Formulario para la Redacción de la Propuesta 
Título I, Parte A, Servicios Equitativos

Formulario de Propuesta
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ESTADO LIBRE ASOCIADO DE PUERTO RICO
DEPARTAMENTO DE EDUCACIÓN
OFICINA DE ASUNTOS FEDERALES
	1. Presupuesto Solicitado:__________________________        Año del Proyecto:  ____1ro   
                                                                                                         

	2. Nombre de la entidad que presenta la propuesta:  ___________________________________________________
3. Seguro Social Patronal__________________________

	3. Tipo de entidad:

a) Universidad______                                                        e)   Institución post-secundaria_____

b)    Institución u organización sin fines de lucro_____        f)    Institución u organización con fines de lucro_____

c)    Organización de base comunitaria_____                      g)    Organizaciones de base de Fe_____

d)     Otras (Especifique)____________________________________________



	4. Dirección postal:



	5. Dirección física:



	6. Teléfono: ________________________     Fax: ________________________       Correo Electrónico: _______________________________



	7. Título del proyecto:



	8. Vigencia del proyecto:  _______/______  hasta _______/________

                                              mes         año                         mes            año 

	9. Certificación de Personas Autorizadas:
Expresamente acepto y autorizo al Departamento de Educación de Puerto Rico a utilizar con pleno derecho la información provista en la solicitud para uso oficial sin necesidad de requerir aprobación adicional.  

Certifico que la información, datos o hechos expuestos en el presente documento son ciertos y correctos por constarme de propio y personal conocimiento o por información que entiendo que es cierta.  Entiendo y reconozco las implicaciones legales de carácter civil y penal que conlleva esta certificación en caso de que la misma sea falsa o incorrecta.
Entiendo que al aceptar los fondos me comprometo a usar los mismos según estipulado en los objetivos de la propuesta y de acuerdo a  los estatutos de ley y reglamentación federal y estatal aplicables.

Nombre________________________ Puesto ____________________ Firma _______________________Fecha_____________

Nombre________________________ Puesto____________________  Firma _______________________Fecha_____________




A. Resumen ejecutivo  - Es compulsorio responder a este inciso para ser evaluada su propuesta (máximo 3 páginas) 
B. PROGRAMA INSTRUCCIONAL (Es compulsorio)
C.  Plan DE TRABAJO PROGRAMATICO y Administrativo
C 1. Plan de Trabajo- Estudiantes (Narrativo)
C.2.: Plan de Trabajo- Participación de Padres  (Narrativo)
C.3:Plan de Trabajo- Desarrollo Profesional (Narrativo)
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C.4 Plan Programático (No tiene límite de páginas)  
	Meta Programática

(Resultado que espera lograr)
	Objetivo Medible
	Actividad
	Fecha

De Cumplimiento
	Puesto de Personal 

Responsable
	Método de Evaluación

(Análisis, Estudio Comparativo)

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


C.5 PLAN ADMINISTRATIVO (No tiene límite de páginas)  
	Meta Administrativa

(Resultado que espera lograr)
	Objetivo Medible
	Actividad
	Fecha

De Cumplimiento
	Puesto de Personal
Responsable
	Método de evaluación

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


D. PLAN DE EVALUACIÓN

D. 1 Narrativo del Plan de Evaluación  (máximo 6 páginas)
D.2 TABLA DE EVALUACIÓN (no tiene límite de páginas)
	Objetivo Medible
	Actividades de Evaluación
	Fecha

De 

Cumplimiento
	Criterios de Evaluación
	Instrumento de Evaluación

	
	
	
	Cuantitativo  
Incluya data que espera colectar
puntuaciones, porcientos y números
	Cualitativo

Calidad de los servicios a ofrecer
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


D.3  PERSONAL RESPONSABLE DEL PLAN DE EVALUACION (no tiene límite de páginas)
	Nombre 
	Puesto 
	Credenciales del personal 

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


E. Recursos Humanos- (no tiene límite de páginas)
Incluya los puestos y las cualificaciones del personal del proyecto. Indique las responsabilidades de acuerdo al plan de trabajo, tareas a realizar y el tiempo que el personal dedicará al proyecto; horas diarias, y días a la semana. Incluya, tanto el personal a ser pagado con los fondos solicitados, así como cualquier otro personal que contribuya al proyecto y que constituya aportación institucional (in-kind) o voluntarios.

