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Advance care planning is
the process of making
decisions about your future
medical needs in the event
you are unable to speak for
yourself. These decisions are
officially documented
through forms known as
advance directives, which
should be shared with your
loved ones and health care
providers.

667%

Number of adults in the U.S.
who have not completed an
advance directive

| CHOOSE PEACE OF MIND.

By making your preferences known, a completed advance directive allows all
involved to honor your dignity and have confidence in providing the care you
desire. In addition to ensuring your wishes are respected, advance care planning
also provides loved ones clear and concise steps should
critical decisions be necessary. Advance care planning
should include the completion of advance directive
documents. These documents include:

A Living Will

This legal document defines the types of medical
treatment you do or do not want. It can cover a
wide range of fopics, from preferences on pain
relief and life-support treatment to whether you
want your hand held or bedside prayers.

FIVE WISHES:

This advance directive
names a health care agent
and has both components

of a living will; stating

personal, emotional and
spiritual needs as well as

Durable Power of Attorney for Health Care medical wishes.

This document legally designates an individual on

your behalf if you are unable to communicate. Through

this form, you can also choose to limit the kind of decisions this

person, commonly referred to as your health care agent, can make. If no one is
selected at the time of a medical emergency, the responsibility will be delegated
to next of kin in order of priority, such as a spouse or adult child.

lowa Physician Orders for Scope of Treatment (IPOST)

This is a medical order signed by your health care provider clearly defining your
preferences for life-sustaining treatments, such as artificially administered
nuftrition, cardiopulmonary resuscitation (CPR) and machine-assisted breathing.
This document should supplement an advance directive, and is most appropriate
for those who have a critical iliness, are elderly, frail or in the last stages of illness.

This resource is supported by the Health Resources and Services Administration (HRSA) of the U.S. Department of Health and Human Services (HHS) as part of an award totaling $199,958 with 0%
financed with non-governmental sources. The contents are those of the author(s) and do not necessarily represent the official views of, nor an endorsement, by HRSA, HHS, or the U.S. Government.

For more information, please visit HRSA.gov.



MERCYONE.

Planifica
de cuida

La planificacion de
cuidados avanzados es el
proceso de tomar
decisiones sobre sus
futuras necesidades
médicas en caso de que
usted pierda la habilidad
de hablar. Estas decisiones
se documentan
oficialmente a través de
formularios conocidos
como directivas
avanzadas, que deben
compartirse con sus seres
queridos y proveedores de
atencién médica.

667%

Numero de adultos en EE. UU.
que no han llenado una
directiva avanzada

ELIJO TENER TRANQUILIDAD.

Al dar a conocer sus preferencias, una directiva avanzada completada permite a fodos
los involucrados a respetar su dignidad y tener confianza al proporcionar el cuidado que
usted desea. Ademds de asegurar que se respete su voluntad, la planificacién de
cuidados avanzados también ofrece a sus seres queridos pasos
claros y concisos en caso de que sea necesario fomar
decisiones criticas. Una planificacién de cuidados

avanzados debe incluir llenar los documentos de

directivas avanzadas. Estos documentos incluyen:

CINCO

VOLUNTADES:

Esta directiva avanzada
designa a un agente de
atencién médica y tiene los
dos componentes de un
testamento en vida;
declara las necesidades
personales, emocionales y
espirituales, asi como los
deseos médicos.

Un testamento en vida

Este documento legal define los tipos de tratamiento
meédico que usted desea y no desea recibir. Puede
abarcar una gran variedad de femas, desde
preferencias para el alivio del dolor y el tratamiento
para el soporte vital hasta si desea que se le sostenga la
mano o se recen oraciones junto a su cama.

Poder notarial duradero para la atencién médica

Este documento designa legalmente a una persona en

representacién suya si usted pierde la habilidad de comunicarse. A

través de este formulario, usted fambién puede elegir limitar los tipos de decisiones que
esta persona, cominmente denominada como su agente de atencién médica, puede
tomar. Si no hay nadie seleccionado en el momento de una emergencia médica, la
responsabilidad serd delegada al pariente mds cercano en orden de prioridad, como un
cényuge o un hijo adulto.

