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CUARTO INFORME SOBRE IMPACTO COVID EN LOS SISTEMAS
LABORALES Y PREVISIONALES DE LA REGION.

| INTRODUCCION.
En esta cuarta entrega, dividiremos el informe en tres capitulos.

En el presente a modo de introduccidon resefiaremos algunas ideas sobre el
contexto latinoamericano utilizando el caso especifico del sector turismo y unas
posibles herramientas para el periodo que se alumbra como segundo impacto
pandemico.

OISS ha venido trabajando en coordinaciéon con todos los paises comparando
experiencias y fruto de este trabajo puede abrevar en distintas fuentes para

ofrecer conocimiento en esta coyuntura.

Desde esa mirada regional, esta claro que la pandemia de la enfermedad por
coronavirus (COVID-19) llegé a América Latina y el Caribe en un momento
dificil desde el punto de vista econdémico, social y medioambiental.

Tal como resefiaramos oportunamente, en su informe de Respuesta Covid
numero 8, CEPAL indica que “Para hacer frente a la crisis sanitaria —cuya
duracion ha sido mayor de lo que se habia previsto— y a sus graves efectos
econdémicos y sociales, se necesitaran pactos politicos y sociales que se
construyan con la participacion de una amplia variedad de actores, que
permitan universalizar la proteccion social y la salud, y, sobre todo, que
reorienten el desarrollo sobre la base de la igualdad y las politicas fiscales,

industriales y ambientales para la sostenibilidad.”

Este organismo internacional manifiesta que “Los pactos deberan tener por
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objeto sentar las bases para construir un Estado de bienestar que, entre otros
objetivos, asegure el acceso universal a la salud, una fiscalidad redistributiva,
un incremento de la productividad, una mejor prestacion de bienes y servicios
publicos, un manejo sostenible de los recursos naturales, y un aumento y una

diversificacién de la inversion publica y privada.”

Nuestro informe anterior sefialaba que el contexto regional habla por si solo en
cierto sentido: todos los organismos internacionales confirman que se esta
retrocediendo en la lucha por no dejar a nadie atras y combatir las peores

formas de pobreza y exclusion.

Para ilustrar como puede afectar la pandemia sociolaboralemente a la
economia hemos elegido un sector, el del turismo, que es una verdadera

industria sin chimeneas.

También lo elegimos por tratarse de un sector que involucra a distintos
subsectores como gastronomia, transporte, economias regionales, en las
cuales hay muchos empleos de base, sectores informales, jovenes y mujeres

con ocupaciones rentadas.

Nos basaremos para esta introduccion en el documento “Evaluacion de los
efectos e impactos de la pandemia de COVID-19 sobre el turismo en América
Latina y el Caribe: aplicacion de la metodologia para la evaluacion de desastres
(DaLA)”, Documentos de Proyectos (LC/TS.2020/162), Santiago, 2020, de la
CEPAI, que fue preparado por Omar D. Bello, Oficial de Asuntos Econdmicos
de la Oficina de la Secretaria de la Comision Econémica para América Latina y
el Caribe (CEPAL), y por los Consultores Misael Diaz, Carlos Espiga, Mauricio

Gonzalez, Hugo Hernandez, Francisco Ibarra, Omar Zambrano y Felipe Zurita.

Este documento forma parte de las actividades del proyecto “Sendas de
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desarrollo sostenible para paises de ingresos medios en el marco de la Agenda
2030 para el Desarrollo Sostenible en América Latina y el Caribe (2018-2020)",
ejecutado por la CEPAL en conjunto con la Deutsche Gesellschaft fur
Internationale Zusammenarbeit (G1Z) y financiado por el Ministerio Federal de

Cooperacion Econémica y Desarrollo (BMZ) de Alemania.

Los autores de este trabajo comienzan explicando que “se estiman los efectos
e impactos de la pandemia COVID-19 en el sector turismo receptor de los
paises del Caribe, América Central y México y América del Sur, utilizando la
Metodologia DALA. Dada la incertidumbre que la duracion de esta pandemia
conlleva, se esperan pérdidas para varios afos. Entre 2020 y 2023 las pérdidas
acumuladas de esas subregiones oscilaran entre US$ 53 mil millones y US$
75,4 mil millones para el Caribe; US$ 69,1 mil millones y US$ 89,2 mil
millones para América Central y México, y entre US$ 53 mil millones y
US$ 72,4 mil millones para América del Sur.Estos resultados muestran que: a)
dada su menor poblacion y dado el peso que el turismo tiene en las economias
del Caribe, esta va a ser la region relativamente mas afectada; b) las pérdidas
en el sector turismo tendran consecuencias negativas sobre el nivel de empleo
del sector, con un sesgo de género debido a que, en promedio, en América
Central y México, 61% de las personas empleadas en alojamiento y comida,
son mujeres. Para América del Sur y para el Caribe, estas cifras son 59% y

54%, respectivamente.”

Para explicar estos pronosticos se basan en que la enfermedad COVID-19 se
extendié a los cinco continentes en un periodo de tres meses. En el caso de
América Latina y el Caribe, los primeros brotes se presentaron a finales de
febrero de 2020, lo cual llevé a los gobiernos de la region a tomar medidas de
contencién contra el virus, sobretodo a partir del 11 de marzo de 2020, fecha
en la que la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declaré la transmision del

nuevo coronavirus como una pandemia.

Argentina - Bolivia - Brasil - Colombia - Costa Rica - Cuba - Chile - Ecuador - El Salvador - Espafia - Guatemala
Guinea Ecuatorial - Honduras - México - Nicaragua - Panama - Paraguay - Peru - Portugal - Rep. Dominica - Uruguay - Venezuela



ORGANIZACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD SOCIAL
CENTRO DE ACCION REGIONAL EN BUENOS AIRES

SARMIENTO 1136 — (CP C1041AAX) — TEL /FAX: (54-11) 4381-8473 — email: conosur@oiss.org.ar
O I SS BUENOS AIRES — ARGENTINA

Como es sabido las medidas de mitigacion tomadas por los gobiernos se
centraron, principalmente, en el cierre de fronteras, la prohibicién de eventos
publicos, las cuarentenas totales o parciales, los confinamientos y el

distanciamiento social.

Sin embargo, estas decisiones, tomadas para reducir la velocidad de contagio y
evitar un colapso en los sistemas de salud, generaron la paralizacién de las

actividades econdmicas a todo nivel.

El documento marca un punto que parece ser dificil de comprender para la

sociedad argentina en general.

En efecto “Debe tenerse en cuenta también que, a diferencia de otros

desastres, las epidemias son desastres de larga duracién. En una perspectiva

comparativa, mientras un terremoto dura segundos, un huracan dias, y una
inundacién semanas, una epidemia, por el contrario, tiene efectos duraderos
gue pueden extenderse por afios. Las epidemias fundamentalmente ocurren en
las ciudades, pues solo las aglomeraciones de seres humanos permiten las
tasas de contagio que son una precondicion necesaria para que una
enfermedad se convierta en un desastre. Los mercados populares y los
sistemas masivos de transporte son ejemplos de la vida urbana que podrian
posibilitar la expansion de un virus debido a las aglomeraciones de personas
gue propician. Dado que una epidemia puede durar afos, es probable que

ocurran varias oleadas en ese periodo (CEPAL, 2020f).”

Tal como es publico las restricciones de movilidad y las medidas de
confinamiento adoptadas contra el virus han tenido impactos profundos sobre

la actividad econdmica en todo el mundo.
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Quiza uno de los efectos mas notorios es la paralizacion casi total de los flujos
de pasajeros internacionales de todo tipo y el factor dificil de medir pero no por

ello menos importante, “miedo”.

Segun el Consejo Mundial del Viaje y el Turismo (WTTC por sus siglas en
inglés), el Caribe es la regién del mundo donde el sector turistico tiene la mayor
participacion, tanto en el PIB como en el empleo. Antigua y Barbuda, Bahamas,
Granada y San Vicente y las Granadinas son el grupo de paises con las

mayores contribuciones del turismo al PIB, de mas del 40%.

