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“Mas todo o semeador
Semeia contra o presente.
Semeia como vidente

A seara do futuro,

Sem saber se o chdo é duro

E Ihe recebe a semente. “

Miguel Torga (2001) em “Antologia Poética”
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Resumo

As Estancias Termais sdo unidades de cuidados de saude onde se realizam actos clinicos,
nomeadamente consultas e tratamentos. A dgua mineral natural é um recurso enddgeno,
que s6 pode ser fruido em Estabelecimentos Termais, sendo reconhecida pela
comunidade cientifica como um “medicamento”, com resultados comprovados na
prevengdo e no tratamento de varias patologias. As Termas combinam diversos métodos e
técnicas de tratamento, tais como a crenoterapia, o duche externo, o duche interno e a

imersdo praticada em banheiras e em piscinas termais.

Com este trabalho de investigacdo procurou-se obter uma caracterizacdo do sector termal
nacional, através da oferta. Elegeram-se um conjunto de variaveis até hoje ndo estudadas,
designadamente, o tipo € o numero de profissionais de satde envolvidos no universo
termal, bem como, os custos médios dos diferentes tratamentos disponibilizados e ainda,
os custos médios comparativos entre os diferentes modelos de gestdo protagonizados nas
Estancias Termais Portuguesas. Consequentemente foi desenhado um inquérito, como
instrumento de recolha de informacao, tendo sido obtida uma amostra corresponde a 20

Estancias Termais Nacionais.

Os resultados desta amostra comprovam a pratica do “Termalismo Classico” e do
“Termalismo de Bem-Estar” na generalidade das Estancias Termais, assim como, um
periodo de funcionamento tendencialmente anual (contrariando assim a tradicional
sazonalidade do sector). Constata-se também, que existem mais “médicos” nas Estincias
Termais cuja gestdo é do tipo “privada”, em contra-ponto a “Outros Profissionais de
Saude”, que sdo em maior numero quando a gestdo € do tipo “publica”. Como sintese
regista-se, que os tratamentos termais menos dispendiosos sdo os “Tratamentos de ORL”
(aerossol, irrigacdo nasal, nebuliza¢do e pulverizagdo), sendo que os mais dispendiosos
incluem a Hidrocinesioterapia Individual; Drenagem Linfatica; Massagem Manual Geral;

Cinesioterapia Respiratoria e Duche Vichy.
Palavras chave: oferta termal, turismo de saude e termalismo

JEL Codes: 11, 119
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Abstract

Thermal Institutions are health care units where clinical activity, such as consultations
and treatments are carried out. Natural mineral water is an endogenous resource, which
can only be enjoyed at They are recognized by the scientific community as a “medicine”,
with proven results in the prevention and treatment of several pathologies. The Thermal
Institutions combine several methods and treatment techiniques, such as crenotherapy,

the exterior shower, the internal shower and immersion in hot tubs and thermal pools.

The present research work tries to focus on the characterization of the national thermal
sector through its offer. Special attention was given to a set of variables, namely, the type
and number of health professionals involved in the thermal universe, the average costs of
different available treatments, as well as the average comparative costs among the

different management models carried out at Portuguese Thermal Institutions.

A survey was designed and used as a tool to gather information of the above parameters
in a representative sample corresponding to 20 National Thermal Institutions. The results
of this study proved that both the “Classical” and “Wellness Hydrotherapies” are
performed in the majority of the Thermal Institutions, which operate all year round (thus,
contradicting the traditional seasonality of the sector). There is a higher number of
“doctors” than “other health professionals” at “private” management Thermal
Institutions, while the opposite trend is observed whenever the management is “public”.
In addition, the cheapest thermal treatments are the aerosol, the nasal irrigation, the
“vaporization” and the most expensive ones are the aquatic therapy, the lymphatic

drainage, the general manual massage; the respiratory exercise and the vichy shower.

Keywords: Thermal Institution offers, health tourism

JEL Codes: 11, 119
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Parte I
Capitulo 1
1. Introducio

A Organizagdo Mundial de Satde (OMS) define Satde como um estado dindmico de

completo bem estar fisico, mental, social e ndo apenas a auséncia de doenca.

Segundo Folland et al., (2007) o estado de saude € sugerido pelo niimero de dias
saudaveis vivenciados pela populacdo per capita, taxas de mortalidade ou dias de

incapacidade.

A agua mineral natural — recurso que s6 pode ser fruido em balnedrios termais — é um
produto testado cientificamente e com comprovados resultados na prevencdo e
tratamento de varias patologias perturbadoras da qualidade de vida da populagdo actual

(Fazenda et al., 2009).

Segundo Teixeira (2011) as dguas minerais naturais devem ser consideradas como

medicamentos e como tal, devem ser prescritas, vigiadas e controladas por um médico.

De acordo com varios autores (Medeiros, 2008; Cunha, 1997), o turismo de saude inclui
a talassoterapia, o climatismo, o turismo médico e o termalismo. E sobre este tltimo que

incide o presente trabalho.

Alpoim (2006) descreve o turismo de saude, onde se inclui o termalismo, como um
movimento turistico iniciado quando as popula¢des do interior comecgaram a deslocar-se
para as praias, na procura de um ar com diferentes caracteristicas, uma temperatura mais
ameno, um sol retemperador e bronzeador conduzindo a um aspecto fisico saudavel. Por
outro lado, os banhos de mar, aconselhados como tratamento, completavam o que hoje

em dia se pode designar de climatismo e talassoterapia.

Segundo Mueller (2001), uma das possiveis defini¢des de Turismo de Bem-Estar inclui
todas as relagdes e fenomenos resultantes da deslocacdo e permanéncia do individuo
cujo motivo principal € preservar ou promover a sua saide. Os cuidados sdo prestados

em centros especializados, com profissionais qualificados e orientados para o bem estar

Andreia Rocha 2011 1
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(devem ter na equipa pelo menos um médico ou fisioterapeuta ou um professor de

educagdo fisica), ¢ desenvolvidos duma forma individualizada.

De acordo com Medeiros (2008) muitos dos aquistas termais correspondem a turistas no
verdadeiro sentido do conceito, j& que se afastam, durante os seus tempos livres, dos
lugares de residéncia habitual, por periodos bastante superiores a 24horas; mas turistas
que tém como motivagdes fundamentais o tratamento da doenga, a sua prevencgdo e a
promocao da saude e do bem estar, e como praticas centrais nos seus novos quotidianos,
os tratamentos termais, o que ndo exclui outras motivagdes e outras praticas durante as

estadias.

O termalismo associando exclusivamente a 4gua a componente terapéutica, tem vindo a
ser transformado ao longo dos tempos. Com efeito, este conceito ja ndo se restringe
apenas ao aproveitamento de recursos naturais na prestacdo de cuidados de saude ou
terapias a pessoas com patologias. Progressivamente tem vindo a assumir um cardcter
de prevengdo e recuperacdo (termalismo de bem estar) que assenta em actividades de

prevengdo da doenga e promogao da satde.

Teixeira (2011) defende que € necessario recriar a “moda” das termas, sendo que as
termas deverdo ser um espago de tratamento, em ambiente de repouso, com
acompanhamento médico e pessoal qualificado, mas igualmente afastado do frenesim
quotidiano, em condigdes de qualidade de instalagdes, com entretenimento para jovens e

1dosos, ou seja, um espago de bem estar.

Para Vieira (2009) o fendmeno termal ainda se encontra insuficientemente estudado e
compreendido e, talvez por isso, ndo seja ainda totalmente aceite por parte da
comunidade médica e cientifica. Por outro lado, o autor defende que existe uma
populacdo de “termalistas” que continua a acreditar nos beneficios para a sua satde,

afluindo todos os anos em grande numero as estancias termais.

Segundo Voigt et al., (2010) o turismo de saude encontra-se fracamente estudado, dum
ponto de vista cientifico, seja pelo turismo seja pelas ciéncias da saude, sendo que a

maioria dos dados é importada da Imprensa ou entdo de documentos de orientagdo
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politica. Uma das razdes para a escassez de dados estatisticos e estudos econdmicos

podera ser a jovialidade deste segmento.

Na perspectiva de Fazenda ef al.,, (2009) torna-se ainda necessario posicionar o
termalismo como primeira escolha relativamente a outros equipamentos de saude ¢ bem
estar através do valor concorrencial e diferenciador que € a utilizagdo da dgua mineral.
E necessario transmitir a mensagem de que se pode ter exactamente o mesmo
tratamento num balneério termal (os melhores terapeutas, os ambientes sofisticados, os
pacotes desenhados a medida das necessidades) mas acrescido da mais valia da agua e

do permanente acompanhamento médico.

Alpoim (2010) descreve que os desafios que se colocam ao sector termal passam pela
conjugacdo de esfor¢os para uma promocgdo apropriada e eficaz, ndo s salientando o
importante valor terapéutico das suas dguas minerais naturais e aspectos como a
tranquilidade e ambiente apraziveis que lhe sdo caracteristicos mas também a
modernizagdo e inovagdo dos equipamentos e instalagdes de lazer e recreagdo. Estes

elementos conjugados serdo capazes de revitalizar o universo termal.

As Estancias Termais sdo Unidades de Saitde onde se realizam actos clinicos,
nomeadamente consultas e tratamentos. A literatura sugere uma estagnac¢io do universo
termal durante varios anos, assistindo actualmente a um rejuvenescimento da
modalidade, associado a um mercado cada vez mais exigente e informado. Saber
adaptar-se a esta nova realidade parece ser a estratégia de sucesso das Estancias
Termais. Face a esta mudanca de paradigma urge fazer uma andlise do sector, numa

vertente de “saude” e ndo de “turismo”, como tradicionalmente acontece.

Todas estas consideragdes anteriores, conjugadas com uma experiéncia profissional
neste universo, sdo o factor inspirador deste trabalho. Serd que a realidade
experimentada num estabelecimento termal corresponde a realidade termal? Quantos e
quais os profissionais de saude que desempenham fung¢des nos estabelecimentos
termais? Que tratamentos s3o oferecidos? Quais os custos dos tratamentos? Que
modelos de gestdo podemos encontrar nos Estabelecimentos Termais? Estas foram

algumas das questoes impulsionadoras deste trabalho que nos permitiram reflectir sobre
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o termalismo do ponto de vista essencialmente da oferta. Para encontrar algumas
respostas procuramos, inicialmente, fazer uma andlise descritiva do sector, utilizando
como fonte de informagdo as respostas aos inquéritos. Foram ainda estudadas as
possiveis correlagdes lineares entre determinadas varidveis em estudo, desenhados dois
modelos econométricos (relativamente ao nimero de inscri¢des em termalismo classico
e numero de inscri¢des em termalismo de bem estar) e testados custos de diferentes

tratamentos de modo a inferir conclusdes (sobre os custos) para a populagao.

Andreia Rocha 2011 4



[BPORTO

FEP FACULDADE DE ECONOMIA
UNIVERSIDADE DO PORTO

Analise a Oferta Termal Nacional

2. Estrutura da tese
O presente trabalho de investiga¢do encontra-se dividido em duas partes.

Na Parte I ¢ feita uma revisdo bibliografica sobre o tema em questdo, procurando
abordar diferentes areas, nomeadamente: o turismo, o turismo de saude e o termalismo.
No que se refere ao termalismo faz-se uma andlise a procura e a oferta termal, aos
profissionais de satide envolvidos neste sector, aos modelos de gestdo que vigoram, as
formas actuais de financiamento e por Ultimo um breve apontamento ao impacto das

estancias termais no desenvolvimento local.

Na Parte II desenvolve-se um capitulo sobre os procedimentos metodologicos
seleccionados, seguido da andlise e discussdo dos resultados obtidos e por Gltimo um

capitulo destinado a conclusdo de toda a investigagao.
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Capitulo IT
1. O turismo

Fernandes (2006) define turismo como a deslocagcdo ¢ auséncia do turista da sua
residéncia habitual de, pelo menos, uma noite, dormida em alojamento colectivo ou

privado e ndo exercicio de qualquer actividade remunerada no destino.

O turismo ¢ um fendmeno importante, onde as experiéncias vividas nas viagens
realizadas impulsionam o crescimento intelectual do individuo (Alpoim, 2001).
Segundo Bull (1992), o turismo ¢ uma actividade humana que inclui comportamento
humano, uso de recursos e interacgdes com outras pessoas, economias € ambientes.
Actualmente, conscientes deste facto e do alcance global que o turismo implica, esta
realidade constitui um principio relevante para o desenvolvimento das pessoas e para o
crescimento econdmico, social, politico e ambiental de muitas pequenas localidades,

cidades, regides e paises.

Segundo Cunha (1997) existem vdrias razdes que justificam que o turismo seja um
motor de desenvolvimento regional e, paralelamente, um factor de expansao econémica
global: a) o turismo ¢ a actividade que melhor pode endogeneizar os recursos locais
(naturais, historicos ou culturais); b) promove uma transferéncia de rendimentos das
regides mais favorecidas para as menos desenvolvidas e causa uma exporta¢do de bens
e servigos no interior da regido; e c¢) impulsiona o investimento em infra-estruturas e
equipamento social que servem as populagdes locais e estimulam o desenvolvimento de

uma regiao.

Em Portugal, em 2006, e segundo dados do Turismo de Portugal, I.P., o sector turistico
foi um dos mais importantes da economia portuguesa, representando o consumo
turistico interno cerca de 9,7% do Produto Interno Bruto (PIB) e o emprego nas
actividades caracteristicas do turismo, cerca de 8% do total de empregados na
economia. No mesmo ano, Portugal proporcionou a entrada a cerca de 11,3 milhdes de
turistas e, ocupando o 19° lugar no ranking da Organiza¢do Mundial do Turismo (OMT)
dos paises receptores de turismo, cresceu cerca de 6,3% relativamente ao ano anterior.

Com este crescimento, o turismo ird contribuir positivamente para o desenvolvimento
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economico do pais, podendo vir a representar, em 2015, mais de 15% do PIB e 15% do

emprego nacional.

O estudo de Alpoim (2010) refere que do ponto de vista econdmico, o turismo &, para
muitas regides, uma oportunidade para alcancar o desenvolvimento desejado. No
entanto, esta interaccdo sO resulta caso existam vantagens planeadas e devidamente
consideradas para todos os intervenientes no processo. O turismo permite estabelecer
lagos entre o destino e os turistas que o procuram. Nesta simbiose ¢ fundamental
considerar o impacto do turismo nas comunidades de acolhimento uma vez que este s6
deve ser encorajado na medida em que facilita a populacdo hospedeira uma vantagem
duradoura de ordem econdmica, sob a forma de lucros e empregos — que a mesma tera
desejado. E igualmente desejavel que o desenvolvimento desse destino turistico ndo
implique prejuizos noutros aspectos da qualidade de vida da comunidade residente. O
mesmo autor sublinha que o tempo que o individuo tem para dedicar ao lazer é um
factor determinante para a evolugdo do tempo dedicado ao turismo e o aumento deste
resulta num aumento da qualidade de vida. O que se verifica ¢ que a diminui¢do do
tempo de trabalho e o aumento dos rendimentos disponiveis permitem que o individuo

consuma mais bens e também mais turismo.

Segundo a Associacdo de Termas de Portugal (ATP) (2005), a evolugdo do turismo
denota uma alteragdo dos perfis de consumidores bem como dos padrdes e da estrutura
de consumo. Importa salientar que tem ocorrido uma reparti¢do de férias por periodos

curtos ao longo do ano, o que permite usufruir de “fins de semana prolongados”.

2. Turismo em saude

A actividade turistica em Portugal tem revelado um importante significado econémico
traduzido na atencdo e cuidado que tem sido prestado ao sector. Como ja sugerido e
mais uma vez sublinhado o turismo e o lazer podem ser encarados como alternativas
locais aos problemas tradicionais das diversas regides. Antunes (2009) afirma que nessa

perspectiva o turismo de satde e bem-estar ¢ assumido como um dos sectores com
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maior capacidade para rentabilizar os recursos locais e dinamizar um conjunto de outras

actividades que lhe sdo conexas.

Monbrison-Foucheére (1995) apresenta como definicdo de Turismo de Saude «o
conjunto de migragdes efectuadas com o objectivo de melhorar a sua satde, ou seja, a
estadia que integra tanto os cuidados curativos prescritos pelos médicos como os

cuidados preventivos tomados sob decisdo individual voluntariay.

Medeiros (2008) refere que a Alemanha ocupa o primeiro lugar no mercado emissor de
viagens internacionais de turismo de saude e bem estar com 64%, seguindo-se a
Escandinavia (quase 7%), Espanha (3%), Reino Unido (2,7%), Italia (2,1%) e Franca
(0,6%). A posicdo alemd poderd ser justificada pela utilizacdo de tratamentos termais
preventivos inseridos no seu sistema de satde, indutor de praticas e habitos que se

prolongam além fronteiras.

E noticia no Jornal “O Expresso” (2010) que o sector da Saude e Bem Estar ¢ um dos
10 produtos definidos pelo PENT — Plano Estratégico Nacional do Turismo, com um
crescimento previsto, a nivel europeu e para os proéximos anos, que oscilard entre os 5%
e os 10% a um ritmo anual. Através destes dados, estima-se que este sector ird quase
duplicar nos préximos dez anos, atingindo aproximadamente 6 milhdes de viagens

anuais.

Segundo o PENT em Portugal, o produto satde e bem-estar representa 1,9% das
motivagdes dos turistas que visitam o nosso pais. Relativamente as infra-estruturas, o
pais dispde de termas com instalagdes antigas e reduzidos servigos e actividades
dirigidas aos turistas. De salientar ainda que apenas 18% das termas em funcionamento

operam durante todo o ano, sendo que a sazonalidade est4 fortemente marcada.

A Agenda Regional de Turismo (2009) considera o Turismo de Satde e Bem-Estar
como prioritario e fundamental para o desenvolvimento turistico da Regido, uma vez
que tem o ambicioso projecto de tornar o Norte de Portugal como “o primeiro destino
de Turismo de Saude e Bem-Estar Nacional (wellness destination), com base num
elemento Unico e diferenciador — a 4gua mineral natural — e a inovag¢@o e modernizagao

da rede de estincias termais regional”. Esta visdo estratégica ¢ corroborada pela
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Entidade Regional de Turismo do Porto e Norte de Portugal (TPNP, ER) ao considerar,
na sua Estratégia de Actuagdo, o “Turismo de Saude e Bem-Estar” como um dos

produtos turisticos de dinamizagao prioritaria. (Fazenda et al., 2009)

Fazenda et al., (2009) acrescenta que “as estancias termais devem dar prova da sua
capacidade em se adaptarem as mudancgas de cada época e para isso terdo de incorporar
as novas tendéncias transformando-se nos verdadeiros destinos de turismo de satide sem
deixarem de ser termalismo. Se o ndo fizerem, outros assumirdo o seu lugar e restar-
lhes-a transformarem-se em museus do passado. O seu maior desafio € o de se livrarem
da imagem de decrepitude sem perderem a imagem médica que € a maior garantia da

sua credibilidade”.

Vieira (1997) propde como defini¢do de Turismo de Saude “um conjunto de produtos,
que tendo a saude como motivagdo principal e os recursos naturais como suporte, tem
por fim proporcionar a melhoria de um estado psicoldgico ou fisico fora da residéncia
habitual. O Turismo de Saude integra entdo trés dimensdes: a terapéutica ou curativa; a

preventiva; e a de recuperagdo ou reabilitacdo.”

Um turista de saude pode associar aos tratamentos um vasto leque de actividades, que se
incluirdo nos tempos livres destinados a completar todo o processo de reconstituicdo
fisica e psiquica. Nao deixando de se considerar um termalista, uma vez que ¢
frequentador e utilizador dos estabelecimentos termais, mas devendo igualmente ser
considerado um turista porque consome cultura, gastronomia, actividades desportivas,

entre outras (Ramos, 2005).

