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CURES EN LA CONVIVENCIA DE PERSONES GRANS

1.1 El cohabitatge
sénior, el problemaiila
importancia de les cures

El sorgiment del cohabitatge senior arreu de I'Estat és expressié i al-
hora una resposta a una crisi que és també de cures. Des de |'econo-
mia feminista, el concepte de “crisi de les cures” fa referéncia a una
“desestabilitzacié” del model de distribucié de les responsabilitats
per al sosteniment de la vida, que en el cas espanyol i catala esta molt
marcat per la feminitzacié de les feines de cures i la responsabilitzacid
de la familia com a agent principal de provisié de cures. Aquest nou
context de desestabilitzacié es concep, des de I'economia feminis-
ta, com una oportunitat historica per fer visible el treball invisibilitzat
de cures i quiestionar els diferents eixos de desigualtat de génere i
classe que les travessen. Pero a la vegada es percep també com una
amenaca perqué |'adopcié d'una economia de serveis en una logica
neoliberal pot reforcar aquests eixos de desigualtat, aixi com també
la precaritzacié de les feines de cures (Orozco 2006).

En aquest context, el cohabitatge sénior és una resposta des de I'eco-
nomia social cooperativa a |'impacte que té aquesta crisi de cures en
la vellesa. Una resposta que busca articular una alternativa tant a la
familia com a la privatitzacié de I'economia de serveis, no solament
en relacié amb |"atencié a la dependeéncia, sin6 cap a totes les feines
vinculades amb el sosteniment de la vida en la vellesa, des del treball
domestic fins a I'articulacié i el manteniment dels vincles personals,
familiars i comunitaris.

Cal subratllar, doncs, I'especificitat que exerceix la vellesa en el cohabi-
tatge senior, perque aquesta resposta a la crisi de cures és també una
manera d'intervenir en la construccié social i material de la vellesa: en
la redefinicié de les necessitats que caracteritzen aquesta etapa de la
vida i els rols socials que hi assignem. El que dona sentit al cohabitatge
seénior no és solament el model de gestié cooperativa, o el fet que
la majoria de projectes es desenvolupin dins del marc de I'economia
social, siné que sén iniciatives que plantegen una resposta a la crisi de
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les cures en la vellesa des de I'autogestid, i aixo suposa un canvi molt
important en les maneres d’entendre i viure la vellesa. Es tracta d'un
fet cabdal i explica per qué el disseny d'aquests projectes i la mateixa
organitzacié dels col-lectius esta molt lligada al cicle vital, de la mateixa
manera que també ho és en projectes formats per families joves, on
part de l'activitat es troba centrada en la crianga compartida.

Dit aix0, cal afegir que el cohabitatge de gent gran ha estat fins ara
una resposta a la crisi de les cures molt marcada per les necessitats i
motivacions d’un grup social concret. No obstant aixo, sabem també
que en l'actualitat s’estan desenvolupant models de cohabitatge i
altres solucions habitacionals i models de cures per a grups socials
cada vegada més diversos (Lopez i Estrada 2016). Tenint en compte
que la vellesa esta travessada per eixos de desigualtat en relacié amb
el génere, la classe social, la sexualitat, la nacionalitat o la raga, és
logic que aixo es tradueixi també en maneres diferents de pensar i
organitzar els treballs de cures en els projectes de cohabitatge senior
(Lépez, Canal i Farré 2019).

Les dades obtingudes de I'estudi MOVICOMA sobre el moviment
d’habitatge col-laboratiu de gent gran a I'Estat espanyol durant els
anys 2015-2017 (movicoma.blogs.uoc.edu) posaven de manifest que
les persones que s'impliquen en aquest tipus de projectes ho fan
perqué veuen que la familia ha deixat de ser I'ambit de socialitzacid
i de cures principal en la vellesa. Aixo s’explica en part pel seu perfil.
Estem parlant de persones entre 65 i 70 anys —edat en qué comen-
cen a muntar els grups— de classe social mitjana i amb carreres pro-
fessionals consolidades i, per tant, amb cert poder adquisitiu. Cada
vegada més sén persones que han viscut a més d'un indret, que s’han
divorciat, enviudat o sén solteres, que tenen menys fills i que aquests
ja no viuen tan a prop. Encara que el nombre d’'homes esta augmen-
tant, la major part sén dones amb aquest perfil que volen viure amb
autonomia el periode que va des dels 65 fins a la gran dependencia, i
formar part d'una comunitat de suport amb la qual compartir aficions
i activitats socials, alhora que volen disposar dels serveis necessaris
per no dependre dels fills i evitar o endarrerir al maxim la institucio-
nalitzacié en un centre residencial.

El cohabitatge és, per tant, una alternativa a la familia com a espai
primari de socialitzacié i cures en la vellesa, pero també es planteja


http://movicoma.blogs.uoc.edu/
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com una alternativa a les residéncies geriatriques i altres equipaments
per a gent gran. Les persones que formen part d'aquests projectes vo-
len evitar la institucionalitzacio, gestionar la seva vida fins al final, i evi-
tar situacions d'aillament social i de solitud. A la vegada, envellir en el
propi domicili es veu com una opcié arriscada: la perdua de mobilitat,
la poca adaptacié dels domicilis i la mort dels éssers estimats pot fer
que la casa de tota la vida es converteixi facilment en una “presé d'or”.

Per aquesta rao, el cohabitatge senior no és simplement un habitatge
adaptat. En molts casos, es projecten com centres socials on els resi-
dents desenvolupen activitats socials i culturals, i alhora es compar-
teixen diferents tipus de serveis. Els més comuns sén els que tenen a
veure amb els treballs reproductius: serveis de neteja i manteniment,
de compres i de cuina. De fet, tal com explica Vestbro (2012), els co-
habitatges tenen el seu origen en els projectes de cases col-lectives
sovietiques dels anys vint que van ser adoptats a Suécia durant els
anys trenta, on Unicament hi havia una cuina per a tots els aparta-
ments. Justament el seu objectiu era comunalitzar i externalitzar mol-
tes d'aquestes feines per alliberar temps perqué les dones poguessin
desenvolupar una carrera professional i politica.

En el cas dels cohabitatges sénior a Catalunya i a la resta de |'Estat,
el fet de tenir aquests serveis es viu de manera similar per a mol-
tes dones: és com una forma de poder emancipar-se de feines que,
malgrat tenir una carrera professional propia, han hagut de realitzar
igualment. Per aquesta rad, la majoria de projectes disposen d'una
cuina central i un servei de cuina que fa almenys un apat.

Els serveis socioassistencials necessaris per a I'atencié de la depen-
déncia estan previstos, pero la seva contractacié es fa normalment en
funcié de les necessitats que es van presentant en el grup i que de-
pendra de la implicacié del col-lectiu en les cures en aquesta fase de
la vida, i molt especialment de les parelles, amics i veins més proxims.
Aquests grups acostumen a pensar primer a generar sistemes de su-
port mutu i després en |'atencié professional. Pero n'hi ha d'altres que
determinen que les feines de cures en relacié amb les persones amb
cert nivell de dependéncia s'han de delegar a professionals i pensen
els propis projectes des d'aquest prisma des d'un bon inici. Es tracta,
per tant, de grups que volen assegurar que, arribat el moment, dispo-
saran dels serveis necessaris, que no hauran d'anar a una residéencia
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geriatrica convencional i que podran mantenir un control sobre com
volen ser cuidats.

Aix0 té un impacte important en els projectes, ja que condiciona I'ar-
quitectura pero també el nombre de persones que hi viuran. Disposar
de serveis socioassistencials ha suposat, en molts casos, adaptar-se
en alguna mesura a les normatives que regeixen les residencies i
construir projectes amb un nombre elevat d’unitats de convivéncia.
Aixo millora la continuitat assistencial i, per tant, la possibilitat que,
davant de situacions de gran dependencia, la persona no hagi de
traslladar-se.

Aquest és, de fet, el gran repte que es presenta als projectes més
orientats a |'ajuda mutua, pero al mateix temps també pot afavorir
que el grup estigui cada vegada més envellit i el relleu generacional
es compliqui. Aixo és fruit que les persones grans més joves poden
percebre el projecte com massa assistencial i, per tant, poc atractiu
per a ells, per la qual cosa poden acabar endarrerint |'entrada al pro-
jecte fins al moment en que necessiten els serveis que s'hi ofereixen,
i es reforca aixi la dimensié més assistencial del projecte.

Evitar aixo és un dels grans reptes dels grups que estan més orien-
tats a la contractacié de serveis assistencials. Que continui essent un
projecte d'habitatge col-laboratiu, alhora que un centre social i de
serveis per a gent gran autogestionat, depén en bona mesura que
la comunitat continui tenint un espectre generacional al més ampli
possible i no envelleixi tota al mateix temps.

En resum, els projectes de cohabitatge arreu de I'Estat es pensen
com a centres socials i també de serveis, i no Unicament com a habi-
tatges, precisament perque es vol garantir la continuitat en les cures
en un sentit ampli: és a dir, el treball de sosteniment de la vida (des
del treball domestic fins a I'atencié sociosanitaria). Aquesta és la rad
per la qual molts projectes es defineixen com a “finalistes”, és a dir,
fins al final de la vida. Aixo fa que les cures esdevinguin un assumpte
comu a gestionar col-lectivament pel grup, és el que li dona el seu
caracter col-laboratiu i autogestionat, i el que fa que molts d'aquests
projectes —independentment de si arquitectonicament son residén-
cies geriatriques o una petita urbanitzacié amb cases i jardins— es
pensin com a cohabitatges per a gent gran.
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Per saber-ne més

* Lépez Gémez, D. i Estrada, M. (2016). “;Cémo avanzan las dindmicas
de senior cohousing en Espafia?”, a Ezquerra, S.; Salanova, M.P.; Pla,
M.; Subirats J. (Eds.) Edades en transicion. Envejecer en el siglo XXI
(227-237), Madrid: Ariel.

* Loépez Gémez, D.; Estrada, M.; Farré, L. (2019). “Havens and
heavens of ageing-in-community: exploring home, gender and age
in senior cohousing”, a Pasveer, B.; Synnes, O.; Moser, |. (Eds.) Ways
of Home-Making in Care for Later Life. Londres: Palgrave.

e Orozco, A. P. (2006). “Amenaza tormenta: la crisi de los cuidados y
la reorganizacién del sistema econémico”, a Revista de economia
critica, 5, 7-37. http://observatoridesc.org/sites/default/files/1_
amenaza_tormenta.pdf

e Vestbro, D. U. i Horelli, L. (2012). Design for gender equality: The
history of co-housing ideas and realities. Built Environment, 38(3),
315-335.

1.2 Lexperiéncia de Can 70
en el treball sobre les cures

El projecte de Can 70 duu a les espatlles un recorregut de quatre anys
durant els quals han tingut I'oportunitat d'anar acumulant experiencia
i coneixements sobre les diferents vies per conduir el seu projecte de
cohabitatge senior a bon port. Tot un cami recorregut no exempt de
dificultats a I'hora de materialitzar-lo en una ciutat com Barcelona.

Lluny de caure en el desanim, pero, el projecte de Can 70 ha entomat
aquesta situacio tractant de revertir-la al seu favor. El fet de no dispo-
sar encara d'un solar apte per al seu projecte els ha permes dedicar
més temps a moltes altres quiestions que consideren igual d'impor-
tants per a |'éxit i sosteniment d'un projecte col-lectiu d’aquestes ca-
racteristiques. Aixi doncs, han tingut I'oportunitat d'aprofundir en la

12 CONSTRUIM HABITATGE COOPERATIU


http://observatoridesc.org/sites/default/files/1_amenaza_tormenta.pdf
http://observatoridesc.org/sites/default/files/1_amenaza_tormenta.pdf
http://observatoridesc.org/sites/default/files/1_amenaza_tormenta.pdf

1. INTRODUCCIO: El treball de cures en un cohabitatge senior

definicié del seu projecte, afavorir la coneixenga mutua a través del
treball dels processos de cohesié grupal i impulsar la recerca activa
d‘aliances per articular-se amb actors d’ambits diversos que ajudin en
I'assoliment dels seus objectius.

En aquest darrer any 2019, les persones de Can 70 han tingut també
I'oportunitat d'iniciar un treball col-lectiu i autogestionat que els ha
permes reflexionar sobre les cures en el seu projecte, i que parteix
d’una pregunta basica: per que és important la cura en un projecte
de cohabitatge sénior?

D’aquesta manera, han pogut pensar i preveure diferents maneres
de fer possible la continuitat de les cures especifiques en la vellesa:
des del suport mutu fins a les ajudes especialitzades, passant per les
cures al final de la vida, aixi com la col-locacié dels primers bastiments
pel que fa a la previsié i viabilitat economica d’un projecte comunitari
de cures com el que volen dur a terme.

Aquest treball autogestionat ha estat acompanyat per investigadors
del grup de recerca CareNet de la Universitat Oberta de Catalunya
(UOC), que han intervingut com a relators en el procés de Can 70
gracies a haver fet un seguiment intensiu del treball del grup, impli-
cant-se com a observadors-participants durant el periode d'un any en
les activitats quotidianes que el col-lectiu ha dut a terme en el marc
del seu treball sobre les cures. La primera part d’aquesta guia és pro-
ducte d'aquest treball de col-laboracié.

Al llarg del seu treball al voltant de les cures, el col-lectiu de Can 70
ha anat adoptant una mirada particular que els ha ajudat a revisar el
lloc que ocupen les cures en el dia a dia del grup. En aquest sentit,
expliquen que aixo els ha permés filosofar sobre la cura des d'una
dimensié més transversal, que té a veure amb tot allo implicat en el
“sosteniment de la vida”, i que va més enlla de la cura entesa des del
punt de vista de la salut o de les cures més assistencials.

