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INSTITUCIONES QUE OFRECEN SERVICIO EDUCATIVO PARA PERSONAS 

CON LIMITACION AUDITIVA 
 

 
TIPO DE INSTITUCIÓN  
CEE: Centro de Educación Especial  
ESC: Programa para Sordos Básica Primaria  
INTEGR: Institución Integradora  
 
JORNADA EDUCATIVA  
M: Mañana 
T: Tarde  
U: Unica  
 
LENGUA DE INSTRUCCIÓN: 
LSC: Lengua de señas colombiana 
ESP ORAL: Español Oral  
ESP ESCRI: Español escrito 
 
DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA 
 

MUNICIPIO MEDELLIN 

INSTITUCION: Colegio De Atención Al Limitado 
Sensorial Francisco Luis Hernández “ CIESOR” 

DIRECCION: calle 87 #50-21 barrio Aranjuez 
EMAIL 

TEL: 094  236 23 29 / 2 36 73 73 /  
236 89 70 / 2 58 50 10 

FAX: 094- 236 89 70 

DIRECTORA:  
Eleonora Herrera 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  347 
EDADES: 6 – 22 años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC  X 1° X 2° X° 3° X 4° X 5° X 
BTO: 6° X 7° X 9 X 
Programa del menor 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE___ ESC  X    INTEGR______ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M___  T____  U_X___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC__X__ ESP ORAL____ ESP ESCRI__X_ 

  
 
DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA 
 

MUNICIPIO: MEDELLIN 

INSTITUCION:  
Fundación Prodébiles Auditivos 

DIRECCION: calle 43 B # 81 -95 
 
EMAIL 

TEL: 094  250 84 90 FAX: 094  250 84 90 
DIRECTORA: 
Myriam Zuluaga 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 220 
 
EDADES: 0 meses a 12 años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X_ 1°_X__2°_X_3°_4°___ 5°___ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE___ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada __x__ Mixta ______ 
Apoyos para la integración___X_______ 
Instituto de rehabilitación ONG Sin ánimo lucro 

Jornada educativa: Lengua de instrucción 
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M__X T_X___ U____ 
 

LSC____ ESP ORAL_X___ ESP SCRITO___ 

 
 
 
DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA 
 

MUNICIPIO MEDELLÍN 

INSTITUCION: Liceo Consejo de Medellín DIRECCION: Cra 82 47 a 65  
EMAIL 

TEL: 4119115 FAX: 4119115 
DIRECTORA: Rodrigo Jiménez Martinez 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  32 
EDADES  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
Integración con interprete  
Ciclo  1  2  3X 4 1 2  

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ _ ESC __ INTEGR__X____ con intérprete 
Oficial X Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
3  intérpretes  

Jornada educativa: 
Nocturna 
 

Lengua de instrucción 
LSC X_ ESP ORAL____ ESP ESCRI X__ 

 
 
DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA 
 

MUNICIPIO Bello  

INSTITUCION: Liceo Francisco Antonio ZEA DIRECCION:  Cra 53  51 – 28 
EMAIL 

TEL: 2758970/ 452100/4527288 FAX:  
DIRECTORA: Alejandro Lopera 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:   
EDADES 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
Integración con interprete  

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ _ ESC__ INTEGR___X___ con intérprete 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
Nocturna 
 

Lengua de instrucción 
LSC __ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

 
 
DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA 
 

MUNICIPIO Rionegro 

INSTITUCION: Colegio Barro Blanco DIRECCION: Vereda Barro Blanco Kilometro 4 
Vía aeropuerto 
EMAIL 

TEL: 5616836 FAX:  
DIRECTORA: Jaime Hernán Martínez Valencia 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  22 
EDADES 5 – 18 
 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
Aula para sordos :_X_ 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ _ ESC INTEGR__X____ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: Lengua de instrucción 
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M__x_  T____  U_ ___ 
 

LSC _x_ ESP ORAL____ ESP ESCRI _x_ 

 
 
 
 
DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA 
 

MUNICIPIO Caucásica 

INSTITUCION: Escuela Urbana Guillermo Cano DIRECCION: Cra 12  12 - 63 
EMAIL 

TEL: 8392090 núcleo 
Colegio 8394288 

FAX:  

DIRECTORA: Manuel Nicanor Villadiego 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  30 
EDADES7 – 18 
Población : oyente 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __x 2°_x_ ° 3°x__  4°_x_  5°_x_  
Aula para sordos : X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE __ ESC INTEGR___X___ 
Oficial ___x_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M _x__  T____  U_ ___ 
Recurso humano: 1 docente 
 

Lengua de instrucción 
LSC _x_ ESP ORAL____ ESP ESCRI __x 

 
 
 
DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA 
 

MUNICIPIO Frontino 

INSTITUCION: escuela normal Superior Miguel 
Angel Alvarez 

DIRECCION: cra 36 16-27 Barrio Manguruma 

EMAIL ensmalvarez@edatel.net.co 
TEL: 8596593 FAX: 8596593 
DIRECTORA: María Victoria González Urrego 
Profesora helena Ledy Martinez 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  11 
EDADES 6 – 18 
 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
Aula para sordos: X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ __ ESC INTEGR___X___ 
Oficial ___x_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M___  T____  U_ __x_ 
Recurso humano: un docente 
 

Lengua de instrucción 
LSC _x_ ESP ORAL __x__ ESP ESCRI _x_ 

 
DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA 
 

MUNICIPIO Puerto Berrio 

INSTITUCION: escuela urbana Arnulfo castro DIRECCION: barrio el Carmelo calle6 
EMAILpberco05@edatel.net.co 

TEL: 8332136 (SE) 
8332728 colegio 

FAX: 8332914 

DIRECTORA: francisco Antonio Gallego 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  13 
EDADES 5 – 20 
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NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° _x_ 2°_x_ ° 3°_x_  4°_x_  5°_x_  
Aula para sordos: X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ __ ESC INTEGR____X__ 
Oficial ___x_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M___  T____  U_ ___ 
Recurso humano: una docente 
 

Lengua de instrucción 
LSC _x_ ESP ORAL____ ESP ESCRI __x 

 
 
DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA 
 

MUNICIPIO  Apartado 

INSTITUCION: Colegio Policarpa Salavarrieta DIRECCION: calle 104 62-30 Barrio Policarpa 
Salavarrieta  
EMAILaparco06@edatel.net.co 

TEL: 8263902 FAX:8263902  
DIRECTORA: Luis Enrique Mazo Mira 
 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  24 
EDADES 6 – 14 
 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
Aula para sordos : 2 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ _ ESC INTEGR___X___ 
Oficial _x___ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M___  T____  U_ ___ 
Recurso humano: 2 docentes  1 fono 

Lengua de instrucción 
LSC _x_ ESP ORAL____ ESP ESCRI _x 

 
 
 
 
DEPARTAMENTO: ARAUCA  
 

MUNICIPIO: SARAVENA 

INSTITUCION: Concentración  de Educación 
Especial Luces de  Esperanza 

DIRECCION: Barrio el prado 
Correspondencia: calle 27 20 A  07 
EMAIL: 

TEL: 097- 882 15 87 / 097- 882 04 96(casa) FAX: celular 2739106 
DIRECTORA: 
María Josefa Martínez Vera 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 27 
EDADES: 4 A 29AÑOS 
Población; RM, PC; Autismo, sordos 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X_ 1°_X_2°_X3°_X_4°X_ 5°__X_ 
 
Aula para sordos  X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_X__ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M__X_ T_X___ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X___ ESP ORAL____ ESP ESCR___ 

 
DEPARTAMENTO: ATLANTICO 
 

MUNICIPIO: BARRANQUILLA 

INSTITUCION: Centro de Educación y DIRECCION: Carrera 38 # 66 -90 
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Rehabilitación  de la Audición y el lenguaje “ 
CERAL” Club Leones Monarca. 

