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Introduccion

Es muy comidn que a muchas personas que estdn enfermas les falte
el aire. Después del dolor, es uno de los sintomas mds temidos por
los pacientes, cuidadores y seres queridos. Puede ser algo muy dificil
de manejar.

Usted puede estar cuidando a alguien que tenga problemas para
respirar. O usted mismo puede tener problemas para respirar. En
cualquier caso, este folleto le dard mds informacién sobre este
problema de la salud. Aqui se enumeran formas de enfrentar los
sintomas. También ofrece herramientas para ayudarlo a comunicarse
con el equipo de atencidn.

Llimenos si necesita ayuda. Somos su equipo de atencién, estamos
para ayudarlo. Con solo saber que tiene apoyo, usted va a poder
respirar con mds facilidad.

“Inspiro para calmar el cuerpo y alma.
Exhalo y sonrio.
Vivo en el presente, sé que
es el Unico momento”,

— Thich Nhat Hanh,
autor y monje vietnamita
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Falta de Aire y Enfermedad

La mayoria de nosotros sabe qué se siente cuando falta el aire.
Probablemente, le haya pasado después de subir escaleras o correr.
Las personas sanas se sienten agitadas un momento y luego se
recuperan.

La falta de aire en personas enfermas, heridas o mayores puede durar
dias, meses 0 mds. La mayoria de los problemas respiratorios se
deben a dificultades cardiacas o pulmonares. La falta de aire también
puede deberse a una enfermedad, accidente o la mala salud.

Algunas personas que tienen problemas para respirar se sienten
agotadas. Otras pueden sentir que no pueden respirar bien. En casos
graves, algunas personas sienten que se asfixian.

Causas de la falta de aire

Casos agudos — Los sintomas son repentinos y pueden aparecer
por lo siguiente:

Baja presion arterial

Ataque al corazén

Falla cardiaca

Colapso de pulmén

Exceso de liquido en los pulmones (edema)

Codgulo de sangre en el pulmén (embolia)

o000 0o00o

Infeccién bacteriana o viral (como tuberculosis, neumonia o
bronquitis aguda)

U

Vias aéreas bloqueadas, asfixia



Casos crénicos — Los sintomas duran mds de un mes y pueden
ser causados por lo siguiente:

Q Enfermedad cardiaca u otros problemas del corazén

EPOC (enfermedad pulmonar obstructiva crénica)

Sacos de aire danados en los pulmones (enfisema)
Revestimiento inflamado de los pulmones (bronquitis crénica)

Asma

O000O0

Sobrepeso

Otras causas:

Céncer de pulmoén

Revestimiento inflamado alrededor de los pulmones
Tejido pulmonar engrosado o con cicatrices (fibrosis)
Falta de glébulos rojos (anemia)

Falta de oxigeno en el cuerpo

Ansiedad o estrés graves

Problemas respiratorios durante el suefio (apnea)

o000 0000 od

Otros tipos de cdncer y enfermedades

:El paciente ha tenido alguno de los problemas de salud anteriores?
Marque todas las opciones en las secciones anteriores. Anote todos
los demds problemas de salud aqui:




Sintomas de la falta de aire

La mayoria de las personas respiran sin pensarlo. Tener que
concentrarse todo el tiempo en la respiracién puede ser dificil para
el cuerpo y la mente. Esto puede causar una amplia variedad de
sintomas.

Una persona que tiene problemas para respirar puede levantar los
hombros, jadear o suspirar. Los musculos del pecho y los hombros
tienen mds dificultad para tomar aire, lo que causa dolor. La persona
también puede hablar lentamente. Algunas personas pueden
solamente decir 1 o 2 palabras a la vez.

Vivir con estos sintomas puede ser agotador. Incluso la conducta
de la persona puede cambiar. Puede sentirse tensa, malhumorada o

deprimida.

La siguiente es una lista de sintomas comunes. Marque todas las
opciones que correspondan y compdrtalas con nosotros.

