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A afio de la difusién del virus SARS-CoV-2 a nivel mundial la situacién nos —
sigue sorprendiendo. Ya vamos por la tercera ola, cada una de ellas de ma- 107
yor magnitud y severidad. A 8 de febrero de 2021 la infeccién ha alcanzado ci-
fras escalofriantes: casi 3 millones de personas contagiadas y mas de 62.000
fallecidas en Esparia, con mas de 34 millones y medio de casos en Europa y
106 millones de casos y 2.320.720 millones de fallecidas en el mundo, golpean-
do con mas fuerza a sistemas sanitarios consolidados y economias no preci-
samente desfavorecidas.

Esta vez nos afecta a nosotros, a los paises mas favorecidos, a diferencia
de lo que ocurria hasta ahora con las enfermedades infecciosas, que se ceba-
ban en paises sin recursos. Al parecer, tanto la globalizacién neoliberal inicia-
da en 1991, con sus consecuencias y efectos sobre el cambio climatico y la gran
movilidad entre paises, como la extension de la precariedad laboral de forma
masiva a partir de la crisis de 2008, estan entre los mecanismos causantes y fa-
vorecedores de esta pandemia. El efecto ha sido mayor en aquellos paises cu-
yos Gobiernos fueron reduciendo sus prestaciones publicas tras la crisis del
2008, las sanitarias en particular, mermando y maltratando la atencién prima-
ria de salud, reduciendo el niimero de profesionales y reduciendo también el
numero de camas hospitalarias por habitante.

*

<https://noprofitonpandemic.eu/es/>. Web de la Iniciativa Ciudadana Europea (ICE),
#Right2Cure, para recoger un millén de firmas que fuercen a la Comisién Europea a poner en
marcha todas las medidas necesarias para garantizar que los derechos de propiedad intelec-
tual, tipo patentes o licencias, no limiten la disponibilidad de tratamientos, diagnésticos y va-
cunas frente a la covid-19, de forma que las vacunas y tratamientos sean considerados un bien
publico global accesible a todos y todas de manera gratuita.
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El origen de la pandemia no esta totalmente esclarecido, confirmado ya
su origen animal. El 31 de diciembre de 2019 las autoridades chinas informaron
de una agrupacioén de 27 casos de neumonia. La exposicién comun se identificé
en un mercado mayorista con animales vivos y muertos. El virus fue identifi-
cado como agente causal en un ciudadano chino, en Wuhan, el dia 7 de ene-
ro, y el 12 la secuencia genética fue hallada y compartida a nivel cientifico: un
nuevo coronavirus (CoV) causante de un sindrome respiratorio agudo severo
(SARS). La publicacién cientifica del genoma sirvié para identificar casos en
otros paises, previos a los detectados en China. El Comité de Emergencias del
Reglamento Sanitario Internacional (RSI, 2005) declaré el brote una Emergen-
cia de Salud Publica de Importancia Internacional (ESPII) el 30 de enero de
2020,' y la OMS declaré la pandemia el 11 de marzo.?

Nos enfrentamos a una situacién excepcional en la que los Gobiernos
de todos los paises han tenido que convivir con una cifra de fallecidos diarios
dificilmente asumible, para la que buscan soluciones lo mas urgentes posible
solicitando a las compariias farmacéuticas investigaciones en tiempo record
y favoreciendo los procesos para ello requeridos a través de medidas como la
revisién continua por parte de la Agencia Europea del Medicamento (EMA).

La OMS cre6 un mecanismo de colaboracion cientifica con organizacio-
nes internacionales y empresas para acelerar la respuesta, el «Acelerador del
acceso a las herramientas contra la covid-19» (ACT), con UNITAID, la OMS, el
Banco Mundial, el Fondo Mundial, The Vaccine Alliance (Gavi), la Foundation
for Innovative New Diagnostics (FIND), la Coalition for Epidemic Prepared-
ness Innovations (CEPI), que es un copatrocinio entre organizaciones filantré-
picas ciudadanas, publicas y privadas, y la Fundacién Bill y Melinda Gates.3 El
pilar de esta colaboracién es la COVAX, «Colaboracién para un acceso equita-
tivo mundial a las vacunas contra la covid-19», herramienta para asegurar una
compra comun y para garantizar este acceso.* La OMS solicit6 a los paises que
se incorporaran a esta iniciativa.

