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Emergéncias em Saude Publica?

* Recursos
* Capacitacao
* Formacao

* RSI
* PHEIC
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Virus Ebola

_ Febre Hemorragica Viral
* Filovirus: encapsulado,
nao-segmentado, virus de RNA

= Doenca grave com letalidade
elevada

= Tratamento especifico e vacinas
em ensaios

a instituto_Nacional de Sadde

1>20 surtos prévios de Ebola e
Marburgo

21 Surto de 2014/15

= Africa Ocidental causado por
Zaire ebolavirus

= Casos 28 616
= Obitos 11 310




Contexto Nacional

Dispositivo de Coordenagao
* DGS
* INEM
INFARMED
INSA
* ARS
* Observadores: Regides Auténomas, Forgas Armadas e DG Assuntos Consulares e Comunidades
portuguesas

Plataforma de Resposta a Estrutura Executiva

Doenga por Virus Ebola 4 Eixos - coordenados pela DGS
(Despacho 9/2014, com efeitos * Avaliagdo do Risco Comité de Biosseguranga
a partir de 16/10/2014) * Prevengdo e Controlo (6rgdo consultivo de apoio a Estrutura Executiva)
* Comunicagao
* Avaliagao

Nucleos Transversais
* Nucleo de Assuntos Juridicos
* Nucleo de Apoio as Autoridades de Saude
* Nucleo de Medicina Tropical
* Nucleo de Cooperacdo Internacional

Comissdo Interministerial de Coordenacdo da Resposta ao Ebola
Resolucdo do Conselho de Ministros n.2 60/2014 de 23/10/2014

) 1o Nacional de Satide



A&7 DOENGA POR ViRUS

Orientagoes hola

Orientacdo n°012/2014 de 08/08/2014 atualizada a 01/12/2014
Doenca por virus Ebola. Procedimentos gerais.

Orientacdo n°013/2014 de 11/08/2014 atualizada a 29/10/2014
Doenca por Virus Ebola. Procedimentos de vigilancia de viajantes por via maritima.

Orientacdo n°014/2014 de 11/08/2014 atualizada a 29/10/2014

Doenca por virus Ebola. Procedimentos de vigilancia de viajantes durante um voo, antes do
embargue ou apds o desembarque.

Orientacdo n°015/2014 de 02/09/2014 atualizada a 23/12/2014

Doenca por virus Ebola. Procedimentos laboratoriais para Hospitais de Referéncia e INSA.

Orientacao n°®018/2014 de 29/10/2014 atualizada a 08/01/2015 (atualizacdo recente)
Doenca por virus Ebola. Vigilancia de Contactos na Comunidade e em Contexto Laboral.

Orientacao n°019/2014 de 29/10/2014 atualizada a 22/12/2014 (revoga a Ori. n° 017/2014)
Doenca por virus Ebola. Procedimentos perante um doente que nos servicos de saude.

Orientacao n°020/2014 de 29/10/2014 atualizada a 04/12/2014 (revoga a Ori. n° 003/2014)
Doenca por virus Ebola. Procedimentos e Equipamento de Protec&o Individual (EPI).

Orientacado n®021/2014 de 29/10/2014 atualizada a 05/12/2014 (revoga a Ori. n° 003/2014)
Doenca por virus Ebola. Descontaminacéo e Gestédo de Residuos.

Orientacdo do INFARMED de 28/10/2014 revista em 30/10/2014
Doenca por virus Ebola. Orientactes de Acesso a Terapéuticas Experimentais.
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http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0122014-de-08082014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0122014-de-08082014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0122014-de-08082014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0122014-de-08082014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0132014-de-11082014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0132014-de-11082014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0132014-de-11082014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0132014-de-11082014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0142014-de-11082014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0142014-de-11082014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0142014-de-11082014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0142014-de-11082014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0152014-de-02092014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0152014-de-02092014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0152014-de-02092014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0152014-de-02092014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0152014-de-02092014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0182014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0182014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0182014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0182014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0192014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0192014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0192014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0192014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0202014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0202014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0202014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0202014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0212014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0212014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0212014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-informativas/orientacao-n-0212014-de-29102014-pdf.aspx
http://www.ebola.dgs.pt/materiais1/ficheiros/orientacao_acesso_terapeuticas_experimentais-pdf.aspx

PESSOA COM CRITERIOS CLINICOS E EPIDEMIOLOGICOS — Caso suspeito

Profissional de Saude:

1. Contacta a Linha de Apoio ao Médico da DGS (300 015 015) para validagdo da suspeicdo

2. Garante o isolamento do doente numa drea restrita (doente em ambulatério ou fora do Hospital de referéncia) e assegura os cuidados essenciais
e inadidveis

Notificacdo — SINAVE
Identificagdo inicial de contactos

_____________________________________________

DGS ativa INEM para transporte,

- se o doente estiver
i fora do Hospital de referéncia
\,

/

N e e m

Hospital de referéncia*

\lz

Laboratoério
INSA

Prestagdo de cuidados
Medidas de controlo da

| > infegdo
e e = EBOLA POSITIVO - Caso Inquérito
confirmado epidemioldgico

Vigilancia de Contactos
Comunicagao

0 instituto_Nacional de Satide



Informacao

¢ INFORMACAO
A VIAJANTES

I=2ENC
DOENCA

Atuaimente decorre um surto de Ebola em alguns paises da Africa Ocidental
(Guiné-Conacri, Libéria e SerraLeoa).
Auam;a por vrusEbolapodesergraveoumesmo fatal.

orisco paraos viajantes.
TRANSMISSAO
0O virus Ebola ndo se transmite pelo ar.
Este virus de
- fluidos ou secrecdes corporais (como sangue, vomitos, fezes, saliva ou sén
de doentes ou cadaveres;

~ superficies, roupas ou objectos contaminados com fluidos de doentes;
- animais portadores de doenca ou ingestao da carne dos mesmos.

SINTOMAS
Os si 530 f

Estes sintomas entre 2 a21dias
Apenas com o inicio de sintomas ha risco de contagio.

VIAGENS PARA PAISES AFETADOS
Desaconsdham—seas viagens ndo indispensaveis aos paises afetados.

Ei tome os uidados:
o infetad: st

contaminados; animais, vivos ou mortos.
Cozinhe bem todos os alimentos.
Lave as méos i

DURANTE A ESTADIA EM PAISES AFETADOS

Se ontacte alinha
Consular (00 351961706 472 ou 00 351217 929 714), disponivel 24 hovas P

DURANTE E APOS O REGRESSO

©®6 @0 O

Se durantea regresso, informe a tripulacao
imediatamente.
Se os sintomas. to, al funcio
do aeroporto.
3 . Vigh o 21dias.
Apds oregresso. vige 2das o O TBERRL
(sos 2424 24).disponivel 24 hons por ¢ i referindo’s viagem recente. ——
FORURRL Mais informacoes DGS =
@ s oy @DGS=

! INFORMACAO DE SAUDE
HEALTH INFORMATION

INFORMATION SANITAIRE
SE NOS ULTIMOS IF IN THE LAST
21D 21DAYS
Esteve numpais Youwereina
afetado pela country affected
epidemia de Ebola by Ebola virus
ou OR
Esteve em contacto You were in contact
comumdoente with aperson
infetado por Ebola infected with

Ebola virus

+ +
Setemou If you have or
teve febre had fever
NAO SE
DESLOQUE
Nao recorra diretamente Don't go
a0s servicos de satide to the health clinic
Evite os contactos Avoid contact with
com outras pessoas others

c istiuto_Nacional de Satude

Durante a estadia

DE IMEDIATO

808 2424 24

During your stay

CALL
IMMEDIATLY

808 24 24 24

Cartazes (600 ex.)

i=2Ebola

S| AU COURS DES
DERNIERS 21JOURS
Vous avez sejourne
dans un pays touché
par 'Ebola

ou

Vous avez été en
contact avecune
personne malade
d'Ebola

+
Vous avez ou
avez eudela fievre

NE VOUS
DEPLACEZ
PAS

Ne consultez pas
un service de santé
Limitez les contacts

avec d'autres

Pendant votre séjour

APPELLEZ
IMMEDIATEMENT

parao aconselhar

I
www.ebola.dgs.pt

808 24 2424
prets

@ DGS=

=ty

A7 DOENGA POR ViRUS

Videos

| INFi
DE SAUDE
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©
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NAO SE DESLOQUE
EVohe 8 CONLMCION (15 G0 1o G

LIGUE O IMEDIATO
808242424
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Exercicios de Simulaca
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* Integracdao missao INSA/DGS/INEM
e Reunidoes com multiplos parceiros
* Diagnostico de situacao

e Desenvolvimento de documentos técnicos
* COES
* Procedimentos

* Formacao
e Equipas de Resposta rapida
* RSI

Novembro 2016
wvw.insa.pt
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* mais do que um determinado numero de pessoas num
local especifico para uma finalidade especifica (funcao
social, evento publico de grandes dimensdes ou
desportos), por um periodo definido de tempo e que
coloca sob pressao os sistemas locais

(WHO, 2008).

