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Ayuda para tomar la decisidn de asistencia respiratoria

Puede llegar el momento en que no pueda respirar por si mismo debido a una enfermedad grave, lesion, un accidente o una enfermedad crénica de largo plazo. Esta guia lo
ayudara a aclarar sus ideales, objetivos y prioridades de atencidn si necesita ayuda para respirar en alguin momento.

Situacion Sus ideales, objetivos Sus ideales, objetivos § Su salud Sus ideales, objetivos y
Su salud ahora o Su salud ahora " . .
actual y prioridades y prioridades ahora prioridades

Sus problemas Quiere la oportunidad Es probable curar sus problemas respiratorios. Usted desea vivir Sus problemas Desea no prolongar su vida de

respiratorios pueden de vivir mas anos, pero Necesita ayuda para respirar por poco tiempo, por lo mas anos. respiratorios manera asistida y mejor permitir su

tener o no tener NO quiere el apoyo de un general dias 0 una semana segun la gravedad de su Lo que puede pueden tener muerte de manera natural.
L.o que solucion. ventilador para la vida. enfermedad y otros problemas de salud. experimentar: O DU Lo que puede experimentar:
::)enr;(:‘rq:: Necesita ayuda para Lo que puede experimentar: | 5 hecesidad de soporte de vida invasivo por mas * Un poco de soluion. * No se le colocara un ventilador
cuenta Ef)slft)flbrarioprolgtlempo | di ¢ Un poco de incomodidad  tiempo p.u,ede hacer que lo transfieran a un centro incomodidad (maquina para re.spi-rar).

' generaldias o Una probable estadiaen  de atencion a largo plazo para enfermedades graves o Una probable estadia * Puede estar hospitalizado, en un
y No semanas. el hospital ubicado lejos de su familia o grupo de apoyo. en el hospital centro especializado de enfermeria

0 en casa por un periodo largo.

Atencion para el final de su vida (atencion

Las

. Tratamiento/soporte no invasivos
opciones:

Soporte de vida invasivo

enfocada para darle comodidad)

Canula estandar (nasal o de bigote): Céanula Tubo de respiracion: se inserta en la traquea (a través de la nariz El oxigeno para la falta de aliento

Ie, administra oxigeno con una o boca) para manter?er su via aérea abler.ta. Habitualmente, Medicamentos para la relajacion, la ansiedad y el alivio
canula corta en la nariz o alrededor se usa cuando necesita ayuda de un ventilador durante EIRICIET

de esta. menos de unas pocas semanas.

La asistencia fisica para que esté comodo (como una
cama regulable o atencién de enfermeria en su casa)

Aparatos Canula nasal de alto flujo: Tubo de traqueotomia: una cirugia en la que se abre un orificio

que se le administra oxigeno calentado al frente del cuello hacia la trdquea (via aérea). Habitualmente, o ional baiad o1 cuidad
utilizan a alto flujo con una canula corta se usa cuando necesita ayuda de un ventilador durante mas de e el (e W Eelbae o sediel, dulidkie
en la nariz unas pocas semanas paliativo o capellan) para usted y sus seres queridos

Respirador : la maquina que se usa para empujar el oxigeno a los
pulmones a través de la intubacién y eliminar del organismo el
dioxido de carbono. A este proceso se le lama ventilacion mecanica.

Ventilador no invasivo: este ventilador
utiliza una mascarilla apretada que se
coloca sobre la nariz y boca.

Canula nasal de alto flujo: administra oxigeno en alto Tubo de respiracion: mantiene su via aérea abierta mientras el ventilador empuja  Toda la atencion que usted recibe esta disefiada para
flujo (mas de 6 litros por minuto). Puede ayudarlo a oxigeno a los pulmones para que respire e inspire mas profundamente. darle comodidad y alivio de lo siguiente:
Cémo inspirar oxigeno, pero es posible que no lo ayude a Tubo de traqueotomia: también se puede conectar al ventilador o directamente e Falta de aliento
funciona  respirar profundamente. al oxigeno. También se usa para desviarse de una lesion u obstruccién en la parte o Ansiedad
Ventilador no invasivo: empuja oxigeno a los pulmones alta de la via aérea y llegar a los pulmones. La obstruccién puede deberse al e Dolor
para ayudarlo a respirar. También lo ayuda a respirar cancer, la radiaciéon o un golpe a la via aérea. « Miedo

mas profundamente.



