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Categorías de prioridades de financiamiento
Enfoque dirigido en apoyos de vivienda para quienes más
necesitan servicios de salud conductual. Placer ya había
priorizado una parte significativa de sus fondos de esta
manera, por lo que este no representa un cambio
significativo para nuestro condado.
Los programas de prevención basados en la población ya
no formarán parte de la BHSA. Estos programas ahora
estarán bajo la responsabilidad del Departamento de
Salud Pública de California (CDPH).
Los servicios deben ayudar a los grupos desfavorecidos
que son elegibles para Medi-Cal y tienen una necesidad
significativa de salud conductual según lo determine el
condado.
Los proveedores deberán estar certificados en Medi-Cal.
Los programas deben utilizar prácticas basadas en
evidencia, centrarse en la calidad más que en la cantidad
e informar sobre los resultados.
Los condados informarán sobretodos los servicios de salud
conductual, no solo aquellos financiados por BHSA.

BHSA significa Ley de Servicios de Salud Conductual. Fue
aprobada por los votantes en 2024 como Proposición 1.
Comenzará el 1 de julio de 2026 y reemplaza la Ley de
Servicios de Salud Mental (MHSA).

El financiamiento proviene de un impuesto del 1% sobre
los ingresos de las personas que superen el millón de
dólares al año. Los condados recibenuna asignación
según su tamaño, de la cual:
El 10% proviene de la administración Estatal
El 90% provienede la administración del Condado 

Los porcentajes que se muestran en el gráfico
circular representan solo esta porción

BHSA se centra en mejorary ampliar los servicios de
tratamiento necesarios para niños y adultos con necesidades
más graves y severas, como aquellos en Asociación de
Servicio Completo, atención de crisis y aquellos que
experimentan cronificación de la falta de vivienda.

Se centrará en estrategias de tratamiento basadas en
evidencia y servicios intensivos basados ​​en la
comunidad, para mantener a las personas fuera de las
instituciones y en recuperación. 

Ley de Servicios de Salud Conductual (BHSA)

¿Qué está cambiando?

Lo que esto significa para nosotros:
Estos cambios brindan la oportunidad de examinar nuestro sistema de salud conductual, revisar los resultados, recibir la
opinión de la comunidad y de quienes atendemos, y garantizar que nuestros servicios satisfagan las necesidades de
nuestros residentes más vulnerables. Durante los próximos meses, iniciaremos un Proceso de Planificación Comunitaria
para recabar opiniones sobre cómo utilizaremos los fondos de la BHSA para cumplir con los requisitos del programa,
mejorar los programas actuales, reducir los programas que ya no cumplen con la BHSA e identificar cualquier deficiencia
en los servicios necesarios.

¿Tiene preguntas? Correo electrónico: mhsasupport@placer.ca.gov

Intervención temprana
Elegibilidad para BHSA
Asociación de servicios completos
Vivienda
Difusión y participación

Los folletos están disponibles para lo
siguiente:

¿Qué es BHSA?



Todas las edades: niños, jóvenes en edad de
transición (TAY), adultos, adultos mayores

Cumplir con las normas de salud mental de Medi-
Cal,  o
Tiene un trastorno por consumo de sustancias
moderado o grave y está en Medi-Cal

Los servicios están enfocados en aquellos con
necesidades graves de salud conductual que
cumplen con los criterios para Medi-Cal (incluso si no
están inscritos actualmente), están atravesando una
crisis de salud conductual, están desatendidos o no
tienen seguro.
La elegibilidad está alineada con los programas
especializados de saludmental y uso de sustancias
de Medi-Cal.
Los servicios son para niños, adolescentes y adultos
que cumplen con los requisitos del condado para
necesidades de salud mental o uso de sustancias.
Los problemas de consumo de sustancias deben ser
moderados o graves.

Para servicios de salud mental:
Tiene una condición de salud mental de moderada
a grave/severa (como depresión, ansiedad o
esquizofrenia)
Tienen dificultades con la vida diaria debido a su
condición (comofaltar a la escuela o al trabajo)
¿Necesita tratamiento como terapia, medicación o
gestión de casos? 

Para niños y jóvenes (menores de 21 años):
Mostrar problemas emocionales o de
comportamiento que afectan el aprendizaje o la
vida diaria.
Necesita servicios de salud mental para mejorar o
evitar que las cosas empeoren.

¿Quién puede obtener ayuda a través de BHSA?

¿Quién es elegible?

¿Qué significa “elegible”?

Lo que esto significa para nosotros:

BHSA se centrará en ayudar a quienes más lo necesitan y se ajustará a las normas de elegibilidad de Medi-Cal.
Todos los servicios que se puedan facturar a Medi-Cal se facturarán. 

¿Tiene preguntas? Correo electrónico: mhsasupport@placer.ca.gov
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¿Qué está cambiando?

