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Resum
Avui sabem que la salut humana és inseparable de la salut del 
planeta. Existeix un clar consens científic sobre el fet que, al se-
gle XXI, la crisi climàtica és la major amenaça per a la salut i 
que comporta l’increment de tota una sèrie de riscos i impactes, 
directes i indirectes, que ja estan incidint en la morbiditat i mor-
talitat, tal com han demostrat múltiples estudis. L’Organització 
Mundial de la Salut (OMS) recorda que quan parlem de crisi cli-
màtica estem parlant de crisi de salut i és aquest paradigma el 
que també ha inspirat, en bona part, els 17 Objectius de Desenvo-
lupament Sostenible 2030 (ODS), adoptats el 2015 en el marc de 
l’Organització de Nacions Unides (ONU). Objectius que inclouen 
de manera prioritària la salut global, la lluita contra la pobresa i 
la protecció del planeta. L’actual pandèmia de COVID-19 és una 
mostra evident de la relació entre salut humana i salut plane-
tària, així com de la necessitat d’alinear la recuperació d’aquesta 
crisi amb la resposta a la crisi del clima.

Els metges i metgesses, en tant que garants de la defensa i pro-
tecció de la salut i com a professionals de referència per als 
ciutadans, tenen una responsabilitat especial i poden aspirar a 
assumir un rol rellevant en aquesta lluita. En aquest document, 
el Consell de Col·legis de Metges de Catalunya (CCMC) expres-
sa públicament el seu compromís per impulsar i donar suport a 
accions que situïn la salut global i la lluita contra l’emergència 
climàtica com una prioritat de salut pública.
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Els segles XX i XXI han estat testi-
monis de transformacions que han 
tingut un impacte molt gran en 
la salut, tant a escala global com 
local. Canvis en els estils de vida, 
el medi ambient, el treball, la tec-
nologia, l’economia i també en els 
sistemes sanitaris. Avui sabem que 
la salut humana és inseparable de 
la salut del planeta i és aquesta 
visió la que també ha inspirat els 
17 Objectius de Desenvolupament 
Sostenible 2030 (ODS), adop-
tats com a compromís l’any 2015 
pels líders mundials en el marc de 
l’Organització de Nacional Unides 
(ONU), els quals situen a l’agenda 
internacional els eixos d’actuació 
necessaris per assolir i assegurar a 
tota la població mundial uns mí-
nims de benestar i que inclouen, de 
manera prioritària, la salut, la lluita 
contra la pobresa i la protecció del 
planeta.

La necessitat d’assolir els ODS s’ha 
fet encara més palesa durant els 
darrers anys davant els efectes 
del canvi climàtic i a mesura que 
s’han acumulat proves suficients 
que demostren que l’escalfament 
global del planeta és una realitat 
provocada per l’activitat humana, 
principalment deguda a l’ús de 
combustibles fòssils que generen 
gasos d’efecte hivernacle. L’any 
2018, el Panell Internacional pel 

Canvi Climàtic (IPCC) de les Na-
cions Unides va emetre un informe 
alertant de la necessitat urgent 
d’adoptar mesures de gran abast 
que permetin evitar un augment de 
la temperatura global d’1,5ºC, atesa 
la magnitud dels efectes que això 
suposaria. L’IPCC alertava de la 
importància d’assolir una reducció 
global de les emissions de CO2 del 
40% l’any 2030 i d’assolir un nivell 
zero el 2040, tot insistint en el mis-
satge que, durant la propera dèca-
da, la humanitat es juga el futur de 
les properes generacions i la pròpia 
supervivència. La Unió Europea s’ha 
compromès a reduir les emissions 
en un 50% pel 2030.

