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Resumen: El urbanismo forma un binomio con la salud desde sus origenes como disciplina. Las
exigencias derivadas de la sociedad del bienestar, la sostenibilidad medioambiental y las circunstancias
sanitarias de la covid-19 testimonian la necesidad de actualizar esta relacion. Cémo abordar la
promocion de la salud en la ciudad contemporanea a través del disefio urbano del espacio publico es el
objetivo del proyecto URB_HealthS. Se ha definido un modelo de transferencia de conocimiento entre
la academia y la sociedad local en el &mbito de la salud urbana y espacio publico, cuya estructura
tedrica y puesta en practica en tres localidades europeas se presenta.

Palabras clave: salud, urbanismo, promocién y prevencién en salud urbana, bienestar.

Abstract: Urban planning has formed a binomial with health since its origins as a discipline. The
demands derived from the welfare society, environmental sustainability and the health circumstances of
COVID-19 testify to the need to update this relationship. The aim of the URB_HealthS project is to
study the ways of endorsing health in the contemporary city through the urban design of public space.
A knowledge transfer model between the academy and the local society in the field of urban health and
public space has been defined , whose theoretical structure and implementation in three European
localities is presented.

Keywords: health, urbanism, health promotion and prevention, wellbeing.

1. INTRODUCCION

La urbanistica moderna se gest6 a la par que surgian las primeras leyes
sanitarias que buscaban mejorar la salud de la poblacion y evitar la propagacion
de enfermedades epidémicas y endémicas a partir de la Revolucion Industrial.
La institucionalizacion y la profesionalizacion del urbanismo moderno en los
términos expresados por Millerson (1964), es decir, dotado de un corpus
disciplinar propio, tiene en gran parte su origen en las iniciativas que se
sucedieron en el campo de la salud publica a lo largo de la segunda mitad del
siglo XIX con la finalidad de mitigar la mortalidad y morbilidad que asolaban
las aglomeraciones urbanas. Profesionales de distinto perfil como ingenieros,
arquitectos, especialistas en higiene publica, utopistas y planificadores urbanos
buscaron soluciones basadas en el equilibrio entre el medio construido y las
cuestiones de salud publica. De entre todas las aportaciones, destacaron las
propuestas pioneras de Ildefonso Cerd4, en cuyo Tratado General de
Urbanizacion (Cerda, 1867) encontramos el soporte de la ciudad saludable: el
viento, el sol, la naturaleza, la movilidad y la densidad, a los que se afiade el
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concepto de equidad fisica-social, conformaban el epitome de la teoria de
Cerda. Este planteamiento es el punto de partida del soporte conceptual del
proyecto URB_HealthS.

En el siglo XXI se ha constatado la resolucion de algunas de estas
patologias derivadas de la ciudad industrial, pero también la aparicion de otro
nuevo tipo de problemas vinculados a la relacion entre la salud y la ciudad. Si la
filosofia médica de los miasmas lider6 el abordaje de las enfermedades
contagiosas e infecciosas hasta el descubrimiento de las bacterias y los
microbios, actualmente se ha dado paso a un nuevo rango de enfermedades no
contagiosas —hasta la llegada de la covid-19— vinculadas al estilo de vida
urbano y calificados por algunas entidades como los principales objetivos para
la salud publica, como son la obesidad y la diabetes, consideradas enfermedades
epidémicas por la Organizacion Mundial de la Salud (Vilaplana, 2007), y las
enfermedades mentales, como la depresién y la demencia (Srivastava, 2009).

En efecto, el medio urbano influye en la salud y el bienestar de las
personas que lo habitan. Por un lado, las condiciones medioambientales
derivadas de la contaminacion atmosférica y la escasez de zonas verdes elevan
la posibilidad de aparicion de enfermedades respiratorias; por otro, el estilo de
vida urbano contemporaneo, sedentario e individualista, favorece la aparicion
de enfermedades cardiovasculares y mentales (Land Use Consultants & Centre
for Research into Environment and Health, 2007). Asi, desde distintos
organismos internacionales, entre los cuales destacan la OMS y la London
Healthy Urban Development Unit (HUDU), se trabaja en un nuevo concepto de
salud, concebido como un estado completo de bienestar (OMS, 2013), desde lo
fisico a lo psicoldgico, desde lo individual a lo colectivo. Se ha puesto en
evidencia que estos determinantes en salud y bienestar guardan una estrecha
relacion con los comportamientos individuales derivados del entorno
construido, natural y social (Barton & Grant, 2006). Las inequidades sanitarias
se revelan como el reflejo de otras desigualdades ambientales, socioeconémicas
y de estilos de vida (OMS, 2006).

