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Después de fallecer  


A continuación, se incluye una guía sobre qué  
hacer inmediatamente después de que fallezca  
la persona a la que cuida. 


•  Tómese su tiempo, no hay prisa. Quédese  
todo el tiempo que desee con el fallecido.  


•  Avise a un médico o al personal de  
enfermería: si está en casa, tendrá que  
llamar al médico (el médico principal que  
ha participado en el cuidado del enfermo  
o a su médico de familia) o al servicio de  
cuidados paliativos para avisarles de que  
la persona ha fallecido. El médico necesita  
verificar la muerte para emitir el certificado  
de defunción. A  veces, se llamará a una  
ambulancia o a un servicio de enfermería  
local si el médico no está disponible. En  
caso de encontrarse en un hospital o  
una residencia de ancianos, informe a un  
miembro del personal de que cree que la  


persona ha fallecido y ellos se encargarán de  
verificar la muerte. 


•  Lavar  y  vestir el cuerpo: puede lavar el  
cuerpo usted mismo o pedir que le ayude  
un miembro del personal o un enfermero  
(del servicio de cuidados paliativos o de  
enfermería). 


•  Informar a la familia, amigos o a un líder  
religioso: es posible que desee que ciertas  
personas sepan que la persona ha fallecido.  
También puede cederle esta tarea a un  
familiar para que la haga por usted. 


•  Llame a la empresa funeraria*: la funeraria  
irá a recoger el cuerpo y lo cuidará hasta  
el funeral. Puede elegir cuándo quiere que  
lleguen. La funeraria también ayudará a  
registrar la muerte y a preparar el certificado  
de defunción.  
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Después de fallecer  


•  El funeral: debe haber un entierro o una  
cremación del cuerpo, aunque el servicio  
funerario es opcional. Analice las opciones y  
tenga en cuenta que el precio varía mucho. 


•  Certificado de defunción: una vez que  
ya tenga el certificado de defunción,  
deberá enviar copias a todas las partes  
correspondientes como bancos, fondos de  
jubilación, servicios y empresas de servicios  
públicos, etc. 


•  Póngase en contacto con el abogado  
encargado del testamento y las últimas  
voluntades del fallecido para iniciar el  
proceso de liquidación de su herencia. 


*   No es necesario disponer de una empresa  
funeraria, pero si opta por no contar con una,  
debe cumplir las leyes de su estado en lo  
que respecta al registro de la defunción, la  
conservación y disposición del cuerpo. 
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Para empezar: Cómo cuidar de alguien que está gravemente enfermo y 
no va a mejorar 


Esta hoja informativa contiene 
información básica para ayudarle en los 
primeros pasos como: 


• ¿Qué significa ser un cuidador? 


• ¿Cómo podría sentirme al ser un cuidador? 


• ¿Cuál es el mejor lugar para que viva mi 
familiar? 


• ¿Qué servicios están disponibles para 


ayudarle? 


• Hablar con profesionales sanitarios 


¿Soy un cuidador? 


Es útil saber que, en Australia, se le llama 


«cuidador» a la persona principal encargada 


de asistir a un amigo o un familiar enfermo. Un 


«cuidador» también tiene derechos y privilegios, 
como pagos financieros, por lo que es útil 
identificarse como cuidador. 


Con frecuencia, los médicos y el personal de  
enfermería preguntarán «¿quién es el cuidador  
principal?» para poder hablar con una sola  
persona de la familia con el fin de:  


•  proporcionar información sobre su familiar o  
amigo 


•  pedir ayuda en cuanto a las decisiones en el  
cuidado de la persona 


•  ofrecer asistencia 


En Australia hay muchos servicios que le ayudan  
a cuidar de su familiar o amigo. También se  
ofrece asistencia financiera a la que quizás  
pueda acceder. 


¿Qué hacen los cuidadores cuando  
alguien está gravemente enfermo? 


Puede resultar difícil cuidar de alguien a medida 


que empeora su salud, y tendrá que hacer más 
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Para empezar: Cómo cuidar de alguien que está  
gravemente enfermo y no va a mejorar 


cosas por esa persona. A menudo, el enfermo 


necesitará mucha ayuda con la higiene personal, 
cocinar y comer, la administración de sus 


medicamentos y la gestión de citas. También 


puede haber muchos formularios que llenar y 


otras tareas administrativas que llevar a cabo 


para organizar sus asuntos. Además, la persona 


a la que cuida puede presentar otros síntomas 


como confusión, mucho cansancio o agitación 


que pueden ser difíciles de controlar. 


Cuidar de alguien que está gravemente enfermo 


es complicado, así que es importante que 


cuente con ayuda y comparta las tareas de 


cuidado con otras personas si es posible. 


¿Cómo podría sentirme al ser un  
cuidador? 


A muchas personas les resulta gratificante 


cuidar a un familiar y otras sienten que 


desarrollan un vínculo más estrecho con ellos. 
Sin embargo, cuidar de alguien al final de su vida 


también puede ser muy exigente y angustioso 


en algunos momentos. Cada persona tendrá su 


propia respuesta emocional individual. 


• Es posible que se sienta agobiado por la 


responsabilidad de cuidar a su familiar o 


amigo. 


• Puede creer que no tiene elección en las 


responsabilidades de cuidado y sentirse 


obligado a cuidar de la persona. 


• Puede sentirse triste o muy angustiado al 
darse cuenta de que la persona va a morir a 


causa de su enfermedad, pero también puede 


sentir pesar por otras pérdidas a raíz de que 


la persona enferme, como la pérdida de un 


futuro juntos o la pérdida de una relación. 


• Es probable que le genere ansiedad el hecho 


de saber si podrá afrontarlo o de lo que 


sucederá en el futuro. 


• Puede sentir frustración, enfado o incluso 


culpabilidad. 


No hay una forma correcta o incorrecta de 


sentirse mientras atraviesa esta experiencia 


tan difícil. Aun así, es muy importante tener 
gente con quien hablar sobre cómo se siente. 
No hay nada de malo en pedir ayuda y hay 


muchos servicios de asistencia disponibles 


para cuidadores y también para apoyarle 


emocionalmente. Está bien compartir el papel 
de cuidador con otros familiares, porque 


muchas veces suele ser demasiado para una 


sola persona. 


¿Cuál es el mejor lugar para que esté mi  
familiar o amigo? 


La mayoría de la gente quiere que le cuiden 


en casa, pero esto no siempre es posible. Para 


quedarse en casa, su familiar o amigo necesitará 


que alguien viva con él y le cuide. Decidir si 
puede o debe cuidar a la persona en casa podría 


ser complicado. Para ayudarle a tomar esta 


decisión tal vez desee hablar con el médico del 
enfermo y considerar: 


• su propia salud y su propio bienestar 


• si hay personas o servicios que le pueden 


ayudar a cuidarlo en casa 


• si su casa tiene una estructura que permita 


moverse al enfermo (sin escaleras, con un 


espacio para cualquier equipo que pueda 


necesitar, que la persona pueda caminar 
fácilmente de la cama al baño) 







  


  


  
 


 
 


 
  


 
 


 


 
 
 


 


 
 


 
 


 
 
 


 


  
 


 
 


 
  


 


 
 


 
 
 


 
 


 
 


 


 


Para empezar: Cómo cuidar de alguien que  
está gravemente enfermo y no va a mejorar 


• si la persona presenta algún síntoma que sea 


complicado tratar en casa 


• las preferencias de la persona a la que cuida y 


sus propias preferencias 


A veces, el equipo de asistencia sanitaria 


recomendará que el enfermo se quede 


ingresado en el hospital poco tiempo para 


darle un descanso o para cambiarle los 


medicamentos. Otras veces es posible que 


decida cuidar a la persona en casa pero después 


resulta que no funciona. Recuerde que si eso 


pasa, no es culpa de nadie, sino algo que podría 


ser necesario para que los enfermos reciban la 


mejor atención. 


