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JUNTA ASESORA DE SALUD CONDUCTUAL  

Acta de la Reunión del Comité General  

Salud Conductual del Condado de Ventura (VCBH)  

1911 Williams Dr, Sala de Capacitación (primer piso) • Oxnard, CA 93036 

REUNIÓN PRESENCIAL Y VIRTUAL A TRAVÉS DE ZOOM 

Lunes, 21 de octubre de 2024, 1:00 – 3:30PM  

 

Los miembros de BHAB están presentes:  

Cheryl Heitmann, Presidenta   Dianne McKay, 1ª Vicepresidenta  

Carol J. Keavney, Secretaria  Janis Gardner,  

Soledad Barragan    Nancy Borchard 

Jeffrey Alan Davis    Genevieve Flores-Haro 

Supervisor Matt LaVere   Jennifer Morrison 

Shawn Pewsey    Dalia Robkin 

Michael Rodríguez    Chris Tejeda 

Liz Warren            

   

Huéspedes:     

Heidi Allison, Comunidad    Karyn Bates, Comunidad  

Ratan Bhavnani, Comunidad   Sherri Block, VCMC 

Dayana Bryden, Intérprete de español  Celina Chao, Comunidad  

Dra. Theresa Cho, VCHCA   Rachelle Dean, VCDA 

José Durán, VCPH     Sharon Elmensdorp, Primeros 5 VC 

Tracy Gallaher, VC BOS 5º Distrito  Sylvia C. García, Comunidad 

Ricardo García Araujo, Intérprete de español Roberta Griego, Comunidad  

Mary Haffner, Comunidad    Rae Hanstad, Comunidad  

Martha Johnson, VCHCA    Martha Knutson, VC CoCo 

Stacy Metcalf, Comunidad    Shawna Morris, Comunidad 

Lisa Powell, Comunidad    Petra Puls, Comunidad 
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Carole Shelton, Comunidad   Lourdes Solórzano, VC BOS 5º Distrito 

Scott Walker, VCSO     Allison Wallin, Comunidad 

Tina Wang, VCCEO      

        

El personal de Salud Conductual del Condado de Ventura (VCBH) está presente:  

Dra. Loretta Denering, Directora  

Connie Moreno-Peraza, Asistente de Dirección 

Dr. John Schipper,  Jefe de la División de Servicios Forenses, de Justicia y de 

Reingreso 

Raena West, Jefa de  la División de Servicios de Operaciones Clínicas para Pacientes 

Ambulatorios 

Karen Lee, Jefa de la División de Operaciones de Atención Administrada 

Chauntrece DeVeyra, Jefe de Estrategia, Planificación y Administración Gerente Senior 

de Salud Conductual 

Courtney Lubell, Gerente de Proyectos Especiales de MHSA/BHSA  

Jennifer Dougherty, Gerente Senior de Salud Conductual, Servicios para Jóvenes y 

Familias   

Julie Glantz, Gerente Sénior de Salud Conductual, Servicios para Adultos  

Dra. Jessica Davis, Sr. Gerente de Salud Conductual de Servicios para el Abuso de 

Sustancias 

Hilary Carson, Administradora Sénior del Programa MHSA 

Katie Schmit, Sra. Gerente de Salud Conductual de Operaciones de Atención 

Administrada  

Jakeline De Leon, Asistente de Gestión de BHAB  

 

 

I. Llamado al orden – La reunión fue declarada abierta a la 1:07 p.m. por la 

presidenta Cheryl Heitmann. Ricardo, el intérprete de español, se presentó 

junto a su colega, Dayana, e instruyó sobre los servicios de interpretación 

disponibles para la reunión.  

 

II. Presentaciones – Todos los miembros se presentaron y se confirmó el 

quórum físico.  
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III. Pase de lista de miembros con causa justa – NINGUNO.  

a. Indique a otras personas presentes en la sala mayores de 18 años.   

 

IV. Solicitudes de Circunstancias de Emergencia – NINGUNA.   

 

V. Aprobación de la agenda – Se aprobó la agenda del Comité General de la 

Junta Asesora de Salud Conductual para el 21 de octubre de 2024 

(McKay/Warren/Aprobado). Fue aprobado tal como estaba redactado por 

mayoría de votos a través de votación nominal. 

 

VI. Aprobación de las actas del 16 de septiembre de 2024 – Se aprobaron las 

actas del Comité General de la Junta Asesora de Salud Conductual del 16 de 

septiembre de 2024 (Gardner/McKay/Aprobado). Se presentó una moción 

para que se aprobara tal como estaba redactado por mayoría de votos a 

través de una votación nominal. El Sr. Rodríguez se abstuvo.  

 

VII. Comentarios públicos – La Sra. Karyn Bates hizo un comentario sobre las 

actas generales de BHAB del 16 de septiembre de 2024 y comentó que hay 

pocas viviendas para personas mayores que tienen problemas psiquiátricos o 

físicos. La Sra. Shelton comentó en nombre de la Sociedad de Autismo del 

Condado de Ventura, un comité de defensa, que hay muchas necesidades 

insatisfechas en la comunidad de discapacitados y está profundamente 

preocupada por las personas con autismo. La Sra. Mary Haffner comentó 

que la BHAB debería tener en cuenta la salud mental casos en las cárceles 

como un objetivo futuro para el BHAB. También se presentó un comentario 

público por escrito de Pete LaFollette y se adjuntará a las actas.  

 

VIII. Anuncios del Presidente – La Presidenta Heitmann anunció que se ha 

enviado una encuesta de programación a todos los miembros de BHAB y si 

aún no la han completado, que por favor lo hagan.  

 

IX. Actualización de la Evaluación de Necesidades de HCA – La Dra. 

Theresa Cho, Directora de la Agencia de Atención Médica, proporcionó una 

actualización sobre la Evaluación de Necesidades de HCA. Actualmente, la 

agencia está considerando la posibilidad de que HMA lleve a cabo la 

evaluación de las necesidades de HCA. La agencia ha recibido un borrador 

de propuesta de HMA que analiza específicamente la necesidad de un 

análisis cuantitativo de los datos de varias fuentes, incluidas las cárceles y 

otros datos de utilización de servicios del sistema. Le gustaría presentar la 

propuesta a la junta a finales de mes para su aprobación. Se presentó un 

comentario público por escrito para este tema y se adjuntará al acta.  
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X. Informe del Director – La Directora, Dra. Loretta Denering presentó su 

informe. Presentó a Connie Moreno-Peraza, la nueva Directora Asistente de 

Salud Conductual. El boletín que se compartió con los empleados del 

departamento se proporcionaron en el informe del director, que incluye la 

reestructuración del departamento. La División de Operaciones de Atención 

Administrada estará dirigida por Karen Lee, la División de Servicios 

Forenses, de Justicia y de Reingreso estará dirigida por el Dr. John Schipper, 

la División de Operaciones Clínicas para Pacientes Ambulatorios estará 

dirigida por Raena West y la División de Servicios de Navegación Crítica 

estará dirigida por Sara Sánchez. El organigrama de VCBH también está 

disponible en el sitio web de VCBH. Habrá actualizaciones periódicas sobre 

la reestructuración y se incluyen más detalles en el informe del director 

adjunto.  

 

XI. Presentación – La Sra. Theresa Comstock, Directora Ejecutiva de la 

Asociación de Juntas y Comisiones Locales de Salud Conductual de 

California, realizó una presentación sobre "Establecimiento de objetivos para 

el año fiscal 2024-25". La presentación se adjuntará al acta. Durante este 

tiempo, la Sra. Comstock y los miembros de BHAB discutieron los objetivos 

futuros para BHAB. Habrá más discusiones sobre qué objetivos priorizarán 

primero.  

 

XII. Informes del Comité BHAB  

A. Comité de Prevención – La Sra. Gardner proporcionó el informe para la 

reunión del comité de Prevención de BHAB en julio. Se reunieron el 23 de 

julio de 2024 y hubo una presentación de Vicky Gonzales de Salud 

Pública, sobre el "Programa de Educación y Prevención del Tabaquismo".  

B. Comentarios y anuncios de los miembros de la Junta – La Sra. 

Morrison comentó que le gustaría recibir una actualización sobre las 

instalaciones que han sido aprobadas. La Sra. Gardner proporcionó una 

actualización sobre el comité del grupo de trabajo de los Estatutos de 

BHAB, han enviado su borrador de los Estatutos de BHAB al Dr. Denering 

para su revisión y también están redactando un manual de políticas / 

procedimientos para el BHAB.  

 

XIII. Viejos negocios  

A. Cuaderno de Datos – La Sra. McKay anunció que recomienda que, en el 

futuro, el 1er Vicepresidente y el 2º Vicepresidente de BHAB trabajen 

juntos en los Cuadernos de Datos. No se tomó ninguna medida en este 

momento.  

XIV. Nuevos negocios  

A. Visita al sitio – La Sra. McKay anunció que las visitas al sitio estarán 

correlacionadas con los objetivos de BHAB.  
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B. Solicitudes de presentación – Todas las solicitudes de presentación 

pueden enviarse a la presidenta, Cheryl Heitmann, en 

cherylheitmann@gmail.com  y en bhabadmin@ventura.org con una 

descripción del tema y de quién llevará a cabo la presentación.  

C. Recomendaciones para Premios de Reconocimiento – Todas las 

recomendaciones de reconocimiento pueden enviarse a la Presidenta, 

Cheryl Heitmann, a cherylheitmann@gmail.com  y 

bhabadmin@ventura.org con una descripción de las recomendaciones y 

la razón detrás de la recomendación.  

 

XV. Contratos – Sin comentarios ni discusión.  

 

XVI. Comentarios Públicos – NINGUNO. 

 

XVII. Aplazamiento – La reunión fue levantada a las 3:42 p.m. por la Presidenta 

Cheryl Heitmann.  

