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La manera com els infants i els adolescents es 
desplacen al seu centre educatiu ha esdevingut 
un motiu de preocupació per a la salut pedià-
trica. La contaminació atmosfèrica, la contami-
nació acústica, la sinistralitat o el sedentarisme 
són amenaces per al seu benestar.

La mobilitat activa ha estat des de fa dècades 
una estratègia de salut pública per abordar 
aquests factors de risc mediambiental.  Pe-
dalem cap a l’escola es presenta com una 
oportunitat per revisar les evidències científi-
ques actuals sobre el rol de la mobilitat escolar 
en bicicleta com a eina per millorar la salut i el 
benestar de la infància i l’adolescència i el seu 
entorn.

Contaminació atmosfèrica
L’Organització Mundial de la Salut (OMS) alerta 
que prop del 99% de la població mundial respira 
cada dia aire contaminat (1). L’any 2016 es va es-
timar que 600.000 infants havien mort a causa 
d’infeccions de les vies respiratòries baixes se-
cundàries a la contaminació atmosfèrica (2). A 
Europa, un de cada tres casos nous diagnosti-
cats d’asma infantil és secundari a la mala qua-
litat de l’aire (3) i en concret a la ciutat de Barce-
lona aquesta xifra arriba fins al 48% (4). 

S’han descrit múltiples efectes nocius sobre la 
salut dels infants relacionats amb l’exposició a 
la contaminació atmosfèrica, com ara els pro-
blemes respiratoris (asma, pneumònies, al•lèrgi-
es o infeccions respiratòries). A més de les impli-
cacions pròpies per a la salut de l’infant, també 
augmenten les necessitats de medicació a curt 
o llarg termini i els ingressos hospitalaris, així 
com l’absentisme escolar, motiu pel qual no 
només es veuen afectats els infants de forma 
directa, sinó també els mateixos cuidadors (an-
goixa familiar, absentisme laboral o reducció de 
la capacitat productiva). 

Així mateix, l’exposició a la contaminació atmos-
fèrica s’ha relacionat amb un risc més alt de pa-
tir problemes associats a l’aprenentatge (falta 

de memòria, d’atenció i, en general, del rendi-
ment acadèmic) i de trastorns de l’espectre au-
tista, així com més risc de patir alguns tipus de 
càncer (leucèmia), obesitat i problemes de sa-
lut d’inici a l’edat adulta, com ara la hipertensió 
arterial (5). Durant l’embaràs, aquesta exposició 
augmenta el risc de tenir un part prematur, que 
el nadó presenti un baix pes en néixer, un retard 
del creixement intrauterí i fins i tot una disminu-
ció de les funcions cognitives, com la memòria 
de treball (6).

Els infants presenten una sèrie de caracterís-
tiques que els fan especialment vulnerables a 
les agressions mediambientals: respiren més 
vegades per minut i més aire per quilo de pes 
que els adults, alhora que presenten una im-
maduresa estructural i funcional que en limita 
la desintoxicació i afavoreix la bioacumulació 
de les partícules contaminants. Els infants pe-
tits, a més a més, en ser menys alts, estan més 
exposats a l’emissió dels productes de combus-
tió dels vehicles motoritzats que es concentren 
majoritàriament al voltant del metre d’alçada. 
El desplaçament entre casa i l’escola (o la feina) 
és un moment que influeix de manera rellevant 
en la dosi diària de contaminació rebuda (7). Tot 
i que solen ser trajectes majoritàriament curts, 
aquests desplaçaments coincideixen amb les 
hores de més trànsit motoritzat i es fan de for-
ma molt pròxima a la font contaminant.

En aquest sentit, el trànsit a motor és una de 
les principals fonts emissores de contami-
nants de l’aire (CO, CO2, NOx, PM2.5, PM10) en 
entorns urbans i és responsable directe d’un ex-
cés de mortalitat prematura.

Sinistralitat
L’any 2021 a Catalunya hi va haver fins a 135 víc-
times mortals en accidents de trànsit, de les 
quals 14 eren vianants i 4 ciclistes (8). L’any 2019 
només a la ciutat de Barcelona hi va haver més 
de 9.000 accidents de trànsit amb 22 víctimes 
mortals i 202 ferits greus. Això representa al 
voltant de 25 sinistres al dia només a la capital 

Justificació
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catalana. El 85% dels 18.975 vehicles implicats 
en els accidents van ser cotxes, motocicletes, 
furgonetes o taxis, i en el 36% dels accidents hi 
havia implicat un vehicle de mobilitat personal 
(9). Segons la Direcció General de Trànsit (DGT), 
25 menors de 14 anys van morir el 2018 en acci-
dents de trànsit a l’Estat espanyol (10), que glo-
balment representa la primera causa de mort 
en el grup d’edat d’entre 5 i 29 anys (11).

