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La importància
de la figura del metge

Editorial

a salut ha estat una de les grans preocupacions dels éssers humans des 
dels inicis de la història. La pesta bubònica, la grip espanyola, la verola 
o l’Ebola només són algunes de les afeccions que han atemorit, a gran 
escala, l’espècie humana. El metge és la figura que ha intentat donar en 

tot moment resposta a les inquietuds i les malalties dels pacients per millorar 
i fer més suportable el seu dia a dia. Així mateix, enmig de pandèmies, com la 
que estem vivint amb la Covid-19, el seu compromís 
i esforç per salvar el nombre més gran possible de 
vides, en col·laboració amb els altres professionals 
sanitaris, ha estat, i és, titànic.  

La tasca vital del professional de la salut ha estat 
àmpliament representada en les arts a través dels 
segles. D’aquesta manera, el món científic i l’huma-
nístic s’han retroalimentat en una gran quantitat 
d’obres d’artistes que han marcat èpoques. En aquest 
nou número de ‘Compartir’ abordarem les diverses 
maneres en què l’art ha mostrat la medicina i la figura del metge, des de les 
escultures clàssiques gregues fins a les creacions audiovisuals més contem-
porànies i transgressores.

Per la seva banda, la irrupció de la pandèmia ha representat un impuls 
enorme per a les tecnologies digitals. L’omnipresència de les pantalles per 
fer qualsevol activitat ja és una realitat. Davant d’això, en aquesta revista 
plantejarem els problemes de salut que podem patir si ens hi exposem durant 
massa hores, ja sigui pel teletreball o per l’entreteniment. Unes molèsties 
que van més enllà de la salut ocular, que també tractarem, de la mà del Dr. 
Roberto Gallego-Pinazo, especialista en el diagnòstic, ja que l’estiu és una 
època en què hem de tenir una cura especial. 
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El deure d’aprendre 
a cuidar i prevenir la 
salut ocular
Almenys 2.200 milions de persones tenen deficiència 
visual o ceguesa al món. D’aquest total, més de 1.000 
milions es podrien haver evitat o encara no s’han tractat, 
segons l’“Informe mundial sobre la visió” que va fer pú-
blic l’OMS a finals de l’any 2019. 

Ángela Zorrilla

Cada cinc segons una persona es queda 
cega al món, alerta l’OMS, i cada minut, un 
nen perd la visió. A l’any, més de 7 milions 
de persones deixen de veure-hi. Malgrat 
que el sentit de la vista és un dels més 
importants —i dels que més preocupa la 
població—, la salut ocular no és priorità-
ria per a molts. De vegades no li donem la 
importància que té, o almenys, no ho fem 
fins que apareix alguna patologia o canvis 
en la visió. En canvi, els ulls poden oferir 
molta informació sobre l’estat de salut en 
general de les persones. 

És per això que els oftalmòlegs aconse-
llen fer una revisió ocular completa cada 
any per poder detectar malalties, fins i tot 
les que no produeixen símptomes com el 
glaucoma o la degeneració macular. El glau-
coma, recorda la Societat Espanyola d’Of-
talmologia (SEO), és la causa principal de 
ceguesa i discapacitat visual irreversible al 
món. Aquests exàmens visuals són indicats 
sobretot per a persones amb antecedents 
familiars de certes patologies oculars here-
ditàries. En el cas dels nens, se sol fer la pri-
mera exploració al voltant dels 3 o 4 anys. 
El pediatre descarta les alteracions oculars 
més severes, però cal dur a terme una explo-
ració especialitzada per comprovar la salut 
visual en edat preescolar. I, a partir d’ales-
hores, cada any. Amb aquesta atenció oftal-

mològica i una detecció precoç s’augmen-
ten les probabilitats d’èxit dels tractaments 
per frenar o pal·liar els efectes d’aquestes 
malalties. Malgrat això, segons un informe 
de l’associació Visión y Vida, el 2020, el 60% 
de la població no s’havia fet cap examen en 
l’últim any i el 30% des de feia més de dos. 
És a dir, un terç de la població no passa una 
revisió visual des de l’any 2017.

HIGIENE I BONS HÀBITS
D’altra banda, alguns hàbits quotidians 
poden danyar progressivament la vista o 
provocar algunes molèsties. Més enllà de 
l’ús continuat de pantalles, fer servir in-
degudament les lents de contacte, la falta 
d’higiene palpebral o fregament constant 
dels ulls poden amenaçar la vista. És molt 
important no tocar-se els ulls amb les mans 
brutes i no fregar-se’ls compulsivament. 

Els ulls necessiten oxigen i una bona 
circulació sanguínia. Per aconseguir-ho, 
s’ha de practicar exercici de forma regu-
lar, que a més ajuda a reduir el risc de dia-
betis i de retinopatia diabètica. I, a l’hora 
de practicar qualsevol esport a l’aire lliure, 
és indispensable l’ús d’ulleres de sol o de 
protecció. En aquest sentit, el 90% de les 
lesions oculars produïdes durant la pràc-
tica esportiva es podrien evitar utilitzant 
les ulleres adequades. •

Salut  Tenir cura de la vista
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1 Miopia. En els ulls 
miops els raigs de llum 

convergeixen per davant 
de la retina i provoquen el 
desenfocament de la imatge. 
Les persones amb miopia 
sempre hi veuen malament 
de lluny. Aquest defecte 
visual es corregeix mitjan-
çant lents divergents, ulleres 
o lents de contacte. 

2 Presbícia o vista 
cansada. És resultat 

de l’envelliment normal del 
cristal·lí. Dues de cada tres 
persones de més de 40 anys 
la pateixen. En alguns casos, 
cal l’ús d’ulleres o lents de 
contacte, i de vegades és 
convenient l’operació. Es 
manifesta amb una dificultat 
per llegir de prop i enfocar 
objectes que són a escassa 
distància. 

3 Astigmatisme. La llum 
procedent dels objectes 

i que entra a l’ull s’enfoca en 
més d’un punt de la retina. 
Això genera una visió borro-
sa i distorsionada, ja que en 
els ulls emmètrops (sense 
graduació) les imatges s’en-
foquen en un únic punt de la 
retina. De vegades, aquesta 
visió borrosa és més acusa-
da de nit o en condicions de 
baixa lluminositat.

Les tres
patologies
principals
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Dr. Roberto Gallego-Pinazo, oftalmòleg del Servei d’Oftalmologia a l’Hospital IMED València 

“L’excel·lència en el diagnòstic dels 
problemes de salut ocular passa per 
la tecnificació de l’assistència”

L’evolució de l’oftalmologia 
en l’àmbit de la diagnosi i el tera-
pèutic ha estat aclaparadora en 
les últimes dècades. De fet, és una 
de les especialitats mèdiques que 
més evolució ha viscut i està vi-
vint actualment. La implantació 
de les noves tecnologies en el dia 
a dia està aportant noves eines, 
per exemple, per al monitoratge 
de patologies oculars, que millo-
ren els diagnòstics i els tracta-
ments dels pacients. 

El paper de l’òptic, optometrista 
i oftalmòleg s’ha anat transfor-
mant en el d’un expert en salut, 
però també assessor.
L’acompliment de les tasques 
relacionades amb la cura de la 
salut ocular per part d’òptics i 
optometristes, supervisats i en 
col·laboració amb metges oftal-
mòlegs, aporta un valor afegit de 
proximitat, immediatesa i d’aten-
ció integral al pacient. Les dues 
professions estan reconegudes 
per la Llei Orgànica de Salut com 
a professionals sanitaris, però 
també és cert que els òptics-op-
tometristes no estan habilitats ni 
legitimats per establir diagnòs-
tics ni proposar tractaments per a 
malalties oculars. És per això que 
la integració i la col·laboració de 
tots dos perfils passa per ser im-
perativa i evitar així problemes 

innecessaris i malentesos. Aques-
ta línia de col·laboració conjunta 
busca que el màxim beneficiat si-
gui sempre el pacient. 

Les noves tecnologies juguen a fa-
vor de la detecció precoç. Quines 
tècniques o instrumentals desta-
caria en aquest sentit?
El progrés principal en la detec-
ció precoç de malalties oculars el 
representa la tomografia de cohe-
rència òptica (OCT), un sistema 
de diagnòstic que fa ús del com-
portament de la llum quan entra 
a l’ull i rebota en les seves estruc-
tures cap a fora. Permet identifi-
car qualsevol canvi estructural 
molt temps abans que hi hagi fins 
i tot una malaltia com a tal. A més, 
s’han descrit múltiples malalties, 
sobretot neurològiques, en què 
els canvis en les estructures a l’ull 
es poden detectar amb aquesta 
prova i avançar-ne el diagnòstic.
D’altra banda, la tecnologia An-
gio-OCT sense contrast permet, 
en pacients amb diabetis, obser-
var els canvis d’estructura vascu-
lar de la màcula molt abans que 
hi hagi signes relacionats amb 
l’afectació de la retina.

Robòtica, 3D... en quin punt d’in-
novació es troba el seu sector? 
La cirurgia ocular està evolucio-
nant d’una manera extremada-

ment ràpida. Actualment hi ha 
sistemes de visualització en 3D 
—a partir de pantalles externes— 
per dur a terme operacions, com, 
per exemple, la de cataractes, 
amb una visualització millorada 
per part del cirurgià i del perso-
nal assistent a l’operació. Aques-
ta visió tridimensional aporta un 
valor afegit ja que s’opera sota la 
llum d’un microscopi. Els mèto-
des robòtics estan en desenvo-
lupament, i ja hi ha publicacions 
científiques que comencen a de-
mostrar el valor del sistema robò-
tic per assistir el cirurgià.

