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Prélogo

Cuando el conocimiento se pone al servicio de lo pablico, avanzamos hacia una sociedad mas
justa y mas preparada para afrontar los desafios del presente y los retos del futuro. Esa necesidad
de avanzar cuestionando y mejorando es precisamente lo que hace de esta Revista del Comité
Cientifico de la Agencia Espafiola de Seguridad Alimentaria y Nutricion (AESAN) una herramienta
imprescindible y un ejemplo vivo de rigor con impacto social.

Este curso he tenido la oportunidad de conocer y saludar personalmente a quienes conforman el
Comité Cientifico y agradecerles su dedicacion. En esta ocasion, quiero dejar por escrito y reiterar
publicamente ese reconocimiento: su labor rigurosa, comprometida y profundamente orientada
al bien comun es un ejemplo de como el conocimiento cientifico puede y debe guiar la accién
publica. Desde los estudios basicos hasta las aplicaciones practicas, esta tarea no solo amplia el
conocimiento disponible, sino que tiene un impacto directo en la vida de las personas, en la calidad
de nuestras politicas publicas y en la construccion de un futuro mas justo, seguro y sostenible.

En un momento en el que, a nivel internacional, se cuestiona el vinculo entre la evidencia cien-
tifica y las decisiones politicas, es mas importante que nunca reivindicar con claridad que las
politicas piablicas deben apoyarse sobre el conocimiento. La ciencia, especialmente cuando es
independiente, rigurosa y socialmente comprometida, constituye una brajula imprescindible frente
alaincertidumbre y los desafios de nuestro tiempo.

No se puede obviar tampoco que el conocimiento cientifico no puede ni debe ser ajeno a su tiem-
po. Diria méas, tiene la responsabilidad de dialogar con los grandes desafios sociales, econdmicos y
medioambientales que marcan nuestra época. En ese sentido, este nimero de la Revista del Comité
Cientifico de la AESAN no elude dos cuestiones fundamentales de la actualidad: la migraciony
la crisis climatica. Lejos de limitarse a un analisis técnico, los informes aqui recogidos ofrecen
claves para comprender como impactan en la seguridad alimentaria y en la salud puablica, y abren
el camino a politicas plblicas mas eficaces, justas e inclusivas. Mas democraticas, en definitiva.

Uno de los ejes fundamentales de nuestro trabajo en el Ministerio de Derechos Sociales, Con-
sumo y Agenda 2030 es justamente la transicion hacia un nuevo modelo alimentario. Un modelo
que garantice el acceso universal a una alimentacion saludable y de calidad, que incorpore la
sostenibilidad como principio rector del sistema alimentario y que refuerce la proteccion de quienes
viven en situaciones de mayor vulnerabilidad.

Precisamente, el primero de los informes recogidos en esta edicion aborda una cuestion de gran
relevancia: la situacion nutricional de la poblacion migrante residente en nuestro pais. Se trata de
personas que a menudo enfrentan dificultades estructurales que afectan a su salud, entre ellas
el acceso a una vivienda digna o a alimentos saludables. Aumentar la informacion disponible y el
conocimiento sobre diferentes realidades vitales es imprescindible para poder abordar con eficacia
y con una perspectiva social las desigualdades que inciden en las condiciones de vida de amplios
sectores de nuestra poblacion.

El segundo informe que acoge esta publicacién analiza la crisis climéatica, que es, sin duda, uno
de los mayores desafios globales de nuestro tiempo. Pocos se atreven a dia de hoy a discutir sus
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consecuencias sobre la seguridad alimentaria —evidentes y crecientes—, asi como su impacto
en el dia a dia de los sectores mas vulnerables de la poblacion. En estas paginas se aborda de
manera rigurosa como la crisis climatica puede favorecer la aparicidn, persistencia y expansion de
patégenos responsables de enfermedades transmitidas por los alimentos, y, ante esta realidad, se
plantea la necesidad de reforzar los sistemas de vigilancia epidemiolégica, actualizar la normativa
vigente, incorporar tecnologias avanzadas y promover la investigacion sobre la relacion entre clima
y seguridad alimentaria.

Por tanto, ambos informes se alinean con los objetivos del Ministerio que tengo el honor de
representar: no dejar a nadie atras y construir un modelo de desarrollo méas justo, sostenible y
solidario, en linea con los compromisos adquiridos en el marco de la Agenda 2030.

Quiero cerrar este prélogo como lo empecé: agradeciendo, de manera sincera y profunda, el
trabajo de las personas que integran el Comité Cientifico de la AESAN. Gracias por poner vuestro
conocimiento al servicio del bien comn, por trabajar con rigor y por contribuir activamente a que
nuestras politicas publicas estén guiadas por la evidencia, por la justicia social y por una vision
transformadora.

Pablo Bustinduy Amador
Ministro de Derechos Sociales, Consumo y Agenda 2030
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El fendmeno migratorio ha tenido un impacto demogréafico importante en Espafia en los dltimos
afios. Actualmente, 6,8 millones de personas extranjeras han fijado su residencia habitual en nues-
tro pais, suponiendo un 14 % de la poblacion residente total. Dentro del proceso de aculturacion
de la poblacion inmigrante, mediante el cual se adquieren los habitos de vida de la sociedad de
acogida, la alimentacion juega un papel fundamental y resulta clave en la integracion de estas
personas, pero puede verse afectada por diversos factores individuales (pais de procedencia o
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tiempo de residencia en Espafia), socioculturales (creencias religiosas o dificultades para cocinar)
o estructurales (condiciones laborales o nivel educativo), que pueden alterar su salud.

La literatura cientifica en relacion con la ingesta dietética y la situacion nutricional de las perso-
nas inmigrantes residentes en Espafia es muy escasa, en comparacién con la poblacién nativa y con
los estudios realizados en otros paises de nuestro entorno sobre esta poblacion, y presenta limita-
ciones que dificultan disponer de una informacién completa. Sin embargo, a pesar de la escasez de
estudios, la revision llevada a cabo para elaborar este informe pone de manifiesto que la ingesta
dietética de la poblacion inmigrante en Espafia es diversa y que una menor adherencia a las reco-
mendaciones dietéticas saludables condiciona un mayor riesgo de obesidad y sus complicaciones,
como la diabetes tipo 2 o un mayor riesgo cardiovascular. Algunos estudios muestran una menor
ingesta de fibra y de algunos nutrientes en la poblacion inmigrante si se compara con la poblacion
nativa, con diferencias en funcion del pais de origen. La informacidn sobre el riesgo de desnutricion
es muy limitada y no permite establecer una conclusion concreta.

El Comité Cientifico de la Agencia Espafiola de Seguridad Alimentaria y Nutricion (AESAN) consi-
dera fundamental realizar estudios que caractericen el estado nutricional de la poblacién inmigrante
residente en Espafia, considerando también patrones alimentarios en segundas generaciones. Estos
estudios deben superar las limitaciones de estudios previos mediante metodologias longitudinales
adaptadas a cada grupo étnico, garantizando la validez cultural de los instrumentos de evaluacion
y abordando la diversidad de la experiencia migratoria. Ademas, se deberia promover el consumo
de alimentos ricos en nutrientes deficitarios en esta poblacién, con la colaboraciéon de Adminis-
traciones publicas, la industria alimentaria y la comunidad cientifica, facilitando el acceso a una
alimentacion saludable. Asimismo, resulta clave potenciar la educacion nutricional, especialmente
dirigida a personas inmigrantes con menos tiempo de residencia, teniendo en cuenta las condicio-
nes culturales y socioecondmicas particulares para cada grupo, y prestando una especial atencion
a las personas trabajadoras agricolas temporeras.

Palabras clave

Estado nutricional, ingesta dietética, inmigrante, poblacion extranjera, aculturacién, nutrientes,
obesidad, sobrepeso, desnutricion.

Report of the Scientific Committee of the Spanish Agency for Food Safety
and Nutrition (AESAN) on the nutritional status of the immigrant popula-
tion residing in Spain

The migratory phenomenon has had a significant demographic impact in Spain in recent years.
Currently, 6.8 million foreign nationals have established their habitual residence in our country,
representing 14 % of the total resident population. Within the acculturation process of the immi-
grant population - through which they adopt the lifestyle habits of the host society - food plays a
fundamental role and is key to the integration of these individuals. However, it can be affected by



various individual (country of origin or length of residence in Spain), sociocultural (religious beliefs
or difficulties in cooking), or structural factors (working conditions or educational level), which may
impact their health.

Scientific literature on dietary intake and the nutritional status of immigrants living in Spain is
very limited, especially compared to the native population and to studies conducted in other near-
by countries on this population, and it presents limitations that hinder access to comprehensive
information. Nonetheless, despite the scarcity of studies, the review carried out to prepare this
report highlights that the dietary intake of the immigrant population in Spain is diverse and that
lower adherence to healthy dietary recommendations is associated with a higher risk of obesity
and its complications, such as type 2 diabetes or increased cardiovascular risk. Some studies show
a decrease in fiber and certain nutrient intake, more commonly observed among the immigrant
population compared to the native population, with variations depending on the country of origin.
Information on the risk of malnutrition is very limited and does not allow for a definitive conclusion.

The Scientific Committee of Spanish Agency for Food Safety and Nutrition (AESAN) considers
it essential to conduct studies that characterize the nutritional status of the immigrant population
residing in Spain, also considering the dietary patterns of second generations. These studies should
overcome the limitations of previous research by using longitudinal methodologies adapted to each
ethnic group, ensuring the cultural validity of assessment tools, and addressing the diversity of the
migratory experience. Additionally, the consumption of foods rich in nutrients that are deficient
in this population should be promoted, with the collaboration of public administrations, the food
industry, and the scientific community, to facilitate access to healthy eating. Likewise, it is crucial
to strengthen nutritional education, especially aimed at immigrants who have recently arrived, con-
sidering the cultural and socioeconomic conditions specific to each group, with special attention to
seasonal agricultural workers.

Key words
Nutritional status, dietary intake, immigrant, foreign population, acculturation, nutrients, obesity,
overweight, malnutrition.

Cita sugerida

Comité Cientifico AESAN. (Grupo de Trabajo) Breton, I., Aguilera, C.M., Gil, A., Guallar, M.P, Nieto, G., Ron-
da, E. y Carlos, M.A. Informe del Comité Cientifico de la Agencia Espafiola de Seguridad Alimentaria y Nutri-
cion (AESAN) sobre el estado nutricional de la poblacion inmigrante residente en Espafia. Revista del Comité
Cientifico de la AESAN, 2025, 41, pp: 11-46.
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1. Introduccion

De acuerdo con lo establecido por las Naciones Unidas, aun cuando no existe una definicion juri-
dicamente convenida, se define al migrante como «alguien que ha residido en un pais extranjero
durante mas de un afio independientemente de las causas de su traslado, voluntario o involuntario,
o de los medios utilizados, legales u otros». Aunque, como también se sefiala, «el uso comin incluye
ciertos tipos de migrantes a mas corto plazo, como los trabajadores agricolas de temporada que se
desplazan por periodos breves para trabajar en la siembra o la recoleccion de productos agricolas»
(ONU, 2024). Concretamente, y de acuerdo con lo recogido en el diccionario de la Real Academia
Espafiola (RAE), se entiende por persona inmigrante a aquella que «llega a un pais extranjero para
radicarse en él» (RAE, 2025).

En las Gltimas décadas, el fendmeno migratorio viene siendo un acontecimiento demografico
muy significativo en Espafia. Segtn los altimos datos del Instituto Nacional de Estadistica (INE),
durante el cuarto trimestre de 2024, la poblacion residente en Espafia aument6 en 115612 personas,
siendo 100 793 de ellas, de nacionalidad extranjera y solo 14 819 personas de nacionalidad espafio-
la, lo que supone que un elevado porcentaje del incremento se debi6 a la poblacion extranjera (INE,
2025a). Por comunidades auténomas, Catalufia, Madrid, Comunidad Valenciana y Andalucia fueron
las que, a principios de 2025, destacaron por tener los mayores porcentajes de poblacion extranjera
(22 %, 17 %, 15 % y 13 % del total de personas extranjeras residentes en Espaiia, respectivamente)
(INE, 2025b).

Pese a que ha habido periodos de ralentizacion, en los Gltimos 10 afios el flujo de migraciones ha
supuesto que cerca de 6,8 millones de personas extranjeras hayan fijado su residencia habitual en
Espaiia, lo que supone el 14 % de la poblacion total residente en nuestro pais (49 millones de habi-
tantes), siendo los grupos predominantes los de nacionalidad colombiana, venezolana y marroqui
(INE, 2025a). Segtn lo recogido en el tltimo informe de la Organizacion para la Cooperaciony el De-
sarrollo Econdmicos sobre migracion internacional (OCDE, 2024), del total de personas inmigrantes
con caracter permanente o de larga duracion que Espafa recibié en el afio 2022, un 35 % fueron
beneficiarias de la libre movilidad (sin necesidad de visado o permiso de residencia especial), un
11 % fueron personas inmigrantes laborales, un 22 % familiares y un 5 % personas inmigrantes por
motivos humanitarios.

Ademas, de acuerdo con las proyecciones demograficas del INE para los proximos 50 afios, este
fenémeno migratorio continuara al alza, provocando que, para entonces, el aumento de poblacion
en Espafia pueda ser debido exclusivamente a la migracion internacional, ya que el progresivo
aumento de las defunciones, superior al namero de nacimientos, daria lugar a un saldo vegetativo
negativo durante todo el periodo proyectado, siendo este superado por el saldo migratorio positivo
en la mayor parte de los afios del periodo proyectivo, lo que provocaria, en balance, un aumento de
poblacion (INE, 2024).

En relacion con el proceso migratorio a nivel europeo, en el afio 2022, aproximadamente 7 millo-
nes de personas establecieron su lugar de residencia en paises de la Unién Europea (UE). En ese
afio, las cifras mas altas de llegadas de poblacion inmigrante se observaron en Alemania (2 072 000
personas, el 30 % del total de inmigrantes en los paises de la UE); Espaiia (1 259 000, 18 %); Francia
(431000, 6 %) e Italia (411 000, 6 %) (Eurostat, 2024a).



Por otro lado, conviene sefalar que la migracién es un fenémeno ligado a la alimentacion, no solo
como necesidad bésica, sino también como forma de integracion en la sociedad de acogida, y li-
gado también al bienestar general desde un concepto mas amplio de salud (Okutan et al., 2023). Asi
lo recoge la Oficina Estadistica de la Union Europea (Eurostat), que indica que la situacion de salud
de las personas inmigrantes se evallia a través de su autopercepcion del estado de salud, junto
con una serie de indicadores adicionales que permiten una mejor evaluacion de su bienestar. Entre
estosindicadores se encuentra el consumo diario de fruta y verdura, y la frecuencia de consumo de
estos alimentos. Estos factores ayudan a analizar el estado de salud de las personas inmigrantes y
a comprender las posibles desigualdades que puedan existir (Eurostat, 2024b).

El colectivo inmigrante que reside en Espafia ha experimentado una paulatina integracién en
nuestro pais, adaptando su alimentacion a las costumbres espafiolas, no solo en cuanto a alimentos
se refiere, sino también en cuanto a horarios y nimero de comidas, tanto en el hogar como fuera de
él. Esta aculturacion, mediante la cual las personas inmigrantes adquieren los hébitos de vida de
la sociedad de acogida, ha implicado que parte de sus habitos alimenticios cambien y modifiquen
el tipo y la cantidad de nutrientes que ingieren con la dieta, de modo que, dependiendo del pais de
procedencia, existan personas extranjeras cuyo aporte nutricional mejore por su adaptacion a la
dieta mediterrdneay otras, sin embargo, experimenten un empeoramiento en su ingesta nutricional.
Esto se debe a la identificacién de dos tipos de modelos de personas inmigrantes atendiendo al
aspecto cultural, al contacto y a la participacion comunitaria o la interaccion y relacion con otros
grupos culturales. Por un lado, el grupo que se reafirma en sus identidades y rasgos culturales,
evitando la interaccién con otras culturasy, por otro lado, el grupo que interactda con otros grupos
culturales manteniendo su cultura original y la vida cotidiana pero también dando entrada a aspec-
tos de otras culturas (Okutan et al., 2023). Se ha visto que, en algunos casos, la calidad de la dieta
de las personas inmigrantes empeora con respecto a la dieta de su pais de origen, observando,
por ejemplo, una mayor ingesta de grasas y una ingesta menor de hidratos de carbono y vitaminas;
por el contrario, en otros casos, se ha observado que la residencia en Espafia se relaciona con un
patron alimentario mas saludable que en el pais de origen (Benazizi et al., 2019). Cabe sefialar que
el mantenimiento de una alimentacion adecuada es un factor determinante para la salud, lo que
se puede conseguir siguiendo recomendaciones de alimentacion saludable y sostenible, como las
fijadas por la AESAN (2022), o el patron de dieta mediterranea, que se asocia con una disminucion
del riesgo de enfermedades crénicas.

En ocasiones, la dieta empeora en la segunda generacion de la poblacion inmigrante en el pais
de residencia, al adoptar mas facilmente los patrones dietéticos locales, aumentando la grasa y re-
duciendo el consumo de verduras, frutas y legumbres, en comparacion con la poblacion inmigrante
de la primera generacidn, con las consecuentes repercusiones en la prevalencia de la obesidad y
de las enfermedades cardiovasculares (Landman y Cruickshank, 2001) (Benazizi et al., 2019).

Atodo lo anterior habria que afiadir la existencia de factores que podrian afectar a la integracion
de las personas inmigrantes en el pais de residencia, como son los recursos econémicos, la edad,
el sexo, las creencias religiosas, el tiempo de residencia o las costumbres propias del pais del
que proceden (MISSM, 2025), que, por diversos motivos, podrian acabar afectando a los habitos

o
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dietéticos y, consecuentemente, al aporte nutricional de cada persona consumidora (Benazizi et
al., 2019).

Por todo ello, se solicitd al Comité Cientifico de la Agencia Espafiola de Seguridad Alimentaria
y Nutricién (AESAN) que realizara una evaluacion de las evidencias disponibles sobre la situacion
nutricional de la poblacion inmigrante, adulta y adolescente, que reside en Espafia y como dicha si-
tuacién nutricional podria verse afectada por diversos factores como los aspectos socioculturales

propios de sus lugares de procedencia, entre otros.

2.1 Ingesta dietética de la poblacion inmigrante en Espaia

La dieta de las personas inmigrantes en Espafia puede diferir significativamente de la dieta tradi-
cional espafiola, influida por factores culturales, econémicos y de accesibilidad a alimentos. En
este apartado se presentan algunos puntos clave relacionados con la ingesta dietética de esta

poblacion y sus determinantes.

2.1.1 Analisis de la alimentacion en relacion con el pais de origen

Las personas inmigrantes que llegan a un nuevo pais experimentan, sin lugar a duda, un cambio
significativo en sus vidas, enfrentando un proceso migratorio que impacta en su situacion socioe-
condémica, sus relaciones socioculturales, las dindmicas de género, el acceso a los servicios de
salud o su estilo de vida, ademas de problemas de comunicacién e informacion por efecto de la
barrera lingiiistica entre otros factores (Okutan et al., 2023). Todos estos aspectos pueden influir en
su estado de salud.

La alimentacion es uno de los aspectos que mas se ve transformado en el proceso migratorio. Los
criterios sobre lo que se considera «apetitoso» varian significativamente entre diferentes culturasy
regiones del mundo. Los habitos alimentarios, en particular, estan estrechamente ligados al entorno
en el que se vive, ya que la alimentacion es una de las tradiciones méas profundas y arraigadas en
la cultura de los pueblos. Ademas de ser una necesidad bioldgica, el alimento es una manifestacion
de identidad, un medio para fortalecer la sensacién de pertenencia a un grupo.

En Espafia, conviven diferentes grupos de poblacion con diferentes tradiciones culturales y ali-
mentarias que pueden marcar un reto significativo en los habitos alimenticios de las personas inmi-
grantes a medida que se adaptan a su nuevo entorno.

Por lo tanto, la eleccién de los alimentos no solo estd determinada por lo que se considera sa-
broso, sino que, como ocurre en algunas culturas, las creencias religiosas juegan un papel funda-
mental, ya que en ciertos casos prohiben o restringen el consumo de ciertos productos, ya sea de
manera permanente o temporal. En la siguiente Tabla 1 se muestran las caracteristicas dietéticas

de algunos grupos religiosos:



Tabla 1. Caracteristicas dietéticas de algunos grupos religiosos

Comunidad Bel?u!as Alimentos prohibidos Formas de consumo
prohibidas
Carne de cerdoy
derivados
Musulmana Bebidas Sangre La carne debe ser Periodos de ayuno
alcoholicas Carne de animales halal? regulares (Ramadan)
carrofieros

Reptiles e insectos

Carne de cerdo, liebre,
caballo, camello,
tejon, avestruz,

. ~ La carne, la leche
. animales carrofieros .
Judia - y los huevos, vino,

Insectos
deben ser kosher®
Sangre

Huevos de aves o
peces no kosher®

No se pueden cocinar
y/o consumir juntos
carnesy lacteos

Mayoritariamente

L Bebidas vegetarianos; Periodos de ayuno
Hindd ™ Carne de vaca
alcohdlicas raras veces comen regulares
pescado

2 Halal: permitidos en la alimentacion musulmana seg(n las directrices recogidas en el Corany en los hadices.
b Kosher. alimentos permitidos en la alimentacion judia segun los principios alimentarios recogidos en la Tora
y el Talmud. Fuente: modificada de Varela et al. (2009).

Por todo ello, la poblacidn inmigrante, proveniente de diversos origenes, ha tenido que adaptar sus
habitos alimentarios por diferentes razones. Aunque, en algunos casos, las personas inmigrantes
intentan mantener los procedimientos y tradiciones culinarias de sus paises de origen, muchas
veces se ven obligados a modificar ciertos ingredientes o a recurrir a productos preelaborados que
se comercializan en tiendas especializadas en alimentacion internacional.

En ocasiones, la dificultad para encontrar alimentos especificos en el mercado espafiol condicio-
na significativamente sus patrones alimentarios, ya que no siempre pueden acceder a los produc-
tos tipicos de su pais, o bien, porque muchos de los alimentos espafioles también son de su agrado.
Por otro lado, no solo han tenido que adaptar sus habitos alimentarios en términos de los alimentos
que consumen, sino también en cuanto a horarios y nimero de comidas, debido a los trabajos que
desempefan y, sobre todo, a su proceso de adaptacion a la cultura y sociedad espafiolas.

Por todo esto, para comprender mejor a este grupo poblacional, es crucial conocer los habitos
alimentarios de sus paises de origen. Un anélisis global de los alimentos que consumian en sus
paises muestra que su dieta se ajusta, en términos generales, a los patrones dietéticos recomenda-
dos, como, por ejemplo, con un alto consumo de alimentos ricos en hidratos de carbono complejos,
como arroz, tubérculos (patata o yuca) y tortas de maiz en el caso de la poblacion procedente de
América Central y del Sur; cuscs, arroz y mijo en el caso de Africa; y arroz y soja en las personas
procedentes del sudeste asiatico (Ngo y Vidal, 2008).

En un estudio en el que se investigaron estas cuestiones, llevado a cabo con 724 personas in-
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migrantes residentes en Espafia durante, al menos, 2 afios, se observo que, en cuanto a la ingesta
dietética global, mas del 50 % de los participantes dejaron de consumir ciertos alimentos al llegar
a Espaia, sefialando que la razdn principal era la imposibilidad de encontrarlos en nuestro pais
(Varela et al., 2009). En cuanto al patron de ingesta a lo largo del dia, destacaron que los alimentos
méas comunes en el desayuno fueron la leche y el café; el 80 % de los participantes consider¢ la
comida del mediodia como la principal del dia, siendo este porcentaje alin mas alto entre los parti-
cipantes de América Central y del Sur; el arroz fue el alimento mas consumido en esta comida por
la poblacion procedente de América Central y del Sur, y de Asia; y un 73,7 % de las personas que
participaron en el estudio indicaron que incluian carne de vacuno en esta comida del mediodia;
y, por dltimo, en la cena, el 50 % de los participantes indicd que consumia ensalada, siendo espe-
cialmente frecuente entre las personas originarias de Europa del Este, quienes también incluyeron
otras verduras y hortalizas en esa comida.

2.1.2 Patron dietético e ingesta de nutrientes en la poblacion inmigrante

En el estudio citado previamente, en el que se investigaron el patron dietético y la ingesta de nu-
trientes de la poblacion inmigrante residente en Espafia (Varela et al., 2009), se observo que la
ingesta media de energia superd la recomendada, tanto en mujeres (América Central y del Sur: 145
%; Europa del Este: 141 %; Africa: 125 % y Asia: 103 %), como en hombres (América Central y del Sur:
110 %; Europa del Este: 104 %; Africa: 109 % y Asia: 106 %). Por otro lado, el perfil calérico medio, el
aporte de energia por los macronutrientes, se ajust6 practicamente a las recomendaciones reco-
gidas en el estudio, destacando que el porcentaje de energia suministrado por los lipidos a la dieta
total no superd en ninglin caso el 35 %, si bien se observo un elevado porcentaje de acidos grasos
saturados en relacion con la energia total.

Estos datos reflejan tendencias en la alimentacion de las personas inmigrantes, con diferencias
significativas en la ingesta de energia segun la region de procedencia, lo que puede contribuir a
desequilibrios nutricionales en la poblacién inmigrante.

En el mismo estudio (Varela et al., 2009), se observd que el consumo de ciertos micronutrientes
no alcanzo el 80 % de las ingestas recomendadas, en concreto: zinc (en mujeres de Africa y Asia);
vitamina E (en hombres y mujeres de todas las procedencias); vitamina A (en hombres de todas las
procedencias y en mujeres de América Central y del Sur, y Asia); vitamina D (en hombres y mujeres
de Asia) y acido folico (en mujeres de Africa). Por otro lado, el aporte de proteinas, de fosforo, tiami-
na, niacina, vitamina B12 y vitamina C superd el 150 % de las recomendaciones, en todas las perso-
nas que participaron en el estudio. El consumo de fibra en todos los grupos estuvo por debajo de las
recomendaciones: Europa del Este: 23,7 g/dia; Africa: 21,3 g/dia; América Central y del Sur: 23,3 g/
dia; Asia: 21,1 g/dia. La relacion entre vitamina E (mg) y acidos grasos poliinsaturados (g) no superd
el valor recomendado de 0,4 en ninguna de las poblaciones (Europa del Este: 0,18 g/dia; Africa: 0,15
g/dia; América Central y del Sur: 0,19 g/dia; Asia: 0,37 g/dia). El grupo de poblacion procedente de
Asia fue el que mostrd la mejor densidad de nutrientes en su dieta.

