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PRINCIPIOS DE LA INFECCION TRAS INUNDACION

Un evento hidroldgico rompe
las barreras entre agente
infeccioso y hospedador.

Las fuentes de agua pueden
contaminarse con aguas
escorrentias

residuales y
agricolas.

El agua estancada sirve de
lugar de cria de artropodos
vectores (mosquitos).

MICROORGA
NISMO

CONDICIONES
AMBIENTALES

HOSPEDADOR
SUSCEPTIBLE

- A través de lesiones traumaticas o exposicion a
ambientes contaminados.
- La deficiencia en higiene, saneamiento, falta de

acceso a agua limpia y alimentos no
contaminados aumentan vulnerabilidad.

- Poblacion desplazada temporalmente:
hacinamiento.
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Mayor riesgo para poblacion vulnerable: poblacion pediatrica, anciana,

inmunodeprimida, desplazada, embarazadas




INFECCIONES EN INUNDACIONES DE PAKISTAN EN 2022

1739 muertos.
12867 heridos.
33 millones de
afectados.




CRONOLOGIA DE LAS INFECCIONES TRAS INUNDACION
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ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR AGUA Y RESPIRATORIAS
Agudas 0-7 dias

ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR ROEDORES
Medio plazo 1-4 semanas

ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR VECTORES
Largo plazo >4 semanas




INFECCIONES RELACIONADAS CON UNA SITUACION DE
INUNDACION

Infecciones gastrointestinales / transmitidas
Infecciones cutaneas / piel y partes blandas por agua y alimentos

v Infeccion de heridas v Viricas

v Mordeduras v Bacterianas
v Profilaxis antitetanica v Parasitarias
Hepatitis
Infecciones respiratorias
v Comunes (COVID-19, etc) Otras infecciones:

v Neumonias aspirativas v Leptospirosis
v Legionelosis v Fiebre Q

v Arbovirosis




1. INFECCIONES CUTANEAS / PIEL Y PARTES BLANDAS

0 ¢Qué microorganismos esperamos???

v

0 Pero hay que tener en cuenta el medio acuatico que puede
contaminar las heridas....



INFECCIONES CUTANEAS / PIEL Y PARTES BLANDAS

O

- 53% Enterobacterales (E.
coli 18% > K. pneumoniae

14,5%)

- 22,6% Aeromonas spp

- 17,7% BGN no ferm (P.

aeruginosa 12%)

- 1,6 % Vibrio spp

GPOS: 4,5%




INFECCIONES CUTANEAS / PIEL Y PARTES BLANDAS
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INFECCIONES CUTANEAS / PIEL Y PARTES BLANDAS
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INFECCIONES CUTANEAS / PIEL Y PARTES BLANDAS

O

> ) de infecciones
polimicrobianas y > % de

infecciones por GNEG en
heridas sumergidas en agua




INFECCIONES CUTANEAS / PIEL Y PARTES BLANDAS

O
O

O

BGN mas frecuentes de lo habitual — NO olvidar
GPOS



INFECCIONES CUTANEAS / PIEL Y PARTES BLANDAS

O



INFECCIONES CUTANEAS / PIELY PARTES BLANDAS

CULTIVO MICROBIOLOGICO Aeromonas
EXUDADO DE HERIDA — hydrophila




INFECCIONES CUTANEAS / PIEL Y PARTES BLANDAS

v' 9 pacientes (7 hospital,
2 AP Paiporta)

v 4 inf. polimicrobianas vs.
5 monomicrobianas

v' 20 aislados

v' 70% BGNs —30% CGP

35% R a Amoxi/clav
0% R a levofloxacino*




INFECCIONES CUTANEAS / PIEL Y PARTES BLANDAS




INFECCIONES CUTANEAS / PIEL Y PARTES BLANDAS

O



INFECCIONES CUTANEAS / PIEL Y PARTES BLANDAS

Herida limpia y menor Todas las demas heridas

Dosis previas
vacuna

Vacunacion Igs Vacunacion Igs
<3 dosis 0 Si NoO Si Si
desconocido
Sdlo si tltima Sdlo si tltima No (Sien
>3 dosis dosis hace No dosis hace =5

IMD)

>10 anos anos



2. INFECCIONES RESPIRATORIAS

O




INFECCIONES RESPIRATORIAS

O

O PATOGENOS
. COMUNES




INFECCIONES RESPIRATORIAS

BIOFIRE® FILMARRAY®
Pneumonia Panel plus




3. INFECCIONES GASTROINTESTINALES

O

>RR infeccidon bacteriana >
parasitaria >>virica
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INFECCIONES GASTROINTESTINALES
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INFECCIONES GASTROINTESTINALES
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INFECCIONES GASTROINTESTINALES

