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Música de Marc Anthony, Vivir mi Vida, 
Del álbum, 3.0 

Bienvenidos a la 7ª Serie 
Anual de The Latino 
Cancer Institute 
12 de septiembre, 3 y 24 de octubre 

Primera hora Segunda hora 
Cristhian Gutiérrez Huerta, Estudiante 6º Año Wendy Johansson, Co-Fundadora y Directora de 
de MD/PhD, Presidente Nacional, LMSA Operaciones MiSalud Health 

Pat Levitt, PhD, Director Científico y Director del Instituto Dra. Elena Ríos, Presidenta, Fundación 
Nacional Hispana para la Salud de Investigación Saban, Hospital Infantil de Los Ángeles 

Dr. Eric Small, Oncólogo Médico, UCSF, Presidente, ASCO 

Está en la sala 
de espera 

Tercera hora 
Dr. Francisco Cartujano–Barrera, Profesor Adjunto, Dept 
de Ciencias de Salud Pública, Universidad de Rochester 

Javier Rosario, LCSW, QS, OSW-C, Trabajador Social Clínico 
y Oncológico Certificado, Blood Cancer United (LLS) 

Miram Juárez-Vargas, BA, UC Berkeley, Gerente de 
Programas, The Latino Cancer Institute 



      
                          

  

      

   

     
    

octubre es el mes de concienciación 
sobre el cáncer de mama y de hígado 

Abordando una carga pendiente – 
La salud del hombre latino y el cáncer 

24 de octubre de 2025 
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octubre es el mes de concienciación sobre el 
cáncer de mama y de hígado 

24 de octubre de 2025 

Programación de la Serie de Foros 

HR 1. Cristhian Gutiérrez Huerta, Estudiante de MD/PhD, Elena Ríos, MD, MSPH, MACP 
HR 2. Wendy Johansson, Co-Fundadora MiSalud Health, Pat Levitt, PhD, Eric Small, MD 

HR 3. Francisco Cartujano-Barrera, MD, Javier Rosario, LCSW, QS, OSW-C 

Cristhian Gutiérrez Huerta, 
Estudiante 6º Año de MD/PhD, 

Presidente Nacional, LMSA 

Elena Ríos, MD, MSPH, MACP, 
Presidenta, Fundación Nacional 

Hispana para la Salud 

Wendy Johansson 
Co-Fundadora y Directora de 
Operaciones MiSalud Health 

Pat Levitt, PhD 
Director Científico y Director del 
Instituto de Investigación Saban, 
Hospital Infantil de Los Ángeles 

Eric J. Small, MD 
Oncólogo Médico, UCSF, 

Presidente, ASCO 

Francisco Cartujano-Barrera, MD 
Profesor Adjunto, Dept de Ciencias 

de Salud Pública, Universidad 
de Rochester 

Javier Rosario, LCSW, QS, OSW-C, 
Trabajador Social Clínico y 

Oncológico Certificado, Blood 
Cancer United (LLS) 



  

      

  
 

     
      

 
 

 

        
   

      
     

   

  
    

     
     

   
     

  

  

Aumentar la 
concienciación Descubrir Objetivos 

Aumentar el conocimiento sobre la riesgos 
carga del cáncer en los hombres latinos 

Aumentar la CNN reporta que la administración Trump
recortó $350 millones en subvenciones, investigación en gran parte de programas reservados
para Instituciones de Servicio Hispano 
(HSI, por sus siglas en inglés). 

Según The Associated Press, el 
Departamento de Justicia argumentó en 
un memorándum de julio que las 
subvenciones para las HSI eran 
inconstitucionales porque estaban
reservadas para escuelas con al menos un 
25% de alumnos hispanos matriculados. 
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Promover a 
investigadores
latinos varones 

Brindar apoyo
psicosocial 
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GRACIAS A LOS PATROCINADORES 
QUE HACEN POSIBLE ESTOS FOROS 

PATROCINADOR PLATINO 

PATROCINADOR PLATA 
PATROCINADOR BRONCE 

PATROCINADOR AMIGOS DEL FORO 

Primera hora Segunda hora Tercera hora 
Cristhian Gutiérrez Huerta, Estudiante 6º Año Wendy Johansson, Co-Fundadora y Directora de Dr. Francisco Cartujano–Barrera, Profesor Adjunto, Dept 
de MD/PhD, Presidente Nacional, LMSA Operaciones MiSalud Health de Ciencias de Salud Pública, Universidad de Rochester 

Dra. Elena Ríos, Presidenta, Fundación 
Nacional Hispana para la Salud 

Pat Levitt, PhD, Director Científico y Director del Instituto 
de Investigación Saban, Hospital Infantil de Los Ángeles 

Javier Rosario, LCSW, QS, OSW-C, Trabajador Social Clínico 
y Oncológico Certificado, Blood Cancer United (LLS) 

Dr. Eric Small, Oncólogo Médico, UCSF, Presidente, ASCO Miram Juárez-Vargas, BA, UC Berkeley, Gerente de 
Programas, The Latino Cancer Institute 



  

      

   
   

 

     
  

  
  

   

   
  

  
  

  
 

     

 

    
        

      
   

 

      
   

  
  

     
       

  

   
     

  

Recordatorios 
• Mantenga su cámara 

apagada y el micrófono
en silencio 

• Use el Chat para hacer 
preguntas a nuestros
presentadores 

• Varios documentos 
también se pueden
encontrar en el Chat 

• Todas las presentaciones
están siendo grabadas. 
Las diapositivas y 
grabaciones serán
disponibles a partir del 1 
de noviembre. 

PARA ESPAÑOL 

• En los controles de su 
reunión/seminario web
en la parte inferior de su
pantalla, haga clic en 
“Interpretación” y elija 
español. 

• Si no ve el ícono de 
Interpretación en los
controles de su 
reunión/seminario web,
haga clic en el ícono 
“Más” y seleccione
Interpretación de la lista. 

