INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES

Guatemala, 31 de enero de 2022

Lic. Mario Estuardo Santos Dysli

Director General del Deporte y la Recreacion
Direccién General del Deporte y la Recreacién
Ministerio de Cultura y Deportes

Su despacho.

Estimado serior Director General:

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

Nombre completo del Contratista: ~ Olga del Carmen Godinez Méndez CUl: 1601880080101
Ndmero de contrato: DGDR-029-342-2022 Acuerdo Ministerial: No. 15-2022
Servicios (Técnicos o Profesionales):  Técnicos Nit del Contratista: 1331388-6
Ntdmero de Factura: 948061183 Serie: 0C52C214
Honorarios Mensuales: Q 3,741.94 Periodo del Informe: 03/01/2022 al 31/01/2022
Monto Total del Contrato Q 47,741.94 Plazo del Contrato: 03/01/2022 al 31/12/2022
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 Programacion $ustantiva, de la Direccion de Areas $ustantivas de
la Direccion General del Deporte y la Recreacién, Dependencia del Ministerio de Cultura y
Deportes, con dedicacion y 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: (segan Cldusula de contrato: Tercera).

Desarrollo Ordenado de Actividades:

1. Apoyé en las Actividades programadas por la Direccién de Areas Sustantivas cuando se me requirié.
2. Apoyé en la ejecucion de las actividades del Programa Nifiez.

3. Brindé apoyo en la capacitacién de globoflexia y pintacaritas en el Programa Nifiez

4. Apoyé en el taller de capacitacién de futbol en el Programa Nifiez.

5. Brindé apoyo en el taller de capacitacién de Baloncesto en el Programa Nifiez.

6. Apoyé en el taller de capacitacién de Voleibol en el Programa Nifiez

Olga Del Carmen Godinez Méndez Lic. Natanahel Estuardo Rodriguez Santos.
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