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Carta del Alcalde
Querida Comunidad:

Como alcalde de Milwaukee, mi mayor prioridad es siempre hacia la gente de nuestra gran ciudad y crear un 
ambiente seguro y saludable con recursos accesibles para todos. Es por esto que el Plan para Mejorar la Salud 
Comunitaria (Elevar MKE) es tan importante. El plan se basa en los comentarios directos de miembros de la 
comunidad de Milwaukee sobre los temas que son más importantes para usted.

“Elevar MKE” es el resultado de un año de colaboración que involucró a residentes de la comunidad, socios y 
partes interesadas para seleccionar las áreas de prioridad que debemos abordar colectivamente para mejorar 
la salud y el bienestar de todos los residentes de Milwaukee. Las tres prioridades de acción identificadas son: 
comunidades seguras y solidarias, salud materna e infantil y el entorno construido. Todas contribuyen a la visión 
de un Milwaukee donde todas las personas prosperen en vecindarios seguros, saludables y equitativos.

Si bien el Departamento de Salud de Milwaukee identifica y dirige este trabajo, depende de todos nosotros: 
funcionarios electos, líderes empresariales con y sin fines de lucro, expertos en el cuidado de la salud, 
proveedores de servicios sociales, líderes vecinales y residentes de la ciudad por igual; debemos responder al 
llamado brindando apoyo y colaboración. Nadie en lo individual, ni una organización por sí sola, puede asumir 
la monumental tarea de mejorar la salud de nuestra comunidad.

Las tres áreas prioritarias caen bajo una prioridad general de abordar el racismo y la equidad en la salud. 
En el 2019, Milwaukee declaró el racismo como una crisis de salud pública. Las disparidades de salud para 
muchos habitantes de Milwaukee son demasiado grandes y, debido a las barreras sistémicas existentes, son 
todavía mayores para nuestros residentes de raza negra, indígena o de color (BIPOC, por sus siglas en inglés). 
Abordar estos factores determinantes sociales de la salud tendrá una reacción en cadena positiva en la salud 
y la seguridad de toda nuestra ciudad.

El Plan para Mejorar la Salud Comunitaria “Elevar MKE” proporciona una ruta para que todos tomen un rol activo en 
su comunidad. Lo invito a que se una conmigo y con el Departamento de Salud de Milwaukee mientras ponemos 
estas estrategias en acción y trabajamos para elevar la salud de todos los residentes de Milwaukee. Podemos 
crear impactos positivos cuando somos solidarios con los problemas más apremiantes de nuestra ciudad.

Sinceramente,

Cavalier Johnson
Alcalde
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Carta del Comisionado de Salud
Querida Comunidad: 

A lo largo del año pasado, le preguntamos a los habitantes de Milwaukee: 
"¿Qué hace un Milwaukee saludable?"   

Nuestro equipo asistió a eventos comunitarios, envió encuestas a través del internet, organizó reuniones 
informativas y conversacionales, y también platicó con residentes, organizaciones interesadas y líderes 
comunitarios. Las respuestas recibidas fueron variadas, y van desde la necesidad de un mejor acceso 
a alimentos saludables hasta abordar la violencia en la comunidad, así como la creación de espacios 
seguros para reunirse dentro de los vecindarios de Milwaukee. A pesar de la diferencia en las respuestas, 
el mensaje de trasfondo fue fuerte: los habitantes de Milwaukee quieren una ciudad donde se sientan 
seguros, apoyados y empoderados para llevar una vida saludable.

El Plan para Mejorar la Salud Comunitaria (CHIP, por sus siglas en inglés) “Elevar MKE 2023-2028” es un plan 
integral a largo plazo basado en comentarios y datos recopilados para abordar los desafíos de salud pública 
identificados por la propia comunidad. Si bien el Departamento de Salud de Milwaukee es responsable 
de redactar el plan, reunir a las partes interesadas con socios de la comunidad y facilitar las reuniones; 
el informe es un plan que es propiedad de la comunidad e implementado por la misma comunidad.

Durante los próximos cinco años, los equipos de acción estarán enfocados en crear entornos saludables, 
abordar las disparidades de salud materna e infantil y fomentar comunidades seguras y solidarias. Lo más 
importante es que todo el trabajo se realizará con una lente antirracista para lograr una prioridad general 
de equidad racial y de salud dentro de nuestra ciudad.

Tratar al racismo como una crisis de salud pública, tal y como fue declarada en Milwaukee en el 2019, 
significa reconocer las barreras que causan directamente las disparidades de salud en toda la comunidad. 
Las raíces del racismo sistémico son profundas y tienen efectos reales en la vida diaria de las personas de 
color en Milwaukee y en todo el país. Factores tales como el acceso a una educación de calidad, viviendas 
asequibles y empleos estables tienen implicaciones directas en la salud pública. Para nutrir y sostener un 
Milwaukee saludable y seguro para todas las razas y etnias, debemos abordar el racismo e identificar la 
causa de la consecuencia de una salud injusta y desleal.

Estoy orgulloso del trabajo que el equipo del Departamento de Salud de Milwaukee ha hecho para 
elaborar el plan “Elevar MKE” y también agradecido con cada miembro de la comunidad que proporcionó 
información, historias personales, recomendaciones prácticas y comentarios consistentes. Nos sentimos 
honrados de dirigir este trabajo junto con nuestra apasionada y dedicada comunidad y con los socios en el 
cuidado de la salud que están comprometidos a impulsar el cambio y trabajar hacia un objetivo común.

Existe un rol para cada uno en el movimiento para crear un Milwaukee saludable. Espero que utilice 
este plan y se sienta inspirado a unírsenos mientras trabajamos hacia un Milwaukee donde todas las 
personas prosperen en vecindarios seguros, saludables y equitativos.

Sinceramente,

Michael Totoraitis, PhD
Comisionado de Salud.
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Carta de la Junta de Salud
Querida Comunidad de Milwaukee:

La Junta de Salud de la Ciudad de Milwaukee se enorgullece en presentar el informe del Plan para Mejorar la 
Salud Comunitaria (CHIP, por sus siglas en inglés) 2023-2028 desarrollado por el personal del Departamento 
de Salud de Milwaukee (MHD, por sus siglas en inglés) y colaborativamente informado por miembros de 
la comunidad, organizaciones y partes interesadas. Este informe guiará los esfuerzos y asociaciones de MHD 
para promover y mejorar la salud y el bienestar de todas las personas que viven en la ciudad de Milwaukee 
en los próximos cinco años.

Para comprender la percepción sobre la salud de la comunidad de Milwaukee, MHD llevó a cabo una amplia 
participación comunitaria para determinar las prioridades impulsadas por la comunidad. Este esfuerzo de 
recopilación de datos resultó en una participación de más de 2,000 residentes de Milwaukee en la encuesta 
CHIP, la recopilación de 86 presentaciones de fotos sobre lo que hace que Milwaukee sea o no saludable, y 
la organización de 4 reuniones comunitarias para compartir los datos de la Evaluación de Salud Comunitaria 
(CHA) y obtener comentarios sobre las prioridades. A partir de los comentarios de la comunidad, MHD 
identificó tres prioridades: Comunidades seguras y solidarias; el Entorno construido (las áreas físicas donde 
las personas viven y trabajan, por ejemplo, hogares, edificios, calles, espacios abiertos, etc.); y la Salud 
Materna e Infantil. Estas áreas de enfoque reflejan significantes desigualdades raciales de salud en nuestra 
ciudad, tal y como se ve en los datos de la Evaluación de Necesidades de Salud Comunitaria de la Asociación 
del Cuidado de la Salud de Milwaukee y la Evaluación de Salud Comunitaria del MHD. La prioridad general de 
abordar el racismo y trabajar hacia la equidad en salud será tejida a través de los equipos de acción y 
dirigida por el comité directivo.

Por medio de la amplia participación y compromiso continuos de la comunidad, Milwaukee puede solidarizarse 
para alinear esfuerzos, unir nuestros recursos y experiencia, y mejorar de manera mensurable la salud de 
nuestra comunidad para lograr la visión de “Elevar MKE”: un Milwaukee donde todas las personas prosperan 
en vecindarios seguros, saludables y equitativos. Invitamos y alentamos a los residentes de Milwaukee a unirse 
a este esfuerzo colectivo apoyando el trayecto de Milwaukee para convertirse en la ciudad más saludable de 
Wisconsin, primero leyendo este informe y luego uniéndose al esfuerzo.

Suyos en la Salud,

Caroline Gomez-Tom, MSW – Presidente

Ruthie Weatherly – Vice Presidente

Bria Grant – Miembro

Ian B.K. Martin, MD, MBA, FACEP, FAAEM – Miembro

Julia Means, RN – Miembro

Ericka Sinclair, MS, MPH – Miembro

Wujie Zhang, PhD – Miembro

Alderwoman JoCasta Zamarripa – Miembro



“Elevar MKE (MKE Elevate)” es un plan para 
elevar la salud de todos los residentes de 
Milwaukee. Mientras que muchas personas 
y programas trabajan incansablemente 
para mejorar los resultados de salud en 
toda la ciudad, este plan busca enfocar y 
alinear el trabajo para abordar los asuntos 
de prioridad seleccionados por nuestra 
comunidad, para nuestra comunidad.

En el 2022, el alcalde Cavalier Johnson se unió al Departamento de 
Salud de la Ciudad de Milwaukee (MHD, por sus siglas en inglés) 
para lanzar un proceso integral impulsado por la comunidad para 
desarrollar el plan “Elevar MKE”. MHD proporcionó liderazgo y 
supervisión al proceso, facilitando la participación y la opinión 
de la comunidad.

El proceso se inició con la publicación de la Evaluación de Salud 
Comunitaria (CHA) de la Ciudad de Milwaukee, un informe que 
detalla más de 40 puntos de información a través de diez áreas en 
cuestión sobre el estado de salud de los residentes de Milwaukee, 
así como las condiciones que afectan estos resultados de salud. 
Los resultados de la CHA muestran que Milwaukee tiene tasas más 
altas que el promedio estatal en mortalidad infantil, enfermedades 
de transmisión sexual, cáncer (mama, cuello uterino, pulmón y 
próstata), violencia, embarazo en adolescentes, envenenamiento 
infantil por plomo y mortalidad por lesiones no intencionales. Estas 
disparidades se derivan de las desventajas que han persistido y el 
racismo estructural que se ha acumulado y la mutua interacción 
a través del tiempo.

Utilizando esta información como guía, MHD solicitó comentarios 
directamente de los residentes de la comunidad. A través de una 
encuesta en línea y en persona, más de 2,000 personas opinaron sobre 
lo que consideraban los problemas de salud con mayor urgencia de 
Milwaukee. Simultáneamente, una campaña fotográfica solicitó a los 
residentes identificar de manera visual los aspectos saludables y no 
saludables de la vida en la ciudad recibiendo casi 100 respuestas. Los 
datos de la evaluación CHA y los resultados de la encuesta comunitaria 
se compartieron en una serie de cuatro reuniones comunitarias donde 
los residentes completaron una actividad de prioridades.

Las aportaciones de los residentes se combinaron con los datos 
disponibles y las posibles estrategias basadas en la evidencia para 
identificar una prioridad general del racismo y la equidad en 
la salud, así como tres áreas de acción prioritarias que no solo 
abordan las preocupaciones identificadas por la comunidad, sino 
que también influyen significativamente en la seguridad y la salud.

A principios del 2023, miembros de la comunidad fueron invitados 
a unirse al Comité Directivo de MKE y a tres equipos de acción. MHD 
involucró a los socios de la comunidad en una serie de reuniones 
trimestrales, buscando coordinar una respuesta para las tres áreas 
de acción prioritarias identificadas por la comunidad. Los participantes 
de la reunión cruzaron información para desarrollar metas y objetivos 
para la acción, y proponer estrategias para apoyar estos objetivos. 
El Comité Directivo de “Elevar MKE” se reunió para identificar una 
visión y misión actualizadas: 

VISIÓN
Un Milwaukee donde todas las personas prosperan en vecindarios 
seguros, saludables y equitativos. 

MISIÓN
Elevar MKE apoya un Milwaukee donde todas las personas prosperan 
en vecindarios seguros, saludables y equitativos libres de opresión al 
alinear estrategias y desarrollar poder, asociaciones, acceso a recursos 
y oportunidades para la defensa colectiva en áreas prioritarias 
identificadas por la comunidad.

Utilizando las metas, objetivos y estrategias desarrolladas por 
la comunidad y que han sido identificados en este plan, MHD 
continuará involucrando a los socios para su implementación 
convocándolos a reuniones trimestrales con la finalidad de
alinear esfuerzos y rastrear resultados. 

Juntos podemos mejorar la salud de Milwaukee.

Elevar MKE: Un plan impulsado por la 
comunidad para elevar nuestra salud, 
nuestra comunidad y nuestro futuro

Visito a milwaukee.gov/Elevate 
para obtener más información

¡Síguenos en línea! 
@mkeelevate

Entorno Construido 
Saludable

Salud Materna 
y Infatil

Comunidades 
Seguras y Solidarias
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¿COMO UTLIZAR ESTE PLAN?

El siguiente es un informe de las metas, objetivos y estrategias para abordar lo 
que nuestra comunidad ha solicitado: 

Comunidades seguras y solidarias construidas en un entorno saludable, donde se valore y apoye 
la salud materna e infantil, y donde todas las personas y comunidades prosperen y sean libres de 
opresión, a través de la alineación de estrategias, la construcción de poder y el apoyo colectivo.

Imagen Fuente: Visit Milwaukee

Si su organización desea unirse como 
socio de implementación para el ciclo 

MKE Elevate 2023-2028, por favor visite 
milwaukee.gov/elevate para llenar un 
convenio de socio o mande un correo 

electrónico a mkeelevate@milwaukee.gov

¡INVOLUCRESE!

El CHIP fue diseñado para complementar y construirse basado 
en otros documentos rectores, planes, iniciativas y coaliciones ya 
existentes para mejorar la salud de la comunidad de Milwaukee. 
En lugar de entrar en conflicto o duplicar las recomendaciones y 
acciones de los marcos y coaliciones existentes, los participantes 
del proceso de planeación de CHIP identificaron posibles socios 
y recursos donde fuera posible.

Este Plan para Mejorar la Salud Comunitaria (CHIP, por sus siglas 
en inglés) sirve como una visión para la salud de la comunidad 
y un marco para que las personas y organizaciones aprovechen 
los recursos, construyan asociaciones e identifiquen sus propias 
prioridades y estrategias para ayudar a elevar la salud de la 
comunidad de Milwaukee. En el informe, encontrará una 
descripción de cada área de acción prioritaria, incluido un 
resumen de datos locales que demuestran por qué el problema 
es una prioridad en Milwaukee. Usted también encontrará 
información sobre cómo cada área de acción prioritaria se 
alinea con las prioridades estatales y nacionales. Se describen 
las metas y objetivos, incluidas las estrategias específicas que 
los socios ya se han comprometido a implementar. También se 
nombran otros asociados que expresaron interés en apoyar 
la mayor prioridad. Lo invitamos a revisar las prioridades 
y metas, reflexionar sobre las estrategias sugeridas y a 
considerar cómo puede participar en este esfuerzo.

https://city.milwaukee.gov/Health/MKE-Elevate
mailto:mkeelevate%40milwaukee.gov?subject=
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NUESTRO MILWAUKEE

Dónde y cómo vivimos, trabajamos, jugamos y aprendemos 
afecta nuestra salud. Comprender cómo estos factores 
influyen en la salud es fundamental para desarrollar las 
mejores estrategias para poder abordarlos.  

Milwaukee es una ciudad vibrante formada por vecindarios únicos con ricas historias culturales, festivales de renombre, distritos de 
entretenimiento prósperos, universidades de clase mundial, equipos deportivos profesionales y más. Milwaukee se localiza a lo largo 
de la orilla del lago Michigan, abarca 96.1 millas cuadradas, es la ciudad más grande de Wisconsin y la 30ª ciudad más grande de los 
Estados Unidos, con una población de 563,305 según el cálculo del 2022 de la Oficina del Censo de los Estados Unidos.1 Milwaukee es 
el municipio más grande de los 19 que forman el condado de Milwaukee.

Siendo el principal núcleo cultural y económico del Área Estadística Metropolitana (MSA) Milwaukee-Waukesha-West Allis, 
ocupando la posición 39º (MSA) de la nación; Milwaukee juega un papel fundamental en el éxito económico de la región.2 La 
economía está dominada por pequeñas y medianas empresas con representación en casi todas las clasificaciones industriales. 
Milwaukee es el hogar de seis compañías “Fortune 1,000” incluyendo: Northwestern Mutual, Grupo Manpower, Rockwell 
Automation, Harley Davidson, A.O Smith y WEC Energy Group, con un ingreso total valorado en $84 mil millones.3

Imagen Fuente: Visit Milwaukee
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               TRABAJOS

Los servicios de educación y salud son la industria más grande por el 
número de empleados y salarios en el condado de Milwaukee. Advocate 
Aurora Health tiene más de 32,000 empleados (7 de los 12 empleadores 
más grandes de la región de Milwaukee, son organizaciones de servicios 
de salud).4 El comercio, el transporte y los servicios públicos son la 
segunda industria más grande; con el mayor porcentaje de empleos en 
el comercio minorista, seguido de cerca por los servicios profesionales 
y comerciales. La región de Milwaukee mantiene también una fuerte 
industria manufacturera con la segunda tasa más alta de trabajadores 
manufactureros per cápita. Con un plan de desarrollo privado 
proyectado para el centro de Milwaukee estimado en $5 mil millones, 
tenemos la oportunidad de promover el crecimiento inclusivo apoyando 
a los empresarios locales, atrayendo talento diverso y mejorando la 
conectividad del tránsito en toda la ciudad.5

Aunque muchas de las fortalezas de Milwaukee son el resultado de 
su población diversa (aproximadamente el 39% de los residentes 
son identificados de la raza Negra, el 4.5% Asiática, el 0.6% Nativa 
Americana/Nativa de Alaska, el 7.6% de dos o más razas, el 19.9% 
hispanos/latinos y el 33% Blanca). Milwaukee enfrenta desafíos 
significativos relacionados con altas tasas de desempleo entre los 
residentes negros, indígenas y de color (BIPOC) y las disparidades 
en la educación y los ingresos que están divididos con las líneas 
raciales. Es importante reconocer el impacto de las barreras para la 
transportación, incluyendo la falta de licencias de conducir y opciones 
confiables de transporte público, que dificultan a los miembros de la 
comunidad transportarse al trabajo, a las citas médicas y de manera 
general eficientemente. Además, las tasas desproporcionadas de 
encarcelamiento en Wisconsin, que afectan particularmente a los 
residentes “BIPOC” en Milwaukee, contribuyen aún más a la inseguridad 
económica y la desigualdad experimentada en la vida cotidiana. 

         NIVEL SOCIOECONOMICO 

Mientras que Milwaukee es hogar de muchos de los residentes más 
ricos de Wisconsin, también es hogar de la mayoría de los residentes del 
estado con los niveles socioeconómicos más bajos. La tasa de pobreza 
de Milwaukee es del 24.1%, comparada la taza del 10% de Wisconsin. 
El estado está plagado de disparidades raciales en la pobreza, 
ejemplificadas en una segregación espacial significativa entre 
las personas ricas y las de bajos ingresos. Como Milwaukee tiene 
la mayor proporción de la población “BIPOC” del estado, la pobreza está 
más pronunciada en la ciudad, con tasas que varían según la raza y el 
origen étnico. Entre los residentes negros/afroamericanos, el 39.2% vive 
en la pobreza en comparación con el 33.3% de los hispanos/latinos y el 
14.7% de los residentes blancos no hispanos.6 En Milwaukee, el 61.4% de 
los estudiantes califican para almuerzo gratis o de costo reducido, lo cual 
está cerca de una disminución del veinte por ciento desde nuestro último 
Plan para Mejorar la Salud Comunitaria; sin embargo, esta tasa sigue 
siendo alta en comparación con el 35% en todo el estado y el 43% a nivel 
nacional.7 El porcentaje general de niños de dieciocho años o menos que 
viven en la pobreza disminuyó del 41.2% en el 2016 al 33.4% en el 2021.8 
Esta disminución probablemente se debe a factores como al aumento 
en los recursos y programas para la pobreza infantil y las políticas de la 
era pandémica como el crédito tributario por hijos, el aumento de los 
beneficios de SNAP y otros beneficios de la red de seguridad. 

