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Aqui esta, presente. Por mas que se retrase su aparicion a una fecha
previa a diciembre pasado, apenas se habia reconocido y determi-
nado que podia contagiarse entre personas, ya habfa atacado a mi-
llones de personas en todo el mundo, sembrando a su paso muerte
y provocando miseria al intentarse mitigar sus mayores efectos.
SARS-CoV-2 fue el nombre que se le dio a este coronavirus, por
ser el segundo de su tipo capaz de producir en los humanos un
sindrome respiratorio agudo grave, y se denominé COVID-19 a la
enfermedad infecciosa provocada por este agente patogeno.

Hasta el momento de escribir estas lineas no existe un tra-
tamiento especifico ni una vacuna preventiva contra este mal. Lo
unico que puede brindarse a quienes se contagian y presentan sin-
tomas graves son medidas terapéuticas para aliviar los sintomas y
mantener las funciones vitales. Y casi cualquier farmaco o terapia
que se haya utilizado encuentra cuestionamientos y evidencias en
contra de su empleo.

Se sabe ya que las rutas de transmision interpersonal del
agente etioldgico incluyen la via directa por inhalaciéon de micro-
gotas, liberadas por alguien infectado, o a través del contacto ma-
nual con superficies contaminadas, que sirven de mecanismo para
el traslado involuntario del virus a los orificios del rostro.

Por ello, lIa mejor manera de prevenir los contagios es pro-
piciar el distanciamiento entre las personas: aislar a los enfermos,
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pero también recluir fuera de los espacios publicos a todas las
demas personas, pues todos son susceptibles de contagio y todos
pudieran ser trasmisores del mal, ya que existe evidencia que su-
giere que el virus podria transitar entre personas antes de que se
tengan sintomas (Infosalus, 2020), ademas de que muchos de los
infectados son asintomaticos.

Es por eso que el intento por combatir esta pandemia, en
una primera oleada, llevé a una parte importante de la humanidad
al encierro voluntario u obligado por los gobiernos. El segundo
trimestre de 2020 sera recordado asi como el periodo del Gran
Confinamiento o de la Gran Reclusién, como se prefiera.

Ahora tiene que venir la reapertura, pero con el cuidado de evi-
tar nuevos brotes, aunque es sabido que lo normal en una pandemia
es que haya varios ciclos de contagio y expansion, control y reduc-
cién, en varias “olas” sucesivas que tendran que encontrar algun final.
¢Como hacer esta apertura y qué esperar para el futuro mediato?

La magnitud de la pandemia

Atendiendo las regulaciones de la Organizacion Mundial de la Sa-
lud (OMS), cada pais esta informando de los casos confirmados
de COVID-19 en su territorio con base en pruebas de laborato-
rio. Estas cifras no son ni pretenden ser el computo de contagios
totales del virus, no solo porque la cantidad de analisis realizados
varfa de un pais a otro, conforme a los medios de los que cada
cual dispone y las estrategias de contencién adoptadas, sino por-
que responden a una definicién de caso comuin para la vigilancia
epidemioldgica que permite describir tendencias a lo largo del
tiempo e interpretar los datos de una nacién en el contexto inter-
nacional (OMS, 2020) y, sobre todo, que se orientan a un objetivo
central de caracter practico, que no es otro que inhibir las cadenas
de trasmision de contagios.

LLa agencia internacional sabe entonces, perfectamente bien,
que las cifras de mas de siete millones de contagiados y de cerca
de medio millén de muertos reportados al 10 de junio de 2020,
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fecha en que se escriben estas lineas, no representan la cantidad
real de casos ni de decesos ocurridos como consecuencia de este
nuevo agente patogeno.

Evidencia que apoye este argumento sobra. Es sabido que
mientras el recuento llevado a cabo por la OMS en torno a la pan-
demia del virus A HIN1 a fines de la primera década de este siglo
contabilizé poco menos de veinte mil muertos (OMS, 2010); es-
timaciones cientificas posteriores situaron el nimero de decesos
vinculados a este virus entre 150 y 575 mil casos (CDCV, 2012),
esto es: al menos ocho veces mas muertes, pero tal vez muchas
mas veces las oficialmente contabilizadas.