En el momento actual se estan estudiando en el mundo mas de doscien-
tas cincuenta vacunas, replicando en ocasiones el efecto que los gérmenes
producen en nuestro sistema inmunitario; los glébulos blancos de la sangre
defienden nuestro sistema inmunitario a través de los macréfagos, que ge-

! https://www.who.int/es/news/item/27-04-2020-who-timeline---covid-19
https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/ccayes/alertasActual/nCov/documentos/
Informacion_inicial_alerta.pdf

2 https://www.who.int/es/director-general/speeches/detail/who-director-general-s-opening
-remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19---11-march-2020

3 https://www.who.int/es/initiatives/act-accelerator

4 https://www.who.int/es/initiatives/act-accelerator/covax
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neran los antigenos (Ag) al digerir los gérmenes; los linfocitos B producen
anticuerpos (Ac) contra esos antigenos y los linfocitos T o células de memo-
ria atacan a las células infectadas recordando lo aprendido. Las vacunas con-
tienen el antigeno, fragmento del virus o una instruccién para generar el Ag.
Todo este proceso puede llevar semanas, y explica el fenémeno de la enferme-
dad, de la reinfeccién y la infeccién una vez vacunados si no ha transcurrido
el tiempo suficiente para que el organismo responda generando anticuerpos
(unos diez dias).

Estas vacunas han de pasar, ademas de la investigacién previa en el la-
boratorio, las cuatro fases de los ensayos clinicos para evaluar seguridad, res-
puesta inmunitaria y efectos secundarios a corto plazo, y solo ¥ tiene éxito.>
Se estan investigando diferentes tipos de vacunas: & 78 91011

—Vacunas de ARNm sintético: BioNtech/Pfizer (Alemania/Estados Uni-
dos), mRNA-1273 de Moderna (Estados Unidos), CureVac (Alemania),
CoviNaoVax (Catalunia).

—Vacunas de virus vivos inactivados o muertos de SARS-CoV-2: SinoVAc
y SinoPharm, IMBCAMS (China).

—Vacunas de subunidades proteicas: Novavax (Estados Unidos), el gru-
po gallego Zendal (Biofabri) producird el Ag necesario para esta vacuna
para Europa, Medicago (Canada), Sanofi/GSK, basado en ADN recom-
binante (Francia).

—Vacunas vectorizadas por la versién debilitada de un virus vivo: CHA-
DOX1 (India), AZD1222 AstraZeneca (RU), Ad26.COV2.S de Janssen/
Johnson & Johnson (Netherlands), Ad5-nCoV de CanSino BIO de Pe-
trovax (China, desde junio de 2020 se vacuna al ejército), Sputnik V (Ga-
maleya Research Instituto, Rusia).

5 https://www.who.int/es/news-room/feature-stories/detail /access-and-allocation-how-will
-there-be-fair-and-equitable-allocation-of-limited-supplies

¢ https://www.mscbs.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/vacunaciones/
covidig/vacunasCovidig.htm

7 https://www.ciencia.gob.es/stfls/MICINN/Ministerio/FICHEROS/VACUNAS_GTM_
COVID1g.pdf

8 https://theconversation.com/vacunas-covid-19-una-comparativa-comprensible-150986
9 https://vaccination-info.eu/en/vaccine-facts

10 https://espanol.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/vaccines/different-vaccines/how-they
-work.html

I https://www.fda.gov/media/143890/download
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En Esparia se estan desarrollando al menos diez proyectos. El Consejo
Superior de Investigaciones Cientificas (CSIC) ha puesto en marcha una Plata-
forma Tematica Interdisciplinar (PTI) denominada Salud Global/Global Health
en la que colaboran mas de trescientos treinta grupos de investigaciéon para
abordar los retos que plantea la epidemia, entre ellos una vacuna a partir de
ADN sintético del virus SARS-CoV-2.12

Pese a todo este esfuerzo a nivel mundial, la informacién que recibimos
es muy parcial, relacionada casi siempre con la disponibilidad en la Unién Eu-
ropea, Reino Unido y Estados Unidos. Las vacunas desarrolladas tanto en Chi-
na como en Rusia (primera registrada mundialmente) estan muy avanzadas.'
En Cuba, por la necesidad de autoabastecerse, se estan estudiando cuatro: So-
berana 1y 2 (Instituto Finlay) y Abdala y Mambisa (CIGB).4

En el momento actual se han autorizado tres vacunas en Europa, Comir-
naty de BioN-Tech, mRNA-1237 de Moderna, asi como la vacuna disefiada por
AstraZeneca, y se ha empezado a vacunar el 27 de diciembre de 2020 de mane-
ra irregular entre las comunidades auténomas.!s Por su parte, China ya ha au-
torizado una de sus vacunas.

Pese a existir esta gran competencia, la demanda es demasiado alta, pues
para controlar la enfermedad es necesario cubrir homogéneamente al menos
al 70% de la poblacién mundial para que exista una inmunidad general. Y aqui
esta el problema: si no se consigue la exencién de las patentes para estos pro-
ductos puede que, mdas temprano que tarde, los paises con mayor nivel de in-
gresos podamos alcanzar la meta planteada, pero no los de bajos ingresos. Ya
tuvimos la experiencia durante los momentos duros del confinamiento: los
movimientos, en ocasiones no transparentes ni en busca de la equidad y soli-
daridad, y no solo en Esparia, por la busqueda de mascarillas y de equipos de
proteccién individual.