Si el espacio publico constituye la esencia de la vida urbana, surge la
pregunta sobre si es posible un nuevo disefio urbano que pueda prevenir algunas
de estas patologias que el actual medio urbano provoca. En este contexto, la
necesidad de repensar el espacio publico como un entorno capaz de activar las
defensas frente a determinadas enfermedades potenciales parece un reto que los
urbanistas del siglo XXI deben abordar desde un conocimiento transdisciplinar
y sintético, en cuanto que fendmeno global, que sea capaz de llegar hasta los
responsables Gltimo de la aplicacion de las medidas, programas o propuestas,
como es el cuerpo de los técnicos de la administracion local. Esta importancia
de la escala local ya se habia definido desde 1992 en la Cumbre de Rio, donde
fue considerada como la base necesaria para afrontar la resolucion de los
problemas globales (Higueras, 2015).
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Y es en esta reflexion donde se sitla el proyecto de investigacion
URB_HealthS. Este fue seleccionado entre un total de 276 propuestas
presentadas a la convocatoria 2019 del programa European Innovation and
Technology (EIT) de la Unién Europea, que financiaba proyectos con la
finalidad de resolver con realismo y oportunidad algunos de los principales
retos europeos. URB_HealthS es un proyecto que responde a dos cuestiones. La
primera, qué trasmitir, es decir, como dirimir los temas de mayor relevancia
ante la gran complejidad gue supone abordar la promocion de la salud desde el
espacio publico del entorno urbano, que presenta una gran diversidad de
variables especificas y singulares en cada contexto. La segunda cuestion, como
trasmitir ese contenido a las corporaciones locales, ya que generalmente no
cuentan ni con el tiempo ni con los recursos humanos suficientes para asimilar y
aplicar algo complejo y transdisciplinar. Para abordar la primera cuestion se
propone la aplicacién de un estudio Delphi, y para la segunda, la realizacién de
tres micro-cursos en distintas localidades, de los cuales se exponen sus
fundamentos y una evaluacion comparativa. En este articulo se definen los
objetivos y fundamentos de la investigacién, la estructura del proyecto y los
resultados obtenidos.

2. OBJETIVO Y FUNDAMENTOS DE LA INVESTIGACION

El objetivo principal de la investigacion presentada es repensar y disefiar
los espacios publicos urbanos para que contribuyan a mejorar las condiciones de
vida de las personas, para lo cual se ha de lograr la transferencia del
conocimiento sobre salud urbana desde la academia a los técnicos locales. Se
busca, por tanto, un método que sea universal y transdisciplinar, en cuanto a sus
contenidos tedricos, y, por otra parte, capaz de ser implementado en la escala
europea local. Estos tres aspectos se plasmaron en la presentacion del proyecto
URB_HealthS.

El proyecto tiene un carécter internacional, ya que ha sido fruto de un
consorcio formado por tres universidades europeas con un sélido recorrido en
los &mbitos de salud y urbanismo en sus diversas aproximaciones. La
Universidad de Newcastle esta dotada de centros de investigacion de prestigio
como el Center for Ageing and Inequalities, en colaboracion con el UK
National Innovation Centre for Ageing, inaugurado en Newcastle en 2017. Por
su parte, la Universidad de Coimbra —que ha trabajado con el Instituto
Politécnico de Coimbra en esta ocasion—, presenta la fortaleza en trabajos de
investigacion sobre gentrificacion de espacios y propuestas socio-espaciales en
relacion con nuevas técnicas de participacion ciudadana; y la Universidad
Politécnica de Madrid, lider del proyecto, que incorporé desde 2010 en la
docencia en grado y posgrado en la Escuela Técnica Superior de Arquitectura
contenidos sobre el binomio urbanismo y salud. Ademas de estas universidades,
gue han configurado el nucleo central del equipo de investigacidn, se ha

CIUDADES, 25 (2022): pp. 59-78
ISSN-E: 2445-3943



Prevencion en salud desde el disefio del espacio publico... 63

contado con la colaboracion de la consultoria internacional ARUP, que presenta
una linea de trabajo especifica dedicada a la salud, y la Consejeria de Sanidad
de la Comunidad de Madrid. Se incorporan asi al proyecto tanto la iniciativa
privada como entidades publicas.

El caracter transdisciplinar parte de la aplicacion de un método prospectivo
para recabar la informacién méas determinante sobre urbanismo y salud (Black
et al., 2018) mediante la consulta a expertos internacionales de varias ramas de
conocimiento en salud, desde la medicina, la epidemiologia, el medio ambiente,
la arquitectura, el disefio urbano y la planificacion, entre otros campos
disciplinares. El resultado de esta prospeccién ha permitido establecer los
contenidos minimos esenciales y prioritarios para, en su aplicacion practica,
lograr la transformacion de los espacios publicos urbanos con el fin de
promover entornos mas saludables, cuyo método es una de las principales
aportaciones de esta investigacion.

Finalmente, la academia avanza en el conocimiento, pero es preciso que se
defina un método de trasvase de estas aportaciones a la implementacion de
planes, politicas o acciones a escala local; el proyecto URB_HealthS propone
trasladar estos resultados generados en el seno de la academia a los técnicos de
la administracion local mediante el desarrollo de tres cursos piloto; se ponen en
relacién asi diferentes tipos de conocimiento y la praxis (Lawrence, 2020). La
evaluacion comparativa de los tres casos arroja una via de implementacién
futura en otras ciudades europeas, con sus alcances y limitaciones.

3. ESTRUCTURA DEL PROYECTO URB_HEALTHS

El proyecto URB_HealthS esté estructurado en dos partes diferenciadas y
complementarias: una de ambito global, basada en la consulta a un panel de
expertos internacionales (Delphi survey) para el abordaje de la primera cuestién
sobre el contenido; y otra de &mbito local, basada en la aplicacion préctica en
tres casos (training), liderados por cada uno de los equipos de trabajo locales
(working groups), que respondiera a la segunda cuestion planteada. En la figura
1 se resume esquematicamente como se resolvieron ambos cometidos.

