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Pròleg

Una reflexió sobre l’exposoma

El nostre és el temps de la complexitat. Vivim cada cop més en ciutats amb milions 
o desenes de milions d’habitants i podem viatjar pràcticament a qualsevol lloc del 
món en vint-i-quatre hores. Des dels nostres ordinadors accedim a recursos de tota 
mena amb un clic i amb un clic podem encarregar tota mena de materials i serveis, 
incloent-hi el menjar que fa possible la nostra vida i que potser arriba des dels antí-
podes. Un gran conjunt de dispositius facilita la nostra vida i ens permet dur a terme 
un gran conjunt d’activitats de forma eficient i amb criteris de seguretat. I quan te-
nim un problema, hem desenvolupat procediments i tractaments molt diversos per-
què ens en sortim, de vegades, d’una manera molt exitosa.

Des que naixem som en un entorn complex que hem creat perquè ens eviti in-
feccions, accidents i ens proporcioni menjar i un ambient de temperatura adequa-
da. En aquest univers en què vivim és impossible que un individu determinat com-
prengui la manera com funciona tot allò que sustenta la complexitat d’aquest 
entorn. No som conscients del preu que paguem per viure d’aquesta manera que ens 
sembla tan fàcil i rica en possibilitats. Tal com diem en el llenguatge d’aquest infor-
me: estem exposats a l’acció de multitud d’agents físics, químics i biològics, que 
tindran un efecte determinant en la manera com es desenvoluparà la nostra vida. 
La complexitat del món en què vivim, i que difícilment entenem, ens obliga a desen-
volupar conceptes que ens permetin conèixer i controlar, en la mesura del que sigui 
possible, allò a què estem exposats.

L’exposoma, el conjunt de factors als quals està exposat un individu al llarg de la 
seva vida i que influeixen en el seu estat de salut —tal com es defineix el concepte en 
aquest informe—, està estenent la seva influència. Ens parla del fet que no ens podem 
aïllar de l’entorn, que actua de forma molt diversa, i que de vegades factors produïts 
a milers de quilòmetres d’on som ens influiran. El concepte de globalitat de l’exposo-
ma ens porta a acceptar la globalitat de la salut de les poblacions humanes.
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8	 descobrint l’exposoma

El que podem fer un cop analitzat l’exposoma que tenim en cada moment ens 
hauria de permetre planificar millor una vida sense els seus efectes perniciosos. A 
vegades hi podem fer alguna cosa i d’altres no gaire. De fet, ja se n’exclouen els 
efectes genètics, contra els quals no podem fer gairebé res, ara com ara, però també 
hi ha altres factors contra els quals no podem fer gaire cosa. La maquinària interna 
del cos té uns errors intrínsecs, i sabem que influeixen en l’aparició de certes malal-
ties. I el desenvolupament d’una vida poques vegades està lliure d’accidents fortuïts. 
Podem dir que estem exposats també a tenir bona o mala sort, i contra això poca 
cosa hi podem fer.

Tenir consciència de tots els factors que constitueixen l’exposoma ens dona una 
perspectiva que és possible gràcies a noves i potents eines d’anàlisi i de tractament 
de grans dades. Per aquesta raó és un concepte poderós que ha arribat per quedar- 
se. La Secció de Ciències Biològiques de l’Institut d’Estudis Catalans va acceptar la 
proposta dels coordinadors d’aquest informe, Josep Peñuelas i Josep Tabernero, 
amb gran interès. Estem convençuts que hauria de proporcionar a la nostra societat 
una perspectiva nova i poderosa que relaciona els conceptes d’anàlisi del medi am-
bient amb els dels orígens de les patologies humanes d’una forma que vol ser com-
prensiva. Serà probablement una eina que haurem de fer servir d’una manera cada 
cop més freqüent.

Pere Puigdomènech
President de la Secció de Ciències Biològiques  

de l’Institut d’Estudis Catalans
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Preàmbul

Plaguicides, contaminació atmosfèrica, plom, radiació ultraviolada, ozó, dicloro-
difeniltricloroetà (DDT), canvi climàtic… Tot el conjunt de factors ambientals 
que influeixen en la salut humana forma una vasta selva per la qual no és fàcil 
transitar. Alguns d’aquests factors i els seus efectes relacionats amb la salut són 
desastres ambientals visibles, com els de Seveso (incendi industrial), Txernòbil 
(accident d’una central nuclear), Yusho (desastre industrial) o Minamata (conta-
minació per mercuri), però d’altres són desastres silenciosos relacionats amb con-
taminants invisibles presents al nostre entorn.

La transició epidemiològica als països industrialitzats i l’antropocè han mar-
cat l’era de les malalties cròniques (càncers, patologies cardiovasculars, trastorns 
mentals…). Aquests problemes de salut són multifactorials per naturalesa i plan-
tegen un repte a la causalitat en medicina. Entendre les complexes interaccions 
entre els factors ambientals i la salut és crucial per a la prevenció i la gestió del 
risc. Prevenir o curar? Informar o prohibir? Actuar en nom del principi de pre-
caució? La investigació en salut ambiental és més oportuna que mai i requereix 
noves eines de recerca per a fer visible allò invisible.

La Comissió de Contaminació i Salut de la revista científica The Lancet va 
informar que la contaminació va ser responsable de nou milions de morts prema-
tures el 2022, que corresponen a una de cada sis morts a tot el món (Fuller et al., 
2022). Això fa que la contaminació representi el factor de risc ambiental més gran 
per a malalties i mort prematura a escala mundial. S’han produït reduccions en el 
nombre de morts atribuïbles als tipus de contaminació associats a la pobresa ex-
trema. Tanmateix, aquestes reduccions de morts per contaminació de l’aire en 
l’àmbit domèstic (fogó) i de l’aigua se substitueixen per un augment de les morts 
atribuïbles a la contaminació ambiental de l’aire (trànsit de cotxes) i a la de con-
taminants químics tòxics (per exemple, el plom). Les morts per aquests «factors 
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10	 descobrint l’exposoma

de risc de contaminació moderns», que són la conseqüència no desitjada de la 
industrialització i la urbanització, han augmentat un 7 % des del 2015 i més del 
66 % des del 2000.

És ben sabut que les característiques dels individus resulten de la combinació 
dels seus gens i altres factors no genètics, i només un petit percentatge de malalties 
es deuen exclusivament a causes genètiques. Tanmateix, la investigació biomèdi-
ca de les últimes dècades s’ha centrat principalment en la caracterització dels 
gens. Amb l’objectiu de restablir aquest desequilibri, va sorgir el concepte d’expo-
soma, definit com tots els factors no genètics als quals està exposat un individu al 
llarg de la seva vida i que influeixen en el seu estat de salut o malaltia. Els factors 
inclosos en aquesta categoria són els contaminants ambientals, els factors socio
econòmics, l’entorn urbà, els agents infecciosos o l’estil de vida de cada individu, 
entre d’altres.

Gràcies als avenços tecnològics en tècniques de mesura i anàlisi dels darrers 
anys, l’exposoma ha guanyat protagonisme en la recerca biomèdica a l’hora 
d’aprofundir en les causes de les malalties. De fet, s’han establert relacions causals 
entre factors no genètics que conformen l’exposoma i patologies específiques, 
com l’exposició a la radiació solar ultraviolada i el desenvolupament de melano-
mes o la presència de disruptors endocrins i la seva implicació en la desregulació 
hormonal o metabòlica dels individus, que donen lloc a una varietat de patologies 
del desenvolupament i de base hormonal o metabòlica.

Malgrat aquests avenços, estudiar l’exposoma és molt complex. La diversitat i 
quantitat de molècules o agents implicats, o el fet que l’exposoma sigui dinàmic, 
és a dir, que variï en el temps, són alguns dels aspectes que en dificulten l’estudi. 
Per tant, l’enfocament de l’estudi de l’exposoma ha de ser multidisciplinari, s’ha 
de basar en els coneixements d’altres disciplines com la toxicologia, l’epidemiolo-
gia, la medicina clínica, les ciències òmiques i les ciències de les dades, entre d’al-
tres, i complementar-les.

Mitjançant la integració de la informació derivada d’aquestes àrees en el marc 
de l’estudi de l’exposoma, es podran identificar biomarcadors de risc per al des-
envolupament de determinades patologies associades a exposicions específiques, 
dissenyar iniciatives per a prevenir malalties específiques o formular recomanaci-
ons d’hàbits saludables (dieta, exercici), tant per a grups de població com per a 
individus.

Encara que l’aplicació de la informació derivada de l’estudi de l’exposoma en 
la pràctica clínica actualment es limita a casos molt concrets i cal abordar encara 
reptes importants, és previsible que aquesta valuosa informació sigui fonamental 
per a dissenyar accions preventives, diagnòstiques i terapèutiques en la medicina 
futura, i esdevingui una eina indispensable en les polítiques de salut pública.
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1.  Introducció: la utilitat 
del marc d’investigació de l’exposoma

A diferència dels enfocaments convencionals que vinculen una exposició singular 
amb un resultat sanitari específic, l’exposoma introdueix una perspectiva innova-
dora. En abastar la totalitat de les nostres exposicions ambientals, proporciona un 
marc conceptual sense precedents per a l’estudi d’una infinitat de factors ambien-
tals (entorns urbans, productes químics, opcions d’estil de vida i dinàmiques so-
cials) que convergeixen per donar forma a la nostra salut. En aquest marc matisat 
no es tracta només de disseccionar els perills individuals, sinó d’entendre la com-
plexa interacció de múltiples exposicions i el seu impacte coŀlectiu, potencialment 
acumulatiu (vegeu la figura 1).

Com a tal, l’exposoma proporciona informació sobre l’establiment de priori-
tats i sobre una àmplia gamma de qüestions polítiques relacionades amb més d’una 
exposició alhora. Les àrees de política de salut ambiental que es beneficiaran de 
més d’un enfocament exposòmic inclouen aquelles que s’ocupin de l’establiment 
de prioritats i, per tant, requereixin un enfocament sistemàtic de molts factors de 
risc ambiental hipotètics, així com els àmbits polítics que abordin més d’un factor 
de risc o contaminant simultàniament i, per tant, requereixin coneixements sobre 
com aquests factors actuen conjuntament en la salut: des de les regulacions i estra-
tègies químiques (per exemple, sobre disruptors endocrins, mescles químiques, 
pesticides, materials en contacte amb aliments, cosmètics i qualitat de l’aire), fins a 
aquelles que aborden els entorns urbans (com l’Estratègia Temàtica per al Medi 
Ambient Urbà de la Unió Europea) i polítiques de prevenció específiques de ma-
lalties (com la iniciativa de la Unió Europea sobre la prevenció de malalties no 
transmissibles, MNT). Cada cop és més clar que els enfocaments que no examinen 
els efectes complexos de múltiples factors semblen ineficaços per a explicar, i molt 
menys prevenir, l’aparició de les malalties més comunes. Aquí és important reco-
nèixer la interacció de les exposicions múltiples i el complex «sistema» en què es 
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12	 descobrint l’exposoma

fan les accions per a reduir l’exposoma nociu (que inclou individus, comunitats, 
organitzacions, el medi ambient natural i el construït, i les forces econòmiques i 
polítiques) (Barton i Grant, 2006). Aquesta visió del sistema es desenvolupa amb 
més detall a l’última secció d’aquest informe, «Exposoma i salut planetària».

Com a part integral de l’exposoma, les respostes biològiques internes a les 
exposicions es poden mesurar des del punt de vista molecular mitjançant tècni-
ques òmiques d’alt rendiment, que tenen un gran potencial per a una caracterit-
zació àmplia i potent de conjunts complets de molècules biològiques: metabolò-
mica, proteòmica, transcriptòmica i epigenòmica. Té un interès especial la 
identificació de respostes biològiques i vies que responen i interactuen amb les 
exposicions, que donen lloc a una salut adversa, és a dir, «pertorbacions prime-
renques de les vies». Aquesta informació es pot utilitzar per a millorar la plausibi-
litat biològica de les associacions, per entendre com les diferents exposicions po-
den actuar en vies comunes i, en última instància, per a predir malalties 
relacionades amb la salut ambiental. De manera similar als avenços en els camps 
de la toxicologia i la farmacologia, la identificació de vies pertorbades per exposi-
cions ben caracteritzades pot permetre predir la càrrega de salut pública d’expo-
sicions més recents i menys caracteritzades.

La primera part del curs de la vida és un període especialment important per 
a estudiar aquestes pertorbacions primerenques de les vies: les exposicions durant 
períodes vulnerables poden tenir efectes pronunciats des del punt de vista mole-

Figura 1.  Els tres dominis superposats de l’exposoma.
Font:  Imatge extreta i adaptada del lloc web del Projecte ATHLETE (en línia), <https://
athleteproject.eu/>.
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	 introducció	 13

cular, però poden romandre clínicament indetectables fins a l’edat adulta. Cada 
infant està format per un perfil molecular únic quant a metiloma, transcriptoma, 
proteoma o metaboloma, com a resultat de la interacció entre el seu genoma i els 
esdeveniments primerencs de la vida capturats parcialment a l’exposoma extern. 
Els infants també poden mostrar diferències en la susceptibilitat a l’entorn i, en 
l’era de la medicina personalitzada, una avaluació personal de l’exposició hauria 
de tenir en compte la susceptibilitat molecular. Per exemple, la toxicitat de l’arsè-
nic, un metall omnipresent l’exposició del qual es produeix principalment a tra-
vés del consum de peixos i crustacis, dependrà en gran mesura de la capacitat del 
fetge i potencialment de la microbiota intestinal per a metilar espècies d’arsènic 
(Claus, Guillou i Ellero-Simatos, 2016).

Figura 2.  Aspectes clau de l’exposoma.
Font:  Elaboració de Léa Maitre.
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2.  Caracterització de l’exposoma

L’exposició de l’exposoma s’avalua habitualment mitjançant un ventall de dades 
de qüestionaris i mesures ecològiques, ambientals o biològiques.

2.1.  L’exposoma químic

Léa Maitre 
Cristina Balcells Nadal

Un subconjunt important de l’exposoma és el que sovint anomenem exposo-
ma químic. Aquest engloba totes les espècies químiques d’origen biològic o sintè-
tic (i els seus productes de transformació) que poden entrar al cos humà per dife-
rents vies com ara per ingestió, inhalació o absorció dèrmica. Aquestes molècules 
poden provenir de fonts com ara la dieta, els medicaments i els suplements dietè-
tics, els productes de cura personal i de consum (PCPC), així com de l’aigua o de 
substàncies que hi ha en l’aire.

