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CONSIDERACIONES CLAVE: LA 

PARTICIPACIÓN DE LOS JÓVENES DE 

AMÉRICA LATINA Y EL CARIBE EN LA 

RESPUESTA AL COVID-19 

La pandemia del COVID-19 ha afectado de gran forma a los jóvenes de toda América Latina y el 

Caribe (ALC). Desde el año 2020, los jóvenes de ALC se han enfrentado a muchos desafíos, como 

tener adaptarse a entornos de aprendizaje virtuales, han sufrido experiencias de depresión y 

pérdidas, desempleo, entre otros, sin ninguna señal clara de alivio. Si bien las medidas sociales y de 

salud pública instituidas por los gobiernos fueron necesarias para frenar la transmisión del COVID-

19, la mayoría de ellas no tuvieron en cuenta las necesidades de los jóvenes. Con poco apoyo, los 

jóvenes tuvieron que enfrentarse a la pandemia por su cuenta.  

A medida que avanza la respuesta a la pandemia, surgen preguntas clave para los profesionales y 

los gobiernos, como las siguientes: ¿Qué lecciones podemos aprender de las perspectivas de los 

jóvenes en la respuesta al COVID-19 hasta ahora? ¿Y cómo podemos involucrar de una mejor 

manera a los jóvenes en la preparación y respuesta a la pandemia ahora y en el futuro?  

Este informe se base en la literatura académica y gris que explora cómo el COVID-19 afecta a los 

jóvenes, así como en literatura que describe la respuesta a la pandemia en ALC y otras regiones. 

Presenta consideraciones sobre cómo involucrar a los jóvenes considerándolos no solo como parte 

de la población afectada, sino también como socios en la respuesta. El informe tiene por objetivo 

orientar a los actores humanitarios, los funcionarios de salud pública, los defensores de los jóvenes, 

los profesionales de la participación de la comunidad y otros involucrados en la respuesta al COVID-

19. También representa un aporte a la base de pruebas existente sobre el impacto del COVID-19 en 

los jóvenes. Estas lecciones son útiles para fortalecer la preparación y las respuestas programáticas 

a los brotes epidémicos. 

Se consideran jóvenes las personas entre los 10 y los 24 años de edad. Las consideraciones clave 

se comparten para los adolescentes (de 10 a 19 años) y los jóvenes (de 15 a 24 años). Barbados y 

Brasil fueron elegidos como estudios de caso debido a su gran número de jóvenes (que representan 

algo menos del 20 % de la población en ambos países), así como a sus diferentes respuestas 

nacionales al COVID-19, a pesar de enfrentarse a retos similares durante la pandemia.  

Este informe es parte de la serie de Social Science in Humanitarian Action Platform (SSHAP) sobre 

las consideraciones de las ciencias sociales en relación con el COVID-19. Forma parte de una serie 

elaborada por los participantes del programa de becas de SSHAP, cohorte 2, y fue escrita por 

Stephanie Bishop y Juliana Corrêa. Las contribuciones fueron proporcionadas por expertos en la 

materia de UNICEF, el Ministerio de la Juventud de Barbados y la Universidad de Espírito Santo. El 

informe recibió el apoyo del equipo de SSHAP en el Institute of Development Studies y fue editado 

por Victoria Haldane (Anthrologica). Este informe es responsabilidad de SSHAP. 

CONSIDERACIONES CLAVE 

Adolescentes (de 10 a 19 años) 

● Facilitar espacios comunitarios para que los adolescentes compartan sus experiencias de 

forma segura. Los espacios que proporcionan una comunicación dirigida a los adolescentes 

(tanto en contenido como en plataformas de difusión) permiten a los jóvenes interactuar entre 

ellos, expresarse abiertamente y aprender de las experiencias de sus compañeros para hacer 
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frente a la pandemia. Estos entornos deben ser virtuales, móviles y estar gestionados por 

miembros de la comunidad capacitados para prestar apoyo psicosocial y de salud mental.  

● Aumentar la oferta de programas de educación para la salud y la vida familiar. Se deben 

ofrecer herramientas y recursos en las comunidades para apoyar las relaciones positivas entre 

los cuidadores y los niños. Deben centrarse en el refuerzo de los comportamientos positivos y en 

la superación de los comportamientos difíciles. Para los adolescentes más jóvenes en particular, 

las herramientas deben centrarse en la creación de rutinas de juego, utilizando el juego para 

reforzar las acciones preventivas, como el lavado de manos y alentar a mantener  

conversaciones sobre el COVID-19. 

