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1. Introduccidn

La propagacidn del virus SARS-CoV-2 y su enfermedad asociada COVID-19 estd teniendo un
impacto de enorme calado en todos los ambitos de nuestra sociedad. Como consecuencia de la
incertidumbre resultante, la Ciencia tiene que asumir una gran responsabilidad. Debe analizar
una situacion altamente dindmica y tratar de establecer recomendaciones basadas en el
conocimiento disponible y en datos actualizados.

El documento de posicion de la Academia Nacional de Ciencias Leopoldina trata los aspectos
psicoldgicos, sociales, educativos y econdmicos de la pandemia, estableciendo unas
recomendaciones para la realidad de Alemania. Antes de comentar cada una de ellas, el Grupo
de Trabajo Multidisciplinar (GTM) asesor al MICIIN, considera necesario efectuar dos
observaciones generales sobre las posibilidades de aplicacion de las mismas: en primer lugar,
desde la publicacidn de dicho documento hasta hoy ha transcurrido ya algun tiempo y se tiene

mas informacion sobre la evolucién de la pandemia, asi como conocimientos y datos gue obligan

a que algunas de sus propuestas deban ser matizadas. En segundo lugar, la situacion social,

econdmica y sanitaria en Espafa tiene importantes diferencias con la alemana, lo gue exige un

analisis critico _que debe tenerse en cuenta para valorar las opciones y elaborar

recomendaciones especificas para nuestra situacidn, siempre desde la evidencia cientifica.

L El Grupo de Trabajo Multidisciplinar asesora y apoya al Ministerio de Ciencia e Innovacién en materias
cientificas relacionadas con el COVID-19 y sus consecuencias futuras. Estd compuesto por: José M.
Ordovas (Presidente), Mariano Esteban, Rocio Garcia-Retamero, Beatriz Gonzalez Ldpez-Valcarcel,
Alfonso Gordaliza, Marco Inzitari, Pedro Jordano, Itziar de Lecuona, Laura M. Lechuga, Ramén Lépez de
Mantaras, José Molero, Agustin Portela, Diego Puga, José Javier Ramasco, Francisco Sanchez-Madrid y
Alfonso Valencia.
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No obstante, si hay algunos aspectos del documento de la Academia Leopoldina que pueden
resultar relevantes y de gran interés. Uno de ellos hace referencia a la evaluacion diferenciada
de los riesgos en la poblacidn, la comunicacién de dichos resultados a los ciudadanos, y la
necesidad de adoptar politicas que amortiglien el impacto psicolédgico y social que la pandemia
esta teniendo en los mismos.

Ademas, en el informe de la Academia Leopoldina, no se hace referencia a un aspecto que desde
el Grupo de Trabajo se considera de especial importancia para el caso espaiol: las actuaciones
sobre el Sistema de Ciencia, Tecnologia e Innovacion (CTI).

A continuacidn, se resaltan las principales conclusiones del informe del GTM:

e Aumentar las capacidades de pruebas diagndsticas propias.

e Conseguir una vigilancia epidemiolégica eficaz combinando diagndstico con una red de
rastreo principalmente manual, pero reforzada con medios digitales.

e Adaptar las estrategias de comunicacién con informacion objetiva.

e Restablecer urgentemente la actividad académica e investigadora.

e Establecer medidas politicas orientadas a la sostenibilidad ecoldgica y social con
modelos sostenibles de uso de los recursos naturales.

e Asegurar el fortalecimiento y la aplicacion de las regulaciones ambientales.

e En esta “nueva normalidad” habria que tender hacia una “nueva economia”, con
cambios sectoriales y politicas de reconstruccion.

e Nueva construccién de un sistema robusto de Ciencia y Tecnologia, capaz de afrontar
retos como esta pandemia.

2. Optimizacion de los fundamentos para la toma de decisiones

“Las encuestas, basadas principalmente en los sintomas, conducen a una percepcion
distorsionada del proceso de infeccion. Es, por lo tanto, importante mejorar sustancialmente el
estudio de la infeccion y el estado de inmunidad de la poblacién, en concreto a través de un
estudio, a escala nacional y representativa, de infeccion e inmunidad, en la medida de lo posible
con técnicas fiables, validadas y estandarizadas” (Extracto y traduccién al castellano del informe
de la Academia Leopoldina)

La toma de decisiones debe basarse en la evidencia cientifica y en los datos obtenidos desde la
calidad, seguridad y trazabilidad. Fundamental en este proceso es disponer de técnicas y
capacidades de diagndstico que puedan informar tanto del grado de infeccién existente
(pruebas gendmicas de PCR, pruebas de antigenos) como el de la inmunidad (pruebas de
anticuerpos) adquirida por la poblacidn. La doble estrategia de analisis de la infeccion y nivel
seroldgico es la forma mas eficaz para implementar el programa de desescalada por fases de
forma segura y contralada. Parte de este estudio ya se ha emprendido con la encuesta sero-
epidemiolédgica de la infeccion por el virus SARS-CoV-2 en Espafia (ENECOVID) iniciada
recientemente. Los datos obtenidos de personas infectadas tendran que ser incorporados en
tiempo real a un modelo predictivo dindmico que permita prondsticos mas fiables a corto plazo,
y que pueda utilizarse para apoyar decisiones y verificar la efectividad de las medidas de la
desescalada.
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Un aspecto que se ha hecho muy evidente durante esta crisis es la necesidad de disponer de
pruebas diagndsticas rdpidas que permitan acelerar la toma de decisiones clinicas y eliminar
gran parte de la carga de trabajo de los laboratorios centralizados. Es evidente que la integracion
de las pruebas descentralizadas con la vigilancia epidemioldgica fortaleceria notablemente la
capacidad de las autoridades sanitarias en su lucha contra el brote de SARS-CoV-2. Aunque
todavia no ha sido posible adaptar completamente (en términos de sensibilidad, selectividad y
validacién) la tecnologia de pruebas rapidas ya existentes para este nuevo coronavirus, es
previsible que esta tecnologia evolucione los suficiente en los proximos meses/afios y podria
estar disponible en caso de rebrotes o nuevas pandemias. Serd de suma importancia contar con
pruebas rapidas fiables en una cantidad suficiente para permitir un control epidemioldgico
eficiente, no solo en la poblacidn de riesgo y los principales trasmisores, sino también en los
trabajadores esenciales. Pero un aspecto muy negativo que se ha puesto de manifiesto durante
esta crisis es la excesiva dependencia tecnoldgica que Espafia tiene en materia de diagndstico,
donde mayoritariamente las pruebas/kits de diagndstico/reactivos son de procedencia
comunitaria o extranjera. Este talén de Aquiles debe revisarse y se deben acometer las acciones
necesarias para revertir esta precaria situacion tecnolégica que podria dar lugar a una situacion
muy complicada si ésta o futuras infecciones se extienden en un grado mucho mayor que el
actual'.

