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Fundacion para la Salud de la Poblacién del Condado de Skagit
Evaluacion de la Salud Comunitaria del Condado de Skagit 2015

Resumen Ejecutivo

El condado de Skagit tiene una historia de fuertes vinculaciones con la comunidad para mejorar
la salud. En febrero de 2015, fue convocado un Comité Asesor de la Fundacion para la Salud de
la Poblacién con 23 miembros, y el Consejo de Salud del condado de Skagit cred un cargo
dedicado de Analista de Salud de la Comunidad, con el propdésito de desarrollar un Plan de
Mejoramiento de la Salud de la Comunidad.

Durante 2015, este grupo diverso llevé a cabo una Evaluacion de Salud Comunitaria del condado
de Skagit, como primer paso hacia la identificacion y seleccion de las prioridades en la mejora de
la salud. El proceso de evaluacion incluyd la revision de maltiples fuentes de datos y la
participacion de diversos actores de la comunidad a través de multiples canales para procesar la
informacién. Las actividades claves de evaluacién incluyeron:

e Una evaluacion de las Fuerzas del Cambio, para identificar factores importantes que
impulsan el desempefio de las organizaciones asociadas en la comunidad que trabaja para
mejorar la salud,;

e Una Encuesta Comunitaria de Calidad de Vida, llevada a cabo entre més de 1.500
residentes del condado de Skagit, con el fin de recopilar informacién detallada de
diversos miembros de la comunidad acerca de su percepcion sobre los factores que
influyen en la salud;

e Una extensa revision de los indicadores de salud comunitarios existentes (tales como
encuestas de comportamientos de salud de adultos y jovenes, estadisticas vitales,
registros de datos econdmicos), y un proceso de "Carrusel de Datos" con la participacién
de 90 lideres de la comunidad para seleccionar un subconjunto de prioridades; y

e Cinco Sesiones de Escucha a la Comunidad, con cerca de 200 participantes, para
presentar los resultados iniciales de la evaluacidn, validar y reunir informacion acerca de
las prioridades identificadas, y determinar si faltaba algin elemento.

Los problemas de salud identificados durante este proceso como prioridades importantes para la
accion, incluyen:

e Vacunacion infantil
Atencion prenatal y atencion médica preventiva de rutina
Obesidad y sobrepeso de adultos
Consumo de frutas y verduras
La marihuana (entre los jévenes) y el uso de opioides
Clamidia
Violencia juvenil (entre los jovenes y de parte de los adultos)
Depresion y suicidio de jovenes
Vivienda asequible
Salarios dignos

Esta cuidadosa y completa revision de datos con el fin de describir y dar prioridad a los
problemas de salud de las personas del condado de Skagit, proporciona la base para la seleccion



y adopcidn de medidas con el fin de hacer frente a los mas importantes problemas de salud de la
comunidad. El plan de accion se completara en 2016.



1. Antecedentes

Condado de Skagit: Una historia de asociaciones para la Salud

Los socios de la comunidad del condado de Skagit han venido trabajando con el fin de
fortalecer la colaboracion entre las diferentes organizaciones, dando apoyo para lograr mejores
resultados para los usuarios que buscan servicios en el condado de Skagit. Un esfuerzo reciente,
que data de 2011, fue One Community-One Voice (Una Comunidad, Una Voz) , en el cual los
lideres de la comunidad mantuvieron una serie de reuniones para identificar la forma de
fortalecer las alianzas, incrementar la colaboracion, y desarrollar estrategias que mejoren la
salud de las personas que viven en el condado de Skagit.

Mas tarde, fue constituida la Alianza del Condado de Skagit para el Acceso a Cuidados de la
Salud (SCAHA, por sus siglas en inglés), con el fin de continuar el trabajo iniciado en Una
Comunidad, Una Voz. Un logro importante de este grupo fue haber inscrito a las personas en los
nuevos planes de seguro médico disponibles, como parte de la Ley de Asistencia Asequible. De
manera activa, este grupo recaudo6 fondos para contratar a un coordinador central para ese
programa. La unidad de seguro de salud tuvo un éxito notable, permitiendo que muchos miles
de personas recibieran su seguro de salud y disminuyendo el porcentaje de la poblacién del
condado de Skagit carente de seguro, que pasé del 16% en 2012 al 9% en 2015.

Ambas iniciativas tuvieron dificultades para pasar del procesamiento y la planificacion a la
accion. Muchos miembros consideraron que era necesaria una infraestructura mas solida para
apoyar la implementacion y lograr que su trabajo exitoso y sostenible en el largo plazo. Asi, el
condado de Skagit cred un cargo de Analista de Salud Comunitaria para apoyar este trabajo, y
en agosto de 2014 David Jefferson fue contratado para el puesto, con el fin de dirigir la
Fundacion para la Salud de la Poblacion. En el otofio de 2014, la junta del SCAHA inici6 una
transicion para formar lo que se convertiria en la Fundacion para la Salud de la Poblacién, o
bien "la Fundacion™.

Fundacion para la Salud de la Poblacion del Condado de Skagit

El 27 de febrero de 2015, el Consejo de Salud del Condado de Skagit entreg6 una proclama
anunciando el lanzamiento del Comité Asesor de la Fundacion para la Salud de la Poblacion.
En esta misma fecha, fue leido un segundo anuncio que daba a conocer los primeros 23
miembros de la Junta. La Fundacién para la Salud de la Poblacion se encarga de desarrollar un
Plan de Mejoramiento de la Salud de la Comunidad, el cual unira a una amplia gama de
organizaciones y socios de la comunidad para mejorar la salud de las personas que viven en el
condado de Skagit. El trabajo es impulsado por una variedad de cambios en el panorama de la
salud (como la Ley de Asistencia Asequible), politicas a nivel estatal, y la continua reduccion de
fuentes de financiacion.

