


B

b

niversidad
ntificia
Bolivariana

Titulo de la obra:
Momento de lectura
Autor:

David Londofio Mesa
Técnica:

Caseina

Afo:

2021




*MAG. SEBASTIAN
AMAYA PALACIOS

sebastian.amaya@upb.edu.co

EPIDEMIAS: AYER, HOY Y SIEMPRE

" Historiador egresado de la Universidad de Antioquia. Magister en Historia por la Universidad Nacional de Colombia, sede Medellin. Se ha

desemperiado como docente en la Universidad de Antioquia, y actualmente en los departamentos de Historia de la Universidad Nacional
de Colombia y Universidad Pontificia Bolivariana, sede Medellin.
Ha ostentado cargos como editor en jefe de la revista académica Tempus (ISSN-e: 2422-2178) y subdirector del grupo de investigacion
Estudios Interdisciplinares en Historia General calificado B por Colciencias (https://scienti.minciencias.gov.co/gruplac/jsp/visualizafvisualizagr.
Jjsp?nro=00000000013597). Cuenta con una decena de textos cientificos publicados en libros compilatorios resultado de investigacion y
revistas indexadas. Ha integrado la Asociacién de Historia Econémica Mexicana y Asociacién de Historia Econémica del Caribe.

165


mailto:Sebastian.amaya@upb.edu.co

Resumen

unque las epidemias han sido un elemento comin
que ha acompafnado al hombre desde hace milenios, el fenémeno
de varios focos de infeccién simultdneos en diversos continentes, es
decir, una situacién pandémica, es algo relativamente reciente. La
globalizacién facilité la difusién de agentes patégenos, al tiempo
que los avances en telecomunicaciones nos han permitido tener un
conocimiento en tiempo real del acontecer a lo largo y ancho del
mundo. Tal velocidad y amplitud en la expansién de los contagios,
la sobrecarga de informacién, asi como un generalizado desco-
nocimiento del pasado, nos ha llevado a interpretar esta actual
coyuntura asociada al Sars-CoV-2- covid 19, como algo comple-
tamente atipico y particular. Sin embargo, -y a pesar de que los
procesos histéricos no son repetitivos en si-, los ciclos biolégicos y
naturales son iterativos, y el hombre enfrentado ante este tipo de
estimulos, fenémenos y eventos, ha tendido a reaccionar y obrar
de manera similar.

Este texto plantea una reflexién en torno a la singularidad de
esta emergencia sanitaria a partir de la comparacién de esta pan-
demia respecto a otfros procesos de enfermedades infecciosas con
gran impacto en las sociedades humanas a lo largo de su devenir
histérico. Para ello se propone como eje de andlisis, el impacto
de diversas epidemias y pandemias en la cotidianidad del indivi-
duo, asi como en el desarrollo sociocultural, y las consecuencias
a escala macro que pueden acarrear hondas crisis econémicas, y
eventualmente enormes cambios geopoliticos.

Palabras Clave:
Epidemia, historia, crisis econémica, tfrauma social.
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Introduccion

Nuestras rutinas y costumbres cotidianas ex-
perimentaron una abrupta ruptura con la irrup-
cién de una nueva y contagiosa enfermedad
en Wuhan, China, al parecer desde finales de
2019, pero que logré alcance global y fue ca-
talogada como pandemia para el primer tercio
de 2020. Mucho se ha investigado -y también
especulado- sobre sus origenes: desde la inter-
pretacién de un contagio involuntario a partir
de la ingesta de carne de un reconocido vec-
tor de agentes patégenos, como el murciéla-
go, que terminaria propiciando el trasvase de
una enfermedad viral animal al humano; sin
embargo, también se ha sefialado la presen-
cia del Instituto de Virologia de Wuhan, pri-
mer instituto de bioseguridad nivel 4 en China,
como una coincidencia cuestionable y arguye
que esta emergencia sanitaria podria respon-
der a una suerte de guerra biolégica. Aunque
aqui no es posible presentar conclusiones al
respecto, es cierto que ambas lecturas han ga-
nado muchisimos partidarios en medio de un
sentimiento general de inseguridad y vulnera-
bilidad -en tanto cualquiera podria contagiar-
se, y experimentar graves sinfomas e incluso la
muerte-, con el objeto de rastrear los culpables
originarios de toda esta debacle. Pero, 2es este
proceder algo novedoso?, y aln més, énos en-
contrdbamos realmente a salvo de este tipo de
enfermedades infecciosas?

