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Resumen || Una de las dimensiones politicas de la salud y la ciencia médica es la diferenciacion
geopolitica de sus espacios y productos. En la Argentina, hay un fenémeno de espacializacion en el
sistema privado de salud, que a través de sus "hospitales de comunidades” (Hospital Aleman,
Hospital Italiano, etc.) utiliza a las nacionalidades como identidades de efectividad médica.
Recientemente, en el marco de la pandemia de COVID-19 aparecié otro fenémeno similar con
respecto a las vacunas contra el virus, el denominado "nacionalismo de las vacunas", que ordend
preferencias y evaluaciones individuales frente a las formas de una aparente competencia entre
paises. Dado que una de las caracteristicas de estas practicas de espacializacion suele ser la
precedencia de lo social sobre lo sanitario, analizamos a partir de un estudio experimental la
posicion de los publicos respecto de instituciones de salud y vacunas y su identificacion nacional.
Encontramos dos tipos de influencia: en las vacunas “norteamericana” y “britanica” prevalece la

imaginacion geopolitica popular, y en las “rusa” y “china” la orientacion geopolitica.

Palabras Clave || Geopolitica de la salud, Vacunas, Nacionalismo médico, Hospitales, Argentina

Abstract || One of the political dimensions of health and medical science is the geopolitical
differentiation of their spaces and products. In Argentina, there is a phenomenon of geopolitical
spatialization in the private health system, which through its "community hospitals" (German
Hospital, Italian Hospital, etc.) uses nationalities as identities of medical effectiveness. Recently, in
the context of the COVID-19 pandemic, another similar phenomenon appeared with respect to
vaccines against the virus, the so-called "vaccine nationalism"”, which ordered individual preferences
and evaluation against forms of apparent competition between countries. Given that one of the
characteristics of these spatialization practices is usually the precedence of the social over the
sanitary, we analyze from an experimental study the position of the public with respect to health
institutions and vaccines and their national identification. We find two types of influence: in
the"American" and "British" vaccines the popular geopolitical imagination prevails, whereas in the

"Russian" and "Chinese" the geopolitical orientation rules.

Keywords || Geopolitics of health, Vaccines, Medical nationalism, Hospitals, Argentina
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1. Introduccion: lo cultural y lo
coyuntural en la geopolitica del

“nacionalismo de las vacunas”

En la busqueda de una vacuna que
ponga fin a los enormes dafios
ocasionados por la enfermedad COVID-
19 (Coronavirus Disease) causada por el
virus  SARS-CoV-2, las principales
empresas farmacéuticas, centros de
investigacion y gobiernos nacionales se
han visto involucrados en una suerte de
competencia cientifica, que se ha dado en
llamar “nacionalismo de las vacunas”
(Bollyky y Bown, 2020) o “guerra fria de
las vacunas” (The Lancet Commision,
2020). Este fendmeno ha sido definido
como la estrategia de los gobiernos
nacionales para asegurar a sus
poblaciones el acceso prioritario a la
vacuna (Santos Rutschman, 2020),
perjudicando asi la posibilidad de una
verdadera cooperaciéon sanitaria
internacional (Fidler, 2020). La OMS
advirtio en reiteradas ocasiones sobre el
“fracaso moral” que representa esta
competencia, y sostuvo que exacerbo la
pandemia y produjo el colapso de la

cadena global de suministros para la

vacunacion; en ese marco fue lanzado el
Fondo de Acceso Global para Vacunas -
COVAX, para asistir a los paises mas
afectados por la escasez.!

En julio de 2020 habia en el mundo 160
proyectos de vacuna, y 21 en etapa de
ensayo clinico (Bollyky y Bown, 2020),
pero poco después el listado se redujo
sustantivamente, ya que los gobiernos
nacionales comenzaron a realizar
compras por adelantado a los proyectos
mas avanzados y prometedores. Y eso
condicion6 las  posibilidades de
financiamiento del resto. Para fines de
agosto, los paises mas ricos ya habian
pre-ordenado mas de 2.000 millones de
dosis —solo Estados Unidos habia
comprado 800 millones a 6 proveedores
distintos, con la opcién por contrato de
adquirir 1.000 millones mas—, mientras
que los otros paises pujaban por ingresar
sus pedidos (Callaway, 2020). En ese
conjunto desventajado se ubicaban la
vecinos

Argentina y sus

latinoamericanos.

1 "WHO chief warns against COVID-19 ‘vaccine nationalism’,
urges support for fair access". En UN News, 18 de agosto de

2020. Recuperado de:
https://news.un.org/en/story/2020/08/1070422. Mas
informacion sobre COVAX aqui:

https: //www.who.int/publications/m/item/the-covax-

facility.
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Se evidencid, por lo tanto, una brecha
entre paises “desarrollados” y “no
desarrollados” en el acceso a los avances
médicos, lo que no es novedoso, y un
inevitable retorno a la ldgica de la
propiedad intelectual internacional como
consecuencia de la carrera por los
derechos de prioridad y exclusividad
(Santos Rutschman, 2020). En aquel
momento (agosto), los proyectos de
vacuna que ya contaban con 6rdenes de
compra dadas a conocer provenian de
unos pocos laboratorios o consorcios
Oxford/AstraZeneca,
Pfizer/BioNTech, = Novavax, @ Moderna,

Johnson & Johnson/Janssen, Sanofi/GSK,

farmacéuticos:

Valneva, Sinovac, Gamaleya (Callaway,
2020). La mayor parte de estos
laboratorios son empresas
transnacionales, con accionistas de
diverso origen, e instalaciones repartidas
por el mundo, en las que trabajan
cientificos de las mas variadas
nacionalidades. Y funcionan como
actores privados, que negocian en
funciéon de sus intereses los contratos de

venta con los estados nacionales

compradores, aun con aquellos que

albergan sus sedes2. Asociar a estas
empresas globales con los paises en los
que tributan impuestos o tienen sus
oficinas centrales puede brindarnos una
imagen confusa, andloga a la “trampa
territorial” que describe Agnew (2005,
2010): una tendencia a exagerar el peso
de lo estatal-internacional, excluyendo
otras escalas, procesos y actores sociales
del analisis. En este caso puntual, lo
excluido era el hecho de que estas
empresas farmacéuticas son poderosas,
auténomas y con capacidad de imponer
condiciones a los estados en una
negociacién. Sin embargo, la imagen
confusa sucedié una vez mas. En 2020, al
menos. En los largos meses de ansiedad
mundial por la llegada de la vacuna que
pondria fin a la pandemia, y
probablemente en el marco del
“nacionalismo” antes mencionado, en el
discurso politico se reforzaron las

orientaciones geopoliticas3 que

2 Salvo Gamaleya, que es un instituto de investigacion de
microbiologia que funciona en la drbita del Ministerio de
Salud de la Federacion Rusa, todas las organizaciones antes
mencionadas son empresas privadas.