Juntos, el Analista de Salud de la Comunidad y la Fundacién para la Salud de la Poblacion,
comenzaron a abordar tres tareas:

1. Decidir como abordar el trabajo de crear un Plan de Mejoramiento de la Salud de la
Comunidad. Los miembros de la Fundacion querian utilizar un modelo establecido de
evaluacion y planificacion de la salud comunitaria. Sus miembros eligieron el *"Modelo
de Clasificacion de Salud de los Condados”, de Robert Wood Johnson, para que sirviera



de guia para el trabajo que vendria. Este modelo resultaba atractivo debido a su clara
documentacion y a las herramientas disponibles (ver Apéndice).

2. Convocar a representantes de los multiples sectores de servicios. La intencidon era
proporcionar diversos puntos de vistas que contribuyan al proceso y que abogaran por
las necesidades de las diferentes poblaciones.

3. Planificacion de una evaluacion de la salud de la comunidad. Después de revisar los
planes existentes relacionados con la salud de la comunidad en el condado de Skagit
(por ejemplo, planes de accion comunitaria, Salud Regional de Skagit, Island Hospital,
Peace Health, United Way, Skagit Valley College), los miembros de la Junta optaron por
implementar un modelo integral de evaluacién de la salud en todo el condado, utilizando
una variedad de datos existentes y complementandolos con nuevos datos.

Este informe describe el proceso y los resultados de la Evaluacién de Salud de la Comunidad,
completado por la Fundacion para la Salud de la Poblacion de la comunidad del condado de
Skagit, como primer paso para desarrollar un Plan de Mejoramiento de la Salud de la
Comunidad. Los resultados de esta evaluacion proporcionan una base sélida para la futura
seleccion de prioridades y objetivos para la mejora en la salud del condado de Skagit.



2. Proceso de Evaluacidon de la Comunidad

El 5 de febrero de 2015, la Fundacion para la Salud de la Poblacion llevo a cabo su primera
reunién. Su plan era completar la evaluacion comunitaria de la salud de 2015, e implementar la
transicion hacia la planificacion de acciones para la salud de la comunidad en el afio 2016. Los
miembros de la Fundacion se reunieron durante 3 horas cada mes de 2015, con el fin de
conducir la evaluacién de la salud de la comunidad.

Después de una cuidadosa revision del modelo de clasificacion de salud propuesto por Robert
Wood Johnson, los miembros de la Fundacion para la Salud de la Poblacion decidieron llevar a
cabo tres evaluaciones importantes que serian parte del proceso general. Las tres evaluaciones
fueron:
e Una evaluacion de las Fuerzas del Cambio, para identificar los factores importantes que
impulsan el trabajo de las organizaciones asociadas;

e Una Encuesta Comunitaria sobre Calidad de Vida, para recopilar informacion detallada
de los miembros de la comunidad sobre sus percepciones acerca de los factores que
influyen en la salud; y

e Una revision detallada de los actuales Indicadores de Salud de la Comunidad mediante
un carrusel de datos de las partes interesadas.

Estas evaluaciones se llevaron a cabo en 2015 (ver figura 1). Los métodos de cada uno de ellos
se hallan resumidos en el resto de esta seccion. La siguiente seccion de este informe (seccion 3)
resume las principales conclusiones de cada una de las evaluaciones.

Los hallazgos fueron revisados por la comunidad a través de una serie de Sesiones de Escucha a
la Comunidad: debates organizados acerca de los resultados de las evaluaciones. Los resultados
de este proceso se describen en la seccion 4.

Figura 1: Linea del tiempo de la Evaluacién de Salud de la Comunidad del Condado de
Skagit
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Reuniones de la Fundacion para la
Salud de la Poblacién

Comité Directivo

Evaluacion de las Fuerzas del
Cambio

Encuesta sobre Calidad de Vida

Revision de indicadores / Carrusel
de datos

Sesiones de Escucha a la
Comunidad

Fuerzas del Cambio

Cada asociado de la comunidad que participa en la Junta asi como la organizacién que
representan estan siendo influenciados por importantes "fuerzas de cambio". La Fundacion cree
que seria importante que los asociados comprendan las politicas, desarrollo del personal y metas



de las otras organizaciones participantes, de modo tal que las personas tengan una mejor
comprension de la direccion y los objetivos de los diferentes sectores de servicios. Los
miembros de la Fundacidn han establecido una lista estandar de preguntas para que cada
miembro responda acerca de su organizacion. Los resultados fueron presentados y debatidos
durante las reuniones mensuales. En el transcurso del afio, se completaron 12 presentaciones de
fuerzas del cambio.

Encuesta sobre Calidad de Vida

Otra importante actividad de evaluacion fue recopilar las opiniones de las personas que
viven en el condado de Skagit. La Fundacion para la Salud de la Poblacion colaboro con el
Distrito de Salud de Snohomish, y los condados de Spokane, Whatcom, Island y Kitsap, con el
fin de identificar Encuestas de Calidad de Vida que habian sido utilizadas en el estado de
Washington, como asi también obtener asistencia técnica acerca de las que podrian ser las
mejores preguntas y la metodologia para la recoleccion de las respuestas en el condado de
Skagit. Un subcomité de encuesta desarroll6 una encuesta de Calidad de Vida especifica para el
condado de Skagit.

