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EXO "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 Organica del Presupuesto.

Articulo 9 del Acuerdo Gubernativo No. 243-2018 que aprobé la distribucion 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 actualizacion de la informacion: Luis Antonio Hernandez Rodas

MAYO

Informe correspondiente al mes de:

Fecha de actualizacion: 3 de junio de 2019

I. DATOS GENERALES DE LA ENTIDAD RECEPTORA DE SUBSIDIOS O SUBVENCIONES

. Nombre o razén social

Misioneros de San Carlos Scalabrinianos

. Cddigo de entidad receptora

. NUmero de Identificacién Tributaria (NIT)

2268577-4

. Domicilio fiscal

0 Av. C del Migrante, 0-22, Colonia Olguita de Ledn, Tecin Uman, San Marcos, Guatemala

. Pagina de internet y nimeros telefénicos

https://www.scalabriniguate.org  Email.migrantetecun@yahoo.com.mx Tel. 7776-8416

. Nombre del representante legal

Humberto Vicente Barrios

. Numero y fecha del convenio

DA-14-2019, 6 de febrero de 2019

. Numero y fecha de la disposicién legal que autoriza el convenio

Acuerdo Ministerial Nimero 57-2019
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. Objetivo general del subsidio o subvencién

Prestar servicios de salud, odontologia, asistencia social en forma gratuita a migrantes guatemaltecos

10. Indicadores y resultados

Atender a 1,296 migrantes guatemaltecos en sus necesidades basicas, consultas medicas, higiene personal, odontolégica, asesoria
legal, llamadas telefnicas, alimentacion y examenes clinicos de laboratorio

11. Nombre de la institucién publica que otorga el subsidio o subvencién

Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social

12. Monto anual en Q.

Seiscientos mil exactos ( 600,000.00 )

1. INFORMACION DE

AVANCE FISICO Y FINANCIERO ANUAL

Avance Fisico de la Ejecucion Avance Financiero de la Ejecucion
o - Unidad de Cantidad Monto (en Quetzales) Observaciones
Medida (1) EerTEERE AGIE] Ejecutado % de Eiecucion Total Programado| Total Transferido Ejecutado % de Eiecucion (GLsdficasicnicepaaciones)
9 ! Acumulado 0 de Ejecu Anual Acumulado Acumulado ° Jecuctol

1 Apoyo integral a 1,296 migrantes en
sus necesidades basicas,
SERVICIOS DE SALUD A PRESTAR
1296 Atencion Int I'a Mi t

1 | Gomremapaon iegreta Higrantes Persona 1296 540 42% 190,382.40| 80,300.00|  80,300.00  42%
1,200 Consultas Medicas "Incluye

2 |material Quirurgico Medico" Y entrega Persona 1200 500 42% 88,080.00 38,402.00 17,500.00 20%
de Medicamentos""

3 |96 Consultas Odontologicas Persona 96 40 42% 30,000.00 12,500.00 12,500.00 42%

4 |360 Asesoria Legal Persona 360 150 42% 108,000.00 45,000.00 45,000.00 42%

5 1,296 Llamadas Telefonicas Persona 1296 540 42% 3,628.80 1,500.00 1,500.00 41%
9,072 Ti de Comida.

6 "/,\Iimenltzr:ig:ﬁ ¢ tomida Persona 9072 3780 42% 117,028.80|  39,338.00 39,337.20|  34%
1,296 Kits de Articulos de A

A I Persona 1296 540 42% 38,880.00| 12,960.00|  12,960.00|  33%

8 |300 Examenes Clinicos de Laboratorio Persona 300 125 42% 24,000.00 10,000.00 10,000.00 42%

Total 600000.00| 240000.00 219097.20 37%
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111. INFORMACION DE AVANCE FiSICO Y FINANCIERO MENSUAL

. Ejecucion
No. Metas Umda.d ik Avance
Medida Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre | Diciembre
Apoyo integral a 1296 migrantes en sus
1 . .
necesidades basicas.
SERVICIOS A PRESTAR
1 1296 Atencion Integral a Migrantes Persona Financiero 0.00 0.00 45,000.00 15,000.00 20,300.00
Guatemaltecos Fisico 108 108 108 108 108
1,200 Consultas Medicas "Incluye Financiero 0.00 0.00 10,500.00 3,500.00 3,500.00
2 |material Quirurgico Medico" Y entrega Persona
de Medicamentos"" Fisico 100 100 100 100 100
. Financiero 0.00 0.00 7,500.00 2,500.00 2,500.00
3 |96 Consultas Odontologicas Persona
Fisico 8 8 8 8 8
. Financiero 0.00 0.00 27,000.00 9,000.00 9,000.00
4 |360 Asesoria Legal Persona
Fisico 30 30 30 30 30
) Financiero 0.00 0.00 0.00 1,200.00 300.00
5 ]1,296 Llamadas Telefonicas Persona
Fisico 108 108 108 108 108
6 9,072 Tiempos de Comida. Persona Financiero 0.00 0.00 17,255.00 12,047.20 10,035.00
"Alimentacion"” Fisico 756 756 756 756 756
1,296 Kits de Articulos de Aseo Financiero 0.00 0.00 6,480.00 6,480.00 0.00
7 Persona
Personal Fisico 108 108 108 108 108
» . Financiero 0.00 0.00 6,000.00 2,000.00 2,000.00
8 |300 Examenes Clinicos de Laboratorio Persona
Fisico 25 25 25 25 25




