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ENCUESTA A\

DE ACCESO A LA SALUD DE COLORADO

Estimado/a lector/a:

En un momento en que los datos publicos estdn desapareciendo o
se ven amenazados, la Encuesta de Acceso a la Salud de Colorado

(CHAS) se destaca.

Cada dos anos, 10,000 hogares en todo

el estado comparten sus historias con
nosotros. La encuesta de este ano se basa
en mas de 15 afnos de trayectoria, ofreciendo
informacion que los habitantes de Colorado
no pueden encontrar en ningun otro lugar.
Hace un seguimiento de fendencias a

largo plazo, como la cobertura de seguro

y las barreras para acceder a la atencién
médica, al mismo fiempo que incorpora
nuevas preguntas relevantes hoy en dia

— desde la salud reproductiva hasta el
creciente reconocimiento del desafio de la
soledad.

Ademds, los datos de el CHAS son lo
suficientemente sélidos como para ofrecer
un retrato detallado de como diferentes
comunidades experimentan la salud en
Colorado. El CHAS nos muestra donde el
estado estd avanzando y donde debemos
enfocar nuestros esfuerzos. Los datos
pueden desglosarse por raza y etnia,

sexo y género, geogrdfica, ingresosy

nivel educativo, lo que la convierte en una
herramienta poderosa para comprender las
disparidades y orientar acciones.

El CHAS es mds que numeros en una
pdgina: es un recurso comunitario. Lasy
los legisladores la utilizan para aprobary
evaluar leyes. Los proveedores y defensores
la usan para fortalecer sus servicios y

su trabajo. Periodistas la emplean para
informar al publico. Y, en conjunto, estos

esfuerzos acercan a Colorado a ser un
lugar donde todos tienen la oportunidad
de estar saludables.

El CHAS existe porque aliados en todo

el estado creen en el poder de los datos
para el bien publico. Estos patrocinadores
y colaboradores financieros ayudan a
financiar la recoleccion y el andlisis de los
datos de el CHAS —y las oportunidades de
financiamiento contindan para quienes
desean que la encuesta llegue lo mas

lejos posible. Estamos agradecidos por su
apoyo y por el suyo.

El CHAS proporciona los datos, pero
depende de las personas en todo
Colorado darles vida a fravés de historias
y acciones. Le invitamos a profundizar,
compartir sus perspectivas y contarnos
coémo el CHAS estd marcando una
diferencia en su trabajo.

Con gratitud,

M) 2 lim—

Sara Schmitt
Directora Ejecutiva,
Colorado Health Institute

Suman Mathur
Directora,
Colorado Health Institute




Haciendo Posible el CHAS

La Encuesta de Acceso a la Salud de Colorado (CHAS, por sus siglas en inglés) es posible gracias al apoyo
financiero de quienes entienden el valor de este recurso publico. Mientras que el Instituto de Salud de Colorado
(CHI) administra la encuesta y pone a disposicion los datos y el andlisis, el CHAS no existiria sin las fundaciones,
agencias gubernamentales y otros financiadores comprometidos con la foma de decisiones basada en datos.
Estos patrocinadores han hecho posible que CHI recopile, analice y publique esta informacion tan importante.

Pero aun queda mas por hacer.

Seguimos colaborando con financiadores para patrocinar andlisis especificos por tema, presentaciones
comunitarias, sesiones educativas y otras actividades. Si estds interesado en unirte a esta comunidad de
patrocinadores, comunicate con Suman Mathur al correo electronico mathurs@coloradohealthinstitute.org.
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¢Como beneficia el CHAS su trabajo?