¿Qué servicios podrían ayudar? 


Existen muchos servicios para ayudarle a 


cuidar de una persona que está gravemente 


enferma. En primer lugar, está su médico de 


familia (médico de cabecera) que debería poder 
ayudarle a encontrar asistencia. 


También están los profesionales sanitarios 


que tratan una enfermedad específica, 
generalmente en el hospital. Además, en esta 


etapa se pueden ofrecer también cuidados 


paliativos. Los cuidados paliativos son holísticos 


y se centran en mejorar los síntomas, la calidad 


de vida y garantizar que la persona se sienta lo 


más cómoda posible. Los cuidados paliativos 


también son un apoyo para la familia. 


A veces, la persona a la que cuida podrá 


recibir asistencia en casa a través del servicio 


domiciliario de cuidados paliativos, del personal 
de enfermería comunitaria local, o puede que 


reúna las condiciones para recibir asistencia 


domiciliaria a través del sistema My Aged Care 


(tel.: 1800 200 422). 


Carer Gateway (tel.: 1800 422 737) es otro 


servicio nacional que puede ofrecer opciones de 


asistencia a los cuidadores. 


Hay trabajadores sociales en todos los 


hospitales que pueden ayudarle a contactar con 


los servicios de asistencia domiciliaria y también 


a rellenar los formularios para acceder a los 


servicios o los pagos. 


Puede solicitar un intérprete para cualquier 
encuentro en el hospital o utilizar el Servicio 


Nacional de Traducción e Interpretación (tel.: 131 


450) para cualquier llamada telefónica. 


Hablar con los profesionales sanitarios 


En Australia se anima a los pacientes y a sus 
familias a mostrarse muy abiertos y sinceros 
sobre lo que buscan y necesitan del equipo 
de asistencia sanitaria. No dude en preguntar 
y avisar a los profesionales si hay algo que 







 
 


 
 


 
 


 
 


 
 


  
 


 
 
 


 
 


 


Para empezar: Cómo cuidar de alguien que  
está gravemente enfermo y no va a mejorar 


no entiende. Los médicos y el personal de 
enfermería se sienten cómodos hablando 
sobre cualquier tema relacionado con la 
enfermedad y los cuidados. Están ahí para 
darle información y apoyo. 


Australia se compone de personas de muchas 


culturas y países, por lo que puede consultar 
al equipo de asistencia sanitaria cualquier 
necesidad cultural que pueda tener en relación 


con el cuidado del enfermo a su cargo. 


Depende de usted y de la persona a la que 


cuida decidir cuánta información es la adecuada. 
En Australia, la mayoría de las personas desean 


saber si se están muriendo y cuánto tiempo 


les queda de vida. Quieren hablar sobre si 
prefieren recibir más tratamientos o si quieren 


centrarse únicamente en el bienestar y controlar 
sus síntomas. Aunque puede ser incómodo 


hablar de ello, es útil comprender claramente 


lo que es probable que suceda para así poder 
hacer planes y centrar los esfuerzos en ayudar 
al enfermo a vivir lo mejor posible. Usted y la 


persona a la que cuida tendrán que decidir con 


cuánta información se sienten cómodos. 
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Preguntas que podría hacerle al médico o al profesional sanitario  


Es posible que tenga preguntas sobre cómo 
cuidar de alguien que está muy enfermo. 
A continuación, le presentamos algunos 
problemas habituales que pueden tener las 
familias al cuidar de alguien que está muy 
enfermo (con una enfermedad avanzada). 


Puede utilizar estas preguntas cuando hable con 
el médico o el profesional sanitario de la persona 
a la que cuida. 


Preguntas relacionadas con la persona  
a la que cuida: 


• ¿Qué síntomas puede desarrollar? 


• ¿Qué tipo de atención necesitará? 


• ¿Hay algún cambio en su cuidado que deba 
tener en cuenta? 


• ¿Son los cuidados paliativos una opción ahora 
mismo? 


• ¿Cómo puedo ayudarle a vivir bien? 


• ¿Hay algo importante que deba hablar con el 
enfermo? 


Preguntas sobre dónde prestar los  
cuidados: 


• Tenga en cuenta dónde quiere ser atendido 
el enfermo y pregunte también qué lugares 
podrían ser una buena opción para atenderle 
(incluso en el hospital, en casa, en una 
residencia de ancianos o en otro lugar). 


• ¿Qué tipo de equipo necesitaré para cuidarle? 


• ¿Quién puede ayudarme con el cuidado? 


• ¿Cuáles son las opciones de cuidado si no 
puedo encargarme yo solo? 
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Preguntas que podría hacerle al médico o al  
profesional sanitario  


Preguntas sobre a quién llamar: 


• ¿Con quién debo hablar si las cosas no van
bien?


• ¿A quién debo llamar si necesito ayuda fuera
del horario de atención o durante el fin de
semana?


• ¿A quién puedo llamar en caso de
emergencia?


Preguntas sobre su propio bienestar: 


• ¿Cómo podría afectarme el hecho de prestar
cuidados?


• ¿Necesito estar disponible a tiempo completo
para cuidar de alguien?


• ¿Dispongo de algún tipo de asistencia? ¿Qué
servicios me pueden ayudar?


• ¿Puedo obtener un pago por ser cuidador
(carer payment), asistencia jurídica u otra
ayuda económica?


• ¿Qué decisiones debo tomar? ¿Me pueden
ayudar a tomarlas?


Preguntas adicionales  


Es posible que tenga otras dudas y quiera 
preguntar sobre: 


• Cómo tratar los síntomas específicos


• Medicamentos, alimentación u otras cosas
que pueda necesitar la persona a la que cuida


• Preocupaciones personales sobre su relación,
su trabajo, problemas familiares o finanzas


• Planes de viaje u otros planes de futuro (y si
seguirá siendo posible pensar en ello)


Puede anotar cualquier otra pregunta aquí 
debajo. 


Asegúrese de llevar esta lista a su próxima cita, 
le ayudará a recordar lo que quiere preguntar. 
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Diez consejos de otros cuidadores 


Muchas otras familias han cuidado de alguien  
que estaba muy enfermo y no mejoró. A  
continuación, le exponemos sus consejos sobre  
lo que puede ayudar a que el camino sea un  
poco más fácil.  


1.    Cuídese, su salud es importante: procure  
comer bien, hacer ejercicio, dormir, acudir a  
sus propias citas médicas y tomar cualquier  
medicamento que le hayan recetado.  


2.    Siga vinculado al trabajo, la familia y los  
amigos si puede hacerlo. 


3.  Averigüe qué ayuda económica está  
disponible para usted y solicítela para  
recibirla lo antes posible. 


4.    Piense en lo que podría necesitar para  
garantizar que todos los asuntos estén  
en orden. Esto podría incluir cambiar  


los nombres en las cuentas bancarias, 
saber dónde se guardan los documentos 
importantes (incluido un plan avanzado 
de cuidados, las últimas voluntades o el 
testamento) y hablar sobre cosas prácticas 
que la familia deberá saber en el futuro 
(como el funeral y el lugar del entierro). 
Es posible que la persona a la que cuida 
prefiera que le entierren en su tierra natal, 
por lo que contactar con la embajada o la 
autoridad sanitaria correspondiente de su 
país de origen puede facilitar el proceso más 
adelante. 


5. Regístrese en My Aged Care si es 
conveniente. My Aged Care es un programa 
financiado por el Gobierno que ofrece 


asistencia domiciliaria a las personas que 
necesitan ayuda para quedarse en casa. 
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Diez consejos de otros cuidadores 


6. Pida ayuda a su médico o profesional 
sanitario si la necesita. Muchas familias 
intentan gestionar todo por su cuenta y no 
son conscientes de que pueden pedir ayuda. 
Existen muchos servicios creados para 
ayudar a las familias que cuidan de alguien 
que está muy enfermo o terminal. 


