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Salvador Zamora Zamora
Presidente municipal
Tlajomulco de Zufiga, Jalisco, México

Encontrarnos con una pandemia de frente ha sido uno de los retos
mds dificiles que hemos tenido en nuestras vidas, y hacerlo desde un
Gobierno Municipal, con los marcos juridicos y con los presupuestos que
se cuentan, lo ha sido aiin mds. Sin embargo, resistimos; las personas
que conformamos el Gobierno Municipal resistimos, pero no solas,
lo hicimos junto a la poblacién, cada uno de nosotros en lo colectivo
supimos encontrar la corresponsabilidad debida para salir adelante,
para amortiguar, para que el gobierno no solo se convirtiera en la
administraciéon del territorio, sino en la gestién de las condiciones
para salvaguardar la vida. Este proceso implicé una mediacién del
conflicto muy importante, pues el virus del SARS-CoV-2 irrumpié enla
normalidad de la vida, es decir, desequilibré las cosas, y cuando eso
sucede, se crean conflictos.

En este tiempo, el Gobierno Municipal se convirtié en la primera
instancia publica para encarar la realidad y para mediar el conflicto,
tuvimos que hacer nuevos procesos, aprender nuevas cosas e innovar
para que no parara en la prestacion de los servicios publicos. Por
eso decimos que Tlajomulco resiste, porque lo hicimos con nuestros
propios recursos econdmicos, personalesy con las facultades juridicas
que tenemos. La pandemia ha sido un largo proceso de reingenieria
municipal.

La pandemia no solo afectd el funcionamiento de gobierno, sino
también la vida social de todo el territorio, las personas de Tlajomulco
tuvieron que quedarse en casa y eso implicé muchas cosas, como parar
actividades econdmicas, recreativas, las festividades de los pueblos,
el estudiantado paré labores, y la vida se redujo a la convivencia en
confinamiento; los edificios administrativos, por su parte, disminuyeron
la presencia del personal en algunas dreas y se aumentd en otras, como
las de los servicios médicos y los servicios municipales.




La gestidon social de la pandemia es uno de los ejes importantes de
este momento, esta tarea no ha sido sencillg; sin embargo, queremos
expresar que desde hace 10 afios en Tlajomulco hemos emprendido
un fuerte programa de participacién social, donde hemos constituido
espacios de participacién ciudadana en los fraccionamientos,
condominios y pueblos tradicionales de Tlajomulco que han hecho
un vinculo muy cercano entre la poblaciéon y el gobierno, y ello ha
permitido que acciones y decisiones del mismo se puedan transmitir
de manera directa en cada barrio. Esta misma filosofia se ha quedado
como el estilo de gobierno, que es la gobernanza.

Esta vision de nuestro proyecto de gobierno es la posibilidad para que,
tanto en la poblacién como en el gobierno, se haya institucionalizado un
valor: el de la corresponsabilidad. La pandemia no solo necesitaba de
responsabilidades individuales, sino de responsabilidades compartidas,
hacer lo que nos toca y apoyarnos de otros para que las cosas sucedan.
A eso le estamos llamando corresponsabilidad, y gracias a este valor
es que pudimos tener un equilibrio en la mediacién social del virus. Las
decisiones que tomamos, asi como las que provenian de la federacién
y del Gobierno de Jalisco, permearon en los barrios por el vinculo que
tenemos con ellos y la corresponsabilidad que mantenemos de manera
mutua con la ciudadania.

La corresponsabilidad también es un valor que estd presente en el
funcionariado de la administracién municipal, como en los organismos
publicos descentralizados (OPD) y el Sistema DIF Tlajomulco, quienes
se dispusieron no solo a hacer lo que les tocaba de ordinario, sino a
hacer cosas mds alld de eso, como vinculacién con la poblacién para
instalar comedores comunitarios, clases virtuales, charlas virtuales
con la ciudadania, establecer protocolos de acompafiamiento para
quien se sintiera afectado emocionalmente. Todos los que laboramos
en el gobierno hemos sido corresponsables, asi como la ciudadania
que es protagdnica en su comunidad.

Este trabajo que estamos presentando aqui es un recorrido del ejercicio
de resistencia que haimplicado la pandemia; el gobierno ha resistido,
las personas que habitan Tlajomulco estdn resistiendo, las empresas
también resisten, y entre todos sabemos que la responsabilidad
compartida es la cara con la que hemos visto de frente a este problema.
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Desde el Gobierno Municipal que presido, hemos mantenido la firme
conviccién de que tenemos que contar lo que realizamos, debe existir
siempre el esfuerzo de documentar nuestras prdcticas, sistematizarlas
y someterlas al andlisis, y que estos documentos lleguen a las manos
de la ciudadania, la academia y otros gobiernos. Hoy, lo que aqui
presentamos son las acciones que como municipio estamos realizando
ante este problema global, sé que muchos gobiernos locales tuvieron
la misma actitud que nosotros: innovar desde lo que se tiene y resistir.

Este es el quinto libro del Gobierno Municipal, donde los mismos
funcionarios son quienes escriben y quienes se han dado alatarea de
revisar las prdcticas para sistematizarlas y darle un sentido documental.
En este libro estdn narrados los esfuerzos de cada persona que labora
en la administraciéon municipal de Tlajomulco de Zufiga, Jalisco, estdn
aqui no solo sus aportaciones en la funcién publica, sino también
los sentimientos que ha despertado este problema, por ello mis
agradecimientos a quienes resisten y no bajan la guardia. También
aqui se cuentan las batallas de la ciudadania, tanto de las personas
que habitan en las comunidades como de las personas generadoras
de empleo, a ellas también les agradezco.

También expreso mis condolencias a todos aquellos que en el camino
perdieron a un ser querido, esperando encuentren pronto consuelo,
y en memoria de ellos es que no bajaremos la guardia y seguiremos
resistiendo, esperando que pronto establezcamos una normalidad
mds equitativa para todas y todos.
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Datos demogrdficos

De acuerdo con informacién del Instituto de Informacién Estadistica
y Geogrdfica de Jalisco (IIEG, 2020), Tlajomulco de Zufiga es uno de
los 125 municipios de Jalisco y uno de los 2,446 que se encuentran
en nuestro pais, México. Tiene una extension territorial de 636.93
kildmetros cuadrados, equivalentes al 0.83% del total del territorio
estatal. Forma parte del Area Metropolitana de Guadalajara (AMG)
y colinda con los municipios de Zapopan, San Pedro Tlaquepaque, El
Salto, Juanacatldn, Ixtlahuacdn de los Membirillos, Acatldn de Judrez,
Tala, Jocotepec y Chapala.

Cuenta con 232 localidades, donde las 20 colonias con mayor
concentracion poblacional son: Hacienda Santa Fe, Chulavista Etapa
1, San Sebastidn el Grande, Lomas del Sur, San José del Valle, Santa
Cruz del Valle, San Agustin, Lomas de San Agustin, Real del Valle,
Centro, Santa Cruz de las Flores, Villas de la Hacienda, Villas Fontana,
Hacienda de los Eucaliptos, San Miguel Cuyutldn, Tulipanes, Valle
Dorado, Caijititldn y Hacienda la Noria, segun datos del Instituto de
Informacién Estadistica y Geogrdfica de Jalisco.

Los resultados del Censo de Poblaciéon y Vivienda 2020 muestran que
Tlajomulco tiene una poblaciéon de 727,750 personas, de las cuales
50.5% son mujeres y 49.5% hombres, con una media de edad de 26
anos. Cuenta con una densidad poblacional de 1,084 pobladores por
kildmetro cuadrado y un promedio de 3.4 habitantes por vivienda.
El 3.5% de la poblacién presenta alguna discapacidad, quienes en
su mayoria son personas adultas mayores; y el 0.89% habla alguna
lengua indigena, principalmente ndhuatl o tarasco.

En materia econdmicaq, el 66.7% de su poblacién es econdmicamente
activa, de la cual 41.5% son mujeres; y 58.5%, hombres. Del 33.1% de la
poblacién no econédmicamente activa, el 40.4% son estudiantes; 43.4%,
personas dedicadas a los quehaceres de su hogar; 5.8%, pensionados
o jubilados; 2%, personas con alguna limitacién fisica o mental que les
impide trabajar; y 8.4%, personas en otras actividades no econémicas.

En cuanto a sus caracteristicas educativas, el 51.5% de la poblacién
cuenta con escolaridad bdsica; el 26.8%, con educaciéon media superior;
el 19.5%, con educacidn superior; y el 2%, sin escolaridad. En cuanto




a la asistencia escolar, asisten a la escuela el 55.9% de los nifios de 3
a 5 afios, el 93.7% de 6 a 11 afios, el 88.8% de 12 a 14 afios, y el 40.1%
de 15 a 24 afos.

El 71% de la poblacién cuenta con dfiliacién a servicios de salud, de los
cuales el 85.9% estd afiliada al Instituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS); el 7.9%, al Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI); el 4.4%,
auna institucién privada; el 2.3%, al Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales para los Trabajadores del Estado (ISSSTE) o ISSSTE estatal;
el 0.8%, a otra institucidn; el 0.3%, a Petréleos Mexicanos (Pemex),
Defensa o Maring; y el 0.2%, al IMSS BIENESTAR.

Inicio de la pandemia por COVID-19

El conocido coronavirus SARS-CoV-2 aparecié en Chinay posteriormente
se extendid a todos los continentes del mundo, provocando con ello una
pandemiq, es el virus responsable de causar la enfermedad conocida
con el nombre de COVID-19 (Gobierno de México, s.f.).

Desde su inicio, la pandemia por COVID-19 se ha ido presentando en
distintos ritmos, fases y situaciones, ha hecho que cada pais presente
un mosaico de diversidades y momentos, pero que en comun tienen un
escenario desfavorable para la salud y la convivencia en colectividad.

La llegada de la enfermedad a México fue anunciada formalmente
por el Subsecretario de Prevencién y Promocidén de la Salud, Hugo
Lépez Gatell, el pasado 28 de febrero de 2020. Momento en el cual,
tanto el Gobierno Federal, como los érdenes estatales y municipales,
debieron implementar medidas frente a esta enfermedad, medidas
que permitiesen prevenir, por un lado, y atacar, por otro, los males que
aquejan esta pandémica situacion.

Las medidas que debieron ser implementadas por los tres érdenes
de gobierno, enfrentaron inconmensurables retos nunca afrontados
por el Estado mexicano, tales como el distanciamiento social, el
uso permanente de cubrebocas y la suspensién de actividades "no
esenciales”, lo cual implicé el cierre de gran parte de las actividades
econdmicas en el pais.
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De acuerdo con la Organizacién Internacional del Trabajo (OIT) (2020),
en México, millones de personas trabajadoras se tuvieron que mantener
en sus hogares, realizando teletrabajo o home office; o bien, tuvieron
que enfrentarse a recortes salariales o despidos, afectando el mercado
laboral y fortaleciendo ain mds la ya basta brecha de desigualdad
existente en el pais.

Las consecuencias de la adopciéon de estas medidas, especialmente
econdmicas, acentuaron una crisis a partir del mes de abril, y el shock
sobre la actividad econédmica mexicana afecté al mercado laboral de
forma masiva, principalmente en los primeros meses de pandemia;
tan solo la tasa de desempleo incrementd a un 5.5% en junio de 2020
(OIT, 2020).

Ahora bien, debido a la desigualdad existente en el pais, algunos
grupos poblacionales fueron receptores constantes de la tragedia
econdmica, social y sanitaria existente con motivo de la pandemia.
Si bien se intentd que el impacto a estas poblaciones fuese el menor
posible, el reto representd una situacion sin precedentes que desafié no
solo al orden federal, sino especificamente a quien encara los estragos
directos de la poblacién: el orden municipal.

De acuerdo con unainvestigacién realizada por el Instituto Tecnoldgico
y de Estudios Superiores de Occidente (ITESO), el contexto de Jalisco
durante la pandemia vio predominantemente afectado al sector
obrero, ya que la reduccién de horas trabajadas generd una dindmica
que llevé a mds de la mitad de las familias de Jalisco a perder, en
promedio, el 43.2% de su ingreso. Un nimero considerable de ellas
perdieron el 60% de lo que solian recibir antes de la pandemiaq, y las
personas que mantuvieron su trabajo sufrieron recortes en el nimero
de horas laborales: el 36.9% trabajaron menos horas a la semana que
antes de la pandemia (Anaya et al., 2021).

Pero no solo el sector econédmico se vio afectado por las medidas
de confinamiento, sino que la garantia de derechos, tales como el
derecho a la educacidén, también sufridé las consecuencias de las
medidas sanitarias. En Jalisco, estudiantes de mds de 50,000 hogares,
en particular de los mds pobres, tuvieron que dejar la escuela. El
27.6% de hogares con estudiantes no tuvieron acceso a internet con
la conectividad necesaria, y poco mds de la mitad, 52.5%, no tuvo
suficientes dispositivos digitales (Anaya et al., 2021).




Division del municipio de Tlajomulco de Ziiiga

Ahora bien, debido a la gran extensidn territorial y al nimero de
personas que habitan el municipio, para una mejor comprension
y atencidn del territorio, la actual administraciéon ha optado por
dividirla en ocho zonas: Cabecera Municipal, Circuito Metropolitano
Sur, Corredor Chapala, Corredor Lopez Mateos, Ribera, San Sebastidn,
Valle Norte y Valle Sur.

Corredor
Lépez
Mateos

San
Sebastidan

Circuito
Metropolitano
Sur
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Ribera
Municipal o

’.

CerraVigh

Imagen 1. Mapa de Tlajomulco dividido por zonas

Fuente: Elaboracién propia.




Tlaﬁ:mulco resiste [T oLl 1 frente a la pandemia













‘
QLS

A )
@
S OBLIGACIONES

(0) CONSTITUCIONALES

DE LOS MUNICIPIOS







Tla'i'i'Jmulco resiste [T Lt 0] LA frente a la pandemia

Responsabilidad del Estado frente a la contingencia sanitaria

El Estado es una construccidn histérica-social cuya naturaleza difiere
de cualquier otra estructura o institucion creada por las sociedades.
Esta diferenciacion estd vinculada con los fines que persigue el Estado,
y desde esta perspectiva, los Estados asumen su rol como garante de
los derechos humanos, incluidos el derecho a la vida y a la salud, los
cuales, al verse inmersos en la colectividad, tienen tintes de atencién
de suma importancia, y requieren medidas de diferentes naturaleza, no
solo respecto al distanciamiento social, el aislamiento o la cuarentenq,
sino también medidas que deben implementarse desde el sector salud,
en todo el sistema institucional del pais.

Ante la falta de un precedente que demarcaray vinculara la obligacion
de los Estados en materia de derechos humanos con una situacién
inesperada como la pandemia, la Corte Interamericana de Derechos
Humanos seiald que:

Dada la naturaleza de la pandemia, los derechos econdmicos, sociales,
culturales y ambientales deben ser garantizados sin discriminacion a
toda persona bajo la jurisdiccién del Estado y, en especial, a aquellos
grupos que son afectados de forma desproporcionada porque se
encuentran en situacién de mayor vulnerabilidad, como son las
personas mayores, las nifas y los nifos, las personas con discapacidad,
las personas migrantes, los refugiados, los apdtridas, las personas
privadas de la libertad, las personas LGBTI, las mujeres embarazadas
o en periodo de postparto, las comunidades indigenas, las personas
afrodescendientes, las personas que viven del trabajo informal, la
poblaciéon de barrios o zonas de habitacidn precaria, las personas en
situacién de calle, las personas en situacién de pobreza, y el personal
de los servicios de salud que atienden esta emergencia (2020).

En este punto, temas importantes tales como la salud, la economia,
la gestidn del territorio, los cambios en la vida cotidiana, la garantia y
proteccion de derechos que se ven inmersos en las politicas y programas
disefiados por el Estado, debieron ser contemplados en el disefio de las
acciones implementadas por el Gobierno para combatir la pandemia.

Es importante resaltar que, para efectos de este breve andlisis, se
enfatizard el papel del orden municipal ante la pandemia.




Papel del orden municipal ante la pandemia por COVID-19

La condicién actual del municipio mexicano es el resultado de la
descentralizacién administrativa (federal) provocada por las crisis
econdmicas que llevaron a los estados y a los municipios a participar
activamente en dmbitos como la educacidn, la salud, el desarrollo
socialy la seguridad. En este sentido se encuentran las modificaciones
realizadas en 1993 y 1999 al articulo 115 de la Constitucién Politica de
los Estados Unidos Mexicanos.
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Marco legal en materia de salud de los municipios: el derecho
humano a la salud, perspectiva constitucional ante diversos
instrumentos internacionales.

Para realizar un andlisis completo de la forma en que los gobiernos
locales enfrentaron la pandemia por el virus SARS-CoV-2y la enfermedad
que deriva del mismo, COVID-19, se debe hacer un abordaje desde
distintas perspectivas, y la revision del marco juridico de los municipios
mexicanos en materia de salud no puede ser la excepcién, menos
cuando uno de los derechos humanos que la colectividad tiene mds
presente es precisamente el derecho a la salud, al ser uno de los
tres mds mencionados por los mexicanos, junto con el derecho a la
educaciény el derecho ala alimentacion (Centro de Estudios Sociales
y de Opinién Publica, 2018).