O Opresién en el pecho Q Respiracién ruidosa/
QO Problemas para hablar jadeante
Q Problemas para realizar Q Tos
tareas diarias Q Dolores de cabeza
Q Cansancio, agotamiento Q Dolor de cuello/hombros
Q Confusién Q Transpiracién
O Mareos O Ansiedad/estrés
A Desmayos Q Mal humor/enojo
O Pulso acelerado Q Tristeza/depresién
Q Cambios en manos y pies, marque con un circulo todas las

opciones que correspondan: frio adormecimiento

hinchazén manchas otra

Q Otra; anote los sintomas que no aparecen en la lista:




Sus Antecedentes Respiratorios

Para ayudar a guiar el plan de atencién, brinde datos sobre la falta
de aire del paciente. Responda estas preguntas y compdrtalas con
NOSOLIos.

1) Edad: 2) Sexoo QM QF

3) Siente falta de aire durante las tareas diarias (comer, hablar,
afnarse, vestirse, caminar, subir escaleras, etc.)?
b t b 1 tc.)?
Qs U No

4) Siente falta de aire cuando estd en reposo (recostado, sentado o
parado)? QSi QO No

5) ;Sufaltadeairees repentina o gradual (marque con
un circulo una opcién)?

6) ;Siente ruidos en el pecho?  QSi  QNo

—  Sila respuesta es “Si”, ;qué tipo de ruido (jadeo, silbido,
agitacion, chasquido, chillido, etc.)?

7) :Despide moco al toser?  QSi O No

—  Sila respuesta es “Si”, ;qué aspecto tiene (claro, amarillo,
verde, espeso, liquido, etc.)?

8) ;Fuma o fumé alguna vez (puros, cigarrillos, pipas, etc.)?
QSi O No (sies “No”, continde desde #9)

— Sies “Si”, ;con qué frecuencia fuma/fumaba?

O Todos los dias O Algunos dias O Rara vez
— ¢Cudntos anos tenfa cuando empezd?
— ¢Cudntos anos tenfa cuando dejé?

— Cantidad de afos que fumé:

9) ;Vive o vivi6 con un fumador? QO Si QO No



Su Diario de Respiracion

Hacer el seguimiento de los momentos en que sufre falta de aire
podria darle pistas de cudndo puede presentarse esta situacién en el
futuro. Complete un recuadro por cada vez que tenga falta de aire.
Compirtalo con nosotros.

Fecha/hora: ¢Cuanto duré el episodio?

¢Qué hacia usted?

¢Qué sinti6? O Opresion en el pecho QA Esfuerzo para respirar O Asfixia
4 Otro:

Clasifique su episodio de falta de aire: Regular 1 2 3 4 5 Pésimo

Clasifique su nivel de estrés en ese momento Bajo 1 2 3 4 5 Alto

¢Como se mejord?

Fecha/hora: ¢Cuanto duré el episodio?

¢Qué hacia usted?

¢Qué sinti6? O Opresion en el pecho QA Esfuerzo para respirar O Asfixia
4 Otro:

Clasifique su episodio de falta de aire: Regular 1 2 3 4 5 Pésimo

Clasifique su nivel de estrés en ese momento Bajo 1 2 3 4 5 Alto

¢Como se mejord?

Fecha/hora: ¢Cuanto duro el episodio?

¢Qué hacia usted?

¢Qué sinti6? O Opresion en el pecho QA Esfuerzo para respirar O Asfixia
4 Otro:

Clasifique su episodio de faltade aire: Regular 1 2 3 4 5 Pésimo

Clasifique su nivel de estrés en ese momento Bajo 1 2 3 4 5 Al

¢Como se mejord?




Fecha/hora: ¢Cuanto duro el episodio?

¢Qué hacia usted?

¢Qué sinti6? O Opresion en el pecho O Esfuerzo para respirar O Asfixia
4 Otro:

Clasifique su episodio de faltade aire: Regular 1 2 3 4 5 Pésimo

Clasifique su nivel de estrés en ese momento Bajo 1 2 3 4 5 Alo

¢Como se mejord?

Fecha/hora: ¢Cuanto duro el episodio?

¢Qué hacia usted?