 

 

 

Fecha de la próxima reunión – 18 de noviembre de 2024 

mailto:bhabadmin@ventura.org
mailto:bhabadmin@ventura.org


Asistencia a la Reunión General de la Junta Asesora de Salud del Comportamiento 

2024-25 Termino Miembros Julio Ago Sep Oct Nov Dic Ene Feb Mar Abr Mayo Junio 

Distrito 5 09/16/23-09/15/26 Soledad Barragan  X X X X         

Distrito 1 09/24/24-09/24/27 Andrei Bobrow    E         

Distrito 3 01/27/24-01/26/27 Nancy Borchard X X E X         

Distrito 3 1/13/22-1/12/25 Gane Brooking             

Distrito 2 07/23/24-07/22/27 Jeffrey Alan Davis  CJ E X         

Veteran Rep 10/14/24-10/13/27 James Espinoza X X X E         

Distrito 1 04/28/24-04/27/27 Genevieve Flores-Haro X E X X         
Distrito 3 04/16/24-04/15/27 Janis Gardner X E E X         

Distrito 1  05/12/24-05/11/27 Cheryl Heitmann X X X X         
Distrito 2 01/08/22-01/07/25 Carol J. Keavney X X E X         

Supervisor 01/01/22-12/31/24 Supervisor Matt LaVere 
X 

(Zoom) X X X         
Distrito 3 12/02/23-12/01/26 Naomi (nomi) Marrufo X E X E         

Distrito 2 09/17/22-09/16/25 Dianne McKay X X 
X 

(Zoom) X         

Distrito 4 03/12/24-03/11/27 Jennifer Morrison X  X X         

Rep de Ley 03/28/23-03/27/26 Sargento Shawn Pewsey X X X X         

Distrito 4 04/25/23-04/24/26 Dalia Robkin X X X X         

Distrito 5 01/25/23-01/24/26 Michael Rodríguez E X E X         

Distrito 4 09/18/24-09/17/27 Christopher Tejeda X E X X         
Distrito 5 01/25/23-01/24/26 Marlen Torres  E   E         

Distrito 5 03/24/24-03/23/27 Liz Warren  X E X X         
Distrito 1  VACANTE              

Distrito 2  VACANTE             

Psiquiatra 
practicante 

opcional  VACANTE             

 Presente = X Excusado = E 

 Distrito 1: Supervisor LaVere    CJ = Causa Justa | CE = Circunstancias de Emergencia        

 Distrito 2: Supervisor Gorell                 

 Distrito 3: Supervisor Long                 

 Distrito 4: Supervisor Parvin                

 Distrito 5: Supervisor López                  

                    



De: peterson lafollette <petersonlafollette@gmail.com>  
Enviado: domingo, 20 de octubre de 2024 19:53 
Para: bhabadmin <bhabadmin@ventura.org> 
Asunto: Reunión General de los PTU PC 

 
 
ACCESS California está presentando Eventos Regionales de Networking en los que 

Informan sobre los cambios recientes en las políticas a nivel estatal y su impacto en los 
servicios locales de salud conductual. 

Los participantes tendrán la oportunidad de discutir temas emergentes, mejorar las habilidades de 
defensa y fortalecer 

redes comunitarias para crear un cambio positivo y duradero en el sistema público de salud 
conductual de California. 

Los eventos se llevarán a cabo en Sacramento, Los Ángeles, San Diego, Oakland y Chico, 

 
 
 
Gracias, Pete LaFollette 
 



De: Carole Shelton <carole@autismventura.org>  
Enviado: lunes, 21 de octubre de 2024 10:24 a. m 
Para: bhabadmin <bhabadmin@ventura.org> 
Asunto: Comentarios públicos 

 

Estimado Consejo Asesor de Salud Conductual, 

 

Mi nombre es Carole Shelton, soy la vicepresidenta de la Sociedad de Autismo del Condado de 
Ventura y miembro activo del Comité de Defensa de ASVC. Nuestro comité de defensa revisa las 
agendas de la junta escolar local, el consejo de la ciudad, el supervisor del condado y el comité 
para identificar temas de interés para la comunidad de discapacitados. Hemos examinado el orden 
del día de hoy y quisiéramos formular nuestras observaciones sobre el siguiente tema: 

 

IX. Actualización de la evaluación de necesidades de HCA - Dra. Theresa Cho, Directora de la 
Agencia de Atención Médica 

 

Hay muchas necesidades insatisfechas en la comunidad de personas con discapacidad, pero 
pocas son tan urgentes, generalizadas e impactantes como las necesidades insatisfechas 
relacionadas con la salud mental. Nuestro comité de defensa está preocupado, profundamente 
preocupado. Si los adultos y niños autistas no son considerados e incluidos en la planificación de 
la reorganización en torno a la propuesta 1, tememos que nunca tengamos un sistema de salud 
mental que funcione para las personas autistas en el condado de Ventura. También tememos que 
la reorganización de BHAB de VCBH afecte aún más el acceso a la atención y los servicios locales 
para la población con autismo debido a la falta de representación. 

 

Estos son algunos de los puntos del informe sobre los que queremos llamar la atención: 

 

-Servicios de Crisis - página 38 - "Se están revisando las estrategias de respuesta a la crisis ya que 
VCBH está colaborando con los líderes de la comunidad para atender diversas necesidades de 
salud mental". A menudo escuchamos de familias que sus seres queridos con autismo terminan en 
UCLA durante una crisis de salud mental. También escuchamos que se abstienen de llamar al 
equipo de crisis de VCBH porque a menudo se les niega una evaluación. El condado de Ventura es 
un condado grande con una importante población autista. Deberíamos ser capaces de ofrecer una 
continuidad apropiada de servicios de crisis en nuestro condado que funcione para todos los que 
lo necesiten. 

 



-Atención integrada y holística- Página 126- "Los miembros de la comunidad también hicieron 
recomendaciones para enfoques más integrales y centrados en la persona para la atención de la 
salud mental, integrando la salud física, la salud mental y los servicios de apoyo 
social". Quisiéramos hacer hincapié en este punto. La atención afirmativa de la neurodiversidad es 
un enfoque importante centrado en la persona que a menudo se pasa por alto como un aspecto de 
la atención de la salud mental que causa barreras a la atención. 

 

-Identidades adicionales de los encuestados de la comunidad- Página 130 – El 8% de los 
miembros de la comunidad que respondieron la encuesta informan tener una discapacidad. A 
menudo escuchamos de adultos con autismo sobre el diagnóstico de salud mental que recibieron 
antes de ser diagnosticados con autismo. Recibimos muchas llamadas sobre esto 
semanalmente. Los profesionales de la salud mental deben considerar el autismo como parte 
del proceso de diagnóstico de salud mental. Muchos adultos autistas han vivido sin un 
diagnóstico y esto ha causado o exacerbado sus trastornos de salud mental. Una persona que 
tiene y conoce su diagnóstico de autismo es crucial. 

 

-Resumen- Página 175- "También enfatizaron la importancia de los servicios preventivos y un 
mejor apoyo para poblaciones específicas, como los niños con autismo". Es revelador que esta 
retroalimentación llegara espontáneamente. Los niños autistas con necesidades de salud mental 
insatisfechas se convierten en adultos autistas con necesidades de salud mental insatisfechas. 
Esta es la razón por la que el suicidio es tan frecuente entre los adultos y adolescentes con 
autismo. Esto es una crisis. También es una de las razones por las que hay una representación 
desproporcionada de adultos autistas en nuestras cárceles y prisiones.  

 

- Percepciones de las partes interesadas sobre las barreras a la atención encontradas por los 
miembros de la comunidad -Página 194- El 10% de las partes interesadas tienen la percepción de 
que una barrera para la atención es "Servicios que no se adaptan a la discapacidad". Esta es la 
retroalimentación que escuchamos de los adultos autistas y las familias.  

Le instamos respetuosamente a que tenga en cuenta a la población autista mientras planifica el 
futuro de los servicios de salud conductual en el condado de Ventura. Es solo con un enfoque 
intencional que se satisfarán las necesidades de la comunidad de autismo. También le pedimos 
respetuosamente que incluya a la Sociedad de Autismo del Condado de Ventura como uno de sus 
socios comunitarios clave para que las necesidades de la comunidad de autismo sean 
escuchadas y estén bien representadas. Tenemos muchas ganas de colaborar. Gracias por su 
tiempo. 

 

Carole Shelton 

Sociedad de Autismo del Condado de Ventura, Comité de Defensa  
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Informe del Director Junta General de la BHAB 21.10.2024 
 

Actualizaciones generales:   

• Octubre tiene los siguientes días de importancia a destacar:  
o Mes de Concientización sobre el TDAH 
o Mes de Concientización sobre la Depresión  
o Semana de Concientización sobre las Enfermedades Mentales: 6 de octubre – 12 

de octubre  
o Semana de Concientización sobre el TOC: 13 de octubre – 19 de octubre   
o Día Mundial de la Salud Mental – 10 de octubre  
o Día Nacional de Salir del Closet – 11 de octubre  
o Día Mundial de Apoyo entre Pares – 17 de octubre  

 
 

Bienvenidos a nuestro nuevo subdirector de salud conductual  

Connie Moreno-Peraza, LCSW 

El Departamento de Salud Conductual del Condado de Ventura se complace en 

anunciar el nombramiento de Connie Moreno-Peraza, LCSW, como la nueva 

Directora Asistente de Salud Conductual. Connie aporta más de 20 años de 

experiencia combinada en los campos de la salud conductual, incluida la salud 

mental, el uso de sustancias, las afecciones coexistentes y los servicios de atención 

integrada. Ha dirigido e implementado programas y servicios innovadores en 

condados que van desde pequeños hasta grandes en población. 

  

La Sra. Moreno-Peraza aporta una amplia experiencia administrativa y clínica y ha 

trabajado en colaboración cruzada con socios en sectores como la justicia penal, la 

prestación de servicios sociales, la educación, la salud pública y la atención 

primaria, y organizaciones comunitarias. La Sra. Moreno-Peraza ha ocupado 

puestos de liderazgo como directora, subdirectora, directora de división, 

administradora, jefa y gerente sénior, y tiene un historial exitoso en el desarrollo y 

la gestión de continuos integrados de atención para todas las edades. Como 

trabajadora social clínica licenciada que es bilingüe/bicultural en español, ha 

liderado equipos multidisciplinarios en la implementación de planes de 

competencia estratégica y cultural, abordando cambios en políticas, programas, 

capacitación y operaciones para satisfacer las necesidades de diversos clientes, 

familias y comunidades. 

  

La Sra. Moreno-Peraza también ha ocupado puestos de liderazgo como presidenta, 

vicepresidenta y presidenta y copresidenta de comités en una antigua asociación 
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estatal (Asociación de Administradores de Programas de Alcohol y Drogas del 

Condado de California (CADPAAC) y participa activamente en la Asociación de 

Directores de Salud Conductual del Condado (CBHDA) y la Autoridad de Servicios 

de Salud Mental de California (CalMHSA). 