La encuesta final incluyd 40 preguntas disefiadas para reunir informacion sobre la vida
en el condado de Skagit. La Fundacidn determino que la encuesta "muestra de conveniencia”
proporcionaria buena informacion, y evitaria el costo y el tiempo requeridos para realizar una
encuesta elaborada cientificamente. La encuesta estaba disponible electrénicamente e impresa
en Inglés y Espafiol. Los miembros de la Fundacion para la Salud de la Poblacion distribuyeron
el enlace electronico a sus socios de la comunidad, y les pidieron que los distribuyeran ain mas
a sus redes y grupos de interés. La version en papel fue utilizada por los socios de la comunidad
para llegar a aquéllos que no tienen acceso a las computadoras. La tribu de Upper Skagit y la
Nacion Samish hicieron un esfuerzo para distribuir la encuesta electronicamente y entregar
copias en papel en sus clinicas médicas. El condado de Skagit estableci6 vinculos con
Community Action y con Sea Mar Community Health Centers y sus promotores (trabajadores
de la salud comunitaria en la comunidad de habla hispana), quienes llevaron copias de la
encuesta en papel a las comunidades latinas y trabajadores migrantes. Para fomentar la
participacion, las primeras 300 personas que respondieron a la encuesta online recibieron una
tarjeta de incentivo de $5, y las primeras 100 personas que completaron la copia en papel
recibieron una tarjeta de incentivo de $5. Hemos recogido més de 1.500 encuestas, superando
nuestra meta de 750.

Revision de los Datos Indicadores de Salud y Carrusel de datos

El condado de Skagit subcontratd al personal de evaluacion del Distrito de Salud de
Snohomish para proporcionar a la Fundacion una lista completa de los indicadores de salud que
se utilizan cominmente para evaluar el estado de salud de las poblaciones en el estado de
Washington. Esta detallada lista incluyo mas de 150 indicadores de salud, con tendencias, asi
como las comparaciones nacionales y con el estado cuando estuvieran disponibles. Los
miembros de la Fundacién para la Salud de la Poblacion se dividieron en 4 grupos de trabajo
que se reunieron 1 ¢ 2 veces durante seis semanas para revisar los indicadores. Estos grupos de
trabajo participaron en un proceso de ponderacion de datos, para seleccionar los indicadores de
mas alta prioridad, reduciendo la lista final a 70 indicadores.



El condado de Skagit también convocé un Comité Consultivo Empresarial integrado por
lideres de negocios, con el objetivo de solicitar sus opiniones sobre cuéles son los indicadores
importantes para ellos, y encontrar maneras de participar en nuestro proceso de evaluacion. La
Sra. Anneliese Vance-Sherman de la Division de Servicios Econdmicos de Washington de
Seguridad de Empleo, brind6 una completa lista de indicadores econdmicos. Los miembros del
Comité Asesor de Negocios se reunieron varias veces para revisar los datos econémicos y
lograron votar sobre lo que pensaban que eran los indicadores de datos primarios a considerar.

Los miembros de la Junta de la Fundacién para la Salud de la Poblacion consideraron
que era imperativo involucrar al publico en el anlisis de los indicadores de datos. A tal efecto,
la Junta contrato al doctor Maureen Pettitt para facilitar un proceso denominado “carrusel de
datos" en el cual miembros clave de la comunidad participan en un "proceso publico de anélisis
de datos"” con el fin de seleccionar los indicadores de mas alta prioridad. El 20 de octubre de
2015, casi 90 personas participaron en un evento de 5 horas, en el cual los miembros de la
comunidad analizaron los datos y votaron segun sus prioridades. Este esfuerzo se tradujo en una
lista final de 12 indicadores prioritarios.
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3. Lo mas destacado de larevision de datos

Resumen de la Poblaciéon

Un resumen demografico permitid tener una imagen de la poblacion del condado de Skagit en
términos de cantidades, edad, raza y origen étnico, situacion econdmica, nivel de instruccion y
ubicacion.

¢, Qué mostraron los datos?
El condado de Skagit tiene alrededor de 120.000 habitantes.
e 6.000 nifios en edad preescolar (de 5 afios y menores)

e 21.000 nifios en edad escolar (edades de 5 a 17)
e 71.000 adultos en edad laboral (edades de 18 a 64)
e 23.000 adultos mayores (mayores de 65 afios)

Alrededor de 71.000 personas (59%) viven en zonas urbanas, y 49.000 (41%) en &reas no
incorporadas. El lado oeste del condado es la zona relativamente méas poblada, y el lado este es
mas rural (véase la Figura 2). Cuatro comunidades tribales estan incluidas en el &rea del
condado: Tribu Upper Skagit, Comunidad Tribal Indigena Swinomish, Nacion Samish, y Tribu
Indigena Sauk-Suiattle.

Figura 2: Mapa del condado de Skagit
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¢ Qué aprendimos? La poblacion del Condado tiene distintos subgrupos, cada uno de los cuales
necesita atencion en la planificacion de la salud. Por ejemplo, los esfuerzos para mejorar la
salud tendran que apoyar a las personas que viven en los dos &mbitos comunitarios: urbano y

! Estimaciones a abril de 2015 de la Oficina de Gestion Financiera del Estado de Washington
(OFM) http://www.ofm.wa.gov/pop/aprill/default.asp

11


http://www.ofm.wa.gov/pop/april1/default.asp

rural. Muchas personas viven en viviendas de multiples unidades (alrededor de 9.000 de un total
de 52.000 unidades de vivienda en el condado); por lo tanto, cualquier estrategia de mejora de la
salud relacionada con el medio ambiente en el hogar debe estar orientada con base en ambos
tipos de viviendas: unitarias o multiples.

