PEDIDO DE COMPRA  ZSR
Nro de pedido/ Fecha de emisién Pag.
4800747517 / 20/01/2020 171
SENORES , Comprador/ Tell Email
Empresa Piensa Applied Technologies S.A Tecngmgia sturra@godelius.com
Avenida Del Valle Sur 534 Santiago Nidmero Fax
Huechuraba
Metropolitana
Nota Pedido
FONO: FAX: NP
IMPORTANTE RUT Nombre Empresa Emiso
Toda factura debe venir acompafiada de una copia del presente ?6,16?.334-5 SK ngeﬁus S A o
Pedido de compra
s Referencia Proveedor
Su Numero de proveedor en nuestra empresa es:
76065206-7 398513
Contacto Proveedor Fecha Entrega Moneda
me ’ 20/01/2020 CLP
Condiciones Particulares
REEMBOLSOS MES NOVIEMBRE
SEGUN DETALLE Modalidad de entrega: Total
Pos Material Descripcién Cant-Soli  Unidad Precio U. Valor Neto
00010 GASTOS REEMBOLSASBLES MES 1 SER 980.178,0000 980.178
NOVIEMBRE

Valor Total Neto Sinlva x

Descuento General
Descuento Item

Valor total Sinlva

980.178
0
0
980.178

El proveedor debe tomar conocimiento y cumplir con el Cédiglc de Elicab¥ Conducta para Proveedores de SK Godelius en su relacién con la

empresa y siemdare que actue en su nombre. Este se encuen

Prevencion de

ra disponi

: L ] e en www.godelius.com/. La compafia cuenta con un Modelo de
elitos segun lo dispuesto por la Ley 20.393, que establece la responsabilidad penal de las personas juridicas.




