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Introduccion. El objetivo fue investigar un brote
de gastroenteritis por Norovirus originado por el
consumo de agua de suministro publico.

Métodos. La primera semana después de las
vacaciones de verano se detect6 un brote de
gastroenteritis en la escuela piiblica de Les Borges
Blanques (Lleida). Se realizé un estudio de
cohortes retrospectivo. Se tomaron muestras de
agua v se determiné la presencia del ARN de
Norovirus (reaccion en cadena de la polimerasa
previa transcripcién inversa [PCR-RT]) en las
muestras de seis pacientes. El riesgo de
gastroenteritis se determiné con el riesgo relativo
ajustado (RRa) y su intervalo de confianza (IC)

del 95%.

Resultados. La tasa de ataque global fue del 45%
(96/213). Los sintomas mas frecuentes fueron:
abdominalgias, el 88,4% (84/95); nauseas, el
65,9% (62/94), v vémitos, el 64,6% (62/96). El
consumo de agua procedente del depésito, el cual
estaba en malas condiciones higiénicas, se asocio
con el riesgo de gastroenteritis (RRa: 2,8; IC 95%:
1,3-6,2), aunque esta agua fue calificada como
potable. En las seis muestras de heces se detecté
Norovirus.

Discusién. Norovirus causé un brote originado
por agua calificada como potable. Se recomienda
limpiar los depoésitos de agua después de las
vacaciones estivales.
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Waterborne outbreak of gastroenteritis caused by
Norovirus transmitted through drinking water
Background. The aim of this study was to conduct
an investigation into an outbreak of waterborne
disease caused by Norovirus due to the
consumption of contaminated drinking water.
Methods. The first week after the school summer
holidays we detected an outbreak of gastroenteritis
at a school in Borges Blanques (Lleida, Spain).

A retrospective cohort study was carried out to
investigate: water consumption and food (six
items). We assessed RNA Norovirus by RT-PCR in
6 stool samples. The risk of gastroenteritis was
assessed by applying adjusted risk ratio (RRa)
analysis at 95% confidence intervals (CI).

Results. The overall attack rate was 45%
(96/213). The main symptoms were: abdominal
pain, 88.4% (84/95); nausea, 65.9% (62/94), and
vomiting, 64.6% (62/96). The consumption of
school dinking water was statistically associated
with the disease (RRa: 2.8; 95% CI: 1.3-6.2).

The school water tank was dirty, but this drinking
water was qualified as potable. Six stool samples
gave positive results for Norovirus.

Conclusions. Norovirus caused this waterborne
outbreak of gastroenteritis transmitted through
treated drinking water. It should be obligatory to
regularly clean school drinking water deposit
tanks, especially after the summer holidays.

KEY WORDS: Norovirus, waterborne outbreak,
epidemiology, drinking water.

Introduccion

Los Norovirus causan gastroenteritis que se transmi-
ten por via fecal oral y dan lugar tanto a casos espo-
radicos como a brotes comunitarios en ambientes co-
mo residencias, hospitales, cruceros o escuelas'?. Los
brotes se asocian a menudo con el consumo de ali-
mentos o agua contaminada '?. Los brotes hidricos
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por el consumo de agua se han asociado a la conta-
minacién por fosas sépticas®, sistemas de agua indus-
trial *, agua de piscina?, asi como agua de consumo
de suministro publico ®.

La transmision de los Norovirus se ve favorecida por
la baja dosis infecciosa (menos de 100 particulas), la
ausencia de inmunidad de larga duracién, la existen-
cia de miiltiples mecanismos de transmision y la ca-
pacidad de persistencia del microorganismo en el me-
dio ambiente ®’. Ademas, en los brotes hidricos los
Norovirus tienen la capacidad de sobrevivir en agua
desinfectada con los niveles de cloro que se utilizan
habitualmente®.

435



GODOY P ET AL. BROTE DE GASTROENTERITIS POR NOROVIRUS CAUSADO POR EL CONSUMO DE AGUA
DE SUMINISTRO PUBLICO

El objetivo del estudio fue la investigacion clinica, mi-
crobiolégica y epidemiolégica de un brote de gas-
troenteritis que afecté a los nifios y profesores de un
colegio publico y fue causado por el consumo de agua
de suministro publico.

Métodos

El dia 20/9/2001 se detecté un brote de gastroenteritis en-
tre los 293 alumnos y profesores del colegio publico de Les
Borges Blanques (Lleida). El centro escolar habia estado ce-
rrado durante el periodo de vacaciones estivales y habian
iniciado las clases el 17/9/2001 (cuatro dias antes).

La mayoria de alumnos y profesores comian en la escuela.
El agua que se consumia en el comedor y en los lavabos pro-
cedia de un depésito propio del centro que se alimentaba de
la red municipal, pero ademas existia una fuente en el patio
del colegio que procedia directamente de la red municipal,
sin pasar por el citado depdsito.

