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A medida que disminuyen las tasas de infeccion, gran parte de América Latina parece
estar tomando un respiro del ataque de COVID-19. Sin embargo, el acceso y cobertura
vacunal es desigual dentro y entre paises. Esto, combinado con tasas de infeccion he-
terogeneas y la llegada de la variante Delta altamente contagiosa presenta nuevos desa-
fios epidemiolégicos y politicos para la region.

o Con 45 millones de infecciones registradas y casi un tercio de todas las muertes
relacionadas con COVID-19 en todo el mundo, América Latina se ha convertido
en un punto critico en la pandemia.

o Si bien en un extremo Chile y Costa Rica tienen tasas de vacunacion mas altas
que Alemania o Estados Unidos, mas de la mitad de la poblacién de América
Latina ain no ha recibido su primera vacuna. Lo que ha venido a evitar mayores
tasas de infeccion es probablemente la gran cantidad de personas que ya han
adquirido alguna inmunidad debido a infecciones anteriores por COVID-19 méas
alla de las identificadas en las estadisticas oficiales.

o Ladiplomacia de las vacunas ha cambiado con el tiempo. Inicialmente, América
Latina dependia de los envios de vacunas de China, India y Rusia. Actualmente,
EE. UU. y la iniciativa multilateral COVAX se han convertido en los mayores
proveedores. Las politicas deberan ajustarse a la combinacién resultante de va-
cunas de diferente eficacia y reconocimiento internacional.

o Para reducir la dependencia externa, la region debera fortalecer su capacidad
para desarrollar y producir de manera industrializada vacunas, tratamientos,
equipos de diagnostico y tecnologia de ARNm. Las vacunas desarrolladas en
Cuba podrian pasar a formar parte de la cartera de vacunas que necesitara el
continente durante muchos afos.

o La pandemia ha manifestado las debilidades estructurales de la regién. Debe
destinarse mas financiamiento a la salud publica y se deben aprovechar las me-
didas especiales de politica social adoptadas durante la pandemia para hacer
que las redes de seguridad social sean maés resilientes e inclusivas.

Implicaciones politicas

Una fuerte campana de vacunacion sigue siendo clave para controlar la pandemia. A
medida que la inmunidad natural o vacunal hacia el virus se vea disminuida con el
tiempo, es posible que la vacunacion deba integrarse en la atencién médica preventiva
de rutina. La cooperacion que trascienda las dicotomias ideoldgicas izquierda-derecha
en el diagnostico epidemiolégico, la investigacion, la vacunacion y la prestacion de ser-
vicios de salud debe convertirse en una prioridad dentro de la region, asi como para los
socios internacionales.
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El drama latinoamericano: ;ha terminado lo peor?

A pesar de albergar solo cerca del 8.4 por ciento de la poblaciéon mundial, América La-
tina y el Caribe suma casi un tercio de las muertes relacionadas con COVID-19 hasta la
fecha. Esto incluye el segundo nimero de muertes mas alto del mundo a nivel de pais
(Brasil) y la tasa de muertes per cdpita méas alta del mundo (Perd; ver Figura 1). El
tragico hito de un millon de muertes a nivel regional se super6 ya hace mas de un afio
atras, en mayo de 2021.

Figura 1. Muertes confirmadas por millon de personas Covid 19
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Source: Johns Hopkins University CSSE COVID-19 Data CC BY

El testeo limitado y las dificultades para atribuir la causa de la muerte hacen que el niimero de muertes
confirmadas pueda no ser un recuento exacto del verdadero niimero de muertes por COVID-19.
Fuente: Our World in Data 2021.

La enorme cifra de muertos en América Latina y el Caribe se observa en una poblacion
joven con una edad media de 31 afios en comparaciéon con Estados Unidos (edad media
38,5 afnos) o Europa (42,5 afios). Ademas, el caso de Perqd, que durante anos tuvo algu-
nas de las tasas de crecimiento econ6mico maés altas del continente, destaca que el nu-
mero de muertos no es una mera funcién del producto interno bruto. En cambio, la
pandemia ha expuesto brutalmente las debilidades estructurales de la region: sistemas
de atencion médica sobrecargados y con fondos insuficientes, acceso tardio y limitado
a las vacunas, desigualdades sociales profundamente arraigadas, practicas laborales
informales extensivas, dietas poco saludables que conducen a obesidad, capacidad es-
tatal.

