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Resumen de la situacion

El 29 de octubre de 2024, el fendmeno meteoroldgico Depresion Aislada en Niveles Altos (DANA) afecté el
este y sur peninsular causando mas de 200 fallecidos y numerosos heridos. En la Comunitat Valenciana, la
provincia de Valencia ha sido la mas afectada. Se han desbordado rios y barrancos y esto ha provocado el
corte de las principales vias de comunicacién, aislando poblaciones y dificultando el acceso de los servicios
de rescate y emergencias. Se han contabilizado cuantiosos dafios materiales a estructuras civiles y propiedad
privada, quedando, en un primer momento, el suministro eléctrico y de gas de numerosos hogares y
comercios seriamente afectado. Los sistemas de saneamiento de agua, asi como los sistemas de depuracién
de aguas residuales ha resultado fuertemente dafiados y las infraestructuras sanitarias también, con mas del
50% de los centros de salud afectados.

El objetivo de esta evaluacion de riesgo es conocer los riesgos para la salud de la poblacidon afectada,
fundamentalmente relacionados con las enfermedades infecciosas sin olvidar que otros riesgos para la salud
pueden tener también un papel importante y proponer medidas para ayudar a su minimizacién y control.

El riesgo asociado a las enfermedades transmisibles mas frecuentemente relacionadas con inundaciones
(infecciones de heridas, enfermedades transmitidas por agua y alimentos, leptospirosis y legionelosis) se
considera bajo para las primeras, las infecciones de heridas, y moderado para el resto, sobre todo en las
primeras fases de la emergencia, siendo bajo pasadas unas 4-5 semanas del momento agudo. En el caso de
las infecciones viricas respiratorias, enfermedades transmitidas por vectores e inmunoprevenibles, este
riesgo se considera bajo desde el principio de la emergencia, si bien, en el caso de las enfermedades
transmitidas por vectores o las relacionadas con plagas como los roedores, puede haber un repunte del
riesgo a un nivel moderado a medio plazo.

La magnitud del impacto en la salud publica de estos eventos puede reducirse si se implementan medidas
de gestidn de la emergencia adecuadas, con medidas de mitigacidn y de respuestas oportunas y coordinadas
para el control.
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Recomendaciones

Generales

- Refuerzo de la vigilancia epidemioldgica para detectar de forma precoz casos o brotes de
enfermedades infecciosas y poder establecer rapidamente medidas de control y mitigacion
de riesgo.

- Garantizar la disponibilidad de la informacidn en los centros asistenciales de atencidn
primaria y hospitales sobre los posibles riesgos asociados a este tipo de situaciones de
grandes inundaciones para garantizar la deteccion precoz de posibles casos.

- Asegurar la disponibilidad de la capacidad de laboratorio y la disponibilidad de circuitos de
toma y trasporte de muestras para la confirmacidn diagndstica de las enfermedades
priorizadas.

- Comunicar a la poblacion los riesgos derivados de la actual situacion, especialmente del riesgo
de adquisicion de enfermedades infecciosas y de las medidas que pueden adoptar para
reducirlo.

- Garantizar que las comunidades afectadas tengan acceso a agua apta para el consumo en
areas donde los sistemas de agua y saneamiento hayan sido dafiados y establecer sistemas
de monitorizacidn de la calidad del agua. Informar a la poblacidn de los resultados sobre la
calidad del agua a través de canales de informacién apropiados.

- Lavarse las manos con agua y jabdn antes de cocinar, antes de comer y antes de alimentar a
los nifios y después de usar el lavabo.

- Proporcionar estaciones o instalaciones para la higiene de manos en los espacios
comunitarios.

- No consumir alimentos que puedan haberse mantenido en condiciones himedas o en
contacto con agua o barro excepto en caso de latas y tarros de conservas herméticos y sin
dafios tras limpiarlos, hervirlos durante dos minutos y dejarlos secar durante una hora al aire
libre.

- Garantizar una adecuada ventilacién de los espacios cerrados reforzando esta medida cuando
haya un elevado niumero de personas.

- Desechar los materiales que estan humedos y que no puedan limpiarse y secarse por
completo en el plazo de 24 a 48 horas para evitar que se conviertan en una fuente de
proliferacién de microorganismos y presencia de moho. Si el moho es abundante se debe
realizar la limpieza con proteccidn para la nariz y boca (mascarillas) y ojos (gafas) y manos
(guantes y lavado frecuente con agua limpia y jabdn).

- Las basuras, asi como cualquier tipo de residuo organico generado deben ser mantenidos
aislados de tal forma que no puedan contaminar a otras personas, suelos, agua, etc., ni
favorecer la proliferacién de vectores y plagas.