Por otra parte, teniendo en cuenta los datos obtenidos, las decisiones que se tomen para la
salida del confinamiento deben disefiarse e implementarse en el marco que proporciona la
normativa europea sobre proteccién de datos de caracter personal desde mayo de 2018'". En
particular, deben estar fundamentadas en el respeto por las personasy la equidad. La proteccion
de la salud publica y la actuacién en favor del interés colectivo no pueden implicar una gran
restriccion de los derechos y libertades. También seria necesario alcanzar un acuerdo
internacional, o al menos a escala europea, sobre la monitorizacién y estandarizacién de los
datos sanitarios.

En Espafia, el sistema publico de salud cuenta con bases de datos personales protegidas que
solo deberian correlacionarse con otras de distinta indole en casos de necesidad mayor. La
sociedad digital que estamos construyendo no permite garantizar el anonimato debido a la
ingente cantidad de datos que generamos y acumulamos. La mejor alternativa seria una
combinacion de métodos analdgicos y digitales, ya que seria un error pensar que la tecnologia
de rastreo automatico de contactos es la Unica que nos va a salvar de un rebrote. El uso de una
tecnologia de deteccién automatica de contactos de riesgo, sin embargo, si que puede servir de
gran apoyo al rastreo manual.

“Al igual que ya sucedid en Corea del Sur, deberia ser posible utilizar datos GPS proporcionados
voluntariamente, en combinacion con el rastreo de contactos, ya que aumentaria la precision de
los modelos ya existentes, con resolucion contextual y local, permitiendo una prediccion del
desarrollo pandémico” (Extracto y traduccion al castellano del informe de la Academia
Leopoldina).

En nuestro contexto, son varias las medidas a proponer que requeriran una considerable
inversién publica para construir un nuevo modelo en el ambito de la salud publica —que huya de
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la precariedad anterior-, y que, a corto plazo, permita que se refuerce el rastreo manual y se
complemente con herramientas digitales. Hasta que no dispongamos de una tecnologia
mejorada de deteccién automdtica de contactos de riesgo que reduzca considerablemente tanto
los contactos falsos positivos como los falsos negativos, existe el peligro de que los usuarios de
estas ayudas tecnoldgicas crean que estan seguros y protegidos gracias a la tecnologia y bajen
la guardia; y, por otra parte, los gobiernos crean que una vez implantado un sistema digital
automatico, ya han hecho lo mas importante y no refuercen como es debido el sistema manual
de rastreo. Estas falsas percepciones pueden conducir a la desagradable sorpresa de agravar el
problema que queriamos resolver. Por consiguiente, recomendamos que, independientemente
de la adopcidn de alguna tecnologia digital de deteccidon automatica de contactos, se refuerce
decididamente el sistema de rastreo manual.

Hay que ser consciente de que la tecnologia digital de deteccién automatica de contactos esta
en sus primeras etapas y existen dudas sobre su eficacia, robustez, fiabilidad técnica y utilidad
real, y ademads no existe todavia un marco legal especifico ni un debate ético suficientemente
informado. A esto se afiade el hecho de que dependen de unas pocas compaiiias, aunque paises
vecinos tratan de limitar esta dependencia y estan optando por desarrollar parcialmente su
propia tecnologia. Sin embargo, considerando que esta tecnologia tiene un potencial innegable,
para que se desarrolle de modo eficaz y aceptable socialmente, debemos disponer del marco
legal, ético y econdmico adecuado para ella. Seria aconsejable que, en un tema tan estratégico
y sensible para Espafia, no fuéramos dependientes y menos aun de compaiiias privadas, por lo
que debemos plantearnos desarrollar una tecnologia sdlida, eficaz y de confianza en
colaboracién con Europa, como ya se ha hecho antes (y exitosamente) para resolver
otros desafios tecnoldgicos.

Para llevar a cabo las estrategias comentadas habria que emprender las siguientes acciones:

2.1. Realizar pruebas, localizar y llevar a cabo un seguimiento de los positivos y sus contactos
para romper la cadena de transmisidon del virus. Se deberia priorizar la contratacion de
personal — administrativo, sanitario, etc., asi como mejorar y modernizar los sistemas
informaticos y validar los datos. Fomentar las llamadas de teléfono y seguimiento al estilo
tradicional, considerando que no toda la poblacidn tiene acceso a internet ni a dispositivos
moviles, en particular aquellos mas vulnerables (como las personas mayores). Es necesario
crear un modelo de acceso a los datos, a su gestién y a la generacién de nuevos que sea util
y fiable. La transferencia de competencias en materia de sanidad a las CCAA no deberia
suponer un obstdculo para construir un sistema en el que los datos sean identificables,
accesibles, interoperables y reutilizables',

2.2. Evitar la excesiva dependencia de las tecnoldgicas por parte el Estado, y en particular,
de Europa hacia EEUU -de la que ya alertd la canciller alemana Angela Merkel hace meses".
Situacidon que implica reconocer que existen potenciales mercados de datos personales

Ill

sobre los que se asienta la sociedad digital “guiada por el dato” y que, con el pretexto de la
urgencia Covid-19, éstos no pueden institucionalizarse de tal forma que el ciudadano pierda
complemente el control sobre sus datos y se abra paso a usos no deseados y a posibles

discriminaciones encubiertas. El Estado debe establecer las condiciones legales y técnicas
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para garantizar la protecciéon de las personas, tanto en el modelo centralizado como
descentralizado, para la identificacion de positivos y el rastreo de contactos” hoy a debate.