Con estos antecedentes se formulé la hipétesis de que se
trataba de un brote de gastroenteritis de origen hidrico o ali-
mentario. Se realizdé un estudio epidemiolégico de cohortes
retrospectivo sobre el consumo de alimentos en el centro es-
colar los dias 18 y 19 de septiembre y el consumo de agua
en lavabos o comedor (agua procedente del depésito del
centro) o agua de la fuente del patio (procedente directa-
mente de la red municipal). Mediante entrevista personal se
recogié informacién sobre consumo de los dos tipos de
agua, seis alimentos, la presencia de sintomatologia clinica
y la fecha de inicio de sintomas. Se utiliz6 la siguiente defi-
nicién de caso: «alumno o profesor del colegio que entre el
dia 17 y el 21 de septiembre presenté vomitos y/o diarrea
o dos o mas de los siguientes sintomas: dolor abdominal, fie-
bre y nduseas».

Se estudi6 el sistema de suministro y distribucion del agua
del centro escolar, se determiné la existencia de cloro resi-
dual y se tomaron muestras de agua para el analisis regla-
mentario. Los procesos aplicados a los alimentos se revisa-
ron mediante entrevista con dos manipuladores.

La investigacién microbioldgica consistié en el coprocultivo
y el andlisis parasitolégico para enteropatégenos en heces
de 11 afectados. Ademas, en seis muestras se determind
por reaccién en cadena de la polimerasa previa transcrip-
cién inversa (PCR-RT) la presencia del ARN de Norovirus.
La implicacién del consumo de agua y cada alimento en el
riesgo de enfermar se estudié con el riesgo relativo (RR) y su
intervalo de confianza (IC) del 95%. Para establecer el efec-
to independiente de cada factor al riesgo de gastroenteritis
los RR se ajustaron (RRa) mediante un modelo de regresion
logistica no condicional.

Resultados

Se entrevist6 al 72% de los expuestos (213/293). De
ellos, 96 cumplian con la definicién de caso, por tan-
to la tasa de ataque global fue del 45% (96/213) y no
se observaron diferencias por edad y sexo (tabla 1).

El primer dia de inicio de las clases (17 de septiembre)
ya aparecieron tres casos, y a partir de aqui el niime-
ro de casos aument6 progresivamente hasta alcanzar
el maximo el dia 19 de septiembre (50 casos) (fig. 1).
La curva epidémica fue compatible con la exposicién
a una fuente de infeccién que actué durante tres dias
(fig. 1). El mismo dia 20 se desconecté y limpié el de-
posito de agua y ello se acompaii6 con la desaparicion
de casos el dia siguiente. En cuanto a los sintomas, los

TABLA 1
Distribucion de los casos por edad y sexo
en un brote de gastroenteritis por Norovirus.
Borges Blanques (Lleida)

Variable n Enfermos | Tasa p (1%)*

Edad (afios)

2-5 42 14 33 0,8

6-8 89 44 49

9-12 63 33 52

29-59 19 5 26
Sexo

Hombres 96 46 47 0,9

Mujeres 117 50 42

Total 213 96 45

*Grado de significacion para la prueba de xQA

pacientes presentaron abdominalgias (88,4%), néau-
seas (65,9%), vomitos (64,6%), diarrea (47,2%) vy fie-
bre (35,8%), pero ninguno requirié ingreso hospitala-
rio y se recuperaron en 48 horas.

De los seis alimentos estudiados y los dos tipos de
agua, el Unico que resulté implicado fue el agua del
comedor y lavabos que procedia del depésito del cen-
tro (RRa: 2,8; IC 95%: 1,3-6,2) (tabla 2). En la en-
trevista con los manipuladores de alimentos no se de-
tectaron defectos relevantes en la manipulacion.

Se constaté que el depdsito tenia defectos de estruc-
tura que podian haber facilitado la llegada de filtra-
ciones y no se habia limpiado en los {ltimos afios.
Ademas, esta agua no se habia utilizado ni renovado
durante semanas antes del inicio de las clases y no se
detecté cloro residual. En cambio, en el agua de la
fuente del patio que procedia directamente de la red
municipal se detectaron 0,3 mg/1 de cloro. En el ana-
lisis reglamentario de los tres tipos de agua se cons-
taté que los parametros microbiolégicos cumplian
con la normativa vigente. No se determiné la presen-
cia de virus en el agua al no estar estandarizada esta
técnica en nuestro pais.

