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LC 227: Fortalecimiento del apoyo 
de salud mental dirigido por 
compañeros con la misma vivencia 

Esta propuesta concentra el financiamiento existente para el cuidado de 
relevo entre compañeros con la misma vivencia en dos centros que 
actualmente brindan con éxito apoyo de salud mental dirigido por 
compañeros con la misma vivencia a las comunidades, con el fin de poner los 
recursos no utilizados a disposición de otras necesidades urgentes a nivel 
estatal. 

Oregon necesita servicios sostenibles de cuidado de relevo entre 
compañeros con la misma vivencia  

Los centros de cuidado de relevo entre compañeros con la misma vivencia son 
programas voluntarios en los que personas con experiencia vivida, pasada o 
actual, en salud mental o consumo de sustancias (compañeros con la misma 
vivencia) brindan apoyo a corto plazo, en un entorno similar al de un hogar,  
a personas que atraviesan una crisis de salud mental. Ofrecen una alternativa 
a los departamentos de emergencia y la hospitalización al proporcionar un 
entorno seguro donde las personas pueden estabilizarse, conectarse con sus 
compañeros con la misma vivencia y continuar con servicios orientados a la
recuperación. 
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En 2021, el Proyecto de Ley presentado por la Cámara de Representantes, 
House Bill (HB, por sus siglas en inglés) 2993 ordenó a la OHA establecer cuatro 
centros regionales de cuidado de relevo entre compañeros con la misma 
vivencia y asignó $6 millones por bienio para apoyarlos. Aunque la OHA ofreció 
financiamiento y apoyo en las cuatro regiones identificadas en la ley, solo dos 
centros han logrado abrir: uno en el área metropolitana de Portland y otro en 
la costa de Oregon. 

Desafortunadamente, los esfuerzos para establecer centros en el sur, centro y 
este de Oregon no han tenido éxito debido a la escasez de personal,  
la infraestructura limitada de apoyo de compañeros con la misma vivencia,  
las dificultades para conseguir y operar instalaciones y otras limitaciones 
locales. Como resultado, la mitad de los fondos permanece destinada a centros 
que no han abierto, incluso cuando estas regiones, y prácticamente todas las 
comunidades de Oregon, tienen otras necesidades importantes de servicios de 
salud conductual. 

Mantener los requisitos establecidos por ley para operar cuatro centros de 
cuidado de relevo entre compañeros con la misma vivencia cuando solo dos 
han demostrado ser sostenibles limita la capacidad de Oregon para invertir 
recursos donde pueden tener el mayor impacto. 

Preservación del apoyo de salud mental dirigido por compañeros con la 
misma vivencia 

Esta propuesta continúa financiando los dos centros que operan con éxito,  
lo que garantiza el acceso continuo a apoyos para crisis dirigidos por 
compañeros con la misma vivencia, informados sobre el trauma y ayuda a las 
personas a sentirse seguras, comprendidas y conectadas con la atención 
durante las crisis. Elimina el requisito de los dos centros adicionales, lo que 
permite destinar los recursos no utilizados a otras necesidades de las personas 
en Oregon. 

Los resultados y las ideas de estos proyectos, incluyendo la comprensión del 
por qué algunos no han abierto, ayudarán a guiar las decisiones futuras sobre 
cómo fortalecer y potencialmente ampliar los servicios de cuidado de relevo 
entre compañeros con la misma vivencia. 

Para obtener más información: 
Dean Carson 
Asesor principal de Políticas 
503-348-9233 
dean.carson2@oha.oregon.gov 
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