● Incluir a los adolescentes fuera del cuidado familiar en los esfuerzos de respuesta. Los 

adolescentes que viven en orfanatos, residencias y otras formas de cuidado institucional tienen 

necesidades únicas que deben considerarse tanto durante la respuesta inicial a la pandemia 

como cuando se restauran los servicios esenciales. En los casos en los que se necesite 

intervención de una institución, se debe proporcionar apoyo financiero y servicios psicosociales a 

las familias para ayudarles a mantener a los adolescentes que han perdido a sus cuidadores 

principales. 

Jóvenes (de 15 a 24 años) 

● (Re)construir la confianza con los jóvenes a través de las redes juveniles. Las redes 

juveniles y los grupos comunitarios podrían recibir apoyado del gobierno, pero ser gestionados 

por líderes juveniles de confianza de la comunidad. Deben crearse espacios donde los 

funcionarios del gobierno escuchen las preocupaciones y necesidades de los jóvenes. Los 

grupos de jóvenes también podrían asociarse con los organismos gubernamentales para 

garantizar que las respuestas a la pandemia adopten enfoques participativos incluyendo a los 

jóvenes en la planificación, la coordinación y los mecanismos de retroalimentación. 

● Promover la financiación de actividades desarrolladas por organizaciones dirigidas por la 

comunidad. Es importante identificar y asociarse con las organizaciones existentes para que se 

comprometan con los jóvenes y los movilicen. Estos canales deben mantenerse a lo largo de la 

pandemia para facilitar la comunicación y difusión científica, mitigar el efecto de las noticias falsas 

y apoyar la aceptación de la vacuna contra el COVID-19. 

● Alentar la colaboración entre los jóvenes y las instituciones de investigación. Los puntos de 

vista, las experiencias y las perspectivas de los jóvenes son fundamentales para garantizar una 

base empírica sólida que oriente la toma de decisiones durante la pandemia. La participación de 

los jóvenes en el diseño de la investigación, la recopilación de datos, el análisis y la difusión de 

los resultados puede fortalecer las intervenciones, los programas y las políticas.  

● Movilizar a los jóvenes para que lleguen a otros jóvenes y a los más vulnerables de las 

comunidades. Los jóvenes pueden compartir mensajes de salud pública, equipos de protección 

u otros recursos con los miembros de la comunidad. Al hacerlo, contribuyen de manera 

significativa a la respuesta nacional al COVID-19, a la vez que desarrollan sus propias 

habilidades.  

COVID-19 EN BARBADOS Y BRASIL  

Desde el inicio de la pandemia en 2020, se han registrado 65,4 millones de casos confirmados de 

COVID-19 y 1,65 millones de muertes en la región de ALC.1 A nivel mundial, ALC representa 

aproximadamente el 15% de todos los casos de COVID-19 registrados en el mundo, y el 28% de 

todas las muertes registradas a causa del COVID-19.  
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Los dos primeros casos de COVID-19 en Barbados se confirmaron el 17 de marzo de 2020.2 En el 

Caribe de habla inglesa, Barbados ha registrado el segundo mayor número de casos, con 68.440 

infecciones por COVID-19 notificadas entre marzo de 2020 y finales de abril de 2022.3 Desde marzo 

de 2020, el país también ha registrado 390 muertes por la enfermedad. A finales de abril de 2022, se 

registró una media de 477 nuevos contagios diarios.3  

El primer caso de COVID-19 en ALC se notificó en el estado de São Paulo, Brasil, el 26 de febrero 

de 2020. En marzo de 2020, el Ministerio de Salud informó de los primeros casos de transmisión 

comunitaria.4 Desde entonces, Brasil ha experimentado olas devastadoras de contagios de COVID-

19 y ha registrado el mayor número de casos y muertes en la región: casi 30 millones de casos y 

más de 660.000 muertes por COVID-19. Sin embargo, a finales de abril de 2022, Brasil informó de 

un descenso de los contagios nuevos, con una media de 14.691 casos diarios notificados. 

