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PRESENTACIÓN

El propósito del presente documento es contribuir a identificar posibles medidas de política interna y de 
cooperación regional e internacional frente al impacto que la epidemia por influenza AH1N1 (fiebre 
porcina) está teniendo en México. Para ello se parte por estimar el impacto tanto en términos del sector 
salud, las medidas tomadas a fin de controlar la propagación de la epidemia y atender a la población 
afectada como estimar las consecuencias que la epidemia y las medidas tomadas están teniendo sobre la 
economía nacional, con énfasis en los estados o regiones del país como sectores más afectados.

Este trabajo responde a una solicitud del gobierno de México, inicialmente de la Secretaría de 
Salud dirigido a la Organización Panamericana de la Salud (OPS) y luego reiterado por la Secretaría de 
Relaciones Exteriores a la Comisión Económica para América Latina y el Caribe de las Naciones Unidas 
(CEPAL) en el contexto más amplio de implicaciones de este tipo de epidemias en América Latina y el 
Caribe, sus consecuencias y el análisis de algunas propuestas de alcance nacional, regional o internacional 
para enfrentar los efectos y externalidades negativas que se observa este tipo de emergencia sanitaria 
plantea a la economía en diversos ámbitos con impactos económicos y sociales que no son proporcionales 
al número de personas enfermas o de casos sospechosos de contagio.

La misión conjunta CEPAL/OPS contó con la participación de funcionarios y expertos de la OPS, 
el Centro de Prevención de Desastres (CENAPRED) del gobierno de México adscrito a la Secretaría de 
Gobernación, cuya directora de Protección Civil prestó todo su apoyo a la evaluación, y de la CEPAL, 
con el apoyo de las distintas unidades de la Sede Subregional en México.
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La misión contó con el valioso apoyo de la Unidad de Estudios Económicos de la Secretaría de 
Salud, en particular de su directora, Cristina Gutiérrez Delgado, y de su equipo, Sandra Gómez Fraga y 
Verónica Guajardo Barrón. La misión asimismo expresa su agradecimiento a las siguientes personas e 
instituciones con las que se sostuvieron reuniones de trabajo y aportaron valiosa información para la 
evaluación. En la Presidencia de la República, Antonio Vivanco, Coordinador de Asesores, Gabriela 
Méndez, Subdirectora de Política Social y Empleo de la Coordinación de Asesores, y Demián Sánchez; 
en la Secretaría de Hacienda, al Lic. Miguel Messmacher y su equipo, y al Lic. Jesús Camarasa en la 
Dirección General de Asuntos Hacendarios Internacionales; en la Secretaría de Turismo al Coordinador 
de Asesores del Secretario, Gabriel Szekely; en la Secretaría de Relaciones Exteriores, a los embajadores 
Rogelio Granguillhome y Eréndira Paz, Gonzalo Canseco, Coordinador General de Asesores de la 
Canciller, y al Lic. Hermann Aschentrupp, de la Dirección General de Organismos Internacionales. En el 
Gobierno del Distrito Federal, al Director General del Sistema de Transporte Colectivo Metro, Francisco 
Bojórquez y su equipo; a la Lic. Laura Velázquez Alzúa, Secretaria de Desarrollo Económico; y a la 
Lic. María del Pilar Paredes Arroyo, Directora General de Planificación y Desarrollo Turístico. En 
Cancún, al Ing. Carlos Adolfo Pérez, Jefe del Departamento Comercial de la Comisión Federal de 
Electricidad (CFE) y a s u  superintendente, Gerardo Castañeda; a la Lic. Marissa Setién, Directora 
Ejecutiva de la Asociación de Hoteles de Cancún, Lic. Lizzie Cole Guerrero, Directora de Mercadotecnia 
de la Secretaría de Turismo del Estado de Quintana Roo; a Félix Enrique Zárate, Director de Turismo del 
Municipio Benito Juárez, Quintana Roo; a Manuel Paredes, Director General de Hoteles de la Riviera 
Maya; a Alberto García Cancino, Gerente General de la CANTRAC (Cámara de Restaurantes de 
Cancún), y al gerente de la empresa de agua potable de Cancún, AGUAKAN.

Se considera que contar con un estimado de las pérdidas que se generaron en algunos sectores de 
la economía con una visión integral y sistémica permitirá a las autoridades correspondientes puedan 
tomar las decisiones de asignación presupuestal para enfrentar y mitigar los impactos previstos, como de 
hecho ya empezó a hacerse durante la emergencia misma en términos de medidas sanitarias de 
distanciamiento, reducción o paralización de actividades a fin de reducir la velocidad de transmisión del 
virus, como de protección económica mediante medidas de apoyo fiscal y de recursos específicamente 
destinados a sectores vulnerables y estratégicos, tanto por parte del gobierno federal como de gobiernos 
estatales o locales, en particular el gobierno de la ciudad de México.

Un resumen de los resultados de la evaluación fue presentado al Secretario de Salud, doctor José 
Ángel Córdova Villalobos en su despacho y a diversas entidades de gobierno en una reunión llevada a 
cabo en la Sede Subregional de CEPAL1.

1 Ver el anexo con la lista de asistentes a dicha reunión. Los resultados preliminares fueron enviados asimismo a 
la dirección general de asuntos hacendarios internacionales de la Secretaría de Hacienda.
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RESUM EN Y CONCLUSIONES

A partir del análisis de lo ocurrido a partir del segundo trimestre en México se ratifica que aunque el 
impacto por número de personas fallecidas y afectadas es relativamente bajo, el impacto sobre la 
economía es más significativo e implica una reducción en actividades importantes para la economía, con 
consecuencias no deseadas sobre el empleo y posible impacto en sectores sociales vulnerables y/o en 
niveles de pobreza. La metodología seguida fue inicialmente desarrollada como un ejercicio piloto para 
estimar los potenciales costos en un país de la epidemia del síndrome agudo respiratorio severo (SARS) y 
luego se realizaron ejercicios piloto de evaluación de una potencial ocurrencia de influenza aviar en dos 
países de América Latina y el Caribe.

Los efectos de la pandemia han sido evaluados con base en la metodología para la evaluación de 
efectos socio-económicos y ambientales de los desastres, elaborada desde principios de los años setenta 
por parte de la CEPAL. Dicha metodología, que ha sido utilizada a lo largo de cerca de treinta y cinco 
años y aplicada tanto en la región latinoamericana como en otras regiones del mundo, contó con la 
cooperación directa de la Organización Panamericana de la Salud (OPS) para algunos de los sectores de 
actividad económica, especialmente para el sector de la salud. En este estudio específicamente la 
metodología seguida fue una modificación para evaluar emergencias sanitarias inicialmente desarrollada 
como un ejercicio piloto realizado para la OPS, el Banco Interamericano de Desarrollo, BID, y la CEPAL 
para estimar los potenciales costos en un país de la epidemia del síndrome agudo respiratorio severo 
(SARS) y luego se realizaron ejercicios piloto de evaluación de una potencial ocurrencia de influenza 
aviar en dos países de América Latina y el Caribe.

A inicios de abril del año en curso, en México, se observó una aparente prolongación atípica del 
ciclo estacional de transmisión de influenza, que vino acompañada por un notable e inusual aumento en el 
número de hospitalizaciones por neumonía y bronconeumonía en adultos jóvenes, especialmente en el 
Distrito Federal. Ante ello, el gobierno mexicano -  apegándose a lo establecido en el Reglamento 
Sanitario Internacional (RSI), y con el propósito de salvaguardar la salud pública tanto de los ciudadanos 
del país, como del exterior -  declaró el Estado de Contingencia Sanitaria y adoptó una serie de medidas 
de prevención y distanciamiento social que fueron reforzadas inmediatamente por el gobierno del Distrito 
Federal. Entre dichas medidas se incluyó el cierre temporal de establecimientos escolares, de culto 
religioso, estadios deportivos, teatros y cines, restaurantes, bares, cabarets, centros nocturnos, discotecas, 
etcétera, y la vigilancia sanitaria en los aeropuertos del país, especialmente dirigida a identificar y aislar 
aquellos pasajeros que viajando al exterior presentaban síntomas de la enfermedad. Al día siguiente se 
añadió el cierre de todas las actividades educativas, incluyendo las guarderías en el Distrito Federal, el 
Estado de México y en San Luis Potosí.

A principios de junio se inició en algunos Estados del Sureste —Chiapas, Tabasco, Quintana Roo 
y Yucatán— una búsqueda intencionada de casos en planteles escolares, debido al aumento del número de 
casos sospechosos. Para ello se usó nuevamente el “filtro escolar” y se cerraron 10 planteles escolares en 
Yucatán así como 27 planteles adicionales en Tabasco ante la aparición de nuevos brotes.

El primer caso confirmado del nuevo virus AHjNi se produjo en la Delegación Tlalpan del 
Distrito Federal el 11 de marzo de 2009, durante la semana epidemiológica diez. Desde su inicio hasta el 
día 3 de agosto del año en curso el número total de casos sospechosos se elevó a los 80.600, los casos 
confirmados se situaron en 17.416, de los cuales 7.974 requirieron de hospitalización ante su gravedad, 
habiendo fallecido un total de 146 personas en todo el país. La tasa de hospitalización ha venido 
descendiendo, desde un 59,1% al inicio hasta el 31,8% a fines de abril. Entre los casos hospitalizados con
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confirmación diagnóstica, el 59,1% tienen entre 15 y 44 años de edad. Entre dichos casos, la proporción 
que requiere de asistencia respiratoria asistida —definida como ventilación asistida no invasiva, 
ventilación asistida invasiva y/o entubación endotraqueal— es del 2,8% tasa que ha venido descendiendo 
desde el 4,3% a principios de abril hasta el 2,4% a fines de dicho mes. Si bien la pandemia está todavía en 
proceso, la tasa de ataque observada hasta el 3 de agosto se sitúa en 16,2 por 100.000 habitantes. Su 
distribución espacial no es uniforme, siendo más elevada en los Estados de Yucatán (131,9 casos 
confirmados por 100.000 habitantes), Chiapas (67,5), Colima (48,1) y Tabasco (42,0).

Al 3 de agosto se han registrado 146 defunciones lo que representa, en comparación con el 
número de casos sospechosos, una tasa de letalidad del 0,18%. Dicha tasa ha venido descendiendo a lo 
largo de la onda epidémica, desde el 13,1% (16 defunciones en 122 casos confirmados) el 16 de abril 
hasta la cifra más reciente antes indicada. Esta disminución de la tasa de letalidad es coincidente con la 
distribución de la reserva estratégica de medicamento antiviral Oseltamivir a los hospitales de los Estados 
a partir del 24 de abril.

Las estimaciones realizadas acerca de las pérdidas ocasionadas por la pandemia durante el año de 
2009, suponiendo que la tasa de ataque actual de la enfermedad se mantiene a niveles similares en el resto 
del año, ascienden a los 127.360 millones de pesos, o su equivalente de 9.110 millones de dólares2. De 
dicha cantidad, 121.978 millones de pesos corresponden a menor producción y venta de bienes y servicios 
(el 96% del total), en tanto 5.380 millones más (el 4% restante) se refieren a mayores gastos por encima 
de lo normal para atender las necesidades de la emergencia sanitaria.

Dicho monto equivale al 1% del producto interno bruto del año anterior3. El monto de este 
desastre de origen sanitario es superior con creces a muchos de los desastres de origen natural que han 
ocurrido en el país en el pasado reciente. De hecho, es el valor más alto de cualquiera de los desastres en 
la historia reciente, superando incluso el costo del terremoto de la Ciudad de México en 1985; representa 
varias veces el valor de, por ejemplo, los daños y pérdidas ocasionados por los huracanes que afectaron a 
México en 2005 así como el correspondiente a las inundaciones del Estado de Tabasco en 2007; y resulta 
ser equivalente a varias veces el valor promedio anual de los desastres de origen natural que han afectado 
a México desde 1985 a la fecha. La pandemia de influenza se diferencia de los demás desastres, en que no 
ha causado destrucción de acervos físicos.

Es relevante anotar que de las pérdidas totales, 88.782 millones de pesos, ocurrieron hasta el 
30 de junio, momento en que se cerró la evaluación interina, lo que equivale al 70% del total de 
pérdidas estimadas; el monto restante (38.577 millones de pesos) serán las pérdidas que se estima 
ocurrirán entre julio y diciembre en caso de no haber mayores rebrotes del virus y suponiendo una 
recuperación total para fin de año en la economía. Los sectores de actividad económica más 
afectados en términos de pérdidas fueron, en orden de magnitud decreciente, el turismo (47.646 
millones de pesos o el 37%), el comercio (45.517 millones de pesos o el 36% del total), el transporte 
de personas (16.912 millones de pesos y el 13%), y los restaurantes y bares (12.534 millones de 
pesos y 10%), seguidos de salud, ganadería, educación y electricidad y agua.

El costo de la atención de la población ante la pandemia —incluyendo los costos de diagnóstico, 
tratamiento y vigilancia— habría tenido un valor de 3.873 millones de pesos, equivalentes a un 3% de las

2 La conversión se ha realizado utilizando una tasa ponderada de conversión de 13,98 pesos mexicanos por dólar 
americano.

3 De acuerdo con el INEGI, el producto interno bruto de México en 2008 fue de 12.110.555 millones de pesos 
corrientes.
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pérdidas totales. Por su parte, las medidas de distanciamiento social que se adoptaron por parte de las 
autoridades mexicanas para reducir el contagio y expansión de la pandemia, resultaron en pérdidas 
estimadas en los 83.800 millones (66% del total)4. En tanto que el temor por parte de residentes en otros 
países causó pérdidas estimadas en 39.700 millones de pesos o el 31% del total.

En términos geográficos o geopolíticos, el Distrito Federal acumuló las más altas pérdidas por 
valor de 58.470 millones de pesos, o el 49% del total, en tanto que Quintana Roo fue el segundo Estado 
más afectado con pérdidas estimadas de 14.614 millones de pesos (o el 12%), y el Estado de México 
habría sido tercero (2.689 millones de pesos y 2%), lo cual no guarda relación directa con la tasa de 
incidencia de la enfermedad o el nivel de contagio, si bien el Distrito Federal acumula las mayores 
pérdidas causadas por la pandemia y el mayor número de casos de la enfermedad. El Estado de Quintana 
Roo, por el contrario, no fue objeto de medidas de distanciamiento social para reducir el número de 
afectados por el virus, pero si fue afectado en forma significativa por el temor en el exterior ante la 
enfermedad que redujo considerablemente el número de turistas extranjeros que normalmente llegaban 
tanto a Cancún como a la Riviera Maya, así como el número de pasajeros transportados por vía aérea.

El valor bruto de las pérdidas causadas por la pandemia de influenza en todo el país, que incluyen 
tanto menor producción así como mayores gastos para atender la pandemia, asciende a los 127.360 
millones de Pesos corrientes, lo que equivale a un 1% del valor del producto interno bruto 
correspondiente a 2008 de acuerdo con cifras del INEGI. Dicha cifra no es capaz por sí sola de modificar 
significativamente el crecimiento de la economía nacional en su tendencia de largo plazo. Sin embargo, si 
puede tener el efecto de requerir el desvío de recursos fiscales —con las consecuentes presiones 
adicionales— en un contexto de crisis económica nacional y mundial. En términos de valor agregado para 
estimar su posible impacto sobre el producto interno bruto, las pérdidas anteriores —descontando en 
efecto positivo de los mayores gastos efectuados para atender las necesidades de la población ante la 
pandemia5— representan un valor neto de 81,314 millones de pesos6. Ello representa solamente un 0,7% 
del producto interno bruto nacional. Así, si la tasa de crecimiento para el país en 2009 había sido estimada 
anteriormente en -6,4% como resultado de la pandemia se tornaría en un decrecimiento del 7,1%.

El impacto anterior, si bien limitado, vendría a agravar ligeramente el actual panorama de la 
economía mexicana ante la crisis financiera internacional. Al nivel estatal, sin embargo, el impacto sería 
de mayor importancia, teniendo en cuenta el tamaño, la estructura de la economía y su vulnerabilidad en 
los Estados más afectados. Concretamente, empleando información disponible en las cuentas nacionales 
que lleva el INEGI, se ha podido estimar que el impacto negativo sobre el crecimiento en Quintana Roo 
llegaría a representar un 4,9% de su producto interno bruto estatal, en tanto que para el Distrito Federal 
llegaría al 1,4%. Dichas cifras reflejan la mayor vulnerabilidad de ambas entidades federales ante un 
evento como la pandemia de influenza: el Distrito Federal por tener un elevado porcentaje de las 
actividades económicas nacionales y albergar la mayor concentración poblacional, y Quintana Roo por su 
alta dependencia en el turismo para sus ingresos y actividad económica en general. En cambio, en el resto 
de los Estados de la Federación el impacto negativo sería inferior al 0,7% de promedio que acusará la 
economía nacional en su conjunto.

4 Esta cifra no incluye el valor del mayor tiempo dedicado por las mujeres en sus casas al tener que cuidar de los 
niños que dejaron de asistir a clases debido al cierre de las escuelas.

5 De hecho, los mayores gastos realizados en salud y educación producirían un ligero aumento en el producto pero 
con un muy limitado valor en comparación con las pérdidas de producción.

6 El valor neto de las pérdidas en cada sector ha sido estimado descontando el valor de insumos intermedios 
provenientes de otros sectores de actividad económica, empleando para ello los coeficientes de valor agregado 
para cada sector analizado, obtenidos del INEGI.
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En términos fiscales ello tendrá un doble efecto en 2009: por una parte, la elevación del gasto 
público para atender las necesidades de atención médica a la población, para enfrentar las actividades de 
prevención mediante distanciamiento social e higiene, y para facilitar la recuperación de la actividad en 
sectores seleccionados de la economía. Por la otra, un posible impacto leve por el lado de los ingresos 
tributarios. Así, el gobierno deberá buscar a balancear su política fiscal mediante una posible disminución 
del gasto en otros rubros y el aumento de ingresos.

El principal impacto de la pandemia de influenza en el sector externo está vinculado a la 
reducción de los flujos del exterior por concepto de turismo, una reducción en los vuelos internacionales y 
una ligera caída en la exportación de carne de cerdo. Por el lado de las importaciones, el impacto se 
refiere a la adquisición en el exterior de equipos de detección de temperatura corpórea para uso en los 
aeropuertos, así como a la compra de algún material y medicamentos requeridos para la atención médica 
de los enfermos. El valor de los flujos provenientes del exterior que no se produjeron (y producirán en el 
resto del año) se estima asciende a los 39.654 millones de pesos.

En cuanto al impacto en el bienestar y condiciones económicas de las familias, el monto total de 
la reducción de remuneraciones en las personas afectadas, teniendo en cuenta el sector donde labora cada 
una de ellas, así como la reducción temporal debida a la ocurrencia de la pandemia, fue estimado en unos 
10.700 millones de pesos. El análisis realizado revela que un total de 43.000 hogares encabezados por 
hombres y 89.900 hogares encabezados por mujeres, abarcando un total de 531.500 personas, caerán 
temporalmente bajo el nivel de pobreza al perder su empleo por causa de la pandemia, lo que viene a 
afectar muy adversamente los esfuerzos que ha venido realizando el gobierno y la sociedad mexicanas 
para reducir la pobreza en el país.

En conclusión, este tipo de evento, como la aparición de un brote epidémico es un evento externo, 
que rebasa o no está en el ámbito normal de la política de salud pública interna de un país y que refleja la 
necesidad de avanzar más y profundizar los mecanismos de cooperación internacional requerida para 
enfrentar este tipo de emergencias sanitarias. Si bien existen normas y protocolos internacionales 
acordados, se requiere un avance en este ámbito para que los países que enfrenten este tipo de eventos 
tengan el apoyo externo necesario y se reduzcan los impactos y externalidades que las medidas necesarias 
de contención de la epidemia pueden acarrear.

Por ello resulta importante destacar que México respondió de la mejor manera y a tiempo dado 
que el evento fue una sorpresa al tratarse de un brote de virus mutado en una época del año no usual (la 
temporada de influenza estacional es en invierno no en primavera). La transparencia en la información a 
nivel internacional y las medidas de contención del contagio a nivel nacional y local en la Ciudad de 
México muestran responsabilidad, agilidad y madurez de las autoridades de la ciudad, del sistema 
nacional de salud y del país. Sin embargo, por factores externos, el brote ha tenido costos en términos 
económicos de consideración que no se relacionan con el número de casos confirmados, sospechosos o de 
población afectada por la enfermedad misma. Y, si bien la dimensión de la economía mexicana hace que 
en términos relativos sea menor, sí es de notar que se da en un momento en que el dinamismo del país 
está sufriendo el embate de la crisis financiera internacional que ya implicó una recesión económica que 
ahora se vería marginalmente agravada pero golpeando a sectores de gran importancia estratégica por su 
imagen externa y por la derrama que significan en términos de empleo e impacto en actividades 
empresariales grandes, medianas y pequeñas.
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I. ANTECEDENTES

La metodología seguida fue inicialmente desarrollada como un ejercicio piloto para estimar los 
potenciales costos en un país de la epidemia del síndrome agudo respiratorio severo (SARS) y luego se 
realizaron ejercicios piloto de evaluación de una potencial ocurrencia de influenza aviar en dos países de 
América Latina y el Caribe. Tales ejercicios y una primera propuesta metodológica fueron realizadas para 
la OPS y el BID en consulta con la CEPAL por el consultor de la OPS Roberto Jovel como una 
derivación especial hacia desastres sanitarios a partir de la metodología de evaluación socioeconómica y 
ambiental de los desastres que la CEPAL ha desarrollado y aplicado en numerosos países y desastres 
desde la década de los años setenta.7 Estos ejercicios y la propuesta metodológica apuntan a evidenciar 
que, si bien el número de personas afectadas y fallecidas a causa de la enfermedad puede ser 
relativamente limitado, su impacto sobre la economía —en los distintos sectores productivos y en los 
sectores público y social— puede llegar a ser significativo, pudiendo llegar a imponer reducciones 
notorias en el crecimiento y retrocesos en indicadores sociales en la medida en que la mortalidad y 
morbilidad generarían pérdidas de ingresos, pudiendo incluso llevar a ciertos grupos en condiciones de 
pobreza a condiciones de indigencia.

