La pandemia de COVID-19 marco un antes
y después en la salud publica mundial del
siglo XXI (1). Durante meses, se encontraron
hospitales saturados, personal de salud
exhausto, servicios de salud colapsados y
millones de personas enfrentando a un
enemigo invisible que muchos pensamos
cambiaria para siempre la dinamica de
trabajo de los sistemas de salud (2). Al dia
de hoy, han pasado 6 afos desde que la
pandemia de COVID-19 estallé en el
mundo, pero hay una pregunta que nos
falta por responder: ¢Realmente estamos
preparados para enfrentar la proxima
pandemia?

Durante la pandemia, la magnitud de la
emergencia permitid reflexionar sobre la
importancia de contar con sistemas de
salud preparados, fortalecer la
coordinacién de las funciones en centros
de primer, segundo y tercer nivel de
atenciéon para la poblaciéon general vy
garantizar el acceso oportuno a los
servicios de salud (1).
Muchas de las medidas que se
implementaron fueron respuestas
necesarias para la emergencia que se
estaba presentando. Prepararse para una
futura pandemia no se limita Unicamente a
aumentar la capacidad hospitalaria o
contar con equipo meédico, significa
construir un sistema de salud capaz de
anticipar nuevas amenazas y responder
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oportunamente a ellas (1).

La vigilancia epidemiolégica juega un papel
central muy importante: detectar
oportunamente un incremento de casos de
forma inusual puede marcar la diferencia
entre mantener a raya un brote local o

enfrentar una epidemia. Ademas
necesitamos de personal meédico
capacitado, laboratorios con capacidad

diagnostica, sistemas de informacidn
eficientes y una sinergia institucional entre
los diferentes sistemas de salud (6).

La primera linea de defensa se encuentra
en los centros de salud, es decir, el primer
nivel de atencién, donde existe un contacto
con la comunidad. Es ahi donde su
fortalecimiento permite ejercer la
prevencion y favorece la identificacion de
casos sospechosos, promoviendo la
educacion sanitaria como escudo de la
poblacion en general (7).

Sin embargo, no hay que responsabilizar
Unicamente al sistema de salud. La
existencia de factores como el cambio
climatico, crecimiento de la mancha
urbana, deforestacidén, contacto estrecho
cada vez mas frecuente entre humanos y
fauna silvestre favorecen la aparicion de
nuevas enfermedades de origen zoondtico,
por lo que resulta importante que médicos,
veterinarios, bidlogos y autoridades
ambientales tengan una sinergia laboral en
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pro de la salud (8).

Durante la pandemia de COVID-19, quedo
demostrado que la comunicaciéon también
formd parte de la respuesta sanitaria. En
un mundo globalizado, donde la creacién
de contenido podria originarse de cualquier
persona y la informacion puede difundirse
con rapidez, surgio el reto de diferenciar
entre contenido cientifico e informacién
falsa que generaba miedo y confusion en la
poblaciéon general. Esto significo una
batalla para comunicar informacion
correcta, demostrando la importancia de
ser selectivos al momento de compartir
algo, procurando que sea clara,
transparente y basada en evidencia (9).

Mirando hacia un futuro no muy lejano, no
debemos preguntarnos cuando sera la
proxima pandemia, sino qué estamos
haciendo para enfrentarla desde ahora. gY

si el COVID-19 fue en realidad una
advertencia de lo que de verdad
enfrentaremos? Las enfermedades

emergentes continuaran siendo un desafio
y tendremos que adaptarnos a un mundo
que cambia de forma constante y nosotros
debemos cambiar junto a él. ¢La prdéxima
vez sera nuestra capacidad de responder
con rapidez, coordinacion y decisiones
basadas en evidencia mejor que durante el
COVID-19 o esperaremos a que ocurra lo
peor para actuar?

“La comunicacion clara y basada en eviden
es tan vital como la medicina misma, pues e

Pero esto solo seria repetir los errores que
ya conocemos.
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una pandemia la informacion puede salvar
vidas o, si se distorsiona, ponerlas en riesgo. ”i
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