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Reakcja na pandemi¢ COVID-19 w Ameryce
Poludniowe;j.
Przypadek Brazylii i Chile?

Response to COVID-19 Pandemic in South America.
The Case of Brazil and Chile

Abstrakt: Post¢p technologiczny, ktory umozliwia znacznie latwiejsze
i szybsze podrozowanie nawet w najodleglejsze zakatki $wiata, sprzyja
rowniez rozprzestrzenianiu si¢ wirusow, ktorych rozwoj byl wczesniej
hamowny poprzez mniejszg mobilnos¢ ludzi. W 2020 r. spowodowato to,
ze pochodzacy z Chin patogen wywotat pandemig, ktora dotarta réwniez do
Ameryki Potudniowej. Cho¢ panstwa tego regionu juz wczesniej mierzyly sie
z wieloma epidemiami i staraty si¢ wypracowa¢ mechanizmy odpowiedniego
reagowania na nie, to nie udato si¢ im skutecznie zabezpieczy¢ przed
wirusem SARS-CoV-2. Powotane do tego celu migdzynarodowe instytucje,
mimo podejmowanych dziatan nie dysponowaly odpowiednimi narzgdziami,
skupiajac si¢ na wydawaniu rekomendacji, wspieraniu badan, udzielaniu
pomocy materialnej i zachg¢caniu do dzielenia si¢ danymi. Odpowiedzialno$¢
walki z pandemia COVID-19 spadla zatem na panstwa, ktorych wiadze
samodzielnie decydowaty o podejmowanych dziataniach. Wiadze federalne

!Badania zostaly sfinansowane z konkursu pn. ,,Badania nad COVID-
19” ze §rodkow Uniwersytetu im. Adama Mickiewicza w Poznaniu.



w Brazylii postanowily zlekcewazy¢ zagrozenie, nadajac priorytet
poprawnemu funkcjonowaniu gospodarki, a nie zdrowiu publicznemu.
W Chile z kolei wprowadzono szereg restrykcji, majacych za zadanie
ograniczy¢ transmisj¢ wirusa i liczbg chorych oraz zmartych z jego powodu.
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Abstract: Technological progress, which enables much easier and faster
travelling - even to the remotest corners of the world, also favors the spread
of viruses, the transmisson of which was previously inhibited by lower human
mobility. In 2020, a pathogen originating in China caused a pandemic that
also reached South America. Although the countries of the region have dealt
with many epidemics before and have tried to develop mechanisms of
appropriate response to them, they have not been able to effectively protect
against the virus SARS-CoV-2. The international institutions established for
this purpose, despite the undertaken actions, did not have the tools at their
disposal, focusing on issuing recommendations, supporting research,
providing material aid and encouraging the sharing of data. The responsibility
of fighting the COVID-19 pandemic has therefore fallen on the states whose
authorities independently decided on the actions that should be taken. The
federal government in Brazil has decided to underestimate the threat,
prioritizing the proper functioning of the economy over public health. In
Chile, a number of restrictions have been introduced to limit the transmission
of the virus and the number of patients and deaths.
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Globalizacja 1 zwigzany z nig rozwdj technologiczny, stwarzajacy
mozliwo$¢ szybszego przemieszczania si¢ na duze odlegtosci, spowodowat,
ze naturalne, geograficzne ograniczenia rozprzestrzeniania si¢ chorob
zakaznych zostaly wyeliminowane. Intensyfikacja wymiany handlowe;j



I zacie$nianie mi¢dzynarodowej wspolpracy firm, pochodzacych z réznych
regiondw, a takze zwyczajne podréze turystyczne do odleglych zakatkéw
Swiata sprawiaja, iz w przeciggu kilku godzin patogeny wystgpujace
w jednym zakatku $wiata moga rozprzestrzeni¢ si¢ w wielu innych. Nie
inaczej jest z koronawirusem SARS-CoV-2 (Severe Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus 2), wywotujacym chorob¢ COVID-19, ktory z Chin
dotart do odlegtej Ameryki Potudniowej2 m.in. przez Europeg.

Pierwszy przypadek zachorowania na COVID-19 potwierdzono
w Brazylii 26 lutego u pacjenta, ktory kilka dni wezesniej wrocit z podrozy
po Lombardii w poéinocnych Wtoszech (Rodriguez-Morales, Gallego,
Escalera-Antezana et. al., 2020; De Sousa, Savarese, 2020). Od tego czasu
rozwdj epidemii w Ameryce Potudniowej nabrat tempa, a kolejne przypadki
zakazenia wirusem odnotowano takze w Ekwadorze i Chile, a nast¢pnie
wpozostatych panstwach regionu. Do konca 2020 r. liczba wykrytych
zakazen SARS-CoV-2 we wszystkich panstwach regionu przekroczyta
13 min, a przypadkéw $miertelnych 360 tys. (14-day COVID-19, 2021;
COVID-19 Coronavirus Pandemic, 2021). Jednocze$nie nalezy jednak
podkreslic, ze mozliwos¢ porownywania danych statystycznych,
udostepnianych przez rzady poszczegdlnych panstw, a nastgpnie
wykorzystywanych przez instytucje i organizacje tworzace zestawienia,
sg ograniczone, co zwigzane jest m.in. z metodyka gromadzenia danych, ale
I roznicami np. w ilo$ci przeprowadzanych testow. Warto zwrdci¢ rowniez
uwage na fakt, iz rozwdj epidemii w poszczegolnych panstwach regionu
przebiegal znaczaco rdznie, poniewaz mierzylty si¢ one z odmiennymi
wyzwaniami, zwigzanymi z problemami spotecznymi, ekonomicznymi
I politycznymi, jak rowniez z polityka migdzynarodowa i zdrowotng. Region
Ameryki Potudniowej moze si¢ wydawac relatywnie jednorodnym obszarem,
jednak jest to tylko mylne wrazenie. Podobnie jak w innych czegsciach swiata,
panstwa tego regionu roznig si¢ zardwno strukturg spoteczenstwa, stopniem
zurbanizowania i gestoscig zaludnienia, poziomem rozwoju ekonomicznego,

2 Ameryka Potudniowa rozumiana bedzie jako obszar 14 panstw: Argentyny, Boliwii,
Brazylii, Chile, Kolumbii, Ekwadoru, Falklandow, Gujany, Gujany Francuskiej, Paragwaju,
Peru, Surinamu, Urugwaju i Wenezueli.



