
 
 

 
ใบสมัครอบรมหลักสูตร 

การพฒันาความรู้ต่อเน่ืองทางวชิาชีพของผู้ท าบัญชี (CPD)  
เร่ือง  “TFRS for SMEs สู่การปฏิบติัทางบญัชีท่ีถูกตอ้ง” 

วนัเสาร์ที ่24 มถุินายน 2560 

เวลา 08.30-16.30 ณ อาคาร 11 ห้อง 1103 มหาวทิยาลยัศรีปทุม บางเขน 
 
 

ช่ือ-สกุล  (   นาย    นาง    นางสาว   อ่ืนๆ) ........................................................................................................ 
(พิมพ์หรือเขียนตวับรรจง) 

เลขที่บัตรประชาชน (ส าหรับผู้ท าบัญชี)/เลขผู้สอบบัญชี....................................................................................... 
 

ท่ีอยู่ (สถานท่ีท างาน) ............................................................... อาคาร ............................ ชัน้ .............. 
เลขที่ .................... หมู่ ............. ถนน ...................................................... ซอย ................................................... 
แขวง/ต าบล ................................................ เขต/อ าเภอ ..................................... จังหวัด .................................... 
รหัสไปรษณีย์ ................. โทรศัพท์ ............................. โทรสาร ........................ E-mail ....................................... 
 ท่ีอยู่ปัจจุบัน (ท่ีตดิต่อได้) ......................................................... อาคาร ............................ ชัน้ .............. 
เลขที่ .................... หมู่ ............. ถนน ...................................................... ซอย ................................................... 
แขวง/ต าบล ................................................ เขต/อ าเภอ ..................................... จังหวัด .................................... 
รหัสไปรษณีย์ ................. โทรศัพท์ ............................. โทรสาร ........................ E-mail ....................................... 

 

อตัราค่าสมคัร  1,000  บาท 

โอนเงินเข้าบัญชี 
ธนาคารทหารไทย มหาวทิยาลยัศรีปทุม สาขา มหาวทิยาลยัศรีปทุม  

 เลขที ่032-1-02496-0   ช าระเงินเมือ่วนัที ่.................................... 
 

ประสงค์จะให้คณะฯ ออกใบเสร็จรับเงนิในนาม ( โปรดใส่เคร่ืองหมาย  /  ) 
ออกใบเสร็จในนามผู้สมัคร   ออกใบเสร็จในนามนิตบุิคคล 
ท่ีอยู่ปัจจุบัน     ท่ีอยู่ท่ีท างาน 

 
คณะบัญชีมหาวทิยาลยัศรีปทุม 
โทร. 0-2579-1111 ต่อ 2374-5  แฟกซ์ 02-579-1111 ต่อ 2375 