Ordenes de médicos de lowa para el alcance del tratamiento (IPOST)

Esta es una orden médica firmada por su proveedor de atencién médica que claramente
define sus preferencias para los tratamientos de soporte vital, como una nutricién
administrada de manera artificial, una reanimacién cardiopulmonar (RCP) y una
respiracién asistida por mdquinas. Este documento debe ser complementario a una
directiva avanzada y es mds apropiado para la personas que tienen una enfermedad
grave, son de mayor edad, son frdgiles o estdn en las Ultimas etapas de una enfermedad.

Este recurso tiene el apoyo de la Administracién de Recursos y Servicios de Salud (HRSA) del Departamento de Servicios Humanos y Salud del EE. UU. como parte de una subvencién total de
$199,958 con un financiamiento de 0 % de fuentes no gubernamentales. El contenido es del autor o autores y no necesariamente representa las opiniones oficiales, ni una aprobacién, de la HRSA,
HHS o el gobierno de EE. UU. Para obtener mds informacién, visite HRSA.gov.



MIERCYONE.

Planiranje njege unaprijed
je postupak odlucivanja o
vasim buduéim
medicinskim potrebama u
slu€aju da ne moZete da
govorite u svoje ime. Ove
odluke se zvani¢no
dokumentuju u obrascima
poznatim kao smjernice za
planiranje unaprijed, koje
se trebaju podijeliti s vasim
najmilijima i s pruZzaocima
zdravstvene njege.

66%

Broj punoljetnih osoba u
SAD koji nisu popunili
smjernice za planiranu njegu

BIRAM DA NE RAZMISLJAM.

Objelodanjivanjem vasih Zelja, popunjene smijernice za planiranu njegu omogucavaju svim
uklju€¢enim osobama da postuju vase dostojanstvo i pruze vam Zeljenu njegu s puno
povjerenja. Pored osiguravanja postovanja vasih zelja, planiranje njege

unaprijed takode daje vasim najmilijima jasne i koncizne korake
ako budu neophodne kriti¢ne odluke. Planiranje njege
unaprijed mora obuhvatiti popunjavanje dokumenata sa
smjernicama za planiranu njegu. Ti dokumenti obuhvataju:

PET ZELJA:

Ovim smjernicama za
planiranu njegu imenuje
se agent za zdravstvenu

njegu i one sadrze oba
elementa testamenta za

Zivota: u njima se navode
i licne, emotivne i
duhovne potrebe, kao i
medicinske zelje.

Testament za Zivota

Ovaj pravni dokument definiSe vrste medicinskog
tretmana koji zelite ili ne Zelite. MozZe obuhvatiti Sirok
spektar tema, od Zelja po pitanju ublazavanja bolova i
tretmana za odrzavanje u zivotu do toga da li Zelite da
vas drze za ruku ili Zzelite molitvu kraj kreveta.

Trajno ovlastenje za zdravstvenu njegu

Ovim dokumentom pravno se imenuje osoba koja ¢e komunicirati

u vase ime ako vi za to niste sposobni. Putem ovog obrasca mozete odabrati da ogranicite
vrstu odluka koje ova osoba, koja se obi¢no zove vas agent za zdravstvenu njegu, moze
donositi. Ako niko nije odabran, u hitnim slu€ajevima ¢e se odgovornost prenijeti na sljede¢u
osobu u srodstvu prema prioritetu, poput supruznika ili punoljetnog djeteta.

Nalozi ljekara iz drzave lowa po pitanju obima tretmana (IPOST)

Ovo je medicinski nalog koji je potpisao va$ pruzalac zdravstvene njege i u kome su jasno
navedene vase Zelje po pitanju odrzavanja u zivotu, poput vjeStackog unosenja hrane,
kardiopulmonarne reanimacije (CPR) i disanja preko aparata. Ovaj dokument predstavlja
dopunu smjernicama za planiranu njegu i najviSe odgovara onima koji boluju od kriti¢ne
bolesti, starijima, slabima i onima u posljednjim fazama bolesti.

Ovaj resurs podrzava Health Resources and Services Administration (HRSA) ameri¢kog ministarstva zdravlja i usluga ljudima (HHS) kao dio dodijeljenih sredstava u ukupnom iznosu od 199.958 USD pri
¢emu se 0% financira iz nevladinih izvora. Sadrzaj je sadrzaj autora i ne predstavlja nuzno zvani¢ne stavove, niti odobrenje, HRSA, HHS ili americke vlade. Za viSe informacija, posjetite HRSA.gov.