7. Anote cualquier pregunta que pueda tener 
y plantéela en su próxima cita. 


8. No dude en llamar a un teléfono de 
asistencia, tenga el número a mano. 


9. Si hay algo que no entiende, no tenga miedo 
de pedirle al médico o al profesional 
sanitario que se lo explique de nuevo. 


10. De su opinión. Dígale al médico y al 
profesional sanitario lo que es importante 
para usted y para la persona a la que 
cuida, porque sus valores y creencias son 
esenciales. 
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Formas de estar bien mientras se prestan cuidados 


Alimentación saludable y nutritiva 


• Procure comer fruta fresca o verduras 
troceadas a modo de aperitivo rápido y fácil. 


• Consuma platos preparados o congelados si 
no tiene tiempo para cocinar. Mire la lista de 
ingredientes del envase y trate de escoger 
opciones que contengan más verduras y 
proteínas, que sean bajas en grasas o azúcar. 


• Diga «sí» cuando la gente se ofrezca a llevarle 
comida. Ayudar hace a la gente sentirse bien y 
a usted le quita parte de la carga. 


• Evite consumir demasiada cafeína, alcohol o 
nicotina. No se medique para intentar controlar 
sus sentimientos; hable siempre con un 
profesional sanitario si le cuesta sobrellevar la 
situación. 


• Pida sus productos de alimentación por 
internet y organice la entrega si no tiene 
tiempo para hacer la compra en persona. 


Dormir lo sufciente  


• Duerma la siesta durante el día si no duerme 
lo suficiente por la noche. Duerma cuando 


también lo haga la persona a la que cuida. 


• Deje que sus amigos o familiares se hagan 
cargo de las tareas de cuidado durante una 
noche para que usted pueda dormir; quizás un 
monitor de vídeo sea útil. 


• Considere usar servicios de cuidados de 
relevo si no duerme lo suficiente. 


• No tome decisiones importantes cuando esté 
cansado. 


• Hable con su médico si tiene problemas para 
dormir porque está preocupado o alterado. 


Hacerse una revisión médica 


• Acuda regularmente a su médico para 
hacerse una revisión, vacunarse y tratar sus 
propias enfermedades y problemas de salud y 
así estar lo mejor posible. Visite con frecuencia 
al dentista. 
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Formas de estar bien mientras se prestan  
cuidados 


• Considere la opción de pedirle a su médico 
que evalúe su bienestar emocional o pregunte 
si puede disponer de un plan psicológico para 
hablar con un experto en salud mental si es 
necesario. 


• Hable con alguien en quien confíe para aliviar 
sus preocupaciones, como su médico de 
familia. Las personas que cuidan de alguien 
al final de su vida a menudo sufren de estrés, 
ansiedad o depresión y pueden estar afligidos 


incluso antes de que la persona fallezca. Esto 
es perfectamente normal, pero hay cosas 
que se pueden hacer para ayudarle a sentirse 
mejor. 


Hacer ejercicio 


• Salga a caminar o ande en bicicleta. 


• Asista a una clase de ejercicios. 


• Pruebe ejercicios en casa como yoga, 
estiramientos o pilates. 


Mantener la vida social  y hacer 
actividades que disfrute  


• Establezca unos horarios regulares para ver a 
su familia y amigos. 


• Haga actividades relajantes en casa. Por 
ejemplo, leer, jugar a las cartas o a juegos 
de mesa, escuchar audiolibros o podcasts, 
ver sus programas de televisión o películas 
favoritas, hacer punto o cocinar. 


• Manténgase en contacto con la familia 
a través de las redes sociales, llamadas 
telefónicas o videollamadas. 


• Asista a eventos de la comunidad y a 
reuniones sociales. 


• Disfrute de un masaje. Podría acudir a un 
centro de masajes, aunque algunos servicios 
irán a su casa. 


Compartir la carga  


• Pida a sus amigos, familiares o vecinos que 
se queden con la persona a la que cuida 
mientras usted sale. 


• Si no puede salir, pregunte a sus amigos o 
familiares si estarían dispuestos a preparar la 
comida y acudir a su casa para comer juntos. 


• Hable con sus amigos y familiares sobre cómo 
se encuentra, cuáles son sus inquietudes y lo 
que necesita. 


• Diga «sí» cuando la gente le ofrezca ayuda. 
Haga una lista de las cosas que la gente 
podría hacer para ayudarle, así tendrá una 
idea cuando alguien le pregunte. Algunas 
sugerencias sobre las cosas en las que 
podrían ayudar serían la jardinería, cocinar, 
quedarse con el enfermo mientras usted sale 
y hace la compra. 


Decir «no» y cambiar las expectativas  


• Diga «no» a las cosas que no puede o no 
quiere hacer, ahora no es el momento de 
asumir tareas adicionales. 


• Sea amable consigo mismo. Es posible que 
deba cambiar sus propias expectativas. Por 
ejemplo, la limpieza semanal de la casa puede 
hacerse cada 15 días. No se preocupe si el 
jardín está un poco descuidado. 


• Está bien que algunas tareas del hogar no 
sean una prioridad siempre y cuando el 
entorno sea higiénico y seguro. 







 


  
 


 


  
 
 


 


  
 


 
 


 
 


Formas de estar bien mientras se prestan  
cuidados 


Su salud y su bienestar son lo primero 


• Reconozca personalmente y a los demás 
que su propia salud y su propio bienestar son 
importantes. 


• Hable con el equipo de asistencia sanitaria si 
tiene problemas, si necesita ayuda o si no se 
siente cómodo con algún aspecto del papel 
de cuidador. 


• Si prestar los cuidados en casa afecta a su 
salud y bienestar, hable con el equipo de 
asistencia sanitaria acerca de otras opciones 
sobre dónde se puede cuidar a la persona. 
No significa que haya hecho algo mal si la 


asistencia domiciliaria no sale bien. 


CarerHelp está cuando lo necesita.  


www.carerhelp.com.au 
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Asuntos fnancieros 


En esta hoja informativa tratamos los tipos de 
pagos y de asistencia financiera disponibles para 


los cuidadores (que cuidan de alguien al final de 


su vida). También hacemos algunas sugerencias 


para administrar bien sus finanzas y garantizar así 
su acceso una vez haya fallecido la persona a la 


que cuida. 


Algunos cuidadores consideran que cuidar 
de alguien al final de su vida tiene un impacto 


económico. Esto puede deberse a: 


• Que reducen jornada laboral o dejan de 


trabajar para cuidar de la persona 


• El coste de los medicamentos, los servicios y 
el alquiler de equipos 


• La pérdida de ingresos de la persona a la que 


se cuida 


• El coste del desplazamiento para visitar 
regularmente al enfermo si se le cuida fuera 
de casa 


• El coste del funeral 


• Dificultades para acceder al dinero después 


de que la persona haya fallecido 


Recibir asistencia financiera durante este tiempo 


puede ser de ayuda. Esto es lo que necesita 
saber sobre la asistencia financiera y, además, 
le indicamos algunos enlaces donde puede 
obtener más información. El trabajador social 
del hospital o su equipo de asistencia sanitaria 
pueden explicarle parte de esta información y 
ayudarle a rellenar los formularios. 


