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COMPROMISO CON LA IGUALDAD

Healthy Homes se basa en el compromiso
del condado de Milwaukee de usar datos
para mejorar la toma de decisiones.

Los participantes del programa estan
identificados y priorizados en parte a través
del modelo Evaluando la vulnerabilidad

y la equidad (Evaluating Vulnerability and
Equity, EVE), que guia las estrategias de

la distribucién equitativa de las vacunas
contra el COVID-19 en el condado.

HEALTHY HOMES

Healthy Homes, el Programa de Vacunacion Domiciliaria
Contra el COVID-19 del condado de Milwaukee, esta
disenado para responder a las necesidades de las personas
que tienen dificultades para poder salir de su casa.

({QUIENES CUMPLEN LOS REQUISITOS PARA EL PROGRAMA?
Todos los residentes del condado de Milwaukee que tengan
dificultades para poder salir de su casa cumplen con los requisitos,
incluso quienes necesitan la ayuda de otra persona o de equipo
médico, asi como las personas que, segln sus proveedores
médicos, podrian empeorar su salud o enfermedad si lo hacen.

¢{QUE VACUNA CONTRA EL COVID-19 SE ADMINISTRARA EN
LAS VISITAS DOMICILIARIAS?

La preferencia y la disponibilidad de las vacunas se determinara
entre cada persona y el vacunador.

¢QUIEN ADMINISTRARA LA VACUNA?

Profesionales médicos capacitados haran la visita a domicilio en
el horario establecido y administraran la vacuna de preferencia a
todos los miembros interesados del hogar. Todos los vacunadores
han pasado por una verificacion de antecedentes.

(CUANTO TIEMPO DURA LA CITA?
La vacunacion toma 30 minutos aproximadamente, e incluye el
periodo de observacion de 15 minutos.

¢{QUE INFORMACION NECESITO PROPORCIONAR PARA
PROGRAMAR UNA VISITA DOMICILIARIA?

Le preguntaran informacion demografica y de identificacion
basica, incluso su nombre y fecha de nacimiento. También le
pediran la direccién y los detalles para poder contactarlo al llegar,
de ser necesario.

¢{QUE INFORMACION SE SOLICITARA DURANTE

LA CITA DE VACUNACION?

Cuando los vacunadores lleguen a su casa para la cita domiciliaria,
le pedirdn su nombre y fecha de nacimiento, lo guiaran con el
formulario de consentimiento estandar y le haran preguntas sobre
sus antecedentes de reacciones alérgicas. También le explicaran

el procedimiento y le entregaran informacion sobre el periodo de
observacion.

(PUEDEN OTRAS PERSONAS QUE VIVEN CONMIGO
VACUNARSE DURANTE MiI CITA?

Si. Si otras personas que viven con usted desean recibir
la vacuna en su casa, consulte a la persona que programa
su cita domiciliaria.



