
 
                                                                             แบบฟอร์มจองห้องพกัโรงแรม ทีเค พาเลซ แอนด์ คอนเวนช่ัน  

     จัดอบรมสัมมนา ณ อมิแพค เมืองทองธานี   
      โครงการมหกรรมแสดงผลงานโรคไม่ติดต่อ ( NCD Forum 2017 ) 

  ส านักโรคไม่ติดต่อ กรมควบคุมโรค 
 วนัที่  31  กรกฎาคม – 1  สิงหาคม  2560   

*********************************************************************************************** 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ช่ือผู้ประสานงาน....................................................................................นามสกลุ.................................................................................................... 
หน่วยงาน / จังหวดั................................................................................................................................................................................................... 
เลขที่........................ตรอกซอย................................ถนน.........................................ต าบล....................................อ าเภอ.......................................... 
จังหวดั................................รหัสไปรษณย์ี................................E-mail : ………………………..…………โทรศัพท์.............................................. 
มือถือ...............................................โทรสาร................................................ 
การจองห้องพกั   
       ห้องพกัเดีย่ว  (Standard Room)   ราคา 1,450.- / บาท / ห้อง / คืน   รวมอาหาราเช้า + รถ รับ – ส่ง  จ านวน.........ห้อง 
       ห้องพกัคู่       (Standard Room)    ราคา 1,700.- / บาท / ห้อง / คืน   รวมอาหารเช้า + รถ รับ – ส่ง  จ านวน..........ห้อง  
 
 ช่ือผู้เข้าพกั.......................................................................พกัคู่กบั.................................................................................... 
 ช่ือผู้เข้าพกั.......................................................................พกัคู่กบั.................................................................................... 
 ช่ือผู้เข้าพกั.......................................................................พกัคู่กบั.................................................................................... 
    เข้าพกัวนัที่...............................................    เวลา....................น.   ออกวนัที่.....................................................    เวลา......................น. 
**  หมายเหตุ     เน่ืองด้วยในช่วงเวลาดงักล่าวห้องพกัทางโรงแรมค่อนข้างแน่น  *** 

1. รบกวนให้โทรเช็คห้องก่อนทีจ่ะโอนเงนิทุกคร้ังค่ะ 
2. กรณเีช็คห้องว่างภายในวนัเดยีวกนัแล้ว  รบกวนช าระเงนิ  100% ก่อนเข้าพกั 
3. ผู้เข้าพกัจะได้รับการยืนยนัการจองกต่็อเม่ือท่านได้ส่งใบส าเนาโอนเงนิกลบัมาทีโ่รงแรมเท่าน้ัน/กรณยืีนยนัการส ารองห้องพกั รบกวนโอนเงนิภายใน 17 ก.ค. 2560 
4. หลงัจากส่งแฟกซ์แล้วรบกวนโทรเช็คกบัเจ้าหน้าทีโ่รงแรมทุกคร้ังเพ่ือตรวจสอบเอกสารของท่านภายในวนัเดยีวกนั 

                                  โปรดส่งแฟกซ์ใบโอนเงนิพร้อมแบบฟอร์มจองห้องพัก  และเขียนช่ือ-สกลุ ให้ชัดเจนกลับมาที่  แฟกซ์ 02-574-2622 
     ***  กรณยีกเลกิห้องพกัทางโรงแรมขอสงวนสิทธิ์ในการคืนมัดจ าห้องพักค่ะ  *** 

                                     กรุณายืนยนัการจองห้องพกั โดยติดต่อ คุณสุพชิญ์ชา / คุณอ้อมทิพย์  เบอร์โทร  02-574-1588 Ext. 7000 , 7001 

                                                   *** Sales of Groups  :  คุณรสรินทร์  ดอกสายหยุด  เบอร์โทร 02-574-1588  Ext. 4013 *** 

 
        บัญชีในการโอนเงิน : บริษัท รักสยาม พรอพเพอร์ตี ้แอนด์ ดวิิลอปเม้นต์ 2004 จ ากดั 

        ธนาคารกรุงไทย จ ากดั  สาขาแจ้งวัฒนะ  
                                              บัญชีกระแสรายวัน  เลขที่ 096-600916-9 



 
 
                                                                      โรงแรม ท.ีเค. พาเลซ เลขที่  54/7 ซ.แจ้งวฒันะ 15 หลกัส่ี กทม. 10210 

  โทร. 02-574-1588 ต่อ 7000 , 7001   โทรสาร  02-574-2622 
 