Las instituciones publicas, entre ellas los municipios, se
enfrentan al reto de dimensionar los alcances que conlleva la reforma
constitucional en materia de derechos humanos del afio 2011, pues
si bien es cierto que el articulo 4° de la Constitucién Politica de los
Estados Unidos Mexicanos contempla el derecho de toda persona a
la proteccién de la salud y deriva a la legislaciéon secundaria las bases
y modalidades para acceder a los servicios de salud, no menos cierto
es que los tratados internacionales de los que México forma parte,
tienen una proteccién de mayor alcance que nuestra Constitucion.

Esto es asi, toda vez que la Declaraciéon Universal de los
Derechos Humanos de 1948 agrega el componente de un nivel de
vida adecuado que asegure la salud y la asistencia médica, entre otros
elementos, es decir, nuestra Carta Magna atiende a la progresividad
del derecho humano de la proteccién a la salud, mientras que la
Declaracién Universal de los Derechos Humanos es mds garantista,
al exigir un aseguramiento de dicho derecho, lo que obliga al Estado
Mexicano a dar certezay eficacia al ejercicio del derecho fundamental
a la salud.

Ahora bien, el Pacto Internacional de Derechos Econémicos,
Sociales y Culturales de 1966 es aun mds protector a favor de las
personas, pues en su articulo 12 reconoce el derecho a la salud como:
“[...] el disfrute del mds alto nivel posible de salud fisica y mental”;




empero, tal norma de naturaleza taxativa no debe verse de forma
aislada, pues es el propio Pacto el que da pautas de progresividad
para el ejercicio de los derechos contenidos en el mismo, en primer
lugar frente a la limitante de los recursos disponibles y, en segundo
término, reconociendo las caracteristicas de los paises en desarrollo,
lo que no acontece a situaciones discriminatorias, las cuales deben
ser erradicadas.

Por su parte, la Declaracién Americana de los Derechos y
Deberes del Hombre es mds moderada con respecto al grado de
proteccidn, a diferencia de los tratados internacionales mencionados,
pero no por eso deja de ser mds protectora que nuestra Constitucion,
toda vez que reconoce el derecho de toda persona a que su salud
sea preservada por medidas sanitarias y sociales, sin llegar al grado
de asegurar ni a hablar del nivel mds alto posible, si agrega a tales
medidas sanitarias a la asistencia médica sujeta al nivel que permitan
los recursos publicos y de la comunidad. Esto es, se puede advertir que
los Estados Americanos reconocen sus propias limitaciones financieras,
tecnoldgicas e institucionales que requieren de la corresponsabilidad
de la comunidad para hacer efectivo el llamado derecho a la salud.

Continuando con este marco internacional, a pesar de que los Objetivos
del Desarrollo Sostenible (ODS) fueron acordados por la Organizacién
de las Naciones Unidas (ONU) en el afio 2021, esto es, ocho afios antes
del surgimiento de la pandemia causada por el COVID-19, los mismos
han sido adaptados a este nuevo contexto global. El Objetivo del
Desarrollo Sostenible (ODS) nimero 3 "Salud y Bienestar”, en especifico
y en lo que respecta a sus metas 3.8 y 3d establecen los siguientes
propdsitos:

3.3 Para 2030, poner fin alas epidemias del SIDA, la tuberculosis,
la malariay las enfermedades tropicales desatendidas y combatir
la hepatitis, las enfermedades transmitidas por el agua y otras
enfermedades transmisibles.

3.8 Lograr la cobertura sanitaria universal, en particular la
proteccién contra los riesgos financieros, el acceso a servicios
de salud esenciales de calidad, y el acceso a medicamentos y
vacunas seguros, eficaces, asequibles y de calidad para todos.
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3.d Reforzar la capacidad de todos los paises, en particular los
paises en desarrollo, en materia de alerta temprana, reduccién de
riesgos y gestion de los riesgos para la salud nacional y mundial.

Asimismo, no se debe perder de vista que es la propia
Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos la que determina
que las normas relativas a los derechos humanos se interpretardn bajo
el principio pro persona, esto es, las autoridades tienen la obligacién de
aplicar el sentido que mds favorezca alas personas en todo tiempo con
la proteccién mds amplia, con lo que los gobiernos locales se enfrentan
a una verdadera encrucijada para hacer efectivo el derecho humano
a la salud para enfrentar a un virus, cuya facilidad de propagacién
(Organizaciéon Mundial de la Salud, 2020) puso en evidencia que ni
siquiera los paises mds avanzados estaban preparados para enfrentar,
a pesar de la capacidad que la humanidad demostré para generar
vacunas en un tiempo relativamente corto, comparado con otras
enfermedades (Aguirre, 2020).

En este contexto, los gobiernos locales indudablemente tienen
la obligacién de convertirse en agentes relevantes en la ejecucién de
acciones que protejan, promuevan, y garanticen el derecho humano
a la salud frente a una enfermedad que ha probado su capacidad
para alcanzar los confines de la tierra (BBC News Mundo, 2020), no
solo como simples receptores y operadores de las politicas publicas
que sean determinadas por los érdenes de gobierno que el Sistema
Nacional de Salud marca como jerdrquicamente superiores con una
evidente claridad, a diferencia de otras materias.

Bases y modalidades para acceder a los servicios de salud
con la participacién de los municipios.

Como hemos observado previamente, el marco constitucional deriva
a la legislacién secundaria las bases y modalidades para el acceso a
los servicios de salud; sin embargo, hay principios en la materia que
es necesario aterrizar. Mds aun ante la reforma al cuarto pdrrafo del
articulo 4° de la Constitucidn Politica de los Estados Unidos Mexicanos,
que contiene el derecho humano a la salud, reforma publicada el dia
08 de mayo del afio 2021 en el Diario Oficial de la Federacién y en
plena pandemia del COVID-19.




El primero de los principios que rigen la materia de la salud
es el de concurrenciq, esto es, tanto a la Federacién como a las
entidades federativas se les otorgan facultades y atribuciones en lo
que a salubridad general se refiere, sin que por concurrencia se pueda
entender que van a realizar las mismas funciones, sino que serd una
Ley General la que haga esa distribuciéon de competencia. Cabe hacer
notar que constitucionalmente a los municipios no se les otorgan, de
forma inicial, competencias en las que converjan coordinadamente
con la Federacion y los Estados.

La Suprema Corte de Justicia de la Nacidn, con la que coinciden
diversos autores (Meljem y Vicente Gonzdlez, 2017), identifican las
caracteristicas de simultaneidad en el ejercicio de las facultades
concurrentes y de coordinacién que implica el desempefio de las
mismas, mds como consecuencia de la unidad de fines, que atendiendo
a los casos de excepcidn al sistema federal del Estado Mexicano, a
nuestro entender, aunque existe un debate doctrinario al respecto
que por motivos del objeto de este estudio no se abordard con la
profundidad deseada. Asi, nuestro Mdximo Tribunal emitié la siguiente
jurisprudencia:

"Suprema Corte de Justicia de la Nacidén

Registro digital: 187982

Instancia: Pleno

Novena Epoca

Materias(s): Constitucional

Tesis: P./J. 142/2001

Fuente: Semanario Judicial de la Federacién y su Gaceta.
Tomo XV, Enero de 2002, pdgina 1042

Tipo: Jurisprudencia

Facultades concurrentes en el sistema juridico mexicano.
Sus caracteristicas generales.

Si bien es cierto que el articulo 124 de la Constitucidn
Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece que:
"Las facultades que no estdn expresamente concedidas
por esta Constitucién a los funcionarios federales, se
entienden reservadas a los Estados.”, también lo es que
el Orgono Reformador de la Constitucién determind, en
diversos preceptos, la posibilidad de que el Congreso de
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la Unidn fijara un reparto de competencias, denominado
"facultades concurrentes”, entre la Federacidn, las entidades
federativas y los Municipios e, inclusive, el Distrito Federal,
en ciertas materias, como son: la educativa (articulos
3o0., fracciéon VIl y 73, fraccién XXV), la de salubridad
(articulos 4o0., pdrrafo tercero y 73, fraccion XVI), la de
asentamientos humanos (articulos 27, pdrrafo tercero y
73, fraccién XXIX-C), la de seguridad publica (articulo 73,
fraccion XXI1), la ambiental (articulo 73, fraccién XXIX-G),
la de proteccidn civil (articulo 73, fraccion XXIX-1) y la
deportiva (articulo 73, fraccién XXIX-J). Esto es, en el
sistema juridico mexicano las facultades concurrentes
implican que las entidades federativas, incluso el Distrito
Federal, los Municipios y la Federacién, puedan actuar
respecto de una misma materia, pero serd el Congreso
de laUnidn el que determine laformay los términos de la
participacion de dichos entes a través de una ley general.

Controversia constitucional 29/2000. Poder Ejecutivo

Federal. 15 de noviembre de 2001. Once votos. Ponente:

Sergio Salvador Aguirre Anguiano. Secretario: Pedro
Alberto Nava Malagén.

El Tribunal Pleno, en su sesién privada celebrada hoy seis

de diciembre en curso, aprobd, con el nimero 142/2001,

la tesis jurisprudencial que antecede. México, Distrito
Federal, a seis de diciembre de dos mil uno."”

Una vez clarificada la concurrencia de la Federacién y de las entidades
federativas en materia de salubridad general, otro de los principios
constitucionales que se advierten es el recientemente afiadido principio
de organizacidn sistémica, que si bien es cierto ya estaba establecido en
lalegislacion secundaria, en el 2020 se elevd a rango constitucional, y el
cual debe garantizar la extensidn progresiva, cuantitativa y cualitativa
de los servicios de salud, garantia cuyos alcances solo se podrdn
analizar con la revisién y evaluacién de la implementaciéon de esta
reforma constitucional.

Para finalizar con estos principios constitucionales, también
fueron adicionados el principio de atencidn integral, es decir, que cubra a




las personas toda la gama de afectaciones que pueda sufrir una persona,
lo que se alinea de mejor manera con los tratados internacionales que
se sefialaron anteriormente, y el principio de gratuidad de los servicios
de salud para las personas que no cuenten con seguridad social, pues
no se debe perder de vista que los sistemas de seguridad social en
México son financiados en parte por los derechohabientes, aunque
la obligacién del entero de las cuotas obrero-patronales recae en el
empleadory, por desgracia, los primeros pocas veces son conscientes
de su aportacién al financiamiento de su entidad aseguradora, mientras
los segundos se atribuyen completamente la carga tributaria del mismo.

Entrando de lleno a las bases y modalidades para el acceso
a los servicios de salud en México, es precisamente la Ley General de
Salud el instrumento juridico que determina tales aspectos. La actual
Ley General en la materia fue publicada el 07 de febrero de 1984 y desde
que se confirmé el primer caso de COVID-19 en México (Secretaria de
Salud, 2020), ha sufrido cinco reformas, ninguna de ellas dirigida a
atender directamente este mal, en virtud de que la organizacién, control
y vigilancia de los servicios médicos de cardcter publico dirigidos ala
poblacién en general, la atencién médica, la prestacién gratuita de los
servicios de salud, medicamentos y demds insumos asociados para
personas sin seguridad social, la coordinacién de la investigacién para
lasaludy el control de esta en los seres humanos, la informacién relativa
alas condiciones, recursos y servicios de salud en el pais, la educacién
para la salud, el saneamiento bdsico, la prevencidén y el control de
enfermedades transmisibles y la sanidad internacional se consideran
como materia de salubridad general atendiendo a lo dispuesto por
los articulos 3°, fracciones |, 11, Il bis, IX, X, X1, XIV, XV, XXVII, 34, 35,134,
fraccion ll, 136, fraccion |l y 181 de la propia Ley General de Salud, por
lo que las acciones de salud para hacer frente al COVID-19 quedaron
comprendidas dentro de tales funciones.

Ahora bien, los municipios no se encuentran contemplados
dentro de las autoridades sanitarias previstas en el articulo 4° de la
Ley General de Salud; sin embargo, eso no significa que se encuentren
fuera el Sistema Nacional de Salud, el cual estd constituido por las
dependencias y entidades de la Administraciéon Publica, tanto federal
como local, y las personas fisicas o morales de los sectores social y
privado, que presten servicios de salud, asi como por los mecanismos
de coordinacién de acciones; Sistema que tiene por objeto dar
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cumplimiento al derecho a la protecciéon de la salud, de conformidad
con el articulo 5° de la Ley General de Salud. Esta definicion deja abierta
la puerta para que los municipios formen parte del Sistema Nacional
de Salud, aunque inicialmente estén fuera del listado de autoridades
en la materia.

La forma ordinaria de participacion de los municipios en el
Sistema Nacional de Salud es mediante acciones de descentralizacién
a solicitud de los Estados y a través de la celebracién de convenios,
con sustento en los articulos 9°, 21, fraccién VI y 77 bis 35 de la Ley
General de Salud, pero para lo que interesa a este trabajo es la accién
extraordinaria en materia de salubridad general la que detona una
participacion relevante de los municipios en el combate al virus del
SARS-CoV-2 y la enfermedad COVID-19.

La accidén extraordinaria en materia de salubridad general
se encuentra prevista y regulada en los articulos 181 al 184 de la Ley
General de Salud, donde se faculta a la Secretaria de Salud del Gobierno
Federal para dictar medidas inmediatas e indispensables para prevenir
y combatir los dafios a la salud en caso de epidemia de cardcter grave,
peligro de invasién de enfermedades transmisibles o situaciones de
emergencias que afecten al pais como lo es el caso del padecimiento
que no ocupa, con la reserva de que tales medidas sean sancionadas
por el Presidente de la Republica de forma posterior, alineado a lo
establecido en el articulo 73, fraccidn XVI, base 2° de la Constitucién
Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

Por otra parte, la distribuciéon de competencias en el marco
de las facultades concurrentes que nuestra Carta Magna otorga a la
Federaciény los Estados, también es fijada en la Ley General de Salud,
inicialmente en los articulos 1°, 9°, 12 y 13, donde prevé la existencia
de acuerdos de coordinacidn y sistemas estatales de salud, aunque
existen disposiciones en concreto a lo largo de dicha Ley donde se
determinan formas de coordinacion entre la Federacidn y los Estados.

Aqui cabe destacar que en la mencionada distribucién de
competencias entre la Federacién y los Estados, en la Ley General de
Salud se enlistan como el gran rubro denominado como Salubridad
General, describiendo en las actividades que la comprenden las distintas
fracciones que integran su articulo 13; distinto al concepto de derecho




a la salud anteriormente analizado, tal concepto es atribuido a los
antecedentes histérico-legislativos en lo que hoy identificamos como la
materia de salud en nuestro pais (Meljem et al., 2017), donde claramente
se advierte una tendencia a federalizar dichas acciones, dejando a
los Estados como auxiliares, salvo en rubros como la prevencidén del
consumo de narcéticos, la vigilancia del ejercicio profesional de la
medicing, la prevencién de enfermedades y accidentes, la rehabilitaciéon
de personas con discapacidad, los cuidados paliativos, la educacién
sexual, la promocidén de la salud mental, por mencionar algunos
ejemplos que los Estados pueden desarrollar en su legislaciéon local.

En lo que respecta a Jalisco, se cuenta con una reciente Ley
de Salud del Estado, la cual fue publicada el 5 de diciembre del afio
2018. Desde el arribo de la pandemia a Jalisco (Secretaria de Salud
Jalisco, 2020) y hasta el cierre de este trabajo, se han llevado a cabo
cinco reformas, de las cuales solo la enmienda del 08 de junio del afio
2021 se encuentra vinculada a la lucha contra las epidemias.

A diferencia de la Ley General de Salud, la Ley en la materia
local sireconoce a los ayuntamientos como autoridades en los términos
de los convenios que se celebren, una férmula que evita caer en vicios
de inconstitucionalidad, punto que se abordard a detalle cuando se
analice la accidén extraordinaria de salubridad general ejercida por el
Gobierno Federal para enfrentar al COVID-19.

En cuanto ainstrumentos de planeacién y dado que estamos frente a
una enfermedad nueva, su generacidn se dio a posterioriy los médicos
y cientificos afirman que necesitan mayores estudios, mds adn ante la
presencia de variantes del virus (Instituto de Salud Global Barcelona,
2020).

Asi, el 04 de febrero del afio 2020, la Organizacién Mundial de
la Salud (OMS) emitié el Plan Estratégico de Preparacién y Respuesta,
el cual: "[...] escribe las medidas de salud publica que la comunidad
internacional estd dispuesta a proporcionar para ayudar a todos los
paises a prepararse y responder al COVID-19", contando con una
actualizacién de la estrategia del 14 de abril del afio 2020.

Por su parte, el Gobierno Federal emitié el Programa Sectorial
de Salud 2020-2021derivado del Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024
y publicado el 17 de agosto del afio 2020, dentro del que se establece
la vigilancia epidemiolégica como uno de los objetivos prioritarios, y

#dfersas acciones puntuales al respecto que, sin embargo, no estdn
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vinculadas a la aparicién del SARS-CoV-2, aln y cuando su llegada a
México sucedié antes de su publicacidn.