Refiriéndonos a los fallecimientos vinculados con el SARS-
CoV-2, los criterios son también dispares respecto de lo que se
reporta en los paises. Hay donde se cuenta solamente como victi-
mas de la pandemia a quienes dieron positivo en pruebas previas
de laboratorio, en otros se incluye a quienes presentan sintomas
consistentes con el sindrome; en unos solo se contabilizan los
casos que pasan por la red hospitalaria en algin momento, mien-
tras que en otros se incluyen los decesos ocurridos fuera de la red
hospitalaria. Hay de todo. Y a fin de cuentas existe un claro divor-
cio entre los decesos contabilizados y el exceso de defunciones
registradas en estos meses (Roser, 2020).

Es por ello que resulta dificil comparar las cifras de falleci-
mientos acumulados como consecuencia del COVID-19 con los
decesos relacionados con otros padecimientos, lo que mostraria
que esta nueva enfermedad ocupa un lugar relativamente secun-
dario en el orden de decesos ocurridos. No es que sea la principal
causa de muerte hoy dia en el mundo, pero si presenta tres carac-
terfsticas que la ubican como asunto de atencién mayor: su rapido
y elevado nivel de propagacion, que supondria cifras de contagio y
muertes muy superiores de no haberse actuado a tiempo; su eleva-
da tasa de letalidad, no establecida bien en un principio pero que
mostraba ser superior a la de virus “similares”, como los de in-
fluenza; y el desconocimiento de su real patréon de diseminacion,
que obligaba a actuar en condiciones de incertidumbre.
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Todo ello llevé primero a generar la alerta a nivel mundial,
posteriormente a la declaratoria como pandemia y luego a la reco-
mendacién de disminuir la movilidad poblacional mediante accio-
nes de distanciamiento y confinamiento de las personas. Y si bien
no se tienen estudios definitivos que permitan precisar el alcance
logrado por estas acciones, los primeros indicios reflejarfan que
se habrfa logrado evitar una mortalidad hasta 20 veces superior
de no haberse llevado adelante las acciones para la mitigacion de
contagios (Forbes, 2020). Aun asi, no es absurdo pensar que hasta
ahora se han contagiado realmente 100 millones de personas y han
fallecido al menos un millén de infectados por el SARS-CoV-2.

Si bien la respuesta ha significado salvar muchas vidas, ello
no deja de tener su lado negativo, en primer lugar en lo econo-
mico, puesto que el confinamiento ha provocado una recesion a
escala mundial, con su secuelas de desempleo y pobreza. Y ello
continuara hasta que no termine la pandemia.

Por ello, aunque algunos sugieren hablar de una realidad
post-pandemia, otros preferimos insistir en que lo pertinente es
observar las condiciones reales para vivir en la pandemia, una vez
superada la primera ola. Sustentemos esta idea.

¢Post-pandemia o en la pandemia?

La salida de una pandemia puede darse solamente por tres vias
no excluyentes: primero, por la disminucién de la virulencia del
agente patogeno al asimilarse mejor a su huésped y aprender a
convivir con él rumbo a una fase endémica; segundo, por encon-
trarse algun artefacto que inmunice a las personas, sin necesidad
de convertirlas en portadoras que puedan infectar y sin tener que
padecer el sindrome asociado al contagio; y tercero, por alcanzar-
se niveles de exposicion al agente patégeno que otorguen inmuni-
dad comunitaria a quienes no se han expuesto.

Aunque un médico italiano, basado en su percepciéon mas
que en evidencia solida, afirmara recientemente que la virulencia

del SARS-CoV-2 ha disminuido de manera pronunciada (Infobae,
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2020), otros muchos especialistas han rechazado dichas asevera-
ciones por carecer de sustento. No: el virus no ha mutado y mu-
cho menos a gran velocidad como para atenuar sus gravisimos
efectos observados. Podra ocurrir, pero hay que recordar siempre
que los coronavirus suelen ser mas estables que los virus del tipo
de los de la influenza.

Son escasas las referencias a posibles vias de solucion de los
nocivos efectos del contagio con SARS-CoV-2 a través de la bus-
queda de tratamientos para los infectados que realmente puedan
neutralizar o contrarrestar los sintomas que agravan el cuadro cli-
nico de ciertas personas y que propician su fallecimiento, aunque
recientemente se anuncié una opcioén farmacolégica por parte de
un grupo mexicano de investigadores (Toche, 2020). Esta opcion
se complica mas dado que, conforme pasa el tiempo, se va re-
conociendo que el conjunto de afectaciones provocadas por la
exposicion a este virus es mucho mas complejo de lo que se habia
supuesto al principio (E/ Pais, 2020).