3 De acuerdo con O’Loughlin, O Tuathail y Kolossov, (2005),
las orientaciones geopoliticas son los elementos volatiles de la
cultura e identidad politicas que pueden cambiar bajo los
efectos de los medios de comunicaciéon y la coyuntura. Se
diferencian de las tradiciones, los discursos, las culturas y las
imaginaciones geopoliticas populares, que son conceptos,
ideas y coddigos arraigados en la comunidad politica, la
academia o la cultura popular.
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consistieron en identificar a las vacunas
con paises, antes que con las empresas
farmacéuticas que las producen, y
atribuirles a estos productos valores y
evaluaciones diferentes en funcién de esa
identificacion. De esa identificacion, y sus
posibles origenes, trata el presente
trabajo: del nacionalismo de las vacunas,
nos interesa especialmente entender su
dimension social y cultural.

En el marco de lo anterior, en el discurso
de las autoridades politicas y los
periodistas, la vacuna de
Oxford/AstraZeneca pas6 a ser la vacuna
britanica, las de Pfizer y Moderna fueron
denominadas indistintamente como la
vacuna norteamericana, la de Galameya
como la vacuna rusa y la de Sinovac como
la vacuna china. De las tres primeras
(britanica, norteamericana y rusa) a fines
de 2020 se hablaba constantemente en
los medios de comunicacién de
Argentina, ya que el gobierno
encabezado por Alberto Fernandez
estaba realizando diferentes gestiones
para asegurar su pronta llegada al pais.
La denominacion nacional, y no por sus
laboratorios respectivos, de las vacunas

del menu (britanica, norteamericana,

rusa y china) podriamos atribuirla a una
simplificacién ante el publico por parte
de comunicadores politicos y
periodisticos, para facilitar una rapida
referenciacion del producto. No obstante,
quienes introdujeron el concepto de
“nacionalismo de las vacunas”
encontraron connotaciones politicas, que
segun ellos explicarian por qué aqui
habria algo mas complejo y profundo que
una simple estrategia de
aprovisionamiento prioritario. Se sefial6
que este nacionalismo responde a dos
fenobmenos de la politica internacional: el
auge de gobiernos “populistas,
nacionalistas, antiglobalistas y con
actitudes autoritarias” en diversos paises
y, a nivel global, “los calculos geopoliticos
que dieron forma a las reacciones
nacionales a la COVID-19, con Estados
Unidos y China tratando a la pandemia
como otro frente de su rivalidad por
poder e influencia” (Fidler, 2020).
Siguiendo ese  razonamiento, los
gobiernos nacionales hicieron de Ia
vacuna un campo de conflicto

geopolitico, y la identificacion segin
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nacionalidad de las vacunas serian el
reflejo de ese conflicto*.

El gobierno argentino no pareciera
participar de los “céalculos geopoliticos
globales” de los grandes
productores/compradores de vacunas, y
tampoco responde al perfil de liderazgo
nacionalista que sefialaba Fidler, quien
probablemente pensaba en Trump, Xi,
Putin o Erdogan en sus clasificaciones.
Sin embargo, la valoracién geopolitica de
las vacunas finalmente llegé a la Ciudad
de Buenos Aires. Y presumimos que algo
similar debi6 ocurrir en otras ciudades
del pais y la region. Personas comunes,
incapaces de evaluar un producto
todavia desconocido por las propias
autoridades sanitarias, comenzaron a
formarse opiniones positivas o negativas
de las diversas vacunas adn no
disponibles, sin criterios provenientes
del conocimiento técnico o la experiencia
personal. Y la dirigencia politica comenz6
a tomar partido. Elisa  Carrio,
exlegisladora y fundadora de Juntos por

el Cambio, declar6 en una entrevista a

Clarin que no se aplicaria la vacuna rusa

4 Recuérdese la temprana atribucién de culpabilidad de
Donald Trump a China por la propagaciéon y presunta
fabricacion del virus (“The Chinese Virus”).

“porque proviene de wun pais no
democratico, que conspira con Cuba y
Venezuela”>. Y Guillermo Moreno,
exfuncionario de los gobiernos de Néstor
y Cristina Kirchner, también dijo algo
similar respecto de la vacuna britanica,
aunque en este caso justificé su rechazo
en que proviene de “un pais enemigo que
tiene usurpado nuestro territorio”®. En
ambos casos, se trata de dirigentes
politicos conocidos por la sociedad que
hicieron llamados publicos a adoptar
conductas politicas frente a preparados
de vacunaciéon. Y no fueron los Unicos:
otros dirigentes, periodistas e influencers
de las redes sociales también emitieron
posiciones basadas en  imagenes
geopoliticas.

Realizamos una investigacién de la
opinién publica sobre la aceptacion de
las diferentes vacunas en danza en la
poblacion de la Ciudad de Buenos Aires.

