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http://www.cityofhope.org/community-benefit
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http://www.dof.ca.gov/research/demographic/reports/projections/p-1
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http://factfinder.census.gov/
http://www.census.gov/quickfacts/table/PST045214/06,06037,06059,06065,06071
http://www.census.gov/quickfacts/table/PST045214/06,06037,06059,06065,06071
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 http://www.dhcs.ca.gov/services/medi-

cal/eligibility/Documents/ACWDL2015/ACWDL15-14.pdf. Fecha de datos: 25 de noviembre de 2015). 

U.S. Census Bureau, 2010-2014 American Community Survey (Encuesta de las comunidades 

estadounidenses), proyecciones a 5 años. http://factfinder.census.gov/faces/nav/jsf/pages/community_facts.xhtml. Fecha de datos: 22 

de enero de 2016). 

 

 

http://www.dhcs.ca.gov/services/medi-cal/eligibility/Documents/ACWDL2015/ACWDL15-14.pdf.%20Retrieved%20on%2011/25/15
http://www.dhcs.ca.gov/services/medi-cal/eligibility/Documents/ACWDL2015/ACWDL15-14.pdf.%20Retrieved%20on%2011/25/15
http://www.dhcs.ca.gov/services/medi-cal/eligibility/Documents/ACWDL2015/ACWDL15-14.pdf.%20Retrieved%20on%2011/25/15
http://factfinder.census.gov/faces/nav/jsf/pages/community_facts.xhtml
http://www.healthypeople.gov/2020/topics-objectives/topic/social-determinants-health
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http://assessment.communitycommons.org/Footprint/
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http://www.census.gov/quickfacts/table/PST045215/%2006071,06065,00
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mailto:comm_benefits@coh.org
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La miembro del Consejo asesor para los beneficios 
comunitarios Dra. Susan Nyanzi, visita el programa de 
salud y bienestar de San Gabriel High School. En la 
fotografía, con la Dra. Nyanzi aparece Jesse Chang, 
coordinador del programa. 
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Valoración de lo que dice la comunidad sobre el cáncer: 
quién lo padece, cuáles son las barreras para obtener 
atención médica,  y qué recursos hay disponibles para 
ayudar a las personas obtener cuidados para el cáncer. 
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DESCUBRA LAS DIVERSAS CARRERAS DE CUIDADO DE LA SALUD: 
Instalaciones, Enfermería, Farmacéutico, Filantropía, Científico 

 

 

https://www.youtube.com/watch?v=EtL-qHti4Mo
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Figura 8. Sexo y edad de los invitados a la feria de diversidad en las carreras de cuidados de la salud. 

Figura 9. Feria de diversidad en las carreras de cuidados de la salud Resultados de la evaluación.  
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http://www.accessduarte.com/?option=com_content&view=%20article&id=892:teach-projectlaunch&catid=3:latestnews-category&Itemid=150
http://www.accessduarte.com/?option=com_content&view=%20article&id=892:teach-projectlaunch&catid=3:latestnews-category&Itemid=150
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http://www.cityofhope.org/students-and-youth/science-education-partnership-award#Media 
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http://www.centerforloss.com/#_blank
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http://www.cityofhope.org/about-city-of-hope/community/community-benefit/healthy-living-grant-program
http://www.cityofhope.org/about-city-of-hope/community/community-benefit/healthy-living-grant-program
http://www.cityofhope.org/about-city-of-hope/community/community-benefit/healthy-living-grant-program
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Walk to School Day

El Jardín Comunitario de John Muir High 
School provee frutas y verduras a las familias 
del programa Healthy Start. 

Equipo de Walk to School Day (Día de 
caminar a la escuela) en Madrid Elementary. 

https://www.facebook.com/DOElMonte/videos/vb.305017656345549/483652311815415/?type=3&theater


2015 City of Hope – Informe de beneficios para la comunidad – Página 44 

 



2015 City of Hope – Informe de beneficios para la comunidad – Página 45 

www.facebook.com/San-Gabriel-Valley-Bicycle-Education-Center-952651388132172/?fref=ts

El personal de reparación de BikeSGV enseña 
a reparar bicicletas en el Centro para la 
familia Jeff Seymour. 

http://www.facebook.com/San-Gabriel-Valley-Bicycle-Education-Center-952651388132172/?fref=ts
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Los estudiantes de negocios y tecnología 
de San Gabriel High School cuidarán su 
jardín de superalimentos. 

http://www.oxforddictionaries.com/us/definition/learner/meme
http://www.oxforddictionaries.com/us/definition/learner/meme
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http://www.healthyhispanicliving.com/
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http://www.calhospital.org/hospital-fee-program
http://www.calhospital.org/hospital-fee-program
http://www.calhospital.org/profile/california-health-foundation-trust
http://www.calhospital.org/profile/california-health-foundation-trust
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Barreras principales que impiden satisfacer las necesidades relacionadas con el 

cáncer 

Barreras que deben enfrentar las organizaciones 

Barreras principales que impiden satisfacer las necesidades relacionadas con el cáncer en nuestra 
comunidad 
En la consulta a la comunidad, se les pidió a los participantes que identificaran las barreras principales 
que impiden satisfacer las necesidades relacionadas con el cáncer en nuestra comunidad. En su 
mayoría los participantes identificaron la falta de fondos y recursos como barreras principales de la 
agencia debido a los recortes de presupuesto y la economía. 
 