Para resolver el primer reto se propuso aplicar un método Delphi, mediante
una doble ronda andnima de cuestionarios a expertos en salud, urbanismo y
espacio publico desde una doble vision de prevencion y de promocion de salud
(Higueras, Roman & Farifia, 2021). Se constituydé un panel de 32 expertos
internacionales de caracter multidisciplinar pertenecientes al &mbito académico,
técnico, asociaciones no gubernamentales y profesionales (Sourani & Sohail,
2015). Se abordaron las principales cuestiones que pudieron concretarse para
conformar el contenido del curso destinado a estudiantes de disciplinas
variadas. El estudio Delphi realizado ha sido publicado con el fin de posibilitar
la difusion de la informacion generada (Pozo, Lamiquiz & Higueras 2021).
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Figura 1: Esquema metodoldgico del proyecto URB_HealthS, que consta de una primera parte de
panel de expertos para pasar al desarrollo de tres grupos piloto donde se implementaron las bases
conceptuales en tres localidades europeas. Fuente: Elaboracion propia.

Tras este primer paso, la trasmision de los contenidos a los técnicos de la
corporacion local se realizd6 mediante un taller en el que los alumnos
procedentes de la academia compartieron experiencias junto con los técnicos de
la corporacion municipal en cada uno de los tres cursos piloto que se
desarrollaron en las localidades de Alcorcén (Espafia), Newcastle-upon-Tyne
(Reino Unido) y Coimbra (Portugal). En cada ciudad se implant6 un programa
de formacion propio con el fin de validar la estructura y el contenido del
programa para la imparticién de nuevas ediciones en otras ciudades europeas.

Para el taller se partid del trabajo de recopilacion documental y analisis de
casos internacionales relevantes —resumido en las publicaciones Ciudad,
Urbanismo y Salud (Farifia, Higueras & Romén, 2019) y en Guidelines for
Healthier Public Spaces for the Elderly Population: Recommendations in the
Spanish Context (Higueras, Roman & Farifia, 2021)—, en las cuales se constato
la existencia de wuna gran cantidad de aproximaciones posibles y
transformadoras para repensar el espacio publico en la ciudad consolidada. A
fin de establecer un método sencillo, replicable, Util y adaptado a la escala local,
se establecieron tres lineas de accion estratégica para abordar la propuesta. En
efecto, para desarrollar el Plan de Accion Local en Salud desde la transformacion
de los espacios publicos se propone el desarrollo de tres lineas estratégicas:

- Primero, establecer los condicionantes necesarios para que las personas
puedan desarrollar sus actividades cotidianas andando (comprar, ir al
colegio, gestiones administrativas, ocio, deporte, etc.) para lo que se
busca la ciudad de proximidad, con calles seguras, atractivas, con
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variedad de usos, con confort térmico (en invierno y en verano) y
acustico (de dia y de noche). Toda esta linea de accion ayudard a
reducir el sedentarismo y el aislamiento de las personas, en lo que se ha
denominado “Barrios para caminar”.

- Lasegunda linea estratégica se basa en el axioma de que un incremento
de zonas verdes es beneficioso tanto para el bienestar fisico como el
psicologico de la poblacion, por lo que es necesario incrementar las
zonas verdes en la escala de barrio con soluciones variadas, desde
arbolado de alineacién en calles, a parques vecinales, bulevares,
cubiertas y fachadas verdes, facilitando el acceso, etc. Esta segunda
linea se denominé “Naturaleza en el barrio”.

- Finalmente, la tercera linea propuesta no es tan evidente como las dos
anteriores. Tiene como objetivo evitar la soledad y el estrés del
ambiente urbano mediante la potenciacién de los espacios de
“convivencia intergeneracional”.

4. RESULTADOS DEL PROYECTO URB_HEALTHS

El resultado de la primera parte de la investigacion ha sido la generacion de
una matriz que sintetiza la visién multidisciplinar de los expertos participantes
en el estudio Delphi. La matriz de 4x4 agrupa en las filas los objetivos de salud
urbana desde la promocion, la prevencidn, los cuidados y la gestion de la salud.
A su vez, ordena en cuatro columnas los contenidos sobre regulaciones y
politicas, las herramientas multicriterio para el analisis y la evaluacion en salud,
los planes de accidn, las guias y los ejemplos de buenas practicas (Tabla 1). Esta
estructura matricial es una aproximacion holistica, transversal y multiple que se
considera una aportacién significativa, ya que aborda la salud desde el espacio
publico de las ciudades de forma multisectorial, multiagente y multinivel, de
modo que asi puedan servir de réplica e inspiracion para las distintas
experiencias en distintos entornos urbanos.

A partir de ese trabajo se realiz6 una propuesta de contenidos teéricos para la
prevencion, promocion, cuidados y gestién de la salud en el contexto municipal y
se configurd la estructura teorica del curso en base a una premisa: flexibilidad
para poder adaptarse a los distintos &mbitos locales.