S’ha provat, fins i tot, a Kènia, 
una app per fer un examen visual 
a través del mòbil.
Sí, però no cal anar-se’n a paï-
sos en vies de desenvolupament 
per conèixer la immensa vàlua 
d’aquestes aplicacions al mòbil 
per fer autoexàmens. Hi ha de-
terminades regions a Espanya 
en què la població té serioses 
dificultats per anar de manera 
regular als centres mèdics. Per 
això, el desenvolupament de tèc-
niques que puguin permetre al 
pacient tenir als seus dispositius 
domèstics eines que monitorit-
zin els canvis visuals que tenen 
és una gran ajuda per a la preven-
ció de malalties. Amb això, a més, 
s’aconseguirà que el pacient es 

per Ángela Zorrilla

Dr. Roberto 
Gallego-Pinazo 
és llicenciat en 
Medicina i Cirurgia 
per la Universitat 
de València. 
Gallego-Pinazo 
va començar la 
seva residència 
en Oftalmologia 
el 2004. Des de 
llavors, no ha 
deixat de formar-
se. És doctor 
en Medicina 
per la Facultat 
de Medicina i 
Odontologia i la 
seva passió ha 
estat reconeguda, 
entre d’altres, amb 
el Premi Arruga i el 
Premi J. Fernando 
Arévalo a la 
millor trajectòria 
d’investigadors 
menors de 40 anys 
en l’àmbit nacional 
i llatinoamericà. 
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desplaci al centre de salut quan 
hagi de ser atès realment. 

Com creu que serà el futur del 
sector a escala tecnològica?
La intel·ligència artificial (IA) ja 
és una realitat. De fet ja permet, 
amb el simple fet de fer una foto-
grafia del fons d’ull, conèixer el gè-
nere, l’edat, els factors de risc o la 
presència o no de malalties en un 
pacient, entre altres factors. Això 
és un pas endavant enorme. Mal-
grat el que molts consideren, la 
IA no rellevarà el metge, sinó que 
es convertirà en un suport per ho-
mogeneïtzar criteris i en una aju-
da vital per agilitzar els temps de 
consulta. Paral·lelament, a escala 
tecnològica, l’oftalmologia és una 

de les especialitats mèdiques que 
més està evolucionant en aquest 
camp. Als centres sanitaris s’ob-
serven infinitat de nous sistemes 
diagnòstics. Cada vegada més. Al 
final, considero que l’excel·lència 
en el diagnòstic dels problemes 
de salut ocular passa, indubtable-
ment, per la tecnificació de l’as-
sistència. Disposem d’elements i 
eines diagnòstiques molt recents 
que ens ajuden, de manera exclu-
siva, a saber si hi ha alguna cosa 
patològica o no al nervi òptic, a la 
retina… del pacient.
 
Quina és la malaltia ocular més 
comuna a Espanya?
A Espanya, la més freqüent és 
la pèrdua de visió irreversible a 

causa de la degeneració macular 
relacionada amb l’edat. A més,  
la freqüència creix exponencial-
ment a partir dels 65 anys, pri-
mer, i després a partir dels 80. 
D’altra banda, les cataractes tam-
bé constitueixen una altra causa 
molt habitual de pèrdua de visió. 
No obstant això, en aquest cas és 
reversible gràcies a les operaci-
ons que es poden practicar. Final-
ment, hem de parlar de la miopia, 
anomenada magna, superior a les 
sis o set diòptries, que pot provo-
car canvis a la retina. Però també 
de l’augment preocupant de la 
miopia més comuna entre la po-
blació més jove. Aquest col·lectiu 
està habituant la seva vista a tre-
ballar en distàncies molt reduï-
des, per exemple, quan fa servir la 
tauleta o el mòbil. 

I com poden els ciutadans rebai-
xar la incidència d’aquestes pato-
logies?
En malalties com la degeneració 
macular associada a l’edat, el més 
important és fer revisions amb 
l’especialista en oftalmologia per 
veure si hi ha canvis incipients o 
riscos que ens puguin fer millo-
rar. En línies generals, hi ha tres 
pilars bàsics que s’han d’adoptar 
com a nous hàbits: abandonar el 
tabac —està associat a l’aparició 
de cataractes o altres patologi-
es—; portar una dieta sana i salu-
dable —la mediterrània redueix 
la degeneració macular—, i passar 
més temps fora de casa per reduir 
els problemes de miopia, sempre 
protegint adequadament els ulls 
de la llum del sol. •

= “La intel·ligència artificial no 
rellevarà el metge especialista, 
sinó que es convertirà en un 
gran suport per homogeneïtzar 
criteris i en una ajuda vital per 
agilitzar els temps de consulta”
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L’exposició prolongada a la radiació 
solar, un gran perill en aquesta època

Alguns hàbits poden 
ajudar a prevenir 
patologies oculars. 
És fonamental fer-se 
revisions periòdiques 
i conèixer la 
simptomatologia. 

Amb l’estiu, els riscos per a la salut visual 
augmenten un 25%. L’exposició prolongada 
al sol pot provocar greus lesions oculars, però 
moltes es poden prevenir. Per fer-ho, és im-
portant fer-se revisions periòdiques encara 
que no hi hagi molèsties prèvies, estar alerta 
d’alguns possibles símptomes —visió doble, 
dolor ocular, excés de llagrimeig…— i parar 
atenció als antecedents familiars. A més, per 
tenir cura de la salut dels ulls en aquesta èpo-
ca de l’any cal hidratar-los, no fregar-los, no 
abusar de les lents de contacte i protegir-los 
sempre del sol.

I és que, a l’estiu, les persones estan en 
contacte diari amb el sol i les radiacions. Per 
aquest motiu, a l’hora d’estar a l’aire lliure és 
indispensable protegir tan bé els ulls com ho 
fem amb la pell. Sense les mesures necessàries 
podem patir cremades a la pell i a la còrnia, o 
degeneracions a les capes elàstiques de la con-

juntiva, entre altres patologies oculars. A tot 
això, s’hi ha d’afegir que en aquesta època de 
l’any, el mar reflecteix el 30% de la llum, men-
tre que la terra només un 10%. A la muntanya,  
com estem menys protegits per la mateixa 
atmosfera, les lesions per llum ultraviolada 
també augmenten. 

A la nociva radiació ultraviolada s’hi sumen 
els problemes derivats de la sequedat pròpia 
d’aquesta estació, que provoca una evaporació 
més gran de la llàgrima i augmenta la sensació 
d’ull sec. Així mateix, moltes vegades, per mi-
tigar les altes temperatures s’usen ventiladors 
o aires condicionats que són perjudicials per 
a la vista, ja que aquest tipus d’aire és molt sec 
i contribueix a assecar la llàgrima.

ULLERES DE SOL HOMOLOGADES
L’ull humà es protegeix dels raigs solars 
gràcies a les parpelles i a les pestanyes, que 

Salut Tenir cura de la vista
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bloquegen part d’aquestes radiacions. Té 
com a missió intentar que només uns pocs 
raigs puguin arribar a la retina. La còrnia i 
el cristal·lí són els que més absorbeixen les 
radiacions UVA i UVB. És aquí on entra en 
joc el paper complementari de les ulleres de 
sol amb filtres, que impedeixen el pas, apro-
ximadament, del 95-100% de les radiacions 
ultraviolades.

Escollir unes bones ulleres de sol és apos-
tar per la salut ocular. Han d’estar homolo-
gades per protegir dels raigs UVA (respon-
sables de l’envelliment cel·lular) i dels raigs 

L’ull es forma per la fusió 
de diverses estructures 
que procedeixen de teixits 
embrionaris diferents. 
La coroïdes és la capa 
intermèdia que conté 
els vasos sanguinis que 
distribueixen oxigen 
i nutrients a les parts 
internes de l’ull. La retina, 
la capa més interna de les 
tres, forma part del sistema 
nerviós central, mentre 
que la còrnia i el cristal·lí 
provenen de l’ectoderma 
superficial.

UVB, que tenen relació amb les cremades i 
el càncer de pell. Triar unes ulleres de sol 
—que també actuen com a barrera protec-
tora— amb marcatge CE i filtres del tipus 
3-4 els dies més assolellats ajuda a mante-
nir una bona salut visual a l’estiu i prevé les 
alteracions associades a l’exposició solar. A 
més, unes lents certificades retarden el risc 
d’aparició de danys i lesions oculars greus 
com les cataractes o la degeneració macular, 
considerades avui dia les més comunes pel 
que fa a la deterioració que pot experimentar 
la visió al llarg dels anys. •
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Com prevenir-la

1No obrir els ulls sota 
l’aigua. Tampoc usar lents 

de contacte a la platja perquè 
poden contaminar-se de 
bacteris i provocar afeccions 
oculars.

2Netejar-se bé les 
parpelles amb un cotó, 

gasa o bastonet i una solució 
sabonosa específica de la 
zona ocular dues vegades a 
la setmana o després d’una 
jornada de piscina o platja. 
Després d’un bany a l’aire 
lliure és bo esbandir-se la cara 
amb aigua neta.

3Fer servir ulleres de sol 
i cosmètics de qualitat. 

Les ulleres s’han d’adquirir en 
establiments especialitzats i 
han de tenir certificat CE de 
fabricació i el tipus de filtre 
més adequat per al seu ús.

L’estiu és una època perillosa per 
lesions oculars que serien totalment 
prevenibles. Segons Roberto Gallego-Pi-
nazo, oftalmòleg del Servei d’Oftalmolo-
gia a l’Hospital IMED València, un dels 
màxims exponents d’aquest risc està re-
presentat pels pacients que porten lents 
de contacte i que, per oblit o deixadesa, 
s’adormen o es banyen amb les lents de 
contacte. A més, recorda que, de la matei-
xa manera que la població es protegeix la 
pell de l’exposició al sol, ha d’actuar igual 
amb la radiació ultraviolada i l’exposició 
de l’ull i la retina al sol. 

Igualment, l’exposició a agents químics, 
sobretot el clor de les piscines, és la causa 
principal de les conjuntivitis irritatives. 
No són infeccioses, però generen secreci-
ons, inflamacions o coïssor. El més habitu-
al és notar els ulls vermells i inflats i una 
sensació de picor i coïssor. En alguns ca-
sos, també poden provocar visió borrosa, 

llagrimeig o secrecions quan ens desper-
tem al matí. Per tot això, no és aconsella-
ble banyar-se en piscines o al mar sense fer 
ús d’ulleres de natació que protegeixin la 
superfície de l’ull del contacte directe amb 
l’aigua. A més, cal tenir en compte que el 
clor de l’aigua no només provoca irritació 
ocular i conjuntivitis: també és un hàbitat 
favorable per a la inflamació de la còrnia, 
anomenada queratitis per acanthamoeba. 