Les Nacions Unides, en el seu da-
rrer informe sobre l’estat global 
del medi ambient (GEO-6, 2019), 
insisteix que un entorn saludable 
és fonamental per a la prosperitat 
econòmica, la salut humana i el 
benestar. L’informe mostra fins a 
quin punt el comportament humà 
ha tingut un gran impacte nega-
tiu en la biodiversitat, l’atmosfera, 
els oceans, l’aigua i la terra i com 
aquesta degradació ambiental, 
que va de greu a irreversible, s’ha 
traduït en efectes en la salut hu-
mana. Els riscos globals per a la 
població mundial, associats a la 
degradació ambiental i als efectes 
del canvi climàtic, són generalment 
més profunds per a les persones 
en situació de desavantatge, par-
ticularment les dones i els infants i, 
especialment, les persones en si-
tuació de pobresa i les que habiten 
en països de renda baixa.
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Malauradament, l’aparició de la 
COVID-19 i la pandèmia declara-
da l’any 2020 han endarrerit els 
esforços per declarar la situació 
d’emergència climàtica, tot i con-
siderar el canvi climàtic com la 
major amenaça per a la salut al 
segle XXI i malgrat sabem que la 
COVID-19 ha sigut un exemple que 
la salut humana és inseparable 
de la salut del planeta. El darrer 
informe The Lancet Countdown in 
Climate Change 2020 alerta de 
manera clara que la crisi del clima i 
la de la COVID-19 són crisis conver-
gents amb causes comunes i que 
“alinear la recuperació global de la 
COVID-19 amb la nostra resposta 

al canvi climàtic ofereix un triple 
avantatge: millorar la salut pública, 
crear una economia sostenible i 
protegir el medi ambient”.

El canvi climàtic comporta 
l’increment de tota una sèrie de 
riscos i impactes, directes i indirec-
tes, per a la salut humana que ja 
estan incidint de manera negati-
va en la morbiditat i mortalitat, tal 
com demostren múltiples estudis. 
L’Organització Mundial de la Salut 
(OMS) ens recorda que quan par-
lem de crisi climàtica estem par-
lant, indissociablement, també de 
crisi de salut.
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 L’augment de les temperatures, amb onades de calor cada 
cop més freqüents, està incrementant les complicacions res-
piratòries, cardiovasculars, renals i, fins i tot, hi ha estudis que 
mostren que té efectes en la salut mental de la població i en 
la reproducció. L’onada de calor extrema de l’any 2003 va cau-
sar 70.000 morts addicionals a Europa, mentre que, a Catalu-
nya, es van superar d’un 53% els valors de mortalitat en relació 
amb les mateixes setmanes de 2002. Sabem que els episodis 
de calor extrema són cada cop més freqüents i que, de fet, han 
augmentat d’un 46% entre els anys 2000 i 2013 (COP24 Special 
Report). D’altra banda, 8 dels 10 anys més càlids des que exis-
teixen registres corresponen a la dècada passada (The Lancet 
Countdown 2019) i les dades de 2020 mostren que l’exposició a 
calor extrema va causar unes 350.000 morts a tot el món (The 
Lancet Countdown 2020).

Atribuir morts directament al canvi climàtic és complicat, perquè, tot i que 
hi ha factors de risc clarament identificats, com els que detallem a con-
tinuació, es tracta de variables que interaccionen entre elles i que tenen 
una repercussió més greu com més vulnerable és l’individu, ja sigui per 
raons d’edat (infants i gent gran), de condicions socioeconòmiques, de 
salut, geogràfiques, etc. L’OMS xifra en 250.000 el nombre de morts addi-
cionals anuals entre 2030 i 2050 atribuïbles als efectes directes del canvi 
climàtic, bàsicament a causa de malnutrició, malària, diarrees i exposició 
a calor extrema.

250.000
L’OMS xifra en 250.000 el 
nombre de morts addicio-
nals anuals entre 2030 i 
2050 atribuïbles als efectes 
directes del canvi climàtic, 
bàsicament a causa de 
malnutrició, malària, diarrees i 
exposició a calor extrema.

70.000
L’onada de calor extrema de 
l’any 2003 va causar 70.000 
morts addicionals a Europa, 
mentre que, a Catalunya, es 
van superar d’un 53% els valors 
de mortalitat en relació amb 
les mateixes setmanes de 
2002.

   46%
Sabem que els episodis de 
calor extrema són cada cop 
més freqüents i que, de fet, 
han augmentat d’un 46% 
entre els anys 2000 i 2013.
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L’alteració del règim de precipitacions provoca més sequeres 
i, alhora, forts aiguats, inundacions i més risc d’incendis. Fenò-
mens meteorològics extrems que causen catàstrofes naturals 
amb víctimes directes, però també indirectes. Segons l’OMS, el 
nombre de catàstrofes naturals s’ha triplicat des de 1960 i cada 
any es tradueixen en 60.000 morts directes. Les noves condicions 
climàtiques afavoreixen, a més, l’aparició de malalties infeccio-
ses, fruit del desplaçament cap a latituds més temperades d’es-
pècies animals i patògens que actuen com a vectors de trans-
missió o com a hostes primaris, així com també la proliferació 
d’al·lèrgens. A Catalunya, l’any 2019, es va registrar el primer cas 
autòcton de malaltia per virus del dengue. A escala mundial, la 
capacitat d’actuar com a vector del mosquit responsable de la 
transmissió primària d’aquesta malaltia ha augmentat del 10% 
en els darrers 50 anys  (COP24 Special Report).