Podria considerarse que el trauma y pro-
fundo impacto de una medida como el aisla-
miento a escala global, con todas sus nefastas
consecuencias en lo psicolégico, e incluso crisis
estatal en términos econémicos y administrati-
vos, fueron resultado de la laxitud con la que se
afronté en un primer momento esta coyuntura.

Muchos catalogaron esta enfermedad como un
‘simple resfriado’ o ‘gripita’, y cuestionaron las
sugerencias de la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS'); mientras otros, cuando notaron
que la capacidad médica de diversos Estados
estaba colapsando, ya con una preocupacién
general, a medida que los reportes diarios de
paises como ltalia o Espafia mostraban unas
cifras completamente desfasadas de mortan-
dad, llegaron a proponer sus propios meca-
nismos y curas milagrosas para contrarrestar
y reducir estos picos de contagio. No tarda-
ron en sefalarse los andlisis proporcionales
que demostraban que ofros flagelos como el
suicidio, los accidentes de trdnsito, entre mu-
chisimos otros, tenian un impacto mayor en el
decrecimiento poblacional, pero, a pesar de lo
valido de estos argumentos y la eventual apli-
caciéon de medidas rigidas, el virus se habia
difundido extensamente en todo el mundo y los
focos de contagio se multiplicaron y se desa-
rrollaron variables regionales de la afeccién.
Para tal momento, se establecieron cercos epi-
demiolégicos estrictos en muchisimos paises,
pero la situacién ya era incontrolable.

Dos aspectos son clave para comprender
esta testarudez en el momento de lidiar con la
expansién de contagios: la ciega confianza en
los métodos y tratamientos médicos actuales,
asi como el desconocimiento mismo de la his-
toria humana.

© © 000 0000000000000 000000000000000 000 00

! Institucion asociada a la Organizacién de las Naciones, creada a
mediados del siglo pasado con el fin de lograr un frente comiin para
la promocién y prevencion de medidas médicas, administrativas y
politicas que aseguraran una coordinacién de los paises integrantes

frente a problemdticas de salubridad piblica.
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El desarrollo de la medicina anatomopatolé-
gica a lo largo del siglo XIX, y sobre todo los
avances en la identificacion de bacterias?, virus®
y profistas® que causan algunas enfermedades
infecciosas, a partir de los fundamentales apor-
tes de Louis Pasteur (1822-1895)° y Robert Koch
(1843-1910)¢, crearon un hdlito de conocimien-
to cientifico y la esperanza de disponer margen
de accién suficiente para intervenir diversas
afecciones, y asi contrarrestarlas y controlarlas.
No obstante, la llamada Teoria Germinal de las
Enfermedades, en la que se estipula que toda
afliccién infecciosa es causada por una bacteria
o microorganismo, no implica necesariamente
que tras identificar el agente patégeno se pueda
disefar un tratamiento efectivo, ni mucho me-
nos que, en un lapso reducido, se pueda con-
trolar, o suprimir directamente. Nuestra actual
situacién es viva muestra de ello, pues a pesar
de contar con grandes recursos materiales y hu-
manos, el control y erradicacién del Sars Cov
19 continta imposible de lograr al dia de hoy.

2 Organismo unicelular muchas veces inofensivo, pero algunas,
conocidas como ‘gérmenes’ son patégenos, por lo que pueden
desarrollar enfermedades tales como tuberculosis, tosferina,
difteria, coleray tifoidea.

* Patégenos no vivos que ni se alimentan ni crecen. Invaden células
vivas y replican nuevos virus que pasan de célula anfitrion a otra.
Causan gripe, sarampion, rubéola, paperas, etc.

* Organismo unicelular de mayor tamano y complejidad que las
bacterias. Algunas pueden generar malaria, enfermedad del
sueflo y dafecciones graves transmitidas por insectos en las zonas
tropicales.

3 Bacteriélogo y quimico francés. Implementd eliminacion de
gérmenes mediante el incremento de la temperatura, proceso
que fue llamado pasteurizacion.

¢ Médico y microbidlogo aleman. Identificé el bacilo que causa la
tuberculosis, y participé en el estudio del célera a propésito del
brote de célera en Hamburgo a finales del siglo XIX.
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Por otra parte, este optimismo en las capa-
cidades médicas -que sin duda han logrado
increibles avances en los Gltimos dos siglos, y
aln mds en las mds recientes décadas- se ve
exacerbada por la falta de memoria histérica y
se reducen, por lo general, la conciencia so-
bre estos procesos a nuestra propia memoria
biolégica o individual. Como resultado existe
cierfa fendencia a interprefar nuestro contexto
como algo reciente y excepcional, cuando, al
contrario, epidemias y pandemias, han sido una

constante.