Aquest treball ha constituit també un exercici de projeccié de la ma-
teixa comunitat de Can 70 en el futur cohabitatge, on les cures ocu-
paran un lloc central. Pensar i preveure quines seran les cures que
volen per al seu projecte els ajuda a sentir que és possible viure la
vellesa d'una altra manera, més plena i autogestionada.
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En les primeres trobades d'aquest procés, hom tenia la sensacié que
posar-se a parlar de les cures i del suport mutu era com intentar en-
dinsar-se en un moén de debats eteris que generaven més preguntes
que respostes. Pero tot aquest procés de treball ha tractat precisa-
ment d'aixo: situar un punt d'inici des d’on habilitar un espai en el
qual dubtar i poder aprendre, reflexionar col-lectivament i comencar
a posar paraules a aquelles dimensions de la cura que, col-lectiva-
ment, desitgen per conviure i envellir junts i juntes.

1.3 La metodologia de Can
70 en el treball sobre les
cures

Per poder dur a terme durant tot un any aquest treball sobre les cures
en el context del seu projecte de cohabitatge senior, el col-lectiu de
Can 70 va haver de dissenyar una estructura que permetés organitzar
la feina en petits grups de treball tematic o eixos.

Aquests eixos es van constituir per donar resposta a quatre tema-
tiques que el col-lectiu va considerar més rellevants per abordar el
treball sobre les cures:

 Eix 1. Ajuda i suport mutu en la comunitat de Can 70.

* Eix 2. Els nivells de les cures: del suport mutu a I'ajuda especialitzada.
* Eix 3. Previsié economica de les cures.

e Eix 4. Les cures al voltant dels processos de dol i mort.

Els diferents eixos s’han anat reunint mensualment per treballar les
diferents tematiques, definint objectius, fent propostes, obrint debats

i programant activitats relacionades amb els principals temes dels ei-
x0s, pensant també en diverses maneres de treballar-los.
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De manera combinada a |'activitat dels eixos, el col-lectiu va constituir
també les assemblees globals de cures, un espai mensual adregat a
totes les persones del col-lectiu que té com a objectiu posar en comu
I'activitat de cada eix de manera monografica. Aixo va permetre que
el treball que s'anava generant des de cada eix fos compartit amb la
resta del col-lectiu, obrint els debats als altres, realitzant activitats i
permetent nous acords i consensos.

Cal esmentar que aquesta organitzacié ad hoc va transcorrer en pa-
ral-lel a I'estructura organitzativa del col-lectiu, amb I'assemblea men-
sual i les diferents comissions de treball, tret de la comissié de cures,
que es va dissoldre temporalment per donar pas a aquest treball més
col-lectiu.
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2.1 Can 70 com a comunitat
de suport i ajuda mitua

Can 70 és un projecte que esta en fase de desenvolupament i que
funciona ja com una comunitat que s'autoorganitza per reflexionar,
preveure i treballar en diferents aspectes que permetin convertir el
seu projecte de convivencia en una realitat. Es tracta, doncs, d'una
comunitat que ja ha comencat, en certa manera, a conviure. El projec-
te de Can 70 funciona a la practica com una comunitat que es dona
suport i ajuda mutua de diverses maneres, i que no relega a la materi-
alitzacio futura del seu projecte la possibilitat de cooperar i compartir.

Per les persones que soén part de Can 70, I'ajuda mutua forma part
necessariament del projecte des de l'inici, i és possible gracies a
I'aprenentatge i la practica:

M.M.M.: L'ajuda mutua és quelcom que hem de practicar des de
ja. Si no practiquem ara el suport i la cooperacié entre nosaltres
abans d’estar convivint, després potser no en sabrem prou, tin-
drem molta més feina i potser ens genera conflictes inesperats.
En canvi, si a poc a poc |'anem exercitant, les coses ens aniran
sortint bé perqué ja hi tindrem costum. Es com un infant, que si

no li ensenyes, no aprendra.

Per a Can 70, I'ajuda mutua és també un procés que s’ha d'anar pro-
duint al llarg del temps i que es teixeix de manera col-lectiva:
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M.J.J.: Justament trobo molt enriquidor anar teixint préviament
una comunitat abans d’entrar a viure a un cohabitatge senior,
perqueé ens permet coneixe’ns, comencar a fer lligams més afec-
tius, donar-nos suport mutu... Perqué no hem d’oblidar que tot
aixo influira també després, quan anem a viure junts, en el tema
de les cures.

M.M.M.: Aquest procés és enriquidor, pero a la vegada és també
molt necessari. Com a grup, necessitem fer-lo.

M.J.J.: Jo també crec que és molt necessari, perqué si ens plan-
tem a viure en un cohabitatge d'un dia per l'altre sense conei-
xe'ns, jo no m'hi veig.

M.M.M.: Es clar, perqué no és com entrar en un edifici de pisos
qualsevol on et vas trobant els veins. Es alguna cosa més.

A.E.: Crec que és un procés que es va teixint. La paraula seria tei-
Xir: anar teixint aquestes complicitats, aquestes relacions, aquest
acceptar que t'ajudin, pero també saber demanar ajuda. O sigui,
tot aixo és un entramat que cal teixir.

Com veiem, I'activitat del grup al voltant del treball concret sobre

el

suport i I'ajuda mutua ha anat generant moltes reflexions i debats,
pero la tasca de fer-les aterrar en propostes concretes va ser complex
des de I'inici, i aquesta complexitat el col-lectiu I'ha anat afrontant de
diverses maneres. En aquest sentit, va resultar UGtil per a les primeres

sessions formular algunes preguntes com a punt de partida:

Que entenem per ajuda i suport mutu? Com hauria de ser I'ajuda i
el suport mutu en un projecte com Can 70? Hauriem de treballar en
una definicié d'aquests conceptes per a Can 70? Com els definim i a

partir de que?
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2.2 El procés de definir qué
és ajuda matua per a Can 70

Aquest procés de definici6 els ha permés pensar en diferents mane-
res i mecanismes per posar en practica el suport mutu en la quotidi-
anitat del projecte de Can 70, des del moment present fins al futur
espai de cohabitatge senior.

Una de les idees que s’ha anat repetint en les diferents sessions de
treball i assemblees és la que vincula I'exercici de |'ajuda matua amb
la nocié d’un bon veinatge. En aquest sentit, la vida a Can 70 trans-
correria en un entorn comunitari en el qual es produirien una serie de
relacions de cooperacié i convivéncia entre els seus membres, que,
sota la idea del bon veinatge, procurarien les cures i els suports ne-
cessaris per al benestar de la comunitat. Pero a diferéncia del que ens
podem trobar en un edifici qualsevol, la nocié de vei i veina a Can 70
prendria un sentit ampli, perqué la llar és quelcom que va més enlla
dels espais privatius de la casa en considerar tota la construccié, amb
els seus usos diversos i els espais comuns, la casa de tothom.

El procés de definir I'ajuda mutua va generar amplis consensos a I'ho-
ra de considerar les accions propies de |'ajuda entre els i les membres
de la comunitat de Can 70, com poden ser el suport en les activitats
de la vida diaria, els acompanyaments al metge, a les compres dia-
ries, cuinar i compartir els apats o el suport emocional en moments
dificils. Altres suscitaven més controversia i desacord, ja que es con-
sideren més propies d'una ajuda especialitzada i professional, com
podrien ser el suport a vestir-se o la higiene personal, la supervisid
d’una eventual pauta de medicacié o ajudar la persona a menjar quan
apareguin dificultats per fer-ho de manera autonoma, etc.

Aquests debats han contribuit activament a delimitar cada vegada
més el que la comunitat de Can 70 considera propi del suport i I'aju-
da mdtua. Una de les preguntes que el grup s'ha anat fent durant
aquest procés és fins a on arriba |'ajuda mutua. Definir-ne els limits,
saber que és el que queda fora de I'ajuda mutua contribuira, alhora,
a saber millor quins elements queden a dins. A Can 70, han anat es-
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bossant tres limits diferenciats que es creuen i es complementen: el
limit de les cures especialitzades, els limits personals i els limits de la
cura de l'altre.

2.2.1. Els limits de les cures
especialitzades

En una de les primeres reunions de treball, es feia la reflexié segtient:

R.M.: Caldra saber en algun moment del desenvolupament del
nostre projecte de Can 70 quins elements de I'ajuda mutua ne-
cessitara la comunitat, aixi com també formes d’organitzar-la:
I'acompanyament a les activitats diaries, al metge, compartir els
apats i altres qliestions que ara potser no veiem, pero que se-
ran importants. A partir d’aqui, nosaltres podriem definir que és
I'ajuda mutua en el nostre projecte, o bé també podriem fer-ho
d’una altra manera, dient que |'ajuda mutua és tot aquest procés
de cooperacié i suport organitzat entre nosaltres fins que arri-
ba un moment en qué cal que entrin els professionals per donar
respostes més especialitzades a situacions que ho requereixen.
Aixi, podriem definir que I'ajuda muitua quedaria limitada en el
moment en qué calgui que entrin professionals per dur a terme
cures més especialitzades i continuades.

Pero per altra banda algu et podria dir: no, perdona, pot haver-hi
un equip tecnic que estigui fent cures especialitzades, pero jo
com a membre de la comunitat igualment estic interessada a sa-
ber que puc continuar ajudant d'alguna altra manera i que puc
continuar oferint el suport mutu a la persona que la necessiti. Es
a dir, que la cura té moltes capes i que va més enlla dels profes-
sionals, i el suport mutu ha d’estar sempre present de manera
combinada amb ['ajuda més especialitzada.

Aquest limit té un sentit clar per a Can 70 en tant que la previsié de
cures que han plantejat per al seu projecte de cohabitatge sénior
durant el procés de treball no es limita solament a la cura i el suport
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mutu entre les persones membres de la comunitat, siné que, igual
que passa en altres projectes de cohabitatge senior, tenen prevista
la incorporacié de serveis externs que s’encarreguin d'aquelles cures
que requereixin més especialitzacio.

2.2.2. Els limits personals

S'expressen de diverses maneres i tenen a veure amb la disposicié de
les persones del collectiu a I'hora de prestar ajudes concretes, aixi
com amb el dret a poder decidir en quines situacions, com i quan,
prestar el suport.

J.R.J.: La qliesti6 de com lligar el concepte d'ajuda muitua que duu
a terme el grup, que és una cosa etéria que no existeix previament
i que el grup va creant, amb el concepte d'ajuda del que individu-
alment una persona creu, per a mi és un dels punts més dificils de
solucionar. Per exemple, quan parlavem d’aquesta qliestié en una
reunid, va sortir la idea d’elaborar un gliestionari en qué figuraven
una llista d'items, com per exemple: tu estaries disposat/ada a do-
nar el medicament a l'altre? Estaries disposat/ada a fer-li la com-
pra? Estaries disposat/ada a dutxar-lo/la? Estaries disposat/ada a
vestir-lo/la cada dia? Amb aquestes preguntes, el que preteniem
era fer possible pensar en aquestes qtiestions, que el grup hi pen-
sés, perqué eren qlestions per les quals el grup havia de passar,
independentment de si acabavem excloent-les o no.

A.C.: El que dius és interessant i em connecta amb una cosa que
també s’ha anat parlat, i és com combinem una necessitat que cal
atendre amb la voluntarietat d’ocupar-se’n. No solament estic par-
lant del futur ni de les cures que hi haura d’haver en el cohabitatge
de Can 70, sind que és quelcom que ja cal pensar per al present
del projecte. La voluntarietat i la participacié sén temes que hem
d‘anar treballant ja. Perque aquest encaix entre alld que com a
grup cal fer per dur endavant el projecte i el que puc o estic dis-
posada a fer com a part del grup té a veure amb les cures del grup
i amb la necessitat de la reciprocitat, que d'alguna manera facilita
I'ajuda mutua, perque, si no, podem acabar fatal.
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L.V.C.: Jo penso que en el moment en qué tu entres en un col-lec-
tiu, com pot ser un projecte d’habitatge cooperatiu com el nostre,
se suposa que tens una predisposicié per al col-lectiu. Evident-
ment, és cert que no tothom tenim la mateixa escala de disponi-
bilitat, perque treballem o perqué estem al carrec de pares, fills,
etc. Pero el que vull dir és que, malgrat tot aixo, la participacio i les
ganes de fer hi sén i es nota. La predisposicié jo crec que és molt
important.

M.M.M: Quant a |'ajuda mutua, jo he estat pensant bastant sobre
els meus limits. Per exemple, alguns dels meus limits personals es
trobarien en totes aquelles tasques que requereixen esforg fisic,
com per exemple aixecar objectes pesants. Un altre limit personal
és haver de realitzar tasques d'higiene personal a una altra persona
que ho necessiti 0 encarregar-me de la realitzacié de la neteja a
fons de I'habitatge dels companys de Can 70. De fet, per atendre
aquest tipus de cures hem anat decidint col-lectivament, a través
de diversos processos, que buscarem recursos i serveis professi-
onals especialitzats. Ara bé, fer altres tasques de suport, com per
exemple acompanyar algd al metge o a fer la compra penso que
sera fonamental en una comunitat com la nostra. | que sera com en
una familia ben avinguda, que si no hi pot anar un hi anira un altre.

Can 70 esta immers en un procés de reflexié i presa de consciencia
que implica també adoptar certes actituds de compromis, de predis-
posicid i responsabilitat respecte a les necessitats de la comunitat.
Pero al mateix temps és també un procés sobre |'abast de |'ajuda
mutua i el respecte dels limits individuals i de la comunitat.

