
 
แบบฟอร์มตอบรับเข้าร่วมแสดงนิทรรศการผลิตภัณฑ์และสนับสนุน 

การสัมมนาเครือข่ายสำนักวิทยบริการและเทคโนโลยีสารสนเทศ มหาวิทยาลัยราชภัฏทั่วประเทศ คร้ังท่ี 9 
ระหว่างวันที่ 11-13 มีนาคม 2563  ณ วิทยาลัยนานาชาติการท่องเท่ียว อำเภอเกาะสมุย จังหวดัสุราษฎร์ธานี 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ช่ือหน่วยงาน.................................................................................................................... 
ช่ือผู้ติดต่อ...................................................................... ตำแหน่ง................................... 
โทรศัพท์................................. e-Mail :…………….…………………………………………………… 
ประสงคเ์ข้าร่วมแสดงนิทรรศการผลิตภณัฑ์และสนับสนุนการสมัมนาฯ ดังนี ้
   จัดแสดงนิทรรศการนำเสนอผลิตภัณฑ์ (ช่ือ/ประเภท).......................................... 
        ………………………………………………………….…………………………………………………... 
        ผู้เข้าร่วม 1)............................................................. โทรศัพท์.............................. 
        ผู้เข้าร่วม 2)............................................................. โทรศัพท์.............................. 
   นำเสนอ/บรรยายผลติภณัฑ ์(หัวข้อ)..................................................................... 
        …………………………………………………..………………………………………………………….. 
        ผู้เข้าร่วม1).............................................................. โทรศัพท์.............................. 
        ผู้เข้าร่วม2).............................................................. โทรศัพท์.............................. 
   จัดแสดงนิทรรศการและนำเสนอ/บรรยายผลิตภณัฑ ์
        ช่ือ/ประเภทผลิตภัณฑ์ท่ีจัดแสดง......................................................................... 
        ............................................................................................................................. 
        หัวข้อ/ผลิตภัณฑ์ที่นำเสนอ.................................................................................. 
        ……………………………………………………..………………………………………………………. 
        ผู้เข้าร่วม1)............................................................. โทรศัพท์.............................. 
        ผู้เข้าร่วม2)............................................................. โทรศัพท์.............................. 
   ให้การสนับสนุนแบบให้เปลา่  
 สนับสนุนงบประมาณ จำนวน..........................................................บาท 
  สนับสนุนสิ่งของ.................................................... จำนวน.................ชิ้น 
   การทัศนศึกษารอบเกาะ และลงเรือชมหมู่เกาะอ่างทอง 
             ประสงค์เข้าร่วม จำนวน........... คน     ไม่ประสงค์เข้าร่วม 
การออกใบเสรจ็รับเงิน (รับใบเสร็จหน้างาน ณ จุดลงทะเบียนวันท่ี 11 มี.ค.63) 
   ไม่ประสงค์รับใบเสร็จรับเงิน    
   ประสงค์รับใบเสร็จรับเงิน ในนาม......................................................................... 
....................................................................................................................................... 
เลขผูเ้สียภาษีอากร......................................................................................................... 
ที่อยู่............................................................................................................................... 
....................................................................................................................................... 

 รายละเอียดเง่ือนไขการตอบรับเข้าร่วมแสดงนิทรรศการผลิตภัณฑ์และสนบัสนนุการสมัมนาเครือข่ายฯ    

