REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DEL HUILA
MUNICIPIO DE CAMPOALEGRE HUILA
DESPACHO ALCALDIA
Nit. 891.118.119-9

Campoalegre, 06 de Agosto de 2026.

Sefor (a)s
SECRETARIO (A) GENERAL Y DE GOBIERNO
Campoalegre

Ref.: Supervision Contrato No. MCCDCPS181-2026

Cordial saludo.

Por medio de la presente me permito informarle, que ha sido delegado
(a) para realizar la supervision del contrato de la referencia, el cual figura
a nombre de OMAR LIZCANO QUIVANO, Por lo anteriormente
expuesto, debera usted realizar lo correspondiente a cada una de las
funciones que se requieren para el debido control y la correcta ejecucion
del convenio en mencion.

Sin otro particular.

Edificio Municipal: Calle 12 Mo. 7— 22 Campeoalegre Huila Tel: 8330095 - 8381195 - 8381252 Codigo




