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Informe: Estrategias y liderazgo 
compartidos por promotoras latinas 

que sirven a comunidades latinas 
afectadas por COVID-19

Esperanza United 
ha escogido usar el 
símbolo “@” en vez de la 
“o” indicativa del género 
masculino al referirse 
a personas o grupos 
que son neutrales en 
cuanto a género o que 
podrían ser masculinos 
o femeninos. Esta 
decisión refleja la 
dedicación de nuestra 
organización a ser 
inclusiva de todos los 
géneros y a honrar 
las importantes 
contribuciones que 
tantos hombres, 
mujeres, y personas 
que se identifican con 
otro género hacen a 
nuestras comunidades.

Introducción
Las promotoras son líderes dedicadas a cerrar la brecha entre 
los miembros de su comunidad y los sistemas de salud. Como 
mentoras, educadoras, traductoras e intercesoras, utilizan 
métodos culturalmente receptivos para mejorar la salud 
comunitaria.

Esperanza United, la organización líder movilizando a latinas 
y a comunidades latinas para erradicar la violencia de género, 
organizó dos sesiones de escucha con promotoras. En estos 
encuentros, las participantes compartieron los enfoques 
innovadores que utilizaron para responder y mitigar el devastador 
impacto de la pandemia de COVID-19 en la comunidad latina. 
Estas sesiones también sirvieron como una fuente de conexión, 
intercambio de conocimientos, y afirmación. Una promotora 
expresó que, aunque estaban lejos de las otras participantes, 
podían continuar en contacto y 
compartir recursos.

Este informe destaca los desafíos 
que enfrentaron las promotoras 
durante la pandemia de COVID-19 
y las estrategias que emplearon para encontrar soluciones. Los 
hallazgos se basan en un enfoque centrado en la comunidad 
y basado en evidencias que reconoce el conocimiento y la 
participación comunitaria (Esperanza United 2021).

Antecedentes e investigación
El modelo de promotora surgió en los Estados Unidos como 
respuesta a las disparidades en el acceso a servicios de salud y 
sociales en comunidades Latinas. Factores como navegar los 
sistemas en EE.UU., los costos de los servicios o la falta de servicios 
bilingües culturalmente específicos (Rebecca A. Matthew et al. 
2020) dificultan el acceso a servicios de salud.

Determinantes sociales de la salud como un nivel socioeconómico 
más bajo, condiciones de vivienda inestables y densas, y el 
acceso limitado a servicios de salud cultural y lingüísticamente 
apropiados contribuyeron al impacto desproporcionado de la 

“Aunque estemos tan 
lejos, podemos tener esa 

comunicación y poder 
compartir”
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pandemia en personas latinas 
(Rodriguez-Diaz et al. 2020). 
Estas condiciones colocaron a 
los Latin@s en mayor riesgo 
de contraer COVID-19. En 
EE.UU., los latinas tienen tres 
veces más probabilidades de 
contraer COVID-19 y el doble 
de probabilidades de morir 
por ello que la población 
general (Oppel et al. 2020). 
Además, los Latin@s están 
sobrerrepresentados entre 
l@s trabajador@s esenciales en las industrias más afectadas por 
la pandemia. De hecho, el 61% de l@s latin@s reportó pérdida 
de empleo o ingresos en el hogar durante COVID-19 (Lopez et al. 
2020).

El impacto desproporcionado de la pandemia en las comunidades 
latinas se vio agravado para las sobrevivientes de violencia de 
género (VG), lo que afectó el trabajo de las promotoras en la 
comunidad. Las promotoras enfrentaron barreras significativas 
en su trabajo, incluidas, entre otras, problemas de accesibilidad, 
falta de información en español, falta de distribución de recursos 
culturalmente receptiva y ruptura en la conexión comunitaria. 
A pesar de estas barreras, las promotoras se adaptaron a las 
necesidades de la comunidad y asumieron roles en primera línea 
para distribuir necesidades esenciales como mascarillas, equipo 
de protección y desinfectante (Cáceres et al. 2022). Sirvieron como 
trabajadoras esenciales para la comunidad latina, incluidas las 
sobrevivientes de VG.

