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AGENDA CONVERGENTE MOBILIDADE SUSTENTAVEL E SAUDE

PREFACIO

Em 2019 a Organizacao Pan-americana da Saude no Brasil identificou a necessidade de os temas por
ela abarcados serem trabalhados de forma mais sinérgica e integrada nos territérios, dada a forma
com que se entrelacam e se influenciam mutuamente.

A partir desse entendimento, elegeu-se para um primeiro momento a abordagem mais especifica dos
temas de seguranca no transito, qualidade do ar e atividade fisica. A essa abordagem integrada se
denominou “Agenda Convergente Mobilidade Sustentavel e Saude”.

Nessa linha, e com o apoio de académicos, gestores governamentais, ONGs, entidades nao-estatais
e especialistas nas areas relacionadas, uma série de atividades foi desenvolvida entre 2019 e 2020,
objetivando a fundamentacao, a construcao e o lastreamento dessa agenda.

Apos exercicios de revisao da literatura, sistematizacoes, oficinas e reunides técnicas, chegou-se a este
documento, que busca compreender a narrativa fundamental da Agenda. A ideia é que ao trazer os
principios, eixos orientadores e propostas para a implementacao das acdes, sirva de marco facilitador
da introjecao, proposicao e desenvolvimento de politicas, programas e projetos, bem como base
tedrica para outras inciativas.

Socorro Gross Galiano
Representante da OPAS/OMS Brasil
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Apresentacao




A Organizacao Pan-Americana da Saude/Organi-
zacdo Mundial da Saude (OPAS/OMS) dedica-se,
entre outras acdes, a cooperar com os Estados
Membros na implantacao de politicas publicas
e programas em prol da saude, com vistas a
garantia da sustentabilidade econémica, social e
ambiental, por meio de iniciativas que promovam
comunidades e espacos saudaveis. A OPAS/OMS
Brasil, com o intuito de acelerar a implementa-
cao de acoes intersetoriais de impacto sinérgico
nos municipios, vem promovendo discussoes e
reflexdes sobre politicas e acbes convergentes
gue possibilitem a producao de beneficios com-
partilhados e cumulativos de grande relevancia a
saude publica.

A articulacdo e a convergéncia de agendas de
trabalho para a implementacdo de politicas
publicas coerentes apresentam-se como uma
das inovacoes estratégicas para a promocao
do bem-estar das populacbes, possibilitando
qgue recursos sejam otimizados, processos de
planejamento sejam potencializados e resultados
sejam compartilhados por diferentes setores,
ampliando, ao mesmo tempo, o seu alcance e a
sua efetividade.

Vale ressaltar, entretanto, que, diferentemente
de uma decisao administrativa ou burocratica de
juntar areas ou fazer a fusdo de pastas da esfera
publica, a convergéncia de agendas parte do en-
tendimento da realidade cotidiana, na qual deter-
minado servico publico interfere, para o bem ou
para o mal, na efetividade de outro(s), gerando
beneficios ou prejuizos cumulativos no dia a dia
da vida das pessoas. Em nosso modelo de gestao
setorial, os problemas quase sempre sao tratados
de forma separada, e os impactos disso se expres-
sam com mais evidéncia na vida de quem mora
nas cidades, onde as relacdes socioculturais, so-

AGENDA CONVERGENTE MOBILIDADE SUSTENTAVEL E SAUDE
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cioeconomicas, fisico-espaciais e socioambientais
sao mais complexas e imbricadas.

Pautada nessa compreensao, a OPAS/OMS Brasil
iniciou um trabalho com a colaboracdo de insti-
tuicdes governamentais, nao governamentais e
especialistas, buscando promover um olhar inter-
setorial convergente direcionado a trés agendas
de grande relevancia para a saude publica e
para as populacdes urbanas: mobilidade urbana,
atividade fisica e qualidade do ar. A confluéncia
e a articulacao entre essas trés dimensdes estao
sendo chamadas de Agenda Convergente Mobi-
lidade Sustentavel e Saude.

Até aqui, tem sido comum que as evidéncias e
as solucbes para essas trés dimensdes tenham
sido produzidas de forma individual, desarticu-
lada, com pouca sinergia no planejamento e na
implementacdo de acdes. Portanto, a Agenda
Convergente Mobilidade Sustentavel e Saude
busca a convergéncia na identificacdo e na solu-
cao de problemas sobre situacoes ou condicoes
que ocorrem nNo mesmo tempo e espaco, e que
compartilham impactos na saude.

Ao promover a visao convergente, fica possivel
fomentar o planejamento e a implementacdo
de acdes integradas que ajustem rumos, solu-
cionem problemas e otimizem recursos capazes
de produzir efeitos sinérgicos na saude e, conse-
guentemente, no bem-estar da populacao.

Entendemos que essa convergéncia se torna
ainda mais urgente em face dos impactos e dos
desafios impostos pela crise sanitaria de escala
pandémica ocasionada pelo SARS-CoV-2 (Co-
vid-19). Mais do que nunca, a visao e o enten-
dimento integrados das agendas de mobilidade
e salide passam a ser estratégicos e necessarios.
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Ao mesmo tempo em que devem ser garantidas
as medidas de higiene e protecao individual,
coletiva e do ambiente, também se faz necesséa-
rio garantir formas seguras e acessiveis para 0s
deslocamentos pela cidade. Se para enfrentar
os desafios urbanos que estavam postos ja era
urgente a convergéncia das agendas da saude
e da mobilidade, a nova realidade condicionada
pela pandemia aprofundou e evidenciou antigos
dilemas e exp6s novos problemas, exigindo, ao
mesmo tempo, senso de urgéncia para respostas
de curto prazo e novas estratégias para as me-
didas de médio e longo prazos. Neste cenario,
a convergéncia das agendas da saude e da mo-
bilidade assume protagonismo para a definicdo
sobre formas mais seguras e equitativas de usar
e viver nas cidades.

Assim, o proposito deste documento é apresen-
tar os resultados de um primeiro esforco cola-
borativo em reunir evidéncias, refletir sobre im-
plicacdes e propor Linhas de Acao que facilitem
a compreensao e orientem os gestores publicos
municipais a atuarem na Agenda Convergente
Mobilidade Sustentavel e Saude, planejando e
implementando acbes com beneficios interseto-
riais compartilhados.









A urbanizacdo contemporanea, globalizada
e movida por diferentes padrées de consumo
socioecondmico impde novos desafios para a
esfera politica e, também, para planejadores,
planejadoras, gestores e gestoras do espaco
territorial quanto a qualificacdo dos modos e
das condicoes de vida. Da sociedade industrial,
gue adquiriu poténcia nos meios de producao
ao longo do século XX, aos dias atuais, movidos
pela expansao da tecnologia, da automacao,
da massificacdo das informacdes em tempo real,
da ruptura de fronteiras econémicas, dos eleva-
dos indices de aglomeracdo humana em varias
metropoles globais, entre outros, uma das princi-
pais questdes a serem enfrentadas diz respeito a
perspectiva de cidades saudaveis.

Neste século XXI, o aumento expressivo da
circulacdo de pessoas em escala global trouxe,
por um lado, aproximacdes socioeconémicas e
socioculturais e, por outro, inUmeros impactos a
vida cotidiana, tornando-a mais complexa quan-
to a saude urbana. Sobre essa questdo, ganham
destaque doencas e epidemias insurgentes,
que também se propagam em ritmo acelerado
e globalizado, em que se destacam os agravos
ambientais e a desigualdade social, por exemplo.
As principais causas de doencas e iniquidades
em salde estao relacionadas a condicdes de vida
e a especificidades e condicionantes do entorno
fisico-espacial onde as pessoas nascem, crescem,
trabalham e envelhecem.! Estes fatores, que de-
lineiam o modo como as sociedades vivem, sao
designados determinantes sociais da saude.?

Os desafios de saude global estdo relacionados
a essas condicoes e entornos que tém implicado
mortes prematuras por doencas crénicas nao
transmissiveis (DCNTs), salide mental e trauma-
tismos advindos de acidentes e violéncias.

AGENDA CONVERGENTE MOBILIDADE SUSTENTAVEL E S
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As DCNTs e os transtornos mentais tendem a
ser de longa duracdo e sao o resultado de uma
combinacao de fatores genéticos, fisioldgicos,
ambientais e comportamentais.

As mortes por cancer, diabetes, doencas pulmo-
nares e cardiovasculares chegam a 41 milhoes
de pessoas a cada ano, respondendo por 71%
de todas as mortes no mundo. Desse nimero, 15
milhdes de mortes ocorrem em individuos com
idades entre 30 e 69 anos.?

Em relacdo aos fatores ambientais, em 2016,
no mundo, 4,2 milhdes de mortes prematuras
ocorreram nas cidades e em areas rurais devido
a poluicdo do ar. Essa mortalidade deve-se a
exposicdo a pequenas particulas de 2,5 micra
ou de menor diametro (PM, ), que causam do-
encas cardiovasculares, respifatérias e canceres”.
As pessoas que vivem em paises preponderante-
mente de baixa e média rendas sofrem despro-
porcionalmente a carga da poluicdo do ar a céu
aberto, verificando-se que 91% das 4,2 milhdes
de mortes ocorreram prematuramente.

Em relacdo aos fatores comportamentais, desta-
ca-se que a inatividade fisica, sequndo a OMS,
representa um custo global de INT$? 54 bilhoes
por ano em cuidados diretos de saude, com um
adicional de INT$ 14 bilhdes atribuiveis a perda
de produtividade. A inatividade fisica é respon-
savel por 1-3% do custo nacional com saude,
embora isso exclua custos associados a saude
mental e as condicbes musculoesqueléticas.®

Sobre os traumatismos advindos de acidentes e
violéncias, tem relevo o dado sobre as mortes

a O dolar Geary-Khamis, ou dolar internacional (INT$), é uma unidade de
conta que tem o mesmo poder aquisitivo, em um dado pafs, que o délar
americano nos Estados Unidos, em um determi-nado momento.

AUDE
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2. INTRODUCAO

por acidentes de transito no mundo, que sao
da ordem de 1,35 milhdo por ano, sendo que
o numero de feridos é estimado em até 50 mi-
Ihoées/ano.®

Uma das causas estruturais para esse conjunto
de externalidades negativas é a urbanizacdo
desordenada, acompanhada do aumento dos
elevados indices de motorizacdo nas cidades.
As lesdes por trauma no transito, a inatividade fi-
sica por falta de infraestrutura adequada para os
deslocamentos ativos e as DCNTs decorrentes da
contaminacdo do ar, causadas, principalmente,
pelo transporte motorizado, sao agravantes dos
problemas de saude das populacdes urbanas.

Desse quadro referencial, surgem chamadas para
se pensar em novas agendas para a saude nos
municipios e repensar as antigas, com abordagens
alternativas e/ou inovadoras e convergentes, ob-
jetivando a prevencao das doencas e seus fatores
de risco. Trata-se, portanto, do estabelecimento
de mecanismos voltados para a promocao de
uma vida saudavel, principalmente no contexto
urbano.

O desafio é: como fazer com que as cidades con-
tribuam positivamente para o bem-estar de seus
habitantes, com sustentabilidade econdmica,
social e ambiental? Devido a crescente complexi-
dade de suas funcionalidades e as limitacoes im-
postas pelas estruturas descoordenadas existen-
tes, pouco integradas para projetar e gerenciar
sistemas urbanos, as cidades enfrentam escassez
de recursos, barreiras institucionais, estruturas de
contabilidade restritas, restricbes de acesso e uso
de parte das populacbes aos servicos da cidade,
desigualdades, congestionamentos, crime e vio-
|éncia e, por ultimo, mas nao menos importante,
as doencas.’

Sao muitas as ingeréncias no espaco urbano;
no entanto, uma forma de intervir nas cidades
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para que elas contribuam positivamente com
0 meio ambiente e com a saude de seus habi-
tantes é promovendo a mobilidade sustentavel.
No contexto deste documento, mobilidade
sustentavel compreende: as dimensdes da mobi-
lidade urbana (infraestrutura urbana, seguranca
viaria, tempo e modo de deslocamento); a ativi-
dade fisica (deslocamento ativo, atividade fisica
de lazer em espacos publicos); e a qualidade
do ar. Isso implica, notadamente, mudancas
estruturais e de comportamento. Por exemplo,
a mobilidade sustentavel incentiva cidadaos e
cidadas a reduzirem ou abandonarem o uso do
transporte individual motorizado, priorizando os
deslocamentos no transporte coletivo eficiente e
o deslocamento ativo, como bicicletas e cami-
nhadas. Ao mesmo tempo, neste cenario atual
de pandemia, decorrente da Covid-19, torna-se
urgente e necessario que sejam incorporadas
politicas publicas e comportamentos consciente-
mente responsaveis para que os deslocamentos
pela cidade ocorram de forma segura, reduzindo
a0 maximo o risco de contaminacao, sem que
as medidas tomadas incorram em aumento no
uso do transporte motorizado individual e em
negacao do transporte coletivo.

A mobilidade sustentavel tem um impacto di-
reto na saude, seja por meio da prevencao da
morbimortalidade por traumatismos decorrentes
dos acidentes de transito, seja por medidas que
contemplem a promocao de atividades fisicas
e melhorias da qualidade do ar. Assim, mais que
prevenir acidentes, esta Agenda propde promo-
ver salude em outras esferas, a partir de estra-
tégias voltadas para a estruturacao adequada e
qualificada do entorno fisico-espacial.

O trabalho aqui apresentado tem inicio com
uma breve descricdo da metodologia aplicada.
Em seguida, expdem-se 0s principios e 0s eixos
orientadores que calibraram a lente de analise e
proposicao dos elementos centrais da Agenda



Convergente Mobilidade Sustentavel e Saude.
No conteudo subsequente, estdo a contextuali-
zacao e a apresentacao de dados e informacoes
sobre as trés dimensdes de convergéncia da
Agenda: mobilidade, qualidade do ar e ativida-
de fisica. Finalmente, apds a fundamentacdo
tedrica, sdo expostos os Objetivos e as Linhas
de Acéo, contetudo que dialoga de forma direta
com demandas da gestdo publica, possibilitando
refletir estratégias de implementacdo da Agen-
da Convergente na escala municipal. De forma
complementar, sao exibidas as interseccoes entre
cada Linha de Acao com as dimensdes de conver-
géncia e, em seguida, a inter-relacdo da Agenda
Convergente com os Objetivos de Desenvolvi-
mento Sustentavel (ODS).

Para auxiliar tecnicamente o leitor e a leitora que
terdo contato com temas e terminologias da
saude, do urbanismo e da engenharia de trafe-
go, um glossario integra este documento. Mais
a frente, no Apéndice, podem ser encontrados
tanto a compilacao dos instrumentos normativos
correlatos a saude e a mobilidade quanto o mapa
da revisdo sistematica da literatura cientifica e
cinzenta sobre os temas trabalhados.

AGENDA CONVERGENTE MOBILIDADE SUSTENTAVEL E SAUDE
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Para a elaboracdo do presente documento,
a Unidade Técnica de Determinantes da Saude,
Doencas Cronicas Nao Transmissiveis e Salde
Mental (UT-NMH) da OPAS/OMS no Brasil, de-
mandou, de equipes académicas, a elaboracao
de uma revisdo da literatura cientifica e cinzenta
relacionada aos temas de seguranca no transito,
tempo e modo de deslocamento, qualidade do
ar e atividade fisica, além de uma sistematizacao
analitica de normas institucionais (politicas publi-
cas, diretrizes e leis vigentes) no pais, em relacdo
aos mesmos temas.

O resultado dessa revisao serviu de base para
discussao durante a Primeira Oficina para Desen-
volvimento da Agenda Convergente Mobilidade
Sustentavel e Saude, promovida pela OPAS/OMS,
gue reuniu especialistas, gestores municipais
e federais, organizacbes nao governamentais
(ONGs) e académicos e académicas das diversas
areas tematicas da Agenda Convergente. Essa
Oficina proporcionou importantes subsidios,
incluindo os Objetivos e as Linhas de Acdo para
atuar na Agenda Convergente (quadro 1).

3.1. LITERATURA CIENTIFICA
E CINZENTA

A revisao da literatura cientifica e cinzenta relati-
va a Agenda confirma a necessidade urgente de
integracao das trés dimensdes aqui apresentadas
(mobilidade urbana, atividade fisica e qualidade
do ar) e suas respectivas politicas e programas.
E comum que essas trés dimensdes produzam
suas evidéncias e solucoes de forma separada.
Porém, no nivel local, o impacto dessas dimen-
soes, quando pensadas de forma sinérgica e in-
tegrada, tem o potencial de produzir beneficios
compartilhados na saude e no meio-ambiente.

AGENDA CONVERGENTE MOBILIDADE SUSTENTAVEL E SAUDE
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3.1.1. METODOLOGIA DA REVISAO
DE LITERATURA

Foram consultadas as seguintes bases de dados
de periodicos: Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
PubMed, Cochrane, CINAHL, Scopus, Web of
Science, além da base de dados de laboratorios
de pesquisa em transporte, Trid. A captura de
artigos restringiu-se aqueles escritos nos idiomas
inglés, espanhol e portugués. Foi estabelecido
0 ano 2000 como data inicial para o inicio da
busca, e 0 ano 2019 para data final. Foram
identificados 272 artigos, incorporados ao soft-
ware Mendeley, para processar a exclusao de
duplicidades e a avaliacdo da disponibilidade dos
artigos completos. Ao final, foram elegiveis 233
artigos para a avaliacao de inclusdo mediante a
leitura dos resumos. Destes, 173 (73,8%) foram
excluidos por ndo abordarem a sinergia entre
mobilidade sustentavel e saude da populacao.
Incluiu-se artigos de revisao, com delineamento
ecolégico, transversal, caso-controle e longitu-
dinal. Dos 60 documentos lidos integralmente,
foram considerados elegiveis 22 artigos que
abordavam os critérios de interesse (ver figura 3,
no Apéndice).

A literatura cinzenta foi obtida por meio de ar-
quivos digitais, disponiveis on-line, como relato-
rios, manuais, teses e dissertacoes, reportagens
de jornais e blogs. O critério utilizado para as
buscas da literatura cinzenta, semelhante a lite-
ratura cientifica, foi encontrar documentos que
abordassem a sinergia entre mobilidade susten-
tavel e saude da populacao. Além disso, foram
incluidos documentos que trouxessem algumas
orientacdes, recomendacdes ou mesmo experi-
éncias sobre os temas elencados. Foram encon-
trados 86 documentos, sendo 51 excluidos e 35
considerados elegiveis. Em relacao as teses e as
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dissertacdes, foram incluidas apenas producoes
nacionais, disponiveis na plataforma Biblioteca
Digital Brasileira de Teses e Dissertacoes (BDTD).
Inicialmente, selecionou-se, por meio dos
descritores, 22 documentos (cinco teses e 17
dissertacoes). A exclusdo de 18 (81,8%) deu-se
apos a leitura dos resumos e a aplicacao dos cri-
térios de elegibilidade. Dessa forma, foram elei-
tos quatro documentos, sendo uma tese e trés
dissertacdes. A busca por blogs e reportagens
constou da pesquisa livre em sites disponiveis
na internet ou por indicacao de especialistas na
temética. Foram encontrados, inicialmente, 14
documentos nacionais e internacionais, sendo
selecionados 12. No total dos 122 documentos
inicialmente pré-selecionados no critério de lite-
ratura cinzenta, 51 compuseram a selecao para
analise subsequente.

3.2. LITERATURA INSTITUCIONAL

A revisao da literatura institucional relacionada
a Agenda Convergente Mobilidade Sustentavel
e Saude abordou aspectos relevantes da Politica
Nacional de Promocdo da Saude em relacdo a
mobilidade, investigando espacos instituciona-
lizados de participacdo e controle social ligados
as duas politicas nacionais e suas interfaces.
A revisao abordou, ainda, acbes e programas
nacionais. Nestes, incluiu aspectos relevantes
das acbes em saude em relacdo a mobilidade e
aspectos relevantes das acoes em mobilidade em
relacdo a saude.

A sistematizacao gerou, ao fim, um quadro-sin-
tese de pontos de convergéncia, potencialidades
e lacunas com énfase em tempo e modo de
deslocamento, seguranca no transito, qualidade
do ar e atividade fisica (quadro 2).

3.3. SINTESE E ANALISE

A sintese da literatura cientifica e cinzenta é
apresentada nas tabelas 1 a 6, no Apéndice, de
acordo com temas ou categorias e caracterizacao
dos artigos, autoria e ano de publicacao.
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PRINCIPIOS E EIXOS ORIENTADORES
PARA A IMPLEMENTACAO DA
AGENDA CONVERGENTE

A Agenda Convergente Mobilidade Sustentavel
e Saude é desenvolvida na perspectiva do direito
a cidade, sobre a qual a gestdo publica tem,
cotidianamente, de fazer escolhas e priorizar
acoes. Neste sentido, visando contribuir para
gue as tomadas de decisdo promovam equi-
dade no acesso as oportunidades que a cidade
pode oferecer, foram definidos, neste trabalho,
principios e eixos norteadores a serem observa-
dos para as convergéncias entre a mobilidade
sustentavel e a saude. Vale destacar que, ao se
tratar de politicas integradas e gestao coorde-
nada, muitas varidveis devem ser consideradas,
desde questdes comportamentais individuais
e coletivas até questdes sociais, ambientais e
econdbmicas. Assim, 0s principios e 0s eixos nor-
teadores aqui apresentados cumprem um papel
importante, ao calibrarem as andlises e estabe-
lecerem trilhas de proposicao que, contemplan-
do tais variaveis, atenham-se as complexidades
orcamentarias, institucionais e operacionais das
administracdes municipais, a0 mesmo tempo
em que dialoguem e estejam comprometidos
com a garantia dos direitos sociais, ouvindo as
varias vozes da cidade.

Pautada por essa compreensao, a OPAS/OMS
Brasil contou, como j& mencionado, com a co-
laboracdo de instituicbes governamentais, nao
governamentais e especialistas, entre outros,
buscando promover um olhar intersetorial con-
vergente que possibilitou a definicdo dos prin-
Cipios e dos eixos orientadores apresentados a
seguir, sendo estes adotados como o filtro pelo
qual, mais a frente, foram definidos os Objetivos
e as Linhas de Acao na convergéncia das trés

dimensdes desta Agenda: mobilidade urbana,
atividade fisica e qualidade do ar.

4.1. PRINCIiPIOS

e Equidade na mobilidade urbana sustentavel,
e Deslocamento urbano seguro e confortavel;
e Transporte coletivo eficiente e de qualidade;
¢ Qualidade do ar nas cidades;

e Prioridade para o deslocamento ativo e para
o transporte coletivo;

e Convergéncia entre as estratégias e entre os
instrumentos de planejamento em saude e de
planejamento urbano e ambiental;

e Participacdo social em espacos de decisao e
de governanca da Agenda Convergente.

4.2. EIXOS ORIENTADORES

i. Advocacy para engajamento;

ii. Comunicacao para sensibilizacao;

iii. Fortalecimento da gestao municipal;
iv. Governanca para sinergia das acoes;
v. Inovacdo para viabilidade financeira;
vi.Didlogos com o Governo Federal.

Para cada um destes seis eixos, foram sugeridas
acoes estratégicas a serem implementadas, tanto
no ambito das administracées publicas munici-
pais quanto pelos diferentes atores que, por ofi-
cio, por demanda ou por engajamento, estejam
envolvidos nos temas de convergéncia.



4.2.1. EIXO "ADVOCACY PARA

ENGAJAMENTO”

. Mapear os grupos de interesse e seus propo-
sitos;

. Fundamentar as narrativas com base em evi-
déncias;

. Fortalecer o dialogo, especialmente com os

atores de veto;

. Mobilizar atores-chave para garantir a conti-
nuidade de planos, projetos e acdes durante
mudancas de gestao;

. Atuar para que as legislacbes e os planos
existentes, que tenham potencial alinhado
com a Agenda Convergente, saiam do papel
e tornem-se realidade;

. Atuar pela transparéncia dos dados e pela
participacao dos usuarios nas decisdes sobre
a mobilidade nas cidades;

. Defender e apoiar a implementacao de acoes
taticas demonstrativas (urbanismo tatico)
para sensibilizar e possibilitar vivéncias sobre
a efetividade das intervencoes;

. Atuar pela garantia de seguranca publica para
mulheres, criancas, idosos, homossexuais,
negros e indigenas, no transporte coletivo;

i. Mobilizar parlamentares e formadores de
opinido para a viabilizacdo da Agenda Con-
vergente,

j. Buscar pautar os planos de governo e deba-
tes eleitorais com a proposicoes da Agenda
Convergente,

. Atuar com advocacy nao apenas junto ao
Executivo e ao Legislativo, mas, também,
junto ao Judiciario.

4.2.2. EIXO "COMUNICACAO PARA

SENSIBILIZACAO”

a. Estabelecer estratégias de comunicacao e
sensibilizacdo com base em evidéncias, de-
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monstrando o ganho com as acoes sinérgicas
para os seguintes atores:

° Equipe interna da administracdo munici-
pal;

° Responsaveis por decisdes da administra-
cao municipal;

° Liderancas locais das areas a serem afeta-
das pelas acoes;

° Grupos de interesse nas areas a serem
afetadas pelas acoes;

° Imprensa;

° Universidades.

b. Capacitacao nos temas com imprensa;

C.

Planos de comunicacao para os projetos ela-
borados pela cidade;

. Assegurar que as campanhas possuam dados

e evidéncias que sejam transversais as dife-
rentes areas da Agenda Convergente;

. Realizar alinhamento prévio (briefing) com a

imprensa antes do lancamento de projetos/
programa;

Criar e consolidar uma rede brasileira pela mo-
bilidade convergente para a troca de experién-
cias e vivéncias, de modo permanente, no pais;

.Criar e consolidar uma rede brasileira per-

manente para a troca de experiéncia entre
técnicos municipais, universidades e repre-
sentacdes da sociedade civil;

.Realizar campanhas de marketing social

sobre os principais fatores de risco de lesdes
e mortes no transito (excesso de velocidade,
beber e dirigir, ndo uso de capacete, ndo uso
de dispositivos de retencao).