L’estiu també és una època de prolifera-
ció de casos de conjuntivitis víriques pro-
duïdes per una infecció de la superfície de 
la conjuntiva. Un tipus de patologia molt 
més problemàtica. Segons l’oftalmòleg 
Gallego-Pinazo, produeixen més inflor i 
molèsties; i és indispensable detectar-les 
a temps per prevenir-ne la propagació. I 
és que la conjuntivitis bacteriana és molt 
contagiosa, de manera que no s’han de 
compartir tovalloles i, a més, s’aconsella 
rentar-se les mans constantment. •

Un mal típic de l’estiu
La conjuntivitis és un problema ocular habitual durant 
el període estival. Moltes conjuntivitis són causades pel 
contacte amb el clor de les piscines o per la sal del mar. 
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Com afecta la 
salut passar 
temps davant 
d’una pantalla
Passar diverses hores al dia davant d’una 
pantalla —teletreballant, jugant amb el mòbil 
o gaudint d’una sèrie a la televisió— pot ser 
perjudicial per a la vista i també per a l’estat 
general de salut de les persones. 

Ángela Zorrilla

És ben probable que la socie-
tat no sigui realment conscient 
de totes les hores que passa da-
vant d’una pantalla: treballant a 
casa, a l’oficina amb un ordina-
dor, jugant amb amics en línia o 
amb una videoconsola. També 
s’hi afegeix l’ús continuat del 
mòbil per relacionar-se i passar 
hores a les xarxes socials o el de 
la tauleta per llegir un bon llibre 
o consultar alguna revista. Avui 
dia, les pantalles acompanyen al 
llarg de la jornada tant els joves 
com els adults. Tot això, afecta la 
salut a escala ocular i cognitiva, 
i pot generar trastorns del son, 
mal de cervicals i, evidentment, 
problemes de visió. 

Un dels problemes més este-
sos al voltant d’aquest binomi 
(pantalles-salut) és la síndrome 
visual informàtica (SVI), deriva-

da d’una mala ergonomia visual. 
Els símptomes més habituals són 
la fatiga visual, el mal de cap, la 
sequedat o la picor ocular i, fins 
i tot, l’enrogiment dels ulls. Tam-
bé pot comportar visió borrosa i 
dolors musculars. D’altra banda, 
massa hores exposats a pantalles 
pot acabar derivant en el mal 
d’ull sec. Una persona parpelleja 
18 vegades per minut, però quan 
mira una pantalla ho fa la meitat 
de vegades. Això és tradueix en 
sequedat i fatiga visual. A més, 
actualment les persones passen 
menys temps fent activitats a l’ai-
re lliure i més en interiors, i ara 
a l’estiu en zones on preval l’ús 
de l’aire condicionat. Tot això  fa 
que la vista se centri massa en una 
pantalla, i, per tant, com comen-
tàvem abans, que es parpellegi 
menys: això debilita l’acció de la 

Salut  Consum de pantalles

pel·lícula lacrimal que ha d’estar 
sana i íntegra a la superfície de 
l’ull. Com a mesura preventiva, 
en aquests casos, es recomana 
l’ús de llàgrimes artificials perquè 
refresquen els ulls. 

Finalment, l’oftalmòleg Ro-
berto Gallego-Pinazo assenyala 
que ja s’ha demostrat que la popu-
lar llum blava que emeten aquests 
dispositius electrònics pot alte-
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Apreneu a cuidar l’ergonomia visual
L’ús inadequat de les noves tecnologies, una mala postura o l’actual estil de vida 
està provocant l’augment de problemes de salut visual. Moltes d’aquestes molèsti-
es, com la visió borrosa o les molèsties cervicals, es poden evitar si tenim cura de 
l’ergonomia de la visió. Aquí teniu tres consells clau.

1 Regla del 
20/20/20. És impor-

tant dur a terme exer-
cicis oculars i aplicar 
la regla 20/20/20: cada 
20 minuts, descansar 
20 segons mirant a 
una distància superior 
a 20 peus, és a dir, uns 
6 metres.

2Postura 
adequada. 

És important 
quedar-se dret 
davant de l’or-
dinador i amb 
l’esquena recta 
per assegurar 
un bon angle de 
visió.

3 Distància i lluminositat. La 
pantalla ha d’estar a una distància 

prudent, a uns 60 o 70 centímetres 
dels ulls i a la seva altura, per no ha-
ver d’apujar o abaixar el cap. A més, 
la zona ha d’estar prou il·luminada. 
Una mala il·luminació pot causar mal 
de cap i visió binocular. A més, cal 
evitar que la llum generi reflexos o 
ombres a la pantalla.

rar el son i produir dificultat per 
conciliar quan es fan servir poc 
abans d’anar a dormir. Així ma-
teix, dedicar massa temps a una 
activitat sedentària, com jugar a 
videojocs o veure la televisió, pot 
ser un factor de risc de l’obesitat. 
És a dir, el consum de pantalles no 
només influeix en un mal estat de 
la salut ocular, sinó que repercu-
teix en l’estat general de salut. •
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Salut  Consum de pantalles

Pantalles i infants:
una relació perillosa
Els nadius digitals ja no arriben al món amb un pa sota el braç, sinó amb un 
dispositiu mòbil al qual estan connectats permanentment. Els infants d’avui dia 
passen més temps que mai davant de telèfons intel·ligents, tauletes, televisors o 
ordinadors; en definitiva, davant d’una pantalla. I això pot tenir conseqüències 
nefastes per a la salut, inclosa la salut ocular. 
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L’ús abusiu o incontrolat de dispo-
sitius electrònics augmenta el risc 
de tenir miopia en els infants. Quan 
es mira un mòbil o una tauleta, es fo-
calitza molt la visió central i això pot 
provocar fatiga visual, visió borrosa o 
estimular l’aparició de la miopia. 

En aquest sentit, segons una en-
questa de Col·legi Oficial d’Òptics i 
Optometristes de Catalunya, prop del 
30% dels nens menors de 8 anys utilit-
za el mòbil cada dia, i això fa que la seva 
graduació en miopia s’hagi incremen-
tat en 1,75 diòptries en els últims cinc 
anys. Prevenir la miopia és important, a 
més, perquè es relaciona amb el fracàs 
escolar. Encara més quan s’ha deixat 

enrere un curs escolar molt peculiar. A 
causa de la crisi de la Covid-19, aquest 
any s’ha adoptat una transformació 
en l’aprenentatge i molts —sobretot 
els  adolescents— han estudiat a casa 
de manera virtual.

L’Acadèmia Americana de Pediatria 
recomana que, fins als 2 anys d’edat, els 

infants no estiguin exposats a cap pan-
talla i que dels 2 als 5 anys no passin 
més d’una hora i mitja davant d’un dis-
positiu. Fomentar un altre tipus d’acti-
vitats més creatives, amb interacció so-
cial i en ambients externs, és molt més 
saludable per a tothom. A partir dels 7 
anys, els adults han de parar, sobretot, 
molta atenció al contingut a què tenen 
accés i no superar tampoc aquesta hora 
i mitja de consum digital. De vegades, 
els pares hauran de recórrer a horaris 
i normes que estableixin la quantitat 
d’hores davant d’una pantalla. La mi-
llor recomanació, finalment, per als 
adolescents és que a les seves habita-
cions no hi hagi pantalles.  •

Prevenir l’abús 
de pantalles 
en els infants

•�Els pares han de 
supervisar el temps 
(i el contingut) da-
vant de la pantalla. 
Cal assegurar-se que 
el món digital no 
interfereixi en el son 
de l’infant ni li tregui 
temps d’exercici físic 
i de joc actiu. 

•�Fer descansos fre-
qüents. Aixecar-se i 
passejar, moure el cos 
i allunyar la vista de 
la pantalla. 

•�Els pares han de 
transmetre que 
aquest abús pot ser 
perjudicial per a la 
salut i proposar i 
ensenyar hàbits sa-
ludables, com passar 
temps a l’aire lliure. 

•�Els fills tenen un 
model clar per imitar: 
els pares. Per tant, ells 
tenen el deure de pre-
dicar amb l’exemple. 

ConsellsConsells

= Segons una enquesta 
elaborada pel Col·legi 
Oficial d’Òptics i 
Optometristes de Catalunya 
un 30% dels nens de 8 anys 
utilitza el mòbil cada dia
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Cooperatives i medicina social

Els premis Santa Isabel, que enguany convoquen la 25a edició, 
reconeixen el personal mèdic del Grup HLA i d’altres empreses del Grup 
ASISA pel seu treball i esforç durant la pandèmia.

Un homenatge al compromís dels 
professionals sanitaris

El Grup HLA ha lliurat els premis 
Santa Isabel HLA 2021, que en-
guany celebren la 25a edició. Amb 
aquests guardons, el grup hospitala-
ri vol reconèixer la feina, el compro-
mís i l’esforç que els professionals 
sanitaris han desenvolupat per fer 
front a la pandèmia que ha provocat 
l’expansió de la Covid-19.

El lliurament d’aquests premis 
va tenir lloc en un acte celebrat al 
Teatro Real en què van participar 
el conseller de Sanitat en funcions 
de la Comunitat de Madrid, Enri-
que Ruiz Escudero, que va rebre 
un dels premis especials com a re-
coneixement al paper de la Conse-

Agraïment. El 
Grup HLA ha 
premiat aquest 
any la difícil tasca 
que han fet els 
professionals de la 
salut.

lleria de Sanitat en la pandèmia; i 
el president del Grup ASISA, el Dr. 
Francisco Ivorra, que hi va assistir 
acompanyat pel Dr. Gregorio Me-
dina, conseller de Lavinia-ASISA 
i president del Consell d’Adminis-
tració de HLA Santa Isabel, al cos-
tat d’altres consellers i directius del 
Grup ASISA.

El Dr. Juan José Oñoro, cap del 
Servei d’UCI de HLA Universitario 
Moncloa (Madrid); el Dr. José M. 
Fuster, cap del Servei d’UCI de HLA 
Vistahermosa (Alacant) i la Dra. Lo-
rena Chivencia Peña, cap del Servei 
d’UCI de HLA Inmaculada, a Grana-
da, van ser alguns dels premiats. •

ASISA Dental instal·la noves clíniques 
a Cantàbria i Andalusia
Les dues noves clíniques d’ASISA Dental, situades en hipermercats El 
Corte Inglés, ja estan totalment operatives i permetran ampliar els serveis 
que la companyia ofereix als seus pacients a Santander i Cadis. 

Les clíniques estan equipades amb tecnologia d’última generació i tenen 
personal qualificat en totes les àrees d’odontologia per a poder desenvo-
lupar les tècniques de diagnòstic i tractament bucodental més avançades 
i garantir la màxima qualitat assistencial. 

