Conociendo la Orden de Servicio de Blue Express

La orden de Servicio es el respaldo operacional para un envio particular, hace las veces de
documento de transporte.

ORDEN DE SERVICIO

B I (Mo nagociabla)
LE express  www.bluex.cl Consutas al: 800 800 400
| 1 | ENVIADO POR Remitente o Cargador)

Ne de Cuenta C. Costo/Agents ‘

Cite este nimsro de srvio =n las consultas ORIGEN CESTING

Hombre dal Remitants ‘

P NUMERC REFERENCIA INTERNG DE CLIENTE

0

Nambre da la Compariia

Diraccion calle/avenicia - nimara) N° d= Piazas / Buttos
|:| P Premium) |:| PR rionity) |:| E (Exprass)
Cormuna Dpto. o Block E Tipo de Producto (marcar s6lo unc) Pean Total fhga,)
KLOS
‘ Fu. Taléfono |:| S fsotrs) |:| P traquets) |:| SG Tiendas) Timenai - fargo xancho xako)
ﬂ Servicios Complementarios {marcar uno o mas) x X CMs
RECOGIDO POR
[ 2§ Para (Destinatario) (] e s g Norbrs
Nombre de la Compariia / Persona Mot asegurans (§ pasog Hora
l:l 5 isaguro) ‘ ‘ Fecha
Persona a contactar Montc a eobrar (8 pesos) a
I:‘ COD gcobro contra entrega) ‘ ‘ E
Direccién (calks - avanida) ‘ DG, de Reterendla Goo 1 DG, de Referendla Gob 2 Do, de Referendla GoD 3 ﬁ

l:‘ Efectivo l:‘ Cheque

Nimero Dpto. o Block
I:‘ D (mewsucion Documenis)

‘ Localidad Comuna Coc. de Referencla DO 1 Doc. de Referencla 00 2 Do, ds Refarsncla 0O 3 Do, da Ratarancla OO0 4

Taléfano Aaropuerto (Agencia) Doc. d= Referencla DD 5 Doz, de Refer=ncla OO & Doz, da Refarmncla 0O 7 Dicec. de Refarencla OO0 &

3 Identificacién y firma del Remitente — =

Y Descripcion completa de la carga / Observaciones
‘ Fima Facha
Candiciones & reversa ARAF 4 MOLINA FLORES 54,

A continuacién se entrega una apoyo para completar una Orden de Servicio. Esta se divide en
cuatro partes.



B I LE express  www.bluex.cl

T Wk00PoR Remsteno o Cargmaen

. Costo'Agants

N de Cuanta

ORDEN DE SERVICIO
(Mo negociable)

Consutas al: 800 800 400

CRIGEN

Cite sete nimero de srvio &n laes consuttas

CESTING

MNombre del Ramitants

MNambirz de la Comparifa

F MUMERC REFERENCIA INTERNC DE CLIENTE

Diraccisn (calks'avenida - nimar)

|:| P jpremium) |:| PR @rontg |:| E iExprazs)

Camuna

Dptor, o Block

Rut.

|:| S jsobe |:| P iraquate)

Tel&fono

2 | Ptz

Nombre de la Compariia £ Perzona

Tipos de Servicio (marcar sdlo uno) T
Tipo de Producto (marear s6lo uno)

|:| S5 Supermetcado/Grandes Tendas)

Tamano y Peso
N* d= Piezas / Bultos:

Peso Total Miga,)
KILOS

Cimenaionss an cim. fargo ¥ ancho xakol

Persona a contactar

|:| COD gobre condra entraga)

Servicios Complementarios (marcar uno o mas) X X e
RECOGI DS POR
|:| MP hsrcancias Paligrosas) Mormbra
Monto asequraio (F peses) Hora
|:| 5 [maguro) Fecha
Monto a cobrar (§ pasos)

Diraccin (calks - avenida)