Entre os factores propiciadores do turismo de saude, a Confederacdo do Turismo
Portugués (2005) sublinha que: a) as pessoas preocupam-se com a saude relativamente
mais cedo, no sentido da prevenc¢do; b) as qualidades terap€uticas das dguas minerais
naturais das termas podem beneficiar a qualidade de vida dos utilizadores, mesmo em
termos preventivos; ¢) existe a necessidade de, ao longo do ano, fazer periodos de férias
mais frequentes, ainda que mais curtos, para recuperar fisica e emocionalmente do
stress quotidiano; d) a localizagdo das termas em parques de grande qualidade ambiental

e seus equipamentos e estruturas criam condi¢des para retemperar o fisico, o mental e a
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estética; e) o fendmeno da inversdo da piramide demografica e a necessidade da
independéncia funcional em escaldes etdrios acima dos 65 anos conferem grande
potencial as termas que funcionam como polos ligados a reabilitagdo, nomeadamente a
recuperagdo geriatrica, através de programas de apoio a pessoas com algum grau de
dependéncia; f) o nicho do termalismo infantil também se apresenta com grande

potencial.

Lopes (2005) sublinha que Turismo de Saude pode ser entendido como o “conjunto de
deslocacdes a todo o tipo de locais/infra-estruturas orientadas para o bem-estar fisico e
emocional e que fornecem servicos de relaxamento e reabilitacdo, através de um
espectro de cuidados que integram a medicina, com tratamentos complementares, anti-
stress, relaxamento e beleza, num enquadramento de grande conforto e de um excelente
acolhimento; muitas vezes esses servigos/produtos baseiam-se na utilizagdo da agua
com fins terapéuticos (aguas com qualidades minero-naturais) ou com objectivos de

relaxamento anti-stress € da melhoria da estética somatica”.

Cunha (1997) salienta ainda que o Turismo de Saude assume um caracter abrangente

que engloba vérias modalidades.

Embora as opinides ndo sejam consensuais, a maioria dos autores defende a existéncia
de quatro vertentes: a) o termalismo, que assenta na utilizacdo da dgua mineral natural
para fins terapéuticos e integra, em esséncia, as estancias termais; b) a talassoterapia,
cujas estancias se localizam junto ao mar, recorrendo as aguas maritimas para os
tratamentos; c) o climatismo, cujos meios de terapia envolvem o aproveitamento das
propriedades curativas do clima e a qualidade do ar ambiente; d) a recuperacdo da forma
cujo objectivo ¢ recuperar a forma fisica através do desporto, da “higiene” na forma de
viver, da cinesioterapia, da hidroterapia e da dietética e, ainda, do combate a fadiga e ao

stress;

A OMT distingue Turismo de Saude Medicalizado e Nao Medicalizado, sendo que o
primeiro tem lugar em estancias termais, centros de talassoterapia e estincias turisticas
sob vigilancia médica e o segundo decorre em qualquer estancia de turismo e permite

melhoria dos estados de saude através de ac¢des de prevencdo, como exercicios fisicos,
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relaxamento, educa¢do sanitdria, oxigenagao/passeios a pé ou de bicicleta, integrados ou

ndo em programas de entretenimento.

Ramos (2005) descreveu que a oferta termal urge a necessidade de implementar um
novo ciclo que seja capaz de dar resposta aos interesses daquela procura emergente e
que seja capaz de direccionar os servigos para a preven¢do, lazer e bem-estar e deste

modo contribua para a revitalizagdo da identidade termal.

No relatério elaborado pelo Instituto de Turismo de Portugal (2007), vem reforcada a
ideia de que numa mesma infra-estrutura, ¢ possivel ter acesso a cuidados destinados ao
tratamento e a preven¢do de doengas. A distingdo ndo € perfeitamente clara e linear, no
entanto ¢ possivel proceder a uma aproximagdo do que engloba cada uma das sub-
motivacdes a partir da tipologia da procura: a) cura — tratamentos realizados com
acompanhamento de recursos humanos especializados e integrados em infra-estruturas
proprias, os quais tém como objectivo o tratamento ou a diminui¢do dos efeitos
causados por diferentes patologias; b) prevengdo — conjunto de tratamentos igualmente
acompanhados por equipas especializadas que visam ndo s6 a prevencdo de
determinadas doengas mas também a aprendizagem e manutenc¢ido de uma vida saudavel

e equilibrada, ambos através da estimulacdo das fungdes fisiologicas dos utentes.

Um dos objectivos da “European Spas Association” (ESPA) é promover a distingdo
clara entre o Termalismo Classico e o Termalismo de Bem Estar. Preocupados com as
questdes da seguranga, higiene e qualidade das infra estruturas e servigos prestados a
ESPA criou dois modelos de Certificados (EUROPESPA med e EUROPESPA

wellness) que asseguram elevados padrdes de qualidade.

2.1. Conceito de saude

Em 1946, a Organizagdo Mundial de Saide (OMS) declarava que a satde era o “estado

de completo bem-estar fisico, psiquico e social € ndo apenas a auséncia de doenca”.

A satde ¢ um processo dinamico e deve ser encarado simultaneamente como um bem

de consumo (na medida em que da satisfagdo) e um bem de investimento (porque
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aumentando o stock de saude diminui os dias de incapacidade, permitindo um maior
nivel de rendimento e consequentemente de consumo de bens e servicos) (Barros,
2009). Quando as pessoas investem o seu tempo na promog¢do de “mais” e “melhor”
saude, o custo para o individuo € o valor do lazer preterido. O valor da melhoria da
saude ¢ medido tanto no consumo como na produgdo. Atribuimos valor a saude tanto
por si mesma como pelo seu contributo a producéo de outros bens. O valor intrinseco de
estar e ser saudavel €, em ultima analise, o valor que atribuimos a vida. O valor de
saude na producdo de outros bens traduz-se quer através de menores taxas de
absentismo mas igualmente em termos de produgd@o por trabalhador activo. Quer pelo
lado do consumo ou pelo lado da produg@o, o produto do sector de saide ¢ uma

significativa contribui¢@o para a economia (Folland ez al., 2007).

De acordo com a teoria do capital humano desenvolvida por Grossman (1972), a idade,
a educagdo, o estado de saude e a renda s@o variaveis importantes na producao de saude
através da procura por capital satide. Assim, o autor sugere que as pessoas procuram
tratamentos médicos com o objectivo de produzir saide; o consumidor tem um papel
activo na produgdo de saude (pois combina o tempo dedicado aos esfor¢os de melhoria
de satde com a compra de tratamentos médicos); a saude ¢ um bem capital, que perdura
por mais de um periodo; a satde pode ser encarada como um bem de consumo e de
investimento (a saude aumenta os dias saudaveis disponiveis para trabalhar e que
podera resultar num aumento do rendimento disponivel do individuo) (Folland et al.,

2007).

3. O termalismo

Segundo Bastos (2006) o desenvolvimento do termalismo em Portugal foi claramente
influenciado pelas tendéncias vigentes em Franca, pais que na segunda metade do
século XIX, ndo s6 ditava as modas como também foi referéncia para os compéndios e
pesquisa médica. As edificagdes, equipamentos, utilizagdes, prescricdes e ambientes
criados nas grandes termas portuguesas desenvolvidas em finais de XIX ou ja no século
XX em muito deveram ao modelo francés. Foi criada uma lista de correspondéncias que

associavam o Luso a “Evian”, o Gerés a “Carlsbad”, o Vidago a “Vichy”, as Caldas da
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Rainha a “Greoux” e os Cucos a “Royat”. Médicos direccionados para a hidrologia e
directores clinicos de termas portuguesas de renome faziam visitas e mantinham
contactos com colegas franceses e espanhois, trocavam experiéncias e adoptavam

modelos de administracdo terapéutica.

Ramos (2005) procura tragar um paralelismo entre o desenvolvimento do termalismo
em Portugal e no resto da Europa. A autora refere que o termalismo europeu, no final do
século XIX e principios de século XX viveu em grande fulgor, devido, por um lado, ao
desenvolvimento da medicina e da farmacologia, e por outro, ao aumento da procura
dos centros termais. Portugal ndo conseguiu acompanhar a evolugdo devido as crises
econdmicas provocadas pelas guerras europeias do século XX e as deficientes estruturas
e equipamentos das estancias termais nacionais. S6 no final desse mesmo século € que o
termalismo portugués evidenciou sinais de revitalizacdo e capacidade de resposta face
as novas necessidades da procura com o objectivo da recuperagdo fisica e mental e a

fuga ao stress provocado pela rotina diaria.

Segundo Medeiros (2008), a OMS reconhece a medicina termal para o tratamento de
algumas situacdes patoldgicas, na base de conhecimentos empiricos das accdes
terapéuticas, das dguas minerais naturais, que constituem a “tradi¢do termal”. Desde
1986, esta Organizacdo confere um estatuto oficial a Federagdo Internacional do
Termalismo e reconhece um papel essencial a medicina termal, com validade cientifica.

O termalismo ¢ ainda recomendado pela OMS para o tratamento de doengas crdnicas.

O Termalismo no seu sentido lato inclui o conjunto dos meios medicinais, sociais,
sanitarios, administrativos e de acolhimento com o proposito da utilizacdo das dguas
minerais, do gés termal e de lamas com fins terapéuticos (Ramos, 2008). A palavra
Termalismo refere-se a indicagdo e utilizagdo de uma agua termal com capacidades
“curativas” reconhecidas pela classe médica, através dos seus efeitos quimicos, térmicos

€ mecanicos.
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O Decreto-Lei n°142/2004 define Termalismo como o uso da dgua mineral natural e
outros meios complementares para fins de prevengdo, terapéutica, reabilitagdo ou bem-
estar; Balneario ou Estabelecimento Termal ¢ a unidade prestadora de cuidados de
saude na qual se realiza o aproveitamento das propriedades terapéuticas de uma agua
mineral natural para fins de prevencdo da doenga, terapéutica, reabilitacdo e
manuten¢do da satde, podendo, ainda, praticar-se técnicas complementares e
coadjuvantes daqueles fins, bem como servigos de bem-estar termal; Entende-se por
Técnicas Complementares as técnicas utilizadas para a promocgdo da satde e prevengdo
da doenga, a terapéutica, a reabilitacdo da saude e a melhoria da qualidade de vida, sem
recurso a agua mineral natural e que contribuem para o aumento de eficacia dos servigos

prestados no estabelecimento termal;

Em 2005 a Direccdo Geral do Turismo (DGT) distinguiu dois segmentos no
termalismo: o «segmento termalismo classico», definido como aquele «cuja oferta esta
organizada para dar resposta a motivagdes de procura com base em patologias definidas
e com o objectivo fundamentalmente terapéutico, reposi¢do de equilibrio, recuperagdo
funcional, etc.», e 0 «segmento termalismo de bem-estar», como aquele «cuja oferta
estd vocacionada para clientes cuja motivacdo de procura ¢ simultaneamente ludica,
turistica e terapéutica, no sentido de reposi¢do organica, funcional e mental» (Quintela,

2008).

Assim com alguma clareza poderemos dizer que o termalismo classico deve constituir a
sua oferta no sentido de dar resposta as motivagdes da procura com base em patologias
concretas e no tratamento termal, por outro lado o termalismo de prevengdo e bem-estar
deve canalizar a sua oferta para um publico cujas motivacdes poderdo ser,

simultaneamente, terapéuticas, estéticas, ludicas e turisticas.

Ramos (2005) aborda no seu trabalho de investigac¢do, que o crescimento de produtos e
servicos termais nascem como resposta a necessidade de satisfazer os “novos” clientes.
E neste sentido que o produto turistico furismo de saude esta a assumir cada vez mais

importancia no panorama termal portugués e europeu. Este tem como objectivos
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fundamentais: a) a satisfacdo de cuidados preventivos de saude (medicina preventiva);
b) a prestacdo de servigos terapéuticos (medicina curativa); c) a realizacdo de
tratamentos de recuperacdo (medicina de reabilitacdo). Corroborando a teoria de Ramos
(2005) estamos efectivamente perante uma nova concep¢do de termalismo, cada vez
mais associada a vertente turistica, mas ndo pretendendo descurar a sua vertente
embriondria — a vertente ‘“curativa” (como ja referido e fortemente defendido por
Licinio Cunha, entre outros autores). Deste modo as termas caminhardo para se
desvincularem da imagem exclusiva do tratamento de diferentes problemas de satde,
ganhando terreno noutras areas de actuagdo, nomeadamente na estética, de bem-estar e

lazer.

Garcia-Altés (2005) refere no seu estudo que o aumento do rendimento disponivel, as
alteragdes com estilo de vida, a maior oferta de servigos, e as especificidades dos
diferentes tratamentos sdo factores que poderdo contribuir para o crescimento do

turismo de saude, no geral, e do termalismo, em particular.

Fazenda et al., (2009) refere a importancia vital do investimento e da requalificacdo dos
balnearios termais. Segundo o autor hé beneficios considerdveis no segmento bem-estar,
promovendo uma renovagdo do frequentador das termas, uma renovagdo das proprias
praticas termais e implicando a necessidade de encontrar formas consistentes de, num
mesmo espago, responder as exigéncias dos dois segmentos de mercado. A conjugagdo
destes dois segmentos tem vindo a permitir a reducdo da sazonalidade nas estancias
termais uma vez que o segmento bem-estar vem compensar a concentracdo, na época
estival, da procura segmento classico (viabilizando a cria¢do e manuteng¢do de negocios

satélite a actividade termal como, por exemplo, as empresas de animagao turistica)

Segundo a ATP (2009), o termalismo portugués encontra-se numa fase de total
revitalizag¢do, tendo-se verificado, nos ultimos anos, fortes investimentos para a
requalificacdo dos estabelecimentos termais. O termalismo ndo ¢ uma tendéncia mas

uma actividade milenar, que actualmente se apresenta de forma rejuvenescida.
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3.1. Agua e as suas propriedades

Segundo a Associagdo Portuguesa de Recursos Hidricos (APRH), Portugal ¢ um dos

paises da Europa mais ricos em dguas termais.

A hidrologia ¢ definida por Mourdo (1997) como a «ciéncia que estuda as aguas em
geral, em todas as suas formas e manifestagdes na superficie da Terra, seja na
atmosfera, nas nuvens, nos mares, nos rios, nos subsolos ou nas fontesy». Ja a hidrologia
médica, enquanto disciplina médica que estuda as aguas minerais, desenvolve-se
durante o século XIX (Weisz, 1995) e refere-se ao tratamento médico feito por meio das

aguas em geral, apresentando trés divisdes: hidroterapia, crenoterapia e talassoterapia.

Segundo Crebbin-Bailey (2005), a dgua estd historicamente associada a medicina, a
magia e a religido. Mas sdo os resultados da investigacdo cientifica que desperta a
atencdo dos médicos para os componentes da agua e consequentemente para as

qualidades “curativas” da mesma.

Whyte et al., (2006) define «medicamentos» como «coisas» materiais da terapia,
incluindo os seus usos sociais e respectivas consequéncias, uma vez que «medicamentos
sdo substancias com poderes para transformar os corpos» e, igualmente, «bens com
significado econdmico, e recursos com valor politico». Neste sentido, a 4gua, mineral
e/ou termal, é também ela um «medicamento», «uma coisa», um agente terapéutico e

um «bemy. (Medvéne, 2010)

As é4guas minerais naturais sdo caracterizadas por trés aspectos fundamentais: a) a sua
origem natural; b) serem bacteriologicamente puras e c) apresentarem potencial

terapéutico. (Ghersetich, 2000)

A 4gua ¢ reconhecida pela sua aplicagdo terapéutica uma vez que possui propriedades
fisicas especificas: as propriedades hidrostaticas e hidrodindmicas que permitem, entre

outras, a flutuacdo do corpo imerso, diminuindo o efeito da gravidade, assistindo ou
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resistindo o movimento de acordo com o objectivo e facilitando o treino de equilibrio
do corpo (Davis, 1988). As propriedades descritivas combinadas com técnicas de
fisioterapia no meio aquatico e a varios graus de profundidade, promovem no individuo
alteracdes fisiologicas importantes (de acordo com a temperatura € o posicionamento
corporal) que se manifestam na diminuicdo da dor, aumento da mobilidade articular,

fortalecimento, equilibrio, ou seja, na melhoria da fun¢éo (Bates,1996).

Algumas doengas musculo-esqueléticas, reumatologicas, respiratorias, dermatoldgicas,
enddcrinas, circulatorias e nervosas poderdo beneficiar da utilizacdo da dgua mineral
natural, quer através do processo de ingestdo (crenoterapia) quer através do processo de

inalagdo, vaporizagao ou imersdo (Weisz, 2001).

Segundo Francon (2000) as sequelas de traumatismos ou de intervengdes cirurgicas

ortopédicas constituem também indicag@o para o tratamento termal.

3.2. Caracterizacio da procura termal

Vérios estudos apontam para que o cliente tipo do termalismo cldssico tenha, regra
geral, uma idade avancada, pertenca ao sexo feminino e cujo estrato sdcio econémico

seja classificado de médio e médio-baixo.

Segundo dados da ATP (2009) o elemento determinante para a escolha da Estincia
Termal por parte do aquista, é a especificidade do respectivo problema de saude
conjugado com a oferta em termos de recursos humanos, infra-estruturas e
equipamentos e, naturalmente, das caracteristicas da 4dgua. Vital para a escolha ¢
também a oferta disponivel a nivel de infra-estruturas e equipamentos de prevengdo e

manuten¢do desportivos, hoteleiros, restauracio e de animagao.

Segundo dados publicados no Jornal de Noticias (30-04-2010), a “European Travel
Monitor” adianta que nas termas, os jovens preferem programas de “fitness”, as familias

jovens com filhos pequenos preferem “spa” e os adultos procuram prevenir doengas ¢
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aliviar o stress do dia-a-dia. Segundo o Ministério da Economia (2006) foram investidos

250 milhdes de euros na requalificagdo de termas em Portugal.

De acordo com Antunes (2009) a procura das termas tem apresentado valores muito
inconstantes ao longo dos Ultimos anos. Entre 1998 e 2007, tem oscilado entre taxas de
crescimento negativas e positivas. Depois de um periodo com taxas de crescimento
positivas entre 2000 e 2002 nos ultimos cinco anos voltou a apresentar taxas de

crescimento negativas, evoluindo de 95.586 inscrigdes em 2002 para 80.018 em 2007.

Os dados do estudo de Antunes (2009) permitem verificar que existe uma estancia
termal que se destaca preferencialmente ou largamente de todas as outras — S. Pedro do
Sul, com uma frequéncia de 18.135 aquistas em 2007, 17.017 em 2008 e 16.650 em
2009. Esta estancia, apesar do actual numero elevado de frequentadores, ja registou
valores acima dos 25.000 aquistas entre 2001 e 2004. No entanto, uma possivel
explicacdo para esta queda podera ser as obras de remodelacdo que se verificaram num
dos balnearios. Apenas 13 estancias termais apresentam valores de frequéncia acima
dos 2.000 aquistas, registando, as restantes 22 estancias, valores muito baixos. O autor
salienta que com estes valores sera dificil para uma estincia termal captar investimentos

para ganhar dimensao e captar mais clientes.

Os relatérios do Turismo de Portugal (2009 e 2010) apontam para um ligeiro
crescimento no numero total de termalistas (94 431 inscrigdes em 2008 e 95 446
inscri¢des 2009), denotando-se uma ligeira diminui¢do no nimero de inscrigdes em
termalismo cldssico e um ligeiro aumento no numero de inscri¢des em termalismo de

bem estar, como se podera constatar no grafico 1 e quadros 1 e 2.
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Grafico 1 - Numero de clientes nos estabelecimentos termais, por trimestre, 2008 ¢ 2009

(Fonte: Turismo de Portugal, 2009)

a4 08/07 Quota
o Al % App.