• Para escuchar solo 
español, haga clic en
“Silenciar audio original.” 

www.evc.edu 

Intérpretes 

Fabiola Rivera Ramírez María Esperanza Claudia Schalesky 
Outeirino-Feijoo 

Hecho posible por 
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www.evc.edu


  

      

Panel de control
La salud del hombre latino – Destacando el cáncer, una carga pendiente

Patrocinadores
PATROCINADOR PLATINO
Blood Cancer United 
(anteriormente Sociedad de Leucemia y Linfoma)

PATRICINADOR PLATA

Genentech
PATROCINADOR BRONCE
GRAIL

PATROCINADOR AMIGOS DEL FORO
Centro Oncológico Integral Familiar 

    

Captura
• 249 registrantes

• 78-96 por evento

• 138 # total de asistentes únicos

• 6 hablantes de español

• 3 países de origen (EE.UU.*, 
Colombia*, Reino Unido* y 
Puerto Rico*)

* Indica asistencia 

Quienes se unieron
• 41% representantes de 

organizaciones 
comunitarias/nacionales

• 28% investigadores 
académicos

• 13% trabajadores de 
salud/promotores

• 4% medios de comunicación

• 2% farmacéutica/ 
biotecnológic

• 7% otro/y 6 p   
atención méd

Presentadores (23)
• 10 investigadores 

académicos

• 3 médicos/doctores

• 6 líderes de 
organizaciones 
comunitarias o nacionales

• Proveedor de atención 
médica

• 2 agencias 
gubernamentales

• 2 medios de 
comunicación

Hecho posible por

PATROCINADOR PLATINO PATROCINADOR PLATA PATROCINADOR BRONCE PATROCINADOR AMIGOS DEL FORO



8

Hecho posible por

PATROCINADOR PLATINO PATROCINADOR PLATA PATROCINADOR BRONCE PATROCINADOR AMIGOS DEL FORO

La brecha que estamos abordando
Titular: De la comprensión a las soluciones

Sobre el impacto en la comunidad
Titular: Lo que nos dijeron importa

• Cáncer de próstata: <30% tasas de cribado, 
diagnóstico #1 para hombres latinos

• Cáncer gástrico: prevenible en un 80%, sin 
programa de detección en EE.UU.

• El diagnóstico en etapas avanzadas cuesta 
26x más que la detección temprana

• Entre las soluciones: el 68% clasificó a los 
"proveedores de atención médica 
culturalmente adecuados" como la opción #1

• 4,71/5,0 - probabilidad de recomendar

• 96% - Foros con impacto en su trabajo
• 100% - satisfacción de los asistentes hispanohablantes

• 91% - comprometidos a unirse a nosotros hoy

Análisis de encuestas e impactos clave Foros 1 & 2
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Cristhian Gutiérrez Huerta
Estudiante 6º Año de MD/PhD, Facultad de Medicina de 
Wisconsin, Presidente Nacional, Asociación de Estudiantes 
Latinos de Medicina (LMSA, por sus siglas en inglés)

De la lucha a la fortaleza: 
Comprendiendo las barreras que 
enfrentan los estudiantes médicos 
latinos en el sistema educativo médico
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De la lucha a la fortaleza: Comprendiendo las 
barreras que enfrentan los estudiantes médicos 
latinos en el sistema educativo médico
Cristhian Gutiérrez Huerta, Presidente Nacional

Asociación de Estudiantes Latinos de Medicina
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Contexto 
histórico

En 1968, solo habían 23 
estudiantes latinos 
matriculados en la facultad 
de medicina en los EE.UU. 
(Castillo-Page, Diversity in 
Med Ed. AAMC.)

1968

Hoy, hay más de 11 000 
estudiantes latinos 
matriculados en la facultad 
de medicina (Medical School 
Enrollment. AAMC.)

2025

Número total de estudiantes de medicina: 99 000
Solo representamos ~9% de la población de estudiantes de medicina
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LMSA Nacional ahora

230 capítulos 
activos
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Analizando esto
Falta de acceso a: 
• Tutoría por parte de médicos
• Oportunidades de observación

Alto costo de:
• Oportunidades que se consideran favorables
• Exámenes de ingreso a la facultad de medicina
• Solicitudes de ingreso a la facultad de medicina
• Entrevistas
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Pero ahora... las cosas son más difíciles
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La mayoría de los estudiantes 
son estudiantes de medicina 

de primera generación

La mayoría de los estudiantes 
se mudan fuera del estado para 

estudiar

Falta de modelos a seguir y la falta de apoyo físico
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Trump vuelve a la carga - "Big Beautiful Bill" 

Harvard Journal. Julio. 2025. 

Solo alrededor del 50% de los 
estudiantes afirmaron tener 

acceso a un cosignatario

Límites de préstamos directos sin subsidio para estudiantes de posgrado 
(vigentes a partir del 1 de julio de 2026)
• Programas profesionales (p. ej., medicina, leyes)

o Hasta $50 000 al año, límite de endeudamiento de por vida de $200 000
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Si dispusiera de más fondos, 
¿para qué los utilizaría? 
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Los efectos de la lucha contra la diversidad, 
la equidad y la inclusión (DEI)

~70% de las escuelas han 
cambiado su título de 

"Oficina/Decano de DEI"

>65% de los estudiantes pagan una 
parte o la totalidad de gastos para 

asistir a la Conferencia Nacional de 
la LMSA
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Resumen de los retos

•Falta de modelos a seguir y apoyo físico para muchos

• Inseguridad financiera y bienestar

•Rigor académico y retos personales

•Anti-DEI y nuevas políticas
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Cómo está ayudando LMSA Nacional

• Becas de viaje ($20 000) para la conferencia de Chicago
• Becas para exámenes de aptitud y MCAT
• Becas individuales ( $1000 cada una, 15 a lo largo del año) 
• Becas de viaje ($10 000) para la Cumbre sobre Políticas
• Subvenciones basadas en proyectos de los capítulos
•Capítulos generales y crecimiento a través del alcance 

internacional
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Recordando el pasado para 
desarrollar estrategias para 
el futuro
Elena Ríos, MD, MSPH, MACP
Presidenta y Directora Ejecutiva, Asociación Médica Nacional 
Hispana, Presidenta, Fundación Nacional Hispana para la Salud



MISIÓN –NHHFx.org

Para transformar el sistema médico a través del liderazgo, 

la investigación y la educación para mejorar la salud de los hispanos.
Elena Ríos, MD, MSPH, MACP, Presidenta – Erios@NHHFx.org



