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Fondos de Subvención en Bloque de Desarrollo Comunitario (CDBG-CV) en relación con 
la Ley de Ayuda, Alivio y Seguridad Económica por Coronavirus (Ley CARES) 

Año del Programa 2019 - Plan de Acción Anual 
Enmienda Sustancial Dos 

 
Resumen Ejecutivo 

El Estado de Mississippi recibió una serie de asignaciones de Fondos en Bloque de Desarrollo 
Comunitario relacionados con el Coronavirus (“CDBG-CV”) disponibles a través de la Ley de 
Ayuda, Alivio y Seguridad Económica por Coronavirus (Ley CARES): Ley Pública 116-136, 
firmada por el Presidente Trump el 27 de marzo de 2020, para prevenir, preparar y responder al 
COVID-19.  El Departamento de Vivienda y Desarrollo Urbano de EE. UU. (“HUD”) publicó su 
asignación inicial de fondos de CDBG-CV (“CDBG-CV1”) para los estados y comunidades 
elegibles el 2 de abril de 2020.  El 22 de mayo de 2020 se entregó una segunda asignación 
(“CDBG-CV2”).  El 11 de septiembre de 2020 se realizó una tercera y última asignación (“CDBG-
CV3”). Según HUD, estos fondos deben ser gastados por Mississippi antes del 30 de septiembre 
de 2027, con noventa (90) días adicionales después del cierre. Los reglamentos establecen una 
posible extensión para que HUD la considere. Todos los fondos asignados deben utilizarse 
únicamente para actividades elegibles relacionadas con el COVID. 
La Autoridad de Desarrollo de Mississippi - División de Incentivos Comunitarios (“MDA-CID”) es 
responsable de la administración de los fondos de CDBG-CV.   
Las asignaciones de CDBG-CV, como se establece en la Tabla 1 a continuación, son el foco de 
la Enmienda Sustancial Dos. 
Tabla 1 

Ley 
Pública 

Notificación 
de Registro 

Federal 

Beneficiari
o de 

Subvención 

CDBG-CV1 
02/04/2020  

CDBG-CV2 
22/05/2020 

CDBG-CV3A 
09/11/2020 

TOTAL 

PL 116-136 85 FR 51457 
20 de agosto 

de 2020 

Estado de 
Mississippi 

$15,039,624 $8,674,980 $15,084,361 $38,798,965 

 
Como se muestra en el Registro de Enmienda en la página anterior, el Plan de Acción Anual del 
Programa para el Año 2019 (“2019 AAP”) ya se modificó antes una vez.  A continuación se 
presenta una descripción detallada de esa enmienda, así como de esta enmienda. Las 
disposiciones de 2019 AAP y la Enmienda Sustancial Uno se incorporan en esta Enmienda 
Sustancial Dos como si se establecieran completamente en este documento. 

ENMIENDA SUSTANCIAL UNO 
La Enmienda Sustancial Uno para 2019 AAP (“Enmienda Uno”) se envió a HUD en noviembre de 
2020 y se aprobó el 16 de noviembre de 2020.  La Enmienda Uno aborda las tres asignaciones 
de CDBG-CV de 2020 según la Ley CARES, con un cien por ciento (100%) de esos fondos siendo 
adjudicados al “Programa de Pagos de Emergencia de Servicios Públicos” administrado por 
Mississippi Home Corp (“MHC”) para proporcionar pagos de emergencia a beneficiarios elegibles 
de ingresos bajos a moderados (“LMI”) bajo el Objetivo Nacional de necesidades urgentes. Estos 
pagos de emergencia se restringieron a la ayuda para la renta/hipoteca/servicio públicos por un 
período de seis meses consecutivos por beneficiario. 
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Después de la aprobación de la Enmienda Uno, MHC notificó a MDA-CID que sus actividades 
estaban completamente financiadas mediante otras asignaciones de la Ley CARES y que no 
quedaba ninguna necesidad insatisfecha que pudiera ser abordada por los fondos de CDBG-CV. 
Por lo tanto, nunca se emitió ninguna subvención secundaria a MHC y nunca se gastaron fondos 
de CDBG-CV para este programa. 
 
