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Realineación estratégica de los servicios de salud conductual 
La Ley de Servicios de Salud Conductual (BHSA) transforma el sistema de salud conductual de 

California, pasando de una planificación basada en programas a una armonización del sistema 

orientada a los resultados. En respuesta a ello, el condado de Los Ángeles está reestructurando su 

sistema de salud conductual para cumplir con los nuevos requisitos estatales y centrarse en 

objetivos de resultados comunes. El condado dará prioridad a lo siguiente: 
 

• El enfoque en las personas con las necesidades más complejas 
• El fortalecimiento de la atención comunitaria 

• La mejora de la coordinación entre vivienda y justicia 

• La ampliación de la intervención temprana 

• El seguimiento y la reducción de las desigualdades 

 

Estos cambios tienen por objeto atender mejor a las personas 

que se enfrentan a problemas complejos e interrelacionados. 
 

¿Qué cambia? 
Muchas de las personas atendidas se enfrentan a dificultades 

que se solapan, entre ellas, las siguientes: 
 

• Personas sin hogar 
• Contactos con la justicia 
• Enfermedad mental grave 
• Trastornos por consumo de sustancias 
• Desigualdades sistémicas 

 
Para dar respuesta a estas necesidades interrelacionadas, la BHSA reorienta la financiación y la 

planificación, pasando de los programas individuales a resultados cuantificables a nivel de todo el 
sistema, y reajusta los servicios para dar prioridad a las personas con las necesidades más 

complejas, al tiempo que refuerza la atención comunitaria y la coordinación entre los sistemas de 

vivienda, justicia y salud. 

Modelo anterior  Modelo de BHSA 

Planificación programa por programa  Planificación de resultados a nivel estatal 

Servicios aislados  Salud conductual integrada 

Seguimiento de actividades  Resultados poblacionales cuantificables 

Alineación limitada entre sistemas  Coordinación en materia de vivienda, justicia y salud 

Instantánea del condado 

de Los Ángeles 
Cada año, el condado de Los Ángeles 
presta servicios de salud conductual a 
más de: 

117 900 adultos 
Servicios especiales de salud mental  

29 800 adultos 
Plan de medicamentos de Medi-Cal o 
Sistema de entrega organizada de 
medicamentos de Medi-Cal 

85 700 niños y jóvenes 
Servicios especiales de salud mental 

2092 niños y jóvenes 
Plan de medicamentos de Medi-Cal o 
Sistema de entrega organizada de 
medicamentos de Medi-Cal 
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Seis objetivos estatales prioritarios 
El condado de Los Ángeles alineó su plan integrado a seis objetivos estatales: 

1. Aumentar el acceso a la atención 

Fortalecer las vías de acceso a la atención 
comunitaria y la continuidad de la atención. 

4. Reducir los contactos con la justicia 

Apoyar la coordinación de los programas  
de desviación y reinserción. 

 

2. Reducir la falta de hogar 

Apoyar la estabilidad en materia de vivienda para 
las personas con necesidades de salud conductual. 

5. Reducir la retirada de menores del 
hogar 

Fortalecer los servicios de salud conductual 
centrados en la familia. 

3. Reducir la institucionalización 

Fortalecer las alternativas comunitarias  
y las transiciones desde la atención hospitalaria. 

6. Reducir los trastornos de salud 
conductual no tratados 

Mejorar la detección temprana  
y el seguimiento tras situaciones de crisis. 

Enfoque transversal   
Entre todos los objetivos, el condado dará prioridad a lo siguiente: 

 
      

Prevención e 
intervención 

tempranas 

Atención  
de campo  

y centrada en 
la comunidad 

Viviendas 
vinculadas  
a servicios  

de salud 
conductual 

Desviación de 
los sistemas 

institucionales 
y judiciales 

Desarrollo  
de la fuerza 

laboral 

Seguimiento 
de las 

desigualdades 
basado  

en datos 
 
 

Lo que pueden notar los residentes 
Con el tiempo, los residentes pueden experimentar lo siguiente: 

 
Equipos de alianzas  
de servicios integrales más sólidos 

 
Un seguimiento más sistemático 
tras la respuesta a la crisis 

 
Mayor divulgación  
en entornos comunitarios 

 
Informes más claros  
sobre el rendimiento del sistema 

 
Mejora de la coordinación  
entre la vivienda y el tratamiento 
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Lo que viene después  
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Cierre 
 

Fase 2: Implementación  

(del 1 de julio de 2026 en adelante) 
• Reestructuración de fondos en fases  
• Perfeccionamiento de los modelos  

de servicio 

• Transición y capacitación de la fuerza laboral 
• Alineación de la infraestructura de datos  

e informes 

• Participación continua de las partes 
interesadas 

• Seguimiento de las desigualdades  
y el rendimiento 

 

Fase 1: Aprobación y revisión pública 

(A principios de 2026) 
• Período de comentarios del público 

• Revisión de la Junta de Salud Conductual 
• Aprobación de la Junta de Supervisores 
• Presentación definitiva ante el Estado 

 

El plan integrado de la BHSA supone un paso importante hacia un sistema de salud 

conductual más accesible, coordinado y responsable en el condado de Los Ángeles. 
 
El plan, que se desarrolló a través de un proceso obligatorio de participación pública, coordina la 

financiación y los servicios en torno a objetivos estatales centrados en mejorar los resultados para 

los residentes. A medida que avance la implementación, el condado seguirá perfeccionando su 

enfoque basándose en los datos de rendimiento, las directrices estatales y los comentarios de la 

comunidad. 
 

El condado de Los Ángeles cuenta con casi 10 millones de 

habitantes y gestiona el sistema público de salud mental 
más grande de los Estados Unidos a nivel de condado. 

Conclusión clave 

El condado de Los Ángeles está 

trabajando para crear un sistema de 

salud conductual más integrado que 

amplíe el acceso a la atención, 
refuerce el apoyo comunitario y 

mejore los resultados para los 

residentes. 

 


	Realineación estratégica de los servicios de salud conductual
	¿Qué cambia?
	Seis objetivos estatales prioritarios
	4. Reducir los contactos con la justicia
	1. Aumentar el acceso a la atención
	5. Reducir la retirada de menores del hogar
	2. Reducir la falta de hogar
	6. Reducir los trastornos de salud conductual no tratados
	3. Reducir la institucionalización
	Fortalecer las alternativas comunitarias y las transiciones desde la atención hospitalaria.
	Mejorar la detección temprana y el seguimiento tras situaciones de crisis.
	Enfoque transversal
	Lo que pueden notar los residentes
	Lo que viene después
	Cierre

