
MARICOPA AND PHOENIX REGIONS DATA SUMMARY 

CURRENT MARICOPA AND PHOENIX BOUNDARIES 

The Northeast Maricopa Regional Partnership Council provides services within the communities of 
Scottsdale, Paradise Valley, Fountain Hills, Carefree, Cave Creek, Rio Verde and Ft. McDowell Yavapai 
Nation; including zip codes 85250, 85251, 85252, 85253, 85254, 85255, 85256, 85257, 85258, 85259, 
85260, 85261, 85262, 85263, 85264, 85266, 85267, 85268, 85269, 85271, 85377, 85327 and 85331.  The 
Northeast Maricopa Region includes highly populated cities, tribal land, small rural towns and 
wilderness preserves. The area stretches over 40 miles from north to south and 30 miles from east to 
west.  The portion of the Salt River Pima‐Maricopa Indian Community in zip code 85256 is not included.   

The Central Maricopa Regional Partnership Council provides services within the communities of Tempe, 
Chandler, Guadalupe and Ahwatukee, including the zip codes associated with those cities ‐ 85044, 
85045, 85048, 85224, 85225, 85226, 85227, 85244, 85246, 85248, 85249, 85280, 85281, 85282, 85283, 
85284, 85285, 85286, 85287, and 85289. The map below shows the zip codes which comprise the 
Central Maricopa Region. 

 
 
 
 



The Southeast Maricopa Regional Partnership Council provides services to the communities of Mesa, 
Gilbert, and Maricopa County incorporated areas of Queen Creek, including the following zip codes: the 
portions of 85102 and 85142 in Maricopa County, 85127, 85201, 85202, 85203, 85204, 85205, 85206, 
85207, 85208, 85209, 85210, 85212, 85213, 85215, 85220‐3383, 85233, 85234, 85236, 85295, 85296, 
85297, 85298. The region does not include: the portion of Salt River Pima‐Maricopa Indian Community 
in 85256; the portion of Apache Junction in Pinal County; or the portion of the Gila River Indian 
Community in Maricopa County.  The boundary reaches as far North as the 202 Red Mountain Freeway. 
The South side of the region spans all the way to Hunt Highway and butts against the Gila River Indian 
Community. To the East, the region extends to the Maricopa and Pinal county border. The West 
boundary of the region reaches to the eastern edge of the 101 freeway, and southwesterly borders the 
City of Chandler. The map below shows the zip codes which comprise the Region. 
 

  

 



The Northwest Maricopa Regional Partnership Council provides services within the cities of Aguila, El 
Mirage, Glendale, Morristown, Peoria, Sun City, Sun City West, Surprise, Waddell, Wickenburg, 
Wittmann, and Youngtown; including zip codes 85301, 85303, 85305, 85307, 85308, 85310, 85320, 
85335, 85342, 85345, 85351, 85355, 85358, 85361, 85363, 85372, 85373, 85374, 85375, 85376, 85378, 
85379, 85381, 85382, 85383, 85385, 85387, 85388, 85390; and the City of Glendale portions of zip 

codes 85302, 85304, and 85306.  The Northwest Maricopa Regional boundaries extend from as far 
south as Camelback Road, as far north as the Yavapai boarder, as far west as the La Paz border, and as 
far east as 43rd Ave. The region covers over 2100 square miles (23% of Maricopa County) and includes 
diverse urban, suburban, and rural communities. Luke Air Force Base (Glendale Zip Code 85309) is not 
included in the Region ‐ the only Glendale Zip Code not in the Region. 

 
The Southwest Maricopa Regional Partnership Council provides services within the communities of 

Avondale, Buckeye, Goodyear, Litchfield Park, Tolleson and Gila Bend including zip codes 85323, 85329, 

85351, 85353, 85337, 85338, 85340, 85326, 85396, 85309, 85354, 85343, 85322, 85395, and 85392. The 

portion of the Tohono O’odham Nation in Maricopa County is not included and the portion of the Gila 

River Indian Community in Maricopa County is also not included.  

The Central Phoenix Regional Partnership Council provides services in the central portion of the City of 
Phoenix including zip codes 85003, 85004, 85006, 85007, 85008, 85012, 85013, 85014, 85015, 85016, 
85017, 85018, 85019, and 85034.  The boundary reaches as far North as Glendale Avenue. In the West, 
it extends to 43rd Avenue. The East boundary of the region reaches to the eastern edge of the City of 
Phoenix near 64th Street. The South side of the region spans all the way to Broadway Road. The Central 
Phoenix Region includes neighborhoods as diverse as Arcadia, the North Central Corridor, the State 
Capitol, and the East Van Buren Street Corridor. 
 
The North Phoenix Regional Partnership Council provides services in the northern portion of the City of 
Phoenix  including zip codes 85020, 85021, 85022, 85023, 85024, 85027, 85028, 85029, 85032, 85050, 
85051, 85053, 85054, 85083, 85085, 85086, 85087, and the City of Phoenix portions of 85302, 85304, 
and  85306.    The North  Phoenix  Region  is  composed  of  small  communities  in  close  proximity  to  the 
Phoenix Metro  area. The  region  includes neighborhoods  as diverse  as  Sunnyslope,  the North Central 
Corridor, Deer Valley, Anthem, Moon Valley, and New River. The North Phoenix Region reaches as far 
south as Glendale Avenue and as far north as the Maricopa County line.   In the east, it extends to 51st 
Street and in the west to 51st Avenue.   
 
The South Phoenix Regional Partnership Council provides services in the southern portion of the City of 
Phoenix including zip codes 85009, 85031, 85033, 85035, 85037, 85040, 85041, 85042, 85043, and 
85339. There are four defined neighborhood areas in the region: Maryvale (85037, 85031, 85033, 
85035); a portion of Central City South (85009); Laveen/Southwest Suburban (85043, 85339); South 
Phoenix, 85041, 85040, 85042. the South Phoenix Region extends from the far west valley Agua Fria 
River basin at 122nd Avenue, south of Camelback Road and as far east as 48th Street and Southern 
Avenue.  The community of Laveen covers just over 100 square miles in the region. The smallest area 
within the region is the 85031 ZIP code. Located in Maryvale, the area is only a little more than four 
square miles in area, but it contains the fourth most populous area of the ZIP codes in the region.  
 

 



SURVEY AND FOCUS GROUP HIGHLIGHTS 

Survey Results 

 81% agreed or strongly agreed that having eight regions in Maricopa County advances the early 

childhood system across the county. 

 67% agreed or strongly agreed that intentional collaboration and coordination is occurring across 

the regions. 

 54% agreed or strongly agreed eight regions eliminated duplication. 

 77% agreed or strongly agreed that eight regions promoted creativity and resource maximization. 

 66% agreed or strongly agreed eight regions effectively utilized public resources. 

 72% agreed or strongly agreed that eight regions promoted cross‐regional collaboration. 

 57% agreed or strongly agreed that multiple regions make communication and participation 

difficult. 

 66% disagreed or strongly disagreed that eight regions limits service availability. 

 55% agreed or strongly agreed that eight regions creates barriers to the RFGA process. 

 58% agreed that the current regions align with where providers typically provide service. 

 
Focus Group Feedback 
Positives: 

 The current region provides for responsiveness to local needs and “grassroots” work is easier. 

 It is easier to build relationships: with council members, providers and families. 

 Multiple regions allows smaller agencies to work as providers. 

Challenges: 

 The focus seems to be on eliminating barriers for organizations, it should be barrier elimination for 

families. 

