
 
 
 

 ใบสมัครคัดเลือกผู้ประกอบการจ าหน่ายอาหาร 
คณะครุศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

เขียนที่ คณะครุศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

วันที่..........เดือน..................................พ.ศ. ...................... 
เร่ือง ขอยื่นความจ านงจ าหน่ายอาหาร/เครื่องดืม่ 
เรียน ประธานคณะกรรมการบริหารกิจการห้องอาหารคณะครศุาสตร์ 

 ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว)....................................................................................................... อายุ........................ป ี

บัตรประจ าประชาชนเลขท่ี.......................................................................... ออกเมื่อ.............................................. วันหมดอายุ

.............................................................................ที่อยู่ (ตามบัตรประจ าตัวประชาชน)................................................................. 

..............................................................................................................................ที่อยู่ปัจจุบัน..................................................... 

......................................................................................................................................... โทรศัพท์............................................. 

ช่ือ (สามี/ภรรยา).......................................................................................... อายุ........................ปี  บตัรประจ าประชาชนเลขท่ี

.......................................................................... ออกเมื่อ.............................................. วันหมดอายุ...........................................

ที่อยู่ (ตามบัตรประจ าตัวประชาชน).............................................................................................................................................. 

.......................................................................................... ที่อยู่ปัจจบุัน....................................................................................... 

.................................................................................................................... โทรศัพท์................................................................... 

ผู้ที่คณะกรรมการฯ จะตดิต่อสอบถามได้ คือ ............................................................................................................................... 

สถานท่ีท างาน....................................................................................................................... โทรศัพท์......................................... 

รายละเอียดของการขอเข้าประกอบการ ข้าพเจ้าประสงค์จะจ าหน่าย ......................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................... 

โดยขอรับรองว่าจะด าเนินการจ าหน่ายเองและได้อ่านรายละเอียดในการเข้าประกอบการจ าหน่ายอาหาร/เครื่องดื่ม เข้าใจดี
แล้วสามารถปฏิบัติตามประกาศฯ และท าสัญญาได้ทันทีที่ได้รับคัดเลือก  
 

   ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความข้างต้นนี้เป็นความจริงทุกประการ 
  

                                                              ลงช่ือ......................................................ผู้ยื่นสมัคร 

                                                                    (.....................................................) 
                                                                        ............/.............../............. 
เอกสารหลักฐานประกอบการสมัคร 
 รูปถ่ายหน้าตรง ไม่สวมหมวก ไม่สวมแว่นตาด า ขนาด 1 นิ้ว จ านวน 1 รูป 
 ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน พร้อมรับรองส าเนาถูกต้อง จ านวน 1 ฉบับ                      
 ส าเนาทะเบียนบ้าน พร้อมรับรองส าเนาถูกต้อง จ านวน 1 ฉบับ  
 ส าเนาประกาศนียบัตรหรือหนังสือรับรองการอบรมฯ จ านวน 1 ฉบับ  
 หลักฐานอื่น ๆ (ถ้ามี).......................................................................... 

 

ลงช่ือ.............................................. 
        (............................................) 
                   ......./......./....... 
                     ผูรั้บสมคัร 



รายละเอียดแนบท้ายใบสมัครเข้าเป็นผู้ประกอบการจ าหน่ายอาหาร/เครื่องดื่ม 
ในห้องอาหารคณะครุศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

(โปรดระบุรายการอาหารพร้อมราคาที่จ าหน่าย) 
 

ชื่อผู้สมัคร................................................................ โทรศัพท์................................... วันที่ ..................................  
ประเภท........................................................... 
ล าดับที ่ รายการ ราคา ล าดับที ่ รายการ ราคา 
      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

หมายเหตุ หากมีรายการเพ่ิมเติม ให้กรอกด้านหลังกระดาษนี้ 



แผนที่ (ที่อยู่ปัจจุบัน) 
 


