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Pre-Training 
Knowledge

5  Items

1. About one in ____Northern Plains 
Native American adults are current 
smokers:

1. two

2. three

3. four

4. five

5. Don’t know/ Not Sure



2. Cancer risk factors and screening 
use among Native Americans in the 
Northern Plains region ________ in 
the past 10 years.

1. Improved greatly across the board spectrum

2. Worsened considerably 

3. Changed very little  

4. Don’t know/Not sure

3. Which organization (s) collects cancer 
risk data pertaining to Native American 
people in the Northern Plains?

1. State governments

2. Tribal/IHS health care facilities

3. Aberdeen Area Tribal Chairmen’s Health 
Board

4. All of the above

5. Don’t know/Not Sure



4. For information about the rate of 
obesity in the 5 ‐ 9 year age group , 
which existing data source would you 
use?  

1. Behavioral Risk Factor Surveillance System 
(BRFSS) data

2. Youth Risk Factor Survey data
3. IHS or tribal health facility data (i.e., RPMS)
4. State Cancer Registry data
5. Not sure/Don’t know

5. In general, the percentage of 
people using cancer screening tests 
according to state health survey is 
_______ what the clinic data indicate.

1. Higher than

2. Lower than

3. Same as

4. Don’t know /Not sure



Workshop Objectives:  By the end of the 
session, the participant will be able to:

1. Describe trends and patterns of cancer 
risk factors and screening use among 
Native American people

2. Identify the appropriate cancer data 
sources for Native American people 

3. Obtain experience in developing an 
evaluation plan for cancer prevention & 
control program 

Northern 
Plains
Native 
American
2008‐2012
Cancer Plan



How the plan was developed…

Priority areas were identified based on:  

• Community inputs received during the 
community visits, steering committee/ 
coalition meetings 

• Existing  health data from surveys and 
IHS/Tribal clinic data (RPMS) reports. 

Cancer Plan as a Blueprint 

Cancer plan is our blueprint because it tells us:

• Where we are at: baseline

• Where we are going: goals

• How to get there: specific interventions



PART A.

So, what do we know about the cancer health 
status among Native American people in the 

Northern Plains region? 

Review: Cancer Incidence and 
Mortality

1. Northern Plains Native American people 
suffer disproportionately from cancer 
disparities 

– compared to Native Americans in other regions 
and 

– compared to whites in the same region



Review: Cancer Incidence and 
Mortality (2)

2. Within the Native American population, NP 
men have the highest overall cancer 
incidence rate and NP women have the 
second highest rate.

3. Native Americans, especially in NP, have a 
higher incidence compared to whites

– Lung, breast, prostate, colorectal, stomach, liver, 
pancreatic, cervical cancers 

Review: Cancer Incidence and 
Mortality (3)

4. Native American people are more likely to be 
diagnosed at a later stage of cancer 
treatment is less effective and survival is 
shorter.



Opportunity for interventions

Improve health behaviors

Increase screening use

Behavioral Risk Factor Surveillance 
System (BRFSS) Data

• Conducted annually by state health 
department

• Telephone interviews

• Potential respondents randomly sampled 
based on place of residence 

• Collect information about health behaviors 
and health status



Current Risk Behaviors
Northern Plains AI/AN vs. Whites

Changes in Risk Behaviors last 10 years
Northern Plains AI/AN and White 

1997‐2000 vs. 2003‐2006

Source: Behavioral Risk Factor Surveillance System (BRFSS) data, ND, SD, NE, IA: 
1997‐2000, 2003‐2006.



Current Screening Use 
Northern Plains AI/AN vs. Whites (1)

Current Screening Use
Northern Plains AI/AN vs. Whites (2)



Changes in Screening Use past 10 years 
Northern Plains AI/AN (1)

Changes in Cancer screening use last 10 years
Northern Plains AI/AN and White 

1997‐2000 vs. 2003‐2006 (1)

Source: Behavioral Risk Factor Surveillance System (BRFSS) data, ND, SD, NE, IA: 
1997‐2000, 2003‐2006.

