
- Buenas tardes. Mi nombre es Michelle Shoresman y hoy es miércoles 20 de enero 

de 2021. Gracias por ver la conferencia de prensa sobre el COVID-19 del condado 

de San Louis Obispo de hoy. Esta tarde tendremos dos oradores para ti. 

Comenzaremos con el Oficial Administrativo del Condado y el Director de Servicios 

de Emergencia, Sr. Wade Horton. Y será seguido por la Oficial de Salud del 

Condado, la Dra. Penny Borenstein. Responderán preguntas después de 

proporcionar sus declaraciones preparadas. Gracias una vez más a nuestro 

intérprete de lenguaje de señas estadounidense, Robin Babb. Y ahora me 

gustaría presentarles al Oficial Administrativo del Condado y al Director de 

Servicios de Emergencia, Sr. Wade Horton. 

- Gracias Michelle. Buenas tardes. Además de garantizar la seguridad pública, la 

distribución de la vacuna a los residentes de nuestro condado es la máxima 

prioridad del condado. Abrimos nuestro segundo punto de distribución de vacunas 

el lunes o POD, en Paso Robles Event Center. Esta es una adición a nuestro SLO 

POD que opera en 2156 Sierra Way. Hoy me complace anunciar que abriremos un 

tercer POD el próximo lunes en el sur del condado en Arroyo Grande High 

School. Tenemos suficientes dosis de vacunas en este momento para cubrir las 

citas hasta el próximo jueves. Y vamos a conocer la próxima semana, si podemos 

abrir citas adicionales en viernes. Nuestro objetivo es administrar unas 4.000 

primeras dosis esta semana y una cantidad similar de primeras dosis la próxima 

semana. Porque tenemos un número limitado de vacunas, en este momento, 

debemos asignar en función de quién está en mayor riesgo de enfermedad grave o 

muerte. 

Esta semana, comenzamos la Fase 1B de nuestro plan de distribución de vacunas, 

vacunando a personas de 75 años o más. Este grupo de edad tiene más riesgo de 

enfermedad grave o muerte que cualquier otro grupo de edad debido al COVID. De 

hecho, tres de cada cuatro personas que han muerto de COVID en nuestro 

condado tenemos 75 años o más. Sé que el gobernador especificó que los mayores 

de 65 años son elegibles para recibir una vacuna en este momento. El estado no 

nos ha proporcionado suficientes vacunas para hacer frente a este pesado 

trabajo. Al vacunar primero a las 26,000 personas en nuestro condado que tienen 

75 años o más, todos estamos ayudando a prevenir los resultados más graves. Si 

tiene 75 años o más, puede inscribirse para una cita de vacunación la próxima 

semana, en recoverslo.org o llamando al 805-543-

2444. Estaremos abriendo aproximadamente 4.000 citas a partir de mañana a las 

9:00 AM. 

Para las vacunas de la próxima semana, por orden de llegada. Si recibimos más 

vacunas, vamos a abrir citas adicionales. En este punto, nuestra principal limitación 



sigue siendo la cantidad de vacunas disponibles. Seguimos solicitando más vacunas 

al Estado. Estoy trabajando con el asambleísta Cunningham y el senador Laird, 

quienes abogan en nuestro nombre para recibir más vacunas del estado. Y hemos 

creado un panel de control de vacunas que ahora está disponible en 

recoverslo.org, le informaremos de nuestros envíos semanales allí. Estamos 

preparados para un momento en el que la vacuna ya no sea el factor 

limitante. Cuando llegue ese momento, podremos abrir las citas para la vacuna 

COVID-19 a más grupos de personas en el condado de SLO. Y nuestro objetivo es 

poder vacunar a 3.000 personas al día o 15.000 a la semana. 