En el otro extremo, hay paises donde el peso del sector en el PIB es inferior al
11%, como Cuba, Haiti y Trinidad y Tobago. Este peso es similar a algunos

paises de América Central y del Sur.

Por su parte, el empleo en el Caribe depende en gran medida del turismo; en
ocho de los paises, su contribucién supera el 30% del empleo total. Cabe
destacar los casos de Antigua y Barbuda, con 90,7%; Santa Lucia, con 78,1%;

San Cristobal y Nieves, con 59,1%, y Bahamas, con 52,2%.

En América Central, el sector turistico de Belice registrd para 2019 un aporte al
PIB y al empleo muy superior en comparacion con los paises de esta zona
geografica, con 37% y 39% respectivamente, mientras que para el resto de los
paises el peso del sector este aporte oscilé entre un 6% y un 16% del PIB, y
entre un 7% y un 15% del empleo total. La contribucion de viajes y turismo al

PIB y al empleo en México alcanzo el 16% y el 13%, respectivamente, en 2019.

Respecto a los paises seleccionados de Sudamérica, Uruguay registro en 2019
el mayor aporte del turismo al PIB y al empleo, con el 16% para ambos
indicadores; en Chile el aporte al PIB fue de un 10% y al empleo de un 12%,

mientras que en el resto de los paises de esta zona el aporte al PIB fue entre
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un 4% y un 9% y el empleo entre un 5% y un 10%.

En cuanto a la estimacion de las pérdidas en la metodologia DaLA CEPAL
explica que ésta “se basa en comparar dos situaciones: la primera, conocida
como linea base o contrafactual, refleja lo que hubiera ocurrido sin el desastre;
la segunda, la situacion post-desastre. Las pérdidas se estiman como la
diferencia entre ambas. Dada la incertidumbre que la duracion de una
pandemia conlleva, para esta evaluacion se construyeron tres escenarios que
difieren en la fecha del desarrollo y masificacion de una vacuna que sea
efectiva en la inmunizacién contra el virus. En el Escenario 1 se supone que
esto ocurre en el primer trimestre de 2021; en el Escenario 2, el supuesto es
gue eso se da en el primer trimestre de 2022; en el Escenario 3, se supone que

la vacuna no es encontrada sino después de febrero de 2023.”

Posteriormente, en el capitulo Il y Ill veremos que han sido encontradas
vacunas, pero existen dificultades para su reparto que distintas organizaciones
internacionales intentan reparar, y asimismo, hay impactos que se estan
producidendo en los sistemas sociolaborales que son mucho mas duraderos

que el shock pandémico.

Pero bien, enn cada uno de los escenarios se toman en cuenta cuatro
elementos: a) el cierre generalizando de las fronteras; b) la caida en la
actividad econdmica en los paises de origen de los turistas que vienen a
nuestra regién; c) la reticencia de los turistas a viajar en las condiciones

actuales, y d) la potencial caida en los ingresos.

CEPAL evidencia que existe “un choque de oferta, que se da al inicio. Los
factores b) y c¢) constituyen un choque de demanda. En ese contexto, el factor
d) corresponde a la consideracion de que la mayor competencia inducira

descuentos importantes en el precio de los servicios de turismo.”
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Para cada uno de estos escenarios se estimaron pérdidas para los paises de
las distintas subregiones, para el periodo comprendido entre 2020 y febrero de
2023.

Segun el informe “En México, uno de los polos turisticos mas importantes de
Latinoamérica, para 2020 se proyectan caidas de ingresos por turismo receptor
en el orden de US$ 19.233 millones, que causard una contraccion de
1,2% del PIB. Se estima que solo por el impacto en el sector turismo, se
pierdan 753 mil puestos de trabajo, lo que equivale al 1,4% de la poblacion

ocupada en el pais.”

Mientras que para América del Sur, “se esperan pérdidas en 2020 por US$
25.804 millones, lo que corresponde a 0,8% del PIB. Las mayores pérdidas
ocurriran en los paises con sector turistico mas desarrollados, a saber,
Argentina, Colombia, Brasil y Peru. El mas afectado en términos relativos, sin
embargo, sera Bolivia (Estado Plurinacional de), con pérdidas por un 2,1% del
PIB”

El trabajo de estos autores indica que para América del Sur, se estimé el
impacto en Argentina, Colombia y Perl. Puntualizando sobre nuestro pais
afirman que “Las pérdidas estimadas en Argentina a raiz de la caida en la
recepcion de turistas son de US$ 6,429 mil millones. Esto tendra un impacto de
0,7 puntos del PIB de la economia. La contracciébn en el sector turistico
ocasionara una pérdida de remuneraciones de ARS 83.330 millones, lo que
representa 0.4 puntos del PIB. El excedente de explotacion se reducira en ARS
60,067 millones (0,3 puntos del PIB) y el ingreso mixto lo hara en 0,2 puntos
del producto, lo que equivale a ARS 47,837 millones. Solo por el efecto en la
caida del sector turistico se estima que se pierdan 63 mil empleos, lo que

representa 0,5% de la poblacion ocupada”
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En paises similares en tamafio y poblacion como por ejemplo Colombia la
contraccioén en el ingreso del turismo “ se estima en US$ 5,700 millones, lo que
implicaria una reduccion de un 1% del PIB. Consistente con la caida de la
actividad turistica, se produciria una reduccion en las remuneraciones del factor
trabajo equivalente a COP 3,908 mil millones, esto representa 0,4 puntos del
PIB. El excedente de explotacién se contraera en COP 1,004 mil millones (0,1
puntos del producto y el ingreso mixto en COP 5,180 mil millones que
equivalen a 0,5 puntos del PIB. La caida del producto generara una pérdida
aproximada de 195 mil puestos de trabajo, equivalente a 1,2% de la poblacién
ocupada. Esto tendra un impacto importante en las mujeres, que representan el

68% del trabajo en el sector alojamiento y comidas “

Las pérdidas en el sector turistico en Peru se estiman en US$ 3.939 millones
durante 2020. Lo que representaria una caida en el PIB de la economia de
0,8% generando una contraccion en las remuneraciones de PEN 2.545
millones. La reduccion en el excedente de explotacion seria de PEN 2.108
millones y la del ingreso mixto de PEN 2.608 millones, en los tres casos serian
alrededor de 0,3 puntos del PIB. Se estima que la economia peruana perderia
alrededor de 220 mil empleos solo por el efecto de la caida en el turismo. Esto
representa 1,3% de la poblacién ocupada. La economia peruana es, en la
region, una de las que mayor porcentaje de empleo femenino tiene en el sector
de alojamiento y comidas (74,8%). La pérdida de un gran niamero de puestos
de trabajo asociados a la actividad turistica impactara desproporcionadamente

al empleo femenino.

América Latina y el Caribe conforman una zona amplia, que abarca siete husos
horarios, y que alberga a 654 millones de personas. Se hablan cuatro idiomas
europeos principales (espafiol, inglés, portugués y francés) y cuatro idiomas

nativos principales (quechua, aimara, guarani y ndhuatl), ademas de cientos de
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idiomas y dialectos menores.

Los paises difieren ampliamente en el tamafio de sus territorios, en sus
culturas, sus climas, su demografia. De igual forma, su industria turistica es
heterogénea. Hay paises para los que el turismo es su sustento principal, asi
como otros en los que reviste una importancia menor. En algunas zonas, el

turismo es estacional; en otras, se desenvuelve el afio corrido.

En algunos puntos, el atractivo principal es una combinacion de paisaje y clima

especialmente gratos; en otros, el atractivo es cultural o arqueoldgico.

