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The WHO’s Promoting Walking and Cycling: A Toolkit of Policy 

Options (by Fiona Bull, Mariken Leurs, and Juana Willumsen) offers a 

strategic, evidence-informed roadmap to embed walking and cycling 

into national and local policies, urban planning, and health promotion.1 It 

aligns closely with the core values of Primary Health Care (PHC), 

equity, community participation, intersectoral collaboration, and 

comprehensive, person-centered care, and strongly supports the Healthy 

Cities (HCs) movement, which promotes environments that enable 

health, safety, and well-being for all. 

 

The toolkit outlines seven key policy pillars, which I will focus on in relation to their 

alignment with PHC's values and principles and the objectives of the HCs initiative. 

1. Integration into All Policies 

The toolkit advocates for embedding active mobility into transport, health, education, and 

urban planning strategies, confirming the “intersectoral collaboration” pillar of PHC and the 

HCs’ strategy of “Health in All Policies”.2,3 

2. Safe and Connected Infrastructure 

Designing walkable and bike-friendly networks promotes equity and accessibility, 

enabling underserved and vulnerable populations, such as children, the elderly, and those in 

low-income neighborhoods, to engage in physical activity and access services safely.4 

3. Inclusive and Safe Streets 

Streets that serve all users regardless of age, gender, or ability embody people-centered 

design, a key value in PHC, and promote inclusive urban development, a cornerstone of 

HCs.5,6  

4. Behavioral Change and Safety Culture 

Educational campaigns and road safety enforcement foster informed and empowered 

communities, supporting health literacy and community engagement, central to PHC and 

HCs approaches.7 
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5. Prioritizing Active Mobility 

Reallocating space for walking and cycling reflects 

the PHC value of addressing social determinants of 

health (SDH) while enhancing urban equity and 

sustainability, which are key goals in the HCs agenda.8,9 

6. Integration with Public Transport 

Seamless mobility through multimodal integration 

enhances the continuity of care and access to PHC 

services while fostering sustainable and resilient urban 

ecosystems.10-12 

7. Promotion and Incentives 

Incentivizing walking and cycling through 

community-based programs promotes active citizen 

participation, one of the foundational elements of both 

PHC and HCs.13 

 

Enablers and System Strengthening 

The toolkit highlights cross-sector governance, 

capacity building, legal support, financing, and 

community engagement as essential enablers. This aligns 

with systems thinking and whole-of-government and 

whole-of-society approaches, which are integral in both 

PHC revitalization and HCs development.14 

 

Health Equity, Prevention, and Sustainability 

By promoting non-motorized transport, the toolkit 

contributes to disease prevention, climate resilience, and 

the advancement of Universal Health Coverage (UHC). 

It also reduces health inequities by making healthy 

choices accessible and safe for all, fulfilling PHC’s 

commitment to “health for all”, UHC’s pledge of 

“leaving no one behind,” and the HCs’ vision of creating 

“cities that are inclusive, safe, resilient, and sustainable” 

(SDG 11).14 

In conclusion, walking and cycling are not only 

transportation options; they serve as public health 

interventions, urban equity tools, and pathways to 

healthier cities. This WHO toolkit enables policymakers 

and communities to envision a bright future prioritizing 

people over cars in urban and health planning, a future 

fully aligned with PHC and HCs values. 
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سلامت و زندگی شهری: نگاهی بر جعبه ابزار تحرک فعال سازمان جهانی بهداشت از منظر  تلفیق
شهر سالمرویکرد های بهداشتی اولیه و  مراقبتنظام 

 
 *1جعفر صادق تبریزی

 مرکز تحقیقات مدیریت خدمات بهداشتی درمانی تبریز، دانشگاه علوم پزشکی تبریز، تبریز، ایران 1
 
 

های سیاسهتی" )نوشهته ویونها  ابزاری از گزینهه سواری: جعبهه روی و دوچرخه کتاب "ترویج پیاده

کهه توسهط سهازمان جههانی بهداشهت منتشهر شهده   ،جوانها ویلومنهن(بول، ماریکن لئهورز، و 

سهواری در  روی و دوچرخه است، نقشه راهی راهبهردی و مبتنهی بهر شهواهد بهرای ادغهام پیهاده

ابهزار  این جعبه 1.دهد ریزی شهری و ارتقای سلامت ارائه می های ملی و محلی، برنامه سیاست

شههامل عههدالت، مشههارکت  (PHC) بهداشههتی اولیههههههای  هههای اصههلی مرا بت خوبی بهها ارز  بههه

محور همنو بوده و از جنهب  شههرهای  بخشی و مرا بت جامع و مردم جامعه، همکاری بین

محور بهرای همهه هنهتند،  ههایی ایمهن، سهالم و روهاه که به دنبهال ایجهاد محیط ،(HCs) سالم

 .کند پشتیبانی می

 

راسهتایی ههر  سیاستی کلیدی اسهت کهه در ادامهه، هم حوزهشامل هفت  تحرک وعال ابزار  جعبه
سهازمان جههانی  و اهداف ابتکار شهرهای سهالم PHC ها و اصول با ارز از این هفت سیاست یک 

 .شود ی میبررس بهداشت

 ها در تمامی سیاستتحرک فعال ادغام  .1
ونقهل، سهلامت، آمهوز  و  گنجاندن تحهرک وعهال در راهبردههای حمل  دنبال به ووق ابزار  جعبه