klimatem, poziomem dofinansowania stuzby zdrowia czy zdyscyplinowania
ludnosci, ustrojem politycznym, jak i wieloma innymi czynnikami. Analiza
wymienionych uwarunkowan i polityk zdrowotnych, prowadzonych wobec
wybuchu pandemii COVID-19 w roku 2020 przez wszystkie panstwa
Ameryki Potudniowej, a takze ich wpltywu na relacje mig¢dzynarodowe,
znaczgco wykracza poza zakres objetosciowy niniejszego artykulu, w
zwiazku z czym Autor skupi si¢ na badaniu zaledwie dwoch podmiotow:
Brazylii oraz Chile. Wybor ten podyktowany jest przede wszystkim znaczaca
odmiennoséciag dziatan podejmowanych przez rzadzacych pierwszym
panstwem 0d powszechnie przyje¢tego wzorca postegpowania. W przypadku
drugiego znich, istotng przestankg stanowi relatywnie wysoka na tle
pozostalych panstw regionu reprezentatywnos¢ danych, zwigzana z duza
liczba testow na milion mieszkancow. Niniejszy artykut bedzie sie
koncentrowal zaréwno na przedstawieniu reakcji wyzej wymienionych
panstw na zagrozenie, jakina kooperacji migdzynarodowej w ramach
istniejacych organizacji regionalnych.

INSTYTUCJONALNA WSPOLPRACA REGIONALNA W DZIEDZINIE POLITYKI
ZDROWOTNEJ

Idea integracji Ameryki Potudniowej siega czaséw dekolonizacji
i uzyskania przez panstwa regionu niepodlegtosci, co rozpoczeto dyskusje
nad przyszloscia polityczng kontynentu. Od tego czasu powstato wiele
inicjatyw, majacych na celu wzmocni¢ wspotprace 1 wigzi w tym obszarze,
ale i podnies¢ jego role na arenie mig¢dzynarodowej. Liczne problemy
| zagrozenia dla zdrowia spoleczenstw regionu spowodowaly, ze potrzeba
ponadnarodowej kooperacji objeta rowniez sferg polityki zdrowotnej, dlatego
jest ona uwzgledniana jako istotny element wielu mechanizmow
integracyjnych, w tym organizacji mi¢dzyrzadowych. Juz w 1873 r.,
W zwiazku ze wzmozong imigracja do nadmorskich miast Cesarstwa Brazylii
oraz Republik Urugwaju i Argentyny, panstwa te postanowily
ustandaryzowa¢ zréznicowane dotychczas srodki kwarantanny w celu
ochrony ludnosci, ale tez ujednolici¢ przepisy dotyczace handlu, przede
wszystkim Zywnoscia, zabezpieczajac si¢ przed przybywajacymi wraz



Z migrantami ,.egzotycznymi epidemiami’. Potrzeba zinstytucjonalizowania

wspolpracy w dziedzinie zdrowia pomig¢dzy panstwami zachodniej hemisfery
znalazta swoje odzwierciedlenie w powotanej do zycia w 1902 r.
Panamerykanskiej Organizacji Zdrowia (Pan American Health Organization
— PAHO)*, stanowiacej obecnie komponent zaréwno Swiatowej Organizacji
Zdrowia (World Health Organization - WHO), jak i systemu
miedzyamerykanskiego ° (Herraro, Tussie, 2015: 263-264). Kompetencje
W dziedzinie zdrowia panstwa Ameryki Lacinskiej przypisaty takze innym,
powotanym przez siebie organizacjom i mechanizmom mi¢dzynarodowym,
wsrod ktorych nalezy wyr6zni¢ Wspdlny Rynek Poludnia (Mercado Comun
del Sur — MERCOSUR), Andyjska Organizacje¢ Zdrowia oraz konkurencyjne
wobec siebie Uni¢ Narodow Potudniowoamerykanskich (Union de Naciones
Suramericanas — UNASUR) i Forum dla Postepu i Integracji Ameryki
Potudniowej (Foro para el Progreso e Integracion de América del Sur —
PROSUR). Jednoczesnie panstwa Ameryki Poludniowej sa cztonkami
organizacji globalnych, ktore w swoich misjach i celach maja takze sfere
ochrony zdrowia: WHO i Migdzynarodowego Funduszu Walutowego
(International Monetary Fund — IMF).

Rozwdj pandemii wywotanej wirusem SARS-CoV-2 spowodowat,
ze ww. fora wspotpracy miedzynarodowej staly si¢ jeszcze istotniejszym
elementem aktywnej polityki zdrowotnej w regionie. Uruchamiane przez nie
mechanizmy maja na celu wspomaganie i koordynacje podejmowanych przez
rzadzacych poszczegdlnymi panstwami cztonkowskimi dziatan, w tym ich
wspotfinansowanie, a takze ulatwianie wymiany informacji zwigzanych
Z rozprzestrzenianiem si¢ wirusa.

8 M. in. Cholery i zottej febry.

4 Funkcjonujgcej wowczas pod nazwg Miedzynarodowego Biura Sanitarnego,
przemianowanego na mocy rezolucji przyjetej podczas Pigtej Migdzynarodowej Konferencji
Panstw Amerykanskich w Santiago de Chile w 1923 r. na Panamerykanskie Biuro Sanitarne
(Moll, 1941: 45). Zostato ono wiaczone w strukture powotanej w 1947 r. Panamerykanskiej
Organizacji Sanitarnej (Constitution of the Pan American, 1947), ktora w 1958 r. na mocy
XV Panamerykanskiej Konferencji Sanitarnej przemianowano na Panamerykanska
Organizacj¢ Zdrowia (De Lima, Bruera, 2000).