$

Estas disparidades se derivan de las desventajas que han persistido 
y el racismo estructural que se ha acumulado y la mutua interacción 
a través del tiempo. Para abordar estas disparidades de manera 
significativa, necesitamos un enfoque integral, impulsado por 
múltiples socios en toda nuestra comunidad, y trabajando juntos 
hacia la salud de nuestra comunidad.

Elevar MKE (MKE Elevate) representa la visión colectiva de la 
comunidad de Milwaukee, con el objetivo de utilizar las fortalezas 
de la ciudad de una manera inclusiva. El programa busca reunir 
los esfuerzos de la comunidad en torno a tres áreas de acción 
prioritaria identificadas como cruciales para fomentar un Milwaukee 
seguro y saludable. Este enfoque estratégico reconoce la importancia 
de la equidad y el antirracismo cuando se enfoca en las áreas de 
acción prioritaria para promover el bienestar general de la comunidad.

               EDUCACION

Las disparidades en los resultados educativos también existen. Wisconsin 
reporta unas de las tasas de graduación más altas de la nación. La tasa 
promedio estatal de graduados de preparatoria es del 90.4% en 
comparación con el promedio nacional del 78%.9 Sin embargo, las 
Escuelas Públicas de Milwaukee vieron una tasa de graduación del 64.2% 
para los estudiantes negros y del 67.5% para los estudiantes hispanos /
latinos en el año escolar 2019-20.10
 
En el 2020, Wisconsin tuvo la mayor disparidad entre estudiantes de 
preparatoria pública de raza blanca y negra de cualquier estado del 
país; con el 71% de estudiantes negros y el 94% de estudiantes blancos 
graduados a tiempo.11 Considerando todos estos factores, un informe 
de la Fundación Annie E. Casey concluyó que el estado de los niños 
negros en Wisconsin era el peor de la nación.12 Las desigualdades en el 
acceso a una educación de alta calidad para algunos grupos raciales 
y étnicos pueden resultar en tasas más bajas de la finalización de
la preparatoria y de barreras para ingresar a la universidad. Esto 
puede limitar las opciones de trabajo futuras y dar lugar a empleos con 
salarios más bajos o menos estables. Las personas bajo estas situaciones 
casi nunca pueden permitirse faltar al trabajo, incluso si están enfermas, 
porque no tienen suficiente dinero ahorrado para adquirir artículos 
esenciales como alimentos y otras necesidades básicas importantes.

            HEALTH

Milwaukee es hogar de la mayor concentración de recursos de 
salud en el estado; sin embargo, las disparidades en la salud entre 
los residentes de Milwaukee también son las más pronunciadas. 
La ciudad tiene las tasas más altas que el promedio estatal de 
mortalidad infantil, enfermedades de transmisión sexual, cáncer 
(mama, cuello uterino, pulmón y próstata), violencia, embarazo 
adolescente, envenenamiento infantil por plomo y mortalidad 
por lesiones no intencionales.13 En el 2020, hubo una disparidad 
significativa en la edad promedio de muerte entre los residentes 
blancos y negros. Los residentes blancos murieron a una edad 
promedio de 74.7 años, mientras que los residentes negros 
murieron a una edad promedio de 62.0 años, dando como 
resultado una brecha de 12.7 años. Esta cruda diferencia resalta 
la presencia de desigualdades sociales y salud en nuestro condado.14
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Milwaukee: Racismo, Segregación y Salud
Milwaukee tiene una historia de racismo sistémico desde su fundación como ciudad. A partir del 
2019, Milwaukee ocupa el cuarto lugar en la lista de las ciudades más segregadas de la nación. 
Los miembros de la comunidad negra, actual e históricamente han enfrentado discriminación 
en la vivienda, el empleo, la educación y los servicios públicos. La discriminación racial produce 
una multitud de inequidades y disparidades en la salud, como se señala en nuestra más reciente 
Evaluación de Salud Comunitaria.

Este mapa describe la historia de las prácticas discriminatorias en Milwaukee. En la década de 1930, la Corporación Home Owner's Loan (HOLC) utilizó datos 
inmobiliarios, y de identidad racial y étnica como una escala de calificación para reflejar la "seguridad hipotecaria" de un vecindario. Los vecindarios con una 
calificación baja fueron negados de oportunidades de financiamiento hipotecario, dificultando hasta imposibilitar a las personas viviendo en ciertas áreas de 
convertirse en propietarios de una vivienda. Vea el mapa interactivo aquí.

El racismo afecta también la salud mental de la comunidad 
negra de Milwaukee. El estrés de vivir en una sociedad 
racialmente desigual puede resultar en ansiedad, depresión 
y otros problemas de salud mental. El racismo también 
puede dificultar que los residentes negros tengan acceso 
a la atención médica de la salud mental, debido a factores 
como estigmas, la falta de seguro médico y la escasez 
de atención médica de la salud mental en la ciudad. 
Experimentar el racismo a nivel individual crea estrés, 
lo que afecta la salud personal, pero el racismo también 
opera a nivel social.16

Históricamente, las comunidades de color han sido 
excluidas del gobierno, las escuelas y los vecindarios 
a través de leyes y prácticas organizativas. Este 
patrón se llama racismo sistémico y ha contribuido a 
la segregación y la continua privación de derechos de 
las comunidades de color. Como resultado, muchas 
personas de color carecen de un acceso adecuado a 
muchas necesidades para una salud buena: empleo 
estable, vivienda adecuada y asequible, alimentos 
saludables y escuelas de calidad.

En Milwaukee, como en otros lugares del país, los 
residentes hispanos/latinos y negros tienden a tener 
tasas más altas de pobreza y desempleo que los 
residentes blancos. Estos factores sociales de la salud 
también se abordan en los objetivos de CHIP para 
la equidad racial y de salud, así como en la agenda 
de desarrollo económico de la Ciudad de Milwaukee 
titulada: Growing Prosperity. Las políticas y prácticas 
que crean patrones de acceso desigual deben 
cambiarse o eliminarse para que cada miembro de 
la comunidad alcance su pleno potencial de salud.

El racismo afecta negativamente la salud de los 
miembros de nuestra comunidad, y existen disparidades 
raciales comprobadas en la calidad de la atención que 
recibe la comunidad negra en Milwaukee. Los estudios 
demuestran que los pacientes negros tienen menos 
probabilidades de recibir el tratamiento adecuado 
para enfermedades cardíacas, diabetes y cáncer, y 
también tienen menos probabilidades de recibir 
servicios preventivos como vacunas y exámenes de 
detección para el cáncer.15

https://apl.wisc.edu/shared/tad/redlining-milwaukee
https://www.arcgis.com/apps/webappviewer/index.html?id=f530b8db110b443a8ffb04f1912d6e1b
https://city.milwaukee.gov/DCD/Planning/PlansStudies/Plans/GrowingProsperity#:~:text=Growing%20Prosperity%3A%20An%20Action%20Agenda%20for%20Economic%20Development%20in%20the,in%20an%20increasingly%20global%20economy.
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¿Por qué el racismo y la equidad en la salud son una prioridad en Milwaukee? 
El color de su piel simplemente no debería determinar la duración o su calidad de vida, sin embargo, los residentes 
de color de Milwaukee experimentan algunas de las disparidades raciales más significativas cuando se trata de 
la salud. La visión de Elevar MKE (MKE Elevate) de “un Milwaukee donde todas las personas prosperen en 
vecindarios seguros, saludables y equitativos” sólo podrá realizarse cuando se eliminen las causas de raíz 
persistentes de las disparidades raciales en nuestra comunidad.

Los miembros de la comunidad que participaron en el proceso de planificación de MKE Elevate reconocieron los 
efectos del racismo y la discriminación y su impacto en la salud. En general, el 30% (635 de 2,117) de los participantes 
de la encuesta “MKE Elevate Priority Issue” identificaron el racismo y otras formas de discriminación como un problema 
que debe abordarse para mejorar la salud y el bienestar de Milwaukee.17 En particular, este es un gran aumento desde 
el 2017, cuando el 18.5% de los encuestados lo identificaron como una prioridad.

El racismo está profundamente arraigado en nuestra comunidad y continúa impactando negativamente la salud de 
los residentes “BIPOC” de Milwaukee. Para garantizar que todos los residentes de Milwaukee tengan la oportunidad 
de hacer realidad un futuro en el que puedan prosperar en una comunidad segura, saludable y equitativa, debemos 
trabajar colectivamente para abordar las injusticias sistémicas y políticas que han creado desigualdades. MKE Elevate 
tiene como objetivo crear una ciudad más equitativa, justa y próspera, donde todos los residentes tengan acceso a los 
recursos y servicios que necesitan para fomentar un sentido de pertenencia, salud y bienestar.

Las políticas, una herramienta para la equidad en la salud y la justicia social 
Las políticas tienen un impacto significativo en la salud porque dan forma a las condiciones sociales, económicas y 
ambientales en las cuáles las personas viven, trabajan, juegan y aprenden. La adopción de políticas basadas en la 
evidencia para abordar diversos factores de la salud y dar prioridad a la equidad en la salud, crean oportunidades para 
que los gobiernos y las comunidades construyan entornos más saludables y seguros.

Hemos incluido recomendaciones de políticas como parte de MKE Elevate para abordar los factores institucionales 
y estructurales que contribuyen a las inequidades en la salud en Milwaukee. Estas recomendaciones tienen como 
objetivo promover el acceso equitativo a la salud y economía, mejorar los factores sociales de la salud y abordar 
las barreras sistémicas que afectan a las poblaciones marginadas. Las políticas sugeridas bajo cada área de acción 
prioritaria abordan eficazmente las disparidades en la salud en otras partes del país y pueden promover la equidad 
en la salud y avanzar la justicia social en Milwaukee.

Imagen Fuente: Visit Milwaukee
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El lenguaje compartido sobre cómo hablamos del racismo y la equidad en la salud es muy importante para MKE 
Elevate (Elevar MKE). El lenguaje compartido promueve la participación, la colaboración efectiva, el compromiso de 
la comunidad, el acceso a la información y forma la base de la confianza y unidad. Al reconocer y valorar diversos 
orígenes, MKE Elevate puede crear un entorno donde todos los miembros de la comunidad ayuden para hacer de 
Milwaukee una comunidad más saludable y segura. La gráfica de la página 13 define los términos que ayudaron a 
guiar la creación de la misión y visión de MKE Elevate 2023-2028.

MKE Elevate y la Equidad
MKE Elevate reconoce que el futuro de Milwaukee estará determinado por la eficacia con la que trabajemos con 
nuestros socios para eliminar las disparidades en la salud entre las poblaciones que experimentan resultados de salud 
desproporcionalmente bajos. Guiados por los (CORE)* de los CDC, Compromiso para la Equidad en la Salud, Salud Pública 
3.0 basamos la colaboración con socios multisectoriales para incorporar la equidad en la salud como un componente 
fundamental del trabajo que hacemos para reducir las disparidades en la salud.

MKE Elevate se compromete a reunir a socios de diversos sectores para obtener experiencia y perspectivas colectivas, 
informar los pasos a seguir y crear un compromiso compartido para reducir las inequidades en la salud. Una asociación 
diversa y multisectorial significa enfocarse en las voces y experiencias de las comunidades BIPOC que son las más 
impactadas por las inequidades en la salud y; tomar medidas para eliminar las barreras y promover el acceso equitativo 
a los recursos y oportunidades.

Estamos dedicados a desmantelar los sistemas de opresión y abordar las raíces de las causas detrás de las estructuras y 
sistemas que han contribuido a la carga desproporcionada de enfermedad y muerte en Milwaukee. Durante el desarrollo 
e implementación de este plan, estamos comprometidos a fomentar la equidad, la justicia y la salud para todos los 
residentes de Milwaukee.

NUESTRO ENFOQUE

Lenguaje Compartido

EQUIDAD EN LA PRÁCTICA 
El Departamento de Salud de la Ciudad de Milwaukee lanzó en el 
2019 el Programa de Doulas “Experiencias de Parto Mejoradas” 
(BOMB por sus siglas en inglés). 

BOMB Doulas fue creado para apoyar embarazos saludables y nutrir 
a bebés sanos en la Ciudad de Milwaukee. El programa se enfoca en 
mejorar los resultados del parto y la salud materna, especialmente 
entre las embarazadas, nacimientos y bebés de raza negra que 
mueren a una tasa tres veces mayor que los bebés de raza blanca. 

A través de los servicios de doulas, las familias cuentan con apoyo y 
la educación necesaria para tener más allá de un embarazo saludable. 
El programa trabaja con personas embarazadas y sus familias 
prenatalmente, en cualquier etapa del embarazo hasta el parto y
12 semanas después del parto.

* CDC (Centros para el Control de Enfermedad)
* CORE (Cultivar, Optimizar, Reforzar, Enriquecer) https://www.cdc.gov/healthequity/core/index.html

https://www.cdc.gov/healthequity/core/index.html
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SHARED LANGUAGE TERMINOLOGY

Término Definición Origen

Antirracismo 

Es el proceso activo de identificación y eliminación del racismo a nivel individual, 
organizacional/institucional y cultural. Esto se hace cambiando sistemas, estructuras 
organizacionales, políticas, prácticas y actitudes, para que el poder se redistribuya y se 
comparta equitativamente. El antirracismo es un enfoque, no un punto final, y por lo 
tanto; proporciona un marco útil para un proceso de cambio organizacional.

Kendi, I.X. (2019). Cómo Ser Un Antirracista.
Random House Publishing Group.

B.I.P.O.C
Las siglas en ingles BIPOC significan B=negro, I=indígena y POC=personas de color. 
Pronunciado "bai-poc", este es un término específico de los Estados Unidos, destinado al 
enfoque las experiencias de los grupos negros e indígenas y para demostrar solidaridad 
entre las comunidades de color.  

YWCA. Por Qué Usamos BIPOC. 2022. https://
www.ywcaworks.org/blogs/ywca/wed-
04062022-0913/why-we-use-bipoc

Equidad Inclusión justa y equitativa en una sociedad en la cual todos participen, prosperen y 
alcancen su máximo potencial. 

Enlace Política. Equidad Manifiesto. https://
www.policylink.org/about-us/equity-manifesto 

Segregación 
de Alimentos

Acceso limitado a alimentos asequibles y saludables como consecuencia
del racismo sistémico.

Regeneration.org. Washington, Karen.  
https://regeneration.org/nexus/food-
apartheid#:~:text=Food%20apartheid%20
is%20a%20system,access%20due%20to%20
systemic%20injustice.

Equidad en 
la Salud

El estado en el que todos tienen una oportunidad justa y pareja de alcanzar el nivel más alto 
de salud. Para lograrlo se requiere de esfuerzos sociales enfocados y continuos para abordar 
las injusticias históricas y contemporáneas; superar los obstáculos económicos, sociales, de 
salud y atención médica; y para eliminar las disparidades de salud prevenibles.

Centros para el Control y Prevención de 
Enfermedades. ¿Qué es la Equidad en la Salud?  
https://www.cdc.gov/nchhstp/healthequity/
index.html

Justicia

El proceso requerido para movernos de un estado injusto, desigual o inequitativo hacia uno 
que es justo, igual o equitativo, dependiendo del contenido específico. La justicia es una 
práctica transformativa que depende de toda la comunidad para responder al daño (pasado 
y actual) ocurrido en la sociedad. A través de la justicia, buscamos una imposición proactiva 
de políticas, prácticas y actitudes que produzcan acceso, oportunidades, tratamiento y 
resultados equitativos para todos, independientemente de las diversas identidades que un 
individuo tenga.

Centro para el Estudio de Política Social, 
Términos Clave de Equidad y Conceptos: Un 
Glosario para el Entendimiento Compartido, 
2019. https://cssp.org/wp-content/
uploads/2019/09/Key-Equity-Terms-and-
Concepts-vol1.pdf    

Liberación

La progresión hacia o el estado consciente o inconsciente del ser en el que puede existir, 
pensar, soñar y prosperar libremente de una manera que opera fuera de los sistemas 
tradicionales de opresión. La liberación reconoce la historia, pero no amarra a ninguna 
persona a sistemas o resultados desiguales. La liberación es una cultura de solidaridad, 
respeto y dignidad.  

Centro para el Estudio de Política Social, 
Términos Clave de Equidad y Conceptos: Un 
Glosario para el Entendimiento Compartido, 
2019. https://cssp.org/wp-content/
uploads/2019/09/Key-Equity-Terms-and-
Concepts-vol1.pdf   

Poder

1. La capacidad/habilidad de nombrar o definir. 2. La capacidad de decidir. 3. La 
capacidad de establecer la regla, el estándar o la política. 4. La capacidad de cambiar 
la regla, estándar o política para servir sus necesidades, exigencias o deseos. 5. La 
capacidad de influir a los tomadores de decisiones para tomar decisiones a favor de su 
causa, problema o preocupación.

YWCA. Our Shared Language: Social Justice 
Glossary. https://www.ywboston.org/wp-
content/uploads/2016/02/MISS_VIT_BLD-
SUPP-FOR-MISS_TRN-AND-DEVEL_SJ-
GLOSSARY_MARCH_2016.pdf 

Salud Pública 
3.0 

Enfatiza el compromiso colaborativo y las acciones que afectan directamente a los 
factores sociales de la inequidad en la salud. Los líderes en Salud Pública sirven 
como Estrategas Principales en la Salud, asociándose a través de múltiples sectores y 
aprovechando datos y recursos para abordar las condiciones sociales, ambientales y 
económicas que afectan la salud y la equidad en la salud.

NACCHO- Salud Pública 3.0. https://www.
naccho.org/programs/public-health-
infrastructure/public-health-3-0 

Factores 
Sociales de

la Salud

Los factores sociales de la salud (SDOH, por sus siglas en inglés) son las condiciones 
de los entornos donde las personas nacen, viven, aprenden, trabajan, juegan, rinden 
culto y envejecen; que afectan un amplio rango de resultados y riesgos de salud, 
funcionamiento y calidad de vida.

Gente Saludable 2020. Factores Sociales de 
Salud.  https://health.gov/healthypeople/
priority-areas/social-determinants-health 

Racismo 
Sistemático

Las prácticas que perpetúan las disparidades raciales, defienden la supremacía blanca y 
sirven en perjuicio y daño de las personas de color y las mantienen en ciclos negativos. 
El racismo institucional/sistémico también se refiere a políticas que generan resultados 
diferentes para personas de diferentes razas. Estas leyes, políticas y prácticas no son 
necesariamente explícitas mencionando a ningún grupo racial, pero trabajan para crear 
ventajas para las personas blancas y desventajas para las personas de color.

Centro para el Estudio de Política Social, 
Términos Clave de Equidad y Conceptos: Un 
Glosario para el Entendimiento Compartido, 
2019.  https://cssp.org/wp-content/
uploads/2019/09/Key-Equity-Terms-and-
Concepts-vol1.pdf 

Prosperar Prosperar es un proceso dinámico que va más allá del bienestar para incluir el 
crecimiento individual y colectivo en la base y agencia. 