 
EMAIL 

TEL: 095 35 87 461 FAX: 095- 35 89 333 
DIRECTORA: 
Celia Marcela Pineda Ballesteros 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 146 
EDADES: 2 a 25 años 
Población: 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X__ 1°_X_2°_X3°_X_4°_X_ 5°_X_ 
BTO _6° A 10° 11 Enfasis industria comercio 
deporte 
Talleres 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE___ ESC__x__ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada _x___ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M__X_ T____ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC__X__ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO: ATLANTICO 
 

MUNICIPIO: SOLEDAD 

INSTITUCION: 
 Unidad de Educación para Limitados Cruz Roja 

DIRECCION: Calle 30 vía al aeropuerto 
diagonal INEM 
EMAIL: 

TEL: 095 342.41-91 FAX 095 342 33 86 
DIRECTORA: 
Miriam Castillo 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 70 
 
EDADES: 2 y 14 años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC__X_ 1°_X_2°_X_3°_X__4°X_ 5°_X__ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE X___ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M_X__ T____ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X___ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
 
DEPARTAMENTO:  ATLANTICO 
 

MUNICIPIO:  BARRANQUILLA 

INSTITUCION:  
Colegio Distrital Sarid Arteta de Vasquez 

DIRECCION: Cra 35 # 51 B 37  
 
EMAIL: 

TEL: 3402469 
  

FAX: 3416058 (Secretaria Educación Distrital) 

DIRECTORA: Colegio: Nohemi Sabaleta 
Proyecto sordos: Norma Carreño (EE Distrito) 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 50 
 
EDADES:  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC _X_ 1°_X_2°_X 3°_X_4°_X_ 5°_X_ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC__X__ INTEGR______ 
Oficial __X__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M___ T __ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 
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DEPARTAMENTO: ATLANTICO  MUNICIPIO Baranoa  

 
INSTITUCION: Institución de educación básica 
N. 4 

DIRECCION: Cra 18 19-39 
EMAIL 

TEL: 8787856 FAX:  
DIRECTORA: Nicolás Bolivar 
Profesora: Ana Milena González 
Modelo: Julio Orozco 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 14  
EDADES 4 – 14 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC  x 1° _x_ 2°_x_ ° 3°__  4°__  5°__  
Aula para sordos X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ _ ESC INTEGR__X____ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
Servicio fonoaudiologia x 

Jornada educativa: 
M__x_  T____  U_ _ 
Recurso humano: docente, modelo lingüístico 

Lengua de instrucción 
LSC _x_ ESP ORAL __x__ ESP ESCRI_ _x 

 
   
DEPARTAMENTO: ATLANTICO 
 

MUNICIPIO Soledad 

INSTITUCION Instituto Oficial de Bachillerato 
Soledad 

DIRECCION:  calle 15 18-64 
EMAIL 

TEL: 3436181 FAX:  
DIRECTORA: Dolido Villa carrillo 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 4 TARDE 
                                            8 NOCHE  
EDADES13 – 15  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
 
Integración con interprete  6 GRADO (tarde) 
Integración interprete: 8 Y 9  GRADO  (NOCHE) 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ _ ESC INTEGR___X___ con intérprete 
Oficial __X__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M___  T___X_  U_ ___ 
Nocturna: x 

Lengua de instrucción 
LSC _X_ ESP ORAL____ ESP ESCRI__X 

 
 
DEPARTAMENTO: ATLANTICO 
 

MUNICIPIO Sabanagrande 

INSTITUCION: Institución de Educación Básica 
N. 1 

DIRECCION: calle 7 12-16 
EMAIL 

TEL:  8712934 FAX:  
DIRECTORA:  Marlene Torrenegra 
Profesora:  Janeth Trillos 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  11 integrados 
EDADES 6 – 15 
 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC X  1° _X_ 2°_X_ ° 3°__  4°__  5°__  
Aula para sordos: se cierra y se integran 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ __ ESC INTEGR____X__ 
Oficial __X__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 

Jornada educativa: 
M__X_  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC _X_ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 
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DEPARTAMENTO: ATLANTICO 
 

MUNICIPIO : Puerto  Colombia  

INSTITUCION: institución de educación Básica 
Gabriel García Márquez  No 2 

DIRECCION:  calle 2  7 - 93 
EMAIL 

TEL: 3096023 (SE) FAX: Alcaldía 3096917 
DIRECTORA: Marbel de López 
Educadora especial Yolanda Bernal 
Fono: Diana Pinzón  

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  15 
EDADES 5 - 18 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC x 1° _x_ 2°_x_ ° 3°__  4°__  5°__  
Aula para sordos  X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE__ ESC INTEGR____X__ 
Oficial ___x_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M__x_  T____  U_ ___ 
Recurso humano: 1 educadora. 1 fono 

Lengua de instrucción 
LSC _x_ ESP ORAL__x__ ESP ESCRI__x 

  
 
 
 
 
  
DEPARTAMENTO: ATLANTICO 
 

MUNICIPIO  Malambo 

INSTITUCION: Institución de educación Básica 
No. 4 

DIRECCION:  Cra 17 calle 8 y 9 
EMAIL 

TEL: 3478168 FAX:  
DIRECTORA: Luz Marina Suárez 
Profesora Ofelia Saravia 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  19 
EDADES 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
Aula para sordos:  2 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ __ ESC INTEGR____X__ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 

Jornada educativa: 
M_X__  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC _X_ ESP ORAL____ ESP ESCRI_X_ 

  
 
DEPARTAMENTO: BOLIVAR 
 

MUNICIPIO: CARTAGENA 

INSTITUCION:  
Escuela “Juan Salvador Gaviota” 

DIRECCION: Calle Real de Espinal # 31 A 34 
EMAIL: 

TEL: 095- 666 33 69 / 658 00 47 FAX 
DIRECTORA: 
Carmen Castro 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 70 
EDADES 5 – 22 años 
Población: Sordos, oyentes, otras dificultades 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC__X_ 1°_X_2°X3°X_4°_X_ 5°X___ 
 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE___ ESC____ INTEGR_X 
Oficial __X__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
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Jornada educativa: 
M_X__ T_X___ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X___ ESP ORAL_X___ ESP ESCRITO_X__ 

 
 
DEPARTAMENTO: BOLIVAR 
 

MUNICIPIO: CARTAGENA 

INSTITUCION: 
Instituto para la Habilitación  del Niño Sordo “ 
INHASOR” 

DIRECCION: Transv. 54 # 41 501 ( avenida 
Buenos Aires) 
EMAIL: 

TEL: 095- 66 78 722 FAX: 
DIRECTORA: 
Hermana Luz Stella Pareja 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 102 
 
EDADES: 2 años a 16 años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X_1°_X__2°_X_3°_X__4°_X_5°_X__ 
 
BTO__________________ 
 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC__X__ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada ___ Mixta ___X___ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M___ T____ U_X___ 
Recurso Humano : 12 docentes 

Lengua de instrucción 
LSC_X___ ESP ORAL____ ESP ESCRITO__X_ 

 
 
 
DEPARTAMENTO: BOLIVAR 
 

MUNICIPIO Cartagena  

INSTITUCION: Concentración educativa 
Soledad Román de Nuñez 

DIRECCION: Cra 57  30D47 
EMAIL 

TEL: 6699883 FAX: 6699883 
DIRECTORA: Luz marina Roldan de Cermeño # DE ESTUDIANTES SORDOS:  50 

EDADES 13-24 
NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
 
BTO: 6°  X 7° X  8º X  9º X  10º X 11º  

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ _ ESC INTEGR_ X__ con intérprete 
Oficial _X__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración: 7 intérpretes 
__________ 
 

Jornada educativa: 
M__X_  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC _X_ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

 
 
DEPARTAMENTO: BOLIVAR 
 

MUNICIPIO Magangué 

INSTITUCION: Escuela de niños especiales DIRECCION: Barrio Florida 3 
EMAIL 

TEL: 6877906 / 6880744 FAX:  
DIRECTORA: Ibeth Nuñez Díaz 
Profesora: Darys García Manjarres 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  16 
EDADES 4 – 33 
Población: RM, L visual, PC. Físicos, 
aprendizaje 
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NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC  x 1° __x 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
talleres 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ X__ ESC INTEGR______ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M__x_  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC __ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

