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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 Orgdnica del Presupuesto.

Articulo 9 del Acuerdo Gubernpativo No. 243-2018 que aprobd la distribucidn analitica del Presupuesto General de Ingresos y Egresos del Estado para el Ejercicio Fiscal 2021,
Articulos 11, 12, 14 y 25 del Decreto No. 25-2018, Ley del Presupuesto General de Ingresos y Egresos del Estado para el Ejercicio Fiscal 2021,

Articulos 14 y 15 del Acuerdo Gubernativo No. 55-2016, Reglamento de Manejo de Subsidios y Subvenciones.
Responsable de la actualizacién de la informacién: Dr. Carlos Nicolas Cordero Andrade

Informe correspondiente al mes de: ENERD

Fecha de actualizacidn: 31 DE ENERO 2021
1. DATOS GENERALES DE LA ENTIDAD RECEPTORA DE SUBSIDIOS O SUBVENCIONES

1. Nombre o razén social _ Patranato de :A;c:dn Contrala Lepray Enferq?edad:es de la Piel 5
2. Codigo de entidad receptora Patronato de Accidn Contra la Lepra y Enfermedades de la Piel

3. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT] 232194-7

4. Domicilio fiscal

Sector Deportivo Lote 444 Colonia Santa Luisa Chinautla, Guatemala

. Nombre del representante legal

Dr. Carlos Nicolas Cordero Andrade
. EnProceso i
En Proceso

6
7. Nimero y Fecha del convenio
8

. Nimero y fecha de la disposicidn legal que autoriza el convenio

9. Dbjetivo general del subsidio o subvencidn

de dicha enfermedad. ¥ pacientes institucionzles en estudip para descartar cualquier sospecha de enfarmedad de Hansen dé pacientes referidos por otras
: institucionas =

10. Indicadores y resultados Brindar 372 servicios 3 Contactas Intradomiciliares de Hansen, 281 servicios a pacientes de Hansen y 200 servicios a pacientes intitucionales en estudio a nivel nacional.

11. Nombre de |a institucidn publica que otorga el subsidio o subvencidn
12. Monto anual en 0.

1l INFORMACION DE AVANCE FiSICO "

Avance Fisico de la Ejecucién . Avance Finandiero de la Ejecucion
Metas | Servicios Aldad de il . ; ._""SWC‘Q_;’.eé L
i Medida (1) | programada | Ejecutada e %de lustificacién de variaci
Anual Acumulado o Ejecucién e
e L Acumulado g e
Atencidn a
Contactos Servido 372 34 9 279,000.00 11,060.31 0.74%
Intradomiciliares
Atencion Atencion a
1 Integral & Pacientes de Servicio 281 19 7 1,172,960.00 28,672,653 3.24%
Pacientes Hansen Los gastos efectuados en enero del presente afho fusron cubiertos con fandos propios por na
Hansen Atencin a haber recibide el primer desembaolso del MSPAS, por lo que se reintegrard al PACOLEF en el
Pacientes primer desembolso que se reciba.
servicio 200 0 0 48,040.00 = 0.00%
institucionales en
estudio
Totales 353 53 3 1,500,000.00 = 59,732.94 3.58%




0 MENSUAL

Iil. INFORMACION DE AVANCE FISICO Y FINANCIER

: Unidad de Ejecucion
Servicios Medida * A E : t : = s S i
e Enero febrero Marzo Abril Mayo ... Junio Julio: Agosto Septiembre Octubre . |* Moviembre Diciembre .
Atencion a Financlero | 11,060.31
Contactos Servicio i
R Fisica 34
Intradomiciliares
Atencidn Atencién a Financlero. | Q 48,672.63
Integral a Pacientes de Servicio F i S
Pacientes Hansen e
Hansen Atencion a Flnanclers | Q
Facientes oy ;
ey Servicio s
institucionales en - Fisico a
estudio .
Flaanciere | O 59,732.94 | e - | - |a - |a o] - |a - |a - |la - |a - |a -
Totales S
Fisico 53 [} 0 [ 0 0 [ 0 [ 0 ] 0

IV. POBLACION BENEFICIADA (2)

40 Nidmero de personas porrango de edad

Departamento © Mun _F'pio . ‘Mujeres - _Hombres & uﬁes : Tat:'a.les.