Metodología y recolección de datos
Esperanza United reclutó a veinte promotoras que trabajaron con 
comunidades latinas en todo Estados Unidos durante la pandemia 
de COVID-19 para participar en dos sesiones virtuales de escucha. 
Las promotoras provenían de los siguientes estados: CA (5), AZ (1), 
WA (1), OR (1), MN (2), GA (1), TX (1), FL (1), PA (1), DC (1), NJ (1) y NY (2).

Organizamos y grabamos las sesiones de escucha a través de 
Zoom con el objetivo de promover la diversidad geográfica entre 
las participantes seleccionadas. Es importante señalar que la alta 
participación de promotoras de California se debe al número de 
promotoras y redes de promotoras en el estado.
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Hallazgos de las sesiones de escucha
Las promotoras discutieron su impacto a través de sus roles y 
deberes, que definieron como colaboración, coordinación con 
sistemas, educación, capacitación, defensa directa, y alcance 
comunitario.

Colaboración y coordinación con sistemas
Las promotoras aumentaron sus asociaciones y colaboraciones 
con diferentes sistemas, organizaciones y comunidades de fe. 
Proporcionaron recursos y asistencia financiera, médica y legal a la 
comunidad, y se asociaron con condados y clínicas locales. Por ejemplo, 
una promotora compartió lo vital que era su trabajo para cerrar la brecha 
entre el condado y la población Latin@ local:

“ “Y también un medio entre el condado y los servicios que 
ofrece el condado y nuestra comunidad porque muchas 
veces hay una ruptura ahí o no entienden muy bien los 
del condado lo que nuestra población quiere o necesita.”

Varios condados en todo el país reconocieron los fuertes lazos que 
las promotoras comparten con l@s miembr@s de la comunidad. 
Además de aumentar la conciencia sobre COVID-19:

“ Es otro de mis programas y estoy promoviendo los 
servicios de salud y servicios sociales específica del 
Condado de Ramsey porque los condados aquí varios 
condados nos han llamado para que trabajemos con la 
comunidad latina porque no saben sobre estos por estos 
programas que existen en los condados que les pueden 
ayudar y nosotros trabajamos como outreach y también 
educación.”

Educación y capacitación
Las promotoras proporcionaron alcance educativo esencial, 
ayuda, y medidas preventivas de atención. Una promotora 
compartió cómo la promoción de la nutrición para una comunidad 
inmigrante rural actúa como una medida preventiva en la lucha 
contra enfermedades como la presión alta y la diabetes:

“ “Es una clinica de bajo costo para imigrantes 
indocumentados entonces se les da ayuda o educación 
sobre cómo utilizar las verduras y alimentos nutritivos 
usando todas las verduras de la de la zona de la estación 
porque vivimos en una parte que es este rural y para 
poder pelear enfermedades crónicas como los diabetes y 
la presión alta.” 
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Otra participante compartió:

“ “También con mi prevención del plomo a encontrar las 
casas que necesitan que sean el plomo sea abatido. No sé 
cómo se dice ‘abaitment’ y conectar con el condado para 
que les den el dinero para para arreglar la casa y quitar el 
plomo y para que se entienda qué es lo que puede causar 
el plomo a los niños pequeños sobre todo en las mujeres 
embarazadas. Entonces es muy muy positivo y rewarding. 
En fin el hecho de poder dar una información que es 
correcta y además de tener una relación o establecer una 
relación como rapport con nuestra comunidad.”

Defensa directa y alcance comunitario
Las promotoras brindaron atención especializada en la defensa 
directa, manejo de casos, asesoramiento informal, y apoyo 
emocional. Los miembros de la comunidad se sienten seguros 
acudiendo a las promotoras en lugar de recurrir a instituciones en 
las que no confían, como la policía:

“ “También me he encontrado yo dando servicios informales 
de consejería emotional support especialmente a las 
mujeres que se vieron envueltas en situaciones de 
violencia doméstica porque estábamos todos este año 
encerrados en casa y esos y a veces hay personas que 
mayormente no tienen seguro de salud o se encuentra 
en un estado migratorio bastante delicado entonces 
no es para ellas posible llamar o no se sienten seguras 
llamando a la policía o buscando otros recursos.”
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El alcance de las promotoras se refleja en las campañas e 
iniciativas que llevaron a cabo y en los temas que abordaron: 