Un poco de asociación, no podemos hacer esto solos y agradecemos a todas las 

agencias y miembros de la comunidad que se han intensificado en el servicio a 

nuestro condado y sus residentes. Si bien trabajamos arduamente para administrar 

tantas vacunas como sea posible y avanzar a través de las fases de los CDC y del 

estado, esta no es una operación que nosotros, como organización del condado, 

estamos haciendo solos. Al igual que con la planificación que llevamos a cabo para 

construir y levantar el sitio de atención alternativa de Cal Poly, también hemos 

trabajado en equipo con otras organizaciones locales y numerosos voluntarios. El 

condado de SLO encargó a nuestro equipo de gestión de incidentes del gobierno 

local que se pusiera de pie y proporcionara comando y control sobre el Paso y 

pronto los sitios AG operativos. El IMT está compuesto principalmente por personal 

de bomberos local e incluye recursos de la policía local, la Oficina de Servicios de 

Emergencia y cuenta con el apoyo de nuestro departamento de salud pública. 

Cada ubicación requiere aproximadamente 30 empleados en el sitio para operar, 

con el apoyo de recursos de IMT, trabajadores de Servicios de Desastre del 

Condado y voluntarios de SLO County Medical Reserve Corp. Anticipamos que los 

trabajadores de City Disaster Services también se unirán a la lucha. Para aquellos 

escucha, si usted es capaz de voluntario, por favor visite emergencyslo.org/ MRC e 

inscribirse. Nos mira para ambos voluntarios clínicos y no clínicos. También 

me gustaría reconocer y pensar en Dignity Health, quien administrará un número 

limitado de vacunas a los residentes del condado, mayores de 75 años, la próxima 

semana. La información de registro está disponible en recoverslo.org. 

RTA y Ride-On también brindan transporte gratuito a las personas mayores a los 

PODS de vacunación. La información de contacto de RTA es 805-541-2544. Y el 

número de teléfono de Ride-On es 805-541-8747. Por último, quiero agradecer a 

todos los que están involucrados en estos esfuerzos , en particular, a la 

Dra. Borenstein y su equipo, que han estado trabajando siete días a la semana 

durante casi un año. Este es un impulso significativo para nuestra 



comunidad. Y estoy orgulloso de que nuestra gente esté dando un paso al frente y 

respondiendo al llamado. Y con eso pasaré la palabra al Dr. Borenstein. 

- Gracias. Buenas tardes, estoy muy contento de escuchar acerca de los esfuerzos 

de vacunación y te escucho más de mí de lo que ocurre con la vacuna en 

nuestro Condado. Pero, lamentablemente, sigo teniendo el dudoso papel de 

contarles lo que está sucediendo con la enfermedad en nuestro condado, que 

lamentablemente en este momento sigue siendo tan alta como siempre. Hemos 

superado los 16.000 casos, exactamente 16.056 al día de hoy. 84% de ellos se han 

recuperado. Y tenemos apenas 2.500 casos activos en nuestra comunidad en este 

momento . Vale la pena señalar nuevamente, que casi una cuarta parte 

de todos los casos que hemos tenido en este condado desde el principio, nuestro 

primer caso en marzo hasta hoy, el 24% de todos los casos han ocurrido en los 

últimos 14 días. . 

Afortunadamente, como puede ver en la diapositiva frente a usted, parece que 

estamos viendo una pequeña disminución en el número de casos. Sin embargo, 

puede ver que ese número de casos sigue siendo muy alto en comparación con el 

lugar donde estábamos en el apogeo de la primavera. Y también puede ver que 

con cada día festivo, comenzando con Halloween, justo antes del aumento del Día 

de Acción de Gracias, tuvimos un pequeño repunte que disminuyó poco 

después. Tuvimos un aumento mucho mayor en Acción de Gracias, comenzamos a 

ver la disminución. Y luego, cuando entramos en la temporada de Navidad y año 

nuevo, vimos un aumento dramático. Como dije, quizás estamos comenzando a ver 

una nivelación de los casos y eso es una buena noticia. Y esperamos que continúe 

en el próximo evento festivo, si lo desea, que está ante nosotros es el Super 

Bowl. Así que comencemos a pensar en cómo celebraremos eso de manera segura. 

Pero, lamentablemente , aún no hemos visto el cambio en la marea de nuestras 

hospitalizaciones o el número de muertes. Nuestras hospitalizaciones hoy son 55. 

