
ใบสั่งซื้อ

ผู้'บาย องค์การส่งเสริมกิจการโคนมแห่งปรร;เทศไทย (อ.ส.ค.) 
ซี่งมอบอำนาจการจำหน่ายอาหารเสริม (นม) โรงเรียน ให้กับ 
บริษัท เชียงใหม่เฟรขมิลค์ จำกัด 
ที่อยู่ เลขที่ ๔ฟ /๑หมู่ ๖
ตำบลท่าวังตาล อำเภอสารภี จังหวัดเชียงใหม่ ๕๐®๔๐ 
โทรสัพท ๐๕๓-๘๑๗๓๖๔ ๐๕๓-๘๑๗๓๖๕ 
เลขประจำดัวผูเสียภาษ ๐๙๙๔ ๐๐๐เอ๓๗๐๓๑

ใบสั่งซื้อเลขที่ . . ^ ^ ! } . / ) ^ ^ -
วันท่ี ..BL.fL.1fLQ..
ส่วนราขการ องค์การบริหารส่วนจังหวัดลำพูน
ที่อยู่ ๑ เอ๕ หมู่ที่ ๑๕ ตำบลป่าสัก อำเภอเมืองลำพูน จังหวัด
ลำพูน
โทรศัพท์ ๐-๕๓๕๘-๗๒๖๐

ตามที่ องค์การส่งเสริมกิจการโคนมแห่งประเทศไทย (อ.ส.ค.) ใต้เสนอราคา ใว้ต่อ องค์การบริหารส่วนจังหวัดลำพูน ซ่ีง'ใต้'รับ 
ราคาและตกลงซื้อ ตามรายการดังต่อไปบี้

*

ลำดับ , รายการ จำนวน หน่วย
ราคาต่อหน่วย 

(บาท)
จำนวนเงิน 

(บาท)
๑

V

อาหารเสริม (นม) โรงเรียน ภาคเรียบที่ ๑ ปีการ 
คิกษา ๒๕๖๕ และช่วงปิดภาคเรียบ ประจำ 
ปีงบ,ประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๕ (เพิ่มเติม) จำนวน 
๖๔๕ กล่อง ตามรายละเอียดการจัดส่งอาหารเสริม 
นมโรงเรียบ แบบท้ายบี้ และเอกสารแบบท้าย 
สัญญาบี้ ให้ถือเป็นส่วนหบี่งของสัญญาบี้

๑ โครงการ ๕,๐๔๓.๙๐

๕,๐๔๓.๙๐

รวมเป็นเงิน ๕,๐๔๓.๔๐

ภาษีมูลค่าเพิ่ม ๐.๐๐

(ห้าพันส์ส ิบสามบาทเก้าส ิบสตางค์) รวมเป็นเงินทั้งสิ้น ๐ (S Jตา.©จ่ี๐

การซื้อ อยู่ภายใต้เงื่อนไขต่อไปบี้
๑. กำหนดส่งมอบภายใบ ๘๓ วับ นับถัดจากวับที่ผู้รับจ้างไต้รับผู้ขายไต้รับใบสั่งซื้อ
๒. ครบกำหนดส่งมอบวันที่ .......... ........................................................
๓. สถานที่ส่งมอบ โรงเรียนองค์การบริหารส่วนจังหวัดลำพูน ป่าป่วย 
๔. ระยะเวลารับประกัน ๑ เตือน
๕. สงวนสิทธี้ค่าปรับกรณีส่งมอบเกินกำหนด โดยคิดค่าปรับเป็นรายวับในอัตราร้อยละ ๐.๒๐ ของราคาสิ่งของ 

ที่ยังไม่ไต้รับมอบ
๖. ส่วนราขการสงวนสิทธที่จะไม่รับมอบถ้าปรากฏว่าสินค้านั้นมีลักษณะไม่ตรงตามรายการที่ระบุไว้ใบใบสั่งซื้อ กรณีบี้ 

ผู้ขายจะต้องดำเนินการเปลี่ยนใหมให้ถูกต้องตามใบสั่งซื้อทุกประการ
ฟ. การประเมินผลการปฏิบัติงานของผู้ประกอบการ หน่วยงานของรัฐสามารถนำผลการปฏิบัติงาบแล้วเสร็จตามสัญญาหรือข้อตกลงของคู่สัญญา 

เพื่อนำมาประเมินผลการปฏิบัติงาบของผู้ประกอบการ



๒
หมายเหตุ :

๑. การติดอากรแสตมปีให้เป็นไปตามประมวลกฎหมายรัษฎากร หากต้องการให้ใบสั่งซื้อมีผลตามกฎหมาย 
๒.ใบสั่งซื้อสั่งจ้างบี้อ้างอิงตามเลขที่!ครงการ ๖๕๐๕๗๔๔๒๓๕๕อาหารเสริม (นม) โรงเรียน ภาคเรียนที่ ๑ ปีการติกษา ๒๕๖๕ 

และช่วงปีดภาคเรียน ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๕ (เพิ่มเติม) *

.ฟ ่อ , ผ้ส่ังซ้ือ
( นายอนุสรณ์ วงควรรณ )

นายกองค์การบรีหารส่วนจังหวัดลำพูน 
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ลงซื่อ..................................^  ^  __ _
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ลงซ่ือ

ผู้รับมอบอำนาจฎ่ ส!๑..i.0 .-....y M ..
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(นางสาวเอียมติรี สุริยะ)
. พยาน

ลงซ ื่อ ......................... ^ . . ^ ใ..-................พยาน
(นางสาวเรณุกา จาอาบาล)

เลขที่โครงการ ๖๕๐๕๗๔๔๒๓๕๕ 
เลขคุมสัญญา ๖๕๐๖๑๔๐๓๙๘๐๗