Mas alla de las implicaciones médicas, las consecuencias econdémicas y sociales de la
interrupcion del comercio y los viajes mundiales, asi como de las medidas de bloqueo,
han sido enormes, generando un fuerte declive econémico regional, el aumento de pa-
decimentos psicologicos y fuertes pérdidas en el ambito educativo. Un estudio reciente

Traduccién de GIGA Focus | Latin America | Number 5 | October 2021 | ISSN 1862-3573



3 Jan Felix Drexler y Bert Hoffmann

estima que 22 millones de personas mas cayeron en la pobreza en la regiéon en 2020,
con un impacto significativo en la nifiez (CEPAL y OPS 2021: 3). También destaco que
en Latinoamérica, siendo la regién mas desigual del mundo, “la vulnerabilidad socio-
economica esta altamente correlacionada con la gravedad de la infeccion y la mortali-
dad por COVID-19” (CEPAL y OPS 2021: 18).

La pandemia de COVID-19 también ha demostrado que éxito temprano no siempre
significa éxito a largo plazo. Israel, el Reino Unido y Estados Unidos eran rapidos en
empezar la campana de vacunacion; sin embargo, a fines de 2021, no solo sus tasas de
vacunacion se estancaron, sino que sus infecciones por COVID-19 per cipita son méas
altas que las de América del Sur. Ciertamente, aqui se debe tener en cuenta un sesgo
de subreporte, debido a pruebas de diagnostico insuficientes o la falta de diagnostico,
ya sea por falta de anuencia o por falta de infraestructura para testeo. Pero aun asi:
mientras que en Israel, el Reino Unido y los EE. UU. las tasas de infeccion han aumen-
tado desde el verano de 2021, en América del Sur las tasas de infeccion, hospitalizacion
y muerte informadas han disminuido. Hay tres factores principales que probablemente
expliquen esta tendencia:

« El efecto estacional observado para varios virus respiratorios, ya que el hemis-
ferio sur ya paso la temporada de invierno.

o El avance de las campanas de vacunaciéon. La mayoria de los paises latinoame-
ricanos ya han alcanzado tasas de cobertura de vacunacion de alrededor del 30
al 60 por ciento de su poblacién, que es mucho mas alta que en otras regiones
tropicales como Africa subsahariana.

o Una gran parte de la poblaciéon ha adquirido algiin nivel de inmunidad por haber
experimentado una infeccion, ya sea diagnosticada o no.

Sin embargo, la variante de preocupacion (VoC) Delta del SARS-CoV-2 que ha demos-
trado ser mas transmisible, recién ahora est4 haciendo su entrada completa en América
del Sur. Lleg6 a principios del verano de 2021 al Caribe, generando el aumento vertigi-
noso de las tasas de infeccion observadas. Barbados actualmente encabeza las tablas
mundiales con una tasa de incidencia de siete dias de mas de 700 infecciones por cada
100.000 personas.

Entonces, écudnta luz hay al final del tanel para América Latina? ¢Ha pasado lo peor,
de verdad? Para abordar esta cuestion nos fijamos en el desigual proceso de vacunacion
en la region; en los niveles heterogéneos de infecciones pasadas que confieren algin
nivel de inmunidad; por la llegada tardia de la variante Delta en partes de la region; y,
en la compleja combinacion de vacunas aplicadas y sus implicaciones. Luego aborda-
mos la necesidad de fortalecer la preparacion para una pandemia para superar la de-
pendencia externa, antes de identificar finalmente los pasos necesarios para rectificar
el dafio social y econémico que la pandemia ha causado a nivel regional.

Vacunacién a gran escala, pero desigual

La absoluta escasez de vacunas que marca la fase inicial de la pandemia ha dado paso
desde entonces a un proceso de vacunacién muy desigual en la regién, entre paises,
dentro de los paises y también en lo que respecta a los tipos de vacunas disponibles. En
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los Gltimos meses, casi todos los paises de América Latina han avanzado significativa-
mente en sus programas de vacunacion (ver Figura 2 a continuacién). Pero vale la pena
distinguir entre tres subregiones:

o En toda Sudamérica, casi dos tercios de la poblacién han recibido al menos su
primera dosis; solo la tasa de vacunacion de Venezuela esta por debajo del pro-
medio mundial.

o En Centroamérica el panorama es heterogéneo: avances significativos en Costa
Rica, El Salvador y Panama4; bajas tasas de vacunacion en Guatemala, Honduras
y Nicaragua; en México se ha alcanzado un término medio, casi a la par con
Colombia y Pert, pero claramente por debajo de los lideres sudamericanos Ar-
gentina, Brasil, Chile y Uruguay.

o En el Caribe, la diplomacia de vacunas convirti6 a varios estados en pioneros en
la vacunacion (Hoffmann 2021). Sin embargo, estas campanas pronto se estan-
caron; a estas alturas, las tasas de vacunacién estan muy por detras de las del
continente latinoamericano. Cuba es una excepcion notable: comenz6 la vacu-
nacion mas tarde que otros, pero casi el 90 por ciento de la poblacién ha recibido
al menos una primera dosis.