Bem-Estar e Lazer 16385 %4 .2 =79 3.5

I - <51 .2 455 io0s

Quadro 1 — Numero de clientes em termalismo classico e termalismo de bem estar, 2008

(Fonte: Turismo de Portugal, 2009)

Continente

A 09/08 Quota
tlg Abs. Y App
Termalismo Classico £5.495 -3,7 <2551 686 3.4

Bem-Estar e Lazer 29,951 13.5 3.5_615 3_1.4 3.4

Quadro 2 — Numero de clientes em termalismo classico e termalismo de bem estar, 2009

(Fonte: Turismo de Portugal, 2010)
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Alpoim (2010) sugere que a procura de estdncias termais € maioritariamente por
iniciativa prépria e ndo por prescricdo médica o que indica uma maior
consciencializacdo e preocupagdo com o bem-estar. No mesmo estudo o autor refere
ainda que quando os tratamentos sdo prescritos pelo profissional de saude, os utentes
gastam, em média, 662,30€ contra os 417,67€ dispendidos quando os utentes se
deslocam por iniciativa propria, ou seja, sem prescrigdo médica. Nestas despesas
incluem-se as despesas com consulta obrigatdria no inicio dos tratamentos, em quase
todos os casos. A média das duas situagdes, tratamento prescritos € ndo prescritos pelos

médicos, assenta nos 539,99¢€.

Alpoim (2010) acrescenta que a preocupacdo com a saude comega actualmente mais
cedo. A partir dos 35/40 anos verifica-se que as pessoas preocupam-se com a sua saude
no sentido de bem estar fisico e psiquico, da preven¢do e do equilibrio emocional, ndo
se limitando ao cariz terapéutico. Esta mudanga permitiu o crescimento de programas
termais focalizados na estética e no bem estar. Sao actividades de curta duragdo (muitas
das vezes surgem em forma de “pacotes”) e que integram actividades ludicas e

culturais.

Uma das mais interessantes e pertinentes conclusdes do estudo deste mesmo autor € que
o perfil dos utentes das termas estd a mudar. E é nesta logica que os profissionais do
universo termal devem estar focalizados de modo a serem capazes de captar mais
publico e mais diversificado, conduzindo deste modo a rentabiliza¢do dos espacos e ao

crescimento das economias regionais.

Uma noticia do jornal “O Expresso” revela que o perfil de clientes destes produtos
turisticos vai também acompanhando a oferta apresentada. Os aquistas desejam, por
razdes de saude, ser acolhidos nas estancias termais tradicionalmente vocacionadas para
a terapia, com a dignidade e o conforto que a sua situacdo especifica aconselha e a

procura do seu destino € escolhido como um fim.
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Segundo Antunes (2009) outra perspectiva de andlise da situacdo do termalismo
portugués ¢ a comparagdo da percentagem de populagdo com a frequéncia termal de
diferentes paises da Unido Europeia. Como podemos verificar no grafico 2, apenas
0,9% da populacdo portuguesa usufrui do termalismo, contra, por exemplo, os 6,5% da

Suica, os 9,6% da Finlandia ou os 11,5% da Alemanha.

Poldnia
Austria
Alemanha
Portugal
Suica
Finldndia
Espanha
Franca
Italia

0 2 4 5} 8 10 12

Grafico 2 — Procura termal em alguns paises da Europa, em percentagem da populagdo, em 2006

(Fonte: ESPA, 2007)

Paises como Alemanha, Franca, Itdlia e Republica Checa sdo os principais “actores” no
segmento do termalismo. No entanto, ¢ um pouco por toda a Europa, verifica-se que as
deslocagdes domésticas tém um peso significativo no acesso as estancias termais (Voigt
et al., 2010). Segundo Erfurt-Cooper (2010) paises como Japao, Nova Zelandia, Franca,
Espanha, Portugal, Grécia, Tunisia, Italia, Alemanha e Islandia tém uma forte tradi¢cdo

no uso de 4guas minerais naturais para o tratamento de diversas patologias.

A Hungria apresenta-se como um dos recursos hidricos mais ricos do mundo, com cerca
de 80% do subsolo rico em dguas minerais naturais (Medvéne, 2010). A Turquia € o pais
da Europa com mais nascentes de aguas termais. Calcula-se que existam cerca de 1500
fontes, tornando a Turquia uma importante referéncia geotermal (Oguz et al., 2010). No
entanto o uso destes recursos para o turismo ¢ de apenas 5% , o que pressupde que este

segmento tem exponencial de crescimento.
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Li Castri (2009) refere que a rede italiana de banhos termais representa um importante
recurso para a saide e bem-estar dos seus cidaddos, bem como para a economia € 0
territorio. Existem 380 unidades distribuidas por 20 regides e provincias autonomas

empregando mais de 16.000 trabalhadores.

Segundo Scholz (1999), os centros ou estancias termais alemaes acolhem e procuram
atrair pessoas em situagdo de reabilitacdo ou pds cura, apds internamento hospitalar,
assumindo igualmente a possibilidade de tratamento de sequelas e traumatismos. A
prescri¢do de curas de repouso € igualmente pratica comum em grande parte das termas
alemds. Deste modo procura-se contornar o problema da sazonalidade, uma forte

ameaca a questdo da rentabilizagdo quer dos espagos quer dos equipamentos termais.

Segundo dados do Conselho Geral de Exploragdo Termal Francés (2004), existem cerca
de 105 estabelecimentos termais em actividade, em que 70% sdo propriedade privada,
11% propriedade publica e 19% propriedade mista, cuja frequéncia anual ¢ de 500 mil
aquistas. Espanha, por seu lado, apresenta cerca de 128 balneérios termais em todo o

territorio, sendo que 20 deles se concentram na regido da Galiza.

Com o objectivo de estudar alguns modelos termais europeus, Ramos (2005) concluiu
no seu trabalho que o modelo termal alemao evidencia-se actualmente como um caso de
exceléncia pelas suas caracteristicas nucleares: a) articulagdo entre satide e bem-estar; b)
articulagdo entre programas de satde de caricter preventivo e ludico; c¢) aposta em
mercados diversificados; d) aposta nos clientes privados; e) oferta direccionada para o
turista de saude e bem-estar; f) oferta baseada em elevados parametros de qualidade; g)
uma oferta diversificada e atractiva que utiliza multiplos canais de informagdo e

comunicacdo (Nahrsted, 2000).

Andreia Rocha 2011 22



[BPORTO

FEP FACULDADE DE ECONOMIA
UNIVERSIDADE DO PORTO

Analise a Oferta Termal Nacional

3.3. Caracterizacio da oferta termal

A quantificagdo de Estabelecimentos Termais existentes e em funcionamento s6 ¢
possivel cruzando informagdes de diferentes Institutos/Associacdes nomeadamente a
Associa¢do de Termas de Portugal, a Direc¢cdo Geral de Energia e Geologia e o Instituto

de Ciéncias Sociais da Universidade de Lisboa.

Informagdes disponiveis no site “O Novo Aquilégio”, do Instituto de Ciéncias Sociais
da Universidade de Lisboa, desenvolvido em 2002 em parceria com o Centro de
Estudos de Antropologia Social referem estar concessionadas 47 termas, das quais 40

activas.

O site renovado da Associa¢do de Termas de Portugal apresenta 38 Termas activas em
Portugal. O registo das Termas na ATP ndo é obrigatdrio, pelo que poderd ndo ser

rigoroso quanto ao numero real de termas existentes.

Segundo dados da Direc¢do Geral de Energia e Geologia (2010) estdo registadas 40
termas, das quais 38 se encontram activas (Pedras Salgadas e Vidago encontram-se

encerradas). (anexo 1)

Um dado relevante é o facto de que as Termas da Ferraria, nos Acores ndo se
encontrarem incluidas em nenhum dos grupos pesquisados (Associagdo de Termas de
Portugal, Direccdo Geral de Energia e Geologia ou Instituto de Ciéncias Sociais da
Universidade de Lisboa) no entanto uma pesquisa pela internet remete-nos para as

Termas que se situam na ilha de S. Miguel, Acores.

A Entidade Reguladora da Saude (ERS)¢é uma entidade independente que regula e
supervisiona o sector da prestacdo de cuidados de saude. Todos os Estabelecimentos
onde se prestam cuidados de satde tém de estar registados na ERS. O resultado das
pesquisas no site da ERS revela que s6 15 Instituigdes se encontram registadas nesse

7

site. Este resultado s6 ¢ possivel pela pesquisa por diferentes palavras-chave,

9% <¢

nomeadamente “termas”, “medicina fisica e reabilitagdo”, ou pelo nome das “Empresas
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Exploradoras” o que nem sempre corresponde ao nome pelas quais as termas sdo

designadas.

Em suma, temos em funcionamento, no ano de 2011, 38 Estancias Termais. Estes dados

sdo corroborados pelo Turismo de Portugal. Sabe-se que em 2007 o Termalismo

Cléssico representava 76% e o Turismo de Bem Estar e Lazer representava 24%. Em

2008 o Termalismo Classico representava 72% e o Termalismo de Bem e Estar e Lazer

38%. Em 2009 o Termalismo Classico representava 69% e o Termalismo de Bem Estar

e Lazer representava 31%. Denota-se um ligeiro decréscimo no niimero de clientes no

Termalismo Classico e um crescimento no Termalismo de Bem Estar ao longo do

triénio 2007-2009.

Tipo de Termalismo 2007 2008 2009
Termalismo Classico 76% 72% 69%
Termalismo de Bem Estar e Lazer 24% 28% 31%

Quadro 3 — Varia¢do do termalismo cléssico e do termalismo de bem estar entre 2007-2009

(Fonte: adaptado do Boletim Turismo de Portugal).

Observa-se assim um crescimento do Termalismo de Bem Estar e Lazer em detrimento

do Termalismo Classico. Ainda que com pequenas oscilacdes esta realidade verifica-se

nas diferentes regides, Norte, Centro e Sul do Pais. De salientar, ainda, o gasto médio

crescente.

Regido Norte

Tipo de Termalismo 2007 2008 2009
Termalismo Classico 22 632 21422 19413
Termalismo de Bem Estar e Lazer 4761 4392 4928

Quadro 4 — Variagdo do termalismo classico e do termalismo de bem estar, na regido norte, entre 2007-

2009 (Fonte: adaptado do Boletim Turismo de Portugal).
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Regido Centro

Tipo de Termalismo 2007 2008 2009
Termalismo Classico 47 279 43 480 42 106
Termalismo de Bem Estar e Lazer 11472 15384 17 115

Quadro 5 — Variacdo do termalismo cléssico e do termalismo de bem estar, na regifo centro, entre 2007-

2009 (Fonte: adaptado do Boletim Turismo de Portugal).

Regido Sul
Tipo de Termalismo 2007 2008 2009
Termalismo Classico 4491 3138 3976
Termalismo de Bem Estar e Lazer 7 874 6 609 7908

Quadro 6 — Variagdo do termalismo classico e do termalismo de bem estar, na regido sul, entre 2007-2009

(Fonte: adaptado do Boletim Turismo de Portugal).

2007 2008 2009
N° Total de Inscricoes 98 511 94 431 95 446
Proveito Médio 236,1 euros 216,1 euros 242,30 euros

Quadro 7 — Total de inscrigdes e proveito médio entre 2007-2009
(Fonte: adaptado do Boletim Turismo de Portugal).

Se pretendermos analisar as 6 estancias termais com maior frequéncia de utilizadores
(mais de 50% das inscri¢des) poderemos constatar que entre 2007 e 2009 as Termas de
S. Pedro do Sul e Caldas de Chaves ocupam respectivamente a primeira ¢ a segunda
posicdo no ranking. Caldelas, Carvalhal e Felgueira disputam entre si os 3 ultimos
lugares no ranking. De salientar que o 3° lugar pertenceu as Termas de Alcafache entre

2007 e 2008, sendo que em 2009 esse lugar foi ocupado pelas Termas de Monfortinho.
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Termas 2007
S. Pedro do Sul 18 135
Caldas de Chaves 6 491
Alcafache 5190
Caldelas 4431
Felgueiras 4374
Carvalhal 4092

Quadro 8 - Ranking das 6 estancias termais com mais de 50% das Inscri¢des em 2007

(Fonte: adaptado do Boletim Turismo de Portugal).

Termas 2008
S. Pedro do Sul 17017
Caldas de Chaves 6 374
Alcafache 4723
Felgueira 4511
Caldelas 4431
Carvalhal 3456

Quadro 9 - Ranking das 6 estancias termais com mais de 50% das Inscri¢des em 2008

(Fonte: adaptado do Boletim Turismo de Portugal).

Termas 2009
S. Pedro do Sul 16 650
Caldas de Chaves 6 389
Monfortinho 4061
Caldelas 3 804
Carvalhal 3625
Felgueira 3533

Quadro 10 - Ranking das 6 estancias termais com mais de 50% das Inscri¢des em 2009

(Fonte: adaptado do Boletim Turismo de Portugal).
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As aguas minerais naturais sdo classificadas atendendo ao seu quimismo, temperatura e
mineralizacdo e estdo indicadas para tratamento das mais variadas patologias,
nomeadamente metabolicas, enddcrinas, circulatorias, respiratdrias, dermatoldgicas,
reumaticas, musculo esqueléticas, digestivas e ginecoldgicas. A grande variabilidade
geologica de Portugal continental permite que as suas dguas termais apresentem uma

elevada diversidade em termos de composicao fisico-quimica. (ATP, 2011)

3.4. Servicos e profissionais envolvidos

As Termas combinam diversos campos ¢ métodos de tratamento como a ingestdo de
dgua mineral natural (crenoterapia), a inalagdo, a pulverizagdo, os duches, as massagens,
a fisioterapia (cinesioterapia e hidrocinesioterapia), a reabilitacdo a mecanoterapia, a

nutri¢do e o clima (Altes Garcia, 2004; Oguz et al.,2010).

A ATP estima que, em Portugal, cerca de 1500 empregos directos sdo gerados pelos
balnearios termais e, considerando todas as actividades econdémicas relacionadas com o
acolhimento dos turistas termais, mais de 9000 empregos sdo induzidos pela actividade
termal. Estima-se que o acréscimo de 100 clientes num balnedrio termal se traduza, em
média, em 4 novos empregos permanentes na estancia e em mais 6 empregos sazonais
suplementares. Partindo do pressuposto que as termas do Norte assumirdo
comportamento similar ao estimado, quer para Portugal, quer para o resto da Europa,
entdo podemos considerar expectavel um crescimento de 51% do numero de aquistas (o
que a nivel das termas do Norte significa um acréscimo de 586 empregos permanentes e
879 empregos sazonais). Estes valores referem-se apenas a termas associadas da ATP
(de sublinhar que o registo na ATP nf3o € obrigatério mas sim voluntario) e nio
contempla as projeccdes de acréscimo de clientes por via dos novos empreendimentos
que se encontram, a data, em construcdo/requalificacdo como ¢ o caso dos Parques
Termais de Vidago e Pedras Salgadas. Em suma ¢ uma contribui¢do liquida para a

cria¢do de postos de trabalho de cerca de 1500 em 2 anos.

Segundo o artigo 9° do DL 142/2004, “os estabelecimentos termais sé podem funcionar

sob a direc¢do clinica de um médico hidrologista, reconhecido pela Ordem dos
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Meédicos, devendo a Direc¢do-Geral da Saude ser informada da respectiva contratagdo”.
O artigo 10° diz que “o estabelecimento termal deverd dispor, para além do director
clinico, de um numero de médicos hidrologistas que, em func¢do da frequéncia do
estabelecimento termal, seja suficiente para assegurar a qualidade dos tratamentos
termais e cuidados clinicos a prestar” e que “a contratacdo dos médicos hidrologistas ¢
efectuada pelo titular do estabelecimento termal, ouvido o director clinico”. No
estabelecimento termal podem ainda exercer funcdes médicos de outras especialidades.
O artigo 11° acrescenta que “os estabelecimentos termais devem dispor de pessoal
técnico com as qualificagdes adequadas ao desempenho das respectivas funcdes. A

contratacdo do pessoal técnico ¢ efectuada pelo titular do estabelecimento termal.

No estudo desenvolvido por Murta (2003) foram contactadas telefonicamente as
estancias termais e identificadas as que tinham fisioterapeutas. Dos 39 contactos
efectuados, s6 5 responderam possuir fisioterapeutas em piscina, nomeadamente Caldas
de Felgueira, Caldas das Taipas, Termas de Chaves, Termas do Luso e S. Pedro do Sul.
No total foram contabilizados 8 fisioterapeutas a desenvolver actividades em Estancias
Termais. Um niimero claramente insuficiente face ao exponencial deste universo e da
possibilidade da pratica clinica utilizando a terapia em meio aquatico. Ainda como
conclus@o deste trabalho os fisioterapeutas revelaram sentir necessidade em adquirir
formag@o na area do termalismo, no sentido de aprofundar algumas técnicas bem como

desenvolver projectos de coordenagédo e gestao.

José Romao, enquanto Presidente da Associagcdo das Termas de Portugal, (2007) definiu
como um dos objectivos estratégicos para o triénio 2006-2008 o incremento da
formag¢do e qualificagdo dos recursos humanos das estidncias termais. Uma das
conclusdes generalistas do “1° Symposium Nacional de Termalismo e Turismo de
Saude” (2011) reflecte a necessidade das Universidades e Escolas de Saude integrarem
nos seus programas a disciplina de “termalismo” de modo a prepararem profissionais

qualificados para o exercicio da actividade em contexto termal.

Andreia Rocha 2011 28



[BPORTO

FEP FACULDADE DE ECONOMIA
UNIVERSIDADE DO PORTO

Analise a Oferta Termal Nacional

Segundo Sekliuckiene (2009), os profissionais que desenvolvem fungdes neste universo
devem ser preparados para a especificidade do mesmo e devem estar comprometidos com a
sua funcdo. O trabalho devera ser de equipa cujo objectivo ¢ a satisfagdo do cliente. Devido
ao caracter individual da prestacdo de servicos o papel dos recursos humanos adquire

importante relevo.

3.5. Modelos de gestao

Segundo dados de Medeiros (2008), em 2006 existiam 36 Estabelecimentos Termais em
actividade, sendo que 14 eram explorados pelo Poder Local (Autarquias/Junta de
Freguesia), 19 pertenciam a Sociedades Privadas e 3 pertenciam ao Estado (sendo que 2

deles ao Inatel).

Baseados essencialmente no estudo do autor iremos fazer uma breve analise dos
diferentes modelos de gestdo, referindo como exemplos as Termas de S. Pedro do Sul
(cujos balnedrios termais sdo explorados pela Camara Municipal através de uma
Empresa Municipal — a Termalistur) e as Termas de Monfortinho cuja exploragédo esta a

cargo de uma Entidade Privada.

3.5.1. Termas de S. Pedro do Sul

As Termas de S. Pedro do Sul, localizadas geograficamente no centro do pais, sdo as
termas mais frequentadas. Desde a década de 80 que as Termas de S. Pedro do Sul tém
sido alvo de significativos investimentos publicos, com recursos a fundos da autarquia
mas também ao abrigo de programas comunitarios. Consciente da importancia da
fidelizag@o de clientes a estincia termal, a Termalistur contacta duas vezes por ano via
correio os seus clientes enviando informag@o sobre o proximo ano termal, servigos que
serdo oferecidos, precarios e calendario de promogdes. Um desses contactos ocorre na
altura do Natal, aproveitando o desejo de Boas Festas e remetendo a ficha de inscrigdo

para o proximo ano termal.
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Um dos objectivos da Termalistur é obter a Certificagdo da Qualidade (ISO 9001) e a
Certificacdo Ambiental (ISO 14001) no Balnedrio Rainha D. Amélia, elemento este
importante para a projec¢do das termas num mercado cada vez mais exigente e

sofisticado a nivel nacional e internacional.