Y, efectivamente, encontramos

5 "Elisa Carri6 insiste en que no se aplicara la vacuna rusa: 'No
me pongo ninguna que no venga de un pais democratico". En
Clarin, 15 de noviembre de 2020. Recuperado de:
https://www.clarin.com/politica/elisa-carrio-insiste-
aplicara-vacuna-rusa-pongo-venga-pais-democratico-

0 KzSxbQvic.html el 15 de noviembre de 2020.

6 "Guillermo Moreno dijo que no se daria la vacuna britanica
por tratarse de un 'pais enemigo'. En La Nacién, 8 de
noviembre de 2020. Recuperado de:
https: //www.lanacion.com.ar/espectaculos/guillermo-
moreno-dijo-no-se-daria-vacuna-nid2503068 el 15 de
noviembre de 2020.
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valoraciones distintas, tal como podemos
ver en las tablas 5 y 6: los consultados
fueron bastante mas favorables a las
vacunas norteamericana y britdnica que a
la rusa y la china. Dado el clima politico
antes mencionado, podiamos presumir
que estas diferencias son atribuibles a las
orientaciones  geopoliticas de los
portefios. Juntos por el Cambio, la
coalicion que gand todas las elecciones
recientes en el distrito, exhibié durante
la presidencia de Mauricio Macri una
clara preferencia por la alianza con los
paises occidentales, y ello podria explicar
en buena medida los resultados. Las
citadas declaraciones de Carri6, gran
ganadora de las elecciones de Juntos por
el Cambio en 2017 y una de las dirigentes
mas conocidas del oficialismo portefio,
apoyaban la presuncién. Podiamos
examinar esta hipdtesis cruzando las
opiniones sobre las vacunas con
variables de orientacién geopolitica (vg.
preferencias de politica exterior),
comportamiento electoral e
identificacion partidaria. Sin embargo,
habia un desafio a resolver. Ademas de
las presuntas orientaciones geopoliticas

en la opinién sobre las vacunas, en la

ciudad de Buenos Aires —y en otras del
pais— existe una imaginacién geopolitica
popular preexistente en materia de
salud, que asocia el prestigio de los
servicios médicos con ciertas
nacionalidades.  Algunos de los
principales centros de salud llevan
denominaciones y simbolos nacionales
europeos. La tendencia a valorar
positivamente a instituciones de salud
“nacionalizadas”, que es parte de la
cultura portefia, también podia explicar
las opiniones sobre vacunaciéon. En suma,
el problema a investigar pas6 a ser el
siguiente: ;las opiniones sobre las
vacunas se inscriben en orientaciones
geopoliticas provenientes de la coyuntura
internacional, o se relacionan con una
imaginaciéon geopolitica popular de la

salud arraigada en los portefios?

2. Imaginacién geopolitica popular: el
caso de los “hospitales de

comunidades”

Los “hospitales de comunidades”
son una clara expresion de la geopolitica

médica popular de los portefios. En
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Buenos Aires, algunas de las principales
instituciones del sistema de salud
privada son los hospitales Alemdn,
Italiano, Britdnico, Gallego. Hasta hace
algunos afios también formaba parte de
este selecto conjunto el Francés, que
quebr6é en 2002, fue estatizado el afio
siguiente y hoy se denomina Unidad
Asistencial César Milstein. El origen de
estos hospitales privados fue el
mutualismo, una doctrina social que
promueve la seguridad social basada en
asociaciones voluntarias (Pérgola, 2010).
De acuerdo con las historias narradas de
estas instituciones (Pérgola, 2010; Cejas,
2011, Franchina, 2005), los actuales
hospitales de comunidades son un
producto de la evolucion del mutualismo
solidario de las primeras comunidades
de inmigrantes europeos. Desprotegidas
por el estado en los primeros afios
posteriores a la independencia, las
comunidades  formaron  sociedades
mutuales (asociaciones filantrépicas,
casas de socorros mutuos, etc.) con el
aporte de sus miembros, y las mismas
fueron creciendo y expandiéndose con el

correr de los afios. Este modelo fue

aplicado por migrantes europeos en todo

el pais. En Buenos Aires, la primera
institucion mutualista francesa, la
Sociedad Filantrépica, fue creada en
1832 —con el apoyo del consul—, y afios
después, en una fecha no precisa
alrededor de 1850, dicha mutual creé la
Sociedad Francesa de Socorros Mutuos, y
continud creciendo hasta convertirse en
el Hospital Francés en 1888 (Cejas,
2011). Los otros hospitales de
comunidades  siguieron el mismo
trayecto: de las primeras mutuales en la
primera mitad del siglo XIX a la
conformacién de hospitales modernos en
la segunda mitad. Los grandes flujos
migratorios del dltimo cuarto del siglo
XIX fueron, sin dudas, claves para el
crecimiento y la consolidacion de estas
sociedades basadas en las afiliaciones.
Fueron instituciones con fuerte presencia
en las colectividades inmigrantes, y que
acompafaron el desarrollo de la
medicina moderna en nuestro pais;
asistieron al crecimiento del hospital
publico y de las obras sociales sindicales,
que nacieron en la segunda mitad del
siglo XIX a partir de una filosofia similar,
y tuvieron un fuerte crecimiento en la

segunda mitad del siglo XX.
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Los hospitales de comunidades fueron
pasando, para ese entonces, del
mutualismo cerrado —solo admitian a los
miembros de una comunidad afin, en
este caso de afinidad nacional— al
mutualismo abierto —asociados de
diferentes origenes, que voluntariamente
se asocian al sistema. El mutualismo
abierto esta en el origen del actual
sistema de salud privada en Argentina.

Después de varias generaciones de
mutualismo abierto y cambios en su
forma de gerenciamiento y
administracion, los actuales hospitales de
comunidad ya no guardan la misma
relacidn con las corrientes migratorias de
origen. Pero el prestigio que conservan
sintetiza varias fuentes y elementos. Son
instituciones con una historia noble para
narrar, llevan la marca de Ilas
colectividades europeas —con las que se
identifica positivamente una gran parte
de la sociedad argentina—, y representan
al sistema privado de salud, que es una
de las aspiraciones de la clase media
argentina contemporanea (Wortman,
2010). Y, ademas, dato no menor: todas

esas comunidades migratorias de los

hospitales privados hoy son paises
“desarrollados”.

Como todo esto estd enhebrado por una
identidad nacional, podemos hablar de
una imaginacion geopolitica popular
(O’Loughlin, Tuathail y Kolossov, 2005,
2006; Tuathail, 1994). La imaginacién
geopolitica, como explica Agnew (2005),
es un sistema de visualizacién politica
que proporciona un marco geografico y
sirve de guia para la accidn. En el caso de
una imaginacién geopolitica popular, se
compone de visiones,
conceptualizaciones y discursos
socialmente extendidos sobre el lugar y
la identidad de wuna determinada
comunidad, y es el basamento cultural
sobre el que luego se codifican las
perspectivas mas formales (O’Loughlin et
al., 2006). En el caso de los hospitales de
comunidades, Italia o Alemania rednen
diferentes valores: proteccién de la salud,
calidad de vida y sentido de pertenencia
sintetizados en una sola identidad.