Queremos saber como los datos de la Encuesta de Acceso a la Salud de Colorado
(CHAS) impactan su trabajo en Colorado. Escanee el coédigo QR o siga el enlace a
continuacion para completar una breve encuesta. Sus comentarios ayudardn a
informar futuras dreas de exploracion. colo.health/CHASimpact

Garantizando el futuro de los datos de salud en Colorado

Si utiliza datos del CHAS y desea apoyar la recopilacion equitativa de datos de salud en Colorado y
su andlisis independiente y confiable, comuniquese con nosofros. La financiacion para este tfrabajo
no estd garantizada. Para hablar sobre como apoyar al CHAS, comuniquese con Suman Mathur en
mathurs@coloradohealthinstitute.org
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Siete

La Encuesta de Acceso a la Salud de Colorado 2025 (CHAS, por sus siglas en inglés)
captura a Colorado en un periodo de transicion entre dos eventos clave: la pandemia de
COVID-19y los proximos recortes federales a programas de salud y asistencia social. Desde
20009, el CHAS ha documentado los efectos de los cambios en las politicas de salud — la Ley

de Cuidado de Salud a Bajo Precio en la encuesta de 2015, la respuesta a la pandemia en
2021y el fin de los apoyos relacionados con la pandemia a partir de 2023.

Las politicas cambian con rapidez. Aho tras ano, el CHAS ha proporcionado datos sobre los efectos reales
de esos cambios en el acceso a la atencion médica y en la asequibilidad de necesidades basicas como
alimentos, vivienda y atencion médica. La encuesta también ha demostrado que las personas sin seguro
enfrentan mayores dificultades para pagar la atencién médica y, a menudo, prescinden de recibirla.

La encuesta de 2025 llega justo antes de otra ola de cambios en las politicas. Este informe presenta los
titulares de nuestro andilisis inicial, con detalles adicionales en los graficos de las siguientes paginas.
Pero aun hay muchas historias por descubrir. Cuéntenos qué historias encuentran en los datos o como se
manifiestan estas tendencias en su comunidad. Escribanos a chas@coloradohealthinstitute.org.

El panorama de los seguros en

Colorado se mantiene estable.

La tasa de personas sin seguro es del 5.9%,
estadisticamente similar a la de todas las encuestas
realizadas desde 2015, después de la implementacion
de la Ley de Cuidado de Salud a Bajo Precio
(Affordable Care Act). La inscripcién en Medicaid
también ha regresado a su nivel previo a la pandemia,
con aproximadamente una quinta parte de los
habitantes de Colorado inscritos en el programa.
Ademads, por primera vez desde 2019, mas de la mitad
de los coloradenses obtuvieron su seguro médico a
través de su empleador.

Tener seguro no siempre
significa que la atencion sea
asequible.

Las personas con seguro acudieron al médico con
mdas frecuencia que aquellas sin seguro, pero muchas
aun no pudieron costear la atencién necesaria. El
6.7% de las personas que compraron cobertura en el
mercado individual enfrentaron mas problemas para
pagar la atencion médica que cualquier otro grupo,
excepto quienes no tienen seguro.
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Las personas con seguro
publico estan mas
satisfechas con el sistema de
salud.

Dos tercios de las personas afiliadas a Medicaid

y Medicare expresaron opiniones positivas del
sistema de salud. Las personas con seguro a traveés
de un empleador estuvieron menos satisfechas,

y solo la mitad de quienes estdn en el mercado
individual tuvieron una percepcion positiva del
sistema. Pero las personas sin seguro fueron las
menos satisfechas: solo el 20% dijo que el sistema
de salud funciona para su familia.

v

A Una tercera parte de los
@ @ habitantes de Colorado tiene
dificultades para pagar
la atencion médica, los
alimentos o la vivienda
Muchas personas enfrentan decisiones dificiles para
cubrir lo esencial. Mds de una cuarta parte omitid
atencion médica porque no podia pagarla, mds
de una décima parte no pudo costear alimentos, y
otra décima parte tuvo dificultades para pagar la
renta o la hipoteca.



Q Menos habitantes de Colorado

califican su salud mental como mala.

Este es un avance notable que rompe con la tendencia de
empeoramiento en los resultados de salud mental observada
durante la Ultima década de encuestas. Los ninos menores de
18 afos estdn obteniendo un mejor acceso a la atencion de
salud conductual. Sin embargo, los adulfos jovenes de 18 a 29
anos muestran las tasas mas altas de mala salud mental y el
menor acceso a la atencidn que necesitan.