Cuando se les pidió que identificaran las barreras principales dentro de su agencia u organización, la 
mayor cantidad de respuestas se observó en tres categorías de indicadores: 
 

1. Falta de fondos  
2. Falta de recursos 

3. Falta de conocimiento/concientización de la comunidad 
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Barreras principales que impiden satisfacer las necesidades 
relacionadas con el cáncer en la comunidad 

Según lo identificado por los encuestados 

1. Necesidades 
financieras 

 Fondos para desarrollar programas 

 Con respecto a las finanzas, “nunca hay fondos suficientes para satisfacer las necesidades 
de todos” 

 Recortes en el presupuesto del condado y horas de disponibilidad para el público 

 Obtener el apoyo financiero suficiente para contratar y mantener al personal 

 Fondos para recursos de programas orientados a la comunidad latina 

 Disponibilidad de subsidios 

 Financiación (sin fines de lucro): identificar constantemente fuentes de financiación para continuar 
haciendo el trabajo 

 Limitaciones de presupuesto/subsidios 

2. Falta de recursos 

 Capacidad de la comunidad para brindar realmente el servicio 

 Falta de recursos y cambio de dirección de las iniciativas de atención médica 

 Recursos para satisfacer las necesidades prácticas de los pacientes y sus familias: transporte, 
cuidado de niños, atención 

 Falta de personal para satisfacer las necesidades del Condado de LA. Área muy grande para cubrir, 
tiempo o personal insuficiente 

 Capacidad para asistir a pacientes con necesidades prácticas: seguro, finanzas, vivienda, empleos 

 Educación y programas de supervivencia 

 Recursos limitados a nivel estatal y gubernamental 

 Necesidad de recursos para remitir a los clientes a otras clases de servicios 

3. Falta de 
conocimiento/ 

concientización de 
la comunidad 

 La comunidad no tiene conocimiento suficiente sobre los servicios disponibles para sus miembros 

 Concientización sobre la existencia de agencias y recursos 

 Conocimiento general del diagnóstico y de los recursos disponibles 

 Divulgación de información sobre servicios clínicos y recursos disponibles 

 Mayores esfuerzos educativos para brindar información a proveedores y otras organizaciones 
sobre los recursos comunitarios disponibles, por lo tanto, mayor acceso de los pacientes a 
los recursos 

4. Barreras 
idiomáticas y 

culturales 

 Estigma idiomático y cultural en relación con el cáncer 

 Proveedores de servicios específicos para un idioma 

 Apoyo financiero para nuevos idiomas a fin de satisfacer mejor las necesidades de grupos 
inmigrantes emergentes 

 Falta de recursos/grupos de apoyo para los idiomas español y chino 

 Necesidad de personal que hable chino y materiales educativos en este idioma 

 Incorporación y educación de poblaciones étnicas para ensayos clínicos 

 Necesidad de personal y voluntarios bilingües 

 Servicios de traducción e interpretación 

 Falta de capacidad para desarrollar programas educativos sumamente necesarios en coreano 

 Falta de materiales educativos disponibles en español y chino 
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5. Acceso a la 
atención 

 Acceso médico a exámenes de detección y atención de seguimiento 

 Programas gubernamentales para inmigrantes ilegales y de bajos ingresos 

 Cobertura de exámenes de detección y tratamientos 

 Obamacare (Ley del Cuidado de Salud a Bajo Precio) cubrirá a las personas con documentos legales 
y no a las indocumentadas 

 Acceso: cobertura de seguro, sistema fragmentado (es decir, la mayoría consulta a 
varios especialistas) 

 Restricciones del seguro con la reforma del cuidado de salud 

 Acceso a atención de especialidad 

6. Colaboración y 
asociaciones 
comunitarias 

 Falta de colaboración y asociación 

 Falta de asociaciones en la comunidad 

 Asociaciones para lograr un acceso más amplio a la comunidad 

 Colaboración y apoyo de otras organizaciones 

 Asociaciones para aumentar los esfuerzos y recursos de marketing disponibles para la comunidad 

 Mayor colaboración frente a competitividad 

7. Esfuerzos de 
prevención del 

cáncer 

 Falta de enfoque en esfuerzos de prevención 

 Recursos financieros para brindar educación sobre la prevención del cáncer 

 Recortes en el presupuesto que afectan a los programas de prevención del cáncer 

 Falta de exámenes de detección móviles 

 Falta de capacidad para realizar seguimiento después de los exámenes de detección preventivos 

 

Necesidades relacionadas con el cáncer en nuestra comunidad 
En la consulta a la comunidad, se les pidió a los participantes que identificaran las necesidades 
insatisfechas de nuestra comunidad en tres áreas temáticas: 
 

 Prevención y detección temprana del cáncer 
 Tratamiento contra el cáncer 
 Servicios de apoyo 

 

Necesidades insatisfechas: prevención y detección temprana del cáncer 

Cuando se les pidió a los representantes de la comunidad que identificaran las necesidades insatisfechas en el 

área de la prevención y detección temprana del cáncer, la mayoría de los encuestados mencionó una falta de 

educación en relación con la prevención del cáncer entre grupos culturales o lingüísticos específicos, así como 

una falta de recursos. 

