
 

Acta de la reunión de la Comisión de Equidad 

de la Salud  

Detalles de la reunión: 

Fecha y hora: 16 de diciembre de 2025; de 3:00 a 5:00 p. m. 

Lugar: Zoom 

Página web y materiales públicos 

Para unirse por Zoom: 

https://us02web.zoom.us/j/89146930915?pwd=V3YxRkNoNzk2MUlwTDdyWHFpTlJXUT09 

ID de la reunión: 891 4693 0915; código de acceso: health2025  

Para unirse por teléfono: 719-359-4580; ID de la reunión: 891 4693 0915; código de acceso: 

5453817885 

Comisionados: comunidad (10): Dindi Gaines, Tina Gonzales, Oswaldo Grenardo, Seyanna Hitt, Ola 

Kukoyi, Nhu-Minh Le, Sky Patron, Jacquelyn Stanton, Shawn Turk (copresidente), Melanie 

Wasserman; agencias estatales (12): Sara Blumenthal, Aaron Green, Sena Harjo (copresidenta), 

Alexis Harper, Sandy Ho, Tracy Marshall, Gillian McKnight-Tutein, Lacy Monday, Marsha Nelson, Aisha 

Rousseau, Jill Hunsaker Ryan (miembro por razón de su cargo), Megan Yonke; poder legislativo (2): 

representante Lorena Garcia; senadora Iman Jodeh 

Comisionados del Subcomité del Grupo de Trabajo Asesor sobre Datos (DAWG): Sara Gallo, Tina 

Gonzales (copresidenta), Aaron Green, Sandy Ho, Nhu-Minh Le, Sky Patron (copresidenta) 

Comisionados del Subcomité SB-181: Marsha Nelson (copresidenta), Gillian McKnight-Tutein, Lacy 

Monday, Aisha Rousseau 

Personal: Arlen Zamula, Beck Furniss, Elijah Ayers, Jesus Rodriguez-Serrano, Kimberly Blackhorse, 

Lynda Saignaphone, Phuonglan Nguyen, Rachel Bryan-Auker, Robert McComb, Sheryl Emery, Solace 

Kent, Dorah Labatte, Cyril Bennouna, Anne Hill, Megan Comer, Meredith Davis, Jerad Kozey, Ned 

Calonge, Chris Wells 

Intérpretes: Elijah Ayers (ASL/CDPHE), Glory Hawkins (ASL), Tonya Johnson (español/CDPHE), 

Diego Pons (español/CLC) 

Invitados: Vuela for Health, Gyedi Project, Youth Health Care Alliance, Denver Indian Health and 

Family Services, Tri County, Food Bank of the Rockies, Mountain Youth, La Clinica Del Pueblo, The 

Good Food Collective, Lisa Ciazza, Madison Homuth,   

Temas del orden del día 

I.​ Subcomité de la HEC: SB-181 (de 3:00 a 3:30 p. m.) 
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A.​ La OHE presentó el formulario que se enviará a las agencias estatales para informar 

actualizaciones sobre sus estrategias y medidas relacionadas con la SB 21-181. El 

formulario se enviará el 17 de diciembre de 2025 y tendrá como fecha límite el 16 de 

enero de 2026. 

B.​ La comisionada Ho expresó que le gustó la sencillez y claridad del formulario.  

C.​ Cierre definitivo del subcomité; sus miembros se integran en otros subcomités para 

2026.  

II.​ Subcomité de la HEC: DAWG (de 3:30 a 4:00 p. m.) 

A.​ El comisionado Green señaló que la declaración de privacidad estaba muy bien. La 

comisionada Ho estuvo de acuerdo.  

B.​ Chris Wells mencionó que el extracto resaltado como “posible inclusión” debería 

añadirse.  

1.​ Los comisionados Green, Ho, Le y Patron estuvieron de acuerdo en mantener el 

extracto en la declaración de privacidad.  

C.​ P: En el chat, la comisionada Gaines preguntó: “¿Hay algún texto asociado con la 

protección en el uso de IA?”  

