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22 M.R.S.§412 (2011). 
A. A district coordinating council for public health shall:  
(1) Participate as appropriate in district‐level activities to help ensure the state public health system in each district is ready and maintained for 
accreditation; and  
(4) Ensure that the essential public health services and resources are provided for in each district in the most efficient, effective and evidence‐
based manner possible.  
 
A‐1. The tribal district coordinating council shall:  
(1) Participate as appropriate in department district‐level activities to help ensure the tribal public health system in the tribal district is ready 
and maintained for tribal public health accreditation; and  
(2) Ensure that the national goals and strategies for health in tribal lands and the tribal district health goals and strategies are aligned and that 
tribal district health goals and strategies are appropriately tailored for each tribe and tribal health department or health clinic 
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District:     Tribal  Date:  03/28/13 

Brief review of decisions and outcomes from Executive Committee and DCC meetings held since last 
SCC meeting.  For agendas and copies of minutes, please see district’s website at: 
http://www.maine.gov/dhhs/boh/olph/lphd/index.shtml  
 
The latest Health Director/DCC meeting was held on January, 2013 
 
Ongoing or upcoming projects or priority issues:  

• Increasing capacity of Emergency Management at Tribal Level with TA from Maine Emergency 
Preparedness Program at Maine CDC 

• Currently registering tribes for HAN and MEMA EOC 
• Point of Dispensary MOU’s signed with all Tribal Health Centers and ME CDC 
• Plans to hold table top exercises for POD’s, potentially to start June 2013 
• Liaison working with CTG Coordinator on BP/Cholesterol Pilot in Tribal District 

Progress with District Public Health Improvement Plan:  
• Tribal Public Health Accreditation workshop to be held May, 2013 
• Initial Meetings with Pleasant Point for Community Health Improvement Planning 
• LPHSA tentatively set for fall 2013 
• Tribes are currently working on community profiles, based on results of 2011 Tribal BRFSS 
• Continued involvement with Penquis, Aroostook, and Downeast DCC’s 

Progress with Community Transformation Grant: 
• Completed cost study for ME CDC 
• Completed quarterly narrative 
• Wrapping up QI trainings at all Tribal Health Centers in District  
• CTG Coordinator continues to meet with Early Childcare and education sites for Action Planning as a 

follow up to baseline assessments, as well as 5‐2‐1‐0 workshop deliverables 
• Beginning work with schools, enrolled 1 school as a CTG site 
• Partnered with District SNAP‐Ed Coordinator to provide assessment and education to Micmac Little 

Feathers Head start. 
• Taking part in policy council at one site 
• Meeting with Pleasant Point Community Planner to discuss farm/fish to Institute 
 
Structural and Operational changes, including updates in membership.  
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• Increased membership of DCC 
 
In‐district or multi‐district collaborations: 

• CTG and SNAP‐ED programs partnered to provide education 
• Wabanaki HMP and WCOC Directors and staff held joint team meeting to discuss future 

partnership opportunities 
• Healthy Aroostook and Wabanaki HMP Directors, as well as Liaisons from respective districts, 

met to discuss current projects, possible collaboration 
 
Other topics of interest for SCC members: None this quarter 
 
 


