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Resumen Ejecutivo

El condado de Forsyth se dedica a crear comunidades seguras y prosperas. Aun asi,
muchas comunidades dentro del condado de Forsyth se enfrentan a un aumento en la
delincuencia y los problemas de salud mental, la mala salud, y los resultados educativos y
econdmicos. [1] Ha sido bien estudiado que el trauma dentro de las comunidades que
experimentan malos resultados y alta delincuencia lo impregna todo. El trauma tiene un
impacto aplastante en el desarrollo de los individuos y de las comunidades en las que se
encuentran. [2]

Las experiencias infantiles adversas ("ACEs", por sus siglas en inglés) son
acontecimientos traumaticos de violencia, abuso, negligencia o inestabilidad que ocurren
antes de los 18 anos [3]. Cuantos mas tipos de ACE se han vivido, "mayor es el riesgo de
padecer una respuesta de estrés toxico" y enfermedades asociadas a los ACEs (por
ejemplo, asma, obesidad, enfermedades cardiovasculares y trastornos mentales) [4]. Si
se sufre uno de los ACEs en la infancia, se corre un mayor riesgo de sufrir mas formas de
violencia [2]. Haber experimentado un ACE puede tener repercusiones en la adolescencia
y la edad adulta. Los ACE estan relacionados con el abuso de sustancias en la
adolescencia y la edad adulta, asi como con una salud y un bienestar deficientes. Pueden
afectar al rendimiento escolar o al potencial laboral en la edad adulta. Ademas, los ACE
estan relacionados con el estrés toxico, que se sabe que tiene un impacto perjudicial en
el corazdén, provocando enfermedades cardiacas, derrames cerebrales y otras
enfermedades cronicas. [3] A nivel nacional, el 51% de la poblacion hispana/latine ha
experimentado al menos un ACE [5]. Es fundamental para nuestra comunidad identificar
la frecuencia y la conciencia de los ACEs en la comunidad Latine para proporcionar el
apoyo y los recursos que esta comunidad pueda necesitar para sanar.

Gracias al patrocinio de Kate B. Reynolds, se formo la Nourish Forsyth Collaborative,
formada por cinco organizaciones locales: Love Out Loud, Action4Equity, Center for
el objetivo de concienciar sobre como los ACEs estan afectando a las comunidades
Latine en Forsyth County. Este informe esta disefiado para ser utilizado por el Nourish
Forsyth Collaborative para identificar las necesidades de la comunidad y construir
enfoques sostenibles para apoyar su curacion.



Metodologia

@ -

Identificar Formacion Disenar la Revisar los datos Hacer las
campeones culturalmente encuesta e para comprender recomendaciones
dentro de la competente e involucrar a la las necesidades accesibles a la
comunidad. informada sobre  comunidad para  de la comunidad. colaboracion.

el trauma. que participe.

Se reclutd a ocho miembros de la comunidad latine de
Forsyth para participar como investigadores comunitarios
en este proyecto. Los investigadores fueron elegidos para
ser diversos (por ejemplo, socioeconomicos, linguisticos, de
género, etc.) para reflejar la comunidad de Forsyth. A
continuacion se incluyen mas detalles sobre los criterios.

Los investigadores de la comunidad completaron una serie
de cursos de formacion ofrecidos por ImpactoEDU,
consultores externos que apoyan la implementacion de
este estudio en la comunidad Latine. Estos cursos se
disenaron para preparar a los investigadores comunitarios
para participar en investigaciones relacionadas con
traumas.

Criterios de Seleccion de los Investigadores
Se cred un perfil de investigador que incluia una representacion diversa de la comunidad
latine de Forsyth:

* 6-8 Investigadores
* 50% Mujeres 50% Hombres
e Proficiencia en Inglés y Espafiol

Para proteger aun mas a los participantes, los investigadores
comunitarios completaron el curso "CIRTification":
"Entrenamiento para la Participacion de la Comunidad en la
Investigacion®, ofrecido por la Universidad de lllinois Chicago, en
su idioma preferido (por ejemplo, inglés o espanol) [6]. Estos
entrenamientos proporcionaron a los investigadores informacion
sobre la realizacion de investigaciones éticas, la forma de obtener
el consentimiento informado, la recopilacion y proteccion de
datos y el manejo de problemas en el campo. Se invité a expertos
informados sobre el trauma para crear una mayor conciencia
sobre el tema de los ACEs, el trauma y la crianza suave. En la tabla
1se indican las sesiones ofrecidas por ImpactoEdu. Los
investigadores comunitarios recibieron una compensacion por su
investigacion.

