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1. RESUMEN

El envejecimiento de la poblacion y la inversion de la piramide poblacional
cada dia es mas visible por la sociedad. Cada vez hay mas personas
mayores que no pueden ser atendidas por sus familiares, pues la mujer esta
plenamente incorporada al mercado laboral y existen muchas dificultades
para la conciliacion familiar y laboral en nuestro pais. Ademas, en la
actualidad existe una clara evidencia de la falta de recursos institucionales
para las personas mayores, largas listas de espera y disconformidad sobre

la calidad asistencial percibida en las residencias de mayores.

Es por eso el principal objetivo de este estudio es presentar como
alternativa a la residencia geriatrica Santisima y Vera Cruz del municipio de
Caravaca de la Cruz el disefio de un proyecto de cohousing sénior, un
nuevo modelo de vivienda para quince personas mayores donde podran ser
plenamente participes de sus vidas. Desde un andlisis interno se
presentaran las debilidades y fortalezas estudiadas, y desde un andlisis
externo se examinaran las amenazas y oportunidades que genera el

modelo cohousing.

Debido al cambio generacional y fendmenos como la globalizacién social, la
sociedad precisa de nuevas opciones a las residencias sanitarias. La
tercera edad anhela una alternativa que garantice un envejecimiento activo,
una red de apoyo psicosocial, una atencion sanitaria de calidad y el derecho
a la privacidad y libertad en la toma de decisiones. Siendo el cohousing

sénior una atractiva alternativa para ello.

Otra de las finalidades de este estudio es promover y dar visibilidad a la
creacion de nuevos proyectos cohousing, un modelo residencial innovador,

social y sostenible.

Palabras clave: personas mayores, cohousing sénior, residencias

geriatricas, cooperativa.



ABSTRACT: The aging of the population and the inversion of the population
pyramid are becoming more visible to society every day. There are more
and more older people who cannot be cared for by their relatives, since
women are fully incorporated into the labor market and there are many
difficulties in reconciling family and work in our country. In addition, there is
currently clear evidence of a lack of institutional resources for the elderly,
long waiting lists and disagreement about the perceived quality of care in

nursing homes.

That is why the main objective of this study is to present, as an alternative to
the Santisima y Vera Cruz geriatric residence in the municipality of
Caravaca de la Cruz, the design of a senior cohousing project, a new model
of housing for fifteen elderly people where they can be fully participants in
their lives. From an internal analysis the weaknesses and strengths studied
will be presented, and from an external analysis the threats and

opportunities generated by the cohousing model will be examined.

Due to generational change and phenomena such as social globalization,
society needs new options for health residences. The elderly yearn for an
alternative that guarantees active aging, a psychosocial support network,
guality health care and the right to privacy and freedom in decision-making.

Being the senior cohousing an attractive alternative for it.

Another purpose of this study is to promote and give visibility to the creation
of new cohousing projects, an innovative, social and sustainable residential

model.

Keywords: senior cohousing, nursing homes, cooperative, older people.

2. INTRODUCCION Y ANTECEDENTES

Las ultimas previsiones del Instituto Nacional de Estadistica® (INE) indican que,
en 2050, el 31,4% de la poblaciéon en Espafa tendra mas de 65 afios y que el
11,6% tendra mas de 80 afios. Por lo tanto, el proceso de envejecimiento, lejos

de frenarse continla de forma intensa®. Es por todo ello, que en un futuro



préximo, cuando la generacion Babyboomer comience a hacer frente a la vejez,
vamos a necesitar mas recursos para cubrir las necesidades de toda esta

poblacion.

El envejecimiento exponencial de la poblacion en Espafia junto a la ruptura del
modelo tradicional en nuestro pais hasta mediados del siglo pasado, cuando
los hijos cuidaban de los padres, obliga a buscar alternativas para cuidar a la
poblacidén envejecida. EI modelo mas conocido es el de las residencias de la
tercera edad. Estas han proliferado por doquier y aportan muchos beneficios
pero también problemas como ha quedado de manifiesto durante la pandemia
del SARS-CoV-2. Esta pandemia mundial es la que ha dejado al descubierto
las carencias y fragilidad de aquellos mayores que viven solos o de los que
viven en centros residenciales, este Ultimo merece una especial atencién para
reformular si las residencias de mayores son alternativas positivas para
nuestros mayores. Centros donde la mayoria de los mayores viven
compartiendo habitacién, cohabitan en salas repletas de usuarios, donde las

enfermedades son transmisibles de unos usuarios a otros y un largo etcétera.

