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_Resumo

O Festival Andangas é um festival de musica e danga que retne todos os anos
no verdo mais de 15000 pessoas durante uma semana em ambiente rural no
centro-interior de Portugal. A edi¢do de 2016 foi ameagada por um incéndio
no parque de estacionamento automaovel de apoio ao festival, que destruiu 458
veiculos e obrigou a evacuagao de todos os participantes, por precaugdo, sob
o comando da Protecao Civil. Pelas suas caracteristicas e magnitude, impar a
nivel mundial, procedeu-se a anélise dos cuidados de salde prestados duran-
te e apos este incidente. A vigilancia epidemioldgica do festival contou com
a participagdo do Departamento de Epidemiologia do Instituto Nacional de
Salde Doutor Ricardo Jorge (INSA), pelo terceiro ano consecutivo, em estreita
colaboragdo com a equipa de prestagdo de cuidados no festival. O processo
de recolha e registo dos dados decorreu em tempo real através de uma plata-
forma eletronica desenvolvida pelo Departamento de Epidemiologia do INSA
para o efeito. Durante e ap6s o acidente, a analise dos dados foi realizada e
comunicada diariamente no formato de relatério e em ambiente de reuniao
diaria com as entidades intervenientes. O registo formal (eletrénico) foi sus-
penso durante a evacuagao e retomado apds o regresso ao recinto, trés horas
depois. Em 2016 registaram-se no Festival Andangas no total 1267 ocorréncias
de saude, correspondendo a 920 utilizadores diferentes. Estes eram na sua
maioria do sexo feminino (62,9%), portugueses (77,8%) e com idade entre 0s
20 e os 39 anos (58,5%). Os principais diagnésticos foram as feridas (41,0%),
as queixas gastrointestinais (12,5%) e osteoarticulares (11,4%). O nimero de
queixas gastrointestinais levou a investigagdo mais detalhada, que motivou a
intervengado da autoridade de salide em dois estabelecimentos de restauragéo
e bebidas. A analise dos dados recolhidos informalmente durante a evacuagao
n&o evidenciou um impacto relevante na procura de cuidados de satde pelos
participantes, destacando-se apenas o transporte de 4 participantes ao Hos-
pital de Portalegre, com queixas respiratérias apds combate direto as chamas,
que receberiam alta em menos de 24h. Sem prejuizo dos avultados danos ma-
teriais, os dados recolhidos permitem concluir que ndo houve um aumento re-
levante da procura de cuidados de salde associada ao acidente. A existéncia
de ferramentas especificas para recolha e gestdo da informagéao e profissio-
nais treinados nesta area revelam-se importantes para a gestao quer de even-
tos de massas deste tipo, quer para a atuagédo em caso de acidente.

_Abstract

The Andancas Festival is a music and dance festival taking place every year in
the summer, gathering more than 15,000 people during a week in rural envi-
ronment in the countryside of Portugal. The 2016 edition was threatened by a
fire in the car park, which destroyed 458 vehicles and forced the evacuation of
all participants, as a precaution, under the command of Civil Protection. Due

to its unique characteristics and magnitude the health response during and
after this incident was analyzed. The epidemiological surveillance of the fes-
tival had the participation of the Department of Epidemiology of the National
Health Institute Doutor Ricardo Jorge (INSA), for the third consecutive year,
in close collaboration with the healthcare team at the festival. Data collection
and registration was carried out in real time through an electronic platform de-
veloped by the Department of Epidemiology of INSA for this purpose. During
and after the incident, data analysis was performed daily, creating a report
and presented in a daily meeting with the intervening entities. The formal
(electronic) record was suspended during the evacuation and resumed after
returning to the venue three hours later. In 2016 there were 1267 health epi-
sodes in the Andancas festival, corresponding to 920 different users. These
were mostly female (62.9%), Portuguese (77.8%) and aged 20-39 (58.5%). The
main diagnoses were wounds (41.0%), gastrointestinal complaints (12.5%) and
osteoarticular complaints (11.4%). The number of gastrointestinal complaints
led to more detailed investigation, which led to the intervention of the health
authority in two food and beverage facilities. The analysis of the data gathered
informally during the evacuation did not show a relevant impact on the health
care demand of the participants, highlighting only the transport of 4 partic-
ipants to the Hospital of Portalegre, with respiratory complaints after direct
firefighting, who would be discharged in less than 24 hours. Notwithstanding
the considerable material damages, the data collected allowed us to conclude
that there has not been a relevant increase in the demand for healthcare as-
sociated with the accident. The existence of specific tools for collecting and
managing the information as well as trained professionals in this field are im-
portant for the management of mass gatherings, enabling rapid response in
case of an accident.

