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SUMARIO
O efeito de 4guas termais na salde tem sido aceite pela maioria dos cientistas que investigam nesta tematica,
como tem sido demonstrado pela International Society of Medical Hydrology and Climatology.
A agua mineral das Termas das Caldas da Felgueira tem apresentado, ao longo dos anos, indicacGes
terapéuticas no que respeita a diversas doencas do foro respiratério, nomeadamente a asma brénquica e a asma

crénica.

Este trabalho apresenta os primeiros resultados derivados da andlise de uma amostra, que procura nas termas
o alivio para as inesperadas agudizacdes da asma ao longo do ano.

Neste estudo estamos particularmente interessados em conhecer o padrdo elegivel da amostra, que recorre a
tratamentos realizados nas Termas das Caldas-da-Felgueira.

1. Introducéo

Historicamente falando, é bom recordar que, apesar
de referidas nas memérias paroquiais, mandadas
fazer em 1758 pelo Marqués de Pombal, é apenas no
comeco do século XIX que se inicia a utilizagdo das
aguas da Felgueira em doentes que sofriam de males
de pele. As aguas tém reconhecimento na Exposicao
Universal de Paris, em 1867.

Em 1995, face ao reconhecimento na procura dos
servigos da Estdncia Termal, registam-se obras de
ampliacdo e remodelagdo do Balneério Termal. O
ano de 1997 é um marco para a afirmacdo de
confianca no futuro do termalismo das Caldas-da-
Felgueira.

As Termas das Caldas-da-Felgueira tém um clima
ameno e localizam-se a uma altitude de 350 m.

A &gua, do ponto de vista quimico, é de natureza
sulfdrea primitiva, com pH de 8.4, bicarbonatada
sodica e fluoretada, mesotermal (35.8°C), captada
em furos. Estes, permitem a pureza bacterioldgica e
a estabilidade fisico-quimica propria das aguas
minerais termais.

Como mostraram Santos et al. (2000), embora sem
atingir a importancia que tem em certos paises, 0
termalismo em Portugal comeca a ser encarado com
consideracdo pela comunidade médica e cientifica.
Hoppe (1993), no seu artigo, mostrou que os efeitos
termais na salde podem ser abordados através de um
balancgo energético do corpo humano.

Na realidade, todos nés sabemos, por experiéncia
prépria, que o bem-estar depende basicamente do
balancgo energético realizado entre cada ser vivo e as
caracteristicas do meio ambiente que o rodeia.
Conforme mostraram Bucher and Haase (1993) ha
prova que o espectro do agravamento do bem-estar
estd associada com diferentes situacGes de tempo
atmosférico. Tais efeitos estdo atribuidos ao
“Weather Sensitivy” que é de abordagem complexa.

O WS descreve um tempo atmosférico como
indicador de emergéncias e doencas.

A partir dos meados da década de 90 aumentou o
interesse da investigacdo do topico de WS a nivel
internacional (ver por exemplo, Aikman, 1997
Falkenbach et al., 1998).

A grande maioria dos estudos acerca dos efeitos do
tempo atmosférico nos humanos, € basicamente
descritiva e, por falta de dados ndo apresentam
correlagBes entre os parametros meteorolégicos e 0s
aspectos de fisiologia ou patologia.

No entanto, estes estudos mostram que diferentes
situacdes de tempo atmosférico estdo associadas ao
bem-estar dos humanos.

Talaia e Sousa (2004) e Sousa e Talaia (2005)"
mostraram que 0s humanos na sua maioria tém a
nocdo que as mudangas do tempo atmosférico
afectam o seu bem-estar.

Nesta investigacdo, as caracteristicas inerentes ao
efeito de uma mudanca de ambiente atmosférico no
bem-estar humano foram consideradas. As
competéncias adquiridas a partir do estudo da
Meteorologia  Fisica,  permitiram interpretar
fisicamente o aparecimento de agudizacGes de asma.
Neste estudo estamos particularmente interessados
em conhecer o padrdo de uma amostra da populacéo,
que recorre a tratamentos realizados nas Termas das
Caldas-da-Felgueira.