 
Educación especial para niños

Respuesta a COVID-19

Clínicas de vacunación

Envenenamiento por plomo

Impacto de herbicidas en la salud

Cáncer

Nutrición

Educación para padres sobre la comunidad LGBTQ

Depresión posparto 

Cobertura dental

Salud de la mujer

Violencia doméstica

Salud reproductiva

Salud mental
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Desafíos y barreras
Los hallazgos de las sesiones de escucha señalaron una 
abundancia de desafíos y barreras que enfrentaron las promotoras 
en su trabajo. Estos desafíos incluyen el estatus migratorio, la falta 
de recursos en áreas rurales, y las barreras culturales y lingüísticas, 
entre otros.. 

Immigración y estatus migratorio
Las promotoras compartieron cómo el estatus migratorio 
crea desafíos y barreras para la salud y la seguridad de los 
Latin@s indocumentados. Estas barreras incluyen el miedo 
o la desconfianza de los miembros de la comunidad hacia 
instituciones como hospitales, policías y tribunales; precariedad 
laboral; inaccesibilidad al transporte; y la inelegibilidad de los 
recursos básicos. Las personas indocumentadas no reciben el 
número de seguro social necesario para solicitar empleo y una 
licencia de conducir, lo que afecta en gran medida su seguridad 
económica. 

Además, las Promotoras expresaron cómo su propio estatus 
migratorio impactó sus vidas y su capacidad para trabajar. Sus 
experiencias vividas como inmigrantes les permitieron conectarse 
con los miembros de la comunidad inmigrante y comprender 
profundamente sus desafíos.

Sin embargo, su estatus migratorio a veces también les impedía 
ser compensados por su trabajo. En muchos lugares, las personas 
sin estatus migratorio legal pueden enfrentar barreras para 
acceder a ciertos tipos de empleo y pueden estar limitadas a 
trabajos que pagan salarios más bajos y ofrecen menos beneficios:

“ “Si concuerdo con (nombre), es una barrera muy grande, 
es la barrera de transporte. Los inmigrantes muchos no 
manejan y no en todos los estados hay una licencia de 
conducir a las personas que están sin documentos aquí 
en Oregon. Afortunadamente sí. Aun así hay personas 
que no han logrado sacar su licencia porque no leen 
o escriben en español. Hablan español pero no lo 
leen, no escriben y no pueden pasar un test. Entonces 
hemos encontrado que es una barrera en el transporte. 
Entonces lo que nosotros hacemos es proveerles con los 
pases del Max cuando nos es posible o con colaboración 
con otras organizaciones que lo tienen.” 
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Otro testimonio subraya:

“ “Si te encuentras en un momento de crisis que no 
tienes dinero para pagar tu luz o la electricidad o algo 
y el condado puede ayudar a las personas tienen aquí 
dinero para dar. Les pueden dar 500 dólares para estar 
en esa crisis pero definitivamente tienen que tener este 
Social Security y si no la tienen pues no entonces lo que 
nosotros hemos peleado mucho es que se consideran 
estas personas y también muchas de las tres personas 
con las que trabajamos a veces no quieren ir a aplicar ahí 
porque dicen que cuando vayan a arreglar sus papeles 
eso va a ser perjudicial para obtener su residencia.”

Efectos desproporcionados en áreas rurales
Las promotoras en áreas rurales compartieron que en estas zonas 
los recursos son limitados. Como resultado, tuvieron que encontrar 
soluciones creativas para cubrir las crecientes necesidades de 
la comunidad. Al abogar por los miembros de la comunidad, las 
promotoras reportaron enfrentarse personalmente con obstáculos 
y, en ocasiones, discriminación por parte de organizaciones locales 
debido a su dominio del inglés:

“ “Yo como promotor de salud en un área rural no me 
representa más que solamente mi comunidad la cual 
no tiene recursos. Entonces a mí me ha tocado salir a 
trabajar bien duro desde abajo construyendo muchas 
relaciones y muchas de las veces con cerrándome 
las puertas porque mi nivel de inglés no es alto no es 
bueno. Entonces cuando llego yo a una agencia y digo 
soy un promotor de salud ‘and need resources for my 
community,’ cualquier cosa. O sea me encuentro con los 
protocolos e hiciste una cita con el director ¿qué tipo de 
recursos ocupas? Te ponen tantas preguntas y entonces 
como que me ven así como bien chiquita y como que no 
me la creen que soy un promotor de salud.”

