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Teitl: Mr/ Mrs/MissIMS ........ccvenn...

RhIf FfON ... Rhif ffon symudol.................
Dyddiad GENI ..t e e e e e e e e
Rhif Cerdyn Teithio Rhatach .............coooiiii i,

Fe wnawn chgilio am eich Rhif Tocyn Teithio Rhad ar ein system er mwyn
sicrhau nad ydych yn defnyddio gwasanaeth bws arferol yn rheolaidd.

Cofiwch taw ar gyfer pobl na allant ddefnyddio’r bws y mae Cerbyd y Dref.

Os nad oes Tocyn Teithio Rhad gyda chi hyd yma ac yr hoffech gael rhagor

0 wybodaeth am sut i ymgeisio am un, ticiwch yma os gwelwch yn dda

Byddwch cystal a dweud pam eich body n cael anhawster defnyddio’r bws:



Caniatad | gysylltu &’ch Meddyg:

Efallai y bydd rhaid inni gysylltu &’ch Meddyg/Meddyg Y mgynghorol er
mwyn cadarnhau bod eich tostrwydd yn ei gwneud hi’n anodd neu’n
amhosibl ichi deithio ar y bws.

Dim ond pe bai amheuaeth ynghylch a ydych yn gymwys ar gyfer y cynllun
Aberteifi ac ardal galw-am-reid y gwnawn ni gysylltu & ch doctor. Ni fydd
gofyn I’ch doctor ddatgelu unrhyw fanylion personol am eich cyflwr
meddyqgol.

Byddwch cystal &dodo manylion eich meddyg isod:

Meddyg Teulu/Meddyg Ymgynghorol ...

Cyfeiriad LIawn ...

Datganiad:

Rwyf trwy hyn yn gwneud cais am gofrestru ar gyfer cynllun Aberteifi ac
ardal galw-am-reid. Rhoddaf fy nghaniatad | Age Concern Ceredigion gael
gwybodaeth gyda fy Meddyg Teulu/Meddyg Ymgynghorol ynghylch fy
ngallu | ddefnyddio gwasanaethau bws.

BICh Hofnod ... oo e e e e e e e e e
Dyddiad .......coooviiii e,

Byddwch cystal & dychwelyd eich ffurflen wedi’l llanw at
PRTA, Yr Hen Ysgol, Bwlchygroes, Llanfyrnach, Sir Benfro. SA35 0DP

Bydd yr wybodaeth a roddwyd gyda chi ar u ffurflen hon yn cael ei
defnyddio mewn perthynas a chynllun. Aberteifi ar ardal Galw-am-reid yn
unig ac ni chaiff ei rhoi I neb arall. Efallai y byddwn yn cycylltu &chi o dro |
dro er mwyn eich holi am wasanaethau cludiant cymunedol eraill a allay fod
o0 ddiddordeb ichi. Os hoffech inni beidio & chysylltu & chi yn y modd yma,
ticiwch yma os gwelwch yn dda.




