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Fecha de Aprobacién: 20-01-2026

Proceso: Contratacion ORDEN DE PAGO -CPS
Evidencias: Si

Fecha de Presentacién: 11/06/2026 -
Contratista: LEIDY LILIANA BECERRA SARMIENTO
C.C.oNIT: 63563415
Documento Principal: Contrat x |lc : Adiciona
(Margue con una X) ontrato onvenio | X

REGISTRO PRESUPUESTAL

(Recuerde que en este campo debe 26-00663

Numero del Contrato 00584 DE 2026 registrar los nimeros de RP del No. 26-03012

contrato inicial y adicionales si

existen)

BRINDAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES EN LA SUBDIRECCION DE ADMINISTRACION DE LA OFERTA

Objeto del Contrato: DE LOS RECURSOS NATURALES RENOVABLES DISPONIBLES, EDUCACION AMBIENTAL Y PARTICIPACION
’ CIUDADANA DE LA CAS, COMO ABOGADA, PARA FORTALECER LAS ACTIVIDADES, PROCESO, TRAMITES

AMBIENTALES Y DEMAS ACTIVIDADES QUE SE GENEREN EN LA OFICINA REGIONAL COMUNERA

Valor mensual a pagar: $3.316.996 TRES MILLONES TRECIENTOS DIESEIS MIL NOVECIENTOS
(Nomercs y Letras) NOVENTA Y SEIS PESOS M/CTE.

*Planilla Pago Seguridad Certificacion Bancaria. OtrGS Documentos:
Primera cuenta: —

Social y Parafiscales - Informe de : :

e L Cambio de Cuenta:
actividades y supervision, Rut De otra forma no adjuntar
Actualizado (Solo Primer cuenta). | certificacisn.

Documentos Anexos:

: Parcial: Final: |
Periodo a Cobrar: 30 DE ABRIL A 29 DE MAYO. 2026 Pago No: 004 . " ’

Dando cumplimiento a lo establecido en el art. 1 Del Decreto 1070 de mayo 28 de 2013 y como persona sI NO
residente en Colombia, EL CONTRATISTA declara:

a) Durante el afio gravable 2025, el 80% o mas de mis ingresos brutos provinieron de la prestacion de servicios personales mediante %
el ejercicio de profesion. (Marque con una X)

b) Por el afio gravable 2025 soy una persona natural que obtuvo ingresos brutos totales superiores a ($69.718.600) 1.400 UVT, segin
Decreto 2105 del 22 de diciembre de 2016 y por lo tanto estoy obligado a presentar declaracién anual del impuesto de renta al X
gobierno colombiano. (Marque con una X)

c) Manifiesto bajo la gravedad de juramento que no he contratado o vinculado dos (2) o mas trabajadores asociados a la actividad,

por tanto, solicito se me aplique la retencién en la fuente conforme a lo establecido en el articulo 383 del E.T.

ANEXO: -Dependiente Econémico X
-Certificado Intereses Crédito Hipotecario
-Aportes Medicina Prepagada

RESPONSABLES: @ LQJJ)
QUB&

NOMBRE: LE DIANA MILENA PRADA BENITEZ

SARMIENTO SUPERVISOR
CC 63563415 DEPENDENCIA
CONTRATISTA

Mediante el registro de sus datos personales en el presente documento usled autoriza a la CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE SANTANDER - CAS para la recoleccion, nlrmconamento ¥ uso de los mismos con la
ﬁnaidnd de que lleve el control de ingreso o asislencia, lo contacte , consulte la informacién registrada en olras bases de dalos o archivos de cualquier entidad piblica o privada, nacional o | delante tramites ante

aL y atienda req de enti publicas o privadas y, en general, para que la CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE SANTANDER — CAS cumpla las demds finalidades establecidas en el aviso de
privacidad publicado en http://cas.gov.co, el cual declara haber leido previamente al otorgamiento de la autorizacién. Como titular de la informacién tiene derecho a conocer, actualizar y rectificar sus datos personales, solicitar
pruebade la jpara su tralamiento, ser sobre el uso que se ha dade a los mismos, presentar quejas ante la SIC por Infraccién a la ley, revocar la autorizacién y/o solicitar la supresién de sus datos en
los casos en que sea procedente y acceder en forma gratuita a los mismos. El responsable del tralamiento es la CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE SANTANDER - CAS, ubicada en la Carrera 12 No. 9-06, San Gil,

