptomau fel iselder i gymharu gyda’r merched. Er hyn, mae’r adroddiad yn darganfod bod bechgyn yn adrodd mwy o anawsterau emosiynol ac ymddygiadol i gymharu â’r merched (Rees, 2019). Gellir cysylltu hyn ag ymchwiliadau ehangach sydd yn gweld bod bechgyn yn dueddol o arddangos heriau ymddygiadol (Mc Keon 2017; Askeland et al., 2020). Er nad yw ymchwiliad Rees (2019) yn canolbwyntio yn uniongyrchol ar fechgyn, mae’r data yn awgrymu bod bechgyn yn llai tebygol o adrodd symptomau iechyd meddwl. Mae hyn yn dystiolaeth ar lefel Cymreig fod gwahaniaeth ar sail rhywedd yn bodoli rhwng mynegiant iechyd meddwl. Er hyn nid yw’r adroddiad wedi arwain at newid polisi gyda Llywodraeth Cymru o safbwynt iechyd meddwl bechgyn yng nghyd-destun yr ysgol. Yn bennaf, mae ysgolion yng Nghymru yn dilyn polisïau ysgol gyfan er mwyn cefnogi iechyd meddwl holl ddysgwyr yr ysgol (Llywodraeth Cymru, 2021). Mae hyn yn cyd-fynd â llywodraethau arall sydd yn datblygu polisïau ysgol gyfan. Er bod dim polisïau penodol am iechyd meddwl bechgyn, mae cynlluniau fel Schools in Reach yn ystyried rhywedd wrth gynllunio strategaethau unigol.
	Wrth ystyried y maes darpariaeth iechyd meddwl bechgyn, dangosai ymchwil o Awstralia mai canran bach o fechgyn (13.2%) sydd yn defnyddio gwasanaethau iechyd meddwl yn dilyn astudiaeth 12 mis (Slade et al., 2007). Yn ystod y pandemig, gwelwyd gostyngiad yn nifer o fechgyn rhwng 18 i 25 oed oedd yn defnyddio gwasanaethau iechyd meddwl i gymharu â chynnydd ymysg merched rhwng 18-25 (Gao et al., 2023). Mae data o’r GIG yn dangos bod bechgyn yn gyfrifol am lai na 30% o’r atgyfeiriadau meddygol gwasanaethau iechyd meddwl (NHS Digital 2022). Yn ôl Bentley et al., (2022) mae merched rhwng 11-15 a 16-19 dwywaith yn fwy tebygol o arddangos heriau iechyd meddwl a defnyddio gwasanaethau. Gall hyn awgrymu bod bechgyn yn cael eu tangynrychioli yn y data, ac felly mae angen dadansoddi’r rhesymau am hyn.
Thema amlwg sydd wedi ymddangos yn y llenyddiaeth yw stigma sydd yn bodoli yn y gymdeithas ond hefyd ymysg bechgyn a dynion ifanc. Dangosai ymchwil cynnar gan Rickwood et al., (2007) bod bechgyn yn gweld edrych am gymorth fel rhywbeth negyddol a bod heriau iechyd meddwl yn rhywbeth y gellir eu datrys eu hunain. Mae hyn yn cysylltu gyda’r syniad o wrywdod traddodiadol sydd yn ffactor sydd wedi effeithio ar fechgyn gydag ymchwil gan Newberger, (1999) Mahalik et al. (2003), Mackenzie et al., (2006) a Pederson a Vogel, (2007) yn enghreifftiau o ymchwil cynnar i syniadau traddodiadol o wrywdod a’r ffordd mae hyn yn rhwystro bechgyn rhag cael mynediad at wasanaethau iechyd meddwl. Yn cyd-fynd â hyn, mae bechgyn o oedran ifanc yn wynebu pwysau cymdeithasol o ran normau gwrywaidd sydd yn rhoi pwysau ar fechgyn i osgoi arddangos emosiynau, ac ymddwyn mewn ffyrdd penodol (Milner et al., 2018). Awgryma Bosson (2009) bod hyn yn arwain at fechgyn yn atal emosiynau, sydd yn arwain at heriau iechyd meddwl dyfnach lle mae emosiynau fel dicter ac ymddygiad ymosodol yn dod yn brif fecanwaith wrth fynegi emosiynau. 