La pobreza no es infrecuente. Cerca de 16.000 personas (5.000 nifios) viven por debajo del nivel
federal de pobreza. Los esfuerzos para abordar los problemas de salud deben considerar la
pobreza como un factor que incide en su salud.

Las comunidades de inmigrantes hispanos e indigenas mexicanos son importantes de incluir,
con un estimado de 21.000 personas en el condado de Skagit. Cerca de 6.000 residentes del
condado de Skagit hablan inglés por debajo de "muy bien", por lo tanto, los esfuerzos para
entender los factores de riesgo para la salud y para hacer frente a ellos tendran que ser
inclusivos en relacion a otras lenguas.

Encuesta sobre Calidad de Vida

La Encuesta de Calidad de Vida del condado de Skagit brinda detalles acerca de los factores que
influyen en la salud de la comunidad, y mas informacion sobre algunos grupos de la comunidad
que podrian ser excluidos o no identificables dentro de otras fuentes de datos. Los resultados
fueron organizados segun las categorias del Modelo de Clasificacion de Salud de Condados de
Robert Wood Johnson: Socio Econémicos y Ambientales, Ambiente Fisico, Acceso a los
Servicios de Salud y su calidad, y Comportamientos de Salud. Los resultados fueron analizados
por grupos especificos que la Fundacién considerd que serian significativos y relevantes para el
condado de Skagit: para cada comisionado del Distrito, los que estaban "funcionando bien"
(personas que estan empleadas, con algo de educacidn universitaria, seguro medico, e ingresos
anuales del hogar de $50,000 0 més), y las “familias con inconvenientes" (adultos con nifios en
edad escolar en el hogar, que estan por debajo del 100% del umbral de pobreza federal, y que
dijeron no haber podido acceder a bienes esenciales tales como alimentos, ropa o medicamentos
durante el afio pasado), adultos jovenes (edades de 18 a 29), ancianos (edades de 60 0 mas),
comunidades indigenas de México / nativos de Alaska, hispanos e indigenas estadounidenses.

¢ Qué mostraron los datos?
Cuando se les pregunté sobre los "tres principales" cambios para mejorar la salud y el bienestar
en el condado de Skagit, la mayoria de los grupos apunté como principales problemas una
vivienda asequible, mas y mejores puestos de trabajo, y un mejor acceso a los cuidados de salud
asequibles. Cuando se pregunt6 acerca de los 5 mayores retos de salud personales del dia a dia,
los mas comunmente identificados fueron:

e Estrés (49%)

e Tiempo (44%)

e Ingresos (42%)

e Actividad fisica (36%)

e Comida sana'y Empleo (22% cada uno)
¢ Qué aprendimos?
Los grupos de nuestra comunidad reportaron diferentes experiencias vinculadas con los mas

comunes desafios de la vida que pueden afectar la salud. A pesar de que algunos grupos (como
el que esta "funcionando bien™) eran menos propensos que el promedio a enfrentar desafios,
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representan una porcion relativamente grande de la poblacion total, y asi siguen siendo
importantes para ser tenidos en cuenta en la planificacién comunitaria.

e Las familias con inconvenientes y los adultos jovenes reportaron mas factores de riesgo
para la salud que el promedio.

e Las personas que viven en los distritos 2 y 3 del condado de Skagit reportaron méas
preocupaciones generales sobre riesgos de salud que las personas del Distrito 1.

e Las personas que se identificaron como indigenas mexicanos expresaron una serie de
desafios importantes que eran diferentes de los patrones reportados por otros grupos,
especialmente relacionados con la pobreza y al acceso a la salud, pero eran menos
propensos a informar otros, tales como el abuso de sustancias y las preocupaciones sobre
la salud mental.

Las motivaciones para los comportamientos saludables fueron diferentes entre los grupos. Por
ejemplo, cuando se preguntd por lo que ayudaria a aumentar el consumo diario de frutas y
verduras, el grupo "funcionando bien" dijo que seria un factor importante tener mas tiempo de
preparacion; los ancianos dijeron que seria importante tener mas lugares para adquirirlos; y las
"familias con inconvenientes", los adultos jovenes y los adultos indigenas mexicanos dijeron
que seria importante que fueran menos costosos. Esto sugiere que pueden ser necesarias
diferentes intervenciones para llegar de manera efectiva a grupos especificos.

Carrusel de Datos de Indicadores de Salud de la Comunidad

¢ Qué mostraron los datos?

Multiples ejes de datos fueron revisados a través de cuatro dominios: Acceso a la Salud;
Comportamientos de salud; Seguridad y Apoyo; y Entornos Fisico y Socioeconémico.

Entre estos diferentes dominios fueron elegidos 12 indicadores principales sobre los problemas
de salud (véase la Figura 3). Estos indicadores fueron priorizados en base a criterios que
incluyeron que la observacién indico gque el condado de Skagit se hallaba a la zaga del resto del
estado; que las tendencias varian en una direccidn negativa; o que un gran nimero de personas
se vieron afectadas.