HR1: Cambios clave para los latinos

Cambios en Medicaid: nuevos requisitos, aumento de personas sin seguro, disminución de proveedores
Requisito laboral: 80 horas al mes antes de presentar la solicitud
Período de espera de 5 años para los titulares de la tarjeta verde
Reducción de la cobertura retroactiva de Medicaid de 3 meses a 1 mes
Restricción del uso de fondos estatales para la cobertura de inmigrantes

Se reduce la elegibilidad de los inmigrantes para recibir asistencia médica (incluyendo los mercados de la 
Ley de Cuidado de Salud Asequible) y programas de asistencia alimentaria.
Se aplica un impuesto del 3,5% sobre las remesas enviadas al extranjero por personas que no son 
ciudadanas, lo que afecta a los trabajadores que mantienen a sus familias en sus países de origen. 
Nuevas tasas no exentas en las solicitudes, incluyendo asilo, permiso humanitario y Estatus de Protección 
Temporal (TPS, por sus siglas en inglés).  
Los planes de seguro aumentarán las primas y rescindirán los contratos, lo que provocará que más 
asegurados con enfermedades crónicas tengan que asumir mayores costes en el sistema.
Alianzas regionales de salud pública – información sobre vacunas, JAMA para MMWR (Semanal de 
Morbilidad y Mortalidad) – disminución de la salud pública federal, investigación, comités científicos; MAHA 
– niños, nutrición, medio ambiente
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Liderazgo HHPN 2025
• Hispanic Caucus of APA
• Hispanic Dental Association
• Latino Assoc of Healthy Diets and 

Nutrition
• Latino Caucus of Public Health
• Latino Commission on AIDS
• Latino Physicians of California
• Latino Surgical Society
• Medical Org of Latino Advancement
• National Assoc of Hispanic Nurses
• National Clinician Multilingualism

• National Hispanic Health Foundation
• National Hispanic/Latino Behavioral 

Health Assoc
• National Hispanic Medical Assoc
• National Hispanic Pharmacists
• National Hispanic Social Workers 

Organizations
• Physician Associates for Latino 

Health
• Sacramento Latino Medical 

Association



Red de Alumnos del Programa de Liderazgo

La importancia del liderazgo latino para abrir puertas en el ámbito de la atención médica 
Prioridades: 
      1) Aumentar el número de estudiantes latinos que se convierten en médicos
            Mentores, presentadores – Programa de Becas para la Salud Universitaria
      2) Promover la representación de los latinos en puestos de liderazgo
             Nominaciones para juntas y comisiones
             Actualizar la base de datos/CV de los antiguos becarios

¿Otras actividades?
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¡Salud America!

#2

https://salud-america.org/latino-
childhood-development-research-
childhood-trauma/ 

#1

La imprevisibilidad es un factor que 
genera MUCHO estrés
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Informe ACES Aware 2019-2023
(Las ACE cuestan $14,1 billones anuales en gastos médicos)
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Consecuencias físicas para la salud de los hombres latinos debido 
a las ACE

•Enfermedades crónicas: El efecto acumulativo de las ACE aumenta el 
riesgo de desarrollar una serie de enfermedades crónicas. En el caso de 
los adultos latinos, las puntuaciones más altas en las ACE se asocian con 
un mayor riesgo de padecer enfermedades cardíacas, cáncer y 
enfermedad pulmonar obstructiva crónica (EPOC).

•Problemas cardiovasculares: Los síntomas depresivos relacionados 
con las ACE son una vía reconocida para el desarrollo de enfermedades 
cardiopulmonares autoinformadas en las poblaciones latinas. La 
exposición temprana a la adversidad puede causar una desregulación de 
la respuesta al estrés del organismo, lo que contribuye a las 
enfermedades cardiovasculares.

•Aumento del IMC: Estudios realizados en adultos hispanos/latinos de 
EE.UU. han revelado que las ACE están asociadas con un índice de masa 
corporal (IMC) más alto.

•Mortalidad prematura: Una exposición elevada al ACE está relacionada 
con una esperanza de vida significativamente más corta, y algunas 
investigaciones indican una reducción de hasta 20 años. 
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Investigación del Instituto Frameworks
“Inclinando la balanza”
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:(

Solución: ¡Identifique a los niños en 
situación de riesgo desde el principio para 
prevenir problemas de salud más adelante!
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Medición escalable y aplicación clínica de 
biomarcadores mitocondriales del estrés tóxico

(Estudio Familia Primero)
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Kameelah Gateau, MD, MS
Neonatología, Pediatría, CHLA

Equipo de investigación Familia Primero
+ Dr. David Reiner (CIAPM)

Aimé Ozuna
Evelyn Romo

Dianna Guererro Jiminez
Nichole Fonancier

Jenny Ledigo
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Conozca a los miembros del CAC 

Participantes del 
estudio

Zakkoyya-Lewis Tramell –
Profesora Asociada de 

Kinesiología y Promoción de 
Salud, CalPoly Pomona

Sanga Min  –
Gerente de Proyectos de 

Investigación, Laboratorio 
Sunmin Lee, Universidad de 
California, Irvine

Representantes de 
organizaciones 
comunitarias

Marian Williams –
Programa de Salud Mental Infantil 

Temprana en CHLA
Irene Martínez –

Directora Ejecutiva, Fiesta Educativa
Jessica Ramírez –

Socia Familiar, Help Me Grow LA 
Frances Nova-Jauregui –

Directora Ejecutiva Adjunta, 
Centro Karsh
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Entonces, ¿qué hemos descubierto hasta ahora?
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El cáncer de próstata en los 
hombres latinos – Lecciones que 
guían mi presidencia de la ASCO
Eric J. Small, MD
Oncólogo Médico, Programa de Cáncer de Próstata UCSF, 
Presidente, Sociedad Americana de Oncología Clínica 
(ASCO, por sus siglas en inglés)
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El cáncer de próstata en 
los hombres latinos

Eric J Small, MD, FASCO

UCSF



83

¡Existe un peligro al utilizar una única categoría racial o étnica!

• La composición de la población varía según el estado; en CA y TX, >80% de los 
hispanos/latinos son de origen mexicano.

• Incluso dentro de un mismo estado puede haber una variación considerable en 
la composición de la población.

• Por ejemplo: La incidencia del cáncer de próstata en Puerto Rico es ~51% más 
alta que entre otros hombres hispanos de EE.UU. y ~23% más alta que entre 
hombres blancos no hispanos.

