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Join key leaders in healthcare and 
community leaders for a candid 

discussion that highlights the 
underlying conditions that put our 
communities at great risk to health 

and well-being. 



Learn about the direct impact of 
COVID-19 on the Hispanic & 
LatinX community, ways to 

lessen the impact of disease, and 
how we as a community can 
come together for a call to 

action.  
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COVID 19 
 
Está desproporcionadamente enfermando a los latinos de EE. 
UU. 
A partir del 13 de mayo de 2020: 
 
• Utah es 13.9% Latinos. 
• Pero representan el 37.9% de los casos de COVID-19   

 
• Oregon es 13% Latinos. 
• Pero representan el  31% de los casos de COVID-19 
  
"Los expertos en salud pública advierten que las estadísticas oficiales 
el virus en las comunidades latinas que desconfían de buscar atención 
seguro médico en muchos casos y temen ir al hospital por temor a ser 
autoridades de inmigración"  The Guardian. 



COVID-19 Datos de casos y defunciones en 5 ciudades de EE. 
UU. Con las mayores poblaciones latinas 
 
Los datos de la ciudad/raza/etnicidad se pondran 
las disparidades en medio de grandes brotes.  
Aqui hay un vistazo a las ciudades con la mayoria de los 
 
1. La ciudad de Nueva York 
29.1% de la población son Latinos 
30.4% de muertes por COVID-19 son Latinos 
 
2. Condado de Los Angeles (Hogar de Los Angeles) 
48.6% de la población son Latinos  
39% de la población son Latinos 
 
  
 



3. Ciudad de Houston 
44.8% de la población son Latinos 
Sin embargo, Houston no enumera los datos de 
raza/etnicidad en su tablero de coronavirus. 
 
4. Condado de Bexar (Hogar de San Antonio) 
60% de la población son Latinos 
52% de muertes por COVID-19 son Latinos 
 
5. Ciudad de Chicago 
29% de la población son Latinos 
26.2% de muertes por COVID-19 son Latinos 
42% de casos de COVID-19 son Latinos 



Factores que influyen en la salud de los grupos 
de minorías raciales y étnicas 
• Condiciones de vida 

 
• Vivir en Areas Densamente Pobladas y Segregadas 

 
• Hogares multigeneracionales 

 
• Centros de Detención  

 
• Circumstancias Laborales esenciales y sin Seguros  

 
• Menos Acceso a atencion medica  

 
• Temor e Inseguridad                                                                    

MMWR/CDC 
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El Impacto de COVID19 en la 
Poblacion 

Hispana/Latinx en Arizona y Condado 
de Maricopa 

Dra. Cecilia Rosales 

Arizona’s First University – Since 1885 

Presenter
Presentation Notes
Si bien el coronavirus puede afectar a cualquier persona, las disparidades sociales, económicas y de salud son algunas de las razones por las cuales las poblaciones de color o minorias se enferman y a veces mueren a tasas desproporcionadas, y los latinos, en particular.Recientemente, los Centros para el Control y la Prevención de Enfermedades publicaron datos demográficos por raza y etnicidad en todo el país y revelaron que el 38% de los pacientes con COVID-19 son latinos, a pesar de que los latinos representan aproximadamente el 18% de la población de los Estados Unidos.Esta pandemia ha subrayado las desigualdades que siempre hemos conocido y subrayado.Según un análisis de los datos de la Oficina de Estadísticas Laborales de EE. UU. Realizado por la Oficina de Estadísticas Laborales de EE. UU. , se afirma que solo el 16% de los latinos pueden trabajar desde sus hogares; a menudo trabajan en trabajos donde el distanciamiento social no es posible.



