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HIV Planning Group Meeting Minutes 

(Spanish Version) 

Park Inn Mechanicsburg 

5401 Carlisle Pike, Mechanicsburg, PA 17050 

Noviembre 15, 16, 2017 

 

  

Debido a que las reuniones HPG se graban con audio, lenguaje específico será anotado aquí para: 

1. Las personas que dan un informe oficial o un anuncio específico 

2. Las personas que solicitan que se anote "para el registro" 

3. Las decisiones de normas y procedimiento 

4. Las mociones / votos  

5. Reconocimientos, agradecimientos, etc. 

 

Una vez aprobado por el HPG como parte de los minutos, todas las grabaciones estarán 

disponibles en Stophiv.org en la sección Planificación HPG. 

 

 

Temas/Discusiónes  Acción 

Llamado al Orden Mike Hellman convocó la reunión a las 9:03 a.m. Mari 

Jane Salem-Noll anunció que Jill Garland, Julia Montgomery, Cindy Findley 

y Cheryl Henne llegarían media hora tarde debido a una reunión con el 

Secretario de Salud. 

 

La reunión comenzó 

a las 9:03 am 

 

Introducciones. Los miembros de HPG, el personal y los invitados se 

presentaron. 

 

Miembros Presentes: Aaron Arnold, Sharita Flaherty, Chris Garnett, Mike 

Hellman, Jamal Jackson, Teresa Lowery, Leah Maganotti, Lou Ann Masden, 

Steven Nazario, Jess Netto, Rob Pompa, Clint Steib, JaNae Tyler, Michael 

Witmer 

 

[Miembros Ausentes: Miriam DeGroat] 

 

Los Socios de Planificación Presentes: Linda Frank (MAAETC), John 

Haines (SPBP Advisory Council), Nicole Risner (Medical Assistance), Joanne 

Valentino (HOPWA), Jamie Durocher (TB Program), Dr. Godwin Obiri (HIV 

Surveillance), Barbara Quinn (Drug & Alcohol), Gregory Seaney (RW HRSA 

Part A Grantee), Nicholas Slotterback (Education), Doris Gascot (Mental 

Health), Charlie Howsare (Viral Hepatitis), Mari Ross-Russel (OHP) 

 

Los Socios de Planificación Ausentes: Michelle Rossi (STD Program), 

Richard Wenhold (Corrections), Marilyn Blasingame (MAAETC), Shirley 

Murphy (MAAETC), Nicole Johns (Philly HIV Planning), Trisha Mader 

(Mental Health) 

 

Invitados: Jeremy Sandberg (PEHTI), Liza Connors (PEHTI), Susan 

Thompson (MAAETC), Jeff Funston (DHS), Robert McKenna (HRSA) 

 

comenzó a las 9:06 

am 
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Dept. de Salud: Mari Jane Salem-Noll, Jill Garland, Julia Montgomery, 

Katina Blair, Sara Luby, Monisola Malomo, Cheryl Henne, Kyle Fait, Cindy 

Findley, Sean Hoffman, Janine Strick, Lisa Petrascu, Christine Quimby, 

Charlie Howsare, Bonnie Krampe, Hannah Mummert, David Saunders 

 

Universidad de Pittsburgh: David Givens, Sarah Krier, Brian Adams, 

Corrine Bozich, Mike Zolovich  

 

Revisión de Agenda  

 

comenzó a las 9:07 

am 

Aprobación del Acta de la Reunión de Septiembre 

 

Corrección: "Intersexualidad" debe cambiarse a "Interseccionalidad" en la 

página 3. 

 

 

  

Comenzó a las 9:13 

am 

Moción para 

aprobar: Lou Ann 

Masden 

Segundo 

movimiento: Aaron 

Arnold 

Anuncios/ Actualizaciones 

 

División de Enfermedades del VIH DOH: 

 

Mari Jane Salem-Noll (Sección de Prevención): 

• Estamos en proceso de redactar nuestras subvenciones para 2018, que 

comenzarán el 1 de julio de 2018. Estamos incluyendo algunos de los nuevos 

requisitos de los CDC, como PrEP, respuesta a brotes, planificación en las 

declaraciones de trabajo. 

• Actualmente en el proceso de cambiar algunas de nuestras PPA de prueba en 

la PPA integrada que afecta a las ETS, el VIH y la PrEP. Estos nuevos PPA 

comenzarán el 1 de enero 

• Katina Blair se hará cargo de Mari Jane. Su título de trabajo es 

"Administrador de administración de concesiones y contratos" y supervisará 

todas las subvenciones del departamento de salud del condado, PPA, 

actividades de prevención de alto impacto y desarrollo de capacidades. 