Les tècniques més adients per a mesurar aquests compostos químics en 
teixits humans o biofluids són la cromatografia líquida (LC) i la cromatogra-
fia de gasos (GC), acoblades a l’espectrometria de masses en tàndem o d’alta 
resolució (MS/MS o HRMS, respectivament), i l’espectroscòpia de ressonàn-
cia magnètica nuclear (RMN) (Balcells et al., 2024). Amb els anys, aquestes 
tècniques analítiques han anat evolucionant des de mètodes que analitzen i 
quantifiquen simultàniament i amb precisió poques desenes de metabòlits o 
compostos químics, l’anàlisi dels quals s’ha optimitzat prèviament (mètodes 
dirigits), fins a mètodes d’ampli abast que analitzen milers de compostos quí
mics en un bioespècimen, sense necessitat de cap coneixement a priori sobre 
aquests compostos (mètodes no dirigits). A les seccions següents, es comen-
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ten exemples i aplicacions actuals d’ambdós tipus de mètodes en exposò
mica.

Figura 3.  Evolució de la caracterització de l’exposoma químic. 
Font:  Elaboració de Cristina Balcells Nadal.

Anàlisis dirigides o biomonitoratge tradicional

La mesura dels indicadors biològics d’exposició, que avalua les dosis interio
ritzades per l’ésser humà, és sovint més emprada que la mesura del correspo-
nent compost d’exposició en l’ambient, degut a la relació directa de l’indicador 
biològic amb els efectes en la salut causats pel compost d’exposició correspo-
nent. Les mesures analítiques convencionals, conegudes comunament com a 
anàlisis dirigides, avaluen la concentració de substàncies químiques, metabòlits 
o productes de reacció específics en medis biològics (biofluids) com l’orina o la 
sang. Aquests mètodes de biovigilància establerts s’han convertit en un element 
fonamental de l’avaluació de l’exposició en nombroses investigacions epidemio
lògiques amb l’objectiu d’establir connexions entre les exposicions i els seus 
efectes en la salut. 

Els mètodes quantitatius dirigits encara s’utilitzen àmpliament a l’hora de 
mesurar l’exposoma químic, a causa de la necessitat d’obtenir dades de biovigi-
lància fiables i el desig de proporcionar dades quantitatives de les associacions 
entre l’exposició química i els seus efectes adversos sobre la salut a les autoritats 
reguladores i els responsables polítics. Nombroses agències governamentals o la-
boratoris nacionals d’arreu del món publiquen periòdicament dades de biovigi-
lància de l’exposició química en les seves poblacions (PARC a la UE o NHANES 
als EUA). La majoria dels mètodes analítics dirigits utilitzats per a caracteritzar 
l’exposoma estan enfocats a la determinació de diferents grups o famílies de com-
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postos d’exposició establerts. Normalment, aquests mètodes mesuren un únic 
compost o fins a unes quantes desenes de compostos. A més a més, solen estar 
validats per a un biofluid o matriu específics, i poden tenir com a objectiu la ca-
racterització de molècules de diferents orígens, des de metabòlits endògens o me-
tabòlits dietètics fins a productes químics sintètics.

Alguns exemples de les famílies més comunes de compostos d’exposició quí-
mica monitorades per les principals iniciatives de biovigilància actualment són:

— Plastificants: ftalats.
— Productes de combustió: hidrocarburs aromàtics policíclics (HAP).
— Compostos del fum del tabac: nitrosamines específiques del tabac (TSNA), 

cotinina, amines aromàtiques heterocícliques (HAA).
— Plaguicides, insecticides i repeŀlents d’insectes: piretroides, pesticides orga-

noclorats, plaguicides de dialquil fosfat i altres pesticides organofosforats, insec-
ticides carbamats, repeŀlents d’insectes i metabòlits (DEET).

— Herbicides: atrazina i metabòlits, 2,4-D, 2,4,5-T i metabòlits, sulfonilurea i 
els seus metabòlits.

— Fungicides.
— Compostos d’origen industrial i PCCP: substàncies perfluorades i polifluo-

rades (PFAS), parabens, ftalats, bisfenols.
— Compostos farmacèutics.
— Productes naturals: micotoxines, fitoestrògens.
— Compostos provinents de múltiples fonts: compostos orgànics volàtils (COV) 

i els seus metabòlits, bifenils policlorats (PCB), dibenzodioxines policlorades 
(PCDD) i dibenzofurans.

Una altra font important d’exposició química és la dieta. Alguns dels biomar-
cadors (metabòlits) més reproduïbles de la ingesta d’aliments són:

— Ingesta de cafè, te o cacau: cafeïna, teobromina, teofiŀlina.
— Ingesta de carn: àcids grassos específics i compostos derivats d’aminoàcids.
— Ingesta de peix: àcids grassos específics i compostos derivats d’aminoàcids.
— Fruita i verdures: flavones, flavanones, cumarines.

Anàlisis dirigides d’enfocament combinat

L’establiment i l’expansió d’aquestes tècniques analítiques com a tècniques 
idònies per a la mesura de la majoria de molècules petites (< 2 kDa), indepen-
dentment del seu origen, ha obert el camí per a iniciatives enfocades a desenvolu-
par mètodes que cobreixin ventalls molt més amplis de l’espai químic en un únic 
assaig analític. D’aquesta manera, i amb l’aparició d’una instrumentació més sen-
sible i amb més velocitat d’escaneig, els assajos dirigits, que normalment tenien 
com a objectiu una única família química, esmentats en la secció anterior, estan 
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donant pas a estratègies dirigides més completes, que pretenen capturar simultà-
niament diverses famílies de molècules del metaboloma endogen, el metaboloma 
alimentari, el metaboloma derivat de la microbiota, els productes farmacèutics, 
els contaminants ambientals o els productes químics domèstics.

Anàlisis no dirigides o no sospitoses

Uns quants centenars de substàncies químiques mesurables de manera ruti-
nària mitjançant mètodes analítics dirigits, els enfocaments no dirigits, o d’expo-
soma, són suficients per a entendre els milers de substàncies químiques a les quals 
s’exposen les persones diàriament a través d’exposició directa o a conseqüència 
d’aquesta (per exemple, marcadors d’estrès oxidatiu). A més, tota la informació 
que es pot obtenir a partir de mètodes dirigits, fins i tot els d’abast més ampli, és 
per definició sobre molècules prèviament caracteritzades, fet que limita el poten-
cial de descobriment de compostos d’exposició desconeguts o noves biotransfor-
macions d’aquests compostos. Mitjançant enfocaments de biovigilància no diri-
gits com la metabolòmica d’alta resolució, es poden analitzar milers d’espècies 
químiques utilitzant una quantitat relativament petita de biofluid (≤ 100 μL) i pel 
cost d’una única anàlisi de biovigilància tradicional dirigida a la determinació  
de 8-10 productes químics objectiu.

En principi, la metabolòmica d’alta resolució proporciona la descripció més 
completa possible de la composició molecular d’una mostra que inclou biomar-
cadors d’exposició exògena i metabòlits endògens que, en conjunt, constitueixen 
un component important de l’exposoma intern. Aquest camp es troba actual-
ment en una fase de ràpid desenvolupament, capaç de mesurar i anotar (assignar 
una identitat química) entre centenars i milers de molècules petites en cada assaig 
analític. Això permet revelar factors de risc químics «desconeguts» de la malaltia 
(és a dir, encara no identificats com a factors de risc sospitosos i sense eines de 
mesura d’alta precisió disponibles). Un dels principals reptes a l’hora de mesurar 
l’exposoma químic és cobrir l’ampli rang d’abundància de compostos al cos 
humà. La concentració de metabòlits endògens, biomarcadors alimentaris i fàr-
macs presents a la sang pot abastar uns vuit ordres de magnitud; tanmateix, quan 
es combina amb contaminants ambientals, el rang necessari per a detectar tots els 
compostos de l’exposoma humà presents al cos creix a més de deu ordres de mag-
nitud des de femtomols fins a miŀlimols (Rappaport et al., 2014). Això supera 
entre deu mil i cent mil vegades el rang dinàmic lineal dels espectròmetres de 
masses moderns. Tanmateix, els avenços recents en la ciència de la separació, que 
han augmentat la resolució dels mètodes de separació existents (cromatografia 
líquida d’alt rendiment, UPLC) i la complexitat de les dades per a detectar més 
compostos (espectrometria de mobilitat iònica, IMS), estan abordant aquest pro-
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blema. Una altra estratègia ha estat l’ús de l’espectrometria de masses d’(ultra)
alta resolució (U)HRMS, que permet augmentar radicalment el nombre de se-
nyals químics detectats i la resolució de masses, amb instruments com orbitraps i 
la ressonància d’ió ciclotró de transformada de Fourier (FT). Altres opcions per a 
augmentar el nombre de característiques obtingudes és combinar fases estacionà-
ries complementàries (p. ex., cromatografia de fase inversa i HILIC, o GC i UPLC) 
o eliminar anàlits abundants i concentrar compostos d’exposoma poc abundants 
com els que s’utilitzen en anàlisis dirigides o «semidirigides», que inclouen en 
l’anàlisi la mesura d’estàndards analítics que permeten la quantificació d’una part 
de les molècules mesurades en una anàlisi no dirigida (Gil-Solsona et al., 2021).

Finalment, el desenvolupament de bases de dades d’espectres de masses (tam-
bé anomenades biblioteques espectrals) ha comportat una millora en l’anotació de 
nous senyals químics —cada pic cromatogràfic d’una massa determinada, o ràtio 
massa/càrrega (m/z), amb un espectre de fragmentació concret— que poden cor-
respondre a nous compostos. Sovint anomenada matèria fosca, la majoria dels 
senyals mesurats per espectrometria de masses no dirigida no es poden anotar a 
un compost concret. De fet, s’ha establert un criteri unificat per a definir el nivell 
de confiança en l’anotació de qualsevol molècula. Aquest nivell de confiança pot 
variar des de desconegut (si es coneix únicament la massa de la molècula,  ni- 
vell 5); fórmula molecular coneguda (si la podem deduir del seu patró isotòpic 
experimental, nivell 4); compost amb grups funcionals coneguts o amb classe quí
mica assignada (si certs fragments diagnòstics es poden assignar inequívocament, 
nivell 3); estructura probable assignada (si el patró de fragmentació experimen-
tal s’assembla objectivament al del corresponent compost en una biblioteca es-
pectral, nivell 2), o, finalment, anotació validada, si s’ha comparat amb el senyal 
que produeix un estàndard analític analitzat amb el mateix mètode (nivell 1) 
(Schymanski et al., 2014).

De fet, més de quaranta milions de compostos figuren a bases de dades com 
PubChem i ChemSpider, però només per un de cada cent hi ha espectres dispo-
nibles. Les bases de dades que capturen tot el metaboloma estan ampliant les bi-
blioteques de compostos endògens amb tòxics ambientals, contaminants i suple-
ments alimentaris, fàrmacs i els seus productes de biotransformació (METLIN; 
The Human Metabolome Database (HMDB); Warth et al., 2017) i també hi ha 
bases de dades metabòliques dedicades a biomarcadors d’exposició a factors de 
risc ambiental (per exemple, http://exposome-explorer.iarc.fr). A més, hi ha altres 
eines que es basen o inclouen dades de característiques químiques addicionals 
dels compostos, com ara patrons de fragmentació (espectrometria de masses en 
tàndem, MS/MS) experimentals o predits computacionalment, massa exacta 
(HRMS), modelització del temps de retenció o mobilitat iònica (secció transver-
sal de coŀlisió, CSS). Recentment, a aquestes eines també s’hi ha afegit l’ajuda de 
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la computació avançada i l’aprenentatge automàtic, per a ajudar a identificar els 
compostos descoberts en anàlisis no dirigides (Dührkop et al., 2015).

2.2.  L’exposoma urbà

L’any 2030, més del 80 % de la població europea viurà en un entorn urbà. A 
mesura que la urbanització s’accelera a tot el món, cada cop esdevé més crucial 
entendre la complexa xarxa d’exposicions dins de l’entorn urbà. L’exposoma urbà 
encapsula la infinitat de factors que configuren la salut dels habitants de les ciu-
tats, més enllà de les avaluacions de risc ambientals tradicionals. En l’enrenou de 
la vida urbana, els individus estan sotmesos a una gran varietat d’exposicions, des 
de la contaminació de l’aire i el soroll, fins al desert alimentari (zona on l’accés a 
aliments assequibles i saludables és limitat) i les disparitats socioeconòmiques. 
Tradicionalment, la investigació sanitària en entorns urbans ha destacat exposici-
ons com l’entorn social, la contaminació de l’aire interior i exterior, el soroll, la 
calor, la manca d’espais verds i blaus o la contaminació de l’aigua i els aliments. 
L’aplicació del concepte exposoma al domini de l’entorn urbà ofereix l’oportuni-
tat d’establir les interrelacions entre aquestes característiques i les seves causes i 
investigar com aquestes contribueixen conjuntament a la salut individual.

L’avaluació de les exposicions exògenes en la població pot proporcionar esti-
macions d’exposició a escala local en àrees geogràfiques àmplies, la qual cosa per-
met grans investigacions epidemiològiques que vinculen les exposicions amb els 
resultats de salut. En general, l’avaluació de l’exposició en la població es basa en la 
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MS, MS2, Library MS2
MS, MS2, Exp.data
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Minimum data requirementsIdentification confidence Example
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Level 2: Probable structure
a) by library spectrum match
b) by diagnostic evidence
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structure, substituent, class
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Figura 4.  Nivells de confiança en la identificació de compostos en espectrometria de masses 
d’alta resolució. 
Font:  Elaboració de Cristina Balcells Nadal.
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integració de tecnologies de sensors amb enfocaments de modelització matemà-
tica.

Teledetecció

La teledetecció és la ciència d’obtenir informació sobre objectes o àrees des de 
la distància, normalment des d’avions o satèŀlits. Les tècniques de teledetecció 
poden identificar exposicions relacionades amb l’entorn urbà, com ara la conta-
minació de l’aire, la temperatura i els espais verds. Les noves tecnologies, com el 
TROPOspheric Monitoring Instrument, proporcionen dades amb més resolució 
espacial i temporal sobre la qualitat de l’aire, a més de dades sobre components 
atmosfèrics específics (per exemple, formaldehid, metà i diòxid de nitrogen). Els 
satèŀlits també poden estimar l’índex de vegetació de diferència normalitzada, un 
indicador de l’espai verd —que es pot integrar amb imatges de Google Street 
View per a una avaluació exhaustiva de la qualitat, l’accessibilitat i l’estètica de 
l’entorn urbà— i l’exposició nocturna a  la llum artificial exterior. Tot i que les 
dades de teledetecció estan cada cop més disponibles a resolucions temporals i 
espacials més altes, aquestes mesures no es tradueixen necessàriament en l’expo-
sició des del punt de vista individual, la qual cosa requereix validació i integració 
amb informació de cada individu.

