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Por e_l cual se a_prueba el documen_ to ~it4lad. o_. INSTRUCTIVO PARA LAREGULACION · 
Y CONTROL DE LA EJECUGl0"1 DEL PROGRAMA DE ALIMENTACION 
COMPLEMENT ARIA. 

EL CONTRALOR GENERAL DE LA REP UBL/CA 
En uso de sus facultades constituciona/es y legates. 

CONS/DE RANDO: 

Que el Articulo 11, numeral 2 de la Ley 132 del 8 de noviembre de 1984, por la cu al s.e 
adopta la Ley Organica de la Contraloria Generi.'.ll de la Republic □, cstablece que para 
el cumplimiento de su misi6n, la institu¢i6n fiscalizara, regutara. y controlara todos los 
actos de manejo de fondos y bienes publicos, a fin de que tales actos se real1cen con 
correcci6n y seot'in lo P.~tablecido en las .normas Juridicas respectivas. · 

Que el Articulo 36 de la citada Ley dispone que, la Contraloria ''General dictara 
reglamentos que contengan pautas queisirvan de base a la actuacion de las personas 
que manejen fondos o bienes pub1icos. i 

Que corresponde a la DIRECCION DE ETODOS y SISTEMAS DE CONTABILIDAD 
elaborar los documentos denominados uias, lnstructlvos, Procedimientos o Manuales 
necesarios para la rendici6n, examen y finiquito de cuentas de la gesti6n fiscal de las 
empleados y agentes de manejo; e acuerdo al Decreto 261 •Leg. de 16 de 
septiembre de 2002. 
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Que una vez elaborados estos documentos, deben oficializarse mediante decreto, en el 
que se establece la fecha parci su aplicaci6n por la dependencia estatal respectiva, y 
son de obligatorio cumplimiento para los Servidores Publicos encargados de aplicarlos. 

Que la DIRECC/ON DE METODOS Y SISTEMAS DE CONTABILIDAD. en_ 
coordinaci6n con el MINJSTERJO DE EDUCACJON, participaron en la elaboraci6n de/ 
documento titulado INSTRUCT/VO PARA LA REGULACION Y CONTROL DE LA 
EJECUCION DEL PROGRAMA DE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA. 

Que este documento ha sido consultado, discutido y aprobado par los responsables de 
cada una de las unidades administrativas involucradas en el proceso. 

DECRETA: 

ARTiCULO PR/MERO: Aprobar el documento titulado INSTRUCTIVO PARA LA 
REGULACJON Y CONTROL DE LA EJECUCION DEL PROGRAMA DE 
ALIMENTACIOf'i COMPLEMENTARIA. 

ARTiCULO SEGUNDO: Este documento regira para el Ministerio de Educaci6n. 

ARTiCULO TERCERO: Este Decreto nge a pattir de su promulgac1611. 

Dado en la ciudad de Panama a las 6 dias del mes de octubre de 2004. 

COMUN/QUESE Y CUMPLASE 

RAFAEL ZUNIGA BRID 
Secretarlo General 

ALVIN WEEDEN GAMBOA 
Contraloria General de la Republlca 
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INTRODUCCION 

La Contraloria General de la Republica, a traves de la Direcci6n de Metodos y 
Sistemas de Contabilidad considera que el documento denaminado "lnstructivo 
para la Regulaci6n y Control de la Ejecuci6n del Programa de Alimentaci6n 
Complementaria", preparado par la Direcci6n Nacional de Finanzas y Oesarrollo 
lnstitucional del Ministerio de Educaci6n. re(me las requisites y criterios de control -· 
y fiscalizaci6n que deben aplicar las Centres Oficiales de Educaci6n Primaria 
beneficiadas par el programa. 

El documento contiene en sus partes los aspectos generales, administrativos y de 
control interno, planeamiento de las minutas. procedimiento, regimen de formularjo 
y anexos. · 

Mediante el presente documento se establece la regulaci6n para usar las recursos 
asignados al Programa de Alimentaci6n Complementaria; con esta · acci6n se 
actualiza la versi6n emitida en 1 ~99. 

I 

El documento es de· fiel cumplimiento, en· consecuencia, cabe a la Direcci6n 
Nacional de Finanzas y Desarrollo lnstitucional a traves del Departamento de 
Desarrollo lnstitucional monitorear y evaluar el instructive en su operatividad para 
determinar el cumplimiento del, objetivo que persigue el programs, como es, 
satisfacer las necesidades nutritionales de la poblaci6n escolar benef&eiada; de 
esta manera se estara en capacidad de poder adecuarlo cuando las circunstanclas 
asf lo demanden. 
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I. ASPECTOS GENERALES 

A. OBJETIVO 

Asegurar una eficaz gesti6n del Programa de· Alimentaci6n Complementaria en los 
Centres Oficiales de Educaci6n Primaria, mediante el establecimiento de controles 
internos y externos que regularan el uso adecuado de los subsidies mensuales 
recibidos, a fin de garantizar una alimentaci6n complementaria para los estudiantes de 
estos Centres, con una merienda que mejore su estado nutricional y rendimiento 
escolar. 

B. BASE LEGAL 

Norma General: 

□ Ley 34 de 6 de julio de 1995, que modifica la Ley 47 de 1946, Organica de 
Educaci6n. 

D Ley 35 de 6 de julio de 1995, "Par la cual se establece el Programa de Distribuci6n 
del Vasa de Leche y la Galleta Nutricional o Cremas Nutritivas Enriquecidas, en 
todos los centres oficiales de educaci6n preescolar y primaria del pais". · 

□ Ley 32 de 8 de noviembre de 1984, "Por la cual se adopta la Ley Organica de la 
Contralorfa General de la Republica". 

Norma Especifiea: 

D Resuelto N° 237 de 25 de marzo de 1998, Par el cual se dictan algunas medidas 
para el Programa de Alimentaci6n Complementaria Escolar en todos los Centres 
Oficiales de Educaci6n Preescolar y Primaria del pais. 

□ Resuelto N° 952 de 9 de agosto de. 2001, que establece el Programa de 
Alimentaci6n Complementaria en todos los Centres Oficiales de Educaci6n Primaria 
que existan en la Republica de Panama. 

II. ASPECTOS ADMI.NISTRATIVOS 

A. RESPONSABILIDADES DE LAS UNIDADES INTERNAS 

1. Dircccion Nacional de Nutricion y Salud Eacolar: 

• Evaluar y aprobar el listado remitido por las Direcciones Regionales, de los Centros 
Educativos que participaran en el Programa de Alimentaci6n Complementaria. 

• Segregar del presupuesto anual asignado a· los programas de la Direcci6n Nacional 
de Nutrici6n y Salud Escolar, la cantidad requerida para ejecutar el Programa de 
Alimentaci6n Complementaria de acuerdo a la poblaci6n que se atendera. 

• Establecer la asignaci6n diaria par estudiante, mediante el calculo de las cantidades 
requeridas para ejecutar el Programa de Alimentaci6n Complementa~ia. . Se 
estableci6 la suma de Bl. 0.25 coma cantidad diaria, a fin de hacer equ1tat1va la 
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distribuci6n por estudiante, debido a que en a\gunas regiones, existen mas 
estudiantes por atender que en otras. 

• lnformar a los Directores Regionailes sabre las cantidades asignadas para cada 
region escolar. 

• Elaborar y firmar las Gestiones de Cobro al Tesoro Nacional para cada Region, 
correspondiente a cada cuatrimestre dd Programa de Alimentaci6n 
Complementaria. 

• Disponer en conjunto con los Coordinadores de Nutrici6n Regional, las listas de 
alimentos que componen un plato de comida o minutas, que se sugeriran a los 
Centres Educativos que participan en el programa. 

• Recibir de cada Direcci6n Regional, los lnformes Bimestrales de la Ejecuci6n del 
Programa, para su verificaci6n y evaluaci6n; y asi tomar las acciones correctivas 
pertinentes. 

2. Direcci6n Nacional de Finanzas y Desa.-rollo lnstitucional: 

• Aprobar la adquisiciOn d~ utensilio$ o equipo de cocina para los Centros Educativos 
que asi lo soliciten, siempre que exista la disponibilidad presupuestaria. 

• · Verificar y evaluar la adecuada ejecuci6n del Programa de Alimentaci6n 
Complementaria, a traves de los lnformes Bimestrales recibidos de las Direcciones 
Regionales. · 

3. Departamento de Programaci6n de lnversiones: 

• Segregar del presupuesto de la Oirecci6n Nacional de Nutrici6n, la cantidad 
requerida para ·1a ejecuci6n del Programa de Alimentaci6n Complemcnta·ria y asignar 
las partidas presupuestarias de cada Direccion Regional, de acuerdo a la cantidad 
estaplecida par la Direcci6n Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar. 

4. Departamento de Tesoreria y Seguros: 

• Dar ct tramite requerido a las Gestiones de Cobra al Tesoro Nacional de manera que 
el Ministerio de Economia y Finanzas, ordene el pago respective. 

• Depositar los cheques en las cuentas bancarias exclusivas para el Programa de 
Alimentaci6n Complementaria de,cada Direcci6n Regional. 

i 

I 

• Notif\car de los dep6sitos a las Difecciones Regionales ya la Direcci6n Nacional de 
Nutrici6n y Salud Escolar. / 
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l 

5. Direcci6n Nacional de Educaci6n Comunitaria y Padres de Familia: 

• Disponer en conjunto con los Coordinadores de Padres de Familia Regionales, la 
divulgaci6n y promoci6n del ~rograma de Alimentaci6n Complementaria, para que 
las Asociaciones de Padres de Familia de los Centros Educativos beneficiados 
participen en la ejecuci6n efectiva del programa.· · ' 

• Promover la participaci6n de las Asociaciones de Padres de Familia de cada Centro 
Educativo beneficiado, en las compras, preparaci6n y distribuci6n de los alimentos. 

• Disponer en conjunto con los Coordinadores de Padres de Familia Regionales, el 
seguimiento y evaluaci6n del funcionamiento del programa en cada Centro 
Educativo. 

6. Direcci6n Regional de E~_ucaci6n: 

• Supervisar la selecci6n de los Centres Educativos que se incluiran en el Programa 
de Alimentaci6n Gomplementaria. 

• Verlflcar el listado de los .Centros-'Educativos beneficiados con el Programa y remitir 
el mismo a la Direcci6n Nacional de Nutrici6n_ y Salud Escolar para su aprobaci6n. 

• Lograr la formalizaci6n del Convenio de Asistencia de los Centres Educativos 
beneficiados con el programa. 

• Asegurar la existencia de t.ma cuenta bancaria exclusiva para el Programa de 
Alimentaci6n Complementaria en ~a Direcci6n Regional, a fin de realizar los 
dep6sitos en estas cuentas. correspondientes a las cantidades entregadas cada 
cuatro meses, para la ejecuci6n del Programa. 

• lnformar al Departamento de Tesoreria y Seguros del Ministerio, a ti-aves ·de la 
Direcci6n Nacional de Finanzas y Desarrollo lnstitucion'al, del numero de la cuenta 
exclusiva para uso del Programa .de Alimentaci6n Complementaria. 

• · Velar que el manejo de los subsidios iguales o menores de 8/. 500.00, recibidos por 
tos Centros Educativos beneficiados, se de observando los Controles para el 
Manejo del Fondo en Efectivo. (Ver Anexo 2). 

• Firmar los cheques a nombre de los Directores de las Centros Educativos 
benefidados, a fin de que se ejecute el programa en las respectivas escuelas. 

• Enviar a la Oficina de Fiscalizaci6n Regional de la Contraloria General de la 
Republica, los originales de las Convenios y los cheques de subsidies mensuales 
para su refrendo; ademas de las lnformes Mensuales de lngresos y Egresos y los 
informes y documentos de nutrici6n, debidamente sustentados por las facturas y/o 
comprobantes de compras. · · 
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• _ Procurtlr que los Centres Educativos 1beneficiados con el Programa de Alimentacl6n 
Complementaria, reciban el subsidio a tiempo. 