Estas propuestas digitales deben ser proporcionales a los fines que se persiguen, ser activas por
tiempo limitado, y deben asegurar la no identificacidn del titular, siempre que sea posible. Por
lo tanto, se recomienda:

1) Reforzar la asistencia sanitaria y las capacidades de pruebas diagndsticas tanto centralizadas
como descentralizadas de nuestro sistema sanitario, en particular la atencién primaria y la
vigilancia epidemiolédgica, mediante un sistema de diagndstico eficaz junto con un sistema
informatico para obtener datos de calidad interoperable. Se deberia combinar un modelo
analdgico para la identificacién de positivos y contactos, y su seguimiento, y una red de
deteccion automatica de contactos mediante dispositivos digitales. Esta red deberia estar
controlada por el sistema publico de salud y no en manos de terceros ajenos a los procesos de
investigacion e innovacidn en salud, y establecida desde el respeto a los derechos
fundamentales y los valores sociales que Europa propugna.

2) Establecer un modelo de gobernanza que permita alinear los intereses de la ciudadania y de
la salud publica desde el disefio de la intervencidn, durante su desarrollo y en el acceso a los
resultados; el objetivo es evitar asimetrias y acumulacién de poder (por ejemplo, por parte de
las empresas tecnolégicas). Asi, se debe asegurar el principio de transparencia y rendicion de
cuentas, y evitar modelos opacos propiciados por terceros que participan como proveedores de
los servicios y como intermediarios, que deberian ser reducidos al maximo.

3) Las nuevas medidas de rastreo por encuesta y otros medios digitales deben ser correctamente
publicitadas y explicadas a la sociedad para evitar malas interpretaciones y las posibles
desfavorables consecuencias de un rechazo social si esa introduccién es inadecuada, como ha
sucedido con otras tecnologias anteriormente. Para ello hay que informar a los titulares de los
datos acerca de quién, por qué, cdmo y durante cudnto tiempo se accede a sus datos personales
y los resultados por razén de la desescalada, de forma clara e inteligible, permitiendo el ejercicio
de los derechos reconocidos en la normativa aplicable. Cualquier decision debera estar fundada
en la evidencia cientifica. Es fundamental asegurar la confianza de la sociedad en la ciencia y en
los procesos de digitalizacién por parte del Estado en alianza con el sector privado y que afectan
a su esfera mas intima.

4) Ademas de la imperiosa necesidad de mejorar los sistemas de recogida de datos, seria muy
recomendable que dichos datos fueran accesibles a la comunidad cientifica, lo que ayudaria a
enfrentarnos mejor a esta pandemia y a sus posibles rebrotes.

3. Permitir una evaluacién diferenciada de los riesgos e impacto psicosocial de los mismos

“Para el trato social e individual relacionado con la pandemia, es importante una clasificacion
contextual de los datos disponibles. Aquellos asociados al desarrollo de enfermedades graves y
decesos, deben compararse a los de otras enfermedades y ponerse en relacion con el riesgo
esperado de muerte en grupos de edad individuales. Este riesgo individual debe quedar
claramente ilustrado. Esto también es aplicable a otros dmbitos, como la sobrecarga del sistema
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sanitario y las consecuencias negativas en la economia y en la sociedad. Esta es la tunica forma
de asegurar la cooperacion de la poblacion para implementar las medidas necesarias tomadas.”
(Extracto y traduccidn al castellano del informe de la Academia Leopoldina).

Consideramos de especial relevancia la adaptacion de las estrategias de comunicacién de
riesgos que se estan utilizando en la actualidad. En ciertos entornos y medios, la informacion se
comunica de un modo excesivamente complejo y rodeado de connotaciones emocionales, a
veces muy impactantes, que dificultan la toma de decisiones. Asi, por ejemplo, en la mayoria de
las ocasiones se comunican los riesgos en términos absolutos, muy dificiles de interpretar y
relativizar por la poblacidon general. Conocemos algunas de las estrategias mas recientes y
efectivas que se estan usando y se han usado en estos contextos. Asi, por ejemplo, presentar los
riesgos en perspectiva, comparandolos con otros riesgos conocidos (HIV/AIDS, Ebola, gripe A) o
presentar los datos relativos sobre la efectividad del confinamiento (riesgo sin realizar
intervencién vs riesgo con intervencién), tal y como se haria al comunicar los resultados en los
ensayos clinicos aleatorizados, permitiria a los ciudadanos entender la informacién numérica
sobre el riesgo real y la evolucion de los acontecimientos. También seria necesario enfatizar la
necesidad de relativizar cambios minimos en los datos sobre la evolucidn, que no son
significativos (es decir, seria importante ensefiar a interpretar las tendencias en los datos que se
ofrecen). Finalmente, pensamos que es importante facilitar una comunicacidon mas centrada en
la informacién objetiva, libre de cuestiones emocionales, que promueven temores injustificados
y dificultan la comprensién y comunicacion (por ejemplo, estrategias de toma de decisiones del
tipo ‘todo-o-nada’ —reacciones de pdnico ante cualquier contacto vs desprecio a la norma al
considerar que ‘esto no va conmigo’).

Para ello, seria imprescindible la clasificacion contextual de los datos disponibles y Ia
comunicacion de los mismos utilizando estrategias trasparentes. Deberiamos partir de los datos
disponibles asociados al desarrollo de enfermedades graves y decesos, y deberia compararse
esta informacion con la relativa a las de otras enfermedades y ponerse en relacion con el riesgo
esperado de muerte en grupos de edad individuales. Habria que insistir mucho mas en el riesgo
de transmision (que todavia no sabemos cdmo cambia con la edad) que en el riesgo en si de
contraer la enfermedad por grupos de edad, para aumentar todavia mas la conciencia ciudadana
en todos los rangos de edades (y especialmente en los jovenes). Este riesgo individual deberia
guedar claramente ilustrado. Esto también es aplicable a otros ambitos, como la sobrecarga del
sistema sanitario y las consecuencias negativas en la economia y en la sociedad. Esta es la Unica
forma de asegurar la cooperacidn de la poblacidon para implementar las medidas necesarias
tomadas.