Pagos al cuidador a través de Centrelink 


Es probable que reúna los requisitos para recibir 
algún tipo de asistencia financiera mientras 


cuida a un enfermo, especialmente si ha dejado 
de trabajar o ha reducido su jornada laboral para 


cuidarle. Aquí encontrará mucha información útil 
https://www.humanservices.gov.au/individuals/ 


carers 


CarerHelp is funded by the Australian Government Department of Health and Aged Care 



https://www.humanservices.gov.au/individuals/carers

https://www.humanservices.gov.au/individuals/carers

https://www.carerhelp.com.au/





 


 
 


 
 
 
 


 


 
 


 
 


 
 


 


 
 
 


 
 


 
 


 
 
 


 
 


  
 


 
 


  
 


 
 
 


 
 


 


 
 


 


 


 
 


 
 


 
 


Asuntos fnancieros 


También puede llamar directamente a 


Centrelink (13 27 17). 


¿Pensión por jubilación o pago por ser 
cuidador? 


En algunos casos tendrá que elegir entre recibir 
un pago por ser cuidador (Carer Payment) y una 
pensión por jubilación (Age Pension). Cada tipo 


de pago tiene sus ventajas e inconvenientes 
en función de su situación personal. Visite el 
sitio web del Ministerio de Servicios Sociales 


(Department of Human Services) y compárelos. 
https://www.humanservices.gov.au/individuals/ 


subjects/choosing-between-carer-payment-
and-age-pension 


NDIS: National Disability Insurance  
Scheme 


El Programa Nacional de Seguros por 
Incapacidad (NDIS) es una forma nueva de 


apoyar a personas menores de 65 años que 
tienen algún tipo de discapacidad. El objetivo 


del programa es ayudar a las personas 
discapacitadas para que sigan siendo 
independientes. Visite 


https://www.ndis.gov.au/ para obtener más 


información. 


My Aged Care  


Si la persona a la que cuida tiene más de 65 


años (o más de 50 años en caso de ser aborigen 


o nativo del Estrecho de Torres), entonces puede 
reunir las condiciones para recibir asistencia por 
parte de los servicios de cuidados a la tercera 
edad financiados por el Gobierno australiano. 
Financiarán los servicios adicionales para que 


no tenga que pagarlos de manera privada. 
Entre los servicios que ofrecen se incluyen el 
cuidado personal o los servicios domiciliarios 
de enfermería, la fisioterapia y otro tipo de 


asistencia, modificaciones en casa, comidas, 
limpieza y equipos. Pueden prestar ayuda a 
corto plazo como darle el relevo si necesita un 
respiro o un descanso, o pueden ayudarle con 
los cuidados en una residencia de ancianos. 


También puede llamar a My Aged Care en 


el teléfono 1800 200 422 (horario de 8:00 a 


20:00 de lunes a viernes y de 10:00 a 14:00 los 


sábados). Tenga a mano el número del seguro 


Medicare de la persona a la que cuida. Cuando 


alguien se registra recibe un número de My 


Aged Care que puede utilizar para ponerse en 


contacto con ellos más adelante. 


https://www.myagedcare.gov.au/home-start-
here 


Red de jóvenes cuidadores de Carers  
Australia 


Carers Australia ofrece asistencia financiera 


a jóvenes cuidadores (hasta 25 años) que se 
ocupan de cuidar de alguien. Para obtener más 


información: 


https://www.carersaustralia.com.au/support-
for-carers/young-carers-network/ 


Preparar sus fnanzas para el futuro 


Prepararse económicamente para cuando 
fallezca la persona a la que cuida también es 


importante. Organizarse ahora actualizando los 


documentos legales, cambiando los nombres 


en las cuentas y asegurándose de tener acceso 


a los ingresos le facilitará mucho las cosas en el 
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Asuntos fnancieros 


futuro. Si cuenta con un administrador, puede 


ser útil pedirle que le explique cómo prepararse 


económicamente para la muerte de su pareja, 
pariente o amigo. Si dispone de un abogado 


de familia, es aconsejable comentarle que la 


persona a la que cuida tiene actualizados su 


testamento y últimas voluntades. 


No podrá acceder a las cuentas bancarias 


(incluidas las cuentas de créditos y préstamos 


hipotecarios) una vez que la persona fallezca 


a menos que usted sea el titular conjunto de 
la cuenta. A veces, el proceso de liquidación 
de la herencia puede tardar meses y durante 
ese tiempo no tendrá acceso al dinero que 


esté en las cuentas de la persona fallecida. Por 
lo tanto, es buena idea asegurarse de que su 


nombre aparece en cualquier cuenta a la que 


necesite acceder después de que la persona 


haya fallecido. Sin embargo, si su nombre figura 


en una cuenta conjunta cuando la persona 
fallece, también será responsable de pagar el 
dinero pendiente o las deudas vinculadas a esa 
cuenta. Hable con su administrador sobre las 


consecuencias fiscales que implica añadir su 


nombre a las cuentas de créditos, inversión u 


otras cuentas. 


También es bueno saber que los bancos 


cancelarán cualquier tarjeta de crédito del 
fallecido si esta persona era el titular principal de 
la tarjeta. Esto significa que, si utiliza una tarjeta 


de crédito como titular secundario, es posible 


que se cancele la tarjeta. Si ese es su caso, 
merece la pena solicitar su propia tarjeta de 
crédito y añadirla a su cuenta bancaria personal. 


Es útil asegurarse de que cualquier cuenta por 
jubilación, seguro de vida u otros productos 


similares tengan designadas a una persona 
como beneficiario en caso de fallecimiento. Este 


paso le facilitará el acceso después de que la 


persona haya fallecido. 


La mayoría de los bancos y fondos de jubilación 


disponen de información en su página web 


sobre qué hacer cuando una persona fallece. 
En algunos casos desbloquean los fondos de 


las cuentas para pagar el funeral o las facturas o 
deudas pendientes. 


Sería útil pensar en pagar el funeral por 
adelantado, ya que su coste puede variar 
mucho. En ocasiones puede acceder de manera 
anticipada a la jubilación de la persona en 


cuestión para cubrir los costes del funeral (tenga 







 
 
 


 
 


 


 
 


 
 


 
 


 
 


 


 
 


 
 


 
 


Asuntos fnancieros 


en cuenta que esto podría afectar a los pagos 


de Centrelink o tener consecuencias fiscales). 
Además, hay ciertas ayudas económicas para 


costear los gastos funerarios de las familias 
necesitadas que los cubre el gobierno de su 


estado. 


Los pagos por fallecimiento también están 


disponibles a través de Centrelink. 


Para obtener más información: 


Money Smart es una página web muy práctica 


para tratar asuntos financieros y tiene una 


sección especial para ayudar a las personas 
a poner en orden sus finanzas antes de morir. 
Es posible que desee tratar este tema con la 


persona a la que cuida, ya que también será 


muy útil para usted: https://www.moneysmart. 
gov.au/life-events-and-you/life-events/money-
musts-before-you-die (solo en inglés) 


Saber cómo gestionar la herencia puede resultar 
abrumador. La Agencia Tributaria de Australia 


(Taxation Department) ha redactado una lista de 


verificación que le podrá ser de utilidad: https:// 


www.ato.gov.au/Individuals/Deceased-estates/ 


Deceased-estate-checklist/ (Este sitio web 


dispone de alguna información en otros idiomas 
y de un número de teléfono para llamar) 


Su banco contará con un equipo de asistencia 


que le ayudará a cumplir los requisitos para 


ejecutar la herencia del fallecido, lo que incluye 
la reclamación de los gastos directos. 


carerhelp.com.au CarerHelp is funded by the Australian Government Department of Health and Aged Care 
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Spanish | Español 
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Cómo tratar los síntomas habituales cuando una persona llega al fnal  
de su vida  


Independientemente de la enfermedad, hay una 
serie de síntomas comunes que presentan las 
personas en su etapa final de la vida. Esta hoja 


informativa proporciona información acerca de 


los síntomas habituales y consejos para tratarlos. 


Es importante hablar con el equipo de 


asistencia sanitaria sobre cualquier síntoma 
que le preocupe. Quizás quiera pedirle a su 


médico que le derive a un equipo de cuidados 


paliativos. Los cuidados paliativos se centran en 


el tratamiento de síntomas complejos, ofrecen 


apoyo holístico y mejoran la calidad de vida. 


