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RESUMEN LEGISLATIVO

El déficit presupuestario de 1.200 millones de ddlares de Colorado fue el principal problema
durante la Sesion Legislativa de 2025. Este enorme déficit exigioé recortes generalizados y
decisiones dificiles para los miembros del Comité conjunto presupuestario. Al inicio de la
sesion, los legisladores analizaron posibles recortes a Medicaid, Child Health Plan Plus y Cover
All Coloradans, asi como a escuelas, transporte y otros sectores. Se asignaron fondos minimos
para nuevos proyectos de ley, lo que significa que cualquier medida fiscal probablemente
estaria condenada al fracaso desde el principio.

Ademas de las preocupaciones presupuestarias, la sesion se vio empanada por una gran
incertidumbre y amenazas de recortes en la cobertura médica a nivel federal. Las
conversaciones sobre recortes a Medicaid, la eliminacién de importantes protecciones de la
cobertura médica y los ataques a la atencion médica reproductiva y de afirmacion de género
son constantes y profundamente preocupantes. Los cambios federales también contribuyeron
a las preocupaciones a largo plazo sobre el presupuesto estatal de Colorado y la posibilidad de
cambios en los fondos federales.

En vista de esta dinamica, el CCHI decidio priorizar el trabajo de defensa en lugar de buscar
ampliar y mejorar los programas de salud existentes para los residentes de Colorado. Como
organizacion testificamos 24 veces, enfatizamos el apoyo a la labor de nuestros socios y
renovamos nuestro enfoque en la regulacion y la abogacia a nivel federal. Si bien los
programas de cobertura publica permanecieron protegidos en gran medida durante la sesion
legislativa estatal de 2025, aun quedan muchas preguntas sin respuesta, tanto a nivel federal
como en relacion con la sostenibilidad del presupuesto estatal de Colorado. El CCHI esta
comprometido a continuar la abogacia federal y la colaboracion continua con las partes
interesadas para encontrar fuentes de financiamiento equitativas y sustentables para nuestros
programas estatales de salud esenciales.

El CCHI se pronuncio en 37 proyectos de ley en esta sesion, abarcando temas de salud, desde la
facturacion de ambulancias hasta los servicios preventivos, para abordar el rol de la
consolidacion en el sector salud. Varios proyectos de ley buscaban aumentar la proteccion de
los determinantes de la salud, en particular la inmigracion, la seguridad alimentariay las
fuentes de financiamiento. Al evaluar los proyectos de ley, el CCHI utilizé una herramienta de
evaluacion de equidad para asegurar que, en la medida que sea posible, dirigiéramos nuestros
recursos a politicas equitativas y bien enfocadas. También priorizamos los proyectos de ley
presentados directamente por nuestros socios y miembros. Apoyamos 34 proyectos de ley, de
los cuales 29 fueron aprobados, y nos opusimos o buscamos modificar 3, de los cuales 2
tuvieron el resultado deseado.

A continuacion, resumimos la legislacion que aborda el acceso y la asequibilidad de la
atencion médica, la reforma financiera, los abusos de la industria y la proteccion del
consumidor, asi como los determinantes sociales de la salud y la fuerza laboral y su prestacion.
Los esfuerzos conjuntos del personal y miembros del CCHI, mas los habitantes de Colorado a lo
largo de la sesion, resultaron en numerosas victorias celebradas por los consumidores, asi
como en pérdidas decepcionantes que sentaran las bases para el trabajo futuro en 2026.



ACERCA DE
NOSOTROS

Colorado
Consumer
Health Initiative
(Iniciativa de
salud del
consumidor de
Colorado, CCHI
por sus siglas en
inglés) consiste
en una
organizacion de
promocion de la
salud sin fines
lucrativos,
orientada al
consumidory
que se basa en
membresias que
presta servicios a
las personas de
Colorado cuyo
acceso a la salud
y seguridad
financiera se ven
comprometidos
por obstaculos
estructurales,
asequibilidad,
malos beneficios
o practicas
comerciales
desleales del
sector de la

atencion médica.

MISION

CCHI promueve la opinion de los consumidores
para mejorar el acceso a la salud para todos los

EN CIFRAS

CCHI adoptd posturas sobre 37
proyectos de ley

El personal de CCHI testificé en el Capitolio

en 24 ocasiones

El personal del CCHI proporciond 14
comentarios publicos en los procesos de
la regulacion estatal.

