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Sobre este libro



  La obra que tiene el lector en sus manos es resultado de la reflexión académica sobre la Pandemia de Covid-19 y sus impactos sociales en diversas áreas. El texto cumple con las tareas de analizar, discutir, así como aportar soluciones a los desafíos que encara la sociedad nacional y global. El libro es resultado de un proyecto académico apoyado por el papiit-unam.

El libro se fue construyendo a raíz de la Pandemia del Covid-19, la más reciente y quizá la más impactante en lo que va del siglo xxi. En este sentido se ha mostrado que las Ciencias Sociales tienen un destacado compromiso y responsabilidad para la comprensión y análisis de los procesos actuales, así como para proponer soluciones en los aspectos políticos y sociales. La Pandemia, registrada desde fines de 2019 y que transcurrió hasta 2022-2023 puede y debe ser revisada a la luz de los marcos teóricos de las disciplinas sociales. En este contexto se explica y justifica el surgimiento del texto.

La obra es una aproximación a la descripción, explicación y comprensión de este evento global, bajo el ejercicio de las políticas impulsadas por los Estados de diferentes latitudes. Igualmente se analizan los impactos en la sociedad mexicana y otras similares. Con este propósito se convocó a un grupo plural de académicos a presentar sus reflexiones sobre el proyecto: “La emergencia Sanitaria por Covid-19 en México y las Políticas Públicas del Estado Mexicano”, dicho proyecto se tradujo en un seminario académico en donde se discutieron los diversos enfoques y los resultados presentados por los participantes.
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[ Regresar al contenido ]

			La pandemia de Covid-19 asoló globalmente desde diciembre de 2019. Hacia 2022, su impacto pareció declinar, aunque la Organización Mundial de la Salud (oms) sostiene que se debe mantener la guardia levantada. Mientras tanto, las actividades “normales” buscan regresar al ritmo que tenían hasta 2019. 

			En una perspectiva amplia, puede decirse que la situación global y nacional en 2022 fue incierta. Es verdad que los avances de la ciencia permitieron una respuesta relativamente rápida, pues se produjeron las vacunas y los medicamentos para proteger a la población mundial. Sin embargo, es lamentable constatar que, a nivel global, millones de personas se contagiaron y fallecieron.

			También es lamentable observar que la distribución de vacunas y medicamentos a nivel mundial no fue equitativa. Los países económicamente poderosos llevaron la delantera en el proceso de vacunación y de aplicación de medicamentos, mientras que los demás tuvieron una pobre distribución y aplicación de los mismos, como lo ha indicado y reconocido la oms y la Organización Panamericana de la Salud (ops), entre otras instituciones.

			El presente libro busca contribuir al análisis de la pandemia; se enfoca en el caso mexicano, aunque no por ello deja de lado el contexto internacional. El objetivo es conocer el impacto que ha tenido en la sociedad mexicana, en los diferentes grupos sociales y en las diversas regiones.

			A lo largo del libro presentamos ideas y datos desde los más amplios hasta los más concretos. Cada una de sus partes es resultado de las inquietudes e investigaciones que realizaron un conjunto de académicos de la unam y otras universidades. Se trata de profesores e investigadores de diversas disciplinas académicas que aportaron sus ideas y metodologías, así como las bases de datos que obtuvieron a partir de diversas fuentes, nacionales e internacionales. Además, todos ellos aportan sus respectivos análisis y conclusiones.

			Los textos que presentamos aquí son resultado del apoyo concebido por la unam, a través de la Dirección General de Asuntos del Personal Académico (dgapa), que nos otorgó su respaldo para realizar la investigación y difundirla. Esto fue posible a través del Programa de Apoyo a Proyectos de Investigación e Innovación Tecnológica (papiit). El proyecto en cuestión se denominó “La emergencia sanitaria por Covid-19 en México y las políticas públicas del Estado mexicano”, al que se le asignó la clave in303321.

			Este proyecto tuvo como adscripción principal el Instituto de Investigaciones Sociales de la unam. Con la ayuda de este instituto se organizó el seminario institucional “La emergencia sanitaria por Covid-19 y las políticas públicas del Estado mexicano” durante el 2021. A lo largo del mismo se presentaron las ponencias que posteriormente se redactaron como capítulos para esta compilación. 

			El libro también es resultado de otro seminario del iisunam que lleva por título “Movimientos sociales. Sociedad, política y mercados en la era global”. Este seminario se realiza desde 2012 y su actividad se ha traducido en la publicación de tres libros y dos más en proceso de edición. De este seminario surgieron varios de los autores de los capítulos que hoy presentamos.

			Los autores de esta compilación reconocen, además, el apoyo que nos brindó el Instituto de Investigaciones Sociales de la unam para realizar las gestiones administrativas pertinentes ante la dgapa, incluyendo el tema de la presente publicación.

			Para realizar el proyecto papiit, así como para impulsar los seminarios institucionales en el iis, se integró un equipo con Andrea Samaniego, Eduardo Torres, Flaherthy Cota, Julio César Hernández y Alejandro Lira, a quienes agradecemos su valiosa intervención en el desarrollo del proyecto de investigación y en la organización de los seminarios, así como en la preparación del texto final para el Comité Editorial del iis.
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[ Regresar al contenido ]

			El presente libro pretende abonar al análisis, la discusión y los aprendizajes que, hasta ahora, ha dejado la crisis sanitaria generada por el Covid-19. Aquí se presentan una serie de textos que analizan, con una perspectiva multidisciplinaria, y en diversos niveles, las acciones en materia de política pública del Estado mexicano. Los capítulos que aquí se presentan se estructuraron con la perspectiva de la gobernanza, los impactos sociales, la geopolítica y los estudios espaciales. La finalidad es ofrecer al lector un amplio marco teórico-conceptual, aplicado a diversos casos o situaciones en un contexto global.