5 Jako Biuro Regionalne WHO na Ameryki wyspecjalizowana agencja ds. zdrowia w ramach
Organizacji Panstw Amerykanskich — w rozumieniu przepisow rozdziatu XVIII Karty
Organizacji Panstw Amerykanskich.(De Lima, Bruera, 2000; Specialized, 2021),



W ramach odpowiedzi na powstate zagrozenie PAHO zdecydowata
si¢ na rozpoczecie wielowektorowych —dziatan, ukierunkowanych
na przeciwdziatanie rozprzestrzenianiu si¢ wirusa SARS-CoV-2 w obu
Amerykach. W ramach organizacji powstat szereg technicznych wytycznych
i dokumentéw wspomagajacych opracowywanie strategii i polityki w dobie
pandemii, np. wskazujagcych sposoby zachowania bezpieczenstwa
w warunkach pandemicznych (choéby bedacych skutkiem wystgpienia
katastrof naturalnych), uzdatniania wody i higieny, sposobow wykrywania
| raportowania  zakazen, monitorowania obcigzenia systemu opieki
zdrowotnej czy procedur zwigzanych z podrézowaniem (zob. szerzej:
Technical Documents, 2021). Organizacja uruchomita réwniez system
informacji o COVID-19 dla regionu obu Ameryk — Geo-Hub (https://paho-
covid19-response-who.hub.arcgis.com), w ktorym publikowane
sa najnowsze dane dotyczace rozwoju epidemii na potkuli zachodniej, w tym
m.in. dotyczace dziennych zachorowan, trendow czy wspotczynnika
reprodukcji wirusa (Podstawowej liczby odtwarzania), jak rowniez raporty
dotyczace podejmowanych przez panstwa dziatan (Coronavirus Disease,
2021), a takze prowadzone dziatania w kierunku integracji informacji
dotyczacych COVID-19 w systemie obserwacji cigzkich ostrych chorob
oddechowych/ chorob grypopodobnych — SARI/ILI systems (COVID-19 -
PAHO/WHO, 2020). Wspotpraca panstw amerykanskich w ramach PAHO
objeta rowniez dzialania zwigzane ze szkoleniami dla personelu w dziedzinie
testowania, $ledzenia przypadkéw czy opieki nad chorymi. Stworzony
Fundusz Reagowania PAHO na COVID-19, w ramach ktorego w 2020 r.
zebrano od roéznych darczyncow 263 min USD®, pozwolil sfinansowaé 224
takie szkolenia, a takze rozesta¢ do panstw cztonkowskich ponad 21,4 min
testow PCR (Epstein, Nusser, 2021) a takze $rodki ochrony osobistej: 3 min
par rgkawiczek, 36 mln maseczek oddechowych i chirurgicznych, 365 tys.
par gogli i blisko 2 mln fartuchéw (The PAHO COVID-19, 2021; COVID-19
- PAHO/WHO, 2020). Organizacja dziata rowniez w kierunku promocji,
edukacji i wspomagania procesu szczepien przeciwko wirusowi, W tym
zajmuje si¢ logistyka i zapewnieniem dostepu do szczepionek.

6 Czeé¢ srodkow sfinansowata wsparcie techniczne,



Wspolpraca w ramach walki z COVID-19 migdzy panstwami
Ameryki Potudniowej prowadzona jest tez pod egidg organizacji zwigzanych
tylko z tym regionem. MERCOSUR, cho¢ powstat’” w celu integracji
ekonomicznej — stworzenia wspdlnego rynku, to w zakresie tematycznym
podejmowanych dziatan uwzglednione zostaly réwniez kwestie zdrowia.
Organizacja — poprzez spotkania ministrow zdrowia — stanowi forum
polityczne, na ktorym odbywa si¢ harmonizacja polityk zdrowotnych panstw
cztonkowskich i stowarzyszonych, ale takze techniczne — w ramach prac grup
roboczych — gdzie nast¢puje ujednolicenie norm i przepisow narodowych
zwigzanych z wolnym przeptywem towardw, osob i uslug zwigzanych
Z sektorem medycznym (m.in. krew, substancje krwiopochodne, leki, §rodki
farmaceutyczne, produkty medyczne, $wiadczenia zdrowotne, kontrole
graniczne, procesy technologiczne) (Aneiros Fernandez et. al., 2013: 26).
Wybuch pandemii COVID-19 postawit przed MERCOSUR powazne
wyzwania, zwigzane z podejmowanymi przez panstwa cztonkowskie
decyzjami o zamknigciu granic, ograniczeniu przeptywu osob, ustug
I produktow — w szczegdlnosci dotkliwymi dla miast transgranicznych
I spotecznosci funkcjonujacych w strefach przygranicznych — ale i otworzyt
nowe perspektywy akceleracji procesu integracji. Po pierwsze organizacja
stanowi forum roztadowywania pojawiajacych si¢ napie¢ i1 sporow
transgranicznych, wynikajacych z unilateralnych dziatan rzadoéw. Juz
18 marca 2020 r. panistwa cztonkowskie zdecydowaty si¢ przyja¢ Deklaracje
prezydentow MERCOSUR w sprawie regionalnej koordynacji w zakresie
zwalczania koronawirusa i tagodzenia jego wplywu (Declaracion, 2020).
Po drugie, czasowe zawieszenie czy ograniczenie uzgodnionych w ramach
MERCOSUR wolnosci przeptywu osoéb, towardw 1 ustug, moze uzmystowic
lub przypomnie¢ rzadzacym i spoteczenstwom Ameryki Poludniowej, jakie
sg zalety poglebionej integracji. Po trzecie wreszcie, reakcja organizacji na
konsekwencje pandemii, takie jak spowolnienie gospodarcze, wzrost
zadluzenia czy bezrobocia, moze okaza¢ si¢ kluczowa dla sytuacji
ekonomicznej poszczegdlnych panstw cztonkowskich. Dotychcezas, w reakcji

" Na mocy Traktatu z Asuncién zawartego 26 marca 1991 r. umawiajgce si¢ strony uzgodnily
powstanie wspolnego rynku do 31 grudnia 1994 r.



na rozwoj pandemii, ugrupowanie MERCOSUR w ramach istniejagcego
Funduszu Konwergencji Strukturalnej, ktorego czgscia jest projekt ,,Badania
naukowe, edukacja i biotechnologie stosowane w zdrowiu”, przekierowato
w marcu 2020 r. czes¢ srodkdéw — 520 tys. USD — na dziatania wspomagajace
proces wykrywania zakazen®, a takze ustanowilo na poczatku kwietnia
dodatkowy, bezzwrotny i nieoprocentowany nadzwyczajny fundusz
w wysokosci blisko 16 mln USD na walke z COVID-19°, zwigkszony
w pazdzierniku o kolejne $rodki dla Argentyny (ponad 1 min USD)
I Urugwaju (niecate 2,5 min USD) (Salud, 2021).