- Las personas con heridas deben mantenerlas limpias y cubiertas con apdsitos impermeables,
evitando el contacto con el agua, y acudir a los servicios sanitarios si la herida muestra signos
de infeccion (inflamacién, enrojecimiento, persistencia o aumento de dolor, salida de
material purulento, etc.).
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- Mantener activos los sistemas de vigilancia entomoldgica y llevar a cabo medidas de control
vectorial incluyendo la eliminacion de posibles puntos de cria siempre que sea posible,
tratamientos larvicidas dirigidos tanto a limitar la proliferacién del vector como tratamientos
adulticidas en caso de detectar altas densidades de mosquitos.

- Utilizar proteccion individual (ropa de manga larga y repelentes) frente a picaduras de
mosquitos.

- En el ambito de la salud mental se deben desarrollar procedimientos que propongan la
administracion de primeros auxilios psicolégicos sobre el terreno, identificacidon de grupos de
riesgo, valoracidn basica en centros asistenciales y derivacién a centros especializados de los
casos de mayor riesgo con la implementacion de medidas de apoyo a largo plazo.

Recomendaciones relativas a las enfermedades inmunoprevenibles

- En este momento, no se considera necesario realizar campafia de vacunacién masiva frente
a ninguna enfermedad inmunoprevenible.

- Revisar y actualizar el estado de vacunaciéon del personal de servicios esenciales,
especialmente la vacunacién frente a tétanos. En el caso de heridas o laceraciones, el personal
sanitario tiene que considerar el riesgo aumentado de tétanos y revisar especialmente la
vacunacion, realizando la correccion de calendario necesaria, sobre todo en las personas de
60 y mas afios de edad.

- En el caso del personal de servicios esenciales que trabaje con aguas residuales o en el
subsuelo se indicara la vacunacion frente hepatitis A.

Alimentacion infantil

- La lactancia materna es la mejor alimentacién para el bebé y es beneficiosa para la salud de
la madre también en situaciones de desastres naturales o emergencias de salud publica. Si
estds amamantando a tu hijo o hija procura mantenerte hidratada, aseguirate de consumir
agua potable y alimentos seguros (que no hayan estado en contacto con el agua o el barro,
gue no requieran refrigeracion o que esta no se haya interrumpido).

- Evita el uso de extractores de leche, pezoneras u otros objetos que precisen limpieza si las
condiciones higiénicas de tu entorno no te permiten mantenerlos limpios y en condiciones
Optimas.

- Lactancia artificial. Si no tienes acceso a agua potable o las condiciones de tu entorno no te
permiten mantener unas condiciones higiénicas adecuadas puedes alimentar a tu bebé con
leche de férmula en tetra-brick lista para usar, administrada en vasos desechables.

- También pueden prepararse las tomas utilizando agua potable a temperatura ambiente y
afiadiendo la leche en polvo. Si la preparas de esta forma, asegurate de darsela a tu bebé de
forma inmediata y no guardarla para utilizarla mas adelante.

Recomendaciones generales durante las tareas de limpieza

- Proporcionar informacion sobre los riesgos asociados a las tareas de limpieza al personal de
primera respuesta, a los trabajadores de organizaciones humanitarias, trabajadores de la
construccion y cualquier otra persona involucrada en la recuperacion y limpieza de edificios
y escombros inundados, incluyendo que deben usar equipo de proteccion personal adecuado
para evitar la posible exposicion a patégenos. Protegerse nariz, boca y ojos, usar pantalones
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y camisas de manga larga, guantes protectores y botas de goma.

- Durante las labores de limpieza se debe ventilar adecuadamente las estancias y cortar el gas
y la electricidad. Los nifios, las mujeres embarazadas y las personas con problemas
respiratorios, como asma, o con el sistema inmunitario debilitado no deben participar en las
tareas de limpieza.

Recomendaciones en el manejo de caddveres

- Las personas que manipulen cadaveres deben usar guantes y ropa de proteccion, lavarse las
manos con agua y jabén después de manipular un cadaver y antes de consumir cualquier
alimento, evitar tocarse la cara o la boca con las manos y lavar y desinfectar todos los equipos
y vehiculos utilizados para el transporte de los cadaveres.

- Garantizar la asistencia sanitaria de las personas que pudiesen sufrir algin accidente o
traumatismo al manipular cadaveres, implementando incluso medidas preventivas como
puede ser la vacunacion antitetanica. Si bien no es necesario el uso de mascarillas, se deben
suministrar a quien las solicite para evitarle la ansiedad y disminuir el mal olor.
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Justificacion de la evaluacion de riesgo

La devastacidon causada por la DANA, ha causado no sélo pérdidas humanas, sino que ha tenido
un impacto sobre el suministro adecuado de agua potable, alimentos, y electricidad entre otros
servicios considerados bdsicos. Esta desproteccién momentdnea en la poblacion y la dificultad
desde el primer momento de acceso a la zona afectada de los servicios de emergencias unido a
la persistencia de superficies hUumedas y zonas anegadas, implica un factor de riesgo para la
aparicion de diversas enfermedades tanto para las victimas directas como de los primeros
intervinientes.