4.2.3. EIXO “"FORTALECIMENTO DA

GESTAO PUBLICA MUNICIPAL”

a. Definir indicadores, metas e meétrica para

orientacao e monitoramento da implementa-
cao da Agenda Convergente;



b. Capacitar e instrumentalizar gestores e
técnicos para o planejamento, a gestdo e a
implementacao da Agenda Convergente;

. Estabelecer e fortalecer parcerias entre a
gestao publica municipal com a academia e
instituicbes nao governamentais com exper-
tise em pesquisas, planejamento e monitora-
mento das acdes da Agenda Convergente;

. Garantir a articulagao entre planos munici-
pais de salde com os planos urbanisticos, de
mobilidade e ambientais sob a 6tica da sus-
tentabilidade territorial e do direito a cidade,
na perspectiva da implementacao da Agenda
Convergente,

. Garantir a articulacdo entre os planos que
abordam a Agenda Convergente com o0s
instrumentos orcamentarios (Plano Plurianual
— PPA; Lei de Diretrizes Orcamentarias — LDO;
e Lei Orcamentaria Anual - LOA).

4.2.4. EIXO "GOVERNANCA PARA SINERGIA

DAS ACOES”

. Criar instancias de governanca com poder
de decisao da Agenda Convergente que in-
tegrem as diferentes areas da administracao
publica e da sociedade civil;

.Incluir os temas da Agenda Convergente na
pauta dos conselhos, dos grupos de trabalho,
dos comités e das redes existentes;

. Promover a articulacao intersetorial nos espa-
cos de governanca municipal que tratem dos
temas afins a Agenda Convergente;

. Promover acoes sinérgicas para o planeja-
mento, a tomada de decisdo e a implementa-
cao da Agenda Convergente nesses espacos
de governanca;

. Possibilitar espacos institucionalizados para o
encontro entre gestores da alta governanca,
para trocas de experiéncias e na busca de
uma gestao brasileira eficiente;

f. Instituir

AGENDA CONVERGENTE MOBILIDADE SUSTENTAVEL E SAUDE

governanca metropolitana para
gestao integrada, evitando ineficiéncia, coma
concorréncia predatéria e servico Unico para
0s passageiros do sistema de transporte co-
letivo;

. Possibilitar trocas de experiéncias e vivéncias

entre os executores das acdes da Agenda
Convergente nos estados e municipios, por
meio de uma Rede Sinérgica Comunicativa.

4.2.5. EIXO “INOVACAO PARA VIABILIDADE

FINANCEIRA"

.Buscar linhas de transferéncia e/ou finan-

ciamento em instituicbes nacionais e inter-
nacionais para a implementacao da Agenda
Convergente (planejamento, execucao e
monitoramento);

.Identificar instrumentos legais para a captacao

e a aplicacao de recursos nao orcamentarios
na implementacao da Agenda Convergente;

. Estabelecer parametros de eficiéncia para

gestao e operacao do transporte coletivo,
de forma a reduzir os custos operacionais do
sistema;

. Articular com demais entes federados (Exe-

cutivo, Legislativo e Judiciario) a definicao de
politicas de subsidios ao transporte coletivo
e ativo;

. Pactuar, com os gestores municipais, 0 com-

promisso de cumprir esta Agenda Conver-
gente com foco em resultados efetivos;

. Definir indicadores e metas para monitora-

mento das acbes da Agenda Convergente,
com vistas a balizar a liberacdo de recursos
financeiros e humanos;

. Adotar medidas que precificam as externali-

dades negativas do uso do carro e da moto
(como aumento de impostos, pedagio urba-
no, taxa de congestionamento etc.);

. Adotar politicas de equidade no custo das

tarifas, garantido que o servico publico de
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transporte coletivo seja acessivel a populacao
de menor renda ou em situacoes extremas de
vulnerabilidade social.

4.2.6. EIXO “DIALOGOS COM O GOVERNO
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FEDERAL"

. Implementar medidas para a retomada

econdmica no setor automobilistico, com
estimulo a utilizacao de energias renovaveis e
de tecnologias mais limpas de combustiveis,
além do incentivo a eletrificacao;

. Garantir a rapida implantacdo do Programa

de Controle de Poluicao do Ar por Veiculos
Automotores (Proconve), fase PS8;

. Criar as condicdes técnicas e institucionais

para que as areas governamentais federais
de meio ambiente e saude trabalhem em
sinergia para a garantia da qualidade do ar;

. Definir politicas e investimentos publicos que

garantam a instalacdo e o funcionamento
de estacoes de monitoramento da qualidade
do ar, integradas, funcionando em rede, em
um sistema de monitoramento que envolva
estados e municipios;

. Garantir que as informagdes sobre a qualida-

de do ar em todo o pais sejam produzidas,
atualizadas sistematicamente e divulgadas;

. Desenvolver e implementar programas de

apoio técnico e financeiro aos municipios na
inclusdo da Agenda Convergente nos planos
existentes (Plano Diretor, Plano de Mobilida-
de, planos de gestao ambiental etc.);

. Apoiar técnica e financeiramente as iniciativas

municipais de monitoramento de acidentes e
outros agravos a saude, e de qualificacdo da
informacao para direcionar a intervencao.
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AS TRES DIMENSOES DA AGENDA
CONVERGENTE MOBILIDADE
SUSTENTAVEL E SAUDE

5.1. MOBILIDADE URBANA

5.1.1. MOBILIDADE URBANA NO
CONTEXTO DA SAUDE PUBLICA

A urbanizacao das cidades brasileiras ocorre pre-
dominantemente de forma difusa ou dispersa,
por muitos autores assim denominada, confron-
tando a prépria nocao de territorialidade fixada
historicamente pela acdo humana. Este modelo
de cidade estabelece parametros complexos de
regulacao espacial e altera rapidamente os pa-
droes de comportamento das populacdes sobre
o territério, desafiando o planejamento territorial
e impondo grandes impactos socioecondmicos,
socioambientais e socioculturais vistos, por
exemplo, nos custos da mobilidade urbana e nas
questdes de salde e seguranca publica.

A urbanizacdo dispersa nao apenas conforma
redes fisico-espaciais no territério das cidades,
impondo deslocamentos cotidianos entre os
espacos centrais e as periferias urbanas, como
também expande deslocamentos intermunicipais
em territérios metropolitanos. Nesses contextos,
ampliam-se cada vez mais as distancias a serem
percorridas pelas populacoes em seus desloca-
mentos diarios e, por consequéncia, o tempo de
exposicao dessas populacoes ao transito.

As lesdes decorrentes de acidentes no transito sao
a oitava principal causa de anos de vida ajustados a
incapacidade (DALYS, em inglés) em todo o mun-
do e, em alguns paises de média e baixa rendas,
as lesdes no transito sao a sequnda causa principal
de DALYS, sendo os jovens os mais afetados.

Tendo em vista a condicdo de “ponta do iceberg”
dos 6bitos no transito, em 2018, o Brasil registrou
183,4 mil internacbes hospitalares por acidentes
de transporte terrestre (ATTs), com custos para o
Sistema Unico de Saude (SUS) da ordem de R$
265 milhoes, sendo que oito em cada dez aten-
dimentos por ATT realizados em hospitais do SUS
foram a motociclistas.®

O Instituto de Pesquisa Econémica Aplicada
(Ipea)® estimou em R$ 50 bilhdes por ano o
valor dispendido pela sociedade brasileira
com os acidentes no transito. Esse valor inclui
0s custos dos danos ao patriménio publico e
privado, a reabilitacdo de vitimas e o impacto
econdmico familiar, custos previdenciarios, do
setor policial e dos processos judiciais, além das
deseconomias geradas com congestionamentos
e com perdas de producdo. Quanto mais jovem
a vitima, maior seu custo para a sociedade.
Ja o Banco Mundial, ao lancar méo de calculos
distintos, sugere que os custos dos acidentes no
Brasil estariam entre R$ 170 bilhoes e R$ 258
bilhées para o ano de 2013.1°

Ainda assim, a taxa de motorizacdo no Brasil
vem aumentando. Segundo relatério publicado
pelo Observatério das Metropoles em 2019,™
0 nUmero de carros aumentou 77 % em dez anos
(2008 a 2018), e 0 nUmero de motos teve aumen-
to acima de 100%, passando de 13 milhdes para
26,7 milhdes de veiculos. Enquanto as regides
metropolitanas concentraram o maior percentual
da frota de carros, os municipios de menor porte
populacional tiveram o maior aumento propor-
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cional e relativo de motos. Também nas periferias
metropolitanas a frota de motos teve crescimento
significativo.' Fatores como o aumento do poder
aquisitivo da populacao, incentivos fiscais e mo-
dernizacao do setor automobilistico contribuiram
para este crescimento.

O aumento na taxa de motorizacdo, associado
ao crescimento dos servicos de transporte por
aplicativo, tem relacao direta com a queda no
numero de passageiros no transporte coletivo,
que vem se acentuando desde 2014.'2 Segundo
a Associacao Nacional de Transportes Publicos
(ANTP),"* as viagens realizadas por transporte
individual motorizado representam 29% do total
das viagens urbanas (ou 26,9% em cidades com
mais de 1 milhdo de habitantes). Ainda assim, os
investimentos em infraestrutura para esse modo
de transporte individual motorizado representam
78% dos recursos publicos investidos contra
22% do investimento destinados ao transporte
coletivo no Brasil. Essa inversao de valores resulta
em ma qualidade de infraestrutura e equipa-
mentos urbanos para a maioria da populacao
gue nao utiliza automével, ressaltando-se que o
transporte coletivo é que da acesso aos servicos
da cidade as populacdes mais pobres.

Vale, ainda, destacar que o aumento na taxa de
motorizacdo e a circulacao de automaoveis em velo-
cidades incompativeis nas vias urbanas aumentam
risco de ferimentos graves ou mortalidade. Ao ser
atingido por um veiculo a 30 km/h, um pedestre
tem menos de 20% de probabilidade de falecer
em decorréncia do atropelamento, enquanto se
a velocidade for de 50 km/h, essa probabilida-
de aumenta para cerca de 80%, e a 60 km/h,
as chances de sobrevivéncia sao quase nulas.™

Conclui-se, portanto, que o transito nas cidades
implica riscos importantes para a saude das
populacoes. A l6gica da cidade voltada para os
automaoveis a torna cada vez mais hostil para as

pessoas e para 0 meio ambiente, comprometen-
do a qualidade do ar e aumentando a vulnera-
bilidade dos usudrios das vias, principalmente
pedestres e ciclistas que, juntos, representam, no
Brasil, 42,9% das viagens nas cidades.'

5.1.2. MOBILIDADE URBANA NO
CONTEXTO DA AGENDA
CONVERGENTE

Nos paises de alta e média rendas, os esforcos
para melhorar a seguranca no transito tém se
concentrado principalmente no projeto de vias
seguras, na resisténcia ao trauma e no compor-
tamento do condutor (por exemplo, fatores de
risco relacionados a velocidade e a direcao sob
efeito de bebida alcodlica).” Mas o planejamen-
to do uso do solo e do transporte, que reduz a
dependéncia de automoveis e a quilometragem
percorrida por veiculos, também pode reduzir a
morbimortalidade por lesées no transito.'®

A exposicdo de usuarios é mais perceptivel nos
casos em que se identifica: o aumento do trafego
de automotores; a falta de separacao entre trafe-
go nao motorizado e motorizado; a precariedade
ou mesmo a auséncia de uma rede de desloca-
mento de pedestres; a invasao de trafego auto-
motor no espaco de pedestres; e as politicas que
aumentam a velocidade do trafego de veiculos."
Nesse sentido, sao defendidas as recomendacbes
de politicas urbanas de “crescimento inteligen-
te”, tais como a promocao de desenvolvimento
compacto e de uso misto do solo e o facil acesso
de pedestres ou ciclistas aos principais centros de
atividades, com veiculos particulares desencora-
jados a entrarem nos centros urbanos e outras
areas em que os segmentos vulneraveis possam
estar mais expostos.

A evidéncia mostra que, na medida do possivel,
o trafego motorizado deve ser canalizado para
longe das rotas de pedestres e ciclovias. Além
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disso, as medidas de moderacao do trafego de-
vem ser consideradas para diminuir a velocidade
em que o trafego misto ocorre. Somam-se ao
conjunto de recomendacoes, a utilizacao de tec-
nologias veiculares (como os cintos de seguranca
em veiculos), o policiamento e a educacao da
populacao, mas, com efeito, ressalta-se o recurso
as modalidades mais seguras de deslocamentos:
em nivel global, a este exemplo, o transporte
coletivo de passageiros é, geralmente, o modo
mais seguro por pessoa/quilémetro. No cenario
europeu, estima-se que os custos externos de
lesbes no trafego ferroviario sejam um décimo
dos automoveis, por passageiro-quilémetro.'®

5.2. QUALIDADE DO AR

5.2.1. QUALIDADE DO AR NO CONTEXTO
DA SAUDE PUBLICA

A OMS considerou, em 2019, que a poluicdo do
ar é o maior risco ambiental para a saude e que
nove em cada dez pessoas respiram ar poluido
todos os dias em decorréncia, sobretudo, das
emissdes volumosas da indUstria, da agricultura e
dos transportes, mas também do uso de combus-
tiveis poluentes no interior de muitos ambientes
de convivio social variado.™

Ao se constatar o fato de que a poluicdo tem
participacdo importante na carga de DCNT,
sobretudo com relacdo a doencas respiratorias
cronicas e a doencas cardiovasculares, cabe
ressaltar que, no espaco urbano, o trafego de
veiculos automotores é uma importante fonte
de poluicdo do ar. As pessoas que vivem em um
raio de 300 metros de ruas movimentadas estao
expostas a niveis mais altos de poluentes oriun-
dos desse tipo de transporte, incluindo material
particulado, monoxido de carbono e oxido de
nitrogénio, entre outros.
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Os veiculos tipicamente mais antigos, principal-
mente 0s movidos a diesel, geram mais emissoes
de poluentes, e os carros em paises de baixa e
média rendas geram emissdes mais altas que os
carros em paises de alta renda. Isso demonstra
a necessidade do estabelecimento de politicas
publicas estruturadas a partir de sistemas de go-
vernanca, em que o planejamento do uso do solo
e da mobilidade por veiculos automotores esteja
ancorado na fiscalizacao de leis especificas e re-
gulamentacdes, com maior rigor e permanéncia
para garantir a reducao das emissoes e assegurar
a promocao de ambientes mais saudaveis.

Quanto maior a quantidade de poluentes, maior
¢ o impacto na mortalidade geral e infantil,
e maior é o impacto no aumento da incidéncia de
doencas respiratorias, cancer e taxas de expecta-
tiva de vida reduzida. Esse impacto ambiental é
sentido diretamente nos servicos de saude, por
meio das internacdes hospitalares, principalmen-
te como resultado de condicoes respiratérias e
cardiovasculares crénicas. E necessario frisar que
a populacdo de baixa renda, por necessitar de
deslocamentos mais longos, sofre maior exposi-
¢ao aos riscos da poluicao.

Foi estimado que a reducao sustentada das con-
centracdes anuais desses poluentes poderia evi-
tar, aproximadamente, 21 mil mortes prematuras
por ano. No Brasil, as mortes em decorréncia da
poluicdo atmosférica aumentaram 14% em dez
anos. Nesse periodo, o numero de o6bitos por
DCNT passou de 38.782, em 2006, para 44.228
mortes, em 2016.2° O numero de mortes prema-
turas por essas doengas cresceu, assim como a
exposicao a poluentes atmosféricos em todo o
pafs, com destaque para os grandes centros ur-
banos e os estados castigados pelas queimadas.
Somente em 2018, o custo com internacdes de-
vido a problemas respiratorios ultrapassou R$ 1,3
bilhdo. O Ministério da Saude estima que, entre
2008 e 2019, esse gasto chegue a R$ 14 bilhdes.
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Pequenas particulas, com menos de 10 micra de
diametro (PM10), e finas particulas, com menos
de 2,5 micra de diametro (PM2,5), geradas pelo
trafego de veiculos, estdo mais intimamente liga-
das a impactos quantificaveis na saude publica.
Tais particulas ndo sao reconhecidas pelas defe-
sas habituais do corpo, penetrando e alojando
profundamente no sistema respiratério. Peque-
nas particulas emitidas por veiculos rodoviarios
podem ser compostas por carbono elementar ou
compostos de carbono, metais pesados, enxofre
e agentes cancerigenos, como os derivados de
benzeno. Avaliacdes visuais das emissoes de “fu-
maca preta” de caminhdes e 6nibus podem ser
um indicador de proxy rapido e barato de excesso
de emissdes de particulas por tubo de escape.

Em longo prazo, a exposicao cumulativa a niveis
elevados de particulas pequenas e finas esta asso-
ciada a funcao pulmonar reduzida, ao aumento
da incidéncia de doencas respiratérias e a taxas
quantificaveis de expectativa de vida reduzida.

A exposicao aos niveis de CO, normalmente
encontrados na poluicao do ar, podem agravar
os sintomas da angina durante o exercicio e
ocasionar prejuizo no desempenho do exercicio.
Os impactos, na saude, da exposicao ao NOX,
incluem reducao da funcao pulmonar e aumento
da probabilidade de sintomas respiratorios.?’

A exposicao ocupacional ao escapamento
de motores diesel e gasolina tem sido as-
sociada ao aumento do risco de cancer.?2?3
Uma associacao entre leucemia infantil e habi-
tacoes proximas a ruas movimentadas foi obser-
vada em varios estudos de controle de casos de
base populacional.?*

A exposicao excessiva, em curto prazo, ao 0zénio
pode ter efeitos adversos na funcao pulmonar e
aumentar reacdes inflamatorias pulmonares, sin-
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tomas respiratérios adversos, uso de medicamen-
tos, internacoes hospitalares e mortalidade diaria.

As criancas correm maior risco aos efeitos adversos
da poluicdo do ar. Seus corpos sdao mais vulnera-
veis devido aos processos de crescimento e desen-
volvimento pelos quais passam. Alguns estudos
indicaram uma ligacao entre a poluicdo do ar e a
mortalidade infantil, bem como entre a poluicdo
do ar e 0 peso ao nascer, o nascimento pré-termo
e o crescimento intrauterino retardado.??

Estudos sobre a funcdo pulmonar em criancas
sugerem que viver em areas de alta poluicao do
ar estd associado a reducao da funcao pulmonar.
O nivel da funcdo pulmonar é um dos preditores
mais fortes de mortalidade em adultos. A expo-
sicdo a poluicao do ar também esta associada
ao aumento da frequéncia e a gravidade das
doencas do trato respiratério superior e inferior
na infancia.??

Uma revisao sistematica dos estudos de poluicao
do ar e impacto na saude na Asia constatou que
a mortalidade didria aumentou, em média, de
0,4% a 0,5% para cada aumento de 10 pg/m?
nas concentracoes de PM10, em um subconjunto
de dados examinados. A analise do Health Effects
Institute, com sede em Boston, foi realizada no
ambito da Iniciativa Ar Limpo para Cidades Asiati-
cas (CAl-Asia), uma parceria do Banco Asiatico de
Desenvolvimento e do Banco Mundial. Enquanto
outros cendrios representativos na Asia ainda
exigem exame, 0 aumento da mortalidade obser-
vado foi semelhante, em escala, aos resultados de
grandes estudos multicéntricos americanos e eu-
ropeus usando métodos estatisticos comparaveis.

Uma avaliacdo de impacto a saude patrocina-
da pela OMS sobre a poluicdao do ar em oito
grandes cidades italianas encontrou cerca de
4,7% de toda a mortalidade (excluindo causas
acidentais) atribuiveis a concentracdes de PM10



acima de 30 pyg/m3. Os niveis médios anuais de
PM10 durante o periodo de dois anos do estudo
variaram entre 44,4-53,8 yg/m? — menor do que
as concentracdes relatadas em muitas cidades
em desenvolvimento.?®

Um estudo patrocinado pela Comissdo Eu-
ropeia, envolvendo 39 milhdes de residentes
de 23 cidades em 12 paises, encontrou niveis
médios anuais de PM10 variando de 17 pg/m?
a 85 pg/m?3 nas cidades estudadas. Foi estimado
que a reducao sustentada das concentracoes
anuais de PM10 para uma média de 20 pg/m?
poderia evitar, aproximadamente, 21 mil mortes
prematuras por ano.?®

Em uma abrangente revisao de estudos sobre os
impactos na saude relacionados ao planejamento
urbano e de transporte nas cidades,?” os autores
relatam que as emissdes de trafego terrestre
podem ser responsaveis por cerca de um quinto
da mortalidade atribuivel as concentracées am-
bientais de PM2,5 e O3 ambientais na Alemanha,
no Reino Unido e nos Estados Unidos, enquanto
respondem, globalmente, por cerca de 5% dos
3,3 milhdes de mortes prematuras anuais devido
a poluicao presente no ar livre.

Estimativas de carga global da doenca, os
Dalys, atribuiveis aos estressores ambientais de
benzeno, dioxinas, fumo passivo, formaldeido,
chumbo, ruido de tradfego, ozo6nio, material
particulado (PM2,5) e radénio, em seis paises
europeus, constatando que cerca de 3 a 7% da
carga global anual nestes paises esta associada
aos estressores ambientais considerados.?®

Em revisdo sobre planejamento urbano e de
transporte, exposicoes ambientais e saude,?
ha lacunas no conhecimento sobre as frotas de
veiculos urbanos; qualidade do combustivel; e o
desempenho do veiculo em condicdes locais de
conducao complicando muito qualquer avaliacao

AGENDA CONVERGENTE MOBILIDADE SUSTENTAVEL E SAUDE

das emissdes de poluicdo. Apesar das incertezas,
os inventarios de emissdes fornecem pelo menos
um indicador provisério do grau em que o trans-
porte pode contribuir para a poluicdo do ar e, por
inferéncia, para os impactos na saude.

Os maiores impactos sobre a poluicdo do ar
sdao maiores em cidades em desenvolvimento.
Nestas, a dependéncia de caminhdes, 6nibus
e motocicletas usando tecnologia mais antigas e
combustiveis de menor qualidade, acompanhada
de ambientes de densidade urbana muito alta,
com motorizacao de veiculos particulares muito
rapida e estagnacao de transporte publico, tende
a "amplificar” os impactos na saude publica da
poluicao relacionada ao transporte de emissoes.

Para além dos agravos a saude causados pela
poluicdo do ar, exaustivamente demonstrados
por evidéncia nas Ultimas décadas, estudos atuais
elaborados na Universidade de Harvard apresen-
taram a primeira ligacao clara entre a exposicao
em longo prazo a poluicao e as taxas de mortali-
dade da Covid-19.%°

Na China, estudos recentes demonstram o
aumento do numero de novos casos diarios de
Covid-19 em relacdo a concentracdo de PM2,5
e PM10, NO2 e O3 no ar.?" Pesquisas realizadas
em diferentes instituicoes confirmam que os virus
sao liberados durante a expiracao, a fala e a tos-
se, em microparticulas, que permanecem no ar e
representam um risco de exposicao. Dessa forma,
a possibilidade de transmissao da Covid-19 pelo
ar, em locais publicos, principalmente em lugares
cheios e fechados, deve ser considerada.

5.2.3. QUALIDADE DO AR NO CONTEXTO
DA AGENDA CONVERGENTE

Na dimensao da qualidade do ar, as solucdes
passam por uma mudanca no modo de deslo-
camento, com prioridade para os deslocamentos
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ndo motorizados e a mudanca de tecnologia
nos veiculos motorizados para a reducao de
emissoes. E cientificamente conhecido o fato de
gue a maior parte das emissdes de monodxido
de carbono em éareas urbanas é decorrente dos
veiculos automotores e, uma vez que prevalecam
a oferta e a demanda por transportes motori-
zados e poluentes em detrimento de chamados
deslocamentos ativos, haverd maior emissao
e exposicdo a contaminantes do ar que gerem
impactos negativos na saude dos individuos e na
saude publica.

Com a definicdo de padrdes de emissdes de par-
ticulas para carros a diesel, aumento de desloca-
mentos ativos e introducdo de veiculos elétricos,
estima-se que a primeira medida resultaria em
uma reducao da mortalidade prematura em 3%,
a segunda teria pouco efeito e a terceira teria o
maior efeito, ja que a eletricidade viria de recur-
Sos renovaveis.*?

Estudo comparando as emissoes (CO,, PM2,5,
NOX, HC) e os impactos na saude ambiental
(PM2,5 primaria) do uso de veiculos convencionais
(CVs), veiculos elétricos (EVs) e bicicletas elétricas
(E-bikes) em 34 grandes cidades da China mostra
que as bicicletas elétricas produziram menores
impactos a saude ambiental por passageiro-km
do que carros a gasolina (2x), carros a diesel (10x)
e Onibus a diesel (5x).33

Ao quantificar os beneficios de custo e saude
de um subconjunto de medidas de controle da
poluicao do ar (renovacao de frotas de taxi, ex-
pansao do metr6 e uso de novos 6nibus hibridos
em substituicdo a 6nibus a diesel) na Cidade do
México, descobriu-se que as medidas reduziram
a poluicao do ar em, aproximadamente, 1% para
PM10 e 3% para O3. Os beneficios de saude as-
sociados foram substanciais, e sua soma nas trés
medidas foi superior aos custos de investimento
das medidas (a relacao beneficio/custo foi de 3,3

para a medida de renovacao de taxi; 0,7 para a
medida de expansao do metrd; e 1,3 para a nova
medida de 6nibus hibridos).?*

Em outra revisao sobre planejamento urbano e
de transporte, exposicoes ambientais e saude,®
os autores concluem que indicadores de transito
— como distancia das principais vias, comprimen-
to da via circundante e densidade de trafego,
densidade domeéstica, industria e espaco natural
e verde — explicam uma grande proporcao da va-
riabilidade da poluicao do ar nas areas urbanas.
Infere-se, ainda, que as concentracdes médias de
poluentes do ar sao consideravelmente mais altas
nas ruas, em comparacao com o meio urbano,
com proporcdes médias de 1,63 para NO2 e 1,93
para NOX, e 1,14, 1,38, 1,23 e 1,42, respecti-
vamente, para absorvéncia de PM2,5, PM2,5
(fuligem), PM10 e PMcoarse na Europa, resultan-
do em uma variacdo consideravel nos niveis de
poluicdo do ar nas cidades.

