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LIMITACIO DE DRETS DURANT LA PANDEMIA

Drets humans i pandemia: el rol
dels paisos europeus davant la
lluita contra la COVID-19

Martin Scheinin, Helga Molbaek-Steensiqg

Alessio Mamo i Marta Bellingreri, confinats durant la pandemia de la COVID-19 a Catania,
Italia, el 27 de marg de 2020. Com que la Marta és positiva per COVID-19, els dos membres
de la parella porten mascareta en els moments en que comparteixen espais comuns a
I'apartament on viuen. Fotografia: Alessio Mamo

A principis de I’any 2020, la pandemia de la COVID-19 va atacar Europa, una regio rica amb
sistemes de salut publics relativament bons i també amb sistemes d’ambit privat. A més,
Europa és una regié molt compromesa amb els drets humans i dona una gran importancia a
la llibertat de circulacié6 —també entre territoris delimitats per fronteres nacionals—, ja que
es tracta d’un aspecte de la llibertat molt important des del punt de vista cultural que,
juridicament, esta consolidat. A causa, en part, dels nombrosos interrogants relacionats
amb un patogen totalment nou, les respostes dels estats, a Europa i altres llocs, van ser
rapides i fins i tot drastiques. Un nombre sense precedents de paisos van declarar 1'estat
d’emergencia i van derogar oficialment algunes de les seves obligacions internacionals en
materia de drets humans.

Més de tres anys després de l'inici de la pandemia, val la pena exposar els fets clau, tal com

els recull Our World in Data [1], un portal ampliament utilitzat. A Europa, el nombre
acumulat de morts confirmades per COVID-19 va arribar als dos milions a finals del 2022.
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Aquestes morts van tenir tres pics elevats: 1’abril del 2020, del novembre del 2020 al marg
del 2021 i del novembre del 2021 al febrer del 2022. Durant aquests pics es van registrar
sistematicament més de 3.000 morts diaries. En els pics més baixos que hi va haver després
no es van superar mai les 1.000 morts al dia. E1 marg del 2022, gairebé 500 milions
d’europeus havien rebut les tres vacunes del cicle inicial de vacunacié.

El portal Our World in Data no ofereix un informe global per a Europa del seu index de
restrictivitat (Stringency Index) [2], que utilitza una escala del 0 a 100 basada en nou
indicadors de resposta, entre els quals hi ha el tancament d’escoles, el tancament de llocs
de treball i les prohibicions per viatjar. Si fem un cop d’ull al registre de cadascun dels
paisos de la Uni6é Europea, veiem que, per a la fase inicial de 1’abril del 2020, I'index mostra
generalment valors d’entre 70 i 90 per als paisos de la UE, mentre que Letonia i Suécia
registren desviacions bastant menors de la norma —61 i 65, respectivament—. A finals del
2022, els paisos de la UE havien interromput practicament totes les mesures restrictives o
protectores destinades a reduir el contagi, tret d’Austria i Italia, que en van mantenir
algunes i es van quedar en uns valors de 35 i 25, respectivament. Les dades suggereixen
que 'amenaca per a la vida i la salut de les persones era real i que els paisos van respondre
amb mesures que implicaven limitacions dels drets humans, si més no d’alguns.

En aquest article, el nostre proposit no és fer una analisi juridica propiament dita de les
accions i omissions dels paisos europeus o de la UE pel que fa a ’'acompliment dels drets
humans durant el periode 2020-2023. Ara bé, si que volem posar en relleu que fer aquesta
analisi seria una tasca summament complicada i que inclouria, inevitablement, opcions
metodologiques que anirien més enlla —pero que, tanmateix, haurien d’incorporar— una
analisi juridica tradicional de la legalitat, la necessitat i la proporcionalitat de qualsevol
mesura restrictiva introduida per evitar o disminuir la propagacié d'un patogen. D’altra
banda, determinar si s’ha vulnerat un dret huma sempre requereix una analisi
individualitzada, ja que els factors d’interseccié poden fer que alguns individus concrets
suportin una carrega injustificada a causa de mesures generalistes. El nostre proposit és
més transversal: I'objectiu és ajudar els estats a preparar-se per a futures pandémies amb
respostes basades en I’'acompliment dels drets humans. A continuacio, presentarem el
nostre treball anterior sobre com hauria de ser un enfocament multidisciplinari i basat en
evidéncies. Creiem que aquest debat continua essent molt necessari a Europa, en part
perque 'augment del risc de noves pandemies perilloses fa necessaria una preparacié més
bona que la que hi va haver en la resposta europea a la COVID-19.