Eso incluye a 10 personas que todavía están en cuidados intensivos. Y nos 

hemos mantenido nivelados durante la última semana entre 50 y 58. Nuestra tasa 

de mortalidad sigue siendo alta. En la última semana, desde que me presenté ante 

ustedes, hemos tenido 21 personas más en nuestro condado que han perdido la 

vida y otras 34, que creemos que se convertirán en muertes por COVID, pero 

estamos esperando su determinación final de muerte. . En total, en nuestro 

condado, se trata de 140 personas que murieron por una causa de muerte 

evitable. Y nos gustaría mucho ver eso ... Nos gustaría ver una recesión en eso y 

nos gustaría ver que nuestros residentes del condado sigan entendiendo que este 

es el impacto de esta enfermedad y que hay formas en que podemos mitigarlo 

haciendo todas las mismas cosas viejas que nos has escuchado decir muchas 



veces; lávese las manos, manténgase alejado de los demás, no se reúna, use una 

cubierta facial y quédese en casa cuando esté enfermo. Así que nuestros corazones 

están con estas 140 personas y muchas más que están detrás de ellos de los 

estragos de esta enfermedad. Dije que volvería a la vacuna. 

Entonces, ha habido noticias disponibles para el público sobre un lote particular de 

la vacuna Moderna que está en nuestras manos, así como en todo el estado de 

California y otros lugares de los Estados Unidos que no estamos usando en este 

momento . Para nosotros, tenemos cuatro 4.400 dosis de este tipo en la mano, lo 

que representa un impacto significativo en nuestro suministro. También ha 

afectado a otros proveedores de nuestra comunidad. Así que algunas de las dosis 

que asignamos esta semana a las farmacias que empezaban a prepararse para 

empezar a vacunar y a uno de los centros de urgencias, también han recibido este 

lote de vacuna en particular. Permítanme aclarar que ninguna de las dosis 

se ha administrado realmente en nuestro condado, pero por otro lado, muchas lo 

han hecho en todo el estado y en todo el país sin un impacto dramático. 

Sin embargo, en una clínica en el sur de California, hubo una tasa mucho más alta 

de lo normal de efectos adversos, eventos alérgicos particularmente graves de esta 

vacuna, de modo que el estado tomó una determinación hasta que puedan llegar 

al fondo de eso y determinar si el problema es solo en esa clínica ese día, que nos 

pidieron a todos que pusiéramos una pausa en el uso de esta vacuna. No ha 

habido un retiro del mercado, no estamos anticipando dosis de reemplazo, pero 

esto se debe a una gran precaución de que el estado está tratando de profundizar 

más en lo que pudo haber sucedido en esta circunstancia, antes de potencialmente 

liberar estas dosis adicionales nuevamente en el cadena de suministro. 

Con la pausa temporal o la pérdida de estas dosis, hay un par de problemas. Una 

es que todas estas son segundas dosis. Por lo tanto, el momento en que las 

personas reciben su segunda dosis puede comenzar a verse afectado. Solo 

comenzamos a usar nuestras dosis de Moderna en las últimas 

semanas. Afortunadamente, no hay gente lista para usar el suministro, pero si lo 

perdiéramos en las próximas semanas, sería un problema. En segundo lugar, 

hemos escuchado a muchas personas sobre por qué no estamos usando segundas 

dosis para vacunar a más personas. Ahora hemos tomado la decisión de que lo 

haremos de acuerdo con la orientación del estado sobre esto de que deberíamos 

convertirnos o podemos convertirnos y hemos decidido hacerlo. La mitad de 

nuestra asignación de segundas dosis en primeras dosis. Pero nuevamente, esta 

pausa en esta gran oferta de Moderna tiene un impacto en nuestra capacidad de 

hacer eso, mientras esperamos más orientación sobre este lote en particular . Una 

vez más, solo quiero ... Quiero que el público esté seguro de que nos tomamos muy 



en serio la seguridad de las vacunas. No hay problemas con ninguna de las dosis 

que le hemos administrado Pfizer o Moderna . No hemos visto ningún impacto 

significativo y estamos esperanzados de poder seguir adelante con esta gran oferta 

así. 