• Gestionar que los Directores de los Centros Educativos que reciben subsidies del 
Programa de Alimentaci6n Complementaria, envien los informes de ejecuci6n 
respectivos en el tiempo establecido en el presente instructivo. 

• Realizar una inspecci6n a los Centres Educativos que reciben et subsidio del 
Programa de Alimentaci6n Complementaria, para certificar el desarrollo efectivo del 
mismo. 

• Enviar las minutas sugeridas por la Direcci6n Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar, 
a las Centres Educativos directamente, en caso de que no exista Coordinador de 
Nutrtci6n Regional. 

• Efectuar el seguimiento y evaluaci6n al Programa de Alimentaci6n Complementaria, 
mediante un equipo compuesto por el Coordinador de Nutrici6n Regional, el · 
Coordinador de Padres de Familia Regional, el Contador y el Auditor Regional, a fin 
de garantizar que el subsidio sea utilitado correctamente en cada Centro Edycativo. 

• Coordinar que las solicitudes de compras de utensilios o equipo de cocina sean 
examinadas par el equipo regionc11I para establecer la necesidad real de la 
adquisici6n, para asi, poder enviari tales solicitudes de compra a la Direcci6n 
Nacional de Finanzas y Oesarrollo ln$titucional para su aprobaci6n. 

• Procurar la elaboraci6n y envio de los lnformes Bimestrales de Ejecuci6n del 
Programa de Alimentaci6n Cornplementaria; y posterior remisi6n a la Direcci6n 
Nacional de Finanzas y Desarrollo lnstitucional ya la Direcci6n Nacional de Nutrici6n 
y Salud Escolar, a mas tardar 30 dias despues de finalizado cada bimestre. 

7. Unidad de Nutrici6n Regional: 

• Determinar en coordinaci6n con el Contador Regional y los supervisores del area, 
los Centros Educativos que se beneficiaran con el Programa de Alimentaci6n 
Complementaria y estimar la cantidad requerida, en base al porcentaje establecido 
par la Direcci6n Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar. 

• Coordinar con la Direcci6n Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar, las minutas que se 
sugeriran a las Centres Educativos para la elaboraci6n de las meriendas. 

• Elaborar el Cuadro de Asignaci6n de Centros Educativos y remitirlo al Director 
Regional. (Ver Formulario N° 1 ) .. 

• Recibir los lnformes Mensuales de ilngresos y Egresos y demas lnformes con los 
documentos sustentadores, para :la revisi6n y verificaci6n de los aspectos 
nutricionales. 
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• Realiza·r monitoreos y evaluaciones. a traves de los lnspectores de Nutrici6n 
Regionales en los Centres Educativos participantes, con la finalidad de verificar la 
correcta ejecuci6n del programa. 

• Participar activamente en la elaboraci6n del lnforme Bimestral de Ejecuci6n del 
Programa. 

8. Unidad de Tesoreria Regional: 

• Elaborar mensualmente los cheques de subsidio de! Programa de Alimentaci6n 
Complementaria a nombre de las Directores de las Centres Educativos beneficiados. 

• Elaborar el Cuadro de Entrega de Cheques. (Ver Formulario N° 2). 

9. Unidad de Contabilidad Regional: 

• Examinar los lnformes Mensuales de lngresos y Egresos y las facturas y/o 
comprobantes de compras, luego de la revision de las informes y documentos de 
nutrici6n por parte de la Unidad de Nutrici6n Regional. 

• Orientar a los Directores de los Centres Educativos en la elaboraciOn de los informes 
tecnicos que exige el programa, a fin de agilizar los siguientes desembolsos. 

• ldentificar y registrar las bienes patrimoniales (equipo y utiles) que adquieren los 
Centres Educativos con fondos del Programa de Alimentaci6n Complementaria o 
que hayan sido donados para cumplir con los fines del mismo. ·Establecer al 
respecto, comunicaci6n permanente con las Unidades de Bienes Patrimoniales 
Regionales para el registro e inventario correspondiente. 

• Asegurar la elaboraci6n de los lnformes Birnestrales de Ejecuci6n del Programa 
de Alimentaci6n Complementaria. (Ver Formulario N° 11 ). · 

10. Director del Centro Educativo: 

• Velar por el uso correcto y la custodia del fondo asignado; la ejecuci6n efectiva del 
programa y la entrega oportuna de los informes respectivos .. a la Direcci6n Regional. 

• Establecer una Comisi6n conformada par Docentes y Padres de Familia, de no 
existir la Comisi6n de Salud, que sera la encargada de velar por la ejecuci6n del 
Programa. 

• Formalizar un Convenio de Asistencia con la Direcci6n Regional. 

• Endosar el cheque de subsidio recibido para depositarlo en una cuenta exclusiva 
para el manejo del Programa de Alimentaci6n Complementaria, cuando el subsidio 
mensual sea mayor de 8/. 500 00. 
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• Hacer efectivo los cheques iguales o menores de 8/: 500.00, y entregar el subsidio 
al Custodio de Caja para su uso posterior, de acuerdo a los Controles para el 
Manejo del Fondo en Efectivo. (Yer Anexo 2). 

• Designar un Docente o Administrative como Custodio de Caja para el uso de los 
"Fondos en Efectivo" y del registro de las ingresos y gastos. 

• Designar a uno de los Representantes del Personal Docente en la Comisi6n de 
Salud, para queen conjunto, firme los cheques para las compras requeridas, en los 
casos que existan cuentas bancarias y realice el registro de las ingresos y gastos. 

• Lograr la elaboraci6n del lnforme Mensual de lngresos y Egresos del Programa 
(Ver Formulario N° 8), conforme al instructive par parte de las responsables de las 
anotaciones del libro de registro. Esta labor debera llevarse a cabo en todos los 
centres escolares que reciben subsidies para et Programa de Alimentaci6n 
Complementaria. 

• Sollcitar a la Comisi6n de Salud la elaboraci6n del lnforme Mensual cle 
Alimentaci6n y el· lnforme Evaluative de Calidad, (Ver Formularios N° 9 y ':O 
respectivamente), dentro de los 5 dias siguientes de finalizado el mes de ejecucitn 
del subsidio del Programa de Ali")lentaci6n Complementaria 

I 

• Programar con la Comisi6n de iSalud, el menu d!ario de acuerdo a las· minutas 
sugeridas por la Direcci6n Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar, a traves de la 
Unidad de Nutrici6n Regional, procurando que sean alimentos nutritivos, faciles de 
obtener y preparar, en el area domde este ubicado el Centro. 

• Determinar en coordinaci6n con la Comisi6n de Salud, el horario de las meriendas 
para los diferentes grades y niveles escolares, previendo que afecten en lo minima, 
el tiempo destinado a clases. 

• Aprobar las compras que se realizaran para la preparaci6n de los alimentos 
programados. 

• · Revisar y firmar el lnforme Mens1.i,1al de lngresos y Egresos de! subsidio y presentarlo 
a mas tardar 1 O dias despues de finalizado el mes de ejecuci6n. 

• Solicitar a la Direcci6n Regional la compra de utensilios o equipo de cocina para que 
esta a su vez solicite la aprobacion a la Direcci6n Nacional de Finanzas y Desarrollo 
lnstituciona I. 

• Llevar una carpeta del progra·ma, la cual debe reposar en los archives del Plantel y 
contener lo siguiente'. 

a. Registro detallado de las gastos. 
b. Cantidad de estudiantes que son atendidos por el Programa mensualmente 
c. Copia del cheque mensua:I expedido par la Direcci6n Regional. 
d. Copia de los informes elatl)orados y remitidos a la Direcci6n Regional. 
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e. Cualquier otro documento adicional · que · se refiera al Programa, tales coma 
cotizaciones, facturas, circulares y otros. 

f. Copia de la conciliaci6n bancaria, en caso de que el Plantel cuente con 
cuenta bancaria para el Programa. 

NOTA: al lnforme Mensual de lngresos y Egresos que se entrega en la Direcci6n 
Regional, se debera adjuntar copia de todos las documentos de esta carpeta, como 
documentos sustentadores de dicho lnforme. 

11. Comision de Salud: 

• La Comisi6n de Salud estara integrada por las siguientes personas: 

a. Dos (2) representantes del personal Docente. La maestra de Educaci6n para el 
Hogar, automaticamente, participara cqmo uno de los representantes del 
personal docente ante la Comisi6n de Salud. Se designara a uno para que firme 
los cheques en conjunto con el Director y lleve los registros correspondientes en 
el Libro de Registro. (Ver Formulario N° 3). 

b. Dos (2) miembros de la Asociaci6n de Padres de Famili·a del centro educative. 
Se designara uno para que cornpre los ijlimentos y utensilios necesarios para la 
ejecuci6n del Programa. · · 

• Elaborar el Listado de Necesidades de alimentos, de acuerdo a las minutas 
programadas. (Ver Formulario N° :4)- · 

• Participar en las compras de los alimentos y utensilios necesarios para la ejecuci6n 
adecuada del Programa, siempre que exista la disponibilidad presupuestaria y 
elaborar y firmar el Cuaderno de Registro de Compras. (Ver Formulario N° 5). 
Debera utilizar el Comprobante de Pago Rural, en caso de· ser necesario. (Ver 
Formulario N° 7). 

• Coordinar con el personal designado1 la .elaboraci6n de los alimentos, su entrega a_ 
los estudiantes, asi como la supervisi6n del funcionamiento general del comedor. 

• El Docente designado para la firma de cheques debera elaborar el lnforme Mensual 
de lngresos y Egresos, indicando todos los ingresos recibidos en el mes y los 
gastos incurridos. (Ver Formulario N° 8). 

• Elaborar y firmar el lnforme Mensual de Alimentacion. (Ver Formulario N° 9). 

• Elaborar y firmar el lnforme Evaluativo de Calidad, para determinar las 
necesidades fisicas y de utensilios de los comedores. (Ver Formulari.o N° 10). 

• Enviar todos los informes mensuales del Programa de Alimentaci6n Complementaria 
al Director del Centro Educative en el tiempo que se indique. 
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12. Custodio de.Caja: 

• Recibir y custodiar e\ subsidio mensual en efectivo. cuando sea igual o menor a B/. 
500.00 para uso exclusive del Pnpgrama de Alimentaci6n Complementaria. 

• Elaborar el Comprobante de ~aja, que d_ebera aprobar el Director del Centro, 
autorizando el desembolso de la cantidad s~licitada por la Comisi6n de Salud, para 
las compras requeridas. (Ver Fo mulari~ N° 6). _ _ 

• Entregar la cantidad en efectivo/ solicitada una vez que haya sido aprobada por el 
Director. · . 

• Recibir y custodiar las facturas originales entregadas y mantener actualizado el 
Libro de Registro. (Ver Formulario N° 3). · 

• Elaborar el lnforme Mensual de lngresos y l:gresos, indicando todos los ingresos 
recibidos en el mes y los gastos incurridos. (Ver Formulario N° 8). 

13. Asociaci6n de Padres de Familia de los Centros Educativos beneficiados: 
I 

• Organii;ar a las Padres de Familia de cada Centro, a fin de que participen 
activamente en la ejecuci6n del progrania de Alimentaci6n Complemeotaria, tanto en 
las compras como en la elaboraci6n d~ los alimentos y .en la entrega de la inerienda 
a los estudiantes. 

• Sus representantes · en la Comisi6n de Salod deberan supervisar la ejecuci6n del 
programa cada 15 dias o maximo cada mes. 

• Sus representantes en la Comisi6n de Salud,- participaran en la elaboraci6n de los 
informes mensuales que sean I responsabilidad de esta y deberan presentarlo al 
Director del Centro Educativo en el tiempo que se indique. 