Pero també volem deixar clar que, a efectes d’una avaluacié integral dels drets humans, la
COVID-19 no s’ha acabat. Malgrat que tant la valoraci6 juridiconormativa com també els
fets empirics medics s’han convertit en un camp de batalla, sostenim que el resultat de la
primera ha de dependre dels segons. En benefici de la transparéncia, volem informar els
lectors que considerem que les afirmacions segiients expressen fets provats empiricament,
si més no des de mitjans del 2023:

¢ El virus SARS-CoV-2 que causa la COVID-19 és un patogen aerovagant i la
transmissié d’huma a huma es produeix principalment per aquesta via.
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¢ El risc de contagi es pot reduir significativament mitjancant intervencions no
mediques que son moderadament restrictives per a la llibertat individual: mascaretes
facials d’ultima generacié (FFP2/3 o equivalent) i ventilacio i filtratge (filtres HEPA o
equivalents) d’ambients interiors.

e La COVID-19 ha provocat un nombre de morts sense precedents a Europa, la qual
cosa ha comportat un marcat excés de mortalitat i una disminucié de ’esperanca de
vida.

e La COVID-19 també és una malaltia multiorganica que té efectes a llarg termini en
totes les cohorts d’edat; aquests efectes inclouen la mort prematura, el
desenvolupament d’incapacitats i la disminucio6 de la qualitat de vida.

¢ Les vacunes, inclosos els reforgos, han reduit molt la incidéncia de morts i
incapacitats per COVID-19, fins al punt que els retards en 1'oferta dels reforcos es
correlacionen amb un augment del nombre de morts.

¢ Tant les vacunacions com les intervencions no mediques (mascaretes i higiene de
l'aire interior) tenen I'efecte de reduir no només la probabilitat de contagi, sind
també la probabilitat de mort o de malaltia greu encara que hi hagi contagi, perque
fan disminuir la dosi viral.

La necessitat d'una avaluacid integral dels drets humans

Quan la pandemia va arribar, I’any 2020, els autors d’aquest article vam treballar junts per
desenvolupar una metodologia (0 metodologies) per avaluar fins a quin punt les respostes
dels diferents paisos respectaven els drets humans. Immediatament, es va fer evident que
ignorar ’amenaca i no fer res no seria una resposta conforme als drets humans. No actuar
davant d'una pandemia mortal voldria dir ignorar les obligacions positives dels estats
envers els drets humans, si més no pel que fa al dret a la vida i al dret a la salut, i tindria
efectes discriminatoris sobre molts segments de la poblacid. Pero 1'is dels poders
d’emergencia també podria provocar violacions de molts drets humans, inclosos, entre
d’altres, la llibertat de moviment, la llibertat de reunié i el dret a la intimitat.

Gracies a la recerca persistent d'una avaluaci6 basada en I'evidéncia de I’'acompliment dels
drets humans [3], a un ampli coneixement metodologic i a la rapida aparicié del portal Our
World in Data i altres formes de seguiment en temps real de la pandémia i de les respostes
que s’hi donaven, vam poder aprofundir en la tasca feixuga d’esbrinar quina seria la
metodologia més adient per avaluar de manera global i exhaustiva si els paisos complien
amb les seves obligacions en matéeria de drets humans davant de la pandemia de COVID-19.