Thema arall sydd wedi ymddangos yn y llenyddiaeth yw diffyg llythrennedd iechyd meddwl ar gyfer bechgyn. Mae llythrennedd iechyd meddwl yn cyfeirio at ddeall sut i gynnal a chadw iechyd meddwl da, deall anhwylderau iechyd meddwl wrth leihau stigma, a deall ble i gael cymorth os oes angen (Kutcher et al., 2016). Dangoswyd ymchwil, bod bechgyn yn llai tebygol o ddefnyddio gwasanaethau iechyd meddwl oherwydd stigma, ond hefyd o ganlyniad i ddiffyg llythrennedd iechyd meddwl (Martínez-Hernáez et al., 2014). Mewn ymchwil gan Ratnayake a Hyde (2019), dangoswyd bod gan fechgyn lefelau isel o lythrennedd iechyd meddwl i gymharu â’r merched. O ganlyniad, mae bechgyn yn fwy tebygol o droi tuag at weithredoedd eraill fel cyffuriau i ddelio â heriau iechyd meddwl. Mae sawl ymchwiliad (Furnham, Abajian, a McClelland, 2011; Hadjimina a Furnham, 2017; Ratnayake a Hyde 2019) yn dod i’r casgliad bod merched yn fwy tebygol o adnabod symptomau gorbryder i gymharu â bechgyn. Awgryma hyn bod gan fechgyn diffyg sgiliau llythrennedd iechyd meddwl wrth arwain at ddiffyg dealltwriaeth o’r ffordd i ddelio â'r symptomau sydd efallai yn esbonio diffyg defnydd o wasanaethau iechyd ymysg bechgyn. O ganlyniad, gellir awgrymu bod angen datblygu strategaethau er mwyn hybu llythrennedd iechyd meddwl bechgyn er mwyn delio â’r her. Er bod rhai strategaethau yn delio â hyn,  mae Sagar-Ouriaghli (2020) yn awgrymu bod angen i’r strategaethau fod yn fwy penodol i anghenion bechgyn, yn hytrach na strategaethau sydd yn rhai ysgol gyfan. 
Wrth edrych yn ehangach ar y stigma a llythrennedd iechyd meddwl, rhaid cydnabod bod grwpiau sydd ar ymylon y gymdeithas yn wynebu heriau dyfnach oherwydd rhesymau hanesyddol. Mewn ymchwil gan Chatmon (2020) a Gere a Salimi (2024) awgrymwyd bod bechgyn o gymunedau du yn wynebu heriau dyfnach o gwmpas stigma a diffyg llythrennedd iechyd meddwl i gymharu â bechgyn o gymunedau gwyn. Mae’r ymchwil sydd yn cyfeirio yn uniongyrchol tuag at fechgyn LHDTC+ yn brin iawn yn enwedig yng nghyd-destun ysgolion Cymru. Awgryma McDermott et al., (2018) bod bechgyn LHDTC+ yn wynebu mwy o heriau iechyd meddwl ond hefyd yn llai tebygol o chwilio am gymorth oherwydd pwysau cymdeithasol fel stigma. Mae hyn yn cael ei adlewyrchu gan adroddiad Stonewall (2022) wrth nodi bod pobl ifanc LHDTC+ ddim yn teimlo bod gwasanaethau iechyd meddwl yn adlewyrchu eu profiadau personol. Yng nghyd-destun yr ysgol, mae bechgyn LHDTC+ yn wynebu heriau pellach, gan fod ysgolion i raddau yn parhau i gefnogi normau gwrywaidd traddodiadol, gyda homoffobia yn parhau i fod yn her mewn ysgolion (Formby, 2017). O ganlyniad, wrth edrych ar iechyd meddwl bechgyn, rhaid ystyried y testun o sawl bersbectif gwahanol gan fod y cysyniad o wrywdod yn rhywbeth sydd yn cysylltu â phobl mewn ffyrdd gwahanol. 
Cwestiynau Ymchwil 
Bydd y project ymchwil yn canolbwyntio ar dri chwestiwn ymchwil er mwyn ateb y prif gwestiwn sef:
1- Pa mor hyderus mae bechgyn yn teimlo wrth ddefnyddio gwasanaethau iechyd meddwl yr ysgol i gymharu â’r merched?
2- A yw’r bechgyn yn teimlo bod heriau yn bodoli wrth gael mynediad at wasanaethau iechyd meddwl? 
3- A yw’r bechgyn yn teimlo bod cyfundrefnau lles yr ysgol yn bodloni eu hanghenion?