2.2.3. Els limits de la cura de l'altre

Aquests tipus de limits que contribueixen a definir que és I'ajuda mu-
tua per al grup de Can 70 s’han expressat a través d'una serie de pre-
guntes que el grup s’ha fet en diversos moments i que tenen a veure
amb la practica i I'etica de la cura: qué vol dir cuidar?, sabem tenir
cura dels altres?, som capagos d'acceptar la cura dels altres?
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Una de les grans exponents en el camp de I'ética de la cura, Joan
Tronto (1993), ens mostra la cura des d'una perspectiva amplia i trans-
versal: “La cura és[...] tot allo que fem per mantenir, continuar i repa-
rar ‘el nostre mén’[...] tot alld que procurem entrelligar en un complex
teixit que sosté la vida”. Algu diria que aquesta afirmacié pot donar
lloc a interpretar que, si és aixi, tot podria ser cura, i possiblement
aquesta persona tindria gran part de rad. La cura és quelcom que his-
toricament ha restat invisibilitzat, pero que es troba present en la ma-
jor part dels ambits de la nostra vida. En el nostre cas, les persones de
Can 70 han expressat sovint la dificultat que implica “tenir cura de”, i
que saber relacionar-se amb la cura vol dir saber quan oferir-la i com,
saber rebre-la, pero també acceptar-la. També remarquen que per
poder ajudar algu cal respectar els temps d'aquella persona, la seva
intimitat i els seus limits, perque la cura no es converteixi en control,
imposicié o sobreproteccié. De vegades, es pot cuidar precisament
deixant de fer alguna cosa o, fins i tot, no fent res.

La cura és també una relacié que cal anar calibrant sovint en la recer-
ca d'ajustaments que permetin tenir millor cura tant d'un mateix o
una mateixa com dels altres.

Per saber-ne més

e Urrutia, Ana (2018). Cuidar. Una revolucién en el cuidado de las
personas. Barcelona: Ariel.

e Tronto, Joan (1993). Moral Boundaries. A Political Argument for an
Ethic of Care. Nova York, Londres: Routledge.

El primer llibre és una de les lectures que més ha circulat entre les
persones de Can 70. En el text s'exposen una serie d’exemples
de bones practiques a través de les quals I'autora explica la ne-
cessitat de situar la dignitat de les persones com a pilar fonamen-
tal de les cures. El segon llibre té a veure amb I'ética de la cura.
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2.3. Mecanismes i formes
de suport i ajuda miatua en
el projecte de Can 70

L'abast i la materialitzacié de |'ajuda mutua és una qlestié com-
plexa de definir en un projecte de cohabitatge com el de Can 70,
que es troba encara en procés de desenvolupament. A més, en
tractar-se d'un projecte senior, haura de tenir també en compte les
particularitats propies del cicle de vida, com poden ser els proces-
sos d'envelliment i les dependéncies, aixi com I'assegurament de la
continuitat de les cures fins al final de la vida, tot dins d'un projecte
comunitari.

Com han expressat al llarg de les seves reunions de treball, el su-
port mutu s’ha d’organitzar. En efecte, cal concretar la voluntat de
cooperacié dins del col-lectiu en la vida quotidiana de la seva co-
munitat dotant-se de mecanismes que facilitin, distribueixin i im-
plementin les cures i I'ajuda mutua de maneres especifiques i acor-
dades.

2.3.1. L'ajuda mutua en el procés de
desenvolupament de Can 70

A partir de la revisi6 del lloc que ocupen les cures en allo quotidia del
grup, el col-lectiu ha anat impulsant diferents propostes de millora
pel que fa al funcionament del projecte, de les seves assemblees i
reunions, que situin les cures en un primer pla.

Més enlla dels exemples que tot seguit s’exposen, propostes defi-
nides i impulsades en el grup de Can 70, val la pena informar que
la guia Construccié i cura dels grups, la quarta guia d'aquesta col-
leccid, aprofundeix sobre aquesta qliestio i defineix pautes i bones
practiques en les cures dels grups.
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— "Com estic? Com estas? Com estem?”

Can 70 va engegar el procés de treball col-lectiu al voltant de les
cures incorporant a les assemblees mensuals i les assemblees glo-
bals de cures la dinamica “Com estic, com estas, com estem?”. Es
tracta d'una roda de torns que ocupa els primers 15 minuts de cada
assembla i en la qual tothom té I"'oportunitat d'expressar al grup com
se sent, comunicar malestars o bones noticies, les seves alegries i
preocupacions.

Ala vegada, aquesta senzilla eina permet també que les persones del
grup es coneguin més i millor entre elles, facilitant que puguin anar
adquirint la confianga necessaria per poder demanar i rebre eventual-
ment el suport i I'ajuda del grup. Es tracta, doncs, de la formalitzacid
d'un espai a les assemblees que tracta de visibilitzar les cures.

— El "microfon” de les assemblees i la cura del torn de paraules.

Al llarg del seu procés de treball al voltant de les cures el grup ha pro-
vat algunes eines com el “microfon” fictici (o pilota), que permeten una
major cura en la moderacié i els torns de paraules durant les assem-
blees, ja que només pot parlar qui esta en possessié del “microfon”.

— Us de serveis de missatgeria virtual (WhatsApp)

L's de la comunicacié virtual s’ha convertit en una eina indispensable
per a Can 70. El grup coordina la seva activitat mitjangant I'Us de di-
versos recursos, com ara el correu electronic i els grups de correu (o
llistes de distribucio), els calendaris i planificadors virtuals o la popular
aplicacié de missatgeria per a smartphone, el WhatsApp, que fan servir
mitjangant la creacié de diversos grups i subgrups per a cada una de
les diferents comissions i eixos de treball. Constitueix una infraestructu-
ra virtual que ajuda el grup a organitzar-se i possibilita també la difusid
d’esdeveniments, d'informacié util i recursos d‘interés per al projecte.

Perd a part d'aquesta dimensié organitzativa, |'articulacié virtual és
també un lloc on la comunitat s’expressa i transcorre, s'afecta i roman
connectada. | és que la comunitat de Can 70 converteix el WhatsApp
en una eina que facilita el suport i I'ajuda mitua de maneres molt
diverses: des de felicitar-se quan és |'aniversari d’algu fins a desit-
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jar-se una rapida recuperacié a organitzar espontaniament activitats
de lleure o oferir/demanar ajuda a qui la necessiti.

La comunicacié mitjangant aquesta aplicacié és important per a Can
70, perqué contribueix a generar un sentit de comunitat que supera
la interaccid fisica. S'aconsegueix, aixi, salvar en certa mesura les dis-
continuitats de la vida diaria i la convivéncia, limitades encara a les
trobades puntuals que s’organitzen.

— Lacompanyament als nous membres de Can 70

Quan algl es suma a un projecte que ja esta en marxa, sé6n moltes
les qiiestions que al llarg de la seva incorporacié haura d'atendre. Es
important tenir present que en el col-lectiu funcionaran ja diferents
rols, i que entre els membres es donaran determinades relacions, en
el marc d'una “cultura” i una “historia” propies, on probablement
es produiran també dinamiques de poder amb les quals la persona
haura de bregar. També caldra familiaritzar-se amb els mdltiples te-
mes que el grup treballa, els problemes i dificultats que acompanyen
el desenvolupament del projecte, entre moltes altres questions. Per
tant, embarcar-se en un projecte d'aquest tipus no és una tasca sen-
zilla, siné 'inici d’un nou procés en qué tant la persona nouvinguda
com la resta del grup hauran de realitzar nous aprenentatges i afa-
vorir el coneixement i la inclusié mutus.

En aquest sentit, el treball de cures del grup de Can 70 ha posat de
manifest que és important posar especial cura i atencié als processos
d'apadrinament de noves i nous membres al projecte.

Com a resultat d'aquest treball, han considerat que cal millorar el pro-
tocol d’apadrinament de nous i noves membres, pensant en noves
formes de tenir cura de I'acompanyament i la inclusié de les persones
nouvingudes durant els primers mesos que s'incorporen al projecte.

— Celebracions i activitats de lleure

Can 70 es va convertint, a poc a poc, en una comunitat d'ajuda i suport
mutu basada en relacions de confianga i cooperacid, on s'afavoreixen
iniciatives i activitats que permeten |'enfortiment dels llagos de la co-
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munitat, i una bona manera de fer-ho és passant-s’ho bé. Per aixo,
creuen necessari que la seva activitat no es redueixi Gnicament a ses-
sions de treball, fomentant diverses iniciatives de lleure, com ara les
sortides de convivencia de caps de setmana, celebrar festivitats com la
Castanyada o el sopar de Nadal. Aquests espais de trobada informals
sén una manera d'aprofundir en la coneixenga mutua, perd sobretot
sén importants també per “assajar” i posar en practica la convivencia,
un element clau per a un projecte de cohabitatge senior com Can 70.

— El Grup Paraigua

Per tractar les diferents desavinences que es puguin donar a Can 70,
el col-lectiu va impulsar la creacié del Grup Paraigua, una eina per
gestionar possibles conflictes. A través de I'escolta i ajuda actives, des
del Grup Paraigua s'ofereix suport a tothom qui ho necessiti, alhora
que és també una eina per detectar, gestionar i reconduir conflictes
que puguin ser la font de la cronificacié d‘altres futurs conflictes.

2.3.2. La previsié de mecanismes de
suport i ajuda mutua per al futur
cohabitatge sénior de Can 70

Hem vist diferents maneres a través de les quals Can 70 esta ideant i
posant en practica el suport i I'ajuda mutua en termes en qué el propi
grup considera importants pel seu desenvolupament en el present.
A continuacié, veurem també com el collectiu esta explorant i po-
sant en discussié alguns sistemes i mecanismes a través dels quals
els agradaria que es concretés |'ajuda mutua en el futur cohabitatge,
un cop ja hi estiguin convivint. Dues d'aquestes idees son la roda del
benestar i el banc del temps.

— La roda del benestar

Fruit del contacte amb altres experiéncies de cohabitatge sénior com
el projecte Espai de Vida de Castelloli (Igualada), va arribar a Can 70
la idea d'implementar la roda del benestar. Es tracta d’un sistema que
organitza i distribueix de manera rotativa les cures entre les persones
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que formen part de la comunitat. D’aquesta manera, cadascuna de
les persones del grup s’encarrega mensualment de tenir cura dun
company o companya concret, prestant atencié a |'estat de la per-
sona de manera regular, aixi com també oferint-li ajuda i suport en
cas que la necessiti. La idea de la roda del benestar, doncs, és la de
poder comptar amb una eina que permeti fer aterrar I'ajuda mutua,
concretant les dinamiques de suport en el marc de la convivencia
quotidiana, alhora que afavoreix també la cohesié grupal.

Per altra banda, aquest sistema pot comportar a la practica alguns ris-
cos respecte als quals és necessari mantenir-se alerta. Els debats que
s’han produit en aquest sentit adverteixen que si no es té la suficient
cura, aquest recurs de la comunitat, previst com un mecanisme que
busca el benestar i cooperacié entre les persones, es podria convertir
a poc a poc i sense voler en una eina de vigilancia i control social. As-
senyalen, doncs, que hi ha d'haver un equilibri entre la cura de |'altre
i el dret a la intimitat i la llibertat individual de cadascu

Tal com ho expliquen:

R.M.: Aquest sistema, sense una serie de controls, de formes
d‘aplicacié i de normes, es pot acabar convertint en una trampa
per més bona intencié que hi hagi al darrere.

M.M.M: Pero, d'altra banda, si no tenim |'ajuda mitua una mica
organitzada allo es pot convertir en un campi qui pugui. Per aixo,
hem de trobar el terme mitja.

R.M.: Si, i per aixd hem de posar en dubte tots els sistemes, hem
de saber quins avantatges i desavantatges comporten, i sobretot
tenir molt clar que si poden haver-hi molts inconvenients potser
és millor no posar en marxa el sistema.

M.M.M.: Exacte, arribats a aquest punt, hem de tenir clar que
si s’estableix una norma i aquesta no funciona s’haura de poder
canviar. Es a dir, res que en algun moment s’hagi decidit no pot
ser irrevocable.
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Per tant, aquesta adverténcia és una precaucié i a la vegada un apre-
nentatge més que el grup incorpora en el seu treball de desenvolu-
pament de I'ajuda mutua per a la futura convivencia.

— El banc de temps de Can 70

Una altra de les maneres que Can 70 preveu per organitzar i dur a ter-
me I'ajuda mutua és mitjangant la implementacié d'un sistema propi
de banc de temps. Es tracta d'una eina comunitaria d'intercanvi en
que les persones reben i presten el seu temps en comptes de diners.
Aquest temps esta dedicat a oferir i rebre serveis en funcié de les
necessitats i habilitats de cadascu.

La voluntat de Can 70 és implementar un sistema de banc de temps
adaptat a les particularitats del seu projecte de cohabitatge senior, a
les seves dinamiques de convivencia i cooperacié en la vellesa, per-
qué ajudi a vehicular I'ajuda mutua entre les persones de la comuni-
tat.

Alguns recursos web sobre els bancs del temps:

* Xarxa de bancs del temps de Barcelona: http://ajuntament.
barcelona.cat/tempsicures/ca/canal/els-bancs-del-temps-la-ciutati#

* Mapa virtual de bancs de temps: http://www.bdtonline.org/ca/

* Associacio6 per al desenvolupament dels bancs de temps:
http://adbdt.org/ca/
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3.1 De I'ajuda matua al
suport especialitzat: previsio
de la continuitat de les cures
fins al final de la vida

M.M.M.: Hi ha una cosa que cada cop ens és més clara. Al comen-
cament de |'experiéncia d'impulsar el nostre projecte de cohabi-
tatge senior déiem: “No volem donar feina ni ser una carrega per
a la familia”. Pero al llarg del temps hem anat veient que tampoc
no volem ser una carrega per als amics, és a dir, per als companys
amb qui conviurem.