Changes in Cancer screening use last 10 years
Northern Plains AI/AN and White 

1997‐2000 vs. 2003‐2006 (1)

Source: Behavioral Risk Factor Surveillance System (BRFSS) data, ND, SD, NE, IA: 
1997‐2000, 2003‐2006.



Resource and Patient Management 
System (RPMS) Data

• IHS‐wide system

• Provides detailed clinical and administrative 
information

• Can produce special reports by individual 
provider, clinic, outpatient vs. inpatient 
services

Indian Health Services
Area Map

Aberdeen Area                      Billing Area                  Oklahoma Area

Alaska Area                            California Area    Phoenix Area

Albuquerque Area                Nashville Area            Portland Area

Bemidji Area                           Navajo Area        Tucson Area



Government Performance
And Results Act (GPRA)

12‐Area Summary 
Report 2006

Indian Health Service 

Pap smear use in past 3 years:
12 Area Analysis (FY 2006 data)



Mammogram use in past 3 years:
12 Area Analysis (FY 2006 data)

40%

IHS 2010
Goal: 70%

Healthy People 2010 Goals

• Healthy People 2010 goals are based on 
health surveys of the general population 

• Health survey data are based on self‐reported
information

• Health survey respondents tend to be 
healthier than the overall population (not 
truly representative of the population)

• People tend to overestimate healthy 
behaviors

BH2



Slide 30

BH2 Describe what Healthy People is in a setence or so rather then just jump into its goals
Brad H., 10/14/2008



Northern Plains 
AI/AN
Baseline

HP 2010 Goal Our 
Community 

Goal
Adult cigarette 
use

49% 12%1

Youth cigarette 
use

23% 
(SD – middle school)

16% 2

(high school)

Adult smoking 
cessation

58% (NE) 75%3

Youth smoking 
cessation

74% 
(SD – middle school)

84%4

(high school)

Healthy People 2010 Goals: 
Smoking

Healthy People 2010 Goals: 
Smoking

Northern Plains 
AI/AN
Baseline

HP 2010 
Goal

Our 
Community 

Goal
Adult no leisure‐time 
physical activity1

27% 20%

Adult vigorous physical 
activity2

32% (NE) 30%

Youth vigorous 
physical activity3

85%

Adult obesity4 41% 15%

Youth overweight / 
obesity 5

28% (NE) 5%

Healthy People 2010 Goals: 
Physical Activity & Healthy Weight

Healthy People 2010 Goals: 
Physical Activity & Healthy Weight



Healthy People 2010 Goals: 
Cancer Screenings

Healthy People 2010 Goals: 
Cancer Screenings

Cancer 
Screening

Northern Plains 
AI/AN
Baseline

HP 2010 
Goal

Our 
Community 

Goal

Pap test last 3 yrs2 87% 90%

FOBT last 2 yrs 3 15% ‐‐ last 1 yr 50%

Sigmoidoscopy 
ever4

32% ‐‐Sigmoidoscopy or 
colonoscopy last 5 yr

50%

Mammogram last 
2 yrs

70% 70%

Where can we find information 
about cancer risk behaviors and 

screening use?



North Dakota:

Most recent North 
Dakota BRFSS  
statistics 
(distribution tables)
are found on North 
Dakota Department 
of Health website

http://www.ndhealth.gov/b
rfss/publications/Combined
%20distribution%202004.pd
f

BH3

South Dakota:

Most recent South 
Dakota BRFSS  
statistics
are found on South 
Dakota Department 
of Health website

http://doh.sd.gov/Statistics
/2006BRFSS/default.aspx
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BH3 Hard to read slide
Brad H., 10/14/2008



Nebraska:

Most recent 
Nebraska BRFSS 
report is available 
from Nebraska 
Department of 
Health & Human 
Services  website

http://www.hhs.state.ne.us/
Public_Health/survey/BRFS20
04‐2006.pdf

South Dakota

Youth Tobacco 
Survey 2007

Available from:

http://doh.sd.gov/
Tobacco/PDF/SDYT
S2007FINAL.pdf



South Dakota
Youth Risk 
Behavior Survey 
2007

Does not contains 
statistics specific to 
Native Americans.

