
ใบเสนอราคายา 

หมายเหตุ :  -กรุณาระบุข้อมูลให้ครบถ้วนตามแบบฟอรม์นี้ โดยสามารถใชแ้บบฟอรม์ของบร �ษัท
ได้  

-ใบเสนอราคา 1 ใบต่อ 1 รายการยาเท่านัน้ 

โลโก้บร �ษัทผู้ผลิตหร �อนําเข้า 

วันท่ี.....................................................                                          

เร �อ่ง  เสนอราคายา 

เร �ยน  เลขาธกิารราชว �ทยาลัยจุฬาภรณ์ 

บร �ษัท (ผู้ผลิตหร �อนําเขา้).................................................มีความยนิดี ขอเสนอราคายา ดัง

แสดงรายละเอียดต่อไปนี้  

รายการ GPU TPU ขนาด
บรรจุ 

 

ราคาต่อหน่วย
ย่อย(รวม VAT) 

ราคาต่อขนาด
บรรจุ (ไม่รวม 

VAT) 

ราคาต่อขนาด
บรรจุ (รวม 

VAT) 

ชือ่การค้า 
ชือ่สามัญ  
ความแรงและรูปแบบ
ยา 

      

 - โดยแต่งต้ังให้บร �ษัท.........................................................เป�นตัวแทนจาํหนา่ยในประเทศไทย  
- กําหนดยืนยันราคา.........ป� (การยืนยันราคาหมายถึงไม่สามารถขึน้ราคาในชว่งเวลาท่ี
กําหนด แต่สามารถปรบัลดราคาได้ 
- กําหนดส่งของภายใน.........วัน 

ลงชือ่…………………………………………………… 

    (……………………………………………………) 

ตําแหน่ง…………………………………………… 

ผู้ประสานงาน(ผู้แทนยา) 
ชือ่ – นามสกุล...........................................                         
เบอรโ์ทรศัพท์............................................ 
 