L’escalfament de l’aigua de mars i oceans eleva el nivell de les 
aigües, altera la biodiversitat marina i provoca l’acidificació dels 
oceans, amb el desplaçament d’espècies i organismes que ge-
neren substàncies tòxiques per als humans, ja sigui de manera 
directa o a través de la ingesta de peix i marisc contaminats.

60.000 2019
Segons l’OMS, el nombre de 
catàstrofes naturals s’ha 
triplicat des de 1960 i cada 
any es tradueixen en 60.000 
morts directes. 

A Catalunya, l’any 2019, es 
va registrar el primer cas 
autòcton de malaltia per 
virus del dengue. Les noves 
condicions climàtiques 
afavoreixen el desplaçament 
de patògens.

A escala mundial, la capa-
citat d’actuar com a vector 
del mosquit responsable de 
la transmissió primària del 
dengue ha augmentat del 
10% en els darrers 50 anys.

   10%
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7 milions 374.000
Segons l’OMS, la contaminació 
atmosférica produeix cada 
any 7 milions de morts, la mei-
tat de les quals atribuïbles a la 
presència de partícules petites 
en suspensió (PM2,5).

Segons l’Agència Europea de 
Medi Ambient (AEMA), la con-
taminació de l’aire provoca 
actualment unes 374.000 
morts a la Unió Europea.

A l’Àrea Metropolitana de 
Barcelona, s’estima que cada 
any hi ha 3.500 morts prema-
tures per la contaminació de 
l’aire. 

3.500

La contaminació atmosfèrica generada per l’acció humana, prin-
cipalment, per l’ús de combustibles fòssils, és especialment greu i, 
segons l’OMS, produeix cada any 7 milions de morts, la meitat de 
les quals atribuïbles a la presència de partícules petites en suspen-
sió (PM2,5). Es tracta de partícules molt nocives, ja que, a banda 
de causar afectacions respiratòries, tenen la capacitat de travessar 
els alvèols i de passar a la sang. Diversos estudis mostren la rela-
ció de la contaminació atmosfèrica amb patologia cardiovascular, 
cerebrovascular, oncològica i neurològica, així com afectació en 
la capacitat cognitiva. Segons l’Agència Europea de Medi Ambient 
(AEMA), la contaminació de l’aire provoca actualment unes 374.000 
morts a la Unió Europea. A l’Àrea Metropolitana de Barcelona, s’esti-
ma que cada any hi ha 3.500 morts prematures per aquesta causa. 
A la contaminació atmosfèrica, cal afegir-hi, a més, la contamina-
ció del sòl i de l’aigua per contaminants químics i residus plàstics.

La disponibilitat d’aigua per a l’ús directe de les persones, així com 
per a l‘agricultura, la ramaderia i la indústria pot veure’s limitada, 
d’una banda, a causa de la tendència a l’augment del consum glo-
bal i, de l’altra, per la reducció global de precipitacions i per la pu-
jada del nivell del mar, que afectaria la disponibilitat d’aigua dolça. 
A moltes regions del planeta, la qualitat de l’aigua ha empitjorat de 
manera molt significativa en els darrers 30 anys, a causa de la con-
taminació per químics, pesticides, metalls pesants, residus plàstics i 
microplàstics, etc. A més de mesures efectives de control de la qua-
litat de l’aigua, cal promoure’n un ús eficient, sobretot en l’agricul-
tura, ja que arriba a consumir fins al 90% de l’aigua dolça als països 
més pobres. Les restriccions en l’accés i disponibilitat d’aigua estan 
relacionades amb problemes d’higiene i propagació de malalties, 
així com amb dificultats per a la producció d’aliments.



7LA SALUT DEL PLANETA, LA NOSTRA SALUT

3,1 milions    95.000
La desnutrició i la malnutrició 
ja són actualment la causa 
de 3,1 milions de morts cada 
any, segons l’OMS. 