A fin de llevar a cabo la evaluación se conformó un equipo interagencial e interdisciplinario de 
expertos y funcionarios de la OPS y la CEPAL que tuvieron como contraparte a funcionarios nacionales, 
principalmente del sistema nacional de salud. Los resultados de la evaluación se apoyan en los trabajos 
previos de dicho sector así como de las entidades sectoriales específicas -como la Secretaría de 
Turismo— y se fundamentaron en los ejercicios de evaluación iniciales también de la Secretaría de 
Hacienda y Crédito Público.

El 24 de abril de 2009 los gobiernos de la ciudad de México y federal declararon un estado de 
epidemia tras detectar casos de neumonía atípica y fallecimientos asociados a los mismos, a la vez que 
iniciaron el proceso de análisis de muestras y enviaron las mismas a laboratorios de Canadá y Estados Unidos.

El 25 de abril de 2009 la Organización Mundial de la Salud (OMS) declaró formalmente una 
“emergencia internacional de salud pública”, indicando que no había conocimiento pleno sobre “las 
características clínicas, epidemiología y virología” de los casos reportados ni de las respuestas adecuadas. 
El día anterior el gobierno de México anunció la suspensión de actividades educativas en todo nivel y 
escuelas de la ciudad capital y se suspendieron eventos públicos al confirmarse casos de estudiantes 
afectados por esta nueva variedad de virus de influenza. Con posterioridad la emergencia se extendió a 
varios estados del país y actualmente hay medidas de precaución y emergencia en un número de países, 
tanto en los que se han detectado casos probables como en otros de manera preventiva. Se han anunciado 
restricciones o indicaciones de no viajar a México por varios países y grupos de países. Ya en el mes de

7 Véase Jovel, Roberto, Estimation of the economic impact of the Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS) 
Outbreak in Singapore, in 2003, Special Consultant’s Report, San Salvador, July 2003, Banco Interamericano de 
Desarrollo (BID)/Organización Panamericana de la Salud (OPS), Estimación del impacto socio-económico de la 
pandemia de influenza en El Salvador, 8 de febrero de 2007, El impacto socio-económico de la pandemia de 
influenza: Metodología para su estimación preliminar, 12 de julio de 2007, y Preliminary estimation of the socio­
economic impact of the flu pandemic in Jamaica, 2 de agosto de 2007, documentos elaborado por el Consultor J. 
Roberto Jovel con la colaboración del Consultor Dr. Celso Bambarén de la Organización Panamericana de la 
Salud (OPS), para el caso del sector salud. La metodología completa de CEPAL sobre evaluación de desastres 
puede consultarse bajo: CEPAL, Manual para la evaluación del impacto socioeconómico y ambiental de los 
desastres, LC/MEX/G.5, julio de 2003.
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mayo fue elevado el nivel de alerta y se declaró formalmente una pandemia. (Véase el recuadro 
metodológico 1).

RECUADRO METODOLÓGICO 1 
LA METODOLOGÍA DE CEPAL Y SU APLICACIÓN A EVENTOS SANITARIOS EPIDÉMICOS

De acuerdo con la metodología simplificada, las siguientes serían las definiciones de los efectos originados por 
los desastres:

a) Daños. La destrucción total o parcial de acervos. Su valor se mide inicialmente en términos físicos —por 
ejemplo, metros cuadrados de vivienda o kilómetros de carretera— a lo cual posteriormente se le asigna 
su costo de reposición. El daño se produce usualmente en forma concurrente con el evento que ocasiona 
el desastre. En el caso de epidemias el monto de daños esperados será nulo o mínimo ya que no hay 
destrucción física de infraestructura. Puede haber impacto en términos de descontaminación o cierre 
parcial de instalaciones que tengan que ponerse en cuarentena por efecto de la epidemia.

b) Pérdidas. Los cambios en flujos económicos que se producen como resultado de la ausencia temporal de 
los acervos. Incluyen descensos en la producción y ventas así como mayores costos o menores ingresos 
en la prestación de servicios básicos. Las pérdidas se producen a lo largo del período requerido para 
alcanzar una reconstrucción o recuperación económica completa después del desastre. Su valor se mide 
en precios corrientes. Se valora la morbilidad/mortalidad en términos de gastos médicos ocasionados así 
como de días laborables perdidos por el período de enfermedad de la población afectada.

c) Efectos totales. La suma de los daños y las pérdidas ocasionadas por el desastre. La metodología no da 
un valor cuantitativo a las vidas humanas perdidas (ni se hace un cálculo actuarial de los días/meses/años 
perdidos por los años de vida económicamente activa de las víctimas) pero sí se aproxima una valoración 
al ingreso no percibido por efecto de los días de enfermedad y se valora la pérdida económica de 
actividades paralizadas por efectos de la epidemia.

La metodología de la CEPAL supone el análisis de los efectos de los desastres sobre cada uno de los 
sectores afectados y luego su agregación para estimar el impacto macroeconómico, asegurando previamente la 
no-duplicación de los efectos sectoriales y teniendo en cuenta los eslabonamientos entre sectores de la cadena de 
producción.

Fuente: Elaboración propia.
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GRÁFICO 1
FASES DE ALERTA POR EMERGENCIA MÉDICA3: 

FASES DE LA OMS VIGENTES EN LA ACTUALIDAD
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Fuente: OMS.

a El Comité de Urgencias del Reglamento Sanitario Internacional está integrado por 15 expertos 
independientes que asesoran a la Directora General de la OMS, y ha recomendado el cambio de fase. El 
cambio de la fase indica claramente a los países que deben fortalecer la vigilancia de enfermedades, 
examinar sus preparativos para hacer frente a una eventual pandemia y determinar qué medidas deben 
aplicarse si el brote llegara a convertirse en una pandemia.

A pesar de haber sido declarada la fase de pandemia por parte de la OMS, no se recomienda el 
cierre de fronteras ni la restricción de los viajes internacionales, pues tendrán poca o ninguna repercusión 
en la propagación del virus y causarán perturbaciones importantes a los países. Asimismo indica que el 
uso de la vacuna antigripal estacional debe seguir tal y como se había recomendado anteriormente. La 
producción de la vacuna antigripal estacional debe continuar, lo cual se reevaluará a medida que la 
situación evolucione. La continuada aparición de casos y el brote de un número mayor coincidente con la 
estación invernal en el hemisferio sur y la aparición estacional de influenza y neumonías la vigilancia 
epidemiológica y el control de muestras para detectar la atribución a casos confirmados del virus AH1NI 
se viene incrementando a nivel global. Conforme a la OMS/OPS las investigaciones en curso ayudarán a 
caracterizar la transmisión del virus dentro de las comunidades y a conocer mejor la forma como la 
gravedad de la enfermedad varía de un país a otro y de una región a otra. El cuadro 1 resume el número 
de casos a la fecha más reciente.
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CUADRO 1
TOTAL ACUMULADO CASOS Y FALLECIMIENTOS POR REGIÓN

Región Total acumulado 
al 23 de agosto de 2009

Casosa Fallecimientos
OMS/WHO Oficina Regional para África (AFRO) 3 843 11
OMS/WHO Oficina Regional para Américas (AMRO) 
(OPS/PAHO) 110 113 1 876

OMS/WHO Oficina Regional para el Mediterráneo Oriental 
(EMRO) 3 128 10

OMS/WHO Oficina Regional para Europa (EURO) Más de 42 557 Al menos 85
OMS/WHO Oficina Regional para el Sudeste Asiático 
(SEARO) 15 771 139

OMS/WHO Oficina Regional para el Pacífico Occidental 
(WPRO) 34 026 64

Total Más de 209 438 Al menos 2 185
Fuente: OMS.
a Dado que los países ya requieren llevar a cabo prueba de contagio y reportar casos individualmente, el 
número de casos reportado subestima el número de casos realmente ocurridos.
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A. APARICIÓN DEL NUEVO VIRUS AH1N1

A inicios de abril del año en curso, en México, se observó una aparente prolongación atípica del ciclo 
estacional de transmisión de influenza, que vino acompañada por un notable e inusual aumento en el 
número de hospitalizaciones por neumonía y bronconeumonía en adultos jóvenes, especialmente en el 
Distrito Federal.

II. DESCRIPCIÓ N DE LA PANDEM IA DE INFLUENZA PO R EL VIRUS A H 1N 1

GRÁFICO 2 
VIRUS

Fuente: OPS.

Concretamente, el día 17 de abril, coincidiendo con la notificación del primer caso en Oaxaca y 
con el informe recibido del Centro de Control de Enfermedades de los Estados Unidos de América (CDC) 
confirmando el hallazgo de un virus nuevo de influenza AHjNi, de origen porcino, en dos niños de aquel 
país, la Secretaría de Salud de México emitió una alerta sanitaria nacional, intensificándose la vigilancia 
activa de posibles casos de enfermedad respiratoria aguda tipo influenza en el país, con apoyo de la Red 
Global de Respuesta y Alerta ante Epidemias de la Organización Mundial de la Salud (OMS) y en 
coordinación con la Organización Panamericana de la Salud (OPS).

Los días 18 y 19 se llevó a cabo una encuesta en 23 hospitales del Distrito Federal que reveló un 
notable aumento en las admisiones de adultos jóvenes por enfermedad pulmonar, a partir del día 10 de 
dicho mes. El 24 de abril, las pruebas de laboratorio realizadas tanto en el Laboratorio Nacional de 
Microbiología de la Agencia de Salud Pública de Canadá y en la División de Influenza del CDC de los 
Estados Unidos, identificaron plenamente el nuevo tipo de virus AH1N1 encontrado en las muestras 
tomadas a los pacientes mexicanos.
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B. LA CONTINGENCIA SANITARIA Y LAS MEDIDAS DE 
DISTANCIAMIENTO SOCIAL8

Ante ello, el mismo día 24, el gobierno mexicano -  apegándose a lo establecido en el Reglamento 
Sanitario Internacional (RSI)9 , y con el propósito de salvaguardar la salud pública tanto de los ciudadanos 
del país, como del exterior -  declaró el Estado de Contingencia Sanitaria1 0  y adoptó una serie de medidas 
de prevención y distanciamiento social que fueron reforzadas inmediatamente por el gobierno del Distrito 
Federal1 1 . Entre dichas medidas se incluyó el cierre temporal de establecimientos de culto religioso, 
estadios deportivos, teatros y cines, restaurantes, bares, cabarets, centros nocturnos, discotecas, etcétera, y 
la vigilancia sanitaria en los aeropuertos del país, especialmente dirigida a identificar y aislar aquellos 
pasajeros que viajando al exterior presentaban síntomas de la enfermedad. Al día siguiente se añadió el 
cierre de todas las actividades educativas, incluyendo las guarderías en el Distrito Federal, el Estado de 
México y en San Luis Potosí.

El día 28 de abril, la Secretaría de Salud decretó el cierre oficial de todos los niveles educativos 
en el país, con límite al día 6 de mayo, aprovechando los feriados del 1 y 5 de mayo. Al llegar el 10 de 
mayo, sin embargo, el gobierno decidió suspender las actividades de la Administración Pública Federal, 
exceptuando aquellas que, a criterio de las propias dependencias y entidades, eran necesarias para 
garantizar la suficiencia, oportunidad y continuidad en la prestación de los servicios, y además suspendió 
los trabajos no esenciales en los sectores productivos, manteniendo abiertos aquellos que se requerían 
para asegurar los insumos básicos para las familias, tales como alimentos, transporte, entre otros, siempre 
y cuando no se realicen en espacios cerrados o que generen aglomeraciones. El sector privado anunció 
por su parte la adopción de medidas similares de cierre temporal de actividades e incluso la iglesia 
católica, por medio del Arzobispo, suspendió temporalmente la celebración de actos culturales, eximiendo 
a los fieles de asistir a dichas obligaciones, en el Distrito Federal.

En la semana siguiente se anunciaron lineamientos de prevención y control para restaurantes, 
centros de trabajo, transporte público y centros de reunión y —ante el descenso observado en la tasa de 
transmisión del virus— se autorizó reanudación de labores en la Administración Pública, los servicios no 
esenciales de los sectores productivos, restaurantes y similares, así como la reanudación de clases al nivel 
medio y superior a partir del día 7 de mayo. Las guarderías y las clases del nivel básico en el Distrito 
Federal y el Estado de México reiniciaron actividades a partir del 11 de mayo, instrumentándose 
programas de “filtro escolar” y vigilancia de los maestros a los alumnos. El 18 de mayo retornaron a 
clases en Jalisco, San Luis Potosí, Hidalgo, Nayarit, Guerrero, Chiapas y Zacatecas.

8 La relación de las medidas de prevención y control de la pandemia acá incluida se apoya en información 
obtenida de los Boletines Diarios sobre el Brote de Influenza emitidos por la Secretaría de Salud, así como de 
información registrada en los diarios oficiales de la Federación y del Distrito Federal.

9 El Reglamento Sanitario Internacional (RSI) es un instrumento jurídico internacional de carácter vinculante para 
194 países, miembros de la Organización Mundial de la Salud (OMS), que entró en vigor en junio de 2007. 
Tiene por objeto ayudar a la comunidad internacional a prevenir y afrontar riesgos agudos de salud pública que 
son susceptibles de atravesar fronteras y amenazar a la población en todo el mundo. El Reglamento obliga a los 
países a comunicar a la OMS los brotes de ciertas enfermedades y determinados eventos de salud pública.

10 Decreto por el que se ordenan diversas acciones en materia de salubridad general para prevenir, controlar y  
combatir la existencia y  transmisión del virus de influenza estacional epidémica, Diario Oficial de la Federación, 
México, D.F., 25 de abril de 2009.

11 Decreto por el que instruye a los titulares de los órganos político-administrativos para que de acuerdo a sus 
facultades se ordene la suspensión temporal de actividades, durante el tiempo que dure la contingencia 
sanitaria producida por los casos de influenza, en los establecimientos mercantiles ubicados en las delegaciones 
del Distrito Federal, Gaceta Oficial del Distrito Federal, México, D.F., 25 de abril de 2009.
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A principios de junio se inició en algunos Estados del Sureste —Chiapas, Tabasco, Quintana Roo 
y Yucatán— una búsqueda intencionada de casos en planteles escolares, debido al aumento del número de 
casos sospechosos. Para ello se usó nuevamente el “filtro escolar” y se cerraron 10 planteles escolares en 
Yucatán así como 27 planteles adicionales en Tabasco ante la aparición de nuevos brotes.

C. EVOLUCION DE LA PANDEMIA DE INFLUENZA

La Dirección General Adjunta de Epidemiología de la Secretaría de Salud ha tenido a su cargo la 
vigilancia de la morbilidad y la mortalidad ocasionadas por la pandemia, y desde inicios de la 
contingencia ha venido publicando boletines diarios acerca de su evolución.

Desde su inicio hasta el día 3 de agosto del año en curso el número total de casos sospechosos se 
elevó a los 80.600, los casos confirmados se situaron en 17.416, de los cuales 7.974 requirieron de 
hospitalización ante su gravedad, habiendo fallecido un total de 146 personas en todo el país12. La 
evolución en el tiempo de tales cifras aparece consignada en el gráfico 3

GRÁFICO 3
DISTRIBUCIÓN DE CASOS CONFIRMADOS SEGÚN FECHA DE INICIO DE SÍNTOMAS

11/03 a 03/08, México, 2009 (N: 17.332)
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Fuente: Boletín Diario No 73, Secretaría de Salud.

Nótese que durante la segunda mitad de mayo se aprecia una reducción en el número de casos 
confirmados de la enfermedad, y que a partir de principios de junio se inicia una campaña activa para 
buscar y tratar nuevos casos en algunos Estados del Sur del país, lo que resultó en un nuevo crecimiento 
de los casos identificados. De hecho, durante las cuatro semanas epidemiológicas anteriores al 14 de 
agosto, México había reportado una tendencia decreciente de la enfermedad respiratoria aguda; sin

12 Dirección General Adjunta de Epidemiología, Boletín Diario No 73, Brote de Influenza AH1N1 en México, 3 de 
agosto de 2009, Secretaría de Salud, México, D. F.
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embargo, la intensidad en la semana epidemiológica treinta y uno pasó a muy alta, al ocurrir 974 nuevos 
casos y 16 nuevas defunciones13.

D. SEVERIDAD CLÍNICA

La información disponible revela que del número total de casos sospechosos (80.600) ocurridos hasta el 3 
de agosto, el 9,9% (17.416 casos) fueron confirmados como del tipo H1N1, y que el 45,7% de ellos 
(7.974 casos) tuvieron que ser hospitalizados debido a su gravedad. La tasa de hospitalización ha venido 
descendiendo, desde un 59,1% al inicio hasta el 31,8% a fines de abril.

Entre los casos hospitalizados con confirmación diagnóstica, el 59,1% tienen entre 15 y 44 años 
de edad. Entre dichos casos, la proporción que requiere de asistencia respiratoria asistida —definida como 
ventilación asistida no invasiva, ventilación asistida invasiva y/o entubación endotraqueal— es del 2,8% 
tasa que ha venido descendiendo desde el 4,3% a principios de abril hasta el 2,4% a fines de dicho mes.

Al 3 de agosto se han registrado 146 defunciones lo que representa, en comparación con el 
número de casos sospechosos, una tasa de letalidad del 0,18%. Dicha tasa ha venido descendiendo a lo 
largo de la onda epidémica, desde el 13,1% (16 defunciones en 122 casos confirmados) el 16 de abril 
hasta la cifra más reciente antes indicada. Esta disminución de la tasa de letalidad es coincidente con la 
distribución de la reserva estratégica de medicamento antiviral Oseltamivir a los hospitales de los Estados 
a partir del 24 de abril.

Una revisión preliminar de los expedientes clínicos de los pacientes fallecidos reveló que al 
menos el 75% de los casos presentaron, al momento del ingreso, altos niveles de enzimas hepáticas (LDL, 
CGT, CPK, TGO y TGP) así como una saturación de oxígeno inferior al 90%, un 44% de prevalencia de 
comorbilidad (especialmente obesidad, diabetes y cardiopatías). Entre los fallecidos, el tiempo promedio 
desde el inicio de la enfermedad hasta la defunción fue de 13,3 días (con una desviación estándar de 6,7 
días). Dicho tiempo promedio, sin embargo, ha venido cambiando en el tiempo: desde 17,0 (5,9) días el 
16 de abril, hasta 8,8 (4,0) en la actualidad.

E. DISTRIBUCIÓN Y DISEMINACIÓN GEOGRÁFICA

El primer caso confirmado del nuevo virus AH1N1 se produjo en la Delegación Tlalpan del Distrito 
Federal el 11 de marzo de 2009, durante la semana epidemiológica diez. A la semana siguiente (SE 11) se 
confirmó la circulación del nuevo virus en el Estado de Baja California. En la SE 12 se sumaron los 
Estados de México, Colima y San Luis Potosí; en la SE 13 se añadieron Hidalgo, Veracruz y Oaxaca; en 
la SE 14, se sumó el Estado de Tamaulipas.

Durante la semana 15 el virus apareció en cinco Estados más: Tlaxcala, Jalisco, Puebla, 
Aguascalientes y Nuevo León. Entre el 19 y 25 de abril (semana 16) se sumaron 14 Estados: Chiapas, 
Campeche, Quintana Roo, Querétaro, Guerrero, Morelos, Tabasco, Guanajuato, Michoacán, Yucatán, 
Chihuahua, Durango, Nayarit y Sonora. En la semana 18 se añadió Sinaloa y en la semana 20, Baja 
California Sur. En resumen, al 3 de agosto de 2009, 22 semanas después de que ocurrió el primer caso en 
marzo, 32 Estados de la Federación han presentado casos confirmados de la influenza AH1N1. El

13 Actualización Regional, Pandemia (H1N1), 14 de agosto 2009, Organización Panamericana de la Salud, 
Washington, D.C.
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gráfico 4 muestra la diseminación geográfica de la pandemia desde el inicio el 11 de marzo hasta el 13 de 
mayo; el gráfico 5 muestra las fechas de aparición del virus en los Estados que han sido afectados en el país.

GRÁFICO 4
DISEMINACIÓN GEOGRÁFICA DE LA EPIDEMIA DE INFLUENZA A H ^

EN EL TERRITORIO MEXICANO

Marzo 11, 2009 (SE10) Abril 10, 2009 (SE 13)
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Fuente: Secretaría de Salud, México.

El número de casos confirmados ha variado de un Estado a otro, sobresaliendo los de Chiapas 
(3.044 casos confirmados o el 17,5% del total nacional), Yucatán (2.535 casos y 14,6%), el Distrito 
Federal (2.250 casos y 12,9%), y Jalisco (956 casos y 5,5%). En cuanto al número de defunciones la 
concentración espacial ha sido también diferente, sobresaliendo el Distrito Federal (77 defunciones o el 
53% del total), Chiapas (13 defunciones, 8,9%) y San Luis Potosí (7% y 4,8%). Cabe anotar que el 75% 
de las defunciones se han concentrado en los grupos etarios de entre 15 a 59 años, y que la distribución 
por sexo ha sido más o menos uniforme (véase el gráfico 4).

Si bien la pandemia está todavía en proceso, la tasa de ataque observada hasta el 3 de agosto se 
sitúa en 16,2 por 100.000 habitantes. Su distribución espacial no es uniforme, siendo más elevada en los 
Estados de Yucatán (131,9 casos confirmados por 100.000 habitantes), Chiapas (67,5), Colima (48,1) 
y Tabasco (42,0).
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GRÁFICO 5
DISTRIBUCIÓN DE DEFUNCIONES POR GRUPOS DE EDAD
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Fuente: Secretaría de Salud.