Respecto a los paises de Sudamérica, Uruguay registra el mayor aporte del
turismo al PIB y al empleo, con un 16% para ambos indicadores; en Chile, el
aporte al PIB es de un 10%, y al empleo de un 12%; Argentina, Brasil y Peru
registran un aporte al PIB de entre un 8 y un 9%, y del empleo entre un 8 y un
10%.

El grupo de paises con menores aportes en esta zona de la region incluye
Bolivia Ecuador, Colombia y Paraguay, en donde la contribucién del turismo al
PIB oscila desde un 6 a un 4%, y el empleo entre un 6 y un 5%, siendo

Paraguay el que muestra las menores cifras.

Los paises sudamericanos presentan una gran diversidad de tamafio, tanto
geografica, como demografica y econémicamente. Brasil, el gigante, ocupa
aproximadamente la mitad de la superficie del continente, alberga a la mitad de

su poblacion, y es responsable por el 52% del PIB.

Le siguen Argentina y Colombia, que aun sumados no llegan a la mitad de
Brasil: en conjunto aportan un 22% de la poblacion y un cuarto del PIB. Chile,

Perlu y Venezuela (Republica Bolivariana de), de tamafio medio a pequefio,
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aportan en conjunto un 19% de la poblacién y un 16% del PIB. Les siguen el
Bolivia, Ecuador, Guyana, Paraguay y Uruguay. Guyana Francesa y Surinam,
los menores, cada una aporta el 0,1% tanto de la poblacion como del PIB.

A diferencia del Caribe, segun el Banco Mundial, el turismo receptivo no esta
entre las principales actividades econémicas de Sudamérica. En efecto,
mientras el Caribe, con una poblacion de 44 millones de habitantes, recibié 55
millones de visitas en 2018, Sudamérica, con una poblacion de 424 millones de
habitantes, recibio 36 millones de visitas.

Vale decir, mientras el Caribe registré 1,25 visitas por habitante, Sudamérica
solamente alcanzé 0,085. Si bien hay diferencias entre paises, el gasto total de

los visitantes represent6 en promedio 1% del PIB de la region.

Con todo, se trata de una actividad que generd sobre los 33.500 millones de
dblares corrientes en ingresos en 2018. Pero, de hecho, la region es
importadora neta de servicios de turismo: el gasto promedio de los paises
latinoamericanos de turismo en el exterior supera los 51.000 millones

de doélares corrientes.

El trabajo de CEPAL estima que “El turismo interno, en cambio, tiene mayor
importancia. Estimaciones de la OMT proponen que, del total de viajes en el
afno 2018, en Argentina fue domeéstico el 90%, en Colombia el 96%, y en
Ecuador el 83%. Entre los paises de los que se dispone de datos, Uruguay
aparece con la menor cifra, de 61%. Asi, medido por el nimero de viajes, el
turismo es principalmente interno en Sudamérica. Con una capacidad instalada
de 2,5 millones de camas, la fraccion receptiva de la industria turistica total es

de aproximadamente un noveno.”

Por otro lado, se aprecia que el turismo receptivo es, también,

mayoritariamente interno al continente. En efecto, un 67% de los visitantes
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viene de otro pais sudamericano. Le siguen en importancia Europa, con

un 14%, y América del Norte, con un 13%.

En esta dimensidon, como en otras, hay marcadas diferencias entre paises.
Colombia y Surinam aparecen como los paises que en mayor proporcion
atraen visitantes de otros continentes, mientras que Bolivia (Estado
Plurinacional de), Paraguay y Uruguay son los que lo hacen en menor

proporcion las llegadas mensuales a paises selectos de la regién.

Se aprecia una marcada estacionalidad, concentrdndose las visitas en los
meses del verano del hemisferio sur (diciembre a marzo) y, aunque en menor

medida, en dos meses del verano del hemisferio norte: julio y agosto.

En efecto, en enero los arribos son un 70% superiores a los de mayo, el mes

de menor actividad.

No obstante, la estacionalidad esta dominada por los paises australes; los
paises del norte del continente tienen visitas distribuidas de manera mas
uniforme a lo largo del afio. Estas diferencias no solamente estan relacionadas
con los periodos vacacionales de los paises de origen, sino que también dicen
relacion con la variedad de climas de la region. En efecto, éstos incluyen desde
el polar hasta el de selva tropical, pasando por el desértico arido y también el

templado.

Los gobiernos han tomado una serie de medidas para contener la epidemia, a
saber: cierre de las fronteras, restricciones a la movilidad internacional,
cuarentenas, confinamiento, y campafas de promocion del distanciamiento
social, del uso de mascaras y recomendaciones de aseo. En relacion con los
viajeros internacionales, también ha habido cambios en los requisitos de

visados, restricciones por nacionalidad, cambios de documentacién requerida y
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medidas médicas (OIM, 2020).

En América Latina y el Caribe, la mayoria de los gobiernos cerraron las
fronteras. Ademas, para frenar la propagacion del virus optaron por la
cuarentena y el confinamiento de las personas en algunos casos de forma

obligatoria y en otros opcional (CEPAL, 2020a).

Las medidas con efecto directo en el turismo incluyen la restriccion y el
monitoreo de viajeros de zonas afectadas por la enfermedad, la prohibicion de
vuelos (desde y hacia paises especificos) y el cierre de las fronteras, el
distanciamiento social, el cierre de restaurantes, bares y cines, la promocién de

teletrabajo.

Dados estos parametros la linea base del trabajo de CEPAL , deciamos, se
construy6 a partir de los arribos de turistas. Con base en las estimaciones del
gasto por turista disponibles, se construyeron series de ingreso total por
turismo receptivo. Para los paises seleccionados de Sudamérica, la linea base

considera ingresos por turismo receptivo por US$ 33.834 millones en 2020.

Lo primero que se debe resaltar es el hecho, tan conocido como impresionante,
gue actualmente los flujos de turistas estan completamente detenidos, en todas
partes; se suponia que esta situacion se mantendria hasta noviembre de 2020,
para comenzar una reapertura gradual. Sin embargo a esta altura del afio, y
para comienzos de 2021 la mayoria de los paises de la regién continuan con

cierre de fronteras de algun grado.

En segundo lugar, se aprecia entre las lineas base de los diversos paises, gran

heterogeneidad en sus diferencias inter-temporadas.

En un extremo esta Uruguay; en este pais, los ingresos del mejor mes son mas
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de cuatro veces los del peor mes. En el otro extremo, esta Perd, con ingresos
del mejor mes apenas un tercio mayores que los del peor mes. En este sentido,
Chile y Argentina se parecen mas a Uruguay, con variaciones entre
temporadas alta y baja muy marcadas, mientras que Bolivia (Estado
Plurinacional de), Brasil, Colombia y Ecuador, a Perd, con ingresos mas

estables durante todo el ano.

Tercero, se aprecia que paises como Argentina, Chile y Peru, alcanzan la linea
base en el escenario mas optimista, dentro de la ventana de proyeccion. Otros,
como el Bolivia y Colombia, no lo hacen. Las diferencias en los niveles de
recuperacion de la industria entre paises obedecen a que cada uno depende
de un distinto conjunto de paises originadores de turismo, y para todos ellos,
tanto la magnitud de la recesion como la velocidad de su recuperacion, son

diferentes segun las proyecciones del FMI.

Las proyecciones en general apuntan a una recesion mas profunda en los
paises desarrollados; en Sudamérica, Rep. Bol. Venezuela, Brasil y Argentina

serian los méas golpeados.

Segun CEPAL “Las pérdidas originadas en la paralizacion de la actividad en
Sudamérica han sido cuantiosas, y muy probablemente seguiran
acumulandose en lo que resta del afio. Nuestras estimaciones apuntan a una
pérdida de un 75% de los ingresos por turismo receptivo para 2020, por un
valor de US$ 25.804 millones.”

Estas pérdidas tienen muchas causas redundantes: el cierre de las actividades
decretado en los paises receptores; el cierre de las fronteras de los paises
emisores y receptores; la profunda recesiéon en que el mundo entero esta
sumiéndose, particularmente en los paises emisores; el miedo al contacto

social y a la epidemia en los paises de destino que se tiene en los paises
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emisores.

