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¿Qué sabe usted acerca de los servicios de hospicio?... Las respuestas pueden sorprenderlo.  
 
Responda cada afirmación con Verdadero o Falso:  
 
Los servicios de hospicio son costosos o de costos prohibitivos. 
Falso. Los costos están cubiertos en un 100% por Medicare, Medicaid (AHCCCS) y la mayoría de las compañías de seguro 
privado.  
 
Hospicio es un lugar para la gente que ya no desea recibir servicios médicos de intervención y 
curativos. 
Falso. El hospicio no es un lugar, sino una filosofía de cuidado que se basa en mantener la comodidad y la dignidad al final de 
la vida.  
 
El equipo de hospicio que provee cuidados se diseña de acuerdo a las necesidades de cada  
paciente, y puede incluir médicos, enfermeras registradas, trabajadores sociales, asistentes de 
salud en el hogar, proveedores de cuidados espirituales y voluntarios para aliviar la carga tanto 
del paciente como la de la familia. 
Verdadero. El caso de cada paciente es evaluado y se asignan miembros del equipo como sea necesario, desde médicos y 
enfermeras hasta trabajadores sociales y asistentes de salud en el hogar. Solamente los programas de hospicio licenciados y 
certificados por Medicare ofrecen todos estos beneficios a los pacientes y sus seres queridos. 

Todas las derivaciones de los pacientes a los programas de hospicio deben ser hechas por un 
médico. 
Falso. Cualquiera persona puede hacer una derivación para cuidados de hospicio. Por ley, la decisión de elegir el beneficio de 
hospicio es del paciente. 

El doctor del propio paciente permanece como el médico de cuidados primarios, además de un 
médico de hospicio. 
Verdadero. Los pacientes no tienen que preocuparse puesto que ellos no tienen que descontinuar su relación con su propio 
médico. El médico de cuidados primarios colabora con el médico de hospicio para maximizar la comodidad del paciente. De 
hecho, el paciente puede seguir recibiendo tratamiento de su médico por síntomas que no forman parte del diagnóstico terminal.  

Los pacientes de hospicio deben contar con una orden de “No Resucitar” (DNR) o  “No RCP” 
para recibir servicios de hospicio. Falso. El hospicio puede admitir pacientes que deseen esfuerzos totales de 
reanimación cardiopulmonar. El hospicio educa y apoya las decisiones de los pacientes. 

El optar por el hospicio quiere decir que el paciente y la familia están perdiendo sus esperanzas 
al renunciar a las medidas curativas extremas.   
Falso. ¡Elegir hospicio quiere decir vivir la vida al máximo y disfrutar lo más que se pueda de cada día! El hospicio promueve el 
vivir con comodidad y dignidad hasta la muerte. 

En el hospicio se dan medicamentos para el dolor para apurar la muerte.   
Falso. Los medicamentos se dan para promover la comodidad hasta que llegue la muerte natural. 
 
Cualquier paciente al que se le haya diagnosticado una enfermedad grave puede recibir cuidados 
de hospicio.  
Falso.  Cualquier paciente al que se le haya diagnosticado una enfermedad incurable y que tenga una expectativa de vida de 
seis meses o menos, es elegible para recibir cuidados de hospicio.  

Las horas de hospicio son como las de una empresa, de 8 a 5. 
Falso. Nuestros doctores, enfermeras, asistentes de salud en el hogar, incluso los trabajadores sociales y proveedores de 
cuidado espiritual están de turno las 24 horas del día, los 7 días de la semana. Nuestro personal está disponible para apoyar a 
los pacientes y sus familias.  

Para más información, por favor visite la página www.valorhospicecare.com 

 