• Los determinantes probables incluyen la mezcla de ascendencia y los patrones 
de detección; se necesita más investigación para obtener resultados clínicos 
específicos de cada subgrupo.
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Publicado en: M. Kelsey Kirkwood; 
Erin P. Balogh; Melissa K. Accordino; 
David D. Chism; Elizabeth Garrett-
Mayer; Helen M. Parsons; Manali I. 
Patel; K. Robin Yabroff; Laura A. 
Levit JCO Oncol Pract 2025 10-7
DOI: 10.1200/OP-25-00144
Copyright © 2025 American Society 
of Clinical Oncology

55% de los 
condados de 
EE.UU. no 
tienen 
oncólogos;

7% no tienen 
oncólogos ni 
oncólogos en el 
condado 
adyacente

2.  Menor acceso a una atención equitativa
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Acceso a la atención oncológica para todas las personas, todos 
los tipos de cáncer y en todas partes

• Estableciendo el estándar para la atención de calidad: Estableciendo el 
estándar para la atención de calidad: Estableciendo parámetros de referencia y 
apoyando la mejora de la práctica a través de los programas de prestación de 
atención de ASCO (p. ej., el Programa de Capacitación en Calidad)
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• Ampliando el acceso a la atención médica: Utilizando modelos innovadores 
para conectar las clínicas locales con centros oncológicos especializados y 
mejorar la atención al paciente (p. ej., a través del programa piloto de Montana)

Acceso a la atención oncológica para todas las personas, todos los tipos de 
cáncer y en todas partes
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• Apoyando a la comunidad oncológica mundial: 

Proporcionando capacitación a nivel mundial a través de cursos internacionales, 
talleres y pautas para ayudar a los médicos a aplicar la atención basada en la 
evidencia en cualquier entorno

Aprendiendo mutuamente: Estableciendo paralelismos entre los países de 
ingresos bajos y medios y los condados de ingresos bajos y medios

Acceso a la atención oncológica para todas las personas, todos los tipos de 
cáncer y en todas partes
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• Abogando por los pacientes y las prácticas: Trabajando con los políticos para 
promover leyes que reduzcan las barreras a la atención médica

Acceso a la atención oncológica para todas las personas, todos los tipos de 
cáncer y en todas partes
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Campaña “Salvemos la Investigación” de la ASCO
La financiación federal impulsa la investigación sobre el cáncer: alimenta los 
avances, impulsa el progreso y nos acerca a la lucha contra el cáncer.

La esperanza impulsa el progreso estadounidense. Invertir hoy en 
investigación previene el sufrimiento mañana y garantiza nuestra 
salud nacional y nuestra posición científica. No podemos dar la 
espalda a millones de estadounidenses que confían en el ingenio 
estadounidense para llevar una vida más 
saludable. #SaveResearchStopCancer   asco.org/saveresearch
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Thank you!
¡Muchas gracias!
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Abordando el vapeo entre 
adolescentes y adultos 
jóvenes latinos
Francisco Cartujano-Barrera, MD
Profesor Adjunto, Departamento de Ciencias de Salud 
Pública, Director Adjunto, Oficina de Promoción y 
Participación Comunitaria, Instituto Oncológico Wilmot, 
Universidad de Rochester



Cesación del tabaquismo y el vapeo entre los 
latinos a través de la investigación de 
participación comunitaria

Francisco Cartujano-Barrera, MD (he/él)
Profesor Adjunto, Departamento de Ciencias de Salud Pública
Director Adjunto, Promoción y Participación Comunitaria
Instituto Oncológico Wilmot, Centro Médico de la Universidad de Rochester
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Uso de cigarrillos entre latinos según lugar de nacimiento

Kaplan RC, Bangdiwala SI, Barnhart JM, Castañeda SF, Gellman MD, Lee DJ, Pérez-Stable EJ, Talavera GA, Youngblood ME, Giachello AL. Smoking among U.S. 
Hispanic/Latino adults: The Hispanic community health study/study of Latinos. Am J Prev Med. 2014 May;46(5):496-506.
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Uso de cigarrillos entre latinos

VanFrank B, Malarcher A, Cornelius ME, Schecter A, Jamal A, Tynan M. Adult smoking cessation - United States, 2022. 
MMWR Morb Mortal Wkly Rep. 2024;73(29):633-641.

17% de la población à 30% al año 2060

↓ tienen acceso a la atención médica

↓ consejos para dejar de fumar

↓ uso de asesoramiento y medicación

↓ participan en estudios para dejar de fumar
• Sensibilidad cultural y lingüística
• Fumadores ocasionales o ligeros

Sólo dos ensayos clínicos en 20 años
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Comité Asesor Comunitario

NOMBRE ORGANIZACIÓN

Arturo Ponce Salud Hackensack Meridian 

Ciara Torres-Vargas, PhD Salud Hackensack Meridian

Diana Bermúdez, MA Compromiso Ed Corp

Elisa DeJesús, MS Liga de Acción Ibero-American

Iluminada Vilca Extensión Cooperativa Cornell 

Marcela Gaitán, MPH Nuestras Voces

María Delgado Gilda's Club Rochester

105



Comité Asesor Comunitario

La investigación participativa basada en la comunidad busca pasar de realizar investigaciones 
"sobre" las comunidades a realizar investigaciones "con" las comunidades.