Risk Ratio Risk Ratio
Study or Subgroup log[Risk Ratio] SE Weight IV, Random, 95% Cl Year IV, Random, 95% CI
4.1.1 Cryptosporidium spp.
Colston etal. 2020 1141 0188 226% 313[2.16,4.53] 202) —
u Colston etal. 2020 (1} 0.88 0168 23.6% - ] 202] -
Subtotal (95% CI) 46.2% 2.71[2.10, 3.49 <>

Heterngeneity Ta=00NN; Chi*=1 N7, df=1 (P =N3N); F= %
“estfor averall effect: 2= 7.68 (P < 0.00001)

| | 4.1.2 Giardia spp.
Colston etal. 2020 {11 0.294 0071 27.1% 1.34[1.17,1.54] 2022 -
Colston etal. 2020 0.041 0.082 26.8% 104089127 202)] -
Subtotal (95% Cl) 53.8% 1.19[0.93, 1.52 &

Heterogeneity: Tau*=0.03; Chi*=5.44, df=1 {P=0.02), F=82%
“estfor overall effect: Z=1.35(P=0.18)

Total (95% Cl) 100.0% 1.74[1.17, 2.61] <D
Heterogeneity: Tau®*=0.15; Chi*= 41.66, df= 3 (P < 0.00001); F= 93% 50 p 022 0=5 - é é
“estfor averall effect: 2= 2.70 (P = 0.007) o Not F.Iood Flood

“est for subagroup differences: Chi*= 20.76, df=1 (P < 0.00001) F=95.2%



INFECCIONES GASTROINTESTINALES

O



Ej brotes en Europa:

2014 brote por Cryptosporidium
hominis Alemania

2005 brote por norovirus Austria

2010 contaminacidén agua grifo
en Bélgica: brote
multipatdgeno por norovirus,
rotavirus, Campylobacter spp Yy
Giardia lamblia




INFECCIONES GASTROINTESTINALES

O

v Riesgo aumentado hasta 4 semanas después

de la inundacion
v




INFECCIONES GASTROINTESTINALES

O




INFECCIONES GASTROINTESTINALES 64% bacterias

35% virus
. 1% parasitos




LEPTOSPIROSIS

v' Principal reservorio: roedores 'y  otros
mamiferos (tubulos renales)
v Infeccion por contacto con animales

infectados o agua o terrenos contaminados
con orina a través de cortes, abrasiones,
Mucosas...

v Periodo de incubacion: 4-20 dias (media:10)




LEPTOSPIROSIS

O

O

v 1. Leptospirosis anictérica




LEPTOSPIROSIS

O

v 2. Leptospirosis ictérica (Enfermedad de Weil) 5-
10%




LEPTOSPIROSIS




LEPTOSPIROSIS

Los resultados
negativos NO

descartan el
diagnostico (baja
sensibilidad)




LEPTOSPIROSIS




Direccié General de Salut Publica
Subdirecci6 General d’Epidemiologia i Vigilancia de la Salut









FIEBRE Q



FIEBRE Q

Tratamiento:

doxiciclina
100mg/12h




ARBOVIROSIS: VIRUS TRANSMITIDOS POR ARTROPODOS
/ MOSQUITOS

d

0 Aguas estancadas favorecen aparicion de nuevos lugares de cria = 1 riesgo de infeccion
durante las fases de post-impacto y recuperacion

d



ARBOVIROSIS: VIRUS TRANSMITIDOS POR ARTROPODOS
/ MOSQUITOS




ARBOVIROSIS: VIRUS WEST NILE (VNO)
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ARBOVIROSIS: VIRUS WEST NILE (VNO)

O



ARBOVIROSIS: DENGUE (DENV)

Posibilidad de aparicion de brotes...



ARBOVIROSIS: DENGUE (DENV)



% GENERALITAT :@: e
VALENCIANA D OF SANIDAD
\\\ Conselleria de Sanitat : 2

PROTOCOLO DE VIGILANCIA PARA LA
DETECCION PRECOZ DE CASOS DE
INFECCION ASOCIADOS A LAS
INUNDACIONES PRODUCIDAS POR LA
DANA EN LA COMUNITAT

VALENCIANA

Actualizado a 5 de noviembre de 2024












MENSAJES CLAVE
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MENSAJES CLAVE

O



MOLTES GRACIES