Prif amcan y gwaith ymchwil yw deall canfyddiadau’r bechgyn o ran darpariaeth iechyd meddwl yr ysgol. Mae ymchwil yn dangos fod bechgyn yn llai tebygol o ddefnyddio gwasanaethau iechyd meddwl i gymharu â merched, ond bydd yr ymchwil yn edrych yn ddyfnach i ddeall canfyddiadau’r bechgyn yn yr ysgol. Hoffwn edrych ar sawl agwedd, gyda’r is-gwestiynau uchod yn cyfrannu tuag at hyn. Yn bennaf, rwyf am edrych ar agweddau'r bechgyn ac os yw’r cymorth mae’r ysgol yn daprau yn cwrdd eu hanghenion. Wrth edrych ar agweddau bechgyn tuag at gymorth iechyd meddwl, rwy’n gobeithio deall yn ddyfnach yr heriau sydd yn wynebu bechgyn wrth edrych am gymorth iechyd meddwl. Bydd hyn yn sail ar gyfer yr ysgol i wneud newidiadau a darparu cymorth ychwanegol os oes angen. Ar hyn o bryd, mae’r ysgol yn dilyn strategaeth Llywodraeth Cymru wrth ddefnyddio dulliau ysgol gyfan (Llywodraeth Cymru, 2021) i gefnogi iechyd meddwl holl ddysgwyr yr ysgol. Wrth gynnal yr ymchwiliad, rwy’n gobeithio deall a oes angen ystyried teilwra’r ddarpariaeth ar sail rhywedd. Mae ymchwil yn dangos fod angen datblygu gwasanaethau iechyd meddwl sydd wedi eu teilwra tuag at fechgyn a’r nod yw archwilio i weld beth yw canfyddiadau’r bechgyn am hyn. Neu efallai nid oes angen teilwra'r ddarpariaeth iechyd meddwl, ond efallai bod angen datblygu strategaethau er mwyn cefnogi bechgyn i ddefnyddio’r strategaethau er mwyn gwell iechyd meddwl y bechgyn.
	Agwedd arall hoffwn ymchwilio yw gweld sut mae’r bechgyn yn cymharu â’r merched o ran hyder wrth ddefnyddio gwasanaethau iechyd meddwl yr ysgol. Mae casglu data wrth y merched yn gosod sylfaen i’r data wrth gymharu, ond hefyd yn agor drysau ar gyfer ymchwiliadau pellach ar sail data'r merched. Yn seiliedig ar yr hyn yr wyf wedi arsylwi yn anffurfiol yn barod, dylid gweld patrwm lle mae’r merched yn fwy hyderus yn defnyddio’r gwasanaethau iechyd meddwl. Er hyn, mwy na thebyg bydd rhai merched yn teimlo eu bod ddim yn gallu defnyddio’r gwasanaethau gyda rhai bechgyn yn ymateb eu bod yn ddigon hyderus wrth ddefnyddio gwasanaethau iechyd meddwl yr ysgol. Byddai canlyniadau’r ymchwiliad yn allweddol yn fy rôl bresennol fel ffordd o werthuso os yw gwasanaethau lles yr ysgol yn bodloni anghenion y disgyblion. Nod arall efallai byddai’n gallu datblygu o hyn, yw gwneud y bechgyn yn fwy ymwybodol o’r gwasanaethau iechyd meddwl sydd yn bodoli yn yr ysgol. Ar ddechrau pob blwyddyn academaidd, mae’r disgyblion yn derbyn gwasanaeth sydd yn cynnwys gwybodaeth ar y cymorth sydd ar gael i’r disgyblion. Er hyn, i ba raddau mae’r disgyblion yn deall sut mae gwneud apwyntiad i drafod gyda’r staff perthnasol. Byddai hyn yn ffordd o ail-edrych ar y systemau i weld os fod angen newid y ffordd mae gwybodaeth yn cael ei gyflwyno i’r disgyblion, wrth gyfrannu at wella llythrennedd iechyd meddwl o fewn yr ysgol.  
Fframwaith Damcaniaethol 