 Current boundaries do not account for school districts.   

 When families move, they cannot continue to work with trusted providers. 

 Funding for particular programs is impacted because designated service areas don’t align with 

regional boundaries. 

 Current boundaries create geographical challenges and encompass needs that are too diverse. 

 Multiple grant processes are burdensome, especially for smaller organizations. 

 Consolidated boundaries could impact the ability to serve people locally; impact smaller 

communities; and force families to receive services in areas they are not familiar or comfortable. 

 

 

 

 

 

 

 



Collaboration: 

 FTF doesn’t promote collaboration and it is the largest challenge.  When it occurs it is because of 

established relationships or it is service‐specific within a region.   

 Councils do not formally collaborate and modified boundaries will not solve the issue. 

 There is no strategic way for grantees to be informed about what is occurring across regions. 

 A more defined framework for collaboration is needed.  This could include meetings or regional 

“one‐pagers”. 

Criteria to Consider: 

 Maintain client focus. 

 Alignment with school district or possibly zip code boundaries. 

 Use realignment experiences of the Department of Economic Security and Behavioral Health 

Services as a reference. 

 Provide flexibility for service provision to contiguous communities. 

 Create a “pooled” fund for collaborative efforts. 

 Allow families that move a transitional “grace” period for service provision. 

 Regardless of final boundary decisions, the system needs more flexibility, which could address 

current concerns. 

 

SURVEY BACKGROUND 

In the regional boundary review conducted in 2011, and discussed in detail by the Regional Boundary 

Task Force in October, the impact of multiple regions in urban areas was raised.  Specifically in 

Maricopa County and the City of Phoenix, do these multiple regions present barriers to service 

delivery and communication? 

All regional partnership council members from Maricopa County’s five current regions – Central, 

Northeast, Southeast, Northwest and Southwest – as well as from the three City of Phoenix regions – 

North, Central and South – were asked to provide feedback. 

SURVEY RESPONSE 
The survey was sent to 79 individuals, with 37 responding – a 47% return rate.  All respondents were 

Regional Partnership Council members.  Some also served in the dual role of regional council member 

and grant partner.  Specifically, 10 of the respondents (27%) were both council members and grant 

partners.  Questions sought input on the effectiveness of the current structure, which includes a total of 

eight regions throughout Maricopa County.  The survey also asked for specific guidance on what criteria 

should be utilized if the Task Force discusses potential regional consolidation of Phoenix or Maricopa 

County regions. 

To provide survey respondents the ability to answer questions regarding the current structure with 

nuance, all questions provided a scaled response.  Respondents were asked about an element of the 

current system and if they strongly agreed, agreed, disagreed or strongly disagreed with the question’s 

assertion. 



The survey provided feedback on many specific elements of the current system, but it also asked the key 

question:  Does having eight regions effectively advance the early childhood system across the county, 

including in isolated and remote communities?  81% of the 37 council members who responded 

agreed or strongly agreed with this statement.  Of note, for those council members who are not also 

grant partners, the level of agreement and strong agreement was higher, at 89%; for those who were 

both a partner and member, only 60% agreed or strongly agreed. 

While one council member who commented shared, “This allows councils to work together on some 

grants, while meeting the needs of their area,” other comments highlighted some potential concerns 

with the current system.  For example, one advised, “These are not practical when we consider children 

ages 0‐5 as transitioning to school districts.”  Another shared, “I see this as a disadvantage particularly in 

the City of Phoenix boundaries.”  Finally, others shared the need for further collaboration, or 

acknowledged that while eight may not be maximizing effectiveness, to simply combine into one or two 

regions would also not meet the needs of families. 

While a large majority of council members believe the eight regions advance the early childhood system, 

only 67% agreed or strongly agreed that intentional collaboration and coordination is occurring across 

the eight regions to allow for cross‐regional implementation of strategies while also servicing 

underserved communities.  However, of the twelve comments submitted, eight either directly stated 

collaboration is either occurring at minimal levels, or not at all.  For example, while one council member 

praised the success of Maricopa County regional collaboration, they stated, “Phoenix regions do not 

want to discuss collaboration.”  Another shared, “We need more cross collaboration.”  And another 

submitted, “Any collaboration is showing little action.  There are many obstacles that are preventing 

more work getting done,” and then advised that concerns like lack of ownership and empowerment are 

driving this. 

Respondents were next asked to address more specific elements of service delivery.  Specifically, council 

members were asked their level of agreement regarding four elements of the current system.  Of note, 

while none of the responses regarding these issues in Pima County generated a single “strongly 

disagree” response, at least two, and in one case four respondents, strongly disagreed on each of these 

issues in Maricopa County/City of Phoenix.  Specifically, respondents were asked if having eight regional 

boundaries in Maricopa County and Phoenix has: 

 Eliminated duplication?  54% agreed or strongly agreed with this.  Four of the 35 respondents 

strongly disagreed. 

 Promoted creativity and maximization of resources?  77% agreed or strongly agreed with this, 

with 11 of the 35 responses (31%) strongly agreeing. 

 Effectively utilized public resources? 66% agreed or strongly agreed, with 9 of the 35 responses 

(26%) strongly agreeing. 

 Promoted cross‐regional coordination among stakeholders, community partners and service 

providers?  72% agreed or strongly agreed with this statement, with 9 of the 16 responses 

(25%) indicating strong agreement. 



Respondents were also asked to provide more detailed feedback on the relative difficulty or ease with 

which communication occurs, specific to their views on the impact to community partners.  57% 

responded that they agreed or strongly agreed that multiple regions made it difficult for community 

partners to communicate and participate across multiple regions.  Five of the 35 responses (14%) 

indicated strong agreement with this statement.  Comments shared included: 

 “Not because the community partners are not willing, it is due to the RPC in Phoenix not willing 

to interact with Maricopa’s.” 

 “Organizations funded in multiple regions can barely keep track of themselves let alone other 

organizations, thereby limiting collaboration due to confusion.” 

 “I don’t think the regional divisions limit the communication, rather it is the FTF organization 

and open meeting laws that limit the communication and general collaboration.” 

 “No one said this would be easy.  Our council continues to see an increase in the number of 

community members that attend our meetings.  Many of these folks are from our region and 

neighboring regions.” 

The council members were also asked to provide feedback on service provision.  Specifically, 66% (23 of 

35 respondents) expressed they disagreed or strongly disagreed that eight regions across the City of 

Phoenix and Maricopa County limits the availability of services.  One council member advised, “It limits 

service only if you are looking at what is regionally offered as compared to the entire county, then there 

will always be more services in some areas then others.”  However, one respondent shared, “Our RPC 

includes very remote areas that I guarantee would not receive services if there were fewer, more urban‐

based councils.” 

Services are provided through the competitive RFGA – request for grant applications – process.  55% (18 

of 33 respondents) of regional council members, who review and decide on the RFGAs provided by 

community partners, expressed agreement or strong agreement that eight regions creates 

administrative barriers to responding and participating in RFGAs.  Perhaps surprisingly, those 

respondents who were not grant partners, and therefore not responding to the RFGAs, more frequently 

viewed the eight regions as creating administrative barriers.  For those council members who were not 

grant partners, 63% agreed or strongly agreed administrative barriers were an issue; for those who were 

also grant partners, only 33% expressed agreement or strong agreement. 

Finally, 58% of council members agreed or strongly agreed that the eight current regions align with the 

areas where providers typically provide service. 