Si enfocamos un poco mas en el modelo tradicional de las residencias de
personas mayores en Espafia, podemos decir que existen tres modalidades en
cuanto al régimen de gestion: privada (pueden ser con o sin animo de lucro),
concertada (realizando un concierto entre la administracion publica y la
empresa privada) y publica (financiada cien por cien por la Red Basica de

Servicios Sociales de Responsabilidad Puablica).

En Espafia, segun el pendltimo informe de Envejecimiento en Red?3, en
septiembre de 2020 habia 384.251 plazas en los 5.567 centros residenciales
existentes, donde el 73,2% eran de titularidad privada (281.288 plazas),
incluidas las privadas sin animo de lucro (71.122). Pues estas Ultimas tienen
ventajas fiscales y suelen disponer de un trato privilegiado en el momento de

optar a la financiacion publica.

El resto de plazas residenciales, segun este informe, son de titularidad publica
(102.963), que segun la administracion publica responsables podran ser tanto



municipales como autonémicas o estatales3. En resumen, el 85,2% de las

plazas residenciales son de titularidad privada o concertada.

A continuacion se exponen algunas de las principales debilidades del sistema

residencial:

o Ratios insuficientes: Lo que provoca que no se pueda dar una atencion
de calidad ni aplicar el modelo de atencion centrado en la persona como
es debido, pues hay muchos usuarios para tan poco personal laboral,
dando lugar a una baja calidad asistencial.

o Precariedad laboral: los cuidadores formales son un grupo de
profesionales cuyo trabajo es de alto riesgo ya que tienen duras
condiciones de trabajo, salarios bajos, numerosas guardias y turnos muy
largos®. Es por todo ello que el personal laboral de las residencias
geriatricas esta sometido a una gran sobrecarga y ésta se traduce como
sindrome de Burnout, un problema muy trascendental en estas
instituciones. De ahi que surta un éxodo en ciertas categorias de
profesionales como médicos y enfermeros.

o Falta de control por parte de la Admiraciones Publicas: convenios
colectivos estatales que no se modifican en largos periodos de tiempo y
apenas ofrecen mejoras entre uno y otro.

o Desconexion entre el sistema nacional de salud y las residencias.

o Falta de credibilidad del sistema residencial.

o Precios de las cuotas mensuales muy elevados.

Debido a todas estas flaguezas del modelo residencial tradicional, las futuras
generaciones préximas a la jubilacion ya comienzan a demandar otros modelos
de atencidon para la vejez, necesitan una mejor alternativa a las residencias
geriatricas donde los cuidados sean mas personalizados, se respeten sus
decisiones y preferencias. Pues desean obtener la mejor calidad de vida
posible, sentirse empoderados y tener libertad en la toma de decisiones, elegir
cuando entrar y salir del establecimiento, libertad para tener visitas cuando les
plazca sin restricciones de horarios, derecho a decidir con quién compartir

habitacién o si por el contrario prefieren adquirir una habitacion individual, etc.



Por todos estos motivos, surge como alternativa una nueva forma de cuidado

para estas personas: el Cohousing.
¢, Qué es el cohousing? ¢ Donde tiene su origen?

La definicion mas extendida es la acufiada por Durret y McCamant® en 1989,
esta hace referencia a “aquellas viviendas colaborativas en las que los
residentes participan de manera activa en el disefio y gestion de su entorno.
Contexto, en el que se combinan, los espacios privados con las ventajas de
espacios y recursos compartidos en comunidad”. Seguin Goicoetxea® acogieron
dicho término a partir del estudio de varios proyectos en Dinamarca, ya que fue
en este pais donde a principios de los afios sesenta los expertos sitian los
origenes modernos del Cohousing.

Por otro lado, el cohousing esta definido por la Confederacion Espafiola de
Cooperativas de Consumidores y Usuarios’ (HISPACOOP) como “una
comunidad colaborativa auto gestionada (CCA) que convive en un entorno que
sus miembros han promovido y disefiado, formado por unidades habitacionales

privadas y espacios comunes para compartir actividades, servicios y cuidados”.