  

La Sra. Moreno-Peraza se graduó de la Universidad Estatal de California, Fresno, 

donde obtuvo su licenciatura en Psicología y su maestría en Trabajo Social. Está 

casada, es madre de dos hijos adultos y forma parte de una familia extendida que 

la apoya increíblemente. Le encanta bailar, reír y ver partidos de la NBA. 

  

Únase a nosotros para dar la bienvenida a la Sra. Moreno-Peraza a Salud 

Conductual y al Condado de Ventura, ya que asumió el cargo de Directora Asistente 

a partir del 30 de septiembre de 2024. 

   
 

  

 

Mensaje del Director: Reestructuración del Departamento 

  

Me complace compartir algunas actualizaciones importantes con respecto a la 

estructura organizacional de VCBH, diseñada para mejorar nuestras operaciones y 

servir mejor a nuestra comunidad a medida que nos alineamos con las iniciativas 

multianuales de CalAIM del Departamento de Servicios de Atención Médica 

(DHCS). Estas iniciativas incluyen la Reforma de la Ley de Servicios de Salud 

Conductual (BHSA, por sus siglas en inglés) de la Proposición 1, la Demostración de 

Redes Organizadas de Atención y Tratamiento Equitativas Basadas en la 

Comunidad de Salud Conductual (BH-CONNECT), la Ley de Asistencia, Recuperación 

y Empoderamiento Comunitario (Ley CARE), 90 Day Jail In-Reach, y más. 

  

¿Qué está cambiando? 

Para maximizar nuestros recursos y mejorar el apoyo a nuestras clínicas, red de 

proveedores y funciones administrativas, reestructuraremos nuestras divisiones. 

Esta nueva estructura organizativa constará de cuatro divisiones principales 

dirigidas por los siguientes Jefes: 

  

·    Operaciones de Atención Administrada - Karen Lee, LMFT 

·    Servicios Forenses, de Justicia y de Reingreso - Dr. John Schipper, PhD 

·    Operaciones Clínicas Ambulatorias - Raena West, LCSW 
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·    Servicios de Cuidados Críticos y Navegación - Sara Sanchez, LMFT 

  

Además, bajo la dirección de la Oficial Principal de Finanzas Narci Eagan, nuestras 

unidades Fiscal y de Facturación se reestructurarán a Finanzas y Servicios 

Administrativos con una unidad de Administración Financiera recién formada 

(Cheryl Fox). 

 

¿Por qué es importante? 

Esta reestructuración se alinea con nuestros objetivos a largo plazo de integrar los 

servicios de salud mental y abuso de sustancias en todos los niveles de atención. 

Nos posiciona para aprovechar nuevas oportunidades, asignar recursos de manera 

efectiva y mejorar nuestro sistema de prestación de servicios. 

  

Comunicación y retroalimentación 

Nos comprometemos a mantener la comunicación abierta durante toda esta 

transición. Sus comentarios son invaluables, y organizaré sesiones de escucha 

durante las reuniones de la división y la clínica para discutir la implementación de 

la reestructuración. Las actualizaciones se incluirán en nuestro Boletín Informativo 

del Departamento, y estableceremos horas de oficina con el liderazgo para 

monitorear el proceso de implementación. En las próximas semanas, 

proporcionaremos más detalles sobre la nueva estructura y su impacto en nuestras 

operaciones. También habrá tiempo dedicado en las reuniones de equipo para 

abordar cualquier pregunta que pueda tener. 

  

Próximos pasos 

Por ahora, continúe codificando su tiempo según los códigos del programa 

existente y comuníquese con su supervisor para obtener orientación. Estamos 

entusiasmados con este nuevo capítulo y esperamos trabajar juntos para 

aprovechar al máximo esta oportunidad de brindar servicios críticos a nuestros 

miembros. ¡Gracias por su dedicación y apoyo durante esta transición! 

  

En servicio, 
 

  
 

  
 

 

Desarrollo de la línea de servicio VCBH 
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El Departamento de Salud Conductual del Condado de Ventura (VCBH, por sus 

siglas en inglés) está llevando a cabo una importante iniciativa de reestructuración 

para cumplir con varios mandatos actuales y futuros de los Centros de Servicios de 

Medicare y Medicaid (CMS, por sus siglas en inglés) y DHCS, incluido el próximo 

incentivo DHCS BH-CONNECT. Estamos haciendo la transición de una estructura de 

división basada en el grupo de edad de los beneficiarios a un nuevo modelo de 

líneas de servicio. Este cambio alineará nuestros servicios más estrechamente con 

la continuidad de la atención, asegurando que aborden las necesidades de salud 

conductual de manera integral, desde los determinantes sociales de la salud hasta 

el tratamiento y el alta. 

Lo que está cambiando: 

·    Líneas de servicio: En lugar de organizar los servicios por grupo de edad, ahora 

los agruparemos por áreas específicas de enfoque, como la intervención en crisis, 

la atención integrada de la salud conductual y las poblaciones especializadas como 

los servicios forenses y la vivienda. Este cambio está diseñado para mejorar la 

integración de la atención y facilitar el cumplimiento de los requisitos de 

financiación y los mandatos estatales.  

·    Programas y servicios: Cada línea de servicio abarcará varios programas 

adaptados para satisfacer necesidades específicas, mientras que los servicios 

seguirán siendo las intervenciones de atención directa brindadas a nuestros 

clientes (como terapia, administración de medicamentos o apoyo entre pares).  

·    Indicadores Clave de Desempeño (KPIs): Implementaremos KPIs para medir la 

efectividad de cada programa y servicio, asegurando la mejora continua en los 

resultados de los clientes.  
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Por qué es importante: 

Esta reestructuración nos permite servir mejor a los clientes al centrarnos en sus 

necesidades generales en lugar de simplemente en su edad. También nos posiciona 

para cumplir con los nuevos estándares regulatorios y las oportunidades de 

financiamiento, al tiempo que mejora nuestra capacidad para realizar un 

seguimiento de los resultados y realizar mejoras basadas en datos. 

  

 

Gestión del cambio: 

Entendemos que el cambio puede ser un desafío y estamos comprometidos a 

apoyarlo a través de esta transición. El cambio a un modelo de líneas de servicio 

tendrá un impacto en la forma en que están estructuradas nuestras divisiones y en 

cómo colaboramos entre los equipos, pero tenga la seguridad de que trabajaremos 

juntos para garantizar un proceso fluido. Se proporcionará comunicación, 

capacitación y recursos continuos para ayudar a todos los empleados a 

comprender el nuevo modelo y su papel dentro de él. 

 

Sus comentarios y participación son cruciales durante este tiempo de cambio. Lo 

alentamos a que se mantenga comprometido, haga preguntas y comparta sus 

pensamientos a medida que avanzamos con esta emocionante transformación. 

Juntos, crearemos un sistema de salud conductual más eficaz e integrado para las 

comunidades a las que servimos. 
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 Envíe un correo electrónico  a vcbh.quality@ventura.org con preguntas.  
 

 

 

Operaciones de atención administrada - Karen Lee, LMFT 
 

Implementación del proyecto:  La Ley CARE está programada para su implementación el 

12/1/2024. Un grupo de trabajo recurrente de la Ley CARE del Condado de Ventura: Tribunal/BH 

está en su lugar para aclarar los roles y flujos de trabajo relacionados con la implementación de 

la Ley CARE. El equipo del proyecto ha desarrollado una versión preliminar del flujo de trabajo 

interno de VCBH para esta iniciativa. El líder del proyecto continúa reuniéndose con todos los 

equipos relevantes para cristalizar medidas de éxito basadas en las necesidades y requisitos del 

BHIN estatal. Estamos en estrecho contacto con CalMHSA en relación con el papel de SmartCare 

en el seguimiento/informe de los elementos de datos necesarios.   

BH Links está en camino de lanzarse el 1/10/24. El equipo forense jugará un papel clave en la 

implementación de este nuevo programa. El líder del proyecto está solidificando las 

actualizaciones de políticas relevantes para capturar todo el trabajo que se ha realizado para 

desarrollar flujos de trabajo/procedimientos durante los últimos meses. Los líderes harán un 

seguimiento de la capacitación del personal relacionada con este proyecto para garantizar que el 

80% del personal asignado complete la capacitación inicial.  

Aseguramiento de la calidad (QA):  QA continúa recopilando información mensual sobre quejas 

y apelaciones de las CBO y reporta trimestralmente los datos de quejas y apelaciones al DHCS.  

QA continúa organizando horas de oficina mensuales para el personal de VCBH y publica el 

boletín mensual de QA para proveedores de servicios para el personal operativo de VCBH y CBO 

para informar sobre actualizaciones importantes y abordar las preguntas frecuentes. QA está 

desarrollando la Guía de Buenas Prácticas Clínicas. Además, el equipo de control de calidad está 

trabajando con 1st Credentialing para convertirse en un proveedor de Medicare. QA continúa 

actualizando la guía de referencia del código CPT según las actualizaciones e iniciativas del DHCS, 

y actualmente colabora con la facturación para crear una referencia para BH Links. Además, QA 

está trabajando con una CBO de SUS mientras prueban la evaluación ASAM 4 para autorizaciones 

de tratamiento de sustancias residenciales. QA ha estado trabajando para desarrollar una 

herramienta de auditoría para las clínicas MH y DMC-ODS dentro de VCBH.  Actualmente, QA ha 

podido tener una clínica MH y una clínica DMC-ODS para poner a prueba esta herramienta de 

auditoría dentro de su clínica y actualmente está recopilando los comentarios para mejorar la 

herramienta de auditoría antes de su próximo lanzamiento. 

 

Oficina de Políticas de VCBH: La Oficina de Políticas continúa liderando un esfuerzo a nivel de 

división para documentar los flujos de trabajo y desarrollar un Manual integral de la División de 

Operaciones de Atención Administrada. La Oficina de Políticas también continúa apoyando las 

mailto:vcbh.quality@ventura.org
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siguientes dos iniciativas: renovación del proceso de admisión de clientes (revisión de las políticas 

existentes y los documentos de admisión para su integración y racionalización, en apoyo de la 

iniciativa de Integración Administrativa de Salud Conductual del DHCS) e integración de las 

políticas de Public Guardian en la biblioteca de políticas de VCBH. Ambos esfuerzos están en 

progreso con fechas de finalización previstas para la primera mitad del año fiscal 2024-25. 