ﬂ

CCHlI llevé a cabo 19 acciones de abogacia federal

para la coalicion Protect Our Care Colorado.

VISION

Todos los residentes de
Colorado cuentan con igual

residentes de Colorado al trabajar a nivel estatal acceso a atencién de salud
para avanzar hacia la equidad, asequibilidad y econémica y de gran calidad.

calidad.



ACCESO Y COBERTURA

Aunque la Ley de Atencion Médica Econdmica ha ayudado a muchos residentes de Colorado a obtener
seguro de salud, sabemos que hay problemas sistémicos constantes que impiden el acceso a los servicios
médicos y generan que los residentes de Colorado eviten la atencidon necesaria. Los pacientes deberian ser
capaces de acceder a una atencion integral y con fluidez cultural en sus comunidades de forma oportuna sin
preocuparse de cuanto va a costar. En Colorado seguimos observando desigualdades de salud para las
comunidades latinas, afroamericanas, sin vivienda y rurales, debido en parte a estas brechas de cobertura. En
el actual clima federal de incertidumbre y amenazas a los derechos de atencién médica de antano, el CCHI se
centré en politicas que fortalecieron las salvaguardas estatales y preservaron el acceso a la cobertura de
atencion médica existente para los residentes de Colorado.

SB25 129 Protecciones de actividades de PRUYECTUS DE LEY >>>

atencion médica legalmente protegidas

:ﬁ:%;:::i& Sen. Winter | Rep. Joseph & Rep. |MPORTANTES

Voto Favorable al Consumidor Apoyo | Estatus
Aprobado

N

O

Protegiendo a todos los
ciudadanos de Colorado de

®
L/ los recortes presupuestarios
ﬁ' ‘ Voto Favorable al Consumidor

La atencion a la salud reproductiva, en particular los
servicios de aborto, contintia enfrentando crecientes
amenazas en nuestro condado. Este proyecto de ley se
fundamenta en leyes anteriores para fortalecer la protecciéon
de los proveedores, pacientes y asistentes de Colorado
contra acciones legales por proporcionar un servicio de
salud legalmente protegido. Asimismo, incluye medidas
significativas de privacidad de datos para limitar las
represalias.
SB25 130 Prestacion de servicios médicos
\ ! 7 de emergencia
_ _ Sen.Gonzales & Sen. Weissman | Rep.
Froelick & Rep. Zokaie
Voto Favorable al Consumidor Apoyo |
Estatus Aprobado

Una ley federal con 40 anos de antiguedad que exige que
los hospitales ofrezcan tratamiento de emergencia esta bajo
ataque. En respuesta, defensores y legisladores de Colorado
han presentado este proyecto de ley para asegurar que los
centros de salud pertinentes proporcionen la atencion HB25 1309 Proteccion al
adecuada en emergencias médicas, incluyendo la atencién acceso a la atencién medica
del aborto. A pesar de la fuerte oposicion de la industria, una | 77T género
version enmendada de este proyecto de ley fue aprobada Rep. Brown & Rep. Titone | Sen.
por la legislatura y constituira una importante proteccion en [ FIFHTRE TSI IR
Colorado mientras se resuelven los casos judiciales a nivel Voto Favorable al Consumidor

federal. | Estatus

| Estatus

HB25 1002 Cobertura de seguro para la
_ determinacion de necesidad médica

——/ Rep.Brown & Rep. Gilchrist | Sen. Amabile &
@ Sen. Pelton

Voto Favorable al Consumidor Apoyo | Estatus

Aprobado
A pesar de las politicas de paridad en la salud mental, muchos
residentes de Colorado han enfrentado denegaciones de
seguros para atencién de salud mental debido a politicas laxas
en las determinaciones de necesidad médica por parte de las
aseguradoras. Este proyecto de ley fortalecera las medidas
existentes al exigir a las aseguradoras que proporcionen
cobertura para toda la atencién de salud mental médicamente
necesaria, conforme a lo establecido en este estatuto.




