
H‐GAC Clean Vehicles Program Minor Change Order Form 
 
PROJECT TITLE                       ____________    
                                                                                                                    
PROJECT NO.                 CONTRACT NO.                        CONTRACT DATE            CVP Project #                 
 
CONTRACTOR                     ____________                                
 
____  Change of project manager personnel and/or contact information  
Current Personnel Information: 
New Personnel Information: 
 
____  Change of organizational contact information, name, and/or status 
Current Organizational Information: 
New Organizational Information: 
 
Approvals Required:  
 
To be effective, this notification must be  initialed by the Air Quality Program Manager or other designated H‐GAC 
representative.  
 
Initials: ________ 
Date:    ________ 
 