Inng platform¢ wspotpracy w walce z pandemiag COVID-19,
obejmujaca Boliwig, Chile, Ekwador, Kolumbig, Peru i Wenezuelg, stanowi
Andyjska Organizacja Zdrowia®. Jest to podmiot, ktory w 1998 r. zostal
wlaczony do Andyjskiego Systemu Integracyjnego'?, zorganizowanego pod
auspicjami  Wspoélnoty  Andyjskiej, ktorej celem jest promocja
zrbwnowazonego 1 harmonijnego rozwoju panstw cztonkowskich
na zasadach réwnosci poprzez integracje i1 wspOlprace ekonomiczng
I spoteczna, przyspieszenie ich wzrostu gospodarczego, tworzenie miejsc
pracy, a takze utatwienie ich uczestnictwa w procesie integracji regionalne;j,
ktéra ma doprowadzi¢ do stopniowego utworzenia wspoOlnego rynku
Ameryki Lacinskiej (Acuerdo de Integracion, 1969: art. 1). Andyjska
Organizacja Zdrowia stala si¢ forum konsultacji i1 kooperacji polityk
zdrowotnych zachodnich panstw Ameryki Potudniowej w dziedzinie walki
z COVID-19. Na jej stronach internetowych publikowane sg informacje
dotyczace rozwoju pandemii na $wiecie i w regionie andyjskim, w tym
panstwach cztonkowskich, materiaty edukacyjne dotyczace zachowan
w pandemii, pozwalajacych chroni¢ zdrowie fizyczne i psychiczne swoje
i innych, a takze adresy stron internetowych zawierajacych najwazniejsze

8 Sprzet, odczynniki, $rodki ochrony osobistej, zestawy do wykrywania wirusa.

® Na wzmocnienie potencjatu diagnostycznego, zakup sprzetu i srodkéw ochrony osobiste;j,
oraz testow szybkiego wykrywania zakazen wirusem. Fundusz ma réwniez wesprze¢ rozwoj
techniki diagnostyki serologicznej, pozwalajacej na wykrywanie przeciwcial u osob z
objawami i bez objawdw, co pozwoli na okreSlenie stopnia penetracji wirusa w
spoleczenstwie.

10'Wczesniej Porozumienie im. Hipolita Unanuego.

11 Na mocy Decyzji 445 Andyjskiej Rady Ministrow Spraw Zagranicznych (Decision 445,
1998).



informacje zwigzane z wirusem, opracowywanych przez instytucje narodowe
(COVID-19. ;Que es, 2021). Organizacja wspomaga takze poszczegdlne
panstwa cztonkowskie w opracowywaniu dziatan, majacych na celu poprawe
zdrowia w warunkach pandemii, a przede wszystkim stanowi platforme
spotkan politycznych i technicznych, podczas ktorych nastepuje wymiana
informacji dotyczgcych badan nad wirusem 1 sposoboéw walki z nim.

Jeszcze w 2018 r. znaczacy potencjat do koordynowania dzialan
| podejmowania wspoOlpracy W dziedzinie zdrowia przez wszystkie
niepodlegte panstwa kontynentu miala Unia Narodoéw
Potudniowoamerykanskich. Jednym z jej glownych zadan uczyniono
integracj¢ kulturowa, spoteczna, ekonomiczng i polityczng catego kontynentu
(MERCOSUR, Wspoélnoty Andyjskiej, Chile, Surinamu i Gujany) poprzez
dialog polityczny, polityke spoteczng, edukacyjng, energetyczna,
infrastrukturalng, finansowa i ochrony $rodowiska (Tratado Constitutivo,
2008: art. 2). Jednym z priorytetow UNASUR uczyniono polityke zdrowotna,
ktorej koordynowanie i  wzmacnianie  zostalo = wyznaczone
Potudniowoamerykanskiej Radzie Zdrowia, podejmujacej dziatania
w szczegbdlnosci w dziedzinach wykrywania i reagowania na problemy
zdrowotne, rozwoju powszechnych systemow zdrowia, spolecznych
uwarunkowan zdrowia, powszechnego dostgpu do medycyny, czy rozwoju
kadry medycznej (szerzej: Herraro, Tussie, 2015: 269). Jednak znaczacy
potencjat UNASUR do zacie$niania kooperacji panstw, tworzenia wspolne;j
ptaszczyzny ochrony zdrowia publicznego 1 walki z zagrozeniami dla niego
— wynikajacy ze skoncentrowania si¢ na problemach spolecznych —
paradoksalnie stal si¢ takze przyczyng dezintegracji ugrupowania. Przejscie
wladzy w rece prawicowych 1 centroprawicowych ugrupowan w wielu
panstwach Ameryki Poludniowej spowodowato, iz rzadzacy stali sie
niechetni do kontynuowania zapoczatkowanej przez swoich lewicowych
i centrolewicowych poprzednikéw integracji w ramach Unii Panstw
Potludniowoamerykanskich i rozpoczgli konkurencyjny projekt — PROSUR
(Mausoleum, 2019). W ramach Forum dla Postepu i Integracji Ameryki
Potudniowej panstwa czlonkowskie uznaty ochron¢ zdrowia za jeden
z kluczowych obszaréw integracyjnych obok infrastruktury, energetyki,
obronnosci, bezpieczenstwa i walki z przestepczosScig oraz zarzadzania
kryzysowego w przypadku katastrof (Informe, 2020: 6). Wybuch pandemii



COVID-19 spowodowat, iz wspdtpraca w walce wilasnie z tym zagrozeniem
I jego skutkami stata si¢ jednym z gtoéwnych probleméw dla relatywnie
miodego ugrupowania. Mozna t0 uzna¢ zarowno za przeszkode, jak
i niezwyklta szanse dla akceleracji integracji, koordynowania dziatan
| wspotpracy, poprzez wyeksponowanie zalet kooperacji nad postepowaniem
unilateralnym. Od marca do grudnia 2020 r. w ramach PROSUR
problematyce COVID-19 poswi¢cono cztery spotkania na szczycie
z udzialem prezydentéw. Zakonczyly si¢ one przyjeciem trzech deklaracji,
dotyczacych  wspolnych akcji  nakierowanych na przeciwdziatanie
zagrozeniu. Wskazano w nich pi¢¢ kluczowych obszaréw wymagajacych
kooperacji, nazwanych stolami roboczymi:

1. Przemieszczanie si¢ osob — informowanie o wymogach,
przepisach i dokumentach niezbednych przy przekraczaniu
granic pomig¢dzy panstwami PROSUR, standaryzowanie
procedur zwigzanych z migracjami, a takze koordynacja
procesu ponownego otwierania granic;

2. Epidemiologia i dane — poréwnanie i wymiana informacji
dotyczacych sposobow i skutkow wykrywania oraz walki
z epidemia, a takze danych dotyczacych jej rozwoju, co ma
wspomagac proces podejmowania decyzji przez odpowiednie
wladze panstwowe;

3. Wspolne zakupy — utworzenie mechanizmu wspdlnego
nabywania produktéw medycznych (sprzetu, lekow itp.) —
przede wszystkim przy  wykorzystaniu istniejagcych
instrumentow PAHO. Skladanie zapotrzebowania jako
ugrupowanie ma wzmacnia¢ konkurencyjnos¢ i site¢ nabywcza
panstw PROSUR na rynku migdzynarodowym;

4. Przeptyw towaréw — wymiana zwigzanych z pandemig
informacji  dotyczacych  uregulowan 1  ograniczen
W przeptywie dobr przez granice w kazdym kraju PROSUR,
w celu zagwarantowania swobody eksportu i importu
towarow;

5. Dostep do kredytow 1 funduszy migdzynarodowych —
wspieranie panstw cztonkowskich (ktérych gospodarki



znalazty si¢ w trudnej sytuacji w wyniku dziatan
podejmowanych ~w ramach walki z COVID-19)
W pozyskiwaniu miedzynarodowych funduszy i kredytow
n wsparcie od instytucji takich jak Migdzyamerykanski Bank
Rozwoju, Bank Rozwoju Ameryki Lacinskiej Informe, 2020:
22-25).

Potencjat  PROSUR - podobnie jak wczesniej UNASUR -
do zacie$niania miedzynarodowej wspotpracy w regionie jest znaczacy —
rowniez w dziedzinie polityk zdrowotnych. Nalezy wszakze zaznaczyc,
ze glebszy 1 trwaly proces integracji Ameryki Poludniowej nie nastapi,
dopoki ideologiczna rywalizacja miedzy lewica 1 prawica bedzie
doprowadzata do ciaggltego rozpoczynania od nowa — budowania nowych
projektow, a nie kontynuacja juz istniejacych??.

Walka z COVID-19 podejmowana byta jednak przede wszystkim na
poziomie poszczegdlnych panstw. To ich unilateralne dziatania stanowig
podstawowg formg¢ przeciwdziatania rozwojowi pandemii i jej skutkom.
Co wigcej, to wladze panstwowe sg predestynowane do prowadzenia polityk
zdrowotnych i w swoim r¢ku majg odpowiednie narzedzia, pozwalajace
ograniczaé rozprzestrzenianie wirusa oraz zapewniajace odpowiednia opieke
nad chorymi na SARS-CoV-2. Niemniej jednak, charakter zagrozenia ktore
nie zna granic panstwowych, a takze skutki podejmowanych dziatan, maja
wymiar mi¢dzynarodowy i unilateralne decyzje i strategie walki z COVID-
19 powinny wspiera¢ 1 by¢ wspierane przez multilateralne. Jest to o tyle
istotne, Ze skoordynowane i ujednolicone procedury postepowania,
w szczeg6lnosci globalnie, ale i regionalnie, moga skuteczniej wptywaé
na walke z pandemia i niwelowanie jej skutkow. Nie wszystkie wladze
panstwowe zdecydowaly si¢ jednak na reakcje na zagrozenie
rekomendowane przez instytucje mi¢dzynarodowe. Panstwa obraly rdzne
strategie w tym zakresie — takze w Ameryce Potudniowej. Warto tym samym
zapozna¢ si¢ z przykladowymi dziataniami 1 ich skutkami, dlatego
szczegblowej analizie poddane zostang zasadniczo roznigce si¢ od siebie
polityki zdrowotne Brazylii i Chile.

12 Jak w przypadku UNASUR i PROSUR.



COVID-19 1 POLITYKA ZDROWOTNA WOBEC EPIDEMII W BRAZYLII

Pierwszy przypadek zakazenia COVID-19 w Ameryce Potudniowej
stwierdzono w Brazylii — najludniejszym i najwi¢kszym powierzchniowo,
ale i gospodarczo®® panstwie regionu. To jednak inny czynnik powoduije,
iz warto blizej przyjrze¢ si¢ rozwojowi sytuacji epidemicznej i reakcji na nig
w tym panstwie. Wiladze federalne, z prezydentem Jairem Bolsonaro na czele,
obraly bowiem inng niz wigkszo$¢ panstw S$wiata i regionu strategi¢
postepowania wobec zagrozenia.

Biorac pod uwage wczesniejsze doswiadczenia 1 dziatania,
podejmowane przez witadze brazylijskie w celu poprawy jakosci stuzby
zdrowia i zwigkszenia jej potencjatu do walki z wirusami HIV czy Zika,
mozna bylo mie¢ nadzieje, ze rowniez w przypadku COVID-19 panstwo
stanie na wysoko$ci zadania i stanie si¢ wzorem dla innych podmiotow
(Londofio, Andreoni, Casado, 2020a). Nadzieja ta byla tym bardziej
uzasadniona, ze w 2018 r. w Brazylii na stuzbe¢ zdrowia przeznaczano nieco
ponad 9,5% PKB, co stawiato ja w czotowce regionu, zaraz za Argentyng
(9,62% PKB), a przed Urugwajem (9,2% PKB) i Chile (9,14% PKB).
Rowniez biorgc pod uwage wydatki na opiek¢ zdrowotng w przeliczeniu
na jednego mieszkanca rocznie, Brazylia znajduje si¢ wsrod liderow Ameryki
Potudniowej, ale juz na czwartym miejscu — za wymienionymi wyzej
podmiotami ¥* (The World Bank, 2021). Choé mogloby sic wydawaé,
ze relatywnie wysokie doinwestowanie stuzby zdrowia powinno stanowic¢
niewatpliwy atut w walce z SARS-CoV-2, to wskazniki te nie przektadajg sie
bezposrednio na skuteczno$¢ eliminacji zagrozenia, co pokazuja takze
przyktady bogatszych panstw. Niemniej jednak, naptywajace z Brazylii dane
statystyczne dotyczace zachorowan sa wyjatkowo niepokojace 1 kaza
spojrze¢ na ten kraj jako na jedno z centréw rozwoju epidemii. Do konca 2020
r. w panstwie odnotowano blisko 7 mln. 700 tys. przypadkéw zakazen

13 Biorac pod uwage warto$é PKB.
14 Zaréwno biorac pod uwage wydatki mierzone biezaca wartoécia USD, jak i przy
uwzglednieniu parytetu sity nabywecze;j.



wirusem COVID-19 (trzecia najwyzsza liczba na $wiecie) i zwigzanych z nim
niemal 200 tys. zgonéw (druga najwyzsza liczba na $wiecie)®. Rownie
pesymistyczne i kazace z obawa patrze¢ w przyszto$¢ dane dotyczyly
dziennej liczby nowych zachorowan — 55853 i 56003 — i zgonoéw — 1224
i 1036 — odpowiednio 30 i 31 grudnia (COVID-19 Coronavirus Pandemic,
2021).

