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Educational Objectives 
By completing this educational activity, the participant should be better able to: 
1. Recognize the elements of patient medical history, physical, and behaviors that 

suggest potential human trafficking. 
2. Screen patients for human trafficking. 
3. Take appropriate action with patients and authorities in cases of suspected human 

trafficking. 
 

 
 
 
 
 
Speaker Disclosure 
Dr. Lopez disclosed that she has no financial relationships with any ineligible 
organizations or commercial interests. 
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{ Human Trafficking in Texas

Melinda Lopez, MD, MPH, OBGYN 

Director of Reproductive Health

People’s Community Clinic

Austin, Texas

 I have disclosed that I served on the public health advisory 
board in 2021 for Afaxys.

Disclosure

 Recognize the elements of patient history, 
physical findings and behaviors that suggest 
potential human trafficking.

 Discuss various ways to screen for human 
trafficking.

 Take appropriate actions with patients and 
authorities in cases of suspected human 
trafficking.

Learning Objectives

• The recruitment, harboring, transportation, provision, or 
obtaining of a person for labor or services

• Through the use of force, fraud, or coercion (not necessary 
if the victim is a minor)

• For the purpose of subjection to involuntary servitude, 
peonage, debt bondage, slavery or forced commercial sex 
acts

Human Trafficking:

 $150 billion per year industry
 Affects 40.3 million people per year
 Second largest criminal industry after drug trafficking
 81% of victims are in forced labor
 75% of victims are female (majority of sex trafficking victims) 
 25% of victims are children
 14‐50,000 individuals trafficked individuals in the US every 

year (16,000 victims identified through the HT hotline in 2020)
 Average age of entry into sex trafficking is age 12‐16

Stats
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http://sites.utexas.edu/idvsa/files/2017/02/Human‐Trafficking‐by‐the‐Numbers‐2016.pdf

http://www.unicefusa.org/assets/pdf/End‐Child‐Trafficking‐One‐Pager.pdf

• Texas is a major hub for human trafficking, ranking second only to California
• I‐10 has been designated as the main route for traffickers by the US Dept of Justice 
• 1 out of every 5 US trafficking victims travels through Texas along I‐10
• Since 2001, more than 20% of the identified human trafficking cases in the US were 
located in the state of Texas. 2208 hotline calls were received from Texas in 2016.

Where We See HT:

http://www.unicefusa.org/assets/pdf/End‐Child‐Trafficking‐One‐Pager.pdf
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http://polarisproject.org/sites/default/files/Cantinas‐SexTrafficking‐EN.pdf

http://polarisproject.org/sites/default/files/Cantinas‐SexTrafficking‐EN.pdf
http://polarisproject.org/sites/default/files/Cantinas‐SexTrafficking‐EN.pdf

http://polarisproject.org/sites/default/files/Cantinas‐SexTrafficking‐EN.pdf http://polarisproject.org/sites/default/files/Cantinas‐SexTrafficking‐EN.pdf
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 Unique opportunity to screen patients and provide 
resources

 50‐87% of victims of labor and sex trafficking came into 
contact with medical professional (63% in the ER, 30% in 
Planned Parenthood, and 19.4% in women’s health clinic) 

 Significant barriers still exist, namely lack of training and 
lack of awareness of HT

The Role of the Health Care Provider: 
Potential Abolitionist

 STDs

 Unintended pregnancy

 Complications after unsafe pregnancy termination

 Chronic pain syndromes

 Traumatic injuries

 Unexplained weight loss

 Poor dental hygiene

 Anxiety 

 Depression

 PTSD

 Suicidal ideation

Physical and Mental Health Problems Include:

Tattoos/Branding
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 Can you leave your work or job situation if you want?

 How do you earn money? Are you able to control your own 
money?

 When you are not working, can you come and go as you please?

 Have you been threatened by harm if you try to quit?

 Has anyone threatened your family?

 Where do you sleep and eat? Do you have to take permission to 
do these things?

 Are you locked into a room at any point?

What Should We Ask?
 Address acute and chronic medical problems

 Assess dental health

 Refer to sexual assault response team if appropriate

 Mandatory reporting for minors and elder

 Document injuries

 Assess mental health issues

 Screen for STDs, pregnancy, and drug use

 Offer contraception

Issues to Address During the Encounter

 Adapted to individual’s needs

 Supportive and avoids judgmental statements or actions

 Focuses on strengths and resiliency

 Integrated and holistic, treating the trafficked person as a “whole 
person” instead of a list of clinic symptoms

 Empowering, ensuring that the patient’s right to information, 
privacy, bodily integrity and participation in decision‐making are 
respected

 Supportive of healing and recovery through a patient‐centered 
treatment plan

Elements of Trauma‐informed Care:

Available at Dignity Health: https://www.dignityhealth.org/‐/media/Documents/PEARRToolm7.ashx?la=en&hash=48A3B50F89D4DE2752DD18A459666B6680B360EA
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Victim Outreach Card

{

Protocol Toolkit for Developing a Response to Victims of Human Trafficking in 
Health Care Settings ‐ HEAL Trafficking: Health, Education, Advocacy, Linkage
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Screening Tool

 https://storage.googleapis.com/vera‐web‐
assets/downloads/Publications/out‐of‐the‐shadows‐
identification‐of‐victims‐of‐human‐
trafficking/legacy_downloads/human‐trafficking‐identification‐
tool‐and‐user‐guidelines.pdf

 Toolkit from HEAL

 www.futureswithoutviolence.org

 Raise awareness of issue in the workplace and community

 Train all members of staff in trauma‐informed care and 
protocol for screening and responding to identified victims of 
HT

 Be familiar with local advocacy and aid groups, work to 
provider inter‐disciplinary care

How Should We Respond?