El Comité Asesor Comunitario
• Identifica problemas de salud
• Comparte el liderazgo para guiar la toma de decisiones
• Participa en el diseño de intervenciones
• Guía las estrategias de reclutamiento
• Colabora en la interpretación de los resultados
• Colabora en la difusión de los resultados
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Decídetexto:
Apoyo móvil para 
la cesación del 
tabaquismo para 
latinos 
fumadores
NCI R01CA212189
Paula Cupertino
(Investigadora Principal) Cartujano-Barrera F, Arana-Chicas E, Catley D, Sanderson Cox L, Diaz FJ, Ellerbeck EF, Graves K, Ogedegbe 

C, Cupertino AP. Decídetexto: Mobile cessation support for Latino smokers. Study protocol for a 
randomized controlled trial. Contemp Clin Trials. DOI: https://doi.org/10.1016/j.cct.2020.106188

Decídetexto
• 712 mensajes de texto a lo largo de seis meses

• Disponible en inglés y español

• Comunicación bidireccional

• Cuatro fases: Previo al abandono, Día del abandono, Intensivo 
posterior al abandono, Mantenimiento posterior al abandono

• Seguimiento de recaídas

• Puntuaciones de legibilidad: media de 3,9 (nivel de 4º grado) en 
inglés y 77,4 (fácil/muy fácil) en español
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Decídetexto:
Apoyo móvil para 
la cesación del 
tabaquismo para 
latinos 
fumadores
NCI R01CA212189
Paula Cupertino
(Investigadora Principal)

Reclutamiento
Reclutamiento comunitario guiado por el Comité Asesor Comunitario

Noche de padres en Hackensack 
High School

Edición Digital Nueva York 
en Univisión

Feria de salud en el
Centro Médico Palisades 

Arana-Chicas E, Cartujano-Barrera F, Rieth KK, Richter KK, Ellerbeck EF, Cox LS, Graves KD, Diaz FJ, Catley 
D, Cupertino AP. Effectiveness of Recruitment Strategies of Latino Smokers: Secondary Analysis of a Mobile 
Health Smoking Cessation Randomized Clinical Trial. J Med Internet Res. 2022 Jun 27;24(6):e34863. 
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Decídetexto:
Apoyo móvil para 
la cesación del 
tabaquismo para 
latinos 
fumadores
NCI R01CA212189
Paula Cupertino
(Investigadora Principal)

Participantes

Cartujano-Barrera F, Cox LS, Catley D, Cai X, Diaz FJ, Arana-Chicas E, Chávez-Iñiguez A, Ogedegbe C, 
Graves KD, Rivera MP, Ponce A, Ellerbeck EF, Cupertino AP. Decídetexto: Mobile cessation support for 
Latino adults who smoke: A randomized clinical trial. Chest. 2024 Aug 10:S0012-3692(24)04904-3.

Características Decídetexto
(n=229)

Atención estándar
(n=228)

Edad, promedio (SD), y 48,57 (10,87) 48,83 (11,41)

Mujeres 101 (44,1%) 106 (46,5%)

Educación ³ secundaria 163 (71,2%) 167 (73,2%)

Por debajo del umbral de pobreza 58 (25,3%) 63 (27,6%)

Español como lengua primaria 163 (71,2%) 159 (69,7%)

País/región de nacimiento

Caribe 63 (27,5%) 77 (33,8%)

Centroamérica y México 51 (22,3%) 46 (20,2%)

Sudamérica 63 (27,5%) 50 (21,9%)

EE.UU. 51 (22,3%) 54 (23,7%)

Otros 1 (0,4%) 1 (0,4%)
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Decídetexto:
Apoyo móvil para 
la cesación del 
tabaquismo para 
latinos 
fumadores
NCI R01CA212189
Paula Cupertino
(Investigadora Principal)

Resultados
Los latinos que recibieron la intervención Decídetexto fueron 
significativamente más probables que aquellos que recibieron 
la atención estándar (materiales impresos para dejar de fumar) 
de informar por sí mismos que habían dejado de fumar al Mes 
6 (34,1% vs 20,6%; p<0,001).

Cartujano-Barrera F, Cox LS, Catley D, Cai X, Diaz FJ, Arana-Chicas E, Chávez-Iñiguez A, Ogedegbe C, 
Graves KD, Rivera MP, Ponce A, Ellerbeck EF, Cupertino AP. Decídetexto: Mobile cessation support for 
Latino adults who smoke: A randomized clinical trial. Chest. 2024 Aug 10:S0012-3692(24)04904-3.
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Decídetexto:
Apoyo móvil para 
la cesación del 
tabaquismo para 
latinos 
fumadores
NCI R01CA212189
Paula Cupertino
(Investigadora Principal)

Abordar la actividad física
El 75% de los participantes en el estudio Decídetexto no cumplía 
con los niveles recomendados de actividad física.
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Avanzando la 
cesación del 
tabaquismo y la 
actividad física 
entre los latinos.
Asociación Americana para la 
Investigación del Cáncer
Francisco Cartujano
(Investigador Principal)

Actívatexto
• Una intervención mediante mensajes de texto adaptados 

culturalmente que promueve el abandono del tabaco y 
la actividad física (al menos 150 minutos de actividad 
física moderada a vigorosa por semana).

• Un dispositivo portátil para monitorizar la actividad física.

Lara D, Alaniz-Cantú EI, Siddalingaiaha S, Oliveira I, Chávez-Iñiguez I, DeJesus E, Fuller D, Marquez DX, 
Vásquez E, Li D, McIntosh S, Ossip DJ, Cupertino AP, Cartujano-Barrera F. Actívatexto: Feasibility and 
acceptability of a mobile intervention that promotes smoking cessation and physical activity among 
Latinos. Cancer Res Commun. 2024. In press.

115









Comité Asesor Comunitario

NAME ORGANIZATION

Arturo Ponce Salud Hackensack Meridian

Ciara Torres-Vargas, PhD Salud Hackensack Meridian 

Diana Bermúdez, MA Compromiso Ed Corp

Elisa DeJesús, MS Liga de Acción Ibero-American

Iluminada Vilca Extensión Cooperativa Cornell

Marcela Gaitán, MPH Nuestras Voces

María Delgado Gilda's Club Rochester

Diana Bermúdez
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¿Por qué los latinos?

En 2021, el 11,0% de los adultos jóvenes viviendo en EE.UU. vapeaban.

Vapeo actual entre los adultos jóvenes latinos: 7,6%.

“Fenómeno del punto de inflexión.” 

• Entre los estudiantes de intermedia (middle school), los latinos tienen la mayor prevalencia de 
vapeo actual entre todos los grupos raciales/étnicos. 

• Los adolescentes latinos tienen la mayor susceptibilidad al vapeo futuro entre todos los grupos 
raciales/étnicos. 

• Los adolescentes latinos rara vez reciben consejos de los profesionales de la salud para que no 
usen cigarrillos electrónicos.
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Intervención 
mediante 
mensajes de 
texto para dejar 
de vapear 
dirigida a jóvenes 
adultos latinos.
Asociación Americana del Pulmón
Francisco Cartujano
(Investigador Principal)

Meta 1. Desarrollar Kick Vaping, una intervención mediante mensajes de texto 
para ayudar a los jóvenes latinos a dejar de vapear.

