Objetivo prioritario n.° 5
Traslado de ninos de sus hogares
Objetivo de reduccion )

Traslado de ninos de sus hogares, especificamente aquellos con
un estatus de bienestar infantil abierto, se refiere a cuando los
ninos pueden ser trasladados de sus hogares debido a abuso y/o
negligencia. Proporcionar intervencion temprana y servicios
iIntensivos de salud conductual (BH) a los padres y otros
miembros de |la unidad familiar que conviven con una afeccion

de salud conductual puede prevenir la desintegracion familiar y
mejorar los resultados en materia de bienestar infantil.




Traslado de ninos de sus hogares

Conteo puntual/conteo de ninos en acogida familiar, incluidos todos los ninos que tienen un caso activo de
colocacion bajo la supervision de bienestar infantil o de libertad condicional en el sistema. (Abril)
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Traslado de ninos de sus hogares

Conteo puntual/conteo de nifios en acogida familiar, incluidos todos los nifnos que tienen un caso activo de colqcacién
bajo la supervisién de bienestar infantil o de libertad condicional en el sistema. Abril de 2025, condado de Los Angeles
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Traslado de ninos de sus hogares

Disparidad en el conteo puntual/conteo de ninos en acogida familiar, incluidos todos los nifnos que tienen un
caso activo de colocacion bajo la supervision de bienestar infantil o de libertad condicional en el sistema.
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Traslado de ninos de sus hogares

Disparidad en el conteo puntual/conteo de ninos en acogida familiar, incluidos todos los nifnos que tienen un
caso activo de colocacion bajo la supervision de bienestar infantil o de libertad condicional en el sistema.
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Objetivo prioritario n.° 6
Afecciones de salud conductual no tratadas

Objetivo de reduccion @

Afeccion de salud conductual de una persona que no ha sido
diagnosticada ni atendida con el cuidado adecuado y oportuno.



Afecciones de salud conductual no tratadas

El porcentaje de visitas al Departamento de Emergencias (ED) entre los beneficiarios de 13 afios 0 mas con un
diagndstico principal de trastorno por consumo de sustancias (SUD), o cualquier diagnéstico de sobredosis de drogas,
para los cuales hubo seguimiento en los 30 dias posteriores a la visita al ED (31 dias en total). (FUA-30) Esta medicién
debe analizarse junto con el seguimiento tras la visita al Departamento de Emergencias (ED) por consumo de sustancias.

El porcentaje de visitas al Departamento de Emergencias (ED) entre los beneficiarios de 6 afios o0 mas con un diagndstico
principal de enfermedad mental o cualquier diagnéstico de autolesion intencional, y que recibieron un servicio de
seguimiento de salud mental en los 30 dias posteriores a la visita al ED (31 dias en total). (FUM-30). Esta medicion debe
analizarse junto con el seguimiento tras la visita al Departamento de Emergencias por enfermedades mentales.

Datos proporcionados por el volumen 4 de 6: Informe técnico sobre la revision externa de la calidad de la atencion médica

administrada por Medi-Cal, del 1 de julio de 2022 al 30 de junio de 2023, Afio de medicion 2022, Comparacion de las
mediciones de rendimiento de los planes de salud de atencién administrada.

Nombre del plan de salud de atencion administrada mm

Health Net Community Solutions, Inc. 25.83% 39.35%
LA Care Health Plan 26.15% 35.70%
DHCS established Minimum Performance Level 21.24% 54.51%

DHCS established High Performance Level 32.38% 72.01%
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