Falta de servicios culturalmente receptivos
Las promotoras destacaron la limitada receptividad cultural 
disponible para la comunidad latina, como el acceso limitado 
a servicios en español y la falta de conexión, comprensión, y 
apreciación de las comunidades latina. Una promotora expresó 
cómo la falta de proveedores que hablen español y/o la falta de 
información en español en su condado creó una desconexión 
entre la comunidad latina y los servicios del condado. Para ayudar 
a resolver este problema, la promotora organizó su propia sesión 
de escucha entre su condado y los miembros de la comunidad.
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Desafíos en los programas de promotoras
Las promotoras compartieron desafíos como la insuficiencia 
de financiamiento para los programas, la incapacidad para 
responder a las crecientes necesidades de la comunidad y la 
falta de comprensión de l@s proveedor@s sobre lo que son las 
promotoras. Indicaron la necesidad de desarrollar capacidades, 
específicamente en el área de recaudación de fondos para sus 
programas, con el fin de servir mejor a las comunidades latinas:. 

“ “A veces una de las cosas que nos hace falta en lo personal 
para mí es este cómo ayuda en cómo hacer ‘grants,’ 
quién nos puede dar dinero, quién nos puede porque 
para todas estas cosas que nosotros hacemos para la 
comunidad buscamos dinero, ocupamos incentivos 
para poder animar a esas personas a venir... Me decían 
de repente que esto era toxicidad que no era sano 
hacer eso. Y yo les digo sin embargo que las personas 
ya trabajaron diez doce horas en una bodega parados 
todo el día... Entonces son tantas barreras que tiene la 
comunidad para salir y venir con nosotros a las noches de 
información que proveemos para ellos.”

Las promotoras expresaron que la percepción y credibilidad de su 
trabajo son cruciales para mejorar la salud comunitaria. Muchas 
compartieron que otras organizaciones, como clínicas u oficinas 
del condado, no siempre están familiarizadas con el modelo 
de promotora. A menudo, cuestionan su trabajo, creando más 
obstáculos. Una promotora compartió que ha experimentado 
resistencia y discriminación por parte de los proveedores debido a 
que no domina el inglés y no tiene un título académico:

“ “Entonces actualmente ya después de siete años tengo 
la dicha de horas y poder contar ya con credibilidad 
porque muchas de las veces nosotros sin un certificado 
no tenemos credibilidad. Entonces sin un papelito, sin 
un lenguaje o tal, o en la presencia a veces de cómo uno 
anda vestido, entonces hay muchas cosas que de repente 
no no me ayudaron en su tiempo. No tenía la experiencia. 
Mi grado de educación solamente llegué a tener mí 
solamente tengo actualmente tengo mi GED y es lo 
único que tengo, entonces este. Por eso lo dije o sea lo 
que necesitamos y como lo dijeron algunas compañeras 
aquí es el corazón, la pasión, haber vivido esa experiencia 
de necesidad.”
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Escuchar y responder continuamente a las necesidades de las 
familias es difícil y, a veces, resulta en un trauma indirecto, una 
reacción normal que ayuda a los profesionales a enfrentar. Además, 
enfrentar la resistencia de otros proveedores mientras ayudaban 
a las familias agravó la dificultad de sus roles. Es admirable 
cómo continuaron creando soluciones y puentes culturalmente 
arraigados entre la comunidad y las instituciones de salud.

