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RESUMEN

Introduccion: Las enfermedades reumaticas son la segunda causa de consulta en la
atencién primaria de salud y de incapacidad. Tienen repercusion individual, familiar y en
las esferas sanitaria y econdmica de la sociedad. La inestabilidad de medicamentos, las
limitadas ofertas hoteleras en los balnearios, que limitan el acceso de los pacientes
reumaticos a centros termales, afectan e imponen un reto al termalismo social.
Objetivo: Relacionar los resultados de la implementacion del internamiento terapéutico
no convencional del paciente reumatico vinculado al balneario de San Diego de los Bafios
con la organizacion, funcionamiento y los niveles de satisfaccién de los pacientes
atendidos.

Métodos: Se realizd un estudio en sistemas y servicios de salud, que se desarrollé en
estancias de 15 dias durante cuatro afios consecutivos, siguiendo el método
cuasiexperimental con un solo grupo. La muestra utilizada fue de 22 pacientes de un
universo de 1974, controlados en Pinar del Rio. Se utilizaron métodos y técnicas que

permitieron la recogida de datos y la evaluacién de los resultados.

(“)m Esta obra estd bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES



https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES
https://orcid.org/0000-0001-5327-6527
mailto:jfrodriguez@infomed.sld.cu

€CIMED Revista Cubana de Medicina Natural y Tradicional. 2023;6:e_374

, EDITORIAL CIENCIAS MEDICAS

Resultados: Predominaron los pacientes varones, las edades medias de la vida, los
casados, la escolaridad de preuniversitarios, los trabajadores estatales y los
reumatismos inflamatorios crénicos. Se reflej6 un crecimiento del indice global de
satisfaccién de los pacientes entre la evaluacion inicial y final al superarse
inconformidades con las que los pacientes se mostraron medianamente satisfechos.
Conclusiones: La organizacion y funcionamiento del internamiento terapéutico no
convencional permitieron el incremento del acceso de los pacientes reumaticos a los
tratamientos termales y a otras terapias higiénico-sanitarias, con altos niveles de
satisfaccién con las caracteristicas de calidad identificadas.

Palabras clave: termalismo social; internamiento terapéutico; paciente reumatico.

ABSTRACT

Introduction: Rheumatic diseases are the second leading cause of primary health care
consultation and disability. They have an impact on the individual, family, health and
economic spheres of society. The instability of medicines, the limited hotel offers in spas,
which limit the access of rheumatic patients to thermal centres, affect and impose a
challenge to social thermalism.

Objective: To relate the results of the implementation of the non-conventional therapeutic
internment of rheumatic patients linked to the spa of San Diego de los Banos with the
organization, operation and satisfaction levels of the patients attended.

Methods: A study was carried out in health systems and services, which was developed
in 15-day stays during four consecutive years, following the quasi-experimental method
with a single group. The sample used was 22 patients from a universe of 1974, controlled
in Pinar del Rio. Methods and techniques were used to collect data and evaluate the
results.

Results: Male patients, middle age, married, pre-university education, state workers and
chronic inflammatory rheumatism predominated. A growth in the overall patient
satisfaction index was reflected between the initial and final assessment as non-

conformities with which patients were moderately satisfied were overcome.
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Conclusions: The organization and functioning of the non-conventional therapeutic
internment allowed for increased access of rheumatic patients to thermal treatments and
other hygienic-health therapies, with high levels of satisfaction with the quality
characteristics identified.

Keywords: social thermalism; therapeutic internment; rheumatic patient.
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Introduccion

Las enfermedades reumaticas agrupan todo un conjunto de afecciones del sistema
osteomioarticular, que alcanza alrededor de 200 desérdenes(? inflamatorios o no
inflamatorios, dentro de los que se incluyen los reumatismos locales o de partes blandas,
generalmente solubles o mejorados en el tiempo, junto con los cuadros crénicos de
expresion regional o sistémica, prondstico funcional incierto y peligro para la vida. Sus
consecuencias se expresan en dolor, imposibilidad funcional, en ocasiones por deterioro
fisico, por inflamacion o deformidades, asociadas a trastornos psicosociales, que pueden
impactar en el individuo, la familia, en amigos y en la sociedad.

