
Es tu casa 

El hogar en el que nuestros mayores (y tu) se merecen vivir 

hola@montessorisenior.es
611 437 260



Problemática

La evolución de los indicadores
demográficos muestran una fuerte
tendencia hacia el envejecimiento de la
población y una necesidad creciente de
alojamiento en residencias
especializadas.*

La oferta total de plazas en residencias en
2020 aumentó un 3%. Para cumplir ratios
estándares de personas/residencias son
necesarias 80.000 plazas nuevas.** 

Según el informe Emerging Trends in Real
Estate in Europe 2021 de PwC, el sector de
las residencias de mayores se encuentra
posicionado entre los mercados
inmobiliarios más interesantes desde el
punto de vista de la inversión y promoción
de nuevos proyectos.

*Datos en Envejecimiento en Red.

** Datos según Organización Mundial de la Salud



Problemática

sin precedentes del número
de personas mayores. España

tendrá 12,3 millones de
personas mayores en 2033,
que representan el 25,25%
del total de la población.  

Crecimiento Disminución Modelos

de cuidadores/as informales de

siguiente generación, producida

por el cambio de rol de las

mujeres como por la caída de la

fecundidad (muchas personas

que requerirán cuidados no

tienen hijos o solo tienen uno)

de residencia actuales precisan un
cambio desde la base, la pandemia
ha puesto en evidencia las
carencias del modelo actual. Muy
pocos usuarios quieren vivir en el
modelo de residencia actual, las
familias acuden cuando no les
queda más remedio. 



Esencia del
proyecto

El modelo Montessori Senior Housing es un esfuerzo
de desinstitucionalización que devuelve a las
personas a un hogar en la comunidad. Combina
hogares pequeños con toda la gama de servicios
clínicos y de cuidado personal que se esperan de los
hogares de ancianos de alta calidad. Los hogares
por lo general tienen licencia de centro residencial. 

El modelo de Montessori Senior Housing es una
revisión total del cuidado y el acompañamiento de
las personas mayores. El programa crea una
comunidad de forma intencionada para apoyar la
vida de los ancianos de la forma más positiva
posible. Para lograr estos objetivos, el modelo
cambia la filosofía de la atención, los supuestos de
la dotación de personal, la configuración
organizativa y la arquitectura.



Residencia autónoma, diseñada como una casa privada, que alberga de 7 a 10 ancianos (12 como

excepción por matrimonios), cada uno con su propio dormitorio y baño completo. El espacio físico no

pretende ser "hogareño", sino un hogar.

Las auxiliares de enfermería están especialmente entrenadas, las llamamos facilitadoras, y atienden

cada residencia y brindan una amplia variedad de asistencia, que incluye: cuidado personal,

actividades, preparación y servicio de comidas, limpieza ligera y lavandería. Los ancianos y

facilitadoras son los principales responsables de la toma de decisiones para cada hogar.

Estructura de equipo de trabajo autogestionado. Los facilitadores son entrenados por el Guía y son

responsables ante él y están coordinados con el equipo de apoyo clínico. Las enfermeras desempeñan

un papel importante en la creación de equipo dentro de la casa de MS. Comparte todos sus

conocimientos y habilidades a los facilitadores y a los ancianos como socios y miembros del equipo.

Las relaciones de las enfermeras con los ancianos y facilitadores forman la base de los equipos de

atención.



La filosofía del modelo de atención a largo plazo de Montessori Senior es mejorar la
calidad de vida de las personas mayores mediante:

• La creación de hogares pequeños donde se desarrollen comunidades de forma intencionada y
se ofrezcan altos niveles de atención.
• Reconocer y valorar la individualidad de los ancianos y el personal.
• Honrando la autonomía y la elección.
• Apoyando la dignidad de los ancianos.
• Proporcionando privacidad.
• Ofreciendo oportunidades para la relación recíproca entre los ancianos y el personal.
• Fomentando el disfrute.
• Ofreciendo actividades significativas. 
• Promocionando la máxima independencia funcional.
• Facilitando comodidad física.
• Fomentando el bienestar espiritual.
• Ofreciendo una atención integral.
• Creando una atmósfera de seguridad.