“No volem ser una carrega per a les families” és una de les frases més
repetides entre les iniciatives de cohabitatge sénior que s’autoorga-
nitzen arreu i sobre la qual reposen part dels motius i de les raons de
ser d'aquests tipus de projectes.

Com ja hem dit, el cohabitatge sénior sorgeix en gran mesura com
una resposta al que s'ha anomenat la crisi de les cures. Es en aquest
context en qué les persones que impulsen projectes de cohabitatge
sénior expressen que no volen que els seus fills i —sobretot— filles
hagin de fer-se carrec d'ells i elles quan es facin grans, ja que for-
men part d'una generacié que va haver d’ocupar-se dels seus pares
i no desitgen el mateix per als seus descendents. Les persones que
s'agrupen en aquests projectes s'organitzen, doncs, per anar a viure
plegades, per continuar decidint de manera autonoma sobre tots els
aspectes de la seva vida, i en particular sobre la manera en qué volen
ser cuidades fins al final de la vida. Busquen construir una comunitat
que generi una serie de vincles que els permetin tenir cura les unes
de les altres de manera autogestionada, principalment a través de
mecanismes de suport i ajuda mutua, perd també a partir de la mutu-
alitzacié d'una série de serveis de diferent tipologia.
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Concretament, des del projecte de Can 70 han decidit preveure, en-
tre d'altres, la inclusié de serveis de cures especialitzades alla on no
arribin els diferents mecanismes de cooperacid, suport i ajuda mutua
previstos per la comunitat, aixi com els diferents recursos de serveis
socials concertats amb |I’Administracio.

D’alguna manera, aquesta decisié queda palesa quan des de Can 70
expressen la frase “No volem ser una carrega per a la familia”, i afe-
geixen: “perd tampoc per als amics”. Es en aquest punt, situat entre
la decisié de viure en una comunitat basada en el suport mutu per no
dependre de |'ajuda familiar i els limits que poden sorgir quan gran
part de les cures estan basades en el suport mutu, que entren en joc
aquests altres serveis de cures més especialitzades.

A partir d'aquest punt el grup es posa a treballar i es planteja una
serie de preguntes: que passara quan apareguin les primeres depen-
déncies?, quin tipus de cures, quin tipus d'atencié i professionals vol-

drem per al projecte de Can 70? En definitiva, com ens agradaria ser
cuidats?

3.2 La continuitat de les
cures a Can 70: I'escala del
benestar

Per tal d'organitzar els diferents tipus de cures que Can 70 preveu in-
cloure en el seu projecte de cohabitatge senior, han dissenyat el que
anomenen |'escala del benestar.
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ESGLAO 3

ESGLAO 2

ESGLAO 1

Fruit de les reunions de I'eix de treball dedicat a explorar els diferents
nivells de les cures, van confeccionar aquest diagrama en forma d’es-
cala en sentit ascendent composta per tres diferents nivells o esgla-
ons a través dels quals preveuen donar continuitat a les cures fins al
final de la vida. Cada graé fa referéncia a diversos estadis en qué les
necessitats de cures sén diferents; es preveuen diferents plans d'ac-
ci6 per a cada un d'aquests per poder atendre les multiples casuis-
tiques sobre els processos d’envelliment, aixi com les dependencies
en els seus diversos graus que puguin apareixer.

3.2.1 Esglaé 1: Can 70 com a casa

El primer esglad, que rep el nom de “Can 70 com a casa”, correspon
al nivell en qué l'autonomia de la persona és plena i no presenta
necessitats o dependéncies que requereixin cures especifiques. Seria
propia d'aquest nivell la cura entesa des dels parametres de |'autocu-
ra i el suport i ajuda mutua entre les persones que formen part de la
mateixa comunitat.

Es important assenyalar que, tal com expressa el collectiu de Can
70, la practica del suport i ajuda mdtua no és en cap cas exclusiva
d'aquest esglad, sind que es tracta d'un element transversal que ver-
tebra la totalitat de la vida comunitaria i la convivencia, sigui quina
sigui la situacié en qué es trobin els seus membres: “Una comuni-

34 CONSTRUIM HABITATGE COOPERATIU



3. PREVEIENT LA CONTINUITAT DE LES CURES EN LA VELLESA

tat d’ajuda mutua funcionaria com una barana que ens acompanya,
ajudant-nos i oferint-nos el suport necessaris per pujar al llarg dels
diferents esglaons de I'escala del benestar”.

3.2.2 Esglaé 2: primeres ajudes amb
suports puntuals. Diferents casuistiques
amb recapacitacié

El segon esglad seria aquell que equivaldria a un nivell de dependén-
cia per al qual caldria suport puntual o intermitent de personal especia-
litzat extern. Per aquest nivell, Can 70 ha previst comptar amb diferents
recursos, com ara els serveis socials, médics i sanitaris que I’Administra-
ci6 posa a disposicid, perd també aquells que es puguin necessitar de
tipus privat i que, per les seves caracteristiques, no estan inclosos en
les diferents carteres dels serveis publics. Una de les propostes en que
el grup ha estat treballant i que pot ser d'aplicacié per a aquest esglad

és I'eina de la recapacitacié de la qual parlem més endavant.

3.2.3 Esglad 3: Atencid i cures
especialitzades continuades per
atendre les dependéncies majors

L'dltim dels tres esglaons és el nivell en que es trobarien les persones
de la comunitat amb més dependéncies i que, per tant, necessitarien
el suport de cures més sostingudes, amb possibles plans d'atencié
durant les 24 hores en funcié dels casos. Aquest estadi és especial-
ment important de cara a garantir que Can 70 pugui ser un projecte
sénior finalista, ja que requereix una gran previsié en les fases de
disseny del projecte a tots els ambits, tant arquitectonic i economic
com de serveis.

El disseny d'aquests tres esglaons ha estat una gran ajuda per als
diferents eixos de treball de Can 70, perqué els ha permés organitzar,
preveure i concretar les diferents necessitats de cures que poden arri-
bar a tenir, aixi com diferents maneres de donar-hi resposta.
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3.3 Recursos per a la
continuitat de les cures:
preveient alternatives per
a la comunitat

3.3.1 Decidir sobre el model d’atencid
a les persones a Can 70: quina
atencié?, quins professionals?

Per planificar les cures especialitzades i els diversos recursos que es
plantegin, Can 70 vol adoptar un model d'atencié i uns serveis que
s'alinein amb I'enfocament de |'Atencié Centrada en la Persona (ACP).

Davant dels plantejaments de cura tradicionals que reprodueixen es-
quemes d'atencié de tipus assistencialista i més aviat orientats a les
necessitats dels serveis i dels professionals, I'’ACP promou un enfoca-
ment basat en els drets que situa I'autonomia, la dignitat, les capacitats
i les decisions de les persones al centre de l'activitat assistencial. En
relacié amb les persones grans que tenen una situacié de dependéncia
i que, per tant, requereixen cures especialitzades, |'adopcié d'aquesta
perspectiva permet que puguin continuar vivint segons les seves de-
cisions i desitjos i tenir capacitat de decidir sobre la seva atencié i tots
els aspectes relacionats amb la seva vida quotidiana (Martinez, 2016).

Teresa Martinez Rodriguez (2016) explica que “els models de
I’ACP van més enlla de I'atencié individual classica, aportant una
mirada que aprofundeix en la idea d'allo individual, lligada ne-
cessariament a |'autonomia personal i a la gestié de la vida quo-
tidiana [...], i situen en el centre de la intervencio la persona en
detriment de la primacia d‘altres interessos, relacionats amb la
mateixa organitzacié o amb els professionals que [...] han despla-
cat a un segon terme les persones usuaries. (Martinez, 2016: 16).
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Pera I'ACP, la figura dels i les professionals és una figura clau de |'aten-
cié que ha d'estar en consonancia amb aquest model, i des del pro-
jecte de Can 70 ho tenen també molt clar. Expressen que les persones
que s’encarregaran de les cures més especialitzades haurien de tenir, a
part d'una base formativa de coneixements tecnics, un perfil de caire
social i humanistic amb una série de valors propers a la filosofia del
projecte. Per dur-ho a terme, creuen que és important també que la
comunitat pugui tenir la capacitat de gestionar la idoneitat de cada
professional, obrint vies perque des de Can 70 es pugui incidir en la
formacié i seleccié d'aquestes persones, a fi i efecte de poder trans-
metre el taranna del projecte i la manera en que volen ser cuidades.

Aquest model sobre I'atencié de les persones grans és, doncs, una
eina coherent amb la filosofia i les idees del cohabitatge sénior, on el
component de poder decidir (i poder continuar decidint) sobre tots
els aspectes de la vida és leit motiv.

Recursos sobre I'ACP:

e Martinez Rodriguez, Teresa; Diaz-Veiga, Pura; Rodriguez Rodriguez,
Pilar; Sancho Castiello, Mayte (2015). Modelo de atencién centrada
en la persona. Presentacion de los Cuadernos practicos. Madrid,
Informes envejecimiento en red, n. 12.

* http://envejecimiento.csic.es/documentos/documentos/enred-
modeloatencioncuadernosmatia.pdf

e Martinez Rodriguez, Teresa (2016). La atencidén centrada en la
persona en los servicios gerontolégicos. Estudios de la Fundacion
Pilares para la autonomia personal, 3 https://www.fundacionpilares.
org/publicaciones/fpilares-estudio03-acp-servicios-gerontologicos-
teresa-martinez.php

* Martinez, Teresa (2013). “La atencion centrada en la persona. Enfoque
y modelos para el buen trato a las personas mayores”, a Sociedad y
utopia. Revista de Ciencias Sociales, 41, 2013, pag. 209-231.
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3.3.2 La recapacitacio a la llar

Entre les diferents propostes derivades del procés de treball sobre les
cures a Can 70, destaca la idea de la recapacitacié (reablement en an-
glés), una eina de reaprenentatge que els agradaria implementar en el
seu projecte de cohabitatge sénior. Es tracta d'una nova manera de tre-
ballar que ajuda les persones grans a poder continuar fent les activitats
de la vida diaria per tal de poder continuar vivint amb autonomia a casa
seva al maxim temps possible, buscant millorar llur independéncia.

Tine Rostgaard, professora d’Estudis Comparatius de Benestar Social
a la Universitat d'Aalborg (Dinamarca), explica que aquesta metodo-
logia d'intervencié va dirigida a persones amb una dependéncia mo-
derada les quals, mitjangant un treball basat en objectius, aprenen i
reaprenen a bregar amb les dificultats emergents que es van trobant
a casa seva i a la seva vida quotidiana gracies al treball puntual i peri-
odic amb professionals sobre el seu entorn immediat.

Aquest nou enfocament, molt poc estes encara en la nostra geogra-
fia, ha suscitat gran interes per al projecte de Can 70, perque encaixa
forca amb la idea de les cures basades en suports professionals pun-
tuals previstos a |'esglad 2 de I'escala del benestar.

Per saber-ne més:

e Entrevista a Tine Rostgaard: “La ‘recapacitacié’ és una nova manera de
treballar, amb I'objectiu de millorar la independencia de la gent gran™:
https://observatoriosociallacaixa.org/ca/-/entrevista-tine-rostgaard.
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3.3.3 La previsié de les cures en el
disseny d'un cohabitatge senior finalista

Per als projectes de cohabitatge sénior, la part atribuida al disseny
en tots els ambits (arquitectonic, disseny dels serveis, plans de go-
vernanca, gestié de la comunitat, etc.) és de gran importancia per a
aquestes iniciatives al llarg de les diferents fases previes de desenvo-
lupament, perd també fins i tot més enlla de la posada en funciona-
ment del cohabitatge propiament dit.

En aquest sentit, el punt de vista que posa en relacié el disseny amb
els diferents tipus de cures previstes en un projecte senior finalista
com el de Can 70 és una tasca forca complexa sobre la qual avui en
dia no hi ha solucions ni respostes Uniques, siné un camp de possibili-
tats i d'experimentacié que s'obre a partir de I'assaig i I'error, I'estimul
de la imaginacié i I'enginy col-lectiu, del contagi i l'intercanvi amb
experiéncies d'arreu, etc. Concretament, aquesta qliestié implica un
repte particularment important quan es tracta de pensar solucions
arquitectoniques i serveis per a les grans dependéncies. Sén aquests
tipus de situacions les que converteixen I'impuls d'un projecte de
cohabitatge sénior en un veritable repte —també econdmic—, ja que
es tracta de les contingencies que requereixen una atencié particular
pel que fa al tipus de servei, amb una previsié de cures continuades
i sostingudes en el temps que cal compassar amb el disseny d'una
arquitectura que respongui de manera adaptativa i coherent amb els
valors de la comunitat a les diferents eventualitats i casuistiques que
poden dur els processos d’envelliment. No és banal, doncs, la pre-
gunta que se sol formular habitualment des de diferents sectors de
dins i de fora de I'ambit a les persones que volen dur endavant un
projecte de cohabitatge sénior: i qué teniu pensat fer quan arribin les
grans dependéncies?

a comunitat de Can € una preocupacié especial per aquesta
L tat de Can 70 t I t
questid i durant el seu procés sobre les cures, I'eix que s’ha encarre-
gat de treballar-hi s’hi ha dedicat intensament. Si bé el projecte no
disposa encara d'una férmula definitiva i tancada, el treball sobre les
cures els ha permes comencar a indagar en algunes idees.
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3.3.3.1 De la Unitat de Convivéncia (UC) a la Unitat de
Convivéncia amb suport (UCS)

Segons Diaz-Vega i Sancho (2012) es tracta d'un model forca estés als
paisos del nord d’Europa i que consisteix en espais dissenyats seguint
el "model llar” on viuen grups reduits de gent gran que presenten
més necessitat d'ajudes. Les unitats de convivéncia estan basades en
la cerca de la qualitat de vida de la persona i la cura per la participa-
ci6 de la persona i I'exercici dels seus drets sota un model d’Atencié
Centrada en la Persona (ACP). Les instal-lacions de les UC estan for-
mades per espais comuns com la cuina o la sala d'estar a més d'ha-
bitacions individuals per a cada una de les persones residents amb
bany inclos. Solen donar cabuda entre 9-15 persones amb entre 2-3
persones cuidadores per torn.