Respuesta a la pandemia en Barbados 

Tras el primer caso confirmado de COVID-19 a mediados de 

marzo de 2020, el gobierno de Barbados declaró una 

emergencia de salud pública. Poco después se aplicó un 

toque de queda en todo el país y se cerraron las fronteras a 

la entrada de viajeros. En junio de 2020, tras un descenso 

inicial de los casos notificados, se flexibilizaron algunas 

restricciones.  

Sin embargo, las escuelas, las empresas y otras actividades 

económicas y sociales siguieron cerradas en todo el país. En 

diciembre de 2020, el número de casos activos en Barbados 

aumentó rápidamente, lo que llevó al gobierno a imponer un 

toque de queda nocturno en enero de 2021. Esta medida se 

mantuvo, con algunas modificaciones, hasta marzo de 2022.  

Dada la gravedad de las repercusiones económicas de la 

pandemia, Barbados aplicó medidas de protección social 

para apoyar a los hogares y mantener los medios de vida. La 

protección social se ofreció a través de los canales ya disponibles, o a través de programas creados 

como parte de la respuesta al COVID-19. Una de estas medidas fue el Programa de Supervivencia 

Familiar, que proporcionó ayuda económica mensual a 1.500 familias identificadas como las más 

vulnerables. Con el Programa “Adopte una Familia“, el gobierno también trabajó para brindar 

asistencia mensual a las familias vulnerables. El programa se financió con una combinación de 

fondos públicos, así como con donaciones de empresas y particulares. Además de la ayuda 

económica, el gobierno distribuyó paquetes de alimentos a los hogares vulnerables durante los 

toques de queda nacionales. Sin embargo, una encuesta sobre el impacto en los medios de 

subsistencia reveló que solo una décima parte de los encuestados recibió ayuda del gobierno.5  

Respuesta a la pandemia en Brasil 

En Brasil, los esfuerzos de respuesta a la pandemia son asumidos por diferentes instituciones a nivel 

federal, estatal y municipal. Se crearon comités específicos para gestionar la crisis del COVID-19 en 

los 27 estados de Brasil, así como en el Ministerio de Salud. En respuesta al aumento del número de 

casos en 2020, la mayoría de los estados y municipios cerraron rápidamente las escuelas y las 

empresas y cancelaron los grandes eventos sociales. Se crearon protocolos para los hospitales y el 

Sistema Brasileño de Salud Pública (SUS) desempeñó un papel fundamental en la prestación de 

atención de salud a las personas con COVID-19, mientras que trataba de seguir ofreciendo los 

servicios de salud habituales. 

Cuadro 1. Situación del COVID-19 

Brasil Barbados 

30.378.061 
casos 

68.440  
casos 

48 contagios 
cada 100.000 
personas 
notificados en 
los últimos 
siete días 

1.165 contagios 
cada 100.000 
personas 
notificados en 
los últimos 
siete días 

661.941 
muertes 

390 muertes 

Fuente: Reuters COVID-19 Tracker: 

https://graphics.reuters.com/world-coronavirus-

tracker-and-maps/  
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Sin embargo, la falta de coordinación y liderazgo a nivel nacional ha dificultado la respuesta al 

COVID-19 en Brasil. Desde las primeras etapas de la pandemia, hubo disputas entre el gobierno 

federal, los estados y los municipios sobre cómo  organizar la respuesta de la mejor manera.6,7,8 Por 

ejemplo, a nivel nacional, el presidente Bolsonaro optó por no seguir las directrices de la 

Organización Mundial de la Salud (OMS) ni aplicar una política sanitaria diseñada con base en 

pruebas. A lo largo de la pandemia, el presidente siempre argumentó en contra de las medidas de 

salud pública. Como consecuencia, entre 2020 y 2021, la dirección del Ministerio de Salud cambió 

cuatro veces debido a desacuerdos sobre la respuesta al COVID-19. De hecho, la respuesta a la 

pandemia se utilizó como instrumento político en Brasil. A pesar de este controvertido enfoque de la 

respuesta, se ofrecieron algunos programas de asistencia económica y social al público. Por 

ejemplo, en 2020 se desarrolló un programa de asistencia de dinero en efectivo para aliviar las 

pérdidas económicas de los grupos más vulnerables de Brasil. En abril de 2020, se aprobó una 

