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HASTA EL MOMENTO, Y SALVO EXCEPCIONES, LAS CIUDADES
SE HAN PENSADO Y CONSTRUIDO PARA “VARONES, CAUCASICOS,
DE ENTRE TREINTA Y CUARENTA ANOS, DE CLASE MEDIA O ALTA
Y SIN PROBLEMAS FiSICOS NI PSIQUICOS DE NINGUN TIPO”.

ADEMAS, DEBIDO A UNA SERIE DE CIRCUNSTANCIAS HISTORICAS,
SE HAN DISENADO PENSANDO EN SOLUCIONES DE MOVILIDAD
MEDIANTE EL AUTOMOVIL PRIVADO.

PERO ESTA SITUACION HA CAMBIADO....



Foblacidn en miles

Evolucion de la poblaciéon mayor. Espafia, 1900-2066
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*Del1900 a 2016 los datosson reales; de 2026 a 2066 se trata de proyecciones.
Fuente: IME; INEBASE: 1500-2011: Censosde Poblaciony Vivienda. 2016: Estadistica delPadron Continuoa 1 de enerode 2017. Consultaenero
2018; 2026-2066: Proyeccionesde poblacion. Consulta enenero 2018



La OMS inici6 en el afio 2005 el proyecto de CIUDADES AMIGABLES.

Se intentaba identificar las principales caracteristicas a las que deberia responder
una ciudad con una parte importante de su poblacién formada por personas mayores.

Se proponia un instrumento de evaluacion basado en escuchar a los implicados.
Desde el principio el proyecto incorporod las bases de lo que se conoce como

ENVEJECIMIENTO ACTIVO

y que responde a tres componentes:

*Salud
*Participacion
*Seguridad



Ciudades Globales Amigables
con los Mayores: Una Guia

El proyecto se presenta en Rio de Janeiro

en el XVIIl Congreso Mundial de la Asociacidn -
Internacional de Gerontologia y Geriatria ese $
mismo ano.

Casi de inmediato se suman algunas ciudades que se rednen en el 2006
En Vancouver donde se decide el

PROTOCOLO DE VANCOUVER

Para poder evaluar la “amabilidad” de las ciudades. Se estandariza una
Plantilla de evaluacion y en el 2007 se publica con el nombre de

CIUDADES AMIGABLES CON LAS PERSONAS MAYORES: UNA GUIA



En el afo 2011 el Ministerio de Sanidad
en colaboraciéon con el IMSERSO publica

EL LIBRO BLANCO DEL
ENVEJECIMIENTO ACTIVO

basado en estos principios

ENVEJECIMIENTO ACTIVO

LIBRO BLANCO

IMSERSO




Como en otros paises en Espaina existe una Red de Ciudades Amigables y algunas
de ellas estan trabajando para conseguir que su ciudad esté mejor adaptada a las
necesidades de las personas mayores.

E Red de Ciudades Amigables en Espaiia

Civdades pendientes de resolucidn por
la OMs

' e
. 'fi 4‘ /”‘\M tfffi :ﬂkﬂgﬂ%ﬂ%ﬂwﬂm“




LA CIUDAD ACTUAL SURGE DE LA NECESIDAD DE DAR SOLUCION A LA CIUDAD
PRODUCIDA POR LA REVOLUACION INDUSTRIAL QUE FUE UNA DE LAS CIUDADES
MAS INSALUBRES DE LA HISTORIA DEL URBANISMO.

EL PROBLEMA SANITARIO DE ESTA CIUDAD SE RESOLVIO SEPARANDO FUNCIONES

Y FRAGMENTANDOLA SOBRE EL TERRITORIO. LA CONSECUENCIA FUE LA NECESIDAD
DE MOVERSE ENTRE TODOS LOS FRAGMENTOS SEPARADOS A VECES DECENAS DE
KILOMETROS. LA SOLUCION FUE RECURRIR AL AUTOMOVIL PRIVADO.

TODO FUNCIONABA BIEN HASTA MEDIADOS DE LOS ANOS 80 DEL PASADO SIGLO
CUANDO LA HUELLA ECOLOGICA DE LA TIERRA ALCANZO SU BIOCAPACIDAD. DESDE
ENTONCES ESTAMOS SOPORTANDO UN USO INSOSTENIBLE DEL TERRITORIOY,
ADEMAS, HAN VUELTO LOS PROBLEMAS DE SALUD PUBLICA.