La major part dels accidents de trànsit a la in-
fància en edat escolar tenen lloc a prop dels 
centres educatius, sobretot en entorns amb 
una alta intensitat de trànsit motoritzat (12).

Actualment, el 70% de les famílies percep que 
l’entorn escolar no és segur per als infants, amb 
el 80% que considera que els vehicles de mo-
tor que hi passen ho fan excessivament ràpid 
(13). Disposar d’arbrat en la ruta escolar millora 
la percepció de seguretat de les famílies (14, 15).

Contaminació acústica
El soroll ambiental està àmpliament normalit-
zat per la societat en general, però representa 
un dels principals riscos ambientals per la salut 
tant física com mental. Suposa un problema 
generalitzat a Europa, on almenys una de cada 
cinc persones està exposada a nivells nocius 
per a la salut. S’ha estimat que l’exposició a llarg 
termini al soroll ambiental causa 12.000 morts 
prematures a l’any i 48.000 nous casos d’infarts 
aguts de miocardi per any a Europa.

Es calcula també que fins a 6,5 milions d’euro-
peus pateixen trastorns crònics del son i que 
pot provocar hipertensió arterial, discapacitat 
auditiva, acúfens, alteracions cognitives en els 
infants i afectar la capacitat de concentració o 
problemes psicològics com estrès, ansietat, de-
pressió o irritabilitat (16, 17).

El trànsit rodat és la principal font de soroll me-
diambiental, segons l’informe de l’Agència Eu-
ropea del Medi Ambient (AEMA) del 2020 (17), i 
representa fins al 80% del soroll que percebem 

“La contaminació de l’aire, la 
sinistralitat, el soroll o l’entorn 
construït són factors ambien-
tals de risc per a la salut i el 
benestar de la infància i l’ado-
lescència.”

en el transcurs del dia. L’ús del vehicle privat està 
molt estès arreu de la Unió Europea, amb uns 
500 cotxes particulars per cada 1.000 habitants, 
similar a la mitjana espanyola (18). A Catalunya 
l’any 2020 hi havia 658 vehicles per cada mil ha-
bitants, xifra que augmenta a l’interior del país, 
amb algunes comarques on hi ha més vehicles 
que habitants (19). Al voltant de quatre de cada 
cinc famílies destaca que el soroll al voltant del 
seu centre escolar és excessiu (13).

Ocupació de l’espai públic
A la ciutat de Barcelona es destina el 60% de 
l’espai públic per a l’ús dels cotxes, malgrat que 
només un de cada quatre viatges es fa en vehi-
cle privat i que la major part dels vehicles que 
no s’empren per a ús professional estan apar-
cats el 95% del seu temps de vida. A la capital 
catalana hi ha 6.000 cotxes per quilòmetre qua-
drat, el doble que a Madrid o París, la qual cosa 
pot influir directament en els índexs de conta-
minació de la ciutat, així com en l’ocupació de 
l’espai col•lectiu, que no es pot dedicar a altres 
usos com ara espais verds urbans, parcs infan-
tils o aparcaments i carrils per a bicicletes més 
segurs (9, 20).

Aquest problema no només existeix a les grans 
ciutats. A municipis més petits, com ara Olot, 
hi ha 36.549 places d’aparcament d’automòbils 
que estan desocupades el 40% del temps du-
rant el dia i el 59% durant la nit, amb una ràtio 
pràcticament d’una plaça d’aparcament per 
habitant, i només 575 places d’aparcament per 
a bicicletes, és a dir 64 places d’automòbils per 
cada plaça de bicicleta (21). Cada plaça de cot-
xe ocupa al voltant de cinc places de bicicleta. 
L’ocupació de l’espai públic per part dels vehi-
cles a motor es fa encara més evident i preocu-
pant als entorns escolars en les hores de mà-
xima afluència, com ara les entrades i sortides 
dels infants. 
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la mobilitat
en bicicleta

La mobilitat escolar activa es defineix com el 
tipus de desplaçament mitjançant el qual in-
fants i adolescents recorren la distància des 
de casa seva al seu centre escolar fent ús de 
mitjans de transport no motoritzats, com ara 
la bicicleta, el patinet o caminant.

A tot el món, el percentatge d’infants que van 
a l’escola caminant o en bicicleta ha disminuït 
substancialment en els darrers trenta anys (22). 
Poder influir en la manera de desplaçar-nos pel 
nostre poble o ciutat a una edat precoç pot ser 
un element clau que ajudi a fer que aquest hàbit 
saludable perduri en la vida adulta dels nostres 
infants i alhora contribueixi a fer que els pares 
modifiquin els seus propis patrons de mobilitat, 
ja que ho integren com una eina educativa (23). 