Yo quiero hablar de hacer nuestro proceso de vacuna más transparentes para el 

público. Hemos escuchado de muchas personas en repetidas ocasiones sobre 

cuántas dosis. Querer entender cuál es el volumen de dosis que hemos recibido y 

cuántas hemos administrado. Así que hoy hemos podido agregar a nuestra vacuna 

... Nuestro tablero de COVID, hemos agregado un lugar especial para las vacunas, 

de modo que proporcionemos esa información y lo hagamos de manera 

transparente en nuestro tablero de vacunas. Sin embargo, lo actualizaremos solo 

semanalmente, porque este es un objetivo en movimiento. A veces recibimos dosis 

por la noche, recibimos notificaciones de las próximas dosis a veces durante el fin 

de semana, principalmente en la primera parte de la semana. Pero para tener 

claridad, transparencia y precisión, publicaremos esta información una vez a la 

semana. 

Entonces, lo que ven ante ustedes es hasta el viernes pasado. La cantidad de 

primeras dosis que hemos recibido en total es de 9,925 hasta el final de la semana 

pasada. Y en las segundas dosis, la totalidad de las dosis que hemos recibido es de 

7.325. Entonces, el total de dosis que nuestro condado ha recibido durante la 

semana pasada es un poco más de 17,000; 17.010. Y, oh, si alguien está haciendo 

los cálculos, me equivoco. Nuestra segunda dosis, total es 7.085, así que 

permítanme corregir el registro en eso. Y de todas esas dosis que hemos 

administrado hasta ayer, hemos superado las 8.000 dosis hasta el viernes pasado 

que presenta este panel es 6.266. Las primeras dosis se administraron hasta el 

viernes pasado. Hasta el viernes pasado, entregamos 1.060 segundos 

dosis. Aunque dije que no proporcionaremos la actualización del tablero, pero por 

una vez a la semana, ya que voy a verlos a mediados de la 

semana, estoy disponible para decirles cuál es nuestro número actual en la mejor 

medida en que lo tenemos. 

Hasta ayer, teníamos poco más de 8.000 dosis. Para que pueda ver que seguimos 

aumentando. La gente nos pregunta por qué no damos más de lo que 

tenemos. Solo quiero poner en contexto que ahora estamos viendo casi el 80% de 

todas las primeras dosis recibidas, después de haber sido 

administradas. Anticipamos estar básicamente sin vacunas para fines de esta 

semana. Estamos recibiendo más oferta esta semana y eso nos permitirá continuar 

la próxima semana. Pero esta es una operación de semana tras semana en este 

momento. Por lo tanto, es un gran desafío para la planificación y es muy difícil para 



nosotros decirle al público qué esperar y cuánta vacuna tendremos en menos de ... 

Quiero decir, lo siento, en un período de tiempo superior a una 

semana . Descubrimos una semana cuánta vacuna vamos a recibir la próxima 

semana y eso es todo lo que tenemos en la mira en este momento. 

Con esa transmisión ... Transición, de pasar de la segunda dosis a la primera dosis, 

hay un par de cosas que quiero decir al respecto. Como mencioné, vamos a seguir 

adelante con el uso de hasta la mitad de nuestras segundas dosis como primeras 

dosis, las que podemos usar, y con suerte, la vacuna en pausa. Entonces, con eso, 

definitivamente estamos escuchando de parte de la gente cierta preocupación 

sobre la disponibilidad de su segunda dosis. Entonces, hacia ese fin, quiero 

asegurarle a la gente que, si bien hay un intervalo mínimo entre su primera dosis y 

su segunda dosis, es importante asegurarse de que esa segunda dosis tenga el 

efecto de refuerzo que tiene. No se espera que esperar un poco más para obtener 

esa segunda dosis afecte su respuesta inmune final. Es decir, si en lugar de 21 días 

o 28 días, recibe esa segunda dosis un par de semanas después o incluso más, más 

adelante, la expectativa es que aún estará completamente inmunizado incluso si no 

recibió esa segunda dosis inmediatamente. hora. Así que la gente no debería 

preocuparse por esa espera . Y como has oído, por ejemplo el Sr. Horton, no sólo 

estamos defendiendo y presionando en conseguir más primeras 

dosis, que también queremos la rampa encima de la segunda dosis de suministro, 

por lo que no tenemos que tomar estas decisiones difíciles entre la primera y 

segunda dosis. 