Uma reducdo da exposicdo pessoal a poluicao
do ar também foi observada em dreas com
mais espacos verdes. Enquanto a vegetacao foi
sugerida para reduzir os niveis de poluicao do ar,
a temperatura, a vegetacao (arvores, plantas) e
0 solo podem ter um impacto no nivel sonoro.
Neste sentido, iniciativa de vinculos de saude
e meio ambiente® sugere algumas politicas
urbanas, tais como incentivo a programas para
converter veiculos em tecnologias de combusti-
vel mais recentes. Melhorar a qualidade do com-
bustivel e aplicar padroes de emissdes e rotinas
de inspecao de veiculos parecem ter ajudado a
conter o aumento da poluicao do ar ambiente
em algumas cidades em desenvolvimento e a
melhorar a qualidade do ar, assim como novas
politicas do governo, que removeram os moto-
res a dois tempos da via e comecaram a atualizar
ou converter caminhdes e Onibus a diesel em
combustiveis mais limpos, como, por exemplo, o
gas natural comprimido.



Sugere-se, ainda, que, para veiculos movidos a
gasolina, os conversores cataliticos podem redu-
zir significativamente as emissdées de CO, bem
como reduzir o NOx.

Vale, ainda, destacar que as possiveis relacoes
entre a exposicao a poluicao e as taxas de mor-
talidade pela Covid-19, associadas aos dados de
reducéo de poluicdo do ar durante a pandemia,
tém trazido para o centro das discussdes pautas
que, embora ja existentes, ganharam maior
apelo politico e mais engajamento para reducao
necessaria de poluentes atmosféricos no Brasil.
Neste sentido, crescem os movimentos em prol
da rapida adocao de energias renovaveis e de
tecnologias mais limpas de combustiveis, em
especial nas frotas de transportes coletivos.
Também sdo defendidos: a efetiva ampliacdo da
rede de monitoramento de qualidade do ar e a
atualizacdo dos padrées de acordo com aqueles
estabelecidos pela Organizacao Mundial de Sau-
de (OMS); a proposta de implementacao de uma
politica de comunicacao clara e atualizada com a
populacao sobre a qualidade do ar e os impactos
em sua salde; o aprimoramento e a aprovagao
do Projeto de Lei n° 10.521/2018, que cria a
Politica Nacional de Qualidade do Ar.

5.3. ATIVIDADE FiSICA

5.3.1. ATIVIDADE FISICA NO CONTEXTO
DA SAUDE

A maioria das regides desenvolvidas ou em de-
senvolvimento enfrenta uma epidemia de DCNTs.
Muitos casos estao associados a estilos de vida
cada vez menos ativos e com uma alimentacao
inadequada, culminando na obesidade. Atu-
almente, na maioria dessas regides, cerca de
65-80% dos adultos sao fisicamente inativos
— nao cumprem a recomendacdo minima de
150 minutos de atividade fisica de intensidade
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moderada por semana. Esse problema pode ser
particularmente maior nas areas urbanas.

Estudos mostraram que a inatividade fisica au-
menta o risco de doenca cardiovascular, diabetes
tipo 2, cancer de colon e mama, e esta associada
a obesidade, a pressao alta, a disturbios lipidicos,
a osteoporose, a depressao e a ansiedade.

Em Barcelona, foi estimado que 3 mil mortes,
cerca de quase 20% da mortalidade anual,
poderiam ser evitadas se fossem cumpridas as
recomendacdes internacionais de atividade fisica,
menor exposicao a poluicdo do ar, ruido, calor e
acesso a espacos verdes.3’

Um estudo em Xangai relatou que o risco de
cancer de colon foi reduzido significativamente
em proporcao ao maior tempo gasto pelos indi-
viduos no deslocamento ativo.®

Estima-se que a inatividade fisica e a poluicdo do
ar ambiente causem mais de 5 milhdes de mortes
prematuras globais a cada ano.*

Tais dados tendem a ser ainda mais criticos
considerando o contexto atual da pandemia
provocada pelo SARS-CoV-2 (Covid-19). Os pro-
cedimentos sanitarios de distanciamento social e
permanéncia prolongada em casa, recomenda-
dos para a reducdo das taxas de contaminacao,
tendem a resultar na reducao da atividade fisica.
Artigo publicado pela Faculdade de Ciéncias
da Saude, da Universidade de Fraser Valley, no
Canada, indica que 40,5% dos individuos ina-
tivos tornaram-se menos ativos e 22,4% dos
individuos ativos tornaram-se menos ativos.
Em virtude do impacto que essa diminuicdo da
atividade fisica pode causar na saude fisica e
mental da populacdo, pesquisadores recomen-
daram que, durante os periodos de isolamento,
a atividade fisica fosse promovida tdo fortemente
guanto o proéprio distanciamento social.*!

37



5. AS TRES DIMENSOES DA AGENDA CONVERGENTE MOBILIDADE SUSTENTAVEL E SAUDE

38

Para além desta questdao, somam-se os proble-
mas de infraestrutura ja mencionados. Ha uma
necessidade urgente de intervencao na melhoria
das calcadas e demais areas de circulacao de
pedestres e ciclistas, de modo a aumentar a
oportunidade de pratica de atividade fisica.

Além de garantir a acessibilidade desses espacos
para um deslocamento ativo, também passa a
ser uma alternativa para evitar as aglomeracgdes
no transporte coletivo e reduzir as taxas de con-
taminacao.

5.3.2. ATIVIDADE FISICA NO CONTEXTO DA
AGENDA CONVERGENTE

Algumas caracteristicas do ambiente construido
tém sido associadas a maior pratica da atividade fi-
sica, ao menor peso corporal, a melhor saluide e aos
impactos do transporte motorizado, bem como a
maior uso misto do solo, densidade de intersecéao,
relacéo de area Util para varejo, densidade resi-
dencial, densidade parada/estacao de transporte
coletivo e densidade de lojas de alimentacao.*?

Em geral, as solu¢des para promocao da atividade
fisica no contexto da Agenda Convergente passam,
principalmente, pela intervencao no desenho, na
execucao e nas melhorias de calcadas, pracas, par-
gues e vias ciclaveis, tornando-as mais acessiveis,
seguras, confortaveis e atrativas. Na medida em
gue individuos optem por deslocamentos ativos,
além do efeito positivo sobre a sua saude fisica e
mental, beneficios serdo alcancadas com a redu-
cao de emissdes de poluentes sonoros e do ar.*

Desta forma, pode-se afirmar que a politica
publica federal, estadual e, principalmente,
municipal, centrada nos deslocamentos ativos,
é um investimento de médio e longo prazos cuja
racionalidade econémica possui dupla eficacia:
seus efeitos incidem tanto na mobilidade urbana
guanto na saude coletiva.

No Brasil, as competéncias dos entes federados sao
diferentes e complementares em relacdo as politi-
cas publicas de mobilidade. No que se refere aos
deslocamentos ativos, cabera ao municipio as acoes
sobre o territério urbano, tornando-o mais atrativo,
seguro e amigavel para pedestres e ciclistas.

A oportunidade de acesso a parques e trilhas
esta associada a atividades fisicas de caminhadas.
Maior cobertura de area de calcada (comprimen-
to total das calcadas dividido pelo comprimento
total das ruas) e acesso as estacdes de bicicletas
compartilhadas foram associados a mais cami-
nhadas ou uso de bicicletas para o deslocamen-
to, confirmando a expectativa de que a oferta
de infraestrutura e espacos adequados para 0s
deslocamentos e usos ativos passam a ser um
importante indutor de formas de deslocamento
antes inexistentes ou subutilizadas.*

Em Toronto (Canadd), os beneficios modelados
para saude com as mudancas para modos de
deslocamento ativo e o aumento da atividade
fisica de lazer ap6s a implementacdo do Precinct
Plan® foram: diminuicdo do Indice de Massa Cor-
poral (IMC) projetado e reducao do IMC médio,
menor probabilidade e reducdo da prevaléncia de
hipertensao.*

Varios estudos empregam avaliacbes de impacto
na saude para explorar trocas entre atividade
fisica e poluicdo do ar em ambientes urbanos
facilitadores ou barreiras desta pratica. Os autores
descobriram que os beneficios a saude advindos
da mudanca para modos mais ativos de des-
locamento sdo maiores que 0S PoOssiveis riscos
envolvidos.#6474848 Assim, mesmo 0 aumento da
exposicao a poluicao do ar na via e os riscos de

b O Precinct Urban Planning é uma prética de consultoria de planejamento
urbano que oferece servicos especializados em planejamento estatu-
tario e estratégico e gerenciamento de desenvolvimento. Sediada em
Toowoomba, atende clientes dos setores publico e privado nas partes
sudeste, oeste, central e norte de Queensland. Mais informagdes em:
https://www.precinctplan.com.au. Acesso em: 29 set. 2020.



lesbes podem compensar os ganhos dos niveis
recomendados de atividade fisica.

Nota-se, em varios estudos, que paises que esta-
beleceram certas combinacdes de uso do solo e
servicos de transporte exerceram uma influéncia
guantificavel sobre a divisdo modal — definida
como a parcela de viagens de ndao motorizados,
transporte publico e veiculos particulares. Nesse
sentido, os padroes de deslocamento e uso do
solo que contribuem para niveis mais altos de
viagens a pé, de bicicleta e transporte publico
geralmente incluem desenvolvimento urbano
compacto e de uso misto — residéncias e ativi-
dades econ6micas de baixo impacto ambiental.
Incluem servicos de alta qualidade com boa co-
nectividade para pedestres e ciclistas, boas redes
de transporte publico que, indiretamente, esti-
mulam caminhadas e ciclismo (por exemplo, de
e para estacoes de embarque e desembarque).*®

Cidades mais compactas possibilitaram uma me-
lhor acessibilidade entre bairros, mais viagens a
pé e de bicicleta e, consequentemente, viagens
mais curtas e menos emissdes de gases de efeito
estufa (GEEs).*

Identificou-se, ainda, uma maior frequéncia de
atividades fisicas nos casos em que os estabele-
cimentos locais para compra de alimentos eram
mais proximos.®'

A pratica do deslocamento ativo, em comparacao
com qualquer outro modo de deslocamento, tem
o maior potencial de favorecer a familiarizacao
com o lugar e a relagao entre diferentes pessoas.
Este “repovoamento” dos espacos comuns tem
o poder de devolver a estes espacos a condicao
de lugares publicos, elementos propulsores da
prosperidade urbana? e espaco para o exercicio
da cidadania.>® Além do papel benéfico direto da
pratica de atividade fisica durante os deslocamen-
tos cotidianos, é preciso considerar os beneficios
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indiretos do deslocamento ativo no contexto da
mobilidade urbana.”*

Para além do acesso a recursos e atividades, utili-
zar transportes publicos, andar de bicicleta e fazer
deslocamentos a pé sao atividades entendidas
como promotoras de salde a diversos niveis: pos-
sibilitam a atividade fisica, reduzem os acidentes
fatais, aumentam a integracao e o contato social
e reduzem a poluicao do ar.> Por sua vez, um
reduzido acesso a transportes, caracteristico de
zonas suburbanas e periféricas ou periurbanas,
aumenta a exclusao social e a exposicao a violén-
cia e diminui o acesso a empregos, dificultando as
oportunidades de renda.>®

Ha, portanto, que se desenvolver a promocao das
condicdes e o redesenho urbano e o uso do solo
para o deslocamento ativo considerando, além
das areas centrais, também as dareas periféricas,
de forma a se consolidar uma rede capilarizada
e conectada, para que os deslocamentos ativos
sejam percorridos com acessibilidade, seguranca
e conforto.

Neste sentido, vale a atencdo aos resultados al-
cancados a partir de intervencées ocorridas em
diferentes cidades do mundo que, para a rapida
resposta aos riscos de contaminacao pela Covid-19,
alargaram areas de calcadas, implantaram ou fize-
ram a extensao de faixas ciclaveis, compondo rotas
sinalizadas e seguras para a mobilidade ativa, como
Paris, Bogota e Toronto. A pronta implantacao e a
rapida conexao entre diferentes setores da cida-
de, com a simples redefinicdo do uso de espacos
urbanos ja existentes, mudaram a propor¢ao e a
priorizacao entre os modos ativos em relacdo aos
deslocamentos motorizados. Com a adocao de pra-
ticas de urbanismo tatico, grandes transformacoes
foram possiveis em curto prazo e com baixo investi-
mento, ampliando a percepcdo das administracoes
publicas e das populacoes sobre a exequibilidade e
o impacto positivo dessas intervencoes.
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AGENDA CONVERGENTE:
OBJETIVOS E LINHAS DE ACAO

Com base na revisdao de literatura cientifica e
cinzenta e na revisdao dos aspectos normativos
institucionais, elaborou-se um conjunto inicial de
Objetivos a serem alcancados pela Agenda Con-
vergente, que foram expostos e debatidos com
especialistas de diferentes instituicoes.© Em um
processo participativo e de construcao?, os es-
pecialistas contribuiram na revisdo dos Objetivos
inicialmente elencados e na proposicao de linhas
de acao para a Agenda Convergente Mobilidade
Sustentavel (infraestrutura urbana, seguranca vi-
aria, tempo e modo de deslocamento; atividade
fisica e qualidade do ar) e Saude.

Trata-se de conteudo sobre o qual ainda cabe
aperfeicoamento, mas que pressupde impacto
direto na saude dos individuos e da coletividade,
a medida que possibilita sequranca e conforto
nos sistemas viarios pelos quais eles se deslocam,
melhoria na qualidade do ar que respiram e
atratividade dos ambientes urbanos para a ca-
minhabilidade e a ciclomobilidade, seja para os
deslocamentos cotidianos, seja para os eventuais.

Direcionam-se, assim, a busca da convergéncia
das trés dimensbes de agendas para a superacao
de importantes barreiras a efetivacao das politi-

¢ Representantes/expoentes da BR Cidades Nucleo DF, UFMG (Faculdade
de Medicina/OSUBH); FAU/UnB; Ministério da Salde (CGDANT/DASNT/
SVS); Saps/Depro; SVS/Desast; Ministério do Desenvolvimen-to Regional/
Semob; Ministério do Meio Ambiente; Mi-nistério da Infraestrutura —
CGVS/Denatran; Ipea; Prefei-tura de Alto Paraiso; BHTRANS/Prefeitura de
Belo Hori-zonte; Secretaria de Conservacao e Servicos Publi-cos/Fortaleza;
Fiocruz/Salvador-BA; Universidade Fede-ral de Alagoas (Ufal); Centro de
Documentacao em Cida-des Saudaveis (Cepedoc); Rede de Cidades por
Ruas Completas (UnB; FAU/Ufal, UCDB); Gepaf/USP; WRI Brasil; Instituto
de Energia e Meio Ambiente; TIDFT, Vital Strategies Brasil; Vital Strate-
gies; The b faktor; Universidade Federal de Pelotas (UFPel); Universidade
de Sao Paulo (USP); OPAS/OMS Brasil.

d  Primeira Oficina para Desenvolvimento da Agenda Con-vergente Mobili-
dade Sustentavel e Saude, realizada nos dias 23 e 24 de outubro de 2019.

cas integradas de saude e mobilidade, organi-
zadas em cinco Objetivos, com 18 Linhas de
Acao, sobre as quais se apresentam estratégias
possiveis e resultados esperados. Trata-se
de um conjunto de reflexdes e inspiracdes para
gue cada administracdo municipal possa, a par-
tir das caracteristicas fisico-espaciais, sociais e
econdmicas de sua cidade, planejar e executar
acdes de convergéncia entre as agendas. Isso
possibilita reduzir custos sociais, potencializar os
investimentos publicos e acelerar a promocao de
vida saudavel.
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Figura 1 — Agenda Convergente Mobilidade Sustentavel e Saude
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Quadro 1 - Objetivos e Linhas de Acao da Agenda Convergente: Objetivo 1

OBJETIVO 1

Melhorar a satde publica e a mobilidade, com medidas equitativas e sustentaveis de desenvolvimento

urbano

LINHAS DE ACAO Estratégias possiveis Resultados esperados Cenario Covid-19

1.1 Ocupacao e
adensamento
sustentaveis das
areas urbanas -
cidade compacta

Referéncias normativas e de
planejamento:

Estatuto da Cidade (Lei n°®
10.257/2001); Lei Orgénica
Municipal; Plano Diretor
Municipal; Lei de Perimetro
Urbano, Lei de Zoneamento
Urbano, Lei de Uso e
Ocupacéo do Solo; Lei de
Parcelamento Urbano;
Codigo Tributario

Aplicarinstrumentosurbanisticos,
juridicos e tributarios previstos no
EstatutodaCidadeedemaisleisde
ordenamento territorial para:

a. Induzir o adensamento
sustentaveldasareasjaatendidas
com servicos e infraestrutura
urbana;

b. Induzir a ocupacao e o

uso sustentdveis das areas
subutilizadas na malha urbana
consolidada;

¢. Impedir que novos
parcelamentosocorramdeforma
dispersa e desconectada;

d. Favorecer e estimular a
producao de habitacdo de
interesse social em é&reas ja
urbanizadas, infraestruturadas
e conectadas.

Reducao nas distancias
entre origem e destino de
deslocamento das populagdes.

Reducao no tempo de exposicao
das pessoas no transito.

Reducao no tempo de exposicao
das pessoas a poluicao do ar.

Reducao no niimero e no
tempo de veiculos individuais
motorizados em circulacéo.

Reducdodoscongestionamentos.

Reducao nas emissoes de
poluentesatmosféricosederuidos
automotores.

Reducao no nimero, nas
frequéncias e na gravidade
de colisdes e atropelamentos
(acidentes de transito).

Reducdo no nlimero de
internacéesemortesporacidentes
de transito.

Reducao no nimero de DCNTs
decorrentes de poluicao do ar.

Reducao nos custos ambientais e
socioecondmicos decorrentes dos
deslocamentos motorizados.

Produtividade no sistema de
transporte coletivo, aumentando
ospontosdeatratividadeaolongo
da linha e, por consequéncia,

a renovacao de passageiros no
trajeto.

Reducéo no custo operacional
do transporte coletivo e, por
consequéncia, a possibilidade de
adocao de tarifa mais acessiveis
para o usuario.

Favorecimento as mudancas
normativas sobre o modelo

de remuneracao do servico de
transporte coletivo, passando
de remuneracao por passageiro
transportado para remuneracao
por quildmetro rodado.

Otimizacao do investimento e do
uso das infraestruturas viarias.

ALERTAS:

Promover o adensamento
urbano sem incorrer em medidas
que levem a aglomeracoes
humanas.

BENEFiCIOS:

Reduzir os fatores de risco de
contaminacéo e de agravos,
como:

i. Melhoria das condicoes
fisico-espaciais para os
deslocamentos ativos;

ii. Reducao das emissoes
veiculares;

iii. Reducao do tempo de
exposicao ao ar poluido;

iv. Reducao do tempo de
exposicao dentro do transporte
coletivo;

v. Favorecer as condicoes
operacionais do transporte
coletivo com menor densidade
de passageiros.
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1.2 Desconcentracao
fisico-espacial
das atividades
econdmicas e
dos servicos
publicos - cidade
polinucleada

Referéncias normativas e de
planejamento: Estatuto da
Cidade (Lei n® 10.257/2001);
Plano Diretor Municipal, PPA,
Lei de Zoneamento Urbano,
Lei de Uso e Ocupagdo do
Solo; Planos setoriais de Saude,
Educacdo, Assisténcia Social,
Cultura e Sequranca Publica;
Plano de Desenvolvimento
Econdémico, Cédigo Tributario

Aplicar instrumentos
urbanisticos que favorecam

e estimulem o uso misto e o
adensamento dos centros de
bairro, conciliando a funcao de
moradia com comércio, servicos
e equipamentos publicos
urbanos e comunitérios.

Adotar estratégias fiscais para
atracao de investimentos e
geracao de empregos, visando a
formacao de novas centralidades
econdmicas na malha urbana,
micro e macrorregionais.

Projetar o nUmero e a
localizacdo dos equipamentos
publicos necessarios para
efetivar a equitativa distribuicao
dos servicos (educacao, saude,
lazer, cultura, assisténcia social
e seguranca) nas diferentes
regides do municipio.

Firmar parcerias para execucao/
reforma/ampliacao e gestao dos
equipamentos publicos urbanos
e comunitarios necessarios

ao atendimento equitativo da
demanda.

Reducao na necessidade de
longos deslocamentos das
populacdes para trabalho ou
outras atividades econdmicas.

Reducao na necessidade de
longos deslocamentos dos
usuarios para acessarem 0s
servicos publicos (educacao,
saude, lazer, cultura, assisténcia
social e seguranca).

Possibilidade e estimulo

aos deslocamentos nao
motorizados, uma vez que 0s
motivos pelos quais as pessoas
se deslocam estardo mais perto
delas.

Melhor distribuicao de
oportunidades na cidade (lazer,
cultura, educacao, trabalho,
moradia etc.).

Redugdo no tempo de exposicao
das pessoas no transito.

Reducao no tempo de exposicao
das pessoas a poluicao do ar.

Reducédo no nimero e no
tempo de veiculos individuais
motorizados em circulacao.

Reducao dos
congestionamentos.

Reducao nas emissdes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Reducédo no numero, nas
frequéncias e na gravidade
de colisdes e atropelamentos
(acidentes de transito).

Reducao no numero de
internacdes e mortes por
acidentes de transito.

Reducédo no nimero de DCNTs
decorrentes de poluicao do ar.

Reducao nos custos ambientais
e socioecondmicos decorrentes
dos deslocamentos motorizados.

ALERTAS:

Ampliar o acesso aos
equipamentos publicos
comunitdrios e as atividades
econdmicas sem que isso gere
aglomeracoes.

BENEFiCIOS:

Reduzir os fatores de risco de
contaminacao e de agravos,
como:

i. Melhoria das condicoes
fisico-espaciais para os
deslocamentos ativos;

ii. Reducao das emissoes
veiculares;

iii. Reducao no tempo de
exposicdo ao ar poluido;

iv. Redugao no tempo de
exposicao dentro do transporte
coletivo;

v. Favorecer as condicOes
operacionais do transporte
coletivo com menor densidade
de passageiros.

Melhorar as condicoes de satde
individual e coletiva, com o
aumento da atividade fisica em
razao dos deslocamentos ativos.
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LINHAS DE ACAO Estratégias possiveis Resultados esperados Cenario Covid-19

1.3 Intensificacao
e diversificacao
do uso e da
ocupacao do
solo nas quadras
lindeiras aos
corredores
de transporte
coletivo — cidade
conectada

Referéncias normativas e de
planejamento:

Estatuto da Cidade (Lei n°
10.257/2001),; PPA; Plano
Diretor Municipal, Lei de
Zoneamento Urbano, Lei de
Uso e Ocupagao do Solo; Lei
de Parcelamento Urbano;
Cddigo de Edificagoes;

Plano de Desenvolvimento
Econémico; Codigo Tributério

Aplicar instrumentos
urbanisticos para aumentar, de
forma sustentavel, o indice de
aproveitamento (adensamento)
nas quadras lindeiras aos
principais corredores de
transporte coletivo.

Assegurar, nas revisdes das Leis
de Zoneamento e de Uso do
Solo, mecanismos de estimulo
a producao de habitacdes
multifamiliares ao longo

dos principais corredores de
transporte coletivo, incluindo
habitacdo de interesse social,
em edificacbes de uso misto,
conciliando a funcdo de moradia
com comeércio varejista, servicos
ou equipamentos publicos
urbanos e comunitarios.

Adotar estratégias fiscais que
atraiam investimentos e gerem
novos empregos nestas areas.

Produtividade no sistema de
transporte coletivo, aumentando
os pontos de atratividade

ao longo da linha e, por
consequéncia, a renovacao de
passageiros no trajeto.

Aumento da oferta e da
frequéncia do servico de
transporte nestes corredores.

Aumento da atratividade ao
uso do transporte coletivo
em relacdo ao transporte
motorizado individual para o
acesso as areas lindeiras aos
corredores.

Reducao no nuimero de veiculos
individuais motorizados em
circulacdo nestas 4reas.

Reducao dos
congestionamentos.

Reducao nas emissoes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Reducao no nimero, nas
frequéncias e na gravidade
de colisdes e atropelamentos
(acidentes de transito).

Reducao no nimero de
internagdes e mortes por
acidentes de transito.

Reducao no nimero de DCNTs
decorrentes de poluicao do ar.

Reducéo nos custos ambientais
e socioeconémicos decorrentes
dos deslocamentos motorizados.

Reducéo no custo operacional
do transporte coletivo e, por
consequéncia, possibilitar a
adocao de tarifas mais acessiveis
para o usuario.

Favorecimento as estratégias
de mudanca no modelo de
remuneracao do servico de
transporte coletivo, passando
de remuneragao por passageiro
transportado para remuneracao
por quildmetro rodado.

Otimizacao do investimento
e do uso das infraestruturas
viarias.

ALERTAS:

Adotar medidas que acelerem
as politicas de renovacao

de frotas visando ao uso de
tecnologias limpas e/ou de baixa
emissao, para evitar que, nestes
corredores, haja concentracao
de material particulado,
monoxido de carbono e 6xido
de nitrogénio.