Criteria to Consider with Consolidation 
Regional Partnership Council members implement, oversee and drive creation of the early childhood 

system across Maricopa County.  Their perspective on what criteria are the most valuable when 

discussing potential consolidation provides an on‐the‐ground understanding. 

Twenty seven of the regional council members provided feedback on not only what they believe the 

Task Force should consider, but also expressed concerns and clear opinions about the impact of a 

potential consolidation of any of the eight regions that span the City of Phoenix and Maricopa County. 



A number of comments recommended using data‐based criteria that keep the “big questions” out 

front.  For example, respondents advised when considering consolidation the Task Force think about: 

 What would be the benefits? 

 What would be achieved? 

 What would be the costs? 

 What is limiting our ability to reach outcomes?  If it is the regional model, why? 

 Focusing on data and feedback as well as the demographics of need and capacity. 

There were also respondents who clearly stated that consolidation would not serve to improve 

services.  Noting that each region is very different there were council members who expressed a desire 

to continue with the eight existing regions.  Comments shared include, “…every region is different and 

each has different needs.  If the regions are not kept within the format that they are now then families 

will suffer greatly;” “It is my understanding that we have so many regions because each are different 

and has different needs;” “While I agree that the divisions sometimes create barriers to service delivery 

and administrative complications, I strongly believe that the 8 Maricopa regions are a major asset that 

makes FTF work;” and finally, most succinctly, “Do not believe that consolidation is necessary.” 

Another issue with potential consolidation that council members wanted to advise the Task Force to 

keep top of mind was the impact to remote communities.  One individual advised, “They should really 

look at the outline areas within the regions, those areas should be serviced at the same level and quality 

of service as the people living closer to the city.  Some of our communities are being underserved.”  

Another respondent who clearly indicated it was not boundaries that were the issue, but City of Phoenix 

relationships and collaboration, also stated, “The outlying areas Queen Creek, Maricopa, Apache 

Junction, Aguila, Wickenburg, Gila Bend and other smaller communities need to be able to be 

considered.”  Finally, one member shared, “Please be sensitive to the fact that if providers are not 

directly instructed to reach out to and service outlying areas, they won’t!” 

Finally, there were council members that shared consolidation could be an option, but also advised 

considering other potential scenarios.  For example, respondents suggested looking at school district 

boundaries or community boundaries as well as continuing to facilitate and emphasize collaboration and 

communication. 

FOCUS GROUP SUMMARY 
Three focus groups were held the week of December 12, 2012 in Maricopa County with First Things First 
(FTF) grantees. The purpose of the focus groups was to assess more closely and systematically the 
desirability and feasibility of consolidating urban regions. The following is the list of questions asked 
during each session: 

1. What is working well with the regional boundaries as they are currently constructed?   
2. What are the challenges with the current regional boundaries? 
3. Is collaboration promoted through the current regional boundary structure? 
4. What criteria and considerations should the Task Force use  if  they determine consolidation of 

the regional boundaries in the City of Phoenix and Maricopa/Pima County is necessary?  
 



Participants:   Based on  the demographic questionnaire provided  to  all participants,  there was broad 

focus group participation representing a cross‐section of First Things First grantees. 

   December 11 
(Phoenix) 

December 12 
(East) 

December 13 
(West) 

Total Participation 

Length of grant partnership             

 1 year   3   4   0   7 

 2 years   2   6   3   11 

 3 years   13   7   2   11 

Regions Served             

Single Region  4  6  4  14 

Multiple Regions  14  11  2  27 

Goal Areas             

Early Learning  8  3  4  15 

Health  12  3  1  16 

Family Support  6  12  4  22 

Multiple  6  1  2  9 

Number of Grant Awards             

Only one  7  6  3  16 

Multiple  8  11  2  21 

Pending        1    

Grant Partner and Regional 
Council Member 

 0   2   0   2 

Type of Organization             

NP  9  12  3  24 

For Profit     1     1 

School District  1     3  4 

Government  8  4     12 

 

COMMON THEMES ACROSS ALL FOCUS GROUPS 

Positives: What is working well 

1. Current size of regions provides the ability to understand and be responsive to local need. 
2. It  is  easier  to  build  relationships with  regional  council members,  provider  organizations,  and 

families in the same region. 
3. Regional council members understand and have a vested interest in the local community. 
4. Grassroots work is easier; and easier still with dedicated community outreach. 
5. With more regions, smaller agencies have a greater opportunity to be grantees. 

  

 

 

 



What are the challenges? 

Current boundaries limit: 
1. Focus on families: all concerns, restrictions, or limitations related to existing boundaries are 

about eliminating barriers experienced by organizations, and not barriers experienced by 
families. The focus should be on eliminating barriers for families. 

2. Consistency of services within school districts: Current boundaries do not take into account that 
schools are the center of many communities and by serving only one portion of a school or 
school district it can cause serious disruption for everyone. 

3. Ability for families to be served with others in the community (like those in the same 
neighborhood or zip code that are split by regional boundaries). 

4. Ability to continue to serve those who move to other communities but prefer existing providers 
(i.e. home visitation). 

5. Ability for those such as student psychologists being supported by federal “needy communities” 
scholarship funds to serve communities where there is a need (scholarship requirements dictate 
communities in which they work, even though the need might be beyond regional council 
boundaries). 

6. The ability of smaller communities to receive the attention they need and reduce their ability to 
compete; they might be 'lost' within a larger region.  

7. Smaller programs that have an impact might not be chosen versus larger more general 
strategies that ignore specific needs of smaller communities. 

8. Ability to serve people locally: If the boundaries get bigger people might feel like they are being 
sent 'downtown' where there isn't comfort level/relationship. 

9. Geography: Either the distance is too large or the needs too diverse within a single boundary. 
10. Multiple grant processes are burdensome, especially for smaller organizations with limited 

capacity/infrastructure. 
 
Criteria to consider changes in boundaries 

1. School district alignment 
2. By Zip code (don’t split them) 
3. Flexibility  to  deliver  services  to  boarder  or  contiguous  communities  to  provide  an  entire 

community with a particular program 
4. Use recent experience of Arizona Department of DES and Behavioral Health as reference point 

for changing regions. 
5. All  change  should be based on what  is best  for  clients and  the barriers  they experience, not 

regional council territorial issues. 
6. A pooled fund should be set aside for collaboration efforts. 
7. If a family moves from one region to another, a transition or grace period should exist so that 

services are not dropped, potentially hurting the children. Providers need the flexibility to serve 
families for some period of time outside of their region. 

 
At least one person in each group said FTF should 'wait' to make any changes. The current structure has 

not been in place long enough time to assess. And at least one person in each group said there should 

be one regional council/one region with subcommittees to address individual strategies. 

 



Is collaboration promoted? 

In general, few people felt FTF itself promotes collaboration. Participants said if collaboration happens it 

is because of  long‐term relationships. While they are required to discuss collaboration as a part of the 

RFGA process, putting  it  into practice  is a  challenge  for a variety of  reasons. Below are  the  common 

themes on this topic. 

1. Councils do not want to formally collaborate to address the issues outlined above. 
2. Regardless of boundaries, the problems that exist will still be an issue. Need to change the way 

regional councils collaborate 
3. Should  there be a “Super Council” or a “Collaboration Council”  to ensure collaboration occurs 

among regional councils? 
4. Meetings  or  one  page  of  information  that  outlines what  each  regional  council  does  (funded 

programs  and  strategies)  and  when  they meet  (well  in  advance  of  the meeting)  would  be 
helpful. This would allow people  to  refer  clients  to other  regional  councils/regions accurately 
and appropriately. 