En poblacion adulta, un estudio llevado a cabo entre los afios 2005 y 2009, con 68 personas inmi-
grantes en la Comunidad de Madrid, sugiere la existencia de un consumo inadecuado de ciertos



micronutrientes. En ambos sexos, la ingesta media de energia fue inferior a las recomendaciones,
especialmente en los hombres (70,5 + 22,8 % de las ingestas recomendadas). En las mujeres las
ingestas de hierro, magnesio, zinc, potasio, acido fdlico, vitamina D y vitamina E no alcanzaron el
80 % de las ingestas recomendadas, y en los hombres no alcanzaron este valor las de magnesio,
zinc, 4cido félico, vitaminas B2, Ay D. Los perfiles calérico y lipidico, sin diferencias entre sexos,
se desviaron de las recomendaciones. Las deficiencias en micronutrientes detectadas sitllan a
esta poblacion inmigrante como de especial riesgo nutricional y sugieren la necesidad de un tra-
tamiento desagregado en funcién del pais de procedencia (Avila et al., 2019). Un estudio realizado
en 200 personas procedentes de Ecuador y residentes en la Regién de Murcia mostré un déficit de
consumo de fibra, vitamina E, yodo y folato. También se observé una ingesta reducida de hierro en
las mujeres inmigrantes (Neira, 2014). En un estudio realizado por Montero et al. (2017) en el que
se comparo la dieta de adolescentes de origen marroqui residentes en Madrid con la de adoles-
centes, también de origen marroqui, residentes en Quarzazate (Marruecos), se evalu¢ la calidad
de la alimentacion y el impacto de la migracidn en sus habitos dietéticos, y se observé que los
adolescentes residentes en Quarzazate (Marruecos) presentaron una mayor adherencia a la dieta
mediterranea con ingestas adecuadas de fibra (por encima de las cantidades recomendadas por la
Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agricultura/Organizacion Mundial
de la Salud (FAO/OMS, 2003) -mas de 30 g/dia- y por encima de 14 g/1000 kcal, cantidad conside-
rada un factor protector del riesgo cardiovascular) y niveles mas bajos de colesterol. En cambio,
el grupo de adolescentes residentes en Madrid mostré un consumo significativamente mayor de
colesterol y menor ingesta de fibra, por debajo de las cantidades recomendadas en la mayoria de
los casos, algo preocupante, para los autores, en términos de riesgo cardiovascular. A pesar de
estos cambios, muchos adolescentes inmigrantes conservaron costumbres alimentarias tradicio-
nales de su pais, como el consumo de pan casero, carne halaly la costumbre de comer en familia
desde un Gnico plato central. No se encontraron diferencias significativas en la calidad de la dieta
segun el nivel educativo de los padres. Sin embargo, si se observo que el proceso de migracion
provocé cambios en los habitos alimentarios de la muestra residente en Madrid; se adquirieron
nuevos comportamientos alimentarios similares a los de la poblacion adolescente espafiola, como
el consumo de refrescos, bolleria industrial y aperitivos, lo que dio lugar a una alta contribucién en
sus dietas de azlcares simples afiadidos y grasas saturadas, sin diferencias destacadas por sexo,
algo que si se observo en el consumo de bebidas alcohdélicas, que fue significativamente mayor en
los chicos que en las chicas.

2.1.3 Factores que influyen en la ingesta dietética de la poblacion inmigrante

La ingesta dietética de las personas inmigrantes esta determinada por una combinacion de facto-
res individuales, socioculturales y estructurales que afectan a sus habitos alimenticios y patrones
de consumo. Entre los factores individuales se incluyen los demograficos, el estado de salud y
los conocimientos sobre nutricion que pueden variar segun el pais de origen. Los factores socio-
culturales abarcan las costumbres y tradiciones alimentarias que las personas inmigrantes traen
consigo y que pueden ser dificiles de mantener en su nuevo entorno, a menudo debido a la falta de
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disponibilidad o al elevado coste de ciertos alimentos tradicionales, y a las condiciones de empleo.
Ademas, los factores estructurales, como el acceso a alimentos asequibles y la inseguridad alimen-
taria, influyen en su eleccion de alimentos (Elshahat y Moffat, 2020) (Zou et al., 2022).

Existe una compleja interaccion entre estos factores y la exposicion a las particularidades y tra-
diciones del pais de acogida, lo que determina en qué medida los inmigrantes pueden modificar sus
actitudes y conocimiento sobre los alimentos, sus preferencias de sabor y sus comportamientos
de compray preparacion de comida, y que pueden afectar a la ingesta alimentaria de las personas
inmigrantes de tres maneras principales: mantener sus patrones dietéticos tradicionales; adoptar
por completo los habitos alimentarios del entorno anfitrion o integrar aspectos de ambos, conser-
vando algunas précticas dietéticas tradicionales (Landman y Cruickshank, 2001) (Sanou et al., 2014)
(Elshahat y Moffat, 2020) (Zou et al., 2022).

Son mdltiples y variadas las razones que explican estos cambios. Asi, la residencia prolongada
en el pais de acogida, junto con un nivel educativo adecuado, mayores recursos econémicos, em-
pleo fuera del hogar y fluidez en el idioma local, incrementan la exposicion a la cultura predomi-
nante fomentando la aculturacion dietética entre las personas inmigrantes y provocando cambios
en sus patrones alimentarios tradicionales. Ademas, el acceso a nuevos productos alimenticios
también puede modificar los habitos de compra y consumo de alimentos tanto en el hogar como en
restaurantes, mientras que la falta de disponibilidad de ingredientes tradicionales puede incentivar
el consumo de productos del pais anfitrion. También se ha visto que, cuando los alimentos tradicio-
nales resultan costosos o requieren mucho tiempo para su preparacion, es posible que se opte por
alimentos altamente procesados o por aumentar la frecuencia de consumo en establecimientos de
comida rapida (Satia-Abouta et al., 2002, 2003).

A continuacion, se resumen los factores que influyen en la ingesta dietética de la poblacion
inmigrante residente en Espafia identificados en estudios previos, los cuales se agrupan en dos
categorias: individuales, y socioculturales y estructurales (Benazizi et al., 2018, 2019, 2021, 2022)
(Badanta et al., 2021) (Urrego-Parra, 2022) (Chuquitarco-Morales et al., 2024) (Rodriguez-Guerrero
et al., 2024a, b).

Factores individuales

Enrelacion con el pais 0 zona de procedencia, las investigaciones muestran un mejor cumplimiento
de recomendaciones de ingesta de macronutrientes en poblacién de origen ecuatoriano, y de dieta
mediterranea, energia y grasas en poblacion marroqui. Se ha observado un consumo excesivo de
dulces y refrescos en personas procedentes de América Central y del Sur, y peor cumplimiento de
recomendaciones para micronutrientes y vitamina D en personas de origen marroqui. La pobla-
cion adolescente procedente de Marruecos muestra un peor patron dietético (consumo excesivo
de calorias, proteinas, grasas saturadas, aziicares simples y consumos deficitario de fibra) y peor
cumplimiento de la dieta mediterranea (Benazizi et al., 2018, 2019, 2021, 2022).

Un mayor tiempo de residencia se asocia a un mejor cumplimiento de dieta mediterranea, mayor
ingesta de fibra, aceite de oliva, verduras y pescado, y menor ingesta de refrescos y comida rapida
en poblacién latinoamericana; también se asocia a una mayor similitud a la dieta de la poblacion
espaiiola (Benazizi et al., 2019).



Los estudios con poblacion adolescente muestran que, con mayor tiempo de residencia en Espa-
fia, mejoran los patrones dietéticos y la adquisicion de patrones alimentarios mas saludables. Otros,
sin embargo, muestran un mayor consumo de carne y bolleria. En el colectivo rumano se observé un
mayor porcentaje de alimentaciéninadecuada y existio un elevado consumo de embutidos, bolleria,
dulces y aperitivos salados, y menor consumo de frutas, zumos de frutas y verduras (Benazizi et al.,
2019).

Factores socioculturales y estructurales

Estudios con familias inmigrantes de origen latinoamericano, con padre y madre que trabajan,
muestran que tienen dificultades para cocinar comida casera y suelen recurrir a opciones menos
saludables, como comer comida rapida. Debido a su limitado poder adquisitivo, algunas personas
tienen dificultades para comprar productos de sus paises de origen, que suelen ser mas costosos,
por lo que optan por priorizar el precio y aprovechar las ofertas disponibles en los supermercados.
(Benazizi et al., 2018, 2019, 2021, 2022) (Chuquitarco-Morales et al., 2024).

Las condiciones de empleo (horas de trabajo al dia y dias de trabajo a la semana, y ocupacién) no
influyeron en el seguimiento de la adherencia a la dieta mediterranea de personas trabajadoras de
origen marroqui, ecuatoriano y colombiano, siendo esta mayor en aquellas personas con mas tiem-
po de residencia en Espafa. Este patron difiere de lo observado en poblaciones de origen chino,
donde se observa que las condiciones de trabajo explican, en gran medida, sus patrones dietéticos,
atribuido, en parte, a la falta del tiempo que requiere la preparacion de los platos tradicionales de
su cultura (Benazizi et al., 2018, 2021).

Las personas ecuatorianas cuyo trabajo esté relacionado con la agricultura presentan peor cum-
plimiento de recomendaciones de nutrientes, y mejor aquellas que lo hacen en restaurantes y en
otros empleos del sector servicios (Benazizi et al., 2018, 2019, 2021, 2022) (Badanta et al., 2021)
(Chuquitarco-Morales et al., 2024).

Estudios realizados con personas inmigrantes trabajadoras eventuales o temporeras en Anda-
lucia, La Rioja, Murcia y Catalufia muestran que las condiciones de trabajo desfavorables de este
colectivo (bajos recursos econdmicos, situaciones de alojamientos en inadecuadas condiciones y
largas jornadas de trabajo) redunda en sus comportamientos dietéticos e inseguridad alimentaria
(Urrego-Parra, 2022) (Rodriguez-Guerrero et al., 2024a, b).

En el caso de la poblacion de origen marroqui, la importancia de los factores culturales y/o reli-
giosos se observa en el bajo consumo de carnes procesadas a base de cerdo, por ejemplo. Estos
alimentos no son admitidos por motivos religiosos ni forman parte de su cultura alimentaria. En este
colectivo, se ha observado que vivir en pareja se relaciona con una mayor variedad dietética.

Se ha sefialado también la influencia del nivel educativo: a mayor nivel educativo, mejor cumpli-
miento de las recomendaciones y consumo de alimentos méas saludables. Y se ha observado un me-
jor cumplimiento de dieta mediterrdnea en adolescentes cuyos padres tienen trabajos cualificados

y madres con estudios universitarios.
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2.2 Ingesta dietética de la poblaciéon inmigrante en otros paises europeos
Algunas instituciones puablicas de diversos paises de la Unién Europea con competencia en mate-
rias relacionadas con la seguridad alimentaria han facilitado, a través de los puntos focales de la
Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA), informacion sobre el estado nutricional o la
dieta de las personas extranjeras residentes en dichos paises, asi como sobre las medidas de ges-
tién o de comunicacion del riesgo dirigidas a la poblacién inmigrante sobre esta materia. Aunque
este informe no incluye la evaluacién de la ingesta y la situacién nutricional en la infancia, por su
relevancia se aporta en este apartado la informacion recibida desde los puntos focales sobre este
colectivo:
¢ En un estudio llevado a cabo en Austria (BMSGPK, 2021) sobre el comportamiento nutricional
de los nifios en edad escolar se observé que, aunque no hubo diferencias en el consumo diario
de fruta y verdura entre el alumnado de origen inmigrante y el que no lo era, si existieron en el
consumo de dulces y refrescos, siendo mayor en el alumnado de origen inmigrante, que tam-
bién tenia tendencia a consumir comida rapida y bebidas energéticas con mayor frecuencia.
e En Francia, en un estudio realizado por Miszkowicz et al. (2017), se analiz¢ la dieta de personas
inmigrantes francofonas atendidas en la Oficina Francesa de Inmigracion e Integracion (OFII)
en Paris, destacando que su alimentacion mostraba particularidades respecto a la poblacién
general en Francia: consumian menos frutas, verduras y lacteos, pero mas pescado, carne y
huevos. Factores culturales, econdmicos y de accesibilidad influyeron en estas diferencias.
Ademas, casi la mitad de las personas encuestadas consumia a diario alimentos grasos, sa-
lados o azucarados, especialmente quienes tenian menor nivel educativo. El estudio subrayo
la necesidad de adaptar mensajes de prevencion para esta poblacién, aunque se reconocian
limitaciones metodoldgicas y posibles sesgos que debian tenerse en cuenta al interpretar los
resultados.
¢ En Grecia, Chatzivagia et al. (2019) elaboraron un estudio cuyo objetivo fue evaluar la ingesta
nutricional y los habitos dietéticos de los beneficiarios del Fondo de Ayuda Europea a los mas
Necesitados (FEAD, Fund for the European Aid to the most Deprived), que incluyd a personas
inmigrantes, siempre que pudieran comunicarse en griego por si mismas o a través de un apo-
derado. Los resultados mostraron que una proporcion alarmante de las personas beneficiarias
de los programas de asistencia alimentaria seguian sufriendo malnutricién energética y protei-
ca. Tenian una ingesta baja de alimentos proteicos y energéticos, y a menudo omitian comidas,
especialmente el desayuno. Ademaés, presentaban un consumo reducido de carne, pescado,
mariscos, aceites y frutos secos. La dieta de estas personas mostraba un cambio hacia pro-
ductos vegetales, con mayor ingesta de carbohidratos y fibra, pero con menor consumo de
grasas saludables. También se observé una alta prevalencia de sobrepeso y obesidad, lo que
refleja la doble carga de la malnutricion. A pesar de los esfuerzos, el programa de asistencia
alimentaria no logré mejorar adecuadamente la calidad dietética de esta poblacion vulnerable,
lo que subraya la necesidad de adaptar la distribucion de alimentos y proporcionar educacion
nutricional. Otro estudio reciente (Michalis et al., 2023) tuvo como objetivo la discusion sobre
las experiencias, las necesidades practicas y los sentimientos de 22 personas inmigrantes del



Open School of Immigrants en Atica (Grecia) relacionados con el manejo de la salud, la dieta y
la seguridad alimentaria, concluyendo que la falta de tiempo, el elevado coste de los alimentos
saludables y la falta de conocimiento fueron los obstaculos mas comunes para seguir una
dieta saludable.

En los Paises Bajos se analizaron las costumbres alimentarias de las personas inmigrantes
procedentes de Turquia y Marruecos, destacando diferencias clave respecto a los habitos de
la poblacion autdctona (informe Voedingscentrum de 2016). Se observo que las personas in-
migrantes de origen turco y marroqui residentes en los Paises Bajos, al igual que la poblacién
holandesa autdéctona, consumian menos cantidad de verdura y fruta de lo recomendado. Por
otro lado, sefialan que las personas de origen marroqui tenian una ingesta menor de 4cidos
grasos saturados en comparacion con las autdctonas, y una ingesta mas alta de hierro hemo
y vitamina B12. También sefialan que la ingesta de calcio de la poblacion residente de origen
marroqui era relativamente baja debido al menor consumo de productos lacteos (aunque no
deficitaria). En cuanto a la dieta de las personas inmigrantes de origen turco residentes en
Paises Bajos, se caracterizaba por una base cultural rica en alimentos tradicionales saluda-
bles, aunque mostraba desequilibrios en nutrientes clave en comparacion con la poblacion
autdctona holandesa. En particular, destaca un mayor consumo de grasas saturadas, protei-
nas animales y azlicares afiadidos, y una menor ingesta de calcio, vitamina A, omega-3y agua.
Estos desequilibrios pueden contribuir al mayor riesgo de sobrepeso y problemas metabélicos
observados en la infancia dentro de este grupo.

Se mencionaron aspectos como la influencia de la religion en la alimentacion (como el consu-
mo de carne halaly la prohibicion de alcohol y productos derivados del cerdo en determinados
grupos); el sobrepeso infantil (com(in entre los nifios de origen turco y marroqui) y las actitudes
hacia la comida, como la tendencia a no desperdiciar alimentos y a evitar que los nifios pasen
hambre. También se destacd la falta de conciencia sobre las sefiales de saciedad en los nifios.
También, en los Paises Bajos se han llevado a cabo estudios en personas residentes en Am-
sterdam de diferentes origenes étnicos sobre las diferencias en cuanto a su estado de salud,
como el estudio HELIUS (2024) o el estudio realizado por de Boer et al. (2015) sobre la nutricion
de personas inmigrantes de origen marroqui, turco o surinamés residentes en dicha ciudad, en
los que se observa que estas personas suelen seguir dietas influenciadas por sus creencias
religiosas y tradiciones culinarias. Estas dietas suelen incluir alimentos tipicos de sus paises
de origen y un menor consumo de grasas saturadas. Se observo que, por ejemplo, las personas
de origen turco habitantes en Amsterdam solian comer mas fruta que las personas holandesas
nativas; aquellas de origen surinamés y marroqui consumian relativamente menos cantidad de
grasas no saludables (saturadas). Debido a la diferente eleccion de alimentos, estos grupos en
promedio obtenian, a través de la dieta, menos fibra dietética, calcio, vitamina Ay, las mujeres,
entre ellos, menos vitamina B1. Ademas, la poblacion de origen surinamés obtenia menos hie-
rro y magnesio a través de la dieta. En general, en los grupos de poblacién inmigrante objeto de
estudio, el sobrepeso y la obesidad eran mas comunes que en los holandeses nativos.
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Mas recientemente se han publicado también datos en Alemania correspondientes al afio 2021
donde se observa una menor ingesta de vitamina D entre mujeres inmigrantes cuando se compard
con las mujeres no migrantes (Taghvaei et al., 2022).

3. Estado nutricional de la poblacion inmigrante. Condiciones clinicas re-

lacionadas con la nutricion

3.1 Sobrepeso y obesidad. Complicaciones

3.1.1 Prevalencia de sobrepeso y obesidad entre la poblacion inmigrante

En la Region Europea de la OMS, seglin estimaciones estandarizadas por edad para el afio 2016, la
prevalencia de obesidad entre la poblacion adulta fue superior a la de cualquier otra region de la
OMS, alcanzando proporciones epidémicas en dicha region y siendo Espafia uno de los paises de
la Union Europea con mayor prevalencia de obesidad y sobrepeso. La OMS estima que el 59 % de
los adultos tienen sobrepeso u obesidad, y mas de la mitad de los adultos, en 50 de los 53 Estados
miembros de la Region Europea, padecen sobrepeso u obesidad. Los niveles son méas altos entre los
hombres (63 %) que entre las mujeres (54 %) en toda la Region Europea de la OMS y en la mayoria
de los paises, con una prevalencia cercana o superior al 70 % para los hombres en varios paises.
El sobrepeso afectaria al 41 % de los hombres y al 30 % de las mujeres adultas, y la obesidad al 24
% de las mujeres y al 22 % de los hombres adultos, siendo los paises mediterrdneos y los del este
de Europa los que presentarian las cifras mas elevadas. La prevalencia de exceso de peso en esta
region ha aumentado desde 1975 en un 51 % y la obesidad en un 138 %, especialmente en los hom-
bres (OMS, 2022). Ademas, ninguno de los 53 Estados miembros de la Region comprometidos con
el objetivo mundial de la OMS sobre las enfermedades no transmisibles esta en vias de alcanzar la
meta de detener el aumento de la obesidad (OMS, 2021).

Segun los resultados del estudio ENE-COVID, sobre la situacion ponderal de la poblacion adulta
en Espaiia en 2020, un 55,8 % de la poblacion residente en Espafia mayor de 18 afios presentaba
exceso de peso (18,7 % obesidad y 37,1 % sobrepeso), siendo la prevalencia de obesidad severa del
4,9 % (Estudio ENE-COVID, 2023). Los Gltimos datos disponibles en adultos (con edad igual o supe-
rior a 18 afios), que corresponden con la Encuesta Europea de Salud 2020, indican que en Espafia
la prevalencia de obesidad es del 17 % en hombres y del 16 % en mujeres, la prevalencia de exceso
de peso es del 45 % en hombres y del 31 % en mujeres, y la prevalencia de obesidad severa alcanza
al 8 % de la poblacion adulta (6 % hombres y 9 % mujeres) (Ministerio de Sanidad, 2020). El exceso
de peso en adultos se ha mantenido estable en torno al 54 % desde 2011 hasta 2020, aunque en las
mujeres el exceso de peso (pero no la obesidad) ha aumentado en ese periodo (AESAN, 2020). La
prevalencia de sobrepeso y obesidad puede incluso seguir aumentando, lo que hace que la preven-
cion de la obesidad sea una prioridad en el futuro préximo para la salud de la poblacién y también
para la sostenibilidad de los sistemas sanitarios (OMS, 2022).

Respecto a otras situaciones ponderales, segln datos de la Encuesta Europea de Salud 2020
la prevalencia de bajo peso en adultos es del 2 % (3 % mujeres y 0,8 % hombres) (Ministerio de
Sanidad, 2020).

Por otro lado, como se ha comentado anteriormente, seglin datos recientes de la Oficina Estadis-



tica de la Union Europea (Eurostat, 2024a), en el afio 2022, Espafia fue el segundo pais de la Unién
Europea con mayor porcentaje de poblacion inmigrante (18 % del total de inmigrantes en los paises
de la Union Europea), solo precedido por Alemania. Durante las dos Gltimas décadas, Espafia ha
experimentado un intenso crecimiento de la poblacidn inmigrante procedente, mayoritariamente,
de Colombia, Venezuela y Marruecos (INE, 2025a). Sin embargo, y a pesar de esta tendencia, asi
como de la importancia del lugar de nacimiento y del proceso migratorio como determinantes de
la desigualdad, pocos estudios se han centrado en las desigualdades en obesidad entre poblacion
inmigrante y autéctona en Espafia.

Se ha descrito un aumento de la prevalencia de sobrepeso y obesidad entre la poblacién inmi-
grante. Este fendmeno se ha explicado a través de la teoria del «fenotipo ahorrativo», que postula
que ciertos grupos étnicos, al haber desarrollado mecanismos de resistencia a la insulina en con-
textos de escasez alimentaria, pueden volverse mas vulnerables a la obesidad y sus complicacio-
nes, como la diabetes tipo 2, cuando se trasladan a otros paises y entran en contacto con un am-
biente mas obesogénico, con dietas con un mayor aporte de alimentos de alta densidad energética,
ricas en azlcares simples y estilos de vida mas sedentarios (Hales y Barker, 2001) (Astrup et al.,
2008) (Siddiqui et al., 2019). Se ha publicado recientemente una revision sistematica y un metanalisis
que evalla estos aspectos (Bueno et al., 2023). El analisis de los datos mostro que las personas in-
migrantes en edad adulta experimentan una mayor prevalencia de diabetes tipo 2 que las poblacio-
nes de destino (RP (Razon de Prevalencia): 1,48; IC 95 % (Intervalo de Confianza del 95 %): 1,35-1,65)
y origen (RP: 1,80; IC 95 %: 1,40-2,34). Del mismo modo, existe un exceso significativo de prevalencia
de obesidad en la poblacion infantil inmigrante (RP: 1,22; IC 95 %: 1,04-1,43), aunque no entre la
poblacion adulta inmigrante (RP: 0,89; IC 95 %: 0,80-1,01).

Varios estudios realizados en Estados Unidos y Europa han mostrado importantes variaciones
en la prevalencia de obesidad entre la poblacion inmigrante y la poblacién autéctona del pais de
acogida (Agyemang et al., 2024), sin embargo, existen muy pocos estudios realizados en poblacion
espaiiola. En este sentido, Marin-Guerrero et al. (2010) analizaron la prevalencia de obesidad en
personas inmigrantes residentes en Madrid. En el estudio que llevaron a cabo se observé que el
porcentaje de personas con obesidad fue mayor entre la poblacién inmigrante que entre la pobla-
cion espafiola, a excepcion del grupo de las personas procedentes de paises de Europa occidental.
Segln el género, los inmigrantes varones de Europa del Este y América Central y del Sur, y las
mujeres procedentes de Africa-Asia y Europa del Este mostraron mayores indices de obesidad.

Eltiempo de residencia de las personas inmigrantes y la obesidad ha mostrado sisteméaticamente
una asociacion positiva en diversos estudios realizados en Estados Unidos y Canada. Sin embar-
go, los estudios en paises europeos han obtenido resultados menos consistentes. En Francia, por
ejemplo, en el afio 2014, se llevo a cabo una encuesta sobre los riesgos alimentarios y sanitarios
para las personas inmigrantes en situacion precaria, dentro de uno de los programas de Médicos
del Mundo en Francia (Chappuis et al., 2017). La encuesta se realizd en siete centros y reveld que el
78,5 % de las personas inmigrantes vivia en hogares con limitado acceso a alimentos, gastaban 2,5
euros diarios en comida, con un promedio de 2,2 comidas al dia, y el 45,9 % pas6 al menos 1 dia sin
comer en el tltimo mes. Solo el 42 % habia recurrido a organismos de ayuda alimentaria. Respecto
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al estado nutricional, el 34,1 % presentaba sobrepeso y el 18,7 % obesidad. Los resultados destaca-
ron lanecesidad de garantizar el acceso a alimentos saludables y adaptar acciones preventivas. En
un estudio llevado a cabo en Paises Bajos, por Garssen et al. (2003) sobre los riesgos de mortalidad
entre las personas extranjeras y las nativas, se observo que, entre 1996 y 2001, el riesgo de morta-
lidad de las personas extranjeras no occidentales en los Paises Bajos fue significativamente mas
alto que el de la poblacion nativa, especialmente antes de los 35 afios. Sin embargo, en los hombres
marroquies mayores de 35 afios, el riesgo de mortalidad fue considerablemente méas bajo que en
los holandeses. En cuanto a la alimentacion y nutricion, se destaco que los habitos alimenticios
saludables fueron factores protectores clave para los hombres marroquies, que presentaban una
tasa de mortalidad mas baja en enfermedades cardiovasculares y cancer en comparacion con los
holandeses. Estos habitos, que incluian, ademas, menor consumo de tabaco y alcohol, podrian ex-
plicar la menor mortalidad observada entre los hombres marroquies. Los autores concluyeron que
investigar los habitos alimenticios y su impacto en la salud de la poblacién marroqui, asi como de
otros grupos no occidentales, tiene una alta relevancia para la salud publica en los Paises Bajos.