Presenter
Presentation Notes
Estas graficas que les presentare hoy son gracias al Departamento de Servicios de Salud del Estado de Ariozna y mas adelante las graficas del Condado de Maricopa. Ambos mantiene Tableros actualizados en ambos idiomas de Ingles y Espanol. Esto es lo que se sabe sobre los casos confirmados en Arizona, a partir del 19 de mayo. El número de casos notificados en el estado es probablemente mucho mayor que el número reflejado debido a la disponibilidad limitada de pruebas para gran parte de la pandemia. Tambien, por favor tenga en cuenta  El estado dice que la raza es desconocida para el 42% de los casos de coronavirus. Lo cual podríamos asumir que quizá exista un numero mas alto en la población Latina/Hispana, dado que el total de población Latina comprende el 31 porciento en Arizona. Como ustedes pueden visualizar en esta grafica los casos son mas numerosos en el grupo de edad entre 20-44. Mas casos en muyeres que en hombres y existe un porcentaje de los casos con Comorbilidades tales como diabetes y cardiovasculares.La raza y la etnia también son conceptos complejos para reducir a los puntos de datos básicos y consistentes, y los departamentos de salud y la raza y etnia de informes de la Oficina del Censo de los Estados Unidos de manera diferente. Por ejemplo, el ADHS informa blanco, no hispano, negro no hispano y otros no hispanos, mientras que la Oficina del Censo de los Estados Unidos informa "Blanco solo y no hispano" y "Dos o más razas".También está la cuestión de cómo recopilar y limpiar mejor datos sobre raza y etnia. La Oficina del Censo de los Estados Unidos considera "Blanco", "Negro o Afroamericano", "Asiático", "Indio Americano y Nativo de Alaska" y "Nativo nativo hawaiano y otro isleño del Pacífico" todas las razas, pero "Hispano o Latino" como etnia. Así que alguien que se considera una latina blanca podría reportar su raza y etnia de muchas maneras diferentes, incluyendo como "Blanco", "Alguna otra raza" o "Dos o más razas".Los nativos americanos, las personas mayores y los hombres están muriendo en números desproporcionados en Arizona por PARTE de COVID-19, según nuevos datos publicados por el departamento de salud del estado.Los nativos americanos conforman el 17% de los que han muerto a causa de COVID-19, entre los casos por los que se conocen la raza y la etnia, según datos publicados por el Departamento de Servicios de Salud de Arizona. La Comunidad Americana Las estimaciones de 5 años de Survey muestran que alrededor del 4,6% de los arizonenses son indios americanos o nativos de Alaska.Pero los datos son incompletos, particularmente sobre las víctimas del coronavirus. El estado dice que la raza es desconocida para el 42% de los casos de coronavirus y el 20% de los que han muerto



Presenter
Presentation Notes
Esta grafica nos demuestra  el numero de muertes en el estado desde el inicio para todos los 15 condados en Arizona. Como les mencione en la laminia previa, El estado dice que la raza es desconocida para el 42% de los casos de coronavirus y en cuanto a los que han muerto, 20% son desconocidos.Sin embargo, los datos muestran una disparidad de edad. Las muertes son abrumadoras en casos mayores de 65 años. De las 704 muertes del estado, 560 han estado en esta categoría de edad.Los que han muerto también son más propensos a ser hombres que la población más amplia de Arizona: el 54% de las muertes han sido masculinas, aunque sólo el 47% de los casos confirmados son masculinos.



Hospitalizaciones 

Presenter
Presentation Notes
El número de casos de covid19 que faltan en el estado de hospitalización es de 5.459, lo que es aproximadamente el 37%Claramente Covid19 no respeta edad, raza o etnicidad. Aceptará a cualquiera como su anfitrión. Podemos ver que no discrimina en cuanto al huésped, pero desafortunadamente mata a aquellos que tienen una o dos condiciones subyacentes como enfermedades del corazón y diabetes. Esas enfermedades de las que los más pobres entre nosotros sufren desproporcionadamente.Number of covid19 cases missing hospitalization status is 5,459, which is about 37%Clearly covid is not a respecter of any class, age, ethnicity. It’ll accept any as its host. We can see that it doesn’t discriminate as to host, but unfortunately it kills those who have on or two underlying conditions like heart disease and diabetes. Those diseases from which the poorest among us suffer disproportionately.



Informe diario COVID-19 Lunes 18 de mayo de 2020 
Departamento de Salud Pública del Condado de Maricopa 

Presenter
Presentation Notes
Las graficas que siguen son para el Condado de Maricopa, lo cual es importante discutir dado que el 60% de la población de Arizona reside en el Condado de Maricopa.Esta grafica es el Informe diario COVID-19 reportado por elDepartamento de Salud Pública del Condado de Maricopa. Como ustedes ven nos demuestra una cronología del incio del reportaje de coronavirus19, el reporte del primer caso positivo, después el gobernador dio Orden para limitar las reuniones a 10 personas. Despues a finales de marzo princios de abril se ordeno el Quedarnos en Casa hasta la fecha del Lunes 18 de mayo de 2020 El número de personas diagnosticadas con COVID-19 en el condado de Maricopa por día aumenta constantemente. Esto se debe a que se están realizando más pruebas en la comunidad.Lo que ustedes ven en un color verde mas claro a su derecha, Es probable que este número aumente, ya que hay un retraso de 8 días en el informe desde que se recolectaron las muestras.



