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Se consideran los problemas y las soluciones
adoptadas en relacién con el termalismo en al-
gunos paises europeos de elevado ascendiente
hidroldgico y asi:

ITALIA

La Medicina Termal italiana estd afrontando
hoy problemas de renovacion. Semejante nece-
sidad se evidencia no sélo por la actualizacién
de la milenaria tradicion terapéutica de las aguas
y de los barros, sino también por una orienta-
cién dinamica hacia un termalismo moderno. En
efecto, las curas termales, integradas por los fac-
tores fisiocinesiterdpicos y clinico-ambientales,
son de gran utilidad en la prevencion y en la re-
habilitacion.

Aspectos significativos de este termalismo
son los tratamienttos colaterales acosiados a la
ya consolidada crenoterapia, tales como: Medi-
cina Estética, Cosmologia Termal, Programa An-
tiestress, Lucha contra el envejecimiento. Sin
embargo, es necesario insistir sobre la especifi-
cacién terapéutica de los Balnearios, sobre el
diagnéstico de los Baiios, sobre la realizacion de
historias clinicas que alcancen criterios objeti-
vos de eficacia, sobre la indispensable protec-
cién ambiental, etc. Ademas, en los balnearios,
se debe desarrollar una actividad didactica con-
siderando la higiene de vida: dietética, preven-
cion del stress, desarrollo de la actividad respi-
ratoria, cosmética, actividad fisica, deportes.

AUSTRIA Y ALEMANIA FEDERAL

La prescripcién de curas termales tiene en
estos pajses como fin, sobre todo, la Rehabilita-
cion. De acuerdo con la ley, antes de conceder
una pensién de invalidez, el solicitante debe ser
enviado a curas de rehabilitacion en los centros
climaticos, para intentar llevarle de nuevo a una
actividad laboral. La finalidad que se proponen
las Seguridades Sociales es de enviar al pacien-
te adecuado, en el momento idéneo y al lugar de
cura apropiado, donde deberd encontrar el mé-
dico, el terapeuta y el personal paramédico, ade-
cuados.

En Alemania las prestaciones vienen dadas por
los 18 Institutos Federales de Prevision, en Aus-
tria, por los Institutos de Prevision de cada una

de las Regiones (Lander) que componen la Fe-
deracién; pero la estancia termal para tratamien-
to puede ser concedida también por las diversas
Casas de Mutualidad para las enfermedades,
aunque en tal caso, sélo son gratuitas las curas
termales y médicas, mientras que para la estan-
cia el paciente sélo recibe un subsidio.

Cuando las curas tienen por finalidad la reha-
bilitacién, intentando devolver al paciente al tra-
bajo o prevenir una invalidez precoz, los trata-
mientos, incluidos los gastos de manutencién,
alojamiento y viajes, son completamente gratui-
tos y el paciente recibe el subsidio de enferme-
dad durante toda la duracion del tratamiento.

Los Institutos de Previsién austriacos y ale-
manes son propietarios y gestores de las clini-
cas de tratamiento o establecen convenios con
los establecimientos sanitarios privados. En Ale-
mania Federal, estan a disposicién del personal
asistido aproximadamente 65.000 camas.

La duracion del tratamiento no es nunca infe-
rior a las tres semanas. Como media, una cura
de rehabilitacién balnearia dura cuatro semanas,
pero puede ser incluso mas larga, segin la ne-
cesidad del paciente.

En las estaciones termales destacan los mé-
todos de cura pasivos: barros, bafos, duchas,
irrigaciones, inhalaciones, aerosoles, etc.; para
la rehabilitacion se asocian a estas curas pasi-
vas tratamientos fisioterdpicos activos, sea co-
mo terapia individual, sea como terapia de gru-
po, ademéas de la psicoterapia vy de la educacion
sanitaria.