Estas circunstancias justifican la elaboracién de una evaluacion rapida de riesgo para prevenir,
identificar y responder de manera precoz ante las amenazas que emergen en ocasiones como la
sufrida.
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Informacion del evento

El martes, 29 de octubre de 2024, el fendmeno meteoroldgico Depresion Aislada en Niveles Altos
(en adelante DANA) afectd al este y sur peninsular causando mas de 200 fallecidos, numerosos
heridos, incluyendo primeros intervinientes, y un gran nimero de desaparecidos. Se han
contabilizado cuantiosos dafios materiales a estructuras civiles y propiedad privada, quedando,
en un primer momento, el suministro eléctrico y de gas de numerosos hogares y comercios
seriamente afectado.

En la Comunitat Valenciana, la provincia de Valencia ha sido la mas afectada, con precipitaciones
récord de 179.4 litros/m? en una hora (1), cayendo en algunas zonas cantidades equivalentes a
la cantidad de un aio. Como consecuencia de este hecho, el desbordamiento de rios y barrancos
corto las principales vias de comunicacién, aislando poblaciones y dificultando el acceso de los
servicios de rescate y emergencias.

Los municipios mas afectados incluyen, aunque no se limitan Unicamente, a Alaquas, Albal,
Aldaya, Alfafar, Algemesi, Benetusser, Catarroja, Llocnou de la Corona, Massanassa, Paiporta,
Picanya, Sedavi, Utiel y La Torre, con una extensién de 40 km? afectados y mas de 550 km de
infraestructuras (2,3). Los sistemas de saneamiento de agua, asi como los sistemas de
depuracion de aguas residuales han resultado fuertemente dafados. Las infraestructuras
sanitarias también han sufrido dafios, con mas de 55 centros de salud afectados, 47 de los cuales
ya se han puesto en marcha de nuevo, tras llevar a cabo las tareas de limpieza pertinentes, por
lo que se ha asegurado que todas las poblaciones afectadas por las inundaciones tienen
garantizada la prestacidn sanitaria.

Riesgos para la salud publica

Las condiciones generadas por una catastrofe de estas caracteristicas exponen a la poblacién a
diferentes riesgos para su salud, cuya importancia puede variar a corto plazo (primeros dias tras
el evento), medio plazo (primeras 4-5 semanas) y largo plazo (a partir de entonces). Esta
evaluacidn de riesgo se centra principalmente en las enfermedades transmisibles, sin olvidar
que otros riesgos para la salud pueden tener también un papel importante.

Infecciones de la piel y tejidos blandos

Uno de los riesgos asociados a las inundaciones son las infecciones de tejidos blandos. Las
bacterias que causan infecciones de manera habitual en tejidos blandos secundarias a heridas
son Staphylococcus spp. y Streptococcus spp. También deben tenerse en cuenta otras asociadas
a entornos acuaticos, como Vibrio spp. o Aeromonas spp., y la posibilidad de presentarse
infecciones causadas por multiples microorganismos (4).

El tétanos no es una infeccidn frecuente de las heridas en contexto de inundacién. Sin embargo,
el contexto en el que se estan realizando las labores de limpieza aumenta el riesgo de produccion
de lesiones que se pueden ensuciar con tierra o barro. La aplicacion de los protocolos habituales



Lluvias torrenciales y catastrofe natural en la Comunitat Valenciana

de atencion a heridas sucias, mediante la revision del estado de inmunizacién de la personay la
administracién de dosis adicionales de vacuna antitetanica en los casos necesarios, es suficiente
para controlar el riesgo de tétanos (5,6).

Tanto animales salvajes como domésticos pueden mostrar comportamientos agresivos en
situaciones de estrés. Tras la mordedura de estos animales (principalmente gatos y perros, pero
también roedores que suelen refugiarse en edificios inundados), si no se da una atencién
sanitaria temprana, pueden producirse infecciones relacionadas con la flora oral del animal o la
flora cutdnea humana, particularmente si se trata de heridas profundas (7).

Enfermedades transmitidas por agua y alimentos

Las inundaciones graves pueden aumentar significativamente el riesgo inmediato, a medio y
largo plazo de infecciones transmitidas por agua y alimentos. Este tipo de eventos implican
riesgos asociados tanto a la contaminacion de alimentos como al suministro de agua, lo que
puede dar lugar, entre otras, a infecciones transmitidas por agua y alimentos en la poblacion
afectada. Este tipo de infecciones representan un riesgo tras desastres naturales (4).