L’OMS preveu que el canvi 
climàtic provocarà un incre-
ment de 95.000 defuncions 
anuals més per desnutrició i 
malnutrició entre 2030 i 2050.

L’OMS recorda que més 
de la meitat de la població 
mundial viu a menys de 60 km 
de la costa, en zones en risc 
per la pujada del nivell del mar.

+ 50%

La disponibilitat d’aliments pot veure’s greument afectada per l’in-
crement de sequeres, especialment a determinades regions del 
planeta. El canvi climàtic tindrà efectes, sens dubte, en l’agricultura i 
la ramaderia i amb l’aparició de noves bosses de desnutrició i mal-
nutrició. La desnutrició i la malnutrició ja són actualment la causa 
de 3,1 milions de morts cada any, segons l’OMS. L’organització pre-
veu que el canvi climàtic provocarà un increment de 95.000 defun-
cions anuals més per desnutrició i malnutrició entre 2030 i 2050.

La suma i interacció de tots els factors fins ara esmentats, l’efecte 
de les quals es preveu especialment greu a les zones tropicals i sub-
tropicals del planeta, fan preveure la migració forçada de milions 
de persones per raons de supervivència. Només cal pensar que, tal 
com recorda l’OMS, més de la meitat de la població mundial viu a 
menys de 60 quilòmetres de la costa i que la pujada del nivell del 
mar amenaça de destruir habitatges i serveis bàsics. L’atenció de 
les persones migrants serà un repte per als països receptors, espe-
cialment per als sistemes sanitaris, a causa de les condicions de 
pobresa i de les patologies associades, inclosa la patologia mental.

A tot l’anterior, cal afegir-hi que el coneixement actual sobre els 
efectes de l’escalfament global i de la degradació dels sistemes 
naturals de la terra sobre la salut humana és encara molt incipi-
ent i que els riscos per a les generacions més joves i les futures 
seran molt més grans que els actuals.
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Som, doncs, davant d’un problema global que requereix una resposta im-
mediata i amb implicacions globals. Els metges i metgesses, en tant que 
garants de la defensa i la protecció de la salut i professionals de referència 
per als ciutadans, tenim una responsabilitat especial en aquesta lluita. Els 
metges catalans ens sentim compromesos amb la necessitat de donar 
una resposta a l’amenaça que l’escalfament global i l’alteració dels sis-
temes naturals impliquen per a la salut i el benestar de les persones, per 
tal de prevenir els efectes tràgics que podrien ocórrer, així com mitigar i 
adaptar-nos a aquells impactes que a hores d’ara ja són inevitables. Una 
amenaça que ja s’està manifestant i uns reptes que són vigents a totes les 
regions del planeta, també a la regió del Mediterrani.

És per això que, des del Consell de Col·legis de Metges de Catalunya 
(CCMC), volem expressar públicament aquest compromís i manifestar:

És el moment de repensar la salut, transformant la manera com 
l’hem entès fins ara. La definició de salut ha de reconèixer que la 
salut humana és inseparable de la salut dels recursos naturals 
del planeta.

Cal reforçar la formació dels metges i metgesses al voltant dels 
temes relacionats amb la salut global i amb els efectes de la crisi 
climàtica en la salut pública i individual, tant des del punt de vista 
de la prevenció i l’assistència, com de les implicacions ètiques i 
deontològiques. Instem, per tant, a les institucions acadèmiques i 
científiques a assumir aquest repte i ens comprometem a impul-
sar també aquesta formació des de les corporacions professio-
nals, de manera específica i transversal.

Els metges i metgesses som els principals referents de salut dels 
ciutadans i, com a tals, tenim la responsabilitat de contribuir a 
educar la ciutadania en els bons hàbits pel que fa a la cura de la 
pròpia salut i la cura del planeta. Hem de ser agents actius a l’hora 
de crear consciència, entre els propis professionals i a la societat 
en general, que la salut del planeta és també la salut de les per-
sones i que les accions de cadascú de nosaltres són importants.

1
2

3
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La nostra missió principal és la protecció de la salut i, per tant, ins-
tem els governs i administracions locals, autonòmics, estatals i 
europeus i els organismes internacionals a començar a legislar 
i a prendre acords i mesures de manera immediata que contri-
bueixin a frenar el canvi climàtic i a allunyar-nos de la situació 
d’emergència. Entre aquestes mesures, és prioritària una estratè-
gia cap a la transició energètica que permeti reduir les emissions 
de gasos rics en carboni. Així mateix, és necessari incorporar el 
concepte de salut global a la legislació i a totes les polítiques pú-
bliques. Els metges i metgesses oferim la nostra total col·laboració 
en la mesura que els nostres coneixements i el nostre rol pugui ser 
d’utilitat per assolir aquests objectius.