Decimos causas redundantes, porque, la desaparicion de cualquiera de ellas
individualmente no solucionara los problemas; la permanencia de las otras es
suficiente para mantener deprimida a la industria. La recuperacion total

requiere la eliminacion de todas ellas.

Para CEPAL “Las pérdidas absolutas se concentran en Argentina, Colombia,
Brasil y Peru; estos cuatro paises sufririan el 80% de las pérdidas totales. La
importancia para cada uno es variada, sin embargo, dadas sus diferencias de
tamafio. En efecto, mientras Argentina sostendria una pérdida equivalentel9 a
un 1,4% de su PIB, para Brasil solamente se trataria de un 0,3% del suyo. En
términos relativos, en cambio, seria Bolivia , el pais que sufra la caida mas
fuerte, 2,1% de su PIB”

Para 2021 en el escenario optimista, segun el panel de expertos |,
caractaerizando al optimismo como el momento “ en que ya hay una vacuna
ampliamente disponible en marzo (escenario 1), las pérdidas estimadas
ascienden a US$ 21.011 millones, equivalentes a un 0,7% del PIB regional. Las
pérdidas serian elevadas pese a la vacuna, en primer lugar, porque la fecha en
gue su disponibilidad generalizada se conjetura es posterior a la temporada alta

del cono sur.

En segundo lugar, por lo que en este informe se denomina “factor miedo”, que
se supone de disipacion paulatina: un temor al contagio, una desconfianza de
las medidas de seguridad sanitaria de lineas aéreas, cruceros, hoteles,
restaurantes, o generales del pais receptor. En tercer lugar, porque la recesion

internacional golpearia fuertemente la demanda, adn en ausencia de epidemia.
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Las proyecciones mensuales para Argentina el panel de expertos indica que
‘en 2020, las pérdidas totales de ingresos por turismo receptivo de Argentina
llegarian a US$ 6.429 millones. En el escenario optimista, las pérdidas en 2021
y 2022 se reducirian, respectivamente, a US$ 4.952 millones y US$ 625
millones, vale decir, el sector se recuperaria en un plazo de tres afos,

habiendo sostenido una pérdida total de US$ 12.006 millones.”

Tal como indican los expertos las pérdidas estimadas en Argentina como
consecuencia de la caida en la recepcion de turistas son de US$ 6.429 mil
millones. Esto, segun CEPAL “ tendra un impacto de 0,7 puntos del PIB de la

economia.”

En el escenario pre- pandemia, se estimaba que Argentina decreceria
1,3%.pero terminado el aflo y con los datos de INDEC sabemos que la
economia ese pais se contrajo 10,5% durante 2020.

Para poner el efecto actual en contexto, las pérdidas totales registradas en la
evaluacion llevada a cabo en 8 provincias como resultado de las inundaciones,
oscilaron entre 0,1 y 1,5 puntos del PIB (BID-CEPAL-Ministerio del Interior,
Obras Publicas y Vivienda, 2017).

Es importante recordar que estas pérdidas son de los efectos en todos los
sectores. Las pérdidas por la pandemia Unicamente generadas por la caida del
sector turismo equivalen a la mitad de las generadas por el efecto climético de
2015y 2016.

El efecto econdmico palpable entonces seria que “La contraccion en el sector
turistico ocasionara una pérdida de remuneraciones de ARS 83.330 millones, lo
que representa 0,4 puntos del PIB. El excedente de explotacion se

reducird en ARS 60.067 millones (0,3 puntos del PIB) y el ingreso mixto lo
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hard en 0,2 puntos del producto, lo que equivale a ARS 47.837 millones. Solo
por el efecto en la caida del sector turistico se estima que se pierdan 63 mil

empleos, lo que representa 0,5% de la poblacién ocupada.”

Como puede apreciarse estos guarismos son preocupantes, y pese a que el
informe se redact6 tal vez en el momento de mayor temor a nivel mundial, lo
cierto es que Argentina tuvo dos etapas, digamos, una en donde la pandemia
avanzo con cierta lentitud para llegar al millon de afectados oficiales que tardo
digamos casi siete meses, mientras que para el segundo milléon sdélo se tardd

fres meses.

De forma correlativa, el aumento de vicimas fatales se volvio temible, y sobre el
final del primer trimestre del afio hemos alcanzado casi las 56 mil victimas

fatales.

Tal vez lo mas preocupante no sea el shock en si de la temporada sino el
efecto duradero, maxime cuando Argentina parece haber quedado relegada en

la carrera por conseguir vacunas.

Pese a las estimaciones del Gobierno Nacional lo cierto es que paises vecinos
como Chile estan alcanzando un alto grado de vacunacién (aun cuando por la
vacuna usada ello no repercute en lo inmediato en el descenso de casos),
mientras que Argentina aun se encuentra en incertidumbre y hasta el momento,

todas las vacunas prometidas al Gobierno Nacional no han llegado.

Por otro lado, el hecho de que existan las vacunas no es sinébnimo de que
magicamente la gente pierda el miedo. Tampoco es sinonimo de que no haya
infecciones o re infecciones sino solo de que la velocidad de propagacion
deberia ralentizarse, y de que los servicios médicos no se vean sobre cargados

pues aun en el caso de infecciones los cuadros tenderian a ser leves.
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Es decir, Argentina se verd afectada en un sector cuya dinamica aporta y
mucho al erario publico, y en si el turismo receptivo interno puede toparse
incluso con dificultades para salir o reingresar a sus provincias, por lo cual el
impacto puede ser mayor al esperado para la temporada, y arrastrar efectos

negativos sobre el resto del afo.

Esta larga introduccion no la realizamos sin embargo con un espiritu pesimista,
sino para alentar la adopcion de medidas que permitan que Argentina tenga
una recuperacion resiliente, y que cuente con medidas concretas y difundidas
profusamente de modo que la afeccion a los empleos formales e informales del

sector no se vean afectadas mas que la media.

En este sentido, entendemos que la Cooperacién Intenacional puede resultar
un elemento primoridal para conseguir esos acuerdos de largo alcance que
mencionamos al principio de la introduccién y en nuestro tercer informe,
maxime siendo el 2021 un afio en donde las fuerzas politicas deberan medirse
en escenarios electorales, lo cual suele aumentar la desconfianza natural del

antagonismo partidario.

Creemos que hay elementos en el desarrollo internacional, en los sistemas
ONU, de OEA, e Iberoamericano que pueden colaborar para la resolucion de

los multiples problemas sanitarios y sociolaborales que causa la pandemia.
Volveremos sobre el particular en los apartados siguientes.
II. LAS VACUNAS, EL COVAX Y EL ACELERADOR DE HERRAMIENTAS.

El dia 11 de Marzo del 2020 la Organizacién Mundial de la Salud determina

gue la Covid-19 puede caracterizarse como pandemia. Luego de haber pasado
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un afio desde que se realizO esa declaracion , se realizaron distintos
desarrollos para enfrentar esta pandemia, tanto elementos terapéuticos como

vacunas.