			Para hacer posible esta publicación se contó con la participación de una veintena de académicas y académicos provenientes de la unam y de otras universidades, como la Universidad de Guadalajara y la Universidad Autónoma del Estado de Hidalgo. Son profesionales de las Ciencias Sociales y pertenecen a diferentes disciplinas que manejan varios enfoques de análisis; todos ellos han trabajado bajo los principios de la libertad de investigación y de cátedra. 

			A finales de 2019, en Wuhan, China, se descubrió el virus SARS-CoV-2 que provocaba una neumonía atípica, después conocida como Covid-19 (Coronavirus Disease 2019). Al no tener el suficiente conocimiento sobre su origen, la manera de tratar sus efectos y la forma de contenerlo se convirtió en el mayor reto que la humanidad enfrentó en las últimas décadas.

			Ninguna otra amenaza a la salud previa había puesto en riesgo a toda la población del planeta. Todas las actividades pasaron a segundo plano: crisis económicas, guerras internas, disputas territoriales, elecciones, etcétera. Las enfermedades por coronavirus no son desconocidas, ya se han atendido brotes de sars (Severe Acute Respiratory Syndrome) y de mers (Middle East Respiratory Syndrome), pero esto era distinto (Santos-López et al., 2021: 89). 

			La enfermedad provocada por el Covid-19 se contagiaba a una velocidad inusitada y los enfermos se multiplicaban. Al no saber cómo tratarla, sólo se atendían los síntomas, procurando el restablecimiento del paciente. Las imágenes parecían tomadas de un libro de ciencia ficción, pero, en cambio, se trataba de un evento axial de tal magnitud que modificó, de un momento a otro, al sistema social y las relaciones que en él ocurrían.

			Al paso de los meses, la pandemia azotó a un número importante de países en todo el planeta. A diferencia de otros eventos similares, la propagación de este nuevo patógeno fue incontenible. Con su alto nivel de contagio, la enfermedad puso en jaque a los sistemas epidemiológicos y sanitarios de todos los países. El virus generó un efecto de conmoción social y estado de alarma permanente en la población mundial, produciendo efectos exponencialmente negativos en la economía internacional (Belisario Flores, 2020).

			Para el 18 de mayo de 2022, el virus había dejado a su paso 6.27 millones de muertes y más de 522 millones de casos positivos a nivel mundial (Johns Hopkins University, 2022). Para tener una dimensión de lo que estas cifras representan, podemos mencionar que el número de fallecidos es equiparable a la población de Noruega. Sin embargo, muchos países han buscado infravalorar el impacto de la pandemia y han sido opacos a la hora de presentar las cifras reales. Al respecto, la Organización Mundial de la Salud (oms) publicó un informe[1] donde estima que las muertes asociadas al Covid-19 pueden ser el doble o triple de las reportadas. Entre los países que, de acuerdo con el informe, no reportan correctamente los datos están México, India, Brasil, Venezuela y Rusia.

			Ahora bien, el impacto no se ha limitado a lo sanitario. La pandemia ha tenido una serie de efectos multidimensionales y prácticamente ha generado una serie de crisis sociales a la par de los impactos a la salud. El Covid-19 reconfiguró diversos aspectos sociales, políticos y económicos. A nivel internacional, podemos observar cómo la pandemia dio origen a nuevos campos de disputa en búsqueda de la hegemonía internacional. La querella entre Estados Unidos, China y Rusia por obtener el beneplácito de sociedades y gobiernos a través de la diplomacia de las vacunas fue el telón de fondo que dictó las nuevas reglas en un sistema internacional que dependía de las agendas de los países poseedores de vacunas para poder inmunizar a su población.

			La pandemia de Covid-19 se planteó desde Estados Unidos y China como un evento de importancia geopolítica y evidenció la problemática del equilibrio de poder[2] en la rivalidad militar, política, económica y la gobernanza sanitaria como pieza central (Fider, 2020). El gobierno chino, mediante su economía dual y su política exterior de cooperación, aprovechó el espacio geopolítico proporcionado por la pandemia para ejercer su influencia en Europa, África, Latinoamérica y sus aliados en Asia. Así, China envió insumos médicos, mascarillas, pruebas para detectar el Covid-19 e incluso personal médico a países como Argelia, Nigeria, Zimbabue, República Democrática del Congo, Etiopía, Burkina Faso y Sudán (Silva Salazar, 2021).

			América Latina y el Caribe (alc) han sido las regiones más golpeadas por los efectos económicos y sociales causados por la pandemia de Covid-19. Tras el gran desafío humanitario que supuso combatir al virus mientras se atendía a las víctimas y se trataba de alcanzar la mayor inmunidad posible, llegó el reto de la reactivación. La mayoría de los países de alc venían de un periodo de bajo crecimiento y, aunque cabe esperar que la economía mejore, los impactos sociales provocados por el coronavirus no se revertirán fácilmente; algunos incluso pueden agudizarse, incrementando la desigualdad estructural en la región (Ayuso, 2022).

			alc afronta la pandemia con varios talones de Aquiles: en especial las carencias en infraestructura sanitaria y capacidad financiera. Sus sistemas de salud aspiran a una cobertura universal, pero en la práctica la mayoría sólo ofrece una cobertura parcial, como señala un informe de 2019 de la London School of Economics. Sólo Costa Rica y Uruguay cumplen con la recomendación de la oms de invertir, en los países de ingresos medios y medio-altos, el 6% del pib en atención médica. México y Perú apenas llegaron en 2019 a la mitad de esa cifra. Y si bien algunos países tienen una larga experiencia, y cercana, en la lucha contra enfermedades contagiosas como la Chikunguña, el zika, el dengue o incluso en México la gripe A (h1n1), que les ha obligado a mejorar sus sistemas de vigilancia de la salud pública, la mayoría de los países tiene pocos laboratorios con capacidad para realizar pruebas para detectar casos en menos de 24 horas o centros e institutos para investigaciones en campo de los infectados con el virus. No se trata tanto de investigar en lo relativo a la fabricación de vacunas, sino más bien en la búsqueda de tratamientos que permitan curar o frenar la transmisión del virus (Malamud y Nuñez, 2020).

