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Resumen: Desde sus inicios a principios del siglo XIX, la 

epidemiología se estableció como una disciplina científica 

fundamentada en métodos de intervención basados en el 

cálculo numérico de riesgos. A mediados del siglo pasado, sin 

embargo, la “vigilancia epidemiológica” surgió como un 

método de control epidémico diferente. Un método que se 

fundamentaba en la recopilación exhaustiva de información en 

“tiempo real” en contraste con prácticas epidemiológicas 

predictivas centradas en el análisis de datos estadísticos 

pasados. Este artículo ofrece un análisis genealógico para 

explicar este cambio. Muestra cómo estilos de razonamiento 

epidemiológico en general, y técnicas de monitoreo de 

enfermedades en particular, se modificaron al entrelazarse con 

una doctrina de seguridad nacional basada no en la 

cuantificación de riesgos sino en la “preparación para 

emergencias”. Al explorar esta transformación, el artículo 

busca mostrar un cambio paradigmático en la razón 

epidemiológica moderna que sugiere importantes 

consecuencias para pensar críticamente intervenciones 

contemporáneas de control pandémico.

Palabras clave: vigilancia epidemiológica, preparación, riesgo, 

Estados Unidos, seguridad nacional.

Abstract: Since its inception in the early nineteenth century, 

modern epidemiological principles were mostly shaped by 

reasoning practices based on numeric risk calculations. By the 

mid-20th century, however, “disease surveillance” emerged as a 

different method for epidemic control. It contrasted with 

canonical epidemiological forms of intervention centered on 

the analysis of past health statistical data to rely, instead, on an 

exhaustive collection of information in “real-time.” This article 

offers a genealogical analysis to account for this 

transformation. It shows how epidemiological forms of reason 

in general, and disease monitoring techniques in particular, 

were modified through their intertwining with a national 

security doctrine not based on the quantification of risks but 

on a rationale of “preparedness.” By exploring this process, the 

article seeks to show a paradigm shift in modern epidemiology 

that suggests important consequences for critically thinking 

contemporary practices of pandemic control.

Artículos libres

De la predicción a la vigilancia epidémica: una genealogía de la 

racionalidad preparatoria en la epidemiología estadounidense 

(1950-1960)
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De la predicción a la vigilancia epidémica: una genealogía de la 
racionalidad preparatoria en la epidemiología estadounidense (1950-1960)

Introducción

Desde mediados del siglo XIX, las prácticas de control de enfermedades epidémicas se han sustentado en gran 

medida en los que pueden considerarse como principios epidemiológicos “clásicos”. Algunos de estos 

principios han buscado, desde su fundación, el descubrimiento de regularidades epidémicas –“leyes”– que 

ocurren en poblaciones humanas.
[1]

 Asimismo, dichos principios han privilegiado el análisis estadístico como 

recurso epistémico para producir conocimiento,
[2]

 y se han preocupado por desarrollar modelos 

probabilísticos predictivos que buscan controlar el contagio de enfermedades infecciosas a través de 

sofisticados cálculos matemáticos.
[3]

 Si bien es cierto que tales principios constituyeron las bases de la 

epidemiología moderna y han informado su práctica hasta la actualidad, estos fueron transformados durante 

una coyuntura histórica que tuvo lugar a mediados del siglo XX en el contexto particular de los Estados 

Unidos.

Este artículo ofrece una genealogía de esta transformación. Al investigar cómo la práctica epidemiológica 

encargada del control de brotes infecciosos sufrió modificaciones importantes a mediados del siglo XX, el 

presente trabajo desarrolla un argumento que busca demostrar la emergencia de una nueva racionalidad 

epidemiológica. Particularmente, busca mostrar cómo una doctrina de seguridad nacional en Estados Unidos 

basada en la noción de “preparación para emergencias” (emergency preparedness) provocó una transformación 

sustantiva tanto en los métodos tradicionales de monitoreo de enfermedades infecciosas como en los estilos 

de razonamiento dominantes de la epidemiología clásica.

En tal sentido, este trabajo argumenta que algunos de los fundamentos operativos de la epidemiología se 

transformaron durante esta coyuntura a partir de comenzar a orientar las prácticas de contención epidémicas 

hacia el gobierno de eventos futuros radicalmente inciertos. Con ello, intervenciones epidemiológicas clave 

pasaron de buscar ser predictivas, basadas en inferencias probabilísticas y centradas en la recopilación de datos 

estadísticos poblacionales, a centrarse, en cambio, en (1) desarrollar formas de producción de conocimiento 

epidemiológico “conjetural”; (2) crear prácticas de vigilancia epidemiológica fundamentalmente expansivas y 

omnipresentes; y (3) la recopilación inespecífica de información en “tiempo real”. Este fue un cambio de 

importancia histórica ya que supuso el surgimiento de nuevas formas de razonamiento y prácticas de 

contención epidémicas que resultan especialmente relevantes para pensar críticamente el control pandémico 

en el presente.

Para fundamentar esta discusión, este trabajo analiza documentos relacionados con la defensa de armas 

biológicas durante los primeros años de la Guerra Fría. Revisa documentos y archivos de la Administración 

Federal de Defensa Civil (FCDA), la Junta de Recursos de Seguridad Nacional (NSRB), los Centros para el 

Control y Prevención de Enfermedades (CDC) y publicaciones académicas relacionadas con la vigilancia 

epidemiológica de las décadas de 1950 y 1960. A través de esta revisión histórica, el artículo busca demostrar 

cómo la aparición de conceptos epidemiológicos con trasfondos militares de gran relevancia en la actualidad 

como “inteligencia epidémica” (epidemic intelligence) y “vigilancia epidemiológica” (disease surveillance) no 

solo surgieron justamente en este período, sino que implicaron una nueva forma de concebir y practicar el 

control epidémico.
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A pesar de la amplia literatura académica que ha estudiado la relación entre seguridad y salud pública, 

muchos de los trabajos relevantes sobre el tema desarrollan sus análisis desde una perspectiva diferente a la 

que aquí se ofrece. Los análisis de Abraham y Kelle sobre la securitización.
[4]

 de la pandemia H1N1 y la 

gestión técnica de epidemias internacionales por parte de la OMS, respectivamente, se basan en la influyente 

tradición de la Escuela de Copenhage fundamentada en el análisis de “actos de habla” y “amenazas 

existenciales” que exigen la promulgación de medidas extraordinarias.
[5]