Meta 2. Evaluar la viabilidad, la aceptabilidad y la tasa preliminar de 
abstinencia de Kick Vaping entre los adultos jóvenes latinos. 
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Intervención 
mediante 
mensajes de 
texto para dejar 
de vapear 
dirigida a jóvenes 
adultos latinos.
Asociación Americana del Pulmón
Francisco Cartujano
(Investigador Principal)

Comité Asesor Comunitario de jóvenes adultos latinos (edades 18-25)
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Intervención 
mediante 
mensajes de 
texto para dejar 
de vapear 
dirigida a jóvenes 
adultos latinos.
Asociación Americana del Pulmón
Francisco Cartujano
(Investigador Principal)

Orfin RH, Siddalingaiah S, Dontu V, Estrada B, Martinez C, Guerra D, Carrillo H, Cervantes-Díaz MJ, 
Rodríguez-Rojas DV, Rahman I, McIntosh S, Ossip DJ, Cupertino AP, Cartujano-Barrera F. Development of 
a vaping cessation text messaging intervention for Latino young adults: A participatory research approach. 
Community Health Equity Res Policy. 2024 Jan 5:2752535X231225928.

Decídetexto Kick Vaping

¿Sabías que cada cigarrillo que fumas te 
quita 11 minutos de vida? Si dejas de fumar, 

¡podrás vivir más tiempo y mejor!

¿Sabías que miles de personas en 
EE.UU. han sido hospitalizadas por 
problemas pulmonares debido al 
vapeo? ¡No vale la pena correr el 

riesgo! 

¿Sabías que cada cigarrillo contiene más de 
7000 sustancias tóxicas que son 

perjudiciales para la salud?
Por ejemplo, una de estas sustancias es el 

cadmio, que también se utiliza para fabricar 
baterías eléctricas.

¿Sabías que al vapear puedes estar 
inhalando sustancias tóxicas?

Por ejemplo, una de estas sustancias 
es el cadmio, que también se utiliza 

para fabricar baterías eléctricas.

El número de fumadores ha disminuido en 
los últimos 20 años. Los fumadores están 
dejando de fumar, ¡y tú serás el próximo!

Lamentablemente, cada año aumenta 
el número de personas que vapean. 

¡Reduzcamos juntos esa cifra!

¿Recuerdas el testimonio de Pilar? Puedes 
verlo aquí: https://bit.ly/2vxaTz7

Dato escalofriante: los cigarrillos 
electrónicos han explotado y 

quemado a personas. ¡Dos razones 
más para dejar de fumar! :)

124



Intervención 
mediante 
mensajes de 
texto para dejar 
de vapear 
dirigida a jóvenes 
adultos latinos.
Asociación Americana del Pulmón
Francisco Cartujano
(Investigador Principal)

Meta 2. Evaluar la viabilidad, la aceptabilidad y la tasa preliminar de 
abstinencia de Kick Vaping entre los adultos jóvenes latinos. 

Estudio piloto unilateral con 40 jóvenes adultos latinos que 
vapean

125



Intervención 
mediante 
mensajes de 
texto para dejar 
de vapear 
dirigida a jóvenes 
adultos latinos.
Asociación Americana del Pulmón
Francisco Cartujano
(Investigador Principal)

Orfin RH, Uceda V, Gardner C, Estrada B, Tamayo E, Hernández-Torres R, Li D, Rahman I, McIntosh S, Ossip 
DJ, Cupertino AP, Cartujano-Barrera F. Recruiting Latino young adults into a vaping cessation study via 
social media: Feasibility and cost analysis. Tob Prev Cessat. 2024 Apr 9;10.

Precio por inscripción a través de las redes sociales: $94.14
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Intervención 
mediante 
mensajes de 
texto para dejar 
de vapear 
dirigida a jóvenes 
adultos latinos.
Asociación Americana del Pulmón
Francisco Cartujano
(Investigador Principal)

Orfin RH, Ramos Santiago JW, Decena Soriano R, Romero Acosta E, Bermudez D, Rodriguez YL, Li D, 
Rahman I, McIntosh S, Ossip DJ, Cupertino AP, Cartujano-Barrera F. Kick Vaping: Feasibility, acceptability, 
and preliminary impact of a vaping cessation text messaging intervention for Latino young adults. J Ethn 
Subst Abuse. 2024 Aug 28:1-13.

Características N=40 (%)

Edad, Promedio (SD) 22,3 (2,1)
Género

Femenino 18 (45%)
Masculino 19 (47,5%)
Género variante/no conforme/no binario 3 (7,5%)

Orientación sexual
Heterosexual 18 (45%)
No heterosexual 22 (55%)

Idioma preferido
Inglés 32 (80%)
Español 8 (20%)

Situación financiera personal
Apenas cubre los gastos básicos 8 (20%)
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Intervención 
mediante 
mensajes de 
texto para dejar 
de vapear 
dirigida a jóvenes 
adultos latinos.
Asociación Americana del Pulmón
Francisco Cartujano
(Investigador Principal)

Orfin RH, Ramos Santiago JW, Decena Soriano R, Romero Acosta E, Bermudez D, Rodriguez YL, Li D, 
Rahman I, McIntosh S, Ossip DJ, Cupertino AP, Cartujano-Barrera F. Kick Vaping: Feasibility, acceptability, 
and preliminary impact of a vaping cessation text messaging intervention for Latino young adults. J Ethn 
Subst Abuse. 2024 Aug 28:1-13.

Características N=40 (%)

Tipo de dispositivo de cigarrillo electrónico
Dispositivo de cartucho/cápsula 8 (20%)
Desechable 28 (70%)
Depósito/recargable 4 (10%)

Patrón de vapeo
Diario 39 (97,5%)

Dependencia del cigarrillo electrónico
Sin dependencia 2 (5%)
Baja dependencia 15 (37,5%)
Dependencia media 14 (35%)
Alta dependencia 9 (22,5%)

Intento de dejarlo en el último año, sí 29 (72,5%)
Consumo de marihuana, sí 24 (60%)
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Intervención 
mediante 
mensajes de 
texto para dejar 
de vapear 
dirigida a jóvenes 
adultos latinos.
Asociación Americana del Pulmón
Francisco Cartujano
(Investigador Principal)

Treinta participantes (75%, 30/40) auto-informaron una 
prevalencia puntual de abstinencia del vapeo durante 7 días en el 
Mes 3 (tasa de seguimiento del 90%).
La mayoría de los participantes informaron estar satisfechos o 
extremadamente satisfechos con la intervención (88,9%, 32/36).

