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Guatemala 31 Octubre 2013

Maria Dolores Molina Ubach
Viceministra del Deporte y la Recreacidn
Su Despacho.

fstimada Licenciada Molina:

De la manera mas atenta me dirijo a usted con el propdsito de presentarle mi informe de
actividades conforme a lo estipulado en el contrato Administrativo, por Servicios profesionales
No. 2069-2013, aprobado mediante Acuerde Ministerial No. 525-2013, correspondiente al mes
de octubre del presente afio, y para el cobro de mis honorarios estoy presentando factura serie B
numero 0045.

ACTIVIDADES REALIZADAS

Asesorar y orientar en aspectos de salud.

Diseifiar y aplicar fichas medicas deportivas.

Proporcionar apoyo a los distintos programas de areas sustantivos.

Elaborar material sobre soporte de programas preventivos de salud.

Concientizar a la pobiacion de la actividad fisica.

Disefiar y ejecutar programas de capacitacion y conferencias a promotores
voluntarios y personal del Ministerio de Cultura y Deportes

Apoyar y asisstir medicamente a delegaciones y grupos etareos.

Asesorar y asistir clinicas medicas.

Establecer relacion con Organismos e Instituciones afines al mejramiento de
salud.

Apoyar a eventos especiales de areas sustantivas.

Otras actividades afines relacionadas con el cumplimiento de esie contrato.

RESULTADOS OBTENIDOS:

Se brindo asesoria a un total de 426 pacientes, de los cuales fueron nifios de
sexo masculino 45 y de sexo femenino 31. Jovenes de sexo masculino 24 y de
sexo femenino 27, adulto laboral 28 de sexo masculino y 58 de sexo femenino.
Adulto mayor 69 de sexo masculino y 144 de sexo femenino. Esto hace un total
de 426 hombres y 166 mujeres, para un total de 260 pacientes.

Se reahzaron 388 consultas medicas generales,

Se recibie i
Procedimigntos varios 18 pacientes.
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(CLINICA MEDICA )
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