L’excés de pes dels infants (sobrepès i obesi-
tat) ja afecta un de cada tres menors de 15 anys 
(33,4%), segons l’Enquesta de Salut de Catalu-
nya (ESCA) del 2018 (24). Fins al 40% d’infants 
d’entre 6 i 14 anys enquestats referia que l’últim 
mes no havien fet cap mena d’activitat física in-
tensa, mentre que organismes com l’OMS reco-
manen fer almenys una hora al dia d’activitat fí-
sica entre moderada i intensa en aquesta franja 
d’edat (25). Moure’s de forma activa és una eina 
molt potent i fàcil d’emprar per combatre el se-
dentarisme.

Un factor clau que contribueix a l’excés de pes 
és la manca d’activitat física. A curt termini 
aquest dèficit pot provocar problemes d’inte-
gració psicosocial, dèficits de desenvolupament 
corporals i efectes psicoemocionals com baixa 
autoestima (26). A llarg termini aquests infants 
presenten un risc més alt de desenvolupar dife-

rents problemes de salut en l’edat adulta, com 
ara malalties cardiovasculars, alteracions hor-
monals o problemes articulars. 

La integració de l’exercici físic en el transcurs 
normal de les activitats quotidianes des de la 
infància és la millor eina per mantenir una dosi 
suficient d’exercici diari en l’edat adulta (26). Els 
habitants de municipis on sigui segur i còmode 
caminar, anar en bicicleta o agafar el transport 
públic en lloc de conduir tenen menys probabi-
litats de ser obesos o de patir diabetis (27). Les 
persones que es desplacen per la ciutat en tren 
o molt especialment en bicicleta presenten una 
taxa més baixa de mortalitat global i en concret 
de morir a causade malalties cardiovasculars o 
de càncer respecte a les persones que ho fan en 
vehicle privat motoritzat, independentment del 
seu nivell socioeconòmic (28).

Pel que fa a dades actuals sobre mobilitat es-
colar, es calcula que entre el 30 i el 60% dels 
infants en edat escolar es desplacen a l’escola 
mitjançant un vehicle motoritzat. L’any 2017 la 
ciutat de Girona va engegar la primera fase del 
projecte europeu SchoolChance (Schoolmo-
bility challenge in regional policies) en què es 
van enquestar alumnes, mestres i famílies sobre 
mobilitat escolar i es va observar que fins al 70% 
de l’alumnat vivia a menys de 15 minuts a peu 
del centre escolar, però només el 52% d’aquests 
s’hi desplaçaven caminant i l’1% ho feien en bi-
cicleta, mentre que el 32% ho feien en vehicles 
motoritzats privats (23). En l’àmbit rural aquest 
percentatge encara és més alt, i arriba al 42,7% 
dels desplaçaments escolars en cotxe en en-
torns com la ciutat d’Olot (29). El principal escull 
per a les famílies (80%) per fer un canvi modal 

“La bicicleta és un mitjà de 
transport actiu i sostenible 
que ajuda a disminuir el se-
dentarisme i l’excés de pes.”
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a la bicicleta és la manca d’un trajecte segur i 
amb infraestructures segregades totalment del 
trànsit rodat, així com l’absència d’aparcament 
protegit per a bicicletes a l’entorn escolar (29).

Les característiques de l’entorn escolar afecten 
la mobilitat cap als centres educatius en bicicle-
ta; així, veiem que és més freqüent el seu ús en 
escoles públiques, quan la distància des de casa 
és inferior a 1-1,5 km i en àmbits urbans (30-32). 
Tanmateix, altres estudis apunten que la distàn-
cia tindria menys importància i, en canvi, que 
l’escola estigui ben connectada mitjançant un 
carril bici seria un factor molt més rellevant (33). 
El mode de transport emprat pels pares també 
pot ser determinant perquè l’infant es desplaci 
de manera activa al centre educatiu (34).

Més del 30% dels viatges fets en cotxe a Euro-
pa cobreixen unes distàncies inferiors a 3 km, i 
el 50% són inferiors a 5 km. En aquests ‘petits 
trajectes’ les bicicletes poden reemplaçar fàcil-
ment els cotxes i d’aquesta manera contribuir 
a disminuir la contaminació atmosfèrica i acús-
tica, així com l’ocupació de l’espai públic (35). 
Un estudi fet en disset països estimava que si 
se substituïssin el 100% dels desplaçaments 
en cotxe per la bicicleta es podrien evitar fins a 
205.000 morts prematures cada any (36). 