BENEFiCIOS:

Reduzir os fatores de risco de
contaminacao e de agravos,
como:

i. Melhoria das condicoes
fisico-espaciais para os
deslocamentos ativos;

ii. Reducao das emissoes
veiculares;

iii. Redugao no tempo de
exposicao ao ar poluido;

iv. Reducao no tempo de
exposicao dentro do transporte
coletivo;

v. Favorecer as condicoes
operacionais do transporte
coletivo com menor densidade
de passageiros.
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LINHAS DE ACAO Estratégias possiveis Resultados esperados Cenario Covid-19

1.4 Adocao de
fachadas ativas
nas centralidades
econdmicas e nas
quadras lindeiras
aos corredores
de transporte
coletivo - cidade
ativa

Referéncias normativas e
de planejamento: Plano
Diretor Municipal, Lei de
Zoneamento Urbano, Lei de
Uso e Ocupacao do Solo;
Codigo de Edificacoes;
Cddigo de Posturas, Cédigo
Tributério

Definir, no Cédigo de
Edificacoes, parametros para
que as unidades comerciais
tenham, em suas fachadas,
elementos que possibilitem
permeabilidade visual, tais
como janelas, vitrines, portas
translucidas e outros.

Definir, no Cédigo de
Edificacoes, parametros para
que as edificacoes residenciais
nao tenham “fachadas cegas”,
com muros continuos, e que
seja garantido um percentual

de permeabilidade visual na
forma de gradis, trelicas e outros
elementos.

Incluir, no Cédigo de Posturas,
0 uso multiplo das calcadas
que estimulem o convivio,

a integragao e o estar social
(mesas, cadeiras, sombreiros,
parklets), favorecendo
encontros, conversas, descanso
e contemplacao sem prejuizo
para as circulacoes pedonais e
cicloviarias.

Aplicar instrumentos
urbanisticos que possibilitem

e incentivem, em trechos
estratégicos da via, a integracao
da érea de afastamento dos
lotes com as areas das calcadas
e de dreas de calcadas com
trechos das vias.

Adotar incentivos fiscais que
favorecam a instalacao de
SEervicos e comeércios que
estimulem a convivéncia de
vizinhanca, como lanchonetes,
cafés, servicos de estética,
minimercados, confeitarias etc.

Reducao na autossegregacao e

no abandono do espaco publico.

Qualificacao da relacao/transicao

entre 0 ambiente construido e os
espacos de circulacao, integrando
0s espacos publico e privado.

Aumento da atratividade e
da seguranca publica para os
deslocamentos ativos nestas areas.

Maior interacao social entre as
pessoas Nos espacos publicos.

Ampliacdo no acesso, No uso e
na permanéncia dos pedestres
nas ruas e nos espacos que as

rodeiam.

Reducéo na dependéncia de
veiculos individuais motorizados
para circular nestas areas.

Reducao na ocupacao
dos espacos publicos com
estacionamentos.

Reducéo dos
congestionamentos.

Reducao nas emissoes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Reducao no numero, nas
frequéncias e na gravidade
de colisdes e atropelamentos
(acidentes de transito).

Reducao no nimero de
internacoes e mortes por
acidentes de transito.

Reducao no nimero de DCNTs
decorrentes de poluicao do ar.

Reducao nos custos ambientais
e socioeconémicos decorrentes
dos deslocamentos motorizados.

Dinamizacao da economia local.

ALERTAS:

Garantir as condicoes

fisicas adequadas para os
deslocamentos ativos, com

o devido distanciamento

social (urbanismo tatico e/ou
intervencdes em infraestrutura e
sinalizacao).

BENEFiCIOS:

Reduzir os fatores de risco de
contaminacao e de agravos,
como:

i. Melhoria das condicoes
fisico-espaciais para os
deslocamentos ativos;

ii. Reducao das emissoes
veiculares.

Melhorar as condicoes de satde
individual e coletiva, com o
aumento da atividade fisica
decorrente do aumento dos
deslocamentos ativos.
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LINHAS DE ACAO Estratégias possiveis Resultados esperados Cenario Covid-19

1.5 Formacao de um
sistema de areas
verdes urbanas
conectadas
por rotas de
mobilidade
ativa — cidade
conectada e
caminhavel

Referéncias normativas e
de planejamento: Plano
Diretor Municipal, Lei de
Zoneamento Urbano, Lei
de Uso e Ocupacao do
Solo; Planos Municipais de
Meio Ambiente, Turismo,
Mobilidades, Arborizacéo,
Calcadas

Mapear e categorizar o uso
das areas verdes existentes
(remansos, pracas, parques,
espacos de lazer, de atividade
fisica e de entretenimento).

Fazer a projecao do numero

e da localizacao de areas

verdes estratégicas a serem
acrescentadas para formar os
“nés” de uma rede de mobilidade
ativa que conecte as diferentes
centralidades do municipio,
incluindo centro de bairro e
terminais de transportes coletivos.

Elaborar projeto de arborizacao
e paisagismo que tornem

as rotas de conexao mais
agradaveis para a mobilidade
ativa e formem corredores
ecolégicos que beneficiem

a escala humana e a fauna
urbana.

Firmar parcerias para execucao/
reforma/ampliacdo e gestao das
unidades do sistema de areas
verdes conectados por rotas de
mobilidade ativa.

Aumento da atratividade e
da seguranca viaria para os
deslocamentos ativos.

Ampliacao no acesso, no uso e
na permanéncia de pedestres e
ciclistas nas ruas e nos espacos
publicos.

Reducao da dependéncia de
veiculos individuais motorizados
para circular entre regides da
cidade.

Reducao no nimero de
acidentes de transito.

Reducado no numero, nas
frequéncias e na gravidade
de colisdes e atropelamentos
(acidentes de transito).

Melhora na qualidade do ar da
cidade.

Reducéo no nimero de DCNTs
decorrentes de poluicdo do ar e
de inatividade fisica.

Reducao nos custos ambientais
e socioecondmicos decorrentes

dos deslocamentos motorizados.

ALERTAS:

Aplicar as regras de ocupacao e
uso das areas verdes que evitem
aglomeracgoes.

Garantir as condicoes

fisicas adequadas para os
deslocamentos ativos, com

o devido distanciamento

social (urbanismo tatico e/ou
intervencdes em infraestrutura e
sinalizacdo).

BENEFiCIOS:

Reduzir os fatores de risco de
contaminagdo e de agravos,
como:

i. Melhoria das condicoes
fisico-espaciais para os
deslocamentos ativos;

ii. Reducao das emissoes
veiculares.

Melhorar as condicoes de satide
individual e coletiva, com o
aumento da atividade fisica em
razao dos deslocamentos ativos.
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1.6 Compatibilizacao
entre o Plano
Diretor Municipal
e o Plano de
Mobilidade
Urbana

Referéncias normativas e de
planejamento: Estatuto da
Cidade (Lei n° 10.257/2001);
Lei de Mobilidade Urbana
(Lei n°® 12.587/2012); Plano
Diretor Municipal, Plano de
Mobilidade Urbana, Lei de
Zoneamento Urbano, Lei de
Uso e Ocupacéo do Solo

Revisar, de forma articulada,
o Plano Diretor e o de
Mobilidade, correlacionando
e compatibilizando o uso e a
ocupacao do solo urbano, de
modo a reduzir os tempos de
deslocamento e priorizar os
transportes nao motorizados
sobre os motorizados e 0s
coletivos sobre os individuais.

Potencializacdo no uso e na
apropriacao dos espacgos e
servicos urbanos com menor
tempo de deslocamento.

Melhoria na seguranga viaria e
seguranca publica durante os
deslocamentos urbanos.

Priorizacao dos transportes
nao motorizados sobre os
motorizados (deslocamentos
ativos)

Priorizacdo dos transportes
coletivos sobre os individuais.

Promocao de equidade no
acesso as oportunidades na
cidade.

Reducao nas emissdes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Reducdo no nimero de DCNT
decorrentes de poluicao do ar e
de inatividades fisicas.

Melhora nas condicoes de satide
das populacoes urbanas.

Reducao nos custos ambientais
e socioecondmicos decorrentes
dos deslocamentos motorizados.

Efetivacao do desenvolvimento
urbano orientado ao transporte
sustentavel.

ALERTAS:

Potencializar o uso dos

modos nao motorizados,
garantindo as condicoes fisico-
espaciais adequadas para 0s
deslocamentos ativos, com o
devido distanciamento social.

Potencializar o uso dos
transportes coletivos sobre

os individuais, adotando
tecnologias limpas e/ou de

baixa emissao nas frotas de
6nibus; implementando medidas
sanitarias rigorosas, tanto para a
higienizacao dos veiculos quanto
dos passageiros; e garantindo a
baixa densidade de passageiros
para manter o distanciamento
fisico necessério.

BENEFiCIOS:

Reduzir os fatores de risco de
contaminacéo e de agravos,
como:

i. Melhoria das condicoes
fisico-espaciais para os
deslocamentos ativos;

ii. Reducao das emissoes
veiculares;

iii. Reducao no tempo de
exposicdo ao ar poluido;

iv. Redugao no tempo de
exposicao dentro do transporte
coletivo;

v. Favorecer as

condicoes operacionais do
transporte coletivo com menor
densidade de passageiros.

Melhorar as condicoes de satide
individual e coletiva, com o
aumento da atividade fisica em
razao dos deslocamentos ativos.
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Quadro 2 - Objetivos e Linhas de Acdo da Agenda Convergente: Objetivo 2

OBJETIVO 2

Reduzir acidentes e outros agravos a salde, com medidas para a reducdo do uso e para 0 uso respon-
savel e sustentavel do transporte individual motorizado

LINHAS DE ACAO Estratégias possiveis Resultados esperados Alertas Covid-19

2.1 Adocao de
medidas de
moderacao de
trafego

Referéncias normativas e de
planejamento: Cédigo de
Transito Brasileiro — Lei n°®
9.503, de 23 de setembro de
1997, e legislacdo correlata

Estabelecer “Zonas 30" nas
areas onde predominam

vias locais e fluxo intenso de
veiculos, pedestres e ciclistas.

Alterar a geometria das vias,
sempre que possivel, com

o estreitamento das faixas

de rolagem (afunilamento,
chicanas, alargamento de
canteiros ou ilhas); a reducao
do raio de giro; e a instalacao
de alternativas viarias, como as
rotatérias e as minirrotatorias.

Instalar lombadas, almofadas
atenuadoras de trafego,
sonorizadores.

Adotar sinalizacao de transito e
sinalizacdo educativa.

Elevar o piso nas travessias de
pedestres (intersecoes/travessias
elevadas).

Fazer, sempre que possivel, a
extensao de calcadas e ilhas de
refligio nos canteiros centrais.

Programar fases seguras de
travessias de pedestres nos
seméforos.

Adotar dispositivos eletrénicos
de fiscalizacdo e monitoramento
de velocidade.

Realizar campanhas de
marketing social conjugadas
com medidas efetivas sobre a
velocidade, como o principal
fator de risco em acidentes.

Difusao do conhecimento

e ampliacao da consciéncia
coletiva sobre o fato de a
velocidade ser o principal fator
de risco em acidentes.

Reducao da velocidade
de circulacao de veiculos
motorizados.

Melhoria na seguranca viaria
para os deslocamentos urbanos.

Dissuasao do uso desnecessario
do automovel.

Reducao de congestionamentos.

Reducao no nimero, nas
frequéncias e na gravidade de
colisdes e atropelamentos de
pedestres e ciclistas.

Reducao no nimero de
internacdes e mortes por
acidentes de transito.

Reducao nas emissoes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Reducao no nimero de DCNTs
decorrentes de poluicao do ar.

Reducao nos custos ambientais
e socioeconémicos decorrentes

dos deslocamentos motorizados.

Aumento dos niveis de
caminhabilidade/seguranca
para os pedestres e ciclistas, em
especial nos cruzamentos e nas
travessias.

Geracao de entornos com mais
acolhimento para o pedestre,
fomentando a socializacéo e

a convivéncia comunitaria nas
ruas.

Aumento da vitalidade
econémica da area.

ALERTAS:

A dissuasao do uso
desnecessario do automovel
pode potencializar o uso dos
transportes coletivos sobre

os individuais e isso deve ser
acompanhado de politicas que:

a. priorizem o uso de
tecnologias limpas e/ou de
baixa emissdo nas frotas de
onibus;

b. implementem medidas
sanitdrias rigorosas, tanto para
a higienizacao dos veiculos
como dos passageiros; e

c. garantam a baixa densidade
de passageiros para manter

o distanciamento fisico
necessario.

A dissuasao do uso
desnecessario do automovel
pode potencializar o uso dos
transportes ndo motorizados
sobre os motorizados e isso deve
ser acompanhado de politicas
que garantam as condicoes
fisico-espaciais adequadas para
os deslocamentos ativos, com o
devido distanciamento social.

BENEFICIOS:

Aproveitar a experiéncia vivida
para readequar a velocidade
nas vias que ficaram mais
“vazias"” no(s) periodo(s) de
distanciamento social.

Reduzir os fatores de risco de
contaminacao e de agravos,
como a reducao das emissoes
veiculares.

Melhorar as condicoes de satide
individual e coletiva, com o
aumento da atividade fisica em
razao dos deslocamentos ativos.
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LINHAS DE ACAO Estratégias possiveis Resultados esperados Alertas Covid-19

2.2 Reducao no
numero de
viagens por
transporte
individual
motorizado

Referéncias normativas e de
planejamento: Cédigo de
Transito Brasileiro — Lei n°®
9.503, de 23 de setembro de
1997, e legislacao correlata

Realizar campanhas de
marketing social conjugadas
com medidas efetivas para que o
usuario do transporte individual
motorizado reduza o nimero de
viagens nestes modos e priorize
os deslocamentos ativos para as
viagens curtas ou o transporte
coletivo para viagens de média a
longa distancia.

Adotar taxa de
congestionamento/pedagio
urbano em regides centrais com
alto fluxo de vefculos e/ou vias
frequentemente afetadas por
congestionamentos.

Adotar politicas que estimulem

e regulamentem o transporte
coletivo fretado - transporte
coletivo privado autorizado para
trajetos especificos que atendam
empresas; escolas, instituicoes etc.

Adotar politicas que estimulem
e regulamente o uso solidério
de veiculos para trajetos comuns
(carona solidaria).

Regulamentar os sistemas
de transporte individual
compartilhado.

Definir no Cédigo de
Edificacbes que as areas para
estacionamento de veiculos
(garagens individuais ou
coletivas) estarao incluidas
no computo total de areas

a construir, determinadas
pelo coeficiente ou indice de
aproveitamento urbanistico.

Melhoria na seguranca vidria
para os deslocamentos urbanos.

Dissuasao do uso desnecessario
do automovel.

Difusao do conhecimento

e ampliagdo da consciéncia
coletiva sobre os beneficios
sociais, econémicos e ambientais
decorrentes da reducdo no

uso do transporte individual
motorizado.

Priorizacdo dos transportes
nao motorizados sobre os
motorizados (deslocamentos
ativos)

Priorizacdo dos transportes
coletivos sobre os individuais.

Reducao de congestionamentos.

Reducao no nimero, nas
frequéncias e na gravidade de
colisdes e atropelamentos de
pedestres e ciclista.

Reducao no nimero de
internagdes e mortes por
acidentes de transito.

Reducao nas emissdes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Reducao no numero de DCNTs
decorrentes de poluicao do ar e
de inatividade fisica.

Reducao nos custos ambientais
e socioeconémicos decorrentes
dos deslocamentos motorizados.

ALERTAS:

Aumento do risco de colisoes e
atropelamento de motociclistas
em funcéao do crescimento dos
servicos de entrega (aplicativos
delivery) decorrente do
crescimento das compras online.

A dissuasao do uso
desnecessario do automovel
pode potencializar o uso dos
transportes coletivos sobre

os individuais e isso deve ser
acompanhado de politicas que:

a. priorizem o uso de
tecnologias limpas e/ou de
baixa emissao nas frotas de
onibus;

b. implementem medidas
sanitarias rigorosas tanto para
a higienizacao dos veiculos
como dos passageiros; e

c. garantam a baixa densidade
de passageiros para manter

o distanciamento fisico
necessario.

A dissuasao do uso
desnecessario do automovel
pode potencializar o uso dos
transportes nao motorizados
sobre 0s motorizados e isso deve
ser acompanhado de politicas
que garantam as condicoes
fisico-espaciais adequadas para
os deslocamentos ativos, com o
devido distanciamento social.

BENEFiCIOS:

Aproveitar a experiéncia vivida
para ampliar as condicoes fisico-
espaciais para os deslocamentos
ativos que aumentaram no(s)
periodo(s) de distanciamento
social.

Reduzir os fatores de risco de
contaminagdo e de agravos,
como a reducao das emissoes
veiculares.

Melhorar as condicoes de satde
individual e coletiva, com o
aumento da atividade fisica
decorrente do aumento dos
deslocamentos ativos.
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LINHAS DE ACAO Estratégias possiveis Resultados esperados Alertas Covid-19

2.3 Reducao
no nimero
de veiculos
individuais
motorizados
circulando nas
areas centrais

Referéncias normativas e de
planejamento: Cédigo de
Transito Brasileiro — Lei n°®
9.503, de 23 de setembro de
1997, e legislacao correlata

Implementar sistema de
vagas rotativas reguladas
por pagamentos (taxa de
estacionamento).

Adotar taxa de
congestionamento/pedagio
urbano para acesso e circulacao
nas areas centrais.

Estabelecer “Zonas 30" nas
areas centrais.

Reverter vagas de
estacionamento publico nas vias
em dreas de estar e convivéncia
como parklets e/ou em areas
para a instalacao de paraciclos
coletivos ou estacoes de
bicicletas compartilhadas.

Implantar servico de uso
compartilhado de veiculos
nestas areas (preferencialmente
vefculos com tecnologias
limpas).

Converter os estacionamentos
de zonas comerciais em espaco
desportivo, recreativo ou

feiras em dias e/ou horarios
especificos.

Melhoria na seguranca viria nas
areas centrais.

Dissuasao do uso desnecessario
do automovel nessas areas.

Aumento da atratividade e
da seguranca viéria para os
deslocamentos ativos nestas
areas.

Ampliacao no acesso, no uso e
na permanéncia dos pedestres
nas ruas e nos espacos que as

rodeiam.

Maior interacao social entre as
pessoas nos espacos publicos.

Reducao na ocupacao
dos espacos publicos com
estacionamentos.

Priorizacdo dos transportes
nao motorizados sobre os
motorizados (deslocamentos
ativos).

Priorizacdo dos transportes
coletivos sobre os individuais.

Reducao de congestionamentos.

Reducao no ndimero, nas
frequéncias e na gravidade de
colisdes e atropelamentos de
pedestres e ciclistas.

Reducéao no nimero de
internacdes e mortes por
acidentes de transito.

Reducéo nas emissoes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Reducao no nimero de DCNTs
decorrentes de poluicdo do ar.

Reducao nos custos ambientais
e socioeconémicos decorrentes
dos deslocamentos motorizados.

ALERTAS:

A dissuasao do uso
desnecessario do automovel
pode potencializar o uso dos
transportes coletivos sobre

os individuais, e isso deve ser
acompanhado de politicas que:

a. Priorizem o uso de
tecnologias limpas e/ou de
baixa emissao nas frotas de
onibus;

b. Implementem medidas
sanitarias rigorosas tanto para
a higienizacao dos veiculos
quanto dos passageiros;

¢. Garantam a baixa densidade
de passageiros para manter

o distanciamento fisico
necessario.

A dissuasao do uso
desnecessario do automovel
pode potencializar o uso dos
transportes nao motorizados
sobre os motorizados, e

isso deve ser acompanhado
de politicas que garantam

as condicdes fisicas-
espaciais adequadas para os
deslocamentos ativos, com o
devido distanciamento social.

BENEFiCIOS:

Aproveitar a experiéncia vivida
para ampliar as condicoes fisico-
espaciais para os deslocamentos
ativos que aumentaram no(s)
periodo(s) de distanciamento
social.

Reduzir os fatores de risco de
contaminacao e de agravos,
como a reducao das emissoes
veiculares.

Melhorar as condicoes de salde
individual e coletiva, com o
aumento da atividade fisica em
razao dos deslocamentos ativos.
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Quadro 3 - Objetivos e Linhas de Acdo da Agenda Convergente: Objetivo 3

OBJETIVO 3

Contribuir para a saude coletiva, melhorando o servico de transporte coletivo

LINHAS DE ACAO

3.1 Oferta equitativa
e eficiente
do servico de
transporte
coletivo

Referéncias normativas e de
planejamento:

Lei da Mobilidade Urbana
(Lei n° 12.587/2012); Plano
Diretor Municipal, Lei de
Zoneamento Urbano;, Lei de
Uso e Ocupagao do Solo

Estratégias possiveis

Fazer o diagnéstico do sistema,
incluindo pesquisa de satisfacao
€OmM 0S USuarios.

Realizar pesquisa origem/
destino que contemple, além
dos aspectos fisico-espaciais e
dos motivos de deslocamento,
0s aspectos socioecondmicos,
culturais, de género e de raca.

Analisar os dados da pesquisa
origem/destino de forma
articulada com os dados da
infraestrutura e de uso e
ocupacao do solo.

Elaborar/revisar o Plano de
Mobilidade em conjunto com
o Plano Diretor, para que

as intervengdes no Uso e na
ocupacao do solo e no sistema
viario priorizem e favorecam,
nos modos motorizados, 0s
transportes coletivos sobre os
individuais.

Planejar e implementar uma
rede de transportes coletivos
que abranja, de forma capilar,
todas as regides das cidades.

Adotar medidas de engenharia
de trafego que efetivem a
priorizacdo, no sistema vidrio, da
circulacao do transporte coletivo
em relagao ao transporte
individual motorizado.

Garantir a regularidade na
operacao das linhas, ou seja, a
pontualidade nos horérios de
chegada e saida dos veiculos
nos locais de embarque e
desembarque.

Garantir a frequéncia de
atendimento em cada linha do
transporte coletivo, ou seja,

a regularidade no intervalo

de tempo entre passagens
consecutivas de veiculos pelos
pontos de embarque.

Garantir oferta para que nao
haja superlotacao nos veiculos
do transporte coletivo, mesmo
nos hordrios de pico.

Resultados esperados

Efetivacao do transporte
coletivo como um direito social
e uma estratégia urbana para a
efetivacao de outros direitos.

Efetivacao do transporte coletivo
como modo estruturante para
média e longa distancias.

Efetivacao do desenvolvimento
urbano orientado ao transporte
sustentavel.

Priorizacdo dos transportes
coletivos sobre os individuais.

Promocao de equidade na
conexao dos territorios e no
acesso fisico ao transporte
coletivo.

Promocéao de equidade
no acesso dos usuarios as
oportunidades na cidade.

Aumento da velocidade
operacional nas linhas de
transportes coletivos.

Redugdo no tempo de viagem
dos passageiros.

Aumento do conforto e da
seguranca dos passageiros.

Aumento da confiabilidade e
da fidelidade dos usuarios ao
sistema.

Aumento da atratividade para
os deslocamentos por transporte
coletivo.

Aumento da produtividade no
sistema de transporte coletivo.

Reducéo no custo operacional
do transporte coletivo e, por
consequéncia, possibilidade de
adocao de tarifas mais acessiveis
para o usuario.

Disponibilizacao de
infraestrutura adequada para
operacao eficiente do transporte
coletivo.

Alertas COVID-19
ALERTAS:

A falta de informacao
confidvel. Se o usuario nao
tem informacao confiavel

ou simplesmente se ele nao
dispde de informacoes sobre os
horérios de chegada e partida
que 6nibus, ficard mais tempo
exposto a contaminagao.

Migracdo de passageiros

do transporte coletivo para

o motorizado individual ou
mesmo para os deslocamentos
ativos em funcao dos riscos de
contaminacao.

Risco de precarizacao do servico
de transporte coletivo em
funcao da queda de passageiros
e, por consequéncia, queda

na arrecadacao e desequilibrio
econdmico/financeiro do
sistema.

Risco de precarizacdo da frota
em funcao do desequilibrio
econdmico/financeiro do sistema
e consequente aumento de
emissoes veiculares.

Reducao de oferta do servico
em funcédo do desequilibrio
econémico/financeiro do sistema
e consequente superlotacdo

dos veiculos em circulacéo,
aumentando o risco de
contaminacao.

BENEFiCIOS:

Aproveitar a inflexdo imposta
ao funcionamento do sistema
de transporte nos periodos
de distanciamento social para
definir:

a. Novas estratégias de
remuneracao do servico,
passando de remuneracao por
passageiro transportado para
remuneracao por quilémetro
rodado;



Ofertar um sistema de
informacao geogréfica sobre
linhas e itinerarios que possibilite
a0 usudrio otimizar os seus
deslocamentos pela cidade,
usando com eficiéncia a rede de
mobilidade.

Implantar linhas especiais,
garantindo frequéncia,
regularidade e conforto,

para cobertura de grandes
eventos culturais, desportivos,
institucionais.

Adotar medidas normativas que
acelerem renovacao de frotas,
visando a acessibilidade plena
as pessoas com mobilidade
reduzida.

Adotar politicas de equidade no
custo das tarifas.

Desenvolver acoes
socioeducativas e de protecao
relacionadas a politica de
género, a faixa etaria e de raca
no planejamento e na operacao
do sistema de transporte
coletivo.

AGENDA CONVERGENTE MOBILIDADE SUSTENTAVEL E SAUDE

Favorecimento as estratégias
de mudanca no modelo de
remuneracao do servico de
transporte coletivo, passando
de remuneracao por passageiro
transportado para remuneracao
por quildmetro rodado.

Efetivacao do servico de
transporte coletivo estavel e de
qualidade.

Favorecimento para que o
servico de transporte coletivo
seja acessivel a populacao de
menor renda ou em situagoes
extremas de vulnerabilidade
social.

