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Salir pronto y de
manera ordenada

Una propuesta para la transicion
desde el aislamiento nacional obligatorio



Resumen ejecutivo

1. Es necesario avanzar rapidamente en una apertura progresiva y ordenada
de la cuarentena.

2. Una propuesta para salir del aislamiento forzoso tiene que buscar
equilibrios entre los cuatro pilares para la convivencia social con la pandemia: el
sanitario, el econémico, el social y el institucional. No podemos encerrarnos en
planteos excluyentes como “salud o economia”’, tenemos que tener un enfoque
integral.

3. Después de relativizar la amenaza del COVID, el gobierno tomd una
acertada decision de contener el potencial crecimiento de los contagios, que conto
con nuestro apoyo. Lo hizo sin calibrar adecuadamente las consecuencias
econdmicasy socialesylas diferencias regionales. Asimismo, adopto un modelo de
decision que vulnera el normal funcionamiento del Congreso y de la Justicia.

4. Necesitamos pasar de un enfoque de control politico-sanitario de la
poblacion a uno de gestion social del riesgo, con una perspectiva integral de los
efectos de las medidas que se toman en el plano sanitario sobre el resto de los
pilares mencionados. La gravedad de la situacion economica y social requiere
ordenar la estrategia para los proximos meses. En este sentido, es imprescindible
tratar a la brevedad el presupuesto nacional. Hemos apoyado la propuesta de
reestructuracion de la deuda externa y confiamos en que evitaremos el default,
pero necesitamos una hoja de ruta claray el presupuesto es una parte fundamental
de ella.

5. Se necesita un plan para la transicion y salida de la cuarentena. El plan
puede serrevisadoy las estrategias pueden ser modificadas, pero hay que empezar
por tener una hoja de ruta que explicite criterios y orientaciones que acoten la
incertidumbre. Por supuesto, este marco de incertidumbre nos obligara a ser lo
suficientemente flexibles como para avanzar y retroceder de acuerdo a las
caracteristicas de la trayectoria de la epidemia.

6.Varias provincias y municipios estan ensayando formas de apertura
regulada con criterios razonables, mientras que otras mantienen pautas mas
rigidas. Muy probablemente haya una rapida generalizacion de la apertura requlada,
por el efecto de demostracion y por la evidencia del cansancio social ante la
persistencia del aislamiento una vez que sus objetivos iniciales se cumplieron.

7. Varias lecciones pueden extraerse de las alternativas de salida de formas
de aislamiento obligatorio ensayadas por otros paises: estan formuladas en fases,
el gobierno nacional ofrece pautas precisas de orden general pero la
instrumentacion y definicion de protocolos corresponde a estados subnacionales



y municipios, son sectoriales y zonales, segmentan por grupos de riesgo, son
revisables, y estan construidas sobre la base del testeo y la trazabilidad.

8. No es nuestra tarea disenar un plan detallado, que compete a las
autoridades ejecutivas de las diferentes jurisdicciones. Lo que sidebemos hacer es
proponer unos criterios para orientar las decisiones operativas. Esos criterios
generales son:

a. Distanciamiento social voluntario

Hay que sostener pautas generales de distanciamiento social compatibles con el
funcionamiento de las actividades productivas y sociales. Es preciso sequir
estrictamente las practicas de higiene personal, utilizar barbijos adecuados,
mantener distancias, evitar las grandes concentraciones, las medidas basicas que
todos aprendimos a utilizar y que hay que mantener.

b. Aislamiento focalizado

Hay que procurar que algunos grupos especificos mantengan condiciones de
aislamiento mas estrictas, siguiendo criterios basados en factores de riesgo -
problemas cardiovasculares, respiratorios, diabetes, etc.- y en la edad. Este
aislamiento debera ser sugerido, pero voluntario, confiando en el criterio de las
personas.

c. Ampliacion selectiva de la movilidad, con criterios geograficos, de riesgo
sanitario y de sector y actividad

La ampliacion de la movilidad debera combinar diferentes criterios de
segmentacion: geografica, demografica, de riesgo sanitario y de sectory actividad.
Enla medida en que no hay una distribucion amplia y generalizada de los contagios
en todo el pais y que existen controles de ingreso a las diferentes ciudades y
pueblos, el criterio de segmentacion geografica es basico. Antes que medidas de
alcance nacional y sectorial, es preciso partir de los territorios y tener un criterio
prudente pero amplio en la reanudacion de las actividades. Como sefnalamos en el
punto previo, personas con factores de riesgos y mayores de 70 anos requieren
atencion particular, con recomendacion de mayor aislamiento. La segmentacion
por sectory actividad reviste complejidad en las regiones con mayor concentracion
de casos. Es preciso adoptar medidas adicionales de proteccidn y de organizacion
del trabajo, procurando que la mayor parte de las actividades se reanude a la
brevedad.

d. Ampliacion de la cantidad de tests

Es imprescindible aumentar la cantidad de tests, con diferentes finalidades. En
todos los paises que han controlado la epidemia, el nivel de positividad de las
pruebas es de 1-3% -esto es, entre 1y 3% de los tests realizados da positivo-. En
Argentina es de 8-9%. Entonces para alcanzar 3% de positivos habria que hacer 33
veces mas pruebas que casos detectados. Sien la ultima semana hubo cerca de 150



casos diarios, y hoy hacemos 2.000 test diarios, necesitamos llegar a 5.000 por dia,
calibrando este numero segun los casos para que siempre se mantenga ese minimo
de 3%.

Pero ademas debemos testear a las poblaciones de mayor riesgo en carceles,
geriatricos, villas y asentamientos, y sobre todo a los trabajadores de la salud,
cuidadores y personal de seguridad en contacto con pacientes, ancianos
institucionalizados o reclusos. Finalmente, testear con pruebas rapidas para
estimar la seroprevalencia y el porcentaje de la poblacion que va adquiriendo la
infeccion, muchos de ellos en forma asintomatica.

e. Efectividad en la deteccion de casos y contactos

¢Qué necesitamos para aumentar la efectividad en la deteccion de casos y
contactos? Dadas las limitaciones que tenemos para hacer un despliegue
tecnoldgico como China, Corea o Taiwan, una opcion es crear en cada distrito
equipos de “trazadores”, responsables de rastrear todos los contactos de un caso
lo antes posible. Como mas de 50% de los contagios son por personas
asintomaticas, es muy importante la deteccion inmediata. Si una persona
infectada, habitualmente tiene un contacto estrecho con otras 30 personas en las
2 semanas previas, estos equipos debieran identificar al menos 50% de los
contactos en menos de 3 dias para aislarlos y bajar el RO a menos de 1. Si para fin
de mayo tuviéramos 1.000 casos nuevos reales por dia, necesitariamos 12.000
trazadores. Con 2.400 equipos conformados por 5 personas podriamos cubrir
todos los casos en 3 dias, que es el minimo que se necesita. Si en lugar de 1.000
casos reales por dia tuvieramos el doble, necesitariamos 4.800 equipos con 24,000
trazadores al inicio. Como el AMBA sigue siendo el epicentro de la epidemia, 70%
de los equipos debieran desplegarse en esta region. Con una rapida capacitacion
epidemiologica, podriamos movilizar a nuestros meédicos y enfermeros,
estudiantes de ultimo ano y agentes sanitarios para formar estos equipos.

f. Monitoreo de la pandemia: el esquema valvular intermitente.

