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Resumen Ejecutivo

Siete meses después de la campana de vacunacion COVID-19 en los Estados Unidos,
casi el 50% de la poblacion estadounidense ha sido vacunada. Si bien este es un logro
monumental, todavia queda mucho trabajo por hacer.

En los proximos meses, el pais enfrentara una serie de desafios a la vacunacion, que
incluyen brindar servicios a grupos con una absorcion persistentemente baja de la
vacuna (debido, por ejemplo, a un acceso bajo o nulo, a la vacilacion a la vacuna o una
combinacion de factores), expandir la vacunaciéon COVID-19 a nifos (particularmente
aquellos cuyos padres pueden estar menos dispuestos a vacunar a sus hijos que a
vacunarse ellos mismos), y coordinar una posible campana de dosis de refuerzo (con
posibles problemas adicionales de vacilacién). A medida que contintia la campana de
vacunacion COVID-19, las lecciones aprendidas del lanzamiento de la vacuna hasta la
fecha pueden ayudar a orientar el avance.

Un desafio que merece més atencion y soluciones més refinadas es el éxito limitado

de la campana en la entrega de vacunas a personas de bajos ingresos y comunidades

de color. Durante la pandemia, estas poblaciones han experimentado danos fisicos,
econdémicos y psicologicos significativos a un ritmo desproporcionado. La continua
aparicion y propagacion de nuevas variantes del virus SARS-CoV-2 y la reanudacion de
las actividades sociales, comerciales y educativas de rutina en todo el pais amplifican los
riesgos que el COVID-19 representa para estos grupos.

Este informe proporciona una guia especifica sobre la adaptacion de los esfuerzos de
vacunacion contra COVID-19 para lograr una mayor cobertura de la vacuna en las
poblaciones desatendidas y, a través de esto, para desarrollar mecanismos sostenibles y
localmente apropiados para promover la equidad en la salud.

En la primera mitad del informe, describimos los hallazgos de la investigacién
etnografica local realizado dentro de las comunidades afroamericanas e hispanas /
latinas en Alabama, California, Idaho, Maryland y Virginia. Desde enero, los equipos de
investigacion locales han estado evaluando la infraestructura comunitaria; escuchando
a los miembros de la comunidad, los funcionarios de salud publica y los lideres
gubernamentales; y coordinando actividades de participaciéon para comprender cuél

es la mejor manera de promover el conocimiento, el acceso y la aceptabilidad de las
vacunas COVID-19. En la segunda mitad de este informe, presentamos las implicaciones
politicas y practicas de la investigacion local. El Grupo de Trabajo sobre Equidad en

la Vacunaciéon COVID-19 — un 6rgano asesor de defensores comunitarios, expertos

en salud publica y cientificos sociales — desarroll6 las recomendaciones, obteniendo
comentarios del equipo local.
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RESULTADOS

Nombrar como “el problema” la vacilacion ante las vacunas
oscurece un conjunto mas complejo de realidades.

El término ahora popular “vacilacién ante las vacunas” pasa por alto
diversas preocupaciones sobre las vacunas, el COVID-19 y las autoridades
sanitarias. En lugar de un fracaso moral percibido de ser “vacilante”

0 “no estar en cumplimiento”, la falta de vacunacién es a menudo una
realidad externa relacionada con la falta de acceso a las vacunas. Las
mismas fuerzas socioeconémicas y estructurales que contribuyen a los
impactos dispares del COVID-19 también han creado barreras persistentes
para acceder a las vacunas. Un enfoque limitado en la indecisién sobre
las vacunas puede ocultar problemas de acceso, incluidos los debidos al
racismo estructural. La toma de decisiones sobre vacunas es continua,
dindmica e interpersonal, en lugar de ser un proceso sencillo de un solo
individuo asimilando los materiales educativos y luego pasando a la
accion.

Asumir que las comunidades de color son homogéneas es un
error critico.