F. GRADO DE TRANSMISIÓN DEL VIRUS EN LA COMUNIDAD

Empleando un estudio detallado de 77 casos confirmados, fUe posible identificar un total de 479 contactos 
no hospitalarios (un promedio de 6,2 contactos por caso, con un rango de 1 a 25). Del total de contactos 
domiciliarios se determinó que 285 (el 59,9%) fueron de sexo femenino. Se encontró también que 148 
contactos fueron sintomáticos (esto es, aquellos que acusaron presencia de síntomas respiratorios tipo 
influenza dentro de los 14 días de la fecha de inicio de síntomas en el caso confirmado), lo que representa 
una prevalencia de contactos domiciliarios sintomáticos del 31%. Dichos 148 contactos sintomáticos se 
generaron de 55 casos confirmados, lo que da un promedio de 2,7 contactos sintomáticos por caso; 
mientras que los 331 contactos asintomáticos se generaron de 69 casos confirmados, lo que produce un 
promedio de 4,8 contactos asintomáticos por caso.

Con la información disponible de 110 contactos sintomáticos se determinó que el tiempo 
promedio entre la fecha de inicio de síntomas del caso y la fecha de inicio de síntomas del contacto (i.e. el 
intervalo de generación) fue de 3,9 días (con mediana de 3,0 días, desviación estándar de 3,6 días). 
Además, el análisis exploratorio de esta información reveló que la vacunación contra la influenza 
estacional —que ocurrió en 16,2% de los asintomáticos versus en 8,2% en los sintomáticos; OR: 0,46; 
IC 95% exacto: 0,24— 0,87; p<0,00001 y la quimioprofilaxis con Oseltamivir (14,2% versus 1,5%, 
respectivamente), OR: 0,10; IC 95% exacto; 0,03 -  0,28; p<0.00824 parecen conferir protección contra el 
desarrollo de síntomas.
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GRÁFICO 6
CIRCULACIÓN DEL VIRUS DE INFLUENZA AH1N1 EN MÉXICO: FECHA DE INICIO DEL PRIMER 

CASO CONFIRMADO Y ACUMULADO, POR ESTADO, AL 13 DE MAYO DE 2009
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Fuente: Secretaría de Salud, México.

G. GRADO DE TRANSMISIÓN DEL VIRUS EN TRABAJADORES DE LA SALUD

Los días 12 y 13 de mayo se llevó a cabo un estudio con 158 trabajadores de la salud que habían tenido 
contactos hospitalarios con cinco pacientes hospitalizados confirmados por influenza con PCR a tiempo 
real, en hospitales de los Estados de San Luis Potosí e Hidalgo. De los trabajadores entrevistados, el 
44,5% eran enfermeras y 18% eran médicos; 35,6% trabajaban en el servicio de urgencias y 15% en el 
servicio de medicina; 71,3% eran del sexo femenino. El estudio reveló que la prevalencia global de 
enfermedad respiratoria en las siete semanas anteriores fue del 13,3% (21/158). De los veintiún 
trabajadores de salud que manifestaron haber padecido o estar padeciendo enfermedad respiratoria en las 
últimas siete semanas, 10 (el 47,6%) tienen edades en el rango de 30 a 39 años, 8 (38,1%) laboran en el 
servicio de pediatría, y 7 (33,3%) trabajan en el servicio de urgencias. Dieciocho de los 21 trabajadores 
tuvieron contacto hospitalario y domiciliario. Dos de los trabajadores entrevistados que tuvieron un 
contacto con un paciente confirmado recibieron tratamiento antiviral. Once de ellos recibieron 
quimioprofilaxis.
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III. LOS EFECTOS DE LA PANDEMIA 

A. COMENTARIOS GENERALES

Los efectos de la pandemia han sido evaluados con base en la metodología para la evaluación de efectos 
socio-económicos y ambientales de los desastres, elaborada desde principios de los años setenta por parte 
de la Comisión Económica para América Latina y el Caribe (CEPAL)14. Dicha metodología, que ha sido 
utilizada a lo largo de cerca de treinta y cinco años y aplicada tanto en la región latinoamericana como en 
otras regiones del mundo, contó con la cooperación directa de la Organización Panamericana de la Salud 
(OPS) para algunos de los sectores de actividad económica, especialmente para el sector de la salud.

Si bien dicha metodología fue originalmente diseñada para la evaluación de los efectos e impacto 
de desastres de origen natural, también es directamente aplicable para analizar crisis de origen sanitario 
como el de la pandemia de influenza AH1N 1 . De hecho, ha sido utilizada en ocasión anterior para analizar 
el caso de la epidemia del Síndrome Agudo Respiratorio Severo (SARS) en algunos países de Asia en 
200315. Adicionalmente, la misma metodología ha sido aplicada por parte de la OPS para el análisis ex 
ante del posible impacto de la pandemia de influenza en países seleccionados de la América Latina y el 
Caribe, con objeto de diseñar planes para enfrentar dicha enfermedad16.

La metodología supone la estimación de la destrucción de acervos físicos y de cambios en los 
flujos económicos que ocurren debido al desastre, para luego comparar su valor con las principales 
variables macro-económicas y así estimar el impacto sobre la economía y las condiciones de vida de la 
población. Para ello, se realiza un análisis de lo acontecido en todos y cada uno de los sectores de 
actividad económica del país, y los resultados sectoriales se agregan para obtener el resultado final. Como 
marco de referencia para dicho análisis se dispone de las cuentas nacionales del país.

En el caso de la crisis ocasionada por la emergencia sanitaria del virus AHjNi no se consideran 
daños sobre los acervos, sino solamente los cambios o pérdidas en los flujos de la economía. Dichas 
pérdidas pueden ser de dos tipos: mayores gastos realizados para atender necesidades derivadas de la 
pandemia en cualquiera de los sectores, por encima de las asignaciones presupuestarias normales, y 
disminuciones en la producción o la venta de bienes y servicios. Estas últimas se pueden a su vez deber a 
intervenciones de las autoridades nacionales o estatales para reducir el contagio —tales como el cierre de 
escuelas y otras actividades donde hay aglomeración humana— o a acciones u actos de omisión 
adoptados en el exterior tanto por gobiernos como por individuos que tienen por resultado la reducción en 
la llegada de turistas del exterior. Cada uno de estos tipos de pérdidas o cambios en los flujos ha sido 
cuidadosamente evaluado y documentado en cada uno de los sectores de actividad económica del país, y 
discriminándolos o desglosándolos por unidad geográfica, con el propósito de diferenciar el impacto.

Se describen a continuación los efectos e impactos así identificados y cuantificados.

14 Véase CEPAL, Manual para la evaluación del impacto socio-económico y  ambiental de los desastres, Santiago 
de Chile, 2003.

15 Véase Jovel, Roberto, Estimation of the Economic Impact of the Severe Acute respiratory Syndrome Outbreak in 
Singapore in 2003, Asian Disaster Preparedness Center (ADPC), Bangkok, 2004.

16 Jovel, Roberto, y Celso Bambarén, Metodología para la estimación preliminar del impacto socio-económico de 
la pandemia de influenza, Organización Panamericana de la Salud (OPS) y Banco Interamericano de Desarrollo 
(BID), Washington, D.C., 2006.



19

Para realizar este análisis se examinaron todos los sectores de actividad económica para el país, que 
podían haber sufrido alguno de los efectos negativos antes señalados, incluyendo los de salud, educación, 
ganadería, comercio y transporte, prestándose especial atención a las actividades de alojamiento temporal 
(turismo) y preparación y venta de alimentos (restaurantes), así como las de esparcimiento que 
normalmente se incluyen bajo el sector de comercio.

1. Sector de salud

En el sector de salud, luego de que se identificó el nuevo virus, las autoridades —encabezadas por el 
propio Secretario de Salud— emprendieron todas las actividades requeridas para diagnosticar y atender 
las necesidades para dar el tratamiento indicado a los numerosos pacientes que acudieron a los 
establecimientos del sector en busca de atención médica.

Al inicio de la pandemia, muchas personas acudieron a los centros de salud y hospitales del 
sector, en busca de diagnóstico y tratamiento inmediato. Se contabilizaron cerca de 737.800 personas que 
acudieron a tales centros, de los cuales 536.000 solicitaron ser vacunados contra la influenza anual, a 
pesar de que no existían garantías de su efectividad contra el nuevo virus.

Las autoridades del sector proveyeron la atención médica del caso a quienes dieron resultado 
positivo en las pruebas del nuevo virus, y llevaron una contabilidad pormenorizada acerca del número de 
casos sospechosos y confirmados, así como de las que lamentablemente fallecieron a causa de la 
epidemia. Como ya se anotó en el capítulo precedente, el número de casos y las defunciones no tuvieron 
una distribución uniforme en todo el país, existiendo algunos Estados donde la concentración fue mayor 
que en otros.

Con base en información referente a la evolución del número de casos y de su gravedad relativa, 
así como de los costos unitarios para proveer atención médica en casos hospitalizados y ambulatorios, 
proporcionada por la Dirección General Adjunta de Epidemiología de la Secretaría de Salud, se estimaron 
los costos incurridos por el sector. Para ello, se usaron cifras reales acerca del número de casos hasta el 
día 3 de agosto del año en curso, y se realizaron proyecciones acerca del número adicional de casos que 
podrían darse desde dicha fecha hasta fin de año, asumiendo que no ocurrirían brotes de mayor intensidad 
que aquellos que se han medido hasta ese momento. Se supuso además que la tasa de hospitalización y 
gravedad, en comparación con el número de casos confirmados, se mantendría como hasta ahora.

Así, el número de casos sospechosos para todo el año se situó en 378.800, en tanto que los casos 
confirmados se asumió en 37.500 (el 9,9%), de los cuales 16.875 serían hospitalizados (45%) y unos 938 
casos requerirían de ingreso a cuidados intensivos (2,5%).

Teniendo en cuenta los costos unitarios para cada tipo de tratamiento, de acuerdo con las cifras de 
la Secretaría de Salud y otras instituciones del sector, el costo total de tratamiento de los pacientes hasta el 
fines de diciembre se estima alcanzaría los 1.773 millones de pesos (véase el cuadro 2).

B. EFECTO S SECTORIALES DE LA PANDEM IA
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CUADRO 2
COSTO DE LA ATENCIÓN MÉDICA RELACIONADA CON LA PANDEMIA DE INFLUENZA. 

PROYECCIONES HASTA EL 31 DE DICIEMBRE DE 2009

A ctiv id ad D esc rip c ió n
N ú m ero C o sto  un ita rio ,

C o sto  to ta l

de casos peso s/p e rso n a
(m illones de 

p esos)

A ten c ió n  in ic ia l 435 ,4

C o n su ltas  m éd icas 737  881 517 ,00 381,5

C o sto  de v acu n ació n 536 160 100,47 53,9
P ru eb as ráp id as 378 788 346 ,38 131,2
T ra tam ien to  de  en ferm o s

C asos A H 1N 1 esp erad o s 37 500

1 210 ,2

H o sp ita lizad o s (10 d ías) 16 875 4 769 ,00 808,4
E n  U n id a d  tra tam ien to

938 28  077 ,00 394,8
in ten siv o  (1 5  d ías)
T ra tam ien to  am b u la to rio 19 688 355,01 7,0

T o ta les 1 773,1

Fuente: E stim ac io n es  del g rupo  ev a lu ad o r co n  b ase  e n  in fo rm ació n  de la  S ecretaría  de  Salud.

Además de dichos costos, se incurriría en una serie de gastos asociados que incluyen inter alia los 
costos de prevención para el personal del sector, la adquisición de equipos de detección temprana, la 
reposición del stock de antivirales, las campañas de información al público, y costos misceláneos. Todo 
ello elevó el costo total para el sector al 31 de diciembre, en término de gastos no previstos y por encima 
de las asignaciones del presupuesto regular del sector salud, a los 3.873 millones de pesos (véase el 
cuadro 3)17.

CUADRO 3
RESUMEN DE COSTOS ESTIMADOS HASTA EL 31 DE DICIEMBRE 2009,

POR LA PANDEMIA DE INFLUENZA EN EL SECTOR SALUD

Concepto de gasto Costo total (millones 
de pesos)

Costos atención médica 1 773,1
Equipos detección temprana 67,5
Costo otros medicamentos 355,5
Material de protección personal 279,9
Costo reposición stock antiviral 33,1
Campañas información pública 57,3
Costos atención privada 20,9
Otros costos 1 285,5
Total 3 872,8

Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en 
información de la Secretaría de Salud.

17 Al día 3 de agosto, los gastos alcanzaban una cifra de 2.072 millones de pesos.
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Téngase presente, sin em bargo, que com o la pandem ia  todav ía  está  en  desarro llo , la  estim ación 
antes p resen tada  incluye cierto  grado  de incertidum bre p o r cuanto todav ía  podrían  ocurrir rebrotes en  el 
resto del año en correspondencia  a  — p o r ejem plo—  la  llegada del invierno, razón po r la  cual las cifras 
antes indicadas deben ser consideradas com o interinas. Para  ob tener una  cifra  defin itiva  será  necesario  
ac tualizar estos resultados m ás adelante en  el año, cuando se d isponga de in form ación  m ás reciente, así 
com o u n a  vez la  pandem ia h ay a  sido declarada com o superada p o r las autoridades de salud.

2. Sector de educación

El secto r de educación realizó un  seguim iento  m uy cuidadoso a  la  evolución  de la  ep idem ia del virus 
A H 1N 1 desde m ediados de abril, cuando el sector de salud em itió  las prim eras advertencias acerca  de la  
aparición  de un  nuevo virus. A sí, el d ía 16 de abril la  Secretaría  de E ducación  em itió  un com unicado 
electrónico  dirigido a  los directores de escuelas y  docentes de todo el país para  que estén  alertas ante 
eventuales m anifestaciones de la  gripe irregu lar y  p ara  que enlacen prontam ente con los centros de salud 
en caso necesario . E llo  fue seguido p o r u n a  conferencia  de p rensa  del m ism o Secretario  de E ducación el 
d ía  siguiente en la  que adem ás an tic ipaba acerca de la  in terferencia  que ello podría  ten er con la  
realización  del E xam en N acional de Logro A cadém ico  en  C entros Escolares (E N L A C E ), p rogram ado 
orig inalm ente para  la  sem ana que in iciaba el 22 de ab ril18.

U na vez  determ inado el v irus de origen porcino com o el causante de la  epidem ia, con fecha 24 de 
abril se suspendieron las clases en todos los n iveles educativos tan to  en  el D istrito  F ederal com o en  el 
Estado de M éxico, lo que involucró  el cierre de 5.200 escuelas públicas y  3.965 privadas y  el envío a  casa 
de cerca  de 1.800.000 a lum nos19. A dicionalm ente, en  los Estados de C hiapas, C oahuila, H idalgo, N ayarit, 
N uevo León, Q uerétaro, Tam aulipas y  Z acatecas, se estableció  un  m onitoreo  de brotes epidem iológicos 
durante los días 24 a  27 de abril. El d ía  27 del m ism o m es, el Secretario  de E ducación anunció la  
am pliación  de la  suspensión de activ idades educativas en todo  el país así com o la  adopción de u n a  serie 
de m edidas im portantes de in form ación  y  com unicación a  la  com unidad  educativa y  en  general.

A  dichas m edidas de d istanciam iento  social p ara  reducir la  transm isión  del v irus se agregaron 
adem ás acciones tendien tes a  reactivar las redes com unitarias de apoyo al s istem a educativo. Se h izo  uso 
de la  te lev isión  estatal para  transm itir po r las m añanas barras inform ativas a  la  población  y  barras 
didácticas de Español y  M atem áticas d irigidas a  los estudiantes en sus casas, alcanzándose hasta  diez 
veces el rating usual de la  estación. Se grabaron  recom endaciones de salud p reven tiva  en 15 lenguas 
indígenas habladas p o r com unidades orig inarias en  13 Estados del pa ís20, para  ser transm itidas p o r la  v ía  
rad iofónica y  electrónica.

L a suspensión de clases a  n ivel de enseñanza básica, p rev ista  in icialm ente hasta  el 6 de m ayo, se 
alargó hasta  el d ía  10 en  un  to ta l de 24 E stados, en tanto  que en otros 8 Estados se am plió hasta  el d ía  17.

18 La realización de la prueba ENLACE se suspendió en el Distrito Federal, el Estado de México y San Luis Potosí 
y solamente pudo llevarse a cabo en otros dos estados. La prueba finalmente se llevó a cabo a partir de la 
reanudación de clases en 11 de mayo siguiente.

19 La no asistencia a clases de estos alumnos sin dudas incrementó el trabajo no reproductivo de las amas de casa, 
para poder atender a las necesidades de los niños, pero dichas pérdidas no fueron estimadas para la evaluación 
por tratarse de trabajo no formal y no asalariado.

20 Lenguas indígenas habladas en los Estados de Oaxaca, Puebla, Veracruz, Guerrero, Chiapas, Tabasco, 
Campeche, Quintana Roo, Yucatán, Guanajuato y el Estado de México.
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L a suspensión de clases en la  educación m edia  superior se extendió  solam ente h asta  la  sem ana 
del 6 al 10 de m ayo.

A  partir de las fechas anotadas, se rein iciaron las clases en todo  el país, adoptándose un
procedim iento  de tres acciones paralelas que incluyeron: a) el establecim iento  de un  filtro esco lar al
ingreso de los alum nos; b) la  lim pieza y  reacondicionam iento  de las escuelas desde tres días antes del 
reinicio de las clases; y  c) un sistem a propio  de v ig ilancia  y  m onitoreo  del funcionam iento  del filtro 
esco lar y  del estado sanitario de las escuelas. P ara  las dos prim eras activ idades se contó con  el
com prom iso y  la  partic ipación  tan to  de los docentes com o de padres de fam ilia  que se in tegraron al
proceso  en fo rm a voluntaria.

A dem ás de lo an terio r se tom aron  disposiciones para  perm itir recuperar los días de clases 
perdidas, que incluyeron la  agregación de u n a  o dos horas diarias de clases adicionales en  los días de la 
sem ana así com o sesiones durante los días sábado, hasta  com pletar el p rogram a curricular 
correspondiente al año escolar. L a  prueba E N L A C E  pudo realizarse en todo  el país entre el 18 y  el 22 de 
m ayo.

D urante el período de suspensión de clases, los salarios de los m aestros fueron pagados a  su 
debido tiem po, sin im portar la  no realización  de activ idades, tan to  en el sector público  com o privado. En 
ese m ism o período, en aquellas escuelas en que se provee alim entación  a  los estudiantes — de educación 
p rim aria  generalm ente—  se produjo  un  ahorro  tem poral a  cargo del E stado, y  su costo tuvo que ser 
absorbido p o r las fam ilias en las casas de habitación, pero  al reanudarse las clases posteriorm ente dicho 
ahorro fue repuesto p o r la  v ía  antes anotada de los horarios am pliados.

El costo to ta l asociado a  la  suspensión de clases y  a  las activ idades de p revención  antes descritas, 
y  p o r encim a de las asignaciones presupuestarias regulares del secto r educación, ascendieron  a  los 208,5 
m illones de pesos, cuyo desglose aparece descrito  en el cuadro 4.

CUADRO 4
MAYORES GASTOS ASOCIADOS A LA PANDEMIA DE INFLUENZA 

EN EL SECTOR DE EDUCACIÓN 
(Entre el 23 de abril y el 22 de mayo)

Concepto
Costo 

(millones 
de pesos)

Supervisión en las escuelas 0,68
Video programa Escuela y Salud para el reinicio de clases 1,34
Reunión autoridades educación para atender la pandemia 0,17
Impresión material informativo 6,31
Adquisición material de aseo e higiene para las escuelas 200,00
Total gastos del sector 208,50
Fuente: Dirección de Desarrollo de la Gestión e Innovación educativa.
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El m onto  de los gastos ex traordinarios realizados p ara  a tender la  pandem ia  represen ta  solam ente 
m enos de m edio p o r ciento del p resupuesto  trim estral del sector. L a  contribución  m ás im portante del 
sistem a educacional, sin em bargo, h a  sido la  inversión  realizada en  capital hum ano y  el aprovecham iento  
y  activación de las redes sociales en  el entorno educacional y  fam iliar, que han dejado u n a  cu ltu ra  m ás 
proclive a  la  salud preven tiva  tan to  en el hogar com o en las escuelas, especialm ente en los grupos 
poblacionales m ás vulnerables ante desastres de esta  índole.

3. Sector de comercio

D entro de este sector se incluyen  las estim aciones referentes a  la  caída de las ventas debido al cierre de 
establecim ientos com erciales y  de esparcim iento  decretado po r las autoridades m exicanas a  fines de abril 
próxim o pasado  y  que duraron aproxim adam ente hasta  princip ios de la  segunda sem ana de m ayo, con 
objeto de reducir el contacto social y  la  propagación  de la  epidem ia. T am bién se incluyen acá  las pérdidas 
de ventas ocurridas en las ciudades fronterizas con  los Estados U nidos debido a  la  reducción  de afluencia  
de c iudadanos de dicho país, ante el tem or de contraer el virus, luego de que se d ifundiera  la  no tic ia  po r 
los m edios de com unicación  social, y  a  pesar de que las autoridades del vecino país ind icaran  que no 
existían  restricciones para  v ia jar a  M éxico ante la  pandem ia. El descenso en  las ventas de 
establecim ientos del tipo  restaurantes y  bares, sin em bargo, se consignan p o r separado, al estar asociados 
en la  contab ilidad  nacional al secto r de tu rism o o alo jam iento  tem poral.

E l decreto de referencia  se aplicó especialm ente en  el D istrito  Federal y  sólo parcialm ente en 
o tros Estados vecinos y  po r el período antes anotado. A l em itirse el decreto de distanciam iento  social, los 
usuarios efectuaron com pras de pánico especialm ente de alim entos para  asegurar su disponibilidad. Tales 
com pras, sin em bargo, fueron objeto de consum o norm al durante los días subsiguientes, razón p o r la  cual 
su efecto no se considera  com o ganancia  o pérd ida  en este análisis.