 
 
DEPARTAMENTO: BOYACA 
 

MUNICIPIO: SOGAMOSO 

INSTITUCION: 
Instituto Técnico Descentralizado San Martín de 
Tours 

DIRECCION: Calle 13 # 8 -42 
 
EMAIL: Icobsamart @ ya hoo.com 

TEL: 098- 770 43 33 FAX: 098- 770 43 33 
DIRECTORA: 
Elena Escobar Reyes  

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  62 
EDADES:4 – 25 años 
Población: oyentes, l visual, físicas 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X_1°_X2°_X_3°_X4°_X__ 5°_X__ 
 
BTO _6° a 9°_y 10________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR_X( Sordos- oyentes) 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M__X_ T_ talleres___ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X___ ESP ORAL_X___ ESP ESCRITO___ 

 
 
 
DEPARTAMENTO: BOYACA 
 

MUNICIPIO Chiquinquirá 

INSTITUCION: escuela Normal Superior  
nacional Sor Josefa del Castillo y Guevara 

DIRECCION: Cra 9 6-45 sur 
EMAIL 

TEL: 7262471 FAX:  7 26 61 59 
DIRECTORA: Dido Franklin Malagón 
Profesora: Clara Garzón 
Coordinadora proyecto.  Ibeth Garzón 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  18 
EDADES 7 a 19 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° _x_ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
Aula para sordos __X_ 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ _ ESC INTEGR __x____ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M_ _x_  T____  U_ ___ 
Recurso humano: 1 docente, 1 modelo 

Lengua de instrucción 
LSC _x_ ESP ORAL __x__ ESP ESCRI _x_ 

 
 
 
 
DEPARTAMENTO: BOYACA 
 

MUNICIPIO Tunja  

INSTITUCION: Colegio Municipal Gustavo Rojas DIRECCION: Cll 34 no. 17 b –00 
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Pinilla EMAIL 
TEL: 7445903 FAX:  
DIRECTORA: Florentino Sánchez Salazar 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 8  
EDADES 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
BTO: 6°  X  7°  8ª X 9ª X ¡0º  11ª X 
Promedio  estudiantes oyentes por grupo: 35 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ __ ESC ___INTEGR_ X__ con intérprete 
Oficial __X_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
2 interpretes 1  docente de  apoyo  

Jornada educativa: 
M_X__  T____  U_ ___ 
Nota  :   asisten 8  adultos   sordos  en   la  
noche.. 

Lengua de instrucción 
LSC X_ ESP ORAL____ ESP ESCRI X__ 

 
 
 
DEPARTAMENTO: CALDAS 
 

MUNICIPIO:  MANIZALES 

INSTITUCION:  
CORPORACION  ALBERTO ARANGO RESTREPO 

DIRECCION: Carrera 18 # 72 –61  
A.A. 1035  

EMAIL: Ceder@emtelsa.multi.net.co 
TEL:  0968   86-43-76 /  86-43-39 FAX: 0968   86-43-76 /  86-43-39 
DIRECTORA: 
Irene Villegas Chaus 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:   60 
EDADES: 1 -15 años 
Población RM, Sdown, Aprendizaje  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X__ 1°_X__2°_X_3°_x__4°__ 5°_ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE_X__ ESC_INTEGR_( RM. LENG. APZ. 
SORDOS) 
Oficial ____ Privada __x__ Mixta ______ 
Apoyos para la integración_____X_____ 

Jornada educativa: 
M__X_ T___X_ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X___ ESP ORAL_X___ ESP ESCRITO___ 
( METODO BIMODAL) 
 

 
 
 
DEPARTAMENTO:  CAUCA 
 

MUNICIPIO:    POPAYAN 

INSTITUCION:  
Instituto De Audicion Y Lenguaje “INALE” 

DIRECCION:  Calle 2 # 2-62 Barrio la Bamba 
EMAIL: 

TEL:  0928  24 12 14  
 

FAX:  

DIRECTORA: 
Graciela Obando Mejia 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:   40 
EDADES:   4 a 22años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
Grupos por niveles  

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración____X______ 
 

Jornada educativa: 
M__X_ T__X__ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X___ ESP ORAL_X___ ESP ESCRITO__X_ 
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DEPARTAMENTO:   CAQUETA 
 

MUNICIPIO:    FLORENCIA 

INSTITUCION:  
Centro Piloto De Educación Especial 

DIRECCION:  Carrera 14 # 11- 97 Barrio las 
Torres. A.A. 240 
EMAIL: 

TEL: 098- 435-28-01 / 436 23 24 FAX:  098-  435 –28 –01 
DIRECTORA: 
HERMANA Sara Rodríguez 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:    80 
EDADES:3 - 20  
Población: RM 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X_3_ 1°_2__2°_2_3°___4°_x_ 5°___ 
2 GRUPOS DE NIVELACIÓN 
 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE_X__ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M_X__ T_X___ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X___ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 
COMUNICACIÓN TOTAL 

 
DEPARTAMENTO:  CESAR 
 

MUNICIPIO:   VALLEDUPAR 

INSTITUCION:  
Instituto De Rehabilitación y Educación Especial 
del Cesar “ IDREEC” 

DIRECCION:  Transv. 18 # 19 –65 
EMAIL: 

TEL:  095-  571 23 31 / 571 30 80  FAX:  095-  570- 21-21 
DIRECTORA: 
Litciana Coronel Daza 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:   35 - 40 
EDADES:  0 a 15años 
Población: sordos, L visual, P.C, L.i. Físico 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial _x___ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración___X______ 
Dependen de salud 

Jornada educativa: 
M_X__ T__x__ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X___ ESP ORAL_X___ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO:  CORDOBA 
 

MUNICIPIO:   MONTELIBANO 

INSTITUCION:  
Fundación Rehabilitar de  Montelibano 
 

DIRECCION:  Carrera 2 # 16 –20 
EMAIL: 

TEL: 094-  77 21 233 FAX: 094-  77 21 233 
DIRECTORA: 
Francy López 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:   16 
EDADES:  6 a 26 años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC___X 1°_X__2°__3°___4°___ 5°___ 
Niveles de desarrollo 
Aula para sordos X  

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE_X__ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada __x__ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M_X__ T____ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X___ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 
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DEPARTAMENTO:  CORDOBA 
 

MUNICIPIO:  LORICA 

INSTITUCION:  
Institución Educativa Antonio de la Torre 
Miranda 

DIRECCION: 
Correspondencia: Barrio el progreso 
EMAIL: 

TEL: 094-  77-37-841 Prof Liney Wilches FAX:  
DIRECTORA: 
Naudis Medrano Barrios 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:   46 sordos 
EDADES:   5 a 23 años 
Población: Sordos, RM, PC, autismo. 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC__X_ 1°_X__2°_X_3°_X__4°_x_ 5°___ 
Aula especial y talleres 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR_X__ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M_X__ T____ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC__X__ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO: CORDOBA 
 

MUNICIPIO:  MONTERIA   

INSTITUCION: 
Centro de Educación Especial Sagrado Corazón 
de Jesús  

DIRECCION:  Calle 22 A 15 A -16 
EMAIL: 

TEL:  094- 7837134 FAX:  
DIRECTORA: 
Cesar Valle Hoyos 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  90 
EDADES:  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X__ 1°_X__2°_X_3°_X__4°__X_5°_X 
 
 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE__X_ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial __X__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M___ T__X__ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC__X__ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
 
 
DEPARTAMENTO:  CUNDINAMARCA 
 

MUNICIPIO:  CHIA 

INSTITUCION: Fundación para el Niño Sordo 
 “ ICAL” 

DIRECCION: Vereda Bojacá Finca la Fé. 
Bogotá: carrera 9 B 122-22 
EMAIL: 

