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L A N JA R O N (Balneario y aguas) 
Francisco MARAVER EYZAGUIRRE * 

Situación 

Al sur de la provincia de Granada, en la co­
marca natural de la Alpujarra, situada tras la 
Costa y la vertiente meridional de Sierra Neva­
da, se encuentra Lanjarón, en el Valle de Lecrín 
a 3SO 55' de latitud norte, 3° 29' latitud oeste y 
una altitud de 659 metros, concretamente en el 
Km 7 de la carretera comarcal Tablat-LanJarón­
Orjiva. ramal de' la nacional 323. Granada Motril. 
a 50 Km de Granada. 135 Km. de Almería y 
146 Km de Málaga, 

Climatología 

Precisamente esta ubicación. entre el conJun­
to orográfico de la Cordillera Penibética. con las 
máximas alturas peninsulares en Sierra Nevada 
(3A81 metros). y la proximidad de la Costa Me­
diterránea. determina la característica principal 
del clima granadino. 

La pluvlosidad de la provincia es escasa. sin 
embargo. en Sierra Nevada. por encima de los 
800 metros. las lluvias rebasan los 1.000 litros 
y superan los 2.000 en las cumbres. 

El clima de la localidad de Lanjarón, equidis­
tante de las cumbres y el mar, es mixto, de me­
dia montaña y marítimo al mismo tiempo. Sin 
lluvias. prácticamente. entre los meses de junio 
a octubre. Temperatura media anual de 14° C., 
sin exceder la máxima ordinaria, durante la tem­
porada oficial balnearia, los 27° C. Dlsfrutándo­
se, al mismo tiempo. de agradables brisas ma­
rinas por las mañanas, y vientos frescos de la 
Sierra por la tarde (4). 

Geología-Hldrogeología 

Desde el punto de vista geológico, Lanjarón 
asienta en terrenos silúricos en contacto con el 
terciario superior (está representado en la hoja 
núm. 20-43 denominada "Lanjarón" del mapa geo­
lógico de España). 

Es de resaltar la violenta tectónica de la zona, 
afectada por tres etapas fundamentales de frac­
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turación: Prealpina, Alpina y Reciente. De forma 
que, la distribución de fallas. permiten identifi­
car en la región de Granada tres alineaciones 
principales: Sistema de dirección Este-Oeste, pa­
ralelo a la Costa; Sistema NE-SE que pasa por 
Padul, Santa Fe. Armilla y Granada; y el Siste­
ma NE-SW correspondiente al borde occidental 
de Sierra Nevada. 

Esta fracturación permite la circulación de 
aguas subterráneas. y el hecho de que en este 
sector se presenten las cotas más bajas del con­
tacto entre el Complejo de Sierra l\Jevada y el 
Complejo Alpujárrlde, determina unas condicio­
nes hidrogeológicas que permiten la existencia 
de un conjunto de manantiales de caudal extraor­
dinario y singulares características (11). 

Antecedentes históricos 

Es admisible que la utilización de las aguas 
de Lanjarón se inició en las últimas décadas del 
siglo XVIII. ya que. las obras clásicas de Hidro­
logía de los siglos XVII y XVIII no citan este 
Balneario. Sin embargo, cuenta con médico-di­
rector del Cuerpo de Baños desde 1818, en que 
fue nombrado por Real Orden, don Miguel BAL­
DOVI PALLARES (13). 

La primera obra impresa. específica sobre Lan­
jarón. es de 1822. concretamente la de BA­
ZAN (3). que trata de sus diversos manantiales 
y da el primer análisis químico de las aguas. rea­
lizado por el Catedrático de Granada don José 
PONCE DE LEON. También son destacables las 
publicaciones de SOLSONA (20). MEDINA ESTE­
VEZ (14), GONZALEZ-CRESPO (9), etc., todas 
ellas de la primera mitad del siglo XIX. 