_Introdugéo

Eventos de massas ou de multidoes (mass gatherings) podem
ser definidos como reunindo mais do que um determinado
numero de pessoas num local especifico para uma finalidade
especifica, por um periodo definido de tempo. Na situacao
concreta dos festivais de musica, 0s riscos para a saude au-
mentam devido ao maior nimero de contactos interpessoais,
a concentracao elevada de participantes, oriundos de outras
regides ou paises, com alojamentos e estruturas de restaura-

08



Observagoes_ Boletim Epidemiolégico

() Namonal de Saude

¢ao temporérias que podem contribuir para um maior risco de
doengas transmissiveis e eventuais consumos elevados de be-
bidas alcodlicas ou de drogas recreativas, o que pode também
propiciar comportamentos de risco (1:2),

Segundo a Associacdo Portuguesa de Festivais de Musica
(APORFEST) tiveram lugar 249 festivais em Portugal em 2016
(www.aporfest.pt). Existem ao longo do ano inimeros outros
eventos de massas que colocam desafios especificos ao
setor da salde, como as comemoracoes dos Santos Popula-
res, as manifestacoes politicas, as concentracdes religiosas,
0s grandes eventos desportivos, entre outros. A existéncia
de ferramentas, conhecimento e profissionais treinados para
lidar com a vigilancia epidemioldgica deste tipo de eventos é
fundamental (3), até para criar capacidade de lidar com even-
tos de dimensao internacional, como a EXPO 98, o EURO
2004, o centenario da Peregrinacéo a Fatima ou o Festival da
Eurovisdo em 2018, por exemplo (4).

O Festival Andangas é um festival anual de verdo de musica
e danga que relne, em ambiente rural, mais de 15.000 partici-
pantes, durante uma semana, numa pequena localidade do
centro-interior de Portugal (website Pedexumbo; (5)).

O Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge (INSA),
através do seu Departamento de Epidemiologia participa desde
2014, em articulagcéo com a Autoridade de Saude local, na vigi-
lancia epidemioldgica do festival (SVIG-Andancas) para permitir
a detecao precoce de qualquer problema de salde que possa
afetar os participantes, permitindo uma intervencéao rapida que
resolva ou mitigue a situacéo.

Na edicé&o de 2016, que decorreu entre os dias 1 e 7 de agosto,
deflagrou na tarde de dia 3 de agosto um incéndio no parque
de estacionamento que levou a destruicao de 458 veiculos e
obrigou a evacuacéo de todos os participantes, por precaucao,
sob o comando da Protecao Civil.

_Objetivos

Descrever e analisar os problemas de salde e cuidados de
salde prestados no &mbito da vigilancia epidemiolégica do
Festival Andancas 2016, implicando um incidente de caracte-
risticas e magnitude impares a nivel mundial.
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_Material e métodos

Os dados relativos a participagdo no Festival Andancas
(numero de participantes adultos e criangas, e colaboradores)
foram fornecidos diariamente pela Comisséo Organizadora, e
inseridos manualmente num ficheiro Excel.

Foi aplicado um questionario, que cumpria também a funcao
de registo clinico, compreendendo nove tdpicos: identificacéo,
caraterizacdo geodemografica, local do atendimento, historia
da ocorréncia, sinais e sintomas, tratamento, monitorizacéo,
material utilizado e diagnostico atribuido.

O registo dos dados relativos as ocorréncias atendidas no re-
cinto do festival foi efetuado pela equipa de vigilancia no mo-
mento da prestacdo dos cuidados de saude, através de uma
plataforma de registo e analise da informacao em formato digi-
tal REDCap (Research Electronic Data Capture) - instrumento
de recolha de dados do SVIG-Andangas.

Os registos efetuados fora do recinto (Centro de Saude de
Castelo de Vide e Hospital de Portalegre) foram recolhidos por
profissionais da Unidade Local de Saude do Norte Alentejano
(ULSNA) e inseridos, de forma diferida, igualmente na platafor-
ma REDCap ja referida.

