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UN AÑO DESPUÉS 
 

 

El documento que Ɵenes en tus manos es una compilación de los arơculos sobre las startups de 
cuidados que se publicaron en el verano de 2022 (entre el 9 y el 29 de julio) en el Blog de la Silver Economy 
de Plataforma501.  

Un trabajo sobre las plataformas y los cuidados en el hogar para personas mayores en el mercado privado, 
que parơa de datos disponibles sobre esta realidad y que incluye conversaciones con representantes de cinco 
de las doce empresas que relacionamos con plataformas y cuidados (Aiudo,Cuideo, Familiados, Senniors, 
Ubikare), además de otras dos empresas del sector (Mapfre y Adiper) . 

Como los arơculos se publicaron en un formato “post” que no sigue un orden cronológico, actualmente se 
hace un poco complicado seguir su orden, por lo que no han sido pocas las personas que nos han pedido que 
los agrupáramos en un único documento para facilitar su lectura. Y eso hemos hecho, con el ơtulo “Cuidados, 
digitalización y plataformas”, que con la perspecƟva actual nos parece más adecuado.  

Además, como ha pasado casi un año desde su lanzamiento, esta compilación nos ofrece la oportunidad de 
revisar su contenido, qué es lo que ha pasado desde entonces en este mercado, y especialmente algunas de 
las previsiones de sus protagonistas. Y es lo que vamos a hacer en el arơculo que estás leyendo. El resto del 
contenido se ofrece tal como fue publicado (salvo erratas y errores que hemos tratado de no reproducir 
innecesariamente).  

ANALIZANDO EL IMPACTO DE LOS CUIDADOS 

Algunos estudios publicados en los úlƟmos meses están incidiendo en ofrecer una valoración sobre los 
cuidados que muestra el impacto que generan (o podrían generar en el caso de que se regularizara la 
economía sumergida) tanto desde el punto de vista del empleo, ingresos fiscales, o PIB. Se trata de una 

 
1 hƩps://plataforma50.net/blog/  
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aproximación alternaƟva a la de costes que incide en los beneficios sociales y económicos que genera este 
sector 

Un estudio publicado en Empirical Economics2 correlaciona el aumento de la parƟcipación de la mujer en el 
mundo laboral con el incremento del uso de los servicios de cuidados de larga duración y establecen que 
"sería necesario más que duplicar la oferta de cuidados en la UE-28 y en EEUU. El gasto en dependencia 
puede dar lugar a una economía asistencial más fuerte, generando empleo no sólo en el sector asistencial, 
sino también en industrias relacionadas, que a su vez pueden esƟmular el rendimiento económico a través del 
gasto generado por la nueva mano de obra. A corto plazo, esta expansión del gasto público en cuidados de 
larga duración puede verse parcialmente absorbida por el aumento de los ingresos fiscales".  

Los mismos autores, más recientemente, en un informe de la fundación Fedea3 completan los datos 
afirmando que “La susƟtución de los cuidadores informales por los servicios de ayuda personal a domicilio 
implicaría un aumento del gasto en cuidados del 2,3%-3,8% del PIB”.  

La empresa AIUDO en un informe sectorial propio4 manifestó que “la Seguridad Social deja de ingresar 1200 
M€, porque el 34% del sector, esto es 250.000 cuidadoras, trabajan en B”.  

Tomar en consideración estos datos sería muy beneficioso para el diseño de políƟcas que redunden en una 
mejora de los cuidados y su profesionalización. 

NUEVOS ENTRANTES EN EL SECTOR 

El sector de los cuidados genera interés más allá de la esfera de sus operadores tradicionales, y se intensifica 
la presencia de empresas de otros sectores: aseguradoras, mutuas, incluso grandes operadores del sector de 
la distribución, o la logísƟca, y especialmente empresas tecnológicas. La teleasistencia aparece ahora como la 
puerta de entrada al sector para las tecnológicas, a través de acuerdos con operadores ya instalados que 
cuentan con experiencia y capacidad de gesƟón operaƟva de los cuidados, o de la mano de nuevos entrantes 
que quieren diversificar su negocio.  

INVERSIONES 

La mayor inversión del sector desde el verano de 2022 la ha protagonizado QIDA, con 18M€. Esta empresa 
(que no parƟcipaba en nuestro monográfico) cuenta ahora en su accionariado con Kibo Ventures, y tres 
fondos de impacto, Ship2B Ventures, Creas y Fondo Bolsa Social. Su objeƟvo es reforzarse tecnológicamente 
para entrar en las licitaciones de SAD públicas, y prepararse para dar el salto internacional. 

SENNIOR, la empresa benjamina de nuestro análisis, cerró la ronda de capital semilla más grande del sector 
con 5,3M€, de la mano de SixThirty, Sevenzonic Ventures, KIMPA-Impact InvesƟng, Zubi Capital (Iker 
Marcaide), e InverƟdos. Su intención es reforzar sus estándares de calidad y el desarrollo tecnológico de la 
compañía.  

 
2 Costa-Font, J., Vilaplana-Prieto, C. ‘InvesƟng’ in care for old age? An examinaƟon of long-term care expenditure 
dynamics and its spillovers. Empir Econ 64, 1–30 (2023). hƩps://doi.org/10.1007/s00181-022-02246-0 
3 Costa-Font, J., Jiménez-Marơn, S., Vilaplana-Prieto, C., Viola, A. “Long-term Care in Spain” (10/2022), en 
hƩps://fedea.net/documentos-sanidad-y-dependencia/ 
4 Aiudo: “Informe de Impacto Social en 2022” en hƩps://aiudo.es/el-gobierno-dejara-ingresar-cerca-1-200-millones-
euros-economia-sumergida-sector-cuidados/#250000-cuidadoras-trabajan-en-b-en-espa%C3%B1a 
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FAMILIADOS cerró su ronda de inversión con 1 millón, y suma a su accionariado al Grupo Larrión, 
corporación empresarial navarra especializada en industria. Sus próximos retos se centran en ampliar su 
penetración en España en 2023 para dar el salto internacional en 2024.  

Una referencia internacional: la mayor inversión europea del sector en 2022 la protagonizó CERA CARE con 
263 millones de libras. La compañía británica de cuidados sanitarios y telesalud en el hogar aƟende a 20.000 
hogares al día, su previsión es llegar a los 100.000. 

CRECER, SI. PERO, ¿CUANTO, COMO, DONDE? 

El sector sigue en crecimiento, pero la forma en que cada empresa lo aborda es muy diversa.  

CUIDEO comparƟó cifras a finales de año, y declaró una facturación de 60 millones, un 69% más que el año 
anterior (su objeƟvo era el 50%). A mediados de sepƟembre integró a FELIZVITA, empresa de SAD que opera 
en Madrid y Barcelona con 25 personas en planƟlla, y que en 2020 obtuvo una facturación de algo más de 2 
millones de euros (ahora su denominación es “Felizvita de Cuideo”5). Según declaraciones de Adrià han 
parado su lanzamiento internacional, para focalizarse en incrementar su presencia local y abrir delegaciones 
İsicas en ocho de las principales ciudades españolas. En esta dinámica están analizando otras integraciones 
que ayudarían a superar su cuota de mercado actual (2%).  

El resto de las empresas parƟcipantes en el informe, hasta el momento, han sido más parcos a la hora de 
hacer públicos sus datos de cierre del 2022 o sus planes de futuro. SENIORS recientemente anunció un cierre 
previsional del ejercicio 2022 triplicando cifras del 2021 y alcanzando los 7 millones. FAMILIADOS declaró 
haber doblado las cifras de 2021. AIUDO ha dado a conocer su informe de impacto, donde declara la creación 
792 puestos de trabajo directos, y colaborado en la inserción de 724 personas en riesgo de exclusión. 
UBIKARE se ha focalizado con mayor intensidad en el desarrollo de su plataforma NAHIA, mientras conƟnúa 
con sus proyectos de I+D, por un lado SMARTMED (con Fesia) y por otro ACTHYV (con Vicomtech). 

¿Qué podemos esperar? En la medida que la capacidad inversora lo permita (¿se cumplirán los presagios de 
“invierno inversor” para 2023?), más empresas avanzarán en la ruta de las fusiones o adquisiciones para 
ganar dimensión compeƟƟva y expandirse territorialmente (en lo urbano, pero también en lo rural).  

Las tendencias apuntan al desarrollo de servicios añadidos, para cubrir más y mejor las necesidades de los 
clientes, intensificación de los servicios de teleasistencia y telemedicina, profundización en la oferta de 
productos y soluciones, desde audífonos a domóƟca. Además, si la dirección de crecimiento en el sector 
parecía ser del servicio privado al SAD público, empezamos a observar ahora un modelo de crecimiento en 
senƟdo inverso, empresas que operan en el SAD público que empiezan a ofrecer servicios al cliente privado 
familiar. 

  

 
5 hƩps://felizvita.com/ 
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1. CUIDADOS DE PERSONAS MAYORES: LAS PLATAFORMAS 
 

 

¿SE VAN A “UBERIZAR” LOS CUIDADOS DE PERSONAS MAYORES? 

Ante una cuesƟón similar el Comité Económico y Social Europeo (CESE, 2020) ponía como ejemplo una 
comparaƟva de la evolución de Uber y de Care.com (la empresa americana y líder global de cuidados). A 
fecha de esta redacción Uber está presente en 67 países, Ɵene 27.000 trabajadores y cuenta con 5 millones 
de conductores. Care.com está presente en 20 países, con 2.400 empleados y 33 millones cuidadoras en su 
bolsa. 

Los datos hablan de la enorme potencialidad de las plataformas en esta acƟvidad (ver en la página 14 de este 
documento, “Pero ¿qué aportan las plataformas de cuidados?”). Si hasta hace no mucho podíamos creer que 
se trataba de una de esas cosas que pasaban al otro lado del AtlánƟco, ahora vemos que las plataformas de 
cuidados de personas mayores también están presentes en toda Europa, y a raíz de la pandemia su 
crecimiento, que ya era significaƟvo, se dispara anualmente al 100%, o al 200%, o al 400%, o incluso al 
1000%. Unas cifras que pueden parecer sorprendentes, sobre todo en un sector, los cuidados, invisibilizado y 
“no muy sexy” como me comentaba un conocido direcƟvo de residencias que prefiere el anonimato. 

 

 

 

 

 

 

 

 

¿LOS CUIDADOS CON TECNOLOGÍA SERÁN LOS NUEVOS 

UNICORNIOS? ¿SOLUCIONES NUEVAS A NECESIDADES 

INSATISFECHAS?  ¿QUÉ VA A OCURRIR CON LA CALIDAD 

DEL EMPLEO? ¿Y CON LOS CUIDADOS? ¿VAN A 

EMPEORAR O MEJORAR? 
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HABLANDO CON LOS PROTAGONISTAS  

Con este telón de fondo y algunas preguntas más en el aire iniciamos este trabajo sobre las plataformas y los 
cuidados en el hogar para personas mayores en el mercado privado. Además de recoger y contrastar los 
datos disponibles de fuentes secundarias, hemos mantenido conversaciones con representantes de cinco de 
las doce empresas que relacionamos con plataformas y cuidados, Daniel Ibiza6, CEO y Founder de AIUDO7 
(Valencia), Adrià Buzón8, Co-Fundador y CEO de CUIDEO9 (Barcelona), Ernesto Bravo10, CEO y Founder de 
FAMILIADOS11 (Navarra), Claudia Gómez12, Cofundadora y CEO de SENNIORS13 (Madrid) y Nerea Amenabar14, 
Cofounder y Directora de Home Health Care de UBIKARE15 (Bizkaia). 

 Asimismo, hemos incorporado otros dos puntos de vista del sector, por un lado, el de una gran aseguradora, 
que integra los cuidados en una cartera más amplia, MAPFRE16, presente en los cinco conƟnentes, gracias a 
las aportaciones de Joaquín de los Reyes, director de desarrollo de negocio, Y por otro, el de una agencia de 
cuidados con veinte años de trayectoria, ADIPER17 (Badajoz), de la mano de María Barco18, su directora 
técnica. 

Estas siete organizaciones nos han atendido con generosidad, en Ɵempo, datos y reflexiones, y con el mismo 
principio queremos comparƟr lo recibido. Además, tendrás cuatro arơculos más sobre algunos aprendizajes 
que te van a resultar muy úƟles, porqué son necesarias estas plataformas de cuidados, cómo dar el salto del 
B2C al mercado B2B, los modelos de plataformas, una perspecƟva histórica de los cuidados que aporta claves 
de presente y futuro. Debajo encontrarás la relación de todos los arơculo y enlaces. 

CUIDADOS Y PLATAFORMAS  

El punto de parƟda la constatación de un protagonismo creciente de las plataformas en la esfera privada de 
los cuidados de mayores. EsƟmamos una docena de plataformas operaƟvas, con un volumen significaƟvo en 
el mercado español (recientemente cerró Joyners). Aunque no forman parte de este análisis, también 
incluimos en este colecƟvo a Clintu, Cuidum, Cuore Care, Depencare, Qida, Wayalia, y Yocuido. ¿Son muchas? 
Tomemos una referencia, el sector maneja la cifra de unas 2.000 agencias de cuidados que, en mayor o 
menor medida, operan localmente, muchas de ellas dando también cobertura a los SAD (Servicios de 
Atención al Domicilio) que facilitan los ayuntamientos en el marco de las ayudas a la dependencia. 

El sector está atomizado, aunque en la cobertura de los servicios públicos encontramos media docena de 
grandes operadores que dominan los SAD. La oportunidad para las nuevas empresas se ha situado en el 
mercado privado, con un cliente principal, las familias. Ahí es donde han apuntado todas las plataformas, 
aunque en algunos casos operen marginalmente en los SAD, o en otras modalidades de servicios públicos. 