El Gobierno del Estado de Jalisco efectud su planificacién previo
a lo que realizaria en el orden federal, pues emitié su Plan Estatal de
Gobernanza y Desarrollo 2018-2021, Visidén 2030, el 05 de septiembre
del afio 2019, esto es, antes de la aparicidén del SARS-CoV-2, a pesar
de ello contempla dentro de su eje de Desarrollo Social, la Temdtica
(DSA): Proteccién a la Salud, y como resultado especifico esperado,
el fortalecer la atencidén primaria a la salud, implementando politicas
publicas en materia de vigilancia e inteligencia epidemioldgica,
programas prioritarios, asi como fortificar sistemas de informaciény
telecomunicaciones para una mejor salud.

Proceso de adaptacion a la emergencia sanitaria del
gobierno municipal.

El 11 de marzo del afio 2020, el doctor Tedros Ghebreyesus, en su
cardcter de director general de la Organizaciéon Mundial de la Salud
(OMS), declaré al entonces denominado coronavirus 2019 (COVID-19)
como una pandemia, por su propagacion en 114 paises en el mundo
(Organizacién Panamericana de la Salud, 2020).

El primero caso de COVID-19 en México fue anunciado el dia 28 de
febrero del afio 2020 por la Secretaria de Salud del Gobierno Federal,
mientras que las primeras dos pacientes con dicha enfermedad en
Jalisco ocurrieron simultdneamente el 14 de marzo del afio 2020
(Secretaria de Salud Jalisco), por lo que la primer accién vino del
Gobierno de Estado al emitir un aviso preventivo anunciando las
primeras medidas sanitarias como el lavado continuo de las manos,
mantener distancia y permanecer en casa.

Mientras tanto, la reaccién del Gobierno Federal no fue la
esperada e incluso se han identificado fallas en el proceso de toma de
decisiones (Sdnchez-Talanquer et al., 2021). Hasta el dia 23 de marzo
del afio 2020, el Consejo de Salubridad General reconocid la epidemia
como una enfermedad grave de atencidn prioritaria, sancioné las
medidas de preparacion, prevencién y control de la Secretaria de
Salud y exhorté a los gobiernos de las entidades federativas a definir
planes de reconversién hospitalaria.




Tales acciones se tomaron entre los dias 24 al 31 de marzo
del afio 2020, donde el Gobierno de la Republica emitié diversos
acuerdos publicados en el Diario Oficial de la Federacidn (Secretaria
de Gobernacién, 2020), mediante las cuales se establecieron medidas
preventivas para la mitigacion y control de los riesgos para la salud
que implica esta enfermedad, por parte del secretario de salud y
sancionadas por el presidente de la Republica, asi como el Decreto por
el que se declaran acciones extraordinarias en las regiones afectadas
de todo el territorio nacional en materia de salubridad general, también
emitido por parte del presidente de la Republica, sin precisar regiones
como lo prevé el articulo 183 de la Ley General de Salud, toda vez que
evidentemente la emergencia se extenderia a lo largo y ancho del
territorio nacional, lo que pudo haberse solventado con una motivacién
mds precisa para cumplir con el principio de legalidad que todo acto
de autoridad debe revestir, y mds este tipo de acuerdos y resoluciones
que pueden ser impugnables ante los tribunales del fuero federal.

Las acciones extraordinarias en materia de salubridad general
reguladas en los articulos 181 al 184 de la Ley General de Salud, como
se podrd advertir, son herramientas legales ejecutivas disefiadas para
realizar, sin demora de medidas contra enfermedades transmisibles,
situaciones de emergencia o catdstrofe que afecten al pais, asi como
emergencias causadas por deterioro subito del ambiente, que si bien
es cierto no se encuentran vinculadas a una suspensién de derechos en
términos de lo dispuesto por el articulo 29 de la Constitucion Politica
de los Estados Unidos Mexicanos, las condiciones de salud publica
abrieron a debate nacional e internacional la necesidad de dicha
medida que no fue recurrida por el Ejecutivo Federal, cuando otros
paises si recurrieron ala misma, como Argenting, Bolivia, Chile, Ecuador,
El Salvador, Guatemala, Honduras, Panamd, Republica Dominicana
y Colombia (Mantilla Blanco, 2020).

Otro aspecto de las acciones extraordinarias en materia
de salubridad general es que, sin mediar convenio alguno, activan
la posibilidad de que las autoridades municipales desempefien
actividades necesarias para prevenir y combatir los dafios a la salud
que, dicho sea de paso, los gobiernos locales a esas fechas ya se
encontraban llevando a cabo o, por lo menos, preparando.
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En este contexto, el Gobierno Municipal de Tlajomulco de
Zufiga también tomé decisiones para proteger a la poblaciéon dentro
de su dmbito de competencia.

Asi, una de las primeras acciones determinadas por el
Ayuntamiento del Municipio de Tlajomulco de Zuiiga, Jalisco, fue
reunirse de manera extraordinaria el dia 18 de marzo del afio 2020 para
declararla suspension de plazos y términos edilicios y administrativos
hasta nuevo aviso, como medida preventiva en materia de salud ante
la presencia del coronavirus SARS-CoV-2, COVID-19, en México, bajo el
punto de acuerdo 0041/2020. Dicha suspensién se declaré sin afectar
la prestacién de servicios publicos municipales bdsicos, entre ellos la
seguridad publica, proteccion civil y servicios médicos, asimismo se
autorizé a la Oficialia Mayor la realizaciéon de compras directas para
suministros de todos aquellos insumos o materiales que se requieran
durante la vigencia de la suspensién, ya que algunos de ellos empezaron
a escasear.

En esta misma ténica, el 03 de abril del afio 2020, el Comité
Municipal de Salud presentd a su similar, el Comité Municipal de
Emergencia, el diagnéstico situacional del Municipio de Tlajomulco
de Zuhiga con la participacién del director de la Regién Sanitaria XII
de la Secretaria de Salud del Gobierno del Estado de Jalisco, el cual
concluyé en la existencia de una condicién de alto riesgo por causa de
la presenciay evolucién de los casos confirmados de COVID-19, por lo
que este segundo Comité acordd emitir la Declaratoria de Emergencia
ante tal condicién y agregando un posible riesgo socio-organizativo,
que fue publicada en la Gaceta Municipal en esa misma fecha que
incluyé medidas y recomendaciones de proteccidn y prevencidn frente
al COVID-19, inclusive el protocolo de atencién médica para pacientes
que presenten sintomas de enfermedades respiratorias, sin dejar de
cumplir con la legislacién y reglamentacién en materia de mejora
regulatoria.

Tlajomulco de Zufiga también participé activamente en el Plan Jalisco
COVID-19 "Proteccidén al Empleoy al Ingreso de las Personas”, mediante
medidas fiscales como la eliminacién temporal de pagos de derechos
por realizar actividades comerciales en tianguis, el otorgamiento de
una prdérroga para el pago del refrendo de licencias de giros y anuncios,
asi como al comercio en la via o espacios publicos para puestos fijos,




semifijos o méviles de acuerdo a la temporalidad que desarrollen,
la eliminacién de multas y recargos para agua, mercados, comercio
en via o espacio publico, cuyo Decreto fue publicado en el Periddico
Oficial "El Estado de Jalisco" el dia 04 de abril del afio 2020.

Posteriormente, el 16 de abril del afio 2020, el Ayuntamiento del
Municipio de Tlajomulco de Zufiga, Jalisco, aprobé las Disposiciones
Administrativas de Cardcter General Derivadas de la Emergencia
Sanitaria Generada por el Virus SARS-CoV-2 (COVID-19) para el
Municipio de Tlajomulco de Zufiiga, Jalisco, y sus organismos publicos
descentralizados (OPD), mismas que fueron publicadas al dia siguiente
en la Gaceta Municipal para su entrada en vigor, empleando el
mecanismo de la iniciativa de acuerdo de urgente resolucién utilizada
por excepcion en ejercicio de la facultad reglamentaria.

Tales disposiciones representaron el mecanismo normativo
principal de adaptacién ante la emergencia sanitaria que significd la
pandemia por COVID-19 en el territorio municipal y cubrié los siguientes
aspectos:

Q) Tuvieron por objeto establecer condiciones para
la continuidad del Gobierno del Municipio de Tlajomulco de
Zufiga y la administracion publica que deriva del mismo, tanto
centralizada como descentralizada, para la prestacion de los
servicios publicos municipales y el desempefio de las funciones
publicas de su competencia, por el tiempo que duren las medidas
determinadas o que establezcan las autoridades sanitarias
del Gobierno Federal o del Estado de Jalisco, con motivo de
la emergencia sanitaria generada por el virus SARS-CoV-2
(COVID-19), en el marco del principio de legalidad y del estado
de derecho que deben prevalecer.

b) Dio continuidad a la suspensién general de plazos y
términos, acordada en la sesién extraordinaria del Ayuntamiento
del Municipio de Tlajomulco de Zudiga, Jalisco, celebrada el dia
18 de marzo del afio 2020, bajo el punto de acuerdo nimero
0041/2020.

c) Precisé los plazos y términos sin suspensién de los
trdmites y servicios publicos de competencia del Municipio
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esenciales o que auxilien al desarrollo de las actividades
esenciales determinadas por las autoridades sanitarias del
Gobierno Federal o del Estado de Jalisco, siguientes:

l. El funcionamiento del Ayuntamiento y las comisiones
edilicias, asi como aquellas funciones que desemperien la
Secretaria General del Ayuntamiento, la Direccién de Mejora
Regulatoria y las dependencias adscritas a las mismas que
resulten necesarias para el ejercicio de las facultades del
mismo y para atender actividades esenciales;

1. La recaudacién, atendiendo a las medidas fiscales
aprobadas por el Congreso del Estado de Jalisco para el
Municipio, en el marco del Plan Jalisco COVID-19, asi como
las relativas al manejo financiero del Municipio;

II. Las relativas a los servicios publicos municipales de:

a) Agua potable, alcantarillado, tratamiento y disposicion
final de aguas residuales y sus lodos;

b) Limpiq, recoleccién, traslado, tratamiento y disposicién
final de residuos;

c) Mercados y tianguis en lo que respecta a la venta de
alimentos, bebidas, productos naturistas, de limpieza,
asi como teléfonos celulares y accesorios, entre otros
esenciales;

d) Rastros y servicios complementarios;
e) Panteones;

f) Calles, avenidasy vialidades en general de jurisdiccion
municipal;

g) Seguridad publica, policia preventiva municipal,
atencién de medidas cautelares para la prevencién de
la violencia de género y el Centro de Control, Comando,
Coémputo y Comunicacién (C4);




h) Proteccién Civil y Bomberos para la atencién de
emergencias;

i) Servicios médicos y la Unidad de Acopio y Salud
Animal;

j) Mantenimiento urbano en general;

V. El registro de nacimientos y de defunciones ante el
Registro Civil;

V. Las relativas ala obra publica del Municipio, asi como
la tramitacidn las licencias mayores de construccién;

VI. Las relativas a la ejecucidn de programas sociales en
el Municipio;

VIl.  La expedicién de licencias de giro tipo Ay B, a través
del médulo SARE;

VIIl.  Lafuncién de la Oficialia de Partes y demds dreas que
reciban documentos de la poblacién en general relacionadas
con las funciones y servicios a que se refiere el presente
articulo, con la salvedad de que serdn recibidos bajo la
condicidn de que se les dard trdmite siempre y cuando se
trate de un asunto relativo a la atencién de la emergencia
sanitaria o de una actividad esencial determinadas por las
autoridades sanitarias;

IX. Las funciones que requiera la Direccidén General de
Innovacién Gubernamental para la implementacién de las
presentes Disposiciones Administrativas (2020).

d) Levantd la suspensién de los plazos y términos de
los trdmites y servicios de competencia del Municipio, tanto
centralizada como descentralizada, que ya operen mediante el
uso de tecnologias de lainformacidén, dando pauta a la migracién
digital de otros trdmites y servicios que puedan realizarse a
través de medio electrénicos.
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e) Se determiné el funcionamiento de las dependencias
de la administracién publica del Municipio, tanto centralizada
como descentralizada, con el personal esencial y siguiendo las
medidas de prevencién emitidas o que dicten las autoridades
sanitarias del Gobierno Federal o del Estado de Jalisco, mientras
que el personal no esencial se ordend que trabaje desde el lugar
donde guarden el aislamiento ordenado por las autoridades
sanitarias.

El Ayuntamiento realizé mds adaptaciones a su marco regulatorio con
la publicacién del 17 de abril del afio 2020, de reformas a los cuatro
ordenamientos municipales siguientes:

a) Reglamento de Salud para el Municipio de Tlajomulco
de Zuhiga, Jalisco.

b) Reglamento Municipal de Proteccién Civil de Tlajomulco
de Zuhiga, Jalisco.

c) Reglamento de la Administracién Publica del Municipio
de Tlajomulco de Zuiiga, Jalisco.

d) Reglamento del Ayuntamiento del Municipio de
Tlajomulco de Zufiga, Jalisco.

En lo que respecta a los primero dos ordenamientos municipales
reformados, las modificaciones se centraron en su actualizaciéonyenla
integracién de sus érganos colegiados, que no habian sido armonizados
de acuerdo a la estructura administrativa vigente, asi como hacer
mds flexible la integraciéon del Comité Municipal de Emergencias
con las dependencias y entidades de la administracién publica del
Municipio que se necesiten para enfrentar una emergencia, pues dicho
Comité habia sido disefiado para afrontar contingencias derivadas
de fendmenos meteoroldgicos, y la pandemia vino a demostrar que
este tipo de érganos ejecutivos requieren de una integracién ad hoc,
situacién que también acontecié en el orden federal de gobierno con
el Consejo de Salubridad General que fue ampliada su integracién
dentro de las medidas determinadas en las acciones extraordinarias
de las que ya hemos hablado.




Por lo que ve a los ordenamientos municipales en materia de la
administracion publicay del funcionamiento propio del Ayuntamiento,
las reformas para contemplar de forma general alos érganos colegiados,
podrdn sesionar de forma conjunta, asi como para introducir las
sesiones de forma virtual.

Asi, la participacién de los municipios desde el punto de vista juridico
no solo es una posibilidad inmediata en un entorno excepcional como
el de una pandemia que active las acciones extraordinarias en materia
de salubridad general, sino que es trascendental para la proteccién
y ejercicio efectivo de los derechos humanos de su poblacién, y que
mediante el desarrollo de acciones reglamentarias y de desarrollo
social pueden complementar los frente que se deben atender en un
escenario donde la salud de la economia también estd en riesgo.

Claro estd que se deben tomar en cuenta las posibilidades de cada
municipio en un pais donde la fortaleza y capacidad de reaccién que
tuvo el Municipio de Tlajomulco de Zufiiga lejos estd de ser la media,
sin dejar de sefialar que el esfuerzo realizado por las autoridades de
este Municipio tiene también sus limitaciones, por lo que la debida
planeacidny priorizacién que deben realizar los Gobiernos Municipales,
que acaban de iniciar el pasado 01de octubre del afio 2021, es una ardua
tarea que le ha valido la continuidad para el periodo constitucional
de gobierno 2021-2024.
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Principales acciones para la contencién de la pandemia por
COVID-19

EI COVID-19 vino a crear una sucesion de acontecimientos que nos puso
de frente a una condicién ala que no estdbamos preparados. Todos y
cada uno de nosotros hemos presenciado una realidad histérica que
no contemplaba normas, valores concretos ni el actuar del sistema
econdmicoy politico. Al igual que a los otros 2,000 municipios en el pais.

Lainmediatez conla que los gobiernos municipales debemos adaptarnos
y responder a distintos escenarios sociales ha desatado un sinnimero
de premisas a las que debe hacerse frente sin olvidar el papel principal
de proveedor de servicios publicos. Prueba de ello es que la pandemia
por COVID-19 provocé un reajuste total en el aparato gubernamental,
que obedecié a un andlisis de las condiciones en que la pandemia llegd
al municipio y en la complejidad que la sinergia gubernamental nos
situa. En este sentido, es necesario realizar una breve recapitulacién de
cédmo apareciod la pandemia en nuestra realidad, es decir, cémo era el
escenario pre COVID-19 y hacer una recapitulaciéon a grandes rasgos
de las medidas tomadas a nivel internacional, nacional y estatal, de
las cuales somos parte fundamental.

Situacién PRE COVID-19

La proyeccién hecha por el Banco Interamericano de Desarrollo
(BID) muestra que la situacién pre COVID-19 en América Latina era
fragil econdmica y socialmente hablando, debido a que la regién se
enfrentaba a procesos de decrecimiento, pasando de 6 a 0.2%, y un
aumento en la deuda publica de los gobiernos centrales en el periodo
de 2010 a 2019.