Esta plataforma permitiu a extracéo dos dados em formato .csv
(comma separated values), compativel com as ferramentas de
analise de dados utilizadas: Excel® e R®. A construcéo da base
de dados foi feita com recurso ao software estatistico R®, utili-
zando um ficheiro “script”, de forma a garantir a reprodutibilida-
de dos procedimentos e uma maior rapidez de monitorizagéo
em tempo real.

A andlise dos dados foi realizada diariamente, ou com maior
frequéncia sempre que se justificasse. Foi produzido um rela-
torio, tendo a informagao sido partilhada numa reunido diaria
(briefing) com todos os parceiros (Produgao do evento, Camara
Municipal de Castelo de Vide, Protecao Civil Municipal, Forcas
de Seguranca, Bombeiros, ULSNA) e posteriormente remetida
por correio eletronico para estas entidades.
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Para efeitos de andlise e interpretagao dos resultados, distin-
guiram-se os termos “ocorréncia” e “utilizador”. Ocorréncia,
diz respeito a cada registo de utilizacdo dos servicos de pres-
tac@o de cuidados de saude do &mbito do SVIG, com nume-
ro de identificagdo automaticamente atribuido pela RedCap.
Utilizador, corresponde a cada individuo distinto que utilizou
0s servicos de prestagao de cuidados de saude do &mbito do
SVIG uma ou mais vezes, identificados por um identificador
Unico atribuido apds anélise do nome e data de nascimento
dos registos compilados - possibilitando o agrupamento das
ocorréncias (primeira e subsequentes) correspondentes a um
mesmo utilizador.

_Resultados

No total, o Festival Andangas 2016 reuniu 22701 participantes-
dia (ou seja com a soma do total de pessoas presentes em
cada dia, havendo individuos que estiveram presentes varios
dias). Contou ainda com 1150 colaboradores provavelmente
presentes durante a totalidade da duracdo do festival. Em
média, o festival contou a presenca com 5226 pessoas por dia,
incluindo colaboradores e participantes, tendo oscilado entre

0s 6014 no penultimo dia e os 3765 no ultimo dia (gréfico 1).
A participagao no festival apresentou uma tendéncia crescen-
te ao longo do tempo, com duas excecOes: 0 dia 3 de agosto
(terceiro dia do festival, quando deflagrou o incéndio), com
menos 113 participantes-dia do que o dia anterior; e 0 dia 7 de
agosto (Ultimo dia sem atividades ludicas noturnas programa-
das), com menos 2249 participantes que a véspera.

No total, durante o Festival Andancas, registaram-se 1267
ocorréncias, com uma média diaria de 140,8 ocorréncias,
tendo a frequéncia mais elevada sido atingida no dia 4 de
agosto, com 197 ocorréncias. A tendéncia do numero de
ocorréncias foi crescente até ao dia 6 de agosto (Ultimo dia
com atividades ludicas noturnas), com excecao dos dias 3 e
5 de agosto que registaram menos 9 ocorréncias que as res-
petivas vésperas. A partir do dia 6 a tendéncia foi decrescen-
te até ao dia 8 de agosto - término do periodo de vigilancia,
um dia apés o fecho do festival.

Em geral, as ocorréncias (tabela 1) verificaram-se predomi-
nantemente em individuos do sexo feminino (62,8%) em idade
adulta (87,0%).

Grafico 1: 1 Numero de pessoas presentes no recinto do Festival Andangas, por dia de festival e agrupados
por fungéo (organizagéo, convidados e artistas, participantes adultos e participantes criangas).

Total: 5761

Total: 5453

Total: 5340

Total: 4256

01-Ago 02-Ago 03-Ago

@@ Organizagdo [ Artistas e Convidados

04-Ago

Total: 6014

Total: 5992

Total: 3765

05-Ago 06-Ago 07-Ago

@® Publico adulto @2 Publico Infantil

10



( ’ istiuto_Nacional de Saude Observagoes_ Boletim Epidemiolégico ﬁ%!l

Doutor Ricardo Jorge

artigos breves_ n. 2

Tabela 1: [} Ndmero absoluto e relativo de ocorréncias segundo o sexo e grupo etario, por dia e no total dos dias.