 Por su parte, trabajos importantes 

como los de Kamradt-Scott y McInnes, Hindmarch o Elbe abordan las consecuencias de la introducción de 

consideraciones de seguridad nacional en políticas de salud pública internacionales, principalmente desde la 

óptica disciplinaria de las Relaciones Internacionales.
[6]

El presente artículo, sin embargo, ofrece un ángulo analítico diferente a la teoría de la securitización, la 

gobernanza internacional o la diplomacia política. Más bien, investiga la influencia de una particular doctrina 

de seguridad nacional dentro de la epidemiología desde la perspectiva de la historia de la ciencia. Su objetivo 

es contribuir a los debates contemporáneos sobre cómo la ‘securitización de la salud’ o la ‘medicalización de la 

seguridad’ ocurrió no solo en el nivel de las instituciones, regulaciones internacionales y políticas públicas, 

sino que puede explorarse también en función de transformaciones de formas de conocimiento  y técnicas de 

intervención epidemiológicas. El artículo, en este sentido, busca expandir la perspectiva de investigadores 

como Collier, Lakoff y Fearnley,
[7]

 para ofrecer una descripción histórica más detallada de cómo surgieron 

estilos distintivos de razonamiento y prácticas de control de enfermedades infecciosas, ciertamente 

relacionados con preocupaciones de seguridad que tienen gran relevancia para el presente.

En particular, este artículo amplía el trabajo histórico realizado por Lakoff y Collier con respecto a la 

Administración Federal de Defensa Civil mediante la revisión de documentos destinados específicamente a 

proteger a los Estados Unidos de un ataque con armas biológicas.
[8]

 Además, profundiza en el trabajo de 

Fearnley sobre Alexander Langmuir y el nacimiento de la inteligencia epidémica respecto a su historia y sus 

consecuencias.
[9]

 En cuanto tal, este artículo ofrece una genealogía más detallada de la noción de “vigilancia 

epidemiológica” como un estilo de razonamiento y método distintivo para control epidemiológico 

considerando sus posibles implicaciones políticas para el presente.

Para desarrollar este argumento, el artículo se divide en cuatro apartados distintos. El primero proporciona 

el contexto analítico al describir brevemente algunos de los supuestos importantes que sustentaron la práctica 

temprana del monitoreo epidemiológico. El segundo muestra cómo el surgimiento de una doctrina de 

“preparación para emergencias” motivó la renovación de las actividades e instituciones de defensa civil que, a 

su vez, tuvieron un impacto notable en el desarrollo de la epidemiología estadounidense durante la década de 

1950. La tercera sección profundiza en la institucionalización de la preparación epidemiológica. Muestra 

cómo la creación e implementación de la “vigilancia epidemiológica” dentro de los CDC fue clave para llevar 

la racionalidad preparatoria del discurso a la práctica. La conclusión, finalmente, reflexiona críticamente 

sobre las implicaciones de esta transformación respecto al uso creciente de la racionalidad preparatoria para el 

control pandémico contemporáneo.

Estadísticas poblacionales y predicción de riesgos: el paradigma ‘clásico’ de monitoreo 

epidemiológico

Para contextualizar el argumento que este trabajo busca desarrollar, primero es necesario establecer un punto 

de comparación que describa los principios generales que durante más de un siglo sustentaron de manera casi 

exclusiva las prácticas fundacionales del monitoreo epidemiológico moderno. Para ello, podemos comenzar 

señalando el surgimiento de prácticas de monitoreo epidemiológico poblacional que estuvieron íntimamente 
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ligadas con una revolución epistemológica bien documentada respecto a la producción de estadísticas 

ocurrida en la década de 1830 en Europa.
[10]

 Una revolución que transformó radicalmente la producción y 

uso de registros numéricos para describir la realidad y que, por tanto, estuvo íntimamente ligada con 

modificaciones históricas respecto a las prácticas de recolección de datos poblacionales de salud.
[11]

Aunque los orígenes de la recopilación de información sobre morbilidad y mortalidad poblacional se 

remontan a las ‘Cuentas de Mortalidad’ (Billsof Mortality) realizadas por John Graunt en el siglo XVII,
[12]

 y 

aunque es posible encontrar registros aislados y desorganizados de muertes y enfermedades durante el siglo 

XVIII,
[13]

 la revolución estadística comenzada en 1830 fue de singular importancia ya que significó el 

comienzo de la recolección estructurada y sistemática de estadísticas poblacionales por parte de Estados-

naciones a una escala sin precedentes.
[14]

En este sentido, prácticas toscas de recolección de datos de salud de mediados del siglo XVIII se 

transformaron, para mediados del siglo XIX, en ambiciosos proyectos nacionales que buscaban el registro 

estadístico de nacimientos, muertes y enfermedades de forma sistemática y exhaustiva.
[15]

 Proyectos que se 

vieron reflejados tanto en la aprobación de leyes de gran calado —como la Ley de Registro Civil de 1836 en 

Inglaterra que obligaba a recolectar información directa sobre las enfermedades y defunciones en todo el 

territorio Inglés— como en la elaboración de documentos fundacionales dentro de la epidemiología, como 

las Estadísticas Mortuorias Especializadas, Proporciones Anuales de Muertes  e Informes Sanitarios Anuales.
[16]

Asimismo, fue precisamente en este contexto que fueron fundadas instituciones clave encargadas de recopilar 

información estadística sobre la salud de poblaciones, tales como la Oficina General de Registro (General 

Register Office) de Inglaterra
[17]

 y la Oficina de Estadísticas Generales de Francia.
[18]

Esta producción metódica de grandes cantidades de datos numéricos fue de importancia histórica no solo 

porque impulsó la creación de disciplinas especializadas como la demografía, las estadísticas vitales, el 

urbanismo y la epidemiología, todas ellas encargadas de analizar características y dinámicas de desarrollo de 

poblaciones enteras. Si no, además, porque estableció y legitimó un nuevo “estilo de razonamiento” para 

clasificar e interpretar la realidad basado en el análisis de números y “estadísticas”.
[19]

Considerando el desarrollo disciplinar de la epidemiología bajo estos términos, es posible vincularla 

entonces con el surgimiento de lo que Stephen Collier ha llamado tecnologías de producción de 

conocimiento basadas en una racionalidad “estadístico-archivística”.
[20]

 Es decir, un estilo de razonamiento 

que, en contraste con el análisis clínico de hechos individuales aislados (tradicionalmente asociado con la 

producción de conocimiento médico), comenzó a operar mediante el estudio numérico de casos agregados –

estadísticas poblacionales– con el fin de establecer regularidades y tendencias a futuro mediante cálculos 

matemático-probabilísticos.
[21]