Ademds, se habia observado una reduccion del porcentaje de poblacion
pobre entre 2000 y 2018, y para el 2019, la pobre extrema y moderada
representaba el 23.8% de la poblacidn; la clase media vulnerable, el
37.3%; y la clase media consolidada, el 36.2% (Acevedo et al., 2020, p.
5). Sinembargo, con el retroceso social que potencialmente generard la
contraccién econémica del 2020, se prevén consecuencias significativas
en el sentido inverso en los patrones de consumo de bienes y servicios,
y en el cambio en la composicién social de la poblacién.




Este mismo estudio considera que aproximadamente el 45% de la
poblacién de América Latinay El Caribe que transita de la clase media
consolidada ala vulnerable, se encuentra en el rango de 25 a 64 afios, y
para el caso mexicano este porcentaje cuenta con educacion superior,
completa o incompleta, lo que implicaria que el nivel de educacién
no necesariamente incide en mejorar las condiciones econédmicas
(Acevedo et al., 2020, p. 13-14).

Las proyecciones mostradas en este sentido por el BID (Acevedo et
al., 2020) muestran que el efecto de la pandemia en la regidn resulta
en el aumento del nimero de personas que viven en pobreza extrema
o en la categoria de clase media vulnerable, quienes previamente
ocupaban la categoria de clase media consolidada. Otro hallazgo
es que quienes pasan a clase media vulnerable o pobre tienden a ser
poblacién urbana en edad de trabajar y con mayor nivel educativo
que el promedio.

Bajo este andlisis, el BID (Acevedo et al., 2020, p. 21-22) se dio a la
tarea de comparar el potencial de cuatro tipos de intervenciones,
asi como sus costos. De acuerdo a su estudio, la politica con mayor
relaciéon costo-beneficio es la postergacion de pagos de impuestos
sobre la nédmina y de contribuciones de seguridad social, debido a
su impacto en las empresas. Las otras alternativas, otorgar apoyos
a las personas en desempleo, duplicar temporalmente los beneficios
de los programas sociales existentes, y la transferencia de ingresos a
trabajadores por cuenta propia, también muestra una relacién costo-
beneficio favorable, con diferencias entre paises.

Ennuestro pais, debemos recordar que lapandemiallegé enun momento
en que la crisis del sistema de salud se caracterizé principalmente por
la falta de acceso universal (Méndez, 2020), problemdtica que era
abordada por el Seguro Popular y a principios de 2020 por el INSABI,
el cual mostré fallas desde su etapa de implementacidn, conflicto al
que se sumo la presencia de la pandemia. Estados como Chihuahua,
Nuevo Ledn, Aguascalientes, Guanajuato, Tamaulipas y Jalisco optaron
por mantener los servicios de salud a nivel estatal y no dfiliarse (Ortega,
2021).

Asimismo, en cuestiéon econdmica nuestro pais recibié la pandemia
con una variacién negativa del PIB desde el afio 2019, contrayéndose
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en -1.2% durante el primer trimestre del 2020, cuando auln no se
reflejaban los efectos de la pandemiaq, sino hasta el segundo semestre,
donde se mostré una variacion negativa del —17.3%, cifra que rebasdé
a la alcanzada crisis econédmica de 2008-2009 (OIT, 2020).

Medidas frente al COVID-19

Como respuesta ala pandemia hemos sido testigos de diversas medidas
de salubridad tomadas por la OMS, al igual que de las disposiciones
nacionales y estatales, las cuales en un primer momento provocaron
la cancelacién de actividades sociales, asi como el cierre temporal
de negocios y algunas plantas productoras de bienes y servicios,
consideradas fuera del consumo bdsico, situacion que se tradujo en
el inminente estancamiento de la actividad econdmicay, a su vez, en
desempleo y reduccién parcial o nula de ingresos en la mayoria de
las familias.

Medidas internacionales frente al COVID-19

Durante el mes de enero de 2020, la OMS comenzd los trabajos para
abordar el brote y empezé a brindar informacién a la comunidad
mundial sobre los casos de neumonia en China. A mediados de ese mes,
luego de ser confirmada la genética del virus causante de COVID-19,
se presentdé una muerte en Tailandia, la primera registrada fuera de
China. A finales de ese mes, se considerd que el brote por el nuevo
coronavirus (SARS-CoV-2) constituia una emergencia de salud publica
de importancia internacional (ESPII).

En marzo del mismo afio, debido a los altos niveles de propagacion,
se concluyd que, debido a su presencia mundial, el COVID-19 era una
pandemiaq; de esta manera, la OMS reforzd la publicacién y difusidn
de informacidn con el fin de preveniry detectar casos, realizar pruebas
de laboratorio, y paliar los impactos negativos que el virus habia
ocasionado en los diferentes dmbitos de la vida humana, los cuales
afectaron no solo la salud fisica, sino también la mental, la convivencia
social, y la economia.

A lo largo del afio continuaron las labores de la OMS y se realizé un
llamado de accién de la comunidad internacional para superar los
efectos nocivos de la pandemia. Muestra de ello fue que el G-20_se




comprometid atrabajar conjuntamente e hizo un llamado a los demds
paises, organizaciones internacionales, sector privado, fildntropos y
particulares a contribuir en los esfuerzos.

Como resultado de estos trabajos comenzd el envio de insumos de
proteccion a trabajadores de la salud, asi como de articulos médicos
para disminuir la mortalidad para los paises que mds lo requieren.
Aunado a esto se volvié imperante la publicacién de resefias médicas que
desmintieran la utilizacién de productos que falsamente comunicaron
que prevenian, detectaban, trataban o curaban el COVID-19. Se
reforzaron las recomendaciones del uso de mascarillas, incluso en
personas sanas, debido a las pruebas que identificaron que una persona
sintomdtica, presintomdtica y asintomdtica podia contagiar.

De esta manera, y considerando que los Estados Miembros se enfrentan
adiferentes escenarios de transmision, la OMS agregd cuatro anexos a
las consideraciones previamente publicadas para ajustar las medidas
sociales y de salud publica, principalmente en los centros de trabadjo, las
escuelasy las concentraciones masivas, las cuales fueron ajustdndose
segun la situacién de cada pais.

Se volvié imperante el tratamiento de la enfermedad y se puso en
marcha el mecanismo COVAX, codirigido por la Alianza Gavi para las
Vacunas, la CEPly la OMS, mediante el cual se realizaron iniciativas para
el desarrolloy la produccion de pruebas, tratamientos y vacunas contra
el COVID-19, con el compromiso de garantizar el acceso equitativo
a ellas. Para septiembre de 2020, 156 paises estuvieron listos para la
recepcion de vacunas. A finales de 2020 se declard contar con una
suma de 200 millones de vacunas que comenzarian a distribuirse en
190 paises durante los primeros meses de 2021.

Medidas nacionales frente al COVID-19

Segun el Observatorio COVID-19 en América Latinay el Caribe realizado
por la CEPAL (2020), de un promedio de 110 acciones por pais, México
ha implementado 75 acciones, entre la que destacan la declaracién
de emergencia sanitaria y el establecimiento de medidas sanitarias
extraordinarias, la restriccidon de reuniones masivas, el cierre de lugares
publicos y, durante los Ultimos meses, la vacunacién a la poblacién, la
cual a la fecha de realizacién del presente documento se encuentra
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en implementacidn a lo largo del territorio nacional.

En materia econdmica se contempld el otorgamiento de créditos para
las pequefias y medianas empresas inscritas en el IMSS, asi como
para microempresas, pequefios comercios y empresas familiares. Se
presentd un plan de reactivacion econdmica para superar la pandemia
por COVID-19 en enero de 2021, un afio después de su inicio.

A lo anterior se sumé la publicacién digital, en el portal oficial www.
coronavirus.gob.mx, de una serie de documentos como guias,
lineamientos, recomendaciones, protocolos que delimitan las
actividades, asi como los cuidados al realizarlas; y también estrategias
como la Vigilancia Centinela y el Semdforo de Riesgo Epidemioldgico,
que funciona como sistema de monitoreo para la regulacién del uso del
espacio publico de acuerdo al riesgo de contagio de la enfermedad.

Medidas estatales frente al COVID-19

Si bien debido a cierta normatividad y por cuestiones de facto las
entidades federativas deben ajustarse a lo dictado por el orden federal,
estados como Guanajuato, Sonora, Nuevo Ledn, Veracruz y Jalisco se
apegaron a su autonomiay han realizado acciones para contrarrestar
los efectos de la pandemia desde sus territorios, con cierto grado de
discordancia con las medidas federales (Expansidn Politica, 2020).

El 23 de enero de 2020, el CEVE acordé reforzar la investigacidn,
notificacién y manejo de casos posibles, lo que se modificé con el
avance de la pandemia de acuerdo con los lineamientos de rastreo y
alistamiento de infraestructura médica postulados por la OMS (SSJ,
2020). En este sentido, se puso en marcha la inspeccién de puntos
de llegada extranjeras, campafas de informacién, autoaislamiento,
andlisis de estrategias para la implementacién de pruebas, para la
realizaciéon de eventos masivos, la implementaciéon de herramientas
virtuales para el desahogo de actividades escolares, y la utilizacién
de protocolo sanitario (CCEJ, 2020a).

A principios de marzo, se dio a conocer la Linea COVID, para dar
atencién médicatelefénica las 24 horas a las personas que presentaban
sintomas, y determinar probables casos positivos de coronavirus,
dar seguimiento a pacientes confirmados y programar pruebas de
acuerdo con la sintomatologia de quien lo solicite (CCEJ, 2020b). A la




par, se habilité el portal oficial coronavirus.jalisco.gob.mx, que difunde
protocolos con recomendaciones y medidas sanitarias que fueron
aplicados en espacios publicos para prevenir contagios. Actualmente,
el portal continda publicando cifras oficiales, informacién sobre los
recursos ejercidos, entre otros (GobJal, 2020a).

En este tenor, a mitad del mismo mes, antes del establecimiento de las
medidas federales, el Gobierno de Jalisco expidié un acuerdo mediante
el cual se emitieron medidas de prevencion, contencidn, diagndstico
y atencién de la pandemia, y otro mds en el que se clausuraron de
forma temporal eventos sociales masivos, salones de fiesta, casinos,
antros, cantinas, centros nocturnos y bares, derivados de la pandemia
de COVID-19 (GobJal, 2020b).

Aunado a esto se instalé una mesa de andlisis en cuestidn sanitariq,
conformada por especialistas, académicos, cientificos y servidores
publicos, la cual desde su establecimiento concibié dar seguimiento
alas directrices de la OMS, implementando el protocolo sanitario uno
para el manejo de casos sospechosos y la capacitacion al personal de
salud. Como resultado de esta mesa se disefid el Plan Jalisco COVID-19.
Dicho plan, basado en los lineamientos ya establecidos por la OMS,
sentd las bases de las acciones de gobierno para prevenir, tratar y
paliar los efectos negativos del COVID-19, entre las que destacan las
siguientes:

Como prevencién de contagios en menores, el Gobierno Estatal
suspendid las clases de educacidn bdsica antes de que el Federal
hiciera lo propio (CCEJ, 2020c). De manera enunciativa se mencionan
las medidas implementadas.

Se adquirieron los insumos médicos necesarios para el combate de la
pandemiay se evalud la infraestructura hospitalaria, publicay privada,
previendo un nimero importante de contagios que se avecinaba. Se
presentd el Plan de Reconversidon y Escalamiento Hospitalario del
Estado, primero de esta naturaleza en presentarse en el pais, mediante
el cual se habilitaron sedes especiales para la atencién de pacientes
con COVID-19, sin comprometer la atencién a las personas con otros
padecimientos (CCEJ, 2020d). Para este fin se contd con el Hospital
General de Occidente, los Hospitales Civiles, los 10 Hospitales Regionales
del IMSS y el Hospital Angel Leafio, este ultimo el tnico privado que,
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mediante convenio, operd como publico con insumos propiedad del
estado, y de donaciones; esto da muestra de la cooperacién de los
érdenes federal, estatal y la iniciativa privada.

A partir de que en marzo la OMS sefialara que la dnica forma de detener
la pandemia era ubicando a las personas contagiadas, Jalisco comenzé
el proceso para la adquisicién y aplicaciéon de pruebas rdpidas; sin
embargo, fue hasta mayo que el Gobierno Federal reconocié a las
pruebas rdpidas como una medida util para enfrentar la pandemia
(Daen, 2020).

Una vez mds, Jalisco considerd las recomendaciones de la OMS como la
guia operativa para la vigilancia centinela de la Infeccién Respiratoria
Aguda Grave (IRAG) en la que se declara que la vigilancia es esencial
para alertar los eventos que podrian poner en peligro la salud de una
poblacién y adoptar oportunamente medidas de prevencidén y control
apropiadas (OMS, 2014). En este sentido, el Gobierno Estatal apeld
nuevamente a su autonomia, y en conjunto con la radar Universidad
de Guadalajara, a mediados de abril se puso en marcha el sistema de
deteccién epidemioldgico activo denominado "RADAR Jalisco”, con el
fin de encontrar a las personas contagiadas con COVID-19 mediante
la aplicacién de pruebas diarias (CCEJ, 2020e), sentido en el que difirid
con el modelo federal Centinela.

El modelo de vigilancia centinela de la OMS sefiala cudles son las
responsabilidades de los tres actores a los que les compete llevar a
cabo este proceso: autoridad local, laboratorios y ministerio de salud
como autoridad nacional (OMS, 2014).

La autoridad local (Jalisco) debe identificar y muestrear los casos
que cumplan con la definiciéon IRAG, para enviar al laboratorio en
condiciones de bioseguridad apropiadas, alertar a la autoridad
nacional de salud sobre cualquier evento inusitado, capturar los
datos recolectados y concentrar estadisticas sobre hospitalizaciones
y defunciones.

Los laboratorios deben contar con los materiales necesarios para el
manejo y procesamiento de las muestras, comunicar los resultados
tanto a las autoridades locales como nacionales.




Por su parte, la autoridad nacional debe coordinar el proceso de
vigilancia y proporcionar los recursos necesarios para mantenerla,
colaborar con los laboratorios y las autoridades locales para llevar
a cabo medidas de concientizacidn y capacitacién, monitorear los
procesos de los hospitales centinelas, difundir semanalmente el informe
nacional y mantener informada a la OMS sobre la situacién nacional.

En nuestro pais, la autoridad nacional en el tema de la salud es la
Secretaria de Salud y, en especifico, la Subsecretaria de Prevencién
y Promocién de la Salud; para el caso del COVID-19, las medidas y
protocolos fueron publicados en agosto de 2020, cinco meses después
de lasimplementadas por el Gobierno Estatal, en marzo del mismo afio.

En dicho documento, se establece que la recepcién y captura de
datos variard segun los procesos para dichos fines, y serdn validados
por la autoridad competente. Establecida esta via, la correccidon
de informacion serd obligacién de los estados, puesto que son los
encargados de la deteccidn y seguimiento de casos positivos (SSPS,
DGE, 2020).

Debido a las limitaciones establecidas en las distintas Definiciones
Operacionales de Caso, las entidades federativas estuvieron
imposibilitadas de ampliar el espectro de pacientes a quienes se les
hacian pruebas, ya que la Direccién General de Epidemiologia de la
Secretaria de Salud no permitia el registro de estos pacientes. Radar
Jalisco permitié que todas las personas con los sintomas establecidos
en las Definiciones de Caso de la OMS pudieran acceder a una prueba.

A partir de junio de 2020, se establecid el uso obligatorio de mascarillaen
el transporte publico del AREA METROPOLITANA DE GUADALAJARA,
a la par se establecieron protocolos sanitarios dirigidos a empresas
e industrias, y se acordaron horarios de ingreso escalonados para los
empleados privados y publicos de los sectores considerados esenciales
(CCEJ, 2020f).

Para el 30 de septiembre, Jalisco tenia registrados en el SISVER la
cantidad de 26,963 casos confirmados acumulados desde marzo.
Ademds, Radar Jalisco, con los laboratorios de la Universidad de
Guadalajara y los privados, habia detectado 43,683 casos que no se
hubieran detectado utilizando el modelo centinela.
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En lo sucesivo siguieron las medidas de prevencién de contagios,
deteccidn y atencién a enfermos. Se hicieron protocolos de manejo
de la enfermedad en los centros escolares, laborales, hospitalarios,
centros comerciales, centros recreativos, espacios publicos, funerarias,
cementerios, entre otros.

A partir del 13 de enero de 2021, aunado a las medidas sanitarias
implementadas, comenzé la vacunacién para las personas mds
susceptibles ala enfermedad, como los adultos mayores. La vacunacion
se dio en un escenario de 159,000 casos confirmados y mds de 6,700
defunciones en el Estado. Hasta el momento se ha vacunado de manera
escalonada por grupos etarios segun indicaciones de la Secretaria
de Salud, comenzando por las personas adultas mayores (60 afios en
adelante), embarazadas, de 50 a 59 afios, de 40 a 49 anos, de 30 a 39
afios, de 18 a 29 aios, quedando pendiente solo las personas menores
de edad (CCEJ, 2021).

