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แบบฟอรม์การสาํรองห้องพกั 
แบบฟอร์มการสาํรองห้องพกั 

 การประชุมวิชาการดา้นการขึนทะเบยีนตาํรบัยา ครงัที 9 

การบรูณาการขอ้มลูคณุภาพผลิตภณัฑ ์เสถียรภาพและสารเจือปนเพือการขึนทะเบยีนตาํรบัยา 

(Integrative Data of Product Quality, Stability and Impurity Testing for Drug Registration) 

วนัที 23-24 กรกฎาคม 2562   ณ โรงแรมนารายณ์ ถนนสีลม กรงุเทพฯ 

1. ชือผู้เข้าพกั (ท่านที 1) : ทางโรงแรมฯ ขอสงวนสิทธิ ในการเปลียนแปลง แก้ไขใบเสรจ็ทุกกรณี ภายใน 7 วนั นับจากวนัทีระบใุนใบเสรจ็ 

 นาย  นาง  นางสาว ________________________      นามสกุล _____________________________ 

รายละเอียดในการออกใบเสรจ็ : สถานททีาํงาน (กรณุาระบใุห้ชดัเจน)            

______________________________________________________________________________________________________________ 

เลขท ี_______ หมู่ท ี_____ ถนน _____________________    ตาํบล ________________________  อาํเภอ ________________________ 

จงัหวดั _________________________ รหสัไปรษณีย ์_____________  หมายเลขผูเ้สยีภาษ ี(หน่วยงาน)  ___________________________ 

โทรศพัทม์อืถอื ___________________ โทรศพัทห์น่วยงาน ___________________  E-mail _____________________________________ 

1.1 ชือผูเ้ข้าพกั (ท่านที2) : ทางโรงแรมฯ ขอสงวนสิทธิ ในการเปลียนแปลง แก้ไขใบเสรจ็ทกุกรณี ภายใน 7 วนั นับจากวนัทีระบใุนใบเสรจ็ 

 นาย  นาง  นางสาว ________________________ นามสกุล     _____________________________ 

รายละเอียดในการออกใบเสรจ็ : สถานททีาํงาน (กรณุาระบใุห้ชดัเจน)            

______________________________________________________________________________________________________________ 

เลขท ี_______ หมู่ท ี_____ ถนน _____________________    ตาํบล ________________________  อาํเภอ ________________________ 

จงัหวดั _________________________ รหสัไปรษณีย ์_____________  หมายเลขผูเ้สยีภาษ ี(หน่วยงาน)  ___________________________ 

โทรศพัทม์อืถอื ___________________ โทรศพัทห์น่วยงาน ___________________  E-mail _____________________________________ 

2. วนัเขา้พกั (Check in time 2:00 p.m. And Check out time 12:00 p.m.) 

เขา้พกัวนัท ี(Arrival Date) _________________________ ออกวนัท ี(Departure Date) __________________________ 

3. การจองห้องพกั (กรณุาส่งแบบฟอรม์ภายในวนัที 20 มิถนุายน 2562 เท่านัน) 

3.1 กรุณาส่งแบบสาํรองหอ้งพกั ถึง คณุอุษาพร  บญุเกิด ท ี E-mail :usaporn.sa@naraihotel.co.th / cateringsales@naraihotel.co.th  

3.2 กรุณาตรวจผลการสง่เอกสารทเีบอร์ 0-2237-0100 ต่อ 7909 หรอื 8305 (หลงัจากส่งเอกสารผา่นเรียบร้อยแล้ว) 

3.3 กรุณารอการยนืยนัเอกสารทาง E-mail และเอกสารทถีกูยนืยนัจะตอ้งมลีายเซน็พนักงาน และประทบัตรา 

3.4 กรณีต้องการยกเลิกการสาํรองห้องพกั ผูเ้ข้าพกัต้องส่งเอกสารทาง E-mail เพือแจ้งยกเลิกห้องพกัล่วงหน้า 7 วนัด้วยตนเอง 

3.5 กรุณาส่งแบบฟอร์มการสาํรองหอ้งพกั โดยด่วนทสุีด  

4. ราคาห้องพกั (ห้องพกั Suprerior room) 

 

 

 

หอ้งเดยีว (อาหารเชา้ 1 ท)ี ราคา 1,500 บาท   _____ หอ้ง _____ คนื 

หอ้งคู่  (อาหารเชา้ 2 ท)ี ราคา 1,800 บาท   _____ หอ้ง _____ คนื 

หอ้งคู่ + เสรมิเตยีง  (อาหารเชา้ 3 ท)ี ราคา 2,800 บาท   _____ หอ้ง _____ คนื 

 

5. การชาํระเงินค่าห้องพกั 

 ชําระค่าใชจ้า่ย 100% ดว้ยเงนิสด หรอืโอนเงนิ (ก่อนวนัเขา้พกั ภายใน 15 วนัทาํการ โดยแนบหลกัฐานการโอนเงินพรอ้มทีอยู่ และรายละเอียดใน

การออกใบกาํกบัภาษี เพอืยนืยนัการจองหอ้งพกั) ธ.กรงุเทพ ชือบญัชี บจ. นารายณ์โฮเตล็ ธนาคารกรงุเทพ สาขา สีลม เลขทีบญัชี 118-4-52554-9  

     (กรณุาตรวจสอบยอดเงินก่อนดาํเนินการชาํระ เนืองจากทางโรงแรมขอสงวนสิทธิในการคืนเงินทุกกรณี) 

 ชําระเงนิ 100% ณ วนัเขา้พกั หากลูกคา้ไม่สามารถเขา้พกัไดต้ามวนัทรีะบุไว ้ลูกคา้ยนิดทีจีะชาํระค่าใชจ้า่ยเตม็จาํนวนใหก้บัทางโรงแรมฯ  

     โดยไม่มเีงอืนไข 

     ** กรณลีูกคา้ยกเลกิหอ้งพกั น้อยกวา่ 7 วนัของวนัทเีขา้พกั ลูกคา้ยนิดทีจีะชาํระค่าใช้จา่ยเตม็จาํนวนใหก้บัทางโรงแรมฯ โดยไม่มเีงอืนไข ** 
 


