
Base Legal:

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

Fundacion Sonrisas Que Escuchan 1. Nombre o razón social

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

 2. Código de entidad receptora 41460

 3. Número de identificación tributaria (NIT) 67561845

 4. Domicilio fiscal 6 AVENIDA 6-63 10EDIFICIO SIXTINO I 3ER NIVEL, OFICINA 310

 5. Página de internet y Números teléfonicos https://sonrisasqueescuchan.org.gt/ 5921-6382 23238520

 6. Nombre del representante legal

 7. Número y fecha del convenio

 8. Número y fecha de la disposición legal que autorizó el convenio

 9. Monto anual en Q

 10. Nombre de la institución pública que otorga el subsidio o subvención

CASTELLANOS RODRIGUEZ  AIDA CAROLINA

No. Convenio: 23-2026 Autorizado en: 16/03/2026

Acuerdo Ministerial 61-2026 16/03/2026

Ministerio de Salud Pública y Asistencia Social

Q7,000,000.00

FERNEL BOR

Informe correspondiente al mes Fecha de Generación:

ANEXO "C" - DEF 1

Artículo 32 Bis del Decreto No. 101-97, Ley Orgánica del Presupuesto.
Artículo 10 del Acuerdo Gubernativo No. 1-2026, que aprobó la distribución analítica del Presupuesto General de Ingresos y Egresos del Estado para el Ejercicio Fiscal 2026.
Artículos 12, 13, 15, 31, 44, 50 y 132 del Decreto No. 36-2024, Ley del Presupuesto General de Ingresos y Egresos del Estado para el Ejercicio Fiscal 2025, vigente nuevamente para 2026.
Artículos 3 Bis, 14 y 15 del Acuerdo Gubernativo No.55-2016, Reglamento de Manejo de Subsidios y Subvenciones, reformado por los Acuerdos Gubernativos Nos. 142-2017 y 133-2023.

Responsable de la actualización de la información:

FEBRERO

Prestará servicios de salud y asistencia social brindando atención integral a personas con
discapacidad auditiva a través de a detección, diagnostico y tratamiento audiológico a la población

11/05/2026 Fecha de última modificación: 11/05/2026



II. INFORMACIÓN DE AVANCE FÍSICO Y FINANCIERO ANUAL

MetasNo. Unidad de
Medida (1)

Programada
Anual

Ejecutado
Acumulado

% de
Ejecución

Total
Programado

Anual

Ejecutado
Acumulado

% de
Ejecución

Observaciones
(Justificación de variaciones)

Cantidad Monto (en Quetzales)

Avance Físico de la Ejecución Avance Financiero de la Ejecución

1 Tamizaje auditivo neonatal Servicios 16.79 0.001,139,600.0014000 0.002350

2 adaptación de prótesis auditiva Servicios 0.00 0.00730,178.2827 0.000

3 Adaptación de dispositivos por conducción ósea no
implantable Servicios 0.00 0.00879,377.8422 0.000

4 Implante de conducción ósea Servicios 0.00 0.001,497,466.088 0.000

5 Implante coclear Servicios 0.00 0.002,753,377.8010 0.000

III. INFORMACIÓN DE AVANCE FÍSICO Y FINANCIERO MENSUAL

Febrero

Avance

MarzoEnero Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre

Ejecución

No. Metas Unidad de
Medida (1)

Físico

Financiero

1 Tamizaje auditivo neonatal Servicios

0.00

1250 0 0 0 0 0 0 0 0 0 01100

0.00 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Físico

Financiero

2 adaptación de prótesis auditiva Servicios

0.00

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 00

0.00 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Físico

Financiero

3
Adaptación de dispositivos por conducción ósea no

implantable Servicios

0.00

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 00

0.00 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Físico

Financiero

4 Implante de conducción ósea Servicios

0.00

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 00

0.00 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Físico

Financiero

5 Implante coclear Servicios

0.00

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 00

0.00 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0



IV. POBLACIÓN BENEFICIADA (2)

0-15 16-30 31-45 46 y más 0-15 16-30 31-45 46 y más

Observaciones

Número de personas por rango de edad

Departamento Municipio Mujeres Hombres

GUATEMALA GUATEMALA 309 0 0 0 341 0 0 0
META 1 - TAMIZAJE AUDITIVO NEONATAL

SAN JUAN DE DIOS: F = 138    M = 162

SACATEPEQUEZ ANTIGUA GUATEMALA 108 0 0 0 117 0 0 0
META 1 - TAMIZAJE AUDITIVO NEONATAL

PEDRO DE BETAHNCOURT

ESCUINTLA ESCUINTLA 104 0 0 0 121 0 0 0
META 1 - TAMIZAJE AUDITIVO NEONATAL

 HOSPITAL DE ESCUINTLA

CHIMALTENANGO CHIMALTENANGO 82 0 0 0 68 0 0 0
META 1 - TAMIZAJE AUDITIVO NEONATAL

HOSPITAL NACIONAL DE CHIMALTENANGO

V. PERSONAL CONTRATADO CON RECURSOS DEL SUBSIDIO O SUBVENCIÓN

VI. RESUMEN DE GASTOS EFECTUADOS CON EL SUBSIDIO O SUBVENCIÓN

VII. DESEMBOLSOS EN QUETZALES  (QTZ) ENTIDAD OTORGANTE SICOIN

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre DiciembreDesembolsos

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0.00 0.00 1,400,000.00 700,000.00 700,000.00 700,000.00 700,000.00 700,000.00 700,000.00 700,000.00 700,000.00 0.00

Real

Programación

(1)     Se refiere al nombre de la Unidad de Medida según el Clasificador.
(2)     Población Beneficiada: Debe tener relación con los objetivos y metas del convenio.

Nota: Este informe se entregará mensualmente a la Contraloría General de Cuentas, Congreso de la
República de Guatemala, entidad otorgante y Ministerio de Finanzas Públicas a través de la Dirección de
Evaluación Fiscal, dentro de los 10 días de finalizado el mes.

Firmas y Sello.