En muchos lugares, la disponibilidad de vacunas sigue siendo un cuello de botella. El
problema de la vacilacién a las vacunas se presenta de forma muy diferente en la re-
gion. En Brasil, por ejemplo, las instituciones de salud publica tienen una larga repu-
tacion de progreso social y, a lo largo de las décadas, las vacunas han adquirido una
amplia aceptacion. Esto ha prevalecido a pesar de la gran desinformacion de las redes
sociales y la actitud negacionista del gobierno federal. Las metropolis de Rio de Janeiro
y Sdo Paulo ahora cuentan con tasas de vacunaciéon mas altas que Berlin o Nueva York.

Sin embargo, en otros paises, incluidos muchos del Caribe, las autoridades sanitarias
estan luchando contra el escepticismo de las vacunas, incluso cuando la variante Delta
arrasa con fuerza en la region. En el pequeno estado insular de Dominica, por ejemplo,
el 1 de abril de 2021, alrededor del 25 por ciento de la poblacion habia recibido su pri-
mer dosis, colocando al pais a la vanguardia. Sin embargo, desde entonces, la campafa
de vacunacion ha avanzado lentamente: a menos del 35% para el 1 de octubre de 2021.
La Dra. Carissa Etienne, Directora de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS)
y nativa de Dominica, sefial6 recientemente: “Incluso cuando hay vacunas disponibles,
las personas no se presentan”(OPS 2021).

En Jamaica, la tasa de vacunacion es atiin menor. Menos del 10 por ciento de la pobla-
cion se ha vacunado por completo. Segin una encuesta realizado en 2020 en Jamaica,
el 72 por ciento dijeron que no aceptarian una vacuna COVID-19 (citado en CARPHA
2021: 2). Sin embargo, ese tipo de encuestas no brindan explicaciones satisfactorias.
En la encuesta citada, realizada por la Agencia de Salud Publica del Caribe, los encues-
tados ofrecieron con mayor frecuencia las respuestas estandar: que estaban preocupa-
dos por los posibles efectos secundarios; no sabia lo suficiente sobre la vacuna; penso
que la vacuna se desarroll6 demasiado rapido (CARPHA 2021: 11). Pero en nada de
esto, ni en su exposicion a las redes sociales, la region se diferencia del resto del mundo.
En cambio, parece probable que parte de la desconfianza tenga sus raices en una his-
toria de salud publica colonial y racializada.
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Figura 2. Vacunacion en América Latina al cierre del 18 de octubre de 2021

[l Share of people fully vaccinated against COVID-19 [l Share of people only partly vaccinated against COVID-19

Cuba 86%
Chile 84%
Uruguay 79%
razil 73%
GCosta Rica 69%
Argentina 68%
‘anama 68%
Ecuador 65%
.. El Salvador 65%
Dominican Republic 58%
. Colombia 56%
Antigua and Barbuda 56%
Peru 53%
Mexico 53%
. . Barbados 50%
Saint Kitts and Nevis 49%
World 48%
. Guyana 47%
Trinidad and Tobago 44%
uriname 41%
Paraguay 40%
Dominica 37%
Bolivia 37%
Honduras 35%
Venezuela 35%
Grenada 33%
Guatemala 28%
o Saint Lucia 27%
Saint Vincent and the Grenadines 21%
Jamaica 19%
Nicaragua 10%
aiti | 0.64%

0% 20% 40% 60% 80%
Source: Official data collated by Our World in Data. This data is only available for countries which report the breakdown of doses administered

by first and second doses in absolute numbers.
CC BY

Para maximizar la comparabilidad entre paises, se han definido definiciones alternativas de una vacu-
nacién completa, por ejemplo, haber sido infectado por el SRAS-CoV-2 y haber recibido una dosis de
un protocolo de dos dosis.

Fuente: Our World in Data 2021.