Foro para Inversión Juvenil. Nuevas 
Definiciones Impulsadas por la Equidad; 
Informado por la Ciencia. https://forumfyi.org/
wp-content/uploads/2020/07/NewDefinition_
ThrivingYouth_July2020.pdf 

https://www.ywcaworks.org/blogs/ywca/wed-04062022-0913/why-we-use-bipoc
https://www.ywcaworks.org/blogs/ywca/wed-04062022-0913/why-we-use-bipoc
https://www.ywcaworks.org/blogs/ywca/wed-04062022-0913/why-we-use-bipoc
https://www.policylink.org/about-us/equity-manifesto 
https://www.policylink.org/about-us/equity-manifesto 
https://regeneration.org/nexus/food-apartheid#:~:text=Food%20apartheid%20is%20a%20system,access%20due%20to%20systemic%20injustice.
https://regeneration.org/nexus/food-apartheid#:~:text=Food%20apartheid%20is%20a%20system,access%20due%20to%20systemic%20injustice.
https://regeneration.org/nexus/food-apartheid#:~:text=Food%20apartheid%20is%20a%20system,access%20due%20to%20systemic%20injustice.
https://regeneration.org/nexus/food-apartheid#:~:text=Food%20apartheid%20is%20a%20system,access%20due%20to%20systemic%20injustice.
https://www.cdc.gov/nchhstp/healthequity/index.html
https://www.cdc.gov/nchhstp/healthequity/index.html
https://cssp.org/wp-content/uploads/2019/09/Key-Equity-Terms-and-Concepts-vol1.pdf    
https://cssp.org/wp-content/uploads/2019/09/Key-Equity-Terms-and-Concepts-vol1.pdf    
https://cssp.org/wp-content/uploads/2019/09/Key-Equity-Terms-and-Concepts-vol1.pdf    
https://cssp.org/wp-content/uploads/2019/09/Key-Equity-Terms-and-Concepts-vol1.pdf   
https://cssp.org/wp-content/uploads/2019/09/Key-Equity-Terms-and-Concepts-vol1.pdf   
https://cssp.org/wp-content/uploads/2019/09/Key-Equity-Terms-and-Concepts-vol1.pdf   
https://www.ywboston.org/wp-content/uploads/2016/02/MISS_VIT_BLD-SUPP-FOR-MISS_TRN-AND-DEVEL_SJ-GLOSSARY_MARCH_2016.pdf 
https://www.ywboston.org/wp-content/uploads/2016/02/MISS_VIT_BLD-SUPP-FOR-MISS_TRN-AND-DEVEL_SJ-GLOSSARY_MARCH_2016.pdf 
https://www.ywboston.org/wp-content/uploads/2016/02/MISS_VIT_BLD-SUPP-FOR-MISS_TRN-AND-DEVEL_SJ-GLOSSARY_MARCH_2016.pdf 
https://www.ywboston.org/wp-content/uploads/2016/02/MISS_VIT_BLD-SUPP-FOR-MISS_TRN-AND-DEVEL_SJ-GLOSSARY_MARCH_2016.pdf 
https://www.naccho.org/programs/public-health-infrastructure/public-health-3-0 
https://www.naccho.org/programs/public-health-infrastructure/public-health-3-0 
https://www.naccho.org/programs/public-health-infrastructure/public-health-3-0 
https://health.gov/healthypeople
https://health.gov/healthypeople
https://cssp.org/wp-content/uploads/2019/09/Key-Equity-Terms-and-Concepts-vol1.pdf 
https://cssp.org/wp-content/uploads/2019/09/Key-Equity-Terms-and-Concepts-vol1.pdf 
https://cssp.org/wp-content/uploads/2019/09/Key-Equity-Terms-and-Concepts-vol1.pdf 
https://forumfyi.org/wp-content/uploads/2020/07/NewDefinition_ThrivingYouth_July2020.pdf 
https://forumfyi.org/wp-content/uploads/2020/07/NewDefinition_ThrivingYouth_July2020.pdf 
https://forumfyi.org/wp-content/uploads/2020/07/NewDefinition_ThrivingYouth_July2020.pdf 
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NUESTRO PROCESO

Construyendo MKE Elevate 
El Plan para Mejorar la Salud Comunitaria de MKE Elevate fue desarrollado con un amplio conjunto 
de socios comunitarios que forman el sistema local de salud pública. El proceso de planificación fue 
facilitado por el Departamento de Salud de la Ciudad de Milwaukee (MHD) con el objetivo de crear un 
plan que será propiedad, no sólo de una agencia, sino de toda la comunidad.

Nuestro plan está alineado con los Estándares y Medidas del 2022 de la Junta de Acreditación de 
Salud Pública (PHAB)1, ya que MHD actualmente está en camino hacia la acreditación de PHAB.  

Las normas y medidas relacionadas incluyen:

DOMINIO 5:
Crear, defender e implementar políticas, planes y leyes que impactan la salud

ESTÁNDAR 5.2 
Desarrollar e implementar estrategias para mejorar la salud colaborativamente

MEDIDA 5.2.2 
Adoptar un plan de mejora de salud comunitaria (Requiere documentación)

•	 Al menos dos prioridades de salud 

•	 Objetivos mesurables para cada prioridad

•	 IEstrategias o actividades para mejorar cada prioridad:  

-  Cada actividad o estrategia debe incluir un marco de tiempo y la designación de 
   organizaciones o individuos que han aceptado la responsabilidad de implementarlas. 

-  Al menos dos de las estrategias o actividades deben incluir una política de recomendación,      
   una de las cuales deberá estar dirigida a aliviar las causas de las inequidades en la salud.

-  La identificación de los activos o recursos que se utilizarán para abordar al menos 
   una de las áreas prioritarias.

•	 La descripción del proceso utilizado para rastrear el esfuerzo o los resultados de las 
acciones tomadas para implementar estrategias o actividades de CHIP
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MAPP 1.0 y MAPP 2.0
Para facilitar el proceso del desarrollar del plan MKE Elevate, MHD también utilizó el marco de trabajo 
de Mobilizing for Action through Planning and Partnerships (MAPP) 1.0 que "ayuda a las comunidades a 
identificar los problemas de salud pública, identifica los recursos para abordarlos y tomar medidas para 
mejorar las condiciones que apoyan una vida saludable.” 2 MHD también fue un sitio piloto para probar 
un componente del marco de trabajo actualizado MAPP 2.0 actualizado* 

A continuación se muestra un resumen de las actividades del proceso de planificación 
guiadas por los pasos centrales de este modelo: 

Fase 1:
Organizarse para el éxito, desarrollar

asociaciones y construir la infraestructura para mejorar
la salud comunitaria + MAPP 2.0 - Piloto de análisis

de las partes interesadas 

Fase 2:
Visionar

Fase 3:
Cuatro evaluaciones MAPP que cuenten la historia de la comunidad 

Fase 4:
Identi�car problemas estratégicos

Fase 5:
Formular objetivos y estrategias 

Fase 6:
Ciclo de acción y
mejora continua 

Evaluar Plani�car

Implementar

* https://www.naccho.org/programs/public-health-infrastructure/performance-improvement/community-health-assessment/mapp

https://www.naccho.org/programs/public-health-infrastructure/performance-improvement/community-health-assessment/mapp
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FASE 1: Organizarse para el éxito, desarrollar 
asociaciones y construir la Infraestructura para 
Mejorar la Salud Comunitaria
La primera fase del proceso MAPP 1.0 incluye determinar quién debe integrarse, los recursos 
necesarios y cómo la comunidad procederá a través del proceso. 

El personal de MHD de la División de Políticas, Innovación y Compromiso (PIE, por sus siglas en 
inglés) y el Presidente de la Junta de Salud formaron el Grupo Central MAPP para guiar el proceso. 
Este grupo utilizó la opinión de la comunidad para seleccionar prioridades, realizando la selección 
de los miembros del comité directivo y de los miembros del equipo de acción. La comunidad en 
general participó en el proceso que comenzó en el verano del 2022 completando una encuesta de 
temas prioritarios y participando en el concurso PhotoVoice.

MAPP Grupo 
Central

Comité 
Directivo

Equipos de 
Acción

Community 
At Large

•	 Proceso de 
lanzamiento 

•	 Identificar 
recursos necesarios 
y disponibles 

•	 Reclutar miembros 
del comité directivo 

•	 Proporcionar 
supervisión 
continua y apoyo 
para la planificación

•	 Identificar recursos 
y socios  

•	 Proporcionar 
opinión en la 
misión, visión, en 
la selección de 
la estrategia y su  
implementación

•	 Formados después 
de la selección de 
prioridades 

•	 Formular objetivos, 
estrategias y 
socios para la 
implementación

•	 Informar la selección 
de prioridades y 
estrategias a 
través de: 

- Encuestas sobre   
  temas prioritarios 

- Concurso    
   PhotoVoice 

- Juntas 
  Comunitarias

Equipos de MKE Elevate
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FASE 2: Visionar 
El comité directivo fue convocado al principio del 2023 para ayudar a guiar el proceso de planificación. Después de una 
sólida discusión, el comité ayudó a conformar una misión y visión actualizadas para el proceso del 2023-2028 MKE Elevate:

FASE 3: Las 4 evaluaciones MAPP
Evaluación del Estado de la Comunidad
La Evaluación de la Salud Comunitaria del 20223 (CHA, por sus siglas en inglés) del Departamento de 
Salud de Milwaukee identificó los siguientes cuatro factores clave que impactan la salud de Milwaukee:

Visión del 2023-2028 MKE Elevate:
Un Milwaukee donde todas las personas prosperan en vecindarios 
seguros, saludables y equitativos. 

Misión del2023-2028 MKE Elevate:   
MKE Elevate apoya un Milwaukee donde todas las personas prosperan en vecindarios 
seguros, saludables y equitativos libres de opresión al alinear estrategias y desarrollar 
poder, asociaciones, acceso a recursos y oportunidades para el apoyo colectivo en 
áreas prioritarias identificadas por la comunidad.  

Violencia de 
Armas de Fuego 

  82% de las víctimas por violencia de 
  armas de fuego son de raza negra

Pruebas infantiles con niveles 
elevados de plomo en la sangre

  Los niños de raza negra tenían hasta 2.7 veces más  
  probabilidades de tener un nivel elevado de  
  plomo en la sangre (5 μg/dL o mayor) con 10.3% 
  en comparación con otras razas.

Tasa de Mortalidad 
Infantil

  La tasa de mortalidad infantil es 3 veces mayor  
  entre los bebés de raza negra, casi 15 por cada  
  1,000 en comparación con otras razas.

Tasa de Sífilis
  Hay 50.8 casos por cada 100,000 entre los residentes  
  de raza negra en comparación con los 18.2 casos por  
  cada 100,000 entre los residentes de raza blanca.

* Para datos de otras razas o grupos étnicos, por favor revise el apéndice o la Evaluación de la Salud Comunitaria del 2022.

https://city.milwaukee.gov/ImageLibrary/Groups/healthAuthors/ADMIN/PDFs/Reports/MHD_CHA_FINAL.pdf
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Fortalezas y Temas de la Comunidad 
La evaluación de fortalezas y temas de la comunidad se completó utilizando fotos y leyendas 
al calce enviadas al concurso PhotoVoice celebrado en el verano del 2022, el cual recibió 86 
participaciones. El análisis encontró que el 71% (61) reflejaba las fortalezas o los activos de la 
comunidad y el 26% (22) reflejaba déficits o las barreras de la comunidad para una buena salud. 

Utilizando las presentaciones fotográficas, identificamos los siguientes temas entre los 
activos y con varios ejemplos de cada uno:

TEMAS PRINCIPALES:
Espacios para actividad física, naturaleza dentro de escenario urbano, una fuerte sensación de comunidad

CAPACIDADES Y HABILIDADES DE LOS MIEMBROS DE LA COMUNIDAD REPRESENTADAS:
Inversión en el vecindario, construir comunidad 

"¡Los varios espacios verdes de Milwaukee 
ofrecen lugares tranquilos y frescos para 

que las personas se reúnan, se 
conecten y se relajen!"  

"Un paseo en bicicleta familiar por 
la pista Oak Leaf a lo largo de la orilla 

del lago Michigan"  

"Aquí en algunas de las partes deterioradas 
de Milwaukee, tenemos hermosos jardines 
comunitarios donde se cultivan verduras y 

frutas frescas. La gente de la comunidad 
ayuda a Milwaukee a estar saludable"

"Plantar jardines de flores en la ciudad 
trae orgullo y belleza a nuestro vecindario. 
Gracias a la iniciativa de Victory Garden” 

“Las clases gratuitas de yoga en el parque en medio 
de la ciudad, son una manera buenísima para que 

la gente se conecte con la ciudad en la que viven 
mientras se escapan del ajetreo y bullicio”

“Médicos, enfermeras, servicios 
ambientales y administración. 

Trabajamos duro para mantener 
a nuestros pacientes sanos para

que vivan una larga vida"
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ESTRUCTURAS FÍSICAS O LUGARES :
Viviendas, parques, jardines, pistas, centros comunitarios, escuelas

OPORTUNIDAD ECONÓMICA:
Inversión en el vecindario (mantenimiento, voluntariado), negocios locales, infraestructura (aceras, carreteras)  

ORGANIZACIONES REPRESENTADAS LOCALES PRIVADAS, PÚBLICAS Y SIN FINES DE LUCRO:
Escuelas, hospitales, museos, agencias de servicio social que proporcionan vestuario y alimentos, agencias ambientales sin fines de lucro

“Juntos podemos ayudar a mantener nuestro 
vecindario limpio y saludable, proteger 

nuestros espacios verdes y mantener 
nuestra agua limpia”

"Tener más opciones de refrigerios saludables 
en nuestros vecindarios es importante para 

nuestra salud. Estas bebidas, por ejemplo, son 
naturalmente saludables y agregan un impulso 

de energía, nutrición y bienestar"

“Opciones eléctricas y de micro 
movilidad para viajar por Milwaukee”

“En 21st y Juneau, la ropa donada y los 
artículos para bebés son gratuitos para 

cualquier persona necesitada”

“Las bellas flores me animan a 
caminar por mi vecindario”

“La transformación de Bay View Montessori. 
Aproximadamente 30,000 pies cuadrados de 

asfalto fueron reemplazados por nuevos espacios 
públicos recreativos y educativos. A los estudiantes, 

maestros y el vecindario les encanta el cambio" 

“Casa María ha existido por más de 55 años 
en Milwaukee acogiendo a mujeres sin hogar, 

familias y refugiados. Aquí está Casa María 
en un hermoso día de verano”

" Milwaukee es el hogar del único 
bosque estatal urbano de Wisconsin, 

Havenwoods State Forest. ¡Naturaleza = 
salud en innumerables maneras!”

“Una mente en desarrollo es una mente 
sana, Discovery World” 
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Evaluación del Sistema Local de Salud Pública 
La Evaluación del Sistema de Salud Pública 
se realizó con el Grupo Central MAPP y el 
liderazgo de MHD durante el verano del 2022 
utilizando el Instrumento de Evaluación de 
Salud Pública Local Versión 3.0 de NACCHO. 

Esta herramienta utiliza la versión anterior de 
los 10 Servicios Esenciales de Salud Pública, 
los cuales han sido actualizados para centrar 
la equidad e incluir la infraestructura como un 
servicio esencial.

CLASIFICACIÓN DE SERVICIOS PÚBLICOS ESENCIALES DE SALUD 

1 SE 1: Monitoreo del estado de salud

2 SE 8: Asegurar una fuerza laboral competente y personal para el cuidado de la salud

3 SE 7: Conectar a la gente con los servicios de salud que necesita

4 SE 2: Diagnosticar e investigar problemas de salud 

5 SE 4: Movilizar asociaciones comunitarias para identificar y resolver problemas de salud 

6 SE 3: Informar, educar y empoderar gente sobre los temas de salud

7 SE 9: Evaluar la efectividad, accesibilidad, calidad de personal y servicios de salud 
basados en la población

8 SE 10: Investigación de nuevos conocimientos y soluciones innovadoras a los problemas de salud

9 SE 5: Desarrollar políticas y planes que apoyen los esfuerzos de salud de la 
comunidad en lo individual 

10 SE 6: Hacer cumplir las leyes y regulaciones que protegen la salud y garantizan la seguridad

Para completarla, se les pidió a los participantes que respondieran a las siguientes preguntas:

•	 ¿Cuáles son las actividades, competencias y capacidades del sistema local de salud pública?  

•	 ¿Cómo se proporcionan los 10 Servicios Esenciales de Salud Pública a la comunidad?  

Basados en los resultados de esta evaluación, los diez servicios esenciales de salud pública fueron 
clasificados de acuerdo con el desempeño percibido en el sistema local de salud pública de Milwaukee.

Imagen fuente 4
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La clasificación por priorización de los servicios esenciales de salud pública 
La clasificación por priorización de los servicios esenciales de salud pública mide qué actividades 
tienen la mayor importancia entre sí. Si bien todos los servicios esenciales son importantes para 
la función del sistema de salud pública local, la priorización ayuda a maximizar el impacto para la 
comunidad local. Basados en los resultados de esta evaluación, el siguiente cuadro comparativo 
proporciona una herramienta para dividir las diez categorías de servicios esenciales en cuatro 
cuadrantes que comparan el desempeño de cada categoría con su calificación de prioridad. 

Importancia Servicio Esencial Clasificación por 
Desempeño

Clasificación de 
la Prioridad

Incrementar Esfuerzo:   
Estas actividades 

requieren mejoras y 
pueden necesitar mayor 
atención o coordinación

#4: Movilizar Asociaciones 
Comunitarias 

#5: Desarrollar Políticas

#6: Hacer Cumplir Leyes 

#10: Investigación

Bajo 
Desempeño 

Alta 
Prioridad

Mantener Esfuerzo: 
Estas actividades 

están bien hechas y es 
importante mantener 

los esfuerzos

#1: Monitorear el Estado 
de Salud

#2: Diagnosticar e 
Investigar Problemas

de Salud

#7: Conectar a la Gente que 
Necesita Servicios de Salud

Alto 
Desempeño

Alta
Prioridad

Poco o Ningún Esfuerzo: 
Estas actividades podrían 
mejorar, pero son de baja 

prioridad y requieren poco 
o ningún esfuerzo en 

este momento.

#9: 
Evaluar la Efectividad, 

Accesibilidad y Calidad 
de los Servicios de Salud

Bajo 
Desempeño

Baja 
Prioridad

Disminuir Esfuerzo: 
Estas actividades están 
bien hechas y se puede 

considerar reducir el 
esfuerzo en estas áreas.

#8: Asegurar una Fuerza 
de Cuidado de la Salud 

Competente

#3: Informar, Educar y 
Empoderar Gente sobre 

los Temas de Salud 

Alto
Desempeño

Baja
Prioridad
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Fuerzas de Cambio 
La evaluación de las Fuerzas de Cambio considera las siguientes preguntas: 

•	 ¿Qué ocurrió recientemente que afecta al sistema local de salud pública?  
•	 ¿Qué puede ocurrir en el futuro?  
•	 ¿Qué tendencias pueden tener un impacto? 
•	 ¿Qué fuerzas ocurren a nivel local, regional, nacional y global? 
•	 ¿Qué características tiene la ciudad/estado que representan una amenaza u oportunidad? 
•	 ¿Qué puede ocurrir que represente una barrera para la visión compartida?
 
El Grupo Central MAPP completó la evaluación de las Fuerzas de Cambio durante el verano 
del 2022 e identificó los siguientes 7 temas clave:

   1: Racismo como una crisis de salud pública

   2: Enfermedades infecciosas

   3: Seguridad económica

   4: Labor escasa e inflación

   5: Gobierno local y cambios de liderazgo

   6: Violencia

   7: Acceso a la salud reproductiva

$

* Para más detalles por favor consulte el resumen de las Fuerzas de Cambio en el apéndice.
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FASE 4: Identificar Problemas Estratégicos
Para seleccionar nuestras prioridades 2023-2028 MKE Elevate, el personal de PIE recopiló los 
datos disponibles y las opiniones de la comunidad para redactar una serie de diez resúmenes 
temáticos.5 Los informes se compartieron con el liderazgo de MHD para revisar y calificar de 
acuerdo con la siguiente rúbrica:

Alcance y escala del problema

•	 ¿Los resultados han mejorado o empeorado? 
•	 ¿Cuántas personas resultan afectadas? 
•	 ¿Cómo afecta el problema a la salud general, la morbilidad y la mortalidad?

Impacto en la equidad 

•	  ¿A quién afecta? 
•	 ¿Hay alguna disparidad? 
•	 ¿Cómo las condiciones sociales, el acceso a los recursos y los factores de riesgo/protección 

afectan el problema? 

Capacidad para hacer cambios en los próximos 5 años 

•	 ¿Existen estrategias de PSE basadas en la evidencia que podamos implementar? 
•	 ¿Alguien ya está trabajando en el problema? 
•	 ¿Se podría hacer algo más si MHD/MKE Elevate se encargan del problema? 
•	 ¿Existe voluntad política para abordar el problema?

Aceptación de la comunidad 

•	 ¿El problema surgió en la actividad Encuesta de Temas Prioritarios, PhotoVoice o 
la actividad de la reunión del otoño?

•	 ¿Hay algún grupo comunitario trabajando en el problema?

Recursos disponibles 

•	 ¿Hay personal para apoyar al equipo de acción?  
•	 ¿Hay fondos disponibles actualmente o posiblemente en el futuro? 
•	 ¿Hay socios para la implementación que pueden apoyar los objetivos y estrategias? 
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Prioridad Dominante:
Racismo y Equidad en la Salud

Nuestra Visión:
Un Milwaukee donde todas
las personas prosperan en 

vecindarios seguros,
saludables y equitativos.
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FASE 5: Formular Objetivos y Estrategias

FASE 6: Ciclo de Acción

Una vez seleccionadas las prioridades, se formaron equipos de acción y se programaron cuatro reuniones 
trimestrales para el 2023. Durante la primera reunión trimestral, los miembros de la comunidad identificaron 
los objetivos y estrategias iniciales para las tres áreas prioritarias. Durante la segunda reunión trimestral, los 
miembros revisaron los objetivos y estrategias e identificaron socios para la implementación. 