Garantia de seguranca publica
para mulheres, criancas,
idosos, homossexuais, negros
e indigenas, no transporte
coletivo.

LINHAS DE ACAO Estratégias possiveis Resultados esperados Alertas COVID-19

b. Incentivar a cadeia
produtiva veicular do setor
de transportes coletivos com
mudanca de tecnologias
para tecnologias limpas,
contribuindo para uma
dinamizacdo econoémica e
formacao de novos parques
industriais;

c. Reduzir os fatores de risco
de contaminagao e de agravos,
como a mudanca tecnolégica
e a consequente reducao das
emissoes veiculares.
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LINHAS DE ACAO Estratégias possiveis Resultados esperados Alertas COVID-19

3.2 Qualificacao da
infraestrutura
para o transporte
coletivo

Referéncias normativas e de
planejamento:

Lei da Mobilidade Urbana
(Lei n° 12.587/2012); Lei
da Acessibilidade (Lei n°
10.098/2000)

Garantir o adequado
dimensionamento, tipo
de pavimento, iluminacao
e manutencao das vias e
das calcadas nas linhas do
transporte coletivo.

Implantar faixas preferenciais

e corredores exclusivos para o
transporte coletivo, garantindo
a adequada separacao deste das
demais faixas de rolagem.

Implantar sinalizacao, inclusive
semaforica, que priorize a
circulacao do transporte
coletivo, incluindo restricao
ou controle de converséao a
esquerda por veiculos que
estejam em faixas a direita dos
corredores de 6nibus.

Garantir rotas acessiveis e
travessias seguras no acesso dos
usuarios do transporte coletivo
as estacoes e as paradas de
embarque/desembarque.

Sinalizar as paradas de
embarque/desembarque com
informacodes sobre o itinerario e
a frequéncia de cada linha.

Garantir que as paradas de
embarque/desembarque estejam
integradas as calcadas, sem
obstruirem as faixas circulacao
pedonal.

Garantir que todas as paradas
de embarque/desembarque
tenham bancos ou barras

de apoio e protecao contra
intempéries e emissoes de
poluentes.

Garantir que as paradas de
embarque/desembarque sejam
adequadamente espacadas e
articuladas aos equipamentos
publicos ou pontos de interesse.

Projetar e executar estacoes e
terminais confortdveis, seguros
e com eficaz sistema de
informacao aos usuarios.

Reducéo de conflitos entre
onibus, outros veiculos,
pedestres e bicicletas.

Aumento da seguranga viaria.

Reducéo dos
congestionamentos.

Reducado no nimero, nas
frequéncias e na gravidade
de colisdes e atropelamentos
(acidentes de transito).

Aumento da velocidade
operacional nas linhas.

Redugédo no tempo de viagem
dos passageiros.

Aumento do conforto e da
seguranca dos passageiros
NO Percurso e NO acesso ao
transporte coletivo.

Aumento da produtividade no

sistema de transporte coletivo.

Reducéo no custo operacional
do transporte coletivo.

ALERTAS:

A auséncia de banheiros
publicos ou dispositivos de
higienizacdo nas estacoes

e paradas de embarque/
desembarque aumentam os
riscos de contaminacao.

BENEFICIOS:

Reduzir os fatores de risco de
contaminacéo e de agravos,
como:

i. Melhoria das condicoes
fisico-espaciais para os
deslocamentos ativos;

ii. Reducao das emissoes
veiculares;

iii. Reducao no tempo de
exposicdo dos usuarios do
transporte ao ar poluido;

iv. Reducao no tempo
de exposicao dentro do
transporte coletivo.



AGENDA CONVERGENTE MOBILIDADE SUSTENTAVEL E SAUDE

LINHAS DE ACAO Estratégias possiveis Resultados esperados Alertas COVID-19

3.3 Conexao e
integracao
da rede de
transporte
coletivo com
outros modos de
transporte

Referéncias normativas e de
planejamento:

Lei da Mobilidade Urbana
(Lei n° 12.587/2012); Lei
da Acessibilidade (Lei n°
10.098/2000)

Conectar as estacoes e paradas
de embarque e desembarque do
transporte coletivo com as rotas
de mobilidade ativa (calcadas

e infraestrutura cicloviaria —
ciclovias, ciclofaixas, ciclorrotas).

Garantir que as estagdes

e paradas de embarque/
desembarque tenham, no seu
entorno e acesso, calcadas
acessiveis, infraestrutura segura
para pedalar, travessias de
pedestres sinalizadas e seguras.

Garantir que, no entorno

das estacoes de embarque/
desembarque do transporte
coletivo, existam pontos de
parada destinados a taxis e
transporte por aplicativo, para a
chegada e a partida dos usuéarios
do transporte coletivo que
fizerem “integracao” com estes
outros modos de deslocamento.

Garantir que todas as estagoes
de embarque/desembarque
tenham bicicletarios, paraciclos,
calibradores de pneu e estacoes
de bicicletas compartilhadas.

Garantir que as condicoes fisico-
espaciais de micromobilidade
nos bairros possibilitem ao
usuério do transporte coletivo
um tempo nao superior a 20
minutos no deslocamento

de sua origem até o ponto

de embarque e do ponto de
desembarque até seu destino
final (equidade no acesso ao
sistema).

Prever desconto ou gratuidade
para o usudrio de transporte
coletiva que fizer a primeira ou
a ultima milha de bicicleta ou
veiculo elétrico leve.

Adotar bilhete Unico para

a integracao do transporte
coletivo com outros modos de
deslocamento ativo ou elétricos
leves.

Prever, em Onibus e trens,
espaco para embarque de
bicicletas, veiculos leves elétricos
ou de propulsao humana.

Reducéo de conflitos entre
onibus, outros veiculos,
pedestres e bicicletas.

Aumento da seguranga viria.

Redugdo no numero, nas
frequéncias e na gravidade de
colisdes e atropelamentos de
pedestres e ciclistas.

Promocao de equidade no
acesso fisico ao transporte
coletivo.

Aumento da atratividade para
os deslocamentos por transporte
coletivo.

Estimulo aos deslocamentos
ativos e a micromobilidade como
uma etapa do deslocamento por
transporte coletivo.

ALERTAS:

A falta de informacao
confidvel. Se o usuario nao
tem informacao confiavel

ou simplesmente se ele nao
dispde de informacoes sobre os
horérios de chegada e partida
que onibus, ficard mais tempo
exposto a contaminagao.

As medidas que levem a algum
aumento no nimero de usuarios
dos transportes coletivos

sobre os individuais devem ser
acompanhadas de politicas que:

a. Priorizem o uso de
tecnologias limpas e/ou de
baixa emissdo nas frotas de
oOnibus;

b. Implementem medidas
sanitarias rigorosas tanto para
a higienizacdo dos veiculos
quanto dos passageiros;

c. Garantam a baixa densidade
de passageiros para manter

o distanciamento fisico
necessario.

BENEFiCIOS:

Reduzir os fatores de risco de
contaminacéo e de agravos,
como:

i. Melhoria das condicoes
fisico-espaciais para os
deslocamentos ativos até
as estacoes e paradas de
embarque/desembarque.

Melhorar as condicoes de
saude individual e coletiva,
com o aumento da atividade
fisica decorrente do aumento
dos deslocamentos ativos

até as estacoes e paradas de
embargue/desembarque.
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Quadro 4 - Objetivos e Linhas de Acao da Agenda Convergente: Objetivo 4

OBJETIVO 4

6. AGENDA CONVERGENTE:OBJETIVOS E LINHAS DE ACAO

Prevenir doencas crénicas nao transmissiveis (DCNTs), reduzindo a emissao de poluentes por veiculos

motorizados

LINHAS DE ACAO Estratégias possiveis Resultados esperados Alertas Covid-19

4.1 Adocao de
medidas, no
ambito municipal,
que reduzam
as emissoes
de poluentes
por veiculos
motorizados

Referéncias normativas e
de planejamento: Codigo
de Transito Brasileiro — Lei
n°9.503/1997, Lei n°
8.723/1993 (Proconv);
Resolucao Conama n°
18/1986, Resolucao Conama
n°05/1989; Resolucao
Conama n° 03/1990;
Resolucao Conama n°
491/2018.
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Adotar procedimentos e rotinas
mais rigorosas de inspecao
veicular nas frotas de transporte
de passageiros dos servicos
executados a partir de permissao,
autorizacdo ou concessao publica
municipal, tais como:

a. Transporte coletivo
municipal;

b. Servico de taxi;

c. Transporte por aplicativo;
d. Transporte escolar;

e. Transporte por fretamento.

Adotar procedimentos e rotinas
mais rigorosos de inspecao

nas frotas veiculares da
administracdo municipal.

Revisar a legislacao municipal

e os contratos de concessao
referentes ao transporte coletivo,
para que haja a substituicdo
gradativa das frotas com motor
por combustao por frotas

com veiculos de matrizes nao
poluentes (ex.: energia elétrica,
energia solar), passando,
inclusive, por frotas menos
poluentes, como, por exemplo,
a motorizacao hibrida (biodiesel,
biogas, etanol, hidrogénio).

Incluir, nas licitacoes para
aquisicao ou locacao de veiculos
para a frota da prefeitura, ou
mesmos para a contratagdo de
servicos de transporte para a
administracdo publica, critérios
de avaliacao e classificacao que
considerem eficiéncia energética
e ambiental dessa frota.

Adotar estratégias fiscais e
estabelecer parcerias para a
instalacao e o funcionamento de
uma rede de compartilhamento
de carros elétricos como parte do
sistema de mobilidade urbana.

Adotar estratégias fiscais e
estabelecer parcerias para a
instalacao e o funcionamento de
uma rede de micromobilidade
com veiculos leves elétricos
compartilhados (patinetes,
bicicletas, scooter, skate, segway
etc.) que integram o sistema de
mobilidade da cidade.

Reducao nas emissoes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Menor custo inicial para
aquisicao de frotas de transporte
coletivo com tecnologias limpas.

Micromobilidade para quem nao
tem condicionamento fisico ou
que tenha alguma deficiéncia
permanente ou ocasional,
especialmente o primeiro e o
ultimo quilémetros do percurso.

Reducao nas emissdes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Reducao no nimero de DCNTs
decorrentes de poluicao do ar e
de inatividade fisica.

Reducao nos custos ambientais e
socioecondmicos decorrentes dos
deslocamentos motorizados.

ALERTAS:

Evidéncias demonstram ligacao
clara entre a exposicao em
longo prazo a poluicao e

as taxas de mortalidade da
Covid-19.

BENEFiCIOS:

Reduzir os fatores de risco de
contaminacao e de agravos
com a reducao das emissoes
veiculares.
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LINHAS DE ACAO Estratégias possiveis Resultados esperados Alertas Covid-19

Estabelecer “zonas de baixa
emissao” e/ou rotas em horarios
especificos, principalmente
proximas a escolas, hospitais,
areas esportivas e de lazer, nas
quais se restrinja a circulacao de
vefculos automotores baseadas
em potencial poluidor.

Adotar taxa de
congestionamento/pedagio
urbano em regides ou vias com
alto fluxo de veiculos, nos dias
e nos horarios que o sistema de
monitoramento do ar indicar
risco elevados a saude.

Realizar campanhas de
marketing social sobre o impacto
da qualidade do ar na satde
causado pela utilizacdo de
modos motorizados individuais

e conjuga-las a medidas
estruturais que favorecam o
deslocamento ativo ou em
modos compartilhados ou em
modos coletivos.

Buscar novas fontes de

financiamento para o sistema de
transporte publico municipal que
utilizem matrizes nao poluentes.

Adotar incentivos fiscais para
empresas cujas atividades
econdmicas sao tributadas
municipalmente (ISS),
incentivando a renovacao de
suas frotas com adocéo de
tecnologias e combustiveis
limpos.

Incentivar a renovacao da

frota circulante no municipio,
com veiculos eficientes
energeticamente e menos
poluentes, por meio de
campanhas de conscientizacao,
selos, liberacao de circulacdo em
area e hordrios restritos e outras
estratégias de competéncia
municipal.
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4.2 Adocao de
medidas de
monitoramento
e controle da
qualidade do ar

Lei n®8.723/1993 (Proconv),
Resolucao Conama n°
18/1986, Resolucao Conama
n° 05/1989, Resolucao
Conama n° 03/1990;,
Resolucao Conama n°
491/2018.

Implementar capacitacéo para
gestores e técnicos municipais
em programas, metodologias
e softwares de modelagem da
qualidade do ar e de anélise de
situacao de saude.

Integrar o municipio na rede de
monitoramento de qualidade do
ar no Brasil.

Implementar sistema municipal
de monitoramento estatico ou
movel continuo.

Implementar rotina de
mensuracao periédica dos
parametros da qualidade do ar.

Fazer circular a divulgacao de
boletins e relatérios sobre a
qualidade do ar monitorada,
informando seus efeitos sobre a
saude da populacao, bem como
orientando medidas preventivas
e protetivas.

Implementar campanhas de
sensibilizacao e divulgacao de
informacbes para a populacao,
com énfase para capacitagdo de
liderancas de grupos vulneraveis,
abordando as questoes de
qualidade do ar, os impactos das
emissoes veiculares e os riscos da
poluicao para a saude humana.

Avaliacdo e demonstracao
periddica sobre a efetividade
das medidas adotadas pelos
municipios para a reducao da
poluicao do ar e seus efeitos
sobre a sauide da populacéo.

Reducao nas emissdes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Reducao no nimero de DCNTs
decorrentes de poluicao do ar e
de inatividade fisica.

Reducao nos custos ambientais e
socioecondmicos decorrentes dos
deslocamentos motorizados.

ALERTAS:

Evidéncias demonstram ligacao
clara entre a exposicao em
longo prazo a poluicao e

as taxas de mortalidade da
Covid-19.

BENEFICIOS:

Reduzir os fatores de risco de
contaminacao e de agravos
com a reducao das emissoes
veiculares.
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Quadro 5 - Objetivos e Linhas de Acdo da Agenda Convergente: Objetivo 5

OBJETIVO 5

Promover a saude individual e coletiva, garantindo condicoes fisico-espaciais para mobilidade ativa

Alertas Covid-19

LINHAS DE ACAO

5.1 Aumento dos
padroes de
caminhabilidade
nas diferentes
areas da cidade

Lei da Mobilidade Urbana
(Lei n° 12.587/2012); Lei

da Acessibilidade (Lei n°
10.098/2000 e Decreto n®
5.296/2004), Codigo de
Posturas; Lei de Saneamento
Basico (Lei n° 11.445/2007);
Resolucdo Contran n°
738/2018; Estatuto do
Pedestres (obs.: nem todos os
municipios tém um Estatuto
do Pedestre aprovado, assim,
segue como referéncia o
Estatuto do Pedestre de Sao
Paulo)

Estratégias possiveis

Planejar e executar uma
rede urbana de calcadas
considerando:

a. Capilaridade geografica
cobrindo, de forma equitativa,
todas as areas da cidade;

b. Continuidade entre bairros;

¢. Maior conectividade da rede,
aumentando as alternativas

de percurso e reducdo de
distancias — aumento do
numero de interseccoes por
segmentos de via pedonal;

d. Interconectividade da rede
com equipamentos urbanos
(escolas, unidades de saude, de
cultura, de assisténcia social,
de lazer) areas verdes (pracas,
parques, remansos), estacdes

e paradas de embarque/
desembarque centros de
bairro;

e. Acessibilidade plena para
todas as pessoas, incluindo
aquelas com deficiéncias
permanentes ou ocasionais
(ex.: garantir a largura
necessaria para a circulacao;
fazer o rebaixamento de
calcada junto as faixas de
travessia de pedestres; instalar
piso tatil; garantir a inclinacdo
longitudinal regular e continua,
evitando irregularidades no
pavimento; instalar rampas,
desniveis e eliminar obstaculos
do percurso).

Dimensionar as calcadas para
que, pelo menos nas zonas de
maior trafego de pedestres,
comportem uma faixa livre, uma
faixa de servico e uma faixa de
transicao, sendo:

a. Faixa livre: trafego
exclusivo de pedestres, sem
interferéncias e obstaculos
que reduzam sua largura ou

dificultem o fluxo;

b. Faixa de servico: onde

serao instalados os mobiliarios
urbanos (bancos, lixeiras,
postes de iluminacao e de
energia elétrica, paraciclos,
placas de transito e outros
elementos verticais), a
vegetacao e por onde passam
as infraestruturas subterraneas
de servicos urbanos;

Resultados esperados

Aumento da seguranca publica e
vidria para as pessoas que fazem
deslocamentos pedonais.

Aumento do conforto térmico
e reducao dos efeitos das
intempéries nos percursos dos
pedestres.

Aumento da atratividade e
adesao aos modos ativos de
deslocamento.

Difusao do conhecimento

e ampliacao da consciéncia
coletiva sobre os beneficios
sociais, econdmicos e ambientais
da atividade fisica, com foco na
caminhada.

Promocao de equidade na
conexao dos territorios e

no acesso dos habitantes as
oportunidades na cidade,
incluindo as pessoas com
deficiéncias permanentes ou
ocasionais.

Ampliacdo no acesso, no uso e
na permanéncia dos pedestres
nas ruas e nos espacos que as

rodeiam.

Maior interacdo social entre as
pessoas nos espacos publicos.

Reducéo na dependéncia de
veiculos individuais motorizados
para deslocamentos em curtas
distancias.

Reducao nas emissoes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Reducdo no nimero, nas
frequéncias e na gravidade de
lesdes causadas por colisdo
ou quedas de pedestres das
calcadas.

Reducdo no nlimero, nas
frequéncias e na gravidade de
atropelamentos de pedestres
por terem que se deslocar em
pistas de veiculos em funcdo da
precariedade das calcadas.

Aumento da atratividade e
da seguranca viaria para os
deslocamentos ativos.

Reducao nas emissoes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

ALERTAS:

Garantir as condicoes

fisicas adequadas para os
deslocamentos ativos, com

o devido distanciamento

social (urbanismo tatico e/ou
intervencdes em infraestrutura e
sinalizacao).

BENEFiCIOS:

Reduzir os fatores de risco de
contaminacéo e de agravos,
como:

i. Melhoria das condicoes
fisico-espaciais para os
deslocamentos ativos;

ii. Reducao das emissoes
veiculares.

Melhorar as condicoes de satde
individual e coletiva, com o
aumento da atividade fisica
decorrente do aumento dos
deslocamentos ativos.
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c. Faixa de transicao: faixa
contigua as edificacoes, com
espaco para parada e acesso
de pessoas aos edificios sem
obstruir a faixa livre.

Elaborar e implementar plano de
arborizacéo de calcadas, ilhas,
remansos e pragas sem gerar
interferéncias conflituosas nos
pisos, nas redes elétricas e no
sistema de iluminacao.

Obs.: para o sombreamento

de calcadas, também podem
ser utilizados outros recursos
arquiteténicos, como marquises,
pergolados, caramanchoes etc.

Executar servicos de drenagem
que evitem alagamentos e
pocas d'agua nas calcadas e
demais pistas de circulacao,
garantindo a adequada
inclinacao transversal do passeio,
a instalacao de dispositivos de
captacao das aguas pluviais
(grelhas e jardins de chuva) e,
quando necessario, o desvio das
aguas pluviais para sistema de
drenagem da via.

Realizar campanhas de
marketing social conjugadas
com medidas efetivas para
divulgar os multiplos beneficios
sociais, econémicos e ambientais
da atividade fisica, com foco na
caminhada.

Reducdo no numero de DCNTs
decorrentes de poluicao do ar e
de inatividade fisica.

Reducao nos custos ambientais
e socioeconémicos decorrentes
dos deslocamentos motorizados.
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LINHAS DE ACAO Estratégias possiveis Resultados esperados Alertas Covid-19

5.2 Aumento dos
padroes de
ciclabilidade nas
diferentes areas
da cidade

Lei da Mobilidade Urbana
(Lei n° 12.587/2012); Lei

da Acessibilidade (Lei n°®
10.098/2000 e Decreto n°
5.296/2004), Codigo de
Posturas; Lei de Saneamento
Basico (Lei n° 11.445/2007);
Resolucao Contran n°
738/2018

Planejar e executar uma rede
urbana cicloviaria (ciclovias,
ciclofaixas, ciclorrotas)
considerando:

a. Rotas com capilaridade nas
diferentes areas da cidade;

b. Continuidade da rede entre
bairros;

c. Conectividade da rede
cicloviaria, com o aumento
das alternativas de percurso e
reducao das distancias;

d. Interconectividade da rede
cicloviaria, com equipamentos
urbanos (escolas, unidades

de saude, de cultura, de
assisténcia social, de lazer),
areas verdes (pracas, parques,
remansos), estacoes e paradas
de embarque/desembarque,
centralidades econdmicas
locais e regionais.

Promover, sempre que possivel,
o sombreamento da rede
cicloviaria, com arborizacao e
outros elementos arquitetonicos,
urbanisticos e paisagisticos.

Executar servicos de drenagem
que evitem alagamentos e pogas
d’'agua na rede cicloviaria.

Realizar campanhas de
marketing social conjugadas
com medidas efetivas para
divulgar os multiplos beneficios
sociais, econémicos e ambientais
da atividade fisica com foco no
ciclismo.

Implantar sistemas de
compartilhamento de bicicletas.

Adotar estratégias de
conscientizacdo e estimulo para
os servidores publicos usarem
modos ativos no deslocamento
para o trabalho.

Adotar politicas de incentivos
fiscais para empresas privadas
que estimulem e promovam o
uso, por seus funcionarios, de
modos ativos no deslocamento
para o trabalho.

Aumento na seguranca publica
e vidria para os usuarios da rede
urbana cicloviaria.

Aumento no conforto térmico
e reducao dos efeitos das
intempéries para os usudrios da
rede urbana cicloviaria.

Aumento na atratividade e
adesdo aos modos ativos de
deslocamento.

Difusao do conhecimento

e ampliacdo da consciéncia
coletiva sobre os beneficios
sociais, econdmicos e ambientais
da atividade fisica, com foco na
cicloatividade.

Promocao de equidade na
conexao dos territorios e

no acesso dos habitantes as
oportunidades na cidade por
meio da rede urbana cicloviaria.

Reducao na dependéncia de
veiculos individuais motorizados
para deslocamentos em curtas e
meédias distancias.

Reducao nas emissoes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Reducao no ndimero, nas
frequéncias e na gravidade de
lesdes causadas por colisao,
guedas ou atropelamento de
ciclistas.

Aumento da atratividade e
da seguranca viaria para os
deslocamentos ativos.

Reducao nas emissdes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Reducao no nimero de DCNTs
decorrentes de poluicao do ar e
de inatividade fisica.

Reducao nos custos ambientais
e socioecondémicos decorrentes
dos deslocamentos motorizados.

ALERTAS:

Aumento do risco de
atropelamento de ciclistas em
funcao do crescimento dos
servicos de entrega (aplicativos
delivery), decorrente do
crescimento das compras on-
line.

Garantir as condicoes

fisicas adequadas para os
deslocamentos ativos, com

o devido distanciamento

social (urbanismo tatico e/ou
intervencdes em infraestrutura e
sinalizacao).

BENEFiCIOS:

Reduzir os fatores de risco de
contaminagao e de agravos,
como:

i. Melhoria das condicoes
fisico-espaciais para os
deslocamentos ativos;

ii. Reducao das emissdes
veiculares.

Melhorar as condicoes de satde
individual e coletiva, com o
aumento da atividade fisica
decorrente do aumento dos
deslocamentos ativos.
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5.3 Conexao e
integracao
da rede de
mobilidade
ativa com outros
modos de
transporte

Lei da Mobilidade Urbana
(Lei n° 12.587/2012); Lei

da Acessibilidade (Lei n°®
10.098/2000 e Decreto n®
5.296/2004), Codigo de
Posturas; Lei de Saneamento
Basico (Lei n° 11.445/2007);
Resolucao Contran n°
738/2018

5.4 Promover
a abertura
periédica de ruas
para atividades
de lazer e cultura
e para o estimulo
da economia local

Lei da Acessibilidade (Lei

n® 10.098/2000 e Decreto
n°5.296/2004); Codigo de
Posturas; Lei de Saneamento
Basico (Lei n° 11.445/2007);
Resolucao CONTRAN n°
738/2018

62

Conectar a rede cicloviaria

as estacoes e as paradas de
embarque e desembarque do
transporte coletivo.

Garantir que as estacoes

e paradas de embarque/
desembarque tenham, no seu
entorno e acesso, calcadas
acessiveis, infraestrutura segura
para os ciclistas e travessias de
pedestres sinalizadas e seguras.

Instalar bicicletarios, paraciclos,
estacoes de bicicletas
compartilhadas, calibradores
de pneus e vestiarios em

todas estacoes de embarque/
desembarque.

Garantir que rede de pedestres
e ciclistas instalada possibilite
0 acesso do usuario do
transporte coletivo, de sua
origem as estacoes e paradas
de embarque/desembarque,
um tempo nao superior a 20
minutos de deslocamento.

Prever desconto ou gratuidade
para o usuario de transporte
coletiva que fizer a primeira ou
a Ultima milha de bicicleta ou
veiculo elétrico leve.

Adotar bilhete Unico para

a integracao do transporte
coletivo com outros modos de
deslocamento ativo ou elétricos
leves.

Prever, em 6nibus e trens,
espaco para embarque de
bicicletas, veiculos leves elétricos
ou de propulséo humana.

Realizar atividades com a
comunidade de cada regiao
da cidade (reunioes, oficinas,
audiéncias publicas) para
apresentar propostas de “ruas
abertas” e definir quais ruas
e em que periodo integrarao
programas.

Fazer o diagnéstico fisico-
espacial e viario das ruas
indicadas, realizando um plano
de circulacao alternativa de
transito durante o fechamento

da via para o trafego de veiculos.

Realizar campanhas de
marketing social conjugadas
com medidas de urbanismo
tatico para divulgar o projeto e
promover o caracter pedagoégico
de ressignificacdo do uso das
vias e apropriacao da cidade
pelas pessoas.