¢Qué sinti6? O Opresion en el pecho O Esfuerzo para respirar O Asfixia
4 Otro:

Clasifique su episodio de faltade aire: Regular 1 2 3 4 5 Pésimo

Clasifique su nivel de estrés en ese momento Bajo 1 2 3 4 5 Alo

¢Como se mejord?

Fecha/hora: ¢Cuanto duro el episodio?

¢Qué hacia usted?

¢Qué sinti6? QO Opresion en el pecho O Esfuerzo para respirar A Asfixia
4 Otro:

Clasifique su episodio de falta de aire: Regular 1 2 3 4 5 Pésimo

Clasifique su nivel de estrés en ese momento Bajo 1 2 3 4 5 Alo

¢Como se mejord?

Fecha/hora: ¢Cuanto dur¢ el episodio?

¢Qué hacia usted?

¢Qué sinti6? QO Opresion en el pecho O Esfuerzo para respirar O Asfixia
4 Otro:

Clasifique su episodio de faltade aire: Regular 1 2 3 4 5 Pésimo

Clasifique su nivel de estrés en ese momento Bajo 1 2 3 4 5 Alto

¢Como se mejord?
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Técnicas para Recuperar el Aire

Estas técnicas pueden ayudarlo a calmarse cuando sienta falta de
aire. Es posible que no pueda hacer todos estos ejercicios. Puede
pedirle ayuda a un miembro del equipo de atencién. Lldmenos si
tiene preguntas. Siéntese o recuéstese antes de empezar. Relaje el
cuello y los hombros.

Respiracién con labios fruncidos — para controlar la
respiracion:

1) Inspire ripida y profundamente por la nariz (como si oliera una
rosa).

2) Exhale lentamente por la boca. Mantenga los labios fruncidos
(como si fuera a silbar).

3) Exhale 3 veces mds lentamente de lo que inspird.

4) Repita hasta que la respiracién esté bajo control.

Respiracién abdominal — para llenar y vaciar los
pulmones cada vez que respira:

1) Ponga una mano sobre el pecho y la otra sobre el abdomen.

2) Inspire profundamente por la nariz. Infle el abdomen. (La
mano que queda sobre el abdomen debe levantarse cuando
usted respira. La mano que queda sobre el pecho deberia quedar
inmévil).

3) Haga presién suave con la mano sobre el abdomen cuando

exhale.

La respiracién abdominal también se llama respiracién
“diafragmdtica”. El diafragma es el musculo que se encuentra debajo
de los pulmones, que ayuda a respirar profundamente.

Intente ejercitar este masculo después de aprender a respirar con
el abdomen: Recuéstese y coloque un peso liviano (como un libro)
sobre el abdomen mientras respira. A medida que se fortalezca,
agregue mds peso.



Respiracién profunda 4-7-8 — para tener mas
oxigeno:

1) Inspire por la nariz y cuente hasta 4.
2) Mantenga el aire contando hasta 7.
3) Exhale a través de los labios fruncidos y cuente hasta 8.

Para estirar los musculos del pecho: Levante los brazos sobre la
cabeza mientras inspira. Bijelos lentamente mientras exhala.

Otro tipo de alivio no médico

Si sigue estos consejos junto con los tratamientos que indique el
equipo de atencién, puede aliviar los sintomas atin més.

Para alivio durante un ataque de falta de aire:

* Colbéquese un pano frio sobre la frente.

¢ Encienda un ventilador en direccién a su rostro. Una brisa suave
puede hacerle sentir que tiene mds aire.

Controle su entorno:
* Evite estar sentado en ambientes con aire caliente y himedo.
También evite respirar aire muy frio.

* Evite los perfumes penetrantes, el acrosol para cabello, el
humo, la contaminacién de aire, el polen, el polvo y demds
contaminantes.

*  Mantenga el aire fresco, seco y limpio en su hogar:
— Cierre puertas, ventanas y cortinas.
—  Encienda ventiladores o el aire acondicionado.

— Limpie el polvo, el pelo de mascotas o todo lo que haya en
su hogar que pueda afectar los pulmones. Cuando limpie,
use una mascarilla.