4. Amortiguar el impacto psicolégico y social

“La motivacion intrinseca para la aceptacion e implementacion de las medidas por parte de la
poblacion es la autoproteccion y la solidaridad, mds que la amenaza de sanciones. Al
proporcionar un cronograma realista y un paquete claro de medidas para la normalizacion
gradual de la situacion, aumenta la capacidad de control y la previsibilidad para todos,
minimizando, de esta manera los efectos negativos psicoldgicos y fisicos del estrés actual. Por
otro lado, deberd ofrecerse ayuda y apoyo a aquellos grupos de altos riesgo que mds sufren las
consecuencias de estas restricciones, como pueden ser nifios, personas en situaciones familiares
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dificiles o aquellas personas expuestas a violencia doméstica.” (Extracto y traduccion al
castellano del informe de la Academia Leopoldina). EI GTM ha estudiado y discutido este
apartado y considera que las conclusiones del informe son también de aplicacién a la situacion
actual de Espaia.

5. Incluir diversas perspectivas en el proceso

“Las medidas adoptadas por el Gobierno destinadas a proteger la salud de la poblacién conllevan
restricciones de otro tipo de derechos y no debe ocultarse, sino ser consideradas dentro de una
evaluacion general. De esta manera, incluyendo los efectos secundarios no intencionados en la
misma, se podrd apreciar la complejidad del proceso. Las decisiones politicas tomadas para
hacer frente a la crisis deben reconocer la multidimensionalidad del problema, teniendo en
cuenta la perspectiva de los afectados y de los diferentes grupos de riesgo, revelando los
respectivos procesos y comunicdndose en consecuencia. Se evitaria asi que una segregacion
preventiva de grupos de poblacion individuales como, por ejemplo, asumiendo la tutela de
personas mayores, fuera considerada como una privacion de sus libertades y su capacidad de
decision” (Extracto y traduccién al castellano del informe de la Academia Leopoldina). EIl GTM
ha estudiado y discutido este apartado y considera que las conclusiones del informe son también
de aplicacion a la situacién actual de Espafia.

6. Apertura gradual del sector educativo

“En el ambito de la educacion, la crisis ha provocado una disminucion masiva en los servicios de
cuidado infantil, ensefianza y aprendizaje, ademds de acentuar la desigualdad social. Por lo
tanto, la reapertura de las instituciones educativas deberia darse cuanto antes levantando, por
un lado, las restricciones y, por el otro, minimizando el riesgo de nuevas infecciones. Ya que son
los nifios los mds afectados y dependientes del sistema educativo, deberian ser las escuelas de
educacion primaria y secundaria las primeras en reabrir de manera gradual, reservando el
aprendizaje a distancia, ya sea analdgico o digital, a alumnos de edades mds avanzadas que
podrian regresar a sus clases habituales en fases posteriores. (Extracto y traduccion al castellano
del informe de la Academia Leopoldina).

En consonancia con lo expuesto en el informe de la academia Leopoldina, esta crisis ha
provocado en Espafa una disminucién masiva en los servicios de cuidado infantil, ensefanza y
aprendizaje, ademas de acentuar la desigualdad social. Sobre el sistema educativo, en todas sus
escalas desde educacién infantil hasta la universidad, pivota el sistema de conocimiento del que
dispone nuestra sociedad. Es por ello urgente restablecer su completa funcionalidad,
favoreciendo la reapertura de las instituciones educativas, evaluando como disminuir las
restricciones sin aumentar el riesgo de nuevas infecciones. Para ello es fundamental, en
colaboracién con las CCAA, establecer un sistema gradual que tenga en cuenta no sélo los
aspectos de plazos temporales sino, mdas importante, la heterogeneidad espacial a diferentes
escalas en la situacidn de la pandemia: diferencias entre regiones, ambitos rural/urbano, areas
urbanas, zonas metropolitanas, etc.

En el caso espafiol, se debe contar con detalles importantes de la situacidon por niveles
educativos, CCAA, etc., antes de decidir la estrategia de reintegracién. Los diferentes ambitos
educativos no estan aislados de otros (laboral, social, comercial, transporte, etc.) y sus
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soluciones no deben plantearse aisladamente de ellos. Ya que son los nifos los mas afectados y
dependientes del sistema educativo, podria considerarse que las escuelas de educacién primaria
y secundaria puedan reabrir de manera gradual, reservando el aprendizaje a distancia, ya sea
analdgico o digital, a alumnos de edades mas avanzadas que podrian regresar a sus clases
habituales en fases posteriores. Sin embargo, el documento de la Academia Leopoldina no da
razones cientificas para la recomendacién de reabrir el sistema educativo. No estamos
convencidos de que haya base suficiente para recomendar que los mas pequefios (primaria)
deben ser los primeros. éSe sabe si se infectan e infectan menos los mas pequeios? Nuestra
recomendacion seria tomar las decisiones de acuerdo con el conocimiento del comportamiento
de la COVID-19, por lo cual es fundamental disefiar estas acciones a la luz de los muestreos de
prevalencia y estudios de dindmica regional/local de la pandemia priorizando el retorno a la
actividad educativa. Trabajar en tiempo real, adaptandose al conocimiento, introduce cierto
grado de incertidumbre y exige una comunicacion adecuada, pero es lo mas razonable.

“Gracias a los medios digitales, existen diferentes maneras de combinar la ensefianza presencial
y a distancia y se recomendaria, en la medida de lo posible, la realizacion de exdmenes. Es
especialmente recomendable, en el caso de alumnos con dificultades en el aprendizaje, tomar
medidas para minimizar su desventaja. Dado que los nifios mds pequefios no comprenden la
necesidad de respetar medidas establecidas, como la distancia de sequridad, aun manteniendo
las medidas de proteccion en el centro educativo, es probable que pudiesen transmitir la
infeccion y, por lo tanto, los servicios de guarderia deberdn reanudarse de manera muy
limitada”. (Extracto y traduccién al castellano del informe de la Academia Leopoldina). De
nuevo, el escalonamiento temporal debera acoplarse con las diferencias locales y regionales en
la incidencia de la pandemia. Deberan redoblarse los sistemas de alerta temprana y deteccion
de infecciones en estos dambitos, dada su importancia como puntos calientes de contagio de la
enfermedad.