TEL: Chía: 8 62 65 62 / 8 62 65 02  FAX:  Chía: 8 62 65 62 / BTÁ: 6 12 64 19 
DIRECTORA: 
 Patricia Ferreira 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:   100 - 106 
 
EDADES:  3 a 16 años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC__X_ 1°_X__2°_X_3°_X__4°_X 5°_X_ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC__X__ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada __x__ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: Lengua de instrucción 
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M___ T____ U__X__ LSC_X___ ESP ORAL_X___ ESP ESCRITO_X__ 
 
 
 
DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA 
 

MUNICIPIO  SIBATE 

INSTITUCION: COLEGIO CRECER Y SER DIRECCION: Cra 8 5-45 /93 Barrio el progreso 
EMAIL 

TEL: 5296539 – 5296624 FAX:  
DIRECTORA: Clara  Ausique 
Profesora: Pilar Melo 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:   15 
EDADES 5 – 16 años 
Población: sorda, RM, L. visual, normales  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC  X 1° X 2° X° 3° X 4° X 5° X 
Aula para sordos _X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE___ ESC   ___ INTEGR__X____ 
Oficial _X__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M__X_  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC _X_ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

  
 
DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA 
 

MUNICIPIO  FUNZA 

INSTITUCION: COLEGIO DE ATENCION 
INTEGRAL VIVENCIAS 

DIRECCION:  
Avenida 9 No. 17 A 89 Barrio Bellizca 
EMAIL 

TEL: 8259718  FAX:  
DIRECTORA: Marta Beltrán Pinzón 
Profesora: Teresita Medellín 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  15  
EDADES  7 – 15 años 
Población: PC, RM, Down, Sordos, normales 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC  X 1° X 2° X° 3° X 4° X 5° X 
Aula para sordos   X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE___ ESC   ___INTEGR__X____ 
Oficial __X__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 

Jornada educativa: 
M_X__  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC _X_ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

  
DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA 
 

MUNICIPIO ZIPAQUIRA 

INSTITUCION: Centro de educación especial 
Antonio Nariño 

DIRECCION: calle 9 1 - 43  
EMAIL 

TEL: 8516279 FAX:  
DIRECTORA: Constanza Carrillo 
Profesora: Fonoaudióloga Betzabe Zambrano 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:13   
EDADES 5 – 14 años 
Población: RM, L visual, sordos, normales, PC 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC  X 1° X 2° X° 3° X 4° X 5° X 
Aula para sordos:  X  

TIPO DE INSTITUCION 
CEE___ ESC  __ NTEGR___X___ 
Oficial __X_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 

Jornada educativa: 
M _x__  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC _x_ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 
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DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA 
 

MUNICIPIO FACATATIVA 

INSTITUCION: Centro de educación especial 
MANUEL GONZALEZ CORREAL 

DIRECCION: Avenida 1  13-28 Chicuaza 
EMAIL 

TEL: 091- 8424636 FAX:  
DIRECTORA: Elvia Ordoñez 
Adriana Cifuentes 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  24 
EDADES 3 – 20 años 
Población: RM, sordos, L visual, Aprendizaje, 
PC 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC  X 1° X 2° X° 3° X 4° X  
Aulas para sordos _2___ 
(se integran en 5 primaria a escuela regular) 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_X__ ESC __ INTEGR______ 
Oficial __X_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración ____NO______ 

Jornada educativa: 
M__X_  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC __ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

  
 
DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA 
 

MUNICIPIO Girardot 

INSTITUCION: Centro de educación especial DIRECCION: calle 34 6 – 20 barrio San Jorge 
EMAIL 

TEL: 091-8312826 FAX:  
DIRECTORA: Nubia González González 
Profesora : 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:   9  
EDADES 4 - 18 
Población RM, Sordos,   

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC  X 1° X  
Pretaller y taller X 20 alumnos 
En aula con RM  

TIPO DE INSTITUCION 
CEE _x__ ESC  ___INTEGR______ 
Oficial __X__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 

Jornada educativa: 
M__X_  T_X___  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC __ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

 
 
DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA 
 

MUNICIPIO Girardot 

INSTITUCION: Normal Superior María 
Auxiliadora 

DIRECCION: Km 3  Vía Tocaima. Barrio el 
Diamante cerca de transito 
EMAIL 

TEL: 091-8344300 / 8306287 FAX:  8310573 
DIRECTORA: Manuel Antonio López 
Profesora: Martha Patricia Parra 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  30 
Población: Oyentes. Sordos 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC  X 1° X 2° X° 3° X 4° X 5° X 
Aula para sordos 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE___ ESC ___INTEGR____X__ 
Oficial __X__ Privada ____ Mixta ______ 
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Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M___  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC __ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

 
 
 
 
 
DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA 
 

MUNICIPIO Soacha  

INSTITUCION: Colegio Básico Ricaurte DIRECCION: Cra. 5 este 23 –B 40 
EMAIL 

TEL: 5753180 UAI 
 7228377 (colegio) 

FAX:  

DIRECTORA: Leonor Teresa Bejarano  
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 6   
EDADES 5 – 11 años 
 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
 
Aula para sordos 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ __ ESC ___INTEGR____X__ 
Oficial __X__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M__X  T____  U_ ___ 
 Recurso Humano: Docente 

Lengua de instrucción 
LSC _X_ ESP ORAL____ ESP ESCRI__X 

  
DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA 
 

MUNICIPIO Tocancipá 

INSTITUCION: CEE unidad de servicios 
especializados 

DIRECCION: calle 11 6 – 12 Alcaldía 
Vereda Tibito sector texaco autopista norte 
EMAIL 

TEL: 091-8574471/ CEL 03 310 2838736 
Bogotá Ludy Otalora 2581643 

FAX:  

DIRECTORA: Olga Lucia Aguilar 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  15 
EDADES 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
 
Aula para sordos 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ __ ESC INTEGR ___x___ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M___  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC __ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

  
DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA 
 

MUNICIPIO MADRID 

INSTITUCION: CEE Bernardo Henao Mejía DIRECCION:  calle 9 2 A 31 
EMAIL 

TEL: 091 8252382 FAX:  
DIRECTORA: Alba Marina Garabito 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:   
EDADES 
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NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
 
Aula para sordo 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ _ ESC ___ INTEGR ___X___ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M___  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC __ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

 
 
 
 
 
DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA 
 

MUNICIPIO LA MESA 

INSTITUCION: Colegio Departamental francisco 
Julián Olaya.  
CEE 

DIRECCION: Cra 22  7 - 78 
EMAIL 

TEL: 091-  8472133   FAX:  
DIRECTORA:  
María Helena Moya de Zabala 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  11 
EDADES 3 – 40 años 
Población: RM, LV, Down, PC..(Aula de apoyo) 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
Aula para sordo X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ __ ESC ___ INTEGR____X__ 
Oficial ___X_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M_X__  T____  U_ ___ 
 
 

Lengua de instrucción 
LSC _X_ ESP ORAL____ ESP ESCRI_X_ 

 
 
DEPARTAMENTO:   CHOCO 
 

MUNICIPIO:   QUIBDO 

INSTITUCION: 
Instituto Piloto Piscopedagógico del Chocó 
IPPCH 

DIRECCION:  Calle 31 sector IPC barrio 
Kennedy 
EMAIL: 

TEL:  094-6711263 FAX:  094-  671 41 79 
DIRECTORA: Marleny Córdoba 
Cra 4  24-71 barrio Pan de yuca 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  14 
EDADES:  5-14 
Población: RM LV SD 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC___ 1°_5__2°_7_3°___4°___ 5°___ 
 
Aula para sordos:  X 
Istina Valoyes Waldo 6714578 
Cra. 29 9-26 Barrio Silencio 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE__ ESC____ INTEGR___X___ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __X___ 
IPS en la jornada tarde 
 

Jornada educativa: 
M_X__ T____ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC__X__ ESP ORAL_X___ ESP ESCRITO_X__ 
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DISTRITO CAPITAL 
 