No decurso deste trabalho foi referida a importancia da ocupacdo do tempo de lazer pelo
aquista durante a sua estadia termal. Assim torna-se essencial promover como produto
turistico o patrimdnio cultural, artistico, histérico, monumental e arquitecténico da
regido. Neste sentido durante a época alta termal, a Termalistur dispde de um programa
de animag¢do didrio que inclui actuagdes de artistas nacionais, grupos de cantares
tradicionais, cinema, poesia, organizacdo de passeios temadticos pedonais e ainda
programas de entretenimento para as crianc¢as durante os tempos de tratamento dos pais

e avos.

Outro aspecto que importa ressalvar ¢ a visdo ampla da empresa Termalistur no que
concerne as propriedades dermatologicas da 4gua termal. Em parceria com
Universidade do Porto tém sido desenvolvidos trabalhos de investigacdo na area

dermatoldgica tendo como pano de fundo os efeitos terapéuticos das adguas termais.

Segundo Medeiros (2008) em termos de estratégicas futuras, os responsaveis pela
gestao dos balnedrios termais pretendem, num futuro préximo, alguma diversificagio de
mercado, tanto de produto como geografico, apostando no “termalismo junior” — na sua
vertente curativo-preventiva sobretudo de foro respiratério — e na captagdo de

termalistas alemaes.

3.5.2. Termas de Monfortinho

As Termas de Monfortinho sdo exploradas pela empresa Monfortur — Monfortinho

Turismo, S.A. que pertence ao Grupo Espirito Santo.

Medeiros (2008) caracteriza o complexo turistico da empresa Monfortur
maioritariamente frequentado por uma clientela de estrato socio econdémico médio e

médio-alto, grande parte para tratamentos termais curativo-preventivos com duragdo de
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2 semanas; mas outra apenas durante estadas curtas de fim-de-semana e fins de semana
prolongados, para outro tipo de descanso, lazer e relaxamento, usufruindo de condig¢des
de tratamentos de bem estar ou caga desportiva. De acordo com os responsaveis locais,
entre 2003 e 2008, o nimero de clientes do complexo Monfortur terd aumentado 30% e

o volume de negdcios 50%, em termos acumulados.

O complexo turistico da empresa inclui a Estancia Termal, a Herdade do Vale Feitoso,
com zona de caga controlada e pesca, e permite a realizacdo de passeios pedestres e
equestres, passeios em bicicleta de montanha e passeios de observacdo de espécies em
vias de extingdo. Existe ainda a possibilidade de realizar a pratica de tiro (aos pratos e

ao alvo), canoagem, parapente e asa delta.

Uma das principais apostas dos responsaveis pela gestdo do complexo ¢ na formagao
profissional de todos os elementos da equipa, com especial enfoque para o pessoal do

balneario, das unidades hoteleiras e do instituto de hidroterapia.

A preocupacdo com a satisfacdo do cliente ¢ considerada um importante instrumento de
gestdo, quer enquanto indicador da percepgdo sobre a qualidade do servigo, quer como
instrumento de melhoria continua. Exemplo disso € o inquérito de satisfagdo ao cliente
das unidades hoteleiras, confidencial e de caricter ndo obrigatdrio, em que o cliente
avalia as diferentes 4reas do hotel: recepcdo e quartos (limpeza dos quartos; atitude do
pessoal; telefone e mensagens); restaurantes das unidades hoteleiras (qualidade da
comida, qualidade do servico e atitude do pessoal); no inquérito ¢ ainda perguntado ao

cliente se deseja voltar e quais as suas sugestdes e recomendagdes (Medeiros, 2008).

No mesmo estudo o autor revela que a empresa Monfortur dispde de alguns meios de
divulgacdo sistemdtica de informacdo sobre os programas, horarios e regras de
funcionamento dos balnearios e Instituto de Hidroterapia; filmes promocionais sobre as
unidades hoteleiras, o clube de pesca e de tiro, a Herdade do Vale Feitoso, entre outros,
como por exemplo a edi¢do de um jornal mensal o “Jornal das Termas” de distribuigdo

gratuita.

Algumas pequenas autarquias continuam a acreditar nas Estancias Termais como

motores de desenvolvimento local, assegurando investimentos avultados e de retorno
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directo dificil, muitas vezes apoiados por fundos comunitirios. Exemplo disso ¢
Longroiva (lugar do concelho de Meda, com cerca de 400 habitantes, a 7 km da vila de
Meda), que viu construido por iniciativa autarquica, um novo balnedrio, capaz de servir
800 utentes diariamente. A sua exploracdo ¢é assegurada pela empresa municipal ADL —
Aguas de Longroiva. As estratégicas de conquista de mercado passam pelo
estabelecimento de protocolos com a ADSE, Instituicdes Bancérias e outras entidades

de forma a garantir fluxos constantes de utilizadores. (Cavaco, 2008)

O mesmo autor defende que a intervencao directa das autarquias no desenvolvimento da
actividade termal tende a ser mais forte quando sdo elas mesmas concessionarias da
exploragdo das aguas e sobretudo quando detém, directa ou indirectamente, a propria
exploragdo termal. No entanto fazem-no sem grandes preocupacdes de sustentabilidade

econdmica, sem objectivos estratégicos claros e sem avaliag@o rigorosa de custos.

3.6. Modelos de financiamento — regime de comparticipaciao

Segundo o trabalho de investigacdo de Alpoim (2010), nos 282 inquéritos realizados a
aquistas de 5 estancias termais (Caldas da Satude, Caldas de S. Jorge, Termas de S.
Pedro do Sul, Termas da Curia e Termas do Luso), aproximadamente 46% dos
inquiridos recebem algum tipo de apoio financeiro. Destes, 87,7% recebem apoio do

Sistema Nacional de Saude ou da ADSE.

De acordo com o estudo de Vieira (2009), o Servico Nacional de Satde (SNS)
comparticipou a grande maioria dos tratamentos realizados nas Caldas de S. Jorge nos
ultimos 10 anos, mas apenas com 25 a 30% dos custos totais. Quanto a ADSE, a
comparticipacdo ¢ de cerca de 100 euros, independentemente do valor total do

tratamento.

As despesas com os cuidados de saude prestados nas Termas sdo reembolsados pelo
SNS, caso o programa tenha a duracdo minima de 14 dias. Para ter direito ao reembolso,
o conhecimento prévio do médico de familia ¢ indispensavel e tera de ser apresentado
no Centro de Saude o documento comprovativo das despesas, num prazo de 180 dias (a

partir da data em que foi efectuado o pagamento), acompanhado de credencial passada
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pelo médico de familia/assistente e devidamente preenchida pelo balneario Termal onde
os tratamentos foram realizados. Os Tratamentos Termais sdo também reembolsados
pela ADSE, ADMG ou outros, com duracdo minima de 12 dias de tratamento,
acompanhado de declaragdo médica comprovativa dessa necessidade. As despesas com
os tratamentos termais sdo ainda dedutiveis ao IRS (Imposto sobre o Rendimento das
Pessoas Singulares) desde que o recibo seja acompanhado de idéntica declaragdo

médica.

3.7. Programa de saude e termalismo sénior

Segundo Medeiros (2008) o impulso do termalismo social acontece com a afirmagéo de
novos direitos sociais de saide e bem estar, com a introducdo do regime democratico.
Deste modo, populacdes socialmente mais desfavorecidas e economicamente mais
debilitadas tinham possibilidade de realizar tratamentos termais, associados ao lazer,

por periodos de duas semanas, correspondentes ao tempo de tratamento.

Entre 1998 e 2010 o Programa Satde e Termalismo Sénior permitiu o acesso a
estabelecimentos termais a cerca de 58 000 cidaddos, com idade igual ou superior a 60
anos, a0 mesmo tempo que contribuiu para dinamizar significativamente a actividade

termal nacional e as economias regionais e locais (Portaria n.° 237/2010).

O Programa “Satde e Termalismo Sénior”, do INATEL procura conciliar duas
importantes realidades: a) tornar acessivel a desloca¢do as estincias termais de pessoas
com mais de sessenta e cinco anos e com necessidade de tratamentos; b) possibilitar a
estadia de cidaddos com mais de sessenta anos em locais que, sendo termais, se
envolvem de grande interesse turistico-cultural, procurando combinar deste modo, o

tratamento e os tempos livres. (Ramos, 2005)

Ainda segundo o autor, apos langamento de um concurso publico promovido pelo
INATEL, foi adjudicado a um consorcio, em 2001, para a elaboracdo de um estudo de
impacto socio-econdomico dos programas “Turismo Sénior” e “Saude e Termalismo

Sénior”. Através de dados cedidos pelo INATEL, entre outros aspectos, foram
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evidenciadas quatro condigdes determinantes na aplicagio do Programa Saide e

Termalismo Sénior:

* um em cada trés participantes viu reduzida a frequéncia de consultas médicas;

 mais de 40% dos participantes indicaram ter ocorrido uma diminui¢do da necessidade
de terapia para as doencas musculo-esqueléticas;

e apos o tratamento termal o consumo de farmacos foi reduzido em 38% dos
participantes;

* a reduc@o do consumo de farmacos ¢ mais significativa quando o tratamento termal
incide sobre idosos de menor idade (em relagdo com a intervengdo precoce sobre

determinadas patologias).

Ramos (2005) refere ainda que a finalidade do Programa “Saude e Termalismo Sénior”
¢ facilitar o acesso as diferentes estancias termais, dos adultos de sessenta anos de idade
(limite em vigor desde o ano de 2000) com necessidade de tratamento termal, sempre
aconselhado por prescricdo médica. O propdsito € conciliar a fungdo terapéutica com a
fun¢do social e o lazer, a pregos mais baixos, com garantia dos niveis de seguranca e

assisténcia, alimentando deste modo a frequéncia das estancias termais.

E nesta linha de orientagio que o Programa apresenta os seguintes objectivos: a)
melhorar a qualidade de vida e o bem-estar da populacdo idosa; b) incentivar a
participacdo dos séniores com rendimentos mais baixos em programas termais; c)
estimular a utilizagdo das termas ao longo de todo ano contrariando deste modo o
problema da sazonalidade; d) promover a utiliza¢do da capacidade hoteleira em zonas
termais; e) conservar postos de trabalho no sector turistico, efectivos durante todo o

ano; f) potenciar o desenvolvimento econdomico das estancias termais.

O programa tem vindo a afirmar-se como forma de desenvolvimento do termalismo
nacional, uma vez que permite o alargamento do periodo de funcionamento, com a

implicita reducdo da sazonalidade nas estincias termais que aderiram ao programa.
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O protocolo entre diversas termas e o INATEL adquire uma importancia vital para as
primeiras, uma vez que, sem 0 mesmo, correriam risco de cessar actividade pelo baixo

numero de aquistas frequentadores.

Carlos Mamede, Vice Presidente da Fundagdo Inatel, durante a sua intervencdo no “1°
Symposium Nacional em Termalismo e Turismo de Saude” (2011) declarou, a
proposito do programa em questdo, que a fideliza¢do dos clientes nas Estancias Termais
ronda os 15%. Por outro lado, acrescentou que cerca de 86% do financiamento do
Estado ¢ recuperado quer através da criagdo de emprego quer através das receitas dos

impostos. Assim sendo, trata-se de um programa “quase auto sustentado”.

O Programa de Satde e Termalismo Sénior 2010-2011 recebeu um financiamento
de cerca de 1,7 milhdes de euros, assegurado pelo PAII - Programa de Apoio Integrado
a Idosos. A transferéncia da verba devera ser processada da seguinte forma: 30% até 2
de Dezembro de 2010, 40% até 29 de Abril de 2011 e o restante apds apresentacdo do

relatdrio de execugdo do programa.

O Programa de Saude e Termalismo Sénior 2011-2012 prevé o financiamento no
montante global de 1.733.936 euros assegurado pelo PAII - Programa de Apoio
Integrado a Idosos — e cuja gestdo fica a cargo da Fundagdo INATEL. A comissdo de
acompanhamento é composta por representantes do Ministério da Saude, do PAII, da
Associagdo das Termas de Portugal e da Fundacdo INATEL. A comparticipagdo
financeira do Estado ¢ justificada pela fun¢do terapéutica, social e de dinamizacdo da
economia nacional, nas vertentes turistica, hoteleira e de restauracdo, nas épocas baixa e

média, do Programa Satude e Termalismo Sénior (Portaria n°482/2011).

Importa salientar que, aquando da conclusdo deste trabalho, o Ministério da Saude
divulga uma nota informativa a proposito da Circular Normativa n°® 22/2011 (9 de
Agosto) da Administragdo Central dos Sistemas de Saude que suspende os reembolsos
directos aos utentes relativos a prestagdes de saude, nomeadamente no que concerne ao
termalismo social. Segundo a circular “verificou-se que o volume de reembolsos
directos a utentes persiste em areas onde ja ndo faz sentido, ou porque o SNS ja cobre

plenamente estas areas e, ha anos, ja ndo ha qualquer problema de acesso, ou porque
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em termos de cuidados de saude as praticas a que os reembolsos dizem respeito ja estdo
desactualizadas. Nos ultimos anos, o volume destes reembolsos directos ascende a
37ME€ / ano.” Cita ainda, a titulo de exemplo, o termalismo social, cujos custos para o
SNS rodam aproximadamente 0,5 milhdes de euros anuais pagos pelas ARS
(Administragdo Regional de Saude). Podera ser interessante no futuro estudar o impacto

destas novas medidas na procura e na oferta termal nacional.

3.8. Desenvolvimento local

A cultura termal ¢ préopria de cada “povo” e € fruto da combinagdo de diferentes
recursos naturais e culturais. Assim sendo, esta cultura termal proporciona em cada

lugar uma oferta de turismo termal unica e diferenciada.

Magorrinha (2000) defende que, sendo o termalismo um produto consumido
localmente, deve ser garantida a sua autenticidade e identidade, salvaguardando-se a sua
especificidade original através de conveniente proteccdo das qualidades terapéuticas das

aguas e de uma melhoria do ambiente.

O conceito renovado de termalismo € apontado como um importante produto
estratégico, e um contributo para a criagdo de uma nova, melhorada e moderna imagem
de Portugal como destino turistico para nacionais e estrangeiros. No entanto, ¢
igualmente verdade, que varias estancias termais com elevado numero de aquistas,
apresentam algumas fraquezas nomeadamente ao nivel de servigos, infra-estruturas e
equipamentos termais. A fraca promoc¢do dos beneficios para a satde, os avancos
registados na industria farmacéutica, a redu¢c@o do reembolso dos tratamentos termais e
a inexisténcia de uma politica integrada de desenvolvimento do sector sdo algumas das
razdes apontadas para a fragilidade do sector termal. Importa ainda salientar que esta
actividade era, tradicionalmente, procurada essencialmente por uma populagdo mais

envelhecida e com baixo poder econémico.
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Face a todo este cenario torna-se imperativo a modernizagdo do sector, no que diz
respeito a equipamentos e infra-estruturas, bem como adequar hordrios e periodos de
atendimento as necessidades dos utilizadores e ainda apostar em actividades ludicas,

turisticas e culturais bem como na formagao de profissionais devidamente qualificados.

Lapa et al., (2002) refere que o desenvolvimento local ndo se reduz ao desenvolvimento
econdmico, que ¢ considerado s6 um aspecto do desenvolvimento e tem como escala
um pequeno territorio. Para além disso, o desenvolvimento local implica: a) uma
perspectiva global e integral - econdmica, social, cultural, politica; b) a participagdo
local - desenvolvimento com a comunidade; c) a sustentatibilidade dos seus projectos -
desenvolvimento sustentavel; d) a utilizacdo de recursos proprios — desenvolvimento
enddgeno - para melhorar o bem-estar e a qualidade de vida; e) a iniciativa local com
ajuda ou acompanhamento externo; e f) a interligag@o local-global.

Pedro Cantista, Director Clinico das Caldas de S. Jorge (em entrevista a revista
CULTOS, 2009), refere que o Termalismo €, actualmente, um pdélo de desenvolvimento
social, econdmico e cultural, integrando-se, por isso mesmo, nas prioridades da politica
de turismo em Portugal. Assistimos a uma enorme riqueza com grandes potencialidades
de crescimento sustentdavel. Denota-se, cada vez mais, uma tendéncia para o
crescimento e desenvolvimento de sinergias entre o Turismo de Saude, a realidade
local/regional e actividades econdmicas, com a respectiva emergéncia de inumeras
oportunidades de investimento em areas multiplas (hotelaria, restauragdo, comércio,
transportes, industria de engarrafamento, construcdo civil, preservagdo arquitectonica e
proteccdo ambiental). Sdo estas sinergias que fazem com que o Termalismo se torne
atractivo e que justificam uma politica de investimento/financiamento nesta area. De
referir ainda, os investimentos na renovacdo de infra-estruturas/balnedrios e
equipamentos nos ultimos anos (caso de Unhais da Serra, Vidago, Chaves, Monchique,
Monfortinho, S3o Jorge, Longroiva, Almeida, entre outros), a aposta ao nivel da
formacao profissional, a publicacdo de alguns trabalhos de investigacdo e a ligacdo das
universidades ao sector. As Termas permitem requalificar o urbanismo de uma

determinada localidade, potenciando um desenvolvimento sustentado e s@o um factor de

Andreia Rocha 2011 37



[BPORTO

FEP FACULDADE DE ECONOMIA
UNIVERSIDADE DO PORTO

Analise a Oferta Termal Nacional

criagdo de emprego e de criagdo de actividade econdmica de uma forma interessante e

ecologicamente correcta.

De acordo com Alpoim (2010), a realidade termal apresenta-se como um motor de
desenvolvimento regional e local e pode representar um instrumento de diminui¢do das
assimetrias. Dado que grande parte das estincias termais se localiza em regides menos
desenvolvidas, estas poderdo contribuir para a sua divulgagdo, promogdo e
revitalizagio. E no entanto necessario recorrer a um planeamento adequado que
preserve e respeite os valores e recursos endogenos, minimizando os eventuais efeitos

negativos que possam advir.

Melchior Moreira, Presidente da Entidade Regional do Turismo Porto e Norte de
Portugal (em entrevista a revista CULTOS, 2009), aponta para uma estimativa em que
por cada 100€ de despesa turistica realizada num complexo termal, a economia

local/regional retém entre 70 a 80€ (VABpc).

Fazenda et al., (2009) extrapola que, para uma receita total de aproximadamente 6
milhdes de euros, das termas do Norte, se gerou um Valor Acrescentado Bruto (VAB)
de cerca de 4,5 milhdes de euros, em 2006 (a um valor de gasto médio por termalista de
180 euros acresce um gasto médio de cerca de 300 euros em hotelaria e de cerca de 100
euros em restauracdo excluindo o impacto gerado pelos acompanhantes, muitas vezes
ndo clientes termais). Estes dados referem-se apenas as Termas do Norte de Portugal

associadas a ATP.

Resultados do estudo de Cavaco (2008) sugerem que as despesas efectuadas pelos
frequentadores dos estabelecimentos termais de S. Pedro do Sul e Monfortinho se
traduzem directamente num valor de produgdo (“producdo” corresponde ao volume de
negocios, excepto no comércio, que corresponde as margens comerciais) de cerca de
15,5 milhdes de euros em S. Pedro do Sul e 5,5 milhdes de euros em Monfortinho que
corresponderd a producdo de 8 milhdes de euros de VAB e 2,7 milhdes de VAB
respectivamente. Estima-se ainda que essas despesas sejam responsaveis pela criagdo

directa de 198 postos de emprego em Monfortinho e 505 em S. Pedro do Sul, medidos
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em numero de pessoas equivalentes a trabalhar em tempo completo. No caso de
Monfortinho estes numeros representardo cerca de 6% do emprego do concelho de
Idanha-a-Nova enquanto para S. Pedro do Sul estes nimeros representam cerca de 7%
do emprego do concelho. Estes valores sdo um espelho da importancia e impacto da

sector termal na economia local.

Alpoim (2010) defende que ¢ necessaria uma maior adequacdo da oferta termal as
motivacdes da procura, com o propdsito de maximizar as caracteristicas unicas das
estancias termais portuguesas. Uma estratégia de marketing mais direccionada e
cirargica ¢ fundamental para a comercializagdo dessa oferta nos mercados-alvo,
nacional e internacional, procurando potencializar as caracteristicas ou mais-valias. Por
outro lado, tal aposta no na qualidade da oferta tera que ser estrategicamente encarada e

percebida como uma vantagem competitiva.