Els aspectes visuals tenen una rellevancia especial en les UC, ja que
es dissenyen tenint en compte les preferéncies i gustos de les per-
sones que hi conviuen; el seu aspecte, doncs, ha de ser el reflex de
les caracteristiques i la forma de vida de les persones que I'habiten.

Per tal de coneixer de més a prop aquest model, el col-lectiu de Can
70 va tenir |'oportunitat de poder visitar una de les poques UC que
podem trobar a Catalunya, i que esta situada en una residéncia de
gent gran a Sant Hilari Sacalm. Alla van poder observar en directe
com s’estructurava la vida quotidiana en aquest espai, com les perso-
nes usuaries participaven implicades en les diferents activitats de la
vida diaria a la UC, com la preparacié del dinar o plegant la roba de
la bugada. També van poder ser testimonis de la implementacié del
model ACP, perd no només aplicada en el funcionament de la UC,
sind també en tots els altres espais de la residencia.

A Can 70 han reflexionat i treballat sobre aquest model i I'han ano-
menat Unitat de Convivéncia amb Suport (UCS), definit com una part
de Can 70 que compartiria els aspectes relatius a |'arquitectura, els
serveis i professionals, i en la qual es proveiria un seguit de cures més
especialitzades. El disseny de la UCS hauria de continuar recreant
I'espai com a casa, acollidor i confortable per a un minim de 5 per-
sones i un maxim de 12 —essent 8 persones el nombre optim— per
anar-hi qui ho vulgui quan arribi a un estat de fragilitat. Aixi doncs, la
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UCS seria un espai on proporcionar el suport necessari per al desen-
volupament de la vida quotidiana durant les 24 hores del dia, on
diferents professionals de suport s'anirien adaptant a I'evolucié de les
necessitats de les persones, de manera que puguin continuar vivint
tal com han viscut fins aleshores.

Per saber-ne més:

e Diaz-Veiga, Pura; Sancho, Mayte (2012). Unidades de Convivencia.
Alojamientos de personas mayores para ‘vivir como en casa’.
Madrid, Informes Portal Mayores, n° 132.
http://www.acpgerontologia.com/documentacion/
diazsanchoetxeanondoresidencias.pdf

¢ Diaz-Veiga, Pura; Martinez, Teresa; Sancho, Mayte; Rodriguez, Pilar
(2014). "Unidades de convivencia para personas que necesitan
ayuda”, a Modelo de atencién centrada en la persona. Cuadernos
practicos. Departamento de Empleo y Politicas Sociales del
Gobierno Vasco i Matia Instituto.
https://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/publicaciones_ss/
es_publica/adjuntos/cuaderno%206.pdf

3.3.3.2. Les tecnologies de la cura

El col-lectiu de Can 70 vol considerar i incorporar, en la mesura del
possible, les tecnologies aplicades a la cura de les persones grans.
L'enginyeria ja esta desenvolupant diferents dispositius personals
que utilitzen el GPS per localitzar i comunicar serveis médics i usuaris,
sensors de contacte per detectar emergéncies i ajudes dins la llar,
aplicacions mobils, ajudes en cas de deteriorament cognitiu, afectaci-
ons a la memoria o de la visid, dispensadors de farmacs, caminadors
robotitzats (encara en fase se prototip), etc.

El desenvolupament de la robotica assistencial pretén ajudar els cui-
dadors i alhora les persones amb mobilitat reduida, perque puguin
viure de forma més autdonoma. La interaccié persona-robot en aquest
context pot comportar contacte fisic i requerir una personalitzacié
segons les necessitats i preferencies de la persona. Cal tenir present
que aixo pot plantejar reptes tecnics de seguretat i adaptabilitat, com
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també problemes étics en el moment en qué la presa de decisions
automatica entra en conflicte amb la llibertat i la dignitat humanes.

Les persones de Can 70 podrien fer Gs d’algunes d'aquests tecnolo-
gies en cas que les necessitin, tot i que cal tenir en compte que, en
trobar-se convivint en el si d'una comunitat, el suport mutu actuaria
en gran mesura com a garant de la cura. Caldra, doncs, estar pen-
dents de les innovacions que solucionin millor els problemes étics,
perqué estiguin en linia amb els objectius de Can 70, basats en |'apo-
derament en la vellesa.

3.3.4. La gestié comunitaria de les cures

Una de les qglestions que el grup ha plantejat pel que fa a la coordi-
nacio i gestié de les cures previstes per a cada un dels diferents esgla-
ons del projecte és la constitucié d'un equip gestor de cures. Aquest
organ s’encarregaria de la governanca de |'apartat de cures i hauria
d’estar format per un grup mixt i interdisciplinari compost per perso-
nes que formen part del projecte de Can 70 i també per persones de
fora del projecte, professionals de les cures i altres perfils que puguin
contribuir a vetllar per la qualitat de I'atencié i les cures al projecte.
Preveuen que es tractara d'un equip gradual que anira constituint-se
i creixent en funcié de les necessitats amb les que es vagi trobant la
comunitat en cada moment. A Can 70, la gestié comunitaria de les
cures ha d'estar centrada en el confort i els desitjos de les persones
que hi viuen, aixi com també en |'optimitzacié i I'eficiencia dels re-
Cursos.
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4.1 Plantejaments i
reflexions sobre el final

de la vida a Can 70

Una de les quiestions que caracteritzen el projecte de Can 70 és que
es tracta d'una de les primeres iniciatives de cohabitatge sénior que
comenga a tematitzar el final de la vida des del mateix grup, que
el posa sobre la taula per plantejar un treball i afrontament col-lec-
tius. Tant és aixi que un dels eixos de treball durant aquest procés
al voltant de les cures s’ha centrat exclusivament a aquesta quiestio.
La iniciativa de constituir un eix de treball dedicat a plantejar-se els
diferents debats al voltant de la mort va néixer per diversos motius:
ja sigui per la vinculacié d'algunes persones del grup amb entitats
que treballen en la defensa d'una mort digna, per lluitar contra el
tabu que sovint es genera al voltant d’aquest tema, o per la pori la
incertesa que algunes persones sentien cap a aquest estadi final de
la vida i la necessitat de treballar-ho. Cal remarcar, pero, que respecte
a aquesta tematica a Can 70 hi ha diversos punts de vista i que hi

conviuen una diversitat d’opinions.

N.H.T.: Si estem plantejant un projecte de cohabitatge sénior fi-
nalista en el qual preveiem una série de cures que ens permetin
viure-hi fins al final de la nostra vida, el tema de la mort i com
I'afrontem és una qliestié amb qué ens trobarem tard o d’hora i
crec que té sentit parlar-ne, plantejar-lo com un tema important.
A més, és també un procés gradual d’adonar-nos-en: primer ens
plantegem fer un cohabitatge sénior. Val, aixo vol dir que ens fa-
rem grans, que anirem envellint i, per tant, de la mateixa manera
que anirem preveient diferents maneres de cuidar-nos fins que
ens morim, també haurem de saber qué volem fer quan arribi el
final. | al final, qué hi ha? La mort. | com morirem? Aquest punt
crec que és un tema personal sobre el qual cadascu ha de fer el
seu procés de treball..
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M.P.: Crec que el fet que hi hagi persones de Can 70 que parti-
cipen activament a |'associacié Dret a Morir Dignament (DMD)
i que quatre persones del grup siguem infermeres jubilades ha
afavorit que aquest tema, el procés d'afrontar la mort, el puguem
tractar entre nosaltres. Com a grup estem també obrint una via
per treballar no només la part estrictament de la cura en els pro-
cessos de mort, sind que puguem abordar-lo també a través de
pensar solucions arquitectoniques que puguin acompanyar la
transicié cap a aquest moment tan important. Es un cami que ve-
iem en perspectiva i, al cap i a la fi, tots hi arribarem tard o d’hora.
Aqui no es quedara ning, aixo és evident. Aleshores, podem fer
dues coses: o mirar-lo de cara o amagar el cap.

Q.B.: Un grup de gent com nosaltres, que volem envellir junts en
un projecte finalista, s’ha de plantejar que el final és la mort. Pero
aixo no vol dir que vulguem morir, que estiguem a punt de morir
o que tinguem ganes de morir, al contrari: volem viure! Hem de
poder parlar de la mort, pero amb cura, tampoc no ho hem de
convertir en un tema que sigui molt central del nostre projecte,
pero si que és un tema que hem de plantejar i més amb les edats
que comencem a tenir.

N.H.T.: De fet, en els cohabitatges que no son senior, els anome-
nats intergeneracionals, les cures tenen un plantejament diferent
del nostre per diverses raons, i probablement respecte a la mort
també perque potser es veu com una cosa més llunyana, que
no esta encara en I'horitzé del cicle de vida de les persones que
impulsen aquests altres projectes.

M.P.: Si, es que ens trobem en una edat en qué gent com tu i com
jo es mor. | potser dius: d'acord, pero jo estic bé. Si, perd es que
aquella persona també estava bé i, de cop i volta..., patapam.
Encara que hi hagi persones que moren a totes les edats, quan
ets més gran comences a veure més gent del teu entorn que va
morint.
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M.M.M.: Quan fa uns anys van morir els meus pares, vaig dir a
la meva germana: jo ja estic a primera linia. Aixo vol dir que ara
em toca a mi, generacionalment parlant. Jo no he tingut mai por
de la mor, perque considero que és natural pero si que tinc por a
patir i a no poder-me valdre per mi mateixa. Aixi que quan vaig
jubilar-me vaig haver de pensar en el meu futur i preocupar-me
per com viure de la millor manera, cuidar-me per estar bé i apro-
fitar la vida.

M.P.: El nostre grup és molt divers i conviuen moltes maneres de
pensar, moltes actituds davant de la vida, en relacié amb I'envelli-
ment i moltes altres coses. Per a mi, doncs, és molt important que
el nostre projecte respecti cada persona a la vegada que també
considero interessant que ens puguem oferir a nosaltres mateixes
eines i recursos per ajudar-nos a plantejar les coses de manera
diferent o des d'altres perspectives.

L'eix dedicat a les cures en relacié amb els processos de dol i mort ha
organitzat la seva activitat seguint un plantejament pedagogic, fet
amb molta cura i respecte per les diferents sensibilitats, programant
activitats diverses que permetessin anar introduint aquesta tematica
en el procés de treball de cures de Can 70.

La idoneitat d'adoptar aquest plantejament pedagogic respon al
tabl que molt sovint representa compartir, pensar, parlar i decidir
sobre tots els aspectes relatius a la mort i els processos del final de la
vida. En general, i també a Can 70, I'acceptacié de tot allo referent a
la mort costa i se’n parla poc. Es per aixd que en I'activitat diaria del
grup qualsevol altre punt de I'ordre del dia podia semblar més urgent
o important i, facilment, s'acabaven prioritzant altres quiestions per
davant d’aquesta tematica. Per tant, calia proposar espais i activitats
que donessin peu a parlar-ne.

Entre altres activitats, el col-lectiu va poder assistir a I'obra de tea-

tre Immortal, protagonitzada per |'actor Bruno Oro, en la qual l'actor
planteja dilemes sobre el desig de la immortalitat en un futur distopic.
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Per tal d'introduir els debats sobre |'eutanasia i el dret a la mort digna,
van projectar el film Las invasiones barbaras (2003), amb cineforum
posterior, que va donar peu a expressar diferents idees i reflexions
que la pel-licula va suscitar entre el grup. Entre altres gliestions, es
va fer emfasi en la importancia que tenen els rituals de comiat. Es va
parlar sobre la gran diversitat de maneres d‘afrontar i viure la mort en
diferents cultures arreu del mén, i sobre com aquestes poden servir
per elaborar els propis dols col-lectius en la comunitat de Can 70.
Van expressar també la necessitat de celebrar el final de la vida, tal
com es fa a la pel-licula, envoltats d'amics, en un entorn agradable,
amb musica, etc., i amb tot alld que la persona desitgi, aixi com la
idea de convertir els moments posteriors a la mort, per part d’amics i
familia, en una oportunitat per celebrar, afrontant el dol d'una manera
diferent.

Una altra de les activitats que Can 70 ha organitzat en el marc d’aques-
ta tematica fou la xerrada ‘Parlem per decidir fins al final. El document
de voluntats anticipades’, activitat oberta a tothom i amb la participa-
ci6 de membres de |'Associacié pel Dret a Morir Dignament (DMD).
DMD és una entitat que informa i assessora sobre els drets de les
persones a tenir una mort digna, ofereix xerrades i tallers, i lluita per
aconseguir despenalitzar I'eutanasia.
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4.2 Orientacions generals per
als processos de dol i mort

A partir del treball realitzat sobre aquesta tematica, el grup ha propo-
sat una serie d'orientacions que poden ajudar les persones a afrontar
i prendre decisions que els permetin tenir resolts diferents temes,
sempre tenint en compte que es tracta de decisions intimes que per-
tanyen al terreny d'allo personal.

