CAPIiTULO 1

A Perspectiva da OMS sobre Cidades
Amigas da Pessoa Idosa: Avan¢os
e Desafios Contemporaneos

4. https://doi.org/10.22533/at.ed.0381112511121

Heloisa Landim Gomes

Universidade Estadual do Norte Fluminense Darcy Ribeiro/UENF
Profissional de Educacdo Fisica CREF 1 1163G/RJ

Servidora Publica SEEDUCRJ

Mestre em Cognicao e Linguagem UENF

RESUMO: O conceito de Cidade Amiga da Pessoa Idosa, proposto pela Organizacao
Mundial da Saude (OMS), baseia-se na promocdo do envelhecimento ativo por
meio da otimizacdo de oportunidades relacionadas a saude, a participacéo e a
seguranca. Essa abordagem busca assegurar qualidade de vida e inclusdo social para
a populacédo idosa em um contexto de acelerado envelhecimento populacional.
Estudos recentes, especialmente na América Latina e no Brasil, evidenciam avancos
no reconhecimento do paradigma, mas também revelam lacunas significativas em
sua implementacdo. Entre os principais desafios identificados estdo a escassez de
recursos municipais, a fragmentacao das politicas publicas, a insuficiente participagdo
efetiva dos idosos nos processos decisorios e a auséncia de métricas padronizadas
para avaliacdo de resultados. Questdes estruturais, como desigualdade social,
barreiras arquitetdnicas, transporte publico inadequado e caréncia de servicos
de saude adaptados, dificultam a consolidacdo de ambientes urbanos realmente
inclusivos. Ainda assim, iniciativas locais demonstram potencial transformador
quando associadas a governanca participativa, inovacdo tecnoldgica e politicas
intersetoriais. Conclui-se que a construcdo de cidades amigas da pessoa idosa
exige maior integracdo de politicas, investimentos continuos e fortalecimento da
participacdo social, de modo a superar desigualdades e garantir envelhecimento
digno, saudavel e participativo.
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The WHO Perspective on Age-Friendly Cities:
Contemporary Advances and Challenges

ABSTRACT: The concept of an Age-Friendly City, proposed by the World Health
Organization (WHO), is based on the promotion of active aging through the
optimization of opportunities related to health, participation, and security. This
approach seeks to ensure quality of life and social inclusion for the elderly population
in a context of accelerated demographic aging. Recent studies, particularly in Latin
America and Brazil, highlight advances in the recognition of this paradigm but
also reveal significant gaps in its implementation. The main challenges identified
include the scarcity of municipal resources, the fragmentation of public policies,
the insufficient effective participation of older adults in decision-making processes,
and the absence of standardized metrics for evaluating results. Structural issues
such as sociais inequality, architectural barriers, inadequate public transportation,
and the lack of adapted health services hinder the consolidation of truly inclusive
urban environments. Nevertheless, local initiatives demonstrate transformative
potential when combined with participatory governance, technological innovation,
and intersectoral policies. It is concluded that the construction of age-friendly cities
requires greater integration of policies, continuous investment, and the strengthening
of social participation in order to overcome inequalities and ensure dignified, healthy,
and participatory aging.
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REFERENCIAL TEORICO

INTRODUCAO

O envelhecimento demografico configura-se como um dos maiores desafios
para o planejamento urbano global neste inicio de século. A Organizacdo Mundial
da Saude (OMS) projeta que a populacdo mundial de pessoas com 60 anos ou mais
continuara crescendo rapidamente, exigindo que cidades se adaptem para assegurar
saude, seguranca, participacdo social e qualidade de vida para seus idosos (WHO,
2024; OMS, 2007). Nesse contexto, emerge o conceito de Cidade Amiga da Pessoa
Idosa (Age-Friendly City), definido pela OMS em 2007, que propde ambientes urbanos
que otimizem oportunidades nos dominios da saude, participagdo e seguranca,
promovendo envelhecimento ativo, autonomia e inclusdo (OMS, 2007; PAHO/
OMS, 2024).
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Dados recentes mostram que a Global Network for Age-Friendly Cities and
Communities (GNAFCC), iniciativa da OMS, conta atualmente com 1.739 cidades e
comunidades em 57 paises, abrangendo mais de 370 milhdes de pessoas no mundo.