Segun Arranz®, se podria definir como un “modelo social de gestién y un
modelo arquitecténico de alojamiento, siendo sus principales caracteristicas la

autopromocion y autogestion participativa de todos sus miembros”.

Estamos hablando del cohousing o “viviendas colaborativas” especificamente
del sénior cohousing, que tanto en el contexto internacional como nacional se
considera una opcién residencial 6ptima y que en los Ultimos afios estan
cobrando notoriedad en los medios de comunicacion social y en el ambito

académico®.

¢,Cual es la normativa por la que se rige el Cohousing en nuestro pais? En
Espafia utilizan la ley de cooperativas propia de cada comunidad autbnoma
donde se instalara la residencia. La mayoria de las cooperativas de vivienda
utilizan el régimen de cesion de uso, es decir, las cooperativas mantienen la

propiedad de la vivienda una vez construida, de forma que el socio dispone



solamente del derecho de uso, para el disfrute del cual abona una renta,

contribucién o alquiler?©.

Pero estas viviendas Cohousing Sénior presentan dificultades a la hora de la
ejecucion, principalmente el factor econdmico. No todas las personas pueden
contar con la dotacién econdmica para sufragar ese futuro. Las viviendas
colaborativas son proyectos que necesitan inyecciones de grandes capitales
econdémicos por parte de los usuarios, tanto para edificar como sostener el
proyecto. Las personas que se interesan por los modelos colaborativos en la
edad mayor han resultado ser homogéneas: personas mayores con estabilidad
econdémica, nivel cultural medio-alto y una conciencia social mas o menos
elaboradal!. De igual modo, destacar limitaciones que se pueden generar en
cuanto a “desacuerdos” y conflictos como en cualquier familia o comunidad de
vecinos “este tipo de vida no es para todo el mundo”, debiendo llegar a
consensos Yy negociaciones. Especialmente en Espafial?, hay una escasa
regulacion genérica, asi como un desarrollo incipiente en la practica, y por
altimo, la media de edad de personas que se interesan por estos proyectos es
entre 55-65 afos. No podemos pensar en una propuesta mayoritaria, es un

proceso paulatino y que se debe aceptar voluntariamente!s.

Se trata de un estilo de vida cuyas caracteristicas nacen de la puesta en comun
de quienes integran el nacleo de convivencia. Son los propios mayores quienes
disefian cémo y donde convivir con otros. La realidad se basa en envejecer

junto a personas con las que se tiene algo en comun u objetivos previos.

Simplemente hacer una mencion a los diferentes modelos de desarrollo que
existen hoy en dia del cohousing. En la siguiente tabla!* se pueden apreciar las

diferencias entre los diversos modelos:



Modelo

Descripcién del

modelo

Vision de la

comunidad

Contrataciones

Estructuras
legales y

financiamiento
Procesos de

disefo

Desarrollo de la

comunidad

Modelo dirigido
por residentes
Dedicacion total a
todas las tareas
administrativas vy

de la comunidad,

dirigida por la
misma comunidad
Todos los
residentes
involucrados
Todos los
residentes

involucrados
Todos los
residentes

involucrados con
ayuda profesional
Todos los
residentes

involucrados con

ayuda profesional

Todos los
residentes
involucrados con

ayuda profesional,

antes y durante el

proceso de
vivienda en
comunidad

Modelo de
asociacion
En el modelo de
asociacion, tanto

desarrolladores
como residentes

trabajan juntos

Todos los
residentes
involucrados
Todos los

residentes

involucrados con
ayuda profesional
Liderado por el

desarrollador (es)

Liderado por el

desarrollador con

ingresos de los
residentes
Todos los
residentes

involucrados con
ayuda
profesional, antes

y durante el

proceso de
vivienda en
comunidad

Modelo
especulativo
En este modelo,
tan solo los
desarrolladores
se encargan de
todos los

procesos

Desarrolladores

Desarrolladores

Desarrolladores

Desarrolladores

Liderado

residentes,

por
una
vez empiezan a
vivir en

comunidad



JUSTIFICACION DE LA MEMORIA

Puesto que las residencias sanitarias no son las mas idoéneas se procede a
buscar alternativas que permitan una atencion mas personalizada, calida y de

mayor calidad para las personas de la tercera edad.

3. HIPOTESIS Y OBJETIVOS DEL ESTUDIO

Hipotesis: EI Cohousing es una mejor alternativa a las residencias sanitarias

para el cuidado de las personas mayores.