En relación con el nacimiento de la epidemiología moderna, este estilo de razonamiento estadístico-

archivístico operó a través de la expectativa de descubrir patrones de infección similares a leyes naturales que 

pudieran ayudar a predecir  el comportamiento y alcance de futuras epidemias. En este sentido, a través de la 

recopilación y el análisis de estadísticas poblacionales de morbilidad y mortalidad, las intervenciones basadas 

en cálculos matemáticos de riesgo surgieron como una forma particular de conocimiento e intervención 

epidemiológica que involucró el cómputo numérico sobre futuros probables a partir del análisis de casos 

agregados pasados.
[22]
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Así, el comienzo del uso de predicciones probabilísticas con fines de control epidemiológico puede 

considerarse en términos del surgimiento de una tecnología epistemológica y práctica distintiva, una 

tecnología de intervención epidemiológica que fue desarrollada durante este período con la expectativa de 

disciplinar un futuro peligroso que hasta entonces se consideraba incierto y aleatorio.
[23]

 Fue solo a partir de 

esta transformación que enfermedades, muertes y epidemias, que durante siglos enteros se asumieron como 

contingencias inexorables de la vida, empezaron a convertirse en “riesgos” calculables y cuantificables sujetos 

de control por medio de modelos probabilísticos de infección.

El origen del análisis sistemático de regularidades entre ‘factores de riesgo’ tales como edad, sexo, ubicación, 

condiciones de vida, clase social, ocupación o ‘hábitos morales’, por un lado, en relación con la aparición y 

propagación de infecciones, enfermedades y muertes, por el otro, puede explicarse a la luz del establecimiento 

de dichas formas de conocimiento y estilos de razonamiento que proveyeron de fundamentos 

epistemológicos a la epidemiología. El entusiasmo por descubrir “leyes epidémicas” entre quienes fundaron la 

epidemiología en Europa —como John Snow, Edwin Chadwick, William Farr, Florence Nightingale, Louis 

René Villermé o Rudolf Virchow— se insertó, en este sentido, dentro de una revolución epistemológica que 

creó un nuevo conjunto de objetos de investigación, formas de intervención, estilos de razonamiento e 

infraestructuras materiales que establecieron los fundamentos “científicos” de la disciplina.

Para ilustrar este particular espíritu de intervención epidemiológica, podemos señalar los elocuentes 

escritos de Willam Farr de este período. En 1839, por ejemplo, Farr señalaba: “Las muertes y las causas de 

muerte son hechos científicos que admiten un análisis numérico; y la ciencia no tiene nada que ofrecer que 

invite más a la especulación que las leyes de la vitalidad, las variaciones de esas leyes en los dos sexos a 

diferentes edades, y la influencia de la civilización, la ocupación, la localidad, las estaciones y otros agentes 

físicos, ya sea en la generación de enfermedades e inducir la muerte”.
[24]

 Tal interés por conocer las 

regularidades epidémicas a partir de análisis numéricos no solo buscaba entender los patrones de riesgo que 

pudieran explicar por qué solo determinados grupos de personas enfermaban y morían y otros no, sino que, 

más importante aún, buscaba desarrollar prácticas de control epidemiológicas para evitar el contagio de 

enfermedades infecciosas: “si no se puede descubrir la causa latente de las epidemias, se puede investigar el 

modo en que operan. Las leyes de su acción pueden determinarse por observación, así como las circunstancias 

en las que surgen las epidemias, las cuales pueden ser controladas”.
[25]

Farr, motivado por esta forma de razonamiento y con la ayuda de enormes cantidades de estadísticas 

recopiladas por el Estado Inglés examinó, por ejemplo, el curso de la mortalidad atribuible a la epidemia de 

viruela que azotó Inglaterra en 1938 con el fin de prevenirla en años siguientes. Observó que los contagios 

alcanzaban su punto máximo en la primavera de ese año (en determinados grupos poblacionales) para luego 

disminuir el verano del año siguiente a una tasa regular. Farr notaba, en este sentido, que tanto el riesgo de 

contagio como el patrón poblacional de infección podría “predecirse” dado que las proporciones de casos en 

trimestres sucesivos disminuían a ritmos constantes.
[26]

Imagen 1

"Temperature and Mortality of London”
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visualización realizada por Farr en la que calcula los patrones epidemiológicos de mortalidad respecto a cambios de la temperatura en Londres. 

Los cálculos estaban basados en análisis de datos estadísticos de los años 1840-1850.
[27]

Farr, "Report on the mortality of cholera in England, 1848-49", 199.

[IMAGEN 2]

Relación estadística típica elaborada por Farr donde se muestra el número de muertes por determinadas enfermedades en función de la 

diferenciación por sexo.
[28]

Farr, Third Annual Report of the Registrar-General of Births, Deaths, and Marriages in England, 92.
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A la luz de este gran interés en gobernar el futuro a través de estadísticas, predicciones probabilísticas y el 

descubrimiento de “leyes epidémicas”, es importante señalar que, aunque la epidemiología del siglo XIX sin 

duda tenía una vocación práctica (y no meramente teórica o especulativa), las respuestas efectivas que pudo 

implementar rara vez lograron controlar los brotes epidémicos mientras estos se encontraban en curso. El 

descubrimiento de tendencias epidémicas a largo plazo se consideraba, así, mucho más eficaz que el estudio de 

fluctuaciones a corto plazo para intervenir en su control. Por tal razón, el tipo de intervenciones 

epidemiológicas puestas en marcha durante este período (que marcaron el destino de la disciplina) estuvieron 

encaminadas a ser intervenciones con fines predictivo-preventivos.
[29]

La relevancia de este breve y sin dudas limitado esbozo para el argumento que desarrollaré en el resto del 

artículo consiste en que tal caracterización de formas tempranas de razonamiento epidemiológico puede 

usarse como un telón de fondo mediante el cual es posible contrastar el carácter distintivo de un nuevo 

paradigma epidemiológico que surgió en los Estados Unidos durante la década de 1950. En lo que sigue 

argumentaré que este fue un cambio importante puesto que motivó el desarrollo de una nueva racionalidad y 

técnica de monitoreo epidemiológica que no se centraba en la predicción y los cálculos numéricos de riesgos 

sino que, al contrario, se preocupaba por la detección activa e inmediata de brotes epidémicos mediante 

métodos e infraestructuras de monitoreo epidemiológico en “tiempo real”.