La gastroenteritis aguda infecciosa es una patologia frecuente que genera cuadros de diarrea 'y
vomitos fundamentalmente, generalmente autolimitados, cuyo manejo se centra en la
reposicion hidro-electrolitica. La transmisidn hidrica, por alimentos y entre personas de distintos
patdgenos gastrointestinales se produce mas facilmente en entornos donde los sistemas de
alcantarillado estan dafiados, con condiciones sanitarias comprometidas, la higiene es
deficiente, existen dificultades para mantener los alimentos en condiciones higiénicas
adecuadas vy situacion de hacinamiento. Las inundaciones fluviales en areas rurales y urbanas
pueden arrastrar excrementos de animales en el suelo hacia los puntos de abastecimiento de
agua, lo que eleva el riesgo de exposicidn a bacterias fecales, virus y parasitos. A esto hay que
afiadir que las inundaciones suelen combinarse con el desbordamiento de aguas residuales vy el
consecuente aumento del riesgo de enfermedades gastrointestinales (7).

La falta de agua potable y el saneamiento deficiente pueden llevar a prdcticas de manipulacion
de alimentos menos seguras, como el uso de agua contaminada para cocinar o la ingesta de
frutas y verduras expuestas al agua de la inundacién. La interrupcion de la cadena de frio y
problemas en el suministro eléctrico comprometen la refrigeracion adecuada de los alimentos,
aumentando el riesgo de proliferacion de microorganismos (7). Del mismo modo, la interrupcion
del suministro eléctrico puede impedir la coccidon de los alimentos y la imposibilidad de
eliminarlos a partir de este procedimiento.

Como se refiere anteriormente, las inundaciones pueden aumentar el riesgo a medio y largo
plazo de enfermedades transmitidas por agua y alimentos en las poblaciones afectadas, siendo
especialmente vulnerables los nifios, las embarazadas y las personas de edad avanzada, quienes
tienen mayor susceptibilidad a desarrollar estas infecciones. Las zonas inundadas pueden
retener microorganismos patdgenos incluso después de que el agua se haya retirado, lo que
representa un riesgo de infeccién para quienes entran en contacto con el suelo o superficies
contaminadas (5).

Ademas, aquellos primeros intervinientes y aquellas personas involucradas en actividades de
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limpieza, particularmente las que realizan labores de limpieza directa o cruzan areas inundadas
o previamente inundadas, enfrentan un mayor riesgo de contraer gastroenteritis aguda.

Las enfermedades de transmisidn alimentaria que pueden surgir son multiples. En términos de
patdgenos especificos, el riesgo de infecciones virales como norovirus, hepatitis A y rotavirus se
incrementa notablemente. Ademds, existen riesgos asociados a infecciones parasitarias
(Cryptosporidium spp. y, en menor medida, Giardia spp.) y bacterianas (Campylobacter spp.,
Escherichia coli, Salmonella spp. vy, en menor medida, Shigella spp.). La infeccidon por
Clostridioides difficile también puede aumentar tras una inundacion (4,8).

Alimentacion infantil

La lactancia materna es la mejor alimentacién para el bebé y es beneficiosa para la salud de la
madre también en situaciones de desastres naturales o emergencias de salud publica (9-11).
Las mujeres que estén amamantando deben procurar mantenerse hidratadas, asegurarse de
consumir agua potable y alimentos seguros (que no hayan estado en contacto con el agua o el
barro, que no requieran refrigeracion o que esta no se haya interrumpido).

Si las condiciones higiénicas no permiten mantenerlos limpios y en condiciones éptimas se debe
evitar el uso de extractores de leche, pezoneras u otros objetos que precisen limpieza.

Por lo que respecta a la lactancia artificial, si no existe acceso a agua potable o las condiciones
del entorno no permiten mantener unas condiciones higiénicas adecuadas, se puede utilizar
leche de fdrmula en tetra-brick lista para usar, administrada en vasos desechables (12).

También pueden prepararse las tomas utilizando agua potable a temperatura ambiente y
afiadiendo la leche en polvo y administrandola de forma inmediata y no guardarla para utilizarla
mas adelante.

Leptospirosis

Tras un desastre natural, las zoonosis representan un riesgo significativo para la salud publica
especialmente durante las primeras semanas. Entre las enfermedades de origen zoonético, la
leptospirosis destaca como uno de los principales riesgos tras inundaciones.

La leptospirosis es una enfermedad bacteriana causada por el género Leptospira y puede
transmitirse al contacto con aguas de inundacion, tierra humeda o lodos contaminados con
orina o tejidos de animales infectados, siendo las ratas los reservorios mas frecuentes. Estas
bacterias pueden entrar en el organismo a través de lesiones cutaneas o mucosas, afectando
tanto a personas que residen en las zonas afectadas, como a aquellas involucradas en labores
de limpieza y rescate (7).

