ANEXO "C"

- DEF 1

INFORME DE AVANCE FiSICO Y FINANCIERO DE ENTIDADES RECEPTORAS DE SUBSIDIOS O SUBVENCIONES CON RECURSOS DEL ESTADO

Base Legal:
Articulo 32 Bis del Decreto No. 101-97, Ley Orgénica del Presupuesto.

Articulo 9 del Acuerdo Gubernativo No. 243-2018 que aprobé la distribucién analitica del Presupuesto General de Ingresos y Egresos del Estado para el Ejercicio Fiscal 2019
Articulo 11, 12, 14 Y 25 del Decreto No. 25-2018, Ley del Presupuesto General de Ingresos y Egresos del Estado para el Ejercicio Fiscal 2019,

Articulos 14 y 15 del Acuerdo Gubernativo No. 55-2016, Reglamento de Manejo de Subsidios y Subvenciones.

Responsable de la actualizacién de la informacion: Luis Antonio Hemandez Rodas
Informe correspondiente al mes de: MARZO Fecha de actualizacion: 2 de abril de 2019
1. Nombre 0 razén social Misioneros de San Carlos Scalabrinianos
2. Codigo de entidad receptora
Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 22685774
4. Domicilio fiscal 0 Av. C del Migrante, 0-22, Colonia Olguita de Leén, Tecin Uman, San Marcos, Guatemala
Pagina de internet y niimeros telefonicos https://www.scalabriniguate.org  Email.migrantetecun@yahoo.com.mx Tel. 7776-8416
I& Nombre del representante legal Humberto Vicente Barrios Morales

|7. Nimero y fecha del convenio

DA-14-2019, 6 de febrero de 2019

I8. Nimero y fecha de la disposicion legal que autoriza el convenio

Acuerdo Mimisterial Numero 57-2019

9. Objetivo general del subsidio o subvencién Prestar servicios de salud, odontologia, asistencia social en forma gratuita a migrantes guatemaltecos
. Atender a 1,296 migrantes guatemaltecos en sus necesidades basicas, consultas medicas, higiene personal, odontologica, asesoria
e -7 legal, llamadas telefonicas, alimentacion y examenes clinicos de laboratorio
11. Nombre de la institucién pablica que otorga el subsidio o subvencién Ministerio de Salud Pablica y Asistencia Social
12. Monto anual en Q. Sciscientos mil exactos ( 600,000.00 )
Avance Fisico de la Ejecucién Avance Financiero de la Ejecucién
oy Unidad de Cantidad Monto (ew Quetzales) Observaciones
M Medida (1) Eiecstade Ejecutado (Justificacién de variaciones)
hecmntn | % de Hiecucitn [To42! roen s g il T
1 Apoyo integral a 1,296 migrantes en
sus necesidades bdsicas,
SERVICIOS DE SALUD A PRESTAR
y [R5 M apininee | piions 1296 324 25% 190,382.40| 4s265.00|  asoo000| 2a%
Guatemaltecos
1,200 Consultas Medicas "Incluye
2 |material Quirurgico Medico™ Y entrega Persona 1200 300 25% 88,080.00 10,500.00 10,500.00 12%
de Medicamentos™
3 |96 Consultas Odontologicas Persona 96 24 25% 30,000.00 7,500.00 7,500.00 25%
4 |360 Asesoria Legal Persona 360 90 25% 108,000.00 27,000.00 27,000.00 25%
5 |1,296 Uiamadas Telefonicas Persona 1296 324 25% 3,628.80 0%
¢ [72 Vemaas i tmin Persona 9072 2268 25% 117,02880| 1725500 1725500 15%
Alimentacion'
§i B AR Persona 129 324 25% 3888000|  648000| 648000 17%
Personal
8§ [300 Examenes Clinicos de Laboratorio Persona 300 75 25% 24,000.00 6,000.00 6,000.00 25%
Total 600000.00 120000.00 119735.00 20%