Cabe destacar que muchos de estos problemas de salud tienen causas fundamentales comunes:
la desigualdad de ingresos o la pobreza, la educacion personal, un nimero limitado de
programas y proveedores, las politicas y las decisiones personales. Todas éstas fueron
identificadas como que contribuian a los problemas de salud.

Figura 3: Las 12 principales preocupaciones en materia de Salud de la comunidad del
condado de Skagit

1. El condado de Skagit tiene una baja tasa de vacunacion infantil 36% 53%
completa.
(Indicador: % con vacunacion completa entre nifios de 19 a 35 meses)

13




2. Algunas mujeres en el condado de Skagit no estan recibiendo

suficiente atencion prenatal durante el primer trimestre del embarazo.
(Indicador: % de mujeres que reciben atencion prenatal en el primer
trimestre)

3. Algunos nifios y adultos del condado de Skagit no estan recibiendo
atencién médica de rutina y preventiva. (Indicador: % de adultos que
visitaron a un médico para la atencion de rutina en el altimo afio)

4. Muchos adultos del condado de Skagit son obesos o tienen sobrepeso.
(Indicador: % de adultos que son obesos o con sobrepeso, con base en la
alturay el peso)

5. Algunos adultos y nifios del condado de Skagit no consumen
suficientes frutas y verduras. (Indicador: % de adultos con una ingesta
muy baja de fruta -menos de 1 fruta por dia-)

6. EIl consumo de marihuana estd aumentando entre los jovenes en el
condado de Skagit.

(Indicador: cualquier uso de la marihuana en los ultimos 30 dias, entre
los jévenes del 10° grado)

7. Latasa de clamidia entre las mujeres jovenes del condado de Skagit
es cada vez mayor. (Indicador: tasa de casos de infeccion por Clamidia -
infeccidn de transmision sexual- por cada 1.000 mujeres de entre 15y 24
anos)

8. Hay demasiada violencia juvenil en el condado de Skagit.

(Indicador: % de alumnos del 8" grado que sufrieron bullying en el
altimo mes)

9. Demasiados nifios y jovenes del condado de Skagit estan deprimidos o
han pensado en el suicidio. (Indicador: % de alumnos del 10° grado que
pensaron en suicidarse durante el Gltimo afio)

10. Demasiados jovenes en el condado de Skagit que han sido golpeados
por un adulto en su vida. (Indicador: % de alumnos del 10° grado que
dicen haber sido alguna vez golpeados a propoésito por parte de un adulto)
11. La vivienda en el condado de Skagit resulta inaccesible y no esta
disponible para muchos residentes. (Indicador: % de familias que gastan
30% 0 maés de sus ingresos en vivienda)

12. El condado de Skagit carece de una cantidad suficiente de puestos de
trabajo con salario digno.

(Indicador: % de personas que viven en la pobreza, sobre la base de las
pautas federales de pobreza)
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¢ Qué aprendimos?

Es dificil establecer prioridades entre varios temas importantes. La comprension de las causas

fundamentales asi como los puntos comunes entre los diferentes problemas de salud,
contribuiran en la identificacion de estrategias eficaces para hacer frente a los problemas.

Fuerzas del Cambio

La Evaluacion de las Fuerzas del Cambio fue disefiada para ayudar a los miembros de la
Fundacion a entender lo que esta ocurriendo o lo puede ocurrir y que repercute en sus objetivos,
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en la direccion y en las decisiones en materia organizativa, consecuencia de la variacion de
factores internos y externos. Otro objetivo era realizar una formacién cruzada entre todos los
miembros acerca de la "cartera de negocios” del otro, y explorar cuales son las oportunidades y
amenazas para mejorar de manera colaborativa la salud de la poblacion.

Estas evaluaciones fueron completadas por 12 organizaciones asociadas a la Fundacion durante
el afio 2015. Seis organizaciones eran prestadoras de servicios de salud, y seis provenian de
otros diversos sectores que prestan servicios al puablico.

¢ Qué mostraron los datos?

Muchas de las agencias de salud mencionaron que habia que incrementar el uso de registros
médicos electronicos, y cambiar las leyes federales en relacion al cuidado de la salud
(incluyendo la Ley de Asistencia Asequible -ACA-), entre los principales factores que influyen
en su trabajo actual. Otras muchas apuntaron a otros cambios en las leyes estatales o federales
(no la ACA), o en las pautas de comportamiento, asi como el impacto de la disminucion de los
recursos o el aumento de los costos en su trabajo.

Algunas organizaciones sefialaron a la gente como el factor principal en la determinacion de sus
servicios. Los cambios demogréficos de la comunidad y las expectativas sobre como las
personas estan participando en su propio cuidado de la salud estan influyendo en el trabajo de
estas organizaciones. Otras organizaciones describieron pautas, modelos 0 medidas de
desempefio como factores que determinan sus servicios. Algunas dijeron que estaban
desarrollando nuevas iniciativas para priorizar o redisefiar sus trabajos.

Los principales objetivos y metas organizacionales que fueron articulados por los diferentes
miembros de la Fundacién fueron alineados con ambas misiones y el sector (por ejemplo,
servicios de salud vs. sector de servicios publicos). Muchos incluyeron metas para mejorar la
eficiencia y reducir los costos. Cabe destacar que algunas organizaciones enmarcaron sus
objetivos en términos de los resultados para la comunidad (por ejemplo, "Acceso a los
alimentos™ o "Mantener bien a las personas"), mientras que otras enmarcaron sus objetivos en
torno al trabajo de la organizacion, lo que contribuiria a obtener resultados de salud para la
comunidad (por ejemplo, "la toma de decisiones basada en datos” o "incrementar el nivel de
servicio en la carcel por parte de los profesionales médicos").

