
Methodist Healthcare Ministries of South Texas, Inc. believes that to improve the wellness of the least 
served and fully live out its mission of “Serving Humanity to Honor God,” it must recognize the inequities 
inherent in its communities that contribute to poor health outcomes. Health Equity is both the process 
and goal by which Methodist Healthcare Ministries seeks to carry out that purpose. Health Equity 
is a framework of thought and action that strives to reduce racial and socio-economic disparities and 
create fair and just opportunities for every person to reach their full potential.

•	 As of July 2021, 249 of Texas’ 254 counties have areas with shortages of primary care physicians
•	 Texas had an estimated 35% of adults report a BMI ≥30 kg/m2 in 2019, compared to the national average of 31.9%
•	 Texas had an estimated 11.5% of adults report having diabetes in 2019, compared to the national average of 10.4%
•	 Texas had an estimated 22.1 teen births per 100,000 females aged 15-19 in 2020, compared to the national 

average of 15.1
•	 Texas had an estimated 68.4% of births for which prenatal care began in the 1st trimester in 2020, compared to the 

national average of 76.6%
•	 Texas has higher prevalence of women impacted by intimate partner violence of 40% compared to the national 

prevalence of 37%
•	 18.6% of the population within MHM’s 74-County Region are uninsured

PRIORITIES PRIORITIES PRIORITIES

1.	 Establish or sustain care 
coordination

2.	 Support victims and 
survivors of domestic 
violence

3.	 Provide direct clinical care 
such as medical, dental, 
vision

1.	 Offer screening services
2.	 Provide outreach and 

education around health 
behavior

3.	 Sustain evidence-based 
interventions

1.	 Establish evidence-based 
prenatal and maternal care 
programs

2.	 Provide family planning 
support

3.	 Improve early childhood 
outcomes

| Commitment to Health Equity

| Current State

*MHM investments prioritize efforts serving economically disadvantaged, geographically 
underserved, and historically disenfranchised populations

Access to Care – General 
COMMUNITY INVESTMENTS THEORY OF CHANGE

Objective 1 Objective 2 Objective 3

Increase Access to Services  
to achieve desired future state

Prevent and Reduce Severity 
of Chronic Disease to achieve 

desired future state

Improve Women’s and Family 
Health to achieve desired 

future state

Vision
To be the leader for 
improving wellness 
of the least served

Desired Future State
All people in MHM’s service area 
have equitable access to holistic 

approaches to health care to  
optimize long term health



Priority Establish or sustain care coordination, transportation assistance, and enabling services 
Improve knowledge of, enrollment in, and connection to existing services

Examples: community collaboratives, outreach and engagement efforts, transportation 
enabling health and social needs services

Priority Support victims and survivors of domestic violence 
Provide wrap around resources to facilitate safe environments

Priority Provide direct clinical care such as medical, dental, vision, etc 
Increase number of indivudals receiving care

Metrics Closed referrals, new patients reached and/or enrolled, residents connected to care, safety 
plans created, survivor awareness of risk increase, actual risk decrease, patients served  
and outcomes

OBJECTIVE 1: Increase Access to Services to Achieve Desired Future State

Increase number of adults in MHM service receiving healthcare services including but not limited to primary 
care, vision, and dental care

OBJECTIVE 2: Prevent & Reduce Severity of Chronic Disease to Achieve Desired Future State

Reduce instance and severity of chronic disease in MHM service area including but not limited to diabetes, 
obesity, heart disease, and cancer

Priority Offer screening services 
Including but not limited to mobile units and/or events focused on diabetes, obesity, heart 
disease and cancer

Priority Provide outreach and education around healthy behaviors 
Programs focused on increasing knowledge and awareness of disease risk and healthy 
lifestyle choices

Priority Sustain evidence-based programs 
Results should reduce A1c, BMI, and/hypertension levels to healthy ranges

Metrics Numbers of patients screened and reached, disease management knowledge 
improvement, A1C reduction, BMI reduction to healthy ranges, physical activity classes 
held and participation rates, fruits and vegetables distributed, healthy behavior and habit 
improvement, blood pressure improvement

OBJECTIVE 3: Improve Women’s and Family Health to Achieve Desired Future State

Increase number of women in MHM service receiving prenatal and maternal services and family planning support

Priority Sustain evidence-based prenatal and maternal care programs 
Home visiting programs

Priority Provide family planning support 
Contraceptives, STI tests, family planning counseling

Priority Improve early childhood outcomes 
Screenings, interventions, support services

Metrics Healthy birthweight outcomes, maternal well-being, % of women receiving prenatal care, 
unintended pregnancy prevention, early childhood screenings and interventions



Methodist Healthcare Ministries of South Texas cree que para mejorar el bienestar de los más desfavorecidos y vivir 
plenamente su misión de “Servir a la Humanidad para Honrar a Dios”, debe reconocer las desigualdades inherentes en las 
comunidades que contribuyen a los malos resultados de salud. La equidad de la salud es tanto el proceso como la meta 
mediante Methodist Healthcare Ministries of South Texas busca lograr dicho propósito. La equidad de la salud es un 
marco de pensamiento y acción que busca reducir las disparidades raciales y socioeconómicas y crear oportunidades justas 
para que cada persona alcance su potencial máximo.