Para dar cuenta de esta transformación es necesario entonces abordar cómo una problematización 

particular de los brotes epidémicos basada en preocupaciones de seguridad nacional dio lugar a formas de 

conocimiento y métodos de monitoreo epidemiológico que supusieron una sutil pero significativa ruptura 

con el paradigma decimonónico descrito anteriormente. Como intentaré demostrar a continuación, la 

influencia de una doctrina de seguridad nacional centrada en la noción de “preparación para emergencias” 

motivó el desarrollo de nuevas formas de razonamiento e intervención epidemiológicas que, más que intentar 

hacer el futuro predecible, buscaban salvaguardar el presente.

El surgimiento de la preparación y la securitización de la epidemiología en los Estados Unidos

Si bien es cierto que los principios que dieron forma a la epidemiología como disciplina moderna durante el 

siglo XIX han perdurado y sin duda continúan operando en el presente, es posible demostrar que una 

racionalidad epidemiológica distinta a la clásica emergió en una coyuntura histórica ocurrida en los Estados 

Unidos durante los primeros años de la Guerra Fría. Una racionalidad que, al contrario de buscar predecir el 

futuro mediante cálculos numéricos, buscaba aumentar la “preparación” frente a emergencias 

epidemiológicas inesperadas.

Con la finalidad de dar cuenta de este importante cambio, esta sección muestra cómo el surgimiento de 

una doctrina de seguridad nacional estadounidense diseñada para la defensa frente a ataques sorpresivos y 

potencialmente catastróficos fue crucial para el surgimiento de un nuevo estilo de razonamiento 

epidemiológico. Particularmente, a través de ubicar transformaciones importantes en instituciones, políticas 

y prácticas de defensa civil durante esta época, la descripción que sigue busca identificar las condiciones y 

actores centrales que tradujeron inicialmente preocupaciones doctrinarias de defensa nacional en 

consideraciones epidemiológicas prácticas.

Primeramente, consideremos entonces que la amenaza soviética que surgió después de la Segunda Guerra 

Mundial transformó sustancialmente la forma en que las instituciones de seguridad nacional estadounidenses 

entendían la vulnerabilidad territorial y las formas mediante las cuales se consideraba posible proteger la 

seguridad nacional. Como ha demostrado Gaddis, la estrategia de seguridad nacional de los Estados Unidos 

durante la mayor parte de su historia estuvo moldeada por su posición geográfica privilegiada, protegida por 

dos océanos.
[30]

 En este sentido, antes de la Segunda Guerra Mundial, el gobierno estadounidense solo 
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ocasionalmente contempló que su seguridad territorial podría verse amenazada y, por tal razón, nunca se vio 

en la necesidad de desarrollar una estrategia sistemática de defensa o seguridad nacional frente ataques 

extranjeros. No obstante, aunque durante más de un siglo la posibilidad de un ataque en suelo 

estadounidense se consideró remota, para el final de la Segunda Guerra Mundial la percepción de seguridad 

territorial comenzó a desvanecerse.
[31]

Varios historiadores han explorado en detalle los orígenes de esta renovada conciencia de la vulnerabilidad 

nacional,
[32]

 especialmente dado que dio origen a una doctrina de seguridad nacional de gran transcendencia 

histórica que se desarrolló durante esta coyuntura. Al menos tres elementos clave de esta doctrina indicaban 

el surgimiento de una nueva era de seguridad nacional en los Estados Unidos que tomó finalmente forma a 

principios de la Guerra Fría. El primero de ellos partía de considerar que la geografía de la guerra ya no estaba 

confinada al exterior del territorio, sino que comenzaba a incluir a la población y el suelo estadounidenses. El 

desarrollo de armas modernas (especialmente los misiles transcontinentales cargados con ojivas nucleares) 

aparecía, en este respecto, como una nueva amenaza que podría causar destrucción catastrófica no solo a 

objetivos militares, sino también a centros urbanos, infraestructura y población civil de los Estados Unidos.

Un segundo elemento se refería a un aumento percibido en la probabilidad de sufrir ataques sorpresivos. 

Dado que los modernos misiles intercontinentales podían activarse en minutos y viajar grandes distancias en 

cortos períodos, la posibilidad de un ataque sorpresivo aumentaba considerablemente. Ello significaba que no 

habría tiempo para debatir o planificar en caso de un ataque, ya que se presumía que la Unión Soviética estaba 

lista para atacar en cualquier momento con poca o ninguna advertencia.

Finalmente, un tercer elemento clave a destacar es que la nueva doctrina de seguridad nacional consideraba 

una rivalidad existencial entre dos súper poderes geopolíticos. Es decir, asumía que la Unión Soviética no solo 

tenía la capacidad militar sino también la motivación ideológica para llevar a cabo un ataque en suelo 

estadounidense con el objetivo de aniquilarlo por completo. Por lo tanto, el uso de armas nucleares, químicas 

o biológicas en territorio estadounidense se consideraba desde entonces no solo posible sino esperado.

La inmediatez percibida de la amenaza, en conjunto con las capacidades destructivas de armas novedosas y 

la naturaleza existencial del conflicto transformaban así la percepción de seguridad nacional de los Estados 

Unidos. La renovación de planes y actividades de defensa y seguridad nacional de dicha nación, especialmente 

después de que la Unión Soviética detonara su primera bomba atómica en 1949 y desarrollara con éxito sus 

primeros misiles transcontinentales, ganó entonces un ímpetu formidable.
[33]

 El gobierno federal 

estadounidense, motivado por una renovada percepción de indefensión frente a tales amenazas, comenzó 

entonces a concebir un plan nacional de defensa no solo militar sino civil para enfrentar ataques sorpresivos 

con agentes nucleares, químicos o biológicos.
[34]

Fue precisamente cuando se hacía evidente que los problemas de seguridad nacional en Estados Unidos 

adquirían una dimensión completamente nueva que la administración Truman comenzó a diseñar una 

novedosa estrategia de defensa y seguridad nacional; una estrategia que tendría un profundo impacto no solo 

en la planificación de la seguridad nacional en abstracto sino, respecto al tema que nos compete, en las 

prácticas concretas orientadas a controlar amenazas que pusieran en peligro la salud de la población civil. En 

el contexto de tales preparativos, el presidente Truman creó inicialmente un comité llamado Oficina de 

Planificación de la Defensa Civil. Su propósito era presentar al Secretario de Defensa un plan nacional que 

prepararía un sistema de defensa civil para su uso en caso de un ataque de la Unión Soviética.
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Tras esta primera iniciativa, la administración Truman propuso al Congreso de los Estados Unidos la 

creación de una ambiciosa agencia encargada de tareas de defensa civil llamada Administración Federal de 