 
6 hƩps://www.linkedin.com/in/daniel-ibiza-8a018165 
7 hƩp://aiudo.es/ 
8 hƩps://www.linkedin.com/in/adria-buzon/ 
9 hƩp://www.cuideo.com/ 
10 hƩps://www.linkedin.com/in/ernestobravovillamayor/ 
11 hƩps://familiados.com/ 
12 hƩps://www.linkedin.com/in/claudiagomezestefan/ 
13 hƩp://www.senniors.com/ 
14 hƩps://www.linkedin.com/in/nerea-amenabar-5517b814/ 
15 hƩps://ubikare.io/ 
16 hƩp://www.mapfre.com/ 
17 hƩps://www.adiper.es/ 
18 hƩps://www.linkedin.com/in/mariabarcoalvarez/ 
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La apuesta por el mercado privado parece tener todo el senƟdo. Las plataformas de cuidados están 
encontrando su camino y además responden al imaginario de “startups innovadoras”, podemos dar con ellas 
en eventos, son merecedoras de la atención de los medios de comunicación, reciben premios… Así que hasta 
es comprensible que una parte del sector tradicional las miré con cierta “incredulidad”. Pero es que además 
crecen de verdad, tanto en facturación, digitalización, expansión territorial, equipo profesional, bolsa de 
cuidadores, inversión, y, en algunos casos, en la búsqueda de nuevos modelos de cuidados. Se puede 
apreciar en el siguiente gráfico: 

 

Como se observa se trata de empresas jóvenes, la más anƟgua Ɵene 7 años y la más reciente no ha cumplido 
los dos años. Han nacido en la ola de recuperación de la crisis financiera. En la mayoría de los casos en el 
relato de los orígenes hay una historia personal o familiar que moƟva el arranque. Una necesidad 
insaƟsfecha que da pie a una reflexión, un análisis, y el descubrimiento de la oportunidad.  

 

EQUIPOS FUNDADORES PEQUEÑOS 

Los equipos promotores inicialmente fueron muy nucleares, 2 ó 3 personas fundadoras (en el caso de Aiudo, 
una sola persona lanzó el proyecto). Pero muy rápidamente se incorporan perfiles mulƟdisciplinares donde 
se integran además de trabajadores sociales y sanitarios, expertos en recursos humanos, gesƟón, financieros 
y, sobre todo profesionales tecnológicos “los que trabajan con las pantallas en negro”, perfeccionando los 
algoritmos de la coste-eficiencia. 

Cuatro de las cinco han pasado (o lo están haciendo) por programas de aceleración, con mayor o menor 
grado de especialización, bien en tecnología Google y Open Future; bien en salud, Mubadala; más sectoriales 
como Santa Lucía Impulsa o Unlimited; o más generalistas como Lanzadera o StartUp Madrid.  
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EMPLEO 

Generan empleo, si bien sus modelos de negocio pueden ser más o menos intensivo al respecto. En este 
senƟdo destacan Ubikare, con 75 personas, Senniors que en apenas dos años ha generado 52 puestos de 
trabajo, o Aiudo que en 2012 mulƟplicó por tres su personal. Pero incluso el equipo más pequeño, 
Familiados, cuenta con 12 personas. Todas estas empresas están muy por encima de la empleabilidad media 
de las empresas TIC en España (7,5 según INE). 

Las cifras de la gráfica pueden dar la impresión una aparente disfunción entre empleo y facturación. Hay que 
tener en cuenta que los datos de empleo son a junio de 2022 y los de facturación se refieren a diciembre de 
2021. La estrategia de cada startup, la financiación y su crecimiento durante el año lo explican.  

 

FACTURACION CRECIENTE 

En cuanto a los datos de facturación hay que leerlos teniendo en cuenta la métrica GMV (la facturación 
“total” que se produce a través de un market place, aunque no lo ingrese este) que se aplica a cuatro de los 
proyectos (no es el caso de Ubikare). Como se aprecia Cuideo es líder en facturación, con 35,5 millones de 
GMV en 2012, con previsiones para 2022 que superan los 50 millones. Sus datos de facturación bruta propia 
ascendieron a 3,2 millones en 2021. Pero no es un caso aislado, Senniors está creciendo actualmente a un 
ritmo medio del 20% mensual y esperan llegar a final de año superando los nueve millones de GMV. 

 

CUIDADORAS 

Otro aspecto críƟco en esta acƟvidad son los equipos cuidadoras con las que cuenta cada organización. 
Necesitan tanto nutrirse de una base amplia, y especializada, como de verificar sus candidaturas para 
garanƟzar el servicio y en su caso habilitar formaciones, etc. Los procesos de captación y verificación son una 
parte relevante de la operaƟva, que puede consumir muchos recursos. Verificar 20.000 o 30.000 cuidadoras 
(en el caso de Senniors o Cuideo) dan cuenta del esfuerzo desarrollado, y del rol de la tecnología y la 
automaƟzación en estas tareas, como veremos después ("Cuidados de personas mayores: "¿crecimiento o 
digitalización?"). 

 

INTERNACIONALIZACION 

Un aspecto, que no puede pasar desapercibido es la apertura a la internacionalización, que rompe 
claramente con los esquemas hiperlocales de las agencias de cuidados tradicionales. Tanto Cuideo en Francia, 
como Aiudo en Reino Unido, están aprovechando su know-how, su marca y su potencial tecnológico para 
ampliar su mercado (del mismo modo que lo hacen líderes internacionales como Care.com). Nos consta 
además que esta misma intención está presente en algunas otras organizaciones entrevistadas. 

 

INVERTIBLES 

Finalizamos este primer arơculo refiriéndonos a la inversión. Es una constante en todos los proyectos. Tanto 
por haber parƟcipado en rondas de financiación, como de ampliación de capital, y en sumas que pueden 
acercarse a los 10M a finales de 2022 (nos consta que una plataforma lo Ɵene como objeƟvo). CanƟdades 
muy relevantes para la acƟvidad emprendedora española. Lo que evidencia un saber hacer específico de 
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estas nuevas empresas (nadie regala financiación), que puede ser hasta un requisito para la supervivencia 
“hueco hay, pero se necesita mucha capacidad de financiación” (Ernesto Bravo, Familiados).  

Por cierto, ninguna de las personas entrevistadas reconoce interés en salir de la empresa. El Ɵempo dirá si 
estas intenciones se manƟenen. También queda claro que el potencial de crecimiento del mercado de los 
cuidados ha sido percibido por los inversores. Aumenta el gasto en cuidados, se despierta el interés de la 
inversión (incluso de operadores ajenos al sector, es el caso de Atresmedia) y hay nuevos proyectos 
escalables donde inverƟr. 

 

PRIMER CUESTIONAMIENTO 

Si bien es cierto que los cuidados, nuestro y de nuestros familiares, se mantendrá como una prioridad 
postpandemia, debemos maƟzar que quizá el gasto no crece tanto como parece (ver arơculo “Plataformas de 
cuidados, aproximaciones a la necesidad”). Hay un dato inquietante, el volumen de altas de cuidadoras en la 
seguridad social, aunque recuperándose, sigue por debajo de los máximos registrados en 2012. Ante lo que 
llegamos a una primera cuesƟón de calado, aunque todos análisis esƟman que la demanda de cuidados se va 
a doblar o triplicar de aquí a 2050, en estos momentos ¿cuánto crece realmente la demanda y cuánto de este 
crecimiento es producto de un “reordenamiento” del sector impulsado por la digitalización? 

Las respuestas o, mejor dicho, el resto de las cuesƟones en los siguientes capítulos (aunque se presentan en 
un cierto orden, te sugerimos que sigas tu propio criterio). 
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2. ¿CRECIMIENTO O DIGITALIZACION? 
 

 

Para tratar de responder a esta cuesƟón vamos a ayudarnos con otra pregunta, ¿va a desplazar la 
tecnología a las personas en los cuidados? La respuesta es que lo está haciendo, que está empezando a 
ocuparse de muchas tareas en la cadena de valor de los cuidados, y también, que no sabemos hasta dónde 
puede llegar. Las tecnológicas han puesto el punto de mira en este mercado, un ejemplo muy claro, aunque 
no el único, es “Alexa Together”, que todavía solo funciona en EEUU. 

Pero una respuesta más prácƟca a esta cuesƟón nos lleva a tomar en consideración el contexto actual de 
digitalización de los servicios, y en consecuencia la digitalización de las tareas de las empresas de cuidados 
que pueden ser automaƟzadas. Ángel Diez de Ubikare lo dice muy claro “una digitalización que no se 
automaƟza puede acabar siendo un coste”. 

Ahora bien, cuando hablamos de cuidados no podemos obviar ciertos límites. Se trata de una cuesƟón que 
ha aparecido en todas las entrevistas, la necesidad de contacto humano, y especialmente la necesidad de 
paliar la soledad. Un peso que, hoy por hoy, se alivia entre personas. Por lo que, a pesar de los avances 
tecnológicos, no parece que alternaƟvas como la robóƟca sean viables a corto/medio plazo. Entonces, ¿qué 
ha resuelto la digitalización en las empresas de cuidados? 

Como vamos a ver su aportación es notable y va a serlo mucho más. El coste de los cuidados en el hogar es 
alto, y además está creciendo. Los recursos de usuarios y familias son limitados, por lo que se hace necesario 
opƟmizarlos, minimizando costes asociados, y centrando los recursos en mejorar la calidad de vida de las 
personas. Una necesidad que urge especialmente en el hogar (dos terceras partes de las personas 
dependientes están en sus casas). IdenƟficamos cinco niveles de intervención: 

1. En primer lugar, la digitalización se dirigió a la parcela de la gesƟón administraƟva de lo laboral, 
desde los contratos, altas y bajas de seguridad social, o facilitar la gesƟón del desempleo de las 
cuidadoras, cuando lo necesitan. La digitalización y automaƟzación de estos procesos aporta 
eficiencias notables. Todas las empresas analizadas cuentan con herramientas para ello. Además, 
algunos de estos procesos han sido ya digitalizados por las administraciones, lo que, en ocasiones 
resulta muy complicado para usuarios y cuidadoras, haciendo más necesario el rol de las empresas. 
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2. Un segundo nivel se ha centrado en la interacción de las partes interesadas, empresas, cuidadoras y 
usuarios/familias, a lo largo de las diferentes fases operaƟvas: 

i. Proceso de contacto y validación con las cuidadoras (desde las empresas)  
ii. Recogida de solicitudes y necesidades de usuarios y apertura de carpetas de 

usuarios, 
iii. Asignación de cuidadoras a usuarios (matching), 
iv. Comunicación operaƟva entre empresa-cuidadoras-usuarios 
v. el seguimiento y evaluación de los procesos 

Donde intervienen desde ERP, hasta herramientas de geolocalización, de comunicación o la IA, en los 
casos más avanzados. Sus efectos impactan tanto en la eficiencia de las operaciones internas, como 
en la propia logísƟca de los cuidados (al reducir, por ejemplo, el Ɵempo de búsqueda de cuidadores, 
o costes y Ɵempo de desplazamiento, o susƟtuciones), incluso facilitando una preselección de 
cuidadores más ajustada a las necesidades de usuarios. En conjunto, ayudan a ofrecer servicios de 
más valor para el usuario y cubriendo necesidades complementarias con un coste de servicio más 
bajo. 

3. En tercer lugar, encontramos la digitalización en la prestación del servicio: 
 A través del uso de disposiƟvos de teleasistencia (TAD) y teleasistencia móvil (TAM), que 

empoderan a las personas usuarias en sus cuidados, y permiten hacer seguimientos, y 
detectar cambios en los estados de fragilidad 

 DisposiƟvos o soŌware de seguimiento de las intervenciones, tanto para los usuarios como 
para las cuidadoras 

 Contenidos de apoyo para acƟvidades formaƟvas (tanto para usuarios como cuidadoras), de 
ocio, etc. 

 Herramientas de intervención/comunicación y para acƟvidades remotas (consultas, atención 
especializada, pruebas médicas, comunicación entre usuario-familia, acceso a otros servicios, 
etc. 

 Aquí la diferenciación entre empresas es más notable, porque, si bien, todas cuentan con 
herramientas que dan respuesta a alguno de estos procesos, el grado de digitalización y 
automaƟzación difiere en cada caso, de acuerdo con su propuesta de valor y modelo de 
negocio. 
 

4. El siguiente paso supone un punto de inflexión, específico de las empresas focalizadas en salud, se 
centra en los sistemas de valoración/diagnósƟco y tratamientos/intervenciones. El Machine Learning 
proporciona a las empresas información que le ayuda a tomar mejores decisiones en un flujo 
dinámico de diagnósƟco/intervención. Facilita una mejor comprensión de las situaciones 
parƟculares, estableciendo modelos y perfiles, y por úlƟmo asesorando en la creación de planes 
personalizados de intervención, y en futuras actualizaciones. El resultado aporta mejores cuidados y 
evita costes improducƟvos. 
 

5. El quinto nivel se está jugando en el intercambio de información y las infraestructuras/disposiƟvos 
tecnológicos que lo hacen posible, y confiable. Su desarrollo (análisis de datos, desarrollo de 
modelos matemáƟcos, algoritmos y sistemas) va a requerir colaboraciones entre todos los actores de 
los cuidados (públicos y privados), e interoperabilidad de los datos. Su objeƟvo es la integración de la 
atención. Los beneficios resultan evidentes, tanto para el usuario y su familia, como para el sistema 
sociosanitario, que necesita aprovechar mejor los recursos limitados, y seguramente va a tener que 
extender estos servicios a una población cada vez más envejecida. Como vemos alguno de los 
proyectos analizados está dando los primeros pasos es el caso de Ubikare). Por cierto, la 
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interoperabilidad, ha sido el reto lanzado en la edición del SIG de este año por Aging2.0, la red global 
de innovación en envejecimiento de la que Plataforma50 forma parte. 

La digitalización, en sus diferentes niveles, va a impactar en el entramado de agentes de los cuidados, y muy 
probablemente en las agencias que operan actualmente. 

RECONFIGURACION DEL SECTOR 

Cuando indagábamos sobre escenarios de futuro una de las hipótesis apuntadas por las personas 
entrevistadas es la concentración del sector de los cuidados, con unos pocos operadores que, como sucede 
en el ámbito de los SAD, y gracias a esfuerzos de inversión, digitalización y marca, acaben concentrando una 
gran parte de la demanda. Si bien, con la pervivencia de una relevante presencia de proyectos de menor 
escala que operen territorialmente, de acuerdo con la naturaleza local de los cuidados. 

Otro escenario es la proliferación de proyectos muy especializados, respondiendo a la “granuralidad” como 
apunta Joaquín de los Reyes, de Mapfre. En esta hipótesis, las iniciaƟvas, gracias a inversión y digitalización, 
se van a “plataformizar”, para posicionarse en el ecosistema de los cuidados, generando tantas 
colaboraciones mulƟdireccionales como requiera cada modelo de servicio/negocio. Frente a la idea de unas 
pocas cabeceras que dominan el sector, una infinidad de proyectos de nicho que colaboran entre ellos. 

En este segundo escenario todos los actores (grandes y pequeños, agencias, plataformas, aseguradoras, y 
también usuarios y familias) deben encontrar su rol para saƟsfacer tanto una demanda creciente (la 
demograİa lo deja claro), como las necesidades de cuidados, en sus múlƟples variantes, que están 
empezando a emerger ahora. 