Diferentes estudos apontam o termalismo como uma actividade de evidente e inegavel
interesse econdmico para a regido e que constitui, em determinadas situagdes, um polo
de desenvolvimento dos locais onde as estancias se encontram inseridas. O fendmeno
termal permite gerar riqueza, quer directamente, quer indirectamente como através de

unidades hoteleiras, restauracdo ou comércio local.

S. Pedro do Sul e o Luso sdo exemplos de termas instaladas em “Vilas Termais” cuja
combinagdo entre uma “boa” exploragdo termal e uma “boa” exploracdo hoteleira ¢é

evidente.

Segundo Cavaco (2008), a actividade termal ¢ encarada pela autarquia (de Chaves)
como uma alavanca para a economia e o mercado de trabalho local, de forma directa, ao
empregar uma centena de pessoas, e de forma indirecta, sobretudo através da hotelaria e
restauragdo. A exploracdo esta entregue a uma empresa municipal, que ndo contribui

directamente para o orgamento camarario mas ¢ auto-suficiente.
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No Gerés, as termas foram talvez as primeiras formas de turismo local, pratica que
remonta ao inicio do séc. XX. Conhecidas e exploradas pelos romanos, ao longo do
tempo foram-lhes acrescentados novos servigos e infra-estruturas diversas, incluindo a
abertura e beneficiagdo de acessos rodoviarios e unidades hoteleiras que repercutiram
um aumento na afluéncia de aquistas (Gongalves, 2004). Os servigos termais, ao longo
do tempo, tentaram inovar-se face a evolugdo e aumento das exigéncias dos utentes, em
necessidades de doencga, beleza ou lazer. Por isso, actualmente, sdo prestados servigos
de indole estética e bem-estar fisico e psicologico, valéncias que atraem os turistas a

estes lugares.

No caso das termas de Almeida, por exemplo, constata-se que se pode estruturar um
modelo de saude termal enriquecendo o seu leque de ofertas complementares com
beneficios mais evidentes a dois niveis: a) no tratamento terapéutico de doencas dos
aquistas, pelo que podera ser combinada uma politica com as unidades de satde do
concelho e da regido e b) no refor¢o da atractividade de Almeida, em articulagdo com

outros polos de interesse (Fonseca, 2006).

Segundo a Imprensa (JN, 2009) a Camara Municipal de Anadia, ja em 2009, pretendia
construir uma “Aldeia Termal” em Vale do Mé como forma de potenciar a regido e
promover a frequéncia termal (Termas do Vale de Md) que registava um niimero baixo
de aquistas. Para isso candidatou-se a um projecto ao Quadro de Referéncia Estratégico
Nacional (QREN), no valor de 15 milhdes de euros com o proposito de envolver as
termas em toda a aldeia do Vale da Mo6. A natureza férrea das dguas, unicas no
panorama hidrolégico em Portugal e sé semelhantes na Turquia, sdo aconselhdveis para
o tratamento de doengas do sangue (anemias e outras por caréncia de ferro) e doencas

gastro-hepaticas.

Efectivamente, o termalismo constitui a grande atrac¢do turistica de algumas sub-
regides. A progressiva sensibilizagdo para os problemas de saude, o alargamento dos
tempos livres, nomeadamente apos a reforma e o envelhecimento da populagdo sdo

razdes que permitem esperar a dilatagdo da procura das termas (NERBA, 2002).
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3.9. Conclusio do capitulo II

Portugal possui o primeiro, ¢ durante muitos anos o unico, Hospital Termal do Mundo —
Hospital Termal Rainha Santa Leonor, fundado em 1485. Em Portugal existe um
elevado niimero de nascentes de dguas minerais naturais que se traduzem num vasto
leque de Estancias Termais (38 em actividade) com um enorme patriménio hidrologico,

arquitectonico e natural.

O termalismo ¢ uma das formas de turismo de satide que também inclui a talassoterapia,

o climatismo e o turismo médico.

O DL n° 142/2004 marca a viragem do universo termal. Até a data a restrita e
desadequada legislagdo (vigorava o Decreto Lei de 17 de Abril de 1928) limitava a
flexibilidade nos diferentes campos de actuacdo, sendo que as termas se dedicavam
exclusivamente ao “Termalismo Classico”. A partir de 2004 assistimos a uma aposta
forte e bem sucedida no Termalismo de Bem Estar, capaz de dar resposta a
problematica da sazonalidade evidente neste sector. A nova legislacdo introduz novos
conceitos de termalismo (enquadramento social), sublinha a qualificagdo clinica e
técnica (credibilidade técnica) e determina a criagdo da CAT (Comissdo de Avaliagdo

Técnica) como condutor da credibilidade cientifica.

O perfil do aquista tem vindo a alterar-se e ¢ fundamental saber dar resposta a essa
transformagdo. O aumento generalizado da esperanca média de vida nos paises
desenvolvidos, a crescente preocupag¢do na manutencio da satde fisica e bem estar e o
incremento na procura de packages que incluem repouso, pratica de exercicio fisico,
alimentacdo saudavel, tratamentos de beleza e actividade cultural sdo factores que
conduzem a um novo cendrio que ndo podera ser negligenciado. As termas terdo que se
despir da imagem envelhecida e cristalizada a que outrora nos habituou e serem capazes
de se renovar, oferecer novos produtos indo de encontro a novos mercados. Torna-se
imprescindivel fazer rejuvenescer o escaldo etario do termalista-tipo para que haja um

natural e necessario crescimento de mercado. A aposta no termalismo infantil &,
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actualmente, uma realidade em algumas estdncias termais. E igualmente fundamental
saber captar turistas com rendimentos mais elevados — o que s6 podera acontecer se a
oferta termal incluir hotéis de mais elevada categoria e for complementada com
produtos/recursos turisticos de prestigio (nomeadamente o golfe, a equitacdo, a caca, a
pesca e os circuitos culturais). SO o volume (de aquistas) é que podera garantir a
sustentabilidade. Assim sendo €& essencial ampliar parcerias com associagdes
profissionais, associa¢des de doentes, seguradoras. E preciso captar mais e melhores

clientes e ter precos mais competitivos e atraentes.

O turismo de saude enquanto actividade econdmica apresenta evidentes lacunas de
informacdo. Os poucos dados existentes encontram-se dispersos e sdo recolhidos por
diferentes fontes podendo ser questiondvel a metodologia e os conceitos utilizados,

conduzindo deste modo a algumas dificuldades quanto a comparabilidade.

Actualmente verifica-se uma insuficiente investigacdo na avaliagdo dos resultados
terapéuticos alcan¢ados com os tratamentos termais. E imperativo conferir as Estancias
Termais a cientificidade necessdria para validar terapias termais. Outro aspecto
fundamental prende-se com auséncia da mensuragdo de resultados. A efectividade
terapéutica da agua mineral natural devera ser alvo do rigor cientifico de modo a serem
comprovados os seus efeitos. Urge que o termalismo deixe de estar assente nesta base

empirica e caminhe progressivamente para uma base cientifica.

A determinagdo das propriedades fisico-quimicas das aguas minerais naturais ja se
encontra definida, mas falta ainda credibilizar a luz da ciéncia as propriedades
terapéuticas das aguas, nomeadamente definir as orientagdes terapé€uticas especificas
das aguas, identificar e medir a duracdo e a frequéncia dos tratamentos e resultados
terapéuticos e tornar as termas “centros de referenciacdo” de acordo com as orientagdes

terapéuticas.

A Direc¢do Geral de Saude (DGS) tem vindo a desenvolver um modelo unico de

relatério clinico, uniformizado para todas as Estancias Termais e destinado a reunir
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informag@o clinica dos aquistas. Assumindo a fidelizagdo dos mesmos as
estanciastermais, serd de todo vantajoso um registo clinico Unico que reuna a
informacdo do aquista ao longo dos diferentes tratamentos termais. A constitui¢do de
uma Comiss@o de Avaliagdo Técnica pretende “dar a conhecer as caracteristicas fisico-
quimicas e biologicas das dguas, os mecanismos da sua ac¢do terapéutica, comprovar a
sua eficdcia e optimizar as metodologias da sua aplicacdo” e deste modo contribuir para
a validacdo da prescricdo de um tratamento termal a semelhanca do que acontece com a

investigacdo farmacoldgica.

A terapéutica termal deve ser encarada como uma terapéutica complementar e ndo uma
terapéutica alternativa. Deve ser uma atitude terapéutica pensada e ponderada em
simultdneo com outras atitudes terapéuticas, avaliando as indicag¢des terapéuticas, as

contra indicagdes e os efeitos secundarios.

Importa salientar que resultados do Programa de Satde e Termalismo Sénior
evidenciam ganhos em satde, nomeadamente na reducdo da frequéncia de consultas

médicas e na redugdo do consumo de fAirmacos.

A renovacdo e a reactivagdo da actividade termal sé é possivel se encarada numa
perspectiva de envolvimento das comunidades locais, num conceito de “aldeia termal”.
Para tal muito contribui o termalismo classico, uma vez que o cliente se fideliza pelos
resultados obtidos. O termalismo de bem estar assenta sobretudo na curiosidade do

cliente. Este procura uma experiéncia e podera até recomenda-la.

Denotam-se alguns investimentos privados no universo termal, centrados na
remodelagdo de antigas estincias termais. Por outro lado, constata-se que o poder local
vislumbra nas estdncias termais um factor importante de desenvolvimento e
referencia¢do local. Em pequenas aldeias e vilas as termas geram uma importante
dindmica local, cuja auséncia seria um caminho acelerado para a desertificacao.

Os novos modelos de desenvolvimento termal europeus assentam numa diversificagdo e

inovacgdo da oferta através da criacdo de determinados produtos especificos, adequado e
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pensados para cada segmento de mercado. Assim had um quadro evolutivo caracterizado
por um termalismo direccionado para a saide e ndo para a doenca. Salienta-se o caso
Alemao, referéncia no universo termal, com 10% da populagdo utilizadora de estancias
termais, que sabendo combinar o tratamento classico com a preservacdo completa do
corpo/espirito/alma, tem uma significativa abrangéncia geografica (305 estancias

termais), com dimensao significativa.

O processo de transformagdo das termas portuguesas designadamente a sua
internacionalizacdo e inovagdo deve ser acompanhado por uma melhoria das
qualificagdes profissionais dos técnicos nelas envolvidos. As empresas concessionarias
deverdo integrar nas suas equipas de profissionais quadros superiores especializados em
diversas valéncias, de que se destacam, entre outros, os enfermeiros, os fisioterapeutas,
os nutricionistas, os podologistas. Nesta perspectiva pretende-se criar uma equipa

multidisciplinar capaz de dar resposta as novas exigéncias de mercado.
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Parte II

Na Parte I deste trabalho de investigacdo procurou-se elaborar uma reflexdo tedrica
baseada na revisdo de bibliografia de forma a desenvolver a Parte II que contempla,

além da pesquisa primaria dos dados, a analise e discussdo dos mesmos.

Esta sera, entdo, dividida em trés capitulos. O primeiro — Capitulo III — Metodologia —
versara sobre a explicitagdo dos procedimentos metodologicos seleccionados, no
segundo — Capitulo IV — Anélise e Discussdo dos Resultados - analisaremos os dados
primdrios que recolhemos, e no ultimo — Capitulo V — Discussido e Concluséo - sera

feita uma sintese do trabalho.

Esta segunda parte da tese pretende, duma forma genérica, elucidar os diferentes actores

sobre a realidade da oferta termal nacional.

Capitulo I1I
Este Capitulo pretende ilustrar as varias etapas deste trabalho de investigacao.

A génese deste trabalho acontece em Setembro de 2010, ainda que nunca fase muito
embrionaria. Pretendia-se estudar o universo termal mas persistiam algumas

dificuldades sobre os pontos a trabalhar. A sua defini¢do acontece um més depois.

1. Metodologia
1. 1. Objectivo geral e objectivos especificos

Segundo Quivy e Campenhoudt, (1992) o investigador deve ter o cuidado em escolher
rapidamente um primeiro fio condutor tdo claro quanto possivel, de forma a que o
trabalho seja estruturado duma forma coerente. No entanto qualquer ponto de partida

necessita de maturacao.
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Balizar o nosso estudo foi uma das maiores dificuldades no processo inicial. Apos
alguma discussdo fomentada pela bibliografia optou-se por realizar uma “Analise a

Oferta Termal Nacional”. Assim o nosso objectivo geral ¢ aferir algumas das

caracteristicas da oferta dos Estabelecimentos Termais Portugueses.

Do objectivo geral, que orientou todo este trabalho, nascem varios objectivos

especificos, nomeadamente:

e Estudar a oferta de Médicos e Profissionais de Saude ndo Médicos nos
Estabelecimentos Termais;

e Estudar a sazonalidade/periodo de funcionamento dos Estabelecimentos Termais;

e Conhecer o custo médio de alguns tratamentos praticado pelos Estabelecimentos
Termais;

e Estudar os diferentes modelos de gestdo e a sua relagdo com outras varidveis em
estudo;

e Desenhar um modelo econométrico explicativo do numero de inscricdes em
Termalismo Cléssico (TC);

e Desenhar um modelo econométrico explicativo do numero de inscrigcdes em
Termalismo Bem Estar (TBE);

e Inferir custos de alguns tratamentos realizados nas Estancias Termais para a

populacio.

No intuito de aproximar a revis@o bibliografica a realidade, optdmos por definir um
ponto de partida teorico, levando a cabo a aplicacdo de questiondrios aos directores
clinicos e/ou gestores das diferentes estancias termais e perspectivimos um conjunto de

reflexOes sobre a tematica em causa.

1.2. Amostra

Para a recolha dos dados foi elaborado um inquérito (ver anexo 2), com o proposito de

conhecer essencialmente o nimero e tipo de profissionais de saude envolvidos, os
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custos dos diferentes tratamentos oferecidos pelas estincias termais e os modelos de
gestdo preconizados. Deste modo as perguntas formuladas procuraram ser simples e
objectivas, conduzindo a respostas fundamentalmente quantitativas. Fez-se acompanhar
do inquérito uma pequena carta de apresentacdo com as indicagdes/esclarecimentos que

entendemos necessarios. Foi ainda garantida a total confidencialidade dos dados.
Foram preenchidos 20 inquéritos por parte de estancias termais activas.

Interessa salientar que a nossa distribui¢do amostral segue a matriz de distribuicdo da
populacdo a nivel nacional, ou seja, geograficamente 40% da nossa amostra localiza-se
na regido norte (sendo que 42% das estancias termais existem nesta regido), 50% na
regido centro (coincidente com a % da populagdo) e 10% da nossa amostra localiza- se

no Alentejo e Algarve (cerca de 8% das estancias termais encontram-se nesta regido).

1.3. Observacao e recolha de dados

A Andlise Documental constitui um tipo de informacdo que normalmente pode ser
utilizada para corroborar a informacdo de outras fontes, e para fazer inferéncias acerca
de determinados acontecimentos. O material pesquisado e analisado, ¢ utilizado para
extrair informacgdes, e/ou acrescentar elementos importantes a pesquisa. Foram objectos
de analise documentos de diferentes organizagdes: entidades publicas de turismo,
entidades publicas de saude, associacdes termais, estancias termais entre outras. A
principal dificuldade reside na dispers@o da referida documentacdo uma vez que existem
diferentes sectores envolvidos nesta problematica. Independentemente do tipo, forma ou
conteudo, foi e sera considerado como documento, todo o material recolhido sob a

forma escrita e que revele pertinéncia para a presente investigagao.

Os Questionarios/Inquéritos permitem estruturar uma série de questdes que
pretendemos ver respondidas e estudadas. Foram orientados segundo o estado da arte e
as motivagdes para o desenvolvimento deste trabalho. O seu ponto forte podera ser
simultaneamente o seu ponto fraco, ou seja, a objectividade das respostas. Esta foi

utilizada como metodologia de recolha de informagao primordial.
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A Observacio Directa consiste numa técnica de pesquisa utilizada, fundamentalmente,
durante as visitas as organizacdes. Permite observar in loco as diferentes formas de
organizacdo, em contexto de vida real. A experiéncia profissional anterior numa
Unidade Termal apresenta-se assim como uma mais-valia para a elaboracdo deste

trabalho.

Conhecer um cendrio termal, alguns recursos humanos envolvidos, um possivel modelo
de gestdo, e alguns equipamentos utilizados, sdo factores enriquecedores para o trabalho

e permite a sinergia entre a teoria e a pratica.

Yin citando por Ramos (2005) aponta alguns principios que deverdo ser respeitados na
fase de recolha de informagdo, tendo em vista a maximizagdo dos beneficios que podem
advir da utiliza¢do das referidas fontes de informagdo, nomeadamente a utiliza¢do de
multiplas fontes (o que permite ao investigador contactar com informacdes relativas a
histéria pessoal dos sujeitos, suas atitudes e seus comportamentos, a estrutura das
organizacdes, bem como desenvolver linhas de investigagdo mais convergentes) e a

criagdo de uma base de dados (que inclua notas, documentos, tabelas e/ou narrativas);

A etapa que evidenciou mais dificuldades na sua concretizagdo foi a de recolha de
dados, uma vez que, o tempo de resposta ao Questiondrio excedeu largamente as
expectativas. No entanto, ja admitindo este cenario, procurou-se iniciar este processo

logo que possivel.
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Capitulo IV
1. Analise e discussio dos dados

Para o tratamento de dados recolhidos nos Questiondrios foi utilizada a Estatistica
Descritiva, o Coeficiente de Correlagdo de Pearson, o Método dos Minimos Quadrados

e o Teste de Hipoteses, recorrendo ao programa SPSS Statistics 19.

Os Elementos de Estatistica Descritiva utilizados foram: populag¢do; amostra; dados
quantitativos; dados qualitativos; variaveis discretas; frequéncia absoluta; frequéncia

relativa; média; variancia; desvio padrao;

Para a realizagdo de todos os testes estatisticos foram previamente verificados os

pressupostos necessarios.

Seguidamente sdo descritos alguns dos resultados obtidos:

1. 1. Indicacdes terapéuticas das Aguas minerais naturais

Os Estabelecimentos Termais foram questionados sobre as indicagdes terapéuticas das

suas dguas minerais naturais.

Das 20 Estabelecimentos Termais que responderam ao Inquérito temos que 19 referem
tratar afec¢des respiratorias (95%), 19 referem tratar afec¢des musculo-esqueléticas
(95%), 19 referem tratar afeccdes reumatologicas (95%), 13 referem tratar afecgdes
dermatoldgicas (65%), 7 referem tratar afeccdes digestivas (35%), 2 referem tratar
afec¢des enddcrinas (10%) e 1 refere tratar afecgdes metabolicas (5%). Estes valores

poderdo ser observados no grafico 3.
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Grafico 3 — Patologia indicada para a utilizagdo de 4gua mineral natural

1.2. Servicos prestados de termalismo classico e termalismo de bem estar

Os Estabelecimentos Termais foram questionados quanto ao tipo de servico prestado, se

Termalismo Classico (com obrigatoriedade de consulta médica) e/ou Termalismo de

Bem Estar (sem obrigatoriedade de consulta médica).

Das 20 respostas ao Inquérito, 18 disseram prestar servigos de Termalismo Cléssico e

Termalismo de Bem Estar (o que corresponde a 90%) e apenas 2 disseram prestar

exclusivamente servigos de Termalismo Classico o que corresponde a 10% da amostra.

Os resultados estdo evidenciados no grafico 4.