El primer resultat d’aquesta tasca va ser el nostre capitol conjunt en un primer volum
titulat COVID-19 and Human Rights [4], en qué feiem una comparacié entre les respostes
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populistes i les respostes basades en drets humans davant de la pandémia, i afirmavem que
els governs que no van fer res per protegir les seves poblacions es trobaven entre els
pitjors vulneradors de drets humans. L’avantatge de comparar exemples reals d’opcions
politiques populistes autoritaries (per exemple, les del Brasil, Hongria i els Estats Units)
amb els enfocaments basats en els drets humans va ser que aquesta analisi va permetre
mostrar que els regims populistes autoritaris no respectaven el dret internacional ni
actuaven amb les millors practiques.

No actuar davant d’una pandemia mortal seria ignorar les
obligacions dels estats envers el dret a la vida i el dret a la salut.
L'ts de poders d’emergencia, pero, també pot provocar violacions
de drets fonamentals com la llibertat de moviments, la llibertat de
reunid i el dret a la intimitat

L’enfocament basat en els drets humans, en el qual es tenen en compte continuament tots
els drets humans en totes dues bandes de 1’equacio, pot servir com a guia i, alhora, deixar
als estats un ampli marge per abordar i combatre una pandémia mortal obtenint resultats

més bons. El nostre capitol també incloia una llista de verificaci6 de vint punts per avaluar
les estrategies nacionals dels paisos contra la COVID-19 [5].

Més tard, vam ampliar el nostre treball per incloure-hi una comparacié metodologica i una
avaluacio de les eines disponibles, com ara portals de dades, dispositius de seguiment i
guies disponibles amb l’objectiu d’avaluar I’acompliment dels drets humans als paisos
durant la pandémia [6] i fer una proposta per a un model generalitzable per determinar
com utilitzar el marc dels drets humans a 1’hora de fer front a una pandémia en el futur, ja
fos de la COVID-19 o de qualsevol altre tipus [7].

La nostra proposta de model d’avaluacio dels drets humans

Fins a finals del 2021, vam continuar treballant en metodologies d’avaluaci6 sobre
I'acompliment dels drets humans. La culminacié d’aquesta linia de treball va ser la
presentacié d'un model modular d’avaluaci6 dels drets humans en ’acompliment dels
paisos pel que fa a la lluita contra la COVID-19, publicat com a capitol en la nostra
publicaci6 conjunta [8]. El model ofereix un marc analitic exhaustiu per codificar i
quantificar, a partir de 1’evidéncia, I’historial dels diferents paisos en relacié amb els drets
humans; a més, permet fer comparacions en el temps i entre paisos o regions. Les
qualificacions numeriques resultants (del 50 al 100, ja que una puntuacié per sota de 50 es
qualifica de fracas o de violacié dels drets humans) poden servir com a marcador Unic sobre
el bon acompliment d’un pais o d’'una regié davant d’aquesta epidémia en particular.

El model busca tenir en consideracio tots els drets humans i el seu caracter interdependent
i indivisible, aixi com la coexistencia d’obligacions negatives dels estats de no vulnerar els
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drets humans i de les seves obligacions positives de protegir i respectar els drets
fonamentals. El model reconeix i subratlla el fet que, en les decisions sobre mesures contra
la COVID-19, els drets humans apareixen sovint a banda i banda de 1'equaci6, normalment
com un dilema entre protegir la salut i la vida de la poblacio, i al mateix temps no interferir
innecessariament en I’exercici de la llibertat, com ara la llibertat de circulacio o la llibertat
de reunid. Davant d’aquests dilemes, les persones que prenen les decisions no s’han
d’allunyar dels drets humans basant-se en la seva indeterminacié presumpta o suposada. El
que cal son més drets humans, més arguments sobre els drets humans, més avaluacio dels
drets humans i encara més legislacid. Aixo és el que pretén demostrar el model proposat.