B. Responsabilidad de las Unidades Extemas: 

1. Oficina de Fiscallzacion de la Contraloria General: 

En la sede del Ministerio: 

• Fiscallzar las Gestiones de Co bro del Programa de · Alimentaci6n Complementaria, 
luego de conocer la cantidad de Centros Escolares por region, poblaci6n atendida, 
partida y saldo presupuestario del gasto a imputar. 

En las regiones: 

• Verificar los originales de los Convenios de Asistencia, elaborados por la rnrecci6n 
Regional, a fin de refrendarlos. 

• Revisar los lnformes Mensuales y docum~ntos sustentadores para firmar los 
cheques correspondientes a las asignaciQnes mensuales. 
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• Refrendar los cheques de las asignacioryes mensuales correspondientes a los 
Centres Educativos que participan del programa. 

• Coordinar el proceso de apertura. de la cuenta · bancaria exclusiva para manejar las 
fondos del Programa de Alimentaci6n Completnentaria. 

• Examinar y finiquitar la rendici6n de cuenta aue presenten los Centros Escolares 
que administran los fondos del Programa de Alimentac16n comptementaria, en tas 
Direcciones Regionales correspondientes. · 

• La rendici6n de cuenta en los Centros Escolares sera un informe que elaboraran 
para mostrar el resultado de la asignaci6n del subsidio en relaci6n con los egresos 
efectuados, sean gastos, alimentos para consume humane, compra de utensilios y 
equipo, que se efectuen durante el perfodo correspondiente. · 

• El examen de cuenta es la comprobaci6n del informe de las Centres Escolares, 
cuyos valores deben estar debidamente sustentados en los comprobantes de 
ingresos (cheque de la asignaci6n u otro ingreso) y egresos (facturas, recibos, 
comprobantes de caja), yen los informes y registros que comprueban la poblaci6n 
beneficiada y la calidad de alimentaci6n. 

• El finiquito de la cuenta se hara luego del examen de la cuenta y aprobaci6n. El 
refrendo del cheque de la asignaci6n del subsidio, confirma la acci6n ·del finiquito. 

• La Oficina de Fiscalizaci6n Regional de Contraloria debe reniitir notificaci6n a la 
Direcci6n Regional de Educaci6n correspondiente, cuando la rendici6n de cuenta no 
pase el examen, para que tome las medidas necesarias a fin de lograr el correcto 
manejo del fondo del Programa de Alimentaci6n Complementaria par parte del 
Centro Educative, quien debera atender y subsanar las fallas encontradas. El n'o 
cumplimiento de las medidas por parte del Centro Educative, acarreara el inicio de 
una investigaci6n. 

Ill. ASPEcros OE CONTROL INTERNO 

• Los criterios fUAdamentales, que se tomaran en cuenta para incluir o no a un Centro 
'Educafivo en . el Programa de Alimentaci6n Complementaria deberan ser los 
siguientes: · 

a. Condici6n socio - econ6mica de los estudiantes de los Centros Educativos. 
b. Colegios ubicados en las regiones de pobreza y pobreza extrema-; no. 

atendidos par el FIS. 
c. lnformes de las Centres de Salud, donde se indique que las estudiantes 

presentan problemas de desnutrici6n o de mala alimentaci6n. 

• Se podran incluir en el programa, aquellos Ce_ntros Educativos que ya cuentan con 
ayuda de otras instituciones, pero que requiere mas ayuda para lograr una dieta 
balanceada. 
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• Todo cambio a la asignaci6r diaria por estudiante, debera ser previamente aprobado 
por la Direcci6n Nacional de Nutrici6n y Salud Es·colar. 

• Una vez iniciada la ejecuci6n del Prograi.ma, los Directores Regionales, deberan 
notificar par escrito a la Direcci6n Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar y a la 
Direcci6n Nacional de Finanzas y Desarrollo lnstitucional, cualquier exclusion o 
incorporaci6n de Centros Educativos al Programa, la matricula del Plante! y la 
cantidad asignada, asi como el nuevo Convenio para el tramite respective. Las 
Direcciones Regionales, podran aumentar el numero de estudiantes atendidos por el 
programa, siempre y cuand~ nose desmejore la asistencia nutricional que onnden. 

• El subsidio obtenido a traves de este Programa, podra ser uti!izado para: 
a. Compra de alimentos que consumiran \os estudiantes. 
b. Compra de utensilios de cocina tales coma ollas, pailas, sartenes, vases, plates y 

cubiertos, para una alimentaci6n higienica o algun0s equipos coma estufas y 
refrigeradoras, siempre que exista la disponibilidad presupuestaria. 

NOTA: Antes de proceder con las compras del punto N° b, e! Director Regional 
debera solicitar la aprobaci6n de la Direcci6n Nacional de Finanzas y Oesarrollo 
lnstitucional de acuerdo a la disponibilidad presupuestaria. 

• Todas las comrras que se realicen a traves del subsidio otorgado por el Programa, 
deben contar con facturas originates, donde conste claramente: 

a. Fecha de la compra. j 

b. Nombre del Centro Educati~o. 
c. Nombre, firma y cedula de quien recibe el bien pore\ Centro Educat1vo. 
d. Detalle de los artlculos comprados, cantidad, descripci6n, precios unitarios, 

total par articulo y el.manta total de la compra. 
e. En caso de que el vendedor no cuente con factura comercial, debera utilizar 

el formu!ario presentado en este instructtvo, debidamente llenado. 

• El subsidio mensual 1gual o menor de B/. 500.00, asigrn:1rJu a un Centro Educativo se 
manejara mediante un "Fonda en E:.fectivo" y el Director designara a un docente o 
administrativo, coma Custodio. que velara directamente par su ejecuci6n. El Director 
del Centro autorizara los comprobante::i de caja y tomara las medidas necesarias 
para la seguridad del fondo. 

• En el caso de los subsidios que se manejen a traves del "Fonda en Efectivo", el 
Custodio de Caja, debera remit'r junta al primer informe mensual, la siguiente 
documentaci6n: 

a. Original del record policivo 
b. Copia del acta de toma de posesi6n 
c. Copia de la cedula 

I 

NOTA: El no remitir a la ofirecci6n Regional en el tiempo estipulado la 
.documentaci6n solicitada al Cust~io de Caja, ocasionara la retenci6n del siguiente 
cheque de subsidio I • 

I 
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• Los cheques de subsidio, salvo el primero, se deben confeccionar inmediatamente 
despues que se reciba y se apruebe el lnforme Mensual correspondiente; se 
realizaran todas las acciones necesarias para que dichos cheques sean firmados a 
la mayor brevedad posible. 

• Cada Centro Educativo tendra hasta 1 o dias para entregar los informes mensuales 
de ejecuci6n del programa a las Unidades de las Direcciones Regionales de 
Educaci6n encargadas de la evaluaci6n y seguimiento del programa. La no entrega 
de los informes, ocasionara que se inicie una inspecci6n para determinar las causas 
de incumplimiento. De igual manera, se tomaran las medidas necesarias para que 
el Director def Centro entregue el informe pendiente en el menor tiempo posible. 

• Cada Centro Educative, debera manejar el fondo que se le asigna de conformidad 
con las regulaciones que establece el presente instructivo. 

IV. PLANEAMIENTO DE LAS MINUTAS · 

-+ Antes ·de escribir una minuta, o lista de alimentos que componen un plato de 
comida, deben tomarse en cuenta las requerimientos nutritivos de los estudiantes, la 
variedad de alimentos, el equipo existente y ·el personal para su elaboraci6n y 
preparaci6n. 

. . 
➔ Para garantizar que los estudiantes reciban los requerimientos nutritivos en cuanto a 

cantidad y calidad, el Ministerio de Educad6n, a traves de la Direcci6n Nacional de 
Nutricion y Salud Escolar, proporciona el cuadro Almuerzo Complementario, con los 
alimentos que deben estar presente en los menu que se les prepare a los 
estudiantes: 

ALMUERZO COMPLEMENTARIO 

Alimento Cantidad Calorias· 
Gramos / persona / dia 

Arroz 200 364 
Horta lizas m ixtas 50 15 
Hojas verdes 25 15 

, Frijoles 100 340 
Came 100 193 
Aceite 10 50 
Sal 5 --
Frutas (1 /dia) 100 67 
Huevo (1/dia) 100 158 

J TOTAL 690 1202 

-+ lgualmente, el Cuadro Nutrientes por 100 gramos de porci6n ~omestible d~ alimento 
para ninos menores de 12 arias, detalla el producto y la cant1dad de nutnentes que 
p roporcionan: 



Prodlietcf ... 
. • .:·'; . -..... . . ,, 

•• •• ,>:,· ... ... ..,. - ,, 

Raices 
Yuca 

Granos 

' Arroz cocido 
Frijoles (auandu) 
Maiz fresco 

Grasas 
MantequiHa 

. 
Aceite tDaima. marz) 

Frutas 
Aguacate 
Banano 
Naranja 
Mango 
Papaya· 
Carnes 
Rojas 
Pollo 
Pescado 
Tuna 
Sardina 
Huevo fresco 

Azucar 
Sal (saborizante) 
l-lojas Verdes (espinaca) 

NUTRIENTES POR 100 GRAMOS DE PORCION COMESTIBLE 
PARA NINOS MENORES DE 12 ANOS 

en,ra{a .. :·: f>r.ptei11a Grasa . C~lciQ: ·.:_ . · · Hie·rrQ· · Niacina 
. .. '(~l)'fc;,; ,:£;:: ·«<n;·. · .·,ar:· .. ·: J <matt> ·liriak ... · tmat: .··. 

149 1.2 0.2 0.8 1.9 0.6 

364 6.7 1 7 1.2 2.6 
340 23.9 1.5 132 6.7 2.3 
165 5 2.1 2 0.5 1.7 

717 0.9 81 24 0.2 1 
884 1-00 

161 2 15.3 11 1.02 1.9 
92 1 0.5 6 0.3 0.5 
47 0.1 0.1 40 0.1 0.3 
65 0.5 0.3 10 0.1 0.6 
39 0.6 0.1 24 0.1 0.3 

115 22 1.9 4 1.9 7.5 -
139 19 7 15 1.5 9 
225 47 2.5 343 2.6 8.6 

A di'screci6n 
A discreci6n 

158 12.1 11.2 56 2.1 0.3 
400 

A discreci6n 
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\ 

➔ Con el conocimiento de los nutrientes que se encuentran en estos productos, 1a 
combinaci6n de las misnios en el plato de comida que reciban los -estudiantes, 
garantizaran una diets balanceada. 

➔ Una buena planfficaci6n de minutas garanti~ara comidas de buen aspecto y sabor, 
ademas de que los alimentos a utilizer esten disponibles en el mercado, sin alterar 
el presupuesto establecido. · 

-t> Para mejorar la eficiencia y el ahorro de tiempo en el manejo del comedor, se debe 
elaborar una combinaci6n de alimentos que roten de acuerdo a una secuencia 
definida en base al periodo de compras del Centro .. 

+ Entre las ventajas que se encuentran al planificar previamente las minutas estan el 
ahorro del tiempo, se garantiza que la comida sea de alto valor nutritivo, se 
disminuye el desperdicio de comida y las compras se hacen de acuerdo a las 
combinaciones de alimentos que se van a preparar. 