Y aun consiguiendo la exencién de las patentes, los paises con sistemas
sanitarios o infraestructuras mas débiles seguirdn teniendo problemas. El ac-
ceso a la vacuna es limitado, pero su almacenaje y su distribucién también lo
son. Es un buen momento para que los organismos internacionales se plan-
teen favorecer mecanismos de ayuda para la mejora de las infraestructuras en
estos paises y que puedan, si no producir farmacos, al menos garantizar el al-
macenaje y distribucién de las vacunas.

12 https://pti-saludglobal-covidig.corp.csic.es/

15 https://extranet.who.int/pqweb/sites/default/files/documents/Status_COVID_VAX_
20Jan2021_v2.pdf

14 https://es.statista.com/estadisticas/1135710/covid-19-numero-de-vacunas-candidatas-en
-el-mundo-por-fase-y-tipo/

15 https://ec.europa.eu/info/live-work-travel-eu/coronavirus-response/public-health_en
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En este contexto, el 30 de noviembre una amplia coalicién formada por
sindicatos, ONG, grupos de activistas, asociaciones estudiantiles y expertos
en salud inici6 la recogida online de firmas haciendo suya la Iniciativa Ciuda-
dana Europea (ICE), #Right2Cure, admitida por la Comisiéon Europea, para
alcanzar el millon de firmas necesarias en febrero de 2022 y forzar asi a la Comi-
sién a que la tome en consideracién y tome una decisién sobre sus demandas.

El objetivo de la ICE Right2Cure es forzar a la Comisién Europea a poner
en marcha todas las medidas necesarias para garantizar que los derechos de
propiedad intelectual, tipo patentes o licencias, no limiten la disponibilidad
de tratamientos, diagnésticos y vacunas frente a la covid-19.1¢ A g de febrero
hemos recogido mas de 67.000 firmas.

Estamos ante una amenaza mundial que requiere un abordaje a la altura
de las circunstancias con medidas de prevencién universales. Los Gobiernos, a
través de sus fuentes de financiacién, son participes de la produccién de algu-
nas de las vacunas que se estan desarrollando, y eso les deberia asegurar dere-
chos sobre la produccién, disposicién y acceso. Los Gobiernos, sin excepciones,
deben garantizar el derecho a la vacunacién a toda la ciudadania en primera ins-
tancia, o, en caso de escasez de vacunas, la distribucién se deberia garantizar de
manera universal por grupos de riesgo independientemente del pais de origen.

La presidenta de la Comisién Europea, Ursula von der Leyen, ya se refi-
ri6 a la vacuna frente a la covid-19 como un bien publico universal, varios jefes
de Estado han solicitado que todos los productos relacionados con la covid-19
sean tratados como bienes publicos globales e incluso el Parlamento Europeo
(PE) reconocié la necesidad de garantizar un acceso equitativo y asequible a
los tratamientos y vacunas en tiempo de pandemia;!” sin embargo, cuando la
India y Sudafrica solicitaron en octubre a la Organizacién Mundial del Comer-
cio (OMC), donde se retinen ciento ochenta paises, la exencién de patentes
para estos productos, la respuesta mayoritaria fue el NO, oposicién compar-
tida por la Unién Europea, en la que votan, ahora, veintisiete paises, pero con
una misma voz, acordada previamente. El Acuerdo sobre los Aspectos de los
Derechos de Propiedad Intelectual (ADPIC) de 1995, que generalizo el uso de
las patentes a los medicamentos, reconoce explicitamente, como reafirmo la
Declaracién de Doha, «flexibilidades» en la aplicacién de estas patentes, entre
las que se encuentran las licencias obligatorias.'®

La concesién de una patente impide el desarrollo de la competencia, al
quedar en las manos de unos pocos la posibilidad de produccién. Ante su exen-

16 https://noprofitonpandemic.eu/es/
17 https://ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/es/statement_20_1214

18 https://www.eldiario.es/opinion/tribuna-abierta/no-impone-control-precios-vacunas
-medicamentos_129_6261799.html
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cidn, las vacunas se podrian desarrollar en varios paises al unisono, garanti-
zando el niimero suficiente para abastecer a la poblacién mundial, oposicién
incomprensible en la gestién de la crisis.

En Espaila, la Ley General de Salud Publica permitiria en situaciones de
emergencia sanitaria regular el registro de productos sanitarios. Dos paises de la
Unién Europea, Alemania y Hungria, estan revisando sus leyes para garantizar
el uso de medicamentos en tiempos de pandemia; quizas puedan forzar mas el
debate en la Comisién.