Afectan a mas del 10 % de la poblacién de todas las latitudes y grupos de edades,('?) en
la poblacion adulta y anciana se representa en un 40 %.(") Luego de las enfermedades
cardiovasculares, se establecen como la segunda causa de incapacidad y de consulta en
la atencién primaria de salud.("® Ocasionan el 25 % de las incapacidades laborales
transitorias y el 30 % de las permanentes.(")-

Por otro lado, su cronicidad, la ausencia de tratamientos especificos y eficaces para las
afecciones mas graves, y los altos costos de los medicamentos mas avanzados; hacen
de estas enfermedades un conjunto de problemas de caracter médico y sanitario que
repercuten social y econdmicamente en la sociedad. Ello motivd a la Organizacién

Mundial y Panamericana de la Salud a dedicar la primera década del nuevo siglo (2000-
3
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2010), a su estudio denominandola “La década del hueso y la articulacién”, a fin de unir
esfuerzos en la busqueda de soluciones integrales a la problematica de salud publica que
suscitan.®

Se ha sefalado repetidamente, que el desarrollo de la reumatologia como ciencia
comenzo en los balnearios mineromedicinales. Esta aseveracion no solo es realidad en
Europa, donde el eminente doctor Jacques Forestier, uno de los pioneros de la
reumatologia cientifica, la puso en practica en el centro termal de Aix les Bains.®
También se cumplié en Cuba con el precursor de la reumatologia en el pais, doctor Victor
Severo Santamarina, al fundar el primer centro antirreumatico de Cuba, en el balneario de
San Diego de los Barfios, en 1945; donde ejercio, asi como la primera Liga Cubana contra
el Reumatismo, en 1951.()

No obstante, la conexién histérica descrita (balneario-enfermedades reumaéticas), los
estilos que sigue el mundo, en la actualidad, no han variado mucho. En los balnearios en
América y de paises de Europa, por ejemplo, la terapéutica termal esta incorporada a los
respectivos sistemas de seguridad social y la vida durante la cura termal transita entre el
establecimiento termal, el pueblo aledafo y las zonas de interés turistico circundantes.
En la mafiana realizan sus tratamientos termales y luego comparten en las instalaciones
del establecimiento termal, visitan restaurantes, bares y tiendas. Muchos hacen
excursiones a zonas locales de interés turistico locales.(78)

Las actividades en los hoteles incluyen la animacion cultural y el ocio,(”® todo lo cual
desconoce la necesidad y posibilidad, con mente creativa, de una labor terapéutico-
educativa en el dia a dia, donde el terapeuta forme parte de ese programa y se corrijan
estilos de vida, se creen habilidades para un mejor desempefio social y se inculquen
valores de salud. Todo ello en un medio colectivo vinculado a la comunidad que permita,
ademas, la comparacion, la solidaridad, la socializacion de experiencias y la busqueda de
soluciones a partir de las vivencias comunes y de la individual, venciendo las dificultades
y la concientizacién de la poblacion comun en la que se insertan.

Por otro lado, los costos del alojamiento privado y las capacidades limitadas de las
ofertas hoteleras coartan el acceso de salud de estas afecciones. Esta situacién marca
el entorno nacional y el de los paises en desarrollo, a lo cual se une que, aun en paises
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desarrollados, la vision del tratamiento esta limitada a la esfera convencional, y opciones
de formacion de valores de salud y de ensefianza de vida acordes con el padecimiento
no obran incluidas como parte del intercambio permanente médico-paciente.