Asumiendo la incertidumbre de esta situacion inédita, habra que apelar a un
“esquema valvular intermitente”. De acuerdo con algunos indicadores objetivos -
como la tasa de ocupacion de camas de cuidados intensivosy la tasa de duplicacion
de casos y muertes- hay que monitorear la evolucion de la epidemia con el fin de
relajar o endurecer las intervenciones, hasta que llegue la vacuna.

Para el monitoreo adecuado de la pandemia hay que hacer un esfuerzo sistematico
de mejora de la cobertura, de la calidad y del acceso a lainformacion. La realizacion
de tests a gran escala -de diferente tipoy con diferentes propdsitos-, la utilizacion
de tecnologias de lainformaciony de sequimiento personal para el rastreo de casos
e identificacion de patrones de movilidad, y el relevamiento y comunicacion de la
informacion proveniente del sistema hospitalario tienen que integrarse en
sistemas de informacidn que permitan una lectura lo mas ajustada posible de Ia
evolucion de los contagios y de la salud de los infectados. Esta informacidn tiene
que ser de amplio acceso publico, preservando condiciones basicas de
confidencialidad.



g. Aprendizaje social y responsabilidad ciudadana

Asi como hubo un aprendizaje y ajustes durante la cuarentena nacional, también
los habra en la transicion. Desde esta perspectiva, hay que manejarse con
prudencia y sin alarmismos, apoyando las conductas adecuadas antes que
enfatizando las incorrectas. Una ensenanza de la cuarentena ha sido el alto grado
de disciplina social alcanzada. Sin duda el miedo a la enfermedad y el temor a las
sanciones influyen, pero también hay un sentido de responsabilidad social que debe
ser alentado.

h. Fortalecimiento de las capacidades de atencion de los infectados

El objetivo de la cuarentena era estar mejor preparado para atender un pico de
contagios, aprovechando el tiempo para fortalecer las capacidades de atencion -
salas, camas, personal de salud, camas de cuidados intensivos, insumos,
respiradores. Hay que continuar con el trabajo de ampliacion de las capacidades de
atencion de los infectados, para garantizar que los enfermos estén muy bien
atendidosy el personal sanitario muy bien protegido.

i. Modificacion del esquema de asesoramiento experto

En esta etapa, consideramos necesario pasar de un esquema de asesoramiento
experto centrado en la infectologia clinica a un enfoque multidisciplinario, con
comités mixtos de expertos u otras formas de asesoramiento que den cuenta de la
complejidad de cuestiones involucradas y de la necesidad de considerarlas en
conjunto.

Jj. Seguimiento de los avances cientificos

En el mundo, hay un enorme esfuerzo de investigacion sobre el COVID-19, sobre
desarrollo de vacunasy tratamientos. A mediados de abril se estaban desarrollando
mas de 79 vacunas y 124 tratamientos, con mas de 1200 ensayos clinicos
registrados y en curso. A mediano plazo, esto abre perspectivas auspiciosas, pero
en el corto plazo no tendremos vacunas disponibles, sea porque los desarrollos
todavia no estan aprobados para ser utilizados, sea porque la escala de produccion
es insuficiente. Por lo tanto, nuestro horizonte -durante un periodo que no
podemos razonablemente estimar- es de inexistencia de vacunas y de
tratamientos eficaces. Asimismo, en todo el mundo hay un conocimiento practico,
derivado de la atencion a los pacientes, que va cristalizando en protocolos y
recomendaciones y en experiencia del personal de atencion de la salud, que
permite ir mejorando los tratamientos individuales.

El seqguimiento en tiempo real de los avances cientificos y de sus posibles
implicancias sanitarias, de modo tal de ajustar medidas preventivas y tratamientos
y de anticipar posibles escenarios de evolucion de la pandemia es una condicion
basica para la estrategia sanitaria.



Salir pronto y de manera ordenada

Una propuesta para la transicion desde
el aislamiento nacional obligatorio

La experiencia de la cuarentena es inédita en la historia mundial y argentina. La
suspension de la gran mayoria de las actividades productivas y de las formas de
sociabilidad y el aislamiento forzoso de la poblacion son iniciativas sin
antecedentes comparables. No tenemos experiencia sobre las consecuencias de
la medida, pero no nos cabe duda de que seran muy serias.

Después de mas de un mes y medio de cuarentena estricta, con muy pocas
excepciones, consideramos imprescindible adoptar un plan de apertura progresiva
que contribuya a normalizar la vida de los argentinos. No se tratara de un simple
retorno a la situacion previa: sera mas bien una normalidad condicionada. Pero el
mantenimiento del estado de excepcion de hecho, instaurado con la cuarentena,
tiene costos sociales, econdmicos, institucionales y, también, sanitarios que, a
esta altura, sobrepasan en mucho los beneficios del mantenimiento de la
cuarentena.

Desde Juntos por el Cambio hemos apoyado el establecimiento de la cuarentena,
entendiendo la necesidad de acompanar en la emergencia las decisiones del
gobierno. Apoco de andar, observamos problemas serios en el manejo institucional
de la coalicion gobernante y en algunas decisiones serias de politica interna e
internacional que se adoptaron en este ultimo mes y medio. También fuimos
senalando la necesidad de que se modificara el abordaje de la politica con la cual
afrontar la pandemia. Como somos plenamente conscientes del dificilisimo
escenario economico que ya enfrentamos, dimos nuestro aval a la propuesta de
negociacion de la deuda, con el convencimiento de que lo peor que le puede pasar
alaeconomia argentina es un default.

Creemos que en este momento es preciso iniciar una transicion ordenada hacia
una nueva y dificil normalidad. Esta transicién no es un asunto puramente técnico.
Por el contrario, en la medida en que se deben establecer compromisos entre
valores y objetivos es que tendra un caracter eminentemente politico. La
democracia supone una busqueda de equilibrios y compromisos entre principios y
valores, a través de la deliberacion publica informada. Con esta perspectiva, desde
la Union Civica Radical y con el apoyo técnico de la Fundacion Alem procuramos
aportar nuestras ideasy propuestas frente a una cuestion que debe ser una politica
de Estado y no solamente de una parcialidad politica a cargo del gobierno.



1. Los equilibrios entre los cuatro pilares
para la convivencia con el coronavirus

Una propuesta para salir del aislamiento forzoso tiene que buscar equilibrios
entre los cuatro pilares para la convivencia social con la pandemia: el sanitario, el
economico, el social y el institucional. Esta primera definicion supone que vamos a
vivir durante un periodo largo con el coronavirus. No sabemos cuanto durara, pero
elretorno inmediato a la normalidad parece imposible hasta que no esté disponible
una vacuna, para lo cual falta por lo menos un ano. Por lo tanto, urge definir, en un
contexto de alta incertidumbre, algunos puntos de consenso para transitar
rapidamente de una situacion de aislamiento social extremo a una de creciente
normalidad.

Cada uno de los cuatro pilares involucra valores sustantivos que pueden estar en
tension pero que tienen que ser igualmente respetados. Las disyuntivas “salud o
economia” o “salud o derechos individuales” son maneras inadecuadas de abordar
problemas complejos, que en alguna coyuntura pueden resultar tentadoras para los
gobiernos, pero que en poco tiempo revelan sus efectos no deseados.