Además, la Oficina de Políticas inició la renovación de los procesos y políticas de Uso y Divulgación 

de Información Protegida, así como una revisión completa de los procedimientos de Integridad y 

Cumplimiento del Programa. Por último, la Oficina de Políticas liderará la supervisión e 

implementación del Manual Integrado para Miembros que entrará en vigor el 1 de enero de 

2025.  

Revisión de Utilización (UR): El equipo de Revisión de Utilización ha experimentado mejoras 

estructurales significativas después de la implementación de CalAIM y SmartCare, adaptándose 

continuamente para enfrentar los desafíos y oportunidades emergentes en la prestación de 

servicios. Nuestro equipo colabora estrechamente con las partes interesadas internas y 

externas, incluido el Departamento de Salud Conductual del Condado de Ventura (VCBH) y las 

Organizaciones Comunitarias (CBO), para evaluar de manera integral los procesos actuales de 

UR e identificar áreas de mejora. Estos esfuerzos de colaboración garantizan que la prestación 

de servicios se alinee con el panorama regulatorio en evolución. Para promover el 

cumplimiento y la atención de alta calidad, el equipo de UR inicia regularmente iniciativas de 

mejora de la calidad para mejorar las prácticas de documentación y garantizar la prestación de 

servicios oportuna y adecuada. Se establecen bucles de retroalimentación con el equipo de UR 

y QA para abordar los problemas de documentación identificados. El equipo de UR mantiene 

registros exhaustivos de todas las actividades para demostrar el cumplimiento continuo de los 

requisitos reglamentarios, la eficiencia del servicio y los estándares de atención de alta calidad. 

Los esfuerzos continuos del equipo de UR son fundamentales para mantener una atención de 

alta calidad, minimizar los errores y adaptarse al cambiante entorno de la atención médica, al 

tiempo que garantizan la viabilidad financiera y el cumplimiento de los estándares de CalAIM y 

las mejoras del sistema SmartCare. 

Capacitación: En los esfuerzos continuos de desarrollo de la cartera de proyectos, VCBH 

Training ha colocado con éxito a 6 estudiantes de Prácticas de Doctorado, 13 estudiantes de 

MSW, 4 estudiantes de MFT, 8 estudiantes de MHA y 1 estudiante de consejería de uso de 

sustancias en 19 de nuestros programas ambulatorios. Las subvenciones para el desarrollo de la 

fuerza laboral, como el Programa de Pasantías con Mentores y las Asociaciones Regionales de 

los Condados del Sur, apoyan los estipendios de los estudiantes. VCBH Training agregará la 

capacitación EMDR (Desensibilización y Reprocesamiento por Movimientos Oculares) a nuestro 

menú de capacitación informada sobre el trauma para ampliar los enfoques de tratamiento 

basados en evidencia para nuestros clientes. En colaboración con el equipo de control de 

calidad, VCBH Training se encuentra en los pasos finales de la creación de una guía de mejores 

prácticas como recurso para el personal. 
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Mejora de la calidad (QI):  Se ha completado la evaluación autodirigida de los estándares de 

mejora de la calidad y coordinación de la atención de la Organización de Atención Conductual 

Administrada (MBHO) del Comité Nacional de Aseguramiento de la Calidad (NCQA), como parte 

de la iniciativa BH Connect del DHCS  . El DHCS no tiene la intención de que los condados se 

acrediten en este momento, pero lo utilizará como una oportunidad para que los condados y el 

DHCS establezcan una línea de base e identifiquen áreas de crecimiento con el tiempo. 

Esperamos recibir comentarios en noviembre.  

Estamos comenzando a obtener más información del Grupo Asesor de Servicios de Salud 

(HSAG), la nueva Organización de Revisión de Calidad Externa (EQRO), sobre cómo se verán las 

revisiones externas en el futuro, incluidas las diferencias con el proceso anterior bajo 

Conceptos de Salud Conductual (BHC). Los próximos seminarios web informativos aclararán los 

próximos pasos, pero actualmente entendemos que enviaremos datos e información sobre la 

adecuación de la red y las medidas de rendimiento (por definir), y que necesitaremos 

desarrollar nuevos proyectos de mejora del rendimiento de acuerdo con los protocolos de 

HSAG y en línea con las áreas que DHCS ha identificado como áreas de oportunidad. Además, 

habrá una sesión virtual de un día para revisar las presentaciones.   

 

 

Servicios Forenses, de Justicia y de Reingreso – Dr. John Schipper, PhD 

• Iniciativa de Participación en la Justicia de CalAIM: el grupo de trabajo de VCBH continúa 
para que la agencia desarrolle un flujo de trabajo, una guía operativa y una política. El 
objetivo es estar listo para recibir referencias de los centros correccionales (una vez que 
alcancen su fecha de puesta en marcha) para servicios de salud conductual, a partir del 
1/10/24. También continuamos trabajando con la Agencia de Libertad Condicional del 
Condado de Ventura y la Oficina del Sheriff, para apoyar su trabajo en las instalaciones 
que implementan la iniciativa. 

 

 

Operaciones Clínicas Ambulatorias – Raena West, LCSW  
 

La organización de VCBH ahora incluye la División de Operaciones Clínicas para Pacientes 

Ambulatorios, que incluye los Servicios de Tratamiento de Uso de Sustancias (SUTS), Salud 

Mental para Adultos y el sistema de tratamiento ambulatorio para jóvenes y familias. La fusión 

de estas divisiones apoya la integración clínica de los trastornos concurrentes, así como las 

oportunidades para alinear los servicios clínicos en todo el departamento, pasando de una 

programación basada en la edad a un enfoque en la línea de servicio. 

 

• El equipo de gestión de Operaciones Clínicas está desarrollando protocolos de informes 
SmartCare y Dashboard para la división con el fin de garantizar la coherencia en el 

https://www.dhcs.ca.gov/CalAIM/Pages/BH-CONNECT.aspx
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seguimiento de la prestación de servicios. La división se centra en la puntualidad en el 
acceso a la atención, la documentación oportuna y la identificación de oportunidades 
para aumentar la prestación de servicios.  El equipo también está implementando 
proyectos piloto en toda la división diseñados para aumentar la eficiencia en el flujo de 
trabajo para mejorar la atención al paciente. 

• Junto con el Director de VCBH, Dr. Denering, el equipo de liderazgo de Y&F asistió a la 
inauguración del Centro de Acogida de Padres Unidos en el centro de Oxnard.  El centro 
es un recurso para todas las familias, sin necesidad de solicitud ni referencia.  Los servicios 
incluyen grupos de apoyo para padres y cuidadores, padres y jóvenes, recursos 
comunitarios, una despensa de alimentos y asistencia para hacer llamadas de servicios. 

• Nuestro nuevo proveedor contratado para el trastorno por uso de sustancias (SUD), CRI-
Help Socorro, comenzó a aceptar clientes a partir del 1 de octubre.  Ubicado en North 
Hollywood, CRI-Help Socorro ofrece administración de retiro de SUD y residencial que 
atiende a clientes monolingües de habla hispana. 
 

• En este episodio de Plática con Café, Erika conversa con la invitada especial Nicole 
Carrillo sobre el poder de la prevención a través de la educación, la divulgación y la 
representación.   
 

 
 
Nicole comparte su inspiradora experiencia de ser aceptada en la escuela de medicina y 
convertirse en parte del 2% de latinas en medicina, un testimonio de cómo romper 
barreras y allanar el camino para que otros apoyen los resultados de salud de la 
comunidad. Las experiencias individuales y el apoyo culturalmente relevante pueden 
ayudar a interrumpir los ciclos de consumo de sustancias que pueden tener efectos 
multigeneracionales. Disponible ahora en: 
 
           www.youtube.com/playlist?list=PL4rXNL4ijM4ORKGKcHJ6vq5-D_Osimrc6 
           www.youtube.com/@VenturaCountyLimits 
 

• Más de 600 reversiones de sobredosis documentadas este año... y contando  

http://www.youtube.com/playlist?list=PL4rXNL4ijM4ORKGKcHJ6vq5-D_Osimrc6
http://www.youtube.com/@VenturaCountyLimits
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o Desde enero de 2024, el Programa de Prevención de Sobredosis ha distribuido 
3.305 kits de rescate, lo que representa 606 reversiones documentadas hasta la 
fecha.  Además del programa estandarizado de distribución de kits, el Condado 
ha implementado un alcance más sólido a la comunidad en eventos locales y 
áreas de mayor necesidad, así como cajas dispensadoras de pared Narcan en 
cuatro clínicas de VCBH, brindando a la comunidad un acceso sin barreras a 
medicamentos que salvan vidas. Más información en 
www.coastventuracounty.org/community 

 

 

Servicios de Cuidados Críticos y Navegación – Sara Sanchez, LMFT 

• Nuestra división, anteriormente conocida como Acceso y Divulgación, ha adquirido un 

nuevo nombre: Servicios de Cuidados Críticos y Navegación. Teniendo en cuenta el 

trabajo que se está llevando a cabo con esta División, el nombre encaja bien.  Más 

recientemente, nuestro Equipo de Navegación de Vivienda ha hecho la transición a 

nuestra división a medida que continuamos construyendo este equipo.  Wendy Hipple 

se ha convertido en la Administradora de la Clínica del Equipo de Vivienda.  

• Damos la bienvenida a Ruby Ávila-Herrera, como nuestra nueva Gerente de BH a cargo 

de nuestro Equipo de Servicios de Acceso, RISE y Crisis Móviles.  Ruby ha sido ascendida 

recientemente a este puesto, ya que anteriormente había ocupado el puesto de 

Administradora Clínica de Servicios Móviles de Crisis.  Ruby continúa colaborando con 

nuestros socios comunitarios, asegurando que se brinde atención de calidad. 

• Estamos realmente emocionados de continuar evolucionando nuestra división para 

satisfacer las necesidades del departamento y asegurarnos de estar alineados con los 

mandatos estatales. 