Los equipos de acción continuarán reuniéndose trimestralmente para compartir los progresos realizados en 
las estrategias existentes e identificar cualquier brecha o necesidad adicional de acción colectiva.   

Prioridades y objetivos 
para 2023-2028 
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Durante el verano del 2022, realizamos un amplio esfuerzo de alcance para escuchar a los 
miembros de la comunidad sobre las principales prioridades en la salud comunitaria en 
Milwaukee. Realizamos una encuesta sobre los temas prioritarios, promovimos el concurso 
PhotoVoice y compartimos información general de MKE Elevate. 

El esfuerzo de alcance incluyó casi 50 diferentes eventos comunitarios enfocados en eventos y 
lugares que sirven a comunidades que experimentan inequidades en la salud, incluyendo: 

NÚMERO DE ENCUESTAS COMPLETADAS Y PERSONAS CONTACTADAS, (mayo – septiembre del 2022)

Mes Evento Vecinal Festival Mercados de 
Agricultores

Ferias de 
Salud

# de 
Encuestas 

Completadas

# Estimado 
de Personas 
Contactadas

# de 
Eventos

mayo •	 Heal the Hood 70 100 1

junio

•	 UMCS Pop-Up Event 
•	 Sixteenth Street Bike Day 
•	 Metcalfe Park Painted, 

Activated

•	 PrideFest 
•	 Juneteenth

•	 Mercado de 
Agricultores de 
Jackson Park 

•	 MKE County 
Men’s Health 
Event 

 

370 1,016 7

julio

•	 Metcalfe Park Youth Event 
•	 OVP Summer of Healing 
•	 Masjid Rohingya Milwaukee 
•	 Masjid Al-Qur’an

•	 Mercado de 
Agricultores de 
Jackson Park (x2)

•	 Mercado de 
Agricultores 
Riverwest (x2)

•	 Mercado de 
Agricultores 
Fondy (x2)

•	 Amani Pop-Up 
Resource Fair 

•	 Back to School 
Health Fair

600 1,750 14

ago.

•	 HaRUNbee 
•	 Behavioral Health Event 
•	 Black Arts MKE 
•	 City ERG Social with 

Mentor Milwaukee 
•	 OVP Summer of Healing 
•	 UWM UNITE 

(Neighborhood 
Housing Office) 

•	 Community Jam Event, 
Brown Open House / 
Back to School Event

•	 Puerto Rican 
Fest 

•	 Mexican Fiesta

•	 Mercado de 
Agricultores 
Northwest Side (2x)

•	 Mercado de 
Agricultores 
Fondy (2x)

•	 Mercado Deer 
District 

•	 Mercado de 
Agricultores 
Jackson Park (2x)

•	 Mercado de 
Agricultores 
Riverwest

•	 GLIIHC 
Health Fair 

•	 Family Health, 
Wellness and 
Resource Fair 

•	 HAFA Back 
to School 
Health Fair 

•	 Amani Pop-Up 
Resource Fair 

•	 Metcalfe Park 
Resource Fair

857 1,150 22

sep.

•	 OVP Summer of Healing 
•	 Milwaukee Consortium 

for Hmong Health 
(Vaccine Clinic)

•	 UMOS Mexican 
Independence 
festival 29 55 3

TOTAL:

1,926
encuestas 

obtenidas en 
persona

4,071
personas

47 
eventos

Alcance y Participación Comunitaria

https://city.milwaukee.gov/Health/MKE-Elevate/Priority-Issue-Survey-Results
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Se recopilaron los resultados de la encuesta sobre temas prioritarios, del concurso Photovoice y de la 
Evaluación de Salud Comunitaria. El personal del MHD organizó una serie de cuatro reuniones comunitarias 
llevadas a cabo en sucursales de la Biblioteca Pública de Milwaukee dispersas geográficamente por toda 
la ciudad para difundir los resultados y ofrecer una oportunidad para la retroalimentación y la reflexión a 
través de discusiones en grupos pequeños. Casi 100 personas asistieron a las reuniones, y el mayor número 
de participación fue a través de la opción en línea. 

ASISTENCIA A LAS REUNIONES COMUNITARIAS DEL OTOÑO DEL 2022

Fecha Sucursal Asistentes de la comunidad Notas

10/5/22 Escuela de Salud Zilber 28

10/12/22 Biblioteca Mitchell Street 19 Interpretación en español 
disponible

10/20/22 Biblioteca Good Hope 7

11/1/22 Virtual, vía Zoom 45

TOTAL: 99

Una vez que las prioridades fueron seleccionadas, se programaron reuniones trimestrales con el equipo de 
acción y el comité directivo para el primer año (2023). Los asistentes ayudaron a identificar metas, estrategias 
y posibles socios para la implementación y se incluyeron en el plan para los próximos cinco años. 

ASISTENCIA A LAS REUNIONES DEL EQUIPO DE ACCIÓN EN EL INVIERNO-PRIMAVERA DEL 2023 

Fecha Area de Acción Prioritaria Asistentes de la comunidad Notas

2/16/23 Entorno Construido Saludable 16 Reunión virtual

2/16/23 Salud Materna e Infantil 23 Reunión híbrida con la opción virtual 
en el Centro de Salud Southside

2/21/23 Comunidades Saludables y 
Solidarias 20 Reunión virtual 

5/18/23 Entorno Construido Saludable 17 Reunión virtual 

5/18/23 Salud Materna e Infantil 37 Reunión híbrida con la opción virtual 
en el Centro de Salud Southside

5/23/23 Comunidades Saludables y 
Solidarias 23 Reunión virtual

TOTAL: 136

Después de dos rondas de reuniones trimestrales, se compartió un borrador del plan en una reunión 
comunitaria abierta al público en el verano del 2023. Los asistentes completaron la actividad tipo World 
Café, donde agregaron comentarios al borrador de los objetivos, estrategias y socios por cada área de 
acción prioritaria y votaron por las estrategias que consideraron más importantes para perseguir pegando 
etiquetas redondas en los carteles. 

ASISTENCIA A LA REUNIÓN COMUNITARIA DEL VERANO DEL 2023

Fecha Ubicación Asistentes comunitarios Notas

6/22/23 Biblioteca Washington Park 34

Actividad tipo World Café para 
dar prioridad a las estrategias. 

Interpretación en español 
disponible.

TOTAL: 34
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METAS Y OBJETIVOS 

PRIORIDAD DOMINANTE: RACISMO Y EQUIDAD EN LA SALUD

“El racismo es un sistema de estructuración de oportunidades y asignación de valor basado en la interpretación 
social de cómo se ve una persona (lo que llamamos "raza"), que injustamente desfavorece a algunos individuos 
y comunidades, e injustamente favorece también a otros individuos y comunidades, y debilita las fortalezas de 
toda la sociedad a través del desperdicio de los recursos humanos”.

- APHA Ex-Presidente de Cámara Phyllis Jones, MD, MPH, PhD 

En el 2019, con el respaldo del Departamento de Salud de la Ciudad de Milwaukee, el Consejo 
Común de la Ciudad de Milwaukee declaró el racismo como una crisis de salud pública. 

Tratar el racismo como una crisis de salud pública significa reconocer que afecta a grupos enteros de 
personas, no sólo en lo individual, y que las soluciones propuestas deben enfocarse en cambios de políticas 
y sistemas en lugar de hacerlo en comportamientos individuales. Comunidades de todo el país, incluyendo 
Milwaukee, reconocen el papel del racismo creando diferencias en los resultados para las personas de color 
y se comprometen a cambiar y desmantelar las leyes, políticas y prácticas que refuerzan las estructuras de 
poder racistas al hacer estas declaraciones.

Siglos de políticas racistas y prácticas discriminatorias crean barreras injustas, innecesarias y evitables para la 
salud de las comunidades de color. La investigación indica cómo las experiencias y exposiciones producidas 
por el racismo sistémico contribuyen a las disparidades raciales/étnicas en la salud. La siguiente tabla es un 
gráfico simplificado que demuestra el impacto dañino del racismo en la salud.1 

Racismo 
sistémico 

Mecanismos 
biológicos 

Acceso diferencial 
a recursos y 

oportunidades 

Exposiciones y
experiencias

perjudiciales para la 
salud (o la falta de

promoción de la salud)

•	 Segregación racial 
residencial 

•	 Sistemas y estructuras 
financieras injustas 

•	 Manipulación de  
circunscripción electoral 
y supresión de votantes

•	 Vigilancia y sentencia 
tendenciosas

•	 Injusticia ambiental 

•	 Discriminación generalizada 
en empleo, vivienda y 
educación

•	 Estrés crónico 

•	 Peligros ambientales

•	 Encarcelamiento masivo

•	 Vivienda inadecuada

•	 Alimentos no saludables y 
falta de sitios para ejercitarse 

•	 Exposición a la violencia

•	 Comportamientos no 
saludables 

•	 Obesidad 

•	 Atención médica inadecuada

•	 Procesos neuroendocrinos 

•	 Inflamación

•	 Disfunción del sistema 

inmunitario

•	 Infección

•	 Mecanismos vasculares 

•	 Envejecimiento prematuro

•	 Efectos epigenéticos 
(interacciones gen-ambiente)

•	 Desventaja económica, 
incluyendo la falta de acceso 
a la riqueza, a la propiedad 
de vivienda y oportunidades 
educativas 

•	 Privación de derechos
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En la ciudad de Milwaukee, las poblaciones “BIPOC” experimentan tasas más altas de salud precaria y 
enfermedad en diferentes condiciones de salud. La tasa de mortalidad infantil de la raza negra es tres veces 
mayor que la de los bebés de raza blanca-no hispana.2 En el 2019, las pruebas de plomo infantiles indicaron 
que los niños de raza negra tenían hasta 2.7 veces más probabilidades de tener un nivel elevado de plomo 
en la sangre (5 μg / dL o más) del 10.3% en comparación con otras razas.3 En el 2022, el 82% de todos los casos 
de violencia por armas en Milwaukee están relacionados con los residentes de raza negra.4 

Los residentes hispanos/latinos también se ven ampliamente afectados por el racismo sistémico y las inequidades 
en la salud. En Wisconsin, la población hispana/latina está creciendo rápidamente, y el condado de Milwaukee 
es hogar de casi el 40% del total de esa población.5 Conforme a la Evaluación de las Necesidades de Salud 
Comunitaria del Condado de Milwaukee del 2021, sólo el 70% de los residentes hispanos/latinos tenían seguro 
médico, en comparación con el 95% de cobertura de los residentes de raza blanca.6 Además, los niños hispanos/ 
latinos tienen tres veces más probabilidades de vivir en la pobreza que los de raza blanca.7

Las disparidades descritas anteriormente son el resultado de una larga historia de racismo sistémico, que 
continúa penetrando en el tejido de la salud y la calidad de vida hasta hoy. La historia de estas políticas 
de la ciudad pueden encontrarse en línea en: bit.ly/RacialEquityTimeline. Según la Fundación Robert 
Wood Johnson, "ya colocado, el racismo sistémico a menudo se perpetúa a sí mismo, con efectos perjudiciales 
para la salud, aún a pesar después de que la medida discriminatoria original ya no esté en vigor o hasta se haya 
convertido en ilegal". 12

Las raíces del racismo sistémico son profundas, afectando la salud de las personas de color en todos los 
aspectos de sus vidas, incluyendo el acceso a la educación, vivienda y oportunidades de trabajo. Cada uno 
de estos factores tiene implicaciones directas e indirectas en la salud pública. 

Debemos ser conscientes de la historia de nuestra ciudad y de su influencia en las disparidades en la salud, 
especialmente para nuestros residentes “BIPOC”. Reconociendo nuestro pasado y presente nos ayudará a 
conformar estrategias para dar forma y mejorar la salud de aquellos desproporcionadamente afectados 
por la salud precaria. Para nutrir y mantener un Milwaukee saludable y seguro para todas las razas y etnias, 
debemos abordar el racismo e identificar la raíz de los resultados de salud injustos e injustificados.

•	 Ingreso familiar

Del 2017 al 2021, el ingreso familiar promedio para los residentes 
de raza negra en Milwaukee fue de $31,959 y para los residentes de 
indios-americanos / nativos de Alaska fue de $49,073, mientras que 
para los residentes hispanos/latinos fue de $43,897. En comparación, 
los residentes de raza blanca no-hispana tenían un ingreso familiar 
promedio de $61,182.8

•	 Expectativa de vida

Del 2018 al 2020, la expectativa de vida para los residentes de raza 
negra viviendo en el condado de Milwaukee era de solo 70 años y para 
los residentes de indios-americanos / nativos de Alaska de 74 años en 
comparación a los 77.9 años de los residentes blancos no-hispanos.9 
Estas disparidades se exacerbaron con la aparición del COVID-19. Los 
residentes de raza negra comprenden el 26% de la población 
del condado de Milwaukee, sin embargo, el 52% de las muertes 
relacionadas al COVID-19 ocurrieron entre los residentes de raza negra.10

•	 Compromiso cívico
En el 2022, la tasa de registro de votantes entre los adultos que viven 
en Milwaukee se situó en el 68%, lo que refleja una disminución del 4% 
en comparación con las elecciones del 2018 y una disminución del 9% 
en comparación con las elecciones de 2014.11

DATOS CLAVE:

http://bit.ly/RacialEquityTimeline
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Alineación estatal y nacional 
Abordar el racismo y la equidad en la salud está alineado con la Orden Ejecutiva 13985 de la Casa Blanca, 
“Promoción de la Equidad Racial y el Apoyo a Comunidades Desatendidas a través del Gobierno Federal”, 
que enfatiza la necesidad de promover la equidad para todos, incluyendo las personas de color y otras 
que históricamente han sido desatendidas, marginadas y afectadas de manera adversa por la pobreza y la 
desigualdad persistentes.

Se han realizado esfuerzos a nivel estatal para abordar el impacto del racismo en la salud de las comunidades 
“BIPOC”. El Consejo de Equidad en la Salud del gobernador de Wisconsin, Tony Evers, lanzó un plan integral 
diseñado para mejorar "todos los determinantes de la salud, incluido el acceso a la atención médica de 
calidad, los factores económicos y sociales, las disparidades raciales y los entornos físicos" y "abordar las 
disparidades de salud en las poblaciones basadas en la raza, el estado económico, el nivel educativo, la historia de 
encarcelamiento y la ubicación geográfica" para el 2030.13

"“Como parte de nuestro plan estratégico para 
desarrollar competencias, prácticas y políticas 
antirracistas, el Departamento de Salud de la 
Ciudad de Milwaukee está comprometido a 
reestructurar y desmantelar los sistemas que 

crean entornos insalubres o inequitativos.

 Alineando el plan estratégico del departamento 
con los esfuerzos identificados dentro de MKE 
Elevate, MHD y la comunidad pueden trabajar 
juntos de manera efectiva para mejorar la salud 

de nuestros residentes BIPOC."

Michael Totoraitis - Comisionado de Salud 

https://city.milwaukee.gov/ImageLibrary/Groups/healthAuthors/ADMIN/PDFs/Reports/2.MHD_StrategicReport_2022.pdf
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META 1: Aumentar el ingreso familiar de los residentes negros, hispanos/latinos, 
y indios-americanos / nativos de Alaska en Milwaukee* 

*Es crucial enfatizar la importancia del número de miembros del hogar en relación con el ingreso del hogar. Para lograr este 
objetivo, estamos examinando el problema con una lente de equidad que tenga en cuenta el número de miembros del hogar.

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

1.1: Incrementar la disposición para el empleo Desarrollar de habilidades profesionales y
académicas

•	 Por determinarse

1.2:  Incrementar el apoyo económico 
para las necesidades básicas

Explorar la implementación de un programa
universal de ingreso básico

•	 Comité Directivo MKE Elevate 

•	 Departamento de Salud de Milwaukee

1.3: Abogar por un salario digno
Realizar investigaciones para comprender y definir 
qué es un ingreso equitativo para los residentes y 
hogares de Milwaukee

•	 Comité Directivo MKE Elevate

META 2: Aumentar la expectativa y la calidad de vida de los residentes de raza negra 
y indios-americanos / nativos de Alaska de Milwaukee

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

2.1: Incrementar la comprensión de los 
impulsores clave de la expectativa de vida

Realizar investigaciones para comprender los 
impulsores clave de la expectativa de vida entre los 
negros y afroamericanos que viven en Milwaukee

•	 Comité Directivo MKE Elevate

2.2: Identificar la medida de calidad de vida Encontrar y / o crear una manera de medir con 
precisión la calidad de vida en Milwaukee

•	 Comité Directivo MKE Elevate

•	 Condado de milwaukee - 
servicos de salud y humanos (DHHS) 

•	 K Lemke Consulting 
(Nourishment Ministry)

META 3: Aumentar el compromiso cívico y el conocimiento para que los habitantes 
de Milwaukee participen en la votación a nivel local y estatal

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

3.1: Incrementar la votación y 
el registro de votantes 

•	 Expandir el acceso al voto •	 Departamento de bomberos 

•	 Restaurar los derechos al voto para las 
personas bajo supervisión comunitaria por 
condenas por delitos graves

•	 Mejorar la comprensión y rastrear las barreras 
estructurales que impiden que los miembros 
de la comunidad se registren para votar

3.2: Ampliar el conocimiento sobre 
la política local y estatal

•	 Ofrecer clases de Civismo 101  •	 Comité Directivo MKE Elevate

•	 K Lemke Consulting 
(Nourishment Ministry)•	 Mejorar la comprensión y rastrear las 

barreras estructurales que impiden que 
los miembros de la comunidad participen 
en el aprendizaje político.
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ENTORNO CONSTRUIDO SALUDABLE 

¿Por qué el entorno construido saludable es una prioridad en Milwaukee?

DATOS CLAVE:

El Entorno Construido se refiere a las estructuras hechas por el hombre (edificios, carreteras, 
senderos, parques, casas y más) que conforman los espacios donde vivimos, trabajamos, 
jugamos y aprendemos. En general este afecta el bienestar, la morbilidad y la mortalidad al 
facilitar el acceso a recursos y actividades que promueven la salud: atención médica, tiendas de 
comestibles, oportunidades para el ejercicio, información, conexiones sociales y más. Además, 
el entorno del hogar y los edificios donde las personas pasan tiempo, pueden ser fuentes de 
exposición a factores estresantes y contaminantes ambientales como el plomo, el asbesto, la 
contaminación en el sistema de ventilación y otras toxinas.  

La historia de prácticas discriminatorias y segregación de Milwaukee ha creado desigualdades 
raciales persistentes en la calidad y seguridad de los vecindarios y continúan afectando 
desproporcionalmente a las comunidades “BIPOC” quienes tienen más probabilidades de residir 
en áreas con viviendas de calidad inferior, con acceso limitado a parques y experimentando 
segregación alimentaria. También es importante reconocer el papel que las decisiones históricas 
de planificación del entorno construido (como la construcción de la autopista I-43 atravesando 
Bronzeville), han contribuido con la destrucción del progreso de vecindarios de raza negra 
mientras que trabajamos para promover la justicia ambiental, reconectar nuestras comunidades 
y promover un entorno construido más equitativo.
 
El entorno construido afecta a todos los que viven, trabajan, juegan y aprenden 
en la ciudad de Milwaukee.

•	 El 20% de los hogares en el condado de Milwaukee experimentan al menos un problema grave de vivienda 
(aglomeración, altos costos de vivienda, falta de instalaciones de cocina o falta de instalaciones de plomería).1

•	 133,858 viviendas fueron construidas en la ciudad antes de la prohibición de la pintura con plomo de 1978.

•	 La suscripción a internet de los residentes de Milwaukee aumentó al 81.4% en los últimos 5 años, pero 
las disparidades significativas aún continúan, ya que ese porcentaje es tan bajo (60-70%) en ciertos 
códigos postales: 53205, 53206, 53204 y 53233 se encuentran entre los más bajos.2

•	 El 49.8% de los inquilinos en Milwaukee estaban agobiados por los costos de alquiler en el 2021, lo que 
significa que gastan por lo menos 30% de sus ingresos en el alquiler.3

•	 Milwaukee tiene una calificación transitable de 62.7 comparada con el promedio de 41.3 del tablero o 
panel de salud de otras ciudades. 4 Mientras esa calificación indica que Milwaukee es una ciudad transitable, 
la habilidad para transitar varía a lo largo de los diferentes bloques y vecindarios de la ciudad debido a la 
seguridad, calidad y conectividad de aceras y senderos.

