
INVOICE
บรษัิท ซซีัน่ ฮอลเิดย ์บุ๊คกิง้เซ็นเตอร ์จ ำกัด (ส ำนักงำนใหญ)่

เบอรโ์ทร 02-696-3333 , เบอรแ์ฟ็กซ ์02-692-7116
เลขประจ ำตัวผูเ้สยีภำษี 0105545068511

Name บรษัิทอมิเมจิน้ทัวร์  Invoice No. S26020222
Address Date 25-Feb-26

PAX 2

Contact อมิเมจิน้ทัวร์  

Tel 0924939399  พนักงำนขำย : สพัุชร ีทองนิม่

email info@imaginetourservice.com  วนัทีเ่ดนิทำง: 10-Apr-26 - 14-Apr-26
Tax ID  Tour Code SHCZCKG3

  รหัสจอง: 3CWFWA
 

สนิคำ้ :

ล ำดับที่

Item

รำยกำร

Description

หน่วย

Unit

รำคำตอ่หน่วย

Unit Price

 จ ำนวนเงนิ

Amount

1 ผูใ้หญพั่กคู่ 2 25,999 51,998.00

2 หักคำ่คอม 2 1,300 (2,600.00)

  

  

  

  

  

  

 

 

 

 

 

 

 

49,398.00

0.00

49,398.00

25-Feb-26 20,000.00

11-Mar-26 29,398.00

หมำยเหต ุ:

Remark

กรุณำโอนเงนิ ช ำระผำ่นธนำคำร หรอื สัง่จำ่ยเชค็ 1 บัญชนีีเ้ทำ่นัน้ หำกช ำระนอกเหนอืจำกนี ้ทำงบรษัิทฯ จะไมรั่บผดิชอบในกรณีใดๆ ทัง้ส ิน้

1. ธ. กสกิรไทย จ ำกัด (มหำชน) สำขำถนนรัชดำภเิษก หว้ยขวำง ชือ่บัญช ีบจก.ซซีัน่ฮอลเิดย ์บุ๊คกิง้ เซ็นเตอร ์บัญชกีระแสรำยวัน เลขทีบ่ัญช ี089-1-10455-3

ลงชือ่/Name ....................                                 ลงชือ่/Name ...................                            ลงชือ่/Name ....................

ผูรั้บเงนิ/Receiver                                 ผูรั้บใบแจง้หนี/้Receive Invoice                           ผูม้อี ำนำจลงนำม/Authorized Signature

วันที/่Date .....................

ผูรั้บเงนิ ผูรั้บมอบอ ำนำจ

เลขที ่240/26 อำคำรอโยธยำทำวเวอร ์ชัน้ 16 ซ ีถนน

รัชดำภเิษก แขวงหว้ยขวำง เขตหว้ยขวำง กรุงเทพมหำนคร

 10320

24 ซอยจรัญสนทิวงศ ์3 แขวงวดัทำ่พระ เขตบำงกอกใหญ ่กรุงเทพมหำนคร

ทัวรค์ณุธรรม Chongqing Night Lights Discovery 5 วนั 3 คนื (CZ)

สีห่มืน่เกำ้พันสำมรอ้ยเกำ้สบิแปดบำทถว้น

ภำษีมลูคำ่เพิม่ :

Vat

ใบแจง้หนี ้/ ใบรับเงนิมัดจ ำ เป็นใบรับเงนิชัว่ครำว ถำ้ตอ้งกำรใบเสร็จทีถ่กูตอ้ง โปรดแจง้ ทำงบรษัิทจะออกใหใ้นภำยหลัง

ไดรั้บสนิคำ้ ตำมรำยกำรขำ้งบนนีไ้วถ้กูตอ้งและอยูใ่นสภำพเรยีบรอ้ย ทกุประกำร รำคำดังกลำ่วขำ้งตน้ยังไมร่วมภำษีมลูคำ่เพิม่

นุ่น

จ ำนวนเงนิรวม :

Total

จ ำนวนเงนิมัดจ ำทีต่อ้งช ำระ :

Deposit Amount

จ ำนวนเงนิสว่นทีเ่หลอืทีต่อ้งช ำระ:

Full Payment Amount

ช ำระเงนิมัดจ ำวันที ่:

Deposit Date

ช ำระเงนิสว่นทีเ่หลอืวันที ่:

Full Payment Date

จ ำนวนเงนิทัง้ส ิน้ :

Grand Total