La importancia del pilar sanitario se basa en la obligacion politica y social de
cuidar de la vida y la salud de todos los habitantes del pais. En una emergencia
sanitaria esta obligacién adquiere particular relevancia, y justifica esfuerzos
extraordinarios, como los que estan haciendo buena parte de los paises del mundo.
Hay que concentrar energias y recursos en enfrentar la amenaza, crear conciencia
y llegar a imponer cambios radicales en las conductas sociales. Los sistemas de
atencion meédica estan siendo puestos a prueba y su personal enfrentado a
situaciones de alta tension y riesgo. La pandemia se convierte en un foco exclusivo
de atencion, al tiempo que se postergan otras enfermedades y crecen los
problemas psico-sociales derivados del encierro.

Las medidas de aislamiento -de mayor o menor alcance- tomadas por la gran
mayoria de los paises han conducido de forma inmediata a un enorme derrumbe
economico. El objetivo fundamental era ganar tiempo critico para preparar al
sistema de salud ante esta nueva contingencia y evitar su colapso, como ha
ocurrido en muchos paises, si la epidemia se desbordara. Sin embargo, el
aplastamiento de la curva epidemioldgica, exitoso desde lo sanitario, tuvo su
correlato en el aplastamiento de la curva econdmica. Lo que se inicio con una
contraccion drastica y generalizada de la oferta, muy rapidamente se esta
trasladando al empleoy a los ingresos, con posibles derivaciones sobre el sistema
financiero. Las proyecciones de caida de niveles de actividad son inciertas, todas
malas y algunas peores. Los gobiernos reaccionaron con rapidez, con un abanico
de medidas dirigidas a sostener la produccién, el comercio y el empleo. No
obstante, se avizora un escenario de recesion profunda que en nuestro pais se
puede amplificar por las limitaciones estructurales y los desafios previos a la
pandemia. En este contexto, dos grandes temas requieren consideracion: como



comenzar a recuperar niveles de actividad y como ayudar a sobrevivir a empresas
para minimizar el impacto sobre el empleo privado (formal e informal).

La combinacion del abrupto derrumbe econdmico y la prolongacion del encierro
tiene profundos impactos sobre el bienestar individual y colectivo, desde la
angustia por el riesgo de la pérdida del empleo y los ingresos hasta las tensiones
familiares y personales producto del encierro y el aislamiento. A medida que pasa
el tiempo, se acentuan los impactos del congelamiento econdmico y crecen las
preocupaciones, en todos los sectores de la sociedad. Para este pilar social, los
desafios son multiples y acuciantes. Uno es fundamental: establecer un horizonte
de previsibilidad elemental para normalizar la vida laboral, social y educativa.

Los tiempos de incertidumbre social y de miedos individuales pueden ser caldo
de cultivo de liderazgos autoritarios. El sostenimiento escrupuloso de la
institucionalidad democratica es un imperativo por el que tenemos que bregar.
Este pilar institucional ha sido innecesariamente dafado por el gobierno, con un
enfoque de concentracion del poder inadecuado para hacer frente a la complejidad
de la situacion que vivimos hoy y que vamos a vivir en los proximos meses. La
normalizacion del funcionamiento institucional, empezando por el Congreso y la
administracion de justicia es un objetivo insoslayable y no debe estar al arbitrio de
ningun funcionario sino ser el resultado del cumplimiento estricto de la legalidad
del estado democratico de derecho que se funda en la Constitucion Nacional.

La emergencia sanitaria puede admitir limitar temporalmente solo algunos
derechosy libertades de los ciudadanos, pero no la paralisis institucional y menos
aun la contraccion de la republica. Las restricciones a las libertades personales
solo pueden admitirse temporalmente y con un estricto control del Congreso y del
Poder Judicial. De alli que es urgente que ambos poderes funcionen plenamente.

2. Los cuatro pilares y laaccion del
gobierno de Alberto Fernandez

¢;Como actud el gobierno argentino durante la pandemia del coronavirus en
relacion con estos cuatro pilares?

La primera consideracion es que hubo una opcion por establecer una cuarentena
forzosa de alcance nacional por un periodo muy prolongado, sin una preocupacion
suficiente por los efectos economicos y sociales de la medida y con un
injustificable avance sobre la institucionalidad. La cuarentena fue exitosa en
aplastar el crecimiento de la curva de contagios, pero la falta de diversidad en las
perspectivas de analisis y el sesgo en la formacion de los asesores presidenciales
no permitieron anticipar los efectos no sanitarios (psicoldgicos, econdémicos y
sociales)y algunos sanitarios asociados que son muy significativos.

La cuarentena es una opcion justificada en hipotesis sanitarias razonables que
buscan evitar un brote descontrolado. EI cumplimiento de las restricciones en la
Argentina ha sido alto, evidenciando un importante nivel de concienciay disciplina



social. Sin duda, hubo algunos episodios que tienen que ser tomados en cuenta,
como el generado por la imprudente decisién de concentrar pagos a jubilados y
beneficiarios de AUH. También es preciso reconocer que existen limites sociales al
cumplimiento estricto, por ejemplo, aquellos derivados de condiciones de
hacinamiento o de la necesidad imperiosa de trabajar.

Veamos los cuatro pilares.

2.1. El pilar sanitario: de la relativizacion del problema a la cuarentena nacional estricta

Cuando aparecio el coronavirus en la escena internacional, la reaccién de las
autoridades sanitarias y politicas argentinas fue relativizar su importancia y
minimizar su impacto potencial sobre la Argentina. El ministro de salud tuvo varias
definiciones publicas poco afortunadas, aludiendo a la lejania de China y a los
efectos del clima de verano sobre el virus, 0 a declaraciones sobre que lo que
importaba y preocupaba era el dengue y no el coronavirus. Aun a principios de
marzo, cuando ya los potenciales impactos de la pandemia no podian ser
disimulados, las autoridades sequian sin darle demasiada importancia. Por
ejemplo, el discurso presidencial del T de marzo no menciona el tema. Esta
subestimacion del problema no fue solamente en las declaraciones publicas. La
morosidad en la gestion que caracterizé a los primeros meses de gobierno de
Alberto Fernandez se manifesto en la falta de prevision para hacer frente a los
requerimientos sanitarios para enfrentar a la pandemia. Ello se evidencié en la baja
compra de reactivos para el diagnoéstico, elemento fundamental para conocer los
niveles de infeccion de la poblacion o en la falta de planes para preparar el sistema
asistencial para atender una demanda potencial importante de infectados.

En pocos dias, el coronavirus paso de ser un tema relativamente lejano a
convertirse en el centro de las preocupaciones sanitarias y politicas del pais. El 4
de marzo aparecio en la tapa de los diarios la noticia del primer infectado de
coronavirus y el 8 de marzo la del primer muerto. A partir de ese momento el
gobierno comenzo6 a tomar medidas de restriccion de la circulacion, empezando por
los vuelos internacionales. La progresiva adopcion de medidas para enfrentar ala
crisis fue sin duda estimulada por la evolucion de la epidemia en Italiay en Espana.
Lo que habia comenzado como un fendémeno inquietante pero lejano se encarno en
noticias e imagenes de una situacion que amenazaba con descontrolarse en dos
paises social y culturalmente muy cercanos. El 14 de marzo Espana establecié una
cuarentena; Italia la habia comenzado cuatro dias antes.