			Al respecto, las economías, muy endeudadas, de numerosos países dificultaron la maniobra financiera para enfrentar a la pandemia a la velocidad que evolucionaba y, según la Comisión Económica para América Latina y el Caribe (cepal) y el Grupo del Banco Mundial (wbg), (¡CEPAL, 2022; World Bank, 2019), la acumulación de déficits fiscales en Latinoamérica aumentó la deuda pública de los gobiernos centrales, que en 2019 promedió un 44.8% del pib, un incremento de 15 puntos porcentuales respecto a su mínimo de 29.8% del pib en 2011. Hay una gran heterogeneidad entre países: mientras Paraguay y Perú tenían niveles de endeudamiento inferiores al 25% del pib a finales de 2019, otros países presentaban niveles mucho mayores, que alcanzaban el 89.4% en Argentina, el 75.8% en Brasil y el 61.3% en Costa Rica (cepal, 2022; Peñafiel, 2021)

			La cepal-fao sugiere que los impactos económicos negativos que el Covid-19 trajo para la región serán transmitidos a través de cinco canales externos: 1) la disminución de la actividad económica de sus principales socios comerciales, 2) la caída de los precios de los productos primarios, 3) la interrupción de las cadenas globales de valor, 4) la menor demanda de servicios de turismo, y 5) la aversión al riesgo y el empeoramiento de las condiciones financieras mundiales (cepal-fao, 2020):

			La Organización Internacional del Trabajo (oit, 2020) estima un impacto destructivo sobre el empleo y la tasa de ocupación de América Latina y el Caribe; a causa de la pandemia, “hasta 11.5 millones de personas podrían perder su empleo, aumentando la tasa de paro de la región de 8.1% en 2019 a 11.5% en 2020. El Observatorio de la oit (oit, 2020) estima que entre los dos primeros trimestres de este año hay una pérdida de horas trabajadas que se incrementó de 3.6% en marzo a 20% en junio, con lo cual alc se convirtió en la región del mundo con mayor pérdida de empleo” (Gutiérrez, Herrera y Kemner, 2021: 53).

			Dado lo anterior, destaca cómo la mayoría de los países de la región se caracterizan por tener sistemas de salud débiles y fragmentados, que no garantizaron el acceso universal necesario para hacer frente a la crisis sanitaria del Covid-19. Además, alc destina mucho menos recursos a la salud comparada con Europa. Mientras Reino Unido invierte 7.9%, España 8% y Alemania 10% del pib en salud pública, la región en promedio sólo invierte el 3.5% del pib (Peñafiel et al., 2020).

			Es pertinente mencionar que existe un vínculo entre la tasa de mortalidad a causa de Covid-19 y los sistemas de salud para atender a los infectados. A pesar de que lo anterior fue evidente, alc continuó con serios déficits en camas hospitalarias, incluyendo camas en unidades de cuidados intensivos (uci), y en personal médico (médicos y enfermeros). A modo de comparación, mientras que, en promedio, en los países de la Organización para la Cooperación para el Desarrollo (ocde) hay 3.5 médicos y 9.8 enfermeros por cada 1,000 habitantes, en alc tan sólo hay 1.8 médicos y 4.4 enfermeros por la misma proporción de habitantes (bid, 2020).

			En materia de educación, la pandemia encontró a los países de alc muy poco preparados para ofrecer soluciones digitales para dar continuidad educativa durante la emergencia (Álvarez Marinelli et al., 2020). La mayor parte no contaba con una oferta de herramientas y recursos digitales para apoyar los procesos de enseñanza en el contexto escolar, tales como plataformas digitales, tutorías virtuales, paquetes de recursos digitales o repositorios centrales de contenidos. Además, las dificultades en términos de acceso a conectividad y dispositivos hacían aún más complejo el panorama. Según datos de pisa 2018, únicamente el 64% de los estudiantes contaba con acceso a una computadora en el hogar y un 77% con acceso a conectividad en casa (Rieble-Aubourg y Viteri, 2020). Más allá de los bajos porcentajes, el mayor desafío radicaba en las desigualdades: únicamente el 29% de los estudiantes vulnerables tenía acceso a una computadora y el 45% a internet en el hogar, mientras que, en el caso de los estudiantes favorecidos, las tasas de acceso eran prácticamente universales (98% y 94% respectivamente) (Rieble-Aubourg y Viteri, 2020).

			Precisamente en este contexto es que los Estados nacionales tuvieron que tomar una serie de medidas que respondieran a la nueva realidad. Al interior de los países comenzó un proceso a través del cual se asignó (o no) un nivel de importancia a la crisis sanitaria; además, se diseñaron una serie de políticas públicas en función de los alcances y limitantes que presentaban. En este sentido, observamos como los Estados construyeron una serie de narrativas que describían la relevancia del suceso. Algunos países negaron la existencia de la enfermedad, como Tanzania y Corea del Norte, mientras que otros minimizaron la importancia, entre ellos México, Brasil y Estados Unidos (durante la administración de Donald Trump).