En paises como Espafia, donde el termalismo social se establecié de modo oficial hace
poco mas de 30 afios, como un servicio complementario a las prestaciones del sistema
de la seguridad social, esta dirigido solo a las personas mayores de 60 afios, pensionados
basicamente por los conceptos de jubilacidn, invalidez, viudedad, a través del Instituto de
Mayores y Servicios Sociales; gravado por el precio de la plaza, que se incrementa, en un
escenario de retroceso en los indices de ocupacion de los ultimos afos, debido a la
profundizacion de la crisis econémica y sin presencia del médico director en el
establecimiento termal durante el periodo de duracién de la cura.(®19

El aprovechamiento de las bondades del microclima, de las aguas y fango
mineromedicinales del centro termal de San Diego de los Bafios, de probado efecto
beneficioso en estas afecciones,('") no explotadas en todas sus potencialidades; y la
introduccion de soluciones alternativas que engarcen programas de salud para el
cumplimiento de ese objetivo, es una opcion no desdefable desde lo abstracto.

Sin embargo, la inexistencia de capacidades hoteleras en las proporciones que la
presencia de la poblacidon reumatica exige, y las restricciones econdmicas del pais,
limitan el desarrollo de esta posibilidad por las vias de la seguridad social y del turismo
nacional, lo que obliga a la creacidon de soluciones distintas a las ya existentes e iguales
0 mejores en sus resultados.

El internamiento terapéutico no convencional que se propone, refiere acciones asociadas
a la calidad de vida del paciente reumatico, desde diferentes modalidades: programa
sanitario, cooperacion genuina desde la intersectorialidad, beneficiado con el termalismo
social y acciones educativas y socioculturales, lo que posibilita el desarrollo humano
sostenible.

La experiencia proyectada permite alcanzar resultados positivos en la salud y el bienestar
del paciente reumatico al disminuir el sufrimiento que genera el dolor y la incapacidad
por deformaciones. Posibilita, ademas, la instruccién y el desarrollo de habilidades para
el enfrentamiento de su vida, marcada por las limitaciones que crea la enfermedad,
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proceso en el que se cultivan valores de salud. Este producto, sumado al equilibrio del
estado de salud que se logra, permite una mayor socializacién e insercién a la sociedad,
lo cual a su vez repercute en la economia familiar y disminuye los gastos por concepto
de seguridad social.

Se trata de una nueva modalidad de servicio de salud que ayuda a suplir las insuficientes
posibilidades de alojamiento en hoteles. Por lo tanto se atiende la demanda de los
pacientes; y se aumenta el empleo de las potencialidades de explotacion de las areas de
rehabilitacion del balneario y de los recursos terapéuticos naturales disponibles; de bajo
costo y mayor integracién social en la atencion especializada, dado el acercamiento a la
comunidad, lo que conduce a la elevacion de los niveles de satisfaccion de pacientes y
familiares.

Con el internamiento terapéutico se pretendié, ademas, emplear técnicas y procederes
de la medicina natural y tradicional incluido el termalismo, ampliamente validados en las
enfermedades reumaticas por su beneficios y efectos prolongados,('” como
complemento al tratamiento convencional, lo que ayuda a disminuir los efectos de las
irregularidades en la disponibilidad de medicamentos antirreumaticos, en hospitales y
redes de farmacias, por el impacto del bloqueo econdmico y financiero que sufre el pais.
La investigacién tuvo como obijetivo relacionar los resultados de la implementacion del
internamiento terapéutico no convencional del paciente reumatico vinculado al balneario
de San Diego de los Bafios con la organizacién, funcionamiento y los niveles de

satisfaccién de los pacientes atendidos.