 سههترات یو ا PHC " دربخشههی همکههاری بینریزی شهههری اسههت. ایههن رویکههرد بازتههابی از اصههل " برنامههه
 2،3." در شهرهای سالم استها سلامت در همه سیاست"

 های ایمن  زیرساخت شبکه سازی فراهم .۲
را ارتقها  پذیری عهدالت و دسترسهی، تصل و مرتبطسواری م دوچرخهرو و  های پیاده طراحی شبکه

درآمد را  پذیر مانند کودکان، سالمندان و ساکنان مناطق کم آسیب های گروهو امکان مشارکت   داده
 4.سازد وراهم می ها و مرا بت در وعالیت بدنی و استفاده ایمن از خدمات

 های فراگیر و ایمن خیابان .۳
اند، بازتهابی از  که برای همه کاربران با هر سن، جنس یا توانایی طراحی شهدهو معابری   ها خیابان

، از ارکهان شههرهای سهالم توسعه شهری وراگیر، و PHC ارز  کلیدیبه عنوان ، محور مردمطراحی 
 6، 5.هنتند

 تغییر رفتار و فرهنگ ایمنی .۴
مشهارکت وعهال  وسهواد سهلامت  اوزای ای به  کارزارهای آموزشی و اجرای  وانین ایمنی جاده

 7.و شهرهای سالم نق  اساسی دارند PHC کند؛ اصولی که در هر دو رویکرد کمک میجامعه 
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 اولویت دادن به تحرک فعال .۵
روی و  پیهههههاده ی مناسهههههب بهههههرایص وضهههههااصهههههتخا

های  کننهههده تعیینبهههر  PHC سهههواری، بیهههانگر تمرکهههز دوچرخه
 یو تههلا  شهههرهای سههالم بههرای ارتقهها اجتمههاعی سههلامت

 9، 1.است پایداری وعدالت شهری 

 ونقل عمومی ادغام با حمل. 6
، عمههومی ونقههل حمل بعههدیچند و ادغههام سهها ی یکپارچه

را تقویهت   PHC بهه خهدمات دسترسهیو  ها مرا بت استمرار
شههری    ینهتمحیط ایجاد  کاه  آلودگی هوا و  کرده و به
 12-12.دکن مقاوم کمک میپایدار و 

 ها ترویج و مشوق. 7
و مردمههی   محور بههرای تههرویج های جامعههه ایجههاد برنامههه

را  مهردممشهارکت وعهال سواری،  روی و دوچرخه پیاده کردن
و شههرهای سهالم  PHC کند کهه از اصهول اساسهی تشویق می

 13.است

 
 توانمندسازها و تقویت سیستم

سهها ی،  بخشههی، فرویت ، حکمرانههی بینوههوق ابههزار  جعبههه
جامعهه را وعهال پشتیبانی  هانونی، تهیمین مهالی و مشهارکت 

عوامهل  . اینکند عنوان عوامل کلیدی مووقیت معروی می به
حکمرانهی "و نگهاه  "ها تفکهر سینهتم"با رویکردهای مبتنی بر 

و توسههعه  PHC ، کههه در احیههای"یکپارچههه و جامعههه یکپارچههه
 14.هنتند، همخوانی دارند شهرهای سالم ضروری

 سلامت، پیشگیری و پایداریدر عدالت 
ونقهل غیهر موتهوری، بهه  بها تهرویج حمل وهوق ابزار  جعبه

آوری در برابهر تیییهرات  تهاباوهزای  ، ها پیشگیری از بیماری
کمههک  (UHC) پوشهه  همگههانی سههلامت تحقههق، و ا لیمههی

در  "های سهالم انتخاب"دن پذیر کر  امکانکند. همچنین با  می
ههای سهلامت را کهاه   برای همه، نابرابریایمن و دسترس 

سهلامت بهرای یعنهی "،  PHCدیرینهه  و به تحقهق شهعار داده
کس نبایهد  ههی "پوشه  همگهانی سهلامت بهه  تعهد، "همه

انداز شهههرهای سههالم بههرای ایجههاد  چشههمو ، "ورامههو  شههود
از  11 )هههدف "شهههرهایی وراگیههر، ایمههن، مقههاوم و پایههدار"

 14.کند کمک می( توسعه پایداراهداف 

روی  پیهادهتوان بیان داشت که  بندی کلی می در یک جمع
 ونقههل های حمل گزینههه  وقههط بههه عنههوانسههواری  و دوچرخه
ها مداخلاتی برای سهلامت عمهومی،  ند؛ آنشو مین محنوب

تحقهههق  بهههرایههههایی  اهابزارههههایی بهههرای عهههدالت شههههری، و ر 
سهازمان حهرک وعهال تابهزار  تر هنهتند. جعبهه شهرهای سالم

اران و گههذ سیاسههتدنبال توانمندسهها ی  بهههجهههانی بهداشههت، 
کههه در آن   اسههت، درخشههانای  جوامههع بههرای سههاخت آینههده

های شههری و  ریزی ها در مرکهز برنامهه اننانجای خودروها  هب
ههههای  ای کهههه کهههاملار بههها ارز  ؛ آینهههدهبهداشهههتی  هههرار دارنهههد

ههههای بهداشهههتی اولیهههه و اههههداف شههههرهای سهههالم  مرا بت
 باشند. میراستا  هم
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