El fet de ser referents de salut ens ofereix l’oportunitat d’esdevenir 
un model davant de la societat civil (ciutadans, empreses, entitats, 
etc). Assumim aquest rol amb la voluntat d’oferir, amb les nostres 
accions i amb els nostres posicionaments, individuals i col·lectius, 
un exemple que contribueixi a generar més consciència i més im-
plicació social en la lluita contra la crisi climàtica i els seus efectes. 
Els Col·legis de Metges ens comprometem a reduir i monitorar les 
nostres emissions i la nostra petjada ecològica.

Els efectes de la crisi climàtica ens obliguen a adequar les nostres 
infrastructures i recursos sanitaris a noves necessitats i a noves 
situacions d’emergència per tal de prevenir i mitigar els impactes 
negatius i adaptar-nos a canvis irreversibles. Haurem de tractar 
més pacients amb malalties fins ara poc freqüents i poc cone-
gudes, donar resposta a brots epidèmics, atendre més persones 
migrants arribades en condicions molt precàries... Els sistemes sa-
nitaris públics, actualment ja molt tensionats, s’hauran de prepa-
rar per a la prevenció, diagnòstic i tractament de noves malalties. 
Caldrà, a més, dissenyar noves estratègies de salut pública i refor-
çar aquests serveis.

Sabem que les persones i les poblacions més desfavorides pre-
senten més vulnerabilitat davant dels efectes del canvi climàtic 
en la salut i que aquest accentuarà les desigualtats socials. Ja si-
gui per raó d’edat (infants i gent gran), d’estat de salut (malalts 
crònics o amb patologies greus), d’ubicació geogràfica i, sobre-
tot, pel fet de trobar-se en situació de pobresa, hi ha persones 
que requereixen una protecció especial. Els metges i metgesses 
hem de vetllar per garantir el dret a la salut d’aquestes persones i 
col·lectius.

5

6

7

4
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Davant dels riscos que suposa la crisi climàtica, cal prendre me-
sures i decisions des de molts àmbits, sempre basades en el co-
neixement. És imprescindible, per tant, donar suport i apostar 
per la recerca, per tal de dimensionar els riscos i de trobar solu-
cions globals a les noves necessitats de salut, així com respos-
tes en situacions d’emergència, que sovint requeriran compartir 
coneixement. Cal també avançar en el gran repte que suposa la 
investigació per trobar alternatives menys contaminants per a la 
producció, el transport, etc.

El sector sanitari és, per ell mateix, una font important d’emissions 
de gasos amb efecte hivernacle i de generació d’altres residus. Es 
calcula que, als països de renda alta, és responsable d’entre el 4 
i el 10% de les emissions globals de CO2  (The Lancet Countdown 
2020). Els metges i metgesses podem liderar des dels centres sa-
nitaris la promoció de polítiques de reducció d’aquest impacte, 
així com impulsar (en la mesura que no es comprometi la qualitat 
assistencial) canvis cap a pràctiques menys contaminants. Tenim 
també l’oportunitat de promoure la creació d’espais i d’entorns 
saludables als centres sanitaris, així com de contribuir a la millora 
dels entorns urbans promovent estratègies com la mobilitat sos-
tenible d’usuaris i professionals.

Com a prescriptors, els metges i metgesses tenim el deure de 
promoure i vetllar pel consum responsable de recursos sanita-
ris i fàrmacs. Davant d’un escenari en què es preveu l’increment 
de les malalties infeccioses, és especialment necessari reduir l’ús 
inadequat dels antibiòtics amb el doble benefici de lluitar con-
tra l’aparició de noves resistències i de reduir l’impacte negatiu al 
medi ambient.

Des del Consell de Col·legis de Metges de Catalunya animem els professio-
nals i les organitzacions mèdiques i sanitàries de tot el món a col·laborar i a 
establir aliances per protegir la salut de les persones davant dels efectes 
de l’emergència climàtica. Més enllà de l’àmbit estrictament sanitari, tam-
bé oferim la nostra col·laboració a entitats, institucions i administracions i 
a d’altres col·lectius professionals.

9

10
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