5. There  is no strategic or collaborate way for grantees to know or understand what everyone  is 
doing. Meetings  that  did  happen  on  collaboration  actually  were  helpful.  Regional  Directors 
coordinated these. This is PART of the answer. 

6. Cross regional collaboration is the biggest challenge. 
7. A more defined structure and framework is needed to support and encourage collaboration. 
8. When collaboration occurs, it is primarily more service specific and within regions. 

 
Outlier recommendations 

In each group there was at least one person who had strong feelings about a topic and returned to that 

same issue even if the rest of the focus group did not agree. Below is a list of some of those ideas/issues. 

o FTF should have smaller regions 

o FTF should have larger regions 

o FTF should have one regional council per county 

Summary 
The invitation to participate in these focus groups was met with enthusiasm by participants and the 
discussion was robust and focused. Participants were happy to be asked to be a part of such an 
important discussion at the front‐end of the process; and they want to remain engaged in this discussion 
and included in future announcements or meeting opportunities. Grantees learned a variety of things 
from each other: on collaborations happening in the county; ways they could partner together; services 
and innovative projects in the county; and their individual experiences with various parts of FTF. By the 
end of each session, attendees all agreed that any changes that are made to the boundaries will cause 
new issues and concerns; therefore any boundary changes have the potential for making things better 
or more challenging, depending on the issue. Take Away—Regardless of how attendees differed in 
opinion regarding the information outlined in this memo, one thread was quite consistent among them. 
That regardless of boundary structure (large, small, rural, urban, etc), that if there were more flexibility 
in the current operation, as outlined in the criteria section above, the majority of their concerns would be 
addressed and services to clients would be more consistent and responsive to the needs of individuals 
and communities with which they work.  



PRIORITIZED NEEDS, STRATEGIES, FUNDING AND PROVIDERS 

Currently Maricopa County is split into 8 distinct regions: 

 Northeast Maricopa with 13,997 children 0‐5 and 15 program strategies. 

 Central Maricopa with 31,001 children 0‐5 and 22 program strategies. 

 Southeast Maricopa with 56,981 children 0‐5 and 19 program strategies. 

 Northwest Maricopa with 45,644 children 0‐5 and 21 program strategies. 

 Southwest Maricopa with 23,733 children 0‐5 and 19 program strategies. 

 North Phoenix with 37,900 children 0‐5 and 22 program strategies. 

 Central Phoenix with 28,502 children 0‐5 and 25 program strategies. 

 South Phoenix with 43,982 children 0‐5 and 24 program strategies. 
 
Phoenix/Maricopa SFY13 Funds Available 

Region  SFY Funds Available

Northeast Maricopa  $ 4,233,452

Central Maricopa  $14,127,021

Southeast Maricopa  $16,008,357

Northwest Maricopa  $15,737,822

Southwest Maricopa  $ 5,731,208

North Phoenix  $17,125,133

Central Phoenix  $24,227,248

South Phoenix  $25,892,103

Total:  $123,082,344

 
 

Regional Needs and Assets Data Comparison and Highlights 



REGION

NORTHEAST 

MARICOPA

CENTRAL 

MARICOPA

SOUTHEAST 

MARICOPA

NORTH 

PHOENIX

CENTRAL 

PHOENIX

SOUTH 

PHOENIX

NORTHWEST 

MARICOPA

SOUTHWEST 

MARICOPA SOURCE

DEMOGRAPHIC INDICATORS

Total population (all ages) in Census 2010 335,476 501,632 726,523 519,974 335,512 419,714 697,630 274,866 US Census 2010

Population of children (0-5) in Census 2010 17,258 37,448 68,524 44,303 33,891 52,710 approx 57,000 approx 30,000 US Census 2010

Percent of population (0-5) 5% 7% 9% 9% 10% 13% approx 8% approx 11% US Census 2010

Population of children (0-4) in Census 2010 13,997 31,001 56,981 37,900 28,502 43,982 45,644 23,733 First Things First, Population Data for 2014 

Allocations 

Population of children (0-5) in Census 2000 20,064 38,015 56,384 39,766 38,531 42,198 36,346 7,392 US Census 2000

Change in pop. of children (0-5), 2000 to 2010 Percent increase or decrease -14% -1% 22% 11% -12% 25% approx 57% approx 300% US Census 2000 & 2010

Households (or Families) x 196,311 264,560 x 69,046 x 236,303 84,607 US Census 2010

Households with children (0-5) Number x 27,389 47,595 x 18,860 x 14,144 7,633 US Census 2010

Percent of all households x 14% 18% x 27% x 6% 9% US Census 2010

Type of household with children (0-5) Husband-wife households 83% x x 67% 58% 61% 67% 70% US Census 2010

Single-male households 10% x x 11% 14% 13% 12% 13% US Census 2010

Single-female households 7% x x 22% 28% 26% 20% 17% US Census 2010

Race or ethnicity (all ages) Hispanic 15% 20% 22% 35% 48% 78% 24% 41% US Census 2010

White, not Hispanic 73% 64% 68% 51% 9% 66% 46% US Census 2010

White (including Hispanic) 61% US Census 2010

Black, not Hispanic 2% 5% 3% 4% 8% 4% 7% US Census 2010

American Indian, not Hispanic 1% 2% 1% 2% 1% 1% 1% US Census 2010

Other, not Hispanic 5% 9% 5% 4% 4% 3% 3% US Census 2010

Living arrangements for children (0-5) With parent(s) x 87% 86% x 87% x x x US Census 2010

With relatives (no parent) x 11% 12% x 12% x x x US Census 2010

With non-relatives x 2% 2% x 1% x x x US Census 2010

Children (0-5) living in their grandparent's household Number 1035 3,341 6416 x x x x 3,615 US Census 2010

Percent of children (0-5) 6% 9% 9% x x x 13% 13% US Census 2010

Children (0-5) living with one or two foreign-born 

parents

Percent of children (0-5) x x x x 54% x x x American Community Survey

Language spoken at home (ages 5 and older) English 84.60% Chandler: 78%, 

Tempe: 77%, 

Guadalupe: 30%

Mesa: 78%, 

Gilbert: 85%, 

Queen Creek: 

86%

77.1% x 42% x x American Community Survey

Spanish 9.60% Chandler: 13%, 

Tempe: 13%, 

Guadalupe: 69%

Mesa: 18%, 

Gilbert: 8%, 

Queen Creek: 

10%

15.4% x 56% x x American Community Survey

A native North American language x Chandler: 0%, 

Tempe: 1%, 

Guadalupe: 1%

0% x x 1% x x American Community Survey

Another language 5.80% x x 7.5% x 0% x x American Community Survey

Population (ages 5 and older) who speak English less 

than "very well"

Percent of population (5 and older) x x x x x x x x American Community Survey

Households which are "linguistically isolated" Percent of all households x Chandler: 4%; 

Tempe: 6%; 

Guadalupe: 13%

Mesa: 7%, 

Gilbert: 2%, 

Queen Creek: 1%

x 14% x x x American Community Survey

ECONOMIC INDICATORS



REGION

NORTHEAST 

MARICOPA

CENTRAL 

MARICOPA

SOUTHEAST 

MARICOPA

NORTH 

PHOENIX

CENTRAL 

PHOENIX

SOUTH 

PHOENIX

NORTHWEST 

MARICOPA

SOUTHWEST 

MARICOPA SOURCE

Children (0-5) living in poverty Number 954 5,300 8,399 7,865 12,210 17,759 9,903 3,313 First Things First, Population Data for 2014 

