INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES
Guatemala, 30 de agosto de 2024

Magtr Mario Alfonso Heredia de Ledn

Director General del Deporte y la Recreacion
Direccién General del Deporte y la Recreacion
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: Sandra Patricia Lépez Roblero CUL 1874674040805
Numero de contrato: 029-953-2024-DGDR-MCD Acuerdo Ministerial: 1064-2024
Servicios (Técnicos o Profesionales): Técnicos Nit del Contratista: 1079487-5
Numero de Factura: 3622454362 Serie: 3CF7F976
Honorarios Mensuales: Q 7,500.00 Periodo del Informe: Agosio

Monto Total del Contrato Q 37,500.00 Plazo del Contrato: 01/08/2024 al 31/12/2024
Unidad Administrativa donde presta los

servicios: Programa Inclusién y Convivencia

Objetivos del Contrato: “EL CONTRATISTA” se compromete a prestar sus SERVICIOS para el programa Inclusién y Convivencia

perteneciente al Departamento de Programacién Sustantiva de la Direccién de Areas Sustantivas de la
Direccion General del Deporte y la Recreacion” del Ministerio de Cultura y Deportes, con dedicacién y
diligencia y con arreglo a ias prescripciones de sus conocimientos, en fa prestacion de servicios que se
describen a continuacion, sin ser estas limitativas, sino Gnicamente enunciativas (segun Clausula de
contrato: Cuarta).

Desarrollo Ordenado de las Actividades:

a) Apoye en el desarrollo de lineamientos para la gestion de los documentos que ingresan al Departamento de Programacién
Sustantiva.

b) Apoyé en el desarrollo de la actividad Promacion de actividades relacionadas con el programa Inclusion y Convivenca dentro del contexto
¢} Apoyé en el desarrollo de lineamientos para el cumplimiento de las actividades de Plan Operativo (POA) Anual.

d) Apoyé en la atencion de beneficiarias de los Centros de Actividad Fisica, Charlas Motivacionales y Capacitaciones.

e) Apoyé en atencion a los Centros de Actividad Fisica -CAF-

f) Apoyé en reuniones de Programa Sustantivo Inclusion y Convivencia cuando se me requirio.

g) Apoyé en la entrega y presentacion del informe mensual de las actividades ejecutadas durante el mes.

h) Asesoré y participé en la realizacion de eventos especiales y otras actividades de la Direccion de Areas Sustantivas.

i) Brindé apoyo en la Actividad Torneo Recreativo de Baile en el Polideportivo del Parque Erick Bernabé Barrondo zona 7.
k) Brindé apoyo en la Actividad Vinculacién Migratoria en los Departamentos de San Marcos, Huehuetenango y Petén.

Sandra Patricia Lopez Roblero Licda. Mayra Elizabeth Torres Escobar de Briones

Nombre Completo del Contratista Nombre de la Autoridad que Evalla los Servicios
(segun Clausula de contrato: Décima Primera)
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Fjfma de Contratista Firma y sello de la Altoridad que Evalua los Servicios
(segln Clausula de contrato; Décima Primera)