			Particularmente en México, desde marzo de 2020 inició un proceso gradual de cierre de actividades, primero de naturaleza educativa, en todos los niveles, y después en otras áreas, dejando sólo en funcionamiento aquellas tareas vinculadas a la seguridad, la atención de la salud y el abastecimiento de alimentos. Es decir, únicamente continuaron las tareas que se consideraban estratégicas. En un ambiente de incertidumbre y temor, la población reaccionó con desconcierto, pensando que el estado de emergencia duraría unas semanas o, tal vez, algunos meses, como ocurrió en 2006 con la pandemia de influenza; sin embargo, conforme pasó el tiempo, se advirtió que la circunstancia era muy distinta. Se trataba de una emergencia de salud que no podía contenerse y sus afectaciones a las personas eran mayores.

			Antes de la emergencia sanitaria provocada por la influenza en 2006, el gobierno mexicano estableció el concepto de seguridad en salud en 2003, que se volvió uno de los componentes centrales de la seguridad nacional (Kuri-Morales et al., 2006: 74). Desde la creación del Comité Nacional para la Seguridad en Salud (cnss), en septiembre de ese año, México cuenta con un órgano de naturaleza colegiada del más alto nivel, encabezado por la Secretaría de Salud, que tiene la responsabilidad de analizar, definir, dar seguimiento y evaluar las políticas nacionales en materia de seguridad en salud, lo que le ha conferido el carácter de una política de Estado.

			La integración del componente salud en la seguridad nacional es relevante en la medida en que una enfermedad es capaz de poner en riesgo a la población del territorio, lo cual puede hacer que, a la larga, las capacidades para responder a otras acciones del enemigo se vean disminuidas. La incorporación de la salud al concepto de seguridad nacional, junto con otros aspectos —por ejemplo, la seguridad alimentaria, el crecimiento poblacional o el cambio climático—, hacen que aquel concepto se vuelva más integral y considere elementos que van más allá de los factores militares o armamentísticos, pero que, de igual forma, ponen en riesgo a la población y al orden social (Rojas Ochoa, 2014: 247). 

			A partir de los atentados terroristas del 11 de septiembre de 2001 se ha vuelto obligatorio replantear el concepto tradicional de seguridad nacional, para modificar de manera sustancial las políticas públicas en la materia. La modificación en el significado ha buscado incorporar amenazas a la seguridad, y pensar que no se ubican sólo en el exterior sino también dentro del Estado, lo que obliga a relacionar e integrar a la seguridad nacional y a la pública, separadas por tradición, pero en realidad vinculadas para enfrentar estos nuevos peligros. De manera complementaria, después del impacto del huracán Katrina en Estados Unidos, se ha reconocido la necesidad de replantear el enfoque de la seguridad nacional, para incorporar y tomar en cuenta el daño cada vez más severo que pueden causar los fenómenos naturales (Montero Bagatella, 2013: 208).

			Este enfoque es relevante en el contexto actual porque, al menos cuando los presidentes o primeros ministros se dirigían a la ciudadanía, se referían a la enfermedad como el enemigo a vencer, y se habló de una batalla, una guerra, y, en fin, de la unidad, de la heroicidad (Zeneko y Bocharova, 2021: 177-199). Además, se desplegó a las fuerzas armadas en los territorios de los países para auxiliar a los servicios médicos civiles que se encontraban rebasados ante el número de enfermos.

			Con el replanteamiento del concepto mencionado, los Estados deben generar mecanismos para advertir amenazas diversas, como las vinculadas a la salud, a partir de estrategias como la vigilancia epidemiológica, y deben estar en condiciones de enfrentarlas.

			En el marco de la pandemia por Covid-19, el cnss se reunió de manera extraordinaria el 30 de enero de 2020, ante el anuncio de la Organización Mundial de la Salud (oms) de considerar a la entonces epidemia de coronavirus como una emergencia de salud pública. A este anunció le antecedieron diversas acciones: el Equipo de Apoyo a la Gestión de Incidentes de la oms se estableció el 1 de enero de 2020 y adoptó el estado de emergencia con la finalidad de abordar el brote; entre el 4 y el 10 de enero, la oms confirmó la existencia de casos de neumonía y apareció el primer parte sobre brotes del nuevo virus así como un conjunto de recomendaciones para realizar la detección de casos; el 12 de enero, China dio a conocer la secuencia genética del virus y el 13 se confirmó el primer contagio fuera de ese territorio. Ante ello, el Comité de Emergencias de la oms fue convocado los días 22 y 23 de enero para determinar si el brote era una emergencia de salud pública de importancia internacional; una semana después, la oms determinó que, en efecto, ya era una emergencia de ese tipo. El 11 de marzo, ante el creciente número de casos en distintos países, se concluyó que era necesario establecer el estado de pandemia en el mundo.

			Ante tal situación, los gobiernos de todos los países, con la poca evidencia científica sobre la enfermedad que existía en ese momento, determinaron el cierre de sus fronteras, la expulsión de los migrantes y el confinamiento. Algunos países establecieron toques de queda para, según ellos, disminuir los contagios y penalizaciones por no acatar las restricciones de movilidad. En otros, se suspendió la actividad de los poderes Legislativo y Judicial y sólo quedó en funcionamiento el poder Ejecutivo que gobernaba mediante decretos y en condiciones de excepcionalidad. Algunos Estados, de acuerdo con el derecho internacional de los derechos humanos, suspendieron la vigencia de ciertos derechos y decretaron estados de excepción (Torres Alonso, 2020). Mientras unos países imponían condiciones severas para tener el menor número de casos, en otros los gobernantes fueron flexibles —a veces en extremo—: no limitaron la movilidad ni establecieron sanciones. Al menos durante los primeros meses, los presidentes de Estados Unidos, Brasil o México, por mencionar algunos ubicados en el mismo continente, realizaron declaraciones que subestimaron el potencial catastrófico de la enfermedad. No fue sino hasta que los contagios empezaron a multiplicarse en esos países que se establecieron algunas medidas.