L’obertura forma part dels plans d’expansió d’ASISA Dental a Espanya i 
s’afegeixen a la inauguració, fa unes setmanes, d’un nou centre a Alcalá de 
Guadaira (Sevilla) i de sis noves clíniques el 2020 a Saragossa, Sevilla, El 
Ejido (Almeria), Múrcia, València, i Torrevella (Alacant), que se sumen a 
les 39 clíniques pròpies de què ja disposa la companyia. •

La setena edició del Monitor 
de Reputació Sanitària (MRS) 
ha inclòs a sis centres de la xarxa 
assistencial del Grup HLA en el 
rànquing d’hospitals privats amb 
millor reputació. Són els centres 
HLA Universitario Moncloa (Ma-
drid); Vistahermosa (Alacant); El 
Ángel (Màlaga); Jerez Puerta del 
Sur (Jerez de la Frontera); Inma-
culada de Granada i Montpellier de 
Saragossa. En paraules del Dr. Be-
nito García-Legaz, director mèdic 
del Grup HLA, “el rànquing MRS 
que elabora Merco posa en valor el 
compromís de la nostra companyia 
amb la millora contínua i la recerca 
de l’excel·lència sanitària. I en un 
any marcat per la Covid-19 aquest 
reconeixement té, si és possible, 
encara més rellevància”. •

Els centres del 
Grup HLA, entre els 
hospitals amb millor 
reputació d’Espanya
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Tribuna

Otoaudio obre la seva segona
clínica auditiva a Madrid

Una nova Unitat de Cirurgia Robòtica 
per a les pròtesis articulars

L’Hospital HLA Universitario 
Moncloa ha incorporat una Unitat 
de Cirurgia Robòtica per a pròtesis 
articulars per a la qual ha adquirit 
un nou sistema quirúrgic robòtic 
conegut com a ROSA (Robotic Sur-
gery Assistant) creat per la com-
panyia Zimmer Biomet. Aquesta 
tecnologia aporta més precisió al 
cirurgià i permet una execució i 
posicionament  perfecte de l’im-
plant a l’articulació, escurça els 
temps d’execució i, a més, aporta 
més seguretat.

HLA Universitario Moncloa 
és el primer hospital privat d’Es-
panya que disposa d’aquesta 
tecnologia que permet adequar 
les pròtesis a les necessitats del 
pacient, planificar la intervenció 
amb imatges 3D i facilitar la reha-
bilitació i el postoperatori gràcies a 
una aplicació per a telèfons mòbils 
que afavoreix la connexió entre el 

El procés d’expansió d’Otoau-
dio, la companyia del Grup ASISA 
especialitzada en audiologia i re-
habilitació auditiva amb audiòfons 
continua el seu procés d’expansió 
amb l’obertura a Madrid d’un nou 
centre, situat al vestíbul principal 
de l’Hospital Universitario Infanta 
Leonor. Tots els centres Otoaudio 
fan valoracions a persones amb 
problemes auditius de qualsevol 
edat i ofereixen una solució indi-
vidualitzada a través de la rehabi-
litació auditiva amb audiòfons i di-
verses teràpies. Per aconseguir-ho, 
les clíniques tenen la tecnologia 
més avançada que permet oferir 
als pacients els últims productes 
de rehabilitació auditiva amb intel·
ligència artificial (IA) incorporada, 
així com el Servei d’Assistència a 
través del dispositiu mòbil (teleau-
diologia). •

Les clíniques 
d’Otoaudio 
permeten oferir 
una solució 
integral per 
a qualsevol 
problema 
d’audició.

El centre madrileny de 
HLA és el primer de la 
sanitat privada a adquirir 
el robot ROSA.

Llegiu aquí 
l’article sencer del 
doctor Abad.

Relacions metge-pacient en temps de pandèmia?

“La inesperada i terrible pan-
dèmia ens ha fet entrar en una 
inusitada crisi i ha posat de mani-
fest que el nostre exultant benes-
tar era més fràgil del que crèiem. 
Gaudíem d’un optimisme irreal i 
irreflexiu. 

Històricament es diu amb ro-
tunditat i molt emfàticament que 
la relació metge-pacient és la pe-
dra angular de la pràctica mèdica. 
Però abans de la calamitosa pan-
dèmia aquesta relació ja denotava 
mancances per a tots dos [...].”

metge i el pacient. El sistema per-
met, també, una anàlisi de dades 
continuada a través d’un sofisticat 
programari que guia el cirurgià du-
rant el procediment quirúrgic. 

A banda de la tecnologia 
d’avantguarda que aporta el sis-
tema ROSA, el Grup Hospitalari 
HLA disposa de dos robots Da 
Vinci XI per a cirurgia robòtica 
als seus hospitals HLA El Ángel 
de Màlaga i HLA Universitario 
Moncloa de Madrid. Tots dos sis-
temes formen part de l’aposta per 
millorar la qualitat assistencial 
amb la formació dels seus profes-
sionals i l’ús de la tecnologia més 
avançada. •

El Dr. José Abad, psiquiatre, coordinador general de 
Lavinia i delegat d’ASISA a Valladolid, comparteix amb els 
lectors de ‘Compartir’ la seva visió sobre com la Covid-19 
ha reformulat el vincle entre metge i pacient.
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Assistència Sanitària i el seu 
programa de beques per a pro-
fessionals de la sanitat han reno-
vat, per tretzè any consecutiu, el 
seu compromís amb la formació 
en l’àmbit de la salut. Durant el 
curs 2020-21, adaptat a la situa-
ció sanitària actual, ha superat els 
màxims d’anys anteriors i ha rebut 
535 sol·licituds que, després del 
procés de selecció, s’han conver-
tit en ajudes per valor de 30.165 
euros a 31 estudiants de màster o 
postgrau de l’àmbit de la salut.

Com va destacar durant l’acte 
de lliurament de diplomes el Dr. 

Ignacio Orce, president d’Assis-
tència Sanitària, “la iniciativa va 
néixer de la voluntat d’impulsar 
l’actualització de coneixements 
dels professionals de la salut com 
a contribució a la millora de sis-
tema sanitari català, però també 
com un reconeixement especial 
a la infermeria, una tasca indis-
pensable per a una bona atenció 
mèdica. Des de tots els punts de 
vista, el balanç d’aquestes tretze 
edicions és ben positiu: s’han re-
but 3.480 sol·licituds, s’han lliurat 
399 beques i s’han adjudicat prop 
de 380.000 euros”. •

Ajudar el 
sistema 
sanitari. 
La iniciativa 
va néixer fa 
tretze anys 
de la voluntat 
d’impulsar 
l’actualització de 
coneixements 
del personal 
mèdic.

Revisió de la forma física. El Kun Agüero 
és un dels últims fitxatges del Barça que ha 
passat l’examen mèdic del club. 

Cooperatives i medicina social

Lliurament de 31 beques a 
professionals de la salut
Durant el curs 2020-21 el programa de beques 
d’Assistència Sanitària ha concedit ajudes valorades en 
més de 30.000 euros a estudiants de màster i postgrau.

Quan les noves figures s’incor-
poren a la disciplina blaugrana, 
Assistència Sanitària, com a 
partner mèdic del club, s’encar-
rega de comprovar la seva forma 
i descartar possibles factors de 
risc que influeixin en el seu futur 
rendiment. Fa poc, estrelles del 
futbol com el Kun Agüero o Eric 
Garcia, però també esportistes 
d’altres seccions del Barça, han 
passat per l’Hospital de Barcelona 
abans de signar els compromisos 
que els vinculen amb el club. •

Els fitxatges del Barça 
passen revisió a 
l’Hospital de Barcelona

L’àrea de participació de SCIAS tanca
amb èxit un any d’activitats en línia
El punt de trobada pensat perquè els 
socis i sòcies de SCIAS puguin socialit-
zar, conèixer millor la seva cooperativa i 
participar a les assemblees anuals ha fet 
un balanç positiu de la seva nova etapa, 
iniciada amb la irrupció d’una pandèmia 
de Covid-19 que va obligar a suspendre 
l’activitat presencial. Després d’una àgil 
transformació digital, al juliol es tanca 

un programa d’activitats en línia en què 
tant els cursos d’idiomes com les sessi-
ons de Pilates, taitxí o ioga, els tallers de 
cuina i les conferències sobre literatu-
ra, economia i cultura audiovisual han 
registrat alts nivells de participació. La 
bona acollida anticipa un nou curs amb 
noves propostes i la millora de les que 
estan en marxa. •
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Millora en la 
tecnologia de 
ressonància 
magnètica

El centre de ressonància mag-
nètica d’Assistència Sanitària si-
tuat a la ciutat esportiva del FC 
Barcelona ha estat objecte d’una 
transformació integral. Els últims 
avenços en la tecnologia han per-
mès substituir l’equip de diagnòs-
tic per ressonància magnètica, en 
funcionament des de la seva inau-
guració, per l’aparell més avançat 
en l’actualitat. En el mateix perí-
ode, les instal·lacions s’han adap-
tat a les noves exigències. 

Una nova eina. A 
la Ciutat Esportiva 
Joan Gamper s’ha 
instal·lat l’aparell 
més avançat ara 
mateix per tractar 
lesions de l’aparell 
locomotor, amb 
rapidesa i precisió.

Breus
• �L’àrea de traumatologia 

d’Assistència Sanitària 
es trasllada a Assisport.
Davant la imminent 
obertura d’Assisport, l’àrea 
d’atenció continuada de 
traumatologia d’Assistència 
Sanitària es trasllada a 
les noves instal·lacions al 
cor de Barcelona (carrer 
Provença). El centre 
seguirà proporcionant els 
serveis exclusius d’atenció 
d’urgències per part del 
mateix equip expert.

• �Nova delegació 
d’Assistència Sanitària 
a Blanes. Assistència 
Sanitària s’apropa a les 
persones per conèixer i 
resoldre les seves necessitats 
des de la proximitat, tant 
digital com presencial. Amb 
aquesta voluntat, el mes 
de juny passat va entrar en 
funcionament a Blanes una 
nova delegació de la seva 
xarxa d’atenció, la primera de 
les comarques gironines.