La importancia del prestigio médico
asociado a la nacionalidad se ilustra en
un caso significativo. En 1989 comenzd a

construirse en Buenos Aires la Clinica y

Maternidad Suizo Argentina, que
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finalmente se inauguré en 1991. La
misma es una empresa privada (sociedad
anénima) cuyo accionista mayoritario es
el argentino Claudio Belocopitt y forma
parte junto a otras (Sanatorio Agote,
Sanatorio Los Arcos, Clinica Olivos, etc.)?,
del Swiss Medical Group (SMG). Este
ultimo, a su vez, constituyé en 1994 su
propia empresa de medicina privada,
Swiss Medical Medicina Privada, que
brinda atencién a mas de 900 mil
asociados; todos estos datos pueden
obtenerse en su sitio web. Este grupo
empresario de la salud privada, uno de
los mas importantes de la Argentina,
aparece denominado por la marca suiza,
pais del “primer mundo” que es también
la sede de prestigiosos centros de
investigacion médica y de empresas
farmacéuticas de proyeccion global. Pero,
a diferencia de los hospitales antes
mencionados, que tienen una historia
vinculada a las respectivas
colectividades, el SMG no tiene relacién

con la inmigracién suiza en Argentina. De

7 Al momento de la redaccién de este articulo, Swiss Medical
Medicina Privada contaba con “8 clinicas propias de primer
nivel, 10 centros de atencién ambulatoria, 6 centros de
atencion odontolégica en Buenos Aires y 2 en el interior del
pais 'y un avion sanitario”.  Recuperado de:
https: //www.swissmedical.com/prestadores/informacionutil
/nosotros.php el 15 de noviembre de 2020.

hecho, hace unos afios tuvo que enfrentar
un reclamo sobre el uso de la marca
suiza, del que salié airoso8. El caso puso
en evidencia que la marca es importante
para la identidad de esta empresa, que
ingres6 al rubro de la salud mas de un
siglo después que los hospitales de
comunidades, pero apela a la -ya
constituida- imaginaciéon geopolitica
popular de la salud: seleccion6é una
nacionalidad de imagen positiva y
connotacién prestigiosa. Si se trataba de
elegir un pais o comunidad nacional para
denominar a la maternidad o el grupo,
habia cientos de gentilicios
latinoamericanos, africanos o asiaticos a
disposicion. Pero la  imaginacién
geopolitica popular prevalente asocia el

prestigio social de los servicios médicos

con ciertas nacionalidades europeas.

3. Relevamiento de datos y disefio

experimental de submuestras

8 De acuerdo con un especialista en marcas y patentes
conocedor del caso, al que consulté y que pidié no ser citado,
hace varios afios el SMG recibié un reclamo sobre el uso de la
marca por parte del Instituto Federal de Propiedad Intelectual
de Suiza, el organismo de la confederacién que supervisa y
protege la marca pais y sus simbolos asociados (bandera,
cruz, etc.) en todo el mundo. Suiza es una marca prestigiosa en
muchas industrias (relojes, chocolates, bancos, productos
médicos, etc.) y la legislacién vigente en ese momento, luego
reformada, solo admitia su uso en el exterior por parte de
ciudadanos suizos. El SMG logro sortear el reclamo gracias a la
incorporacién de un accionista minoritario de nacionalidad
suiza.
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El estudio realizado se propuso
relevar opiniones sobre vacunas anti
COVID-19, hospitales de comunidades y
cuestiones de politica internacional para
observar las relaciones entre variables.
Ya contdabamos con un primer conjunto
de datos, provenientes de un estudio
sobre imagen de hospitales de
comunidades en la ciudad de Buenos
Aires realizado a fines de 2016, que
nunca se habia publicado. Aprovechando
ese antecedente, repetimos las mismas
categorias para comparar la evoluciéon de
las opiniones, e incorporamos en 2020
también un conjunto de preguntas sobre
vacunas. En total, fueron tres
mediciones: la precedente de 2016, y dos
de noviembre de 2020 (primera
quincena, segunda quincena). En la
primera de 2020 solo se relevaron
opiniones sobre vacunas y, en la segunda,
sobre vacunas, hospitales, orientaciones
geopoliticas y cuestiones de politica
doméstica. La tercera medicién (ver
Apéndice) fue la principal, y las otras dos
sirvieron como control: se conté con dos
relevamientos para cada conjunto de

evaluaciones (hospitales y vacunas anti

COVID-19), y pudimos comparar su
evolucion en el tiempo®. Los
relevamientos se realizaron en el marco
de la colaboracién entre el Grupo de
Investigacion “Laboratorio de
Geopoliticas”, radicado en la carrera de
Ciencia Politica de la Universidad de
Buenos Aires, y el Observatorio Electoral
Consultores, dedicado a la investigaciéon

de la opinidn publica.

9 O’Loughlin et al. (2005, 2006) recomiendan realizar mas de
un ciclo de mediciones para los estudios de opinién publica
sobre orientaciones geopoliticas, para asegurarse de que las
respuestas no estan sometidas a la volatilidad de la coyuntura
internacional.
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Tabla 1. Resumen de los tres estudios de opinion publica realizados en CABA

Medicion Fechadetoma  Relevamiento Casos Cuestionario
de datos
1 2-4 diciembre, Telef6nico 949 Imagen de hospitales de
2016 (IVR) comunidad
2 11-13 noviembre, Telefénico y online 1038 Imagen de vacunas anti COVID-19
2020 (IVR & CAWI)
3 28-30 noviembre, Telefénico y online 1092 Imagen de hospitales, vacunas y

2020 (IVR & CAWI) orientaciones geopoliticas




%% 1991. REVISTA DE ESTUDIOS INTERNACIDNALES

Se optd por una estrategia experimental.
Dado que el objetivo era identificar el
factor geopolitico en la valoraciéon de
vacunas e instituciones, y dado que este a
su vez es parte de un universo mas
amplio de creencias individuales vy
grupales, se presentaba el problema de
como aislar lo geopolitico de dicho
universo. Y eso incluia a las creencias y
opiniones surgidas de experiencias, tanto
de primer grado —la condicién de
paciente o acompafante de paciente—
como de segundo grado —las referencias
experienciales de personas allegadas o
confiables. En noviembre de 2020 habia
muy pocos portefios familiarizados con
las vacunas —basicamente, los
voluntarios de los ensayos clinicos de
Pfizer en el Hospital Militar— pero si
muchos con experiencias de primer o
segundo grado con hospitales de
comunidades. Las experiencias forman
parte de la dimensién objetivable de la
evaluacion: el individuo responde por
algo que cree conocer “de primera
mano”. Pero en este caso, conocer a los
hospitales o haber tenido experiencias en
ellos no significaba necesariamente que

los  respondientes  estuviesen en

condiciones de formarse juicios validos.
Lo probable es que fueran pocos los que
tuvieran conocimiento o0 experiencias
con todos ellos, o que comprendiesen
toda la complejidad de una institucion
hospitalaria. Por eso, partimos de la
premisa de que el componente subjetivo
e ideacional de las opiniones era
prevalente, aun sin estar seguros del

grado de prevalencia.