¢ Qué aprendimos?

Entre estos socios comprometidos con la salud de la comunidad se incluyen muchas
organizaciones que trabajan en la asistencia sanitaria, pero también diversos actores de otros
sectores que reconocen la relacion y la importancia de la salud de la comunidad con su trabajo.
Las organizaciones albergan una gran diferencia de afiliaciones y percepciones sobre las
tendencias en sus campos de accion y en los factores que determinan sus servicios.

Un mayor nimero de objetivos basados en la comunidad (por ejemplo, "Mantener a la gente
bien™) pueden prestarse mejor a la colaboracion; mientras que los objetivos més detallados y
especificos de las organizaciones (por ejemplo, "una aplicacion justa y consistente de las leyes
de salud publica™) podra a su vez contribuir a los objetivos basados en la comunidad, pero no se
prestan para colaboraciones puntuales.
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En el desarrollo de un plan estratégico para la comunidad, la Junta puede trabajar en conjunto
para articular objetivos comunes basados en la comunidad, y luego aplicar los objetivos
especificos de las organizaciones junto con otros, con el fin de identificar oportunidades de
asociacion, colaboracion o intercambio de recursos.
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4. Sesiones de Escucha a la Comunidad

Con el fin de validar los resultados de la jerarquizacién que se produjo durante el
carrusel de datos y para identificar las lagunas o temas omitidos, la Fundacion Ilevé a cabo en el
condado de Skagit cinco foros de "Sesiones de Escucha a la Comunidad”. Durante estos foros
fue presentado a la comunidad un informe que resume los resultados de la Encuesta de Calidad
de Vida y los indicadores de datos. El informe de resumen estaba disponible en inglés y
espariol, y también online.

Los Foros fueron promovidos por todos los miembros de la Junta de la Fundacién para
que llegaran a sus miembros, pero también a través de anuncios de radio y publicaciones en
sitios web. Cerca de 200 personas participaron en estos foros, que se desarrollaron durante tres
semanas, teniendo lugar en Anacortes, Sedro-Woolley, Concrete y Mount Vernon. Ademas, el
Consorcio del Nifio y la Familia del condado de Skagit participé del foro piloto y sus miembros
hicieron comentarios sobre los resultados, asi como sobre el contenido de las presentaciones en
el foro de la comunidad.

Durante los foros, los participantes ofrecieron sus puntos de vista durante las discusiones
en grupos grandes y pequefios, y también dejaron comentarios escritos. Participantes

e indicaron si consideraban que la evaluacion fue exhaustiva,

e ofrecieron sus puntos de vista sobre las prioridades de salud, incluyendo si deben ser

tenidos en cuenta otros datos adicionales,

e dieron su respaldo para avanzar desde la evaluacion hasta las fases de planificacion, y

e votaron por las principales prioridades.

Figura 4: Sesiones de Escucha a la Comunidad del condado de Skagit - Votos sobre las
maximas prioridades

Los participantes de la
comunidad apoyaron
100  casi undnimemente
avanzar hacia la etapa
de planificacion.

Entre los temas
identificados en el
proceso, los miembros
de la comunidad
escogieron tres temas
que identificaron
como "maxima
prioridad". La Figura
4 muestra que los
problemas de vivienda
y de trabajos con
salarios dignos
resultaron las mas
altas prioridades.
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Los participantes identificaron varios temas que deseaban que fueran tomados en
consideracion y que no fueron incluidos en los anteriores procesos de revision publica. Estos
temas fueron incorporados por la Junta y se pusieron a la par con los resultados considerados en
la Evaluacion de la Comunidad, para asi asegurar que fueran considerados en cualquier
planificacion de acciones. A partir de la revision de los datos de la Evaluacion de la Comunidad,
entre los temas mas observados y la informacion relacionada estuvieron incluidos:

e Odontologia
o Informe de Indicadores de Salud: Los alumnos del 10 grado del condado de
Skagit eran menos propensos que los de 10° grado de todo el estado a responder que
visitaron al dentista durante el Gltimo afio (73% vs. 79%).

o Encuesta de Calidad de Vida: las familias con inconvenientes, los adultos
jévenes, los adultos indigenas de México, y los habitantes del Distrito 2 fueron
relativamente mas propensos a presentar obstaculos para acceder a los servicios
dentales que necesitaban (como ser que los servicios son demasiado caros, no tener
seguro, o no tener un prestador odontol6gico).

e Datos acerca de la tercera edad.
o Indicadores de salud: Los ancianos del condado de Skagit (a partir de 65 afios)
mostraron indicadores similares a los de los adultos mayores de todo el estado en lo
que hace al acceso a vacunas contra la neumonia (73%), y una preeminencia mayor
que las personas mayores de todo el estado en cuanto a la aplicacion de vacunas
contra la gripe (67%).

o Encuesta de Calidad de Vida: Todos los resultados fueron analizados de manera
especifica en lo relativo a las personas mayores (mayores de 60 afios, que fueron
20% de los encuestados), y contrastados con la poblacion general y con las personas
de 18 a 59 afios. Las personas mayores identificaron entre sus principales desafios el
vivir con un ingreso fijo, el aislamiento social, la resolucion de sus problemas de
salud, los costos de la atencidn necesaria, y el apoyo para poder vivir de forma
independiente. Las personas mayores dijeron que entre sus principales retos
personales de salud cotidiana figuran el estrés, el tiempo, los ingresos, la actividad
fisica y los problemas de salud.