111 INFORMACION DE AVANCE FiSICO Y FINANCIERO MENSUAL

Ejecucion
N Mitas Unidad de s
o Medida Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto | Septiembre | Octubre | Noviembre | Diciembre
Apoyo integral a 1296 migrantes en sus
1 : 5
necesidades basicas.
SERVICIOS A PRESTAR
| 1296 Atencion Integral a Migrantes A Financiero 0.00 0.00 45,000.00
Guatemaltecos Fisico 108 108 108
1,200 Consultas Medicas "Incluye Financiero 0.00 0.00 10,500.00
2 [material Quirurgico Medico" Y entrega Persona
de Medicamentos"" Fisico 100 100 100
Financiero 0.00 0.00 7,500.00
3 |96 Consultas Odontologicas Persona
Fisico 8 8 8
Financiero 0.00 0.00 27,000.00
4 (360 Asesoria Legal Persona
Fisico 30 30 30
. Financiero 0.00 0.00 0.00
5 ]1,296 Llamadas Telefonicas Persona =
Fisico 108 108 108
9,072 Tiempos de Comida. Financiero 0.00 0.00 17,255.00
6 | B Persona
Alimentacion Fisico 756 756 756
1,296 Kits de Articulos de Aseo Financiero 0.00 0.00 6,480.00
7 Persona
Personal Fisico 108 108 108
Financiero 0.00 0.00 6,000.00
§ |300 Examenes Clinicos de Laboratorio Persona
Fisico 25 25 25




_1V. POBLACION BENEFICIADA (2)

Niimero de perso;:us por rango de edad

Departamento Municipio Mujeres Jacmhies Observaciones
0-15 16-30 31-45 46 y mas 0-15 16-30 31-45 |46 y mas
Alta Verapaz Coban 0 0 0 0 0 0 1 0
Alta Verapaz San Juan Chamelco 0 0 0 0 0 1 0 0
Chiquimula Chiquimula 0 0 0 0 0 4 1 0
Chiquimula Chiquimulilla 0 0 1 0 0 0 0 0
Chiquimula Esquipulas 0 0 0 0 1 0] 0 1
Chiquimula Jocotan 0 0 1 0 1 4 0 0
Escuintla La Gomera 0 0 0 0 0 1 0 0
Escuintla Masagua 0 0 0 0 0 1 0 0
Escuintla Puerto San José 0 0 0 0 0 0 1 0
Escuintla Santa Lucia Cotzumalguapa 0 0 0 1 0 0 0 0
Escuintla Tiquisate 0 0 0 0 0 1 0 0
Guatemala Ciudad Quetzal 0 0 0 0 0 0 1 0
Guatemala Guatemala 0 0 0 0 0 4 0 0
Guatemala Mixco 0 0 0 0 0 1 0 0
Guatemala San Juan Sacatepéquez 0 0 1 0 0 2 1 1
Guatemala Villa Nueva 0 0 0 0 0 0 1 0
Huehuetenango Colotenango 0 0 0 0 0 1 0 0
Huehuetenango Concepcion Huista 0 0 1 0 0 0 0 0
Huehuetenango Cuilco 0 0 0 0 0 0 1 0
Huehuetenango Huehuetenango 0 0 0 0 0 1 1 0
Huehuetenango Jacaltenango 0 0 0 0 0 0 1 0
Huehuetenango Nenton 0 0 0 0 0 2 1 0
Huehuetenango San Sebastian 0 1 0 0 0 0 0 0
Huehuetenango Santa Barbara 0 0 0 0 0 0 1 0
Huehuetenango Santa Cruz Barillas 0 0 0 0 0 1 0 0
Huehuetenango Tectitan 0 0 0 0 0 1 0 0
Huehuetenango Todos Santos Cuchumatanes 0 1 0 0 0 0 0 0
Izabal Morales 0 1 0 0 1 0 2 1
Izabal Puerto Barrios 2 0 2 0 0 1 3 0
Jalapa Jalapa 0 0 0 0 0 1 0 0
Jalapa San Pedro Pinula 0 1 0 0 0 0 0 0
Jutiapa Agua Blanca 0 0 0 0 0 0 1 0
Jutiapa Jutiapa 0 0 0] 0 0 1 1 0
Jutiapa Moyuta 0] 1 0 0 0 1 1 0
Petén Flores 0 0 0 0 0 1 0 0
Petén La Libertad 0 0 0 0 0 1 2 0
Petén Poptin 0 0 0 0 0 0 1 0
Petén San Benito 0 0 1 0 0 0 0 0
Petén San Luis 0 0 0 0 0 1 0 0
Petén Sayaxche 0 0 0 0 0 1 0 0
Quetzaltenango Colomba 0 0 1 0 0 0 0 0
Quetzaltenango San Francisco La Union 0 0 0 0 0 1 0 0
Quiche Nebaj ) 1 0 0 0 0 0 0
Quiche Playa Grande 0 0 1 0 0 0 1 0
Retalhuleu Caballo Balnco 0 0 0 0 0 1 0 0
Retalhuleu Retalhuleu 0 2 0 0 0 0 1 0
Retalhuleu San Andrés 0 0 0 0 0 0 1 0
San Marcos San José Ojetenam 0 0 0 0 0 1 0 0
San Marcos San Marcos 0 0 1 0 0 0 0 0