En términos clinicos, la mayoria de casos son autolimitados, manifestando sintomas leves como
fiebre, malestar general y dolores musculares; no obstante, algunos casos pueden evolucionar
a formas graves, conocida como sindrome de Weil, que pueden evolucionar a una insuficiencia
renal, fallo organico, sindrome de dificultad respiratoria aguda o complicaciones hemorragicas.
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Existe tratamiento antibidtico frente a esta infeccion, que resulta mas efectivo cuando se
administra en las primeras etapas de la enfermedad (4).

Infecciones respiratorias

La legionelosis es una enfermedad de origen ambiental transmitida por aerosoles de agua
contaminada con la bacteria Legionella pneumophila que puede producir dos cuadros clinicos
diferentes: una forma leve y autolimitada, la fiebre de Pontiac, y una forma grave, la neuménica,
de evolucién rapida y potencialmente mortal si no se instaura el tratamiento adecuado.

Las lluvias torrenciales que generan alteraciones en la red de suministro de agua, el uso de
tuberias y tanques de agua temporales y la dificultad temporal de cumplir con los requisitos
sanitarios para la prevencidn y el control de Legionella pueden incrementar el riesgo de casos
esporadicos y brotes. Ademas, durante las labores de limpieza y recuperacion en las areas
afectadas por la inundacion, pueden generarse aerosoles a partir del suelo o sedimentos
contaminados con la bacteria (7,13,14).

La gripe, la COVID-19, el virus respiratorio sincitial (VRS) y otros virus respiratorios no ven
incrementado su riesgo de transmision como consecuencia de lluvias torrenciales o
inundaciones. Sin embargo, la aglomeracion de personas en espacios cerrados como albergues,
polideportivos u otro tipo de instalaciones puede aumentar el riesgo de trasmisién de estas
enfermedades por lo que se deben tener en cuenta las recomendaciones habituales de
ventilacién, proteccion y vacunacion, especialmente en poblacion vulnerable (7,15).

Enfermedades transmitidas por vectores

La prevalencia de las enfermedades infecciosas transmitidas por vectores artropodos, en
particular los mosquitos, se ven influidas de forma variable por las inundaciones y sus
consecuencias. Las inundaciones intensas junto con los fuertes vientos iniciales acompafnantes
pueden reducir las poblaciones de vectores y alterar los lugares de reproduccién existentes
inicialmente en los primeros dias (4), lo que disminuye el riesgo de infeccidn. Sin embargo, el
agua estancada que queda después de las inundaciones en diferentes lugares como garajes,
jardines, trasteros, areas agricolas y rurales, podria crear sitios adecuados para la reproduccion
de mosquitos. Una mayor densidad de mosquitos puede aumentar el nimero de picaduras entre
la poblacion. La mayoria de las picaduras de mosquitos generan molestias pero no transmiten
enfermedades, sin embargo, el riesgo de enfermedades transmitidas por mosquitos también
puede verse incrementado si los patdgenos y los vectores competentes estan presentes en las
areas afectadas (7).

En Europa, las lluvias extremas se han relacionado con la aparicién de infecciones por el virus
del Nilo Occidental (VNO) (7). El vector principal, el mosquito doméstico comun Culex pipiens,
se encuentra ampliamente distribuido por el territorio nacional incluido el litoral mediterraneo.
En la provincia de Valencia, los primeros focos de infeccidn por VNO en équidos se detectaron
en el 2022 y los primeros casos humanos en 2023 (16).

El mosquito Aedes albopictus, se ha visto implicado como vector de brotes del virus de dengue
(VDEN) en Europa y Espafia en los ultimos afios y se considera establecido en el litoral
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mediterraneo, aunque no se han notificado casos autdctonos de dengue en la Comunitat
Valenciana hasta el dia de hoy (17). La infeccion por el VDEN es asintomatica en el 40-80% de
los casos; cuando produce sintomas estos incluyen fiebre, dolor de cabeza, dolor retroorbitario,
artralgias, mialgias, exantema y con menor frecuencia manifestaciones hemorragicas que se
desarrollan dentro de los 4 a 7 dias posteriores a lainoculacién. Ae. albopictus también es vector
de las enfermedades por virus Chikungunya y Zika. La mayoria de estas enfermedades cursan de
forma asintomatica o con sintomas leves y autolimitados. La infeccidn por el virus Chikungunya
puede ocasionar sintomas musculoesqueléticos persistentes. En el caso de la infeccion por el
virus Zika el mayor impacto estaria en las mujeres embarazadas por el riesgo asociado de aborto
y malformaciones congénitas (17). Otras especies de Aedes presentes en el territorio como Ae.
caspius o Ae. vexans pueden generar importantes molestias por sus picaduras, pero no tienen
un papel relevante como vectores.