 

 

Veteranos  

• Wounded Warrior Project en la Conferencia de Influenciadores Militares 2024: 
Discutiendo estrategias para el cuidado de veteranos y la prevención del suicidio:  
https://newsroom.woundedwarriorproject.org/2024-10-01-Wounded-Warrior-Project-
at-2024-Military-Influencers-Conference-Discussing-Strategies-for-Veteran-Care-and-
Suicide-Prevention  

• Cómo Warrior Care Network acelera la recuperación de la salud mental y el TEPT para los 
veteranos:  
https://newsroom.woundedwarriorproject.org/How-Warrior-Care-Network-
Accelerates-Mental-Health-and-PTSD-Recovery-for-Veterans 

• Cohen Veterans Network presenta una nueva investigación sobre las experiencias de los 
clientes en la atención de la salud mental centrada en el suicidio y los principales 
predictores de riesgo entre los veteranos y los miembros del servicio:  

http://www.coastventuracounty.org/community
https://newsroom.woundedwarriorproject.org/2024-10-01-Wounded-Warrior-Project-at-2024-Military-Influencers-Conference-Discussing-Strategies-for-Veteran-Care-and-Suicide-Prevention
https://newsroom.woundedwarriorproject.org/2024-10-01-Wounded-Warrior-Project-at-2024-Military-Influencers-Conference-Discussing-Strategies-for-Veteran-Care-and-Suicide-Prevention
https://newsroom.woundedwarriorproject.org/2024-10-01-Wounded-Warrior-Project-at-2024-Military-Influencers-Conference-Discussing-Strategies-for-Veteran-Care-and-Suicide-Prevention
https://newsroom.woundedwarriorproject.org/How-Warrior-Care-Network-Accelerates-Mental-Health-and-PTSD-Recovery-for-Veterans
https://newsroom.woundedwarriorproject.org/How-Warrior-Care-Network-Accelerates-Mental-Health-and-PTSD-Recovery-for-Veterans
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https://cvn.wpenginepowered.com/wp-content/uploads/2024/10/Press-Release-Face-
the-Fight-Ecosystems-Project_FINAL.pdf 

• 9.18.24 Revista Familias de Militares: Mes Nacional de la Prevención del Suicidio: Unidos 
como Comunidad Militar:  
https://militaryfamilies.com/military-health/national-suicide-prevention-month-
standing-together-as-a-military-community/ 

• Revista Homeland: Volumen 11, Número 10, Octubre 2024 
https://issuu.com/adminhlm/docs/homeland_magazine_october_2024?fr=sYWMzMjYz
MjkzNzk 
 

https://cvn.wpenginepowered.com/wp-content/uploads/2024/10/Press-Release-Face-the-Fight-Ecosystems-Project_FINAL.pdf
https://cvn.wpenginepowered.com/wp-content/uploads/2024/10/Press-Release-Face-the-Fight-Ecosystems-Project_FINAL.pdf
https://militaryfamilies.com/military-health/national-suicide-prevention-month-standing-together-as-a-military-community/
https://militaryfamilies.com/military-health/national-suicide-prevention-month-standing-together-as-a-military-community/
https://issuu.com/adminhlm/docs/homeland_magazine_october_2024?fr=sYWMzMjYzMjkzNzk
https://issuu.com/adminhlm/docs/homeland_magazine_october_2024?fr=sYWMzMjYzMjkzNzk
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SALUD CONDUCTUAL DEL CONDADO DE VENTURA 

Total de Consumidores Activos 

Inscripciones abiertas con actividad de servicio en los 12 
meses anteriores 
A partir del 10/03/2024 

 

 

 

 

*El cambio porcentual se compara con el año fiscal anterior (por ejemplo, el año fiscal septiembre 24-25 y septiembre el año fiscal 23-24 tuvieron un 
cambio porcentual del 3%) 

Comparación interanual por mes 
Todos VCBH - Consumidores 

Activos Totales (A&O, MH, SUS) 

14,000 

13,500 

13,000 

12,500 

12,000 3% 

4% 
11,500 

5% 
11,000 

10,500 6% 

10,000 

9,500 

9,000 

Juli
o 

Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio 

Año fiscal 
20-21 

Año fiscal 
21-22 

Año fiscal 
22-23 

Año fiscal 
23-24 

Año fiscal 
24-25 
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NOTAS: 

Debido a la reestructuración y otros cambios en el programa, las cifras de los grupos del programa VCBH no deben compararse con los informes 
proporcionados en 2023 o antes. 
Los datos demográficos y de inscripción en el programa, el servicio y los datos demográficos de este informe utilizan SmartCare, el nuevo registro de 
salud electrónico de VCBH adoptado el 1 de julio de 2023. 
Se han realizado algunos cambios en la terminología del informe para alinearlo con los nuevos procesos de la Historia Clínica Electrónica. 

 

 
Todos VCBH Programas de tratamiento de VCBH Acceso y divulgación 

SUS - Condado y Contratista Condado y contratista Coordinación de la atención 

MH Adulto - Condado y Contratista Incluye ambulatorio y residencial Equipo de Crisis 

MH Y&F - Condado y Contratista  Logrando Bienestar 

Acceso y divulgación  Programa de Referencias / Acceso 

  RISE 

Tabla 1 

Grupo del Programa VCBH 
 Todo VCBH SUS MH Adulto MH Juventud 

y Familia 

Acceso y divulgación 

Total de Consumidores con Inscripción Abierta 12,302 1,229 7,004 3,759 1,599 

 

 
Cuadro 2 

Total de Consumidores con Inscripción Abierta Grupo del Programa VCBH     

Grupo de edad * Todo VCBH SUS MH Adulto MH Juventud 

y Familia 

Acceso y divulgación 

0-15 2,629 27 17 2,413 342 

16-25 2,535 149 1,018 1,345 280 

26-59 5,608 980 4,574 1 830 

60+ 1,530 73 1,395  147 

Total general 12,302 1,229 7,004 3,759 1,599 

 
* Edad del consumidor al final del período del informe 

SALUD CONDUCTUAL DEL CONDADO DE VENTURA 

Total de consumidores activos en el mes de septiembre de 
2024 
Inscripciones abiertas con actividad de servicio en los 12 
meses anteriores 
A partir del 10/03/2024 

 

Septiembre de 2024 



Página 3 
de 4 

 

  
 

NOTAS: 

Debido a la reestructuración y otros cambios en el programa, las cifras de los grupos del programa VCBH no deben compararse con los informes 
proporcionados en 2023 o antes. 
Los datos demográficos y de inscripción en el programa, el servicio y los datos demográficos de este informe utilizan SmartCare, el nuevo registro de 
salud electrónico de VCBH adoptado el 1 de julio de 2023. 
Se han realizado algunos cambios en la terminología del informe para alinearlo con los nuevos procesos de la Historia Clínica Electrónica. 

 

 
Cuadro 3 

Total de Consumidores con Inscripción Abierta Grupo del Programa VCBH     

 
Lengua materna 

Todo VCBH SUS MH Adulto MH Juventud 

y Familia 

Acceso y divulgación 

Inglés 9,500 1,012 5,710 2,843 914 

Español 1,254 56 614 483 193 

Mixteco 3  1 1 1 

Idioma sin umbral 1,511 156 664 420 484 

No reportado 34 5 15 12 7 

Total general 12,302 1,229 7,004 3,759 1,599 

 
Cuadro 4 

Total de Consumidores con Inscripción Abierta Grupo del Programa VCBH     

 
Origen étnico 

Todo VCBH SUS MH Adulto MH Juventud 

y Familia 

Acceso y divulgación 

Latinx 5,099 541 2,738 1,830 523 

No latinos 3,543 312 2,686 575 279 

No reportado 3,654 374 1,576 1,353 796 

Se negó a declarar 6 2 4 1 1 

Total general 12,302 1,229 7,004 3,759 1,599 

SALUD CONDUCTUAL DEL CONDADO DE VENTURA 

Total de consumidores activos en el mes de septiembre de 
2024 
Inscripciones abiertas con actividad de servicio en los 12 
meses anteriores 
A partir del 10/03/2024 

 

Septiembre de 2024 
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NOTAS: 

Debido a la reestructuración y otros cambios en el programa, las cifras de los grupos del programa VCBH no deben compararse con los informes 
proporcionados en 2023 o antes. 
Los datos demográficos y de inscripción en el programa, el servicio y los datos demográficos de este informe utilizan SmartCare, el nuevo registro de 
salud electrónico de VCBH adoptado el 1 de julio de 2023. 
Se han realizado algunos cambios en la terminología del informe para alinearlo con los nuevos procesos de la Historia Clínica Electrónica. 

 
Cuadro 5 

Total de Consumidores con Inscripción Abierta Grupo del Programa VCBH     

 
Región de residencia - Ciudad 

Todo VCBH SUS MH Adulto MH Juventud 

y Familia 

Acceso y divulgación 

Conejo Valley 1,123 81 614 306 133 

Conejo Valley-Newbury Park 304 24 153 87 32 

Conejo Valley-Parque del Roble 50 4 24 16 3 

Conejo Valley-Thousand Oaks 710 49 407 188 90 

Conejo Valley-Westlake Village 59 4 30 15 8 

Moorpark 353 44 193 117 38 

Moorpark 353 44 193 117 38 

Ojai 208 19 121 70 37 

Ojai 154 15 85 49 28 

Ojai-Oak View  54 4 36 21 9 

Llanuras de Oxnard 5,400 464 3,032 1,623 724 

Llanuras de Oxnard-Camarillo 803 62 489 216 92 

Llanuras de Oxnard-Oxnard 4,184 364 2,321 1,289 575 

Llanuras de Oxnard-Puerto Hueneme 380 34 207 107 52 

Llanuras de Oxnard-Somis 33 4 15 11 5 

Valle de Santa Clara 1,217 88 685 389 113 

Valle de Santa Clara-Fillmore 403 26 206 150 30 

Valle de Santa Clara-Piru 44 5 23 9 1 

Valle de Santa Clara-Santa Paula 770 57 456 230 82 

Simi Valley 1,325 136 804 451 147 

Simi Valley 1,325 136 804 451 147 

Ventura 2,202 203 1,287 651 350 

Ventura 2,202 203 1,287 651 350 

No reportado / Fuera del condado 474 194 268 152 57 

Total general 12,302 1,229 7,004 3,759 1,599 

 

SALUD CONDUCTUAL DEL CONDADO DE VENTURA 

Total de consumidores activos en el mes de septiembre de 
2024 
Inscripciones abiertas con actividad de servicio en los 12 
meses anteriores 
A partir del 10/03/2024 

 

Septiembre de 2024 



Fijación de objetivos 
de BHAB 2024-2025

La Asociación de Juntas/Comisiones Locales de Salud Conductual de California apoya 
el

trabajo de las 59 juntas y comisiones locales de salud mental y conductual de CA. 
www.calbhbc.org

1



Temas

Deberes de revision (WIC 5604.2)

Identificar las áreas prioritarias

para 2024-25

2



(1) REVISAR y EVALUAR las necesidades, servicios, instalaciones y problemas 

especiales de salud conductual pública de la comunidad en cualquier instalación 

dentro del condado o jurisdicción donde se brinden evaluaciones o servicios de 

salud mental o trastornos por uso de sustancias...

