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Otros formatos e idiomas
Puede obtener este documento en otros idiomas, en letra grande, en braille o en el formato que prefiera de forma gratuita. Comuníquese con el Programa de Indicadores de Calidad de las CCO al correo electrónico Metrics.Questions@odhsoha.oregon.gov o al número 503-201-1949 (por teléfono/mensaje de texto). Aceptamos todas las llamadas de retransmisión.
Resumen Ejecutivo de Indicadores de las CCO 
de 2025
Para 2025, las Organizaciones de Atención Coordinada (CCO) de Oregon obtuvieron colectivamente más de $238 millones a través del Programa de Incentivos de Calidad de las CCO, un programa de pago por rendimiento que recompensa la calidad de la atención.
El objetivo del Programa de Incentivos de Calidad de las Organizaciones de Atención Coordinada (Coordinated Care Organizations, CCO, por sus siglas en inglés) es mejorar la calidad de la atención para los miembros del Plan de Salud de Oregon (Oregon Health Plan, OHP, por sus siglas en inglés). Para obtener bonos del Programa de Incentivos de Calidad de las CCO, las mismas deben proporcionar una mejor atención cada año. Los bonos se suman a los pagos mensuales que cubren el costo de la atención, llamados pagos por miembro al mes (per-member per-month, PMPM, por sus siglas en inglés) o tasas de capitación. 
En 2025, el total del fondo de incentivos por calidad de las CCO se estableció en el 3% de pagos PMPM agregados de ese año para las CCO. Aunque este porcentaje fue una reducción con respecto a años anteriores, representó un total de dinero en dólares mayor que algunos años anteriores del programa. 
La reducción en el porcentaje se realizó parcialmente para compensar los aumentos en las tasas de capitación, que fueron mucho más altos de lo presupuestado para 2026.

El rendimiento a nivel estatal de las CCO se mantuvo estable o mejoró en todas las medidas de incentivos de 2024 a 2025.
Las CCO mejoraron más en la medida de acceso significativo al idioma (equidad en salud), que tiene como objetivo aumentar el uso de servicios lingüísticos de alta calidad para los miembros que necesitan un intérprete. Las CCO a nivel estatal aumentaron los servicios lingüísticos calificados del 14.4% de las visitas en 2024 al 17.7% en 2025. Sin embargo, el acceso significativo al idioma (equidad en salud) tuvo uno de los rendimientos más bajos de las CCO en comparación con otras medidas de incentivos.
Las tasas a nivel estatal de las CCO alcanzaron niveles previos a la pandemia por primera vez en dos medidas:
Cuidados de la diabetes: control deficiente de la hemoglobina A1c (HbA1c).
Vacunación para adolescentes: combinación 2.
Las CCO lograron avances notables en el cuidado de la diabetes: control deficiente de la hemoglobina A1c (HbA1c). El 2025 tuvo el mejor rendimiento a nivel estatal para las CCO desde que esta medida se incentivó por primera vez en 2014. 	
Las CCO aún tienen margen de mejora en cinco medidas.
De todas las medidas de incentivos de programas anteriores a 2020, dos aún no han alcanzado los niveles previos a la pandemia: 
Servicios de salud dental u oral preventivos (niños de 6 a 14 años de edad).
Adultos con diabetes: evaluación oral.
Ambos están relacionados con los servicios dentales, que fueron los más afectados durante la pandemia del COVID-19. En 2025, las tasas de las CCO a nivel estatal estuvieron solo ligeramente por debajo de los niveles previos a 
la pandemia.
Aunque se encuentran por encima de las tasas previas a la pandemia, este es el estado de vacunación infantil: la combinación 3 no vio las mismas ganancias que la vacunación para adolescentes de: la combinación 2 respecto a los datos de 2024 a 2025. De manera similar, para el inicio y participación en el tratamiento del trastorno por consumo de sustancias (Substance Use Disorder, SUD, por sus siglas en inglés), las tasas de inicio se mantuvieron estables y no tuvieron las mismas mejoras relativas que las tasas de participación.
Por último, aunque mostró la mayor mejora respecto a los datos de 2024 a 2025, el acceso significativo al idioma (equidad en salud) sigue siendo un área de mejora.
La OHA y las CCO continúan desarrollando medidas preventivas que abordan los factores determinantes sociales de la salud.
El 2025 fue el primer año de incentivos para los servicios de intervención o tratamiento centrados en problemas socioemocionales para niños pequeños, reemplazando la medida a nivel de sistema. Para los niños pequeños, las CCO a nivel estatal aumentaron las intervenciones breves y los servicios de tratamiento del 5.0% en 2024 al 6.3% en 2025. Dado que no todos los niños tienen problemas socioemocionales, esperamos que las tasas sean más bajas en comparación con otras medidas.
El 2025 también fue el primer año del informe de muestra para los factores determinantes sociales de la salud (Social Determinants of Health, SDOH, por sus siglas en inglés): las pruebas de detección de necesidades sociales y remisiones, que se centran en la inseguridad de vivienda, la inseguridad alimentaria y las necesidades de transporte de los miembros.
Por último, la Oregon Health Authority (OHA) trabajó con las CCO en cambios para la medida de acceso significativo al idioma (equidad en salud). Los cambios incluyeron:
Ampliar la definición de quién califica como proveedor del idioma.
Eliminar el requisito de volver a evaluar el dominio del idioma.
Permitir que las CCO excluyan las visitas en las que un miembro rechazó los servicios de un intérprete. Esto no excluye otras visitas del mismo miembro. 
La OHA está comprometida en garantizar que los recursos se dirijan a donde tengan el mayor impacto y que los miembros del Plan de Salud de Oregon reciban interpretación de idiomas de alta calidad.
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