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fisico/auditivo/visual o intelectual ya
sea leve, moderado o severo.

{QUE DOCUMENTOS
DEBO LLEVAR?

1.- Formularios firmados por el médico con diagndstico.
2.- Informe psicolégico.

3.- Cedula de identidad del postulante, del padre, madre
o tutor.

4.- Certificado de nacimiento

5.- Certificado de residencia

FECHA DE SOLICITUD: DURANTE TODO EL ANO

& HORARIO DE ATENCION: LUNES A VIERNES 08:30 A 17:00 HRS.
@ LUGAR DE ATENCION: T. MUNICIPALIDAD DE COLBON

& ENCARGADA: SRA BERENA CONTRERAS SALAS

Qs FONO: 0732961182 / 977927300