ayuda de emergencia para complementar los ingresos de los trabajadores informales y de aquellos 

con protección social limitada durante la pandemia.9 

Ayuda internacional para apoyar la respuesta al COVID-19 en Barbados y Brasil 

La respuesta en ambos países también contó con el apoyo de UNICEF, la OMS, otros organismos 

de las Naciones Unidas y grupos de ayuda internacional. Estos esfuerzos se centraron en el control 

del brote, así como en la mitigación de los efectos socioeconómicos de la pandemia y en las 

medidas de contención. Las actividades incluyeron el fortalecimiento de la comunicación de riesgos 

y la participación de la comunidad, la mejora de las medidas de prevención y control del contagio, el 

respaldo al acceso continuo a los servicios esenciales de salud y nutrición, la educación, la 

protección social y los servicios de violencia de género, y la contribución a la obtención de 

evidencias para la toma de decisiones en materia de salud pública.10 

EFECTO DE LA PANDEMIA DE COVID-19 EN LOS JÓVENES 

Los jóvenes se ven especialmente afectados por la conmoción social y económica causada por la 

pandemia y los esfuerzos de respuesta. Muchos jóvenes experimentaron, y siguen experimentando, 

factores interconectados que amplifican sus vulnerabilidades.11 Entre ellos, las deficiencias 

educativas, las condiciones de salud mental, las desventajas económicas y la pérdida del apoyo de 

los cuidadores.  

Educación de los adolescentes 

La pandemia del COVID-19 ha exacerbado los problemas de acceso a la educación de los jóvenes, 

especialmente de aquellos en situaciones más vulnerables. La UNESCO estima que el 97 % de los 

estudiantes de todo el mundo sufrieron alguna interrupción en su educación.12  

Sin embargo, en la región de ALC incluso antes de la pandemia, el acceso a la educación ya era 

limitado para muchos. A su vez, el COVID-19 ha profundizado estas desigualdades en el acceso, ya 

que al menos un tercio de los países de la región han informado del cierre prolongado de escuelas. 

Como consecuencia, los niños de ALC perdieron, en promedio, 200 días de educación presencial 

(cuatro veces más que el resto del mundo).14 Tanto en Barbados como en Brasil, las escuelas 

estuvieron cerradas durante aproximadamente 37 semanas durante el período comprendido entre 

marzo de 2020 y marzo de 2022.  

La pandemia también puso de manifiesto la desigualdad educativa en la región. Mientras que en 

muchos países el aprendizaje en línea sustituyó a las clases presenciales, según cálculos actuales 

solo un tercio de los niños de ALC tiene acceso a una educación a distancia de calidad. El acceso a 

la educación a distancia es más difícil para aquellos con vulnerabilidades adicionales, como 
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discapacidades, origen étnico, lejanía geográfica o reubicación debido a la migración, y 

desigualdades digitales.  

En el cuadro 2, se presenta una visión general de los datos 

desglosados por sexo en los diferentes niveles escolares de 

Barbados. Según los datos, existe una disparidad de género en la 

asistencia escolar, con más niños que niñas fuera de la escuela 

como consecuencia de las medidas de COVID-19.13 En Brasil, se 

estima que en noviembre de 2020 más de 5 millones de niñas y 

niños de 6 a 17 años no tuvieron acceso a la educación.14 En 

Brasil, los varones constituyen la mayoría de los niños y 

adolescentes no escolarizados. Dentro del grupo de edad de 6 a 

14 años, por ejemplo, el número de niños sin escolarizar es casi un 

10 % mayor que el de niñas. Los jóvenes negros, morenos e 

indígenas tienen los peores índices de desescolarización, 

representando a más del 70 % de toda la población 

desescolarizada. 

 

La salud mental de los adolescentes y los jóvenes 

La escuela no solo es importante para desarrollar las habilidades cognitivas, sino que también desempeña un 

papel fundamental en el desarrollo social y emocional de los jóvenes. Los cierres bruscos de escuelas, junto 

con otras medidas restrictivas, tuvieron un efecto negativo significativo en la salud mental de los jóvenes 

durante y después de los períodos de aislamiento.15,16 Además de los efectos directos sobre la salud física, 

una consecuencia sanitaria más inmediata de la pandemia ha sido el efecto adverso sobre el bienestar mental 

de los jóvenes, incluyendo la capacidad para afrontar adversidades, preocupaciones y niveles de malestar 

psicológico.  