MUNICIPIO:  BOGOTA 

INSTITUCION:  
Instituto Nuestra Señora De La Sabiduria 

DIRECCION: Calle 20 sur # 10- 61  
EMAIL: 

TEL:  2 39- 42- 18 FAX: 3-66-52-22 
DIRECTORA: 
Hermana Nubia Duque 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:   386 
EDADES: 2 a 24 años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X_ 1°_X__2°_X_3°X___4°_X 5°_X__ 
 
BTO__6°____7°___ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada __x__ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M___ T____ U_X___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC__X__ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
 
DISTRITO CAPITAL 
 

MUNICIPIO:  BOGOTA 

INSTITUCION:  
Colegio Filadelfia para Sordos 

DIRECCION: Calle 63 # 8 -13 
EMAIL: 

TEL: 2 55- 56- 11 FAX: 2 55- 56- 11 
DIRECTORA: 
Paty Jones 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  170 
EDADES: 3-25 años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X__ 1°_X2°X_3°_X_4°X_ 5°_X__ 
 
BTO_6° a 11°_________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC__X__ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M___ T____ U__X__ 
 

Lengua de instrucción 
LSC__X__ ESP ORAL____ ESP ESCRITO__X_ 

 
 
 
DISTRITO CAPITAL 
 

MUNICIPIO:  BOGOTA 

INSTITUCION: Instituto Integral De Audición Y 
Lenguaje “ SENTIR” 

DIRECCION: Carrera 73 # 52 –37 Normandia II 
sector 
EMAIL: 

TEL:  2 63- 49- 10 FAX:  4 – 16- 94- 95 
DIRECTORA: 
Miriam Corredor 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:   40 
EDADES: 3 a 20 años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X 1°_X__2°_X_3°_X__4°_X__ 5°_X 
 
 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC__X__ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada __x__ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: Tarde refuerzos 
M__X_ T___X_ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X___ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 
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DISTRITO CAPITAL 
 

MUNICIPIO:  BOGOTA 

INSTITUCION:  Instituto Médico Pedagógico de 
Audición y Lenguaje  “IMPAL” 

DIRECCION: Calle 162 # 35- 87 
EMAIL: 

TEL: 671-28-23  FAX:  
DIRECTORA: 
Adriana Torres 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:    47 
EDADES:  3 a 13 años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X__ 1°_X__2°_X_3°_X__4°_X 5°_X 
 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE_X__ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada __x__ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M_X__ T____ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC____ ESP ORAL__X__ ESP ESCRITO___ 

 
 
 
 
 
DISTRITO CAPITAL 
 

MUNICIPIO:  BOGOTA 

INSTITUCION: 
 Fundación Rehabilitación Integral “FRINE”  

DIRECCION: Calle 44 # 17 - 45 
EMAIL: 

TEL:  2 32- 52- 33 FAX:   3 –23 14- 43 
DIRECTORA: 
Claudia Martínez 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:    62 
EDADES:  2 a 18 años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC___ 1°___2°__3°___4°___ 5°___ 
NIVELES DE DESARROLLO 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE__X_ ESC__x__ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
Espera aprobación educación formal 1 – a 3 

Jornada educativa: 
M___ T____ U__X__ 
Recurso humano: 16  

Lengua de instrucción 
LSC_X___ ESP ORAL_X___ ESP ESCRITO___ 

 
 
 
 
DISTRITO CAPITAL 
 

BOGOTA 

INSTITUCION:  
CED Almirante Padilla 

DIRECCION: Calle 76 A  No 1D59 este   
Localidad 5 

TEL: 7672628 / 29/34 
  

FAX: 7672628 / 29/34 

DIRECTOR 
Concepción Bermúdez Moncada 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 17 
EDADES: 5 – 15 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC __ 1°__2°_ 3°__4°__ 5°__ 
 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR_X___ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
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AULA PARA SORDOS  __1__ Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M_X_ T __ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC _X_ ESP ORAL____ ESP ESCR __x_ 

 
 
 
 
DISTRITO CAPITAL 
 

MUNICIPIO:  BOGOTA 

INSTITUCION:  
CED Federico García Lorca 

DIRECCION: transversal 47B este 82-28 sur 
Localidad 5 
EMAIL: 

TEL: 7671621 
  

FAX: 7681636- 7681523 

DIRECTORA:  
 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 11 
 
EDADES:  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC __1°__2°_ 3°__4°__ 5°__ 
BTO__________________ 
AULA PARA SORDOS   X 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR _x________ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M__X_ T __ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC _x _ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
 
DISTRITO CAPITAL   
 

BOGOTA 

INSTITUCION:  
CED San Carlos 

DIRECCION: 
Carrera 19  50-37 Sur  Localidad 6 
EMAIL:escdisancarlos6 @rep.edu.co 

TEL: 2795374-7694494 FAX: 2795374 
DIRECTORA: 
Oliverio Villalobos (encargado) 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 68 
 
EDADES:7 – 18 años  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC __ 1°_X°_2 X 3°_X_4°_X_ 5°__ 
BTO____ 6°  y 8° (interprete)______________ 
AULA PARA SORDOS __X__ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC__ INTEGR__X__ con intérprete.  
Apoyos para la integración _X_ 
 Oficial ___x_ Privada ____ Mixta ______ 

Jornada educativa: 
M_X__ T x__ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_x   ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
DISTRITO CAPITAL 
 

BOGOTA 

INSTITUCION:  
CED Pablo de Tarso 

DIRECCION: carrera 83 # 65-04 Sur 
Localidad  7 
EMAIL:cedpablodetraso@cedbogota.edu.co 

TEL: 7750440 / 7751576 /7 803083/ 7803081/ 
  

FAX:  
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DIRECTORA: 
Angel Alberto García Bermúdez 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 20 
EDADES: 6 a 13 años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC __ 1°__2°_ 3°__4°__ 5°__ 
BTO__________________ 
AULA PARA SORDOS  __X__ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR ____x____ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M_X__ T __ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_x_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO_X__ 

 
 
DISTRITO CAPITAL 
 

BOGOTA 

INSTITUCION:  
CED Pío XII 

DIRECCION: Calle 6 # 85 A 54 Sur 
Localidad 8 
EMAIL: 

TEL:4242613  FAX: 4242613 
DIRECTORA: 
José Edgar Claros 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 40 
EDADES:  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC __ 1°__2°_ 3°__4°__ 5°__ 
BTO__________________ 
AULA PARA SORDOS  ___2__ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR__x 
Oficial ___x_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración_ 
 

Jornada educativa: 
M__X 3 y 4_ T _X 1, 2_ U____ 
 
 

Lengua de instrucción 
LSC_x_ ESP ORAL__x__ ESP ESCRITO___ 

 
 
DISTRITO CAPITAL   
 

BOGOTA 

INSTITUCION:  
CED Nueva Gaitana 
 

DIRECCION: Diagonal 132 trans 115 A 
Localidad 11 
EMAIL: 

TEL: 6906799 
  

FAX:  

DIRECTORA: 
Blanca Gladys López 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 32 
EDADES:  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC __ 1°__2°_ 3°__4°__ 5°__ 
BTO__________________ 
AULA PARA SORDOS  ___2___ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M__x_ T _X_ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC__x ESP ORAL____ ESP ESCRITO___x 

 
 
DISTRITO CAPITAL 
 

BOGOTA 

INSTITUCION:  DIRECCION: Cra 46 74 A 32 Localidad 12  
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CED República  de Panamá 
 

 
EMAIL: 

TEL: 2500760 
  

FAX: 2500760 

DIRECTORA: 
María Francy Zalamea Godoy 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 98 
EDADES: 12 – 17 ( aula)  
18 – 35 ( interprete bto) 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC __ 1°X__2°X_ 3°X__4°X__ 5°_X  ( 
BTO______6° - 9° (interprete)_________ 
AULAS PARA SORDOS ___2_ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR_X_ con intérprete 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración 
 