La entrada retrasada de la variante Delta

Desde el verano del 2021, el predominio de la VoC Delta se ha observado a nivel mun-
dial, pero no (todavia) en toda Sudamérica. En Colombia la variante Mu aiin domina,
en Bolivia la variante Gamma, mientras que en Pert la variante Lambda mantiene una
fuerte presencia. Si estos han retrasado el surgimiento de la variante Delta o si su in-
troduccion tardia es simplemente una cuestion de conectividad internacional reducida
sigue siendo un tema de debate. No obstante, hay pocas dudas de que el aumento de la
transmisibilidad de la variante Delta conducira a su dominio en esos paises con el
tiempo.

En México, donde la variante Delta se volvi6 dominante en el transcurso de este ve-
rano, las tasas de infeccién por COVID-19 han aumentado, pero no de manera drama-
tica ni por mucho tiempo. La ministra de Salud argentina, Carla Vizzotti, advirtié que
serd imposible evitar que la variante Delta circule en el pais; de hecho, ha llegado a
representar el 50 por ciento de los casos en las Gltimos analisis. En Brasil, muchos te-
mian que la variante Delta produjera otra ola de devastacioén en un pais que ya ha llo-
rado 600.000 muertos. Sin embargo, incluso con la variante Delta dominando por
completo en este momento y a pesar de una relajaciéon de las medidas de distancia-
miento social hasta ahora, no se ha observado un aumento importante en las tasas de
infeccién.
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En el Caribe el panorama es todo lo contrario. Este dltimo habia pasado de manera
exitosa las primeras olas de la pandemia en comparaciéon con América Latina conti-
nental. Sin embargo, esto cambid cuando el VoC Delta lleg a las islas del Caribe este
verano. El primer pais afectado fue Cuba, donde las crecientes tasas de infeccion lleva-
ron al sistema de salud de la isla al borde del colapso. Méas recientemente, han sido los
estados insulares del Caribe angléfono los que han experimentado una explosion de
casos, lo que ha golpeado sus sistemas de salud y los ha colocado entre los paises con
las incidencias de infeccion per capita mas altas del mundo (Figura 3).

Figura 3: Casos diarios nuevos de Covid-19 por cada mill6n de personas
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Se muestra la media de 7 dias. El nimero de casos confirmados es inferior al nimero de casos reales; la
razon principal es la limitacién de testeo. “Sudamérica” incluye a Brasil y Perd, pero no a Centroamérica
y México.

Fuente: Our World in Data 2021.

Inmunidad parcial a través de infecciones pasadas

Entonces, équé explica estas diferencias regionales? Combinado con tasas de vacuna-
cion insuficientes, la diferencia crucial es probablemente la exposicién comparativa-
mente baja del Caribe al virus durante el primer afio y medio de la pandemia. En con-
traste, tanto en América Central como en América del Sur, la terrible pandemia dejo
cientos de miles de muertos y millones de infectados. Brasil, por ejemplo, ha notificado
casi 20 millones de casos confirmados hasta octubre de 2021, méas del 10 por ciento de
la poblacién total del pais. Esto puede ser solo la punta del iceberg, dada la alta pro-
porcion de infecciones asintomaticas o leves (estimadas en alrededor del 80 por ciento
en la mayoria de los estudios) y las bajas capacidades de testeo para diagnostico. En
consecuencia, es muy probable que en Brasil, como también en muchos otros paises de
América Latina, las infecciones por COVID-19 hayan sido mucho mas generalizadas de
lo que pueden captar los datos oficiales.
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La tasa de infecciones no detectadas sera particularmente alta entre los jovenes, asi
como en los entornos rurales y urbanos pobres donde las infraestructuras de atencion
médica insuficientes probablemente se juntan con la falta de anuencia a realizarse las
pruebas diagnésticas, ya que la cuarentena obligatoria se percibe como incompatible
con los trabajos informales. En consecuencia, las infecciones de COVID-19 pasadas han
mediado la inmunidad parcial, complementando el advenimiento de los programas de
vacunas, pero a un costo enorme en términos de sufrimiento individual y trastornos
sociales.