• Habrá una nueva posición que necesitamos llenar. El título de trabajo será 

"Coordinador de PrEP" y el individuo servirá como Administrador del 

Programa de Salud Pública con el estado. 

• El tema de PrEP es un tema de discusión en PA. También es parte de nuestro 

requisito de subvención CDC. Tenemos varias actividades de PrEP en marcha 

y nos asociaremos con Pitt y Penn State en el nuevo año para campañas de 

educación, concientización y campañas contra el estigma. ¡La sección de 

prevención está creciendo! 

• El CDC requiere un plan de respuesta a brotes para cada jurisdicción. La 

Vigilancia y la Prevención del VIH se han estado reuniendo semanalmente 

para trabajar en este plan y, con suerte, se completará antes de fin de año. Esta 

es una buena oportunidad para que Prevention and Surveillance trabaje en 

conjunto y para ver cómo lo que hacen impacta en la forma en que 

planificamos. El Dr. Obiri hará una presentación tan pronto como tengan la 

información. 
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Kyle Fait: Mes de la historia LGBTQ  

 

• La Secretaria de Salud en funciones, Dra. Rachel Levine, pronunció un 

discurso el 13 de octubre. Las actividades adicionales que hicimos para este 

mes incluyen una presentación de Acceptance Journeys de Sarah Krier y una 

presentación sobre la Interseccionalidad 101: una presentación de Exploration 

of Identity. Apoyamos el Día del Espíritu el 19 de octubre, donde vestimos de 

color púrpura para tomar una posición en contra del acoso LGBTQ. 

• Recibimos una proclamación de la oficina del gobernador proclamando el 17 

de octubre como el Mes de la Historia LGBTQ. 

• Actualmente estamos organizando un grupo de reflexión para discutir qué 

hacer para avanzar en el Mes de la Historia LGBTQ. Sarah Luby fue elegida 

para ser la presidenta de este grupo. 

       o Vamos a buscar el uso de más mecanismos de capacitación para que los     

eventos salgan a la luz y obtener más personas para ellos. También vamos a 

comenzar a planificar antes. Empezaremos en enero de 2018. 

 

Sarah Luby: 

• Gracias a todos los socios que participaron y ayudaron en eventos pasados. 

Hemos podido movernos fuera de la División a otras áreas. Contamos con 

socios de planificación en Bienestar, Prevención y Control del Tabaco, 

Departamento de Protección Ambiental e ITS, por nombrar algunos en toda la 

Mancomunidad. 

  

Lisa Petrascu: ¡Recordatorio para completar formularios de viaje y recibos 

con prontitud! 

 

Epidemiología 

• Tendremos una presentación aquí sobre el plan de brotes una vez que se 

haya completado 

 

Pitt HPCP: 

• Bienvenido al nuevo personal, Corrine Bozich y Mike Zolovich 

• Actualmente asistiendo al DOH con su proceso de acreditación estatal. Nos 

han pedido que destaquemos el trabajo en torno a la participación de la 

comunidad que ha hecho HPG. Este es uno de los dos únicos ejemplos en todo 

el estado que se han elegido para ejemplificar la participación de la 

comunidad en la planificación de la salud, por lo que estamos orgullosos de 

esa distinción. Kyle Fait es el representante de ese equipo. 

• Miembros de la comunidad, llene el formulario de afiliación y la encuesta. 

Queremos confirmar las afiliaciones primarias y secundarias de todos para 

que podamos informar el proceso de los nuevos miembros e informar sobre la 

reflectividad de HPG de la epidemia. 

 

Philly VIH Planificación: 

• Estamos en el proceso de actualizar el plan integrado. Estamos trabajando en 

objetivos, estrategias y objetivos relacionados con la atención (como el primer 

modelo de transporte y vivienda). El comité de prevención está estudiando la 
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PrEP y la epidemia de opiáceos para asegurarse de que haya un lenguaje de 

alcance que incluya las ETS y la prueba del VIH como un componente. 

• El sitio web se está actualizando y se lanzará en el Día Mundial del SIDA el 

12/1/2017. Incorporará el perfil Epi actualizado, el mapa actualizado de 

determinantes sociales por condados, la encuesta al consumidor y las otras 

cosas habituales que se pueden encontrar en el sitio web. 