Los coprocultivos para bacterias y el estudio de
parasitos fueron negativos. En el analisis por PCR-
RT en 6 muestras, todas ellas resultaron positivas a
Norovirus.
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Fig. 1. Curva epidémica segun el inicio de sintomas en el bro-
te de gastroenteritis por Norovirus. Borges Blanques (Lleida).
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TABLA 2
Analisis epidemiolégico del factor implicado
en un brote por Norovirus. Borges
Blanques (Lleida)

Exposicion

Factor Si No RR | RRa | IC 95%

N | (%) | wN | (%)

Agua del depésito  63/120 52,0 14/60 239 23 28 1362
Arroz 25/35 710 63/168 370 19 19 0933
Salchichas 24/36 644 64/168 380 17 13 0,0
Fruta A 22/10 70,0 65/171 380 19 01 0,0
Lentejas 23/37 62,0 65/167 57,1 16 01 0,0
Pollo 25/40 62,0 63/164 380 16 05 0,160
Fruta B 25/13 68,6 63/166 500 17 15 0920
Agua de fuente 43/91 470 33/88 370 13 07 0315

RR: riesgo relativo; RRa: riesgo relativo ajustado por el resto de variables de
la tabla; IC: intervalo de confianza del 95% del RRa.

Discusion

El estudio ha puesto de manifiesto la existencia de un
brote de gastroenteritis que afecté a 93 personas de
un total de 213 alumnos y profesores de un colegio pu-
blico producido por el consumo de agua de la red muni-
cipal que, a pesar de cumplir con la normativa vigente, se
podria haber contaminado durante el periodo de almace-
namiento de la misma en el depdsito del centro escolar.
La cobertura del estudio (72%) se debe valorar como
aceptable, especialmente si se tiene en cuenta el nu-
mero importante de personas estudiadas (213). Sin
embargo, es posible que entre las personas no en-
cuestadas (80) pudiera haber mas personas afectadas,
dado que sdélo una pequefia proporcién de personas
acuden a los servicios médicos en los brotes de gas-
troenteritis®. La tasa de ataque (45%) es elevada si se
tiene en cuenta el vehiculo de transmisién®, el agua,
el cual tiende a diluir la dosis infecciosa.

La curva epidémica indicaria una exposicién continua
a una fuente de infeccién durante tres dias, desde el
dia que empezaron las clases hasta el dia que se des-
conect6 el depdsito de agua.

El porcentaje de vémitos (64,6%) superior al de diarrea
(42,7%), junto con la evolucién de los casos hacia la
curacién (en 48 horas) sugiri6 la etiologia por Noro-
virus '°, la cual se confirmé al detectarse el ARN del
virus en las seis muestras de heces en las que se prac-
ticé la PCR-RT.

Norovirus es un agente que por su capacidad de per-
sistencia en el medio ®'!, y en concreto, en aguas in-
cluso cloradas ', constituye uno de los principales gér-
menes para producir brotes hidricos. Asi, en
diferentes evaluaciones de brotes hidricos efectuadas
en Europa ' y EE.UU. * Norovirus fue uno de los
agentes mas frecuentes. También en Espafia, de 170
brotes por Norovirus estudiados en el periodo 1999-
2002, el agua constituyé el mecanismo de transmi-
sién en el 11% de estos brotes?.

La investigacién de este brote pone de manifiesto dos
aspectos que merecen una valoracién detallada. En pri-
mer lugar, se constaté un brote causado por Norovirus

por agua que cumplia con los parametros de potabilidad
seglin la normativa vigente **. De hecho, los indicadores
bacteriolégicos que indican contaminacién fecal-oral no
son fiables para asegurar la falta de contaminacién por
virus tal y como también se ha observado en los criade-
ros de ostras *°. Por tanto, éste y otros brotes ™ inducen
a pensar sobre la necesidad de desarrollar nuevos indi-
cadores de contaminacién por virus basados en las nue-
vas técnicas de biologia molecular.

En segundo lugar, el brote se vio facilitado por la exis-
tencia de un depdsito de agua que no se habia lim-
piado durante afios y presentaba defectos estructura-
les que habrian facilitado su contaminacién. De
hecho, estd bien documentada la capacidad de los
Norovirus de persistir en el terreno y contaminar su-
ministros de aguas a partir de filtraciones*. Ademas,
al cerrarse el centro escolar durante el periodo de va-
caciones estivales, el agua del depésito no se consu-
mié durante semanas, lo cual habria facilitado el con-
sumo del cloro residual existente en el agua. Esta
situacién, que puede presentarse con cierta frecuen-
cia en otros centros escolares, indica la necesidad del
mantenimiento y limpieza de los depésitos de agua,
especialmente antes del inicio de las clases, cuando
el agua puede no haberse consumido durante todo el
periodo estival. Por tanto, el desarrollo de aspectos
legislativos sobre la necesidad del mantenimiento y
limpieza de los depésitos de aguas de centros escola-
res podria contribuir a prevenir estos brotes.
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