REFORMA DE LA FINANCIACION

Nuestro sistema de salud con fines de lucro resulta inasequible, insustentable y desigual. Estados Unidos
cuenta con mayores gastos per capita y peores resultados de salud que paises similares, y estas deficiencias
sistémicas tienen un peso desproporcionado en los consumidores que afrontan los mayores obstaculos para
obtener atencién médica. Nuestro programa de ayuda al consumidor muchas veces detecta errores en las
facturas médicas y tramites burocraticos que suelen ser inaccesibles para los consumidores. Los residentes de
Colorado suelen carecer de infraestructura completa, incluido el acceso a servicios de salud conductual,
tratamiento por consumo de sustancias y salud dental. A nivel estatal, los obstaculos con respecto al costo
limitan el acceso a la atencién. CCHI reviso y respaldo las medidas legislativas que incentivaron al sistema de

PROYECTOS DE LEY
IMPORTANTES >>>

SB25 183 Cobertura de
servicios relacionados con el
embarazos

Sen. Rodriguez & Sen.
Daugherty | Rep. Garcia & Rep.
McCluskie

Voto Favorable al Consumidor
Apoyo | Estatus Aprobado

En noviembre, los votantes derogaron la
prohibicion estatal de financiacion del aborto e
incorporaron una enmienda constitucional que
reconoce el derecho al aborto. El proyecto de
ley introduce los cambios legales necesarios
para implementar la voluntad de los votantes,
incluyendo la adicion de cobertura de aborto a
los planes de salud financiados por el estado.

HB25 1297 Actualizacion sobre
la Iniciativa de Asequibilidad
en Seguros Médicos

Rep. Brown & Rep. Gilchrist | Sen.
Jodeh

Voto Favorable al Consumidor
Apoyo | Estatus No Aprobado

La Iniciativa de Asequibilidad en Seguros
Médicos financia programas como
Reinsurance y Omni-Salud, que facilitan el
acceso a cobertura médica mas asequible para
quienes mas lo necesitan en Colorado. Este
proyecto de ley tenia como objetivo abordar
las brechas de financiamiento existentes y las
amenazas a nivel federal a los subsidios del
mercado. La no aprobaciéon de este proyecto
de ley pone en riesgo la estabilidad de la
iniciativa y los programas esenciales que
supervisa. Es necesario continuar trabajando
para asegurar que los habitantes de Colorado
mantengan su acceso a la atencién médica, a
pesar del fracaso de esta iniciativa legislativa.

SB25 045 Analisis del sistema de pago
de la atencion médica

Sen. Marchman | Rep. McCormick & Rep.
Boesenecker

Voto Favorable al Consumidor |

=

Ya que los costos de salud son cada vez mas incontrolables
para los residentes de Colorado, los expertos politicos siguen
buscando maneras de generar una atencién mas econémica e
integral. Este proyecto de ley, el cual se presenté el afio pasado
pero que no prospero, crea un estudio para analizar un sistema
universal de pago de salud con financiacién publica y prestado
por entidades privadas. Tras tres anos de intentos, este
proyecto de ley finalmente creara un estudio para analizar un
sistema universal de pago de la atencién médica, financiado
tanto con fondos publicos como privados.

HJR25 1023 Demanda de
constitucionalidad de la Asamblea General
sobre TABOR

Rep. Camacho & Rep. Garcia | Sen. Daugherty &
Sen. Jodeh

Voto Favorable al Consumidor | Estatus
Esta iniciativa se presenté como una Resolucion conjunta
de la Camara de representantes, instando a la legislatura
a demandar al estado de Colorado, argumentando que
TABOR (El acta de Declaracion de Derechos del
Contribuyente) restringe artificialmente el presupuesto
estatal de manera que impide a la Asamblea General
implementar la voluntad de los votantes. Aunque la
resolucion fallo, fue un paso significativo en el
reconocimiento de que la actual crisis presupuestaria de
Colorado esta directamente relacionada con TABOR.

SB25 290 Pagos de estabilizacion para

proveedores de la red de seguridad @ @
Sen. Mullica & Sen. Kirkmeyer | Rep. Bird & ®

Rep. Brown ~—~
Voto Favorable al Consumidor |
Estatus

A pesar de que la asequibilidad de la atencién médica sigue
siendo una de las principales preocupaciones de los
consumidores en todo el estado, muchos proveedores de la
red de seguridad operan con margenes negativos. Este
proyecto de ley busca dirigir financiamiento a corto plazo a
estos proveedores, basados en el numero de consumidores
de bajos ingresos y sin seguro que atienden, con el objetivo
de evitar cierres.



