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Orden de quedarse en casa de California del 19 de marzo de 2020 



29	
hispanohablantes/
241	angloparlantes	

270 
Encuestados 

Junio/julio de 2020 

153	
hispanohablantes/
981	angloparlantes 

1134 
Encuestados 

Mayo de 2020 

38	
hispanohablantes	/
123	angloparlantes	

161 

Encuestados 

Abril de 2020 

31	
hispanohablantes/	
85	angloparlantes 

116 

Encuestados 

Marzo 2020 

Encuestas electrónicas 
 
Entendemos que estos no son datos científicos, pero sí proporcionan información que puede servir para 
entender las necesidades de nuestra comunidad.  
 
 
 

Encuestas	sobre	la	COVID-19	de	Autism	Society	



https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/need-extra-precautions/people-
with-developmental-behavioral-disabilities.html	

La	mayoría	de	los	que	tienen	trastornos	del	desarrollo	o	del	comportamiento	no	están	en	mayor	
riesgo	de	infectarse	o	de	desarrollar	una	afección	grave	a	causa	del	nuevo	coronavirus	(COVID-19).	Las 
personas de cualquier edad con ciertas condiciones médicas subyacentes tienen mayor riesgo de una 
afección grave por COVID-19: 
 	
•  Asma	(de	moderada	a	grave)	
•  Cáncer	
•  Enfermedad	cerebrovascular	(afecta	los	vasos	sanguíneos	y	

el	suministro	de	sangre	al	cerebro)	
•  Enfermedad	renal	crónica	
•  Enfermedad	pulmonar	obstructiva	crónica	(EPOC)	
•  Fibrosis	quística		
•  Hipertensión	o	presión	arterial	alta	
•  Estado	inmunocomprometido	(sistema	inmunológico	

debilitado)	por	un	trasplante	sanguíneo	o	de	médula	ósea,	
deficiencias	inmunológicas,	VIH,	consume	de	corticoides	o	
uso	de	otros	medicamentos	que	debiliten	el	Sistema	
inmunológico	

•  Estado	inmunocomprometido	(sistema	inmunológico	
debilitado)	por	trasplante	de	órgano	sólido	

	
•  Enfermedad	hepática	
•  Condiciones	neurológicas,	como	demencia	
•  Obesidad	(índice	de	masa	corporal	de	30	o	mayor)	
•  Embarazo	
•  Fibrosis	pulmonar	(tejidos	pulmonares	dañados	o	

con	cicatrices)	
•  Condiciones	cardíacas	graves,	como	insuficiencia,	

arteriopatía	coronaria	o	cardiomiopatías	
•  Anemia	drepanocítica	
•  Fumar	
•  Talasemia	(un	tipo	de	trastorno	sanguíneo)	
•  Diabetes	mellitus	tipo	1	
•  Diabetes	mellitus	tipo	2	
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http://www.autismsocietyca.org/uploads/6/4/0/9/6409433/asc_survey_2020__final.pdf	

Encuesta	de	Autism	Society	de	California,	mayo	2020		
863	encuestados	

Encuesta	de	Autism	Society	de	California:	
Vulnerabilidad	a	afecciones	graves	a	causa	de	la	COVID-19	



Los afectados por discapacidades intelectuales y 
autismo tienen una tasa más alta de muerte por 
COVID-19 

Quienes	tienen	
discapacidades	del	
desarrollo	contraen	
COVID-19	con	4	veces	
más	frecuencia	y	

mueren	en	una	tasa	
2.5	veces	mayor	a	la	

de	otros	que	se	
infectan.	

https://www.npr.org/2020/06/09/872401607/covid-19-infections-and-deaths-are-higher-among-
those-with-intellectual-disabili	
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Educación	 Pago	de	alimentos	 Comportamiento	descontrolado	 Encontrar	alimentos	apropiados	 Tener	vínculos	sociales	

Mayores	problemas/necesidades	a	los	que	se	enfrentan	las	familias	que	
tienen	miembros	con	discapacidades	del	desarrollo	durante	la	COVID-19	

Marzo	 Abril	 Mayo	 Junio/julio	



¿La	persona	discapacitada	ha	presentado	un	cambio	en	estos	aspectos?	
No	comer	suficiente	

Dormir	demasiado	

Autolesionarse	

Comer	demasiado	

Destruir	propiedad	

Agredir	a	otros	físicamente	

No	dormir	suficiente	

Comportamiento	autoestimulante	

Las familias señalan un aumento 
importante de problemas de conducta	

 	

820 ENCUESTADOS	



No todas las 
personas 

discapacitadas 
pueden seguir los 

protocolos de 
seguridad.	

  

1 de 6	

 	
1 de 6	

 	
1 de 4	

 	personas	discapacitadas	
(mayores	de	6	años)	no	
tolera	usar	tapabocas.	