Después de idasy vueltas en los dias previos, el domingo 15 el Presidente anuncio
una serie de medidas -cierre de fronteras, suspension de clases, refuerzo de la
AUH- hasta fin de marzo. El proceso se acelero en la semanay el viernes 20, previa
consulta con los gobernadores, el Presidente decreto el establecimiento de una
cuarentena nacional desde el dia siguiente hasta el 31 de marzo. La justificacion,
similar a la de otros paises, se baso en la idea de aplanar la curva de contagios y
evitar el colapso del sistema de atencion médica, en anticipo de un pico de
infecciones con la llegada del frio. A diferencia de otros paises, la cuarentena se
adopto6 con una baja cantidad de infectados y de fallecidos.



Las medidas de aislamiento social obligatorio se mantienen hasta la actualidad,
con prorrogas sucesivas y pequenas ampliaciones de las actividades permitidas.
Desde lo epidemioldgico y sanitario, las medidas han dado el resultado esperado.
No hubo ni hay desbordes en los hospitales o en las unidades de cuidados
intensivos, los contagios son limitados, buena parte del pais no esta siendo
afectado porla pandemia, hay una mejora -insuficiente- en la cantidad de tests que
se realizan, se han ampliado los recursos sanitarios criticos para la atencion de la
epidemia, y se han incorporado practicas de distanciamiento social y uso de
tapabocas.

Un déficit muy importante -y al que queremos contribuir a subsanar con esta
propuesta- es la falta de un plande transiciony salida, bien fundado y discutido, que
se proporcione un horizonte de previsibilidad basica a toda la ciudadania.

2.2. El pilar economico: falta de perspectiva estratégica y reaccion lenta

Creemos que en la implementacion de la cuarentena -y especialmente en la fase
inicial de definicion de su extension-, hubo un problema grave de diseno y de falta
de perspectiva estratégica por parte de las autoridades nacionales. Argentina ha
sido uno de los paises que tomaron las medidas mas exigentes en términos
sanitarios, puntualmente en la definicion de la duracion del confinamiento mas
estricto. Sin embargo, no solo se minimizaron y despreciaron sus costos
economicos, sino que también se soslayaron las peores condiciones iniciales y el
menor margen de accion con el que cuenta nuestro pais, no solo si se lo compara
con naciones desarrolladas, sino también con otros paises emergentes o nuestros
vecinos regionales.

El Gobierno no ha ponderado correctamente las limitaciones imperantes y el
impacto economico al definir términos y alcances de la cuarentena. Mas aun, se ha
observado una actitud indiferente ante las crecientes dificultades econdmicas,
que incluso se confirma en varias declaraciones publicas del propio Presidente de
la Nacion.

A estoserrores de planteo estratégico se sumaron errores en el disefo especifico
de las medidas y dificultades de implementacion. En efecto, las iniciativas que
mayor impacto economico han tenido hasta el momento estan mas concentradas
en sostener la “demanda” y la proteccion social, mientras que ha sido muy
demorada la ayuda a la produccion y la oferta. Es necesario priorizar la proteccion
de los sectores mas vulnerables. Pero se tiene que atender también la situacion del
empleo y la produccion para que la pobreza y el desempleo no se agraven.
Transcurridos 45 dias de la cuarentena, persisten las dificultades para que las
empresas y trabajadores puedan acceder a los beneficios anunciados en una
magnitud significativa. Entendemos que la magnitud de la crisis y las debilidades
propias de nuestro Estado son elementos que dificultan la toma de decisionesy la
adecuada implementacion de las iniciativas, pero es también otro elemento que



refleja la minimizacion original que hizo el Gobierno sobre los efectos del
coronavirus.

Aunque aun no hay informacion oficial agregada, las estadisticas preliminares
permiten tener una idea del impacto que esta teniendo la cuarentena sobre los
efectos sobre la economia. Segun una encuesta de la UIA, 72% de las empresas
relevadas observan caidas de las ventas mayor a 60%, de un universo que
comprende a companias de actividades no exceptuadas y exceptuadas. La
demanda de energia eléctrica industrial cayo 42% con respecto a los registros
previos a la cuarentena y, en algunos sectores, las retracciones superan 60% y
70%. La recaudacion tributaria nacional cayd 24% en términos reales en abril y
algunos impuestos registraron incluso retracciones nominales, lo que muestra la
magnitud del impacto de la cuarentena sobre la economia. El panorama en las
provincias tiene un tono similar, con peculiaridades segun los casos que denotanla
gravedad de la cuestion. En efecto, hay que remontarse a la crisis de 2001/2002
para encontrar registros similares.

La dinamica de los acontecimientos recientes, la evaluacion de las medidas
oficiales y del mecanismo de toma de decisiones, los crecientes desafios que
enfrenta nuestra economia y, con ello, la necesidad imperiosa de salir
inteligentemente de la cuarentena, requieren un cambio de estrategia que, en lo
estrictamente economico, se debe fundar en los siguientes ejes.

En primer término, el Gobierno debe presentar el Presupuesto Nacional para
explicary explicitar su hoja de ruta. No se pueden discutir medidas aisladas sin una
vision compresiva de como se espera transitar los proximos meses.
Evidentemente, la granincertidumbre dificulta cualquier ejercicio de planificacion,
pero esindispensable contar con esta hoja de ruta para poder hacer una evaluacion
razonable de los logros y de los desvios, y para delinear las eventuales medidas
correctivas. A principios de ano el gobierno justifico la ausencia de presupuesto en
virtud de lanegociacion de la deuda. Ahora que la propuesta esta hechay existe una
programacion macroeconomica de mediano plazo implicita en la misma, no se
entiende por qué ese diseno no se plasma en la letra detallada del Presupuesto.

Es crucial cerrar el proceso de reestructuracion de la deuda publica bajo
legislacion internacional de una manera beneficiosa para nuestro pais, evitando un
nuevo default. No se deben minimizar los costos a corto, mediano y largo que un
nuevo incumplimiento puede generar, no solo sobre el acceso al financiamiento
voluntario para la Nacidén, sino también para las provincias y el sector privado.
Durante esta transicion, el Gobierno Nacional debe garantizar un mecanismo de
asistencia financiera a las provincias que, entre otros factores, se base en
parametros objetivos de distribucion jurisdiccional. Al tiempo que se gana claridad
en el programa fiscal de corto plazo, el gobierno también necesita precisar cual
sera su estrategia monetaria y financiera. Es comprensible que, ante la gravedad
de la coyuntura, el Banco Central haya ofrecido la liquidez necesaria. Sin embargo,
a su tiempo se impondra un giro en esa trayectoria para evitar mayores
descontroles inflacionarios.



Por otra parte, no hay que detener el proceso de insercion de Argentina en el
mundo y el involucramiento con los organismos internacionales, como el G20y los
organismos multilaterales -el papel de la Argentina en la OMS requerira particular
atencion publica-. Se ha cometido un error grave en las negociaciones con el
MERCOSUR Yy es urgente una correccion del rumbo. Hasta el momento los intentos
han sido infructuosos. La recuperacion economica de nuestro pais estara en gran
medida asociada a la apertura de nuevos mercados y en la generacion de
inversiones.

A nivel sectorial, se debe establecer una perspectiva diferente para cada rama de
actividad y tamano de empresa, teniendo en cuenta la posibilidad de adaptarse a
las medidas de distanciamiento social y su capacidad por operar con un menor
grado de interconexion del resto de los sectores.