e 3 i ey 0-15 16-30 31-45 46 y mids 0-15 16-30 3145 n L .
Guatemala Guatemala 1 al 2
Santa Rosa Santa Rosa 1 1
Huehuetenango Huehuetenango 2 1 2 5
Quetzaltenango (Quetzaltenango 2 1 o
Quiché Quiché 1 1
Escuintla Escuintla 1 1 1 3
Chiquimula Chigquimula 1 1
Jalapa lalapa il 1
Jutiapa Jutiapa 1 1 2 4
Zacapa Zacapa 1 2 3 1 2 2 11
El Progreso El Progreso 3 1 4 8
lzabal lzabal 2 2 2 2 4 1 edad desconocida 13
Total de Personas Atendidas durante el presente mes 3 4 1 17 4 6 7 16 53




i comrur',j DO CON RECURSO DEL SUBSIDIO O _SUBVENch'

Apellidos y Nombres L Codigo -Unlco de tdanhfcac;dn {

No. Monta del contrata Q. Pl_azd_"'dei contrato {'r_n_jes'e's}
1 Riley, Garbifie 1656 86324 0101 o} 90,014. 52 12 Q 7,576.01
2 Pinto Cabrera, Erasmo 1864 78704 1902 Q 39,718.92 12 Q 3,883.65
3 Ledn Oliva, Edgar David 2454 46706 1904 Q 39,718.92 12 Q 3,388.65
4 Reyes Carias, Iris Dinora 1648 31878 0101 Q 39,916.08 12 Q 3,715.59
5 Nunfio Contreras, Maria Georgina 1918 56495 0101 Q 21,097.56 12 Q, 1,960.62
6 Garcia Hernandez, Llamne Silvia 2484 42953 0101 Q 27,402.84 12 Q 2,301.75
7 Lopez Castellanos, Mayra Elizabeth 1951 53756 0101 Qa 34,318.92 12 Q 2,938.65
8 Ana Lucia Meumann Nass 2393 10575 0101 aQ £0,102.00 12 Q 5,032.87
g Perez Samayoa, Maria Angelina 2503 03768 0101 (6] 30,718.92 12 Q 2,582.72
10 Betsi Patricia Davila Yol 2345 93731 0101 Q 34,318.92 12 a 2,938.65
11 Ochoa Mus, lsidra 1733 77278 0602 Q 24,456.36 12 Q 2,938.65
12 Lara Ramirez, Doris Eunice 2425 20499 1108 (0] 28,853.28 12 a 2,496.42
13 Primero Ramos, Mauro 2290 672981710 a 28,965.48 12 a 2,438.90
14 Cabrera Aroche, Luis Alejandro 1778 58672 0101 Q 28,321.92 12 o] 2,938.65
15 liménez Cruz, losé Vinicio 2187 79429 2101 a 34,318.92 12 o} 2,938.65
16 Gamarro Diaz, Rosa Lidia 1928 56766 1401 Q 34,318.92 12 Q 2,938.65
Totales Q 556,592.48 Q 53,009.08

Vi. RESUMEN DE GASTELS EFECTUADOS CON EL SUBSIDIO O SL[BVENCI@N

No. Descripeion . Montoejecutado en el mes Monto ejecutada acumulado.

1 |5Sueldosy Salarios Q 47,622.41| Q 47.622.41
2 Q Q 5,386.67
3 Q 3,542.49| Q 3,542.48
4 Q a -
5 |Servicio Médico - Sanitario (Examenes, Consultas y Otros) Q -l Q -
6 |Otros Servicios no Personales aQ 117.00| Q 117.00
7 a 2,366.62 | Q 2,366.62
8 |Productos Medicinales y Farmacéuticos Q 697.75| Q 697.75
9 |Otros Materiales y Suministros (Gas, Ortopedia y Otros) Q - =

Q 59,732.94| Q 59,732.94

Observaciones:
La diferencia que existe entre el libro de bancos y el presente reporte se debe a: Cheque No. 11780 por un total de Q 6,250.00 que corresponde a una cuenta por liguidar en el mes de febrero.

(1
(2)

Autorizado por:

se refizre al nombre de la Unidad de Medida segiin el Clasificadar.
Poblacidn Beneficiada: Debe tener refacidn con los objetivos y metas del convenia.

Haspital Dermatolog:co Dr. Ramiro Galvez A.

Nota: Este informe se entregard mensualmente a la Contraloria General de Cuentas, Congreso de la Repabli
Finanzas Piblicas a través de la Direccion de Evaluacion Fiscal, dentro dz los 10 dias de finalizado el mes.

VoBo.

Dr. Carlos

Representante Legal
Hospital Dermatologico Dr. Ramiro

PACOLEP

de Guatemala, entidad otorgante y Ministerio de