En termes econòmics globals, el foment de la 
bicicleta és altament cost-efectiu, amb un re-
torn de la inversió d’aproximadament 4€ per 
cada euro invertit (37). El cost social de la mobi-
litat dels cotxes a tota la Unió Europea equival a 
una despesa de fins a 500 bilions d’euros l’any, 
mentre que desplaçar-se en bicicleta o a peu 
genera uns beneficis socials de 24 i 66 bilions 

d’euros, respectivament; així doncs, fomentar 
la mobilitat activa genera beneficis econòmics 
a tota la comunitat (38). A nivell particular, el 
manteniment d’un cotxe supera amb escreix 
les despeses anuals (assegurança, combusti-
ble, impost de circulació…) que es deriven del 
manteniment d’una bicicleta. S’estima que el 
cost anual d’un cotxe mitjà està al voltant dels 
8.300 euros, mentre que el manteniment d’una 
bicicleta seria al voltant dels 290 euros (39). Així 
doncs, l’ús de la bicicleta es postula com una al-
ternativa més econòmica a nivell personal, so-
bretot per als desplaçaments curts, en el mo-
ment actual amb el preu dels carburants a l’alça 
i en plena crisi energètica.

Hi ha moltes ciutats arreu del món que han de-
cidit fer un canvi de model de ciutat centrada 
en una mobilitat més sostenible i activa. Per 
exemple, la ciutat de Copenhaguen l’any 1970 
tenia més cotxes que bicicletes, en canvi, l’any 
2016 ja hi havia més bicicletes que cotxes, fins 
al punt que en l’actualitat hi ha més bicicletes 
que habitants. Aquesta ciutat europea té fins 
a 290 km de carrils bici, de manera que mou-
re’s per la ciutat en bicicleta és la pràctica més 
comuna dels seus habitants. De fet, el 64% dels 
desplaçaments escolars i de feina de la capital 
danesa es fan en bicicleta i ocupa la primera po-
sició a la llista de ciutats bicycle-friendly. L’any 
2019 Barcelona ocupava la posició número 13 
del rànquing Copenhagenize Index, que valo-
ra les mesures implementades a les ciutats en 
termes de ciclabilitat (40). Tot i ser l’única ciu-
tat de l’Estat present al rànquing de vint ciutats 
d’arreu del món, presenta un índex d’aplicaci-
ons de mesures del 57,45%, lluny del 90,2% de 
Copenhaguen, el 89,3% d’Amsterdam, el 73,2% 
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d’Anvers, el 70,5% d’Estrasburg, el 62,5% d’Oslo o 
el 61,6% de París.

L’any 2019 els comitès de Salut Mediambiental i 
de Promoció per a la salut de l’Associació Espa-
nyola de Pediatria (AEP) van editar el document 
anomenat Caminando al cole: un modelo para 
innovar en salud de los niños y medioambiente 
(41). Es tracta d’una revisió de la bibliografia en 
termes de salut i medi ambient per a la infàn-
cia sobre la mobilitat escolar a peu que també 
proporciona als centres docents que ho sol•lici-
tin recursos per treballar la mobilitat activa a les 
escoles. 

El mes de juny del 2021 l’Estat espanyol va pre-
sentar l’Estrategia estatal por la bicicleta, un 
projecte que pretén fer el canvi cap a una mobi-
litat més sostenible, segura i connectada. Un pla 
pensat per ser desenvolupat de forma progres-
siva fins a l’any 2030, en què les ciutats s’hauran 
d’adaptar per donar resposta a les necessitats 
de mobilitat de la societat actual (42), tal com es 
proposa en el punt número 11 dels Objectius de 
Desenvolupament Sostenible de l’Agenda 2030 
de les Nacions Unides (43). En aquest pla tam-
bé es preveu poder millorar el transport públic 
fent-lo més àgil, econòmic i sostenible i que afa-
voreixi la intermodalitat, és a dir, poder combi-
nar-lo amb mitjans com la bicicleta o caminar.

Per la seva banda, el 9 de novembre de 2019 la 
Generalitat de Catalunya va aprovar l’acord de 
govern sobre l’”Estratègia catalana de la bicicle-
ta 2025”, un pla que pretén establir eines de pla-
nificació i desenvolupament, promoció i forma-
ció per impulsar l’ús de la bicicleta com a mode 
de transport actiu i sostenible, tant per motius 
de mobilitat quotidiana com per al lleure, l’es-
port i el turisme, així com unir forces en pro 
d’una Catalunya pedalable i pedalada. Com a 

objectiu principal s’han proposat que l’any 2025 
s’arribi al 8% de desplaçaments en bicicleta, que 
representa el doble de la situació basal per a la 
ciutat de Barcelona i molt més per a la resta de 
la Regió Metropolitana de Barcelona (1,7%) (44). 
Tanmateix, la implementació requereix una 
aposta decidida dels ajuntaments.

