
ใบสมัครการคัดเลือกผูเชาพ้ืนที่ ภายในบริเวณช้ัน ๑  

ณ โรงพยาบาลจักษุบานแพว 

 

 

1. รายละเอียด 

1. ชื่อ-สกุล (นาย/นาง/นางสาว) ...........................................................................................อาย.ุ................ป 

    สัญชาติ ................... เชื้อชาติ ................... ศาสนา ................... ปจจุบันประกอบอาชีพ .......................... 

2. ภูมิลําเนาอยูบานเลขท่ี ……………. หมูท่ี ………… ถนน ................................... ตําบล ................................    

    อําเภอ ........................................... จังหวัด ....................................... รหัสไปรษณีย  .............................    

    โทรศัพท ........................................... 

3. ประสบการณในการใหบริการ ..................................................................................................................... 

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

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

4. หลักฐานประกอบคํารอง  

ตามประกาศโรงพยาบาลบานแพว (องคการมหาชน) เรื่อง การคัดเลือกผูบริหารพ้ืนท่ีเชาภายในบริเวณ

ชั้น ๑ โรงพยาบาลจักษุบานแพว ขอ 6. ข้ันตอนการดําเนินการ ในขอยอย 6.3 การยืน่ซองเสนอราคา 

 

1. ผลตอบแทนท่ีจะมอบใหแกโรงพยาบาลบานแพว (องคการมหาชน) หรือขอเสนออ่ืนๆ 

 คาเชารายเดือน จํานวน ....................................... บาทตอเดือน 

 อ่ืนๆ โปรดระบุ ............................................................................................................................... 

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

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

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

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

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

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

 

 

2. แผนการตกแตงสถานท่ี 

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

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

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

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

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



 

3. แผนการใหบริการ 

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

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

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

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

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

 

 

 

ลงชื่อ ................................................................ 

       (...............................................................) 

ตําแหนง ........................................................... 

       ประทับตรา (ถามี) 

 

 

 

 

 

หมายเหตุ : กรณีท่ีชองวางใหกรอกรายละเอียดไมเพียงพอ ใหทําเพ่ิมข้ึนไดตามความเหมาะสม 