La forma de saber mas sobre las infecciones pasadas son los estudios sobre "seropre-
valencia", es decir, analisis de sangre que muestren anticuerpos de infecciones pasadas
sin importar si uno fue sintomatico o no, y sin importar si el caso fue informado o no.
Desafortunadamente, estos estudios no estan disponibles de manera sistematica para
todo el continente. Pero algunos estudios de casos muestran altas tasas de "infecciones
ocultas". Por ejemplo, un estudio de marzo de 2021 en la region de San Martin, en el
norte de Perd, mostré una seroprevalencia general del 59.0 por ciento, divergiendo
sustancialmente de la incidencia reportada (Moreira-Soto et al. 2021). Sin embargo,
los estudios anteriores de 2020 que informaron impresionantes tasas de seroprevalen-
cia de alrededor del 70 por ciento de Iquitos en la Amazonia peruana (Alvarez-Antonio
et al.2021) o Manaus en la Amazonia brasilena (Buss et al. 2021) deben tomarse con
precaucion. Las pruebas de anticuerpos utilizadas en América Latina con frecuencia no
estan disefiadas ni validadas para su uso en regiones tropicales y pueden dar lugar a
falsos positivos, como se muestra en Moreira-Soto et al. (2021) y Yadouleton et al.
(2021) (Drexler, coautor de ambos). Esto puede explicar en parte los nuevos brotes en
Iquitos y Manaus, cuando algunos pensaban que ya se habia alcanzado la inmunidad
colectiva.

A pesar de estas advertencias, en América Latina la inmunidad (parcial) probable-
mente no solo provenga de la vacunacion, sino también de las altas tasas de quienes
han experimentado la infeccién por COVID-19, sintomatica o no, detectada o no*. Esto
también ayuda a explicar por qué la llegada de la variante Delta ha causado tantos es-
tragos en el Caribe: aqui, inicialmente, la pandemia se habia mantenido a raya mejor
que en otros lugares. Dominica, por ejemplo, no tuvo que notificar una sola muerte
durante mas de un ano y medio después del brote de la pandemia, y otros estados in-
sulares anglofonos tenian tasas de infecciéon y mortalidad igualmente bajas e impresio-
nantes.

Precisamente por ese éxito, en el Caribe la variante Delta encontré una poblacién en la
que solo los vacunados tenian alguna inmunidad y muy pocos los no vacunados. Cabe
senalar que, afortunadamente, en toda América Latina y el Caribe, un alto namero de
infecciones no se traduce en tasas de mortalidad tan altas como las observadas durante
las primeras fases de la pandemia. Esto se debe al aumento de la vacunacién de los
ancianos y otros estratos de la poblacion en riesgo.

1 Estudios recientes muestran que la combinacién de infeccién seguida una vacuna de ARNm brinda
una proteccion especialmente buena, también contra nuevas variantes como Delta (Schmidt et al.
2021).
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Una mezcla compleja de vacunas

Comprender el curso de la pandemia también requiere analizar qué vacunas se han
utilizado en la region. Se pueden dividir en cuatro categorias:

» Lasvacunas vectorizadas como las de AstraZeneca, Johnson & Johnson o la rusa
Sputnik (vectores de adenovirus que llevan el gen que codifica la proteina de la
superficie de la espiga del nuevo coronavirus)

o Las vacunas de ARNm como las de Pfizer/BioNTech y Moderna (un ARN men-
sajero modificado que codifica la proteina de pico)

o Las vacunas inactivadas como SinoVac y Sinopharm (que dependen del SARS-
CoV-2 cultivado que se inactiva quimicamente, por ejemplo, con formaldehido)

o Las vacunas basadas en subunidades proteicas como las de Cuba, Abdala y So-
berana (que dependen del dominio de unién al receptor de la proteina de pico,
en el caso de Soberana acoplado al toxoide tetanico para aumentar la inmuno-
genicidad).

Cada una de estas formulaciones de vacunas tiene sus ventajas y desventajas en el con-
texto latinoamericano. Las vacunas de ARNm han demostrado una eficacia extrema-
damente alta en la prevencion de la enfermedad, pero requieren almacenamiento a
temperaturas muy bajas. Durante los primeros dias de la pandemia, esas vacunas de
ARNmMm no estaban disponibles ni eran manejables logisticamente en la mayoria de los
paises de la region. Las autoridades rusas ofrecieron el Sputnik desde el principio, pero
las negociaciones geopoliticas limitaron la disponibilidad y no permitieron un uso ge-
neralizado en la regién. Las vacunas inactivadas producidas en China estaban disponi-
bles y, por lo tanto, formaron la columna vertebral de los programas de vacunacion
temprana. Ambas vacunas cubanas se basan en una tecnologia relativamente méas sim-
ple y, como tales, son bastante faciles de producir, almacenar y administrar, incluso si
requieren multiples inyecciones cada una.