•	 A partir de julio de 2021, 249 de los 254 condados de Texas 
tienen áreas con escasez de médicos de atención primaria

•	 Texas tenía un estimado de 35% de adultos que reportan 
un índice de masa corporal ≥30 kg/m2 en 2019, en 
comparación con el promedio nacional de 31.9%

•	 Texas tenía un estimado de 11.5% de adultos que reportan 
tener diabetes en 2019, en comparación con el promedio 
nacional de 10.4%

•	 Texas tenía un estimado de 22.1 nacimientos de madres 
adolescentes por cada 100,000 mujeres de 15 a 19 años en 
2020, en comparación con el promedio nacional de 15,1

•	 Texas tuvo un estimado de 68.4% de nacimientos para los 
cuales la atención prenatal comenzó en el 1er trimestre en 
2020, en comparación con el promedio nacional de 76.6%

•	 Texas tiene una mayor prevalencia de mujeres afectadas por 
la violencia de pareja del 40% en comparación con la media 
nacional del 37%.

•	 El 18.6% de la población de la región de 74 condados de 
MHM no tiene seguro médico.

PRIORIDADES PRIORIDADES

1.	 Establecer o mantener la 
coordinación de la atención

2.	 Apoyar a las víctimas 
y supervivientes de la 
violencia doméstica

3.	 Proporcionar atención 
médica, dental, óptica

1.	 Establecer programas de 
atención prenatal y materna

2.	 Proporcionar apoyo a la 
planificación familiar

3.	 Mejorar los resultados de la 
primera infancia

| Commitment to Health Equity

| La Situación Actual

 *Las inversiones de MHM dan prioridad a los esfuerzos que atienden a poblaciones económicamente 
marginadas, geográficamente desatendidas e históricamente privadas de sus derechos.

Acceso a la atención medica – General 
TEORÍA DEL CAMBIO DE INVERSIONES EN LA COMUNIDAD

Objectivo 1 Objective 3
Aumentar el acceso a los 

servicios para alcanzar una 
situación deseada en el futuro

PRIORIDADES

1.	 Ofrecer servicios de detección

2.	 Proporcionar alcance y 
educación en materia de 
comportamiento saludable

3.	 Mantener intervenciones 
basadas en la evidencia

Objectivo 2
Prevenir y reducir la gravedad de las 
enfermedades crónicas para alcanzar 

una situación deseada en el futuro

Mejorar la salud de la mujer y la 
familia para alcanzar una situación 

deseada en el futuro

Visión

Ser líderes en mejorando 
el bienestar de los más 

desatendidos

Situación Deseada
Todas las personas del área de servicio 

de MHM tienen acceso equitativo a 
enfoques holísticos de atención médica 

para optimizar la salud a largo plazo.



Prioridad

Establecer o mantener la coordinación de la atención, la asistencia para el transporte y los 
servicios de apoyo
Mejorar el conocimiento, la inscripción y la conexión con los servicios existentes
Ejemplos: colaboraciones comunitarias, esfuerzos de alcance y participación, servicios de transporte 
que faciliten las necesidades de salud y sociales

Prioridad
Apoyar a las víctimas y supervivientes de la violencia doméstica
Proporcionar recursos integrales para facilitar entornos seguros

Prioridad
Proporcionar atención médica, dental, de visión o RSI.
Aumentar el número de pacientes atendidos

Métricas
Referencias cerradas, nuevos pacientes alcanzados y/o inscritos, residentes conectados a la atención, 
planes de seguridad creados, aumento de la concienciación de los supervivientes sobre el riesgo, 
disminución del riesgo, pacientes atendidos y resultados.

OBJECTIVO 1: Aumentar el Acceso a los Servicios para Alcanzar una Situación Deseada en el Futuro

Aumentar el número de adultos en el servicio MHM que reciben servicios médicos, incluidos, entre otros, 
atención primaria, visión y dental.

Prioridad
Ofrecer servicios de detección
Incluidas, entre otras, unidades móviles y/o eventos centrados en la diabetes, la obesidad, las 
enfermedades cardiacas y el cáncer

Prioridad
Proporcionar alcance y educación en torno a comportamientos saludables
Programas centrados en aumentar el conocimiento y la concienciación sobre el riesgo de 
enfermedades y las opciones de estilos de vida saludables

Prioridad
Establecer o mantener programas basados en evidencia
Los resultados deben reducir los niveles de A1c, índice de masa corporal e hipertensión a  
niveles saludables.

Métricas
Número de pacientes examinados y atendidos, mejora de los conocimientos sobre gestión de 
enfermedades, reducción de la A1C, reducción del índice de masa corporal a niveles saludables, 
clases de actividad física impartidas y tasas de participación, distribución de frutas y verduras, 
mejora de los hábitos y comportamientos saludables, mejora de la presión arterial, etc. hábitos 
saludables, mejora de la presión arterial 

OBJECTIVO 3: Mejorar la Salud de las Mujeres y las Familias para Alcanzar una Situación Deseada en el Futuro

Aumentar el número de mujeres en el servicio de MHM que reciben servicios prenatales y maternales y apoyo a la 
planificación familiar.

Prioridad
Mantener programas de atención prenatal y maternal basados en pruebas
Programas de visitas a domicilio

Prioridad
Apoyo a la planificación familiar
Anticonceptivos, pruebas de ITS, asesoramiento sobre planificación familiar

Prioridad
Mejorar los resultados en la primera infancia
Exámenes, intervenciones, servicios de apoyo

Métricas
Resultados de peso saludable al nacer, bienestar materno, % de mujeres que reciben atención 
prenatal, prevención de embarazos no deseados, exámenes e intervenciones en la primera infancia, 
etc. atención prenatal, prevención de embarazos no deseados, exámenes e intervenciones en la 
primera infancia

OBJECTIVO 2: Prevenir y Reducir la Gravedad de las Enfermedades Crónicas para Alcanzar una Situación 
Deseada en el Futuro

Reducir la incidencia y la gravedad de las enfermedades crónicas en el área de servicio de MHM, incluidas,  
entre otras, la diabetes, la obesidad, las enfermedades cardiacas y el cáncer.