Bwriedir defnyddio Damcaniaeth Gymdeithasol Wrywaidd i ddatblygu dealltwriaeth o’r ffordd mae bechgyn yn ymgysylltu â gwasanaethau iechyd meddwl. Defnyddir y ddamcaniaeth y syniad fod bechgyn yn cael eu hamgylchynu gan werthoedd traddodiadol gwrywaidd fel hunanddibyniaeth, rheolaeth emosiynol a stoiciaeth o oedran ifanc (Addis a Mahalik 2003). Mae’r gwerthoedd yma yn cael eu hatgyfnerthu yn gymdeithasol wrth i’r bechgyn rhyngweithio ag aelodau o’r teulu, cyfoedion, y cyfryngau a’r ysgol (Staiger et al., 2020). O ganlyniad, mae bechgyn yn teimlo pwysau i gydymffurfio â’r gwerthoedd traddodiadol hyn, ac o ganlyniad yn llai tebygol o ddefnyddio gwasanaethau iechyd meddwl (Mahalik a Dagirmanjian, 2019; Seidler et al., 2016) gan fod hyn yn dangos emosiynau o fod yn fregus (Addis a Mahalik 2003). Mae’r ddamcaniaeth yn awgrymu bod gwrywdod traddodiadol wedi eu mewnosod yn systemau’r ysgol, trwy ddisgwyliadau athrawon, pwysau gan gyfoedion a chynnwys y cwricwlwm (Ingram 2018).  Gellir awgrymu bod tueddiad gan fechgyn, yn enwedig bechgyn dosbarth gweithiol (Mahalik a Dagirmanjian 2019) i atgyfnerthu’r normau cymdeithasol hyn er mwyn cael eu derbyn gan gyfoedion (Sebastian et al., 2010; Blakemore, 2018) sydd yn eu gwthio tuag at werthoedd fel hunanddibyniaeth a rheoli eu hemosiynau.
Er hyn, rhaid ystyried bod normau cymdeithasol yn newid gyda datblygiad gwrywdod blaengar ymysg bechgyn a dynion ifanc (Botto a Gottzen, 2024) lle mae gwerthoedd fel dangos emosiwn yn cael eu parchu. Er hyn, yn y byd technolegol, mae bechgyn yn cael eu tynnu rhwng gwrywdod traddodiadol a gwrywdod blaengar (Mahalik a Dagirmanjian, 2019). Gwelir cyfryngau cymdeithasol yn dyfnhau’r her hyn yn enwedig ymysg bechgyn ifanc bregus, gydag ymchwil yn dechrau dangos fod rhai bechgyn yn datgysylltu o wrywdod blaengar, a throi yn ôl tuag at syniadau mwy traddodiadol (Botto a Gottzen, 2024). Rhaid ystyried bod yr agweddau mae’r bechgyn yn gweld ar y cyfryngau cymdeithasol yn werthoedd sydd efallai yn wrthwyneb i werthoedd a systemau lles yr  ysgol. Wrth ddefnyddio’r ddamcaniaeth hon, rhaid cydnabod bod y cysyniad o wrywdod yn rhywbeth sydd yn wahanol i bawb e.e. mae dynion hoyw, deurywiol neu drawsrywiol yn aml yn cael eu hymylu gan y gymdeithas a rhaid ystyried hyn wrth gyd-weithio â dynion (Burrell Ruxton a Westmarland, 2021).  
Dulliau Casglu
Bydd yr ymchwiliad hwn yn defnyddio dulliau ansoddol a meintiol wrth gasglu data yn bennaf wrth ddisgyblion blynyddoedd 9 a 10 yr ysgol. Mae defnyddio ddulliau meintiol yn canolbwyntio ar gasglu data fel ffigurau sy’n gallu cael eu mesur (Clark et al., 2021, t.142). Byddai hyn yn fy ngalluogi i gasglu data sydd yn mesur llwyddiant gwasanaethau lles yr ysgol trwy gasglu ffigurau pendant. Ar y llaw arall, mae data ansoddol yn defnyddio persbectif ontoleg sydd yn ein helpu i ddeall y byd o bersbectif y cyfranogwyr (Clark et al., 2021,t.350). Byddai hyn yn fy ngalluogi i ddatblygu dealltwriaeth o safbwyntiau’r disgyblion wrth i mi wrando ar eu barn a’u profiadau o ddefnyddio gwasanaethau lles yr ysgol. Wrth ddefnyddio dulliau ansoddol a meintiol i gasglu data, bydd yr ymchwil hon yn defnyddio dull ymchwil aml-ddull sef defnyddio cyfuniad o’r ddau (Clark et al., 2021,t.556). Mae hyn yn fy nghaniatáu i ddefnyddio dull triongli sef croeswirio un set o ganlyniadau gyda set arall o ganlyniadau (Clark et al., 2021, t.556). Yn ôl Webb et al., (1966) mae triongli data yn sicrhau hyder a chywirdeb sydd yn galluogi i gymharu rhwng data meintiol ac ansoddol, wrth leihau’r bylchau sydd yn gallu ymddangos y data.  