Mediante nuestros miembros, el programa de ayuda al
consumidor y consejo asesor comunitario, CCHI se entera
directamente por los consumidores acerca de sus problemas
de atencién médica. El sistema de salud es complejo, lo cual
dificulta que los consumidores tengan acceso a la coberturay
atencion. El mercado consolidado incentiva a los sistemas de
salud y hospitales a imponer costos cada vez mayores a los
consumidores, lo cual favorece el ciclo perjudicial de toxicidad
financiera. En 2025, el CCHI abordé las siguientes prioridades
legislativas para enfrentar los problemas actuales en materia
de facturacion a proveedores, consolidacion y medidas de
proteccion en el sector de seguros médicos.

Los mecanismos de responsabilidad sélidos resultan
fundamentales para una aplicacién adecuada de las politicas.
Este proyecto de ley hubiera disminuido el umbral para
demostrar que una practica comercial enganosa constituye
una repercusion importante para el publico. Este cambio
habria reforzado la capacidad del fiscal general para aplicar la
normativa vigente de proteccion al consumidor.

Consolidation in health care has been linked with higher
costs for consumers and can lead to fewer options for care.
This bill would have expanded the Attorney General’s
authority to review mergers, acquisitions, and contract
affiliations of health care companies. Due to pressure from
the hospital association and private equity-backed provider
groups, sponsors decided to table the bill and bring it back
next year.

Apoyo
Vetado

La legislacion federal y estatal vigente
protege a los habitantes de Colorado de las
facturas sorpresa en la mayoria de los casos,
excepto en el caso de las facturas de
ambulancias terrestres. El proyecto de ley
HB25-1088 habria ampliado las protecciones
necesarias prohibiendo a las ambulancias
publicas el envio de facturas sorpresa y
ampliando las protecciones para el
transporte no urgente. A pesar de una
aprobacion unanime a través de la
legislatura, este proyecto de ley fue vetado
por el gobernador Polis después del final de
la sesion.

Apoyo No Aprobado
Este proyecto de ley proporcioné una
solucion innovadora para resolver las
preocupaciones de asequibilidad de los
consumidores, la financiacion de los
proveedores de la red de seguridad y los
altos margenes de los hospitales urbanos.
El proyecto de ley HB 1174 habria
establecido un limite razonable para los
reembolsos de los planes de salud de los
empleados estatales, dirigiendo los ahorros
resultantes a los proveedores de servicios
de salud y a los consumidores. Debido a la
presion de los hospitales sobre los
Demoécratas moderados y la incertidumbre
respecto a los recortes del presupuesto
federal, los patrocinadores decidieron
archivar el proyecto de ley en esta sesion.

A medida que la consolidaciéon cumple una funcién cada vez mas mayor en el ambito de la atencién médica,
se estan aprovechando los fallos técnicos de la normativa para dar prioridad a las ganancias sobre la atencion
al paciente. Este proyecto de ley hubiera debilitado una parte fundamental de las negociaciones detras de las
actuales protecciones en Colorado e integrado parametros de arbitraje de la Ley Federal Sin Sorpresas que
benefician mas a los grandes proveedores que cuentan con respaldo de capital privado y aumentan el costo
de la atencidn a los pacientes. Gracias a nuestras iniciativas y oposicion de las companias aseguradoras, este
proyecto de ley fue rechazado en su primera comision.



FACTORES SOCIALES ROVLTISIELEY AN
DETERMINANTES DE LA SALUD [Raetilis

SB25 276 Proteccion de los
derechos civiles y el
estatus migratorio

Sen. Gonzales & Sen.
Weissman | Rep. Velasco &
Rep Garcia

Voto Favorable al
Consumidor | Estatus

Tratar las condiciones en las cuales vivimos, trabajamos y
jugamos resulta fundamental para conseguir comunidades ’.’
justas, sanas y equitativas desde el punto de vista racial. El

aumento del costo de vida empeora los obstaculos
estructurales preexistentes para que muchos residentes de
Colorado tengan acceso y obtengan salud. El CCHI revisé
propuestas legislativas que mejoran el acceso a la atencion
meédica y la cobertura mediante politicas que promueven la
seguridad alimentaria, mantienen a los habitantes de
Colorado en la comunidad y fuera de las instituciones, mejoran
la justicia en el lenguaje y protegen a quienes enfrentan las
mayores barreras para acceder a la atencion médica.