M Termalismo Classico e
Termalismo Bem Estar

M Termalismo Classico

Grafico 4 — Tipo de termalismo oferecido
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1.3. Numero de inscricoes em termalismo classico e termalismo de bem estar (2010)

Mantendo uma das possiveis distingdes entre Termalismo Classico e Termalismo de
Bem Estar os 20 Estabelecimentos Termais foram inquiridos sobre o niimero total de
inscrigdes em 2010. Para os resultados do Termalismo Classico contribuiram 18
Estabelecimentos Termais e para o Termalismo de Bem Estar contribuiram 16

Estabelecimentos Termais.

Assim os resultados revelam que o numero minimo de inscritos numa Unidade Termal
em Termalismo Classico foi de 105 aquistas e o nimero maximo foi de 17245. A média
de aquistas em Termalismo Classico por estancia ¢ de 2559. Relativamente ao nimero
minimo de inscritos em Termalismo de Bem Estar foi de 14 sendo que o maximo

atingiu os 2793 aquistas. A média de inscritos ronda os 780 aquistas.

O numero total de aquistas em Termalismo Cléssico ¢ de 46058 e o niimero total de
aquistas em Termalismo de Bem Estar ¢ de 11704, como se podera observar no grafico

5.
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Tipo de Termalismo

Grafico 5 - Numero total de aquistas em termalismo classico e termalismo de bem estar

Andreia Rocha 2011 51



[BPORTO

FEP FACULDADE DE ECONOMIA
UNIVERSIDADE DO PORTO

Analise a Oferta Termal Nacional

1.4. Periodo de funcionamento

De forma a estudar o periodo de funcionamento/sazonalidade das Termas, os resultados
estdo expressos por trimestres, ou seja, um trimestre corresponde a um periodo de
funcionamento entre 0 e 3 meses, dois trimestres corresponde a um periodo de
funcionamento entre 4 e 6 meses, trés trimestres corresponde a um periodo de

funcionamento entre 7 ¢ 9 meses e quatro trimestres corresponde a um periodo anual.

Assim temos que 30% das termas funcionam por dois trimestres (até¢ 6 meses por ano),
20% das termas funcionam por trés trimestres (até 9 meses por ano) e 50% das termas

operam todo o ano, como ilustra o grafico 6.

Este resultado pretende traduzir o esfor¢o e o sucesso das termas no combate a
sazonalidade (como estratégia de negdcio) quer através de programas de termalismo

sénior quer através de pacotes de saude e bem estar.
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Grafico 6 — Periodo de funcionamento das estancias portuguesas

1.5. Profissionais de saude envolvidos

Nesta questdo os Estabelecimentos Termais foram abordados relativamente ao tipo e

numero de profissionais de saide envolvidos.
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Assim conclui-se que:

Todas as estancias termais tém pelo menos um médico de clinica geral; a média é cerca

de 4 profissionais por Institui¢ao (100%);

3 estancias termais tém pelo menos um especialista em otorrinolaringologia (15%);
4 estancias termais t€ém pelo menos um especialista em reumatologia (20%);

1 estancia termal tem um especialista em gastrenterologia (5%);

1 estancia termal tem um especialista em alergologia (5%);

1 estancia termal tem um especialista em dermatologia (5%);

12 estancias termais t€ém pelo menos um fisioterapeuta (60%);

10 estancias termais t€ém pelo menos um técnico auxiliar de fisioterapia (50%);
1 estancia termal tem um especialista em pneumologia (5%);

3 estancias termais tém pelo menos um especialista gastrenterologia (15%);
Nenhuma estincia termal tem cardiologista ou nefrologista;

10 estancias termais tem pelo menos especialista em fisiatria (50%);

6 estancias termais tem pelo menos um enfermeiro (30%);

5 estancias termais tem pelo menos um nutricionista (25%);

17 das estancias termais tém pelo menos um técnico de balneoterapia (85%); o maximo
verificado € de 97 destes profissionais numa Unica estancia termal; a média aponta para
17 profissionais por Instituicdo; este é o profissional mais expressivo em contexto

termal;
1 estancia termal tem um especialista em oncologia (5%);
1 estancia termal tem um especialista em medicina nuclear (5%);

1 estancia termal tem um especialista em anestesia (5%);
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3 estancias termais tém um especialista em psiquiatria (15%);

2 estancias termais t€ém um especialista em ginecologia/obstetricia (10%);
1 estancia termal tem um especialista em genética médica (5%);

1 estancia termal tem um podologista (5%);

1 estancia termal tem um psicologo (5%);

1 estancia termal tem um técnico de educacao especial e reabilitagdo (5%);

1 estancia termal tem um especialista em medicina do exercicio fisico e do desporto
(5%);

1 estancia termal tem um especialista em endocrinologia (5%);

As profissdes mais expressivas em contexto termal sdo o técnico de balneoterapia (344),
o médico de clinica geral (83), o técnico auxiliar de fisioterapia (52), o fisioterapeuta
(28), o fisiatra (17), o enfermeiro (12) e o reumatologista (10). Estes dados estdo

apresentados no quadro 11.

Tipo de Profissional N° Total
Meédico de Clinica Geral 83
Otorrinolaringologista 5
Reumatologista 10
Gastrenterologista

Alergologista

Dermatologista

Fisioterapeuta 28
Técnico Auxiliar de Fisioterapia 52
Pneumologista 1
Ortopedista 5
Cardiologista 0
Nefrologista 0
Fisiatra 17
Enfermeiro 12
Nutricionista 5
Técnico de Balneoterapia 344
Oncologia 1
Medicina Nuclear 1
Psiquiatra 3
Anestesista 1
Obstetra/Ginecologista 2
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Genética Médica

Podologista

Psicélogo

Técnico de Educagdo Especial e Reabilitagdo

Médico do Exercicio Fisico e do Desporto

Endocrinologista

— | | | = | = [ —

Quadro 11 — Listagem dos profissionais em saude existentes nas estancias termais
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Grafico 7 — Profissionais de saude mais representativos nas estancias termais

O ntimero total de profissionais de saude envolvidos € de 579.

Andreia Rocha 2011

55



[BPORTO

FEP FACULDADE DE ECONOMIA
UNIVERSIDADE DO PORTO

Analise a Oferta Termal Nacional

1.5.1. Estudo da relacio entre o numero de especialistas e as indicacdes

terapéuticas das termas

No que diz respeito ao tipo de afec¢do e as especialidades médicas envolvidas temos os

seguintes resultados:

Dos 19 Estabelecimentos Termais que tratam doengas do foro respiratorio 3 (15,78%)
possuem pelo menos um otorrinolaringologista e 16 (84,22%) nao possuem nenhum

otorrinolaringologista (grafico 8).

mCom
Otorrinolaringologista

B Sem
Otorrinolaringologista

Grafico 8 — Relagdo entre estancias termais indicadas para tratamento de patologia respiratdria e numero

de otorrinolaringologistas.

Dos 19 Estabelecimentos Termais que tratam doengas do foro respiratdrio 1 (5,26%)
possui um pneumologista e 18 (94,74%) ndo possuem nenhum pneumologista (grafico

9).

B Com Pneumologista

B Sem Pneumologista

Grafico 9 — Relacdo entre estancias termais indicadas para tratamento de patologia respiratoria e niimero

de pneumologistas.
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Constata-se ainda que dos 19 Estabelecimentos Termais que tratam doengas do foro

respiratdrio s6 1 (5,26%) possui um alergologista, sendo que 18 ndo possuem esta

especialidade médica (grafico 10).

B Com Alergologista

B Sem Alergologista

Grafico 10 — Relagdo entre estancias termais indicadas para tratamento de patologia respiratoria e nimero

de alergologistas.

Dos 19 Estabelecimentos Termais que tratam doengas do foro musculo esquelético, 3

tém a especialidade de ortopedia (15,8%) (grafico 11).

m Com Ortopedia

H Sem Ortopedia

Grafico 11 — Relago entre estancias termais indicadas para tratamento de patologia musculo esquelética

e numero de ortopedistas.

Sdo 19 os Estabelecimentos Termais que tratam afec¢des reumatoldgicas sendo que 4

(21%) referem ter reumatologistas (grafico 12).
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B Com Reumatologista

B Sem Reumatologista

Grafico 12 — Relag#o entre estancias termais indicadas para tratamento de patologia reumatologica e

nimero de reumatologistas.

No que diz respeito aos 13 Estabelecimentos Termais que tratam doencas

dermatoldgicas, 1 (7,7%) tem a especialidade de dermatologia.

B Com Dermatologia

B Sem Dermatologia

Grafico 13 — Relagdo entre estancias termais indicadas para tratamento de patologia dermatologica e

nimero de dermatologistas.

Dos 7 Estabelecimentos Termais que referem tratar afeccdes digestivas, 1 (14,28%)

possui a especialidade de gastrenterologia (grafico 14).
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B Com Gastrenterologista

H Sem Gastrenterologista

Grafico 14 — Relagdo entre estancias termais indicadas para tratamento de patologia digestiva e nimero

de gastrenterologista.

2 Estabelecimentos Termais tratam doencas do foro enddcrino sendo que 1 (50%) tem

um endocrinologista (grafico 15).

B Com Endocrinologista

B Sem Endocrinologista

Grafico 15 — Relag@o entre estancias termais indicadas para tratamento de patologia enddcrina e nimero

de endocrinologistas.

Outra das conclusdes interessantes do estudo é que nem todos os médicos que
desenvolvem pratica clinica em Estincias Termais sdo Médicos Hidrologistas. A
legislacdo prevé que o Director Clinico o seja, ndo sendo obrigatério que todos os

outros o sejam.
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Assim dos 135 médicos especialistas com desempenho de fung¢des em Estancias
Termais, 126 sdo também médicos hidrologistas (93%). No total sdo 444 os outros
profissionais de saude que exercem actividade em contexto termal. Os dados estdo em

evidéncia no grafico 16.

444
450 -
400 -
350 -
300 -
250 -
200 - 135
150 -
100 -
50 -

Ne Total

126

Médicos Médicos Outros Profissionais
Especialistas Hidrologistas

Profissionais

Grafico 16 - Relagdo entre médicos especialistas, médicos hidrologistas e outros profissionais

1.6. Custos da inscricio e da(s) consulta(s)

Neste ponto solicitamos o valor de inscri¢do, o valor da 1* consulta termal e o valor da
2% consulta termal, uma vez que a bibliografia remete-nos para a ideia de que no
termalismo classico existe uma 2 consulta (de acompanhamento) que podera ser a meio

do tratamento ou no final do tratamento.
Os resultados foram os seguintes:

18 Estabelecimentos Termais cobram uma taxa de inscri¢do (90%), sendo que 2 ndo o
fazem (10%). O custo médio de inscricdo é de 23,14 euros, sendo que o valor mais

baixo ¢ de 10 euros e o valor mais elevado de 35 euros.
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19 Estabelecimentos Termais cobram um valor pela 1? consulta termal (95%). O custo
meédio da 1* consulta termal € de 33,90 euros, sendo que o prego mais baixo é de 20

euros € o0 mais alto de 55 euros.

4 Estabelecimentos Termais (20%) referem existir um valor adicional para a 2% consulta
termal, sendo que os restantes Estabelecimentos admitem que as consultas subsequentes
sdo gratuitas. O custo médio da 2* consulta termal ¢ de 18,50 euros, sendo o minimo de

14 euros e 0 maximo de 20 euros.

Estes resultados podem ser observados no grafico 17.

33,9

30 ~
23,14

20 A

10 -

Custo Médio (euros)

Valor Inscrigdo Valor 12 Consulta Valor 22 Consulta
Termal Termal

Grafico 17 — Custo médio da inscrigdo, 1* consulta termal e 2% consulta termal

1.7. Tratamentos de fisioterapia nos estabelecimentos termais

Neste ponto procurou-se estudar quantos Estabelecimentos Termais oferecem

tratamentos de fisioterapia com fisioterapeutas.

12 Estabelecimentos Termais dizem oferecer tratamentos de fisioterapia (60%) (grafico

18)
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Grafico 18 — Estancias termais com oferta de servicos de fisioterapia

1.8. Custo médio do tratamento “aplicacdo de lamas”

Dos 20 Estabelecimentos Termais estudados 3 referem utilizar este tratamento (15%). O
custo médio ¢ de 5,25 euros, sendo que o valor minimo apresentado foi de 4,30 euros e

o maximo de 6,40 euros.

1.9. Custo médio dos tratamentos “técnicas de ORL”

Nas Técnicas de ORL estdo incluidos os “aerossdis”, a “irrigagdo nasal”, a

“nebulizac¢do” e a “pulverizagdo faringea”.

“Aerossdis” — dos 20 Estabelecimentos Termais 17 referem oferecer este tratamento
(85%); o custo médio ¢ de 4,70 euros, sendo que o valor mais baixo ¢ de 2,40 euros € 0

valor mais elevado de 12 euros.

“Irrigagdo Nasal” — 17 Estabelecimentos Termais dizem oferecer este tratamento (85%);
o custo médio ¢ de 4 euros, sendo que o valor mais baixo ¢ de 2 euros e o valor mais

elevado de 8,40 euros.
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“Nebulizagdo” — 17 Estabelecimentos Termais dizem oferecer este tratamento (85%); o
custo médio ¢é de 4,40 euros, sendo que o valor minimo ¢ de 2 euros e o valor maximo ¢

de 10 euros.

“Pulverizacdo Faringea” —12 Estabelecimentos Termais referem utilizar esta técnica

(60%); o custo médio ¢ de 3,80 euros, sendo que o valor mais baixo ¢ de 2 euros e o

4,4
I I |
Aerossois Irrigacdo Nasal Nebulizagao Pulverizacao
Faringea

valor mais elevado de 9 euros.

O gréfico 19 ilustra os resultados:

4,7

Custo Médio (em euros)
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o

Técnicas de ORL

Grafico 19 — Custos médios de diferentes técnicas de ORL

1.10. Custo médio dos tratamentos “técnicas de vapor”
As Técnicas a Vapor incluem “Vapor Parcial a Coluna”, “Vapor Parcial aos Membros”,
“Bertholaix”, “Manilavio” e ‘“Pediluvio”.

“Vapor Parcial a Coluna” — 13 Estabelecimentos Termais dizem oferecer este
tratamento (65%); o custo médio ¢ de 6,85 euros, sendo que o minimo € 3 euros e o

maximo 15 euros.
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“Vapor Parcial aos Membros” — 9 referem oferecer este tipo de tratamento (45%) cujo

custo médio ronda 5,43 euros, com um minimo de 2,5 euros € um maximo de 15 euros.

“Bertholaix” — 9 dizem oferecem este tratamento (45%) cujo custo médio ¢ de 9,71

euros, variando entre o minimo de 4 euros ¢ o0 maximo de 20 euros.

“Maniluvio” — 8 Termas oferecem este tipo de tratamento (40%), que varia entre 3 e

11,20 euros e cujo custo médio € de 5,90 euros.

“Pediluvio” — 7 Estancias Termais dizem oferecer aos seus clientes este tipo de
tratamento (35%), cujo valor varia entre 3 euros e 10,20 euros, com um custo médio de

5,56 euros.

O gréfico 20 traduz estes resultados:
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Grafico 20 — Custos médios de diferentes técnicas de vapor
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1.11. Custo médio dos tratamentos “técnicas de duche”

Neste grupo estdo incluidos o “Duche de Jacto”, o “Duche Vichy”, o “Duche

Subaquatico”, o “Duche Circular” e a Camara de Vapor”.

Todos os Estabelecimentos Termais dizem oferecer como tratamento o “Duche de
Jacto” (100%), com valores a oscilar entre os 2,90 euros e os 15 euros. O custo médio

do tratamento € de 6,27 euros.

Numa situacdo idéntica estd o “Duche Vichy” oferecido por todas as Termas estudadas.
15,13 euros ¢ quanto custa em média este tratamento, no entanto o custo varia entre

7,10 euros ¢ 30 curos.

15 Estabelecimentos Termais referem oferecer o “Duche Subaquatico” (75%) com o
prego médio de 7,92 euros. O minimo conhecido € de 1,5 euros e o0 maximo ¢ de 16,30

curos.

13 dizem oferecer como tratamento o “Duche Circular” (65%) com pregos a variar entre

3¢ 12,60 euros. O valor médio ronda os 5,98 euros.

8 referem oferecer o tratamento “Camara de Vapor” (40%), cujo pre¢o médio € de 9,86

euros, a variar entre 3,5 euros € 16,30 euros.

O tratamento que mais se evidencia neste grupo é o tratamento “Duche Vichy”.
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Grafico 21 — Custos médios de diferentes técnicas de duche
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1.12. Custo médio dos tratamentos “técnicas de massagem/electroterapia”

Neste grupo estdo incluidas “Massagem Manual Local”, “Massagem Manual Geral”,

“Ultra Som”, “Pressoterapia” e “Drenagem Linfatica”.

16 Estancias Termais dizem oferecer como tratamento a ‘“Massagem Manual Local”

(80%), cujo preco médio € de 10,65 euros, oscilando entre 3,5 euros e 30 euros.

A “Massagem Manual Geral” € oferecida por 18 Termas estudadas (90%), cujo valor

meédio € de 20,24 euros, com um minimo de 5 euros € um maximo de 60 euros.

13 Estancias Termais dizem realizar tratamentos com “Ultra Som” (65%), sendo que o
preco médio situa-se nos 6,83 euros, com minimos de 3 euros ¢ maximos de 20,50

€uros.

Os tratamentos de “Pressoterapia” sdo oferecidos por 12 das Termas (60%), e custam,
em média, 9,50 euros. O valor minimo cobrado ¢ de 3,50 euros podendo atingir os 38

euros por sessao.

9 Estancias Termais oferecem tratamentos de “Drenagem Linfatica” (45%), cujo valor

médio € de 23,81 euros, podendo variar entre 6,30 euros (minimo) e 60 euros (maximo).

O grafico seguinte ilustra estes resultados
25 20,24
20
15 10,65 9,5
10 Gﬁ
0
&

Tratamentos de Massagem/Electroterapia

23,81

Custo Médio (em euros)
(9]

Grafico 22 — Custos médios de diferentes técnicas de massagem/electroterapia
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1.13. Custo médio dos tratamentos “técnicas de fisioterapia”

Nos Tratamentos de “Técnicas de Fisioterapia” estdo incluidos “Mobilizagio Articular”,
“Cinesioterapia Correctiva Postural”, “Cinesioterapia Respiratdria Individual”,

“Hidrocinesioterapia Individual” e “Hidrocinesioterapia em Grupo™.

7 das Estancias Termais dizem oferecer tratamentos de “Mobiliza¢do Articular” (35%),
5 de “Cinesioterapia Correctiva Postural” (25%), 8 de “Cinesioterapia Respiratoria
Individual” (40%), 4 de “Hidrocinesioterapia Individual” (20%) e 6 de

“Hidrocinesioterapia em Grupo” (30%).

Ainda que 12 Termas oferecam tratamentos de fisioterapia (60%), a realidade sugere
que o tipo de técnicas desenvolvidas presumivelmente serdo manifestamente
rudimentares, estando muito provavelmente relacionadas com a massagem e a
electroterapia, ndo apostando na terapia manual, na reabilitacdo respiratdria e/ou
cardiaca e ainda em actividades de fisioterapia em meio aquatico, como podemos

constatar pelos resultados obtidos.

No que concerne aos valores médios de tratamento a “Mobilizacdo Articular” tem um
custo de 9,13 euros (com o valor mais baixo de 3,20 euros e o mais elevado de 25,50
euros); a “Cinesioterapia Correctiva Postural oscila entre os 4,20 euros e os 25,50 euros,
sendo que o seu custo médio ¢ de 10,78 euros; 15,79 euros é quanto custa, em média,
uma sessdo de “Cinesioterapia Respiratoria Individual”, com precos a oscilar entre os
4,20 euros e os 35 euros por sessdo; a “Hidrocinesioterapia Individual” pode custar
entre 15 a 50 euros por sessdo, sendo o seu valor médio 28,13 euros; ja uma sessdo de
“Hidrocinesioterapia em Grupo” custa 10,23 euros, com pregos a oscilar entre 4,40

euros e 18 euros.