Objetivo general: Definir y desarrollar un proyecto de cohousing para 15

personas en el area sanitaria IV de la Region de Murcia.
Objetivos especificos:

- Desde un andlisis interno: conocer y examinar las debilidades y

fortalezas de un proyecto cohousing.

- Desde un andlisis externo: observar y estudiar las amenazas y

oportunidades de un proyecto cohousing.

- Promover y dar visibilidad a la creacién de nuevos proyectos cohousing,

un modelo residencial innovador, social y sostenible.

4. DISENO Y METODOS

Revisiébn narrativa de la literatura disponible sobre el cohousing en los

siguientes portales:

Pubmed

SciELO

ScienceDirect

Libros electrénicos



- Webs especificas y propias de cohousing

Paralelamente se ha llevado a cabo el disefio de un proyecto de cohousing
sénior para un grupo de cohesion formado por quince personas como
alternativa a la Unica residencia del municipio de Caravaca de la Cruz, la
residencia Santisima y Vera Cruz, perteneciente al area sanitaria IV de la

Region de Murcia.

5. PROYECTO
5.1 MARCO LEGISLATIVO Y ASPECTOS JURIDICOS

Para la realizacién del proyecto se escoge la formula cooperativa, ya que
segln Martin!® esta figura empresarial es la que mejor se adapta a su filosofia
de participacion democratica y existe una coincidencia de valores como la

autoayuda, autorresponsabilidad, equidad y solidaridad.

En cuanto al objeto y ambito de aplicacion, como el territorio nacional que nos
ocupa es la Region de Murcia, para la constitucién y funcionamiento de la
cooperativa nos vamos a regir por la Ley 8/2006, de 16 de noviembre, de

Sociedades Cooperativas, de la Region de Murcia.

¢, Qué es una cooperativa? Para aclarar el concepto, segun el articulo 2.1 de la
Ley 8/2006'%, de 16 de noviembre, una sociedad cooperativa es una sociedad
constituida por personas que se asocian, en régimen de libre adhesion y baja
voluntaria, para la realizacion de actividades empresariales, encaminadas a
satisfacer sus necesidades y aspiraciones econémicas y sociales, con capital

variable y estructura y gestion democraticas.

En cuanto a la personalidad juridica, la cooperativa tendra personalidad juridica
propia, la cual se constituird en escritura publica otorgada ante notario. Esto
quiere decir que, independientemente de las actuaciones y responsabilidades
de los socios, la cooperativa es titular de sus propias relaciones juridicas,
econdémicas y sociales, interviniendo en el mercado independientemente de los

miembros cooperativistas.
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Este tipo de cooperativa esta asociado al interés social, pues se constituye sin
animo de lucro, son los propios socios las personas residentes, haciendo que
se evite la especulacion con este tipo de viviendas. Ademas, otro rasgo comun
del cohousing que hace que sea un mercado no especulativo es que las
viviendas pertenecen a la cooperativa, atribuyendo a los socios cooperativistas
simplemente la cesion de uso y no el derecho de adjudicacion de la vivienda.
Esto quiere decir que es un modelo de de propiedad colectiva, pues la

cooperativa cede a cada socio el derecho de uso privativo de la vivienda.

5.2 GESTION ECONOMICA Y FINANCIERA

Para la creaciéon del proyecto, la toma de decisiones de indole econémica y
financiera serd llevada a cabo con asesoramiento profesional, contratdndose
servicios de asesoria fiscal y legal; y técnica, tanto para la licitacion de las

obras como para la contratacion de estas.
¢, Como contribuyen las cuotas de los cooperativistas?

Los socios aportan dos tipos de cuotas en el cohousing: la principal, es la cuota
inicial y mas elevada, dirigida a la compra de suelo y posterior adquisicién del
inmueble; y las secundarias, establecidas mensualmente a lo largo de todo el
funcionamiento del cohousing, orientadas al pago de la cesién de uso, a los
gastos concernientes al mantenimiento del establecimiento, otros servicios

anexos que vayan precisando como los sanitarios, cocina, limpieza, etc.

Para llevar a cabo este proyecto cada socio ha de realizar una aportaciéon de
capital inicial de 110.000 euros. Obteniendo un total de 1.650.000 euros
dedicados al pago de la parcela, obra del edificio y servicios de gestoria y

asesoramiento entre otros.