Contact social worker OR ask for consent to contact:

Department of Homeland Security:

1‐888‐347‐2423

National Human Trafficking Hotline: 

1‐888‐373‐7888

IF in central Texas‐‐Refugee Services of Texas: 

512‐367‐3232

If Suspicious
 If patient is adult and has capacity for health care decisions, 

patient must consent before referring them to law enforcement or 
other agencies

 Texas law says anyone who thinks a child (<18 yrs old), or 
person 65 years or older, or an adult with disabilities is being 
abused, neglected, or exploited must report it to DFPS

Texas Law

Maria is a 26‐year‐old pregnant female who presents to your office 
for her initial prenatal visit at 35 weeks gestational age. She says she 
has not been able to seek prenatal care earlier because she has been 
moving with her “husband” between several states. None of the 
children from her four prior pregnancies are living with her; all are 
in foster care. A middle‐aged male accompanies her to the visit and 
answers several of the questions about medical history and social 
history for the patient. 

Case 1: Maria

What is an important next step?

1. Ask the man accompanying her where she works

2. Ask the man to leave the room and continue speaking 
with Maria

3. Carry out the exam as quickly as possible

4. Share the information about the HT hotline with Maria 
and the man

Case 1: Maria, Cont. Polling Question 1
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Referral Process in Central Texas

(Refugee Services of Texas)

Ongoing mental, emotional, and physical issues related to trafficking

Distrust/shame are major barriers to health care access

All care should be “trauma informed;” “recognizing the impact of 
traumatic experiences on an individual’s life and behavior and on 
their perceptions of themselves and their bodies” 

Aftercare: Medical Needs

Case 2: Christina

Cristina is a 32‐year‐old Spanish‐speaking female coming to your 
office for an annual well‐woman exam. She appears anxious and 
guarded. Through an interpreter, she says she wants to be screened 
for sexually transmitted diseases but is uncomfortable with a physical 
exam. She tells you she has not seen a doctor or health care provider 
for a  long time because she is anxious about the questions and the 
exam, and about finding out results. After you question her about any 
negative experience she may have had in  the past with a physician or 
provider, she informs you she was prostituted several years ago but is 
now “getting her life together.”

Case 2: Christina, Cont. Polling Question 2

An example of trauma‐informed care would be:

1. You tell the patient that she is at high risk of having a sexually 
transmitted infection due to her lifestyle

2. You call DFPS to report the history of trafficking prior to asking 
Maria 

3. You explain to the patient the elements of the exam and labs you 
recommend and ask if she is okay with this

4. You ask the MA to have the patient undress before you begin to 
talk with her
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Examples of TIC (trauma informed care)

Exploring the Nature and Scope of Clinicians’ Obligations to Respond to Human Trafficking. AMA Journal of Ethics. Jan 2017.

Alejandro presents to the emergency department with his employer 
with a large laceration to his left hand from a chain saw. His 
employer insists on being in the patient room during the entire 
patient encounter on the pretense that Alejandro does not speak 
English. Alejandro is quiet while the employer answers all questions, 
and avoids eye contact with both his employer and the physician 
and other health care professionals.

Case 3: Alejandro

What are important ways to respond to this situation:

1. Treat the laceration  

2. Screen for human trafficking

3. Ask Alejandro if you can report a suspicion of human trafficking 
to the authorities

4. All of the above

Case 3: Alejandro, Cont. Polling Question 3
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with Community Care

Opened in Austin, August 2013: 

Collaboration between UT School of Social Work, UTSW in Austin 
Dept of OBGYN, Refugee Services of Texas, and Community Care

Mission of clinic: To provide comprehensive medical care, social services, and health 
education to survivors of human trafficking in central Texas in a patient‐centered manner, 
guided by an awareness of the impact of prior traumatic experiences.

Clinic model: interdisciplinary, bi‐monthly evening clinics 
staffed by OBGYN and family medicine providers as well as 
social workers and health educators. Health education 
topics will be presented including parenting skills, nutrition 
and cooking, sex ed, self‐defense, and stress management. 
All services provided in Spanish and/or English.

 Sign up for HEAL (health, education, advocacy, linkage) 
https://healhtrafficking.org/

 Request educational resources to place in clinic/hospital for patients 
and staff

 Complete CME on the topic

 Visit www.polarisproject.org to learn about the most recent national 
trafficking statistics and research

 Raise awareness in your clinic/office and plan to provide appropriate 
screening and response

 Advocate for funding and legislation of human trafficking victim 
services and awareness (local advocacy group, Allies Against Slavery)

Ways to Get Involved:

Remember 

SELF CARE

“Trafficking can only exist in an 
atmosphere of public, professional, and 
academic indifference.”
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