Consolidada la estructura teorica, se desarroll6 su contenido propiamente dicho,
en el que cada curso abord6 aquellos aspectos que mas se vincularan a su contexto
(Higueras, Roman & Farifia, 2021). Este utillaje facilita al alumnado el abordaje de
la fase practica en formato taller que daria como resultado el Plan de Accion.

Los tres cursos se adaptaron al contexto social, cultural, econémico y
medioambiental de cada uno de los entornos seleccionados en las distintas
localidades, en los que se identifica un tema, en base a los intereses priorizados
por las entidades municipales, que sera la referencia para desarrollar en el taller.
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Matriz de herramientas para el disefio urbano en salud
Disefio y Politicas y Herramientas de Planes de Buenas
procesos regulaciones analisis accion précticas
urbanos en el europeas, multicriterio europeas o
municipio para  nacionalesy locales
[...] locales
[...] 1a WHO DPSEEA Metodologia del Impuestos en Ciudades
PREVENCION  WHO airQ+ Impacto de Salud productos Amigables
de la salud (Heath Impact poco con las
Yc\)/;:'c%reiﬁ;a ol Assessment, HIA) saludables. Personas
Mayores
transporte urbano) Control legal Y
de tabaco y
Software alcohol.
Bienestar fisiolégico y
subjetivo
HUDU Healthy Urban
Planning Checklists
...PROMOVER Promocion de estilos Salud en Impuestos en Control
la salud de vida saludables, planificacion urbana productos sanitario de
Directivas europeas: Salud comunitaria polc‘é bl plagas
Social Life Cycle Herramientas de Saludables Control de
Assessment, Social mapeado multicriterio Control legal mascotas
Value Approach, GIS de tabaco y
HUDU, . . alcohol
. Ratios de espacios
Certificados verdes y areas
internacionales: recreativas.
LEED, BREEAM, .
Verde, Well Climogramas.
[...]el 100 Indicadores Proyecto Ringland Healthy New Vancouver,
CUIDADO de principales de (Amberes, Bélgica), Towns (Canada),
lasalud ciudades Saludables de  ajianza contra la Program Vitoria-
la OMS Pobreza Energética (Reino Unido) Gaste|~z,
Plan Madrid Ciudad Healthy (Espafia).
de los Cuidados 2015- London
2019 Partnership
(Reino Unido)
[...] la Indicadores CDC Infraestructura verde Rehabilitaciéon ~ Planes de
GESTION dela  HRQoL-14, Tratamiento de los exprésdelas  Movilidad
salud Quality of Life-14 residuos sélidos V"?Lee?gzies ggls){ae?ble
vu |
Indicadores Eurostat urbanos O )
SDG#11Ciudades y Planes de gestion de Ecodistritos R'ec'i de carril
Comunidades consumo de agua, Alimentacién  bici
Sostenibles Prevencion Matriz saludable en Sistemas de
de herramientas colegios bicicleta
publica

para el disefio
urbano en salud de
la soledad no deseada

Pobreza energética

Tabla 1: Sintesis de resultados del estudio Delphi del proyecto URB_HealthS (marzo 2020).
Fuente: Elaboracion propia.
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4.1. Primer curso piloto: “Espacios de trabajo saludables” (Alcorcon)

El curso liderado por la Universidad Politécnica de Madrid se desarroll6 en
el municipio de Alcorcdn y cont6 con la participacion de la Direccién General
de Salud Publica de la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid
(SERMAS) y la consultora ARUP. Debido a las restricciones impuestas por la
situacion de emergencia de la covid-19, se siguid el modelo mixto online-
presencial: curso modelo SPOC (Small Private Online Course) (Fox, 2013) en
el abordaje tedrico y presencial en el taller. En este caso participaron técnicos
del Ayuntamiento de Alcorcon, que, dada la transversalidad del tema y el
interés suscitado, propicio la participacion de técnicos pertenecientes a varias
concejalias del municipio, a los que se sumaron otros profesionales vy
estudiantes de postgrado de varias disciplinas.

TEVENDA - PROPUESTA

o
“a

e

R PARQUE GESTE. ALCORCON @
PLANO LINEA ESTRATEGICA 1 bidyy el GRUPO 4 ARIA ANCFIICA DONOSO  FLIZABFTH ATA  FRWIN RODRIGUE? - PATRICIA SAN NICLAS 7

Figura 2: Propuesta de equipo vinculada a linea estratégica Barrios para caminar.
Fuente: URB_HealthS-Alcorcon.

En el taller se abord6 el espacio publico de Parque Oeste (Alcorcén), un
area principalmente terciaria-comercial, propuesta por el Ayuntamiento de
Alcorcon, en el que convergian problemas de accesibilidad, de alta
contaminacién, tanto atmosférica como acustica, de segregacion de usos y
prioridad para el automdvil en todo el ambito de trabajo. Pero a su vez, contaba
con importantes fortalezas ambientales y de espacios verdes centrales con
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posibilidades de convertirse en espacios de convivencia intergeneracional. Asi,
los alumnos abordaron el disefio del espacio pablico capaz de promover la salud
de sus residentes, segln las lineas estratégicas expuesta anteriormente. La
interaccién entre los alumnos vinculados a la academia y los técnicos de la
corporacion local fue capaz de estructurar importantes resultados en un corto
periodo de tiempo, ya que los primeros aportaron las claves tedricas para
disefiar en salud el espacio publico, y los técnicos municipales, por su parte,
aportaron el conocimiento exhaustivo de la problematica local.