PROBLEMAS QUE SE AGUDIZAN SI PENSAMOS EN DETERMINADQOS COLECTIVOS
TALES COMO LAS PERSONAS MAYORES, LOS NINOS, LAS MUJERES O LAS PERSONAS
CON PROBLEMAS FISICOS O PSiQUICOS.



Tendencia de la tasa de morbilidad hospitalaria de las enfermedades del sistema circulatorio,

enfermedad isquemica del corazén y enfermedad cerebrovascular en ambos sexos. Espana, 1977-2014. Fuente:
Actualizacion del Informe SEA 2007

Tasa por 100 000 habitantes

—s— Enfermedad del sistema circulatorio. —#— Enfermedad cerebrovascular -l Enfermedad isquémica del corazdn




Prevalencia de los principales factores de riesgo cardiovascular en la poblacion general adulta de Espana

Prevalencia
Factor de riesgo Criterio
Varones Mujeres

Tabaco Fumador actual autocomunicado 42% 27%
Hipercolesterolemia = 200 mg/di 50% 50%
Hipertensién arterial = 140/90 mmHg 35% 35%
Sedentarismo Autocomunicado 40% 50%
Obesidad Comunicada (IMC = 30) 13% 15%
Diabetes mellitus Autocomunicada 5% 7%

IMC: [ndice de masa corporal.

Control de factores de riesgo cardiovascular en pacientes atendidos y tratados en atencion primaria en Espana

Control
Factor de riesgo
Pareentaje
Hipertensidn PA < 140/< 90 mmHg
< 130/80 mmHg si diabetes 33-36%
Dislipemia LDL < 160/130/100 mg/dl
Segun riesgo ATP I 31-33%
Diabetes GB < 126 mg/d 27%
Obesidad (en individuos con los 3 factores anteriores) 8%
Sedentarismo (en sujetos con los 3 factores anteriores) Presencia de actividad fisica regular 44%

ATP 1II: Adult Treatment Panel 11I; GB: glucemia basal; IMC: ndice de masa corporal; LDL: lipoproteina de baja densidad; PA: presidn arterial,



EVOLUCION DEL NUMERO DE SUICIDIOS EN ESPANA
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LAS BASES DE UN NUEVO
MODELO DE CIUDAD



A. Una ciudad pensada para andar

1. Condiciones necesarias
1.1. Densidad
1.2. Complejidad
1.3. Contigliidad

2. Elementos criticos:
2.1. Prioridad al peatodn
2.2. Seguridad en el espacio publico
2.3. Accesibilidad
2.4. Comodidad

B. Introduccion de la naturaleza en la ciudad

C. Creacion de espacios de convivencia



A. Una ciudad pensada para andar

1. Condiciones necesarias
1.1. Densidad
1.2. Complejidad
1.3. Contiguidad

2. Elementos criticos:
2.1. Prioridad al peatdn
2.2. Seguridad en el espacio publico
2.3. Accesibilidad
2.4. Comodidad



1.1
DENSIDADES SUFICIENTES

En ciudades y barrios contextualizados porque la misma ciudad no es
valida para cualquier lugar. La globalizacion, el turismo y el comercio
Internacional tienden a uniformarlo todo con perjuicios evidentes para la
sostenibilidad del planeta y la salud de sus habitantes.

CONDICIONES NECESARIAS
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1.1
DENSIDADES SUFICIENTES

Que hagan posible el comercio
local, equipamientos y agricultura
de proximidad.

CONDICIONES NECESARIAS



1.2
COMPLEJIDAD DE USOS

En el planeamiento. Evitando las areas monofuncionales que implican
desplazamientos innecesarios, en piezas que permitan actividades de vida
cotidiana (incluso de algunos trabajos).
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1.2
COMPLEJIDAD DE USOS

En el disefio urbano y arquitectonico. Particularmente en las plantas bajas
para permitir la existencia de empleo local y que permita la resolucién de las
necesidades cotidianas desplazandose a pie y consiguiendo una mayor
seguridad subjetiva (y objetiva) en el espacio urbano.

CONDICIONES NECESARIAS



SORIA

1.3
CONTIGUIDAD

Ciudades no fragmentadas que permitan realizar la necesidades
cotidianas desplazandose a pie.

CONDICIONES NECESARIAS



MADRID

1.3
CONTIGUIDAD

Que impida romper los ecosistemas base de los servicios
gue nos proporciona la naturaleza.