• �Compromís amb el 
personal sanitari. El 
març del 2020 Assistència 
Sanitària va constituir, 
junt amb altres entitats, 
una assegurança de 38 
milions d’euros impulsada 
per Unespa (associació 
empresarial de les 
asseguradores) per combatre 
la pandèmia. La iniciativa 
ha fet possible que els 
hereus de més d’un centenar 
de persones mortes per 
Covid-19 i 4.500 professionals 
ingressats en hospitals hagin 
rebut indemnitzacions per 
valor de 8,4 milions d’euros.

Les instal·lacions de la 
Ciutat Esportiva Joan 
Gamper del FC Barcelona 
s’han adaptat a les últimes 
exigències.

L’Hospital de Barcelona culmina la renovació 
integral de la primera planta de l’edifici
Després de la reforma de l’àrea quirúr-
gica, amb la renovació de tots els quiròfans, 
de l’àrea de reanimació postquirúrgica i de la 
zona de secretaria, l’Hospital de Barcelona 
ha dut a terme una última actuació a les sales 
d’espera i àrea pública de la primera planta 
de l’edifici. Així, aquest nivell ha quedat to-
talment renovat i adaptat a les noves neces-
sitats, amb l’actualització de les sales d’espe-
ra de cirurgia ambulatòria i àrea quirúrgica 
i del locutori, utilitzant materials més actu-
als, pràctics i sostenibles.

La intervenció s’emmarca en el pla d’ac-
tualització de les instal·lacions, que ja s’ha 
desenvolupat amb èxit en altres plantes i 
dependències del centre —com l’àrea ma-
ternoinfantil i el servei d’oncologia— i que 
busca la millora del confort, una arquitec-

tura més funcional i unificar l’estètica del 
conjunt amb línies contemporànies. Així 
mateix, s’ha posat l’accent en el benestar, 
tant de les persones que utilitzen els diver-
sos serveis de l’hospital (pacients i acompa-
nyants) com del personal que fa possible el 
seu bon funcionament. • 

A disposició de les persones asse-
gurades d’Assistència Sanitària i 
dels jugadors i jugadores del FC 
Barcelona, el centre de ressonàn-
cia magnètica de la Ciutat Esporti-
va Joan Gamper permet diagnosti-
car lesions i anomalies amb preci-
sió, eficàcia i rapidesa, sempre en 
exclusiva per a les exploracions de 
l’aparell locomotor. •
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Cooperatives i medicina social

“L’economia social tindrà un paper
clau i decisiu en el Pla de Recuperació”

El president del Govern d’Espa-
nya, Pedro Sánchez, va fer aquestes 
declaracions durant la cloenda de 
la XXIX Assemblea General de la 
Confederació Espanyola d’Empre-
ses d’Economia Social, CEPES, ce-
lebrada el 29 d’abril a Madrid.

En el discurs, Pedro Sánchez 
va assenyalar que l’economia so-
cial “és un actor clau i decisiu en 
la transformació social i econòmi-
ca d’Espanya i Europa”. “El futur 
passa pels lideratges compartits i 
cooperatius que treballen en una 
única direcció i que no obliden mai 
el bé comú per molts dels valors i 
principis de l’economia social”, va 
manifestar el president.

Per la seva banda, la vicepresi-
denta tercera del Govern i ministra 
de Treball i Economia Social, Yo-
landa Díaz, que va participar en la 
inauguració de l’acte, va destacar 
que l’economia social “està en una 
bona posició de sortida, perquè 
gran part dels eixos transversals 
que componen el Pla de Resiliència 
del Govern representen les actu-
acions i els valors d’aquest model 
empresarial”.

Durant l’acte es va constatar el 
potencial de les empreses d’eco-
nomia social per generar riquesa, 
estabilitat laboral, cohesió social i 
desenvolupament inclusiu, també 
en contextos de crisi, en promou-

re models productius que busquen 
un equilibri entre la competitivitat 
econòmica, la resiliència i la soste-
nibilitat social i ambiental.

La Fundació Espriu forma part 
de CEPES i, alhora, està represen-
tada a la seva junta directiva pel 
doctor Diego Lorenzo, patró de la 
fundació i vicepresident de la coo-
perativa Lavinia. 

Actualment, l’economia social 
a Espanya inclou més de 43.192 
empreses, representa un 12,5% 
de l’ocupació, genera prop de 
2.200.000 llocs de treball directes 
i indirectes en tots els sectors eco-
nòmics, i una facturació de gairebé 
el 10% del PIB. •

La trobada va 
tenir la presència 

del president de 
Govern, Pedro 

Sánchez; la 
ministra de Treball 
i Economia Social, 

Yolanda Díaz, i 
més de 200 líders 

de l’economia 
social espanyola.

A l’Assemblea General de la Confederació Espanyola d’Empreses d’Economia Social (CEPES), celebrada 
a Madrid, es va constatar el seu potencial per generar riquesa i la seva funció mediambiental.  
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L’Escola d’Estudis Cooperatius va 
commemorar els seus 50 anys d’existèn-
cia durant la celebració del IV Congrés 
Internacional el 27 i 28 de maig passat. 
Un esdeveniment que es va organitzar 
conjuntament amb l’Associació d’Estu-
dis Cooperatius (AECOOP) i la Càtedra 
d’Emprenedoria Social de la Universitat 
Complutense de Madrid.

En el marc del congrés també va tenir 
lloc el lliurament dels Premis d’Innovació 
i Docència, un acte d’homenatge al pro-
fessor Juan José Sanz Jarque, mort re-
centment, i el reconeixement com a socis 
d’honor d’AECOOP d’Alejandro Barahona 

Riber, Fernando Elena Díaz, Andrés Mon-
tero García, Narcís Pau Canalejo i Francis-
co Salinas Ramos.

L’Escola d’Estudis Cooperatius opera 
des de l’any 1990 com a escola de negocis 
especialitzada en empreses de participació. 
La seva activitat es desenvolupa en l’àmbit 
de la formació universitària i la investigació 
teòrica, principalment mitjançant la pro-
moció de tesis doctorals. També treballa en 
l’àmbit de la recerca aplicada, mitjançant el 
desenvolupament de diverses assessories 
i consultories vinculades a cooperatives i 
altres empreses que mantenen una estruc-
tura participativa. •

Les cooperatives 
s’han enfrontat a la 
crisi provocada per 
la pandèmia amb 
solidaritat i resili-
ència, i han ofert 
un model sòlid per 
a la recuperació.

El cooperativisme: un model per a la reconstrucció post-Covid

L’Escola d’Estudis Cooperatius celebra el 50è aniversari

El 3 de juliol es va celebrar el Dia 
Internacional de les Cooperatives, 
que enguany estava dedicat al lema 
“Reconstruir millor junts”. Amb 
aquesta commemoració, les coo-
peratives de tot el món han volgut 
mostrar com s’han enfrontat a la 
crisi provocada per la pandèmia de 
Covid-19, amb solidaritat i resilièn-
cia, i oferir el seu model empresa-
rial per a una recuperació centrada 
en les persones i respectuosa amb 
el medi ambient.

Amb motiu de la celebració, 
l’Aliança Cooperativa Internacio-
nal (ACI), organització no governa-
mental independent que reuneix i 
representa internacionalment les 
cooperatives, assegura que, “al llarg 
de l’últim any, hem pogut observar 
que les prioritats principals del mo-
del cooperatiu han estat el benes-
tar de les persones i el respecte al  
planeta, i això reforça els principis 

sobre els quals se sosté”.
El missatge escollit per a aquesta 

edició ha volgut ressaltar l’èxit del 
cooperativisme com a model de 
recuperació i treball conjunt que 

contribuirà a crear una societat 
més forta després de la pandèmia.

Encara que l’origen de la cele-
bració es remunta a l’any 1923, no 
va ser fins al 1995, l’any del centena-
ri de l’ACI, que les Nacions Unides 
el van proclamar oficialment com 
el Dia Internacional de les Coope-
ratives. A partir d’aquell moment 
es commemora, cada any, el primer 
dissabte de juliol. •

L’objectiu de l’Aliança 
Cooperativa Internacional 
és millorar la col·laboració 
i la coordinació amb les 
administracions públiques. 
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Una història
a través

de mil·lennis
La medicina és tan antiga com la humanitat 

i els artistes han reflectit la seva història 
en escultures, pintures, gravats, novel·les i 

cròniques sobre grans pandèmies.  

per Pilar Maurell

L a història de la humanitat i de la medicina 
han anat de bracet. Els homes prehistòrics 
sabien encanyar membres trencats i suc-
cionar una ferida provocada per una pica-
da. Més endavant, al 3000 aC, ja es feien 
trepanacions al crani. L’art ha reflectit 
aquesta relació entre la medicina i l’home 
des de les primeres imatges relacionades 
amb els déus grecs fins als últims èxits de 
taquilla de cinema. Grans pintors de totes 
les èpoques com el Bosch, Picasso, Toulou-
se-Lautrec o Van Gogh han immortalitzat 

escenes on els metges eren protagonistes. I els cro-
nistes ens han deixat notícies de les grans pandèmies 
viscudes al llarg de la història. La literatura ha tingut 
una relació d’amor-odi amb la professió i mentre que 
Quevedo o Cervantes ironitzaven sobre el seu treball, 
els autors del xix i del xx van reconèixer la seva tasca i 
els van convertir en protagonistes o secundaris indes-
pensables de les seves obres. 

Les metgesses no van tenir tanta sort. Després d’una 
època d’esplendor a Roma, van veure com se’ls tanca-
ven les portes de les universitats, però se les van em-
pescar. Margaret Ann Bulkley es va convertir en James 
Barry, va fer la primera cesària de la història i va ser 
inspector general d’Hospitals de l’Armada britànica. •
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Alleujament i repòs. 
Els germans sant 

Cosme i sant Damià 
són uns metges 

cristians cèlebres 
per prestar les seves 

habilitats curatives 
desinteressadament. 
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» Txékhov, Baroja i Bulgàkov van 
traslladar la seva experiència com a 

metges en les seves novel·les, mentre que 
Mann, Céline i Camus els van convertir en 
protagonistes o secundaris de luxe

E ls artistes han representat 
els metges en les seves cre-
acions des de fa mil·lennis. 
Les primeres obres estan 
vinculades als mites i són 
déus i semidéus grecs que 

practiquen la medicina, com 
Apol·lo, el déu de la curació, o el 
centaure Quiró, fill de Cronos que 
ensenya la seva ciència a Asclepi, 
fill d’Apol·lo. Precisament és As-
clepi qui donarà el seu emblema 
principal a la medicina ja que és 
representat amb un bàcul cenyit 
per una serp. 

