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Unidad Operativa: |Centr0 de Cuidado Transitorio Samper Mendoza
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Nombre actividad: |Mis AAVD - Arte-Sano/Actividades Artisticas

DESARROLLO DEL TEMA

OBJETIVO GENERAL

Propender por la participacion activa de las personas mayores asistentes al Centro Cuidado Transitorio Samper Mendoza en actividades significativas movilizando habilidades,
capacidades y potencialidades que promuevan el bienestar integral, independencia, funcionalidad, las cuales permitan construir identidad personal, cultural y social en el desarrollo de
sus actividades de la vida diaria basicas e instrumentales favoreciendo su relacién con el entorno y calidad de vida.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1.Bavorecer la participacion de las personas mayores en actividades ludico-recreativas, espacios de literatura, teatro, artes plasticas, musica, cultura entre otras, con el fin de facilitar
escenarios de socializacién de las diferentes habilidades socio-ocupacionales de las personas mayores y como herramienta para fortalecer los procesos de autonomia y los vinculos
sociales.

2.Reforzar Actividades Avanzadas de la Vida Diaria a fin de mantener independencia, calidad de vida y bienestar

3.Mantener y/o mejorar habilidades, capacidades y potencialidades

4.Permitir en la persona mayor un mejor desenvolvimiento en su entorno

METODOLOGIA

Se realizo convocatoria a las Personas Mayores para participar en las actividades artisticas programadas para los dias 11y 13 de mayo las cuales fueron:1. Actividad
Artistica / Ludica - 35 Participantes; 2. Actividad Artistica / Ludica 43 Participantes, donde se les reforzo Actividades Avanzadas de la Vida Daria Instrumentales. Se brindo
acompafiamiento, orientacion y supervisién durante el desarrollo de las mismas, estas actividades son espacios para que puedan acceder de acuerdo con gustos e intereses

MOMENTO
INICIAL

11 de mayo : Se realizo Actividad Artistica / Ludica Vuelta a Espafia, se dio espacio a las personas mayores de ver la etapa No 3 de Ciclismo Giro de Italia a la cual se
accedio por medio de la aplicacion Youtube EN VIVO ETAPA 3 - GIRO DE ITALIA 2026 / EL GIRO POR RCN DEPORTES, esto a peticion de las personas mayores puesto
que es una actividad de interés general de la mayoria de los participantes, por lo cual se favorece tener acceso a los eventos deportivos, contribuyendo asi mismo a
favorecer sus procesos mentales, brinda distraccion, relajacién, permite interaccion social, fortalece autoestima ,se proporciona una actividad con sentido y satisfaccion
siendo estas actividades recreativas esenciales y positivas. Participaron 35 personas

13 de mayo : Actividad Artistica / Ludica Vuelta a Espafia, se dio espacio a las personas mayores de ver la etapa No 5 de Ciclismo Giro de Italia a la cual se accedio por
medio de la aplicacion Youtube EN VIVO - GIRO DE ITALIA 2026 / Etapa 5 / EL GIRO POR CARACOL, esto a peticion de las personas mayores puesto que es una actividad
de interés general de la mayoria de los participantes, por lo cual se favorece tener acceso a los eventos deportivos, contribuyendo asi mismo a favorecer sus procesos
mentales, brinda distraccion, relajacion, permite interaccién social, fortalece autoestima ,se proporciona una actividad con sentido y satisfaccion siendo estas actividades
recreativas esenciales y positivas. Participaron 35 personas

MOMENTO
CENTRAL

Estas actividades se desarrollaron en dos sesiones, se evidencio agrado, tolerancia a tiempo, pares y espacio de trabajo; se realizaron las actividades sin presentar mayor
dificultad, se obtuvieron resultados positivos y gratificantes, se reflejé el interés y gusto de las personas mayores por integrarse. Se compartieron temas de interés general e
intercambio de opiniones, se validé la importancia de los saberes y el mantener vivo el conocimiento, mejoro bienestar emocional, enriquece cultura; estos espacios,
propenden por una adecuada utilizacién de su tiempo libre, entre otros. Terminaron las actividades mostrando participacion activa, agrado y un ambiente colaborativo, se
agradecio colaboracién y disposicién para las actividades programadas.

MOMENTO
FINAL

RECURSOS

Personas mayores, Profesional Terapia Ocupacional, Facilitadoras lSiIIas, conexion a internet, celular, televisor, computadores(]

EVALUACION ACTIVIDAD

En las actividades participaron mas del 50% de las Personas Mayores que se encontraban en el servicio a la hora de las mismas en las fechas sefialadas, se evidencio la puesta en
préactica de los conocimientos adquiridos y existentes, adecuada ejecucion funciones, cumplimiento en los horarios establecidos; se brinda acompafiamiento, orientacién, supervision,
apoyo y respuesta a necesidades presentes. En cuanto a los avances se observé aceptacion, integracion, respuestas favorables frente a los procesos, adquisicién de conocimientos,
se mantuvo la participacién de las personas mayores desde el inicio hasta el final de las actividades programadas, se realizé actividad acorde a las habilidades fisicas y mentales
presentes, estos espacios permiten compartir conocimientos , una adecuada utilizacién de tiempo libre, fomenta relaciones interpersonales, mejora bienestar fisico, mental y
emocional, en las actividades se observé interiorizaciéon de conceptos, normas de comportamiento, seguimiento a directrices, uso de un lenguaje adecuado; es de resaltar que fue un
espacio muy gratificante, significativo, brindo bienestar y alegria a las personas mayores.

Se Anexa: Formato Listado Ingreso al Servicio y Asistencia a las Actividades FOR-PSS-525
El registro Fotogréfico de la Actividad se encuentra almacenado en el Drive del Centro

CCT Samper Mendoza Calle 24 No 19 b-16 CT Samper Mendoza Calle 24 No 19 b-16
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