A principis del 2022 les Nacions Unides va apro-
var per unanimitat una resolució en què s’ins-
tava els països perquè integressin la bicicleta al 
transport públic (tant als entorns urbans com 
als rurals de països en desenvolupament i de-
senvolupats), milloressin la seguretat viària i 
promoguessin l’ús de la bicicleta per part de les 
persones i les empreses per augmentar el nom-
bre de trajectes que es fan en bicicleta (45).
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bicicleta i salut

Diversos estudis han establert una clara relació 
entre la mobilitat escolar en bicicleta i una mi-
llor condició física (coordinació, velocitat, flexi-
bilitat i resistència) (46, 47), així com una millor 
composició corporal (menor índex de massa 
corporal) (48). Els infants que van a l’escola en bi-
cicleta presenten millors característiques car-
diovasculars (menys hipertensió, menys coles-
terol, menys diabetis i menys sobrepès/obesitat) 
de manera evident, sobretot en el grup d’infants 
que entre els 9 i els 15 anys havien canviat de 
mitjà de desplaçament d’un mitjà passiu, com 
el cotxe o la moto, a un d’actiu com la bicicleta 
(49). També s’ha descrit una millor resistència 
a l’exercici aeròbic i guany de massa muscular 
en els adolescents que pedalen fins al centre es-
colar (49). Disposar d’una infraestructura segura 
es correlaciona amb els nivells d’activitat física 
d’infants i adolescents: els que disposen de car-
rils bici propers al domicili presenten taxes més 
altes d’activitat física i menys risc d’obesitat que 
els que no en disposen (50).

D’altra banda, els adults que fan un ús habitual 
de la bicicleta tenen un risc disminuït de morta-
litat per a qualsevol causa (51), ja que l’activitat 
física insuficient és el principal factor que contri-
bueix a l’aparició de malalties no transmissibles 
i és responsable d’aproximadament el 9% de la 
mortalitat prematura a nivell mundial (52). 

Anar a l’escola en bicicleta és una manera fà-
cil i divertida d’assolir l’hora diària recomanada 
d’activitat física moderada-intensa (AFMI), ja 
que suposa un exercici més vigorós que anar-
hi caminant i, per descomptat, que anar-hi en 
un vehicle motoritzat. En escoles on es disposa 
d’un servei coordinat de desplaçament en bici-
cleta al centre escolar (bicibús), la taxa mitjana 

diària d’infants que trien anar en bicicleta en 
lloc de fer-ho amb un altre mitjà de transport 
augmenta fins al 45% i els minuts d’AFMI aug-
menten fins a 21 minuts/dia més de mitjana (53). 

A més, s’ha observat que l’increment de l’exer-
cici físic pot tenir un efecte positiu en el ren-
diment escolar i l’augment de l’autoestima en 
infants i adolescents (54). La pràctica d’activitat 
física s’ha associat amb beneficis psicològics, 
com la millora de les habilitats cognitives, 
un millor benestar en general, i una reducció 
del risc de depressió i d’ansietat en adoles-
cents (54). Un bon nivell d’activitat física, taxes 
baixes de sedentarisme i un bon descans noc-
turn s’han relacionat directament amb una mi-
llor salut mental en la infància i l’adolescència 
(55). També s’ha objectivat que els infants que 
es desplacen al centre escolar en bicicleta són 
menys propensos a patir malalties psicosomà-
tiques (56).

Les nenes presenten de manera general nivells 
més baixos d’activitat física respecte dels nens 
(46). Algunes intervencions per fomentar la mo-
bilitat escolar en bicicleta apunten a diferències 
entre sexes, amb més èxit entre els nens (57).
Tanmateix, les nenes que practiquen la mobi-
litat activa escolar presenten una millor condi-
ció física de base, més agilitat i menys risc de 
síndrome metabòlica (colesterol alt, diabetis, 
sobrepès, obesitat i hipertensió) (46). Les inter-
vencions per fomentar la mobilitat escolar en 
bicicleta necessiten una mirada de gènere per 
ser efectives (58).
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L’ús de la bicicleta en infants
presenta múltiples beneficis:

Millora la condició física

Disminueix el sobrepès
i l’obesitat

Disminueix el risc cardiovascular

Millora el rendiment escolar

Disminueix el risc de depressió i 
ansietat

Millora el benestar emocional i 
l’autoestima

Disminueix el risc de malalties 
psicosomàtiques

Pot contribuir a disminuir el biaix 
de gènere
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seguretat
i bicicleta

Hi ha molts models legislatius arreu del món 
respecte a l’ús del casc en els usuaris de bici-
cletes. A Espanya, en concret l’article 47 de la 
Llei 18/2021 sobre trànsit, circulació de vehicles 
a motor i seguretat vial, publicada al BOE el 21 
de desembre de 2021 diu literalment: «El con-
ductor i, si escau, els ocupants de bicicletes i ci-
cles en general, estan obligats a utilitzar el casc 
de protecció en les vies urbanes, interurbanes i 
travessies […] essent obligatori el seu ús en els 
menors de 16 anys [..]» (59).