Allocations 

Percent of children (0-5) 6% 14% 12% 18% 36% 34% 17% 11% FTF & US Census 2010

Residential foreclosure rate, February 2012 Number of foreclosures per 1,000 

properties

Fountain Hills 

3.5; Paradise 

Valley 2.6; 

Cave Creek 3.6

Ahwatukee 2.4; 

Chandler-Sun 

Lakes 3.1; 

Tempe-

Guadalupe 2.2

3.2 x x x x x RealtyTrac, Inc

Pre-foreclosure rate Number of pre-foreclosures per 

1,000 properties

x RealtyTrac, Inc

Median family income for all families Dollars (2010) Chandler 

$80,004; 

$48,410 Peoria $63,535; 

Surprise 

Gila Bend 

$27,113; Tonopah 

American Community Survey

Median family income for married couple families 

with own children under 18 years

2010 Cave Creek SD 

$140,094; 

Fountain Hills 

SD $106,620; 

Paradise 

Valley SD 

$96,068; 

Scottsdale SD 

$125,142

Gilbert $97,879; 

Mesa $72,672; 

Queen Creek 

$89,755

Deer Valley SD 

$90,846; 

Paradise Valley 

SD $100,115; 

Washington SD 

$53,953

$58,766 Phoenix city 

$65,778

American Community Survey

Unemployment rate 2010, 2011, or 2012 5.9% Guadalupe 14%; 

Tempe 6%; 

Chandler 6%

Gilbert 5%; Mesa 

8%.

Phoenix city 

9%

Phoenix city 

8%

Phoenix city 

10%

Aguila 10%; El 

Mirage 8%; 

Glendale 9%; 

Morristown 

9%; Peoria 6%; 

Surprise 11%; 

Waddell 9%; 

Wickenburg 

9%; Wittmann 

9%

Avondale-

Tolleson 8%; 

Buckeye: 14%; 

Gila Bend 10%; 

Litchfield Park 8%; 

Luke 9%

Arizona Dept of Commerce LAUS

TANF Enrollment, 2010 or 2011 Number of children (0-5) x 567 957 x 1,622 x 2,254 1,043 Arizona Dept of Economic Security

Percent of children (0-5) x 2% 1% x 5% x 4% 3% Arizona Dept of Economic Security & US Census 

2010

TANF Enrollment, Families with children (0-5) Number of families 58 x x 739 1,201 1,794 x x Arizona Dept of Economic Security

SNAP Enrollment, 2011 Children (0-5) 1666 9,154 20,431 x 18,628 x x x Arizona Dept of Economic Security

Percent of children (0-5) 10% 24% 30% x 55% x x x Arizona Dept of Economic Security

SNAP Enrollment, Families, 2011 Families with at least one child 

receiving SNAP

1,207 x x 10,738 10,447 19,292 x x Arizona Dept of Economic Security

WIC Enrollment Number of children (0-4), 2009 or 

2011

1,772 12,187 28,011 10,115 12,392 38,702 15,254 8,503 Arizona Dept of Economic Security

Percent of children (0-4) 13% 39% 49% 27% 43% 88% x x Arizona Dept of Economic Security

Children eligible for free or reduced-price lunch 

(district schools only), March 2012

Percent of children (school-age) Cave Creek SD 

13%; Fountain 

Hills SD 35%; 

Paradise 

Valley SD 35%; 

Scottsdale SD 

26%

Chandler SD 

30%; Kyrene SD 

26%; Tempe SD 

70%

Chandler SD 

30%; Gilbert SD 

29%; Higley SD 

21%; Mesa SD 

59%; Queen 

Creek SD 24%

Deer Valley SD 

29%; Paradise 

Valley SD 35%; 

Washington SD 

75%

34% Cartwright SD: 

92.4%. 

Pendergast 

SD: 65.4%. 

Isaac SD: 89%. 

Murphy SD: 

93.3%. Fowler 

SD: 86.6%. 

Riverside SD: 

90.4%. Laveen 

SD: 71.2%. 

Arizona Dept of Education



REGION

NORTHEAST 

MARICOPA

CENTRAL 

MARICOPA

SOUTHEAST 

MARICOPA

NORTH 

PHOENIX

CENTRAL 

PHOENIX

SOUTH 

PHOENIX

NORTHWEST 

MARICOPA

SOUTHWEST 

MARICOPA SOURCE

EDUCATIONAL INDICATORS

AIMS third-grade math test, 2011 Percent passing Cave Creek SD 

88%; Fountain 

Hills SD 68%; 

Paradise 

Valley SD 78%; 

Scottsdale SD 

83%

Chandler SD 

78%; Kyrene SD 

79%; Tempe SD 

63%

Gilbert SD 75%; 

Higley SD 81%; 

Mesa SD 67%; 

Queen Creek SD 

81%

Deer Valley SD 

77%; Paradise 

Valley SD 78%; 

Washington SD 

58%

x Pendergast SD 

55%; 

Cartwright SD 

62%; Isaac SD 

57%; Murphy 

SD 56%; 

Fowler SD 

68%; Riverside 

SD 62%; 

Laveen SD 

66%; 

Roosevelt SD 

48%

x x Arizona Dept of Education

AIMS third-grade reading test, 2011 Percent passing Cave Creek SD 

93%; Fountain 

Hills SD 82%; 

Paradise 

Valley SD 84%; 

Scottsdale SD 

89%

Chandler SD 

84%; Kyrene SD 

86%; Tempe SD 

75%

Gilbert SD 84%; 

Higley SD 89%; 

Mesa SD 74%; 

Queen Creek SD 

86%

Deer Valley SD 

85%; Paradise 

Valley SD 84%; 

Washington SD 

67% 

x Pendergast SD 

69%; 

Cartwright SD 

69%; Isaac SD 

63%; Murphy 

SD 67%; 

Fowler SD 

71%; Riverside 

SD 79%; 

Laveen SD 

68%; 

Roosevelt SD 

58%

x x Arizona Dept of Education

AIMS third-grade math test mean score, 2011 On a Scale of 347-405 x x x x x x 374 365 Arizona Dept of Education

AIMS third-grade reading test mean score, 2011 On a Scale of 431-515 x x x x x x 465 454 Arizona Dept of Education

AZ Learns Profile Percent of Schools Earning an "A", 

2012

x x x x 15% x x x

AZ Learns Profile Percent of Schools Earning a "B", 

2012

x x x x 35% x x x

AZ Learns Profile Percent of Schools Earning a "C", 

2012

x x x x 46% x x x

AZ Learns Profile Percent of Schools Earning a "D", 

2012

x x x x 4% x x x

Educational attainment of adults (25 and older) Less than high school Scottsdale city 

4.4%

Chandler PCA 

6.6%; Tempe 

PCA 19%; 

Ahwatukee PCA 

3%; Guadalupe 

PCA 41%

Mesa PCA 7%; 

Gilbert PCA 3%; 

Queen Creek 

PCA 3%

Deer Valley SD 

7.5%; Paradise 

Valley SD 8.1%; 

Washington SD 

17.1%

x 33% x x American Community Survey, or ADHS Statistical 

Profiles

High school or GED Scottsdale city 

15.3%

x x Deer Valley SD 

22.3%; 

Paradise Valley 

SD 20%; 