Aumento na atratividade, na
acessibilidade, no conforto e

na seguranca para os modos
ativos nos deslocamentos de sua
origem as estagdes e paradas
de embarque/desembarque do
transporte coletivo.

Promocao de equidade na
conexao dos territorios e
no acesso dos habitantes as
oportunidades na cidade.

Reducéo na dependéncia de
veiculos individuais motorizados
para deslocamentos em curtas,
médias e longas distancias.

Reducao nas emissdes de
poluentes atmosféricos e de
ruidos automotores.

Reducao nos custos ambientais
e socioecondémicos decorrentes
dos deslocamentos motorizados.

Reducao na segregacao e no
abandono do espaco publico.

Maior interacdo social entre as
pessoas nos espacos publicos.

Ampliacdo no acesso, no uso e
na permanéncia dos pedestres
nas ruas e nos espacos que as

rodeiam.

Estimulo a atividade fisica.

Conciliacao e construcao de
afetos entre habitantes e espaco
publicos.

Reducao na ocupacao
dos espacos publicos com
estacionamentos.

Dinamizacao da economia local.

ALERTAS:

Garantir as condicoes

fisicas adequadas para os
deslocamentos ativos, com

o devido distanciamento

social (urbanismo tatico e/ou
intervencdes em infraestrutura e
sinalizacao).

BENEFiCIOS:

Reduzir os fatores de risco de
contaminacdo e de agravos,
como:

i. Melhoria das condicoes
fisico-espaciais para os
deslocamentos ativos;

ii. Reducao das emissdes
veiculares.

Melhorar as condicoes de satde
individual e coletiva, com o
aumento da atividade fisica
decorrente do aumento dos
deslocamentos ativos.

ALERTAS:

Garantir as condicoes

fisicas adequadas para os
deslocamentos ativos, com

o devido distanciamento

social (urbanismo tatico e/ou
intervencdes em infraestrutura e
sinalizacao).

BENEFiCIOS:

Melhorar as condicoes de satde
individual e coletiva, com o
aumento da atividade fisica
decorrente do aumento dos
deslocamentos ativos.
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INTERSECOES ENTRE AS LINHAS DE
ACAO PARA A IMPLEMENTACAO DAS
ACOES DA AGENDA CONVERGENTE

Como ja& mencionado neste documento, a
mobilidade sustentavel tem um impacto direto
na saude, seja por meio da prevencao da mor-
bimortalidade por traumatismos decorrentes de
colisdes e atropelamentos, seja pela reducao no
tempo de exposicao dos passageiros ao transito
e as suas externalidades, seja, ainda, por medi-
das que contemplem a promocao de atividades
fisicas e melhorias da qualidade do ar. Portanto,
a Agenda Convergente Mobilidade Sustentavel e
Saude trabalha o olhar intersetorial articulando
trés dimensodes basilares: (i) mobilidade urbana;
(i) atividade fisica; e (iii) qualidade do ar.

No contexto deste trabalho, depois de serem
definidos os Objetivos da Agenda Convergente
em cada uma dessas dimensoes e, sobre esses
Objetivos, estabelecidas Linhas de Acao e Estraté-
gias Possiveis para a implementacdo da Agenda,
avaliou-se o nivel de interseccdo dessas Linhas de
Acdo com as trés dimensodes basilares citadas.

As avaliacoes foram realizadas ao longo de nove
oficinas, nas quais especialistas das é&reas de
transito, atividade fisica, qualidade do ar e urba-
nismo revisaram a pertinéncia e a abrangéncia de
cada Linha de Acao, debateram e ponderaram a
influéncia positiva delas sobre as dimensdes da
Agenda e ainda avaliaram o seu nivel de influén-
cia, conforme descrito abaixo:

a. Existe influéncia positiva e direta, facil-
mente notavel, da Linha de Acdo de uma
determinada dimensao sobre as outras di-
mensoes;

b. Existe influéncia positiva indireta, nem
sempre facilmente notavel, da Linha de A¢ao
de uma dimensao sobre as outras dimensoes;

c. Nao aparenta existir influéncia positiva algu-
ma da Linha de Acdo de uma dimensao sobre
as outras dimensoes.

Exemplo:

Quadro 6 - Exemplo de intersecbes entre as
Linhas de Acéo

Linha de agdo

Agdo A

Agdo B

Acdo C

Acdo D

Legenda:

. Promove influéncia positiva direta (a)

Q Promove influéncia positiva indireta (b)

Sem influéncia positiva aparente (c)

O resultado dessa andlise, além de ser um in-di-
cador sobre a pertinéncia e as abrangéncias de
cada Linha de Acao para a efetivacdo da Agenda
Convergente Mobilidade Sustentavel e Saude,
pode ser uma varidvel relevante a auxiliar as
administracdes publicas na tomada de decisao
guanto a priorizacao dos investi-mentos na im-
plementacao da Agenda.
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Quadro 7 — Interseccoes entre as Linhas de Acao: Objetivo 1
OBJETIVO 1

Melhorar a satde publica e a mobilidade, com medidas equitativas e sustentaveis de desenvolvimento
urbano

X ATIVIDADE QUALIDADE X
LINHAS DE ACAO MOBILIDADE FISICA DO AR INTERSECCAO

1.1 Ocupacdo e adensamento 1.1
sustentavel das areas urbanas — . ‘ .

cidade compacta

1.2 Desconcentracao fisico-espacial 12
das atividades econémicas e . ‘ ‘ .
dos servicos publicos — cidade
polinucleada

1.3

1.3 Intensificacao e diversificacao

do uso e da ocupacao do

solo nas quadras lindeiras . ‘ @
aos corredores de transporte

coletivo — cidade conectada

1.4 Adocéo de fachadas ativas 1.4

nas centralidades econémicas

e nas quadras lindeiras aos . ‘ @
corredores de transporte

coletivo — cidade ativa

1.5 Formacao de um sistema

de 4reas verdes urbanas 15
conectadas por rotas de . ‘ . '
mobilidade ativa — cidade

conectada e caminhavel



X ATIVIDADE QUALIDADE X
LINHAS DE ACAO MOBILIDADE FiSICA DO AR INTERSECCAO

1.6 Compatibilizacao entre o Plano 1.6
Diretor Municipal e o Plano de . ‘ ‘ :
Mobilidade Urbana

Quadro 8 — Interseccdes entre as Linhas de Acao: Objetivo 2
Objetivo 2

Reduzir acidentes e outros agravos a saude, com medidas para a reducao do uso e para 0 uso respon-
save e sustentavel

X ATIVIDADE QUALIDADE X
LINHAS DE ACAO MOBILIDADE FiSICA DO AR INTERSECCAO

2.1

2.1 Adocao de medidas de . ‘ @
moderacao de trafego

2.2 Reducao no numero de 2.2
viagens por transporte . ‘ . '

individual motorizado

2.3 Reducdo no nimero

de veiculos individuais ‘ ‘ 2.3
motorizados circulando nas

areas centrais



Quadro 9 - Intersec¢des entre as Linhas de Acdo: Objetivo 3
Objetivo 3

Contribuir para a saude coletiva, melhorando o servico de transporte coletivo

~ ATIVIDADE QUALIDADE =
LINHAS DE ACAO MOBILIDADE FiSICA DO AR INTERSECCAO

3.1 Oferta equitativa e eficiente do . ‘ ‘ 3.1
servico de transporte coletivo

3.2

3.2 Qualificacdo da infraestrutura . ‘ @
para o transporte coletivo

3.3

3.3 Conexdo e integracao da rede
de transporte coletivo com . ‘ @

outros modos de transporte
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Quadro 10 - Interseccbes entre as Linhas de Acao: Objetivo 4
Obijetivo 4

Prevenir doencas crénicas nao transmissiveis (DCNTs), reduzindo as emissdes de poluentes por veicu-
los motorizados

X ATIVIDADE QUALIDADE X
LINHAS DE ACAO MOBILIDADE FISICA DO AR INTERSECCAO

4.1 Adocao de medidas, no ambito

municipal, que reduzam as
emissoes de poluentes por
veiculos motorizados

4.1

4.2 Adocao de medidas de
monitoramento e controle da @ @ .
qualidade do ar

4.2
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Quadro 11 - Interseccbes entre as Linhas de Acdo: Objetivo 5
Obijetivo 5

Promover a saude individual e coletiva, garantindo condicoes fisico-espaciais para mobilidade ativa

~ ATIVIDADE QUALIDADE =
LINHAS DE ACAO MOBILIDADE FiSICA DO AR INTERSECCAO

5.1
5.1 Aumento dos padroes de
caminhabilidade nas diferentes ‘ . @
areas da cidade
52
5.2 Aumento dos padroes de
ciclabilidade nas diferentes ‘ . @
areas da cidade
53

5.3 Conexao e integracao da
rede de mobilidade ativa com ‘ . @

outros modos de transporte

5.4

5.4 Promover a abertura periédica

de ruas para atividades de lazer .
e cultura e para o estimulo da

economia local



Quadro 12 — Resumo das interseccdes entre as Linhas de Acéo

OBIJETIVOS INTERSECCAO
& 1.3e14
1. Melhorar a saude publica e a mobilidade, ¢ 1.1,12,15e16

com medidas equitativas e sustentaveis de
desenvolvimento urbano

a 2.1
< .
2. Reduzir acidentes e outros agravos a saude,
com medidas para a reducao do uso e para o = 22e23
uso responsavel e sustentavel do transporte
individual motorizado
& 3.2e3.3
3. Contribuir para a saude coletiva, melhorando o < 3.1
servico de transporte coletivo
4. Prevenir doencas cronicas nao transmissiveis
(DCNTs), reduzindo a emissao de poluentes por
veiculos motorizados
& 41e4.2
< 51,52e53
5. Promover a saude individual e coletiva, ¢« 54

garantindo condicoes fisico-espaciais para
mobilidade ativa
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Figura 2 — Resumo das interseccoes entre as Linhas de Acao

41e42
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OS OBJETIVOS DO DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL (ODS) E A AGENDA CONVERGENTE
MOBILIDADE SUSTENTAVEL E SAUDE

No ano de 2015, os paises-membros da ONU
lancaram a Agenda 2030 contendo 17 ODS.
Além de refletirem sobre os danos sociais, eco-
ndmicos e ambientais potencializados, em nivel
global, a partir do processo de industrializacao
e urbanizacdo do século XX, os ODS apresenta-
ram um conjunto de metas a serem cumpridas
pelas sociedades e seus governos no periodo de
15 anos (de 2015 a 2030), entendendo que a
sobrevivéncia da humanidade no planeta esta
condicionada a um desenvolvimento sustentavel,
gue exige correcoes de rumo e novas praticas.

No mesmo ano do lancamento da Agenda Global
2030, o Congresso Brasileiro aprovou Proposta
de Emenda Constitucional (PEC) que passou a
considerar o transporte como um direito social.
Trés anos antes (2012), a Politica Nacional de
Mobilidade Urbana57 havia sido sancionada,
trazendo como objetivos a serem alcancados:

i. Reduzir as desigualdades e promover a inclu-
sdo social;

ii. Promover o acesso aos servicos basicos e aos
equipamentos sociais;

iii. Proporcionar melhoria nas condi¢des urbanas
da populacdo no que se refere a acessibilida-

de e a mobilidade;

iv. Promover o desenvolvimento sustentavel,
com a mitigacao dos custos ambientais e
socioecondmicos dos deslocamentos de pes-
soas e cargas nas cidades;

v. Consolidar a gestao democratica como ins-
trumento e garantia da construcao continua
do aprimoramento da mobilidade urbana.

A observacao dos objetivos previstos na referida
lei, por si s6, conecta a mobilidade urbana, mes-
mo que de forma tacita, aos 17 ODS definidos na
Agenda 2030, pois a mobilidade é uma condicao
fundamental para que as populacbes urbanas
acessem outros diretos sociais como trabalho,
salide, educacdo, moradia, lazer, cultura e assis-
téncia social, sendo, ainda, uma funcionalidade
urbana com impactos diretos sobre o meio
ambiente. A mobilidade, portanto, confirma-se
como condicao fundamental para o cumprimen-
to do direito a cidade e as suas oportunidades.

Para analisar as correlacdes entre a Agenda Con-
vergente Mobilidade Sustentavel e Saude e os
ODS, foi avaliado o nivel de relevancia de cada
Linha de Acdo da Agenda Convergente a partir
do potencial de contribuicdo dela para que um
ou mais ODS possam ser alcancados:

a. No primeiro nivel, estabelecido como muito
relevante, considerou-se que a implementa-
cao de determinada Linha se Acao refletira,
de forma direta, no cumprimento de, pelo
menos, duas metas de um ODS;

b.No segundo nivel, estabelecido como rele-
vante, considerou-se que a implementacao
de determinada Linha se Acdo refletira, de
forma direta, no cumprimento uma meta de
um ODS e, de forma indireta, em pelo menos
outras duas;

c. No terceiro nivel, estabelecido como de
relevancia moderada, considerou-se que a
implementacao de determinada Linha se Acdo
refletird, apenas de forma indireta, no cumpri-
mento de uma ou mais metas de um ODS.
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A sintese dessa analise pode ser conhecida nos quadros a seguir:
Quadro 13 - ODS e a Agenda Convergente Saude e Mobilidade Sustentavel: Objetivo 1
Objetivo 1

Melhorar a saude publica e a mobilidade com medidas equitativas e sustentaveis de desenvolvimento

urbano
ODS 1
ODS 4
ODS 5
- ODS 3 ODS 6 ODS 8
1.1 Ocupacao e adensamento
sustentavel de ares urbanas  ODS 11 ODS 7 ODS 9
- idade compacta 0oDs 13 0oDS 12 0DS 10
ODS 14
ODS 15
ODS 16
ODS 1
ODS 3
ODS 4
1.2 Desconcentracao fisico- ODs 8 oDS 5
espacial das atividades OoDS 9
ecorjc”)micas & dos ' ODS 11 S OoDS 7
servicos publicos - cidade oDS 14
polinucleada oDS 12
ODS 15
ODS 13
ODS 16
B oDS 3 oDS 5
1.3 Intensificacéo e
diversificacao do uso e ODS 8 ODs 7
ocupacao do solo nas
quadras lindeiras aos Obs 11 ODs 9 Ob5 8
corredores de transporte oDS 12 oDS 10
coletivo - cidade conectada
ODS 13 ODS 16
ODS 5
1.4 Adocéo de fachadas ODS 8
ativas nas centralidades ODS 3
econdmicas e nas quadras oDS 11 oDS 8 Obs9
lindeiras aos corredores de oDS 10
transporte coletivo - cidade oDS 16
ativa ODS 12
ODS 13
ODS 5
1.5 Formacao de um sistema oDS 3 Cls e
de areas verdes urbanas ODS 6 ODS 9
conectadas por rotas de ODS 11
mobilidade ativa — cidade ODS 12 ODS 10
conectada e caminhavel ODs 13
ODS 14
ODS 16
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Quadro 14 - ODS e a Agenda Convergente Saude e Mobilidade Sustentavel: Acao Objetivo 2
Obijetivo 2

Reduzir acidentes e outros agravos a salide com medidas para a reducdao do uso e para o uso respon-
savel e sustentavel

LINHAS DE ACAO Muito Relevante Relevancia moderada

2.1 Adocédo de medidas de ODs 3 ODsS 13 ODbs 8
moderacao de trafego oDS 11 oDS 16 oDS 12
ODS 3 ODS 7
2.2 Reducédo do numero de ODS 8

viagens por transporte ODS 11 ODS 12
individual motorizado SR GG 6 ODS 15
2.3 Reducdo do ntimero ODS 3 ODS 8
: s ODS 8
de veiculos individuais oDS 11 oDS 12
motorizados circulando nas oDS 15
areas centrais oDS 13 oDS 16

Quadro 15 - ODS ea Agenda Convergente Saude e Mobilidade Sustentavel: Acao Objetivo 3
Obijetivo 3

Contribuir para a saude coletiva melhorando o servico de transporte coletivo

ODs 1
ODS 4
ODS 3 0D 5
3.1 Oferta equitativa e eficiente QDS 11 oDS 8
do servico de transporte oDS 13 005 10 ODS9
coletivo oDS 10
ODS 12
ODS 15
ODS 16
ODS 8
ODS 9
3.2 Qualificacdo da oDS 10
infraestrutura para o ODS 11 ODS 3
transporte coletivo ODS 12
ODS 13
ODS 16
ODS 1
ODS 4
ODS 3 0D 5
3.3 Conexdo e integracao da
rede de transporte coletivo ODs 11 ODs 8 oDS 9
com outros modos de oDS 13 oDS 10
transporte OoDS 10
ODS 12
ODS 15
ODS 16
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9. 0OS OBJETIVOS DO DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL (ODS) E A AGENDA CONVERGENTE MOBILIDADE SUSTENTAVEL E SAUDE

Quadro 16 — ODS e a Agenda Convergente Saude e Mobilidade Sustentavel: Acao Objetivo 4
Obijetivo 4

Prevenir doencas crénicas nao transmissiveis (DCNT), reduzindo as emissdes de poluentes por veiculos

motorizados

4.1 Adocao de medidas, no oDS 3 oDS 8
ambito municipal, que oDS 11
reduzam as emissoes de . ODS 7 ODS 14
poluentes por veiculos
motorizados ODs 12 ODs15

: ODS 3 ODS 8

4.2 Adocao de medidas de oDS 11
monitO(amento e controle S5 ODS 7 ODS 14
da qualidade do ar oDS 12 ODS 15

Quadro 17 — ODS e a Agenda Convergente Saude e Mobilidade Sustentavel: Acao Objetivo 5
Objetivo 5

Promover a saude individual e coletiva garantindo condicées fisico-espaciais para mobilidade ativa

LINHAS DE ACAO Muito Relevante Relevancia moderada

ODS 1
ODS 8 ODS 4
5.1 Aumento dos padroes de ODS 3 oDS 10 OoDS 5
caminhabilidade nas diferentes
areas da cidade ODS 11 ODS 12 ODS 9
ODS 13 ODS 15
ODS 16
ODS 1
ODS 8 ODS 4
5.2 Aumento dos padroes de oDS 3 oDS 10 ODS 5
ciclabilidade nas diferentes
areas da cidade ODS 11 ODS 12 ODS 9
ODS 13 ODS 15
ODS 16
ODS 3 ODS 1
5.3 Conexao e integracao da ODS 8 ODS 4
rede de mobilidade ativa
com outros modos de oLe OD5 10 ODS 5
transporte ODS 12 ODS 15
ODS 13 ODS 16
ODS 8
5.4 Promover a abertuda ce e
periodica de ruas para oDS 10
atividades de lazer e cultura ODS 11 ODS 3
e para o estimulo da ODS 12
economia local oDsS 13
ODS 16
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CONSIDERACOES FINAIS

As evidéncias de sinergia da Agenda Conver-
gente Mobilidade Sustentavel e Saude (infraes-
trutura urbana, seguranca viaria, tempo e modo
de deslocamento: atividade fisica e qualidade
do ar), em suas trés principais dimensdes: mo-
bilidade urbana (infraestrutura urbana, segu-
ranca viaria, tempo e modo de deslocamento),
possuem grande potencial para melhoria nao
s6 da qualidade de vida das populacdes, mas,
também, para a racionalizacao de recursos publi-
cos frente a administracdo publica. Como estas
agendas habitam lugares diferentes dentro dos
espacos de gestao, é necessario estimular a in-
tersetorialidade para que ocorra a construcao de
agendas efetivas de convergéncia. Outro aspecto
importante é observar os tempos de gestao para
a construcdo de propostas sustentaveis, que per-
durem para além das mudancas politicas.

A maneira de construir esta Agenda Convergente
nao possui Unica receita; cada territério é com-
posto por singularidades, desafios e poténcias
especificas. Porém, o fortalecimento de espacos
de gestao dialogados, com grande abertura para
o controle social e a participacdo popular, sao
elementos orientadores de agendas com gran-
des possibilidades de visibilidade e sucesso.

A Agenda Convergente Mobilidade Sustentavel
e Saude envolve a convergéncia de conhecimen-
tos e praticas atinentes a area da saude, como
a epidemiologia, a qualificacdo da informacao
relacionada aos traumatismos no transito, além
de outras relativas a engenharia de trafego, ao
urbanismo, a seguranca publica, a atividade
fisica e a0 meio ambiente. Isso também implica
abordagens interdisciplinares no que tange aos
conhecimentos e aos didlogos intersetoriais,
para que sua implementacao e seus resultados
sejam sinérgicos.

Impulsionar acdes intersetoriais e interprograma-
ticas sao essenciais para a viabilizacdo da Agenda
Convergente, e contrapbe-se as abordagens
rigidamente setorializadas pelo paradigma carte-
siano de producao do conhecimento. O desafio é
promover a convergéncia das trés dimensodes, de
forma que ndo seja um experimento de gestao
publica, mas que possa se constituir em uma
praxis de governo.>®

Quanto aos principios, surgem questdes de
adequacao do ambiente de circulacdo as necessi-
dades das pessoas com deficiéncia e restricao de
mobilidade; desenvolvimento das cidades com
menor emissao de poluentes do ar e melhor qua-
lidade de ambiéncia urbana na perspectiva de
pedestres; promocao de seguranca no transito;
distribuicao equitativa do espaco de circulacao
como medida de reversao as prioridades dadas
a circulacdo motorizada e a mobilidade plena,
como menos restricoes ao movimento, menos
gastos e maior inclusao.
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Acessibilidade - De acordo com a Lei n°
10.098/2000,>° em seu Art. 1°, ficam estabele-
cidas as “normas gerais e critérios basicos para a
promocao da acessibilidade das pessoas portado-
ras de deficiéncia ou com mobilidade reduzida,
mediante a supressao de barreiras e de obstaculos
nas vias e espacos publicos, no mobilidrio urbano,
na construcao e reforma de edificios e nos meios
de transporte e de comunicacao”.

Conforme dispde a ABNT NBR 9050/2004,%° em
linhas gerais, 0 espaco acessivel é aquele que cria
“possibilidade e condicao de alcance, percepcao
e entendimento para a utilizacdo com seguranca
e autonomia de edificacoes, espaco, mobiliario,
equipamento urbano e elementos”.

Acessibilidade universal — Significa a garantia
da plena acessibilidade em todos os espacos da
cidade (calcadas, pracas, parques, prédios publi-
cos etc.) para todas as pessoas, incluindo aquelas
com deficiéncias permanentes ou com mobilida-
de reduzida (cadeirantes, deficientes visuais ou
auditivos, gestantes, idosos, obesos etc.).

Adensamento - Trata-se do aumento na taxa
de crescimento populacional regulada por sua
densidade.

Areas subutilizadas — Em muitos casos, é co-
mum se referir a areas subutilizadas como vazios
urbanos ou fracdes territoriais com baixo indice de
ocupacao, além de edificacoes desocupadas. Tam-
bém pode tratar-se de parcelas de terra que sao
mantidas desocupadas para aquisicdo de maior
valor de mercado, sobretudo se estiverem contidas
em areas providas de equipamentos de uso coleti-
vo, infraestrutura, comércio e servicos etc.

AGENDA CONVERGENTE MOBILIDADE SUSTENTAVEL E SAUDE

GLOSSARIO

Autorizatario — Trata-se de autorizacdo conce-
dida por instancias do poder publico a um ente
particular, por intermédio de licitacdo, para a
prestacao de um determinado servico publico.

Calcadas confortaveis — Por definicdo, segun-
do a ABNT NBR 9050/2004, as calcadas fazem
parte da via, normalmente segregada e em nivel
diferente, ndo destinada a circulacdo de veiculos,
reservada ao transito de pedestres e, quando
possivel, aimplantacao de mobiliario, sinalizacao,
vegetacao e outros fins. A condicdo de conforta-
bilidade esta associada as garantias de circulacao
de pedestres em um espaco sem obstaculos
e com dimensbes ergométricas adequadas ao
principio basico de ir e vir simultaneamente.
Também poderdo ser confortaveis aquelas que
sao rebaixadas em trechos de cruzamento, vias
onde alguns pedestres necessitam de circulacao
por meio de rampa construida ou implantada na
calcada ou passeio, destinada a promover a con-
cordancia de nivel entre estes e o leito carrocavel.

Calcadas seguras — Em entendimento dos
principios técnicos estabelecidos pela ABNT NBR
9050/2004, entende-se por calcada segura aque-
la que ndo contém agravos em sua pavimentacao
nem obstaculos fisicos capazes de promover
acidentes. A seguranca das calcadas também
esta associada as boas condicdes de iluminacao
e garantia da percepcao visual sem qualquer tipo
de restricdo para a circulacao de pedestres. Res-
salte-se, também, a importancia da sinalizacao
para acesso de veiculos as garagens, a entrega
de mercadorias, 0 acesso de pessoas com dificul-
dades de locomocao etc.

Centralidades territoriais — Sdo comumente
designadas como centralidades urbanas, que
se referem as “areas da cidade para onde con-

33




GLOSSARIO

vergem varias atividades e fluxos urbanos, nao
significando apenas pontos geométricos centrais.
Uma centralidade urbana pode ser um centro
de bairro, uma esquina dinamica, enfim, um
ponto focal para onde convergem varios tipos de
atividades, como fluxos de pedestres, comércio,
transporte, atividades, servicos e anima urba-
na".°

Ciclofaixas — Com menores custos em relacao as
ciclovias, as ciclofaixas geralmente sao utilizadas
em locais de transito de pouca intensidade; tra-
ta-se de uma faixa sem separacao fisica do leito
carrocavel, mas provida de marcacao por meio de
pintura na pavimentacdo ou com o emprego dos
chamados “olhos-de-gato” ou “tartarugas”.

Ciclovias — Trata-se de um espaco separado fisi-
camente para o trafego de bicicletas, que garante
o modo mais seguro de circulacao de ciclistas, em
razao do isolamento que impede o contato com
os demais veiculos.