Respecto al sistema universitario, sus modos de accidn en el ambito de ensefianza no-presencial
permitirian mantener al minimo necesario la actividad presencial, por ejemplo, sélo en las clases
practicas. Y se deberian potenciar y usar los recursos disponibles para ensefanza remota.

Debido a la relevancia que la I1+D tiene para el conjunto de la sociedad y progreso tecnoldgico
de Espania, seria fundamental restablecer urgentemente la actividad académica e investigadora
en los departamentos e institutos de investigacion, pues de ella se nutre- a través de diferentes
vias- todo el sistema sanitario. En ellos se puede graduar la actividad presencial en el desarrollo
y seguimiento de experimentos con el trabajo remoto, de forma que se escalone
progresivamente la actividad presencial. Consideramos que el estudio de la Leopoldina, en el
apartado del sistema educativo, podria haber incidido mas en la educacién terciaria, donde el
papel de la investigacién es muy importante y ha tomado una particular relevancia durante esta
crisis; no sélo en los aspectos relativos al sistema sanitario/biomedicina, sino en todos los
ambitos dado el caracter transversal de las consecuencias de la COVID-19. No sdlo es urgente
restablecer nuestro sistema econdmico; no deberiamos olvidarnos que no podriamos afrontar
exitosamente esta crisis sin disponer de la completa funcionalidad de nuestro sistema nacional
de investigacidn, académico y de desarrollo cientifico y tecnolégico.
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Este tema sobre la I+D+i sera objeto de un estudio mas detallado por el GTM como parte de
su mandato.

7. Normalizar gradualmente la vida social

“La vida social podra ser reanudada de manera gradual cumpliendo los siguientes requisitos: a)
cuando las nuevas infecciones se estabilicen en un nivel bajo, b) cuando las reservas de los
servicios de salud tengan la capacidad necesaria y los pacientes se recuperen gradualmente, c)
cuando las medidas de proteccion (higiene, proteccion de boca y nariz, distancia de sequridad,
identificacion de personas infectadas) se cumplan de una manera disciplinada. De esta manera,
podrian reabrir el comercio minorista y la industria hostelera, asi como reanudar los negocios y
el transporte publico con normalidad, pudiendo, ademds, realizar viajes privados siguiendo estas
pautas. Asi mismo, el uso de mascarillas para proteger boca y nariz debe ser una medida
adicional en ciertas dreas, como en el transporte publico. Contemplando la posible distancia de
sequridad y la intensidad de contacto entre las personas, deberian reanudarse de manera
gradual los eventos sociales, culturales y deportivos. Es necesario un monitoreo continuo de la
cantidad de infecciones” (Extracto y traduccién al castellano del informe de la Academia
Leopoldina).

Las lineas generales del plan de vuelta a la normalidad del Gobierno de Espafia (gradual por
fases, monitorizando indicadores para la transicién hacia fases mas avanzadas, desigual por
territorios segln su riesgo y capacidad de respuesta a nuevos brotes) son adecuadas y se
fundamentan en el conocimiento sobre los riesgos de contagio y las posibilidades de control de
la pandemia. Es importante que esos criterios prevalezcan por encima de las presiones de grupos
de interés que no internalizan los posibles efectos externos en costes que ocasionarian con
aperturas prematuras. Las restricciones sobre tiempos de apertura de pequefio comercio frente
a grandes establecimientos y centros comerciales, o sobre limites de uso de espacios respecto a
la capacidad maxima (en restaurantes, aviones, etc.) deben ser establecidas con criterios de
riesgo y control de contagios mas que segun las expectativas de las cuentas de resultados de
empresas del sector.

Hay que comentar también que una de las caracteristicas positivas de Espafia, respeto a
Alemania, es haber logrado una esperanza de vida muy alta. Esto conlleva una importante
responsabilidad de cara a nuestras personas mayores, y es necesario estudiar los efectos del
COVID-19 sobre esta poblacién vulnerable, tanto en relacidn con el confinamiento como a lo
ocurrido en las residencias geriatricas, también como base para plantear la “desescalada” y qué
nueva normalidad se debe perseguir. También, se deben determinar las causas inmunes de
vulnerabilidad al virus de esta poblacidn.

Este Ultimo punto sera objeto de un estudio mas detallado por parte del GTM.

8. Utilizar la politica econédmica y financiera para la estabilizacion

“Durante este periodo y debido a las medidas adoptadas, la politica econémica y financiera debe
proporcionar ayuda inmediata para solventar la dificil situacion. Esto incluye contratos de
trabajo de corta duracion, apoyo a la liquidez, aplazamiento de impuestos y subvenciones para
evitar quiebras. La participacion estatal solo debe utilizarse para estabilizar compafias en riesgo
extremo. Debido a las actuales politicas de salud, las medidas requeriradn un mayor estimulo
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fiscal a medio plazo. En el lado de los ingresos, se traduciria en una desgravacion fiscal, evitando
recargos o aboliéndolos. En los aspectos del consumo, serian importantes fondos adicionales
para inversiones publicas en salud, infraestructura digital o proteccion del medio ambiente. Esta
crisis requiere una accion europea basada en la solidaridad. Esta gestion comunitaria de la crisis
requiere, por ejemplo, que el Banco Central Europeo (BCE) garantice la liquidez, al apoyo
financiero tanto del presupuesto de la UE como del Banco Europeo de Inversiones (BEI), asi como
una linea de crédito dedicada a paliar los efectos de la pandemia a través del Mecanismo
Europeo de Estabilidad (MEDE)” (Extracto y traduccion al castellano del informe de la Academia
Leopoldina).

