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Agradecemos profundamente la ocasion que
nos ofrece el tema bésico de esta Sesion Cien-
tifica, para exponer nuestro parecer acerca de |os
procederes a seguir para evaluar los resultados
de las Curas Termales.

Iniciaremos nuestra comunicacién recordando
algo acerca de la historia mas inmediata sobre
el tema, que desgraciadamente en Espana, es
poco significativa en cuanto a la posible cuanti-
ficacién de los «resultados» de la cura balnearia.

Nos parece destacable que si bien ya en el
siglo pasado en las Memorias de Médicos Direc-
tores de los Establecimientos Balnearios se re-
cogian datos concretos y hasta encontramos es-
cuetas historias clinicas, de los casos por ellos
considerados como complicados o rebeldes y que
fueron aliviados por las curas con aguas minero-
medicinales; pero en todos estos escritos las
descripciones son someras, asi como desmedi-
damente estadisticos de las temporadas en los
que se constataban las enfermedades tratadas y
cuantos de ellos podian considerarse curados,
aliviados, exacerbados y sin alivio, reduciéndose
a tal evaluacion el comentario de las Curas Ter-
males. Desgraciadamente desde hace ya varios
afios dejaron de hacerse las mencionadas Me-
morias, quedando asi un vacio considerable en
todo este tema.

Ante esta situacion y en una vista un tanto
panoramica, nos limitaremos, por nuestra parte,
a destacar los datos que serian precisos para una
buena recogida de documentacion y su posterior
utilizacién, proponiendo a tal efecto: efectuar
una serie de protocolos parciales, que permitan
seguir al agiiista desde que éste toma la decision
de someterse a una Cura Termal, hasta que aban-
done el establecimiento, asi como su posterior
seguimiento, a lo largo de los meses y ya en el
paciente reintegrado a su domicilio.

I, PROTOCOLO DE SOLICITUD DE CURA BAL-
NEARIA

Se ofrece un modelo de solicitud de cura bal-
nearia (ficha 1).

Il. PROTOCOLO GENERAL DE LA CURA
BALNEARIA

Se presenta un modelo de protocolo general
(ficha 2) a realizar cuando el paciente llega al
Balneario.

En primer lugar se debe recoger los datos de
filiacién del paciente (nombre, apellidos, estado
civil y procedencia).

Un dato importante a valorar es quien remite
al paciente al Balneario (Inserso, Ayuntamiento,
Médico Especialista o Médico general) o si viene
por su propia iniciativa.

A continuacién, si es posible, establecer un
diandstico actual de su patologia si ésta existie-
ra y fuera conocida, se hara hincapié en el tra-
tamiento que el paciente pudiera traer estable-
cido de antemano, tanto los farmacoldgicos como
fisicos a los que haya estado sometido anterior-
mente.

Conocidos tales datos se comenzara, como con
cualquier paciente que llega a una consulta, a
recoger la historia clinica con los antecedentes
personales y familiares.

A continuacién se realizard la exploracion ge-
neral del paciente lo mas completa posible, reco-
giendo tanto datos generales (peso y talla), habi-
tos (tabaco, alcohol, ejercicio fisico) como signos
por aparatos y sistemas, sin olvidar pulso y ten-
sion arterial, asi como de posibles alergias reco-
nocidas.

Con esto se puede obtener una primera ficha
de contacto del paciente, en una sola hoja, facil
de manejar y archivar.
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PROTOCOLO DE SOLICITUD DE GURA BALNEARIA

INFORME EMITIDO POR DR/DRA. ... B s N R
COLEGIADO NO oo, DE .iminmmsinmsiimin, MEDICO DE _

SOLICITANTE: DD unsssesconisssss e i siiimsomssonsisisees st tomssis s s st
FECHA NACIMIENTO ... . o SEXO: ., ESTADO CIVIL oo,
iSe vale por si MisMO? ... ... oo ot ot e e e e e e sl ONO

iPresenta trastorno psiquico? ... ... ... ... ... ... ... ; O sl O NO
iPadece enfermedad infecto-contagiosa? ... ... ... ... ... oo oo .. Osl ONO
¢Presenta insuficiencia o descompensacidn:

A) Cardio-vascular B) Respiratoria C) Renal D) Hepética

E) Metabélico-endocrina? ... ... ... ... ... .. i iii v iii o on .. A B C D E

iPresenta en la actualidad:

A) Caquexia B) ACVA C) Tb D) Neoplasias E) Insuficiencia

respiratoria F) Infarto de miocardio G) Insuficiencia circulato-

ria periférica? ... ... ... .. ... e eei e ... A B COD E F G

iPresenta actualmente fase aguda de su cuadro:
A) Reumatolégico B) Respiratorio C) Renal D) Digestivo
E) Dermatoldgico F) Neurolégico? ... ... ... ... .. ec. ... ... A B CD E F

DIAGNOSTICO ACTUAL .ttt st e
Antecedentes personales ... .
Tratamiento ACLUAL ... s

¢Ha seguido tratamiento hidrotermal previo? ... ... ... ... ... ... O Sl [ NO
¢;Dénde? e

El tratamiento hidrotermal actual es para proceso:

A) Reumatolégico B) Respiratorio C) Digestivo D) Renal y

vias urinarias E) Dermatolégico F)Neurolégico G)Otros ...... A B C D E F G

¢Presenta afectacion de aparato locomotor? ... ... ... ... ... ... [J Sl 0O NO

Distribucion ... ... .. cioccs st s e i e e e e eee eer we. Unilateral Bilateral
Dolor Inflamacién Rigidez I?:.}:,?;t;ﬁ?,ﬁfla
Region cervical ... ... ... [0S ONO OSl ONO OSI ONO 0OSlI [JNO
Region dorsal ... ... ... ... OS8 ONO OSI ONO [0OSI ONO O8I O NO
Regién lumbo-sacra ... ... OS8 ONO [0S ONO [@—OSI ONO [OSI ONO
Hombro ... ... ... ... ... ... OSI ONO OSI ONO ISl ONO [@sI ONO
Codo......... ... ... ...... [OSI ONO OSI [O0NO O8I ONO DOsl JNOo
Mufieca ... ... ... ... ... ... OSI ONO [ISI ONO [ISI [COINO O8I O NO
Dedos ... ... ... ... ... ... OSI ONO [OSI ONO [OS 0ONO O sl O NO
Cadera ... ... ... ... ..., ... [JSI ONO [JSI [O0NO OSI ONO [Os ONO
Rodilla ... ... ... ... ... ... OSI ONO OSl 0ONO OSI ONO @OSslI [ONO
Tobillo ... ... ... ... ... ... 0OSI ONO [J8I [IJNO OSl ONO [—S8 0ONO
Pie ... ... .s v ce oo ... O8I ONO 08l ONO [OSI ONO [OSI [0 NO
Ficha 1
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PROTOCOLO GENERAL

NOMBRE: .. APELLIDOS: ..o ESTADO CIVIL: .,
PROCEDENCIA; REMITIDO POR:
—DOMICIIOE o e — Inserso O8I ONO —Medico Gral. [JSI O NO
P (1T -1 LI T ..  —Ayuntamiento O SI CONO —Especialista Sl O NO
o - J———— Teléf: o — Privado 0SSl ONO —Iniciativa. pro. O Sl O NO
Diagndstico actual: ... Tratamientos anteriores: ... Duracién: ...
O Continuo [0 Discontinuo

Tratamiento actual: ... ... ... o i e e e e 3 5
O Medicamentosos [J Fisicos

ANECOHENTESE PEESONAIEET nimviniienuiass o i 8050y b S SRS T

ATHECEaENTES TATNIIOTEET oot e s s ot sr s 3350458 AR AR

Historia clinica:

EXPLORACION CLINICA:

Bipedestacidn: /
Peso: ... Talla: T. A.: Decubito : / Pulso:
Sentado
Alergias: [ SI ONO TTREIOTE ey 450 A AR R ST
INSPECCION: HABITOS:
— Asimetrias sl ONO Fumador [0 SI [JNO N-° de cigarrillos/dia: .......
— Adenopatias [0 SI O NO Bebedor D SI OONO Cantidad: Tipo:
— Deformidades [0 81 O NO Act. fisica: [0 Sedent. [J Ligera
Auscultacion cardiaca: ... Aparato 10CoMOTOr: ...
Auscultacion pulmonar: ., e nessee SISIEMA NEBIVIOBO: ..oevovseemsriinessssisssrsessssesssisreasiss
Aparato digestivor ... Alteraciones del pSiqUISMOT .........corecoecsicsmsisseieerins
ADEFETo IGenitOUrINANION sumanmmmmmmmmmwna i =] O,
DIAGNOSTICO: .. i bbb et bed RSO AR RSB R
TRATAMIENTO:

— Actual: Crenoterdpico

Farmacolégico

— Anterior: Farmacoldgico ... . O
FiSiCO .. bbbt EA S AR AR R AR AR bR
OUIRIPGICO s cbsis st AR R

Ficha n.;* 2
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lll. PROTOCOLO DE RESULTADOS DE LA CURA
TERMAL

Para llegar a la valoracién del tratamiento hi-
drotermal se precisa disponer de una historia
clinica (anamnesis) y para la facilitacién y mani-
pulacién de los datos desde el punto de vista
estadistico, esa historia debera ser informatizada
y codificada (ficha 3).

En la historia debera constar la patologia o
disfuncién por la cual y de forma preferente o
alternativa, se recurre al centro hidroterépico.

Patologia actual: se recogerad en la historia
clinica y vendra avalada a ser posible por un
diagnéstico de especialista, mas pruebas com-
plementarias tales como: seroldgicas, radiogra-
ficas, ergonométricas, etc., y en las que incluso
se pueda valorar la actitud psicolégica del pa-
ciente (disposicion a la terdpica).

Dicha patologia, tras su valoracién, serd cata-
logada.

Hoja de seguimiento:

1.2 Dia de tratamiento, mes, afio, que corres-
ponde a la sesién. Dias seguidos o alternos o
sesiones por dia.

22 Técnica: pura o combinada. Especificar la
técnica segun diagndstico y tratamiento.

a) Temperatura.
b) Presién.
c¢) Duracion.

Los tres ultimos puntos van referidos a los fe-
némenos fisicos del tratamiento.

3.* Tolerancia.
4.2 Incidencia.

Tanto la tolerancia como la incidencia son
apreciaciones objetivas por parte del que ejecuta
la técnica y junto con el interrogatorio del pa-
ciente permite obtener conclusiones objetivas.

5.2 Tratamiento farmacoldgico: habra que ano-
tar si es tratamiento de base o de eleccién o si
es tratamiento coadyuvante a la lesion y deter-
minar si la posologfa a lo largo de las sesiones
es la misma o disminuye por alivio del cuadro.

Una vez terminadas las sesiones que suponen
una parte del tratamiento, se dispone la hoja de
valoracién médica y observaciones, donde figu-
ran los siguientes parametros: Grado de afecta-
cion y tratamiento farmacoldgico, al inicio y al
final.

Respecto a la valoracidn subjetiva, puede ser
directa, por parte del paciente, grupo o familia,

o indirecta como es la social y administrativa,
dejando una puerta abierta a la sugerencia cons-
tructiva.

La valoracién objetiva, serd la propiamente mé-
dica que habra de adjuntar a la valoracién pura-
mente clinica, para llegar a conclusiones cjenti-
ficas de las que se desprendan: revision de tra-
tamientos, aplicacién de nuevas técnicas, fomen-
tar el trabajo en equipo, potenciar la investiga-
cion.

IV. FROTOCOLO DE ALTA DE CURA
BALNEARIA

Llegado este momento de la Cura Termal, se
debe intentar resumir todo lo acontecido al pa-
ciente durante el tratamiento crenoterépico, para
dejar constancia del mismo en el informe médi-
co, que sirva de conocimiento para el propio pa-
ciente, asi como de documentacién sobre lo rea-
lizado durante su estancia en el balneario, y de
evaluacion répida entre su situacion a la llegada
al mismo y a la finalizacion del tratamiento (fi-
cha 4).

Constaria este informe de cinco apartados:

1. Datos generales concernientes al pacien-
te, al balneario donde ha realizado la cura y los
datos del facultativo que le ha atendido.

2° Diagnéstico. Grado de afectacion determi-
nada por la dolencia a la llegada y al término de
la cura, asi como el tratamiento termal efectuado
y valoracion de la cuantia del tratamiento farma-
coldgico.

3.° Apartado de incidencias y observaciones
de lo acontecido durante la cura balnearia.

