INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES

Guatemala, 31 de agosto de 2021

Lic. Mario Luis Prado Lépez

Viceministro del Deporte vy 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: Alida Grissel Rivera Hernandez Cut: 2341248220101
Niimero de contrato: DGDR-029-67-2021 Acuerdo Ministerial: 09-2021
Servicios (Técnicos o Profesionales):  Técnicos Nit del Contratista: 53115783
Ndmero de Factura: 4100932381 Serie: F3A40195
Honorarios Mensuales: Q 6,000.00 Perfodo del Informe: AGOSTO

Monto Total del Contrato Q 71,419.35 Plazo del Contrato: 04/01/2021 AL 3¥/12/2021
Unidad Administretiva donde presta

los servicios: Departamento Administrativo

Objetivos del Contrato: El "Téenmico" se compromete a prestar sus Servicios Téenicos para El Departamento

Administrative de Administracion y Finanzas de lIa Diveccion General del Deporte y
Ia Recreacion Dependencia del Ministerio de Cultura v Deportes, con dedicacién y diligencia y
¢on arreglo a las prescripciones de sus conocimientos téenicos, en la prestacion de $ervicios
Téenieos que se describen continuacién, sin ser estas limitativas, sino Gnicamente enunciativas:
(segtin Clausula de contrato: Tercera).

Desarrollo Ordenado de Actividades:

1) Brindar apoyo en el correcto manejo y archivo de los documentos que ingresan al Departamento Administrativo,

2) Brindar apoyo en el seguimiento de los planes de trabaijo, proyectos asignados al Departamento Administrativo e informar ol
encargado seglin corresponda el estatus de los mismos para la toma de decisiones.

3) Brindar apoyo para la verificacion del cumplimiento de las  actividades del Plan Operativo Anual (POA) del Departamento

Administrativo.
4) Brindar apoyo para optimizar las gestiones relacionadas a las diferentes actividades que se realicen por parte del Departamento

Administrativo,

Alida Crissel Rivera Hernandez M.Sc. Laura Andrea Celeste Soloman Lopez

Nombre Completo del Contratista Nombre de la Autoridad que Evalda los Servicios
(segtin Clausula de contfato. Décima Primera)
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Firma de Contratista Firma y sello de Ia Au;éridcxd que Evalda los Servicios
(segun Clausula de contrato: Décima Primera)