Se justifican pruebas adicionales en un ensayo controlado 
randomizado para evaluar la eficacia de la intervención.

Orfin RH, Ramos Santiago JW, Decena Soriano R, Romero Acosta E, Bermudez D, Rodriguez YL, Li D, 
Rahman I, McIntosh S, Ossip DJ, Cupertino AP, Cartujano-Barrera F. Kick Vaping: Feasibility, acceptability, 
and preliminary impact of a vaping cessation text messaging intervention for Latino young adults. J Ethn 
Subst Abuse. 2024 Aug 28:1-13.

Meta 2. Evaluar la viabilidad, la aceptabilidad y la tasa preliminar de 
abstinencia de Kick Vaping entre los adultos jóvenes latinos.
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Intervención 
mediante 
mensajes de 
texto para dejar 
de vapear 
dirigida a jóvenes 
adultos latinos.
Asociación Americana del Pulmón
Francisco Cartujano
(Investigador Principal)

Orfin RH, Alaniz-Cantú EI, Ramos-Santiago JW, Martinez C, Guerra D, Ramos-Pibernus AG, Sartes LMA, Li D, 
McIntosh S, Ossip DJ, Cupertino AP, Cartujano-Barrera F. Assessing text messaging interactivity with a 
vaping cessation intervention among Latino young adults: A quantitative and qualitative analysis. Subst Use 
Misuse. 2025;60(7):989-993. 

Interactividad de los mensajes de texto

Rafael H. Orfin y Edgar I. Alaniz-Cantú, MD son asistentes de 
investigación latinos bilingües (inglés y español) interesados en 
promover la salud de los latinos.
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Intervención 
mediante 
mensajes de 
texto para dejar 
de vapear 
dirigida a jóvenes 
adultos latinos.
Asociación Americana del Pulmón
Francisco Cartujano
(Investigador Principal)

Orfin RH, Alaniz-Cantú EI, Ramos-Santiago JW, Martinez C, Guerra D, Ramos-Pibernus AG, Sartes LMA, Li D, 
McIntosh S, Ossip DJ, Cupertino AP, Cartujano-Barrera F. Assessing text messaging interactivity with a 
vaping cessation intervention among Latino young adults: A quantitative and qualitative analysis. Subst Use 
Misuse. 2025;60(7):989-993. 

Interactividad de los mensajes de texto

1. Razones para renunciar

2. Estrategias para renunciar

3. Beneficios de renunciar

4. Auto-eficacia

5. Barreras para renunciar

6. Apoyo social extra-tratamiento

7. Apoyo social intra-tratamiento
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Intervención 
mediante 
mensajes de 
texto para dejar 
de vapear 
dirigida a jóvenes 
adultos latinos.
Asociación Americana del Pulmón
Francisco Cartujano
(Investigador Principal)

Orfin RH, Alaniz-Cantú EI, Ramos-Santiago JW, Martinez C, Guerra D, Ramos-Pibernus AG, Sartes LMA, Li D, 
McIntosh S, Ossip DJ, Cupertino AP, Cartujano-Barrera F. Assessing text messaging interactivity with a 
vaping cessation intervention among Latino young adults: A quantitative and qualitative analysis. Subst Use 
Misuse. 2025;60(7):989-993. 

Razones para renunciar
• Me uní a [Kick Vaping] para poder dejar de [vapear] por mis hijos

• [Estoy dejando de vapear] principalmente por mí mismo, pero 
también por mis padres y hermanos

Barreras para renunciar
• ...el trabajo es muy estresante en este momento y siento que los 

antojos me distraerán demasiado y que intentar dejarlo ahora 
sería perjudicial para mi rendimiento en el trabajo

• Anoche sentí una gran tentación. Normalmente, antes de irme a 
dormir, juego con el móvil y doy unas pasadas a mi cigarrillo 
electrónico. Se había convertido en un acto reflejo. Tiré mis 
cigarrillos electrónicos, pero cuando me acosté anoche, mi cuerpo 
instintivamente quiso cogerlos. Me entristece que mi cuerpo lo 
haya convertido en un hábito.
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¿Preguntas?

Envíeme un correo electrónico: Francisco Cartujano@URMC.Rochester.edu
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Los hombres latinos y el 
cáncer: Barreras psicosociales, 
perspectivas culturales y 
estrategias para el cuidado
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Objetivos de aprendizaje
Al finalizar esta sesión, los participantes podrán:

• Reconocer patrones y disparidades del cáncer que afectan a los hombres latinos.

• Describir los principales retos psicosociales durante el diagnóstico y el tratamiento.

• Examinar los factores culturales y su impacto en la atención médica.

• Identificar las barreras socioeconómicas, sistémicas y estructurales que dificultan la 
atención oncológica.

• Integrar estrategias para mejorar la participación y los resultados.
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Poblaciones latinas/hispanas y cáncer: Datos clave
• Más de 20 grupos étnicos, en su mayoría mexicanos (62%), seguidos por puertorriqueños (10%) y cubanos (4%).

• Se estiman 195 300 nuevos casos de cáncer en personas hispanas en 2024.

• Se estima que en 2024 habrá 50 400 muertes por cáncer entre la población hispana.

• Los cánceres más comunes en los hombres hispanos: próstata (25%) y colorrectal (10%).

• En cuanto a la mortalidad, el cáncer de pulmón es la causa principal de muerte por cáncer entre los hombres 

hispanos/latinos, aunque el cáncer de próstata se diagnostica con más frecuencia.

• Cánceres de la sangre: La incidencia de leucemia en niños y adolescentes hispanos es casi 2x mayor que en niños 

afroamericanos (59,4 frente a 30,2 por millón). Los cánceres de la sangre (leucemia, linfoma, mieloma) muestran 

disparidades en la incidencia y los resultados entre los distintos grupos raciales/étnicos.

