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1 – LA SALUT I ELS SEUS CONDICIONANTS 
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► Salut: segons l’OMS es defineix com un 
estat complet de benestar físic, 
mental i social, i no sols com 
l'absència d’anomalies en el 
funcionament del cos 

► Malaltia: alteració de l’estat de salut, 
pèrdua transitòria o permanent del 
benestar físic, psíquic o social 

1.1 – Concepte de salut i esperança de vida  

L’esperança de vida és un 
indicador del grau de mortalitat 
en el qual s’estima la mitjana 
d’anys que viurien un grup de 
persones, nascudes el mateix any 
si no varien les condicions 
sanitàries i socials. 



3 

1.2 – Factors determinants de la salut  

Factors genètics 

Si els gens presenten alteracions en la seva estructura, es pot 
manifestar alguna patologia. Segons la influència dels gens es parla de 
caràcters monogènics (> 50 %), caràcters susceptibles (50 %) i 
caràcters multifactorials (< 50 %) 

Síndrome de Down Hemofília 
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Factors ambientals 

► Fisicoquímics: el soroll (pèrdua auditiva), radiacions (càncer de pell), 
contaminació de l’aire (asmes, al·lèrgies), contaminació de l’aigua 
(còlera, gastroenteritiis, nen blau) o contaminació d’aliments 
(malaltia de Minamata) 

► Psíquics: tensió i estrés (ansietat 
crònica, depressions, trastorns del son,… 

► Socials: situació laboral, integració 
social, seguretat 
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1.3 – Estil de vida  

Alimentació 

És el conjunt d’activitats, comportaments i actituds característiques 
d’un individu o col·lectivitat 

► Tota dieta ha de ser equilibrada i completa amb tots els nutrients 
necessaris i les proporcions adequades (baixa proporció de greixos i 
consum de fruites i verdures per a aportar minerals i vitamines) 

► L’energia d’una dieta equilibrada  deu procedir el 60% de glúcids 
(cereals, pa, pasta, patates), 25% de lípids (greixos) i 15% de 
proteïnes 

► Cada gram de glúcids o proteïnes ens aporta 4 kcal, mentre que els 
lípids aporten 9 kcal. Por això deuen estar més limitats 
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► Obesitat: Excés de greix corporal produït per factors genètics, 
hormonals, metabòlics, dietètics... És un factor de risc associat a 
malalties cardiovasculars, diabetis, problemes articulars, ... L’obesitat 
és una de les epidèmies del s XXI. 
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► L’índex de Massa Corporal (IMC), és un indicador antropomètric de 
l’estat nutricional. Es calcula de la següent forma:  

IMC = Massa Actual (kg) / Alçada2 (m2) 

Taula d'IMC 
 

18,4 o menys: primesa  
18,5 a 24,9: Saludable  
25 a 29,9: Excés de pes  
30 a 34,9: Obesitat • Grau I  
35 a 39,9: Obesitat • Grau II 
40 o més: Obesitat • Grau III 

► Anòrexia: - obsessió per estar més prim i per engreixar-se 
   - alteració de la percepció de la imatge personal 
   - dejú continuat 

► Bulímia:  - episodis de gran voracitat alimentària, acompanyats 
   per purges i/o restriccions alimentàries  

   - vòmits continuats 
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Drogues 

► Una droga és una substància química, natural o 
artificial , que introduïda en l’organisme per 
qualsevol via d’administració produeix una 
alteració del funcionament del sistema nerviós 
central. Són susceptibles de crear dependència, ja 
sigui física o psíquica, i creen tolerància. 