Detecció mòbil i fixa

La informació de l’exposició externa sovint es mostra en un nombre limitat 
d’ubicacions, generalment com a part d’una xarxa nacional d’estacions de mesura 
o mitjançant campanyes de mesura dissenyades específicament en estudis. Tots 
dos enfocaments tenen limitacions: les xarxes nacionals (per exemple, les de la 
contaminació de l’aire) tenen una cobertura geogràfica limitada, mentre que les 
mesures específiques d’estudi se solen dur a terme durant un període curt. Per a 
proporcionar informació espacial densa durant un període llarg, una solució és 
utilitzar xarxes de sensors distribuïts, que consisteixen en sensors de baix cost 
desplegats en gran nombre en entorns urbans. Tot i que l’aplicació d’aquestes 
xarxes encara és limitada a causa de la validesa insuficient dels sensors de baix 
cost, per a millorar la validesa i els preus, els avenços tecnològics permetran obte-
nir informació detallada sobre la qualitat de l’aire, el soroll i la temperatura en 
entorns urbans. Amb aquesta finalitat també s’han proposat plataformes mòbils 
de monitoratge, que es poden proveir d’equips de mesura d’alta qualitat que co-
breixin àrees geogràfiques grans. Fins ara, les campanyes de mesura mòbils han 
estat petites, però diverses iniciatives recents han instaŀlat sensors en vehicles de 
flota conduïts per professionals, inclosos els tramvies de Karlsruhe (Alemanya) i 
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Zúric (Suïssa), i els cotxes de Google Street View a ciutats europees, inclosa Bar-
celona. Aquesta darrera iniciativa va donar lloc a mapes de concentració diürna 
anuals sense precedents a tota la ciutat de Barcelona, incloent-hi de monòxid i 
diòxid de nitrogen i de carboni negre a una escala espacial de 30 m.

Figura 5.  Campanya del cotxe AirView, feta per Google, per a recollir dades d’alta resolució 
de contaminació atmosfèrica a tot tipus de carreteres de Barcelona en el marc del projecte 
EXPANSE, liderat per la Universitat d’Utrecht en coŀlaboració amb ISGlobal. Aquesta cam-
panya contribueix a crear un mapa hiperlocal que proporcioni la distribució espacial de dife-
rents contaminants: diòxid de nitrogen, partícules ultrafines (UFP) i carboni negre (BC).
Font:  Cathryn Tonne i Mark Nieuwenhuijsen (2021), «El cotxe de Google arriba a Barce
lona per mesurar la qualitat de l’aire», Blog ISGlobal (en línia), (20 desembre), <https://www.
isglobal.org/ca/healthisglobal/-/custom-blog-portlet/google-s-car-arrives-in-barcelona 
-to-measure-air-quality>.
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Modelatge

La disponibilitat de mesures de satèŀlit i informació geoespacial permet esti-
macions cada vegada més precises de les exposicions en la població. Ara bé, 
aquestes dades sovint són incompletes en temps i espai i es recullen a diferents 
resolucions geoespacials. Com a tals, els enfocaments de modelatge són necessa-
ris per a concatenar informació i identificar patrons espacials estables a llarg ter-
mini a partir de dades resoltes en el temps. S’han considerat models empírics i 
geoestadístics, com ara models de regressió de l’ús del sòl, el krigatge i els models 
d’entropia màxima, i caldrà més elaboració, especialment a mesura que la resolu-
ció de dades en el temps i l’espai augmenti.

Sensors i monitors personals

Els avenços recents en tecnologies de sensors i monitors personals permeten 
mesures més precises i àmplies de tot l’exposoma en l’entorn extern. Les mesures 
personals tenen la capacitat única de quantificar amb precisió els nivells reals i la 
variabilitat de l’exposició de les persones. Tanmateix, fins fa poc, el cost, els in-
convenients i les molèsties dels mètodes d’avaluació personal n’han impedit l’ús 
extensiu en la recerca. 

Un estudi recent va demostrar que és possible recollir informació sobre com-
postos biòtics (biològics) i abiòtics (químics) simultàniament a partir d’exposici-
ons ambientals en l’aire, en participants amb dispositius portàtils amb bomba 
d’aire, que van ser analitzats mitjançant tecnologies de seqüenciació de nova ge-
neració i LC-MS (Jiang et al., 2018). Van trobar 2.796 fórmules úniques de l’ex-
posoma químic, incloent-hi el repeŀlent d’insectes dietiltoluamida (DEET), el 
plaguicida ometoat i el carcinogen dietilenglicol (DEG), que estaven presents a 
cada mostra. L’extensió de la diversitat biològica de l’aire observada en aquest 
estudi va ser enorme, amb més de 2.500 espècies identificades, 5,11 milions de 
polimorfismes d’un sol nucleòtid (SNP) en 108 espècies del sistema de tres domi-
nis en totes les mostres. Aquest nombre és comparable al nombre de SNP avalu-
ats al microbioma intestinal humà (101 espècies bacterianes; 3,98 milions de SNP 
des del punt de vista individual, 10,3 milions per a totes les mostres) (Schloissnig 
et al., 2013).

A partir dels mateixos avenços analítics exposats a la secció anterior en meta-
bolòmica en mostres biològiques, l’exposoma extern també es beneficia de les 
tecnologies LC-MS no dirigides. Permet perfilar de manera global els compostos 
químics presents a l’aire, l’aigua i les superfícies de l’hàbitat humà o lloc de treball 
(McCall et al., 2019). Fins i tot s’ha proposat com una eina per a la ciència forense 
(Kapono et al., 2018).
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2.3.  �Respostes biològiques: incorporació de l’òmica  
a la recerca de l’exposoma

Els biomarcadors d’efecte primerenc, abans de l’aparició dels símptomes clí-
nics, són necessaris per a identificar els efectes primerencs de l’exposició ambien-
tal en humans, en particular durant les finestres d’exposició sensibles, com ara 
l’embaràs:

Els biomarcadors d’efecte són alteracions moleculars, ceŀlulars, bioquími-
ques, fisiològiques, conductuals, estructurals o d’un altre tipus mesurables en 
un organisme que es produeixen al llarg de les vies temporals i mecàniques que 
connecten l’exposició a substàncies químiques i una malaltia o un deteriora-
ment de la salut establert o possible. (National Research Council, 2006)

Els biomarcadors d’efecte reflecteixen idealment els canvis subclínics abans 
de l’aparició de la malaltia. En conseqüència, van des de canvis biològics prime-
rencs (per exemple, respostes d’inducció enzimàtica) fins a alteracions en l’es-
tructura i la funció. Els biomarcadors d’efectes poden ajudar a identificar els pri-
mers efectes a dosis baixes, establir relacions dosi-resposta, explorar mecanismes 
i augmentar la plausibilitat biològica de les associacions epidemiològiques. A 
més, poden millorar l’avaluació del risc de famílies químiques específiques, així 
com l’exposició a mescles/còctels químics.

L’ús de plataformes òmiques, abans reservades per a la millora del diagnòstic 
clínic, l’estratificació del pacient i la medicina personalitzada, és cada cop més 
habitual per a detectar canvis biològics subtils en població general no malalta 
(Everson i Marsit, 2018; Maitre et al., 2023). Això es deu, en part, a la viabilitat de 
la seva aplicació en grans poblacions (N > 1.000) en entorns epidemiològics, grà-
cies al seu alt rendiment i disminució de costos. Fins fa poc, les investigacions en 
l’òmica s’han centrat principalment en la identificació de gens alterats des del 
punt de vista genòmic (genòmica), la qual cosa permet que els estudis genètics 
vagin més enllà de l’anàlisi de gens candidats únics mitjançant la realització de 
cribratge de seqüències d’ADN sencer. Tanmateix, tot i que el genoma representa 
el conjunt heretat d’instruccions d’ADN necessàries per a la creació i el funciona-
ment d’un organisme, és l’entorn el que configura i canalitza el potencial biològic 
d’un individu durant el seu desenvolupament normal o patològic. Per tant, més 
recentment, altres òmiques s’han convertit en el centre de la recerca i han conduït 
a l’aparició de noves tècniques òmiques, les quals permeten estudiar la interacció 
i els passos intermedis entre el model biològic i les respostes i interaccions fisio-
lògiques de l’individu amb el medi (Peters, Nawrot i Baccarelli, 2021). Aquestes 
tècniques inclouen: l’epigenòmica, que identifica marcadors epigenètics d’ex-
pressió gènica que actuen sense alterar la seqüència genètica i que es consideren 

Descobrint Exposoma_int.indd   24Descobrint Exposoma_int.indd   24 5/3/25   10:005/3/25   10:00



	 caracterització de l’exposoma	 25

una «memòria ceŀlular»; la transcriptòmica, centrada en els nivells d’expressió 
d’ARN missatger que codifica proteïnes (ARNm) i de microARN no codificant 
(miRNA), i la proteòmica, que estudia la producció, el comportament i les inte-
raccions entre proteïnes.

Entre les òmiques desenvolupades més recentment es troben les que com-
plementen la resta de mètodes perquè permeten estudis sobre la internalització 
d’exposicions exògenes i la resposta fisiològica immediata. Aquests inclouen la 
metabolòmica, que té com a objectiu identificar, quantificar i realitzar perfils de 
metabòlits, tal com es descriu a la secció 3.1, així com la metagenòmica, que 
permet caracteritzar i quantificar tots els genomes de la microbiota intestinal 
(microorganismes, inclosos bacteris, arqueus, fongs i virus, que viuen al tracte 
digestiu).

L’abundància de tècniques òmiques existents permet identificar els esdeveni-
ments que condueixen al desenvolupament patològic o a efectes adversos per a la 
salut en les primeres etapes del procés afectat. 

Per exemple, diferents òmiques han demostrat ser útils per a detectar pertor-
bacions biològiques primerenques abans de l’aparició de símptomes clínics en 
estudis epidemiològics longitudinals (Maitre et al., 2022), i que han predit poste-
riorment malalties cardiovasculars, metabòliques i neurodegeneratives (Liu et al., 
2019; Westerlund et al., 2021; Wingo et al., 2022). Aquestes plataformes també 
s’han utilitzat en estudis toxicològics in vivo i in vitro de substàncies químiques 
que actuen com a disruptors endocrins per a millorar la comprensió dels meca-
nismes.
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Figura 6.  Visió general de les tecnologies òmiques per a descriure les respostes biològiques 
des del medi ambient fins al fenotip. Els microorganismes comensals que resideixen dins (in-
testí i altres òrgans) i sobre el cos humà (pell), coneguts coŀlectivament com a microbioma, 
estan influenciats en gran mesura per les interaccions hoste-microbi que es reflecteixen en els 
perfils composicionals i funcionals microbiòmics.
Font:  Yu et al. (2022), «An evaluation of the National Institutes of Health grants portfolio: 
Identifying opportunities and challenges for multi-omics research that leverage metabolomics 
data», Metabolomics (en línia), 18, 29 (30 abril), <https://doi.org/10.1007/s11306-022-01878-8>, 
sota llicència Creative Commons Reconeixement 4.0 Internacional, <https://creativecommons.
org/licenses/by/4.0/>.

Descobrint Exposoma_int.indd   26Descobrint Exposoma_int.indd   26 5/3/25   10:005/3/25   10:00



3.  Descrivint l’exposoma: variabilitat,  
determinants i patrons poblacionals

3.1.  Estructura de correlació de l’exposoma

Un repte destacat d’interpretar les associacions exposició-malaltia es deu a les 
denses correlacions entre totes les exposicions. Segons el tercer criteri de Brad-
ford Hill (1965):

No hem de […] sobreestimar la importància de la característica. […] Les 
relacions un a un no són freqüents. De fet, crec que la multicausalitat general-
ment és més probable que la causalitat única, tot i que possiblement si sabéssim 
la resposta podríem tornar a un sol factor.

El marc de l’exposoma permet revisar l’especificitat de les associacions expo-
sició-salut. De fet, el dens patró de correlació entre les exposicions fa que sigui 
difícil identificar la direccionalitat de la possible relació causal entre les exposici-
ons i la salut. L’enfocament basat en dades suposa poca o cap coŀlinealitat entre 
els predictors ambientals, però de tot l’exposoma dens, és gairebé impossible se-
leccionar una exposició que no estigui correlacionada amb una altra. Una estratè-
gia per a abordar aquests problemes analítics és caracteritzar les correlacions en 
diverses cohorts per a proporcionar nivells de referència, dins i entre famílies 
d’exposicions o «camp de coneixement», per a avaluar la importància biològica 
de les associacions.

El projecte HELIX ha descrit l’estructura de correlació de l’exposoma utilit-
zant més de cent exposicions ambientals que es van avaluar en 1.301 dones em-
barassades i els seus fills en sis cohorts de naixement europees (Tamayo-Uria  
et al., 2019). Aquest projecte ha servit com a primer pas per a identificar una 
barreja d’exposicions que es produeixen conjuntament com a resultat de vies 
comunes d’exposició; per exemple, l’arsènic, el mercuri i els compostos perfluo-
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rats relacionats amb la ingesta de peix, o derivats del comportament habitual 
dels participants. Això es va exemplificar en un estudi ampli en què es va exami-
nar l’associació exposoma-metaboloma en dones embarassades, en el qual els 
nivells de cotinina estaven fortament associats amb metabòlits urinaris del cafè 
(Maitre et al., 2018). A més, una altra possible font comuna de variació pot ser 
deguda a la naturalesa de la mesura o de les característiques d’exposició; per 
exemple, els contaminants persistents lipòfils mesurats a la sang estan associats 
amb els lípids sanguinis i la massa grassa i, per tant, estan altament correlacio-
nats (Maitre et al., 2022). Les variacions temporals, de comportament i geogrà-
fiques, també es poden interpretar mitjançant aquest tipus d’exercicis. Per 
exemple, a l’estudi LIFE es va suggerir que l’individu i el sexe (vegeu la figura 7), 
més que l’entorn compartit dins de la mateixa llar, podrien ser factors impor-
tants que influeixen en la variació de l’exposoma (Chung et al., 2018). Entendre 
les correlacions de les exposicions té importants implicacions analítiques i de 
mostreig per a la investigació exposòmica.

Figura 7.  Globus de correlació de l’exposoma (128 substàncies químiques que actuen com a 
disruptors endocrins) que mostra les relacions de biomarcadors entre dones, homes i parelles. 
Font:  M. K. Chung et al. (2018), «Toward capturing the exposome: Exposure biomarker var-
iability and coexposure patterns in the shared environment», Environmental Science & Tech-
nology (en línia), 52 (15) (4 juliol), p. 8801-8810, <https://pubs.acs.org/doi/10.1021/acs.est.8b01467> 
(per a permisos addicionals relacionats amb aquesta imatge cal dirgir-se a l’ACS).
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3.2.  Variabilitat temporal de l’exposoma

Variabilitat temporal individual - variacions a curt termini

Les exposicions ambientals fluctuen durant períodes curts de temps a causa 
de diversos factors com ara els canvis d’estil de vida, les variacions estacionals i la 
mobilitat geogràfica. Per exemple, els estudis que examinen l’exposició a la con-
taminació de l’aire han revelat una variabilitat intraindividual significativa, amb 
individus que experimenten fluctuacions en els nivells de contaminants en funció 
de factors com els patrons de desplaçament. La variabilitat temporal individual és 
especialment pronunciada per a les substàncies químiques amb semivida biològi-
ca curta, com ara les substàncies químiques no persistents, que s’eliminen ràpida-
ment del cos. Per exemple, els estudis han demostrat fluctuacions en l’exposició a 
ftalats i bisfenols, amb nivells que varien durant hores, dies o setmanes, a causa de 
factors com la ingesta dietètica, l’ús de productes per a la cura personal i les con-
dicions de l’entorn interior.

