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Prop. Hector Fabricio Cr-  Aguilera
Direccidén: B°. La Estacion, e al Desvio
que conduce hacia Apacilagua

Tel: 2754-6061 / 8910-5855 Orocuina, Choluteca
Mail: fabricruzl1998844@gmail.com
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SOLICITUD

Lugar y Fecha:,ﬂﬁ.ﬁ{'}m 26 Joatn Dot

SR. ALCALDE MUNICIPAL
P.M GUILLERMO RENE OSORTO

Reciba un cordial y afectuoso saludo, deseandole al mismo tiempo que
goce de buena salud y éxitos en sus labores.

A la vez solicitarle su apoyo con ¢l neo bolsas de cemento
las cuales necesito para_Qonshvoi /. ha ¥t am 2 o) el
&L WWoloi Yoo 91N Cenerio }lu\ﬂuﬁo. y
no cuento con los recursos econdmicos para comprar este material y es
por eso que acudo a su generosidad, confiando en una repuesta
favorable.

Atentamente

Firma:
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ACTA DE RECEPCION

Lugar y Fecha: 9}\&&0‘“\’0 26 sonio HOIF

Por este medio hago constar que en esta fecha he recibido del Sefior Alcalde
Municipal la cantidad de ) & neo bolsas de cemento las cuales
necesito para @anshuic ledsina en o\ €oasa Qi Neoiddgn
N Qo061 D }{U\QMO .

ya que se encuentra en malas condiciones y no cuento con fondos suficientes
para hacerla por mi mismo medio.

Aprovecho para agradecerle y también para dar fe de haberlas recibido
totalmente.

Muy atentamente,

Firma:

Nombre: %(‘QQ t%
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