Los cierres de las escuelas no solo han interrumpido la educación de los niños, sino que han provocado un 

enorme aumento del tiempo que los niños pasan en casa. Esto se debe también a que los cierres van 

acompañados de restricciones para socializar con familiares y amigos fuera del hogar y para participar en 

programas escolares orientados a cultivar una conducta positiva. El confinamiento y las restricciones suelen 

provocar frustración y aumentar las tensiones entre padres e hijos.  

Sin embargo, los gobiernos de la región de ALC se han mostrado cautelosos a la hora de flexibilizar las 

medidas de confinamiento, en parte debido a los picos recurrentes de casos y a la baja aceptación de la 

vacuna contra el COVID-19 entre la población elegible. En la Figura 1, se utiliza el Índice de Rigurosidad de la 

Universidad Oxford, que mide la respuesta al COVID-19 del gobierno17, para presentar la evolución de los 

confinamientos en Barbados y Brasil desde abril de 2020 hasta abril de 2022. El Índice registra el grado de 

rigor de las ‘políticas tipo confinamiento’ que restringen las conductas de las personas. Se calcula utilizando 

indicadores de políticas de contención y cierre, además de un indicador que registra las campañas de 

información pública. 

Cuadro 2. Cantidad, por género, 

de estudiantes fuera de la escuela 

por el cierre de las instituciones 

debido al COVID-19. 

Etapa Varones Mujeres 

Preescolar 2.676 2.644 

Primaria 10.448 9.770 

Secundaria 9.865 9.706 

Fuente: Instituto de Estadística de la UNESCO 

(2020). Educación: De la interrupción al 

descubrimiento. 

https://en.unesco.org/covid19/educationresponse 
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Figura 1. Índice de rigor de la Universidad Oxford para medir la respuesta del gobierno al COVID-19 

Fuente: Rastreador de respuesta del Gobierno al COVID-19 de Oxford, Blavatnik School of Government, University of Oxford. 

 

En una evaluación rápida realizada en 2021, se observó que el 27% de los jóvenes declaró sentir ansiedad y 

el 15% dijo haber sufrido depresión en los siete días anteriores. La mayor proporción de depresión y ansiedad 

se registró entre las mujeres y las niñas. Para el 30% de los encuestados, el principal factor que influía en sus 

emociones del momento era la situación económica. El efecto de la crisis en el bienestar psicosocial de los 

jóvenes también varió en función de sus circunstancias familiares e individuales. Se reportó que el bienestar 

se vio afectado por la pérdida de ingresos, la calidad de la vivienda, la presencia de otras enfermedades 

existentes, personas vulnerables en el hogar y la pérdida de seres queridos. 

Participación económica de los jóvenes 

El cierre de escuelas y otras políticas restrictivas también amenazan la capacidad de los jóvenes para adquirir 

competencias y participar en el mercado laboral, lo que disminuye aún más el capital humano y las 

oportunidades económicas a largo plazo en toda la región.18 

La tasa media de desempleo de los jóvenes de entre 15 y 24 años de ALC alcanzó el 23,8% a principios de 

2021; esto representa un aumento de más de tres puntos porcentuales en comparación con las estimaciones 

previas a la pandemia.19 Al mismo tiempo, la tasa de participación de los jóvenes en la población trabajadora 

se contrajo, cayendo aproximadamente tres puntos porcentuales hasta el 45,6% en el primer trimestre de 

2021.22 Se estima que entre 2 y 3 millones de jóvenes se mantuvieron fuera de la población trabajadora 

debido a las limitadas oportunidades de empleo durante este período. A finales de 2021, el porcentaje de 

jóvenes de entre 15 y 24 años que no cursaban estudios, no tenían empleo, ni recibían capacitación se 

situaba en torno al 25% tanto en Barbados como en Brasil.20 La tasa de desempleo juvenil en ambos países 

era del 30% a principios de 2021;23 sin embargo, se prevé que esta cifra aumente entre cinco y siete por 

ciento en 2022. 

