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EDITORIAL: 
 
La enfermería, tanto de atención especializada como de 
primaria, presta sus cuidados cada día a un mayor número de 
usuarios con patologías crónicas y polimedicados. Esta 
circunstancia, hace que sea relevante conocer y dominar 
otros recursos terapéuticos alejados de los fármacos y que 
estén respaldados por la evidencia científica, como los  
relacionados con un estilo de vida saludable(1). Como estilo 
de vida saludable se entiende la eliminación o disminución de 
hábitos tóxicos, la realización de una alimentación más 
saludable y la práctica de actividad física(2). 
 
No obstante, algunos profesionales tenemos a nuestro 
alcance la posibilidad y el privilegio de utilizar otro aspecto del 
estilo de vida saludable menos conocido, una herramienta 
natural, complementaria, no tóxica y segura, que ha 
demostrado su eficacia a lo largo de los siglos. Estamos 
hablando de la crenoterapia, es decir, el uso del agua 
mineromedicinal con fines terapéuticos o de fomento de la 
salud(3). 
 
Habitualmente, relacionamos la crenoterapia con el uso que 
se hace de ella en instalaciones privadas creadas para tal fin: 
los balnearios. No obstante, existen lugares donde los bene-
ficios y surgencias de agua mineromedicinal están gratuita-
mente al alcance de la ciudadanía, en forma de termas 
públicas o semipúblicas, siendo el uso tópico una de las 
mayores ventajas que ofrece por su rápida absorción a través 
de la piel(4), y al que pueden acudir personas que quieren 
mejorar determinados problemas de salud, disfrutar como 
recreo o, incluso, ser destino turístico(5). 
 
Actualmente, este nuevo modelo de termalismo social y       
público no es común ni frecuente encontrarlo, dadas las 
reticencias planteadas para su expansión por el modelo 
tradicional, ya que, los balnearios lo consideran su 
competencia.  No obstante, es un modelo de gran éxito en 

 
países como Japón, con gran tradición de uso del agua 
mineromedicinal, y que en su oferta termal, están presentes 
con gran éxito tanto los balnearios privados como las termas 
públicas. 
 
En la provincia de Ourense (Galicia, España), disfrutamos de 
este nuevo modelo termal gratuito, solidario, público, 
accesible y generador de riqueza (Imágenes 1 y 2). Contamos con 
ocho espacios de gran belleza que albergan numerosas 
termas, donde mana de forma espontánea agua minero-
medicinal al alcance de toda la ciudadanía. Estas termas son 
utilizadas diariamente por numerosos usuarios con el fin de 
mejorar su salud.  
 
Los pacientes con problemas de origen reumático o 
dermatológico suelen ser los usuarios más comunes, dadas 
las características de sus aguas termales, del tipo bicarbona-
tadas sódicas y con una baja concentración de azufre(6).      
Concretamente, este tipo de aguas poseen una gran carga 
microbiana de algas y bacterias, y tienen un efecto 
queratoplástico, es decir, facilitan la regeneración de la 
epidermis y la reconstrucción de la barrera epidérmica. Ade-
más, provocan un efecto vasodilatador(7), siendo muy 
recomendables en procesos dermatológicos como los 
eczemas, la dermatitis atópica o la ictiosis(8). 
 
Respecto a la dermatitis atópica, enfermedad inflamatoria 
crónica de la piel, que afecta hasta al 20 % de los niños y 10 
% de los adultos(9), la calidad de vida se ve muy afectada 
debido al prurito, la mala calidad del sueño y las lesiones 
cutáneas localizadas en áreas visibles. Sin embargo, se ha 
demostrado que la crenoterapia con agua termal de manantial 
puede competir y obtener iguales resultados que los 
corticosteroides tópicos de potencia media en niños con 
dermatitis atópica de leve a moderada(10). 
 
Esta enfermedad, como algunas otras más, está asociada 
con desequilibrios en la composición de la microbiota de la 
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piel. Se ha demostrado que los baños con agua termal  
normalizan la diversidad microbiana. Concretamente, un 
estudio realizado con agua termal probiótica de La Roche 
Posay regula el equilibrio alterado de la microbiota de la piel 
en diferentes patologías dermatológicas inflamatorias(11).  
 
Así mismo, un artículo publicado por investigadores 
portugueses ha demostrado que el agua termal posee 
propiedades antimicrobianas contra los principales pató-
genos responsables de varias enfermedades dermato-
lógicas(12). 
 
Ante tales argumentos, la recomendación de uso de agua 
termal podría ser, por parte de la enfermería, una herramienta 
a contemplar como coadyuvante terapéutico en diferentes 
problemas dermatológicos. 
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Imagen 2. Fuente termal de As Burgas, Ourense. (Fuente: 
https://www.turismodeourense.gal/recurso/piscina-termal-de-as-burgas/ ). 
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