
TRANSPORTE 
SOSTENIBLE Y SALUD 
URBANA: 
Aprendizajes Latinoamericanos

Latinoamérica es altamente urbanizada 
y desigual con serios desafíos para la salud 

urbana y la sostenibilidad 

19 de las 30 ciudades mas 
inequitativas en el mundo están 
en Latinoamérica y > 80% de su 

población vive en  áreas urbanas Ofrece lecciones de como implementar 
políticas, tecnologías e intervenciones 

potencialmente efectivas  

Otros países en vía de desarrollo pueden 
seguir la misma trayectoria de rápida 

urbanización en contextos con resursos 
limitados

Latinoamérica es una región de 
innovación en transporte urbano 

y políticas de movilidad que 
promueven la eficiencia, priorizan 
a las personas sobre los vehículos y 
reducen la segregación espacial y 

social 

¿Por qué es 
importante aprender 
sobre las políticas de 

movilidad en las ciudades 
latinoamericanas?

Aprendizajes  
Latinoamericanos
resumen de políticas no. 
1 

Las políticas, tecnologías e intervenciones innovadoras de Latinoamérica han demostrado 
importantes beneficios para la movilidad urbana, la accesibilidad y han mejorado la salud y el 

bienestar de las poblaciones. 

Estas experiencias pueden inspirar cambios en políticas en otras ciudades alrededor del 
mundo



Glossario
Transporte sostenible: Provisión de servicios e 
infraestructura que permite a los residentes y visitantes el 
acceso a destinos en una forma segura, asequible, eficiente, 
inclusiva y resiliente mientras minimiza los impactos 
ambientales para las actuales y futuras generaciones.1

Transporte activo: Cualquier tipo de transporte de 
propulsión humana, incluye caminar y montar bicicleta.2

Salud urbana: La descripción de la salud de las poblaciones 
urbanas, tanto como un todo o como subgrupos particulares. 
Así como el entendimiento de los determinantes de la salud 
de la población en las ciudades.3

Ciclovía Recreativa: Programa multisectorial en el que las 
calles son cerradas a los vehículos motorizados y abiertas 
a los ciudadanos para la realización de actividades de 
recreación, actividad física y el sano aprovechamiento del 
tiempo libre.4

Autobús de tránsito rápido: BRT- Sistema de tránsito de 
buses que combina de manera flexible vehículos, carriles 
exclusivos, priorización de señales de transito, pago de 
tarifas fuera del bus, plataformas elevadas  y estaciones 
especializadas.5

Metrocables: Sistema de transporte elevado integrado a la 
red de transporte público de la ciudad que provee opciones 
de movilidad para aquellos que viven en barrios ubicados en 
zonas montañosas.6

Administración de la demanda del transporte: Políticas y 
medidas que reducen  el exceso de demanda de servicios 
de transporte e infraestructura mediante el precio y políticas 
fiscales y de regulación7. Algunos ejemplos incluyen la 
restricción vehicular, el precio y regulación de parqueaderos, 
tarifas de congestión7 y la Ley Pro-Bici.8

Movilidad: El tiempo y costo requeridos para viajar. 
La movilidad es alta cuanto los tiempos promedio, las 
variaciones en los tiempos y los costos de viaje son bajos.9

Más allá de los sistemas tradicionales

BRT
1912 km en 67 ciudades de 

13 países

METROCABLES
47 km en 7 ciudades de 4 

países

INFRAESTRUCTURA 
PARA BICICLETAS

3476 km en 51 ciudades de 
10 países

CICLOVIAS 
RECREATIVAS 

al menos 800 km en 457 ciu-
dades en 16 países

METRO/SUBTERRÁNEO/TREN 
LIGERO 

1041 km en 19 ciudades de 7 países

POLÍTICAS DE GESTIÓN 
DE DEMANDA

12 ciudades de 5 países

Las decisiones que toman las ciudades sobre transporte 
afectan la salud y los comportamientos saludables en 
distintas formas10

Políticas e intervenciones de transporte 
innovadoras en ciudades de Latinoamérica: 
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La conectividad entre modos de transporte  
puede mejorar la experiencia de viaje y puede 
llevar a mejores desenlaces en sostenibilidad y 
salud 

Los peatones y los ciclistas son usualmente 
contemplados después de la planeación de las 
opciones de transporte.

Las opciones de inversión en transporte 
sostenible generan más que sólo el mejoramiento 
de la movilidad: Traen numerosos beneficios 
sociales, económicos y en salud como se ha 
evidenciado en la experiencia de Latinoamérica.

La financiación para innovaciones en transporte 
sostenible es limitada. Esto es en parte el 
resultado de presupuestos nacionales y locales 
limitados, usualmente motivados por la idea 
de que el transporte público tiene que cubrir su 
costo de operación. 

Tener en cuenta los beneficios y el ahorro 
en costos de la movilidad sostenible, puede 
apalancar el panorama financiero de las 
innovaciones en transporte.

Evaluar, cuantificar y tener en cuenta los 
impactos más amplios de las intervenciones en 
transporte sostenible requiere de la creación y 
mantenimiento de alianzas entre sectores (e.j. 
salud, ambiente, recreación y deporte).

Mejorar la participación de distintos actores 
en la conceptualización, diseño, planeación 
e implementación de proyectos mejorará la 
calidad y facilitará la distribución más equitativa 
de los beneficios de las intervenciones.

La planeación e implementación vertical han sido 
muy frecuentes en este tipo de innovaciones. 
Como resultado, algunas de estas innovaciones 
han tenido diferentes impactos, en algunos 
casos indeseables, en poblaciones marginadas 
y vulnerables.

