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:Qué es un ventilador?

Un ventilador (que también se llama respirador artificial) hace el trabajo de los pulmones
cuando alguien no puede respirar por cuenta propia.

¢Qué pasa cuando alguien estd conectado a un ventilador? ;Cémo se hace?

® Se coloca un tubo a través de la boca o nariz hasta la trdquea de la persona.

® Una méquina (el ventilador) introduce aire en los pulmones a través de un tubo.

® A menudo le dan medicamentos por via IV (intravenosa) para que la persona se duerma
y sienta menos dolor o malestar.

¢Cudndo se necesita un ventilador?

Puede ser necesario para las personas que no pueden respirar
normalmente por cuenta propia. Pueden tener problemas

de respiracién a corto plazo (temporales) o a largo plazo
(permanentes).

Es préctica médica habitual usar un ventilador para tratar a las
personas que no pueden respirar por cuenta propia a menos
que la persona haya decidido que no lo quiere.

Las razones para el uso de un ventilador a corto plazo pueden
incluir:

® Cirugia con anestesia (medicina que le hace dormir).
® Una enfermedad repentina y grave, o lesién severa.

® Problemas causados por una enfermedad pulmonar 5Q'UI;enes deberian usar esta
grave, como EPOC (enfermedad pulmonar obstructiva guia:
crénica), enfisema, asma o neumonia. Esta ayuda para la toma de
® |iquido en los pulmones debido a problemas decisiones es para las personas
cardiacos o inflamacién. con enfermedades graves. Se
| i | | puede usar para acompanar
Las razones para el uso de un ventilador a largo plazo pueden - i
Cor la toma de decisiones médicas
incluir: \
N ) y las conversaciones sobre el
o Deb{lldod extrema, cuqndo los mUsculos que usa para tratamiento con un venfilador.
respirar no funcionan bien. .
® Estar en coma, cuando el cerebro y los nervios que Nota: Este documento no

habla sobre las opciones de
apoyo respiratorio no invasivo.
Esto significa las maneras de
ayudarlo a respirar sin usar un
ventilador.

controlan la respiracién no funcionan normalmente.
® Enfermedades de los misculos o nervios, lesiones a la
médula espinal, o dafio grave a los pulmones.

Algunas personas pueden perder la capacidad para respirar
por cuenta propia permanentemente.
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¢Cémo podria ayudar a una persona el uso de un ventilador?

® En caso de una enfermedad repentina, un ventilador puede tratar
de mantener a una persona con vida mientras el equipo médico le
proporciona tratamiento.

® Un ventilador ayuda a que una persona respire y suministra oxigeno a
los 6rganos del cuerpo.

® Un ventilador puede ayudar a que una persona respire durante una
cirugia u ofra infervencién médica importante.

® Un ventilador puede permitir que algunas personas mejoren después
de un trauma o lesién en la médula espinal, y a vivir por mds tiempo.

:Qué daiio podria causar un ventilador?

® Las personas conectadas a un ventilador pueden contraer infecciones pulmonares dificiles de
fratar.

® El ventilador puede dafiar los pulmones y debilitar los misculos que usa para respirar.

® |as personas conectadas a un ventilador en el hospital a menudo no pueden hablar o tragar.
Estos efectos secundarios pueden perdurar por mucho tiempo.

® Algunas personas pueden confundirse o tener miedo cuando estdn conectadas a un ventilador.

¢Un ventilador ayuda a las personas a que se mejoren?

Esto depende del tipo de problema médico que ellas tengan y por qué necesitan un
ventilador.
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¢Quién tiene mas posibilidades de beneficiarse de un ventilador?

® |as personas que estaban mayormente sanas antes de la enfermedad o lesidn y tienen la
fuerza necesaria para recuperarse.

® Aquellas que solo necesitan un ventilador por poco tiempo (dias, o una o dos semanas).

® |as personas que creen que pueden tener una calidad de vida aceptable con un ventilador.
Por ejemplo, un paciente joven con una lesién en la médula espinal o una persona con una

discapacidad.

:Quién tiene menos posibilidades de beneficiarse de un ventilador?

® |as personas que estén gravemente enfermas debido a una insuficiencia cardiaca, pulmonar,
hepdtica o renal.

® Aquellas con una enfermedad terminal como céncer avanzado o demencia avanzada.

® Las personas de edad avanzada, més débiles o muy frdgiles.
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¢Cémo es el estar conectado a un ventilador?

La mayoria de las personas conectadas a un ventilador no pueden hablar, beber o comer y a
menudo no estdn despiertas. A menudo reciben medicamentos para mantenerlas relajadas.
Cuando estdn despiertas, es posible que algunas personas se sientan incémodas o ansiosas. El
equipo médico se encarga de tratar estos sintomas.

Una vez que una persona estd conectada a un ventilador, ;se lo pueden quitar?

Si, se le podrd quitar el ventilador cuando pueda respirar por cuenta propia o en cualquier
momento que decida dejar de usarlo, como por ejemplo si cambia su plan de tratamiento. A
las personas que no estén seguras acerca de un ventilador, les puede convenir probarlo por un

tiempo corto (un periodo de prueba) para ver si las ayuda.
. ______________________________________________________________________________________________________________________________|]
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¢Qué pasa si alguien necesita un ventilador por mucho tiempo?