Na regido das Américas, até 2025 ja ha mais de 1.000 cidades e comunidades
comprometidas com o programa em 18 paises, sendo o Brasil um dos paises com
numero expressivo de adesdes. No contexto brasileiro, estudo de Lopes et al. (2021)
indica que até aquele ano aproximadamente 16 a 18 cidades haviam recebido o
selo internacional da OMS por cumprirem os requisitos estipulados.

Apesar de modesto em relacdo ao total de municipios (mais de 5.500), esse
numero representa um avanco importantissimo, especialmente em estados do
Sul e Sao Paulo. Estudos recentes apontam que, embora o reconhecimento formal
do conceito esteja se ampliando, persistem diversos desafios praticos para sua
implementacao plena: desigualdades regionais que afetam infraestrutura urbana,
transporte publico e acessibilidade, fragmentacao institucional, escassez de recursos
locais, participacdo efetiva dos idosos nos processos de decisdo e auséncia de
indicadores padronizados para avaliagdo de impacto (Guillemot et al,, 2023; Lopes et
al, 2021). Esses fatores tornam essencial uma articulacdo intersetorial, participacdo
social significativa, compromisso institucional sustentavel e financiamento continuo
para que cidades realmente se tornem “amigas” da pessoa idosa.

Dessa forma, o presente artigo propde-se a aprofundar a compreensao do
conceito de Cidade Amiga da Pessoa Idosa, examinando seus pilares — saude,
participacdo e seguranca — bem como os fatores facilitadores e obstaculos a sua
adocdo, com énfase no panorama da América Latina e do Brasil, considerando o
estado atual dos compromissos até 2025.

Transicdo Demografica e o Cenario do Envelhecimento Populacional

O envelhecimento da populagdo brasileira ¢ um fendmeno crescente e sustentado,
reflexo da reducdo das taxas de fecundidade e do aumento da longevidade. De
acordo com o IBGE (2022), mais de 32 milhdes de brasileiros tém 60 anos ou mais,
o que corresponde a cerca de 15,8% da populacdo nacional. As projecdes indicam
que, até 2030, havera mais idosos do que criancas no pais, representando um ponto
de inflexdo na estrutura etdria nacional.

Esse cenario pressiona os sistemas de saude, previdéncia e assisténcia social,
exigindo reformas estruturais e novas estratégias voltadas a salde e bem-estar da
populagdo idosa. Contudo, envelhecimento no Brasil ocorre de forma acelerada e
desigual. Enquanto paises desenvolvidos levaram até um século para envelhecer, o
Brasil vivencia essa transicdo em menos de quatro décadas (IPEA, 2024). Tal rapidez
é agravada pelas disparidades regionais, de género e de classe, o que faz com que
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grande parte da populacdo idosa envelheca em contextos de pobreza, informalidade
e baixa protecdo social.

Segundo o Atlas da Vulnerabilidade Social do IPEA (2024), quase metade
dos idosos brasileiros vivem com até dois salarios-minimos, e muitos dependem
exclusivamente da aposentadoria como fonte de renda, situacdo que se agrava
entre mulheres e populacdes negras.

Além disso, ha um desafio crescente relacionado a funcionalidade dessa
populacdo. De acordo com Veras e Oliveira (2023), o Brasil envelhece de forma
doente, com altas prevaléncias de doencas cronicas ndo transmissiveis e com perda
precoce da autonomia fisica e cognitiva. Isso reforca a necessidade de politicas
publicas intersetoriais e territoriais, que ndo apenas garantam assisténcia médica,
mas também promovam ambientes urbanos acessiveis, mobilidade segura, inclusdo
digital e lazer ativo para os idosos.

Autores como Camarano (2022) destacam que o envelhecimento exige um novo
pacto social baseado na solidariedade intergeracional, na protecao previdenciaria e
nareorganizacdo do sistema de saiide com foco na atencao primaria e na prevencao.
A longevidade, por si s6, ndo pode ser vista como um indicador de progresso se
nao estiver acompanhada de salde e bem-estar, equidade no acesso aos servicos
e protagonismo social dos idosos. Assim, o envelhecimento brasileiro ndo é apenas
uma questdo demografica, mas sobretudo politica, econdmica e ética.