2.3. El pilar social: contencién focalizada y subestimacion del impacto social

La decision de impulsar una cuarentena nacional que abarcd a todos los
territorios del pais consiguid paralizar la vida social y ha tenido serias
consecuencias. La primera de ellas es el inmediato impacto sobre el empleo:
aumento de la desocupacion, reducciones salariales y riesgo creciente de pérdida
de empleos, sobre todo en el sector privado y en la economia informal. Los
impactos no se circunscribieron alos asalariados, sino que han afectados a muchos
trabajadores independientes. Estos impactos se agudizaron a medida que se
extendio el plazo de la cuarentena y han generado una sensacion justificada de
preocupacion y angustia en vastos sectores de la sociedad. La cuarentena no ha
tomado con la consideracion necesaria la condicion laboral de muchos argentinos
gue no cuentan con ahorros, que no estan en relacion de dependencia, que
dependen del funcionamiento del comercio y del transporte o que son empleados
de pequenas y medianas empresas sin capacidad para resistir la parada subita de
la economia.

La decision de definir una cuarentena de alcance nacional generd situaciones de
aislamiento a poblaciones que no se encontraban en riesgo inmediato de ser
afectadas porlapandemia. Eltemor generado porla medida hadadolugaraalgunos
comportamientos autoritarios de autoridades e individuos que han perseguido
como si fueran traidores a personas que infringian o parecian infringir las reglas de
la cuarentena.

La medida trat6 por igual a quienes corrian verdadero riesgo y a aquellos que no.
La falta de focalizacion de las medidas llevo a que se tardara en considerar
adecuadamente a poblaciones de riesgo, como quienes viven en geriatricos o en
condiciones de encierro. El tratamiento de la situacion carcelaria evidencio una
falta de anticipacion y un uso de la situacion sanitaria de los detenidos con fines
diferentes al preventivo. Ademas, en el caso de los detenidos no se ha coordinado
una politica con las provincias para la atencion de la amenaza sanitaria en las
carceles.



Un problema que se haido agudizando en las ultimas semanas es el de los efectos
de la cuarentena sobre la salud de las personasy sobre el propio sistema de salud.
Las restricciones a cierto tipo de intervenciones meédicas -por ejemplo, cirugias
programadas-, la dificultad para moverse y el temor a la concurrencia a hospitales
ha conducido a una merma en la atencion, que puede resultar en el deterioro de la
condicion de salud de importantes sectores de la poblacion. En el caso del sistema
de salud, a la situacion de riesgo del personal se suma el impacto de la merma de
ingresos, sobre todo para el segmento privado.

Pese a que el gobierno ha hecho gala de la creacion del Ministerio de la Mujer este
fue ignorado al momento de la declaracion del aislamiento nacional obligatorio. El
tratamiento igualitario de la poblacion y el sesgo sanitarista del asesoramiento
presidencial no permitié contemplar los efectos del encierro doméstico sobre
mujeres y ninos sujetos al abuso sexual y la violencia doméstica que quedaron a
merced de sus victimarios. El incremento de demandas de auxilio a los servicios
estatales es un claro indicador del olvido. De igual manera no se contemplo la
situacion de infantes y adolescentes hijos de padres separados.

Desde nuestros bloques parlamentarios hemos trabajado intensamente para
resolver la situacion de los argentinos varados en el exterior y dentro del pais, que
han sido objeto de un maltrato inadmisible, como si estar fuera de su lugar de
residencia en el momento en que se adopta la decision de la cuarentena los privara
de derechos.

2.4, El pilar institucional: la tentacion del centralismo autoritario

De la mano de la apelacion a la necesidad de hacer frente a una emergencia
sanitaria nacional, el gobierno de Alberto Fernandez avanz6 de manera
injustificable sobre la institucionalidad argentina. Una cosa es reconocer la
necesidad de que en condiciones de emergencia sanitaria se restrinjan derechos
de movilidad o de reunion, otra, muy distinta, es congelar el funcionamiento del
Congreso y de la Justicia, gobernar por la via de decretos de necesidad y urgencia
o tomar decisiones sin respaldo legal.

La limitacion del funcionamiento del Congreso no ha estado determinada por
ninguna consideracion de riesgo sanitario: el Presidente decidio que la pandemia
no erauna cuestion de Estado sino de partidoy, mas que de partido, de faccion. Por
razones mas funcionales que politicas, necesitd de un marco de acuerdo con los
gobernadores. Pero, aun en ese caso, el Presidente ha distado de manejarse con la
amplitud y generosidad que la situacion requiere -como lo muestra el anuncio de
movilidad de los chicos, no acordado con los gobernadores-.

El caso de la Justicia reviste particular gravedad. Desde el inicio, considerar que
el servicio de Justicia no es una actividad esencial nos parece un desproposito.
Pero lo mas grave es que para lo unico que ha funcionado es para atender a la
agenda politica del kirchnerismo duro, avalada por el Poder Ejecutivo: el
levantamiento de las prisiones preventivas de los ex funcionarios kirchneristas y



las inexplicables excarcelaciones de presos comunes, sobre todo en la Provincia de
Buenos Aires. Adicionalmente, la Corte Suprema de Justicia tuvo que dictaminar
sobre un requerimiento sin bases formulado por la vicepresidenta.

Un problema extremadamente serio que el gobierno nacional no esta encarando
de la manera adecuada -es decir, con reglas claras y manejo no discrecional- es el
de la relacion fiscal entre Nacion, provincias y municipios. La abrupta caida de la
actividad tiene un impacto directo sobre los ingresos fiscales nacionales,
provinciales y municipales. Provincias y municipios no tienen capacidad de
endeudarse ni posibilidad de emitir dinero, o que si puede hacery esta haciendo el
gobierno nacional. Esta asimetria pone a provincias y municipios bajo el arbitrio del
Poder Ejecutivo Nacional.

3. Una orientacion parala transicion: pasar del control

politico-sanitario de la poblacién a la gestion social del
riesgo

La evolucion de la situacion en las ultimas semanas revela con claridad la
necesidad de un cambio de enfoque en el abordaje para enfrentar la pandemia. No
se trata solamente de criticar una decision del gobierno o de proponer desde la
oposicion tal o cual medida concreta. Este cambio de enfoque puede ser planteado
desde diferentes angulos. Desde un punto de vista mas técnico, hay que pasar del
control politico-sanitario de la poblacion a la gestion social del riesgo. La
combinacion decision gubernamental centralizada e imperativa, basada en
recomendaciones epidemiologicas basicas -la cuarentena- tiene un limite, que, a
nuestro juicio, ya ha sido alcanzado.

Alcanzar un consenso sobre los instrumentos para salir de la cuarentena nacional
es imprescindible, y en la tltima seccion de este documento se detallan criterios y
sugerencias concretas. Pero sobre todo es necesario un acuerdo sobre algunos
criterios sociales y culturales, lo que llamamos “recuperacion del sentido comun 'y
la confianza social”.

Cuando planteamos la necesidad de recuperar el sentido comun es porque
pensamos que se esta perdiendo. Un ejemplo puede aclarar lo que queremos decir.
En declaraciones publicas del 1de mayo, Nicolas Kreplak, viceministro de Salud de
la Provincia de Buenos Aires presentd como un logro que “cuando empezo la
pandemia teniamos el 95 por ciento de las camas ocupadas. Ahora, producto de la
cuarentena y de que se suspendieron las cirugias programadas y hay menos
accidentes de transito, la ocupacion de camas de terapia intensiva esta por debajo
del 30 por ciento", al tiempo que sostenia la necesidad de prolongar la cuarentena
hasta después de las vacaciones. ;No advierte el viceministro la irracionalidad de
su planteo? ;Para qué se establecid la cuarentena: para que el sistema de atencion
no colapsara o para que los hospitales se vaciaran de enfermos? ;Cuantas muertes
0 procesos de agravamiento de enfermedades estan ocurriendo sin que los
registremos? La imagen que proporciona el viceministro es muy poderosa: todos



encerrados esperando un brote que no llega mientras las terapias intensivas estan
semivacias.