Los jóvenes constituyen la mayor parte de la población económicamente activa en la región de ALC y trabajan 

en gran medida en sectores gravemente afectados por la crisis del COVID-19 (por ejemplo, restaurantes, 

hoteles y la industria del entretenimiento). Durante el pico de la pandemia, los jóvenes en busca de trabajo 

informaron de la falta de empleos adecuados debido al cierre de empresas y al estancamiento económico.21 

Ahora se enfrentan a un mayor riesgo de pérdida de empleo y de ingresos. Aquellos que durante la pandemia 

tenían un empleo, principalmente los que realizaban trabajos informales, corrían el riesgo de estar más 

expuestos al COVID-19 en los transportes públicos abarrotados y en el lugar de trabajo. Estos mismos 

trabajadores tenían un acceso limitado a los equipos de protección personal, como las mascarillas.22 
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Jóvenes en centros residenciales de cuidados 

El elevado número de muertes por COVID-19 en la región ha provocado que muchos jóvenes pierdan a su 

cuidador o cuidadores principales. Se estima que, entre marzo de 2020 y abril de 2021, más de 1,1 millones 

de niños en todo el mundo experimentaron la muerte de ambos cuidadores primarios, incluyendo al menos un 

padre o abuelo custodio.23 Es importante destacar que en muchos países de ALC, los abuelos desempeñan 

un papel importante como cuidadores. Por ejemplo, en Brasil, el 70 % de los niños reciben apoyo económico 

de un abuelo.24 Dada la vulnerabilidad de los adultos mayores a los resultados adversos del COVID-19, 

muchos niños perdieron familiares durante la pandemia que representaban una figura de apoyo crucial. En 

Brasil, se estima que 130.363 niños y adolescentes quedaron huérfanos entre marzo de 2020 y abril de 2021.  

A medida que el número de huérfanos crece en ALC, un número cada vez mayor de niños y adolescentes son 

colocados en centros residenciales de cuidados. En Brasil, una encuesta nacional reveló que las políticas 

restrictivas de salud pública afectaban negativamente a los jóvenes viviendo en estos centros o residencias, 

ya que no podían recibir visitas de sus familias, socializar con amigos o participar en actividades externas 

diarias, como la escuela, los deportes y el ocio.25 Para los profesionales, era necesario ajustar las actividades 

ofrecidas en las residencias debido a las restricciones de las actividades en el exterior. Garantizar el contacto 

de los niños y adolescentes con miembros de sus familias fue un reto durante la pandemia por el cambio a 

plataformas de comunicación en línea para las visitas. Para las familias sin acceso a Internet o sin posibilidad 

de conexión remota, mantener el contacto con los jóvenes en la residencia fue un desafío.  

FACTORES QUE IMPULSAN EL PROBLEMA 

Si bien las medidas sociales y de salud pública para limitar la transmisión del virus eran necesarias, alteraron 

la vida de los jóvenes y amplificaron aún más los desafíos a los que se enfrentan, al mismo tiempo que los 

expusieron a un mayor escrutinio por parte de los medios de comunicación. No obstante, se los ha excluido 

sistemáticamente de la investigación sobre la respuesta a la pandemia, así como del desarrollo, la aplicación 

y la evaluación de los programas.  

La imagen de los jóvenes en los medios de comunicación 

Durante la pandemia, los jóvenes de ALC fueron retratados en gran medida en los medios de comunicación 

principales como irresponsables y “no cooperadores” con las recomendaciones de salud pública.26 Por 

ejemplo, en Barbados, al principio de la pandemia, una parte importante de la atención de los medios de 

comunicación y de la salud pública enmarcó a los jóvenes como “propagadores del virus”, y como 

responsables en gran medida de la segunda ola de COVID-19 en todo el país. Se les acusó de ser 

descuidados, irresponsables y de no tener en cuenta los riesgos. La generalización de los jóvenes como un 

grupo homogéneo aumentó la complejidad de una respuesta a la pandemia que ya de por sí era difícil, y 

socavó los esfuerzos de comunicación de salud pública con los jóvenes.  

Falta de confianza en el gobierno 

La confianza de una sociedad en el gobierno es crucial a la hora de organizar una respuesta colectiva eficaz a 

una amenaza infecciosa.27 Sin embargo, la evidencia global sugiere que experimentar una epidemia puede 

afectar negativamente la confianza de un individuo en las instituciones políticas y disminuye la confianza en 

los líderes políticos. La disminución de la confianza compromete la capacidad de respuesta colectiva de una 

sociedad y socava los esfuerzos para controlar las epidemias. 