El casc és un element de seguretat que dismi-
nueix el risc de patir lesions al cap i la cara (60). 
S’ha d’ajustar correctament, ha de ser de la ta-
lla adequada i ha d’estar homologat. També és 
recomanable fer ús d’algun sistema reflectant 
(armilla i catadiòptric a la part del darrere), so-
bretot en hores de poca llum, i fer un mante-
niment periòdic de l’estat de la bicicleta (frens, 
cadena i pressió de les rodes). Això es pot fer en 
companyia dels infants perquè n’aprenguin i es 
facin responsables del seu vehicle, un aprenen-
tatge que perdura en el temps i millorarà la seva 
autonomia com a futurs conductors de bicicle-
tes (61). 

L’educació viària també pot ser un element de 
millora de la seguretat. En el cas dels infants, són 
els adults els responsables d’acompanyar-los i 
ensenyar-los les normes bàsiques de circulació, 
que aprenen a respectar amb rapidesa i auto-
nomia.

Disposar de carrils bici no només pot triplicar 
l’ús de la bicicleta, sinó que millora la seguretat 
i disminueix riscos en l’accidentalitat: menys 
gravetat de les lesions, menys risc de lesions 
cranials i facials, i menys risc de requerir una 
intervenció quirúrgica per l’accident (62). Als in-
drets on es fa un ús intensiu de la bicicleta hi ha 
menys hospitalitzacions per accident de trànsit 
(63). Així doncs, disposar d’una infraestructura 
que limiti la velocitat i el pas de vehicles mo-
toritzats constitueix una de les mesures més 
importants per a la seguretat de la mobilitat en 
bicicleta. Aquests condicionaments sobre la via 
pública han d’incloure la qualitat de les super-
fícies de la via (redueix els riscos de caiguda o 
de revolts inesperats perquè els ciclistes puguin 
concentrar la seva atenció en el trànsit), bon 
enllumenat i una senyalització correcta de les 
cruïlles, canvis de les fases dels semàfors, un ús 
creixent de petites rotondes i una bona xarxa 
de carrils bici amplis i totalment segregats del 
trànsit motoritzat. En calçada caldria buscar 
mesures que redueixin la velocitat real del tràn-
sit motoritzat (de 30 km/h a 40 km/h la distàn-
cia de frenada augmenta de 13,5m a 20m) i la 
reducció del volum de cotxes (35).

També convé disposar d’aparcaments segurs 
per a bicicletes (per evitar furts o bretolades) i 
amb prou capacitat, no només als centres es-
colars sinó a prop d’altres equipaments muni-
cipals o de punts de transport públic, per tal de 
poder facilitar la mobilitat bimodal (64).

“Disposar d’unes infraestruc-
tures segures per accedir en 
biciclta als centres escolars és 
una de les mesures de segure-
tat passiva més importants .”
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Experiències de mobilitat
escolar en bicicleta

Són diverses les experiències arreu del món que 
han relacionat les intervencions per fomentar 
l’ús de la bicicleta cap a l’escola amb l’augment 
de la taxa de mobilitat escolar en bicicleta (65, 
66). L’acompanyament dels infants per part dels 
adults fomenta l’hàbit de pedalar cap a l’escola 
(67).

El mes de març del 2020, just abans de l’inici de 
la pandèmia, dues mestres de la comarca d’Oso-
na van decidir acompanyar en bici nou infants a 
la seva escola. Aquest va ser el primer bicibús 
que es va crear a Catalunya: un grup d’infants 
que es mouen en bicicleta cap a l’escola acom-
panyats de persones adultes. Impulsats per l’en-
titat Canvis en Cadena, el bicibús no ha deixat 
de créixer i actualment donen assessorament a 
múltiples associacions de familiars d’alumnes 
(AFA) de tot el territori català (68). 

A inicis del 2022 més de mil infants catalans ja 
pedalen cap a l’escola en un bicibús. S’ha cre-
at una aplicació per a mòbils i tauletes on els 
familiars i els infants poden apuntar-se a la lí-
nia de bicibús més adient per al seu centre es-
colar, i que mostra gràfiques diàries en què es 
pot veure el nombre de cotxes que es queden 
a casa (mobilitat reemplaçada) gràcies a l’ús de 
la bicicleta com a alternativa al vehicle motorit-
zat privat. També ofereixen assessorament als 
municipis que desitgin engegar noves línies de 
bicibús.

La mobilitat escolar activa contribueix a millo-
rar l’autonomia dels infants, la cooperació en-
tre els participants, la pertinença de grup, es-
tableix vincles amb companys d’altres cursos 
i/o escoles i podria acabar esdevenint un actiu 

de lleure, diversió i d’integració social també per 
a les famílies (69). Durant el trajecte, els infants 
poden observar coses noves, pensar i parlar-ne 
amb els companys, així com aprendre noves 
maneres de relacionar-se i promoure la curiosi-
tat sobre tot allò que ens envolta. Anar a l’escola 
en bicibús escolar estimularia la resiliència, la 
responsabilitat i la superació personal (70). 

