Bol. Soc. Esp. Hidrol. Med. (1988) - Vol. Ill, n.° 3

INTERES TERAPEUTICO DE LAS AGUAS MINERALES ENVASADAS
Manuel ARMIJO VALENZUELA

Profesor Emérito de la Universidad Complutense. Madrid

Se destaca el hecho de que la reglamentacion
oficial de aguas envasadas ha sufrido en Espaiia
multiples modificaciones a lo largo del tiempo,
si bien se pueda considerar bésico el R. D. de
25 de abril de 1928 que, parcialmente, se mantie-
ne todavia en vigor, al menos algunas de sus
normas.

Sobre aguas minerales y concretamente sobre
aguas de bebida envasadas se han establecido
reglamentaciones diversas en los afios 1967,
1973, 1981 y todavia en fechas mas recientes, el
8 de agosto de 1985, aparecio en el B.OE. la
nueva Ley de Aguas, aunque en ella se pres-
cinde de las aguas mineromedicinales toda vez
que en su art 1.4 establece «las aguas minerales
y termales se regulardn por su legislacion es-
pecifica».

La Reglamentacion Técnico-Sanitaria aprobada
por R.D. 2119/1981 de 24 de julio, que desarrolla
la Seccion Segunda del Capitulo XVII del C. A. R.
considera guas de bebida envasadas las distin-
tas aguas presentadas como mineromedicinales,
minerales naturales, de manantial y potables pre-
paradas que se comercializan envasadas, asi
como las de consumo publico que, por circuns-
tancias accidentales, se distribuyan envasadas.

Actualmente esta en estudio muy avanzado un
proyecto de Real Decreto en el que, ajustandose
a las normas de la C.EE., se prescinde de las
aguas minero-medicinales puesto que no figuran
como tales en las legislaciones de los Estados
miembros de la Comunidad; En general todas
aguas envasadas tienen valor sanitario, pero des-
de un punto de vista terapéutico interesan espe-
cialmente las mineromedicinales y las minerales
naturales, si bien sean de considerar, por su fre-
cuente utilizacién, las aguas de manantial enva-
sadas. Se establecen y destacan las principales
diferencias entre estos diversos tipos de aguas
que si bien todas se comercialicen envasadas,
las mineromedicinales tienen acreditada su ac-
cién terapéutica en determinados procesos; las
minerales naturales no producen tales efectos,
aunque pueden considerarse como favorables
coadyuvantes de las funciones fisiolégicas y por
tanto como salutiferas y, finalmente, las de ma-
nantial se comportan estrictamente como aguas
potables. No obstante, estas diferencias no son
siempre absolutas y han sido objeto de discu-
sién en los organismos oficiales nacionales vy,

naturalmente, en la O.M.S., ya que pueden darse
diferencias considerables de unos paises a otros
y asi, por ejemplo, un determinado contenido
fluorado puede ser favorable en unas regiones y
desfavorable en otras. Ahora bien, lo indiscuti-
ble es la constancia de composicién de las aguas
mineromedicinales y minerales naturales, lo que
asegura unos determinados efectos y, en |as
aguas de relativamente baja mineralizacion y pre-
ferentemente bicarbonatada, célcica, magnésica,
su posible utilizacién en sustitucion del agua de
bebida ordinaria que, en ciertas ocasiones, pue-
de ser poco grata al paladar y hasta determinan-
te de intolerancias en sujetos sensibles. Preci-
samente esta circunstancia permite utilizar al-
gunas de estas aguas como «aguas demesa»,
compartiendo tal aplicacion con las minerales na-
turales y las de manantial envasadas. :

Todos estos tipos de aguas, para poder ser en-
vasadas requieren autorizacion oficial v acredi-
tar que no se pierden sus caracteristicas funda-
mentales con el envasado y conservacién. Esta
indispensable condicién justifica el que no se en-
vasen aguas radiactivas, sulfuradas, ferrugino-
sas, efc. y que, en cambio, se envasen aguas mi-
neromedicinales de fuerte mineralizacion, predo-
minantemente bicarbonatadas, sulfatadas y mix-
tas, asi como las de baja mineralizacién que por
su composicién suficientemente estable facilitan
la conservacién de sus caracteristicas después
de envasadas.

En efecto, las aguas sulfatadas de Carabaiia,
Fita Santa Fe, Mediana de Aragén, Rubinat, etc.,
en virtud de su hipertonia y peculiar mineraliza-
cion, facilitan la retencién de agua en la luz in-
testinal y por su accién mecédnica se comportan
como laxantes o purgantes, segun la dosifica-
cién; por otra parte, la ingestién de estas aguas
favorece la salida de bilis al intestino, con la
consiguiente repercusion terapéutica en deter-
minadas discinesias, colecistitis, litiasis biliar,
etc. Acciones que se producen de manera seme-
jante con las aguas emergentes y con la enva-
sadas debidamente conservadas,

Muchas aguas mixtas: cloruradas, sulfatadas,
bicarbonatadas, tales como las de Cestona, Co-
frentes, Lanjarén-Capuchina, Marmolejo, Roca-
llaura, Vallfogona, etc. mantienen en gran parte
su efectividad terapéutica, cuando se utilizan
adecuadamente envasadas y conservadas.
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También las aguas bicarbonatadas, alcalinas y
alcalinotérreas, tales como las de Caldas de Ma-
lavella (Prats, Soler y Vichy Catalan), Mondariz,
Verin, Fontenova, etc., se utilizan frecuentemen-
te envasadas, en afecciones de aparato digesti-
vo, en particular las que cursan con hipersecre-
cion, siendo también de gran utilidad en diver-
sos trastornos metabdlicos, afecciones hepéti-
cas, etc.

