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Hace poco se cumplieron 4 años del inicio de 
la pandemia COVID-19 en Sudamérica. 

Es posible que en cada región o país se haya 
vivido, al menos inicialmente, de manera diferente. 
Europa fue absolutamente sorprendida mientras 
que Sudamérica tuvo algo más de tiempo para 
prepararse.

Independientemente de las direct ivas 
generales emanadas de una OMS que emergió 
muy desprestigiada de esta circunstancia, 
cada país enfrentó la pandemia con algunas 
características particulares.

En cuanto  a  las  pr inc ipa les  medidas 
de mitigación, la estrategia varió desde los 
encierros más estrictos y prolongados, como 
vivió la Argentina, hasta programas flexibles que 
combinaron periodos de cierre y apertura, como 
Suecia1 e Israel.2 

Lo cierto es que, aún 4 años después, es 
difícil establecer cómo resultó cada estrategia. 
Continuamente comparamos el número de casos 
y las tasas de letalidad entre diferentes países 
para intentar develar quién actuó más (o menos) 
adecuadamente. Recientemente, Lancet publicó 
un estudio sobre estimaciones de mortalidad y 
expectativa de vida a nivel mundial en un lapso 
de 70 años (1950-2021), que incluyó un sub-
análisis del impacto de la pandemia en esos 
indicadores.3 Aunque interesante, lo cierto es 
que ninguno de esos indicadores permite medir 
acabadamente el impacto completo que las 
medidas gubernamentales tuvieron en la población.

Esto es particularmente válido en la salud 
de niños, niñas y adolescentes que, aunque 
en general presentaban casos leves, fueron 
tempranamente señalados como significativos 
responsables de diseminar la enfermedad. A 
pesar de contar con evidencia de que los niños 
no eran “supercontagiadores”,4 en muchos 
lugares se empecinaron en mantener cerradas 
las escuelas, con funestas consecuencias para 
los niños.

Además del desastre ocasionado en la 
educación, la caída en las tasas de coberturas 
de vacunación, el incremento en los problemas 
de salud mental, el retraso en el diagnóstico de 
otras patologías y las alteraciones en el desarrollo 
son hoy costos indiscutibles que los niños, niñas 
y adolescentes pagaron por la forma en que 
algunos países manejaron la pandemia.

Es cierto que, como se dice corrientemente, 
habiendo leído el diario del día siguiente es más 
fácil hablar, pero también se debe reconocer 
que existieron claras señales tempranas que 
advertían que el riesgo de sobreactuar podía ser 
peor.

Tan temprano como el 17/03/2020, el famoso 
epidemiólogo John PA Ioannidis advertía 
sobre los riesgos de sobreactuar al enfrentar 
la pandemia, particularmente con tan poca 
evidencia disponible, “...bloquear el mundo 
con consecuencias sociales y f inancieras 
potencialmente tremendas puede ser totalmente 
irracional. Es como un elefante atacado por un 
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gato doméstico. Frustrado y tratando de evitar 
al gato, el elefante salta accidentalmente de un 
acantilado y muere”.5

Balancear el bien común y las libertades 
individuales es un desafío para todos los que 
asumen responsabilidades de liderazgo. Es 
muy posible que la humanidad tenga que 
enfrentar nuevos desafíos similares; ojalá que 
en esa oportunidad recordemos las lecciones tan 
duramente aprendidas.

Recluir a la gente puede protegerla de algunos 
males, pero empecinarse con el encierro puede 
convertir la existencia en subsistencia. 

Para estos casos, nunca más oportunos los 
inolvidables versos de Eladia Blázquez:

“Eso de durar y transcurrir

No nos da derecho a presumir

Porque no es lo mismo que vivir

Honrar la vida”.6
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