/ﬁ\ HB25 1017 Plan de integracién comunitaria
R

/\ para personas con discapacidades

o) Rep. Clifford & Rep. Froelich | Sen. Michaelson

I o Jenet & Sen. Amabile

D Voto Favorable al Consumidor Apoyo | Estatus
Aprobado

La salud abarca mas que el acceso a una atencién médica de

calidad y asequible. Este proyecto de ley codifica las

protecciones existentes derivadas de la decisién Olmstead de

la Corte Suprema en el estado de Colorado, apoyando asi a las | [s|=FAu[eFdefelol e T te) Fe ()|

personas con discapacidad en su derecho a vivir de forma copago para la atenciéon

independiente en la comunidad y fuera de las instituciones. médica de los reclusos del

Ademas, el estado debera desarrollar un plan comprensivo de |5 -7 2T 8 T

integracion y revisarlo cada tres anos. Correccionales

o@ o HB25 1274 Programa de Comidas Escolares Rep. Carter & Rep. Garcia | Sen.

saludables para Todos Jodeh & Sen. Hinrichsen

Rep. Garcia | Sen. Michaelson Jenet & Sen. voto Fa;vorable alConsumicor

Wallace

Voto Favorable al Consumidor Apoyo | Estatus

Aprobado
El Programa de Comidas Escolares Saludables para Todos de
Colorado toma pasos importantes para abordar la
inseguridad alimentaria al proporcionar comidas escolares
gratuitas y nutritivas en las escuelas publicas. El proyecto de
ley HB 1274 se complementa con el proyecto de ley SB25 214
para garantizar la plena implementacién del programa hasta
finales de 2025. Ante las limitaciones presupuestarias actuales
y los costos del programa superiores a los previstos, este
proyecto de ley somete a consideracion una medida electoral
para 2025 que determinara el futuro del programa en 2026.

Estatus

HB25 1153 Evaluacion de acceso lingiiistico del

W, :
Gobierno estatal
/ Rep. Velasco & Rep. Joseph | Sen. Jodeh

Voto Favorable al Consumidor Apoyo| Estatus Aprobado

El idioma es un factor determinante critico para que los habitantes de Colorado tengan acceso a
programas e instituciones publicas, asi como para la atencién médica y otras necesidades. Este
proyecto de ley ordena al departamento de personal y a la Oficina de nuevos estadounidenses que
realicen una evaluacion de acceso linguistico a nivel estatal antes del 31 de diciembre de 2026, con
recomendaciones para abordar las deficiencias en el acceso.



FUERZA LABORAL Y PRESTACION DE SERVICIOS

Los obstaculos y fisuras en la poblacién activa de trabajadores perjudican el acceso de los pacientes a una
atencion de calidad, en especial para los residentes de Colorado, que estdn mas marginados. Es necesario
disponer de personal seguro, remuneracién adecuada para todo el personal y una cobertura médica de
calidad para los trabajadores con el fin de crear centros de salud que tengan la capacidad de prestar

PROVECTOSDELEY %>
IMPORTANTES

SB 166 Pagos de
0 incentivos por violencia

laboral en el sector de la

EE salud

Sen. Mullica | Rep. Feret
II Voto Favorable al
Consumidor Apoyo |
Estatus Aprobado

SB25 083 Limitaciones a

los contratos de empleo

restrictivos

Sen. Daugherty & Sen. Frizell | ——.
| Rep. Brown & Rep Garcia —

Sander
Voto Favorable al av

Consumidor Apoyo | Estatus
Aprobado

atencion de calidad a los consumidores. Ademas, invertir
en fuerzas laborales que se desarrollan en la comunidad
se traducira en trabajadores que estaran mejor
preparados para devolver a sus comunidades una
atencion fluida en términos linguisticos y culturales. El
CCHI apoyo6 propuestas dirigidas a reducir las barreras
para los proveedores de salud y facilitar a los habitantes
de Colorado el acceso a atencidén de calidad por parte de
profesionales de confianza en el momento y lugar
adecuados.

o

A lo largo de nuestra serie de giras para escuchar a la
comunidad de 2024, se destaco la falta de acceso
adecuado a la atencion de la salud mental para los
habitantes de Colorado. Con frecuencia, quienes
enfrentan problemas de salud mental terminan en el
sistema penitenciario en lugar de recibir atencion
meédica. Este proyecto de ley establece un grupo de
interés encargado de recopilar las mejores practicas para
responder a crisis de salud del comportamiento y
detectar deficiencias en la continuidad de la atencion
posterior a la respuesta.