L’any 2016 la Direcció General de Trànsit (DGT) 
es va adherir al projecte educatiu europeu 
STARS (Sustainableand Travel Accreditatio-
nandRecognition for Schools). STARS Espanya 
està coordinat per la DGT i està adreçat a alum-
nes de 6 a 19 anys i a tota la comunitat educa-
tiva (pares, professors, personal no docent…), i 
qualsevol ajuntament interessat s’hi pot adherir 
(71). Aquesta iniciativa té com a objectiu princi-
pal animar i premiar els centres educatius que 
fomenten entre els seus alumnes els desplaça-
ments sostenibles, segurs i saludables, així com 
l’autonomia dels infants tant a peu com en bici-
cleta (72).

El “Pla d’acció de mobilitat escolar de Catalu-
nya” (PAMEC) 2020-2021 recull algunes soluci-
ons per a la mobilitat escolar sostenible, entre 
ells la figura del coordinador de mobilitat esco-
lar, una persona de referència dins dels centres 
educatius per integrar la mobilitat sostenible, 
activa i segura dins del projecte educatiu del 
centre i actuar d’enllaç entre la comunitat edu-
cativa i les administracions (73).

La mobilitat activa escolar forma part d’una de-
manda de la societat civil per reclamar entorns 
escolars més segurs i saludables. En aquest sen-
tit, a Catalunya l’any 2020 es va engegar l’ano-
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menada “Revolta escolar” promoguda i coordi-
nada per la plataforma veïnal Eixample Respira, 
que reivindica més pacificació dels entorns es-
colars, menys contaminació i menys soroll. Ac-
tualment hi ha adherides més de cent AFA de 
tot l’Estat espanyol (74).

Des del Seminario Movilidad e Infancia del 
Ministerio de Transición Ecológica va sorgir el 
manifest “Entorns escolars segurs i saludables”, 
que proposa deu mesures per a ajuntaments i 
centres educatius perquè l’entorn de les escoles 
sigui més segur i saludable per a la infància (75). 
Entre aquestes mesures hi ha revegetar patis 
amb arbres i plantes, assegurar aparcaments 
segurs per a bicicletes i patinets, limitar l’apar-
cament de vehicles motoritzats i el trànsit dels 
carrers més propers al centre escolar o incorpo-
rar mesures específiques de limitació i pacifica-
ció del trànsit al voltant dels centres educatius.
El 15 de maig de 2022 es va dur a terme a la ca-
pital catalana la primera Kidicalmass, una ma-
nifestació lúdica en què van pedalar uns dos mil 
infants i adults per reclamar l’ús de la bicicleta 
en els desplaçaments quotidians, així com una 
millora de la infraestructura ciclista i la pacifica-
ció dels carrers, especialment la dels entorns es-
colars (76).

Bona part d’aquestes iniciatives estan liderades 
per la societat civil, que cada cop està més cons-
cienciada i preocupada per la salut dels infants 
i del planeta.

foto: Albert Llimós

foto: Anna Mas
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conclusions i propostes de millora

•  En el moment actual de crisi energètica i de 
canvi climàtic que estem vivint, promoure la 
mobilitat activa i sostenible (bicicleta, patinet o 
a peu) hauria de ser una estratègia sanitària de 
primer ordre. La bicicleta és un vehicle de zero 
emissions en trajecte (i gairebé zero en les mo-
dalitats elèctriques) fet que implica una millora 
en la qualitat de l’aire i té un impacte directe 
en la disminució de les malalties a la infància.

•  Promoure l’ús de la bicicleta ajudaria a dismi-
nuir la sinistralitat, la contaminació ambiental 
i acústica i l’ocupació de l’espai públic associa-
des als vehicles a motor.

•  Millorar el monitoratge de l’aire ambient (amb 
mesuradors de matèria particulada, CO, NO…) a 
les escoles ajudaria a sensibilitzar i informar la 
població de la qualitat de l’aire que estan respi-
rant i així poder implementar mesures per a la 
seva millora, com per exemple les relacionades 
amb la mobilitat en bicicleta.

•  La bicicleta ajuda a disminuir el sedentarisme 
i l’excés de pes (sobrepès i obesitat).

•  Les infraestructures segures com els carrils 
bicis segregats o els aparcaments segurs per 
a bicicletes als centres educatius són peces clau 
per fomentar-ne l’ús.

•  Convé estudiar mesures per reduir el nombre 
de desplaçaments diaris en vehicle motorit-
zat. El desplaçament als centres educatius en 
algunes famílies pot arribar a ser de fins a vuit 
viatges al dia amb l’horari escolar actual. Alguns 
centres d’altres comunitats autònomes han ins-
taurat la jornada lectiva continuada, que redu-

eix el nombre de desplaçaments al centre esco-
lar a la meitat.

