
แบบฟอร์มการสั่งซ้ือ 
หนังสือ “ความปลอดภัยของอาหาร” พิมพ์ครั้งที่ 2 

1. ข้อมูลผู้ส่ังซื้อหนังสือ 

ช่ือและนามสกุล..................................................................................................................................................................... 

หน่วยงาน/สถาบัน................................................................................................................................................................ 

ท่ีอยู่...................................................................................................................................................................................... 

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

โทรศัพท์...............................................โทรสาร..........................................โทรศัพท์มือถือ.................................................... 

2. ข้อมูลสําหรับการจัดส่งหนังสือ 

ช่ือและนามสกุล.................................................................................................................................................................... 

หน่วยงาน/สถาบัน................................................................................................................................................................. 

ท่ีอยู่..................................................................................................................................................................................... 

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

โทรศัพท์..............................................โทรสาร.............................................โทรศัพท์มือถือ................................................. 

3. จํานวนเงินที่โอน  

 หนังสือราคาเล่มละ  925  บาท  บวกค่าพัสดุและจัดส่ง  เล่มละ 75 บาท  

 จํานวนหนังสือท่ีส่ัง...............เล่ม  x 1,000  =   ……..…………….บาท 

4. ชําระเงินโดยการโอนเงินผ่านทาง (โปรดทําเครื่องหมาย)  

 [   ] ธนาคารกรุงเทพ        สาขาสยามสแควร์  หมายเลขบัญชี 152-4-54895-3  

 [   ] ธนาคารกรุงศรีอยุธยา สาขาสยามสแควร์  หมายเลขบัญชี 123-1-35132-4  

 [   ] ธนาคารกสิกรไทย  สาขาสยามสแควร์  หมายเลขบัญชี 026-2-92902-7  

 [   ] ธนาคารไทยพาณิชย์  สาขาสยามสแควร์  หมายเลขบัญชี 038-4-05676-5 

กรุณาสั่งหนงัสือทาง Fax. 02-218-9577 หรือ suphachai.n@chula.ac.th หรือ ส่งไปรษณียไ์ปที่ 

ผศ.น.สพ.ดร.ศุภชยั เน้ือนวลสุวรรณ 

คณะสัตวแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ถ.อังรีดูนังต์ ปทุมวนั กรุงเทพฯ 10330  