1.​ R: El CDPHE explicó que esto es complejo. Existe una política estatal sobre IA 

que incluye varias medidas de protección relacionadas con la toma de 

decisiones y las actividades con intervención humana. En este momento, no 

está claro si la orden ejecutiva federal impediría aplicar esa política. El CDPHE 

recomendó no añadir lenguaje adicional en la declaración hasta contar con 

mayor claridad.  

D.​ P: La comisionada Patron preguntó si se podría proporcionar más aclaraciones sobre 

cómo se protegen los sistemas y qué personal del gobierno tiene acceso a los datos, 

para que las personas sepan qué ocurre con sus datos. Agregó que existe desconfianza 

entre las comunidades y el gobierno, concretamente la comunidad LGBTQ+, y que 

sería útil disponer de más información.  

1.​ R: El CDPHE respondió que se puede añadir información específica, pero eso 

haría el documento más extenso. El CDPHE buscará formas de hacer referencia 

a estos temas sin ampliar demasiado la declaración. El CDPHE agregó que se 

rige por las políticas del Estado de Colorado (OIT); tal vez hacer referencia a 

esas políticas podría servir como marco general en lugar de entrar en los 

detalles sobre las medidas de protección de cada sistema.  

E.​ P: La OHE preguntó si había alguna manera de incluir un hipervínculo a esta 

información en el documento sin tener que hacer referencia explícita a ella.  

1.​ El CDPHE remitió este tema al comité de modernización de datos para 

determinar si una declaración más compleja entraría dentro de sus 

competencias.  

2.​ El CDPHE recomendó analizar este tema con más detenimiento, porque dar 

demasiados detalles sobre las medidas de protección podría afectar la 

seguridad de los datos. 

F.​ La OHE pidió a los comisionados que proporcionen comentarios directamente en los 

documentos compartidos, de modo que pueda haber un diálogo activo en el propio 

documento una vez incorporado el texto actualizado.  
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G.​ Resumen de los entregables: 

1.​ Registro de defunciones y clasificación errónea 

a)​ La unidad de relaciones tribales ha estado trabajando en estrecha 

colaboración con el equipo de estadísticas vitales para elaborar 

programas de capacitación para el personal interno del departamento de 

salud y los proveedores externos de servicios funerarios, realizar labores 

de acercamiento con los proveedores de servicios funerarios (el CDPHE 

tiene buenas conexiones, pero no los regula), y establecer contacto con 

los centros nacionales de estadísticas vitales y los centros de 

epidemiología tribal. Los comisionados Green, Ho, Le y Patron 

expresaron interés en que se presente una versión resumida de este 

documento al DAWG en febrero de 2026. 

2.​ Declaración de privacidad de datos 

3.​ Aclarar la terminología de indígenas americanos y nativos de Alaska (AI y AN, 

por sus siglas en inglés); por ejemplo, el uso de términos como “dos espíritus” 

frente a “queer”. 

a)​ La OHE invitará a Elton Naswood, director ejecutivo del Two Spirit 

Center, para mantener una conversación sobre cómo comprender mejor 

estos términos y las consideraciones asociadas. 

 

III.​ Reunión general de la HEC (de 4:00 a 5:00 p. m.) 

A.​ Apertura y gestión 

1.​ La comisionada Ho presentó una moción para nominar al comisionado Green 

como copresidente suplente de esta reunión, conforme al Artículo VI, sección 

2a de los estatutos. Hubo 12 votos a favor, 0 en contra y 0 abstenciones. La 

moción se aprobó. 

B.​ Actualización sobre los planes estratégicos de equidad SB-181 

1.​ Como se mencionó en la reunión del subcomité, se hizo una revisión del 

proceso y, durante las reuniones de la HEC del próximo año, cada agencia 

estatal presentará una actualización de 10 minutos sobre sus avances. 

2.​ Las actualizaciones deben referirse directamente al cumplimiento de los hitos y 

las medidas de cada estrategia. 

3.​ Antes de estas actualizaciones, la OHE enviará a cada agencia un formulario de 

Google personalizado el 17 de diciembre de 2025. Las respuestas deberán 

enviarse a más tardar el 16 de enero de 2026. 

