ANEXO "C" - DEF 1

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

Base Legal:

Artlculo 32 Bis del Decreto No. 101-97, Ley Organica del Presupuesto.

Artlculo 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,
Articulos 11, 12, 14y 25 del Decreto No. 25-2018, Ley del Presupuesto General de Ingresos y Egresos del Estado para el Ejercicio Fiscal 2019.

sponsable de la actualizacion de la informacion: LESLY NOHEM| BOROR GARICA

Jrme correspondiente al mes de: MARZO

Fecha de Generacién: 06/12/2024

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

a

- Nombre o razon social

Asociacion Grupo Integral De Mujeres Sanjuaneras (Ong)

N

Cddigo de entidad receptora

44339

@

Numero de identificacion tributaria (NIT)

51421453

4. Domicilio fiscal 4 CALLE 3-07 3

5. Pagina de internet y Numeros teléfonicos www.agims,org.gt | 30466241 57349170
6. Nombre del representante legal BLANCA ESTELA SUBUYUJ CHAJON

7. Nimero y fecha del convenio 01-2024 | 07/10/2024

8. Numero y fecha de la disposicién legal que autorizé el convenio Acuerdo Ministerial 61-2024 26/03/2024

9. Monto anual en Q

Q1,117,500,00

10. Nombre de la institucién piblica que otorga el subsldlo o subvenclén

MINISTERIO DE GOBERNACION - UNIDAD PARA LA PREVENCION COMUNITARIA DE LA VIOLENCIA

« Apayar la alencitn inlegral de las mujeres sobrevivienles de vinlencia




II. INFORMACION DE AVANCE FISICO Y FINANCIERO ANUAL
Avance Fisico de la Ejecucion Avance Financiero de la Ejecucion
No Metas Unidad de Cantidad Monto (en Quetzales) . Obgnrvaclangs _
i Medida (1) Broi Ejeculad Y% da P:o‘rzl::ado Ejecutats % ds (Justificacion de variaciones)
Anual Acumulado Ejecucion gfwm Acumulado Ejecucion
1 Brindar atenclén legaly peiooiogloa a mijarea Porsona 600 0 .00 1117,500.00 0.0 0.00
IIl. INFORMACION DE AVANCE FISICO Y FINANCIERO MENSUAL
Ejneieion
No. Matas. ’i;:g::?‘aj Avnnco
Ennen el Mana Agnil Wiy dunin Skt Agoiio Geptemine | Oclutes Hovimibrs | hcuimtie
. . Flnjirsiore 000 0.00 000 0 [} o 0 a o 0 [ 0
| e g s | porsona :
Finkor L [ 0 L] 0 0 o 0 0 0 ] [
IV. POBLACION BENEFICIADA (2)
V. PERSONAL CONTRATADO CON RECURSOS DEL SUBSIDIO O SUBVENCGION

VI. RESUMEN DE GASTOS EFECTUADOS CON EL SUBSIDIO O SUBVENCION |

(1) Se refiere al nombre de la Unidad de Medlda segun el Clasificador. Nota: Esto inf s8 : & |4 C lorla de Cuentas, Congreso
Repiibil la, antidad '] isterio do Fl Pdablicas a través de la Direcci

(2) Poblacién Beneficlada: Debe tener relaclén con los objetivos y metas del convenio. de y Mi
Evaluagién Flscal, dentro du |as 10 dias de finnlizado of mes,

Firmas y Sello.