Algunes eines que s’han tingut en compte en la previsié d'aspectes
de caire personal i grupal sén les seglents:

4.2.1.La promocié del document de
voluntats anticipades

Es tracta d'un document legal en el qual es recullen les instruccions
que qualsevol persona, en una situacié de malaltia, vol que es tinguin
en compte en cas que aquesta no pugui expressar-les personalment.
Es tracta d'una eina que té com a objectiu respectar les decisions i |'au-
tonomia de les persones en relacié amb la seva salut i vida. A través del
seu exercici, es fa possible evitar |'aferrissament terapéutic que sovint
comporta la medicalitzacié extrema dels processos de mort.

4.2.2. La carta d'intencions

Es tracta d'un document individual que s'impulsaria des de Can 70
i que aniria adrecat a les persones implicades en el projecte de Can
70, tant membres de la mateixa comunitat com personal extern, en
cas que la persona presenti algun tipus de deteriorament cognitiu
que impedeixi expressar els seus desitjos i preferéncies. En la carta
d'intencions s'hi faria constar tot allo que tingui a veure amb els gus-
tos i les preferencies personals: qué és el que ens agrada (musica, art,
alimentacid), aixi com la manera en que volem viure la quotidianitat,
quina és la nostra historia de vida, com voldriem ser cuidats, etc.
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L'objectiu d'aquesta eina seria poder continuar rebent una atenci6 al
més personalitzada possible, fins i tot quan expressar-se no sigui tan
facil o possible.

Cal tenir en compte que, per les seves particularitats, Can 70 sera
un projecte en qué possiblement es produeixin diversos dols al llarg
del temps, ja sigui a causa de possibles abandonaments del projecte
com pérdues de final de vida. Es important, doncs, que la comunitat
disposi d'eines i recursos d'informacié que I'ajudi a poder elaborar
els diferents dols que es puguin anar produint.

Durant les diverses trobades, el grup ha posat de manifest la neces-
sitat de rituals de comiat per poder elaborar els dols de manera co-
munitaria, ja que, tractant-se d'un projecte col-lectiu, sera necessari
poder buscar diferents maneres de dur a terme el suport i I'ajuda
mutua també en aquests moments en que caldra acompanyar-se.

Per saber-ne més:

* Web de |'Associacié pel Dret a una Mort Digna: https://eutanasia.cat

* El Projecte 'The Conversation Project’ és un kit per iniciar la conversa
sobre el final de la vida i que té com a objectiu poder ajudar les
persones a reflexionar perqué puguin expressar els seus desitjos
relacionats amb I'etapa final de les seves vides.
https://theconversationproject.org/wp-content/uploads/2017/02/
ConversationProject-ConvoStarterKit-Spanish.pdf

Filmografia:

e Soylent Green (1973), de Richard Fleischer; Truman (2015), de Cesc
Gay; Tour de Force, (2014) de Christian Zibert; La dama y la muerte
(2009), de Javier Recio.

Bibliografia
® Roca, Paco (2012). Arrugas. Bilbao: Astiberri.

e Carmelo, Anji; Comas, Lujan (2014) ; Existe la muerte? Ciencia, vida y
trascendencia. Barcelona: Plataforma Editorial.

* Aries, Philippe (1983) El hombre ante la muerte. Madrid: Taurus.
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Tal com s’ha esmentat a |'apartat d'introduccid, la primera part de la
guia és el resultat de tot un any de trobades, debats i discussions del
grup Can 70. Per tant, aquesta part de la guia relata des de la vessant
experiencial, amb |'objectiu de donar a conéixer quins processos in-
dividuals i col-lectius es donen quan un grup pretén estandarditzar o,
si més no, elaborar un model de cures per a la convivéncia fins al final
de la vida. Es la part d'alld més invisible de les cures.

La segona part d'aquesta guia, que tot just comenca, respon a les
informacions tecniques que s'han recollit sobre la base de models
similars, i tracten d'alldo més material i visible de les cures. Tot el que
fa referéncia a quantitats aproximades ha estat elaborat per Can 70,
per oferir algunes dades que les persones interessades en el model
acostumen a preguntar habitualment.

5.1 Organitzacié de les
cures

En el procés de disseny participatiu d'una comunitat de cohabitatge
sénior, cal preveure “com es prestaran i s'organitzaran les cures en la
planificacié participada pels i les residents”’, per aixi tenir pensats i
organitzats tots els escenaris possibles amb que es pot trobar el grup
en un futur. La participacié i construccié conjunta de la comunitat en
aquest punt inicial, aixi com durant la gestio, sén elements basics del
model cooperatiu en que s'emmarca.

Tal com s'afirma a la guia de Cohousing senior y cooperativismo de
consumo, d'Hispacoop, “la cura de la dependéncia hauria d'estar
prevista en aquestes situacions des d'un inici, adequant les nostres
instal-lacions per a futures necessitats i preveient un sistema en que
els individus puguin rebre cures relacionades amb la dependen-
cia"?.

1 Del Monte, J. (2017). Cohousing: modelo residencial para un envejecimiento feliz.
Asociacién Jubilares.
2 Hispacoop (2018). Cohousing senior y cooperativismo de consumo. Madrid.
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Una decisié important és decidir quina tipologia de projecte es vol
construir: un pensat perqué les persones puguin viure amb qualitat
fins al final de la seva vida en el cohabitatge senior, o bé un projecte
no finalista del qual les persones hauran de marxar a mesura que aug-
mentin les seves necessitats de suport per a I'autonomia.

En ambdds casos, es requereix acordar de quins serveis es dispo-
sara des de l'inici del projecte i decidir i preveure fins on arribara el
sistema d'atencié i cures. En el cas de ser un projecte amb caracter
finalista, caldra que doni resposta a totes les possibles situacions on
es necessiti potenciar i conservar |'autonomia de les persones segons
el seu grau de dependencia, decidint de quina manera i amb quina
organitzacid, aixi com establint els criteris de repartiment dels costos.
Si no és un projecte finalista, sera necessari decidir fins a quin punt es
volen desenvolupar els serveis de suport a I'autonomia.

En aquest context, cal tenir en compte els elements del disseny de
I'edifici que poden afectar I'organitzacié de les cures i incorporar es-
pais i elements arquitectonics i fisics que permetin la continua adapta-
ci6 a les necessitats canviants de les persones, aixi com al suport que
puguin requerir per mantenir i potenciar la seva autonomia. D'aques-
ta manera, s'haura d'adaptar el mobiliari, afegir sistemes de suport
i evitar barreres arquitectoniques que dificultin en el futur I'accés a
persones amb dificultats funcionals a espais de I'edifici, com també
la seva participacié en I'entorn (per dificultats fisiques vinculades a la
mobilitat, a la visio, etc.).

Aquesta previsié duu a aconsellar que els serveis que s’ofereixin des
de la cooperativa es reflecteixin dins dels documents societaris (Esta-
tuts, Reglament de Régim Intern). Es recomana que |'objecte social
que s'acordi sigui ampli per evitar haver de modificar sovint |article
que el regula, a causa de I'ampliacié o modificacié de possibles ser-
veis que es valorin necessaris posteriorment.

També és necessari tenir en compte |'escalabilitat dels serveis per
valorar-ne la sostenibilitat: quantes persones han de compartir un ma-
teix servei per tal que surti més barat, la dimensié de |'equip de pro-
fessionals adequada i sostenible segons el nombre de participants en
el cohabitatge senior i les seves necessitats, etc.
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A més, és important considerar que si la cooperativa és sense anim
de lucre, la majoria dels serveis estaran exempts d'IVA, com els ser-
veis d'assisténcia social, els médics i els sanitaris.

5.1.1 Tipus de serveis que es poden
incloure en un projecte de cohabitatge
senior

S’hi poden vincular diferents tipus de serveis, que es diferencien en-
tre aquells serveis comuns, que comparteixen el conjunt de membres
del projecte, i els opcionals, que poden dependre de les necessitats
especifiques de cada soci o socia participant.

d. Serveis comuns

Sén serveis de suport general comuns per a totes les persones que
participen i viuen en el projecte. Es pot decidir que algun d'aquests
serveis sigui autogestionat per les persones membres de la coopera-
tiva, perd acostumen a ser realitzats per professionals externs.

Servei Descripcié

Consergeria Servei d'atenci6 dilirn i/o nocturn que controla
els accessos a |'edifici, I'atencié telefonica i
dirigeix al seu desti les visites de familiars i
amistats. També pot realitzar altres tasques
que li siguin assignades, com el suport en la
gestié de tramits.

Neteja El realitzen professionals de la neteja en tots
els espais comuns i exteriors de I'edifici.

Escombraries/ Servei de recollida d’escombraries amb
reciclatge reciclatge a tot I'edifici. Hi ha I'opcié
d'incorporar compostadors per potenciar els
aspectes de sostenibilitat mediambiental de

I'edifici.
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Manteniment i Es compta amb una persona professional
reparacions de |'edifici | encarregada del manteniment de les
instal-lacions de I'edifici, aixi com de les petites
avaries i reparacions dels habitatges que tenen
una solucié immediata. L'Gnic cost extra pot
ser el recanvi del material.

b. Serveis opcionals complementaris

A continuacid, recollim tots aquells serveis opcionals que es poden
prestar en funcié de les necessitats i preferencies de les persones que
integren el cohabitatge senior, amb I'objectiu de prioritzar i potenciar
les propies capacitats de cada persona del grup.

Cal tenir en compte que aquestes necessitats variaran amb el temps,
i per tant es modificaran i s'ampliaran els serveis requerits. En el cas
dels serveis de suport per potenciar i mantenir |'autonomia de les
persones socies, la seva previsié dependra de si és un projecte on les
persones poden estar-s’hi o no tota la seva vida, ja que en aquest se-
gon cas es pot decidir no oferir determinats serveis. Si és un projecte
finalista, tot i que en un inici del projecte poden no ser necessaris,
a mesura que passi el temps i es donin situacions de dependencia
sobrevinguda caldra implementar serveis especifics de suport, que
s’hauran de tenir en compte des de les fases inicials de creacié i pla-
nificacié del projecte.

B1) Serveis opcionals de suport personal
Sén aquells serveis que preveuen I'atencié personal basica de les

persones membres, que poden escollir segons les seves necessitats
i preferencies.
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Servei Descripcié

Neteja de la roba de llit | Servei de neteja, planxa i plegat de roba.

Neteja de I'habitatge Servei de neteja de |'espai privat de
I'nabitatge o dependéncia d'Us privatiu. Es
pot prestar amb diferent intensitat, segons
la demanda i preferéncia de les persones
membres.

Alimentacié Tot i que els habitatges disposen de la seva
propia cuina, I'edifici pot disposar d'un
restaurant d'Us privat per a les persones que
viuen als habitatges i/o per a les persones
convidades. També es poden oferir apats
cuinats per portar a I'habitatge individual.

Bugaderia Servei de neteja, planxa, plegat i/o repas de
roba. Es opcional, ja que les persones que ho
vulguin poden realitzar el servei de manera
autonoma amb la instal-lacié de rentadores
en els seus apartaments.

Cotxe compartit Opcid de disposar d’'un cotxe, privat

O compartit, per compartir trajectes i
desplagaments entre diferents persones,
amb conductor/a intern o extern al projecte.

Perruqueria Servei de rentat, marcat i assecat del
cabell, aixi com tractaments especifics, que
realitza una persona professional format en
perruqueria.
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B2) Serveis opcionals sociosanitaris

Sén serveis que atenen i donen suport en I'ambit de cura de la salut
i de la qualitat de vida de la persona. Inclou el suport en el procés
d’envelliment actiu de la persona, oferint-li serveis per mantenir la
seva autonomia, aixi com potenciant les seves capacitats i habilitats.

Servei Descripcié

Servei d'infermeria

Servei especific que compta amb una
persona professional de la infermeria, amb
tasques determinades segons les necessitats
de les persones: prendre la pressid, posar
injeccions, portar el control de la medicacié,
coordinar les visites mediques, etc.

Servei d'atencid
domiciliaria

Consisteix en |'atencié personal i
professionalitzada —per part de treballadors
o treballadores familiars— a les necessitats
basiques de la persona (d'higiene, mobilitat,
acompanyament, etc.) per tal de potenciar
la seva autonomia. Segons el nivell de renda
i dependencia de les persones, i en el marc
de la llei de la dependéncia, es determinara
el suport public que reben (en prestacions
economiques o en hores de professional),
que es pot materialitzar i/o complementar
amb serveis privats.

Servei ditirn per
persones amb necessitat
de suport

Destinat a persones amb dependéncia,

sigui de grau |, Il o lll. Busca afavorir la
recuperacié i el manteniment de I'autonomia
personal i social de les persones, al mateix
temps que funciona com a espai de
contencié i dona suport a les seves persones
cuidadores, que poden ser familiars. Ofereix
un espai d'intercanvi amb altres persones

i de treball de capacitats personals. El

duen a terme professionals gericultors o
gericultores.
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Teleassisténcia

Dispositiu tecnologic que permet demanar
ajuda en cas d'urgéncia (caigudes, accidents,
etc.), destinat a persones que requereixin

un seguiment i acompanyament intensiu

per garantir la seva seguretat i potenciar
I'envelliment actiu, tant dins de |'habitatge
privat com a |'exterior.

Fisioterapia

Activitats preventives del deteriorament
fisic i/o rehabilitadores en casos especifics.
Les realitza una persona professional de
fisioterapia amb titulacié.

Higiene personal

Per a persones que necessiten suport en la
higiene personal, per exemple a la dutxa. El
duu a terme una treballador o treballador
familiar.

Podologia

Prevencid, diagnostic i tractament dels
problemes vinculats a les extremitats inferiors
del cos. El realitza una persona professional
de la podologia.

Terapia ocupacional

Servei que analitza, avalua, gradua i adapta
les activitats basiques de la vida diaria

per facilitar 'autonomia de les persones.

