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Dylid rhoi meddyginiaethau yn ôl y presgripsiwn 
ac yn amserol. Gall pobl sy’n dioddef o ddiabetes 
ddatblygu sgil-effeithiau neu ddatblygu anoddefgarwch 
i feddyginiaethau ar unrhyw bryd, nid yn unig ar 
ôl dechrau’r therapïau. Os oes gennych unrhyw 
bryderon, siaradwch â'ch meddyg teulu neu’ch 
arbenigwr gofal iechyd arferol.

• Dylid gwneud adolygiad rheolaidd o feddyginiaeth 
yn achos oedolion hŷn sy'n dioddef o ddiabetes ac 
sy'n eiddil35

• Os yw oedolion sy’n dioddef o ddiabetes yn 
eich gofal chi wedi colli eu chwant bwyd; yn colli 
pwysau; yn cael trafferthion bwyta a/neu lyncu neu 
wedi colli eu gallu i fwydo eu hunain; neu wedi dod 
yn eiddil neu mae eu heiddilwch yn gwaethygu, 
yna maent mewn mwy o risg o hypoglycemia. 
Dylid eu hadolygu’n gyflym

• Gall meddyginiaethau megis atalyddion SGLT-2 a 
thiasolidinediones (pioglitason) arwain at sgil-
effeithiau sy’n cynnwys colli pwysau, dadhydradu, 

a phosibilrwydd o golli bodiau traed (atalyddion 
SGLT-2)36, yn ogystal â’r risg o fethiant y galon, 
torri esgyrn, a chancr y bledren37

• Gall ysgogwyr GLP-1 achosi rhywun i golli pwysau 
ac arwain at anorecsia 

• Os ydych yn bryderus am unrhyw un o’r materion 
hyn, cysylltwch â'r meddyg teulu neu’r darparwr 
gofal iechyd i’w hadolygu.
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Ni fydd ystod yswiriant 
inswlin (gan Sanofi) ar 
gael mwyach (o fis 
Mehefin 2023). Oes 
oes angen rhagor o 
gyngor arnoch, 
cysylltwch â’ch 
darparwr gofal iechyd.
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Unwaith bob
diwrnod, gellir 
ei rhoi ar 
unrhyw adeg. 

Lantus/abasaglar
– unwaith neu
ddwywaith (yn rhai
achosion) bob
diwrnod, i’w rhoi
ar yr un adeg/au
bob diwrnod.
Levemir – unwaith
neu ddwywaith
bob diwrnod, yn 
y bore a/neu 
gyda’r nos ar 
adeg gyffelyb.
 

Unwaith/dwywaith
neu deirgwaith
bob diwrnod gyda
phrydau bwyd, a’i
rhoi oddeutu 15
munud cyn
prydau bwyd. 

Dwywaith bob
diwrnod- 15 
munud cyn 
brecwast a phryd 
gyda’r nos, weithiau
gellir ei rhoi amser 
cinio hefyd. 
(Inswlin cymylog
–angen ei gymysgu
eto drwy rolio’r
ddyfais, a’i throi 
â’i phen i waered 
10 gwaith cyn 
rhoi’r pigiad).
 

Unwaith neu
ddwywaith bob
diwrnod – yn y
bore a/neu 
gyda’r nos.
(Inswlin cymylog
–angen ei gymysgu
eto drwy rolio’r
ddyfais, a’i throi
â’i phen i waered
10 gwaith cyn
rhoi’r pigiad).

Unwaith/dwywaith
neu deirgwaith
bob diwrnod gyda
phrydau bwyd, a’i
rhoi oddeutu 30
munud cyn
prydau bwyd. 

Fel arfer dwywaith
bob diwrnod – 30
munud cyn
brecwast a phryd
bwyd gyda’r nos,
weithiau gellir ei rhoi
amser cinio hefyd.
(Inswlin cymylog
–angen ei gymysgu
eto drwy rolio’r
ddyfais, a’i throi â’i
phen i waered 
10 gwaith cyn 
rhoi’r pigiad).
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