Lo que hace el viceministro es presentar de manera extrema lo que algunos han
llamado el “enamoramiento de la cuarentena”. Una medida necesariay exitosa en el
corto plazo tiene inocultables beneficios politicos; la salida de esa medida conlleva
riesgos sanitarios inevitables y danos politicos potenciales, por lo que los que las
autoridades dudan en salir. A medida que pasa el tiempo, los costos sociales,
economicos y sanitarios que estaban ocultos al principio empiezan a hacerse
acuciantes. Pero el gobierno duda en cambiar de rumbo, entre otras cosas porque
eligié una estrategia de gestion de la crisis que exalta la omnipotencia del poder
central y teme que cualquier episodio de retorno de los contagios amenace todo el
edificio politico que construyo.

En estaldgica cerrada, se va perdiendo el sentido comun. Y si no lo recuperamos
colectivamente, lo que va a suceder es que tendremos un relajamiento de hecho de
la cuarentena, basado en una multitud de decisiones individuales, basadas en
juicios de riesgo y oportunidad que haga cada uno de los argentinos. Si en una
ciudad mediana, sin casos nuevos hace un mes, se mantienen restricciones para
poder salir a ganarse la vida, ;jhasta cuando va a esperar un ciudadano? Si hace un
mesy medio una familia con dos chicos esta encerrada en un departamento de dos
ambientes, jcuanto mas va a aguantar? Si hace cuatro meses un paciente tenia
programada una intervencion quirurgica para fin de marzo, jcuantos dias mas
puede dejar pasar sin empeorar su cuadro? Si en paises con situaciones muchisimo
mas graves se relajan progresivamente las restricciones, jpor qué aqui todavia no?
Los ejemplos y las preguntas pueden multiplicarse.

Recuperar el sentido comun requiere también apostar por la confianza en los
comportamientos sociales. Sabemos que la cuarentena se viene cumpliendo con
un alto grado de disciplina social: nos quedamos en casa, salimos cuando nos dejan,
usamos barbijos, nos lavamos obsesivamente las manos, mantenemos la distancia
de rigor. Al mismo tiempo, diferentes voces alarmistas sostienen que cualquier
relajacion de la cuarentena es la antesala de una especie de caos que, sin embargo,
nuestro comportamiento durante la pandemia desmiente.

Enunreportaje publicado el 1de mayo, Peter Ratcliffe, Premio Nobel de Medicina,
después de senalar la importancia de reconocer los limites de nuestro
conocimiento sobre el coronavirus y la necesidad de comunicar claramente lo que
sabemos, sin hacer predicciones categoricas, afirma que cree "que el publico
puede sobrellevarlas noticias malasy un nivel de incertidumbre". En buena medida,
de eso se trata: tenemos un problema comun, sobre el que no sabemos lo
suficiente y tenemos que enfrentarlo en comun, asumiendo la incertidumbre y
actuando con responsabilidad individual y social.

4. Laresponsabilidad del gobierno:
de la mesa chica ala mesa grande



Los argumentos previos sugieren que el cambio de enfoque que proponemos
implica una modificacion en el modo en que el gobierno nacional enfrenta la
pandemia y sus impactos. El gobierno ha elegido un modo de llevar adelante la
politica para enfrentar la crisis que le puede haber dado beneficios de imagen en el
corto plazo, pero que es inadecuado para gobernar la complejidad de la crisis en la
que vamos a vivir durante largo tiempo.

4.1. La mesa politica: didlogo y acuerdo politico y social

Como senalamos al comienzo, la democracia supone la construccion de acuerdos
que permitan abordar los desafios comunes de nuestra sociedad. Los problemas
que enfrentamos son complejos, no admiten soluciones simples y requieren
esfuerzos muy serios para encontrar las mejores soluciones. La crisis que estamos
atravesando, por su magnitud y sus caracteristicas, altera parametros basicos de
la organizacion economica, social e institucional, que tememos que el gobierno no
esté calibrando adecuadamente. Vamos a experimentar una caida profunda del
nuestro PBI, con un aumento del desempleo, caida de los ingresos de las familias,
sectores enteros de la economia colapsados e impactos fiscales inmediatos. Y
vamos a tener que enfrentar esos problemas con muy escasa espalda fiscal y
monetaria y en un contexto global recesivo.

Con esta sombria perspectiva de la economia argentina, Juntos por el Cambio
decidio apoyar la propuesta de reestructuracion de la deuda externa presentada
por el gobierno. La peor noticia econdmica para los proximos anos de la Argentina
seria entrar en default. Por o tanto, alentamos todos los esfuerzos para llegar a un
acuerdo.

Es imprescindible aprobar el presupuesto nacional. Asi como sugerimos algunas
ideas para una transicion sanitaria ordenada, consideramos imprescindible
reclamar que el gobierno presente alabrevedad el proyecto de Ley de Presupuesto.
No se trata solamente de una obligacion constitucional: es la herramienta basica
para proporcionar un marco de referencia para todas las actividades del pais.
Sabemos que en los proximos meses vamos a tener multiples demandas sobre los
recursos publicos. La mayoria de esas demandas seran legitimas, jcual es el
criterio general para decidir como abordarlas? ;De donde van a salir los recursos?
;Cuanto vamos a poder emitir sin poner en riesgo nuestra fragil macroeconomia?
;Como se va a manejar la relacion con las provincias? Para contestar éstas y
muchas otras preguntas hace falta un presupuesto nacional, que comunique a la
ciudadania cuales son las prioridades gubernamentales y como vamos a
enfrentarlas.

Suponer que la Argentina va a afrontar una crisis econdmica y social de la
magnitud de la que estamos viviendo a golpes de DNU, de asignaciones
discrecionales de partidas presupuestarias y emision monetaria no es solamente
un abuso de autoridad, es una garantia de crecientes problemas de gobierno y de
gestion. Como lo sefalamos varias veces, es un momento en el que la recurrida
figura de unacuerdo econémico y social puede ser de suma utilidad.



A diferencia de otros momentos, en los que los actores politicos y sociales no
quieren concertar porque no estan seguros de qué es lo que van a ganar o perder,
hoy todos sabemos que todos perdimos y que hay que ponerse de acuerdo en cémo
salir, del modo mas ordenado y rapido posible.

Nadie discute la necesidad de unimportante nivel de centralizacion de decisiones
para enfrentar la pandemia. Es obvio también que el nuestro es un pais federal y
que hay diferencias regionales relevantes que es preciso integrar en el diseno y en
la ejecucion de las medidas. Es inevitable que en contextos de emergencia tienda a
producirse una concentracion de autoridad, pero el nuestro es un pais federal, en
el que la gestion de los sistemas publicos de salud es responsabilidad de las
provinciasy eso requiere concertacion permanente. Mas serio aun es el impacto de
la crisis economica sobre las finanzas provinciales. En un escenario de caida de los
ingresos fiscales, el financiamiento provincial asociado a la recaudacién impositiva
se va a derrumbar y, como se senal6 previamente, las provincias no pueden emitir
ni estan hoy en condiciones de endeudarse. Por lo tanto, es preciso establecer
reglas claras de asistencia financiera a las provincias, que requieren sancion
legislativa.

