
“ การจัดท าและการน าเสนองบการเงินตามมาตรฐานการรายงานทางการเงิน

ส าหรับกิจการที่ไม่มีส่วนได้เสียต่อสาธารณะ  (NPAEs) 

 

 

 
 

 
   

 
 

 
 
 

วันพฤหัสที่ 22  ธันวาคม  2554 เวลา 9.00-16.30 น. 
ณ มหาวิทยาลัยธุรกิจบัณฑิตย ์ อาคารเฉลิมพระเกียรติ  ห้องประชุมชั้น 6 

 
วิทยากร : อาจารย์จงจิตต์  หลีกภัย / ดร.สิงห์ชัย  อรุณวุฒิพงศ์/อาจารยป์กรณ์  เพ็ญภาคกุล 

 
วัตถุประสงค ์

เพื่อท าความเข้าใจหลักการส าคัญให้สามารถจัดท าและน าเสนองบการเงินของธุรกิจได้อย่าง
ถูกต้องชัดเจนตามมาตรฐานการรายงานทางการเงินส าหรับกิจการท่ีไม่มีส่วนได้เสียต่อสาธารณะ   
 
ก าหนดหลักสูตร 
 8.00 – 9.00 น.  ลงทะเบียน 

9.00-12.15 น.   วิทยากร : อาจารย์จงจิตต์  หลีกภัย 
                         การน าเสนองบการเงินตามมาตรฐานการรายงานทางการเงินส าหรับกิจการที่ไม่มีส่วน 
                          ได้เสียต่อสาธารณะ   
13.15-16.30น.   วิทยากร : ดร.สิงห์ชัย  อรุณวุฒิพงศ์ / อาจารย์ปกรณ์  เพ็ญภาคกุล 
                          การปฎิบัติตามข้อก าหนดมาตรฐานการรายงานทางการเงิน ส าหรับกิจการที่ไม่มีส่วน 
                          ได้เสียต่อสาธารณะ  

 
หมายเหตุ :  1. รับประทานอาหารว่างและเครื่องดื่ม เวลาประมาณ 10.30 น. – 10.45น. และ 14.30น.-14.45น. 
                    2. รับประทานอาหารกลางวัน ประมาณ 12.15 น.- 13.15น. 
 
 

 22 ธันวาคม 54 สุดยอด CPD ของ CPA และผู้ท าบัญช ีบัญชี 6 ชม. เพียง 500 บาท-                               
                                                                                                        -(รวมค่าเอกสาร อาหารกลางวันและอาหารว่าง) 

สหพันธ์สมาคมผู้ปฎิบัติงานวิชาชีพบัญชี   (LAAP) 
จัดโครงการพัฒนาความรู้ต่อเนื่องทางวิชาชีพบัญชี : โดยความร่วมมือระหว่าง 

สมาคมส านักงานบัญชีไทย(TAFA)   สมาคมผู้สอบบัญชีภาษีอากร(TA) 
และ สถาบันพัฒนานักวิชาชีพบัญช ี(IPAD-มธบ.) 



  
 

รายละเอียดและเงื่อนไขในการสมัครสัมมนา 
 อัตราค่าอบรมทั้งวัน ท่านละ 500 บาท (เป็นค่าเอกสาร อาหารกลางวัน และอาหารว่าง 2 มื้อ) 
 โอนเงินเข้าบัญชี  “ ชื่อบัญชี หสม.สหพันธ์สมาคมผู้ปฎิบัติงานวิชาชีพบัญชี 

                             ธนาคารไทยพาณิชย์  สาขาปากเกร็ด  
                                           บัญชีออมทรัพย์ เลขที่ 305-4-18098-1 ” 
 ส่งใบสมัคร/ หลักฐานการโอนเงินทางแฟกซ์ ได้ที่สถานที่ใดที่หนึ่ง ดังต่อไปนี้      

 สมาคมส านักงานบัญชีไทย  
 สอบถามข้อมูล ติดต่อ คุณพิมพ์พัฒน์  ธนสุนทรกิจ 
  โทรศัพท์ : 02-964-3202-4 
   แฟกซ์  : 02-964-2525 

   Email :   icg_kbc@yahoo.com 
 สมาคมผู้สอบบัญชีภาษีอากร   

  สอบถามข้อมูล ติดต่อ คุณโชตินรินทร์  แก้วประสิทธิ์ 
  โทรศัพท์ : 02-503-852 
   แฟกซ์  : 02-946-3690 

  Email :  Laap@baanbunchee.com 
 

 สถาบันพัฒนานักวิชาชีพบัญชี( IPAD-มธบ.)  
 สอบถามข้อมูล ติดต่อ ผ.ศ.สงกรานต์ หรือคุณสุพิชฌาย์  
 โทรศัพท์ : 02-954-7300 ต่อ 616 หรือ 618 
  แฟกซ์  : 02-954-9517 

 Email :   songkrankk@live.com 
 กรุณาโอนเงินและส่งหลักฐานการโอนเงินพร้อม ใบสมัคร ภายในวันที่ 15 ธันวาคม  2554  
 
หมายเหตุ :  
รหัสสถาบันผู้ขอหลักสูตรจากกรมพัฒนาธุรกิจการค้า 20022 และจากสภาวิชาชีพบัญชี  06-045 

 
 

 

 

 



 

 
เลขประจ าตัวผู้เสียภาษีอากร     2-7823-7963-3 

รหัสสถาบันผู้ขอหลักสูตรจากกรมพัฒนาธุรกิจการค้า 20022 และจากสภาวิชาชีพบัญชี  06-045 

ใบสมัครเข้าอบรม/สัมมนา 
หลักสูตร “การจัดท าและการน าเสนองบการเงินตามมาตรฐานการรายงานทางการเงิน 

ส าหรับกิจการท่ีไม่มีส่วนได้เสียต่อสาธารณะ  (NPAEs)” 
 

ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว)................................................................................................................ 
บริษัท /   ส านักงาน   ......................................................................................................................... 
ที่อยู่.................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................... 
โทรศัพท์ .................................................................... โทรสาร .......................................................... 
e-mail:............................................................................................................................................ 
� เป็นสมาชิกสมาคม/สถาบัน............................................................................... 
เลขที่บัตรประจ าตัวประชาชน ............................................................ 
ขอสมัคร เข้าร่วมอบรม/สัมมนาหลักสูตรข้างต้น โดยมีอัตราค่าอบรมเป็นเงิน 500.00 บาท 
พร้อมนีช้ าระค่าอบรม/สัมมนา เป็นจ านวนเงิน 500.00 บาท โดย 
� เงินสด  
� เข้าบัญชีธนาคาร - ชื่อบัญชี “หสม.สหพันธ์สมาคมผู้ปฎิบัติงานวิชาชีพบัญชี” 
                                    ธนาคารไทยพาณิชย์  สาขาปากเกร็ด 
                                    บัญชีออมทรัพย์ เลขที่ 305-4-18098-1 
 

  (ลงชื่อ)..................................................ผู้สมัครเข้าอบรม/สัมมนา 
                วันที่......../........../........... 
  

หมายเหตุ : กรุณาส่งใบสมัครเพื่อยืนยันการเข้าร่วมอบรม/สัมมนาพร้อมหลักฐานการโอนเงิน 

 ทางโทรศัพท ์ 029643202-4  โทรสาร  029642525  และกรุณาน าต้นฉบับฯมาเพื่อใช้เป็นหลักฐาน 
ในการลงทะเบียนและรับใบเสร็จ 