Cancer.org
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Disparidades de salud en hombres latinos y cáncer

• Mayor incidencia del cáncer 
en los jóvenes

• Menores tasas de cribado
• Diagnóstico y tratamiento 

tardíos
• Escasa representación en 

ensayos clínicos
• Brechas en la supervivencia
• Barreras estructurales
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Disparidades en ensayos clínicos y tratamientos
• Los pacientes hispanos/latinos están insuficientemente 

representados en los ensayos clínicos sobre cáncer hematológico 
https://acsjournals.onlinelibrary.wiley.com/doi/10.3322/caac.21769

• Los pacientes de grupos minoritarios pueden presentar mayores 
índices de complicaciones y un menor acceso a terapias 
avanzadas (p. ej., trasplante de células madre, CAR-T)
• Las barreras socioeconómicas, lingüísticas y estructurales limitan la 

participación en los ensayos
• Se necesita apoyo proactivo para la promoción y la inscripción
• La educación adaptada cultural y lingüísticamente mejora la 

participación
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Genética y cáncer en poblaciones latinas
• Variante IKZF1 → aumenta el riesgo de LLA infantil en las poblaciones 

hispanas/latinas https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38537633/
• La genética explica en parte la mayor incidencia, pero no las 

disparidades en los resultados
• Otros cánceres (colorrectal, próstata) muestran patrones genéticos 

únicos
• Las interacciones gen-ambiente influyen en el riesgo y los resultados

• Se recomienda asesoramiento genético/pruebas genéticas cuando 
esté indicado

• El asesoramiento culturalmente sensible mejora la comprensión y el 
interés
• Implicaciones familiares y oportunidades de la medicina de precisión
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Lenguaje, aculturación y alfabetización médica

Deficiencias en interpretación → menor participación en la toma de decisiones

Comunicación mediada por la familia y aplazamiento de decisiones

Comodidad al hablar de temas delicados en el idioma preferido

Bajo nivel de conocimientos sobre salud complica la navegación por la atención médica

Brecha digital en la telesalud y los portales para pacientes

Los roles de género afectan la participación de los hombres en la atención médica

Los materiales deben ajustarse al nivel de alfabetización y la cultura
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Salud mental en hombres latinos con cáncer

 Carga de salud 
mental

Alta prevalencia de 
angustia, ansiedad y 
depresión

Reacciones comunes: 
asombro, negación, ira, 
culpa, miedo a perder el 
rol

Los hombres suelen 
interiorizar los síntomas 
(somatización) → 
molestias físicas en lugar 
de buscar asesoramiento

 Bajo uso de los 
servicios

Las necesidades de salud 
mental a menudo no se 
reconocen ni se tratan

Bajo uso de los servicios 
terapéuticos/psiquiátricos 
a pesar de la elevada 
carga

El estigma y las 
expectativas culturales en 
cuanto al machismo 
limitan la búsqueda de 
ayuda

 Impacto en la 
vida y la atención

La angustia no tratada 
empeora la calidad de 
vida y la adherencia al 
tratamiento

Provoca mayor fatiga, 
dolor y carga de síntomas

Mayor riesgo de 
aislamiento social y 
peores resultados

 Determinantes 
sociales de la salud

Toxicidad financiera: 
pérdida de ingresos, coste 
de la atención médica

Las barreras lingüísticas 
limitan el acceso al apoyo 
psicosocial

Inseguridad alimentaria y 
necesidades básicas 
insatisfechas

Cobertura de seguro 
limitada y acceso restringido 
a la atención médica
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Machismo y estigma en la búsqueda de apoyo
FORTALEZAS: 
• Protector, proveedor, valentía

DESAFÍOS: 
• Restricción emocional
• Renuencia a buscar ayuda ('los 

hombres no lloran')

OBSERVACIONES: 
• Presentación tardía
• Resistencia al asesoramiento
• Incomodidad al hablar sobre salud 

emocional/sexual

IMPACTO CULTURAL: 
• Estigma + presión para mantener el 

rol → estrés y culpa
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Sexualidad, identidad y atención inclusiva
• Barreras interseccionales: la orientación 
sexual, el origen étnico y las normas culturales 
aumentan el estigma y el aislamiento

• Retos psicosociales: miedo a revelar la 
orientación sexual, estrés por pertenecer a una 
minoría, discriminación, problemas de salud 
mental

• Influencias familiares y comunitarias: el 
machismo, el familismo y las creencias 
religiosas pueden afectar al nivel de 
compromiso

• Enfoque asistencial: atención afirmativa, 
humilde y bilingüe que se adapta a la situación 
de los pacientes

Red Nacional de Cáncer LGBT
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Cribado e intervenciones psicosociales
• Detección rutinaria de angustia (p. ej., Termómetro de 

angustia de la NCCN)
• Intervenciones basadas en la familia y adaptadas 

culturalmente
• Integrar la salud conductual en la oncología (en el mismo 

lugar o mediante telesalud)
• Recurrir a promotores, navegadores de pacientes y 

trabajadores sociales
• Abordar las barreras lingüísticas, de alfabetización y 

culturales
• Promover el apoyo entre compañeros y la comunidad
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Recomendaciones de proveedores y clínicas
Contratar/capacitar personal bilingüe, utilizar intérpretes médicos certificados

Capacitación en humildad cultural para el personal

Detección de situaciones de angustia con triaje claro (DT →  PHQ-9 → BH)

Navegación financiera para abordar la toxicidad temprana

Educación del paciente en lenguaje sencillo y culturalmente relevante

Incluir a la familia; ofrecer grupos solo para hombres para temas delicados

Citas flexibles y telesalud

Colaborar con socios comunitarios, promotores y organizaciones sin fines de lucro dedicadas a enfermedades específicas

Enfoque de atención multidisciplinaria



Recursos y 
socios comunitarios

The Latino Cancer Institute (datos comunitarios, kits de 
herramientas de promoción)
Blood Cancer United (educación sobre el cáncer de 
sangre, apoyo al paciente/cuidador)
American Cancer Society
National Cancer Institute (encuentre un centro 
oncológico)
National Comprehensive Cancer Network (pautas 
para el tratamiento)
Cancer Support Community (mentores entre 
compañeros)
Therapy for Latinx (apoyo para la salud mental)
National Society of Genetic Counselors (encuentre 
un consejero)
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