Jornada educativa: 
M___ T _X_ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO_X__ 

 
DISTRITO CAPITAL 
 

BOGOTA 

INSTITUCION:  
CED Molinos del Sur 

DIRECCION: Calle 51 Sur No 5 R 51Localidad 
18  
EMAIL: 

TEL: 7697426/ 2795406 
  

FAX: 7697348 

DIRECTORA: 
Leonor Cruz 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 14 
EDADES: 6 – 21 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC __X 1°__2°_ 3°__4°__ 5°__ 
BTO__________________ 
AULAS PARA SORDOS __X___ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR  __x__ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M__X_ T __ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC _x_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
DISTRITO CAPITAL 
 

BOGOTA 

INSTITUCION:  
CED San Francisco II 
 

DIRECCION: Cra. 20 C 67 - 00 Sur Localidad 
19 
EMAIL:escdisanfranciscoi19@redp.edu.co 

TEL: 7168123 
  

FAX: 7168123 

DIRECTORA: 
Luz Marina Poveda 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 40 
EDADES:5 - 15  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC __ 1°__2°_ 3°__4°__ 5°__ 
BTO__________________ 
AULA PARA SORDOS __2__ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR __x__ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M__X (2-3)_ T _X_ (= y 1) U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_x_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO__x_ 
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DISTRITO CAPITAL   
 

BOGOTA 

INSTITUCION:  
CED Jorge Eliecer Gaitán 

DIRECCION:  Calle 66 A # 43 –24 
 
EMAIL: 

TEL:  5404702- 3119495 FAX:  
DIRECTORA: 
Consuelo Bohorquez 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 72 
EDADES:12 a 22   

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
Integración con interprete 
BTO_6 - 11° _________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR__X__ con intérprete 
_ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración _Interprete___ 

Jornada educativa: 
M_x_ T __ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO_X__ 

 
DISTRITO CAPITAL:   
 

BOGOTA 

INSTITUCION:  
CED  Manuela Beltran 

DIRECCION: Av.  Caracas #  57 / 58 
 
EMAIL: 

TEL:2  49 40 03 FAX:  
DIRECTORA: 
Lilia  Fanny Garzón  de Roa 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 99 
EDADES:  Adultos  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
Ciclo 3 (6°  - 7°) Ciclo 4 ( 8º – 9º) 
Ciclo 5  (10º – 11º) 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR___X_ con intérprete  
Oficial ___x_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración_ Intérprete_ 
 

Jornada educativa: 
Nocturna  
 

Lengua de instrucción 
LSC _x_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO ___x 

 
 
DEPARTAMENTO:  GUAJIRA 
 

MUNICIPIO:  SAN JUAN DEL CESAR 

INSTITUCION:  
Centro de Educación Especial San Juan del 
César. Se proyecta como escuela regular 

DIRECCION: Salida a los Pondores 
Correspondencia Calle 5 2 -94 
EMAIL: 

TEL: 095-7741642  FAX: 095-7741642 
DIRECTORA: 
Rosa Clara Fuentes 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 40 
EDADES: 5 -25 
Población: oyentes, RM, sordos 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC__X 1°_X_2°_X 3°_X_4°_X__ 5°___ 
BTO__________________ 
Aulas _3__ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE__ ESC____ INTEGR __x___ 
Oficial _x___ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M_x__ T____ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X___ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 
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DEPARTAMENTO: GUAVIARE 
 

MUNICIPIO  San José del Guaviare 

INSTITUCION: Concentración de desarrollo 
Rural 

DIRECCION: SED. San José del Guaviare 
EMAIL 

TEL:  FAX: 5840015 
DIRECTORA: Flor Angela Cita 
Profesora: Marisol Baquero 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  9 
EDADES 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
Aula para sordos: X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ X__ ESC INTEGR______ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M___  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC __ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

 
 
DEPARTAMENTO: HUILA 
 

MUNICIPIO:  NEIVA 

INSTITUCION: Centro de Rehabilitación y 
Adaptación del Niño CARI 
Proyección escuela para sordos 

DIRECCION: Cra 5 # 17 – 79 
 
EMAIL: 

TEL: 098-8746761 FAX: 098-8746761  
DIRECTORA: 
Martha Eugenia Rodríguez Chavarro 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 70 
EDADES: 4 - 18  
Población: Sorda, RM (diferente jornada) 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC__x_ 1°_X_2°_X 3°_X_4°_X_ 5°_X_ 
 
 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE_X__ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial ___x_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M___ T__X__ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC__X__ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO: HUILA 
 

MUNICIPIO NEIVA 

INSTITUCION: NORMAL Superior de Neiva DIRECCION: calle 8  36-20 
EMAIL 

TEL: 8700130 – 8700131 FAX:  
DIRECTORA: Libardo Perdomo 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  25 
EDADES 15-26 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
BTO: 6°  X 7°X 8ºX 9º  10º X 11ºX 
EO/ES 34-35/3-5 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ X__ ESC INTEGR___X___ con intérprete 
Oficial ___x_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
Interpretes:  

Jornada educativa: 
M_X_  T____  U_ ___ 

Lengua de instrucción 
LSC _X_ ESP ORAL__X__ ESP ESCRI_X_ 
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DEPARTAMENTO: MAGDALENA 
 

MUNICIPIO:  SANTA MARTHA 

INSTITUCION: Centro Educativo Distrital   
“CELCA”  

DIRECCION: Cra 21 # 20 – 27 
 
EMAIL: 

TEL:  095 – 349771 FAX:  
DIRECTORA: 
Rosa Moneri Zuñiga 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 90 
 
EDADES:  3 a 20 años 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC__X_ 1°_X__2°_X_3°X__4°_X__ 5°_X 
 
BTO___6°   7°  8ª 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC__X_ INTEGR_________ 
Oficial __X__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M_X__ T____ U____ 
Recurso humano : 12 docentes 

Lengua de instrucción 
LSC__X_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO: META   
 

MUNICIPIO:  VILLAVICENCIO 

INSTITUCION: 
Colegio Departamental la Esperanza. 
 Programa escuela para Sordos  

DIRECCION: Cra 48 13 – 130 
Barrio la esperanza 
EMAIL: 

TEL: 098- 6631954 FAX: 098- 6634599 / 6639107/6631611 
DIRECTORA: 
Rector: José Manuel Murillo 
Coordinadora Programa: Luz Melida Jara  

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 89   
 
EDADES:5 – 17 años  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X_ 1°_X_2°_X 3°_X_4°_X_ 5°_X__ 
Atención al menor: 3 niños. No ICBF 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC__X__ INTEGR_________ 
Oficial ___X_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M_X__ T____ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X__ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
DEPARTAMENTO:  META 
 

MUNICIPIO Acacias 

INSTITUCION: Escuela Normal Superior de 
Acacias 

DIRECCION:  calle 14 21-32 Cooperativa 
EMAIL 

TEL: 6560348 FAX:  6560348 
DIRECTORA:  
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  9 
EDADES 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°_x_ ° 3°_x_  4°_x_  5°__  
Aula para sordos : X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ X__ ESC INTEGR______ 
Oficial __x_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: Lengua de instrucción 
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M___  T____  U_ ___ 
 

LSC __ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

 
 
 
 
DEPARTAMENTO:  NARIÑO 
 

MUNICIPIO:  PASTO 

INSTITUCION:  
Centro de Habilitación del Niño “ CEHANI” 
 

DIRECCION: Calle 18 # 45 – 49 Torobajo 
 
EMAIL: 

TEL: 092- 7311906 FAX: 092- 7312557/ 7314747 
DIRECTORA: 
Maria Isabel Arroyo 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:   
EDADES:  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC__ 1°__2°_ 3°__4°___ 5°___ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR_________ 
Pertenecen a Salus 
Apoyos para la integración______X___ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 

Jornada educativa: 
M___ T__X__ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC__X_ ESP ORAL__X__ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO: NARIÑO 
 

MUNICIPIO Pasto  

INSTITUCION:  Colegio Departamental Antonio 
Nariño   

DIRECCION: calle 3 24 A 68 
EMAIL 

TEL: 7224009 FAX:  
DIRECTORA: MARLENY ZAMBRANO ZAMBRANO  
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  22 
EDADES 15-26 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
BTO: CICLOS  1 2  3 x  4 Media  1  2  
No   hay  oyentes 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE____ ESC INTEGR___X___ con intérprete 
Oficial _X Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M___  T____  U_ ___ 
Extensión  de la tarde en la noche.  

