INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES

Guatemalaq, 28 de junio de 2024

Mgtr. Mario Alfonso Heredia de Leén
Director General del Deporte y la Recreacisn
Direccién General del Deporte v la Recreacién
Ministerio de Cultura y Deportes

Su despacho.

Estimado sefior Director General:

Tengo el agrado de dirigirme a usted, para presentarle mi informe MENSUAL de actividades siendo el siguiente:

Nombre completo del Contratista:  Carmen Liseth Puac Herndndez _ Cuk 2806911650101

Ntmero de contrato: DGDR-029-502-2024 <" Acuerdo Ministerial: 12-2024

Servicios (Técnicos o Profesionales):  Servicios Técnicos . Nit del Contratista: 96364408

Ndmero de Factura: 1088506879 -~ S~ Serie: 999E3422 7
Honorarios Mensuales: Q 6,000.00 < - Periodo del Informe: JUNIO )
Monto Total del Contrato Q 41,612.90 Plazo del Contrato: 03/01/2024 ol 31/07/2024 -
Unidad Administrativa donde presta

los servicios: Programa Nifiez

Objetivos del Contrato: El "Técnico" se compromete a prestar sus Servicios Técnicos para El Programa Nifiez del

Departamento de Programacién $ustantiva, de la Direccién de Areas $ustantivas de
la Direccién General del deporte y la Recreacion, Dependencia del Ministerio de Cultura y
Deportes, con dedicacién v diligencia y con arreglo a las prescripciones de sus conocimientos

técnicos, en la prestacién de Servicios Técnicos que se describen a continuacién, sin ser estas
limitativas, sino Gnicamente enunciativas: (segiin Cléusula de contrato: Tercera).

Desarrollo Ordenado de Actividades:

1. Apoyé en la actividad Dia Mundial Contra el Trabajo Infantil.

2. Asisti a reuniones de Retroalimentacién para el Programa Nifez.

3, Apoyé en el Area Administrativa del Programa Nifiez,

4. Apoyé en la elaboracién de la Planificacién Mensual de Centros de Actividad Fisica del Programa Nifiez.

5. Apoyé en capacitaciones y reuniones de trabajo cuando se me convocs.

6. Apoyé y participé en la realizacién de eventos especiales y otras actividades que la Direccién de Areas Sustantivas me asigné.
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