➔ La Direcci6n Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar, sugiere como ejemplo, las 
siguientes minutas'. . 

a. Arroz con vegetales y pollo guisado. · 
b. Sopa de lenteja con platano verde y arroz blanco. 
c. Sancocho de gallina y arroz blanco. 
d. Arroz con pollo y platano maduro hervido. 
e. Arroz blanco, lenteja y huevos revueltos con vegetales. 
f. Coditos con tuna y vegetales. 
g. Arrez blanco, torta de huevo con vegetales y fruta de temporada. 
h. Arrez con frijoles y pollo guisado. 
i. Frutas panamef'ias de la temporada como postre y/o refresco. , 

-t- lgualmente, la Direcci6n Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar, hace las sigu1entes 
recomendaciones en la preparaci6n de los alimentos: 

a. No debe incluirse en una misma comida, varies alimentos que sean de un 
mismo tipo (arroz, macarrones, ensalada de papa). 

b. Los sabores de las comidas deben ser combinados de manera equilibrada y 
contrastante. 

c. Se debe consumir un huevo diario. asi como consumir cereales. 
d. Las sopas deben hacerse de cameo pollo y no de hueso. 
e. Utilizar lo mas frecuentemente posible, frutas panamei'ias de la temporada. 
f. El arroz se debe hacer sin sofreirlo. 
g. Debe seguirse los habitos de higiene en la preparaci6n y consumo de 

alimentos. 
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V. PROCEOIMIENTO 

A. Tramite para la inclusion de Ceotros Educativos al Programa de Alimentaci6n 
Complementaria y asignaci6n de partida presupuestaria. 

1. Unidad de Nutrici6n Regional: 
• Verifican las nece~idades de las diferentes Centres Educativos de la region, para 

determinar si se incluyen en el Programa de Alimentaci6n Complementaria. 
• Elabora Cuadro de Asignaci6n de Centros Educativos y firma. 
• Remiten al Director(a) Regional para su revision. 

2. Director(a) Regional de Educaci6n: 
• Revisa y firma coma constancia. 
• Remite a la Direcci6n Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar. 

3. Direcci6n Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar: 
• Revisa Cuadro de Asignaciones, aprueba y firma. 
• Remite a la Oirecci6n Nacional de Finanzas y Desarrollo lnstitucional, .con el 

monto total necesario para ejecutar el Programa y el desglose por Direcci6n 
Regional. 

4. Direcci6n Nacional de Finanzas y Desarrollo lnstitucional: . 
• Revisa y remite .al Departamento de· Programaci6n de lnversiones. 

5. Departamento de Programaci6n de lnversiones: 
• Asigna numero de partida paira cada Direcci6n Regional junta con la cantidad 

total asignada a cada regional. 
• Remite cuadro de asignaciones a la Direcci6n Nacional de Nutricj6n y Salud 

Escolar. 

6. Direcci6n Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar: 
• Elabora Gesti6n de Cobra al Tesoro Nacional para cada Direccl6n Regional. (Se 

realizara dos veces al at'io). 
• El Director firma las Gestiones de Cobra. 
• Remite las Gestiones de Cobro de todas las Direcciones Regionales con las 

cuadros de asignaciones al Departamento de Tesoreria. 

7. Departamento de Tesoreria: 
• Da inicio al tramite respectivo para que el Ministerio de Economia y Finanzas 

confeccione las cheques respectivos para cada Direcci6n Regional. 
• Recibe los cheques de las Oirecciones Regionales. 
• Deposita las cheques en ras cuentas Ministeria de Educaci6n I Programa de 

A/imentaci6n Complementaria I Direccion Regional respectiva. 
• Notifica a las Direcciones Regionales y a la Direcci6n Nacional de Nutrici6n y 

Salud Escolar, que se han hecho las dep6sitos respectivos. 

19 
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B. Tramite para entrega de cheques a los Centros Educativos beneficiadoa 
con el programa de Alimentaci6n Complementaria. 

1. Oficina de Asesoria Legal Regional: . 
• Elabora Convenio de AsiAtaneia para cada Centro Educativo beneficiado. 
• Llama a los Oirectores de los Centres Educativos para que firmen el Convenio. 
• Remite los mismos al Director Regional. 

2. Oirector(a) Regional: 
• Firma Convenio. 

3. Unidad de Tesoreria Regional: 
• Recibe notificaci6n del Departamento de Tesoreria de que se realiz6 el dep6sito 

bancario. Recibe los Convenios firmados par ambos directivos. 
• Elabora los cheques correspondientes a un mes de subsidio. 
• Rs,mite al Director Regional. 

4. Oirector(a) R&gional: 
• Firma cheques de subsidio. 
• Remite documentaci6n a las Oficinas Regionales de Fiscalizaci6n. 

5. Oficinas Regionales de Fiscalizacion: 
• Reciben Convenios y cheques. 
• Cumplen con la labor de fiscalizaci6n de los documentos recibidos. 
• Refrendan Convenios y cheques. 
• Remite a la Direcci6n Regional. 

6. Unidad de Tesoreria Regional: 
• Recibe Convenios y cheques refrendados. 
• Elabora Cuadro de Entrega de Cheques. 
• Llama a los Oirectores para que retiren los cheques y Convenios. 

7. Oirectores(as) de Centres Educativos: 
• Reciben cheques de subsidio y firman cuadro como constancia. 
• Aquellos que reciben subsidios mensuales mayores de 8/. 500.00, lo endosan y 

elaboran la boleta de dep6sito para ingresar el cheque del subsidio a la cuenta 
bancaria exclusiva del programs. Entrega boleta de dep6sito al Docente 
encargado del registro en la Comisi6n de Salud, para que realice los registros 
respectivos en el Libro de Registro. 

• Aquellos que reciben subsidies mensuales iguales o menores de B/. 500.00, lo 
hacen efectivo y lo entregan al Custodio 9e Caja quien hara el registro respective 
en el Libra de Registro. 
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C. Trimlta para la adquisici6n de aHmentos para la ejecuci6n del Programa de 
Allmentaci6n Complement&rla. 
(Subsidlos mensuales mayores de 8/. 500.00) 

1. Comisi6n de Salud: 
• Programan y aprueban las minutas para la semana o periodo que se haya 

determinado. · -
• Elaboran Ustado de Necesidades de alimentos con su respective valor en el 

mercado para preparar las minutas programadas y firman. 
• El Docente o maestro de Educaci6n para el Hogar solicita al Director la 

aprobaci6n de las minutas y el listado de necesidades de alimentos. 

2. Director(a) del Centro: 
• Recibe las minµtas programadas, sustentadas por el Listado de Necesidades de 

alimentos con el respective valCDr de· mercado. 
• Revisa las minutas y Listado de Necesidades de alimentos con el respective 

valor de mercado. Luego del e~amen, aprueba la compra y firma. 
• Precede a elaborar el cheque y firma. Lleva registro de la fecha, benefici~rio, 

numero y valor del cheque. . 
• Remite el cheque para la firma al docente designado para tal fin. 

3. Comisi6n de· Salud: ., 

• El docente previamente designiado para esta funci6n, firma el cheque. 
• Entrega el cheque a la persona autorizada para que efectue la compra de los 

bienes. 
• Efectuada la compra, se entreman los bienes adquiridos al o los responsables de 

preparar los alimentos. 
• Entrega al Oocente encargado del registro, las facturas y/o comprobantes para 

que se efectue las anotaciones en el Cuademo de Registro de Compras yen el 
Libro de Registros, donde anota el numero del cheque, la fecha en que se 
efectu6 la compra, el nombre del Proveedor, el numero de la factura y el valor de 
los bienes adquiridos. 

• Realizados los registros. archhia la factura y/o comprobante de compras. 

D. Tramlta para hi adquiait:.ion de alimentoa para la ejet:.U(.ion del Programa de 
Alimentacion Complementaria. 
(Subsidioa mensuales iguales o me~ores de Bl. 500.00) 

1. Comision de Salud: 
• Programan y aprueban las minutas para la semana o periodo que se haya 

determinado. 
• Elaboran el Listado de NeceJidades de alimentos con su respectivo valor en el 

mercado para preparar las minutas programadas. 
• El docente o maestro de Educaci6n para el Hogar solicita al Director la 

aprobaci6n de las minutas-y el listado de necesidades de alimentos. 

2. Direc.tor(a) do\ Centro Educ.ativo: . 
• Recibe las minutes programapas. sustentadas por el listado de necesidades de 

alimentos con el respectivo va,or de mercado. 
• Revisa las minutas y el lista40 de necesidades dA alimentas con el respective 

valor de mercado. 
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• Aprueba la compra y firma. · 
• Solicita al Custodio de Caja, proceder a la elaboraci6n del Comprobante de Caja 

para ta adquisiciOn de bienes mediante compra. 

3. Custodio de Caja; 
• Elabora et Comprobante de Caja por el valor que presenta el listado de 

necesidades. · 
• Envia el comprobante de caja al Director para su firma 
• Recibe el Comprobante de caja autorizado para la adquisici6n de los bienes. 
• Entrega a la persona designada, el dinemequivalente a la cantidad que indica el 

Comprobante de Caja, para realizar la compra de los bienes .. 
• Archiva de manera temporal la copia del Comprobante de Caja. 

4. Comision de Salud: 
• La persona designada para la compra, recibe el dinero solicitado y precede a 

comprar los bienes que se indican en el lis_tado de necesidades. 
• Efectuada la compra, se entregan las bienes adquiridos al o los responsables de 

preparar las alimentos. 
• Con las datos que presenta la factura y/o comprobante de compra, la persona 

que realiz6 la compra efectua las anotaciones en el Cuaderno de Registro de 
Compras. 

• Entrega la factura y/o comprobante de compra al Custodio de Caja para el 
registro de los bienes adquiridos, 

5. Custodio de Caja: 
• Recibe la factura y/o comprobante de compra. Recupera del archive temporal la 

copia del comprobante de caja. 
• Anota el numero de Comprobante de Caja, en la columna correspondiente del 

libro de registro. Tambien anota en las columnas respectivas def libro de registro, 
la fecha en que se efectu6 la compr~. el oombre del proveedor, et numero de la 
factura y el valor de los bienes adquiridos. 

• Realizados los registros en el Libro de Registros, archiva et Comprobante de 
Caja, la factura y/o comprobante de compras. 
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E. Tramite para la Rendici6n de Cuenta del Director del Centro Educativo que 
desarrolla el Programa de Alimentacl6n Complementaria. 

1. Director(a) del Centro Educativo: 
• lmparte instrucciones al Docente encargado del registro o al Custodio de Caja,. 

para que proceda a la elaboracion del lnforme Mensual de lngresos y Egresos. 
• Solicita a la Comisi6n de Salud ~ue elaboren el lnforme Mensual de Alimentaci6n 

y el lnforme de Evaluaci6n de Calidad. 

2. Docente encargado del ragistro o Custodio de Caja: 
• Procede a obtener la informaci6n pertinente del Libre de Registro. 
• Examina en el libro de Registro las anotaciones hechas a los ingresos percibidos 

y los gastos realizados 
• Efectua sumatoria de las columnas Subsidio del mes y Otros ingresos para 

conocer el Total de lngresos. Ta·mbien realiza sumatoria de las cplumnas 
Alimento consumo humano, Utensilios y equipos y Otros egresos, para 
conocer el Total de Egresos. ,, 

• A la columna Total de ingresos, se le resta el Total de egresos. El valor quese 
obtiene es el Saldo. · . · 

• Obtenidas y anotadas las cifras totales. en las respectivas columnas ~el Libra de · 
Registro. como .result.ado de la ejecuci6n i,:1ensual del Programa-de Alimenta~i6n 
Complementaria, se precede a elaberar el lnforme Mensual de lngresos y 
Egresos. 

• En el lnforme de lngresos y Egresos se anotan los valores que se presentan en 
el Libre de Registro como totales, tanto de las columnas de los ingresos, como 
de las columnas de los egresos. 

• Elaborado el informe, firma y lo envia · con las facturas y/o documentos de 
compras, al Director del Centro Educative para la firma correspendiepte. 

