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 Provide an overview of DSHS Congregate Settings 
Program, focusing in TB control in correctional and 
detention facilities 

 Share resources and contact information with local 
health department and health service region

Objectives



Congregate Settings Program
 Institutional Corrections
 Community Corrections (New Program)
 Target Testing
 IGRA Testing

Program Overview



Raiza M. Ruiz, Congregate Settings Coordinator
512‐533‐3154
Raiza.ruiz@dshs.state.tx.us
*Team Lead

Janie Hamilton, Public Health and Prevention Specialist
512‐533‐3131
Janie.Hamilton@dshs.state.tx.us
*Institutional Corrections

Vacant (pending final review), Public Health and Prevention Specialist
*Community Corrections and Target Testing

Program email: CongregateSettings@dshs.state.tx.us

Congregate Settings  Team



Institutional Corrections vs. 
Community Corrections

Institutional Corrections

•Confined Offenders in secure 
correctional facilities
•Includes jails and prisons

Community Corrections

•Community supervision in the 
residential population (Two main 
types are probation and parole)
•Includes restitution centers, 
court ordered residential 
treatment facilities, custody 
facility or boot camp, facilities 
for offender with a mental 
impairment, juvenile detention 
center.



Challenges
 The U.S. has the highest incarceration rate in the world
 approximately 2.3 million people incarcerated 

 The risk of TB  in jails and prisons is 4‐5 times greater than 
for the general population

 Outbreaks continue to occur in correctional settings 
posing a risk for widespread TB transmission

 Rates of TB treatment completion are lower among active 
TB cases diagnosed in correctional facilities than among 
non‐incarcerated populations (73% vs. 86%) 
 only 50% of foreign born inmates completing treatment

Institutional Corrections
National Landscape

Source: CDC, 2012



Institutional Corrections
National Landscape (Cont.)

Recidivism, 2005‐
2010 
 68 percent were arrested 
for a new crime within 
three years of release 
from prison

 77 percent were arrested 
within five years

TB in community

Inmate with TB enters 
Jail or prison

Inmate infects other 
inmates and staff

Inmates and staff infect 
their families 

Inmates with TB is 
released before 

treatment is completed

Circle of TB Transmission

Source: Bureau of Justice Statistics, 2014



 Texas has the highest incarceration rate in the nation
 In 2013, 1,222 cases of tuberculosis (TB) were reported in 
Texas
 Approximately 10% of TB cases occurred among people 

incarcerated at the time of diagnosis (compared to 4‐6% 
at national level) 

 Texas, California, New York and Florida   accounted for 
51.3 of all TB reported cases

 Texas TB  rate was 4.6 per 100,000 populations 
(compared to a 3.0 national TB rate) 

Institutional Corrections
Texas Landscape

Source: DSHS, 2013



Institutional Corrections 
Epidemiology

FEDERAL
9%

STATE
7%

LOCAL
32%

ICE
29%

OTHER CORRECTIONAL 
FACILITY

23%

JUVENILE
0%

2013 Correctional TB Cases
Total ‐164 Cases 

FEDERAL 14
STATE 12
LOCAL 53

ICE 48

OTHER CORRECTIONAL FACILITY 37
JUVENILE 0

TOTAL 164

Source: DSHS, 2013



 Correctional Facilities in Texas
 245 are county jails (TCJS)
 158 are designated Chapter 89 facilities

 Federal Facilities
 Immigration and Customs Enforcement (ICE) Facilities
 Federal Bureau of Prison (BOP) Facilities
 U.S. Marshal  (USM) doesn’t have buildings

 Texas Department of Criminal Justice (TDCJ)
 112 Units

Institutional Corrections 



 Responsible for the transportation of federal prisoners 
from the time of court‐ordered custody until either their 
acquittal or conviction & delivery to the Federal BOP to 
serve their time

 Contracts with approximately 1,800 state & local 
governments to rent jail space
 About 80% of the prisoners are detained in state, local & 

private facilities.  
 The remaining are housed in various Federal Bureau of 

Prisons facilities.
 Justice Prisoner & Alien Transportation System (JPATS) 

known as “Con Air” moves prisoners between judicial 
districts, correctional institutions and foreign countries.