No tenian que tener conocimiento previo de ACEs
No tenian que tener conocimiento previo de Investigacion Participativa Comunitaria

Edad entre 18-70 anos

Necesidad de un alto nivel de participacién comunitaria
Se buscaba una representacion equitativa de los miembros de la comunidad de la zona

norte y sur de Forsyth.

Debian identificarse como latinos/hispanos




# Tabla 1. Entrenamientos Para Investigadores Comunitarios
1. Desarrollo de relaciones

2. Desarrollo del liderazgo y empoderamiento personal

3. Creacion de Comunidad y Concienciacion Sobre ACES

4. Etica e Investigacion Participativa Basada en la Comunidad

5. Herramientas de Investigacion y Competencia Cultural

6. Profundizacion en las Practicas Informadas Sobre el Trauma : Centro Beatriz Vides para
Comunidades Resistentes al Trauma

7. Implementacion de un proyecto de investigacion

g Revision del Disefio de la Investigacion e Implementacion

9. Planes de Participacion Comunitaria y Evaluacion

Los participantes recibieron una hoja informativa del
estudio con acceso a una lista de recursos
comunitarios y nacionales recopilada por el equipo

Los consultores de investigacion trabajaron
con los investigadores de la comunidad y los
grupos interesados para disefiar el instrumento
de la encuesta y garantizar que fuera
culturalmente competente. Con esta encuesta,
los grupos interesados querian comprender
mejor el nivel de concienciacion sobre los
ACEs, el estrés toxico (TS) y el trauma en la
comunidad latine de Forsyth. El objetivo final
era que los grupos interesados obtuvieran una
mejor comprension para disefar esfuerzos de
abogacia basados en datos que apoyen la
curacion de Forsyth Latine y prevengan futuros
ACEs.

El instrumento de la encuesta recogi6 algunos
datos demograficos generales; el conocimiento
de los ACEs y TS; la deteccion de ACEs [7] v
unos pocos elementos de ACEs-I -
adversidades infantiles relacionadas con Ia
inmigracion [8]; la deteccion de sintomas de
trauma [9]; y preguntas sobre apoyo, recursos
y mecanismos de afrontamiento.

de investigacion. Los participantes rellenaron un
formulario de consentimiento antes de la encuesta y
se les advirtid especificamente de las preguntas
delicadas que se les harian. Su participacion era
voluntaria y podian finalizar la encuesta en cualquier
momento. Todos los datos se desidentificaron para
proteger la confidencialidad de los participantes.

Se invitd a los participantes potenciales a
completar la encuesta si se auto identifican como
latine/o, o de herencia latinoamericana o hispana;
adultos mayores de 18 afnos; hablaban inglés o
espanol; habian nacido dentro o fuera de Estados
Unidos, y vivian en el condado de Forsyth.

Los investigadores comunitarios reclutaron
participantes en eventos locales, a través de
asociaciones con iglesias locales, tiendas de
alimentos, despensas de alimentos, y de boca en
boca con familiares y amigos. Se completaron vy
utilizaron en el andlisis un total de N=603
encuestas. 4



Conclusiones Principales

* Los ACEs-ly el estrés toxico son omnipresentes en la comunidad. El 61% de participantes habian
experimentado una o mas formas de ACEs tradicionales, lo cual es 10 puntos porcentuales mas
alto que el promedio nacional del 51%.

e EI29% de los participantes experimentaron al menos una forma de ACE-I. El uso de este
instrumento revelo las experiencias adversas que enfrentan los nifnos inmigrantes al llegar a los
Estados Unidos y los ACEs que experimentan una vez aqui, que son Unicos para sus
circunstancias (es decir, estatus de documentacion, inestabilidad de DACA, separacion de la
familia, etc.).

* EI40% de los participantes sentian que su experiencia con ACEs o ACEs-| afectaba su bienestar
en la actualidad.

* El64% de los participantes informaron haber experimentado uno o mas sintomas de trauma,
independientemente de si habian reportado experimentar un ACEs/ACEs-I o no.