Defensa Civil (FCDA). El Congreso, respondiendo a esta solicitud, aprobó la Ley Federal de Defensa Civil 

de 1950, el 12 de enero de 1951, que autorizaba la creación de la FCDA. La Ley, como la entendía Truman, 

era necesaria para crear “el marco básico para los preparativos para minimizar los efectos de un ataque contra 

nuestra población civil, y para hacer frente a las condiciones inmediatas que crearía tal ataque”.
[35]

La FCDA se estableció para coordinar e integrar todas las actividades dispersas de defensa civil organizadas 

anteriormente por diversas instituciones. Se le encargó, asimismo, desarrollar una estrategia de defensa que 

pudiera garantizar, si no la completa seguridad de la nación, cuando menos su supervivencia y pronta 

recuperación frente a un ataque inesperado con armas de destrucción masiva como bombas nucleares, armas 

químicas o biológicas. Sin embargo, considerando la imposibilidad de determinar o estimar adecuadamente el 

tiempo, la ubicación y los medios específicos de un ataque soviético, la nueva estrategia de seguridad nacional 

no se fundamentaba en hacer predicciones exactas sobre un futuro fundamentalmente incierto. Concebía, 

más bien, una estrategia de defensa basada en un estado de alerta y preparación permanente.
[36]

La FCDA se convertía así no solo en la institución responsable de crear medidas de respuesta rápida sino 

que fue la responsable de concebir una estrategia de defensa basada en una doctrina de “preparación para 

emergencias” (emergency preparedness) para enfrentar ataques repentinos y sorpresivos pero potencialmente 

devastadores. Como se puede apreciar en archivos clave de la época, las apelaciones a la “preparación” 

comenzaron entonces a tener un peso notorio en los discursos de defensa civil:

El programa de defensa civil para este país debe estar en constante preparación porque por primera vez en 136 años un enemigo tiene el poder de atacar nuestras 

ciudades de forma decisiva, y por primera vez en nuestra historia ese ataque puede ocurrir repentinamente, con poco o ningún aviso.
[37]

[La] FCDA es responsable de desarrollar un plan […] para la preparación nacional y [para] la formación requerida para alcanzar el nivel necesario de alerta 

nacional.
[38]

Los planes y programas de defensa civil estarán diseñados para desarrollar un estado de preparación en áreas con respecto a todas las condiciones de emergencia 

nacional, incluido el ataque a los Estados Unidos. El Plan Nacional para la Defensa Civil y la Movilización de la Defensa establece que los planes cubrirán un 

ataque real contra los Estados Unidos.
[39]

A pesar del mandato importante asignado a la FCDA, esta institución tuvo un campo de acción limitado. 

Sus principales actividades se restringieron a “educar” tanto a los funcionarios gubernamentales como a la 

población civil sobre estrategias defensivas en caso de un ataque soviético bajo la lógica de la “preparación”.
[40]

Uno de sus principales objetivos, en este sentido, consistía en “Producir, a través del adoctrinamiento […] 

preparación de defensa civil en todas las familias estadounidenses para una acción de supervivencia rápida y 

efectiva en caso de emergencia”.
[41]

Debido a este énfasis en producir “adoctrinamiento”, es posible rastrear la operación de la FCDA a través 

de folletos, películas y segmentos de radio ampliamente distribuidos que se produjeron durante el tiempo en 

que estuvo activa. Dado que su enfoque principal era la defensa nuclear, la mayor parte del material generado 

por la FCDA que es posible encontrar trata sobre la protección contra ataques nucleares. Sin embargo, 

mientras que la protección de la población civil frente a una guerra nuclear fue efectivamente su enfoque 

principal, la FCDA también incluyó entre sus materiales escenarios que contemplaban ataques soviéticos con 

armas biológicas. Por ejemplo, en 1952 la FCDA lanzó una campaña de información destinada a la defensa 

civil frente a amenazas biológicas titulada “Lo que usted debe saber sobre la guerra biológica”, repartida en 

panfletos y videos en los que la agencia instruía a los ciudadanos estadounidenses sobre cómo protegerse 

frente a un ataque biológico soviético.
[42]
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El enfoque de este material buscaba “educar” a la población civil sobre los potenciales riesgos de ataques 

con armas biológicas. Especialmente, esta campaña buscaba detener la propagación epidémica de virus o 

bacterias infecciosos, toxinas o gérmenes que podían ser distribuidos mediante aerosoles, bombas, 

contaminación de alimentos o sistemas de almacenamiento y distribución de agua potable. Es decir, 

escenarios específicos que resaltaban la necesidad de mantener una alerta constante contra brotes inesperados 

de enfermedades infecciosas.

Si bien la FCDA recomendaba adherirse a prácticas de salud pública rutinarias como mantener una buena 

higiene personal y seguir protocolos de seguridad para procesar y consumir alimentos, enfatizaba, no 

obstante, que la población civil “puede ser atacada a pesar de nuestras excelentes defensas”. Por ello, alentaba 

a las personas a mantener un estado de preparación y alerta constante frente a tales amenazas obteniendo con 

antelación la información necesaria para reportar de inmediato casos de enfermedades extrañas a las 

autoridades de salud pública. El objetivo central de esta campaña era dar a los ciudadanos estadounidenses 

instrucciones para detectar rápidamente casos anormales de infección que pudieran evitar una catástrofe de 

seguridad nacional.

En función de dicho énfasis en la preparación, es posible considerar a los documentos producidos por la 

FCDA respecto a un ataque biológico como materiales importantes para dar cuenta de un proceso temprano 

de securitización  epidemiológica en los Estados Unidos. A partir de ellos es posible rastrear los orígenes de 

nuevas formas de pensar y actuar sobre brotes epidémicos dado que reflejan claramente cómo un problema de 

seguridad nacional fue traducido a preocupaciones de salud pública basadas en un estado de alerta constante.