Do, de Refarencla o0

|:| Efectivi |:| Chaeque

Do de Refarencla GO0 2

Do, de Referenda SO0 3

Namero

Dpto. o Block
|:| DD mevowcian Documents)

Localidad

Ciomuna Do, de Referencia DO Doz, e Referencla 0D 2

Teléfono

Fmna

3 Identificacion y frma del Remitente

Doz, da Refarancla 0O 3

D, de Refarancla DD 4

Asropuerto (doencia) [oe. & Referencla DD 5 Dz, ok Refai=ncla 0O 6

Doz, da Refarancla 0O 7

D, de Refarancla DD &

Descripcidn completa de ka carga £ Observacionas
Facha

APNAE &, MOLIRA FLORES S A,

JINTITO




ORDEN DE SERVICIO
(Mo negociabla)

B I I.E express  www.bluex.cl Consutas al: 800 8OO 400
| 1 | ENVIADO POR Remitente o Cargador)

W da Cusnta . Costo/Bgarts

v

Mambre dal Rermitants

Mambre da la Comparnia

Direccidn calks'avenida - ndmean)

Camuna

Dpto. o Block

Fut. Teldfong

A D

Mombre de la Compariia £ Persona

Persona a contactar

Dirsccidn calks - avenida)

Nimero W’
Localidad Comuna

Teléfono Agropuerto (Agencia) _
Fimna Facha

v

Candiciones 8l ravarsa

Datos del Cliente y del Destinatario

Si el cliente es Cuenta Correntista deja este campo vacio a
menos que quiera referenciar algin centro de costo propio.

NUmero de Cuenta Corriente del cliente titular de Blue
Express.

Sector referencial dentro de la comuna, ejemplo:
Localidad - Pedro de Valdivia Norte

Comuna - Providencia.

Este campo lo completan sélo los clientes de Oficinas
Comerciales, donde el Destinatario sea Aeropuerto u otra
Oficina Comercial.

Fecha en que el cliente entrega la carga




|
B I LE express  www.bluex.cl

n ENVIADO POR (Remitente o Cargador)

N da Cuanta

ORDEN DE SERVICIO
(Mo negociabla)

Consutas al: 800 800 400

. CostofAgents

Cite sete ndmero de srvio en las consultas

CESTING

MNombire dal Remitanta

MNombire da la Compariia

F MUMERC REFEREMCIA INTERMNC DE CLIENTE

Direccidn (calksavenick - nimar)

Comuna

Dpitor, o Block

Telafon

2 | Pora sitariy

MNombre de la Comparia £ Persona

Persona a contactar

Direccién (calk: - avenida)

Fma

Namero Dpto. o Block
Localidad Comuna
Teléfono Asropuerto Agencia)

3 Identificacion y frma del Remitente

Facha

Tipos de Servicio (marcar solo uno)

|:| P imramim)
|:| S [sobe)

|:| MP iMercancias Paligosas)

|:| 5 magu)

|:| COD fooore contra entraga)

I:I Efectivo I:I Cheque

|:| [0 mevowucidn Documents)

|:| PR pronnyg
O
|:| P iraguets)
O

|:|E|"E>qw93.s;

|:| S5 jsupermercagoisrandes Tiendas)

T I Tamano y Peso
N* de Piszas / Bultos

Paso Total Figs,)

KILOS

Dimersionse an cm. fango & ancho ¥ akol

X X
RECOEDD POR
MNornbre
Wonto asequrads (§ pesoes) Hora
Fezhia
Mants a cobrar (§ pesos)