ENMIENDA SUSTANCIAL DOS 
Esta Enmienda Sustancial Dos para 2019 AAP (“Enmienda Dos”) reasignará las tres asignaciones 
de CDBG-CV por el monto total de $38,798,965 del “Programa de Pagos de Emergencia de 
Servicios Públicos” al “Programa de Servicios de Salud Mental” (“MHSP”) para abordar la 
necesidad aguda insatisfecha en curso en Mississippi con respecto a niños, adolescentes y 
adultos jóvenes menores de veinticuatro (24) años cuya salud mental fue afectada grave y 
negativamente por la pandemia de COVID-19 (“Pandemia”), con enfoque específico en la 
expansión de los servicios de salud mental para personas de ingresos bajos a moderados (“LMI”).  
Bajo el MHSP, el Estado actuará directamente, a través de subreceptores elegibles, para abordar 
los problemas de salud mental de niños, adolescentes y adultos jóvenes que fueron causados y/o 
exacerbados por la Pandemia y que aún persisten en la actualidad.      

REQUISITOS GENERALES DE ASIGNACIÓN REGLAMENTARIA 
§ El 70% de la subvención total debe beneficiar a personas con LMI 
§ Todas las actividades financiadas deben cumplir uno de los tres Objetivos Nacionales: 

o Beneficiar a las personas de ingresos bajos a moderados; 
o Ayudar a la prevención o eliminación de tugurios o de la degradación urbana; o 
o Satisfacer necesidades urgentes. 

§ Los programas deben surgir por necesidades de recuperación insatisfechas que no hayan 
sido abordadas completamente por otros fondos federales, estatales/locales, sin fines de 
lucro o privados. Se exigirá a los beneficiarios que documenten su relación con la 
Pandemia. 

Recursos Esperados AP-15 
§ CDBG-CV-1: $15,039,624 
§ CDBG-CV-2: $8,674,980   
§ CDBG-CV-3: $15,084,361 

Asignaciones Totales de CDBG-CV: $38,798,965 

METAS Y OBJETIVOS ANUALES AP-20 
Las Metas y Objetivos Anuales incluirán el gasto de $38,798,965 en fondos combinados de 
CDBG-CV1, CDBG-CV2, CDBG-CV3 para la expansión de los servicios de salud mental a las 
comunidades con LMI en el Estado que están directamente relacionados con la prevención, 
preparación y respuesta al COVID-19.  

PRIORIDADES DE ASIGNACIÓN AP-25 
Se modifica el 2019 AAP para abordar el uso de los fondos de CDBG-CV relacionados con la Ley 
CARES para la preparación, prevención y respuesta al coronavirus, específicamente para la 
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expansión de los servicios de salud mental para niños y adolescentes con LMI que fueron 
afectados negativamente por la Pandemia. 

NECESIDADES INSATISFECHAS 

Mississippi ha determinado que una de las necesidades primarias insatisfechas relacionadas con 
la Pandemia es la disponibilidad extremadamente limitada de servicios públicos de salud mental 
para los niños, adolescentes y adultos jóvenes del Estado que fueron afectados adversamente 
por la Pandemia, particularmente los de las comunidades rurales y de ingresos bajos a 
moderados.  El 1 de octubre de 2024, “Mississippi K-12 and Postsecondary Mental Health Task 
Force”, formado según el Proyecto de Ley Senatorial 2727 (Leyes de 2024), emitió su “Informe y 
Recomendaciones”. En este documento, el Grupo Especial llegó específicamente a la siguiente 
determinación: 

Las investigaciones muestran que en los años previos a 2020, la salud mental de 
nuestros niños y adolescentes decayó. Esto empeoró con la pandemia, que causó 
mayor aislamiento, pérdida, inseguridad económica y otros problemas que 
afectaron la salud mental. En las escuelas de todo el estado, los educadores han 
informado que los problemas más apremiantes a los que se enfrentan nuestros 
niños y adolescentes son la disminución de la salud mental y la falta de habilidades 
necesarias para afrontar estos problemas que les permitan aprender, crecer y 
tener éxito a pesar del trauma. 

El Informe del Grupo Especial se hace eco de las conclusiones de varias otras organizaciones en 
el Estado, tanto públicas como privadas. Por ejemplo, un estudio innovador publicado en la revista 
Psychiatric Services titulado “Trends in Mental Health Concerns Reported to Two Pediatric Mental 
Health Access Programs During the COVID-19 Pandemic” (Tendencias en los problemas de salud 
mental notificadas en dos programas de atención médica de salud mental pediátrica durante la 
pandemia de COVID-19) examinó los datos que se están generando en el Centro Médico de la 
Universidad de Mississippi (“UMMC”) a través de su Programa “Child Access to Mental Health 
and Psychiatry” (“CHAMP”). Este análisis mostró un aumento alarmante en la demanda de 
servicios de atención médica por salud mental pediátrica resultante de la Pandemia. Hubo otro 
hallazgo dramático en este estudio: 

Según el estudio de UMMC-Johns Hopkins-University of Maryland, casi la mitad 
de los niños y adolescentes con un diagnóstico psiquiátrico no estaban recibiendo 
tratamiento antes de la pandemia, una cifra que es aún mayor en Mississippi. A 
pesar de que el número de psiquiatras infantiles está creciendo, se estima que el 
70% de los condados en los EE. UU. no tienen acceso a un psiquiatra infantil. 