Los datos mas recientes de la situacion espafiola sefialan que la caida de la actividad econdmica
prevista para este afio sera igual o superior al 9% y podria ser mas elevada si las medidas
propuestas para su compensacién no surten el efecto deseado. La recuperacidn prevista para
2021 no lograria compensar totalmente la situacion, lo que traslada al menos a un horizonte de
2022, las consecuencias mas directas. Los niveles de paro se incrementardn severamente hasta
alcanzar cifras superiores al 20% de la Poblacién Activa, afectando muy seriamente a colectivos
desfavorecidos como los trabajadores temporales. De esta manera, las actuaciones de las
administraciones deben, por un lado, sostener financieramente hasta donde sea posible la
actividad econdémica, evitando una descapitalizacion de las empresas lo cual podria tener serias
repercusiones de cara a la recuperacion. Simultdneamente, debe combatirse el problema del
desempleo tanto por razones de justicia social, como para evitar que la pérdida de capital
humano en las empresas y entidades sea un obstaculo de la salida de la crisis tan importante
como lo fue en la anterior. Para lograr estos objetivos, los esfuerzos de las administraciones
nacionales tienen que venir acompanados por la flexibilizacidon de las posiciones de la UE y el
BCE, asi como por una mayor dotacion de recursos directos de la UE o asumiendo propuestas
como la reciente de la Ministra Espanola de Economia sobre la Deuda Perpetua.

La politica econdmica y financiera ha de tener una dimension europea ya que, contando sdlo
con sus propios recursos, los paises mas castigados por la pandemia no podran afrontar la
recuperacion. Ademds de aumentar los limites de déficit y deuda publica por encima de los
establecidos en la era pre-COVID-19, las instituciones europeas deberian velar por mantener la
prima de riesgo de los paises mas perjudicados en niveles asumibles para el pago de intereses y
contribuir de esta forma a la recuperacidn de la economia de los paises.

Las politicas publicas deben dirigirse a mitigar el impacto econdmico de la crisis y a conseguir
una recuperacion rapida pero que evite la histéresis (impacto negativo a largo plazo en la
economia de las consolidaciones fiscales en tiempos de crisis), sobre todo en el desempleo de
larga duracion. La politica econdmica y las politicas sociales deberian conducir a que la “nueva
normalidad” se base en una “nueva economia”, con mayor peso de los sectores y actividades
gue mas pueden contribuir al PIB en un contexto -plausible- de cierre o fuertes restricciones
durante meses en algunos de los sectores tradicionales, como el turismo de masas o las
actividades basadas en grandes concentraciones de personas. La politica econémica ha de
dirigirse a mejorar la eficiencia productiva en sectores con expectativas de fuerte demanda y
productividad, pero también, en coordinacién con las politicas sociales, velar por la equidad y
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limitar las desigualdades sociales, que se estan acrecentando de forma preocupante con esta
crisis.

Por otra parte, el informe de la Academia Leopoldina omite referencias a la politica industrial
que, por cierto, es muy potente en Alemania desde mucho antes de la crisis a través de su
ambicioso plan de Industria 4.0. Nuestra industria parte de una situacién de mucha mayor
debilidad estructural, lo que hace aun mas importante abordar el tema de la politica industrial
(acompafiada de una politica tecnoldgica y de 1+D+i), como habra ocasién de proponer cuando
abordemos las estrategias de futuro dentro de un informe especifico del GTM sobre este tema.

9. Establecer el rumbo hacia la sostenibilidad

“Los desafios globales ya existentes como la proteccion del medio ambiente y la biodiversidad
no desaparecen con la crisis del Coronavirus, y las medidas politicas deberian orientarse, de
manera nacional e internacional, a la sostenibilidad ecoldgica y social, sostenibilidad futura y
obtencion de resiliencia. Las medidas ya existentes antes de esta crisis, basadas en una amplia
evidencia cientifica y en un consenso social y politico, no deben debilitarse, sino continuar
implementdndose con alta prioridad e, incluso, reforzarlas. Los programas de estimulo
economico deben ser fundamentalmente compatibles con los objetivos del Pacto Verde Europeo”
(Extracto y traduccidn al castellano del informe de la Academia Leopoldina).

Coincidimos con el informe de la Academia Leopoldina en que las medidas politicas deberian
orientarse, a escalas nacional e internacional, a la sostenibilidad ecoldgica y social, modelos
sostenibles de uso de recursos naturales y generar resiliencia con programas de estimulo
econdmico. Ademas, las politicas de sostenibilidad y las de proteccidon contra la infeccion pueden
inclusive coincidir en algunos aspectos (por ejemplo, fomentando los medios de transporte
alternativos, como bicicletas, etc.). Paralelamente, considerar otras acciones no contempladas
en el informe, como reforzar las iniciativas de regulacién de caza y comercio de vida silvestre.

9.1. La “ecologia de la enfermedad”: exploracién y conocimiento de la biodiversidad
patogénica de virus y microorganismos en la naturaleza

El conocimiento actual de la biodiversidad de virus naturales es muy limitado. Sélo conocemos
y tenemos inventariada una minima parte (quizas no mas del 1%) de las especies o cuasi-
especies viricas del planeta. El inventario de la biodiversidad real del virus y su estudio evolutivo
arrojara luz sobre las relaciones evolutivas entre diferentes grupos, su similitud gendmica vy las
partes del Arbol de la Vida que potencialmente concentren mayor diversidad natural de
patdgenos potenciales. Dado el escaso conocimiento sobre la fisiologia e inmunologia de este
virus y de otros similares, ademas de la falta de medios de control eficaces como terapias y
vacunas, es de suma importancia potenciar y dar continuidad a la investigacidn en este area.

Deben aunarse esfuerzos para entender mejor la dindmica coevolutiva en estos sistemas
patdgeno-hospedador, mejorando nuestro conocimiento sobre la gendmica de virus,
hospedadores, la fisiologia y mecanismos inmunopatogénicos de las distintas infecciones y
condiciones ecoldgicas. Por ejemplo, en qué casos la dindmica de la lucha entre virus y
hospedadores puede dar paso a dindmicas de alternancia coevolutiva, asociada a descensos de
la virulencia del patégeno. Otros aspectos de la ecologia de la enfermedad tienen que ver con
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los mecanismos de dispersion y, eventualmente, contagio, donde los modelos de redes
complejas pueden ser de gran utilidad para identificar “puntos calientes” de contagio. Toda esta
informacién sobre virus, hospedador y ecosistema debe ser organizada usando las bases de
datos existentes de modo que sean FAIR (Findable, Accessible, Interoperable and Reusable) y
permita los estudios que se deben potenciar sobre epidemiologia y de busqueda e identificacion
de potenciales patdégenos, como virus respiratorios y hemorragicos, junto al desarrollo de
antivirales y vacunas para evitar la aparicién de epidemias/pandemias con efectos drasticos en
la salud y economia de los paises.