Do, de Referenda GO0 1

Do, de Referendla COD 2

Do, de Referencla COD 3

[oc. de Referencla D01

Doz, e Referencla DD 2 Doz, da Refarancla DD 3

Dz, die Ratarancla DD 4

Doc. de Referencla DDS

Doz, e Refeencla DD 6 Doz, da Refarancla 0D 7

Dz, dia Rafarancla DD &

Descripcion completa de k| carga /£ Observacionas

Condiciones &l varsa

AMF & MOLINA FLOPES S A,

JINTITD



Origen/Destino e identificacion de la carga

Este es el nUmero de Orden de

Servicio. Identifica una operacion CODIGO | ORIGEN/DESTINO
articular y es la clave para . . ANF ANTOFAGASTA
part y - P Datos de Origen/Destino de la carga
realizar el Tracking. L o ARI ARICA
con los codigos de la siguiente tabla.
S cJC CALAMA
— — — | cpo COPIAPO
1QQ IQUIQUE
Cite este nimero de envio en las consultas ORIGEN DESTINO
LSC LA SERENA
CCP CONCEPCION
GXQ COYHAIQUE
PMC PUERTO MONTT
PUQ PUNTA ARENAS
ZAL VALDIVIA
ZCO TEMUCO
NUMERQ REFERENCIA INTERNO DE CLIENTE
Z0S OSORNO
LSQ LOS ANGELES
l YAI CHILLAN
KNA VINA DEL MAR
Este nimero pertenece a un documento de referencia interna del cliente y RCG RANCAGUA
sirve para parear la Orden de Servicio con dicho niumero interno. ZCA TALCA
ZLC LA CALERA
SCL SANTIAGO
CCo CURICO




Blue....

[ E¥WA00 POR et o Corgmaon |

N da Cuanta

ORDEN DE SERVICIO
(Mo negociable)

www.bluex.cl Consuitss al: 800 800 400

Cite aste nlimero de srvio &n laes consultas

CRIGEM

. CostofAgents

Nombire dal Remitants

Mok da la Compsafiia

Diraccksn jcalksavenida - nomard)

Comuna

Dpte. o Block

Teléfong

| 2 | Para (Destinatario)

Nombre de la Compafiia / Perzona

|:| MP ihMercancias Patigosas)

|:| 5 jsagro)

Persona a contactar

|:| COD joobro condra endregal

Diraceksn jcalk - avanida)

I:I Efactiva I:I Cheque

Nimero

Dpto. o Block
|:| DD jmevonscian Documents)

Localidad

n Tipos de Servicio (marcar solo unao)
ﬂ Tipo de Producto (marcar solo uno)

ﬂ Servicios Complementarios (marcar uno o mas)

CESTING

E:! NUMERC REFERENCIA INTERNC DE CLIENTE

N* d= Piszas § Bulos:

Peso Total (Kgs.)

KILOS

X

Cimersionss an cm. f&ngo ¥ encho X alko)

X

CMs

RECOGEDO POR
Mombre

Monto aseguracs (& pesos

Monto a cobrar (§ pasos)

Do de Referenda SO0 1

Do, de Referencla SO0 2

Dacaz. de Referencla SO0 3

Comuna [oc. e Referencla DO 1

Frmma

Identificacion y firma del Remitente

Dz, e Refa=ncla 0D 2

Do, da Resfarmncla 0D 3

Dz, da Rafarmncia DD 4

Aaropuerto (Aoencia)

Do, de Referencla DD S

Doz, e Refa=ncla DD 6

Do, da Resfarmncla 0O 7

Dz, da Rafarmncia DD &

Facha

Descripcian completa de k| carga £ Observacionas

Candiciones 8l ravarso




Sector que representa los Servicios que el cliente esta contratando

El item Tipo de Servicio y Tipo de
Producto reflejan el servicio base
gue el cliente ha contratado.

El item Servicios Complementarios
reflejan servicios adicionales que
ofrece Blue Express y que son
contratados opcionalmente por el
cliente.

.