Existen experiencias comunes entre las comunidades de color,
particularmente la carga compartida de las desigualdades econémicas

y raciales. El lugar donde viven las comunidades también puede

crear experiencias similares; por ejemplo, las areas urbanas tienen

una infraestructura de transporte e Internet mas desarrollada
comparativamente que las areas fronterizas y rurales. A pesar de estas
similitudes, las diferencias entre y dentro de las comunidades locales las
hacen tinicas y dan como resultado experiencias diferentes. Las personas
afroamericanas e hispanas / latinas experimentan el racismo de manera
diferente debido a factores como el idioma, la cultura y las experiencias
historicas con ciertas instituciones (por ejemplo, inmigracion y aplicacion
de la ley). Dentro de las comunidades, las caracteristicas demograficas
como la edad, el género y la afiliacion a un partido politico influyen en
gran medida y diferencian las experiencias y perspectivas de las personas.

Las respuestas hiperlocales a la pandemia trascienden en
mejores resultados de salud

Las medidas dirigidas, organizadas y defendidas por la comunidad

han cerrado el vacio de respuesta al COVID-19. Los grupos de base ya
cuentan con la confianza de los miembros de la comunidad y comprenden
las realidades socioeconémicas y culturales de sus vidas. Las agencias
gubernamentales de salud publica y los sistemas de salud no siempre
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cuentan con dichos activos en la misma extension o profundidad. Esa
confianza es importante. La vacunacién avanza a la velocidad de la
confianza publica; sin confianza, las campafas de educacion, las campafas
de mensajes nacionales y otros esfuerzos a favor de la vacunacion no
pueden tener éxito.

RECOMENDACIONES

Acciones urgentes: Que se deben tomar inmediatamente para mejorar la
cobertura de vacunas en las comunidades desatendidas

Humanizar las estrategias de distribucion y comunicacion de las
vacunas COVID-19

Para revertir la desaceleracion actual de la campana de vacunacion y la
desigualdad persistente en la cobertura de la vacuna, la campafa deberia
apoyar mas las oportunidades dirigidas por miembros de la comunidad y
el vecindario para llevar conversaciones dentro de la comunidad y para un
acceso conveniente a la vacuna. Los sistemas de salud y los departamentos
de salud deben desarrollar y / o fortalecer sus colaboraciones con las

CBO (organizaciones comunitarias), FBO (organizaciones religiosas) y
CHW (trabajadores comunitarios de salud) y, lo que es méas importante,
comprometerse a mantener estas relaciones después de desaparecer la
pandemia del COVID. 19. Las CBO (organizaciones comunitarias), FBO
(organizaciones religiosas) y CHW (trabajadores comunitarios de salud)
deben desempeiiar un papel clave en la identificacion de las razones de

la baja cobertura de vacunacion y deben participar en el desarrollo de
intervenciones para abordar esos problemas, como proporcionar vacunas
en lugares que los miembros de la comunidad perciben como seguros,
familiares y convenientes. Los grupos y las personas que se comunican
sobre la vacunacién contra COVID-19 deben hacer su objetivo los

tantos entornos sociales como sea posible, en persona, por radio y en la
pantalla de television, para crear miltiples oportunidades que susciten
conversaciones entre la comunidad sobre la vacunacién. Los individuos no
toman su decisiéon por si solos, incluso si toman la decision final sobre si
recibira la vacuna.

Asegurar la vacunacion COVID-19 para las areas mas afectadas
en un proceso de recuperacion integral

Primero, las agencias publicas, los hospitales y los sistemas de salud,
los proveedores de servicios sociales sin fines de lucro, las CBO, las FBO
y los CHW deben alinearse en torno a un modelo de recuperacion de
“persona completa” para satisfacer las necesidades identificadas por las
comunidades desatendidas (por ejemplo, alimentos, vivienda, trabajos,
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apoyo a la salud mental) y multiplicar los beneficios de cada encuentro de
vacunaciéon. Un enfoque de servicio integral proporciona la sensaciéon de
seguridad y proteccion importante para la toma de decisiones informadas
sobre la salud. En segundo lugar, las jurisdicciones locales y estatales
deben tomar medidas inmediatas para planificar la recuperacion a largo
plazo y la resiliencia de la comunidad al: (a) convocar a un consejo
intersectorial de partes interesadas, incluidos lideres afroamericanos

e hispanos / latinos, CBO, FBO y CHW para postularse un enfoque de
toda la comunidad, todo el gobierno; y (b) incluyendo los 6rganos de
coordinacion existentes basados en datos que ya facilitan la recuperacién
de desastres, el desarrollo econémico y otra planificaciéon a largo plazo.

