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DESARROLLO DEL TEMA

OBJETIVO GENERAL

Proporcionar a las personas mayores una experiencia sensorial enriquecedora a través del reconocimiento y la degustacion de los cinco sabores fundamentales (dulce, salado, acido, amargo y umami),
fomentando la estimulacidn cognitiva, la interaccion social y el bienestar emocional.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1.Estimular los sentidos y la memoria gustativa que permitan a los participantes identificar y recordar experiencias relacionadas con los cinco sabores fundamentales
2. Fomentar la interaccion social y el didlogo donde los participantes puedan compartir sus experiencias y preferencias gustativas

METODOLOGIA

Se recibe a los participantes con una célida bienvenida, explicando brevemente el objetivo de la actividad. Se presenta a los participantes los cinco sabores que exploraran: dulce,
salado, acido, amargo y umami. A continuacion, se forman pequefios grupos para fomentar la interaccién social y se les entrega bandejas con muestras de alimentos seleccionados
para cada sabor: miel para el dulce, sal para el salado, limén para el acido, Tinto para el amargo y tomate para el umami.

INICIAL

La actividad principal es la degustacion guiada. Los participantes comienzan probando la miel, representando el sabor dulce, y son invitados a describir las sensaciones y recuerdos
asociados. Este proceso se repite con cada uno de los siguientes sabores: sal para el salado, limén para el &cido, vino tinto para el amargo y tomate para el umami. Después de cada
degustacion, se facilita una discusién abierta para que los participantes puedan compartir sus experiencias y anécdotas personales relacionadas con los sabores.
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<ZE se reline a todos los participantes para una discusion grupal sobre la experiencia. Se les pide que compartan cudl sabor les resulté mas interesante o evocador y por qué. Se
T |recapitulan los beneficios de la actividad, destacando la estimulacién sensorial y social lograda. Finalmente, se agradece a los participantes por su colaboracién y participacion
RECURSOS
Alimentos sillas
Platos Mesas

EVALUACION DE LA ACTIVIDAD

La evaluacion de la actividad se centré en dos aspectos principales: la comprension y degustacion de los cinco sabores por parte de las personas mayores, y el refuerzo de habitos
importantes relacionados con la higiene bucal y el consumo de alimentos a temperaturas adecuadas. En cuanto a la comprensién y degustacion de los sabores, los participantes demostraron
una notable capacidad para identificar y describir los cinco sabores fundamentales (dulce, salado, &cido, amargo y umami). Ademas de la degustacion, se hizo hincapié en la importancia de
mantener una buena higiene bucal, especialmente después de probar alimentos que pueden dejar residuos o afectar la salud dental. Se proporcioné informacién sobre técnicas adecuadas de
cepillado y se recomendo el uso de enjuagues bucales. Asimismo, se record6 a los participantes la importancia de no exceder en las temperaturas de los alimentos y bebidas consumidos,
para evitar posibles dafios o molestias en la boca y el sistema digestivo.
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EVIDENCIA FOTOGRAFICA

Nombre de la actividad:

Responsable: Vanessa Barrantes
Fecha: 11 de junio de 2024

Los cinco sabores
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