Finalmente, la acumulaciéon de materia orgdnica en descomposicién en lugares cercanos a las
poblaciones podria favorecer la proliferacion de flebétomos a mas largo plazo y de garrapatas.
Estos artrépodos, actian como vectores de enfermedades viricas como el virus Toscana o
parasitarias como la leishmaniasis (flebétomos) y de rickettsiosis y borreliosis, principalmente.

Enfermedades inmunoprevenibles

La hepatitis A es una enfermedad virica transmitida principalmente a través del consumo de
alimentos y agua contaminados con el virus. Las inundaciones pueden contaminar las fuentes
de agua potable y los alimentos, por lo que se han relacionado con una mayor incidencia de esta
enfermedad. En Espania, la poblacidn nacida en 1967 y afios anteriores (segun el ultimo estudio
de seroprevalencia) se considera protegida de forma natural por haber sido infectados en el
pasado (18). Puesto que Espafia es un pais de baja endemicidad, no seria necesaria la vacunacion
sistematica, excepto en aquellas personas que vayan a realizar un trabajo con aguas residuales,
de alcantarillado o en el subsuelo, realizadas por personal especifico (19). Las personas
vacunadas frente a hepatitis A tardaran 14 dias en considerarse protegidos.

Ademas, como se menciond en el apartado de “Infecciones de piel y tejidos blandos” las
inundaciones pueden ocasionar lesiones en la piel que la exponen a aguas y objetos
contaminados, no solo en la fase aguda, sino en las tareas de limpieza y desescombro
secundarias, llevadas a cabo por la poblacién local, voluntarios o profesionales implicados en la
emergencia (especialmente Fuerzas y Cuerpos de Seguridad del Estado, con dependencia
nacional, autonémica o local, bomberos, personal de proteccidn civil, personal sanitario...) por
lo que en estos contextos, existe un cierto riesgo de aparicidon de casos de tétanos, siempre que
no se esté vacunado adecuadamente (20). Segun el 22 Estudio de seroprevalencia en Espaiia, las
personas nacidas en 1967 y afos anteriores cuentan con mayor proporcion de susceptibles (18).

Para mas informacién sobre otros riesgos asociados a enfermedades inmunoprevenibles, revisar
documento del subgrupo de enfermedades inmunoprevenibles.
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Riesgos asociados a la presencia de cadaveres

Después de los desastres naturales existe el temor de que los cadaveres puedan producir
epidemias, pero existe evidencia de que los cadaveres de las personas fallecidas a causa de
desastres naturales no suelen ser una fuente de enfermedades infecciosas (17). Los esfuerzos
deben dirigirse a la recogida, almacenamiento e identificacion rdpida de los mismos con el fin
de evitar efectos psicoldgicos en los supervivientes.

El riesgo para la poblacién general es insignificante, a menos que la persona hubiera fallecido
por una enfermedad altamente contagiosa. Esto es debido a que la mayoria de los
microorganismos no sobreviven mas alld de 48 horas en un cadaver. En el contexto actual, es
poco probable que en el momento de la muerte las personas padeciesen alguna de las
infecciones que habitualmente causan epidemias como el célera, la fiebre tifoidea, la peste o el
carbunco.

Por otro lado, las personas que recogen y manipulan caddveres pueden entrar en contacto con
restos fecales o sangre de los cadaveres, ya que después de la muerte puede haber salida de
materia fecal, por lo que deben utilizar los equipos de proteccién individual correspondientes
(21,22).

Otros riesgos para la salud publica
Heridas y lesiones

Uno de los riesgos asociados a las inundaciones son las lesiones y heridas de tejidos blandos
(perforaciones, fracturas y mordeduras de animales principalmente) tanto al inicio, debido al
desplazamiento brusco de personas o materiales pesados, como en la fase de resolucion y
limpieza, al caminar sobre superficies inestables y con visibilidad reducida de los elementos
presentes bajo el agua (5,23).

Salud mental

El riesgo de aparicion de problemas de salud mental existe desde la fase aguda, hasta las fases
de respuesta y recuperacion tras el desastre. El impacto en la salud mental en las poblaciones
inundadas persiste durante al menos 3 afios (24). Las personas afectas por una inundacién se
ven expuestas a multiples estresores (pérdidas humanas, animales, vivienda, materiales,
situacién de vulnerabilidad, dificultad para el acceso a recursos basicos, etc.) que podrian
favorecer el desarrollo de trastornos de salud mental. Las personas afectadas por inundaciones
podrian presentar problemas de salud mental: trastorno de estrés postraumatico (TEPT),
trastornos del suefio y cuadros ansioso-depresivos (25). La probabilidad de padecer estos
problemas de salud mental es aproximadamente 6 veces mayor en este grupo que en los que
no se vieron afectados por las inundaciones (26). Los estudios han identificado a la depresion
como el problema de salud mental detectado mas a largo plazo (27). Ademas, las personas que
padecen trastornos mentales graves constituyen un grupo especialmente vulnerable y la
limitacion al acceso a los servicios sanitarios podria agravar esta situacion (28). El impacto de
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este tipo de eventos en la salud mental es tan elevado que serd objeto de estudio en un
documento independiente.