® Después de unas dos (2) semanas, el equipo médico hard que el tubo de respiracién
quede mds seguro y cémodo. Se hace un agujero en el cuello y la trdquea para colocar
el tubo de respiracién mediante una cirugia.

® Es posible que una persona que necesite apoyo de un ventilador a largo plazo tenga que
trasladarse a ofro hospital. Puede ser un hospital de atencién aguda a largo plazo o un
centro de enfermeria especializada (o un asilo), o tal vez necesite atencién especial en su
hogar.
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¢Qué pasa con las personas que deciden NO conectarse a un ventilador?
Aun pueden recibir ofros tratamientos.

Las personas que deciden de antemano que no quieren probar un ventilador

aun pueden recibir ofros tratamientos que pudieran necesitar. Esto puede incluir
cirugia, estar en la unidad de cuidados intensivos, u otros tratamientos y medicinas.
Tratamiento para el dolor siempre estd disponible.

® Se puede proporcionar apoyo para la respiracién de
otras maneras.
» Pregunte sobre las opciones de apoyo respiratorio

no invasivo.

® |e pueden dar medicamentos para ayudar a tratar
la falta de aliento.

® |as personas que no quieren estar conectadas a un
ventilador también deben hablar con su doctor sobre
la CPR porque las personas que reciben CPR a menudo
necesitan un ventilador por un tiempo.

Es posible que no se pueda prolongar la vida.
Si un ventilador es necesario para respirar y no se usa, es posible que no se pueda demorar
la muerte.

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

¢Cémo deciden las personas si les conviene probar un ventilador?

Hablan con su doctor sobre cémo un ventilador pudiera afectar su salud o calidad de vida.
Piensan en los beneficios o posibles dafios de un ventilador para determinar si es la decisién
correcta en su caso.

Es importante hablar con sus doctores y equipo médico sobre:

® De qué manera un ventilador podria ayudarlo a alcanzar sus metas, como recuperar
cierto nivel de salud o habilidad.

Si el ventilador serd necesario por poco tiempo o mucho tiempo.

Qué tipos de dafios podria causar el ventilador.

Cudnto tiempo podria vivir con o sin un ventilador.

Cémo podria ser su vida durante y después de estar conectado a un ventilador.
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¢Quién elige probar un ventilador? Haga conocer sus decisiones

® las personas que esperan recuperarse y vivir
bien después de usar un ventilador a corto
plazo.

® Las personas que consideran tener una
calidad de vida aceptable usando un
ventilador a largo plazo.

® Hable con su familia, amigos
cercanos y médico sobre su
decision.

® Cree una Directiva Anticipada* y
asigne a alguien para hablar en
su nombre cuando usted no pueda

® Algunas personas cuya meta principal es hablar por si mismo.
vivir el mayor tiempo POSIble pueden elgglr ® Discuta la planificacion anticipada
probar un ventilador, incluso si esto pudiera del cuidado médico con su
causar ofros serios problemas médicos. proveedor de atencién médica, y
;Quién elije NO probar un ventilador? considere si sus decisiones deben

anotarse en una orden médica
especial (vaya a POLST.org para

aprender mds)

Algunas personas con una enfermedad seria o

que limita la vida pueden elegir no probar un

ventilador ya que pueden querer: o

® Evitar estar en un hospital u ofra instalacién
con pocos beneficios.

® Evitar estar conectadas a tubos y mdquinas
indefinidamente con pocos beneficios.

® Evitar posibles dafios debidos a estar en un
Vepﬁlador con pocos beneficios. ) *Formularios de instrucciones anticipadas

® Evitar el retraso de la muerte natural sin o et o eellud et danTks e

opresurarlo. WholePerson.care, CoalitionCCC.org o con su
proveedor de cuidados médicos.

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Dé copias de estos formularios a
sus familiares, a sus médicos y a sus
hospitales.

® Guarde documentos importantes en
lugares faciles de encontrar.

:Qué le parece lo mejor para usted?

Cuando piense en usted y en sus opciones que
tiene, puede ser Util hablar con:

Cualquier persona que pueda tomar decisiones médicas para usted en el futuro.
Cualquier persona para la cual usted debe tomar decisiones médicas.

Sus médicos y equipo médico.

Familiares o amigos.

Sus lideres espirituales o de fe.

Otras personas que han elegido usar un ventilador en situaciones similares.

Si no quiere usar un ventilador, pida que su proveedor médico escriba érdenes médicas
especiales.

) Caring for the Whole Person es una iniciativa a nivel estatal de California Bishops y de los
‘f‘ Caring row sistemas de salud catélicos disefiada para proveer recursos y herramientas que aseguren que los
V" Whole Person feligreses y los pacientes sean queridos y apoyados; que puedan hablar abiertamente con sus
lideres espirituales; y tengan acceso a cuidados paliativos de calidad. Este material de ayuda para
decisiones fue desarrollado en conjunto con la Coalition for Compassionate Care of California. Para
copias adicionales, o para més informacién, contdctese en info@wholeperson.care. Hay recursos
o CALIFORNIA adicionales en linea en WholePerson.care y CoalitionCCC.org.
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