Total % 31/07  01/08 02/08  03/08  04/08 05/08  06/08 07/08  08/08  Média

Total 1267 100,0 27 130 171 162 197 188 207 161 24 140.8

Sexo feminino 796 62,8 19 85 105 90 129 120 130 107 I 88.4
Sexo masculino 471 37,2 8 45 66 72 68 68 77 54 13 52.3
Adultos (>12 anos) 1102 87,0 22 110 138 136 181 162 181 149 23 122.4
Criangas 146 1,5 4 18 33 23 15 22 18 12 1 16.2
Desconhecido 19 1,5 1 2 0 3 1 4 8 0 0 3.2

As ocorréncias corresponderam a 920 utilizadores Unicos- dos utilizadores foi de 29,5 anos de idade e as nacionalida-

a sua maioria do sexo feminino (62,9%) e de idade adulta des mais prevalentes foram a portuguesa (77,8%) e a espa-
entre 0s 20 e 0s 39 anos (58,5%) (tabela 2). A idade média nhola (7,6%) (tabela 3).

Tabela 2: [} Utilizadores registados (n° por dia e no total) por sexo e idade (grupos etérios) e idade média dos
utilizadores, no total dos dias e em cada dia.

Total % 31/jul 01/ago 02/ago  03/ago  04/ago 05/ago 06/ago 07/ago  08/ago Média

Total 920 100,0 25 114 141 121 133 131 134 107 14 102,2

Sexo feminino 579 62,9 17 75 84 67 88 83 87 Al 7 64,3
Sexo masculino 341 37,1 8 39 57 54 45 48 47 36 7 37,9
0-4 anos 1 1,2 0 1 1 3 3 1 1 1 0 1,6
5-9 anos 63 6,8 1 8 16 1 5 10 10 2 0 7,9
10-14 anos 58 6,3 3 8 14 5 8 7 6 6 1 6,4
15-19 anos 52 57 0 5 7 1 9 8 4 8 0 7,4
20-29 anos 273 29,7 1A 27 37 36 50 40 33 33 6 30,3
30-39 anos 265 28,8 2 39 35 30 35 38 44 36 6 29,4
40-49 anos 114 12,4 2 15 22 12 12 15 21 15 0 14,3
50-59 anos 46 5,0 5 6 5 6 8 5 5 5 1 51
60-69 anos 17 1,8 0 2 3 3 2 3 3 1 0 2,4
Mais de 70 anos 3 0,3 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1,0
Desconhecido 18 2,0 1 2 0 3 1 4 7 0 0 3,0
|dade Média 29,5 — 31,0 30,6 28,3 28,0 29,2 29,0 30,9 30,4 29,4 —
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Tabela 3: [ Utilizadores registados, por nacionalidade.

Nacionalidade

Total utilizadores 920 100,0%
Portugal 716 77,8
Estrangeiro 175 19,0
Espanha 70 7,6
Alemanha 16 1,7
Italia 16 1,7
Qutros 73 7,9
Desconhecido 29 3,2

Tabela 4: [ Nimero absoluto e relativo de utilizadores segundo
o0 nimero de ocorréncias registadas.

Total de utilizadores: 920

Apenas uma ocorréncia por utilizador 694 75,4
Mais do que uma ocorréncia por utilizador 226 24,6
2 ocorréncias por utilizador 153 16,6
3 ocorréncias por utilizador 43 4,7
4 ocorréncias por utilizador 19 2,1
5 ou mais ocorréncias por utilizador 1 1,2

Trés quartos (75,4%) dos utilizadores recorreu apenas uma
vez aos cuidados de saude, enquanto 16,6% dos utilizadores
teve duas ocorréncias registadas por utilizador (tabela 4).

Os periodos de maior afluéncia correspondem a hora do
almoco (12:00h as 13:59h), ao final do dia (21:00h as 21:59h
e das 23:00h as 23:59h). De menor afluéncia corresponde a
madrugada (02:00h as 08:59h) (grafico 2).

O grupo de diagnostico principal mais frequente correspon-
deu a “Feridas”, com 41,0% do total das ocorréncias durante
todo o festival. O grupo “Doencas gastrointestinais” foi o se-
gundo mais frequente (12,5%), com um aumento progressivo
do numero de casos ao longo dos dias do festival, o que veio
a motivar uma investigagcdo mais detalhada, a partir do dia 5
de agosto (tabela 5).