Acciones esenciales: Ejecutar de manera constante para crear cambios a
nivel de sistemas y promover la equidad en salud en general.

Desarrollar un programa nacional de inmunizacién para
proteger a las personas durante todo el ciclo de vida.

Durante el esfuerzo de vacunacion contra COVID-19, las autoridades de
salud publica y los lideres gubernamentales a nivel federal y estatal deben
capitalizar un programa nacional de inmunizacién para ninos que ya es
muy exitoso, creando sistemas para brindar una cobertura mas amplia
para las vacunas COVID-19 y las otras 13 vacunas para algunos o todos los
adultos. Las tareas incluyen reconfigurar los sistemas de financiamiento
para apoyar un enfoque de inmunizacion de ciclo de vida (versus solo para
la infancia), facilitar la integracion de la inmunizacion de adultos con otros
sistemas y prioridades de salud, y desarrollar sistemas para monitorear

el progreso del programa y medir los impactos sociales y econémicos. El
apoyo financiero debe ser adecuado para garantizar que los departamentos
de salud tengan suficiente personal para supervisar el progreso en la
mejora de la aceptacion de la vacunacion de adultos y puedan tomar
acciones correctivas si se considera que el progreso es inadecuado.

Reconstruir la infraestructura de salud pablica, dotandola de
personal adecuado para la participacion de la comunidad.

Los lideres politicos de todos los niveles deben asignar financiacion
bésica constante para la infraestructura de salud publica, manteniendo
su capacidad para responder a futuras emergencias y abordar los
problemas de salud prevalentes (por ejemplo, diabetes, enfermedades
cardiacas) que afectan a las comunidades de color en mayor ntimero. Una
inversion nacional obligatoria de $ 4.5 mil millones por afo en un fondo
de infraestructura de salud puablica garantizara una capacidad minima
predecible a nivel estatal y local. Los funcionarios estatales y locales
deben brindar un apoyo firme a las agencias que protegen la salud de
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sus poblaciones. Ademas, los departamentos de salud estatales y locales
deben comprometerse con los objetivos estratégicos de promover la en
sus filas en todos los niveles, incluida su junta de salud, y fortalecer las
competencias centradas en el ser humano a través de la contrataciéon

de profesionales mas competentes en el ambito social y comunitario,

como los educadores de salud / promotores, comunicadores de riesgos,
traductores de idiomas, estrategas de redes sociales e investigadores socio-
conductuales.

Estabilizar el sistema de salud comunitario como columna
vertebral para lograr una mejor equidad y fortalza.

Los lideres federales, estatales y locales deben tomar medidas para
formalizar y financiar el sistema de salud comunitario dificultoso,

pero prometedor, del pais. A través de las raices de la comunidad y las
experiencias compartidas, los CHW crean confianza con los clientes
mientras navegan por los sistemas de servicios humanos y de salud, unen
las culturas de los clientes y los proveedores para adaptar la prestacion

de servicios y satisfacer mejor las necesidades, y abogan por cambios a
nivel del sistema que mejoraran el acceso de los clientes a la atenciéon y
salud en general. En consulta con las redes de CHW locales, regionales y
nacionales, los funcionarios federales y estatales deben crear estrategias
de financiamiento sostenibles (incluido el reembolso de Medicaid) para

el trabajo de salud de la comunidad en la prevencion de enfermedades,

la promocion de la salud y los determinantes sociales de la salud. Para
generar oportunidades y una carrera profesional, los legisladores estatales
deben autorizar un plan de desarrollo de la fuerza laboral de CHW; Los
funcionarios de salud publica deben trabajar con los sistemas de recursos
humanos para crear puestos con diferentes niveles de experiencia. Para
reconocer los activos sociales profundos y las capacidades de organizaciéon
comunitaria de las CBO, las FBO y las organizaciones dirigidas por

los CHW, los financiadores publicos y privados deben proporcionar
subvenciones directamente a estas entidades, adaptando los procesos de
financiamiento y los criterios de elegibilidad para crear un entorno en el
que las comunidades con mayores necesidades se beneficien primero de la
financiacion.
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