La caracterizacion ambiental, urbanistica y socioecondémica del ambito,
mediante la constitucion de equipos asignados trabajando en cada una de las tres
lineas estratégicas —barrio pensado para caminar, naturaleza en el barrio y
espacios de convivencia intergeneracional—, permitié aproximaciones
sectoriales para la elaboracion de un diagnostico integral y de los Planes de
Accion en Salud, con proyectos concretos y realistas. Las mayores carencias
detectadas en el entorno se resumen en uso excesivo de transporte privado,
fragmentacion de los espacios verdes y falta de espacios de interaccion social,
en un entorno donde confluyen diversos usos, como universidad, industria y
centro comercial.

Definidas las carencias, se identificaron oportunidades para el entorno, de
cara a la mejora de las condiciones de salud ambiental y urbana, como el disefio
de corredores verdes, huertos urbanos, nuevas rutas peatonales, incorporacién
de elementos de arte urbano, incentivacion de la actividad fisica y programacion
de actividades y diversidad de usos temporales. Ademas, uno de los resultados
de mayor interés expresado por los participantes fue la seleccion de lineas de
trabajo con vistas a futuras ediciones: profundizar en las estrategias para el
disefio de espacios desde el envejecimiento activo, la vivienda inclusiva y los
estilos de vida saludable, que constituye una valiosa informacién para los
responsables municipales, tal y como se muestra en la figura 3.

@ Movilidad
@ Infancia y educacion
Estilos de vida saludables

@ Vivienda inclusiva
@ Infraestructura verde y azul
@ Envejecimiento en el lugar

@ Espacios de trabajo saludables

@ Cultura

@ Servicios de cuidados y apoyo social
@ Otros

Figura 3: Temas de interés para futuras ediciones expresadas por los alumnos del curso de
Alcorcon (Madrid). Fuente: URB_HealthS, 2020.

Por Gltimo, para una mayor difusion del curso y sus resultados, se realiz6 la
publicacion electrénica Sostenibilidad, urbanismo y salud caso de estudio en
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Alcorcon (Higueras, Roman & Pozo, 2021), en la cual se resumen tanto los
aportes tedricos como la experiencia practica.

Espacios de trabajo saludables
Propuesta para Plan de Accidn

Conectar con corredores verdes los espacios fragmentados y vincularlos a las rutas
peatonales y ciclistas.

Gestion integral de residuos y adecuado mantenimiento de los espacios verdes.
Potenciar los itinerarios peatonales y ciclistas.

Fomentar el uso de buses y vehiculos eléctricos.

Crear una ruta biosaludables que conecte con las tres rutas ya existentes en el municipio.
Propiciar la creacion de plataformas participativas comunitarias.

Optimizar las posibilidades de usos y actividades temporales que ofrece el entorno,
vinculando universidad, comercio y vivienda.

Fomentar la flexibilidad de usos permitidos.

Alcorcdn (Madrid)

Tabla 2: Puntos destacados del Plan del Plan de Accidn del curso de Alcorcon (Madrid).
Fuente: URB_HealthS, 2020.

4.2. Segundo curso piloto: “Envejecimiento activo y saludable a través de
la transformacion del ambiente construido” (Coimbra)

La organizacion del curso de Coimbra (Portugal) fue desarrollada y
coordinada por el equipo local, miembros de la Universidad de Coimbra
(CEGOT) y del Instituto Politécnico de Coimbra, con la colaboracién de otros
agentes locales. Este curso se desarrollé en formato presencial. Aunque la
mayoria de los técnicos municipales participantes pertenecian al campo del
planeamiento, el espacio publico y la movilidad, también se incorporaron
técnicos de accidn social y bienestar, salud y medioambiente, educacion,
deportes y actividad fisica. Los distintos perfiles de los participantes, asi como
la distinta procedencia, de un total de cuatro universidades, cuatro instituciones
de salud, trece municipalidades distintas, administracion y entidades vinculadas
a organizaciones no gubernamentales, fue una de las fortalezas mayores de este
curso, ya que se pudieron articular nuevos canales de comunicacion
interdisciplinar, que era uno de los objetivos prioritarios del proyecto
URB_HealthS. En este caso, el equipo organizador destacO especialmente la
puesta en valor de las redes nacionales, que posibilitaron la convocatoria abierta
a técnicos a nivel nacional, e internacionales, como la Red de Ciudades
Saludables, en su papel de canalizadores de la difusion de este tipo de
experiencias.

La primera sesiéon del curso, titulada “Teoria, salud urbana y é&reas
sostenibles”, se dedicd al soporte tedrico basado en la matriz comin, mientras
que la segunda parte, con el lema “Espacio publico urbano inclusivo, seguro,
sostenible y resiliente: una transformacion urgente”, se dedic6 al desarrollo del
taller. Tras una introduccion teodrica sobre buenas practicas, proximity city,
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ciudad paseable y espacio publico en Lisboa, sobre la iniciativa municipal “Una
plaza en cada barrio”, se desarrolld el caso de estudio sobre el espacio publico
urbano en el casco histérico de Coimbra, en el area de rehabilitacion urbana
donde se implementa el Programa Estratégicos de Reabilitacdo Urbana (PERU)
“Coimbra Baixa e Coimbra Rio”. Se realizd una visita de trabajo con la
metodologia docente de itinerarios en la ciudad (Roca, Aquilué & Gomes,
2017), para la que se conté con la activa colaboracion de personal experto de la
municipalidad y que fue evaluada a partir de la herramienta Place Standard
Tool (2020).