La mitologia egípcia també té 
els seus metges. Com el cèlebre 
Imhotep, que es representa en 
nombroses escultures, o Merit 
Ptah, la primera dona coneguda 
que es va dedicar a la medicina 
entre els segles xxvii i xxv aC i 
que veiem representada en una 
tomba de la necròpolis de Saqqa-
ra, recorda  Juan Frau al seu llibre 
La imagen del médico en el arte y 
la literatura (Casimiro, 2016). 
Més endavant, a l’edat mitjana, 
quan la religió ocupava tots els 
àmbits artístics, els metges van 
quedar marginats als manuscrits 
il·luminats o als gravats de volums 

científics. Tots, amb excepció de 
Cosme i Damià, Hermione d’Efes 
o Ciro d’Alexandria que, a més de 
metges, van ser sants i màrtirs del 
cristianisme. 

Hem d’esperar fins al final de 
l’edat mitjana per trobar pintures 
amb escenes de la vida quotidiana 
on es reflecteixen diversos oficis, 
també el de metge. En els gravats 
dels segles xv i xvi ja trobem re-
produccions de doctors anònims 
en diferents circumstàncies i ac-
tituds, com és el cas dels gravats 
per al De officiis, de Ciceró, obra 
de Hans Weiditz l’any 1531.

D’HEROI A MALVAT
Malgrat això, la professió no va en-
trar de ple en la literatura fins al 
segle xix, en què es va consolidar 
la novel·la. El metge és un heroi, 
un home d’acció que representa 
el progrés científic. Així és Ter-
tius Lydgate, el protagonista de 
Middlemarch, una novel·la publi-
cada per entregues entre el 1871 i 
el 1872, escrita per George Eliot. 
També són honestos i nobles els 
personatges creats per Flaubert, 
Txékhov, Zola o Stevenson. Me-
reix un capítol a part l’anomenat 
metge d’esperó, present a les novel·
les del segle xix. Són els metges 
rurals que apareixen en nombro-
sos gravats, herois que protagonit-
zen novel·les com Le médecin de 
champagne (1833) de Balzac. I no 
és estrany, ja que molts d’aquests 
metges també van ser escriptors 

L’art ha reflectit la feina dels professionals de la medicina en 
nombroses escultures, pintures i novel·les durant els últims 
mil·lennis, des d’Egipte fins al cinema del segle xx. 

Metges, escriptors i artistes

que van sentir la necessitat de 
transmetre les seves experiències, 
com Anton Txékhov i Felipe Trigo, 
o Pío Baroja i Mikhaïl Bulgàkov, ja 
en el segle xx. Altres metges cèle-
bres de la literatura amb una face-
ta més intel·lectual, existencialista 
i desencantada van ser Ferdinand 
Bardamu, creat per Céline, i Ber-
nard Rieux, narrador de The Pla-
gue, d’Albert Camus. 

Però el metge no sempre ha es-
tat l’heroi en la literatura. A l’edat 
mitjana era representat per la seva 
ineptitud i avarícia a les cantigues 
d’escarni de la lírica galaicopor-
tuguesa; i en els segles xvi i xvii 
Tirso de Molina, Lope de Vega, 
Góngora, Cervantes o Quevedo ac-
centuen aquesta visió satírica del 
metge. Baltasar Gracián en diu que 
ningú pot parlar bé o malament 
dels metges, “no abans de posar-se 
a les seves mans, perquè encara no 
té experiència: no després, perquè 
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1 El 1995 el productor i director 
de cinema Wolfgang Petersen 

va estrenar ‘Estallido’. Protagonitza-
da per Dustin Hoffman, Rene Russo 
i Morgan Freeman, relata l’arribada 
als EUA d’un virus mortal anomenat 
‘motaba’ des de l’interior de l’Àfrica 
i que s’escampa per tot el país. Ro-
bin Cook, l’autor de la novel·la en 
què es basava ‘Estallido’, s’havia 
inspirat en els virus de la varietat 
de febres hemorràgiques com el 
dengue o l’Ebola. Aquest últim va 
assolar l’Àfrica el 2014 i va arribar 
a Espanya l’octubre del mateix any.  

2 ‘M*A*S*H’ és potser la sèrie 
més vista de la televisió. El 

1970 es va estrenar com a pel·lí-
cula amb Donald Shuterland, Elliott 
Gould i Robert Duvall i es basava 
en un llibre homònim, publicat el 
1968 i escrit per tres metges de 
l’exèrcit que havien servit a la guer-
ra de Corea. Uns anys després, 
Gene Reynolds el va traslladar a la 
petita pantalla amb un gran èxit, 
gràcies a la professionalitat d’actors 
com Alan Alda, Wayne Rogers i 
McLean Stevenson, recorden Carlos 
Aitor Yuste i Jon Arrizabalaga al seu 
llibre ‘Eso no estaba en mi libro de 
Historia de la Medicina’ (Libros en 
el Bolsillo, 2020). 

3 ‘House’, protagonitzada per 
l’actor britànic Hugh Laurie, ha 

estat tot un èxit internacional. Cre-
ada per Paul Attanasio, es basava 
en una columna titulada “Diagnòs-
tic” que publicava la doctora Lisa 
Sanders a ‘The New York Times’. 
Sanders, a partir d’un cas de símp-
tomes atípics, descobria la malaltia 
i el seu remei. Gràcies a aquesta 
sèrie, Laurie es va convertir en un 
dels actors més coneguts i més ben 
pagats del moment.

La medicina 
a la pantalla

ja no té vida”. També la Commedia 
dell’Arte escarneix els metges amb 
figures com Balanzone o Baloar-
do, que es caracteritzen per la seva 
pedanteria i verbositat. D’altra 
banda, i en relació amb la medi-
cina, hi ha dues malalties que han 
ocupat centenars de pàgines de 
novel·les: la sífilis i la tuberculosi, 
que s’associen a contextos d’aire 
llibertí i marginal. Aquesta última 
va desenvolupar en l’elit cultural 
una aura de misteri i fascinació, 
segons apunta Juan Frau, i va tenir 
la seva obra mestra en La montaña 
mágica, de Thomas Mann.

METGES I AMICS
Els pintors també van saber re-
flectir el món de la medicina i els 
seus protagonistes. Del segle xvi 
és l’obra del Bosch L’extracció de la 
pedra de la bogeria. Segles després 
trobem Pablo Picasso i el seu oli 
Ciència i caritat, del 1897, o l’Auto-

retrat amb el doctor Arrieta (1820) 
de Francisco Goya. 

Altres artistes de la talla de So-
rolla, Rembrandt i Monet també 
van plasmar sobre la tela metges, 
amics i coneguts. Com Toulou-
se-Lautrec, que a la sèrie de retrats 
sobre cartró del 1891 va pintar dos 
doctors: Henri Bourges i Gaston 
Bonnefoy. O Vincent van Gogh i el 
seu retrat cèlebre de Paul Gachet, 
que va pintar durant les setmanes 
prèvies a la seva mort, l’estiu del 
1890. Gachet va ser metge i amic 
de pintors com Renoir, Cézanne, 
Pissarro o Monet, entre d’altres.  

Amb l’evolució dels mitjans de 
comunicació, els metges han se-
guit presents a les petites i grans 
pantalles amb pel·lícules mítiques 
com el Doctor Zhivago, basada en 
una novel·la de Boris Pasternak, 
publicada el 1957 a Itàlia i el 1988 a 
l’antiga URSS, i sèries ja clàssiques 
com M*A*S*H. •

Una passió de 
per vida. Anton 

Txékhov considerava 
la medicina la seva 

autèntica vocació; 
mentre que la 

literatura era només 
una via d’escapament. 
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L es pandèmies han estat cícli-
ques en la història de la hu-
manitat, des de la pesta ne-
gra o la grip espanyola, fins a 
l’actual provocada per la Co-
vid-19. El segle xiv va ser el de 

la pesta negra, quan entre el 1346 i 
el 1347 va esclatar l’epidèmia més 
greu de la història europea, la qual 
podria haver arribat a afectar un 
60% de la població. 

Tindria els orígens a l’actual 
Feodòssia, a la costa sud-oriental 
de Crimea, a la vora del mar Negre, 
que al segle xiv era un enclavament 
comercial genovès anomenat Caffa. 
La ciutat era considerada pels itali-
ans “la reina del Mar Gran” i el khan 
de l’Horda d’Or Jani Beg la prete-
nia. Carlos Aitor Yuste i Jon Arri-
zabalaga expliquen al volum Esto 
no estaba en mi libro de historia que 
les tropes mongoles assetjaven Caf-
fa quan de sobte va esclatar la pesta 
entre les seves files i va matar cen-
tenars de soldats. Davant la impos-
sibilitat de prendre la plaça, el khan 
va ordenar muntar les catapultes 
i llançar els cossos dels morts a la 
ciutat per sembrar el pànic. 

Els historiadors no es posen 
d’acord si van ser els cadàvers els 
que van escampar la pesta o si el 
bacteri, conegut com a Yersinia pes-

tis, va penetrar a la ciutat a través de 
les rates infectades i les puces. El 
cas és que nombrosos comerciants 
van fugir de la ciutat cap a Itàlia i 
van portar la pesta a Gènova. Un 
any després, la malaltia ja s’havia 
estès per tot Europa i assolava el 
continent asiàtic i africà. 

VÍCTIMES DE LA PLAGA
No era la primera vegada que Eu-
ropa vivia el caos d’una pandèmia. 
El militar atenenc Tucídides narra 
a la seva Història de la pesta atenen-
ca, com 30.000 ciutadans, Pèricles 
inclòs, van morir a causa d’una ma-
laltia infecciosa, provocada quan 
els habitants del Peloponès van 
enverinar els pous d’aigua. 

Aquella pesta en realitat va ser 
una epidèmia de febre tifoide, pro-
vocada pel bacteri Salmonella tiphy, 
segons recull el metge, escriptor i 
divulgador científic Pedro Gar-
gantilla al llibre Historia curiosa 
de la medicina. També una plaga 
del que es pensa que va ser verola o 
xarampió va posar fi a la vida d’un 
dels grans personatges de la histò-
ria: l’emperador romà Marc Aureli. 
La van anomenar plaga Antoniana 
o pesta de Galè, va esclatar l’any 165 
dC i més de 5.000 persones hi van 
perdre la vida. 