En cuanto a Espafia, en un estudio de Gutiérrez-Fisac et al. (2010) se encuest6 a 7155 personas
mayores de 18 afios residentes en la ciudad de Madrid, entre noviembre de 2004 y mayo de 2005. Se
recogid informacion sobre la condicién de inmigrante (pais de nacimiento); tiempo de residencia
en Espafia; obesidad; caracteristicas sociodemograficas y estilo de vida. En comparacion con la
poblacion espafola, el Odds Ratio (OR) de obesidad en la poblacion inmigrante segin el tiempo de
residencia fue menor que 1 en todos los grupos, aproximandose a 1 a medida que aumentaba el
tiempo de residencia (OR: 0,67; 0,73y 0,81 para personas inmigrantes con menos de 2, 2-4 y 5-9 afios
de residencia en Espaiia, respectivamente), hasta los 10 o mas afios de residencia, en que dismi-
nuyo (OR: 0,69). Es decir, a medida que las personas inmigrantes pasaban mas tiempo en Espaiia,
su riesgo de desarrollar obesidad se acercaba al de la poblacion espafiola, sin embargo, después
de 10 afios, este riesgo volvia a reducirse ligeramente. La magnitud de esta asociacion se redujo
considerablemente tras ajustar por variables sociodemogréaficas y de salud percibida, pero no se
modificé mas tras ajustar por variables de estilo de vida.

Posteriormente, en el estudio AFINOS (Esteban-Gonzalo et al., 2015) se compararon las preva-
lencias de sobrepeso en poblacion adolescente nativa espafiola y poblacién inmigrante, residentes
en la Comunidad de Madrid, y si la duracion de la residencia afectaba al riesgo de que la poblacion
inmigrante tuviese sobrepeso. La poblacion de estudio fue una muestra representativa de personas
adolescentes de 13 a 17 afios (n= 2081, 1055 mujeres). Los datos se recogieron entre noviembre de
2007 y febrero de 2008 mediante una encuesta transversal en la que se utilizd la altura y el peso au-
toinformados para calcular el indice de Masa Corporal (IMC). En general, no se detectaron diferen-
cias significativas en el riesgo de sobrepeso entre la poblacién nativa espafiola y la poblacion inmi-
grante. Sin embargo, las personas inmigrantes que residian en Espafia desde hacia 6 afios 0 menos
si mostraban un mayor riesgo de sobrepeso que la poblacion adolescente espafiola (OR: 1,57) y que
la poblacion inmigrante que llevaban viviendo en Espaiia mas de 6 afios (OR: 1,98). Los cambios
en el estilo de vida asociados a una mayor duracion de la residencia en Espafia parecen tener un
efecto ligeramente protector sobre el riesgo de sobrepeso en la poblacidn inmigrante.



En otro estudio realizado en poblacion infantil y adolescente autéctona e inmigrante, de 2 a 14
afos y residentes en Espafia, se analiz6 la prevalencia de sobrepeso/obesidad, y se exploré su re-
lacion con factores socioeconomicos, habitos y condiciones de vida y salud (Moncho et al., 2022).
Este estudio utilizé datos de la Encuesta Nacional de Salud de 2017, que recoge informacion sanita-
ria de la poblacion residente en Espafia y se ajustaron modelos de regresion logistica multivariante
para estimar el riesgo de sobrepeso/obesidad. La muestra final consistié en 2351 hogares. La po-
blacién infantil de origen inmigrante presenté una prevalencia global de sobrepeso y/u obesidad
significativamente mayor que la poblacion nativa, tanto en nifios (40,5 % frente a 29,5 %) como
en nifias (44,8 % frente a 30,3 %), y un mayor riesgo ajustado de sobrepeso/obesidad (OR: 1,67).
Ademas, se observo que la poblacion infantil de origen inmigrante tenia mayor riesgo de consumir
refrescos azucarados, hacer menos ejercicio y utilizar mas los dispositivos electrénicos. En conclu-
sién, los autores sefialan que el mayor riesgo de adquirir diferentes habitos que pueden contribuir
a desarrollar sobrepeso y de tener sobrepeso/obesidad en poblacidon infantil de origen inmigrante
deberia orientar las politicas e intervenciones de salud publica, haciendo hincapié en los grupos
de mayor riesgo e incorporando consideraciones sobre desigualdades socioeconémicas. Segln
concluyen los autores, conocer las variables sociodemograficas que pueden promover la obesidad
infantil, incluyendo el origen del nifio, proporcionaria una herramienta adecuada para intervenir
en la prevencion y/o reduccion del exceso de peso en las comunidades més vulnerables, adap-
tando las estrategias y politicas a cada grupo de poblacion y a sus necesidades. En este sentido,
las intervenciones dirigidas a lograr la adquisicion y desarrollo de habitos y patrones alimentarios
saludables, tanto para los nifios como para sus familias, tendran un impacto positivo en su salud
y en la salud de la futura poblacién adulta. Por ello, las politicas e intervenciones de salud pablica
dirigidas a la prevencion y tratamiento de la obesidad infantil deben incorporar un enfoque sensible
y claro sobre las desigualdades sociales y econémicas, haciendo hincapié en los grupos de mayor
riesgo como puede ser la poblacion inmigrante (Moncho et al., 2022).

En un estudio realizado en Cataluiia (Gonzalez-Solanellas et al., 2011), se evaluaron los patrones
alimentarios y el estado nutricional de una muestra aleatoria de 201 personas atendidas en un
centro de salud urbano, con una edad media de 32,81 afios (Desviacion Estandar (DE): 6,72), que
incluia un 62,7 % de personas migrantes (126) (lugar de procedencia: 63 personas de procedencia
asiatica: 38 personas de procedencia filipina y 25 personas de procedencia indo-pakistani; de otros
paises europeos: 17 personas; de América latina y Caribe: 37 personas; de Marruecos: 9 personas).
Se observé un aumento de la prevalencia de obesidad en la poblacion inmigrante (44,4 % ver-
sus 20,3 %; p=0,001), asi como un aumento del porcentaje de personas con obesidad visceral, eva-
luada por la circunferencia de la cintura. El porcentaje de personas que referian practicar ejercicio
fisico fue menor en la poblacion inmigrante (42,1 % versus 62,7 %; p=0,013).

En el municipio de Villanueva de la Cafiada, de Madrid (Avila et al., 2019), se analizé la ingesta
dietética de una muestra de 68 personas inmigrantes que acudian a charlas de orientacién y ayuda,
organizadas por el ayuntamiento de dicha localidad, con una edad media de 36,8 afios (10 afios)
en mujeres y 31,7 afios (7,1 afios) en varones. Esta poblacion procedia, fundamentalmente, de
América Central y del Sur (66,2 %), en menor medida de Centroeuropa y Europa del Este (19,1 %) y

Tt U 00J13UBIO 9HWOD (3 BISIAGL |



Ti7 oU 0913UBID 9)IW09 |3p eIsInaL |

minoritariamente de Africa (10,3 %). La prevalencia de obesidad, definida por un IMC superior a 30
kg/m? fue de 15,9 % en mujeres y 20,8 % en hombres, y de sobrepeso (IMC: 25-30 kg/m?) del 34,1 %
de mujeres y 37,5 % en hombres.

3.1.2 Factores de riesgo de obesidad entre la poblacion inmigrante
Cuando las personas emigran, generalmente experimentan un desarraigo, no solo de su entorno,
sino también de su familia, lo que se traduce en un desarraigo cultural que puede acompafar-
se de depresion y otros problemas de salud mental que predisponen al consumo de sustancias
perjudiciales para la salud, no solo del alcohol, sino también de ciertos alimentos, rebasando los
limites recomendables. Existen pruebas que sugieren que las poblaciones inmigrantes de paises
de renta baja o media que migran a paises de renta alta muestran un cambio significativo en los
comportamientos obesogénicos en la sociedad de acogida, y que estos cambios estan asociados
al desarraigo cultural. En una revisién sistematica se evaluaron estudios realizados en Estados
Unidos con poblaciones inmigrantes procedentes de ocho paises diferentes (Delavari et al., 2013).
Seis estudios indicaron asociaciones generales positivas entre un mayor desarraigo respecto a su
cultura de procedencia y el IMC, aunque en tres estudios se observé que a mayor desarraigo cul-
tural menor IMC, principalmente entre las mujeres. Se desarrollaron varias hipotesis explicativas
potenciales para estos patrones emergentes. El «efecto del inmigrante sano» puede disminuir con
un mayor desarraigo cultural, ya que la cultura de acogida puede fomentar un aumento de peso,
menos saludable, que las culturas de origen. Esto parece ser especialmente cierto en el caso de los
hombres, y es probable que una forma rapida de transicidn nutricional contribuya a ello. Los resul-
tados incoherentes observados en las mujeres pueden deberse a la interaccion de las influencias
culturales sobre la imagen corporal, la eleccion de alimentos y la actividad fisica. Es decir, el ideal
occidental de un cuerpo femenino eshelto y la mayor valoracion de la actividad y la forma fisica
pueden contrarrestar el entorno alimentario obesogénico de las mujeres inmigrantes.
Actualmente se apunta a otros muchos factores como responsables del riesgo de obesidad en la
poblacién inmigrante, mas alla del desarraigo cultural. Entre ellos destaca el ambiente donde viven
las personas inmigrantes, que puede tener un papel importante en las conductas alimentarias y
estilos de vida que estas adopten, favoreciendo la ganancia o disminucién del peso corporal, del
mismo modo que la necesidad de adaptarse a un entorno urbano. El lugar de socializacion de las
personas inmigrantes y sus creencias culturales y los roles de género, asi como sus preferencias
corporales configuraran la forma en que éstas adquieran unos determinados habitos alimentarios
y conductas de salud. Y, por supuesto, el estatus socioecondmico y el grado de formacién acadé-
mica logrado modularan también estas asociaciones, con riesgo de aumentar el peso corporal,
afladiendo vulnerabilidad a la condicion de inmigrante. En este sentido, se han examinado las des-
igualdades en la obesidad segtn el lugar de nacimiento y el nivel educativo en hombres y mujeres
en Espafia. En un estudio transversal en el que se utilizaron datos de la Encuesta Nacional de Salud
2011-2012 y de la Encuesta Europea de Salud en Espafia 2014, con 27 720 personas adultas de entre
18 y 64 afios, de las cuales 2431 eran inmigrantes (Rodriguez-Alvarez et al., 2018), se observd una
mayor probabilidad de obesidad en las mujeres inmigrantes y una menor probabilidad de obesidad



en los hombres inmigrantes, en relacién con la poblacion nativa, después del ajuste. Se observd
heterogeneidad significativa para la asociacion del lugar de nacimiento y la obesidad segln la
educacion en los hombres: los hombres con niveles educativos mas bajos presentaban una menor
prevalencia de obesidad que los nativos con un nivel educativo similar. Este estudio sugiere que
el lugar de nacimiento puede afectar al riesgo de obesidad en las mujeres y en los hombres. Sin
embargo, esta relacion entre el nivel educativo y la obesidad puede ser diferente en hombres y
mujeres.

3.1.3 Complicaciones de la obesidad en la poblacion inmigrante en Espaiia: diabetes tipo 2 y ries-
go cardiometabélico
La obesidad visceral se asocia con un mayor riesgo de complicaciones metabdlicas.

Algunos estudios han observado que la poblacion inmigrante tiene un mayor riesgo de desarro-
llar problemas cardiometabélicos. En el afio 2014, se realizd una revision bibliografica con el fin de
conocer los factores de riesgo conductuales y biolégicos de la enfermedad cardiometabélica en
la poblacién inmigrante en Espaiia (Fernandes et al., 2014). Se identificaron 117 articulos, aunque
s6lo 16 se incluyeron en la revision. Trece estudios fueron publicados a partir de 2009. En total, 15
articulos correspondieron a estudios transversales y 1 a un ensayo no aleatorizado; 5 eran de base
poblacional, 7 se realizaron en un entorno clinico y 4 en entornos mixtos (poblacional y clinico). En 9
estudios la muestra fue inferior a 500 participantes, y 15 estudios se realizaron a nivel local o regio-
nal. Trece articulos se centraron en los héabitos alimentarios y el estado nutricional, pero mostraron
una heterogeneidad sustancial en los objetivos y los resultados. Algunos estudios encontraron que
la frecuencia de obesidad era mayor en la poblacién inmigrante que en la autdctona espafiola, que
el tiempo de residencia en Espafia no se asociaba con la obesidad, y que los inmigrantes consu-
mian menos tabaco y alcohol, pero realizaban menos actividad fisica que los nacidos en Espaiia.
Esta publicacion concluyé que la informacion y la evidencia cientifica sobre el estilo de vida y los
factores de riesgo cardiometabdlico entre la poblacion inmigrante en Espafia era bastante escasa,
y no permite caracterizar el perfil de riesgo de esta poblacion.

A pesar de la escasa produccion cientifica, en estudios recientes se sigue poniendo de manifies-
to el mayor riesgo de enfermedades cardiometabdélicas en la poblacion inmigrante. En un anélisis
realizado en la cohorte europea IDEFICS/I.Family que incluye poblacién espafiola, con 8745 nifios
de 2 a 17 afios (Lindblad et al., 2023) se utilizaron modelos de regresion lineal para investigar la
asociacion entre el origen migrante de los progenitores (uno o dos progenitores inmigrantes frente
a progenitores nativos) y el IMC, la puntuacion del sindrome metabélico (SM) y sus componentes
individuales. Las variables de resultado se parametrizaron como puntuaciones «z» especificas por
edad y sexo. Se realizaron ajustes en funcion de la edad, el sexo, el pais y el nivel educativo de los
progenitores y, ademas, en funcion de los ingresos de estos, el estilo de vida, incluidos los factores
dietéticos, y el IMC materno. Por término medio, los nifios con dos progenitores inmigrantes tenian
puntuaciones «z» mas altas de IMC (DE: 0,24) y puntuacion de SM (DE: 0,30) en comparacion con
los nifios con progenitores nativos, mientras que no se observaron diferencias significativas en los
nifios con un progenitor inmigrante. Las asociaciones se atenuaron al controlar el IMC materno y
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la actividad en clubes deportivos. El nivel educativo de los progenitores modificé las asociaciones
con el IMC y las puntuaciones «z» de SM, de forma que fueron mas pronunciadas en los nifios con
un bajo nivel educativo de los progenitores.

Igualmente, se realizé un estudio con 1080 adolescentes de 12, 14y 16 afios de edad, que asistian
a 24 centros de ensefianza secundaria inscritos en el ensayo del Programa Sl! en Espafia (Marti-
nez-Gomez et al., 2024). Tras evaluar las «trayectorias de salud cardiovascular» (CVH, CardioVascu-
lar Health pathways), definidas segun los criterios de la American Heart Association como los cam-
bios en el tiempo de los factores de riesgo cardiovascular (tabaquismo, IMC, actividad fisica, dieta,
presion arterial, colesterol total y glucosa en sangre), se observé que los adolescentes de familias
con ingresos medios-bajos, nivel educativo medio-bajo y origen inmigrante, pertenecian con mayor
frecuencia a grupos con trayectorias de salud cardiovascular pobres o en declive y ademas pre-
sentaban mayor indice de prevalencia de sobrepeso/obesidad y sindrome metabélico a los 16 afios.

Estos datos hacen necesario realizar intervenciones de prevencién en etapas tempranas de la
vida, prestando especial atencion a las poblaciones vulnerables, como es la poblacién migrante.

Respecto a las patologias metabdlicas, los escasos datos disponibles en Espafia sugieren que
las personas inmigrantes con diabetes tipo 2 son, generalmente, mas jovenes que las personas
nativas espafiolas y sin complicaciones graves, aunque con un control metabélico inferior al de la
poblacion autdéctona (Franch-Nadal et al., 2013). Investigaciones realizadas en centros de atencion
primaria indicaron que la prevalencia de diabetes tipo 2 en inmigrantes de India y Pakistan era tres
veces mayor que en la poblacion espafiola, y que su aparicion era mas temprana (Valerio et al.,
2006). Algunos estudios han observado un aumento del riesgo de diabetes gestacional en mujeres
residentes en Espaiia, procedentes del Magreb, Asia y Oriente Medio (Ords, 2023).

Por otro lado, se ha observado una mayor prevalencia de factores de riesgo cardiovascular entre
la poblacién inmigrante, lo que triplica el riesgo de enfermedades coronarias en comparacién con
la poblacion espafiola (Ortega et al., 2012).

En una revisién de la literatura cientifica publicada entre 1960 y 2018, llevada a cabo por Agye-
mang y van den Born (2018), sobre la carga de enfermedades no transmisibles entre grupos mi-
grantes en paises de ingresos altos, con especial atencion a las enfermedades cardiovasculares,
el cancer y la diabetes, se observo que la diabetes fue la Gnica enfermedad no transmisible con
prevalencia consistentemente mayor en todos los grupos inmigrantes comparados con las pobla-
ciones locales, desarrollandose ademas a edades mas tempranas. En cuanto a las enfermedades
cardiovasculares, los riesgos varian: por ejemplo, el ictus fue mas comdn en personas inmigrantes
del Africa subsahariana y del sur de Asia, mientras que la cardiopatia coronaria fue mas frecuente
en la poblacion inmigrante del sur de Asia y menos en los del norte de Africa. El riesgo también se
incremento con el tiempo de residencia. En el caso del cancer, las personas inmigrantes en Europa
presentaban menores tasas generales de morbilidad y mortalidad, excepto por los canceres rela-
cionados con enfermedades infecciosas, que eran més frecuentes, mientras que los canceres vin-
culados al estilo de vida occidental fueron menos comunes en las personas inmigrantes europeas.
No obstante, en América del Norte se observé un panorama mas complejo, con algunos grupos
mostrando tasas mas altas de cancer. En Australia, al igual que ocurria en Europa y Norteamérica,



se observan tasas elevadas de diabetes y variabilidad en las demas enfermedades no transmisibles
segun el origen. Los autores concluyen que los cambios en el estilo de vida tras la migracion y el
contexto del pais de destino influyen notablemente en el riesgo de desarrollo de enfermedades
no transmisibles. El estudio concluye, ademéas, que se necesitan investigaciones mas profundas,
longitudinales y culturalmente contextualizadas, para comprender mejor los factores que impulsan
estos riesgos diferenciados y para disefiar intervenciones preventivas y estrategias clinicas ade-
cuadas.

3.2 Desnutricion y deficiencia de micronutrientes

3.2.1 Desnutricion

La informacién sobre la prevalencia de desnutricién en la poblacién inmigrante, adulta y adolescen-
te, en Espafia, es muy limitada y no permite realizar una valoracion global. En un estudio publicado
por Mora et al. (2012), se analizaron los cambios en los habitos alimentarios asociados a la migra-
cion en una muestra de 101 adolescentes de origen marroqui residentes en Madrid, comparando
los indicadores antropométricos de su estado nutricional con otra muestra de 327 adolescentes
residentes en Marruecos.

En este estudio se observé un menor porcentaje de personas con sobrepeso y obesidad en la
poblacion adolescente que residia en Marruecos (6,3 % y 1,0 %, respectivamente) en comparacion
con la que vivia en Madrid (23 % y 4 %, respectivamente). En la muestra de poblacion residente en
Marruecos el sobrepeso coexistia con problemas de delgadez (5,5 %y 2,8 % en hombres y mujeres,
respectivamente) y delgadez grave (1,8 % de los hombres), mientras que en la muestra de la pobla-
cion residente en Madrid no se observaron casos de desnutricion. La talla media en los hombres
fue significativamente superior en los adolescentes que vivian en Madrid, lo que, segin los autores,
puede reflejar un mejor estado nutricional.

Hay muy poca informacién sobre la situacion nutricional de las personas inmigrantes de edad
avanzada residentes en Espafia y la informacién en los paises de nuestro entorno es también muy
limitada. Se ha encontrado un estudio, realizado en 2013, en el que se investigo el estado nutricional
de un grupo de 23 personas inmigrantes (20 de Turquia y 3 de origen arabe) frente a 37 no inmi-
grantes, mayores de 65 afios, que vivian institucionalizadas en dos centros de personas mayores
en Alemania (Paker-Eichelkraut et al., 2013). La desnutricion, definida como un IMC <22 kg/m? y/o
una circunferencia de la pantorrilla <31 cm, fue més prevalente entre las personas inmigrantes.
Sin embargo, este grupo tenia una peor situacion clinica, por lo que estos resultados se deben
interpretar con cautela.

En un estudio publicado recientemente se evalu¢ la situacion nutricional y la fragilidad en 153
personas inmigrantes sirias residentes en Turquia, con una edad media de 71,64 + 6,20 afios (Deger
et al., 2024). Utilizando el cuestionario Mini-Nutritional Assesment (MNA®), se observé que el 20,5 %
presentaban riesgo de desnutricion y el 3 %, desnutricion. En este estudio no se evalud un grupo
control.

No se han encontrado estudios que hayan evaluado el impacto de la condicion de inmigrante
sobre el riesgo de desnutricion relacionada con la enfermedad en nuestro pais. Los dos estudios
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més relevantes, Predyces (Alvarez-Hernandez et al., 2012) y SeDREno (Zugasti-Murilllo et al., 2021),

no incluyen esta variable en el anélisis.

3.2.2 Deficiencia de micronutrientes
Diversos estudios han observado que la poblacion inmigrante puede tener un aporte dietético re-
ducido de algunos micronutrientes, lo que puede tener un impacto negativo para su salud. Los

nutrientes mas evaluados y relevantes son la vitamina D, el hierro y la vitamina B12.

3.2.2.1 Deficiencia de vitamina D

En 2016 se publicé un metaanalisis sobre la prevalencia del déficit de vitamina D entre personas
migrantes de diferentes regiones geograficas del mundo (Martin et al., 2016). El objetivo del estudio
fue estimar la prevalencia de déficit de vitamina D (<50 nmol/I 0 <20 ng/ml) entre las personas mi-
grantes de piel oscura. Se identificaron 36 estudios en poblacién migrante, excluyendo las mujeres
embarazadas, ninguno de ellos realizado en Espafa, aunque si en paises del norte de Europa. La
prevalencia de déficit de vitamina D en migrantes de piel oscura, ajustada por la latitud del pais del
estudio, fue de 77 % (IC 95 %: 70-84). El metaanalisis incluyd también siete estudios realizados en
mujeres embarazadas inmigrantes de piel oscura. Este grupo presenté un mayor riesgo de deficien-
cia de vitamina D que las mujeres nativas de los paises receptores.

Durante los afios 2009-2010 se realiz6 un estudio en Espafia con medicién de la vitamina D que
incluia 502 mujeres embarazadas en el primer trimestre del embarazo (83 de las cuales eran inmi-
grantes) y que residian en la costa mediterranea (Pérez-Lopez et al., 2011). Los niveles de vitamina
D fueron mas bajos en las mujeres inmigrantes. Ademas, los niveles de vitamina D fueron espe-
cialmente bajos en mujeres de origen drabe en comparacion con mujeres caucasicas. Un estudio
similar realizado en el norte de Italia también encontré altas prevalencias de déficit de vitamina
D tanto en madres inmigrantes como en sus hijos recién nacidos, cuando se compararon con los
valores de las madres no inmigrantes (Cadario et al., 2015).

El paisy laregion de origen de la poblacion inmigrante puede influir en el riesgo de deficiencia de
vitamina D. En un estudio publicado en Finlandia se evalu6 el estado nutricional y la ingesta de vita-
mina D en personas inmigrantes de origen ruso, somaliy kurdo en relacidn con las personas nativas
(Adebayo et al., 2020). La prevalencia de deficiencia e insuficiencia de vitamina D fue mayor en la
poblacién inmigrante global que en la poblacién finlandesa, especialmente en las personas de ori-
gen kurdo o somali. Los niveles plasmaticos de 25-hidroxi-vitamina D (25-OH-D) fueron de 64 nmol/l
(1C 95 %: 62-66), 44 nmol/I (IC 95 %: 41-46), 35 nmol/I (IC 95 %: 34-37) y 64 nmol/I (IC 95 %: 62-66) para la
poblacién rusa, somali, kurda y finlandesa, respectivamente. Se observaron también diferencias en
la dieta y en la ingesta de alimentos fortificados. No se evalu6é de manera especifica la exposicion
a la luz solar, que podria influir en un mayor riesgo de deficiencia de vitamina D.

La deficiencia de vitamina D puede ser mayor cuando las personas migran a un pais de otra lati-
tud. En un estudio realizado en Reino Unido se observé una elevada prevalencia de deficiencia de
vitamina D en poblacién inmigrante procedente de Bangladesh, muy superior a la que presenta la



poblacion britanica nativa y a la de la poblacion nativa de Bangladesh en su pais de origen (Smith
et al., 2021).

La deficiencia de vitamina D en la poblacién inmigrante podria condicionar un mayor riesgo
de osteoporosis. No se han encontrado estudios realizados en Espafia sobre la prevalencia de
osteoporosis en poblacién inmigrante en comparacion con la poblacion nativa. En Europa, en un
estudio realizado en la Republica Checa en poblacion inmigrante afgana se observé que la edad
a la que ocurria una fractura de cadera era menor en las personas de origen afgano que en las
nativas (58 afios versus 81 afios, respectivamente, p <0,001). Asimismo, las mujeres afganas tenian
su primera fractura a una edad mas temprana que los varones (54 afios versus 63 afios, respectiva-
mente, p=0,002), sin que se observaran diferencias en relacion con el género en la poblacion checa
(Zelenka et al., 2019).

3.2.2.2 Deficiencia de hierro
La deficiencia de hierro puede ser mas frecuente en la poblacion inmigrante; la mayoria de los
estudios se han realizado durante la adolescencia o la gestacion.

Un estudio realizado en Almeria evalué a 405 adolescentes y observd una prevalencia de de-
ficiencia de hierro de 13,3 %, con un 1,2 % de anemia por déficit de este elemento. El analisis
multivariable observd que la condicion de inmigrante aumentaba el riesgo de esta deficiencia (Iba-
fiez-Alcalde et al., 2020).

En un estudio realizado en Grecia con 209 adolescentes gestantes, con un 11,6 % de mujeres
migrantes de los Balcanes, Oriente Medio y Asia, se observo un mayor riesgo de anemia por déficit
de hierro en las mujeres inmigrantes y en las que pertenecian a estratos sociales desfavorecidos
(Theodoridou et al., 2024).

3.2.2.3 Deficiencia de vitamina B12

Esta revision no ha encontrado publicaciones que hayan evaluado el estado nutricional de la vita-
mina B12 en poblacién inmigrante en Espafia, en comparacion con personas nativas. En estudio
llevado a cabo en Dinamarca con 160 personas en condicion de refugiadas, se observo que, aunque
existia una baja prevalencia de enfermedades trasmisibles, la deficiencia de micronutrientes era
muy frecuente (vitamina D: 76 %, vitamina B12: 31 % y anemia: 12 %) (Andersen et al., 2020). También
en Dinamarca, un estudio més reciente evalué a 1431 personas refugiadas procedentes de distintos
paisesy observo deficiencia de vitamina B12 en el 11,8 % de la poblacién infantil y adolescente, y en
el 21,9 % de la poblacion adulta (Hvass et al., 2021), mas frecuente en personas del sureste asiatico.
Otros estudios realizados en Canada (Quay et al., 2015) y en Nueva Zelanda (Gammon et al., 2012)
observaron también una elevada prevalencia de déficit de vitamina B12 en poblacién inmigrante
procedente del sureste asiatico, especialmente si seguian una dieta vegana.