A principios de septiembre de 2021, el 41.1% de la poblacién mundial
se encuentra vacunada, 29.06% con esquema completo y 12.05% con
esquema parcial. En México, el 27.78% de la poblacién cuenta con
esquema completo y el 17.77% con esquema parcial (UO, 2021). En
Jalisco, el 51.6% de la poblacién estd vacunada; 28.2%, con esquema
completo; y 23.4%, con esquema incompleto (GobJal, 2021b).
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Comprender el papel que el municipio ha jugado en el combate
a la pandemia, se vuelve clave para entender cémo las medidas
han funcionado y han mitigado las implicaciones que trajo para sus
habitantes. Bajo este tenor, cabe sefialar que las acciones implementadas
por el Gobierno Federal y el Estatal implicaron nuestra participacion;
sin embargo, nosotros llevamos a cabo acciones especificas, como
las que a continuacién se mencionan:

Con base en las medidas implementadas por los érdenes federal y
estatal, el dia 03 de abril del afio 2020, el Ayuntamiento Constitucional
del Municipio de Tlajomulco de Zuniga emitié la Declaratoria de
Emergencia ante la Condiciéon de Alto Riesgo Sanitario y Socio-
organizativo Generada por el Virus SARS-CoV-2, para adoptarentodo el
territorio municipal las acciones y medidas preventivas y de mitigacién
que determinaran las autoridades sanitarias del Gobierno Federal,
del Gobierno del Estado de Jalisco, asi como del Consejo Municipal
de Salud y el Comité Municipal de Emergencia. Ademds, se realizé un
protocolo de atencién a pacientes con enfermedad respiratoria de
Servicios Médicos Municipales (Ayuntamiento de Tlajomulco, 2020).

En un escenario desconocido, el Gobierno Municipal implementé una
mesa de trabajo en la que se analizé la situacién tomando en cuenta a
la poblacién municipal, y se realizé una proyeccién donde se considerd
que el 88% de dicha poblacién, es decir, 644,175 personas, se veria
afectada; de esa cantidad, el 38% se visualizé en la Zona Valle (norte
y sur) del municipio, la cual concentra cerca de 255,000 habitantes.

Ademds, se consideraron otros aspectos ligados a la propagacién de
la enfermedad, como la contraccién del PIB, la volatilidad del peso
frente al délar, y niveles bajos en la recaudacién municipal, situacién
que provocaria una disminucién cercana al 50% del presupuesto.

El panorama municipal no era alentador, se observaban escenarios
terribles en el pais, a lo que se sumaba la desorganizaciéon entre los
demds érdenes de gobierno, donde las acciones parecian aisladas.
Aunado a esto, las nuevas implicaciones condicionaban la prestacién
de servicios publicos, ahora en un escenario de aislamiento social,
supervisién y cumplimiento de ordenanzas, mayor nimero de
responsabilidades con menor presupuesto y los mismos recursos
publicos y humanos.




Bajo las condiciones descritas, se cred el Plan Tlajomulco COVID-19,
mismo que a mds de un afio de su creacidn sigue aplicdndose y
considera cinco sectores principales de intervencion: Gobierno, Salud,
Economiq, Seguridad y Social. Cada uno dedicado a un entorno que
debia abordarse desde lo local, en la sinergia de medidas estatales
y federales. Aportando desde el escenario municipal soluciones para
mitigar los efectos negativos.

Gobierno

El objetivo de este sector es limitar la propagacion de la enfermedad
en el municipio para reducir de forma considerable el nimero de
defunciones y los efectos sociales y econdmicos desfavorables de la
pandemia, a través de medidas anticipadas, acciones estratégicas y
presentacion de servicios que impacten a la poblacidn.

Para lograrlo se establecié el Centro de Operaciones de Emergencia
con el fin de brindar una respuesta rdpida y precisa sobre el manejo
de la contingenciay asi evitar una alta tasa de contagios y muertes, a
través de estrategias previamente definidas y de acciones particulares
de cada drea que lo integra.

Aunado a lo anterior se cred el Plan Financiero Municipal, con el fin de
evaluar las necesidades mds urgentes e identificar los recursos de la
administracién publica para establecer un plan a seguir, ajustdndose
al presupuesto y/o al andlisis de créditos, de esta manera:

1. Seredujo el presupuesto en las dreas de gobierno de actividades
no esenciales.

2. Se promovid el pago de predial y licencias en linea.

3. Se aprobd la reestructuracién del crédito contratado con
BANOBRAS.

Con el objetivo de garantizar la operacion de las dreas sumamente
esenciales de la administracién publica (en caso de no poder usar las
instalaciones), y con el fin de lograr un actuar eficaz y eficiente durante
la contingencia, se establecieron sedes alternas de gobierno.
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Se establecié una cadena de mando, para delegar suplentes de los
mandos del gabinete, dando continuidad a la administraciéon y a la
contingencia en caso de que un alto mando se encuentre inhabilitado
para garantizar la funcién de cada drea. De esta manera, se elaboraron
acuerdos delegatorios de los funcionarios publicos que conforman el
gabinete hasta con tres suplentes.

Para disminuir el riesgo de contagios entre el personal que labora en
el Gobierno de Tlajomulco, se instaurd el trabajo en casa, trasladando
las actividades no esenciales y reduciendo asi el personal en oficing;
de esta maneraq, alas instalaciones solo asiste el personal de las dreas
esenciales; también se instalaron filtros sanitarios en los accesos de
los edificios de gobierno.

Se implementd la documentacién de procesos y trdmites en tiempo
real para saber el avance que tiene cada drea en el cumplimiento de
su objetivo principal, por medio de un andlisis de avances. Para ello,
se revisé el estado actual de cada una de las dreas del gobierno y el
avance de sus objetivos; se actualizaron los manuales de organizacién
para el caso de suplencias; se realizé el catdlogo de trdmites emergentes
durante la contingencia, y la difusiéon de sus requisitos; ademds, se
reforzé con personal a las dependencias con estos trdmites y con
material de proteccidn.

Con el fin de proteger a las personas, familias y comunidades de la
propagacién del virus o los efectos que este pudiera causar, se llevaron a
cabo actividades de equipamiento y entrega de agua y alimentos para
reducir o eliminar la pérdida de vidas humanas; ademds, se realizé el
Protocolo de Emergencia emitido por la Direccion General Adjunta de
Proteccién Civil y Bomberos para salvaguardar la salud y vida de las
personas (medidas de aislamiento, dispersiéon de aglomeraciones) y el
Protocolo para el resguardo de caddveres (de acuerdo a sus facultades).

Salud

Este sector tiene el objetivo de limitar y atender una alta incidencia de
casos de COVID-19 (en caso de presentarse) para una respuesta rdpida
por medio de espacios disponibles y equipo necesario. Para el arranque
del plan, Tlajomulco contaba con nueve camas de hospital con tomas
de oxigeno, un respirador y tres que estaban por ser entregados, 65




médicos, 93 paramédicos y 55 enfermeras. Ademds, se identificaba
que el 50% de la poblaciéon estaba dafiliada al IMSS, seguido por un
39.3% que no cuenta con dfiliacién a servicios médicos.

Serealizé la deteccién oportuna y disminucidn de riesgos para limitar
la cantidad de contagios en la poblacién a fin de salvaguardar la
salud y vida de la poblacién a través de acciones que disminuyan
los riesgos o ayuden a detectar prontamente la enfermedad. En este
sentido, el Gobierno Municipal se coordiné con el Gobierno del Estado
de Jalisco para la aplicacién de pruebas rdpidas para la deteccién
del COVID-19. Ademds, se pusieron a disposicion 172 personas para la
instalacidn de filtros sanitarios en los 62 tianguis del municipio. Otra
medida implementada fue el cierre de lugares que pudieran provocar
tumultos, y se cancelaron los eventos masivos en el municipio.

Se realizé el equipamiento y habilitacién para atencién médica de
pacientes con COVID-19 en las instalaciones de los servicios médicos
municipales, en caso de que los hospitales destinados a este fin tuvieran
sobrecupo de pacientes. En un primer momento se consideré como un
espacio temporal; sin embargo, tanto el equipamiento como el drea
quedardn de manera permanente para la atencién de personas con
padecimientos respiratorios crénicos, una vez concluida la pandemia.
Para lograrlo se compré equipo de proteccidn para policias, personal
de proteccidn civil y servicios médicos, también se compraron cuatro
respiradores. Se identificaron los bienes inmuebles que podrian
funcionar como hospitales temporales y, en la segunda etapa de
reconversién hospitalaria, el Hospital Regional 180 del IMSS ubicado en
el municipio, entré en funciones para atencién de pacientes COVID-19
con 104 camas.

Para el caso de los decesos por COVID-19 se realiza la supervisién del
Protocolo para la velacién y sepultura de personas, observando la
alineacion con los criterios establecidos para evitar la propagacién
del virus en personas sanas. Para este fin, se realizé la revisidn en las
casas funerarias del municipio del protocolo de manejo de caddveres; se
realizan labores de vigilancia para que las velaciones, inhumaciones o
cremaciones se lleven bajo los criterios estipulados, donde los familiares
no pueden acercarse al caddver, desde la muerte hasta el entierro, y
solo se permiten cuatro horas de velaciéon; se comenzé con la busqueda
de terrenos municipales para inhumaciones.




Tla'i'i'Jmulco resiste [T Lt 0] LA frente a la pandemia

Con el objetivo de brindar atencién emocional a personas en crisis por
la pandemia, el DIF Tlajomulco puso en marcha la intervencidn en crisis
a través de atencion presencial o via telefénica. Para esto, se ubicd
a los funcionarios publicos que se desempefian como psicélogos, se
habilité unalinea para intervencién en crisis y se realizé capacitacidéna
personas que pudieran brindar la atencidén en un escenario catastrofico.

Economia

Este sector se desarrollé con el fin de garantizar la economia de las
personas que viven en el municipio, para satisfacer sus necesidades
bdsicas como la alimentacidon, salvaguardando sus empleos y
protegiendo sus negocios. La importancia del sector radica en que
parte de las medidas de contencién a la pandemia fue el cierre de
negocios, al momento de implementarse el plan se reportaba que
aproximadamente un 20% de los negocios se encontraba cerrado, y
50% de los puestos de tianguis ya no se estaba colocando; ademds,
la Cdmara de Comercio reportaba que el 20% de sus afiliados estaba
cerrado.

Al verse limitados los ingresos en los hogares, la alimentacién de las
familias se puso en riesgo; por ello, con el fin de asegurar el alimento
através de la entrega de despensas y viveres para al menos 80% de
las personas situadas en pobreza extrema al presentarse la pandemia,
se puso en marcha la entrega de 20,000 despensas, se establecieron
espacios de donacién de viveres en centros comerciales del municipio,
y se realizé una aportacién econémica voluntaria por parte de los
servidores publicos para la compra de despensas.

Una de las actividades realizadas fue la atracciéon y mantenimiento
de lainversion privada, con el fin de conservar los empleos existentes,
al tiempo que se abria la oportunidad para la creacién de nuevos
empleos como forma de asegurar el ingreso para los habitantes del
municipio. En este sentido se realizaron labores de promocion de la
ubicacién estratégica del municipio, se trabajé en la facilitacién y
apoyo a las empresas para el desahogo de los trdmites municipales,
se identificaron los usos de suelo para este fin y se desarrollé un plan
de atraccién de inversion.




Se realizé la vinculacién con el Plan Emergente del Gobierno del
Estado de Jalisco, para los negocios no esenciales con riesgo de
quiebra que debian permanecer cerrados como parte de las medidas
sanitarias. Para esto se realizé un andlisis de los negocios que estaban
en riesgo de quiebraq, se otorgaron prérrogas del refrendo de licencias
municipales hasta el mes de mayo de 2020, se realizé la aportacién
de $2'000,000.00 de pesos para el Plan Emergente de Proteccién al
Empleoy se desarrollé e implementé el Plan de Reactivacion Econdmica
Tlajomulco COVID-19.

A pesarde los cierres temporales como parte de los protocolos sanitarios,
para evitar la fractura de las cadenas de produccién esenciales, se llevd
a cabo la identificacién de las mismas y el andlisis de aquellas que
son esenciales. Ademds, se informd a las empresas con actividades
no esenciales que debian permanecer cerradas y, para ciertos casos,
podrian trasladar el trabajo a las casas de los colaboradores. Ademds,
se trabajé en conjunto con el Gobierno Estatal para los programas de
apoyo al campo.

Se llevaron a cabo operativos para vigilar que los precios de la canasta
bdsica no sufrieran alteraciones y fueran los oficiales con el fin de
salvaguardar la economia de las familias.

En un primer momento, se realizaron acciones para la supervisién de
los tianguis con el objetivo de que se siguieran los protocolos sanitarios,
de sana distancia y venta de productos esenciales, cuando los no
esenciales estaban limitados; las acciones de supervision que contindan
son para evitar tumultos y asegurar el cumplimiento a los protocolos
sanitarios por medio de operativos de inspeccidn y vigilancia. Para
esta tarea participaron 53 inspectores municipales y 159 funcionarios
publicos de distintas dreas, quienes realizaron labores para el acomodo
de puestos en los tianguis, guardando una sana distancia entre ellos, se
orientd alos comerciantes y consumidores sobre el uso de mascarillg,
gel antibacterial y sana distancia, y para apoyar a los comerciantes se
suspendid el pago de espacio en tianguis hasta el 30 de junio de 2020.

En este mismo tenor, se puso en marcha la prérroga para el pago de
derechos del comercio en la via o espacio publico para puestos fijos,
semifijos o modviles hasta el 31 de mayo de 2020, para proteger la
economiay el patrimonio de los propietarios de negocios no esenciales
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ubicados en tianguis o en la via publica. Ademds, se eliminaron las
multas y recargos para comercio en la via o espacio publico para
puestos fijos, semifijos o mdviles, de las licencias de giros y anuncios,
hasta el 31 de julio de 2020.

Seguridad

Este sector se establecié con el objetivo de salvaguardar la seguridad
de las personas que habitan y transitan en el municipio, para evitar
agresiones fisicas, pérdidas de pertenencias o disturbios sociales que
dafien a un tercero por medio de operativos constantes en zonas
con mayor riesgo. Para esto se utilizaron las 136 unidades con las
que contaba en el inicio de la pandemia la Comisaria de la Policia
Preventiva Municipal, todos los elementos que sumaron 800 y un
comisario cubriendo todo el territorio municipal.

En este sentido, se realizaron protocolos de actuaciéon para plantear la
implementacién de cada una de las dreas de gobierno intervinientes;
asi como para la creacién de la cibercharla (chat) entre el centro
de mando vy los vecinos, con la finalidad de realizar contencidn,
focalizacion, perifoneo, clausuras y recomendaciones en general.
Ademds, se establecié un sistema de difusién centralizado y autorizado
de informacidon para su divulgacién en prensa y redes sociales al
sancionado.

En el momento en que los ciudadanos omitieron atender el
distanciamiento social y los protocolos sanitarios, fue necesario
implementar un plan operativo para contener a las personas que
habitan y transitan el municipio para evitar la propagacidén del virus,
en coordinacién con otras instituciones de seguridad publicay, cuando
fuera necesario, sancionar conforme a lo establecido para dichos casos.

Social

En este sector nos ocupamos de contener la propagacion del virus entre
las comunidades a través de las redes institucionales de organizacién
vecinal que generaron estabilidad personal y comunitaria, también
logramos tener mayor efectividad en el cuidado y deteccidn de
casos, considerando las localidades, fraccionamientos y colonias
que conforman al municipio.




Para mantener alerta a la ciudadania sobre el avance y cuidados del
COVID-19, se les brinda informacidn veraz a través de la fuerza social
del municipio como canal oficial y cercano, asi los servidores publicos
designados responden dudas y difunden informacién por medio de los
consejos sociales, quienes a su vez la transmiten a los demds vecinos.
En respuesta a esto se realiza un reporte que se presenta al centro de
operaciones de la emergencia para conocer las impresiones de los
habitantes.

A través de esta herramienta se dio a conocer que, a partir del 19 de
abril del 2020, el uso de mascarilla es obligatorio para el 100% de la
poblacién que transite por la via publica.

Se puso en marcha "Quédate en Casa”, con el objetivo de promover
que por lo menos el 60% de las personas se quedaran en su casa de
forma voluntaria para evitar una mayor propagacion del virus, para
ello se desarrollaron contenidos informativos, perifoneo y operativos.

En este sentido se emiten boletines e inserciones en periddicos con
las medidas a seguir y se difunde informacidn oficial a través de las
redes sociales del municipio. Se realizé perifoneo en patrullas de la
Comisaria de la Policia Preventiva Municipal solicitando a las personas
permanecer en su casa. Ademds, se dispuso de un audio en las plazas
publicas, solicitando a las personas que regresaran a sus hogares, y
elementos de la policia realizaron acciones de socializacién en lugares
concurridos, haciendo la misma solicitud. Hasta el 17 de mayo de 2020
se puso en marcha un operativo para la suspensién de actividades
no esenciales.

Como se ha descrito con anterioridad, la prestacién de los servicios
bdsicos para las familias es obligacién municipal. De esta manera, con el
objetivo de garantizar la prestacion de los servicios publicos esenciales
para mantener el bienestar de la poblacidn, se realizaron acciones de
evaluacidén y seguimiento a través de un plan de continuidad de los
servicios municipales.