Els estudis de panel han estat crucials per a investigar la variabilitat temporal 
de les exposicions i el seu impacte en la salut, ja que proporcionen informació 
sobre com fluctuen les exposicions ambientals de les persones en relació amb 
factors com ara les activitats diàries, les variacions estacionals i els esdeveniments 
de la vida. Els estudis de panel tenen un disseny d’estudi longitudinal en què un 
grup d’individus, conegut com a panel, es mesura repetidament al llarg del temps 
per a avaluar els canvis en l’exposició als factors ambientals i els seus resultats en 
salut. Aquests estudis solen incloure la recollida de mostres i dades dels mateixos 
individus en diversos moments, cosa que permet als investigadors examinar com 
varien les exposicions dins dels individus al llarg del temps i com aquestes varia-
cions poden influir en els resultats de salut. Aquest tipus d’estudis s’han dut a 
terme amb infants i dones embarassades a l’estudi HELIX (Casas et al., 2018).

Variacions a llarg termini

Els estudis de cohorts longitudinals han proporcionat dades valuoses sobre 
les tendències temporals de les exposicions ambientals, la qual cosa permet als 
investigadors fer un seguiment dels canvis de l’exposoma al llarg del temps. Per 
exemple, les anàlisis de dades històriques de contaminació de l’aire han docu-
mentat disminucions en els nivells de partícules i diòxid de nitrogen a les zones 
urbanes, atribuïdes a intervencions reguladores, avenços tecnològics i canvis en 
les fonts d’energia. Per contra, els contaminants emergents com les substàncies 
perfluoroalquilades i polifluroalquilades (PFAS) han mostrat tendències d’expo-
sició a l’alça a causa del seu ús generalitzat en productes de consum i processos 
industrials.
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Figura 8.  L’evolució de l’exposoma químic durant el segle passat.
Font:  Adaptació a partir de Rémy Slama (comunicació personal). 

Un exemple potent de variabilitat temporal d’una exposició ambiental, inclo-
sa tota la societat, és l’exposició al plom. Les anàlisis històriques precises són pos-
sibles mitjançant l’examen dels nuclis de gel i les seves bombolles d’aire encapsu-
lades. Aquestes investigacions revelen una pronunciada escalada de les emissions 
de mercuri i plom atribuïble a les activitats humanes des del final de l’edat antiga, 
després d’un declivi temporal durant l’edat mitjana (McConnell et al., 2019).

Històricament, el plom s’ha associat amb diferents graus d’exposició, especi-
alment entre diferents classes socials. Inicialment, a l’antiga Roma, l’exposició al 
plom era freqüent entre les classes benestants que utilitzaven defrutum, un xarop 
car fet de raïm cuit emmagatzemat en recipients de plom, per a endolcir els seus 
aliments. Amb el temps, l’ús generalitzat de la pintura a base de plom i, més tard, 
de la gasolina amb plom, va provocar una exposició més omnipresent a tota la 
població. Tanmateix, a mesura que les nacions més riques van eliminar gradual-
ment la gasolina amb plom, els habitatges més antics i sense renovar van sorgir 
com una font important d’exposició al plom, que ha afectat principalment les 
comunitats socioeconòmicament desfavorides. Aquesta trajectòria històrica de 
l’exposició al plom posa de manifest la complexa interacció entre els perills ambi-
entals i la dinàmica social, i subratlla la importància de les perspectives sociològi-
ques per a entendre com les exposicions ambientals s’entrecreuen amb determi-
nants socials més amplis de la salut i contribueixen a les desigualtats en salut, fins 
i tot en societats riques.
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Figura 9.  La deposició anual de contaminació per plom durant els darrers 2.200 anys s’ha 
documentat en una sèrie de nuclis de gel que abasten gairebé la meitat de l’Àrtic, inclosos 
dotze nuclis de gel de Groenlàndia i un de Sèvernaia Zemlià a l’Àrtic rus. 
Font:  Joseph R. McConnell et al. (2018), «Lead pollution recorded in Greenland ice indi-
cates European emissions tracked plagues, wars, and imperial expansion during antiquity», 
PNAS (Proceedings of the National Academy of Sciences) (en línia), 115 (22) (29 maig), p. 5729, 
<https://www.pnas.org/doi/pdf/10.1073/pnas.1721818115>.
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Figura 10.  A l’època romana, era un «privilegi» de les classes adinerades endolcir els seus 
aliments amb defrutum, un car xarop de raïm cuinat en un recipient de plom, que alliberava 
acetat de plom, un edulcorant. 
Font:  Imatge de HerrBudlanski, reproduïda a partir de Wikimedia Commons (en línia),  
<https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Beuverie_Latine.jpg> sota llicència Creative Com-
mons Reconeixement - Compartir Igual 4.0 Internacional, <https://creativecommons.org/ 
licenses/by-sa/4.0/>.

3.3.  L’exposoma i les desigualtats en salut

Stefan Sieber

Les desigualtats en salut són comunes i es poden trobar en pràcticament tots 
els contextos, des dels països d’ingressos baixos i mitjans fins als contextos d’in-
gressos alts. Aquestes desigualtats no només es manifesten a través de factors mè-
dics, com ara la predisposició genètica, l’accés a l’atenció sanitària i la qualitat dels 
serveis sanitaris, sinó que també s’associen amb factors externs a l’àmbit mèdic, 
com ara el gènere, la raça, l’educació, els ingressos, l’habitatge i la seguretat ali-
mentària, els anomenats determinants socials de la salut (Neufcourt et al., 2022). 
Les desigualtats en salut són el resultat de les condicions en què les persones vi-
uen, treballen i envelleixen, que al seu torn estan condicionades per forces políti-
ques, socials i econòmiques més àmplies (Organització Mundial de la Salut i UN-
Habitat, 2010). A més, les desigualtats en salut no es distribueixen aleatòriament 
entre la població, sinó que mostren patrons consistents segons el posicionament 
socioeconòmic. El 2010, Sir Michael Marmot i els seus coŀlegues van publicar un 
informe fonamental sobre les desigualtats en salut a Anglaterra titulat Societat 
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justa, vides saludables, per crear consciència sobre un tema sovint oblidat entre 
els responsables polítics i el públic en general (Marmot, 2010). L’informe afirma 
que cada any es perden entre 1,3 i 2,5 milions d’anys de vida a Anglaterra a causa 
de la mort prematura a conseqüència de les desigualtats en salut. Aquestes desi-
gualtats en salut són el resultat de les desigualtats socials, fet que es fa evident 
quan es fa referència al «gradient social de la salut»: com més baixa és la posició 
social d’una persona, pitjor és la seva salut, una constatació aplicable a gairebé 
tots els països i contextos del món (Organització Mundial de la Salut, 2008).

Tot i que la literatura científica sobre els determinants socials de la salut ha 
crescut substancialment en les últimes dècades, els científics que investiguen l’ex-
posoma només s’han interessat recentment en els factors no mèdics que influei-
xen en els resultats de salut, el benestar i la qualitat de vida. Cada cop més, aquests 
científics s’interessen en com es poden integrar els determinants socials de la salut 
en la investigació de l’exposoma, considerant específicament la seva incorporació 
com a part de l’exposoma extern (Vineis et al., 2020). Els factors de risc per a la 
salut tradicionals, com el consum de tabac, el consum excessiu d’alcohol, el se-
dentarisme, etc., expliquen en part les desigualtats socials de salut. Aquestes con-
ductes de salut segueixen un patró social, amb conductes no saludables més fre-

Figura 11.  Esperança de vida en néixer, per nivell d’estudis, 2016.
Font:  Elaboració de Stefan Sieber a partir de les dades extretes de «Life expectancy by age, 
sex and educational attainment level», Eurostat (en línia), <https://ec.europa.eu/eurostat/ 
databrowser/product/page/DEMO_MLEXPECEDU>.
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qüents entre les posicions socials més baixes (Gallo et al., 2012). No obstant això, 
una part substancial segueix sense explicació.

El marc de l’exposoma té un gran potencial per a investigar altres vies que 
vinculen factors socials amb desigualtats en salut. La hipòtesi d’una manifestació 
biològica de l’entorn social descriu com els factors socials poden conduir a altera-
cions biològiques (Blane et al., 2013), cosa que la fa especialment interessant per 
a la investigació de l’exposoma. La transició social-biològica suggereix que l’en-
torn social pot tenir un impacte en la salut mitjançant exposicions d’origen exo-
gen o endogen (Neufcourt et al., 2022). Les exposicions d’origen exogen sorgei-
xen de l’exposoma extern específic i inclouen contaminació, pesticides, tabac, 
alcohol, dieta, etc. Les exposicions d’origen endogen influeixen en l’exposoma 
intern a través de factors psicosocials que estan lligats a la interpretació subjectiva 
de les condicions, com els reptes, les relacions interpersonals, etc., desencadenant 
la resposta del sistema biològic intern que està vinculada a la percepció de l’estrès 
i el sistema de resposta a l’estrès. Aquest vincle entre els factors socials de l’expo-
soma extern general i les respostes biològiques que formen part de l’exposoma 
intern fa que el marc de l’exposoma sigui una eina poderosa per a explorar com 
les desigualtats socials es tradueixen en desigualtats de salut.
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4.  Exposoma i salut

4.1.  �L’exposoma durant la primera etapa de la vida  
i desenvolupament de la salut

Les primeres etapes de la vida representen períodes crítics per al desenvolu-
pament de la salut, en els quals les exposicions ambientals durant aquest temps 
exerceixen efectes profunds i duradors. La hipòtesi dels orígens del desenvolupa-
ment de la salut i la malaltia (DOHaD, de l’anglès developmental origins of health 
and disease) planteja que les exposicions ambientals durant períodes crítics del 
desenvolupament primerenc, especialment durant la vida prenatal i primerenca 
postnatal, poden influir significativament en els resultats de salut a llarg termini. 
Aquest concepte suggereix que les exposicions ambientals adverses durant les 
etapes de desenvolupament sensibles poden programar sistemes fisiològics, i pro-
vocar amb el temps més susceptibilitat a les malalties no transmissibles (MNT).

Un dels exemples més coneguts que iŀlustren la hipòtesi DOHaD és l’estudi 
holandès sobre la fam, realitzat pel professor David Barker i els seus coŀlegues. 
Aquest estudi històric va examinar individus que estaven exposats a una desnu-
trició severa durant la gestació a l’úter a causa de la gran fam holandesa de 1944-
1945. Els investigadors van trobar que les persones que estaven exposades prena-
talment a la fam presentaven a llarg termini taxes més altes de malalties cròniques, 
com ara obesitat, malalties cardiovasculars i diabetis, en comparació amb les per-
sones no exposades. Aquests resultats van proporcionar evidències concloents 
sobre el vincle entre les exposicions primerenques i els resultats de salut poste
riors, la qual cosa establia les bases per a més investigacions sobre la hipòtesi 
DOHaD (Barker et al., 1989).

Des de llavors, nombrosos estudis de tot el món han donat suport i han am-
pliat la hipòtesi DOHaD, amb investigacions sobre l’impacte de diverses exposi-
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cions primerenques en el desenvolupament de la salut. La recerca ha explorat  
els efectes de la nutrició materna, l’exposició a contaminants ambientals, l’estrès 
i altres factors durant l’embaràs i la infància sobre el risc de MNT en la descen-
dència.

Per exemple, a Espanya, l’estudi de cohorts INMA (INfància i Medi Ambient) 
és un estudi de cohorts de naixements a gran escala que investiga els efectes de 
l’exposició ambiental sobre la salut i el desenvolupament infantil (Guxens et al., 
2012).

Figura 12.  Xarxa de cohorts de naixement INMA. 
Font:  Projecte INMA (2018), INMA - Infància i medi ambient (en línia), <https://www.
proyectoinma.org/ca/projecte-inma/disseny-de-lestudi/>.

Algunes conclusions clau de la cohort INMA inclouen:
— Exposicions prenatals: diverses exposicions prenatals, com ara la contami-

nació de l’aire, el fum del tabac i la dieta materna, s’associen amb resultats adver-
sos per a la salut dels infants. Per exemple, l’exposició als contaminants de l’aire 
durant l’embaràs s’ha relacionat amb una disminució del pes en néixer i proble-
mes respiratoris en els nadons.

— Resultats del neurodesenvolupament: l’exposició prenatal a certs contami-
nants ambientals, com ara bifenils policlorats (PCB) i pesticides organofosforats, 
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pot estar associada amb retards en el desenvolupament neurològic i deteriora-
ments cognitius en infants.

— Asma infantil: les exposicions prenatals i primerenques a la contaminació 
de l’aire i al fum del tabac són factors de risc per a l’asma infantil i les aŀlèrgies 
respiratòries.

— Creixement i desenvolupament: les exposicions ambientals tenen un im-
pacte en els patrons de creixement i el desenvolupament físic dels infants. Per 
exemple, l’exposició materna a substàncies químiques que alteren el sistema en-
docrí durant l’embaràs s’ha relacionat amb trajectòries de creixement alterades en 
la descendència.

La primera part del curs vital presenta importants finestres d’oportunitat per 
a la prevenció. La salut i la malaltia són processos complets del curs vital i és ben 
reconegut que les primeres parts del curs de la vida, des de la concepció i fins i tot 
la preconcepció, són especialment vulnerables a les influències ambientals amb 
conseqüències al llarg de la vida. Les MNT més comunes tenen almenys una part 
del seu origen en els primers divuit anys de vida, i la prevenció durant aquests 
períodes no només pot millorar la salut infantil, sinó que pot millorar la salut al 
llarg de la vida i les trajectòries de la malaltia. Per tant, la construcció d’eines i 
dades d’exposició per al futur ha de començar a la primera part del curs de la vida.

4.2.  �Exposoma i salut reproductiva i sexual: el cas  
dels disruptors endocrins

Recentment, s’ha demostrat que alguns compostos poden actuar com a dis-
ruptors endocrins, alterant el funcionament normal de les vies hormonals. Des del 
punt de vista molecular, aquests compostos presenten unes estructures molt sem-
blants a les de les hormones, substituint-les en els diferents passos necessaris per 
dur a terme la seva funció, la qual cosa provoca alteracions en el sistema hormo-
nal. L’exposició a disruptors endocrins pot ser perjudicial en qualsevol etapa de la 
vida, però és més rellevant durant les finestres de susceptibilitat, especialment 
durant l’embaràs, la lactància i la infància, períodes crítics en el desenvolupament 
en què les hormones tenen un paper essencial. En aquest sentit, l’avenç i desenvo-
lupament recent de les tecnologies òmiques permeten la caracterització de cadas-
cuna de les molècules a les quals estem exposats. Gràcies a això, l’exposoma està 
tenint un paper decisiu a l’hora de determinar fins a quin punt els disruptors en-
docrins representen un risc per a la salut humana.