Uno de cada cinco habitantes de
Colorado se siente solo.

Las nuevas preguntas de la encuesta muestran la magnitud

de la soledad y su fuerte vinculo con la salud. Las personas

que reportaron soledad fueron mas del doble de propensas a
calificar su salud general como mala o regular, en comparacion
con el resto de los habitantes de Colorado.

La encuesta revela desigualdades en
la salud y en las condiciones sociales
entre personas con identidades de
género diversas, adultos jovenes y
las personas nativas americanas,
entre otros grupos.

Las personas de estos grupos reportaron niveles mucho mas
altos de mala salud mental o estrés econdmico. Mds de cuatro

de cada diez habitantes de Colorado que se identifican como
nativos americanos o nativos de Alaska tuvieron dificultades para
pagar la atencion médica, la vivienda o los alimentos. Los adultos
jovenes informaron mas desafios que todos los demds grupos

de edad en cuanto a salud mental, aislamiento social y dificultad
para pagar la atencion médica, los alimentos y la vivienda. Y dos
tercios de las personas que se identificaron con un género distinto
de masculino o femenino dijeron sentirse solas.

La historia mas importante ain no se
ha escrito.

El CHAS 2025 llega en un momento crucial: entre la
pandemia y los recortes previstos a los beneficios

de salud y sociales, impulsados por presupuestos
estatales ajustados y cambios en las politicas
federales. Las futuras ediciones de la Encuesta de
Acceso a la Salud de Colorado medirdn la experiencia
de los habitantes del estado en comparacion con la
linea de base establecida por el CHAS 2025.

Mas datos y

recursos en linea
colo.health/CHAS25

Este informe incluye hallazgos de

la Encuesta de Acceso a la Salud

de Colorado 2025, pero los datos
presentados aqui representan solo
una pequena parte de la informacion
disponible. Visite nuestro sitio web
para acceder a contenido adicional
que incluye:

e Cuestionario simplificado (en
inglés y esparol)

Cuestionario completo con
I6gica de salto (en inglés y
espariol)

Hojas informativas regionales
Libros de datos regionales
Panel de datos interactivo
Métodos y terminologia

Informe de metodologia de
muestreo

Archivo de uso publicoy
diccionario de datos

Instrucciones y orientaciéon para
aprovechar al maximo los datos
del CHAS

Ademas de los datos ya disponibles en
lineaq, el Instituto de Salud de Colorado
continuard analizando los datos y
actualizando nuestro sitio web. Visite
con frecuencia para acceder a los
recursos que se agregaran a lo largo de
2026. Estos incluyen:

® Libros de datos especificos por
fema

® Andlisis especificos por tfema
® Hojas informativas legislativas

Invitamos a investigadores y ofras
personas interesadas a utilizar nuestras
herramientas y andlisis en linea o a
comunicarse con nosotros para solicitar
informacion y datos.

Contacto chas@
coloradohealthinstitute.org

2025 CHAS
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COMPOSICION DE LA COBERTURA DE SEGUROS

La tasa de personas sin seguro es del 5.9%, pero los cambios en las politicas
federales podrian modificar esa cifra en el futuro.
Tema: Tasa de falta de seguo médico. Poblaciéon:Todos los coloradenses. Afos: 2009 a 2025.

~

Comparaciones clave:

La tasa de personas sin seguro en
2025 no es estadisticamente diferente
a la de anos recientes

20%

15%

10%

0
\6'7 % ~ 7
0 - S b
o 6.5%
2009 2011 2013 2015 2017 2019 2021 2023 2025

Las zonas rurales de
Colorado tienen tasas
mas altas de personas
sin seguro.