Novembro 2016
wvw.insa.pt



Eventos de massas

* Kumbh Mela

* Hajj

* Jogos Olimpicos

* Campeonatos do Mundo / Europeus
* Manifestacoes

* Festivais
e Glastonbury
* Rock in Rio
* BOOM
* Andancas

a institsto_Nacional de Sadide



Objectivo da Saude Publica

* Prevenir ou minimar o risco de doenca ou lesao e
maximizar a seguranca para todos os participantes,
espectadores, trabalhadores, voluntarios e residentes.

) 10 Nacional de Saude



* Acidentes e trauma

* Doencas infecciosas/transmissiveis

* Doencas de transmissao hidrica e alimentar
* Temperaturas extremas (frio/calor)

* NRBQ

e Causas naturais (tremores de terra, cheias,
tempestades)

Novembro 2016
wvw.insa.pt



Andancas 2009

* Festival de musica e danca
tradicional

* 1 semana

* 15.000 participantes

* Participacao internacional

) 10 Nacional de Saude

14° Festival Internacional de Dancas Populares

3 a 9 de Agosto 2009

Carvalhais > Sao Pedro do Sul

Bailes ¢ Concertos ¢ Oficinas Paralelas ¢ Oficinas de Dancas
Oficinas de Instrumentos ¢ Actividades para Criangas
Andamentos

25% de Desconto > até 20 de Julho
bilhetes a venda: www.ticketline.pt

saiba mais em www.pedexumbo.com



* 300 casos confirmados (H1IN1)nv
* Preocupacao/Ansiedade na populacao

* Plano de Contingéncia Nacional

 Recomendava a criacao de planos de contingéncia nas
empresas

* Colaboracao com as autoridades locais e a Cruz
Vermelha

Novembro 2016
wvw.insa.pt



Prevencao e Seguranca (PES)

* 6 coordenadores (2 médicos)
e 14 voluntarios (da area da saude, principalmente)
* Linha de ajuda 24h (mais de 300 chamadas)

Novembro 2016
'inhi&pﬁu




Plano de contingéncia

* Informacao para participantes
* Lavagem das maos
* Etiqueta respiratodria
* Distanciamento social (??)

e Estrutural/ambiental

* Lavatérios e desinfectantes
* Principalmente exterior (ventilacao)

fota ! mf!vgﬁ i
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Plano de contingéncia

* Casos suspeitos
* Definicao de caso (DGS)
* EPI
e Sala de isolamento
 Linha Nacional de referéncia

Novembro 2016

wwwi.insa.pt




Resultado

* 4 casos suspeitos
* Experiéncia pessoal

* Vantagens do plano de contingéncia




Andancas 2015

* Barragem Povoa e Meadas (Castelo de Vide)

e VVoluntariado Saude:
* Posto de saude / equipas moveis
* 42 elementos, 3 coordenadores
* Vigilancia epidemiolodgica
e 7 elementos

a institsto_Nacional de Sadide



Resultados

* Festival de 3 a 9 de Agosto de 2015
» 17355 entradas (participantes_dia)
e 1024 ocorréncias (842 doentes unicos)

* 9 transferéncias para o Hospital (0,9%)

) 10 Nacional de Saude



Distribuicao etaria

Desconhecida 5 . 10

>69 anos
60-69 anos
50-59 anos
40-49 anos
30-39 anos
20-29 anos
15-19 anos
10-14 anos

5-9 anos

0-4 anos

m Masculino  m Feminino

* 59% entre 20 e 39 anos
e 68% sexo feminino

0 instituto_Nacional de Sadde



Pais de origem

n
500 444
450
400
350
300
250
200
150
100

50

B Feminino M Masculino

* 20% estrangeiros
7% Espanha

a instituto_Nacional de Sadde



Ocorréncias (distribuicao horaria)