La Unién Europea esta coordinando la gestion de la disponibilidad de va-
cunas para todos los Estados miembro mediante el «Plan de vacunacién frente
a covid-19», y para ello firmé acuerdos adelantados de adquisicién (APA) con
varias companias farmacéuticas (AstraZeneca/Oxford, SanofiGSK, Johnson &
Johnson/Janssen y Pfizer/BioNTech, CureVac y Moderna/Lonza, en negocia-
ciones con Novavax), lo que le impide participar directamente de la estrategia
COVAX, pese a haberse incorporado al inicio. Asi que, por ahora, estamos en
la lucha conocida: los paises con mayor poder econémico se reservan el dere-
cho de comprar gran parte del suministro mundial al precio solicitado por la
empresa, y los paises mas desfavorecidos participan en la estrategia COVAX
para poder acceder en algiin momento de la pandemia. Y cada dia nos desper-
tamos con nuevas estrategias de mercado, retrasos en la distribucién, posible
venta de stocks comprometidos, que deben obligar a los gestores a ser con-
tundentes en sus actuaciones.!® Gestores como las instituciones europeas, de
las que se esperan respuestas mas validas, pues parece que la negociacién
de la Comisién Europea con las empresas farmacéuticas privadas se ha tradu-
cido en resultados poco satisfactorios en el suministro de vacunas. Y cuando
a principios de 2020 (6 de abril) se nombré al cientifico italonorteamericano
Mauro Ferrari presidente del Consejo Europeo de Investigacion (CEI) tuvo que
dimitir al ser rechazada su propuesta de invertir todos los recursos en la lucha
contra la pandemia al estilo Proyecto Manhattan.

Una de las primeras cosas que la ciudadania deberia exigir a sus autori-
dades es transparencia. La Comisién Europea mantiene ain a dia de hoy en
secreto, de manera total o parcial, los contratos con varios laboratorios far-
macéuticos para el acceso preferente a las vacunas. Los que se van conocien-
do llevan informacién importante oculta, clausulas por las cuales los Estados
miembro responderan ante las futuras reclamaciones por efectos secundarios
de las vacunas, necesitaran la previa autorizacién de la farmacéutica para poder
donar los excedentes de vacunas a terceros paises o establecer el precio de re-
venta, y mantendran la confidencialidad del precio por dosis, cuestiones todas
ellas que deberian ser inaceptables en los contratos publicos. La Comisién Eu-

19 https://ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/es/speech_21_211
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ropea, después de haber financiado las vacunas con importantes cantidades de

dinero publico, no se ha asegurado ni una parte de la propiedad intelectual

de ellas, como si han hecho los Estados Unidos, por ejemplo, con una parte

importante de la de Moderna.2° Un tweet con informacién sobre los precios

de una ministra belga suscité una ola de criticas no por la vergonzante diferen-
cia en el precio por dosis, sino por haber hecho publica una informacién con-
fidencial. El prestigio y agradecimiento publico seria en este momento mayor
y mejor si recuperaramos los gastos de produccion.

Llegamos por tanto tarde, y vemos, no sin cierto asombro, la rapidez
con la que las companias farmacéuticas anunciaron sus productos a través de
sus sectores comerciales, no cientificos, en un momento en el que las revis-
tas cientificas de impacto publicaron en abierto para facilitar la investigaciéon
y el conocimiento.

No somos los tinicos solicitando a la Comunidad Europea demandas si-
milares: mas de cien organizaciones de la sociedad civil han enviado una carta
al Parlamento Europeo para que apoye la propuesta de exencién para la vacu-
na de la covid-19 de la OMC.2!

La ciudadania europea, a través de la ICE-Right2Cure, pretende conseguir
la reconsideracién de la Comunidad Europea a su actual politica de patentes
para la vacuna que podria resolver una pandemia mundial.

Para alcanzar el millén de firmas se han constituido un comité europeo
y comités nacionales. Nuestro comité nacional, que una vez a la semana pone
en comun las campaiias de difusiéon y adhesiones, cuenta con mas de treinta
organizaciones, entre ellas la Federacién para la Defensa de la Sanidad Publica,
la Coordinadora Estatal de ONGD, CCOO, UGT, la iniciativa legislativa popu-
lar Medicamentos a un Precio Justo, Medicusmundi, Confederacién Estatal de
AAVYV, la Plataforma de Afectados de la Hepatitis C, la Marea Blanca en Cata-
lufia o SOS Sanidad. Puedes seguirnos, en Espaiia, en redes sociales: en Twi-
ter (@right2cureES) o en Facebook (Right2Cure). *

20 https://www.nortes.me/2021/02/01/asi-chuelan-las-multinacionales-farmaceuticas-a-la
-ciudadania-europea/

21 https://msfaccess.org/over-100-civil-society-organisations-call-european-parliament
-support-covid-19-wto-waiver-proposal
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