Santander PBX: (57 7)723 8825, 7240765 correo electrénico: contactenos@cas.gov.co
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Proceso: Contratacion

INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION

1. Informacion General del Contrato

CONTRATO No.: 00584 DE 2026

CONTRATISTA: LEIDY LILIANA BECERRA SARMIENTO

Nit o C.C. No. 63.563.415 de Bucaramanga (S)
BRINDAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES EN LA
SUBDIRECCION DE ADMINISTRACION DE LA OFERTA
DE LOS RECURSOS NATURALES RENOVABLES
DISPONIBLES, EDUCACION AMBIENTAL Y

OBJETO: PARTICIPACION CIUDADANA DE LA CAS, COMO
ABOGADA, PARA FORTALECER LAS ACTIVIDADES,
PROCESO, TRAMITES AMBIENTALES Y DEMAS
ACTIVIDADES QUE SE GENEREN EN LA OFICINA
REGIONAL COMUNERA
NUEVE MILLONES NOVECIENTOS CINCUENTA MiIL

VALOR INICIAL: NOVECIENTOS OCHENTA'Y OCHO PESOS M/CTE.
($9,950,988.00)
CUATRO MILLONES NOVECIENTOS

VALOR ADICIONAL: SETENTAY CINCO MIL CUATROCIENTOS
NOVENTA 'Y CUATRO PESOS ($4.975.494)

PLAZO CONTRATO: Tres (03) meses

PLAZO ADICIONAL: UN (1) MES Y QUINCE (15) DIAS

SUPERVISOR: DIANA MILENA PRADA BENITEZ

CARGO SUPERVISOR: JEFE SEDE APOYO REGIONAL COMUNERA

FECHA INICIO DEL CONTRATO: | 30 DE ENERO DE 2026

FECHA DE SUSPENSION 1-2-3:

(Si existe mas de 1 suspension

registre en orden las fechas 1, 2, HELERLIGA

3...)

FECHA DE REINICIO 1-2-3:

(Si existe mas de 1 reinicio NO APLICA

registre en orden las fechas 1, 2,
3.::)

FECHA DE TERMINACION 1:

veintinueve (29) de abril de 2026

FECHA DE TERMINACION 2-3-
4:

13 de junio de
2026

Fecha de Aprobacién: 15/12/2022
INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION CPS
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(Si existe una suspension registre
en orden las fechas de
terminacion 2, 3, 4...)

($3.316.996) TRES MILLONES TRECIENTOS DIESEIS MIL

VALOR APAGAR NOVECIENTOS NOVENTA Y SEIS PESOS M/CTE.
PERIODO DE PAGO: Del 30 de abril al 29 de mayo de 2026.
PAGO No: (En Nimeros) 4
2. Informacioén Financiera del Contrato
VALOR DEL CONTRATO: $ 13,267,984.00
VALOR ADICIONAL: $4.975.494
VALOR PAGO ACTUAL: $3.316.996
VALOR PAGADO
(A la fecha del informe) $14,926,482
VALOR POR EJECUTAR $1.658.498
3. Control Pago de Seguridad Social.
PERIODO No PAGO PAGO PAGO V/IPAGADO
PAGO PLANILLA SALUD PENSION RIESGOS TOTAL
2026-01 36615940 $$7.500 $9.600 $ 500 $17.600
2026-02 36615940 $218.900 $280.200 $9.200 $508.300
2026-03 36615940 $218.900 $280.200 $9.200 $508.300
2026-04 36954977 $219.600 $281.100 $ 9.300 $ 510.000
2026-05 37369851 $220.100 $281.700 $ 9.300 $511.100

(Recuerde que debe registrar todos los pagos de seguridad social que se realizan durante la
ejecucién del contrato y debe guardar el consecutivo mes a mes para cada pago: Enero — Febrero
—Marzo-ETC ..)

