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1. Unidad Operativa; Comunidad de Cuidado Hogar San Jose Saramita 5. Fecha de ejecucion
Componente de Atencion Integral para et Desarroifo

2. Componente: Humano

3 Eje de Atencién: Ocupacion Humana [ & [ & T2093]al 61 5] 2022

3.’ Linea de Atencion; Ponderable 6. Profesicnal a cargo de Ja actividad

MARYAN LIZETH ESCOBAR ACOSTA

4. Nombre de la sctividad: Musicoterapia Fisicterapeuta

7. OBJETIVO GENERAL
Impiementar terapeuticamente sonidos, instrumentos y diferentes ritmaos musicales que promuevan diferents expresionss por medio de ja musica

7.1. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Utilizar dinamicamente instrumentos para contar historias
Fomentar espacios didacticos para las personas mayores
Promover multiples formas de expresion artistica

8. PLANEACION
Se realizara la convocatoria de las personas mayores para participar de ia actividad a cargo de equipo de ocupacion humana la cual se ejecutara en el
taller de terapia ocupacional en el horario de 10:30 am - 11:30 am, se apoyara e traslado de las personas gue lo requieran, ya en el jugar de la acfividad
se ubica a ias personas mayores, se da la bienvenida a los participantes con el saluda y la presentacian, luego de esto se explicard la actividad que se
ejecutara dando las pautas, especificaciones de ia misma, y dando ia acotacidn sobre las medidas de bioseguridad que debemos mantener durante la
realizacion de la actividad (uso adecuado del tapabocas- lavado de manos y el distanciamiento). Dentro de la actividad se construira una historia sobre Is
diferentes sonides autactonos de las regiones Colombianas, para finalizar se retornara a la calma, agradeciendo por ia participacién y se extenderd la
invitacion para las siguientes actividades programadas.
Para evaluar la actividad programada se tendra en cuenta los siguientes criterios cualitativos:

- ¢L.a persona mayor permanecio durante toda ia realizacion de la actividad?
- ¢la persona mayoer participa activamentz de la actividad?

- ¢La tematica fue de su interés?

- ¢Le gustaria participar nuevamente de las actividades del drea?

- ¢ Tuvo glguna dificultad durante lz realizacidn de la actividad?

8. DESARROLLO

Se gjecutd la actividad el dia 06 de mayo del 2022 a las 10:20 am en el salén de terapia ocupacional, el equipo de ocupacién humana realizé la
convocateria a todas las personas mayores, se apoya traslado & e lugar predestinado de la actividad donde se brindd el saludo de bienvenida a todos los
participantes a la actividad del dia, se reiteraron las medidas de bioseguridad para tener en cuenta durante [a gjecucion de la tematica, los profesionales
encargados de [a actividad realizaron preguntas asociadas 3 los ritmos musicales, sentimientos expresacos en canciones entre ofras, asociado a esto se
fue estructurando una historia utilizande sonidos de la naturaleza e instrumentos de percusion se realiz6 Iz actividad con éxito. Se finalizé la actividad a
las 11:30 am se identificd gran cobertura de la poblacion atendida, se agradecié poria participacion y {a buena disposicidn.

10. EVALUACION
Se realizaron las preguntas correspondientes, permitiendo a las personas mayores gue expresaran sus opiniones acerca de la tematica gjecutada, como
resuitado de este ejercicio se evidencio buena acogida v participacién de la tematica, fue diferente 2 las actividades cotidianas, la actividad fue
incluyente, se rescata durante la actividad la gran asistencia de las personas mayores contando con una asistencia de 25 usuarios.

11. RECURSOS

sillas
Intrumentos de percusion
Equipo de Ocupacion Humana

12. EVIDENCIAS

En conjunto a este documento se envia anexo de registre fotografico de las jornadas ejecutadas durante &l mes comea de agua (fecha, hora y lugar).
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13. Nomare y firma del profesional que diligencia 14. Nombre v firlna del Cogordinador
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UIS ALVAREZ
LUIS EDUARDO HERNANDEZ MONROY .
15. Nombre y firma personas mayores
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