Para enfrentar ese problema se disefi6
un grupo de tratamiento o control: los
fabuladores. Estos, segun Deleuze (1993),
tienen la virtud de hacer enunciables las
creencias no enunciables; son
subjetivaciéon en estado puro. Aqui
hicimos un uso heuristico de esta nocién
deleuzeana, y manipulamos el
cuestionario para que, aquellos que estan
prevalentemente  guiados por lo
ideacional a la hora de elaborar juicios,
se delatasen solos. En el cuestionario
incluimos tres instituciones reales
(Hospital Alemdn, Hospital Italiano y
Centro Gallego) 'y cuatro (ficticias
(Hospital Holandés, Hospital Chino,
Sanatorio Canadiense y Clinica

Paraguaya). Se partié de la premisa de
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que quienes respondieran efectivamente
a las siete preguntas —es decir, los
fabuladores— estaban demostrando su
predisposicion a opinar sobre la base de
creencias y preconceptos, mientras que,
quienes solo respondieran las tres
preguntas de los hospitales reales y se
excusasen en las cuatro preguntas de los
ficticios, estaban demostrando mayor
predisposicion a responder sobre la base
del conocimiento personal y la
experiencia. Dado que las encuestas
telefonicas y online son
autoadministradas, la opcion de
responder o no estaba en sus manos. El
mismo ejercicio lo realizamos respecto
de las vacunas: se preguntd por cuatro
proyectos conocidos y mencionados
frecuentemente en los medios de
comunicacién (vacunas britdnica, rusa,
norteamericana 'y china) 'y tres
desconocidos o inexistentes (vacunas

holandesa, canadiense y paraguaya)?l®,

10 En rigor, en las publicaciones antes citadas de revistas
cientificas como Science o The Lancet mencionan proyectos en
fase de ensayo clinico 1 en el que participaron laboratorios
holandeses y canadienses, pero en noviembre de 2020 no se
habia informado de ellos, salvo una nota publicada por
Infobae el 23 de octubre, sobre una “posible vacuna
canadiense”. Asimismo, tampoco las autoridades argentinas
informaron contactos con los mismos, razén por las que los
clasificamos como “desconocidos”, en contraposicién con los
muy conocidos proyectos de vacuna britdnica, rusa,

norteamericana y —en menor medida— china. Por tltimo,

replicando en este caso las
nacionalidades del conjunto anterior.

No sabiamos de antemano cuantos
fabuladores tendriamos en la muestra.
Presuponiamos que serian los menos, y
que la mayoria de los respondientes se
excusariall en las preguntas por
hospitales y vacunas ficticias; por eso los
denominamos grupo base. Sin embargo,
el grupo de los fabuladores resultd ser
mas numeroso de lo previsto. En la
tercera medicion, la del 28 al 30 de
noviembre de 2020, hubo 18% de
fabuladores en el grupo de preguntas
sobre hospitales y 44% en las preguntas
sobre vacunas. Y del total de la muestra,
casi el 48% fabuld en alguno de los dos
conjuntos de preguntas. Los niveles de
fabulacién fueron similares en las tres
mediciones. Hay una explicacidn intuitiva
para el mayor nivel de fabulacién en el
caso de las wvacunas: el vinculo
experiencial, que es importante en el
caso de los hospitales y casi nulo en el de
las vacunas, estaba regulando las
creencias e ideaciones. La gran mayoria

sabia poco y nada de las vacunas anti

no hay ninguna informacién sobre investigaciones en
Paraguay en materia de vacunas anti COVID-19.

11 Excusarse es responder “‘no se/no lo conozco” o
simplemente dejar la pregunta sin responder.
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COVID-19 y, a pesar de ello, ya tenia una
opinién; los mayores niveles de
fabulacién indicaban la influencia
prevalente de la imaginacién geopolitica
popular. O, tal vez, de las orientaciones
geopoliticas.

Pero no todos los fabuladores lo hacian
en el mismo grado, ni evidenciaban el
mismo patron. Algunos respondian todas
las preguntas del experimento, mientras
que otros solo respondian unas si y otras
no; asimismo, algunos ordenaban
consistentemente sus opiniones segun
una jerarquia proveniente de Ia
imaginacion geopolitica —favorable a los
paises “desarrollados”, desfavorable a los
“subdesarrollados”— y otros no. Por eso,
clasificamos a los fabuladores en dos
subtipos: i) aquellos que ordenaban a las
vacunas y hospitales ficticios segin el
nivel de desarrollo de los paises (por
ejemplo opinién positiva de las vacunas
holandesa y canadiense y negativa de la
paraguaya; opinién positiva de los
hospitales holandés y canadiense vy
negativa de los hospitales chino y
paraguayo) y ii) aquellos que no. Los
primeros fueron denominados

fabuladores “primermundistas” (p) y los

segundos, fabuladores “neutrales” (n). Se
etiqueté como primermundista a los
respondientes que siguieron el patrén
mencionado en la mayoria de las
preguntas de cada conjunto: al menos 2
de 3 en el caso de las vacunas, y al menos
3 de 4 en el caso de los hospitales. Los
neutrales son todos aquellos que no
fabularon segun la jerarquia
primermundista: alli estan tanto los que
mostraron imaginaciones alternativas
(por ejemplo opinién positiva de la
vacuna paraguaya y negativa de la
holandesa, o todas positivas, o todas
negativas), como los que siguieron
parcialmente el patréon primermundista,
sin llegar a hacerlo en la mayoria de las
respuestas (por ejemplo alguien con
opinién negativa de los hospitales chino
y paraguayo, pero que se excusO de
responder en el caso de los hospitales
holandés y canadiense); es probable que
esos Uultimos casos correspondan a
primermundistas blandos, pero para
mantener la pureza de la submuestra
primermundista se prefirié etiquetarlos
como neutrales'?. En la tabla 2 se detalla

el conjunto de los subgrupos y, en el

12 En ese sentido, podemos definir a los neutrales como una
submuestra residual.
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grafico 1, la frecuencia de cada uno; la tercera medicion.
interacciéon entre los fabuladores Hp
(7%) y Vp (21%) forma una submuestra
de 25% de fabuladores primermundistas
sobre el total de respondientes de la