O gréfico 23 ilustra os resultados obtidos:
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Grafico 23 — Custos médios de diferentes técnicas de fisioterapia

Importa salientar que os tratamentos mais dispendiosos nas Termas sdo a
Hidrocinesioterapia Individual (28,13 euros), seguido da Drenagem Linfatica (23,81
euros), Massagem Manual Geral (20,24 euros), Cinesioterapia Respiratéria Individual
(15,79 euros) e Duche Vichy (15,13 euros). Os tratamentos mais econdmicos prendem-
se com as técnicas de tratamento de ORL sendo que uma possivel explicagdo seja
auséncia de profissionais para a sua execu¢@o uma vez que o individuo podera realizé-lo

sozinho.

Uma conclusdo importante a retirar sobre os valores médios dos diferentes tratamentos,
assim como os minimos ¢ maximos que podem atingir ¢ a significativa dispersdo de
resultados. Como se pode constatar em varias situagdes, para o mesmo tratamento,
temos valores maximos dez vezes superiores ao valor minimo. Face a este cenario
sugere-se duas hipoteses possiveis: a) menos provavel - os tempos de tratamento serem
diferentes (o que embora ndo justifique tal discrepancia pois assumindo uma “relagio

linear” entre o tempo de tratamento e o custo do mesmo teriamos tratamentos a durar o
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quadruplo ou o quintuplo do tempo, o que do ponto de vista da eficiéncia do tratamento
ndo faz sentido); b) mais provavel — a preocupagdo da gestdo em ser sustentavel,
procurando oferecer tratamentos que respeitem as guidelines (em tempo e em recursos),
mas cujo custo € necessariamente contabilizado. Ou seja, havera uma preocupacdo com
a saude financeira da institui¢do assim como uma aten¢do para com as margens de lucro
a que se propdem. E fundamental recordar que os investimentos sdo avultados

(nomeadamente em hotelaria e equipamento clinico).

1.14. Tipo de gestdo da estancia termal

Um dos aspectos que se procurou estudar foi o tipo de gestdo das Estancias Termais.
Assim as Estancias Termais foram questionadas quanto ao facto de se tratar de uma

“Empresa Publica”, “Empresa Privada” ou “Outra”.

Assim 6 responderam ser uma “Empresa Publica” (30%), 9 uma “Empresa Privada”

(45%) e 5 “Outra” (25%) (grafico 24).
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Grafico 24 — Tipo de gestdo das estancias termais
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Pretendeu-se ainda estudar os custos médios de inscri¢do, 1* consulta e 2* consulta, nas

termas cuja gestdo era publica, privada ou outra.
Assim obtivemos os seguintes resultados:

Relativamente aos custos médios de inscri¢do, as Termas com gestdo privada tém um
custo médio superior (27,25 euros) face as restantes, como se podera verificar pelo

grafico seguinte:

m Outra
M Gestdo Privada

I Gestdo Publica

Grafico 25 - Relagdo entre o custo médio de inscrig¢@o e o tipo de gestdo das estancias termais

No que diz respeito ao Custo da 1* Consulta, as Termas com gestao privada continuam a

liderar a tabela, com custo médio de 38 euros como se pode verificar pelo grafico 26:

m Outra

M Gestdo Privada

v I Gestdo Publica

Grafico 26 - Relagdo entre o custo médio da 1? consulta e o tipo de gestdo das estancias termais
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Relativamente aos custos médios da 2% consulta s6 nas termas com gestdo privada € que

se aplicam. Assim a média de custo ¢ de 18,50 euros.

No que se refere ao numero de médicos envolvidos, temos mais profissionais a
desenvolverem fungdes em Termas com gestdo privada do que nas restantes (cerca de 8

profissionais por estabelecimento termal), como se pode verificar pelo grafico 27

m Outra
M Gestdo Privada
I Gestdo Publica

Grafico 27 - Relagdo entre o nimero de médicos ¢ o tipo de gestdo das estancias termais

Relativamente aos outros profissionais de saude que desempenham fungdes em
Estabelecimentos Termais, temos as Termas com Gestdo Publica a liderar a tabela

(cerca de 37 profissionais por estabelecimento termal).

m Outra
M Gestdo Privada

I Gestdo Publica

Grafico 28 - Relagdo entre o numero de outros profissionais e o tipo de gestdo das estancias termais
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Importa ainda real¢ar que os tratamentos de ORL sdo utilizados por praticamente todas
as estancias termais cuja gestdo € publica, ndo acontecendo o mesmo quando se trata de
gestdo privada. Tal podera acontecer uma vez que estes tratamentos sdo considerados os
mais econémicos no universo termal. Por outro lado os tratamentos considerados mais
dispendiosos (hidrocinesioterapia individual e drenagem linfatica) sdo recorrentes em

estancias termais cuja gestdo é privada.
1.15. Responsavel pelo preenchimento do inquérito

A nossa ultima questdo pretendia estudar qual a funcdo do responsavel pelo
preenchimento do inquérito. Assim em 25% dos casos foi o “Director Clinico da
Unidade Termal” e em 75% dos casos foi o “Gestor da Unidade Termal” quem

colaborou neste trabalho de investigagao.
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Grafico 29 - Fungfo do responsavel pelo preenchimento do inquérito

2 . Relagdes entre variaveis — Coeficiente de Correlacido de Pearson

As medidas de associacdo quantificam a intensidade da relagdo entre varidveis e
identificam o sentido da associag¢do, que podera ser positiva (no mesmo sentido) ou

negativa (em sentidos opostos). (Oliveira, 2009)
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O coeficiente de correlacdo de Pearson ¢ uma medida do grau de relag@o linear entre
duas varidveis quantitativas. Este coeficiente varia entre os valores -1 e 1. O valor 0
(zero) significa que ndo ha relacdo linear, o valor 1 indica uma relacdo linear perfeita
(sentido positivo) e o valor -1 também indica uma relagdo linear perfeita mas inversa,
ou seja quando uma das varidveis aumenta a outra diminui (sentido negativo). Os testes
foram realizados utilizando o SPSS, versdo 19, e o nivel de significancia (a) utilizado
foi de 0,05. Para niveis de significancia inferiores a 0,05 poderemos concluir que as
varidveis se encontram relacionadas; quando o nivel de significancia ¢ superior a 0,05,

podemos concluir que as variaveis nio se encontram relacionadas. Os resultados obtidos

encontram-se no quadro 12.

Coef. de
Tipo de Associacio Correlaciao p-value Conclusao
de Pearson
N° Total de Nao se verifica
Médicos 0,259 0,3 associagao linear entre
N° de variaveis.
Inscricoes N° Total de As variaveis
em Outros 0,895 0,0 encontram-se
Termalismo | Profissionais linearmente
Classico Saude relacionadas.
(TO) N° de As variaveis
Inscri¢des 0,644 0,01 encontram-se
TBE linearmente
relacionadas.
N° de N° Total de Naio se verifica
Inscricdes Médicos 0,373 0,171 associa¢do linear entre
em variaveis.
Termalismo N° Total As variaveis
Bem Estar Outros encontram-se
(TBE) Profissionais 0,527 0,044 linearmente
Saude relacionadas.
N° Total Nao se verifica
N° Total de Outros 0,056 0,816 associagdo linear entre
Médicos Profissionais variaveis.
Saude

Quadro 12 — Quadro resumo da relagdo linear entre as diferentes varidveis em estudo
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Como principais conclusdes podemos afirmar, com um nivel de confianga de 95%, a
associacdo linear entre o “numero de inscri¢des em termalismo classico” e o “numero
de outros profissionais de saide” assim como a associagdo linear entre o “numero de
inscrigdes em termalismo de bem estar” e o “numero de outros profissionais de saude”.
Verifica-se ainda uma associa¢do linear entre o “numero de inscricdes em termalismo

classico” e o “nimero de inscrigdes em termalismo de bem estar.”

Este estudo ¢ um primeiro ensaio e sugere-se no futuro diferentes estudos de outros

tipos de correlacdo com estas e outras possiveis variaveis.

3. Regressao linear multipla — Método dos Minimos Quadrados
Um modelo ¢ uma tentativa de descrigdo da realidade.

Como a totalidade da populacdo ndo estd, de uma forma geral, acessivel, a primeira
tarefa do investigador na regressdo linear ¢ a de estimar os coeficientes do modelo de
regressdo a partir de uma amostra representativa da populacdo. No método dos minimos
quadrados as estimativas dos coeficientes de regressdo sdo obtidas de modo a que os

erros ou residuos do modelo de regressao linear sejam minimos. (Maroco, 2007)

O objectivo ¢é avaliar, a partir de estimativas amostrais, se na populacdo alguma das

variaveis independentes pode ou ndo influenciar a variavel dependente.

A regressdo linear desenvolve-se apds a estimacgdo dos coeficientes de regressdo com a
validag@o dos pressupostos respeitantes aos erros ou residuos e a (quasi) ortogonalidade
(multicolinearidade) entre varidveis independentes. Relativamente aos erros e residuos,
os erros devem possuir distribuicdo normal de média nula e varidncia constante e os

erros devem ser independentes.
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3.1. Modelo econométrico “Niumero de Inscricoes em Termalismo Classico” —

analise e discussio

O objectivo ¢ procurar desenhar um modelo que relacione o numero de inscri¢des em

termalismo classico (variavel dependente) com o numero total de médicos e numero

total de outros profissionais de saude (variaveis independentes).

3.3.1. Resultados obtidos

R R%, Nivel de Significincia | Kolmogorov Exact
F (Anova) Sminorv Test Sig.
0,872 0,848 0,000 0,462 0,966

Quadro 13 — Resultado da aproximagao linear ¢ normalidade dos erros para “N° Inscri¢des em TC”

Variaveis Independentes Coeficientes Coeficientes p_value VIF
Calculados | Standardizados | (t-student)
Coeficiente isolado -477,420 0,021
N° Médicos (X) 113,352 0,40 0,005 1,126
N° Outros Profissionais (X3) 73,367 0,988 0,000 1,126

Quadro 14 — Resultado dos coeficientes das varidveis e diagndstico da multicolinearidade para “N°

Inscrigdes em TC”

Tomando como varidvel dependente (Y) o n° de inscrigdes em termalismo classico e

como varidveis independentes o n° total de médicos (X;) e o n° total de outros

profissionais de satde (X;) temos:

Y =-477,429 + 113,352 X, + 73,367 X,
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3.1.2. Analise e discussio

Podemos concluir que 84,8% da variabilidade total em Y (n° de inscrigdes em
termalismo classico) € explicada pelas variaveis independentes presentes no modelo de
regressdo linear ajustado. Através dos valores de nivel de significancia de F (0,000) da
analise ANOVA rejeitamos a hipdtese de que os coeficientes das variaveis
independentes sdo nulos. Os pressupostos de distribuicdo normal, homogeneidade e
independéncia dos erros foram igualmente testados. O pressuposto da distribui¢do
normal dos dados foi testado utilizando o teste de normalidade de Kolmogorov —
Smirnov para um nivel de significancia de 5% o que resultou num valor de 0,462
(>0.05) (Exact Sig. = 0,966 >0,05) o que sugere que os erros seguem uma distribuicio
normal. A homogeneidade e independéncia dos erros foram apuradas. Relativamente ao
pressuposto da multicolinearidade entre varidveis independentes, verifica-se que os
valores de VIF (Variance Inflation Factor) sao valores inferiores a 10 (1,126; 1,126) o
que sugere que as variaveis independentes sdo independentes (quasi) entre si. A variavel
X, (n° total de outros profissionais de saude) apresenta uma maior contribui¢do relativa
(maior coeficiente standardizado) para explicar o comportamento de Y do que a varidvel
X (n° total de médicos). Este modelo leva-nos acreditar que um nimero crescente de
médicos e de outros profissionais de saude contribui para o aumento do numero de
inscri¢des em termalismo cldssico. Ainda que a intui¢do nos leve a considerar que é o
aumento do numero de inscrigdes que nos conduzird a um aumento dos nimero de
médicos € um aumento do numero de profissionais, € razoavel considerar também que
um corpo clinico especializado e multidisciplinar seja capaz de atrair mais
consumidores (como referido em bibliografia sugerindo estas varidveis como
determinantes da procura, entre outras). Ou seja, uma oferta de servigos maior, mais
atractiva, mais credivel, mais especializada e mais humanizada podera captar mais
“consumidores” de forma a dar resposta as necessidades do mercado. Esta ¢ uma
possivel explicagdo, no entanto existirdo outras variaveis ainda ndo estudadas (e que
merecerdo atengdo em trabalhos posteriores), igualmente importantes, cujo contributo

para o nimero de inscrigdes em termalismo classico seja mais consistente.
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3.2. Modelo econométrico “Numero de Inscricdoes em Termalismo de Bem Estar” —

analise e discussio

O objectivo ¢ procurar desenhar um modelo que relacione o numero de inscri¢des em
termalismo de bem estar (variavel dependente) com o nimero de inscricdes em
termalismo classico, nlimero total de médicos e numero total de outros profissionais

(variaveis independentes).

3.2.1. Resultados obtidos

R R%, Nivel de Significancia de | Kolmogorov Exact
F (Anova) Sminorv Test Sig.
0,986 | 0,979 0,000 0,463 0,962

Quadro 15 — Resultado da aproximacao linear e normalidade dos erros para “N° Inscri¢des TBE”

Variaveis Independentes | Coeficientes Coeficientes p_value VIF

Calculados Standardizados (t-student)

Coeficiente isolado 18,478 0,844
N Inscri¢des TC 0,059 0,375 0,034 8,062
N° Médicos 1,755 0,010 0,858 1,354
N° Outros Profissionais 15,815 0,638 0,003 7,504

Quadro 16 — Resultado dos coeficientes das varidveis e diagndstico da multicolinearidade para “N°

Inscrigdes TBE”

Tomando como variavel dependente (Y) o n° de inscrigdes em termalismo bem estar e
como variaveis independentes o n° de inscrigdes em TC (X;), o total de médicos (X;) e

o n° total de outros profissionais de satde (X3) temos:

Y =18,478 + 0,059 X; + 1,755 X5+ 15,815 X3
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3.2.2. Analise e discussio

Podemos concluir que 97,9% da variabilidade total em Y (n° de inscrigdes em
termalismo de bem estar) ¢ explicada pelas varidveis independentes presentes no
modelo de regressdo linear ajustado. Os pressupostos de distribuicdo normal,
homogeneidade e independéncia dos erros foram igualmente testados e validados. O
pressuposto da distribuicdo normal dos dados foi testado utilizando o teste de
normalidade de Kolmogorov — Smirnov para um nivel de significancia de 5% o que
resultou num valor de 0,463 (>0.05) (Exact Sig. = 0,962 > 0,05) o que implica que os
erros seguem uma distribui¢do normal. A homogeneidade e a independéncia entre os
erros foram validadas. Relativamente ao pressuposto de quasiortogonalidade
(multicolinearidade) entre varidveis independentes, verifica-se que os valores de VIF
(Variance Inflation Factor) sao inferiores a 10 (8,062; 1,354; 7,504) o que segundo
Montgomery & Peck, (1982) citado por Maroco (2010), sugere que as varidveis
independentes sdo independentes (quasi) entre si. A elabora¢do deste modelo exigiu a
eliminagd@o de cinco outliers, ou seja, cinco observagdes atipicas. A variavel X; (n° total
de outros profissionais de saude) apresenta uma maior contribuicdo relativa para
explicar o comportamento de Y do que as variaveis X; (n° inscri¢des em TC) e X, (n° de
médicos). A variavel X, (nimero total de médicos) possui o > 0,05 o que sugere que
ndo tenha um efeito significativo sobre a variavel dependente. Importa salientar neste
modelo alguns aspectos: a) a variavel X, (nimero total de médicos) ndo se revela
estatisticamente importante (o contributo da variavel ndo ¢ comprovado) e tal podera ser
explicado porque o recurso ao TBE ndo pressupde a obrigatoriedade de uma primeira
consulta médica nem a prescri¢gdo dos tratamentos (como acontece no TC); b) o TBE
procura actuar essencialmente a nivel primario, na promoc¢io da saiude e prevengdo da
doenga, razdo essa que podera explicar a importancia da variavel X3 (numero de outros

profissionais) que desenvolvem os tratamentos de saide e bem estar oferecidos.

Este modelo ¢ um primeiro ensaio mas naturalmente merecera mais estudos

aprofundados e analises mais cuidadas incluindo variaveis nao consideradas.
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4. Testes de Hipoteses

A normalidade da populacéo foi verificada aplicando o Teste de Kolmogorov Sminorv e
ainda validado pelo Teste de Shapiro Wilk (sugerido por Maroco (2007) dado que a
nossa amostra ¢ inferior a 30 observagdes, sendo por isso recomendado a utilizacdo
deste teste). Conclui-se que os nossos resultados amostrais provém de uma populagio
com distribuicdo de probabilidades Normal, assim como as observacdes da nossa
amostra s@o independentes entre si. Apos a validagdo dos pressupostos foi utilizado One
Sample T-Test (teste paramétrico) de forma averiguar o valor médio de custos de uma

populacdo normal.

Uma hipoétese estatistica € uma conjectura sobre uma caracteristica da populacdo. Um
teste de hipoteses ¢ um procedimento estatistico que averigua se os dados sustentam
uma hipdtese. Num teste de hipdteses ha sempre duas hipoteses: Hipotese Nula — Hj vs

Hipotese alternativa — H;

No nosso trabalho de investigacdo procuramos inferir acerca de alguns custos (em
euros) para a populacdo nomeadamente o “custo médio de inscri¢do”, o “custo médio da
1* consulta”, o custo médio do tratamento “hidrocinesioterapia individual”, o custo
médio do tratamento “drenagem linfatica”, o custo médio do tratamento “cinesioterapia
respiratoria individual” e o custo médio do tratamento “duche vichy”. Uma vez que os
dados conhecidos sugerem valores exactos e multiplos de 5, optamos por testar como
hipdtese nula o valor exacto, multiplo de 5 mais préximo da média encontrada na

analise descritiva (ver ponto 5). Os resultados encontram-se no quadro 19.

Variavel em estudo H, H; p_value Decisiao

Como o valor p
value ¢ igual a 37%
(que é maior do que
1.Custo Médio Hy: u=25 Hp:u #£25 0,37 o nivel de

Inscrigao significancia de

5%), entdo nesta
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amostra existem
mais motivos para
acreditar em Hydo

que em H;.

Como o valor p
value ¢ igual a
58,5% (que € maior

do que o nivel de

2.Custo Médio da 1* | Hy: u=35 Hp:u #35 0,585 significancia de
Consulta 5%), entdo existem
mais motivos para
acreditar em H, do
que em H;.
Como o valor p
value ¢ igual a
3.Custo Médio 82,1% (que ¢ maior
Tratamento Hp: u=30 | Hpiu #30 0,821 do que o nivel de
“Hidrocinesioterapia significancia de
Individual” 5%), entdo existem
mais motivos para
acreditar em H, do
que em H;.
Como o valor p
value € igual a
4.Custo Médio 84,2% (que ¢ maior
Tratamento Hy: u =25 Hp:u #£25 0,842 do que o nivel de
“Drenagem significancia de
Linfatica” 5%), entdo existem
mais motivos para
acreditar em Hy do
que em H;.
Andreia Rocha 2011




[BPORTO

FEP FACULDADE DE ECONOMIA
UNIVERSIDADE DO PORTO

Analise a Oferta Termal Nacional

Como o valor p
5.Custo Médio value ¢ igual a
Tratamento 84,2% (que € maior
“Cinesioterapia Hp:u=15 | Hpu #15 0,842 do que o nivel de
Respiratdria significancia de
Individual” 5%), entdo existem
mais motivos para
acreditar em H, do

que em H.

Como o valor p
value ¢ 1igual a
92,6% (que ¢ maior
6.Custo Médio do que o nivel de

Tratamento “Duche | Hy: u =15 Hp:u #15 0,926 significancia de
Vichy” 5%), entdo existem

mais motivos para

acreditar em H, do

que em H;.