— Cambie los filtros de aire con frecuencia.

— Pida ayuda si la necesita.



Cambie su manera de sentarse, pararse o dormirse:

Inclinese hacia adelante cuando se siente o esté de pie. Apoye las
manos o antebrazos sobre las rodillas 0 una mesa frente a usted.
Esto ayuda a expandir sus pulmones.

Coléquese un apoyo para dormir. Use almohadas o levante
el respaldar de la cama. Coloque una almohada debajo de las
rodillas o entre ellas. Trate de dormir en un sillén reclinable.

Tos jadeante:

Esta forma de toser de manera controlada ayuda a sacar moco de
los pulmones sin que usted se sienta agotado:

1) Exhale por la boca. Vacie sus pulmones.
2) Inspire profundamente por la boca.

3) Saque el aire con el abdomen en 3 respiraciones similares.
Debe hacer un ruido como si estuviera tosiendo. La “tos
jadeante” debe ser breve y aguda para ayudar a despegar
el moco.

4) Repita los pasos 2 y 3 inspirando menos cantidad de aire.

5) Respire profundamente una vez més. Tosa una vez BIEN
FUERTE para sacar el moco.

6) A veces puede que el moco no se despegue. Trate de
evitar un ataque de tos. Controle su respiracion (consulte
“Respiracién con labios fruncidos” en la pagina 9). Descanse
un momento. Vuelva a intentarlo.

Fortalezca los musculos del pecho para poder toser
profundamente:

1) Siéntese o recuéstese.

2) Inspire y exhale rdpidamente por la nariz durante 10
segundos.

3) Todos los dias, practique un par de veces. Si puede, trate de
llegar a los 15 o 30 segundos de una vez.



Cuidese:

* Ahorre la fuerza para cuando la necesite. Descanse cuando se
sienta cansado. Pida ayuda a familiares o amigos para realizar
tareas bdsicas.

* Trate de no limitar toda la actividad. El ejercicio diario puede
ayudarlo a fortalecerse. También puede aliviar el estrés y
ayudarlo a evitar la depresién. Coméntenos sobre ejercicios que
sean seguros para usted. Podemos indicarle caminatas cortas o
estiramientos. Ejercite en los momentos més frescos del dia.

* Beba mucha agua y siga una dieta saludable. Trate de comer
entre 4 y 6 comidas poco abundantes al dia. Evite comidas y
bebidas que generen gases, como frijoles y refrescos. Si tiene el
estémago lleno, puede hacerse dificil respirar.

* Duerma 8 horas como minimo a la noche. Inférmenos si tiene
problemas para dormir.

* Evite fumar. Si quiere dejar el hébito, pida ayuda. Si vive con
fumadores, pidales que fumen afuera.

* Distrdigase. No piense en la respiracién para que pueda
tenerla bajo control. Visite a un amigo, mire una pelicula o
escuche musica.

* Hable sobre lo que le sucede con alguien de su confianza.
Comuniquese con su grupo espiritual. Lldmenos si
necesita apoyo.

“A veces, lo mas productivo que uno
puede hacer es relajarse”.

— Mark Black, sobreviviente de trasplante de
corazon y pulmones, autor y orador



Falta de Aire y Estrés

El estrés puede empeorar la falta de aire. La falta de aire puede
llevar a sentir pdnico y tensién muscular. Esto genera estrés y mds
problemas para respirar, y contintia hasta que la persona no puede
recuperar la respiracion.

Estos ataques de falta de aire también se conocen como el “ciclo de
la disnea”. La disnea es la palabra que a veces usan los médicos y
enfermeros para referirse a la falta de aire.

Falta de aire

Mas ansiedad, Respiraciones rapidas y

estrés, depresion poco profundas
, CICLO DE .

Evitar la Estrés, miedo,

actividad LA DISNEA ansiedad
Musculos tensos, Mas falta
dolor, debilidad de aire

Mas ansiedad,
estrés, panico

Existe una fuerte relacién entre las emociones y la falta de aire.
Algunas personas pueden sentir la falta de aire simplemente con
solo pensar en ella. Las situaciones estresantes, como una discusion,
pueden causar un ataque de falta de aire.

