
Dirección: Calle 4 # 2-111 Av. Fundadores, Líbano Tolima 

Celular: +57 318 254 4567. Correo: gerencia@hospitallibanoajs.gov.co 
 

 

 

 

 

Nombres y apellidos o razón social: QATRO SAS 

 

NIT:900.578.014-9 

 

Nombre y apellidos completos del Representante Legal: CHRISTIE ELIZABETH MENDOZA 
TOVAR 

 

Número de Identificación del Representante Legal: 1.016.003.416 De Bogotá 

 

Dirección de Residencia del Representante; Teléfono de residencia del Representante: 

Declaración voluntaria de origen de los fondos 

 

Carrera 55 # 152 b 68 , 3057071509 , actividades de consultoría proyectos de arquitectura 
e ingeniería civil 

 

¿Realiza operaciones internacionales? (señale el tipo de operación: importaciones, 
exportaciones, inversiones, prestamos, envío y/o recepción de giros, pago de servicios, 
transferencia, entre otras) No  

 

 

 

 

Nombre y firma del funcionario que diligencia el formulario: 

CHRISTIE ELIZABETH MENDOZA TOVAR  

 

Fecha de Diligenciamiento del Formulario: 3 de enero de 2025 

 

 

 

Firma con Huella:  
 
. 
 

ANEXO 11 
FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE – PERSONA JURIDICA 

mailto:gerencia@hospitallibanoajs.gov.co