9.2. Superar la crisis con medidas econémicas sostenibles

Los expertos en salud y vida silvestre nos han avisado en las uUltimas décadas de los riesgos de
salud publica asociados con el contacto descontrolado entre las poblaciones humanas y los
animales salvajes, a través de la destruccidn del habitat, comercio ilegal o mal regulado de la
vida silvestre, y la venta de la fauna silvestre a través de los “mercados de fresco”. Las medidas
a medio-largo plazo van a requerir acuerdos internacionales al maximo nivel y acciones locales
con nuevas medidas de control y regulacidn de los focos locales potenciales de transmisién de
patdgenos emergentes.

9.3. Necesidad de nuevos dmbitos internacionales de colaboracion

El actual sistema internacional que regula el comercio de vida silvestre, la lucha contra su
comercio ilicito y los delitos contra la vida silvestre de manera mas general, es absolutamente
insuficiente para contener el alto riesgo en el comercio de vida silvestre y en los mercados y para
acabar con los delitos contra ésta. En la actualidad sélo el convenio CITES regula este tipo de
tréfico de fauna y flora silvestres, pero Unicamente en su ambito y aspectos comerciales. Por
tanto, precisamos de audaces reformas, necesarias para incluir en el marco internacional del
derecho penal los graves delitos contra la vida silvestre. Ello es posible a través de un nuevo
acuerdo bajo la Convencion de Naciones Unidas contra la Delincuencia Organizada
Transnacional (ICCTWC), como ha sido posible para otros graves crimenes organizados de
preocupacién mundial.

Las tres iniciativas clave al respecto han sido sefialadas en 2019 en el primer informe del IPBES
(International Panel for Biodiversity and Ecosystem Services). En ellas Espafia puede jugar un
papel fundamental por su activa presencia e influencia en el dmbito Hispanoamericano.

e Primero, debemos asegurar el fortalecimiento y la aplicaciéon de las regulaciones
ambientales. Aunque pueda ser politicamente conveniente en este momento relajar los
estandares ambientales y apuntalar industrias como la agricultura intensiva, el
transporte de larga distancia como las aerolineas y los sectores de energia que
dependen de combustibles fdsiles, el hacerlo sin al mismo tiempo requerir un cambio
urgente y fundamental, esencialmente subsidia el surgimiento de futuras pandemias.

e En segundo lugar, deberiamos adoptar un enfoque de "una sola salud" en todos los
niveles de toma de decisiones, desde el global hasta el mas local y en todas las politicas
o las esferas de la sociedad (desde las escuelas, el trabajo etc.), reconociendo las
complejas interconexiones entre la salud de las personas, los animales, las plantas y
nuestro entorno compartido.

12
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e Tercero, tenemos que financiar y proporcionar recursos a los sistemas de salud e
incentivar el cambio de comportamiento en la primera linea del riesgo de pandemia,
generalmente situados en paises en desarrollo. Esto significa movilizar financiacion
internacional para desarrollar los recursos sanitarios necesarios en los puntos criticos
de enfermedades emergentes.

Necesitamos un cambio transformador, como el indicado en el Informe de Evaluacion Global de
IPBES: reorganizacion fundamental de todo el sistema a través de la tecnologia, factores
econdmicos y sociales, incluidos paradigmas, objetivos y valores, que promueven
responsabilidades sociales y ambientales en todos los sectores. Por desalentador y costoso que
pueda parecer, palidece en comparacién con el precio que ya estamos pagando.

10. Mantener un orden econémico basado en el mercado

“Las medidas de politica econémica adoptadas en la crisis deben ponerse en prdctica lo antes
posible en favor de una gestion sostenible en el marco de una organizacion de libre mercado.
Esto incluye retirarse de las empresas, si se realizaron inversiones debido a la crisis, y la reduccion
de la deuda publica. Los limites de la deuda publica deben mantenerse dentro del marco de las
regulaciones existentes. Son estos limites los que permiten un nivel de deuda significativamente
mayor en estos momentos tan dificiles, pero exigen que se restablezcan cuando regrese la
normalidad.” (Extracto y traduccidn al castellano del informe de la Academia Leopoldina).

Tal como comenta el informe de la Leopoldina, las medidas de politica econdmica adoptadas
durante la crisis deben ponerse en practica lo antes posible en favor de una gestidn sostenible
en el marco de una organizacién de libre mercado. En Espafia, la rdpida flexibilizacién de los
mecanismos de acceso y utilizacién de los ERTE ha sido muy efectiva para contener la
destruccién permanente de empleo. Ahora urge facilitar que los trabajadores afectados por los
ERTE regresen de nuevo a la actividad y no al desempleo. Para esto es importante no sélo
permitir, como se estd haciendo, la salida gradual de los ERTE, sino también hacer sostenible
gue las empresas sobrevivan durante un tiempo con un volumen de actividad inferior al normal
sin necesidad de rebajar peligrosamente las precauciones sanitarias. Por otra parte, la dualidad
del mercado de trabajo espanol ha hecho que, una vez mas, los trabajadores mads jévenes y
desprotegidos hayan sido los mas afectados, pues en los sectores donde la parada econdmica
ha sido mayor los trabajadores con contratos indefinidos han pasado en gran medida a estar
cubiertos por un ERTE, pero los trabajadores con contratos temporales no los han visto
renovados y muchos han pasado a una situacién de desempleo. En cuanto a la deuda, es
importante habilitar mecanismos de cooperacién Europea que permitan compatibilizar el hacer
frente a los gastos extraordinarios generados por esta emergencia sanitaria y sus graves
consecuencias para la economia, con evitar una nueva crisis de credibilidad de la deuda
soberana. La propia especializacién sectorial que el Mercado Unico promueve y que nos
beneficia a todos, implica que la incidencia de la crisis difiera mucho entre paises. Dado que la
mutualizacion de deuda soberana practicamente se ha descartado por ser politicamente
inasumible para varios estados miembros, la propuesta de mutualizacién del gasto
extraordinario generado por el COVID-19 parece el camino a seguir. Un fondo de recuperacién
Europeo que se financie de manera centralizada y se reparta en funcién del impacto diferencial
de la crisis sobre los estados miembros puede ser fundamental para limitar las graves
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consecuencias econdmicas y garantizar el futuro del mercado Unico europeo. La actual crisis
también ha puesto de manifiesto debilidades estructurales que nos dificultan afrontarla, tales
como la dualidad del mercado laboral, el repetido aplazamiento de los esfuerzos de
consolidacion fiscal, el desigual reparto de la carga tributaria por la alta incidencia de la evasidn
fiscal y el desigual tratamiento de distinto tipo de rentas, la falta de un marco estable y
consensuado del sistema educativo que facilite mejorar la formacién y diversificar nuestra
especializaciéon sectorial y, muy especialmente, la baja inversidon en investigacion y desarrollo
(1.2% del PIB) cuando la media europea es del 2%.