En 2021, los datos de 21 países revelaron que los adolescentes y los jóvenes confiaban en la ciencia y en los 

medios de comunicación internacionales más que los gobiernos como fuentes de información segura, en 

comparación con los adultos. 28 En Brasil, el 14% de los adolescentes y jóvenes confían en el gobierno como 

fuente de información, en comparación con el 23% de los adultos. En Barbados, no hay datos documentados 

sobre la desconfianza, pero los informes anecdóticos de los grupos de jóvenes y los jóvenes desfavorecidos 

hacen hincapié en que se sienten “excluidos” en las acciones de respuesta. 
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Respuestas limitadas de COVID-19 para los jóvenes 

En general, las medidas nacionales de respuesta a la pandemia en el momento más intenso de la misma, 

tanto en Brasil como en Barbados, no estaban adaptadas a los jóvenes. Sin embargo, hubo varias iniciativas 

apoyadas por el sector privado y los socios internacionales de desarrollo que trataron de involucrar a los 

jóvenes. 

Una de estas iniciativas de respuesta a la pandemia fue Mission Critical: Saving Lives Risk Communication 

and Community Engagement.29 Coordinado por los Centros para el Control y la Prevención de Enfermedades 

de Barbados, el programa tenía como objetivo identificar las necesidades de las personas afectadas por la 

COVID-19, reforzar la acción comunitaria para mejorar las conductas relacionadas con la salud y crear una 

responsabilidad colectiva para la salud y el bienestar de la población. Más de 300 jóvenes de comunidades 

vulnerables de todo Barbados, así como estudiantes universitarios, se ofrecieron como voluntarios para 

trabajar en el programa. Muchos dijeron que participar era una oportunidad para contribuir a los esfuerzos 

nacionales, al tiempo que servían a sus comunidades. 

La Organización Panamericana de la Salud (OPS) y UNICEF también organizaron una serie de Hangouts 

(encuentros) de jóvenes30en toda la región de ALC. Estos se centraron en proporcionar plataformas virtuales 

para los jóvenes. Cada semana, durante cuatro meses, se invitó a los adolescentes y a los jóvenes a 

participar en sesiones de una hora de duración en las que podían compartir sus retos y mecanismos de 

afrontamiento durante la pandemia de COVID-19.  

En las favelas de Brasil, los jóvenes desempeñaron un papel destacado en la respuesta a nivel comunitario 

en un contexto de apoyo gubernamental y acceso a cuidados limitados. El estudio de caso publicado 

recientemente por Resilient Realities sobre el impacto de la pandemia en las organizaciones juveniles de 

Brasil, muestra que estas iniciativas dieron voz a algunos de los jóvenes que organizaron la recaudación de 

fondos y el trabajo de ayuda de COVID-19. En la favela de Jacarézinho, por ejemplo, las redes juveniles 

recaudaron más de 120.000 reales (unos 24.000 dólares) para comprar alimentos para más de 2.000 familias. 

En Santa Cruz, los jóvenes ayudaron a más de 3.000 familias con alimentos y otros artículos de primera 

necesidad. En la favela Cidade de Deus, conocida como Ciudad de Dios, un grupo de jóvenes organizó más 

de 10.000 donaciones de canastas básicas de alimentos para su comunidad. 

CONCLUSIÓN 

En Barbados y Brasil, y en toda ALC, los jóvenes han soportado múltiples confinamientos, restricciones de 

movimiento y cambios drásticos en su modo de vida. Si bien ambos países implementaron medidas de 

protección social para apoyar a los hogares vulnerables, estas no consideraron adecuadamente las 

necesidades de los jóvenes, ni se ofrecieron apoyos que abordaran los desafíos únicos de los jóvenes. Como 

resultado, las disparidades y desigualdades se están profundizando para los jóvenes de toda la región. Las 

medidas de respuesta a la pandemia deben reconocer los retos a los que se enfrentan los adolescentes y los 

jóvenes, y las intervenciones deben adaptarse a sus necesidades y desarrollarse en colaboración con ellos. 

Una mayor colaboración con los jóvenes es un paso importante para reforzar la preparación y la respuesta 

ante una pandemia. 
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