Dom 2 Seg 3 Ter 4 Quas Qui b Sex7 Sab 8 Dom9 | Seg10
00/01h 0] 2 5 6 3 4 5 8 0
01/02h 0 0 3 0 4 4 5 11 2
02/03h 0 0 3 13 1 2 2 3 0
03/04h 0 0 1 2 1 2 3 2 1
04/05h 1 0 2 0 0 1 1 0 0
05/06h 0 0 0 0 0 0 1 1 0
06/07h 0 0 0 1 0 1 0 0 0
07/08h 0 0 0 0 0 0 0 1 0
08/09h 0 0 2 0 0 0 2 0 0
09/10h 0 1 3 0 4 3 5 5 0
10/11h 0 8 5 7 14 6 10 7 0
11/12h 6 6 8 8 15 11 8 7 0
12/13h | © 7 6 21 16 12 17 7 0
13/14h 0 3 6 15 11 6 13 7 0
14/15h 0 5 8 10 10 17 11 9 0
15/16h 1 10 4 9 6 12 10 9 1
16/17h 1 8 12 5 9 9 8 5 0
17/18h 2 6 12 12 13 9 10 6 0
18/19h 0 5 15 10 8 13 9 8 0
19/20h 0 6 2 9 6 9 13 4 0
20/21h 1 5 7 12 12 11 8 6 0
21/22h 0 5 12 15 10 10 12 5 0
22/23h 0 5 9 10 10 6 14 6 0
23/24h 3 7 8 5 12 7 7 2 0

0 instituto_Nacional de Satide




Grupos diagnosticos

Grupo diagndstico

(=]
(=)

%

steo-articular
astrointestinais
espiratorios
euroldgicos
ermatoldgicos
ftalmologicos
icadas de Insecto
enito-urinarios
ardiovasculares
esconhecido

oencgas cronicas
o Febre

Total

0 instituto_Nacional de Satide



Andancas 2016

Grupoetério | Masculino | Feminino | Total |
49% 51% 6%

a institsto_Nacional de Sadide




Andancas 2016

O N
S19 41,06
158 125
145 14
7 e
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Andancas 2016

* Sete Dias, Sete Cores, Sete Temas
e Surto

* Incéndio

) <o Nacional de Saide



Boom Festival

 Festival Goa Trance
* (consumo de substancias psicoactivas)

* Uma semana, em Agosto, bienal

* Na barragem Marechal Carmona
* |danha-a-Nova, Castelo Branco

* Cerca de 30 000 participantes, na
maioria estrangeiros

el Y AT

@14

FUll HOON

DANHA-A-NOVA LARE - FOITUGAL
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* Doenca Gastrointestinal

* 6 casos positivos de Shigella
(de um total de 14 casos
notificados a nivel
internacional)

Analise retrospectiva

e 137 casos observados no
Centro de Saude de Idanha-a-
Nova e Hospital de Castelo
Branco

2030 1 2 3 4

JULHO

Novembro 2016
wvw.insa.pt
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Plano operacional distrital

* Com todas as entidades responsaveis:

 Policia, GNR, SEF, Proteccao Civil, Camara Municipal, ASAE,
Bombeiros, Governo Civil, Ministério da Saude, IDT, Direccao
Geral de Veterinaria

Instituto g3 Drops a @

E ﬂ;;‘& MINISTERIO DA SAUDE & £t e, oo

!ﬁ
H

. Mmlsterlo da Saude responsavel pelo:

 Sistema de Vigilancia Epidemiologica (SVIGBOOM?2010)

* Deteccado precoce de doencgas, ameacas ou sindromes gue requeiram medidas
de prevencao e controlo imediatas

Novembro 2016 : - 2
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http://www.bombeiros.pt/cbs/cb.php?cb=508

* "Hospital de campo” dos Bombeiros
e 2 médicos (12h/dia?), Enfermeiras, Bombeiros

e Centro de Saude de Idanha-a-Nova
9 médicos, 14 enfermeiros, a 27 km do evento

* Hospital Amato Lusitano (Castelo Branco)
* Hospital distrital, a 37 km de Idanha-a-Nova

* (Boom Festival Medical team)
e Enfermeiros?
e Kosmicare

Novembro 2016
wvw.insa.pt



Questionario

SVIGBOOM2010

QUESTIONARIO PARA APLICAR NOS SERVICOS
DE ATENDIMENTO CLINICO

Servigo de atendimento: soom [ ] Centro de Saide [ ] Amata Lusitana ||

Meédico (ou enfermeiro] Data|___|__|2010  Hora|__

Nome do doente

Mascimento | I | | ouidade em anos |__| ouidsde emmeses | |
Sexa M F Naci Cidade ou pais de Residéncia __ . o
Cidade/pais de proveniéncia Telemével