Ademds de la realizacién del plan de continuidad de los servicios
municipales; se cuantificé al personal disponible, se brindaron equipos
de seguridad y se delimitaron medidas de seguridad. También se realizé
una programacion por prioridad de servicio, un listado de materiales
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necesarios para trabajar y adquirir previendo la falta de materiales
debido a la limitada produccién de los mismos.

Con el objetivo de concientizar a la gente del riesgo que representa el
COVID-19 y evitar la rdpida propagacion del virus, se llevé a cabo la
difusién de informacidn sobre los riesgos que implica la enfermedad
enlapoblacidn, y se orientd a las personas sobre las medidas a seguir;
asimismo, se informé sobre las acciones que el Gobierno Municipal ha
realizado en el combate a la pandemia, esto a través de los diferentes
canales de difusién y comunicacién. Ademds, se dio respuesta a las
preguntas de la poblacién relacionadas a esta problemdtica.

Aunado ala continuacién en la operacidn de los ajustes y medidas de
trabajo anteriormente mencionados, a partir del mes de agosto de 2021
se instald, en conjunto con el Gobierno del Estado, el Macro Médulo de
Vacunacién ubicado en el SUM del CAT, que ademds de a la poblacién
municipal atiende también a los habitantes de Tala, Tlaquepaque y
El Salto. A principios del mes de septiembre se llegaron a las 100,000
dosis aplicadas en este mddulo, en el cual participan cerca de 100
servidores publicos de diversas dreas de la administracién publica,
quienes apoyan en la recepcidn, revision de documentos, logistica y
distribucién de las personas que llegan a la aplicacién, a quienes se
suma personal de la Secretaria de Salud Jalisco (SSJ), el OPD Servicios
de Salud Jalisco, del Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS), del
Instituto de Seguridad y Servicios Sociales para los Trabajadores del
Estado (ISSSTE), la Cruz Roja, y voluntarios.

La actuacién municipal para la prevencién, identificacion, tratamiento
y atencidn a personas contagiadas por COVID-19 ha significado, en
el caso de Tlajomulco, una reorganizacién de actividades y recursos
humanos y materiales que impactaron el plan de trabajo que la presente
administracién se habia planteado al inicio, plasmado en el Plan
Municipal de Desarrollo y Gobernanza.
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Atencion médica

La propagacidn del virus en el municipio pronto requirié de atencién
médica, el Gobierno de Tlajomulco cuenta con tres unidades de
servicios médicos. Dentro del municipio hay un Hospital del Instituto
Mexicano del Seguro Social y demds hospitales particulares.

Parala atencién de pacientes COVID-19, solo se habilitaron dos unidades,
pero los recursos al inicio eran limitados ya que solo habia nueve camas
de hospital. Ciertamente, estas unidades son las encargadas de dar
atencién de primer contacto para después canalizar a los pacientes aun
hospital donde se dé la atencién necesaria. Conforme los casos fueron
aumentando, la estadia de los pacientes era mds larga y resultaba
complicado trasladarlos de inmediato, prolongando su estancia hasta
por cuatro dias.

Desde el inicio de los primeros casos por el COVID-19, se elabord un
plan de reconversién hospitalaria donde en primer lugar se delimitaron
las dreas que se adaptarian para recibir a estos pacientes, y se
establecieron flujos de entrada y salida.

Ademds, se adquirieron los insumos necesarios, entre ellos la donacién
de seis ventiladores por el funcionariado de Tlajomulco, se contratd
personal y se establecié un protocolo para la atencién y manejo de
posibles casos, desde el inicio de la pandemia hasta el 30 de septiembre
se atendié al numero de pacientes que muestra el grdfico 1.

Total de atenciones médicas prehospitalarias a pacientes COVID-19 del 2020 al 2021

Grdfica 1. Atenciones médicas prehospitolarias a pacientes COVID-19 del 2020-2021

Fuente: Elaboracién propia con informacién de la Unidad de Servicios Médicos Municipales.




En el grdfico anterior se muestran las atenciones prehospitalarias a
pacientes COVID-19 o sospechosos durante 2020 y 2021, con el mayor
pico en los meses de enero y agosto.

Generalidades

Casos Hospitalizaciones Defunciones
Sospechosos

Grdfica 2. Generoles de cosos COVID-19 atendidos en Servicios Médicas Municipales
Fuente: Elaboracién propia con informacién de la Unidad de Servicios Médicos Municipales.
En el grdfico anterior se muestra el total de personas atendidas dentro

de las Unidades de Servicios Médicos, todos los casos de inicio se
manejan como sospechosos.

Casos sospechosos por mes
Total 491
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Grdfica 3. Nimero de cosos atendides con sospecha de COVID-19 por mes, en lo Unidad de Servickos Médicos Municipales

Fuente: Elaboracién propia con informacién de la Unidad de Servicios Médicos Municipales.

En el grdfico anterior se muestra el avance, mes con mes, de los casos
atendidos en servicios médicos.
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Comparativo 2020 - 2021 de casos sospechosos
por semana epidemiolégica
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Grdfico 4. Comparativo de casos sospechosos entre 2020 y 2021

Fuente: Elaboracién propia con informacién de la Unidad de Servicios Médicos Municipales.

En el grdfico anterior se realiza un comparativo con el afio 2020y 2021,
siendo el afio 2021 donde mds casos se presentaron.
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Grdfico 5. Defunciones registradas por mes en la Unidad de Servicios Médicos Municipales

Fuente: Elaboracién propia con informacién de la Unidad de Servicios Médicos Municipales.

Los meses con mayor nimero de muertes fueron enero de 2021y
agosto 2021.




Incidencia por grupo etario
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Grafico 6. Incidencia de casos COVID-19 por grupo etario
Fuente: Elaboracién propia con informaciéon de la Unidad de Servicios Médicos Municipales.

En el grdfico anterior se muestra que el grupo que mayor atencidén
médica solicitd fue el de 25 a 44 afos, manteniéndose igualen2020y2021.

Incidencias por sexo
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Grdfico 7. Incidencia de casas COVID-9 por género

ente: Elaboracién propia con informacién de la Unidad de Servicios Médicos Municipales.
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La diferencia entre el sexo femenino y masculino que solicitaron
atencion médica fue entre el 10 y 15%.

Estrategia de vacunacién contra el COVID-19

Finalmente, la vacuna llegdé a México (Forbes, 2020) y con ello el
Gobierno Federal expidié la Politica Nacional de Vacunacién contra
el Virus SARS-CoV-2 para la Prevencién de la COVID-19 en México,
cuya versién mds reciente es del 11 de mayo del afio 2021.

La aplicacién de la vacuna contra el Virus SARS-CoV-2 se convirtid
para el pais en una esperanza, pero también en una complejidad. Al
ser la poblacién mds vulnerable al virus, la aplicacién inicié para las
personas mayores de 60 afos; sin embargo, la logistica resultd dificil
al desechar el modelo de vacunacidn que existia en México por parte
de la Secretaria de Salud Federal, lo que llevé a la renuncia a Miriam
Esther Vegas Godoy, directora general del Centro Nacional para la
Salud de la Infancia y de la Adolescencia (CeNSIA) y responsable de
la estrategia de vacunacién en México.

En los medios se resaltaban las dificultades que enfrentaban las
personas adultas para ser inmunizadas, filas que llevaban a horas o
dias formados, aglomeraciones y malos tratos del personal.

La llegada a Jalisco de la vacuna suponia un reto igual, la vacuna
primero se distribuyd en las zonas del interior del estado, ocasionado
las mismas complejidades: largas filas y mala organizacion. La llegada
de la vacuna al Area Metropolitana de Guadalajara suponia uno de
los retos mds grandes.

Las primeras dosis distribuidas en los municipios metropolitanos
enfrentaron grandes retos, al igual que en el resto del pais. En este caso,
el Gobierno del Estado de Jalisco y los municipios pusieron a disposicion
personal y espacios grandes, agua, alimentos. Sin embargo, la cantidad
de personas sobrepasé todo. Uno de los principales problemas era que
los expedientes se llenaban a mano y el Gobierno Federal disponia de
muy poco personal para esta labor, ocasionando filas interminables
y un tiempo de espera de hasta ocho horas.

Tlajomulco fue uno de los ultimos municipios a donde llegd el
inmunizador, suponia el mismo reto al tener una poblacién de cerca
de 42,070 personas mayores de 60 afios (INEGI, 2021), y con solo una
semana para realizarla.




Se dispuso de diferentes elementos, se habilitaron cinco espacios
con grandes capacidades: Lienzo Charro, Arena VFG, CU Tlajomulco,
Preparatoria de San José del Valle y Centro Multidisciplinario del Valle.

Ademds, se pusieron a disposicién alimentos, bebidas, mobiliario,
grupos de entretenimiento, autobuses, personal de emergencias,
personal médico y funcionariado.

Durante el primer dia de la jornada, las complejidades que llegaron a
presentarse fueron subsanadas rdpidamente, los periodos de espera
fueron de mdximo una hora. ;Pero a qué se debid esta reduccion de
tiempos?

La afluencia de las personas mayores en los centros de vacunacion fue
igual a la del resto del Area Metropolitana de Guadalajara. Ademds,
en Tlajomulco se decidié contratar camiones que recogieran a las
personas en sus localidades y las llevardn a los centros de vacunacidn,
lo que generaba mayor concentracion de personas en cada uno.

El primer paso fue que el centro de vacunacién fue operado por
personajes con un grado de autoridad, y se dispuso en gran parte
del personal de participacion ciudadana. Esto fue clave porque son
personas con un alto grado resolutivo y de mediacién, lo que apoyd
en dos vertientes: por una parte, dar un trato digno a las personas que
acudieron a vacunarse, desde ofrecerles un espacio para sentarse,
hasta resolver las dudas que pudieran tener. Segundo, una mediacién
oportuna con la Secretaria de Bienestar para junto con ellos operar
toda la logistica de vacunacién.

Al final de la jornada se lograron aplicar 38,274 dosis a personas
mayores de 60 afos, de las cuales 22,380 eran primeras dosis, y 15,894
eran segundas dosis. Con esto se completd el 71% del esquema de los
adultos. En parte, dicha diferencia se debe a que las personas decidieron
ir por una dosis, acudir a otra sede, y también porque llegaron menos
dosis de las aplicadas en la primera jornada.

Finalmente, se destaca que Tlajomulco se convirtié en un modelo
logistico de vacunacién.

Tres meses después de esa jornada, Tlajomulco recibié la noticia
de que tendria un macromdédulo de vacunacién, pensado para que
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la gente del sur pudiera asistir a vacunarse y asi hacer efectivo su
derecho humano a la salud en el mds alto nivel posible de acuerdo a
los avances cientificos disponibles hasta el dia de hoy.

La operacién de médulo inicié con 2,000 dosis diarias, posteriormente
aumentd a 4,000 y actualmente se tiene capacidad para 6,000.

Para este médulo se dispuso del Salén de Usos Multiples del CAT
Tlajomulco, y de 250 personas para su operacién, entre servidores
publicos, proteccidn civil, policia, paramédicos, prestadores de servicios,
personal médico de la Secretaria de Salud Jalisco, Cruz Roja y Bienestar.

El dia de hoy, el médulo de Tlajomulco es el primero y Unico operado
por un municipio a nivel nacional, y en tres meses (del 9 de agosto al
22 de octubre 2021) se han logrado aplicar 250,467 vacunas; el 65%
corresponde a primeras dosis; y el 35% restante, a segundas dosis.

Vacuna total por edad
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Grafico 8. Vacunas aplicadas totales por edad en o Macromadule de Tlaomulco

Fuente: Elaboracién propia con informacién de la Direccién de Censos y Estadisticas de
Tlajomulco.

La poblacién a la que se han aplicado mds dosis en el Macromédulo
de Tlajomulco ha sido la de los jévenes de 18 a 29 afios, esto porque
cuando esta sede inicid sus operaciones, la campafia de vacunacién
estaba enfocada a personas de 30 a 39 afos.

Ala par de lavacunacién, la Direccién General de Censos y Estadisticas
ha evaluado el servicio y el avance que esta lleva especificamente e%ei\
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Macromddulo de Tlajomulco, a través de una entrevista personal con
un cuestionario estructurado y con la aplicacién Memento Database en
un equipo mévil. El universo fue de personas que acudieron a vacunarse
al Macromaédulo de Tlajomulco, con una muestra de 13,118 vacunados,
se aplicé del 10 al 22 de octubre de 2021 con un margen de error de
2%, y una confiabilidad del 95%. Se obtuvieron los siguientes datos:

Municipio de encuestas

17.4%
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Grdfico 9. Procedencia de las personas vacunadas en el Macromédulo de Tlajomulco

Fuente: Elaboracién propia con informacién de la Direccién de Censos y Estadisticas de
Tlajomulco.

La poblacién que principalmente acude a vacunarse es la de Tlajomulco
y personas de los municipios cercanos como Tlaguepaque, El Salto,
Guadalajara, Zapopan, Acatldn de Judrez y Tala.

iQué le parecié el servicio que brinda
este centro de vacunacién?
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Grdfico 10. Percepcién del servicio que brinda el Macromédulo de Tlajomulco

Fuente: Elaboracién propia con informacién de la Direccién de Censos y Estadisticas de
Tlajomulco.
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El79% de las personas inmunizadas en el Macromddulo de Tlajomulco
consideré muy buena la atencién; y 20%, buena.

¢Cudl fue el tiempo que tardé en aplicarse
la vacuna en este centro de vacunacién desde
su llegada hasta su salida?
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Grdfico 11. Percepcién del tiempo que tarda una persona en aplicarse la vacuna desde su
llegada, hasta su salida

Fuente: Elaboracién propia con informacién de la Direccién de Censos y Estadisticas de
Tlajomulco.

Ademds, se evalué la totalidad del tiempo que una persona tarda en
recibir la vacuna desde su llegada, hasta su salida; donde un 57%
considerd que tardaba entre 10 y 20 minutos; un 31%, entre 20 y 30
minutos; y un 90%, entre 30 y 40 minutos.

Esta informacidn se presentaba de manera semanal en el Centro de
Operaciones COVID-19 del Gobierno de Tlajomulco, con el fin de realizar
los ajustes necesarios para que las personas tuvieran un servicio de
calidad, dgil, y que se implementara estrategias oportunas.

Comportamiento del empleo en Tlajomulco (2020 - 2021)

Durante los primeros meses del afio 2020, a causa de la pandemia
generada por el COVID-19, en el mundo se experimentd una crisis
sanitaria que pronto impactd el crecimiento econdmico y el desarrollo
de los mercados financieros, lo que mds tarde se tradujo en una
significativa pérdida del empleo formal. México no fue la excepcidn,
durante los primeros meses, en el pais se registré una prolongada
caida econdmica que afectd en una escala mayuscula a las pequeiias

y medianas empresas, provocando que miles de personas perdiefl\




sus empleos. A finales del dltimo trimestre del 2020, y durante el
primer semestre del 2021, los indicadores en la materia, asi como los
organismos encargados del monitoreo del empleo y de los trabajadores
asegurados, destacando principalmente al Instituto Mexicano del
Seguro Social (IMSS), advirtieron un lento pero constante periodo de
recuperacién del empleo formal. Por lo anterior, en este documento se
presenta un andlisis respecto del comportamiento del empleo formal
en el municipio Tlajomulco de Zufiiga durante el afio 2020 y lo que
llevamos del presente 2021. Lo anterior, con el fin de identificar si existe
recuperacién de plazas laborales formales de empleo en el municipio.

Andlisis

La primera parte del presente andlisis se encuentra compuesta por la
observacion del empleo formal del municipio de Tlajomulco durante los
meses mds criticos de la pandemia en el 2020 y el primer semestre del
2021. La segunda parte corresponde a la observacion del porcentaje
del empleo formal de Tlajomulco con respecto al empleo formal total
del Area Metropolitana de Guadalajara, tanto en 2020 como en el
primer semestre del 2021.

Latabla1presenta tres de los indicadores del empleo mds importantes
y representativos correspondientes al municipio de Tlajomulco de
Zuiiga durante el afio 2020. A saber: los trabajadores asegurados,
los empleos nuevos registrados durante el mes correspondiente, y la
variacién mensual porcentual. En ella, podemos identificar que durante
el primer trimestre del 2020, se registraron niimeros positivos en cuanto
a los tres indicadores del empleo antes sefialados. Sin embargo, al
observar el segundo trimestre del afio, se pueden ubicar los estragos de
la pandemia. A partir del mes de abril, el municipio registré una caida
pronunciada en cuanto a los trabajadores formales, prdcticamente los
empleos generados durante el primer trimestre del afio se perdieron
durante el segundo trimestre.
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Tabla 1. Trabajadores asegurados y variacién mensual porcentual del
municipio de Tlajomulco 2020

2 Trabajadores
Tlajomulco
asegurados

Empleos |} Variacién

nuevos mensual

Enero 88, 329 +487 +0.55
Febrero 88, 858 +529 +0.59
Marzo 89, 316 +458 +0.51
Abril 87,334 -1,982 221
Mayo 85, 262 -2,072 237
Junio 84, 605 -657 -0.77
Julio 84, 350 -255 -0.30
Agosto 85, 010 +660 +0.78
Septiembre 85, 264 +254 +0.29
Octubre 86, 015 +751 +0.88
MNoviembre 87, 232 +1, 217 +1.41
Diciembre 86, 998 -234 -0.26
(-1, 860APC)
(-844 AA)

Fuente: Elaboracién propia con datos del IMSS.