“ “Entonces, como yo trabajo con mujeres, tengo la apertura 
de trabajar en este abordar todos esos aspectos del 
trabajo a las mujeres, sin embargo, otros programas no. 
Entonces, si se sabe que el trabajo de promotores es 
efectivo, ese promueve como un trabajo muy efectivo, 
porque la comunidad cree en nosotras. Ya empezamos a 
hablar el mismo idioma y empezamos a hablar la misma 
experiencia que todos nosotros también hemos pasado, 
la misma experiencia de las mujeres que encontramos 
o las personas que encontramos, no solamente mujeres, 
pero a la vez es como que ok, tú tienes que hacer ese 
trabajo, pero de nuevo no hay el reconocimiento y la 
capacitación necesaria para que las promotoras puedan 
continuar desarrollándose como profesionales.”

Impacto de COVID-19 y el trabajo de las 
Promotoras
Las promotoras identificaron cinco temas específicos en relación 
con el impacto de COVID-19 en las comunidades latinas: 

Actividades y cambios debido a COVID-19

Esfuerzos de vacunación 

Cargas y riesgos desproporcionados en la salud

Necesidades comunitarias relacionadas con COVID-19, 
violencia doméstica, y salud mental 

Fortalezas comunitarias y beneficios inesperados

Actividades y cambios debido a COVID-19
Durante la pandemia, las promotoras estuvieron en primera 
línea respondiendo a las múltiples dificultades que enfrentaba 
la comunidad latina, como la pérdida de empleo, el aumento de 
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complicaciones de salud, las barreras para el acceso a atención, la 
falta de acceso al idioma y la tecnología, y los cambios específicos 
de COVID-19. Las promotoras sirvieron como guías de recursos, 
ya que proporcionaban información sobre pruebas de COVID-19, 
vacunas, bancos de alimentos, y apoyo para la vivienda:

“ “La gente había perdido trabajo en muchas de las 
personas que llegaban aquí. Nosotros tenemos en 
promoción de salud lo que es distribución. Entonces 
llegaban porque no tenían que comer que no tenían para 
darle al hijo no tenían para pagar la renta.” 

Las promotoras utilizaron nuevos métodos de alcance a 
través de la tecnología, como Zoom y llamadas telefónicas, 
recopilando recursos, obteniendo números directos para apoyo, 
proporcionando equipo de protección personal (EPP) como 
mascarillas y ofreciendo apoyo tecnológico, ya que muchas 
ubicaciones requerían citas en línea.

“ “En principio de COVID fue difícil. De como todos ya saben 
porque en principio nadie podía salir. Entonces nuestras 
organizaciones lo que hicieron fueron implementando lo 
que sesiones one on one o grupos por ZOOM.”

Muchas promotoras continuaron trabajando en persona ya que la 
comunidad a la que servían consistía en trabajador@s esenciales, 
como jornaler@s y trabajador@s agrícolas. Para superar las 
barreras de acceso a servicios, las promotoras se reunieron con los 
miembros de la comunidad al aire libre antes de que comenzara 
su jornada laboral, trayendo clínicas de pruebas y vacunas, 
proporcionando EPP y manteniendo las pautas de distanciamiento 
social.

“ “Entonces nosotros tuvimos que hacer sesiones 
donde enseñábamos a la comunidad a implementar 
estos recursos pero también siempre estuvimos 
manteniéndonos afuera porque sabemos que la 
comunidad está en la calle o sea la comunidad no va a 
llegar a mí aquí en mi oficina y eso es uno de los roles 
más importante y más bello digo yo de un promotor 
porque siempre nosotros somos el nexo somos los que 
vamos a buscar y nada. Nosotros seguimos haciendo los 
eventos los outreach pero siempre manteniendo lo que 
es la distancia.”
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Esfuerzos de vacunación
Las promotoras desempeñaron un papel fundamental en los 
esfuerzos de vacunación durante la pandemia de COVID-19. 
Compartieron cómo organizaron clínicas de vacunación 
alcanzando a cientos de personas y respondiendo preguntas en su 
idioma.

“ “Hicimos campañas, muchas campañas de vacunación. 
Siempre estábamos repartiendo folletos”

“ “Aquí vacunamos más de 700 personas que no tienen 
seguro médico que no tenían aunque lo tuviera no 
podían ir al doctor a ponerse las vacunas en el tiempo 
que estaban establecidos los horarios.”