’

\

|:| P jmremism) |:| PR @iy |:| E iExpraza

|:| MP Mercancias Pallgosas)

|:| 5 jsaguy)

|:| GO0 jobro contra entrags)

I:I Efactivo I:I Cheque

|:| [0 mevoiucidn Documends)

e n Tipos de Servicio (marcar sélo uno)

H Tipo de Producto (marcar solo uno)
|:| 5 o) |:| P raguata)
ﬂ Servicios Complementarios (marcar uno o mas)

|:| S5 mupermertadoisrandes Tlendas)

Moo a3 egquIas (§ pasos

Monto & cobrar (8 pasos)

Do, de Referencia GO0 1

Do, de Referencla GO0 2

Doz, de Refarencla COD 3

Do de Referencla DD

Doz, da Refarencla DD 2

Doz, da Refarancla 0D 3

Do, de Rafarancla DO 4

Doc. e Referencla DO S

Dicez, o Refernela DD 6

Doz, da Refarancla 0D 7

Diez, da Rafarsnch DD &

Descripcidn completa de la carga £ Observacionas

ARAFE &, WOLING FLORES S A,

A continuacién se detalla la forma adecuada de completar el item relacionado con los Servicios Complementarios:

AINTITO



Mercancias Peligrosas

Si el envio es considerado como carga peligrosa, marcar casillero MP (Mercancias Peligrosas) del item Servicios
Complementarios.

A su vez se debe declarar el detalle de la carga enviada en el campo: Descripcion completa de la carga.

n Tipos de Servicio (marcar sélo uno)
|:| P jmreminm) |:| PR @rorit |:| E iExprasy
H Tipo de Producto (marcar solo uno)

|:| 5 [sons) |:| P raguets) |:| S5 mupermercadoisrandes Thendas)

ﬂ Servicios Complementarios (marcar uno o mas)
MP Mercancias Paligosas)

Mot aseguracks (F pasos)
[ e
Monto & cobrar (§ pesos) O
B
|:| CiOD foobro contra entregs) i
Lz, de Refarencia SO0 1 Do, de Referencla GO0 2 Cuaz. de Refarencla SO0 3 E
I:I Efectivo I:I Cheque
|:| DD mevolucidn Documendo)
[ de Referencla G0 Do, de Refarencla 0D 2 Doz, da Refarancla DD 3 Dz, de Rafarancia DD 4
D e Reterencla DD 5 Ciizez. & Referancia 0O & Doz, da Ristarancia 0D 7 Dz, da Rafarancia OO &

Descripcidn completa de la carga £ Observacionas

DETALLE DE LA CARGA ENVIADA COMO MERCANCIA PELIGROSA

AMAF 5 MOLUIRA FLOPES S A,

Si desea saber mas sobre mercancias peligrosas ingrese a: www.bluex.cl/clientes-mercancias-peligrosas.asp



Seguro

Al contratar los servicios de Blue Express cada uno de los bultos de su carga esta asegurado hasta un valor
méaximo de 17 UF. En el caso de que desee un seguro mayor a este, marcar el casillero S (seguro) del item
Servicios Complementarios y ademas indicar el monto asegurado.

El monto asegurado se limita al valor real del envio, no al valor comercial esperado del mismo, ni de ningln otro
tipo.

n Tipos de Servicio (marcar sélo uno)
|:| P ipramiam) |:| PR wroring |:| E iEqprasy
E Tipo de Producto (marcar sélo uno)

|:| R |:| P iraguata) |:| S5 EupermetcadoGrandes Tendas)

ﬂ Servicios Complementarios (marcar uno o mas)

|:| MP' (Msrcancias Pailgosas)

WA aseUIack (F pesos
NS
S (saurc) 999999
Mot & cobrar (8 pasos) o
-
|:| COD ooprs contra entreo) m
Cuzaz. die Rafarencla o0 1 Doz, de Refarencia GO0 2 Do, de Raferencia SO0 3 E
|:| Efactivo |:| Cheque
|:| DD mevowcian Documento)
[oc. ds Aeferencla DO Cicez. & Referencia 0D 2 Doz, da Rsfarancia 0D 3 Dz, da Fatarancia DD 4
[oc. de Referencia DD 5 Doz, & Refarencia 0D 6 Doz, da Rsfanancia 0D 7 Doz, da Ratamancia DD &