•	 El 5.9% de los residentes de Milwaukee se transportan en el servicio público.5

•	 En el 2021, hubo 270 lesionados graves por vehículos motorizados, 52 muertes por vehículos 
motorizados, 10 ciclistas con lesiones graves, 1 muerte de ciclista, 72 peatones con lesiones graves, 
y 17 muertes de peatones en Milwaukee.6

•	 Feeding America informó que 111,910 personas o el 11.8% de la población que vive en el condado de 
Milwaukee experimentaron inseguridad alimentaria en el 2020. Desde el 2020, la inseguridad alimentaria 
infantil ha aumentado del 21.1% al 25.5%. 

•	 Según IMPACT 211, encontrar despensas de alimentos y ayuda para conseguir comestibles fue una 
de las principales necesidades que no se cubrieron en el 2021.7

•	 Muchas familias y niños no saben cuándo o de dónde vendrá su próxima comida. Esto se ve amplificado 
por el aumento de precio en los alimentos, y el cual se proyecta que aumente un 3-4% en el 2023.

Vivienda

Transportación 

Acceso a 
alimentos
saludables

* Los datos de referencia presentados anteriormente capturan instantáneas y promedios de la ciudad en conjunto, pero a menudo la experiencia del entorno construido se 
siente más profunda a nivel de bloque o vecindario. Para obtener más datos que capturen la variabilidad geográfica, consulte Data You Can Use’s (Datos que Usted Puede 
Utilizar) MKE Indicators Maps o Neighborhood Portraits.

https://www.cityhealthdashboard.com/wi/milwaukee/metric-detail?metricId=27&dataPeriod=2022
https://www.cityhealthdashboard.com/wi/milwaukee/metric-detail?metricId=27&dataPeriod=2022
https://www.datayoucanuse.org/mke-indicators/
https://www.datayoucanuse.org/neighborhood-portraits/
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Alineación Estatal y Nacional 
El vecindario y el entorno construido son factores sociales 
que tienen gran impacto en la salud y el bienestar. El entorno 
construido se identifica como una prioridad nacional en el 
marco de Healthy People 2030. En Wisconsin, la vivienda 
saludable es una prioridad en el Plan Estatal para Mejorar 
la Salud, y la transportación está identificada como una 
barrera para acceder a la atención médica y otros factores y 
servicios que promueven la salud. Además, el Consejo para la 
Equidad en la Salud del Gobernador recomienda estrategias 
para aumentar la adquisición de viviendas y promover la 
justicia ambiental a través de políticas climáticas inclusivas 
y equitativas que se encuentren alineadas con los objetivos 
del Entorno Construido para MKE Elevate.

Metas del Equipo de Acción del Entorno Construido:

•	 Para el 2028 aumentaremos la adquisición de vivienda y 
mejoraremos las condiciones de vivienda en Milwaukee.

•	 Para el 2028 aumentaremos la cantidad, la calidad y la 
infraestructura para peatones, ciclistas, transporte público, 
vehículos eléctricos, opciones de transporte y espacios 
recreativos accesibles para todos en Milwaukee.

•	 Para el 2028 reduciremos la injusticia alimentaria en 
las zonas de segregación alimentaria a través de una 
combinación de intervenciones de la comunidad, la 
construcción de relaciones y prácticas equitativas.

META 1: Vivienda
Para el 2028 aumentaremos la adquisición de vivienda y mejoraremos las condiciones de vivienda en Milwaukee.

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

1.1: Mejorar la seguridad 
y las condiciones de las 

viviendas existentes

Desarrollar un Fondo para Plomo y Hogares Saludables que proporcione subsidios 
y préstamos de bajo/sin interés para realizar reparaciones necesarias en el hogar 
para reducir los riesgos de salud y seguridad y; satisfacer las necesidades de 
eficiencia energética

•	 Departamento de Servicios 
Vecinales de la Ciudad de 
Milwaukee (DNS)

•	 División de Salud Ambiental del 
Hogar (HEH, por sus siglas en inglés) 
del Departamento de Salud de la 
Ciudad de Milwaukee

Abogar por inspecciones de alquiler específicas/proactivas y aumentar la 
ejecución de sanciones para los riesgos de salud en las viviendas de alquiler

Continuar y expandir las Encuestas de Condiciones de Vivienda a más vecindarios, 
abogar por condiciones de vivienda mejoradas y aumentar la capacidad de las 
asociaciones de vecinos y los Distritos de Mejora de Vecindarios (NID, por sus siglas 
en inglés) para apoyar las reparaciones de viviendas

1.2: Reducir el desalojo y 
mejorar el aseguramiento 

de vivienda para inquilinos 
a través de la prevención del 

desalojo, la capacitación y 
la defensa de los derechos 

de los inquilinos

Ampliar el acceso al conocimiento y entrenamientos sobre los derechos legales 
de los inquilinos, la vivienda justa, entrenamientos para propietarios e inquilinos, 
y procedimientos para la retención/disminución de alquiler

•	 IMPACT

•	 Casa de Solidaridad Martin Sostre 

•	 WestCare

Conducir un análisis de activos y brechas de recursos de vivienda para hogares con 
ingresos extremadamente bajos* y bajos**

Colaborar con Continuum of Care para implementar programas de Realojamiento 
Rápido y Prevención de Personas Sin Hogar, incluyendo programas de prevención 
de desalojos, asistencia para el alquiler y otros servicios basados en la comunidad.

1.3: Mejorar las rutas para 
la adquisición de vivienda 
para los residentes de raza 
negra y latinos y; aumentar 

el número de viviendas 
asequibles

Implementar estrategias alineadas con el Plan Colectivo de Vivienda Asequible, 
incluyendo el aumento de la ayuda para el pago inicial / enganche y los 
programas de asesoramiento para compradores de vivienda, construir nuevas 
viviendas de nivel básico y apoyar un fondo para la adquisición de viviendas. 

•	 Por determinarse

Revisar y corregir las políticas de zonificación, los procedimientos de aprobación 
y los procesos para dar prioridad a la construcción de viviendas asequibles.

* 0-30% Ingreso medio del área
** 30-80% Ingreso medio del área
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META 2: Transportación
Para el 2028 aumentaremos la cantidad, la calidad y la infraestructura para peatones, ciclistas, transporte público, 

vehículos eléctricos, opciones de transporte y espacios recreativos accesibles para todos en Milwaukee.

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

2.1: Hacer que la ciudad 
sea segura, agradable y 

conveniente para caminar, 
andar en bicicleta, usar el 

transporte público, conducir 
o simplemente disfrutar 

nuestras calles y espacios 
públicos; sin importar la edad 
o la capacidad del individuo 

Implementar los proyectos de Calles Completas y transporte multimodal 
alineados con los objetivos de la Política de Calles Completas de Milwaukee para 
aumentar el tránsito peatonal y disminuir la velocidad de vehículos motorizados

•	 Wisconsin Bike Fed

•	 Visión Cero

•	 Departamento de Obras 
Públicas de Milwaukee (DPW)

•	 Asociación Americana del Pulmón

Implementar las recomendaciones de Visión Cero para reducir las fatalidades 
por accidentes de tránsito

Aumentar carriles protegidos para bicicletas y ciclo pistas para todas las 
edades y capacidades en toda la ciudad y que conecten destinos como al 
trabajo, escuela, tiendas, etc.

2.2: Mejorar el acceso a 
espacios verdes y recreativos 
en áreas de escasos recursos 

de Milwaukee para promover 
la salud y la resiliencia 

climática

Garantizar que todos los residentes tengan acceso a espacios de recreación 
al aire libre en la ciudad de Milwaukee e implementar el Plan Integral de 
Recreación al Aire Libre (2022-2027)

•	 Art Intersection MKE

•	 Parques del Condado de Milwaukee 

•	 K Lemke Consulting 
(Nourishment Ministry)

Implementar proyectos de Infraestructura Verde en patios escolares, sub 
corrientes de alta prioridad y otras ubicaciones prioritarias alineadas con el Plan de 
Infraestructura Verde de la Ciudad

Implementar la Campaña Branch Out Milwaukee para maximizar el beneficio del 
dosel de los árboles de Milwaukee centrándose en la equidad, la salud pública, la 
salud ambiental, la resiliencia climática y el desarrollo de la fuerza laboral.

META 3: Acceso a alimentos saludables
Para el 2028 reduciremos la injusticia alimentaria en las zonas de segregación alimentaria a través de una 

combinación de intervenciones por comunidad, la construcción de relaciones y prácticas equitativas.

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

3.1: Aumentar el número 
de centros de alimentos 
comunitarios ubicados 
céntricamente* y que 

ofrezcan un puente entre 
los productores y los 

consumidores; facilitando 
un activo enfocado en mover 
alimentos frescos y alimentos 
enteros sin procesar a lo largo 
de una cadena de suministro 
que garantice que todos los 

actores se beneficien

Organizar una conferencia anual en Milwaukee sobre sistemas alimentarios 
y reunir a las partes interesadas locales (podría incluir una revisión de las
oportunidades para abogar por la Ley Agrícola)

•	 The Gathering of Southeast WI 

•	 American Cancer Society /  
Cancer Action Network

•	 Milwaukee Area Technical College 

•	 WestCare 

•	 Casa de Solidaridad Martin Sostre 

•	 K Lemke Consulting 
(dba Nourishment Ministry)

Revisión general de las inversiones de alimentos estatales y locales para comprender 
lo que ha funcionado con anterioridad y localizar brechas

Abogar por un cambio de política y financiamiento para facilitar que los comercios 
minoristas pequeños (por ejemplo: las tiendas de la esquina), vendan alimentos 
frescos e incentivarlos para que lo hagan

Subsidiar el servicio de entrega de comestibles, lo que también podría ser una 
oportunidad para recopilar datos sobre lo que las personas compran y/o fomentar 
la compra de alimentos frescos

3.2: Reducir el desperdicio 
de alimentos y conectar a 

los necesitados de manera 
coordinada y segura con el 

exceso de alimentos

Abogar por una financiación mayor y sostenible para que las coaliciones 
establezcan asociaciones y puedan crear un sistema coordinado con mayor 
capacidad de personal

•	 Por determinarse

Colaborar con socios ambientales/ acción climática para comprender el impacto 
en la sostenibilidad al reducir el desperdicio de alimentos comestibles

3.3: Aumentar el número 
de proyectos/programas/
negocios relacionados a 
los alimentos que sean 

propiedad de la comunidad 
(dueños locales)

Micro subsidios para grupos más pequeños (por ejemplo: a nivel vecindario) 
para iniciativas específicas para una localidad.

•	 Departamento de Desarrollo 
de la Ciudad

•	 Comestibles de Sherman ParkFinanciamiento/subsidios para aumentar la capacidad de los  minoristas de 
alimentos para ofrecer  frutas y verduras frescas, y hasta trabajar con agricultores 
locales para apoyar a los productores locales.

* Según el USDA, un centro de alimentos es una "empresa u organización que gestiona activamente la agregación, distribución y comercialización de productos 
identificados principalmente alimenticios de productores locales y regionales para fortalecer su capacidad de satisfacer la demanda mayorista, minorista e institucional".

https://www.branchoutmilwaukee.org/
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LA SALUD MATERNA E INFANTIL 

¿Por qué la salud materna e infantil es una prioridad en Milwaukee?
La mortalidad infantil, definida como la muerte en el primer año de 
vida, es comúnmente aceptada como el barómetro de la salud y el 
bienestar general de un país, comunidad o población.1 La tasa de 
mortalidad infantil en Milwaukee se encuentra entre las peores de 
los Estados Unidos. La mortalidad infantil en Milwaukee se atribuye 
principalmente al nacimiento prematuro. Otras causas incluyen 
anomalías congénitas o defectos congénitos, Síndrome de Muerte 
Súbita Infantil (SIDS, por sus siglas en inglés), Muerte Súbita Inesperada 
Infantil (SUDI, por sus siglas en inglés), y prácticas de sueño inseguro.2

Las complicaciones experimentadas durante el embarazo pueden 
arrojar resultados pobres en el parto, poniendo a los bebés en mayor 
riesgo de complicaciones de salud o retrasos cognitivos en la infancia 
o en la edad adulta. Estas complicaciones también pueden llevar 
a problemas de salud prolongados para la persona que dan a luz, o 
incluso provocar la muerte. En los Estados Unidos, aproximadamente 
700 mujeres mueren cada año como resultado del embarazo o sus 
complicaciones. Las mujeres de raza negra tienen tasas de mortalidad 
relacionadas con el embarazo aproximadamente tres veces más altas 
en comparación con la tasa de las mujeres de raza blanca.3

La salud materna e infantil se ve afectada por muchos factores 
socioeconómicos, incluyendo el acceso y la calidad de la educación, el 
estado del seguro médico y el acceso a la atención médica; la calidad de 
los proveedores de atención médica, los ingresos, la cohesión familiar 
y más. Otros factores que contribuyen a la salud materna e infantil son 
la calidad y estabilidad de la vivienda, el acceso a alimentos saludables, 
relaciones seguras y solidarias, transporte fiable y el empleo que permita 
mantener a una familia y las necesidades de las personas embarazadas.

El racismo y el estrés crónico también contribuyen a los resultados pobres 
de la salud materna e infantil.4 La segregación residencial, una forma de 
racismo estructural, está ligada al parto prematuro, al peso bajo al nacer y 
a la mortalidad, especialmente de los bebés de raza negra en Milwaukee.5 
Los resultados pobres en el parto ocurren en todas las poblaciones, pero 
prevalecen más entre las personas embarazadas o que dan a luz y los 
bebés de raza negra en Milwaukee, como se demuestra en los datos que 
se comparten a continuación. Los resultados pobres en el parto se deben 
en gran medida a las desigualdades sistémicas, que crean disparidades 
significativas en la forma en que las personas embarazadas y las que dan 
a luz experimentan y navegan por el sistema de atención médica. Según 
la Fundación Kaiser Family, "En un estudio, las mujeres indígenas, hispanas 
y negras reportaron tasas significativamente más altas de maltrato (como 
gritos, regaños, ignorar o hacer caso omiso de sus solicitudes de ayuda)
durante el transcurso de su embarazo. Incluso controlando el estado del 
seguro médico, los ingresos, la edad y la gravedad de las afecciones, las 
personas de color tienen menos probabilidades de recibir procedimientos 
médicos de rutina y experimentar una atención de menor calidad".6 Los 
recientes aumentos en las muertes relacionadas con el embarazo y las 
disparidades raciales significativas en la salud materna demuestran la 
necesidad de mejoras sistemáticas en la atención de las personas “BIPOC” 
embarazadas y que dan a luz en Milwaukee.

•	 La tasa de mortalidad infantil es 3 veces más alta entre los bebés de raza negra con casi 15 por cada 1,000 
nacimientos comparación con otras razas.7

•	 El número de nacimientos prematuros en Milwaukee ha aumentado al 18% desde el 2015, lo que 
representa el 12.3% de todos los nacimientos.8

•	 El número de bebés en Milwaukee con peso bajo al nacer ha aumentado al 17% desde el 2015, 
afectando el 11.6% de todos los nacimientos.9

•	 Actualmente sólo hay una clínica de planificación familiar Título X en un radio de diez millas 
de la ciudad de Milwaukee.10  

•	 El 18.6% de la fuerza laboral de atención médica es de raza negra/afroamericana o latina según los 
datos disponibles sobre la diversidad de proveedores de un sistema de salud en Milwaukee.11 

•	 La depresión durante el embarazo es más alta entre las mujeres de raza negra en Wisconsin, con un 
27% en comparación con el 17% de las mujeres de raza blanca y el 15% de las mujeres hispanas.12   

Resultados 
de parto 
saludables

Acceso a la 
atención médica 
reproductiva

Salud Mental 
Materna

DATOS CLAVE:

* Algunos de los datos aquí incluidos pueden parecer incompletos. Esto se debe a lo que estaba disponible al momento de la publicación, o que algunas poblaciones son 
demasiado pequeñas para capturarlas por completo en estas estadísticas. El Equipo de Acción explorará maneras de informar datos más precisos para estos objetivos.



35

Alineación Estatal y Nacional 
La salud materna e infantil son un indicador métrico para determinar la salud de la comunidad. La salud materna e infantil se 
identificó como prioridad en el marco de Healthy People 2030 a través de los siguientes objetivos: partos seguros para las personas 
embarazadas y sus bebés, acceso a la atención prenatal temprana y permanecer saludable antes, durante y después del embarazo.

La salud materna es una prioridad de la Administración Biden-Harris. El Plan de la Casa Blanca para Abordar la Crisis de Salud 
Materna señala lo siguiente: La Administración Biden-Harris está comprometida a disminuir las tasas de mortalidad y morbilidad 
maternas, reducir las disparidades en los resultados de salud materna y mejorar la experiencia general del embarazo, el parto y
el posparto para las personas en todo el país.  

La recomendación de extender la elegibilidad de Medicaid posparto para las personas embarazadas y que darán a luz del 
Consejo para la Equidad en la Salud del gobernador de Wisconsin, Tony Evers; se encuentra alineada con el área prioritaria de 
la salud materna e infantil. Al extender la cobertura posparto mejoraría la continuidad de la atención médica y reduciría las 
disparidades en el seguimiento posparto de las afecciones crónicas asociadas con las tasas de mortalidad.

El actual Plan Estatal para Mejorar la Salud de Wisconsin identifica la atención médica que se enfoca alrededor y se refleja en la 
comunidad a la que sirve. Esto refleja nuestro objetivo de promover la atención de calidad durante el embarazo proporcionada 
por profesionales diversos, capacitados en sensibilidad cultural, respetuosos y adaptados a la variedad lingüística. 

Metas y acciones para la salud materna e infantil

•	 Para el año 2028 aumentaremos los resultados de parto saludables en Milwaukee, especialmente para los bebés “BIPOC” y las personas embarazadas/que darán a luz
•	 Para el año 2028 mejoraremos el acceso a la atención médica reproductiva de alta calidad que sea culturalmente apropiada y ofrecida por proveedores diversos
•	 Para el año 2028 mejoraremos la disponibilidad y la aceptación de los servicios de la salud del comportamiento y servicios de apoyo para las personas 

embarazadas y cuidadores

META 1: Nacimiento saludable y resultados de salud 
Para el año 2028 aumentaremos los resultados de parto saludables en Milwaukee, especialmente para los bebés “BIPOC” y las personas embarazadas/que darán a luz.