Ryc. 1. Dzienna liczba nowych wykrytych zachorowan na COVID-19 w Brazylii
w2020 r.
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15 Nalezy wszakze pamigtaé, iz Brazylia jest szostym najludniejszym panstwem $wiata.



Ryc. 2. Dzienna liczba zgonéw w wyniku COVID-19 w Brazylii w 2020 r.
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Szukajac przyczyn tak dynamicznego rozwoju epidemii w Brazylii,
nie sposob nie zwroci¢ uwagi na polityke i retoryke prowadzong przez
Gabinet Ministrow Brazylii pod przewodnictwem prezydenta Jaira
Bolsonaro, a w szczegdlno$ci przez niego samego. Skoncentrowane byty one
zarbwno na bagatelizowaniu niebezpieczenstwa, postgpowaniu whrew
zaleceniom wydawanym przez zajmujace si¢ ochrong zdrowia organizacje
miedzynarodowe, jak i na torpedowaniu inicjatyw innych podmiotow,
zmierzajacych do opanowania epidemii. Takie postepowanie doprowadzito
do powstania w panstwie, ale 1 w samej administracji prezydenta, dwugtosu
ws. zarzadzania nowym zagrozeniem, w efekcie czego w ciggu miesigca
dwukrotnie nastapita zmiana na stanowisku ministra zdrowia, a na przestrzeni
niemal calego 2020 r. mozna byto zaobserwowacé $cieranie si¢ rdznych sit
0 odmiennych priorytetach.

W podsumowaniu strategii rzadu federalnego Brazylii wobec
zagrozenia COVID-19 w 2020 r., przygotowanym przez Centrum Studiéw
i Badan Prawa Zdrowotnego (Centro De Estudos E Pesquisas De Direito



Sanitario — CEPEDISA) Uniwersytetu Sao Paulo i zajmujaca si¢ prawami
czlowieka organizacj¢ Conectas Direitos Humanos, autorki podkreslaja,
iz $mierci wielu ludzi pozwolitoby zapobiec nadanie priorytetu ochronie
zdrowia, a nie, jak to miato miejsce, gospodarce. Wymownym jest juz sam
tytut publikacji: Niespotykany atak na prawa cziowieka w Brazylii:
kalendarium strategii rzqdu federalnego w zakresie rozprzestrzeniania
COVID-19. Autorki poprzez zestawienie aktéw normatywnych, dziatan
obstrukcyjnych i retoryki rzadu federalnego, w tym samego prezydenta,
dochodza do szokujacej konkluzji: ,nasze badania ujawniajg istnienie
zinstytucjonalizowanej strategii promowanej przez rzad federalny,
Z Prezydentem Republiki na czele, ktora celowo sprzyja rozprzestrzenianiu
si¢ wirusa” (Ventura, Reis, 2021: 3). To, co w szczegdlnosci zwraca uwage
w reakcji wladz centralnych na zagrozenie, t0 jego deprecjonowanie
| wySmiewanie przez Jaira Bolsonaro. Prezydent od samego poczatku
nazywal wirusa ,fantazjg” 1 ,,ngdznym przezigbieniem”, a o swoich
wspotobywatelach mowil, ze Brazylijczycy moga by¢ nurzani w $ciekach
I ,,nie tapia niczego”, a on sam jako byly atleta nie ma si¢ czym martwic, bo
w przypadku zarazenia ,,niczego by nie poczul, albo bylaby to co najwyzej
mata grypa”. Z kolei w zwigzku ze wzrastajaca liczbg $miertelnych
przypadkéw stwierdzil: ,,wszyscy to kiedy$ ztapiecie. Czego si¢ boicie?
Zmierzcie si¢ z tym. Przykro mi z powodu tych §mierci. Ludzie umieraja
codziennie z wielu powodoéw. Takie jest zycie”. Jednocze$nie aktywnie
zaczat walczy¢ z wprowadzanymi na poziomie stanéw restrykcjami
i lockdownami, wzywajac do powrotu do normalnosci, ochrony miejsc pracy
I gospodarki, a politykow, nawotujacych do izolacji i spotecznego dystansu
oraz zdecydowanej reakcji panstwa na zagrozenie, oskarzatl 0 sianie paniki
I histerii w celu zbijania kapitalu politycznego. Prezydent Jair Bolsonaro
aktywnie sprzeciwial si¢ noszeniu maseczek, zarowno swojg postawa, jak
| wetujac przepisy naktadajace taki obowigzek. Wydawatl dekrety uznajace
dziatalno$¢ takich przedsigbiorstw jak salony urody i barberskie czy sitownie
jako kluczowa w dobie pandemii, jednoczesnie torpedujac wiele propozycji
zwiekszajacych pomoc ekonomiczng dla najbiedniejszych. W tym samym
czasie promowat stosowanie chlorochiny w przypadku zakazenia, co znalazto
swoje odzwierciedlenie m.in. w rekomendacjach ministrach zdrowia
odnosnie leczenia chorych, pomimo braku jednoznacznych dowodoéw na jej



skuteczno$¢ (Eisenhammer, Spring, 2020; Sandy, Milhorance, 2020;
Schaffner, 2020; Ventura, Reis, 2021). W tym kontekscie takie dziatania, jak
ograniczanie przemieszczania si¢ ludzi przez granice (najpierw z Wenezuela,
a pozniej takze z innymi panstwami) czy opracowywanie narodowego planu
realizacji szczepien wydaja si¢ niewystarczajgcymi, aby nazwac je strategia
walki z epidemig (Ventura, Reis, 2021).