1 - Chegada a0 BOOM Festival / /2010 ou Chegada ao BOOM OFF ] /2010

2 - Data deinicio dos sintomas: / /2010 3— Primeira consukta | | Consulta de seguimente ||

4 Transferido de outro servicos ~ Nio ] Sim[_] Qual

5 — Motivo do recurso aos cuidados de satide (c:luias em branco sio resposta s1)

] Febre Erupglio cutdnea
Sinais ou sintomas respiratdrios ftasse, o Prurido -
Vémitos Desidratagio
Diarreia Afogamento
Tonturas
[ oor.loca Sinais Grics (edema, rubor, calor)
por.
| |Arersgio do estado o id
| _|sinais ou sintomas genito-urindrios, guais
Outros, quais
Doengas cronicas, quais _ e {motivo de recurso ou factar de agravamento?)

6 - Indique quantos casos com sintemas semelhantes existem, relacionados comeste |___ | ||

7 - Hipatese de diagnastico

8 - Situacdo vacinal (se relaciondvel com @ deenga, indique o estado vacinal)

9 - Exames Auxiliares de Diagnéstico [_| Ndo [ ] Sim, quais

10— Enviada para outro servigo: [ | Nio [ Sim | 9 - ObservagBes (transferéncia adequoda, etc.)
Oes [[] Hospital ~ [] Ala
[Jinternade [ Transferido [] Gito
Medicado:

Caracterizacao demografica
(idade, sexo, residéncia)

Data de chegada, data de

inicio dos sintomas

Sintomas
MCDT
Destino

Novembro 2016
wwwi.insa.pt
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* Introducao dos dados

* Papel > Excel
* Centro de Saude /Hospital

* Electronico > Access
 Bombeiros, no "Hospital de Campo”

* Importacao e Limpeza dos dados
e Excel — Dificuldades nos dados dos Bombeiros

 Andlise dos dados e relatorios
e Diariamente, modelo aprovado pela DGS

Novembro 2016
wvw.insa.pt



Analise dos dados

* Relatorios diarios:
* Comparacao de dados diarios e acumulados

e Seguimento dos casos com relevancia para Saude
Publica

* Apds o evento e para o relatorio final
* Com Excel e Stata

) 10 Nacional de Saude



Relatdrios e notificacao

 Relatorio diario (modelo aprovado pela DGS)

* Membros do Plano Operacional Distrital
* E-mail
* Reunides de briefing

* DGS

* ECDC

* Feito pela DGS (teleconferéncia)
e Com os dados do relatério diario SVIGBOOM

) 15610 Nacional de Saude



Resultados

Numero de doentes observados, por prestador de
cuidados de saude ?
11 de Agosto — 1 Setembro, Boom Festival 2010 team :

Boom Medical

"Hospital de Campanha”
2170 casos

12

Hospital Amato Lusitano

42 casos

0 instituto_Nacional de Satide



Resultados

Grupo etario Homens | Mulheres Desc. Total

<lano 0 0 0 0
01-14 14 6 0 20
15-19 63 95 1 159
20-44 1080 906 38 2024
45-64 32 14 1 47
>65 anos 0 1 0 1
Desc. 14 19 3 36
Total 1203 1041 43 2287

Numero de doentes observados pelos prestadores de
cuidados de saude

11 Agosto — 01 Setembro, Boom Festival 2010

e 1405 (61,4%) residiam no estrangeiro
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Resultados

Numero de doentes observados, por diagnostico
11 Agosto - 01 Setembro, Boom Festival 2010

Trauméticos 1414
Gastrointestinais
Respiratérios
Dermatoldgicos
Neurol6gicos

Auditivos
Genito-urinarios
Alteracéo de consciéncia
Cardiovascular

So Febre

Desidratagéo

Doencas crénicas

Sarampo

Afogamentos

Outros
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Sarampo?