Coletivo — Tudo que abrange varias pessoas ou
Coisas.

Combustivel limpo — Trata-se dos combustiveis
redutores de emissdes toxicas a atmosfera. Em
geral, “busca-se controlar as fontes emissoras
de compostos, como monoéxido de carbono,
hidrocarbonetos e outros elementos reativos que
geram compostos secundérios, como o smog fo-
toquimico, os aldeidos e os particulados. Quando
se busca o controle de emissdes globais, procu-
ra-se controlar emissdes de gases causadores do
efeito estufa. Neste caso, o uso de combustiveis
de origem renovavel, nao féssil, é apontado como
a principal solucao” .

Corredores exclusivos — Refere-se a “via ex-
clusiva para o sistema de transporte coletivo no
sistema viario urbano. A via exclusiva também é
conhecida como canaleta”.®3
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Corredores de transporte — Trata-se da “reu-
niao de processos, sequéncias, meios e equi-
pamentos organizados para ligar dois polos ou
areas onde exista ou se prevé um fluxo intenso
de mercadorias ou pessoas” .5

Crescimento inteligente — De acordo com as
prioridades estabelecidas na Estratégia Europa
2020, o crescimento inteligente, sustentavel e
inclusivo, estd associado ao “investimento no
apoio as empresas e a inovacao (...) visando,
inclusive, a reducao das emissdes de carbono,
(...) o aumento da quota-parte da utilizacdo de
energias renovaveis (...) bem como uma gestao

energética mais eficiente”.®

Desenvolvimento orientado ao transporte
sustentavel (Dots) - £ um modelo de planeja-
mento e desenho urbano voltado ao transporte
publico, que constréi bairros compactos e de
alta densidade, oferece as pessoas diversidade
de usos, servicos e espacos publicos seguros e
atrativos, favorecendo a interacdo social.®®

A estratégia Dots, em linhas gerais, também
pode ser compreendida como um conjunto de
principios urbanisticos que estabelecem diretrizes
para evitar o espraiamento urbano e promover
o uso eficiente da infraestrutura urbana, aproxi-
mando as areas de moradia e as oportunidades
de emprego, por meio de incentivo ao uso misto
do solo préximo aos corredores e eixos de trans-
porte coletivo.®’

Densidade demografica — Também definida
como densidade populacional ou populacdo
relativa, equivale a taxa que quantifica a relacao
entre a populacdo e a superficie territorial, ex-
pressa em numero de habitantes por quilémetro
quadrado (hab./km?).

Deslocamentos ativos — Em geral, os desloca-
mentos apresentam-se sob trés formas: desloca-



mentos passivos ou exdgenos, deslocamentos
ativos ou autdgenos e deslocamentos praxicos.
No que diz respeito aos deslocamentos ativos,
participes dos estudos da motricidade em sua
dimensao psiquica, um deslocamento no espaco
¢ compreendido por meio de uma totalidade
motora, afetiva e cognitiva.®®

Urbanisticamente, por deslocamento ativo pode-
-se compreender como a mobilidade ativa, suave
ou ndo motorizada é uma forma de mobilidade
para o transporte de passageiros e, em alguns
casos, de bens, que faz uso unicamente de meios
fisicos do ser humano para a locomocao.

Deslocamento pendular — £ um fenémeno
majoritariamente urbano, embora haja ocorrén-
cias no meio rural. Esse tipo de deslocamento,
também chamado de mobilidade pendular, refe-
re-se a maneira como trabalhadores, estudantes
e outras pessoas se movimentam diariamente de
casa para o local de suas atividades e retornam
ao fim de expediente para seu local de origem.
Em geral, os individuos se deslocam de um mu-
nicipio para outro, ou de uma regiao para outra,
e retornam as suas residéncias durante a noite
para dormir, 0 que ocasiona a intensificacdo do
fluxo de veiculos nas vias de transportes, princi-
palmente no inicio e ao final do dia.

Emissoes veiculares — Trata-se de emissoes
atmosféricas de gases poluentes (mondxido de
carbono, hidrocarbonetos ndo metano, 6xidos
de nitrogénio, material particulado, metano,
hidrocarbonetos) desprendidos por veiculos
automotores que usam combustiveis fosseis ou
se encontram em estado degradado de conserva-
cdo de motores e o comprometimento de outros
componentes automotivos.

Equipamentos publicos urbanos — Segundo
o Decreto n° 7.341/2010,% que regulamente a
Lei n® 11.952, de 25 de junho de 2009, em seu
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paragrafo 1°, sdo considerados “equipamentos
publicos urbanos as instalacbes e espacos de
infraestrutura urbana destinados aos servicos
publicos de abastecimento de agua, esgotamen-
to sanitario, coleta de aguas pluviais, disposicao
e tratamento dos residuos sélidos, transporte
publico, energia elétrica, rede telefénica, gas
canalizado e congéneres”.

Equipamentos publicos comunitarios—Segun-
do o Decreto n° 7.341/2010,%° que regulamente
alein®11.952, de 25 de junho de 2009, em seu
paragrafo 2°, sdo considerados “equipamentos
publicos comunitarios as instalacdes e espacos
de infraestrutura urbana destinados aos servicos
publicos de educacao, saude, cultura, assisténcia
social, esportes, lazer, seguranca publica, abaste-
cimento, servicos funerarios e congéneres”.

Espraiamento urbano - Também chamado
de espalhamento urbano, trata-se de um termo
amplamente utilizado para se referir a expansao
horizontal das cidades, em contraposicao a
densidade demografica ideal nas areas urbanas
ja consolidadas. Um caso exemplar para esse
fendmeno é o surgimento dos bairros-dormitério
que se localizam a grandes distancias do centro
da cidade.

Extensao de calcadas — Pratica de ampliacao
desse tipo de espaco publico para atender as
funcoes estabelecidas pela legislacdo municipal
existente ou uma pratica de proprietarios de es-
tabelecimentos sem recuos que buscam ampliar
0 espaco de acesso aos seus imoveis ou recuperar
as calcadas onde nao houve negligéncia do po-
der publico.

Externalidades positivas/negativas - En-
tende-se por externalidades os “efeitos sociais,
econémicos e ambientais causados indiretamen-
te pela venda de um produto ou servico (...) e
se resumem a diferenca entre custos privados e
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custos sociais ou entre lucros privados e lucros so-
ciais. Isso significa que as externalidades nascem
na economia e podem ser negativas ou positivas
para a sociedade”.”®

Quando uma acao de Estado ou praticas econ6-
micas promovem beneficios para outras empresas
e para a populacao, trata-se de externalidades
positivas, ou seja, aguelas que proporcionam ga-
nhos indiretos, produzindo um resultado benéfi-
Co para terceiros. Ja as externalidades negativas
estao associadas aos prejuizos indiretos causados
por uma determinada atividade e, portanto, re-
sultarao em maleficios para as forcas que operam
terceiros.

Fachada ativa — Diz respeito a face de um
edificio voltada para um logradouro publico ou
espaco aberto, cuja ocupacao esta localizada no
alinhamento de passeios com acesso aberto a
populacao.

Faixas prioritarias — Sao as faixas destinadas
ao trafego exclusivo e com velocidade continua
de poucas paragens para veiculos, transportes
coletivos ou para circulacao de cargas.

Fatores de risco — Diz respeito a situacoes em
gue aumenta a probabilidade da ocorréncia de
alguma doenca, acidentes, entre outros proble-
mas que podem tornar a saude vulneravel.

Faixa verde - Trata-se de ligacao entre areas
verdes urbanas que apresentam “cobertura ve-
getal, arbdrea (nativa e introduzida), arbustiva ou
rasteira (gramineas) e que contribuem de modo
significativo para a qualidade de vida e o equili-
brio ambiental nas cidades”.”!

Ilhas de refugio — Diz respeito a “parte da via,
devidamente sinalizada e protegida, destinada ao
uso de pedestres durante a travessia da mesma”.”?

indice de aproveitamento (IA) — Trata-se de
um valor numérico que, quando multiplicado
pela area do terreno, resulta na area maxima edi-
ficavel permitida em algumas regulamentacoes
urbanisticas. Serve para gerenciar o processo de
densificacdo horizontal em relacdo aos terrenos
urbanos. Também chamado de coeficiente de
aproveitamento (CA) ou indice de aproveitamen-
to do terreno (IAT).”?

indice de passageiro por quilémetro (IPK) —
E o indice que apura quantos passageiros um
Onibus transporta, em média, por quildbmetro
percorrido.

Instrumentos tributarios — Faz parte dos ins-
trumentos do Direito Financeiro que dispdem
sobre a regulamentacao da atividade tributaria
relativas a impostos, taxas etc.

Instrumentos urbanisticos — Diz respeito ao
conjunto de acdes legalmente definidas pelo po-
der publico para intervir nos processos urbanos
e, especialmente, na regulacdo e no controle da
producdo dos espacos da cidade.

Integracao fisica — Conjunto de medidas que
possibilita articulacées fisico-espaciais, buscando
integrar sistemas de infraestrutura, transportes,
telecomunicacdes, energia etc.

Integracao tarifaria — Trata-se de um bene-
ficio para usudrios do transporte publico que
necessitam fazer uso de mais de uma linha em
um periodo preestabelecido, pagando pelos dois
deslocamentos somente a tarifa de maior valor
ou a tarifa de integracao.

Inventarios de emissdes — £ “uma espécie de
raio-X que se faz para se determinar fontes de
gases de efeito estufa nas atividades produtivas
e a quantidade de gases do efeito estufa (GEE)
lancada na atmosfera. Com o inventario de



GEE é possivel promover acoes de reducdo das
emissdes, contribuindo para a mitigacao das
mudancas climéaticas”.”

Marketing social — Diz respeito a “modalidade
de acao mercadolégica institucional que tem
como objetivo principal atenuar ou eliminar os
problemas sociais, as caréncias da sociedade rela-
cionadas principalmente as questdes de higiene e
saude publica, de trabalho, educacao, habitacao,
transportes e nutricao na sociedade”.”

Matriz energética limpa — Significa a utilizacao
maxima de “energia através de fontes que emi-
tem pouco ou nada de gases poluentes. Também
representa todo o conjunto de fontes de energia
disponiveis, incluindo para se locomover através de
meio de transportes e para gerar eletricidade”.”®

Matrizes nao poluentes — Procedimentos que
utilizam tipos de energias renovaveis, que sao
aquelas que se regeneram espontaneamente ou
por meio da intervencao humana. Ao mesmo
tempo, sao consideradas energias limpas, pois 0s
residuos deixados na natureza sao nulos.

Micromobilidade — Diz respeito a “uma série de
acoes para facilitar o deslocamento de pessoas
e bens nas cidades, com o objetivo de impactar
positivamente atividades econémicas e sociais no
perimetro urbano de uma cidade”.”’

Mobilidade ativa — Também conhecida por
meio da expressao “transportes ativos”, esse
tipo de mobilidade estd em consonancia com a
Lei Nacional de Mobilidade Urbana (Lei Federal
n° 12.587/2012), buscando estimular “modos
nao motorizados”, com prioridade para o ato
de andar a pé e/ou de bicicleta, por meio de
infraestrutura urbana implantada para esse tipo
de deslocamento.
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Modos nao motorizados — Trata-se de uma
forma de mobilidade para transporte de pessoas
e, em alguns casos, de bens, que faz uso uni-
camente de meios fisicos do ser humano para a
locomocao.

Modos de transporte — Diz respeito aos diver-
s0s meios de transportes de passageiros, cargas
e diferentes tipos de producdo econémica. Em
geral, podem ser definidos por meio de cinco
tipos diferentes de modais: rodoviario, ferroviario
(incluso metroviario), aquaviario, aeroviario e
dutoviario.

Ocupacao harménica do solo urbano — Pode
ser compreendida por meio do estabelecimento
de um bom parcelamento do solo urbano, vi-
sando interagir coerentemente com o conjunto
ambiental a que pertence, considerando a
“proximidade com outros tipos de atividades
(comercial, centro urbano, tipo de industria, lazer
etc.), o uso dos recursos naturais, atentando para
a qualidade do ar, corpos d'dgua, vegetacao e
geomorfologia do terreno, entre outros”.”®

Ocupacao do solo — Uso e ocupacao do solo
urbano trata da distribuicdao no espaco urbano
(zona urbana e de expansao urbana) dos diferen-
tes tipos de uso, publico e privado, gerados pelas
diferentes funcées humanas de residir, trabalhar,
recrear, circular, enfim, das funcoes que assegu-
ram a efetiva realizacdo da boa vida humana na
cidade. Os tipos de uso do solo sao: residencial,
comercial, industrial, institucional e de circulacao.
Cada um deles ocupa o solo diferentemente, mo-
tivo pelo qual a expressao vem sempre com sua
complementacdo ocupacao do solo urbano.”

Ordenamento territorial — Em planejamento
municipal, parte do processo de planejamento
integrado que cuida do aspecto fisico-territo-
rial do municipio e, mais especificamente, de
seus espacos urbanizados, pela colocacdo em
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ordem dos usos e da ocupacao do solo (Lei do
Zoneamento), da regulamentacao edilicia (Lei
de Edificacdo ou Codigo de Edificacoes), da
estruturacao do sistema viario, da programacao
de obras publicas, considerando, também, os
demais aspectos do planejamento integrado.
Em planejamento regional, parte do processo de
planejamento integrado que cuida do aspecto
fisico-territorial da regiao, ou seja, da hierarquiza-
cao de seus polos, da delimitacdao das sub-regides
ou microrregides que as compde, do projeto de
seu sistema de transporte (rodoviario, ferroviario,
aquaviario e aeroviario), da orientacao sobre os
usos agricolas e as areas cultivadas, tudo isso sem
desconsiderar os demais aspectos contemplados
pelo planejamento regional integrado.

Padroes de emissao — Corresponde a quantida-
de de poluentes despejados na atmosfera ou em
aquiferos, em conformidade com as normas e os
padroes estabelecidos por lei, sob a competéncia
dos 6rgaos licenciadores e fiscalizadores ambien-
tais, como o Ibama e o Conama.

Rede de Mobilidade - Trata-se de um “complexo
sistema, composto por infraestrutura urbana, por
normas juridicas, organizacoes e procedimentos
de fiscalizacdo e controle do uso da infraestru-
tura, por servicos de transporte de passageiros e
cargas, por mecanismos institucionais, regulaté-
rios e financeiros de gestao estratégica” .8

Rede de Mobilidade Qualificada, Conectada
e Confortavel — Trata-se de redes de circulacdo
de passageiros fisicamente articuladas por in-
termédio de infraestrutura qualificada capaz de
otimizar deslocamentos confortaveis e tempos
otimizados.

Regramento urbanistico - Em atendimento a
Lei do Estatuto da Cidade, que estabelece a fi-
gura do Plano Diretor (PD) como principal instru-
mento de planejamento urbano, os regramentos
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urbanisticos compdem as principais estratégias
reguladoras do crescimento adequado das cida-
des, como a determinacdo de recuos, gabaritos
maximos permitidos para as construcoes etc.

Rotas de mobilidade - Procedimentos da
mobilidade urbana para facilitar a locomocao,
em trajetos curtos ou longos, na perspectiva
de reduzir impactos relacionados aos modais e
ocorréncias danosas ao meio ambiente dispon-
do, para isso, de suportes de sinalizacdo para os
circuitos modais e a utilizacdo de GPS (Sistema de
Posicionamento Global) e aplicativos de internet.

Ruas completas — Sdo componentes dos espa-
Cos publicos desenhados para “dar seguranca e
conforto a todas as pessoas, de todas as idades,
usudrios de todos os modos de transporte.
O conceito tem como base distribuir o espaco
de maneira mais democratica, beneficiando
a todos. Nao existe uma solucdo Unica de Rua
Completa. Todas as melhores alternativas de
desenho urbano podem ser incorporadas desde
gue respondam ao contexto local da area onde
se localizam, reflitam a identidade da rua e as
prioridades daquela comunidade” .®'

Seguranca publica — Diz respeito ao estado de
normalidade que permite o usufruto de direitos
e o cumprimento de deveres, constituindo sua
alteracao ilegitima uma violacao de direitos basi-
cos, geralmente acompanhada de violéncia, que
produz eventos de inseguranca e criminalidade.

Seguranca viaria — Refere-se aos métodos e as
medidas protetivas que possibilitem a reducao
do risco de acidentes na rede viaria de alcance
municipal, regional e interestadual, no sentido de
inibir a ocorréncia de ferimentos e ébitos.

Sistema de areas verdes — Consiste em areas
verdes hierarquizadas para cumprir a funcao
ecolégica, capazes de articular remansos, pracas,



parques, espacos de lazer, de atividade fisica e
de entretenimento, conectando-o por rotas de
mobilidade ativa (calcadas, ciclovias, ciclofaixas).

Transporte ativo — £ aquele em que ha gasto
de energia durante o processo de deslocamento.

Transporte coletivo — Consiste em um sistema
de transporte de passageiros em viagens por
grupos, em geral administrados em horarios
programados, operados em rotas estabelecidas e
tarifas compativeis a renda populacional.

Transporte compartilhado — Também conhe-
cido como carona compartilhada ou carona
solidaria; é um tipo de transporte coletivo em um
automovel particular, com duas pessoas ou mais,
com o proposito de adquirir “maior mobilidade
com uma diminuicdo considerdvel no volume
de carros que circulam no transito diariamente,
reducdo no consumo de combustivel e, portanto,
uma boa alternativa para diminuir a emissao
de gas carbono e economia com gastos extras,
como pedagios e estacionamentos” .8

Transporte individual motorizado - Trata-se
de um transporte privado e individualizado — os
automoveis e as motocicletas —, que utiliza o
espaco publico de maneira pouco racional sob o
argumento da ineficiéncia do transporte coletivo,
ou transporte de massa, contribuindo para “o
aumento do congestionamento do trafego, da
emissao de gases poluentes e do efeito estufa,
do numero de acidentes de transito”# etc.

Travessias elevadas — Recursos moderadores de
trafego que disciplinam o uso compartilhado do
espaco publico por pedestres e veiculos motori-
zados. Também podem ser compreendidas como
travessias de pedestres sob a forma de passarelas
elevadas do solo para garantir a integridade fisi-
ca das pessoas em deslocamentos sobre vias de
trafego intenso, ferrovias etc.
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Travessia segura — Espaco superficial (faixas de
passagem) ou aéreo (passarelas) com infraes-
trutura qualificada e sinalizada adequadamente
para garantia de espacos seguros para pedestres.

Urbanismo tatico — Sao intervencbes urbanas
pontuais na intencao de promover o direito a ci-
dade, visando promover a reapropriacao do espa-
co urbano pelos individuos que sdo os principais
usuarios. Para isso, propde mudancas por meio
de intervencoes que permitem experimentar uma
maior aproximacao com os espacos publicos de
modo geral.

Urbanizacao desordenada — Também chamada
de urbanizacao informal, trata-se de um processo
de desenvolvimento urbano que ocorre fora dos
padroes e normas urbanisticos e de construcao
vigentes nas leis e regulamentacoes oficiais, fora
do controle do governo local, sem um estatuto
juridico legal e segundo uma légica e mecanis-
mos variados de acesso e ocupacao da terra.
Muitos denominam de urbanizacao espontanea.

Uso misto — variedade de usos do solo dentro
de uma edificacdo ou area. A combinacdo de
moradias, escritérios e lojas em um bairro é con-
siderada um uso misto.®

Uso do solo — “Trata basicamente de tipos de
funcdes e intensidades de utilizacdo do solo e das
edificacdes; busca uma variedade e mistura de
funcdes compativeis entre si e a mais intensa uti-
lizacao possivel 24 horas por dia, com densidades
compativeis, a fim de gerar uma area urbana com
a maior vitalidade possivel, postura totalmente
diversa daquela preconizada pelo movimento
moderno”.#
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ASPECTOS NORMATIVOS

INSTITUCIONAIS

Foi realizada uma revisao institucional normativa para compreender oportunidades e lacunas das
politicas publicas e dos instrumentos existentes. Embora esses normativos tenham sido elaborados
em épocas e conjunturas diferentes e de forma dissociada uns dos outros, foi possivel identificar, em
seus dispositivos, caracteristicas de maior relevancia e oportunidades, explicitas ou implicitas, para a
convergéncia das agendas. A sintese destes achados esta sistematizada no quadro 18.

Quadro 18 - Instrumentos institucionais para fomentar e fortalecer as sinergias da Mobilidade Sus-

tentavel e Saude

Instrumento
institucional

Objetivos/caracteristicas

Oportunidades de convergéncia

AUDE

Politica Nacional de
Promocao da Saude
(PNPS)

Busca promover a equidade e a melhoria das
condicoes e dos modos de viver, ampliando a
potencialidade da saude individual e coletiva
e reduzindo vulnerabilidades e riscos a satde
decorrentes dos determinantes sociais,

econdmicos, politicos, culturais e ambientais.

A PNPS orienta-se na promocao de ambientes e entornos
seguros, saudaveis e sustentaveis. Estabelece, em seus
objetivos especificos, o favorecimento a mobilidade humana
e a acessibilidade e define temas essenciais a mobilidade
sustentavel, como praticas corporais e atividades fisicas.
Defende, em seu eixo operacional, a articulacéo e a
cooperacao intersetoriais, propondo o “compartilhamento
de planos, de metas, de recursos e de objetivos comuns entre
os diferentes setores”.

Politica Nacional de
Mobilidade Urbana
(PNMU)

Tem como objetivo contribuir para o acesso
universal a cidade, por meio da integracao
entre os diferentes modos de transporte e da
melhoria das condicées de mobilidade das
pessoas e cargas no territério.

Define objetivos de claras interfaces com a satde, em
especial: (i) acessibilidade universal; (i) desenvolvimento
sustentavel das cidades nas dimensdes socioecondmicas e
ambientais; (iii) seguranca nos deslocamentos das pessoas;
(iv) equidade no uso do espaco publico de circulacao, vias
e logradouros; e (v) eficiéncia, eficacia e efetividade na
circulacao urbana.

Cédigo de Transito
Brasileiro, por meio da
Lei n®9.503, de 1997

Tem como diretriz a seguranca, o conforto e
a fluidez no transito, padronizando critérios
para a execucao e a fiscalizacao de seu
funcionamento. Criou o Seguro Obrigatorio
de Danos Pessoais causados por Veiculos
Automotores de Vias Terrestres (DPVAT).

Ministérios da Saude, da Educacéo e do Desporto, do
Trabalho, dos Transportes e da Justica, por intermédio

do Conselho Nacional de Transito, devem desenvolver e
implementar programas de prevencao de lesdes e mortes
no transito, por meio de qualificacdo da informacao, do
planejamento, do monitoramento, do acompanhamento
e da avaliacdo das acoes. Os recursos do DPVAT sao
repassados ao Fundo Nacional de Satde para atuarem na
prevencao e no atendimento as vitimas de acidentes de
transito, e a coordenacao do Sistema Nacional de Transito —
Departamento Nacional de Transito (Denatran).

Programa Mobilidade
Urbana e Transito

Busca promover a articulacdo das politicas
de transporte, transito e acessibilidade
universal com énfase no transporte publico
coletivo urbano e sistemas de transporte
nao motorizados, incorporando medidas de
moderacao de trafego.

Tem atencao especial a qualificacdo do sistema de
mobilidade urbana das cidades por meio do acesso amplo

e democratico ao espaco, de forma segura, socialmente
inclusiva e sustentavel, apoiando, em especial, a elaboracéo,
pelos municipios, de projetos e de planos de mobilidade
urbana sustentavel.

Programa de
Infraestrutura de
Transporte e da
Mobilidade Urbana
(Pro-Transporte)

Busca promover a qualidade de vida, por
meio de investimentos em sistemas e outras
infraestruturas de mobilidade urbana,
priorizando os modos de transporte coletivo e
0s Nnao motorizados.

Aporta recursos para qualificacdo de infraestrutura para os
transportes ndo motorizados, como calcadas, ciclovias e

ciclofaixas e medidas de moderacao de trafego, o que tem
efeito direto no tema da atividade fisica e seguranca viaria.

91




Instrumento
institucional

APENDICE — ASPECTOS NORMATIVOS INSTITUCIONAIS

Objetivos/caracteristicas

Oportunidades de convergéncia

Programa Vida no
Transito (PVN)

Busca subsidiar gestores(as) publicos(as) no
fortalecimento de politicas de prevencao

de lesdes e mortes no transito por meio da
qualificacdo da informacao, do planejamento,
do monitoramento, do acompanhamento e
da avaliacao das acoes.

Desenvolvido a partir de um piloto em cinco capitais, foi
posteriormente expandido para 52 municipios brasileiros.

A inciativa, que ja parte de uma premissa de integracao
intersetorial como base das acoes nos territérios, vem,
ademais, desenvolvendo-se no sentido de privilegiar o
desenho urbano como forma de reduzir as mortes e as lesdes
no transito.

Programa de Reducao
da Morbimortalidade
por Acidentes de
Transito

Busca promover a saude e atuar na prevencao
de acidentes de transito, e, ainda, define
acoes relativas a assisténcia, a recuperacao e a
reabilitacdo das vitimas.

Investe na mobilizacao e na articulacdo de setores
governamentais, ndo governamentais e da populagcao
em geral para acoes de promocao da saude e reducdo da
morbimortalidade causada pelos acidentes de transito.

Resolucdo Conama
n°491/2018

Padroes de Qualidade
do Ar e Planos de
Controle de Emissdes
Atmosféricas e
Relatorios de
Avaliacao de
Qualidade do Ar

Estabelece padroes de qualidade do ar a
serem adotados em quatro etapas; define
obrigacao e prazo para que os estados e o
Distrito Federal elaborem planos de controle
de emissdes atmosféricas e relatérios de
avaliacao de qualidade do ar anualmente e
deem publicidade a eles.