Y lo último que quiero mencionar es que, que también ha salido en las noticias, 

está relacionado con una nueva variante en el estado de California. Entonces, hace 

un par de días, el Departamento de Salud Pública de California emitió un 

comunicado de prensa que señaló que hay una nueva variante de COVID-19. Esta 

no es la misma variante de la que la gente ha oído hablar que estaba en el Reino 

Unido y ha tenido algunos casos aquí en California, esa es la B117. La nueva 

variante que se ha detectado en el estado de California es L452R. Se trata de una 

nueva variante en cuanto a su identificación, pero como el Estado ha mirado en él, 

ellos-- Y de vuelta se ha ido y analizado muestras anteriores, creemos que es en 

realidad ha existido por algún tiempo. En el comunicado de prensa, se indicó que el 

condado de San Louis Obispo también ha tenido varios especímenes de esta 

variante. Justo antes de venir aquí, eso fue puesto en duda. Y estamos comenzando 

... Estamos tratando de determinar si, de hecho, algunos de estos especímenes que 

supuestamente eran de nuestro condado son de hecho de nuestro 

condado. Hemos obtenido información de contador del laboratorio estatal. 



Así que estamos profundizando en eso y les informaremos tan pronto como 

tengamos esa aclaración. No hacemos nuestras propias pruebas genómicas y que 

de por qué no tenemos esto en nuestras manos para decirle si o no esta variedad 

es en nuestro laboratorio. Estas son muestras aleatorias probadas en una variedad 

de laboratorios en todo el estado. Y estamos tratando de obtener más información 

sobre si esta variante se encuentra en nuestro condado o no . Independientemente 

de eso, lo que sí sabemos sobre esta variante en este momento es que sigue 

pareciendo susceptible a la vacuna. Por lo tanto , no creemos que haya problemas 

de efectividad de la vacuna si tenemos esta variante. Y en segundo lugar, no 

tenemos información en este momento sobre si puede o no ser más transmisible o 

propagarse más fácilmente. Entonces, con eso, terminaré nuestros puntos de 

conversación de hoy y lo abriré para preguntas. 

- [Asistente masculino 1] Dr. Borenstein, las personas que tienen 65 años o más, 

supimos de creo que la semana pasada el gobernador, mencionando 

que son elegibles. ¿Existe algún tipo de marco temporal? Sé que es muy difícil de 

preguntar, pero hay muchas personas que tienen 65 años, entre los 65 y los 75, y 

les interesa si hay algún tipo de fecha límite que el condado está mirando o un 

marco de tiempo. 

- Si. Entonces, para ... el desafío para nosotros y la comunidad es no tener idea de 

cuánta vacuna recibiremos la próxima semana, la semana siguiente, la semana 

siguiente. Es casi imposible para nosotros planificar cuándo disminuirá la demanda 

de este grupo inicial hasta el punto de que podamos comenzar a abrirlo a otros 

grupos. Absolutamente, las personas de 65 a 74 años estarán en la parte superior 

de la lista para proporcionar vacunas. Tan pronto como la señal de demanda para 

los mayores de 60 años, los mayores de 75 años comienzan a desaparecer. Pero 

sabiendo ... Si tuviéramos 30.000 dosis en nuestras manos, podríamos distribuirlas 

en un par de semanas a la población mayor de 75 años y podríamos avanzar 

mucho más rápido. Si obtenemos un hilo de dosis, mil o 2000 o 4000, que es va 

a llevarnos mucho más tiempo. 

- [Asistente masculino 1] Y lo mencionaste, en el seguimiento te iba a preguntar, 

¿ cuál es el criterio para determinar si comenzar o no a vacunar a los mayores de 

65 años? 

- Sí, entonces miramos todos los días lo que nos muestran las citas en el día 

siguiente y los días siguientes y los siguientes - En la semana para la que tenemos 

citas abiertas. Y en cuanto empiecen a decaer y demos unos días sin que se llenen 

las citas, esa será nuestra señal para entrar en un nuevo sector. 



- [Asistente masculino 1] Y luego muy rápido, ya te he preguntado esto antes, te lo 

preguntaré de nuevo. El CMC sigue siendo problemático, lo sé. ¿Puede darnos una 

actualización sobre lo que está sucediendo? 