11. Construir un sistema robusto de Ciencia y Tecnologia

En el informe de la Academia Leopoldina, no se hace referencia a un aspecto que desde el Grupo
de Trabajo Multidisciplinar se considera de especial importancia para el caso espafiol: las
actuaciones sobre el Sistema de Ciencia, Tecnologia e Innovacién (CTI).

En efecto, la crisis COVID-19 ha puesto una vez mds de manifiesto carencias importantes en
nuestro sistema CTIl. Sobre la base de defectos histéricos conocidos, como su dimension
relativamente reducida y la falta de robustez en muchos procesos de interaccién entre los
agentes, las actuaciones restrictivas aplicadas para salir de la anterior crisis, han profundizado
en dichas deficiencias dejandonos expuestos en esta crisis actual. Baste con sefialar que los
presupuestos generales del Estado para apoyo a la [+D+i cayeron entre 2009 y 2014 mas de un
40% en términos reales. Por otra parte, nuestra industria parte de una situacién de mucha mayor
debilidad estructural que la alemana, lo que hace aun mas prioritarias las acciones de politica
industrial (acompafada de una politica tecnoldgica y de [+D+i), como el Grupo de Trabajo
Multidisciplinar (GTM) tendra ocasidn de proponer cuando aborde en mas detalle las estrategias
a acometer en el futuro. Seria muy importante aprovechar la situacion actual para dar un
impulso notable a nuestro sistema de 1+D+i que fuera mas alld de las reformas realizadas,
incrementando sustancialmente sus recursos, mejorando los protocolos de funcionamiento
(profundizando en la eliminacién de las barreras burocraticas y administrativas), estableciendo
lineas de accion estratégicas, y la interaccién entre las diferentes partes publico-privadas.

No se precisa simplemente un refuerzo del sistema, es necesaria una nueva construccion del
sistema CTI que sea capaz de afrontar retos como el que vivimos y que pueden volver a aparecer
en el futuro cercano. Ello implica un cambio radical de la politica cientifica muy poco activa que
ha caracterizado a la [+D+i espafiola en las Ultimas décadas, pasando a un disefio proactivo,
visionario, y que cuente con decididos apoyos como una cuestidn crucial de Estado. La crisis
COVID-19 nos esta mostrando muy claramente cudn necesario es un sistema CTIl capaz de
afrontar cuestiones y retos de conocimiento en multiples areas, no sélo en las especificamente
epidemioldgicas y sanitarias. Para ello es tan importante desarrollar el conocimiento
fundamental como implementar lineas efectivas de interaccion publico-privadas en todos los
ambitos de conocimiento. Debemos transformar Espafia de ser un pais de servicios a un pais de
conocimientos cientificos y tecnoldgicos.

Un paso relevante en esta direccion es la reciente creacidn, el pasado 23 de Abril, de una alianza o “Task
Force” de 11 empresas biotecnoldgicas espaiolas, dirigida a impulsar, de forma conjunta y coordinada, el
desarrollo y la produccién de test de diagndstico frente al Covid-19. Esta asociacidon permitird maximizar
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las capacidades de las empresas y de la Administracién para ofrecer respuestas mas contundentes y
efectivas en el control de esta pandemia, asi como de futuras crisis sanitarias a las que nuestro pais
pudiera enfrentarse.

iReglamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a la
proteccidn de las personas fisicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre
circulacion de estos datos y por el que se deroga la Directiva 95/46/CE (Reglamento general de proteccion
de datos) (Texto pertinente a efectos del EEE)https://eur-lex.europa.eu/legal-
content/ES/TXT/?uri=CELEX%3A32016R0679 vy Ley Orgénica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion
de Datos Personales y garantia de los derechos digitales.https://www.boe.es/buscar/act.php?id=BOE-A-
2018-16673

i Directiva (UE) 2019/1024 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 20 de junio de 2019, relativa a los
datos abiertos y la reutilizacién de la informacion del sector publico. https://eur-lex.europa.eu/legal-
content/ES/TXT/?qid=1588503194536&uri=CELEX:32019L1024 y principios FAIR (findable, accessible,
interoperable & reusable) para la gestiéon de datos. Wilkinson, M., Dumontier, M., Aalbersberg, I. et al.
The FAIR Guiding Principles for scientific data management and stewardship. Sci Data 3, 160018 (2016).
https://doi.org/10.1038/sdata.2016.18

v E| Pais, “Europa ultima un plan para dar la batalla en el negocio de los datos: El objetivo es impedir que
las grandes firmas estadounidenses monopolicen el acceso y manejo de la informacion de las empresas”,
13 de noviembre de 2019.

https://elpais.com/economia/2019/11/16/actualidad/1573926886 318836.html

VEnestesentido se recomiendan las guiaspublicadas por el Supervisor EuropeosobreProteccién de Datos:
Guidelines 03/2020 on the processing of data concerning health for the purpose of scientific research in
the context of the COVID-19 outbreak https://edpb.europa.eu/our-work-tools/our-
documents/guidelines/guidelines-032020-processing-data-concerning-health-purpose en y Guidelines
04/2020 on the use of location data and contact tracing tools in the context of the COVID-19 outbreak
https://edpb.europa.eu/our-work-tools/our-documents/guidelines/guidelines-042020-use-location-
data-and-contact-tracing en
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