Bydd yr ymchwiliad yn casglu data wrth y disgyblion wrth ddefnyddio holiaduron fel ffordd effeithiol a chyflym o gasglu gwybodaeth wrth drawstoriad eang (Clark et al.,2021, t.212). Bwriedir dosbarthu’r holiaduron allan i fechgyn a merched blwyddyn 9 a 10 fel ffordd o gymharu â gosod sylfaen i’r ymchwiliad. Bwriedir casglu data wrth ddisgyblion hŷn yr ysgol fel ffordd o gael atebion aeddfed i gymharu gyda disgyblion iau'r ysgol. Yn anffodus, oherwydd prysurdeb calendr yr ysgol gydag arholiadau TGAU, ni fydd yn bosib casglu data wrth ddisgyblion blwyddyn 11. Bydd yr holiadur yn cael ei rannau allan ar Teams gan fod hyn yn ddull mae’r disgyblion yn gyfarwydd gydag yn barod, wrth leihau’r tebygolrwydd bydd y disgyblion yn anwybyddu cwestiynau. Bydd hyn yn lleihau’r straen ar y disgyblion sydd yn gallu effeithio ar ansawdd yr holiadur, yn enwedig os yw’r disgyblion yn teimlo straen i’w cwblhau (Cohen, Manion, a Morrison, 2018, t.557).
Bydd yr holiaduron yn cael eu cwblhau yn annibynnol gan y disgyblion er mwyn lleihau’r effaith o ymyrraeth gan yr ymchwilwyr wrth osgoi rhagfarn dymunoldeb cymdeithasol (Gnambs a Kaspar, 2015). Mae hyn yn gallu ymddangos yn enwedig ymysg disgyblion sydd yn poeni am roi'r ateb anghywir, ac felly byddai cwblhau’r holiaduron yn annibynnol yn un ffordd o leihau hyn. Bydd yr holiaduron yn cael eu cwblhau yn anhysbys, er mwyn sicrhau bod dim ffordd o adnabod y disgyblion wrth ddadansoddi’r data (Frankfort-Nachmias a Nachmias (1992). Wrth gynnal holiadur anhysbys, byddai hyn yn annog gonestrwydd ymysg yr atebion, wrth leihau’r tebygolrwydd o ymatebion cymdeithasol dymunol (Gnambs a Kaspar, 2015). Er hyn, gan fod yr ymchwil yn casglu data wrth blant, bydd angen ystyried y wybodaeth a chyfrinachedd yn enwedig os yw disgyblion yn ymateb gyda gwybodaeth diogelu fydd angen ymateb iddo.
Bydd yr holiadur yn dilyn strwythur lled-strwythuredig sydd yn cynnwys cymysgedd o gwestiynau caeedig ac agored. Y nod wrth ddefnyddio cwestiynau caeedig yw casglu data sydd yn mynd i fod yn hawdd a chyflym i ddadansoddi a chymharu ar draws grwpiau gwahanol (Oppenheim, 1992, t.115; Bailey, 1994, t.118). Bwriedir defnyddio rhai cwestiynau deubarthol er mwyn derbyn ymatebion clir sydd yn hawdd i’w dadansoddi. Er hyn, nid yw cwestiynau deubarthol yn darparu digon o wybodaeth i ateb y cwestiynau ymchwil yn gyflawn, yn enwedig os yw’r cyfranogwyr eisiau ychwanegu ateb mwy manwl, neu fod dim categori addas ar gael sydd yn gallu achosi bias wrth ateb (Oppenheim, 1992, t.115). Risg arall gallai godi yw bod cyfranogwyr yn rhoi ymatebion difeddwl er mwyn cwblhau’r holiadur yn gyflym (Krosnick a Presser, 2010). Felly bydd angen amrywio’r cwestiynau er mwyn osgoi bias cyfranogwyr (Cohen, Manion, a Morrison, 2018, t.560). Byddai cynnwys cwestiynau dewis lluosog yn ddull effeithiol o gasglu mwy o wybodaeth ar gyfer yr ymchwil. Er hyn, rhaid bod yn ofalus gyda’r ffordd mae unigolion yn darllen y cwestiynau gan all geirfa benodol meddwl pethau gwahanol i unigolion gwahanol. I osgoi hyn, bydd y cwestiynau yma yn defnyddio datganiadau angor fel cytuno, cytuno yn gryf er mwyn gwella dibynadwyedd (Krosnick a Presser, 2010).