2. Coleccéo de dados

A amostra constituida por cerca de 55% de homens e
cerca de 45% de mulheres foi seguida nos servigos
de consultas das Termas, e respondeu
voluntariamente a um questionario.

O questionario foi elaborado de modo a permitir
uma resposta simples e directa.

O contacto directo e individual com a amostra (com
um caracter presencial), foi muito interessante e



esclarecedor, por ter permitido conhecer motivagoes,
emocdes e reaccdes.

3. Resultados e Discusséo

A Figura 1 mostra que cerca de 10% dos inquiridos
ainda residem em habitacdo considerada himida.
Este valor é muito interessante, porque indicia uma
estratégia de prevencdo para cerca de 90% dos
inquiridos.
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Fig. 1.- Tipo de habitacdo da amostra inquirida

Se para a agudizacdo da asma o tipo de habitacdo é
importante, ndo deixa de ser relevante o tipo de
cobertura ou revestimento do pavimento. Nestes
termos, a Figura 2 indica que cerca de 35% dos
inquiridos usam como pavimento carpetes ou
alcatifas, significando que ainda uma em cada trés
pessoas, necessita de compreender os efeitos
nefastos destas coberturas como pavimento na
salde.
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Fig. 2.- Tipo de revestimento usado

A Figura 3 mostra a frequéncia absoluta como os
inquiridos encaram a importancia de arejarem 0s
compartimentos da sua habitacéo.

O gréfico da Figura 3 indica que a maioria dos
inquiridos, cerca de 45%, areja a sua habitacdo uma
vez por semana e que apenas cerca de 25% (uma
pessoa em quatro) afirma arejar todos os dias.
Relativamente ao tipo de aquecimento utilizado,
verifica-se que, tal como mostra o grafico da Figura
4, o aquecimento central é a forma de aquecimento
mais comum (37%), seguida da lareira (24%).
Observa-se ainda que 12% dos inquiridos revela
utilizar outro tipo de aquecimento, tendo sido os
recuperadores de calor a forma de aquecimento mais

citada, e que 24% dos inquiridos revelou utilizar
desumidificadores na sua habitacéo.
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Fig. 3.- Frequéncia com que areja a casa

A utilizacdo de desumidificadores (salienta-se a falta
de formacdo da utilizacdo destes sistemas. Se por um
lado a lareira de tipo “aberto” é uma das vias de
elevado consumo de combustivel por estar
normalmente ligada a uma “aberta” atmosfera, por
outro lalo os desumidificadores s6 fazem sentido em
espacos “fechados” com adequado sistema de
arejamento) esta relacionada com o tipo de
habitacdo. Recorda-se que cerca de 10% ainda
residem em habitacdo considerada himida e que
52% consideraram a sua habitagdo normal (neste
tipo, ndo foi definido um critério de diferenciagdo).
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Fig. 4.- Tipo de aquecimento

A anélise de resultados mostrou ainda, que a grande
maioria dos inquiridos, cerca de 90%, ndo utiliza
spray de ambiente nas suas habitacdes, que 48% dos
inquiridos ainda possuem animais (nomeadamente
cdes e gatos) no interior da habitacdo e que a grande
maioria dos inquiridos, cerca de 85%, afirmou que
ndo tem plantas no interior da habitacgéo.

A amostra permitiu concluir que a maioria dos
inquiridos, cerca de 70%, ja compreende muito bem
a necessidade de fazer a cama algum tempo depois
de se levantarem (referiram mais de 30 minutos, o
que ja se considera interessante). Nestes termos,
entendem fisicamente o que esta envolvido, ou seja
criam condicbes capazes de destruir o habitat de
exceléncia para a proliferacdo de 4acaros, por
alterarem ndo s6 a temperatura mas também a
humidade relativa (o habitat, por exceléncia, para o0s
acaros sao humidades e temperaturas relativamente



altas). E digno de nota referir que a grande maioria
dos inquiridos, cerca de 90%, tem por habito sacudir
e arejar a roupa da cama o que desfavorece ainda
mais a proliferacdo de acaros. No entanto, a analise
de resultados mostra que estd na grande maioria,
cerca de 90%, a mudanca da roupa de cama somente
uma vez por semana. Esta situacdo parece confirmar
a atitude da maioria que sacode e areja a roupa da
cama. Um exame mais detalhado, mostra que cerca
de 5% dos inquiridos muda a roupa da cama de 1 a 3
vezes por semana e cerca de 5% todos os dias (estes
sdo individuos que residem em lares ou instituicdes
de acolhimento).