3

Revisión: Mejores Prácticas, página 23

Recomendaciones: Mejores Prácticas, página 

19

Herramientas:

1. Oradores / Paneles / Foros de la 

comunidad

2. Organizaciones/agencias comunitarias

3. Personal de la agencia de salud mental

4. Enlaces con otras comisiones/comités

5. Visitas al sitio (p. 28 Mejores prácticas)

6. Comités Ad Hoc (p. 3 Mejores Prácticas)

7. Datos de resultados de rendimiento



(2) REVISAR cualquier ACUERDO del condado celebrado de conformidad 
con la Sección 5650. La junta local de salud conductual puede hacer 
RECOMENDACIONES al cuerpo directivo con respecto a las 
preocupaciones identificadas dentro de estos acuerdos.

4

Revisión: Mejores Prácticas, página 23

Recomendaciones: Mejores Prácticas, 

página 19
Estrategias:

1. Presentaciones e informes del personal

• Medi-Cal – Revisión Externa Anual de la Calidad (Informe EQRO): Revisión 

Secciones "Recomendaciones" y "Planes de mejora del desempeño".

• BHSA – Plan Integrado de la Ley de Servicios de Salud Conductual / 

Actualización

• SAMHSA – Subvenciones para la Administración de Servicios de 

Salud Mental y Sustancias

• PATH - Proyectos de Asistencia en Transiciones de la Falta de Vivienda

• Subvenciones para el uso de sustancias y la salud mental

2. RFPs/RFAs*: Revisar nuevas propuestas de contrato

3. Site Visits: Revisar el contrato específico antes de la visita

* RFP: Solicitud de 

Propuesta

RFA: Solicitud de solicitud



(3) ASESORAR a la Junta de Supervisores y al Director de 
Salud Conductual local con respecto a cualquier aspecto del 
programa local de salud conductual.

5

1. IDENTIFICAR

2. Comentario público

3. Datos de resultados de rendimiento

4. Presentaciones (por parte del personal, defensores de los derechos de los 

pacientes, contratistas)

5. Enlaces: los miembros de BHB/C pueden actuar como enlaces con otras 

juntas, comisiones o comités.

6. INVESTIGACIÓN

7. Ad Hocs (grupos de trabajo a corto plazo) para llevar a cabo reuniones de 

investigación – Página 3 de Mejores Prácticas

8. El presidente se reunirá regularmente con el Director de Salud Conductual

9. Visitas al sitio

10. CONSEJO

11.Borrador de recomendaciones – Página 19 de Buenas Prácticas

12.Votar sobre las recomendaciones



(4) Revisar y aprobar los procedimientos utilizados para GARANTIZAR 

la PARTICIPACIÓN CIUDADANA y PROFESIONAL en todo momento.

etapas del proceso de planificación...

Reuniones de la Junta Directiva y de la Comisión de BH

Publicitar reuniones y temas

Comentarios públicos: fomente los comentarios públicos.

Lugares y horarios accesibles

Herramientas

Presentaciones del personal sobre el proceso de planificación

Informes y actualizaciones del personal sobre los planes y la ejecución de la Planificación 

del Plan Integrado de BHSA, los Planes Culturales y los Planes de Mejora del Rendimiento

Asistir a eventos públicos: los miembros de la Junta/Comisión pueden asistir a 

foros/eventos

Enlace(s) - Enlace de los miembros de la Junta/Comisión con el Comité (s) Cultural (s) de la 

agencia local de BH, Comité de Mejora de la Calidad

Revisar los Planes/Actualizaciones de BHSA* adoptados y los Planes y Actualizaciones 

Culturales y hacer recomendaciones para garantizar que los planes aborden las 

necesidades de la comunidad.

Recursos

BHSA* Requisitos de participación de las partes interesadas, mejores prácticas, p. 16

Requisitos Culturales, Mejores Prácticas, Página 11

* BHSA = Ley de Servicios de Salud Conductual

6



(5) Presentar un INFORME ANUAL a la Junta de 
Supervisores sobre las necesidades y el desempeño 
del sistema de salud conductual del condado

CONSEJO: ¡Recuerde a 
consejar!

RECURSOS:

• Mejores Prácticas, Página 5
• www.calbhbc.org/reports

7

http://www.calbhbc.org/reports


(6) Revisar y hacer recomendaciones sobre los solicitantes para 
el nombramiento de un DIRECTOR DE SALUD CONDUCTUAL 
local; la Junta Directiva será incluida en el proceso de selección 
previo a la votación del órgano rector.

• Revise la descripción del trabajo (Nota: 
Preguntas frecuentes # 10)

• Revisar las solicitudes
• Participar en paneles de entrevistas

More at FAQs #9: 

www.calbhbc.org/faqs

8

http://www.calbhbc.org/faqs


(7) Revisar y comentar sobre los DATOS DE RESULTADOS DE 
DESEMPEÑO del condado y comunicar los hallazgos al 
Consejo de Planificación de Salud Conductual de California 
(CBHPC)

9

CUADERNO DE DATOS (Consejo de Planificación de Salud 
Conductual de California)

• www.calbhbc.org/data-notebooks

DATOS DE RESULTADOS DE RENDIMIENTO –
www.calbhbc.org/performance
• Resumen temático de CALBHB/C
• Compilación de rendimiento de CALBHB/C

http://www.calbhbc.org/data-notebooks
http://www.calbhbc.org/performance


Herramientas para el personal y las partes interesadas:

DATOS DE RESULTADOS DE RENDIMIENTO

www.calbhbc.org/performance

10

Niños y Jovenes Justicia Penal Empleo Hospitalizacion Alojamiento

http://www.calbhbc.org/performance


(8) Deberes o Autoridad ADICIONALES y Evaluar la 
REALINEACIÓN

11

• La Junta de Supervisores podrá transferir funciones 
adicionales o autoridad a una Junta de Salud Conductual

• Evaluar el impacto de la REALINEACIÓN de los servicios 
del estado al condado, a los clientes y a la comunidad 
local.

• Realineamiento (1991): El dinero distribuido del estado 
al condado para cubrir los costos de los servicios de 
salud mental

• Realineación (2011): El dinero distribuido del estado al 
condado para cubrir los costos de la aplicación de la ley, 
los servicios sociales y la salud conductual



BHSA*: Papel de la Junta de Salud 

Conductual

12

Mejores Prácticas, Página 15 y 16

1. Asegurar la implicación ciudadana y profesional

Los Planes Integrados de 3 Años de BHSA deben desarrollarse con las 

partes interesadas locales. 

El BHB debe revisar los planes y la ejecución del personal local a lo largo del 

proceso.

Requisitos de participación de las partes interesadas de BHSA - Manual de mejores 

prácticas, p. 16

2. Revisar y asesorar

Votación sobre las recomendaciones sustantivas

Se requiere una respuesta del personal de salud conductual 

a) Incorporación de recomendaciones en el Plan Integrado de 3 años de BHSA

b) Resumen y análisis de las recomendaciones que no están incluidas en BHSA 

Planes/Actualizaciones.

3. Llevar a cabo audiencias públicas de BHSA al cierre de los
períodos de comentarios públicos de 30 días.

4. * BHSA = Behavioral Health Services Act



Identificar las áreas prioritarias 

para 2024-25

13

Discusión

17



Recursos de 
CALBHB/C

1. Guía/Manual:
2. Prácticas recomendadas: www.calbhbc.org/best-practices

• Guía para miembros (ejemplo): www.calbhbc.org/membership-guide

3. Noticias/Números:www.calbhbc.org
• Resúmenes Temáticos (11) Páginas Problemáticas (31+)
• Boletines-www.calbhbc.org/newsletter

4. Rendimiento:www.calbhbc.org/performance

5. Recursos: www.calbhbc.org/resources

6. Capacitaciones: www.calbhbc.org/training
• Junta de Salud Conductual
• Capacitación para Cátedras y Administradores
• Participación de la comunidad
• Ética (enlace al Departamento de Justicia)
• Sesgo inconsciente

La Asociación de Juntas y Comisiones Locales de Salud Conductual de California (CALBHB/C) apoya 
el trabajo

de las 59 juntas y comisiones locales de salud mental/conductual de CA. www.calbhbc.org

14

18

http://www.calbhbc.org/best-practices
http://www.calbhbc.org/membership-guide
http://www.calbhbc.org/
http://www.calbhbc.org/newsletter
http://www.calbhbc.org/performance
http://www.calbhbc.org/resources
http://www.calbhbc.org/training


Salud Conductual del Condado de Ventura
Carta de la Junta Directiva Resumen de Contratos para septiembre de 2024

Board Date Contract Amount Term Description

9/10/2024
Aurora Vista Del Mar, 
LLC (VDM) $0

Restablecimiento de la 
LPS para VDM

9/24/2024
ASC Treatment 
Group $54,279

Del 1 de julio de 2024 al 
30 de junio de 2025

Año fiscal 2024-25 Grupo de Tratamiento ASC (ASC Los Ángeles) Quinta Enmienda. ASC Los Ángeles 
es un Centro de Tratamiento Residencial para Adultos (ARF) con licencia con un programa 
ambulatorio que brinda SMHS a los miembros de VCBH que son dados de alta del Centro Psiquiátrico 
Hillmont u otras instalaciones cerradas de los Institutos para Enfermedades Mentales (IMO). 