Son muchisimos los laboratorios en el mundo que llevan a
cabo esfuerzos por desarrollar una vacuna contra el COVID-19.
Estos trabajos buscan solventar en un breve lapso el requerido di-
sefio de un antiviral universalmente util, lo que supone una labor
no solo de imaginacién cientifica sino de realizacién de pruebas
que permitan conocer su efectividad y los efectos secundarios. Es
dificil prever los tiempos en que ello pueda lograrse y las dificul-
tades que enfrentaran para realizar las labores de produccion, dis-
tribucion y aplicacion de los varios miles de millones de vacunas
que se requerirfan para contener esta pandemia.

LLos mas optimistas afirman que se tendra una vacuna antes
de que termine el presente afo, lo que supondria que en el curso
del siguiente podria llevarse a cabo un ambicioso y concertado
programa mundial de vacunaciéon y con ello, eventualmente, con-
tener la pandemia a mas tardar en 2022.

Los pesimistas advierten que es factible que la aprobacion
de una vacuna efectiva tarde aun mas tiempo; que se enfrentaran
serias disputas —incluso juridicas— sobre patentes, costos, ac-
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ceso y tal; que habra una resistencia de grupos anti-vacunas que
eventualmente limiten la capacidad de los programas de inmuni-
zacion masiva; y que si bien el virus tiene una mutabilidad menor
que la de influenza, no existen fundamentos cientificos para su-
poner que una vacunaciéon inmunizara a la poblacion contra sepas
del virus que pudieran surgir en el transcurso del esfuerzo por
vacunar a una gran parte de la humanidad.

La tercera via, la bisqueda de “inmunidad de rebafo”, es
todavia mas remota. LLos estudios mas serios que han pretendido
medir la proporcion de la poblacion que ha entrado en contacto
con el coronavirus en lugares donde ya ha pasado la fase mas
algida de la primera ola, permiten suponer que es factible que
solamente una vigésima parte de las personas se haya expuesto al
agente patogeno, a pesar de la gravedad de la situacion sanitaria
vivida en el acmé de este primer ciclo de contagios.

Si para alcanzar la inmunidad comunitaria se requiere que
alrededor de dos terceras partes de una poblacion se haya contagia-
do por este agente infeccioso, por la via de la propagacion se nece-
sitarfa entonces que transcurrieran al menos seis afios para alcanzar
el nivel de exposicion requerido para la inmunidad comunitaria.

Agraciadamente, como se menciond, las vias de respuesta
ante la pandemia no son excluyentes. Serfa propio de un pensa-
miento magico sentarse a esperar que el virus mute favorablemen-
te para extinguir la pandemia por si sola. Pero es verdad que entre
mas tarde se disponga de una vacuna, mayor sera la proporcion
de la poblacion que ya se habra infectado en alguna de las oleadas
de contagio y que al final de cuentas la inmunidad comunitaria se
podra lograr sumando a los expuestos en el ambiente con aquellos
a quienes se les aplique una vacuna, hasta alcanzar el umbral de
seguridad deseado para retornar a la vida social convencional sin
temor a un brote de COVID-19.

Esto supone que vendran seguramente nuevas olas de con-
tagios. Que a la primera racha, en la que todavia estamos, seguiran
al menos tres rondas semestrales mas (4ABC, 2020), no necesaria-
mente diferenciables o separadas del todo unas de otras, pues el
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COVID-19 vino y se quedara hasta que la humanidad disponga de
una vacuna que se sume a los contagios para dotar a las personas
de inmunidad colectiva y erradicar el virus (La Repiiblica, 2020).

Lo anterior, siempre y cuando el agente no mute de manera
tal que haga indtiles los esfuerzos de vacunaciéon que se hayan
avanzado y acabe con la inmunidad lograda por los expuestos,
poniendo a la humanidad de nueva cuenta como al principio; o
quiza menos grave, pero no por ello menos incierto, que obligue
a establecer rutinas periédicas de vacunaciéon masiva y a la presen-
cia permanente de un riesgo realista de que se presenten cambios
en el agente patdégeno que posibiliten que nuevamente podamos
infectarnos (Wan, 2020).

Conforme a lo dicho, serfa esperable que la contingencia
sanitaria provocada por el SARS-CoV-2 se prolongue como mini-
mo dos afios o hasta mas, si es que se supera totalmente en algun
momento. Dada esta situacion, ¢para mitigar al enemigo invisible
es viable adoptar como estrategia el distanciamiento y confina-
miento social?