Washignton SD 

27.7%

x 28% x x American Community Survey, or ADHS Statistical 

Profiles



REGION

NORTHEAST 

MARICOPA

CENTRAL 

MARICOPA

SOUTHEAST 

MARICOPA

NORTH 

PHOENIX

CENTRAL 

PHOENIX

SOUTH 

PHOENIX

NORTHWEST 

MARICOPA

SOUTHWEST 

MARICOPA SOURCE

More than high school Scottsdale city 

28.4%

x x Deer Valley SD 

37.3%; 

Paradise Valley 

SD 33.6%; 

Washington SD 

34.2%

x 24% x x American Community Survey, or ADHS Statistical 

Profiles

Bachelor's Degree or more Scottsdale city 

51.9%

Chandler PCA 

30%; Tempe PCA 

20%; Ahwatukee 

PCA 49%; 

Guadalupe PCA 

3%

Mesa PCA 22%; 

Gilbert PCA 29%; 

Queen Creek 

PCA 26%

Deer Valley SD 

33%; Paradise 

Valley SD 38%; 

Washington SD 

21%

x 9% x x American Community Survey, or ADHS Statistical 

Profiles

HEALTH and SAFETY INDICATORS

Children 0-5 covered by AHCCCS Percent of children (0-5) x x x x x x El Mirage 

17.4%; 

Glendale 

37.1%; Peoria 

16.4%; 

Wickenburg 

11.3%

Avondale-

Tolleson 22.8%; 

Buckeye 21.7%; 

Gila Bend 22.2%; 

Litchfield Park 

11.7%

ADHS Statistical Profiles

Children 0-5 without health insurance Percent of children (0-5) x Chandler 6%; 

Tempe 8%

Mesa 11%; 

Gilbert 9%; 

Queen Creek 2%

x Alhambra 

SD 6.4%; 

Creighton 

SD 15.1%

x x x American Community Survey

Births during calendar year 2010 2,619 5,460 11,347 x x x 8,591 x ADHS Vital Statistics

Births during calendar year 2009 x x x 22,513 6,248 7,287 x 4,425 ADHS Vital Statistics

Mother was not married Percent of births x x x x x x 42% 40% ADHS Vital Statistics

Mother was 19 or younger Percent of births 4% Ahwatukee 

1.6%; Chandler 

4%; Guadalupe 

8.4%; Tempe 5%

Mesa 3.7%; 

Gilbert 1.6%; 

Queen Creek 

5.3%

10% x 18% 10% 11% ADHS Vital Statistics

Baby had low birthweight (5.5 lb or less) Percent of births 8% Ahwatukee 

7.1%; Chandler 

6.5%; Guadalupe 

8.9%; Tempe 

6.9%

Mesa 6.2%; 

Gilbert 6.6%; 

Queen Creek 

6.3%

7% x 8% 7% 7% ADHS Vital Statistics

Birth was covered by AHCCCS or IHS Percent of births 24% 39% 43% x 68% x 53% 48% ADHS Vital Statistics

NOTES

SD = School District

PCA = Primary Care Area

x = Data not available



East Valley Regions (Northeast Maricopa, Central Maricopa, Southeast Maricopa) 

 Southeast Maricopa saw a growth in its population of children birth to five; Northeast Maricopa had 

a decrease. 

 Families in Northeast Maricopa have a higher median income and a greater proportion of adults 

with college degrees. 

 Northeast Maricopa has a smaller proportion of: single‐mother households; Hispanic residents; 

children living in the household of their grandparents; children living in poverty; and births paid for 

by AHCCCS or the HIS. 

 Tempe (Central Maricopa) and Mesa (Southeast Maricopa) students tend to have lower passing 

rates on the 3rd grade AIMS reading test than those in other districts across the East Valley.  

  

Phoenix Regions (North Phoenix, Central Phoenix, South Phoenix) 

 Both North Phoenix and South Phoenix saw a growth in the young child population, with a decrease 

in Central Phoenix.   

 South Phoenix has a higher proportion of Hispanic residents. 

 The rate of poverty is nearly twice as high in Central and South Phoenix as it is in North Phoenix.  

 WIC enrollment and free‐lunch eligibility are much higher in South Phoenix.  

 More adults in the North Phoenix region have college degrees than in the South Phoenix region.  

 A greater proportion of births in the South Phoenix region are to teen‐aged mothers, compared to 

the North Phoenix region. 

 

West Valley Regions (Northwest Maricopa, Southwest Maricopa) 

 The regions have seen the highest rates of growth in the County in their population of children 

birth to five (300% in Southwest Maricopa since 2000). 

 Southwest Maricopa has a greater proportion of Hispanic and Black residents than the 

Northwest region.  

 The rate of childhood poverty is lower in Southwest Maricopa compared to Northwest 

Maricopa. 

 Median family incomes and unemployment rates in both regions vary greatly from town to 

town.  

 There are a somewhat higher proportion of AHCCS and IHS‐covered  births in Northwest 

Maricopa. 

 

 

 

 

 

 



Key Regional Priorities 

From the table below, each region distilled out the key regional priorities they wished to address 

through their funding plan.  There are a total of eleven key priorities identified across the Maricopa and 

Phoenix regions.  All the regions emphasized: 

 Family Support and access to information, resources and supports for families 

 Quality and Access to Early Care and Education that is Affordable 

 

All but Southeast Maricopa prioritized the need for access to health care and preventive services 

including oral health.  Half of the regions in Maricopa and Phoenix prioritized supports and services for 

children with developmental delays and promotion of social emotional support, service coordination, 

and community awareness. 

 



 

Regional Councils Region Priorities to be Addressed 
 

Family Support 
 
Limited access to 
high quality, 
diverse and 
relevant 
information and 
resources for 
families to 
support their 
child’s optimal 
development. 
 
 
Access to 
comprehensive 
family support 
and intervention. 
 
All parents, 
including new 
parents, of young 
children have 
access to 
information and 
support as 
needed. 
 
Lack of intensive 
family support 
programs and 
services for 
families and 
children in crisis. 
 
 

Quality and 
Access to Early 
Care and 
Education 
 
  Limited access to 
high quality early 
care and 
education 
(including infant 
and toddler 
settings).  
 

 
 Increase access to 
high quality early 
care and 
education with a 
focus in the rural 
areas. 
 
Every child has 
access, including 
affordability, to 
high quality early 
care and 
education. 
 
 Lack of affordable 
quality early care 
and education. 
 
Limited capacity in 
existing 
preschools serving 
low income 

children. 

Family, Friend 
and Neighbor 
Care 
 
Increase support 
to Family, 
Friends and 
Neighbors care 
providers. 
 
Lack of services 
and support for 
family, friend, 
and neighbor 
care. 

Professional 
Development Early 
Care and Education  
 
Increase professional 
development of early 
care and education 
providers. 
 
Access to training and 
professional 
development 
opportunities for early 
childhood care 
providers and 
educators. 
 
 Lack of quality early 
care and education 
professionals who 
have access to quality 
professional 
development 
opportunities. 

Access to Health 
Services including oral 
health 
 
Limited access to early 
preventive medical and 
dental care for children 
birth – five years of age. 
 
Limited access to 
adequate health and 
dental care services, 
including preventative 
services, screening 
services, and follow-up 
services. 
 
Increase family and 
child care provider 
access to 
comprehensive health 
systems and prevention 
training. 
 
Every child will have 
access to high quality 
care with insurance or 
other coverage. 
 
 Promote availability of 
resources that lead to 
effective utilization of 
preventative health 
care. 
 