El realitza una persona professional de la
terapia ocupacional.

Logopedia

Servei per prevenir, mantenir, diagnosticar,
intervenir i investigar els trastorns de la
comunicacid, amb |'objectiu de detectar i
treballar sobre els problemes linglistics i
evitar |'aillament que aquests poden arribar a
produir. El realitza una persona professional
professional de la logopédia.
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B3) Serveis opcionals de suport social i personal

Sén serveis adrecats a totes les persones residents per a la seva inte-
gracio a I'habitatge i a la comunitat.

Servei Descripcié

Atencié social

Aquest servei pot incloure:

* Suport en la gestié de les noves
incorporacions que es realitzen als
habitatges.

e Difusié dels recursos del barri/poblacié i
d'altres que la persona pugui necessitar.

* Coordinacié amb atencié primaria.

® Suport en la realitzacié de diferents
tramits, ajuda a domicili, ajuts econdmics,
etc.

e Coordinacié amb altres tipus de serveis
que la persona pugui necessitar.

Aquest servei el duu a terme una persona

professional amb titulacié de treball social,
que hauria de disposar d'un despatx en el

mateix edifici.

Direccié tecnica

El cohabitatge senior pot disposar de la
figura de la direccié técnica per a la seva
organitzacié i supervisio, la qual podria
assumir les tasques d'atencié social si
s’escau. Aquesta professional coordina

la gesti6 dels habitatges, supervisa el
personal, realitza la funcié de mediacié en

la convivencia i les funcions que li siguin
delegades. Hauria de disposar d'un despatx.

B4) Serveis opcionals d’oci, lleure i esportius

Sén serveis destinats a cobrir necessitats i preferéncies culturals i
d’oci de les persones residents. S'inclouen aquelles activitats destina-
des a promocionar la salut tant fisica com cognitiva de les persones
participants en el projecte.
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Servei Descripcié

Activitats preventives S'ofereixen activitats fisiques i cognitives
fisiques i cognitives que es poden programar cada setmana, com
espais de memoria o sessions de gimnas
suau. Les realitzen professionals externs
especialitzats, segons les peticions de les
persones participants.

Activitats culturals i/o de | S'ofereixen activitats culturals que escullin
lleure realitzar les persones participants segons els
seus interessos, com un grup de cant coral
0 un espai teatral. La persona encarregada
pot ser membre del projecte o una experta
externa, voluntaria o no.

Espais de lectura, Es poden oferir diversos espais destinats
audiovisuals i tecnologia | a desenvolupar activitats culturals i d'oci,
com pot ser una biblioteca i un espai de
lectura, una sala de cinema i/o una sala amb
filmografia, o una sala amb ordinadors i
tecnologia diversa.

Hort i/o jardi Espai per desenvolupar activitats de contacte
amb I'entorn natural, que poden ser activitats
significatives per a persones del projecte. Es
poden realitzar de manera autogestionada
per les mateixes persones socies o amb
professionals externs.

Sauna/solarium/piscina Es pot disposar d’espais de sauna, piscina i/o
solarium on realitzar activitats de benestar fisic.

imnas spai per realitzar exercici per compte propi,
G Espai per realitzar ex per compte prop
o bé amb la possibilitat de tenir una persona
professional que orienti i dirigeixi I'activitat.

Botiga Opcié d'incorporar un espai de botiga al
projecte, amb productes a escollir per la
comunitat.

Jocs infantils per a Es pot destinar un espai de joc per a infants

infants per facilitar aixi la visita de la familia i la seva

implicacié en el projecte.
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Des del projecte de Can 70 s’han plantejat diferents agrupacions de
serveis i opcions de pagament. Se n’han elaborat i debatut tres:

MODEL 1

Viure a casa. Com a casa

Serveis basics

Financament

e Servei habitacional (amb
manteniment zones comunes)
* Menjar migdia

¢ Quota habitacional soci

MODEL 2

Viure a casa. Com a casa amb atencié a la dependéncia de graus | i |l

Serveis basics

Finangament

 Servei habitacional (amb neteja i
manteniment zones comunes)
* Menjar migdia

* Quota habitacional soci

Serveis addicionals

Financament

* Neteja manteniment

e Bugaderia

* Serveis i prestacions publiques
vinculades a la dependéncia

e Altres activitats

* Serveis fora quota abonats
individualment per cada usuari
O usuaria

e Ajudes publiques vinculades a la
dependéncia

* Fons de solidaritat pera la
dependéncia
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MODEL 3

Viure a casa. Com a casa amb atencié a la dependéncia de graus |, I1 1 1]

Amb unitats de convivéncia® especifiques per a persones amb greus
dependeéncies i necessitats d'assisténcia i/o suport continuat (grau lll o
gran dependencia)?*

Serveis basics Financament

* Servei habitacional (amb netejai | ® Quota habitacional soci
manteniment zones comunes)
* Menjar migdia

Serveis addicionals Financament
e Cuina * Serveis fora de la quota abonats
* Neteja manteniment individualment per cada usuari
e Bugaderia o usuaria
* Perruqueria * Ajudes publiques vinculades a la
* Serveis i prestacions publiques dependéncia
vinculades a la dependéncia * Suplement per dependéncia®
e Altres activitats * Fons de solidaritat per a la

dependéncia

3 Al projecte Etxean Ondo (“Com a casa”) al Pais Basc vivien de 9 a 15 persones a
les unitats de convivéncia, amb dues o tres persones cuidadores per torn de treball
(vegeu: http://www.euskadi.eus/contenidos/informacion/publicaciones_ss/es_pu-
blica/adjuntos/cuaderno%206.pdf)

4 Un exemple de projecte d'unitat de convivéncia per a persones en situacié de
dependéncia de grau lll el trobem al projecte Brisa del Cantabrico (BdC) (vegeu:
https://brisadelcantabrico.com/contacto/preguntas-mas-frecuentes/)

5 Exemple de Suplement per dependéncia al projecte BAC (vegeu: https://brisadel-
cantabrico.com/financiacion-ygestion/ costos-adicionales/)
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5.2 Gestio de les cures

Trobem diverses opcions en relacié amb la gestié de les cures i les
necessitats de les persones que conformen la comunitat, segons qui
n'assumeix la gestié:

5.2.1 Autogestio

En aquest model, les mateixes persones socies gestionen els serveis
d‘atencié a les cures, amb diverses opcions que es poden combinar
entre elles:

* Serveis professionalitzats

En un model d’organitzacié professionalitzada de les cures, les perso-
nes que integren la comunitat porten directament la contractacié i el
seguiment dels i les professionals dels diversos serveis, ja sigui amb
un model d'equip fix i permanent, i/o amb la contractacié puntual de
professionals segons les necessitats que sorgeixin en les persones de la
comunitat. Es pot valorar que la coordinacié de les persones professio-
nals sigui assumida per alguna o algun professional extern, o bé per una
persona socia membre del cohabitatge, escollida pels socis i socies.

* Serveis assumits per les mateixes persones participants

De manera autogestionada, les persones membres del cohabitatge
senior decideixen assumir i realitzar alguns serveis, com |'alimentacio,
la neteja d’espais comuns o |'organitzacié d'activitats. Es poden orga-
nitzar comissions obligatories i voluntaries, segons la tasca a fer, per
tal de garantir i distribuir els serveis de manera equitativa entre les
persones socies. Cal que totes estiguin disposades a implicar-se en
aquest model i deixar clares les seves responsabilitats des d’un inici,
ja que suposara temps i esforg individual.

Totes dues opcions impliquen una participacié activa dels membres i

una organitzacié profunda: en el primer cas, per tal de donar resposta
a tots els tramits juridics i de gestié que implica, i en el segon, per
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poder comptar amb una implicacié activa i constant de les persones
socies implicades i garantir aixi la realitzacié de tots els serveis.

A més, es pot preveure la implicacié de les persones usuaries en la
gestié d'algun projecte o servei obert a la resta de la comunitat, com
podria ser |'organitzacié de celebracions al barri, o algun taller o ac-
tivitat cultural, de lleure... Aquest tipus d'activitats autogestionades
poden donar un valor i sentiment de pertinencga afegit a I'entorn per
part de les persones membres del cohabitatge sénior.

5.2.2 Gestid externalitzada

En aquesta opcid, un ens extern gestiona els recursos humans que les
persones membres de la comunitat poden necessitar en relacié amb
Iatencié a les cures. Tanmateix, el control sobre les decisions sempre
el manté la comunitat a través dels seus organs de govern.

— Tipologies de gesti6

* Equip de professionals integrat en el projecte de cohabitatge sénior

L'ens extern gestiona un equip técnic de professionals amb caracter
permanent i fix que s'incorpora dins la mateixa comunitat, i que dona
resposta a les necessitats i demandes que sorgeixin per part de les
persones socies, fet que comportara que la seva dimensié i els seus
perfils vagin variant.

L'equip estara coordinat per una persona professional que, dins del mo-
del de I'Atencié Centrada en la Persona, coneix la historia de vida de
totes les residents per aixi personalitzar la seva atencid, al mateix temps
que gestiona el funcionament del servei, dona resposta i fa de paraigua
de les necessitats i demandes de la comunitat, que en tot moment és
qui té el poder de decisié sobre els acords i les accions a realitzar.

* Contractacié de serveis segons necessitats: personal temporal

L'empresa gestiona la contractacié de professionals segons les neces-
sitats que sorgeixin i els serveis que calguin; sén professionals externs
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al servei que accedeixen al projecte quan sén contractats per desen-
volupar serveis especifics.

* Model mixt: professionals integrats en el projecte i professionals
externs

Un tercer model és el mixt, és a dir, una combinacié d'un equip de
professionals fixos amb professionals externs que sén contractats
quan es requereixen els seus serveis. Per exemple, pot haver-hi un
equip sociosanitari fix (professionals d'infermeria, gericultura, direc-
ci6...) i professionals externs que se’ls contracta puntualment per
serveis com la podologia o la perruqueria. Un altre exemple podria
ser el servei d'alimentacié: s'externalitza la cuina a una empresa de
catering, pero el servei a taula el poden fer les persones membres del
projecte de cohabitatge.

— Tipus d’empresa gestora

En el cas d’optar per una gestié externalitzada, cal fer especial aten-
ci6 a la tipologia i les caracteristiques de I'empresa gestora. Sera una
oportunitat per promoure el treball amb empreses de I'economia so-
cial, amb la finalitat d'impulsar la intercooperacié, el mercat social i el
treball amb empreses i entitats alineades amb el model i el funciona-
ment cooperatiu, amb qui es comparteixin valors i principis.

5.2.3 Gestidé mixta

Finalment, podria haver-hi una tercera opcid, la mixta, que combina-
ria els dos tipus de gestié: 'autogestio i I'externalitzada. Hi poden ha-
ver aspectes gestionats de manera autonoma per les persones soci-
es, combinats amb altres dels quals s’ha cedit la gestié a una empresa
externa. Per exemple, la gestié més teécnica, com la dels professionals
sociosanitaris, pot estar gestionada per una empresa externa, que
organitzi les cures i els suports necessaris en el procés d’envelliment
actiu per conservar |'autonomia de les persones, mentre que la resta
de professionals (talleristes, alimentacié, bugaderia) els pot gestionar
directament la cooperativa, amb professionals externs o persones so-
cies membres del projecte de cohabitatge.
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5.3 Distribucio dels costos
de les cures

En el marc dels costos que suposen les cures i els serveis d'atencié
a les persones, diferenciem entre aquells costos fixos, vinculats als
serveis comuns, i els costos variables dels serveis optatius. En el cas
de la cooperativa, aquestes aportacions economiques pels serveis
que es reben no estan integrades dins del seu capital social, sind
que s'abonen de manera periodica segons s'acordi. Per tant, podem
diferenciar entre costos fixos i aquells que poden ser variables (que,
conseglientment, podran ser “elegibles” totalment o en part).

Costos fixos: es tracta d'aportacions periodiques obligatories, des-
tinades a cobrir els costos generals dels serveis que s’hagin previst
repartir de la mateixa manera.

Costos variables: sén aportacions pels diferents serveis que s'oferei-
xen de manera puntual o complementaria.

5.3.1 Criteris per repartir els costos

Hi ha diversos criteris per decidir com distribuir els costos dels diver-
sos serveis, que caldra acordar entre les participants en el moment de
planificar i dissenyar el projecte de cohabitatge sénior:

e Criteri de proporcionalitat

Aportacions diferents dels socis i socies segons la seva situacié per-
sonal. Pels costos fixos, s'abonaran les quotes en funcié de criteris a
acordar, com ara la superficie de I'habitatge de la persona, la seva
situacié economica i capacitat d'estalvi, el nombre de persones a la
llar, etc. En el cas dels costos variables, dependra de I'Us que la per-
sona fa dels serveis: els costos només els abonen les persones socies
que contractin aquell servei concret, és a dir, paga cada servei només
qui l'utilitza.
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e Criteri de solidaritat

Aportacions igualitaries per a tots els integrants del cohabitatge. En
el cas dels costos fixes, totes les persones abonen la mateixa quanti-
tat, independentment de les dimensions del seu habitatge privat i de
la seva situacié personal. En el cas dels variables, el cost es reparteix
entre totes les persones del cohabitatge sénior, independentment
dels que utilitzin.

e Combinacié dels dos criteris

Alguns costos es reparteixen de manera solidaria entre totes les per-
sones participants, mentre que d'altres sén proporcionals a la situa-
ci6 de cada persona. Per exemple, es reparteix de manera solidaria
només el cost d'alguns dels serveis opcionals, normalment aquells
que tenen més incidéncia i son imprescindibles en I'atencié a les
persones, com és |'atencié sociosanitaria. Hi ha la possibilitat que la
totalitat o part del cost d'aquests serveis s'incloguin en la quota fixa,
per la qual cosa queden repartits entre totes les persones, encara que
els utilitzin de manera diversa. La resta de serveis, per exemple els
que donen suport al manteniment de 'autonomia de les persones,
els assumeix la persona que els rep segons la seva intensitat: pagara
proporcionalment més una persona amb un grau de dependencia llI,
que una amb grau ll o I.

