
 
ศูนย์อนุรักษ์พลังงานแห่งประเทศไทย       (อบรมปี 2569) 
ฝ่ายอบรม โทร.093-6570038 (วลัยพร) 

 
 
 

ใบจองรุ่นฝึกอบรมหลักสูตร “ผู้รับผิดชอบด้านพลังงานอาวุโส ดา้นปฏิบัติ”    

 

 

A.  กรุณากรอกข้อมูลให้ครบทุกข้อ  และด้วยตัวอักษรบรรจง  (เพ่ือช่วยให้ติดต่อท่านได้โดยสะดวก) 

  ชื่อ-นามสกุล   ............................................................................................................................. ....................... 

  ตำแหน่ง  …………………………………….....วุฒิการศึกษา.............................................สาขา............... .................... 

  E-mail  .....................................................................................  มือถือ................................ .............................. 

  บริษัท / องค์กร............................................................................................................................. ......................... 

  TSIC- ID ............................................................................................................................. ............................ 

  ที่อยู่บริษัท/องค์กร................................................................................ ................................................................ 

  เลขประจำตัวผู้เสียภาษี (13 หลัก)...............................................สำนักงานใหญ่/สาขา............................. ........... 

  โทรศัพท์/มือถือ   .......................................................................โทรสาร .............................................................  

  ท่านต้องการเอกสารใบแจ้งหนี้หรือไม่           ต้องการ            ไม่ต้องการ 

B.  ท่านได้เข้าฝึกอบรม  “หลักสูตรผู้รับผิดชอบด้านพลังงานอาวุโส อาวุโส  ด้านทฤษฏี”  รุ่นใด...? 

       หลักสูตรไฟฟ้า              รุ่นที ่  ......................  วันที่อบรม     .............................................................  

       หลักสูตรความร้อน      รุ่นที ่ .......................   วันที่อบรม     .............................................................  

          อบรมกับหน่วยงาน/บริษัท......................................................................................................   

C.  ท่านจะสมัครเข้าอบรมหลักสูตร “ผู้รับผิดชอบด้านพลังงานอาวุโส ด้านปฏิบัติ”  รุ่นใด...? 

       หลักสูตรไฟฟ้าโรงงาน     รุ่น MEi ...........         วันที่อบรม   ............................................................   

       หลักสูตรไฟฟ้าอาคาร    รุ่น MEb ...........         วันที่อบรม    ............................................................. 

       หลักสูตรความร้อน        รุ่น MH  ...........          วันที่อบรม    ............................................................ 

  ลงชื่อผู้แจ้ง............................................โทร/มือถือ.............................. E-mail.....................................................  

หมายเหตุ :  1. ค่าใช้จ่ายในการอบรมมีค่าลงทะเบียนเข้าอบรมท่านละ 17,000 บาทถ้วน  

(รวมภาษีมูลค่าเพ่ิม 7% ไว้แล้ว) 

 ----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  
**  โปรดส่งใบจองนี้ไปที่   E-mail  ไปที ่ seminar.ecct1@gmail.com   คุณวลัยพร  โทร 093-657-0038                                            
                                                               ขอขอบคุณยิ่ง  / ศูนย์อนุรักษ์พลังงานแห่งประเทศไทย                                      