Las opciones:

Cémo
ayuda

Efectos que
puede tener
de inmediato

Lo que puede
experimentar
a largo plazo
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Tratamiento/soporte no invasivos

El tratamiento con oxigeno administrado por una canula
nasal de alto flujo o la ventilaciéon no invasiva puede darle al
organismo el tiempo que necesita para curarse.

Canula nasal de alto flujo: es mas facil hablar, comer y beber
gue con un ventilador no invasivo.

Canula nasal de alto flujo: el tratamiento no se puede hacer
en casa. También puede hacer que se mantenga hospitalizado
durante mas tiempo.

Respirador no invasivo: la mascarilla apretada le puede
provocar presion, incomodidad o llagas. Es dificil hablar,
comer, beber y tragar durante el tratamiento. Puede sentir
ansiedad, pero se le puede dar medicamento para ayudarlo.
El medicamento le puede causar somnolencia. También es
posible que el aire llegue al estdmago y le cause distension
y dolor.

No hay garantia de que estos tratamientos funcionen en
el caso de usted. Necesitara consultar al médico sobre
los resultados posibles segun su salud y sus condiciones
médicas cronicas.

No se puede ir a casa mientras esté con una canula nasal
de alto flujo. Puede o no volver a casa mientras esté con un
ventilador no invasivo.

Tratamiento/soporte invasivos

El tratamiento con un ventilador y ambos tipos de intubacién (tubo de intubacién
y tubo de traqueotomia) pueden darle al organismo el tiempo que necesita
para curarse.

Tubo de respiracion: no podra hablar, beber, comer o tragar. Algunos de los
pacientes pueden escribir mensajes para las demas personas, pero otros no lo
pueden hacer.

Tubo de traqueotomia: es posible que usted respire por si mismo. Cuando ocurre,
es posible que lo trasladen de la unidad de cuidados intensivos a la unidad general
para pacientes internados.

Ambos tubos: es posible que requiera de succion. El tubo de succién se coloca a lo
largo de la intubacién para succionar la mucosa de la via aérea y los pulmones. Es
posible que se le dé medicamento para calmarlo.

Respirador: requiere que se mantenga en la unidad de cuidados intensivos.

Tubo de respiracion: puede provocar ulceras bucales y danar las cuerdas vocales.

Tubo de traqueotomia: con el tiempo, el tubo puede danar la via aérea y esto
puede provocar problemas si se retira el tubo. La zona de piel alrededor de la
entrada del tubo (el estoma) puede desgastarse y provocar una infeccién.

Ambos tubos: aumentan su probabilidad de contraer neumonia.

Respirador: una vez que se le coloca un ventilador, siempre existe la probabilidad

de que nunca se le pueda quitar. Si esto le preocupa, consulte a su médico sobre los

resultados posibles segun su salud y sus condiciones médicas crénicas.

Atencion para el final de su
vida (atenciéon enfocada para
darle comodidad)

El no usar la ventilacién mecanica (un
ventilador) le permite comer, beber y hablar.

Es mas alta la probabilidad de que se
mantenga en su hogar.

Se le mantendrd comodo en todo momento.
El oxigeno puede secarle la nariz y boca.

El medicamento para calmarlo y darle
comodidad también puede hacer que se
sienta cansado. Puede ser dificil mantener
una conversacion.

La atencion paliativa no esta disefada para
prolongar la vida.

Sin embargo, puede mejorar la calidad de
su vida durante sus ultimas horas o meses
de vida.
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