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

1.1: Mejorar las disparidades 
raciales en los resultados 

fetales e infantiles

Crear un plan para cerrar las disparidades raciales en los resultados de los 
nacimientos en Milwaukee

•	 MKE Elevate-Equipo de Acción 

•	 DHS Asma-Programa de 
Hogares Seguros

•	 Hospital Froedtert

•	 MHD – Datos y Evaluación

•	 MHD – Revisión de Mortalidad 
Fetal e Infantil (FIMR)

•	 MHD – Empoderando Familias 
de Milwaukee (EFM)

•	 MHD- Experiencias de Parto 
Mejoradas (BOMB) Programa 
de Doulas

•	 asociación para cuidado perinatal 
de wisconsin

Coordinar, convocar y participar en los equipos de Revisión de Mortalidad Fetal e 
Infantil (FIMR, por sus siglas en inglés) y Revisión de Muerte Infantil (CDR, por sus 
siglas en inglés)

Mejorar las medidas clínicas relacionadas con el embarazo y el parto

Reducir el asma mal controlado entre mujeres embarazadas y niños a través del 
Programa de Hogares Seguros para el Asma

1.2: Aumentar el acceso a una 
atención de amplio espectro, 
holística y de apoyo durante 

todo el embarazo y el
período posparto

Reembolso de Medicaid para Doulas •	 iCare 

•	 Vision Forward 

•	 MHD – Programa de Asistencia 
Directa para Padres (DAD)

•	 MHD – Programa de Acceso a 
la Atención Médica (CHAP)

•	 MHD – Empoderando Familias 
de Milwaukee (EFM)

•	 MHD – Programa de Doulas BOMB

•	 Hospital Froedtert

Manejo de casos para pacientes en riesgo

Visitas domiciliarias basadas en la evidencia

Acceso inmediato a servicios oftalmológicos/apoyo familiar para niños nacidos 
con pérdida de la visión, pagado a través de Medicaid/seguro médico

Aumentar la participación y el compromiso del padre/pareja íntima

Proporcionar seguro médico

Siguiente página  >>>

https://www.whitehouse.gov/wp-content/uploads/2022/06/Maternal-Health-Blueprint.pdf
https://www.whitehouse.gov/wp-content/uploads/2022/06/Maternal-Health-Blueprint.pdf
https://www.dhs.wisconsin.gov/publications/p03236.pdf
https://www.dhs.wisconsin.gov/statehealthplan/index.htm
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Objetivos Estrategias Socios para implementación 

1.3: Mejorar las tasas y los 
resultados del abuso de 

sustancias durante el 
embarazo y el posparto

Aumentar la recomendación y admisión al tratamiento del trastorno por el uso 
activo de drogas/alcohol para personas embarazadas

•	 Meta House

•	 First Breath

•	 asociación para cuidado perinatal 
de wisconsinProporcionar paquetes informativos sobre el abuso de sustancias y el 

tratamiento para las mujeres embarazadas

1.4: Asegurar que los 
infantes y los nuevos padres

tengan sus necesidades 
nutricionales cubiertas

Promover la disponibilidad de asesores de lactancia para los padres 
esperando y de recién nacidos

•	 Milwaukee Area Technical 
College (MATC) 

•	 MHD – Programa de Doulas BOMB

•	 Hospital Froedtert

•	 MHD – Empoderando Familias 
de Milwaukee (EFM)

•	 comida para salud

Aumentar el número de profesionales que apoyen a los padres que quieren la 
lactancia materna

Proporcionar educación, acceso y evaluaciones en torno a las necesidades 
nutricionales de la familia

>>>

META 2: Acceso a la atención médica reproductiva
Para el año 2028 mejoraremos el acceso a la atención médica reproductiva de alta calidad 

que sea culturalmente apropiada y ofrecida por proveedores diversos.

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

2.1: Aumentar 
la coordinación 
entre agencias

Contratar coordinadores de atención prenatal para conectar 
a las pacientes con los servicio

•	 Planned Parenthood 

•	 Hospital Froedtert

•	 MHD – Empoderando Familias 
de Milwaukee (EFM)Inscribir/conectar a más pacientes en Chorus para cuidado/atención prenatal

Fortalecer las redes de apoyo comunitario y los programaspatrocinados 
por la comunidad

2.2: Asegurar el acceso 
a una atención de 

la salud reproductiva 
lingüísticamente 

apropiada y 
culturalmente 

respetuosa

Adoptar el marco de la Justicia Reproductiva •	 Planned Parenthood

•	 Hospital Froedtert

•	 MHD – Empoderando Familias 
de Milwaukee (EFM)

•	 Milwaukee Area Technical 
College (MATC)

•	 asociación para cuidado perinatal 
de wisconsin

Organizar conversaciones y grupos para mejorar los resultados de la salud

Ampliar la cobertura de Medicaid hasta 12 meses después del parto

Aumentar la diversidad de la fuerza laboral de atención médica; aumentar 
el número de proveedores “BIPOC” para la atención materna invirtiendo 
tempranamente en su educación

Ofrecer capacitación continua sobre Diversidad, Equidad e Inclusión para todo 
el personal del centro de salud

2.3: Salvaguardar el acceso a 
las herramientas y servicios 
necesarios para mantener la 
salud sexual y reproductiva

Proporcionar una variedad de opciones anticonceptivas para todos los 
pacientes y clientes (condones, opciones anticonceptivas continuas, 
anticonceptivo de emergencia)

•	 MHD – Programa de Salud 
Sexual y Reproductiva (SRH) 

•	 MHD – Empoderando Familias 
de Milwaukee (EFM)

Ofrecer una variedad completa de servicios de salud sexual y reproductiva, incluyendo 
pruebas y tratamiento de ITS, pruebas de embarazo y recomendaciones clave

Asesorar a los pacientes y clientes sobre todas las opciones de salud 
reproductiva disponibles para que tomen una decisión informada

Crear una cultura en contra de los estigmas en torno a las condiciones y 
tratamiento de la salud sexual y reproductiva
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META 3: Salud mental materna
Para el 2028, Mejoraremos la disponibilidad y aceptación de servicios de salud mental y del comportamiento que sean 

culturalmente respetuosos y lingüísticamente apropiados para las embarazadas, los cuidadores y las redes de apoyo social

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

3.1: Mejorar el acceso a 
los servicios de salud del 

comportamiento y mental

Mejorar el acceso al tratamiento basado en la evidencia a través de la 
intermediación de recursos, el apoyo de semejantes y compartiendo información

•	 Mom’s Mental Health Initiative 

•	 MHD – Programa Bebe Fuerte

•	 MHD – Empoderando Familias 
de Milwaukee (EFM)Ofrecer exámenes perinatales de salud mental y grupos de apoyo

3.2: Aumentar la conciencia 
sobre la intersección de las 

necesidades de salud del 
comportamiento y mental 

con el período de embarazo 
y posparto

Incorporar entrenamientos completos para una atención informada sobre el 
trauma para los trabajadores del parto, reducir las barreras sistémicas

•	 Mom’s Mental Health Initiative 

•	 Meta House 

•	 Hospital Froedtert

•	 MHD – Empoderando Familias 
de Milwaukee (EFM)

•	 asociación para cuidado perinatal 
de wisconsin

Promover el apoyo entre semejantes especializado en brindar apoyo individual
a las personas embarazadas y el apoyo social de grupo

Incluir educación sobre la salud reproductiva y sexual en los programas de 
tratamiento y recuperación por consumo de sustancias

Promover centros de tratamiento por consumo de sustancias 
para personas embarazadas

Promover la concientización sobre la depresión posparto y la ansiedad posparto
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COMUNIDADES SEGURAS Y SOLIDARIAS

¿Por qué las comunidades seguras y solidarias son una prioridad en Milwaukee?

Todas las personas merecen tener seguridad en el lugar donde viven, trabajan, 
juegan y aprenden. Las comunidades seguras y solidarias están libres de todas 
las formas de violencia y tienen acceso a recursos para prevenir el trauma antes 
de que ocurra. Una comunidad segura y solidaria cuenta con recursos accesibles 
y asequibles para apoyar la salud mental positiva y prevenir o reducir el daño 
relacionado con el abuso de sustancias.

Los resultados pobres de salud a menudo están relacionados con comunidades 
que experimentan tasas de violencia más altas, salud mental pobre y abuso de 
sustancias. Las disparidades raciales significativas están también presentes entre 
estos tres problemas. La violencia con armas de fuego y la falta de seguridad 
en el vecindario asociada con la conducción imprudente son problemas 
serios en Milwaukee. La mayoría de las víctimas de la violencia en Milwaukee 
generalmente son hombres de edad joven de raza negra o hispanos/latinos. 
El Foro de Políticas de WI afirma que: "En el 2021, un residente de Wisconsin 
de raza negra/no hispano tenía casi 32 veces más probabilidades de morir 
por homicidio que un residente de Wisconsin de raza blanca/no hispano".1

Las víctimas de violencia doméstica, de pareja íntima y de violencia sexual son 
principalmente mujeres.2 Las víctimas de violencia de pareja íntima experimentan 
un mayor riesgo de asma, dolor crónico e infecciones de transmisión sexual 
(ITS). Los resultados de salud mental asociados con la violencia de pareja íntima 
incluyen depresión, ansiedad, trastorno de estrés postraumático, tendencias 
suicidas y enfermedades mentales crónicas.3 Las necesidades de salud mental no 
atendidas pueden conducir a futuras complicaciones de salud y a un aumento 
de los costos futuros de atención médica, sociales y económicos.4

Las muertes por sobredosis de drogas también han aumentado en Milwaukee. 
En el condado de Milwaukee, la tasa de mortalidad por opioides en el 2020 fue 
de 44.6 por cada 100,000 residentes.5 En particular, la tasa de mortalidad por 
sobredosis de los habitantes de raza negra/no hispanos de Wisconsin aumentó 
más de nueve veces entre el 2001 y el 2021. En el 2021, la tasa de mortalidad por  
sobredosis de los habitantes de raza negra de Wisconsin fue de 91.5 por cada 
100,000 mientras que la tasa de los habitantes de raza blanca/no hispanos de 
Wisconsin fue de 27.3. 6

La violencia, la salud mental y el abuso de sustancias son factores que contribuyen 
a la seguridad y solidaridad de la comunidad. MKE Elevate ha identificado metas, 
objetivos y estrategias para abordar estos factores con el fin de construir y mejorar 
los diversos esfuerzos que el departamento de salud, miembros de la comunidad 
y socios han desplegado para crear vecindarios seguros y solidarios en Milwaukee.  

•	 1 de cada 4 residentes de Milwaukee tiene una condición de salud mental.11

•	 Los niños <18 años de edad son hospitalizados a una tasa de 86.7 por cada 10,000 
por enfermedades mentales.12 

•	 En la Evaluación de Necesidades de Salud Comunitaria del 2022 de Milwaukee Healthcare Partnership, 
la salud mental se identificó como el problema de salud #1 en el condado de Milwaukee.13 

Salud mental 

DATOS CLAVE:

•	 Del 1 de enero al 10 de agosto del 2022, hubo 57 tiroteos no fatales relacionados con la violencia 
doméstica, afectando a 33 hombres negros/afroamericanos y 20 mujeres negras/afroamericanas.7

Violencia 
interpersonal y
de pareja íntima 

•	 En el 2021, hubo 13 homicidios no relacionados con arma de fuego, 180 homicidios con armas de fuego y 
861 tiroteos no fatales en Milwaukee. Los homicidios con armas de fuego se duplicaron y los tiroteos no 
fatales casi se duplicaron entre el 2019 y 2020 y aumentaron ligeramente del 2020 al 2021.8   

•	 En el 2022, las víctimas de tiroteos con armas de fuego (tanto no mortales como homicidios) 
fueron 87% de raza negra y 81% hombres.9

Crimen y 
seguridad en
el vecindario 

•	 En el 2021, hubo 270 lesionados graves por vehículos motorizados, 52 muertes por vehículos 
motorizados, 10 ciclistas con lesiones graves, 1 muerte de ciclista, 72 peatones con lesiones graves, 
y 17 muertes de peatones en Milwaukee.10 Las tendencias han aumentado y disminuido ligeramente en 
los últimos años, sin una tendencia clara a la alza o a la baja.

Conducción 
imprudente y accidentes
automovilísticos

•	 Entre el 2015 y el 2022, se perdieron 3,421 vidas por sobredosis de drogas en el condado de Milwaukee.14

•	 Los resultados en Milwaukee han empeorado y las cifras siguen en aumento; del 2019 al 2022 ha 
habido un aumento del 67% de muertes relacionadas con las drogas.15

Prevención 
del abuso de 
sustancias 
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Alineación Estatal y Nacional 
Esta área de acción prioritaria está alineada con el objetivo de Healthy People 2030 de prevenir la violencia así como las 
lesiones y muertes relacionadas. Las comunidades seguras y solidarias también están alineadas con el área prioritaria de 
seguridad física, mental y sistémica del Plan para Mejorar la Salud de Wisconsin.

Objetivos del Equipo de Acción de Comunidades Seguras y Solidarias:

•	 Para el 2028 los esfuerzos a nivel individual, relacional, comunitario y de sociedad para prevenir la violencia sexual y 
doméstica antes de que ocurra.

•	 Para el 2028 apoyaremos el aumento de fomentar vecindarios seguros. 
•	 Para el 2028 disminuiremos los factores de riesgo para la conducción imprudente. 
•	 Para el 2028 mejoraremos la disponibilidad y la aceptación de los recursos de salud del comportamiento para Milwaukee.
•	 Para el 2028 promoveremos esfuerzos a nivel individual, comunitario y sociedad para aumentar los métodos de reducción 

de daños en toda la ciudad.

META 1: Prevención de la violencia interpersonal y de pareja íntima interpersonal (IPV)
Para el 2028 aumentaremos los esfuerzos a nivel individual, relacional, comunitario y de sociedad para prevenir 

la violencia sexual y doméstica antes de que ocurra.

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

1.1: Desarrollar la 
capacidad de respuesta 

de la comunidad

Promover la concientización sobre las órdenes de restricción en toda la ciudad 
para las víctimas de la violencia IPV

•	 Ciudad de MKE - Oficina de bienstar 
y seguridad de comunidad

•	 Centro paz de familia Sojourner

•	 UBUNTU Research and Evaluation 

•	 City Transformation Center 

•	 The Village 

•	 VR-PHAST 

•	 Milwaukee Healthcare Partnership 

•	 Cardiff Project 

•	 Diverse and Resilient 

•	 Kids Matter Inc 

•	 Froedtert Hospital 

•	 Department of Veteran’s Affairs 

•	 Children’s Community Mental 
Health Services and Wraparound

Implementar programas de mensajería fiables para conectar directamente a las 
comunidades más afectadas por IPV

Reducir la incidencia de la violencia IPV a través de esfuerzos 
proactivos de prevención

Crear conciencia sobre los espacios seguros, la asistencia y los servicios de 
grupos de apoyo para IPV

Basar el lenguaje en torno a la prevención

Ofrecer talleres de desarrollo comunitario

Promover la abogacía individual y del sistema

1.2: Crear/desarrollar 
enfoques culturalmente 

receptivos

Desarrollar e implementar una estrategia de comunicación efectiva •	 UBUNTU Investigación y Evaluación 

•	 Ciudad de MKE - Oficina de bienstar 
y seguridad de comunidad

•	 City Transformation Cetner 

•	 The Village 

•	 VR-PHAST 

•	 Milwaukee Healthcare Partnership 

•	 Centro paz de familia Sojourner 

•	 Diverse and Resilient 

•	 Kids Matter Inc 

•	 Froedtert Hospital 

•	 Department of Veteran’s Affairs 

•	 Children’s Community Mental 
Health Services and Wraparound

Promover un enfoque de sanación y justicia restaurativa

https://health.gov/healthypeople/objectives-and-data/browse-objectives
https://www.dhs.wisconsin.gov/publications/p01791-2023.pdf
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META 2: Crimen y seguridad en el vecindario
Para el 2028 apoyaremos el aumento de fomentar vecindarios seguros.

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

2.1: Aumentar el acceso 
a la atención médica

Acceso a una mejor y asequible atención médica •	 Condado de milwaukee - 
servicos de salud y humanos 
(DHHS) 

•	 Asociación de atención 
médica de Milwaukee

•	 Children’s Community Mental 
Health Services and Wraparound

Servicio de red de proveedores de Acceso Comunitario para la Recuperación 
(Programa de credenciales del proveedor).

2.2: Ofrecer
entrenamientos 

comunitarios

Ofrecer capacitación para observadores •	 Ciudad de MKE - Oficina de bienstar 
y seguridad de comunidad

•	 VR-PHAST (MCW) 

•	 Milwaukee Healthcare Partnership 

•	 Departamento de Bomberos 

•	 Condado de milwaukee -servicos 
de salud y humanos (DHHS) 

•	 Cardiff Project 

•	 Children’s Community Mental 
Health Services and Wraparound

Ofrecer capacitación en RCP

Enseñar resolución de conflictos en escuelas, iglesias y organizaciones comunitarias

2.3: Fortalecer la capacidad
y la coordinación de los 

esfuerzos de prevención 
de la violencia

Implementar sistemas de niveles de recomendaciones que se muevan a 
contracorriente de eventos violentos

•	 VR-Phast (MCW) 

•	 Ciudad de MKE - Oficina de bienstar 
y seguridad de comunidad

•	 Milwaukee Healthcare Partnership 

•	 Departamento de Bomberos 

•	 Condado de milwaukee -servicos 
de salud y humanos (DHHS) 

•	 Cardiff Project 

Aumentar la colaboración entre organizaciones y sectores

Implementar la Iniciativa CARDIFF

META 3: Conducción imprudente y accidentes automovilísticos
Para el 2028 disminuiremos los factores de riesgo para la conducción imprudente. 

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

3.1: Aumentar la educación
y la seguridad

Aumentar la comprensión de los requisitos legislativos para 
la educación vial/del conductor

•	 Iniciativa Visión Cero de Milwaukee

•	 Condado de milwaukee -servicos 
de salud y humanos (DHHS)  

•	 Departamento de Bomberos 

•	 Condado de milwaukee - 
Departamento de transporte

•	 Milwaukee Recreation (MKE REC)

Apoyar la iniciativa Visión Cero de la ciudad de Milwaukee

Apoyar el Proyecto Conductor Seguro

Ofrecer talleres para el manejo de la ira

entrarse en la cultura, razonamiento social contra educación

Abordar las causas fundamentales y por qué los adolescentes se involucran
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META 4: SALUD MENTAL
Para el 2028 mejoraremos la disponibilidad y la aceptación de los recursos de salud del comportamiento para Milwaukee.

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

4.1: Respuesta a la crisis 
basada en la comunidad

Promover la concientización sobre el suicidio •	 Ciudad de MKE - Oficina de bienstar 
y seguridad de comunidad

•	 West Care Wisconsin, Inc 
•	 City Transformation Center 
•	 The Village 
•	 Diverse and Resilient 
•	 Kids Matter Inc 
•	 Departamento de Bomberos 
•	 Department of Veteran’s Affairs 
•	 Children’s Community Mental 

Health Services and Wraparound

Ofrecer apoyo a los seres queridos que perdieron un familiar por suicidio

Ofrecer una unidad móvil de salud mental

4.2: Proporcionar un acceso 
eficiente a la atención

Identificar y aumentar el acceso a recursos •	 Condado de milwaukee - servicos 
de salud y humanos (DHHS) 

•	 Asociación de atención 
médica de Milwaukee

•	 City Transformation Center 
•	 The Village 
•	 Diverse and Resilient 
•	 Kids Matter Inc 
•	 Departamento de Bomberos 
•	 Department of Veteran’s Affairs 
•	 Children’s Community Mental 

Health Services and Wraparound 
•	 WestCare Wisconsin Inc

Cerrar la brecha entre los servicios y las comunidades de color

Aumentar la salud mental en las escuelas, incluyendo iniciativas dirigidas 
por los estudiantes

Aumentar el apoyo a la salud mental después de la escuela

Aumentar el apoyo a la salud mental para los cuidadores

Primeros auxilios para la salud mental

Ampliar los esfuerzos de prevención e intervención de la violencia en entornos 
de atención médica

META 5: Prevención del abuso de sustancias
Para el 2028 promoveremos esfuerzos a nivel individual, comunitario y sociedad para 

aumentar los métodos de reducción de daños en toda la ciudad.

Objetivos Estrategias Socios para implementación 

5.1: Crear conciencia sobre 
los recursos para reducción 

de daños

Planear una cumbre para la prevención de sobredosis •	 Narcóticos Anónimos

•	 Centro de salud para Población 
urbana

•	 Departamento de Salud de la 
Ciudad de Milwaukee (MHD)

•	 OD-PHAST 

Organizar eventos, incluyendo el Día Internacional de Concientización 
de la Sobredosis

Convocar a la comunidad de Milwaukee colectivamente

Promover la campaña contra el estigma del uso indebido de sustancias

Ofrecer entrenamientos para la reducción de daños

5.2: Aumentar el acceso a los 
servicios de prevención de 

sobredosis y distribución para 
reducción de daños

Maximizar el suministro de herramientas para prevención de sobredosis y 
reducción de daños

•	 Departamento de Salud de la 
Ciudad de Milwaukee (MHD)

•	 Condado de milwaukee - 
servicos de salud y humanos 
(DHHS) 

•	 OD-PHAST

Proporcionar una comunicación coordinada sobre el suministro de herramientas 
para prevención de sobredosis y reducción de daños

Instalar máquinas expendedoras de Narcan

Aumentar la conciencia y disminuir el estigma en torno al Tratamiento de 
Medicamentos Asistido (MAT)
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IMPLEMENTACIÓN

Las siguientes tablas explican el Plan de Implementación de CHIP por la duración del ciclo que es de 
cinco años. Esto sirve como un esquema de los pasos que se están tomando en MHD para mantener a 
MKE Elevate según lo planeado y hacerlo responsable. Este plan combina la estrategia, el proceso y la 
acción para MKE Elevate del 2023 al 2028.