Métodos

La investigacion se desarrollé durante cuatro afos en la localidad de San Diego de los
Banos, municipio de Los Palacios, provincia de Pinar del Rio; escenario seleccionado por
contar con la instalacién de pioneros exploradores 4 de abril, préximo al centro termal del
lugar. Esa propia experiencia se reprodujo un afio en la instalacién Aguedo Morales Reina,

en el municipio de Consolacion del Sur, a 7 km del referido balneario.
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Se trata de un estudio en sistemas y servicios de salud que se desarroll6 en estancias de
15 dias, durante cuatro afos consecutivos, siguiendo el método cuasiexperimental, con
un solo grupo, que se implementd en un internamiento terapéutico no convencional,
apoyado en dos vertientes: la planificacion del trabajo sobre una arista objetiva, que
contempla el disefio de su estructura y aseguramiento, y otra subjetiva, que la conforman
los procesos organizativos y los procederes dirigidos a lograr satisfaccion de los
pacientes.

Se trabajé con una muestra determinada sobre la base del numero potencial de pacientes
susceptibles de debida atencion (criterio de factibilidad) y la utilizacién de 22 voluntarios,
que cumplieron los criterios de inclusion, dentro de los que se destaca el hecho de ser un
paciente frecuente, de 18 o mas afos de edad con diagndstico confirmado de un
reumatismo inflamatorio o no inflamatorio de mas de 5 afios de evolucion de la
enfermedad; del universo de pacientes reumaticos controlados en la provincia de Pinar
del Rio. Constituyeron evaluables, a propédsito de la investigacion, los pacientes que
cumplimentaron tres 0 mas estancias en el internamiento terapéutico.

Para la recoleccion de los datos y medicion de las variables, se utilizaron los métodos
analisis documental, cuestionario y el método Delphi.

Se utilizaron variables sociodemograficas y clinicas referidas a edad, sexo, nivel de
escolaridad, estado civil, ocupacién, municipios de procedencia y enfermedad reumatica
que padecen.

Para la variable nivel de satisfaccion se realizaron dos mediciones de la satisfaccién e
inconformidades de los pacientes con la experiencia (inicial finalizada la segunda
estancia y final una vez concluida la cuarta estancia), a través de un cuestionario
confeccionado a partir de las caracteristicas de calidad del servicio de atencidn,
seleccionadas por expertos, utilizando el método Delphi y la escala de satisfaccion
empleada atendiendo al porcentaje 100 % completamente satisfecho, de 90 a 99 %
satisfecho, de 80 a 89 % medianamente satisfecho, 70 a 79 % conforme, 60 a 69 %

medianamente conforme y menos del 60 % insatisfecho.
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La existencia, de acuerdo a los expertos, se evalué por medio del coeficiente
concordancia de Kendall y se calculd el coeficiente de ponderacion para ordenar las
caracteristicas de calidad del servicio, segun la importancia que les otorgan los expertos.
Se realizé el anadlisis de contenido de la informacién cualitativa y la triangulacién para
comprobar la correlacion de los datos y arribar a las categorias identificadas. Se

ofrecieron las garantias de confidencialidad y respeto, previo consentimiento informado.

Resultados

De los 22 pacientes previstos, resultaron evaluables 18, al cumplimentar 12 (66,6 %) las
cuatro estancias y 6 (33,3 %) tres estancias. Tres pacientes abandonaron el internamiento
terapéutico por conflicto familiar externo y otro por dificultades de retorno hasta su hogar,
desde el municipio cabecera.

Por sexos predominé el grupo de 36 a 59 aflos con un 77,7 % en los hombres y el 55,5 %

en las féminas (tabla 1).

Tabla 1 - Distribucién de pacientes segun grupos de edades y sexos

Masculino Femenino Total
Grupos de edades
Cantidad % Cantidad % Cantidad %
18 a 35 afios 2 22,2 0 0,0 2 11,1
36 a 59 afios 7 77,7 5 55,5 11 61,1
60 afos o mas 0 0,0 4 444 4 22,2
Total 9 100 9 100 18 100

Fuente: Historias clinicas.