IV. POBLACION BENEFICIADA (2)

NUmero de personas por rango de edad

Departamento Municipio Mujeres i Hombres i Observaciones
0-15 16-30 31 -45 46 y mas 0-15 16-30 31-45 |46y mas
Alta Verapaz Chisec 0 0 1 0 0 0 0 0
Alta Verapaz Cobén 0 0 0 0 0 1 0 0
Alta Verapaz Tactic 0 1 0 0 0 0 0 0
Baja Verapaz Rabbinal 0 0 0 0 0 1 0 0
Baja Verapaz Salamé 0 0 0 0 0 2 1 0
Baja Verapaz San Jeronimo 0 0 0 0 0 1 0 0
Baja Verapaz San Miguel 0 0 1 0 0 0 1 0
Chinmaltenango Tecpan 0 0 0 0 0 0 0 1
Chiquimula Camotén 0 0 0 0 0 2 1 0
Chiquimula Chiquimula 0 0 2 0 0 1 1 1
Chiquimula Esquipulas 0 2 0 0 0 2 0 0
Chiquimula San Juan La Ermita 0 0 0 0 0 1 0 0
El Progreso Guastatoya 0 0 0 0 0 0 1 0
El Progreso Sanarate 0 0 1 0 0 0 0 0
Escuintla Escuintla 0 0 1 0 0 0 2 2
Escuintla La Democracia 0 0 0 0 0 0 1 1
Escuintla La Gomera 0 0 0 0 0 1 0 0
Escuintla Masagua 0 1 0 0 1 0 1 0
Escuintla Puerto San José 0 0 1 0 0 0 0 1
Escuintla Santas Lucia Cotzumalguapa 0 2 0 0 0 0 1 0
Guatemala Guatemala 1 2 0 0 1 2 0 2
Guatemala Mixco 0 0 0 0 0 2 0 1
Guatemala Palencia 0 0 0 0 0 1 0 0
Guatemala San Juan Sacatepequez 0 0 1 0 0 0 0 0
Guatemala San Pedro Ayampuc 0 0 2 0 0 0 0 0
Guatemala Villa Nueva 0 0 0 0 0 0 2 0
1zabal Morales 0 1 0 0 0 0 0 0
1zabal Puerto Barrios 0 3 1 0 0 0 0 1
Jalapa Jalapa 0 0 0 0 0 2 0 0
Jutiapa Agua Blanca 0 0 0 0 0 0 2 0
Jutiapa Asuncion Mita 0 0 0 0 0 1 0 0
Jutiapa El Progreso 0 1 0 0 0 0 0 0
Jutiapa Jalapatagua 0 1 0 0 0 1 0 0
Peten Dolores 0 0 1 0 0 0 0 0
Peten Flores 0 0 0 0 0 1 2 0
Peten Las Cruces 0 2 0 0 0 0 0 0
Peten Poptun 0 0 1 0 1 0 0 0
Peten San Benito 0 0 0 0 0 0 1 0
Peten Sayaxche 0 1 0 0 1 0 1 0
Quetzaltenango El Palmar 0 0 0 0 0 0 0 1
Quetzaltenango Quetzaltenango 0 0 2 0 0 0 3 0
Quiche Joyabaj 0 1 0 0 0 0 0 0
Quiche Nebaj 0 0 0 0 0 1 0 0
Quiche Santa Cruz del Quiche 0 0 0 0 0 0 0 1
San Marcos San Marcos 0 0 0 0 0 0 1 0
San Marcos Sibinal 0 0 0 0 0 1 0 0
Santa Rosa Santa Rosa 0 0 0 0 0 1 0 0
Suchitepéquez Magzatenango 0 0 1 0 0 2 1 1
Totonicapan Momostenango 0 0 0 0 0 1 0 0




Zacapa Estanzuela 0 0 0 0 0 1 0 0

o
[
o
o
o
o
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Zacapa Gualan

Zacapa Teculutan 0 0 0 0 0 2 1 0

V. PERSONAL CONTRATADO CON RECURSOS DEL SUBSIDIO O SUBVENCION

No. |Apellidos y Nombres Coédigo Unico de Identificacion (CUI) Monto del contrato Q. HEOC O L DEE
(meses) mes
1 [Fuentes Citalan, Beyrut Gemayel 1774-67371-1216 108000.00 12 9,000.00
Aguilar Arreaga, Carlily Candelaria 1824-83029-1215 72000.00 12 6,000.00
3 |Barrrios Miranda, Jorge Mario 2243-53926-1216 42000.00 12 3,500.00
4 |Andrade Cancinos, Ana Silvia 2269-74781-1217 30000.00 12 2,500.00
6 |Hernandez Rodas, Luis Antonio 1578-58650-1101 108000.00 12 9,000.00
Total 360000.00 30,000.00
V1. RESUMEN DE GASTOS EFECTUADOS CON EL SUBSIDIO O SUBVENCION
No. Descripcion Monto ejecutado en el mes Monto ejecutado acumulado
1 |RECURSO HUMANO Q 30,000.00 Q 150,000.00
2 |GASTOS DE FUNCIONAMIENTO Q 17,635.00 Q 69,097.20
TOTAL Q 47,635.00 Q 219,097.20

(1)  Se refiere al nombre de la Unidad de Medida segun el Clasificador.

(2) Poblacion Beneficiada: Debe tener relacion con los objetivos y metas del convenio. Nota: Este informe se entregard mensualmente a la Contraloria General de Cuentas, Congreso de la Republica de Guatemala,
entidad otorgante y Ministerio de Finanzas Publicas a través de la Direccion de Evaluacién Fiscal, dentro de los 10 dias de
finalizado el mes.
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Humberto Yicente Barrios

Presidente