Epidemias: pasado y presente

¢A qué se debe nuestro sentimiento de sin-
gularidad y particularidad respecto a la actual
pandemia?¢ ¢Acaso no se han presentado mu-
chisimas situaciones andlogas a lo largo de la
historia?

Es comUn que, por ser la primera situacién de
estas caracteristicas y envergadura que vivimos,
experimentemos pdnico y desasosiego, pero
una revisién histérica podria aportar muchas lu-
ces respecto a lo que ha sucedido en el pasado
y plantear algunas lineas de qué podria seguir
con esta pandemia.

La comparacién més légica serfa valorar la
letalidad de las epidemias, pero debe apuntar-
se que la cuantificacién necesaria para realizar
un andlisis estadistico que permita comparar
un antes y un después es demasiado complejo,
pues hasta la aparicién de las fuentes proto
estadfsticas y estadisticas -a partir de la mo-
dernidad, y sobre todo del periodo contem-
pordneo- no es posible plantear una seriacién
adecuada (Arretx, Mellafe & Somoza, 1983).
Aun asi, pueden plantearse una interpretacion
a partir de los escritos que se redactaron so-
bre el impacto de enfermedades infecciosas en
diversas sociedades. Sin embargo, no puede
desestimarse el impacto que tenian antes de la
aparicién de la escritura, pues las epidemias
fueron muchisimo anteriores.

En efecto, muchas de las enfermedades tu-
vieron un origen animal y, debido a la constan-
te interaccién del hombre con ellos, asi como
su ingesta, se trasvasaron y lograron adaptarse
al humano. En este orden de ideas, Jared Dia-
mond (2018) propuso que ovejas, ratas, cerdos,

entre otros, fueron los vectores que posibilitaron
la aparicién de estas afecciones en el hombre.
Asi, la domesticacién iniciada durante el paleo-
litico superior, con carrofieros perros y chaca-
les, para el mesolitico de cabras, ovejas y renos
que migraban periédicamente y encajaban con
el estilo de vida seminémada de los cazadores-
recolectores, y al agregar en el neolitico el ga-
nado vacuno, cerdos, caballos y asnos (Derry
& Williams, 1978), aumenté la interaccién con
muchisimos vectores. Asi se logré el acceso a
nuevas fuentes de alimento y la posibilidad de
alivianar las tareas de tiro antes realizadas con
fuerza humana, materia industrial, medios de
transporte y protecciéon. Ademds, se incentivé el
traspaso de agentes patégenos.

Aun asi, resulta evidente que, por tratarse
de sociedades dispersas, el impacto de estas
enfermedades seria reducido, pues los grupos
seminémadas de cazadores y recolectores, dis-
ponian de enormes extensiones de ferritorio
para sus actividades, por lo que, en el peor de
los casos, todos sus integrantes podrian conta-
giarse e incluso morir, pero era poco probable
que transmitieran su dolencia a otra banda. En
el caso de los paleoindios, en el norte del con-
tinente americano, se ha calculado un margen
de 100 km como zona de exclusividad y se
crebé un marco de gran distancia entre diver-
sos grupos humanos (Fiedel, 1996). Por ello,
la baja densidad demogréfica fue una de las
primeras defensas en contra de las epidemias

(Cipolla, 1978).
Todo esto cambié con la Revolucién Neoliti-

ca. Con el desarrollo de la agricultura se crea-
ron los primeros asentamientos fijos asociados
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a las zonas de cultivo y, con ello, la necesidad
de incentivar un aumento demogrdfico, tanto
con fines fiscales, como militares, pues al tra-
tarse de la interaccién de diversos grupos hu-
manos en competencia por la explotacién de
recursos limitados, una mayor concentracién fa-
cilitaba la defensa o, llegado el caso, un pie de
fuerza mayor para someter al rival y apropiarse
de sus posesiones. Tal proceso se relacioné con
la proliferacién de epidemias, pues la cerca-
nia de cada vez mayor nimero de individuos
implicaba que un foco de contagio podria al-
canzar proporcionalmente a mds personas. Por
supuesto, esta caracteristica marcaria, en gran
medida, el impacto puntual de cada foco de
contagio, y sus consecuencias oscilarfan en fun-
cién de la densidad poblacional, que no serfa
realmente elevada hasta la primera y segunda
Revolucién Industrial”, cuando la aplicacién de
mejoras técnicas a la agricultura propicié un
gran éxodo a las ciudades, pasando de una
forma de asentamiento disperso y produccién
predominantemente agropecuaria y rural, a una
fabril y urbana concentrada.