¿Qué sucederá? Dado que los más previsible es que el cuidado en el hogar, de nuestros familiares, pero 
también el nuestro, se mantenga muy arriba en nuestra escala de prioridades, creemos que se van a alentar 
nuevas fórmulas y modelos de negocio que hoy todavía no imaginamos, orientadas no solo a la dependencia, 
sino a las necesidades coƟdianas de estadios de vida frágiles y pre-frágiles. En este senƟdo el factor hogares 
unipersonales va a ser muy relevante en la demanda futura. Muy probablemente la digitalización y la 
inversión tendrán un rol cada vez mayor, de cara a la eficiencia y la llegada al mercado. 
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3. PERO, ¿QUE APORTAN LAS PLATAFORMAS DE CUIDADOS? 
 

 

Las plataformas han exisƟdo desde hace muchos siglos. Los mercados de nuestros pueblos y ciudades no 
son más que plataformas que facilitan la interacción entre compradores y vendedores. Porque eso es a lo 
que se dedica una plataforma, a facilitar de forma eficiente estas interacciones. El concepto, con mejor o 
peor “prensa”, Ɵene un auge a parƟr de su efecto disrupƟvo en la economía digital, que se hizo muy popular 
a parƟr de fenómenos como “Amazon”, y hoy se ha extendido a numerosas acƟvidades, como es el caso que 
nos ocupa. Lo que ha tenido como efecto que se usa este concepto para referirse a muchas iniciaƟvas que 
poco Ɵenen que ver entre sí. 

En la actualidad, y gracias a la incorporación de la Inteligencia ArƟficial, las plataformas realizan además 
funciones propias de las organizaciones, como coordinar servicios, y proporcionar inteligencia a sus usuarios. 
Sus principales ventajas se asocian a la reducción de costes de transacción, la parƟcipación de los actores en 
los procesos, corregir asimetrías de información, lo que deviene en mercados más eficientes, y genera 
efectos de red. 

Esto úlƟmo es muy relevante en nuestro análisis, una mayor canƟdad de cuidadoras incrementa el valor de la 
plataforma para sus usuarios, y retroalimenta en la otra dirección, cuantos más usuarios se sirvan de la 
plataforma, mayor interés generará para las cuidadoras. Con los efectos, en términos de datos, que aporta un 
mayor uso. La contraparƟda de esta dinámica es la necesidad de notoriedad, y sus costes asociados, como 
han entendido muy bien Cuideo o Familiados. 

De hecho, estas empresas de cuidados que hemos analizado configuran sus modelos de servicio de forma 
muy variable. Hay plataformas cuya operaƟva es estrictamente digital, la prestación del servicio es 
únicamente online. En nuestro análisis, esto únicamente se da en el caso de “Familiados”, ya que su función 
es únicamente facilitar la contratación. En el resto de los proyectos la relación entre oferta y demanda es 
online, pero una gran parte del servicio, los cuidados (ya sean presenciales o remotos), en sus diferentes 
formas, se prestan İsicamente.  

En este senƟdo observamos una tendencia a incorporar productos y servicios digitales, (con los efectos que 
devienen de una replicabilidad a coste marginal casi cero). Aquí encontramos bibliotecas de recursos 
formaƟvos o de ocio (Aiudo, Ubikare, Senniors), apps ligadas a wearables o disposiƟvos con diversas 
funciones, desde comunicación a diagnósƟco médico (Cuideo, Aiudo, Ubikare), y en un modo más sofisƟcado 
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la plataforma NAIHA de Ubikare para la monitorización remota y tratamiento de datos de usuarios con fines 
médicos. CuesƟones que se detallan en las entrevistas con cada organización, cuyos enlaces podrás 
encontrar al final de este arơculo. 

PLATAFORMAS PARA TRABAJAR 

Las plataformas están creciendo como estructuras para el empleo. Algunas esƟmaciones cifran en un 19% la 
población laboral que se ha dado de alta en plataformas ya sea de forma complementaria a otros empleos o 
de forma total en España. Lo que muestra una senda de crecimiento que las plataformas de cuidados están 
aprovechando. De hecho, las plataformas compiten entre ellas, y lo harán más en el futuro, por hacerse con 
los servicios de las cuidadoras. Una competencia que se traducirá en soluciones para garanƟzar mejores 
ingresos para las cuidadoras. Mejores, porque tendrán cobertura legal, más conƟnuidad laboral, formación 
(ya lo hacen Ubikare o Aiudo), seguros (como ya propone Familiados), etc. 

LOS DATOS 

La gesƟón de los datos de los diferentes grupos de interés consƟtuye otro elemento de diferenciación de las 
plataformas digitales, ya que su tratamiento es una fuente de ventajas compeƟƟvas (respetando la 
legislación al respecto). Disponer de apps, wearables, disposiƟvos, desarrollos en la propia web o 
plataformas específicas hacen viable la entrada de estos datos, y su posterior aprovechamiento (ver el primer 
arơculo, “Crecimiento o digitalización”). 

FUENTES DE INGRESOS 

Una variable significaƟva de las plataformas es la diversificación de las fuentes de ingresos y, en 
consecuencia, la definición de sus clientes. A diferencia de los mercados tradicionales, donde el propietario 
del mercado cobra a los proveedores por sus servicios, ya que estos son sus clientes, en las plataformas 
digitales estas obƟenen ingresos tanto de los proveedores como de los compradores, ambos son sus clientes. 
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En las cinco empresas analizadas nos encontramos con algunas variaciones a la hora de aplicar este modelo, 
como se aprecia en el gráfico siguiente:  

Sus ingresos provienen mayormente de: 

 Prestación de servicios propios como diagnósƟco, plan de cuidados, diferentes Ɵpos de cuidados, 
SAD, gesƟón laboral, etc. 

 Comisiones, derivadas tanto por la contratación de los servicios de cuidados que ofertan las 
cuidadoras, como por los que prestan otras organizaciones colaboradoras que complementan sus 
servicios. 

 Suscripción al servicio de teleasistencia, o a la app de búsqueda. 

Sólo Familiados obƟene ingresos por la vía de las cuidadoras, a través de una suscripción Premium. 

Además de estas fuentes de ingresos estas empresas también Ɵenen acuerdos B2B (tanto con otras 
empresas como con administraciones), tanto para acceder a una base mayor de clientes, como para 
ofrecerles servicios directamente. 

La “plataformización” de los cuidados (que no "uberización") está generando nuevos escenarios de 
oportunidad y acƟvidad, y situando a sus protagonistas con un rol diferenciado en el ecosistema de los 
cuidados de personas mayores. 
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4. PLATAFORMAS DE CUIDADOS, APROXIMACIONES A LA NECESIDAD 
 

 

A lo largo de las conversaciones sobre la digitalización de los cuidados los entrevistados y entrevistadas 
hacen referencia a cuesƟones como las previsiones demográficas, la insuficiencia de recursos del sistema de 
bienestar social, la necesidad de mejorar la prevención sanitaria y la calidad de vida durante el 
envejecimiento, el coste de los cuidados para las familias, etc. ¿Tienen fundamento? Creemos que sí, pero 
vamos a verlo en detalle a través de diez puntos clave. 

1. PREVISIONES DEMOGRAFICAS 

Los mayores de 80 se han mulƟplicado por 2 desde 1998, y según las proyecciones actuales, su número 
seguirá aumentando hasta 2060. Si tomamos como referencia 2050, en España habrá 5.771.900 personas 
mayores de 80 años, casi se doblará la cifra actual. Lo mismo podría suceder con la dependencia de este 
colecƟvo, como se aprecia en el siguiente gráfico, donde incorporamos dos evoluciones, la demanda por 
dependencia, y la de cobertura esƟmada de la dependencia, de acuerdo con las trayectorias anteriores. Se 
necesitarán recursos suplementarios para acercarlas. 
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2. SOLEDAD: HOGARES UNIFAMILIARES DE PERSONAS MAYORES 

1.820.000 personas de más de 65 años viven solas en España (en 2021). Son el 24% de las mayores de 65. 
Aunque este porcentaje no ha variado mucho en los úlƟmos 10 años, la cifra ha aumentado en 350.000 
personas. Del total, más de 850.000 Ɵenen 80 o más años y la gran mayoría son mujeres, 662.000. 

3. PERSONAS SIN DESCENDENCIA 

Actualmente hay un 12% de mujeres nacidas en la década de los 40, que no tuvieron hijos. Las proyecciones 
muestran que esta tendencia ha ido aumentando y alcanza el 25% en el caso de las mujeres nacidas en la 
primera mitad de los 70.  Envejecer sin hijos y en situación de fragilidad o dependencia aboca a recurrir a 
otras redes personales, o recursos externos para atender necesidades de cuidados, incluso en fases más 
tempranas como la prefragilidad, o para tareas que simplemente cuesta hacer: porque hay que subirse a una 
escalera alta, por peso, etc. Esta misma situación se va a dar en las personas que aun teniendo descendencia 
esta no resida en su proximidad. Algo cada vez más común. Antes o después los cuidados de mayores se van 
a “desfamiliarizar”. 

4. DEPENDENCIA SENIOR 

El Plan de Choque en Dependencia 2021-2023 cifró en 6.260.355 las personas potencialmente dependientes 
en España. Esta cifra incluye a todos los mayores de 80 años dentro del colecƟvo, y parcialmente a quienes se 
encuentran entre 65 y 79 años. 

En 2021 había 1.400.00019 personas mayores de 65 años dependientes o que han solicitado su valoración de 
dependencia20, que necesitaban apoyos de mayor o menor intensidad para desarrollar las acƟvidades básicas 
de la vida diaria21. Casi un millón, el 71%, mayores de 80 años. 

Según fuentes del sector el coste de atender a personas en situación de dependencia en nuestro país 
asciende hasta los 32.000 millones de euros, pero el PIB solo recoge 7.000 millones. ¿Dónde está la 
diferencia? 

5. COBERTURA PUBLICA DE LOS CUIDADOS EN EL HOGAR 

El presupuesto desƟnado en 2019 a cuidados de larga duración (incluida asistencia sanitaria y social) era del 
0,9% del PIB, por debajo de la media de los países de la OCDE. 

La ayuda a domicilio específicamente ofrecida desde el Sistema público de atención a la dependencia se 
situaba en el 2019 en el 17,7% de todas sus prestaciones. 

La dedicación media de los SAD (los servicios públicos de atención a la dependencia) es de 33,6 h./mes, esto 
es 1,5h/día de lunes a viernes. En el caso de personas con dependencia de grado III aumenta hasta 2,5 horas 
al día. 

 
19 Dato inferior en 100.000 a las proyecciones del Libro Blanco sobre la atención a las personas en situación de dependencia en 
España (2005). 
20 Históricamente un 20% no alcanzan el grado I de dependencia. 
21 El 65,1% de las personas presentaron dificultades importantes de movilidad, el 64,5% tenía problemas relacionados con la vida 
domésƟca y el 48,5% con el cuidado personal. 
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Los cuidadores no-profesionales adscritos al convenio especial (familiares que convivan con la persona 
dependiente y se hagan cargo de su asistencia) ascendían en la fecha de este informe a 67.000 (7,6% de los 
beneficiarios de prestaciones). 

El gasto público anual promedio por persona dependiente atendido se situó en 2021 en España en los 
8.196€. 

Como se aprecia, el principal problema del sistema español reside en su escasa financiación, cuyo mayor 
esfuerzo (la diferencia que no recoge el PIB) recae en manos de los propios mayores y sus familias. 

6. LISTAS DE ESPERA 

El 63% del total de personas con dependencia reconocida (884.000) eran beneficiarias de alguna prestación, 
por lo tanto 516.000 no lo eran. Además, hay un 14% de personas reconocidas con derecho a prestaciones 
que no la reciben22 [4], en la jerga profesional se dice que están “en el limbo”. 

En los úlƟmos 10 años unas 100.000 personas de media solicitan valoración de dependencia. A pesar de los 
intentos de los diferentes agentes involucrados se manƟene una lista de espera de valoración de 
dependencia que afecta a algo más de 120.000 personas anualmente. El 80% será dictaminado con algún 
grado y puede que con alguna prestación. El 20% restante no obƟene ningún grado, y, en consecuencia, 
ninguna prestación. 

Tanto las personas que están “en el limbo”, o quienes están en espera de valoración, como las que no 
alcanzan ningún grado comparten una situación de necesidad de atención, que seguramente es muy 
diferente, y requerirá respuestas también acordes a su situación. 

7. EL IMPACTO DE LA CRISIS ECONOMICA EN LOS CUIDADOS 

La crisis financiera se inició en 2008, y alcanzó su pico en España en 2013. Según la Encuesta de Presupuestos 
Familiares, el gasto del capítulo “servicio domésƟco” en 2013, donde se encuadran la mayoría de estos 
servicios, se había reducido en un 27,17%. En 2019 se había alcanzado el 85% del gasto previo a la crisis. En 
este periodo, este capítulo había reducido su peso del 1,46% de los gastos de los hogares al 1,23%. En 
términos de afiliados a la seguridad social su impacto ha pasado de casi 598.625 personas afiliadas, en el pico 
de 2012, a 438.029 en 2019, esto es una caída del 26% (según datos del SEPE). Se podría pensar que ha 
habido un trasvase hacia los servicios públicos SAAD, pero sus cifras de empleabilidad, aunque son más 
estables que el mercado privado en el periodo de crisis, no aumentan significaƟvamente. A este respecto hay 
que tener en cuenta el aumento de la modalidad de copago de los servicios SAAD públicos que, entre 2009 y 
2019, han pasado del 14,7% al 20,7%. 

Teniendo en cuenta el escenario de crecimiento de la demanda de cuidados (las proyecciones esƟman que el 
gasto en cuidados se duplicará o incluso triplicará de aquí a 2050), los datos actuales nos están hablando de 
una contención de los gastos en este capítulo, y de cómo se está recurriendo a soluciones basadas en el 
ahorro de costes, desde mayor involucración familiar, reducción de horas, economía sumergida, desatención, 
etc. Se requieren soluciones coste-eficientes y también versiones muy accesibles. 

 
22 El dato posiƟvo es que en 2000 este porcentaje era del 34%. 
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8. ECONOMIA SUMERGIDA DE LOS CUIDADOS 

Se esƟma, como mínimo, un 30% el alcance de la economía sumergida de los cuidados. O lo que es lo mismo 
unas 200.000 contrataciones que no coƟzan a la seguridad social, que podrían suponer más de 800 millones 
de euros en coƟzaciones. “Se necesita más regulación y proteger mejor a los usuarios y las familias”, 
reclamaba Nerea Amenabar de Ubikare, y disponer de medidas como el “Credit Impôt” (como explica Adrià 
Buzón, de Cuideo) que en Francia han tenido un gran éxito contrarrestando estas prácƟcas y dignificando la 
profesión. 