Lengua de instrucción 
LSC _X_ ESP ORAL____ ESP ESCRI_X_ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
DEPARTAMENTO:  NARIÑO 
 

MUNICIPIO:  Tumaco 

INSTITUCION:  
Centro de Educación especial de Tumaco 
 

DIRECCION: Calle Savbletn y Anzuategüi 
(Antigua Cárcel) 
EMAIL: 

TEL: 092- 7271776 FAX:  
DIRECTORA: # DE ESTUDIANTES SORDOS:  30 
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Edna Lucia Montenegro 
 

 
EDADES:  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X_ 1°_X_2°X_ 3°_X_4°_X__ 5°___ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE_X__ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial ___x_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración  ___X____ 
 

Jornada educativa: 
M__X_ T__X__ U____ 
 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X__ ESP ORAL__X__ ESP ESCRITO___ 
 

 
 
 
DEPARTAMENTO:  NORTE DE SANTANDER 
 

MUNICIPIO:  CUCUTA 

INSTITUCION: 
Centro Docente Alma Luz Vega Rangel  
 

DIRECCION: Calle 6 B Norte # 12 E 73 
Barrio los Acacios 
EMAIL: 

TEL: 097-5745454/5746889/5745321/ FAX: 097-5745454 5745341 
DIRECTORA: 
Clara Rocio Lázaro Prada 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  116 
 
EDADES:  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X_ 1°X__2°_X 3°_X_4°_X_ 5°_X_ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC_X___ INTEGR__X_______ 
Limitación visual, neuromuscular 
Apoyos para la integración__________ 
Oficial __X__ Privada ____ Mixta ______ 

Jornada educativa: 
M_X__ T__X__ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X__ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO:  NORTE DE SANTANDER 
 

MUNICIPIO:  PAMPLONA 

INSTITUCION:  
Instituto de Educación Especial “La Aurora” 
 

DIRECCION: Calle 8 # 4 –77 
 
EMAIL: 

TEL: 097-5681493 FAX: 097- 5680888 /5681458 
DIRECTORA: 
Luz Dary Solano Villamizar 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 15 
 
EDADES:  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X 1°_X_2°_X 3°_X_4°___ 5°___ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE_X__ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración_____X_____ 
 

Jornada educativa: 
M__X_ T____ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X__ ESP ORAL__X__ ESP ESCRITO___ 

 
 
 
DEPARTAMENTO:  NORTE DE SANTANDER 
 

MUNICIPIO:  OCAÑA 
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INSTITUCION:  
Instituto del Niño Diferente 
 

DIRECCION: calle 7 # 29 –270 
Barrio primavera 
EMAIL: 

TEL: 097 – 5611423/ 56113335 FAX:  
DIRECTORA: 
Luby Pérez 
 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  17 
 
EDADES:  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC_X_ 1°_X_2°X_ 3°_X_4°___ 5°___ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE__X_ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M_X__ T____ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC__X_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO:  QUINDIO 
 

MUNICIPIO Armenia 

INSTITUCION: Jorge Eliecer Gaitán DIRECCION: Centro Cultural metropolitano la 
estación 
EMAIL 

TEL: 7413568 FAX: 7413584 
DIRECTORA: Blanca Irma Osorio 
PROFESORA: María del Carmen Peña 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  30 
EDADES 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° _X_ 2°_X_ ° 3°_X_  4°_X_ 
Aula para sordos X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ __ ESC INTEGR__X____ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M___  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC __ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

 
 
DEPARTAMENTO: QUINDIO 
 

MUNICIPIO  Montenegro 

INSTITUCION: Centro Docente Nuestra Señora 
de la Soledad 

DIRECCION: Cra 16 11-20 
EMAIL 

TEL: 7538981 FAX:  
DIRECTORA:  
Profesora: María Sonia Loaiza Monte 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  15-20 
EDADES 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
Aula para sordos : X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ _ ESC INTEGR__X____ 
Oficial __X__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M___  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC __ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 
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DEPARTAMENTO: QUINDIO 
 

MUNICIPIO Tebaida 

INSTITUCION: Luis Arango Cardona DIRECCION:  
EMAIL 

TEL:  FAX:  
DIRECTORA:  
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 15-20 
EDADES 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
Aula para sordos : X 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ X__ ESC INTEGR______ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
 

Jornada educativa: 
M___  T____  U_ ___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC __ ESP ORAL____ ESP ESCRI__ 

 
DEPARTAMENTO:  RISARALDA 
 

MUNICIPIO:   PEREIRA 

INSTITUCION:  
 
“Escuela de la Palabra” 

DIRECCION: Cra 10 39-30 
 

EMAIL:idea 14@epm.net.co 
TEL: 3295145  3294827 FAX: 096-3338092 
DIRECTORA: Amparo Villegas Harcani 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 241 
EDADES:2-22 
Población: Sordos y oyentes  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC _X_ 1°_X_2°X_ 3°X__4°_X__ 5°_X_ 
 
BTO___7° A 8°_______________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC_X___ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada __ ONG__ Mixta _X_____ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M__x_ T_X___ U____ 
Recurso humano: 22 

Lengua de instrucción 
LSC__X_ ESP ORAL___X_ ESP ESCRITO___X 

 
 
DEPARTAMENTO: SAN ANDRES   
 

MUNICIPIO:  SAN ANDRES 

INSTITUCION:  
Centro de Atención y Educación Especial  
Orange Hill (ICBF) 

DIRECCION: Loma Naranja (San Andrés Isla)  
 
EMAIL: 

TEL: 098-5132796 
  

FAX: : 098-5132796  

DIRECTORA: 
Ana Patricia Puello Meriño 

# DE ESTUDIANTES SORDOS:  8 
EDADES:10 –18 
Población: RM, Sordos, PC, autismo, Down, 
hiperactividad   

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
Niveles de desarrollo :  
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE_X__ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración ____X______ 
Manejado por Fundarchipielago ONG 

Jornada educativa: 
M__X_ T ___ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC X__ ESP ORAL__X_ ESP ESCRITO___ 
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DEPARTAMENTO:  SAN ANDRES 
 

MUNICIPIO:  PROVIDENCIA 

INSTITUCION  Centro de Atención Especial 
GODBIRD ICFB 

DIRECCION: Punta Rocosa (Providencia) 
EMAIL: 

TEL: 098-5148622 
  

FAX: 5148622 

DIRECTORA: Carmenza  Tafur González 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 2 
EDADES: 12 – 27 
Población: RM, Sordos, Down ; PC, 
aprendizaje, L visual   

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE_X__ ESC____ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración ____X______ 
Administrado por Fundesar ONG 

Jornada educativa: 
M___ T ___ U__X__ 
 

Lengua de instrucción 
LSC _x_ ESP ORAL __x__ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO: SUCRE  
 

MUNICIPIO:  SINCELEJO 

INSTITUCION:  
Centro de Educación Integral para Poblaciones 
Especiales “CEIPE” 

DIRECCION: transversal 40 #11 – 45  
Barrio las brisas 
EMAIL: 

TEL: 0952-825990 FAX:  
DIRECTORA: 
Myriam Mercado Pacheco 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 70 
EDADES: 6 – 15 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC _X_ 1°_X_2°_X 3°_X_4°_X_ 5°_X_ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR____X_____ 
Oyentes. Retardo mental 
Apoyos para la integración__________ 
Oficial ____ Privada ____ Mixta ______ 

Jornada educativa: 
M_X__ T ___ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO: SANTANDER   
 