Por tanto, todas estas vacunas ofrecen cierta proteccién contra COVID-19, pero con
diferentes niveles de eficacia. En el contexto latinoamericano, esto se hizo mas claro
cuando Chile, que hasta entonces contaba con un 93% de dependencia de la vacuna
SinoVac, sufrié una nueva ola de infecciones en abril a pesar de la que en ese entonces
era la cobertura de vacunacion mas alta de América Latina (50% de la poblacién). ha-
ber recibido al menos una dosis). Esto bien puede estar asociado con una eficacia rela-
tivamente menor de las vacunas inactivadas debido a los cambios en la estructura de
la proteina causados por los productos quimicos utilizados para la inactivacion del vi-
rus, lo que proporciona una inmunogenicidad reducida. Para contener esta ola, el pais
tuvo que volver a las intervenciones no farmacéuticas, lo que a su vez contribuy6 a la
grave crisis econdmica que el pais, como toda América Latina, ha estado sufriendo a
raiz de la pandemia. A finales de 2021, el ARNm y las vacunas vivas vectorizadas se han
vuelto méas disponibles y la mayoria de los paises han llegado a utilizar un amplio es-
pectro de formulaciones de vacunas, mezclandolas con éxito.

Vacunas: de las donaciones a la produccién nacional

Durante 2020 y principios de 2021, Europa y EE. UU. aseguraron la mayor parte de
las vacunas producidas por las empresas occidentales para sus propias poblaciones, y
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la mayoria de los paises de América Latina recurrieron a China, India y Rusia. Sin em-
bargo, con el tiempo, la diplomacia de las vacunas ha cambiado de color. Con su cam-
pafia nacional de vacunacién estancada, Washington esta pasando millones de dosis
extra a las que necesitaba a otros paises. Estados Unidos se ha convertido ahora en el
principal donante de vacunas para América Latina (Harrison 2021). Mas alla de las
donaciones, los paises latinoamericanos también han buscado la adquisicion directa
de los productores, asi como la adquisicién a través de la instalacién multilateral
COVAX en sus diferentes formas.

COVAX, a la que Europa, Estados Unidos y otras naciones desarrolladas prometieron
miles de millones de euros, inicialmente tuvo un comienzo lento. Para los suministros,
se bas6 en gran medida en la produccién de vacunas de la India; Sin embargo, con el
brote masivo de COVID-19 de este altimo en abril, todas las exportaciones de vacunas
se detuvieron para atender primero la demanda interna. Incluso si COVAX, en colabo-
racion con la OPS, ha distribuido mas de 20 millones de dosis de vacunas a América
Latina y el Caribe, todavia estd muy por debajo de lo que se plane6 y prometi6 origi-
nalmente. A pesar de que las entregas estdn aumentando, la decepcion con COVAX
todavia pesa mucho en toda la region. Una consecuencia es que la OPS ha llegado a
acuerdos separados para comprar millones de dosis de vacunas chinas Sinopharm y
Sinovac, asi como también de AstraZeneca.

Las iniciativas para el desarrollo local de vacunas COVID-19 o la produccién autorizada
de vacunas existentes han demostrado ser mas complejas de lo que se esperaba inicial-
mente. Sin embargo, un proyecto de colaboracién mexicano-argentino con AstraZe-
neca inform6 haber enviado su primer lote de un millén de vacunas producidas local-
mente a Argentina, Belice, Bolivia y Paraguay en junio de 2021 (Navarro 2021). Ade-
maés, las vacunas de Cuba son un caso diferente, ya que no se producen bajo licencia de
compaiiias internacionales, sino que son desarrollos originales del sector biotecnol6-
gico de la isla, un logro notable dadas las limitaciones econémicas del pais y el hecho
de que los estados mucho més ricos y los mas ricos del mundo. las empresas farmacéu-
ticas no lograron esto.

Sin embargo, como la producciéon masiva de la vacuna tom6 mas tiempo de lo pla-
neado, la isla comenzo6 tarde su campana de vacunacién, pagando un alto precio por
eso. La llegada de la variante Delta en junio de 2021 provocé una oleada de infecciones
que causaron estragos en el sector de la salud de Cuba, tradicionalmente el orgullo del
pais. Si Cuba inicialmente gané reputacién internacional al enviar médicos y trabaja-
dores de la salud al extranjero para luchar contra la pandemia, ahora tenia que buscar
apoyo médico y humanitario del exterior.