P ara  realizar las estim aciones correspondientes acerca de las pérdidas de ventas com erciales, se 
aprovechó la  in form ación estad ística  que recop ila  el IN E G I en su E ncuesta  M ensual sobre 
E stablecim ientos C om erciales (E M E C )21 donde aparece la  variación  de las com pras y  ventas al p o r m ayor 
y  m enor en las principales ciudades del país, en la  cual se d ispuso de datos hasta  abril del año en curso. 
C om o al m om ento  de realizar el análisis no se d ispuso de la  in form ación referente al m es de m ayo, se 
supuso que el descenso en las ventas sería  equivalente al observado p ara  el m es de abril, al tener en 
cuenta  que el núm ero de días hábiles de suspensión de la  activ idad com ercial e ra  casi idéntico. Se supuso 
p ara  efectos de la  estim ación  que los n iveles de ventas al p o r m ayor y  m enor se recuperarían  a  partir de la  
te rcera  sem ana de m ayo, alcanzando al m enos el n ivel del año precedente.

A dem ás, se em pleó inform ación sobre las ven tas en los años de 2007 y  2008 p ara  separar el 
descenso en  ventas que se deb ía  solam ente al efecto de las in tervenciones adoptadas p ara  el caso de la  
pandem ia, y  no confundirlo  con la  ca ída  en  ventas com erciales deb ida  a  la  crisis financiera  internacional.

A sí, el va lo r to tal estim ado de la  pérdidas de ventas com erciales al 30 de ju n io  del año en curso, 
referido exclusivam ente a  los cierres p ara  asegurar distanciam iento  social p o r la  pandem ia de influenza, 
asciende a  los 45.517,5 m illones de pesos en  todo  el país, un  63%  de lo cual se produjo  en el D istrito  
Federal (véanse el cuadro 5 y  el gráfico  7).

21 Véase el correspondiente portal electrónico del Sistema Nacional de Información Estadística y Geográfica del 
Instituto Nacional de Estadística y Geografía (INEGI) en http://www.inegi.org.mx/

http://www.inegi.org.mx/
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CUADRO 5
ESTIMACIÓN DE PÉRDIDAS EN VENTAS DEL SECTOR COMERCIO 

A CAUSA DE LA PANDEMIA DE INFLUENZA

Millones de pesos 
Comercio al por mayor 20 698,8
Comercio al por menor 24 818,7
Totales 45 517,5

Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en información
del INEGI y otras fuentes.

GRÁFICO 7
ESTIMACIÓN DE PÉRDIDAS EN VENTAS DEL SECTOR DE COMERCIO 

A CAUSA DE LA PANDEMIA

144 000 

124 000

104 000 

84 000 

64000 

44 000 

24 000

Al por mayor I H  Al por menor ...... Total sin Influenza ■ Total con influenza

Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en información del INEGI.

Para el caso de las activ idades de esparcim iento , si b ien  ellas están  incluidas dentro de la  encuesta 
de com pras y  ventas que lleva el IN EG I, se efectuó u n a  contabilidad separada acerca de los eventos 
deportivos y  culturales que se suspendieron durante el período  de tres sem anas y a  anotado. Los periódicos 
del D istrito  Federal, en sus versiones escritas y  electrónicas, p roveyeron  inform ación sem anal resum ida 
que perm ite efectuar ta les estim aciones, p o r cuanto  al in icio  de cada  sem ana publicaban  inform ación 
acerca de las activ idades que hab ían  sido suspendidas durante la  sem ana p recedente22. A  títu lo  de 
ejem plo, el sábado 25 de abril se señalaba en  un artículo que “com o m ed ida  p ara  ev itar contagios, 553 
actos deportivos, recreativos y  culturales se suspendieron en el V alle de M éxico, y  los partidos de fútbol

22 Cabe apuntar acá que en las cuentas nacionales de México se incluye un sector de actividad denominado 
esparcimiento, pero cuyo monto anual para toda la nación aparece como muy limitado (no excede de los 50 
millones de pesos anuales) para la realidad del país, por lo que no fue utilizado para realizar o comparar las 
evaluaciones sobre este sector.
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se ju g arían  a  puertas cerradas”23. O tro ro tativo señalaba m ás adelante “los bares, teatros, cines y  eventos 
deportivos serán reabiertos al público  hoy  en C iudad de M éxico, donde y a  vo lv ieron  a  funcionar 
restaurantes, así com o los sitios arqueológicos de todo  el p a ís” y  “unos 30.000 restaurantes capitalinos y 
los sitios arqueológicos en  todo  M éxico reabrieron  sus puertas ayer y  m illones de m exicanos retornaron a 
sus trabajos después de un  receso  de cinco d ías”24. D e cualqu ier m anera, el m onto  de estas pérdidas 
representan solam ente u n a  lim itada fracción  de la  reducción  o caída to ta l de las ventas en el sector 
com ercio, y  están  inclu idas en  las cifras antes anotadas.

4. Sector de ganadería

M éxico es el décim o-quinto  p roducto r de carne porc ina  y  posee un  stock de 15 m illones de anim ales. L a 
producción  del año an terio r alcanzó 1,1 m illones de toneladas de carne de cerdo, y  su va lo r fue de cerca 
de 30.000 m illones de pesos.

A  pesar de que la  O rganización M undial de la  Salud (O M S) expresó sin lugar a  dudas que el 
consum o de la  carne de cerdo no e ra  causa  de contagio, las ventas de cerdo tan to  en  el m ercado nacional 
com o las exportaciones de carne al ex terior se v ieron  afectadas. De acuerdo con inform ación  p rov ista  por 
el Consejo N acional de P orcicu ltura  (CN P) y  p o r la  C ám ara N acional de la  Industria  de R estaurantes y 
A lim entos C ondim entados (C A N IR A C ), durante el período de la  em ergencia  san itaria  — esto es, a  partir 
de la  cuarta  sem ana de abril y  hasta  fines de la  segunda sem ana de m ayo—  se habría  dejado de vender 
carne p o r va lo r de 600 m illones de pesos en el m ercado nacional, y  se habría  cancelado la  exportación al 
ex terior de carne po r va lo r estim ado de 40 m illones m ás.

D ichas cifras com paran adecuadam ente con estim aciones realizadas p o r el grupo evaluador que 
analizaron inform ación m ensual referente a  producción, im portación, exportación  y  precios de carne de 
cerdo desde el año 200725, con objeto  de determ inar la  tendencia  prepandem ia que y a  estaba influenciada 
p o r la  crisis financiera  internacional y  estim ar las pérdidas que pueden  atribuirse exclusivam ente a  la  
pandem ia. A  partir de la  te rcera  sem ana de m ayo, sin em bargo, las ventas se habrían  recuperado con 
rapidez hasta  a lcanzar los n iveles norm ales para  el período.

A nte la  situación de la  industria  porcina, el G obierno anunció la  puesta  en m archa  de un 
program a de apoyo al sector con un  m onto  cercano a  los 1.000 m illones de pesos.

23 "Se suspenden todos los eventos públicos", El Universal, sábado 25 de abril de 2009, México, D.F.
24 "México reanuda sus actividades y baja alerta por la gripe porcina", El Universal, jueves 7 de mayo de 2009, 

México, D.F.
25 La información del sector está disponible en el Servicio de Información Agroalimentaria y Pesquera (SIAP), con 

base en datos proporcionados por las diversas delegaciones de la Secretaría de Agricultura, Ganadería, 
Desarrollo Rural, Pesca y Alimentación (SAGARPA).
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El turism o en M éxico es una  activ idad económ ica de im portancia, y a  que en 2008 representó  el 9%  del 
p roducto  in terno bruto  nacional26. A lgunos de los Estados — p o r ejem plo, los de Q uin tana Roo y  B aja  
C alifornia Sur—  dependen  en m ayor m ed ida  de los ingresos del tu rism o in ternacional com o generadores 
de activ idad económ ica e ingresos.

A l contrario  de lo que ocurre durante desastres que tienen  com o origen  a  eventos de la  naturaleza, 
en el caso de la  pandem ia  de in fluenza no se produjo  destrucción de acervos físicos (com o hoteles y  otras 
edificaciones y  recursos naturales) cuya  reconstrucción  genera  m ayor activ idad económ ica y  em pleo con 
posterioridad  al evento. En este caso, fue el tem or a  con traer la  enferm edad lo que indujo a  m uchos 
tu ristas residentes en el extranjero  a  cancelar o posponer sus visitas a  M éxico.

Tan pronto se dio a  conocer la  a lerta  san itaria  en M éxico y  las correspondientes m edidas de 
distanciam iento  social adoptadas por el gobierno m exicano, y  a  pesar de que los organism os relevantes en 
el plano in ternacional ind icaron  que no ex istía  razón para  no v ia jar a  M éxico, los tu ristas extranjeros 
decid ieron  no vacacionar en el país. El tem o r a  con traer u n a  enferm edad  cuya peligrosidad  en aquel 
m om ento  era  desconocida originó la  cancelación  de reservaciones, especialm ente en algunos centros 
tu rísticos com o los de Q uin tana Roo — C ancún y  la  R iv iera  M aya—  donde incluso  no se produjeron  
casos confirm ados de la  enferm edad.

Cabe reconocer que la  situación del tu rism o a  n ivel m undial estaba m uy  afectada p o r la  actual 
crisis financiera  in ternacional; sin em bargo, durante enero y  febrero del año en curso, la  afluencia  de 
v isitantes extranjeros a  M éxico h ab ía  registrado un  aum ento  del 13%  en contraposición  con la  tendencia  
m undial27. E llo  se debía  a  dos causas principales: en p rim er lugar, la  favorable relación cam biaria  entre 
peso y  dó lar que en 2008 fue de 11,16 m ientras que en el p rim er sem estre de 2009 se situó en 13,86; en 
segundo, a  la  apreciación del euro frente al dó lar que hizo  m ás atractivo v ia jar a  M éxico28.

L a ocupación hote lera  — el parám etro  usado norm alm ente p ara  m ed ir la  activ idad del sector— en 
los principales destinos tu rísticos m exicanos acusó un  m arcado descenso a  partir de la  decim oséptim a 
sem ana del año (20 a  26 de abril), agravándose la  situación durante las sem anas decim onovena y 
v igésim a (hasta el 17 de m ayo). A  partir de entonces la  situación fue de gradual recuperación, aunque con 
grados desiguales en  diferentes localidades del país. A  principios de ju n io  (sem anas 25 y  26 del año) se 
h ab ía  alcanzado casi los n iveles del año precedente en  Los C abos, A capulco, Puerto V allarta, M onterrey  y 
G uadalajara, pero  los destinos del C aribe m exicano com o C ancún y  la  R iv iera  M aya así com o el D istrito  
Federal m ostraban  to dav ía  n iveles inferiores al año precedente (véanse los gráficos 8 a  15, elaborados con 
inform ación de D atatur).

Los m ás agudos descensos en la  ocupación ho te lera  se produjeron  en C ancún durante las sem anas 
19 y  20 al alcanzarse n iveles del 21 ,4%  y  22,9% , respectivam ente, en com paración  con tasas norm ales de 
67,1%  y  72,6% . En la  R iv iera  M aya las tasas de ocupación correspondientes llegaron a  19,2%  y  16,2%

5. Sector de turismo

26 En las cuentas nacionales de México, el turismo está incluido bajo el sector de actividad económica denominado 
“Servicios de alojamiento temporal y de preparación de alimentos y bebidas”; comparte por lo tanto, con el 
sector de restaurantes y bares, que en la presente evaluación es analizada separadamente en la siguiente sección 
del informe.

27 Véase al respecto el W orld  Tourism  B a ro m e te r , World Tourism Organization, April 2009.
28 Véase CEPAL, B a lance  p re lim in a r  de las econom ías de A m é r ic a  L a tina  y  e l C aribe , Santiago de Chile, 

diciembre de 2008.
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respectivam ente. En estos destinos, algunas cadenas de hoteles clausuraron  parte de sus instalaciones en 
v ista  de la  b a ja  afluencia  de los turistas, lo que no se realiza  sino en los m eses de ba ja  dem anda. O tros 
hoteles m enores hubieron  de cerrar tem poralm ente sus operaciones, despidiendo a  los em pleados.

El caso del D istrito  F ederal fue tam bién  dram ático  al registrarse ocupaciones respectivas, en las 
sem anas 18 y  19, de 12,9%  y  9,8% , cuando el año an terio r hab ía  excedido del 50% . O tros principales 
destinos, especialm ente de playas, fueron tam bién  afectados significativam ente; los destinos de ciudades 
com o M onterrey  y  G uadalajara, sin em bargo, acusaron recuperación  m ás rápida.

Con el pasar de las sem anas la  ocupación h a  continuado en recuperación, en  co rrespondencia  al 
hecho de que los tu ristas se han  dado cuen ta  de la  re la tiva benignidad  de la pandem ia y  a  las cam pañas 
com o México Vive que h a  em prendido el país. E llo  no obstante, se requerirá  al m enos del resto del año 
p ara  a lcanzar u n a  norm alidad  en la  ocupación hotelera, y  será entonces h asta  en 2010 que se logre una  
recuperación  definitiva. M ientras tan to , los hoteleros están  confiando en la  m ás p ron ta  recuperación  del 
tu rism o nacional p ara  los m eses de verano y  en el hecho de que p ara  los nacionales sale m ás favorable 
quedarse en  el país p ara  vacacionar en  v ista  de la  relación entre el peso m exicano , el dó lar y  el euro.

GRAFICO 8 
OCUPACIÓN HOTELERA EN CANCÚN

GRAFICO 9 
OCUPACIÓN HOTELERA 
EN LA RIVIERA MAYA

GRÁFICO 10 
OCUPACIÓN HOTELERA EN ACAPULCO GRÁFICO 11 

OCUPACIÓN HOTELERA EN LOS CABOS
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GRÁFICO 12 
OCUPACIÓN HOTELERA EN PUERTO. 
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GRÁFICO 14 
OCUPACIÓN HOTELERA EN 

GUADALAJARA

Fuente: Información de DATATUR.

GRÁFICO 13 
OCUPACIÓN HOTELERA EN 

MONTERREY
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GRÁFICO 15 
OCUPACIÓN HOTELERA EN 

EL DISTRITO FEDERAL

Vmane del aflo 

•2008 -*-2009

Para estim ar las cifras de ingresos perdidos en este sector se h a  em pleado inform ación  referente al 
gasto  prom edio  de los tu ristas tan to  nacionales com o del exterior. El gasto  prom edio  de los tu ristas 
m exicanos se estim ó con  base en  los gastos realizados en el año 2006, ajustándolos p o r inflación, en 5,74 
pesos. El gasto  prom edio  de los tu ristas del exterior, en  cam bio, con base en in form ación  de SE C T U R  
p ara  el p rim er trim estre del año en curso, se fijó en los 800,2 dó lares29; esta  c ifra  se convirtió  a  m oneda 
nacional em pleando una  ta sa  de cam bio de 13.2763 p ara  el período de las sem anas 17 a  26 del año, y  la  
ta sa  de 14,10 para  el segundo sem estre.

Para  dichas estim aciones se realizó u n a  estim ación destinada a  a islar el efecto de la  caída en  la  
ocupación hote lera  deb ida  a  la  crisis financiera  internacional que y a  ven ía  sintiéndose a  partir de fines de
2008. D icha caída fue estim ada en 3 ,8%  y  6,3% , con relación a  los n iveles del año precedente, p ara  los 
tu ristas extranjeros y  nacionales, respectivam ente. En el cuadro 6 se p resen tan  las cifras estim adas del 
núm ero de tu ristas nacionales y  extranjeros que debieron  haber llegado entre las sem anas 17 a  26 a 
M éxico, en com paración  con el núm ero de los que si llegaron, para  estim ar aquellos que no llegaron 
debido a  la  pandem ia.

29 Resultados de la Actividad Turística, enero a abril de 2009, Secretaría de Turismo, México, D. F.
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CUADRO 6
ESTIMACIÓN DE TURISTAS QUE NO LLEGARON A MÉXICO POR LA PANDEMIA 

DURANTE LAS SEMANAS 17 A 26 DEL AÑO 2009

Destino
Proyección con crisis Pospandem ia T uristas que no llegaron

N acionales E xtranjeros N acionales E xtranjeros N acionales Extranjeros

Playas, excepto 
Cancún 2 230 589 1 629 803 2 034 955 974 082 195 634 655 721

C ancún 340 296 488 456 223 761 322 579 116 535 165 877

D istrito  Federal 1 632 929 453 741 991 279 268 288 641 650 185 453

G uadalajara 348 584 40 340 303 879 30 806 44 705 9 534

M onterrey 278 391 63 480 240 757 38 579 37 634 24 901

R esto del país 2 554 493 319 692 2 489 078 253 650 65 415 66 042

Total 7 3 8 5 2 8 1 2 995 511 6 283 709 1 887 984 1 101 572 1 107 527

Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en cifras oficiales.

C om binando las cifras de los tu ristas nacionales y  extranjeros que no llegaron  al país, con los 
gastos prom edios de cada  uno de ellos, se pudo estim ar las pérd idas de ingresos al 30 de ju n io  en 18.062 
m illones de pesos, correspondiendo el 65%  de ello a  los tu ristas del ex terior y  el resto a  los tu ristas de 
origen nacional.

A  continuación se efectuaron  proyecciones acerca del posib le com portam iento  de la  llegada de 
tu ristas en la  segunda m itad  del año en curso, para  lo cual se asum ió que no se p roduciría  n ingún rebrote 
de im portancia  de la  pandem ia que pueda alterar la  recuperación  de la  confianza de los tu ristas. Se supuso 
adem ás que se lograría  u n a  com pleta  recuperación  de los n iveles de ocupación h o te lera  que se habrían  
producido ante la  crisis financiera; es decir, con las reducciones antes anotadas de 3 ,8%  y  6 ,3%  con 
relación a  las cifras del año pasado, para  tu ristas internacionales y  extranjeros respectivam ente. Las cifras 
así estim adas se sitúan en los 26.946 m illones de pesos, que corresponden  en un  71%  a  los tu ristas del 
ex terio r y  el resto a  los tu ristas nacionales.30

El to tal de pérdidas se consigna en el cuadro 7.

A dem ás de los visitantes nacionales e internacionales que llegan p o r v ía  aérea y  terrestre a  los 
centros tu rísticos m exicanos, el rubro de tu ristas que llegan en cruceros m arítim os. Si b ien  la  perm anencia  
de ta les tu ristas es lim itada  en tiem po y  no incurren  en gasto  de hoteles, existen  algunos destinos 
tu rísticos que dependen  en  gran  m edida de los cruceros p ara  sus ingresos, ta les com o C ozum el, Cabo San 
L ucas, Puerto  V allarta, y  Z ihuatanejo . E m pleando inform ación de SEC TU R , ac tualizada hasta  fines de 
ju lio , se h a  estim ado que un  to tal de 283 cruceros no llegaron en  la  prim era  m itad  del año debido a  la 
pandem ia, dejando pérdidas p o r un  m onto  estim ado de 670,5 m illones de pesos31. E stim aciones acerca del 
núm ero de cruceros que no llegarán  en el resto del año señalan que un  núm ero parecido de cruceros

30 El ligero cambio en la participación entre turistas nacionales y extranjeros con relación a las pérdidas del 
segundo trimestre del año se deben a que el gasto promedio de los extranjeros se produce a una tasa de cambio 
más alta (14.10 versus 13.32) en tanto que el gasto promedio de los nacionales se mantiene estático.

31 Para estimar las pérdidas se asumió un promedio de 2.250 pasajeros por crucero, un gasto promedio de 81 
dólares por pasajero, y una tasa de cambio de 13,00 pesos por dólar, de acuerdo con la SECTUR.
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dejaría  de to car puertos m exicanos, ocasionando pérdidas adicionales p o r va lo r estim ado de 668 m illones 
m ás. A sí, el m onto  to tal de pérdidas ocasionadas p o r la  pandem ia en  el rubro del tu rism o de cruceros se 
situaría  en  los 1.339 m illones de pesos (véase el cuadro 8).

CUADRO 7
ESTIMACIÓN DE PÉRDIDAS DE INGRESOS POR TURISTAS NACIONALES Y EXTRANJEROS 

DEBIDAS A LA PANDEMIA DE INFLUENZA EN MÉXICO
(M illones de p eso s)

Destino Segundo trimestre Segundo semestre Total del año
Nacionales Extranjeros Nacionales Extranjeros Nacionales Extranjeros

Playas,
excepto

1 110,0 6 993,1 1 827,8 11 897,7 2 937,8 18 890,8

Cancún 661,2 1 769,0 340,7 2 041,4 1 001,9 3 810,4
Distrito 3 640,7 1 977,8 4 060,3 3 159,0 7 701,0 5 136,8
Federal
Guadalajara 253,7 101,7 462,1 160,1 715,8 261,8

Monterrey 213,5 265,6 342,2 521,0 555,7 786,6
Resto del
país 371,2 704,3 852,1 1 281,3 1 223,3 1 985,3

Total 6 250,3 11 811,5 7 885,2 19 060,5 14 135,5 30 872,0

Fuente: SECTUR, México.

Las autoridades del gobierno federal y  del sector han  puesto  en m archa  varios program as 
destinados a  recuperar la  im agen del país com o destino  tu rístico  seguro en el exterior. El p rincipal es el de 
la  cam paña V ive M éxico in iciado en 12 ciudades de los Estados U nidos y  seis de C anadá, en v is ta  de que 
m ás del 80%  de los v isitantes extranjeros que llegan al país p roceden  de ta les lugares. El gobierno del 
D istrito  Federal tam bién  está  em prendiendo un  p rogram a p ara  p rom ocionar a  la  capital del país. A dem ás, 
se han  diseñado diversos program as de apoyo fiscal para  favorecer a  los em pleados y  em presarios del sector.

El m onto  to ta l de las pérdidas estim adas para  el sector de tu rism o asciende a  los 47.646 m illones 
de pesos en  todo  el año 2009, cuyo desglose se m uestra  en el cuadro  8.