* EI91% de los encuestados nunca habia oido hablar de los ACEs ni del estrés toxico (74%),
mientras que en la comunidad se registran altas tasas de experiencias de ACEs, ACEs-l o
sintomas de trauma.

¢ Del 8% que conocia los ACEs o el estrés toxico, el 29% informd haber aprendido sobre ello de
familiares y amigos y el 26% a través de medios de comunicacién, mientras que solo el 8% habia
aprendido sobre ello a través de un profesional de la salud.

¢ |acomprension de los participantes sobre el impacto de los ACEs y los ACEs-I en su bienestar
como adultos varia. La mayoria sienten que ha tenido un impacto significativo en su bienestar,
pero algunos ven un impacto leve o inexistente.

e Contar con una comunidad de apoyo formada por la familia y los amigos era la principal fuente
de afrontamiento y curacion para la comunidad, sin embargo, las familias indocumentadas
corren el riesgo de perder la fuente mas importante que respalda su bienestar.



e Los recursos comunitarios ocupan un papel crucial en el bienestar de sus miembros. El acceso
a parques, gimnasios, escuelas locales, centros comunitarios, bancos de alimentos, refugios y
centros de salud seguros es crucial para el dia a dia de las personas de esta comunidad.

e Ademas, se observoé que tener una fuerte identidad cultural proporciona una proteccion
significativa contra el estrés y la ansiedad.

e Esto esun claro indicio de la necesidad de un método integral dirigido al individuo, a la
familia, a la comunidad y a las instituciones. Los individuos interactuan con actividades que
promueven su bienestar mental y emocional. Deberian adoptarse distintos métodos para
promover una mayor adopcion de actividades que favorezcan su bienestar.

Recomendaciones

e Desarrollar campanas de concienciacion culturalmente adecuadas utilizando los medios de
comunicacion y las organizaciones comunitarias para difundir informacion sobre los ACEs,
el estrés toxico y los recursos disponibles dentro de la comunidad de Forsyth Latine.

e Colaborar con escuelas, lugares de trabajo y proveedores de atencion meédica para
implementar programas de difusiéon que eduquen a los miembros de la comunidad sobre los
ACEs y laimportancia de buscar apoyo.

e Abogar por programas de formacién para los profesionales de la salud con el fin de mejorar
su comprension de los ACEs, permitiendo una mejor identificacion, deteccidn e intervencién
dentro de la comunidad Latine.

e Fomentar las colaboraciones entre las instituciones de salud y las organizaciones
comunitarias para garantizar un apoyo integral y culturalmente adecuado a quienes se
enfrentan a los ACEs, ACE-l y sintomas de trauma.

e Abogar por la integracion de enfoques informados por el trauma dentro de los sistemas
educativos para abordar proactivamente las diversas experiencias de los estudiantes Latine.

e Colaborar con las instituciones educativas para crear redes de apoyo y recursos para los
estudiantes afectados por ACEs, ACE-l y sintomas de trauma.



Desarrollar intervenciones y recursos especializados dirigidos a los ACEs Unicos que
experimentan los nifios inmigrantes en la comunidad de Forsyth Latine, como los problemas
relacionados con el estatus migratorio, la inestabilidad de DACA y la separacion familiar.

e Colaborar con grupos de abogacia de inmigracién para asegurar un enfoque integral para
abordar los desafios especificos que enfrentan las familias inmigrantes.

e Abogar por una mayor accesibilidad a los recursos comunitarios, como parques, gimnasios,
escuelas locales, centros comunitarios, bancos de alimentos, refugios y centros de salud
seguros, especialmente en las zonas poco atendidas.

e Colaborar con las autoridades y organizaciones locales para abordar las disparidades en la
distribucion de recursos y garantizar un acceso equitativo para todos los miembros de la
comunidad.

e Abogar por politicas que protejan y apoyen a las familias indocumentadas, reconociendo el
papel crucial de la familia y la comunidad en el afrontamiento y la curacion.

e Colaborar con organizaciones de defensa y abogacia para proporcionar recursos y apoyo a las
personas y familias indocumentadas que se enfrentan a retos relacionados con su estatus
migratorio.

e Apoyar iniciativas que promuevan una fuerte identidad cultural como factor de proteccién
contra el estrés y la ansiedad dentro de la comunidad Latine.

e Colaborar con organizaciones y lideres culturales para reforzar la conexién entre identidad
cultural y bienestar mental.

e Desarrollar y aplicar métodos integrales dirigidos al individuo, la familia, la comunidad y las
instituciones para promover el bienestar mental y emocional.

e Fomentar actividades diversas e inclusivas que conecten con los distintos segmentos de la
comunidad, fomentando el sentido de pertenenciay la resiliencia.

