[image: ]ใบขอรับบริการจัดอาหาร–เครื่องดื่ม  งานโภชนาการ
โรงเรียนอัสสัมชัญศรีราชา
วันที่............../................./................
เรียน	ผู้อำนวยการ
	ข้าพเจ้า มิส / มาสเตอร์......................................................งาน...................................สังกัดฝ่าย................................
หมายเลขโทรศัพท์ที่ติดต่อได้...................................................................มีความประสงค์จะขอให้จัด
 อาหารว่าง (ขนม+เครื่องดื่ม)    	จำนวน..............คน     วันที่จัด..........................เวลาส่ง...................น. และ..................น. 
          	สถานที่.............................................................
 อาหารหนัก			จำนวน..............คน     วันที่จัด..........................เวลาส่ง...................น. และ..................น. 
          			            สถานที่...........................................................
 กาแฟสด (แคปซูลกาแฟ)	จำนวน..............คน     วันที่จัด..........................เวลาส่ง...................น. และ..................น. 
          	สถานที่.............................................................
 อื่น ๆ (ระบุ)........................................................................................................................................................................
เพื่อใช้ในงาน / โครงการ / อื่น ๆ ..................................................................ลำดับที่................รหัสงบประมาณ........................
จำนวนเงินที่ให้ดำเนินการในครั้งนี้................................................................บาท 
รายละเอียดเพิ่มเติม..............................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................................................

(...........................................)   (...........................................)   (...........................................)   (...........................................)
          ผู้แจ้งความจำนง	     หัวหน้า................................ 	หัวหน้าฝ่าย........................		    ผู้อำนวยการ
        ......../......../........		   ......../......../........	        ......../......../........		  ......../......../........
หมายเหตุ
1. การขอรับบริการจัดอาหาร–เครื่องดื่ม ต้องแจ้งล่วงหน้าอย่างน้อย 3 วัน เพื่อการบริหารจัดการของงานโภชนาการ
2. ผู้แจ้งความจำนงประสานงานกับฝ่ายอาคารสถานที่เพื่อเตรียมจัดโต๊ะอาหาร-เครื่องดื่ม และอุปกรณ์                         
    สามารถสอบถามรายละเอียดเพิ่มเติมได้ที่หมายเลขภายใน 172
3. ผู้แจ้งความจำนงจัดผู้รับผิดชอบในการรับมอบอาหาร-เครื่องดื่ม ตามวัน เวลาและสถานที่ขอรับบริการ
------------------------------------------------------------------------------------------
สำหรับงานโภชนาการ
[bookmark: _GoBack]รับเอกสารวันที่......../......../........
สรุปค่าใช้จ่าย

 อาหารว่าง (ขนม+เครื่องดื่ม)	จำนวน..........................คน	คนละ..........................บาท	เป็นเงิน...............................บาท
 อาหารหนัก			จำนวน..........................คน	คนละ..........................บาท	เป็นเงิน...............................บาท
 กาแฟสด (แคปซูลกาแฟ)	จำนวน..........................คน	คนละ..........................บาท	เป็นเงิน...............................บาท
 อื่น ๆ.................................................................................................................................................................................
								รวมเป็นเงินทั้งสิ้น............................................บาท

ลงชื่อ..........................................งานโภชนาการ
                    (...........................................)
	          				     ......../......../........
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