• Los informes de vigilancia de 2016 se colocan en la tabla posterior. 

• Hemos completado el ciclo de HSH de nuestro Estudio Nacional de 

Vigilancia del Comportamiento del VIH, que proporciona estimaciones sobre 

las medidas de prevención del VIH entre personas con riesgo de VIH, 

personas VIH positivas que no conocen infección, personas VIH positivas que 

son conscientes de su infección y de la falta de atención. Hemos entrevistado 

a alrededor de 550 personas, residentes predominantemente negros de MSM 

Filadelfia. Se hicieron muchos tipos de preguntas de comportamiento y los 

datos estarán disponibles en breve. El próximo ciclo se enfocará en las 

mujeres transgénero. 

• Estamos trabajando en un proyecto de acciones de salud, donde el personal 

se capacitaría en la deconstrucción de la homofobia y la transfobia. 

• El estudio de datos para el cuidado entra en modo de demostración. Todos 

los que están sin cuidados durante 6 meses ahora reciben una investigación de 

campo. Estamos haciendo esto para 8 sitios diferentes en Filadelfia. 

• El año 2 de la subvención Hep C está comenzando. 

 

Miembros de la Comunidad: 

 

Aaron Arnold: 

• Solo quería resaltar algo que estaba en las noticias recientemente. El CDC 

realizó una investigación de brotes de VIH cerca de Charleston, WV. El brote 

se debió a la intersección entre las poblaciones de HSH y UDI. Debe haber 

llamadas para una mejor política de servicios de jeringas en PA. 

 

Rob Pompa: 

• U = U [Indetectable = Intransmisible] fue confirmado por el CDC. 

¡Hablaremos de esto en la presentación del estigma! 

 

Steven Nazario: 

• Vi un artículo que decía que el senador de Georgia sugirió poner en 

cuarentena a las personas VIH positivas, lo cual es extraño ya que el CDC está 

en Atlanta, donde se encuentra. Esto habla de nuestra necesidad constante de 

abordar el estigma. 

 

Michael Hellman: 

• Comenzará un blog el 1 de diciembre, Día Mundial del SIDA. El blog está 

comenzando para que las personas que viven con el VIH comenten y 

comuniquen sobre los artículos que les preocupan. 

• Normas de servicios del programa para 2018 

        o Existen inquietudes en el Suroeste para los participantes de HOPWA 

que recopilan recibos. Esta no es una expectativa realista, ya que se dirige a 

personas de un grupo específico de vivienda y no queremos hacer esto. No 

queremos crear barreras, sino romper barreras. Es discriminatorio pedir 
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recibos. 

       o Joanne Valentino respondió a esto, discutiendo Servicios Familiares en 

el Condado de Bucks, que solicita recibos como una forma de asegurarse de 

que sus clientes paguen el alquiler y no sean desalojados, y les ha funcionado; 

sin embargo, pedir recibos no es un requisito de HOPWA o en el manual de 

PA HOPWA, depende de las oficinas locales. Si alguna vez tiene alguna 

pregunta sobre HOPWA, por favor hágamela. Recuerde también que 

Pittsburgh mantiene sus propios requisitos sobre los que HOPWA no tiene 

jurisdicción. 

 

Chris Garnett: A propósito de los estándares, me preguntaba si habría alguna 

oportunidad durante los próximos dos días para hablar sobre los Estándares de 

Servicio estatales para Ryan White. Como el organismo de planificación para 

el estado, ¿no tendría sentido que este grupo fuera parte de esa conversación? 

 

Mari Jane: Entonces no está en la agenda, pero eso no significa que este 

grupo no pueda hablar sobre eso. La Sección de Atención sí envió una 

solicitud de comentarios, y los están solicitando por escrito. Todavía hay 

tiempo para enviar comentarios, y las revisiones se presentarán en los 

próximos meses antes de que se finalicen. 

 

Janine Strick: No recibimos muchos comentarios sobre los estándares de 

servicio. Por favor, responda a Janine con sugerencias sobre los estándares de 

servicio y sobre cómo se usa el dinero de Ryan White. Actualmente estamos 

analizando los comentarios que recibimos y las revisiones se presentarán en 

los próximos meses. 

 

Socios de planificación: 

 

Nicholas Slotterback: 

• Recibimos capacitación para 15 distritos prioritarios en octubre y hemos 

compartido sus actualizaciones sobre su plan de estudios de salud sexual 

desde sexto 6th a duodécimo 12th grado. 