San Marcos San Pablo 0 0 0 0 0 1 0 0
San Marcos San Rafael Pie de la Cuesta 0 0 0 0 0 0 1 0
San Marcos Tacana 0 0 1 0 0 3 0 0
Santa Rosa Chiguimulilla 0 0 0 0 0 0 1 0
Santa Rosa Nueva Santa Rosa 0 0 0 0 0 1 0 0
Santa Rosa Pueblo Nuevo 0 0 1 0 0 0 0 0
Santa Rosa Santa Maria 0 0 ] 0 0 0 0 0
Solola Nahuala 0 0 0 0 0 0 1 0
Suchitepequez Chicacao 0 0 0 0 0 0 1 0
Suchitepequez Mazatenango 0 0 0 0 0 2 1 1
Totonicapan Santa Maria 0 0 0 0 0 1 0 1
Zacapa Estanzuela 0 0 0 0 0 1 0 0
Zacapa Gualan 0 0 0] 0 0 0 1 0

2 B —

V. PERSONAL CONTRATADO CON RECURSOS DEL SUBSIDIO O SUBVENCION

No. |Apellidos y Nombres Cédigo Unico de Identificacion (CUI) Monto del contrato Q. Ry Ae Cullid: |V ypans e of
(meses) mes

1 [Fuentes Citalan, Beyrut Gemayel 1774-67371-1216 108000.00 12 27,000.00
Aguilar Arreaga, Carlily Candelaria 1824-83029-1215 72000.00 12 18,000.00

3 |Barrrios Miranda, Jorge Mario 2243-53926-1216 42000.00 12 10,500.00
4 |Andrade Cancinos, Ana Silvia 2269-74781-1217 30000.00 12 7,500.00
6 |Hernandez Rodas, Luis Antonio 1578-58650-1101 108000.00 12 27,000.00
360000.00 90,000.00

No. Descripcion Monto ejecutado en el mes Monto ejecutado acumulado
1 |RECURSO HUMANO Q 90,000.00 Q 90,000.00
2 |GASTOS DE FUNCIONAMIENTO Q29,735.00 Q29,735.00
TOTAL Q 119,735.00 Q 119,735.00

(1)  Se refiere al nombre de la Unidad de Medida segun el Clasificador
Nota: Este informe se entregarid mensualmente a la Contraloria General de Cuentas, Congreso de la Repiiblica de Guatemala,
entidad otorgante y Ministerio de Finanzas Piblicas a través de la Direccion de Evaluacién Fiscal, dentro de los 10 dias de

finalizado el mes. -t

(2) Poblacion Beneficiada: Debe tener relacion con los objetivos y metas del convenio.

Vo.Bo

+

Humberto Vicghte Barrios Morales

residente