A continuacion se detallan las vacunas que existen en estado clinico segun la
OMS, en qué fase de desarrollo clinico se encuentran, y cuéles son sus
desarrolladores:

Sinovac Research and Development Fase 4
Co., Ltd
Sinopharm + China National Biotec Fase 3

Group Co + Wuhan Institute of

Biological Products

Sinopharm + China National Biotec Fase 4
Group Co + Beijing Institute of Biological

Products

AstraZeneca + University of Oxford Fase 4

CanSino Biological Inc./Beijing Institute | Fase 3

of Biotechnology

Gamaleya Research Institute ; Health Fase 3
Ministry of the Russian Federation
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Janssen Pharmaceutical Fase 3

Novavax Fase 3

Moderna + National Institute of Allergy Fase 4

and Infectious Diseases (NIAID)

Pfizer/BioNTech + Fosun Pharma Fase 4

Anhui Zhifei Longcom Fase 3
Biopharmaceutical + Institute of
Microbiology, Chinese Academy of
Sciences

CureVac AG Fase 3

Institute of Medical Biology + Chinese Fase 3
Academy of Medical Sciences

Research Institute for Biological Safety | Fase 3

Problems, Rep of Kazakhstan
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Inovio Pharmaceuticals + International Fase 2/3
Vaccine Institute + Advaccine (Suzhou)

Biopharmaceutical Co., Ltd

AnGes + Takara Bio + Osaka University | Fase 2/3

Zydus Cadila Fase 3
Genexine Consortium Fase %
Bharat Biotech International Limited Fase 3
Kentucky Bioprocessing Inc. Fase Y2
Sanofi Pasteur + GSK Fase 3
Arcturus Therapeutics Fase 2
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Serum Institute of India + Accelagen Pty | Fase %2
+ SpyBiotech

Beijing Minhai Biotechnology Co Fase 2
ReiThera + Leukocare + Univercells Fase 2/3
Vaxart Fase 1
University of Munich (Ludwig- Fase 1
Maximilians)

Clover Biopharmaceuticals Fase 2/3
Inc./GSK/Dynavax

Vaxine Pty Ltd. Fase 1
CSL Ltd. + Seqirus + University of Fase 1
Queensland

Medigen Vaccine Biologics + Dynavax + | Fase 2
National Institute of Allergy and

Infectious Diseases (NIAID)
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Instituto Finlay de Vacunas Fase %2

Instituto Finlay de Vacunas Fase 3

Federal Budgetary Research Institution | Fase 3
State Research Center of Virology and

Biotechnology "Vector"

West China Hospital + Sichuan Fase 2
University

University Hospital Tuebingen Fase 1
COVAXX + United Biomedical Inc Fase 2/3
Merck & Co. + Themis + Sharp & Fase %2

Dohme + Institute Pasteur + University
of Pittsburgh

University of Hong Kong, Xiamen Fase 2

University and Beijing Wantai Biological
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Pharmacy
Imperial College London Fase 1
Academy of Military Science (AMS), Fase 2

Walvax Biotechnology and Suzhou
Abogen Biosciences

Medicago Inc. Fase 2/3
Shenzhen Geno-Immune Medical Fase 1
Institute

Shenzhen Geno-Immune Medical Fase ¥
Institute

Adimmune Corporation Fase 1
Entos Pharmaceuticals Inc. Fase 1
Providence Health & Services Fase 1
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Chulalongkorn University Fase 1
Symvivo Corporation Fase 1
ImmunityBio, Inc Fase 1

City of Hope Medical Center + National | Fase 1

Cancer Institute

Israel Institute for Biological Research Fase Y2

Aivita Biomedical, Inc. Fase %2
National Institute of Health Research
and Development, Ministry of Health
Republic of Indonesia

Codagenix/Serum Institute of India Fase 1

Center for Genetic Engineering and Fase %
Biotechnology (CIGB)
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Center for Genetic Engineering and Fase 3
Biotechnology (CIGB)

Valneva, National Institute for Health Fase -

Research, United Kingdom

Biological E. Limited Fase Y2
Cellid Co., Ltd. Fase -
GeneOne Life Science, Inc. Fase %2

Nanogen Pharmaceutical Biotechnology | Fase %2

Shionogi Fase %2

Altimmune, Inc. Fase 1

University Medical Center Groningen + | Fase %2

Akston Biosciences Inc.
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Erciyes University Fase 1
University of Saskatchewan Fase Y2
SK Bioscience Co., Ltd. and CEPI Fase Y2
Razi Vaccine and Serum Research Fase 1
Institute

Shifa Pharmed Industrial Co Fase 1
The University of Queensland Fase 1

University of Sydney, Bionet Co., Ltd Fase 1

Technovalia
Takis + Rottapharm Biotech Fase %2
Bharat Biotech International Limited Fase 1
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Providence Therapeutics Fase 1

Mahidol University; The Government Fase %2
Pharmaceutical Organization (GPO);

Icahn School of Medicine at Mount Sinai

GlaxoSmithKline Fase 1
VBI Vaccines Inc. Fase %2
SK Bioscience Co., Ltd. Fase 1
Gritstone Oncology Fase 1

Moderna + National Institute of Allergy Fase 1

and Infectious Diseases (NIAID)

Walter Reed Army Institute of Research | Fase 1

(WRAIR)

POP Biotechnologies and EuBiologics Fase %
Co.,Ltd
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Organization of Defensive Innovation Fase 1

and Research

Meissa Vaccines, Inc. Fase 1

Sanofi Pasteur and Translate Bio Fase -

*Fuente: Organizacién Mundial de la Salud

Lo que puede verse de este impresionante listado es que es evidente que el
mundo esta utilizando todos los recursos a la mano: investigacion estatal y
privada, laboratorios, centros universitarios, compafiias farmacéuticas, Estados

asociados, organizaciones del tercer sector, etc.

La situacion obviamente, lo amerita. Es un desafio a nivel planetario por lo cual

no es posible autolimitarse en el uso de herramientas.

En tal sentido COVAX es uno de los tres pilares del Acelerador de acceso a
herramientas COVID-19 (ACT), que fue lanzado en abril por la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS), la Comision Europea y Francia en respuesta a esta
pandemia.

Segun la OMS el objetivo fue “reunir a gobiernos, organizaciones mundiales de
salud, fabricantes, cientificos, sector privado, sociedad civil y filantropia, con el
objetivo de brindar acceso innovador y equitativo a los diagnosticos,

tratamientos y vacunas de COVID-19. El pilar COVAX se centra en este ultimo.
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Es la Unica solucion verdaderamente global para esta pandemia porque es el
anico esfuerzo para garantizar que las personas en todos los rincones del
mundo tengan acceso a las vacunas COVID-19 una vez que estén disponibles,

independientemente de su riqueza.”

El COVAX es coordinado por Gavi, Vaccine Alliance, Coalition for Epidemic
Preparedness Innovations (CEPI) y la OMS, constituyéndose como una
plataforma que apoya la investigacion, el desarrollo y la fabricacion de una

amplia gama de candidatos a vacunas COVID-19, y negociar sus precios.

Se ha trazado a si mismo un objetivo inicial que es tener 2.000 millones de
dosis disponibles para finales de 2021, lo que deberia ser suficiente para
proteger a las personas vulnerables y de alto riesgo, asi como a los

trabajadores sanitarios de primera linea.

Los organizadores del COVAX entienden que éste puede cumplir un doble rol,

tanto para naciones de ingresos bajos como para paises mas ricos.

Para las naciones financiadas con ingresos mas bajos, que de otro modo no
podrian pagar estas vacunas, asi como para una serie de paises
autofinanciados de ingresos mas altos que no tienen acuerdos bilaterales con
los fabricantes, COVAX es “literalmente un salvavidas y la unica forma viable
de conseguirlo. que sus ciudadanos tendran acceso a las vacunas COVID-19”,

segun lo entiende la OMS.

Para los paises mas ricos que se autofinancian puede operar como un
“seguro”, o bien un regulador de los precios que pagan los Estados para

adquirir esta herramienta necesaria, aunque no suficiente para las economias.

De tal manera para la OMS, “COVAX es necesario porque sin él existe un
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riesgo muy real de que la mayoria de las personas en el mundo queden
desprotegidas contra el SARS-CoV-2, y esto permitiria que el virus y su
impacto contintden sin cesar. COVAX se ha creado para maximizar nuestras
posibilidades de desarrollar con éxito las vacunas COVID-19 vy fabricarlas en
las cantidades necesarias para poner fin a esta crisis y, al hacerlo, garantizar

que la capacidad de pago no se convierta en una barrera para acceder a ellas.”