Quan el model va estar enllestit, ja havia passat un any d’enca de l'inici de la pandémia.
Aleshores, I'aparici6 de les vacunes va obrir pas a I'optimisme, fins i tot en un grau que
posteriorment va resultar excessiu. Pero just abans, durant els darrers mesos del 2020, el
mon i, concretament, Europa i els Estats Units, van haver d’afrontar una nova fase
exponencial i incontrolada de I’epidémia, amb un nombre de morts que en molts paisos era
molt superior al que s’havia considerat com a fase d’emergencia en els primers mesos de
I’any. Mentre que els nivells maxims de mortalitat anteriors podien semblar una catastrofe
natural per a moltes nacions no preparades, el que el moén va presenciar a finals del 2020
va ser una catastrofe provocada per I’home i, per tant, també un fracas rotund dels drets
humans. Els paisos europeus i altres paisos occidentals no és que fossin victimes d’una
“segona onada” incontrolada que va venir del no-res i els va colpejar de manera dura i
inevitable, sin6 que no havien pres les mesures adequades malgrat que sabien
perfectament —o si més no haurien d’haver sabut— que el virus continuava actiu en les
seves societats i poblacions. Potser les decisions es van fonamentar en raons erronies, en
prioritats desencertades, o potser es van prendre escoltant comunitats epistémiques
equivocades o se’'n van escoltar poques. Un compromis integral i holistic amb els drets
humans no va ser el far de referencia, ni tan sols per als estats membres de la Unio
Europea, que generalment tenen consciencia en I'ambit dels drets humans, ja que les
quatre llibertats de la UE es consideraven un compromis normatiu encara més sagrat que
el dret a la vida.

L’experiéncia de la segona meitat del 2020 va demostrar un greu fracas quant als drets
humans a molts llocs del moén. Una avaluacié adequada en materia de drets humans de les
estrategies que van provocar aquest fracas havia d’estar preparada per arribar a aquesta
conclusio. No cal dir que és cert que la demografia concreta de cada pais va influir molt en
el nombre probable de morts, de manera que les societats amb una gran proporcié de gent
gran, sobretot quan es tractava d'una poblacié molt urbana i amb molt contacte
intergeneracional, tenien més probabilitats de patir una afectacié més gran que els paisos
on la poblacié era dispersa i jove, o on era poc freqiient el contacte intergeneracional més
enlla de la familia nuclear de pares menors de cinquanta anys i els seus fills menors d’edat.
Pero aquests fets se sabien, o s’haurien d’haver sabut, al comencament de la pandémia. Per
tant, cada pais, independentment de la seva demografia, tenia I'oportunitat i fins i tot
'obligacié de desenvolupar, en relacié amb els drets fonamentals, una estratégia contra la
COVID-19 que s’ajustés a les seves propies caracteristiques. Si les precondicions
estructurals per a I'observanca i les politiques dels drets humans, aixi com els programes i
el treball per promoure’ls i protegir-los activament, sén importants per a ’avaluacié dels
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drets humans, també ho son els resultats.

L’experiencia de la segona meitat del 2020 va demostrar un greu
fracas en I’ambit dels drets humans a molts llocs del moén: davant la
segona onada, els paisos europeus no havien pres les mesures
adequades malgrat que el virus continuava actiu

El model d’avaluacié d’acompliment dels drets humans que proposem es pot presentar en el
format d’un grafic unic. Consta de quatre ambits, cadascun dels quals conté un grup de
drets humans: en primer lloc, obligacions positives de drets humans en virtut del dret a la
vida o dels drets economics, socials i culturals; en segon lloc, obligacions negatives en
virtut dels drets civils i politics, també en relacié amb qualsevol restriccié de les llibertats
per prevenir el contagi; en tercer lloc, igualtat i no-discriminacio i, en quart lloc, garanties
per a l'estat de dret en la lluita contra una pandémia, incloent-hi I’accés a recursos, la
garantia d’'una base legal per a les mesures adoptades i el control efectiu dels poders
d’emergencia. Cada ambit contenia tres elements de pes igual o diferenciat, de manera que
la nota agregada se situava entre 0 i 100 i la nota d’aprovat era 50.