Available from:
http://doe.sd.gov/oess/sch
oolhealth/yrbs/docs/2007%
20YRBS%20Report%20Final
%20Draft%200315.pdf

North Dakota
Youth Risk 
Behavior 
Survey 2007 
Results

Available from:
http://www.dpi.state.n
d.us/health/YRBS/inde
x.shtm



Other data sources from Nebraska

• Minority health surveys: Knox County, 
Winnebago, Omaha (reports available)

• Nebraska Youth Behavioral Risk Survey
– Lots of info, including smoking

– But reports do not contain AI/AN specific 
statistics, thus data analysis is necessary

• Nebraska Youth Risk and Protective Factor 
Survey – see the above comment

Walking Forward Patient 
Navigator Program Data 

• Rapid City Regional Hospital program
• Collects lots of information including: 

– Diagnosis, treatment
– Navigation services received 
– Survey data (e.g., access to cancer care, family 

history, and other risk factors , attitudes/ knowledge 
about cancer

– Clinical trial data; genetic study on ATM gene and 
radiogenomics

• Some of these data released in published 
articles and reports



NPTCDI: Cancer Data Inventory

Other Cancer Data Sources



Small Group Activities

Goals

• Gain experience developing an evaluation 
plan for cancer prevention and control activity

• At the end of this session, each small group 
will give a short (5 minute) presentation.



Instructions

1. Follow the instruction on the Small Group 
Activity handout

2. Designate one person to type the 
information in the Power Point slides

3. Designate one person to report back to the 
large group

4. Let’s start!  You have 30 minutes to complete 
the tasks! 

Interactive Activity:Interactive Activity:
Coyote and BearCoyote and Bear

Bear = True           Coyote = FalseBear = True           Coyote = False



1. About one in 4 Northern 
Plains Native American 
adults are current smokers.

2. Each year, state governments in the 
Northern Plains Region oversample 
Native Americans to produce enough 
sample size for the behavioral risk 
survey.



3.  Native American people are 
more likely to be diagnosed at a 
later state of cancer.  

4.  Healthy People 2010 goals are 
based on health surveys of the 
general population.



5.  The Cancer Plan is our blueprint because it 
tells us where we are, where we’re going, and 
how to get there. 
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Post-Training 
Knowledge

5  Items



1. About one in ____Northern Plains 
Native American adults are current 
smokers:

1. two

2. three

3. four

4. five

5. Don’t know/ Not Sure

2. Cancer risk factor and screening 
use among Native Americans in the 
Northern Plains region ________ in 
the past 10 years.

1. Improved greatly across the board spectrum

2. Worsened considerably 

3. Changed very little  

4. Don’t know/Not sure



3. Which organization (s) collects cancer 
risk data pertaining to Native American 
people in the Northern Plains?

1. State governments

2. Tribal/IHS health care facilities

3. Aberdeen Area Tribal Chairmen’s Health 
Board

4. All of the above

5. Don’t know/Not Sure

4. For information about the rate of 
obesity in the 5 ‐ 9 year age group , 
which existing data source would you 
use?  
1. Behavioral Risk Factor Surveillance System 

(BRFSS) data
2. Youth Risk Factor Survey data
3. IHS or tribal health facility data (i.e., RPMS)
4. State Cancer Registry data
5. Not sure/Don’t know



5. In general, the percentage of 
people using cancer screening test 
according to state health survey is 
_______ what the clinic data indicate.

1. Higher than

2. Lower than

3. Same as

4. Don’t know /Not sure

You did it!
Give yourself a hand!