La Quinta Enmienda con ASC Los Ángeles es necesaria para: (1) agregar una tarifa de reserva de cama 
de $ 50.90 para facilitar la reserva de cama para los miembros que están temporalmente ausentes de 
la instalación y reserva de cama de emergencia por razones psiquiátricas y no psiquiátricas, (2) 
agregar tarifas de servicio grupal por tipo de proveedor (varias tarifas como se detalla en el Anexo "B" 
del Acuerdo),  (3) proporcionar un pago único de $30,626 por los servicios prestados en el año fiscal 
2023-24 para compensar un déficit en los fondos estimados del seguro social recibidos por ASC - LA 
de los miembros de VCBH por los servicios de la junta y de atención prestados en el año fiscal 2023-
24, y (4) agregar $23,653 para compensar los fondos estimados del seguro social que se recibirán 
para el año fiscal 2024-25. El monto máximo del contrato aumentará de $1,108,878 a $1,163,157 (un 
aumento de $54,279), a partir del 1 de julio de 2024. Este acuerdo está financiado con SD/MC FFP; 
1991 Realineamiento; Reajuste de 2011; y Liquidación de Tabaco.

9/24/2024
ASC Treatment 
Group $6,758

Del 1 de julio de 2024 al 
30 de junio de 2025

Año fiscal 2024-25 Grupo de Tratamiento ASC (ASC Bakersfield) Quinta Enmienda. ASC Bakersfield 
es un Centro de Tratamiento Residencial para Adultos (ARF) con licencia con un programa 
ambulatorio que proporciona SMHS a los miembros de VCBH que son dados de alta del Centro 
Psiquiátrico Hillmont u otras instalaciones cerradas de los Institutos para Enfermedades Mentales 
(IMO). 
La Quinta Enmienda con ASC Bakersfield es necesaria para: (1) agregar una tarifa de reserva de cama 
de $69.89 para facilitar la reserva de cama para los miembros que están temporalmente ausentes de 
la instalación y la reserva de cama de emergencia por razones psiquiátricas y no psiquiátricas, (2) 
agregar tarifas de servicio grupal por tipo de proveedor (varias tarifas como se detalla en el Anexo "B" 
del Acuerdo),  (3) compensar un déficit en los fondos del Seguro Social recibidos de los miembros en 
$6,758 para servicios de pensión y atención, (4) actualizar el alcance del trabajo para alinear mejor el 
alcance del trabajo con los servicios prestados, y (5) garantizar que haya fondos suficientes hasta el 
final del año fiscal para evitar un déficit en el año fiscal 2024-25.  El monto máximo del contrato 
aumentará de $1,436,112 a $1,442,870 (un aumento de $6,758), a partir del 1 de julio de 2024. Este 
acuerdo está financiado con SD/MC FFP; 1991 Realineamiento; Reajuste de 2011; y Liquidación de 
Tabaco.

Recibir y presentar un informe sobre la solicitud de VDM para el Restablecimiento de su 
Designación de Ley Corta (LPS) de Lanterman Petris en su Hospital Psiquiátrico de Cuidados 

Agudos en la Ciudad de Ventura. El 9 de octubre de 2023, la Directora Interina de Salud Mental del 
Departamento de Salud Mental del Condado de Ventura (VCBH), Loretta L. Denering, DrPH, MS, 

notificó a un hospital psiquiátrico local, propiedad de VDM, que su designación previa en virtud de la 
Ley LPS se suspendería a partir del 16 de octubre de 2023. Este aviso no afectó la licencia de la 

instalación para operar y tratar a pacientes psiquiátricos voluntarios, que está bajo la supervisión del 
Departamento de Salud Pública de California (CDPH).

Desde entonces, el Director de Salud Conductual Denering ha revisado un proceso de solicitud e 
investigación de la designación LPS de VDM.  Como parte del proceso, el Director Denering contrató a 

Chartis Group, LLC (Chartis), para revisar e informarle sobre las operaciones en VDM. También se 
solicitó la opinión de los miembros de la comunidad sobre sus experiencias con VDM. El 14 de mayo 

de 2024, el Dr. Denering recomendó a esta Junta Directiva el restablecimiento condicional de la 
designación, sujeto a la ejecución de un Acuerdo de Cumplimiento y Monitoreo.  

El 20 de agosto de 2024, el Acuerdo de Cumplimiento y Monitoreo se ejecutó en su totalidad entre 
VDM y el Condado. Como siguiente paso, se requerirá que VDM: contrate a un (los) experto(s) 

consultivo(s) independiente(s) aprobado por el Director, quien 1) trabajará con VDM para desarrollar 
un plan que identifique las acciones específicas que se tomarán para que la instalación siga 

cumpliendo con los requisitos de la Ley LPS; y 2) supervisar las operaciones allí y presentar informes 
mensuales completos por escrito al Director. Una vez que el Director de Salud Conductual apruebe y 

VDM contrate a los expertos consultivos, VDM puede comenzar a admitir un número limitado de 
pacientes involuntarios en su centro (inicialmente 2 a la vez). VDM puede solicitar al Director una vez 

al mes un aumento en ese límite censal. 
No hay impacto fiscal relacionado con el informe de recepción y archivo con respecto a la solicitud de 

VDM para el Restablecimiento de su Designación de LPS.



9/24/2024
University of 
California, Davis $764,119

Del 24 de septiembre de 
2024 al 30 de junio de 

2028

FY 24-28 Universidad de California, Davis Nuevo Acuerdo. UC Davis firmará un contrato con VCBH para 
unirse al proyecto de investigación de Innovación: Participación en el Programa de Psicosis Temprana en la 
Red de Intervención de Psicosis Temprana de California (EPI-CAL), una iniciativa de varios años que conecta 
los programas de EP en todo California en el esfuerzo por mejorar la identificación temprana, el diagnóstico, 
la evaluación clínica, la efectividad de la intervención, la prestación de servicios y los resultados de salud en 
clínicas que ofrecen atención especializada basada en evidencia a personas en las primeras etapas de la 
enfermedad psicótica. Los objetivos del proyecto son apoyar la provisión de atención de EP de alta calidad a 
todos los californianos, promover la recuperación y apoyar mejores resultados clínicos a través de un 
enfoque de red de atención médica de aprendizaje. A través del acuerdo propuesto, UC Davis liderará y VCBH 
participará en el EP LHCN. El EP LHCN: (1) vinculará múltiples programas de servicios clínicos de EP y creará 
una red utilizando una batería central de evaluación de medidas válidas de baja carga y plataformas 
tecnológicas de salud mental para recopilar información a nivel de cliente como parte de un estándar de 
atención, (2) visualizará esta información a través de un panel de control clínico para la planificación del 
tratamiento, y (3) integrará los datos a nivel de cliente recibidos de la evaluación en todas las clínicas para 
proporcionar datos anónimos para evaluar los datos de resultados en todo el estado. Además, el proyecto EP 
LHCN identificará, describirá y analizará los costos incurridos por la prestación de servicios clínicos de 
psicosis temprana, los resultados asociados con dicho programa y los costos asociados con esos resultados 
para las personas atendidas por cada programa en cada condado.
El acuerdo con UC Davis a lo largo de cuatro (4) años fiscales, del 24 de septiembre de 2024 al 30 de junio de 
2028, será de $764,119 (Año 1 - $129,293, Año 2 - $204,215, Año 3 - $211,401, Año 4 - $219,210).  Este 
acuerdo se financiará con fondos de MHSA.
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MEMORÁNDUM 

Loretta L. Denering, Dra. Salud 
Pública, Maestría 
Director 

Dr. Jason Cooper 
Director Médico 
 

 

 

 FECHA: 12 de septiembre de 2024  

 DE: Ámber Díaz 
Administrador Senior de Programas 
 

 ASUNTO: 

 

Reunión de la Junta Directiva del 24 de septiembre de 2024 – ASC 
LA y Bakersfield – Quinta Enmienda  

  

El 24 de septiembre de 2024, el Departamento de Salud Conductual del Condado de Ventura (VCBH, 

por sus siglas en inglés) recomendará la ratificación y aprobación para que la Directora de VCBH o la 

persona designada firme la Quinta Enmienda al acuerdo, entre VCBH y ASC Treatment Group - LA 

para los Servicios de Salud Mental Especializada (SMHS) de Medi-Cal, la aprobación y autorización para 

que el Director de VCBH firme la Quinta Enmienda del acuerdo entre VCBH y ASC Treatment Group - 

Bakersfield para proporcionar Medi-Cal SMHS,  y autorización para que la Directora de VCBH o la 

persona designada apruebe modificaciones limitadas del contrato. 

 

• ASC - LA proporcionará Medi-Cal SMHS para los miembros de VCBH. La enmienda propuesta 

para el año fiscal 2024-25 aumentará el monto máximo del contrato de $1,108,878 a $1,163,157 

(un aumento de $54,279) para respaldar la adición de tarifas grupales y un pago único de $30,696 

por los servicios prestados en el año fiscal 2023-24, incluidos $23,653 para compensar los fondos 

estimados del seguro social que se recibirán para el año fiscal 24-25. 

 

• ASC - Bakersfield proporcionará Medi-Cal SMHS para los miembros de VCBH. La enmienda 

propuesta para el año fiscal 2024-25 aumentará el monto máximo del contrato de $1,436,112 a 

$1,442,870 (un aumento de $6,758) para respaldar la adición de tarifas grupales y un nuevo 

cálculo de los beneficios de ingresos del Seguro Social que se están cobrando para evitar un déficit 

en el año fiscal 24-25. 

 

• La carta de la junta también contiene una autorización para que la Directora o la persona que éste 

designe realice modificaciones limitadas a los acuerdos.  

 

• Estos acuerdos están financiados con la Participación Financiera Federal de Short-Doyle Medi-

Cal, la Realineación de 1991, la Realineación de 2011 y el Acuerdo de Tabaco. 



 

  

MEMORÁNDUM 

Loretta L. Denering, Dra. Salud 
Pública, Maestría 
Director 

Dr. Jason Cooper 
Director Médico 

1911 Williams Drive, Suite 200 • Oxnard, CA 93036 • TEL: (805) 981-6830 • FAX: (805) 981-6838 • www.vchca.org 

  
 

   
 

                       FECHA:         12 de septiembre de 2024 

 

                    DE:           Jillian Simmons 

  Administrador de Operaciones de Red de Proveedores  
  

                        ASUNTO:      Reunión de la Junta Directiva del 24 de septiembre de 2024 - Año fiscal 24-25 Acuerdo de 

la Universidad de California, Davis y posiciones de Salud Conductual del Condado de 

Ventura (VCBH) 

 

 

 
                    MENSAJE:  
 

El 24 de septiembre de 2024, el Departamento de Salud Conductual del Condado de 

Ventura (VCBH, por sus siglas en inglés) solicitará que la Junta: (1) apruebe y autorice a 

la Directora de VCBH a firmar un nuevo acuerdo con la Universidad de California, Davis 

y (2) adopte una resolución para establecer once (11) nuevos puestos regulares a tiempo 

completo, eliminar once (11) puestos y transferir quince (15) puestos regulares. 