			Conforme avanzaron los meses, se empezó a conocer la manera de evitar los contagios. Se recomendó, en consecuencia, el lavado frecuente de manos con agua y jabón o el uso de alcohol en gel, así como guardar cierta distancia en el contacto entre personas y usar cubrebocas. Esto hizo que, durante un tiempo, tanto el alcohol en gel como los cubrebocas escasearan en el mundo: la demanda, producto del miedo, era muy elevada. Resultaba evidente que se trataba de una situación inédita. La urgencia era encontrar una vacuna e inició la carrera para desarrollarla; los centros de investigación públicos y privados establecieron alianzas para identificar los componentes y desarrollarlos. 

			En el caso mexicano, el 9 de enero de 2020 las autoridades emitieron una alerta de viaje preventivo a China: se sugería no visitar este país. Una semana después, se establecieron los protocolos para diagnosticar la enfermedad siguiendo los lineamientos establecidos por la oms; el 22 de enero se emitió el “Aviso epidemiológico”, con la finalidad de informar los métodos para identificar los casos sospechosos en el país y establecer las medidas de prevención idóneas. Finalmente, el 27 de febrero se confirmó el primer caso de Covid-19 en México. Iniciaba, de esta manera, un proceso de readecuación de las actividades sociales y de la administración pública con la finalidad de mantener en funcionamiento las tareas gubernamentales y evitar el colapso del sistema sanitario, en primer lugar, y del sistema social, en segundo.

			Aunque la pandemia ha tenido impacto en todos los países, éstos no le han hecho frente con los mismos recursos. Los países industrializados, más pronto que tarde, establecieron políticas de apoyo a la población para evitar que cayera en la pobreza o la mendicidad, mientras que los países en vías de desarrollo no lograron evitar la crisis económica ni la crisis social derivada de ella. Por otro lado, si bien los sistemas de salud fueron sometidos a grandes tensiones, éstos reflejaron la capacidad institucional de los Estados. Muestra de ello es el buque médico “Comfort” con capacidad para más de 700 camas, con dos quirófanos y 1,200 profesionales de la salud, que el gobierno estadunidense envió a Nueva York en marzo de 2020, o los hospitales de campaña levantados en parques o espacios abiertos en tiempo récord en países europeos.

			Los impactos del Covid-19 han sido múltiples. Con el freno a la cotidianidad, disminuyó drásticamente la emisión de gases nocivos; en principio, esto es bueno para el medio ambiente, pero su duración no será prolongada ya que, al llegar a la “nueva normalidad” los flujos comerciales y de movilidad de bienes y personas retornarán a su intensidad pre-pandémica y, junto con ellos, los gases volverán a incrementarse. Por otro lado, al estar encerradas, las personas generaron más desechos, en particular de plásticos de un solo uso; en el campo, también se acumularon los desechos orgánicos provenientes de la agricultura y de la pesca, y dado que las agencias de seguridad se orientaron a otras tareas y las instituciones de cuidado ambiental permanecieron cerradas, la tala ilegal y el comercio de especies exóticas aumentó (Fernández Espejel, 2020: 8). Al solicitar que la población no saliera, ésta se refugió en sus domicilios; al tener que pasar más horas de las habituales en dichos espacios, se hizo notorio que las viviendas no poseen la infraestructura necesaria para el desarrollo de múltiples actividades (clases en línea, trabajo desde casa, etc.) ni para favorecer la convivencia continua (zonas de descanso, privacidad, etc.) (Moreno Pérez, 2020: 21), lo que devino, además, en problemas socioemocionales y de violencia intrafamiliar.

			En relación con este último punto, durante los meses de encierro las violencias (física, sexual, patrimonial, sicológica, entre otras), particularmente la perpetrada contra las mujeres y las niñas, se incrementó, ya que tuvieron que convivir con su agresor o sus agresores (padres, esposos, hijos u otros integrantes de la familia) sin alternativa. Al no poder salir, difícilmente contactaron a las instituciones encargadas de proporcionar auxilio o pudieron acudir a los refugios (que en muchos casos suspendieron sus actividades debido a la pandemia), por lo cual fueron víctimas silenciosas. Además, los roles de género agudizaron la situación de vulnerabilidad de este sector, pues las mujeres tuvieron que encargarse de los cuidados de las personas enfermas y de los niños, atender las tareas domésticas y, en caso de trabajar, buscar la manera de continuar con su actividad profesional sin descuidar lo demás.

			La estructura de la sociedad es desigual: mientras algunas personas tienen mucho, la inmensa mayoría vive en condiciones de pobreza. La pandemia no sólo vino a mostrar las brechas de desigualdad económica y de consumo existentes, sino a profundizarlas. Cerca de 88 millones de personas pasaron, en los primeros doce meses de la pandemia, a la condición de pobreza extrema, y se estima que esta población podría llegar a 115 millones. Estos “nuevos pobres”, llamados así por el Banco Mundial, viven en los continentes asiático y africano (Blake y Wadhwa, 2020). La región latinoamericana no escapa a esta dramática situación; la pérdida de empleos formales e informales y la reducción de ingresos ha sido aguda. Durante 2020, en América Latina “204 millones de personas no tuvieron ingresos suficientes para cubrir sus necesidades básicas y […], de ellas, 81 millones de personas carecieron de los recursos incluso para adquirir una canasta básica de alimentos” (cepal, 2022: 67). En ese año, las cifras de pobrezas se ubicaron a niveles similares a los de dos décadas atrás (cepal, 2022: 67). El pib regional tuvo una contracción de 9.1%, haciendo que la pobreza aumentara casi en siete puntos (6.9%). Este impacto afectará en mayor proporción a las mujeres, haciendo que su participación en el mercado laboral retroceda, al menos, diez años (oecd, 2020: 11).