Per exemple, els elements del primer ambit es van ponderar de manera que el dret a la
vida, avaluat pel nombre mitja de morts per COVID-19 per milié d’habitants, tenia un pes
més gran que altres elements. En el segon ambit, ’avaluacio es va basar en 1’aplicaci6 de la
prova de la legislacié sobre drets humans per a les limitacions permissibles de les llibertats
civils, i se centrava en requisits com ara 1’objectiu legitim, la necessitat i la
proporcionalitat. El tercer ambit se centrava en la igualtat i la no-discriminacio, incloent-hi
I'impacte de genere de la COVID-19 i les seves contramesures, aixi com l’actuacié d'un pais
respecte als drets humans de minories étniques, persones amb discapacitat i altres grups
vulnerables. Al quart ambit, les mesures d’emergéncia justificades en virtut de la legislacio
sobre drets humans no afectaven negativament la qualificacié d'un pais, pero els criteris
d’aquesta justificacié es van mantenir estrictament. Les explicacions detallades dels
diferents elements de tots els ambits (1-4) es poden consultar en linia [9].
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Model d'avaluacio d’acompliment dels drets humans durant la COVID-19

OBLIGACIONS
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si en algun grau suma menys de 50 50-59 aprovat / 60-69 bé /
70-100 bona practica

En el model d’avaluacid, una nota per sota de 50 en qualsevol dels quatre ambits donava
com a resultat que el pais no respectava els drets humans, és a dir, els violava. Si un pais
obtenia una nota entre 50 i 100 en cada ambit, la seva puntuacié global d’acompliment era
la mitjana de les quatre notes. Una mitjana de 70 o més es considerava que constituia una
bona practica en I'observanca dels drets humans mentre es lluitava contra la COVID-19.

L’estudi pilot: que va mostrar i quines van ser les llicons
fonamentals

Durant els primers mesos del 2021, vam fer un estudi pilot integrat per avaluacions de
disset experts nacionals, cadascun dels quals va aplicar el model d’avaluacio respecte de

I’'acompliment d'un sol pais durant la segona meitat del 2020. Els disset paisos sotmesos a
I’estudi pilot eren cinc estats membres de la UE (Dinamarca, Finlandia, Franga, Italia i
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Portugal), tres estats europeus més (Macedonia del Nord, Ucraina i el Regne Unit), set
paisos asiatics (Bangladesh, Hong Kong, Indoneésia, el Japo, les Filipines, Taiwan i Turquia)
i dos paisos sud-americans (el Brasil i Xile). Dels disset paisos, onze no van aprovar en
I'acompliment dels drets humans, en alguns casos perqué van obtenir una nota inferior a 50
en un dels ambits, pero en d’altres perque van suspendre de manera sistematica en tots
quatre ambits.

Hi va haver sis paisos que van aprovar I’avaluacid: Taiwan, Finlandia i Portugal, que van
representar les “bones practiques”; Dinamarca i Italia, que van obtenir un “bé”, i Xile, amb
un “aprovat”. Més enlla d’aquests resultats, que estan subjectes a un seguit d’adverténcies
que presentem a continuacio, 1’estudi pilot va demostrar que el model d’avaluacié que
proposavem es pot implementar mitjancant una avaluaci6 d’experts i permet obtenir
resultats significatius per avaluar paisos o comparar-ne els resultats.

Un dels principals resultats va ser que tots els paisos que en les seves decisions van
prioritzar, per exemple, els drets civils i politics enfront dels drets economics i socials, van
suspendre l'avaluacid, perque no van obtenir un aprovat per al grup de drets humans no
prioritzats. En canvi, els sis paisos que van aprovar l’avaluacié global van obtenir notes
molt homogenies en les quatre categories de drets humans, la qual cosa demostra que
I’acompliment dels drets humans durant la COVID-19 no era un joc de suma zero, per
exemple, entre llibertat i igualtat. Els tres paisos amb resultats més bons —Taiwan,
Finlandia i Portugal— van rebre qualificacions de “bones practiques” en els quatre ambits,
la qual cosa demostra que per a un bon acompliment pel que fa a drets humans convé
aplicar un enfocament holistic més que no pas prioritzar alguns drets a costa d’altres.
També és important que els onze paisos que no van superar la prova en conjunt tampoc no
van aprovar en I'ambit 3, és a dir, els drets d’igualtat. Tot i que el dret a la vida, avaluat
mitjancant I'indicador de la taxa de mortalitat per COVID-19 durant el segon semestre del
2020, va pesar molt en el model d’avaluacio (50% dins de I’ambit 1), va haver-hi paisos amb
un gran nombre de morts que, altrament, van obtenir qualificacions altes: Portugal es va
situar en tercer lloc malgrat I'augment de morts a finals del 2020, i Italia i Xile van quedar
en cinque i sisé lloc, respectivament, fins i tot amb un elevat nombre de morts. En canvi,
tres dels paisos amb més bona qualificacid, Taiwan (primer), Finlandia (segon) i Dinamarca
(quart), tenien taxes de mortalitat comparativament baixes a la seva regio.