e Salud Mental.
o Indicadores de salud: El condado de Skagit ha tenido historicamente un menor
namero de prestadores de salud mental por poblacién que lo que sucede en todo el
estado, pero en los Gltimos afios esta proporcién se ha asemejado al promedio
general (alrededor de 386:1, tasa de relacion entre poblacion y prestador). El
porcentaje de adultos del condado de Skagit que se autoevalian como en una
condicion de salud mental pobre (15%), asi como las necesidades de apoyo
emocional no satisfechas (23%), resultaron similares a los promedios de los adultos
en todo el estado. La salud mental juvenil en el condado de Skagit fue también
similar al promedio del estado, pero qued6 identificada como prioridad en el proceso
de Evaluacion de la Comunidad.
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o Encuesta de Calidad de Vida: "Un mejor acceso a los servicios de salud mental
asequible” fue identificado como un principal cambio recomendado para la mejora
de la salud en el condado de Skagit, por parte del grupo de familias "funcionando
bien" y por la gente del Distrito 1. Las familias con inconvenientes eran mas
propensas que otros grupos a la hora de informar que se sienten “extremadamente
estresadas” en la mayoria de los dias. Los adultos de los distritos 2 y 3 fueron mas
propensos a informar un estrés extremo que los adultos del Distrito 1. Los adultos
indigenas americanos o nativos de Alaska fueron mas propensos que otros grupos a
informar su preocupacién por los problemas de salud mental de ellos y de sus
familias. Los Latinos y las "familias con inconvenientes™ fueron menos propensos a
informar que disponian de apoyo social y emocional en sus comunidades.

e Opiaceos (medicacion para el dolor de venta libre y heroina).
o Cinco por ciento de los alumnos de 10" grado del condado de Skagit dijeron
haber usado en el ultimo mes un analgésico para "drogarse”, cifra similar a las tasas
estatales. El porcentaje de los alumnos de 10" grado que dijeron que nunca habian
usado heroina en su vida fue ligeramente mayor en el condado de Skagit, en
comparacion con el estado (4.5% vs. 3.4%).

o El personal de la Junta investigo otras fuentes de datos estatales y locales con el
fin de comprender mejor los problemas con los opioides en el condado de Skagit. En
2015, 530 residentes del condado de Skagit recibieron tratamiento por trastornos por
consumo de sustancias, siendo la dependencia de la heroina la principal
preocupacion de esas personas al momento de su ingreso.? Esto implicé el 35% de
todos los tratamientos por adicciones en el condado, aunque el tratamiento por
heroina representa solo el 26% de todos los tratamiento en el estado.

e Actividades Saludables
o Indicadores de salud: Mas de la mitad (56%) de los alumnos de 10" grado del
condado de Skagit cumplian con las recomendaciones de actividad fisica de hacer
gjercicio durante una hora por lo menos 5 dias a la semana, frente al 52% de jovenes
que es el promedio del estado.

o Encuesta de Calidad de Vida: No hubieron muchas diferencias en el grado de
satisfaccion con las oportunidades de actividad fisica en la comunidad, salvo que las
personas que viven en el Distrito 3 eran mas propensas que las que viven en otros
distritos para declararse satisfechas con todas las oportunidades de actividad fisica
basadas en la comunidad.

e Medioambiente.

2 Departamento de Servicios Sociales y de Salud del Estado de Washington, Divisién de
Salud Conductual y Recuperacion, Sistema de Comunicacion de Resultados, Desempefio y
Evaluacion (SCOPE-WA).
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o Indicadores de salud: el condado de Skagit tiene mejores o similar cantidad de
dias de aire saludable, calidad del agua potable, y tasas de enfermedades intestinales
en comparacion con el resto del estado.

o Encuesta de Calidad de Vida: las familias con inconvenientes, las mujeres y las
personas que viven en los distritos 2 y 3 eran menos propensas a responder que
estaban satisfechas con la seguridad de sus parques y para caminar solos por la
noche. Los adultos jovenes y las personas que viven en los distritos 2 y 3 fueron méas
propensas a responder que esetuvieron expuestas a humo de segunda mano en al
menos una ubicacion (espacios publicos donde estan activos, en el trabajo, o en sus
casas).

e Experiencias infantiles adversas (ACES, por sus siglas en inglés).
o Indicadores de salud: 30% de los alumnos de 10° grado del condado de Skagit
(vs. 26% en todo el estado) informé que alguna vez habia sido herido o golpeado a
propdsito por un adulto. En el afio 2013 hubo 952 delitos por violencia doméstica en
el condado de Skagit, y la tasa de 8 delitos por cada 1.000 personas es mas alta que
la tasa estatal, que fue de 6 por 1.000. Este tema fue identificado como alta prioridad
durante la Evaluacion de la Comunidad.

o Encuesta de Calidad de Vida: Alrededor del 31% de padres del condado de
Skagit con nifios en edad escolar, respondi6 que "la vida familiar poco saludable o
inestable" constituia un problema fundamental de salud para los jovenes en la
secundaria.

e Transporte.
o Indicadores de Salud: Miles de adultos dejan el condado de Skagit para trabajar
fuera de la zona (23.344) y otros viajan dentro del condado para trabajar (16.993).
Ello implica que méas de 40.000 personas se desplazan regularmente dentro y fuera
del condado con motivos de trabajo.