			Para hacer frente a esta problemática, fue preciso impulsar programas gubernamentales de apoyo, como las transferencias monetarias, los subsidios o los créditos, y fortalecer la política social, como algunos países lo hicieron (Argentina, Chile, Ecuador, República Dominicana, Uruguay, entre otros).

			El panorama que se vislumbra en el mundo “después del mañana” o pos-Covid plantea el reto de construir un nuevo Estado más fuerte e inclusivo, con una ciudadanía más exigente. La pandemia demostró que la retracción de la actividad estatal en tareas sustantivas, como las de la salud, o el desmantelamiento de las políticas sociales, tiene efectos negativos en la calidad de vida de las personas y pone en riesgo la viabilidad misma de los Estados en situaciones de emergencia. Las nuevas políticas públicas que habrán de diseñarse en un mundo de incertidumbres tendrán que responder a eventos inesperados que, aunque sea muy poco probable que ocurran, pueden generar disrupciones profundas en caso de hacerlo, como se ha visto desde marzo de 2020.

			[…] hay dos palabras clave que se han vuelto recurrentes en medio del escenario que abre la pandemia: riesgo y contingencia. Están presentes de muchas maneras, y evidentemente, con distintos nombres. La exigencia de profundizar en el estudio de los sistemas sociales complejos abre nuevas posibilidades de conocimiento, en la medida de poder descifrar una parte de la enorme capa de contingencia que el virus ha desplegado por todo el orbe (Covarrubias, 2021: 16).

			Estas políticas públicas, entendidas como la acción deliberada del Estado para solucionar problemas públicos,[3] deben ser integrales y holísticas, y mejorar la gobernabilidad y la gobernanza. Se requiere un Estado fuerte con una ciudadanía informada e influyente. En esta misma línea, considerar la complejidad en el diseño de las políticas resulta inexorable.

			La pandemia del Covid-19 ha puesto de manifiesto la hipercomplejidad en todas sus dimensiones: paradojas entre la economía, la salud y la ciencia (¿Por qué se paralizan unos sectores mientras que otros son obligados a acudir al trabajo como «servicios esenciales»?) paradojas y contradicciones en las decisiones en diferentes niveles de gobierno (gobernanza multinivel en países de arquitectura federal o descentralizada), diversas lógicas de combate a la pandemia (irracionalidades en la conducta individual y colectiva preventiva y en las decisiones gubernamentales), articulación multinivel (entre los niveles de gobierno y la Organización Mundial de la Salud, etc.) (Pont Vidal, 2021: 38).

			Junto con la elaboración de nuevas políticas que respondan a los problemas existentes más agudizados por la pandemia y, también, a los que fueron generados por ella, los gobiernos tienen dos tareas inmediatas; al menos una de ellas ya tiene un avance relevante: la vacunación de toda la población y la elaboración de un medicamento que detenga la enfermedad en el paciente contagiado.

			Con el descubrimiento de distintos tipos de vacunas y su fabricación en diferentes países, así como con el establecimiento de mecanismos solidarios para la adquisición de vacunas para los países periféricos, la inoculación de la población en el mundo avanza de manera importante; con ello se previenen casos graves y defunciones. No obstante, persiste una tasa alta de personas no vacunadas en países pobres. De acuerdo con cifras oficiales, cerca del 60% de la población mundial está vacunada, pero hay países que están en cifras alarmantes, como Haití y Yemen, en donde se ha vacunado al 2% de la población, o Burundi, República Democrática del Congo y Chad, en donde la población vacunada representa el 1% (Noticias onu, 2022). México ha vacunado al 90% de la población adulta, de acuerdo con cifras oficiales. Colocar las vacunas es un reto logístico —además de económico— para cualquier país. Se han realizado tres grandes olas de vacunación. La primera, la dosis original, fue consecuencia inmediata de los resultados de las investigaciones correspondientes; las otras dos, producto de los hallazgos sobre la duración de la inmunidad de las dosis previas.

			La vacunación ayuda a que la enfermedad no mate al paciente, pero eso no soluciona el problema. Se requiere un medicamento, o una serie de medicamentos, que frenen al virus una vez que éste ha ingresado al cuerpo. Esto requiere la colaboración de agentes públicos y privados, y de distintos países, así como destinar cuantiosos recursos para desarrollar esos medicamentos. Nunca como ahora se ha puesto de relieve la importancia del presupuesto en ciencia, tecnología e innovación.

			Estas intervenciones farmacológicas y políticas de salud, en general, muestran el poder biopolítico del Estado, que coloca sobre la mesa un debate:

			Probablemente una de las discusiones que abre el Covid-19 en el contexto de la nueva normalidad, y no sólo desde el punto de vista de bioética, es acerca de qué hacer con los prescindibles del mundo: los enfermos, más si son ancianos o personas con muy pocas posibilidades de lograr el pleno restablecimiento de su estado de salud, en sistemas sanitarios ya rebasados desde tiempo atrás a la frecuencia con la que crece la pandemia (Covarrubias, 2021: 68).

			Los retos por venir son muchos. Las demandas sociales se han incrementado y los Estados, a pesar de iniciar procesos para conducirlas de nuevo a la vía institucional, enfrentan déficits para darles solución. Los efectos de la pandemia serán múltiples y se seguirán sintiendo durante los siguientes años. La enfermedad, como se mencionó, afectó a todo el sistema social, y restablecerlo llevará tiempo y recursos. En principio, rehacer la política social es urgente. Este tipo de eventos afecta, también, a la democracia (Barbeito Iglesias e Iglesias Alonso, 2020). Es evidente que las instituciones democráticas resintieron la acción política de los gobernantes que, por momentos, suspendieron derechos y poderes públicos. También restaurar la democracia viene a ser fundamental en un contexto que ha visto el surgimiento de gobiernos autócratas y populistas, sean de derecha o de izquierda.