En estrecha relacion con las aguas bicarbona-
tadas son de considerar las aguas carbogaseo-
sas, con un contenido superior a 250 mg/l que,
ademds, en cuanto a su envasado y conservacion
requieren técnicas especiales. Es de tener en
cuenta que estas aguas pueden ser naturalmente
gaseosas, est0 es: aguas que en sus envases
conservan el mismo contenido en anhidrido car-
bdénico que en su emergencia y si se precisa afa-
dirles gas para compensar pérdidas producidas
en el proceso de embotellado, deberd ser el na-
tural procedente del mismo manantial. Si a las
aguas se afiade gas carbénico de otra proceden-
cia, se debera hacer constar que se trata de agua
mineral natural, pero con gas carbénico afadido.

En sentido estricto, todas las aguas naturales
con un contenido carbogaseoso suficiente, pue-
den considerarse mineromedicinales, puesto que
precisamente esa caracteristica les confiere ac-
ciones especiales sobre el organismo, que pue-
den ser terapéuticas. La ingestién de estas aguas
produce estimulo del apetito, hipersecrecion gas-
trica y amortiguan las sensaciones gustativas;
pero todos estos efectos son fugaces.

Entre las aguas carbogaseosas mas frecuente-
mente utilizadas en Espaia, figuran: Cabreiroa,
Fontenova, Fonter, Malavella, Mondariz, Vichy
Catalén, Vilajuiga, etc.

Finalmente y atendiendo a sus posibles efec-
tos terapéuticos, haremos referencia a las aguas
escasamente mineralizadas, muchas de las cua-
les se utilizan frecuentemente como «aguas de
mesa» por sus peculiaridades quimicas y orga-
nolépticas; pero lo que nos interesa destacar
es que la ingestion de estas aguas en dosifica-
cién y ritmo adecuado, puede actuar como diu-
réticas. En efecto, la ingestion de un volumen
suficiente de aguas débilmente mineralizadas y
esencialmente alcalinotérreas va seguida de una
répida absorcién, determinante de una cierta di-
lucién plasméatica y, posteriormente, un efecto
diurético consecuencia de la acciéon neurohormo-
nal, caracterizada por el refrenamiento de Ia libe-
racion de factor antidiurético y de aldosterona.
Ejemplos de estas aguas son: Alzola, Cardé, Cas-
tromonte, Jaraba, Corconte, Soldn de Cabras,
Fontenova, Font del Pi, etc., cuyas acciones tera-
péuticas mas destacadas son las dependientes
de su efecto de lavado o arrastre en las vias uri-
narias, favorable en procesos litigsicos, inflama-
torios cronicos, didtesis drica, oxélica, fosfa-
tica, etc.

En esta revisién se destacan los efectos tera-
péuticos de algunas aguas minerales envasadas;
pero es también interesante destacar que estas
aguas para ser aceptadas por los Estados miem-
bros de la CEE y poder ser ofertadas al Mercado
Comin, deben perder la denominacién de «medi-
cinales», lo que ha forzado a muchas Empresas
Envasadoras a solicitar oficialmente el ser con-
sideradas exclusivamente como <aguas minera-
les naturales» en vez de «mineromedicinalesn,
y ya son muchas las marcas espafiolas que figu-
ran con tal denominacién en el Diario Oficial de
las Comunidades Europeas.

Comunicaciones:

Estudio histolégico y microanalitico de la
remineralizacion dentaria utilizando agua
mineromedicinal fluorada

F. Maraver Eyzaguirre. Prof. Titular de Hidrologia
Médica. Univ. Complutense. Madrid.

M. C. Sanchez-Quevedo y P. V. Crespo Ferrer,
Dpto. Biologia Celular. Fac. de Medicina. Univer-
sidad de Granada.

La accion de las sustancias fiuoradas consti-
tuye uno de los mecanismos mas eficaces uti-
lizados en la prevencién y el tratamiento de dis-
tintos procesos odontoldgicos. Los mecanismos
de accidn han constituido en general objeto de
un marcado debate por distintos autores

La actividad antierosiva o remineralizadora de
las aguas minero-medicinales, algunas de ellas
con un significativo porcentaje de fluoruro, ha
constituido un escaso capitulo de investigacion.

En la presente comunicacién estudiamos el
efecto inhibidor de la desmineralizacién del Agua
de VICHY CATALAN (Caldes de Malavella-Giro-
na) (Fluoruros F—:7,8 mg/L.), siguiendo idéntica
pauta a la aplicada por N'DOBO-EPQOY ( N’ 'DO-
BO-EPOY [1983]. Presse Thermale et Climatique,
12,3 162) para las aguas de Castéra-Verduzan y
completando dicho estudio con una investiga-
cion histolégica y microanalitica de acuerdo con
las pautas establecidas previamente en nuestro
laboratorio
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