Estas recomendaciones constituyen la base de una estrategia de abogacia integral y colaborativa,
cuyo objetivo es abordar los retos identificados y crear un entorno mas propicio para la
comunidad de Forsyth Latine afectada por los ACEs y el estrés toxico.



Datos Demograficos

N=603 participantes de diversos origenes (por ejemplo, edad, sexo, nacionalidad, nivel educativo y
situacion laboral), fueron reclutados para participar en el estudio. Todos los participantes residian en
el condado de Forsyth en el momento de la encuesta. El 70% de los participantes fueron mujeres, el
30% fueron hombres, menos del 1% fueron no binarios o no prefirieron decirlo. El grupo mas
representado es el de 25-34 anos y el femenino. La participacion disminuye a medida que aumenta
el grupo de edad, con la menor participacion en el grupo de mas de 55 anos. Esta tendencia se
observa en un amplio espectro de nacionalidades, con la mayor participacion de México y Estados

Unidos.
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Nacionalidades Representadas

Mexico

United States of America
El Salvador

Venezuela

Colombia

Guatemala

Honduras

Dominican Republic
Puerto Rico

Cuba




Nivel De Estudios

(] 100 200

Bachillerato/GED 250
Fue a la Escuela Secundaria

Cierto Nivel de Estudios Universitarios
Estudios Primarios Completos

Licenciatura

Maestria o Superior

La mayoria (41%) de los participantes tenian un diploma de secundaria o GED, fueron a la
escuela secundaria (21%), o completaron algunos estudios universitarios (20%). Muy pocos
participantes obtuvieron un titulo de 4 afnos o cursaron estudios de posgrado. El 63% de los
participantes trabajaba a tiempo completo o el 19% a tiempo parcial.

Situacion Laboral

Housewife Otro
31% 43%

Estudiante
77%

Autoempleado
3.1%

Empleado a Tiempo Parcial
18.9%

Empleado a Tiempo Completo
62.5%

11



N
/

Resultados o
De la 91/"

ACEs

Respuestas que nunca han oido hablar de
los ACEs
\

o
(Quésabela | T2%

° o
Iﬂ Toxico
CO I I I u I a Respuestas que nunca han oido hablar del

sobre los

Sin informacion sobre

eSt rés téXi CO? Mecanismos de Afrontamiento

Entrevistados que nunca han recibido
informacion sobre mecanismos de
afrontamiento a los ACEs y al Estrés
Toéxico

~N
AN

Y
VAN

Se observaron tres temas principales al medir el conocimiento de las Experiencias Infantiles Adversas
("ACEs", por sus siglas en inglés) y el estrés tdoxico ("TS", por sus siglas en inglés) entre los
entrevistados:

Una mayoria significativa de los entrevistados desconocia estos conceptos. En
particular, el 91% de los encuestados nunca habia oido hablar de los ACEs, y el 74% nunca habia
oido hablar del TS.

Existe un vacio notable en la difusién de la informacién, ya que el 90% de
los entrevistados afirmé no haber recibido nunca informacion sobre cémo afrontar los ACE o el TS.
Entre el pequefo grupo de participantes que conocian los

ACEs vy el estrés toxico (33 participantes), la mayoria (27 participantes) se sentian entre algo y muy
familiarizados con el impacto a largo plazo de los ACEs y el estrés toxico.

Estas observaciones se observaron en individuos independientemente de su nivel educativo o empleo,
lo que pone de evidencia la necesidad de aumentar la conciencia y la educacién sobre los ACEs y el
estrés toxico, asi como las estrategias para afrontarlos en todos los segmentos de la poblacion.