Los limites del distanciamiento

Es imposible para cualquier sociedad sostener una practica de en-
cierro de las personas y la suspension de la vida econémica por
un tiempo indefinido. Gobiernos y agencias internacionales son
todavia proclives a postergar o revertir la reactivacion hasta que la
epidemia haya sido controlada conforme a ciertos indicadores y
mientras no se presenten indicios de repunte. Pero esta estrategia
tiene efectos perniciosos, ya que atenta contra la estabilidad finan-
ciera, social e incluso emocional de las personas, empresas y go-
biernos, mas si pensamos que no se trata de semanas sino de afos.

Luego, el dilema que enfrentan las naciones no es si hay que
abrir o no la sociedad de nueva cuenta, pues realmente no existe
un escenario en el que sea posible no hacerlo. El dilema al que
realmente se enfrentan los gobiernos y las comunidades de todo
el mundo es definir las directrices y mecanismos que habran de
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adoptar para recuperar paulatinamente la movilidad de la pobla-
cién y la reapertura de la economia, mientras se mantiene lo mas
bajo posible el riesgo de brotes que amenacen con ser incontro-
lables y retrasar el avance logrado en la mitigacion del problema.

Para ello una herramienta inmediata es el recurso de la in-
formacion para dar seguimiento al desarrollo de la pandemia en
un territorio. Datos que no deben verse como acopio ocioso de
numeros sino como fuente para el seguimiento puntual de casos
detectados, y como medio para alimentar modelos de simulacion
que permitan prever los comportamientos posibles de la pandemia
y detectar con cierta anticipacion la emergencia de focos rojos,
rompiendo en lo posible las cadenas de trasmision que se detecten.

Pero esto es solo la tarea inicial. En realidad, se requerira
una combinacion de practicas que formen un conjunto coherente
y ordenado de acciones orientadas a la convivencia social en un
entorno de riesgo al contagio, al menos mientras no haya vacunas
y éstas no se hayan aplicado a la poblacion.

Desde luego, las jornadas de trabajo en muchas actividades
deberan distribuirse a lo largo de horarios mas extensos pero menos
concentrados, en semanas laborales mas cortas e incluso intermiten-
tes. Y en todo lugar de trabajo, estudio o concentracién de cualquier
tipo, se debera estar listo para suspender labores en cualquier mo-
mento ante la advertencia del surgimiento de un brote de contagio.

Esto lleva a pensar que la afectaciéon de rutinas de oficina,
que han llevado al trabajo en casa, significara un cambio definitivo
al menos en una parte importante de los casos, pues durante el pe-
riodo de convivencia con la pandemia, las decisiones empresaria-
les tendran que sumar el componente de seguridad sanitaria a las
légicas de rentabilidad productiva. Pudiera ser que haya llegado
el momento de que los encuentros profesionales y reuniones de
trabajo pasen de congregar de manera fisica a hacerlo de manera
virtual, con el consiguiente ahorro en tiempo, gastos de traslado
y disminucién del riesgo de contagio, aunque perdiendo la posi-
bilidad del contacto humano directo y cargando al factor trabajo
costos adicionales en la produccion.
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Una tarea primordial que debiera atenderse es de caracter
educativo. Difundir por todos los medios al alcance, y de forma
insistente, la pertinencia de seguir rigurosamente las practicas de
higiene corporal y de cuidado ante el riesgo de contagio cuando se
salga a espacios publicos, sera esencial. En ello habria que incluir
la capacitacion de las colectividades sobre la correcta colocacion y
el manejo adecuado de las mascarillas faciales en lugares publicos
y fortalecer la consciencia de que hacerlo no es prevenirse de los
demas, sino cuidar de los otros, que es un deber civico y sanitario,
no un asunto de decision personal (E/ Universal, 2020).

En este contexto, es importante que se haga conscientes a
los educandos de todo el mundo sobre las caracteristicas, formas
de contagio y mecanismos para el manejo de brotes de la enfer-
medad, asf como brindarles informacion validada para combatir
las noticias falsas que se difundan. La idea serfa asumir que la
educacién sanitaria frente al COVID-19 es tan relevante como lo
fue la preparacion de la poblacion de paises en guerra, caliente o
fria, ante un eventual ataque, o la previsién contra los sismos en
lugares donde son habituales estos fenémenos.