“Aumenta la necesidad de atención sanitaria por salud mental pediátrica, según el Investigador 
de UMMC”. WJTV, 28 de diciembre de 2021, www.wjtv.com/living-local/focused-on-
health/pediatric-mental-health-care-need-rises-according-to-ummc-researcher/.  
Los hallazgos en este informe hacen eco de los hechos por el “Mississippi Center for Justice” 
(“MCJ”) en su “Informe de Impacto en Educación y COVID-19” de 2022. En la sección “Impacto 
socioemocional” del informe, MCJ encontró lo siguiente: 

El impacto de los cierres de las escuelas en el bienestar socioemocional fue 
significativo, ya que los estudiantes se encontraron aislados de sus compañeros y 
del ambiente escolar. Los efectos a largo plazo en el desarrollo socioemocional de 
los estudiantes es un problema continuo, y la mayor necesidad de profesionales 
de salud mental en el ambiente escolar en los distritos escolares rurales se 

http://www.wjtv.com/living-local/focused-on-health/pediatric-mental-health-care-need-rises-according-to-ummc-researcher/
http://www.wjtv.com/living-local/focused-on-health/pediatric-mental-health-care-need-rises-according-to-ummc-researcher/
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mantiene apremiante, ya que la disponibilidad de personal y recursos en estos 
distritos con frecuencia es más difícil. 

En apoyo, MCJ descubrió que más del 70% de los niños en Mississippi con depresión mayor no 
recibieron tratamiento, la tasa de suicidio prepandémica de adolescentes en Mississippi aumentó 
en un 96% entre 2012 y 2019, las visitas a salas de emergencia de menores que buscan 
tratamiento para una crisis de salud mental aumentaron en casi un 40% desde 2019, y la 
proporción de estudiantes a consejeros en Mississippi es de 398 a 1, superando con creces la 
proporción nacional recomendada. 
Según la clasificación de salud de Estados Unidos 2024 Health of Women and Children Report 
de United Health Foundation, Mississippi ocupaba el puesto 45 en el país con un 25,4% de niños 
(3-17 años) a los que un profesional de salud les dijo que actualmente tienen trastorno de déficit 
de atención (ADHD), depresión o problemas de ansiedad, o que un médico o educador les dijo 
que tienen problemas de conducta.1 Este informe también documentó un aumento dramático en 
esta área en Mississippi de 2020 a 2023 después de la pandemia.  
Estos estudios también muestran que hay una necesidad aguda de profesionales de salud mental, 
asesores y profesionales sanitarios relacionados con la salud mental. De hecho, en la clasificación 
de salud de Estados Unidos 2023, United Health Foundation clasificó a Mississippi en el puesto 
41 en el país por el número de psiquiatras, psicólogos, trabajadores sociales clínicos autorizados, 
consejeros, terapeutas matrimoniales y familiares, y enfermeras de práctica avanzada 
especializadas en atención de salud mental por cada 100,000 habitantes.2 Esto documenta la 
necesidad de una expansión dramática en Mississippi en los servicios proporcionados a los 
ciudadanos con LMI, poblaciones vulnerables y áreas rurales del Estado para abordar 
adecuadamente la crisis de salud mental que afecta a niños, adolescentes y adultos jóvenes. 

ACTIVIDADES PROPUESTAS 

Los proyectos de MHSP abordarán estas necesidades insatisfechas que surgen de la Pandemia 
en el área de atención médica mental para niños, adolescentes y adultos jóvenes, enfocándose 
en el beneficio proporcionado a las poblaciones de ingresos bajos a moderados. Ejemplos de 
actividades que se financiarán incluyen los siguientes:  
 

• Proyectos que proporcionan exámenes de salud mental, diagnóstico, gestión del 
comportamiento, administración de medicamentos, recursos para salud mental, 
referencias, consulta entre pares, orientación para el duelo, apoyo y defensa de la 
familia, y servicios de salud mental relacionados para esta población específica. 