Los problemas respiratorios pueden generar depresién. La depresién
puede empeorar los problemas respiratorios. Las personas con
ansiedad a largo plazo también pueden tener problemas para
respirar. Reducir el estrés puede ayudar a respirar mejor.



Lo que usted puede hacer:

Practique con frecuencia las técnicas de respiracién que estin
en las pdginas 9y 10. Esto puede aliviar el estrés. También
entrenard su cuerpo para controlar los sintomas durante ataques
de falta de aire.

Mantenga su hogar limpio y ordenado.
Escuche musica tranquila o lea un libro.
Medite o rece.

Intente hacer yoga o estiramientos suaves.

Imaginese haciendo algo que le guste en un lugar pacifico
(visualizacién).

Preguntenos si los masajes o la acupuntura pueden ayudarlo.
Abrace una manta suave, un juguete o una mascota.
Manténgase en contacto con las personas de su agrado.

Si estd distanciado de familiares o amigos, intente acercarse.
Solucionar estos asuntos puede ayudar a reducir el estrés. Haga
una llamada telefénica o escriba una carta.

Tratamiento para la Falta de Aire

Los tratamientos se eligen segun las causas, los sintomas y los

antecedentes respiratorios (consulte las paginas 3 a 8). Puede tomar
un tiempo encontrar el plan de atencién adecuado. Inférmenos qué
le da resultado y qué no.

En la siguiente seccién, se enumeran tratamientos comunes.
Podemos sugerirle mds de un tratamiento o alguno que no esté en
la lista. Si los sintomas cambian, también puede cambiar el plan.
Pregtntenos si tiene inquietudes sobre sus tratamientos.



Medicamentos

Los medicamentos para tratar problemas respiratorios a menudo
vienen en aerosoles o polvos. Se administran con un inhalador u
otro dispositivo. Para que funcionen bien, estos dispositivos deben
usarse tal como se indica. El equipo de atencién puede ayudar con
esto. Las medicinas de rdpida accién brindan alivio inmediato. Las
medicinas de accién prolongada funcionan con el tiempo.

Otros medicamentos tratan afecciones que pueden agregarse al
problema, como la ansiedad. Algunos medicamentos pueden no
ser seguros para todos los pacientes. También pueden tener efectos
secundarios. Revisaremos esto junto con usted. Medicamentos
comunes para tratar la falta de aire:

* Broncodilatadores: Estos medicamentos se pueden inhalar o
administrar en forma de pildora, jarabe o inyeccién. Relajan los
canales que hay en los pulmones para agrandar las vias aéreas.

* Esteroides: Estos medicamentos se pueden inhalar o
administrar en forma de pildora o via intravenosa. Ayudan a
aliviar la inflamacién de los pulmones.

* Antibiéticos: Estas medicinas se pueden administrar en forma de
pildora o via intravenosa. Curan infecciones como la neumonia.

* Medicinas para la tos: Estas medicinas alivian la tos. Algunos
son de venta libre y otros deben ser recetados por un médico.

* Medicamentos ansioliticos: Estos medicamentos ayudan al
paciente a relajarse. Pueden interrumpir el ciclo de la disnea del
panico (consulte la pagina 13).

* Pildoras de agua (diuréticos): Estos medicamentos ayudan
a eliminar agua del cuerpo. El paciente va a orinar con mds
frecuencia. Esto alivia la presién de los pulmones si es que hay
exceso de liquido alrededor de ellos.

* Anticoagulantes: También se llaman “diluyentes de la sangre”,
estos medicamentos evitan que la sangre se coagule. De esta
forma, ayudan al cuerpo a eliminar los codgulos de sangre que
causan problemas respiratorios.
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* Medicamentos contra el dolor: Para tratar problemas graves
de respiracién, se pueden utilizar dosis bajas de opioides. Esto
calma al paciente para facilitar la respiracién. Es seguro usar
estos medicamentos de esta manera. Las dosis bajas no reducen
la respiracién, causan adiccién ni adelantan la muerte en
pacientes muy enfermos.