Bydd yr holiadur yn cynnwys cwestiynau agored fel ffordd o ddyfnhau dealltwriaeth i alluogi’r cyfranogwyr i berchnogi’r atebion (Cohen, Manion, a Morrison, 2018, t.558) a darparu atebion efallai byddai ddim yn dod i’r amlwg wrth ddefnyddio holiaduron caeedig yn unig. Er hyn, bydd angen cynllunio’r cwestiynau yma yn ofalus er mwyn sicrhau bod y cyfranogwyr yn cyflwyno atebion fydd o werth ar gyfer yr astudiaeth. Mae (Cohen, Manion, a Morrison, 2018, t.558) yn awgrymu defnyddio awgrymiadau. Gan mai disgyblion ysgol fydd yn cwblhau’r holiadur, un dull gellir defnyddio byddai dull Oppenheim (1992, t.56-7) sydd yn awgrymu defnyddio dull cwblhau brawddeg ar gyfer cwestiynau agored. Byddai hyn yn ffordd o sicrhau bod y disgyblion yn cyflwyno atebion o werth. Er hyn, mae cwestiynau agored yn fwy heriol ar gyfer y broses dadansoddi a chymharu’r data a rhaid bod yn wyliadwrus o hyn. Yn ogystal, bydd safon yr ymatebion yn amrywio ymysg y disgyblion, gyda rhai disgyblion yn fwy parod i ymateb (Clark et al., 2021, t.213; Cohen, Manion, a Morrison, 2018, t.559). Mae risgiau yn codi wrth i gyfranogwyr ateb yr holiaduron eu hun, sef gallu fod tandoriad er mwyn osgoi atebion annymunol neu gor-adrodd er mwyn rhoi’r atebion mwyaf dymunol yn gymdeithasol (Cohen, Manion, a Morrison, 2018, t.399).
I gyd-fynd â chanllawiau ymchwil BERA, bydd angen cael caniatâd wrth y rhieni eu bod yn hapus i’r data yr wyf yn casglu yn cael eu defnyddio ar gyfer yr ymchwil. Bydd angen sicrhau bod y cyfranogwyr, sef y disgyblion yn yr achos yma yn cael esboniad o’r gwaith mewn ffordd hygyrch sydd yn berthnasol i’r oedran, gan gynnwys yr hawl i dynnu allan o‘r ymchwiliad os fod angen heb ganlyniadau. Mae hyn yn cyd-fynd â dull caniatâd gwybodus (Diener a Crandal, 1978) ac Erthygl 12 o Gonfensiwn Hawliau’r Plentyn (1989) wrth i ddisgyblion mynegi eu barn a chael eu cynnwys yn y broses gwneud penderfyniadau. Byddai hyn yn cael ei esbonio i’r rhieni yn y broses cael caniatâd. Yn ogystal â hyn, mae BERA yn awgrymu bod angen cynllunio cwestiynau ymchwil sydd yn lleihau’r straen ar y cyfranogwyr, yn enwedig wrth gasglu data o gwmpas themâu fel iechyd meddw. Bydd angen sicrhau fod trefniadau ar waith ar gyfer unrhyw ddisgybl sydd yn teimlo bod angen cymorth iechyd meddwl arnynt yn dilyn cwblhau’r holiadur neu’r cyfweliad.
Bwriedir defnyddio senedd yr ysgol i gwblhau’r cyfweliad lled-strwythuredig fel ffordd o gynnal cyfweliad mewn grŵp sydd yn barod wedi eu trefnu er mwyn lleihau tarfu a chasglu data mewn ffordd effeithiol. Golyga hyn defnyddio dull samplu cyfleustra sef dewis yr unigolion sydd mwyaf cyfleus o fewn yr ysgol (Cohen, Manion, a Morrison, 2018, t. 267). Mae hyn yn dod â nifer o fanteision gan gynnwys bod y disgyblion sydd yn rhan o’r senedd yn gyfarwydd gyda chynnal cyfweliadau ac felly yn hyderus wrth gyflwyno eu syniadau. Mae