Hay que destacar que técnicamente la recuperacion del empleo en el
municipio inicié a darse especificamente a partir del tercer trimestre del
2020. Sibien en el mes de julio se registraron nimeros rojos en cuanto
a la generacién de empleos, para los meses de agosto y septiembre
comenzaron a registrarse nuevos trabajadores asegurados en el
municipio.




Es importante sefialar que los empleos registrados en agosto son
mayores a los registrados en enero del mismo afo. El dltimo trimestre
del afio comenzd con ndmeros positivos en lo que respecta a octubre
y noviembre, pero para el mes de diciembre, como sucedié en todo el
territorio nacional, se registré una nueva desafiliacion de trabajadores
asegurados.

Lo anterior nos permite afirmar que, no obstante que fueron siete
los meses del aflo donde a finales del 2020 se registraron nimeros
positivos, los indicadores mostraban en el municipio de Tlajomulco de
Zufiga la existencia de un acumulado anual del empleo (AA) de -844
trabajadores, y un acumulado posterior a COVID-19 (APC) de 1,860
trabajadores. Para tener una visidon panordmica, en el siguiente grdfico
se puede apreciar la variacién mensual porcentual del municipio, en
donde se alcanza a distinguir la caida que presenté Tlajomulco durante
el segundo trimestre del afio, el primer mes del tercer trimestre y el
mes de diciembre.
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Grdfico 12. Variacién mensual del empleo en Tlajomulco 2020

Fuente: Elaboracién propia con datos del IMSS.

Ahora bien, teniendo en cuenta que el municipio cerré con un déficit
de empleos en el afio 2020, en el presente 2021, como se puede
observar en la tabla 2, la situacién ha sido distinta. Se ubica que, en
el primer semestre del 2021, el municipio de Tlajomulco de Zufiga no
ha registrado pérdidas de trabajadores en el sector formal, todo lo
contrario.
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Tabla 2. Trabajadores asegurados y variacién mensual porcentual del
municipio de Tlajomulco 2021

- Trabajadores Empleos [ Variacién
Tlajomulco
asegurados nuevos mensual

Enero 88,153 +1,155 +.32
Febrero 89, 437 +1, 284 +1.45
Marzo 89,704 +267 +0.29
Abril 90, 060 +356 +0.39
Mayo 91, 043 +938 +1.09
Junio 91,422 +379 +0.41
Julio 99, 474 +8, 052 +8.80

Fuente: Elaboracién propia con datos del IMSS.

Hay que destacar que, en el primer trimestre, particularmente a partir
del mes de febrero, en el municipio se recuperd el empleo perdido
durante 2020, situacién que, por ejemplo, en todo el estado de Jalisco
fue posible hasta el mes de julio. Aunado a lo anterior, vale la pena
acentuar que, en el mismo mes de julio, como se puede observaren el
siguiente grdfico, se generd un nimero significativo de empleo formal
en el municipio, llegando a ser para ese periodo el de mayor crecimiento
del empleo en el Area Metropolitana de Guadalajara.
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Grdfico 13. Crecimiento porcentual del empleo en los municipios metropolitanos 2021

Fuente: Elaboracién propia con datos del IMSS.




En relacién con lo anterior, y como se puede observar en el
grdfico 13, se hace una comparacién entre los indicadores del empleo
registrados en el municipio de Tlajomulco durante 2020 y el primer
semestre del 2021. Claramente se pueden observar los estragos
ocasionados por la pandemia y la recuperacién que ha tenido el
municipio. Es importante hacer menciéon del hecho de que, para el
multicitado mes de julio de 2021, el municipio de Tlajomulco de Zufiga
registré mds empleos de los que registré durante todo el afio 2020.
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Grdfico 14. Tlajomulco en la pandemia de COVID-19 (2020-2021)

Fuente: Elaboracién Propia con datos del IMSS.

Una vez analizada la situacién del empleo en Tlajomulco de
manera individual, ahoraq, se plantea un andlisis entre el municipio y
los indicadores generales del Area Metropolitana de Guadalajara,
durante el mismo periodo.

En la tabla 3, se encuentran los indicadores del empleo registrados
durante el primer semestre del 2021 en el Area Metropolitana de
Guadalajara, en donde es posible destacar que existe una recuperacién
interesante de los empleos; no obstante, se pueden apreciar dos datos
relevantes: el primero es que, al cierre del primer semestre del afio, se
recuperaron los empleos que perdié durante el afio 2020. El segundo
es que, para inicios del segundo semestre del afio, se registré una leve
caida en los indicadores.
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Tabla 3. Empleo en el Area Metropolitana de Guadalajara 2021

Trabajadores . . Variacién
Diferencia &
asegurados mensual %

Enero 1387780 +6450 +0.46
Febrero 1°398,523 +10,743 +0.77
Marzo 1°400,822 +2,299 +0.16
Abril 1°405,781 +4959 +0.35
Mayo 1°413,460 +7,679 +0.54
Junio 1°420,253 +6,793 +0.48
Julio 1°416,335 -3918 -0.27
(+35005APC)
(+35005 A4)

Fuente: Elaboracién Propia con datos del IMSS.

Finalmente, en el grdfico 15 se puede apreciar la generacion
del empleo en Tlajomulco con respecto al Area Metropolitana de
Guadalajara en 2021. Con base en el acumulado anual tanto del
AMG, como de Tlajomulco, para el cierre del primer semestre del
2021y comienzo del segundo semestre del mismo afio, el 35.64% de
la recuperacién de empleos en el AMG corresponde al municipio de
Tlajomulco, mientras que 64.36% de la recuperacién del empleo se
encuentra repartida entre los otros nueve municipios metropolitanos.




64.36%

® AMG @ Tlgjomulco

Grdfico 15. Generacién de empleo en Tlajomulco con respecto al AMG 2021

Fuente: Elaboracién Propia con datos del IMSS.

A modo de conclusién

Una vez realizado el andlisis anterior, las principales conclusiones a
las que se ha podido llegar son las siguientes:

1. El municipio de Tlajomulco de Zuiiga, durante el mes de julio
de 2021, registré la mayor generacién de empleos formales
desde enero de 2020.

2. A finales del 2020, el municipio de Tlajomulco de Zuaiiga no
registroé trabajadores asegurados nuevos; por el contrario, registrd
un AA de -844 trabajadores, y un APC de -1,860 trabajadores.

Haciendo un andlisis de los empleos registrados durante el
primer semestre del 2021, se puede apreciar que el panorama es
completamente diferente, puesto que el municipio cuenta con un AA
de 12,476 trabajadores asegurados nuevos, lo que permite concluir que
existe una recuperacién de 11 veces lo perdido en el 2020.

3. Con base en los AA del AMG y de Tlajomulco, el 2.88% de la
pérdida de empleos en el 2020 dentro del AMG, corresponde
al municipio en cuestién, mientras que el 97.13% de la caida
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se encuentra repartido entre los otros nueve municipios
metropolitanos.

4. Como se puede apreciar, con base en los AA del AMG vy
de Tlajomulco, para el cierre del primer semestre del 2021y
comienzo del segundo semestre del mismo afio el 35.64% de la
recuperacién de empleos en el AMG corresponde al municipio
de Tlajomulco, mientras que 64.36% de la recuperacién del
empleo se encuentra repartida entre los otros nueve municipios
metropolitanos.

5. La vacunacién en el mundo ante el COVID-19 ha sido el
principal factor para la reactivacién de la economia, bajo esta
situacién, si bien se pudiera acelerar la aplicacién de lavacunaa
sus habitantes, para los meses de octubre y noviembre podriamos
observar en el municipio un nivel de reactivacién econémicay
generacion del empleo sin precedentes.
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Unas de las estrategias para el enfrentamiento de la pandemia ha sido
el llamado a los valores para la construccién del bienestar colectivo.
Se hadicho que se requiere de consciencia, valentia y responsabilidad
individual, pues las personas desde su individualidad pueden crear
un efecto colectivo de cuidado ante los contagios de COVID-19. Sin
embargo, desde la Secretaria General y la Direccién General de Cultura
de Paz y Gobernanza del Gobierno de Tlajomulco se problematiza esta
ideq, pues la responsabilidad individual se queda solo en el plano de los
individuos, y para un gobierno que tiene en su esencia el gobierno de
los otros, el gobierno del territorio de los que habitan y transitan en él,
lo individual termina siendo una reduccién un tanto egoista; mds bien
ese llamado de responsabilidad individual es un llamado a la valentia
y la consciencia de cada quien, y se debe pensar la responsabilidad
mds alld de los individuos.

Por ello es que el valor social al que se recurrié en el Gobierno de
Tlajomulco para fomentar la ayuda mutua y los quehaceres colectivos
es la corresponsabilidad, porque una pandemia no solo se combate
de manera aislada, sino en colectivo, con las responsabilidades
compartidas.

Desde hace mds de 10 afios, el Gobierno de Tlajomulco ha adoptado
la gobernanza como un estilo de gobierno, con ello se han promovido
acciones de participacion ciudadana, de creacién de espacios
institucionales, pero en el fondo de todo esto siempre ha prevalecido
laidea de que juntos podemos hacer las cosas, juntos podemos construir
la ciudad que queremos, y juntos podemos resistir a la adversidad y
el valor de este trabajo mutuo que es la corresponsabilidad. Cada
quien hace lo que le toca y se involucra en las cosas donde el otro
necesita apoyo. El Gobierno Municipal pudo cerrar todo, ser coercitivo;
sin embargo, por la corresponsabilidad no fue necesaria la coaccidn,
sino el simple llamado a la responsabilidad compartida y asi, juntos,
hemos estado de pie, resistiendo como una ciudad que suefia con
ponerle fin a la pandemia y tener un mejor futuro. Ahora lo que sigue
es un proceso de resiliencia mutua donde la ciudadania y el gobierno
iremos retomando la vida cotidiana de la nueva normalidad.




Espacios de paz

Desde septiembre de 2019 se emprendid un programa transversal para
volver a ocupar los espacios publicos y que estos tuvieran el cardcter
de Espacios de Paz, pues donde hay convivencia en una comunidad, y
mientras se desarrolle en un espacio publico, ahi existe la paz. Y la paz
no se decretaq, sino que se experimenta, pero es necesario nombrarla.
Para ello se comenzaron a realizar Mesas de Paz entre ciudadanos,
dependencias gubernamentales y presididas por Salvador Zamora,
en ellas se plasmaron acuerdos para incidir en la mejora y ocupacién
de los espacios publicos. Sin embargo, en el camino salié al paso el
virus, y desde entonces el espacio publico se convirtié en uno de los
espacios de contagios.

Espacios COn-VIDa

El espacio publico es donde mayor resistencia ha habido para hacerle
frente al COVID-19, porque, por un lado, ahi en la interaccidn existe una
alta posibilidad de contagio, pero, por otro, las personas necesitan del
espacio publico para su desarrollo humano y colectivo.

Por ello se emprendié un programa de protocolo para el uso preventivo
de espacios publicos que se llamd Espacios COn-VIDa.

{Qué es un espacio COn-VIDa?

Se trata de espacios publicos (parques, plazas, jardines, calles, etc.)
que cuentan con la participaciéon de comunidades vecinas, colectivos,
organizaciones y ayuntamiento para habitarlos, activarlos, ocuparlos
y utilizarlos de manera responsable siguiendo las medidas sanitarias
necesarias para cuidarnos, mientras cuidamos de los demds.

{Qué caracteristicas tiene un espacio COn-VIDa?
Decdlogo del espacio COn-VIDa

1.Quienes hacen uso del espacio siguen las medidas con la
intencion de promover el cuidado mutuo.
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2. Cuenta con sefialética que indique las medidas sanitarias
necesarias para un cuidado corresponsable.

3. Se usa para promover acciones propias de la comunidad,
actividades que antes realizaban, pero que dejaron de hacer
por la pandemia.

4. Brinda sensaciones positivas de paz, alegria, esperanza.

5. Genera oportunidades para crear nuevas maneras de
interactuar.

6. Hace énfasis en la colectividad (los espacios usados por y
para todos).

7. Son espacios publicos que cuentan con la participacion de
personas, colectivos, grupos u organizaciones que conviven,
utilizan o crean oportunidades para el reencuentro de las propias
comunidades.

8. Antepone la salud y seguridad de las personas e invita al
resto de la comunidad a hacer un uso adecuado del espacio,
teniendo en cuenta las medidas sanitarias que se recomiendan
desde instituciones oficiales.

9. Posee informacién y sefalética que ayuda a entender de
manera simple las medidas de seguridad del espacio o las
actividades que se realizan, teniendo en cuenta que la propia
comunidad se involucra como informadora y replicadora de
experiencias.

10. En este lugar se reconocen todas aquellas emociones que se
vivieron durante el confinamiento, ya que son tuyas y forman

parte de ti, acd juntos generamos las posibilidades de compartir
en comun a partir de nuestros miedos, suefios y esperanzas.

Mesas de paz

El trabajo de didlogo y participacion ciudadana tuvo que detenerse;




sin embargo, la innovacidén tecnoldgica y la gubernamental llevaron
a que las prdcticas presenciales pasardn ahora a prdcticas virtuales,
y con ello mismo a que se retomardn las Mesas de Paz. Los consejos
sociales, las dependencias de participacion ciudadana, agencias y
delegaciones, la Secretaria General, la Direccién General de Cultura
de la Paz y Gobernanza, asi como el presidente municipal, tuvieron
sesiones virtuales con los mds de 350 consejos sociales del municipio,
incluyendo larealizacién de la gran asamblea ciudadana. La virtualidad
a través de distintas plataformas fue lo que permitié mantener el
contacto y que siguiera adelante la corresponsabilidad.

Programa de apoyos alimentarios

Con el cierre de actividades vino también el impacto en la baja de
ganancias econdmicas y como efecto el desempleo de muchas
personas, ante tal emergencia se implementaron diversas acciones,
la primera fue la creacién del Programa Emergente de Apoyos
Alimentarios 2020, mediante el punto de acuerdo 046/2020, emitido
por el Ayuntamiento del Municipio de Tlajomulco de Zufiga, en su sesidon
extraordinaria celebrada el 16 de abril del afio 2020, cuyo objetivo
fue proteger y garantizar el acceso a la alimentacién de los hogares
de Tlajomulco de Zuniga que sufran afectaciones en sus dindmicas
familiares y econdmicas a raiz de la emergencia sanitaria por el virus
SARS-CoV-2, con cobertura en todo el territorio municipal, mediante
la entrega de despensas con productos bdsicos y sujeto a reglas de
operacidny transparencia de los padrones de beneficiarios que eviten
la discrecionalidad en la operacién del Programa.

En este programa participaron personas de todas las dependencias del
gobierno, principalmente bajo el mando del Sistema DIF de Tlajomulco;
asu vez, esta institucion implementdé comedores comunitarios en sus
instalaciones, donde en las mafianas ofrecian desayunos, y por las
tardes, comidas a las personas que asi lo requirieran. El DIF municipal
se convirtié en un pilar importante para la asistencia de grupos de
personas en situaciéon de vulnerabilidad y cumplidé con la visién de
corresponsabilidad del Gobierno Municipal.

Por su parte, los ciudadanos también se organizaron y entre ellos
implementaron comedores comunitarios. En uno de ellos se dio
una historia conmovedora, una mujer llamada Irene, de 63 afios,
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habitante de Hacienda Santa Fe, al ver la necesidad de alimento en
el fraccionamiento Villa Fontana Aqua, se reunié con sus amigas y
vecinas y les platicd que era necesario instalar un comedor vy llevar
comida o cena alas personas de aquella comunidad. La sefiora Irene
utilizé parte de las remesas que le envian sus hijos de Estados Unidos
para la compra de los alimentos. A su vez, por medio de la Direccién
General de Cultura de la Paz y Gobernanza se logré que personas de
las colonias de la Zona Lépez Mateos hicieran donacién de viveres
para envidrselos a la sefiora Irene y pudieran continuar con la labor
del comedor comunitario y atender a casi 200 personas por jornada.

Chamba para todos

Frente a las consecuencias econdmicas de la pandemia, se buscd
la forma de implementar un programa que se origind a partir de
otras experiencias manejadas bajo el marco de la economia social y
solidaria, y en particular bajo la modalidad de lo que se conoce como
la moneda social; en este caso, a la accién publica emprendida se le
denomina "Chamba para Todos", y es el primer programa social de
corresponsabilidad del gobierno. Este consiste en lo siguiente:

Como parte del plan de reactivaciéon econémica de Tlajomulco y en
apoyo a las personas que disminuyeron su ingreso econémico o que
perdieron su empleo, se contempla la implementacién del programa
de economia solidaria. Su objetivo es otorgar un apoyo econémico
a las personas mds afectadas por la crisis econdmica, estimular la
economia local y recuperar espacios publicos, mediante un esquema
de servicio comunitario que contempla la creacién de una moneda
social como medio de intercambio de productos de la canasta bdsica.