3. Comision de Salud: 
• Procede a completar los dates que requiere cada documento utilizado para el 

registro de las aspectos de nutrici6n durante el perlodo de ejecuci6n del 
programa. Los documentos utilizados durante el periodo son: 
a. Cuaderno de Registro de Compras. Oocumento que muestra por dia el 

detalle de las compras realizadas en con~pto de alimentos y otros bienes 
_adquiridos que guardan relaci6n con el programa. Se debe verificar que 
tenga las firmas del Representante de los Docentes y de los Padres de 
Familia en la Comisi6n de Salud; 

b. lnforme Mensual de Albnentaci6n. lnforme que presenta la cantidad de 
estudiantes beneficiados ccm el programs; el valor de la asignaci6n del mes; 
el valor de las gastos efectuados asl coma el menu presentado a las 
estudiantes por dia cada semaoa. lgualmente debera estar firmado por el 
Representante de los Docentes y de los Padres de Familia en la Comisi6n de 
Salud. 

c. lnforme Evaluativo de Calidad: lnforme que evalua la calidad ,de la 
t;jecuoi6n del programa de alimentaci6n complementaria; e~aluando la 



24 Gaceta Oficial, miercoles 1 de diciembre de 2004 N° 25,187 

satisfacci6n o limitaci6n en la disposici6n de los medios y elementos que se 
utilizan para la prestaci6n del servicio a los estudiantes. 
Se calificara anotando con gancho en la casilla BIEN o MAL del item 
evaluado. El documento tiene que estar completado en forma debida y 
firmado por parte def Representante de los Docentes y de los Padres de 
Familia en la Comisi6n de Salud. · 

• Elaborados y aprobados, firman y envian al Director del Centro Educative junta 
· con toda la documentaci6n sustentadora. 

4. Director(a) del Centro Educative: · 
• Analiza los datos contenidos de todos los lnformes de ejecuci6n recibidos. De 

presentarse alguna inconsistencia en algun informe o documento, sobre los datos 
que contiene, se solicitara al Docente o Padre de Familia de la Comisi6n de 
Satud, la aclar~ci6n correspondiente. · 

• Firma el lnforme Mensual de lngresos y Egresos. 
• Prepara expediente y remite a la Dir.ecci6n Regional. 
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F. Tramite para el examen y fin~quito del lnforme Mensual de Ejecuci6n del 
Programa de Alimentaci6n Complementaria 

1. Unidad de Nutrici6n Regional: 
• Recibe de los Centros Educativos los expedientes comp!etos de la ejecuci6n del 

Programa de Alimentaci6n Complementaria. 
• Revisa los lnformes y documentos recibidos. 

2. Unidad de Contabilidad Regional: 
• Recibe los lnformes Mensuales con la documentaci6n sustentadora. 
• Verifica el lnforme Merisual de ilngresos y Egresos. 
• De estar correcto el lnforme, solicita a la Unidad de Tesoreria Regional que 

elabore lo.s cheques para estos Centres Educativos. · 
• Envia los informes mensuales con la documentaci6n sustentadpra a la Oficina 

regional de Fiscalizaci6n y los ¢heques de subsidio para el siguiente mes .. 

3. Oficina Regional de Fiscalizaci6n: 
• Recibe los lnformes mensuales, conjuntamente con las dacumentos 

sustentadores y las cheques de subsidio. 
• Examina el informe Mensual de lngresas y Egresos conjuntamente con las 

docurnentos fuentes (facturas · y/o comprobantes de compra, cheques. girados), 
rara poder cumplir con la fiscalizaci6n pertine11te. 

• De encontrarse correctos los datos que se presentan en los informes mensuales, · 
estos se aprueba mediante refrendo. Retrenda los cheques de subsidio: 

• Si el informe Mensual de lngresos y Egresos presenta inconsistencias en los 1 

datos, se notificara a la Oirecci6n Regional de Educaci!'.iri para subsanar las 
anomallas encontradas 

• Los informes del mes examinados y finiquitados, se remiten a la Direcci6n 
Regional de Educaci6n junto con los cheques de subsidio. 

4. Direcci6n Regional de. Educacion: 
• Reciben lbs informes rnensuijl!es de ejecuci6n del Programa de Alimentacion 

Complementaria fiscalizados conjuntamente ·. con los cheques de subsidio 
ref rend ados. 

• Llama a los Directores de los Centres Educat1vos beneficiados para entregar el 
respectiv0 finiquito del informe:y el cheque del subsidio para el siguiente mes. 

• Archiva expediente del centre educativo beneficiado con el Programa de 
Alimentaci6n Complementaria .. 

NOTA: Cada dos meses, el Coordihador de Nutrici6n Regional y de Contabilidad 
Regional deberan elaborar conjuntamente el lntorme· Bimestral de Ejecuci6n del 
Programa de Ahmentaci6n Complementaria y debidamente firmado por el Director 
Regional, remitirlo a la Direcc\6n National de Nutrici6n y Salud Escolar y a la Direcci6n 
Nacional de Finanzas y Desarrollo InstrtucIonaL Formulario N° 11. 
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VJ. REGIMEN OE FORMULARIOS 

FORMUlARIO N° 1 

2 
3 
4. 
5 
6 
7 
8 
9 
10 
11 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
18 
19 
20 

MINISTERIO DE EDUCAC16N 

PROGRAMA DE ALIMENTACl6N COMPLEMENTARIA 

CUADRO DE ASJGNACl6N DE CENTROS EDUCATJVOS 

OIRECCl6N REGIONAL DE --------------------

Preparado por: 

Funcionario de Nutrici6n Regional Coordinador de Nutrici6n Regional 

Director(a) Regional de Educaci6n Fecha: _______ _ 

Aprobado por: 

Oirecci6n Nac:ional de Nutricion y Salud Escolar 
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FORMULARIO N° 1 

CUADRO DE ASIGNACl6N DE CENTROS EDUCATIVOS 

a. Orlgen: 

b. Objetivo: 

c. Contenido: 

Direcci6n Regional: 
Nombre del Centro 
Educative: 
Matricula: 

%: 

Asignaci6n anual: 

Saide Anterior: 

Observaciones: 

Total: 

Preparado por: 

Director Regional: 
Fecha: · 
Aprobado por: 

d. Destina: 

Original 
Copia 

Direccic)n Regional de Educaci6n correspondiente. 

Remitlr Cuadro de Centros Educativos beneficiados a la 
Direccidm Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar para su 
aprobaci6n. 

lndicar el nombre de la Direcci6n Regional. 
lndicar el nombre del Centro Educativo beneficiado ... 

lndicar·la cantidad de. estudiantes que se beneficiarari con el 
programa. 
Anotar el por~ntaje establecido para cada ~studiante por 
d ia para la compra de alimentos. 
lndicar el m6nto anual que se entregara a cada Centro 
Educativo. 
lndicar el monto del remanente del ano anterior, en caso de 
existir. . 
lndicar las razones por las que el Centro fue considerado 
para beneficiarse con el Programa. 
lndicar los totales de la Matricula, Asignaci6n anual y sa;do 
anteriqr. 
Firma de un funcionario y el Coordinador de Nutrici6n 
Regional. 
Firma del Director(a) Regional. 

. Anotar el dia, mes y ano en que se confecciona el cuadro. 
Firma del Director(a) Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar. 

. 
Direcai6n Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar 
Direcoi6n Regional respectiva 



1 
2 ( 

3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 
10 
11 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
18 
19' 
20 

Preparado por: 

Feclla: 

j 

FORMULARIO N9 2 
MINISTERIO DE EDUCACION 

PROGRAMA DE ALIMENTAC16N COMPLEMENTARIA . 

CUADRO DE ENTREGA·DE CHEQUES 

DIRECCION REGIONAL DE ______________ _ 

Revisadopor: 
Funcionario de Tesoreria Regional Director Regional de Educaci6n 

Ii 

I 
I 
I: 
I 
~ 

t 

f 
t 
I 

~ ; 
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a. Origen: 

b. Objetivo: 

c. Contenido: 

Direcci6n Regional: 

Centro Educative: 
Nombre del Director: 
Aspectos del Convenio: 

Asignaci6n Mensual: 

Recibido: 

Total: 

Preparado por: 
Revisado por: 
Fecha: 

cl. Deatlno: 

original 

• 
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FORMULARIO NO 2 

CUADRO DE ENTREGA DE CHEQUES 

Direccicf>n Regional de Educaci6n correspondiente. 

Registrar la entrega de cheques a los Directores de los 
Centres Educativos beneficia~os. 

lndicar el nombre de la Direcci6n Regional, a la que 

29 

pertenece el Centro Educative.· · 
lndicar et nombre del Centro Educativo beneficiado. · 
lndicar el nombre del Director del Centro Educativo. 
lndicar el N° de Convenio que corresponde a cada Centro· 
Educatlvo y el Monto total asignado. 
lndicar el N° de cheque que se entrega a cada Centre;, 
Educatlvo y el monto de la asignaci6n mensual. 
Firma del Director del Centro Educativo coma constancia de . 
los cheques recibidos y fecha en que los recibi6. 
lndicar el total del monto de los Convenios y el total del 
Monto Mensual entregado. 
Firma del funcionario de Tesoreria Regional. 
Finna del Director Regional de Educacion. 
lndicar el dia, mes y afto en que se elabora el cuadro. 

DirecciOn Regional de EducaclOn respectiva 
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MINISTERIO DE EDUCACION 
PROGRAMA DE ALIMENTACl6N COMPLEMENTARIA 

LIBRO DE REGISTRO 

DIRECCION REGIONAL DE ------------

FORMULARIO N° 3 

CENTRO EDUCATIVO ________________ ____ 

, TOTAL 

Comision de Salud: 

SUBSIDIO CORRESPONDIENTE AL ANO 20 
MES DE ________ _ 

"'" , - -...ft, ~llfln ,.si , 
:.·: ~ 

i.Af1 
~ _ :H, 

~ _:?rS:il:tJt ~~!t:'°"-:'. 

Por las docentes 

CUSTODIO DE CAJA: __________ _ 

Por los Padres de Familia 

~ 

c;'} 

I 
5 
13. = .:-
E!. r 
i 
'""" t 
Q,, .... ,, 
i 
f 
i 

I 

'.2J 
~ 
-;... 
00 ·•...a 
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a. Origen: 

b. Objetivo: 

c. Contenido: 

Direcci6n Regional: . 

Centro Educativo: 
Subsidio correspondiente 
al mes: 
Fecha: 
Detalle: 
Documento: 

lngresm;· 

Egresos: 

Saldo: 

Observaciones: 
Total: 

Comisi6n de Salud: 

Custodio de Caja: 

d. Destino: 

Original 
Copia 
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FORMULARIO N° 3 . 

LIBRO DE REGISTRO 

Centres Educativos beneficiados con el Programa de 
Alimentaci6n Complementaria. 

Llevar un registro pormenorizado de los ingresos y gastos 
ocasionados por la ejecuci6n del Programa. 

lndicar el nombre de la Direcci6n Regional, a la que 
pertenece el Centro Educative. 
Anotar el nombre del Centro Educativo beneficiado. 

lndicar el mes y ano al que corresponde el subsidio .. 
lndicar dia, mes y aria de la asignaci6n del subsidio. 
lndicar el detalle de la transacci6n. 
lndicar el numero de.factura o el numero d~ cheque o 
comprobante. 

31 

Anotar el monto del subsidio del mes, cualquier otro ·ingreso 
recibido y el total de estas dos cantidades. 
Anotar el monto utilizado en ta adquisici6n de alimentos para 
consume human□, utensilios y equipos y cualquier otro gasto 
incurrido. lgualmente anotar el total de todos las gastos. 
El valor obte-nido de restar el total de ingresos del total de 
gastos. 
Cualquier informaci6n que pueda aclarar las transacciones. 
Anotar el total de ingresos, egresos y el saldo al final del 
mes. 
Firma de las miembros de la Comisi6n coma constancia de 
correcci6n, cuando las subsidies sean mayores a Bl. 500.00 
mensuales. 
Firma del Custodio de Caja, cuando las subsidios sean 
menores o iguales a B/. 500.00 mensuales. 

I . 