3.3 Trastornos de la conducta alimentaria
Diversos estudios han evaluado el impacto de la condicién de migrante, especialmente en la po-
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blacion adolescente, sobre la salud mental (Lievrouw et al., 2024). Entre los problemas de salud
mental, los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA) pueden afectar directamente a la ingesta
de nutrientes y al estado nutricional.

Los TCA son un problema de salud grave y de causa multifactorial, que pueden dar lugar a obe-
sidad, desnutricion y déficit de micronutrientes. Se trata de enfermedades que afectan fundamen-
talmente a la poblacién adolescente y, especialmente, a mujeres. Diversos estudios han evaluado
el efecto de la condicion de migrante en el riesgo de desarrollar estos trastornos, en relacién con
la poblacion nativa. En Espafia, la informacién del impacto de la situacion de inmigrante sobre el
desarrollo de los TCA es adn limitada, si bien los estudios publicados coinciden en que son mas
frecuentes en la poblacién inmigrante que en la nativa.

Una revision sistematica con metaanalisis, publicada recientemente, incluye 10 estudios, 2 de
ellos realizados en Espafia. Los autores observaron que cuando se utilizaba un criterio diagnos-
tico establecido, las personas inmigrantes tenian una menor probabilidad de ser diagnosticadas
de trastorno de la conducta alimentaria, con un OR de prevalencia agrupada entre las personas
inmigrantes y la poblacion nativa de 0,45 (IC 95 %: 0,35-0,59). Sin embargo, estos resultados parecen
depender del método de evaluacion utilizado para el diagnéstico y su adecuacion para ser utilizado
en poblacion inmigrante y pueden depender también de la facilidad de acceso de estas personas al
sistema sanitario (Siddigi et al., 2024).

Los estudios realizados en Espafia parecen indicar que la prevalencia de los TCA en Espafia
depende de la poblacion evaluada y de la herramienta utilizada para su deteccion. Una revision
reciente incluye 37 estudios, la mayor parte realizados en la Comunidad de Madrid y en Catalufia
(Benitez et al., 2024). Este articulo destaca la heterogeneidad de los estudios, en cuanto a las ca-
racteristicas de la poblacion evaluada, el rango de edad y la metodologia aplicada, lo que limita la
obtencion de una informacion adecuada.

En un estudio realizado en la Comunidad de Madrid se evalu6 el riesgo de TCA entre la poblacion
adolescente nativa y la poblacion inmigrante, residentes en Madrid y evalué el impacto del tiempo
de residencia en Espaiia (Esteban-Gonzalo et al., 2014, 2015). La evaluacion se realizé entre noviem-
bre de 2007 y febrero de 2008, en una muestra representativa de adolescentes con edades com-
prendidas entre 13 y 17 afios, con un total de 2077 personas (1052 mujeres). Se observo un mayor
riesgo de presentar un TCA en las mujeres adolescentes inmigrantes que en las nativas (OR: 1,95; IC
95 %: 1,29-2,95; p=0,001), de acuerdo con los tres modelos de regresion logistica que construyeron
los autores. Las adolescentes con un menor tiempo de residencia presentaban un mayor riesgo de
TCA. Asi, se observd una diferencia en la prevalencia de TCA si el tiempo de estancia en nuestro
pais era inferior a 6 afios (OR: 2,44; I1C 95 %: 1,42-4,18; p= 0,001), sin que se encontraran diferencias
entre las adolescentes nativas y las migrantes con un tiempo de residencia >6 afios. En el caso
de los varones no se observaron diferencias en el riesgo de TCA entre los adolescentes varones
nativos y los varones inmigrantes, tanto en conjunto como en relacion con el tiempo de residencia.

Este mismo grupo publicd, posteriormente, un estudio de seguimiento longitudinal durante 2
afios, realizado en un grupo de 981 adolescentes, con una edad al inicio de 11-19 afios. El riesgo
de TCA se evalud mediante el cuestionario SCOFF (Sick, Control, One stone, Fat, Food). Los autores



observaron que los adolescentes inmigrantes, tanto varones como mujeres, presentaron un mayor
riesgo de trastorno de la alimentacion. El estudio prospectivo mostré que los varones inmigrantes
presentaban mayor probabilidad de adquirir riesgo de trastorno de la alimentacion a lo largo de 2
afios, en comparacion con los varones adolescentes espafioles (Esteban-Gonzalo et al., 2019).

La prevalencia de TCA y el efecto de distintos factores se ha evaluado también en la Region de
Murcia en 730 adolescentes, de 12 a 17 afios, como parte del estudio EHDLA, (Lopez-Gil et al., 2023).
En esta poblacion, el 84,5 % era de raza caucasica, con un porcentaje de personas nativas del 76,0
%. Se observo una prevalencia de algin TCA en el 30,1 % de la poblacién total evaluada, siendo méas
frecuente en mujeres que en varones y en la poblacion inmigrante, con un OR: 2,22 (IC 95 %: 1,51-
3,25). Los autores proponen algunas razones que pueden explicar esta mayor prevalencia como son
el estrés aculturativo y la posicion de minoria étnica.

A pesar de que se han publicado pocos estudios, se ha podido observar que la condicion de in-
migrante en Espafia puede asociarse con un mayor riesgo de desarrollar TCA, que parece ser mas
importante los primeros afios tras la llegada a nuestro pais. No existe informacion suficiente sobre
la influencia del pais de origen, la relacion con los factores socioeconémicos, culturales o religio-
sos, la estructura familiar o la diferencia entre la poblacién inmigrante de primera generacion o
generaciones sucesivas. Por (ltimo, los datos discordantes que se observan en los estudios que se
basan en diagndsticos clinicos, y no en la evaluacion directa, sugieren que los TCA pueden pasar
inadvertidos en la poblacion inmigrante, en comparacién con las personas nativas.

En un estudio realizado en Dinamarca y Suecia, sobre una base poblacional, se evaluaron todas
las personas, inmigrantes de primera y segunda generacion, y nativas, nacidas entre 1984 y 2002
(cohorte danesa) y entre 1989 y 1999 (cohorte sueca) que residian en el pais correspondiente a los
10 afios de edad (Mustelin et al., 2017). A estas personas se les hizo un seguimiento de manera
longitudinal para evaluar el desarrollo de un TCA, basandose en la informacién clinica hospitalaria
y ambulatoria. El estudio observé un menor riesgo de presentar un diagndstico de TCA en la pobla-
cién inmigrante con ambos progenitores extranjeros, en comparacion con la poblacién nativa. Los
autores reconocen que los resultados de este estudio no coinciden con otros, que si observan un
mayor riesgo y atribuyen esta diferencia a factores socioculturales o a una pobre deteccion de este
problema en la poblacién migrante.

El andlisis de este apartado merece incluir una revision breve de un TCA que ocurre con mayor
frecuencia en algunas culturas y en la poblacién inmigrante, como es la pica, que consiste en la
ingesta de productos que no son alimentos, como tiza, tierra (geofagia), yeso, fibras vegetales, etc.
Puede dar lugar a deficiencias nutricionales, especialmente de hierro o acido félico, asi como a in-
toxicacion por algunos minerales (Bonglaisin et al., 2022). En algunas regiones de Africa, la geofagia
es especialmente frecuente, asi como en Asia, América Central y del Sur, y Oriente Medio, y puede
pasar inadvertida en la poblacién inmigrante. En la mujer gestante esta préactica se favorece por la
creencia erronea de que puede disminuir las nduseas y vomitos (Hunter-Adams, 2016), lo que puede
aumentar el riesgo de anemia y otras complicaciones.

No se han encontrado estudios que eval(ien la prevalencia y relevancia de este TCA en Espafia.
En otros paises de nuestro entorno se han publicado casos clinicos aislados en poblacién inmigran-
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te (Yersin et al., 2012) (Miranda et al., 2024). Un estudio realizado en Francia evalut a 284 mujeres
inmigrantes, de las cuales 110 estaban embarazadas (38,7 %) (Caillet et al., 2019) y se observo un
14,1 % de consumidoras de arcilla (IC 95 %: 10,5-18,6), especialmente cuando procedian de Africa
Central u Occidental (odds ratio ajustada (aOR): 52,7; IC 95 %: 13,7-202,2). En otro estudio se observo
resultados similares, asi como un bajo conocimiento de los riesgos de esta practica para la salud y
como factor de riesgo de deficiencia de hierro (Decaudin et al., 2020).

4. Limitaciones en la busqueda bibliografica

Para elaborar este informe se ha realizado una revision narrativa de la literatura cientifica sobre la
situacién nutricional de la poblacién inmigrante, residente tanto en Espafia como en otros paises,
buscando informacion, no solo en bases de datos de referencias hibliogréficas o revistas indexa-
das, sino también, entre otros, en catalogos de bibliotecas o repositorios de tesis doctorales.

También se han revisado informes nacionales sobre el consumo de alimentos por la poblacién
espafiola, como, por ejemplo, el elaborado recientemente por el Ministerio de Agricultura, Pesca 'y
Alimentacion (MAPA, 2023), la Encuesta Nacional de Consumo de Alimentos en Poblacion Infantil
y Adolescente (ENALIA) (AESAN, 2014) o la Encuesta de Habitos de Compra y Consumo elaborada
por la Mesa de Participacion de Asociaciones de Consumidores (MPAC, 2023). Sin embargo, en
ninguno de estos documentos se hacen estudios comparativos entre la poblacion residente de
nacionalidad espafiola y la poblacion extranjera, es decir, no se tienen en cuenta la nacionalidad o
el pais de nacimiento de la poblacién de estudio.

Por otra parte, la mayoria de los estudios se han realizado en el norte de Europa vy, preferente-
mente, en poblaciones inmigrantes de origen sudasiatico, poniendo de relevancia la escasez de
estudios que comparen conductas alimentarias en una amplia gama de grupos étnicos minoritarios
que viven en diferentes contextos en Europa y en Espafia (Okutan et al., 2023). Cuando la informa-
cion relativa a Espafia ha sido nula o insuficiente se han revisado estudios publicados en paises
de nuestro entorno. Asimismo, se ha revisado la informacion sobre esta materia en los informes o
estudios elaborados por las Administraciones pablicas nacionales y se ha realizado una consulta a
las instituciones plblicas de diversos paises de la Union Europea con competencia en materias re-
lacionadas con la seguridad alimentaria a través de los puntos focales de la EFSA, sobre el estado
nutricional o la dieta de las personas extranjeras residentes en dichos paises, asi como sobre las
medidas de gestién o de comunicacion del riesgo dirigidas a la poblacién inmigrante, sobre esta
materia. De las 36 instituciones consultadas, 14 enviaron sus respuestas. Sin embargo, Gnicamente
5 (Austria, Francia, Grecia, Luxemburgo y Paises Bajos) enviaron informacion sobre estudios rea-
lizados con poblacion inmigrante o datos sobre la nutricién de este grupo de poblacién y los 9 or-
ganismos restantes informaron de que no habian realizado estudios o no disponian de informacion
sobre la situacion nutricional de la poblacidn inmigrante en sus paises.

Dentro de todo lo analizado, este informe presenta una serie de limitaciones vinculadas a los
estudios a partir de los cuales se ha realizado. En general, hay que tener en cuenta una serie de
adaptaciones metodoldgicas para cada contexto en el marco de una sensibilidad cultural y de co-
laboracién entre los actores responsables de los estudios y las poblaciones especificas objeto del



estudio para que los resultados no estén sesgados y permitan establecer préacticas alimentarias
mas saludables que mejoren el bienestar de cada grupo poblacional inmigrante particular que se
encuentre en circunstancias de vulnerabilidad (Okutan et al., 2023).

En general, la mayoria de los estudios analizados adolecen de uno o més factores que se detallan
a continuacion y que hay que tener en cuenta a la hora de plantearlos, para que se puedan obtener
resultados concluyentes inequivocos:

4.1 Heterogeneidad de la poblacion inmigrante
Las personas inmigrantes provienen de contextos culturales, étnicos y socioeconémicos muy di-
versos y tienen situaciones laborales y habitacionales en Espafia muy variadas. Esta heterogenei-
dad hace que los patrones dietéticos y el estado nutricional varien ampliamente, lo que complica
la generalizacion de resultados y la identificacion de tendencias comunes en estudios que, en oca-
siones, no logran captar estas diferencias de forma adecuada.

De hecho, no existe un consenso claro sobre quién debe ser considerado inmigrante ni sobre
como clasificar a estas personas (por ejemplo, inmigrantes por motivos econémicos, refugiados,
documentados o indocumentados). Esta falta de estandarizacion dificulta la comparacion entre
estudios y la generalizacion de conclusiones, ya que los grupos evaluados pueden tener caracte-
risticas muy distintas.

Ademas, ello conlleva a que haya una escasez de investigaciones en determinadas regiones o en
subgrupos especificos de poblaciones inmigrantes, lo que impide tener una vision global y compa-
rativa de la situacion nutricional en estos colectivos.

4.2 Diseiio de estudios y muestreo

La mayoria de las investigaciones adoptan un enfoque transversal, limitando la posibilidad de esta-
blecer relaciones causales o de observar cambios a lo largo del tiempo en la adaptacion nutricional
tras la migracion.

Ademas, una falta de control de las variables confusoras (nivel educativo, ocupacion, entorno
familiar o condiciones de vida) -las cuales pueden confluir e influir simultaneamente- para aislar
el efecto de la migracion sobre la ingesta dietética o estado nutricional, puede limitar la validez de
los estudios.

4.3 Limitaciones en los instrumentos de medicion e interpretacion de los
resultados

4.3.1 Falta de adaptacién cultural

Los cuestionarios y otros métodos (como el recordatorio de 24 horas o los cuestionarios de fre-
cuencia alimentaria) a menudo no estan validados o adaptados a las particularidades culturales y
lingiiisticas de cada grupo de poblacién inmigrante. Esto puede derivar en errores de interpretacion
o en la omisién de alimentos caracteristicos de determinadas culturas y considerarlos engafiosos,

pudiendo influir en la percepcion de alimentacién y en las practicas alimentarias.
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4.3.2 Sesgo en el auto-registro en el marco de la adquisicion y consumo de alimentos

Al depender del recuerdo y la percepcion subjetiva, los métodos basados en auto-registro pueden
estar afectados por errores de memoria, sub-registro o sobre-registro de alimentos, y dificultades
para estimar correctamente las porciones consumidas, ademas de ser un sistema complejo para
personas con bajo nivel de alfabetizacion y socioeconomia, que suele ocurrir en la mayoria de los
casos, y que coincide en el grupo poblacional inmigrante méas vulnerable.

4.3.3 Interpretacion de los parametros antropométricos

Debido a las diferencias en la composicion corporal y a otros factores, es necesario utilizar puntos
de corte adaptados a distintas etnias en la interpretacion de los pardmetros antropométricos para
el diagnéstico de obesidad y desnutricion.

4.4 Falta de datos longitudinales

La carencia de estudios con seguimiento a lo largo del tiempo limita la capacidad para analizar la
evolucion de la ingesta dietética y del estado nutricional en funcién del tiempo de residencia y el
proceso de adaptacion al nuevo entorno. Esto impide comprender plenamente cémo la migracion
influye en los habitos alimentarios a medio y largo plazo.

4.5 Consideracion insuficiente de variables contextuales

4.5.1 Factores socioecondmicos y de acceso

Aspectos como el nivel de ingresos econdmicos, la educacion, el acceso a alimentos saludables
y las barreras lingiiisticas pueden influir significativamente en la dieta y el estado nutricional, pero
no siempre se controlan de manera adecuada en los estudios, lo que ademas puede conducir a
escasez, veracidad u omision de informacion clave que pueda condicionar los resultados de dichos
estudios.

4.5.2 Entorno y politicas migratorias

Hay que considerar la nutricion y alimentacion adecuada dentro de un concepto mas global de
salud, por lo que el ambiente del pais de destino, las politicas de integracion y la disponibilidad de
servicios de salud o programas de apoyo pueden jugar un papel crucial, y su omisién puede limitar
la interpretacion de los hallazgos, ya que el coste de la atencion médica ligada o no, directa o
indirectamente, al coste de la alimentacion, puede afectar negativamente a la calidad de las elec-
ciones dietéticas en poblaciones inmigrantes desfavorecidas.

4.6 Evaluacion parcial de la calidad dietética

Muchos estudios se centran en aspectos cuantitativos, como el aporte calérico o la distribucion de
macronutrientes, sin analizar de forma integral la calidad de la dieta. La ausencia de evaluaciones
detalladas sobre la diversidad de alimentos y la ingesta de micronutrientes puede llevar a conclu-
siones incompletas sobre el estado nutricional real.



La literatura cientifica en relacién con la ingesta dietética y la situacion nutricional de las perso-
nas inmigrantes residentes en Espafia, en comparacion con la poblacion nativa, es muy escasa y
presenta limitaciones que dificultan disponer de una informacién completa y adecuada sobre esta
cuestion:

1. Los estudios muestran un tamafio muestral en general muy pequefio, circunscritos a areas
geograficas y entornos concretos, y con una representatividad de la poblacién a estudio limi-
tada.

2. El abordaje utilizado muestra grandes diferencias entre los estudios, que han sido fundamen-
talmente transversales o de casos y controles, con muy poca evidencia de los posibles cam-
bios en el tiempo y una falta de adaptacion cultural de las herramientas utilizadas.

3. No siempre se ha tenido en cuenta el pais de origen, el tiempo de estancia en Espafia, las
politicas de integracidn, la accesibilidad, la situacion sociocultural y econémica, y las barreras
lingliisticas, entre otros factores.

4. Tampoco se ha tenido en cuenta la etnia para la evaluacion de las medidas antropométricas.

5. Hay poca evidencia en relacion con el papel de la actividad fisica como factor que puede mo-
dular la relacion entre la ingesta dietética y las complicaciones nutricionales, especialmente
la obesidad.

6. La evidencia cientifica en poblacién inmigrante en Espafia es, en general, mas limitada que la
que tienen otros paises de nuestro entorno.

7. En conclusidn, las investigaciones sobre la ingesta dietética y el estado nutricional de las per-
sonas inmigrantes se enfrentan a desafios significativos que abarcan, desde la heterogenei-
dad poblacional y problemas en el disefio de estudio hasta la utilizacion de instrumentos de
medicion no adaptados y la omision de variables contextuales clave.

La evidencia cientifica revisada sugiere que:

1. La ingesta dietética de la poblacion inmigrante residente en Espafia es diversa y esta deter-
minada por una variedad de factores culturales, étnicos, econémicos y de accesibilidad a los
alimentos.

2. Una menor adherencia a las recomendaciones dietéticas saludables condiciona un mayor
riesgo de obesidad y sus complicaciones, como la diabetes tipo 2 0 un mayor riesgo cardio-
vascular, algo que puede ocurrir, con mayor frecuencia, en algunos grupos de poblacién in-
migrante.

3. Algunos estudios muestran un descenso en la ingesta de fibra y de algunos nutrientes, con
diferencias en funcion del pais de origen.

4. Una menor adherencia a las recomendaciones dietética saludables también aumenta el riesgo
de deficiencia de micronutrientes, como la vitamina D, hierro o la vitamina B12, especialmente
en poblacion de riesgo, como las mujeres durante la gestacion. Asi, las deficiencias de algunos
micronutrientes son méas frecuentes en la poblacién inmigrante que en la poblacion nativa.

5. La informacidn sobre el riesgo de desnutricion en la poblacion inmigrante es muy limitada y no
permite establecer una conclusion concreta.
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El Comité Cientifico propone las siguientes actuaciones:

1. Promover, junto con expertos en materia de inmigracion en Espaiia, la realizacion de estudios
que permitan caracterizar el estado nutricional de este grupo de poblacién, teniendo en cuenta
los patrones alimentarios en segundas generaciones y sucesivas, y en poblacion adolescente,
y la edad de llegada a Espafia.

2. Los estudios que se realicen deben superar las limitaciones de los estudios previos, lo que
implica adoptar metodologias longitudinales adaptadas a cada grupo étnico, asegurar la va-
lidez cultural de los instrumentos de evaluacidn y prestar especial atencion a la diversidad y
complejidad de la experiencia migratoria, para obtener una imagen mas precisa y completa del
impacto de la migracién sobre la salud nutricional.

3. Deberia promoverse el consumo de alimentos ricos en los nutrientes que las poblaciones inmi-
grantes de distintos paises suelen tener en deficiencia, con el fin de mejorar la calidad de su
dieta. Para lograrlo, sera crucial contar con la colaboracion de las Administraciones pablicas,
la industria alimentaria y la comunidad cientifica. Es importante facilitar el acceso a alimentos
saludables para mejorar la salud y el bienestar de la poblacién inmigrante residente en Espaiia.

4. Potenciar la educacion nutricional, especialmente dirigida a personas inmigrantes con me-
nos tiempo de residencia, teniendo en cuenta las condiciones culturales y socioeconémicas
particulares para cada grupo, prestando una especial atencion a las personas con actividad
temporera.
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El Comité Cientifico de la Agencia Espafiola de Seguridad Alimentaria y Nutricion (AESAN) ha lle-
vado a cabo una revision actualizada de las evidencias cientificas sobre la influencia del cambio
climatico en la transmision de patdgenos de origen alimentario. Este fendmeno global representa
una amenaza emergente para la seguridad alimentaria y la salud publica, ya que las alteraciones
en los patrones climaticos como el aumento de las temperaturas, la variabilidad en las precipita-
ciones y los cambios en la humedad ambiental afectan directamente a la ecologia, distribucion y
persistencia de agentes patégenos.
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Diversos estudios han demostrado que microorganismos como Salmonella spp., Campylobacter
spp., Escherichia coliy especies del género Vibrio incrementan su prevalencia en condiciones de
temperaturas elevadas. Asimismo, virus entéricos y ciertos parasitos se ven favorecidos por am-
bientes mas hiumedos e inestables. Estas condiciones también pueden contribuir al aumento de la
resistencia a los antimicrobianos. La globalizacion de los sistemas agroalimentarios ha intensifi-
cado el impacto del cambio climatico, ampliando las rutas de transmisién y facilitando la introduc-
cion de patégenos en nuevas regiones a través del comercio internacional. Este escenario no solo
afecta a la seguridad alimentaria en el corto plazo, sino que plantea riesgos estructurales para la
resiliencia y sostenibilidad de los sistemas alimentarios a medio y a largo plazo.

Frente a esta situacion, es prioritario reforzar los sistemas de vigilancia epidemioldgica median-
te el uso de tecnologias emergentes, incluyendo plataformas digitales para la gestion de riesgos.
Asimismo, resulta esencial fomentar la investigacion interdisciplinar sobre las interacciones entre
el clima y los patégenos, promover la cooperacion internacional en la formulacién de politicas efi-
caces de mitigacion, y potenciar la educacion y sensibilizacion ciudadana respecto a los riesgos
alimentarios vinculados al cambio climatico. La preparacidn ante eventos extremos, la mejora de
las infraestructuras sanitarias y la inversion en tecnologias para la deteccién, control y eliminacion
de microorganismos patdgenos en alimentos, agua y superficies de contacto constituyen también
elementos clave de una estrategia integral de prevencion.

Palabras clave
Cambio climatico, patégenos alimentarios, seguridad alimentaria, globalizacion.

Report of the Scientific Committee of the Spanish Agency for Food Safe-
ty and Nutrition (AESAN) on the effects of climate change on the risk of
transmission of foodborne pathogens

The Scientific Committee of the Spanish Agency for Food Safety and Nutrition (AESAN) has carried
out an updated review of the scientific evidence on the influence of climate change on the trans-
mission of foodborne pathogens. This global phenomenon represents an emerging threat to food
safety and public health, since alterations in weather patterns such as increased temperatures,
variability in rainfall and changes in environmental humidity directly affect the ecology, distribution
and persistence of pathogens.

Various studies have shown that microorganisms such as Salmonella spp., Campylobacter spp.,
Escherichia coli and species of the genus Vibrio are more prevalent in conditions of high tempe-
ratures. Likewise, humid and unstable environments favour enteric viruses and certain parasites.
These conditions may also contribute to increased antimicrobial resistance. The globalization of
agri-food systems has intensified the impact of climate change, expanding transmission routes and
facilitating the introduction of pathogens into new regions through international trade. This scenario
not only affects food safety in the short term, but also poses structural risks for the resilience and
sustainability of food systems in the medium and long term.



Faced with this situation, it is a priority to reinforce epidemiological surveillance systems through
the use of emerging technologies, including digital platforms for risk management. It is also essen-
tial to promote interdisciplinary research on the interactions between the climate and pathogens,
promote international cooperation in the formulation of effective mitigation policies, and enhan-
ce public education and awareness of food risks linked to climate change. Preparing for extreme
events, improving health infrastructures and investing in technologies for the detection, control
and elimination of pathogenic microorganisms in food, water and contact surfaces are also key
elements of a comprehensive prevention strategy.

Climate change, foodborne pathogens, food safety, globalization.

Cita sugerida

Comité Cientifico AESAN. (Grupo de Trabajo) Valero, A., Capita, R.M., Mayo, B., Mora, A.C., Rodrigo,
M.D., Sanchez, G.y Arrabal, P. Informe del Comité Cientifico de la Agencia Espafiola de Seguridad
Alimentaria y Nutricion (AESAN) sobre los efectos del cambio climatico en el riesgo de transmision
de patdgenos alimentarios. Revista del Comité Cientifico de la AESAN, 2025, 41, pp: 47-96.
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1. Introduccion

El cambio climatico es una realidad inequivoca, que se refleja en el incremento de las temperatu-
ras, la disminucién de las precipitaciones, los eventos climaticos extremos o la expansion del clima
de tipo semiarido y de especies exoticas invasoras. Sus efectos sobre la flora y la fauna pueden
comprometer la seguridad alimentaria y, en consecuencia, la salud de los consumidores (MITECO,
2020). El cambio climatico esta impactando en el sistema alimentario global a través de diferentes
vias directas e indirectas, planteando nuevos retos para la seguridad alimentaria y la salud humana
(NIH, 2022).

El Grupo Intergubernamental de Expertos sobre el Cambio Climatico (IPCC) sefiala que el cambio
climatico puede afectar a la seguridad alimentaria al modificar las dindmicas poblacionales de
organismos contaminantes, como consecuencia de alteraciones en los patrones de temperatura,
precipitaciones y humedad, asi como por el incremento en la frecuencia e intensidad de eventos
climaticos extremos (IPCC, 2022a). Estos factores pueden influir en la distribucién geografica y es-
tacional, asi como a la supervivencia de patdgenos causantes de enfermedades transmitidas a
través de los alimentos (Ziska et al., 2016) (NIH, 2022).