El programa se disefid y se estd implementando en beneficio de
dos publicos objetivo: desempleados y comerciantes. Consiste en lo
siguiente:

1. Las personas inscritas realizan servicios comunitarios para la
rehabilitacion de los espacios publicos que estén cercanos a su
comunidad, con ello ayudan a su entorno y colaboran con el
Gobierno de Tlajomulco en el mantenimiento de estos. A cambio,
cada persona recibe una moneda en forma de vale, llamada
Tlajovale, con un valor de $500, por cinco horas de servicio.




2. Con estos vales, el beneficiario acude al comercio de su
localidad que estd inscrito en el programa para intercambiar
los Tlajovales por productos de la canasta bdsica.

3. Los comercios locales inscritos en el programa reciben, por
parte del Gobierno Municipal, la cantidad de hasta $20,000 para
que surtan sus almacenes, y luego pueden canjear los Tlajovales
hasta a 40 personas brigadistas.

Este esquema de intercambios ha traido los siguientes beneficios:

- Fomentar la economia local y la sostenibilidad barrial, pues se
genera una inversion directa por parte del Gobierno Municipal
en los comercios de los barrios.

- Generar corresponsabilidad social en los programas sociales.

- Fomentar lazos entre los productores, compradores y
consumidores de los productos locales.

- Involucrar a todos los agentes sociales en el desarrollo de las
actividades econémicas de la zona, ya que aquello que beneficia
a uno, beneficia al resto.

Con lo anterior, en una primera etapa se alcanzé una importante
inversién en la economia local; logrando implementar la circulacién de
capital que permitiera a las comunidades resolver problemas mediatos
de servicios con la mano de obra de los beneficiarios del programa;
destacando que este programa se desarrollé en localidades de alto
grado de vulnerabilidad e impacté a mds de 3,000 personas en mds
de 75 negocios locales, lo que representd una inversién de un millén
y medio de pesos.

Para la segunda etapa, el presupuesto autorizado por el pleno del
ayuntamiento, para el afio 2021, fue de $4'000,000 para cubrir hasta
8,000 brigadistas, hasta 200 comercios locales y atender 200 espacios
publicos.

A junio de 2021 se han apoyado a 4,053 brigadistas, (50.66%) quienes
recibieron 20,265 Tlajovales de $100 cada uno, cinco por brigadista;
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108 comercios locales (54%), que recibieron $20,000 para atender a
200 brigadistas cada uno; y se atendieron 143 espacios publicos de
los 200 programados para el afio (71.5%).

En relacién con la distribucién del programa por zonas, se presenta a
continuaciéon una tabla con la informacidn respectiva:

Tabla 4. Beneficiados por zona del programa Chamba para todos

Brigadistas que Porcentaje Comercios
recibieron de brigadistas locales
apoyo apoyados beneficiados

San Sebastian 737 1818 19
Valle Sur 986 2433 27
Lépez Mateos 576 14.21 15
Cabecera 588 14.5 16
Corredor Chapala 395 9.74 10
Circuito Sur 189 466 5
Valle Norte 370 913 10
Rivera 229 5.65 6

TOTAL 4001 100 108

Fuente: Elaboracién propia con informacién de la Direcciéon General de Cultura de Paz y
Corresponsabilidad.

Los retos de una inesperada pandemia no solo vislumbraron
la falta de protocolos de prevencidn y actuaciéon ante contingencias
sanitarias que se deben implementar desde el Estado, y que debido
a la falta de precedentes no se habian contemplado; ocasionando
un colapso no solo medidtico, sino también institucional; pero por
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replanificacién y reestructuracién de las dreas que brindan servicios
médicos y de atencién inmediata desde el orden municipal; entes
encargados de velar por la garantia de los derechos humanos de las
personas, especialmente los derechos a la vida, la salud, los derechos
econdmicos, sociales y culturales que trascienden a la colectividad.

Programa cuentas con la renta

La contingencia sanitaria generada por el COVID-19 ha impactado
gravemente en los ingresos de las familias ya que, para evitar riesgos
de contagios, las personas han tenido que parar sus actividades
cotidianas. Al no existir ingresos constantes o suficientes, las familias
ven afectadas sus capacidades de pago y la satisfaccién de sus
necesidades mds inmediatas, un claro ejemplo de ello es el pago del
alquiler de sus viviendas.

Cuando un inquilino incumple durante un cierto periodo con sus
compromisos de pago, los arrendadores solicitan la desocupacién
de los inmuebles de forma permanente. Esta situacién obliga a las
familias, en el mejor de los casos, a buscar refugio con parientes, pero
también puede llevar a las personas a la indigencia y la incertidumbre
sobre su futuro inmediato.

Por lo anterior, se vuelve prioritario para el Ayuntamiento de Tlajomulco
Zuiiga, intervenir de forma estratégica para proteger el derecho a
la vivienda de la poblacién, otorgando a los inquilinos apoyos de
financiamiento que les permitan solventar el pago del alquiler para que
las familias puedan continuar disfrutando de la vivienda en condiciones
de seguridad y certidumbre.

A partir del 19 de noviembre de 2020, dio inicio el programa piloto
"Cuentas con la Renta”, el cual tiene como objetivo evitar el desalojo de
un hogar por falta de pago debido a una situacién de vulnerabilidad
socioecondmica, desempleo o subempleo, esto se logra mediante el
otorgamiento de apoyos de financiamiento para el pago del alquiler
de la vivienda.

Este programa apoya con un financiamiento sin intereses a los hogares
beneficiarios para el pago del alquiler de una vivienda previamente
arrendada, con el objetivo de evitar procesos de desalojo y garantizar
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El monto del apoyo serd a partir de lo solicitado por el hogar beneficiario.
Dicho apoyo serd entregado directamente al arrendador de la vivienda
en una sola exhibicién, conforme a la tabla 5, y la disponibilidad
presupuestaria del programa.

Tabla 5. Tipos y montos de apoyo de financiamiento para alquiler

Tipo de apoyo Monto de apoyo

Apoyo A $1,500
Apoyo B $2,500
Apoyo C $3,000

Fuente: Elaboracién propia con datos de la Direccién de Vivienda.

De tal maneraq, el hogar beneficiario se compromete, por obligacién
moral, a reembolsar el apoyo mediante dos modalidades: compensacién
econdmica y jornadas de servicio comunitario. Con respecto a la
primeraq, se deberd de reembolsar entre 375 y 750 pesos mensuales hasta
cumplir el monto de apoyo otorgado. Mientras que, en la modalidad de
servicio comunitario, el hogar beneficiario deberd de asistir a cumplir
con las jornadas de servicio comunitario asignadas, teniendo cada
una de ellas un valor de $500 por cada seis horas de apoyo.

Al programa Cuentas con la Renta se inscribieron 60 hogares para
solicitar el apoyo, con un promedio de 40 afios de edad, principalmente
de jefatura de hogar femeninag, con un promedio de ingresos econémicos
de $4,174 por hogar. El costo promedio del alquiler de los hogares
solicitantes es de $1,795 mensuales. Los cuales contaban con un adeudo
promedio de $4,105 al momento de inscribirse al programa.

Se dio el apoyo a los 26 hogares que cumplieron con los requisitos

necesarios, de los cuales, el 70% eligié la opcién de jornadas
comunitarias. Se realizé una inversién municipal de $73,500.
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Cabe resaltar que una de las complejidades mds importantes que se
presentaron para la formalizacién del apoyo, fue la falta de contrato de
alquiler entre el propietario e inquilino, siendo una prdctica constante
en un nivel socioecondmico en donde ambas partes se encuentran
vulnerables ante cualquier situacién juridica. Esta situacion era prevista
desde el disefio e implementacién del programa; sin embargo, fue
imposible no solicitar el contrato como documento comprobatorio de la
situacion de tenencia del hogar solicitante, ya que sin este documento
cualquier otra persona pudiera pedir el apoyo y no destinarse para
el objetivo previsto.

En resumen, consideramos que, aunque fue una convocatoria con
un periodo limitado y en fase de pilotaje, el apoyo ha sido de gran
beneficio para los hogares beneficiarios, ya que lograr garantizar el
pago del alquiler de tu vivienda, por lo menos por tres meses, genera
una estabilidad y tranquilidad para destinar otros recursos econémicos
para salir adelante en temas de educacidn, salud, y lograr buscar
tranquilamente otra oportunidad laboral. Sin embargo, es importante
reconocer que, por el tipo de documentos solicitados para inscribirse al
programa, el alcance fue limitado, pues no todos los hogares solicitantes
cumplian con los requisitos.
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Omar Enrique Cervantes Rivera
Secretario general del Ayuntamiento de Tlajomulco de Zufiga

Desde marzo del 2020, con el comienzo de la pandemia de COVID-19, la
vida en la atencién gubernamental se ha vuelto aiin mds desafiante de lo
habitual. En medio de esta pandemia global, estamos reflexionando en
tiempo real sobre cémo los sistemas experimentan una transformacion
agran escala: cémo el gobierno, las empresas, las escuelas, las ciudades
y las comunidades se adaptan y realizan cambios fundamentales en
las formas de trabajo existentes.

La flexibilidad y la capacidad de adaptacién son cruciales en un
momento en que los eventos se desarrollan rdpidamente, y los hogares,
las comunidades y los lideres deben adaptarse constantemente a una
nueva realidad dia a dia. La situacién también ha puesto en primer
plano una apreciacién mds profunda de la importancia de contar con
datos fiables, de alta calidad y oportunos para la toma de decisiones, al
tiempo que se reconocen las limitaciones de los datos existentes para
representar el verdadero alcance de una crisis que cambia rdpidamente.

Ala vez, como municipio somos testigos de primera mano de lo que la
ciencia del comportamiento ha demostrado durante mucho tiempo:
que los datos por si solos no siempre son suficientes para impulsar
el cambio, ya que las actitudes, creencias y comportamientos estdn
profundamente arraigados en las personas y las instituciones.

Esta crisis ha subrayado el papel esencial del gobierno en la preparacion
y respuesta a una crisis y en asegurar que se satisfagan las necesidades
bdsicas de las personas, especialmente las mds marginadas. Ahora mds
que nuncq, el deber del gobierno de proporcionar servicios sociales,
redes de seguridad e inversiones en bienes publicos globales es claro.
Al mismo tiempo, la crisis pandémica por el COVID-19 también ha
subrayado que el gobierno no puede abordar esta crisis solo; manejar
una situacién de este alcance requiere absolutamente los esfuerzos
colectivos de los actores de todo el sistema, reuniendo a actores sociales
del sector privado, la sociedad civil y el liderazgo de la comunidad
para colaborar de manera creativa.




Si alguna vez hubo un momento para aprender unos de otros y evitar
repetir errores, es ahora. A menudo decimos que somos una comunidad
global, pero la crisis ha hecho que estas palabras sean aiin mds reales.
La pandemia sigue presente en nosotros, su aspecto nos muestra
que esto va mds alld de un asunto de salud, siguen efectos con los
que tendremos que lidiar, esta es una oportunidad para repensar los
marcos juridicos y los presupuestos de los municipios.

La atribucién en servicios de salud que tienen los municipios es en
el plano de la atencidén primera y de emergencias; sin embargo, la
poblacién tuvo bastante acercamiento a las unidades de atencidén
médica municipal y luego estas entraron en los esquemas de
reconversién y de servicio hospitalario, a pesar de los insumos con
los que se cuenta. Los municipios ademds han descuidado el personal
que le destinan a estas unidades, la pandemia nos ensefid a tener
personal eficiente y técnico en el manejo de esta.

Por otra parte, en la discusién municipal, lo que se debe seguir
dialogando y reconociendo es que a pesar de las limitaciones juridicas
y presupuestales, los municipios han hecho un gran esfuerzo por serun
brazo del Estado que garantiza los derechos humanos, esta es una de
las caracteristicas de la razén del por qué en el municipio no bajamos la
guardia, porque nuestro eje transversal del Plan Municipal de Desarrollo
y Gobernanza es la cultura de paz y los derechos humanos, y es asi
que toda dependencia sabe que sus presupuestos estdn orientados a
garantizary promover los derechos humanos, y que el marco juridico en
el que nos movemos tiene como fundamento el articulo 1constitucional.

El trabajo interdisciplinario dentro de la institucionalidad resulté
fundamental, en el caso de la mesa de salud municipal se vio fortalecida
gracias a que en ella no solo intervino el cuerpo técnico de la salud, sino
personal de cardcter de servicios publicos generales, de participacién
ciudadana, de cultura de paz, de agencias y delegaciones, de los
mandos de Proteccién Civil y la Comisaria; la medicidn estadistica de
Censosy Estadisticas, la asesoria financiera de la Tesoreria Municipal
y las coordinaciones generales de Construccién de Comunidad, de
Promocién Econémica, Innovaciéon Gubernamental, la Oficialia Mayor,
la Sindicaturay la Jefatura de Gabinete, asi como la Secretaria General
y el mando por parte de la Presidencia Municipal.
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Esta experiencia nos demuestra que ante problemas grandes es mds
valioso tener la vision ampliada y técnica del recurso humano. El
documento que se elaboré del Plan COVID-19 para el Manejo de la
Pandemia fue posible gracias a las aportaciones de cada dependencia,
y lo mismo al momento de la ejecucién de las acciones que después
se evaluan y recalibrar en la misma mesa. A este proceso de trabajo
se le puede llamar gobernanza horizontal y es una prdctica interna,
permite el entendimiento entre las dependencias y quienes estdn a
su mando, asi como en sus operaciones. Con ello se puede decir que
la idea de la gobernanza como estilo de gobierno es ahora también
un ejercicio de corresponsabilidad interno que permite el disefio de
politicas publicas con cardcter de estado y deja de lado la improvisacién
y las ocurrencias. Por ello, internamente es que pudo haber control de
la pandemia entre el personal, y control coordinado hacia el exterior.
Ahora esta misma virtud serd esencial para preparar la resiliencia de
la ciudad.

Sin embargo, otra de las situaciones que se viene de frente es el proceso
resiliente, no solo de Tlajomulco como municipio, mds bien de toda
la ciudad, del Area Metropolitana de Guadalajara, pues la gestién de
la pandemia no solo se dio por esfuerzos aislados, sino a través de
la coordinacién metropolitana entre los municipios y el Gobierno de
Jalisco. Enun balance se puede decir que este ejercicio de gobernanza
metropolitana es uno de los mds ricos en el pais, pues es la muestra de
cédmo los municipios y el orden estatal se unen en un frente coordinado
que permite resistir los estragos de la pandemia, no solo en cuanto a
contagios, pues también en lo que a los servicios de salud se refiere,
en los controles de actividades esenciales y no esenciales, y los planes
para la reactivacién econdémica.

Por ello, la Junta de Coordinaciéon Metropolitana y la mesa de salud
estatal en estos momentos son vitales para seguir marcando unalinea
que nos permita ir recobrando fuerzas. Y no solo basta decir que lo
haremos solo entre las instituciones publicas, sino que son necesarias
las voces del sector empresarial, social y académico en este plan
de reactivacién econémica para Jalisco y el Area Metropolitana de
Guadalajara.

El camino que sigue, por otro lado, es el de la reconciliacién social,
tendremos que salir poco a poco a recobrar la vida publica en los




parques, en las plazas, en las calles, necesitamos que el espacio publico
y el encuentro social nos permitan acondicionar la socializacién entre
todas las personas. Paraello, la cultura de paz y la corresponsabilidad
serdn de mucha importancia.

Durante la pandemia, las consejerias sociales siempre estuvieron al
pendiente de la solidaridad vecinal, ahora esta misma solidaridad
debe seqguir para salir adelante de los efectos sociales que tendremos.
Por la parte del Gobierno Municipal queda innovar en los programas
sociales, que estos vayan mds alld del asistencialismo clientelar y se
conviertan en apoyos para las personas y a la vez para la comunidad.
Ahora es momento de calibrar los programas piloto que emprendimos,
y buscar su total formalizacién en los planes operativos del Gobierno
Municipal.

La crisis del COVID-19 ya estd teniendo y seguird teniendo consecuencias
devastadoras que no deben subestimarse para las personas y las
comunidades de todo el mundo. Al mismo tiempo, la crisis también
nos brinda una oportunidad fundamental para aprender mds sobre
los principios esenciales que sustentan el cambio transformador a
gran escala, como se necesita en muchos sistemas educativos de
todo el mundo.

La esperanza es que podamos salir del otro lado de esta pandemia
con mds evidencia y lecciones aprendidas sobre cémo expandir el
impacto de intervenciones sociales efectivas e introducir nuevas formas
de trabajar dentro de nuestros sistemas educativos para brindar
oportunidades de aprendizaje de calidad para todos.
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