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Resultados Fundamentales de la Actualizacion del 26 de Agosto

Esta actualizacion incluye datos sobre las visitas al hospital y el volumen hasta el 24 de
Agosto de 2020.
Las pantallas graficas de la capacidad de camas de hospital, la capacidad de camas de UCl y
los respiradores disponibles ahora muestran cdmo esos recursos han variado con el
tiempo.
Resultados clave:
La cantidad de pacientes nuevos con COVID-19 que requieren hospitalizacion cada dia
en todo el Condado de Los Angeles parece estar disminuyendo gradualmente.
El nUmero de transmision ("R") ahora se estima en 0,92 con una incertidumbre de 0,85
a0,99. La semana pasada, la estimacion también fue de 0,92 con una incertidumbre de
0,83a1,01.
Segun la estimacion actual de R, es probable que la cantidad actual de camas de
hospital disponibles, camas de UCI con personal y respiradores disponibles en el
Condado de Los Angeles sea adecuada durante las préoximas 4 semanas.
El modelo sugiere que aproximadamente 1 de cada 775 residentes del Condado de Los
Angeles estan actualmente infectados y contagian a otros y que aproximadamente 1 de
cada 7.5 han tenido COVID-19.




;Cuantos en Los Angeles son Infecciosos para los demas?

« El modelo epidémico del equipo del DHS estima la cantidad de personas en el
Condado de Los Angeles que:

« Todavia son susceptibles a la infeccidn si se exponen;
« Han estado expuestos y estan incubando, pero no son infecciosos;

« Tiene COVID-19 y son infecciosos para los demas, aunque pueden no
tener sintomas; y

« Han tenido COVID-19 vy se recuperaron o murieron, por lo que ya no son
infecciosos.

- El modelo sugiere que aproximadamente el 0.13% (incertidumbre del 0.08%
al 0.21%) de todas las personas en el Condado de Los Angeles actualmente
estan infectadas y son infecciosas para otros.

 Esto sugiere que aproximadamente 1 de cada 775 (entre 1 de cada 1290y 1
de cada 480) de los residentes del Condado de Los Angeles actualmente son
infecciosos para otros. La semana pasada, esta estimacion fue de 1 en 650.



El Viaje de un Paciente | COVID-19
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El objetivo del distanciamiento fisico, el uso publico de coberturas faciales de
tela, la cuarentena, el aislamiento y acciones similares es para reducir el
numero de nuevas personas susceptibles expuestas durante este tiempo




Proyecciones de Nuevos Pacientes Hospitalarios: De La Semana Pasada
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Proyecciones de Nuevos Pacientes Hospitalarios
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Numero de Transmision Efectivo "R"
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Nota: Hemos ajustado la R que presentamos para tener en cuenta la fraccién de la poblacion que se supone que es inmune a la reinfeccion. Al comienzo de la
pandemia, esta fraccion era cero esencial, por lo que esto no habria hecho ninguna diferencia. Pero a medida que mas personas se han infectado y se supone
que tienen inmunidad, presentamos una R que incluye este factor.



Predicciones de Demanda en el Condado de LA | Camas de Hospital
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Predicciones de Demanda en el Condado de LA
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Predicciones de Demanda en el Condado de LA | Respiradores
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Predicciones de Mortalidad Diaria Condado de LA
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Las Admisiones Hospitalarias son una Fraccion Decreciente de Casos Nuevos
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Nuevas Hospitalizaciones Diarias COVID-19 por Areas de
Planificacion de Servicios (SPA), por 100 Camas de Hospital

HEEEEEEEERENEREN
SPA 1 Antelope Valley

ENEEEEEEENEENENEEEE

ENEEENNNENEEREEEEN

%i__ SPA 2 San Fernando Valley —

:'[I" SPA 3 San Gabriel Valley -

ENEEENNNENEEREEEEN

%: SPA 4 Central Los Angeles [~

o 1 | '-!H\- X |
| \ e, | ~atn o N, i e ES et ' \ma-( O =
Eﬂfl.ﬁﬁ_r_-’_l. W_IUAT}_ 3. [ | | | x L I [°] el G, et L .
s G I O S 2, [ L[] | [ ENEEERREEEE | | HENEERANNEERENEN e
P o o o ot o PG 6P T8 & T¢I P I T G P T P 8 & T¢I P I T G P T P 8 F o WP P S T T TP e
G TP Gl LTI [TTTTTTTTT Tl [TTTTTTTTTTT
' SPA 5 West Los Angeles ;T SPA 6 South Los Angeles T~ SPA 7 East Los Angeles - SPA 8 South Bay
88 ga ! | |
EFEENEEEEN i A
| L& .
\ ‘ P
RN AWl e Y EREPSYSdc
S L 1 _p O [ e | I \h::x__.yirmh ,P ‘ \HAL . | - ‘_Il%*gi
q‘ﬁ""“‘?@*‘%% “ J AL N [ ‘ o | [ i e PSS E AP L
CTTTPT T L L[] HEREEEN J J L[] | HENENNAS NN
RO A R o o 9P o FFF PGP T F P F S & T¢I P I T G P T P 8 P O S O A N

La transmision de COVID-19 en el Condado de Los Angeles esta cambiando con el tiempo, con

diferentes patrones en diferentes areas geograficas

« Serequiere un analisis geografico mas detallado para determinar las comunidades especificas que
necesitan apoyo adicional para identificar los casos y limitar la propagacion




Efecto de los Comportamientos para Controlar la Transmision

Si la transmision...
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...de los residentes del Condado de LA se habran infectado antes del 1 de Diciembre de 2020 *

* (Esto incluye adultos y ninos)



