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El regreso a clases y la tercera ola de COVID-19

La tercera ola de la pandemia de COVID-19 estd comenzando a descender,
mientras las nifias y nifios de nuestro pais regresan a clase. Esperemos que dicho
regreso no haga que el descenso se interrumpa, como sucedi6 en Gran Bretana
que, cuando el pico de la variante Delta del coronavirus estaba descendiendo, la
eliminacion de restricciones de reunion hizo que la curva de infecciones aumen-
tara de nuevo. Y eso ocurrioé en un pais que tiene el doble del porcentaje de per-
sonas con vacuna completa que en México.

La discusion por el regreso de las y los alumnos de primaria y secundaria ha sido
intensa: por un lado, se reconoce la necesidad de regresar a clases presenciales
dado el reto que la educacion a la distancia ha traido; y por otro lado, permanece
la desconfianza en que las escuelas desarrollen los mecanismos de prevencion
adecuados, cuando siguen las practicas inttiles como la toma de la temperatura,
el uso de “tapetes sanitizantes” y el rociado de las superficies de las escuelas, in-
cluyendo jlas canastas para el basquetbol!, segin mostraban las noticias.

Mientras tanto, las verdaderas medidas de prevencion como la vacunacion, el uso
adecuado de cubrebocas, la distancia fisica, el lavado de manos, la ventilacién y el
diagnostico, seguimiento y aislamiento de casos y sus contactos, se realizan de
forma poco consistente. Por ahora solamente algunas escuelas privadas estan mi-
diendo el bioxido de carbono dentro de las aulas y usando pruebas de antigeno en
casos sintomaticos.

No contribuye a la disminuir la desconfianza de las familias el hecho de que la
Cofepris decidiera, en junio de este ano, autorizar la vacuna de la empresa Pfizer
para nifas, nifos y adolescentes de 12 a 18 afios —igual que la FDA hizo en Esta-
dos Unidos—; y que un mes después, la misma Secretaria de Salud argumentara
que no se usaria esa vacuna en menores de 18 anos debido al bajo riesgo de este
grupo. Ese argumento llevado al extremo también excluye a las personas con co-
morbilidades como la diabetes tipo I, a quienes la misma autoridad sanitaria ha-
bia considerado desde el afio pasado como una de las poblaciones vulnerables. La
respuesta ha transitado, desde las multiples quejas en los medios y redes sociales,
hasta la judicializacion del reclamo de la vacuna, con mas de 200 amparos otor-
gados a favor de ninas y nifios, que obligan a las autoridades a su vacunacion.

La respuesta frente a la pandemia sigue tefiida de luces y sombras; como nos
muestra el Vacunometro de este mes, llegamos casi a los 100 millones de vacunas
recibidas en México, pero al mismo tiempo, sigue existiendo una brecha de mi-
llones de dosis entre las vacunas recibidas y las aplicadas. En algunas partes del
pais ya alcanzamos a las personas de 18 afios, pero en otras no las hemos vacuna-
do. La cobertura de la CDMX y de los estados de la frontera norte es cercana al
doble de la cobertura de los estados del sureste del pais. Mientras que las perso-
nas con mas recursos econdémicos —se ha estimado que mas de un millon— han
decidido no esperar e irse a vacunar a los Estados Unidos, las poblaciones vulne-
rables y de los estados con mayores desventajas sociales siguen esperando su
turno.
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