Falta de educación sobre la prevención del cáncer en grupos culturales o lingüísticos específicos 

 Programas adaptados a las necesidades de las poblaciones de habla hispana y china. 

 Los filipinos y tailandeses son los más afectados y necesitan una mayor concientización sobre la 
importancia de la detección temprana, más servicios de divulgación y más servicios de idiomas. 

 Las barreras idiomáticas y culturales, así como la información y los servicios de salud/prevención del 
cáncer adecuados desde el punto de vista lingüístico y cultural, son una de las principales 
necesidades mayormente insatisfechas. 
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 Las poblaciones con conocimiento de inglés limitado son las más afectadas. 

 Falta de conocimiento sobre la detección del cáncer, acceso. Las poblaciones más afectadas son las de 
origen hispano y asiático. Sugerencia: promotoras para divulgar información y brindar educación. 

 Servicios de divulgación para la comunidad de habla hispana, información competente desde el 
punto de vista cultural. Las mujeres latinas son las más afectadas. Es importante ser conscientes de 
las necesidades culturales de la población, por ejemplo cuando hablamos sobre la anatomía sexual 
de nuestro cuerpo, senos. Tener presente la manera en que abordamos la necesidad de buscar 
exámenes de detección. 

 Concientización, estilo de vida saludable, culturas y confianza (poblaciones de origen chino e hispano). 

 Las tasas de detección son más bajas entre las personas naturales de Asia o de las Islas del Pacífico 
(API, por sus siglas en inglés). Necesitamos programas orientados a esta población. 

 En la comunidad asiática, la hepatitis B es un área que debe abordarse. La detección temprana 
ayudará a reducir la enfermedad hepática. 

 Falta de materiales educativos en español y vietnamita sobre los esfuerzos preventivos contra 
el cáncer. 

 Tasas de detección bajas en cuanto al cáncer de seno y de cuello uterino. Falta de conocimiento, 
concientización sobre la información. Además, falta de creencias sobre la salud en relación con la 
detección. Poblaciones: desatendidas (minorías). Sugerencia: más exámenes de detección (gratuitos). 

 Percepciones erróneas o creencias culturales que impiden o demoran la detección o la atención. 

 Falta de creencias sobre la salud en relación con la detección. 
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Falta de esfuerzos educativos y preventivos 

 El público en general no comprende la relación entre la alimentación (en particular alimentos 
azucarados sin contenido nutritivo), el ejercicio y el cáncer. Entienden que estos alimentos causan 
obesidad y diabetes, pero no que provocan cáncer. Cualquier tipo de concientización pública es útil. 
Además, permitir que los trabajadores se ausenten del trabajo sin descuentos en su sueldo para 
realizarse exámenes de detección preventivos (o hacerlos en el lugar de trabajo del empleador) 
garantizaría que las personas puedan acceder a dichos exámenes. 

 Prevención del cáncer y estilos de vida más saludables para los niños —con la esperanza de 
involucrar también a los padres—. 

 Nutrición/vida activa, educación para adultos mayores, nivel de política para la juventud, incluida la 
nutrición en la escuela. 

 Necesidad: educación, la mayoría de las personas no conoce tácticas preventivas. 

 Los exámenes de detección son una necesidad insatisfecha. Poblaciones: Minorías. Sugerencia: 
brindar más educación sobre las pautas de detección. 

 Educación relacionada con el cáncer y programas de detección del cáncer para poblaciones 
minoritarias y menos favorecidas. Brindar consultas de detección accesibles y de bajo costo. 

 En general, la comunidad necesita más educación sobre la prevención y detección temprana  
del cáncer. 

 Ofrecer programas y clases de nutrición en las escuelas y universidades. Hacer ejercicio y comer bien 
forman parte de la prevención del cáncer. 

 Falta de conocimiento y educación en general sobre la prevención y detección temprana. 

 Papel de la alimentación y la nutrición. Papel del sobrepeso o de la obesidad. 

Falta de programas para las personas sin seguro/acceso a la atención 

 Establecer un vínculo entre las personas sin seguro y los programas o servicios gratuitos para 
pruebas que estén en su idioma nativo. 

 Las poblaciones de bajos ingresos no tienen acceso a la atención médica. Necesidad de brindar 
exámenes de detección del cáncer gratuitos para todas aquellas personas que no tengan un seguro 
de salud. Sugerencia: contar con un vehículo móvil para los exámenes de detección. 