Es evidente que sin esfuerzos coordinados puede caerse en un loop negativo.
Infecciones y re infecciones, paises que sin acceso a vacunas operen como
reservorio del virus y que lo propaguen nuevamente en cuanto en sus pares

como efecto de masivas vacunaciones se den medidas de desescalada.

Es decir, primero necesitamos vacunas COVID-19 que sean seguras y

efectivas, lo cual no es de ninguna manera una certeza.

Actualmente hay méas de 170 vacunas candidatas en alguna etapa de
desarrollo y de ellas, el listado exhibido méas arriba de las que ya estan en
etapa de fases clinicas, pero es probable que no todos estos esfuerzos lleguen
a buen puerto, o bien que llegando, por las diferencias temporales en su

aplicacién, no sean un elemento suficiente.

Para poner un ejemplo, Brasil se quitdo de encima el peso ideoldgico de cierto
sesgo antivacuna en su administracion, pero para cuando lo hizo, e incluso
caminé el sendero logico de usar su potente industria farmacéutica local, se
habia desatado el segundo impacto pandémico que incluye algunas cepas
nuevas del virus que podrian hasta frustrar cierta cantidad de desarrollos

clinicos..

Entonces, para aumentar las posibilidades de éxito, la OMS junto con sus

Argentina - Bolivia - Brasil - Colombia - Costa Rica - Cuba - Chile - Ecuador - El Salvador - Espafia - Guatemala
Guinea Ecuatorial - Honduras - México - Nicaragua - Panama - Paraguay - Peru - Portugal - Rep. Dominica - Uruguay - Venezuela



ORGANIZACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD SOCIAL
CENTRO DE ACCION REGIONAL EN BUENOS AIRES

SARMIENTO 1136 — (CP C1041AAX) — TEL /FAX: (54-11) 4381-8473 — email: conosur@oiss.org.ar
O I SS BUENOS AIRES — ARGENTINA

asociados impulsa con COVAX la cartera mas grande y diversa de estas
vacunas del mundo y fabricarlas en las cantidades necesarias para poner fin a

esta crisis.

Se supone que al unirse a COVAX, tanto los paises que se autofinancian como
los paises financiados obtendran acceso a esta cartera de vacunas, a medida

gue demuestren ser seguras y eficaces.

A los paises gue se autofinancian se les garantizan dosis suficientes para
proteger a una determinada proporcion de su poblacion, dependiendo de

cuanto compren en ella.

Sujeto a la disponibilidad de fondos, los paises financiados recibiran dosis
suficientes para vacunar hasta el 20% de su poblacién a largo plazo. Dado que
inicialmente esta ocurriendo que la demanda supere la oferta una vez que las
vacunas comienzan a estar disponibles, la asignacion se distribuira entre los
paises en funcion del nimero de dosis disponibles y aumentara a medida que

aumente la disponibilidad.

Para hacer de todo esto una realidad, Gavi, uno de los asociados a la OMS en
esta creacion, ha formulado el COVAX Facility a través del cual pueden
participar las economias autofinanciadas y las financiadas. Dentro de esto
también se encuentra un mecanismo de financiamiento completamente
separado, el Compromiso de Mercado Avanzado (AMC) de Gavi COVAX, que
apoyara el acceso a las vacunas COVID-19 para las economias de bajos
ingresos. Combinados, estos hacen posible la participacion de todos los

paises, independientemente de su capacidad de pago.

La instalacion COVAX monitorea continuamente el panorama de la vacuna

COVID-19 para identificar las vacunas candidatas mas adecuadas, segun el
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mérito cientifico y la escalabilidad, y trabaja con los fabricantes para
incentivarlos a expandir su capacidad de produccion aun antes de que las
vacunas reciban la aprobacion regulatoria y por supuesto, en cuanto la reciben
por parte de los distintos bloques de paises, o las autoridades nacionales

encargadas.

Esto ocurre por las caracteristicas propias de un mercado, el de la industria
farmacéutica que como todos los mercados tiene reglas escritas, pero también
no escritas; tradiciones, costumbres, usos que incluyen un desarrollo

geografico que no es uniforme.

Por ejemplo Argentina tiene una industria farmaceéutica asentada en su territorio
bastante potente. Lo mismo Brasil. Pero no es el caso de otros paises de la

region.

En nuestro pais hay en la parte privada de la industria unos 40 mil empleos
directos de alta calificacion, la mayor parte de ellos en el AMBA. Ademas de
estos empleos privados, existe el formidable sistema médico estatal que
incluye centros de investigacion, laboratorios, e incluso produccion de farmacos

Yy vacunas.

Normalmente, en todo el mundo, los fabricantes son reacios a arriesgarse a
realizar las importantes inversiones necesarias para construir o ampliar las
instalaciones de fabricacion de vacunas hasta que hayan recibido la aprobacién

de una vacuna.

Esto ocurre pues las inversiones necesarias son muy grandes, y en rigor, la
industria funciona con calculos actuariales conforme a la poblacion sobre la que

operan.
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Ciertamente, en forma normal no hay pandemias. Hay enfermedades
recurrentes, incluso epidemias nacionales o de grupos de paises, pero no es
normal un riesgo a nivel planetario causado por una enfermedad que para

colmo de males se distribuye por el aire, con un elevado costo en vidas.

Pero en el contexto de la pandemia actual, que le esta costando a la economia
mundial miles de millones de ddlares cada mes, manejarse con los criterios
habituales, conduciria inevitablemente a un retraso significativo e, inicialmente,
a una escasez de vacunas incluso una vez que se autoricen las vacunas a
medida que completan sus fases que pondria en peligro la minima inversion

gue se haya hecho.

Es claro, si no hay una economia funcionando, cémo se disribuiran las

vacunas?

Para evitar esto, la Instalacion COVAX esta trabajando con los fabricantes para
proporcionar inversiones e incentivos para garantizar que los fabricantes estén
listos para producir las dosis que necesitamos tan pronto como se apruebe una

vacuna.

El Mecanismo también utiliza el poder adquisitivo colectivo que proviene de la
participacion de tantos paises para negociar precios altamente competitivos de

los fabricantes que luego se transmiten a los participantes.

Sobre este punto queremos llamar la atencion, indicando que tal vez en nuestro
pais, perjudicado en el reparto inicial, una alternativa valida podria ser requerir
el auxilio de organismos internacionales relacionados con la materia, y con

sede en el pais.

Uno de los mecanismos que esta funcionando en ese sentido es el Acelerador
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de Acceso a las herramientas contra el COVID 19, pero también podrian

utilizarse o movilizarse otros organismos para que colaboren con el mismo fin.

El Acelerador del acceso a las herramientas contra la COVID-19 (Acelerador
ACT) reune a gobiernos, organizaciones sanitarias, cientificos, empresas,
organizaciones de la sociedad civil y filantropos con el objetivo de acelerar el
desarrollo y la produccion de pruebas, tratamientos y vacunas contra la COVID-

19 y el acceso equitativo a los mismos.

El Acelerador ACT es un marco de colaboracion. No es un 6rgano de toma de
decisiones ni una nueva organizacion. Se cre6 en respuesta a un llamamiento
de los lideres del G20 en marzo de 2020 y la OMS, la Comisién Europea,
Francia y la Fundacion Bill y Melinda Gates lo pusieron en marcha en abril de
2020.

El objetivo es lograr un desarrollo acelerado, la asignacion equitativa y la
distribucion a gran escala de las vacunas, los tratamientos y los medios de
diagnéstico. Ello permitiria acabar méas rapidamente con la crisis sanitaria y
econOmica, al tiempo que se restablece la plena actividad econémica y social a
nivel mundial a corto plazo y se facilita un alto nivel de control de la COVID-19

a medio plazo.