Sean cuales sean los síntomas, le sugerimos que 
lleve un registro de la gravedad, la frecuencia 


con la que se producen y lo que ha hecho para 
tratarlos. Esta información ayudará al equipo de 


asistencia sanitaria. 


Cambios en la respiración 


La respiración puede cambiar si una persona 


está nerviosa o tiene dolores. Los cambios en la 


respiración pueden ser el resultado de la propia 


enfermedad o de una parte normal del cuerpo 
que se ralentiza al final de la vida. 


Puede notar que la respiración se vuelve lenta, 
poco profunda, irregular con largas pausas entre 
bocanadas, rápida, ruidosa o entrecortada. 


Los siguientes métodos pueden ser útiles: 


• Quédese con la persona a la que cuida tanto 


tiempo como pueda 


• Utilice un ventilador o abra una ventana para 


que haya más corriente de aire 


• Anime a la persona a sentarse erguida 


CarerHelp is funded by the Australian Government Department of Health and Aged Care 
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Cómo tratar los síntomas habituales cuando una  
persona llega al fnal de su vida  


• Vístala con ropa holgada 


• Ponga música tranquila o hágale un masaje 


de pies o manos 


• Anime a la persona a beber más agua 


• Administre oxígeno si lo indica un médico 


• Hable con su equipo de asistencia sanitaria si 
el enfermo sigue teniendo dificultades para 


respirar y eso le causa angustia 


Confusión o delirio 


Las personas que sufren delirios tienen 


dificultades para recordar cosas, concentrarse 


y, en ocasiones, para distinguir entre el día 
y la noche. Alguien que delira puede no 


reconocer a personas o lugares familiares, 
puede obsesionarse con una cosa o volverse 


desconfiado. A veces, el delirio puede provocar 
alucinaciones cuando las personas ven cosas 


que en realidad no existen. 


El delirio o la confusión en la etapa final de la 


vida pueden ser reversibles o temporales. Por 
lo general, su causa se debe a un cambio en la 
función cerebral debido a la propia enfermedad, 
puede ser el resultado de los medicamentos, 
puede ocurrir después de una intervención 


quirúrgica o cuando alguien tiene una infección. 


Como cuidador puede resultarle alarmante y 
también para la persona a la que cuida. 


Los médicos que se ocupan del enfermo 


harán todo lo posible para identificar la causa 


del delirio y tratarla. Sin embargo, en el caso 


de las personas que están al final de la vida y 


a punto de morir es posible que el delirio no 
desaparezca del todo, incluso con tratamiento. 


Las formas de ayudar a su familiar son: 


•  Mantener el contacto visual. 


•  Hablar despacio, recordarle quién es usted,  
dónde están y que está ahí para ayudarle. 


•  Si la persona a la que cuida está en el  
hospital, puede ser útil que se quede con  
ella (siempre que sea posible), ya que  
pueden responder mejor ante las personas  
conocidas que ante los extraños. 


•  Reduzca el número de visitas, la estimulación  
y los ruidos fuertes como la televisión. 


Estreñimiento 


El estreñimiento se produce cuando no se 


defeca durante varios días. El estreñimiento 


puede estar causado por muchos motivos como 


medicamentos, enfermedades y deshidratación. 
Puede provocar náuseas e incomodidad. 


Si el estreñimiento es un problema, hable con el 
equipo de asistencia sanitaria para que le recete 
el medicamento más adecuado. 


Mantener una buena función intestinal puede 


ser difícil para alguien que está al final de su vida. 
Si es posible: 


• Procure que beba con regularidad bebidas 
como agua y zumo 


• Sugiera que coma alimentos ricos en fibra (y 


que beba con regularidad) 


• Anímele a dar un paseo corto todos los días 
si se siente con ganas 


• Si a la persona que cuida le recetan 
analgésicos fuertes, pida también unos 
laxantes 







  


 
 


 
 


 
 
 


  
 


 
 


 
 


 
 


 
 


 
 


 


 


 
 


 
 


 
 


 


  


  


  


  
 


Cómo tratar los síntomas habituales cuando una  
persona llega al fnal de su vida  


• Hable con su equipo de asistencia sanitaria si 
el enfermo no defeca en dos días 


Reacciones emocionales: depresión,  
ansiedad, enfado 


Las personas que llegan al final de su vida se 


están adaptando a las limitaciones físicas, la 


incomodidad, la pérdida de independencia 
y, en última instancia, al hecho de reconocer 
que van a morir. Es común que en este 


punto experimenten una serie de reacciones 
emocionales como ansiedad, miedo, tristeza, 
enfado, culpa y desesperanza. A veces se 


enfadarán con quienes les rodean o actuarán 


de una manera que está fuera de lugar. Otras se 


mostrarán retraídos y ni si quiera querrán hablar. 
Esto puede ser por muchas razones diferentes. 
Podría estar relacionado con su enfermedad 
o los síntomas, el miedo a la muerte o la 
preocupación por lo que sucederá con sus seres 


queridos una vez que fallezcan. 


Si en algún momento no se siente seguro por 
un comportamiento agresivo de la persona, 
comuníqueselo de inmediato al equipo de 
asistencia sanitaria. 


Puede ser útil para: 


•  Darle algo de tiempo a solas todos los días, si  
lo desea 


•  Preguntar si hay algo que pueda hacer para  
ayudar o si el enfermo quiere hablar 


•  Sugerir algunas cosas amenas para hacer  
juntos  


•  Recordar que es normal sentirse decaído o  
preocupado a veces  


•  Fomentar su participación en las actividades  
diarias 


• Animarle a hablar con un profesional sanitario 


Fatiga 


La fatiga también puede presentarse como 


una sensación de pesadez en el cuerpo o 


las extremidades, tener un patrón de sueño 


alterado, dificultad para realizar las tareas 


cotidianas, pérdida de memoria, dificultad para 


concentrarse, mal humor y falta de motivación. 


La fatiga puede ser difícil de controlar, pero los 


siguientes métodos pueden ser de ayuda: 


• Fomentar las siestas cortas durante el día y 
buenos hábitos de sueño por la noche 


• Sugerir la práctica de ejercicio suave, pero 


con regularidad 


• Favorecer el consumo de alimentos y 


bebidas nutritivos 


• Planificar hacer las tareas más intensas (por 
ejemplo, ducharse) cuando los niveles de 


energía sean más altos 







  
 


  
 


 
 
 


 


 
 
 


 


 


  
 


 


  
 


  


   
 


 


 
 


 
 


 


 


  
 


  
 


  


  


 


 


  


Cómo tratar los síntomas habituales cuando una  
persona llega al fnal de su vida  


• Fomentar actividades que no requieran 


mucha energía (juegos de mesa, audiolibros, 
ver la televisión o leer) 


• Evitar actividades que cansen como 


mantener conversaciones largas o tener 
muchas visitas 


Hable con su equipo de asistencia sanitaria si 
cree que la fatiga de la persona a la que cuida 
ha empeorado, aunque no siempre es posible 
evitar este declive. 


Incontinencia 


Al final de la vida, las personas pueden perder 
la capacidad de controlar los esfínteres, pueden 
expulsar orina o heces en la ropa o en la ropa de 
cama. Esto se conoce como incontinencia. 


La incontinencia puede ser el resultado de: 


•  La enfermedad o afección 


•  La relajación de los músculos al final de la  
vida 


•  La confusión o la incapacidad para expresar  
la necesidad de ir al baño  


El hecho de ayudar a su amigo o familiar a  
utilizar una cuña o ir al baño puede hacer que  
tanto usted como la persona a la que cuida  
se sientan avergonzados e incómodos. Hable  
con el equipo de asistencia sanitaria si necesita  
ayuda. Su farmacéutico local también podrá  
ayudarle con el pedido de productos. 