   ➢ ค่าใช้จ่ายและรายละเอียดการเข้าร่วมแสดงนิทรรศการผลิตภณัฑ์  ดังนี ้
      แสดงนิทรรศการ อัตรา 15,000 บาทต่อBoot (กำหนดจดัแสดงนิทรรศการ วันท่ี 11 มี.ค. 63 เวลา 
08.30-16.30 น., วันท่ี 12 มี.ค. 63 เวลา 08.30-12.00 น. ณ วิทยาลัยนานาชาติการท่องเที่ยว อ.เกาะสมยุ     
จ.สุราษฎร์ธานี) 
      บรรยาย/นำเสนอ  อัตรา 15,000 บาทต่อหน่วยงาน (กำหนดการบรรยาย 10 นาทีต่อหน่วยงาน วันที่ 11 มี.ค. 
63 เวลา 15.00-16.30 น. ณ ห้องประชุมบ่อผุด ช้ัน 3 วิทยาลัยนานาชาติการท่องเที่ยว อ.เกาะสมุย จ.สุราษฎร์ธานี)  
      แสดงนิทรรศการและบรรยาย อัตรา ๒๐,๐๐๐ บาทต่อหน่วยงาน  
      กรณีหน่วยงานที่ประสงค์ร่วมเดินทางไปทัศนศึกษารอบเกาะ ในวันที่ 12 มี.ค. 63 เวลา 13.00-17.00 น. และลง
เรือชมหมู่เกาะอ่างทอง ในวันที่ 13 มี.ค. 63 เวลา 06.00-14.30 น. ต้องชำระค่าใช้จ่ายเพิ่มเติม จำนวน  1,200 บาท/คน    
 

  ➢ การส่งแบบตอบรับและการชำระเงิน 
      ส่งแบบตอบรบัและหลักฐานการชำระเงิน ได้ที่เวบ็ไซต ์ http://aritnet9.sru.ac.th/ หรอื email: cci@sru.ac.th 
      ชำระเงินค่าเข้าร่วมแสดงนิทรรศการผลติภณัฑ์ ทาง บัญชีเงินฝากออมทรัพย์ ธนาคารกรุงไทย  
สาขาขนุทะเล ชื่อบัญชี นางเอื้อมพร แย้มเนตร และนางนันทนา  เดชเกิด และ น.ส.วิลาวัณย์  สมบูรณ์   
เลขที่บัญชี 678-8-20549-3 และส่งหลักฐานยืนยันการชำระเงิน ภายในวันท่ี 5 ก.พ. 63  
 

➢ สิทธิที่ไดร้ับ 
     ขนาดพื้นท่ีออกร้าน ไม่น้อยกว่า 2x3 เมตร โต๊ะหนา้ขาว 2 ตัว พร้อมเก้าอ้ี 2 ตัว ปลั๊กไฟ 1 จดุ Free wifi 
     แสดง LOGO  ร้าน/บริษัท/หน่วยงาน ผูส้นับสนุนบนเวที, เว็บไซต์การจัดสัมมนาฯ, ผนังห้องสมัมนา, เอกสาร
ประกอบการสัมมนา และป้ายชื่อผู้เข้าร่วมสัมมนา  
     เกียรติบัตรขอบคณุผู้ให้การสนับสนุน 1 ฉบับ  
     อาหารกลางวัน/อาหารว่าง และเครื่องดืม่ ได้แก่ อาหารกลางวัน 2 มื้อ อาหารว่าง 4 มื้อ อาหารเย็นในงาน
เลี้ยงรับรอง 1 มื้อ จำนวน 2 ท่าน ต่อหน่วยงาน  
 

➢ หมายเหต ุ
    โปรดส่งช่ือร้าน/บริษัท/หนว่ยงาน ตราสญัลักษณ์ของหน่วยงาน ขนาดไมต่่ำกว่า 250k ในรูปของไฟล์ PNG หรอื 
JPG มาที่ E-mail :  cci@sru.ac.th ภายในวันท่ี 30 ม.ค. 63   
    โปรดจัดส่งเอกสารโฆษณาผลิตภณัฑ์ของหน่วยงาน มายังผู้จดังานเพื่อบรรจุในกระเป๋าเอกสารของผู้เข้าร่วม
สัมมนา ภายในวันท่ี 2 มี.ค. 63   
    สามารถตรวจสอบผังการจดัแสดงนิทรรศการผลติภณัฑไ์ด้ที่เว็บไซต์ http://aritnet9.sru.ac.th/ 
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