Los grupos prioritarios han cambiado. Los nuevos grupos
prioritarios incluyen a las personas que:

Sin hogar o en riesgo de quedarse sin hogar
Involucrado en el sistema de bienestar infantil
Involucrado en el sistema de justicia o justicia juvenil
Regresando de la cárcel, prisión o centro juvenil
En riesgo de tutela o 
En riesgo de ser internado en una institución



Los condados deben utilizar el 30% de sus fondos
BHSA para apoyar la vivienda.
La mitad de ese dinero debe ayudar a las personas que
se encuentran sin hogar, especialmente aquellas que
viven en refugios y campamentos.
Hasta el 25% se puede utilizar para construir o reparar
viviendas
El condado de Placer ha establecido previamente
programas como Homekey para respaldar estos
requisitos.
El objetivo es ayudar a las personas a conseguir una
vivienda rápidamente y permanecer allí con apoyo.

¿Qué es el Programa de Vivienda BHSA?

¿Quién recibirá ayuda? Lo que harán los servicios de vivienda:

Lo que esto significa para nosotros:

Ayudar a personas sin hogar con problemas de
salud mental o consumo de sustancias.
Centrarse en las personas que han estado sin hogar
durante mucho tiempo o que viven en
campamentos.
Ofrecer diferentes tipos de vivienda para satisfacer
diferentes necesidades. 
Brindar apoyo como terapia, gestión de casos,
apoyo vocacional, habilidades para la vida diaria y
atención médica.
Coordinar las casos para priorizar a las personas
con mayores necesidades
Utilizar datos y prácticas basadas en evidencia para
asignar a las personas el nivel adecuado de
vivienda con apoyo para mejorar los resultados.
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Niños, jóvenes, adultos y adultos mayores que tienen
necesidades de salud conductual y son:

Sin hogar, o que necesita ayuda para la vivienda
Involucrado o en riesgo de estar involucrado en el
sistema de justicia o en el sistema de justicia juvenil
Veteranos
Saliendo de la cárcel, prisióno centro penitenciario
juvenil
En el sistema de bienestar infantil
Puede necesitar un tutor legal (Conservador/Tutor)
Es posible que necesite vivir en un centro de
atención.

El Condado de Placer continuará desarrollando un sistema de vivienda con nuestros socios, enfocado en brindar
vivienda quienes más lo necesitan. La MHSA se utilizó principalmente para alojar a quienes recibían servicios de
Asociación de Servicios Integrales (FSP). La BHSA atenderá a una población más amplia con necesidades graves
de salud conductual. Buscaremos financiación adicional con la flexibilidad necesaria para asistir a una población
aún más amplia.



Los programas FSP brindan atención en equipo a
personas que viven con necesidades importantes
de salud conductual a través de un enfoquede “lo
que sea necesario”.
Los servicios son sólidos, continuos y basados en
las necesidades de cada persona.
Los equipos de FSP trabajan con médicos,
familiasy otros proveedores para brindar apoyo
completo y ayudar a las personas a seguir su
proceso.
Los programas de FSP son más intensivos que los
servicios de salud mental estándar. Los
profesionales de la salud tienen menos casos y se
reúnen con los pacientes con mayor frecuencia,
tanto en la oficina como en la comunidad.
Hay muchos tipos de FSP que se centran en las
necesidades de nuestras poblaciones, tales como:
justicia involucrada, búsqueda de empleo,
centradoen la familia, uso de sustancias, vivienda
y varios niveles de apoyo según la necesidad.
Los FSP también se adaptan a las necesidades de
rangos de edad específicos: niños y jóvenes,
jóvenes en edad de transición, adultos y adultos
mayores.

Tratamiento de salud mental y consumo de
sustancias
Ayuda con vivienda, trabajos y necesidades
diarias.
Apoyo de equipos capacitados que se mantienen
involucrados a lo largo del tiempo
Servicios adaptados a la edad y situación de
cada persona

 ¿Qué es una Asociación de Servicios Completos (FSP)?

Qué pueden incluir los servicios de FSP:

Lo que esto significa para nosotros:
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Los programas FSP ahora seguirán modelos probados llamados Prácticas Basadas en Evidencia (PBE)
Tratamiento comunitario asertivo (ACT), ACT forense (FACT), gestión intensiva de casos (ICM), colocación y
apoyo individual (IPS), programa integral de alta fidelidad (HFW) (solo para jóvenes)
Los servicios se adaptan a la edad y necesidades de cada persona.
El condado se centrará en personas con problemas graves de salud mental, visitas frecuentes a salas de
emergencia, problemas de consumode sustancias o que no tienen vivienda.
Se incluirá ayuda adicional con personal capacitado, alojamiento y transporte.
El Estado verificará que los servicios sean de alta calidad y consistentes



Detección, evaluación y diagnóstico 
Identificación de personas en riesgo de padecer
enfermedades mentales graves o consumo de
sustancias
Realizar evaluaciones para determinar las necesidades
de apoyo
Diagnóstico de trastornos de salud mental y consumo
de sustancias
Implementación obligatoria de la Atención
Especializada Coordinada para el Primer Episodio
Psicótico (AEC para FEP) para ambos grupos de edad
dentro de la Intervención Temprana.