CUADRO 8
RESUMEN DE LAS PÉRDIDAS OCASIONADAS POR LA PANDEMIA 

EN EL SECTOR TURISMO
Concepto Millones de pesos

Segundo trimestre del año 18 732,3
En hoteles 18 061,8
En cruceros 670,5

Segundo semestre del año 27 613,8
En hoteles 26 945,7
En cruceros 668,1

Gastos de promoción turística 1 300,00
Total 47 646,1

Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en
información oficial.
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6. Sector restaurantes

L a activ idad de restaurantes, inclu ida form alm ente en  las cuentas nacionales de M éxico bajo  el sector de 
alo jam iento  tem poral y  alim entos condim entados, fue una  de las m ayorm ente afectadas p o r las 
intervenciones de distanciam iento  social que se adoptaron para  d ism inuir la  p ropagación  de la  pandem ia, 
así com o en parte tam bién  po r la  ca ída  en  la  llegada de tu ristas. En efecto, el decreto de em ergencia  
san itaria  ordenaba el cierre específico  de los restaurantes en  el D istrito  Federal al servicio directo de 
com ida; sin em bargo, perm itía  la  v en ta  de com idas p ara  llevar y  consum ir fuera  del establecim iento. 
M ientras en  la  C iudad de M éxico los restaurantes perm anecían  sem icerrados, aquellos localizados en 
zonas conurbadas del E stado de M éxico no cerraron  al público.

Las pérdidas en ventas de estos estab lecim ientos fueron estim adas con base en inform ación 
sum inistrada por los grem ios del sector privado que la  constituyen, entre las cuales destaca  la  C ám ara 
N acional de la  Industria  de R estaurantes y  A lim entos C ondim entados (C A N IR A C ) y  la  C orporación 
M exicana de R estaurantes, entre otras, y  sus ram as en los Estados. H asta  el d ía  26 de m ayo, la  C A N IR A C  
inform a que sus asociados hab ían  cerrado 6.500 restaurantes al n ivel nacional32; adem ás, p ara  el caso de 
la  C iudad de M éxico estim aba que las pérd idas hab ían  alcanzado un  m onto de 2.093 m illones de pesos. 
E n C ancún y  la  R iv iera  M aya, en cam bio, la  situación era d istin ta  p o r cuanto  el tu rism o involucra  
paquetes de “todo inclu ido” para  los visitantes, y  sólo existe un  ligero derram e hac ia  los restaurantes que 
se m antienen con el servicio a  la  gente local; p o r ello, la  caída de las ventas en los restaurantes fue m enor 
y  tardó  m ás en  m anifestarse que en el D istrito  Federal, p o r ejem plo.

Si b ien  la  con tingencia  san itaria  y a  concluyó, la  recuperación  de la  dem anda a  los n iveles 
prepandem ia no será  alcanzad con facilidad, en v ista  de que aún  persiste  la  caída en la  afluencia  de 
tu ristas en los principales destinos turísticos. Se estim a, p o r lo tan to , que la  activ idad del sector podrá 
recuperarse con m ayor facilidad y  rapidez en los centros urbanos del in terio r del país, en tan to  que será 
m ás len ta  en  los destinos de p laya, en correspondencia  — pero con un  ligero retraso—  de la  recuperación 
en la  dem anda turística.

El m onto  de las pérd idas en  restaurantes se estim ó en 12.534.4 m illones de pesos para  todo el 
país, con u n a  concentración  en el D istrito  Federal (63% ), Q uin tana R oo (3% ), el E stado de M éxico y  San 
L uis Potosí (2%  cada uno), en tan to  que los dem ás Estados acusaron pérdidas m enores.

7. Sector de transporte

C om o resultado de las m edidas de distanciam iento  social que se adoptaron p o r parte del gobierno 
m exicano ante la  pandem ia de in fluenza se produjo  u n a  ca ída  tem poral en la  u tilización  de los servicios 
de transporte  de personas, concentrada en las zonas urbanas del D istrito  Federal, el E stado de M éxico y 
o tras entidades. T am bién se produjo  un  descenso m enor en el tráfico  in terurbano de pasajeros. A dem ás, 
debido al tem or de los tu ristas del ex terio r ante la  incertidum bre p lan teada fuera  de M éxico p o r la  
ocurrencia  de la  pandem ia, el transporte de personas p o r v ía  aérea  se v io  tam bién  afectado en  form a 
negativa, tan to  p ara  las líneas aéreas de bandera  m exicana  com o de otras nacionalidades.

32 Boletín de prensa en que CANIRAC y CONACCA expresan su preocupación por la grave situación que 
atraviesan los restaurantes, principales clientes de los centros de abasto nacional, 26 de mayo de 2009.
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En el D istrito  Federal se observó un  m arcado descenso en la  circu lación  de vehícu los durante los 
d ías en  que estuvo vigente el decreto  de distanciam iento  social. Los sistem as de transporte  colectivo 
público  de personas — incluyendo el M etro, el tren  rápido, los tro lebuses y  au tobuses—  acusaron 
descensos de h asta  el 65%  en algunos días, en tanto  que algo sim ilar ocurrió  para  el caso del flujo 
veh icu lar del sector privado , incluyendo tax is y  autom óviles personales. P a ra  estim ar las pérdidas de 
ingresos, se d ispuso de in form ación cuantita tiva  sobre m ovim iento  diario  de pasajeros proporc ionada po r 
personeros de los respectivos servicios operados p o r el D epartam ento  del D istrito  Federal, tom ándose 
n o ta  que el M etro no redujo la  period icidad  de sus trenes para  asegurar el d istanciam iento  social.

P ara  estim ar las pérdidas en transporte  terrestre  de personas m ediante el uso  de vehículos 
personales, se h izo  uso  de in form ación  proporcionada p o r P E M E X  en relación  con  el consum o de 
gaso linas durante los seis prim eros m eses del año en curso, v inculándose dichas cifras con el núm ero de 
veh ícu los privados en circu lación  que se obtuvo de las estadísticas del IN E G I p ara  2008 y  2009, y  con los 
costos m arg inales típ icos de operación  de ta les vehículos. E llo  perm itió  estim ar las pérd idas p ara  el 
período com prendido entre abril y  m ayo durante el cual se adoptaron m edidas de d istanciam iento  social 
p ara  reducir el contagio  p o r la  pandem ia.

Con respecto al transporte  aéreo de personas se d ispuso de estadísticas acerca  del núm ero to tal de 
pasajeros que u tilizan  dichos servicios, p roporcionadas p o r la  D irección  G eneral de A eronáu tica  C ivil, de 
la  Secretaría  de C om unicaciones y  T ransporte (SC T )33, para  el período  2007 a  ju n io  de 2009. Con d icha 
in form ación fue posib le a islar el efecto de la  actual crisis financiera  in ternacional sobre el descenso en el 
núm ero de pasajeros, de aquel debido solam ente a  la  pandem ia de influenza. L a  in form ación de que se 
d ispuso se refiere a  la  to ta lidad  de pasajeros que hacen  uso  de los diversos aeropuertos del país, al vo lar 
tan to  en  líneas aéreas nacionales com o extranjeras, pero en las estim aciones que se presen tan  en los 
gráficos 16 y  17 se consideran únicam ente las pérdidas sufridas p o r las líneas aéreas nacionales que 
abarcan un  25 ,2%  del tráfico  aéreo to ta l del país.

Los gráficos 16 y  17 de la  pág ina  an terior describen claram ente los descensos en el núm ero de 
viajeros tan to  nacionales com o in ternacionales debidos a  la  pandem ia. N ótese que el análisis realizado 
em plea datos h asta  fines de ju n io  del año en curso, y  que se h a  asum ido u n a  recuperación  de los n iveles 
prepandem ia hacia  d iciem bre del año corriente, situación que habrá  de revisarse m ás adelante.

E n el cuadro 9 se resum en las estim aciones realizadas sobre las pérd idas en  transporte  de 
personas por v ía  terrestre y  aérea, que ascienden  a  la  sum a de 16.912,7 m illones de pesos. De ello, un 
47%  ocurrieron en  el D istrito  Federal, el 17% en Q uin tana R oo y  el 9%  en  el E stado de M éxico, que 
fueron los m ás afectados del país.

33 Al respecto, consúltese el portal: < http://dgac.sct.gob.mx/>.

http://dgac.sct.gob.mx/
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GRÁFICO 16
ANÁLISIS DEL NÚMERO DE PASAJEROS NACIONALES EN LÍNEAS AÉREAS 

DURANTE LA PANDEMIA DE INFLUENZA

S in  c r is is  f in a n c ie ra  •  C o n  c r is is  f in a n c ie ra

C o n  p a n d e m ia  d e  in f lu e n z a

Fuente: SCT.

GRÁFICO 17
ANÁLISIS DEL NÚMERO DE PASAJEROS INTERNACIONALES EN 

LÍNEAS AÉREAS DURANTE LA PANDEMIA DE INFLUENZA

S in  c r is is  f in a n c ie ra  •  C o n  c r is is  f in a n c ie ra

C o n  p a n d e m ia  d e  in f lu e n z a

Fuente: SCT.
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CUADRO 9
RESUMEN DE PÉRDIDAS ESTIMADAS PARA EL SECTOR TRANSPORTE

DEBIDO A LA PANDEMIA
Sector Pérdidas 

(millones de pesos)
Terrestre 4 802,3

Metro 61,0
Otros sistemas D. F. 270,0
Taxis D. F. 374,0
Vehículos particulares ZM 4 064,5
Resto del país 32,8

Aéreo 12 110,4
Vuelos internacionales 3 743,9
Vuelos nacionales 8 066,5
Derechos de uso 300,0

Total 16 912,7
Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en información de la DGAC, 
PEMEX, INEGI, el Metro y otras fuentes.

Téngase en cuenta, sin em bargo, que las pérd idas sufridas p o r las em presas aéreas extranjeras no 
están incluidas en el cuadro an terio r y  que represen tan  tres veces el m onto  allí indicado p ara  el transporte 
aéreo. Tales pérd idas adicionales, sin em bargo, deberán contabilizarse en los países de origen de esas 
líneas aéreas.

A dicionalm ente, es preciso  apuntar que del m onto  to tal de pérd idas incluido en el cuadro 9, 9.930 
m illones de pesos corresponden  a  pérd idas acum uladas el 30 de ju n io , en tan to  que el resto (2.180 
m illones de pesos) co rresponden  a  las pérd idas p royec tadas p ara  la  segunda m itad  del año, período  
duran te  el cual se asum ió  se a lcan zaría  u n a  recuperación  com p le ta  del sec to r en co rrespondenc ia  con el 
de tu rism o.

8. Sectores de electricidad y agua potable

Las ventas de electricidad y  de agua potable han  sufrido u n a  m erm a en las zonas turísticas, debido a  que 
los tu ristas del ex terior dejaron de llegar al país a  causa  del tem o r de contraer el v irus A H 1N 1. Los turistas 
extranjeros usualm ente consum en agua y  electricidad  a  tasas diarias sim ilares a  las de sus países de 
origen, que son m ás elevadas que las del consum o nacional, y  al analizar los efectos de desastres en  otros 
lugares se h a  confirm ado que ocurren  dichas situaciones de m erm a en uso  de electric idad  y  agua para  
consum o hum ano en las zonas tu rísticas34.

Se obtuvo inform ación  acerca del volum en y  va lo r de las ventas de e lectricidad  y  agua potable en 
la  zona de C ancún, al sostener entrevistas con  personeros de la  C om isión Federal de E lectricidad  (CFE) y 
de la  em presa  de agua A guakan. L a  inform ación recabada de dichas em presas perm ite no ta r el descenso 
m arcado en el consum o de dichos servicios en  función de la  activ idad económ ica general en la  zona

34 Al respecto, véase por ejemplo, Jovel, Roberto, The E co n o m ic  Im p a c t o f  the 2 6  D ecem b er E a rthquake  a n d  
In d ia n  O cean Tsunam i in T ha iland , Asian Disaster Preparedness Center, Bangkok, Thailand, 2005.
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deb ida a  la  crisis financiera  m undial, así com o un  increm ento  de ello durante los m eses de abril y  m ayo 
que se deben  exclusivam ente al efecto de la  pandem ia sobre la  afluencia  de v isitan tes del exterior.

M uchos hoteles y  resorts ub icados tan to  en C ancún com o en  la  R iv iera  M aya poseen  plantas 
propias tan to  de e lectricidad  com o de potab ilización  de agua de m ar, que usan  p ara  satisfacer 
parcialm ente sus necesidades, pero siem pre adquieren  u n a  fracción  a lta  de am bos servicios en las 
em presas antes citadas.

El descenso en  las ventas de las em presas antes citadas a  causa  de la  pandem ia  de in fluenza 
fueron no despreciables, alcanzando cifras de 11,2 m illones de pesos durante abril y  m ayo del año en 
curso. D ichas pérdidas fueron extrapoladas tanto al resto del año com o a  las dem ás principales zonas 
turísticas del país, em pleando com o referencia sus pérdidas en térm inos de ingresos turísticos, y  se estim ó, 
así, u n a  pérd ida  to ta l p ara  todo  el país de 25,4 m illones de pesos en  este sector de activ idad económ ica.

C. RECAPITULACIÓN DE PÉRDIDAS OCASIONADAS POR LA PANDEMIA DE
INFLUENZA

1. El monto total de las pérdidas

Las estim aciones realizadas acerca de las pérd idas ocasionadas p o r la  pandem ia  durante el año de 2009, 
suponiendo que la  ta sa  de ataque actual de la  enferm edad  se m antiene a  n iveles sim ilares en  el resto del 
año, ascienden  a  los 127.360 m illones de pesos, o su equivalente de 9.110 m illones de dó lares35. D e d icha 
cantidad, 121.978 m illones de pesos corresponden  a  m enor producción  y  ven ta  de bienes y  servicios (96%  
del to tal), en tanto  5.381 m illones de pesos (el 4%  restante) se refieren  a  m ayores gastos p o r encim a de lo 
norm al p ara  a tender las necesidades de la  em ergencia  san itaria  (véase el cuadro 10).

CUADRO 10
RESUMEN DE PÉRDIDAS OCASIONADAS POR LA PANDEMIA 

DE INFLUENZA EN MÉXICO

Sector de actividad económica Pérdidas totales (millones de pesos)
Pérdidas Mayor gasto Total

Educación 208,5 208,5
Salud 3 872,8 3 872,8
Ganadería 642,0 642,0
Comercio 45 517,5 45 517,5
Restaurantes 12 534,4 12 534,4
Turismo 46 346,1 1 300,0 47 646,1
Transporte 16 912,7 16 912,7
Electricidad y agua 25,4 25,4
Total 121 978,1 5 381,3 127 359,4
Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en información oficial.

La conversión se ha realizado utilizando una tasa ponderada de conversión de 13.98 pesos mexicanos por dólar 
americano.

35
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D icho m onto  no es u n a  c ifra  despreciable, pues equivale al 1% del p roducto  in terno bruto del año 
anterior36. A dem ás, el m onto  de este desastre de origen  sanitario  es superior con  creces a  m uchos de los 
desastres de origen natural que han  ocurrido en el país en  el pasado reciente. De hecho, es el va lo r m ás 
alto de cualquiera  de los desastres en  la  h isto ria  reciente, superando incluso el costo del terrem oto  de la  
C iudad de M éxico en  1985; represen ta  varias veces el va lo r de, p o r ejem plo, los daños y  pérdidas 
ocasionados p o r los huracanes que afectaron  a  M éxico en  2005 así com o el correspondiente a  las 
inundaciones del E stado de Tabasco en 2007; y  resu lta  ser equivalente a  varias veces el va lo r prom edio  
anual de los desastres de origen  natural que han  afectado a  M éxico desde 1985 a  la  fecha. L a  pandem ia  de 
in fluenza se d iferencia  de los dem ás desastres, en  que no h a  causado destrucción de acervos físicos (véase 
el cuadro 11).

CUADRO 11
COMPARACIÓN DE LAS PÉRDIDAS OCASIONADAS POR 

DIFERENTES DESASTRES EN MÉXICO

Desastre Año Monto ajustado por inflación 
(millones de pesos)

Terremoto Ciudad de México 1985 8 227
Temporada huracanes 2005 4 749
Inundaciones en Tabasco 2007 3 226
Pandemia de influenza 2009 9 110
Promedio anual37 1985-2008 727
Promedio anual38 2000-2008 1 465

Fuente: Base de datos de la CEPAL e información de CENAPRED.

Es relevante anotar que de las pérdidas to tales, 88.782 m illones de pesos ocurrieron hasta  el 30 de 
ju n io , m om ento  en  que se cerró la  evaluación  interina, lo que equivale al 70%  del to tal de pérdidas 
estim adas; el m onto  restante (38.577 m illones) serán las pérd idas que se estim a ocurrirán  entre ju lio  y 
d iciem bre en  caso de no ocurrir m ayores rebrotes del virus y  suponiendo una  recuperación  to ta l para  fin 
de año en la  econom ía.

T am bién cabe anotar que del m onto  to ta l de las pérdidas estim adas, el 95%  (121.300 m illones de 
pesos) corresponden  al secto r privado , en tanto  que el sector público  incurrirá  en pérd idas p o r 6.016 
m illones o el 5%. Las pérd idas del sector publico  se refieren  esencialm ente a  m ayores gastos para  atender 
la  pandem ia, así com o de algunas pérdidas de ingresos, en tan to  que las pérdidas del sector privado 
corresponden  esencialm ente a  pérdidas de p roducción  y  ventas.

2. La distribución sectorial de las pérdidas

L os sectores de ac tiv idad  eco n ó m ica  m ás afec tados en  té rm inos de pérd idas fueron , en  o rden  de 
m agn itud  decrecien te , el tu rism o  (47 .646  m illones ó el 37% ), el com ercio  (45 .517  m illones de pesos o

36 De acuerdo con el INEGI, el producto interno bruto de México en 2008 fue de 12.110.555 millones de pesos 
corrientes.

37 Información suministrada por el Centro Nacional de Prevención de Desastres (CENAPRED).
38 Ídem.
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el 36%  del to ta l), el transpo rte  de personas (16 .912  m illones y  el 13% ), y  los restau ran tes y  bares 
(12 .534  m illones y  10% ), seguidos de salud, ganadería , educación  y  e lec tric idad  y  agua (véanse el 
g ráfico  16 y  el cuadro  11 anterior).

El costo de la  atención de la población  ante la  pandem ia — incluyendo los costos de d iagnóstico, 
tra tam iento  y  v ig ilancia—  habría  tenido un  va lo r de 3.873 m illones de pesos, equivalentes a  un  3%  de las 
pérdidas totales. Por su parte, las m edidas de d istanciam iento  social que se adoptaron p o r parte de las 
autoridades m exicanas p ara  reducir el contagio  y  expansión de la  pandem ia, resultaron en  pérdidas 
estim adas en los 83.800 m illones (66%  del to ta l)39. En tan to  que el tem or p o r parte de residentes en otros 
países causó pérd idas estim adas en 39.700 m illones o el 31%  del to tal (véase el cuadro  12).40

GRÁFICO 18
DISTRIBUCIÓN SECTORIAL DE LAS PÉRDIDAS TOTALES OCASIONADAS

POR LA PANDEMIA

Salud 
3 873

Restaurantes 
12 534

Transporte, 
16 913

Ganadería 
642

L

Comercio 
45 518

.Educación 
209

Turismo 
47 646

Fuente: Elaboración del equipo evaluador con base en información oficial.

CUADRO 12
DISTRIBUCIÓN DE LAS PÉRDIDAS SEGÚN LAS CAUSAS

M onto de las pérdidas (m illones de pesos)
Sector de actividad

T otales
A tención de la 

pandem ia
D istanciam iento social

Tem or en  el 
exterior

Educación 208,5 208,5
Salud 3 872,8 3 872,8
G anadería 642,0 602,0 40,0
Com ercio 45 517,5 42 672,7 2 844,8
R estaurantes 12 534,4 11 719,7 814,7
Turism o 47 646,1 15 435,1 32 211,0
Transporte 16 912,7 13 168,8 3 743,9
E lectricidad 25,4 25,4
Total 127 359,4 3 872,8 83 806,8 39 679,8

Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en información oficial.

39 Esta cifra no incluye el valor del mayor tiempo dedicado por las mujeres en sus casas al tener que cuidar de los 
niños que dejaron de asistir a clases debido al cierre de las escuelas.

40 En relación con este rubro de transporte, recuérdese que las pérdidas por la no llegada de turistas del exterior es 
tres veces mayor, pero que las líneas aéreas del exterior cubren tres cuartas partes de ello aproximadamente.
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En térm inos geográficos o geopolíticos, la  d istribución de las pérd idas no fue uniform e. Éstas se 
concentraron en algunos de los Estados de la  Federación, especialm ente en  aquellos correspondientes al 
D istrito  Federal, el E stado de Q uin tana R oo y  el E stado de M éxico, en tanto  que los dem ás Estados 
acusaron pérd idas m ás o m enos uniform es y  considerablem ente m enores.

E l D istrito  F edera l acum uló  las m ás altas pérd idas p o r v a lo r de 58.470 m illones de pesos, o el 
4 9%  del to ta l, en  tan to  que Q u in tana  R oo fue el segundo E stado  m ás afec tado  con  pérd idas estim adas 
de 14.614 m illones de pesos (o el 12% ), y  el E stado  de M éxico  h ab ría  sido te rcero  (2 .689 m illones de 
pesos y  2% ) (véase el cuadro  13).

3. Los Estados más afectados

CUADRO 13
PÉRDIDAS EN LOS ESTADOS MÁS AFECTADOS DEL PAÍS

Sector Distrito Federal Quintana Roo Estado de México Resto del país

Turismo 12 837,4 10 182,5 24 626,2
Transporte 7 982,7 2 825,4 1 554,5 4 550,1
Comercio 28 779,1 1 167,7 804,1 14 766,6
Restaurantes 7 925,1 321,6 221,4 4 066,3
Electricidad y agua 4,8 11,2 9,4
Educación 35,8 1,1 171,6
Salud 499,6 89,1 96,8 3 187,3
Ganadería 405,9 16,5 11,3 208,3
Total 58 470,4 14 614,0 2 689,2 51 585,8

(45,9%) (11,5%) (2,1%) (40,5%)
Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en información oficial.