Opozycyjng postawe wobec tak prowadzonej polityki zdrowotnej
Gabinetu Ministrow pod przywodztwem prezydenta Jaira Bolsonaro
I rozwoju epidemii w panstwie przyjety wladze municypalne, stanow
I dystryktu federalnego, a takze Kongres Narodowy i Federalny Sad
Najwyzszy. To te podmioty i ich przywddcy, z gubernatorem stanu Sdo Paulo
Jodo Dorig na czele, zaczely dzialaé na rzecz wprowadzenia strategii walki
zCOVID-19 zgodnej z zaleceniami WHO 1 $wiatowymi trendami.
W brazylijskich stanach zacz¢to wprowadza¢ ograniczenia w dziatalnos$ci
gospodarczej, przemieszczaniu si¢  ludnos$ci, zamknigto  szkoly
i wprowadzono lockdown. Na poziomie standw wprowadzano tez przepisy
prawne nakazujace dystans spoteczny i noszenie maseczek (Andreoni, 2021;
Londofio, Andreoni, Casado, 2020a; Phillips, Briso, 2020; Savarese, Biller,
2020).

COVID-19 1 POLITYKA ZDROWOTNA WOBEC EPIDEMII W CHILE

Cho¢ wiele zastrzezen dotyczacych reakcji na wybuch pandemii
mozna formutowac¢ rowniez pod adresem wtadz Chile, to jednak przyjety one
odmienne od brazylijskiego podejscie do walki z SARS-CoV-2, opierajac
strategi¢ zarzgdzania zagrozeniem na zaleceniach WHO i innych organizaciji.
Potencjal tego panstwa do reagowania na kryzys zdrowotny, jak juz
wspomniano, jest relatywnie wysoki ® . W Chile, wedtug danych
publikowanych przez Bank Swiatowy, wydatki na stuzbe zdrowia mierzone
procentem PKB panstwa wzrosty z 7,03% w 2000 r. do 9,14% w 2018 r.*",

16 W poréwnaniu do innych panstw regionu.
"W 2011 r. wynosity 6,77%PKB, a co istotne, samo PKB panstwa w tym okresie zwiekszyto
si¢ pond trzykrotnie - z blisko 78 mld USD w roku 2000 do niemal 300 mid USD w 2018 r.



Biorgc natomiast pod uwage srodki przeznaczane rocznie na opicke
zdrowotng w przeliczeniu na jednego mieszkanca, to spos$rod panstw
Ameryki Potudniowej byly one najwyzsze i wynosity ponad 2300 USD?,
Podobnie jednak jak w przypadku Brazylii, stosunkowo dobre
dofinansowanie stuzby zdrowia nie znalazto bezposredniego przetozenia
na skutecznos¢ walki z epidemig. Do 31 grudnia w wyniku COVID-19
W panstwie zmarto ponad 16,5 tys. osob, co oznaczalo $mieré¢ 868 osdb
na milion mieszkancow. Roéwniez liczba zakazen na milion mieszkancow —
blisko 32 tys. — plasuje Chile w niechlubnej czolowce, za Brazylia, Argentyna
i Kolumbig (odpowiednio: 36 tys., 35,8 tys., 32,1 tys.). To, co jednak
pozytywnie wyrdéznia Chile na tle regionu, to wysoka liczba
przeprowadzanych testow w przeliczeniu na milion mieszkancéw — ponad
338,5 tys. — niemal dwukrotnie wyzsza od drugiego Urugwaju — prawie 184
tys., co pozwala zwigksza¢ wykrywalno$¢ zakazen, a tym samym
wiarygodno$¢ danych dotyczacych transmisji wirusa (COVID-19
Coronavirus Pandemic, 2021)*°.

18 Przy uwzglednieniu parytetu sity nabywczej. W biezacej wartosci USD byto to 1455 USD
na osobe, co stawiato Chile na drugim miejscu — za wydajagcym 1590 USD na osobe
Urugwajem.

1% Co do wiarygodno$ci raportowanych przez chilijskie wtadze danych przedstawiano
watpliwosci (szerzej: Isea, 2020; Sarwari, 2020).



Ryc. 1. Dzienna liczba nowych wykrytych zachorowan na COVID-19 w Chile w 2020 r.
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Ryc. 2. Dzienna liczba zgonow w wyniku COVID-19 w Chile w 2020 r.
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Pierwszy przypadek zakazenia wirusem SARS-CoV-2 odnotowano
w Chile 3 marca. Od tego momentu zauwazalny byl gwattowny rozwoj
epidemii w tym panstwie, wymagajacy interwencji rzadzacych. Chilijskie
wladze, z prezydentem Sebastidnem Pifiera na czele, w odpowiedzi
narosnace zagrozenie postanowily zastosowaé strategi¢ zalecang przez
WHO (Advice on using, 2020). Osoby zakazone poddawano izolacji, starano
si¢ $ledzi¢ droge¢ transmisji wirusa | wprowadzono zasady dystansu
spotecznego. 13 marca wprowadzono zakaz organizowania wydarzen
publicznych powyzej 500 0s6b oraz zapowiedziano 14-dniowg kwarantanng
dla os6b przybywajacych z panstw o wysokim ryzyku zakazenia (Chile bans,
2020). 15 marca zdecydowano rowniez o zawieszeniu zajg¢ w SzKotach
I uniwersytetach, 16 marca o tymczasowym zamknigciu granic, 18 marca
ogloszono stan katastrofy, a 22 marca ogloszono wprowadzenie nocnej
godziny policyjnej (Canals, Cuadrado, Canals, Yohannessen, Lefio,
Bertoglia, et al., 2020; Chile to close, 2020). W zwigzku z rozwojem epidemii
1 zwigkszajaca sie liczbg zakazen i ofiar $miertelnych, w poszczegdlnych
regionach panstwa, w tym Regionie Metropolitalnym Santiago wprowadzano
lockdown, a od 8 kwietnia nakazano zakrywanie ust i nosa w transporcie
publicznym, co pdzniej rozszerzano takze na inne przestrzenie. Co ciekawe,
mandatem za niestosowanie si¢ do tego przepisu ukarany zostal nawet
prezydent Sebastian Pifiera (Ulloa, Castillo, 2020; The use of masks, 2020;
Sherwood, McCool, 2020). Kontrowersyjnymi kwestiami podnoszonymi
w Chile byty réwniez pomysly dotyczace wprowadzenia tzw. paszportu
odpornosciowego, krytykowanego ze wzgledow naukowych, etycznych
I prawnych, a takze czgsto zmienianych kryteriow i problemow
z ewidencjonowaniem zakazen SARS-CoV-2, co doprowadzito do dymisji
ministra zdrowia (Bartlett, 2020; Sherwood, Ellis, 2020, Gutiérrez, 2020).