A Figura 5 mostra os tipos de almofada usados.
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Fig. 5.- Tipo de almofada

A analise do gréfico da Figura 5 indica que cerca de
65% dos inquiridos utiliza almofadas anti-alérgicas.
Esta percentagem indicia uma adequada estratégia
de escolha do tipo de almofada. De facto, os
inquiridos estdo atentos ao sistema respiratorio no
gue concerne ao acto de inspirar.

A anélise dos dados permitiu concluir que a maioria
dos inquiridos, cerca de 85%, pratica algum tipo de
desporto ou actividade fisica e que, apenas, cerca de
5% ainda ndo perderam o vicio de fumar, ou melhor,
ainda ndo entenderam a incidéncia que tem o fumo
nas agudizacGes da asma.

A Figura 6 mostra o tipo de alergias da amostra
inquirida. Mais de 90% dos inquiridos afirmam ter
um diagnéstico elaborado por um médico da
especialidade e cerca de 75% realizaram testes
alérgicos.
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Fig. 6.- Tipo de alergias

Conforme mostra a Figura 6, 61% dos inquiridos
afirma ser alérgico aos acaros, 35% aos pdlenes e
4% a outro tipo de alergénios (os pelos dos animais
foram o agente mais citado).

Da amostra estudada verificou-se que 65% dos
individuos inquiridos sofria de asma, e que deste
grupo 87% dos inquiridos afirmaram que utilizam
inaladores com  frequéncia, 67%  tomam
comprimidos e 33% recorrem a aerossois. Do total
da amostra, os resultados indicam que cerca de 50%
dos inquiridos sofreu uma agudizacgdo, nos ultimos
meses.

Sdo0 também interessantes o0s resultados por
mostrarem que 65% dos inquiridos sofrem de rinite
alérgica e que destes, 93% apresentam uma
sintomatologia com espirros, 87% com comichdo
nasal e 60% com manifestacdes oculares.

A Figura 7 mostra que cerca de 85% dos inquiridos
considera que mudancas de tempo atmosférico
favorecem a agudizacgdo da sua doenca.
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Fig. 7.- Individuos que afirma sentir agudizacdo da doenca
em determinadas condigdes atmosféricas

A Figura 8 mostra que os indivuiduos sentem mais
0s sintomas da sua doenca durante 0s meses
considerados frios, nomeadamente Novembro,
Dezembro, Janeiro e Fevereiro.
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Fig. 8.- Individuos que sofrem de agudizacdes de asma ao
longo do ano

Também sdo muito interessantes os resultados
obtidos dos inquiridos que sofrem de agudizagdes de
asma e que sofrem simultaneamente de agudizacOes
de asma e rinite. A Figura 9 indica a evolucdo dos
sintomas ao longo do ano.



Os resultados mostram de forma inequivoca que as
agudizacdes de rinite estdo correlacionadas com as
agudizacdes de asma, 0 que sugere que a rinite é
também factor de risco para 0s asmaticos e, que é
durante os meses considerados frios que se registam
mais agudizagoes.
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Fig. 9.- Individuos que sofrem de asma e rinite ao longo
do ano

Adicionalmente, os sintomas ao longo do ano em
individuos que sofrem de rinite, agravam-se nos
meses de Primavera, Verdo e inicio de Outono.

Um outro factor de risco foi estudado por Sousa e
Talaia (2005)° que mostraram existir correlagéo
entre a gripe (influenza) e a agudizacdo da asma.
Este estudo revelou que para o periodo de analise,
meses com as temperaturas mais baixas, a “faléncia”
do organismo humano suscita agudizacGes de asma
para 0s asmaticos, levando a gripe a ser incluida na
lista de factor de risco.