A investigacdo epidemioldgica mais detalhada confirmou a
existéncia de um surto de doenca gastrointestinal de peque-
nas dimensdes no dia 5 de agosto, e identificou dois estabe-
lecimentos como 0s potenciais focos implicados no aumento
do numero de casos de doenca gastrointestinal. Assim, foi
informada e solicitada a intervencao da Autoridade de Saude
local, que realizou vistoria sanitaria a ambos os estabeleci-
mentos, impondo algumas medidas de controlo.

Grafico 2: [ a) Nimero médio de ocorréncias registadas por hora, segundo o dia de registo (média do total dos dias assinalada

a tracejado);
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b) Ndmero médio de ocorréncias registadas por hora, segundo o periodo hordrio de registo.
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Tabela 5:
por dia e no total dos dias.

# Diagnéstico principal Total % 31/jul 01/ago
Total 1267 100,0 27 130
1 Feridas 519 41,0 11 69
2 | Gastrointestinais 158 12,5 1 4
3 | Osteoarticular 145 11,4 2 16
4 ORL 77 6,1 1 4
5 | Outros 7 5,6 1 15
6 | Picadas de Inseto 66 5,2 7 9
7 | Oftalmolégicos 51 4,0 0 4
8 | Dermatolégicos 49 3,9 0 1
9 | Respiratorios 44 3,5 0 2
10 | Neuroldgicos 33 2,6 0 1
11 Genito-urinarios 18 1,4 1 4
12 Desconhecido 10 0,8 0 1
13 Febre (sem outros sinais/sintomas) 7 0,6 1 0
14 Cardiovasculares 7 0,6 0 0
15 | Doengas crénicas 6 0,5 0 0
16 | Alterag6es de consciéncia 5 0,4 1 0
17 Desidratacdes 1 0,1 1 0

No dia do incéndio e devido a evacuacao, o registo dos dados
esteve interrompido durante cerca de trés horas, mas foi man-
tido um registo informal no local de prestagao improvisado até
ao regresso a normalidade. A anélise dos dados nao demons-
trou impacto relevante no recurso dos participantes a cuida-
dos de saude, tendo apenas havido lugar ao transporte de 4
participantes ao Hospital de Portalegre, com queixas respira-
torias, em individuos que estiveram diretamente no combate
as chamas, tendo tido alta em menos de 24h.

Numero de ocorréncias observadas no Festival Andangas no ano 2016, por grupo diagndstico atribuido,

02/ago  08/ago  04/ago 0b5/ago  06/ago 07/ago  08/ago

171 162 197 188 207 161 24
72 76 92 77 71 47 4

6 7 10 36 33 49 12

22 13 21 28 18 22 3

10 14 8 2 18 19 1

13 9 11 10 7 4 1

1A 1A 1l 8 7 2 0

4 5 16 8 13 1 0

15 5 4 7 12 5 0

3 9 12 7 7 2 2

3 7 5 2 1 4 0

1 3 3 0 4 1 1

0 3 1 2 0 3 0

3 0 1 0 1 1 0

3 0 1 0 3 0 0

4 0 1 0 1 0 0

1 0 0 1 1 1 0

0 0 0 0 0 0 0

_Discusséao

A existéncia de uma plataforma de registo, ja com alguns anos
de utilizacéo, permite um registo sistematizado da informacéo
de saude recolhida durante o contacto dos participantes e pes-
soal de apoio com 0s servi¢os de prestagao de cuidados de
saude, 0 que por sua vez possibilita a criacao e validagao da
base de dados para analise posterior. Por outro lado, a utiliza-
céo de um “script” automatizado para a andlise de informagao
permite uma analise mais rapida — atributos fundamentais para
uma boa capacidade de comunicagao e resposta neste tipo
de eventos. Apesar disso, foram identificados alguns pontos
a melhorar na plataforma, designadamente a necessidade de
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melhorar 0 acesso aos dados individuais e a identificagao de
mais do que uma ocorréncia por um mesmo utilizador.

