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RESUMEN

La pandemia de COVID-19 ha acarreado consecuencias en la salud 
mental en todos los grupos etarios, pero en esta ocasión nos 
focalizamos en la etapa prenatal para resaltar los efectos traumáticos 
tempranos y la necesidad de identificarlos y actuar sobre ellos a fin 
de minimizar sus repercusiones tanto en la vida adulta futura como 
en las generaciones posteriores. Se revisan la teoría de los Orígenes 
del desarrollo de la salud y la enfermedad (DOHaD, por sus siglas en 
inglés), el rol de la epigenética, los estudios sobre las Experiencias 
Adversas en la Infancia (Adverse Children Experience, ACE) y la 
retención de los reflejos primitivos, y el papel de cada cual en el 
desarrollo del potencial humano dentro de una sociedad interesada 
en el bienestar de sus ciudadanos.
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ABSTRACT 

The COVID-19 pandemic has had consequences on mental health in all 
age groups, but this time we focus on the prenatal stage to highlight the 
early traumatic effects and the need to identify them and act on them 
in order to minimize their repercussions both on life future adulthood 
as well as in subsequent generations. The Developmental Origins of 
Health and Disease (DOHaD) theory, the role of epigenetics, Adverse 
Childhood Experience (ACE) studies, and retention of primitive reflexes 
are reviewed, and the role of each one in the development of human 
potential within a society interested in the well-being of its citizens.

Keywords: pandemic; mental health; adverse childhood experiences; 
transgenerational, prenatal.
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Introducción

Los reportes respecto a los efectos de la pandemia por el Coronavirus 
(COVID-19) en la salud mental abundan en un aumento de los 
trastornos de la ansiedad, la depresión y el estrés postraumático (Roy 
et al., 2021. Véase también el metaanálisis de Dragioti et al., 2022). 
También la pandemia del COVID-19, al igual que otras pandemias, 
ha causado estrés, preocupación, impotencia y problemas sociales 
y conductuales de riesgo tanto en adultos como entre los niños y 
adolescentes. Ejemplos de lo mencionado son el abuso de sustancias, 
el suicidio, los problemas en las relaciones, las dificultades académicas 
y el ausentismo laboral (Meherali et al., 2021).

Todo lo anterior pone en evidencia lo vivido a lo largo de los 
dos años que predominó la zozobra ante una enfermedad masiva y 
mortal: los duelos complicados, el miedo a la muerte de nuestros seres 
queridos, el miedo a nuestra propia muerte y sus implicancias, la culpa 
y frustración frente a lo inevitable (Giménez-Llort et al., 2022), la 
precariedad económica, la pérdida del trabajo (Carranza et al., 2020), 
la adaptación urgente al uso tecnológico y de redes sociales que 
generó tecnoestrés (Zheng et al., 2022), la convivencia permanente y 
en muchos casos obligada producto de la aplicación de cuarentenas 
(Candela, 2021) y la frustración de ver restringida la libertad personal 
(en particular en el mundo occidental; distinto a como fue vivido en 
oriente, cuyos valores culturales centrados en el respeto a la autoridad 
y el bienestar colectivo por encima del individual permitieron una 
gestión más eficiente del control de la pandemia) (Ho, 2020).

Aquellas poblaciones donde la situación previa a la pandemia, 
tanto en lo económico como en lo social, ya era frágil, corrieron un 
riesgo mucho mayor, durante la emergencia sanitaria, de experimentar 
serios problemas financieros, escasez de alimentos, preocupaciones 
de los niños sobre la disponibilidad de comida, mayores conflictos en 
las relaciones entre adultos y problemas de crianza. A su vez, estas 
dificultades se asociaron con aumentos en los múltiples problemas de 
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salud mental tanto para los cuidadores como para los niños (Murray 
et al., 2022).