Las promotoras también enfrentaron la sobreabundancia de 
información errónea, desinformación y malinformación en las 
plataformas de redes sociales, especialmente en torno a las 
mejores prácticas como el uso de mascarillas y las vacunas. 
Para más información sobre el impacto de la desinformación 
en la comunidad latina durante COVID-19, consulte el boletín de 
Esperanza United: BOLETÍN: Mis, des, y información equivicada 
sobre COVID. 

Cargas y riesgos desproporcionados en la salud
Las promotoras también enfrentaron desafíos al no poder 
refugiarse en casa, ya que continuaron trabajando en persona, 
distribuyendo mascarillas y desinfectante, enseñando a los 
miembros de la comunidad a usar Zoom y aumentando el acceso 
a servicios de salud.

COVID-19 resultó en muchas muertes dentro de la comunidad 
latina, lo que les impuso una pesada carga emociona. Al 26 
de abril de 2023, el Centro para el Control y la Prevención de 
Enfermedades informó que el 15.1% de las muertes por COVID-19 
se dan entre la población latin@ (CDC, 2023). Una promotora 
describió su perseverancia al conectar a un hombre con los 
servicios que pagaron el funeral de su hijo de 27 años, que murió a 
causa del COVID-19:

“ “Le llamé una persona que yo conozco, compañera mía 
que trabajaba en el condado. ‘Necesitas ayudarme con 
esto.’ Ella luego luego me puso en contacto directo con 
las personas y pues les pagaron todo todo todo el cómo 
se dice el funeral el funeral todo bien pues estaban muy 
muy agradecidos.”

BOLETÍN: COVID Mis, dis, and mal information.
BOLETÍN: COVID Mis, dis, and mal information.
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Necesidades comunitarias durante COVID-19: Violencia 
doméstica y salud mental
Durante la pandemia, el trabajo de las promotoras cambió para 
brindar apoyo a l@s miembr@s de la comunidad en términos de 
recursos financieros, vivienda, casos de violencia doméstica (VD), y 
un aumento en las necesidades de salud mental. 

“ “Porque cuando una persona llega a buscarnos y 
llega por una situación, usualmente hablando con la 
persona nos damos cuenta que detrás de ella trae 
cinco problemas más y usualmente tenemos que saber 
muchos conocimientos de qué programas hay en la 
comunidad porque tanto social como alimentación o 
algo que lo beneficie porque todos todos tienen más de 
un problema y todos buscan ayuda pero a veces vienen 
solamente a pedir un recurso porque piensan que no lo 
sabemos.” 

Fortalezas comunitarias y beneficios inesperados
Dos promotoras que trabajan en áreas rurales indicaron que 
COVID-19 trajo nuevas fuentes de financiamiento y servicios de 
emergencia esenciales que no estaban fácilmente disponibles 
antes de la pandemia. Además, los trabajadores esenciales 
estuvieron disponibles para proporcionar recursos vitales y 
atención a las comunidades latinas durante la pandemia. Las 
promotoras compartieron un sentimiento común de orgullo por 
sus roles como miembros de confianza en la comunidad:

“ “Seguimos siendo esas trabajadoras esenciales como unas 
enfermeras los doctores que eran esenciales. Así somos 
nosotras las promotoras en este momento seguimos 
siendo y muy orgulloso de seguir siendo una promotora 
de salud y continuar en la lucha para la comunidad.”

Prevalencia de la violencia de género
Varias promotoras mencionaron que sus organizaciones tienen 
protocolos sobre cómo responder a sobrevivientes de violencia de 
género (VG). Una promotora describió que hay dos promotoras 
capacitadas en su organización que responden a los miembros 
de la comunidad que revelan haber experimentado VG. Además, 
las promotoras identificaron que aprender a navegar situaciones 
de violencia doméstica proviene de su trabajo directo con 
sobrevivientes, de sus propias experiencias personales como 
sobrevivientes y/o de la capacitación y el fortalecimiento de 
capacidades proporcionados por las organizaciones.



14

Muchas promotoras señalaron que a menudo detectaban situaciones 
de violencia doméstica mientras conectaban a una sobreviviente con 
servicios de salud u otros recursos:

“ “Entonces en el caso de los casos que yo he tenido. No 
era. Era que me llamaban por otra cosa y yo encontraba 
la violencia doméstica. No me llamaban por violencia 
doméstica.”