OS PILARES DO PROGRAMA CIDADE AMIGA DA
PESSOA IDOSA (AGE-FRIENDLY CITY)

O programa Age-Friendly Cities and Communities da Organizacdo Mundial da
Saude fundamenta-se em pilares / dominios que visam promover o envelhecimento
ativo, assegurando que as cidades sejam ambientes propicios a saude, a participagao
social, a seguranca, a dignidade e ao bem-estar das pessoas idosas (WHO, 2023;
PAHO, 2024). Esses pilares sdo Uteis tanto para desenho, implementacédo e avaliacdo
de politicas publicas voltadas ao idoso como para conformar o ambiente urbano as
necessidades dessa populacdo em crescimento.

Segundo o guia “National Programmes for Age-Friendly Cities and Communities”
da OMS (2023), os dominios centrais do programa incluem: (1) espacos ao ar
livre e edificacbes (outdoor spaces and buildings), (2) transporte, (3)moradias,
(4) participacao social, (5) respeito e inclusdo social, (6) cidadania e emprego, (7)
comunicacdo e informacao, e (8) servicos de saude e apoio comunitario. Estes
dominios delineiam as dreas em que intervenc¢des sdo necessarias para otimizar
oportunidades de envelhecimento ativo (OMS, 2023).
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De acordo com recentes publicacdes que destacam a importancia de cada um
desses pilares. Por exemplo, Lopes et al. (2021) enfatizam que, no Brasil, cidades
certificadas como amigas da pessoa idosa tém demonstrado melhores indicadores
relacionados a participagdo social e oferta de servigos de saude adaptados, além
de ag¢des para acessibilidade arquitetonica. Buitendijk et al. (2025) discutem como
fatores ambientais e estruturais (moradias, transporte, espacos publicos) influenciam
fortemente a saude fisica e mental dos idosos, quando integrados com os dominios de
seguranca e mobilidade. Jd Hong et al. (2023) mostram que intervencdes comunitarias
envolvendo suporte social, informagdo acessivel e comunicacdo tém impacto direto
sobre bem-estar psicoldgico, isolamento social e autonomia de idosos.

Outro pilar frequentemente citado é o da seguranca, tanto no sentido de
seguranga fisica (prevencdo de quedas, condi¢des de iluminacdo, calcadas adequadas),
guanto no senso de protecdo frente a violacdo de direitos e discriminacdo. No
estudo de Age-Friendly Cities in Latin America: A Human Ecological Perspective,
Guillemot et al. (2023) apontam que barreiras arquiteténicas e transporte inseguro
continuam sendo obstaculos significativos ao envelhecimento ativo em muitas
cidades da América Latina.

Considerados no contexto do programa, pilares essenciais, a comunicagdo e a
informacdo também sdo importantes para que os idosos tenham acesso facil e claro
ainformacdes sobre servigos, politicas, oportunidades de participacdo — digital ou
presencial —, para que possam exercer plenamente seus direitos e tomar decisdes
informadas. Estudos recentes de enhancing community participation destacam que
falhas nesse pilar agravam o isolamento social e limitam a participacdo.

Nesse sentido, o conceito de Cidade Amiga da Pessoa Idosa (Age-Friendly
Cities and Communities) formulado pela Organizacdo Mundial da Satde (OMS)
tem como objetivo central a promocdo do envelhecimento ativo e saudavel, por
meio da adaptacdo dos ambientes urbanos para atender as necessidades crescentes
da populacéo idosa. Desde a publicacdo do guia Global Age-Friendly Cities (OMS,
2007), os pilares do programa se consolidaram em oito dominios inter-relacionados:
espacos ao ar livre e edificagdes, transporte, habitacao, participacdo social, respeito
e inclusdo social, participacdo civica e emprego, comunicacdo e informacéo, além
de servicos de saude e apoio comunitario. Tais dimensdes foram reafirmadas em
documento mais recente da OMS (National Programmes for Age-Friendly Cities and
Communities: A Guide, 2023), que apresenta diretrizes para a implementacao de
politicas nacionais e locais orientadas pela perspectiva do envelhecimento ativo.