En particular, los menores de edad quedaron más expuestos a la 
violencia dentro de la familia, tanto en lo físico, como en lo psicológico 
y sexual, sin la válvula de escape que otorga la interacción social 
fuera de casa, a través de amigos, vecinos, compañeros de estudios y 
otros familiares (Piquero et al., 2021), dándose una mayor presencia 
interaccional a través de las nuevas formas de vincularse que otorgan 
las redes sociales. Éstas, dadas sus características de inmediatez y falta 
de contexto comunicativo (los emoticones suelen ser insuficientes para 
trasmitir mensajes claros e inequívocos), sirvieron de soporte emocional 
pero también de agudizador de temores (Muzi et al., 2021). Los niños 
más pequeños retardaron su inicio de la socialización y, tras el reinicio 
de las clases presenciales, se ha hecho evidente en gran parte del mundo 
que el retraso y el abandono escolar se profundizaron, ahondándose 
no sólo las dificultades académicas sino también las sociales, como la 
interrupción del acceso a los programas nutricionales y psicológicos 
dentro del ámbito escolar y el aumento del trabajo infantil (Ministerio 
de Educación de Chile, 2021). La excepción a esta afectación es la de 
los escolares de los países más desarrollados, cuyo mayor acceso a la 
tecnología y estabilidad económica han minimizado el impacto (Sáinz 
et al., 2021).

La situación de emergencia sanitaria, que suele ser principalmente 
un área de abordaje biomédico, fue de tal magnitud que llevó a enfatizar 
la reorientaron de los recursos hacia las intervenciones psicosociales y 
comunitarias, aunque con limitaciones en ciertos grupos poblacionales, 
como ha sido el caso de los niños (ante el cierre de las escuelas), las 
personas con necesidades especiales y las personas con trastornos 
psiquiátricos y de abuso de sustancias, grupos cuya invisibilización o 
estigmatización social hizo que se pasara por alto las medidas apropiadas 
para ellos. Tómese en cuenta que los servicios especializados médicos 
(psiquiátricos en particular) y psicológicos funcionaron con limitaciones 
(Pinilla-Roncancio y Rodríguez, 2022).
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Todo esto ha sido ampliamente tratado en la literatura científica. 
Así que a partir de aquí en adelante el foco recaerá en una etapa 
del desarrollo poco tomada en cuenta en general y en relación con 
la pandemia de COVID-19 en particular: la Etapa Prenatal. Entender 
la fragilidad de este período y a lo que ha estado expuesta toda una 
generación de seres humanos se hace imprescindible para orientar 
acciones políticas, educativas y de salud pública que subsanen lo 
acontecido y se fortalezca el tejido social y el futuro compartido.

Estrés gestacional

Dragioti et al. (2022) encontraron que el estrés fue particularmente alto 
en mujeres embarazadas, trabajadores de la salud y pacientes infectados 
con COVID-19 (29%, 33% y 84%, respectivamente). Si consideramos esta 
tercera parte de mujeres gestantes estresadas junto con los estudios 
que informan que las adolescentes mujeres (madres futuras) mostraron 
niveles más altos de depresión y ansiedad durante la COVID-19 que los 
adolescentes varones (Meherali et al., 2021), podemos colegir que la 
salud materno-infantil se encuentra en un alto grado de vulnerabilidad, 
un hecho que ha sido corroborado que así suele suceder al estudiarse 
diferentes episodios históricos de características semejantes, como 
comentaremos a continuación.

La Hambruna Holandesa, que sucedió entre los años 1944 – 1945, 
y la experiencia con otras epidemias como la Pandemia de Gripe A 
- H1N1 o Porcina (2009-2010), la Epidemia de Ébola ocurrida en 
África (2014-2016) y, en particular, la Pandemia de Gripe Española, 
acaecida hace unos cien años atrás (1918 - 1920), nos dejan lecciones 
importantes de las consecuencias en la salud física y mental que no 
podemos pasar por alto (De Rooij et al., 2022; Mazumder et al., 2010; 
Fernandez-Twinn et al., 2019): aquellos que estuvieron expuestos 
tanto prenatal como postnatalmente a estas experiencias masivas 
han tenido menor talla y al llegar a la edad adulta presentaron mayor 
incidencia de enfermedades cardiovasculares, hipertensión, obesidad, 
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diabetes tipo 2, déficits en el logro educativo; y también un mayor 
riesgo de esquizofrenia (Caparros, et al., 2020). Como trasfondo a todo 
lo anterior se encuentra la elevación del cortisol por el estrés maternal 
que altera el cortisol fetal, generando efectos persistentes en el tiempo 
sobre el eje hipotálamo-pituitario-suprarrenal (Hendrix et al., 2022).