Sugerencias para manejar la incontinencia:  


•  El equipo de asistencia sanitaria puede  
prestarle utensilios como cuñas, orinales, un  
inodoro portátil o una silla con orinal  


• Se puede usar un cubrecolchón o un 


protector de cama para proteger la ropa de 
cama 


• También se pueden utilizar empapadores, 
pañales para adultos o ropa interior 
absorbente para atrapar la orina y las heces 


• Las toallitas desechables son perfectas para 


limpiar la piel 


• A veces, se puede insertar un catéter urinario 


que drena la orina en una bolsa a través de 


un tubo. 


Náuseas y  vómitos  


Tener la sensación de que se va a vomitar 
se describe como náuseas. Las náuseas 


pueden ser el resultado del estreñimiento, la 
propia enfermedad, la falta de apetito o los 
medicamentos que esté tomando. 


Es bueno tratar pronto las náuseas. Las formas 


para tratarlas incluyen: 


• Administrar cualquier medicamento recetado 
contra las náuseas según las indicaciones 


• Respirar profundamente, escuchar música 


tranquila, dar un masaje en los pies o las 


manos o darse un baño caliente 


• Dar sorbos de agua o trocitos de hielo para 


chupar 


• Tomar pequeñas cantidades de comida 
ligera con mayor frecuencia 


• Beber té caliente de jengibre o menta 


• Evitar los olores fuertes 


• Controlar el estreñimiento si sospecha que 
esa es la causa de las náuseas 







 


  


  


  
 


 


  
 


 


 
 


   


Cómo tratar los síntomas habituales cuando una  
persona llega al fnal de su vida  


Llame al equipo de asistencia sanitaria si las  
náuseas no mejoran en pocas horas. 


Si la persona está débil, es posible que deba  
ayudarle si va a vomitar. Algunos consejos  
importantes para tratar los vómitos son:  


•  Si la persona a la que cuida está acostada  
mientras vomita, póngala de lado para que  
no se trague el  vómito 


•  Es útil que la persona chupe algunos trocitos  
de hielo para rehidratarse 


•  Hay otras formas de administrar  
medicamentos contra las náuseas que no  
son por  vía oral; pregunte a su equipo de  
asistencia sanitaria. 


Llame al equipo de asistencia sanitaria si: 


•  La persona ha vomitado más de tres veces  
en más de tres horas  


•  Empieza a vomitar sangre o un líquido de  
color oscuro 


•  Cree que puede haberse ahogado con el  
vómito 


•  Está mareada y confusa 


•  La orina se vuelve muy oscura 


Dolor 


Hay  muchas razones para tener  dolor  en la etapa  
final de la vida, como la propia enfermedad, el  
estreñimiento y la movilidad limitada. Puede  
hacerle estas preguntas a la persona que cuida  
para comprender mejor el dolor: 


•  ¿Dónde le duele? 


•  ¿Cómo se siente? ¿Es un dolor agudo,  
punzante o ardiente? 


• ¿Es un dolor nuevo? 


• ¿Cuánto tiempo lleva doliéndole? 


• ¿El dolor desaparece si cambia de postura? 


• ¿Cuándo fue la última vez que defecó o hizo 


caca? 


• ¿Tiene ganas de vomitar? 


• Usando una escala de dolor, ¿cómo 


calificaría el dolor del 0 (sin dolor) al 10 (dolor 
muy fuerte)? 


Esta información ayudará al equipo de asistencia 


sanitaria. 


Ideas para administrar analgésicos: 


• Administre al enfermo un analgésico tal y 
como se indica en la etiqueta 







 
  


 


  
 


  
 


 
 


 


 


  


Cómo tratar los síntomas habituales cuando una  
persona llega al fnal de su vida  


•  Lleve un registro de la frecuencia con la que  
toma sus medicamentos  


•  Llame al equipo de asistencia sanitaria si  
el enfermo sigue teniendo dolores a pesar  
de haber tomado la dosis permitida del  
medicamento 


•  A muchas personas les preocupa que los  
analgésicos aceleren el fallecimiento, pero  
no es así. 


Formas de tratar el dolor sin medicamentos: 


•  Pida a la persona a la que cuida que se  
acueste en la cama y respire profundamente  
10 veces 


•  Pídale que deje de pensar en el dolor  y se  
distraiga leyendo, viendo la televisión o  
escuchando música 


•  Hágale un masaje de pies, manos u hombros 


•  Anímele a cambiar de postura.  


Es posible que la persona a la que cuida ya  
padezca un dolor crónico, pero póngase en  
contacto con su equipo de asistencia sanitaria si:  


•  Los analgésicos no le alivian tanto como antes 


•  El dolor aumenta  


•  Se produce un cambio en el dolor 


Cambios en la temperatura corporal 


Al final de la vida, la temperatura corporal puede 


ser un problema. A veces las personas tienen la 


piel muy fría, otras presentan fiebre leve. Puede 


probar: 


• Cuando tiene la piel fría, usar mantas 
calientes puede hacer que la persona esté 
cómoda 


• Cuando tiene fiebre, puede ser reconfortante 


usar un paño húmedo y frío sobre la frente y 


el cuello. 


Problemas de piel 


El cuidado de la piel es importante al final de la  
vida. La piel de la persona puede estar seca y  
frágil  y puede presentar úlceras al pasar mucho  
tiempo en la cama. Es importante:  


•  Lavar  y secar la piel con cuidado, hay que  
evitar frotarla 


•  Comprobar regularmente la piel de la  
persona para detectar úlceras o heridas 


•  Usar con frecuencia crema hidratante para  
pieles muy secas (pregunte al farmacéutico  
por la marca adecuada) 


•  Tratar de cambiar la posición de la persona  
cada dos horas (excepto por la noche) 


•  Informar al equipo de asistencia sanitaria  
sobre cualquier problema que note en la piel 


Cuidado bucal 


En la etapa final de la vida puede notar que la 


boca de la persona a la que cuida se vuelve muy 


seca. Puede ayudar: 


• Ofrecerle sorbos de líquidos 


• Aplicar un bálsamo labial que hidrate 


• O lavar los dientes con un cepillo suave 
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Cómo reconocer que una persona está a punto de morir 


Cuando cuida de alguien que está gravemente  
enfermo y no va a mejorar, es útil saber cómo  
reconocer que está a punto de morir.  


Hay algunos signos comunes en alguien que  
está a punto de fallecer: 


•  Pasa mucho tiempo en la cama 


•  Le resulta difícil moverse  


•  Tiene problemas para tragar los alimentos 


•  Duerme durante mucho tiempo 


•  No habla demasiado 


•  Confusión 


•  Inquietud (no puede permanecer tranquilo) 


•  Incapacidad para decir cuándo necesita ir al  
baño 


•  Cambios en la respiración 


Si cree que la persona a la que cuida está a 
punto de morir, su médico o su profesional 
sanitario podrá ayudarle. Puede llamarles para 
preguntarles si creen que su familiar está a 
punto de fallecer y pedirles consejo sobre lo que 
hacer. 


No es necesario llamar a una ambulancia si 
cree que la persona se muere a causa de su 
enfermedad y se espera que fallezca. Si llama a 
la ambulancia, es posible que se vean obligados 
a realizar la RCP para tratar de reanimar al 
enfermo, algo que no es útil si la persona está al 
final de su vida. 
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Cómo reconocer que una persona está a punto de  
morir 


¿Cómo sabremos cuándo ha fallecido? 