Un exemple de compostos sintètics que actuen com a disruptors endocrins 
són els ftalats, utilitzats habitualment en plàstics, PVC, cosmètics o productes de 
cura personal. Quan aquests compostos entren en contacte directe amb sang o 
fluids que contenen lípids, poden entrar fàcilment al torrent sanguini i migrar a 
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qualsevol part del cos. Si aquests compostos arriben als testicles o als ovaris, s’ha 
observat que poden alterar la seva funció de secreció hormonal, i, per tant, poden 
provocar problemes reproductius, avortaments espontanis, problemes de creixe-
ment i baix pes en néixer, entre d’altres.

D’altra banda, cal destacar el paper dels disruptors endocrins en el desenvo-
lupament de la diabetis mellitus de tipus II (DM). La DM es caracteritza per 
nivells elevats de glucosa en sang (hiperglucèmia) a causa de la resistència a la 
insulina i un fracàs progressiu en la secreció pancreàtica d’insulina. Tot i que hi 
ha certa predisposició genètica a la diabetis, factors no genètics com una mala 
alimentació, un estil de vida sedentari o determinats contaminants ambientals 
poden ser crucials en el desenvolupament d’aquesta malaltia. De fet, l’exposició  
a aquests factors durant l’etapa prenatal s’ha identificat com un factor de risc 
per a la diabetis futura. Concretament, el bisfenol A (BPA) s’ha identificat com 
un compost que actua com a disruptor endocrí relacionat amb el desenvolupa-
ment de la DM, i el seu ús està prohibit o restringit en algunes aplicacions a 
Europa des del 2011.

Si bé la quantitat de molècules amb aquesta capacitat disruptiva a la qual es-
tem exposats és baixa, els estudis demostren que els efectes d’aquests compostos 
es poden potenciar, de manera que encara que estem exposats a dosis baixes, 
l’efecte combinat és més gran. Això subratlla la importància d’identificar aquests 
compostos que actuen com a disruptors endocrins. 

Actualment, hi ha diversos projectes europeus en aquesta direcció, com el 
clúster EURION. Aquesta iniciativa pretén identificar els disruptors endocrins 
relacionats amb un augment del risc de patir determinades malalties i desenvolu-
par proves diagnòstiques basades en aquesta informació.

4.3.  L’exposoma i les malalties no transmissibles

Apolline Saucy

El paper dels factors ambientals en les malalties no transmissibles (MNT) és 
cada cop més reconegut. Segons l’OMS, 12,6 milions de morts a tot el món (el 24 % 
de totes les morts) es podrien atribuir al medi ambient, dels quals dos terços (uns 
8,2 milions de morts) estan relacionats amb les MNT (Prüss-Üstün et al., 2016). 
La contaminació de l’aire contribueix a 5 milions de morts per malalties cardio-
vasculars cada any i es considera la cinquena causa de mort més important, just 
després de fumar (GBD 2017 Risk Factor Collaborators, 2018). Altres exposicions 
ambientals són cada cop més reconegudes pels seus efectes adversos sobre la sa-
lut, inclòs el clima (Vicedo-Cabrera et al., 2021; Watts et al., 2018), el soroll am-
biental (Münzel et al., 2021; Vienneau et al., 2015), la urbanització (fitxa informa-

Descobrint Exposoma_int.indd   38Descobrint Exposoma_int.indd   38 5/3/25   10:005/3/25   10:00



	 exposoma i salut	 39

tiva de l’Organització Mundial de la Salut, 2021) i la manca d’espais verds 
(Barboza et al., 2021).

Malalties cardiovasculars

Les malalties cardiovasculars (MCV) representen la contribució més gran a la 
càrrega ambiental de la malaltia en tot el món. Les MCV cobreixen una sèrie de 
trastorns de salut del cor i dels vasos sanguinis, incloses les malalties coronàries i 
les malalties cerebrovasculars. El 2017, van contribuir a 17,8 milions de morts  
i 35,6 milions d’AVAD (‘anys de vida ajustats per discapacitat’, DALY en anglès) 
en tot el món, cosa que les converteixen en la principal causa de mort a escala 
mundial (Wang et al., 2023). L’acció de les condicions ambientals sobre les MCV 
pot ser directa (per exemple, l’impacte directe de la contaminació de l’aire sobre 
la funció respiratòria i la pressió arterial), però també pot estar mediada per can-
vis de comportament o interaccions socials, que, al seu torn, poden conduir a 
malalties cardiovasculars. Per exemple, l’activitat física i un estil de vida saludable 
es poden promoure mitjançant un millor accés als espais verds públics i al trans-
port públic, i millorant la seguretat al carrer.

Salut mental

S’ha demostrat que els entorns complexos, que inclouen tant els perills ambi-
entals com l’entorn social, afecten la salut mental i causen trastorns del compor-
tament. Wang i el seu equip van realitzar anàlisis d’associació a tot l’exposoma en 
una cohort bessona i va trobar que més de la meitat de les exposicions estaven 
associades significativament amb símptomes depressius en l’edat adulta jove 
(Wang et al., 2023). En particular, les influències de la situació familiar i l’exposo-
ma social van ser motors particularment importants dels símptomes depressius al 
final de l’adolescència i la primera edat adulta. Altres exposicions ambientals com 
el soroll ambiental també poden afectar la salut mental, possiblement mitjançant 
alteracions del son i efectes sobre el sistema nerviós central (Hahad et al., 2024). 
En un estudi recent realitzat prop d’un aeroport militar, es va observar un fort 
vincle entre l’exposició a sorolls forts d’avions militars i exacerbacions de símpto-
mes i prescripcions mèdiques en pacients amb tractaments psiquiàtrics (Wicki 
et al., 2024).

MNT i disparitats en salut

Els impactes dels contaminants ambientals sobre la salut varien segons les 
regions, els sexes i els grups d’edat. La contribució de les MNT en comparació 
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amb les malalties infeccioses és més gran entre la població adulta i la gent gran, 
i als països d’ingressos alts. Tanmateix, els impactes sobre la salut de les condi
cions ambientals modificables afecten globalment de manera desproporcionada 
als països d’ingressos baixos i mitjans. Amb la transició epidemiològica cap a 
l’augment de la prevalença de les MNT als països en desenvolupament i l’aug-
ment de part de la població que viu en entorns urbans, és probable que aquestes 
desigualtats ambientals creixin en els propers anys. Per tant, la promoció d’en-
torns de vida saludables és essencial per a reduir la mortalitat i la morbiditat per 
malalties cròniques a tot el món i limitar els costos sanitaris associats, cada cop 
més grans (Hajat i Stein, 2018).

4.4.  Malalties infeccioses i exposoma

Les exposicions ambientals, inclosos els disruptors endocrins (EDC), poden 
influir en la susceptibilitat a les infeccions. Se sospita que exerceixen els seus efec-
tes a través de vies hormonals. Certs EDC com ara ftalats, bisfenols, pesticides 
organoclorats i alcans perfluorats (PFAS) destaquen com a possibles desencade-
nants d’infeccions agreujades. Una prova concloent suggereix que l’exposició a 
aquestes substàncies pot afectar els mecanismes de defensa immune, ja que fa aug-
mentar potencialment la vulnerabilitat a malalties infeccioses com la COVID-19 
(Tsatsakis et al., 2020).

Les dades epidemiològiques subratllen la importància d’aquestes preocupaci-
ons, especialment en infants exposats a PFAS, ja que revelen una disminució de 
les respostes immunes a les vacunes rutinàries (Grandjean et al., 2012). A més, 
aquesta exposició s’associa a un risc més gran de desenvolupar malalties infecci-
oses. A mesura que el marc de l’exposoma amplia la nostra comprensió de les 
influències ambientals sobre la salut, les intricades connexions entre els contami-
nants i les malalties infeccioses justifiquen una exploració exhaustiva. La identifi-
cació d’aquests enllaços no només aprofundeix en la nostra comprensió de les 
vies de les malalties, sinó que també subratlla la importància de mitigar les expo-
sicions per a fomentar un sistema immunitari resistent i sensible davant els reptes 
infecciosos.

L’exposició a la contaminació de l’aire exterior pot afectar la transmissió, la 
susceptibilitat i la gravetat de malalties infeccioses com la COVID-19. La conta-
minació de l’aire pot afectar la viabilitat i el moviment de les partícules virals, 
augmentar potencialment el risc d’infecció en suprimir les defenses pulmonars, 
alterar el reconeixement del receptor i afectar els nivells d’expressió de proteïnes 
clau implicades en l’entrada viral. L’exposició crònica a la contaminació de l’aire 
també podria empitjorar els resultats de la COVID-19 en agreujar les condicions 
cròniques subjacents i deteriorar la funció immune. Un estudi recent a Catalunya 
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(COVIDCAT), va trobar que (1) l’exposició a la contaminació de l’aire es va asso
ciar positivament amb la magnitud de la resposta d’anticossos entre els participants 
seropositius i (2) l’exposició al NO2 i PM2,5 es van associar positivament amb la 
malaltia COVID-19 i amb la gravetat de la malaltia (Kogevinas et al., 2021).
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5.  La ciència de dades i l’exposoma

El principal avantatge de l’exposoma respecte als enfocaments tradicionals d’es-
tudi «una exposició - una malaltia» és que proporciona un marc conceptual sense 
precedents per a l’estudi de múltiples perills ambientals (urbans, químics, estils 
de vida, socials) i els efectes que van associats amb ells. De fet, els models clàssics 
d’un sol contaminant no asseguren que l’associació analitzada sigui deguda a 
l’efecte contaminant o a una altra exposició correlacionada que no s’ha tingut en 
compte en l’anàlisi. Tampoc són capaços de capturar les interaccions i els efectes 
acumulatius de la barreja d’exposició. A més, atès l’augment de disponibilitat de 
dades complexes de salut ambiental a causa de l’aparició de noves tecnologies 
(com les històries clíniques electròniques, plataformes òmiques d’alt rendiment, 
sensors portàtils, etc.), calen enfocaments estadístics més avançats que se centrin 
en mescles complexes d’exposicions.

No obstant això, l’anàlisi de dades tan complexes comporta nombrosos rep-
tes, per exemple, les correlacions generalment altes entre les exposicions d’una 
mateixa família (contaminants atmosfèrics, estil de vida), la capacitat de capturar 
efectes acumulats de dosis baixes, avaluar les interaccions o identificar compo-
nents importants de la mescla. Recentment, s’han aplicat mètodes que tinguin en 
compte múltiples exposicions i les interaccions entre elles, per exemple, mitjan-
çant l’ús de mètodes d’anàlisi de mescles, integrant la selecció, la contracció  
i l’agrupació de variables correlacionades (per exemple, LASSO, elastic-net, 
adaptative elastic-net), tècniques de reducció de dimensions (per exemple, com-
ponent principal, anàlisi de mínims quadrats parcials) o mitjana de model baye-
sià (BMA), regressió de màquina del nucli bayesià (BKMR), etc. Una sèrie de li-
mitacions d’aquests enfocaments s’han identificat prèviament, com ara la manca 
d’estabilitat de selecció de models (mètodes de contracció), la manca d’interpre-
tabilitat de les variables latents (reducció de dimensions) i la ineficiència compu-
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tacional (models bayesians). A més, poques vegades s’apliquen en el context de 
dades de l’exposoma grans (>100 variables) i heterogènies (òmiques, variables 
categòriques/contínues).

Reducció de la dimensionalitat

El primer punt d’interès és l’ampli ús de mètodes de reducció de la dimensio-
nalitat, especialment la selecció de característiques, per a tractar dades exposòmi-
ques multivariants. Els mètodes d’extracció de característiques són menys utilit-
zats perquè solen complicar la interpretació dels resultats si ens interessa l’efecte 
d’una determinada exposició sobre la salut. No obstant això, alguns mètodes in-
teressants intenten analitzar grups d’exposicions correlacionades com una mane-
ra de reduir la dimensionalitat de l’entrada mantenint els resultats interpretables.

Efectes combinats de les exposicions

Per a mesurar l’efecte combinat de les exposicions es poden utilitzar mètodes 
d’índex. Aquests tenen l’avantatge d’una interpretació fàcil, ja que proporcionen 
una estimació d’un únic paràmetre (és a dir, un únic valor numèric) per a la bar-
reja d’exposicions, juntament amb les ponderacions que iŀlustren fàcilment la 
contribució de cada exposició. Tots els mètodes d’índex tenen l’inconvenient que 
no tenen en compte les interaccions entre exposicions que contribueixen al ma-
teix índex. Això es pot resoldre utilitzant mètodes de superfície de resposta, a 
costa d’una interpretació potencialment més difícil. La tensió entre interpretabi-
litat i complexitat a l’hora d’escollir entre models d’índex i models de superfície 
de resposta es pot alleujar mitjançant mètodes desenvolupats recentment (mo-
dels d’índexs múltiples) que combinen alguns dels avantatges d’ambdues famílies 
de mètodes. Aquests mètodes defineixen índexs fàcilment interpretables, i, alho-
ra, poden incorporar relacions no lineals i no additives entre els índexs d’exposi-
ció i el resultat de salut (McGee et al., 2023).

Les tècniques bayesianes1 també poden ser útils perquè penalitzen de manera 
natural els models complexos i ofereixen flexibilitat per a incorporar un procés de 
selecció variable. També és útil obtenir les distribucions de qualsevol quantitat 
que es pugui derivar de la sortida del model.

1.  Les tècniques bayesianes són mètodes estadístics que impliquen l’actualització de creences 
o probabilitats sobre hipòtesis basades en coneixements previs i dades observades, i permeten la 
incorporació de la incertesa i l’estimació de paràmetres mitjançant distribucions de probabilitat.
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Aprenentatge automàtic (machine learning) i predicció

Els mètodes d’aprenentatge automàtic poden augmentar potencialment la 
predictibilitat del resultat capturant informació més complexa de les dades (per 
exemple, interaccions complexes, relacions no lineals, etc.). Els models que com-
binen múltiples tècniques estadístiques en un conjunt poden fins i tot proporcio-
nar millors resultats, ja que els diferents mètodes poden ser capaços de capturar 
diversos patrons de dades. Els mètodes d’aprenentatge automàtic inclouen mèto-
des de conjunt (com ara boscos aleatoris, xgboost), xarxes neuronals i màquines 
de vectors de suport.

Models causals

Els models causals han guanyat popularitat en epidemiologia ambiental 
(Bind, 2019), fins i tot per a mescles. De fet, les qüestions causals són les que en 
última instància impulsen les intervencions i el canvi de polítiques. L’anàlisi de la 
mediació causal amb dades d’exposoma ens pot ajudar a prioritzar els factors 
ambientals que tenen un impacte més gran en la salut. Alguns exemples de mo-
dels causals aplicats a les associacions exposoma-salut inclouen l’anàlisi de medi-
ació mitjançant dades òmiques, mètodes de computació-g (g-computation) i l’ús 
de boscos aleatoris causals (causal random forest).
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6.  El potencial de la recerca en l’exposoma 
per a la política de salut pública

6.1.  L’exposoma modificable

L’exposoma modificable fa referència a les exposicions ambientals que es po-
den alterar a través d’accions individuals o coŀlectives.