Desde que Barker planteara su hipótesis de la Programación Fetal 
(Barker y Osmond, 1986) y la continuara desarrollando (Lathi et al., 
2015), ha ido aumentando, cada vez más, el interés no sólo de la 
relación entre la nutrición de la gestante y la salud futura de su hijo, 
sino el interés en el factor estrés en general, que incluye los aspectos 
psicológicos prenatales. A esta línea de investigación se le conoce 
como la teoría de los Orígenes del desarrollo de la salud y la enfermedad 
(Developmental origins of health and disease, DOHaD), que da sentido 
a la relación entre estrés gestacional y afectación de la salud física y 
mental en la adultez (Arima y Fukuoka, 2020). 

Inicialmente Barker señaló la relación entre el bajo peso al nacer 
y las enfermedades de la adultez, pero poco a poco fue acentuando el 
énfasis en que dicho bajo peso era consecuencia de factores estresores 
durante el embarazo. Complementariamente, Doblhammer y Vaupel 
(2001) encontraron que el periodo durante el que se desarrolla el 
embarazo, al vincularse con la estación del año y la disponibilidad de 
alimentos, influye en la estatura, en la vulnerabilidad a enfermar, la 
tendencia a accidentarse y, en definitiva, en la esperanza de vida. Estos 
estudios han sido recogidos por la Organización Mundial de la Salud en 
sus directivas respecto al retraso del crecimiento señalando: “resulta 
críticamente importante centrarse en los cruciales 1000 días que van 
desde el comienzo del embarazo hasta que el niño cumple dos años” 
(Organización Mundial de la Salud, 2017. La cursiva es nuestra).

En el caso peruano, aunque lamentablemente diversos estudios 
(por ejemplo Lizama, et al., 2021 y Estrada et al., 2022) no comparan 
los porcentajes de sus resultados con la propia data previa del hospital 
(lo que impide una correcta interpretación de los resultados), en el 
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estudio realizado por Dávila-Aliaga et al. (2021) observaron que el 
11,3% de los recién nacidos fueron prematuros y el 9,3% presentó bajo 
peso al nacer, una elevación significativa respecto a la data histórica 
del hospital estudiado (8,5% y 2,2% respectivamente). Lo cual es indicio 
de las consecuencias inmediatas del Coronavirus y, a pesar de que se 
requeriría estudios a largo plazo para evaluar sus efectos en el tiempo, 
las investigaciones que se han mencionado en los párrafos anteriores 
señalan un derrotero adverso.

Experiencias tempranas y salud

Por otro lado, el estudio ACES (Adverse Child Experiences), una 
investigación longitudinal y replicada en diferentes países (Blum 
et al., 2019), nos muestra cómo las experiencias traumáticas de la 
primera infancia generan una escalada de dificultades motrices, 
afectivas, cognitivas, relacionales, sociales y de salud que desembocan 
en un mayor riesgo de muerte temprana (Petruccelli et al., 2019). 
Pero, además, se ha demostrado que las experiencias positivas en la 
infancia (benevolent childhood experiences: BCE, por sus siglas en inglés) 
ejercen un papel protector incluso ante ACE elevadas (Narayan et al., 
2018). Al relacionarse estos dos factores, las experiencias adversas y 
las benevolentes, con el papel que juegan frente al COVID-19, se ha 
encontrado que el tener una elevada puntuación de ACE, es decir la 
presencia de 4 a más ítems, correlacionaba positivamente con una mayor 
afectación en salud mental adulta (síntomas depresivos) y, en cambio, 
una mayor puntuación en experiencias benévolas en la infancia (6 a 
más) correlacionaba positivamente con una mejor salud mental adulta, 
expresada en menor depresión, menor estrés percibido y un menor 
sentimiento de soledad (Doom et al. 2021), incluso en presencia de 
varias experiencias adversas. (Véase el cuadro con los diez indicadores 
en cada caso).

 Aunque el estudio de las Experiencias Adversas en la Infancia 
recoge lo vivido después del nacimiento, existe una línea de continuidad 
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implícita con lo vivido por el gestado, pues, por ejemplo, si tomamos 
los ítems 8, 9 y 10 de la Escala ACE, hacen referencia a experiencias 
que pueden ocurrir antes del nacimiento y dejar ya su huella negativa 
(Rodríguez, et al. 2021).

CUADRO 1. EXPERIENCIA POSITIVAS Y ADVERSAS EN LA INFANCIA.