Alcance, participación y vinculación con la atención
Ayudar a las personas a conectarse con médicos,
consejeros o programas.

Enseñar a las personas y a las familias sobre los signos
de problemas graves de salud mental o consumo de
sustancias.

Servicios para prevenir o responder a crisis, suicidio,
abuso de drogas o sobredosis.
Detección e intervención temprana de psicosis y
trastornos del estado de ánimo 
Estrategias de divulgación y participación dirigidas a
las necesidades de salud mental y trastornos por
consumo de sustancias de manera apropiada para
cada edad (por ejemplo, jóvenes, adultos, adultos
mayores)
Está destinado a centrarse en las poblaciones con
alto riesgo de desarrollar graves necesidades de
salud conductual y que son elegibles para Medi-Cal.
Ayuda a las personas antes de que se les
diagnostique un problema de salud mental o
consumo de sustancias.
Servicios de crisis móviles

Ayuda a personas en riesgo de desarrollar o
mostrar signos tempranos de problemas graves de
salud mental o uso de sustancias, incluidas aquellas
en comunidades marginadas.
Apoya a personas que están en crisis, han
experimentado traumas o han estado involucradas
con el sistema de bienestar infantil o de justicia
juvenil.
Ayuda a las personas en poblaciones marginadas
a abordar las barreras y acceder a la atención. 

BHSS: ¿Qué es la intervención temprana?

Qué puede incluir la intervención temprana: Ejemplos de intervención temprana: 

Lo que esto significa para nosotros:
Mayor enfoque en lograr resultados y llegar a los miembros
de la comunidad elegibles para Medi-Cal con mayores
necesidades.
Los proveedores comenzarán a facturar a Medi-Cal los
servicios que califiquen
Algunos programas que ya no recibirán financiación son:
Servicios de prevención del suicidio y reducción del estigma.
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Los servicios de prevención actuales cambiarán:
La prevención basada en la población estará a cargo del
Departamento de Salud Pública de California (CDPH).
Los fondos de BHSS solo se utilizarán para servicios de
prevención indicados.

La prestación de servicios debe estar en consonancia con las
nuevas directrices de la BHSA y el marco revisado.



Ayudar a alguien de la comunidad a inscribirse en el

tratamiento 

Detección y vinculación a servicios en el marco de

un programa de intervención temprana

Realizar actividades de difusión sobrevivienda para

personassin hogar estable. 

La difusión significa utilizar principios de equidad e
inclusión para llegar a las personas que no cuentan con
servicios o que están desatendidas para enseñarles
sobre los primeros signos de problemas de salud mental
o uso de sustancias de moderados a severos y para
ayudarlos a ellos o a sus familias a conectarse con el
tratamiento o la vivienda.
Ayuda a las personas aprender cómo obtener apoyo.
Se centra en las personas y comunidades que pueden
necesitar apoyo para buscar servicios.
Placer ha estado brindando difusión y participación a
nuestra comunidad antes de BHSA y continuará
haciéndolo bajo BHSA, pero posiblemente en menor
grado debido a cambios en las prioridades de
financiamiento estatal.

Personas en grupos de alto riesgo, como adultos
mayores, jóvenes y/o personas sin hogar
Personas que no reciben servicios o que reciben
servicios insuficientes en la comunidad
Cualquier persona que esté en riesgo de
desarrollar graves problemas de salud
conductual y que se beneficiaría de estar
conectada a servicios de salud mental o de uso
de sustancias.

¿Qué es difusión y participación? Qué puedeincluir la difusión:

Poblacion a quien va diriguido:

Lo que esto significa para nosotros:
La difusión ahora es parte de una categoría más amplia llamada Difusión y Acceso a la Conección.
La difusión siempre ha sido parte de la MHSA, pero se ha reorganizado en cuanto a cómo se puede utilizar y en qué
grado.

En general, hay menos fondos disponibles para servicios de extensión comunitaria, intervención temprana e
innovadores que no cuentancon el respaldo de Medi-Cal.

Los servicios comunitarios que permanezcan tendrán altos resultados, atenderán a poblaciones altamente vulnerables y
demostrarán la capacidad de llegar a comunidades marginadas.
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Ejemplos de actividades de difusión:

Contactar con recursos para obtener alimentos, ropa u
otros artículos esenciales.
Reducir las barreras para obtener atención médica
Trabajar con familias y miembros confiables de la
comunidad para diseñar actividades de extensión
Asistir a centros comunitarios, eventos o lugares donde
se reúnen poblaciones prioritarias
Llegar a grupos culturales que normalmente no recibirían
servicios 