4. Obligaciones Contractuales.

Por medio del presente se deja constancia que las actividades realizadas durante el periodo de

ago son:
r_l\glo. Obligaciones Acciones realizadas Evidencias
Contractuales
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1

EXP No. 68755.0176.2011

Proyecto de Resolucién Ordena el

RC.316.2026 - 27-04-

Archivo RC.414.2026 - 28-05-2026 2026 08:37
08:55
2. | EXP No. 68755-00337-17 | Proyecto de RESOLUCION | RC.314.2026 - 27-04-
ORDENA 2026 08:32
Archivo RC.415.2026 - 28-05-2026
09:00
3. | EXP No. 68344-00454-18 Proyecto de RESOLUCION RC.315.2026 - 27-04-
ORDENA Archivo RC.416.2026 - 2026 08:35
28-05-2026 09:04
4. | EXP No. Proyecto de RESOLUCION RC.318.2026 - 27-04-
255.10.00345.2019 ORDENA ARCHIVO RC.417.2026 2026 08:44
- 28-05-2026 09:06
5. | EXP No.68755-00187-08 Proyecto de AUTO revoca un acto | RC 135.2026 - 18-03-
administrativo RC.362.2026 - 28- 2026
05-2026 09:09
6. | EXP 255.10.00159.2026 Proyecto de ordena medida | RC.319.2026 - 27-04-
preventiva” 2026 09:01
AUTO RC.373.2026 - 01-06-2026
09:00
7. | EXP Proyecto RESOLUCION RC.258.2026 - 27-04-
N°255.10.00351.2023 RC.433.2026 - 01-06-2026 08:54 2026 09:05
se levanta una medida preventiva,
se archiva un expediente
8. | EXP N°68755-00163-19 Proyecto de RESOLUCION RC.320.2026 - 27-04-
RC.436.2026 - 01-06-2026 09:22 2026 09:19
se admite un recurso de reposicién
9. | EXP No 255.10.0063.2025 Proyecto de Auto ORDENA RC.334.2026 - 30-04-
Requerimiento RC.371.2026 - 01- 2026 11:00
06-2026
10. | EXP No. | Proyecto de AUTO No. | RC.335.2026 - 01-05-
255.10.00089.2020 RC.372.2026 - 01-06-2026 08:58 2026 08:47
se da apertura a una investigacion
administrativa
11. | EXP No. 68344-00115-19 | Proyecto de RESOLUCION | RC.336.2026 - 01-05-
RC.435.2026 - 01-06-2026 09:05 2026 08:55
declara el desistimiento tacito
12. | EXP No. 68755-0226-11 Proyecto RESOLUCION se RC.434.2026 - 01-06-
: Ordena el Archivo 2026 09:03 -
13. | EXP No | Proyecto de AUTO No. se admite | - RC.375.2026 - 01-

210.10.00075.2025

un recurso de reposicion

06-2026 09:29 -
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14. | EXP No. Proyecto de RESOLUCION se RC.437.2026 - 01-06-
255.10.00008.2020 admite un recurso de reposicion 2026 09:33
15. | EXP No. | Proyecto de AUTO RC.376.2026 - 01-06-
255.10.00059.2024 se admite un recurso de reposicion 2026 09:36
16. | EXP No. | Proyecto de RESOLUCION se | RC.438.2026- 01-06-
255.10.00350.2019 efectuan unos requerimientos 2026 09:38-
17. | EXP No 68245-00076-18 Proyecto de RESOLUCION se RC.439.2026 - 01-06-
Ordena el Archivo 2026 09:42
18. | EXP. 68745-000143-2020 | Proyecto de RESOLUCION No. se | RC.440.2026 - 01-06-
efectian unos requerimientos 2026 09:44
19. | EXP No. 68770-00145-16 | Proyecto AUTO da apertura a una | RC.374.2026 - 01-06-
investigacion administrativa 2026 09:26
20. | EXP No. Proyecto AUTO RCA No. da RC.382.2026 - 04-06-
255.10.00160.2026 apertura a una investigacién 2026 10:04 -
administrativa
21. | EXP No 68755-00383-18 Proyecto RESOLUCION Declaran | RC.442.2026 - 01-06-
cumplidas unas obligaciones, se 2026 1157
Ordena el Archivo
22. | EXP No. Proyecto AUTO No. cual se RC.377.2026 - 01-06-
255.10.00444.2023 ordena Visita de Inspeccion Ocular 2026 12:00
23. | EXP No. 68322.00381.18 Proyecto RESOLUCION se RC.443.2026 - 03-06-
Ordena el Archivo 2026 11:30
24. | EXP No. 68298.00197.18 Proyecto AUTO se ordena Visita | RC.380.2026 - 03-06-
de Inspeccion Ocular 2026 11:35
25. | EXP No. | Se proyecto concesion de aguas RESOLUCION SAO
68755.00407.2018 No.
26 | CAS No. | Se proyecto Respuesta a Radicado | RC.139.2026 - 25-05-
80.30.10580.2026 CAS No. 80.30.10580.2026 del 2026 03:55
15/05/2026.
27 | Radicado No. Respuesta a Radicado No. OFICIO RC.163.2026

