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Resumen

Introduccidn y objetivos

La COVID-19 en los inicios de su segunda oleada, en octubre de 2020, se habia cobrado mas
de 30 mil victimas en Espafia y casi un millén en todo el mundo. La estrategia de salud publica
para frenar la pandemia se apoyd en medidas restrictivas a la movilidad ciudadana que
contuviesen los contagios y evitar que un nimero critico de enfermos paralizaran el sistema
sanitario. La intencién era que un eventual colapso sanitario no produjera mas morbilidad y
mortalidad que la que ya estaba provocando la propia pandemia, con el fin de alargar las
oleadas, en espera de un tratamiento definitivo contra el SARS-Cov-2: una vacuna. En gran
medida, toda la estrategia contra la pandemia en la mayoria de paises, incluida Espafia,
giraba en torno a la consecucion de una vacuna eficaz.

En esos dias finales de septiembre de 2020, cuando la vacuna contra la COVID-19 aun estaba
en un horizonte de probabilidad lejano, el Centro de Investigaciones Socioldgicas en su
bar6metro mensual pregunt6 por primera vez acerca de las actitudes de la poblaciéon hacia
esta vacunacion®. En ese primer sondeo, un 44,4% de las personas cuestionadas se mostr6
favorable a recibir la futurible vacuna, frente a un 40,3% que rechazd su administracion. Es
decir, cuando la COVID-19 habia supuesto esfuerzos titanicos por parte de la ciudadania de
todo el mundo y la asuncion de restricciones a libertades fundamentales en aras del bien
comun y de la salud publica, el activo que se presumia como la forma mas directa y rapida
de acortar la pandemia y todo el sufrimiento personal y social que estaba suponiendo, era
rechazado por casi la mitad de la poblacion.
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Este estudio se disefid al inicio de la pandemia con el objetivo de conocer las caracteristicas
de una presumible reticencia poblacional a las vacunas contra la COVID-19 y las similitudes
y diferencias con la reticencia a otras vacunas del calendario comun. Se queria indagar si la
reticencia vacunal que ya existia a otras vacunas tendria algun peso en la vacunacion en un
contexto de pandemia en el que fuese obvia la utilidad y necesidad de estos farmacos.

Metodologia

La metodologia que ha seguido el estudio se ha basado en un disefio cualitativo con grupos
focales y entrevistas semi-estructuradas a personas no vacunadas y/o con dudas respecto a
las diferentes vacunas COVID-19. Los perfiles se han segmentado por el grado de rechazo a
estas vacunas, el género, el posicionamiento politico y la edad.

El trabajo de campo se inici6 en 2021 y se prorrogd hasta inicios del 2022 debido a la
evolucion que tuvo la propia pandemia (disponibilidad y distribucién de la vacuna, cobertura,
tipos de vacunas, gravedad con la que se percibe sus efectos, etc.).

Se realizaron 4 entrevistas semiestructuradas y 3 grupos focales. En cuanto al analisis se ha
hecho una primera aproximacién tematica por categorias de las dimensiones de estudio y el
guion de entrevistas para delimitar y organizar los temas mas representativos de contenido
de los textos, de modo que se facilite la interpretacion de los mismos de acuerdo al marco
tedrico de partida de nuestro trabajo. En esta fase se ha utilizado el programa de andlisis de
textos N-Vivo.

Principales resultados
e La gestion de la pandemia: las restricciones

La pandemia supera lo cientifico y se debe analizar con coordenadas sociales, econémicas y
ético-politicas?. Desde esta perspectiva, la pandemia se interpreta como una oportunidad del
estado para el control social a través del miedo, independientemente de si tuvo un origen
artificial ad hoc para este fin o si surgié de forma natural y, por tanto, la intervencién estatal
fue oportunista. En cualquier caso y bajo esta interpretacion, las politicas de restriccion no
habrian estado dirigidas al control de la pandemia sino para producir miedo y facilitar un
recorte de libertades y derechos individuales.

La vacunacion es la medida de gestion de la pandemia que mas controversia ha generado
por encima de otras medidas restrictivas como el confinamiento. Pese a no ser obligatoria, la
entienden como tal a través de la presién indirecta ejercida tanto por el estado como por la
sociedad. La estigmatizacion de quienes no se han vacunado ha llevado a su expulsion de
los espacios publicos, al deterioro de las relaciones sociales, a una discriminacion y a una
polarizacién social entre quienes han sido etiquetados como “cumplidores” vs
“irresponsables”. En este contexto, condenan el uso que se hizo del certificado COVID-19
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como fuente de humillacion, crispacion y culpabilizacién, que desde su perspectiva estuvo
alentado por los propios gobiernos.

e Razones para no vacunarse contra la COVID-19

Uno de los argumentos recurrentes que se han utilizado para explicar la reticencia a la
vacunacién convencional previa a la pandemia es que no existe una percepcion del riesgo®.
Se presume que las personas reticentes desconocen la enfermedad por el propio éxito de las
vacunas y eso les lleva a restar valor a su utilidad. El contexto de la pandemia de COVID-19
y sus graves consecuencias en forma de restricciones se constituia en un ambito de estudio
ideal para testar este argumento. Sin embargo, entre las razones mas repetidas entre las
personas entrevistadas para no vacunarse estaria la baja percepcion de riesgo de enfermar
de forma grave o morir: “ni tengo miedo ni lo necesito”. A pesar de la presién mediatica en
sentido contrario, realizan una interpretacion individual de la pandemia en la que se
autoperciben con poca probabilidad de sufrir dafios graves.