• Proyectos para crear, ampliar, revitalizar, modernizar, equipar y de otra manera 
diseñar unidades psiquiátricas e instalaciones de atención de salud mental para niños, 
adolescentes y adultos jóvenes, preferiblemente en comunidades y áreas rurales y 
desatendidas en el Estado.  

• Proyectos que proporcionan teleservicios de salud mental y otros métodos 
innovadores para ofrecer servicios a niños, adolescentes y adultos jóvenes.  

• Proyectos diseñados para aumentar el número de profesionales y proveedores de 
atención de salud mental que practican en Mississippi, mejorando así las consultas, 

 
1 https://www.americashealthrankings.org/explore/measures/mentalhealthconditions_overall/MS#measure-trend-
summary. 
 
2 https://www.americashealthrankings.org/explore/measures/MHP/MS#measure-trend-summary. 
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aumentando la divulgación y concientización, y expandiendo los servicios dentro del 
Estado. 

• Proyectos que proporcionan educación de salud mental infantil accesible, sostenible 
que vaya en escala creciente dirigida a niños, jóvenes y familias con LMI, reduciendo 
los riesgos asociados con tales problemas de salud mental y apoyando para consolidar 
comunidades más saludables y resistentes. 

 
ASIGNACIONES PROPUESTAS 
Como se establece en FR-6218-N-01, el siete por ciento (7%) de la subvención de CDBG-CV 
puede ser utilizada por MDA-CID para la administración general y la asistencia técnica 
combinadas, incluyendo, la preparación de la Enmienda Dos, llevando a cabo el plan de 
participación ciudadana, diseñando e implementando los programas de CDBG-CV, el 
mantenimiento del sitio web, preparación de los informes trimestrales de CDBG-CV requeridos, y 
las actividades de monitoreo y cumplimiento, pero sin limitarse a estas actividades. Por lo tanto, 
$2,715,927.55 se presupuestarán para este propósito. Los fondos CDBG-CV restantes se 
utilizarán para financiar proyectos específicos dentro de MHSP.  
 

MÉTODO DE DISTRIBUCIÓN AP- 30 
El MHSP está diseñado para proporcionar fondos CDBG-CV para proyectos elegibles que 
aborden las necesidades de atención médica mental de los niños, adolescentes y adultos 
jóvenes con LMI elegibles, cumpliendo así el Objetivo Nacional de beneficio a LMI de la Ley de 
Desarrollo Comunitario de 1974. Este Objetivo Nacional se cumple cuando al menos el 
cincuenta y uno por ciento (51%) de la población atendida tiene ingresos bajos a moderados. 
Como se ha indicado anteriormente, la subvención de CDBG-CV del Estado está sujeta al 
requisito de que el setenta por ciento (70%) de los fondos deben gastarse para actividades que 
beneficien a personas con LMI. 
El Estado se propone otorgar fondos de CDBG-CV a unidades elegibles de gobierno local 
general y organizaciones sin fines de lucro para proyectos que en general cumplan la siguiente 
metodología de distribución:  

• Un monto igual a la asignación de CDBG-CV1 ($15,039,624) beneficiará a las 
comunidades carentes de administración propia, “non-entitlement”, (las comunidades 
actuales designadas por HUD como “entitlement” en Mississippi son Jackson, 
Hattiesburg, Gulfport, Biloxi, Moss Point y Pascagoula); y  

• Un monto igual a la asignación de CDBG-CV2 ($8,674,980) y la asignación de CDBG-
CV3 ($15,084,361), por un total de $23,759,341 en fondos de CDBG-CV, puede 
beneficiar a cualquier comunidad en Mississippi, incluyendo, entre otras, las 
comunidades entitlement de HUD de Jackson, Hattiesburg, Gulfport, Biloxi, Moss Point 
y Pascagoula. Consulte FR-6218-N-01, III.B.6 (b) (iii). 