4° Datos sobre [a duracién de la Cura Termal
realizada, asi como la constatacion del namero
de curas balnearias que ha llevado a cabo duran-
te ese mismo afio o en ocasiones anteriores.

5.° Planificacién sobre una posible nueva cura
balnearia.

Se trata de recoger los datos mas significa-
tivos en poco espacio y de la forma mas grafica
posible.

V. PROTOCOLO DE CONTROL Y SEGUIMIENTO
DE LA CURA BALNEARIA

A continuacion se presenta una ficha de con-
trol y seguimiento del paciente que ademas sirve
como evaluacién del tratamiento efectuado (fi-
cha 5).

Esta ficha se enviard por correo al domicilio
del aguista alrededor de los tres o seis meses
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EVALUACION DE TRATAMIENTO BALNEOTERAPICO

PAGIENTE D, ...t toresssssssessomsasesgasacssesessmtissssssrosstsiasssasssssspiassasbessos b isshosss oS s oy bbb ane iy
PERIODQO DE TRATAMIENTO . et st o 1A et st AR SRR A
PIAGNOSTICO. e mmsiiaisimsin OSSN
D_il_a}mc'le Técnica | T P Duracion Tolerancia Incidencia far-lr-;gi:o
VALORACION DEL TRATAMIENTO
INICIO FINAL
1.—AFECTACION Objetiva Subjetiva Objetiva Subjetiva
A) Muy sSevera ... ... ... .. . A A A A
B) Severa ... ... cec cee v s e B B B B
C) Medin sw s ave o wn o s C C C C
D) ESCASH s vow wos sua winr wine i D D D D
INICIO FINAL
2 —TRATAMIENTO
FARMACOLOGICO Objetiva Subjetiva Objetiva Subjetiva
Al Mas intenso ... ... ... .. . A A A A
B) MoguEl mew e o mew s e B B B B
C) Menos intenso ... ... ... ... C C C C
D) Ausente ... ... .o v oaen oaee D D D D

Ficha 3
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PROTOCOLO DE ALTA

AFECTACION A LA LLEGADA:
A) Muy severa B) Severa A B C D
C) Media D) Escasa

AFECTACION AL TERMINO DE LA CURA:
A) Muy severa B) Severa A B C D
C) Media D) Escasa

TRATAMIENTO TERMAL EFECTUADO

TRATAMIENTO FARMACOLOGICO A LA

TERMINACION DE LA CURA BALNEARIA

A) Mas intenso B Igual A B C D
C) Menos intenso D) Ausente

INCIDENCIAS Y OBSERVACIONES:

PERIODO DE LA CURA BALNEARIA de ... cowse & v
NUMERO DE CURA BALNEARIA EN EL ANO ..o
NUMERQ DE CURA BALNEARIA TOTAL ... S

SE RECOMIENDA NUEVO TRATAMIENTO BALNEQOTERAPICO 0O sl [ NO
Y 1 L — MESES
, a 8 st de o
Fdoi DE/DE, oottt o
Ficha 4
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INFORME DE CONTROL

PACIENTE D. R

BALNEARIO DONDE RECIBIO TRATAMIENTO ...

FECHA DEL TRATAMIENTO BALNEOTERAPICO ... FECHA ACTUAL ...

ACUDIO AL BALNEARIO POR PATOLOGIA:
A) Reumatolégica B) Respiratoria  C) Digestiva

D) Renal E) Dermatolégica F) Neuroldgica ... ... A B C D E

RESPECTO A LA DOLENCIA QUE LE LLEVO AL
BALNEARIO AHORA ESTA:
A) Mucho mejor B) Mejor C) lgual D) Peor ... A B c D

RESPECTO AL TRATAMIENTO FARMACOLOGICO

QUE TOMABA ANTES DE LA CURA BALNEARIA

AHORA TOMA:

A) Mas B) Igual C) Menos D) Nada ... ... ... ... A B C D

DURANTE ESTE TIEMPO HA PADECIDO LAS SIGUIENTES ENFERMEDADES: ...

1 RN . B).
0.} TR 5 R
;VOLVERIA A UN BALNEARIO? ... ... v cor con ol e 40 si O NO
(VOLVERIA AL MISMO BALNEARIO? ... ... ... .. o0 O si O NO
JRIA A OTRO BALNEARIO DISTINTO? ... ... ... ... g Si O NO
SUGERENCIAS

Ficha 3
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