. oplder-
Tema: F.’orcen'rcje de pgrspnas Br
que no tienen seguro médico. 4

Denver Adams
Poblaciéon: Todos los

Larimer

coloradenses por region de Corredor montarioso de la I-70 Jefferson
estadisticas de salud.
ho- Douglas
ARo: 2025. Central Eastern Plains
Region 17
- m
0% 2% 4% 6% 8% 10% Gunnisony

Dolores Valleys

Nota: Las areas de Boulder-Broomfield y
el condado de Douglas no fienen tasas
de falta de seguro médico que puedan
reportarse debido al tamafo reducido
de la muestra para este grupo.

Para obtener mas detalles sobre los
problemas relacionados con el tamano
de la muestra, consulte el arficulo de
Métodos y Terminologia en linea.

Un periodo de cambio
Las encuestas CHAS han recopilado datos 2020

clave sobre la salud y el bienestar de los Pandemia de COVID-19y

coloradenses a lo largo de importantes . T
cambios en las politicas. emergencia de salud publica

2019 2021 2023
o [ o [ [ )=

2014

Entran en vigor las principales dis-

posiciones de cobertura de la Ley de

Atencion Médica Asequible (ACA) B Trabajo de campo del CHAS [l Trabajo de campo del CHAS 2025



El fin de la emergencia de salud publica transformé el panorama de seguros en Colorado.
Tema:Tipo de cobertura de seguro. Poblacién: Todos los coloradenses. Ailos: 2019 a 2025.

I Seguro patrocinado por el empleador M Medicare M Medicaid Child Health Plan Plus B Seguro médico individual Otros tipos de seguro médico M Sin seguro

0.5% 0.6%
2025 53.0% 12.3% 21.0%

0.2% 0.3%

2023 49.4% 10.5% 30.0%

0.8%  0.4%
2021 49.6% 11.5% 24.8%

1.2% 0.1%

2019 52.7% 13.7% 18.7%

Muchos beneficiarios de Medicaid trabajan o cuidan de nifos.

65 afnos o mas De 0-18 anos

Entre las personas de 19-64 anos:

Desempleadas y en busca de trabajo

Padres, madres o tutores de un menor de 18 aios

De 19-64 anhos

Personas con una discapacidad

Jul 2025
ﬁ Se aprueba la Ley
HR1.

Termina Iq . T erminanios Ccmbio.s.e?n los requisi’fos_
sg;lilgsgglli?:o € emergencia de salud  subsidios de de elegibilidad de Medicaid
2025 publica seguros 2027
Bz Oct 2025 Oct 2026 Oct 2027
Recortes en Cambios en $\’ Recortes de
el programa Medicaid y $ fondos para

SNAP SNAP Medicaid y SNAP

= Seguimiento del CHAS 2026 = CHAS 2027 planificado



VALOR DEL SEGURO

El seguro médico mejora el acceso a la atencion primaria.

Tema: Coloradenses que no visitaron a un médico general en los Glfimos 12 meses.
Poblacioén: Todos los coloradenses, segun el tipo de cobertura de seguro. Aflo: 2025.

21.2%

16.3% 18.5%

Medicare Seguro patrocinado Individual Medicaid Sin seguro
por el empleador

El s_eguro médico B00g
mejora el acceso o

a la atencién de 49.3%

salud bucal

Tema: No visitdé a
un denTiSTO ni aun 30% ...................................................................................................................................
higienista dental en
el dltimo afo.

» 20% ................................................................
Poblacion:
Todos los
coloradenses, 10% «oveeeeeeee I N

segln la cobertura
de seguro dental.

Aio: 2025.

Tiene seguro dental No tiene seguro dental

La mayoria de los tipos de seguro mejoran el acceso a la atencion de salud mental.

Tema: No recibid los servicios de salud mental que necesitaba en el dltimo afo.
Poblacién: Coloradenses de 5 aflos o mds, segun el tipo de cobertura de seguro. Ailo: 2025.

B0% oo E’ .........................................................................................................................................................................................................