Resolucdo Conama
n° 05/1989

Programa Nacional de
Controle de Qualidade
do Ar

Institui o Programa Nacional de Controle
Qualidade do Ar (Pronar), que determina
a criacao de uma Rede Nacional de
Monitoramento da Qualidade do Ar.

Resolucdo Contran
n°716

Programa de Inspecao
Técnica Veicular (PITV)

Estabelece a forma e as condicbes de
implantacdo e operacdo do Programa de
Inspecao Técnica Veicular, em atendimento ao
disposto no Art. 104 da Lei n® 9.503, de 23 de
setembro de 1997, que instituiu o Cédigo de
Transito Brasileiro (CTB). (Suspensa por tempo
indeterminado pela Deliberacao n°® 170).

Resolucdo Conama
n° 18/1986

Proconve

Dispoe sobre a criacao do Programa de
Controle de Poluicao do Ar por Veiculos
Automotores (Proconve).

Lein®8.723, de 28 de
outubro de 1993

Proconve

Dispoe sobre a reducao de emissao de
poluentes por veiculos automotores e da
outras providéncias.

Resolucdo Conama
n° 297/2002

Estabelece os limites para emissoes de gases
poluentes por ciclomotores, motociclos e
veiculos similares novos.

Resolucdo Conama
n° 342/2003

Estabelece novos limites para emissdes de
gases poluentes por ciclomotores, motociclos
e vefculos similares novos, em observancia a
Resolucdo n° 297, de 26 de fevereiro de 2002,
e da outras providéncias.

Tem clara interface com a saude na dimensao da qualidade
do ar da Agenda Convergente, e deve ser objeto de
advocacy pelos municipios, para a implantacdo e a execucéo
por parte dos estados, bem como deve ser seqguido, naquilo
que for competéncia local, pelos proprios municipios.




Figura 3 - Fluxograma da revisao sistematica
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Tabela 1 - Identificacdo dos artigos por autor, pais de origem e ano de publicacdo

Autores (ano) 2004-2009 2010-2014 2015-2019

Total
Ohrstréom (2004)
Li et al. (2008)

Suécia

Estados Unidos

Total
White et al. (2010)

Estados Unidos

Bluhm e Eriksson (2011) Suécia
Thompson et al. (2011) Reino Unido
Islam e Aktar (2011) Bangladesh

Moreland-Russell et al. (2013)

Fuller, Cummins e Matthews (2013)
Goodman, Sahlgvist e Ogilvie (2013)

Suminski et al. (2014)

Estados Unidos
Canadéa
Reino Unido

Estados Unidos

Total 12
Ulmer et al. (2015) Canada
Giles-Corti et al. (2016) Austrélia

Clum et al. (2016)

Estados Unidos

Nieuwenhuijsen (2016) Espanha
Mueller et al. (2017) Espanha
Stevenson (2017) Austrdlia
Nieuwenhuijsen et al. (2017) Espanha
Feng e Astell-Burt (2017) Austrdlia
Murphy et al. (2017) Austrdlia

Hankey e Marshall (2017)
Mueller et al. (2018)
Shouket et al. (2019)

Estados Unidos
Espanha

Paquistao
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Tabela 2 — NUmero de artigos da revisao sistematica por tema, autor e ano de publicacao

Autores (ano)

Principais diretrizes/recomendacoes

Seguranca
no transito

Giles-Corti et al. (2016);
Nieuwenhuijsen et al. (2017);
Stevenson (2017)

- Uma maior venda/dependéncia de veiculos particulares aumenta os
volumes de trafego e os traumas nas vias, resultando em ferimentos e
morte precoce.

- O risco estimado de morte por quilémetro de um motorista em um
veiculo motorizado privado em Délhi é o dobro do risco em Melbourne
ou em Londres.

- Da mesma forma, o risco estimado de morte como ciclista, em Sao
Paulo, é 43 vezes maior do que o risco em Copenhague.

Tempo e
modo de
deslocamento

Islam e Aktar (2011); Clum et al.
(2016); Feng e Astell-Burt (2017);
Fuller, Cummins e Matthews (2013);
Giles-Corti et al. (2016); Goodman,
Sahlqvist e Ogilvie (2013); Islam

e Aktar (2011); Li et al. (2008);
Moreland-Russell et al. (2013);
Murphy et al. (2017); Nieuwenhuijsen
et al. (2017); Ohrstrom (2004);
Suminski et al. (2014); Ulmer et al.
(2015); White et al. (2010)

15

- Uma melhor acessibilidade regional foi associada: a mais viagens
a pé, de bicicleta e menos de transito, viagens mais curtas e menos
emissoes de GEE.

- A presenca de transporte publico: associado a chances de 1,5a 2,9
a mais de nao se sentir limitado nas atividades sociais, de lazer e de
trabalho, além de atividades instrumentais da vida diaria.

- Porcentagens mais altas de trabalhadores que vao de bicicleta para
o trabalho: relacionado a mais politicas de ciclismo, componentes de
infraestrutura e residentes mais velhos, mas nao a fundos e recursos;
mais politicas de ciclismo coincidiu com um maior nimero de
componentes de infraestrutura de bicicleta.

- O uso misto do solo foi associado positivamente aos trés tipos de
atividades de caminhada e ao cumprimento das recomendacoes

de atividades fisicas. Bairros com alta conectividade de ruas, alta
densidade de estacoes de transporte publico e espacos verdes e
abertos foram relacionados em graus variados a caminhada e ao
atendimento de recomendacdes de atividades fisicas (aumento de 1
DP na conectividade de rua aumentou a prevaléncia de caminhada
em 16% para caminhadas na vizinhanca, 20% para transporte e 11%
para outras atividades cotidianas).

- Consumo de quatro ou mais porcoes de produtos frescos por
dia associou-se a: possuir ou ter acesso a um carro e compras de
supermercado mais de uma vez por semana.

- Diminuicao no trafego rodoviario: reducéo do ruido, dos
aborrecimentos e das perturbacdes do sono, das mortes prematuras,
de varios resultados negativos para a saude, diminuicao de custos
econdmicos e aumento do bem-estar geral, além de melhora na
qualidade do ar.

- Medidas de uso da terra, como densidade, conectividade e mix de
uso da terra, e politicas e intervencdes de viagem para aumentar a
caminhada e o ciclismo estdo associadas ao maior uso de transporte
publico, a mais caminhadas; contudo, sao necessarios mais estudos
sobre a relagdo com exposicdes ambientais, pois as medidas sao
bastante correlacionadas.

Qualidade
do ar

Giles-Corti et al. (2016); Hankey

e Marshall, (2017); Mueller et al.
(2017); Nieuwenhuijsen (2016);
Nieuwenhuijsen e Mark et al. (2017);
Ohrstrom (2004); Shouket et al.
(2019); Stevenson (2017)

- A exposicao ao trafego de veiculos automotores é uma importante
fonte de poluicdo do ar tanto em paises de alta renda quanto em
paises de baixa e média rendas.

- As pessoas que vivem em um raio de 300 m de ruas movimentadas
estdo expostas a niveis mais altos de poluentes, incluindo particulas,
monoxido de carbono e 6xido de nitrogénio.

- Os impactos da saude fisica e mental do espaco verde, dos espacos
publicos que promovem a atividade fisica e do ruido séo aspectos bem
estudados do ambiente urbano, e ha evidéncias de que esses fatores
podem modificar a relacéo entre a poluicao do ar e a saude.
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Autores (ano)

Principais diretrizes/recomendacées

Atividade
fisica

Feng e Astell-Burt, (2017); Giles-Corti
et al. (2016); Li et al. (2008); Mueller
et al. (2018); Stevenson, (2017);
Thompson et al. (2011); Ulmer et al.
(2015); White et al. (2010)

- A inatividade fisica e as dietas pouco saudaveis sdo os maiores
contribuintes para as doencas nao transmissiveis (DNTs), e muitas das
evidéncias sobre planejamento urbano e satde tém se concentrado na
atividade fisica.

- Em 2010, cerca de 3,2 milhdes de mortes por ano foram atribuidas
ao fato de a pessoa ser insuficientemente ativa, causando 69,3 milhdes
de Dalys globais.

- Os niveis mais altos de atividade fisica estao associados a niveis mais
favordveis de satde mental e significativamente correlacionados com
a facilidade de comprar frutas frescas, vegetais e produtos com baixo
teor de gordura.

- Analises entre caracteristicas individuais do ambiente de vizinhanca
com dreas especificas de incapacidade revelou que os sujeitos sem
parques e areas de passeio relataram menos engajamento frequente
em um programa regular de condicionamento fisico e participacao
em atividades sociais em comparacao aqueles com parques e areas de
passeio.

Alimentacao

Clum et al. (2016); Fuller, Cummins
e Matthews, (2013); Giles-Corti et
al. (2016); Murphy et al. (2017),
Thompson et al. (2011)

- Mundialmente, 6 milhdes de mortes por ano sao atribuidas a
ingestao insuficiente de frutas e vegetais, e estima-se que 2,1 bilhdo
de pessoas estejam com sobrepeso ou obesas. Uma crescente base

de evidéncias examinou a relacao entre compra de alimentos, dietas

e caracteristicas do uso da terra em ambientes urbanos de alimentos:
disponibilidade de alimento (isto ¢, suprimento de alimentos) e
acessibilidade alimentar (isto é, localizacdo do suprimento de alimentos
e proximidade fisica). A disponibilidade e a variedade de alimentos
sauddveis sao consistentemente e positivamente associadas a melhores
dietas, com densidade de supermercados relacionada ao maior
consumo de frutas e vegetais.

Areas verdes

Giles-Corti et al. (2016); Hankey e
Marshall (2017); Mueller et al. (2017);
Mueller et al. (2018); Nieuwenhuijsen
(2016); Ulmer et al. (2015); White et
al. (2010)

- Uma reducao da exposicao pessoal a poluicdo do ar foi observada

em areas com mais espacos verdes, embora tenha sido sugerido que
a vegetacao reduza os niveis de poluicao do ar e a temperatura, e a

vegetacao (arvores, plantas) e o solo podem ter um impacto no nivel
de som.

- Maior acesso a parques e trilhas foi associado a atividade fisica,
enquanto um maior acesso a cobertura de calcada e a instalacéo para
bicicletas foi associado a mais caminhar ou andar de bicicleta como
meio de transporte. O acesso a espacos verdes de alta qualidade
também demonstrou melhorar a saude fisica e mental.

Ruido

Giles-Corti et al. (2016); Hankey e
Marshall (2017); Mueller et al. (2017);
Mueller et al. (2018); Nieuwenhuijsen
(2016); Ohrstrém (2004); Bluhm e
Eriksson (2011); Shouket et al. (2019)

- A exposicao cronica ao ruido tem implicaces para a saude fisica e
mental por meio do aborrecimento, dos distdrbios do sono e de vias
cronicas de estresse.

- O ruido do trafego rodovidrio é a fonte mais importante de exposicao
ao ruido ambiente em todo o mundo.

- Além disso, os niveis de ruido ambiente estdo associados a densidade
de edificios, a rede rodovidria, ao fluxo de trafego, a velocidade e a
carga, a juncoes, a acUstica e a condicoes meteoroldgicas nas cidades.

- Uma reducao da exposicao pessoal a poluicdo do ar foi observada
em areas com mais espacos verdes, enquanto a vegetacao foi sugerida
para reduzir os niveis de poluicao do ar e a temperatura, e a vegetacao
(drvores, plantas) e o solo podem ter um impacto no nivel sonoro.

- Estao surgindo evidéncias de um papel da poluicdo no ar em outras
doencas, como diabetes. A poluicao do ar por particulas ambiente foi
a nona no ranking das estimativas de Carga Global de Doencas em
2010, contribuindo para uma estimativa de 3-4 milhdes de mortes
prematuras. Estima-se que reduza a expectativa de vida em quase nove
meses, em média, na Europa.

- O ruido ambiente tem sido associado a uma série de diferentes
resultados de saude, incluindo mortalidade e morbidade cardiovascular,
disturbios de aborrecimento e sono, pressao alta em criancas,

efeitos cognitivos em criancas e resultado reprodutivo. Os efeitos
cardiovasculares pelo ruido ambiente demonstraram ser independentes
das exposicoes a poluicdo do ar.
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Tema Autores (ano) N Principais diretrizes/recomendacées

- A criminalidade pode afetar as doencas nao transmissiveis (DNTs),
porgue as pessoas podem restringir suas proprias atividades sociais e
fisicas para evitar lugares ou situacdes que considerem inseguras.

- Embora as evidéncias sejam mistas, as associacoes de seguranca
relacionadas ao crime e a inatividade fisica com aumento dos niveis
de obesidade sao mais consistentes para grupos que se consideram
fisicamente vulneraveis ao crime (por exemplo, mulheres e idosos)
ou que sao economicamente vulneraveis ao crime (por exemplo,
populacbes de baixa renda e minorias).

Violéncia Giles-Corti et al. (2016) 1
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Tabela 3 - NUumero de documentos por tema, instituicdo e ano de publicacao

Instituicdo/ano*

Principais recomendacoes

WHO (2009); Transport for London
(2014); WHO (2016); WHO (2011a)**;
WHO (201 1b)***: UN (2016); UN

- Medidas de reducéo da velocidade dos transportes.

- Separacao do trafego de pedestres, de veiculo motorizado e
ndo motorizado.

- Uso dispositivo de retencao (protecao) interna.
- Vias iluminadas.
-Sinalizacao inclusiva e adaptada as necessidades dos usuérios.

- Acbes para desencorajar o uso de veiculos particulares no

(2016); UN (2010); WHO/UN/Unece
(2015); Unece/UN (2019); Belfast
Healthy Cities (2015); Eltis (2019a);
Eltis (2019b); Polis/Thinking Cities/EU
(2018); WHO (2019a); WHO (2019b);
WHO (2018b);****** WHO (2004)

iari centro urbano.
Seguranga viaria | 5010)"Unece/UN'(2019); WRI (2018); | 13 .
Belfast Healthy Cities (2016); Eltis - Os modos mais seguros de viagem devem ser incentivados.
(2019a); Eltis (2019b); Polis (2011) L ! ) .
- Identificacao e melhoria de locais de alto risco na rede
rodoviaria.
- Treinamento e testes dos motoristas sobre o gerenciamento de
velocidade, problemas dos usuarios da via.
- Austeridade na fiscalizacdo de normas de seguranca. Por
exemplo, uso de capacete e cinto de seguranca, airbags, sistema
de retencao para criangas.
- Medidas que reduzam os congestionamentos.
- Investir em areas para pedestres, padronizacdo das calcadas,
ruas arborizadas e seguras.
Tempo de 4 - Vias répidas e exclusivas para o transporte publico.
deslocamento | WWHO (2016); Eltis (2019a) 2 | P weive P P . P
- Investimento em ciclovia (aluguel, estacionamentos seguros).
- Desenvolver ciclovias adaptadas a ciclistas mais rapidos.
- Sistema de transportes integrados.
Promocao de padroes de deslocamento e viagem fisicamente
ativos.
WHO (2009); Transport for London . . . .
(2014); WHO (2014a); WHO Sistemas integrados que possibilitem a conectividade.
(2014b);**** WHO (2006); WHO Aint dalidad
Modo de (2011a); WHO (2011b); UN (2016); UN ermodalidade.
deslocamento (2010); WHO/UN/Unece (2015); WRI Medidas econémicas que reduzem o custo do transporte
(2018); Eltis (2019a); Eltis (2019b); publico.
E G Capital/EC (2015); ) .
Pg!rgrz%q 6);?3%“5 é%lﬁ); Po<lis/ ) Corredores dedicados de transporte publico.
Thinking Cities/EU (2018); UN (2018) Compartilhamento de bicicletas.
Ambientes mais seguros para caminhadas e ciclismo.
- Reducao das emissoes de gases tdxicos (mondxido de carbono,
oxido de nitrogénio) e fuligem.
WHO (2009); Transport for London - Monitorar os niveis de poluicao.
(2014); UN Environment, ILO, UNDP, ) . : L :
Unido, Unitar (2017); WHO (2014a)- - Evitar exposicao em locais e horarios de congestionamento.
\L/JVI\I{'/\(/)VL"Z%5289;3\3\?/%"'8(%2;8\7‘\/);*0***? - Aimplantacao de energias renovéaveis.
(2016); WHO (2011a); WHO (2011b); - Trocar os transportes publicos movidos a derivados do petréleo
Qualidade do ar | EPA (2010): UN (2019); UN (2012); UN 26 por transportes elétricos.

- Uso de recursos naturais na prevencao e na captacao da
poluicao.

- Medidas para reduzir o congestionamento do trafego e a
velocidade.

- Investir em faixas verdes.

- Pavimentando calcadas para reduzir a poeira.
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Instituicao/ano* Principais recomendacoes

- Incorporacéao da pratica de atividade fisica a vida cotidiana.

- Dar preferéncia a caminhar ou andar de bicicleta em vez de
WHO (2009); Transport for London viajar de carro, dnibus ou trem.
(2014); WHO (2016); WHO (2011b);

Atividade fisica | gt Healthy Cities (2016); Eltis 7| - Criancas e jovens devem realizar atividade fisica pelo menos 60
(2019b); Polis (2011) minutos ao longo de um dia, duas vezes por semana.
- Uma boa infraestrutura para caminhadas e ciclismo integrados
com o transporte publico.
- Programa agricola urbano.
- Para producao de bons alimentos, é preciso solos saudaveis e
4gua limpa.
Alimentacao WHO (2016); UN (2012); UN (2018) 3 - Aumentar a diversidade dos sistemas alimentares urbanos.
- Recrutar e investir em familias com menor renda em programas
agricolas urbanos.
- Os espacos verdes podem aumentar a captacao de gases
tdxicos, diminuir o ruido, prevenir inundacoes.
Transport for London (2014); WHO ) )
(2014a); WHO (2014b); WHO (2016); -Promover um novo esquema de plantio ou rearborizacdo.
Areas verdes Wﬁgéﬁ%gﬁ%;g&?&g& g)',\l\%gﬂ 2); 14 |- Investir no transporte verde como forma de geracao de
(2018); Belfast Healthy Cities (2016); empregos.
Polis/Thinking Cities/EU (2018); WHO - Construir areas verdes para o turismo e area de lazer como
(2018b); UN (2018) parques urbanos e periurbanos.

- Investir em paisagismo.

- Reduzir o ruido relacionado ao transporte.

- Manter o ruido noturno menor que 45 dB, recomendado para
trafego rodoviario.

WHO (2009); Transport for London o ) ) , . .
(2014); WHO (2006); WHO (2018a); - Diminuir a velocidade e desviar o trafego de ruas residenciais.

WHO (2016); WHO (2011b); UN

Ruido/barulho (2016)- WHO/UN/Unece (2015); 10 | - Investir em transportes completamente silenciosos.
Belfast Healthy Cities (2016); European - Reduzir a exposicao da populacéo ao ruido dos transportes,
Commission DG Research (2005) quando possivel.

- Investir em materiais da superficie de vias que reduzam o ruido.
Na édrea da construcao civil, investir em materiais que reduzem o
impacto do ruido.

- Aumento de policia ou fiscais nos transportes (rondas).

- Novas tecnologias (aplicativos de dentncia e “botéo do
Transport for London (2014); WHO panico”).
Violéncia (2016); Metropolis (2018); ActionAid 4 - Ruas bem iluminadas.

Int tional (2015
ntermational ( ) - Politicas para reduzir desigualdade de género.

- Fornecer treinamento para pessoal de transito (motoristas e
cobradores).

Notas: *World Health Organization (WHO); Polis — European Cities and Regions Networking from Innovative Transport Solutions; European Union (EU); United
Nations Environment Programme (UN Environment Programme); International Labour Organization (ILO); United Nations Development Programme (UNDP);
United Nations Industrial Development Organization (Unido); United Nations Institute for Training and Research (Unitar); United Nations (UN); Environmental
Protection Agency (EPA); World Resources Institute (WRI); Eltis — The Urban Mobility Observatory.

** WHO (2011a): Transport (road transport): shared interests in sustainable outcomes.

**% \WHO (2011b): OMS Health Co-benefi TS of Climate Change Mitigation — Transport Sector.

**%*x \WHO (2014b): From Amsterdam to Paris and beyond: The Transport, Health and Environment Pan-European Programme (The PEP) 2009-2020.
**x %% \WHO (2018a): Environmental Noise Guidelines for the European Region.

*xxxkx \WWHO (2018b): disponivel em: https://www.who.int/sustainable-development/Sustainable-Cities_Health-at-the-Heart-of-Urban-Development_low-res
12JUL18.pdf;
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Tabela 4 — Numero de teses e dissertacdes por tema, instituicado e ano de publicacdao

Autor/ano

Principais achados e recomendacées

Seguranca viaria

Sa (2016)

- Nas cidades onde o transporte individual e motorizado era mais presente,
a maior taxa de mortalidade esteve relacionada ao aumento de acidentes de
transito. O risco para os acidentes de transito esteve relacionado ao género.

- Recomenda-se investir em seguranca viaria e em modos de transporte ndo
motorizados.

Tempo de
deslocamento

S4(2016)

- O uso de transporte publico e transporte ativo em viagens escolares diminuiu
entre 1997 e 2007, enquanto o uso de transporte privado aumentou,
principalmente entre as criancas. O tempo médio de transporte para a escola
permaneceu estavel.

- Para melhorar a mobilidade, recomenda-se investimento em infraestrutura
no trajeto dos escolares.

Modo de
deslocamento

Sa (2016)

- A prevaléncia média de transporte ativo no Brasil foi de 12%. A menor
prevaléncia foi encontrada em Palmas, Norte do Brasil (5,1%), e a mais alta
em Rio Claro, Sudeste.

- Pessoas de menor renda apresentam maior frequéncia de deslocamento
ativo.

- Maiores ganhos em sauide no cendrio que envolveu aumento de caminhada
e ciclismo, em combinacao com reducdes no uso de carros e motocicletas.

- Sugere-se aumento do transporte ativo, reducao de viagens motorizadas
individuais, diversidade e integracao no sistema de transporte.

Qualidade do ar

S& (2016); Felipe (2017)

02

- A poluicdo do ar, associada a questdes climéaticas, aumentou as queixas
respiratorias.

- Praticantes de exercicios fisicos regulares responderam melhor a poluicdo.

- Os cenéarios com maior deslocamento ativo apresentaram beneficios positivos
em relacdo a reducgdes na poluicao do ar. O beneficio a satide é maior a
medida que a qualidade do ar abrange uma &rea maior.

- Sugere-se investir em modos de deslocamento ndo poluente e fontes de
energia mais limpas.

Atividade fisica

S& (2016); Felipe (2017)

- Foram encontrados beneficios a satide da populacéo, apés uma mudanca
para um padrdo de viagem para viagens mais ativas. Os efeitos foram
percebidos, principalmente, na cardiopatia isquémica e diabetes tipo II.

- 4,7% das mortes por doenca isquémica do coracao podem ser evitadas
apenas pelo aumento da atividade fisica.

- Recomenda-se investimento de parques arborizados, programa de
acompanhamento por profissional de educacao fisica e equipamentos para a
pratica de exercicios fisicos e pista de caminhada.

Alimentacao

Areas verdes

Azevédo (2014); Felipe
(2017); Monteiro (2013)

- O ambiente com presenca de vegetacao pode estimular as pessoas a
tornarem-se mais ativas.

- Constatou-se grandes desigualdades sociais e econdmicas na distribuicdo das
areas verdes. Tais disparidades sociais tém influéncia na desigual distribuicao
das condicoes de saude.

- Houve maior taxar de internacoes hospitalares em locais de menor area
verde.

- Recomenda-se a criacdo de parques arborizados proximos aos bairros
residenciais.

Ruido/barulho

Violéncia
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Tabela 5 — Documentos sobre violéncia encontrados em sites de pesquisa, ONG e blogs

Instituicao (ano) Principais recomendagoes

- 44% das mulheres entrevistadas acreditam que é no transporte coletivo
onde ha mais chance de sofrerem assédio sexual. A apreensdo comeca
antes mesmo do embarque: 4% delas acreditam que correm o0 mesmo
risco no ponto de énibus.

Rede Nossa Sao Paulo/lbope (2019) 1 - 7,8% (3,9 milhdes) foram assediadas fisicamente em transportes
publicos, como 6nibus, metro.

- 4,0% foram assediadas fisicamente em transporte particular chamado
por aplicativo de transporte e 3,3% afirmaram que sofreram assédio
porgue estavam alcoolizadas.

- Transporte publico é o local onde mais ocorre assédio as mulheres da
cidade: 35% dizem ja ter sido alvo de algum tipo de assédio, tipo apertos;
22% delas dizem ter sofrido assédio fisico; enquanto 8% foram alvo de
Datafolha (2015) 1 assédio verbal e 4% de ambos.

- Em seguida ao transporte publico, os palcos de assédio sdo a rua (33%),
a balada (19%) e o trabalho (10%).

- Aumento de denuncias de assédio pelo SMS-Denuncia: em 2013, foram

Metré/SPTrans dez casos; em 2014, 61 casos; e, até outubro de 2015, 111 casos, um
aumento de 82% de 2014 para 2015, com 115 boletins de ocorréncia.
ONG Think Olga (2015) Campanhas #primeiroassedio e Chega de Fiu-Fiu

Em relacao ao transporte publico:

- Torné-lo mais seguro;

Revista dos Transportes Publicos (2019); PUC - Investir em politicas e programas sensiveis ao género como forma de
(2016); Pragmatismo politico (2014); Middle prevencao da violéncia;

East — BBC News (2015); Consultor Juridico 9 ; o

(2017); Extra (2019); Género e Numero (2007); - Instalar o “Botédo do Panico”;

UN (2018); UN (2019) -Treinar profissionais;

- Fortalecer as politicas punitivas para os crimes de assédio e violéncia
sexual.
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PUBLICACOES-CHAVE OPAS/OMS
E/OU AGENCIAS ONU

SEGURANCA VIARIA E MOBILIDADE
SUSTENTAVEL:
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