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                                              ใบสมัครเข้าร่วมโปรแกรมอบรมและศึกษาดูงาน
โปรดกรอกรายละเอียดให้ชัดเจน และใส่เครื่องหมาย ( ในช่องที่ตรงกับความต้องการของท่าน
	รายละเอียดของผู้สมัคร
1. ชื่อ – นามสกุล (ภาษาไทย)........................................................................................................................................... 

ชื่อ – นามสกุล (ภาษาอังกฤษ)...................................................................................................................................... 
     เบอร์ติดต่อ.....................................E-mail..............................................................ID LINE.........................................
2. ชื่อ – นามสกุล (ภาษาไทย)........................................................................................................................................... 
     ชื่อ – นามสกุล (ภาษาอังกฤษ)..................................................................................................................................... 
      เบอร์ติดต่อ.....................................E-mail..............................................................ID LINE......................................... 
 ชื่อผู้ประสานงาน …….………    .เบอร์ติดต่อ.......................โทรสาร......................e-mail...................................................
3. ชื่อสถานประกอบการ..............................................................ประเภทธุรกิจ (โปรดระบุ)..........................................................
4.ท่านเป็นสมาชิก DEMSI CLUB ของสถาบันหรือไม่    (  เป็นสมาชิก  ..NO......................................(  ไม่เป็นสมาชิก
5.สิ่งที่คาดหวังในการศึกษาดูงาน.....................................................................................................................................
6.ประเภทสินค้า/ธุรกิจที่ต้องการดูในงาน Barrier free 2017 ………………………………………………………………………..

	ท่านทราบข่าวสารหลักสูตรการอบรมจากแหล่งใด

	( Website (ระบุ)...........................................
( นสพ. (ระบุ)...............................................
	( ไปรษณีย์
( บุคคลแนะนำ
	( อื่นๆ (ระบุ).........................................................

	ข้อมูลในการออกใบเสร็จ    (กรุณาพิมพ์หรือเขียนตัวบรรจง ให้ครบถ้วนเพื่อความถูกต้องในการออกใบเสร็จรับเงิน)
ชื่อ (บุคคล (กิจการ......................................................................เลขที่ผู้เสียภาษี/บัตรประชาชน....................................
ที่อยู่ : เลขที่ .............................. หมู่ที่ .......... หมู่บ้าน ................................................... 
ซอย .............................................ถนน ….........................................................แขวง/ตําบล……..…………........….  
เขต/อําเภอ….…...........…….……………. จังหวัด…………………………... รหัสไปรษณีย์…........................……….......[image: image3.jpg]FoamaNsTIERY
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	โปรดใส่เครื่อง
หมาย (
	หลักสูตร/โครงการ
	วัน/เดือน/ปี
	ราคา

	    1. หลักสูตรอบรมพร้อมศึกษาดูงานในประเทศ

	
	1.1 อบรม แกะรอยธุรกิจรองรับสังคมผู้สูงอายุไทยปีที่ 2 (Aging Society) 
ใน กทม. 3 วัน
	24-26  พฤษภาคม 2560
	8,900



	2. โปรแกรมศึกษาดูงานประเทศญี่ปุ่น

	
	2.1  ศึกษาดูงานพร้อมร่วมงานแฟร์ธุรกิจเพื่อ  
       รองรับสังคมผู้สูงอายุ  (Barrier Free 2017) 

       ณ โอซาก้า  
	18-22  เมษายน  2560
	52,900

	 
	2.2 ศึกษาดูงานพร้อมร่วมงานแฟร์ธุรกิจเพื่อ
รองรับสังคมผู้สูงอายุ  (H.C.R. 2017)            ณ กรุงโตเกียว
	25-29 ตุลาคม 2560
	สอบถามเจ้าหน้าที่


                                                                                                                             ช่องทางการชำระเงินอยู่หน้าที่  3  
                            
ฃ
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   โปรด เลือกหลักสูตรอบรมศึกษาดูงาน ที่สนใจ อยู่หน้าที่ 2   











            โปรดใส่เครื่องหมาย ( ในช่อง             ตามโปรแกรมที่ท่านสนใจเข้าร่วมอบรม/ศึกษาดูงาน  
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