 Los miembros de la comunidad sin seguro no pueden realizarse exámenes de detección ni obtener 
tratamiento. Sugerencia: ofrecer más exámenes de detección gratuitos y cirugías de caridad. 

 Las poblaciones más afectadas son los pobres, quienes no tienen un seguro de salud ni acceso a 
recursos como exámenes físicos anuales. 

 No hay suficientes exámenes de detección disponibles para aquellas personas sin seguro (las 
poblaciones de bajos y medianos ingresos deben ir a los lugares donde se encuentran), educación 
sobre la detección temprana. 
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 Residentes indocumentados que obtienen atención médica. 

 Falta de acceso a la atención médica habitual por bajos ingresos, desempleo, seguro insuficiente o no 
contar con un seguro de salud. 

 Centrarse en los esfuerzos para aquellas personas sin seguro que no tienen recursos para acceder a 
programas de detección. 

 Acceso a la atención médica para obtener información y educación sobre cómo solicitar exámenes 
de detección/tratamientos. Población: nivel socioeconómico bajo. 

 Falta de atención primaria. Población sin seguro. Sugerencia: exámenes de detección móviles, más 
acceso a consultas y seguimiento. 

 Personas jóvenes sin seguro que no tienen acceso a un seguro de salud. 

Falta de disponibilidad de recursos para la prevención y la detección 

 Falta de recursos y apoyo para los adultos jóvenes. 

 Necesidad de mayores esfuerzos educativos para los cánceres de la sangre y necesidad de promover 
la concientización. 

 Poca o ninguna disponibilidad de colonoscopias y exámenes de detección del cáncer de próstata. 

 Recursos limitados para seguimiento, centrarse en la colaboración entre agencias. 

 Más recursos sobre estrategias para la detección temprana. 

 Mujeres menores de 40 años: falta de programas preventivos para ese grupo. 

 Exámenes de detección del cáncer en etapas más tempranas frente a etapas avanzadas. 

 Falta de disponibilidad de programas de detección en la comunidad. 

 Falta de exámenes preventivos y de detección de bajo costo o sin costo. 

 Falta de programas preventivos para cánceres en el hombre, próstata. 

Falta de fondos/recursos financieros  

 Asistencia financiera después del diagnóstico. 

 Falta de fondos para esfuerzos de prevención. 

 Mayor probabilidad de obtener fondos para iniciativas preventivas de la mujer que del hombre. 

 La economía y las finanzas siempre afectan a los programas preventivos y de detección temprana; 
generalmente estos programas son los primeros que se suprimen. 

 Falta de fondos para exámenes de detección móviles. 
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 Falta de fondos para atención de seguimiento una vez que se le ha detectado o diagnosticado el 
cáncer a un paciente. 

Necesidades insatisfechas: tratamiento contra el cáncer 

Cuando se les preguntó sobre las necesidades insatisfechas relacionadas con el tratamiento para el cáncer, 

muchos encuestados mencionaron la falta de acceso a la atención/barreras financieras, falta de recursos, 

barreras lingüísticas/culturales y falta de conocimiento. Los encuestados identificaron a las poblaciones latinas y 

sin seguro como las más afectadas cuando se trata de necesidades insatisfechas relacionadas con el tratamiento 

para el cáncer. 

Barreras financieras/de acceso a la atención 

 Acceso a la atención y al tratamiento después del diagnóstico. Falta de recursos financieros para 
obtener opciones de tratamiento o una segunda opción. 

 Necesidad: las comunidades de bajos ingresos no tienen acceso a tratamientos debido al costo. 

 Falta de acceso a la atención médica habitual por bajos ingresos, desempleo, seguro insuficiente o no 
contar con un seguro de salud. 

 Falta de uso de la atención primaria, pacientes indigentes a quienes les resulta más difícil 
tener acceso. 

 Acceso a la atención médica, especialmente las mujeres. Las personas sin seguro tienen un acceso 
limitado. Sugerencia: más programas de control del cáncer de seno y de cuello uterino. 

 Acceso a la atención médica, especialmente las mujeres. Las personas sin seguro tienen un acceso 
limitado. 

 Aspectos financieros: cuidado de niños, medicamentos para tratamientos, necesidades cotidianas, ¿el 
tratamiento o el alquiler? Esto es lo que determina si el paciente será tratado o no. 

 Atención habitual del cáncer para personas con seguro, personas con seguro insuficiente y poblaciones 
de origen asiático americano y de las islas del Pacífico (AAPI, por sus siglas en inglés). 

 Detección temprana/atención primaria. 

 Los pacientes luchan contra necesidades sociales/del hogar/de transporte además de las financieras. 
Sugerencia: conectarlos con otros servicios. 

 Falta de seguro de salud o imposibilidad de pagar el tratamiento. 

 Aspectos financieros: cuidado de niños, medicamentos para tratamientos, necesidades cotidianas, ¿el 
tratamiento o el alquiler? Esto es lo que determina si el paciente será tratado o no. 