Algunos ejemplos de como el clima influye en la biologia de los organismos contaminantes in-
cluyen los cambios en la actividad de los hongos productores de micotoxinas, alteraciones en la
presencia de microorganismos en las cadenas alimentarias acuéaticas (como dinoflagelados, o bac-
terias del género Vibrio), y el aumento de lluvias intensas e inundaciones que favorecen la contami-
nacion de los pastos con microorganismos entéricos como Salmonella, facilitando su entrada en la
cadena alimentaria humana. En entornos terrestres, muchos patégenos de transmision alimentaria
provienen de la contaminacion entérica de origen humano o animal, y pueden dispersarse por el
viento (por ejemplo, a través del polvo o el suelo contaminado) o mediante inundaciones, fenéme-
nos que se ven intensificados por el cambio climatico (IPCC, 2019).

En la Conferencia de las Partes sobre el Cambio Climético celebrada en Bakd en noviembre de
2024 (COP29), se abordd el impacto del cambio climatico en los sistemas agroalimentarios, vin-
culado a la alteracion de los patrones de precipitaciones, a las temperaturas impredecibles y a
una mayor incidencia de fendémenos meteoroldgicos extremos, pudiendo estos efectos favorecer
la propagacion de microorganismos causantes de infecciones (COP29, 2024). El incremento de
las temperaturas, en particular, podria conducir a una mayor prevalencia de las infecciones mi-
crobianas y, en consecuencia, al aumento de las resistencias a antimicrobianos a nivel mundial
(Duchenne-Moutien y Neetoo, 2021). De hecho, la Organizacion de las Naciones Unidas para la
Alimentacion y la Agricultura (FAO) ha documentado este fendmeno en varios paises (FAQ, 2020).

Todo ello refuerza la necesidad de implementar medidas para mitigar el impacto del cambio cli-
matico sobre la salud. Como ejemplo de ello, la Agencia Espafiola de Seguridad Alimentaria y Nu-
tricion (AESAN) participa en el Programa de Trabajo 2021-2025 del Plan Nacional de Adaptacion al
Cambio Climatico (MITECO, 2020), actuando como entidad responsable de desarrollar acciones de
comunicacion sobre alimentacion, salud y sostenibilidad, desde una perspectiva de cambio clima-
tico.

En este contexto, se solicita al Comité Cientifico de la AESAN que revise las evidencias cientifi-



cas disponibles en el momento actual sobre los efectos del cambio climéatico en la transmision de
patdgenos alimentarios.

2. El cambio climatico como detonante de nuevos riesgos alimentarios

Tanto la variabilidad climatica como el cambio climatico representan amenazas significativas para
la seguridad de la cadena de suministro alimentario a través de diversas vias. Una de ellas es el
posible agravamiento de las enfermedades transmitidas a través de los alimentos, afectando a as-
pectos como la aparicion, persistencia, virulencia y, en algunos casos, a la generacion de toxinas
por parte de microorganismos patégenos. Ademas, en relacion con el cambio climatico, la seguri-
dad alimentaria puede verse comprometida por peligros quimicos, como plaguicidas, micotoxinas
y metales pesados.

Los cambios en los patrones climaticos, como la disminucion de las precipitaciones, el aumen-
to de la temperatura del aire y la mayor frecuencia de eventos climaticos extremos, generan im-
pactos directos e indirectos sobre la salud piblica. Entre ellos se encuentran la escasez de agua
segura para el riego, el uso intensificado de plaguicidas debido a la resistencia de las plagas, las
dificultades para mantener una cadena de frio adecuada (afectando a la conservacion segura de
los alimentos), y la aparicion de inundaciones que arrastran contaminantes quimicos a fuentes de
agua. En conjunto, estos factores pueden aumentar las enfermedades infecciosas de transmision
alimentaria, intoxicaciones, resistencia a los antimicrobianos y la bioacumulacién de sustancias
quimicas y metales pesados en el cuerpo humano (Duchenne-Moutien y Neetoo, 2021).

El cambio climatico afecta directamente a la abundancia, el crecimiento, la distribucion y la su-
pervivencia de los patdgenos, lo que modifica la prevalencia de enfermedades transmitidas a tra-
vés de los alimentos (Peng et al., 2023). Los patdgenos pueden expandir su distribucion geografica,
incrementando la propagacion de enfermedades hacia nuevas areas (Smith y Fazil, 2019). Entre los
factores criticos, la seguridad del agua potable destaca como clave en la transmisién de enferme-
dades infecciosas reemergentes. Por ejemplo, el aumento de precipitaciones e inundaciones pue-
de contaminar los suministros de agua, elevando el riesgo de brotes de enfermedades transmitidas
a través del agua, como las provocadas por Salmonella, Cryptosporidium y virus entéricos (Lynch
y Shaman, 2023).

El calentamiento global, la acidificacion de los océanos, las sequias, los incendios forestales, las
precipitaciones irregulares y otros eventos extremos estan dafiando de manera inédita los sistemas
alimentarios. Incluso un Gnico factor ambiental, como el aumento de la temperatura, puede ampli-
ficar multiples peligros para la seguridad alimentaria, con repercusiones en la salud pablica y el
comercio internacional. El cambio climatico afecta a la presencia de microorganismos y plagas, asi
como a la formacién de toxinas, pudiendo dar lugar a un incremento en la incidencia e intensidad de
enfermedades alimentarias. Ademas, condiciones como el calentamiento de aguas superficiales
marinas y el aumento de nutrientes favorecen la proliferacion de algas toxicas, causando brotes de
contaminacion en alimentos de origen marino (EFSA, 2020) (FAQ, 2020). Por ello, el cambio climéatico
también esta relacionado con alteraciones en las tasas de crecimiento de bacterias marinas pa-
tégenas y aquellas derivadas de la contaminacion fecal, asociadas al aumento de la temperatura
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del agua (FAO, 2018). Por ejemplo, la Agencia Europea de Medio Ambiente (EEA) ha reportado un
aumento de infecciones por Vibrio spp. en el Mar Béltico y predice que este riesgo continuara
extendiéndose hacia el norte (Vezzulli et al., 2016) (EFSA, 2024). Ademas, un clima mas célido puede
facilitar la mutacion y transferencia genética entre microorganismos, promoviendo la aparicién de
variantes patdgenas (FAQ, 2018).

Los eventos climaticos extremos, como las olas de calor, las tormentas, las lluvias intensas y las
sequias han aumentado en frecuencia e intensidad (IPCC, 2021). Estos fendmenos generan mdlti-
ples riesgos relacionados con la presencia y proliferacion de patdgenos, asociados, entre otros
factores, a:

¢ Condiciones favorables para la proliferacion de patdégenos al afectar a sistemas de tratamiento
de agua.

* Incremento en la susceptibilidad de los animales a enfermedades, aumentando la excrecion
de patégenos.

¢ Alteraciones en los patrones temporales de enfermedades infecciosas.

» Desarrollo de resistencias bacterianas debido al uso intensivo de antimicrobianos de uso
veterinario. El cambio climéatico favorece la resistencia bacteriana al alterar temperaturas y
ecosistemas, lo que incrementa el estrés en animales y fomenta el uso de antimicrobianos.

 Introduccion de vectores de patégenos en nuevas zonas agricolas.

¢ Transporte de agentes infecciosos hacia tierras de cultivo a través de inundaciones.

Para abordar estos desafios, se han desarrollado iniciativas internacionales, como el proyecto CLE-
FSA (2018-2020) liderado por la Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA) en Europa. Este
proyecto estableci6 una metodologia multicriterio para evaluar riesgos emergentes relacionados
con el cambio climatico. Entre los riesgos identificados, se encuentran el aumento en la frecuencia
y virulencia de ciertos patégenos y toxinas marinas (EFSA, 2020).

Preocupan particularmente los patégenos con baja dosis infecciosa, como los virus entéricos y
Campylobacter spp., aquellos con alta persistencia ambiental, como el complejo Mycobacterium
avium, y los que toleran variaciones extremas de temperatura y pH, como Salmonellay Escherichia
coli. Ademas, algunos patégenos, como Coxiella, pueden ser transportados largas distancias por el
viento, aumentando su capacidad de dispersion (EFSA, 2020).

En este contexto, es fundamental adaptar los sistemas de vigilancia y control para afrontar los
cambios en la transmision de enfermedades relacionadas con patégenos en un escenario de cam-
bio climatico. Diversos estudios recientes confirman que el impacto del cambio climatico incremen-
taré las toxiinfecciones de origen alimentario, asi como otras enfermedades infecciosas (Dietrich et
al., 2023) (Awad et al., 2024) (Liao et al., 2024). A nivel nacional, un reciente informe del Comité Cien-
tifico Asesor de Seguridad Alimentaria de la Agencia Catalana de Seguridad Alimentaria (ACSA)
ha evaluado la relacion entre el cambio climatico y la seguridad alimentaria microbioldgica (ACSA,
2025).

A continuacién, se describen los principales patdgenos asociados con el cambio climatico y su
repercusion en la seguridad alimentaria.



2.1 Vibrio spp.

Aproximadamente, el 8 % de la poblacion mundial depende de los alimentos de origen marino como
fuente de alimento e ingresos. Los principales efectos del cambio climatico asociados con la con-
taminacion de los alimentos de origen marino son el aumento de la temperatura en la capa superior
del océano y su acidificacion, asi como una mayor frecuencia de las olas de calor marinas (Mar-
ques et al.,, 2010) (Kniel y Spanninger, 2017). Las especies de Vibrio son los principales organismos
patégenos asociados a los alimentos de origen marino, y su aparicion, frecuencia y gravedad se
ven significativamente afectadas por el aumento de la temperatura (Marques et al., 2010). Estas
bacterias pueden provocar infecciones graves, especialmente a través del consumo de mariscos
crudos o poco cocinados, asi como infecciones de origen no alimentario (EFSA, 2024).

Numerosas investigaciones documentan la asociacion entre la aparicion del célera y las anoma-
lias climaticas del tipo El Nifio-Oscilacion del Sur (ENQS), que tienen un impacto significativo en los
patrones climaticos extremos en distintas partes del mundo (Pascual et al., 2000) (Anyamba et al.,
2019). Se espera que el cambio climatico aumente la frecuencia y gravedad de los eventos ENOS,
en base a las observaciones recogidas en estudios de Africa Oriental, Pert y Bangladesh (Marti-
nez-Urtaza et al., 2010) (Cai et al., 2014) (Cash et al., 2014) (Moore et al., 2017).

Especificamente el calentamiento oceanico y las precipitaciones intensas, que reducen la sa-
linidad de las aguas costeras, parecen crear condiciones favorables para la proliferacion de V.
vulnificusy V. cholerae, lo que podria explicar las causas de los brotes de vibriosis y célera en areas
donde estas enfermedades son poco comunes (Vezzulli et al., 2013) (Burge et al., 2014) (Guzman et
al,, 2015). Las temperaturas mas calidas del agua también se asocian con la aparicion de brotes de
V. parahaemolyticus en Alaska (Estados Unidos) (McLaughlin et al., 2005) (Martinez-Urtaza et al.,
2010).

Histéricamente asociado a regiones tropicales, V. parahaemolyticus ha sido identificado como
el causante de brotes en zonas templadas como Galicia, en los que se han identificado cepas pa-
tégenas relacionadas con aislados genéticamente diversos procedentes de fuentes remotas. Un
analisis filogenético a escala global mostrd que la mayoria de las cepas clinicas no estaban rela-
cionadas entre si, lo que sugiere multiples introducciones episédicas desde regiones distantes. El
estudio identificé también dos cambios clave en la dindmica epidemioldgica: la aparicion inicial de
casos y una transicion en el patron de brotes entre 2015y 2016, ambos asociados a aumentos de la
temperatura superficial del mar en las costas gallegas (Martinez-Urtaza et al., 2018).

Otros factores emergentes que afectan a las infecciones asociadas a Vibrio incluyen condicio-
nes de sequia, emisiones de polvo y direccion del viento (FAQ, 2020). Se sabe que los artrépo-
dos (moscas adultas, quirondémidos) pueden actuar como vectores aéreos de V. cholerae y, con
el viento, esta infeccion bacteriana se disemina a través de la propagacion del vector, tal y como
se reporto en tres brotes de cdlera en Africa y en el subcontinente indio (Broza et al., 2005) (Paz y
Broza, 2007) (FAOQ, 2020).

Por otro lado, ciertos zooplanctones, como los copépodos, actian como reservorios marinos de
V. cholerae (Vezzulli et al., 2010) (Lutz et al., 2013). Se ha determinado que el cambio climéatico pro-
bablemente alterara la distribucion de las poblaciones de zooplancton en los océanos globales, lo
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que podria cambiar la prevalencia de infecciones por Vibrio en el mundo (Brun et al., 2019). Ademas,
se espera que los aumentos de lluvia relacionados con los eventos ENOS incrementen el nivel de
nutrientes que ingresan en los ecosistemas fluviales y costeros, desencadenando un mayor creci-
miento del plancton, lo que podria promover un aumento en las poblaciones de Vibrio (Turner et al.,
2014) (Greenfield et al., 2017). Se ha demostrado que V. cholerae prolifera junto con el dinoflagelado
Lingulodinium polyedra («marea roja»), que produce yesotoxinas (Mourifio-Pérez et al., 2003). En
Hong Kong RAE (China), los casos de intoxicacion por ciguatera precedieron a las infecciones por
V. cholerae, segun un estudio que examino datos de ocurrencia entre 1989y 2001 (Kwan et al., 2003).

V. parahaemolyticus, V. vulnificus y V. cholerae no-01/no-0139 son las especies de Vibrio de
mayor relevancia para la salud piblica en la Union Europea a través del consumo de alimentos de
origen marino. La infeccion por V. parahaemolyticus se asocia con las hemolisinas TDH y TRH, y
provoca, principalmente, gastroenteritis aguda. Las infecciones por V. vulnificus pueden derivar
en septicemia y ser mortales en individuos susceptibles. V. cholerae no-01/no-0139 puede causar
desde gastroenteritis leve hasta infecciones graves, incluida la septicemia, en personas vulnera-
bles. La estimacion conjunta de la prevalencia en alimentos de origen marino es del 19,6 % para
V. parahaemolyticus, del 6,1 % para V. vulnificus, y del 4,1 % para V. cholerae no colerigena. Apro-
ximadamente, uno de cada cinco productos positivos para V. parahaemolyticus contiene cepas
patdgenas (EFSA, 2024). Se ha detectado un amplio espectro de resistencias a antimicrobianos en
Vibrio aislados de alimentos de origen marino o infecciones alimentarias en Europa, algunas de
ellas intrinsecas. Ademas, cada vez se identifican con mayor frecuencia genes de resistencia a
antimicrobianos de importancia médica asociados a elementos genéticos moviles. Si bien existen
medidas como el procesado a alta presion, la irradiacion o la depuracion, que pueden reducir los
niveles de Vibrio en alimentos de origen marino, el mantenimiento de la cadena de frio es clave para
evitar su proliferacion. Segdn la Gltima evaluacion de la EFSA (2024), se prevé que la prevalencia
de Vibrio en mariscos aumente tanto a escala mundial como en Europa debido al cambio climético,
especialmente en aguas de baja salinidad o salobres. Se estima que, a medida que continten las
tendencias actuales de calentamiento, aumentaran tanto las tasas de infeccion como la carga de
estas enfermedades, incluyendo infecciones en poblaciones vulnerables que carecen de inmuni-
dad. Estos hallazgos subrayan la necesidad de vigilancia continua y de la implementacién de nue-
vas estrategias de alerta tempranay de prediccion basadas en el aprendizaje automatico (machine
learning) que ya se estan probando para predecir factores ambientales complejos (Campbell et al.,
2025).

2.2 Aeromonas spp.

Son bacterias ubicuas en todos los ecosistemas acuaticos. Pueden aislarse de rios, lagos, estan-
ques, agua de mar, agua potable, aguas subterraneas, aguas residuales y aguas residuales en
diversas fases de tratamiento (Janda y Abbott, 2010). Aeromonas spp. también se encuentran en
el suelo y en las plantas (Lamy et al., 2022), y se han detectado en insectos quirondmidos (Laviad
y Halpern, 2016), y en el tracto intestinal de crustaceos (Zhao et al., 2018), peces (Ofek et al., 2021),
aves (Laviad-Shitrit et al., 2018) y mamiferos (Lamy et al., 2022). Muestran una notable adaptabilidad



a factores ambientales en constante cambio, y el cambio climatico parece influir directamente en
su virulencia y patogenicidad.

Originariamente, Aeromonas spp. se asociaban a infecciones en peces y otros animales de san-
gre fria, pero esta bacteria también afecta a animales inmunodeprimidos y hospedadores humanos,
provocando infecciones de heridas, celulitis, septicemia e infecciones del tracto urinario (Schwartz
et al., 2024). Muchas infecciones se han asociado al contacto previo con el agua durante el bafio o
la pesca o al contacto con alimentos de origen animal (Spadaro et al., 2014) (Couturier et al., 2017)
(Ganiatsa et al., 2020). Ademas, se han notificado casos de Sindrome Urémico Hemolitico (SUH)
asociados a Aeromonas (Figueras et al., 2007) (Castellano-Martinez et al., 2019), en los que se asu-
mi6 la transmisién alimentaria.

En la actualidad, estadn descritas 36 especies de Aeromonas. A. hydrophila, A. dhakensis, A. ve-
ronii, A. salmonicida y A. caviae causan importantes pérdidas econémicas en la industria de la
acuicultura en todo el mundo (Pang, 2023). Las cepas mas frecuentemente aisladas de muestras
clinicas humanas pertenecen a las especies A. hydrophila, A. caviaey A. veroniibiovar sobria (Ruiz
de Alegria-Puig et al., 2021) (Pessoa et al., 2022).

El aumento de las temperaturas y el cambio de las condiciones ambientales afectan a su cre-
cimiento, la formacion de biopeliculas y la resistencia a los antimicrobianos. Asi, a medida que
aumentan las temperaturas, se incrementa la produccion de biopeliculas, lo que puede aumentar la
virulencia de estos patégenos asociada a la capacidad de resistencia a condiciones de estrés am-
biental. Ademaés, algunas cepas muestran patrones alterados de resistencia a los antimicrobianos
con los cambios de temperatura y pH, lo que sugiere que los cambios ambientales inducidos por el
clima podrian promover infecciones por Aeromonas spp. mas dificiles de tratar (Grilo et al., 2021).

Un estudio realizado en Bangladesh, que investig6 la presencia de Aeromonas spp. en estanques
de agua dulce durante 2 afios, revelé que la cantidad de bacterias aumenta en dos momentos es-
pecificos del afio, antes y después de |la temporada de monzones, y que este aumento esta direc-
tamente relacionado con la temperatura del agua (Sadique et al., 2021). En cuanto a la diversidad
de especies, A. veroniibiovar sobria fue la especie predominante, representando el 27 % de los 200
aislados caracterizados. Otras especies identificadas incluyeron A. schubertii (20 %), A. hydrophila
(17 %) y A. caviae (13 %). Las conclusiones del estudio resaltan que la presencia de especies de
Aeromonas con potencial de virulencia multifactorial en estanques domésticos, que a menudo se
utilizan como fuentes de agua potable en la region costera de Bangladesh, representa un riesgo
potencial significativo para la salud publica, especialmente en el contexto del aumento del calen-
tamiento global.

Otros estudios recientes han evidenciado que el aumento de la temperatura del agua, los bajos
niveles de oxigeno disuelto y las variaciones en el pH impactan en la tasa de crecimiento de Ae-
romonas spp. y en la expresion de genes de virulencia, lo que incrementa el riesgo de infecciones
tanto en peces como en humanos. Este mecanismo es particularmente relevante en A. hydrophila,
que es responsable de numerosos brotes en la acuicultura y posee potencial zoondsico (Abdella
et al., 2024) (Judan et al., 2024). Como proyeccion para futuros estudios, se sugiere el desarrollo de
estrategias de mitigacion en la acuicultura, mediante la regulacién de factores ambientales y la im-

Tt U 00LJ1IUBIO 9HWOD (3 BISINGL |



Tir oU 0913UBID 9)IWO09 |3p eISIAaI | Q)

plementacion de practicas de manejo sostenibles en esta industria, con el fin de reducir los riesgos
que plantea Aeromonas spp. en un escenario de cambio climatico.

2.3 Salmonella spp.

Es un microorganismo entérico zoonésico altamente persistente en aves de corral, asi como la
principal causa de gastroenteritis aguda a nivel mundial (Jiang et al., 2015). Segan Herrera et al.
(2016), investigaciones previas han documentado que las infecciones por Salmonella son directa-
mente proporcionales a la temperatura. En la actualidad, en Europa, la mayor parte de los casos
de salmonelosis se notifican durante los meses de verano y, ademas, la incidencia de Sa/monella
es menor en los paises mas frios del norte en comparacién con aquellos con climas més célidos
(Dietrich et al., 2023). En varios paises (Irlanda, Australia, Nueva Zelanda y Estados Unidos, entre
otros) se ha encontrado que, para temperaturas superiores a 5 °C, la salmonelosis aumenta entre
un 5y un 10 % por cada incremento de 1 °C en la temperatura semanal (Tirado et al., 2010) (Zhang
et al., 2010) (Wu et al., 2016) (Khan et al., 2021). En este sentido, se estima que el calentamiento
relacionado con el cambio climético favorecera la colonizacion y el crecimiento de Salmonella en
pollos de engorde (Jiang et al., 2015), lo cual, de no existir una adecuada vigilancia y buenas prac-
ticas de higiene y manipulacion, podra suponer un aumento de transmision de la enterobacteria a
lo largo de la cadena alimentaria. Sin embargo, cuestiones metodoldgicas, como la alta correlacion
entre las variables climaticas (temperatura ambiente, pluviometria y humedad relativa), dificultan la
identificacion de factores explicativos reales y la prediccion del riesgo.

2.4 Campylobacter spp.

Es un patdgeno ubicuo en determinados animales de granja y se posiciona como el agente etiol6-
gico de las zoonosis mas frecuentemente notificadas en Europa durante 2023 (EFSA/ECDC, 2024).
En un estudio de revision hibliografica llevado a cabo por Austhof et al. (2024), se concluye que la
temperatura, el aumento de las inundaciones y las fluctuaciones en los periodos de lluvia y sequia
estan asociados con un aumento de las infecciones por Campylobacter en humanos. Asimismo, la
proximidad entre actividades agricolas y operaciones ganaderas incrementa significativamente el
riesgo de infecciones por Campylobacter. Uno de los motivos es que los inviernos mas templados
pueden favorecer la supervivencia de diversos vectores de Campylobacter, como las moscas, lo
que se prevé resultara en un aumento significativo de los casos de campilobacteriosis (FAQ, 2020).
En general, en el contexto del cambio climatico y la variabilidad climatica, en las proximas décadas
se estima un incremento del 3 % en la incidencia de campilobacteriosis, incluyendo aquellas formas
transmitidas por vectores (Duchenne-Moutien y Neetoo, 2021). En este sentido, ya se ha cuantifica-
do que, entre 1999y 2010 en Israel, un aumento de 1 °C por encima del umbral de temperatura de 27
°C resulté en un incremento del 16,1 % en infecciones por C. jejuniy del 18,8 % por C. coli en todos
los grupos de edad (FAQ, 2020).

2.5 Escherichia coli patogénico
Escherichia coli es una enterobacteria ubicua que forma parte, como especie predominante, de



la microbiota normal aerobia y anaerobia facultativa del tubo digestivo en la mayor parte de los
mamiferos y las aves. Si bien la mayoria de las cepas de E. coli son miembros no patégenos de
la microbiota intestinal, donde juega un papel inocuo o incluso beneficioso para el hospedador,
algunas cepas son patdgenas debido a la adquisicion de factores de virulencia especificos que les
confieren la capacidad de producir una amplia variedad de infecciones en seres humanos y anima-
les, tanto de tipo entérico (diarreas, disenteria, colitis hemorragica, Sindrome Urémico Hemolitico
y enfermedad de los edemas) como extraintestinales (infecciones del tracto urinario, bacteriemias
o0 septicemias, meningitis, peritonitis, mastitis, e infecciones respiratorias y de heridas). En base a
los mecanismos de patogénesis y los factores de virulencia que poseen los E. coli diarreagénicos,
se han englobado en seis grupos o categorias: E. coli enteropatogénicos (EPEC); E. coli enterotoxi-
génicos (ETEC); E. coli enteroinvasivos (EIEC); E. coli enterohemorragicos, verotoxigénicos o pro-
ductores de toxinas Shiga (EHEC/VTEC/ STEC); E. coli enteroagregativos (EAEC); y E. colicon adhe-
rencia difusa (DAEC). El grupo de los EHEC/VTEC/STEC es un grupo de cepas de E. colicapaces de
producir toxinas muy similares a la toxina producida por Shigella dysenteriae tipo 1 (AESAN, 2012).
Concretamente, E. coliproductora de toxina Shiga (STEC) fue el tercer agente zoongésico notificado
con mayor frecuencia en humanos en 2023 (10 217 casos humanos confirmados de infecciones con
3285 hospitalizaciones), después de Campylobacter spp.y Salmonella spp. (EFSA, 2024).

La proliferacién de E. coli en el medio ambiente también se ve afectada por el aumento de las
temperaturas, lo que eleva el riesgo de transmision, contaminacion e infeccion través de la cadena
alimentaria (Balta et al., 2024). Por ejemplo, EHEC 0157 (E. coli enterohemorragico), conocida por
causar brotes severos frecuentemente vinculados al consumo de carne poco cocinada y vegetales
crudos, puede proliferar en condiciones mas calidas, lo que amplifica su transmisién durante las
olas de calor. En un estudio realizado en Reino Unido entre 2015y 2019, Gilligham et al. (2023) obser-
varon que los casos confirmados de cepas de E. coli productoras de toxina Shiga (STEC) aumen-
taron durante los meses de abril y mayo, alcanzando su punto maximo entre junio y septiembre. En
Inglaterra, durante el mismo periodo, los casos de STEC se incrementaron de abril a julio (en 2016) o
agosto (en los demas afios), y después disminuyeron (OMS, 2019). Estudios similares concluyen que
existe relacion entre el incremento de temperatura y la concentracion de E. coli en ostras (Billah
y Rahman, 2022), en leche de vaca no pasteurizada (Feliciano et al., 2021) y en vegetales de hoja
(Duchenne-Moutien y Neetoo, 2021).