► Segons l’efecte que produeixen sobre el sistema nerviós, les drogues 
es classifiquen en 3 grans grups: 

 - Depressores del SN (redueixen l’activitat cerebral): alcohol, 
 ansiolítics, heroïna, morfina… 
 - Estimulants del SN (produeixen una sensació inicial de benestar 
 o eufòria que amb el temps es converteix en ansietat, paranoia i 
 insomni): cocaïna, tabac, amfetamines, cafeïna,… 
 - Pertorbadores del SN (generen confusió, al·lucinacions, 
 sensacions irreals): al·lucinògens, cànnabis, èxtasi… 

 

Drugs and brain 
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► Tabac: 
 - Droga legal que genera 
 malalties cardiovasculars, càncer 
 de  pulmó i malaltia  pulmonar 
 obstructiva crònica  (EPOC) 
 - Presenta substàncies com la 
 nicotina (adictiva), el monòxid  de 
 Carboni i quitrans  (cancerígens) 
 - Afecta a fumadors i a  persones que 
 inhalen el fum que desprenen  

 

► Dependència física: Quan l’organisme s’habitua a la presència 
constant d’una substància en el cos i necessitar mantenir un cert 
nivell de la substància per funcionar amb normalitat. 

► Dependència psíquica: necessitat de consumir una droga per a 
mantenir un estat agradable o evitar un de desagradable. Prioritza 
les conductes relacionades amb l´ús de la droga davant d’altres. 

► Quan no es pot consumir la substància o es deixa de consumir, 
apareix el síndrome d’abstinència (“mono”), específic per cada 
droga. 

Smoking 
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► Alcohol: 
 - Depressor del sistema nerviós central que redueix la inhibició i 
la  sensació de fatiga, però també l’autocontrol i la concentració 
 - El consum excessiu afecta ala funció del fetge podent causar 
 cirrosi hepàtica o fins i tot la mort 

 

Cirrhosis 
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Activitat física 

 ► Efectes més importants de l’activitat física sobre la salut: 
 - Redueix la freqüència cardíaca, augmenta la capacitat de 
 bombejar sang i la capacitat respiratòria. Això redueix el risc 
 de patir malalties cardiovasculars 
 - Disminueix la pèrdua òssia per envelliment i l’esteoporosi 
 - Ajuda a mantenir el nostre pes ideal, el control del greix 
 corporal i a regular el nivell de colesterol 
 - Endarrereix l’envelliment cel·lular i potencia el nostre sistema 
 immunitari 
 - Ajuda a reduir la tensió i l’estrés emocional 

 



2 – LES MALALTIES 
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2.1 – Malalties infeccioses  
Són causades per la invasió dels agents infecciosos (fongs, protozous, 
bacteris, virus o prions. Es tracta de malalties que es propaguen entre 
individus per contagi. Les epizoòties són aquelles malalties infeccioses 
que s’inicien en els animals i passen als humans 

► Micosi: peu d’atleta, candidiasi... 
► Protozoosis: malària, amebosi... 
► Prions: Creutzfeldt-Jakob, encefalopatia 

espongiforme... 
► Bacterianes: còlera, tifus, tètanus, 

salmonel·losi, tuberculosi....  
► Víriques: grip, refredat comú, hepatitis, 

pòlio, ràbia, xarampió, sida, ebola.... 

Tipus de malalties 

La majoria de malalties infeccioses són sensibles als antibiòtics, en canvi 
no són efectius en les malalties víriques. L’ús excessiu i indiscriminat 
d’aquests medicaments pot provocar nous bacteris resistents 
mitjançant la mutació 

Antibiotics 
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Malària 

Malària 
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La Sida 

► Causada pel virus d’Immunodeficiència humana o VIH 
► El virus ataca als limfòcits T i elimina la capacitat de defensa 

immunitària del malalt 
► La presència de la malaltia es detecta per la presència d’anticossos a 

la sang (seropositiu) 
► No hi ha cap medicament o combinació d’ells capaç d’eliminar el 

virus però poden aconseguir frenar la seva multiplicació 
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2.2 – Malalties no infeccioses  

Es deuen a l’alteració d’alguns dels teixits i òrgans del cos sense que hi 
hagi un agent infecciós que les transmeti (no són contagioses) 

Es deuen a alteracions del genoma o 
conjunt de cromosomes. 
► Poden alterar un gen (mutació) o al 

nombre de cromosomes (síndrome 
de Down, síndrome d’Edwards o 
síndrome de Turner) 