 
SUBRECEPTORES ELEGIBLES 
Según los reglamentos rectores, MHSP hará concesiones a unidades de gobierno general y 
organizaciones sin fines de lucro que estén calificadas y tengan una capacidad demostrada de 
llevar a cabo proyectos diseñados para abordar las necesidades de salud mental de niños, 
adolescentes y adultos jóvenes. En este sentido, se consideran calificadas las siguientes 
entidades: 
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• El Centro Médico de la Universidad de Mississippi es el único centro médico académico 
creado por el Estado y un departamento de la Universidad de Mississippi, una institución 
estatal de enseñanza superior y un “cuerpo político”, que es gobernado por el Consejo de 
Administración de las Instituciones Estatales de Enseñanza Superior (consulte 
Miss.Const. Art. 8, § 213A; Miss. Code Ann. §§ 37-115-1, 37-115-25); y 

• Mississippi Children's Home Society, d/b/a “Canopy Children's Solutions”, es una 
corporación sin fines de lucro y organización caritativa registrada en la Oficina del 
Secretario de Estado de Mississippi en buena condición y que proporciona servicios de 
salud mental en los 82 condados de Mississippi que afectan a 8,203 niños, adolescentes, 
adultos jóvenes y sus familias (representando un aumento del 84% en los niños atendidos 
por la entidad de 2016 a 2023, evidenciando un aumento dramático directamente atribuible 
a la Pandemia), centrándose en LMI y las poblaciones vulnerables y proporcionando a 
estos ciudadanos de Mississippi actividad continua de salud conductual, educación y 
soluciones de apoyo familiar. 

MDA-CID considerará tales otras entidades gubernamentales y sin fines de lucro que presten 
servicios a la comunidad LMI para esta clientela específica afectada por la Pandemia y que 
puedan demostrar su capacidad para administrar y manejar un proyecto CDBG-CV dentro de 
todos los requisitos establecidos del programa. 
Las entidades elegibles proporcionarán propuestas de posibles proyectos a MDA-CID para ser 
revisadas en cuanto a elegibilidad y aplicabilidad. Después de esta revisión, MDA-CID invitará a 
las entidades elegibles a enviar solicitudes formales para los proyectos elegibles, proporcionando 
información detallada adicional que incluya presupuestos, alcances de trabajo, áreas de 
beneficios y posible población LMI a atender, sin limitarse a estos. Se emitirán cartas de 
concesión para los proyectos seleccionados para los obtener los fondos. Luego se firmarán 
acuerdos de subvención entre las partes. 
 
COMPLIANCE 
Con excepción de lo descrito en el FR-6218-N-01, las disposiciones estatutarias y reglamentarias 
que rigen el programa CDBG, incluyendo reglamentos en 24 CFR parte 570, se aplican a las 
subvenciones de CDBG-CV. 
Ninguna de las actividades elegibles descritas en esta Enmienda Sustancial Dos se llevará a cabo 
de manera que resulte en una duplicación de beneficios (“DOB”) prohibida según se define en la 
Sección 312 de la Ley de Manejo de Desastres y Ayuda de Emergencia de Robert T. Stafford (42 
USC 5155) y se describe en la Ley de Asignaciones. 
 
GASTO DE LOS FONDOS 
Según HUD, el Estado de Mississippi debe gastar todos los fondos de CDBG-CV antes del 30 de 
septiembre de 2027, con cierre en el transcurso de los noventa (90) días posteriores. 

PERIODO DE PARTICIPACIÓN CIUDADANA Y COMENTARIOS PÚBLICOS 
Según los procedimientos alternativos autorizados en FR–6218-N-01, Mississippi enmienda su 
Plan de Participación Ciudadana con respecto a las subvenciones de CDBG-CV para reducir el 
período de publicación requerido de Enmiendas Sustanciales a no menos de cinco (5) días para 
solicitar comentarios públicos. Se proporcionará notificación razonable y una oportunidad para 
hacer comentarios.   
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La Enmienda Dos se publicará en versiones en inglés y español en el sitio web de MDA en 
https://mississippi.org/community-resources/forms-library/ el 14 de enero de 2025, con un período 
de comentarios públicos de cinco (5) días que terminará el 22 de enero de 2025.     
 
Según FR-6218-N-01, III.B.4(a)(ii), se llevará a cabo una audiencia virtual a través de Microsoft 
Teams el 21 de enero de 2025 a partir de las 12:00 del mediodía.  
 
El envío de comentarios escritos con respecto a la Enmienda Dos propuesta se aceptará por 
correo postal, fax y correo electrónico en estas direcciones: 

Mississippi Development Authority 
Community Incentives Division  
Post Office Box 849 
Jackson, MS 39205  

Fax: 601-359-3108 

Correo electrónico: cidprocessing@mississippi.org 

Los comentarios recibidos por escrito se incluirán en este documento como Apéndice 1 y se 
incluirán en la versión final de la Enmienda Dos al enviarlos a HUD. 

https://mississippi.org/community-resources/forms-library/