En identificar i entendre les exposicions que són susceptibles de canviar, la 
investigació de l’exposoma proporciona un full de ruta per a intervencions dirigi-
des. Això implica reconèixer els factors d’estil de vida, les opcions de comporta-
ment i les condicions ambientals que els individus o les comunitats tenen la capa-
citat de modificar. Per exemple, reduir l’exposició a la contaminació de l’aire 
mitjançant la promoció d’opcions de transport sostenible o la mitigació de la con-
taminació acústica mitjançant estratègies de planificació urbana.

Mitigació de les exposicions a disruptors endocrins 

Nombroses intervencions han demostrat el potencial de modificar l’exposició 
a disruptors endocrins comuns com els fenols, els ftalats i els parabens, que es 
troben freqüentment en productes de cura personal (PCP) i fonts alimentàries. 
Les intervencions que promouen l’augment de l’exposició, com ara l’ús de PCP 
que contenen triclosan o menjars que inclouen aliments enllaunats susceptibles 
d’alliberar BPA, han donat lloc de manera constant a concentracions urinàries 
elevades de les substàncies químiques dirigides. Per contra, les intervencions que 
eliminaven o substituïen aquestes fonts d’exposició generalment han provocat 
una disminució de les concentracions de biomarcadors. Les modificacions de l’es-
til de vida, la revisió de les etiquetes dels productes o la substitució d’aliments han 
emergit com a estratègies factibles, que iŀlustren la capacitat de l’individu de reduir 
l’exposició d’una manera eficaç.
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Tanmateix, encara queden preguntes importants per respondre, especial-
ment pel que fa als èters de glicol. Els estudis sobre substituts del bisfenol A (BPA) 
i els seus possibles impactes en la salut també són limitats. En una revisió siste-
màtica recent que incloïa vint-i-sis intervencions (Yang et al., 2023), els metabò-
lits de BPA i ftalats van rebre més atenció, possiblement a causa de l’intens inte-
rès mediàtic. Les intervencions en la dieta, especialment les que se centren en  
el BPA, van demostrar èxit, ja sigui soles o combinades amb mesures relaciona-
des amb PCP. Els resultats inesperats, com l’augment de les concentracions en 
certs estudis de PCP, van subratllar la complexitat de la reducció de l’exposició. 
Els estudis van emfatitzar que les intervencions haurien de tenir en compte la 
cooperació dels participants, la motivació i la facilitat d’adoptar canvis per a mi-
llorar l’eficàcia.

Els reptes d’identificar productes de substitució més segurs eren evidents, i la 
contaminació no intencionada suposava un risc. Els participants es van enfrontar 
a dificultats per adherir-se als canvis a llarg termini, posant èmfasi en la necessitat 
d’intervencions sostenibles. La variada demografia dels participants i la manca de 
seguiment a llarg termini limiten la generalització d’alguns estudis. No obstant 
això, les intervencions reeixides mostren el potencial d’impacte generalitzat mit-
jançant mesures polítiques dirigides a fonts d’exposició, transcendint els canvis 
de comportament individuals.

Les intervencions en l’exposoma urbà

Mònica Ubalde López

Les estructures urbanes tradicionals estan dissenyades majoritàriament per a 
afavorir la mobilitat en vehicle privat i no per a cobrir les necessitats de les pobla-
cions més vulnerables: infants, joves, gent gran i persones amb malalties cròni-
ques. El trànsit de vehicles motoritzats és un dels principals factors que contribu-
eixen a la mala qualitat de l’aire a la majoria de les zones urbanes, que no 
compleixen les directrius internacionals de qualitat de l’aire i les recomanacions 
de l’OMS, la qual cosa provoca una mortalitat prematura i un augment de la càr-
rega de morbiditat. Aquest model de planificació urbana i de mobilitat deixa de 
banda la possibilitat de tenir i crear espais oberts, més naturalitzats i inclusius que 
atenguin necessitats diverses de la vida quotidiana, i contribueixen a reduir altres 
exposicions nocives urbanes més enllà de la contaminació atmosfèrica: alts nivells 
de soroll, efecte de l’illa de calor, manca d’espais verds/blaus, activitat física i in-
teracció social. Com a resposta, les ciutats estan desenvolupant mesures de paci-
ficació del trànsit per a reduir la circulació de vehicles motoritzats. Els redissenys 
urbans que redueixen l’aparcament de vehicles, redueixen els límits de velocitat o 
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eliminen completament el trànsit poden millorar la qualitat de l’aire, la seguretat 
i fomentar els mitjans de transport actius.

Es necessiten urgentment accions preventives i efectives que redueixin la càr-
rega sanitària i econòmica de l’exposoma humà nociu. Aquestes accions han de 
reconèixer els complexos sistemes d’influència que afecten l’exposició de la po-
blació, inclosos els «factors d’origen/estructurals» (upstream) (per exemple, for-
ces econòmiques, polítiques i globals, l’entorn natural i construït) i «factors deri-
vats de l’origen» (downstream) (per exemple, comportaments d’individus i 
organitzacions) sobre l’eficàcia d’intervencions de reducció de l’exposoma (Rut-
ter et al., 2017). Per a traslladar ràpidament l’evidència a la pràctica es requerirà 
la participació de les comunitats, les parts interessades i els responsables de la 
presa de decisions en el desenvolupament i l’avaluació de les intervencions (El-
dredge et al., 2016). En aquest sentit, és clau desenvolupar, implementar i avaluar 
intervencions efectives i escalables coproduïdes per a reduir l’exposició personal 
als efectes nocius de l’exposoma urbà. Les noves tecnologies (per exemple, els 
sensors de contaminació de l’aire portàtils o les aplicacions per a telèfons inteŀli-
gents) ofereixen la possibilitat de conèixer millor les exposicions personals a l’aire 
lliure i a l’interior (Larkin i Hystad, 2017). La informació en temps real pot ajudar 
les persones a prendre decisions ben informades que els permetin reduir l’expo-
sició a l’exposoma (per exemple, escollir rutes menys contaminades per als des-
plaçaments a peu o en bicicleta).

Les intervencions a l’espai públic es poden entendre com a intervencions de 
salut pública. Les intervencions s’han de desenvolupar en coŀlaboració directa amb 
les comunitats i les parts interessades, assegurant que les intervencions coproduïdes 
siguin acceptables i factibles, i augmentant així la probabilitat de portar-les ràpi
dament a la pràctica. Algunes eines que s’han dissenyat per a orientar l’urbanisme 
estan incorporant aquesta dimensió clau de la participació ciutadana. Una major 
participació ciutadana és alhora un mandat democràtic i una manera de generar 
voluntat política. Com a exemple d’aquestes eines, el conjunt d’actuacions anome-
nat PMUS (polítiques i planificació de mobilitat urbana i sostenible) és un pla es- 
tratègic que pretén construir-se a partir de les necessitats de les persones, i algu- 
nes iniciatives ho han considerat com un pilar clau de l’estratègia amb conjunts 
d’eines d’avaluació específiques (Rupprecht et al., 2019). Malgrat això, encara no es 
presta gaire atenció a les barreres de governança i als facilitadors a l’hora de disse-
nyar intervencions. La participació no només ha de ser possible, sinó també significa-
tiva. El valor de la participació pública només es fa evident quan els resultats s’integren 
de manera clara i sistemàtica en els plans de mobilitat urbana sostenible. Els projectes 
futurs haurien d’abordar amb força aquests problemes de governança. Les interven-
cions per a reduir l’exposició es poden coproduir, però les reduccions significatives 
requereixen canvis estructurals a més d’un canvi de comportament individual.
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Figura 13.  Participació comunitària, coproducció i acció cap a la millora de l’exposoma 
urbà. 
Font:  Elaboració de Mònica Ubalde.

Les intervencions urbanes destinades a renaturalitzar l’entorn de la construc-
ció, allunyar el trànsit i fomentar la mobilitat activa i el transport públic són claus 
per a millorar l’exposició urbana. Les mesures de restricció del trànsit, com ara els 
barris de baix trànsit implementats a Londres, ajuden a crear llocs més saludables 
i segurs per a la comunitat, no només per la seva potencial reducció de la conta-
minació de l’aire sense afectar els llocs límit (Yang et al., 2022), sinó també sobre 
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els nivells de soroll, així com per a recuperar l’espai per a les persones i les infraes-
tructures naturalitzades. S’han estimat els beneficis d’augmentar la vegetació del 
carrer, augmentar la biodiversitat, proporcionar serveis ecosistèmics i resiliència 
al clima per a la salut mental dels adults i la càrrega relacionada en els serveis de 
salut pública (Yañez et al., 2023), així com per al desenvolupament conductual i 
cognitiu dels infants (Opbroek et al., 2024).

En entorns urbans, les escoles són sovint «punts calents» urbans situats en 
zones d’alta contaminació o soroll, agreujats per alts nivells d’ús del cotxe durant 
el trajecte escolar. Els desplaçaments de la llar a l’escola contribueixen a la dosi 
diària de contaminants atmosfèrics del 20 % dels infants. Si pensem en la salut  
des d’una perspectiva de salut pública i un enfocament basat en el curs de la vida 
(Kalache i Kickbusch, 1997), podem visualitzar fàcilment que cal una iniciativa 
especial per a dissenyar entorns urbans segurs i saludables per a i amb infants 
(Bishop i Corkery, 2017), ja que els resultats de salut a llarg termini estan molt 
influenciats pels hàbits i els comportaments dels nostres primers anys, que també 
estan molt condicionats per aquest entorn urbà.

Els entorns urbans al voltant de les escoles són espais prioritaris per a la salut 
i el benestar dels infants i les seves famílies. Com que les escoles estan distribuïdes 
per tots els barris, els entorns escolars urbans es poden entendre com un punt 
d’entrada estratègic per a aconseguir una ciutat més segura i saludable. Imple-
mentar intervencions en els entorns escolars i prioritzar la salut de la població 
més vulnerable (perspectiva d’equitat), aporta beneficis per a la resta de ciutadans 
en reduir l’exposoma urbà per a tothom. Els programes de carrers escolars tenen 
com a objectiu millorar la qualitat d’aquests espais públics mitjançant el redisseny 
de carrers, mesures de pacificació del trànsit, la supressió d’aparcaments i la in-
corporació de mobiliari urbà i vegetació, tot i que pocs programes urbanístics se 
sotmeten a avaluacions d’impacte rigoroses. Els estudis d’avaluació d’impacte 
dels programes d’intervenció urbana en entorns escolars demostren que les me-
sures de pacificació dels carrers milloren l’exposoma urbà, gràcies al fet de reduir 
el flux de trànsit i els contaminants relacionats (és a dir, NO2), augmentar l’espai 
públic disponible per als ciutadans i el seu ús, fomentar el joc dels infants al car-
rer, l’activitat física i la interacció social (Ferrer-Fons et al., 2023; Ubalde-López  
et al., 2023).

El poder transformador dels entorns escolars és, òbviament, indubtable, ja 
que l’objectiu és garantir que les escoles constitueixin un recurs favorable que 
impacti en l’educació i el creixement infantil, així com promoure el benestar i la 
salut per a tota la ciutat. Encara que el paper clau dels entorns escolars urbans i les 
intervencions enfocades a reduir els factors de risc relacionats amb l’entorn cons-
truït i la salut es dissenyen principalment per generar un canvi de comportament 
individual (per exemple, augmentar el temps que es passa en espais verds o incre-
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mentar el desplaçament a peu o en bicicleta), en lloc d’implementar canvis estruc-
turals que promoguin un comportament saludable i redueixin l’exposició urbana 
en la població (Fernandes et al., 2023). Els canvis en l’entorn construït (per exem-
ple, la infraestructura i el suport per a les bicicletes i per anar a peu) són necessaris 
per promoure canvis de comportament. Finalment, s’ha d’integrar una estratègia 
d’avaluació d’impacte des de la fase inicial de disseny de la intervenció. És essen-
cial identificar què funciona i per a qui, entendre les barreres i els facilitadors per 
a la implementació i l’avaluació, ja que hauria de formar part del disseny i les 
pràctiques de les polítiques públiques.

6.2.  Avaluació i política d’impacte en la salut

L’avaluació del risc i l’impacte en la salut s’està allunyant d’un model «un sol 
químic i un únic resultat per a la salut» cap a un nou paradigma de seguiment de 
la totalitat d’exposicions que les persones poden experimentar al llarg de la seva 
vida. L’avaluació d’impacte en la salut (HIA, de l’anglès health impact assessment) 
i l’avaluació de riscos són eines poderoses que contribueixen a la presa de decisi-
ons informades en salut pública i desenvolupament de polítiques. Aquests pro-
cessos avaluen sistemàticament els efectes potencials sobre la salut de polítiques, 
programes o projectes, i proporcionen informació valuosa sobre els riscos i els 
beneficis associats a les diferents intervencions. La fusió de l’evidència científica, 
l’aportació de la comunitat i les consideracions polítiques és fonamental per a 
l’èxit d’aquestes avaluacions.

A diferència de les avaluacions tradicionals que sovint se centren en exposi
cions o riscos singulars, l’exposoma amplia l’abast, que engloba la totalitat d’expo-
sicions ambientals amb què es troben les persones al llarg de la seva vida. Tenint en 
compte l’impacte acumulat de múltiples exposicions (Tulve et al., 2024) —que van 
des de la qualitat de l’aire i els factors d’estil de vida fins a determinants socioeco-
nòmics—, l’exposoma proporciona una comprensió holística de les influències 
sobre la salut. La necessitat d’avaluacions d’impacte acumulatiu sorgeix del reco-
neixement cada vegada més gran de la urgència d’una ciència aplicable per a abor-
dar les necessitats de les comunitats sobrecarregades.