Presenter
Presentation Notes
Es probable que este número aumente, ya que hay un retraso de 6 días en el informe desde que se recolectaron las muestras.La mejor manera de rastrear las tendencias de COVID-19 en el condado de Maricopa es seguir la cantidad de personas hospitalizadas con COVID-19. Esto se debe a que las hospitalizaciones no están influenciadas por la disponibilidad de las pruebas o por la adición de nuevos tipos de pruebas. Las hospitalizaciones de COVID-19 se han estabilizado probablemente debido a los esfuerzos de mitigación personal y social, tales como los esfuerzos de distanciamiento físico y social.



Estos números presentan una imagen más severa  
de lo que realmente está sucediendo en la comunidad. 

Presenter
Presentation Notes
 *Esta situación está cambiando constantemente. El número de casos en el condado Maricopa puede ser diferente a los del Departamento de Servicios de Salud de Arizona dependiendo de la hora que se obtuvo la información. Estos datos incluyen todos los casos registrados desde el inicio del brote hasta la fecha. (1/22/2020 al presente). ‡Este número incluye todos los casos que han sido hospitalizados o en cuidado intensivo. Los recuentos de casos solo representan personas que buscan atención y reciben un diagnóstico. A menudo, las personas con enfermedad leve tienen menos probabilidades de buscar atención y hacerse la prueba. Los recuentos de casos representan los casos confirmados: es decir, personas que resultaron positivo para COVID-19 con una prueba de PCR (hisopo nasal). reacción en cadena de la polimerasa  



Presenter
Presentation Notes
La información sobre raza solo está disponible para el 49% de los casos de COVID-19 informados al departamento de salud pública. Alrededor del 51% de los casos tienen un estado de raza desconocido y no se reflejan en este cuadro.Note: Los datos de raza / etnia generalmente se informan a los centros de salud o investigadores de salud pública y es opcional proporcionarlos. Los datos desconocidos para la raza / etnia probablemente reflejan diferencias en los sistemas de recopilación de datos e informes. Por estas razones, los datos proporcionados a continuación deben verse como una imagen limitada de lo que ocurre en la comunidad.



Raza y Etnicidad 

Presenter
Presentation Notes
La información sobre el origen étnico solo está disponible para el 53% de los casos de COVID-19 informados al departamento de salud pública. Alrededor del 47% de los casos tienen un origen étnico desconocido y no se reflejan en este cuadro. »Alrededor del 35% de los casos de COVID-19 y el 30% de las hospitalizaciones son hispanos o latinos, en comparación con el 31% de la población total en el condado de Maricopa. »Alrededor del 65% de los casos de COVID-19 y el 70% de las hospitalizaciones son no hispanas o latinas, en comparación con el 69% de la población total en el condado de Maricopa.



Distribución por Edad 
Hospitalizados, Cuidado Intensivo, o Muerte  

por Infeccion de COVID19 
 

Presenter
Presentation Notes
El riesgo de ser admitidos a un hospital, cuidado intensivo o de morir por infección de COVID-19 es mayor con la edad de las personas. 
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MITOS DELCOVID 19 
 Comunidades Latinx/Hispanas  



Mito: Comunidades Latinx/Hispan@s son el 
mism@ grupo . 

Realidad:  L@s 60 millones de personas 
Hispani@s/Latinx en Estados Unidos 
pertenecen a un amplio rango de personas y 
estilos de vida – nuevos emigrantes y 
familias multi-generacionales, profesionales 
con altos ingresos y trabajadores emigrantes 
con muy bajos ingresos. 



Mito:  La inmigración ilegal es el 
problema principal en la Frontera USA-
México  

Realidad: Existen 6000 plantas maquiladoras 
(Fabricas propietarias de Estados Unidos que 
manufacturan productos para exportación) en 
los estados Mexicanos de la Frontera con 
USA. Estas plantas emplean 100s de miles de 
personas – se han reportado varios brotes de 
Corona virus. 