., work and
focal econom

Figura 4: Esquema de la herramienta “Place Standard Tool”, y la propuesta de aplicacion en el
barrio de Coimbra. Fuente: URB_HealthS-Coimbra.

Ambas metodologias permitieron un analisis cualitativo y cuantitativo
sobre los elementos del entorno construido, una diagnosis completa y la
identificacion de oportunidades y posibilidades de mejora para la
transformacion del espacio publico. Entre todas las carencias detectadas
destacaron la falta de contacto con la naturaleza de todo el entorno del casco
historico estudiado (Baixa y Rio), las precarias condiciones de habitabilidad de
los espacios publicos debidas en gran parte al descuido de la imagen hacia el
exterior, como muestra el deterioro de las fachadas de las edificaciones, y las
sensaciones de inseguridad generadas por la existencia de zonas de oscuridad.
Las principales oportunidades detectadas fueron la diversidad de actividades
que se podian plantear en los diferentes espacios publicos, vinculadas a los
itinerarios y las relaciones entre ellos.

En el curso de Coimbra, los temas que mayor interés suscitaron entre los
participantes, y que seran considerados para ediciones futuras, fueron la
infraestructura verde y azul, el envejecimiento en el lugar?, la movilidad activa
y los estilos de vida saludables.

1 Ageing In Place (AIP) es un término utilizado en el sector de los cuidados para describir el
hecho de que una persona pueda vivir en el lugar de su eleccion a medida que va envejeciendo. Mas
informacion en: www.ageinginplace.com (fecha de referencia: 11-04-2022).
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Envejecimiento activo
Propuestas para Plan de Accién

Introducir naturaleza en las plazas y calles del entorno.

Interconexiones entre las actividades generadas en los distintos espacios publicos.
Mejorar el mantenimiento de las fachadas de la edificacion para dignificar los espacios
publicos.

Evitar espacios intersticiales oscuros que generan sensacion de inseguridad.

Coimbra

Tabla 3: Puntos destacados del Plan del Plan de Accién del curso de Coimbra.
Fuente: URB_HealthS, 2020.

4.3. Tercer curso piloto: “La infraestructura verde para el bienestar de la
comunidad” (Newcastle-upon-Tyne)?

El equipo de Newcastle (Reino Unido) fue coordinado por la Universidad
de Newcastle, con la colaboracién de la Universidad de Sunderland y el equipo
local de la consultora ARUP. Entre los perfiles profesionales de los asistentes
predominaba el de planeamiento, disefio urbano y arquitectura, mas préximo al
aspecto cultural y de preservacion histérica. En este caso, la ausencia de
profesionales en salud publica en el curso fue una consecuencia directa de la
situacion de emergencia sanitaria derivada de la covid-19 en Reino Unido en los
momentos del desarrollo del curso. En su parte tedrica, el primer dia del curso
se dedicé a los moddulos de politicas, planes y estructura, herramientas
multicriterio y evaluacion, y el segundo dia se dedico a ejemplos de buenas
practicas en contextos internacionales.

El tema elegido para el taller fue la infraestructura verde para el bienestar y
la salud de la comunidad, acorde con las politicas municipales que se estaban
desarrollando y en continuidad con la linea de investigacion de la Universidad
de Newcastle. Se partia de la concepcién de la infraestructura verde lo mas
amplia posible, integrando desde los grandes parques al verde de los balcones,
con la finalidad de crear una red ecolégica interconectada en la cual la
multifuncionalidad estda presente, y para la que se toma también en
consideracion la infraestructura azul. El caso de estudio propuesto consistié en
el disefio de una ruta paseable entre las ciudades de Gateshead, en una zona que
habia sido objeto de multiples intervenciones de regeneracion y reactivacion
urbana, y el centro historico de Newcastle, ambas ciudades separadas por el rio
Tyne. En el taller se destacaron varias carencias en base a las cuales se
desarrollaron las propuestas: el funcionamiento de los puentes limita la
conectividad de los espacios verdes existentes en ambas orillas, la existencia de
intersticios urbanos en desuso, partes de la infraestructura verde infrautilizadas
y entorno deprimido a nivel social.

2 “Green Infraestructure for Community Wellbeing”, Universidad de Newcastle. Disponible en:
https://research.ncl.ac.uk/urbhealths/ (fecha de referencia: 11-04-2022).
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El objetivo propuesto era mejorar la conectividad de esta area de la ciudad
a través de una conexion peatonal y ciclista, dando continuidad a la
infraestructura verde y potenciando el uso de parques y espacios verdes urbanos
y la movilidad ciclista, en base al aprovechamiento de los resquicios espaciales
o infraestructuras de transporte en desuso. La incorporacion de soluciones
basadas en la naturaleza, como los huertos urbanos y areas de juego equipadas
(LEAP), dotaria de actividad a las areas verdes infrautilizadas. Respecto a
oportunidades detectadas para futuras lineas de investigacion aplicada y
proyectos a tener en cuenta, ha resultado de gran valor combinar las estrategias
planteadas al mismo tiempo que se han desarrollado programas municipales de
promocién de zonas verdes, incluyendo proyectos de gestion de los espacios
verdes y proyectos sociales, asi como su incidencia en la salud urbana
(alimentacion saludable, actividades al aire libre, deporte, actividades culturales,
etc.).