El sector de salud pública rara vez participa 
del proceso de toma de decisiones en política 
pública sobre movilidad, a pesar de los efectos 
de la movilidad en la salud de los individuos.

Aprender de los éxitos y los fracasos es crítico 
para mejorar los abordajes, re-direccionar los 
esfuerzos y mejorar los proyectos. SALURBAL y 
la red LAC proveen una oportunidad única para 
evaluar la relación entre transporte sostenible y 
salud en Latinoamérica.

La mayoría de los proyectos no son evaluados 
después de la implementación. Por esta razón 
hay oportunidades limitadas para aprender. 
La recolección continua de datos mediante la 
vinculación de la academia y organizaciones 
sin ánimo de lucro y multilaterales puede ser 
crítica para el apoyo en políticas y evaluación de 
proyectos.

El liderazgo político y personal altamente 
calificado a nivel medio son requeridos para la 
implementación de innovaciones en transporte. 
Un personal sólido fortalece el proyecto 
contra el ataque de sus detractores y aquellos 
poco familiarizados con dichas políticas e 
innovaciones. Adicionalmente, favorece la 
continuidad en el tiempo, específicamente  
durante los cambios de administración.

La demanda pública para acciones a largo plazo 
es necesaria, así como los datos de buena 
calidad y el compromiso de líderes locales que 
están mas cerca de su electorado.O
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Transporte sostenible, un estudio de caso: 
Las Ciclovías Recreativas han ganado popularidad en todos los continentes11

Los programas de Ciclovía fueron creados en Latinoamérica para promover la recreación, los 
hábitos saludables y el transporte sostenible. La experiencia de la Ciclovía provee valiosas 
lecciones, para adoptar innovaciones en transporte, a una audiencia global:4, 11

•	 Expertos en transporte han viajado por el mundo para hablar sobre la transformación urbana de Bogotá 
y el éxito de la Ciclovía.

•	 La generación de una red transnacional de transporte sostenible y salud pública que se convirtieron en 
promotores del programa como una forma de incentivar la práctica de actividad física.

•	 Una red de expertos de Ciclovía que han compartido detalles técnicos y administrativos necesarios 
para organizar una Ciclovía en otros contextos.

•	 Intercambio sur-sur (ej. ciudades hermanas) que fomenta la adopción del modelo de la Ciclovía en 
ambientes socioeconómicos similares en distintas partes del mundo.

•	 La difusión de evidencia científica y narrativas atractivas sobre el éxito del modelo de Ciclovía a 
tomadores de decisión y al público.

•	 El uso de redes sociales para la difusión de fotos y videos aumentó el conocimiento de la Ciclovía de  
Bogotá.

•	 La interacción entre los sectores de transporte, recreación y salud para promover hábitos de vida 
saludable.

Países con Ciclovías
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Sistemas de Autobús de tránsito rápido Metrocables

TransMilenio Metrobus Metrocable Teleférico do 
Alemão

In
fo

rm
ac

ió
n •	 Bogotá

•	 Inaugurado en 2000
•	 Actualmente 113km 
•	 2.3 millones de viajes 

diarios

•	 Ciudad de México
•	 Inaugurado en 2005
•	 Actualmente 105 km
•	 0.9 millones de viajes 

diarios

•	 Medellín
•	 Inaugurado en 2004
•	 Cinco líneas(2.1 km 

-4.6km)
•	 Capacidad: 3000 pers/hr

•	 Rio de Janeiro
•	 Inaugurado en 

2011
•	 Longitud 3.5 Km
•	 Capacidad 3000 

pers/hr

Lo
gr

os

•	 Promoción de actividad 
física (12 minutos más 
de  actividad física 
en los usuarios vs no 
usuarios)12

•	 Menos tiempo de viaje.
•	 Estaciones permanentes.
•	 Aumento en los valores 

de propiedad de 1-10% 
y densificación de la 
ciudad 13-15

•	 Disminución de 
choques16

•	 Promoción de actividad 
física (29 minutos 
más después de la 
implementación del 
BRT)18

•	 Menos tiempo de viaje
•	 Estaciones 

permanentes
•	 Rediseño del paisaje 

urbano
•	 Reducción del 30% en 

la exposición a PM 2.5 
después del Metrobus19

•	 Reducción de la 
segregación espacial 22

•	 Menos homicidios 
(66% más reducción en 
barrios con Metrocable 
vs. sin Metrocable)23

•	 Mayor confianza en la 
policía 

•	 Aumento en la eficacia 
colectiva 

•	 Disminución de los 
tiempos de viaje 24

•	 Disminución en 
los tiempos de 
viaje 27

Re
to

s

•	 Congestionamiento
•	 Los usuarios de 

TransMilenio 
están expuestos a 
concentraciones de 
contaminantes hasta 6 
veces más altas que los 
peatones y ciclistas17

•	 Robos menores son 
frecuentes

•	 Requiere de subsidios 
para su operación

•	 Red limitada
•	 Falta de integración con 

los carriles de bicicletas
•	 Falta de transparencia 

en los contratos de 
concesión público-
privados20

•	 Congestión durante 
hora pico21

•	 Largos tiempos de 
espera en la estación 25

•	 Tarifas costosas 25

•	 Difícil implementación 
en otras áreas de la 
ciudad 24

•	 Servicio 
intermitente 27

•	 Pérdida de 
patrimonio 
arquitectónico de 
los barrios28

Logros y Retos relevantes de los sistemas BRT y los 
Metrocables
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