Otros argumentos recurrentes se basan en la sensacion de estar siendo tratados como
cobayas o sujetos de experimentacion y que la fabricacion de la vacuna solo responde a los
intereses de la industria farmacéutica. Ademés, a las vacunas elaboradas con ARN
mensajero se le suma mayor desconfianza en eficacia y seguridad por realizarse de una
forma tan rapida y con una tecnologia no utilizada previamente®.

Los posibles efectos adversos, especialmente a largo plazo, son otra razén para el rechazo.
Probablemente en ello jug6é un importante papel los testimonios y la ciencia retransmitida a
través de los medios de comunicacion.

Se desconfia también de la utilidad de la vacuna, especialmente conforme se ha ido
demostrando que ésta no impide la transmisién ni el padecimiento de la enfermedad junto a
las contradicciones e incongruencias en cuanto al numero de dosis pautadas y que fue
cambiando en el tiempo, asi como el porcentaje de poblacion que se tenia que seguir
vacunando, incluidas las personas que ya habian pasado la enfermedad.

Desde posturas mas cercanas a las teorias de la conspiracion se hace hincapié en un rechazo
a la composicién de las vacunas: el grafeno, como elemento mas destacado, pero también

otros compuestos mas esotéricos como restos de fetos.

e Los valores comunitarios: razones para vacunarse
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El mensaje de la solidaridad se entiende como una forma de chantaje emocional basado en
el engafio y la presion bajo el argumento de que la vacuna no frena el contagio. La vacunacion
se interpreta entonces como un tratamiento individual, sin ningun valor sobre la comunidad.

Sin embargo, hay cabida en algunos casos para llegar a aceptar las vacunas contra la COVID-
19. Que con el tiempo los efectos de las vacunas estén mas estudiados, que no se coaccione
a la vacunacion a través del estigma social o el pasaporte COVID-19 o0 que se conviva con
familiares vulnerables a la enfermedad, son razones por las que algunos colectivos harian
excepcion a estas vacunas.

e Perfiles de reticencia

Un primer perfil de rechazo/reticencia a la vacunacion, es el de las personas que no confian
en el paradigma biomédico: utilizan medicinas alternativas, entienden la salud como un
concepto mas amplio con un desarrollo de una vida natural saludable y por lo general no usan
ninguna vacuna. Este es un perfil congruente y similar al de la reticencia vacunal
prepandemia.

Un segundo perfil es el qgue desconfia directamente de las vacunas contra la COVID-19:
pueden haberse vacunado de las demas y por ello no comparten, en absoluto, el calificativo
de “antivacunas”. En este perfil se pueden incluir las personas que argumentan a través de
teorias de la conspiracion.

Un tercer perfil, se posiciona, fundamentalmente, contra las medidas tomadas durante la
pandemia y en ellas se incluiria el hecho de vacunarse. Condena el recorte de libertades, y
clama por el derecho a decidir de los individuos. La posicién reticente se ve como critica,
heroica, frente al comportamiento “borreguil” del resto de la poblacién acritica.

Tanto en el segundo como en el tercer perfil cabria un subperfil ideologizado en el entorno de
la extrema derecha. Se desliga de la etiqueta de negacionismo y no se cree que la ideologia
tenga que ver con el rechazo a la vacuna. Las personas que rechazan la vacunacién y no se
identifican como extrema derecha entienden esta etigueta como una forma de oprobio y
estigmatizacion.

A modo de conclusion
La desconfianza: “Es todo tan extrafio, que digo: no me fio de nada”

Entre las razones para no vacunarse sobrevuela de forma continua la palabra desconfianza.
Se desconfia de las explicaciones oficiales sobre el origen del virus, de la enfermedad COVID-
19 o de los numeros de personas que han enfermado y fallecido. Se desconfia de los medios
y de las instituciones, no encuentran fuentes de informacion fiables y consideran todo
propaganda.

La ciencia no es vista como una institucion neutra y objetiva: hay ideologia tras ella.
Sospechan del consenso cientifico en torno a la COVID-19 y la negacion de cualquier
disenso. Ven andmalo que no se investiguen farmacos que creen que funcionan (ivermectina,



hidroxicloroquina...). Consideran que ser critico con esta ciencia no se debe identificar con
negacionismo y defienden una ciencia mas abierta, mas debatible y menos impositiva.

Profundizar mas en el andlisis de estos elementos discursivos junto a la revision de los
procedimientos de aprobacion y dispensacion de las vacunas, ademas de solventar las dudas
gue surjan sobre este tema y sobre todo incluir a la poblacion en la toma de decisiones
relacionadas con la distribucion y la planificacion de las vacunas son los elementos
éticamente imprescindibles para promover la vacunacion frente a la COVID-19°,

Este proyecto, tiene pendiente continuar explorando en el analisis discursivo de los resultados
alcanzados y publicar sus resultados préximamente.
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