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Importancia de la investigacio en el cancer |

La recerca en el cancer és essencial per comprendre més bé els mecanismes moleculars
gue causen la malaltia, la seva extensio i el desenvolupament de resisténcies a lo terapia.
També serveix per millorar els métodes de diagnéstic precog, desenvolupar tractaments
més segurs i eficagos i optimitzar la gualitat de vida dels pacients.

en el melanoma i alguns tumors de pulmag, perd encara cal continuar estudiant mecanismes

Laveng en immunoterapia, per exemple, ha suposat millores remarcables en cancers com . .
de resisténcia i el control dels seus efectes secundaris.

Els assajos clinics son vitals per validar noves terapies, combinacions de medicaments, .
noves estratégies de radioterdpia o cirurgia menys invasiva.

També cal destacar la investigacio en aspectes psicosocials i de rehabilitacié, per oferir un
abordatge integral del pacient de cancer: suport psicologic, gestié de simptomes a llarg
termini i qualitat de vida posttractament.

La implicacié ciutadana i la conscienciacio social, juntament amb la promocio de la recerca,

son clau per mantenir el ritme dels avengos i acostar-nos a l'objectiu d'una menor incidencia
i mortalitat per cancer en el futur.
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A Catalunyg, un de cada dos homes i una de cada
tres dones tindran cancer en algun moment de la
seva vida.

El cancer és un conjunt de malalties caracteritza-
des per la proliferacié descontrolada de céllules
anomales gue poden envair teixits veins o escam-
par-se a daltres parts de 'organisme mitjancant el
sistemma sanguini o limfatic. Aquest procés
comenga per alteracions en els gens que regulen el
cicle cellular.

Aquestes alteracions poden ser heretades, aproxi-
madament entre el 5% i el 10% de tots els cancers,
pero la majoria de les mutacions s'adquireixen al
llarg de la vida de manera esporadica, per l'exposi-
cid a agents externs o per errors en la reparacio de
'ADN en la divisié cellular.

Quan les cellules canceroses es disseminen des
del tumor primari a d'altres parts del cos, formant

nous tumors a llocs distants, s'anomena metastasi.

Entre els factors de risc adquirits s'hi inclourien el
tabaquisme, lo radiacidé ultraviolada, lalcohol,
l'obesitat, una alimentacié inadequada, exposicié a
certes substancies quimiques ([per exemple,
amiant o agents industrials), i també infeccions
croniques per virus, com el virus del papilloma
huma [VPH] o 'hepatitis B i C, i per bacteris com
I"Helicobacter pylori®, gue paden provocar inflama-
cid cronica i afavorir l'aparicié de mutacions.

Tenir factors de risc elevats no implica necessaria-
ment desenvolupar cancer, pero si gue incrementa
la probabilitat respecte @ una persona sense
aquests factors.

La comunitat cientifica assenyala que els cancers
afecten persones de totes les edats, fins i tot la
pediatrica, un ambit en qué es considera el cancer
com una malaltia minoritaria, jo que hi és poc
habitual, tot i que per la seva gravetat representa la
segona causa de mort fins als 14 anys, per darrere
dels accidents.

Per a totes les persones, adults i infants, i les seves
families, el cancer no només suposa un impacte
fisic molt gran, siné que té unes conseqiiéncies
emocionals i psicolégiques de gran importancia al
llarg de la vida.

M Tipus de cancer

Els cancers es classifiquen segons el
tipus de teixit on s'originen i el comportament
biologic de les céllules afectades. Entre
les categories principals es troben:

Carcinomes: s'originen a céllules que
formen part dels epitelis dels nostres
organs. Els més freqlents son el cancer
de mama, pulma, colon, prostata i
estomac.

Sarcomes: neixen al keixit connectiu o
de suport d'drgans i tkambé als ossos,
musculs, greix i cartilogs.