* VVoluntario com smartphone
* Referenciado para o CS
* Alta (faringite?)

e Busca activa do doente
e Contacto telefonico

* Entrevista directa
* Recolha de material biolégico
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Caso de Sarampo

* Homem de 23 anos com historia epidemiologica
compativel

* Nao vacinado
* [rmao com a doenca

* Notificado pelo sistema de vigilancia 24/8/2010
* Serologia, INSA, 27/8/2010

 EWRS report, DGS-UESP, 27/8/2010

 WHO report, (DGS)
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* Obtencao de dados severamente limitada
* Prestador de cuidados

* 1167 episodios de doenca

* 344 gastrointestinais

* Recolha de produto bioldgico
* 1 amostra positiva para norovirus

Novembro 2016
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BOOM 2014

* 3651 episodios de doenca

* 1909 (52,6%) queixas traumaticas

* nasua maioria, pequenos cortes, flictenas ou
entorses.

e 349 (9,6%) alteracdes do estado de consciéncia

e 245 (6,7%) queixas respiratorias
e 203 (5,6%) queixas gastrointestinais

* Dois pequenos surtos de doenca
gastrointestinal
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Resultados
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™ Traumaticos

" Respiratorios

" Picadas de Insecto
1 Dermatologicos

[ Gastrointestinais
W Oftalmologicos

M Outros
 Neurologicos

M Desidratacées

M Auditivos

M Genito-urinarios
W Desconhecidos

W Doencas cronicas
m AlteragGes de consciéncia

M Cardiovasculares

Numero de doentes observados, por diagnostico
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BOOM 2016

* 3352 episodios de doenca

* 1849 (55,2%) queixas traumaticas
* nasua maioria, pequenos cortes, flictenas ou entorses.

 Aumento de queixas gastrointestinais (6,7%)

e Dois 6bitos

* Boa parceria institucional
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Rock in Rio

* Festival de musica Rock e Pop
e Lisboa, Madrid, Rio de Janeiro, Las Vegas

5/ 7 dias
* Cerca de 85 000 participantes/dia

* Grande projeccao mediatica
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Coordenacao Saude e Apoio Médico

Saude Publica

* Licenciamento 1%[.”&‘/

 Vigilancia Epidemioldgica

Apoio Médico
* Profissionais especializados
* Médicos
* Enfermeiros
* TAS
* Operador
e Administrativos

Postos de atendimento

Equipas moveis

Central de Comunicacoes

Ambulancias
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Experiéncia diversa Neakinile

* Um evento, “trés” continentes

* Diferentes enquadramentos normativos
* Diferente comportamento do publico

* Nivel de prestacao de cuidados

* Foco na experiéncia do cliente

* Comunicacgao
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Fatima — Analise de risco

* Caraterizacao de Participantes:

* Origem: nacional e internacional
* Risco elevado, percecdo reduzida 1017 2017
* Importacdo de doencas infeciosas R e R
* Estado de saude dos participantes: débil
* |dosos, doentes, deficiéncias fisicas
e Exaustao e desidratacao
e Carga emocional
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Fatima — Analise de risco

1917 2017

* Caraterizacao de Participantes:

* Origem: nacional e internacional
* Risco elevado, percecao reduzida
* Importacao de doencas infeciosas
* Estado de saude dos participantes: débil
* |dosos, doentes, deficiéncias fisicas
e Exaustao e desidratacao
e Carga emocional
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Fatima — Analise de risco

1917 2017

* Fatores ambientais:
e Calor, Frio, Chuva, Outdoor
 Caminhada na estrada/Risco de acidentes

 Carateristicas evento

* Densidade da multidao: muito elevada
* Transmissao de doencas pessoa-pessoa, fecal-oral
* Mass casualties

* |nfraestruturas provisorias?
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e Cuidados de saude

* Hospital de Campanha? (pré-hospitalar)

* Atividades de triagem, evacuagodes primarias e secundarias,
referenciacao

* Hospitais préximos na regidao/caminho
* |nstituicoes privadas

Prestacao de “cuidados” informal
Capacidade diagnostica

* Servicos
* Alimentacao e bebidas?
e CondicOes higio-sanitarias?
* Solucdes de alojamento?

Novembro 2016
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Oportunidades — Emergéncias em SP

Registo clinico electronico

Novas fontes de dados

On-line, web

* Recolha de dados

e Disseminacao de informacao
Novas capacidades de analise

e GIS
* modelos

Vigilancia Sindromica

Ferrramenta integrada
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Desafios

* Excesso de informacao

* Novas ameacas
* Infeccdes (re)emergentes
* Bioterrorismo

* Direitos humanos / Proteccdo de dados
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Obrigado!

ricardo.mexia@insa.min-saude.pt
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