gan senedd yr ysgol trawstoriad o flynyddoedd a thua 10 aelod, sydd yn ehangu’r ymchwiliad wrth hefyd leihau’r pwysau ar unigolion yn unig i ateb. Er hyn, rhaid cydnabod nid yw’r sampl yn gynrychiadol o holl ddisgyblion yr ysgol yn hytrach mae’n berthnasol i’r cyd-destun yn unig sydd yn lleihau'r ffordd gall yr wybodaeth sydd yn cael ei gasglu cael eu trosglwyddo i ymchwiliadau eraill (Cohen, Manion, a Morrison, 2018, t. 267). Gelwir y math yma o samplu yn samplu debygolrwydd gan ei fod ddim yn cynrychioli’r boblogaeth ehangach ond mae’n addas ar gyfer y project ymchwil hwn gan y nod yw archwilio iechyd meddwl o fewn yr ysgol (Cohen, Manion, a Morrison, 2018, t. 267).
Wrth gynnal cyfweliad, mae’n galluogi’r ymchwilydd i gasglu gwybodaeth amlsynhwyraidd wrth fonitro’r ffordd mae cyfranogwyr yn ymateb e.e. iaith y corff (Solberg, 2014), sydd yn gallu dyfnhau’r ymatebion (Cohen, Manion, a Morrison, 2018, t. 596). Bwriedir defnyddio cyfweliad lled-strwythuredig sef cyfweliad lle mae’r cwestiynau a’r pynciau yn cael eu rhoi, ond mae’r cwestiynau yn rhai penagored gyda’r ffordd mae’r cwestiynau yn cael eu gofyn yn cael eu teilwra ar gyfer unigolion yn y cyfweliad (Cohen, Manion, a Morrison, 2018, t. 602). Wrth ddefnyddio cyfweliad lled-strwythuredig, gellir defnyddio awgrymiadau a phrobiau (Morrison, 1993, t.66). Mae hyn yn galluogi i’r ymchwilydd i egluro, ail-adrodd neu ddefnyddio enghreifftiau sydd yn fwy cyfeillgar ar gyfer y gynulleidfa darged. Mantais arall yw’r gallu i ddefnyddio probiau sydd yn caniatáu i’r ymchwilydd ofyn am esboniad dyfnach o’r ymatebion sydd yn galluogi’r ymchwilydd i ddatblygu dealltwriaeth fwy manwl am feddylfryd y cyfranogwr (Priede et al., 2014). Rhaid ystyried bod risgiau gyda chyfweliadau mewn grŵp fel meddylfryd grŵp sydd yn rhwystro unigolion sydd â barn wahanol i siarad allan (Leshem, 2012).
Yn yr un modd â chynnal holiadur, bydd angen esbonio trefniadau os yw unigolion yn datgelu gwybodaeth sydd yn risg diogelu (Cohen, Manion, a Morrison, 2018 t. 170).  Os fod ymatebion fel hyn yn codi, byddai angen trosglwyddo’r wybodaeth i’r arweinydd diogelu o fewn yr ysgol. Rôl yr ymchwilydd yn yr achos yma byddai i drosglwyddo’r wybodaeth a chynnig cymorth, dim ymgymryd yn rôl fel y cwnselydd (Oliver 2003). Elfen dylid ystyried yn ystod y cyfweliad a'r holiaduron yw bod mwyafrif o ddisgyblion yr ysgol yn dod o gartrefi di-gymraeg, ac felly yn cwblhau’r cyfweliad yn eu hail-iaith. Noda Miltiades (2008) bod hyn yn gallu effeithio yn sylwedd â’r data sydd yn cael eu casglu. I oresgyn y broblem, byddaf yn darparu cyfieithiad o bob cwestiwn fel ffordd o sicrhau bod y disgyblion yn hyderus wrth ateb. Mwy na thebyg, bydd y disgyblion yn defnyddio geirfa Saesneg wrth ymateb.  
Cynllun Gwaith 
Mae’r amserlen isod yn gynllun arfaethedig ar gyfer cwblhau’r ymchwil. Nod y cynllun yma yw gwasgaru’r ymchwil allan ar draws y flwyddyn yn enwedig wrth ystyried bod disgyblion hŷn yr ysgol yn cymryd rhan. O ganlyniad, bydd angen osgoi cyfnodau prysur fel adeg arholiadau a dyddiadau gwaith cwrs, yn enwedig gyda blwyddyn 10.
	Beth? 
	Sut? 
	Erbyn pryd? 