5.3 FUNCIONAMIENTO INTERNO

Una vez formada y registrada la cooperativa, se procede a crear los Estatutos

internos, donde se reflejaran los derechos y deberes de los habitantes del

11



cohousing. Estos Estatutos internos seran elaborados por los propios socios de
la cooperativa, donde se regularan las normas de funcionamiento, compromiso
y participacion con las principales actividades de la cooperativa. Algunos
ejemplos de lo que prevén estos estatutos son: condiciones de ingreso/baja,
régimen de responsabilidades, creacion del consejo rector, normas de
disciplina social y sanciones, aspectos de disolucién y liquidacion, y demas

clausulas que consideren oportunas los socios.

Un aspecto significativo en cuanto a las bajas en las cooperativas, y en este
caso al cohousing, es que el socio que cause baja en la cooperativa se le
devuelve el capital inicial que invirtio en el proyecto, pues al causar baja se
crea una nueva plaza, y es el nuevo socio que se adhiere el que abonara una
cantidad similar de capital inicial como el resto de cooperativistas hicieron en su

momento.

Todas las decisiones que se tomen para la creacion y el buen mantenimiento
del proyecto de cohousing se obtienen a través de una Asamblea general, la
cual esta compuesta por el Consejo rector y el resto de socios de la

cooperativa.

El Consejo rector es el 6rgano encargado de representar, gobernar, gestionar y
administrar la cooperativa. Esta formado por el presidente, vicepresidente y
secretario. El Consejo es el encargado de convocar una Asamblea siempre que
lo considere conveniente para deliberar y alcanzar acuerdos en las diversas

materias que se vayan tratando a lo largo del tiempo.

5.4 ESTRUCTURA DE LA INSTITUCION

El disefio del espacio arquitecténico de las viviendas es la parte mas relevante
y apasionante para los cooperativistas. Pues el disefio de la estructura se
puede obtener de dos formas. Bien se proyecta la edificacion desde cero, o
bien se toma como opcion la rehabilitacion de un edificio en desuso. Pero eso
si, el disefio o la rehabilitacion tienen que estar siempre orientados a las

expectativas de la comunidad.
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Es necesaria una estructura arquitectonica que esté adaptada al perfil de la
poblacién que va a adquirir este recurso. Un lugar o espacio rico en masa
arbérea e hidrica. Un espacio donde los usuarios tengan una calidad de vida en
cuanto a su salud visual, auditiva, olfativa, etc., y sea tranquila. Dicho espacio
tiene que tener una buena accesibilidad y estar bien comunicado, cerca de
centros de salud, centros religiosos, espacios verdes con equipamientos para

adultos mayores y sobre todo con baja afluencia de vehiculos.

Es por ello que esté proyecto se asentard sobre un solar edificable en un barrio
residencial de Caravaca de la Cruz, cerca de comercios, parques Yy
supermercados, pero alejado de carreteras principales como se muestra en la

imagen 1.

> L

Imagen 1. Fuente: Cartografia Caravaca de la Cruz

Se ofrecera una estructura con una amplia adaptabilidad a la poblacién sénior,
con una eliminacion completa de barreras arquitecténicas y una distribucién
estratégica de los elementos principales tanto en el interior de las viviendas
como de los espacios comunes. Se instalara un sistema de climatizacion por
geotermia (mediante el uso de una bomba de calor geotérmica) junto con
placas solares, para que las viviendas sean lo mas sostenibles y ecolégicas
posible integrandose en el entorno. Es por tanto medioambientalmente mas
respetuoso y econémicamente mas abordable y eficaz, contribuyendo asi a
aminorar las cuotas mensuales de las viviendas al prescindir mas del sistema

eléctrico convencional.

El complejo estara dotado tanto de espacios privados como compartidos:
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- Espacios individuales: 15 viviendas de uso personal de tamafio reducido
(61,2 m?) con salén, cocina, un bafio y una habitacién. Ademas
dispondran de un trastero y terraza. Es importante resaltar que estos

espacios seran personalizados por los propios habitantes del inmueble.

i
o [l o
O [l $
(]

7250

Imagen 2. Fuente: elaboracién propia

- Espacios compartidos: un gran comedor equipado y amueblado, zona de
lavanderia, zonas ajardinadas con huerto elevado, piscina terapéutica

climatizada, biblioteca, gimnasio, sala de reuniones y sala polivalente.