Infraestructura verde

Propuestas para Plan de Accién
Facilitar la conectividad peatonal entre las zonas verdes existentes en ambas orillas del rio
Tyne diversificando el trafico en los puentes con la peatonalizacion y uso ciclista y division
publico-privado.
Creacion de corredores verdes para fomentar la biodiversidad y la conectividad tanto
peatonal como ciclista.
Reutilizar los espacios urbanos en desuso, tanto infraestructuras ferroviarias abandonadas
como pequefios intersticios, incorporandolos a la infraestructura verde.
Potenciar la actividad en las zonas verdes infrautilizadas, como la inclusion de huertos
urbanos y zonas de juego infantiles como motores de integracion social.

Newcastle

Tabla 4: Puntos destacados del Plan del Plan de Accién del curso de Newcastle.
Fuente: URB_HealthS, 2020.

4.4. Comparativa de resultados en las tres ediciones

El desarrollo de los distintos cursos estuvo influenciado indudablemente
por la situacion de emergencia sanitaria originada por la covid-19, favorecidos
en cuanto al interés despertado por las cuestiones relacionadas con la salud y el
disefio urbano. Pero también se han visto condicionado negativamente por las
limitaciones impuestas en cuanto al formato (inicialmente pensado para
desarrollarse de forma presencial en las tres ciudades). ElI formato online ha
proporcionado una base de trabajo complementaria a la presencialidad, que
facilitd la accesibilidad y las posibilidades de internacionalizacion de los
equipos de trabajo (Tabla 5).

Como resultado del intercambio entre las tres experiencias destaca la
identificacion de oportunidades y propuestas planteadas de cara a la mejora de
entornos urbanos desde un enfoque de salud urbana, con la necesaria
implicacién y compromiso de administraciones y grupos de trabajo locales. La
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diversidad de preferencias e inquietudes confirma la necesidad de establecer una
linea temética principal, pero al mismo tiempo muestra la necesidad de dejar
cierto grado de flexibilidad y adaptacion, dada la diversidad de contextos,
enfoques y temas que estan implicados en el campo del urbanismo vy la salud,
desde el espacio publico, tanto para la prevencion como para la promocion

(Tabla 6).
Tematica Oraanizadores Participantes | Formato, Temas de interés a
9 (solicitudes) | horas/ dias futuro
Universidad de Infraestructura verde
[] . .
2 . Coimbra, Presencial y azul (21,2%),
Qo
£ En\;ejg;cgent Instituto 39 (80) 12 horas, envejecimiento en el
8 Politécnico de 2 dias lugar (18,2%) y
Coimbra movilidad (18,2%)
Un_l\,/ers_,ldad Envejecimiento en el
Politécnica de lugar (20,5%)
S | Espacios de Madrid, Mixto ugar (29,57),
o= . o vivienda inclusiva
Sl trabajo Consejeria de 39 (49) 15 horas, A -
o= : . (15,4%) y estilos de
< <| saludables Sanidad de 5 dias .
. vida saludables
Madrid (12.8%)
(SERMAS) :
Estilos de vida
2 Online saludables (33,3%)
& | Infraestructura | Universidad de 8(72) 15 horas, movilidad, cultura,
H verde Newcastle 2 dias Infraestructura verde
4 2 grupos y azul, vivienda
inclusiva (16,7)

Tabla 5: Resumen de aspectos de cada uno de los tres cursos piloto de URB_HealthS (noviembre
2020). Fuente: Elaboracion propia.

Aspectos comunes

Aspectos especificos en cada localidad

Duracién total del curso entre 12 y 15 horas.
Estructura en dos bloques: teoria y practica.

Bloque tedrico: basado en la matriz de
estructura de contenidos (Estudio Delphi).

Bloque préctico: caso de estudio tipo taller
elegido con la administracion o entidad local

para responder a los intereses reales del
municipio (Tres lineas estratégicas).
Ndmero 6ptimo de 30 participantes.
Perfil multidisciplinar de los asistentes.

Eje tematico del curso, formalizado en un lema
o0 enunciado.

Seleccion del contexto urbano de intervencion.
Método de seleccion de participantes.

Fechas y calendario de realizacion.

Distribucion horaria y organizacion de los
contenidos del curso.

Formato presencial/virtual.

Tabla 6: Caracteristicas comunes y especificas de cada uno de los cursos pilotos del proyecto
URB_HealthS. Fuente: Elaboracion propia.
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El planteamiento de una base teorica sintética resultado de la prospectiva
realizada con el método Delphi, y la propuesta de unas lineas estratégicas
comunes para la elaboracion de un Plan de Accién en Salud, constituyen sin
duda los principales aciertos del proyecto URB_HealthS.