Comparaciones clave:
Las personas con seguro excepto aquellas con Medicaid,
DOY% e tienen mas probabilidades.de recibir.la.atenciondesalud ... e VBN
mental que necesitan que las personas sin seguro.

TOU wwovrvrrrmrmrnrne e 12.3% ................. 12-4% 44444444444444444444444444444444444444444444444444

Medicare Seguro patrocinado Individual Medicaid Sin seguro
por el empleador
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El seguro ayuda, pero incluso los coloradenses con seguro posponen la atencion debido al costo.

Tema: Medida compuesta de personas que no pudieron pagar la atencion de un médico general, la atencion de un especialista o los
medicamentos recetados que necesitaban. Poblacién:Todos los coloradenses, segun el fipo de cobertura de seguro. Afo: 2025.

......................................................................................................................................................................................... 53-5%

27.3%

19.1%
10% oo 13.20, CEGEEEEE = EEERREEN 0000000 RN 000000 BN 0 e

Medicare Seguro patrocinado Medicaid Individual Sin seguro
por el empleador

El acceso a un seguro
dental reduce las barreras
de costo para recibir
atencion.

Tema: No pudieron pagar la
atencion dental que necesitaban en
el ultimo afo.

Poblacién: Todos los coloradonses,
segun la cobertura de seguro dental.

Aio: 2025.

Tiene seguro dental No tiene seguro dental

Los coloradenses con seguro publico tienen mas probabilidades de tener una opinién favorable sobre el
sistema de atencion médica.

Tema: Medida en que estdn de acuerdo o en desacuerdo con que el sistema de atencion médica de Colorado actual satisface sus
necesidades o las de su familia.

Poblacién: Todos los coloradonses, segun el fipo de cobertura de seguro. AfRo: 2025.

Totalmente de acuerdo / De acuerdo M Ni de acuerdo ni en desacuerdo M En desacuerdo / Totalmente en desacuerdo

Medicare
Medicaid 10.6%
Seguro

patrocinado 13.4%
por el empleador

Individual 21.9%

Sin seguro 45.6%

2025 CHAS 9



ASEQUIBILIDAD

Un tercio de los coloradenses tiene dificultades para pagar la atencion médica, la vivienda o los alimentos.
Tema: Coloradenses que reportan dificultades para pagar la atencion médica, la vivienda o los alimentos.

Poblacién: Todos los coloradenses. Afo: 2025.

@355 ——

~205,000 personas
6.3%
~373,000 personas
Pospuso la
atencion
médica debido
al costo
Problemas
para pagar
la hipoteca o
el alquiler
D 7.0%
® 5.0% No comié lo ~410,000 personas
~290,000 personas SUTEELE

Las personas de color y aquellas con identidades de género diversas en Colorado tienen mas
probabilidades de reportar dificultades para pagar la vivienda, la atencion médica o los alimentos.

Nativo americano o o
nativo de Alaska 45-4 %J

Negro o 43.2%

afroamericano

Hispano o latino 41.9%

Las mujeres (36.3%) y las personas que se identificaron
con un género distinto de masculino o femenino
(69.4%) tuvieron mads probabilidades de reportar
problemas de asequibilidad que los hombres (29.7%).

10 2025 CHAS



Aproximadamente 3 de cada 10 personas no recibieron atencién médica debido al
costo — un problema que ha persistido durante anos.

Tema: Medida compuesta de personas que no pudieron pagar la atencion de un médico general,
la atencion de un especialista, la atencién dental o los medicamentos recetados que necesitaban

Poblacién: Todos los coloradonses. Aios: 2009 a 2025.

30.7%

30% oo 5
30.3% 25.5%
26.4% 27.5%
0
Er(:o paraciones clave:
10% ~onoomerieron . ELP .!F?Di‘?‘j?.‘?'.‘?.P.,[5.'9.'.‘9.5‘?.9?‘.,P?LFE?'TQ.S..‘?'?EQ:‘{T?.PQFEF.‘?F.i ..........................................................................................
bir atencién no ha cambiado con el tiempo.

