INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES

Guatemala, 29 de agosto de 2025

Doctor Francisco José Joaquin Aguilar Chang
Viceministro del Deporte y la Recreacién
Direccién General del Deporte y la Recreacién
Ministerio de Cultura y Deportes
Su despacho.

/
Estimado sefior Viceministro:

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

Nombre completo del Contratista:  José Armando Vasquez CuUL: 3225565541001
Ndmero de contrato: 029-310-2025-DGDR-MCD Acuerdo Ministerial: 10-2025
Servicios (Técnicos o Profesionales):  Técnicos Nit del Contratista: 87569167
Ndmero de Factura: 1824932517 Serie: 26FC4B44
Honorarios Mensuales: Q 6,000.00 Periodo del Informe: Agosto

Monto Total del Contrato Q 71,806.45 Plazo del Contrato: 02/01/2025 AL 31/12/2025
Unidad Administrativa donde presta

los servicios: Programa Juventud

Objetivos del Contrato: -
e El "Contratista” se compromete a prestar sus Servicios Técnicos para EI Programa Adulto

Mayor en el Departamento de Programacién $ustantiva, de la Direccion de Areas
S$ustantivas de la Direccion General del Deporte y la Recreacion del Ministerio de
Cultura y Deportes, con dedicacién, diligencia y con arreglo a los principios de la ética y

probidad, en la prestacién de servicios, que describen a continuacién, sin ser estas limitativas, sino
tnicamente enunciativas: (segin Cldusula de contrato: Tercera).

Desarrollo Ordenado de Actividades:

1) Apoyé en la Actividad Torneo InterUniversitario En El Municipio de Guatemala del Departamento de Guatemala.
2) Apoyé en el Centro de Actividad Fisica Casa Diamante |.

3) Apoyé en el Centro de Actividad Fisica Residencia de la secretaria de la presidencia Zafiro I.

4) Apoyé en el Centro de Actividad Fisica Hogar Seguro.

5) Apoyé en el Centro de Actividad Fisica Guardia de Honor.

6) Apoyé en la Actividad Dia de la Juventud en el Municipio de Salamé del Departamento de Baja Verapaz.

7) Apoyé en la Actividad Dia de la Juventud en el Municipio de Guatemala del Departamento de Guatemala.

José Armando Vésquez Licenciada Gecny Beatriz Gudiel Grijalva

Nombre Completo del/?ont;atista Nombre de la Autoridad que Evalta los Servicios
/ (segdn Clausula de contrato: Decima Primera)
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