C.​ Revisión del año 2025 

1.​ La OHE destacó todo el arduo trabajo que la HEC realizó en 2025, entre otros: 

a)​ Operaciones de la HEC 
(1)​Se cubrieron los 24 puestos de la Comisión. 

(2)​Se estableció un plan de trabajo 2025. 

(3)​Se participó en dos retiros de la HEC y se actualizaron los 

estatutos. 

(4)​Se participó en varias presentaciones con la OHE sobre el informe 

de equidad en la salud y los planes estratégicos estatales de 
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equidad conforme a la SB 21-181. 

(5)​Se realizó la conferencia de beneficiarios del Programa de 

Subvenciones para Enfrentar Disparidades en Salud y Apoyar a la 

Comunidad (HDCGP, por su sigla en inglés) y se fortalecieron las 

alianzas con los beneficiarios. 

(6)​Se puso en marcha el Plan Estratégico de Equidad de la Salud 

conforme a la SB 21-181.  
(7)​Se brindó asesoramiento sobre el próximo Informe de Equidad en 

la Salud, que se centra en la salud rural y se publicará en junio de 

2026. 

D.​ Actualizaciones sobre las subvenciones 

1.​ Se presentó una actualización sobre la cartera del HDCGP, que incluyó: 

a)​ Revisión del estatuto 

b)​ Beneficiarios, presupuestos, ubicaciones, descripción general del 

programa, cuellos de botella y logros 

c)​ Presentación destacada de 6 beneficiarios  

2.​ En los comentarios: una persona beneficiaria expresó su agradecimiento por la 

manera en que se compartieron los cuellos de botella y los logros. 

3.​ P: La comisionada Gonzales preguntó cómo garantizar la sostenibilidad a largo 

plazo una vez que termine la subvención. 

a)​ R (OHE): Esto es algo que tendremos en cuenta en futuras convocatorias 

de solicitudes. Consideraremos la sostenibilidad a largo plazo de los 

beneficiarios y de los proyectos individuales, así como del programa en 

su conjunto. Además, queremos que los beneficiarios se sientan exitosos 

a lo largo del proceso. Observamos logros a corto y mediano plazo y 

analizamos el cambio relacional, el cambio estructural y el cambio 

transformador a más largo plazo en relación con los determinantes 

sociales de la salud. Estas herramientas ayudarán a los beneficiarios a 

tener éxito en la búsqueda de fondos adicionales. 

4.​ P: La comisionada Le preguntó cómo se ven en la práctica la asistencia técnica 

y el desarrollo de capacidades para los beneficiarios, y señaló que la 

infraestructura es importante para mantener la sostenibilidad. 

a)​ R (OHE): Con la orden ejecutiva de agosto, trasladamos internamente la 

capacitación, la asistencia técnica y la evaluación para priorizar a los 

beneficiarios y garantizar que cuenten con los fondos que necesitan (la 

reducción se bajó al 2.5 %). Actualmente nos estamos centrando en el 

componente de evaluación y hemos dedicado un trabajo considerable en 

los últimos meses para asegurar que la evaluación sea exitosa. Además 

de esto, la OHE ofrece a los beneficiarios aprendizaje entre pares, 

charlas informales y fomenta una colaboración más estrecha con ellos. 

La OHE busca crear alianzas y puntos de intersección entre los 

beneficiarios. 

b)​ A partir, posiblemente, de febrero, nos gustaría iniciar las sesiones de 

consulta de la OHE. En estas sesiones se harán preguntas específicas a 
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los beneficiarios sobre qué tipo de apoyo desean de nuestra parte y 

cómo podemos respaldar su evaluación y el desarrollo de medidas. 

5.​ La comisionada Harper señaló que la presentación sobre los logros de los 

beneficiarios en 2025 fue muy informativa. Añadió que le alegra contar con un 

resumen de todo el arduo trabajo realizado por los beneficiarios. 

E.​ Comentarios del público 

1.​ Rachel Landis (beneficiaria de Good Food Collective) expresó su 

agradecimiento por el apoyo de la OHE. 

Fecha de la próxima reunión: 20 de enero de 2026 
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