Segun las normas de la Asociacion Termal
Alemana, que datan de 1973, los objetivos de la
prevencion en los lugares de cura son:

1) La educacidn sanitaria del paciente, ense-
fiando cémo evitar y eliminar los factores de
riesgo. 2) Diagnéstico y tratamiento precoz de
las afecciones latentes,

Los objetivos de la rehabilitacién son: 1) La
adaptacion del paciente al stress de la vida co-
tidiana, sea en casa o en el trabajo. 2) La adap-
tacion psiquica del paciente. 3) La adaptacion
social del pacient ea las exigencias profesiona-
les y familiares.
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FRANCIA

La Seguridad Social, al elaborar los datos rela-
tivos al consumo farmacéutico y, en consecuen-
cia, a los gastos de ellos derivados, en los pa-
cientes tratados con crenoterapia y climatotera-
pia (talasoterapia, etc.), ha evidenciado una dis-
minucion del consumo en el 60 % de los casos.
Ademads se ha advertido que el absentismo |abo-
ral se habia reducido en el 20 % de los casos.
Se ha observado también una disminucién de los
dias de hospitalizacién a lo largo del afio y la
disminucién de las jubilaciones anticipadas por
incapacidad laboral.

HOLANDA

Las previsiones para un proximo futuro (20
anos), pronostican que la mitad de [a renta na-
cional deberd ser empleada para financiar la
Asistencia Sanitaria, por lo que se da una gran
importancia al tratamiento preventivo con curas
crenoterapicas y climaticas. Y, en efecto, en lu-
gares lacustres, montafosos y marinos italianos,
existen muchisimas colonias de holandeses, an-
cianos y no ancianos, que pasan largos periodos
para cura, prevencion y rehabilitacion.

U.R.S.S. Y PAISES DEL ESTE

En la URSS, dentro de las Secciones de Ia
Seguridad Social de los Sindicatos, funciona, des-
de 1960, un Consejo para la Gestion de las Es-
taciones de Cura y Reposo.

El sistema asistencial soviético se articula del
modo siguiente: 1) Casas de reposo y pensiones
gue podrian compararse a nuestras colonias cli-
maticas y a las que se puede acceder en el pe-
riodo de vacaciones cualquiera que lo pida.

2) Casa de cura o «sanatorios» a los que se ga¢-
cede en cualquier momento del afio previo exa-
men de una comision médica.

Ademas, existen: hospitales termales de reha-
bilitacién y hospitales fisioterdpicos talasoters-
picos.

Los tratamientos son de 26 dias que no se des-
cuentan del periodo de vacaciones normalmente
retribuidas y, a juicio de una Comisién de Se-
guridad Social, se sufraga el 70 % de los gastos
de estancia y, para los que tienen menos medios
econdémicos, un subsidio para gastos de viaje.

Se calcula que, en 1981, de 15.000 a 50.000
sujetos que habian sufrido infarto cardiaco, se
sometieron a curas de reeducacién en seccio-
nes especializadas en localidades climaticas, ha-
biéndose comprobado que estas curas les per-
mitieron reiniciar su actividad laboral tres me-
sesdantes que los pacientes no tratados por este
medio.

El Sindicato de los Trabajadores Soviéticos es
el propietario de los Establecimientos de cura
y los hoteles.

ESPANA

En encuentros diversos con colegas espafio-
les, hemos podido comprobar que, en este pafs,
las personas especializadas son coincidentes en
sus puntos de vista sobre la actualidad y el fu-
turo del termalismo, co nlos nuestros; pero las
curas termales no son consideradas por la Se-
guridad Social y no figuran entre sus prestacio-
nes. De todo ello haran referencia especial los
colegas espaiioles.

Bafnos de MONTEMAYOR

(CACERES)

Aguas sulfuradas, radiactivas, hipertermales
Procesos cronicos reumdticos y respiratorios
Barios, Chorros, Inhalaciones, Pulverizaciones

HOTEL BALNEARIO
Teléfono (923) 42 80 05 - (Junio - Septiembre)
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