US Marshals Service



Federal Bureau of Prisons in Texas

Bastrop FCI  Houston FDC
Beaumont FCC  La Tuna FCI
Big Spring CI  Reeves I & II CI
Big Spring FCI  Reeves III CI
Bryan FPC  Seagoville FCI
Carswell FMC  Texarkana FCI
Eden CI  Three Rivers FCI
Fort Worth FCI  Willacy County CI
Giles W. Dalby CI 
 

CI – Private Correctional 
Institutions
FCC – Federal Correctional 
Complexes
FCI – Federal Correctional 
Institutions
FDC ‐ Federal Detention Centers
FMC – Federal Medical Center
FPC – Federal Prison Camp



Texas ICE Facilities

TEXAS ICE FACILITIES 

El Paso Processing Center 
Houston Contract Detention Facility 

Joe Corley Detention Facility  
Johnson County Detention Center  
Karnes County Civil Detention Center  
Laredo Contract Detention Facility  
Polk County Adult Detention Center  
Port Isabel Service Processing Center  
Rolling Plains Correctional Facility  
South Texas Detention Facility  
T. Don Hutto Residential Center  
West Texas Detention Facility 

 



Subchapter A: General Provisions
 Scope of the Texas Department of State Health 
Services Corrections TB Control Program
• This chapter applies only to a correctional facilities 
that:
ohas a capacity of at least 100 beds
oHouses inmates transferred from:
 a county that has a jail that has  a capacity of 
at least 100 beds
 Another state

 TDCJ facilities do not fall under the purview of 
DSHS

Texas Health and Safety Code
Chapter 89: Screening and Treatment for 

Tuberculosis in Jails and Other Correctional Facilities



 Subchapter H: Tuberculosis for Jails and other     
Correctional Facilities
 TB screening
 Treatment
 Reporting
 Record keeping
 Resource allocation
 Continuity of Care

Texas Administrative Code
Chapter 97: Communicable Diseases



Subchapter H: Tuberculosis Screening in Jail and Other 
Correctional Facilities
Rule 97.173: Screening
 Every inmate shall have a screening test on or before 
the seventh day of incarceration and at least annually 
if the inmate is not a previous positive reactor

 Employees shall be screened at the time of 
employment and at least annually thereafter. 

Texas Administrative Code
Chapter 97: Communicable Diseases



Subchapter H: Tuberculosis Screening in Jail and Other Correctional Facilities
Rule 97.178: Reporting

Texas Administrative Code
Chapter 97: Communicable Diseases

Reports Required Reporting Timeline DSHS Reporting Form

TB cases and suspects One working day TB‐400A & B
Positive 
Reactors/Suspects/Cas
es (EF‐12‐11461)

Latent TB infection One week Same as above

Aggregate number  of positive tests, 
total tests administered, total tests 
read

Monthly Monthly Correctional 
TB Report (EF12‐11462)



Reporting: 
Monthly Correctional TB Report 

Report 
generated by 

the jail

Report 
reviewed by 
LHD or HSR

Additional 
information 
requested by 
LHD or HSR

Changes 
made to 
report

Copy of the 
report sent to 
central office

Report sent 
to LHD or 

HSR



DSHS 
Institutional Corrections Reports



DSHS 
Institutional Corrections Reports



Annual TB Screening Report



Annual TB Screening Report



Correctional Tuberculosis Screening Plan



 Website: texastb.org
Program overview, statistics, reporting, forms, contact information for 
DSHS and local programs and additional resource links.

 Program email: CongregateSettings@dshs.state.tx.us

Congregate Settings Program 
Website and Program Email

Don’t email confidential information. 
Please use the PHIN.



 Prevention and Control of Tuberculosis in Correctional 
and Detention Facilities: Recommendations from 
CDC. 
www.cdc.gov/tb/publications/guidelines/correctiona
l.htm

 Texas Health and Safety Code Chapter 89
www.statutes.legis.state.tx.us
Legislative statutes in Texas.

 Texas Administrative Code
www.sos.state.tx.us/tac
State agency rules in Texas.
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