9. INTEGRAR LA TELEASISTENCIA Y LA ATENCION PERSONAL 

La teleasistencia actúa ya en sus diferentes modos y disposiƟvos para facilitar el acompañamiento tanto en el 
hogar (TAD) como fuera de él (TAM: teleasistencia móvil). Inicialmente fue con botones colgantes, y ahora 
con objetos más amigables, pulseras, cinturones, relojes, tabletas, que se acompañan por una gran variedad 
de servicios, GPS, alertas o prevención ante caídas, monitorización de acƟvidad, avisos, formación, 
conversación, etc. 

Es el servicio estrella de los planes de dependencia, casi 800.000 usuarios atendidos (2020), y seguramente 
una de las opciones con más futuro, porque empodera al usuario, haciéndole parơcipe de sus cuidados, 
mientras vive en su domicilio, con un coste reducido frente a los servicios personales. La evolución de los 
operadores del sector apunta al desarrollo de una teleasistencia avanzada, predicƟva, con integración de 
video atención, que además recoja y comparta datos con agentes los agentes sociosanitarios. En este senƟdo 
las plataformas que cuentan con tecnología específica están en una posición ópƟma para ofrecer un servicio 
integral y complementario, con costes de atención más accesibles. 

10. LA SALUD AL HOGAR (DIGITAL) 

El acuerdo social es claro, el domicilio parƟcular es el lugar más adecuado para la atención sanitaria (siempre 
que sea posible). En este marco se desarrolla nuevas modalidades remotas de prestación de servicios de 
salud, en auge tras la pandemia y, además, con el impulso del cambio proveniente de las proyecciones de 
costes crecientes del sistema sanitario, la digitalización de los servicios, las innovaciones de las tecnologías de 
la salud, o el aumento de la esperanza de vida.  

El cambio demográfico afecta a los hospitales, la edad media de las personas hospitalizadas fue de 58 años y 
no para de crecer, urge un cambio, llevar los cuidados al hogar del paciente y no al contrario. En este 
contexto surgen tendencias como los Home-Spitals (concepto acuñado por el Foro Económico), que integra 
“hogar” y “hospital”, que se hacen patente en algunos casos que mostramos. Su objeƟvo, evitar que las 
personas mayores se vean obligadas a ingresar en un establecimiento sanitario para recibir una asistencia 
que podría prestarse en el hogar. 
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5. HABLANDO CON… 
 

Además de recoger y contrastar los datos disponibles de fuentes secundarias, hemos mantenido 
conversaciones con representantes de cinco de las doce empresas que relacionamos con plataformas y 
cuidados, Daniel Ibiza, CEO y Founder de AIUDO (Valencia), Adrià Buzón, Co-Fundador y CEO de CUIDEO 
(Barcelona), Ernesto Bravo, CEO y Founder de FAMILIADOS (Navarra), Claudia Gómez, Cofundadora y CEO de 
SENNIORS (Madrid) y Nerea Amenabar, Cofounder y Directora de Home Health Care de UBIKARE (Bizkaia). 

 Asimismo, hemos incorporado otros dos puntos de vista del sector, por un lado, el de una gran aseguradora, 
que integra los cuidados en una cartera más amplia, MAPFRE, presente en los cinco conƟnentes, gracias a las 
aportaciones de Joaquín de los Reyes, director de desarrollo de negocio, Y por otro, el de una agencia de 
cuidados con veinte años de trayectoria, ADIPER (Badajoz), de la mano de María Barco, su directora técnica. 

Estas siete organizaciones nos han atendido con generosidad, en Ɵempo, datos y reflexiones, y con el mismo 
principio queremos comparƟr lo recibido 
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5.1 CON ADRIÀ BUZON, DE CUIDEO 

 

El punto de parƟda de CUIDEO fue el análisis del funcionamiento de las agencias tradicionales, más de 
dos mil en 2015, que operaban localmente, sin una marca líder, y donde dominaba procesos manuales. En 
aquel momento su funcionamiento ante la demanda, relata Adrià Buzón, CEO y fundador de la compañía, era 
recurrir al análisis de la documentación sobre las cuidadoras para su preselección. Posteriormente empezaba 
la fase de contacto con las candidatas potenciales, para verificar su disponibilidad. “Habitualmente se daban 
muchos noes antes de conseguir un sí. Era una selección costosa, que tardaba muchos días y, en ocasiones, el 
matching no funcionaba”. 

Ante esta situación el objeƟvo inicial de CUIDEO se centró en desarrollar operaciones más eficientes y 
saƟsfactorias para el cliente de forma remota, a través de la tecnología, y construir marca. Se trata de la 
marca más conocida en el mercado, un resultado que además de un diagnósƟco níƟdo, comporta un 
esfuerzo conƟnuado y contundente. En 2022 la compañía Ɵene previsto desƟnar dos millones de euros para 
su campaña de medios. 
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Actualmente CUIDEO ofrece dos Ɵpos de servicios de cuidados en el hogar, “CUIDEO Selección”, que 
recomiendan para necesidades indefinidas, y pueden ser cuidados internos o por una serie de horas, en el 
que la empresa se encarga de seleccionar la cuidadora y realizar todos los trámites, pero la relación 
contractual la establece la familia. Y, por otro lado, “Cuidados SAD”, que orientan a necesidades con menor 
dedicación (solo en Madrid y Barcelona), y que están regulados en el marco por los programas públicos de 
dependencia. En este caso el personal forma parte de la planƟlla de CUIDEO. Asimismo, ofrecen servicios de 
teleasistencia con “CUIDEO Assist” un sistema de cuidados remotos a parƟr de un disposiƟvo móvil, con 
detección de caídas, consultas médicas, y apoyo emocional para usuarios, familia y cuidadoras.  [Ver 
ampliación, a final de arơculo]. 

Desde el punto de vista de las operaciones, CUIDEO cuenta con dos procesos críƟcos, por un lado, la 
validación de las candidaturas que se inscriben en su portal de empleo conƟnuamente y por otro el filtrado 
(actualmente cuentan con cerca de 30.000 profesionales validadas de una bolsa de más de 100.000). Una vez 
validadas las cuidadoras entran en el mapa de la plataforma que permite geolocalizar a la profesional más 
idónea en muy poco Ɵempo. El proceso sigue la siguiente secuencia, tras recibir una demanda su IA detecta 
una lista de candidatas afines, que está integrada con whatssapp. Un bot les envia un mensaje, y en unos 
minutos Ɵenen a las candidatas interesadas. Después entra el equipo humano a valorar la idoneidad.  

La tecnología propia, 'Cuideo Affinity' ayuda a una preselección con mayor afinidad, "lo que rebaja 
notablemente la tasa de error". En el proceso se integra personal muy especializado en cada área, y las 
familias cuentan con una gestora personal, que además les acompañará posteriormente. Están operaƟvos 
todos los días de la semana. 

Asimismo, los procesos de contratación y la gesƟón con la Seguridad Social están automaƟzados, lo que le 
permite a un equipo de cuatro personas gesƟonar más de mil trámites al mes. 

Su crecimiento desde su nacimiento en 2015 ha sido fulgurante, han pasado de 2 millones a 35,5 millones de 
euros en 2021 de facturación bruta (GMV en el argot de las plataformas), con una previsión de 58 millones 
para 2022. Desde 2015 han atendido a 40.000 familias, lo que supone una gran experiencia, y mucha 
información que se integra en su sistema, y además 20 millones de ingresos para la seguridad social "mucho 
estaría en el mercado irregular", afirma Adrià. Porque este mercado es su principal compeƟdor, para CUIDEO 
y para todas empresas de cuidados. "Ojalá exisƟera el Credit Impot que hay en Francia. Una ayuda fiscal que 
reduce el 50% del coste de los cuidados. Allí apenas hay mercado negro, porque sale más barato contratar".  

CUIDEO se acaba de lanzar en el mercado francés, en la región de París, llegando casi a las 1.000 familias 
atendidas en 2021, y no descarta saltar a un tercer país próximamente. Pero la internacionalización es solo 
uno de los ambiciosos proyectos que Ɵenen en cartera. Para esta fase de crecimiento, y tras el éxito de la 
campaña de crowdfunding cerrada en abril de este año que les aportó 2 millones de euros (125% del 
objeƟvo), están inmersos en una nueva ronda de financiación (serie B) cuyos primeros resultados se cifran en 
5 millones de euros y la entrada de Atresmedia en su accionariado.  

Adelanta que su objeƟvo es acelerar su presencia en Francia, crecer en el mercado nacional, incorporando a 
su proyecto a empresas de cuidados tradicionales para, entre otras cosas, aumentar su parƟcipación en los 
cuidados SAD (Servicios de Ayuda a Domicilio), que actualmente suponen un 7% de su facturación. La idea es 
"aportar digitalización y marca a las agencias locales y que CUIDEO incremente su presencia İsica en las 
calles", y refuerce su marca. Le comento que está estrategia es similar a la que desplegó Honor, y por su 
respuesta me queda claro que la plataforma americana es una de las empresas que ha estado en su radar.  

Aunque reconoce que cada vez cuesta más crecer, sus perspecƟvas son muy posiƟvas "CUIDEO apenas Ɵene 
el 2% del mercado privado", y en esta dirección están suscribiendo acuerdos con compañías del Top5 de las 
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aseguradoras, para ganar clientes a través del B2B, con servicios específicos para que las compañías de 
seguros los ofrezcan a sus clientes. 

Desde la perspecƟva de la digitalización de las acƟvidades propias de atención Adrià se manifiesta muy 
cauto, "la roboƟzación es para el futuro". Su apuesta son los cuidados desde las personas. La "soledad" está 
en la base de las necesidades y eso "requiere contacto personal, e ir mejorando en los modelos de atención”. 

 

Cuando hablamos del futuro de la empresa Adrià lo expresa sin maƟces, CUIDEO es el proyecto donde espera 
seguir haciendo muchas cosas. Salir de la compañía no está en su radar. 

[AMPLIACION SEPTIEMBRE 2022] 

Se ha anunciado la integración en CUIDEO de FELIZVITA, empresa especializada en SAD para personas 
dependientes que cuenta con 1.000 auxiliares en planƟlla, para ofrecer servicios en Madrid y Barcelona. 
Felizvita obtuvo una facturación de algo más de 2 millones en 2020. Asimismo, CUIDEO anuncia sus planes 
para desplegarse İsicamente en ocho ciudades españolas. 
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5.2 CON CLAUDIA LOPEZ, DE SENNIORS 

 

Hablamos con Claudia Gómez, CEO y cofundadora de la compañía. Lo primero que nos dice es 
“SENNIORS es un partner de salud en casa para las personas mayores, con un seguimiento técnico. 
Empezamos por una valoración biopsicosocial, en la casa de la persona, que se contrasta con un gabinete 
mulƟdisciplinar. El resultado es el plan de intervención en el que se Ɵene en cuenta, además de la patología y 
fragilidad, parámetros personales; qué gustos y aficiones Ɵene; cuál es su situación familiar y social; su 
economía, qué capacidades y limitaciones İsicas, cogniƟvas y funcionales Ɵene; o cómo se siente.” Lo quiere 
dejar claro desde el principio, “somos un servicio de intervención, no una agencia de colocación”. 

SENNIORS se pone en marcha en 2020, en Madrid, a pie de calle, ahora también Ɵenen oficina en Barcelona, 
y ofrecen servicios en todas las ciudades de más de 100.000 habitantes. En 2021 su facturación bruta 
ascendió a 2,2 millones de euros, la previsión para 2022 es superar los 9 millones, “crecemos a un 20% 
mensual, de media, la demanda es estacional”. Han facturado desde el minuto uno, “no queríamos depender 
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exclusivamente de capital tercero, aunque lo necesitamos para crecer”. Ahora mismo están en medio de una 
ronda de financiación cuyo resultado se anunciará cuando finalice. 

Aunque con estas cifras de crecimiento es diİcil hablar de frenos, Claudia cuesƟona la discriminación del IVA, 
que solo es reducido cuando el servicio de cuidados lo presta la administración pública. 

El punto de parƟda de SENNIORS fue desarrollar un servicio que fuera la intersección entre tecnología y 
cuidados, “los cuidados asistenciales estaban muy atomizados y eran muy reacƟvos. Vimos la oportunidad en 
la intersección entre la tecnología más puntera, que ya existe, y el cuidado de la salud en el hogar. El objeƟvo 
era mejorar la calidad de vida, reducir las hospitalizaciones, y prevenir problemas graves de salud”. 

Para ello se han hecho con un equipo interno especializado, con trayectoria en el sector, “hay que entender 
cómo cuidar”, y además se han aliado con otras empresas (humanITcare, Docline, y Fitbit) con quienes 
desarrollan monitorizaciones, consultas por videollamada, el hospital virtual, los chats médicos, etc. 
SENNIORS quiere converƟrse en un ecosistema de salud digital en torno a las personas dependientes con 
altos estándares de calidad. “Nuestro objeƟvo es aunar en una misma plataforma todos los servicios y 
cuidados necesarios tanto para la persona mayor -como para sus familiares- en cada fase de su vida. Ser una 
plataforma integral de cuidados, no solo de cuidadores.”. 

A lo largo de su acompañamiento realizan informes que incorpora datos de seguimiento, con perspecƟva 
global, contando con todos los que parƟcipan, persona, familia, cuidadora. Estos informes se pueden 
comparƟr con el médico de familia de cara a sus diagnósƟcos, y tratamientos. 

Para contratar sus servicios solo hay que ponerse en contacto con ellos, y describir la necesidad. SENNIORS 
les enviará un presupuesto, con una cuota inicial para la valoración bio-psico-social. El plan de cuidados 
posterior contemplará los servicios de cuidados, que incluirán un seguimiento experto. Gracias a un 
algoritmo de matching y un sistema de scoring se hace una preselección de cuidadores por orden de 
compaƟbilidad profesional y personal, que luego es revisado por el equipo experto “una cuidadora nunca va 
a una entrevista con una familia sin verificación, hay varias fases automaƟzadas y, por lo menos, una 
entrevista con uno de nuestros profesionales experto en recursos humanos, gerontología y dependencia. 
Además, en todos los casos Ɵenen al menos tres años de experiencia específica para el cuidado que van a 
desempeñar.”. 