En relacién con la escolaridad fue mas frecuente el preuniversitario con un 38,8 %. El
estado civil que predominé fue el casado con un 77,7 % y los trabajadores estatales
estuvieron representados por el 44,4 % de la muestra. El 72,2 % pertenecia al municipio

de Pinar del Rio y la espondilitis anquilosante se observé en el 44,4 % (tabla 2).
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Tabla 2 -Comportamiento de los pacientes segun nivel de escolaridad, sexos, estado civil,

ocupacion, municipio de procedencia y enfermedad que padecen

‘ Nivel de escolaridad ‘ Cantidad (n=18) ‘ %
‘ Primaria terminada ‘ 2 ‘ 11,1
‘ Secundaria basica ‘ 5 ‘ 27,7
‘ Preuniversitario ‘ 7 ‘ 38,8
‘ Universitario ‘ 4 ‘ 222
‘ Estado civil

‘ Casado ‘ 14 ‘ 77,7
‘ Union consensual ‘ 1 ‘ 5,5
‘ Divorciado ‘ 2 ‘ 11,1
‘ Viudo ‘ 1 ‘ 55
‘ Ocupacién

‘ Trabajador estatal ‘ 8 ’ 44,4
‘ Trabajador por cuenta propia ‘ 1 ’ 1,8
‘ Ama de casa ‘ 2 ’ 11,1
‘ Pensionado ‘ 1 ’ 1.2
‘ Peritado ‘ 6 ’ 333
‘ Municipios

‘ Pinar del Rio ‘ 13 ‘ 72,2
‘ Consolacion del Sur ‘ 2 ‘ 11,1
‘ Minas de Matahambre ‘ 1 ‘ 55
‘ La Palma ‘ 1 ‘ 55
‘ San Cristébal ‘ 1 ‘ 55
‘ Enfermedades

‘ Espondilitis Anquilosante ‘ 8 ’ 44,4
‘ Artritis Reumatoide ‘ 6 ‘ 33,3
‘ Lupus Eritematoso Sistémico ‘ 1 ‘ 5,5
‘ Ehlers-Danlos, osteoartritis ‘ 1 ‘ 5,5
‘ Osteoartritis nodular ‘ 2 ‘ 11,1

Fuente: Historias clinicas.
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Durante las estancias, los pacientes asumieron favorablemente las caracteristicas
informadas previo a la investigacion: los retos de dormitorios rusticos alejados de los
bafos, la elaboracion de los alimentos con cocina de diésel o con leia y el traslado al
balneario en dmnibus o en carreta habilitada con asientos, 1 km en el campamento 4 de
abril de San Diego de los Bafios y 7 km en émnibus desde el campamento Aguedo
Morales Reina del municipio Consolacion del Sur.

Por otro lado, contaron con los beneficios de comidas y meriendas reforzadas, ajustadas
a normas hospitalarias; asistencia médica especializada permanente, equipos de
grabacion y amplificacion, televisor, video y un colectivo de apoyo a los servicios,
capacitado por su nivel y experiencia en la atenciéon a pioneros exploradores, que
permanecio durante los cuatro afos del internamiento terapéutico;, asi como con
colaboradores de la comunidad que participaron cuando se les requirio.

La organizacién y funcionamiento durante la implementacion se dirigid6 a cinco
direcciones fundamentales: la evaluacion y seguimiento general del paciente, la
complementacion del tratamiento de base, la cura termal, las acciones educativas y las
actividades socioculturales, recreativas y de esparcimiento.

Estas direcciones se concretaron en un disefio que alcanzé aspectos psicofisicos y de
integracion social, con un componente médico-social y otro educativo cuyo contenido
abarco: la evaluacién, el seguimiento de parametros clinicos, de inicio y durante la
experiencia; los tratamientos higiénico-sanitarios (acciones educativas y actividades
recreativas con matices socioculturales), el tratamiento farmacolégico antirreumatico
convencional de base, y el tratamiento con productos naturales y técnicas de la medicina
tradicional y natural (propdleos, acupuntura, diagndstico facial ciberneticoterapia,
técnicas psicoactivas, cura termal, entre otras), el tratamiento con medicina fisica y
rehabilitacion, la atencidén estomatoldgica y de podologia, asi como la evaluacion integral
multidisciplinaria en el balneario.