	Puesto
	Cualificaciones

(preparación académica y experiencia)
	Responsabilidades

la posición debe estar  relacionada al plan de trabajo y las tareas a realizar
	Tiempo en horas diarias, días y semanas


	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


F. PRESUPUESTO- (no tiene límite de páginas)
E. 1 Desglose del Presupuesto - Incluya la cantidad de fondos solicitados en cada una de las partidas presupuestarias que apliquen a su proyecto. Es muy importante que verifique las disposiciones de ley aplicables del programa, de forma tal que las partidas de costo incluidas en su presupuesto sean permisibles y cumplan con los requisitos de ley aplicables. Puede añadir objetos de gastos al desglose original, basado en los servicios a ofrecer. Utilice los dos formularios que se incluyen.   

E.2 JUSTIFICACIÓN  DE LAS PARTIDAS PRESUPUESTARIAS- PERSONAL  (No tiene límite de páginas)
	Objeto de Gastos del Presupuesto
	Descripción del Servicio, Personal Solicitado
	Cantidad
	Costo/ por hora


	 Horas diarias
	Total de días
	Total
	Justificación

(Debe ser específico)

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


F. Recursos financieros y TÉCNICOS del proponente  (máximo 3 páginas)
G. Experiencia del proponente ofreciendo los servicios y costo efectividad -   (máximo 3 páginas)
Anejo 1: Certificación de Plagio
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DEPARTAMENTO DE EDUCACION

OFICINA DE ASUNTOS FEDERALES

PROGRAMA TÍTULO IV, PARTE B “21ST CENTURY COMMUNITY LEARNING CENTERS”

CERTIFICACIÓN SOBRE PLAGIO

La firma y entrega de este documento certifica que la (s) persona (s) que firma(n) entiende(n) y asegura(n) que:

A. La propuesta presentada es un trabajo original de la entidad o agente que presenta la misma.

B. En la eventualidad que se descubra un plagio, el Departamento de Educación a su discreción tiene derecho a remover la solicitud o propuestas y no ser considerada para evaluación o aprobación por tal causa.

C. El plagio del trabajo de otra persona o entidad puede resultar un encausamiento por parte de la(s) persona(s) o entidad(es) perjudicados o en una querella en su contra ante el Departamento de Educación u otra agencia pertinente.

Firma (s) de la persona o las personas:

__________________________________

          Nombre en letra de molde

__________________________________

               Firma de la persona

__________________________________

                         Fecha

__________________________________

          Nombre en letra de molde

__________________________________

              Firma de la persona

__________________________________

                      Fecha                                                                                                                                                               

Entidad: 











Anejo 2: Información sobre incorporadores
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DEPARTAMENTO DE EDUCACION

OFICINA DE ASUNTOS FEDERALES

PROGRAMA TÍTULO IV, PARTE B “21ST CENTURY COMMUNITY LEARNING CENTERS”

(Este anejo aplica a todos los proveedores externos)
Información sobre los incorporadores, miembros de la Junta de Directores y  Oficiales de las corporaciones privadas con o sin fines de lucro, sociedades y otro tipo de entidades jurídicas privadas autorizadas a hacer negocio en Puerto Rico que solicitan fondos federales

(1)
Nombre de la Corporación/entidad:______________________________________

(2)
Tipo de entidad:___corporación___sociedad___otro tipo de entidad.

(3)
____con fines de lucro    ____sin fines de lucro

(4)
Si es corporación: Fecha de incorporación:____________

(4a.)
Oficina designada: Dirección física, dirección postal, número de teléfono, fax, correo electrónico

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(4b.)
Agente Residente de la corporación: Nombre completo, dirección física residencial, dirección postal, número de teléfono, fax, correo electrónico

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(4c.)
Incorporadores: 

Nombre completo, dirección física residencial, dirección postal, número de teléfono, fax, correo electrónico

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(4d.)
Miembros actuales de la Junta de Directores:

Nombre completo, cargo, dirección física residencial, dirección postal, número de teléfono, fax, correo electrónico ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(4e.)
Oficiales actuales: 

Nombre completo, cargo, dirección física residencial, dirección postal, número de teléfono, fax, correo electrónico

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(5)
Sociedades u otro tipo de entidad jurídica

(5a.)
Oficina Principal: 

Dirección física, dirección postal, número de teléfono, fax, correo electrónico

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(5b.)
Información sobre los socios y dueños:

Nombre completo, cargo, dirección física residencial, dirección postal, número de teléfono, fax, correo electrónico

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Anejo 3: Recursos Financieros y Técnicos del Proponente
Anejo 4.  Documentos requeridos por Tipo de Entidad 
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