Hablamos de su experiencia en Abu Dabi, han sido seleccionados por Mubadala Investment Company para 
parƟcipar en su aceleradora. El objeƟvo de SENNIORS, hoy por hoy, no es desarrollar servicios en el emirato 
árabe, sino estar con los pioneros, “Mubadala es consciente del fin de la era del petróleo y tratan de ser 
compeƟƟvos con otros entornos de innovación, en todos los sectores. A nosotros nos permite pilotar donde 
hay hospitales de primer nivel, y además lo financian todo”. 

Como se puede deducir el rol de la tecnología es clave en SENNIORS, no solo para el back office de sus 
operaciones, sino como instrumento para los propios cuidados, “hoy en día la tecnología es un pilar 
fundamental para poder cuidar, pero es necesario humanizarla, y reivindicamos esta humanización”, y añade, 
“hay mucha soledad, necesitamos paliar este problema creciente”. 
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Claudia cree que aparecerán más soluciones de cuidados con base digital, con diferentes aproximaciones, 
porque todos los servicios se están digitalizando, “vivimos más, necesitaremos más cuidados, especialmente 
prevenƟvos, queda mucho por hacer”. Ahora SENNIORS ha empezado a desarrollar servicios para el B2C, y en 
paralelo B2B2C con grupos aseguradores, y agentes del sector de la salud. En este senƟdo apela a intensificar 
la colaboración entre organizaciones, tanto del mundo de la salud, como agencias de cuidados, a quienes 
podrían aportar tecnología. 
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5.3 CON DANIEL IBIZA, DE AIUDO 
 

BBVA Momentum reconoció a AIUDO por sus principios de impacto social. A través de colaboraciones 
con organizaciones como Cruz Roja, Ymca o Fundación Adecco. Esta empresa de cuidados ha incorporado al 
proyecto a personas en situación de vulnerabilidad, personas sin recursos; exreclusos; jóvenes sin formación; 
personas mayores de 45 años; con diversidad funcional, intelectual o mental o mujeres vícƟmas de violencia 
o trato por la explotación sexual (un 20% del total). 

AIUDO nace en 2015 tras la experiencia personal de Daniel Ibiza, CEO y cofundador de la compañía. Su 
madre enferma de cáncer requiere una ayuda personal, pero resultaba imposible conocer directamente a las 
cuidadoras o los servicios que podían prestar. La experiencia fue insaƟsfactoria. Posteriormente Daniel se 
dedica de forma voluntaria a ayudar a familias a encontrar cuidadoras en su misma situación. Crecen las 
solicitudes de ayuda y le alertan del potencial de la necesidad. Poco después pone en marcha el proyecto con 
conciencia muy clara, “se trata de un servicio muy especial, acompañar a las familias durante un periodo muy 
importante de la vida de su familiar. El objeƟvo de AIUDO es aportar calidad y seguridad”.  
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Dado los antecedentes Ɵene todo el senƟdo la importancia del proceso de selección en su proyecto. Además 
de solicitar acreditaciones de formación o de experiencia, y realizar un test con pruebas específicas en 
función de la especialidad, en AIUDO manƟenen una videoconferencia para la valoración de las candidaturas. 

Del mismo modo, el compromiso de calidad y seguridad con las cuidadoras es clave. Por un lado, informando 
proacƟvamente a las cuidadoras de sus derechos, hacen un seguimiento de los procesos de contratación, 
verificando el alta en la seguridad social, que se respetan los horarios y sus condiciones laborales, incluidas 
las actualizaciones salariales, y consiguiendo que "la mayoría de nuestras contrataciones, el 98%, son 
indefinidas". Y por otro, facilitando el desarrollo de carrera a través de la formación, pudiendo, en su caso, 
dar el paso a converƟrse en coordinadoras dentro de la empresa. Asimismo, cuentan con una oficina de 
atención para ayudar a las empleadas del hogar a cobrar el paro. 

En esta dimensión social ofrecen a las familias asesoramiento gratuito para solicitar la prestación de ayuda a 
la dependencia desde su departamento de SAD (Servicio de Ayuda a Domicilio y Atención a la Dependencia). 

AIUDO acabó 2021 con un GMV de 12 millones de euros (su facturación bruta propia fue de 1,2M). Habían 
mulƟplicado su facturación por cuatro con respecto a 2020, tras pasar nueve meses por la aceleradora 
Lanzadera. Además, han triplicado su equipo. Desde 2017 están presentes en todo el territorio y desde 2020 
en Reino Unido, sin socios británicos, “un mercado muy diferente, pero con gran potencial”. Además, han ido 
ampliando la cobertura de sus las fases del cuidado, incorporando servicios de alimentación a domicilio de la 
mano de Sodexo. 

Gracias a los excelentes resultados que están obteniendo en 2022 han pospuesto su segunda ronda de 
financiación y han optado por seguir creciendo con recursos propios de cara a consolidarse en el mercado 
nacional y acelerar su proceso de internacionalización con la entrada a un nuevo país. En 2019 consiguieron 
225.000 euros, un 166% sobre el objeƟvo de inversión planteado. 

En cuanto a la digitalización, su rol en AIUDO es creciente. Su fortaleza actual se centra en la valoración de 
cuidadores y en la gesƟón de las contrataciones, con todos los agentes implicados (familias, cuidadoras, 
seguridad social, etc.). Lo que les permite centrarse en la selección. Daniel cree que las plataformas aportan 
más personalización y calidad en la selección del cuidador, ya que "la tecnología nos ayuda a aplicar 
parámetros más integrales". 
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Hablamos de crecimiento del sector, Daniel piensa que está madurando, que las familias tras la pandemia 
Ɵenen este recurso mucho más en cuenta que antes. “Esto ha propiciado la aparición de nuevos actores, la 
apertura de este servicio en algunas mulƟnacionales… el mercado crece”. Sin duda, como también lo hace 
AIUDO, que en el futuro nos deparará muchas sorpresas, que iremos contando en próximos arơculos. 
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5.4 CON ERNESTO BRAVO, DE FAMILIADOS 

 

El origen de FAMILIADOS está anclado en una historia personal, algo recurrente en este sector. 
Ernesto Bravo me cuenta que en 2015 su socio Roberto López necesitaba un cuidador para su padre 
hospitalizado. Le pasaron algunas listas con nombres y teléfonos, con el que inició un proceso de llamadas y 
tanteos muy poco saƟsfactorio que le llevó dos días. Esta experiencia confirmó una idea que ya rondaba en 
su cabeza, y que le trasladó a Ernesto, con quien estaba haciendo un máster. Al cabo de una semana tenían el 
plan de negocio, lo presentaron a los compañeros del máster, se formó el grupo inicial de inversores (FFF) y 
levantaron 100.000 euros para arrancar el proyecto. 

La idea era muy sencilla, una plataforma freemium de búsqueda de cuidados para niños y mayores. Una 
plataforma que operara exclusivamente en internet, y se dirigiera tanto a oferta como a demanda, “aunque 
realmente nuestro core son los cuidadores”. Los servicios se orientan en tres dimensiones: 
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 buscar, a través de una app con geolocalización 
 encontrar: relevancia, que responda a las necesidades reales y contesten 
 conocer: facilitar la comunicación entre familias y cuidadoras 

Su máxima es que las familias no dependan de otros para buscar cuidadores, ya que ellas son quien mejor 
conocen sus necesidades, y FAMILIADOS facilita las herramientas para hacerlo. 

El funcionamiento para las familias parte de realizar una solicitud a través de la app o de su web, con las 
caracterísƟcas del servicio requerido y en pocos minutos la familia recibe una relación de las cuidadoras 
disponibles en la zona con sus perfiles profesionales y tarifas, con quienes podrá hablar para analizar las 
propuestas y en su caso, acordar los pasos siguientes. En el caso de los usuarios que acceden graƟs tendrán 
acceso a un máximo de dos candidaturas, los suscriptores premium podrán contactar directamente con 
todas las personas disponibles y hacer una búsqueda más personalizada. La tarifa premium Ɵene un precio 
mínimo de 6,99 euros a la semana, Ɵempo suficiente para hacer la búsqueda.  

Actualmente tres de cada cuatro ofertas de FAMILIADOS son para cubrir unas pocas horas a la semana, o un 
día suelto. De cara a las cuidadoras disponen bien de una modalidad gratuita, que les permite acceder a 5 
ofertas al día o 25 al mes, y desde principios de junio de este año de la PRO, con la por 4,99 al mes pueden 
acceder a todas las ofertas y personalizar su candidatura. En FAMILIADOS, además, se puede hacer el 
contrato dentro o fuera de la plataforma. En caso de hacerlo en la plataforma ésta se lleva una comisión del 
16%, y a cambio ofrece unos seguros de accidentes, responsabilidad civil, cancelación y garanơas de 
servicios. 

Con estos mimbres la startup navarra ha mantenido un crecimiento constante desde sus inicios, también 
durante la crisis de la covid. “No seríamos ni parecidos sin la pandemia, ha ayudado a madurar el mercado, 
pero se comió la caja. Ahora necesitamos crecer”, afirma. Y lo cumplen a rajatabla. En 2021 FAMILIADOS 
mulƟplicó su crecimiento por diez, y la evolución de 2022 sigue esta tónica. Ernesto Bravo no comparte datos 
de facturación, pero cifra en 27.000 los clientes de 2021, mulƟplicando por cuatro los de 2020, y superando 
las 210.000 horas de cuidados ofertadas. Para finales de 2022 aspiran haber alcanzado entre 100.000 y 
150.000 clientes. 

Su modelo de negocio ha evolucionado también hacia el B2B, han desarrollado acuerdos con 200 residencias 
para gesƟonar la búsqueda de profesionales (ahora están buscando una alianza con un operador grande), y 
trabajan con más de 100 farmacias de Aragón y País Vasco de la mano de NovalƟa, “los cuidados pueden 
ayudar a las farmacias a fidelizar a sus clientes con servicios, y transformarse en un hub sociosanitario”. 
También están ulƟmando un proyecto con Eulen para facilitar la conciliación en las empresas. Diferentes 
puertas para desarrollar colaboraciones empresariales, sinteƟza la respuesta en una frase, “la simplicidad de 
FAMILIADOS ayuda a su integración”. 

Su reto es ser el referente en España para la conciliación, tanto en cuidados de niños como de mayores. Todo 
ello requiere mucha inversión en tecnología y marca. Tecnología para automaƟzar el proceso de validación 
de cuidadoras (reducir este esfuerzo un 80%), y mejorar la experiencia tanto del cliente como de las 
cuidadoras. Y marca para penetrar en el mercado. Según sus cifras hay 8 millones de usuarios potenciales 
(entre niños y mayores). Este año FAMILIADOS Ɵene prevista una inversión de un millón de euros en 
campañas de medios.  

El siguiente paso será Europa. Para ello están preparando una nueva ronda de financiación, su intención es 
llegar a los tres millones (habían levantado dos millones y medio en rondas anteriores). Es opƟmista con la 
situación, porque “el mercado se está haciendo ahora, las profesionales no estaban en internet, el 
crecimiento es brutal, también en mejora de la calidad del servicio”. En sus palabras “se han acabado los 
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Ɵempos de que cualquiera podía cuidar. La sociedad se está dando cuenta de que debe cuidar mejor. Porque 
no es para los demás, es para cada uno de nosotros, hablamos de los cuidados que vamos a necesitar”. 

 

 

Comparto con Ernesto algunas dudas acerca de si hay espacio para muchas más plataformas, y su respuesta 
es rotunda, “hueco hay, pero se necesita mucha capacidad de financiación”. Más claro, agua. En cuanto al 
futuro de la empresa, responde “vender para salir a Bolsa no está en nuestros planes, el futuro es desarrollar 
FAMILIADOS”. Su horizonte es converƟrse en un operador relevante del sector. 

  



CUIDADOS, DIGITALIZACION Y PLATAFORMAS  

34 
 

 

 

 

 

 

 

 
5.5 CON NEREA AMENABAR, DE UBIKARE 

 

El reto de UBIKARE, según Nerea Amenábar, cofundadora de la empresa vasca, es escalar sin perder 
valores. Su ritmo de crecimiento actual está en un 10% mensual de media. UBIKARE nació en 2016 en Bilbao. 
Están presentes en las tres capitales del País Vasco y desde 2021 en Madrid. Se definen como una empresa 
sanitaria y tecnológica, en concreto "una empresa de soŌware sanitario y sociosanitario que además da un 
servicio sanitario y sociosanitario en casa", y según su punto de vista, el concepto “plataforma de cuidados” 
no concuerda con su acƟvidad “el rol como agencia de contratación es instrumental.” 

Sus clientes son familias, que les llaman para atender a sus padres/madres/abuelas de más de 80 años, en 
situación de dependencia o fragilidad, a quienes UBIKARE pone en el centro de la intervención. “Pero no solo 
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para tranquilizar a los familiares, sino para mejorar la calidad de vida de los mayores. No hay que confundir 
las necesidades” afirma Nerea. 

El core de la acƟvidad se centra en mejorar la capacidad funcional de las personas, para ello el punto de 
parƟda de su acƟvidad es un diagnósƟco médico integral realizado por un equipo mulƟdisciplinar apoyado 
tecnológicamente, “machine learning”. 

A través del diagnósƟco se determinan las áreas de mejora o a tratar, las priorizan con la familia y la persona 
mayor, y ponen en marcha un plan de intervención de acuerdo con la necesidad críƟca a resolver para que 
actúe como palanca de cambio y mejore la situación en casa. El diagnósƟco para UBIKARE es un instrumento 
vivo “porque la persona y su situación evolucionan, y hay que actualizar los planteamientos”. 

En este proceso, con seguimiento experto, intervienen especialistas de diferentes áreas con programas de 
esƟmulación cogniƟva, recuperación de movilidad, etc. El seguimiento se realiza presencialmente y/o 
mediante tecnología (videoconferencia, y otros disposiƟvos no intrusivos con procesos automaƟzados). 

El acompañamiento en el hogar, en consecuencia, es uno de los servicios, pero no centra la intervención, “no 
se trata de proveer horas, sino de mejorar la funcionalidad o la calidad de vida con las actuaciones realmente 
necesarias”. Dicho lo cual “la selección y formación de cuidadoras es un proceso vivo y meƟculoso”, que 
validan las mediadoras “para nosotros validar es que haya pasado todos los filtros internos y una entrevista 
personal, como mínimo”. El matching usuario/cuidadora no es automáƟco, requiere filtros humanos, y se 
retroalimenta de experiencias anteriores. La figura de las mediadoras, con perfil social, es clave en la 
empresa. Acompañan a las familias, a la persona y a los profesionales. 

