[bookmark: _GoBack]แบบใบเสนอรายการอาหารและราคา

เรียน  คณบดีคณะสหเวชศาสตร์  มหาวิทยาลัยนเรศวร
รายละเอียดเกี่ยวกับผู้ยื่นเสนอราคา
ชื่อ......…………………............................……….……………………………………………. อายุ………………..…ปี   ชื่อร้านค้า…………………………………………...................................………ที่อยู่เลขที่..……….......................………………… ถนน…………………………………..…ซอย………........…..ตำบล…………….…………...….......อำเภอ……..……………...........จังหวัด…….....………..........……….รหัสไปรษณีย์…………............โทรศัพท์……………........……………….…..............
ค่าเช่าสถานที่ เป็นเงิน………….………….…บาทต่อเดือน (…………………………….......................….………………………...)
ข้าพเจ้าขอเสนอรายการอาหารประเภท................................ ดังนี้
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หมายเหตุ  เมนูอาหารแนบรูปภาพปริมาณจริงที่นำเสนอเพื่อประกอบการพิจารณา

ลงชื่อ………………………………...…….ผู้ยื่นเสนอราคา
                                               วันที่…………/…...……../………











ใบสมัคร ผู้ประกอบการร้านจำหน่ายอาหาร
ณ หน้าโรงเก็บของ อาคารปฏิบัติการ ๑  (ข้างภาควิชาทัศนมาตรศาสตร์) คณะสหเวชศาสตร์

						วันที่..........................เดือน........................พ.ศ...........
เรื่อง   ขอยื่นความจำนงจำหน่ายอาหาร  คณะสหเวชศาสตร์
เรียน  คณบดีคณะสหเวชศาสตร์
ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว).....................................................................................อายุ.................ปี
ที่อยู่ (ตามบัตรประจำตัวประชาชน)...................................................................................................................
ที่อยู่ปัจจุบัน.........................................................................................................................................................
โทรศัพท์..........................................ขอเสนอรายการอาหารที่ต้องการจำหน่ายตามเอกสารแนบ (ใบเสนอราคา)
	ข้าพเจ้าได้อ่านรายละเอียดในการประกอบการด้านอาหารสามารถปฏิบัติ  ตามข้อกำหนดพร้อมทั้งทำข้อตกลงหรือสัญญาเมื่อได้รับการคัดเลือก  และขอให้คำมั่นสัญญา  แก่คณะสหเวชศาสตร์  ดังนี้
1. จะประกอบการร้านค้าอาหารตามที่ได้ระบุด้วยตนเองและจะปฏิบัติตามข้อกำหนดโดยเคร่งครัด
2. ขอรับรองว่าข้อความที่กล่าวมาแล้วข้างต้นนั้นเป็นจริงทุกประการ

ลงชื่อ...............................................ผู้สมัคร
			