En este sentido, entre las lecciones interesantes que se pueden extraer de estos materiales, está que la 

FCDA articulaba una relación particular entre la seguridad de la nación y el sistema de salud pública. Es 

decir, la FCDA, al establecer un marco amplio en el que operarían las instituciones de defensa civil, fue 

pionera en subordinar las actividades de monitoreo epidemiológico a prioridades de seguridad nacional. En 

cuanto tal, dicha institución contribuyó sustancialmente a la adecuación de las intervenciones 

epidemiológicas para responder a lo que se presentaba como amenazas biológicas soviéticas. Una cita 

elocuente de la Ley de Defensa Civil de 1950 ilustra este punto:

El mantenimiento de los servicios de salud habituales durante tiempos de guerra es responsabilidad de las agencias de salud existentes y de los expertos 

profesionales y técnicos en salud individuales. El alivio del sufrimiento inmediatamente después de un desastre civil en tiempos de guerra, la provisión de medidas 

de emergencia para salvar vidas, la preservación y restauración de los servicios de salud que normalmente existen en tiempos de paz, son responsabilidades de la 

defensa civil (…) Estas agencias e individuos realizarán sus funciones en tiempo de guerra bajo las reglas y regulaciones de defensa civil. Por lo tanto, es imperativo 

un estrecho enlace entre las organizaciones de defensa civil y los servicios de salud.

Un ataque enemigo a las ciudades estadounidenses utilizando nuevas armas tecnológicas podría introducir nuevos problemas médicos y de salud por efectos tales 

como la radiación y la contaminación química y bacteriológica.
[43]

La FCDA, con su especial doctrina de seguridad nacional basada en la preparación es pues una pieza clave 

para explicar el surgimento de una racionalidad epidemiológica novedosa alejada del cálculo predictivo de 

riesgos. Hasta entonces ninguna otra institución estadounidense había utilizado de manera explícita y 

coherente un discurso de seguridad nacional con la intención de influir en prácticas de control epidémico.

La FCDA, a pesar de haber sido una agencia de corta duración plagada de problemas, dejó no obstante un 

legado importante.
[44]

 Su interés en buscar adaptar los “servicios de salud que normalmente existen en 

tiempos de paz” para aprovecharse en tiempos de guerra tuvo profundas implicaciones en la forma en que 

funcionarios e instituciones de salud pública estadounidenses entendieron sus deberes de defensa civil. 

Epidemiólogos y epidemiólogas entrenados en instituciones de salud pública federales se verían entonces 

motivados a desarrollar un enfoque distintivo que pudiera incorporar la lógica de “preparación” en prácticas 

de control epidémico.
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Sin embargo, para que la racionalidad preparatoria se viera reflejada en formas concretas de razonamiento y 

novedosos métodos de intervención, los CDC jugaron un papel fundamental, ya que fueron la institución 

clave que no solo surgió precisamente en este período, sino que se dio a la tarea de establecer prácticas e 

incluso formar epidemiólogos con un ethos basado en el marco de la preparación para emergencias creado por 

la FCDA. Para mostrar esta transformación con más detalle, es necesario entonces abordar el trabajo de los 

CDC durante la década de 1950.

CDC: inteligencia y vigilancia epidemiológica

Aunque la FCDA estuvo a cargo de establecer los principios de defensa nacional con respecto a la protección 

de la población civil, no fue en sí misma responsable de implementar medidas concretas contra armas 

biológicas. Más bien, fue en los CDC donde se desarrollaron por primera vez los mecanismos específicos que 

se consideraron como necesarios para responder frente a tales amenazas. En este sentido, la importancia de los 

CDC para la securitización de formas de conocimiento y métodos de intervención epidemiológicos durante 

esta coyuntura difícilmente se puede exagerar. A pesar de haber sido fundados en julio de 1946 y de ser una 

institución muy joven, fue sin duda alguna la agencia más importante dentro del gobierno federal 

estadounidense encargada de brindar conocimientos técnicos sobre la defensa contra ataques biológicos.
[45]

Para comprender el papel especial que tuvieron los CDC en el desarrollo de prácticas de “preparación” 

epidemiológicas en los Estados Unidos, vale la pena dirigir la atención a Alexander D. Langmuir, el 

arquitecto de un nuevo paradigma de intervención epidemiológica y una figura importante dentro de la 

epidemiología estadounidense.
[46]

 Antes de unirse a los CDC, Langmuir estuvo muy involucrado con las 

fuerzas armadas: trabajó como consultor para el Comité del Departamento de Defensa sobre seguridad 

biológica, y como miembro del Comité de Guerra Biológica de los Estados Unidos.
[47]

Como consecuencia de su participación previa en asuntos relacionados con la defensa frente a armas 

biológicas, Langmuir desarrolló un especial interés por las posibles consecuencias que un ataque biológico 

podría tener para la seguridad nacional de los Estados Unidos.
[48]

 Tanto fue así que cuando Langmuir llegó a 

los CDC en 1949, decidió capitalizar el ambiente particularmente flexible que una institución recientemente 

establecida podía brindarle. En particular, buscó explorar el desarrollo de técnicas de control epidemiológico 

que pudieran orientarse no solo a tareas cotidianas de salud pública, sino a proteger la seguridad de la nación 

frente a ataques biológicos sorpresivos; técnicas epidemiológicas que siguieran, en otras palabras, los 

principios de la defensa civil basados en la lógica de la preparación.
[49]

De acuerdo con Langmuir, para poner en marcha una defensa eficaz, funcionarios médicos y de salud 

pública tenían que comprender y estar de acuerdo con los principios epidemiológicos básicos que subyacen a 

la guerra biológica.
[50]

 Uno de ellos se refería al papel especial que debería desempeñar la epidemiología: 

“Cualquiera que sea la forma de la guerra biológica, su objetivo sería crear epidemias entre los expuestos”, por 

lo que, independientemente de los efectos relativos de agentes biológicos particulares Langmuir argumentaba 

que “la epidemiología debería ser considerada como esencialmente involucrada en la defensa contra la guerra 

biológica”.
[51]

En consecuencia, una necesidad apremiante consistía en “poner a disposición epidemiólogos competentes 

para ayudar en la planificación y organización del programa total de defensa civil en todos los niveles”, siendo 

obvio para él que “se requería un aumento sustancial en el número de epidemiólogos capacitados y 

experimentados para lograr tales objetivos”.
[52]

 Sin embargo, aumentar el número de epidemiólogos 

disponibles para hacer frente a ataques biológicos era solo un primer paso. Un segundo paso involucraba 

desarrollar métodos de control epidémicos concretos que debían priorizarse.
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Con ello en mente, Langmuir comenzó a concebir un sistema de defensa biológica singular, basado en el 

desarrollo de capacidades de monitoreo permanente que pudiera proporcionar detección y seguimiento de 

brotes infecciosos lo más cerca posible al “tiempo real” de contagio. El objetivo, en este sentido, era la rápida 

identificación de brotes infecciosos con el fin de limitar las consecuencias que un ataque inesperado pero 

potencialmente catastrófico pudiera desencadenar. Este enfoque desarrollado durante la década de 1950 es 

históricamente relevante porque contrasta en muchos aspectos con formas de razonamiento y métodos de 

control epidemiológicos archivístico-estadísticos clásicos descritos en la primera sección.