En el nacimiento de UBIKARE late la conciencia de que los recursos sanitarios se van a converƟr en un bien 
escaso por efecto del reto demográfico, y esto podría tener un impacto devastador en las personas mayores. 
La democraƟzación de los cuidados se ha converƟdo en uno de sus desaİos. Su respuesta ha venido por la 
suma de profesionales muy especializados y la apuesta por la tecnología sanitaria. La idea de negocio de 
UBIKARE parte de la asunción de que, gracias a la tecnología, "más del 50% de cosas que ahora se hace a los 
mayores en un hospital se pueda hacer en sus casas". 

UBIKARE cuenta con un equipo de desarrollo propio de más de 20 personas y una tecnología sanitaria propia 
CerƟficado como producto sanitario de clase "II.a". La parƟcularidad de su soŌware, además de recoger y 
estructurar datos, consiste en ayudar en la toma de decisiones y proponer un plan de cuidados y pautas de 
intervención, basadas en la evidencia y la experiencia de cada persona, “gracias a la potencia de su motor de 
búsqueda y su capacidad analíƟca”. Estas propuestas son contrastadas por el equipo profesional. 

Recientemente la startup vasca ha lanzado la plataforma NAIHA (Natural and ArƟficial Intelligence Health 
Assistant), para gesƟonar en Ɵempo real una red de domicilios de manera automáƟca, digital y remota. Este 
proyecto ha contado con una ayuda del SEPI de 500.000 euros. La empresa prevé crear con este modelo en 
torno a 300 puestos de trabajo propios entre 2022 y 2028. Su despliegue inmediato se va a producir en el 
marco de la iniciaƟva ETXETIC de la Diputación Foral de Bizkaia para promover nuevos modelos de cuidados 
en el hogar. UBIKARE ha ganado la licitación del centro de día de Etxebarri. Los usuarios dispondrán de un 
servicio personalizado para cada situación con una herramienta que va a estar en su casa, con la que incluso 
podrán realizar test de nivel de diferentes capacidades funcionales directos desde el hogar.  
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En el úlƟmo Congreso de Dependencia y Sanidad, Angel Díez, CEO de UBIKARE, mostró su disposición para 
comparƟr NAIHA con las agencias de cuidados, residencias, hospitales… Nerea se reafirma en la necesidad de 
colaborar entre todos los agentes del sector para mejorar la calidad asistencial. A su parecer, el enemigo del 
sector es el mercado sumergido, “entre un 30%-40%, y hay poca regularización. Se necesita proteger mejor a 
los usuarios y las familias, y también ayudas directas al usuario final acorde al incremento del SMI de los 
úlƟmos años”. En cuanto a su perspecƟva de futuro del sector, apunta que “se van a producir 
concentraciones”. Desde 2021 Mutua Madrileña parƟcipa en la empresa con un 16%, con la idea de ofrecer 
estos servicios a los mutualistas, pero también para acompañar el crecimiento de UBIKARE en España. 

 

Seguramente Nerea Ɵene razón y UBIKARE no es una plataforma, pero creo que Ɵene todo el senƟdo de 
incorporar la experiencia de este proyecto cuando hablamos de plataformas de cuidados. 
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5.6 CON JOAQUIN DE LOS REYES, DE MAPFRE 
 

Más del 40% de la población española supera los 55 años de edad; la composición de la cartera de 
MAPFRE no escapa a esa realidad; vidas más largas, con un sistema sanitario y un modelo social de bienestar 
accesible, pero “quien más y quien menos cruzará la línea de meta con achaques”. Este fue el punto de 
parƟda de una profunda reflexión de la aseguradora acerca de cómo responder mejor a este enorme 
“segmento de segmentos” cuyas conclusiones, se resumen en tres aspectos principales: los seniors sienten 
inquietud ante el futuro, hay miedo a la soledad, y quieren las cosas sencillas. 

Con estos tres mimbres, un proceso de cocreación con sus clientes objeƟvo, y una experiencia de casi 90 
años, la aseguradora diseña el programa “Generación Senior”, que se presentó a finales de 2020. Este es el 
telón de fondo para la conversación con Joaquín de los Reyes, director de Desarrollo de Negocio de MAPFRE, 
acerca de los cuidados. 

Su visión es clara, “MAPFRE cuida de lo que más te importa, comenzando por la propia persona; y es que el 
colecƟvo que denominamos Generación Senior, que abarca de los 50 años en adelante, requiere de productos 
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aseguradores, servicios y beneficios, y soluciones que le permitan gozar de una mayor tranquilidad a lo largo 
de las diferentes etapas de la vida senior”. 

En productos aseguradores, el porƞolio de MAPFRE ya dispone de una amplia gama de productos para 
saƟsfacer las necesidades de las personas, de su salud, de su patrimonio; pero el incremento de la edad, las 
limitaciones de los sistemas de previsión social, y las posibles situaciones en las que podremos encontrarnos 
por nuestra mayor longevidad ha impulsado a la compañía a desarrollar productos aseguradores específicos 
orientados a los cuidados, “que han tenido una gran demanda y acogida” subraya Joaquín. Se refiere a 
“Accidentes Senior +55”, dirigido a personas entre 55 y 80 años con la finalidad de proveerles, “además de la 
lógica indemnización, según baremos pero sin necesidad de secuelas, de hasta 200 horas de asistencia 
personal para las tareas que no puedan realizar consecuencia del accidente o lesión, desde tareas 
domésƟcas, hasta acompañamiento, paseos a las mascotas, etc.”; y en la misma dirección se sitúa el Seguro 
de Dependencia, “para afrontar los costes relacionados con la misma y para los que los fondos públicos se 
pueden demorar o no ser suficientes” dirigido a personas entre 55 y 75 años para cubrir el riesgo de 
Dependencia Severa o Gran Dependencia, y Dependencia Moderada a través de prestación mensual vitalicia 
y con posibilidad de rescate de parte de las primas pagadas. 

A través del Plan de Fidelización MAPFRE TeCuidamos, la aseguradora pone a disposición de sus clientes 
senior, por el simple hecho de serlo, una amplia oferta de servicios, desde Telefarmacia, asesor médico, 
asesor legal, servicio Yo Me Ocupo o “acceso a beneficios y productos relacionados con sus necesidades 
ofertados por terceros a precios preferentes por ser clientes de MAPFRE.” 

En la categoría de “Soluciones”, a través de SAVIA, plataforma de salud digital de MAPFRE, ofrece servicios de 
salud en modo de suscripción y de pago por uso; y por medio de MULTIMAP, que es la empresa del grupo 
dedicada a obras y reformas “que cuenta con la mayor red de proveedores en España”, el cliente senior Ɵene 
acceso a descuentos importantes para las obras o reformas más habituales como por ejemplo, instalaciones 
de pasamanos en las escaleras, susƟtuciones de bañeras por platos de ducha, etc. 

De forma adicional, MAPFRE estará incorporando servicios de esta naturaleza a través de acuerdos de 
colaboración “con las compañías más importantes en esta área, servicios relacionados con la asistencia 
domiciliaria, sanitaria y no sanitaria, asesoramiento y gesƟón de la dependencia, instrumentos relacionados 
con la moneƟzación de la vivienda para poder saƟsfacer necesidades económicas sobrevenidas o mantener el 
nivel de vida llegada la jubilación, etc.” 

A lo largo de la conversación Joaquín ha ido dilatando el concepto “cuidados”, se ha ido refiriendo a una 
“granularidad de los servicios”, y no olvida el aspecto económico, ”¿qué va a pasar con las personas que no 
han ahorrado y se pueden encontrar en una situación de dependencia, con una cobertura pública que no da 
respuesta a todas sus necesidades? Existen diversas fórmulas en el mercado, y basadas en la vivienda, para 
poder incorporar ingresos adicionales a los propios del ahorro o de la pensión pública de jubilación. 
Concretamente en MAPFRE contemplamos actualmente dos: la hipoteca inversa que desarrollada de la mano 
del Banco Santander verá la luz próximamente, instrumento adecuado para determinadas situaciones y 
perfiles de cliente; y la fórmula del arrendamiento de la vivienda a través del acuerdo que tenemos con 
PENSIUM, que garanƟza esos ingresos necesarios para poder hacer frente a los costes relacionados con la 
dependencia.” 

Hablamos de personas y tecnología, su rol es críƟco en los cuidados, “conecta servicios, mapea proveedores, 
monitoriza interacciones, aporta inteligencia al programa en conjunto, pero sobre todo apoya al asesor 
senior”. MAPFRE estará impulsando un modelo de relación persona a persona, a través de este “asesor 
senior”, una figura mediadora que escucha las necesidades y conecta con los servicios, “la tecnología está 
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muy bien, pero tenemos que humanizarla. Detrás de la pantalla Ɵene que haber una persona que responda, 
sobre todo para este colecƟvo”. 

Los cuidados, apunta Joaquín, “se van a sofisƟcar, generando una demanda creciente. Todos, antes o 
después, necesitaremos que alguien nos ayude, y de múlƟples formas. Los cuidados van a ser una commodity, 
con un mayor despliegue de servicios, que nos van a acompañar en muchos momentos de nuestra vida, y no 
sólo para aliviar la dependencia”. 

MAPFRE ya está dando respuesta a las necesidades de una sociedad cada vez más longeva desarrollando un 
ecosistema propio de productos, servicios y beneficios, así como soluciones, tan heterogéneo en la parte de 
la demanda como de la oferta. Su visión de los cuidados abre el foco a nuevas oportunidades de actuación. 
No es ajeno a ello el programa insur_space, el programa de colaboración con startups. MAPFRE desƟna más 
de 100 millones de euros al año en el desarrollo de soluciones innovadoras para los seguros. Seguro que el 
tejido emprendedor toma nota. 
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5.7 CON MARIA BARCO, DE ADIPER 

 

ADIPER es una pyme innovadora de Almendralejo (Extremadura) que desde hace 20 años presta servicios 
sociosanitarios. Es una empresa con historia, reconocida por hacer las cosas bien, incluso 
internacionalmente. ParƟcipan en varios proyectos europeos, como DRural, DigiT o IDHEAL. La calidad es su 
seña de idenƟdad, y está presente en sus credenciales, con las cerƟficaciones correspondientes. Trabajan 
directamente con el cliente final (B2C), pero también con compañías de seguros (B2B2C). 

Hablamos con María Barco, su directora técnica, a quien conozco hace ya unos años, y, cosas de la confianza, 
enseguida subraya que, aunque operan desde Extremadura, prestan servicios en todo el territorio español, y 
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muy especialmente en el entorno rural. Para contextualizar la conversación, le doy referencias de 
crecimiento mensual de dos dígitos de algunas de algunas plataformas, y manifiesta cierta sorpresa, o quizá 
incredulidad. María no se atreve aún a comparƟr cifras de crecimiento “Aún es pronto para sacar 
conclusiones, aunque sí que puedo afirmar que nuestro crecimiento conƟnuo desde el inicio gira en torno a 
un 8-9% anual. Nuestro equipo de trabajo es pequeño, somos una PYME. Mejor dicho, somos una familia de 
tamaño mediano, aún no hemos llegado a los 250 miembros”. ¿ModesƟa o ambición? Quizá ambas cosas. 

Le pregunto cómo operan en toda España desde Almendralejo, y es muy sencillo, “una vez llega la peƟción, 
se presenta un presupuesto, y se hace una oferta de cuidadoras, o se abre una búsqueda”. Una vez puesto en 
marcha el servicio hay una supervisión acƟva del mismo y ADIPER se ocupará de la gesƟón laboral. Las 
familias contratan a las cuidadoras, y ADIPER se encargará de todos los trámites de contratación, de la 
gesƟón mensual de las nóminas, y también de cubrir las posibles bajas o vacaciones. 

Siempre, un trabajador social, realiza una valoración sociosanitaria como punto de parƟda. Puede ser a 
través de la web o mediante una llamada telefónica. ”Todo el proceso cuenta con base tecnológica, pero la 
preselección de candidatas es manual, y el plan de cuidados personalizado. Las familias Ɵenen contacto 
directo con las trabajadoras sociales. Podrán realizar las llamadas y videollamadas que necesiten para 
resolver cuesƟones respecto al servicio”. 

ADIPER cuenta con una red de más de 4.200 profesionales acreditadas a lo largo de toda España, “podemos 
ofrecer servicio en 24 horas, incluso en las zonas rurales. Esta bolsa se nutre de mujeres con hijos menores 
que pueden trabajar algunas horas, cuesta encontrar cuidadoras para jornada completa.”  

La mayoría de los servicios responden a demandas de cuidados por horas, a veces se trata de muy pocas 
horas, “en el entorno rural las familias se ocupan de las personas mayores, y lo que se requiere más es cubrir 
algunas horas para facilitar la conciliación”. Asimismo, ADIPER ofrece servicios complementarios, médico 24H 
desde casa, podología, y ahora están incorporando nuevos productos orientados a la prevención, por vía 
remota, como esƟmulación İsica y cogniƟva, nutricionista, o psicología. 

La pandemia ha tenido sus efectos en el sector, “teníamos que trabajar con el pánico, el servicio se redujo. 
Ahora se ha vuelto a un estado de normalidad, pero con más digitalización. La pandemia y la digitalización 
van a hacer una criba en el sector. Hay que tener en cuenta que muchas agencias nacieron tras la crisis de 
2008, de la mano de personas que habían perdido su empleo. Ahora, o se adaptan o caerán.” Al mismo 
Ɵempo afirma que la demanda va a crecer, “por las personas que están más solas”. 

Los frenos para el crecimiento vienen, a su parecer, por el precio de los servicios, “no todas las familias 
pueden hacerse cargo de los costes, aunque la necesidad les apremie. Se necesitan ayudas para las familias, 
principalmente en el entorno rural”. De cara a una posible colaboración con las plataformas María aƟsba la 
posibilidad de incorporarse a su market-place, “las plataformas podrían aportarnos visibilidad”. No es mala 
idea, seguro que le surgen propuestas. 
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6. COMO ACORTAR LA RUTA, DESDE EL B2C AL B2B  
 

 

Una constatación sobre la ruta de los proyectos descritos en este monográfico es que todos ellos (Aiudo, 
Cuideo, Familiados, Ubikare, Senniors) empiezan por el B2C para llegar al B2B. Todos los proyectos están 
inmersos en operaciones B2B. Pero, de hecho, la interlocución con el B2B se ha producido cuando ya 
contaban con clientes en el B2C y recursos para hacerlo. 