Mito: L@s Latinx/Hispan@s no están 
preocupados por COVID 19 

Realidad: Las personas de este grupo 
tienen mas preocupación que el resto de 
los Americanos sobre la amenaza que 
representa el COVID 19 a los habitantes de 
USA, a su aspecto financiero, y las 
actividades del diario en sus comunidades. 
(Fuente: PEW Research Center) 



Mito: L@s Latinx/Hispan@s tienen seguro de 
salud. 

Realidad:  Sus trabajos requieren 
interacción con el público en general como 
los servicios de comida, el transporte, la 
entrega de mercancías.  Otr@s trabajan en 
empacadoras de carnes considerados 
como lugares de alto riesgo. Son trabajos 
que no ofrecen seguro de salud. (Fuente: PEW 
Research Center) 



Mito: L@s Latinx/Hispan@s no están 
siguiendo las recomendaciones del gobierno 
para detener COVID 

Realidad:  Esto es imposible para much@s 
LatinX/Hispan@s. Un alto numero viven en 
espacios pequeños con varias familias; otros en 
lugares estilo bodegas donde viven aglomerados 
varios trabajadores del campo. Esto no les permite 
a estas personas aislarse o mantener 
distanciamiento social.  



Mito:  L@s Latinx/Hispan@s no 
quieren usar mascaras. 

Realidad: ”Cubrirse la cara con una 
bandana, una pañoleta, o una camiseta se 
asocial con actividades de pandillas, crimen 
y violencia. Much@s no se sienten seguros 
usando estos en lugar de mascaras”. 
Fernando Alfonso III of CNN. 



Mito: L@s Latinx/Hispan@s rechazan hacer prueba de COVID. 

Realidad: Hay incertidumbre en los 
resultados de las pruebas;  preocupación 
que pruebas (+) se utilicen para 
discriminación en empleos e inmigración. 
Hay mucha falta de información que tan 
efectiva será la inmunidad contra COVID 
19 y por cuanto tiempo durara. 



Primeros auxilios 



Tratamientos de acuerdo a tipo 
de raza 



Fuentes de informacion 
12 Myths About Coronavirus, From the World Health 
https://www.health.com/Condition/Infectious-diseases/Coronavirus-myths 
 
Debunking COVID-19 (coronavirus) myths - Mayo Clinic 
https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/... 
 
OSHA Publications - COVID-19, Novel Coronavirus ... 
https://www.osha.gov/pls/publications/publication... 
 
COVID-19 MITOS Y REALIDADES | Secretaría de Salud ... 
https://www.gob.mx/Salud/Documentos/Covid-19-mitos-y-realidades?tab 
 
 

 

https://www.health.com/Condition/Infectious-diseases/Coronavirus-myths
https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/coronavirus/in-depth/coronavirus-myths/art-20485720
https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/coronavirus/in-depth/coronavirus-myths/art-20485720
https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/coronavirus/in-depth/coronavirus-myths/art-20485720
https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/coronavirus/in-depth/coronavirus-myths/art-20485720
https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/coronavirus/in-depth/coronavirus-myths/art-20485720
https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/coronavirus/in-depth/coronavirus-myths/art-20485720
https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/
https://www.osha.gov/pls/publications/publication.athruz?pType=Industry&pID=651
https://www.osha.gov/pls/publications/publication.athruz?pType=Industry&pID=651
https://www.osha.gov/pls/publications/publication.athruz?pType=Industry&pID=651
https://www.osha.gov/pls/publications/publication.athruz?pType=Industry&pID=651
https://www.osha.gov/pls/publications/publication.athruz?pType=Industry&pID=651
https://www.osha.gov/pls/publications/publication.athruz?pType=Industry&pID=651
https://www.osha.gov/pls/publications/publication
https://www.gob.mx/salud/documentos/covid-19-mitos-y-realidades?tab=
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El cuidado del paciente durante COVID-19:   
 
La Perspectiva Hispana/Latinx 
AZ Hispanic/Latinx COVID-19 Town Hall   
19 de Mayo 2020  
 
 
Richard O. White III, MD, MSc 
Assistant Professor Internal Medicine & Pediatrics  
Community Internal Medicine  
Mayo Clinic Florida  
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COVID-19 Y LAS NECESIDADES UNICAS 
DE NUESTRAS COMUNIDADES 