 

• La Universidad de California, Davis, facilitará la provisión de apoyo técnico para 

la evaluación e implementación de servicios de psicosis temprana (EP) para los 

clientes y la recopilación de datos de alta calidad para crear un enfoque estatal 

para los servicios de atención de la psicosis temprana, de acuerdo con las mejores 

prácticas, y a través de la Red Colaborativa de Atención Médica de Aprendizaje 

del Programa de Psicosis Temprana (EP LHCN), una colaboración de 

aprendizaje en la que VCBH será participante. 

 

• Para alinearse con las necesidades de los servicios colaborativos de aprendizaje 

de EP LHCN proporcionados por UC Davis y garantizar la fidelidad del modelo 

del programa VCBH EP, VCBH solicita autorización para agregar once (11) 

puestos regulares de tiempo completo para garantizar la dotación de personal 

adecuada para satisfacer las demandas de servicio, a partir del 24 de septiembre 

de 2024. 

 

• VCBH también solicita autorización para eliminar once (11) puestos vacantes 

que no se han cubierto para que el aumento del costo de personal sea neutral 

para el departamento, a partir del 24 de septiembre de 2024. 

 

• Además, VCBH está solicitando autorización para transferir quince (15) 

asignaciones de puestos regulares y titulares entre divisiones dentro de VCBH 

para alinearse con las necesidades de personal del departamento, a partir del 24 

de septiembre de 2024. 

 
 

http://www.vchca.org/
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MEMORÁNDUM 

Loretta L. Denering, Dra. Salud 
Pública, Maestría 
Director 

Dr. Jason Cooper 
Director Médico 
 

 

 

 FECHA: 29 de agosto de 2024  

 DE: Noemí Reyes 
Operaciones de la red de proveedores de VCBH  
 

 ASUNTO: 

 

Reunión de la Junta Directiva del 10 de septiembre de 2024 - 
Recepción y archivo de VDM 

  

El 10 de septiembre de 2024, el Departamento de Salud Conductual del Condado de Ventura 

(VCBH) presentará a la Junta para recibir y presentar un informe sobre la ejecución del Acuerdo 

de Cumplimiento y Monitoreo de Aurora Vista Del Mar, LLC (VDM) para el restablecimiento 

condicional de una designación de la Ley Corta de Lanterman Petris (Ley LPS) en su Hospital 

Psiquiátrico de Cuidados Agudos en la ciudad de Ventura. 
 

• El 9 de octubre de 2023, la Directora Interina de Salud Mental del Departamento de Salud 

Mental del Condado de Ventura (VCBH), Loretta L. Denering, DrPH, MS, notificó a un 

hospital psiquiátrico local, propiedad de VDM, que su designación para evaluar y tratar a 

pacientes involuntarios bajo la Ley LPS se suspendería a partir del 16 de octubre de 2023. 

Este aviso no afectó la licencia de la instalación para operar y tratar a pacientes 

psiquiátricos voluntarios, que está bajo la supervisión del Departamento de Salud Pública 

de California (CDPH).   
 

• En noviembre de 2023, VDM solicitó el restablecimiento de esta designación.  Desde 

entonces, la Directora de Salud Conductual Denering ha supervisado un proceso de 

solicitud e investigación para el restablecimiento de la designación LPS de VDM. Como 

parte del proceso, la Directora Denering contrató a Chartis Group, LLC (Chartis), para 

revisar e informarle sobre las operaciones en VDM.  También se solicitó la opinión de los 

miembros de la comunidad sobre sus experiencias con VDM.  El 14 de mayo de 2024, la 

Dra. Denering recomendó a esta Junta Directiva el restablecimiento condicional de la 

designación, sujeto a la ejecución de un Acuerdo de Cumplimiento y Monitoreo.  
 

• El 20 de agosto de 2024, el Acuerdo de Cumplimiento y Monitoreo se ejecutó en su 

totalidad entre VDM y el Condado. Como siguiente paso, se requerirá que VDM: contrate 



 

 
1911 Williams Drive, Suite 200 • Oxnard, CA 93036 • TEL: (805) 981-6830 • FAX: (805) 981-6838 • www.vchca.org/bh 

 

a un (los) experto(s) consultivo(s) independiente(s) aprobado por la Directora, quien 1) 

trabajará con VDM para desarrollar un plan que identifique las acciones específicas que se 

tomarán para que la instalación siga cumpliendo con los requisitos de la Ley LPS; y 2) 

supervisar las operaciones allí y presentar informes mensuales completos por escrito a la 

Directora. Una vez que la Directora de Salud Conductual apruebe y VDM contrate a los 

expertos consultivos, VDM puede comenzar a admitir un número limitado de pacientes 

involuntarios en su centro (inicialmente 2 a la vez). VDM puede solicitar a la Directora una 

vez al mes un aumento en ese límite censal.  

 
  

 

  



VENTURA COUNTY BEHAVIORAL HEALTH
CONSEJO DE PREVENCIÓN DEL SUICIDIO

ATIENDA A UNA SESIÓN DE ORIENTACIÓN EN ZOOM

¿Preguntas? Correo electrónico: mhsa@ventura.org

ESCANEA EL CÓDIGO QR O HAGA CLIC PARA UNIRTE
www.zoomgov.com/meeting/1619756561

SESIÓN 1 
Lunes, 28 de octubre
9:00AM – 10:00AM

SESIÓN 2 
Jueves, 21 de noviembre

4:30PM – 5:30PM 

Grupos de Trabajo y Subcomités 
de Implementación

ACOMPÁÑANOS – ¡TODES SON BIENVENIDES! 

Juntos Podemos Marcar la Diferencia

Financiamiento brindado por Ventura County Behavioral Health, Ley de Servicios de Salud Mental.

Si usted o alguien que conoce necesita ayuda, llama, mensajea o TTY: 
988 Línea de Prevención del Suicidio y Crisis

Línea de Crisis y Referencia de VCBH: 1-866-998-2243

Aprenda sobre el Consejo y los esfuerzos 
de prevención del suicidio

https://protect.checkpoint.com/v2/___http://www.zoomgov.com/meeting/1619756561___.YzJ1OmNvdmF2YW5hbjpjOm86MWE0MWJmODk2NzRiZjExN2YzODBmYzdiMzJjOGM3OTM6NjozMGEyOjFlNzc3YzJlMWU3YWVmNmJiMmM5ODY4MThiNjNhMThjMGMwZmZiMWVjMzE1NTZmNTBjZDcyYjQ0ZTQ4NDAzOTU6cDpGOk4
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CONSEJO DE PREVENCIÓN DEL SUICIDIO 
Ventura County Behavioral Health 

AGENDA DE LA REUNIÓN • MIÉRCOLES 13 DE NOVIEMBRE DE 2024 
 

Financiamiento brindado por Ventura County Behavioral Health, Ley de Servicios de Salud Mental.  

      

ENLACE DE ZOOM  
ID de la reunión:  161 975 6561 
 

https://www.zoomgov.com/meeting/1600933336 

LUGAR DE REUNIÓN EN PERSONA  
VCBH 1911 Williams Drive Oxnard, CA 93036 
Large Training Room, 1st floor (Sala grande de capacitación, 
primer piso) 

• El estacionamiento está disponible detrás del edificio. 

• Entre por la Puerta de Entrada “F”. 

2:00 P. M.   INICIO DE LA REUNIÓN: Bienvenida, presentaciones y anuncios iniciales. 

2:05 P. M.   TEMA: Proposición 1 con la inclusión del Programa de Infraestructura Continua      
de Salud Conductual 

  

PRESENTADOR: Courtney Lubell, MA, PMP, LSSBB Gerente de Proyectos Especiales de la MHSA/BHSA 
   Estrategia, Planificación y Servicios Administrativos, Ventura County Behavioral Health 
 

En marzo de 2024, los votantes de California aprobaron la Proposición 1, un paquete de dos proyectos de ley 
que incluye la Ley de Servicios de Salud Conductual (“BHSA”) y la Ley de Bonos de Infraestructura de Salud 
Conductual. La Proposición 1 tiene como objetivo modernizar el sistema de prestación de servicios de salud 
conductual, mejorar la rendición de cuentas, aumentar la transparencia y ampliar la capacidad de los centros 
de atención de salud conductual para los residentes de California.   

2:30 P. M.    TEMA:  Apoyo Después de una Pérdida 
  

PRESENTADOR:  Andrea Criag, MSW/ACSW,Terapeuta especializada en pérdidas y duelo  
                                       Livingston Memorial Visting Nurse Association & Hospice  
 

El Centro de Pérdidas y Duelo de Livingston es un salvavidas para personas y familias que enfrentan los inmensos 
desafíos del duelo y la pérdida. LMVNA brinda apoyo especializado para todos los grupos de edad y aspectos del 
duelo, incluidos los sobrevivientes de suicidio, la pérdida de un cónyuge o pareja y los padres en duelo. 

3:15 P. M.  ANUNCIOS DE LOS MIEMBROS: 

4:00 P. M.  CIERRE:  Las relaciones sociales informales pueden continuar hasta las 4:30 P. M. 

CONTACTO:  Nuestro propósito es promover la ayuda y la esperanza a todas las personas en riesgo o afectadas 
por el suicidio. Participamos en un diálogo colaborativo para crear conciencia pública, identificar recursos y 
proporcionar educación, y nos esforzamos por apoyar iniciativas innovadoras de prevención e intervención del 
suicidio.   
Si está interesado en unirse al Consejo de Prevención del Suicidio del Condado de Ventura, para solicitar 
una presentación, capacitación y/o para obtener más información, envíe un correo electrónico a: 
MHSA@ventura.org 

PRÓXIMAS REUNIONES BIMENSUALES: 
Todas las reuniones se realizan en persona y virtualmente de 2 P. M. a 4 P. M. 

5 DE FEBRERO DE 2025 • 7 DE MAYO DE 2025 • 6 DE AGOSTO DE 2025 • 5 DE NOVIEMBRE DE  2025 
 

https://www.zoomgov.com/meeting/1600933336
mailto:MHSA@ventura.org
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