R esulta  de interés analizar cada  uno de ta les casos y  su relación  con  el núm ero de casos 
confirm ados de enferm os p o r el v irus A H jN i. En relación con el D istrito  Federal cabe anotar que es no 
sólo el E stado que acum ula m ayores pérdidas causadas p o r la  pandem ia  sino tam bién  el que acusó el 
m ayor núm ero de casos de la  enferm edad  (2.250 casos confirm ados y  77 defunciones al 3 de agosto) en el 
país. E llo  se debió a  que en  el V alle de M éxico existe la  m ayor concentración  poblacional del país, que 
excede de los 25 m illones de personas, y  a  quienes estaban  dedicadas principalm ente las m edidas de 
d istanciam iento  social dictadas p o r los G obiernos Federal y  local, situación que es com partida — al m enos 
parcialm ente—  p o r el E stado de M éxico, que en buena m edida  funge com o ciudad-dorm itorio  para  varios 
m illones de personas que laboran  en el D istrito  Federal. A dicionalm ente, el D istrito  Federal es objeto de 
un  gran  núm ero de v isitas p o r parte de tu ristas tan to  del extranjero  com o nacionales, las que declinaron 
significativam ente ante el anuncio de la  pandem ia; en él está  concentrado un alto porcentaje del núm ero 
to ta l de vehículos de pasajeros que existe en el país y  de los vuelos que llegan del ex terior y  de otros 
Estados, y  cuya circu lación  y  llegadas — respectivam ente—  se redujeron  a  u n a  fracción ante las m edidas 
de d istanciam iento  social y  del tem or en el exterior; y  en  él se suspendieron m uchas de las actividades 
com erciales, de alim entación  y  de esparcim iento  com o parte de las acciones de distanciam iento  social y 
del consum o de los tu ristas extranjeros que dejaron de llegar. En sum a, el D istrito  Federal acusó pérdidas 
a  causa de las tres causas antes citadas: gastos relativam ente altos para  a tender a  los enferm os, m edidas de 
d istanciam iento  social y  tem or en el exterior.
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El E stado de Q uintana R oo, p o r el contrario , no fue objeto de m edidas de distanciam iento  social 
p ara  reducir el núm ero de afectados p o r el v irus, pero si fue afectado en fo rm a sign ificativa por el tem or 
en el ex terio r ante la  enferm edad  que redujo considerablem ente el núm ero de tu ristas extranjeros que 
norm alm ente llegaban  tan to  a  C ancún com o a  la  R iv iera  M aya, así com o el núm ero de pasajeros 
transportados p o r v ía  aérea. En v ista  de que el tu rism o de am bos balnearios se realiza  casi exclusivam ente 
sobre la  base del sistem a “todo  inclu ido”, el descenso en las ventas de los restaurantes fue a  u n a  ta sa  m uy 
inferior que la  del D istrito  Federal, y a  que ta les tu ristas norm alm ente consum en sus alim entos dentro de 
los hoteles. C uriosam ente, Q uintana R oo — siendo el segundo E stado que m ás pérd idas sufrió debido a  la  
pandem ia—  no acusó un  solo caso de defunciones y  solam ente 429 casos confirm ados del virus hasta  
el 3 de agosto.

E n el Estado de M éxico la  situación ante la  pandem ia  fue parec ida  a  la  del D istrito  Federal en 
cuanto que sus habitantes hubieron  de en fren tar aunque en grado inferior las m edidas de distanciam iento  
social, y  el im pacto del tem o r a  con traer la  enferm edad  p o r parte de los tu ristas del ex terior fue m enor 
debido a  la  m enor d isponib ilidad  de atractivos turísticos. Todo ello, a  pesar de que 409 personas que 
residen  en dicho E stado fueron casos confirm ados del virus al 3 de agosto.

El im pacto de la  pandem ia sobre las econom ías de estos E stados, m edido en  com paración entre 
las pérdidas y  el tam año de su econom ía, fue desigual com o se v erá  en el acápite siguiente. Las causas 
fueron m últiples: la  concentración  de la  población  en cada uno de ellos, la  in tensidad  y  efectiv idad  en la  
aplicación de las m edidas de d istanciam iento  social, el tam año  relativo de las econom ías, y  la  
vu lnerab ilidad  de sus econom ías al im pacto  externo de la  pandem ia. N o se encontró u n a  correlación 
d irecta  entre el núm ero de casos confirm ados de enferm os con el virus y  el m onto  de las pérdidas; p o r el 
contrario , ocurrieron situaciones contradictorias al respecto , com o puede observarse en  el cuadro 14.

El im pacto, expresado en térm inos de la  relación entre el m onto  de las pérd idas to ta les y  el 
p roducto  in terno bruto  de cada  Estado, fue sin duda m ás alto en el caso de Q uintana Roo. Si b ien  el 
m onto  de las pérdidas representó  el 11,6%  de las pérdidas nacionales, debido a  que el tam año  relativo de 
su econom ía es relativam ente bajo  dentro del país, ello produjo  un  m ayor im pacto  equivalente al 7 ,7%  del 
PIB  estatal. O tro agravante en  este caso está  representado por el hecho de que el secto r tu rism o represen ta  
u n a  fracción relativam ente elevada de las activ idades económ icas to ta les del E stado, lo que aum enta su 
vu lnerab ilidad  ante shocks externos com o el tem o r de los tu ristas del ex terior ante la  posib ilidad  de 
con traer la  enferm edad durante una  v isita  a  esas playas. Y  todo  ello, a  pesar de que no ocurrió  en el 
E stado caso alguno de enferm os con el v irus de la  pandem ia.

El D istrito  Federal, en  cam bio, donde ocurrieron el 49%  de las pérd idas estim adas para  todo el 
país, el im pacto  — m edido  nuevam ente p o r la  relación entre el va lo r de las pérdidas y  el del producto  
in terno bruto  estatal—  sería  solam ente de un  2,3% ; esto es, 3,4 veces m enor que el de Q uintana R oo. L a 
razón reside en  el tam año claram ente m ayor de la  econom ía del D istrito  Federal y  a  pesar de que allí se 
concentra  una  elevada fracción de la  población  del país y  de que en  él las m edidas de distanciam iento  
social fueron m ás estrictas y  eficaces. El tam año de la  econom ía y  su d iversificación estructural hacen  que 
el D istrito  Federal sea m ás resiliente que otros Estados ante shocks com o el im puesto  p o r la  pandem ia, y 
ello a  pesar de que en  su ju risd icc ión  geográfica  se presen taron  2.250 casos confirm ados de enferm os del 
v irus, o el 13% del to ta l nacional.

E n el E stado de M éxico, que com parte la  zona conurbada del V alle de M éxico con el D istrito  
Federal, el im pacto  fue no tab lem ente m enor, a lcanzando solam ente un  0 ,2%  del va lo r de su producto  
in terno bruto. En este caso, el m onto  de las pérd idas to tales fueron una  fracción en com paración  con las 
del D istrito  Federal y  de Q uintana R oo, pero el tam año y  la  d iversificación de su econom ía tam bién  lo
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hacen  m ás resistente a  los im pactos de este evento , a  pesar de que ocurrieron en  él un  to ta l de 409 casos 
confirm ados de la  enferm edad (el 2%  del va lo r nacional).

CUADRO 14
DISTRIBUCIÓN DIFERENCIADA DEL IMPACTO ECONÓMICO 

POR ESTADOS MÁS AFECTADOS

Concepto Distrito Federal Quintana Roo Estado de 
México Resto del país

Pérdidas totales
Monto (millones de pesos) 58 470 14 614 2 689 50 585,8
Porcentaje del total 45,9 11,5 2,1 40,5

Producto interno bruto (2008)
(millones de pesos) 2 583 146 189 655 1 163 136 8 174 618

Pérdidas vs PIB (porcentajes) 2,3 7,7 0,2 67,5
Casos confirmados del virus

Número de casos 2 250 429 409 13 328
Porcentaje del total 12,9 2,5 2,4 82,3

Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en información oficial.
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IV. EL IMPACTO DE LA PANDEMIA

En esta  sección del docum ento  se efectúa un  análisis para  determ inar el im pacto que las pérdidas 
ocasionadas p o r la  pandem ia de in fluenza tendrán  al nivel general de la  econom ía del país y  al n ivel del 
em pleo de las personas. P ara  ello, se exam inan los im pactos al nivel de las principales variab les m acro- 
económ icas, incluyendo el p roducto  interno bruto , las finanzas públicas, el sector externo y  la  inflación, 
así com o las pérdidas de em pleos en  los diferentes sectores afectados del país.

A. EL IMPACTO MACROECONÓMICO

L a estim ación  del im pacto m acro-económ ico se hace cargo de la  m edición  del descenso en el crecim iento 
del p roducto  in terno bruto , com o principal ind icador del retroceso en el desem peño de la  econom ía 
m exicana; en el ám bito externo, ante posibles m enores exportaciones y  m ayores im portaciones; sobre las 
finanzas públicas ante los m ayores gastos para  en fren tar la  pandem ia  y  sus secuelas, así com o ante 
m enores ingresos; así com o el posible im pacto  sobre la  inflación y  el a lza  de precios.

P ara  ello, es preciso  previam ente pasar rev ista  al desem peño de la  econom ía m ex icana  en el año 
de 2008, antes de en trar directam ente en  el análisis de la  m ism a durante el año en curso.

1. La economía mexicana en 200841

a) Rasgos generales de la evolución reciente

L a ta sa  de crecim iento  de la  econom ía m ex icana se redujo de 3 ,3%  en 2007 a  1,3%  en  2008, lo 
que significó un  aum ento  de sólo 0 ,5%  en el P roducto Interno B ruto  (PIB ) por habitante. Esto se debió a 
la  fuerte desaceleración  de la  dem anda externa, asociada a  la  crisis que atrav iesa  la  econom ía m undial, y 
la  interna, reflejo  de la  pérd ida  de im pulso  del consum o privado y, en m enor m edida, de la  inversión 
privada. Las exportaciones sufrieron caídas considerables a  partir del te rcer trim estre de 2008; en la  
debilidad  de la  dem anda in terna incid ieron el repunte del desem pleo, la  caída del crédito  para  el consum o, 
y  la  m enor llegada de rem esas del exterior. L a  inflación se aceleró , pasando de un  prom edio  de 4%  en 
2007 a  5 ,1%  en 2008.

L a disminución en el ritmo de actividad económ ica incidió en el m enor dinamismo de las importaciones 
que, por otro lado, recibieron el impulso de la  apreciación del tipo de cambio real que prevaleció hasta octubre y 
el alza de los precios internacionales de combustibles y  alimentos; con todo, el m ayor crecimiento de las 
importaciones respecto de las exportaciones significó la ampliación del déficit comercial. Ello, junto con la 
disminución de 3,6%  en el flujo de remesas internacionales, llevó el déficit de la  cuenta corriente al equivalente a 
1,5% del PIB (0,8%  en 2007). El balance del sector público consolidado fue prácticamente de cero, dada la 
contribución de los ingresos petroleros, que aumentaron 14% en términos reales.

41 Para un mayor detalle sobre este punto, véase CEPAL, Estudio económico de América Latina y  el Caribe, 
2008-2009, Santiago de Chile, 2009.
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i) L a  po lítica  fiscal

E n concordancia  con la  ley federal de presupuesto  y  responsabilidad  hacendaría, en  2008 se 
m antuvo  un  virtual equilibrio  de las finanzas públicas (-0 ,1%  del PIB). Los ingresos públicos aum entaron 
9 ,5%  en térm inos reales; destacó el aum ento  de 13,9%  de los petro leros, derivado del alto precio 
in ternacional, contrarrestado  en parte p o r la  d ism inución  del volum en de producción  y  de exportación, las 
m ayores im portaciones de derivados del petró leo , así com o p o r la  apreciación  cam biaria; estos ingresos 
representaron 36,9%  de los ingresos públicos. El precio prom edio  de la  m ezcla  m ex icana  de petróleo 
ascendió a  84,4 dólares p o r barril, esto es, 37,8 dólares m ás que lo proyectado  en los C riterios G enerales 
de Po lítica  E conóm ica (C G PE) de 2008.

El gasto  to ta l del sector público  aum entó  10,1%  real en  2008; el crecim iento  de los egresos de 
capital fue superior al del gasto  corriente (25,1%  y  7,1% , respectivam ente), y  dentro del prim ero, la  
inversión  física  aum entó  12,2%. En el gasto corriente, destaca  el aum ento  de 7%  en las erogaciones para  
desarrollo  social, y  los de servicios personales aum entaron 3,4% . El costo financiero  (com puesto 
principalm ente p o r intereses y  com isiones) registró  u n a  d ism inución de 9,6% , m ientras que las 
transferencias a  los estados aum entaron  21,1% .

El resultado fiscal del G obierno Federal en 2008 registró  una  ligera  m ejoría  de dos décim as, con 
lo que el défic it fue equivalente a  1,7%  del PIB. Los ingresos tribu tarios no petroleros registraron 
crecim iento  real de 9,8% , sobre todo p o r la  m ayor recaudación (13% ) obten ida p o r el im puesto  especial 
sobre producción  y  servicios, 9 ,9%  en  el caso del im puesto  sobre la  ren ta  (ISR), el im puesto  al va lo r 
agregado (6,5% ) y  el im puesto  sobre las im portaciones (5,8% ). E n  este resultado influyó la  recaudación 
del im puesto  em presarial a  ta sa  ún ica  (IETU ) y  del im puesto  a  los depósitos en efectivo, cuya v igencia  
inició en 2008. Los gastos to tales crecieron  10,6%, en gran  parte p o r los de capital (21,9% ).

El deterioro  de la  situación económ ica de M éxico h a  llevado al gobierno a  anunciar durante 2008 
y  2009 cuatro program as de apoyo p ara  am ortiguar sus efectos. Los prim eros dos anunciados en m arzo y 
octubre de 2008 se d iseñaron p ara  centrarse en  dar apoyos a  em presas y  fam ilias; en el p rim er caso, po r 
ejem plo, se o torgaron descuentos a  las aportaciones que se hacen  regularm ente al IM SS, así com o al IS R  
y  al IETU ; en el segundo caso se efectuaron  descuentos a  las tarifas eléctricas; se anunció un  m ayor gasto 
en infraestructura, com o la construcción  de una  refinería  a  in iciarse en  el p resen te año, así com o apoyos a 
las pequeñas y  m edianas em presas y  un  nuevo p rogram a de desregulación  y  desgravación  arancelaria.

ii) L a  po lítica  m onetaria

E n sin ton ía  con la  in terpretación  de que la  crisis ex terna no tendría  im pactos severos sobre la  
econom ía m exicana, y  que, en cam bio, el a lza  de los precios estaba en u n a  senda de expansión 
preocupante, el B anco de M éxico m antuvo a  lo largo de 2008 su objetivo central de estabilización 
m ediante u n a  po lítica  m onetaria  que fue buscando am inorar las presiones inflacionarias del exterior. A sí, 
aum entó  la  ta sa  de interés objetivo en 75 puntos base, con lo que pasó  de 7 ,5%  en m ayo a  8,25%  en 
agosto, n ivel que prevaleció  el resto  del año. El tipo  de cam bio se m antuvo  en general estable, m ostrando 
u n a  cierta  apreciación  en térm inos reales.

L a  base m onetaria  aum entó  9 ,6%  real en 2008, la  m itad  del increm ento  de 2007. En el p rim er 
trim estre de 2009 el saldo de la  base m onetaria  se increm entó  12,4%  con  respecto  a  m arzo del año 
anterior. El agregado m onetario  M1 se increm entó  en 7,1% , m ientras que el M 2 lo hizo  en  9,8% ; el M3

b) La política económica
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fue un  poco m enos dinám ico con u n a  tasa  de crecim iento  real de 8,6% , a  su in terio r destaca el 
crecim iento  de la  captación bancaria  de no residentes (6,4% ) y  la  d ism inución considerable de los valores 
públicos en poder de no residentes (-13,8% ).

E n 2008, el financiam iento  al sector privado no financiero  continuó creciendo a  un  ritm o sim ilar 
al de 2007. En diciem bre, el saldo de dicho financiam iento  representó  el 30 ,7%  del PIB y  registró  una  
variación  anual real del 8,9%  respecto  del año anterior. El crédito  to ta l de la  banca  com ercial al sector 
privado representó  13,7%  del PIB , sim ilar al n ivel de 2007; el financiam iento  al consum o de los hogares 
d ism inuyó 5 ,3%  en 2008 después de hab er crecido en 18,3%  el año anterior. El índice de m orosidad 
aum entó  y  alcanzó un  3,21% . En los créditos al consum o, éste se ubicó  en 8,04% , con un  aum ento de 
2,56 puntos porcentuales respecto  de 2007, m ientras que para  tarje tas de crédito  aum entó a  9,42% .

iii) L a  po lítica  cam biaria

E n un  m arco  de flo tación cam biaria, en  la  p rim era  m itad  de 2008 el peso se fortaleció 
progresivam ente frente al dólar, alcanzando su m ín im a cotización en  agosto, p ara  después sufrir una  
depreciación persistente hasta  m arzo de 2009 a  causa  de la  crisis financiera  in ternacional. Tam bién se 
acentuó la  dem anda de dólares p o r parte de algunas em presas p ara  h acer frente a  sus posiciones en 
instrum entos derivados en esta  divisa. A sí, entre princip ios de agosto de 2008 y  fines de m arzo de 2009 la  
cotización del dó lar en  pesos ascendió  43% . En el prom edio  del año, sin em bargo, el tipo  de cam bio real 
bilateral con el dó lar estadounidense se depreció  solam ente 1,2%. L a depreciación  del tipo  de cam bio real 
efectivo  (con todos los socios com erciales) fue de 2,1% .

c) Evolución de las principales variables

i) L a  activ idad económ ica

L a econom ía m exicana  fue paulatinam ente reduciendo su dinam ism o a  lo largo de 2008, en el 
m arco de u n a  desaceleración  general en las dem andas in terna y  externa, con lo que el crecim iento  del PIB 
pasó de 3 ,3%  en 2007 a  1,3%  en 2008. El consum o privado apenas se elevó apenas 1,5%  (3 ,9%  en  2007) 
com o resultado de la  desaceleración  del crédito , la  pérd ida  de dinam ism o de la  m asa  salarial real y  el 
descenso de las rem esas fam iliares. L a  inversión se desaceleró  de un  prom edio  de crecim iento  de 8%  
anual en los cuatro años previos, a  m enos de 5%  en 2008, a  pesar de lo cual se m antuvo com o el 
elem ento  m ás dinám ico de la  dem anda, pero  en  los ú ltim os m eses de 2008 (y sobre todo en los prim eros 
de 2009) continuó deteriorándose paulatinam ente.

E n 2008 se reg istraron  increm entos de 2 ,1%  y  de 3 ,2%  en  la  producción  de los sectores de 
servicios y  agropecuario , respectivam ente, y  u n a  caída de 0 ,7%  en la  industria, dentro  de la  que fue 
fundam ental la  de las m anufacturas. L a  desaceleración  en el dinam ism o de los servicios se debió a  la  
a ton ía  del consum o privado, así com o a  la  reducción  de los servicios asociados al com ercio  exterior.

D entro de la  m anufactura, los m ayores retrocesos en 2008 ocurrieron en la  fabricación de equipo 
de com putación, com ponentes y  accesorios electrónicos y  otros equipos, que retrocedió  13,6%  y  en la  
fabricación de insum os tex tiles (-38,3% ). L a  p roducción  autom otriz avanzó 4%  gracias al dinam ism o 
exportador de la  p rim era  parte del año. Las exportaciones a  la  U nión E uropea crecieron  9 ,8%  y 
representaron el 12,9%  de las exportaciones m exicanas de vehículos. Por o tra  parte, Estados U nidos 
siguió siendo el p rincipal destino  de la  exportación  de vehícu los m exicanos con 70 ,8%  del to tal, pero  las 
ventas a  este m ercado d ism inuyeron  2,4% .
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ii) Los precios, las rem uneraciones y  el em pleo

L a ta sa  de in flación  de 2008 ascendió  a  6 ,5%  (diciem bre-diciem bre, 2,8 puntos porcentuales m ás 
que en 2007), debido sobre todo  a  increm entos m uy altos en los precios in ternacionales de las m aterias 
prim as alim enticias, m etálicas y  energéticas. L a  depreciación del peso  a  partir de septiem bre contribuyó al 
repunte inflacionario  a  finales de 2008 e inicios de 2009.

L a tasa  de desocupación abierta a  nivel nacional se increm entó del 3,7%  en 2007 a  4%  en 2008; la  
desocupación fue m ayor para  las m ujeres que para  los hom bres (4 ,1%  contra 3,9% ). A ctualm ente m ás de 12 
m illones de personas trabajan  en el sector inform al, lo que equivale al 28 ,1%  de la  población ocupada.

E n el prom edio  de 2008 casi 280.000 trabajadores se afiliaron  al IM SS (ind icador de em pleos 
form ales), lo que equivalió  a  un increm ento  de 2% ; pero entre abril de 2008 y  el m ism o m es del este año, 
se perd ieron  484.000 em pleos form ales.

D espués de su v irtual estancam iento  en  2007, y  continuando con su pobre desem peño de varios 
años atrás, el personal ocupado en  la  m anufactu ra  decreció 2 ,4%  en 2008; la  p roductiv idad  laboral avanzó 
2,5% . Las rem uneraciones m edias reales en  la  econom ía en su conjunto  subieron 0,9% , algo m enor que el 
año anterior, con  lo que d ism inuyeron 1,5%  los costos un itarios de la  m ano de obra.

iii) El sector externo

E n 2008 se redujo  el dinam ism o del va lo r de las exportaciones: 7 ,2%  frente a  8,8%  en 2007. Las 
petro leras aum entaron  17,8%  y  las no petro leras 5,2% ; las exportaciones de productos extractivos, al 
igual que en  2007, fueron las de m ayor crecim iento  (11,2% ), m ientras que las agropecuarias y  las 
m anufactureras se e levaron  6 ,5%  y  5,1% , respectivam ente.

