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Estimado Sr. Director:

Las graves inundaciones que afectaron al estado de Rio Grande do Sul, Brasil, entre abril y mayo
de 2024 constituyeron una de las emergencias climaticas y sanitarias mas importantes de la historia
reciente del pais (1). Se estiman 2,4 millones de personas afectadas, 184 fallecidas y 25 desaparecidas.
En el pico de la emergencia, aproximadamente 81.200 personas llegaron a permanecer en refugios
temporales, mientras cientos de miles tuvieron que abandonar sus hogares (2). Mas alla de las
muertes, desplazamientos y dafos a la infraestructura, el desastre comprometié el funcionamiento de
los servicios sanitarios y generd necesidades asistenciales que trascendieron ampliamente la atencion
inmediata de traumatismos y lesiones (3). Esta experiencia socioambiental nos plantea una pregunta
relevante para la educacion médica: jestamos formando médicos capaces de responder integralmente
a las necesidades de salud de una poblacién durante y después de un desastre?

En Brasil, la preparacion para catastrofes en la formacién sanitaria se ha vinculado
tradicionalmente al triaje, la atencidon de urgencias, la reanimacion y el manejo de multiples victimas.
Sin embargo, las inundaciones de Rio Grande do Sul evidenciaron que la respuesta médica requiere
competencias mucho mas amplias. Entre ellas se encuentra la capacidad de garantizar la continuidad
del cuidado de personas con enfermedades cronicas, particularmente aquellas con diabetes,
hipertension, enfermedades cardiovasculares y respiratorias, cancer o enfermedad renal. La pérdida
de medicamentos, las dificultades de desplazamiento, el cierre o deterioro de establecimientos
sanitarios y la interrupcién de tratamientos como la insulinoterapia o la dialisis pueden convertir
enfermedades previamente controladas en emergencias potencialmente mortales (4).

Al mismo tiempo, las inundaciones crean condiciones favorables para determinados problemas
de salud publica. El contacto con agua y lodo contaminados por aguas residuales o por orina de
animales infectados aumenta, por ejemplo, el riesgo de leptospirosis. También deben considerarse las
enfermedades transmitidas por agua y alimentos, las infecciones cutaneas y otros eventos que
requieren vigilancia epidemiologica activa. La muerte de animales y las alteraciones ambientales
anaden desafios relacionados con la gestion sanitaria y ambiental y refuerzan la importancia de una
perspectiva de Una Salud, articulando salud humana, animal y ambiental. Esto exige que el médico
sea capaz no solo de diagnosticar y tratar, sino también de reconocer riesgos epidemioldgicos,
comunicar medidas preventivas y trabajar con equipos de vigilancia, atenciéon primaria, salud
ambiental, veterinaria y proteccién civil.
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Por ello, consideramos que la medicina de desastres deberia incorporarse de manera explicita y
longitudinal en los curriculos de Medicina, especialmente en las regiones mas propensas. Esta
formacién podria integrar preparacion y respuesta ante emergencias, organizacion de servicios en
escenarios de recursos limitados, continuidad del tratamiento de enfermedades cronicas, vigilancia y
control de brotes, seguridad del agua y los alimentos, principios de Una Salud, comunicacién de
riesgos, salud mental, atenciéon de poblaciones vulnerables y coordinacion interprofesional e
intersectorial. Estrategias como simulaciones y ejercicios basados en escenarios reales pueden
contribuir al desarrollo de estas competencias; la literatura disponible muestra que la educacién en
desastres puede mejorar conocimientos, habilidades y preparacion de los estudiantes de Medicina (5).

Las inundaciones de Rio Grande do Sul ofrecen una leccién que trasciende las fronteras
brasilefas: preparar al futuro médico para los desastres significa prepararlo para mantener el cuidado
cuando los sistemas habituales de atencién dejan de funcionar. Incorporar estas competencias a la
educacion médica no deberia considerarse una formacion complementaria, sino una dimension
fundamental de la responsabilidad social de las facultades de Medicina.
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