80.30.11685.2026

80.30.11685.2026 — Derecho de
peticion Solicitud de
informacion

- 03-06-2026 04:45
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28 | CAS No. 80.30.5927.2024 Se proyecto respuesta RC.140.2026 - 25-05-
del 12/04/2024. 2026 04:14
29. | Dos Jornada de Tema: prevencion de Se adjunta evidencia
capacitacién enfermedades osteomusculares
30 | Capacitacién Tema: oficina de talento humano Se adjunta evidencia
violencias basadas en genero

Asi mismo, bajo la gravedad de juramento el SUPERVISOR certifica que verificé el cumplimiento
de las obligaciones del Contratista y el pago de los aportes al sistema de seguridad social, Fondo
de Pensiones y Riesgos Profesionales, de conformidad con el articulo 50 de la ley 789 de 2002.
Anexo planilla de pago Seguridad social

En consecuencia, con base en los informes presentados por el Contratista, respecto a las
actividades ejecutadas en el presente contrato y como parte de la constancia para acceder a los
recursos financieros aportados por parte de la Corporacién Auténoma Regional de Santander, el
supervisor CERTIFICA el cumplimiento del contrato a satisfaccion, en el periodo mencionado, y
hace constar que la informacién suministrada en el presente informe es veraz y cumple con los
parametros establecidos con el objeto del contrato.

En constancia de lo anterior, se firma el presente informe en el municipio de Socorro, Santander,
conforme a la fecha de presentacion registrada en el formato F-PCT-026 ORDEN DE PAGO, la cual
viene debidamente firmada por el supervisor y contratista.

LEIDY LILIANA BECERRA SARMIENTO DIANA MILENA PRADA BENITEZ
C.C. 63.563.415 de Bucaramanga (S) SUPERVISOR

EVIDENCIAS

Resoluciones arriba detalladas, que pueden apreciarse en Cita.
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PR il = @)

o

Las respuestas se han enviado correctamente.

Algo importante que puede hacer a continuacion

[ Guardar mi respuesta ]

Enviar otra respuesta

: i af ~ Microsoft Forms
iPreparese para su propia invitacién al
z e . ewventol!







/[ RAZON SOCIAL : LEIDY LILIANA BECERRA SARMIENTO

ASOPAGOS IDENTIFICACION: CC-63563415

> COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
FECHA GENERACION REPORTE: 2026-06-11
FECHA LIMITE DE PAGO: 2026-06-04
FECHA DE PAGO: 2026-06-11
ENTIDAD DE PAGO: BANCOLOMBIA
PERIODO PENSION: 2026-05
PERIODO SALUD: 2026-05
NUMERO PLANILLA: 37369851
TOTAL COTIZANTES: 1
REFERENCIA DE PAGO (PIN): 37369851
TIPO DE PLANILLA: |

comeo | wowere | vERo | oo | rovee | rowo | TomL | WSREAAT | yaomeaoan
EPS041 900156264 NUEVA E.P.S. S.A. MOV 1 $ 1.750.905 $0 $0 $1.200 $218.900 $220.100
230301 800224808 PORVENIR 1 $ 1.750.905 $0 $0 $ 1.500 $ 280.200 $281.700
14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 1.750.905 $0 $0 $ 100 $9.200 $9.300
Total a pagar $0 $0 $2.800 $508.300 $511.100

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 06/07/2026