- Los espacios exclusivamente comunitarios se situaran en la planta baja.

5.5 CARTERA DE SERVICIOS

La cartera de servicios en este proyecto serd variable en funcion de la

evolucion tanto fisica como psiquica de los integrantes del cohousing,
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aumentando la cartera a medida que se requieran nNuUevos Servicios

asistenciales. Los cuales podrian ser:
e Atencion personal:

o Servicio de cuidados auxiliares de enfermeria para las actividades

basicas de la vida diaria.

e Atencion doméstica:

o Servicio de limpieza

o Servicio de lavanderia

o Servicio de cocina

o Servicio de mantenimiento.
e Atencion especializada:

o Servicio de enfermeria

o Servicio de fisioterapia

o Servicio de terapia ocupacional
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5.6 ANALISIS DAFO

MATRIZ DAFO

FORTALEZAS

e Construccion sostenible y ecolégica

Gran inversion de capital inicial

e Mayor autonomia personal vy _ _
. e Incertidumbre sobre el estilo
adaptabilidad _ _ .
de vida cohousing en Espafa
e Mejora de la calidad de vida
_ e Encontrar un grupo de
e Inversion recuperable y
cohesion
e Cuotas mensuales mas econdémicas
gue una residencia convencional e Es un proceso largo hasta que

) se pone en marcha
e Empoderamiento: la toma de

decisiones colaborativa construye

ANALISIS INTERNO

relaciones y contribuye a crecimiento

personal

e Aumento de la difusién y divulgacién

del modelo en los ultimos afios

e Construccion y remodelamiento de
las instalaciones segun sus gustos e

intereses

e Mejor disposicion y facilidad de
aislamiento preventivo que en una
residencia geriatrica ante una

pandemia
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ANALISIS EXTERN

OPORTUNIDADES

Evita la especulacion

Optimizacion de servicios y mejoras

medioambientales
Evita el aislamiento social

Disminuye las listas de espera de
acceso a residencias o centros de

dia para personas mayores

Fomenta el envejecimiento activo e
integracion social en el entorno
donde se encuentran las

instalaciones

Posibilidad de repoblar las zonas

rurales

Mejor disposicion y facilidad de

aislamiento preventivo que en una

residencia geriatrica ante una
pandemia

Menor utilizacibn de recursos
sociosanitarios publicos al

complementar estos  con la

contratacién de servicios privados

Falta de regulacion juridica

Dificultad para obtener suelo

publico

Escasez de financiacién por
parte del Estado 0

Autonomias

Carencia de subvenciones
para el acompafiamiento y
asesoramiento en el desarrollo

de proyectos

Falta de bonificaciones vy
tributaciones de IVA altas para
la creacion de las

instalaciones

Insuficiencia de  personal

sociosanitario  destinado al
sistema para la autonomia y
atencion a la dependencia
(SAAD) en las comunidades

autébnomas
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6. DISCUSION

Como se puede observar, nuestro actual sistema de residencias de mayores
esta altamente institucionalizado, de aspecto mas hospitalario que hogarefio,
masificado, existiendo multitud de macro residencias en Espafia, careciendo de
espacios individualizados o segregados por grupos de convivencia. En Espafia,
segun el Ultimo informe de Envejecimiento en Red!’ existen un total de 5.556
residencias, de las cuales 1.256 son residencias con capacidad superior a los
cien residentes. Si nos centramos en la Regiébn de Murcia, la comunidad
alberga un total de 62 residencias, entre ellas 23 tienen cabida para mas de

cien usuarios.

Entre otras cosas, esta masificacion en las residencias es lo que las ha
convertido en la “zona cero” de la pandemia del Sars-Cov-2 en nuestro pais, y
no solamente es la transmisién de la Covid-19 sino de todo tipo de virus y
bacterias, segun Blasco'® las residencias de mayores son el recurso
comunitario mas importante de bacterias multiresistentes. Es por esta razon,
qgue el modelo Cohousing ante la Covid-19 ha mostrado mayor capacidad para
contener la expansion del virus y la mortalidad, en comparacion con las
residencias convencionales; mas de un 90% de viviendas han vivido ausencia

de personas infectadas.*®

Uno de los aspectos positivos del cohousing es el empoderamiento que le
proporciona este modelo a las personas mayores, la toma de decisiones de
forma autonoma sobre su dia a dia, qué le apetece hacer en cada momento, a
qué hora le apetece salir o regresar, qué se le antoja cenar, y un largo etc.
Esto es a lo que llamamos autonomia y calidad de vida realmente. En cambio,
en las residencias de mayores el menu es cerrado y esta organizado desde
principios de mes, existen horarios restrictivos de salidas y entradas, de visitas,

de talleres ocupacionales, etc.