Por otro lado, las lluvias intensas y las inundaciones pueden afectar a las instalaciones de trata-
miento de aguas residuales, dificultando su procesado y resultando en un tratamiento ineficiente.
Esto es particularmente preocupante, ya que las cepas de E. coli enterotoxigénica (ETEC) se trans-
miten, principalmente, a través del agua contaminada y es una de las principales causas de la dia-
rrea del viajero en regiones en desarrollo con saneamiento deficiente. Por ejemplo, en un estudio
llevado a cabo por Aijuka y Buys (2019) en Bangladesh, se correlaciond la formacion de biopeliculas
de ETEC en superficies en contacto con el agua potable con los meses calidos y himedos, y con el
incremento en enfermedades diarreicas.

En cuanto a las practicas agricolas, los fenémenos asociados al cambio climatico pueden influir
en la incidencia de los diferentes patotipos de E. coli. El aumento de la temperatura y las modifica-
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ciones en las precipitaciones afectan a su persistencia y distribucion en los cultivos, destacando
el riesgo de presencia de E. coli enteroagregativos (EAEC) y E. coli con adherencia difusa (DAEC),
por su capacidad de adherirse a las plantas. Ademas, el uso de aguas residuales no tratadas para
riego, impulsado por la escasez de agua, puede introducir E. coli patégena en la cadena alimenta-
ria, generando preocupaciones sanitarias. Asimismo, cepas enteropatdégenas como E. coli entero-
patogénicos (EPEC) y E. coli enteroinvasivos (EIEC), asociadas con transmision persona a persona
y brotes alimentarios, podrian ver alteradas sus dindmicas de transmision debido a cambios en el
comportamiento humano y las practicas de higiene durante eventos climaticos extremos (Balta el
al., 2024).

2.6 Hongos productores de micotoxinas

Las micotoxinas son metabolitos secundarios producidos por hongos filamentosos que pertenecen
principalmente a los géneros Aspergillus, Fusarium, Penicilliumy Alternaria. Las micotoxinas mas
toxicas incluyen las aflatoxinas, la zearalenona, los tricotecenos, las fumonisinas y las ocratoxinas,
ya que poseen propiedades carcinogénicas e inmunosupresoras, afectando tanto a los seres hu-
manos como a los animales (Ostry et al., 2017) (Agriopoulou et al., 2020) (AESAN, 2021).

Los hongos micotoxigénicos pueden colonizar diversos cultivos basicos, como el maiz, el arroz,
el trigo, asi como frutos secos, café, granos, frutas desecadas, especias, cultivos forrajeros, frutas
y verduras, y en estos, a su vez, pueden producir micotoxinas que afectan a la seguridad alimenta-
ria. Por ejemplo, existe una creciente preocupacion por las enfermedades flngicas causadas por
Fusariumy Aspergillus spp. en cultivos basicos, ya que no solo provocan pérdidas de rendimiento,
sino que también son productores de micotoxinas que ingresan a la cadena alimentaria (Balendres
et al., 2019) (Agriopoulou et al., 2020).

Se cree que la contaminacion de los alimentos por micotoxinas se ve agravada por los efec-
tos del cambio climatico (FAO, 2020) (Duchenne-Moutien y Neetoo, 2021). Los principales facto-
res climaticos involucrados en la ocurrencia y prevalencia de los hongos micotoxigénicos son la
temperatura y la humedad. Ademas, se ha encontrado que los cambios en los patrones de lluvia
también incrementan el riesgo de aparicion de micotoxinas de diversas maneras (FAQ, 2020). Las
condiciones de sequia pueden debilitar las defensas naturales de los cultivos, haciéndolos mas
susceptibles al crecimiento de hongos y la produccion de toxinas, mientras que las fuertes lluvias
seguidas de altas temperaturas pueden generar humedad que favorece el crecimiento flingico.
Algunos factores secundarios que afectan a la contaminacion por micotoxinas en los cultivos in-
cluyen el desplazamiento de especies flngicas existentes por hongos més virulentos, los ataques
de plagas, la pérdida de eficacia de fungicidas y plaguicidas, y los cambios en la distribucién geo-
grafica de los insectos (FAQ, 2020).

La EFSA llevé a cabo un proyecto para modelar, predecir y cartografiar el posible aumento de la
contaminacion por aflatoxina B1 en cereales dentro de la Unién Europea debido al cambio climéatico
(Battilani et al., 2012). Este proyecto, finalizado en 2012, utilizd escenarios de cambio climético para
evaluar el riesgo de crecimiento de Aspergillus flavusy la consiguiente produccion de aflatoxinas
en cultivos de cereales clave como el maiz, el trigo y el arroz. Los hallazgos indicaron que las con-



diciones climaticas mas calidas y himedas previstas en el centro y norte de Europa, podrian elevar
la probabilidad de proliferacion de A. flavus en los cultivos de maiz, lo que representa un riesgo sig-
nificativo para la salud debido a la naturaleza carcinogénica de las aflatoxinas. El estudio destac6
el impacto directo de las variaciones estacionales y el aumento de las temperaturas globales en los
niveles de aflatoxinas en los cereales. El informe de la EFSA enfatiz6 la necesidad de un monitoreo
continuo y la implementacion de buenas practicas agricolas y postcosecha para mitigar estos ries-
gos emergentes (Battilani et al., 2012).

De igual forma, el informe del Comité Cientifico de la AESAN en relacion a los efectos del cambio
climatico sobre la presencia de micotoxinas en los alimentos (AESAN, 2021) sefiala que las eviden-
cias cientificas apuntan a una redistribucion geogréafica de la incidencia de las diferentes micoto-
xinas, y que, centrandonos en el sur de Europa, cabe esperar un claro incremento de la incidencia
de aflatoxinas en maiz, tradicionalmente ligadas a climas tropicales, y también un agravamiento del
problema ya existente de fumonisinas en este mismo cereal. Asimismo, los patrones de temperatu-
ray precipitacion proyectados para el cambio climatico en Europa sugieren que areas como el cen-
tro y norte de Europa podrian ver un aumento en la presencia de A. flavusy A. parasiticus debido
a un clima més célido y himedo, lo que aumenta el riesgo de contaminacion en alimentos bésicos,
sobre todo en el maiz y los frutos secos. Esto representa un desafio significativo para la seguridad
alimentaria, ya que las aflatoxinas son altamente toxicas y estables al tratamiento por calor, siendo
dificiles de eliminar durante el procesamiento de alimentos (Medina et al., 2014).

Estudios mas recientes apuntan en la misma direccion: el aumento en temperaturas y las fluc-
tuaciones de precipitacion pueden generar condiciones que favorecen la contaminacion de los
cultivos por A. flavus. Por ejemplo, en lllinois (Estados Unidos), los modelos geoespaciales mues-
tran que tanto el aumento de lluvias durante el periodo pre-siembra como temperaturas més altas
durante la floracién y cosecha, se asocian con mayores niveles de contaminacion por aflatoxinas y
fumonisinas (Castano-Duque et al., 2023).

2.7 Virus entéricos
El cambio climético influye significativamente en la transmisién de enfermedades viricas alimen-
tarias al modificar las condiciones ambientales que favorecen la persistencia y propagacion de
patégenos en la cadena alimentaria. En particular, el aumento de las temperaturas globales podria
reducir la persistencia de los virus entéricos en el medio ambiente y en los alimentos; sin embargo,
este mismo calentamiento puede promover el crecimiento bacteriano en estas matrices, lo que a
su vez facilita la formacion de biopeliculas que, de forma indirecta, ofrecen un entorno protector
para dichos virus, contrarrestando parcialmente el efecto negativo del calor sobre su superviven-
cia (Samandoulgou et al., 2021) (Gagné et al., 2022). Paralelamente, la mayor frecuencia de eventos
climaticos extremos como inundaciones y sequias crea entornos propicios para la contaminacion
de cultivos y alimentos con virus entéricos, como los norovirus y el virus de la hepatitis A. Ademas,
la globalizacién de los sistemas alimentarios amplifica estos riesgos, ya que alimentos contamina-
dos pueden distribuirse rapidamente a nivel internacional.

Otro factor preocupante es el impacto del estrés hidrico asociado al cambio climéatico, que fo-
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menta el uso de aguas residuales tratadas para el riego (Giron-Guzman et al., 2024). Si los siste-
mas de tratamiento no son adecuados, los virus resistentes al medio ambiente pueden sobrevivir y
contaminar los alimentos. En conjunto, estas dindmicas ponen en riesgo la seguridad alimentaria
y subrayan la necesidad de reforzar la vigilancia sanitaria, la implementacién de estdndares mas
estrictos en el manejo del agua y la promocion de précticas agricolas seguras frente a los desafios
del cambio climatico.

2.8 Parasitos

Los parasitos de transmisién alimentaria, la mayoria de los cuales son agentes zoondticos, repre-
sentan un peligro importante para la salud puablica. Estos patégenos alimentarios, que incluyen
protozoos (por ejemplo, Cryptosporidium spp., Cyclospora cayetanensis o Toxoplasma gondii)
y helmintos (por ejemplo, Fasciola spp., Paragonimus spp., Echinococcus spp., Taenia spp., An-
giostrongylus spp., Anisakis spp., Ascaris spp., Capillaria spp., Toxocara spp., Trichinella spp. o
Trichostrongylus spp.), han acompaiiado a la especie humana desde sus origenes. Los cambios,
persistentes o extremos, de temperatura, nivel de precipitaciones, humedad y contaminacién at-
mosférica asociados con el cambio climatico tienen una influencia directa en los ciclos de vida de
los paréasitos transmitidos a través de los alimentos, incrementando o reduciendo la supervivencia
e infectividad de las formas parasitarias presentes en el ambiente. Ademas, estos factores pueden
afectar a la biologia de los hospedadores (por ejemplo, aumentando su distribucion), incrementar
el contacto entre paréasito y hospedador o alterar la salud de las poblaciones susceptibles, lo que
podria aumentar la prevalencia de las enfermedades parasitarias (Froeschke et al., 2010) (Liao et al.,
2024). Por ello, aunque menos reconocidas que otras consecuencias del cambio climatico, la emer-
gencia y reemergencia de determinadas enfermedades parasitarias es, en la actualidad, un motivo
importante de preocupacion (Short et al., 2017). Hay que sefialar, sin embargo, que los efectos del
cambio climatico sobre los parasitos transmitidos a través de los alimentos son muy complejos. En
la Tabla 1 se muestra la influencia del cambio climatico y la globalizacién sobre algunos parasitos
de transmision alimentaria.
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El cambio climatico conduce a un aumento de las temperaturas y cambios en los patrones de pre-
cipitacion que, generalmente, crean un ambiente propicio para el crecimiento y la supervivencia
de los pardsitos transmitidos a través de los alimentos. Por ejemplo, las temperaturas mas calidas
pueden incrementar la tasa metabélica de los parasitos, permitiéndoles reproducirse de forma méas
rapida y alcanzar niveles poblacionales mas altos (Dietrich et al., 2023). Ademas, los patrones de
precipitacion alterados pueden aumentar la humedad, mejorando la supervivencia y dispersion de
los parasitos (Polley, 2015).

Un efecto claro y marcado del efecto del cambio climatico sobre las enfermedades parasitarias
puede observarse en el caso de los trematodos, en los que la temperatura afecta directamente a
etapas cruciales de su ciclo vital. Asi, la formacién y emergencia de las formas infectivas de vida
libre (cercarias) en los primeros hospedadores intermediarios (moluscos) presentan una fuerte
correlacion positiva con la temperatura (Poulin, 2006). Al mismo tiempo, la infectividad de las cer-
carias en los segundos hospedadores intermediarios (invertebrados o peces, dependiendo de la
especie) también esta positivamente correlacionada con la temperatura (Studer et al., 2013). Puesto
que la transmision de las cercarias es una etapa crucial en el ciclo de vida de los trematodos, se ha
sugerido que el calentamiento global podria incrementar sustancialmente las tasas de infeccién de
los hospedadores (Marcogliese, 2001) (Poulin, 2006). Sin embargo, si bien una temperatura elevada
acelera el desarrollo de los parasitos en el ambiente y en los hospedadores ectotérmicos, acor-
ta el tiempo de supervivencia de los huevos, larvas y quistes/ooquistes (Mignatti et al., 2016). Un
aumento de la temperatura como consecuencia del cambio climatico puede favorecer también el
establecimiento en regiones templadas de parasitos procedentes de areas tropicales, como ocurre
con C. cayetanenis (Semenza et al., 2012a).

Una humedad elevada favorece la supervivencia de los huevos, larvas y quistes/ooquistes para-
sitarios. Por su parte, las lluvias intensas asociadas al cambio climatico contribuyen a la disemina-
cion de huevos, ooquistes y quistes por medio del agua contaminada (Jiménez et al., 2010). Se ha
observado también que los periodos de sequia reducen la supervivencia de huevos, larvas, quistes
y ooquistes parasitarios en el ambiente (Mignatti et al., 2016), pero incrementan su concentracion
en el agua, por lo que en ausencia de recursos hidricos de calidad aumenta el riesgo de brotes por
consumo de agua contaminada.

En este contexto, el cambio climatico puede ejercer presion sobre las explotaciones agricolas,
que intentan mantener su productividad durante los periodos de sequia y de precipitaciones in-
tensas a costa de incrementar el uso de fertilizantes (Lal, 2004). Los fertilizantes de origen animal
pueden contener algunas formas parasitarias. Por otro lado, los eventos de fuertes lluvias, que
pueden aumentar en frecuencia e intensidad debido al cambio climatico, arrastran los fertilizantes
en los cursos de agua locales (Joseph et al., 1991). Las lluvias intensas pueden extraer los quistes y
ooquistes del suelo y el pasto (Smith et al., 1989) y estos eventos se han asociado, por ejemplo, con
brotes de criptosporidiosis y giardiasis (Hunter, 2003).

Una vez que estos parasitos se encuentran en una via fluvial, pueden ocurrir dos escenarios.
En primer lugar, las lluvias extremas y las inundaciones hacen que algunas plantas de tratamiento
de aguas residuales no puedan adaptarse al gran volumen de efluentes que reciben. Las plantas
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de tratamiento de aguas residuales suelen estar equipadas con sistemas de deshordamiento que
provocan que el exceso de agua residual no sea sometido al tratamiento de depuracion, salvo por
lo que respecta al paso a través de un filtro primario que elimina los residuos de gran tamafio. Estas
aguas residuales con microorganismos (incluidos parasitos) infectivos regresan a la via fluvial sin
tratar. Este problema se agrava en el caso de regiones insulares, que se inundan facilmente durante
los fenémenos climaticos extremos, como huracanes, llegando a contaminarse incluso las aguas
subterraneas (Detay et al., 1989). Por ejemplo, en 1987, se observd un aumento repentino de los ca-
sos de amebiasis en las islas Chuuk, de los Estados Federados de Micronesia, como consecuencia
del tifon Nina (Short et al., 2017).

En segundo lugar, los parasitos presentes en las vias fluviales pueden resistir a los tratamientos
de desinfeccion usados durante la depuracion y potabilizacion del agua. Por ejemplo, los ooquis-
tes de Cryptosporidium spp. son resistentes a los compuestos clorados (Korich et al., 1990). Otros
métodos de desinfeccion, como la luz ultravioleta (UVA), no siempre son efectivos para inactivar
estos ooquistes. La temperatura del agua y el tiempo de exposicion a la luz UVA influyen en la
eficacia de estos tratamientos (Morita et al., 2002). En cualquiera de los casos indicados, las perso-
nas pueden entrar en contacto con el agua contaminada e ingerir los paréasitos.

Por lo que respecta concretamente a los helmintos, estos parasitos interactdan directamente
con el medioambiente cuando una parte de su vida tiene lugar fuera de los hospedadores. Algunos
nematodos, como Ascaris lumbricoidesy Trichuris trichura, estan presentes en el suelo antes de in-
fectar al hospedador, y ciertos componentes del suelo pueden estar alterados como consecuencia
del cambio climatico (Weaver et al., 2010). Las temperaturas elevadas pueden acelerar el desarrollo
de las larvas (Kim et al., 2012). Un incremento de las precipitaciones puede prevenir la desecacion
de los huevos y las larvas permitiendo asi unas mayores tasas de supervivencia (Weaver et al.,
2010). Por otro lado, las regiones con poca lluvia suelen disponer de pocos recursos para mantener
la higiene personal, lo que puede incrementar la prevalencia de infecciones por A. lumbricoidesy
T trichuria. En este sentido, se ha observado una creciente incidencia de infecciones humanas por
Fasciola spp. como consecuencia del aumento de las lluvias torrenciales (Pozio, 2020).

El cambio climatico también afecta a la distribucién y el comportamiento de los animales hos-
pedadores. Por ejemplo, modificaciones en los patrones de temperatura y precipitaciones pueden
provocar cambios en la distribucion geografica de los hospedadores, lo que lleva a la expansion de
las poblaciones de parasitos a nuevas areas (Utaaker y Robertson, 2015). Ademas, las alteraciones
en el comportamiento del hospedador, como modificaciones en los patrones de migracion, pueden
aumentar la probabilidad de transmision de parasitos (Lafferty, 2009). En Gltimo término, el aumento
de la prevalencia y distribucién de parasitos puede incrementar la contaminacion de los alimentos,
lo que supone un peligro para la salud humana (Short et al., 2017) (Pandey et al., 2023).

Por el contrario, el calentamiento y las altas temperaturas pueden provocar la inactivacién de
algunas formas de dispersion de los paréasitos. Las temperaturas elevadas y los periodos de sequia
prolongada reducen la supervivencia en el medioambiente de Echinococcus granulosus, Echino-
coccus multilocularis, Taenia saginata, Taenia solium, hecho que también se ha observado en el
caso de las cercarias de Fasciola spp.y los ooquistes de Cyclospora cayetanensis, Cryptosporidium



spp.y Giardia duodenalis, o que resulta en una disminucién en la prevalencia de infecciones huma-
nas por parasitos transmitidos a través de los alimentos (Pozio, 2020).

Ademas, estudios recientes indican que algunos factores ambientales pueden reducir el riesgo
de enfermedades para los animales hospedadores, por ejemplo, a través de la depredacion de
formas de vida libre de los parasitos. Esta se refiere a la eliminacion de las etapas del parasito que
existen fuera del hospedador (por ejemplo, huevos, larvas o formas infecciosas presentes en el
agua, el suelo o los alimentos) por parte de depredadores naturales como protozoos, copépodos,
insectos acuaticos u otros microorganismos. Esta interaccion ecoldgica puede reducir la carga
parasitaria en el ambiente, disminuyendo asi el riesgo de infeccidn para los hospedadores humanos
o0 animales. Las dindmicas parésito-hospedador no estan influenciadas por condiciones abitticas,
como la temperatura, pero si por interacciones con otras especies en el ambiente. Por ejemplo, al-
gunos organismos de la comunidad ecoldgica de la que forma parte un sistema parasito-hospeda-
dor pueden provocar una reduccion en el riesgo de ciertas enfermedades a través de un fenémeno
denominado «efecto dilucién». Este efecto esta principalmente relacionado con la compatibilidad
variable del hospedador, donde la presencia de hospedadores de baja compatibilidad conduce a
una reduccion en el riesgo de enfermedad para los hospedadores competentes (Keesing et al.,
2006). Sin embargo, el concepto inicial ha sido recientemente ampliado para incluir los efectos
de las especies que no sirven como hospedadores (Johnson y Thieltges, 2010) (Johnson et al.,
2010). Cuando esos animales no hospedadores consumen las formas infectivas de vida libre de los
parasitos pueden interferir en su transmision (Keesing et al., 2006) y provocar niveles reducidos de
infeccion en el hospedador objetivo (Johnson y Thieltges, 2010). Estudios experimentales y obser-
vacionales, tanto de laboratorio como de campo, indican que tales efectos de depredacion afectan
a diferentes parasitos con etapas de vida libre (Thieltges et al., 2009) (Orlofské et al., 2012) (Welsh
et al., 2014), sugiriéndose como mecanismos regulatorios importantes para muchas enfermedades
parasitarias (Keesing et al., 2010) (Ostfeld y Keesing, 2012).

En base ala correlacion generalmente positiva entre las tasas metabdlicas de los organismos ec-
totérmicos y la temperatura ambiente (Schmidt-Nielsen, 1997), la intensidad de depredacion de for-
mas parasitarias por estos animales estd mediada por la temperatura. El aumento del metabolismo
se traduce en un aumento en las tasas de alimentacion, aumentando estas hasta una temperatura
maxima, por encima de la cual disminuyen debido a fenémenos de estrés por temperatura (Englund
et al., 2011). Por lo tanto, lo indicado sugiere una interaccion potencial entre el efecto de la tempe-
ratura y el efecto de depredacion. Asi, el aumento de las poblaciones y la infectividad parasitarias
a temperaturas elevadas podria compensarse con el incremento en la tasa de alimentacion de
algunos depredadores de formas parasitarias de vida libre, lo que sugiere que el efecto del cambio
climatico en las enfermedades parasitarias podria ser escaso e incluso inexistente (Goedknegt et
al.,, 2015).

2.9 Dinoflagelados, diatomeas y cianobacterias
El fitoplancton marino es un grupo diverso de microorganismos productores primarios, que con-
tribuyen, aproximadamente, al 50 % de la fijacion global de carbono y forman la base de la bomba
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bioldgica que transporta carbono desde la atmdsfera a las profundidades del océano (Siegel et al.,
2023). Como principales grupos funcionales de la comunidad de fitoplancton, los dinoflagelados y
las diatomeas sustentan la mayoria de las redes alimentarias marinas y desempefian funciones
clave en los ecosistemas y la biogeoquimica (Collins et al., 2014). Por otro lado, algunas especies
de dinoflagelados y diatomeas son patdgenas, representando, aproximadamente, el 75 % y el 5 %,
respectivamente, de todas las especies del fitoplancton que provocan Floraciones de Algas Noci-
vas (FAN), fenémenos que pueden afectar adversamente a la salud pUblica, asi como a la pescay
la acuicultura (Xiao et al., 2018).

Las FAN consisten en la rapida propagacion de microalgas o macroalgas naturales hasta alcan-
zar niveles elevados que dafian el medioambiente. Se sabe que varias microalgas marinas res-
ponsables de las FAN producen toxinas naturales, conocidas como ficotoxinas (Pulido, 2016). El
consumo de animales acuaticos capturados en aguas con FAN crea una via para que estas toxinas
entren en la cadena alimentaria. Las microalgas procariotas, como las cianobacterias, producen
cianotoxinas, mientras que los dinoflagelados y las diatomeas, que son eucariotas, producen bio-
toxinas marinas, también conocidas como toxinas de algas marinas. Varias ficotoxinas son neu-
rotéxicas y amenazan la salud humana y la seguridad alimentaria (Pulido, 2016). Por ejemplo, las
cianotoxinas pueden contaminar los depésitos de agua dulce y el agua potable, planteando asi una
amenaza directa para la salud humana (Cheung et al., 2013). En cuanto a las biotoxinas marinas, se
bioacumulan en diversos tejidos de organismos acuéaticos, como los moluscos bivalvos y los peces,
y entran en la cadena alimentaria tras su consumo. Por ejemplo, la ingesta de mariscos conta-
minados por saxitoxinas producidas por microorganismos del género Alexandrium puede causar
intoxicacion paralizante por mariscos (Fox, 2012).

El cambio climatico est4 transformando los ecosistemas acuéaticos. Las aguas costeras han
experimentado un calentamiento progresivo, acidificacion y desoxigenacion, aspectos que se in-
tensificarén a lo largo del siglo XXI. La frecuencia de las FAN se ha incrementado en las dltimas
décadasy es previsible que esta tendencia continte en el futuro (Wells et al., 2015), si bien el grado
en la que el cambio climatico estad provocando este aumento de las floraciones no esta totalmente
esclarecido, ya que hay otros factores que influyen en la aparicion de las FAN (por ejemplo, turismo
o0 acuicultura) (Gobler, 2020).

Los factores climaticos especificos involucrados en la prevalencia de estas floraciones son, prin-
cipalmente, temperatura, estratificacién, luz, acidificacion de los océanos, precipitaciones y viento
(Wells et al., 2015). En este contexto, es ldgico pensar que, bajo un escenario climatico cambiante,
se alterara la distribucion espacial y temporal actual de las especies responsables de floraciones.
Espacialmente, las areas geogréaficas donde se localizan estas especies pueden expandirse, re-
ducirse o cambiar latitudinalmente. Por lo que respecta a la distribucion temporal, puede haber
un cambio en las estaciones debido al aumento de la temperatura de la atmésfera y el agua, que
probablemente prolongaré las condiciones del verano e influird en la presentacion de FAN (Wells
etal., 2015).

Es un hecho demostrado que las modificaciones en las condiciones hidroldgicas (por ejemplo,
temperatura o disponibilidad de nutrientes) pueden provocar cambios en la abundancia relativa



y la distribucion de dinoflagelados y diatomeas (Hinder et al., 2012), asi como en la frecuencia de
presentacion de FAN (0'Neil et al., 2012) (Wells et al., 2015). Por ello, el cambio climatico y las activi-
dades humanas (calentamiento y eutrofizacion) son factores que pueden afectar a los ecosistemas
marinos y tener un impacto sustancial en la dinamica de dinoflagelados y diatomeas (Cheung et al.,
2021). La eutrofizacion ha provocado proliferaciones sustanciales de fitoplancton y la expansion de
zonas con bajo contenido de oxigeno (Edwards et al., 2006). Por su parte, el calentamiento afecta al
fitoplancton de dos maneras diferentes: directamente a través del efecto de la temperatura sobre
las tasas metabdlicas de los microorganismos e indirectamente a través de la mezcla fisica, que
afecta a la disponibilidad de nutrientes (Lewandowska et al., 2014). La relacion entre el cambio cli-
matico y las floraciones marinas se ejemplifica con el aumento de las intoxicaciones por ciguatera
que se observo en el Pacifico tropical durante el periodo de El Nifio (Marques et al., 2010).