2023 PLAN DE IMPLEMENTACIÓN 

Actividad agosto septiembre octubre noviembre diciembre

Seleccionar copresidentes comunitarios

Identificar brechas y oportunidades en estrategias y 
socios elegidos

Reuniones trimestrales del equipo de acción para convocar 
a los socios, alinear estrategias y monitorear el progreso

Reunión del Comité Directivo para proporcionar 
orientación, dirección e identificar los recursos necesarios

Asamblea general de miembros y celebración anual

2024-2028 PLAN DE IMPLEMENTACIÓN 

Actividad 2024 2025 2026 2027 2028

Reuniones trimestrales del equipo de acción para convocar 
a los socios, alinear estrategias y monitorear el progreso

Identificar brechas y oportunidades en 
estrategias y socios elegidos

Publicación del informe de progreso anual

Siguiente Evaluación de Salud Comunitaria de MHD TENTATIVE

Rutas anticipadas para el reconocimiento 
de la acreditación

Siguiente informe FIMR 

Finaliza el proyecto de 10 años del Plan para la Paz

Acreditación PHAB anticipada

Publicación del informe de la evaluación por 5 años

Participación de la comunidad para 
identificar nuevas prioridades
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APÉNDICE

Posibles Objetivos, Estrategias y Socios Adicionales 
del Equipo de Acción 
Los Equipos de Acción de MKE Elevate identificaron una serie de objetivos, estrategias y posibles socios de implementación 
que no fueron incluidos en el plan final debido a preocupaciones sobre la viabilidad o la falta de confirmación de socios para la 
implementación. Estos objetivos, estrategias y socios podrían agregarse a medida que mejore la viabilidad o se confirmen socios.

META 1: Vivienda 
Para el 2028 aumentaremos la adquisición de vivienda y mejoraremos las condiciones de vivienda en Milwaukee

Objetivos Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación

1.1: Mejorar la seguridad 
y las condiciones de las

viviendas existentes
Sin estrategias adicionales 

•	 Reclaiming Our 
Neighborhoods (RON) 

•	 Riverworks 

•	 Distritos para Mejorar Vecindarios 
(NID, por sus siglas en inglés)

1.2: Reducir el desalojo y 
mejorar la seguridad de la 

vivienda para los inquilinos 
a través de la prevención 

del desalojo, capacitación y 
defensa de los derechos 

de los inquilinos

Sin estrategias adicionales 

•	 Milwaukee Continuum of Care 

•	 Milwaukee Tenant’s Union 

•	 Defensores Comunitarios

1.3: Mejorar las vías para 
la adquisición de vivienda 
para los residentes de raza 
negra y latinos y; aumentar 
el número de unidades de 

viviendas asequibles

Sin estrategias adicionales 

•	 Iniciativa “Desarrollando MKE” del 
Departamento de Desarrollo de la 
Ciudad de Milwaukee (DCD, por sus 
siglas en inglés)

•	 Autoridad de Desarrollo Comunitario 
(CDA, por sus siglas en inglés)

•	 ACTS Housing

•	 Condado de Milwaukee 

Entorno Construido Saludable
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META 2: Transportación 
Para el 2028 aumentaremos la cantidad, la calidad y la infraestructura para peatones, ciclistas, transporte público, 

vehículos eléctricos, opciones de transporte y espacios recreativos accesibles para todos en Milwaukee

Objetivos Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación

2.1: Hacer que sea seguro, 
agradable y conveniente 

caminar, andar en bicicleta, 
tomar el transporte público, 

conducir o simplemente 
disfrutar nuestras calles 
y espacios públicos, sin 

importar la edad o la 
capacidad de cada uno

Sin estrategias adicionales •	 Servicios de Tránsito del 
Condado de Milwaukee 

2.2: Mejorar el acceso a 
espacios verdes y recreativos 
en áreas de escasos recursos 

de Milwaukee para promover 
la salud y la resiliencia 

climática

Sin estrategias adicionales
•	 Milwaukee Water Commons

•	 Recreación Milwaukee

META 3: Acceso a Alimentos Saludables 
Para el 2028 reduciremos la injusticia alimentaria en las zonas de segregación alimentaria a través de una combinación 

de intervenciones por comunidad, la construcción de relaciones y prácticas equitativas

Objetivo Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación 

3.1: Aumentar el número 
de centros de alimentos 

comunitarios que ofrezcan un 
puente entre los productores 

y los consumidores; 
facilitando un activo 

enfocado en mover alimentos 
frescos y alimentos enteros 

sin procesar a lo largo de 
una cadena de suministro 

que garantice que todos los 
actores se beneficien

Influir para que las grandes empresas de comestibles cambien la percepción
de la merma en vecindarios específicos 

•	 Kinship Community Food Center  

•	 Southeast Wisconsin Regional 
Planning Commission (SEWRPC) 
Regional Food Plan 

•	 Perseverance Health & Wellness 

•	 Food for Health  

•	 Hunger Task Force Mobile Market 

•	 City of Milwaukee DCD 
(vacant lot gardens) 

•	 Jump at the Sun LLC 

•	 Advocate Aurora 

Aumentar la conciencia mediante la creación/difusión de información y recursos 
en otros idiomas, especialmente en español

Ofrecer asistencia para los permisos de huertos comunitarios para ayudar a aquel-
los que encuentren el proceso difícil/complicado

Conectar a las entidades de distribución de alimentos existentes para que
aprendan dónde pueden estar las brechas

3.2: Abogar por un 
aumento de la financiación

y programación de las
políticas de alimentos 

Abogar por educación nutricional y "alimentos saludables y de bajo desperdicio" 
para los niños 

•	 Oficina de Colaboración Ambiental 
de la Ciudad de Milwaukee (ECO, por 
sus siglas en inglés)   

•	 FAEW/Food Leaders Lab  

•	 Nutrition Task Force at 
MPS / Charter schools  

•	 Milwaukee Food Council  

•	 MCOPP / Y-Eat Right  

•	 Southeast Wisconsin Regional 
Planning Commission (SEWRPC) 
Regional Food Plan 

Ampliar la accesibilidad en línea de SNAP/EBT en Milwaukee para recoger o 
entregar comestibles más allá del puñado de comercios grandes 

Conectar a las áreas donde existe injusticia alimentaria directamente con los 
grupos de intervención 

Siguiente página  >>>
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Objetivo Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación 

3.3: Reducir el desperdicio de 
alimentos y alimentar a las 

personas hambrientas  

Conectar a las organizaciones con lugares como Starbucks y Panera para recoger 
los alimentos que serán desechados

•	 Red de Recuperación de Alimentos 
de Milwaukee 

•	 Plan de Clima y Equidad 
de Milwaukee

•	 Food Donation Connection 

•	 Kompost Kids / Compost Crusaders 

•	 Sistemas de Hospitales/otras 
organizaciones con servicio grande 
de cafetería 

Fomentar la comodidad al aceptar alimentos (reducir el estigma) y aumentar 
los mensajes sobre la disponibilidad de alimentos frescos en las despensas de 
alimentos

Implementar una aplicación de desperdicio de alimentos a lo largo
del sistema de alimentos

3.4: Aumentar el número 
de proyectos/programas/

negocios relacionados con 
alimentos de propiedad 

comunitaria 

Trabajar con los mercados de agricultores y huertos comunitarios existentes

•	 FAEW-Food Leaders Lab  

•	 UpStart Kitchen 

•	 Sherman Phoenix 

•	 Urban Ecology Center 

•	 Tricklebee Café 

•	 Kujichagulia Producers Cooperative 

•	 Victory Garden Initiative 

•	 Alice's Garden Urban Farm 

•	 Hunger Task Force Farm

>>>

Salud Materna e Infantil

META 1: Resultados de nacimiento saludables 
Para el 2028 aumentaremos los resultados de parto saludables en Milwaukee, especialmente para los bebés “BIPOC” 

y las personas embarazadas/que darán a luz

Objetivos Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación

1.1: Mejorar las disparidades 
raciales en los resultados 

fetales y de infantes

Sesiones de sanación restaurativa y relevo/sitios de descanso para los 
trabajadores del parto •	 Fundación Greater Milwaukee

1.2: Aumentar el acceso al 
cuidado holístico y apoyo 
durante el embarazo y el 

periodo posparto

Desarrollo de la fuerza laboral de Doulas •	 Fundación Greater Milwaukee

1.4: Asegurar que los infantes 
y los nuevos padres tengan 

sus necesidades nutricionales 
cubiertas

Support the Nurturing Collaborative 
•	 Black Child Development Institute 

•	 Feeding America 

Posibles Objetivos Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación

1.5: Abogar para que los 
sistemas de atención médica de 
Milwaukee se comprometan a 
brindar una atención médica 

antirracista 

Estructuras de rendición de cuentas para los proveedores/clínicas que 
demuestren inclinación constante •	 National Coalition for 

Healthy Black Families Fomentar entrenamientos antirracistas para el personal de atención médica y 
administradores de nivel superior

1.6: Fortalecer la accesibilidad 
de la atención medica 

Motivar a los sistemas de salud para que regresen a los vecindarios 
•	 Por determinarse

Utilización de servicios de atención médica y de apoyo en línea 
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META 2: Acceso a la atención médica reproductiva 
Para el 2028 mejoraremos el acceso a la atención médica reproductiva de alta calidad que sea 

culturalmente apropiada y proporcionada por proveedores diversos

Objetivos Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación

2.3: Aumentar el conocimiento 
a nivel comunidad y disminuir 
el estigma en torno a la salud 

sexual y reproductiva (SSR) 

Educar al público sobre qué es la SSR y por qué es importante; llegar a diferentes 
grupos de edad y comunidades raciales/étnicas •	 Por determinarse

META 3: Salud mental materna
Para el 2028, Mejoraremos la disponibilidad y aceptación de servicios de salud mental y del comportamiento que sean 

culturalmente respetuosos y lingüísticamente apropiados para las embarazadas, los cuidadores y las redes de apoyo social

Posibles Objetivos Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación

3.3: Promover recursos 
relacionados a la pérdida y 
el duelo y; las necesidades 

particulares de las personas 
en el posparto 

Aumentar el apoyo culturalmente relevante y accesible para el duelo 
después de una pérdida 

•	 Por determinarse

Promover la concientización sobre la pérdida fetal/infantil

META 1: Violencia sexual y doméstica 
Para el 2028 aumentaremos los esfuerzos a nivel individual, relacional, comunitario y de sociedad 

para prevenir la violencia sexual y doméstica antes de que ocurra

Objetivos Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación

1.1: Desarrollar la capacidad 
de respuesta de la comunidad

Empoderar a las mujeres con autodefensa y poder económico •	 WWBIC 

•	 Aurora Sinai 

•	 Froedtert 

•	 Asha Project 

•	 DA’s office 

•	 Milwaukee Women’s Center 

•	 414 Life 

•	 Defensores Comunitarios 

Abogar para aumentar la respuesta médica después de una agresión por 
violencia de pareja 

Intervención temprana para niños 

Ofrecer vivienda segura para las víctimas de violencia por represalia 

Proporcionar refugio, programas de tratamiento y grupos de apoyo

1.2: Crear/desarrollar 
enfoques culturalmente 

receptivos

Promover organizaciones culturalmente específicas 
•	 Pathfinders 

•	 Walker’s Point 

•	 Department of Aging 

•	 Milwaukee Muslim Women’s 

Coalition 

•	 Milwaukee LGBT Community Center 
Promover un enfoque de sanación y justicia restaurativa

Comunidades Seguras y Solidarias
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META 2: Crimen y seguridad en el vecindario 
Para el 2028, apoyaremos un mayor esfuerzo para fomentar vecindarios seguros

Posibles Objetivo Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación

2.4: Aumentar el apoyo 
financiero para los jóvenes 

involucrados en actividades 
delictivas

Tasa equitativa de MPS por niño en comparación con las tasas suburbanas •	 MPS 

•	 Journey house 

•	 Parques del Condado de Milwaukee 

•	 Recreación MKE

•	 Running Rebels 

•	 City Year 

Equipos de respuesta comunitaria que involucren a los jóvenes y proporcionen 
recursos para los jóvenes (clubes, organizaciones, etc.) 

Abogar por el financiamiento de más actividades recreativas para los jóvenes

META 3: Conducción imprudente 
Para el 2028, disminuiremos los factores de riesgo para la conducción imprudente

Objetivo Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación

3.1: Aumentar la educación y 
la seguridad

Abogar por una educación vial accesible y asequible (por ejemplo: ofrecerla en MPS) 
•	 Por determinarse

Aumentar el fondo (en el presupuesto estatal) para la educación vial

META 4: Salud mental
Para el 2028 mejoraremos la disponibilidad y la aceptación de los recursos de salud del comportamiento para Milwaukee

Objetivos Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación

4.1: Respuesta a una crisis 
basada en la comunidad

Desarrollar un plan medicinal para una crisis 

•	 MERA 

•	 Mobile crisis team 

Promover la concientización sobre el suicidio

Ofrecer apoyo a los seres queridos que perdieron un familiar por suicidio

Ofrecer una unidad móvil de salud mental

4.2: Proporcionar un acceso 
eficiente a la atención 

Ofrecer una fuerza laboral de apoyo para la salud mental 

•	 MPS 

•	 Boys and Girls club 

•	 Our next generation 

•	 United Way 

•	 COA 

•	 Business community 

•	 Sources of Strength 

•	 Redgen 

•	 Peers to Peers 

•	 Office of Children’s Mental Health  

Implementar programas de salud mental dirigidos por estudiantes 

Siguiente página  >>>
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Posibles Objetivo Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación

4.3: Aumentar el apoyo para 
los cuidadores

Abogar por empleos para especialistas semejantes

•	 MERA 

•	 Milwaukee Mental Health Task Force 

•	 DHHS del Condado de Milwaukee 

Proporcionar atención de relevo/respiro 

Proporcionar apoyo de salud mental de alta calidad 

Plan de atención para el apoyo familiar 

META 5: Reducción de daños 
Para el 2028 promoveremos esfuerzos a nivel individual, comunitario y de sociedad para aumentar

los métodos de reducción de daños en toda la ciudad

Posibles Objetivo Posibles Estrategias Posibles Socios para 
Implementación

5.3: Reconstruir la ley del 
Buen Samaritano en la ciudad 

de Milwaukee
Abogar y educar para aumentar la comprensión y la aceptación •	 Por determinarse

5.4: Campaña contra el
estigma del abuso

de sustancias

Educar sobre cómo usar Narcan, cómo responder a una sobredosis 

•	 Por determinarseDesarrollar una oficina de voceros que puedan compartir experiencias propias 

Colocar volantes en negocios locales

>>>
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Datos Extraídos de la Evaluación de la Salud Comunitaria del 2022

* Algunos puntos de datos de las comunidades de indios-americanos y nativos de Alaska no estaban dis-ponibles, principalmente debido al tamaño pequeño de muestra 
y/o informes limitados. Esta brecha en los datos nos obliga a continuar esforzándonos para obtener datos que reflejen verdaderamente a nues-tras comunidades.
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•	 Financiamiento

•	 Datos

•	 Vecindarios y residentes de 
Milwaukee 

•	 MKE Elevate 
- Comité Directivo 
- Equipos de Acción  
- Socios para Implementación

•	 Gobierno local y encargados de la 
toma de decisiones

•	 Pericia y experiencia vivida

•	 Compromiso anti racial

•	 Enfoque basado en los activos

•	 Mayor conciencia de los recursos y 
derechos existentes

•	 Cambio de actitudes y narrativas 
(por ejemplo: responsabilidad 
colectiva, reducción de daños)

•	 Aumento de la capacidad 
comunitaria y de la responsabilidad 
compartida para atender las áreas 
prioritarias

•	 Realizar entrenamientos comunitarios 
para crear conciencia sobre los recursos y 
derechos existentes

•	 Asegurar fondos adicionales para apoyar 
los objetivos prioritarios

•	 Apoyar y abogar por políticas que 
establezcan o amplíen los servicios y el 
apoyo

•	 Reducir las barreras relacionadas con las 
áreas prioritarias 

•	 Ampliar el alcance y la aceptación de las 
encuestas para aumentar el número de 
datos disponibles relacionados con las 
áreas prioritarias

•	 Apoyar la recopilación de datos y el 
intercambio de información

•	 Proporcionar comunicación continua 
para y entre los socios

•	 Recomendaciones puestas en práctica 
(cambios en las políticas y sistemas) 

•	 Los residentes sienten que hay sistemas 
y servicios en funcionamiento para 
satisfacer sus necesidades 

- La garantía de vivienda y alimentos 
están actualizadas  

- Los sistemas multimodales de transporte 
son accesibles y conectan a los habitantes 
de Milwaukee con el área metropolitana 
de Milwaukee  

- La fuerza laboral de atención médica 
local es culturalmente consciente y 
representativa de la comunidad a la que 
sirve

•	 El estrés se ha reducido

•	 La conexión social, el orgullo del 
vecindario y el compromiso cívico 
aumentan y; las relaciones son más sanas

•	 # de entrenamientos realizados, 
# de miembros de la comunidad 
capacitados

•	 Monto de $ invertido en las áreas 
prioritarias

•	 # de políticas implementadas o 
ampliadas

•	 # de barreras de acceso atendidas

•	 # de nuevos datos 

•	 # de datos compartidos con la 
comunidad

•	 # de reuniones comunitarias 
organizadas

•	 # de boletines informativos 
distribuidos

•	 La delincuencia y la violencia se 
han prevenido, las causas fueron 
atendidas

•	 Se evitaron muertes prematuras

•	 Resultados de parto más 
saludables, especialmente para 
las madres y los bebés de raza 
negra 

•	 La infraestructura se ha 
reforzado para apoyar y sostener 
los esfuerzos para mejorar la 
salud pública 

•	 Los resultados son cada vez más 
equitativos 

•	 Los vecindarios son seguros y 
solidarios

Aportaciones

Corto Plazo

Actividades

Mediano Plazo

Resultados

Largo Plazo

RESULTADOS

EFECTO

Visión: Un Milwaukee donde todas las personas prosperan en vecindarios seguros, saludables y equitativos.

Misión: MKE Elevate apoya un Milwaukee donde todas las personas prosperan en vecindarios seguros, saludables y equitativos 
libres de opresión al alinear estrategias y desarrollar poder, asociaciones, acceso a recursos y oportunidades para el apoyo 
colectivo en áreas prioritarias identificadas por la comunidad.  

MKE Elevate 2023-2028 Modelo Lógico
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Asunto Prioritario-Selección de Rúbrica 
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Se continúa al dorso >> 

Nuestra Salud. Nuestra Comunidad. Nuestro Futuro. 
 

MHD 6/9/22 

Encuesta Sobre los Temas Prioritarios del Departamento de Salud de la Ciudad de Milwaukee  
¡Queremos que Milwaukee sea la ciudad más saludable de la nación, pero necesitamos la ayuda de la comunidad para lograrlo! 
Comparta en qué temas de salud cree que es más importante centrarnos para mejorar la salud de la comunidad de Milwaukee. 
Las respuestas ayudarán a determinar los temas prioritarios para la planificación de acciones comunitarias en 2023-2028.  
Todas las respuestas son anónimas y se informarán como un resumen. 