Empero, esta serfa solo una ‘cara de la mo-
neda’, pues si bien explica por qué el impac-
to reciente de las epidemias es mayor en tér-
minos de contagio, no soluciona cémo estos
patbégenos se dispersan con mayor velocidad
ahora que en el pasado. La respuesta en rea-
lidad es sencilla, y también tiene su origen en

© © 0 06 000000000 000000000000000000000 00 00

7 Cambios econdmicos vy sociales que marcaron el paso de una
sociedad agricola y tradicional a una sociedad fabril y moderna.
Fueron procesos graduales derivados de los avances cientificos
de los periodos anteriores, en las cuales se transformaron
las actividades industriales, afectando el resto de las ramas
productivas y los dmbitos social, cultural y econdmico. Su
primer ciclo se data a partir de la vltima mitad del siglo XVIII
en Inglaterra, y para mediados de siglo XIX la segunda en un
espacio geogrdfico que comprendié Europa central, Estados

Unidos vy Japén.
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la Revolucién Neolitica, aunque sus alcances
han aumentado de manera sostenida desde ese
entonces. Con el desarrollo de las sociedades
sedentarias, y la especializacién de oficios, los
bienes y productos disponibles se multiplicaron,
al tiempo que también los diversos asentamien-
tos accedian a elementos asociados con el me-
dio natural en el que se emplazaban. A medida
que se incrementaba el rendimiento, se superd
el umbral de subsistencia y la acumulacién de
excedentes posibilité la aparicion de las prime-
ras redes mercantiles sustentadas mediante una
economia natural o de trueque. Como resulta-
do se consolidé una dindmica de intercambio
general que, en gran medida, recayé sobre ter-
ceros, que actuaban como intermediarios y la
aparicién de centros de redistribucién, que, al
ser afectados por epidemias, se convirtieron en
focos de exportacién de patégenos. Tal fue el
caso de la célebre Peste Negra®, una afeccién
originada en Oriente, y que fue transportada a
las orillas del mar Negro, donde entré en con-
tacto con los genoveses, quienes, siguiendo sus
itinerarios mercantiles por todo el Mediterrdneo,

la diseminaron por doquier.

© © 006006000000 00000000000000000000e0c0c e e

8 Yersinia pestis. Enfermedad causada por un bacilo (bacteria
en forma de barra) identificado por Alxander Yersin. Puede
manifestarse  como una afeccion  pulmonar  (insuficiencia
respiratoria);  septicémica  (infeccion  generalizada)  con
hemorragias cutdneas con placas de color negro azulado; o peste
bubénica (bubones o ganglios linfdticos abultados, en la ingle,
axilas o cuello). Con pulgar en roedores como sus vectores, inicié

en 1348, pero también hubo brotes en 1361, 1369y 1379.



SCCUGIBS 0 consecuencias

Los efectos de las epidemias han sido dema-
siado variados en términos socioculturales, pero
han marcado algunas tendencias econdmicas
comunes, por lo que se presentard el marco so-
cio econdémico en una primera instancia.

Por una parte, en un contexto pre industrial
al alza, existe una relacién directa entre el in-
cremento poblacional y el econdémico, que se
articula directamente con la disponibilidad de
fuerza productiva. En una situaciéon de decre-
cimiento demogréfico, como seria el caso de
una epidemia o pandemia, la mano de obra
seria cada vez mds escasa, y esto generaria
una inflacién, acompafada por una crisis eco-
némica general resultado de
la baja de la productividad co-
mercial y agricola. La carestia
de productos solia presentar un
impacto negativo en las dietas
de los individuos, quienes en
medio del alza de los precios
debian reducir el consumo de
protefnas y ofros productos que
desembocan en un estado de
desnutricion, que limitaba la co-

€¢

...existe cierta

tendencio
a interpretar

fermedades infecciosas, lo que elevé los indices
de mortandad, y ante la cafda en la mano de
obra, se presenté un incremento en los precios
que detona nuevamente la caida en la produc-
cién (Kriedte, 1994).