Fuentes de informacion
sobrelos ACEsyel TS

Tabla 2. Fuentes De Informacion

# Fuente de informacion Descripcion % Porcentaje
1. Amigosy Familiares Familiares, Amigos y Conocidos. 29%
2.  Fuentesde los Medios de Incluye Internet, radio, television, redes 26%
Comunicacion sociales, libros y articulos.
3. Escuela y Universidad Escuela o universidad a la que asistio el 14%
entrevistado o escuela a la que asiste su
hijo.

. . Seminarios, conferencias,
4.  Actividades Relacionadas . . R 12%
. entrenamientos o investigacion
con el Trabajo : -
relacionados con el trabajo.

Incluye organizaciones locales, iglesias y

5.  Comunidad Local ) e 1%
otros espacios publicos de la
comunidad.

6. Servicios de Salud Médicos, terapeutas, hospitales, clinicas 8%

accesibles a la comunidad.
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ACEs en Forsyth Latine

Tabla 3. Cuenta de ACEs Tradicionales

# Tipo de ACE N=603 # Cuenta
1. Participantes que experimentaron ACEs tradicionales de la muestra N=603 369
2. Pérdida de un padre por divorcio, abandono, muerte o otros motivos. 169
3. Vivia con alguien que tenia problemas con la bebida o el consumo de 145

drogas, incluido el abuso de medicamentos recetados.

4. Tenian en casa a un padre o adulto que los maldecia con frecuencia 119
[encuestado], los insultaba o los menospreciaba.

5, No tenian suficiente para comer, llevaban la ropa sucia o no tenian a 104
nadie que los protegiera y cuidara [encuestado].

6. Tuvieron padres o adultos en casa que pegaban, daban pufietazos, 103
golpeaban o amenazaban con hacerse dafo.

7. Tuvo contacto sexual no deseado. 99

8. Vivié con alguien deprimido, enfermo mental o que intentd 926
suicidarse.

9. Vivié con alguien que estuvo en la carcel, prision o centro de detencion 80

de inmigrantes.

10. Nunca tuvo a nadie en su familia que le hiciera sentir querido o que le 75
hiciera sentir especial.

1. Tuvo un padre o adulto en su casa que le pegara, golpeara, pateara o 70
lastimara fisicamente [encuestado] de alguna manera.

14



ACEs-I Traumas
Experimentados por
Inmigrantes y Familiares

Tabla 4. Recuentos Adaptados de ACEs-I

#  ACEs - | Experimentadas N=176 # Cuenta

1. Temid el viaje a pie para llegar a Estados Unidos 86

2. Les preocupaba que ellos mismos o su familia pudieran ser deportados 81

3. Temian que [el encuestado] pudiera perderse o morir durante el viaje 78

4. Se vieron obligados a abandonar su pais de origen [encuestado] debido a 53
la violencia de las pandillas o los disturbios politicos

5. Experimentaron un estatus migratorio inseguro ( DACA,TPS) 43

6. Experimentaron la tragedia de ver a alguien ser asesinado o golpeado 40
por pandilleros, soldados o policias

7. Fueron separados de su familia debido a su estatus migratorio 29

Han sido detenidos o su familia ha sido detenida a causa de su
situacion migratoria

9. Han sufrido dafios emocionales, fisicos o sexuales durante su viaje 17
[encuestado].

15



68%

De encuestados que De encuestados que
sufrieron al menos 1 experimentaron 4 o
ACEs y/o ACE-I mas ACEs y/o ACE-I

En general, en la comunidad de Forsyth Latine, el 68% de los encuestados
experimentar al menos un ACE y el 29% experimentaron cuatro o mas ACEs o ACEs-
l.

Numero De ACEs/ACEs-I Experimentados

200
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100
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Impacto De Los ACEs Yy E
Estrées Toxico

El 58% de los participantes consideran que sus experiencias traumaticas han impactado en su bienestar
actual. El 64% de los encuestados experimenta uno o mas sintomas de traumal5]. El 35% tiene
dificultades para concentrarse, el 31% tiene problemas para dormir (por ejemplo, problemas para conciliar
el sueno y permanecer dormido), el 33% se esfuerza por no pensar en las malas experiencias, el 22%
vuelve a experimentar recuerdos, pensamientos o pesadillas perturbadoras sobre experiencias
estresantes. No podemos hacer una correlacion directa entre la experiencia de ACEs/ACEs-l y los
sintomas de trauma, pero podemos concluir que la comunidad puede estar experimentando sintomas
significativos de trauma y que ellos perciben que los ACEs han impactado su bienestar.