Access to early 
preventive medical and 
dental care. 
  

Prenatal 
/Postnatal Care 
 
Lack of access 
to pre-
natal/postnatal 
services and 
support. 

 

Children with 
Developmental 
Delays and Social 
Emotional 
Development 
 
Lack of support to 
meet the needs of 
children with 
developmental and 
social-emotional 
issues. 
 
Increase parent and 
caregiver access to 
child development 
information and 
identification of early 
developmental delays. 
 
Every child with 
special needs has total 
and equal access to 
health care and early 
care and education. 
 
   Limited number of 
specialists in the early 
childhood 
development and 
health workforce to 
insure the healthy 
social-emotional 
development of young 
children. 

Coordination 
 
Coordination of existing 
resources and services for 
young children and their 
families 
 
Improve service 
coordination. 
 
Access to coordinated 
services for young children 
and their families. 
 
Limited coordination and 
collaboration among service 
providers. 

Underdeveloped 
workforce. 

Community Awareness 
 
Build Public Awareness 
and Support. 
 
Limited knowledge and 
information about the 
importance of early 
childhood development 
and health. 
 
 Increase understanding 
and information about the 
importance of early 
childhood development 
and health, and enhance 
networking, coordination 
and support by the 
community around early 
childhood development 
and health efforts. 
 
Limited understanding and 
information about the 
importance of early 
childhood development 
and health and limited 
support by the community 
around early childhood 
development and health 
efforts. 

Capacity Building 
and Infrastructure  
 
Lack of community 
capacity, leadership 
development, 
community 
awareness and 
grassroots awareness 
of the importance of 
early care and 
education 
movement. 
 
Lack of accurate and 
comprehensive 
regional data to 
develop and enhance 
strategies. 

NE Maricopa  X X   X  X X  X  

Central Maricopa X X   X   X    

SE Maricopa X X      X    

NW Maricopa X X   X   X X X  

SW Maricopa X X X X X  X     

North Phoenix X X  X X     X  

Central Phoenix X X   X  X     

South Phoenix  X X X X X X   X X 



Indicators Linked to Funding Strategies 

In addition to articulating key needs and determining the most appropriate strategies to address those 

needs, all partnership councils must also link their needs to school readiness indicators. 

There is some consistency across indicators in the Maricopa and Phoenix regions.  There are a total of 

eight unique indicators identified across the eight regions, with two specific indicators noted for each 

region: 

 %/# of children demonstrating school readiness at kindergarten entry 

 %/# of families who report they are competent and confident about their ability to support their 

child’s safety, health and well‐being 

  

Children with untreated tooth decay and children receiving well child visits were selected by at least six 

of the eight regions.  Four regions prioritized children enrolled in a program with a Quality First rating of 

3 to 5 stars. 

 



 

School Readiness Indicators 

 

Children 
demonstrating 
school readiness at 
kindergarten 
entry… 

 children 
enrolled in 
3-5 star 
early care  

 children with 
special 
needs/rights in 3-5 
star early care  

 families that 
spend no more 
than 10% of 
income on 3-5 
star early care 

 children with 
newly identified 
developmental 
delays during the 
kindergarten 
year  

 children 
entering 
kindergarten 
exiting 
preschool 
special 
education to 
regular 
education  

 children 2-4 at a 
healthy weight  

 children receiving at 
least six well child 
visits within the first 
15 months of life  

 children age 
5 with 
untreated 
tooth decay  

families who 
report they 
are competent 
and confident  

Maricopa 

Central Maricopa X       X X X 

Northeast 
Maricopa 

X X       X X 

Northwest 
Maricopa 

X X       X X 

Southeast 
Maricopa 

X       X X X 

Southwest 
Maricopa 

X        X X 

Phoenix  

Central Phoenix X       X  X 

North Phoenix X X      X  X 

South Phoenix X X   X X X X X X 



Strategies, Funding and Partner Organizations 

 

Overlap of Strategies: 35 total strategies between all eight regions, with 14% being implemented in all 

eight of the current regions. 

 

Strategies in red cross all eight regions = 5 or 14% of all strategies. 

Strategies in orange cross seven regions = 4 or 11% of all strategies. 

Strategies in grey cross six regions = 2 or 6% of all strategies. 

Strategies in maroon cross five regions = 3 or 9% of all strategies. 

Strategies in black cross four regions = 2 or 6% of all strategies. 

Strategies in purple cross three regions = 2 or 6% of all strategies. 

Strategies in blue cross two regions = 11 or 31% of all strategies. 

Strategies in green are only in one region = 6 or 17% of all strategies. 
 

Strategy  Central 
Maricopa 

Northeast 
Maricopa 

Southeast 
Maricopa 

Northwest 
Maricopa 

Southwest 
Maricopa 

Central 
Phoenix 

North 
Phoenix 

South 
Phoenix 

Quality First  X  X X X X X  X X

Quality First Child Care 
Scholarships 

X  X X X X X  X X

Child Care Health 
Consultation 

X  X X X X X  X X

Home Visitation  X  X X X X X  X X

Community Awareness, 
Community Outreach & 
Media 

X  X X X X X  X X

Pre‐Kindergarten 
Scholarships 

X  X X X X   X X

Scholarships TEACH (beyond 
Quality First TEACH 
Scholarships) 

X  X X X X X  X

Parent Education 
Community‐Based Training 

X  X X X X X  X

Mental Health Consultation  X  X X X X  X X

Oral Health  X  X X X X   X

Family Resource Centers  X  X X X   X X

FTF Professional REWARD$  X  X X  X X

Food Security  X  X X X X 

Service Coordination  X  X X X X 

Family, Friends & Neighbors    X X  X X

Care Coordination/Medical 
Home 

X  X X  X

Scholarships non‐TEACH  X  X X  

Developmental Sensory 
Screenings 

  X  X X

Community‐Based 
Professional Development 
Early Care and Education 
Professionals 

X    X

Director Mentoring/Training  X    X

Health Insurance Enrollment    X  X

Nutrition/Obesity/Physical    X X  



Activity 

Physician Education & 
Outreach 

X  X  

Prenatal Outreach    X  X

Recruitment – Stipend/Loan 
Forgiveness 

  X   X

Family Support – Children 
with Special Needs 

  X X 

Reach Out and Read    X  X

Court Teams      X X

Inclusion of Children with 
Special Needs 

  X 

Recruitment into Field    X  

Injury Prevention    X 

Family Support Coordination    X 

Parent Outreach and 
Awareness 

    X

Comprehensive Preventative 
Health Programs 

    X

Regional Evaluation of 
Family Support Strategies 

    X

 

 

 Of the nine strategies, funded by at least 7 of the regions, shown above, the total funds allotted is 

$58,190,897 for these strategies.  This is 47% of the total allocation across the 8 Phoenix and Maricopa 

regions.  The other 26 strategies are funded by the remaining 53% of allocated funds to the Maricopa 

and Phoenix regions.   

The Maricopa regions issued 11 Request for Grant Applications with 5 being multi regional and the other 

six as individual RFGAs for strategies.  The Phoenix regions issued 20 Request for Grant Applications with 

only 2 issued as multi‐regional.  Three separate home visiting strategy RFGAs, 2 health insurance 

strategy RFGAs, and 2 parent education strategy RFGAs were released in Phoenix with the others as 

unique strategy RFGAs.   