Las organizaciones mundiales del ambito de la salud participantes son: la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la Coalicién para la Promocion de
Innovaciones en pro de la Preparacion ante Epidemias (CEPI), la Alianza Gavi
para las Vacunas, el Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y
la Malaria (Fondo Mundial), el Unitaid, la Fundacion para la Innovacion en
materia de Nuevos Diagnosticos (FIND), el Wellcome Trust, el Grupo del Banco

Mundial y la Fundacién Bill y Melinda Gates.
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El Acelerador ACT estd codirigido por nueve organizaciones punteras
mundiales en el &mbito de la salud, y consta de consta de cuatro pilares de
trabajo: medios de diagndstico, tratamientos, vacunas (también denominado
COVAX que ya vimos anterioremente) y conexion de los sistemas de salud, un
pilar que sustenta los otros tres. La gestion de cada pilar corre a cargo de dos o
tres organismos asociados. Ademas, la OMS dirige la linea de trabajo

transversal denominada acceso y asignacion.

e El pilar de los medios de diagnéstico esta codirigido por la FIND vy el
Fondo Mundial, con la participacion de la OMS. Su objetivo es identificar
rapidamente medios de diagndéstico nuevos e innovadores e introducir
en el mercado 500 millones de pruebas de diagnéstico rapido asequibles
y de gran calidad a mediados de 2021, destinadas a las poblaciones de
los paises de renta baja 0 media.

e El pilar de los tratamientos esta dirigido por el Unitaid y el Wellcome
Trust, con la participacion de la OMS. Su objetivo es desarrollar, fabricar,
adquirir y distribuir 245 millones de tratamientos destinados a las
poblaciones de los paises de renta baja o media en un plazo de 12
meses.

e EIl pilar de las vacunas es el COVAX con el ya apuntado objetivo de las
2000 millones de dosis.

e El pilar de conexion de los sistemas de salud sustenta los otros tres
pilares y estéa dirigido por el Banco Mundial, el Fondo Mundial y la OMS.
Su objetivo es fortalecer los sistemas de salud y las redes comunitarias
locales que tienen dificultades para hacer frente a la COVID-19, asi
como eliminar los estrangulamientos existentes en los sistemas de salud
que puedan obstaculizar la puesta a disposicion e implantacion de
herramientas nuevas y ampliadas contra la COVID-19. También trata de
garantizar suministros suficientes de equipos de proteccién personal

(EPP) esenciales y de oxigeno médico en los paises de renta baja o
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media a fin de proteger a los trabajadores de primera linea y mejorar la
capacidad de los sistemas de salud para salvar vidas.

e La linea de trabajo acceso y asignacion esta dirigida por la OMS, la cual
orienta la labor del Acelerador ACT relativa a los procesos mundiales de
acceso, asignacion y reglamentacion (incluida la precalificacion por la
OMS).

Los coorganizadores de cada pilar tienen la plena responsabilidad de presentar
los argumentos a favor de la inversion en este ambito. La entidad receptora
gestiona las subvenciones y la presentacion de informes financieros a los
donantes. La gobernanza oficial de los pilares corre a cargo de los consejos de

administracion y los 6rganos rectores de los asociados en la ejecucion.

La OMS también alberga una estructura de apoyo, el Centro del Acelerador
ACT, que garantiza el intercambio de conocimientos entre los distintos pilares
del Acelerador ACT. EI Centro elaborard un informe con caracter periddico

sobre los planes de trabajo y los objetivos generales.

Cuenta asimismo con un Consejo de Facilitacion, cuya funcion principal es
ofrecer asesoramiento y orientaciones de alto nivel para los pilares, los
dirigentes y los asociados del Acelerador ACT, asi como proporcionar liderazgo

y promover la iniciativa a nivel mundial.
Esta es una de las herramientas.

Luego existen por supuesto los otros organismos internacionales tanto del
sistema de organismos multilaterales como los Banco Mundial, Interamericano
de Desarrollo, la CAF, etc, los organismos del sistema ONU que se ocupan de
materias conexas, como ocurre también con los organismos que provienen del

sistema OEA, y los del Sistema Iberoamericano que integra la OISS que es un
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organismo enteramente dedicado a la salud, a las cuestiones dervadas de sus
alternativas en el mundo del trabajo, (riesgos de trabajo) y también las
cuestiones fundamentalmente de la seguridad social, tanto en su faz

previsional como en la clasica de herramientas para el retiro.

Es evidente que un impacto global requiere respuestas globales. Puede verse
como el sacuddn inicial de nivel planetario concité una serie de fenémenos que

unieron a la humanidad y le dieron impulso a la labor de estos organismos.

Sin embargo, la segunda ola, por la sofisticacion, por las distintas
caracteristicas que tiene, tal vez favorece mas que haya respuestas
focalizadas, como en el caso de nuestra regidn podria ser la actuacion de

organismos derivados del sistema OEA o del Sistema Iberoamericano.

En este caso, el desarrollo histérico de herramientas con énfasis en nuestra
historia comun latinoamericana nos hace mas aptos para entender fendbmenos
como la pobreza estructural que poseemos en latinoamérica y como la engrosa

el impacto pandémico.

Ademas, hay una historia de colaboracion con todos los gobiernos durante cas
cien afios que ha trascendido con neutralidad pero con compromiso a la vez,
las obvias circunstancias agonales que el sistema democratico tiene en su

célula madre que son los partidos politicos.

El aporte que desde la cooperacion internacional puede hacerse, en resumidas
cuentas, es como lo decia con mejores palabras CEPAI, colaborar en que se
alcancen acuerdos de largo aliento, pues como podemos observar se han
producido efectos que seran duraderos en nuestras economias. Si un solo
sector explica el diez por ciento de la caida total de la actividad socieconémica,

es evidente que tenemos por delante como Region, y en especial como pais,
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un desafio adicional al crénico que encontramos en la pobreza estructural.

En este sentido, podemos apreciar con datos del INDEC que pese a todo el
esfuerzo gigantesco que hizo el Estado argentino, la cantidad de pobres ha

subido en forma potente registrandose casos de nuevos pobres.

Ya en su momento el documento de Aparecida de la Iglesia Latinoamericana
en el cual tuvo un rol fundamental nuestro entonces cardenal Bergoglio, hoy
Papa Francisco, alertaba sobre la aparicion de nuevos pobres, migrantes,
desclasados, jovenes sin posiblidad de ingreso a los sistema laborales, mujeres

particularmente dedicadas a ocupaciones de bajos ingresos.

Ese fenomeno, tal como veremos en el capitulo siguiente, se ha acelerado por
la pandemia sobre un proceso que ya venia dandose y que fue la preocupacion
fundamental del G 20 argentino: la seguridad alimentaria, los procesos
conocidos como Futuro del Trabajo, la automatizacion, la digitalizacion, los

cambios en la mente de la consumidores.
Il CONCLUSIONES Y COMENTARIOS FINALES.

Tal como hemos visto en la introduccién y los comentarios iniciales, y como se
deduce de lo informado en el capitulo sobre vacunas y cooperacion
internacional, la situacion pareceria ser la que sigue sobre el final de marzo de
2021.

Tras un afo calendario desde el brote pandémico, Argentina vivio dos
momentos. Uno de fuertes restricciones a la circulacion, y un desarrollo lento

de contagios que lamentablemente no alcanz6 para frenar los casos letales.

Asi, tardamos siete meses en llegar al millén de casos, pero rdpidamente en
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menos de tres meses, los casos se duplicaron. Las victimas fatales alcanzaron
los 56 mil decesos un afio después. En los peores momentos, igualaron los
decesos diarios en un afio comun sin una pandemia, y midiéndolo en
comparacion con un afio calendario se ubicaria como tercera causa de muerte.

Igualando a enfermedades infecto contagiosas, si solo tomaramos el nimero.

Esta estadistica sanitaria se da a la vez de una formidable caida econ6mica de
diez puntos que es peor que la de otros paises de la regiébn. Sobre este
escenario se avecina el segundo impacto pandémico, que no sabemos cuanto
durara, pero que si conocemos por la experiencia de recesiones anteriores que
en cuanto a lo econ6mico se producen varios tipos de consecuencias

permanentes.