• Nuestros Hogares  
• Nuestros Trabajos  

• El impacto del riesgo de 
exposición (e.j. Agricultura, 
Industria de 
Restaurantes/Empacar Comida) 

• Tiempo libre pagado, Pólizas que 
no incluyen, Teletrabajo  

• Nuestro Riesgo de Salud   
• Diabetes, Obesidad, Asma, 

Acceso a cuidado medico, 
Seguro medico, Division Digital   

• Hablar Ingles  
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Nuestros Derechos y Responsabilidades 
durante COVID-19 
• Prevención 

• Lavarse las manos, 
mascarillas, evitar grupos 
grandes, limpiar superficies  

• Cuidado Medico 
• Las Pruebas (PCR, 

anticuerpos) 
• El manejo de afecciones 

crónicas  
• Servicio de Interprete  

• Apoyo Social   
• ¡Distanciamiento Físico sin 

aislarse socialmente!  
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Dr. Jorge Mallea 
 
Consultant, 
Division of Pulmonary, Allergy and 
Sleep Medicine 
 
Mayo Clinic 



Hospitalizacion por COVID-19 

Jorge Mallea, MD 
Consultant Division of Pulmonary, Allergy and Sleep 

Medicine 
Mayo Clinic Florida 



Hospitalizaciones por COVID-19 



Hospitalizaciones por Raza 



Cuidado General 

• Aislamiento en habitacion o seccion de COVID-19 
• Monitoreo del la saturacion de oxigeno, presion arterial y 

electrocardiograma 
• Comunicacion remota 



Cuidado General 

• Oxigeno 
• Prevencion o tratamiento de coagulos venosos 
• Laboratorios para evaluar otras posibles infecciones, funcion 

renal, y estado inflamatorio 
• Radiografia de pecho o tomografia de pecho 
• Ecocardiografia 
• Continue tomando sus medicinas usuales 



Tratamientos Experimentales 

• Antivirales 
– Remdesivir 

 

• Tormenta de Citokinas 
– Tocilizumab 
– Sarilumab 
– Otros 

 
• Plasma de convalescentes 



Cuidados Intensivos 

• Sindrome de Distress 
Respiratorio Agudo (ARDS) 

• Oxigeno 
– Canula de Alto Flujo 
– CPAP/BiPAP 
– Intubacion y ventilacion mecanica 

• Medicinas Endovenosos 
– Mantener la presion arterial 
– Antibioticos 
– Medicinas experimentales 
 



Alta 

• Cuando las necesidades de oxigeno estan bajando (2-3 
L/minuto) 

• No necesita medicinas endovenosas 
• Come las calorias necesarias 
• Los laboratorios se estan normalizando 
 

 



Dr. Francisco Moreno 
 
Professor of Psychiatry 
 
University of Arizona Colleges of 
Medicine Tucson and Phoenix 



Francisco A. Moreno, MD 

Profesor de Psyquiatría, Colegios de Medicina de Phoenix y Tucson 
VicePresidente Asociado, Ciencias de Salud, Universidad de Arizona 
Director, Centro de Exelencia Hispana de Arizona 



COVID-19: 
Factores 
de Riesgo 

para la 
Salud 

Mental y el 
Suicidio 

 
Reger et al., 2020 
JAMA-Psychiatry 

Distres Economico 

Aislamiento Social 

Disminución de Apoyo Comunitario 

Menos Cuidado de Salud Mental 

Enfermedades y Problemas Médicos 

Ansiedad Comunitaria  

Acceso a Armas de Fuego 



Como Afecta el Coronarvirus a los Latinos 



Hispanos y la Amenaza por COVID-19 



Estrategias de Protección 
Atienda intencionalmente su 
salud mental 

Consuma información relevante, 
Balancee su protección y sus 
Necesidades Basicas 

Disminuya sus tensiones, Sea 
Amable con los Demas, 
Mantengase Optimista 

Mantenga Sana Distancia 
Fisica y Cercania Social, 
Iglesia, Familia, Amigos  

Disminuya el Uso de Alcohol, 
Coma bien, Mantengase 
Activo Fisica y Mentalmente 

Dese cuenta si necesita 
apoyo, encuentre ayuda en 
su indioma y cultura 
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