			Los rasgos geopolíticos y espaciales de la pandemia

			Esta obra contiene dos líneas de investigación que se abordan en nueve capítulos escritos por investigadoras e investigadores de diversos centros académicos de México. En la primera parte se abordan los rasgos geopolíticos y espaciales de la pandemia y se retoma la naturaleza global de la crisis sanitaria; se busca definir las características internacionales, geopolíticas y las dinámicas espaciales.

			En este sentido, el capítulo “Geopolítica y geoeconomía de la vacuna contra el Covid-19”, elaborado por Abdiel Hernández Mendoza, estudia el papel de la salud en la competencia geopolítica-geoeconómica protagonizada por los centros mundiales de poder estatal y trasnacional. Explica que el tratamiento buscado en la vacuna contra el Covid-19 no sólo sirve para fines sanitarios, sino que también posiciona a dichos centros como protagonistas de la realidad determinada por la pandemia extendida desde 2020. Utiliza una metodología hipotética transductiva para articular el tema de la especialización farmacéutica hegemónica y las resistencias a ésta. Añade, además, que, si bien se pensó que la vacuna serviría como alicate geopolítico de las naciones poderosas, en realidad exacerbó las condiciones de explotación en la periferia.

			Por su parte, Roberto Zepeda Martínez, quien participa con el texto “Impactos del Covid-19 en Norteamérica”, analiza las tendencias económicas en América del Norte durante el periodo de la pandemia Covid-19, pero también en años previos y posteriores. El capítulo toma en cuenta las repercusiones económicas y sociales generadas por el Covid-19, así como las expectativas de una reactivación económica en Estados Unidos. Se observa el panorama económico en la región, en particular selectos indicadores económicos, desde una perspectiva comparativa y longitudinal, y se da un repaso a las políticas económicas, así como a las perspectivas de cambio ante el ascenso de Biden como presidente de Estados Unidos.

			Valeria Olvera Alvarado y Adriana Herrera Solís, autoras de “Las políticas públicas sanitarias en América Latina ante la pandemia de Covid-19”, mencionan que nadie imaginó que una epidemia frenaría la movilización exacerbada por la globalización, ya que se tenían contempladas otras enfermedades como el sarampión, la viruela, la influenza h1n1 y el ébola, las cuales habían sido “controladas” gracias a las investigaciones e innovaciones en el área de la salud.

			Las autoras muestran cómo la gran mayoría de los países latinoamericanos tenían una campaña de vacunación eventual para sus sociedades; no obstante, muestran también que estos países no les daban seguimiento y tampoco poseían los insumos necesarios y el equipo adecuado para atender problemas que salieran de su campo de acción. De hecho, la pandemia de Covid-19, declarada como tal el 11 de marzo de 2020, visibilizó que no todas las poblaciones estaban inoculadas contra las enfermedades consideradas como controlables, por lo que todavía las actas de defunción marcan su presencia.

			En el capítulo “La política exterior del Estado mexicano en el contexto del Covid-19”, Julio C. Hernández Medina realiza un análisis sobre las acciones realizadas por el gobierno mexicano ante la contingencia sanitaria provocada por el Covid-19, desde la teoría liberal de las relaciones internacionales. El texto se estructura en cuatro ejes para lograr este objetivo: primero, los elementos para el análisis de la Política Exterior (pe); segundo, los ejes de la pe del actual gobierno; tercero, el impacto del Covid-19 en el escenario nacional e internacional, y cuarto, las reformulaciones a la pe del gobierno mexicano.

			Ma. del Carmen Juárez G., Luis E. Salvador G. y Ricardo Guerra D., en el texto “México: análisis espacial del Covid-19”, mencionan cómo el Covid-19 ha despertado interés entre los diferentes gremios científicos de México y el mundo, y proponen comprender la enfermedad mediante su distribución espacial. Toman como parteaguas el paciente cero en México que se dio a conocer el 27 de febrero de 2020 y que provenía de Italia; a partir de ahí, estudian cómo la enfermedad se distribuyó a las grandes urbes y después a las zonas rurales. Este fue uno de los primeros acercamientos de análisis para llevar a cabo estrategias de contingencia que evitaran su propagación. La autora y los autores cierran mencionado que el análisis espacial del Covid-19 no sólo debe enfocarse en el comportamiento de la enfermedad, sino también en variables relacionadas con la población, la salud, la infraestructura y los servicios hospitalarios.

			Impactos sociales del Covid-19 en México

			En esta línea de investigación se abordan algunos impactos sociales del Covid-19 en México y se retoma la importancia de visibilizar los efectos que la crisis sanitaria dejó en la sociedad mexicana. Los temas que se exponen revelan las desigualdades que persisten en el actual contexto mexicano, la crisis del empleo formal, las experiencias de académicas desde una perspectiva de género y las expresiones de inequidad.

			En este sentido, Máximo E. Jaramillo Molina, autor de “La pandemia contra los pobres: distribución espacial de los contagios de Covid-19 en las colonias de la Ciudad de México”, analiza cómo la pandemia de Covid-19 ha dejado grandes consecuencias a nivel global. Resalta, en particular, que han sido de vital importancia los análisis que evidencian el grave aumento de la desigualdad provocado, así como aquellos que desagregan territorialmente la incidencia en casos y fallecimientos, para focalizar mejor las políticas públicas destinadas a atender la pandemia. Por otra parte, Jaramillo Molina agrega, con base en información a nivel de colonias en la Ciudad de México, que los resultados de esta investigación muestran claramente que el contagio de casos de Covid-19 ha seguido un patrón de segregación geográfica, donde las colonias de estrato social más bajo han sido las más afectadas, mientras que la mayor parte de las colonias de estrato alto han presentado menos casos.