► Si les alteracions del genoma afecten 
cèl·lules germinals (gàmetes), llavors 
es tractarà de malalties hereditàries 

Trastorns genètics 

El càncer és una malaltia ocasionada per mutacions genètiques que 
transformen les cèl·lules normals en cèl·lules cancerígenes. Els gens 
mutats augmenten de forma incontrolada el procés de creixement i 
divisió cel·lular de les cèl·lules sanes i formen un tumor cel·lular o 
neoplàsia.  
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● El tumor pot quedar localitzat en un teixit concret o pot produir 
cèl·lules que són transportades pel torrent sanguini i arribar a 
infectar teixits molt llunyans (metàstasi) 

● El càncer no és hereditari ja 
que afecta solament a les 
cèl·lules somàtiques 

● Són factors carcinògens 
coneguts el tabac, l’alcohol, 
radiacions ionitzants o 
alguns productes químics  
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● Epigenètica: els factors carcinogènics ambientals poden actuar sobre 
l’ADN i activar els gens responsables dels oncògens o inhibir aquells 
gens que ens protegeixen del càncer  

Cancer 

Malalties psíquiques i neurològiques 

Les malalties neurològiques afecten al sistema nerviós i les seves 
funcions bàsiques i tenen el seu origen en cops, defectes genètics o 
pressió arterial. Les malalties psíquiques en canvi, alteren funcions 
intel·lectuals i emocionals superiors. Alguns exemples són: 

► Depressió 
► Epilèpsia 
► Neurosi: angoixa i malestar, però 

no es trenca la connexió amb la 
realitat 

► Psicosi: es perd la capacitat de 
distingir allò que és real 

► Esquizofrènia: trastorns de la 
personalitat, deliris i al·lucinacions  

TV3 Cancer 
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Són malalties que es deuen a alteracions del teixit nerviós en 
determinades zones del cervell i afecten a les capacitats psíquiques més 
elevades (comprensió del llenguatge o percepció de la identitat) 

Malalties neurodegeneratives 

► Parkinson: deteriorament de les neurones que controlen el 
moviment involuntari dels músculs 

► Alzheimer: pèrdua de la comprensió del llenguatge o de la percepció 
de la identitat  

Parkinson 

Alzheimer 
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Malalties del sistema immunitari 

Es tracta de malalties que o bé el sistema encarregat de defensar 
l’organisme dels agents patògens externs confon alguna cèl·lula pròpia 
com un agressor i l’ataca (malalties autoimmunes) o bé el sistema 
immunitari és hipersensible a una substància (al·lèrgies) 

► Malalties autoimmunes: esclerosi múltiple, artritis reumatoide, 
diabetes 

► Al·lèrgies: causades per al·lergògens com el pol·len, la pols, el florit, 
pèls dels animals, picades d’insectes, cel·líacs... 
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2.3 – Situacions d’atenció sanitària especial  
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3.1 – El sistema immunitari  

► Barreres externes: la pell, el 
teixit mucós, pilositats dels 
orificis corporals... 

► Sistema immunitari: localitza 
i elimina els agents infecciosos 
o antígens. Pot donar una 
resposta inespecífica (que no 
es dirigeix a un tipus d’agent 
en particular) o una resposta 
específica (que té un objectiu 
concret) 

● La immunitat és la capacitat que té un organisme per defensar-se 
davant substàncies estranyes, organismes patògens i cèl·lules 
canceroses. 

● Els mecanismes de defensa per tractar d’evitar una infecció o per 
eliminar-la de l’organisme poden ser de dos tipus: 
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Mecanismes inespecífics 

► Inflamació 
► Elevació de la temperatura corporal (febre) 
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Mecanismes específics 

► Limfòcits B (immunitat humoral): quan 
entren en contacte amb un antigen, 
desencadenen la formació d’anticossos 
(proteïnes que s’uneixen als antígens i 
els neutralitzen) 

► Limfòcits T (immunitat cel·lular): 
destrueixen les cèl·lules infectades de 
manera directa i activen els limfòcits B 
perquè fabriquen anticossos 

Immune Response 

Tipus d’immunitat 

Quan l’organisme ha tingut un primer contacte amb antígens ha 
produït limfòcits i anticossos amb memòria específics. 