Posteriormente, al pasar la propiedad del Bal­
neario a la Duquesa de Santoña. se hicieron 
grandes mejoras. lo que supuso un gran impulso 
al Establecimiento. MARIN PERUJO (12). Mejo­
ras que no han cesado desde entonces (6). y 
que hacen. hoy día, de la Estación Termal de 
Lanjarón, una de las más importantes de España. 
con una modélica Planta embotelladora y moder­
nas instalaciones hidrológicas y hoteleras. 
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Características de las aguas (acciones, dad Intestinal; hepato-enteropatias funcionales, 

con o sin, atonías císticas o discinecias añadi­


Indicaciones, técnicas de aplicación) das; en las discinesias biliares; en colecistitis 


Caracteriza a este Establecimiento Termal la 
existencia de gran número de manantiales con 
diferentes tipos de aguas e indicaciones tera­
péuticas. Ya en el siglo pasado, MADOZ citaba 
32 manantiales y en las recientes investigacio­
nes se estudian 27, todos ellos de aguas minero­
medicinales. 

Nosotros en el presente trabajo estudiaremos 
las acciones e indicaciones de los que consi­
deramos más importantes: Capuchina, San Vi­
cente y Salado. dando especial significación por 
su importancia, a las aguas minerales naturales 
envasadas: Salud (sin gas) y Fonte Forte (gasi­
ficada). 

Con esta finalidad hemos recogido los últimos 
análisis trsico-químlcos realizados en las aguas 
Capuchina, San Vicente y Salado, y de las aguas 
envasadas Salud [LARA ALBA (10), SUAREZ, 
etcétera], que se recogen en la tabla 1. Por otra 
parte, los análisis microbiológicos de las aguas 
envasadas se realizan diariamente, según la nor­
mativa vigente; siendo destacables los realiza­
dos por NIETO (15) y RAMOS COMENZANA y 
cols. (17). 

A continuación estudiamos las aguas indivi­
dualmente: 

Agua de ..La Capuchina. 

Estas aguas son bicarbonatadas cloruradas 
sódico-cálcicas, de muy alta mineralización. 

Sus acciones específicas principales son: A 
nivel gastrointestinal: estímulo de la secreción 
y motllidad gástrica, y aumento del peristaltis­
mo intestinal. A nivel hepático y de vías billares: 
acción colerétlca y colagoga, mejoría de la fun­
ción hepática y efectos antiinflamatorios y an­
tisépticos, que se evidencia por descenso de la 
leucocitosis y de la febrícula de los enfermos 
con colecistitis y angiocolitis; aumento del co­
lesterol eliminado, que se sigue de disminución 
de los niveles sanguíneos; y acción modificado­
ra del pH en sentido alcalino, estabilizando los 
componentes billáres. Estas acciones han sido 
comprobadas, entre otros, por ALVAREZ CIEN­
FUEGOS (1), CALAMITA y RICCI (5), SEBASTIA 
ABREU (19) y PERAN y cols. (16). 

De estas principales acciones se deduce que 
la Ingestión de estas aguas puede estar indica­
da en los siguientes procesos: trastornos dis­
pépticos, por hiposecreclón e hlpomotilldad gás­
trica; estreñimientos por hipotonía e hlpomotili­

y en los llamados «síndromes post-colecistecto­
mías.; en las insuficiencias hepáticas incipien­
tes o muy ligeras, o de tipo congestivo (alcohó­
licos, prediabéticos, grandes bebedores y come­
dores, residentes en climas tropicales ... ), aler­
gias alimentarias, etc. (7, 8). 

Se administran por vía oral, por la mañana en 
ayunas. Con dosis moderadas (150-300 gr) se ob­
tienen efectos coleréticos, colagogos y laxan­
tes; y a dosis altas (600-900 gr) efectos purgan­
tes inmediatos por acción mecánica. Aunque 
como señalan GARCIA AYUSO Y FUENTES CAS­
TELLS (7) la dosis deberá ajustarse a la respues­
ta y tolerancia de cada agüista; obteniéndose, 
a veces, buenos resultados, utilizando "La Ca­
puchina .. diluida con .. San Vicente .. y asociada 
a "Salud ... 

«San Vicente. 

Es un agua oligomineral, de muy débil mine­
ralización, según el Código Alimentario, bicar­
bonatada-cálcica (tabla 1), que se emplea en cu­
ras de diuresis. 

