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OFICINA DE EQUIDAD SANITARIA DEL CONDADO DE ERIE

ENGUESTA DE SALUD
COMUNITARIA

Si vive, trabaja o estudia en el condado
de Erie, jqueremos escuchar su opinion!

.=

PARTICIPEEN LA ENCUESTA » E""..H
Comparta sus experiencias y !'H

preocupaciones sobre la salud en el ;
condado de Erie. Rl o "1 "1 W

https://bit.ly/ErieCountyCHA2024

COMPARTALA CON SUS AMIGOS Y FAMILIARES

La informacidén recopilada en esta encuesta ayudard a crear
programas y politicas para mejorar la salud de su comunidad.

iPARTICIPE Y GANE!

Al completar la encuestaq, podrd inscribirse en un sorteo para ganar
una tarjeta de regalo de $100 de Tops.

ENCUESTA Y MAS INFORMACION: ERIE.GOV/CHA

Esta encuesta estd disponible en drabe, bengali, birmano, inglés, espariol y sugijili a través del
enlace proporcionado. Para obtener copias impresas, en letra grande, o si necesita ayuda para
enviar su encuesta, envie un correo electrénico a healthequity@erie.gov o llame al (716) 858-2152.
También puede responder la encuesta por teléfono llamando al (716) 858-2152.
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