No es una decisión tomada a la ligera, porque las grandes empresas van a pedir evidencias y proyecciones de 
crecimiento (entre otras muchas cosas). Y porque la realidad dice que los esfuerzos B2B son de medio/largo 
plazo, y a menudo infructuosos. Además, van a consumir muchos recursos, por lo que no es aconsejable 
sacrificar el crecimiento del mercado B2C. ¿Cómo es aquello de "reparƟr los huevos en varias cestas"? Y más 
cuando se trata de operaciones inciertas. 

EL RITMO DE LAS DECISIONES CORPORATIVAS 

Las empresas grandes Ɵenen una relación con el Ɵempo muy diferente a las startups o las pymes, una 
relación casi vaƟcana, me atrevería a decir. Los ritmos internos están someƟdos a planes de medio/largo 
plazo y procesos con múlƟples revisiones. La acƟvidad interna y la operaƟva recurrente son una prioridad, los 
nuevos proyectos o las iniciaƟvas externas no. Y por este orden. Entrar en su agenda es un logro, pero no 
garanƟza nada. A menudo las valoraciones se dilatan simplemente porque hay otros proyectos delante, o 
quienes los presentan Ɵenen más ascendencia con su CEO o Presidencia. 

Además, cuando se trata de proyectos externos a ningún direcƟvo le gusta correr el riesgo solo, así que lo 
mejor para cualquier proyecto es contar con el apoyo "solidario" de varios miembros. Todo esto suele 
implicar varias presentaciones, reformulación de documentos y presupuestos, y diversas validaciones, que se 
suceden a lo largo de meses (a veces incluso hasta dos o tres años), que se hacen interminables, hasta que se 
recibe una respuesta. Así que hay que armarse de paciencia, y financiar esta larga fase. 
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ATAJOS 

 Aceleradoras corporaƟvas: la mayoría de los proyectos que hemos analizado han pasado por 
aceleradoras. Ayudan a generar contactos y confianza, y en algunos casos ayudan a orientarse hacia 
las prioridades de la agenda corporaƟva. Por ejemplo, las aceleradoras lanzan retos corporaƟvos, que 
Ɵenen como recompensa el desarrollo de un piloto. 
 

 Rondas de financiación: no es una casualidad que todos los proyectos hayan desarrollado 
acƟvidades de financiación (ampliación de capital, series A, B. etc.). Cada vez más las grandes 
empresas otean el escenario innovador a través de sus instrumentos de inversión (un buen reclamo). 
Pero el dinero es miedoso, ninguna empresa va a jugar a la lotería con sus fondos, pero quieren 
conocer aquello que puede impactarles (o incluso estar presentes en su desarrollo). Por lo que una 
recomendación es prestar atención a su cartera de inversiones, ayudan a hacerse una idea de cuáles 
son sus intereses. Además, los equipos que gesƟonan estas inversiones pueden ser más accesibles 
que otros direcƟvos. Sin perder de vista que los fondos de inversión de la administración pueden ser 
una vía de acceso a las empresas. Contar con inversión pública es un aval importante para atraer la 
privada. 
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7. CUIDADOS A DOMICILIO, UN POCO DE ANTECEDENTES 
 

 

Hay un par de disciplinas que considero úƟles para analizar situaciones de cambio, la hermenéuƟca 
contemporánea, que acuño Gadamer, un filósofo muy longevo (vivió 102 años), y la genealogía, de la mano 
de Foucault (apenas cumplió 58). Una de las conclusiones de esta combinatoria de saberes es concebir el 
presente como consecuencia de las decisiones que se han ido tomando ante diferentes problemas. La 
metáfora es el cruce de caminos. Tomar una dirección implica abandonar otros iƟnerarios posibles. Esto es lo 
que sucede en el devenir histórico. 

Así cuando emerge un problema, el consejo de Gadamer y Foucault es revisar si anteriormente había 
sucedido algo similar, y especialmente revisar las alternaƟvas abandonadas y su contexto, porque 
seguramente ya planteaban cuesƟones que la “solución ganadora” no tuvo en cuenta, pero que emergen 
Ɵempo después, y son parte de la crisis contemporánea, como una pequeña grieta en la pared que no se ha 
reparado. 

Dado que los cuidados no es un tema nuevo, “volver la vista atrás” (que diría Karina) nos aporta algunas 
perlas que no podemos perder de vista. Vamos a revisar el paisaje de los cuidados y rescatar algunos 
elementos que están presentes en su configuración actual. 

TRAS LA SEGUNDA GUERRA MUNDIAL 

En Centroeuropa tras la II Guerra Mundial el debate de los cuidados de las personas mayores se polarizó 
entre soluciones vinculadas a la enfermería y los cuidados “sociales”. Si inicialmente los servicios públicos de 
cuidados en el hogar fueron desarrollados por profesionales de enfermería (la guerra provocó millones de 
personas con secuelas), posteriormente estas necesidades, y a medida que se fueron vinculando más al 
envejecimiento que a la guerra, fueron transfiriéndose a los servicios sociales. Un tránsito que se extendió 
hasta los años 80, y cuyas consecuencias abordaremos más adelante. 

En España no se dio este debate, porque la administración, (con alguna excepción) no tomó cartas en el tema 
casi hasta 1970. Recordemos que hasta 1961 había ordenanzas que obligaban a dejar de trabajar a las 
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mujeres cuando se casaban, salvo permiso expreso de su marido. Las mujeres han sido las responsables de 
los cuidados, antes como amas de casa, hoy con los efectos en conciliación que todos conocemos. 

Volvamos a la historia, en 1969 la administración franquista empieza a plantearse como regular la asistencia 
en el “Plan Gerontológico Nacional de Mutualidades Laborales”, que, por cierto, ya planteaba un déficit de 
130.000 plazas en residencias (hoy los directores de servicios sociales cifran en 75.000 este déficit). En 1971 
se desarrolla el “Plan Nacional de Seguridad Social de Asistencia a los Ancianos”, donde entre otras 
cuesƟones se plantea la extensión de los servicios de ayuda a domicilio y el impulso de programas de 
vacaciones. 

Los programas “de vacaciones del IMSERSO” se convirƟeron a parƟr de 1985 en el programa estrella de la 
políƟca de mayores (no dejan de ser una forma de cuidar). Pero de la ayuda a domicilio nunca se volvió a 
hablar hasta que los ayuntamientos y las diputaciones, a parƟr de 1979, pusieron en marcha sus programas 
de bienestar social. Inicialmente con prestaciones centradas en los servicios domésƟcos y, en menor medida, 
en atenciones personales y psicosociales. A finales de los años 80 y principios de los 90 apareció la regulación 
del servicio y se fueron incorporando nuevos agentes, tanto privados como enƟdades sociales, al desarrollo 
de la prestación pública. 

CUESTIONES LABORALES 

La regularización se produce en el marco del régimen laboral de carácter especial del Servicio del Hogar 
Familiar (1985), que incorpora tres cuesƟones que marcarán su desarrollo: 

 Se podía trabajar hasta 19 horas a la semana sin tener que coƟzar a la seguridad social. 
 CoƟzar la seguridad social no conlleva prestaciones de desempleo. 
 No se necesita un contrato de trabajo individual. 

Este marco legal conƟnuará durante 25 años, hasta 2011. A parƟr de esta fecha se van a ir incorporando 
algunas mejoras, y actualmente: 

 Es necesario un contrato (de palabra o escrito); 
 Hay que coƟzar a la seguridad social. Con dos modalidades: 

- En el caso de prestaciones de menos de 60 horas al mes, es la trabajadora quien está obligada a 
coƟzar. El empleador debe abonar los costes patronales.  

- En caso de prestaciones superiores a 60 horas mensuales es el empleador quien debe de hacerse 
cargo de las altas, bajas y abonos correspondientes. 

La evolución de este marco ayuda a entender el auge de las agencias y plataformas de cuidados, ya que 
además de encontrar cuidadoras, se encargan de la gesƟón administraƟva, a menudo incomprensible y 
farragosa para unas familias, que, de pronto, se encuentran ejerciendo el rol de “empleadoras”. 

ALCANCE DE LOS SERVICIOS DE AYUDA A DOMICILIO 

Expertas como Pilar Rodríguez, definían en 1997 el Servicio de Ayuda a Domicilio como un “programa 
individualizado de carácter prevenƟvo y rehabilitador, en el que se arƟculan un conjunto de servicios y 
técnicas de intervención profesionales consistentes en atención personal, domésƟca, de apoyo psicosocial y 
familiar y relaciones con el entorno, prestados en el domicilio de una persona dependiente en algún grado”. 

Años después la ley de dependencia del Gobierno Zapatero (2006) en su arơculo 23 lo describió como sigue:  
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“El servicio de ayuda a domicilio lo consƟtuye el conjunto de actuaciones llevadas a cabo en el 
domicilio de las personas en situación de dependencia con el fin de atender sus necesidades de la vida 
diaria, prestadas por enƟdades o empresas, acreditadas para esta función, y podrán ser los 
siguientes:  

- Servicios relacionados con la atención personal en la realización de las acƟvidades de la vida diaria.  
- Servicios relacionados con la atención de las necesidades domésƟcas o del hogar: limpieza, lavado, 

cocina u otros." 

Obviamente el cambio no es menor, porque acota el alcance del compromiso público, no alude a funciones 
prevenƟvas o rehabilitadoras, y desaparecen especificaciones de profesionalidad, o acƟvidades relacionales. 

LA FAMILIA COMO RECURSO 

Volvamos al debate europeo. El progresivo trasvase de la atención personal del ámbito sanitario al de los 
servicios sociales provoco cambios en la gesƟón, la financiación y la dotación de recursos y determinó una 
modificación notable en sus acƟvidades. 

Las tareas de los servicios de atención en el domicilio pasaron a un segundo plano, y empezaron a plantearse 
cada vez más como complementarias, consolidándose este trabajo en torno a las funciones más pesadas del 
hogar. Entre los factores que apuntalaron esta decisión nos encontramos con: 

 El factor económico: las administraciones públicas trasladan el servicio de un ámbito de 
acceso universal y costes gratuitos como el sanitario, a otro, en el que la prestación de los 
servicios cuenta con la aportación económica de la persona usuaria, o sus familiares. Las 
plataformas de cuidados actúan, en este senƟdo, como palancas de gesƟón del cambio, 
facilitando un modelo con mayor intervención de las personas usuarias y sus familias. 
 

 Demarcación profesional: el sector sanitario se repliega en funciones de atención a las 
patologías agudas, donde históricamente su rol se ha considerado más significaƟvo (cienơfica 
y profesionalmente). 

 
 Los gruesos muros entre lo social y lo sanitario en los cuidados de larga duración: no se han 

tomado decisiones para abordar esta necesidad con un enfoque mulƟdisciplinar. ¿El moƟvo? 
Apuntamos uno, el miedo (o quizá pánico) a los costes asociados de las fórmulas de atención 
requerida. Cada “departamento” ha gesƟonado su trozo, tratando de acotar sus 
intervenciones. Además, no existen recursos que coordinen operaƟvamente estos servicios 
(salvo excepciones). 

Como efecto, los cuidados se han familiarizado, el usuario, y mayormente su familia, van haciendo su puzzle 
de soluciones, a pesar de que en muchas ocasiones no cuentan con las capacidades, o recursos para hacerse 
cargo de un esfuerzo que no saben abordar. Y simultáneamente la familia empieza a ser un bien escaso, por 
la mayor distancia geográfica entre sus miembros, porque se ha reducido su tamaño, o por los nuevos esƟlos 
de vida, entre otros factores.  

La administración, por su parte, trata de dar respuesta con ayudas, especialmente económicas, regular un 
entorno cuya demanda va a crecer y se va a complejizar, con la aparición de nuevos entrantes, y en algunos 
casos, impulsar algunas iniciaƟvas muy prometedoras con un intenso componente digital para dar vida al 
envejecimiento saludable en el hogar.   
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8. A MODO DE EVALUACION 
 

 

Vamos a dedicar este arơculo a comparƟr como ha ido el lanzamiento este monográfico sobre 
"digitalización de los cuidados y las plataformas". 

Este arơculo no estaba previsto en la planificación del trabajo, por eso le hemos puesto "13+1", y nace de un 
cruce de mensajes con Daniel Ibiza de Aiudo, que tras la primera publicación quería maƟzar algunas 
cuesƟones. Por un lado, sobre el concepto mismo de "plataformas", ya que para Daniel es instrumental y 
además "a veces se confunde el trabajar a través de internet o un sistema operaƟvo propio con empleo de 
mala calidad (asociado a contratar falsos autónomos)". Y, por otro, planteaba la necesidad de ser más 
críƟcos, más autocríƟcos, "no todo es de color de rosa en el sector". 

Esto, unido a que el monográfico empezó a cobrar vida y estaba generando comentarios, mensajes, 
solicitudes… nos llevó a arƟcular un proceso sencillo que diera cuenta de cómo ha sido la recepción de este 
monográfico, con la idea de comparƟrlo (anonimizando las fuentes que no estuvieran alertadas de este uso). 
Además, era coherente con la filosoİa experimental del lanzamiento. 

Para este análisis hemos diferenciado los receptores acƟvos en tres perfiles: 

- personas interesadas que nos han enviado un mensaje (mensajes directos, e-mail, etc.) 
- las empresas que están digitalizando los cuidados, que han parƟcipado en el monográfico y que han 

comparƟdo sus datos 
- el sector de los cuidados privados en el hogar 

Y hemos seguido la siguiente secuencia: 

- valoración de los mensajes recibidos,  
- una miniconsulta a las cinco startups de cuidados que han parƟcipado (Aiudo, Cuideo, Familiados, 

Ubikare y Senniors), 
- tres conversaciones con profesionales del sector que habían manifestado una perspecƟva críƟca (Luis 

Meseguer de TMA Soluciones, Pere Solanellas de Asisted y Aurelio López-Barajas de 
SuperCuidadores), 

- Datos de impacto del lanzamiento del monográfico (hasta la fecha de publicación de este arơculo). 
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Empezamos. 

COMENTARIOS RECIBIDOS 

En general lo mensajes han sido muy posiƟvos: 

- Excelente trabajo de @plataforma50 
- ¡Muy interesante! Voy a dar una clase sobre Silver Economy en una escuela de negocios, ¿puedo 

comparƟrlo? 
- Es fantásƟco el documento. Felicidades. 
- El monográfico me ha parecido interesanơsimo. 
- Los datos que aportáis son realmente valiosos. 
- Muy interesante, queremos comparƟrlo dentro de nuestra organización y también fuera ¿podemos? 
- El informe más completo sobre plataformas del sector de los cuidados… 
- Excelente monográfico de Plataforma50 acerca de… 
- Felicidades por el lanzamiento del monográfico. 
- Buenísima reflexión y exposición de la realidad 

Y siguiendo esta tónica, llegaron más de 40 mensajes, donde el término "interesante" o "muy interesante" ha 
sido el más recurrente. 