La recerca d’'una metodologia basada en evidencies per avaluar
I’'acompliment dels drets humans per paisos és important no només
per fer una avaluacié després dels fets, sind també per estar més
ben preparats de cara a altres emergencies a gran escala

Malgrat aquests resultats prometedors, I’estudi pilot també va posar de manifest les
limitacions de la metodologia d’avaluacié aplicada. En primer lloc, I'any 2021 va demostrar
fins a quin punt eren limitats al temps els resultats de les avaluacions. Tots els paisos van
ser avaluats pel seu acompliment en el mateix periode de temps, el segon semestre del
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2020. Dit aixo, els desenvolupaments posteriors van mostrar com de rapids i radicals poden
ser els canvis en les estrategies dels paisos. Molts factors, inclosa la “fatiga pandémica” de
la poblacio, els politics i els mitjans de comunicacid, i potser encara més important
I’'administracio de les vacunes, van fer que molts paisos abaixessin la guardia i
abandonessin prematurament la idea d'un enfocament holistic dels drets humans, de
manera que van passar a prioritzar I’eliminaci6 de totes les restriccions a la llibertat de
circulacié i altres llibertats civils, fins i tot al davant de la salut i la vida de segments
vulnerables de la poblacid. Finlandia n’és un bon exemple: el 2020 només hi va haver 644
morts confirmades per COVID-19; el 2021 n’hi va haver més del doble, 1.303, i el 2022 el
nombre de morts es va enfilar fins a 6.831, una xifra impactant [10]. El pais va passar de
ser un exemple de “bones practiques” el 2020 a suspendre prematurament totes les
precaucions i mostrar una gran reticencia a 1’hora d’oferir dosis de refor¢ després de les
tres vacunes inicials.

Una segona advertencia sobre els resultats de 1’estudi pilot té a veure amb el fet de
recorrer a un unic expert de cada pais per a l’aplicacié del model d’avaluacid. Tots eren
experts i tots van rebre les mateixes indicacions per assignar les puntuacions a cadascun
dels elements dels quatre ambits. Pero es podria aconseguir més coheréncia si es fes servir
un metode basat en una reuni6 de consens amb un equip format per diversos experts d'un
mateix pais.

Amb tot, cap de les dues advertencies fa pensar que no valgui la pena la recerca d'una
metodologia holistica i basada en evidéncies per avaluar I’acompliment dels drets humans
de tothom per part dels paisos. No només per avaluar I’acompliment després dels fets, sind
també per estar més ben preparats per a la proxima pandémia o per a una altra emergencia
a gran escala. L'era de la informacio digital ha tingut moltes conseqiiencies negatives per a
la presa racional de decisions, entre les quals hi ha el creixement de les informacions
erronies i de la desinformacio, que erosionen la confianga de la poblacid, la recerca d'un
discurs racional i fins i tot el reconeixement de 1'existéncia de veritats objectives.

Malgrat tot, cal dir que 1'era de la informacié digital també comporta que hi hagi un accés
sense precedents, en temps real, a proves empiriques qualitatives i quantitatives sobre
fenomens altament complexos. També fa possible que es produeixin intercanvis i
deliberacions comunes entre comunitats epistemiques molt diferents, que abans existien en
compartiments separats, pero que ara poden interactuar i contribuir enormement a
I’avaluacio i a la presa de decisions basades en l’evidencia.
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