Xiao et al. (2018) pusieron de manifiesto que los dinoflagelados y las diatomeas responden de
manera diferente a la temperatura, las concentraciones y proporciones de nutrientes, y sus inte-
racciones. Las diatomeas prefieren temperaturas mas bajas y concentraciones de nutrientes mas
altas, mientras que los dinoflagelados son menos sensibles a la temperatura y a las concentra-
ciones de nutrientes, pero tienden a prevalecer con concentraciones bajas de fosforo y alta rela-
cion nitrdgeno/fosforo (N/P). Estas diferentes caracteristicas de las diatomeas y los dinoflagelados
provocan que tanto el efecto del calentamiento, que resulta en una disminucion de los nutrientes
como consecuencia del aumento de la estratificacion, como el efecto del aumento del aporte de
nutrientes terrestres (N) como resultado de la eutrofizacion, podrian favorecer la predominancia
de los dinoflagelados sobre las diatomeas. En este sentido, Xiao et al. (2018) predicen que, con los
pronésticos conservadores de cambio climatico para el afio 2100, probablemente se producira una
disminucion de las diatomeas en un 60 % y un aumento de dinoflagelados en un 70 % en las aguas
superficiales del Mar de China Qriental, lo que significa que las diatomeas podrian disminuir en
un 19 % y los dinoflagelados aumentar en un 60 % en las aguas superficiales de la costa de este
Mar. En otros estudios, por el contrario, se ha observado en los (ltimos afios un aumento de las
diatomeas y una disminucion de los dinoflagelados en el océano Atlantico nororiental en las déca-
das pasadas (Hinder et al., 2012) (Cheung et al., 2021). Una posible razén para estas diferencias es
que las diatomeas y los dinoflagelados pueden exhibir respuestas plasticas al estrés ambiental en
diferentes escalas de tiempo, o que los efectos del calentamiento y la eutrofizacion probablemente
dependan de otros factores ambientales en las diferentes regiones estudiadas (Lewandowska et
al., 2014) (Grimaud et al., 2017).

Si bien la temperatura juega un papel importante en las diferentes etapas de crecimiento y flora-
cion del fitoplancton, y es esperable que estos procesos cambien en respuesta al cambio climatico,
es dificil predecir el sentido y la dimensidn de estos cambios, que dependen de diferentes factores.
Asi, se espera que algunas regiones costeras puedan verse méas afectadas que otras por el calen-
tamiento global. Un requisito para que el incremento de temperaturas aumente la frecuencia de las
floraciones en un lugar determinado es que la temperatura alcanzada no supere a las que susten-
tan el maximo crecimiento. Hay muchos casos en los que este escenario ya ha ocurrido, con FAN
intensificadas a medida que las aguas se acercan a las temperaturas que producen el crecimiento
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maximo de los microorganismos responsables de estas floraciones (Gobler et al., 2017). También
hay lugares donde se prevé que este hecho ocurra en el futuro (Glibert et al., 2014). Las floraciones
de cianobacterias en aguas dulces parecen ser el ejemplo mas obvio de la intensificacion inducida
por el calentamiento con casos descritos en diferentes areas geogréficas, lo que indica que las
temperaturas que producen las tasas de crecimiento maximas para muchas cianobacterias respon-
sables de las floraciones son superiores a los de las algas eucariotas no dafiinas (Paerl y Huisman,
2008, 2009). En los sistemas marinos, el calentamiento ha estado implicado en la intensificacion de
miltiples FAN en varias regiones de latitudes medias y altas (Moore et al., 2009) (Gobler et al., 2017)
(Griffith et al., 2019). Sin embargo, este incremento de las floraciones puede estar equilibrado con lo
que ocurre en otras zonas, donde el nimero de FAN disminuye cuando la temperatura aumenta por
encima del rango 6ptimo de crecimiento de los microorganismos (Griffith et al., 2019). En conjunto,
esto conduce a un escenario en el que las FAN pueden estar desplazandose hacia los polos como
consecuencia del calentamiento global (Hallegraeff, 2010) (Gobler et al., 2017) (Griffith et al., 2019).

La migracion de las FAN a nuevas areas geograficas puede crear importantes riesgos para los
ecosistemas acudticos y los seres humanos que viven cerca de ellos. Las especies que nunca
habian estado expuestas a una determinada FAN y/o sus efectos nocivos pueden ser las prime-
ras en experimentar presiones selectivas y sufrir asi grandes disminuciones demograficas (Colin
y Dam, 2002) (Bricelj et al., 2005). Ademas, las agencias reguladoras y los sistemas sanitarios que
no han considerado, vigilado o tratado previamente las intoxicaciones producidas por FAN, pueden
responder de forma inadecuada cuando ocurren los primeros casos de contaminacion de los pro-
ductos acudticos o de intoxicaciones alimentarias humanas por esta causa.

Por otro lado, la causa fundamental del calentamiento de océanos es la acumulacién de diéxido
de carbono (CO,) en la atmésfera, que acidifica la superficie del océano (Doney et al., 2009). Al
hacerlo, esta mayor disponibilidad de CO, ofrece el potencial de reequilibrar la distribucion y abun-
dancia de productores primarios que dependen del carbono inorganico para realizar la fotosintesis
(Giordano et al., 2005). Si bien el efecto del aumento de CO, en las comunidades de fitoplancton no
estad completamente esclarecido, se ha planteado la hipétesis de que, puesto que la enzima Rubisco
encontrada en los dinoflagelados tiene menos afinidad por el CO, que la de otros organismos del
fitoplancton, los dinoflagelados, que causan la mayoria de las FAN marinas, tienen méas probabi-
lidades de beneficiarse del aumento de los niveles de CO2 que otras clases de algas (Reinfelder,
2011). Si bien esta hipétesis simplifica demasiado los efectos de las altas emisiones de CO, sobre
las comunidades de fitoplancton, ha encontrado respaldo en un metaanélisis de 26 FAN estudiadas
que demostré que las tasas de crecimiento de las algas nocivas aumentaron consistentemente con
niveles elevados de CO,, mientras que las algas no dafiinas no muestran esta tendencia (Branden-
burg et al., 2019).

Ademas del descenso del pH, la acidificacion de los océanos esta provocando un estado de satu-
racion del carbonato célcico en el océano (Doney et al., 2009), lo que representa una amenaza para
el crecimiento y la supervivencia de los organismos acuaticos (Gobler y Baumann, 2016). Muchas
floraciones nocivas, especialmente aquellas de aguas dulces, ocurren durante el pico de maxima
temperatura en verano, y los elevados niveles de biomasa generados incrementan la cantidad de



materia organica, que a su vez promueve la hipoxia y la acidificacion (Wallace et al., 2014). En este
sentido, hay que sefialar que los niveles de oxigeno disuelto en el océano han estado disminuyendo
desde mediados del siglo XX y se espera que esta tendencia continle durante el siglo XXI, ya que
las aguas mas calidas retienen menos oxigeno disuelto (Breitburg et al., 2018).

Una de las grandes complejidades del cambio climatico es la gran cantidad de procesos que
estan cambiando al mismo tiempo. Uno de estos procesos es la eutrofizacion, ya que los cambios
en las cargas de nutrientes pueden intensificar las FAN. Si bien la eutrofizacion es un fenémeno con
caracter marcadamente antropogénico, algunos procesos de cambio climatico, como los patrones
alterados de precipitaciones, pueden intensificar de forma independiente las tasas de carga de
nutrientes (Sinha et al., 2017) y, a su vez, incrementar la frecuencia de las FAN.

3. Efectos de los factores asociados al cambio climatico sobre la inciden-

cia de patégenos de transmision alimentaria

Taly como se ha descrito en secciones anteriores, la incidencia del cambio climatico sobre los sis-
temas de produccidn alimentaria es multifactorial. También se ha reconocido que el cambio climati-
co podria tener un efecto potencial en el incremento de la contaminacién microbiana de los alimen-
tos, los desechos y el agua, lo que a su vez podria generar un cambio en los riesgos asociados con
las enfermedades infecciosas transmitidas a través del agua y los alimentos (Miraglia et al., 2009).

Los posibles impactos del cambio climatico sobre el incremento de las toxiinfecciones alimenta-
rias se manifiestan mediante: i) la variabilidad estacional asociada a las fluctuaciones de tempera-
tura (Lake et al., 2009); ii) los vinculos histéricos entre eventos climaticos extremos y el aumento en
la incidencia de enfermedades transmitidas a través de los alimentos y el agua (Hall et al., 2002); y
iii) el hecho de que muchas enfermedades transmitidas a través de los alimentos son de caracter
estacional (Hall et al., 2002).

Por tanto, el conocimiento de la influencia de estos factores puede ayudar a desarrollar estrate-
gias de mitigacion del riesgo frente al aumento de la diseminacion de patdgenos emergentes como
consecuencia de fenomenos asociados al cambio climatico. A modo de resumen, dichos factores
se resumen en la Tabla 2.

Tabla 2. Principales efectos de los factores ambientales relacionados con el clima sobre el comportamiento
de los patdgenos de transmision alimentaria

Efecto del cambio climatico sobre los factores ambientales involu-

Factores L N R R . . .
- crados en el crecimiento, supervivencia y virulencia de patogenos Referencias
ambientales s .
de transmision alimentaria
Temperatura
Incremento Aumento de la prevalencia de parasitos en peces de agua dulce y Herrera et al.
plantas (2016)
Deteccion de nuevas especies de mohos productores de micotoxi- Moretti et al.
nas en maiz en Europa (2018)
Aumento de la incidencia de mastitis en ganado vacuno Lacetera (2019)
Aumento de la prevalencia de Salmonella en aves de corral Herrera et al.
(2016)
Aumento de la concentracion de Vibrio en mariscos Marques et al.

(2010)
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Tabla 2. Principales efectos de los factores ambientales relacionados con el clima sobre el comportamiento
de los patdgenos de transmision alimentaria

Efecto del cambio climatico sobre los factores ambientales involu-

precipitaciones

en vegetales de hoja verde

Factores L N R R . .
. crados en el crecimiento, supervivencia y virulencia de patdg Refer
ambientales S .
de transmision alimentaria
Disminucion Aumento de la contaminacion de las bayas con el virus de la hepa- Calder et al.
titis A (2003)
EFSA (2014)
Precipitaciones y humedad
Incremento  de | Penetracion de cepas patdgenas de Escherichia coliy de Salmonella | Ge et al. (2012)

Liu et al. (2013)

Incremento de la contaminacién de los mariscos con indicadores de
contaminacion fecal debido a escorrentias de agua

Marques et al.
(2010)

Incremento del riesgo de dispersion de Sa/monella por salpicadu-

Cevallos-Ceva-

ras y aerosoles que infectan los tomates debido al aumento de la llos et al. (2012)
frecuencia de lluvias intensas durante periodos breves
Disminucién de | Incremento de la contaminacion con micotoxinas formadas por Moretti et al.
precipitaciones | mohos xerdfilos en maiz en la etapa previa a la recoleccion (2018)
y humedad
pHy salinidad
Disminucién de | Acidificacién del océano que provoca un incremento de Floraciones | Marques et al.
pH de Algas Nocivas (2010)
Luz
Incremento Incremento de las Floraciones de Algas Nocivas Marques et al.

(2010)

Fuente: (Duchenne-Moutien y Neetoo, 2021).

3.1 Temperatura

El aumento constante de la temperatura del planeta se reconoce como uno de los factores mas
criticos sobre el aumento de la incidencia de patégenos emergentes de transmision alimentaria.
Se espera que los riesgos para la salud, los medios de subsistencia, la seguridad alimentaria, el
suministro de agua, la seguridad humana y el crecimiento econémico debido al cambio climatico
aumenten con un calentamiento de 1,5 °C y se incrementen atn mas con 2 °C. Segn este analisis,
cualquier aumento en la temperatura global tendra un impacto negativo en la salud humana (IPCC,
2022a). El aumento de temperatura esta intimamente ligado al aumento del nivel del mar, lo cual
provoca el deshielo de los casquetes polares y la posible expansion térmica de los océanos. El
agua marina mas calida y los efectos de la erosion costera pueden alterar los ecosistemas, influir
en la biodiversidad e introducir nuevas amenazas microbiolégicas potenciales. Las temperaturas
elevadas asociadas con eventos climaticos extremos podrian aumentar tanto la prevalencia de
patdgenos como su velocidad de multiplicacién, lo que resulta en un mayor nivel de contaminacion
(Kendrovski y Gjorgjev, 2012). Por ello, es fundamental estudiar la epidemiologia de las enfermeda-
des infecciosas y analizar el impacto potencial del cambio climatico en los patrones de enferme-
dad, la supervivencia de los patégenos y su transmision (McMichael et al., 2006).



Muchos patégenos pueden proliferar rapidamente en ambientes célidos, con temperaturas 6p-
timas de crecimiento que varian entre 20 y 45 °C (Bintsis, 2017). A medida que las temperaturas
aumentan debido al cambio climéatico, también se espera que cambien el rango y la distribucién de
los patdgenos alimentarios (Smith y Fazil, 2019).

Por tanto, la temperatura juega un papel crucial en la propagacion de los patégenos transmitidos
a través de los alimentos al crear condiciones ideales para su crecimiento y supervivencia. Las
temperaturas mas céalidas también aumentan la actividad metabdlica de los microorganismos, lo
que les permite crecer y reproducirse mas rapidamente (Qiu et al., 2022). Por ejemplo, Salmonella,
E. colienterohemorragico (EHEC) o C. jejunison los patdgenos alimentarios mas comunes que proli-
feran en ambientes célidos (Dietrich et al., 2023). Estos patégenos presentan dosis infectivas bajasy
pueden sobrevivir en condiciones ambientales desfavorables de temperatura y pH (FAO, 2008). Las
infecciones alimentarias causadas por Salmonella se han asociado frecuentemente a aumentos
de temperatura. En este caso, se han atribuido un 30 % de los casos reportados de salmonelosis a
temperaturas céalidas.

Otros estudios muestran la correlacion existente entre las variables asociadas a las condiciones
climaticas de temperatura con la incidencia de toxiinfecciones alimentarias. Kim et al. (2015) es-
tudiaron el efecto de las variaciones estacionales de temperatura durante los afios 2003-2012, en
Corea del Sur, y observaron que E. coli, V. parahaemolyticus, C. jejuni, Salmonella spp. y Bacillus
cereus fueron los patégenos que mostraron una correlaciéon mas elevada con respecto al aumento
de temperatura. En el caso de Campylobacter spp., los resultados procedentes del Centro Euro-
peo para la Prevencion y Control de Enfermedades corroboran este hecho (ECDC, 2021). Asimismo,
Kuhn et al. (2020) estimaron que el nimero de casos de Campylobacter transmitido por via alimen-
taria se duplicara en cuatro paises del norte de Europa (Dinamarca, Finlandia, Noruega y Suecia)
para finales de la década de 2080, con 6000 casos adicionales por afio debido al cambio climatico.

Ademas, los cambios en los patrones de temperatura y precipitacion pueden alterar la distribu-
cion geografica de hongos productores de micotoxinas o vectores de transmision de enfermedades
causadas por patdgenos. Por ejemplo, el patégeno flingico Fusarium, que produce micotoxinas en
cereales y frutos secos, se esta volviendo mas prevalente en areas con temperaturas mas calidas
y niveles cambiantes de humedad (Perrone et al., 2020). Ademas, se ha observado una relacion
significativa entre la presencia de ocratoxina A en las uvas y un aumento en las temperaturas
(Cervini et al., 2021). Los modelos predictivos, que utilizan escenarios de incrementos de 2 0 5 °C
en la temperatura en Europa, generan mapas de riesgo de maiz contaminado con aflatoxinas que
sugieren una mayor incidencia en el sur de Europa, especialmente en Espafia (Battilani et al., 2016).

Como se detallard posteriormente, la temperatura tiene un efecto directo sobre otras varia-
bles asociadas al cambio climatico, como el incremento de la concentracion de CO,, el aumento
del nivel del mar o la mayor incidencia de fendmenos de sequia o estrés hidrico. La intervencion
conjunta de todos estos factores puede potenciar la diseminacion y crecimiento de patdgenos de

transmision alimentaria.
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3.2 Emisiones de gases

Dado que la atmdsfera terrestre estd compuesta, principalmente, por nitrégeno y oxigeno, los fe-
némenos climéticos estéan influidos por el ciclo del agua y del carbono. EI CO,, junto con el metano
(CH,), los dxidos de nitrégeno (NO y N,0) y el ozono (0,), conforman los Gases de Efecto Invernadero
(GEI) que atrapan el calor en la atmadsfera terrestre. Aunque individualmente estan presentes en
pequefias cantidades, tienen un gran impacto sobre el cambio climatico, ya que el nivel de los GEI
esté directamente relacionado con la temperatura atmosférica. Los GEl han permanecido durante
milenios en combustibles fosiles y hiomasa, pero estan siendo liberados a la atmosfera por la acti-
vidad antropogénica. Estas actividades incluyen la transformacion de tierras forestales en tierras
agricolas o industriales, asi como el uso de GEl artificiales, como los clorofluorocarbonos. Ademas,
el sistema alimentario actual es responsable de hasta el 30 % de las emisiones de GEI, lo que consti-
tuye un incentivo adicional para desarrollar una produccion de alimentos agroecoldgica y adaptada
al clima (agricultura circular) (Vermeulen et al., 2012).

EI CO, es el GEl més abundante y ejerce un impacto significativo en la temperatura global (Hardy,
2003). Debido a la estrecha correlacion entre el CO2 y la temperatura, un incremento en los niveles
de CO, conduce directamente a un mayor calentamiento del planeta. En este contexto, a liberacion
excesiva de CO, en la atmésfera se identifica como la principal causa del calentamiento global y,
en consecuencia, del cambio climéatico. El sexto informe publicado por el IPCC contempla varios
escenarios de emisiones de CO, a partir del afio 2150. Entre ellos, el escenario de baja emision se
sitGa en unos 350 ppm, mientras que el mas desfavorable, en mas de 2000 ppm (IPCC, 2021). Dichos
escenarios se asocian con incrementos de temperatura de entre 1,4 y 4,4 °C (IPCC, 2023).

Elaumento continuo de la concentracion de CO, disuelto podria afectar a la supervivencia de ani-
males, microbiota y plantas (Huang et al., 2018) (Roufou et al., 2021). Entre los principales factores,
se sabe que la concentracion de CO, influye en la proliferacion microbiana, aunque no todos los
microorganismos son sensibles a este efecto (Oliveira et al., 2010). Algunas bacterias adaptadas al
estrés, como Listeria spp.y E. coli, son capaces de difundir pasivamente el CO, desde el citoplasma
hacia el interior de la célula, lo que les permite biosintetizar diversas moléculas pequefias como las
pirimidinas. Por lo tanto, el CO, podria favorecer su crecimiento y, en consecuencia, aumentar el
riesgo para la salud publica bajo los escenarios climaticos proyectados (Merlin et al., 2003) (Zhu et
al., 2015). En el caso de los hongos productores de micotoxinas, se ha encontrado que un aumento
de 2,5 veces en la concentracion de CO, resulta en un incremento de la colonizacion de Aspegillus
carbonarius y de produccion de ocratoxina A en la region del Mediterraneo (Cervini et al., 2021).
De igual forma, la interaccion de la temperatura (incrementos de 4 °C) con concentraciones eleva-
das de CO, (>350 ppm) y estrés hidrico tuvieron una influencia significativa sobre la produccion de
aflatoxinas por parte de A. flavus en base a los resultados de la expresion molecular de genes que
intervienen en la regulacion de la biosintesis de la micotoxina (Medina et al., 2015).

A pesar de la existencia de estos estudios, es necesario realizar un anélisis mas detalla-
do de las cinéticas de crecimiento microbiano en condiciones de aumento de CO, y temperatu-
ra para evaluar los posibles riesgos para la salud humana y la seguridad alimentaria asociados
con infecciones bacterianas.



3.3 Aumento del nivel del mar

El aumento de las temperaturas y los niveles de C0, estan acelerando el deshielo de los glaciares.
Datos provenientes de 19 000 glaciares en todo el mundo estiman que se han perdido, aproximada-
mente, 9000 millones de toneladas de hielo entre 1961 y 2016, con un notable incremento en la tasa
de pérdida durante los tltimos 30 afios (Zemp et al., 2019). El deshielo de glaciares, el calentamiento
de los océanos, el aumento de precipitaciones torrenciales y la insuficiente acumulacion de nieve
estan contribuyendo a la elevacion del nivel del mary al incremento de los riesgos de inundaciones
(Davenport et al., 2019) (Veng y Andersen, 2020). Se prevé que estas condiciones tengan su impacto
sobre superficies de cultivo a nivel del mar y comunidades costeras, ademas de plantear desafios
significativos para infraestructuras clave, como plantas de tratamiento de agua, aumentando, a
su vez, la probabilidad de brotes de enfermedades transmitidas a través del agua que deberan
adaptarse al cambio climatico. Segin Hummel et al. (2018), un aumento de 2 metros en el nivel del
mar podria comprometer el funcionamiento de 394 plantas de tratamiento de aguas residuales que
abastecen a, aproximadamente, 31 millones de personas en los Estados Unidos.

Asimismo, se prevé un incremento en la frecuencia de tsunamis asociado al aumento del nivel
del mar (FAO, 2020), lo que podria provocar la dispersion de microorganismos patdgenos presentes
en el agua de mar hacia zonas terrestres (Engelthaler y Casadevall, 2019).

Por tanto, el aumento del nivel del mar causado por el cambio climatico amenaza a las comuni-
dades costeras, aumentando la probabilidad de intrusién de agua salada en los recursos de agua
dulce. Ademas, el agua salobre, una mezcla de agua dulce y salada, puede favorecer el crecimiento
de comunidades microbianas Gnicas, incluyendo patdgenos oportunistas (IPCC, 2022b).

3.4 Efectos de los ecosistemas y la biodiversidad

La pérdida de biodiversidad y los cambios en los ecosistemas estan cada vez mas vinculados con la
aparicion de enfermedades infecciosas y zoonosis (Schmeller et al., 2020) (Bartlow et al., 2021). Esta
relacion esta impulsada por factores como el cambio climatico, la degradacién del habitaty el au-
mento del contacto entre humanos y fauna silvestre (Schmeller et al., 2020). Sin embargo, mientras
que algunos estudios sugieren que una mayor biodiversidad podria reducir el riesgo de transmision
de enfermedades mediante un «efecto de dilucion» (Johnson et al., 2015), otros sostienen que una
mayor biodiversidad podria incrementar la diversidad de patdgenos (Morand, 2011). El impacto de
la biodiversidad en el riesgo de enfermedades de transmision alimentaria es complejo y depende de
diversos factores, como la estructura de la comunidad que forma parte del ecosistema, las escalas
espaciales y temporales, y las interacciones troficas (Johnson et al., 2015). Por lo tanto, compren-
der estas relaciones es crucial para desarrollar estrategias efectivas que mitiguen los riesgos que
afecten ala seguridad sanitaria y promuevan la salud global (Bartlow et al., 2021). Es necesaria una
mayor investigacion para esclarecer los mecanismos que vinculan la biodiversidad con las enfer-
medades infecciosas, considerando patrones realistas de ensamblaje de comunidades y cambios

en los ecosistemas (Morand, 2011) (Johnson et al., 2015).
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3.5 Estrés hidrico

El cambio climatico impulsa la necesidad de utilizar aguas residuales tratadas para el riego, espe-
cialmente en regiones afectadas por estrés hidrico. Sin embargo, este aumento en la reutilizacion
de aguas residuales plantea riesgos relacionados con la eliminacién de patégenos microbioldgicos
en dichas aguas (UE, 2020) (Mishra et al., 2023).

El aumento de las temperaturas y las condiciones climaticas extremas favorecen la supervi-
vencia y proliferacion de patégenos en el agua residual tratada. Salmonella, por ejemplo, puede
persistir mas tiempo en temperaturas calidas, aumentando la probabilidad de contaminar cultivos
y representar un riesgo para la salud humana. Los virus entéricos, como los norovirus, el virus
de la hepatitis A y los rotavirus, son altamente resistentes en ambientes himedos y su presencia
en aguas reutilizadas puede facilitar la aparicion de brotes de enfermedades gastrointestinales si
no se eliminan adecuadamente durante el tratamiento de depuracion, principalmente en aquellos
alimentos, como verduras, bayas y hortalizas o moluscos bivalvos, que se consumen crudos o poco
cocinados (Truchado et al., 2021) (Cuevas-Ferrando et al., 2022). Otro aspecto a considerar es el
aumento de plasticos y microplasticos en las aguas regeneradas, que favorecen la colonizacion de
bacterias y formacion de biopeliculas que pueden actuar como reservorios de patégenos (Lu et al.,
2022) (Hee Joo et al., 2025).

Ademas, el cambio climatico exacerba otro desafio critico: la diseminacion de genes de resis-
tencia a antimicrobianos. En los sistemas de tratamiento de aguas residuales, los antimicrobianos y
los microorganismos resistentes pueden interactuar, favoreciendo la transferencia de resistencia a
otros organismos. Esto incrementa la amenaza global de infecciones resistentes a antibioticos, que
ya representan un desafio creciente para la salud publica (Grilo et al., 2021).

Por ello, es fundamental desarrollar y aplicar tecnologias avanzadas de depuracién, como tra-
tamientos basados en membranas, radiacion ultravioleta o procesos de oxidacién avanzada, que
sean capaces de eliminar eficientemente patégenos y bacterias resistentes a antibiéticos, con el
fin de evitar su presencia en aguas tratadas y su dispersion hacia los alimentos. A nivel regulatorio,
se requieren estandares mas estrictos para la vigilancia de patdgenos y marcadores de resistencia
antimicrobiana en aguas reutilizadas. Solo a través de una gestion integral de los riesgos asociados
se podra garantizar que la reutilizacion del agua sea una estrategia segura y sostenible frente al
cambio climatico.

Por ello, es crucial fortalecer los sistemas de depuracién para garantizar que el agua tratada
cumpla con estandares sanitarios estrictos, o al menos sea apta para el uso previsto tras una eva-
luacion del riesgo en determinados casos (por ejemplo, para el riego) minimizando riesgos y promo-
viendo un uso sostenible de los recursos hidricos frente a la crisis climatica (UE, 2020).

3.6 Eventos climaticos extremos

Los fendmenos meteoroldgicos extremos pueden afectar a la seguridad alimentaria (Awad et al.,
2024). Los huracanes, tornados e incendios forestales pueden dafiar las infraestructuras de pro-
duccion y procesado de alimentos (por ejemplo, los equipos de refrigeracion), favoreciendo la con-
taminacion y crecimiento microbianos y, por lo tanto, incrementando el riesgo de presentacion



de brotes de enfermedades transmitidas a través de los alimentos (Duchenne-Moutien y Neetoo,
2021). Ademas, el desplazamiento y la migracion de personas como consecuencia de desastres
naturales pueden aumentar la probabilidad de transmision de enfermedades transmitidas a través
de los alimentos (McMichael, 2015).

Dentro de los eventos climaticos extremos, destacan las inundaciones y la sequia. Las interrup-
ciones en las centrales eléctricas o las redes de suministro de agua relacionadas con las inun-
daciones pueden afectar al almacenamiento y la preparacion de alimentos. Asi, por ejemplo, los
cortes de energia e interrupciones en los sistemas de refrigeracion ocurridos durante el huracan
Sandy, en 2012, provocaron un gran brote de salmonelosis en el noreste de los Estados Unidos
(NYSERDA, 2018). Ademas, estos eventos a menudo resultan en el deshordamiento de aguas resi-
duales, lo que conduce a la transmision de diferentes microorganismos, como Shigella, norovirus,
virus de la hepatitis o Cryptosporidium, bien de forma directa o a través de los alimentos (Yavarian
et al., 2019). Ademas, las inundaciones pueden propagar patdgenos desde campos agricolas y ex-
plotaciones ganaderas (a través de heces o cadaveres de animales) a las aguas superficiales y al
suelo (Okaka y Odhiambo, 2018).