Ese tipo de efectos permanentes incluyen un aumento de la pobreza
estructural. Se produce un mayor desempleo, mayor informalidad, y una dura
situacion en la que muchas personas deben cambiar de trabajo por uno de

menor calidad y en ese traspaso pierden un promedio de 15% de sus ingresos.

Esto lleva inestabilidad al sistema politico, y ese sistema politico entra en una
etapa de recelos y atribuciones de culpas que desfavorecen la recuperacion de
la economia, o por lo menos, no favorecen un clima de negocios, una dinamica

laboral, que permita crear empleos en sectores diferentes a los que los pierden.

Al parecer ademas, nadie tiene una solucién que aparezca con nitidez como el
camino adecuado o correcto. Puede verse como en el contexto internacional
paises que parecian encabezar un clima de libertad, debieron retroceder, otros
que logran vacunaciones masivas pero no bajan los contagios, otros paises

gue sufren todas las consecuencias negativas a la vez.

A la par, puede observarse de las conclusiones que el FMI aport6é al ultimo
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WORLD ECONOMIC FORUM que aquel fenémeno conocido como Futuro del

Trabajo en el G 20 argentino, tiene una pronunciada aceleracion.

La automatizacion, y la digitalizacién avanzan a ritmo desmesurado y esto, a la
par de las medidas de confinamiento, esta produciendo un cambio no solo en
las formas, sino en las mentes de los consumidores que van abandonando
preferencias consideradas “normales”, cuyo efecto de ese abandono es la
desaparicion de empleos y problemas concretos tanto para las personas como

para los gobiernos.

Los gobiernos enfrentan ademas otro desafio: ese cambio, es ademas de un
cambio en las formaciones mentales y habitos de consumo, una evolucion
acelearada de los sistemas financieros de manera masiva, de forma tal que
aparecen nuevas monedas, y esas monedas compiten con el tradicional
sistema de Bancos Centrales y unidades concentradas de emision de dinero de

curso legal, a la par que ofrecen desafios complejos a la tributacion.

Es decir, se produce un desfinanciamiento particularmente de estados locales
pues los comercios pequeiios cierran. Cierran retails, tiendas, ventas que
tradicionalmente se hacian cara a cara y en locales facilmente controlables
para las autoridades, y se comienzan a usar otras monedas, y otros modos de

intercambio.

Los sectores mas afectados son quienes tradicionalmente tienen problemas al
ingreso del mundo del trabajo, es decir los jovenes y dentro de esta franja

etarea, las mujeres jovenes, en todos los casos, con bajas calificaciones.

Empleos ligados a la gastronomia, el turismo, las economias regionales
asocialdas al turismo, el transporte, entran en crisis tanto en lo referente a

empleos formales, como también a sectores informales, y esto recorta los
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ingresos, causando problemas en los lugares mas agudos, relacionados con la

seguridad alimentaria, pero mas en general, con el nivel de ingreso.

Si hay menos ingresos, entonces que ocurre? Las conocidas consecuencias de
larga data, pero también otras nuevas. Nuevos pobres, nuevos problemas,

situaciones sociales que no encuentran un cauce rapidamente.

Por otro lado, hay sectores que estan siendo muy dinamicos, como pueden ser
los IT, los farmacéuticos, légicamente, la economia en general del
conocimiento, y el sistema financiero que con sus nuevos desarrollos se
convierte en un actor con novedosos desafios regulatorios e impositivos para el
Estado.

Este estado de cosas tiende a producir un verdadero dilema para los
hacedores de politicas, en el sentido clasico griego, es decir, enfrentarse a dos

términos negativos.

Si no hace nada, un gobierno puede causar un desempleo atroz. Si se
concentra Unicamente en conservar los empleos actuales o crear ficticios
empleos sin financiamiento, puede quedarse sin recursos rapidamente y no
lograr nada positivo pues no estaria acompafiando el proceso subterraneo que

se viene dando de cambios en las preferencias sociales relativas al comercio.

Es decir que puede ocurrir que hacer nada, o hacer algo sea igualmente malo,
Y que para hacer algo bueno, la sofisticacion requerida entra en una zona
donde las variables son casi infinitvas, como diria Borges, un mapa del tamafio

del territorio.

Asi planteado, esta claro que algunas de las conclusiones ofrecidas a lo largo

de este informe se refuerzan y vuelven a estar en estos comentarios finales.

Argentina - Bolivia - Brasil - Colombia - Costa Rica - Cuba - Chile - Ecuador - El Salvador - Espafia - Guatemala
Guinea Ecuatorial - Honduras - México - Nicaragua - Panama - Paraguay - Peru - Portugal - Rep. Dominica - Uruguay - Venezuela



ORGANIZACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD SOCIAL
CENTRO DE ACCION REGIONAL EN BUENOS AIRES

SARMIENTO 1136 — (CP C1041AAX) — TEL /FAX: (54-11) 4381-8473 — email: conosur@oiss.org.ar
O I SS BUENOS AIRES — ARGENTINA

Son necesarios acuerdos duraderos, novedosos, que incluyan a todos los
actores sociales relevantes. No puede prescindirse del sector privado, y debe
valorarse ademas especialmente como nuestro pais no tuvo una mayor
mortandad por la especial identidad de afios de desarrollar su sistema sanitario
en tres subsectores, el publico, el solidario de obras sociales sindicales y

empresarias, y el privado.

Tampcoo es subestimable el aporte que pueden hacer los Organismos
Internacionales y Multilaterales en la administracion de esta crisis, pues tal vez,
en su condicién de experticia neutral a la discusion politica, pueden lograr
aportes a los acuerdos y soluciones novedosas para enfrentar el triple desafio
de crisis econdémica, sanitaria, y de cambios sociolégicos impensados y

veloces.

Debemos entender que las vacunas aun cuando aparezcan, que pareciera, hay
suficiente cantidad de desarrollos clinicos como para que en determinado
tiempo varias de ellos triunfen y lleguen al gran publico, no son una solucién

magica.

Dependiendo de su calidad, distribucién, produccién, cantdad de dosis pueden
resultar un elemento necesario para disminuir la letalidad, pero pueden no
alcanzar para evitar los pérfidos efectos de la pandemia sobre la economia e

incluso solo ralentizar los contagios pero no hacerlos desaparecer.

Las terapéuticas masivas vienen mas atras, y en este sentido la experiencia

gue estamos teniendo como pais de cierto desaire a Argentina en el reparto de

Argentina - Bolivia - Brasil - Colombia - Costa Rica - Cuba - Chile - Ecuador - El Salvador - Espafia - Guatemala
Guinea Ecuatorial - Honduras - México - Nicaragua - Panama - Paraguay - Peru - Portugal - Rep. Dominica - Uruguay - Venezuela



ORGANIZACION IBEROAMERICANA DE SEGURIDAD SOCIAL
CENTRO DE ACCION REGIONAL EN BUENOS AIRES

SARMIENTO 1136 — (CP C1041AAX) — TEL /FAX: (54-11) 4381-8473 — email: conosur@oiss.org.ar
O | SS BUENOS AIRES — ARGENTINA

vacunas, podemos utilizarla para impulsar nuestros sistemas universitarios de
invesigacion y produccion, asi como dar impulso con soluciones sectoriales
imcluso legales para la industria farmacéutica local, asi como en el pasado se
hizo con determinadas actividades, como lo fueron la sancion del estatuto
especial para trabajadores de la construccion, o mas recientemente, los

convenios colectivos especiales para Vaca Muerta, en el secotr petrolero.
Para todo este enorme proceso de cooperacion, y trabajo conjunto, reiteramos
para finalizar, el sistema internacional de organismos especializados puede

servir de gran utilidad. Volveremos sobre esta idea en proximos informes.

Aprovechamos la oportunidad para saludarlos muy atte
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