Durant segles els metges s’han 
hagut d’enfrontar a altres malalties 
que han afectat un gran nombre de 
població. És el cas de la tuberculo-
si o pesta blanca. Se sap que és una 
malaltia molt antiga perquè s’han 
trobat lesions en mòmies egípci-
es del 3700 aC. La verola també 
ha representat tot un repte per a 
la medicina. Va provocar la mort 
l’agost del 1742 de Lluís I de Borbó, 
que amb 17 anys només va poder 

La medicina s’ha hagut d’enfrontar a grans reptes 
des de l’antiguitat, com la pesta negra que va 
assolar Europa, l’Àfrica i l’Àsia al segle xiv, o la 
grip espanyola que va sorgir als Estats Units. 

Pandèmies, grans 
descobriments i felices 
coincidències 

Una troballa 
important. A l’anglès 
Edward Jenner li 
devem la troballa 
del principi en què 
es basen totes les 
vacunes que tenim.
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governar 229 dies; i molt abans, la 
de Ramsés V, quart faraó de la XX 
dinastia d’Egipte. Fins que no es va 
trobar una vacuna —la primera en 
la història— la verola matava a l’Eu-
ropa del segle xviii unes 400.000 
persones a l’any. Moltíssim abans, 
els antics havien observat que qui 
superava la malaltia no tornava 
a passar-la i l’any 1000 dC es va 
començar a experimentar amb 
formes rebaixades de la malaltia, 

recorden Carlos Aitor Yuste i Jon 
Arrizabalaga. Es prenien mostres 
de les crostes contagioses dels ma-
lalts i es deixaven assecar durant un 
any per reduir-ne l’efecte. Després 
es convertien en pols i s’inoculaven 
en pacients sans. Era una autèntica 
ruleta russa.

LA PRIMERA VACUNA
A finals del segle xviii, els inves-
tigadors es van adonar que les 
camperoles que munyien vaques 
infectades amb la variant bovina 
de la verola només desenvolupa-
ven símptomes lleus de la malaltia 
i van decidir inocular-la en perso-
nes sanes. El 1790, el metge anglès 
Edward Jenner va decidir anar una 
mica més enllà. 

Jenner va injectar al fill de vuit 
anys del seu jardiner el pus d’una 
pústula de verola, vacuna proce-
dent d’una grangera infectada. El 
nen, malgrat que va estar en con-
tacte amb el virus, no va emmalal-
tir. El metge ho va repetir amb 23 
persones més amb el mateix resul-
tat i el 1789 va néixer la primera 
vacuna de la història. L’èxit va ser 
tal que van començar les vacuna-
cions massives i fins i tot Napoleó 
Bonaparte va ordenar vacunar tot 
el seu exèrcit.

Al llarg de la història hi ha hagut 
altres pandèmies, com la de la grip 
espanyola,  el pacient zero de la qual 
va morir a Kansas (EUA) l’11 de 
març de 1918. Es va anomenar així 
perquè durant la Primera Guer-
ra Mundial Espanya era neutral i 
reportava diàriament els casos de 
morts per aquesta malaltia. Els paï-
sos que participaven en el conflicte 
bèl·lic preferien no fer-ho per no 
desmoralitzar la seva població. •

» El metge anglès 
Edward Jenner va 

injectar al fill de vuit anys 
del seu jardiner el pus 
d’una pústula de verola, 
vacuna procedent d’una 
grangera infectada

» Pèricles va morir a Atenes de febre 
tifoide junt amb 30.000 ciutadans, 

i l’emperador Marc Aureli va morir per 
una plaga de xarampió o verola
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A fons

» La civilització 
romana 

ha donat grans 
exemples de dones 
metges que van 
aconseguir moltíssim 
prestigi en les seves 
especialitats com 
Filista, Lais, Salpe de 
Lemos o Metodora

E lizabeth Blackwell va aconse-
guir entrar al Geneva Medical 
College de Nova York després 
de deu negatives i el 1849 es va 
convertir en la primera docto-
ra en Medicina de tot el món. 

Va viatjar per Europa, es va especia-
litzar en obstetrícia, però va seguir 
patint l’escarni dels seus companys 
masculins.I com que els homes la 
menyspreaven va decidir envoltar-se 
de dones com la seva germana Emily, 
la tercera dona a obtenir el títol als 
EUA, i moltes altres que ella mateixa 
formaria. Amb la seva ajuda, el 1853 
va fundar el New York Dispensary 
for Poor Women and Children, hereu 
del Lower Manhattan Hospital. Ho 
recorden Carlos Aitor Yuste i Joan 
Arrizabalaga al llibre Esto no estaba 

en mi libro de Historia de la 
Medicina. 

Un altre cas que recullen 
els autors és el d’Eloísa Díaz 
Insunza, que el 1881 (any en 
què va decidir estudiar Me-
dicina a la Universitat de 
Xile) la van obligar a anar 
a classe acompanyada de 
la seva mare; mentre que la 
mexicana Matilde Montoya 
va haver de falsificar la par-
tida de baptisme per poder 
estudiar Medicina a la uni-

versitat. A casa nostra, María Elena 
Maseras i Rivera es va convertir en la 
primera dona inscrita en una univer-
sitat espanyola sense haver d’amagar 
el seu gènere, però va haver d’esperar 
quatre anys després de llicenciar-se 
perquè una reial ordre d’Alfons XII li 
concedís el dret a doctorar-se en Me-
dicina. No va ser la primera dona es-
panyola a llicenciar-se, ja que Dolors 
Aleu i Riera la va avançar per poc. El 
1882 va aprovar amb una qualificació 
d’excel·lent i, posteriorment, es va 
doctorar amb una tesi sobre l’educa-
ció higienicomoral de la dona. 

METGESSES A ROMA
Molts segles abans hi havia dones 
exercint la medicina, com la grega 
Agnòcide (segle iv aC) que es va ha-
ver de disfressar d’home i viatjar a 
Alexandria per estudiar amb Heròfil. 
Segons la llegenda, que recull Pedro 
Gargantilla a Historia curiosa de la 
medicina, quan la van descobrir i cor-
ria el risc de ser condemnada a mort, 
les dones dels magistrats de la ciutat 
la van protegir. Els romans van ser 
molt més permissius i les dones met-
ges eren acceptades amb normalitat. 
Filista i Lais van ser especialistes en 
obstetrícia, Salpe de Lemos va escriu-
re sobre malalties dels ulls i Metodora 
va tractar les malalties de l’úter. •

Han anat a classe acompanyades de la mare, 
han falsificat partides de naixement i han rebut l’escarni 
dels col·legues masculins al llarg de les dècades.

Els estudis de medicina 
s’han vetat a les dones 
fins a finals del segle xix 
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Bayer recomanava el xarop d’heroïna 
per a la tos. 
Heroïna va ser el nom comercial que 
van donar els laboratoris Bayer a la 
diacetilmorfina, un opiaci derivat de la 
morfina. El van començar a comercialit-
zar com un eficaç xarop infantil contra 
la tos, i també contra la irritació de 
coll... fins que es van adonar de la forta 
dependència que provocava. 

L’atac de sanglot més llarg de tota la 
història. 
Va durar 69 anys i va afectar Charles 
Osborne, que va sanglotar aproximada-
ment uns 430 milions de vegades. 

La malaltia d’Isabel II. 
La reina espanyola tenia una molesta 
granellada als palmells de les mans 
i plantes dels peus que, segons els 
testimonis, era resultat de la psoriasi. Els 
metges li van receptar banys de vapor 
i d’aigua salada, i per això la reina re-
gent Maria Cristina va decidir portar-la a 
la costa catalana a prendre les aigües. I 
com que on anava ella hi anava la cort, 
es va posar de moda anar a la platja. 

Els Beatles i el TAC. 
El matemàtic austríac Johann Radon de-
senvolupà les fórmules matemàtiques que 
permetien reconstruir una imatge en tres 
dimensions a partir d’imatges bidimen-
sionals. Aplicar el descobriment impli-
cava invertir-hi moltíssims diners que va 
aconseguir de la productora EMI, que en 
guanyava a cabassos gràcies a 
la venda de milions de 
discos dels Beatles. 

La primera obra im-
presa de la medicina.
Va ser un calendari de 
sagnies i laxants 
imprès l’any 1456 
a Magúncia (Ale-
manya).

Dades curioses de 
la història mèdica

En un món d’homes. 
La primera doctora en 

Medicina, Elizabeth 
Blackwell, observa 

una nota despectiva 
d’un estudiant a la 
sala d’operacions.

La primera 
farmaciola 

moderna. Va ser 
produïda pel rus 
Dimitri Ivànovitx 

Votikin el 1831 i 
contenia, entre 

altres productes, 
medicines en 

ampolles de 
butxaca.
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Lifestyle  Destins

Més enllà de les seves reconegudes platges, la més gran de les 
Balears té altres atractius per gaudir-ne a fons; molts d’aquests 

punts es concentren al sofisticat nord de l’illa. 
per Neus Duran

Sigui en veler, o iot o en un 
llaüt típic mallorquí, hi ha 
propostes per a tots els gus-
tos per gaudir de la navega-
ció per les aigües blaves del 
litoral de l’illa. Els qui, a més, 
la vulguin conèixer per terra 
resseguint algunes de les car-
reteres sinuoses, tenen l’opció 
de llogar un descapotable, 
un cotxe vintage o un vehicle 
tot terreny en alguna de les 
nombroses empreses que ho 
ofereixen. D’altra banda, per 
als qui vulguin admirar l’illa 
des de l’aire poden decidir-se 
per propostes com la que 
ofereix Mallorca Balloons. La 
companyia organitza sortides 
per a grups i vols exclusius 
per a quatre persones, acom-
panyats d’alguns dels millors 
pilots del món. 

Ben pocs saben que Mallor-
ca amaga més de 70 cellers, 
molts dels quals ofereixen 
visites guiades i tastos. 
Representen una manera 
excel·lent d’endinsar-se en la 
cultura illenca i molts dels 
més interessants es concen-
tren al nord. A Banyalbufar, 
una població que s’aixeca 
sobre bancals de vinyes 
esglaonats que baixen fins 
al mar, produeixen vins com 
la malvasia, un blanc dolç. 
Es pot tastar, per exemple, al 
celler Son Vives. A prop de 
Pollença n’hi ha un altre dels 
que es mereix una visita. Es 
tracta del celler Can Axartell, 
excavat en una roca. L’espai 
produeix un vi 100% ecològic 
a través de tècniques úniques 
que respecten el producte. 

