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ACTA DE RECIBO No. No.1 PARCIAL ☐ FINAL X☐ 

 

1. INFORMACIÓN GENERAL DEL CONTRATO / CONVENIO 

 

CONTRATO  ☐x NÚMERO: 4600017463 

CONVENIO ☐ 
FECHA DE 
SUSCRIPCION:    

27/09/2024 

FECHA DE INICIO DEL 
CONTRATO/CONVENIO: 

08/10/2024 

OBJETO: Prestación de Servicio de helicoportado para la atención oportuna de emergencias y 
acciones de Gestión del Riesgo de Desastres en el Departamento de Antioquia.  

IDENTIFICACIÓN DEL PROCESO EN 
SECOP 

16026 

ORGANISMO CONTRATANTE / 
ASOCIADO 

DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - 
(DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE 
GESTION DEL RIESGO- DAGRAN.) 

CONTRATISTA / 
ASOCIADO 

NOMBRE SOCIEDAD AERONAUTICA DE SANTANDER S.A.S 

C.C. / NIT 800.043.763 - 8 

VALOR [$]: 

INICIAL 
CIENTO TREINTA MILLONES DE PESOS 
($130.000.000) IVA INCLUIDO. 

ADICIONES 
 

No. VALOR ADICIONADO % DE ADICIÓN 

01 $65.000.000 50% 

VALOR TOTAL 
CIENTO NOVENTA Y CINCO MILLONES DE PESOS 
($195.000.000) IVA INCLUIDO 

VALOR Y PORCENTAJE DE ANTICIPO: N/A 

PLAZO 

INICIAL 

Tres (3) meses y trece días (13) días, sin superar el 
13 de diciembre de 2024. 

FECHA DE INICIO 
FECHA DE 

TERMINACION 

07/10/2024 13/12/2024 

PRÓRROGAS 
 

No. TIEMPO PRORROGADO 
NUEVA FECHA DE 

TERMINACIÓN 

 01 Tres (3) meses 13/03/2025 

HISTÓRICO DE SUSPENSIONES 
 

No. 
FECHA INICIO 
SUSPENSIÓN 

FECHA 
REANUDACIÓN  

 N/A N/A 

NUEVA FECHA DE TERMINACIÓN 13/03/2025 

REGISTRO 
PRESUPUESTAL 
DE COMPROMISO  

NUMERO: 4500063510 

FECHA DE LIBERACIÓN (IMPRESIÓN): 27/09/2024 

RPC ADICION 4500064124 
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FECHA CREACION ADICION 16/01/2025 

TIENE GARANTÍAS VIGENTES Y ACTUALIZADAS SI 

  

SUPERVISOR(ES)/ 
INTERVENTOR 

NOMBRE(S)/ RAZÓN SOCIAL: JUANA MARIA OSSA ISAZA 

NÚMERO CONTRATO 
INTERVENTOR: 

N/A    

  

% DE EJECUCIÓN FÍSICA 100% 

% DE EJECUCIÓN DE RECURSOS 99,96% 

  

2. INFORMACIÓN GARANTÍA ÚNICA 

 
 

GARANTÍA 

No. 65-44-101233451 

No. DE ANEXO 3 

FECHA EXPEDICIÓN: 17/01/2025 

ASEGURADORA: SEGUROS  DEL ESTADO S.A 

PÓLIZA DE 
RESPONSABILIDAD 
CIVIL 
EXTRACONTRACTUAL 

No. 65-40-101077678 

No. DE ANEXO 3 

FECHA EXPEDICIÓN: 17/01/2025 

ASEGURADORA: SEGUROS DEL ESTADO S.A 

 

AMPAROS 
VENCIMIENTO 

DIA MES AÑO 

Cumplimiento 13 09 2025 

Calidad del servicio 13 09 2025 

Pago de salarios, prestaciones sociales, legales e indemnizaciones 
laborales 

 13 03 2028 

Responsabilidad civil extracontractual 13 03 2025 

 

CONSIDERANDO: 

 

1. Que se comprometieron el total de los recursos asignados al contrato No. 4600017463 y que 
se evidenció el cumplimiento normal del contrato, por lo tanto, se dio por terminada su 
ejecución. 
 

2. Que las actividades objeto del Contrato fueron ejecutadas dentro del plazo pactado y 
recibidas a satisfacción. 

 

3. Que las actividades objeto del contrato se ejecutaron según lo establecido en las normas y 
especificaciones técnicas exigidas en los documentos que hacen parte del contrato y en la 
normatividad vigente. 

 

4. Que según la certificación adjunta del Representante Legal o Revisor Fiscal, el 
Contratista/asociado, se encuentra a paz y salvo por concepto de aportes a los sistemas de 
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salud, riesgos profesionales, pensiones y parafiscales según el caso, tal como lo establece el 
artículo 50 de la ley 789 de 2002. 

 

5. Que las partes manifiestan su aceptación sobre los motivos o elementos que llevan a la 
firma de la presente acta de Recibo. 

 
De acuerdo con lo anterior, las partes: 

 

ACUERDAN: 

 
1. Dar por terminado el Contrato No. 4600017463 como se detalla a continuación: 

 

FECHA DE TERMINACIÓN: 21/02/2025 

CAUSA DE TERMINACIÓN: Ejecución total de los recursos asignados 

2. El contratista se compromete a mantener vigentes las garantías de conformidad con lo 
estipulado en el contrato. 

 
3. El Supervisor del contrato remitirá copia de la presente acta al garante. 

Se firma la presente acta bajo la responsabilidad expresa de los que intervienen en ella, de 
conformidad con las obligaciones o funciones desempeñadas por cada uno de los mimos de 
acuerdo con el Manual de Supervisión e Interventoría. 

 
 

Para constancia, se firma la presente acta por quienes en ella intervinieron, 
 
 
 

 
______________________________               _____________________________________ 
JUANA OSSA ISAZA                           GUSTAVO ADOLFO OTALVARO LÓPEZ  
SUPERVISOR                                      CONTRATISTA 

 
 

 