Basado en: Grellert (s/f) y Narayan, et al. (2018) 

Además del estrés gestacional y los ACE, un tercer elemento por 
tomar en cuenta es el rol que cumple el epigenoma en la salud y 
en la trasmisión transgeneracional. El epigenoma es estudiado por 
la Epigenética, que busca identificar los mecanismos que permiten o 

Experiencias Positivas en la Infancia 

(BCE)

Experiencias Adversas en la Infancia (ACE)

1. Tener al menos un cuidador seguro. 1. Abuso emocional infantil.

2. Tener al menos un buen amigo. 2. Abuso físico infantil.

3. Tener creencias que brindan consuelo. 3. Abuso sexual infantil.

4. Disfrutar de la escuela. 4. Negligencia parental (emocional o física).

5. Tener al menos un maestro que se 

preocupe.

5. Enfermedad mental de uno de los padres 

o de un integrante del núcleo familiar.

6. Tener buenos vecinos. 6. Drogadicción o alcoholismo de uno de los 

padres o de un integrante del núcleo familiar.

7. Tener un adulto (que no sea un pa-

dre/cuidador) que pueda brindar apoyo 

o consejo.

7. Ser testigo de violencia doméstica.

8. Tener oportunidades para pasar un 

buen rato.

8. Encarcelamiento de uno de sus padres o 

de un miembro de la familia.

9. Tener un concepto positivo de sí mismo. 9. Separación o divorcio de los padres.

10. Tener una rutina predecible en el 

hogar.

10. Fallecimiento de uno de los padres o de 

un hermano.
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dificultan el cómo se expresan los genes sin que se halla visto modificada 
la secuencia del ADN que los compone, es decir la influencia ambiental 
sobre la expresión génica (Cavalli y Heard, 2019). Según la hipótesis 
epigenética, estar expuesto a situaciones traumáticas en etapas 
tempranas del desarrollo genera una serie de cambios neurológicos, 
metabólicos, genéticos, nutricionales y morfológicos que terminan 
traduciéndose en trastornos de la afectividad y malestar emocional 
(ansiedad, estrés, depresión) y, en el extremo, en cuadros psicóticos, en 
particular cuando la psicosis es de aparición temprana, pues el debut 
adulto está menos relacionado con indicadores de trauma temprano 
(Trovao et al., 2021).

Vinculando la epigenética con las experiencias adversas infantiles, 
Nwanaji-Enwerem, et al. (2021) encontraron que “las ACE maternas 
previas a la concepción están asociadas con el envejecimiento 
biológico de su descendencia en la infancia”, señalando el rol que 
juega la herencia epigenética en esta relación.

Esta afectación temprana, preconcepcional, prenatal y postnatal, 
va a dificultar también el saludable desarrollo psicomotor, impidiendo 
la integración oportuna y adecuada de los reflejos intrauterinos, 
también conocidos como primarios o primitivos (como el Reflejo de 
Moro o el Reflejo de Babinsky), reflejos que de manera escalonada 
van estructurándonos en torno a nuestra motilidad, equilibrio, 
bipedestación, lateralización y espacialidad, sentando las bases para 
nuestras capacidades de razonamiento, flexibilidad mental, curiosidad, 
entre otras (Pecuch et al., 2021).

Se encontró que, tanto la exposición al virus del Zika (McBroom, 
2021) como a la Malaria (Lawford et al., 2021) generaron una falta 
de integración (retención) de los reflejos primarios en niños, lo que 
hace altamente probable que ocurra del mismo modo en la actual 
pandemia. En un estudio reciente en China se halló que los nacidos de 
madres con COVID-19 presentaron su motricidad fina alterada, que 
pudo ser revertida con estimulación focalizada (Liu et al., 2022).  
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Si tomamos en cuenta que los reflejos primitivos no bien 
integrados suelen tener una prevalencia importante (50% en 
escolares de primaria, según notificara Grzywniak en 2010); 
entonces la depresión, la ansiedad, el miedo, la negligencia parental, 
agudizados por la pandemia de COVID-19, pueden haber empeorado 
este escenario a través de una pobre atención y estimulación de los 
adultos cuidadores hacia los bebés. Incluso podríamos ser testigos 
de un aumento de casos de trastornos del espectro autista en la 
generación de niños concebidos y gestados durante la pandemia, 
tal como sugieren las observaciones de Melillo et al. (2022), hechas 
en un contexto más grande pero igual de oportunas en torno a las 
condiciones de vida impuestas por la cuarentena global. Melillo cree 
que los factores epigenéticos relacionados con los cambios en el estilo 
de vida durante las últimas dos décadas, especialmente la reducción 
de la actividad motora temprana y la exploración espacial de los niños 
[la cursiva es nuestra], han llevado, en parte, al aumento significativo 
de la incidencia de Trastorno de Espectro Autista.