Tabla 2. Definicion de subgrupos dentro del grupo de control fabuladores

Fabuladores Hp Respondientes segun jerarquia primermundista de al menos 3
de 4 preguntas de hospitales de comunidades ficticios
Fabuladores Hn Respondientes de preguntas de hospitales de comunidades
ficticios sin jerarquia primermundista
Fabuladores Vp Respondientes segun jerarquia primermundista de al menos 2
de 3 preguntas de vacunas anti COVID-19 desconocidas
Fabuladores Vn Respondientes de preguntas de vacunas anti COVID-19
desconocidas sin jerarquia primermundista
FABULADORES HxV Variable interactuante: quienes fabularon en al menos uno de
los grupos de preguntas (vacunas u hospitales) n=521
PRIMERMUNDISTAS HxVp Variable interactuante: quienes fabularon
primermundistamente en al menos uno de los grupos de

preguntas (vacunas u hospitales) n=270
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Si comparamos los resultados de las
mediciones 1 y 3, vemos que en cuatro
afios mejoraron las opiniones del
Hospital Alemdan e Italiano, empeoraron
las del Centro Gallego —y también
aumentoé su nivel de desconocimiento—,
pero se mantuvieron bastante estables
las respuestas sobre las entidades
ficticias: similares niveles de fabulacidn,

ligeras variaciones en las opiniones.

Vol. 2, Nro. 2, julio-diciembre de 2020. ISSN: 2683-720X
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Tabla 3. Evaluacion de “hospitales de comunidad” (medicion 1, diciembre 2016)

Hospital Positiva Negativa ns/nc
Aleman 59 8 33
[taliano 65 11 24
Gallego 22 34 44
“Chino” 3 12 85
“Holandés” 10 3 87
“Canadiense” 10 3 87
“Paraguayo” 3 13 84

Tabla 4. Evaluacion de “hospitales de comunidad” (medicién 2, noviembre 2020-2)

Hospital Positiva Negativa ns/nc
Aleman 64 4 32
[taliano 75 5 20
Gallego 13 28 59
“Chino” 2 10 88
“Holandés” 8 4 88
“Canadiense” 7 5 87
“Paraguayo” 3 9 88
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En el caso de las vacunas, algo similar:
con poca diferencia de tiempo entre
mediciones —solo 15 dias— se ve poca
variacién en el bloque de las ficticias, y
alguna variaciéon en el caso de las
vacunas rusa y britanica, que fueron
durante esos dias de noviembre las mas
mencionadas por los medios de
comunicacion, con noticias de diferente
tipo sobre presuntos avances 'y
retrocesos de las pruebas clinicas, las

tasas de efectividad, etc.

Vol. 2, Nro. 2, julio-diciembre de 2020. ISSN: 2683-720X
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Tabla 5. Evaluacion de “vacunas contra COVID-19” (2020-1)

Vacuna Positiva Negativa ns/nc
Britanica 67 15 18
Norteamericana 59 9 32
Rusa 34 46 20
China 22 46 32
“Holandesa” 26 10 64
“Canadiense” 21 8 71
“Paraguaya” 7 27 66

Tabla 6. Evaluacion de “vacunas contra COVID-19” (2020-2)

Vacuna Positiva Negativa ns/nc
Britanica 63 6 31
Norteamericana 56 7 37
Rusa 40 39 21
China 25 42 34
“Holandesa” 27 7 66
“Canadiense” 24 7 69

“Paraguaya” 6 27 67
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En la tabla 7 podemos ver los resultados
descriptivos de las tres submuestras y los
de la muestra total. Los fabuladores en
general, y los fabuladores
primermundistas en particular, tienen
mejor imagen de los tres hospitales de
comunidad y las cuatro de las vacunas.
Las vacunas norteamericana y britdnica
tienen una imagen sustantivamente
mejor entre los fabuladores que en el
grupo base, pero también las tienen las
vacunas rusa y china. Asimismo,
podemos encontrar diferencias
importantes entre las submuestras en
materia de orientaciones geopoliticas,
preferencias de politica doméstica, y
opiniones sobre el aborto legal; y
continuidades en identidad de género y

opiniones sobre la vacunacion.
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Tabla 7. Resultados comparados de la tercera medicion: muestra total y

submuestras (%)

Total Grupo base Fabulador Primermundist
n=1092 n=571 es as
n=521 n=270

Hospital Aleman 64 57 71 70
Hospital Italiano 76 70 84 89
Centro Gallego 12 9 16 23
Vacuna 56 40 73 78
norteamericana
Vacuna britanica 63 49 79 88
Vacuna rusa 40 37 44 48
Vacuna china 25 19 33 30
ProEEUU 19 15 22 29
ProEuropa 36 30 43 46
ProChina 3 1 6 4
ProLatam 32 42 23 13
Antibritanicos 27 34 20 17
Hombres 48 47 49 47
Mujeres 52 53 51 53
Frente de Todos 29 37 20 17
Juntos por el Cambio 39 26 49 46
ApruebaCFK 34 40 27 22
ApruebaAF 39 44 31 26
Antivacunas 25 25 25 26
Aprueba gestion 40 47 33 30
COVID

EscépticoVacunaCOV 59 61 56 52
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ID
Pro.AbortoLegal 50 58 41
Anti.AbortoLegal 39 30 47 50