Centro Ed utativo 
Direcci6n RI gional de_ Educaci6n 
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1, 

3. 
4. 
5. 
6. 
7.. 
8. 
9. 
10. 
11. 
12. 
13. 

Gaceta Ofi.cial, miercoles 1 de diciembre de 2004 

MINISTERIO DE EDUCACIQN 

PROGRAMA DE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA 

CENTRO EDUCATIVO 

N° 25,187 

FORMULARIO N° 4 

------------
LISTADO OE.NECESIDADE5 

CORRESPONDIENTE ·AL PERIODO ___ .,;...._ _____ _ 

· MONTO TOTAL REQUERIDO Bl. 

Comisi6n de Salud: 

Por los Docentes Por las Padres de Familia 

Aprobado par: 

Director del Centro Educativo 
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a. Origen: 

b. Objetivo: 

c. Contenido: 

Gentrb Educativo: 
Periocio: 
Cantidad: 
Descripci6n. 
Valor: 
Total requerido: 
Comisi6n de Salud: 

Aprobado por: 

d. Destina: 

Original 
Gopia 

Gaceta Oficial, miercoles 1 de diciembre de 2004 

FORMULARIO N° 4 

LISTADO DE NECESIDADES 

Comi$i6n de Salud. 

33 

Detallar las necesidades de alimentos para la prep~raci6n 
de las minutas programadas. 

lndicar el nombre del Centro Educativo beneficiado. 
lndicar el periodo que cubrira la compra solicitada. 
lndicar el numero de unidades del bien que se comprara. 
Se refiere al detalle del bien que se comprara. 
Anotar el valor de la compra. 
lndicar el monto total necesario para realizar la compra. 
Firma de uno de las Representantes de Docentes y de 
Padres de Familia que forman la Comisi6n de Salud .. · 
Firma del Director que aprueba la compra. 

· Centro Educativo 
Direcci6n Regional de Educaci6n 



·-
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MJNJSTERJO DE EDUCACl6N FORMULARIO N" 5 

PROGRAMA DE ALIMENTAC16N COMPLEMENTARIA 

CUADERNO DE REGISTRO DE COMPRAS 

DIRECCJON REGIONAL OE ----------------
CENTRO EDUCATIVO _________________ _ 

MES _______ DE __ _ 

Comisi6n de Salud: 

Representante de Docentes Representante Padres de Familia 
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FORMULARIO H° 5 

CUADERNO DE RBGISTRO DE LAS COMPRAS 

a. Origen: . 

b. Objetivo: 

c. Contenido: 

Direcci6n Regional: 

Centro Educative: 
Mes de: 
Fecha: 
Cantidad: 
Compra realizada: · 
Costo: 
Lugar de la Compra; 

Comisi6n de Salud: 

d. Destina: 

Original 
Copia 

Centro Educativo que administra el Programa de 
Alimentaci6n Complementaria. 

Llevar un informe por dia de las compras realizadas en 
concepto de alimentos y otros bienes adquiridos con fondos 
del programa. 

lndicar el nombre de la Direcci6n Regional, a la que 
pertenece el Centro Educativo. · 
lndicar el nombre del Centro Educativo beneficiado. 
lndicar el mes al que corresponde el registro. 
Anotar·e1 dia en que se realiza la compra. 
lndicar el n(imero de unidades del bien Que se compran. 
Se ·refiere c:11 detalle del bien que se compra. · 
Anotar el valor de la compra. 
Anotar el nombre del establecimiento donde se efectua la 
compra de la mercancia. 
Firma de umo de los ~epresentantes de Docentes y de 
Padres de Fam_ilia que forman la Comisi6n de Salud. 

Centro Educativo 
Direcci6n Regional de Educaci6n 

NOTA: A este registro de compras deberan adjuntar las facturas deta\ladas de cada . 
compra. 

,. 
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MINISTERIO DE EDUCACl6N 

PROGRAMA DE ALIMENTACl6N COMPLEMENTARIA . . 

COMPROBANTEDECAJA 

_ CENTRO EDUCATIVO __________ _ 

Fecha: ____ _ 

N'25,187 

FORMULARIO N-e 

Entreguese a: _____________________ la 

suma de ________________ 8/. _.....,... ___ en 

concepto de: 

Aprobado par. 
DiNdor 

Entregado por 
Custodio de Caja 

Recibido por: · 
Ced. N° --------



N°25,117 

a. Origen: 

b. Objetivo: 

G. Contanido: 

NO: 
Centro Educativo: 
Fecha: 

Entreguese a: 
La suma de: 
B/.: 
En concepto de: 
Aprobado por: 
Entregado por: 
Recibido por: 

d. Destino: 

· Original 
Copia 

Caret.a °'!'18!: miermles 1 de d.iciembre de 2004 

FORMULARIO N° 6 

COMPROBANTE DE CAJA 

Custodio de Caia del Programa de A1irrtentaci6n 
Complementaria . 

. Uevar un control del dinero entregado para realizar las 
compras. ,, 

Asignar numeraci6n secuencial de comprobantes. 
Anotar el nombre del Centro Educative beneficiado. 
lndicar el dia, mes y ano en que se confecciona el . 
comprobante. 
Nombre del ,funcionario al que se le entrega el dinero. . 
Cantidad entregada .en· 1etras. 
Cantidad entregada en numeros. 
Breve explicaci6n del gasto. 
Firma del Dire.ctor del Centro. 
Firma del Custodio de Caja. 
Firma y numero de cedu~a del fundonario que recibe. 

Centro Educative 
Direcci6n Regional de Educaci6n 

\ 
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FORMULARIO NO 7 MINISTERIO DE EDUCACl6N 

PROGRAMA DE ALIMENTACl(>N CO~PLEMENTARIA 

COMPROBANTE DE PAGO RURAL 

DIRECCl6N REGIONAL DE -------------
CENTRO EDUCATIVO ------------------

FECHA NO 

Recibi de la suma 

8/. 

En concepto de: 

Nombre y firma del Vendedor 
Cedula 

Comisi6n de Salud: 

Representante de Oocentes . Representante Padres de Familia 

de 



N° 25,187 

a. Origeo,: 

b. Objetivo: 

c. Contenido: 

Direcci6n Regional: 

Centro Educativo: 
Fecha: 
No: 
Recibi de: 
La suma de B/.: 
En concepto de:· 

Nombre y firma de!_ 
vended or: 
Cedula: 
Comisi6n de Salud: 

d. Destina: 

Original 
Copia 

Gaceta Oficial, miercoles 1 de diciembre de 2004 39 

FORMULARIO N° 7 

CONtPROBANTE DE PAGO RURAL 

Vended<!>r rural, que no cuenla con facturas comerciales. 

Obtener de los pequeti:os proveedores (comerciantes) que 
suministran alimentos y utensilios de cocina y NO tienen 
factura comercial, un comprobante de pago, a fin de lograr el 
control de las erogaciones que se realicen a traves del 
programa. 

lndicar el nombre de la Direcci6n Regional, a la que 
pertenece el Centro Educative. 
lndicar el nombre del Centro Educativo beneficiado. 
lndicar el dia, mes y ano en-que se realiza la compra 
Numero secuencia de recibos rurales. · 
Anotar el nombre del· vendedor. 
lndicar en letras y numero el monto de la compra. 
Anotar el detalle de lo .comprado, cantidad, precio unitario, · 
etc. 
Anotar el nombre y la firma de la persona que vende el bien. 

lndicar el numero de cedula del vendedor. 
Firma de uno de los Representantes de Docentes y de 
Padres de Familia que forman la Comisi6n de Salud. 

Centro IEducativo 
Oirecci6n Regional de Educaci6n 



40 Gaceta Oficial, miercoles 1 de diciembre de 2004 N° 25,187 

MINISTERIO DE EDUCACl6N 

PROGRAMA DE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA 

FORMULARIO Na 8 

INFORME MENSUAL DE INGRESOS Y EGRESOS 

DIRECCION REGIONAL DE EDUCACIO_N DE __________ _ 

CENTRO EDUCATIVO --------,----------
SUBSIDIO DEL AL ·oe DE 20 ---- ----- --------

INGRESOS: 

Saldo iriicial al · de de 20 

Subsidio del Mes 

Otros lngresos 

TOTAL DE INGRESOS 

Menos: 

EGRESOS: 

----

Alimentos para Consume Humana 

Utensilios y Equipo 

Otros Egresos · 

TOTAL DE EGRESOS 

SALDOal de ______ de20_ 

Responsable de Registro 

Fecha: _____ _ 

B/. -~---

Bl...;.......,. ___ _ 

8/. ___ --:--_ 
Bl. ___ _ 

8/. ____ _ 

8/. ____ _ 

8/. ____ _ 

Bl. 

Bl. 

Director del Centro Educative 
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~ORMULARIO N° 8 

INFORME MENSUAL DE INGRESOS Y EGRESOS 

a. Origen: 

b. Objetivo: · 

c. Contenido: 

Direcci6n Regional: 

Centro Educative: 

Subsidio del: 

lngresos: 

Egresos: 

Saldo: 

Director: 
Custodio de Caja: 

d. Destina: 

Original 
Copia 
Copia 
Copia 

Centro Educativo beneficiado. 

lnforme sobre la ejecuci6n del fondo durante el periodo 
correspond iente. 

lndicar el nombre de la Direcci6n Regional, a la que 
pertenece el Centro Educativo. 
Anotar el nombre del Centro Educativo beneficiado. ' 

lndicar e' periodo al cual corresponde el informe, dia de 
iniclo yd a de finalizaci6n. 

lndicar e saldo del mes anterior, con el cual se inici6 el mes 
del infor e, el subsidio entregado en el mes correspondiente 
y cualqu er otro ingreso ot;>tenido.· Anotar el Total de estos 
ingresos. 

lndicar ~I monto gastado en alimento para consumo 
humanoi el monto de los utensilios y equipo adquirido y 
cualquier otro egreso. Anotar el Total de estos egresos. 

lndlcar al monto resultante de la resta del total d~ ingresos 
meno!=. ~I total de egresos. 
Firma del Director del Centro Educative. 
Firma del Custodio de Caja del Centro Educative. 

Centro ducativo 
Direcci '. n Regional de Educaci6n 
0irecci · n Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar 
0irecci · n Nacional de Finanzas y Desarrollo lnstitucional 



MINISTERIO DE EDUCACl6N 

PROGRAMA DE ALIMENTACl6N COMPLEMENTARIA 

INFORME MENSUAL DE ALIMENTACl6N 

DIRECCl6N REGIONAL DE ___________ ~ 

CENTRO EDUCATIVO ______________ _ 

MESDE ______ DE __ _ 

Corregimiento: _____________________ _ Matrrcula atendida 

FORMULARIO N• 9 

Distrito: ______________________ _ Asignaci6n en el mes B!. _____ _ 

2• 
SEMANA 

3• 
SEMANA 

4• 
SEMANA 

_,_ -'~ --•~~~!;,,~"~~ 
:,-:- -- ,:.4_'<: • ,.,g 
, '. . ;.~''. . ··-- . 

