INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES

/ Guatemala 31 de octubre de 2022

Lic. Mario Estuardo Santos Dysli [

Director del Deporte y la Recreacion

Direccién General del Deporte y la Recreacmn /
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: Lidia Elizabeth Azurdia Arriaga CuUL: 1997857320101 -
Numero de contrato: DGDR-029-177-2022 / Acuerdo Ministerial: 15-2022
Servicios (Técnicos o Profesionale Técnicos Nit del Contratista: 39756815 /
Numero de Factura: 795495820 / Serie: C5472960
Honorarios Mensuales: Q 8,000.00 . Periodo del Informe: octubre

Monto Total del Contrato Q 95,483.87 Plazo del Contrato:  03/01/2022 AL 31/12/2022
Unidad Administrativa donde

presta los servicios: Departamento de supervisén de promotores deportivos.

Objetivos del Contrato: El "Téenico™ se compromete a prestar sus Servicios Téenicos para El Departamento de

Supervision de Promotores Deportivos, de la Direccién de Areas $ustantivas de la
Direccién General del deporte y la Recreacién Dependencia del Ministerio de Cultura y
Deportes, con dedicacién y diligencia y con arreglo a las prescripciones de sus conocimientos
kéenicos, en la prestacién de $ervicios Téenicos que se describen a continuacién, sin ser estas
limitativas, sino Gnicamente enunciativas: (segdn Clausula de contrato: Tercera).

Desarrollo Ordenado de Actividades: !

1. Brindé apoyo en el trabajo administrativo en la Jefatura de Supervision de la Direccion de Areas Sustantivas.

2. Se brindd apoyo en la planificacion de actividades para promotores deportivos y recreativos de la Direccion de Areas
Sustantivas.

3. Brindé apoyo en la jefatura de Supervision en la planificacion de supervisiones de centros permanentes de los programas
sustantivos.

4. Brindé apoyo en el desarrollo de lineamientos para la elaboracién de estadisticas relacionadas al cumplimiento de las
actividades de los promotores deportivos municipales, departamentales, regionales.

5. Brindé apoyo en la formacién y capacitacion a los supervisores regionales.

Lidia Elizabeth Azurdia Arriaga Sr. José Miguel Enriquez Gonzalez
Nombre Completo-del Contratista / Nombre de la Autoridad que Evalua los Servicios
’K (segun Clausula de contrato: Décima Primera)
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