Descripcidn completa de la carga /£ Observacionas

ARAE & WGLIRA FLOPES S A,



Cobro contra Entrega
Cuando usted contrata el servicio COD, tiene dos opciones de cobro, Efectivo o Cheque (cobro documentado).
Caso 1: COD + Efectivo

Si su cliente le pagara en efectivo, marcar con una X las opciones: COD y Efectivo, y completar el Monto a Cobrar.

n Tipos de Servicio (marcar sdlo uno)
|:| P iPremium) |:| PR wrorit |:| E iExprass)
E Tipo de Producto (marcar solo uno)

|:| 5 [mobe) |:| P iraguats) |:| S5 EupermetcadadGrandes Tendas)

(6 Seiios Gomplemontarios rarcar uno o mis)

|:| MP jsrcancias Patigosas)

Konto asegurads (F pesos)
-
Moo a cobrar (8 pasos) O
Iz COD foobro contra entregs) 150000 %
Doz, de Refarencla GO0 Dz, de Refarencla GO0 2 Do, die Refarencla GO0 3 E
[X Efectivio I:I Chedqus
|:| DD mevoweian Documents)
[ de Referencla G0 Do, de Refarencla 0D 2 Doz, da Refarancla DD 3 Dz, de Rafarancia DD 4
[ ds Referancla DD 5 Doz, da Refarncla 0D & Doz, da Refarancia 0D 7 Dizez. da Rafarancia DD 8

Descripcidn completa de la carga £ Observacionas

AMAF 5 MOLUIRA FLOPES S A,

Es valido mencionar que el COD en efectivo tiene un limite de $150.000 pesos por evento.



Caso 2: COD + Cheque

En el caso contrario en que el pago se realice mediante Cheque, marcar con una X las opciones: COD y Cheque
y completar el Monto a Cobrar.

Si conoce el numero de referencia del Cheque (n° de Cheque) indicarlo en el o los campos de Doc. de

referencia COD.
n Tipos de Servicio (marcar sélo uno)
|:| P ipramiam) |:| PR wroring |:| E iEqprasy
E Tipo de Producto (marcar sélo uno)

|:| R |:| P iraguata) |:| S5 EupermetcadoGrandes Tendas)

ﬂ Servicios Complementarios (marcar uno o mas)

|:| MP' (Msrcancias Pailgosas)

WA aseUIack (F pesos
|:| & [mamn)
Mant & cobrar (8 pasos) (]
Iz COD ooprs contra entreo) 999999 E
Cuzaz. die Rafarencla o0 1 Doz, de Refarencia GO0 2 Do, de Raferencia SO0 3 E
[ ] efectivo Cheque 111111 333333 555555
|:| DD mevowcian Documento)
[oc. ds Aeferencla DO Cicez. & Referencia 0D 2 Doz, da Rsfarancia 0D 3 Dz, da Fatarancia DD 4
[oc. de Referencia DD 5 Doz, & Refarencia 0D 6 Doz, da Rsfanancia 0D 7 Doz, da Ratamancia DD &

Descripcidn completa de la carga /£ Observacionas

ARAE & WGLIRA FLOPES S A,

Si desea saber mas sobre el servicio COD ingrese a: www.bluex.cl/servicios-distribucion-nacional.asp



Devoluciéon de Documentos

Cuando usted contrata el servicio DD, Debe marcar con una X la opcién DD y ademas debe indicar TODOS los
documentos por los que se pide servicio DD.