Si bien las vacunas de Cuba atin no han recibido el reconocimiento de la Organizacion
Mundial de la Salud, han resistido la prueba de su implementacién practica. Una vez
que comenz6 la campafia de vacunacion de la isla, gradualmente disminuy6 la curva
de infecciones. La eficacia frente a la variante Delta puede eventualmente ser menor
que el 90 por ciento anunciado oficialmente después de los ensayos clinicos, pero las
vacunas cubanas han sido claramente fundamentales para controlar la pandemia.

Cuba también se convirti6 en el primer pais del mundo en vacunar a nifios mayores de

dos afos. Para fines de 2021, es probable que la isla haya vacunado completamente al
90 por ciento de su poblacion. Con la demanda interna cubierta, se han exportado los
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primeros envios de vacunas cubanas a Venezuela y Vietnam. Si bien es probable que
no obtengan reconocimiento en Europa o los EE. UU. En el corto plazo, las vacunas
cubanas pueden ser una adicion util y de bajo costo en las campafias de vacunacién en
América Latina y en el Sur Global en general.

Sin embargo, América Latina también necesitard ampliar su propia capacidad para
desarrollar y producir vacunas. La OPS ha seleccionado dos centros biomédicos en Ar-
gentina y Brasil como centros regionales para desarrollar y producir vacunas de
ARNmMm.2 A mediados de octubre de 2021, México firm6 un acuerdo con Rusia para pro-
ducir la vacuna Sputnik en laboratorios estatales. Pfizer/BioNTech anunci6 el inicio de
la produccién junto con la corporacion Eurofarma de Brasil, con al menos 100 millones
de dosis proyectadas anualmente para distribucién en la region (Burger y Mishra
2021).

¢Lo que se debe hacer?

Es posible que la mayor parte de América Latina haya pasado por lo peor: el drama de
las infecciones que se salen de control, los hospitales soprepasados y un ntimero de
muertos medido en cientos de miles puede que no se repita. Sin embargo, no sabemos
si las nuevas mutaciones del SARS-CoV-2 continuaran prosperando entre las poblacio-
nes parcialmente inmunes, como sugieren algunos estudios (Baj et al. 2021). Hay mu-
chas cosas sobre el nuevo coronavirus que atin no entendemos por completo.

Independientemente, la pandemia esta lejos de terminar. Tendra efectos duraderos en
la salud de las personas que atn son dificiles de evaluar. Es probable que las interven-
ciones no farmacéuticas, desde el uso de mascaras hasta las medidas de distancia-
miento social, sigan siendo indispensables en muchos lugares. Abrirse una vez mas a
los viajes y al turismo conlleva el riesgo de revitalizar brotes o olas de infeccion. Ade-
mas, la pandemia ha creado trastornos econémicos y sociales, ha agudizado las de-
sigualdades socioecondmicas, ha aumentado la violencia de género y ha traido una se-
rie de otras consecuencias que también pesan mucho en el futuro de la regiéon. No solo
los sistemas de salud de América Latina, sino, en términos méas generales, las socieda-
des y economias de la region estaran luchando contra el COVID-19 durante afios, si no
décadas, por venir.

Lo que si sabemos: la inmunidad, ya sea mediante vacunacion, infecciones pasadas o
la combinaciéon de ambas, no durara para siempre. En el caso de la fiebre amarilla, la
infeccion infantil proporciona inmunidad que dura toda la vida. Por el contrario, la
inmunidad a COVID-19 muy probablemente disminuira tarde o temprano. Como sa-
bemos esto, podemos prepararnos para ello con anticipaciéon. Los refuerzos de vacu-
nacion tendran que convertirse en parte de la provision de atencion médica de rutina
si queremos evitar nuevas rondas de brotes mortales, y las medidas politicas necesarias
para hacerles frente.

Se estan desarrollando nuevos medicamentos, pero por ahora no hay un tratamiento
simple, eficaz, barato y que se pueda distribuir por toda la regién facilmente. El
molnupiravir, que recientemente solicit6 la autorizacion de uso de emergencia en los

2 En Brasil, este es el Instituto de Tecnologia de Inmunobiolgicos Bio-Manguinhos en Fiocruz, el
principal laboratorio biomédico del pais; en Argentina, Sinergium Biotech, una empresa biofarmacéu-
tica del sector privado.
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EE. UU., puede reducir significativamente el riesgo de hospitalizacion o muerte, pero
solo si la infeccion se detecta en una etapa temprana y la medicaciéon se administra
rapidamente. Ademas, el perfil de seguridad de la droga atin no se comprende comple-
tamente. Al igual que con las vacunas anteriores, los paises ricos pueden asegurarse los
primeros lotes producidos por si mismos, y es probable que los precios sean prohibiti-
vamente altos para gran parte de la poblacion de América Latina.