			Guadalupe Ponciano Rodríguez y Alejandro Cortés Meda, autores de “Determinantes sociales y su impacto en la salud durante la pandemia de Covid-19”, señalan que las inequidades en los determinantes sociales de la salud, como la pobreza, el poco acceso a la atención médica y los bajos ingresos, entre otros, están relacionados entre sí y han influido en un mayor riesgo de enfermar y morir de Covid-19 en los grupos poblacionales vulnerables. Añaden que la actual pandemia del SARS-CoV-2 se trata, sin lugar a duda, de uno de los desafíos más serios que ha enfrentado la humanidad en tiempos recientes; México no es la excepción. En sus conclusiones, los autores subrayan que ahora más que nunca es perceptible el impacto de los determinantes sociales de la salud en la población. 

			En el capítulo “La crisis del empleo formal durante y después de la pandemia de Covid-19 en 2020-2021: evolución, reacción gubernamental y retos”, desarrollado por Fidel Olivera Lozano y Guillermo Olivera Lozano, se describen las dimensiones de la caída del empleo formal en México en 2020 y su recuperación desigual, que tuvo lugar a mediados de 2021. Con información del Instituto Mexicano del Seguro Social, estos autores buscan exponer las acciones instrumentadas por el gobierno federal y los gobiernos de los estados para enfrentar los efectos adversos sobre la población, el crecimiento económico y las unidades económicas. Terminan su texto comentando el carácter paradójico de la recuperación económica y del empleo, que ha sido diferenciada e insuficiente al estancarse en problemas estructurales, junto con una relación de los retos que se presentan para retomar el crecimiento económico que permita superar el estancamiento prepandémico y avanzar así a un mayor nivel de desarrollo y un mejor sistema de salud pública.

			El libro cierra con el capítulo “Impactos de la pandemia Covid-19 en la academia. Recomendaciones con perspectiva de género del grupo Mujer y Ciencia de la unam”, realizado por Elia Martha Pérez Armendáriz, Marco García Barenca y Hugo del Ángel Francisco. Estos autores destacan cómo la pandemia de Covid-19, además de constituir un inédito reto de salud, ha cimbrado a las economías del orbe y ha afectado fuertemente a las sociedades y ha acentuado también los sesgos de género que afectan a las mujeres, entre otros grupos vulnerables.

			En este sentido, los autores relatan cómo las comunidades de las instituciones de educación superior, como parte de la sociedad, no están exentas de manifestar sesgos de género. Por ello, lanzan la pregunta: ¿Existen diferencias en cuanto al impacto del Covid-19 en la investigación y en la docencia entre las y los académicos de la Universidad Nacional Autónoma de México (unam)? Para contestar la misma, inicialmente presentaron una línea basal sobre los sesgos de género que prevalecen en su institución, así como los resultados de una encuesta elaborada por integrantes del Grupo Mujer y Ciencia de la unam en octubre de 2020, dirigida a un grupo de académicos de ambos sexos de la institución que formaban parte de diferentes áreas de las ciencias y niveles del Sistema Nacional de Investigadores. Finalmente, los autores presentan una selección de las políticas científicas con perspectiva de género recomendadas a partir de esta encuesta a fin de atemperar el severo impacto del extenso distanciamiento social derivado del Covid-19 en la academia.
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[1] Informe de la oms sobre exceso de mortalidad en el mundo: Global excess deaths associated with Covid-19, January 2020-December 2021. Disponible en: https://www.who.int/data/stories/global-excess-deaths-associated-with-covid-19-january-2020-december-2021



[2] Al respecto, podemos observar cómo los Estados aprovecharon las nuevas reglas del juego y los nuevos mecanismos geopolíticos (vacunas, insumos y equipos médicos, apoyos económicos, etc.) para condicionar a otros Estados y de esta forma poder impulsar sus agendas. Tal fue el caso de México y Estados Unidos, ya que Washington condicionó la donación de vacunas a México a cambio de contener las olas de migración provenientes de Centroamérica.



[3] “Por PP [política pública] se entiende: 1) un conjunto (secuencia, sistema, ciclo, espiral) de acciones intencionales y causales. Son acciones intencionales porque se orientan a realizar objetivos considerados de valor para la sociedad o a resolver problemas cuya solución se considera de interés o beneficio público, y son acciones causales porque son consideradas idóneas y eficaces para realizar el objetivo o resolver el problema; 2) un conjunto de acciones cuya intencionalidad y causalidad han sido definidas por el tipo de interlocución que tiene lugar entre el gobierno y sectores de la ciudadanía; 3) un conjunto de acciones a emprender que han sido decididas por las autoridades públicas legítimas y cuya decisión las convierte formalmente en públicas y legítimas; 4) un conjunto de acciones que son llevadas a cabo por actores gubernamentales o por estos en asociación con actores sociales (económicos, civiles); 5) un conjunto de acciones que configuran un patrón de comportamiento del gobierno y de la sociedad. Una PP no es una acción de gobierno singular y pasajera, en respuesta a circunstancias políticas particulares o a demandas sociales del momento. Las características fundamentales de la PP son: su orientación hacia objetivos de interés o beneficio público (constitucional o legalmente prescritos) y su idoneidad para realizarlos; la participación ciudadana con el gobierno en la definición de los objetivos, instrumentos y acciones de la política; la decisión de la política por el gobierno legítimo y con respeto a la legalidad; la implementación y evaluación de la política por personal de la administración pública o en asociación con actores sociales o mediante delegación de atribuciones a los actores sociales. Pero lo distintivo de la PP es el hecho de integrar un conjunto de acciones estructuradas, estables, sistemáticas, que representan el modo en el que el gobierno realiza de manera permanente y estable las funciones públicas y atiende los problemas públicos: un patrón de actuación” (Aguilar, 2012: 29).
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