► Immunitat activa: quan l’organisme fabrica els seus propis 
anticossos de memòria 

► Immunitat passiva: quan els anticossos de memòria són aportats 
per altres organismes 
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3.2 – Mètodes preventius o profilàctics  

Són mesures que serveixen per evitar l’aparició d’una malaltia 
(prevenció primària) o per aturar-ne el desenvolupament (prevenció 
secundària). 

► Historial clínic personal 
► Revisions mèdiques: a partir dels 40 anys 

Estrès, patologies cardíaques, càncer, colesterol... 

Revisions ginecològiques, exploració mamària... 

► Proves diagnòstiques: es basen en estudis analítics de sang i 
altres fluids corporals, mostres de teixits o biòpsies, radiografies, 
tomografies, ressonàncies magnètiques, ecografies...  

Ecografia Electrocardiograma Tomografia  
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Radiografia Ressonància 
Magnètica 

Endoscòpia Medicina 
nuclear 

El diagnòstic de les malalties 

El diagnòstic d'una malaltia l'ha de fer un metge o facultatiu. 
Entrevista clínica: El metge interroga al pacient per recollir els 
símptomes que li permeten fer un diagnòstic 
 
Exploració física: Es delimita l'estat del pacient recollint informació amb 
el tacte, l'oïda, la vista.... 
 
Exploracions complementàries: 
 Radiografies: Es fa passar raigs X (radiació molt energètica que 

travessa cossos opacs) a través del pacient i s'impressiona un 
fotografia, els ossos molt densos es veuen clars i els teixits foscos. 
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Tomografies TAC: Es fan moltes radiografies amb un aparell de raigs X 
que gira  al voltant del pacient i es veu el seu interior a rodanxes que 
combinades permeten imatges detallades del cos 

Ressonància magnètica: Un aparell crea un fort camp magnètic al 
voltant del pacient, els àtoms d'aquest responen emeten fotons, 
poden obtenir imatges del cos. Sense perill excepte persones amb 
marcapassos o pròtesis.  

Ecografies: Es fan arribar ultrasons d'alta freqüència al cos del pacient i 
es veuen imatges tridimensionals, sense cap perill. 

Medicina nuclear: S'introdueixen substàncies radioactives dins del 
pacient i es veu com es distribueixen a través d'una gammagrafia, es 
veu el funcionament dels òrgans. 

Anàlisi de sang: extreure sang i analitzar la concentració de diverses 
substàncies. 

Electrocardiograma, encefalograma, miograma: S'enregistren les senyals 
elèctriques que emeten, el cor, les neurones o els músculs. 

Tècniques endoscòpiques: Permet veure l'interior del cos introduint un  
endoscopi per algun orifici natural o a través d'una incisió. 

Biòpsia: S'extreu un petita porció de teixit per analitzar-lo al laboratori 
pel microscopi i determinar si un tumor és benigne o no 
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Anàlisis clíniques 

● L’hemograma mesura la 
quantitat de leucòcits de la sang 
(neutròfils, limfòcits, monòcits i 
eosinòfils), les característiques 
dels eritròcits o hematies, el 
nombre de plaquetes i la 
velocitat de sedimentació dels 
glòbuls vermells 

● L’anàlisi bioquímica determina la 
quantitat de glucosa i colesterol a 
la sang, la creatinina, la urea i 
l’àcid úric a l’orina i les 
transaminases i bilirubina 
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► Vacunes: ús de preparats de microorganismes d’activitat atenuada 
per a desenvolupar en l’organisme una resposta immunitària sense 
patir la malaltia i produint limfòcits de memòria. Les vacunes no 
són efectives quan l’agent patogen té mutacions freqüents (virus) 