Terapia con oxigeno

La terapia con oxigeno es un tratamiento comun para la falta de
aire. Muchos de estos pacientes tienen bajos niveles de oxigeno en la
sangre. La terapia con oxigeno puede aumentar la energfa. Algunos
pacientes sienten mds libertad con este tratamiento.

Cuando se usa tal como se indica, el oxigeno es seguro. El
tratamiento debe indicarlo un médico. Los niveles bajos de oxigeno
en la sangre se pueden medir con un dispositivo indoloro que se
coloca en un dedo. Las recetas se basan en el nivel de oxigeno del
paciente, el patrén de respiracidn, el estilo de vida y otros factores.

Las recetas de oxigeno incluyen lo siguiente:

* La frecuencia con la que se utilizari el oxigeno: ;El paciente
lo utilizard todo el tiempo, cuando haga alguna actividad o
solamente por la noche?

* La cantidad de oxigeno que utilizara: El oxigeno se mide
mediante la velocidad del flujo y la cantidad de oxigeno
(concentracién).

* Coémo se inhalari el oxigeno: El equipo de atencién trabajard
junto con el paciente para elegir el sistema de administracién
adecuado (consulte la pdgina siguiente).



Sistemas de administracion de oxigeno:

A continuacién, se enumeran los sistemas de administracién
comunes. Cada uno varia segtin la velocidad del flujo (baja o alta)
y la concentracién de oxigeno. El suministro de oxigeno sale de un
tanque o una miquina que recoge oxigeno del aire (concentrador
de oxigeno). En la mayoria de los sistemas, el paciente respira el
oxigeno a través de un tubo o una mascarilla que se conecta con el
suministro. Los tubos y las mascarillas se pueden mantener en el
lugar con mangueras, cinta médica o bandas estirables.

* Cinula nasal: Un tubo en la nariz con 2 puntas de pldstico que
se apoyan por fuera en los orificios nasales

* Mascarilla simple: Una mascarilla transparente de plastico o
goma que cubre la nariz y la boca

* Catéter nasal: Un tubo largo y suave que se empuja suavemente
hasta el final de la garganta a través de la nariz

¢ Canula de reserva: Una cdnula nasal con un contenedor
adjunto que tiene oxigeno (la “reserva’)

* Mascarilla para respirar: Una mascarilla con una bolsa
conectada que tiene oxigeno

* Campana o carpa: Una cubierta transparente de pldstico que
cubre la cabeza o la parte superior del cuerpo; se usa en lactantes
y nifos pequefnos

* Mascarilla Venturi y cdnula de alto flujo: Estas pueden
administrar cantidades de oxigeno mds potentes y exactas

* Tubo transtraqueal: Tubo que se coloca directamente hacia la
trdquea a través del cuello

Otros tratamientos

La falta de aire se maneja tratando su causa principal. Se pueden
usar otros medicamentos, tratamientos, dispositivos médicos o
cirugia segun la causa de la falta de aire.



Su Plan para los Ataques de Falta de Aire

Es una buena idea tener un plan para tratar los ataques de falta de
aire. Complete esta pdgina una vez que hayamos hablado del
tratamiento. Compdrtala con sus cuidadores y seres queridos.
Pregtntenos si tiene dudas.

Si tengo problemas para respirar, lo primero que debo hacer es lo siguiente:

Si eso no funciona, luego deberia:

Estos son mis medicamentos y tratamientos para tratar la falta de aire:

Programe una cita con el equipo de atencién si tengo falta de aire y siento lo siguiente:
QO Mas dificultad para respirar que antes O Ruidos en el pecho

Q Manos o pies hinchados QO Cambios en el moco

QO Fiebre o escalofrios (mas espeso, de otro color, etc.)

4 Otro:

El nimero de teléfono de mi equipo de atencién:

EN CASO DE EMERGENCIA (marque una opcién a continuacion):

O NO LLAMAR AL 911. En cambio, llame a mi equipo de atenciéon. Tengo una orden de no
reanimacion (DNR) o estoy inscrito para recibir atencién en un hospice.