La pandemia ha puesto de manifiesto deficiencias estructurales cruciales que los paises
latinoamericanos deberan abordar si quieren que les vaya mejor en el futuro:

o Es necesario superar las estructuras disfuncionales y de financiaciéon insufi-
ciente cronica de los sistemas de salud publica para que puedan proporcionar
servicios de salud eficaces a la ciudadania en general, no solo a los més pudien-
tes.

o Laregion debera desarrollar la capacidad de desarrollar y producir en masa sus
propias vacunas, equipos de diagnostico y tecnologia de ARNm para reducir la
dependencia de proveedores extranjeros.

o La cooperacion y el intercambio cientifico dentro de la region deben ser méas
rapidos y mejor institucionalizados, ya sea como parte o como complemento de
los esquemas supranacionales existentes.

o Dado que se estan produciendo vacunas en la region, deberia facilitarse su co-
mercio. Las vacunas fabricadas en Cuba no deben considerarse por criterios
ideologicos sino médicos. Como tales, pueden formar una parte vital de la car-
tera de vacunas que el continente necesitara durante muchos afios.

o Las medidas ad- hoc de politica social que ayudaron a expandir significativa-
mente la cobertura (Blofield et al. 2020) no deben dejarse de lado tan pronto
como la sensacion de emergencia retroceda, sino que deben verse como una
oportunidad para hacer que las redes de seguridad social permanentes sean méas
resilientes e inclusivas.

o Las severas caidas observadas en el PIB y los niveles de vida deben revertirse
mediante politicas que de hecho estén a la altura de la promesa de “reconstruir
mejor”, es decir, que conduzcan a economias mas equitativas y sostenibles.

La pandemia también ha subrayado la importancia de la estabilidad politica, de la in-
tegridad personal y de un discurso publico basado en hechos mas all4 de las ganancias
partidistas a corto plazo o la desinformacién abierta.

La cooperacion internacional con actores de fuera de la region seguira siendo impor-
tante de muchas maneras. En las primeras fases de la pandemia, COVAX no cumpli6
con las expectativas; Sin embargo, a medida que aumenta la produccién mundial de
vacunas, puede ser un factor clave para el acceso amplio y equitativo a las vacunas.
Esto es cierto no solo en la aguda crisis actual, sino también en el futuro cercano.
COVAX tiene el potencial de salvar las divisiones politicas que en tiempos de pandemia
deberian hacerse a un lado. Por ejemplo, la iniciativa ha proporcionado vacunas a Ve-
nezuela al mismo tiempo que el gobierno de Estados Unidos excluy6 explicitamente a
ese pais de sus donaciones bilaterales de vacunas.

La investigacion sobre COVID-19 y, mas ampliamente, sobre enfermedades infecciosas

es una tarea que requiere un fuerte compromiso en la cooperacién y el intercambio
cientifico transnacional. Esto incluye financiamiento mancomunado para esfuerzos de
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investigacion conjuntos, pero también apoyo para infraestructura de laboratorio y ca-
pacidades de diagnoéstico en toda América Latina. Una de esas iniciativas es el “Centro
Germano-Latinoamericano de Investigacion y Capacitacion en Infecciones y Epide-
miologia” (GLACIER), en el que participan ambos autores y que tiene como objetivo
facilitar el aprendizaje mutuo y el intercambio de conocimientos entre universidades y
centros de investigacion en Alemania, Cuba, México y toda Centroamérica.

El autor suizo Friedrich Diirrenmatt, en el epilogo de su drama de 1962 Los fisicos,
afirmo6: “Lo que concierne a todos, solo todos pueden resolverlo. Cada intento indivi-
dual de resolver de forma aislada lo que preocupa a todos debe fallar ". No existe una
solucién nacional para una pandemia. Mientras el SARS-Cov2 permanezca sin control
en cualquier parte del mundo, continuara su proceso de mutacion, lo que potencial-
mente pondra en riesgo la efectividad de las vacunas y otras medidas. La lucha contra
las enfermedades infecciosas y, mas ampliamente, por la salud piblica mundial, es,
entonces, una preocupacion que “solo todos pueden resolver”.
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