Comisi6il de Salud: 

Gasto Efectuado 8/. ______ _ 

MENU DEL MES 

J'~-::-~~:;~fr;;~;d~;~~t:i1f~y~~~~~-

Represen'ante Padres de Familia Representante de Oocentes 

t 

I 
·i 
j: 
e. 
t'II, 
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i .... 
i' 
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t 

I 
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N° 25,187 

a. Origen: 

b. Objetivo: 

c. Contenido: 

0irecci6n Regional: 

Centro Educativo: 
Mes de: 
Corregimiento: 

Distrito: 
Matricula atendida: 
Asignaci6n en el mes: 

Gasto Efectuado: 
Menu: 

Comisi6n de Salud: 

d. Destino: 

Original 
Copia 

Gaceta Oficial, miercoles 1 de diciembre de 2004 

FORMULARIO N° 9 

INFORME: MENSUAL 0~ ALIMENTACION 

43 

Centro Etjucativo que· adrninistra el Program a de 
Alimentadi6n Complementaria. 
Presentar un informe mensuat de la cantidad de alumnos 
beneficiados y el total de gastos efectuados en concepto de 
alimentos-

lndicar el nombre de la Direcci6n Regional, a la que 
pertenece el Centro Educative. 
lndicar el nombre del Centro Educative beneficiado. 
lndicar el mes al que corresponde el informe. 
Anotar el corregimiento a que pertenece el Centro 
Educativo. 
Anotar el Distrito a que pertenece el Centro Educativo. 
Anotar el total de alumnos incluidos en el Programa. 
Anotar la cantidad de dinero entregada por la Direcci6n 
Regional en el mes. 
Anotar los gastos realizados en el mes correspondiente. 
Se refiere a las alimentos otorgados a las nines cada 
semana durante el mes. Ejemplo (arroz, lentejas, polio, etc) 
Firma de uno de los Representantes d~ Docentes y de 
Padres de Familia que forman la Comisi6n de Salud. 

Centro Educative 
Direcci6n Regional de Educaci6n 
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MINISTERIO DE EDUCACl6N 

PROGRAMA DE "ALIMENTACl6N COMPLEMENTARIA 

FORMULARIO NO 10 

INFORME EVALUATIVO DE CALIDAD 

DIRECCJ6N REGIONAL DE ------------------
CENTRO EDUCATIVO --------------
Fecha: ----.......... -

~ff}.q ;~~rt:·.:{~"- ~: 0 C ,r ~· .... ,-,,_ '.~ - '''1f~CALIDADDELrSERVICIO ' ,, .. , •··. 'J:'. (#;.~, ~BIEN-, , ,:it.,,i,. ;','.,,; .··. · . '. .:,. . . . .,,,i1,:,t,.:,.·:.~:;;e,;;¢,v~c·'.-'-'~ .,. .j ii ... o: . 

1. Condiciones del mobiliario (mesas, sillas) 
2. Equipo de refrigeraci6n (neveras, refrigeradoras) 
3. EQuipo de cocina (estufa, extractor, homo, microondas) 
4. Utensilios (cucharones, pailas. ollas) 
5. Vaiilla (vases, plates, tazas, cubiertos) .. 

6. Recipientes oara almacenamiento de comida con taoa 
7. Comida con temperatura adecuada 
8. Comida oreoarada en el dia 
9. AJimentos pasados del periodo de vencimiento 
10 Alimentos dentro de la guia alimentaria de Panama 
11 Adecuada manipulaci6n de los desechos 
12 Comida servida en recipientes adecuados (tamano y material 

hiQienico) 

Obsarvaciones: 

Comisi6n de Salud: 

Per los Docentes Por los Padres de Familia 



N" 25,187 

a. Origen: 

b. Objetivo: 

c. Contenido: 

Direcci6n Regional: 

Centro Educativo: 

Fecha: 

Calidad del servicio: 

Observaciones: 

Par la Comisi6n de 
Salud 

d. Destina:. 

Original 
Copia 

Gauta Oti~ial, miereoles l de dlciembre de 2004 

FORMULARIO N° 10 

INFORME E~ALUATIVO DE CALIDAD 

Comite de Nutrici6n a Fomento de los Centros Educativos 
beneficiados. 

45 

Presentar a las Direcciones Regionales de Educaci6n 
correspon<llientes, un informe de la calidad de\ servicio de \as 
meriendas brindadas a las estudiantes. 

lndicar el nombre de la Direcci6n Regional, a la que 
pertenece el Centro Educativo. 
Anotar el nombre del Centro Educativo.beneficiado 

lndicar el dia, mes y afio a que corresponde el informe 
evaluativo. 

lndicar si la calidad del servicio prestado esta bien o mal. 

Anotar cualq~ier informaci6n adicional que pueda aclarar el 
informe. 

Firma de uno de los Representantes de Docentes y de 
Padres de Familia que forman la Comisi6n de Salud. 

Centro Educative 
Direcci6n Regional de Educaci6ri 



MINISTERIO DE EDUCACION 

PROGRAMA DE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA 

INFORME BIMESTRAL DE EJECUCION 

DIRECCION REGIONAL DE ____________ _ 

fORMULAR/0 N° 11 

CORRESPONDIENTE AL MES DE ---:-=---=-.~-."""'---..c-~- DE 

lli~\:¾;~~ /~~~~~ff mci1=i~:~!~~~!~~1=~'.:~tE~lll~: 

CONTADOR{A) REGIONAL COORDINADOR(A) DE NUTRICION REGK>NAL 

voeo 
DIRECTOR{A} REGIONAL DE EDUCACION 

~ 
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FORMULARIO N° 11 

a. Origen: 

INFORME BIMESTRAL DE EJECUCION 

Direcci6n Regional de Educaci6n respectiva. 

b. Objetivo: 

c. Contenido: 

Direcci6n Regional: 

Correspondiente al mes 
de: 
Centres Ed ucativos: 

Poblaci6n beneficiada: 

Aspectos del Convenio: 

Asignaci6n bimestral: 

Observaciones: 

Contador(a) Regional: 
Coordinador de Regional 
Nutrici6n: 
Director Regional 

d. Destino: 

Original 
Copia 
Copia 

Presentar a las unidades correspondientes en el Ministerio, 
un informe de los Convenios firmados y los cheques 
entregados asi como lo gastado por los Centros Educativos 
beneficiados. 

lndicar el nombre de la Direcci6n Regional, a la que 
pertenece el Centro Educativo. 
Anotar el mes y ano al que corresponde la elaboraci6n del 
informe. 
Anotar el nombre de los Centres Educativos beneficiados 
con el Programs. 
Anotar el numero de estudiantes de cada Centro Educativo 
que se benefician con el Programa. 
Anotar para cada·Centro Educative, el numero de Convenio 
y el monto total asignado a dicho Plantel. 
Anotar el numero de cheque entregado cada bimestre, el 
monto del cheque y el monto correspondiente a los gastos 
efectuados. 
Anotar cualquier informacton aaicional que sirva para ac1arar 
cualquier situaci6n con los Centros Educativos. 
Firma del Contador regional 
Firma del Coordinador de Nutrici6n regional. 

El V 0 8° del Director Regional como constancia de 
aprobaci6n 

i 

I 

Direcci6j Regional de Educaci6n 
Direcci6 Nacional de Nutrici6n y Salud Escolar 
Direcci6 Nacional de Finanzas y Desarrollo lnstitucional 

I 
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VU. ANEXOS 

MINISTERIO DE EDUCACl6N 

CONVENIO DE ASISTENCIA N° -------
ENTRE EL(LA) . DIRECTQR(A) REGIONAL DE .EDUCACl6N DE 

Y EL(LA) DIRECTOR(A) DEL CENTRO 
EDUCATIVO --........ --------------- PARA LA 
EJECUCION DEL PROGRAMA DE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA DEL 
ANO ----
Entre quienes suscriben, ____________________ , 

panamelio(a), mayor de edad, con cedula de identid~d personal N° 

______ , en ·. su condici6n de Director(a) Regional de Educaci6n de 

_________ , actuando en su nombre y representaci6n del Ministerio 

de Educaci6n, por una parte, y por la otra, ---------"-----­

pana~eno(a), mayor. de edad, con cedula de identidad perscmaL N° 

_____ , en su . condici6n de _Director(a) del Centro Educativo 

-------------
ubicado en la . Pr.ovincia de 

· Distrito de 

Corregimiento ·.de ___________ _ y con fundamento en el 

Resuelto N° 952 de 9 de agosto de 2001, acuerdan celebrar el presente Convenio 

bajo las siguientes clausulas y condiciones: 

PRIMERA: El presente Convenio, tiene como objeto asegurar la ejecuci6n 
efectiva . del Programa de Alimentaci6n Complementaria en el Centro Educative 

SEGUNDA: Ef(La) Director(a) Regional de Educaci6n, ·se obliga a: 

1. Transferir a el(la) Director(a) del Centro Educative _________ _ 
___________ , la cantidad de B/. · _____ anual, para 
atender el Programa de Alimentaci6n Complementaria, mediante la expedici6n 
de las respectivos cheques en un plazo no mayor de un bimestre, ni menor de 
una quincena. 

2. Revisar los informes enviados por el(la) Director(a) del Cer:ttro Educativo 
sabre el Programa de 

Alimentaci6n c·omplementaria ejecutado. 

1: 3. Asegurar la auditoria del Programa cuando asi lo estime conveniente; y tomar 
las medidas corredivas del caso. 
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4. Expedir dentro de las prirneros treinta (30) dfas del bimestre siguiente, un 
informe detallado del funcionamiento operative y un resumen donde conste de 
que manera se ha realizada el programa. 

TERCERA: La Asociaci6n de Padres de Familia del Centro Educative 
----------------~--· se obliga de manera gratuita a: 

1. Designar a uno o mas miembros de los Padres de Fam'ilia, para que participen 
en la ejecuci6n efecfiva del Programa de Alimentaci6n Complementaria. 

2. Determinar con el(la) Director(a) del Centro, el menu que se utilizara 
diariamente, previendo que sean faciles de obtener y de preparar en el area 
donde esta ubicado el Centro. 

3. Promover la participaci6n de las Padres de Familia en la ejecuci6n del 
programa. 

CUARTA: El(La) Director(a) del Centro Educative ___________ ,_ 
se compromete a: 

1. Designar al personal ctoceinte o administrativo que colaborara directamente con 
la ejecuci6n del Programa. 

2. Garant1zar que las montos correspondientes, que le han asignado. para el 
financiamiento del Programa de Alimentaci6n Complementaria del Centro 
Educativo ____________________ , sean utilizados 
para la compra de alimentos, utensilios y otros gastos referentes al programa. 

3. Abrir una carpeta para el programa; la cual debe reposar en la Dire,cci6n de! 
Centro, donde debe c;olocar la informaci6n siguiente: 

• Copia del comprobante o copia del cheque mensual que se expida al 
Uirector(a) de cada Plante\. 

■ Llevar un registro y ~ontrol detallado de los gastos correspondlentes al 
Programa. 

• Copia de todos los informes mensuales del Programa que se presente a la 
Oirecci6n Regional de Educaci6n. 

• Cualquier documento I adicional que se refiera al Programa (cotizaciones, 
factura, comprobantes,, circu\ares y otros). 

I 

4. Determinar conjuntamen e con la Comisi6n de Salud designada, el menu que 
se utilizara diariamente y los horarios de merienda. 

49 

5. Recibir, evaluar y rem· ir oportunamente al. Director Regional, todos los. 
inform es sobre e\ desarr llo del Programa de Alimentaci6n Complementaria. 
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6. Colat>orar en las actividades referentes a la administraci6n del Programa de 
Alimentaci6n Complementaria. · · 

QUINTA: En caso de detectarse manejos irregulares en la ejecuci6n del 
Programa de Alimentaci6n Complementaria, deberan tomarse de inmediato las 
medidas correctivas, a fin de garantizar el normal funcionamiento del Programa. 

PARAGRAFO: Las autoridades competentes del ramo educative, aplicaran las 
sanciones que la Ley establezca para el personal docente y administrativo que 
cometa faltas en el manejo del Programa. 

Si las faltas fuesen cometidas por personas que no son funcionarios de la 
instituci6n, seran puestas a 6rdenes de las autoridades competentes para su 
procesamiento legal. 