La persona habrá fallecido cuando: 


•  Se pare la respiración 


•  No se puede despertarla 


•  No hay pulso ni latidos 


•  A menudo los ojos no se mueven, están fijos  
y abiertos 


Puede tener un aspecto diferente. Es posible  
que esté pálido y que las manos y los pies estén  
fríos; esto se debe a que la sangre ya no circula.  
Los ojos pueden quedarse abiertos. Se puede  
caer la mandíbula cuando los músculos se han  
relajado. También puede expulsar orina (pis) y  
heces (caca). Es posible que se escape algo de  
aire de los pulmones si se mueve al fallecido. 


Llame al médico o al profesional sanitario si cree  
que el enfermo ha muerto, ellos irán a confirmar  
que la persona a la que cuida ha fallecido. 


Es importante verificar la muerte y obtener un  
certificado de defunción. Generalmente esto  
lo hace el médico de cabecera o el médico  
encargado del cuidado de la persona. 


CarerHelp está cuando lo necesita.  


www.carerhelp.com.au 
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Cuidar de una persona moribunda 


Cuando alguien está a punto de morir, habrá 
cosas que la familia deberá hacer para ayudar a 
que la persona se sienta cómoda. Es importante 
mantener la privacidad y el respeto. Cosas que 
pueden ser de ayuda: 


Entorno o espacio 


• Crear un espacio cómodo para las visitas de 
la familia. 


• Una cama individual o incluso una cama de 
hospital pueden servir. 


• Puede que su familia realice sus propias 
prácticas culturales o espirituales durante 
este tiempo. 


• Contemple la opción de tener música 
tranquila, una iluminación tenue, abrir una 
ventana y dar una suave caricia como gestos 
de amor hacia la persona. 


Cuidado personal y alimentación 


• Tragar puede ser difícil para el enfermo en 
este momento. Probablemente no querrá 
comer ni beber en esta fase, algo que es 
normal. 


• No le obligue a comer ni beber, es mejor que 
le ofrezca pequeños sorbos de agua para 
ayudar a mantener la boca húmeda. Los 
hisopos bucales pueden servir. 


• El bálsamo labial es bueno para mantener los 
labios húmedos. 


• Ducharse no es imprescindible, lavarle 
ligeramente con un paño húmedo o una 
toallita puede ser suficiente. 


• Es común que disminuya la cantidad de orina 
porque la persona apenas bebe. 


• Los empapadores o los pañales para adultos 
pueden ser útiles si el enfermo no controla 
los esfínteres. 
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Cuidar de una persona moribunda 


Medicamentos 


• En este momento dejará de tomar algunos 
medicamentos y otros se podrán administrar 
de formas distintas; el médico o el 
profesional sanitario le informarán. 


• A veces, el médico o el profesional sanitario 
le pedirán que consiga en la farmacia algún 
otro medicamento para tenerlo en casa y 
así poder acceder inmediatamente a él si lo 
necesita. 


Síntomas comunes 


•  Dolor: es posible que deba valorar si la  
persona se siente incómoda en lugar de  
preguntarle, ya que hablar le puede resultar  
demasiado difícil. Una persona con dolores  
puede hacer una mueca o fruncir el ceño,  
gruñir, gimotear o suspirar, puede parecer  
agitada, moverse y cambiar de postura.  
Administre los medicamentos siguiendo las  
instrucciones de la etiqueta y avise al médico  
o al profesional sanitario si el enfermo sigue  
sintiéndose incómodo.  


•  Respiración ruidosa: los cambios en la  
respiración son algo habitual en los últimos  
días de vida. Si la respiración de la persona  
se vuelve ruidosa, hay medicamentos que  
ayudan a disminuir el ruido. Abrir una ventana  
o poner un ventilador también puede ser de  
utilidad. 


• Inquietud: cambiar de postura puede servir 
si empieza a estar intranquilo. Puede ser útil 
usar almohadas para colocar y acomodar a 
una persona que está de costado y también 
cambiar de lado cada 2 o 4 horas. 


• Confusión: poner música conocida puede 
ayudar si la persona comienza a gritar o 
gimotear. Hay medicamentos que se pueden 
administrar si el enfermo se siente confuso, 
agitado o angustiado. 


• A medida que se acerca el momento 
de morir, la persona puede perder el 
conocimiento y recuperarlo después. Todavía 
puede hablar con ella para que sepa que 
está ahí. 


Es importante que se sienta apoyado por su 
familia, por su médico o por el profesional 
sanitario en esta fase y que pueda llamarles para 
pedir ayuda en cualquier momento. 
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Lista de comprobación para seguir adelante 


A muchas personas que han cuidado de alguien que ha fallecido les cuesta 
ajustarse a  una vida en la que no ejercen un rol como cuidadores. A veces, 
encuentran difícil plantearse la vida sin la persona a la que han cuidado.  
Otras veces, han sido cuidadores durante tanto tiempo que la vida sin un rol 
como cuidadores les resulta vacía. Muchas de ellas sienten que la tristeza es 
tan intensa que quieren estar solas. Todos esos sentimientos son muy normales. 
La tristeza puede llevar un largo tiempo en procesarse; es normal sentirse 
como una persona diferente en algunos aspectos tras haber experimentado el 
rol de cuidador y la pérdida de su pareja, familiar o amigo. Tenga paciencia y 
dese tiempo para pasar el duelo. 


Algunos cuidadores desconsolados pueden 
experimentar problemas emocionales 
y físicos continuos como resultado de 
su experiencia en dicho rol. Al ser un 
cuidador afligido, el riesgo de desarrollar 
una enfermedad grave aumenta. Por 
consiguiente, es importante que haga un plan 
para cuidarse a sí mismo y otro para seguir 
adelante con su vida, incluso si es necesario 
hacerlo muy despacio. Sabemos que contar 
con contactos sociales sólidos y tener algún 
tipo de sentido o vocación puede tener un 
impacto positivo en su salud mental y física. 


Esta lista de comprobación y este plan 
para seguir adelante se han desarrollado 
para usted, para que los rellene durante 
los próximos meses posteriores al 
fallecimiento de su pareja, familiar o amigo. 
Recomendamos que no los utilice durante 
las primeras semanas tras la defunción. La 
finalidad es ayudarle a pensar en su propia 
salud durante estos momentos difíciles. 


Hemos hecho una serie de sugerencias 
acerca de las maneras en las que puede 
cuidarse durante este periodo. Marque las 
casillas de sugerencias que podría intentar en 
las próximas semanas. 


Mi salud física 


Intente descansar más acostándose más 
temprano. 


Disminuya la ingesta de cafeína, alcohol o 
medicamentos sin receta médica. 


Aliméntese bien (aumente la ingesta de 
frutas y verduras, y fibra). 


Haga ejercicio ligero (vaya a dar un paseo, 
intente asistir a una clase de yoga, haga 
ejercicios en casa). 


Acuda a su médico de cabecera para un 
chequeo. 


Visite al dentista para una revisión. 


Mi bienestar emocional 


Tómese un momento para comprobar cómo 
se siente, tenga en cuenta específicamente 
sus niveles de estrés, angustia, ansiedad, 
depresión, tristeza y rabia. 


Pida una cita con su médico de cabecera 
o con un orientador para hablar sobre su 
bienestar emocional. 


Hable con algún amigo o familiar en el 
que confíe acerca de cómo se siente. 


Plantéese asistir a un grupo de apoyo para 
el duelo. 
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Mi bienestar social 


Invite a algún amigo a comer. 


Intente volver a conectar con algún amigo 
al que no haya visto en algún tiempo. 


Elija a alguien que fuera amable con usted 
cuando era cuidador y llámelo para darle 
las gracias. 


Proponga una reunión familiar. 


Intente asistir a un nuevo grupo, algo en 
lo que esté interesado(a) y donde pueda 
conocer gente nueva (un club de bridge, 
un grupo de baile, bolos sobre césped, 
ciclismo o un grupo de senderismo). 


Eche un vistazo y vea qué eventos de la 
comunidad se están celebrando y a los 
que pueda asistir. 