Las promotoras subrayaron la importancia de entender que las 
sobrevivientes no siempre pueden dejar la situación de violencia de 
inmediato y que necesitan un acompañamiento continuo basado 
en empatía y respeto a su proceso. Conectar a un/a sobreviviente/a 
Latin@ con un recurso de inmediato sin verificar cómo le gustaría 
proceder puede crear más barreras para un/a sobreviviente:

“ “Pero tenemos que estar preparados mentalmente nosotros 
para poder ayudar a esas mujeres que puedan salir de esa 
violencia, no en el momento que nosotros queremos, sino en 
el momento que ellas digan ‘ya estoy lista, ya no quiero esta 
violencia.’” 

Además, las promotoras señalaron que el estatus migratorio 
influye en gran medida en las conductas de búsqueda de ayuda 
de un latin@ sobreviviente. Varias promotoras afirmaron que es un 
desafío navegar el miedo de l@s sobrevivientes a buscar fuentes 
de referencia. Una promotora compartió que una sobreviviente con 
la que trabajaba fue rechazada por los refugios debido a su estatus 
migratorio. Estas respuestas reflejan cómo l@s latin@s sobrevivientes 
experimentan desafíos agravados para acceder a la atención y los 
servicios de salud, incluidos, entre otros, poco o ningún acceso 
al idioma, barreras de transporte, información errónea y estatus 
migratorio.

Conclusión
Al servir como puentes entre los sistemas de salud y sus 
comunidades, las promotoras aumentan la salud y el bienestar de 
las comunidades latinas. Durante la pandemia de COVID-19, las 
promotoras difundieron nueva información sobre las implicaciones 
para la salud de COVID-19, las vacunas, las pruebas, los refuerzos, y la 
desinformación.

Según Márquez et al., “Las promotoras tienen un estilo único de 
comunicación que facilita las conexiones entre l@s pacientes y l@s 
proveedor@s a través de barreras de idioma, cultura y otras... que 
pueden expandir el alcance del sistema de salud tradicional para 
incluir mejor y servir a las familias latinas” (Márquez et al., 2023).
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A lo largo de la pandemia, las promotoras respondieron tanto al 
aumento de la violencia doméstica como a la creciente necesidad 
de recursos sociales y de salud. En las sesiones de escucha 
organizadas por Esperanza United, las promotoras identificaron los 
múltiples desafíos que enfrentan l@s latin@s, como las barreras 
para el acceso a la atención médica, las políticas de inmigración, el 
acceso limitado al idioma, y la desinformación sobre la prevención 
y las vacunas de COVID-19.

Las promotoras construyen confianza con las sobrevivientes 
latinas escuchando con empatía, apoyándolas, y respetando 
su proceso de toma de decisiones. Las contribuciones de las 
promotoras durante la pandemia destacan sus muchas fortalezas 
y los vacíos que su trabajo llena.

En conclusión, el impacto de las promotoras en la salud y el 
bienestar de las sobrevivientes y miembros de la comunidad latina 
es distintivo: las promotoras son líderes adaptables y esenciales 
dentro de la comunidad latina. 

Recomendaciones
Aún existen oportunidades para apoyar a las promotoras y a las 
sobrevivientes latinas, como:

	• Expandir políticas para compensar a las promotoras.
	• Aumentar las oportunidades de certificación y capacitación.
	• Incrementar el número y la profundidad de los recursos 

culturalmente receptivos y en español sobre violencia de 
género.

	• Mejorar los protocolos organizacionales para apoyar su trabajo.
	• Ampliar las oportunidades de educación en salud.

La investigación actual no aborda directamente el impacto del 
trabajo de las promotoras en la violencia de género y nuestros 
hallazgos revelan la necesidad de más investigaciones en este 
ámbito. Además, proporcionar a las promotoras una capacitación 
más específica sobre violencia doméstica/violencia de género 
elevará el apoyo que brindan a l@s miembros de la comunidad 
latina y a l@s sobrevivientes.
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