No que se refere a espacos ao ar livre e edificaces, a literatura aponta que
aspectos relacionados a acessibilidade arquitetonica, seguranca ambiental e
disponibilidade de dreas de convivéncia exercem influéncia direta sobre a mobilidade
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e a saude mental de idosos. Buitendijk et al. (2025) identificam que ambientes
urbanos planejados de forma inclusiva contribuem para a reducdo de quedas,
fortalecimento da autonomia e promocao do bem-estar psicoldgico.

Contudo. o transporte constitui-se como um dos mais relevantes, uma vez
que a mobilidade é essencial para a autonomia e participacdo social. Zhang et al.
(2024) demonstram, em revisdo sistematica, que sistemas de transporte publico
acessiveis, seguros e integrados estdo associados ao aumento da participacdo social, a
reducdo doisolamento e a melhoria da saude fisica e mental em idosos. A habitacdo
também figura entre os pilares com destaque. Moradias adaptadas, préximas de
servicos essenciais e economicamente acessiveis favorecem a permanéncia da
pessoa idosa em sua comunidade com seguranca e dignidade. O documento da
ONU World Population Ageing 2022 reforca a necessidade de politicas habitacionais
inclusivas, considerando o crescimento expressivo da populacdo idosa em paises em
desenvolvimento (ONU, 2022).

No dominio da participagao social, os programas culturais, recreativos e
educacionais que estimulem o convivio intergeracional e combatam o isolamento
possuem relevancia. Hong et al. (2023) verificaram que interven¢des comunitarias
voltadas a socializacdo reduzem sintomas de depressao e soliddo em idosos, além
de ampliar o engajamento comunitario. O pilar do respeito e inclusdo social envolve
avalorizagao da contribuicdo dos idosos e o combate ao idadismo. Guillemot et al.
(2023), ao analisarem a América Latina, ressaltam que praticas de discriminacgdo etdria
continuam a ser barreiras significativas para a plena inclusdo, tornando essencial
a implementacdo de politicas culturais e educativas que promovam equidade. A
participacao social e emprego, que inclui a insercdo da pessoa idosa em processos
decisdrios, oportunidades de trabalho adaptadas e voluntariado. Lopes et al. (2021)
destacam, em estudo sobre o Brasil, que os conselhos municipais da pessoa idosa
representam instrumentos promissores, mas ainda apresentam fragilidades na
garantia de efetiva participacdo politica

Nesse contexto, a comunica¢ao e informacdo representam um pilar estratégico
para a inclusdo digital e social. O acesso facilitado a informacdes sobre servicos,
beneficios e oportunidades é essencial para a autonomia. Falhas nesse dominio
contribuem para exclusao e isolamento, especialmente em contextos de desigualdade
tecnoldgica (HONG et al,, 2023).

Os servicos de saude e apoio comunitario constituem um componente
transversal para a garantia de envelhecimento saudavel. A OPAS/OMS (2024)
evidencia que sistemas locais que integram saude, assisténcia social e apoio
comunitario apresentam melhores indicadores de longevidade sauddvel, destacando-
se como praticas exemplares a serem ampliadas.
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Dessa forma, os pilares do programa Age-Ffriendly Cities ndo devem ser
compreendidos isoladamente, mas como dimensdes complementares que, em
conjunto, estruturam politicas inclusivas para o envelhecimento. Suaimplementagdo
requer planejamento urbano inclusivo, financiamento continuo, participacdo social
efetiva e monitoramento por meio de indicadores especificos, como defendem
as diretrizes internacionais. A Governanca, ou seja, mecanismos de participacdo
real dos idosos, articulacdo intersetorial e monitoramento com indicadores
adequados, sdo considerados basilares, demonstrando a integralizacdo das acoes
e interdisciplinaridade do programa. Por fim, o guia da OMS de 2023 enfatiza que
programas nacionais ou municipais age-friendly precisam construir capacidades,
assegurar financiamento, envolver stakeholders multiplos e avaliar impactos para
aprimorar continuamente as politicas. (OMS, 2023; PAHO, 2024).

FATORES FACILITADORES E OBSTACULOS A ADOGAO
DO PROGRAMA CIDADE AMIGA DA PESSOA IDOSA

A implementacdo do programa Cidade Amiga da Pessoa Idosa, proposto
pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS), enfrenta uma série de desafios e
oportunidades em contextos diversos, particularmente na América Latina e no
Brasil. O cenario até 2025 evidencia tanto avancos significativos quanto barreiras
estruturais que limitam sua plena efetivacao.