De manera similar a la medicina de precisió, la salut pública de precisió pot 
implicar l’adaptació de mesures preventives i tractaments als perfils genètics indi-
viduals o als historials d’exposició. A mesura que naveguem per la intersecció de 
la recerca de l’exposoma, l’avaluació de l’impacte en la salut i el desenvolupament 
de polítiques, descobrim noves vies per a intervencions i polítiques de salut públi-
ca de precisió que aborden la interacció complexa dels factors ambientals sobre la 
salut humana, i que asseguren que les intervencions adequades es lliurin a les 
persones adequades en el moment adequat.
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7.  Perspectives de futur

7.1.  Recerca de l’exposoma a gran escala

Per tal d’estudiar nombrosos contaminants ambientals i factors de risc fí-
sics, d’estil de vida i social i les seves combinacions, a més d’incorporar dades 
òmiques d’alta dimensió, és important que la investigació de l’exposoma miri 
més enllà d’un projecte i s’enfoqui cap al futur, per tenir una plataforma eficaç 
i gran per a la generació d’evidències i la replicació dels resultats. Tanmateix, 
actualment les eines i les dades estan disperses i la informació encara es troba 
en gran part continguda en publicacions científiques. S’han dut a terme inicia-
tives per a harmonitzar i fer disponibles les dades de l’exposoma existents en 
múltiples ubicacions (tant per a estudis òmics com per a estudis de tipus 
ExWAS; vegeu, per exemple, la base de dades HELIX o les dades de metabolò-
mica, COMETS). La investigació multicèntrica de l’exposoma hauria d’imple-
mentar la infraestructura de dades FAIR per a permetre’n la cercabilitat, l’ac-
cessibilitat, la interoperabilitat i (re)utilització de les dades de l’exposoma. El 
projecte H2020 LifeCycle de la UE, que reuneix estudis europeus sobre l’emba-
ràs i cohorts infantils en una plataforma d’intercanvi de dades harmonitzat,  
ha començat a implementar aquests principis, basant-se en 80.000 parelles de  
mare-fill a la línia de base en quinze cohorts de deu països repartits pel nord, 
l’est, el sud i l’oest d’Europa (vegeu la figura 14). Hi ha hagut altres iniciatives 
com la CHEAR (Child’s Health Exposure Analysis Resource) als EUA, que crea 
accés a eines de laboratori estandarditzades per a la investigació de l’exposoma 
en estudis de salut infantil, i amb el temps garanteix la comparabilitat i la repli-
cació dels resultats. Aquesta iniciativa es va ampliar el 2019 i inclou també un 
dipòsit de dades, centre d’anàlisi i ciència.
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Figura 14.  Xarxa de cohorts infantils de la UE.
Font:  EU Child Cohort Network (en línia), <https://euchildcohortnetwork.eu/>.

Recentment, el projecte International Human Exposome Network (IHEN) 
representa una iniciativa innovadora en l’àmbit de la investigació de l’exposoma, 
amb l’objectiu de fomentar la coŀlaboració i la coordinació a escala global. Aques-
ta iniciativa es pot comparar amb el projecte del genoma humà (1990-2003) pel 
que fa al seu abast i ambició, amb l’objectiu de cartografiar i entendre tota l’am-
plitud de les exposicions ambientals que es troben els individus al llarg de la seva 
vida, similar al paper del genoma en la descodificació de la informació genètica.

7.2.  Exposoma al Sud global

Ariadna Curto

Tot i que la major part de la investigació de l’exposoma s’ha centrat tradicio-
nalment en el Nord global, cada vegada hi ha més expectativa en relació amb 
l’aplicació del concepte d’exposoma a les poblacions del Sud global en els propers 
anys. El terme Sud global va ser proposat a la Conferència de les Nacions Unides 
sobre Comerç i Desenvolupament (UNCTAD) per designar països amb nivells 
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socioeconòmics més baixos. Aquesta designació, no estrictament geogràfica (per 
exemple, Austràlia i Nova Zelanda es troben a l’hemisferi sud però es consideren 
d’ingressos alts), s’utilitza cada cop més per a referir-se als països d’ingressos bai-
xos i mitjans.

A diferència del Nord global, molts dels països del Sud global s’enfronten a 
aspectes com la pobresa, l’accés limitat a l’educació i serveis (per exemple, a l’ai-
gua corrent, l’eliminació de residus, l’electricitat) i sistemes de salut, entre d’al-
tres. Aquests factors, reconeguts determinants de la salut, no s’han abordat com-
pletament en investigacions anteriors sobre l’exposoma, ja que s’han centrat 
principalment en països d’ingressos alts. Aquesta bretxa és especialment signifi-
cativa quan es té en compte l’entorn social, un domini menys estudiat en compa-
ració amb altres de l’exposoma (tant al Nord com al Sud global) i especialment 
rellevant per a les poblacions del Sud global, que sovint experimenten esdeveni-
ments vitals adversos, com ara la mort de membres de la família.

Les poblacions del Sud global també s’enfronten a exposicions ambientals i 
socioeconòmiques que són absents o menys freqüents al Nord global (vegeu la 
figura 15). L’accés limitat a l’aigua neta, les instaŀlacions de sanejament i les pràc-
tiques d’higiene adequades, relacionades amb malalties transmeses per l’aigua, 
així com l’accés restringit a combustibles domèstics i tecnologia neta que contri-
bueixen a la contaminació de l’aire domèstic, plantegen reptes per a la salut im-
portants. Els infants que viuen en aquests contextos són especialment vulnera-
bles, ja que solen tenir una càrrega preexistent més elevada d’infeccions cròniques 
i deficiències nutricionals, cosa que agreuja els reptes per a la seva salut i desenvo-
lupament.

En alguns països del Sud global, els ràpids canvis ambientals, com la urbanit-
zació o la industrialització, dificulten el seguiment i la comprensió de les exposi-
cions canviants. Un exemple és l’Índia, on un augment de l’ús del sòl urbanitzat 
al voltant dels habitatges durant el període 1995-2009 s’ha associat a factors de 
risc cardiometabòlics més elevats a causa de la reducció de l’activitat física i l’aug-
ment de l’exposició a la contaminació de l’aire (Milà et al., 2020).

Els reptes metodològics que es troben al Nord global es veuen magnificats al 
Sud global per les condicions socioeconòmiques limitades, la infraestructura in-
suficient i els recursos limitats, factors que perjudiquen tant la disponibilitat com 
la qualitat de les dades. Les infraestructures sanitàries insuficients, per exemple, 
afecten la capacitat de realitzar estudis epidemiològics longitudinals a gran escala 
i de recollir dades clíniques de qualitat. També és evident la cobertura limitada 
del monitoratge ambiental. Per exemple, en el cas de la vigilància de la qualitat de 
l’aire, encara hi ha un 60 % de països, que representen el 18 % de la població mun-
dial, sense control regular de partícules fines o PM2,5 (Martin et al., 2019), la ma-
joria dels quals situats a l’Àfrica.
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Figura 15.  Factors ambientals i socioeconòmics que afecten especialment les poblacions 
que viuen al Sud global.
Font:  Elaboració d’Ariadna Curto.

Malgrat aquests reptes, hi ha casos que demostren la viabilitat de la investiga-
ció de l’exposoma al Sud global gràcies a les accions coŀlaboratives i als avenços 
tecnològics. Un exemple notable és un estudi realitzat sobre cent infants sud-
africans el 2022 (Koelmel et al., 2022). Mitjançant l’ús de polseres, els investiga-
dors van identificar 637 exposicions ambientals, moltes de les quals mai no s’ha-
vien mesurat en població infantil abans. En particular, l’estudi va identificar 
cinquanta exposicions químiques en l’aire preocupants, que inclouen pesticides, 
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plastificants, organofosfats i productes de combustió, entre d’altres. Les campa-
nyes de seguiment primari també poden servir com a mitjà eficaç per a obtenir 
dades ambientals en aquests contextos. Un cas iŀlustratiu és un estudi amb cin-
quanta adults residents al sud de l’Índia, on es va dur a terme un seguiment am-
biental i personal integral (Milà et al., 2018). Aquest estudi exemplifica les tècni-
ques avançades d’integració de dades en entorns amb recursos limitats combinant 
les concentracions de contaminació de l’aire personal i ambiental amb qüestiona-
ris, GPS i dades de càmeres portàtils, que van permetre no només identificar ac-
tivitats associades a una major exposició, sinó també discernir les hores específi-
ques del dia i els llocs on es van produir aquestes exposicions.

Per a avançar en els estudis de l’exposoma al Sud global i millorar la coŀlabora-
ció global en la investigació de l’exposoma, actualment hi ha diverses iniciatives en 
curs. Cal destacar el projecte International Human Exposome Network, finançat 
per la Comissió Europea, que pretén unir les parts interessades de diversos sectors 
a escala mundial. Aquest enfocament coŀlaboratiu és crucial per a maximitzar 
l’impacte de la futura investigació de l’exposoma, especialment en molts països del 
Sud global on la investigació ha estat històricament limitada o infravalorada.

7.3.  Exposoma i salut planetària

Albert Bach  
Quim Zaldo-Aubanell

El concepte d’exposoma ha evolucionat per incloure no només les exposi
cions químiques, sinó també els factors ambientals més amplis que afecten la salut 
humana (Price et al., 2022). La visió holística de l’exposoma, sobretot quan s’ana-
litza l’exposoma extern, avalua les connexions de la salut humana amb la comple-
xa xarxa d’interaccions dins dels ecosistemes, inclosos també els impactes de l’es-
til de vida, els determinants socials i els entorns naturals. Quan es té en compte la 
interconnectivitat entre l’exposició d’un individu i els factors ecològics i ambien-
tals més amplis, el marc de l’exposoma es pot alinear amb l’enfocament One Health, 
que proposa una perspectiva de salut unificada entre humans, animals i els seus 
entorns compartits. A més, el camp de l’exposoma també podria contribuir a ava-
luar la importància de salvaguardar la salut planetària com a mitjà per a prevenir 
malalties i promoure el benestar, destacant els reptes i les oportunitats relacionats 
amb les exposicions individuals, i així poder mitigar els canvis ambientals globals 
derivats de la degradació ambiental.

Tot i que aquests tres conceptes convergeixen, presenten algunes diferències:
— La investigació de l’exposoma se centra a identificar les exposicions ambi-

entals individuals i els seus efectes sobre la salut.
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Figura 16.  Esquema de les interconnexions entre la salut planetària, el concepte One Health 
i l’exposoma en el context de degradació ambiental.
Font:  Elaboració d’Albert Bach.

— One Health posa l’accent en la salut interconnectada dels humans, els ani-
mals i el medi ambient, especialment pel que fa a les malalties zoonòtiques i la 
salut dels ecosistemes (Erkyihun i Alemayehu, 2022; Wilcox i Steele, 2021).

— La salut planetària adopta una visió més àmplia perquè examina els impac-
tes sobre la salut humana que deriven de les alteracions causades pels humans en 
els sistemes naturals de la Terra (Martens, 2024).

Cada enfocament, tot i que és diferent en l’aproximació i la metodologia, su-
bratlla la necessitat crítica de desenvolupar estratègies de salut integrades que 
considerin les complexes interconnexions entre les activitats humanes, la salut i 
el medi ambient.

Així, el concepte de l’exposoma pot ajudar a posar en relleu el paper fona-
mental de la salut ambiental a l’hora de millorar o perjudicar el benestar humà. A 
grans trets, les influències ambientals sobre la salut humana provenen d’un dels 
cinc dominis clau de la Terra: l’aigua, el sòl, el clima, l’aire i la biodiversitat (vegeu 
la figura 16). No obstant això, la Terra funciona com un sistema interconnectat, 
que revela la complexa interacció entre el desenvolupament humà i el medi am-
bient (Ragnarsdottir, 2022). Aquesta perspectiva encoratja el canvi de passar 
d’examinar els impactes aïllats dins d’àrees específiques a explorar les seves con-
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seqüències interconnectades a una escala més gran. En aquest sentit, la degradació 
ambiental, en gran part impulsada per l’activitat humana, limita o inverteix els 
beneficis i els serveis que ofereix el medi ambient, la qual cosa pot provocar efectes 
adversos i portar els ecosistemes i la supervivència humana al límit.

A l’avantguarda de la transformació ambiental, el canvi climàtic actua com a 
catalitzador d’una sèrie de pertorbacions ambientals interconnectades. Impulsada 
per l’augment de les emissions de gasos d’efecte hivernacle, la temperatura de la 
superfície global va augmentar 1,1 °C per sobre dels nivells preindustrials del 2011 
al 2020. Aquest escalfament ha alterat l’equilibri de les precipitacions i ha accelerat 
el retrocés de les glaceres a un ritme sense precedents, la qual cosa ha contribuït a 
un augment del nivell del mar de 3,4 mm anuals des de 1993 (Nerem et al., 2018). 
Aquestes alteracions en els recursos hídrics qüestionen la seva disponibilitat i qua-
litat i impacten en el teixit de la biodiversitat. Les espècies es veuen obligades a 
migrar o s’enfronten a l’extinció, i alteren els ecosistemes que han proporcionat 
serveis ambientals essencials, des de la poŀlinització fins a la regulació del clima 
durant miŀlennis.

Els efectes de la degradació s’estenen a la qualitat de l’aire. La contaminació de 
l’aire de les regions urbanes i industrials s’afegeix a l’escalfament del nostre plane-
ta i afavoreix un cicle que compromet el desenvolupament de tots els organismes 
vius i la integritat dels ecosistemes. Aquesta contaminació produeix diverses con-
seqüències ambientals, com ara la pluja àcida, el declivi forestal, la fluctuació de 
l’ozó a nivell del sòl i l’eutrofització. Més del 90 % de la població mundial està 
exposada a una qualitat de l’aire que supera les directrius de l’Organització Mun-
dial de la Salut (OMS) a causa de les importants concentracions de contaminants 
(Organització Mundial de la Salut, 2022). La càrrega és especialment severa als 
països d’ingressos baixos i mitjans, on es produeixen els nivells més alts d’exposi-
ció (Rentschler i Leonova, 2023), amb aproximadament set milions de morts pre-
matures cada any.

En aquest context, la biodiversitat també s’enfronta a una sèrie d’amenaces 
sense precedents. L’era de l’antropocè, caracteritzada per canvis significatius en la 
química atmosfèrica i oceànica, la urbanització, la  fragmentació de l’hàbitat, les 
alteracions de l’ús del sòl i la globalització, ha degradat significativament la biosfe-
ra. Aquesta degradació està contribuint a una crisi de pèrdua de biodiversitat, amb 
estimacions que indiquen que entre 150.000 i 260.000 espècies s’han extingit des 
de l’any 1500, dades que marquen l’inici de la sisena extinció massiva del planeta 
(Ceballos i Ehrlich, 2018; Cowie et al., 2022). La pèrdua de biodiversitat no només 
compromet el funcionament de la biosfera, sinó que també degrada el seu paper en 
la regulació del clima i el manteniment de la qualitat de l’aigua, entre d’altres.

Al mateix temps, la pèrdua de biodiversitat, juntament amb les amenaces de 
la contaminació química, la contaminació per metalls pesants i l’erosió de l’agri-
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cultura convencional i el desenvolupament d’infraestructures, perjudiquen de 
manera crítica les funcions i serveis vitals del sòl. Els sòls sans en climes temperats 
haurien de retenir almenys un 2 % de carboni orgànic del sòl, però les terres de 
cultiu europees estan alliberant carboni a una taxa del 0,5 % anual (Bruni et al., 
2022; Lal, 2020). A mesura que s’esgota el carboni orgànic del sòl, els sòls perden 
la seva capacitat d’actuar com a embornals de carboni efectius, i contribueixen a 
augmentar els nivells de diòxid de carboni atmosfèric (Nazir et al., 2024). Aquest 
procés no només pot agreujar el risc de contaminació dels aqüífers a causa de la 
disminució de la capacitat de filtració del sòl, sinó que també pot influir en les 
emissions d’òxid nitrós (N2O) (Guenet et al., 2021).