 

Ahora bien, también hemos recibido estos mensajes que detectaban ciertas carencias: 

- Hubiera quedado más completo con datos de Cuidum y de Qida 
- ¿Por qué no aparece Depencare? 
- ¿Por qué no hay datos de facturación de Ubikare y Familiados? ¿Sabes que los puedes conseguir 

graƟs? 
- Sería interesante que parƟciparan referentes en gerontología del sector público, porque ahora con 

Next GeneraƟon hay varios proyectos que están centrados en la desinsƟtucionalización y la 
prevención. Se están haciendo muchas cosas para cambiar el sistema de cuidados a domicilio desde 
el sector público. 

 

Algunas respuestas: 

- Habíamos invitado a alguna empresa más, pero no ha podido ser. La muestra respondía a modelos 
de negocio diferentes, no tanto a ser exhausƟvos. Pero Ɵempo habrá de ampliarlo. 

- Sabemos que podíamos obtener datos económicos de otras fuentes, pero, para este trabajo, hemos 
preguntado directamente a las empresas, y si no han querido comparƟr el dato, lo respetamos. 

- Nuestro objeto de estudio era analizar el funcionamiento de las startups de cuidados en el mercado 
privado y la digitalización en marcha (plataformas). Pero tomamos nota del interés sobre la acƟvidad 
en el sector público en la materia. Creemos que pueden incrementarse las sinergias con la acƟvidad 
del mercado privado (como de hecho ya está empezando a pasar). 
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CONSULTA A LAS STARTUPS PARTICIPANTES 

Se remiƟó un breve cuesƟonario a las cinco empresas, focalizado a detectar mejoras. Se agrupan las 
respuestas, omiƟendo las ideas repeƟdas. 

- Valora el monográfico, en una escala del 1 (mínimo) al 10 (máximo) 

La valoración media ha sido un 8,7. Se sitúa un poco por encima de nuestro pasa/no-pasa (situado en 8), así 
que hemos pasado el examen, pero no es para echar cohetes (¡oído, cocina!). 

 

- ¿Volverías a parƟcipar en un proyecto como este? ¿Por qué? 

Todas las organizaciones han manifestado que volverían a parƟcipar en una iniciaƟva similar. ¡Gracias! 

En cuanto a las razones, nos encontramos con: 

- La filosoİa del trabajo. Se ha apreciado que es un trabajo técnico y no comercial. 
- Ha habido un reparto equitaƟvo del protagonismo. 
- Se reconoce la importancia de reflexionar acerca de los múlƟples cambios que el sector está 

experimentando. 
- Es una forma aportar valor a parƟr de la experiencia real de cada empresa 
- Da respuesta a la necesidad de que se explique cómo es y a lo que se enfrentan las enƟdades que han 

nacido en los úlƟmos años con el propósito de actuar de forma disrupƟva en el sector. 
- Ha sido válido para mostrar la diferencia de cada modelo. 

 

- ¿Qué has echado en falta? 

Aquí las opiniones se diversifican: 

- “Señalar también los problemas, no solo las bondades.” 
- “Ser más autocríƟcos con nosotros mismos y con la sociedad en general.” 
- “Incorporar la voz del usuario final. Que el mismo usuario final opine.” 
- “Las comparaƟvas podían ser algo más comparables.” 
- “No hemos echado nada de menos, ayuda mucho a poder conocer a las empresas”. 

Recogemos la necesidad de incorporar al usuario, aunque no nos parece tan sencillo idenƟficar voces no-
mediaƟzadas. En cuanto a la autocríƟca, este arơculo trata de dar cuenta de ello. 

 

- ¿Qué te gustaría añadir a este monográfico?  
- Señalar los problemas del sector, hay muchas cosas a nivel de sociedad; regulación, malas prácƟcas, 

etc. 
- Poder incluir algunos audiovisuales (con tesƟmonios de clientes, servicios…) igual ayudaría a conocer 

más a fondo a las empresas. 
- Quizá una evaluación de impacto. 

Agradecemos a las cinco empresas su colaboración también en esta fase del proyecto. Gracias a Adrià Buzón, 
Daniel Ibiza, Nerea Amenábar, Claudia Gómez, Ernesto Bravo. Ha sido muy fácil trabajar con ellos y con otras 
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personas de estas organizaciones que han ido colaborado (como Marta Berbel, Paula BereƩa, Angel Diez, y 
Romina Saldarriaga). A medida que ha pasado el Ɵempo hemos ido construyendo lenguaje común. 

CONVERSACIONES CON TRES ORGANIZACIONES DEL SECTOR 

Hemos querido aprovechar que hemos recibido algunos mensajes críƟcos para incorporar este punto de vista 
a esta valoración. Así que gracias por las críƟcas y la sinceridad con la que hemos podido abordarlas, incluso 
discuƟrlas. Han sido tres conversaciones independientes, de una hora, llenas de opiniones, datos, ideas… En 
este texto recogemos de forma sintéƟca aquellos aspectos más enfocados a la valoración de este 
monográfico, nos dejamos en el Ɵntero la mayoría de las palabras y reflexiones que usaremos en otra 
ocasión. 

Presentando a los interlocutores: 

- Luis Meseguer, gerente de TMA Soluciones, una empresa asturiana, que cuenta con 250 
trabajadores, que ofrece servicios de atención integral para cuidados en el hogar en ocho 
comunidades autónomas. 

- Pere Solanellas, director general de ASISTED, fundación especializada en servicios de atención 
domiciliaria privados en Cataluña, que cuenta con 925 trabajadores, y está orientada el segmento 
medium-premium. 

- Aurelio López-Barajas, CEO de SUPERCUIDADORES, empresa de referencia en formación de 
cuidadores familiares y profesionales, que cuenta con un equipo de 12 personas. 

Os animo a contactarles. Una conversación con ellos puede contribuir a guiar muchas decisiones. 

 

Empezamos refiriéndonos al sector, para Luis Meseguer las cosas han cambiado mucho en los úlƟmos cinco 
años, "ahora estamos creando el futuro". Un futuro en el que la oferta privada va a tener más peso, porque a 
juicio de Pere Solanellas "los modelos públicos no están resolviendo las necesidades, desde lo público no se 
está cubriendo los servicios que necesitan los mayores". Para López-Barajas el sector "es pobre, porque 
siempre va a haber más necesidades que recursos" y además "se va profesionalizando muy lentamente, 
queda mucho por hacer, no está evolucionando tan rápido como dicen las startups".  

Aurelio no esconde sus intenciones, "voy a hablar de mi libro, la formación. El sector, todo el sector, startups 
y no-startups, invierte lo mínimo o menos de lo mínimo en formación. SUPERCUIDADORES nació por esta 
carencia, y las cosas no han mejorado. Pocas empresas se encargan de formar a sus personas." Luis 
Meseguer opina igual "En este sector hay un vacío de formación. Pero inverƟr en formación da grandes 
resultados." Aurelio López-Barajas lo resume: "dignifica la vida del cuidador. Pensemos en el índice de 
rotación tan alto del sector. La formación ayuda a senƟrse más seguro y mejora la calidad de vida tanto del 
cuidador como de la persona atendida". Pere Solanellas pone sobre la mesa que ellos cuentan con ASISTED 
Academy, todas las personas de su equipo pasan por ella, y está abierta a otras personas. 

Pregunto a Aurelio López-Barajas quien compra formación, "las personas cuidadoras a quienes se lo exigen, 
bien empresas o bien clientes. En el sector de la atención domiciliaria el 90% no Ɵenen formación reglada 
para cuidar. Es necesario regular más, acabar con el mercado negro. Hay entre 1 y 2 millones de personas en 
economía sumergida en labores domésƟcos y cuidados de personas". Lo dice como vicepresidente de AESPD, 
(Asociación Española de Servicios Personales y DomésƟcos). 

Hablamos de las empresas que han protagonizado el monográfico. ¿Cómo las perciben? Una idea que les 
ronda es la de falta de sensibilidad. Palabras como "plataforma" o "uberización" se interpretan como 
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"deshumanización". Para Luis Meseguer "plataforma y contacto no van de la mano. Nosotros accedemos al 
domicilio siempre antes, para empaƟzar, trabajamos desde las necesidades, ofreciendo un paquete completo, 
desde movilidad a hipoteca inversa. Hay que ver el mercado como necesidades, no tanto como oportunidad". 
Por su parte Pere Solanelles explica que "hay que tener una cierta sensibilidad que a veces estas empresas 
carecen, el cliente quiere un servicio, no que juegues a hacer un negocio con una necesidad vital". 

Entramos en los datos económicos presentados. Manifiestan reservas. Según Meseguer "en el sector hay 
dudas sobre la viabilidad de las nuevas empresas, ¿qué sucedería sin el capital de los inversores?". Solanellas 
incide en la misma idea, "los datos hay que demostrarlos. El negocio de las startups va de generar 
expectaƟvas." López-Barajas coincide, "se les llena la boca de hablar de crecimiento y de facturación, y el 
resultado es otra cosa." A pesar de lo dicho, Pere Solanellas considera que "son buenos en markeƟng, y en el 
fondo nos han favorecido. Aunque han entrado y a veces actúan como competencia, su publicidad, y la 
atención que reciben de los medios, nos beneficia a todos". Luis Meseguer, no los ve como competencia, "no 
veo al 80% de nuestros clientes contratando en plataformas". 

Cambiamos de tercio hacia la tecnología, la digitalización. Para Luis Meseguer hay que ir poco a poco, 
"hemos probado muchas cosas, pero no había mercado, hemos fracasado. Necesitamos un cambio 
generacional. Ahora el primer reto es introducir la Inteligencia ArƟficial, para sensorizar el hogar y acƟvar 
sistemas prevenƟvos en los cuidados". Para Solanellas el cambio que viene es la confluencia con la tecnología 
médica (telesalud, desde el diagnósƟco al tratamiento) y el desarrollo de paquetes de servicio 
complementarios gracias a acuerdos con colaboradores externos. "En cambio, para otras cuesƟones, como la 
selección de personal, del cuidador, no nos funciona, necesitamos lo presencial." 

He de reconocer que en ciertos momentos sus palabras me han parecido duras, sobre todo después de 
haber conocido a los protagonistas de las startups. Incluso siento cierta responsabilidad, ¿habrá sido nuestro 
enfoque centrado en funcionamiento del negocio el que provoque esta sensación de "falta de sensibilidad"? 
Creo que no, los tres han reconocido conocer previamente a las startups, incluso personalmente. En 
cualquier caso, agradezco la sinceridad y aƟsbo que se van a necesitar algunas conversaciones para despejar 
algunos malentendidos latentes en este pequeño ecosistema. Hay suficientes elementos de interés y 
construcción colecƟva que van a necesitar la colaboración de todos los agentes. Algunos ya se han 
mencionado: la formación, la economía sumergida, más y mejor regulación y vigilancia, la digitalización 
humanizada, mejorar la calidad de los cuidados… Sin duda retos críƟcos, para el sector y para la sociedad. 

RENDIMIENTO DE LAS PUBLICACIONES EN LINKEDIN 

Hemos centrado el lanzamiento en Linkedin, aunque también hemos usado TwiƩer, residualmente. Los 
contenidos se lanzaron entre el viernes 9 de julio y el viernes 29 de julio, esto es casi tres semanas en las que 
hemos comparƟdo trece arơculos y un texto de anuncio del lanzamiento (el viernes 9).  Nuestros vehículos 
han sido el perfil de empresa de Plataforma50 y los perfiles personales de los dos cofundadores. 

Hemos publicado intensivamente de lunes a viernes por las mañanas, con alguna escaramuza los fines de 
semana (era julio y el fin de semana la audiencia se desploma.) La longitud de los textos se encontraba entre 
1000 y 2000 caracteres (los textos largos han sido bien recibida). Hemos uƟlizado una media de 11 eƟquetas 
por publicación. 

A lo largo de estas semanas en Linkedin hemos tenido algo más de 50.000 impresiones, con más de 900 
interacciones (likes+comentarios+comparƟr). Hemos mulƟplicado por 8 los suscriptores, y por 5 las visitas a 
nuestra web. Las publicaciones siguen generando impresiones e interacciones a fecha de hoy. 
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NO HA PASADO 

No hemos indicado las fuentes de los datos, nadie ha preguntado por ellas (hemos uƟlizado más de 50 
fuentes secundarias). 

ADENDA: ¿UBERIZAR? 

El ơtulo del primer arơculo estuvo danzando varios días entre "uberizar" y "plataformizar". Al final nos 
pareció más gráfico y menos redundante "uberizar". Pero el mismo día que lo publicamos se publicó el 
"affaire" Macron/Uber y está claro que no fue la mejor coincidencia. Seguramente hubiera sido mejor buscar 
otra expresión, porque ninguna de las startups que hemos puesto en nuestra diana actúa como "Uber". 
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Gracias 
por tu interés en leer este breve documento. Tenemos el placer de 
comparƟrlo conƟgo para ir generando contextos que potencien la economía 
de la nueva longevidad. 
 
 
¿Por qué es graƟs este informe? 
En Plataforma50 creemos profundamente que la economía plateada Ɵene 
potencial real para mejorar nuestra vida, la de las personas de todas las 
edades. Bien sea desde una perspecƟva empresarial, profesional, o incluso 
personal. Del mismo también creemos que es necesario un enorme esfuerzo 
para socializar estas oportunidades, para que más organizaciones y 
profesionales se sumen a su desarrollo. 
 
 
Nuestra idea a largo plazo es que las grandes empresas, las pymes y las 
personas emprendedoras se sientan lo suficientemente empoderadas como 
para empezar a diseñar sus propios proyectos y les podamos ayudar en este 
proceso. Para eso, es necesario aproximarse a estas oportunidades, y 
entender hasta dónde se puede llegar. Esperamos que este documento 
contribuya a ello. 
 
 
Hacerlo en abierto nos permite además interpelar a vuestra colaboración. 
Coméntanos cualquier duda o sugerencia, entre todos mejoraremos estos 
documentos (info@plataforma50.net). 
 
 
Plataforma50 Hacking Longevity 
es una cooperaƟva de iniciaƟva social dedicada a impulsar la Silver&Longevity 
Economy, que trabaja con organizaciones como la tuya, que están impulsando 
nuevos enfoques y soluciones úƟles para una sociedad cada vez más longeva. 
 
 
 

Alberto Bokos - Guillermo Irígoras 
Fundadores de Plataforma50 Hacking Longevity 