.................................................................................... 28.5% o 26:.2%

2009 201 2013 2015 2017 2019 2021 2023 2025

Tanto las ciudades
como las zonas rurales
enfrentan inseguridad

alimentaria Bo.

Tema: Porcentaje de personas

gue comieron menos de lo que  Avapahoe

creian necesario en el Gltimo Corredor monianoso dela 70
afio porque no podian pagar
los alimentos Douglas
. Central Eastern Plains
Poblaciéon: Todos los Region 17
coloradonses,
segun la region de estadisticas
de salud.

Aio: 2025.

0% 3.6% 72% 10.8% 14.4% 18%

Los problemas de asequibilidad de alimentos, vivienda o atencion médica afectan mas a los
inquilinos y a las personas que viven solas.

El 48.2% El 41.4%

de los inquilinos de las personas que viven
se ven afectados, solas se ven afectadas,
en comparacion x en comparaciéon con el
conel 26.7% de 51.6% de aquellas que

los propietarios de viven con otras personas.

vivienda.
2025 CHAS



SALUD MENTAL

El afo 2025 detuvo una tendencia de varios ainos de deterioro creciente en la salud mental.

Tema: Coloradenses que reportaron ocho o mds dias de mala salud mental en el Gltimo mes.
Poblacién: Coloradenses de 5 aftos o mds. Afios: 2013 a 2025.

11.8% el

15.3% =

............................................................................................ Cgmparqg,ionesclqve-..4..4.4..4..4....4..4..4...
Disminucién considerable por primera
vez en las tasas de mala salud mental.

2013 2015 2017 2019 2021 2023 2025

La salud mental mejoré para los adultos de 30 a 64 aios.

Tema: Coloradenses que reportaron ocho o mds dias de mala salud mental en el Gltimo mes..

Poblacién: Coloradenses de 5 aflos o mds, segun el grupo de edad. Aftos: 2023 a 2025.

W2023 2025

BT e E’ .......................................................................

Comparciciones clave:
Reducciones estadisticamente significativas
para las personas de 30 a 64 anos.

o 16.1%
{11 /S— EbWILA ... ... I . . i . ! 12.8%;

De 5 a 17 aios De 18 a 29 aiios De 30 a 49 aifos De 50 a 64 aios 65 aifos o mas

Las personas LGBTQ+ en Colorado tienen mas probabilidades de reportar una mala salud mental.

Identidad
de género Colortg;r_:_sss
distinta de 0 + 0
masculino o 41.0% (18 afios 42.5%
o mas)

femenino
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El acceso a la atencion de salud mental también mejoré en 2025.

Tema: Coloradenses que no recibieron los servicios de salud mental que necesitaban en el Gltimo afo

Poblacion: Coloradenses de 5 ainos o mads. Aios: 2013 a 2025.

BOU e Er ..........................................................................................................................................................................................

Comparaciones clave:
Disminucion considerable por primera
DO o vez.en.lgs problemas de acCeso QU Q. ..
atenciéon de salud mental.

'IO% .............................................................................. 12.9%
7.8% 9.0%
2013 2015 2017 2019 2021 2023 2025

Los problemas de acceso a la atencion de salud mental se redujeron a la mitad para los nifios y los
adultos de mediana edad.
Tema: Coloradenses que reportaron no haber recibido la atencion de salud mental que necesitaban en el dlfimo ano.

Poblacién: Coloradenses de 5 aflos o mds, segun el grupo de edad Afos: 2023 a 2025.

2023 2025

O e

Comparaciones clave:
Los nifios y los adultos de mediana edad

0,
BT e mostraron Una mejora significativi enel
acceso a la atencion.
lp1o L/ ANSUUUUUURUUURTINNRRNRTOUITTOTTI . [ £9.0 70 BN < =D /O TP PURUPRN
10% - S i1 . N 13.7 % | TR

De 5 a 17 aios De 18 a 29 aiios De 30 a 49 aifios De 50 a 64 aios 65 ainos o mas

Ahora es comin que los coloradenses hablen con un profesional médico sobre su salud mental.