Es decir, si usted desea la devolucién de 3 documentos asociadas a un envio, debe indicar el nimero de cada uno
de los documentos en los campos Doc. De Referencia.

n Tipos de Servicio (marcar sdlo uno)
|:| P iPremium) |:| PR wrorit |:| E iExprass)
E Tipo de Producto (marcar solo uno)

|:| 5 [mobe) |:| P iraguats) |:| S5 EupermetcadadGrandes Tendas)

(6 Seiios Gomplemontarios rarcar uno o mis)

|:| MP jsrcancias Patigosas)

Konto asegurads (F pesos)
|:| 5 mages)
Moo a cobrar (8 pasos) O
=
|:| COD foobro contra entregs) i
Doz, de Refarencla GO0 Dz, de Refarencla GO0 2 Do, die Refarencla GO0 3 E
I:I Efectivio I:I Chedqus
IX DD mevoweian Documents)
[ de Referencla G0 Do, de Refarencla 0D 2 Doz, da Refarancla DD 3 Dz, de Rafarancia DD 4
123456789 246810121 369121518
[ ds Referancla DD 5 Doz, da Refarncla 0D & Doz, da Refarancia 0D 7 Dizez. da Rafarancia DD 8

Descripcidn completa de la carga £ Observacionas

AMAF 5 MOLUIRA FLOPES S A,

Si desea saber mas sobre el servicio DD ingrese a: www.bluex.cl/servicios-distribucion-nacional.asp



ORDEN DE SERVICIO

B I (Mo negociabla)
LE express  www.bluex.cl Consultss al: 800 800 400
| 1 | ENVIADO POR Renitente o Cargador)

N de Cuanta . CostofAgenta

MNombire del Ramitants

Mambre da la Compania

Diraccin (callsavenica - nimar)

Camuna Cpto. o Block

Rut. Taléfono

A D

Nombre de la Compafiia /£ Perzona

Persona a contactar

Diraccin (calk - avanida)

Cite sete nimero de srvio en las consuttas

CRIGEN

CESTING

F MUMERC REFEREMNCIA INTERMC DE CLIENTE

n Tipos de Servicio (marcar s6lo uno)

|:| P Premium) |:| PR Pty

H Tipo de Producto (marcar s6lo uno)

|:| S jsobee) |:| P iraquets) |:| S5 SupermarcadaGrandes Tendas)

(6 Sevicior Compementarios marcrunoomisl

|:| MP hssrcancias Patgosas)

DE(WMJ

T I Tamano y Peso
N* de Piszas / Bultos

Peso Total Riga,)

KILOS

Cimenaionse an cm. fargo ¥ ancho X abol
X X CMS
RECOE DS POR

|:| & sagum)

Monto asegurac (§ pasog)

|:| COD oo contra entraga)

Monto a cobrar (§ pasos)

Do, de Reterenda GO 1 Do, de Refarenda CoD 2 Do, de Referenda COD 3
I:I Efectivo |:| Cheque
Mamero Dpto. o Block
|:| [0 mevoiscion Documents)
Localidad Comuna Coc. o Referencla OO 1 Doz, ks Refarzncla 0O 2 Doz, d= Refarancla 0D 3 Do, de Refarench DD 4
Teléfono Aaropuerto Aoancia) [oi. d& Referencla DD 5 Dz, ok Refar=ncla OO0 6 Dz, de Refarancla 0D 7 [x. de Rateranch OO B
3 Identificacion y frma del Remitente —— -
Descripcidn completa de ka carga / Observacionas
Firma Facha
Candiiones &l revarso AMAE &, MGLINA FLOPES 5 4,




Especificar el Peso en KILOS
Dimensiones en CENTIMETROS

Cantidad de decimales: 1

Dimensiones de la carga

M de= Piezas £ Bultos

Peso Total (Kgs.)
KILOS

Cimersionss an cm. fango X ancho X akol

X X CMS

RECOE DD POR
Mombra
Hora

Feszhe

N

Datos de la Carga que sera
transportada.

Estos campos son obligatorios y
el Cliente los completa.

Datos del Courier, representante
de Blue Express. Opcional.
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