Impacto De Los ACEs + | En El Bienestar General

Para Nada

Ligeramente

Moderadamente

Significativamente

Extremadamente

Sintomas De Trauma Experimentados

Dificultad Para Concentrarse
Hiperactivacion

Problemas De Sueho
Reexperimentacion
Disociacién

Evitacion
0 50 100 150 200 250
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Resilienciay
Afrontamiento

46% 30% | 258%

Actividades
Recreacion, Deporte Comunitarias o

) Religiosas
o Aficiones 9

Educacion

72%
24%
Servicios de 19%

Salud mental

Apoyo de
Familia y Amigos

Identidad Cultural Fuerte

Cuando se les preguntd qué factores ayudaban a los encuestados a hacer frente al estrés vy la
ansiedad, el 72% de los participantes opind que contar con una comunidad de amigos y familia que
les apoyara era un factor importante, el 46% penso que tener una actividad recreativa o una aficion
era importante, el 30% abogd por involucrarse en la comunidad o la iglesia, y el 50% considerd que
el apoyo institucional (es decir, los servicios de salud mental y la educacion) era un factor
importante para hacer frente a la situacion. Es un claro indicio de la necesidad de un método integral
dirigido al individuo, la familia, la comunidad y las instituciones. Los individuos interactian con
actividades que promueven su bienestar mental y emocional. Deberian adoptarse distintos
enfoques para llegar a las distintas poblaciones y fomentar la integracion y la ampliacion de su
participacion en actividades que favorezcan su bienestar.

Nunca

Frecuencia de
Participacidon en Rara Vez
Actividades que
Promueven el Bienestar
Mental y Emocional

AVeces

Frecuentemente

Todo El Tiempo

o
o
o
o}
e}

150 200 250
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Apoyo Yy Recursos

omunidad Instituciones

Autocuidado Iglesias * Hospitales
Ejercicio Albergues e Escuelas/Universidades
Aficiones Bancos de Alimentos
Familiay Amigos Clinicas Comunitarias
Organizaciones
Comunitarias
Parques
Gimnasios
Terapeuta/Consejero

19



82%

De los encuestados no
estan familiarizados
con los recursos ACEs
en el condado de
Forsyth

81%

De los encuestados
nunca han buscado
ayuda para los efectos
delos ACEoel TS
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Conclusiony

Agradecimientos

Los resultados de la encuesta revelan los retos
apremiantes a los que se enfrenta la comunidad
de Forsyth Latine en relacion con las Experiencias
Adversas en la Infancia (ACEs), con una notable
tasa de prevalencia del 68% que supera la media
nacional del 51% para los hispanos. Esta cruda
realidad enfatiza la necesidad inmediata de una
defensa enfocada y colaborativa. Las
recomendaciones presentadas subrayan la
importancia de la sensibilidad cultural, Ia
capacitacion de la comunidad y el apoyo
institucional. Ya sea a través de campafas de
sensibilizacién adaptadas, el empoderamiento de
los sistemas de salud, o la integracién de
enfoques informados sobre el trauma en la
educacion, los esfuerzos colectivos son cruciales
para fomentar la curaciéon y la resiliencia. La
fortaleza y resistencia de la comunidad de
Forsyth Latine son evidentes, pero nuestra
responsabilidad colectiva es convertir los retos
en oportunidades de crecimiento. Este informe
sirve no s6lo como un analisis, sino como una
llamada de accion, instando a las organizaciones
de la comunidad, los politicos y los defensores a
trabajar juntos hacia un futuro que dé prioridad al
bienestar mental y emocional, valore la diversidad
y garantice un acceso equitativo a los recursos. El
camino hacia la curacion estd en marcha y, con
esfuerzos concertados, podemos construir una
comunidad que fomente la autonomia y el
bienestar integral para todos.

Nos gustaria expresar nuestro agradecimiento a
nuestro patrocinador Kate B. Reynolds por su
apoyo, sin él, este estudio no habria sido posible,
y a nuestros investigadores comunitarios por su
dedicacion y su trabajo duro trabajando
directamente con la comunidad.
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