SB25 042 Recomendaciones
para la respuesta a la crisis
de salud del
comportamiento

Sen. Cutter & Sen. Amabile | Rep.
Bradfield & Rep. English

Voto Favorable al Consumidor
Apoyo | Estatus Aprobado

HB 1328 Implementar
recomendaciones para la Junta
de Estabilizacion de los
Trabajadores de Atencion
Directa

Rep. Duran & Rep. Sirota | Sen.
Danielson & Sen. Bridges

Voto Favorable al Consumidor
Apoyo | Estatus Aprobado

Los trabajadores de atenciéon directa son una parte
esencial, aunque a menudo subestimada, de nuestro
sistema de atencion médica. Este proyecto de ley
implementa las recomendaciones de la Junta de
Estabilizacidon de Trabajadores de Atencién Directa, que
incluyen una capacitacién exhaustiva sobre sus derechos

y un salario minimo de $17 por hora a partir del 1 de julio

de 2025.



PUNTUACION

PROYECTOS DE LEY QUE PUNTUAMOS:

HB251026
Derogacion del
copago parala

atenciéon médica
de los reclusos del
Departamento de
Correccionales

HB251088
Costos de los
servicios de
ambulancias
terrestres

HB25 1309
Proteccion al
accesoala
atencion medica
de afirmacion de
género

SB25 045

Analisis del sistema
de pagodela
atencion médica

SB25 083
Coberturade
servicios
relacionados con el
embarazo

SB25183
Coberturade
servicios
relacionados con el
embarazo

SB25 276
Proteccion de los
derechos civiles y el
estatus migratorio

Este proyecto de ley habria
eliminado los copagos por faltar a
citas, que actualmente suponen una
carga excesiva para los habitantes
de Colorado en el sistema carcelario.

Este proyecto de ley habria
ampliado las protecciones
necesarias prohibiendo a las
ambulancias publicas el envio de
facturas sorpresa y ampliando las
protecciones para el transporte no
urgente.

Este proyecto de ley exige que los
planes de seguro médico privados,
regulados por el estado, en Colorado
continuen cubriendo los servicios de
atencion que promuevan la
afirmacioén de género.

Este proyecto de ley crea un estudio
para analizar un sistema universal
de pago de atencion médica,
financiado con fondos publicos y de
gestion privada.

Este proyecto de ley permite a los
proveedores cambiar de empleo
libremente, promover mejores
entornos laborales y, en ultima
instancia, mejorar la continuidad de
la atencion.

Este proyecto de ley implementa la
enmienda constitucional 79, que fue
aprobada por los votantes. La
enmienda 79 establece el derecho al
aborto en la constitucion del estado y
termina con la prohibicion de la
financiacion publica para el aborto.

Este proyecto de ley fortalece las
protecciones para los inmigrantes
en Colorado, incluyendo mejoras en
la seguridad de los datos y un
acceso protegido a los centros de
salud.

(Cual es la finalidad de esta

puntuacion?

La finalidad de esta puntuacion consiste
en informar a los miembros, partidarios,
socios y al publico de CCHI cudl es la
postura de nuestros legisladores de
Colorado en cuanto a temas de salud que
afectan a los consumidores. Aunque
todos los anos se presentan muchas
politicas para generar cambios en nuestro
sistema de salud, queremos que conozca
cuales consideramos que son las mas
importantes para crear un acceso
igualitario a una atencion médica
econdmicay de gran calidad para todos
los residentes de Colorado, y como los
voto su legislador. Esta puntuacién no
constituye un respaldo de ningun
legislador o partido politico.

¢COmo escogemos qué
proyectos de ley puntuar?

En 2025, el CCHI se pronuncioé en mas
de 30 proyectos de ley. Ante la gran
cantidad de propuestas relacionadas
con la salud y la atencién médica,
decidimos evaluar aquellas que mejor
se alineaban con nuestra vision a largo
plazo de un sistema de salud asequible,
de calidad y centrado en el paciente en
Colorado. Estos proyectos de ley
representan protecciones cruciales en
el ambito de la atencion médicay
reflejan el clima de incertidumbre
federal y preocupaciones
presupuestarias que anticipamos
seguir enfrentando en los anos
venideros.