La responsabilidad de gobernar es del Frente de Todos. Pero hay cuestiones que
deberian trascender la mirada de corto alcance de una gestion particular. Uno de
esos temas es el de la insercion de la Argentina en el mundo, donde sabemos que
hay diferencias de enfoque, pero se deben buscar convergencias. Los
desafortunados episodios del retiro de la mesa de negociaciones del MERCOSUR o
de la injerencia en la politica interna chilena son sintomas preocupantes de una
tendencia aislacionista.

No esperamos que el Frente de Todos haga suya nuestra vision de una Argentina
integrada y abierta al mundo. Lo que si aspiramos es a contribuir a que en la salida
de la crisis dejemos de lado posiciones aislacionistas. No solamente porque vamos
a necesitar sostener nuestras exportaciones en un mundo complicado, sino sobre
todo porque nuestro pais tiene que ser un participante activo en las discusiones
internacionales sobre el ordenamiento economico internacional que van a
comenzar a plantearse. Estamos en el MERCOSUR y en el G20: no son ambitos
menores, fortalezcamos nuestra presencia con posiciones reflexionadas y
constructivas.

4.2. La mesa técnica: la necesidad de ampliar las miradas

El Presidente ha elegido asesorarse por un pequeno grupo de medicos, en su
mayoria infectélogos clinicos, que han sugerido o apoyado las medidas de
aislamiento social obligatorio, con una fuerte reticencia a flexibilizar su aplicacion.
Este esquema de asesoramiento nos parece insuficiente. Reconocemos las
credenciales profesionales de los expertos, pero pensamos que se requieren
miradas complementarias que permitan abordar la diversidad de dimensiones de la
pandemia.



La decision reciente del presidente del Gobierno espanol sirve de ejemplo de lo
que estamos planteando. En la primera etapa de la pandemia, Pedro Sanchez se
asesord con un grupo pequenos de especialistas médicos -aunque con un perfil
mas amplio que el argentino-. En la actualidad, ese esquema de asesoramiento
cambid: la comision de expertos que funciona bajo la coordinacion del ministro de
ciencia espanol esta integrada por especialistas en salud publica, ciencia politica,
epidemiologia, derecho, filosofia, historia, estadistica aplicada a la medicina,
diplomacia, economia, cardiologia, bioestadistica, astrofisica y big data e
inteligencia artificial.

La razon de este cambio -que es el que sugerimos para nuestro pais- es
transparente: la complejidad de los problemas que enfrentamos requiere una
pluralidad de perspectivas. Si no existe esta pluralidad, las visiones, los temas que
hay que considerary las prescripciones de politica paraadoptar se sesgan hacialas
perspectivas disciplinarias de los que asesoran. Desde esta perspectiva, diputados
de Juntos por el Cambio han presentado un proyecto de ley sobre Creacion del
consejo de expertos en emergencia sanitaria COVID-19, que recoge estos criterios.
La amplitud de la mesa técnica -que, por otra parte, no tiene por qué limitarse a un
grupo de expertos asesores de la Presidencia- es muy importante: en la medida en
que la transicion supone compromisos entre lo que hemos denominado los cuatro
pilares, la discusion cientifica y técnica tiene que incorporar especialistas que
tengan conocimiento y enfoques sobre cada uno de ellos.

Existe en el Estado argentino una instancia técnica y administrativa para el
abordaje de este tipo de situaciones: el Sistema Nacional Para la Gestion Integral
del Riesgo y la Proteccién Civil (SINAGIR), institucionalizado por la ley 27.287,
aprobada por unanimidad en 2016. El sistema tiene por finalidad integrary articular
a todos los organismos nacionales, provinciales, de la CABA y municipales; a las
organizaciones no gubernamentalesy de la sociedad civil para el manejo de crisis y
larecuperacion. A pesar de que es la instancia legalmente indicada, que permite un
abordaje interinstitucional e interjurisdiccional integrado, no ha tenido ningun
papel relevante en esta crisis.

5. Se necesita un plan para la transicion
y salida de la cuarentena

Esimprescindible y urgente trazar un plan que reconozca que vamosa vivirenuna
situacion de altaincertidumbre y de suma gravedad en el plano econémico y social,
pero que proporcione una guia, lo mas clara posible, para la accion colectiva e
individual. EI plan puede ser revisado y las estrategias pueden ser modificadas,
pero hay que empezar por tener una hoja de ruta que explicite criterios y
orientaciones que acoten la incertidumbre. Tenemos que convivir con la
incertidumbre del coronavirus, no deberiamos agregarle la derivada de la
arbitrariedad de las decisiones politicas. Por supuesto, este marco de
incertidumbre nos obligara a ser lo suficientemente flexibles como para avanzary
retroceder de acuerdo a las caracteristicas de la trayectoria de la epidemia.



Varias provincias y municipios estan ensayando formas de apertura regulada con
criterios razonables, mientras que otras mantienen pautas mas rigidas. Muy
probablemente haya una rapida generalizacion de la apertura requlada, por el
efecto de demostraciony por la evidencia del cansancio social ante la persistencia
del aislamiento una vez que sus objetivos iniciales se cumplieron.

En el plano sanitario, podemos adaptar los criterios basicos de los paises donde
la pandemia haimpactado mas tempranamente. Sin duda, no tenemos los recursos
econdmicos, organizacionales y tecnologicos de muchos de ellos, pero no
podemos pensar que por esa razon estamos limitados a alternativas muy
elementales de gestion epidemioldgica como la cuarentena nacional. Tenemos que
compartir criterios y aplicarlos con nuestros instrumentos, aprovechando que
tuvimos éxito en la contencion de la epidemia. Los objetivos son sencillos:
mantener formas selectivas de distanciamiento social que limiten la expansion del
COVID-19 porencima de las capacidades de atencion del sistema de salud, poneren
marcha a la economia y normalizar en lo posible la vida cotidiana.

Varias lecciones pueden extraerse de las alternativas de salida de formas de
aislamiento obligatorio ensayadas por otros paises: estan formuladas en fases, el
gobierno nacional ofrece pautas precisas de orden general pero la instrumentacion
y definicion de protocolos corresponde a estados subnacionales y municipios, son
sectoriales y zonales, segmentan por grupos de riesgo, son revisables, y estan
construidas sobre la base del testeo y la trazabilidad.

No es nuestra tarea disenar un plan detallado, que compete a las autoridades
ejecutivas de las diferentes jurisdicciones. Lo que si debemos hacer es proponer
unos criterios para orientar las decisiones operativas. Esos criterios generales son:

a. Distanciamiento social voluntario

Hay que sostener pautas generales de distanciamiento social compatibles con el
funcionamiento de las actividades productivas y sociales. Es preciso sequir
estrictamente las practicas de higiene personal, utilizar barbijos adecuados,
mantener distancias, evitar las grandes concentraciones, las medidas basicas que
todos aprendimos a utilizar y que hay que mantener.

b. Aislamiento focalizado

Hay que procurar que algunos grupos especificos mantengan condiciones de
aislamiento mas estrictas, siguiendo criterios basados en factores de riesgo -
problemas cardiovasculares, respiratorios, diabetes, etc.- y en la edad. Este
aislamiento debera ser sugerido, pero voluntario, confiando en el criterio de las
personas.

c. Ampliacion selectiva de la movilidad, con criterios geogrdficos, de riesgo
sanitario y de sector y actividad

La ampliacion de la movilidad deberd combinar diferentes criterios de
segmentacion: geografica, demografica, de riesgo sanitario y de sectory actividad.