• En los meses de invierno, también vamos a entrar y ver cómo las escuelas 

están enseñando salud sexual y entrevistar a los estudiantes. 

• Las visitas de otoño a las escuelas han concluido. Hablamos con muchos de 

ellos sobre sostenibilidad. Las capacitaciones futuras están programadas para 

marzo y mayo. 

• Iniciaremos los perfiles de salud escolar en enero. Buscamos obtener datos 

ponderados para los segundos términos consecutivos para los perfiles de salud 

escolar. La segunda ronda de visitas escolares también comenzará en enero, 

así como las capacitaciones de primavera. 

• El instituto de mayo buscará ser el anfitrión en una de nuestras IU para que 

podamos tener espacio suficiente para las escuelas en todo el estado y no solo 

para nuestros 15 distritos prioritarios. 

 

Linda Frank: 

• El Currículum Nacional de VIH ATC de Mid Atlantic entró en vigor en 

septiembre. Es un plan de estudios bastante sólido. ¡Por favor, eche un vistazo 

en nuestro sitio web! 
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• También se produjo un currículum sobre la hepatitis C y también se puede 

acceder a través del sitio web. 

• Un seminario web sobre el uso de sustancias está programado para enero, así 

como un seminario en línea sobre transferencias de mano caliente de 

proveedores médicos a proveedores de tratamiento de drogas el 17 de enero. 

También hay un seminario en línea sobre la implementación de pruebas de 

rutina en sitios de metadona programadas para el 24 de enero. 

• Hemos tenido solicitudes de capacitación sobre opioides y uso de sustancias. 

Hay muchas personas AETC trabajando en sitios en West Virginia para 

ayudarlos. 

• Hemos tenido discusiones iniciales sobre cómo hacer algunas capacitaciones 

a nivel estatal sobre manejo de casos. También haremos algo con las mujeres 

y los opioides, que es un gran tema de discusión. 

• Envíenos sus comentarios sobre lo que deberíamos hacer en todo el estado. 

• Todos nosotros, como grupo, debemos continuar abogando por la 

financiación de Ryan White. 

 

Invitados: 

 

Robert McKenna 

• Hay una nueva oportunidad de financiamiento de HRSA para las nuevas 

áreas de servicio de la PARTE C. Esta es la primera vez en mucho tiempo y la 

información está disponible en el sitio web de HRSA. Al mirar en áreas en el 

centro del estado, puede ver que hay una gran falta en los servicios de la Parte 

C allí. 

• HRSA ha estado prestando atención a que PA no tiene el mismo programa 

premium para diferentes regiones. Las regiones recién recibieron aumentos en 

sus recompensas del estado. Si tiene clientes en sus regiones que necesitan 

asistencia con las primas del seguro de salud, use los aumentos para obtener 

asistencia premium. 

  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Descanso Comenzó a las 9:48 

am 

Presentación del Estigma 

Sarah Krier, Rob Pompa 

Comenzó a las 

10:13 am. a 11:30 

am 

 

Presentación del socio de planificación: Departamento de Educación 

Nicholas Slotterback, Educación 

Comenzó a las 

11:32 am. a 12:04 
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Almuerzo Comenzó a las 

12:05 p.m. a 1:15 

pm 

 

Discusión de la Presentación del Estigma Comenzó a las 1:16 

pm a 2:00pm 

 

Reunión del Subcomité Comenzó a las 2:05 

pm a 3:05 pm 

 

Informe del Subcomité Comenzó a las 3:05 

pm a 3:15 pm 

 

Se cierra la sesión. 

Se levantó la sesión por el día. 

Se levantó la sesión 

a las 3:15 pm. 
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DIA 2 

 

 

Llamado al Orden Co-Presidente Jill Garland llama a la session a órden a las 9:02 

AM 

La reunión comenzó 

a las 9:02 AM 

Introducciones. HPG Miembros, el personal e invitados se presentaron. 
  