Key

Voto a favor
Voto negativo
Ausente

No votoé porque el proyecto de
ley no prospero en la agenda




Diputado

1026

Distrito de la Camara HB25- HB25-
de Diputados

1088

HB25- SB25- SB25- SB25- SB25-

Puntaje

1309 045 083 183 276

Armagost, Ryan (R)

Bacon, Jennifer (D)

Barron, Carlos (R)

Bird, Shannon (D)

Boesenecker,
Andrew (D)

Bottoms, Scott (R)

Bradfield, Mary (R)

Bradley, Brandi (R)

Brooks, Max (R)

Brown, Kyle (D)

Caldwell, Jarvis (R)

Camacho, Sean (D)

Cater, Michael (D)

Clifford, Chad (D)

DeCraaf, Ken (R)

Duran, Monica (D)

64

48

29

53

15

VA

39

45

12

20

36

37

22

23

CXLLAAXAXXXXLCAXAX
CRALCKKRALCLRLLCCLCCKCKRA

CXLALAXAXXXPEL XS

29%

X
X
K
S X
X

CHPLAAXAXX XX > XA

100%

29%

100%

100%

20%

29%

14%

29%

100%

29%

100%

100%

100%

17%

CXLCLAAXAXX XX PXA
CXLCLCLLALCAAXAXALCKK
CXLCLCAXAXXX P> (X

100%



Distrito de la Camara
de Diputados

Diputado

1088 1309 045 083 183

HB25- HB25- HB25- SB25- SB25- SB25- SB25-
1026

276

Puntaje

English, Regina (D)

Espenoza, Cecelia
(D)

Feret, Lisa (D)

Froelich, Meg (D)

Garcia, Lorena (D)

Garcia Sander, Lori
(R)

Gilchrist, Lindsay (D)

Gonzalez, Ryan (R)

Hamrick, Eliza (D)

Hartsook,
Anthony (R)

Jackson, Jamie (D)

Johnson, Dusty (R)

Joseph, Junie (D)

Keltie, Rebecca (R)

Lieder, Sheila (D)

Lindsay, Mandy (D)

17

D

35

65

50

61

VA

41

63

28

42

CAXAXAXAXAXLCLCLCKA
CALCLCLCLRKRLACLCERKLKA
CAXAXAXLAPPAOXAALKKAK
CAXAXAXAXAXACLKKLKAS
CACAXCOLLCAAKRKLCKLKA
CAXAXPEXLAPAXACKKLKAS

AAV VvV V

CAXAXAXAXAXCLCLKKA

100%

100%

100%

100%

100%

29%

100%

40%

100%

29%

100%

14%

100%

29%

100%

100%



Distrito de laCamara HB25- HB25- HB25- SB25- SB25- SB25- SB25-

Puntaje

Diputado de Diputados 1026 1088 1309 045 083 183 276

I(_[i)r;dstedt,WiIIiam B3 VvV S 100%
gmsmne w0 X XX X X X w
Lukens,Meghan®) 26 « V. V. V. V  100%
Mabrey, Javier (D) 1 v VvV V.V VS 100%
Marshal,Bob(D) 43/ >< v X V< 7%
I(\I/:I)a;rtinez, Matthew 6/ /S S S 100%
Mauro, Tisha (D) 9 VNV VA VS 100%
McCluskie, ulie®@) 13 / / v VV V V V 100%
?I/IDc;Cormick, Karen S S S S S 100%
Paschal, Amy (D) B v Vv VvV VvV VvV VvV V 00%
Phillips, Jacque ®) 31/ X Vv VvV v 8%
Pugliese, Rose (R) 14 X 4 X X v X X 29%
Richardson, Chris (R) 40 X 4 X X 4 X X 29%
Ricks,Naquetta®) 40 «/ / /  V V  100%
RutineL,Manny®) 32 / / V VV Vv Vv  100%
Rydin Gretchen®) 38 / / V VV VV V  100%
Sirota, Emily (D) °o VvV v VvV VvV VvV Vv V 100%



Distrito de laCamara HB25- HB25- HB25- SB25- SB25- SB25- SB25-
de Diputados 1026 1088 1309 045 083 183 276