MUNICIPIO:   BUCARAMANGA 

INSTITUCION:  
CENTRABILITAR  

DIRECCION: Calle 35 # 6 – 68 Alfonso López 
 
EMAIL: 

TEL: 097-6304445 
  

FAX: 097-6707770 

DIRECTORA: 
Carmen de Camacho 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 251 
EDADES:2 – 20 años  
Población : sordos y oyentes 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC _X_ 1°_X_2°X_ 3°X__4°X__ 5°_X_ 
BTO___6° a 9°_____ 
Talleres 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC__X__ INTEGR_________ 
Oficial ___X_ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
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Programa del menor  
Jornada educativa: 
M__X_ T _X__ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO_X__ 

 
 
DEPARTAMENTO:  SANTANDER 
 

MUNICIPIO:  BUCARAMANGA 

INSTITUCION:  
Escuela Anexa a la Normal 
 

DIRECCION:  Calle 30 Cra 30 
 
EMAIL: 

TEL: 097-6456725 
  

FAX:  

DIRECTORA: 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 10 
EDADES:  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC __ 1°__2°_ 3°__4°__X_ 5°_X_ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC____ INTEGR___X______ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M_X__ T __X_ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X_ ESP ORAL__X__ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO: TOLIMA   
 

MUNICIPIO:  IBAGUE  

INSTITUCION:  
Instituto Tolimense para Sordos ITSOR 
 

DIRECCION: Carrera 1 A Calle 64 Barrio Jordán 
etapa II 
EMAIL: 

TEL: 098-2645607 / 2657877 
  

FAX:  

DIRECTORA: 
Beatriz Gómez Caicedo 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 100 
EDADES:4 – 15   

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC _X_ 1°_X_2°_X 3°_X_4°_X_ 5°_X_ 
 
Atención al menor X 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC___ INTEGR_________ 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
Instituto descentralizado x 

Jornada educativa: 
M_X__ T ___X U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
DEPARTAMENTO:  VALLE 
 

MUNICIPIO:  CALI 

INSTITUCION:  
Instituto para Niños ciegos y Sordos de Cali 
 

DIRECCION: Carrera 38 5 B1-39 
San Fernando 
EMAIL: 

TEL: 092-5140233 
  

FAX: 092-5582782 

DIRECTORA: 
Doris García de Botero 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 130 
EDADES: 0 a 12 años 
Población: Sordos / Ciegos 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC __ 1°__2°_ 3°__4°___ 5°__ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE__ ESC_ INTEGR_ Centro Rehabili  X 
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Niveles de desarrollo 
BTO__________________ 

Oficial ____ Privada __X__ Mixta ______ 
Apoyos para la integración____X______ 
 

Jornada educativa: 
M__X_ T __X_ U____ 
Recurso Humano:  ¿ 

Lengua de instrucción 
LSC__ ESP ORAL_X___ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO:  VALLE 
 

MUNICIPIO:  CALI 

INSTITUCION:  
Centro Educativo para Sordos María Nuria 
Sacasas 

DIRECCION: Calle 12 Norte # 9N50 Juananbú  
Correspondencia a  Calle 21 # 3 – 27 (Admón.) 
EMAIL: 

TEL: 092-6683560/ 8891006 
  

FAX: 092-8817520 

COORDINADORA: Marta Isabel Saavedra 
Escobar 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 65 
EDADES: 2 – 15 años 
Población : Sorda 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC _X_ 1°X__2°X_ 3°X__4°X__ 5°X__ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC___X_ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada _X___ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M___ T _X__ U____ 
Recurso Humano: 10  

Lengua de instrucción 
LSC_X_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO:  VALLE 
 

MUNICIPIO:  CALI 

INSTITUCION:  
Instituto de Terapia Especial de los Sentidos 
ITES 

DIRECCION: Calle 3 # 26 – 51 
San Fernando 

EMAIL: cleonesfdo@telesat.com.co  
TEL: 092-5564793 
  

FAX: 092-5564789 

DIRECTOR: Ricardo Morales 
Coordinadora académica:Liliana Zuluaga 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 87 
EDADES: 5 – 17 años 
Población: Sorda 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC _X_ 1°X__2°X_ 3°X__4°X__ 5°X__ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC__X__ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada _X___ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M__X_ T _X_ U____ 
Recursos Humanos: 21  

Lengua de instrucción 
LSC_X_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO__X_ 

 
 
DEPARTAMENTO: VALLE 
 

MUNICIPIO CALI 

INSTITUCION: Instituto Técnico José María 
Carbonel 

DIRECCION: calle 13 32 –88 
EMAIL 

TEL: 3261525 FAX: 2365436 
DIRECTORA: Carlos Arturo Morales Castro # DE ESTUDIANTES SORDOS:  24 
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 EDADES 
NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC   1° __ 2°__ ° 3°__  4°__  5°__  
BTO: 6° x 7° - 8º x 9º x 10º-  11º-  
 

TIPO DE INSTITUCION 
CEE_ __ ESC ___ INTEGR__X__ con intérprete 
Oficial __x__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración __________ 
3 Interpretes 1  psicólogo  y  1 trabajador  
social  

Jornada educativa: 
M___  T____  U_X___ 
 

Lengua de instrucción 
LSC X_ ESP ORAL____ ESP ESCRI_X_ 

 
DEPARTAMENTO:  VALLE 
 

MUNICIPIO:  BUENAVENTURA 

INSTITUCION:  
Escuela para Niños Sordos  Federico Baiter  

DIRECCION: Diagonal 4 #5-47 Calle el embudo 
 
EMAIL: 

TEL: 092-2423194/-2423710 
  

FAX: 092-2423194 

DIRECTORA: 
Ismenia Paredes 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 40 
EDADES: 3 a 17 años 
Población: sordos 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC _X_ 1°X__2°X_ 3°X__4°X__ 5°X__ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC_X___ INTEGR_________ 
Oficial __X__ Privada ____ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: 
M_X__ T __ U____ 
 

Lengua de instrucción 
LSC_X_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
 
DEPARTAMENTO: VALLE  
 

MUNICIPIO:  PALMIRA 

INSTITUCION:  
Instituto de Rehabilitación para el niño Sordo 
Club Rotario 

DIRECCION: carrera 10 29-39 
 
EMAIL: 

TEL: 092- 2733815 
  

FAX: 092-2712111 

DIRECTORA: 
Luz Figueroa de Acero 
 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 49 
EDADES: 2 a 15 años 
Población: Sordos  

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC _X_ 1°X__2°X_ 3°X__4°_X_ 5°X__ 
 
BTO__________________ 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE___ ESC_X___ INTEGR_________ 
Oficial ____ Privada __X__ Mixta ______ 
Apoyos para la integración__________ 
 

Jornada educativa: M__X_ T __ U____ 
Recurso Humano: 17 personas 

Lengua de instrucción 
LSC_X_ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 
DEPARTAMENTO:  VALLE 
 

MUNICIPIO:  TULUA 

INSTITUCION:  
Fundación Comuniquemonos 

DIRECCION: Calle 34 # 26-26  
 
EMAIL: 

TEL: 092-2244603 FAX:  
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DIRECTORA: 
Beatriz Eugenia Gómez 

# DE ESTUDIANTES SORDOS: 26 
EDADES: 9 – 16 años 
 

NIVELES EDUCATIVOS OFRECIDOS: 
PREESC _X_ nivelación 1°_x_2°_ 3°_4°__ 
5°__ 
NO FORMAL Dibujo técnico, LS, 
encuadernación, papel ecológico, avisos 
 

TIPO DE INSTITUCION: 
CEE__x_ ESC____ INTEGR_________ 
FUNDACION 
Apoyos para la integración__________ 
Oficial ____ Privada _x___ Mixta ______ 

Jornada educativa: 
M__x_ T _x_ U__ 
Recurso humano:  11 __ 
 

Lengua de instrucción 
LSC__ ESP ORAL____ ESP ESCRITO___ 

 