33.1%

aumento del

1.8 millones de coloradenses, 50% desde 2017
(1.1 millones)
hablaron con un proveedor hasta 2025 en el
02 2 _qqa { d
de atencién médica o de salud el i
mental sobre su salud mental el b sell sl

conun proveedor.

en 2025.
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SOLEDAD

Nuevas preguntas del CHAS sobre aislamiento social y conexion

La soledad es una medida compuesta basada en las respuestas a tres preguntas que
abordan la conexién relacional, la conexion social y la percepciéon personal de aislamiento.

Mas de uno de cada 21.7%
cinco habitantes de
Colorado se siente solo.

La soledad es mas comiin entre las personas con identidades de género diversas, aquellas con discapacidades,
los adultos jovenes y los habitantes de Colorado que son nativos americanos o nativos de Alaska.

Tema: Porcentaje de ciertos grupos que reportan soledad.

Poblacion: Todos los coloradenses, segln caracteristicas demogrdficas seleccionadas. Afo: 2025.

Género distinto de
masculino o femenino

61.9%

Tiene una .
discapacidad 47.4%

Adultos jovenes 5
(de 19 a 29 aiios) 38.0%

Nativo americano o

nativo de Alaska 32.5%

La soledad estd relacionada con una mala salud fisica y mental.

Tema: Estado de salud general y de salud mental. Poblacién: Todos los habitantes de Colorado, segun su nivel de soledad.
Aio: 2025.

Con soledad ... Sin soledad ...

6_ % 48.5%

26.0%
. 10.8% 11.8%
] I L]
Salud general Mala salud Salud general Mala salud
regular o mala mental regular o mala mental
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Una nota sobre los graficos

A partir de esta encuesta, CHI ha cambiado la forma en que reporta los datos
demogrdficos para reflejar mejor las multiples identidades raciales y étnicas de
las personas. En 2025, CHI analizé los datos utilizando grupos no mutuamente
excluyentes, lo que significa que una persona que indico pertenecer a varios
grupos raciales o étnicos aparece representada en cada uno de esos grupos.

Esto implica que algunos datos de 2025 presentados por raza y etnicidad
pueden no ser directamente comparables con los datos de informes anteriores
del CHAS.

Si no estd seguro de como interpretar o analizar las tendencias de los datos
por raza o etnicidad, o si necesita datos que sean directamente comparables
con los datos anteriores del CHAS que haya utilizado, comuniquese con CHI.

Una nota sobre las tendencias

Tras una revision de las metodologias estadisticas en noviembre de 2025, se
realizd un pequeno ajuste en los pesos poblacionales utilizados en la encuesta
CHAS. Este cambio afecta las estimaciones de las encuestas de 2021y 2023.

Muchas estimaciones permanecen sin cambios, y aquellas que si cambiaron
generalmente difieren solo en una fraccion de punto porcentual. Como
resultado, algunas estimaciones publicadas en esta y ofras publicaciones
desarrolladas a partir de 2025 pueden variar ligeramente con respecto a

las estimaciones publicadas anteriormente. Sin embargo, estos cambios no
afectan las conclusiones que se puedan extraer de los datos (por ejemplo, la
tasa estatal de personas sin seguro de 2021 ahora se publica como 6.7% en
lugar de 6.6%).

Si tiene preguntas o desea confirmar la exactitud de los datos
publicados en 2021 0 2023, comuniquese con el equipo CHAS de CHI en:
chas@coloradohealthinstitute.org

Disparidades de salud
El CHAS destaca numerosas disparidades en la salud

de los coloradenses. Lea la declaracion de CHI sobre las
disparidades de salud: colo.health/3S78wgC

2025 CHAS
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Los datos del CHAS estan disponibles en varios
formatos para que sean lo mas utiles posible.
Encuentre los datos y una biblioteca de andalisis en:
colo.health/CHAS25
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coloradohealthinstitute.org
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