Estas aguas de diuresis o arrastre, debido a 
su escasa mineralización se absorben, circulan 
y eliminan fácilmente. La absorción rápida se tra­
duce por aumento volumétrico y dilución plas­
mática y a la postre con un mayor filtrado glo­
merular. Estos cambios osmóticos provocan tam­
bién una respuesta neurohormonal secundaria, 
con el consiguiente descenso en la reabsorción 
tubular, con la consecuente descarga diurética 
a los 30 o 60 minutos de la ingesta del agua. 
La acción diurética se acompaña de una mayor 
eliminación de sodio, potasio, cloruros y sus­
tancias nitrogenadas (urea y ácido úrico). Ade­
más la mayor eliminación de or!na de baja den­
Sidad conlleva una acción mecánica de lavado 
y arrastre de sedimentos que dificulta todo tipo 
de calculosis (oxalatos. clstina, úrico ... ). 

Sobre aparato digestivo la ingestión de estas 
aguas tiene efectos estimulantes al tiempo que 
aumenta el peristaltismo intestinal. 

Por tanto, las aguas de .. San Vicente .. están 
indicadas como diuréticas y estimulantes de las 
acciones metabólicas, fundamentalmente, en las 
diatesis úricas, oxálicas, fosfáticas, etc., asf 
como, en las Inflamaciones crónicas de las vias 
urinarias, como cistitis. pielitis. uretritis (18). 

Se administran por vCa oral, a estómago vacío, 
en ayunas o dos horas después del desayuno y 
cuatro después del almuerzo, a dosis de 200 a 
600 gr por toma, tres veces al día (7). 
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«Salado. 

Las aguas de .. El Salado o también denomina­
das del "Baño-, son, como su nombre indica, 
aguas cloruradas, utilizadas en técnicas terapéu­
ticas externas. 

Por su composición, se comportan como es­
timulantes de las funciones orgánicas y metabó­
licas; pero sus principales efectos son conse­
cuencia directa de las influencias mecánicas y 
térmicas. El efecto de flotación o empuje, faci­
lita la movilidad articular y relajación murcular 
más completa; la presión hidrostática favorece 
la circulación de retorno; la temperatura, provo­
ca una respuesta vasodilatadora y un aumento 
en la velocidad de la circulación sanguínea que 
se traduce por efectos sedantes, relajantes y 
descontracturantes musculares. liberándose me­
diadores que mejoran la irrigación y el trofismo 
celular. A nivel de aparato respiratorio. tienen 
acciones tónicas. broncodilatadoras y resoluti­
vas. 

Entre los procesos de aparato locomotor en 
que se Indica esta cura. destacan: los reuma­
tismos crónicos inflamatorios, en formas estabi­
lizadas (artritis reumatoidea. espondiloartritis 
anquilopoyética •... ); en los casos de envejeci­
miento condroarticular o reumatismos crónicos 
degenerativos; reumatismos ab-articulares (neu­
ritis, neuralgias, ciáticas ... ), sobre todo refrac­
tarios al tratamiento farmacológiCO; reumatis­
mos metabólicos, reumatismos psicógenos y se­
cuelas postraumáticas. 

Entre las afecciones respiratorias que pueden 
beneficiarse de la crenoterapia clorurada, desta­
can aquellas en que predomina la congestión, el 
espasmo o la alergia. Sus indicaciones principa­
les son: asma y traqueítis espasmódicas, rinitis 
congestivas y obstructlvas, poliposls nasal, aler­
gias nasos/nusales y rinofaringitis y sus compli­
caciones {otitis, laringitiS}. 

Las técnicas empleadas en aparato locomotor 
son las del servicio de balneoterapia {baños, du­
chas, masajes subacuáticas, baños de burbujas 
y carbo-gaseosos}, contando también con servi­
cios de mecanoterapia y electroterapia {masajes 
vibratorios, tracciones cervicales, onda corta}. 
Para afecciones respiratorias, cuenta con inha­
ladores y aerosoles. 

Aguas envasadas 

En España las aguas de bebida envasadas se 
agrupan en: minero-medicinales, minerales natu­
rales, de manantial, potables preparadas y de 
consumo público envasadas coyunturalmente. 