Otros riesgos

Pueden aparecer otros riesgos para la salud publica tras una inundacion como pueden ser los
riesgos eléctricos por incendios de las instalaciones o por descargas eléctricas. Ademas, existen
ciertos factores que aumentan la probabilidad de exposicion a productos quimicos, como es la
ubicacién de instalaciones industriales cercanas a la zona afectada, el derrame de gasolina y
diésel de vehiculos o gasolineras, la ruptura de tuberias y tanques de almacenamiento o la
contaminacion del agua y alimentos con fitosanitarios o herbicidas, entre otros. Estos pueden
causar quemaduras dérmicas, afectacidon respiratoria o efectos sistémicos tras la exposicién
directa (29). Debido a este posible derrame y extension, puede existir el riesgo de contaminacion
de verduras, frutas y otros alimentos tanto frescos como congelados por agua contaminada, o
bien de lesiones producidas por la exposicién a productos quimicos.

Por ultimo, es importante mencionar que durante este tipo de eventos pueden darse situaciones
de gran estrés o saturacidn de los servicios asistenciales, tanto en atencidn primaria como en los
hospitales, lo cual puede tener un impacto negativo en la salud de la poblacién si se dificulta la
atencién asistencial de enfermedades crénicas y otras comorbilidades.

Evaluacion de riesgo

El impacto de la aparicion de enfermedades transmisibles asociado a las inundaciones
dependerd en gran medida de la capacidad de los sistemas de vigilancia epidemioldgica para
realizar una deteccidn precoz que permita la toma de medidas rapidas, asi como del adecuado
funcionamiento de la asistencia sanitaria.

El riesgo de infecciones cutaneas es bajo dado que se estima que, aunque la probabilidad de
infeccidn de heridas es moderada en personas especialmente expuestas a aguas contaminadas
a corto y medio plazo, el impacto es muy bajo en la poblacién general. El riesgo de tétanos
debera ser valorado siempre de forma individual por el personal sanitario, teniendo en cuenta
las caracteristicas de la herida y el estado vacunal del caso de acuerdo a los protocolos en vigor.

El riesgo de infecciones transmitidas por agua y alimentos tras inundaciones varia entre la
poblacién general y los grupos mas vulnerables. En la poblacidn general, el riesgo es moderado,
con una probabilidad de transmision moderada y un impacto que suele ser bajo, ya que la
mayoria de las infecciones son gastroenteritis leves y autolimitadas que se suelen controlar con
reposicion hidroelectrolitica y tratamiento sintomatico. Para la poblacién vulnerable (como
nifios, personas mayores, embarazadas y quienes participan en labores de limpieza), el riesgo se
considera moderado debido a una probabilidad moderada de adquisicion y un impacto
moderado en caso de adquisicion. En este contexto, las medidas de higiene, asegurar la
inocuidad de los alimentos mediante su manipulacidén y preparacidn segura y el uso de equipos
de proteccidén personal son esenciales para reducir estos riesgos.
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El riesgo de leptospirosis es moderado para la poblacidon de las zonas afectadas, ya que la
acumulacién de basura, escombros y restos de alimentos favorece un aumento en las
poblaciones de roedores, reservorio de la enfermedad, aumentando asi la probabilidad de
transmisién, siendo esta baja a corto plazo y moderada a medio plazo en aquellas personas que
presentan en la piel soluciones de continuidad que faciliten la infeccién. El impacto de la
enfermedad seria bajo/moderado dada la disponibilidad de un tratamiento efectivo.

Con respecto a los virus respiratorios como la gripe, la COVID-19 y el VRS, la aglomeracion de
personas en espacios cerrados como albergues, polideportivos u otro tipo de instalaciones
puede aumentar el riesgo de trasmisién de estas enfermedades, aunque en general este riesgo
se considera bajo. En el caso de Legionella, si bien pueden aparecer casos esporadicos o
pequeios brotes, especialmente en aquellas personas involucradas en labores de limpieza que
no utilicen una correcta proteccidon respiratoria, con comorbilidades o edad avanzada,
suponiendo un riesgo moderado, el hecho de que no se produzca trasmision persona a persona,
y que existen protocolos especificos de diagndstico precoz y tratamiento efectivo, hace que el
riesgo para la poblacién general y para las personas que realizan actividades de limpieza
utilizando correctamente las mascarillas sea bajo.