Respecto al tema econdmico, es cierto que hay que tener en cuenta la gran
inversion de capital inicial que se precisa para entrar y formar parte de un
cohousing, quizas esta seria la principal limitacion de este modelo, no obstante,

posteriormente a este gasto trascendental, las cuotas mensuales de un
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cohousing son muy inferiores a las de una residencia convencional, pues son
los propios de los gastos de mantenimiento del edificio y los servicios de
cuidados contratados que serian gastos compartidos entre los cooperativistas
que los precisen. No hay que olvidar que una vez que un socio decide
abandonar el cohousing, ya sea por decision propia o por fallecimiento, la
cooperativa esta obligada a devolverle la cuota inicial dentro de un plazo de
tiempo determinado, creandose asi otra plaza libre a la que podria adherirse un

NUEvVo Socio.

En Espafia comienza a estar en auge este modelo de covivienda. ¢Por qué?
Esta claro que si existe un creciente interés por este modelo es porque la
sociedad lo esta reclamando para cubrir una necesidad. Una necesidad que
antes no existia entre las personas mayores, sin embargo en la actualidad cada
dia es mas complicado relacionarse, las nuevas tecnologias colaboran con el
distanciamiento entre relaciones intergeneracionales y nos hallamos en una
sociedad cada vez menos amigable con la tercera edad. Es por ello que
Czischke?® aboga por este modelo de cohousing vinculandolo a un nuevo
paradigma por el que vendran cambios en los roles de las relaciones entre los

ciudadanos.

Si el sector residencial no modifica su modelo de atencion y calidad de
servicios, las personas mayores buscardn nuevas maneras de residir:
apartamentos compartidos o colaborativos, apartamentos grandes con
diversidad de servicios, nuevos servicios de cuidado, hoteleros y de ocio en las
viviendas, o el uso de nuevas tecnologias en el domicilio “hogares
inteligentes™. Y serd en este momento cuando las residencias de mayores

deberan reinventarse para combatir con estos nuevos modelos.

En cuanto a las principales limitaciones de este modelo, como hemos
mencionado anteriormente, consideramos que la mas importante es la
inversion de capital inicial, pues supone en muchas ocasiones vender la
vivienda principal o incluso solicitar un préstamo hipotecario. Otra de las
limitaciones es encontrar el grupo de cohesién, con qué personas quieres
compartir la comunidad, ya sea a través de asociaciones o amistades propias.

Para ello, una vez que se encuentran a estos futuros socios dispuestos a
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formar la cooperativa se recomiendan realizar convivencias previas para
conocerse y asi percatarse de que todos comparten el mismo objetivo. Como
dltima limitacion queremos hacer mencion al desconocimiento que existe sobre
este modelo y la falta de regulacion juridica y financiaciones autonémicas y/o
estatales para poder llevarlo a cabo y asi facilitar su implementacién en nuestro

pais.

7. CONCLUSIONES

En Espafa es necesario deliberar y reivindicar un nuevo modelo residencial,
distinto al modelo tradicional e institucional de las residencias geriatricas que
tenemos hoy en dia. Una opcion que garantice un envejecimiento activo, una
red de apoyo psicosocial, una atencién sanitaria de calidad, el derecho a la
privacidad y libertad en la toma de decisiones. Siendo el cohousing sénior una

atractiva alternativa para ello.

No obstante, es esencial disminuir los costes y tiempos de espera para poder
poner en marcha los proyectos de cohousing, tanto a nivel de gestibn como de
disefio, pues el publico al que va dirigido es susceptible de presentar mayores
dificultades al solicitar ayudas hipotecarias debido a la edad y por supuesto, en
esta etapa de la vida el tiempo es oro. Si no existen mas subvenciones
econOmicas o respaldo financiero por parte del estado y/o administraciones
locales estos proyectos solo podran ser accesibles a aquellas personas
mayores gque cuenten con altas pensiones contributivas y recursos econémicos

elevados.
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