Enla medida en que no hay una distribucion ampliay generalizada de los contagios
en todo el pais y que existen controles de ingreso a las diferentes ciudades y
pueblos, el criterio de segmentacion geografica es basico. Antes que medidas de
alcance nacional y sectorial, es preciso partir de los territorios y tener un criterio
prudente pero amplio en la reanudacion de las actividades. Como sefnalamos en el
punto previo, personas con factores de riesgos y mayores de 70 anos requieren
atencion particular, con recomendacion de mayor aislamiento. La segmentacion
por sectory actividad reviste complejidad en las regiones con mayor concentracion
de casos. Es preciso adoptar medidas adicionales de proteccidn y de organizacion
del trabajo, procurando que la mayor parte de las actividades se reanude a la
brevedad.

d. Ampliacion de la cantidad de tests

Es imprescindible aumentar la cantidad de tests, con diferentes finalidades. En

todos los paises que han controlado la epidemia, el nivel de positividad de las
pruebas es de 1-3% -esto es, entre un 1y un 3% de los tests realizados da positivo-
.EnArgentinaes de 8-9%. Entonces para alcanzar 3% de positivos habria que hacer
33 veces mas pruebas que casos detectados. Sien la ultima semana hubo cerca de
150 casos diarios, y hoy hacemos 2.000 test diarios, necesitamos llegar a 5.000 por
dia, calibrando este numero segun los casos para que siempre se mantenga ese
minimo de 3%.
Pero ademas debemos testear a las poblaciones de mayor riesgo en carceles,
geriatricos, villas y asentamientos, y sobre todo a los trabajadores de la salud,
cuidadores y personal de seguridad en contacto con pacientes, ancianos
institucionalizados o reclusos. Finalmente, testear con pruebas rapidas para
estimar la seroprevalencia y el porcentaje de la poblacion que va adquiriendo la
infeccion, muchos de ellos en forma asintomatica.

e. Efectividad en la deteccion de casos y contactos

¢0Qué necesitamos para aumentar la efectividad en la deteccion de casos y
contactos? Dadas las limitaciones que tenemos para hacer un despliegue
tecnoldgico como China, Corea o Taiwan, una opcion es crear en cada distrito
equipos de “trazadores”, responsables de rastrear todos los contactos de un caso
lo antes posible. Como mas de 50% de los contagios son por personas
asintomaticas, es muy importante la deteccion inmediata. Si una persona
infectada, habitualmente tiene un contacto estrecho con otras 30 personas en las
2 semanas previas, estos equipos debieran identificar al menos 50% de los
contactos en menos de 3 dias para aislarlos y bajar el RO a menos de 1. Si para fin
de mayo tuviéramos 1.000 casos nuevos reales por dia, necesitariamos 12.000
trazadores. Con 2.400 equipos conformados por 5 personas podriamos cubrir
todos los casos en 3 dias, que es el minimo que se necesita. Si en lugar de 1.000
casos reales por dia tuvieramos el doble, necesitariamos 4.800 equipos con 24,000
trazadores al inicio. Como el AMBA sigue siendo el epicentro de la epidemia, 70%
de los equipos debieran desplegarse en esta region. Con una rapida capacitacion
epidemiologica, podriamos movilizar a nuestros meédicos y enfermeros,
estudiantes de ultimo ano y agentes sanitarios para formar estos equipos.



f. Monitoreo de la pandemia: el esquema valvular intermitente.

Asumiendo la incertidumbre de esta situacion inédita, habra que apelar a un

“esquema valvular intermitente”. De acuerdo con algunos indicadores objetivos -
como la tasa de ocupacion de camas de cuidados intensivosy la tasa de duplicacion
de casos y muertes- hay que monitorear la evolucion de la epidemia con el fin de
relajar o endurecer las intervenciones, hasta que llegue la vacuna.
Para el monitoreo adecuado de la pandemia hay que hacer un esfuerzo sistematico
de mejora de la cobertura, de la calidad y del acceso a lainformacion. La realizacion
de tests a gran escala -de diferente tipoy con diferentes propdsitos-, la utilizacion
de tecnologias de lainformaciony de sequimiento personal para el rastreo de casos
e identificacion de patrones de movilidad, y el relevamiento y comunicacion de la
informacion proveniente del sistema hospitalario tienen que integrarse en
sistemas de informacidn que permitan una lectura lo mas ajustada posible de la
evolucion de los contagios y de la salud de los infectados. Esta informacidn tiene
que ser de amplio acceso publico, preservando condiciones basicas de
confidencialidad.

g. Aprendizaje social y responsabilidad ciudadana

Asi como hubo un aprendizaje y ajustes durante la cuarentena nacional, también
los habra en la transicion. Desde esta perspectiva, hay que manejarse con
prudencia y sin alarmismos, apoyando las conductas adecuadas antes que
enfatizando las incorrectas. Una ensenanza de la cuarentena ha sido el alto grado
de disciplina social alcanzada. Sin duda el miedo a la enfermedad y el temor a las
sancionesinfluyen, pero también hay un sentido de responsabilidad social que debe
ser alentado.

h. Fortalecimiento de las capacidades de atencion de los infectados

El objetivo de la cuarentena era estar mejor preparado para atender un pico de
contagios, aprovechando el tiempo para fortalecer las capacidades de atencion -
salas, camas, personal de salud, camas de cuidados intensivos, insumos,
respiradores). Hay que continuar con el trabajo de ampliacién de las capacidades
de atencion de los infectados, para garantizar que los enfermos estén muy bien
atendidos y el personal sanitario muy bien protegido.

i. Modificacion del esquema de asesoramiento experto

En esta etapa, consideramos necesario pasar de un esquema de asesoramiento
experto centrado en la infectologia clinica a un enfoque multidisciplinario, con
comités mixtos de expertos u otras formas de asesoramiento que den cuenta de la
complejidad de cuestiones involucradas y de la necesidad de considerarlas en
conjunto.

j.- Seguimiento de los avances cientificos



En el mundo, hay un enorme esfuerzo de investigacion sobre el COVID-19, sobre

desarrollo de vacunasy tratamientos. A mediados de abril se estaban desarrollando
mas de 79 vacunas y 124 tratamientos, con mas de 1200 ensayos clinicos
registrados y en curso. A mediano plazo, esto abre perspectivas auspiciosas, pero
en el corto plazo no tendremos vacunas disponibles, sea porque los desarrollos
todavia no estan aprobados para ser utilizados, sea porque la escala de produccion
es insuficiente. Por lo tanto, nuestro horizonte -durante un periodo que no
podemos razonablemente estimar- es de inexistencia de vacunas y de
tratamientos eficaces. Asimismo, en todo el mundo hay un conocimiento practico,
derivado de la atencion a los pacientes, que va cristalizando en protocolos y
recomendaciones y en experiencia del personal de atencion de la salud, que
permite ir mejorando los tratamientos individuales.
El seguimiento en tiempo real de los avances cientificos y de sus posibles
implicancias sanitarias, de modo tal de ajustar medidas preventivas y tratamientos
y de anticipar posibles escenarios de evolucion de la pandemia es una condicion
basica para la estrategia sanitaria.

-
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