DAFO

- Altísima
diferenciación
- Alta demanda

- Alta rentabilidad
- Atención única 

Fortalezas

- Inversión alta
- Primer año sin

ingresos

Debilidades

Oportunidades Amenazas

- Crecimiento del
número de mayores

- Necesidad de plazas
para cubrir demanda* 

- Grupos/holdings
grandes

- Pandemia COVID 



Tradición
vs 
MS

Housing

MS HousingResidencias
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MS
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Una casa de Montessori Senior es completamente independiente de otras
casas o edificios y no tiene más de 10 ancianos (12 si hay matrimonios). 

Deben incluir:

• Un área de sala de estar - salón (conocida como el corazón de la casa), si
es posible con chimenea, y lo que incluye es una sala de estar, un comedor,
y una cocina abierta.
• Una sola mesa de comedor con capacidad para todos los ancianos, el
facilitador y dos invitados.
• Dormitorios privados con baño completo, botiquín individual cerrado con
llave y mucha luz natural.
• Grúas de techo
• Espacio al aire libre vallado con senderos para caminar
• Líneas de visión visual desde la cocina a la mayoría del área del hogar,
dormitorios y espacio al aire libre.
• Áreas de ventanas significativas en todas las áreas comunes de la Casa. 

Arquitectura

El verdadero hogar 

Fácilmente escalable y
reproducible



Vestíbulo
Corazón
Cocina / despensa
Comedor
Dormitorio
 Sala de estar
 Lavandería
 Spa
 Patio / porche
 Oficina

1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.

10.

PLANO EJEMPLO

CENTRO EXPERIMENTAL
RESIDENCIAL 

Y NO RESIDENCIAL



ORGANIZACION 

El modelo MS reorganiza al personal y aplana la
jerarquía de la organización tradicional.
Cada casa funciona de forma independiente con
dotación de personal constante y exclusivo para cada
casa.
Estos equipos autogestionados de facilitadores informan
al Guía, cargo que suele asumir una enfermera, que es
en realidad el administrador del hogar (o coordinador). 

A nivel clínico/sanitario existe un equipo de apoyo,
donde las enfermeras del equipo atienden las
necesidades clínicas de los ancianos en asociación con
los facilitadores.

El resto de profesionales sanitarios visitan el casa de
forma rutinaria y según lo requieran las necesidades de
los ancianos.



El modelo de MS ve el momento de compartir la comida como un elemento
esencial, fuente de disfrute, actividad, comunidad y alimento. La cocina y la mesa
sirven como centros de placer, cultura y comunidad. Es el centro del ciclo de
trabajo Montessori. 

Principios generales

• Se cocinan todas las comidas en la casa.
• Se conservan las tradiciones de la mesa.
• Utilizamos alimentos locales y de temporada.
• Se almacenan y se preparan los alimentos de acuerdo con las preferencias de los
mayores que viven en la casa.
• Los ancianos tienen comida a su disposición en todo momento, y tienen acceso
ilimitado a la cocina. 
• Todos aquellos que se encuentran en la casa a la hora de la comida con invitados
a comer (incluyendo los trabajadores, o visitas).
• Se incluye a todos los ancianos en todas las comidas, incluso aquellos incapaz de
comer por la boca, a menos que el anciano elige no participar. 

Convivencia

Ciclo de trabajo 
Montessori



Montessori Senior

Comunicación
diaria y

directa con
familiares en
tiempo real

Dª Matilde ha tomado su medicación
Ha pasado consulta medica rutinaria 

Bidireccional

e-Healthe-Health



Análisis1. 2. DesarrolloParcela/zona
P en detalle
Estudio mercado
Financiación/Capital
Relación con Consejerías 

1.
2.
3.
4.
5.

Decisión localización
Optimización del proyecto.  
Concurso elección constructora
Licencias
Proveedores 

1.
2.
3.
4.
5.

3. Explotación Equipo y formación específica
Optimización de gastos
Protocolos operativos
Seguimiento y evaluación
Dashboard e Indicadores clave 

1.
2.
3.
4.
5.

FASES
PROYECTO

4. Desarrollo
Evaluación y publicación de
resultados obtenidos. 
Participación en congresos y
encuentros.
Disfusión y formación de otras
entidades interesadas.  

1.

2.

3.

Plan 5 - 7 años



Buscamos socios para crear nuestro primer
HOGAR 

hola@montessorisenior.es
611 43 72 60