Los espacios de encuentro y consumo comunitario y los
medios para el traslado de personas debieran adecuarse no con
miras a afrontar un evento circunstancial, pues esta pandemia no
lo es, sino para definirse ya con aforos menores a los originales.
Pensar que asi sera por un tiempo indefinido es mejor que tener
que posponer repetidas veces su apertura a plenitud, sin que se dé.

Eso supone que los gobiernos de muchos paises han de
sostener o financiar de alguna manera a los negocios que tengan
que reducir la magnitud de sus clientelas, lo que a fin de cuentas,
sea por via del endeudamiento o gravamenes, sera pagado por
los contribuyentes de esas naciones. Si a ello se suman los costos
de adaptacion de instalaciones de trabajo o estudio y de areas de
atencion al publico, supondra derivar una cantidad no menor de
recursos a la tarea de adecuacion para la reapertura.

Aunado a esto, en el marco de la pandemia se ha activado la
discusion sobre la pertinencia de establecer un ingreso universal
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minimo garantizado. No es cierto que todas las naciones pueden
y quieren adoptarlo, pero podria ser viable que en algunas se den
pasos en este sentido, lo que sera un cambio relevante en las con-
diciones de personas y familias alli donde se establezca este meca-
nismo (Dudda, 2020: 130).

En todo caso, al golpe econémico provocado directamente
por la decisiéon de disminuir el impacto de la pandemia en una
primera ola mediante el confinamiento, se sumara la desviacion de
recursos para adaptarse a una reactivacion que, de todas maneras,
tendra que ser en menor escala que antes del COVID-19. Eso
significa que las sociedades que convivan con la pandemia seran
mas pobres que antes.

Es por ello que resultan demasiado optimistas los escenarios
que prevén una recuperacion econémica y de la vida social en un
corto plazo. Es sumamente dificil que mientras se conviva con la
pandemia se alcance el pleno empleo o que se utilice a cabalidad
la planta productiva instalada; es impensable una pronta recupe-
racion del comercio y el transporte a los niveles previamente ob-
servados y habra actividades econémicas, como el turismo, cuyo
repunte sera mas tardio.

Hay otros campos en que se debera actuar. Sera necesario
fortalecer las capacidades de atenciéon médica para responder a
los nuevos brotes que seguramente habran de darse, pero también
habra que incidir en la contencion de las comorbilidades que ele-
van el riesgo de complicaciones por una infecciéon por el SARS-
CoV-2: obesidad, hipertension y diabetes.

Todo lo anterior, sin embargo, enfrenta problemas no so-
lamente por la potencial incapacidad financiera o la ausencia de
voluntad en algunos gobiernos para llevar adelante las tareas, sino
por la fatiga que supone en la poblacion. Las personas estan pres-
tas a responder a propuestas que sean sencillas de comprender y
adoptar, no a propuestas que les digan solamente lo que es correc-
to hacer (Armayones, 2020).

Y en ello no debe dejarse de lado que cada persona resol-
vera para si a cada momento su propia ecuaciéon costo-beneficio
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entre lo que le represente mantener el confinamiento u optar por
la socializacion abierta y, una vez reinserta en la vida social, entre
atender o eludir las reglas para la prevencion de contagios. Seguir
los patrones comunitarios jugara en ello un papel central: si algo
es bien visto por la colectividad, podra ser mas facilmente rea-
lizado por quienes pudieran resistirse a ello. Pasé con el uso de
condones en la generacién amenazada por el Virus de la Inmuno-
deficiencia Humana (VIH). ¢Por qué no podria pasar con las mas-
carillas y el insistente lavado de manos en las varias generaciones
hoy enfrentadas al SARS-CoV-2?

Al final, habrfa que sumar que las acciones gubernamen-
tales para la prevencion de nuevos brotes no estaran exentas de
intencionalidad: el miedo al contagio permitira recurrir a sistemas
de rastreo y vigilancia masiva de la poblacion para controlar la epi-
demia, pero que seran utiles también para el control de la sociedad
(Yehya, 2020). Empero, aunque ello serfa materia de otro ensayo,
no es necesariamente cierto que la salida politica de la crisis por la
pandemia oriente las decisiones de los electorados hacia un mayor
autoritarismo, pues las coordenadas que guifan estos fenémenos
suelen ser mas complejas y escapar de toda vision determinista.
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