 En San Gabriel Valley, muchas poblaciones de origen hispano/ asiático y naturales de las islas del 
Pacífico no cuentan con un seguro de salud. El hospital del condado es la única opción que tienen 
para recibir tratamiento. 
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 Necesidades: la falta de seguro hace que las personas no busquen atención. Población: nivel 
socioeconómico bajo. 

 No hay suficiente cobertura de salud ya sea pública o privada. Esto afecta más a las personas de 
bajos y medianos ingresos, así como a aquellas desempleadas. Demasiadas personas se las están 
arreglando sin empleos a tiempo completo. Se debe aprobar una atención médica universal. Otra 
alternativa útil sería una forma de donaciones masivas que vayan directamente para la atención de 
un paciente. 

 Los adultos indocumentados no tienen acceso al seguro del gobierno. 

 Personas que no tienen un seguro de salud; por lo tanto, no se realizan exámenes de detección del cáncer 
y no pueden solicitar tratamiento. Sugerencia: COH puede brindar más atención de caridad.  

Más educación y recursos de tratamiento 

 Necesidad de establecer asociaciones para crear clínicas para personas de bajos ingresos. 

 Necesidades prácticas del paciente: transporte, atención primaria o servicios médicos para el cáncer. 

 Necesidad de una medicina integrativa para aquellos que están en tratamiento. 

 Más educación e información sobre los ensayos clínicos. 

 Más educación sobre tratamientos en armenio. 

 Mujeres menores de 40 años: falta de recursos y programas, necesitan más intervenciones educativas. 

 Centrarse en alentar la participación en ensayos clínicos de las minorías y las poblaciones 
médicamente desatendidas. 

 Atención para los sobrevivientes del cáncer. 

 Falta de atención integral. 

 Falta de apoyo psicosocial para los pacientes en tratamiento. 

 Pacientes que han recibido un diagnóstico de cáncer y se encuentran en crisis: necesidades 
emocionales altamente insatisfechas. Mejor acceso a servicios psicosociales para los pacientes  
y sus familias. 

 Falta de materiales educativos impresos disponibles para el público debido a recortes de presupuesto, 
mayores esfuerzos educativos en opciones de tratamiento y lo que se debe esperar. 

 No se proporcionan suficientes servicios de rehabilitación para los sobrevivientes. 

 Necesidad de expertos locales en la atención del cáncer a nivel comunitario. 

Barreras culturales/idiomáticas 

 Creencias culturales que impiden o demoran la detección o la atención. 

 Barrera idiomática: imposibilidad de comunicarse con los profesionales de la salud. 
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 Las barreras idiomáticas siguen impidiendo que las mujeres (y los hombres) con conocimiento de 
inglés limitado puedan recibir una atención adecuada desde el punto de vista cultural y lingüístico de 
manera oportuna. 

 Las barreras idiomáticas también hacen que sea casi imposible que los pacientes con 
cáncer/sobrevivientes del cáncer busquen una continuidad de la atención y/o cumplan con el 
tratamiento. 

 Servicios de guía para los pacientes con cáncer en sus idiomas nativos; chino (mandarín) y español  
en particular. 

 Poblaciones de origen latino y asiático: estas comunidades tienen la necesidad de encontrar médicos 
que hablen su idioma. Quieren que sus médicos hablen español, coreano, etc. 

Falta de conocimiento 

 No saben qué hacer, no comprenden el concepto de supervivencia. Comprender lo que es un una 
enfermedad crónica. Necesidad: educación. Sugerencia: educación simplificada y funcional. 

 Los pacientes, a menudo, no entienden con claridad su régimen de tratamiento ni sus 
medicamentos. Los efectos a corto y a largo plazo del tratamiento. Más educación sobre 
tratamientos y medicamentos. 

 Falta de conocimiento y participación de las minorías en ensayos clínicos. 

 Educación sobre ensayos clínicos, educación sobre la toma de decisiones y las opciones de tratamiento. 

 Permitir que los pacientes/la comunidad tengan un papel activo en su atención. 

 Falta de conocimiento sobre cómo obtener tratamiento médico. 
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Necesidades en el área de apoyo para pacientes con cáncer y sus familias 

Necesidades insatisfechas: servicios de apoyo 

Con respecto al área de necesidades insatisfechas relativas al apoyo de los pacientes con cáncer y sus 

familias, los encuestados identificaron una falta de servicios de apoyo relacionados con la salud 

mental, grupos de apoyo y concientización de grupos de apoyo en otros idiomas en las organizaciones 

comunitarias. Los encuestados también identificaron la necesidad de que haya más recursos y apoyo 

financiero, falta de programas educativos, problemas de acceso a la atención, así como falta de 

colaboraciones y asociaciones a fin de aumentar los servicios de apoyo para los pacientes con cáncer y 

sus familias. 