En la planificacion sanitaria se decidié una dinamica funcional organizada por horarios y
actividades dirigidas a garantizar las modalidades terapéuticas incluidas en el programa,
a saber: la cura termal y otros procederes en el horario de la mafiana, de lunes a sabado;
los lunes, martes, jueves y viernes, en la tarde, las acciones educativas. Los miércoles y
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sabados, por la tarde, se creaban espacios para el esparcimiento de acuerdo a intereses
y motivaciones individuales (pesqueria, senderismo, deporte, juegos de mesa,
recoleccién de plantas y frutas, reposteria, entre otros).

Por las noches se realizaron actividades grupales socioculturales en las instalaciones del
internamiento terapéutico o en hoteles de la localidad (bailables, festivales, cumpleafios
colectivos, karaokes) asi como excursiones los domingos a centros turisticos y
recreativos de interés (Soroa, Comunidad Las Terrazas, Playa Pajarito, Parque Nacional
La Giiira).

El comportamiento de la satisfaccion de los pacientes en relacién con las caracteristicas
de calidad identificadas (tabla 3), arrojé durante el primer periodo evaluado (las dos
primeras estancias) un indice global de satisfaccién superior al 94,7 %. Seis de las ocho
caracteristicas reflejaron comportamientos de pacientes satisfechos o completamente
satisfechos en relacién con la organizacién y funcionamiento ejecutado durante el
internamiento terapéutico.

En la segunda medicion (final) de la satisfaccion, realizada a raiz de la adopcion de
medidas para solucionar las dificultades presentadas, todas las caracteristicas de
calidad evaluadas reflejaban pacientes satisfechos o completamente satisfechos. En
sentido general, se aprecié un crecimiento del indice global de satisfaccién de los

pacientes hasta el 98 %, en la Gltima medicion (tabla 3).

Tabla 3 - Niveles de satisfaccion de los pacientes (mediciones inicial y final)

Niveles de Satisfaccion
Caracteristicas de Calidad

Medicion inicial Medicion final
Profesionalidad 98,1 % 98,5 %
Evolucion de su salud 95,6 % 97,8 %
Atencion médica 100,0 % 100,0 %
Organizacién 80,6 % 96,1 %
Socializacién 98,9 % 99,3 %
Comunicacién 95,6 % 97,8 %
Condiciones de estancia 89,7 % 96,1 %

11

(“)m Esta obra estd bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES



https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES

€CIMED Revista Cubana de Medicina Natural y Tradicional. 2023;6:e_374

, EDITORIAL CIENCIAS MEDICAS

Asimilacién de contenidos 96,7 % 98,1 %

Fuente: cuestionario aplicado

Discusion
El predomino de los pacientes en las edades medias de la vida, seguido de la tercera edad
y del adulto joven, coincide con la tendencia en los ultimos afos en el balneario de San
Diego de los Bafos del incremento de pacientes en las edades mas productivas de la vida
atendiendo a los registros primarios del centro termal, particularmente en los
reumatismos inflamatorios crénicos. Lo cual se ve favorecido en esta investigacion por
las dificultades con la disponibilidad de medicamentos antirreumaticos de forma estable,
y por el método de otorgamiento de las reservaciones, asignadas por el sector de la Salud,
que prioriza los casos acreditados por sus comisiones, como de mayor requerimiento de
este tipo de atencion.
El comportamiento por sexo, en general, coincide con la frecuencia de presentacion de
estas enfermedades en la practica diaria (21314 del balneario.
La representacion de solo el 35,7 % de los municipios de la provincia esta relacionada con
el hecho de que solo se aseguré el transporte de ida y regreso desde el municipio de Pinar
del Rio, por limitaciones de combustibles. La dificultad relacionada en el parrafo anterior
motivd que no se retuviera como muestra evaluable a una paciente de Sandino, después
de cumplimentar su segunda estancia.
Sobre el comportamiento de la satisfaccion de los pacientes en relaciéon con las
caracteristicas de calidad identificadas, vale referir que durante la primera mediciéon hubo
dos caracteristicas (organizacién y condiciones de estancia), en las que los pacientes se
mostraron medianamente satisfechos. Al analizar individualmente los factores que
influyeron negativamente en la primera evaluacién, hay que sefalar que en el caso de las
condiciones de estancia incidié la respuesta a la pregunta del cuestionario sobre si las
instalaciones garantizan sus necesidades basicas de estancia.
Un analisis de las respuestas a la pregunta abierta relacionada con esta caracteristica