34
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Dadas estas observaciones, utilizando
Stata 16.0 corrimos modelos de
regresion lineal maultiple en la muestra
total y en cada una de las tres
submuestras con el objetivo de
identificar las variables de mayor
significancia  estadistica 'y  poder
explicativo, y comparar a los grupos de
respondientes. En las tablas de
resultados 7a, 7b, 7c 'y 7d estan todos los
coeficientes y sus respectivos valores t
para las observaciones significativas (p-
valor menor a 0.05). Antes chequeamos
que no hubiera redundancias entre las
variables de  politica  doméstica
(partidarios del Frente de Todos, Juntos
por el Cambio y opinién sobre Cristina
Kirchner), ni entre las opiniones sobre
hospitales de comunidades y las
orientaciones geopoliticas
(pronorteamericanos, proeuropeos y
prolatinoamericanos), En la muestra
general (tabla 7d), la opinién sobre la
vacuna britdnica se explica a partir de los
hospitales de comunidades (quienes
tienen buena imagen de los mismos la

aprueban mayoritariamente) y del

aborto (los antiabortistas la rechazan

mayoritariamente). La vacuna rusa se
explica por el rechazo de los pro Hospital
Alemdan, pronorteamericanos y quienes
creen que la vacuna antiCOVID-19 debe
ser optativa, y especialmente por la
posicién sobre Gran Bretafia (quienes
creen que este pais es enemigo de
Argentina la aprueban y quienes no, la
rechazan). La vacuna norteamericana
tiene relacién positiva con los pro
Hospital Aleman y los adherentes de
Juntos por el Cambio, pero no tanto con
la orientacién geopolitica
pronorteamericana. Y la vacuna china es
la que mas se predice por una variedad
de variables explicativas: posiciones
sobre los hospitales Aleman e Italiano,
posicion sobre el aborto legal, Estados
Unidos, Gran Bretana (principal) y el

Frente de Todos.
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Tabla 7a. Coeficientes de regresion lineal multiple: FABULADORES (valores t entre

paréntesis)

Vacuna britdnica  Vacuna rusa Vacuna Vacuna china

EUA

Hospital Aleman 173 (3.2) 343 (5.1) 438 (7.1)
Hospital Italiano -.187 (-2.8) -374 (-4.4) -.537 (-6.9)
Centro Gallego . 116 (4.6)
Antibritanicos -.106 (-3.6) .340 (9.2) 272 (7.6)
Pro Estados Unidos -.323 (-4.3) -.325 (-3.9)
ProLatinoamérica -.282 (-4.0) -.291 (-3.6)
ProEuropa / UE -.576 (-8.7) 163 (1.9) -552 (-7.2)
Frente de Todos -.241 (-2.5) 373 (4.3) -311(-3.4)
Juntos por el Cambio -.164 (-3.7) 129 (2.3) 124 (2.3)
Imagen CFK 460 (6.2) 211 (2.5) .310 (3.4)
Vacuna antiCOVID -.083 (-2.3) 329 (7.1)
ob.
Aborto legal 118 (4.2) 096 (2.7)
Constante 771 (5.5) .022 (0.1) .782 (4.8) 459 (2.6)

Tabla 7b. Coeficientes de regresion lineal multiple: PRIMERMUNDISTAS (valores t)

Vacuna britanica  Vacuna rusa Vacuna Vacuna china
EUA
Hospital Aleman .798 (12.9) 416 (4.8) 1.17 (14.5) 1.03 (11.4)
Hospital Italiano -137 (-1.9) -.363 (-3.7) -425 (4.6)
Centro Gallego -.079 (-3.6) .092 (2.9)
Antibritanicos 622 (13.9) 271 (6.5) .809 (17.2)
ProEstados Unidos -.585 (-9.5) -.307 (3.5) -1.13 (-

13.9)
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ProLatinoamérica -1.16 (-10.2)
ProEuropa / UE -.668 (-11.8)
Frente de Todos .606 (9.5)
Juntos por el Cambio -.192 (-5.2)
Imagen CFK 733 (8.7)
Vacuna antiCOVID .087 (2.8)
ob.

Aborto legal 120 (4.5)
Constante -.591 (-4.3)

374 (2.3)

528 (6.6)

-.671 (-7.5)
-378 (-7.2)
-804 (-6.8)
518 (11.7)

197 (5.3)
643 (3.3)

241 (-
16.2)
-1.16 (-
15.3)
926 (11.1)
-351 (-7.2)
794 (7.2)

116 (3.3)
-1.33 (-7.4)

-1.06 (-11.3)
-128 (-2.3)
-922 (-7.5)

170 (4.4)
785 (3.9)

Tabla 7c. Coeficientes de regresion lineal miltiple: GRUPO BASE (valores t)

Vacuna britanica

Hospital Aleman

Hospital Italiano 325 (7.0)
Centro Gallego

Antibritanicos

ProEstados Unidos 346 (4.1)
ProLatinoamérica 273 (4.3)
ProEuropa / UE

Frente de Todos

Juntos por el Cambio .280 (4.8)
Imagen CFK -.198 (-2.9)
Vacuna antiCOVID 164 (4.1)
ob.

Aborto legal

Constante -.072 (-0.6)

Vacuna rusa

343 (4.8)
199 (2.9)
-104 (-2.8)
154 (3.6)
694 (5.5)
270 (2.4)

-424 (-4.9)

415 (7.0)

041 (0.2)

Vacuna
EUA
-131 (-2.4)
.185 (3.6)

141 (1.9)
170 (1.9)
926 (4.5)
671 (10.2)

096 (2.1)

-.255 (-1.8)

Vacuna china

492 (7.7)
-.297 (-8.4)

1.33 (11.3)

656 (6.1)
-341 (-3.9)
-412 (-5.0)
-.611 (-6.6)

449 (8.0)

314 (6.4)
-.078 (-0.4)
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En las submuestras, vemos que la
significancia y el poder explicativo de
determinadas variables se incrementan.
En el grupo de los fabuladores
primermundistas (tabla 7b) observamos
la creciente importancia del Hospital
Aleman para explicar la opinién sobre la
vacuna britdnica, norteamericana y china,
de la posicion sobre Gran Bretafia para
las vacunas rusa y china, y la relacién —
fundamentalmente negativa— de las
orientaciones geopoliticas y de las
preferencias politicas domésticas con las
diferentes vacunas. En cambio, entre los
menos inclinados a opinar a partir de los
preconceptos de la orientacion o la
imaginacion geopolitica popular (grupo
base, tabla 7c), podemos ver el menor
peso explicativo del Hospital Aleman y de
los antibritdnicos, y una mayor
diversidad de relaciones con las variables

independientes.
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Tabla 7d. Coeficientes de regresion lineal multiple: MUESTRA TOTAL (valores t)