A geodemografia da utilizagao dos cuidados de saude obser-
vada no Festival Andancas 2016 corresponde ao esperado
tendo em conta as caracteristicas deste evento (6). Embora
nao tenhamos disponiveis dados concretos sobre 0 sexo e a
idade de todos os participantes e colaboradores do Festival
Andancas 2016, é esperada uma predominancia de pessoas

do sexo feminino e jovens - & semelhanga de outros anos (5.

Os cuidados de saude disponiveis no recinto do festival foram
utilizados principalmente por pessoas do sexo feminino, entre
0s 20 e os 39 anos de idade, de diversas nacionalidades, mas
com predominio das nacionalidades portuguesa e espanhola -
pais de acolhimento do evento e pais imediatamente vizinho.

Relativamente ao perfil temporal de afluéncia dos utilizadores,
verificaram-se, como esperado, frequéncias mais elevadas du-
rante as horas de refeicao (@ semelhanga do que acontece em
outros servigos de atendimento), bem como uma menor afluén-
cia durante a madrugada. Verificou-se, igualmente, uma maior
afluéncia nos Ultimos dias do festival, provavelmente devida a
acumulacao de lesdes (principalmente feridas) ao longo do fes-
tival bem como ao cansacgo fisico inerente as exigentes condi-
cOes ambientais deste festival - nomeadamente temperaturas
muito altas combinadas com exercicio moderado (7).

Paralelamente, nao pode ser ignorado o incéndio no parque de
estacionamento do festival que destruiu 458 viaturas de partici-
pantes e colaboradores e obrigou a evacuagao provisoria do
festival, as 15h00 do dia 3 de agosto. Neste contexto, o sistema
SVIG Andancas 2017 bem como o servigo de prestacdo de cui-
dados de saude foi capaz de responder a esta situacdo sem
repercussOes relevantes na qualidade e acessibilidade dos cui-
dados prestados.

Por outro lado, a maior parte dos episddios de doenca obser-
vados durante todo o festival foram de muito baixa gravidade
e facil resolugdo, nomeadamente relacionados com pequenos
traumatismos (sintoma referido num tergo das ocorréncias) e
feridas (diagndstico principal mais frequente, em 41% das ocor-
réncias) decorrentes das atividades ludicas promovidas pelo
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festival e comportamentos individuais de risco (nomeadamente
a pratica comum de dancar e circular descalgo ou com calgcado
que ndo protege adequadamente os pés). Em conformidade,
apenas um em cada 4 utilizadores necessitou de utilizar os ser-
vicos de prestagdo de cuidados de salde mais do que uma
vez - indicador positivo de baixa gravidade dos motivos de
ocorréncia e prestagao eficiente de cuidados de saude. Parale-
lamente 78,5% das ocorréncias requereram apenas um tipo
de tratamento — mais frequentemente “Desinfecdo e penso” ou
“Extracao de corpo estranho”.

A investigac@o do aumento do numero de casos de doenca
gastrointestinal levou também a que fossem rapidamente
identificados dois espacos de restauracdo e bebidas que po-
tencialmente estariam associados. Neste contexto de estru-
turas improvisadas torna-se mais dificil assegurar higiene e
seguranca alimentar. Assim, a intervencao da Autoridade de
Saude pode ser extremamente importante, até numa aborda-
gem pedagogica, como acabou por acontecer em 2016.

_Conclusdes

Como concluséo, o SVIG Andancgas 2016, bem como o sistema
de prestacao de cuidados de saude em que se apoia, cumpriu
0S seus objetivos e provou a sua adaptabilidade e capacidade
de resposta a eventos adversos, previsiveis ou imprevisiveis,
como foram exemplo o incéndio do parque de estacionamento
no dia 3 de agosto e o pequeno surto de doenga gastrointesti-
nal que se desencadeou no dia 5 de agosto.

Sem prejuizo dos avultados danos materiais, os dados recolhi-
dos permitem concluir gue ndo houve um aumento da procura
de cuidados de saude e a existéncia de meios diferenciados
de prestagao de cuidados no recinto do festival permitiu evitar
deslocacbes desnecessarias dos participantes para fora do
festival.

Ainda assim, identificaram-se algumas areas de melhoria que
podem e devem ser exploradas, entre as quais um sistema
de recolha da informagdo mais amigavel para o utilizador, e
também ferramentas de visualizagdo que possam fazer a ana-
lise em tempo real.
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