o Encuesta de Calidad de Vida: Alrededor del 10% de los adultos del condado de
Skagit, dijo que disponer de "mas opciones de transporte pablico” seria un
cambio necesario para mejorar la salud en la comunidad.
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5. Puntos fuertes de la Comunidad

Sobre la base de las multiples fuentes de datos tenidas en cuenta para esta Evaluacion de la
Salud de la Comunidad, asi como de todo el proceso, el condado de Skagit demuestra disponer
de multiples ventajas:

Liderazgo. La formacion de la Fundacion para la Salud de la Poblacion, asi como la
dedicacion de recursos (tiempo y dinero) para este proceso, demuestra el compromiso de
los lideres de la comunidad para alcanzar mejoras a largo plazo en la salud de la
comunidad.

Socios Comprometidos. Los miembros voluntarios de la Junta de la Fundacion para la
Salud de la Poblacion en representacion de una amplia gama de sectores de servicios del
condado de Skagit, se comprometieron a un conjunto comun de objetivos y valores,
como asi también a llevar adelante el trabajo de la Fundacion.

Disponibilidad de Datos. La comunidad cuenta con multiples fuentes de datos para
describir la situacién de la salud entre las personas de diferentes edades, en diferentes
dominios, y para disponer de un espectro de salud a partir de los factores relacionados
con la prevencion y los determinantes sociales de las enfermedades graves.

Toma de decisiones proactiva vs. Gestion de crisis. Al revisar sus multiples fuentes de
datos, el condado de Skagit se posiciona mayoritariamente "al medio", es decir, en
general, no se encuentra entre los mejores ni los peores condados del estado. EI condado
de Skagit tiene una emergente carencia de viviendas asequibles y un incremento de los
trastornos por consumo de opiaceos, algo que es una tendencia que se observa en
muchos condados de Washington. Ambos elementos estan recibiendo atencién local y
en todo el estado, y todavia se hallan en la "fase de accion emergente”. Por el contrario,
el condado de Skagit tiene un estado de salud relativamente estable, lo cual permite a los
socios centrarse cuidadosamente alli donde existen las mejores oportunidades para la
accion. También resulta una oportunidad para hacer frente a estos problemas de salud
emergentes o bien parar atacar otra prioridad que no esta recibiendo atencién suficiente.
Direcciones Positivas. Los datos sugieren que a las personas del condado de Skagit les
va mejor en algunos factores de salud, los cuales pueden brindar una idea de los
esfuerzos en materia de promocion de la salud. Estos son los Indicadores en los cuales el
condado de Skagit estad desempefiandose "mejor que la media" o bien avanzando en una
direccion positiva:

o Mejora del acceso a la asistencia de salud. Aproximadamente el 9% de la
poblacién no contaba con seguro en 2015 vs. el 16% en 2012. Esto puede estar
asociado con la aplicacién de la Ley de Asistencia Asequible.

o Disminucién de la tasa de desempleo. Al igual que en el estado, después de un
fuerte aumento del desempleo tras la recesion de finales de la primera década del
siglo, la tasa de desempleo ha caido en el condado de Skagit, pasando de 13% en
enero de 2010, a 9% en enero de 2015.

o Mejor que la media estatal en materia de mortalidad infantil. La tasa de
mortalidad infantil en el condado de Skagit es de 2,1 por cada 1.000 nacidos
vivos, mientras que en el estado de Washington es de 4,5 por cada 1.000.
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o Buena calidad del aire y del agua. En el afio 2013, el condado de Skagit tenia
100% de dias con calidad de aire saludable (medida por la baja de particulas), y
el 100% de los sistemas de agua potable del Grupo A cumpli6 con los estandares
para niveles aceptables de nitratos.

o Cuidado preventivo para las personas mayores. El 67% de las personas mayores
del condado de Skagit (mayores de 65 afios) recibieron vacunas contra la gripe,
en comparacion con 61% en todo el estado.

o Menores tasas de consumo de cigarrillos. Tanto los jovenes como los adultos del
condado de Skagit son menos propensos que las personas en todo el estado a
fumar cigarrillos (7% vs. 8% entre los jovenes, 15% vs. 17% entre los adultos).

o Jévenes méas activos. El 56% de los alumnos de 10° grado del condado de Skagit
estan cumpliendo con las recomendaciones de ejercicio de méas de 60 minutos
por dia, frente a 52% de jovenes que es el promedio del estado.

O Menos consumo de alcohol riesgoso entre los adultos. EI 13% de los adultos del
condado de Skagit informé un "gran consumo™ reciente (cinco o mas bebidas en
una ocasion), vs. el 17% de los adultos en todo el estado.

6. El camino a seguir

Después de este proceso de cuidadosa y completa revision de los datos con el fin de describir
los factores de salud y relacionados con la salud de las personas del condado de Skagit, la
siguiente fase de trabajo es desarrollar un Plan de Mejoramiento de la Salud de la Comunidad
(CHIP, por sus siglas en inglés). EI CHIP es un plan de accién para abordar las prioridades de
salud identificadas durante la evaluacion. El plan debe ser completado durante el afio 2016.

Un grupo diverso de socios de la comunidad seré el encargado de crear estrategias para la
accion, las cuales incluirdn medidas para controlar el rendimiento, hacer un seguimiento del
progreso, e identificar lo que esta funcionando bien y lo que no.
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