FT-024
P [ Version: 01
U | gty EVALUACION A LOS CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS
holdlng Fecha: 11 de enero 2022
i - , D M A
NOMBRE DEL PROVEEDOR ITALO ANDRES ARBELAEZ MUNOZ FECHA DE EVALUACION ] 5 2028
Desd

NUMERO CEDULA 9.730.746 PERIODO EVALUADO esde Hasta

( si aplica) 2/03/2024 1/06/2024
N°. DEL CONTRATO SGR-442-CT No 12 DE 2024. FECHA DEL CONTRATO 02 DE MARZO DE 2024.
CORREO ELECTRONICO italoarbelaez@gmail.com
DIRECCION CL 12 ANo 5-93 TELEFONO 3114795757

CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE UN BIOLOGO MARINO CON MAGISTER EN GERENCIA AMBIENTAL
OBJETO DEL CONTRATO PARA EJERCER LAS ACTIVIDADES DE ASESOR TECVNICO DEL PROYECTO DE INVERSION "FORTALECIMIENTO DE CAPACIDADES
INSTITUCIONALES PARA EL DESARROLLO Y GESTION DE LA CTElI POR MEDIO DE INSTRUMENTOS DE COOPERACION EN EL|
DEPARTAMENTO DE AMAZONAS" BPIN 2021000100442".

) NA [No aplicable 2 Cumple parcialmente
SISTEMA DE PUNTUACION No cumple 3 Cumple plenamente
Cumple minimamente 4 Supera las expectativas
CRITERIOS DE CALFICACION cg‘i'F
CALIDAD DEL BIEN Y/O SERVICIO Cumple con elobjeto del contrato _ : 4
La calidad de las especificaciones del servicio cumple con lo requerido 3
Entrega a tiempo informe de actividades segun lo estipulado en el contrato 4
OBLIGACIONES ESPECIFICAS Cumplimiento opor?u.no de los rquer|m|ento§ solicitados por el contratante o.superwsor : : 3
Cumple con las actividades especificas relacionadas en el contrato y con los informes verificados por el supervisor 3
El contratista recibe y acata las recomendaciones que se realizan como acciones de mejora para su contrato 3
TOTAL DE PUNTOS OBTENIDOS (20 )
EVALUACION DEL PROVEEDOR= X 100 = | 83,333
TOTAL DE PUNTOS POSIBLES (24)
EXCELENTE 76 - 100 CANTIDAD DE PREGUNTAS APLICABLES ( 6 )
BUENO 51 - 75
REGULAR 26 - 50 _
MALO 025 [ CALIFICACION I EXCELENTE

OBSERVACIONES: El contratista cumplio con las actividades asignadas de acuerdo a sus obligaciones contractuales en los plazos establecidos. Las actividades que no fueron finalizadas en el plazo establecidos
deberan fueron debidamente informadas a la gerencia del proyecto

NOMBRE DEL SUPERVISOR: JUAN FELIPE RANGEL ALZATE
CARGO:1.100.964.232 de San Gil.

EL FORMATO IMPRESO, SIN DILIGENCIAR, ES UNA COPIA NO CONTROLADA https://www.invima.gov.co
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