Primeramente, en lugar de tratar de gestionar o buscar controlar un futuro epidémico incierto mediante el 

cálculo estadístico de patrones de infección, este otro método asumía que era imposible predecir con 

fiabilidad cuándo y cómo ocurriría la aparición de un brote causado por un ataque biológico. Dado que la 

temporalidad, el tipo patógeno, las condiciones de infección, la virulencia y transmisibilidad de infección se 

percibían como imposibles de determinar con anticipación, el cálculo de riesgos en función de estadísticas 

pasadas se percibía inadecuado. El estilo de razonamiento epidemiológico clásico mostraba así sus límites 

frente a amenazas que rebasaban las posibilidades de la predicción cuantitativa.

Enfrentado a un tipo de eventos diferente, Langmuir concluyó que los métodos epidemiológicos anteriores 

eran materialmente insuficientes para defender a la nación de un ataque biológico. Fue por ello que en lugar 

de elaborar predicciones probabilísticas que facilitaran el control de brotes infecciosos, Langmuir comenzó a 

concebir un sistema de monitoreo epidemiológico capaz de recopilar información relevante mucho más 

rápidamente. Tal respuesta implicaba, idealmente al menos, el desarrollo de un aparato de vigilancia 

epidemiológica (disease surveillance)que facilitara la identificación de brotes epidémicos inesperados que 

pudieran encontrarse en curso. Es decir, una infraestructura de monitoreo temporal y geográficamente 

exhaustiva dedicada a la recopilación constante y activa de información epidemiológica informal sin 

necesidad de corroboración clínica.
[53]

Al desarrollar esta perspectiva, Langmuir no desmerecía el valor de aproximaciones epidemiológicas 

tradicionales. No obstante, su enfoque operaba en un registro diferente, en el que el uso de casos pasados no 

era útil como guía para predecir un futuro radicalmente incierto.
[54]

 El método novedoso de vigilancia 

epidemiológica  Langmuir lo definía entonces como “la recolección sistemática de información 

epidemiológica, no solo informes de rutina de morbilidad y mortalidad  sino también los hallazgos de 

laboratorio y los resultados de las investigaciones clínicas y epidemiológicas y todos los demás datos que 

puedan estar disponibles o que puedan obtenerse y que puedan ser pertinentes al problema”.
[55]

Con esta nueva aproximación de control epidémico mediante el desarrollo de sistemas capaces de recopilar 

rápidamente información genérica de forma radicalmente expansiva, Langmuir marcaba una distinción clara 

con el paradigma decimonónico, señalando explícitamente que “los sistemas de notificación de morbilidad y 

mortalidad se concibieron en gran medida para tener una importancia documental a largo plazo en lugar de 

ser indicadores epidemiológicamente significativos de los problemas actuales”.
[56]

Desde la óptica de la preparación interesada en construir un estado de alerta permanente, se concebía 

entonces el establecimiento de un sistema de “vigilancia epidemiológica” como un método eficaz de defensa. 

Fue a través de un proyecto de vigilancia constante y omnipresente que una nueva forma de entender el 

control epidemiológico comenzó a surgir. En los diversos trabajos en los que discutió el tema,
[57]

 Langmuir 

sistemáticamente consideró que la lógica que soportaba la vigilancia epidemiológica no era “predecir el futuro 

a largo plazo, sino anticipar los problemas inmediatos que se pueden esperar sobre la base de los hechos 

conocidos actualmente”.
[58]
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Motivado por esta novedosa aproximación, los CDC comenzaron entonces a diseñar un sistema de 

vigilancia que pudiera generar y recopilar inteligencia epidemiológica (epidemic intelligence), en lugar de solo 

estadísticas poblacionales de salud. Para ello los CDC crearon en 1950 el Sistema Nacional de Vigilancia de 

Enfermedades Notificables como el primer sistema de vigilancia epidemiológica federal, lo que, según Thacker 

y Berkelman, implicó una reconfiguración en el monitoreo de enfermedades de “una función de archivo” al 

rastreo inmediato de brotes peligrosos en el presente.
[59]

 Adicionalmente, al año siguiente, el 30 de marzo de 

1951, los CDC fundaron el Servicio de Inteligencia Epidémica, un grupo de élite especialmente capacitado 

para permanecer en “alerta de todas las posibilidades y disponibles para actuar en cualquier momento”, 

encargado de la detección temprana de brotes y la identificación de patógenos.
[60]

[IMAGEN 3]

Oficiales del Servicio de Inteligencia Epidémica recabando información para la vigilancia epidemiológica de una extraña epidemia de polio en 

Rhode Island durante la década de 1960.
[61]

“Epidemic Intelligence Service Officers”.

Y es a la luz de estas transformaciones que resulta posible explorar la influencia de la doctrina preparatoria 

de seguridad estadounidense en la creación de racionalidades y métodos de intervención epidemiológicos 

novedosos. Es decir, fue en torno a la problematización de un futuro radicalmente incierto y potencialmente 

catastrófico que los CDC comenzaron a modificar no solo el alcance y el contenido de sus actividades de 

monitoreo epidemiológico, sino que transformaron tres aspectos clave de la racionalidad epidemiológica 

tradicional. A saber: (1) el objeto de intervención; (2) la función del monitoreo epidemiológico; y (3) el estilo 

de razonamiento “clásico” basado en el “descubrimiento” de regularidades o “leyes” epidémicas.

Respecto al primero, la implementación de un sistema de notificación temprana en forma de un robusto 

sistema de vigilancia encargado de recopilar inteligencia epidémica  no se orientó al control de enfermedades 

infecciosas específicas. Más bien, buscaba minimizar los efectos de brotes epidémicos genéricos y potenciales. 

En otras palabras, partiendo de una concepción de incertidumbre epidémica distinta, imposible de 

disciplinar, en lugar de monitorear casos de enfermedades infecciosas consideradas como regulares, esperadas 

o recurrentes, esta otra racionalidad epidemiológica basada en la preparación epidémica cambió el foco de 

atención para centrarse en la vigilancia de eventos epidemiológicos inciertos y extraordinarios.
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En segundo lugar y a consecuencia de lo anterior, la función originalmente predictiva de las intervenciones 

y el monitoreo epidemiológico fue igualmente trastocada para volverse preparatoria. Es decir, tras abandonar 

la posibilidad de predecir un futuro epidémico amenazante, la mejor forma de enfrentarlo era mediante 

técnicas de intervención distintivas fundamentadas en la vigilancia omnipresente y la detección inmediata. 