La medicion de la satisfaccion de los participantes se realiz6 mediante la
elaboracién de encuestas tipo Likert, en las cuales se obtuvo un resultado
satisfactorio 0 muy satisfactorio en los tres cursos, a lo que se suma que el
83,3% de los alumnos de Newcastle, el 87,9% de los de Coimbra y el 94,9 % de
Alcorcon manifestaron que tomarian un nuevo curso de mayor duracion y de
mayor profundidad. En cuanto al contenido de los talleres de los cursos, se ha
evidenciado que la salud es un vector transversal con implicaciones en el
planeamiento, en el disefio de las calles, en la distribucién de los usos del suelo,
en las relaciones espaciales entre las zonas verdes, en la gestion vy
mantenimiento de las mismas, y en la articulacion de espacios de convivencia
intergeneracional como herramientas de cohesién y equidad social.

Los objetivos del proyecto URB_HealthS se han verificado, toda vez
gue ha sido un proyecto seleccionado por el programa EIT de la Unién Europea
por su originalidad y aplicacién practica para la trasmisién del conocimiento
desde la academia a la corporacion local; ha sido un proyecto internacional
gracias a la participacién de universidades y organismos de varios paises
europeos; ha establecido una base de partida para aplicar la salud desde el
planeamiento y el disefio urbano gracias a la matriz 4x4 en la que se sintetizaron
los resultados de la prospeccion entre expertos realizada; ha establecido tres
lineas estratégicas para articular Planes de Accion Local en Salud —barrios
para caminar, naturaleza en la ciudad y nuevos espacios de convivencia
intergeneracional—; se ha aplicado la matriz y el Plan de Accion en tres micro-
cursos tedrico-practicos que han posibilitado la trasmision de estas ideas
complejas e innovadoras a los técnicos de la administracion local; y, por ultimo,
estan disponibles las publicaciones electronicas de forma accesible en las
distintas redes locales, que resumen el proceso y el método, asi como los casos
de estudio y resultados han permitido un mayor impacto y divulgacion del
proyecto para que pueda ser replicado en otras ciudades.

5. CONCLUSION

La situacion provocada por la pandemia covid-19 ha aumentado el interés
y el debate sobre las relaciones entre la densidad, la movilidad, el acceso a las
zonas verdes y la distribucion de los usos del suelo (Higueras & Pozo, 2020).
Asimismo, ha dado lugar a una especial sensibilidad hacia la promocion del
envejecimiento activo en los barrios urbanos consolidados, que ha suscitado un
especial interés entre los asistentes a los cursos. Estas cuestiones ya estan siendo
abordadas por la academia y los distintos organismos internacionales, pero es
preciso que las aportaciones y las metodologias se transfieran hasta la escala
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local para poder ser implementadas. Este ha sido el reto del proyecto URB-
HealthS: establecer una reflexion sobre las prioridades y un método de accion
posibilista, realista y transdisciplinar, teniendo en cuenta que, dado gque es un
proyecto de investigacién de duracidn y presupuesto muy limitados, no permite
ni la formalizacion de los resultados ni el seguimiento de las iniciativas
propuestas, que se espera sean consideradas e incorporados en futuros proyectos
y planes que aborden las municipalidades. Sin embargo, esto no ha sido ningun
obstaculo para acometer un trabajo practico real, coherente y ligado a los
objetivos establecidos por el método propuesto. En este punto es importante
tener asumidas las limitaciones de este tipo de proyectos en cuanto a los
resultados tangibles y cuantificables. Es cierto que algunas medidas propuestas,
como la apertura a uso publico de determinados espacios verdes privados, ha
sido llevado a cabo en el caso de Alcorcon, pero el mayor valor en este punto ha
sido la activa participacion de los técnicos y responsables municipales en el
proyecto.

El establecimiento de tres lineas estratégicas para abordar un Plan de
Accion Local en Salud y el contenido tedrico generado por el panel de expertos
consultados, constituyen un valioso y sintético material puesto a disposicion de
las administraciones locales.

También han supuesto una buena oportunidad para la optimizacion de
recursos, ya que se han vinculado equipos de investigacion y estudiantes de
posgrado en el analisis y el diagnostico, que pueden derivar en nuevas ideas y
lineas de trabajo en el contexto de los Objetivos de Desarrollo Sostenible,
integrando a las distintas administraciones, incorporando asi el ODS#17
“Alianzas para alcanzar objetivos”, ademas de los propios de la tematica
abordada: ODS#3 “Salud y bienestar” y ODS#11 “Ciudades y comunidades
sostenibles”. Sin embargo, el reto se sitGa en el aprovechamiento de las
oportunidades que las distintas instituciones de ambito internacional ofrecen y
trasladarlas al &mbito local a partir de un caso de estudio real que permita abrir
el conocimiento a la sociedad, al tratarse de una probleméatica concreta,
conocida y préxima.

Otra gran oportunidad ha sido la creacion de un espacio de encuentro
multidisciplinar e internacional para el trabajo conjunto. Esto ha permitido tener
maltiples perspectivas desde areas diferenciadas, obteniendo visiones
complementarias con el fin de generar nuevas alianzas focalizadas en los
proyectos y los objetivos locales. La accesibilidad proporcionada por las nuevas
tecnologias de comunicacion ha facilitado el acercamiento internacional y la
creacion de redes, pero a su vez este hecho también ha permitido la puesta en
valor del entorno fisico local como soporte real de la sociedad del bienestar.
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