SEXTA; Este Convenio, tiene un periodo de duraci6n que comprende del __ _ 
al ___ de __________ de ____ _ 

Para constancia de las partes, se firma el presente Convenio en la ciudad de 
a ios ____ dias del mes de 

~---------de dos mil _____ _ 

Director(a) del Centro Educative 
Cedula ________ _ 

Par la Contraloria General de la Republica 
Cedula __________ _ 

Director(a) Regional de Educaci6n 
Cedu!a ~-----..a...--

CONTROLES PARA EL MANEJO DEL FONDO EN EFECTIVO 
DEL PROGRAMA DE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA 

(Solo para Centres Educativos, que reciben subsidios 
mensuales iguales o menores de 8/. 500.00) 

El Custodio de Caja es el funcionario designado par el Director del Centro 
Educativo ya sea del personal docente a administrative del Centro, para el manejo 
del subsidio mensual recibido en efectivo, para la ejecuci6n del Programa de 
Alimentaci6n Complementaria. 

Este Custodio de Caja, debera er.iviar, junta con el primer lnforme Mensual de 
Ejecuci6n del Programa los siguientes documentos: 

• Original del record policivo 
• Copia del Acta de Toma de posesi6n 
• Copia de la cedula 
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De no remitir la documentaci6n solicitada a la Direcci6n Regional, jur:,to con el 
primer lnforme, se suspendera el siguiente cheque de subsidio, hasta tanto se 
entreguen los documentos requeridos. 

Seran considerados empleados de manejo, todos las funcionarios que participen 
en la administraci6n del fondo del Programa de Alimentaci6n Complementaria, ya 
sea recibiendo, pagando o custodiando dicho fondo, tal conic lo establece el 
C6digo Fiscal y la Ley 32, Organica de la Contraloria General de la Republica y 
rendiran cuenta conforme a las reglas que establezca esta lnstituci6n 
fiscalizadora. 

La autoridad que administra o ejecuta el fondo del Programa de Alimentaci6n 
Cornplementaria del Ministerio de Educaci6n,. ya sea que reciba, pague o tenga 
bajo su cuidado, custodia o comtrol dichos fondos, sera responsable de ello y de 
las perdidas que ocurran a causa de negligencia a uso·ilegal de tales fondos. 

El subsidio en efectivo se manejara de la siguiente forma: 

1 . El Director del Centro Educativo recibira el cheque de subsidio 
correspondiente, le saca copia y \o hace efectivo. _ 

2. Entrega el monto en efectivo y la copia del cheque al funcionario designado 
coma Custodio de Caja. 

3. Cl Comite de S:ilud entreg~ra al Custodio de Caja la Lista de Necesidades, 
donde· indicaran el manta requerido para realizar las compras para la 
preparaci6n de las minutas programadas para un p_erfodo de tiempo 
establecido par este Comite._. 

4. El Custodio de Caja, · confeccionara un Comprobante de Caja, donde se 
indicara el manta a entregar y el funcionario a quien se le entregara el dinero 
para que sea aprobado per el Director del Centro dicho desembolso. 

5. Una vez autorizado el desembolso, el Custodio de Caja entregara el dinero al 
funcionario designado quien firmara de recibido. 

6. El funcionario que realiza la compra tendra·un {1) dla para entregar al Custodio 
de Caja todas las facturas requeridas para sustentar el gasto incurrido. 

7. Si existiera alguna devoluci6n de dinero, debera realizarse en este momenta, 
para lo que el Custodio de Caja debera entregar al funcionario un recibo donde 
conste esta devoluci6n. · 

El Custodio de Caja, debera -mantener dos archives. Uno temporal para los 
comprobantes pendientes de factura o recibo y el otro · para guardar los 
comprobantes tramitados con sus documentos sustentadorf;!s para facilitar el 
reembolso. 

El ultimo dia del mes, el Custo'1io de Caja debera elaborar el siguiente informe: 

1. Libro de Registro, donde debera indicar, el monto recibido en efectivo el mes 
correspondiente y cualquier otro ingreso recibi_do en este periodo. lgualmente 
debera indicar todos los gastos incurridos en el mismo periodo. Este informe 
debera ser firmado por el Custodio de CaJa y adjuntarsele toda ta 
documentaci6n que sustente el mismo. 

.51 



· MINISTERIO OE EOUCACION 

DIRECCION NACIONAL DE FINANZAS V DESARROLLO INSTITUCIONAL 

DEPART AMENTO DE 0ESARROLLO INSTITUCIONAL 

TRAMITE PARA LA INCLUSION DE CENTROS EDUCATIVOS AL PROGRAMA OE ALIMENTACION COMPLEMENT ARIA 

Y ASIGNACION DE PARTIDA PRESUPUEST ARIA 

Eleboren Cuadro de Asignaci6n de Centros Educativos. 

Revise y firma como constancia. 

Revise cuadro, aprueba y firma. 

Recibe y remite al Depto. de Prog. de inversiones. 

Asigna numero de partida junto al monto total. 

Acciones manuales 

Elabora Gestion de Cobro. 

. Firma Gesti6n de Cobra. 

Da el tramite respective hasta que el MEF entrega cheques . 

Retire cheques del MEF y deposita en cuentas de cada Regional. 

Notifies e las Oirecciones Regionales y la Dir. De Nutrici6n que 
se hizo el dep6sito. 

Acciones en el computador 
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MINISTERIO DE EDUCACION 

DIRECCION NACIONAL DE FINANZAS Y DESA.RROLLO INSTITUCIONAL 

DEPART AMENTO DE DESARROLLO INSTITUCIONAL 

TRAMITE PARA LA ENlREGA DE CHEQUES A LOS CEtrTROS EOUCATIVOS BENEF_ICIADOS 

Elabora Contrato de Asistencia para cada Centro. 

Elabora las cheque~ correspondientes a un mes. 

Llama a Directores para la firma de Contrato. 

Firma Contratos y cheques. 

Cumple con la fiscalizaci6n de los documentos. 

Firma Contratos y cr1eques. 

Acciones manuales ~­
T.>!ii 

· CONTRA[.QRIA ,: 
GENEflAL : ,: : , · 

• •._"".:..:::'..__: ,~c ~ • •• ·•• ' :_••• 

·. Jtaf\l 

Llama a Oirectores retirar Contratos y Cheques . 

Endosa cheque y deposita si la asignaciOn es mayor de Bl. 
...,._..,,1----1 500.00 mensuales. 

Hace efectivo el cheque y entrega al Custodio de Caja, si la 
asignaciOn es igual o menor a 8/. 500.00 mensuales. 

Acciones er el computador 
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· MINISTERIO DE EDUCACIO~ 

DIRECCION NACIONAL DE FINANZAS Y DESARROLLO INSTITUCIONAL 

DEPART AMENTO DE DESARROLLO INSTITUCIONAL 

TRAMITE PARA LAADQUISICION OE ALIMENTOS PARA CENTROS EOUCATIVOS QUE RECIBEN 

SUSBSIDIOS MENSUALES NA YORES DE B/. 500.00 

"' ;;: i+,;;;JEi.rRctE' ' 

j.f!L:t~~H 

•.,-,~-:\tf~t~~f:~~~i~tl~~t~~;&~!tie~~~t~~?!9.~:i~~:~'.l,,.~_)ta:, 
Progralna y aprueba las 11inutas de alirnentos. 

Elabora Listado de Necesidades para preparar minutas. 

Recibe Listado de ·necesidades y minutas. 

Revisa y aprueba la compra, 

Elabora cheque respectivo y remite al Comite de 
Salud. 

Acciones manJales i 

Realiza co~pras respectivas. 

Archiva facturas para la postenor elaboraci6n de las 
informes. 

Prepara raciones seg(m minutas programadas. 

Acciones en el computador 
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MINISTERIO DE EDUCACION 

DIRECCION NACIONAL DE FINANZAS Y DESARROLLO INSTITUCIONAL 

DEPARTAMENTO OE DESi&.RROLLOINSTITUCIONAL 

TRAMITE PARA LA AOQUISICION DE ALIMENTOS PARA CENTROS EDUCATIVOS QUE RECIBEN 

SUSBSIDIOS MENSUALES IGUA.LES O MENORES DE Bl. 500.00 

· {\: CENtk6}tii.dir&~tiJ:/ •:;:,·, 

?tef-;~if~fft!:;ft,f;;{t~'~?··tf!'.:hf~J~~~lt¾~~~Hto~SG~'~[c,.to~PR~j~§t-ii;:,. ·",.!Ji~· +., ~- tii ... ~.{:,:;;:.2~ 
Progr'ama y aprueba 'as minutas de alimentos. Recibe Comprobante de Caja d.ebidamente aprobado. 

Elabora Listado de Necesidades para preparar minutas 

Solicita al Custodio de Caja elaoorar Comprobante de 
Caja para su aprobaci6n. 

Elabora Comprobante de Caja. 

Remite al Director para su apmbaci6n. 

Revisa y aprueba la compra. 

~irma Cornprobante de Caja. 

Acciones manuales 
!~ 
.~::;; 

Entrega monto solicitado en efectivo. 

Recibe manta solicitado. 

Realiza compras respectivas. 

Entrega facturas al Custodio de Caia para efaboraci6n de 
informes posteriores. 

Prepara raciones segun minutas programadas. 

Acciones en el computador 
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MINISTERIO DE EOUCACION 

DIRECCION NACIONAL DE FINANZAS Y DESARROLLO INSTITUCIONAL 

DEPARTAMENTO DE OESARROLLO INSTITUCIONAL 

TRAMITE PARA LA RENDIC6N DE CUENTA DEL DIRECTOR DEL CENTRO$ EDUCATJVOS QUE DESARROLLA 
. EL PROGRAMA DE ALIMENTACl6N COMPLEMENTARIA 

.:( ::: i~i(f t;~ ?/c-' ';;~f:r, t'_·; .;,!/'.~:c.; _.,. 

lmparte instrucciones para elaborar lnforme Mensual 
De lngresos y Egresos_ 

Solicita lnforme de Nutrici6n a la Comision de Salud 

Precede a obtener la informaci6n pertinente del Ii bro de 
Registro. 

Remite al Director el informe_ 

Precede a elaborar el informe de Nutricion. 

Remite al Director el informe y demas documentos . 

Acciones manua!es 

~ \Ji 

Analiza tanto los informes mensualesde lngresos y Egresos 
coma los de NutriciOn_ · -

Autoriza con su firma el lnforme Mensual de lngresos y 
Egresos. 

Prepara el expediente de la ejecuci6n del Programa de 
AlimentaciOn Complemetitaria del mes corresppndiente .. 

Adjunta al lnforme de lngresos y Egresos los documentos 
fuentes. · · 

Realiza registro de control de documentos y envla 
Expediente a la Direcci6n Regional de Educacion. 

Acciones en el computador 
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MINISTERIO DE EDUCACION 

OIRECCION NACIONAL OE FINANZAS Y OESA.RROLLO INSTITUCIONA.L 

DEPARTAMENTO OE OESARROLLO INSTITUCIONAL 

TRAMITE PARA EL EXAMEN Y FINIQUITO DEL INFORME MENSUAL DE EJECUCION DEL 

PROGRAMA. OE ALIMENT.ACION COMPLEMENTARIA 

itfi~tiia~ait~~i ·~•:;~tqW,;~i5:'f:f.2.: ,"~~~:f+~ . 
. E.GIONAL'- -

Elabora informes y remite a la DireCCi6n Regional. 

Recibe informes y documentos sustentadores 

Revisa aspectos nutricionales de los lnforrnes 
Mensuales 

Recibe infirmes y docurnentos sustentadores. 

Revisa aspectos contables de los tnformes Mensuales. 

Registra asientos co1tables. 

Acciones nanuales 

3:_~''-"0}!!;1f~~~~~ 

Recibe tnforrnes y documentos suslentadores. 

Realiza examen del informe y realiza fiscalizaci6n 
pertinente. 

Si el informe es satisfactorio refrenda cheques. 

Si el intorme tierie inconsistencias, notifica a la Direcci6n 
Regional paro subsanar anomalias encontradas 

Rec1be lnforme y cheques firmados. 

Rernite copia del lnforme al CentroEducativo y archiva 
original 

lit Acciones en el computador 
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