Quadro 19 — Generalizagio de custos médios para a populagdo

Conclusdes

Para o custo médio de inscri¢do e com base na amostra recolhida e com um nivel de
significancia de 5%, ndo existem motivos significativos para rejeitar Hy em favor de H/,
pelo que conservamos que, em média, o valor médio de inscri¢do € de 25 €. No que diz
respeito ao custo médio da 1* consulta, com base na amostra recolhida a um nivel de
significancia de 5%, ndo existem motivos significativos para rejeitar Hy em favor de H;,
pelo que conservamos que, em média, o valor da 1* consulta ¢ de 35 €. Para o custo
médio do tratamento ‘“hidrocinesioterapia individual” e com base na amostra recolhida

a um nivel de significancia de 5%, ndo existem motivos significativos para rejeitar Hy
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em favor de H;, pelo que conservamos que, em média, o valor do tratamento
“hidrocinesioterapia individual” ¢ de 30 €. Relativamente ao custo médio de tratamento
“drenagem linfatica” e com base na amostra recolhida (nivel de significancia de 5%),
ndo existem motivos significativos para rejeitar Hy em favor de H;, pelo que
conservamos que, em média, o valor do tratamento “drenagem linfatica” ¢ de 25 €.
Para o custo de tratamento “cinesioterapia respiratéria individual” baseado na amostra
recolhida a um nivel de significancia de 5%, ndo existem motivos significativos para
rejeitar Hy em favor de H;, pelo que conservamos que, em média, o valor do tratamento
“cinesioterapia respiratoria” ¢ de 15 €. Por ultimo e no que concerne ao custo de
tratamento “duche vichy” (baseados na amostra recolhida com um nivel de significancia
de 5%), ndo existem motivos significativos para rejeitar Hy em favor de H;, pelo que

conservamos que, em média, o valor do tratamento “duche vichy” ¢ de 15 €.
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Capitulo V
Discussio e Conclusio

Nos tltimos anos, a Organizacdo Mundial da Saude tem investido os seus esfor¢cos na
busca de um novo paradigma para a saude dos individuos, ndo se reduzindo esta apenas
a auséncia de uma qualquer doenca, mas integrando também o bem-estar fisico,

psicoldgico e social das populagdes.

E na busca de mais e melhor (cuidados de) saude, que as pessoas procuram servicos
dotados dos requisitos de qualidade em matéria de cuidados, capazes de responderem as

suas reais necessidades e expectativas.

E igualmente associando-se a este contexto, que Organizagio Mundial do Turismo
elege o “turismo termal” como a componente medicinal do “turismo de saude”, ndo se
limitando este exclusivamente a “cura”, podendo assumir-se ainda, como a componente
“bem-estar ¢ de lazer” também ela promotora da saude e subsequentemente de uma

melhor qualidade de vida.

Importara mais uma vez sublinhar a circunstancia de que ainda persistem ambiguidades
na definicdo do conceito de “termalismo” e de “spa”. Neste trabalho de investigagdo
procuramos ser rigorosos nesta matéria e desde o seu inicio, sublinhamos que o
“termalismo” ¢ uma area cuja amplitude assenta no uso ¢ manuseamento de aguas
naturais minerais com fins preventivos, terapéuticos, de reabilitacdo e ainda, de bem-
estar, dguas essas que detém propriedades similares as de um medicamento e as quais a
Organizacdo Mundial de Saude reconhece potencial terapéutico no combate as mais

diversas patologias clinicas.

Os Estabelecimentos Termais ndo podem deixar de pertencer ao territdrio da saide,
ainda que as autoridades nacionais da Economia e do Turismo reconhegam a sua

atractividade e os divulguem como “produto turistico de saude e bem-estar”.

A actualidade nacional e sobretudo o cenario internacional em matéria de termalismo,
recomenda que os ‘“tratamentos termais” sejam encarados como “terapéuticas

complementares” e ndo alternativas, ou seja, devem ser simultaneamente pensados e
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tidas em consideracdo durante o diagndstico clinico e subsequente terapia de prevengao

e/ou reabilitagdo.

Assim acontece com os novos modelos europeus de desenvolvimento termal, que
assentam numa diversifica¢do e inovac¢do da oferta através da criagdo de determinados
produtos especificos orientados para diferentes segmentos e capazes de dar resposta a
diferentes necessidades e expectativas dos utentes. Assistimos, na Europa, a um quadro
evolutivo da oferta termal, onde o “termalismo” se concentra cada vez mais na saude

dos cidadaos, do que na doenga das populagdes.

Alguns dos resultados deste nosso estudo mostram-nos, por exemplo, que a
generalidade dos Estabelecimentos Termais Nacionais se dedicam especialmente a
prevengcdo e reabilitacio de populacdes onde prevalecem patologias do foro
reumatologico, musculo esquelético e respiratorio. J& a um segundo nivel de

especializacdo, se destacam as patologias do foro digestivo e dermatolégico.

No que concerne os servicos prestados pelas Estancias Termais Portuguesas, estas
oferecem, na generalidade, servicos de “Termalismo Classico” e “Termalismo de Bem-
Estar”. A razdo fundamental para esta dupla oferta podera assentar estrategicamente
numa modalidade de negdcio tendo em vista contrariar a tradicional sazonalidade
intrinseca ao “Termalismo Classico” e, por conseguinte, uma forma de garantir a
sustentabilidade e estabilidade economica dos complexos termais, indispensavel para a

abertura ao publico durante praticamente todo o ano.

De salientar que os tratamentos e pacotes disponibilizados no segmento do “Termalismo
de Bem-Estar” normalmente se caracterizam por uma dura¢do mais curta e quase
sempre circunscrevendo-se aos pequenos periodos de férias das familias. Os resultados
por nds igualmente obtidos confirmam um alargamento do periodo de funcionamento
das Estancias Termais Portuguesas, sendo que metade estdo abertas o ano todo,
circunstdncia fundamental a necessaria rentabilidade e sustentabilidade do projecto

termal.
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Outros dos resultados deste nosso projecto de investigacdo evidencia que maioria das
Estancias Termais Nacionais que se dedicam a um foro especifico ndo tem no seu

quadro clinico médicos desta especialidade.

Uma vez que as Estancias Termais sdo unidades de saude “especializadas” no
tratamento de determinadas patologias e de acordo com as propriedades das suas aguas
naturais minerais importa reflectir sobre a aparente auséncia de especializagdo médica

nas diferentes valéncias das suas areas de intervenc¢ao e¢/ou oferta clinica.

No que diz respeito a outros profissionais de saide que exercem actualmente as suas
funcdes no universo termal nacional, o nosso estudo aponta-nos predominantemente
para quatro categorias profissionais, de onde se destacam os fisioterapeutas, os

enfermeiros, os técnicos de balneoterapia e ainda, os auxiliares de fisioterapia.

Este nosso projecto de investiga¢do permitiu-nos igualmente concluir, que quando a
gestdo da Estincia Termal Portuguesa € do tipo “privada”, normalmente a classe dos
médicos residentes predomina em relagcdao aos demais técnicos de saude contratados. Ja
quando, a gestdo do Estabelecimento Termal Nacional ¢ do tipo “publica” a
predomindncia de outros profissionais de saude em relagdo aos médicos residentes é

particularmente dominante.

Uma outra conclusdo que resulta deste nosso trabalho de investigagcdo decorre da
circunstancia, da quase totalidade dos Estabelecimentos Termais Portugueses
praticarem pregos de “inscri¢do” e de “1.° consulta”, sendo estes particularmente mais
dispendiosos, quando estamos na presenca de Estancias Termais com gestdo do tipo

“privada’.

Ja no que aos pregos de “2.“ consulta” dizem respeito, estes sO acontecem nas Estancias

Termais Portuguesas e cuja gestdo ¢ do tipo “privada’”.

Importa ainda salientar os mais recentes e significativos investimentos que estdo
associados a reabilitagdo e modernizacdo tecnoldgica de muitas das Estancias Termais

Portuguesas, para percebermos a importdncia de uma criteriosa gestdo dos recursos
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humanos e técnicos disponiveis, € o quanto ¢ indispensavel uma gestdo centrada no
cliente, nas suas necessidades e expectativas, para que a uma oferta termal centrada na
inovagdo e na diversidade corresponda uma indispensavel procura diferenciada e

especializada.

Neste contexto e a titulo de reflexdo, chamamos a ateng¢do para os custos obtidos neste
estudo com os denominados “tratamentos de ORL” ministrados nos Estabelecimentos
Termais Nacionais, designadamente, aerossois, irrigacdo nasal, nebulizagdo e
pulverizacdo faringea, que apresentam valores médios mais baixos. Uma explicag¢do
possivel para este cendrio poderd provavelmente relacionar-se com a circunstancia
daquele tipo de tratamentos puderem ser realizados pelo utente/paciente, dispensando a
presenca e colaboracdo de um profissional de satide. Mas esta ¢ apenas uma
interpretagdo, ja que outras razdes porventura com maior criticidade e rigor poderdo

justificar este facto.

Em contra-ponto, este nosso estudo sectorial releva-nos que os tratamentos mais
dispendiosos ao nivel das Estancias Termais Portuguesas sdo, por ordem decrescente, a
“Hidrocinesioterapia Individual”, a “Drenagem Linfdtica”, a ‘“Massagem Manual

Geral”, a “Cinesioterapia Respiratoria” e, o “Duche Vichy”.

Em relagdo aos custos médios obtidos neste nosso projecto de investigacdo para os
diferentes tipos de tratamentos termais foi obtida uma significativa dispersdo de
resultados. Sublinhe-se o facto de para o mesmo tratamento encontramos, em algumas

situacdes, valores mdximos oito a dez vezes superiores, aos valores minimos obtidos.

Sabe-se que, do ponto de vista clinico, existem guidelines e protocolos para a afectacio
e utilizagdo de determinados equipamentos/aplicacdo de determinadas técnicas. E ainda
que, o tempo para a sua execucdo possa nio ser necessariamente rigido, o intervalo
sugerido ndo contempla diferengas tdo significativas, que por si s justifiquem as
alterag¢des de precos encontrados. Ou seja, ainda que o tempo de execucdo das técnicas
possa ser diferente nas diversas Estancias Termais Nacionais ndo poderdo exceder

determinados parametros e por isso ndo justifica esta discrepancia.
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Parece-nos pois, que a explicagdo mais plausivel para esta constatacdo de anormalidade
se relacione com a sustentabilidade dos projectos executados e necessariamente com o

retorno do investimento realizado e ainda as margens de lucros expectaveis.

Ainda no ambito do presente estudo fomos igualmente confrontados com o facto de
alguns dos Estabelecimento Termais Portugueses apresentarem diferentes custos médios
para o mesmo tipo de tratamentos, mas em diferentes épocas do ano. Ou seja, seguindo
uma logica de calenddrio que estd normalmente associada a actividade eminentemente
turistica, que ¢ a existéncia de uma “Epoca Alta” e de uma “Epoca Baixa” (e por vezes
até uma “Epoca Média”), as Estancias Termais Nacionais fazem como que uma
“clonagem” do “ciclo temporal turistico”, para apresentarem diferentes custos médios
dum mesmo tratamento, quando este ¢ ministrado numa denominada “época termal

alta”, ou, em alternativa, é disponibilizado numa “época termal baixa”.

Por ultimo, este projecto de investigacdo revela-nos uma relagdo linear positiva quando
associamos o numero de inscrigdes em ‘“Termalismo Cldssico” disponibilizado nas
diferentes Estancias Termais Portuguesas, com um numero de outros profissionais de
saude que exercem naquelas as suas fungdes. O mesmo acontece quando associamos o
nimero de inscricdes em Termalismo de Bem Estar” com um nimero de outros
profissionais de saude. Importa ainda referir a relagdo linear positiva entre o numero de
inscricoes em Termalismo Cldssico e o numero de inscricoes em Termalismo de Bem

Estar.

Os modelos econométricos sugeridos sdo uma tentativa de estudo dos determinantes da
procura em Termalismo Cléssico e Termalismo de Bem Estar. Trata-se um primeiro
ensaio, considerando algumas variaveis estudadas e sugere-se uma investigacdo futura

mais aprofundada, contemplando porventura outras variaveis.

Em sintese, este trabalho de investigagcdo ndo encerra em si um ponto de chegada. Bem
pelo contrario, algumas das conclusdes dele decorrente sdo novas pistas de investigagio,
que merecem e exigem novos estudos, porventura mais demorados e ainda mais

complexos.
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Os Estabelecimentos Termais Portugueses tém que ser vistos como unidades de saiude
diferenciadas, que disponibilizam cuidados de saude especificos e de acordo com as
propriedades das suas dguas minerais naturais. Nao se podem reduzir a dimensdo de

unidades turisticas especiais.

A Entidade Reguladora da Saude, que no ambito das competéncias que lhe estdo
acometidas na lei, supervisiona e regula a generalidade das entidades prestadoras de
cuidados de satde em Portugal, poderda também ter um papel mais pré-activo neste
universo sectorial. Registe-se o facto de apenas 15 das actuais 38 Estancias Termais
Nacionais em actividade se encontrarem presentemente registadas em sede da ERS.
Uma das explicagdes possiveis para esta circunstincia poder-se-4 prender com a

desactualizagdo da informacdo disponivel.

E igualmente fundamental, que a comunidade cientifica e tecnoldgica nacional
(universidades, institutos, centros tecnoldgicos e laboratorios) reconhe¢a no sector
termal o potencial que lhe estd subjacente (componente saude; componente turismo)
quer na sua dimensdo académica e de investigac@o, quer na sua dimensdo econdmica e
do desenvolvimento sustentdvel. Neste contexto sugere-se, ndo sd o desenho de linhas
de investigacdo aplicados aos tratamentos termais que contribuam para a validagdo
cientifica das técnicas e terapias complementares, como estudos econdémicos sobre a

utilizacdo dessas mesmas técnicas e terapias.

Nao valorizar este patrimoénio ¢ desaproveitar um dos poucos recursos endogenos do
nosso territdrio, que podera contribuir de forma substantiva para a economia local,
regional e nacional se for utilizado e colocado convenientemente ao servico da

populagdo.

Consequentemente aguardam-se e desejam-se novos estudos e futuros trabalhos de
investigacdo, que olhem com acuidade para a dimensdo micro-econdmica deste sector
nacional e lhe permita encontrar respostas e obter solucdes, que facam dele um

verdadeiro instrumento de apoio ao crescimento e progresso da economia nacional.
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Anexos

Anexo 1 — Lista de Termas sobre a ATP, DGGE e Instituto de Ciéncias Sociais da
Universidade de Lisboa

Anexo 2 — Inquérito realizado as Institui¢des para recolha de informagao
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Anexo 1 — Lista de Termas sobre a ATP, DGGE e Instituto de Ciéncias Sociais da
Universidade de Lisboa
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Analise a Oferta Termal Nacional

Anexo 2 — Inquérito realizado as Instituicdes para recolha de informacéio
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Apresentag¢do/Enquadramento

Ex.mo(a) Senhor(a) Director(a) Clinico(a) e/ou Gestor(a) da Unidade Termal

Este questiondrio constitui uma metodologia de recolha de dados para a concepgdo da
“Tese de Mestrado” em desenvolvimento na Faculdade de Economia da Universidade
do Porto e denominada de «Andlise a Oferta Termal Nacional», sob a orientacdo do

Professor Doutor Antdnio Branddo.

Pretende-se uma caracterizacdo dos Estabelecimentos Termais, no que concerne,

designadamente:

e Indicac¢Oes terapéuticas das aguas;

e Servicos prestados (Termalismo Classico/Termalismo de Bem-Estar);
e Sazonalidade;

e Numero de admissdes/inscri¢bes;

e Profissionais de saude envolvidos;

e Tipo e custos de tratamentos realizados;

Solicita-se pois a V. Ex.a, o preenchimento do mesmo e subsequente reenvio (até 31

de Marco de 2011) para o e-mail saraandreia@gmail.com, sendo que, qualquer duvida

poderad ser esclarecida via e-mail ou telefonicamente (93 701 30 44).
E garantida a total confidencialidade dos dados.

Agradecendo, antecipadamente, toda a atencdo dispensada e contributo
disponibilizado, prontifico-me a disponibilizar um exemplar da Tese homologada, apds

defesa e conclusdao da mesma, caso seja desejo expresso de V. Ex.a.
Com os melhores cumprimentos.

Andreia Sara Rocha
(Mestranda)
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Inquérito aos Estabelecimentos Termais Nacionais

Identificacdo do Estabelecimento Termal:

1. Indicacdo Terapéutica da Agua: (assinale com X as afirmagées que sdo verdadeiras

para a Entidade)
: Afeccbes Respiratorias : Afeccdes Reumatolégicas
: Afeccdes Musculo-Esqueléticas : Afeccdes Dermatoldgicas
[ ] Afeccbes Digestivas : Afeccbes Enddcrinas
Outras:

2. Servicos Prestados (assinale com X os servigos prestados pela Entidade)
|:| Termalismo Cldssico (obrigatoriedade de consulta médica prévia)

|:| Termalismo de Bem-Estar (sem obrigatoriedade de consulta médica prévia)

3. Numero de admissBes/inscri¢des no ano de 2010

Termalismo Cldassico (obrigatoriedade de consulta médica prévia)

Termalismo de Bem-Estar (sem obrigatoriedade de consulta médica prévia)

4. Periodo de Funcionamento/Epoca Termal:
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5. Numero de Profissionais de Saude (dentro de cada |:| assinale o numero de

Profissionais que prestam servigcos na Entidade).

Meédico de Clinica Geral

Otorrinolaringologista

Reumatologista

Gastrenterologista

|| Alergologista

Dermatologista

Fisioterapeuta

Técnico Auxiliar de Fisioterapia

Outros:

Pneumologista

Ortopedista

Cardiologista

Nefrologista

Fisiatra

Enfermeiro

Nutricionista

Técnico de Balneoterapia

5.1. Dos Profissionais atras enunciados, quantos sdao, também, Médicos-Hidrologistas?

6.

Qual o valor de cada admissdo/ inscricdo?
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7. Qual o valor da primeira consulta termal?

8. Qual o valor da(s) consulta (s) seguinte (s)?

9. A Unidade Termal oferece tratamentos de fisioterapia (entenda-se por
tratamentos de fisioterapia, aqueles cujas técnicas sdo exclusivas de Fisioterapeutas)?

(assinale com X, a afirmagdo que é verdadeira para a Entidade)

D Sim D N3o

10. Quais os valores unitarios das seguintes técnicas terapéuticas (preencher soé as

técnicas disponibilizadas pela Unidade Termal):

Aplicagao de Lamas

Técnicas de ORL e Vias Respiratdrias

Aerossol

Irrigagdo Nasal

Nebulizacdo

Pulverizacdo Faringea
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Técnicas de Duche

Duche de Jacto

Duche Vichy

Duche Subaquatico

Duche Circular

Camara de Vapor

Técnicas de Vapor

Vapor Parcial a Coluna

Vapor Parcial aos Membros

Bertholaix

Maniltvio

Pedildvio

Electroterapia/Massagens

Massagem Manual Local

Massagem Manual Geral

Ultra Sons

Pressoterapia

Drenagem Linfatica
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Técnicas de Fisioterapia

Mobilizacao Articular

Cinesioterapia Correctiva Postural

Cinesioterapia Respiratodria Individual

Hidrocinesioterapia Individual

Hidrocinesioterapia em Grupo

11. Modelo de Gestdo (assinale com X a afirmacgéo que é verdadeira para a Entidade)
|:| Empresa Publica |:|Empresa Privada

Outro:

12. Func¢bes desempenhadas pelo(a) Responsavel do preenchimento deste Inquérito

(assinale com X a afirmagdo que é verdadeira)

|:| Director(a) Clinico(a) da Unidade Termal |:| Gestor(a) da Unidade Termal

Muito Obrigadal!
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