Su opinión sobre las necesidades relacionadas con el cáncer en nuestra comunidad en el 
área de apoyo para los pacientes con cáncer y sus familias 

Falta de servicios de 
apoyo y 
concientización  

 Falta de información sobre recursos para servicios psicológicos y 

psiquiátricos 

 Grupos de apoyo para cuidadores y familiares de pacientes con cáncer 

 Falta de grupos de apoyo en otros idiomas 

 Información sobre recursos de salud mental como parte de la coordinación 

de la atención 

 Información sobre recursos de salud mental disponibles en otros idiomas 

 Programas de apoyo para hermanos de pacientes pediátricos con cáncer 

 Falta de servicios psicosociales en español 

 Falta de servicios de apoyo para el duelo 

 Servicios de apoyo de espectro completo para sobrevivientes del cáncer 

 Falta de concientización de los grupos de apoyo disponibles en diversas 

organizaciones comunitarias centradas en las minorías (es decir, 

comunidades de origen afroamericano, latino, armenio y asiático) 

 Servicios de guía para los pacientes con cáncer en un idioma específico 

 Más programas de apoyo de pares para mujeres con cáncer de seno 

avanzado 

Recursos y apoyo 
financiero 

 Falta de información sobre recursos para las necesidades de vivienda y 

transporte 

 Necesidad de mayor apoyo financiero para las necesidades básicas (es 

decir, vivienda, transporte, alimentos) 

 Mayor disponibilidad de atención de caridad para las poblaciones sin 

seguro y de bajos ingresos 

 Servicios de remisión funcionales para las poblaciones de bajos 

ingresos/con seguro insuficiente/sin seguro 

 Falta de programas de instrucción financiera para abordar las crisis 

financieras  
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Falta de educación  Falta de programas educativos sobre la participación en ensayos clínicos 

 Necesidad de más educación e información sobre las opciones de 

tratamiento contra el cáncer 

 Falta de programas educativos sobre nutrición en otros idiomas 

 Materiales educativos para hijos de pacientes con cáncer 

 Programas educativos para adultos jóvenes con cáncer  

Acceso a la atención  Programas educativos para adultos jóvenes con cáncer 

 Poblaciones de bajos recursos con poco acceso a servicios de salud mental 

 Acceso a centros de tratamiento para el cáncer por falta de seguro 

 Acceso a información sobre ensayos clínicos 

Asociaciones y 
colaboraciones 
comunitarias 

 Falta de asociaciones comunitarias para proporcionar servicios de apoyo a 

poblaciones minoritarias 

 Desarrollo de asociaciones comunitarias para proporcionar servicios de 

salud mental a las minorías y poblaciones de bajos recursos 

 

Otras necesidades insatisfechas en nuestra comunidad 

Necesidades insatisfechas: Otros 

Los encuestados identificaron otras necesidades relacionadas con el cáncer. Las necesidades 

principales estuvieron relacionadas con la educación y concientización sobre ensayos clínicos, la 

prevención del cáncer, la comunicación con el equipo de atención médica y la educación de espectro 

completo para pacientes con trasplante de médula ósea. Las necesidades adicionales incluyeron 

asociaciones y colaboraciones comunitarias para incrementar los servicios de divulgación en la 

comunidad e implementar programas basados en la investigación para las minorías. Por último, se 

identificaron necesidades de recursos y de apoyo financiero con respecto al tratamiento contra el 

cáncer. 

Otras necesidades relacionadas con el cáncer insatisfechas en nuestra comunidad 

Necesidades 

educativas y 

concientización  

 Programas educativos sobre ensayos clínicos 

 Dar a conocer los ensayos clínicos como una opción de tratamiento 

 Más programas educativos y de empoderamiento 

 Educación de espectro completo para pacientes con trasplante de médula 

ósea (es decir, efectos secundarios, necesidades de los cuidadores) 

 Falta de programas educativos sobre la prevención del cáncer adaptados a 

las diversas culturas 
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 Programas de educación para la salud sobre nutrición en español 

 Más programas educativos en otros idiomas 

 Falta de programas de ejercicio para pacientes con cáncer y sobrevivientes 

del cáncer 

 Educación sobre estrategias de comunicación con el equipo de atención 

médica 

 Más programas educativos sobre nutrición para pacientes con cáncer y 

sus cuidadores 

 Falta de programas educativos sobre defensoría y comunicación para 

tener un papel activo en su atención médica 

 Más educación para los pacientes con cáncer en relación con los 

derechos de empleo, cómo usar el seguro de salud y cómo apelar las 

decisiones adversas relacionadas con el tratamiento 

 Falta de programas educativos relacionados con el cáncer para adultos 

mayores 

 Necesidad de más educación sobre la prevención del cáncer en las 

poblaciones de origen latino y asiático 

 Falta de programas educativos sobre defensoría y comunicación 

Asociaciones y 

colaboraciones 

comunitarias 

 Falta de esfuerzos colaborativos para dar a conocer los recursos 

comunitarios 

 Colaboración para implementar programas basados en la investigación 

para las minorías 

 Más asociaciones para aumentar los servicios de divulgación en la 

comunidad 

 Más asociaciones para brindar capacitación y actualizaciones continuas a 

proveedores de atención médica sobre los programas disponibles para 

los pacientes con cáncer y sus familias 

Recursos y apoyo 

financiero 

 Programa de apoyo financiero para el tratamiento contra el cáncer 

 Falta de información sobre asistencia financiera en relación con los 

costos de los medicamentos  
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Cambios para construir una comunidad más saludable 

Los encuestados de la comunidad identificaron las áreas clave de las clases de cambios que les gustaría 

ver en los próximos cinco años para lograr una comunidad más saludable. Se describieron esfuerzos de 

asociación y colaboración entre diversas agencias con el fin de ofrecer servicios de educación y apoyo. 