Els productes gastronòmics 
locals inspiren algunes de 
les activitats més originals 
que es poden fer a l’illa. Per 
viure una experiència única, 
empreses com Pescaturismo 
Mallorca preparen jornades 
marítimes en què el viatger 
acompanya durant un dia 
pescadors locals per atrapar 
peixos que posteriorment 
es cuinen al vaixell amb un 
arròs mariner. Un altre pro-
ducte molt vinculat a aquesta 
terra és l’oli, fins al punt que 
moltes finques mallorquines 
tenien molí propi. Des de fa 
uns anys predominen les 
activitats sobre aquestes 
construccions, com les visites 
a almàsseres, els sopars 
temàtics o les rutes entre 
oliveres centenàries. 

NORD DE
MALLORCA
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Amb vistes al Mediterrani, 
estrets carrerons esquitxats 
de buguenvíl·lees, xiprers i 
palmeres i enfilada majestu-
osament en una muntanya, 
Deià té un atractiu únic que 
enamora invariablement 
a qui la trepitja. A més de 
provar algun dels seus res-
taurants de primer nivell, un 
altre imprescindible aquí és 
passejar per les galeries d’art, 
les boutiques i els tallers d’ar-
tesans. Els qui s’ho puguin 
permetre es poden allotjar 
al Belmond La Residencia, 
on els clients gaudeixen de 
la galeria d’art de l’hotel, Sa 
Tafona. A més, els artistes 
residents de l’establiment 
ofereixen classes de pintura i 
escultura als hostes, que fins i 
tot es poden fer a la platja. 

Gaudir de l’àmplia oferta 
d’esports aquàtics és òbvia-
ment una opció que sempre 
cal considerar a Mallorca. Un 
dels punts que ofereix més 
propostes en aquest sentit és 
Port Pollença. Empreses com 
Sailaway Charters organitzen 
recorreguts en vaixell i sorti-
des de poques hores o de tota 
una jornada per fer busseig 
i immersió lleugera, mentre 
que a Sail & Surf Pollensa els 
que vulguin practicar surf 
i windsurf hi trobaran un 
ampli catàleg d’activitats, de 
tota mena. Els que preferei-
xin iniciar-se en el domini 
del caiac, o bé perfeccionar 
la tècnica i convertir-se en 
autèntics experts, poden anar 
a empreses especialitzades 
com Piraguas G. 

Un tramvia de fusta antic i 
nostàlgic connecta la capital, 
Palma de Mallorca, amb el 
poble de Sóller, un dels més 
autèntics i animats de l’illa. 
Situat en una vall de taron-
gers aromàtics, sorprèn per 
les animades places plenes 
de terrasses on serveixen ex-
cel·lents sucs acabats d’espré-
mer. Aquí es troben algunes 
de les construccions arqui-
tectòniques més destacades 
de l’illa, amb antics palaus 
i cases senyorials d’estètica 
francesa. A pocs passos 
del centre, el Jardí Botànic 
exhibeix moltes varietats de 
plantes de les illes, mentre 
que a Can Prunera es poden 
veure obres de Kandinksy, 
Picasso, Warhol o Barceló, 
entre d’altres. 

El majestuós Deià ofereix restau-
rants de primer nivell i una gran 

quantitat de galeries d’art i tallers 
d’artesans. 
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Lifestyle  Mirades

M O N S  E F Í M E R S
per Eric Morgado

Art, tecnologia i natura. És 
la conjunció que pretén unir 
teamLab, un col·lectiu fundat 
al Japó el 2001 i que està format 
per més de 400 professionals de 
diverses especialitats: enginyers, 
matemàtics, dissenyadors, ani-
madors digitals, artistes, pro-
gramadors i arquitectes, entre 
d’altres. El grup té un projecte 

ambiciós amb un objectiu comú: 
examinar i entendre el món a tra-
vés de l’art. Un dels seus últims 
treballs (el primer dels quals que 
s’exhibeix a Barcelona) el podreu 
trobar a la sala 4 del CaixaForum 
de Barcelona fins al 9 de gener de 
2022. Es tracta de dues instal·la-
cions de grans dimensions: Born 
From the Darkness a Loving, and 

Beautiful World i Graffiti Natu-
re: Lost, Immersed and Reborn. 
Unes peces que generen cosmos 
on es viu una natura particular 
que transmuta amb les múltiples 
accions dels visitants. 

Les instal·lacions interactives 
es projecten a totes les parets de 
la sala i, en una d’aquestes, fins i 
tot a terra. En aquest sentit, un 
dels grans reptes de l’exposició 
ha estat disposar tota la infraes-
tructura tecnològica necessària 
al recinte sense perforar el sos-
tre modernista del CaixaForum, 
antiga seu de la fàbrica Casara-

teamLab proposa una experiència multisensorial 
irrepetible, única i de possibilitats infinites

Les dues instal·lacions dissenyades pel col·lectiu, que podreu 
visitar a la sala 4 del CaixaForum de Barcelona fins al 9 de gener 
de 2022, recreen cosmos plens d’una natura particular que canvia 
amb les accions i l’actitud dels visitants.
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mona. Per fer-ho, s’ha constru-
ït una subestructura de la qual 
pengen 60 projectors i una cin-
quantena d’altaveus. 

Immersió i participació
A les projeccions de la primera 
proposta es poden veure ele-
ments de la natura barrejats amb 
grafies d’origen xinès. D’aquesta 
manera, quan els visitants inte-
ractuen amb les grafies, es des-
pleguen elements de la natura 
que es converteixen en el que sig-
nifiquen: aigua, vent, ocell, flor, 
etc. Per la seva banda, la segona 

instal·lació es converteix en un 
ecosistema on viuen diverses cri-
atures dibuixades pels mateixos 
visitants. Si ens quedem quiets, 
les flors apareixen al nostre vol-
tant; si caminem, els pètals de les 
flors es dispersen; si ens acostem 
als animals, senten la nostra pre-
sència i es comencen a moure... 

La iniciativa de teamLab és 
tota una revolució en la manera 
en què els visitants poden perce-
bre l’art. Si fins ara la presència 
d’altres visitants podia constituir 
un obstacle en el moment d’ad-
mirar les obres, en aquestes mos-

Una natura 
transmutable. 
Els visitants són 
els protagonistes 
indiscutibles de les 
dues instal·lacions 
al CaixaForum, 
on es capbussen 
en extraordinaris 
mons de colors i 
formes singulars.

tres passa una cosa ben diferent, 
ja que el vincle amb la resta dels 
espectadors genera nous diàlegs 
enriquidors. Les accions de tots 
els visitants modifiquen i deter-
minen els diferents components 
que formen l’obra i permeten re-
flexionar sobre les relacions que 
establim amb la natura i fins a 
quin punt els nostres actes re-
percuteixen en els ecosistemes 
del nostre món. Això es conver-
teix en un element clau perquè 
cadascuna de les experiències 
dels visitants sigui original, par-
ticular i exclusiva: irrepetible. •

Obres itinerants

Les creacions de 
teamLab són recone-
gudes mundialment 
i formen part de les 
col·leccions permanents 
de diversos museus de 
tot el món, com l’Art 
Gallery of New South 
Wales, de Sydney; el 
Museu d’Art Asiàtic, 
de San Francisco; 
l’Asian Art Museum, de 
Nova York; la Borusan 
Contemporary Art 
Collection, d’Istanbul i 
la National Gallery of 
Victoria, de Melbourne, 
entre d’altres. 
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Lifestyle  Mode avió

D E S C O N N E X I Ó

S E G U R E TAT  I  P R E V E N C I Ó

Miénteme... si te atreves
Penguin Random House

Gambito de dama
Netflix

Too Good To Go
iOS i Androiod

Són necessàries 
les mentides? Com 
podem descobrir 
si algú no ens 
està explicant 
tota la veritat? La 
mascareta dificulta 
poder descobrir un 
mentider? Són algunes 
de les qüestions que 
aborda José Luis 
Martín Ovejero, expert en comunicació 
no verbal, en aquest llibre. Una guia per 
desxifrar els secrets de la comunicació 
interpersonal. 

Gambito de dama, de només set capítols, 
s’ha convertit en un dels èxits del moment. 
En plena Guerra Freda, una jove òrfena 
amb grans dots per als escacs lluita 
contra les seves addiccions mentre intenta 
convertir-se en la millor jugadora del món.

El 2015 es va crear una aplicació per 
posar en marxa un moviment contra el 
malbaratament alimentari. Es tracta de 
Too Good to Go, una app mòbil gratuïta 
en què es posa a la venda el 
menjar sobrant de restaurants i 
establiments. L’usuari pot reduir 
el malbaratament adquirint 
packs sorpresa 
(a preus molt 
econòmics) 
als locals que 
s’adhereixen 
a la 
iniciativa.

Fàrmacs bàsics per tractar les 
afeccions habituals (analgèsics i 
antiinflamatoris), articles per a 
primers auxilis (tiretes, benes o 
gases estèrils) i productes sanita-
ris especials, com els antihistamí-
nics, si teniu algun tipus d’al·lèr-
gia, són alguns dels productes que 
no heu d’oblidar. La preparació 
de la farmaciola és especialment 
important si viatgeu a països en 
vies de desenvolupament, o on no 
sigui segura la disponibilitat local 
de determinats medicaments. A 
més, alguns productes mèdics 
s’han de dur amb un certificat 
en què es declari que el viatger 
ho necessita per una circums-
tància en particular. Davant de 
qualsevol dubte o eventualitat, 
podeu consultar-ho a la Clínica 
d’Atenció Integral al Viatger d’As-
sistència Sanitària. •

Què hem d’incloure a
la farmaciola de viatge?
Cal preparar una petita bossa que contingui 
medicaments i estris per fer front a petites 
situacions que podrien arruïnar l’escapada.

Llibre Sèrie App
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Av. de Josep Tarradellas, 123-127, 4a pl. - 08029 Barcelona
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Tel.: 934 954 490
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La teva revista digital

Les empreses cooperatives
ajuden a construir un món millor

www.compartir.coop
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