permitié identificar los aspectos que se incluian (como criterios planteados por los
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pacientes sobre elementos susceptibles de mejora), que concretamente se reflejan a
continuacion: el confort de los colchones no era adecuado y causaba molestias al dormir;
en varias ocasiones fall6 la disponibilidad de agua fria y hubo fallos en el cumplimiento
del régimen de limpieza establecido para los bafios.

En el caso de la caracteristica organizacion, incidié la respuesta a la pregunta del
cuestionario sobre si se cumplieron los horarios de las actividades programadas. Con
igual método que en la caracteristica anterior, en el analisis de la pregunta abierta se
identificaron deficiencias como: fallos en el cumplimiento de los horarios de las
actividades referentes a las pruebas de laboratorio que afectaban los horarios de
tratamiento en el balneario y problemas puntuales en la transportacion a los municipios
de residencias de tres pacientes, debidos al horario de salida del internamiento.

La identificacion de estas fallas sirvid para la correccion de esos problemas, con
soluciones que fueron tratadas, en la evaluacion de procesos, como mejoras continuas.
Se puede verificar en la segunda medicion (final) de la satisfaccion realizada, a raiz de la
adopcion de medidas para solucionar las dificultades presentadas, que todas las
caracteristicas de calidad evaluadas reflejaban pacientes satisfechos o completamente
satisfechos. Vale destacar los resultados de la atencion médica que alcanzo6 la maxima
puntuacion posible en las dos mediciones.

El indicador “organizacion” subié mas de 15 puntos porcentuales con relacién a la
primera medicion (evolucién muy favorable) y con relacién a las condiciones de estancia
los pacientes percibieron una satisfaccion superior al 96 %.

En sentido general, se aprecia un crecimiento del indice global de satisfaccion de los
pacientes en la ultima medicion hasta un 98 %, superior al 94,7 % alcanzado en la primera
medicién de la satisfaccion. Todo ello indica un incremento en la madurez de la
organizacién y creacion de condiciones por parte de las entidades y organismos
participantes, con vistas a garantizar el éxito del internamiento terapéutico no
convencional.

Los resultados descritos evidenciaron altos niveles de satisfacciéon de los pacientes
reumaticos que participaron en la experiencia y avalan la decision de instaurar esta
variante como via de solucion a sus problemas sanitarios en este orden.
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En esta investigacion no se encontraron referencias de un internamiento terapéutico no
convencional en adultos como modalidad del termalismo social, en el que su entorno
potencie el desarrollo de las capacidades de los pacientes reumaticos, insertado en la
comunidad, con atencién médica permanente especializada y continuidad en el tiempo,
que garantice la mejora continua en la salud del paciente, sin ocasionales gastos de

bolsillos en sus estancias.

Conclusiones
La organizacion y funcionamiento del internamiento terapéutico no convencional,
permitio el incremento del acceso de los pacientes reumaticos a los tratamientos
termales y a otras terapias higiénicas sanitarias, con altos niveles de satisfaccion con las

caracteristicas de calidad identificadas.
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