Entre las enfermedades transmitidas por vectores destacan la Fiebre del Nilo Occidental (FNO)
y las arbovirosis transmitidas por Aedes. La presencia de masas de agua estancada tras la DANA
favorecera la proliferacion de mosquitos vectores, mientras la temperatura continte en rangos
favorables. La probabilidad de transmision de la FNO, se considera moderada mientras dichas
condiciones se mantengan teniendo en cuenta que en los afios anteriores se han detectado
casos en humanos y en équidos en areas proximas a las zonas inundadas. Esta probabilidad, una
vez pasada la temporada activa del vector, es baja. Aunque la mayoria de los casos son leves, se
pueden producir alteraciones neuroldgicas graves para las que no existe un tratamiento
especifico, por lo que el impacto se considera moderado. La probabilidad de que se produzcan
casos autdctonos de dengue, zika o chikungunya, en las dreas afectadas en las que estd presente
Ae. albopictus, depende tanto de la densidad del mosquito como de la existencia de casos
importados; ambos factores suelen descender en esta época del afio, aunque podrian
registrarse casos virémicos importados durante los desplazamientos internacionales navidefios
y persistir vector activo si las temperaturas son templadas. El impacto de las enfermedades
transmitidas por Aedes se considera bajo dado que la mayoria de los casos desarrollarian
enfermedad leve y que el Sistema Nacional de Salud es capaz de detectar y manejar de forma
correcta los casos.

Espafia es un pais con baja endemicidad para la hepatitis A por lo que el riesgo de transmision
de ésta es bajo. Sin embargo, si consideramos a las personas que vayan a realizar un trabajo con
aguas residuales, de alcantarillado o en el subsuelo, la probabilidad de exposicién al virus es
mayor, sobre todo si se trata de poblacidén joven susceptible, aunque dado que el impacto
seguiria siendo muy bajo el riesgo de transmisién de la enfermedad se considera bajo.
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Tabla 1: Riesgo asociado a la inundacién estimado por tipos de riesgo y tiempo transcurrido a

partir del evento.

spp., Streptococcus
spp., Vibrio spp.,
Aeromonas spp.)

Tipo de riesgo Corto plazo Medio plazo Largo plazo
Infecciones de Probabilidad: moderada Probabilidad: Probabilidad:
heridas Impacto: muy bajo moderada moderada
(Staphylococcus Impacto: muy bajo Impacto: muy bajo

Enfermedades Probabilidad: moderada Probabilidad: Probabilidad: baja

transmisibles por moderada

aguay alimentos Impacto: bajo/moderado Impacto:

(norovirus, rotavirus, Impacto: bajo/moderado

VHA, Escherichia. bajo/moderado

coli, Salmonella spp.,

Shigella spp.,

Cryptosporidium

spp., Giardia

intestinalis)

Leptospirosis Probabilidad: baja Probabilidad: Probabilidad: muy baja
moderada

Impacto: bajo/moderado Impacto: bajo

Impacto:
bajo/moderado

Legionelosis

Probabilidad: baja

Impacto: bajo/moderado

Probabilidad: baja

Impacto:
bajo/moderado

Probabilidad: muy baja

Impacto: bajo

Infecciones viricas
respiratorias (gripe,
COVID-19,
adenovirus)

Probabilidad: baja

Impacto: bajo

Probabilidad: baja

Impacto: bajo

Probabilidad: baja

Impacto: bajo

inmunoprevenibles

Impacto: bajo

Enfermedades Probabilidad: muy baja Probabilidad: Probabilidad: baja

transmitidas por moderada

vectores Impacto: moderado Impacto: moderado
Impacto: moderado

Enfermedades Probabilidad: baja Probabilidad: baja Probabilidad: baja

Impacto: bajo

Impacto: bajo

Nota 1: Amarillo: riesgo moderado; verde: riesgo bajo o muy bajo. Nota 2: Corto plazo (primeros dias tras el evento),
medio plazo (primeras 4-5 semanas) y largo plazo (a partir de entonces). Nota 3: El riesgo puede verse modulado por

la implementacidn de medidas de control y tratamiento.
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Conclusiones

En una situacion como la actual, la probabilidad de exposiciéon de la poblacién de las areas
afectadas a diferentes grupos de riesgo se encuentra incrementada y, algunos de estos riesgos
pueden, ademas, tener un impacto considerable en la salud. La estimacidn del riesgo para los
principales grupos de enfermedades transmisibles asociadas a este tipo de eventos depende de
ambos factores (tabla 1). La capacidad de respuesta rapida que garantice en un periodo breve
de tiempo el correcto manejo de las aguas residuales, el suministro de agua potable y el evitar
las aglomeraciones de personas en condiciones higiénicas deficientes limitaran la probabilidad
de aparicién de brotes asociados a las inundaciones. Ademas, la capacidad de vigilancia
epidemioldgica e implantacidon rapida de medidas de control limitaran su impacto.
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