Desde el punto de vista que nos ocupa, sólo 
nos interesan las dos primeras. Esto es: las que 

emergen espontáneamente o se captan median­
te labores practicadas al efecto y que han sido 
declaradas de utilidad pública por su actividad 
terapéutica; es el caso de las aguas de "San 
Vicente .. , ya referidas, para permitir hacer la 
cura de diuresis en el propio domicilio del en­
fermo; por otra parte, otras aguas minerales na­
turales poseen las mismas características que 
las mineromedicinales y también pueden tener 
acción favorable sobre el organismo pero no tie­
nen acreditados los efectos terapéuticos fuera 
del Balneario. Lanjarón cuenta con dos aguas mi­
nerales naturales muy acreditadas: Lanjarón «Sa­
lud. y Lanjarón eFonteforte •. 

Lanjarón eSalud» es un agua de débil minera­
lización, bicarbonatada cálcica (tabla 1) de con­
sumo habitual como agua de mesa, si bien, por 
su composición, tiene efectos antidispépsicos, 
y en dosis adecuadas, facilitan la dilución del 
quimo, el tránsito pilórico y actúan como alcali­
nizantes. Lanjarón eFonteforte» es la misma 
agua, pero gasificada con 7 grll, lo que deter­
mina, además, una acción estimulante del apeti­
to y de la secreción de jugo gástrico. 

Pero lo verdaderamente trascendente de las 
aguas mineromedicinales y minerales naturales 
envasadas, es la constancia de composición, la 
pureza basterlológica junto a la acción terapéu­
tica en las mineromedicinales y favorables para 
la salud en las minerales naturales. Estas aguas 
se utilizan en sustitución del agua de bebida or­
dinaria que, aunque sanitariamente tolerable, 
puede determinar Intolerancias en personas sen­
sibles (2). 

Capu· 
chIna 

San 
Vlcante 

Salado Salud 

Cationes: mgJI 
Sodio (Na)+ .,. ... .. .... 3.06S,O 7,7 880.1 18.4 
Potasio (KJ+ ............ 
Calcio (Ca)++ 

115,0 
2.190,0 

1,0 
28,6 

130,0 
410,0 

3.3 
4S,1 

Magnesio (Mg)++ .. , 325.0 14,2 400,0 13,7 
Aniones: mWI 
Cloruro (C)­ 7.999,0 9,2 2.072,0 4S,8 
Bicarbonato (HCO.)­ 2.312,7 93,S 738,2 176,0 
Sulfato (80,)= 621,3 42.4 117,5 27,6 
Nitrato (NO.)­ ... ... 81.0 8,3 7,0 13,0 
Residuo seco a 10S" C. 

mg/I . . . . . . . . . . . . ~ ~. 

Conductividad 1,Q-1 cm-1 
17.141.0 231.0 

250 
5,132.0 
6.900 

376,0 
548 

Tabla I 

Contraindicaciones 

Son las generales de las curas hidrotermales 
destacando las siguientes: enfermedades agu­
das en período de actividad; Hipertensión arte­
rial grave e insuficiencia cardíaca descompen­
sada; Accidentes circulatorios cerebrales recien­
tes; Nefrititis hipertensiva y grave insuficiencia 
renal; enfermedades mentales graves; Cirrosis 
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e insuficiencia hepática grave y, en general, todo 
tipo de enfermedades anergizantes, como carci­
nomas, caquécticos Incapaces de respuesta or­
gánica, etc. 

Alojamientos y excursiones 

Al ser LanJarón, centro veraniego y de espar­
cimiento durante la temporada estival, cuenta 
con una oferta hotelera de primera magnitud, con 
varios hoteles de tres, dos y una estrellas; apar­
tamentos y chalets. Ofrece actividades deporti­
vas como: piscinas, pesca, montañismo, alpinis­
mo, tenis, frontón, mini-golf, babminton, etc. Y 
excursiones, inigualables, a la Costa del Sol, Al­
puJarras, Sierra Nevada y la Granada monu­
mental. 
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