CONDICIONES NECESARIAS



BUENOS AIRES

1.3
CONTIGUIDAD

Que impida el aumento de la desigualdad y la segregacion
social

CONDICIONES NECESARIAS



2.1
PRIORIDAD AL PEATON

7

ELEMENTQOS CRITICOS

Sobre cualquier otro sistema de desplazamiento: bicicleta, moto, coche,
autobus, patinetes o drones.




2.2
SEGURIDAD EN EL ESPACIO PUBLICO

7

ELEMENTQOS CRITICOS

No solo seguridad frente a los accidentes (debidos, tanto al mal diseno
o falta de mantenimiento de aceras o calzadas) sino también frente...




2.2
SEGURIDAD EN EL ESPACIO PUBLICO

...a la delincuencia. El disefio urbano seguro nos permite aumentar
no solo la seguridad subjetiva sino también la disminucion de
algunos tipos de delitos como los de oportunidad.
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ELEMENTOS CRITICOS



2.2
SEGURIDAD EN EL ESPACIO PUBLICO

También frente a otras agresiones como la contaminacion, bien sea aérea,
Acustica, visual o de cualquier otro tipo.
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ELEMENTQOS CRITICOS



2.3
ACCESIBILIDAD

Disenar ciudades para todos, tanto para los que tienen problemas por tener
gue ir en silla de ruedas o ser invidentes (por ejemplo) como para nifos,
personas mayores, mujeres o bebés en carritos.

7

ELEMENTQOS CRITICOS




2.4
COMODIDAD

7

ELEMENTQOS CRITICOS

No solo en los desplazamientos sino también en las estancias en el espacio
publico. Confort climatico, bancos, urinarios, fuentes de agua, juegos de niios,
aparatos para ejercicio fisico de las personas mayores...
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A. Una ciudad pensada para andar

1. Condiciones necesarias
1.1. Densidad
1.2. Complejidad
1.3. Contiguidad

2. Elementos criticos:
2.1. Prioridad al peatdn
2.2. Seguridad en el espacio publico
2.3. Accesibilidad
2.4. Comodidad

B. Introduccion de la naturaleza en la ciudad

C. Creacion de espacios de convivencia



RECUPERACION DE LOS NIVELES DE ESTRES (Ulrico y otros)

Stress Recovery 165
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FIGURE 3. Changes in muscle iension (EMG) during stress and recovery.



% Frecuencia de visitas
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NORMALMENTE SE HAN CONSIDERADO
LOS ESPACIOS VERDES URBANOS
COMO UN EQUIPAMIENTO MAS, PERO...




...PARECE NECESARIO QUE NO SE CONVIERTAN EN RELICTOS, SURGE ASI EL
CONCEPTO DE INFRAESTRUCTURA VERDE URBANA
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QUE SUPERA EL
CONCEPTO
TRADICIONAL DE
ZONA VERDE




A. Una ciudad pensada para andar

1. Condiciones necesarias
1.1. Densidad
1.2. Complejidad
1.3. Contiguidad

2. Elementos criticos:
2.1. Prioridad al peatdn
2.2. Seguridad en el espacio publico
2.3. Accesibilidad
2.4. Comodidad

B. Introduccion de la naturaleza en la ciudad

C. Creacion de espacios de convivencia



De como las tipologias urbanisticas
y arquitectdnicas eliminan la vida
urbana produciendo sociedades sin
la existencia del “otro”.



ACTIVACION DEL ESPACIO PUBLICO

ARTE EN LA CALLE

WIFI EN LOS PARQUES



EDUCACION + INFORMACION = DECISION NO DEMAGOGICA

Nosotros también
gqueremos participar




ESTRUCTURAS PERMANENTES DE PARTICIPACION

Los participantes de Ecologis
Pinto — Aulaga ruegan que no caig
confiando en su futura resurre




SEDES FISICAS PERMANENTES DE INFORMACION, EDUCACION Y PARTICIPACION
EN LA CONSTRUCCION DE LA CIUDAD

Centro de informacion ambiental de Hammarby Sjostad (Estocolmo)




“SALUD EN TODAS LAS POLITICAS”
PARA CONSEGUIR CIUDADES SALUDABLES EN TODAS LAS EDADES

CIUDADES SALUDABLES PARA TODOS

Un envejecimiento activo real solo puede producirse si los nifnos,
los jovenes y los adultos han llevado una vida saludable.

Disefiando ciudades saludables para todas las edades estamos disefiando
ciudades que permitan un envejecimiento activo.

Ciudades para todos significa: ciudades para los nifios, para las mujeres,
para las personas con problemas de movilidad, para oir para ver.

Ciudades para personas con problemas de soledad o convivencia.



GRACIAS