Además, los encuestados se refirieron a un aumento en los programas educativos disponibles en otros 

idiomas, así como la educación adecuada desde el punto de vista cultural. Otras áreas identificadas 

consistieron en más educación sobre estilos de vida saludable, y un esfuerzo generalizado por brindar 

recursos, asistencia financiera y servicios de apoyo a la comunidad. Los participantes de la consulta a la 

comunidad proporcionaron las respuestas clasificadas en el cuadro 2. 
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Cuadro 2. Cambios que les gustaría ver a los participantes en los próximos cinco años  

Asociaciones y 

colaboraciones 

comunitarias 

 Desarrollo de socios comunitarios que compartan fondos y recursos 

para programas de educación sobre la salud 

 Más coaliciones comunitarias, hospitalarias y gubernamentales 

 Más asociaciones orientadas a esfuerzos educativos de prevención 

(es decir, medios, redes comunitarias) 

 Asociaciones que capaciten a la comunidad médica para trabajar con 

organizaciones comunitarias diversas 

 Mayor colaboración entre los centros de tratamiento para el cáncer y 

las organizaciones comunitarias 

 Desarrollo de asociaciones que reúnan datos sólidos para 

investigaciones relacionadas con el cáncer 

 Desarrollo de asociaciones para servicios de divulgación voluntarios; 

más sobrevivientes del cáncer que trabajen como voluntarios en 

organizaciones orientadas al cáncer 

 Más asociaciones que desarrollen programas de servicios de 

divulgación para promover la prevención del cáncer 

Idioma y cultura  Más programas educativos en español 

 Más grupos de apoyo en español 

 Más recursos relacionados con el cáncer en chino 

 Disponibilidad de educación adaptada a las diversas culturas 

 Disponibilidad de materiales educativos para el paciente en 

otros idiomas 

 Más servicios de idiomas (es decir, servicio de interpretación y 

traducción de materiales en otros idiomas) 

 Agencias de atención médica competentes desde el punto de 

vista cultural  

Recursos y asistencia 

financiera 

 Sólida presencia en línea de diversas organizaciones para el cáncer a fin 

de brindar información exacta al público 

 Miembros de la comunidad que sepan cuáles son los recursos que 

hay disponibles 

 Mayor disponibilidad de atención de caridad para las poblaciones sin 

seguro y de bajos ingresos 

 Más fondos para programas de prevención y detección temprana 

 Más información de recursos sobre grupos de apoyo y programas para 

dejar de fumar 

 Más programas basados en el conocimiento sobre exámenes de 

detección gratuitos/de bajo costo para la comunidad  

Estilos de vida 

saludable 

 Mayor concientización del público sobre una alimentación saludable 

 Mensajes de salud sobre estilos de vida saludable adecuados desde el 

punto de vista cultural 
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 Mayor concientización sobre la importancia de la actividad física y 

el ejercicio 

 Más esfuerzos de promoción de la salud centrados en la prevención 

del cáncer 

 Más programas de educación sobre la salud centrados en la prevención 

de la obesidad  

Servicios de apoyo   Apoyo de espectro completo para cuidadores 

 Programas y servicios de apoyo para cuidadores en otros idiomas 

 Mayor disponibilidad de servicios de guía para el sistema de 

atención médica 

 Mejor coordinación de los servicios de atención médica 

 Más servicios de guía para pacientes 

 Atención integral de espectro completo para los pacientes con cáncer 

Educación  Más programas educativos sobre nutrición y para dejar de fumar 

 Educación de espectro completo sobre las disparidades del cáncer 

 Más educación para el paciente sobre la vida después de un trasplante 

de médula ósea 

 Más educación sobre la prevención del cáncer adaptada a las 

diversas culturas 

 Más programas de educación sobre la salud para prevenir el cáncer y 

otras enfermedades crónicas 

Más educación sobre la detección temprana 

Defensoría y cambios 

de política 

 

 Esfuerzos impulsados por políticas para aumentar el acceso a la 

atención de calidad para poblaciones desatendidas 

 Alentar a los miembros de la comunidad hispana a volverse sus 

propios defensores 

 Utilización de cambios de política para medidas de defensoría 

Acceso a la atención  Mayor acceso a centros de tratamiento para el cáncer 

 Más servicios de atención médica para comunidades de bajos ingresos  

 

Asociación con City of Hope 

Ideas sobre cómo trabajar con City of Hope 

Los participantes de la comunidad identificaron una variedad de ideas sobre cómo asociarse con City of 