There are a total of 56 organizations that are recipients of FTF funds through the Phoenix and Maricopa 

regions.  Nineteen of the grant partners have more than one contract with one entity having 15 

contracts, a second entity with 8 contracts and a third entity with 6 contracts.  Further, for those 9 

strategies that are funded across at least 7 regions, 6 are the statewide and multi‐regional strategies and 

thus have the same grant partner and are below: 

 Quality First 

 Quality First Child Care Scholarships 

 Scholarships TEACH 

 Child Care Health Consultation 

 Mental Health Consultation 

 Pre‐kindergarten Scholarships 

 



Home Visitation and Parent Education Community Based Training have multiple grant partners.  The 

Community Awareness Strategies are FTF directed.   

Regional Council Membership 

Maintaining a full Regional Partnership Council would likely not be a challenge for a single Maricopa 

region.  Of the five current existing regions, two – Central and Southwest Maricopa – did not experience 

a single vacancy during State Fiscal Year 2012.   

Additionally, the vacancies in the remaining three councils (outlined below) were different in each 

region, indicating that for every professional need on a single regional council, there are at least four 

potential candidates in the entirety of Maricopa County who are currently serving on an existing 

regional council.  One consideration could be distance, as professionals who serve in one extreme part 

of the county may not wish to travel to more centralized regional meetings. 

Below is specific information on the vacancies for each of the three remaining Maricopa regions during 

SFY 12: 

 The Northeast Maricopa Regional Partnership Council had a vacancy in the educator seat from 

January, 2012 through the end of the fiscal year. 

 The Northwest Maricopa Regional Partnership Council had two spots vacant at given points 

during SFY 12.  Specifically, the child care position was open from September, 2011 through the 

end of the calendar year.  The faith community member seat remained vacant from August, 

2011 through the end of the fiscal year. 

 The Southeast Maricopa Regional Partnership Council had a vacancy in the philanthropic seat 

for the entire fiscal year.  Additionally, they had a vacancy in the at‐large position at the end of 

the fiscal year in June, 2012. 

 

Maintaining a full Regional Partnership Council was a challenge for each of the current Phoenix regional 

councils.  Below is specific information on the vacancies for each of the three regions during SFY 12. 

 The Central Phoenix Regional Partnership Council had a vacancy at some point during SFY 12 in 

four seats. Specifically, the parent seat was vacant from April, 2012 through the end of the fiscal 

year; the faith leader member was vacant from July through August, 2011; the business 

representative seat was open from December, 2011 through the end of the fiscal year; and 

there was an at‐large vacancy from December, 2011 through the end of the fiscal year. 

 The North Phoenix Regional Partnership Council had a vacancy at some point during SFY 12 for 

four seats.  Specifically, the parent seat was vacant in June, 2012 – the end of the fiscal year  

Additionally, the educator and health seats sat vacant for the entire fiscal year and the 

tribal/at‐large seat was open from July, 2011 through August, 2011. 

 The South Phoenix Regional Partnership Council faith community membership was vacant from 

July through August of 2011.  Additionally, both the business and philanthropic seats were open 



for the entire duration of the fiscal year.  Finally, there was brief vacancy in July, 2011 in one of 

the at‐large positions. 

 

Administrative Costs 

There are five Regional Directors for each regional council with administrative and finance staff support 

in addition to a Senior Regional Director over the regional area.   

  Total  Regional 

Only 

Regional 

Area 

FTE         1.90   1.50        0.40 

Sal    108,208       81,127     27,081 

ERE      41,119       30,828     10,291 

Ops      10,920        7,800       3,120 

Facilities      20,133       20,133           ‐  

Total    $180,380    $ 139,888     $40,492 

 

Examples of Collaboration 

 Collaboration has occurred at different levels throughout the Maricopa and Phoenix regions.  
Northwest and Southwest Maricopa have collaborated on a number of strategies, have held 
joint grant partner meetings and worked collaboratively on the community awareness strategies 
through joint planning of community events and purchasing of educational reinforcement 
materials; joint funding of community outreach staff; joint planning for community outreach 
goals and activities. The Southeast and Central Maricopa Regional Councils have also 
collaborated on a number of strategies and worked collaboratively on the community 
awareness activities.  All eight regions worked together on a shared media buy since the 
inception of the FTF media campaign.   

 Discussions are occurring with the chairs and vice chairs on the regional benchmarking – moving 
forward across the regions with this process. 

 The main collaboration effort that is occurring across the Maricopa and Phoenix regions is 
focused on a specific strategy, the family resource centers—6 of the 8 regions fund this strategy.  
In May of 2011 the Virginia G. Piper Charitable Trust in partnership with First Things First 
convened representatives from the Phoenix and Maricopa Regional Partnership Councils to 
identify opportunities to improve the coordination and integration of programs, services and 
resources for young children and their families and opportunities to leverage resources that 
enhance the ability to deliver high quality supports for children.  During this meeting regional 
council representatives identified two priorities for collaboration.   

 



1.  Leveraging regional council funding through a joint decision‐making process. Possible 

common areas of interest included mental health consultation, oral health and regional 

needs and assets.  It was noted that these were examples and not the only possibilities for 

leveraging funding. 

2. Community awareness with a specific focus on service coordination looking at the following 

service delivery components of a centralized intake, widespread advertising of services and 

outreach and awareness of services and programs.   

 

During a second meeting participants identified implementation of a joint RFGA process as 
an overarching method to work collaboratively to improve services for children and families.  
The following benefits of joint RFGAs were identified:     
 

 Relaxes the boundaries – removes the rigidity for families if the regional councils are 

purchasing a service. 

 Has the potential to create a more cohesive system of services and increase capacity 

with a county‐wide RFGA. 

 There may be some loss in local control, but ability to expand services for families. 

 Reporting would continue to occur at the regional level and each region would be 

responsible for determining if families in the region are getting services based on 

data reports received. 

 Streamlines the process resulting in less bureaucracy. 

 There is opportunity to leverage funding by identifying external partners and 

potential cost benefit of a grantee serving a larger geographic area.  

 Has the potential to identify an administrative home to coordinate the service 

delivery countywide among various grantees. 

 Enhances community awareness and ability to connect families to services. 

 

Regional Directors met as a collaborative team across the Phoenix and Maricopa regions 
and reviewed the following information:  funding levels, number of grant awards, 
contracted service units, grantee coordination that is occurring and the potential to 
expand, system building and policy development that has occurred, and system building 
and policy development that is lacking.  In review of the information, the focus centered 
on family support based on the level of funding, number of families to impact, similar 
needs identified across all regional councils, minimal variance in the implementation of 
the strategies.  Specifically, the Family Resource Centers and Family Support 
Coordination programs were identified as an opportunity for cross regional 
collaboration as they are available Maricopa wide, implemented by a diverse group of 
community organizations including faith based and nonprofit organizations, health 
clinics and partnerships with various cities and school districts throughout communities 
and neighborhoods throughout the County.  The Regional Directors presented the 
Family Resource Centers/Family Support Coordination concept as the initial 
Maricopa/Phoenix collaboration strategy for consideration by the Regional Partnership 
Councils. Six of the 8 regions are currently working together on this effort  which has the 
potential of accomplishing multiple outcomes at the family, community and system 



levels.  The primary goals of community collaboration and coordination around the 
Family Resource Centers and Family Support Specialists include: 

 Increasing awareness and availability of services to families and children 

 Improving service delivery and address the needs of families 

 Building capacity throughout the regions to deliver highly effective and 
efficient family resource centers and a family support coordination model  

 Sharing expertise and training resources, and fostering a learning 
community across the community organizations, health clinics and public 
entities.   
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