Miembros presentes: Aaron Arnold, Clint Steib, Teresa Lowery, Mike Hellman, 

Leah Maganotti, Chris Garnett, LouAnn Masden, Jess Netto, Steven Nazario 

Sharita Flaherty, JaNae Tyler, Jamal Jackson, Rob Pompa 

 

[Miembros ausentes: Miriam DeGroat, John Easter, Michael Witmer] 

 

Los Socios de Planificación Presentes: Linda Frank (MAAETC), Nicole Risner 

(Medical Assistance), Joanne Valentino (HOPWA), Barbara Quinn (Drug & 

Alcohol), Gregory Seaney (RW HRSA Part A Grantee), Doris Gascot (DHS), 

Jamie Durocher (TB Program), John Haines (SPBP), Godwin Obiri (HIV 

Surveillance), Mari Ross-Russel (OHP) 

 

[Los Socios de Planificación Ausentes: Charlie Howsare (Viral Hepatitis), 

Michelle Rossi (STD Program), David Saunders (Office of Health Equity), 

Nicholas Slotterback (Education), Richard Wenhold (Corrections), Marilyn 

Blasingame (MAAETC), Nicole Johns (Philly HIV Planning), Trisha Mader 

(Mental Health), Shirley Murphy (MAAETC)] 

 

Invitados: Jeff Funston (DHS), Susan Thompson (MAAETC) 

 

Departamento de Salud: Jill Garland, Julia Montgomery, Katina Blair, Sara Luby, 

Monisola Malomo, Kyle Fait, Sean Hoffman, Lisa Petrascu, Mari Jane Salem-Noll, 

Janine Strick, Bonnie Krampe, Cheryl Henne, Cindy Findley 

 

Universidad de Pittsburgh: David Givens, Sarah Krier, Brian Adams, Corrine 

Bozich, Mike Zolovich 

 

 

Resumen de la Agenda 

 

Comenzó a las 9:07 

am 

Anuncios/ Actualizaciones 

 

Division of HIV Disease DOH: 

 

Sección de Cuidado: 

• Se están llevando a cabo los datos para las entrevistas de posición del 

Coordinador de Cuidados. Esta persona vinculará a las personas con la atención. 

Esta persona trabajará con los proveedores y la parte C en todo el estado para 

identificar a las personas que están fuera del cuidado y ayudar a vincularlas de 

nuevo a la atención. 

• Una de nuestras oficiales de proyecto, Suzanne Hodemaker, se va. Publicaremos 

este puesto con la esperanza de llenarlo lo antes posible 

• Actualmente estamos trabajando en la asignación de recursos al observar todos 

los recursos financieros que tiene la división para ver qué recursos financieros tiene 

Comenzó a las 9:07 

am 
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la División y observar los servicios elegibles de Ryan White que brindamos, los 

servicios elegibles de los CDC que brindamos y qué otras actividades y servicios 

que queremos proporcionar y que podemos proporcionar con fondos estatales. 

Queremos poder identificar claramente a las siete regiones qué servicios son 

elegibles para recibir los fondos. 

• El personal está trabajando para establecer nuevos acuerdos con las regiones para 

el año 2018, de modo que, al avanzar, los fondos sean flexibles y puedan utilizarse 

según corresponda. Esperamos tener esto resuelto en el próximo mes para distribuir 

a las siete regiones una vez que se hayan alcanzado todos los acuerdos. 

 

 

SPBP: 

• Desafortunadamente, no hemos podido obtener un programa de asistencia de 

primas de seguro a tiempo para la inscripción abierta, pero seguiremos trabajando 

para que se implemente. Highmark e Independence Blue Cross han aceptado firmar 

de forma preliminar. Capital Blue Cross declinó, pero trataremos de persuadirlos. 

Otras aseguradoras, como UPMC, Aetna y Geisinger, aún no han respondido, por 

lo que es posible que no podamos pagar las primas de las personas con esos planes. 

o Si tiene fondos para ayudar a las personas a pagar sus primas, úselas si puede 

hasta que las implementemos. Las primas de Medicare B no serán recogidas por 

esto en este momento. 

• Estamos satisfechos con la forma en que se presenta la aplicación en línea. La 

aplicación se completará automáticamente con su información la próxima vez que 

se vuelva a inscribir. Solo tiene que verificar la información y adjuntar los 

documentos necesarios. Esto ahorrará mucho tiempo y es un componente clave del 

programa de asistencia premium. 

o Los administradores de casos y los médicos tendrán acceso a la aplicación si se 

les da permiso. 

o El 1 de enero es la fecha objetivo para la implementación de la aplicación en 

línea. 

o Preguntaremos si hay un límite para la cantidad de archivos adjuntos en la 

versión de noviembre. 

• Buscamos realizar una inscripción centralizada para los servicios de la Parte B 

para que los proveedores no sean responsables de la recertificación. El cliente solo 

tendrá que inscribirse una vez. La Parte A también puede involucrarse, así que 

estad atentos. 