O LLAMAR AL 911 si tengo falta de aire y dolor de pecho, nauseas, debilidad o cualquiera
de los otros sintomas que se enumeran aqui:




Cuidados Paliativos

El cuidado paliativo es el cuidado fisico, emocional y espiritual para
cualquier paciente que tenga sintomas que perturben su vida diaria.
Se pueden brindar en cualquier etapa de una enfermedad y mientras
se busca una cura. Los equipos de atencién pueden trabajar junto
con el médico del paciente para brindar la mejor atencién.

Los cuidados paliativos se adaptan a la atencién de los pacientes que
luchan contra la falta de aire, ya que esta afecta a los pacientes fisica,
emocional y espiritualmente. Los seres queridos también pueden
estar profundamente amargados al ver sufrir al paciente. Los equipos
de atencién pueden tratar los sintomas, disefiar planes de atencién y
dar apoyo al paciente y la familia.

Usted, su médico o un ser querido pueden sugerir los cuidados
paliativos. Es posible que algunas compaiias de seguro, Medicare y
Medicaid cubran los costos si los receta un médico. Inférmenos si
tiene alguna pregunta sobre los cuidados paliativos.

Atencion de Hospice

La atencién de hospice es la atencién fisica, emocional y espiritual
para pacientes que se encuentran en la tltima etapa de su vida. En
la mayoria de los casos, se interrumpen los tratamientos de cura. El
foco estd en la comodidad y la calidad de vida.

A veces, la enfermedad que causa la falta de aire no se puede curar. Los
problemas para respirar también son comunes en muchas personas
que llegan al final de la vida. La atencién de hospice se adapta para
cuidar a estos pacientes. Los equipos de atencién tratan los sintomas,
disefian planes de atencién y dan apoyo al paciente y la familia.

Usted, su médico o un ser querido pueden sugerir la atencién de
hospice. El médico del paciente y un médico del hospice pueden
decidir si la persona puede inscribirse para recibir atencién en

un hospice. La mayoria de las companias de seguro, Medicare y
Medicaid cubren los costos si los pacientes califican. Inférmenos si
tiene alguna pregunta sobre la atencién para el final de la vida.
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Para Familias y Cuidadores

La falta de aire puede generar angustia también en los seres
queridos. Puede ser muy estresante ver cémo una persona a nuestro
cuidado lucha por respirar. Uno puede sentirse asustado e indefenso.

Lo que usted puede hacer:

Inférmese sobre esta afeccién médica para que sepa qué es lo
que puede esperar. Lea este folleto para tener consejos sobre
cémo ayudar a alguien que lucha contra la falta de aire.

Ayude a mantener limpio y tranquilo el espacio de su ser
querido. Pregunte si necesita ayuda para limpiar el polvo o el
desorden. Practique los ejercicios de respiracién junto con su ser
querido (consulte las pdginas 9 y 10).

Conozca los tratamientos de su ser querido. Pregunte qué es lo
que puede hacer durante un ataque de falta de aire. Si no hay un
plan, llimenos. Podemos ayudarle a disefiar un plan (consulte la
pdgina 18).

Si su ser querido tiene un ataque de falta de aire, mantenga la
calma. Busque los medicamentos. Recuérdele los ejercicios de
respiracion.

Trate de estar relajado cuando estd cerca de su ser querido. Su
estrés puede aumentar el estrés de la otra persona.

Trate de hacer las actividades normales con su ser querido.
Coma con su ser querido. Visitelo. Evitar a la persona puede
generarle depresién y empeorar la falta de aire.

Apoye a su ser querido. Esctichelo cuando necesite hablar.

Es posible que, si cuida de alguien que tiene problemas para
respirar, se sienta agotado y abrumado. Su calidad de vida
también es importante. Trate de descansar, comer bien y hacer
ejercicio. Manténgase en contacto con familiares y amigos.

Pida ayuda cuando la necesite. Lldimenos para recibir apoyo.
Estamos aqui para ayudarlo.
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rd Preguntas y Notas:
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