Por la ofra, en un contexto industrial como
el actual, si bien es cierfo que existe una me-
nor dependencia de la mano de obra, en tan-
to muchos procesos han sido tecnificados, y
una serie de mejoras en la conservacion de
productos limitan el impacto de las grandes
hambrunas que por lo comdn acompafiaban
las pestes y, ademds, los desarrollos médicos
han disminuido enormemente la mortandad.
Por esto mismo, el impacto
pareceria ser mucho mayor
en el presente que en el pa-
sado, pero de tener en cuen-
ta la proporcionalidad, en la
antigiedad las consecuencias
serian mayores, pues el peso
de la muerte de un individuo
representaria  un porcentaje
mayor de la poblacién total.

pacidad de respuesta fisiolégica nuestro Asf, a pesar de que los pro-
del cuerpo a agentes patége- _I_ _I_ cesos histéricos como tal no se
nos. Dicho de ofra manera: la CO n eX O repiten, si se pueden presentar
irrupcién de una pandemia en una serie de coincidencias y si-
nicleos de campesinos y agri- como Olgo militudes, en especial en las res-

cultores limitaba la disponibili-
dad de productos de consumo
bdsico en los mercados, ante
la imposibilidad de alimentarse
correctamente, un individuo de-
bilitado era blanco fécil para las
complicaciones resultado de en-

reciente
y excepcional.

)

puestas ante cierfos estimulos
puntuales. En el caso de fend-
menos bioldgicos y naturales, el
hombre enfrentado a ellos, ha
tendido a reaccionar y obrar de
maneras similares.
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Respecto a las epidemias, podriamos sefialar
que el miedo e inseguridad que resultan de los
picos de contagios, pues cualquiera podria re-
sultar perjudicado, personalmente o en sus nu-
cleos cercanos, ha acarreado una préctica de
buscar culpables a través de la asociacion de
algunos individuos con las enfermedades para
eliminarlos fisicamente o expulsdndolos de las
comunidades. Por supuesto, estas estigmatiza-
ciones han generado profundas fracturas so-
ciales, e incluso la persecucion de los vectores
identificados. Aqui, baste sefialar que, durante
la Peste Negra, en la que, segin cdlculos de
Benedictow, murieron hasta 50 millones de 80
millones de habitantes (2004), se culpd, en-
tre muchisimos otros grupos, a los médicos, a
los que incluso durante la examinacién de los
bubones inflamados se les hacia mantener dis-
tancia y realizar los cortes necesarios con sus
escalpelos unidos a varas de hasta dos metros.
También se sefal6 la posible influencia de los
judios, quienes recibieron graves dafios por la
oleada de antisemitismo que vivié Europa, e in-
cluso se valoré que podria estar causada por
la posicién de los astros, miasmas y terremotos
o una prueba divina, que vinculaba el castigo
y el martirio, por lo cual surgieron formas de
religiosidad extrema como, por ejemplo, los fla-

gelantes (Hays, 2005).

Otro caso interesante a la hora de identificar
las casualidades de la epidemia podria sefia-
larse con la plaga de Londres cuando el Privy
Council ordené el sacrificio de animales que se
consideraran como vectores, entre ellos cerdos
y palomas, pero no ratas, las cuales no se aso-
ciaron con la plaga bubénica hasta finales del
siglo XIX, y esta relacién no fue aceptada como
evidencia cientifica hasta principios del siglo XX.
Esta actitud inglesa se desarrollé en virtud de
que era comUn encontrar roedores muertos du-
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rante estas epidemias, pero en realidad morfan
como resultado del patégeno en cuestion. Pre-
cisamente con la muerte de las ratas que servian
como huéspedes a las pulgas, estas pasaban a
buscar nuevos anfitriones, entre ellos el huma-
no, detonando los contagios (Hays, 2004).

Este aspecto es representativo pues durante
las epidemias se han presentado tanto solucio-
nes y teorias ingeniosas y prdcticas, como otras
carentes de sustento y base empirica (icomo
la sugerencia del expresidente estadounidense
Donald Trump de inyectar desinfectantel). Estas
respuestas irracionales marcan un cuestiona-
miento sistemdtico sobre todos los preceptos,
médicos o no, y llevan a replantear el enfoque
de andlisis sobre el fenémeno de estudio, como
lo seria la vinculacién de las bacterias a cierto
tipo de enfermedades, algo que en su época era
impensable, y de alli su genialidad. Sin embar-
go, también se han presentado casos opuestos,
en contra de toda evidencia. Un ejemplo ilustra-
tivo serfa la oposicion del cientifico aleman Max
Von Pettenkofer a la evidencia de que el brote
de célera en Hamburgo en 1892 era causado
por la Vibrio cholerae, y para comprobarlo, in-
girié un cultivo de esta bacteria. Por fortuna, al
pertenecer a un grupo social privilegiado, tenia
un excelente metabolismo, y no se contagié. No
tenfan igual suerte las personas del comun, que

sufrieron muchisimo durante esta epidemia.




