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FECHA  
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Nombre del Contratista: MARYORETH 
MELISSA DIAZ BRAVO  

Contrato de Prestación No. 0025 

Nombre del supervisor: PAOLA INES FONTALVO LOPEZ 
Tipo de Informe: PARCIAL  Pago No. 4 de 8 No. del informe: 4 

La suscrito(a), PAOLA INES FONTALVO LOPEZ, JEFE DE OFICINA ASESORA 
JURIDICA, de la Corporación Autónoma Regional del Atlántico – CRA, recibo a 
satisfacción las actividades correspondientes a las obligaciones del Contrato No. 025 de 
2023, cuyo objeto es “PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTIÓN DE LA 
OFICINA ASESORA JURÍDICA EN LAS ACTIVIDADES PROPIAS DE LA 
GESTIÓN DOCUMENTAL DE LOS PROCESOS DE ADQUISICIÓN DE BIENES Y 
SERVICIOS. Para el periodo comprendido entre el 2023-04-26 al 2023-05-25. 
  
Con fundamento en lo anterior, es procedente realizar el pago No. 4 de 8 , por valor de 
__DOS MILLONES SETECIENTOS MIL 
PESOS_____________________________________________ M/CTE ($ 2.700.000.oo)  

FIRMA: 

 
PAOLA INÉS FONTALVO LÓPEZ 
Supervisor  
 