• Estamos buscando implementar el proceso de certificación el próximo año. La 

inscripción sería anual, y luego los clientes solo firmarían una certificación en la 

marca de 6 meses indicando que nada ha cambiado o enviando un formulario o 

documentos necesarios si algo ha cambiado. Todavía estamos tratando de descubrir 

cómo se implementará. 

• Hay un servicio de facturación y envoltura de Medicaid en el que estamos 

trabajando actualmente. El cliente ya no se eliminará de SPBP si se inscribe en 

Medicaid. SPBP se convertiría en el pagador secundario. Esto facilitará las 

transiciones para alguien que inesperadamente podría perder su cobertura de 

Medicaid. 

• Se espera que la lista finalizada del plan de la Parte D para 2018 llegue pronto. 

Publicaremos esto en nuestro sitio web cuando esté disponible para que las 

personas sepan qué planes se están asociando con SPBP. La lista incluye tanto 

Medicare parte C y D. 
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• El SPBP y la Parte B han relajado temporalmente la elegibilidad para las víctimas 

del alivio de huracanes. El cliente solo tiene que comprobar la residencia y los 

ingresos, y tendrá 6 meses de elegibilidad. Una aplicación completa será necesaria 

después de eso. 

• Agregamos algunas preguntas adicionales a la solicitud de inscripción impresa. 

Estamos solicitando información adicional sobre raza y origen étnico, así como 

información adicional sobre seguro de salud que necesitaremos para comenzar a 

pagar primas. También cambiamos el sexo al nacer y preguntas de género. 

• Se envió un borrador de los estándares del programa por correo electrónico a las 

regiones con la expectativa de obtener retroalimentación por escrito. Podemos 

hacer una presentación sobre un borrador final en enero. 

 

Jill Garland 

• Somos afortunados de tener una cantidad significativa de recursos y hay mucho 

que queremos hacer. Estamos iniciando un programa PrEP. También hay una 

conversación sobre cómo podemos hacerlo disponible en Filadelfia. Esperamos que 

todos los recursos se compartan para hacer que los servicios de PrEP estén más 

disponibles en Filadelfia y en todo el estado. 

• Moni está ayudando con un modelo de asignación de recursos basado en datos 

epi. Ella nos ayudará a mostrar qué porciones de fondos se destinarán a áreas 

particulares. 

• A partir del 1 de diciembre, supervisaremos directamente al personal de campo 

DOH. Ellos permanecerán en sus respectivos distritos. Un nuevo puesto de 

supervisor estará disponible y tendremos que llenarlo. 

• Hay una actualización en el Capítulo 27 sobre las regulaciones de informes con 

respecto a la carga viral. ¡En realidad se está moviendo en este punto! Nos hemos 

conformado con el lenguaje para las revisiones en el área regulatoria con respecto 

al VIH y la presentación de informes de carga viral. Un abogado está elaborando un 

preámbulo de la literatura y luego pasaremos a una revisión regulatoria. 

• El CDC y la HRSA programarán una conferencia telefónica conjunta con cada 

jurisdicción en las próximas semanas. La convocatoria incluirá la discusión de la 

declaración resumida, el progreso de la implementación del plan integrado y 

cualquier necesidad de desarrollo de capacidades o asistencia técnica que podamos 

tener. El copresidente de la comunidad de HPG y Pitt participará. 

 

 

Presentación Epi 

Moni Malomo 

Comenzó a las 9:40 

am a 10:08 am 

[Descanso hasta las 

10:20 am] 

 

Presentación de los Accionistas 

David Givens, HPCP  

 

Comenzó a las 10:29 

am a 11:35 an 

Preguntas y un ejercicio 

[Escribió preguntas / temas para mejorar los procesos de HPG] 

 

 

Comenzó a las 11:36 

am 

 

Almuerzo 

12pm a 1pm 
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Reunión del Subcomité Comenzó a las 1:15 

pm 

Informe del Subcomité 

 

Comenzó a las 1:45 

pm 

Reclutamiento y Actualización de Membresía Comenzó a las 2:00 

pm 

Reconocimiento de Miembros Salientes, Anuncios de Clausura Comenzó a las 2:45 

pm 

Conclusión y final del día 

Se levanta la sesión a las 3:00 pm 

 

Comenzó a las 2:50 

pm 

Comité Directivo  Comenzó a las 3:00 

pm 

 