Reflexiones éticas

“Toda persona tiene derecho a que se respete su vida […]
en general, a partir del momento de la concepción […].

Toda persona tiene derecho a que se respete su integridad física, 
psíquica y moral”.

(Arts. 4 y 5 de la Convención Americana sobre Derechos Humanos.
Organización de Estados Americanos, 1969).

Los conceptos de “vida digna”, “vida buena” y “vida sana” procedentes 
de la bioética son relevantes a la luz de lo expuesto hasta aquí. Antes 
que nada, la dignidad del ser humano y su derecho a una vida plena 
están en juego, no ya como individuo sino como toda una generación. 
Toda una generación que saldrá adelante como la hicieron otras antes 
que ella, pero ¿por qué tendría que ser en modo automático, en modo 
sobrevivencia, si tenemos el conocimiento y las posibilidades de 
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implementar políticas de mayor amplitud que nos conduzcan a vivir 
con bienestar? La vida buena, la vida sana, es la que se proyecta 
al futuro, en la que se halla satisfacción en el trabajo y placer en la 
cotidianeidad, un sentido al dolor y una apertura al altruísmo y a la 
solidaridad, y que puede verse impedida o afectada por la exclusión 
social. En este caso, una exclusión producida por la indiferencia del 
Estado de proveer a sus ciudadanos de las condiciones de desarrollo 
que merecen (Pfeiffer, 2008, 616s; Escobar, 2008, p. 612).

A decir de Bula (2008):

Las posibilidades de una persona para llevar a cabo el proyecto de 
vida que más valora, y que tiene razones para valorar, de acuerdo 
con un abanico de trayectorias sociales posibles en una sociedad, 
dependen de las capacidades que pueda desarrollar en función de 
la dotación inicial de titularidades [aquello a lo que tiene derecho] 
que posee y de las oportunidades de intercambio que estas se le 
abren en el futuro. Una persona ocupa un lugar en la sociedad de 
acuerdo con su dotación inicial de bienes (…sean tangibles o no 
tangibles…), lo cual predispone sus capacidades, su libertad de 
desempeño y su rango de oportunidades (p. 409).

Si bien hay consenso que el estatus de persona corresponde al niño 
nacido, hay un debate vigente en torno al no-nacido y su lugar en la 
sociedad. Lo expuesto a lo largo de este artículo tiene implicancias en 
torno a dicho debate que exceden los objetivos del presente escrito. 
Sin embargo, es un hecho que el repertorio vital con el que se llega al 
nacer se ha ido desarrollando desde la concepción e incluso antes y, 
como refiere Bula, condiciona su rango de oportunidades, por lo que 
considerar y atender al prenato es parte de la obligación moral de los 
inidivduos, la sociedad y el Estado, pues el grado de vulnerabilidad 
de los no-nacidos es enorme y está invisibilizado. Por esto, habría 
que ampliar la siguiente cita para incluir al prenato: Kottow, citando a 
Hans Jonas, señala que la protección como principio ético tiene como 
elementos principales al “recién nacido, cuya sola presencia desvalida 
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invoca a brindarle resguardo, y las futuras generaciones, que requieren 
ser protegidas mediante recurso prudente y frugal de la tecnociencia 
para no poner en riesgo la sobrevivencia de la humanidad.” (Kottow, 
2008, p. 165s).

Fortalecimiento individual y social

En 2018 el epidemiólogo norteamericano David Fedson, respecto a 
cómo afrontar una próxima pandemia, advertía que más que sólo 
preocuparnos por el desarrollo de antivirales se pusiera la vista en 
fortalecer al huésped. Y, ya en pleno brote epidémico de la COVID-19, 
volvió a resaltar su importancia (Fedson, 2021).