 
1. Favor de escoger los 5 TEMAS MÁS IMPORTANTES que Ud. cree que se tienen que tratar para mejorar la salud y 

bienestar de la comunidad de Milwaukee. (Marque 5 temas) 
 
□ Alimentos saludables y nutrición 
(p. ej., acceso, asequibilidad, dieta, 
alergias alimentarias) 
 
□ Acceso al internet, Wi-Fi, 
dispositivos digitales 
 
□ Servicios de salud (p. ej., acceso 
y calidad, diversidad de 
proveedores) 
 
□ Accesibilidad y recursos para 
jóvenes y adultos con 
discapacidades 
 
□ Lesiones accidentales (p. ej., 
ahogamiento, incendio, 
envenenamiento y caídas) 
 
□ Uso de drogas (p. ej., THC, 
opiáceos, medicamentos 
recetados, cocaína) 
 
□ Consumo de alcohol 
 
□ Prevención de enfermedades 
crónicas (p. ej., enfermedades del 
corazón, diabetes) 
 
□ Crimen y seguridad del 
vecindario 
 
□ Salud dental 
 
□ Seguridad económica (p. ej., 
ingresos, pobreza, brecha de 
riqueza racial, acceso al crédito y 
los bancos) 

 
            
          

         
          □ Educación 

 
          □ Otro:_______________________ 

 
          □ Preparación para emergencias  
          (p. ej., clima extremo, brotes) 
           
          □ Medio ambiente (p. ej., aire,     
          alimentos y agua sanos y limpios,   
          cambio climático) 
 
          □ Equidad en salud (p. ej.,  
          eliminación de disparidades de  
          salud) 

 
          □ Seguro médico 

 
□ Salud reproductiva (p. ej.,      
mortalidad infantil, acceso a     
métodos anticonceptivos) 

 
           □ Salud de niños y adolescentes 

 
           □ Salud de jóvenes y adultos  
           LGBTQ 

 
           □ Salud de los adultos mayores 

 
           □ Inmunizaciones 

 
           □ Enfermedad infecciosa (p. ej.,    
           COVID-19, gripe, varicela,    
           neumonía) 

 
           □ Trabajos / Empleo 

 
           □ Plomo 
 
 

 
□ Salud mental (por ejemplo,    
depresión, ansiedad, suicidio) 

 
□ Parques y recreación 
 
□  Actividad física y ejercicio 
 
□ Racismo y otras formas de  
discriminación 
 
□ Conducción imprudente y accidentes 
automovilísticos 
 
□ Vivienda segura y asequible 
 
□ Infecciones de transmisión sexual  
(p. ej., VIH/SIDA, sífilis) 
 
□ Conexión social y aislamiento social 
 
□ Tabaco y vapeo (p. ej., cigarrillos,  
tabaco sin humo, vapeo y cigarrillos 
electrónicos) 
 
□ Transporte (por ejemplo, calles  
completas, infraestructura más segura  
para ciclistas y peatones, y transporte  
público) 
 
□ Trauma y Cuidado Informado  
de Trauma 
 
□ Violencia (p. ej., violencia  
interpersonal y violencia de  
pareja íntima) 
 
□ Otro:_________________________ 
 
□ Otro:_________________________ 

Asunto Prioritario-Encuesta MKE Elevate 
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2. ¿VIVE Ud. en la Ciudad de Milwaukee? 3. Si vive en Milwaukee, ¿en cuál vecindario vive? 
 NO 
 SÍ (Código Postal: ) 

 
Vecindario: _________________________

 

4. ¿Cuál es su EDAD?  Años  Prefiero no contestar 
 

5. ¿Cuál es su IDENTIDAD DE GÉNERO? 
__Masculino 
__Femenino 

 Otra Identidad de Género (Favor de describir: ) 
 Prefiero no contestar

 

6. ¿Cuál de estas mejor describe su ORIENTACIÓN SEXUAL actual? 
____Asexual   ____Pansexual  
____Bisexual   ____Queer 
____Homosexual/Lesbiana ____Una orientación sexual no mencionada aquí (Favor de describir:__________) 
____Heterosexual/No Gay ____ Prefiero no contestar

7. ¿Cuál es su ETNIA? 
 Hispano o Latinx   Prefiero no contestar 
____No Hispano o Latinx

 
 

8. ¿Cuál es su RAZA (Seleccione todas las  que correspondan)? 
 Blanco 
 Negro o Afrioamericano 
 Asiático 

     Indio americano o Nativo de Alaska 
 Nativo de Hawai u otra isla del Pacífico 
 Alguna otra raza 
 Prefiero no contestar 

 

9. ¿Cuál de las siguientes describe mejor su SITUACIÓN DE VIVIENDA actual? 
 Propia casa 
 Casa de alquiler 
 Quedarse con familiares o amigos 

 Vivir en un refugio o sin hogar 
 Otra:  
 Prefiero no contestar

 

10. ¿Cuál de las siguientes describe mejor su NIVEL MÁS ALTO DE EDUCACIÓN completado? 
 Menos del diploma de escuela secundaria 
 Diploma de secundaria/GED 
 Alguna educación superior 
 Programa Asociado/técnico (incluye oficios)  

 Bachillerato 
 Título de posgrado o superior 
 Otro (Describa: ) 
 Prefiero no contestar

 

11. ¿Cuántas personas (incluso Ud.) viven en su HOGAR?   personas 
 

12. ¿Cuál de las siguientes mejor describe sus INGRESOS EN TOTAL DEL HOGAR AL AÑO antes de impuestos? 
 Menos de $25,000 al año     $25,000 a $49,999 al año  $50,000 a $74,999 al año 
 $75,000 a $149,999 al año    ____$150,000 o más al año          Prefiero no contestar 

13. Favor de agregar comentarios adicionales o ideas aquí: _________________________________________________________ 
 
___________________________________________________________________________________________________________ 

 
 

Si tiene preguntas o quisiera más información sobre esta encuesta, favor de contactar a MKEelevate@milwaukee.gov. 
 

  ¡Gracias por tomar el tiempo para completar esta encuesta! 
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Asunto Prioritario-Resultados de la Encuesta 

42%

24%

24%

37%

27%

Crimen y seguridad del vecindario2.

El Departamento de Salud de la Ciudad de Milwaukee
realizó una encuesta para comprender qué problemas de

salud eran más importantes para la comunidad de
Milwaukee. Se completaron un total de 2117 encuestas

entre el 28 de mayo y el 10 de septiembre de 2022. 

 prioridades
principales 

Las
5

Alimentos saludables y nutrición 1.

Salud menta3.
Uso de drogas4.
Servicios de salud5.

86.6%
Vive en la
Ciudad de
Milwaukee

GéneroEtnicidad 

No Hispano o Latinx

Hispano o Latinx

Situación de 
ViviendaRaza

Los participantes tenían un rango de edades entre los 8 to 85
años y representan una diversidad de orientaciones sexuales, ingresos y
situaciones de vida. Para obtener más información sobre MKE Elevate,
visite nuestro sitio web  milwaukee.gov/mkeelevate.
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Seguridad y Prevención de la Violencia 
de los encuestados se seleccionó al
menos uno de los siguientes temas... 59%

Crimen y seguridad del vecindario
 Conducción imprudente y accidentes
automovilístico
 Violencia  Lesiones accidentales

Entorno construido 
de los encuestados se seleccionó al
menos uno de los siguientes temas... 51%

 Vivienda segura y asequible

Acceso al internet, Wi-Fi, dispositivos digitales
Accesibilidad y recursos para jóvenes y adultos
con discapacidades 

Plomo
 Transporte

Acceso a la atención médica 
de los encuestados se seleccionó al
menos uno de los siguientes temas... 48%

Servicios de salud (p. ej., acceso y calidad,
diversidad de proveedores)

Seguro médico

Salud dental

Seguridad economica 
de los encuestados se seleccionó al
menos uno de los siguientes temas... 48%

 Educación
Seguridad económica (p. ej., ingresos,
pobreza, brecha de riqueza racial, acceso al
crédito y los bancos)
 Trabajos / Empleo

Salud Mental
de los encuestados se seleccionó al
menos uno de los siguientes temas... 34%

Salud mental (por ejemplo, depresión,
ansiedad, suicidio)
 Trauma y Cuidado Informado de Trauma

Conexión social y aislamiento social

Uso de sustancias 
 de los encuestados se seleccionó al
menos uno de los siguientes temas... 33%

 Uso de drogas (p. ej., THC, opiáceos,
medicamentos recetados, cocaína)
Consumo de alcohol
 Tabaco y vapeo

Racismo & Equidad en salud
de los encuestados se seleccionó al
menos uno de los siguientes temas... 30%

Racismo y otras formas de
discriminación 
Equidad en salud (p. ej.,  eliminación de
disparidades de  salud)

Nutrición & Actividad física
de los encuestados se seleccionó al
menos uno de los siguientes temas... 30%

Alimentos saludables y nutrición (p. ej., acceso,
asequibilidad, dieta, alergias alimentarias)
Prevención de enfermedades crónicas 
Actividad física y ejercicio
 Parques y recreación

Medio ambiente
de los encuestados se seleccionó al
menos uno de los siguientes temas... 20%

 Medio ambiente (p. ej., aire,  alimentos y
agua sanos y limpios,  cambio climático)

 Preparación para emergencias  (p. ej., clima
extremo, brotes)

Salud sexual y reproductiva 
de los encuestados se seleccionó al
menos uno de los siguientes temas... 18%

Salud de jóvenes y adultos  LGBTQ
 Salud reproductiva (p. ej., mortalidad
infantil, acceso a métodos anticonceptivos
 Infecciones de transmisión sexual (p. ej.,
VIH/SIDA, sífilis)

Salud a lo largo de la vida 
 de los encuestados se seleccionó al
menos uno de los siguientes temas... 16%

Salud de niños y adolescente
Salud de los adultos mayore

Enfermedad infecciosa 
de los encuestados se seleccionó al
menos uno de los siguientes temas... 10%

Enfermedad infecciosa (p. ej., COVID-19, gripe,
varicela,  neumonía

 Inmunizaciones
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 Resumen de la Campaña de Fotos 
Resumen de hallazgos, 2022 

¿Cuál fue el propósito de la campaña de fotos? 

Se les pidió a los miembros de la comunidad que contribuyeran con la Evaluación de Salud Comunitaria 
(CHA) y el Plan de Mejoramiento de la Salud Comunitaria (CHIP) del Departamento de Salud de 
Milwaukee por enviar fotos de toda la ciudad de lo que pensaban que afectaba la salud, ya sea 
positivamente o negativamente. Se enviaron 86 fotos entre el 29 de julio de 2022 y el 16 de septiembre 
de 2022. 

¿Cómo se analizaron las fotos? 

Los envíos de fotos se recopilaron a través de formularios de Google, correo electrónico y etiquetas de 
Instagram. Una vez que se recibieron todas las fotos, se subieron en Flickr y se etiquetaron con uno o 
más factores identificados por el modelo WI Way, incluidos el entorno físico, los factores sociales y 
económicos, los comportamientos de salud y la atención médica y la salud pública. Si bien a cada foto se 
le asignó una o más de estas categorías principales, también se utilizaron varias subcategorías, incluidos 
temas como actividad física, apoyo familiar y social y entorno natural. 

¿Cuáles fueron los hallazgos? 
EEnnttoorrnnoo  ffííssiiccoo::  el 71% de las presentaciones generales se identificaron como entorno físico, incluido el 
entorno del vecindario, el entorno natural y el entorno construido. 

 De las 61 fotos en esta categoría, 44 de ellas representaban la subcategoría de entorno natural, es decir, espacios verdes, 
vida vegetal y jardines. Las otras fotos mostraban casas abandonadas y basura del vecindario. 

FFaaccttoorreess  ssoocciiaalleess  yy  eeccoonnóómmiiccooss:: el 36% de las fotografías enviadas se centraron en factores sociales y 
económicos, incluida la calidad de la vivienda y el apoyo familiar y social. 

 De las 31 fotos enviadas en esta categoría, la mitad de ellas mostraban la subcategoría de apoyo social, mientras que 
las fotos restantes consistían en casas derruidas y la recolección de recursos, como colectas de ropa y alimentos. 

Resumen de PhotoVoice MKE Elevate
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CCoommppoorrttaammiieennttooss  ddee  ssaalluudd:: el 36% de las fotos presentadas se identificaron como comportamientos de 
salud, incluido el abuso de alcohol y drogas, actividad física y nutrición saludable. 

 De las 31 fotos recibidas por comportamientos de salud, una cuarta parte de ellas mostraban actividad física.

AAtteenncciióónn  mmééddiiccaa  yy  ssaalluudd  ppúúbblliiccaa:: solo 4 fotos se incluyeron en la categoría de atención médica y 
salud pública. Anteriormente se señaló que esto pudo haber sido el resultado de la dificultad de 
capturar la salud pública y la atención médica a través de fotos. 

¿Cómo planeamos usar esta información en el CHIP? 

Los resultados de esta campaña fotográfica se utilizarán para ilustrar y respaldar los temas identificados 
en las encuestas de temas prioritarios. Si bien la campaña fotográfica hizo un buen trabajo al resaltar 
muchas de las influencias de salud positivas y negativas en Milwaukee, existen algunas limitaciones 
dentro de este proyecto. Por ejemplo, el grupo de presentaciones no fue muy grande, lo que hace que 
estos hallazgos sean menos generalizables. Además, solo la mitad de los códigos postales de la ciudad 
tenían una o más presentaciones. También se debe tener en cuenta que algunas de las subcategorías 
son difíciles de capturar a través de imágenes, es decir, calidad de la atención médica, acceso a la 
atención médica, ingresos, etc. 
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Resumen de las Fuerzas de Cambio 

La evaluación de las fuerzas de cambio (FOC, por sus siglas en inglés) fue organizada por el Grupo de Planificación Central de MKE Elevate y el 
equipo de Estrategia en la Salud en julio del 2022. Esta evaluación identifica una variedad de factores asociados con las oportunidades y 
amenazas que afectan a nuestro sistema de salud pública local. Para realizar la FOC, se hicieron cuatro preguntas: 

1. ¿Qué es lo que ha ocurrido? 
2. ¿Qué puede ocurrir? 
3. ¿Hay alguna tendencia? 
4. ¿Qué fuerzas están ocurriendo localmente? 

Los siete temas principales que surgieron son:

1. El Racismo Como Crisis de Salud Pública 
En el 2018, la Asociación de Salud Pública de Wisconsin aprobó una resolución declarando al racismo como una crisis de salud pública, lo que 
alentó a Milwaukee a tomar medidas. En julio del 2020, el Departamento de Salud de Milwaukee creó el primer plan estratégico contra el 
racismo, el cual desmantela los sistemas históricamente arraigados en  las desigualdades relacionadas con las políticas, las prácticas y la 
cultura que tienen un efecto dominó en el entorno de una organización. Este plan estratégico es uno de los pasos preliminares hacia el avance 
de la salud de Milwaukee, que posee fuertes valores de diversidad e inclusión.

Oportunidad:
• En julio del 2022, el Departamento de Salud de Milwaukee (MHD) adoptó un nuevo ciclo de implementación 

de cinco años para un plan estratégico impulsado por el antirracismo y la equidad.
Amenaza: 
• El impacto del racismo sistémico en otros sectores de la comunidad y en las futuras generaciones 

mundo, complica aún más las disparidades en los resultados de la salud.

2. Enfermedades Infecciosas 
El 12 de marzo del 2020, el gobernador Tony Evers declaró el COVID-19 como una emergencia de salud pública, que aún tiene un efecto dominó en los 
determinantes sociales de la salud. Cada vez son más los miembros de la comunidad que sienten los efectos prolongados de la desconexión social al 
tiempo que estaban adaptándose a varias modalidades virtuales para aprender, trabajar y mantenerse comunicados con sus seres queridos.

Oportunidad: 
• La propagación de enfermedades contagiosas como el COVID-19 y los casos recientemente reportados de viruela del mono continuarán 

desafiando y poniendo a prueba muchos sistemas de salud pública locales para futuras respuestas de preparación ante emergencias; lo 
que sirve como una oportunidad para para que la fuerza laboral desarrolle capacidades, se encuentre bien equipada con los recursos y los 
fondos federales necesarios para mitigar las enfermedades infecciosas que pueden devastar a las comunidades.

Amenaza: 
• El COVID-19 tiene un efecto dominó en los factores decisivos sociales de la salud, ya que las disparidades en el costo de vida, 

la inflación, el acceso a los alimentos, el empleo, la atención médica, los servicios de Internet de banda ancha, las 
interrupciones de la educación y más; han afectado a miles de millones de personas. 

 3. Seguridad Económica 
Los residentes de la ciudad de Milwaukee están experimentando los efectos de los recortes presupuestario al mismo tiempo que el 
costo de vida, alimentos y transportación son barreras financieras que afectan los resultados de salud. 

Oportunidades: 
• Encontrando fuentes de financiamiento sostenibles, maximizando el potencial de los fondos federales de ARPA y el Subsidio para 

Disparidades de los CDC; ayudarán a la Ciudad de Milwaukee a mejorar el entorno y la infraestructura para garantizar que todos 
los residentes tengan una oportunidad equitativa para vivir, trabajar y jugar sin agobios de enfermedades o lesiones.

Amenaza: 
• La tendencia en los recortes presupuestarios en cada año fiscal en la Ciudad de Milwaukee tiene implicaciones a 

largo plazo en la seguridad económica de los varios sectores comunitarios participantes en la salud pública; 
generalmente resulta en menos recursos para los miembros vulnerables de la comunidad.

Resumen de Fuerzas del Cambio
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4. Escasez de Mano de Obra e Inflación 
Oportunidades: 
• La dinámica de cambio constante en la fuerza laboral brinda a los empleados la oportunidad de abogar por mejores 

salarios y beneficios para asegurar que los patrones puedan desarrollar la capacidad y proporcionar los bienes, 
servicios y recursos necesarios a los residentes de la Ciudad de Milwaukee. 

Amenaza: 
• La creciente tendencia en la escasez de mano de obra plantea límites sin precedentes en la cantidad de trabajo que la Ciudad de 

Milwaukee pueda realizar; lo que resulta en un aumento de los costos de mano de obra y una mayor inflación que afecta a todos los 
habitantes de Milwaukee.

5. Gobierno Local y Cambios en Liderazgo 
Desde el 2018, el Departamento de Salud de Milwaukee ha experimentado una serie de cambios en la posición de liderazgo principal 
que resultaron en una corta permanencia en el puesto del Comisionado de Salud. Recientemente, Mike Totoraitis fue nombrado 
Comisionado de Salud del Departamento de Salud de Milwaukee por el alcalde Cavalier Johnson.

Oportunidades: 
• El 5 de abril del 2022, el ex presidente del Consejo Común, Cavalier Johnson, fue elegido el primer alcalde afroamericano de 

Milwaukee; lo que le dio oportunidad de compartir sus prioridades como combatir la conducción imprudente y crear calles 
más seguras en toda la Ciudad de Milwaukee.  

• Totoraitis debe continuar llenando las vacantes de varias juntas y comisiones que ayudarán a abordar las diferentes 
necesidades y prioridades de la comunidad. 

Amenaza: 
• Si los residentes de la Ciudad de Milwaukee no están satisfechos con el trabajo que se está realizando como un esfuerzo 

para mejorar la comunidad; la polarización política continuará afectando la autoridad y las protecciones de la salud pública.

6. Violencia
El 13 de mayo del 2022 se produjo un tiroteo masivo que hirió a 21 personas en el Deer District después del Juego 6 de las Semifinales 
de la Conferencia Este entre los Bucks de Milwaukee y los Celtics de Boston. Según el sitio web del médico forense, 81 personas han 
sido víctimas de homicidio en el condado de Milwaukee a partir de mayo del 2022. El condado de Milwaukee representó casi dos 
tercios de todos los homicidios cometidos en Wisconsin durante el 2021.

Oportunidades: 
• Los incidentes de violencia hacen que nuestra ciudad trabaje con sectores interdisciplinarios como las fuerzas del orden, la Oficina para la 

Prevención de la Violencia y otros líderes comunitarios para que juntos elaboren estrategias para las restringir armas y otras 
intervenciones para combatir actos locales de comportamiento violento que devastan a nuestra comunidad. 

Amenazas: 
• Los residentes temen por la seguridad de sus amigos y familiares con la violencia que acosa a nuestra comunidad; lo que 

también tiene serias implicaciones en los resultados de una salud mental pobre, el aumento de experiencias adversas en la 
infancia y trauma. 

• Los actos de violencia por armas de fuego ocurridos este verano en todo Estados Unidos tanto en reuniones comunitarias y 
escuelas; son una preocupación importante y la sociedad está presionada a resolverlos para garantizar la seguridad de las 
futuras generaciones.

7. Acceso al Cuidado de la Salud Reproductiva 
El 24 de junio del 2022, la Corte Suprema anuló Roe v. Wade, y determinó que, en última instancia, el derecho a los servicios de 
aborto se delega por completo a cada estado para que establezcan leyes que protejan o restrinjan el aborto. El acceso al cuidado de 
la salud reproductiva seguirá siendo un tema vital en la agenda de las próximas elecciones del otoño.

Oportunidad: 
• El acceso al cuidado de la salud reproductiva seguirá siendo un tema vital en la agenda de las próximas 
       elecciones del otoño.

Amenaza:
• Esto limita severamente los derechos de las mujeres, ya que el aborto afecta de manera desproporcionada a 
       las personas con acceso limitado a la transportación y a las comunidades “BIPOC”, lo que complica aún más las 
       disparidades e inequidades en la salud dentro de la Ciudad de Milwaukee.
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