5.3.2 Fons de solidaritat

al tenir en compte sistemes per preveure o articular ajudes per ter
Cal t te sist rticul d f
front a despeses de cures necessaries en el futur. Aixi, hi ha la possi-

ilitat d'acordar un tons de solidaritat per ajudar a pagar les quotes a
bilitat d'acord fons de solidaritat d I t
persones amb dependéncia sobrevinguda, que cada vegada neces-
sitin més serveis i, per tant, vegin com augmenta la quota que han
de pagar. Aquest fons extreu les aportacions economiques solidaries
que realitza del capital social que va aportar la persona inicialment i,
quan es retorni el seu capital social (a la persona si marxa o a les per-
sones hereves en cas de traspas), se li restara I'import de les quotes
pagades pel fons de solidaritat.
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Tot seguit, es planteja una primera hipotesi de calcul realitzada
en el cas del Grup Can 70 amb una aproximacié de costos base,
que es realitza suposant una cessié de sol public, una aportacié
inicial de, més o menys, 35.000 €, i un grup d'almenys 35 per-
sones que formen 25 unitats de convivéncia. Moltes d'aquestes
despeses son per persona, per aixo es fa el calcul per una unitat
de convivencia d’una persona i de dues persones.

UC INDIVIDUAL UC DOBLE
Quota d'us (1) 500 €/mes 500 €/mes
Quota de serveis (2) 50 €/mes 100 €/Mes
Altres quotes 25 €/mes 50 €/mes
cooperatives (3)
Alimentacio (4) 300 €/mes 600 €/ mes
Subministraments (5) 80 €/mes 120 €/mes
Neteja (6) 180 €/mes 180 €/mes
Serveis 330 €/mes 660 €/mes
socioassistencials (7)
TOTAL 1.465 €/mes per UC 2.210 €/mes

1 Repercussié de la carrega hipotecaria.

2 Serveis de gestié del projecte i manteniment.

3 Quota de soci/a i quota de solidaritat.

4 Apat diari i servei associat.

5 Subministraments d'aigua i llum de cada habitatge.
6 Neteja basica de I'habitatge (dos cops per setmana).

7 Serveis socioassistencials basics que inclouen treballador/a
social, infermeria, consergeria, neteja d’espais comuns....
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Després de reflexionar sobre les cures des de |'autogestié en un
projecte de convivencia per a persones grans, en el darrer apar-
tat d'aquesta guia s'introdueix una altra vessant: Com materialitzar
aquest projecte.

[, al final, més enlla del sistema de cures i dels diferents mecanismes
per garantir-ne una gestié interna i una qualitat de |'atenci6 a les
persones, caldra disposar d'un edifici, d'un grup, d'unes normes per
organitzar-nos, etc. Com ho fem?

Ens trobem, pero, que a hores d'ara no existeix una llei de cohabitat-
ge senior o una llei de I'habitatge cooperatiu en cessi¢ d'Us que re-
guli especificament i exclusiva aquesta tipologia de projectes, sind un
conjunt de normes de temes diferents relacionats amb aquest model:
urbanisme, serveis socials, habitatge, cooperatives. | cal suposar que
I'auge d'aquesta tipologia de projectes promoura un canvi normatiu
que generara en els propers anys un marc legal més clar.

Malgrat que I'objectiu de la guia no és aprofundir en aquestes qlies-
tions, si que es vol esmentar alguns elements caracteristics en el cas
del cohabitatge senior. Alhora, volem remarcar que la segona guia
d'aquesta col-leccid, la guia El marc legal, aprofundeix sobre molts
aspectes que en aquesta tot just s’esmenten.
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6.1 Lentitat

Es requereix una entitat juridica que permeti organitzar el grup de
persones que impulsen —i posteriorment viuran—, aixi com articular
la gestié patrimonial, econdmica, de relacions, etc.

Es ben sabut que qui promou aquesta guia (Sostre Civic i Can 70)
aposta fermament pel model d’habitatge cooperatiu en cessié d'Us,
ja que es considera un model practic que respon als valors dels pro-
jectes de convivencia per a persones grans amb autogestié de cures.
L'organitzacié d'un projecte a través d'una cooperativa d'habitatge
cooperatiu en cessi6 d'Us és una aposta per fer un projecte basat en
el bé comu, no especulatiu, sota gestié democratica i de conviven-
cia col-lectiva. Una aposta politica per fer un projecte transformador
per canviar el sistema d’atencié a les persones i d’accés a I'habitatge
actualment sota logiques individualistes, especulatives i de lucre, i
construir col-lectivament un model cooperatiu que posi les persones
al centre.

Es proposa, per tant, formar part d'una cooperativa de consumidores
i usuaries o cooperativa d’habitatge (o una d'integral, és a dir, que té
en compte les dues classes de cooperatives) que promogui el model
d’'habitatge cooperatiu en cessié d'Us. Aquest model resumidament,
es basa en:

— La tinenca col-lectiva. La cooperativa sempre és la titular dels
habitatges i es crea amb voluntat de durada indefinida. La pro-
pietat col-lectiva evita I'especulacid, ja que impossibilita el lucre
individual a partir del lloguer o la venda de I'habitatge, i a la ve-
gada permet i fomenta la participacié de les persones socies de
la cooperativa, que en sén també propietaries.

— Cessi6 d'Us. Els habitatges es consideren un bé d'Us (i no d'in-
versid) i les persones socies de la cooperativa poden gaudir-ne
indefinidament o per un periode molt llarg. Requereix una apor-
tacié inicial i el pagament de quotes mensuals que deriven dels
costos d'adquisicié, manteniment i funcionament del projecte
d'habitatge cooperatiu, i no de la situacié del mercat immobiliari.
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Trobaras més informacié sobre el funcionament del model i els seus
principis en el primer nimero d'aquesta col-leccid, la guia Les claus
de I'habitatge cooperatiu, i més informacié sobre el funcionament
de les cooperatives, la seva constitucid, etc. a la guia nim. 2, El marc
legal.

Partim de la regulacio establerta a la Llei 12/2015, de 9 de juliol, de
cooperatives de Catalunya. L'esmentada normativa, quan descriu les
caracteristiques de les cooperatives d’habitatges, a |'article 122.3 ja
preveu la possibilitat que en el marc d'una cooperativa d’habitatges
es pugui desenvolupar una activitat que combini l'allotjament amb
la vessant sanitarioassistencial, com és la residencia per a gent gran,
concretant aixi, a més, el desti especific de les instal-lacions al col-lec-
tiu de les persones grans.

Pel que fa a la regulacié de les cooperatives de consumidors i usuaris,
I'article 115 de la llei de cooperatives cita el seglient: “tenen per ob-
jecte primordial el lliurament de béns o la prestacié de serveis per al
consum directe dels socis i de llurs familiars, i el desenvolupament de
les activitats necessaries per a afavorir la informacid, la formacié i la
defensa dels drets dels consumidors i els usuaris”. Conseglientment,
sobre la base d'aquesta regulacié especifica, la cooperativa podria va-
lorar si alguns dels serveis assistencials o sanitaris a prestar es podrien
encaixar dins de la capacitat de la cooperativa per contractar o generar
serveis per a la seva prestacio per al consum directe dels socis.
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6.2 El patrimoni
6.2.1 Disseny

Qualsevol projecte de convivéncia amb cures necessitara un espai
fisic, un edifici que allotgi les diferents necessitats. Segons el tipus
de convivencia i el sistema de cures i atencié a les persones que es
defineixi, caldra pensar un edifici amb requeriments especifics per
donar-hi resposta.

1. Generar espais col-lectius per al foment del model de conviven-
cia comuna

Als projectes de cohabitatge senior se’ls pressuposa una dotacié im-
portant d’espais col-lectius que reforcin la comunitat, el suport mutu i,
per tant, la gestié democratica del projecte. Els elements a treballar:

d. Una dotacié d'espais col-lectius centrats en les cures (que es
poden concretar en espais per a usos diversos: sala polivalent,
bugaderia comuna, menjador comunitari amb cuina, biblioteca,
en son alguns exemples).

b. Una distribucié dels accessos i les circulacions per permetre
la trobada i la vida comunitaria (espaiosos i no residuals, i d'ac-
cés i distribucié Unica per al foment de la trobada i interaccié de
tota la comunitat).

C. Cobertes practicables, que puguin ser dotades fins i tot
d'equipaments per a Us i gaudi de la comunitat, entenent que en

una etapa de dependéncia elevada les cobertes seran els espais
lliures accessibles per a aquestes persones.

2. Repensar els espais privatius des d’una logica comuna

Les tipologies d'habitatge han de reunir requeriments de flexibilitat
en les distribucions, i de diversitat tipologica, per fer front als even-
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tuals canvis futurs de la composicié de la comunitat. Els aspectes a
treballar:

d. Propostes flexibles en la distribucié i modificables en el temps.

b. Adaptabilitat de les tipologies per fer front a la diversitat
d'unitats i al canvi de necessitats vitals, de manera que es puguin
transformar espais privatius de persones autonomes en espais
d'atencio a les dependencies.

3. Garantir uns habitatges sostenibles i saludables

Un altre aspecte important per a tots els projectes és implementar
mesures de sostenibilitat i eficiencia energetica. En el cas dels projec-
tes cooperatius, hi ha |'avantatge que es pressuposen instal-lacions
centralitzades (col-lectives) que sén de facto més eficients que les
individuals. Els elements a treballar:

d. Instal-lacions centralitzades que, per tant, necessiten un es-
pai important per a la seva ubicacié (alhora que estalvien espai
als habitatges).

b. Instal-lacions i propostes constructives i de disseny, orien-
tades a tancar els cicles de materials i els fluxos d'energia: dis-
senyant projectes amb mesures passives de captacié d'energia,
reciclant aigles, fent servir energies renovables, fent servir cal-
deres eficients, fent servir materials amb baix impacte mediam-
biental, materials saludables, etc.

6.2.2 Accés

La segona guia d'aquesta col-leccié, Marc legal, aprofundeix en |'ac-
cés i I'obtencié del patrimoni i exposa les caracteristiques dels regims
de tinenga principal per obtenir-lo: compra, dret de superficie, arren-
dament a llarg termini.

La titularitat del patrimoni que vulguem disposar —si és titularitat pri-
vada, ja sigui una persona fisica o bé una entitat o empresa, o titulari-
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tat publica— ens definira la metodologia d'aproximacié i negociacié
per a |'adquisicié de la tinenca:

— Titularitat privada: es caracteritza habitualment per un preu ele-
vat en |'adquisicié i una logica de negociacié més simple i directa.
Al final I'acord s’avindra a la logica de negociacié privada entre
dues parts.

— Titularitat publica: malgrat que el preu sera més accessible, cal-
dra seguir el procés del tramit administratiu pel qual s'adjudica o
es traspassa la tinenga. En aquests casos, el més habitual és que
I'administracié publica estableixi condicionants al projecte (crite-
ris d'accés, places a disposicié de I'administracié, usos comunita-
ris oberts a la ciutadania, etc.) per vetllar per l'interés general de
I'aprofitament d'aquest bé public.

Alhora, segons la naturalesa del patrimoni, accedirem: 1) a través
d’un sol on construirem |'edifici, o bé 2) disposarem d'un edifici exis-
tent i el reformarem.

En el cas de la reforma, caldra garantir que les dimensions i I'estat
de I'edificacié permeten complir amb els requeriments d'un edifici
assistencial, i valorar bé els costos de reforma, que en alguns casos
poden ser més elevats que una obra nova.

En darrer lloc, cal esmentar els condicionants que planteja la norma-
tiva urbanistica. Convé advertir que els condicionants concrets per
cada oportunitat de patrimoni detectada depenen de cada municipi,
ja que en la majoria de casos el planejament urbanistic és una com-
peténcia municipal.

El nostre marc legal en matéria d'urbanisme defineix el régim urbanis-
tic d'un sol (qué s'hi pot fer i com s’ha de fer), entre d'altres, segons la
qualificacié en zones o sistemes. Les zones sén aquells sols que gene-
ralment tenen un aprofitament privatiu, i els sistemes sén reserves per
a Us public (equipaments, comunicacions, espais lliures, etc.).

Al'hora d'impulsar un projecte de cohabitatge sénior caldra valorar si el
patrimoni esta situat en el planejament urbanistic en una zona o sistema.
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— Pel que fa a les zones, caldra garantir que es permet |'habitatge
plurifamiliar o similar, en definitiva, que es permeti tenir habitat-
ges amb espais comunitaris construits. En aquests casos, segura-
ment |'edifici sera entés com a habitatges, i la normativa aplicada
pel que fa a disseny/construccié o assistencial seran d'acord a
aquest aspecte.

— Pel que fa a sistemes, es permetria ubicar un cohabitatge se-
nior en un sol d’habitatge dotacional (destinat a I'is d'habitatge,
pero especificament per satisfer necessitats temporals de deter-
minats col-lectius). També es permetria en sol reservat per a equi-
paments. En aquest cas, caldria complir amb la normativa de dis-
seny/construccié i assistencial segons una residéncia o habitatges
tutelats, segons el cas.

En els casos dels patrimonis de sistemes, el més habitual és que es-
tiguin sota titularitat publica i caldra engegar un procés administratiu
per obtenir la tinenga.
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