MIERCYONE.

Lap ké hoach cham séc
trwde la qua trinh dwa ra
quyét dinh vé nhu cau y té
trong twong lai cua quy vi
trong tredng hop quy vi
khong thé tw minh lén
tiéng.

Nhirng quyét dinh nay
dwoc ghi lai chinh thirc
thédng qua cac biéu mau
dwoc goi la chi thi trwérc,
can dwoc chia sé VOi
nhi*rng nguwoi thén va nha
cung cép dich vu cham séc
strc khoe cua quy vi.

66%

S6 nguwei Ién & Hoa Ky chwa
lam chi dan trwéc

ham soc trwé'e’

TOI CHON SU THANH THAN.

Bang viéc cho biét nhitng mong mudn ctia quy vi, ban chi dan trwéc da hoan tat sé cho

phép t4t ca nhitng ngwi lién quan tén trong phdm gia clia quy vi va co tw tin trong viéc

cung cap sw cham séc ma quy vi mong mudn. Ngoai viéc dam bao mong mubn clia quy vi

dworc ton trong, viéc 1ap ké hoach cham séc truwdc con cung cép

cho nhirng ngwdi than cac budc rd rang va ngan gon néu can

c6 nhirng quyét dinh quan trong. Viéc Iap ké hoach chdm

s6c trwdc nén bao gbm viéc hoan thanh céc tai liéu chi NAM NGUYEN VONG:

dan trwdrc. Nhivng tai liéu nay bao gém: Chi thi trwéc nay néu tén

moét nguwi dai dién cham

soc strc khde va co ca hai

thanh phan clia y nguyén

tri liéu; néu ré nhu cau ca
nhan, tinh cadm va tinh
than cting nhu mong

muén vé y té.

Y Nguyén Tri Liéu

Tai liéu phap ly nay xac dinh cac loai diéu tri y t& ma quy

vi mudn ho&c khéng mudn. Trong dé co thé bao gém

nhiéu cha d& khac nhau, tr mong mudn vé giam dau va

didu tri hé tro sw séng cho dén viéc quy vi cé6 mubn dwoc

n&m tay hay cau nguyén bén giwdng bénh.

Giay Uy Quyén Lau Dai vé Cham Séc Strc Khoe

Tai liéu nay chi dinh mét cach hop phap mét ca nhan thay mat
quy vi néu quy vi khdng thé giao tiép. Théng qua bidu mau nay, quy

vi cling c6 thé chon gi&i han loai quyét dinh ma nguwoi ndy, thweng dwoc goi la ngudi dai
dién cham séc strc khde, co thé dwa ra. Néu khong cé ai dwoc chon vao thdi diém cip cliru
y t&, trach nhiém sé dwoc giao cho ngwdi than theo thir tw wu tién, chéng han nhuw vo/
chdng hodc con da trwdng thanh.

Lénh cta Bac Silowa vé Pham Vi Diéu Tri (lowa Physician Orders for Scope of
Treatment, IPOST)

Day 13 1énh y t& do nha cung cép dich vu chdm séc strc khde clia quy vi ky, trong d6 xac
dinh cac mong mudn ctia quy vi ddi v&i cac phwong phap didu tri duy tri sw sdng, chéng
han nhw truyén dinh dw&ng nhan tao, hdi strc tim phdi (cardiopulmonary resuscitation,
CPR) va th® bang may. Tai liéu nay nén bd sung cho chi thj trwérc va phu hop nhét véi
nhirng ngwdi mac bénh nguy kich, ngwdi gia, strc khde yéu hodc dang & giai doan cubi clia
bénh.

Ngudn lyc nay dugc Co Quan Quén Ly Nguén Lwc va Dich Vuy Y Té (Health Resources and Services Administration, HRSA) ctia Bo Y Té va Dich Vu Nhan Sinh Hoa Ky (Health and Human Services,
HHS) hé trg, thudc khoan tro' cip c6 tong tri gia $199.958 véi 0% dwoc tai tre' tir cac ngudn phi chinh phd. Noi dung la cla (céc) tac gia va khdng nhét thiét thé hién quan diém chinh thirc hodc sw chirng
thyc ciia HRSA, HHS hodc Chinh Phli Hoa Ky. D& biét thém thong tin, vui long truy cap HRSA.gov.
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