- Sí, bueno, estamos comenzando a ver una disminución en el aumento en CMC. Así 

que eso es lo más noticias buenas como podemos conseguir que se no seguir 

aumentando al mismo ritmo, pero están continuando para ver nuevos casos sobre 

una base regular. 

- [Asistente femenina] ¿Puede decirnos cuánto de nuestro suministro del estado de 

la vacuna fluctúa por semana? Aproximadamente, ¿cuántos recibiría 

normalmente? ¿O es un enorme ... 

- Desafortunadamente, no ha habido nada predecible sobre nuestro suministro de 

vacunas. Hemos oscilado entre un máximo de 5000 dosis y un mínimo de 600 

dosis. 

- [Asistente femenina] Vaya. Esta podría ser una pregunta para Wade, pero ¿cómo 

calcula el estado cuántas dosis nos van a enviar? ¿Y qué se puede hacer para 

resolver esta disparidad que estamos viendo? 

- Esa es una gran pregunta. Sin rodeos, no lo sabemos. Y hemos preguntado y 

estamos esperando esa respuesta. Y esa es una de las cosas en las que le hemos 

pedido al asambleísta Cunningham y al senador Laird que nos ayuden. 

- [Asistente masculino 2] Cualquiera de los dos quiere responder. Creo que hay una 

gran cantidad de desafíos que se están produciendo en las clínicas de 

vacunación. Estamos escuchando de personas mayores que el tiempo de espera es 

largo y es más difícil para ellos, los mayores de 75 años. Y el estacionamiento es un 

problema en algunos casos. ¿Lo que se está haciendo? ¿Y qué consejo puede dar a 

las personas mayores que aún tienen citas por venir? 

- Claro, ciertamente entendemos que el tiempo de espera puede ser un desafío 

para nuestras personas mayores. Y el sitio de San Louis se levantó originalmente 

debido a su proximidad a nuestro Departamento de Salud Pública y la capacidad 

con la cadena de frío requerida y algunos de los requisitos técnicos para mantener 

fría la vacuna. Hemos recorrido un largo camino para descubrir cómo podemos 

mejorar eso. Y así pudimos expandir nuestros sitios. En particular, para la ubicación 

de San Louis, donde el estacionamiento es un problema, estamos evaluando 

diferentes sitios en la parte central de su condado. Y planeamos mudarnos de 

ubicación para ayudar a acomodar a las personas mayores con un tiempo de viaje 

más corto, una menor ... Más capacidad para estacionar, más lugares de 



estacionamiento para discapacitados probablemente dentro de las próximas dos o 

tres semanas. 

- [Asistente femenina] Escuchamos que Cuesta era una de las opciones para eso, 

¿puedes-- 

- Era. Actualmente estamos mirando a Cuesta y evaluando si es un buen lugar para 

mudarnos. Hay un par de otros sitios que también estamos viendo, pero 

nuevamente, estaremos buscando hacer ese movimiento probablemente en las 

próximas semanas. Pero esta semana decidimos que en lugar de mudarnos a 

Cuesta para aliviar algo del estrés en el sitio de San Luis Obispo, abriríamos ese 

sitio AG. Y de esa manera también podemos ayudar a acomodar a la gente del sur 

del condado. 

- [Asistente masculino 1] Pregunta sobre las vacunas y las personas que las reciben, 

tal vez el Dr. Borenstein o Wade. Los trabajadores de la salud todavía lo 

reciben. ¿Están ustedes cerca de completar el objetivo para esas personas, las 

personas de primera línea en atención médica, médica? Esos individuos son ellos ... 

¿Están llegando a un punto en el que están llenando esa industria? 

- Estamos viendo más demanda ahora de los 75+. Pero ciertamente una de las 

cosas que nos preocupan y para lo que nos aseguramos de tener capacidad son las 

segundas dosis de los trabajadores de la salud. 

- [Asistente masculino] Ahí ... ¿Entonces solo están recibiendo una segunda dosis en 

este momento? 

- Todavía hay algunos que están llegando, que todavía están tomando las primeras 

dosis, pero para ese grupo, el enfoque sería asegurarse de que reciban las 

segundas dosis. 