En palabras de Langmuir: “a través de un sistema de inteligencia sólido, basado en informes rápidos de 

morbilidad, el comienzo de [una] epidemia bien podría apreciarse horas o incluso días antes de que fuera 

claramente evidente para cualquier médico u hospital […]. Tal inteligencia debe ser la base para guiar 

actividades administrativas [de defensa]”.
[62]

Finalmente, tal enfoque supuso la entrada de novedosas formas de razonamiento epidemiológico que son 

consistentes con lo que Aradau y Van Munster han llamado formas de conocimiento “conjeturales”.
[63]

Conjeturales porque en lugar de pretender alcanzar certeza o validez epistemológica a través de precisión 

metodológica, exactitud analítica o experimentación exhaustiva, operan estableciendo conclusiones a partir 

de indicadores o información incompleta. Es decir, en lugar de aspirar a predicciones exactas o modelos 

probabilísticos dentro de rangos de error conocidos, la legitimidad epistemológica basada en la inteligencia 

epidémica y la vigilancia epidemiológica implicó la introducción de formas de razonamiento 

reconocidamente parciales e insuficientes que, sin embargo, se consideraban como prácticamente útiles para 

montar respuestas necesarias y urgentes.

Considerando estos cambios en su conjunto, es posible argumentar entonces que después de Langmuir la 

vigilancia epidémica y no la predicción probabilística fue el principal método de control utilizado en la 

epidemiología estadounidense, especialmente por parte de los CDC. Según las propias descripciones internas 

de dicha institución, “la vigilancia de enfermedades (disease surveillance) se convirtió en la piedra angular 

sobre la cual se construyó la misión de servicio de CDC y, con el tiempo, cambió la propia práctica de la salud 

pública”.
[64]

 En cierto modo, lo que refleja este cambio no fue solo la influencia de una doctrina de seguridad 

nacional sobre prioridades de salud pública sino, quizás más importante aún, la articulación de una nueva 

racionalidad para el control epidemiológico. El surgimiento de la vigilancia e inteligencia epidémica, en este 

sentido, no solo representó la creación de herramientas estratégicas para la detección de brotes epidémicos 

sino el comienzo de una transformación paradigmática de métodos y formas de conocimiento dentro de la 

epidemiología moderna.

Conclusión

De acuerdo con este ejercicio genealógico, ¿qué reflexiones se pueden extraer de esta transformación? O, 

dicho de otro modo, ¿cómo pensar las implicaciones de los límites del cálculo numérico de riesgos como 

“paradigma de investigación epidemiológica”?
[65]

 Primeramente, a la luz de esta pregunta es posible llamar la 

atención sobre transformaciones relativamente recientes en formas tradicionales de conocimiento y métodos 

de control epidemiológicos donde el desarrollo de la vigilancia puede ser entendida como una transformación 

epistemológica y técnica en toda regla.

Esta tecnología de intervención epidemiológica se adiciona a la investigación de otros métodos de control 

preparatorios que han despertado la atención especializada, como las técnicas imaginativas de 

escenificación
[66]

 o las técnicas de prospección epidémica.
[67]

 En cuanto tal, explorar el surgimiento histórico 

de la vigilancia epidemiológica es especialmente relevante, ya que métodos novedosos inspirados en ella han 

cobrado una singular relevancia dentro de los discursos contemporáneos de salud global o seguridad 
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sanitaria.
[68]

 Como se ha documentado en la literatura reciente, la expansión de mecanismos de vigilancia 

epidémica ha motivado, por ejemplo, la creación de tecnologías de vigilancia sindrómica, o el desarrollo de 

“radares epidémicos” especialmente concebidos para hacer frente a brotes de enfermedades emergentes con 

potencial pandémico.
[69]

En razón de esta relevancia actual de racionalidades epidemiológicas que adoptan el lenguaje y la semántica 

de la preparación y la vigilancia, una de las preguntas subyacentes que plantea este trabajo reside en explorar 

sus posibles implicaciones prácticas. A través del análisis del tránsito del paradigma del riesgo al de la 

preparación es entonces posible arrojar luz sobre cómo dicho cambio implicó modificaciones relevantes en 

formas de intervención epidemiológica en la medida que riesgos calculables fueron transformados en 

incertidumbres catastróficas. Y para que este cambio ocurriera, preocupaciones políticas sobre seguridad 

establecieron horizontes de inteligibilidad que impusieron ciertos límites sobre cómo concebir el problema 

del control de brotes epidémicos de cierta manera (y no de otra).

Es decir, al problematizar el control y monitoreo epidemiológico a través de visiones basadas en 

incertidumbres catastróficas, los recursos políticos, económicos y tecnocientíficos fueron circunscritos para 

desarrollar sistemas de vigilancia permanentes y omnipresentes. Al buscar proteger la seguridad nacional de 

los Estados Unidos mediante tales mecanismos preparatorios, el control epidemiológico fue orientado al 

problema de la identificación temprana. Ello, no obstante, descuidando otros aspectos prácticos como el 

mejoramiento de la infraestructura de salud pública local o la capacitación de médicos de primera línea.
[70]

Considero que esta reflexión resulta particularmente pertinente en el contexto de los llamados 

contemporáneos por mejorar la “preparación pandémica” surgidos a raíz de las pandemias ocurridas durante 

lo que va del siglo XXI y, en especial, a raíz de la pandemia de Covid-19.
[71]

 Es decir, es relevante en la medida 

que la implementación de racionalidades y métodos de intervención exclusiva o principalmente basados en la 

preparación puede generar conflictos con otras racionalidades de control de futuro que no tienen que ver con 

la vigilancia omnipresente ni con la alerta constante sino con la prevención, la resiliencia, o simplemente con 

el tratamiento y cuidado eficaz de personas enfermas.

Puesto en estos términos, una genealogía como la que se ofrece aquí puede ser útil para comenzar a 

articular críticas significativas a los discursos epidemiológicos o de salud pública contemporáneos que apelan 

a la seguridad para hacer llamados retóricos sobre la necesidad de una mayor preparación para enfrentar 

epidemias futuras. Fundamentalmente, el problema normativo que esta genealogía revela consiste en 

cuestionar no solo quiénes  o qué  se constituyen como el objeto de protección epidemiológica sino también 

cómo  es posible discriminar entre diversos métodos de control; una pregunta que exige consideraciones no 

solo técnicas sino, también, eminentemente políticas.
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