•  Substituir els vehicles a motor privats com a 
mitjà de desplaçament rutinari per la bicicleta 
(o moure’s a peu) genera un estalvi econòmic 
individual important. Així mateix, les polítiques 
encaminades a facilitar el desplaçament en bici 
no només generen menys costos col•lectius que 
els cotxes, sinó que a la llarga generen beneficis 
econòmics per a tota la societat.

•  Augmentar la taxa de mobilitat escolar en bici-
cleta a l’àmbit escolar necessita un compromís 
polític que es tradueixi en inversions dels ajun-
taments i dels departaments corresponents de 
la Generalitat de Catalunya, especialment en 
matèria d’infraestructures. Iniciatives governa-
mentals com l’”Estratègia catalana de la bici-
cleta 2025” són ambicioses i han rebut l’adhesió 
de nombrosos municipis, però caldrà assegu-
rar mecanismes de governança que permetin 
complir-les i fer-ne un seguiment adequat.

•  La inversió en un transport públic àgil, econò-
mic i sostenible que faciliti la intermodalitat, és 
a dir, poder combinar mitjans com la bicicleta 
o caminar a l’escola, pot millorar també la mo-
bilitat activa i el medi ambient de la infància i 
l’adolescència.

•  La mobilitat escolar en bicicleta aporta múl-
tiples avantatges per a la salut de la infància 
i l’adolescència: millora la condició física, dis-
minueix el risc cardiovascular, millora el rendi-
ment escolar, disminueix el risc de depressió i 
ansietat, millora el benestar emocional i redueix 
el risc de malalties psicosomàtiques. Així doncs, 

Davant dels multiples avantatges  per la salut dela in-
fància de pedalar cap a l’escola recollits en aquest docu-
ment, des del Grup de Treball de Salut Mediambiental 
de la Societat Catalana de Pediatria evidenciem la ne-
cessitat d’impulsar les següents accions:
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promoure la mobilitat activa, i en concret amb 
un mitjà de transport com la bicicleta, hauria de 
ser una estratègia prioritària de salut pública.

•  Les iniciatives de foment de la bicicleta a l’es-
cola hauran de tenir una mirada de gènere per 
ser més efectives.

•  Disposar d’una infraestructura que limiti la 
velocitat i el pas de vehicles motoritzats cons-
titueix una de les mesures més importants per 
a la seguretat de la mobilitat de la infància en 
bicicleta.

•  Potenciar iniciatives que fomentin la mobilitat 
escolar en bicicleta,com el bicibús, contribuiria 
a augmentar la taxa de mobilitat escolar acti-
va, amb un impacte directe en la salut dels in-
fants.

•  La mobilitat escolar en bicicleta pot esdevenir 
una bona eina social, ja que ajudaria els infants 
a millorar la seva autoestima, els faria més resi-
lients i contribuiria a establir vincles entre iguals 
(xarxa entre famílies i escoles).
 
• La figura del coordinador de mobilitat escolar 
proposada al Pla d’acció de mobilitat escolar 
2020-2021 pot ser interessant per dinamitzar la 
mobilitat escolar activa i ser un nexe entre la co-
munitat educativa i l’administració local.

• Per poder potenciar la mobilitat activa en bici-
cleta cap a les escoles cal apostar per entorns 
escolars més segurs i saludables, que en de-
finitiva transformin les ciutats centrades en les 
persones.

Necessitem reconèixer
i protegir el dret dels
infants a pedalar
de manera segura.
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dECÀLEG PER
LA MOBILITAT
EN BICICLETA
CAP A L’ESCOLA

Grup de Treball de Salut Mediambiental

6. Genera oportunitats 
d’aprendre i divertir-se 
mentre es desplacen de 
forma activa.

7. És un mitjà de
transport sostenible 
(respectuós amb el 
medi ambient, zero
emissions).

8. És més econòmic i 
ocupa menys espai que 
els vehicles a motor.

9. Millora la mobilitat
urbana i esdevé una 
bona eina per a
transformar les ciutats 
actuals en espais més 
transitables, més verds i 
centrats en les
persones.

10. Disminueix la
sinistralitat i la
contaminació
atmosfèrica
i acústica.

1. Facilita l’augment 
del moviment actiu 
diari i millora la
condició física perso-
nal.

2. Millora l’autonomia 
personal, potencia 
el treball en equip i 
la sociabilitat entre 
iguals.

3. Disminueix el risc 
cardiovascular
(colesterol, diabetes, 
hipertensió arterial).

4. Disminueix la
incidència d’obesitat 
i sobrepès i ajuda a 
combatre el
sedentarisme.

5. Millora el rendi-
ment cognitiu, el 
benestar emocional i 
disminueix el risc de 
patir ansietat i
depressió.
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