Se han reportado aumentos en enfermedades diarreicas transmitidas a través del agua y alimen-
tos en la India, Brasil, Bangladesh, Mozambique y Estados Unidos, tras episodios de inundaciones
(Tirado et al., 2010). Las inundaciones y tormentas, a menudo, provocan el desbordamiento de aguas
residuales, lo que resulta en la transmision directa, y a través de alimentos, de norovirus, virus de la
hepatitis Ay Cryptosporidium (Patz et al., 2000) (Boxall et al., 2009) (Semenza et al., 2012b) (Yavarian
etal., 2019). Un ejemplo reciente se vivio en Espaiia durante la DANA de 2024, que afect6 a la Comu-
nidad Valenciana, donde numerosas plantas depuradoras y el sistema de alcantarillado se vieron
afectadas, lo que increment6 el riesgo de contaminacion del agua y de exposicion a patégenos.

La interrupcion del suministro de agua potable, que ocurre como consecuencia de una inunda-
cion, puede resultar en practicas higiénicas inadecuadas, lo que contribuye también a la transmi-
sién de enfermedades. Ademas, la elevada cantidad de personas desplazadas para ayudar en las
labores de limpieza y reconstruccion de las zonas afectadas, junto con la interrupcion de la asisten-
cia sanitaria, pueden facilitar la propagacion de las enfermedades infecciosas (ECDC, 2021). Asi, es
frecuente el incremento de notificaciones de casos y brotes de enfermedades transmitidas a través
del agua y los alimentos después de episodios de inundaciones (Tirado et al., 2010) (Gertler et al.,
2015). Se ha estimado que los brotes de enfermedades posteriores a las inundaciones, en particular
a través de alimentos y agua contaminados, pueden aumentar las tasas de mortalidad hasta en un
50 % en el primer afio tras una inundacion (Weilnhammer et al., 2021).

Por su parte, las sequias pueden provocar una disminucion de la disponibilidad de agua, lo que
resulta en un aumento de las concentraciones de patégenos, asi como de metales pesados y otros
contaminantes en el agua. La escasez de agua puede provocar restricciones en el suministro pd-
blico y fomentar el uso de agua no tratada o parcialmente tratada para el riego, elevando el riesgo
de enfermedades transmitidas a través de los alimentos (Semenza et al., 2012b). Ademés, un sumi-
nistro insuficiente de agua puede dar lugar a una relajacion de las normas higiénicas en las indus-
trias y establecimientos alimentarios, aumentando el riesgo de enfermedades transmitidas a través
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de los alimentos (Bryan et al., 2020). En ocasiones, los periodos secos impulsan las actividades
acuéticas recreativas, con lo que aumenta la exposicion a patdgenos como Leptospira spp., E. coli

enterotoxigénica (ETEC), enterococos o parasitos (European Climate and Health Observatory, 2024).

4. Impacto del cambio climatico sobre la transmision de

transmision alimentaria a lo largo de la cadena produccion-consumo de

alimentos

La FAO considera que existe suficiencia alimentaria cuando «todo el mundo tiene acceso fisico,
social y econdmico suficiente y en todo momento a alimentos seguros y nutritivos para colmar las
necesidades nutricionales y sus preferencias alimentarias, de forma que permitan llevar a cabo
una vida activa y sana» (FAO, 1996). El cambio climatico influye sobre la seguridad de los sistemas
alimentarios tal cual se ha descrito anteriormente debido a diversos efectos directos e indirectos,
como temperaturas elevadas, eventos climaticos extremos, la contaminacion del aire, el incremen-
to de las enfermedades infecciosas transmitidas por vectores, la destruccion de la capa de ozono
y la contaminacion del agua y los alimentos (Singh et al., 2023). Estos efectos tienen unas claras
implicaciones sobre la salud humana. Los sistemas alimentarios incluyen diversos procesos como
la produccion, procesado, distribucion, preparacién y consumo de los alimentos (Schnitter y Berry,
2019). Estos procesos son sensibles al clima y, por tanto, se ven impactados de diversas formas por
el cambio climatico (Tabla 3).

Tabla 3. Efectos del cambio climatico sobre diversos componentes del sistema alimentario
Componentes del sistema alimentario
Efecto del cambio climatico Produccion | Procesado | Distribucion Preparacion
y consumo

Aumento de las precipitaciones +++ +
Cambios en los patrones de precipitacion 4+ + +
Fendmenos meteoroldgicos extremos +++ ++ +++ +
Aumento del nivel del mar ++
Acidificacion de los océanos +
Aumento de la temperatura 4+ ++ +
Aumento de la concentracion de CO, +2
Aumento de la contaminacion por 0, +
Reduccion de la disponibilidad de agua dulce +++ ++ +

2 Un aumento de la concentracion de CO, en la atmdsfera puede favorecer la produccion de algunos cultivos.
Fuente: (Schnitter y Berry, 2019).

Anivel de produccidn primaria, el sistema alimentario abarca los sectores comercial y no comercial
de la agricultura, la ganaderia, la pesca y la acuicultura, asi como la caza y la recoleccion de frutos
y plantas. El cambio climatico estd generando una disminucion de la productividad, lo que con-
lleva una reduccién en la disponibilidad y el suministro de alimentos, con posibles repercusiones



sobre la salud humana (McMichael et al., 2017). Cambios en las condiciones climéaticas como las
precipitaciones y la temperatura tienen una influencia primordial en la produccion de alimentos a
través de sus efectos sobre el rendimiento de los cultivos (Johansson et al., 2024) y estan llevando
a los agricultores a implementar diversas estrategias de adaptacion a estos cambios. Entre ellas se
incluyen la diversificacion de cultivos, la modificacion de los calendarios de siembray cosecha, y el
empleo de mezclas de variedades para un mismo cultivo (por ejemplo, utilizacion de variedades de
bajo rendimiento resistentes a la sequia y variedades de alto rendimiento sensibles) (Nhemachena
y Hassan, 2007).

Sibien estas adaptaciones permiten aumentar la sostenibilidad de la produccion de alimentos, la
introduccion de nuevos cultivos adaptados y de técnicas agricolas innovadoras también conlleva
un mayor riesgo de aparicion de enfermedades transmitidas a través de los alimentos, con las
que tanto la poblacion como los sistemas de salud pueden no estar familiarizados. De la misma
manera, en el sector ganadero, el aumento de las temperaturas y los cambios en los patrones de
precipitacion afectan a la distribucion y la abundancia de vectores transmisores de enfermedades,
como virus, parasitos y bacterias patégenas (Bett et al., 2017). Una estrategia clave para mitigar los
efectos del aumento global de la temperatura es la incorporacion de razas mas resistentes al calor.
No obstante, este cambio podria incrementar la vulnerabilidad a determinados patdgenos (Das et
al, 2016).

El procesado de alimentos implica la transformacion de insumos alimentarios crudos en pro-
ductos alimenticios preparados para su consumo directo. A lo largo del procesado, operaciones
tales como el lavado, la desinfeccion y la preparacion de alimentos son de especial importancia
para proporcionar alimentos seguros para el consumo (Singh et al., 2023). La evidencia sugiere que
los impactos del cambio climatico pueden causar interrupciones en el suministro estable de las
materias primas o de otros aditivos alimentarios, y los fenémenos meteorolégicos extremos pueden
causar dafios fisicos a las instalaciones industriales (Fanzo et al., 2018).

La distribucion es un componente fundamental de la suficiencia alimentaria, ya que vincula los
productos alimenticios con los consumidores, lo que apoya directamente las dimensiones de dis-
ponibilidad y accesibilidad de la suficiencia alimentaria. El cambio climético puede alterar las redes
de distribucion de alimentos a través de fendmenos meteoroldgicos extremos vy, a largo plazo, tam-
bién los cambios climaticos progresivos (Palko y Lemmen, 2017).

Por Gltimo, desde un punto de vista del consumidor, el consumo global de alimentos por si solo
podria afiadir casi 1°C al calentamiento para el afio 2100. Sin embargo, més del 55 % del calenta-
miento previsto se puede evitar mediante mejoras simultdneas en las practicas de produccion, la
adopcion universal de una dieta saludable y la reduccion del desperdicio de alimentos a nivel de los
consumidores y el comercio minorista (Ilvanovich et al., 2023).

Como consecuencia del cambio climatico, estan surgiendo nuevas tendencias de consumo
adaptadas a estos fenémenos como, por ejemplo, la incorporacién de nuevas matrices alimen-
tarias (insectos, algas, etc.), la reutilizacion de residuos de la industria alimentaria como materias
primas de nuevos alimentos, o la valorizacion del desperdicio alimentario (Hassoun et al., 2022).
Los insectos comestibles estdan emergiendo como una fuente alternativa de proteinas, con una
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menor huella de carbono en el proceso de cria; sin embargo, persisten inquietudes en torno a su
seguridad microbioldgica. Diversos estudios han revelado cargas microbianas elevadas en insec-
tos comestibles, tanto en su estado fresco como procesado, incluyendo la presencia de bacterias
alterantes y patdgenos de transmision alimentaria (Garofalo et al., 2017). Por ello, es fundamental
aplicar tecnologias de conservacion adecuadas (Marin et al., 2020), ademas de la implementacion
de sistemas Analisis de Peligros y Puntos Criticos de Control (APPCC) adaptados a estas nuevas
matrices alimentarias. En la Unién Europea ya existe normativa que establece cémo se deben pro-
ducir los insectos destinados a consumo humano (UE, 2015), siendo ademas evaluados como nue-
vos alimentos por parte de la EFSA.

En cuanto a la valorizacion de subproductos o del desperdicio alimentario, estos productos pue-
den ser susceptibles al desarrollo de microorganismos no deseados bajo condiciones de proce-
sado y almacenamiento inadecuadas. Por ello, es necesario evaluar y controlar los riesgos micro-
biolégicos asociados a estos subproductos, con el fin de garantizar la salud de los consumidores y
promover una valorizacién segura y sostenible.

5. Influencia de la globalizacion sobre la propagacion de patogenos de

transmision alimentaria en un contexto de cambio climatico
La globalizacién y el cambio climético son fenémenos interrelacionados que, de forma conjunta,
estan transformando los patrones de propagacion de patdgenos de transmision alimentaria a nivel
mundial. La intensificacién del comercio internacional, la creciente movilidad de personasy bienes,
y la expansion de las cadenas de suministro han facilitado la diseminacién de agentes patdégenos
a través de fronteras geograficas y sanitarias. Al mismo tiempo, el cambio climéatico esta alterando
las condiciones ambientales que influyen en la persistencia, multiplicacién y distribucién de estos
patdgenos en los alimentos y el medio ambiente. Esta combinacion de factores amplifica los ries-
gos para la seguridad alimentaria global, al favorecer la aparicion de brotes en nuevas regiones,
dificultar la trazabilidad de los focos infecciosos y desafiar los sistemas de control tradicionales.

El comercio internacional y el movimiento de personas son las caracteristicas definitorias de
la globalizacion, fendmeno que incrementa el riesgo de enfermedades transmitidas a través de
los alimentos (Todd, 2013). Hoy en dia se envia una mayor variedad y cantidad de articulos a mas
lugares, y ha aumentado el nimero de personas que viajan largas distancias con frecuencia, en-
trando en contacto con mas personas y bienes que en cualquier otro momento de la historia, lo
que brinda nuevas oportunidades para la propagacion de microorganismos transmitidos a través
de los alimentos. La introduccion de ganado, animales de compafiia, animales acuaticos y de vida
silvestre en nuevas areas geograficas puede provocar la diseminacion de microorganismos a otros
lugares, a la vez que los animales introducidos pueden infectarse con microorganismos endémicos,
a pesar de las regulaciones o directrices internacionales existentes para minimizar estos riesgos.
Por ejemplo, la creciente demanda mundial de carne estd impulsando un aumento de la produccion
y el comercio de este alimento y, a nivel de control oficial, se realizan de forma sistemética pruebas
estandarizadas relacionadas, entre otras, con la deteccion de Trichinella.

Por lo que respecta al movimiento de personas, se estima que, en el afio 2020, 281 millones indivi-



duos (3,6 % de la poblacion mundial) migraron fuera de su pais de origen (I0M, 2024). La migracion
de personas provoca también el movimiento de agentes patégenos transmitidos a través de los
alimentos a nuevas areas geogréaficas (Robertson et al., 2014). Entre los patégenos alimentarios
que més facilmente se diseminan entre las personas estan los parasitos, como Taenia saginata (de
alta prevalencia en Africa), Fasciolopsis buski (Asia), Opisthorchis viverriniy Clonorchis sinensis
(Suroeste de Asia), Taenia solium (Sur de Asia), Opisthorchis guayaquilensis (América del Sur),
Echinococcus granulosus (Oriente Medio), y Diphyllobotrium spp. y Felineus opisthorchis (Europa
del Este) (Robertson et al., 2014).

Ademas, las personas que se desplazan llevan sus alimentos y tradiciones a otros lugares, donde
generan cambios en las preferencias y en los habitos alimentarios (Broglia y Kapel, 2011). Asi, hay
un namero creciente de consumidores que demanda productos exéticos (por ejemplo, carne de
cocodrilo) o productos de temporada durante todo el afio (por ejemplo, fresas durante el invierno),
que ahora estan facilmente disponibles en nuestras mesas debido al comercio internacional en
cualquier época del afio (Macpherson, 2013).

En relacion con el ganado, un buen ejemplo relativo a la diseminacion de enfermedades relacio-
nado con el transporte de animales es el de Fasciola hepatica, trematodo que se ha establecido de
forma casi global como consecuencia de la colonizacién de otros continentes por paises europeos
y la consecuente introduccién de animales herbivoros procedentes de Europa en nuevas areas
geograficas (Mas-Coma et al., 2009). Asimismo, en muchos paises se produjo un gran aumento en
el comercio de cerdos entre los afios 1997 y 2007, observandose un incremento simultaneo de los
casos de teniasis, triquinelosis y toxoplasmosis (Robertson et al., 2014). Por su parte, se ha consta-
tado que laincidencia de cisticercosis bovina aumento del 4 al 38 % tras iniciarse la importacion de
ganado bovino vivo a Israel (Meiry et al., 2013).

El transporte internacional de animales de compaiiia (por vacaciones, competiciones, misiones
humanitarias, etc.) representa también un riesgo de introduccién de agentes patdgenos que pue-
den ser transmitidos a través de los alimentos, como, por ejemplo, E. multilocularis, E. granulosusy
Toxocara spp. (Macpherson, 2013). Asimismo, los animales de vida silvestre son importantes reser-
vorios de microorganismos patdgenos (Jones et al., 2008), y su traslado (alimentacion, introduccion
en cotos de caza, repoblaciones, parques zooldgicos 0 mascotas), supone un factor de riesgo de
aparicion de enfermedades emergentes (Robertson et al., 2014).

Por lo que respecta al transporte de alimentos, hay que sefialar que existen grandes diferen-
cias entre los paises exportadores e importadores de productos alimenticios por lo que respecta
a las formas de produccion, saneamiento, higiene o de practicas agricolas y ganaderas, lo que
implica que los tipos y niveles de agentes patdgenos transmitidos a través de los alimentos sean
distintos en las diferentes areas geograficas (Doyle y Erickson, 2008). Por lo que respecta con-
cretamente a la carne y al pescado, estos son alimentos que pueden transmitir microorganismos
patdgenos en caso de que no se respeten las temperaturas de conservacion adecuadas (Donoso
et al., 2016). Las tendencias actuales relativas al consumo de productos exéticos han propiciado
que la carne de caza se esté incorporando cada vez mas en restaurantes exclusivos, tanto de
Europa como de los Estados Unidos, a la vez que se importa para satisfacer las necesidades de las
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comunidades de inmigrantes de diversos paises, generandose asi un riesgo importante en caso
de que no se lleven a caho unas buenas practicas de higiene y manipulacion en dichos estable-
cimientos. Ademas, cabe destacar la tendencia actual a consumir pescado crudo o escasamente
cocinado (Robertson et al., 2014).

En el caso de las frutas y verduras, los principales agentes infecciosos que transmiten corres-
ponden a microorganismos presentes en los productos frescos. El potencial de transmisién ha au-
mentado por la tendencia de consumir productos de origen ecoldgico (Li et al., 2025). Por lo que
respecta a las especias y hierbas, la globalizacion ha hecho que estos productos se encuentren
disponibles durante todo el afio en un gran nimero de paises, habiéndose detectado brotes de
transmision alimentaria por su consumo en diferentes areas geogréaficas (Zweifel y Stephan, 2012).

6. La digitalizacion como estrategia para la monitorizacion y gestion del

riesgo de patogenos de transmision alimentaria asociados al cambio cli-

matico
Tal y como se ha detallado en las secciones anteriores, el cambio climatico ha generado modifica-
ciones en los ecosistemas que afectan a la seguridad alimentaria y a la propagacion de patégenos
de transmision alimentaria. En este contexto, la digitalizacién se ha convertido en una herramienta
clave para la monitorizacién y gestion del riesgo, permitiendo la recopilacion, analisis y modelado
de datos para una respuesta mas eficiente ante amenazas emergentes. Uno de los enfoques mas
prometedores en la digitalizacion de la seguridad alimentaria es el uso de plataformas de vigilancia
epidemioldgica basadas en Big Data. Estas herramientas permiten la recopilacion de datos pro-
venientes de diversas fuentes, como laboratorios de anélisis, bases de datos de salud publica y
vigilancia ambiental. Mediante el uso de algoritmos avanzados, estos sistemas pueden identificar
correlaciones entre condiciones climaticas y la aparicion de brotes de enfermedades, facilitando
asi latoma de decisiones basada en la evidencia cientifica. La disponibilidad de bases de datos de
vigilancia epidemioldgica y ambiental permiten analizar tendencias en los patrones climaticos ob-
teniendo mapas de prediccion del riesgo en tiempo real que contemplan distintos escenarios y me-
didas preventivas a adoptar sobre programas de salud y control oficial de alimentos (Mirén, 2017).
El uso de estrategias digitales permite identificar patrones epidemiolégicos y predecir posibles
brotes antes de que se conviertan en crisis de salud pablica. Los avances tecnoldgicos han permi-
tido el desarrollo de sistemas digitales basados en Inteligencia Artificial (IA), Internet de las cosas
(loT, Internet of Things) y Big Data, los cuales ofrecen soluciones innovadoras para la vigilancia de
patégenos en alimentos. Estos sistemas integran sensores avanzados capaces de detectar con-
taminantes biolégicos en tiempo real, con capacidad de transmision inmediata de datos a plata-
formas centralizadas. De esta manera, es posible analizar grandes volimenes de informacion y
generar alertas tempranas que permitan una intervencion rapida y eficiente (Karanth et al., 2023a).
Otro aspecto clave en la digitalizacion de la gestion del riesgo de patdgenos es el uso de mo-
delos predictivos basados en IA. Estos modelos pueden evaluar mdltiples variables ambientales y
biol6gicas para estimar el comportamiento de los microorganismos en distintos escenarios clima-
ticos. El desarrollo de evaluaciones del riesgo microbioldgico esta orientdndose cada vez mas a la



incorporacién de informacién molecular, ya que el cambio climatico puede producir modificaciones
en el perfil genético de patégenos de transmision alimentaria. La cuantificacion del riesgo debida
a variables climaticas es compleja debido a la variabilidad en el impacto de las mismas sobre la
persistencia y virulencia de los patdgenos alimentarios (Katsini et al., 2022). A modo de ejemplo, el
aumento de temperaturas puede inducir la transferencia horizontal de genes y elementos genéti-
cos moviles de resistencia, promoviendo el aumento de la incidencia de patégenos resistentes a
antimicrobianos (MacFadden et al., 2018). Por otro lado, existen estudios basados en algoritmos de
Machine Learning que pueden predecir cambios en los patrones genéticos de E. coliy Salmonella
teniendo en cuenta variables asociadas al cambio climatico (Buyrukoglu et al., 2021) (Karanth et al.,
2023b) (Roufou et al., 2024).

Ademas, el uso de plataformas digitales ha facilitado la comunicacion entre las distintas enti-
dades involucradas en la seguridad alimentaria. Las aplicaciones mdviles y sistemas en la nube
permiten la notificacion inmediata de hallazgos relevantes, promoviendo una respuesta coordinada
entre productores, autoridades sanitarias y distribuidores de alimentos. Esto resulta crucial en un
contexto de cambio climatico, donde las condiciones ambientales pueden variar de manera impre-
decible, aumentando la probabilidad de brotes inesperados.

La automatizacion de los procesos de inspecciony control de calidad también ha sido potenciada
por la digitalizacion. El uso de drones equipados con camaras térmicas y espectroscopia permite
evaluar la contaminacion en cultivos y cuerpos de agua sin la necesidad de muestreo manual (Jin
et al., 2021). De igual forma, la implementacion de sistemas de vision artificial en plantas de proce-
samiento de alimentos contribuye a la deteccion rapida de irregularidades en la produccion (Jia et
al., 2020).

A medida que el cambio climatico continia afectando a la ecologia de los patégenos, la imple-
mentacion de soluciones digitales se vuelve cada vez méas relevante para garantizar la seguridad
alimentaria y proteger la salud publica. Sin embargo, a pesar de los beneficios de la digitalizacion
en la gestion del riesgo de patdgenos, existen desafios que deben abordarse. La estandarizacion
de protocolos de datos, la seguridad cibernética y la accesibilidad a estas tecnologias en paises en
desarrollo son algunos de los retos a superar. La integracion efectiva de estos sistemas requiere in-
versiones en infraestructura y capacitacion del personal, ademéas de la cooperacion entre el sector
publicoy privado para garantizar su implementacion efectiva.

Conclusiones del Comité Cientifico

El cambio climatico puede tener un impacto sobre la seguridad alimentaria y la salud piblica debido
a la proliferacion y propagacion de patégenos de transmision alimentaria. Las alteraciones en los
patrones climaticos, como el aumento de temperaturas, los cambios en las precipitaciones y la
mayor frecuencia de eventos climaticos extremos, han modificado la distribucidn y persistencia de
microorganismos, favoreciendo su expansion a nuevas areas geogréaficas y aumentando el riesgo
de enfermedades transmitidas a través de los alimentos.

Uno de los principales desafios en el contexto del cambio climatico es la notable capacidad
de adaptacion de los patégenos a condiciones ambientales variables. Diversos estudios han de-
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mostrado que microorganismos como Salmonella, Campylobacter, Escherichia coliy especies del
género Vibrio tienden a mostrar una mayor prevalencia en entornos con temperaturas elevadas,
ya que el calor puede favorecer su crecimiento, supervivencia y capacidad de infeccion. Por otro
lado, la variabilidad en las precipitaciones y la humedad ambiental ha beneficiado la persistencia
y diseminacion de otros agentes, como virus entéricos y ciertos parasitos, al facilitar su transporte
en aguas superficiales o su supervivencia en suelos himedos.

Ademas, el cambio en las condiciones ambientales puede contribuir al aumento de la resistencia
a antimicrobianos a nivel global. El estrés ambiental (provocado por factores como el calor extremo,
la sequia o la contaminacion) puede actuar como una presion selectiva que favorece la supervi-
vencia de cepas microbianas mas resistentes, dificultando su eliminacién mediante tratamientos
convencionales y complicando su control a lo largo de toda la cadena alimentaria.

En este escenario, la globalizacién de los sistemas agroalimentarios ha intensificado el impacto
del cambio climético sobre la seguridad alimentaria mundial. La expansion del comercio internacio-
nal, junto con la creciente demanda de productos frescos, exdticos o minimamente procesados, ha
multiplicado las rutas de transmisién de patégenos, facilitando su introduccion en nuevas regiones.
Practicas como el transporte masivo de animales y alimentos, el uso de aguas residuales en la agri-
cultura, y la adopcion de nuevas pautas de consumo alimentario, han incrementado la exposicion
de la poblacién a patdgenos emergentes y reemergentes, y con ello, el riesgo de brotes a escala
internacional.

Para mitigar estos riesgos, es crucial fortalecer los sistemas de vigilancia epidemiolégica me-
diante tecnologias avanzadas. La implementacion de plataformas digitales para la gestion del ries-
go ha permitido mejorar la comunicacidn y coordinacion entre los diferentes actores de la cadena
alimentaria, facilitando respuestas rapidas ante emergencias sanitarias.

Asimismo, la adaptacion de normativas y protocolos de seguridad alimentaria es esencial para
enfrentar los nuevos desafios derivados del cambio climéatico. Estrategias como la promocion de
practicas agricolas sostenibles, la vigilancia del agua utilizada en el riego y el refuerzo de medidas
de bioseguridad en la produccion ganadera pueden reducir significativamente la incidencia de en-
fermedades transmitidas a través de los alimentos.

El cambio climéatico no solo afecta a la seguridad alimentaria a corto plazo, sino que también
plantea desafios a largo plazo en términos de resiliencia y sostenibilidad de los sistemas alimen-
tarios. La investigacion continua es fundamental para comprender mejor la relacion entre el clima
y los patdgenos, asi como para desarrollar soluciones innovadoras que minimicen su impacto en
la salud humana. La colaboracién internacional y multidisciplinaria sera clave en la formulacién de
politicas efectivas para la mitigacion de riesgos y la adaptacién a un entorno cambiante.

Finalmente, la educacion y sensibilizacién de la poblacidn sobre los riesgos alimentarios aso-
ciados al cambio climatico son herramientas fundamentales para fomentar habitos de consumo
responsables y garantizar sistemas alimentarios mas seguros y sostenibles en el futuro. La prepa-
racién ante desastres naturales, el fortalecimiento de la infraestructura sanitaria y la inversion en
tecnologias de control microbiolégico son medidas prioritarias para reducir la vulnerabilidad de las
comunidades ante estos cambios ambientales. En este contexto, el control microbiolégico se re-



fiere al conjunto de técnicas y tecnologias destinadas a detectar, eliminar o inhibir la proliferacion
de microorganismos patdgenos en alimentos, agua y superficies de contacto. Esto incluye métodos
como la filtracién avanzada, la desinfeccién mediante radiacién ultravioleta, ozono o cloracion, asi
como el desarrollo de sistemas de monitoreo en tiempo real, biosensores y otras herramientas que
permiten identificar y responder rapidamente ante la presencia de contaminantes microbioldgicos
en entornos criticos para la salud pablica.
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