Este planteamiento de enfatizar el fortalecimiento del huésped, es 
decir del ser humano, debe ser entendido como un fortalecimiento tanto 
físico (metabólico, nutricional) como psicomotriz, cognitivo, afectivo y 
de afianzamiento social. Los gestados y los recién nacidos durante 
la pandemia se han visto más expuestos a factores estresores que 
ninguna otra generación en los últimos cien años. Este trauma temprano 
colectivo ya ha dejado sus huellas invisibles, tal como podemos 
deducir de los estudios de seguimiento de la Hambruna Holandesa y 
la Gripe Española. Los cambios epigenéticos, la alteración metabólica, 
la falta de integración plena de los reflejos primitivos, son la base 
sobre la que devienen escalonadamente los déficits en el desarrollo, 
la afectación del potencial mental, el disturbio de la interacción social, 
el aumento de las conductas de riesgo, la disminución de la tolerancia 
al estrés, la manifestación de enfermedades y trastornos psiquiátricos 
y psicológicos en la adultez e, incluso, la trasmisión de estos efectos a 
los descendientes (Bianco-Miotto et al., 2017).

Autores como Finch y Tribble (2020) y Mentis et al. (2022) ya 
han resaltado los riesgos que trae la pandemia del COVID-19 a la 
luz de los conocimientos sobre la influencia prenatal que ya hemos 
descrito: afectación en la salud física y mental en los directamente 
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involucrados y en sus descendientes. Pero también señalan las 
acciones recuperativas y preventivas como sociedad, que hay que 
tomar en lo inmediato y a largo plazo: compensar los déficits con 
programas nutricionales, sanitarios, educativos, psicológicos, sociales 
y de actividad física, con especial énfasis en las gestantes, madres 
recientes y niños pequeños, teniendo presente que las experiencias 
benévolas durante la infancia (BCE) son capaces de evitar o reducir 
los estragos del trauma temprano. Programas focalizados en lo que 
se sabe que se requiere compensar, de modo que se minimicen los 
impactos futuros, tanto en la vida adulta de los que hoy son niños 
como el impacto en sus futuros hijos y nietos. Políticas que, además, 
no deben quedarse sólo en el cumplimiento normativo, legal, sino en 
su aplicación humanizada, en el reconocimiento de la persona como 
aspecto central y su dignidad en todo el recorrido de su vida, que 
sirvan de factores protectores futuros, es decir, la implementación de 
un abordaje con una verdadera mirada biopsicosocial (Monet et al., 
2022).

Como bien menciona Mentis et al. (2022, p. 4): la pandemia 
representa una oportunidad inigualable para repensar, rediseñar, 
reestructurar y reimplementar nuestras políticas de salud pública, 
global e incluso planetaria e interrumpir en la mejor medida posible 
su transmisión intergeneracional hacia el futuro.

Una tarea que involucra no sólo el campo de la medicina o la salud 
mental sino de las políticas de gobierno y que está bien expresado en 
la Declaración Universal sobre Bioética y Derechos Humanos (2005) 
donde se declara que “La promoción de la salud y el desarrollo social 
para sus pueblos es un cometido esencial de los gobiernos, que 
comparten todos los sectores de la sociedad” (Artículo 14, inciso 1). 
Y en su artículo 16, sobre la protección de las generaciones futuras: 
Se deberían tener debidamente en cuenta las repercusiones de las 
ciencias de la vida en las generaciones futuras, en particular en su 
constitución genética.
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Conclusiones

La   pandemia  de  COVID-19 afectó todos los ámbitos del desenvolvimiento 
humano: económicos, sociales, educativos, de salud, etc. Entre ellos, la 
afectación en el desarrollo temprano, entre los gestados en el período 
crítico de la emergencia sanitaria, cobra relevancia a la luz de los 
estudios cada vez más abundantes acerca de la huella que dejan los 
factores estresores y los eventos traumáticos ocurridos durante la 
etapa prenatal y postnatal en la vida futura individual y colectiva.

Las investigaciones sobre epidemias del pasado han demostrado 
que incluso los descendientes de quienes las padecieron sufren la 
repercusión del impacto vivido, a través de mecanismos epigenéticos 
y de una cascada de cambios comportamentales y actitudinales, que 
se traducen en un incremento de la tasa de morbilidad y mortalidad, 
significativamente distinta a las de las generaciones inmediatamente 
anteriores o posteriores.

Por ello, la implementación de políticas sociales y sanitarias que 
consideren estos efectos es necesaria y urgente, a fin de frenar su 
gravedad y ofrecer oportunidades de desarrollo coherentes con una 
gobernanza humanista.

Teniendo este conocimiento, es necesario usarlo para prevenir 
las consecuencias de la reciente emergencia sanitaria y estar mejor 
preparados para afrontar la próxima pandemia, por el bien de la 
generación actual y el de las venideras.
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