Vacuna britdnica  Vacuna rusa Vacuna
EUA

Hospital Aleman 245 (6.6) 332 (7.2) 264 (6.3)
Hospital Italiano 156 (3.7)
Centro Gallego .044 (2.2) -.073 (-3.0) .089 (4.0)
Antibritanicos 284 (9.5) .074 (2.8)
ProEstados Unidos 379 (4.6) -.156 (-2.1)
ProLatinoamérica
ProEuropa / UE -237 (-3.9) 242 (3.2) -232 (-3.4)
Frente de Todos -.126 (-1.9)
Juntos por el Cambio 197 (4.2)
Imagen CFK
Vacuna antiCOVID 260 (6.8)
ob.
Aborto legal 111 (4.3)
Constante 265 (2.4) -.038 (-0.3) 313 (2.5)

Vacuna china

258 (4.9)
335 (5.5)
-097 (-3.4)
246 (7.2)
545 (5.7)

315 (3.7)
- 477 (-6.3)

-198 (-2.4)

218 (5.9)
301 (1.9)
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A modo de conclusion

Una de las dimensiones cotidianas del
fenomeno del “nacionalismo de las
vacunas” contra la enfermedad COVID-19
en los ultimos meses del ano 2020 se
refiere a las opiniones sobre las
principales vacunas en funciéon de
preconceptos provenientes de las
orientaciones geopoliticas y de la
imaginacion geopolitica popular. El
estudio que realizamos a fines de
noviembre de 2020 en la ciudad de
Buenos Aires, apoyado en mediciones
precedentes, nos permitié profundizar en
esta relaciéon. Si bien es imposible
mensurar los alcances de la imaginacién
geopolitica popular, que segln la teoria
geopolitica critica atraviesa a toda la
sociedad, el disefio de submuestras —
basado en una técnica experimental—
nos permitié distinguir entre
respondientes mas y menos inclinados a
opinar en funciéon de imadagenes
geopoliticas.

En general, las conclusiones de esta
investigacion son tres: i. los que parecian

menos inclinados a opinar segin

orientaciones e imaginaciones
geopoliticas mostraron una mayor
variedad de relaciones con las variables
independientes, mientras que los que
parecian mas inclinados a hacerlo,
efectivamente lo hicieron y ello se
evidencio en correlaciones: la
imaginacion geopolitica popular es
observable y el experimento funciong; ii.
las vacunas rusa y china son mejor
explicadas por variables de orientacién
geopolitica, destacdndose entre ellas la
posicion sobre Gran Bretana; iii. las
vacunas britdnica y norteamericana son
mejor explicadas por las variables de la
imaginacion geopolitica popular, y en
especial por la opinién sobre el Hospital
Aleman, que por las de orientacion
geopolitica. La opinién favorable sobre
este hospital, sobre todo en la
submuestra de fabuladores
primermundistas, fue wuno de los
predictores mas importantes. Esa
distincién entre las orientaciones
geopoliticas y la imaginacion geopolitica
popular expresa el arraigo que tienen en

la sociedad portefia las valoraciones de

las nacionalidades de Occidente, y como
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estas se relacionan entre si. El
occidentalismo es algo que forma parte
de la cultura geopolitica de Buenos Aires,
y de la Argentina en general, y por eso se
observa mejor en sus instituciones y
codigos que en las posiciones mas

coyunturales sobre la politica

internacional.
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Apéndice: frecuencias y otras
caracteristicas de las variables
explicativas

La tercera mediciéon que utilizamos en
nuestro modelo de analisis de datos se
realizé entre los dias 28 y 30 de
noviembre de 2020 la Ciudad

de

en

Auténoma Buenos Aires entre
mayores de 16 afos, fue ponderada
segin género y grupos de edad, y
controlada segun voto en las elecciones
presidenciales de 2019. Combin6é un
relevamiento telefénico (IVR) y online
(CAWI) autoadministrados, cont6 con
1.092 casos efectivos, tuvo un margen de
error de +- 2.97% y una confianza de
95%. Un mayor detalle de los resultados
sintetizados en la tablas 4, 6 y 7 se

presenta a continuacion:

Vol. 2, Nro. 2, julio-diciembre de 2020. ISSN: 2683-720X
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Grafico 1. Frecuencias de las variables explicativas, tercera medicion (%)

80
70
60
50
40
30
20 27
10
0
e 52 52 2% e EEY S 5 5 S g e E LS o3oS
[1x] o] = [u1] >
2 £ 5 95 & g g & ® 2 6 ¢ 5 % 2 » »n 9o o £
= &£ O % 0O = § © 2 & 4 g F w o p = ¢ @ ¢ T 4
= < 4 £ 5 Y 5 £ 4% 3 6 5 2 £ 4 Y 6 o B8 o £ 3
T = 5 9 - £ 5 o 353 2 B o = = J = =—- © © 0 &
Im_DmCUD__DLLD_gGJTEJE m @ ®© @ T 0
O = o = = g 0o o a 2 ¥ 5 S5 S S @& Do
- ] L < v C g o o 2 o - @
ESEO = - @ @ w©w m @™ o 3
-.D_QE =T £ o L n @ o
8 g = = L m
2 = -

Tabla 8. ;Cree que Gran Bretafia es un pais enemigo de Argentina?

Si 27
No 56
No sabe 17

Tabla 9. ;Cual deberia ser la alianza prioritaria de la politica exterior argentina?

Unién Europea 36
Ameérica Latina 32
Estados Unidos 19
China 3

NS/NC 10
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Tabla 10. ;Con qué partido / espacio politico se identifica mas?

Juntos por el Cambio 39
Frente de Todos 29
Otro/No sabe/Independiente 32
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Tabla 11. ;Cree que la futura vacuna contra la COVID-19 debe ser obligatoria?

Si 36
No 59
No sabe 17

Tabla 12. ;En general, cree que las vacunas obligatorias deberian serlo?

Si 73
No 25
No sabe 2

Tabla 13. ;Esta de acuerdo con el aborto legal / IVE?

Si 50
No 39
No sabe 11

Tabla 14. Género

Hombres 48
Mujeres 52