32 



33 

3.2 – Mètodes curatius o terapèutics  

Són tractaments que curen una malaltia quan ja s’ha manifestat. 
Poden ser tractaments endocrins (hormones), fisioteràpia (exercicis 
físics), quimioteràpia (compostos químics) o radioteràpia (radiacions 
d’alta energia) 

Tractaments farmacològics 

● Els fàrmacs actuen sobre els agents patògens mitjançant la toxicitat 
selectiva (el medicament és nociu per al microorganisme, però causa 
danys tolerables en el pacient) 

● Els antibiòtics són medicaments antibacterians obtinguts a partir de 
diversos microorganismes i poden haver dos tipus d’acció antibiòtica: 
 ► Acció bactericida: quan inhibeixen la síntesi de molècules que 

componen els embolcalls del bacteri 
► Acció bacteriostàtica: quan inhibeixen els processos de 

duplicació del material genètic 
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Transplantaments 

Són substitucions d’un òrgan o d’un teixit deteriorat per un altre que 
permeti la recuperació de les seves funcions. 

► La dificultat principal rau en un rebuig en 
que el sistema immunitari del receptor no 
accepti la presència d’un material biològic 
estrany 

► Els donants ideals acostumen a ser els 
parents més pròxims per a que l’òrgan o 
teixit del donant sigui compatible amb el 
del receptor 

► Segons la legislació espanyola, les 
donacions han de ser sempre actes no 
remunerats i voluntaris 

► Els principals òrgans i teixits susceptibles 
de donació són el teixit ocular (1), pell 
(2), pulmons (3), cor (4), vàlvules 
coronàries (5), fetge (6), pàncrees (7), 
ronyons (8), teixit ossi (9), teixit tendinós 
(10) o segments vasculars (11)  
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3.3 – Mètodes pal·liatius  

Són tractaments destinats a la supressió o reducció dels símptomes 
d’una malaltia, especialment del dolor físic i emocional que acompanya 
moltes malalties greus. 

► Analgèsics: Ex. paracetamol, ibuprofè, metamizol.... 
► Opiacis: es reserven per als casos més extrems. Actuen sobre 

els receptors i centres nerviosos que processen el dolor. Ex. 
metadona, morfina... 

► Límits legals i ètics (eutanàsia): no han de reduir l’esperança 
de vida del pacient ni contribuir al deteriorament del seu 
estat de salut 

3.4 – El sistema sanitari  

● El sistema sanitari depèn del grau de desenvolupament de cada país, 
així com de la capacitat econòmica, edat i gènere de cada individu. 

● Hi ha projectes internacionals de la OMS que faciliten l’accés a 
l’assistència sanitària i medicaments per a malalties més comunes als 
països pobres: sida, tuberculosi i malària.  
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► L’evolució al llarg del 
temps de l’esperança 
de vida serveix per a 
valorar les millores en 
la situació sanitària 

Investigació sanitària 

● Les indústries farmacèutiques són les encarregades d’investigar i 
trobar nous medicaments útils, per què un medicament sigui 
aprovat cal que: 

 
 

► Dissenyar un compost químic i fabricar-lo 
► Provar-lo amb cultiu de cèl·lules 
► Es facin assajos experimentals amb 2 espècies d’animals 
► Passar els assajos clínics en éssers humans (cal considerar els 

aspectes ètics) 
► Per últim es comercialitza després de patentar-lo 



37 

● La patent d’un medicament dura 10-20 anys i protegeix el dret 
exclusiu de comercialitzar-lo, després de fortes inversions 
econòmiques. Després qualsevol el pot fabricar. 

● El genèric es comercialitza sense marca comercial però té un principi 
actiu similar i la mateixa presentació farmacèutica, composició i 
bioequivalència que un medicament patentat però d’un cost molt 
més reduït 

 
 

● Les farmacèutiques tendeixen a donar prioritat al desenvolupament 
de medicaments que poden rendibilitzar-se a curt termini. Així la 
investigació de nous medicaments va destinada a malalties que 
afecten al món desenvolupat amb pacients amb més capacitat 
econòmica 
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