El increm ento  de las im portaciones de bienes (9,5% ) se debió a  aum entos de 11,3% , 7 ,9%  y 
16,4%  en las de b ienes de consum o, in term edias y  de capital, respectivam ente. E llo  im pulsó el 
ensancham iento  de la  b recha com ercial en 2008 h asta  llegar a  m ás de 17.000 m illones de dólares (1 ,6%  
del PIB), c ifra  superior en  7.000 m illones a  la  de 2007. El défic it com ercial sin petró leo  rondó los 68.000 
m illones de dólares (6 ,2%  del PIB). P o r el aum ento  de los precios de petró leo , los térm inos de 
intercam bio en 2008 m ejoraron  3,7% .

El défic it de la  cuenta  corriente de la  balanza de pagos aum entó  con  respecto  a  2007, para  
te rm inar en 1,5%  del PIB; este resultado se derivó de la  com binación  de défic it en  las balanzas com ercial 
(17.261 m illones de dólares), de servicios no factoriales (7.005 m illones de dólares) y  de servicios 
factoriales (17.152 m illones de dólares) y  de un  superávit en la  cuenta  de transferencias p o r 25.461 
m illones de dólares. D entro  de éstas, las rem esas to ta lizaron  25.137 m illones de dólares, u n a  dism inución 
de 3 ,6%  con respecto  a  2007.

El superávit de la  cuenta  financiera  ascendió  a  21.438 m illones de dólares, com o resultado de los 
ingresos p o r inversión  ex tran jera  d irec ta  (IED ); p o r reducción  del endeudam iento  con el ex terio r del 
sector privado no bancario ; y  p o r financiam iento  externo destinado a  proyectos P id iregas42. Por el lado de 
las erogaciones, hubo egresos p o r reducción  del endeudam iento  externo del secto r público  y  de la  banca

42 Se refiere a Proyectos de Infraestructura Diferidos en el Registro del Gasto, es decir, son las operaciones 
financieras fuera del presupuesto.
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com ercial; p o r salidas de inversión  de cartera  y  p o r un aum ento  de los activos en  el ex terior de parte de 
residentes m exicanos.

El ingreso por concepto de IED  resultó  ser 20%  inferior al de 2008. L a  IED  ne ta  fue de 21.264 
m illones de dólares. Se dirigió principalm ente a  la  industria  m anufactu rera  (29% ) y  a  la  industria  
ex tractiva (20% ), y  los principales em isores fueron Estados U nidos (41%  del to ta l), E spaña (20% ) y 
C anadá (11% ). En el p rim er trim estre  de 2009 las entradas por IED  fueron de 2.663 m illones de dólares, 
36 ,5%  inferiores a  las del año previo , m ientras que las inversiones en el ex terio r to talizaron  2.939 
m illones de dólares; así, la  IED  ne ta  para  este período se situó en -273 m illones de dólares.

2. La evolución económica esperada en 2009 antes y después de la pandemia

a) Principales tendencias

L a econom ía enfren ta  en  2009 un  escenario  m uy adverso, m ás com plicado  que el de la  recesión 
de 1995, cuando el p roducto  cayó 6,2% , pero pudo recuperarse con fuerza  en m enos de doce m eses 
m erced  al intenso repunte de las exportaciones. E sta  opción  hoy  no existe porque la  econom ía m undial 
sufre su peo r crisis desde los años tre in ta  del siglo pasado. El entorno se vuelve m ás adverso  p o r las 
dism inuciones de la  inversión  ex tran jera  d irecta, las rem esas, los precios del petró leo , el tu rism o y  el 
acceso al financiam iento . El PIB  real cayó 1,6%  en  el cuarto  trim estre de 2008 y  se derrum bó 8,2%  en el 
prim ero de 2009.

L a activ idad económ ica en los prim eros m eses de 2009 continuó a  la  baja; el PIB  cayó 8,2%  en 
térm inos reales en el p rim er trim estre , en buena m edida  p o r efecto de la  recesión  estadounidense que 
causó u n a  caída de 29%  de las exportaciones m anufactureras. El gasto  in terno se deterio ra  p o r las caídas 
del em pleo, del poder adquisitivo del salario, del crédito  al consum o, y  de las rem esas de trabajadores en 
el ex terior (en el p rim er trim estre  de 2009 éstas cayeron  casi 5% ). L a  inversión  fija  b ru ta  sufre caídas 
tam bién, tan to  m aqu inaria  y  equipo com o la  construcción.

El PIB  de las A ctiv idades Secundarias se redujo 9 ,9%  en el trim estre  en cuestión, com o resultado 
de los decrem entos en  sus cuatro sectores: las industrias m anufactureras se contrajeron  13,8%; la  
construcción -7,7% ; la  electricidad, agua y  sum inistro  de gas p o r ductos al consum idor final -3% , y  la 
m inería  -1,1% .

En la  industria  m anufactu rera  las activ idades que m ás declinaron  fueron la  fabricación  de equipo 
de transporte  (-38,3% ) y  la  de equipo de com putación, com ponentes y  accesorios electrónicos y  otros 
equipos (-29% ). Las únicas ram as cuya producción  no se redujo fueron la  industria  a lim entaria  y  la  de 
bebidas y  tabaco, que apenas crecieron  0 ,1%  y  0,3% , respectivam ente. C om o reflejo  de la  crisis de la  
industria  autom otriz estadounidense, la  producción  m exicana de vehícu los se redujo de 42 ,3%  en enero- 
abril de 2009 con  respecto  del m ism o período del año anterior, y  la  exportación 40,7% .

El PIB  de las A ctiv idades Terciarias presen tó  una  variación  anual de -7 ,8%  en el p rim er trim estre 
de 2009, asociada a  la  m enor producción  de la  m ayoría  de los sectores que las integran, destacando el 
com ercio; los servicios inm obiliarios y  de alqu iler de b ienes m uebles e in tangibles; transportes, correos y 
alm acenam iento , y  los servicios de alo jam iento  tem poral y  de preparación  de alim entos y  bebidas. En 
cam bio, el PIB  de las A ctiv idades Prim arias aum entó  1,4%  durante el p rim er trim estre  de este año
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respecto  a  igual lapso de 2008, com o consecuencia  del avance en el subsector de agricu ltura  y 
ganadería, básicam ente.

C ifras desestacionalizadas indican que el PIB  reportó u n a  ta sa  de -5 ,88%  en el trim estre enero- 
m arzo de 2009 en com paración  con el trim estre inm ediato  anterior. P roducción Industrial en M éxico se 
contrajo 13,2%  en térm inos reales y  a  tasa  anual en  abril de este año43. Este resultado se derivó de 
reducciones en los cuatro sectores que la  integran. En el cuarto  m es de este año, el secto r de las Industrias 
M anufactureras descendió  18% anual, com o consecuencia  de la  m enor producción  en todas las 
activ idades que lo conform an, destacando el retroceso en  la  fabricación de equipo de transporte; 
industrias m etálicas básicas; equipo de com putación, com unicación, m edición  y  de otros equipos, 
com ponentes y  accesorios electrónicos, y  productos a  base de m inerales no m etálicos, principalm ente.

L a construcción  decreció  11,3%  en abril pasado debido fundam entalm ente a  la  d ism inución  en la  
generación  de obras de edificación. El sector de la  E lectricidad, A gua y  sum inistro  de G as p o r ductos al 
consum idor final fue in ferior en -2,7%  en el m es de referencia  respecto  al dato del cuarto  m es de un  año 
antes. P o r su parte, la  activ idad  M inera cayó 0,4% , m otivado p o r el com portam iento  a  la  ba ja  de la  
producción  petrolera. A l com pararlo  con el m es previo , cifras desestacionalizadas indican que la  
A ctiv idad  Industrial presen tó  u n a  variación  de 0 ,95%  durante abril de 2009.

L a ep idem ia de in fluenza A H iN i desde abril hasta  ju n io  de 2009 afectó a  los 32 Estados que 
conform an el país, ocasionando pérdidas particu larm ente al secto r de com ercio  y  turism o.

El panoram a de las finanzas públicas p ara  2009 luce com plicado ante la  m agnitud  de la  crisis 
económ ica. En el p rim er trim estre  de 2009 se registró  u n a  ca ída  real de los ingresos de 9,1% , debido a  la  
d ism inución tanto  de los petro leros (-17,6% ), com o los tribu tarios no petroleros (-11,4% ), m ientras que el 
crecim iento  del gasto  fue superior en  14,5%.

L a pérd ida  de ingresos públicos a  consecuencia  del p rogresivo  deterioro de la  econom ía podría  
sign ificar en  2009 un  1,5%  del producto , sin contar el efecto de la  m enor recaudación  p o r la  em ergencia  
ep idem iológica p o r in fluenza A H 1N 1 de abril-m ayo de 2009, p o r lo cual se cerraron  escuelas, 
restaurantes, centros de espectáculo  y  esparcim iento . P ara  el año, de no adoptarse in iciativas fiscales 
adicionales p o r parte del gobierno para  com batir la  crisis, se estim a u n  défic it fiscal de alrededor de 2%  
del PIB , lo cual supone que los m enores ingresos serían  en parte com pensados p o r las coberturas 
petro leras, la  m ayor depreciación  del peso  (que e leva  el va lo r en pesos de las exportaciones petro leras y  el 
rem anente de operación  del B anco de M éxico), y  un  m enor gasto.

L a acotada disponibilidad de recursos fiscales, las dificultades para ejecutar el gasto público en el corto 
plazo y  la  restricción a  la  disponibilidad de crédito para proyectos de inversión, imponen límites a  la  efectividad 
de las diferentes iniciativas que el gobierno ha  puesto en m archa para contrarrestar los efectos del choque externo. 
L a reactivación de la  econom ía m exicana depende en gran m edida del impulso que tome la estadounidense, y  en 
consecuencia el inicio de una nueva etapa de crecimiento puede tom ar todavía m ás tiempo.

43 Cabe señalar que este comportamiento a tasa anual se vio influido a la baja por el hecho de que en 2008 el 
período de la Semana Santa se ubicó en marzo, mientras que en este año ocurrió en abril, teniéndose en el cuarto 
mes de 2009 un menor número de días laborables que el mismo mes del año anterior. Adicionalmente, la 
producción se vio afectada en la última semana de abril, debido a las medidas precautorias que se tomaron para 
evitar la propagación del brote de Influenza AH1N1.
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L a sucesión de program as que el G obierno Federal ha  puesto  en  m archa  p ara  enfren tar la  crisis 
hasta  ahora  no h a  logrado im pedir la  aguda caída en el ritm o de activ idad y  en la  ocupación. L a  creación 
de em pleos de calidad se ve m uy  lim itada p o r la  caída de la  econom ía y  la  saturación de válvulas de 
escape com o el em pleo inform al y  la  m igración, adem ás de que el regreso de algunos m igrantes 
p resionará  tam bién  el m ercado de trabajo . A  ello se agrega el im pacto  de la  ep idem ia de la  influenza. L a 
C E PA L prevé que en  2009 la  econom ía sufra u n a  ca ída  de 7%  (incluyendo el efecto  de la  influenza), con 
u n a  elevada pérd ida  de em pleos.

Este desem peño puede con llevar un  alza de la  pobreza, a  m enos que el gobierno logre 
contrarrestar los efectos de esta  fase recesiva y  pro teger a  los pobres y  grupos vulnerables. D ado que la  
crisis actual puede durar m ás a llá  del p resente año, será  de v ital im portancia  lograr u n a  reform a para  
increm entar los recursos fiscales y  reducir su dependencia  del petróleo.

A  com ienzos de 2009 se anunciaron  25 acciones d iv ididas en apoyo al em pleo y  a  los 
trabajadores; a  la  econom ía fam iliar; a  la  com petitiv idad  y  a  las Pym es; e inversión en infraestructura. 
A sim ism o, se anunciaron  acciones p ara  com pensar los efectos de las m edidas contra  la  em ergencia  
epidem iológica, dentro de las que destacan apoyos destinados principalm ente a  las Pym es, a  em presas del 
sector tu rism o, restaurantes y  esparcim iento.

A nte el em peoram iento  del panoram a económ ico externo y  la  creciente m anifestación  de sus 
efectos sobre la  econom ía m ex icana  y  el em pleo, se dio un  giro  en la  po lítica  m onetaria  que h a  llevado a 
la  reducción  de 300 puntos base en la  tasa  de interés de referencia  desde enero a  m ayo de 2009.

E n lo que resta  de 2009 se espera  que el B anco de M éxico reduzca algo m ás su ta sa  de interés 
objetivo para  contribu ir a  m ejo rar el c lim a económ ico, aunque m anten iendo  su objetivo  prim ordial de 
control de la  inflación.

El B anco de M éxico h a  im plem entado diversas acciones para  p roveer de liquidez a  los m ercados 
cam biario  y  de valores y  al sistem a bancario. A l m ercado cam biario  se han  inyectado dólares a  través de 
subastas extraordinarias y  subastas diarias y, a  partir de m arzo de 2009, se puso en  m archa  un  m ecanism o 
de subastas sin precio  m ínim o. En lo que se refiere a  la  liquidez en m oneda nacional, se establecieron 
facilidades preventivas p ara  su provisión  tem poral a  los bancos y  se adoptaron o tras m edidas orientadas a 
apoyar la  liquidez en los m ercados in ternos de deuda. A sim ism o el ente em isor estableció  un  program a de 
garan tías p o r parte de la  banca  de desarrollo , p ara  la  colocación  de deuda p rivada  de corto  p lazo, 
entre otras.

A  finales de m arzo el gobierno contrató u n a  línea  de financiam iento  contingente con el FM I po r 
aproxim adam ente 47.000 m illones de dólares, con v igencia  de un  año, renovable. Este m onto , ju n to  con 
los 30.000 m illones de dólares a  los que se tiene acceso p o r parte de la  Federación  m ediante el 
m ecanism o de intercam bio de divisas — líneas swap— vigente hasta  octubre de este año, así com o los 
76.500 m illones de dólares de reservas internacionales (a m ayo de 2009), sum a unos 154.000 m illones de 
dólares. Lo anterior, ju n to  con las m edidas que se han  tom ado  p ara  detener la  depreciación acelerada del 
peso con tra  el dólar, ayudaron a  ba jar la  cotización  de a lrededor de 15 pesos p o r dó lar en  m arzo a  cerca 
de 13 pesos en  m ayo, lo que facilita  un  m ayor m argen  de m an iobra al institu to  central para  reducir la  tasa  
de interés ante la  agudización  de la  crisis.

A l m es de abril de 2009 la ta sa  de inflación in teranual fue de 6,2% . Este aum ento  se exp lica  po r 
la  evolución del com ponente no subyacente, en el cual, los precios de los productos agropecuarios y, en 
especial, los de las fru tas y  verduras, reg istraron  los m ayores increm entos; así, el com ponente no
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subyacente de la  inflación registró  u n a  ta sa  de variación  in teranual de 7,8% , m ientras que el índice de 
precios subyacente se ubicó en 5,8% . Se prevé que en los próxim os m eses descienda el ritm o de 
crecim iento  de los precios, lo que apuntaría  a  una  inflación prom edio  anual de alrededor de 4,5% .

L a tendencia  negativa  del com ercio  se profundizó  en los p rim eros m eses de 2009. Las ventas 
externas en el p rim er cuatrim estre del año se desp lom aron  30,5% , a  consecuencia  del agravam iento  de la  
econom ía de Estados U nidos, que acapara  el 80%  de las exportaciones de M éxico, así com o p o r la  fa lta  
de financiam iento  para  la  activ idad productiva. L a  contracción de las exportaciones, ju n to  con la  ba ja  de 
la  dem anda interna, m otivó el descenso de casi 31%  en  las im portaciones. De esta  m anera, en  los 
prim eros cuatro  m eses de 2009, el défic it de la  ba lanza  com ercial se ubicó  en  1.681 m illones de dólares, 
c ifra  39%  in ferio r a  la  del m ism o trim estre  de 2008, m ientras que el défic it sin exportaciones petro leras 
ascendió a  9.079 m illones de dólares, 56%  m enor que el registrado en el m ism o período  de 2008. Se 
prevé que en 2009 la inversión  ex tran jera  d irecta  llegará  a  alrededor de 15.000 m illones de dólares.

b) El impacto sobre el producto interno bruto

El va lo r bruto  de las pérd idas causadas p o r la  pandem ia de in fluenza en todo  el país, que incluyen 
tan to  m enor producción  así com o m ayores gastos para  a tender la  pandem ia, asciende a  los 127.360 
m illones de pesos corrientes, lo que equivale a  un 1% del va lo r del p roducto  in terno bruto 
correspondiente a  2008 de acuerdo con cifras del IN EG I. D icha c ifra  no es capaz po r sí so la de m odificar 
significativam ente el crecim iento  de la  econom ía nacional en su tendenc ia  de largo plazo. Sin em bargo, si 
puede ten e r el efecto  de requerir el desvío  de recursos fiscales — con las consecuentes presiones 
adicionales—  en un contexto  de crisis económ ica nacional y  m undial.

E n térm inos de va lo r agregado para  estim ar su posib le im pacto  sobre el p roducto  in terno bruto, 
las pérd idas anteriores -  descontando  en efecto positivo  de los m ayores gastos efectuados p ara  a tender las 
necesidades de la  población  ante la  pandem ia44 -  representan un  va lo r neto  de 81.314 m illones de pesos45. 
E llo  represen ta  solam ente un  0 ,7%  del p roducto  interno bruto nacional. A sí, si la  ta sa  de crecim iento  para  
el país en 2009 h ab ía  sido estim ada anteriorm ente en -6,4% , com o resultado de la  pandem ia se to rnaría  en 
un  decrecim iento  del 7,1% . El gráfico  19 m uestra  la  variación  en el crecim iento  del p roducto  interno 
bruto  ocasionada p o r el im pacto  de la  pandem ia46.

44 De hecho, los mayores gastos realizados en salud y educación producirían un ligero aumento en el producto pero 
con un muy limitado valor en comparación con las pérdidas de producción.

45 El valor neto de las pérdidas en cada sector ha sido estimado descontando el valor de insumos intermedios 
provenientes de otros sectores de actividad económica, empleando para ello los coeficientes de valor agregado 
para cada sector analizado, obtenidos del INEGI.

46 Téngase en cuenta, sin embargo, que la proyección en la caída del PIB usada como base de comparación para 
este análisis bien pudiera variar como resultado de la obtención de información más actualizada que se obtenga 
más adelante en el año. Por esa razón, solamente debe usarse la brecha de 0.7% como el efecto neto negativo de 
la pandemia, y no la tasa resultante negativa de 7.1%.
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GRÁFICO 19
IMPACTO ESTIMADO DE LA PANDEMIA DE INFLUENZA SOBRE EL PIB EN 2009

-  - S i n  p an d em ia  - ■ - P o s t  p an d em ia  

Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en información oficial.

CUADRO 15
IMPACTO DE LAS PÉRDIDAS EN PRODUCCIÓN Y MAYORES EROGACIONES 

ASOCIADAS CON LA PANDEMIA DE INFLUENZA SOBRE 
EL PRODUCTO INTERNO BRUTO DE MÉXICO

Sectores
Valor agregado 

(millones de pesos)
Total 81 314
Sectores productivos 76 840

Ganadería 250
Comercio 33 853
Restaurantes 9 441
Turismo 32 936

Sectores sociales (3 032)
Salud (2 845)
Educación (187)
Infraestructura 7 865
Transporte 7 856
Electricidad y agua 9

Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en información 
oficial.

El im pacto  anterior, si b ien  lim itado, vendría  a  agravar ligeram ente el actual panoram a de la  
econom ía m exicana ante la  crisis financiera  in ternacional. A l n ivel estatal, sin em bargo, el im pacto  sería 
de m ayor im portancia, ten iendo  en cuenta  el tam año, la  estructu ra  de la  econom ía y  su vu lnerab ilidad  en 
los Estados m ás afectados.

C oncretam ente, em pleando inform ación  disponible en las cuentas nacionales que lleva  el IN EG I, 
se h a  podido estim ar que el im pacto  negativo  sobre el crecim iento  en  Q uin tana Roo llegaría  a  represen tar 
un  4 ,9%  de su producto  in terno bruto  estatal, en  tan to  que p ara  el D istrito  Federal llegaría  al 1,4%. D ichas
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cifras reflejan  la  m ayor vu lnerab ilidad  de am bas entidades federales ante un  evento com o la  pandem ia de 
influenza: el D istrito  Federal p o r ten er un  elevado porcentaje de las activ idades económ icas nacionales y 
a lbergar la  m ayor concentración  poblacional, y  Q uintana R oo p o r su alta  dependencia  en  el turism o para  
sus ingresos y  activ idad  económ ica en general. En cam bio, en el resto  de los Estados de la  Federación  el 
im pacto negativo  sería  in ferio r al 0 ,7%  de prom edio  que acusará  la  econom ía nacional en  su conjunto.

c) El impacto fiscal

L a pandem ia  de in fluenza tend rá  un  doble efecto en  2009: p o r u n a  parte, la  elevación del gasto 
público  p ara  a tender las necesidades de atención  m édica  a  la  población, para  enfren tar las activ idades de 
p revención  m ediante d istanciam iento  social e hig iene, y  para  facilitar la  recuperación  de la  activ idad en 
sectores seleccionados de la  econom ía. Por la  otra, un  posib le im pacto  leve p o r el lado de los ingresos 
tributarios. A sí, el gobierno deberá  buscar a  ba lancear su po lítica  fiscal m ediante u n a  posible dism inución 
del gasto en otros rubros y  el aum ento  de ingresos.