My bienestar vocacional 


Averigüe si hay alguna oportunidad de 
unirse a un comité o hacer voluntariado. 


Apúntese a un curso de corta duración. 


Infórmese acerca de las clases o grupos 
sobre cualquier interés o pasatiempo que 
le gustaría ejercer. 


Llame a su empleador y hable acerca de 
sus opciones para volver al trabajo. 


Utilice la lista de comprobación anterior 
para hacer un plan para usted mismo para 
las próximas semanas; este le ayudará a 
cuidarse, a permanecer sano, a conectar 
socialmente, y a explorar nuevos intereses. 


Si las cosas no mejoran 


No debe esperar a que la vida vuelva a 
ser exactamente como lo era antes de 
convertirse en cuidador. Las cosas han 
cambiado. Usted ha cambiado. Sin embargo, 
debería sentir cómo va avanzando y dando 
pequeños pasos hacia la construcción de una 
vida propia. 


Si han pasado varios meses desde el 
fallecimiento de su pareja, familiar o amigo 
y no siente que está avanzando de ninguna 
manera, póngase en contacto con su médico 
de familia o con cualquier otro profesional 
de la salud. Algunas personas desarrollan un 
tipo de tristeza más complicada que necesita 
ayuda más especializada. Consulte nuestros 
recursos y nuestras hojas informativas con 
líneas telefónicas de apoyo que encontrará en 
la Carer Library (biblioteca para cuidadores). 


CarerHelp está cuando lo necesita. 
www.carerhelp.com.au 
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Guardar todos sus contactos en el mismo sitio facilita encontrar la información de contacto y saber qué función 
tiene cada uno. 


Nombre 
Función y  


organización 
Número de 


contacto Próxima cita Dónde 


¿Puedo llamar  
 fuera del horario 


comercial? De 
ser así, ¿cómo? Otra información 
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Contactos en caso de emergencia 


Llame al 000 si está muy preocupado y es una emergencia. 


En la lista de contactos en caso de emergencia a continuación, asegúrese de que tiene: 


• A l menos un amigo, vecino o familiar al que pueda llamar en caso de emergencia *(sería mejor disponer de 2 o 3 contactos). 


• El número de teléfono del doctor de la persona o de su equipo de cuidados paliativos. 


• A l menos un número de contacto de una línea telefónica de ayuda fuera del horario comercial como por ejemplo: el número de teléfono 
para llamar fuera de horario del médico de cabecera de la persona, o un número de contacto fuera de horario para el servicio de cuidados 
y atención que esté utilizando. 


Nombre, función y organización Número de contacto 
¿Puedo llamar fuera del horario comercial? 


De ser así, ¿cómo? 
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		Función y organizaciónRow1: 

		Número de contactoRow1: 
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Plantilla de medicación y gestión de medicamentos 


Nombre del paciente: 


 
 


   
  


 


Nombre del medicamento 
y dosis correspondiente 


(por ejemplo, mg) 


Dosis
 (por ejemplo, número de 
pastillas o inhalaciones) 


Cuándo tomar la dosis
 (por ejemplo, por la mañana, 
por la noche o «cuando sea 


necesario») 


Cuándo tomar la dosis
 (por ejemplo, vía oral con el 


estómago vacío) 


Motivo para tomar el 
medicamento 


(por ejemplo, para tratar las 
náuseas) 


Nombre del doctor habitual: Número de teléfono del doctor: 


Nombre de la farmacia habitual: Número de teléfono de la farmacia: 
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Gestión de medicamentos 


• Compruebe siempre la etiqueta en la caja del medicamento para 
asegurarse de que está administrando el medicamento adecuado, 
a la hora correcta, a la persona correcta. 


• Almacene el medicamento según las instrucciones de la etiqueta. 


• No todas las medicinas se administran por vía oral, compruebe las 
instrucciones. 


• Considere el uso de un pastillero para llevar un registro de los 
medicamentos que hay que tomar cada día a diferentes horas. 
Hable con su farmacéutico para que le enseñe cómo utilizar un 
pastillero. 


• Si los medicamentos ya no son útiles, entregue los que no se han 
utilizado a la farmacia. 


• Si solo queda una pequeña cantidad de medicamentos en el 
pastillero, hable con su doctor para que le suministre otra receta. 


• Si la persona tiene problemas para tragar, compruebe con el 
farmacéutico si es posible triturar el medicamento. 


CarerHelp está cuando lo necesita. 
www.carerhelp.com.au 
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Horario de planificación


Lleve un registro de todas sus citas a través de un horario semanal. 


Hora lunes martes miércoles jueves viernes sábado domingo 


7:00 – 8:00 


8:00 – 9:00 


9:00 – 10:00 


10:00 – 11:00 


11:00 – 12:00 


12:00 – 13:00 


13:00 – 14:00 


14:00 – 15:00 


15:00 – 16:00 


16:00 – 17:00 


17:00 – 18:00 


18:00 – 19:00 


19:00 – 20:00 


20:00 – 21:00 
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		lunes700  800: 

		martes700  800: 

		miércoles700  800: 

		jueves700  800: 

		viernes700  800: 

		sábado700  800: 

		domingo700  800: 

		lunes800  900: 

		martes800  900: 

		miércoles800  900: 

		jueves800  900: 

		viernes800  900: 

		sábado800  900: 

		domingo800  900: 

		lunes900  1000: 

		martes900  1000: 

		miércoles900  1000: 

		jueves900  1000: 

		viernes900  1000: 

		sábado900  1000: 

		domingo900  1000: 

		lunes1000  1100: 

		martes1000  1100: 

		miércoles1000  1100: 

		jueves1000  1100: 

		viernes1000  1100: 

		sábado1000  1100: 

		domingo1000  1100: 

		lunes1100  1200: 

		martes1100  1200: 

		miércoles1100  1200: 

		jueves1100  1200: 

		viernes1100  1200: 

		sábado1100  1200: 

		domingo1100  1200: 

		lunes1200  1300: 

		martes1200  1300: 

		miércoles1200  1300: 

		jueves1200  1300: 

		viernes1200  1300: 

		sábado1200  1300: 

		domingo1200  1300: 

		lunes1300  1400: 

		martes1300  1400: 

		miércoles1300  1400: 

		jueves1300  1400: 

		viernes1300  1400: 

		sábado1300  1400: 

		domingo1300  1400: 

		lunes1400  1500: 

		martes1400  1500: 

		miércoles1400  1500: 

		jueves1400  1500: 

		viernes1400  1500: 

		sábado1400  1500: 

		domingo1400  1500: 

		lunes1500  1600: 

		martes1500  1600: 

		miércoles1500  1600: 

		jueves1500  1600: 

		viernes1500  1600: 

		sábado1500  1600: 

		domingo1500  1600: 

		lunes1600  1700: 

		martes1600  1700: 

		miércoles1600  1700: 

		jueves1600  1700: 

		viernes1600  1700: 

		sábado1600  1700: 

		domingo1600  1700: 

		lunes1700  1800: 

		martes1700  1800: 

		miércoles1700  1800: 

		jueves1700  1800: 

		viernes1700  1800: 

		sábado1700  1800: 

		domingo1700  1800: 

		lunes1800  1900: 

		martes1800  1900: 

		miércoles1800  1900: 

		jueves1800  1900: 

		viernes1800  1900: 

		sábado1800  1900: 

		domingo1800  1900: 

		lunes1900  2000: 

		martes1900  2000: 

		miércoles1900  2000: 

		jueves1900  2000: 

		viernes1900  2000: 

		sábado1900  2000: 

		domingo1900  2000: 

		lunes2000  2100: 

		martes2000  2100: 

		miércoles2000  2100: 

		jueves2000  2100: 

		viernes2000  2100: 

		sábado2000  2100: 

		domingo2000  2100: 