4. Considerac0es finais

As aguas termais das Caldas-da-Felgueira séo
consideradas aguas cloro — bicarbonatadas sddicas,
devido ao efeito descongestionante e anti -
espasmodico. Sdo 4guas ideais para a alergia e
atopia. Por serem aguas sulfdreas sdao
particularmente indicadas para as situacdes
supurativas porque melhoram a defesa da mucosa
respiratoria e restauram a quantidade e qualidade do
muco.

No geral, o estudo mostra que um ambiente frio,
condicionado pela temperatura, humidade relativa e
velocidade do ar, pode criar condicbes de
“estrangulamento” respiratério devido ao seu efeito
vasoconstritor. Simultaneamente, se 0 ambiente
também for seco (com baixa humidade relativa do
ar, isto é, o ar humido a determinada temperatura
apresenta baixos valores de vapor de agua) a
“secagem” da arvore bronquica é favorecida. Como
é sabido, a arvore brénquica tem necessidade de
humidade, que é criada a partir da presenca normal
de “muco proprio”. Em condicGes de agressividade,
isto é ambiente atmosférico frio e seco, as
propriedades fisicas do muco sdo alteradas, tornando
0 MuUCO mais Viscoso e por isso suscita um grau
maior de deslizamento. Nesta situacdo, o “sistema”

alveolar é afectado e pode surgir uma crise
respiratéria.

O estudo mostra ainda que, nas Termas, 0s doentes
sd0 sujeitos a uma temperatura de 35.8°C e uma
humidade relativa de 98%. Este ambiente torna-se
adequado para efeitos de “cura” basicamente por
melhorar a funcionalidade da arvore respiratoria, por
hidratd-la. Na pratica, um ambiente com esta
performance melhora o deslizamento do muco,
favorecendo a expectoragdo e o alivio de
estrangulamento da passagem do ar na expiracéo. O
esforco pulmonar é aliviado pela diminuicdo da
pressdo necessdria para o ciclo respiratorio,
reduzindo substancialmente a fadiga respiratdria.

O estudo mostra de forma inequivoca, que 0s
asmaticos devem aprender que as trocas sanguineas
sdo favorecidas por um ar quente e himido. Uma
conclusdo importante que deriva da andlise de
resultados, é que o ar ideal para um paciente que
sofre de asma parece ser de caracteristicas um pouco
quente e um pouco hamido.

Nestes termos, 0s resultados obtidos, sugerem que
possam ser avaliadas zonas de Portugal com indices
Bioclimaticos que permitam aos asmaticos melhorar
0 seu bem-estar e a sua qualidade de vida (Jaspe e
Vega, 2005).

O estudo mostra ainda que o ar condicionado € o
inimigo principal para os asmaticos, quando mal
usado.

E importante conhecer a interdependéncia entre os
parametros meteoroldgicos. Os inquiridos, como era
de esperar, consideram mais gravoso em termos de
respiracdo (pode levar ao “colapso™), a passagem de
um ambiente quente para um ambiente frio. As
massas frias de ar tém um efeito positivo nas
agudizacdes da asma.

O estudo também mostra a importancia da ligagédo
entre a meteorologia e a salde. O conhecimento da
interdependéncia entre parametros meteoroldgicos e,
que a interpretacdo fisica das alteragdes de fluido
(muco brénquico) passa, em muito, por adequadas
competéncias que s6 a Meteorologia sabe dar.
Quando agora se fala tanto em mudangas climaticas,
importa dinamizar a investigacdo nos impactos das
trocas climéticas sobre as condi¢Bes de conforto e
bem-estar do ser humano em condigdes climaticas
adversas. Assim, o homem tem de se adaptar ou
procurar novas condicfes de habitat.

Por ultimo, a andlise de resultados mostrou que a
grande maioria dos individuos inquiridos, considera
que o efeito da terapéutica termal a curto e médio
prazo parece ter efeitos benéficos em relagdo a
sintomatologia e consumo de medicamentos no
alivio da agudizacdo da asma. Uma grande
percentagem dos inquiridos disse ndo ser a primeira
Vez que recorre a aguas termais.

A eficécia da utilizacdo das termas na salde tem
vindo a ser investigada, como mostra Flurin (1996).



Assim, a terapéutica termal surge como uma grande
“alternativa” que ndo deve ser menosprezada pela
comunidade cientifica em particular pela medicina.
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