- [Asistente masculino] Además, Wade, para hablar sobre la aplicación de la ley, 

sé que ha habido algunas empresas que han recibido órdenes de cesar y desistir 

de algunas de sus operaciones, operaciones en interiores. ¿Qué puede decirnos en 

términos de cómo que de ir en este momento en el Condado? 

- Es lo mismo. Estamos utilizando el mismo procedimiento que hemos utilizado 

durante toda la pandemia. Intentamos trabajar con estas empresas. Si la 

necesidad sea que los emiten un cese y desista o una orden de salud pública para 

corregir sus acciones. Y en el futuro, si eso no funciona, entonces podríamos buscar 

otras opciones, como una orden de restricción temporal. El condado en este 

momento no tiene la capacidad de imponer una multa administrativa. Y, pero esa 

también podría ser una opción en el futuro. 



- [Asistente masculino 1] En términos de cumplimiento, ¿ve empresas que no 

cumplen, cada vez más empresas? Creo que mientras la pandemia continúe, 

ciertamente hemos experimentado algo de fatiga por COVID en nuestras 

comunidades. Y me gusta recordar a todo el mundo que a pesar de que hay una luz 

al final del túnel en este momento, nosotros los s-- Su todavía va a ser un viaje lleno 

de baches para llegar a ella hasta el final del túnel. Y tenemos que hacer ... Viste el 

gráfico que puso el Dr. Borenstein sobre los picos que vimos después de 

Halloween, después del Día de Acción de Gracias, después de Navidad y año nuevo 

y la llegada de la Superbowl. Así que es algo en lo que tenemos que pensar, 

no queremos ver otro pico después del Super Bowl. Ciertamente, el pico 

que hemos visto después de Navidad y nuevos años nos está causando 

preocupación y ha puesto énfasis en nuestros hospitales. 

- [Voz femenina] ¿Alguna otra pregunta? 

- Gracias. 

- Gracias una vez más, a todos por estar hoy aquí. Tengo solo algunas 

actualizaciones finales y recordatorios. A partir del fin de semana pasado, nuestro 

centro de asistencia telefónica está abierto los siete días de la semana de 8:00 a. M. 

A 5:00 p. M. El personal del centro está disponible para responder preguntas de 

miembros del público o para ayudar a las personas a programar citas en las clínicas 

de vacunación, si no tienen acceso a Internet o una computadora, o para aquellos 

que simplemente pueden tener problemas para usar una computadora. También 

continuamos manteniendo nuestra línea de información de salud pública 

registrada. Readyslo.org sigue siendo su principal fuente en línea de información 

sobre la respuesta del condado al COVID-19. Sin embargo, también hemos creado 

recientemente una serie de nuevas páginas web sobre vacunas y su distribución 

local en recoverslo.org/vaccines. Allí puede encontrar los grupos de riesgo que 

actualmente pueden vacunarse, información sobre qué grupos serán los siguientes 

y cómo inscribirse para una cita cuando sea su turno de vacunarse. También puede 

suscribirse para recibir actualizaciones por correo electrónico allí. Las nuevas citas 

de vacunación para la próxima semana estarán disponibles mañana por la mañana 

a las 9:00 a. M. Las pruebas de COVID-19 continúan en San Luis Obispo, Morro 

Bay, Pasa Robles, Grover Beach y Nipomo, y las citas de los sábados aún están 

disponibles en Pasa Robles y Nipomo. Visite readyslo.org para obtener la 

información más actualizada y el enlace para concertar una cita para la 

prueba. Una vez más, puede ver estos informes en vivo en el canal de YouTube de 

nuestro condado o en la página de inicio del condado o en el canal de cable 13. 

También se transmiten en vivo en los sitios web de KSBY y KEYT. Y finalmente, se 

retransmiten en la página de Facebook de salud pública del condado de SLO y en el 



Canal 21 de acceso público a las 8:00 a. M., A las 5:00 p. M. Y a la medianoche todos 

los días hasta que ocurra la próxima sesión informativa. Gracias una vez más por 

mantenerse informado, esté bien. Y nos vemos aquí el próximo miércoles 27 de 

enero a las 15:15 horas. 

 