Diputado

Smith, Lesley (D) 49 J J J X J J J 86%
Soper, Matt (R) 54 X J X X X X X 14%
Stewart, Katie (D) 59 « J J « J J « 100%
?[’gt)ewart, Rebekah 30 \/ \/ \/ \/ \/ \/ \/ 100%
Story, Tammy (D) 5 v VvV VvV V) 100%
Suckla, L D 0
oot m XX X VX X e
Taggart, Rick (R) 55 X J X X \/ X X 29%
Titone.Brianna®@®) 27 &/  V VV V V' V 100%
Valdez, Alex (D) 5 \/ J J J \/ J \/ 100%
?/De)lasco, Elizabeth 57 J J J J « J J 100%
Weinberg, Ron (R) 51 X J X X X X X 14%
willford,Jenny@®) 34 / " ' Vv V' V'  100%
Winter, Ty (R) 47 X 4 X X v X X 29%
YE\;c))odrow, Steven 2 J « A « J A J A
wmomm 5 X XXX X X
Zokaie, Yara (D) 2 & VvV VvV VvV VvV VvV V 100%



Distrito de la Camara

Senador

de Senadores

1088

HB25- HB25- HB25- SB25- SB25- SB25- SB25-
1026

1309

Puntaje

Amabile, Judy (D) 18

Baisley, Mark (R) 4
Ball, Matt (D) 13
Bridges, Jeff (D) 26
Bright, Scott (R) 13
Carson, John (R) 30
Catlin, Marc (R) 5

Coleman, James (D) 33

Cutter, Lisa (D) 20

Danielson, Jessie (D) 22

Daugherty, Lindsey

19
(D)
Exum, Tony (D) n
Frizell, Lisa (R) 2

Gonzales, Julie (D) 34

Hinrichsen, Nick (D) 3

Jodeh, Iman (D) 29

CAAXLCALARLALCAXXXLCAAOXAS
NN U O O O O N O O O O O N R

CALAXLCARLRACAXX XL XAS

NVIRVIRV VS
X X X o o
VS oo
NV IRV RV
X X X v
X v X o
X v X o o
VS oo
Vo
VS oo
VS oo
VS oo
X v X
VS oo
VIRV IRV IRV
NVIRVIRV IRV S



Distrito de laCamara HB25- HB25- HB25- SB25- SB25- SB25- SB25-
de Senadores 1026 1088 1309 045 083 183 276

Puntaje

Senador

Kipp, Cathy (D) W VvV V V) 100%
:g;kmeyer, Barbara X % X X v X %
Kolker, Chris (D) 6 v Vv VvV VvV VvV VvV / 100%
Liston, Larry (R) 10 X 4 X X v X /< 4%
Lundeen, Paul R) 9 X v X A X X v/ 30%
I(\I/IDa;rchman,Janice 5 VvV VS 100%
Mighasesondenst, 51 S S S S N oo
Mullica, Kyle (D) 24 \/ \/ \/ \/ \/ \/ \/ 100%
Pelton, Byron (R) 1 X v X X X X V< 29%
Pelton, Rod (R) 35 X v X X X X v /< 29%
Rich, Janice (R) 7 X V4 X X v X V< 43
Roberts, Dylan (D) 8 v VvV VvV V V VV V 100%
F;)driguez, Robert 3, S S S S S S S 100%
Simpson, Cleave (R) 6 X v X v Vv X Vv 5%
Snyder, Marc (D) 12 \/ \/ \/ \/ \/ \/ \/ 100%
Sullivan, Tom (D) 27 VOV VOV S 100%



Distrito de laCamara  HB25- HB25- HB25- SB25- SB25- SB25- SB25-

Puntaj
Senador 4o senadores 1026 1088 1309 045 083 183 276 ¢

Wallace, Katie (D) 17 \/ \/ \/ A A A \/ 100%
Weissman, Mike (D) 28 \/ J J J \/ \/ \/ 100%
Winter, Faith (D) 5 ' VvV VvV VS 100%

Tome medidas visitando

COHealthlnitiative.org

o] DONAR

&I PONERSE EN CONTACTO CON
SUS LEGISLADORES

@ HACERSE MIEMBRO

lo TRABAJAR COMO
VOLUNTARIADO

@) Facebook: /COHealthAccess

O Ins’rqgrum: @COHealthAccess



http://cohealthinitiative.org/