Els impactes directes sobre la salut humana de les exposicions induïdes pel 
canvi climàtic inclouen la intensificació dels problemes respiratoris, cardiovascu-
lars, renals i de salut mental a causa de l’augment de les temperatures i les onades 
de calor, juntament amb les lesions i malalties provocades per esdeveniments me-
teorològics extrems com les pluges torrencials i les inundacions. Els efectes indi-
rectes inclouen un augment de les malalties infeccioses a través de canvis en la 
distribució de vectors i hostes, reaccions aŀlèrgiques agreujades a causa de canvis 
en els perfils d’aŀlèrgens i problemes de salut per toxines produïdes per organis-
mes marins afectats per l’escalfament de les aigües. A més, es preveu que el canvi 
climàtic afecti indirectament la salut humana a través de factors socioeconòmics, 
com ara l’empitjorament de la contaminació de l’aire, la disminució de la dispo-
nibilitat d’aigua i aliments i les tensions del sistema sanitari derivades de les mi-
gracions a causa de les condicions climàtiques (Marrasé et al., 2020).

Els impactes de les exposicions induïdes per la pèrdua de biodiversitat englo-
ben tots els efectes derivats de la degradació ambiental en les múltiples vies que 
connecten la biodiversitat amb la salut humana. La funció crucial de la biodiver-
sitat de subministrar recursos medicinals i garantir la seguretat alimentària està 
en risc, fet que augmenta la probabilitat de desnutrició i la pèrdua de potencials 
descobriments farmacèutics. A més, els sistemes de filtració natural que prote-
geixen la qualitat de l’aigua es veuen compromesos i, per tant, s’incrementa l’ex-
posició a malalties transmeses per l’aigua. La pèrdua de biodiversitat urbana 
agreuja la contaminació atmosfèrica i acústica, eleva les temperatures urbanes i 
augmenta l’exposició a la calor extrema, per la qual cosa creix coŀlectivament el 
risc de trastorns respiratoris, malalties cardiovasculars i malalties relacionades 
amb la calor. A més, els canvis en les poblacions i els hàbitats de la vida salvatge 
poden accelerar la propagació de malalties zoonòtiques, atès que alteren la dinà-
mica dels hostes i vectors de la malaltia i augmenten l’exposició humana a ma-
lalties infeccioses. L’alteració de les composicions d’espècies vegetals i animals 
també pot provocar una major exposició als aŀlèrgens de l’aire (Marselle et al., 
2021).
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Tal com es mostra en aquest informe, el camp d’investigació de l’exposoma 
ha desenvolupat diverses eines i metodologies dissenyades per a quantificar i ana-
litzar la complexa varietat d’exposicions ambientals a les quals s’enfronten les 
persones. La possible integració dels avenços tecnològics del camp de l’exposoma 
en l’àmbit de la salut planetària pot ajudar a conèixer millor les exposicions induï
des específicament pel canvi climàtic o per la degradació ambiental i les seves 
possibles implicacions per a la salut (Abdelzaher et al., 2022; Cui et al., 2016).

Aquesta integració de les eines de l’exposoma en el camp de la salut planetària 
també estableix les bases per a desenvolupar intervencions estratègiques destina-
des a mitigar els reptes ambientals als quals ens enfrontem com a societat. Així, 
els coneixements i les eines de l’exposoma són claus per a desenvolupar polítiques 
basades en la ciència per tal de preservar la salut pública i restaurar la salut plane-
tària en aquest moment històric crític.
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8.  Resum del cicle de ponències de conferències

Avaluació de l’exposoma urbà: lliçons apreses del projecte EXPANSE 

Apolline Saucy

El concepte d’exposoma va sorgir a principis dels anys 2000 com una manera 
de reconèixer la importància de la suma de tots els factors no genètics que poden 
afectar la salut al llarg de la vida. Amb el desenvolupament d’ordinadors potents 
i imatges per satèŀlit, les eines per a descriure l’exposoma extern (per exemple, la 
contaminació de l’aire, l’exposició a l’espai verd, etc.) i la disponibilitat de cohorts 
a gran escala basades en la població han anat augmentant. Amb una part cada cop 
més gran de la població mundial que viu a les ciutats, el projecte EXPANSE (Ex-
posome powered tools for healthy living in urban settings) pretén abordar una de 
les qüestions més rellevants per als planificadors urbanístics, els responsables po-
lítics i els ciutadans europeus: «Com s’ha de millorar la salut i el benestar en un 
entorn urbà modern?». 

La primera tasca principal d’EXPANSE va ser caracteritzar l’entorn de vida 
dels països europeus mitjançant indicadors harmonitzats amb una alta resolució 
espaciotemporal. Per exemple, es van desenvolupar models per a estimar diària-
ment concentracions de NO2, O3, PM10 i PM2,5, amb una resolució de 25 × 25 m 
per a la regió europea. Aspectes a menor escala de l’entorn de vida també poden 
afectar l’estil de vida i la salut, com ara l’entorn alimentari (per exemple, la distàn-
cia a les botigues, restaurants de menjar ràpid, etc.) i altres qualitats específiques 
del barri (per exemple, accessibilitat a peu, disponibilitat de parcs i espais verds).

La combinació d’aquestes diferents dimensions de l’exposoma extern ens aju-
da a entendre la distribució dels estressors ambientals en l’espai i en els diferents 
grups de la població. Per exemple, en avaluar les trajectòries de reubicació d’adults 
i famílies que es traslladen a nous habitatges, vam trobar que les característiques 
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socioeconòmiques, però també la composició de la llar i la família són determi-
nants importants de l’elecció de nous barris i que els grups privilegiats tenen més 
probabilitats de traslladar-se a entorns «més saludables» i experimentar resultats 
positius en salut. En general, malgrat l’evidència creixent del paper central dels 
determinants socials i les etapes de la vida com a contribuents importants a la sa-
lut, els esforços i les eines per a integrar l’entorn social com a part central de l’ex-
posoma extern són encara escassos i insuficients. Una integració sistemàtica 
d’aquests factors en estudis de cohorts a gran escala i investigacions de l’exposoma 
podria «alleujar les desigualtats socials en salut i mitigar-ne l’aparició de noves».

El context químic de l’exposoma 

Joan Grimalt

El concepte d’exposoma està dedicat a inventariar la diversitat i la gamma 
d’exposicions a productes químics sintètics, components dietètics, estressors psi-
cosocials i factors físics, així com les seves respostes biològiques, que poden afec-
tar la salut humana. En aquesta conferència es van presentar les principals carac-
terístiques fisicoquímiques que determinen la toxicitat potencial dels contaminants 
ambientals. També es va debatre sobre el concepte de Paracelsus «la dosi fa el 
verí» aplicat en el context ambiental, així com sobre els efectes de les exposicions 
cròniques a baixes concentracions de contaminants però durant períodes molt 
llargs o tota la vida. Es va parlar de les diferents malalties no infeccioses que tenen 
una incidència creixent i de la seva possible relació amb els contaminants ambi-
entals. Es va concloure amb la proposta de crear un panel internacional sobre 
contaminants i residus químics proposada per una vintena d’investigadors i amb 
el suport d’uns dos mil més, que actualment està en debat a les Nacions Unides.

Una visió general de deu anys d’investigació de l’exposoma 
en els primers anys de vida 

Léa Maitre

La contaminació química representa una càrrega enorme per a la salut huma-
na a tot el món, amb un canvi de la contaminació tradicional (per exemple, l’es-
tufa de llenya) a la contaminació moderna (per exemple, la contaminació per 
plom i aire). Per a controlar aquesta contaminació, les tecnologies actuals tenen 
un rendiment inferior. La majoria dels components orgànics de les mostres bio-
lògiques i ambientals no s’identifiquen i s’ometen els possibles estressors químics. 
L’exposoma pretén canviar el paradigma i reenfocar el medi ambient en l’etiolo-
gia de la malaltia, superant el genocentrisme del Projecte Genoma Humà. 
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La investigació de l’exposoma en les etapes vitals primerenques a ISGlobal es 
va dur a terme en cohorts de naixement existents. Durant la presentació es va 
mostrar l’aplicació de la investigació interdisciplinària (òmica, epidemiologia 
ambiental, toxicologia) per a entendre les influències ambientals de la vida prime-
renca en la salut i els mecanismes biològics. També, com aquesta comprensió pot 
millorar els resultats de salut mental dels infants i les seves famílies mitjançant un 
seguiment de prop de les influències ambientals en el curs de la seva malaltia. 
També es va descriure la influència de l’exposició perinatal i infantil al tabac i al 
mercuri en la microbiota intestinal dels infants.

L’impacte dels entorns naturals en la salut materna i infantil 

Payam Dadvand

El contacte amb entorns naturals, incloent-hi els espais verds, s’ha associat 
a una àmplia gamma de beneficis per a la salut humana. En aquest context, 
l’exposició als espais verds s’ha relacionat amb un risc reduït de complicacions 
durant l’embaràs (com la diabetis gestacional i la preeclàmpsia) i resultats ad-
versos de l’embaràs (com el baix pes en néixer). Els espais verds també tenen un 
paper crític en el creixement i el desenvolupament dels infants. S’han associat 
amb una millora del neurodesenvolupament (com la cognició, el comporta-
ment i les habilitats motores) i amb un risc menor de condicions de neurodes
envolupament (com el TDAH i els trastorns de l’espectre autista) i problemes 
de salut mental (com la depressió i l’ansietat) en infants i adolescents. Aquesta 
exposició també s’ha relacionat amb una millor salut física, inclosa la salut car-
diometabòlica en aquests grups d’edat. L’associació amb els resultats respirato-
ris i aŀlèrgics continua sent heterogènia. En conjunt, l’evidència disponible dona 
suport al paper beneficiós dels espais verds en la salut materna i infantil.
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9.  Conclusions

El concepte de l’exposoma representa un marc comprensiu per a entendre la mi-
ríada d’exposicions ambientals que les persones troben al llarg de la seva vida i 
com aquestes exposicions afecten la salut. Va ser encunyat pel doctor Christopher 
Wild l’any 2005, i l’exposoma inclou tots els factors no genètics que influeixen en 
la salut, des d’agents físics i químics fins a entorns socials i de comportament.

L’exposoma es divideix en tres àmbits amplis:
1.	  Exposicions externes generals: inclouen factors socials i ambientals més 

amplis com l’estatus socioeconòmic, l’educació, el clima i els entorns ur-
bans o rurals.

2.	  Exposicions externes específiques: aquesta categoria cobreix factors més 
directes i quantificables com la dieta, la contaminació, els additius ali-
mentaris, els pesticides, la radiació, les infeccions i els hàbits de vida com 
fumar o l’activitat física. 

3.	  Exposicions internes: implica respostes biològiques internes a les exposici-
ons externes, incloent-hi la inflamació, l’estrès oxidatiu, la composició de 
la microbiota intestinal i els processos metabòlics.

Implicacions de l’exposoma:
1.	  Perspectiva holística de la salut: l’exposoma subratlla la importància de 

considerar tot l’espectre d’influències ambientals en la salut, desplaçant el 
focus del determinisme genètic cap a una visió més equilibrada on l’en-
torn té un paper crític.

2.	  Estratègies de salut preventiva: identificant exposicions perjudicials i en-
tenent els seus efectes, les iniciatives de salut pública poden ser adaptades 
per a reduir aquests riscos, la qual cosa comporta millors resultats de salut 
tant individualment com en la població.

3.	  Medicina personalitzada: integrar dades de l’exposoma amb informació 
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genètica permet una atenció sanitària més precisa i personalitzada, ja que 
els tractaments i les mesures preventives es poden personalitzar segons la 
història d’exposicions única d’una persona.

4.	  Investigació i polítiques: el marc de l’exposoma fomenta la investigació 
interdisciplinària i informa les decisions polítiques, cosa que promou in-
tervencions que aborden factors ambientals i d’estil de vida que contribu-
eixen a les malalties.

En resum, l’exposoma representa un canvi de paradigma en les ciències de la 
salut i de la vida en general, atès que destaca l’impacte intricat i acumulatiu de les 
exposicions ambientals en la salut humana (i dels altres organismes). Requereix 
una recopilació de dades exhaustiva, metodologies de recerca innovadores i enfo-
caments integrats per a millorar els resultats de salut a través de modificacions 
informades de l’entorn i l’estil de vida.

En aquestes jornades de l’exposoma organitzades per l’IEC i en l’estudi cor-
responent aquí presentat ens hem focalitzat especialment en aquests aspectes de 
l’exposoma que mencionem a continuació, junt amb les conclusions a les quals 
hem arribat en cada cas: 

1.	  Exposicions prenatals i salut infantil: diverses exposicions prenatals, com 
la contaminació de l’aire, el fum del tabac i la dieta materna, estan associ-
ades amb resultats adversos per a la salut dels infants, com ara la disminu-
ció del pes al néixer i problemes respiratoris. Així mateix, l’exposició a 
certs contaminants ambientals pot afectar negativament el desenvolupa-
ment neurològic i cognitiu, i augmentar el risc d’asma infantil i aŀlèrgies 
respiratòries.

2.	  Impacte de les exposicions ambientals en el creixement i el desenvolupa-
ment: les exposicions ambientals durant l’embaràs poden alterar les tra-
jectòries de creixement dels infants, especialment quan es tracta de subs-
tàncies que afecten el sistema endocrí.

3.	  Importància de les primeres etapes del curs vital: les primeres etapes de la 
vida, des de la concepció fins als primers anys, són especialment vulnera-
bles a les influències ambientals. La prevenció durant aquest període no 
només pot millorar la salut infantil, sinó també la salut al llarg de la vida.

4.	  Disruptors endocrins i salut reproductiva: els compostos que actuen com 
a disruptors endocrins poden alterar el sistema hormonal, especialment 
durant les finestres de susceptibilitat com l’embaràs, la lactància i la infàn-
cia. Aquests disruptors poden tenir efectes nocius en qualsevol etapa de la 
vida.

5.	  Exposoma modificable: identificar i comprendre les exposicions ambien-
tals que es poden modificar proporcionen una guia per a les intervencions 
dirigides. Això inclou accions individuals i coŀlectives per a reduir l’expo-
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sició a factors com la contaminació de l’aire i els disruptors endocrins 
mitjançant estratègies com el transport sostenible i la planificació urbana.

6.	  Intervencions per a reduir l’exposició a disruptors endocrins: estudis d’in-
tervenció han demostrat que canviar l’ús de productes de cura personal i 
modificacions dietètiques poden reduir eficaçment l’exposició a substàn-
cies químiques com els ftalats i el bisfenol A (BPA).

7.	  Potencial de les eines d’aprenentatge automàtic i models causals: l’ús de 
mètodes d’aprenentatge automàtic i models causals pot augmentar la ca-
pacitat de predicció dels resultats de salut i capturar interaccions comple-
xes de dades ambientals. Això ajuda a prioritzar factors ambientals amb 
un major impacte en la salut i a promoure intervencions més eficients.

Aquestes conclusions subratllen la importància de considerar les exposicions 
ambientals ja des de les primeres etapes de la vida per a la prevenció de malalties 
cròniques i la millora de la salut pública.

Josep Peñuelas Reixach  
Josep Tabernero Caturla
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