Consideraciones finales:
dificultades en el futuro

Se han repetido muchas de las conductas
realizadas durante diversas epidemias y pande-
mias a lo largo de la historia. Parece que, han
aflorado, en medio del temor experimentado,
posturas de religiosidad extrema que consi-
deran dichas situaciones como una prueba o
castigo divino (Jurado Jurado, 2004a; 2004b).
También ha sido constante todo tipo de reac-
ciones irracionales asociadas con remedios mi-
lagrosos e incluso la supresién de los objetos,
individuos y animales considerados como los
vectores causantes de las grandes infecciones
que los aquejaban.

Respecto al impacto de estas epidemia y pan-
demias, la actual concentraciéon poblacional en
inmensas urbes, y la facilidad para la movilidad,
y estrecha conexién econdémica, facilitan que un
foco de infeccidn se multiplique con gran veloci-
dad. Asf, en un mundo globalizado, la replica-
cién de focos de contagio en varios lugares, de
manera simultdnea, es una realidad, lo que difi-
culta su erradicacién pues es una tarea compleja
coordinar las multiples respuestas necesarias, a
pesar de las facilidades de comunicacién y acce-
so a informacién en tiempo real. Esto es algo que
en gran medida experimentamos con la difusién
del coronavirus de la circulacién de bienes y per-
sonas. No es fortuito que los grandes epicentros
por fuera de China fueran precisamente centros
mundiales de turismo, como Espafa o ltalia, y
que desde alli se esparciera por todo el globo,
con nuevos focos en los que iniciaria nuevamente
la exportacién del virus. Por ello mismo, se com-
plica demasiado el establecimiento de un cerco
epidemiolégico general, pues si bien las medidas
en un sitio pueden rendir excelentes resultados,

con gran sencillez podria infectarse de nuevo. Tal

situacién ya se ha visto en mltiples escenarios,
que resultan reinfectados luego de una dificil pri-
mera erradicacion.

Ademds, con el desarrollo de las inoculacio-
nes desde finales del siglo XVIIl a partir de las in-
vestigaciones del escocés Edward Jenner (1749-
1823), la viruela parecia estar contralada , pues
répidamente se replicaron los biolégicos para es-
timular el desarrollo de anticuerpos en el recep-
tor de las diversas vacunas. Un excelente ejemplo
de la premura con que se realizé esta ofensiva
contra los patégenos, seria la Expedicién Filan-
trépica liderada por la Corona Espafola en sus
posesiones americanas al iniciar el siglo XIX, jus-
to en visperas del proceso emancipador (Ramirez
Martin, 2002), luego de dos grandes brotes en
1780y 1802 (Silva, 2007). Sin embargo, enfer-
medades que se crefan superadas han repuntado
desde finales del siglo pasado al hacerse cada
vez mds resistentes a los antibiéticos y fdrmacos
con que se trataban. Este panorama resulta poco
halagiefio, y podria implicar que lejos de impo-
nernos sobre las epidemias, estas regresardn con
mayor resistencia.
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Para finalizar, en términos geoestratégicos,
tal catdstrofe demogréfica tendria graves re-
sultados en el contexto estatal, no solo por la
pérdida de mano de obra cualificada y espe-
cializada, sino que también implicarfa la muerte
de contribuyentes y, por ende, la reduccién de
la recaudacién tributaria, y asf los presupuestos
absolutos, que tienden a engrosar mediante el
incremento de la presién fiscal. Ademds, en un
contexto de competencia por recursos limitados,
la debilidad de un contendiente puede presen-
tar la oportunidad ideal para que ofro tome
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ventaja a su favor. Es por ello que se considera
que, junto a la peste y la hambruna, suele ca-
balgar también la guerra y la muerte. Aln no te-
nemos conciencia de los grandes cambios que
implicard esta coyuntura sanitaria, ni el tiempo
que pueda tomar superarla en su totalidad; sin
embargo, el panorama de un mundo pos pan-
démico parece ser muy desolador en términos
generales. Hambre, peste y muerte ya estén pre-
sentes en nuestro contexto, solo queda esperar
si el replanteamiento de zonas de influencia fer-
mine incluyendo también a la guerra.
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