Tumors del sistema hematopoétic i
limfatic: inclou leucémies [céllules
sanguinies immadures que proliferen
a la medulla ossia i la sang] i limfomes
[proliferacié de limits limFatics).

Melanomes: es desenvolupen a partir

de melanacits (céllules productores de
pigment], gue es troben principalment
d la pell.

Tumors del sistema nervios central:
afecten el cervell i la medulla espinal.
Tenen un creixement difls i una
agressivitat variable.

Altres tumors especifics: els tumors
germinals de testicle o d'ovari, cancer de
tiroide o cancer de glandula suprarenal,
entre d'altres.

Cada tipus es pot subclassificar segons
les caracteristiques de les seves
estructures moleculars i en condicionaran
l'agressivitat, el pronodstic i també
l'estratégia terapéutica.
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Incidéncia dels cdncers
meés frequents a Catalunya

Segons dades recents de ['Agéncia de Salut
Piblica de Catalunyg, lany 2024 es van
diagnosticar aproximadament 42.851 nous
casos de tumors malignes a Catalunyg, dels
quals 24.293 en homes i 18.558 en dones.
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Pel que fa a la mortalitat, anualment o
Catalunua moren unes 17.000 persones per
cdncer, i és la primera causa de mort en
homes i la segona en dones, després de les
malalties vasculars.

Tot i que grdcies a la recerca s'ha avangat
molt en la supervivéncia de les persones
afectades, la incidencia tendeix o augmentar,
en part per l'increment de l'esperanga de vida
de la poblacié, perd també se'n detecten cada
vegada més casos en grups més joves, per
alteracions en els habits de vida.

B Mesures de prevencio

Un percentatge significatiu de cancers es podria
prevenir mitjancant l'adopcié d'habits saludables
i la reduccio de I'exposicio a factors de risc

coneguts. Les recomanacions generals inclouen:

Tabaguisme: evitar el consum de tabac i
l'exposicio al fum ambiental &s fonamental,

ja gue el tabac és la principal causa evitable
de cancer [responsable del 17,3% dels casos)

i s'mssocia amb cancer de pulma, cavitat oral,
laringe, escfag, pancrees, bufeta i ronyo, entre
daltres.

Alimentacio i pes saludable: seguir una dieta
mediterrania rica en fruites, verdures, llequms
i cereals integrals, limitant el consum de carns
processades i vermelles a no més de dues
racions setmanals, redueix el risc de cancer
colorectal, mama, endometri i altres.

Activitat fisica: una practica regular d'exercici
moderat, com ara caminar a pas rapid almenys
30-60 minuts diaris, pot reduir el risc de
mortalitat per cancer fins a un 40%.

Alcohol: reduir o eliminar el consum d'alcohol
disminueix el risc de cancer de fetge, colorectal,
mama i altres. No hi ha un nivell segur de
consum segons I'OMS, de manera que la
moderacio estricta o l'abstinéncia és
recomanable.

Proteccié solar: evitar 'exposicio prolongada
al sol en hores de maxima intensitat, aplicar-se
cremes protectores de factor alt i evitar les
cabines de bronzejat redueix el risc de
melanoma i d'altres cdncers de pell.

Vacunacions i cribratge: promoure vacunacions
recomanades (com el VPH o I'hepatitis B) i
participar en programes de cribratge poblacional
{mamoagrafig, detecci6 de sang oculta a la femta
per a cancer colorectal, fer-se proves de citologia
o de VPH per al cancer de coll uterf) contribueix

a la detecci6 precog i redueix la mortalitat per
aguests tumors.

Reduccid d'exposicions professionals o
ambientals: implementar mesures de seguretat
al lloc de treball davant d'agents guimics o
radiacions i monitoritzar contaminants
ambientals pot prevenir certs tipus de cancer
relacionats amb exposicions laborals.

Salut mental i suport social: mantenir vincles
socials i gestionar l'estrés ajuda indirectarnent
a adoptar habits saludables i a adherir-se als
programes preventius i de tractament.