	Ymchwil cefndirol a chwblhau’r adolygiad llenyddiaeth  
	Darllen yn eang o gwmpas y pwnc iechyd meddwl a chanolbwyntio yn benodol ar iechyd meddwl bechgyn a’r heriau sydd yn bodoli. 

Sicrhau bod digon o wybodaeth gefndirol ar gael er mwyn gallu esbonio i ddisgyblion, yr uwch dîm arwain, staff neu rieni sydd am dderbyn esboniad o’r gwaith ymchwil.  


	Cwblhau erbyn Chwefror 2026

	Cynllunio’r dyluniad ymchwil 
	Llunio cwestiynau ar gyfer yr holiadur

Llunio cwestiynau ar gyfer y cyfwelid lled-strwythuredig 

Cwrdd ag arweinydd pwyllgorau’r ysgol er mwyn trefnu dyddiad addas ar gyfer cynnal y cyfweliadau.

Cynllunio llythyron i ddanfon at rhieni er mwyn esbonio’r broses ymchwil a gofyn am ganiatâd i’w plentyn i gymryd rhan yn yr ymchwil. 
	Mawrth 2026

	Casglu data
	Dosbarthu holiaduron i ddisgyblion blwyddyn 9 a 10 i’w cwblhau fesul dosbarth cofrestru trwy Teams. 

Trefnu cwrdd â Senedd yr ysgol i gynnal y cyfweliad lled-strwythuredig. 

Bydd angen sicrhau mai ond disgyblion sydd wedi cael caniatâd fydd yn cwblhau’r broses casglu data. 
	Ebrill 2026 (cyn gwyliau’r Pasg er mwyn osgoi tarfu ar baratoadau arholiadau TGAU). 

	Dadansoddi data 
	Dadansoddi’r data o’r holiaduron a’r cyfweliadau er mwyn ateb y cwestiynau ymchwil 
	Mai 2026 

	Ysgrifennu’r traethawd ymchwil 
	Cwblhau’r drafft cyntaf 

Cwrdd gyda fy nhiwtor er mwyn trafod y canlyniadau a rhannu syniadau ar gyfer y ffordd ymlaen 
	Awst 2026 

	Cyflwyno’r drafft terfynol 
	Ail-ddrafftio lle bo angen 

Gofyn am gymorth ac adborth wrth y tiwtor 

Darllen dros y gwaith er mwyn osgoi camgymeriadau a gwella cyweirdeb 
	Medi 2026
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