Entre os fatores facilitadores, destaca-se o crescimento da Rede Global de
Cidades e Comunidades Amigas da Pessoa Idosa (GNAFCC), que em 2025 ja reuine
mais de 1.700 cidades em 57 paises, abrangendo aproximadamente 370 milhdes
de pessoas (WHO, 2023). Esse movimento global fortalece a troca de experiéncias e
boas praticas entre municipios, incentivando politicas mais integradas. Outro aspecto
positivo é o papel das instituicdes multilaterais, como a OPAS/OMS, que oferecem
suporte técnico e metodoldgico para a adaptacdo do programa as realidades locais
(PAHO, 2024). No Brasil, a criacdo de conselhos municipais do idoso e a adesao
crescente de municipios a rede internacional constituem avancos institucionais
que reforcam a participacdo social e a institucionalizacdo do tema (Lopes et al.,
2021). Além disso, a inovacao tecnoldgica e o avanco da digitalizagdo se tornaram
facilitadores, sobretudo em dreas como comunicacdo, acesso a servicos publicos e
inclusdo digital dos idosos (Hong et al., 2023).

Por outro lado, os obstaculos ainda sao significativos. Um dos principais é a
escassez de recursos financeiros e técnicos nos municipios latino-americanos, o
que dificulta a adaptacao da infraestrutura urbana, transporte publico e moradias
(Guillemot et al., 2023). Soma-se a isso a fragmentacdo institucional, marcada
pela falta de articulacdo intersetorial entre salde, transporte, assisténcia social e
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urbanismo, o que compromete a efetividade das acdes (Buitendijk et al,, 2025). Outro
desafio recorrente é a participacdo limitada da populacdo idosa nos processos de
decisdo politica, muitas vezes restrita a consultas simbdlicas, sem efetiva incorporacdo
das demandas no planejamento urbano (Lopes et al., 2021).

No contexto brasileiro, apesar de avangos importantes, como a adesdo de cidades
como Uberaba (MG), Gramado (RS), Palmeira (PR) e Benevides (PA) ao programa entre
2024 e 2025, o numero de municipios certificados (52 até 2025) ainda representa
uma fracdo minima do total de mais de 5.500 cidades no pais (PAHO, 2025). As
desigualdades regionais também constituem barreiras, pois enquanto municipios
do Sul e Sudeste avangam, cidades de regides Norte e Nordeste enfrentam maiores
dificuldades na implantacdo de politicas estruturadas.

Outro obstaculo relevante é o idadismo estrutural, que persiste como forma
de exclusao social e politica. Guillemot et al. (2023) identificaram que, na América
Latina, praticas de discriminacdo etaria ainda limitam a valorizacdo da pessoa idosa
como sujeito de direitos. Finalmente, a auséncia de indicadores padronizados de
avaliacdo dificulta a mensuracdo dos impactos reais das iniciativas, reduzindo a
capacidade de monitoramento e de ajustes nas politicas.

CONCLUSAO

O conceito de Cidade Amiga da Pessoa Idosa, proposto pela OMS, mostra-se
essencial para orientar politicas urbanas inclusivas em um cenario de envelhecimento
acelerado. Os oito pilares do programa constituem uma agenda ampla para
transformar cidades em espacos de saude, participacdo e seguranca para os idosos.
Globalmente, a Rede de Cidades Amigas cresceu e, em 2025, ja redine mais de 1.700
municipios, fortalecendo a cooperacdo internacional. Na América Latina, contudo,
persistem desigualdades estruturais que dificultam a plena implementacdo No
Brasil, embora 52 cidades estejam certificadas até 2025, desafios como desigualdade
regional, fragmentacdo institucional e idadismo limitam os avancos. Conclui-se
que a consolidacdo de cidades realmente amigas da pessoa idosa exige mais que
adesao formal: demanda politicas intersetoriais, financiamento continuo, inovacao
tecnoldgica e participacdo ativa dos idosos. O futuro do programa dependera da
capacidade de superar barreiras socioeconémicas e culturais, garantindo o direito
a um envelhecimento digno, saudavel e participativo em territdrios inclusivos de
cidadania.
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