Warto jedocze$nie zauwazy¢, iz wybuch pandemii SARS-CoV-2
zbiegt si¢ w Chile z kryzysem spoleczno-politycznym, zwigzanym
z masowymi protestami ludnosci i planowanym na 26 kwietnia referendum
w sprawie zmiany konstytucji. Wprowadzane w odpowiedzi na rosnace
zagrozenie wirusem obostrzenia, w tym ogloszenie stanu Katastrofy, alarmu
zdrowotnego, ograniczenie organizowania zgromadzen czy przypisanie



wladzom wykonawczym dodatkowych uprawnien % |, wyposazyly

administracj¢ panstwowa w nowe narzg¢dzia takze do wygaszania protestow
(Court, Correa, 2020). Rozwodj epidemii doprowadzil réwniez
do przesuniecia terminu planowanego referendum ws. zmiany konstytucji,
ktoére odbylo sie 25 pazdziernika (Ramos, Sherwood, 2020). Oprocz dziatan
zmierzajacych do ograniczenia rozprzestrzeniania wirusa w spoteczenstwie,
polegajacych na wprowadzaniu ograniczen, nakazow i1 zakazow, wladze
Chile skoncentrowatly si¢ rowniez na wspieraniu gospodarki. Uruchomiono
stymulujacy pakiet finansowy na poziomie 4,7% PKB panstwa — blisko
12 mld USD, ktérego celem jest ochrona miejsc pracy i wspieranie malych
I Srednich przedsigbiorstw; wprowadzono m.in. ulgi podatkowe, $wiadczenia
dla pracownikow, uelastyczniono przepisy dotyczace zatrudnienia, a Bank
Centralny obnizyt stopy procentowe (szerzej: Lyon, Martinez, Cuevaz,
2020).

PODSUMOWANIE

Rozprzestrzenianie si¢ epidemii COVID-19 w Ameryce Potudniowe;j
stanowilo 1 nadal stanowi powazne wyzwanie dla panstw regionu.
Podejmowane przez nie dziatania miaty zarowno wymiar unilateralny, jak
i multilateralny, a obierane strategie byty nieraz skrajnie odmienne, czego
dowodza reakcje na zagrozenie wtadz Brazylii i Chile.

W pierwszym z panstw rzad federalny, z prezydentem na czele,
postanowit pandemi¢ zbagatelizowac, zlekcewazy¢ i1 przedtozy¢ kwestie
ekonomiczne nad zdrowie 1 bezpieczenstwo obywateli. Doprowadzito
to w efekcie do tego, ze Brazylia wskazywana jest jako przyktad nieradzenia
sobie z kryzysem, co przektada si¢ na tragiczne skutki w postaci $mierci
tysiecy osob. Raportowane dane — dotyczace nowych zakazen i zgonow —
pokazuja, iz w przypadku tego panstwa trudno moéwi¢ o opanowaniu czy

20 Np. podsekretarze w ministerstwie zdrowia uzyskali prawo do wyznaczania
maksymalnych cen wyrobéw farmaceutycznych, medycznych, produktow i ustug
zdrowotnych, oraz reglamentowania ich sprzedazy (Modifica Decreto N° 4, 2020: art.:1,
Court, Correa, 2020)



ustabilizowaniu sytuacji, a o zarysowujacych si¢ trendach nie mozna
powiedzie¢, ze sg optymistyczne. Nie jest zatem zaskakujace, ze w panstwie
powstata wewngtrzna opozycja wobec administracji Jaira Bolsonaro, ktora
podjeta zastepcze dziatania, majace na celu ograniczenie rozprzestrzeniania
si¢ wirusa.

Odmienng droge niz brazylijska wybrata wigkszos$¢ panstw regionu,
podejmujac dziatania zalecane przez WHO i inne organizacje. W Chile
skoncentrowano si¢ na ograniczaniu bezposrednich interakcji spotecznych,
wprowadzono czesciowy lockdown, nakaz zachowywania dystansu,
zakrywania ust i izolacji spolecznej. Podje¢te dzialania znalazly swoje
odzwierciedlenie w statystykach dotyczacych rozwoju epidemii. Na ich
podstawie mozna stwierdzi¢, iz podjete dziatania przyczynily si¢
do ustabilizowania sytuacji, a perspektywa rozprzestrzenia si¢ wirusa, biorgc
rowniez pod uwage przeprowadzanie szczepien, pozwala z nadzieja patrzec
w przysztosc.

Reakcja na rozprzestrzenianie si¢ wirusa SARS-CoV-2 w Ameryce
Potudniowej miata takze charakter dzialan ponadnarodowych. Panstwa
regionu w ramach istniejacych organizacji zaczeglty udostgpnia¢ informacje
dotyczace dynamiki rozwoju epidemii, podejmowanych przez siebie dziatan,
a takze uruchomity dodatkowe mechanizmy, w tym finansowe i szkoleniowe,
ktoére miaty wspomagaé procesy decyzyjne i strategie podejmowane przez
poszczegdlne panstwa. Zadeklarowaty rowniez wspolne zakupy na rynku
produktéw medycznych czy farmaceutycznych w ramach PROSUR.
Dzialania te §wiadcza o gotowosci panstw do zacie$niania wspOlpracy
I jednoczesnie zwigkszania ich mozliwosci do reagowania na zagrozenie
epidemiczne, ale nalezy rowniez pamigtat, ze wczesniejsze inicjatywy
integracyjne — jak UNASUR, ktoéra mogla mie¢ realnie duzy potencjat
do walki z COVID-19 — z powodow ideologicznych zostaly zaniechane
lub zastapione nowymi. By¢ moze pandemia bedzie stanowita punkt zwrotny
w procesach zacie$niania powigzanh w regionie, pokazujac rzadzacym
potrzebg koordynacji polityk i zalety wspoldziatania, wynikajace chociazby
z synergii i efektu skali.
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