Hope para poder satisfacer las necesidades relacionadas con el cáncer. Todas las sugerencias se 

presentan en el cuadro 3.  
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Cuadro 3. Cómo quisieran los encuestados asociarse con City of Hope 

Asociaciones y 

colaboraciones 

comunitarias 

 Colaboración continua para desarrollar eventos/programas comunitarios 

relacionados con la prevención del cáncer 

 Que City of Hope se asocie en lugar de liderar asociaciones comunitarias a 

fin de ampliar la visión de las agencias de la comunidad 

 Más coaliciones: City of Hope como agente central para unir a los 

proveedores de servicios 

 Desarrollar asociaciones para incrementar la presencia de City of Hope en 

otras organizaciones de atención médica 

 Desarrollar asociaciones para continuar con programas de supervivencia 

del cáncer 

 Aumentar las oportunidades de educación médica continua centradas en 

la atención de poblaciones diversas desde el punto de vista cultural 

 Continuar la colaboración para brindar servicios de divulgación a las 

personas sin seguro o con seguro insuficiente 

 Asociación para ofrecer servicios de traducción de materiales educativos 

para el paciente 

 Asociarse para explorar nuevos tipos de medios con el fin de mejorar las 

comunicaciones relacionadas con la salud 

 Continuar la colaboración con la educación del paciente, la comunidad y la 

familia, pero expandir los esfuerzos de servicios de divulgación 

comunitarios 

 Colaborar con los esfuerzos de “entrenar al entrenador” para aumentar 

los esfuerzos relacionados con las políticas  

Necesidades 

educativas y 

concientización 

 Difundir los programas de educación sobre la salud abiertos al público 

 Dar a conocer los recursos de City of Hope a la comunidad (es decir, clases 

de educación sobre la salud, seminarios) 

 Difundir los programas como Ask the Experts (Preguntar a los Expertos) 

para informar al público sobre cuáles son las causas del cáncer y cómo las 

personas pueden mejorar sus hábitos de alimentación y ejercicio 

Otras ideas  Implementación de un jardín comunitario 
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 Más exámenes de detección del cáncer gratuitos o de bajo costo que se 

realicen en centros comunitarios 

 Desarrollar recursos y programas para los bibliotecarios de la comunidad 

 

Calificación de las cuestiones educativas y de apoyo en relación con el cáncer 

A. ¿En qué medida es importante esta cuestión para usted? 

Se les pidió a los participantes que calificaran la importancia de las cuestiones educativas y de apoyo 
en relación con el cáncer en las diez categorías temáticas (mencionadas más arriba). 
 
Las puntuaciones más altas, en general, fueron asignadas a dos cuestiones o categorías temáticas: 

1. Educación sobre el cáncer que tenga en cuenta la diversidad cultural 4.79 

2. Información sobre la prevención y detección temprana del cáncer 4.66 

 
Las puntuaciones más bajas, en general, fueron asignadas a dos cuestiones o categorías temáticas: 

1. Información sobre diversos tratamientos contra el cáncer 4.35 

2. Educación sobre el papel de la alimentación para prevenir el cáncer 4.40 

 
Figura 11. ¿En qué medida es importante esta cuestión para usted? 

 
 
Las medias de las respuestas variaron de 4.35 a 4.79, y la media total ponderada fue de 4.55. Esto 
sugiere que los participantes, en general, clasificaron cada cuestión o categoría temática con 5 o como 
“muy importante”. 
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B. ¿En qué medida se siente satisfecho con los esfuerzos actuales en relación con esta cuestión? 

Se les pidió a los participantes que calificaran la importancia de las cuestiones educativas y de apoyo 
en relación con el cáncer en las diez categorías temáticas (mencionadas más arriba). 
 
Las puntuaciones más altas, en general, fueron asignadas a dos cuestiones o categorías temáticas: 

1. Educación sobre el cáncer y apoyo para los sobrevivientes 
del cáncer 

3.02 

2. Programas de educación sobre nutrición para pacientes/familias 3.00 

 
Las puntuaciones más bajas, en general, fueron asignadas a dos cuestiones o categorías temáticas: 

1. Brindar capacitación a los pacientes con cáncer para que sean sus 
propios defensores 

2.29 

2. Educación sobre el papel de la alimentación para prevenir 
el cáncer 

2.48 

 
Figura 12. ¿En qué medida se siente satisfecho con los esfuerzos actuales en relación con esta cuestión? 

 
 
Las medias de las respuestas variaron de 2.29 a 3.02, y la media total ponderada fue de 2.72. Esto 
sugiere que los participantes, en general, clasificaron cada cuestión o categoría temática con 3 o como 
“poco satisfecho”. 
 
 
C. Comparación de las puntuaciones de importancia y las puntuaciones de satisfacción 
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En la siguiente figura, se resumen las puntuaciones combinadas de importancia y satisfacción de los 
esfuerzos actuales en las cuestiones de educación y apoyo relacionadas con el cáncer. 
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Figura 13. Comparación de las puntuaciones de importancia y las puntuaciones de satisfacción 
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