 	

personas	discapacitadas	
(mayores	de	6	años)	no	puede	
hacer	distanciamiento	social.	

		

personas	discapacitadas	
(mayores	de	6	años)	se	toca	
la	cara	o	se	mete	objetos	en	

la	boca	
 	

862 ENCUESTADOS 



La telesalud fue una opción efectiva para muchos	

Útil	 Poco útil	



de	las	familias	informó	que	el	niño/adulto	con	
discapacidad	intelectual/del	desarrollo	no	tiene	
acceso	a	una	computadora	o	a	un	portátil	con	
cámara	que	pueda	usar	3	horas	al	día	
(Encuesta	de	julio:	165	participantes)	
	

Tecnología	

25%	
	

¿Le	sería	útil	tener	a	alguien	a	quien	
pueda	llamar	para	que	lo	oriente	
respecto	a	la	tecnología	que	usa...	

SÍ	

la	escuela?	 33%	
el	proveedor	médico?	 25%	
el	programa	educativo	para	adultos?	 19%	



Regreso a clases 

•  El	33%	de	las	familias	informó	
que	no	se	sentían	cómodas	con	
dejar	a	un	familiar	regresar	a	
clases	presenciales.	(Encuesta	de	
California	de	mayo	de	2020:	927	
participantes)	

•  El	31%	de	las	familias	informó	
que	no	dejarían	que	el	estudiante	
regrese	a	clases	presenciales.	
(Encuesta	de	Autism	Society	de	Inland	
Empire	de	julio:	196	participantes)	



Implicaciones 
para el servicio: 
servicios para 
adultos 

•  El	33%	de	las	familias	con	adultos	afectados	informaron	que	no	estarían	
cómodas	con	dejar	al	familiar	volver	de	forma	presencial	a	los	servicios	
diurnos	para	adultos;	el	7%	quiso	servicios	presenciales.	(Encuesta	de	California	
de	mayo	de	2020:	128	participantes)	

•  El	28%	de	las	familias	informaron	que	quieren	servicios	en	línea	para	sus	
familiares	adultos	afectado;	el	27%	los	prefiere	presenciales	y	el	45%	no	
está	seguro.	(Encuesta	de	Autism	Society	de	Inland	Empire	de	julio:	62	participantes)	



Los datos cuentan la 
historia de nuestra 
comunidad 

Más	vulnerables:		quienes	tienen	
discapacidades	del	desarrollo	contraen	
COVID-19	con	4	veces	más	frecuencia	y	
mueren	a	una	tasa	2.5	veces	mayor	a	la	
de	otros	que	se	infectan.	

•  Condiciones	médicas	subyacentes	
•  Proveedores	de	servicio	
•  Viviendas	grupales	
•  1	de	cada	6	no	puede	seguir	
protocolos	de	seguridad	



Los datos cuentan la 
historia de nuestra 
comunidad 

Familias	que	tienen	crisis	superiores	
a	las	de	las	familias	regulares	
	

•  Del	25%	al	30%	necesitan	
ayuda	con	comida	

•  El	25%	tienen	crisis	de	
comportamiento	

•  Del	20%	al	30%	tienen	acceso	
restringido	a	alimentos		



Los datos cuentan la 
historia de nuestra 
comunidad 

Necesidad	de	opciones	de	entrega	a	
domicilio	de	los	servicios:			

•  El	25%	necesita	acceso	a	
tecnología	y	ayuda	para	acceder	

•  La	telesalud	no	es	efectiva	para	de	
13	a	22%	de	nuestra	población	

•  1/3	de	las	familias	no	permitirán	
que	el	estudiante	o	el	adulto	
regrese	de	forma	presencial	a	la	
escuela	o	al	programa	diurno	



Decisiones	centradas	en	las	personas	y	con	base	en	los	resultados	

Datos	

Alimentos	

Necesidades	
básicas	

Nuevos	
servicios	en	

línea	

Defender	la	
elección	y	la	
seguridad	

Recursos	

•  Programa	de	Alimentos	de	Autism	Society	
de	Inland	Empire	

•  Distribuir	tapabocas	
•  Seminarios	educativos	en	línea,	eventos	

divertidos	y	grupos	de	apoyo	
•  Defender	las	opciones	significativas	y	

seguras	en	persona	y	en	línea	a	nivel	local	y	
estatal	
•  Educación	especial	
•  Servicios	del	Centro	Regional	

•  Colaborar	con	otros	grupos	en	cuanto	al	
acceso	a	la	tecnología,	al	cuidado	infantil,	a	
la	falta	de	viviendas	y	a	la	reapertura	de	los	
condados	

•  Compartir	boletines	de	recursos,	así	como	
sitios	web	y	nuestros	especialistas	en	
recursos		

	