E n m ayo, el gobierno anunció un  program a para  apoyar a  los sectores m ás afectados p o r la  
pandem ia, con  un  costo adicional de 8.800 m illones de pesos, que equivalen al 0 ,7%  del PIB  del año 
precedente (véase el cuadro 16). D ichos m ontos son adicionales a  los m ayores gastos realizados en  los 
sectores de salud, educación y  tu rism o p ara  a tender las necesidades de la  pandem ia.

D e acuerdo con inform ación  de la  Secretaría  de H acienda, se estim a que u n a  reducción  del 
p roducto  en un  m edio  p o r ciento, trae ría  consigo u n a  reducción  en la  recaudación  im positiva  durante 
2009 cercana a  los 10.000 m illones de pesos, que aparece desg losada en el cuadro 17.

P or lo tan to , parecería  que com o producto  de la  pandem ia  de influenza, el balance fiscal se 
m odificaría  con  un  m ayor gasto  cercano a  los 14.200 m illones de pesos, y  con u n a  m enor recaudación 
fiscal p o r encim a de los 14.000 m illones de pesos.

CUADRO 16
INTERVENCIONES EN MATERIA DE APOYO FISCAL PARA DINAMIZAR LA ECONOMÍA NACIONAL, 

ADOPTADAS DESPUÉS DE LA EPIDEMIA DE INFLUENZA

M onto

M edidas fiscales adoptadas po r el gobierno (m iles de
m illones de

pesos)

Perm itir la  reducción del IE TU  de pagos m ensuales de ISR , con objeto de apoyar la liquidez de las 
empresas. D urante 2009, éstas podrán reducir de su pago m ensual de IS R  el pago en  exceso que 
hubiesen realizado en el IETU , en lugar de hacerlo hasta la  presentación de su declaración anual.

D escuento del 20%  en las cuotas patronales al IM SS (por espacio de dos m eses). D urante los m eses de 
m ayo y jun io  se otorgó un  descuento de 20%  en las cuotas patronales del IM SS, correspondiente a  los 
seguros de riesgos de trabajo, enferm edades y m aternidad, invalidez y vida, y de guardería  y 
prestaciones sociales. L a  m edida beneficiará a  todas las em presas pero estará acotado a  un  m áxim o de 
35  000 pesos p o r em presa durante el bim estre. C on  objeto de que las principales beneficiarias sean las 
pequeñas y m edianas em presas del país. Posteriorm ente se anunció que será posible diferir el pago del 
50%  de las cuotas al IM SS correspondientes a  los m eses de m ayo y jun io , una vez dism inuidas con el 
descuento del 20% , y pagarlas durante el período ju lio-diciem bre de 2009 en pagos iguales m ensuales, 
considerando una  tasa  de interés del 6%  anual

(Continúa)
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CUADRO 16 (Conclusión)

Medidas fiscales adoptadas por el gobierno
Monto 

(miles de 
millones de 

pesos)

Compensación parcial de la exención de nómina y hospedaje (25%). Para los sectores de hotelería, 
restaurantes y esparcimiento se busca dar alivio adicional a través de los impuestos específicos a estos 
sectores, los cuales son locales y dependen de los gobiernos estatales. Para dar mayores incentivos a 
que éstos exenten del impuesto de nómina a los hoteles, restaurantes y servicios de esparcimiento, y a 
los turistas del impuesto de hospedaje, el Gobierno Federal les compensará el 25% de la pérdida de 
ingresos asociada a las exenciones que éstos otorguen para los próximos tres meses. Estos podrían 
llegar a ser 1 900 millones de pesos 0,5

Descuento de 50% al uso de espacio aéreo y derechos de cruceros (tres meses: abril-junio). Este apoyo 
está sujeto a que las líneas aéreas se encuentren al corriente en sus pagos de estos derechos y los 
correspondientes a Aeropuertos y Servicios Auxiliares. También se eximirá a las embarcaciones de 
altura dedicadas a actividades turísticas, del 50% del pago del derecho que presta la capitanía del puerto, 
y del derecho por el servicio migratorio extraordinario correspondiente a los meses de mayo a julio. 0,3

Fondo para la Promoción Turística (aportación inicial). Este fondo tendrá dos componentes: 
actividades de promoción general realizadas por el Gobierno Federal y recursos para realizar 
actividades de promoción regional donde se aportarán recursos pari pasu con las Entidades 0,2
Federativas.

Contragarantías para financiamiento a PYMES, Aviación y Porcícola. 2,2

Subtotal 7,4

Exención de nómina y hospedaje realizado por Entidades Estatales (75%) 1,4

Total 8,8
Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en información oficial.

CUADRO 17
POSIBLE IMPACTO EN LA RECAUDACIÓN TRIBUTARIA DEBIDO A LA PANDEMIA, 

SUPONIENDO UNA REDUCCIÓN DEL CRECIMIENTO DEL 0,5%

Concepto de impuesto Monto estimado, 
(miles de millones de pesos)

Impuesto sobre la renta (ISR) 4,80
Impuesto empresarial a tasa única (IETU) 0,51
Impuesto al valor agregado (IVA) 3,80
Impuesto especial sobre producción y servicios (IEPS) 0,40
Impuesto sobre importación 0,28
Impuesto sobre automóviles nuevos (ISAN) 0,03
Impuesto de tenencia 0,18
Total 10,00

Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en información oficial.
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El principal im pacto  de la  pandem ia de in fluenza en  el sector ex tem o está  v inculado  a  la  
reducción  de los flu jos del ex terior p o r concepto de tu rism o, una  reducción  en los vuelos internacionales y 
u n a  ligera  ca ída  en la  exportación de carne de cerdo. Por el lado de las im portaciones, el im pacto se 
refiere a  la  adquisición en  el ex terior de equipos de detección  de tem pera tu ra  corpórea p ara  uso en los 
aeropuertos, así com o a  la  com pra de algún m aterial y  m edicam entos requeridos p ara  la  atención  m édica 
de los enferm os.

El va lo r de los flujos provenientes del ex terio r que no se produjeron  (y p roducirán  en el resto del 
año) se estim a asciende a  los 39.654 m illones de pesos, que se desg losan  de acuerdo con el cuadro 18.

d) Impacto sobre el sector externo

CUADRO 18
IMPACTO ESTIMADO DE LA PANDEMIA SOBRE EL SECTOR EXTERNO

Concepto Millones de pesos

Menor flujo por alojamiento temporal (turismo) 30 872,0
Menor flujo por cruceros 1 338,6

Menor flujo por transporte aéreo desde el exterior 3 743,9

Menores ventas a ciudadanos extranjeros en ciudades fronterizas 2 844,8

Menores ventas a ciudadanos extranjeros en restaurantes 814,7

Exportación no hecha de carne porcina 40,0

Total 39 654,0

Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en información oficial.

El va lo r de las im portaciones que fueron realizadas tanto  p o r la  Secretaría  de Salud com o p o r la  
Secretaría  de C om unicaciones y  T ransporte (SCT) p ara  d isponer de lo necesario  ante la  ep idem ia de 
pandem ia  fue, en cam bio, de m ucho m enor valor. Tales adquisiciones en el ex terio r acusaron un valo r 
estim ado in ferio r a  los 100 m illones de pesos.

e) Impacto sobre la inflación

D urante el período de em ergencia  sanitaria, en los m eses de abril y  m ayo, se produjeron  algunas 
alzas en algunos artículos debido sin dudas a  algunas com pras de pánico hechas in icialm ente p o r la
población  ante la  incertidum bre de cuánto  podría  durar la  situación, pero sin que se produjese desabasto
en las zonas urbanas o rurales. En v ista  de que la  em ergencia  tuvo  u n a  duración  tan  lim itada (alrededor de 
12 días), dichas variaciones tem porales de precios ocasionadas p o r la  pandem ia  no fueron  ni significativas 
ni perm anentes.
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f) El impacto sobre el empleo y el ingreso de las personas

A nte la  ocurrencia  de in terrupción  o descenso en la  activ idad económ ica causada p o r cualquier 
tipo  de desastre, se produce u n a  pérd ida  tem poral de em pleo y  de ingresos de las personas que laboran en 
las activ idades productivas afectadas p o r el evento. D ichas pérdidas son de carác ter tem poral y  su 
duración depende de la  efectiv idad  de las m edidas que se adopten p ara  lograr que la  econom ía de la  zona 
o país afectado se recuperen; de todas form as, producen  considerable im pacto  negativo  y  sufrim iento  para  
los afectados durante el período que sea requerido p ara  superar la  crisis.

Luego de que ocurren desastres orig inados po r algún evento natural extrem o que cause 
destrucción de acervos físicos, u n a  de las activ idades que ayuda a  generar em pleo y  superar la  caída 
tem poral de ingresos en la  población  es la  reconstrucción  de los acervos destruidos. P ara  el caso de la  
pandem ia  de influenza, sin em bargo, no se produjo  destrucción de in fraestructu ra  u  otros acervos, p o r lo 
que la  recuperación del em pleo e ingreso de las personas depende exclusivam ente de las acciones que se 
tom en  para  recuperar el nivel de activ idades prepandem ia así com o de la  recuperación  de la  confianza de 
los tu ristas del ex terio r de poder v ia jar a  M éxico sin con traer la  enferm edad.

Con el p ropósito  de conocer la  ca ída  en el ingreso de las personas, se realizaron  estim aciones 
indirectas que m iden  la  pérd ida  de em pleo ocasionada a  partir de fines de abril cuando se d ictaron las 
m edidas de distanciam iento  social p ara  p reven ir la  expansión  de la  pandem ia  de influenza. E llo  fue 
necesario  debido a  que durante la  evaluación  no fue posible d isponer de in form ación cuan tita tiva acerca 
de em pleos perdidos a  causa  de la  pandem ia47. Se supuso p ara  esas estim aciones que la  m agnitud  del 
recorte laboral sería  directam ente proporcional al m onto  de las pérdidas en  producción  de cada uno de los 
sectores de activ idad  económ ica que fueron objeto  de la  evaluación, en  com paración  con el va lo r previsto  
del p roducto  in terno bruto  en  condiciones de norm alidad.

Para  las estim aciones se em pleó inform ación  acerca  de la  fuerza laboral po r sectores en el país, 
ob ten ida de la  E ncuesta  de Ingresos y  G astos de 2006. D ichas cifras se a justaron a  las condiciones 
anteriores al in icio  de la  pandem ia  — esto es la  fuerza laboral de que se d ispon ía  antes de la  pandem ia y 
que y a  estaba m erm ada debido al efecto de la  crisis financiera  in ternacional—  con  base en in form ación de 
la  E ncuesta  de O cupación y  Em pleo p ara  el p rim er trim estre de 2009, e laborada por el IN EG I. De esa 
fo rm a se estim ó la población  po r sectores que se encuentra  en condición de asalariado. A  dichas cifras se 
les aplicó el coeficiente de pérdidas vs producto  p ara  cada  secto r que se determ inó con base en  los 
resultados de la  evaluación, y  se estim ó subsiguientem ente que serían  250.000 los em pleos que se 
perderían  a  lo largo del año en curso a  causa de la  pandem ia en todo el país, lo que represen ta  cerca del 
1,4%  de la  fuerza laboral (véase el cuadro 19)48.

47 Considérese al respecto que la información disponible sobre encuestas de empleo que lleva el INEGI con 
frecuencia trimestral para todo el país solamente cubría —en el momento de la evaluación, esto es, a fines de 
junio— hasta el primer trimestre del año en curso, cuando los efectos de la emergencia sanitaria no se habían 
hecho sentir. Cuando se actualice la evaluación, será factible disponer de información de la encuesta de empleo 
correspondiente al segundo trimestre del año, lo que permitiría revisar y actualizar las cifras acá presentadas.

48 Ello supone, al igual que en toda la evaluación realizada, que no ocurrirán rebrotes de importancia de la 
enfermedad en el resto del año y que se podrá lograr una recuperación completa en la economía para diciembre 
de 2009. En caso de modificarse este supuesto, será preciso actualizar las estimaciones empleando la nueva 
información que se obtenga más adelante.
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CUADRO 19
NÚMERO DE EMPLEOS EQUIVALENTES PERDIDOS A CAUSA DE LA PANDEMIA EN 2009

Sector Número de personas
Total Hombres Mujeres

Transporte 143 110 33
Electricidad y agua 11 9 2
Ganadería 630 602 28
Comercio y esparcimiento 94 737 57 051 37 686
Restaurantes 94 477 42 228 52 189
Turismo 66 233 36 107 30 126
Totales 256 231 136 057 120 030
Fuente: Estimaciones del grupo evaluador con base en información oficial.

Las cifras estim adas revelan  que el 53%  de personas así afectadas corresponde a  trabajadores del 
sexo m asculino , y  que solam ente el 46%  corresponderían  a  m ujeres. E llo no obstante, en el caso del 
sector de alim entos condim entados (restaurantes) la  relación es inversa, p o r cuanto allí existe u n a  fuerza 
laboral m ayorm ente fem enina  (véase el gráfico  20).

A l reducirse tem poralm ente activ idades en cualquiera  de los sectores, se supone que aquellos 
em pleados que d isponen  de contratos estables de trabajo , y  que p o r lo tan to  están  asociados al IM SS, 
serían los ú ltim os en ser despedidos, en  tanto  que aquellos que trabajan  sobre la  base de jo rn a l po r tiem po 
trabajado  son objeto de recorte en las p lanillas. Se h a  supuesto p ara  el análisis que serían los de este 
segundo tipo  de trabajadores los que habrían  sido afectados ante la  situación ocasionada p o r la  pandem ia 
de influenza49.

El m onto  to tal de la  reducción  de rem uneraciones en las personas afectadas, ten iendo  en cuenta  el 
sector donde labora  cada u n a  de ellas, así com o la  reducción tem poral deb ida  a  la  ocurrencia  de la  
pandem ia, fue estim ado en unos 10.700 m illones de pesos.

Se hicieron  análisis adicionales acerca  de la  ca ída  de las rem uneraciones p o r sectores de activ idad 
económ ica y  su im pacto diferenciado p o r sexo de los trabajadores, y  de cuál pod ría  ser el im pacto sobre la 
pobreza  en el país a  causa  de la  pandem ia  de influenza. Se tom ó en cuenta  p ara  ello, la  incidencia  de las 
rem uneraciones en el ingreso corriente to tal de los hogares50, y  se estim ó posteriorm ente la  ca ída  del 
ingreso to ta l de los hogares, según el sector de activ idad económ ica y  el sexo del cabeza de fam ilia.

49 En realidad, es posible que se hayan producido también despidos de personal con contrato permanente, 
especialmente en algunos sectores como el de restaurantes y hoteles, pero no se dispuso de información 
confiable al respecto.

50 Tomado de la Encuesta Nacional de Ingresos y  Gastos de los Hogares (ENIGH 2008), hecha por el INEGI.
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GRÁFICO 20
DISTRIBUCIÓN POR SEXO DEL EMPLEO PERDIDO EN LOS PRINCIPALES SECTORES 

AFECTADOS A CAUSA DE LA PANDEMIA
60000 t --------------------------------------------------------------------------

Comercio Restaurantes Turismo

Hombres ■Mujeres

Fuente: Estimaciones del equipo evaluador con base en información oficial.

El análisis realizado revela  que un  to ta l de 43.000 hogares encabezados p o r hom bres y  89.900 
hogares encabezados p o r m ujeres, abarcando un  to tal de 531.500 personas, caerán  tem poralm ente bajo  el 
n ivel de pobreza  al p erder su em pleo p o r causa  de la  pandem ia, lo que v iene a  afec tar m uy  adversam ente 
los esfuerzos que ha  venido realizando el gobierno y  la  sociedad m exicanas p ara  reducir la  pobreza en el 
país. L a  d istribución de esos hogares en función del sexo y  del secto r de activ idad económ ica en que 
labora su cabeza de fam ilia, se ind ica  en el cuadro 20.

CUADRO 20
NÚMERO DE HOGARES QUE CAEN BAJO EL NIVEL DE POBREZA DEBIDO A LA PANDEMIA, 

DE ACUERDO CON EL SEXO DEL CABEZA DE HOGAR Y DEL SECTOR EN QUE LABORAN

Sector de actividad 
económica

Ingreso familiar corriente pospandemia 
(pesos)

Número de cabezas de familia 
involucradas

Promedio Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres
Transporte 18 227 18 050 26 255 143 110 33
Electricidad 7 300 7 508 7 260 11 9 2
Ganadería 15 801 15 681 20 188 630 602 28
Comercioa 17 002 20 580 12 367 94 737 57 051 37 686
Restaurantes 17 362 19 667 15 561 94 477 42 288 52 189
Turismo 66 198 86 530 23 542 66 233 36 107 30 126
Total 132 886 43 009 89 877

Fuente: E stim aciones del grupo evaluador con base en  inform ación oficial. 

a E n  este rubro se incluye tam bién  el de esparcim iento.
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V. RECOMENDACIONES Y CONCLUSIONES

L a C E PA L y  la  OPS esperan que este trabajo  de la  valoración  con tribuya a  enriquecer el análisis y  las 
propuestas que este tipo  de evento p lan tean  en  cuanto que en la  po lítica  económ ica y  de desarrollo  de los 
países es im portante considerar las consecuencias que pueden  ten er los riesgos sanitarios en la  región. L a 
SRE considera  que este análisis, m ás a llá  de las consecuencias puntuales que la  ep idem ia A H 1N 1 está 
ten iendo  en M éxico, debería  ser considerado en el ám bito m ás am plio de la  po lítica  económ ica de los 
países y  de la  cooperación  regional. A l efecto se considera  la  posib ilidad  de convocar un  sem inario 
posterior, que vaya  m ás allá  de las lecciones aprendidas en  el ám bito de la  salud pública.

L a prim era  p rem isa fundam ental es que este tipo  de evento, com o la  aparición  de un  brote 
epidém ico es un  evento externo, que rebasa o no está  en  el ám bito  norm al de la  po lítica  de salud púb lica  
in terna de un país y  que refle ja  la  necesidad  de avanzar m ás y  p ro fund izar los m ecanism os de cooperación 
in ternacional requerida para  enfren tar este tipo  de em ergencias sanitarias. Si b ien  existen  norm as y 
pro tocolos in ternacionales acordados, se requiere un  avance en este ám bito para  que los países que 
enfrenten  este tipo  de eventos tengan  el apoyo externo necesario  y  se reduzcan  los im pactos y 
externalidades que las m edidas necesarias de contención  de la  ep idem ia pueden  acarrear. En este sentido 
se anotan algunos puntos que parecen relevantes sobre lo ocurrido  con el brote a  partir del m es de abril 
de 2008.

1. M éxico respondió  de la  m ejo r m anera  y  a  tiem po dado que el evento fue una  sorpresa  al tra tarse  de un 
brote de virus m utado  en  u n a  época  del año no usual (la  tem porada  de in fluenza estacional es en  invierno 
no en  prim avera).

2. L a  transparencia  en la  in form ación a  n ivel in ternacional y  las m edidas de contención del contagio  a 
n ivel nacional y  local en  la  C iudad de M éxico m uestran  responsabilidad, agilidad y  m adurez de las 
autoridades de la  ciudad, del sistem a nacional de salud y  del país.

3. E llo h a  tenido costos en térm inos económ icos de consideración  que no se re lacionan con el núm ero 
de casos confirm ados, sospechosos o de población  afectada p o r la  enferm edad  m ism a.

4. El costos de la  atención de la  población  afectada y  el contro l sanitario  aún p o r de term inar con 
exactitud  h a  im plicado la  reducción  o postergación  de acciones en el sistem a de salud que si b ien  no se 
estim an de m ayor im pacto  si podrían  requerir de refuerzos m ás adelante en program as de atención de 
salud (com o el fondo de enferm edades catastróficas o el seguro popular) con los cuales se atendió  el brote 
epidém ico.

5. El costo de la  atención a  enferm os y  contro l sanitario  es u n a  fracción m enor del im pacto de pérdidas 
económ icas to ta les que se concentrarían  algunos estados -p rinc ipa lm en te  DF, estado de M éxico, y  San 
L uis Potosí en los sectores del com ercio  (al p o r m enor), del entretenim iento , y  en algunos servicios com o 
transporte  urbano y  activ idades escolares, y  en el transporte  foráneo e in ternacional con efectos en el resto 
del país, particularm ente en  algunos centros tu rísticos que recib ieron un  im pacto  negativo  inm ediato.

6. El im pacto  fiscal del brote epidém ico y  de las acciones tom adas a  nivel de la  ciudad  y  del país es 
significativo, si b ien  no altera  de m anera  no to ria  la  po lítica  fiscal del país.

7. El im pacto económ ico to ta l, que podría  verse com o las ex ternalidades del evento , se v io  agravado po r 
m edidas de terceros en  m aterias com o cierre de fronteras, cancelación de vuelos y  reducción  de
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im portaciones (de productos porcícolas, en  particular) asociados m ás a  una  percepción  agrandada del 
riesgo que a  un  peligro  real de contagio.

8. Si b ien  la  d im ensión de la  econom ía m ex icana hace que en  térm inos relativos sea m enor, sí es de 
no ta r que se da  en  un m om ento  en que el d inam ism o del país está sufriendo el em bate de la  crisis 
financiera  in ternacional que y a  im plicó u n a  recesión  económ ica que ahora  se v ería  m arginalm ente 
agravada pero go lpeando a  sectores de gran im portancia  estra tég ica p o r su im agen ex terna  y  po r la 
derram a que sign ifican  en térm inos de em pleo e im pacto en activ idades em presariales grandes, m edianas 
y  pequeñas.
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ASISTENTES A LA PRESENTACIÓN DE RESULTADOS PRELIMINARES DE LA 
EVALUACIÓN DE LA EPIDEMIA AH1N1 EN MÉXICO 

SEDE SUBREGIONAL DE LA CEPAL EN MÉXICO
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H éc to r M o ren o

D em ián  S ánchez 

G erry  E ijk em an s

P h ilip p e  L am y

R o b erto  Jovel 
C o n su lto r
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