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รุ่นท่ี 5/2564 
วันท่ี เดือน พฤษภำคม 2564 
6-7 เวลำ  09.00 – 16.30 น.  ณ ร้ำนปรำสำททอง / ไพน์เฮิร์สท กอลฟ์ คลับ  (จังหวัดปทุมธำน)ี 

พระรำชบญัญัติควำมปลอดภัย อำชีวอนำมัย และสภำพแวดล้อมในกำรท ำงำน พ.ศ.2554 
• มำตรำ 13 ให้นายจา้งจดัให้มีเจา้หน้าท่ีความปลอดภยัในการท างาน บุคลากร หน่วยงาน หรือคณะบุคคลเพื่อด าเนินการดา้นความ

ปลอดภยัในสถานประกอบกิจการตามหลกัเกณฑ ์วิธีการ และเง่ือนไขท่ีก าหนดในกฎกระทรวง 
• มำตรำ 56 นายจา้งผูใ้ดไม่ปฏิบติัตามมาตรา 13 หรือมาตรา 16 หรือมาตรา 32  ต้องระวำงโทษจ ำคุกไม่เกิน 6 เดือน หรือปรับไม่เกิน 

200,000 บำท หรือทั้งจ ำท้ังปรับ 

กฎกระทรวง ก ำหนดมำตรฐำนในกำรบริหำรและกำรจัดกำรด้ำนควำมปลอดภัย อำชีวอนำมัย และสภำพแวดล้อมในกำรท ำงำน พ.ศ. 2549 
ข้อ 23  ให้นายจา้งในสถานประกอบกิจการท่ีมีลูกจา้งตั้งแต่ 50 คนขึ้นไป ให้นายจา้งจดัให้มีคณะกรรมการความปลอดภยั อาชีวอนามยั และ

สภาพแวดลอ้มในการท างาน ภายใน 30 วนั นบัแต่วนัท่ีมีลูกจา้งครบ 50 คน   
ข้อ 28  ให้นายจา้งจดัใหค้ณะกรรมการไดรั้บการอบรมเก่ียวกบับทบาทและหนา้ท่ีตามกฎหมาย ตามหลกัเกณฑท่ี์อธิบดีก าหนด ภายใน 6วนั

นบัแต่วนัท่ีนายจา้งแต่งตั้งหรือเลือกให้ลูกจา้งเป็นคณะกรรมการความปลอดภยั 

ศูนย์ฝึกอบรม LGC ได้ใบอนุญำตจำกกกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำนให้เป็นหน่วยฝึกอบรมด้ำนควำมปลอดภัยในกำรท ำงำน 
ใบอนุญำตเลขท่ี  จป. 62 – 013    จึงขอเชิญส่งพนักงำนระดับหัวหน้ำงำน เข้ำรับกำรอบรมตำมกฎหมำย 

หัวข้อและก ำหนดกำรสัมมนำ 
วันทีห่นึ่ง 
08.30 น. ลงทะเบียน / Pre-test 
09.00 น. หมวดวิชำที ่1 การบริหารคณะกรรมการความปลอดภยัฯ 
10.30 น. พกัรับประทานเคร่ืองด่ืม และอาหารว่าง 
10.45 น. หมวดวิชาท่ี 1 ต่อ 
12.00 น. พกัรับประทานอาหารกลางวนั 
13.00 น. หมวดวิชำที ่2 กฎหมายความปลอดภยัในการท างาน  
14.30 น. พกั รับประทานเคร่ืองด่ืม และอาหารว่าง 
14.45 น.  หมวดวิชาท่ี 2 ต่อ 
15.00 น.หมวดวิชำที ่3บทบาทหนา้ท่ีของคณะกรรมการความ ปลอดภยัฯ 
16.30 จบการอบรมวนัแรก  
 

วันที่สอง 
08.30 น. ลงทะเบียน 
09.00 น. หมวดวิชำที่ 3 การคน้หาอนัตรายจากการท างาน  
10.35 น. พกัรับประทานเคร่ืองด่ืมและอาหารว่าง 
10.45 น. หมวดวิชาท่ี 3 ต่อ 
12.00 น. พกัรับประทานอาหารกลางวนั 
13.00 น. หมวดวิชำที ่4 การป้องกนัและควบคุมอนัตรายจากการท างาน  
14.30 น. พกัรับประทานเคร่ืองด่ืมอาหารว่าง 
14.45 น. หมวดวิชาท่ี 4 ต่อ 
16.30 น.   Post – test  

อัตรำค่ำลงทะเบียน ค่ำอบรม VAT 7% หกั 3% คงเหลือ 

ราคาปกติ 2,000 140 60 2,080 

สมาชิก LGC 
1,800 
1,600 

126 
112 

54 
48 

1,872 
1,664 

Occupational Safety Committees 

คณะกรรมการความปลอดภยั อาชวีอนามยั และสภาพแวดลอ้มในการท างาน 
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ใบสมัครเข้ำรับกำรฝึกอบรม 
หลกัสูตร เจ้ำหน้ำท่ีควำมปลอดภัยในกำรท ำงำน 

     ระดับเทคนิค         ระดับหัวหน้ำงำน           ระดับบริหำร          คณะกรรมกำรควำมปลอดภัยฯ 

       วนัท่ีอบรม ................................................................     หลกัสูตรอ่ืนๆ (ระบุ)  ..................................................................... 

1. ขา้พเจา้ (ช่ือนายจา้ง)...........................................................................................................ต าแหน่ง................................................................ 
2. สถานท่ีท างานปัจจบุนั บริษทั..................................................................................เลขประจ าตวัผูเ้สียภาษี.................................................... 

เลขท่ี.......................หมู่..........ถนน.....................................แขวง/ต าบล...................................เขต/อ าเภอ....................................................... 
จงัหวดั.........................................................รหสัไปรษณีย.์........................โทรศพัท.์.....................................โทรสาร.................................... 
ประกอบกิจการ............................................................................................................จ านวนลูกจา้ง.........................................................คน 

3. กรณีท่ีอยูส่ าหรับออกใบก ากบัภาษี ไม่ตรงกบัสถานท่ีท างานปัจจบุนั (กรุณากรอกท่ีอยูส่ าหรับออกใบก ากบัภาษีท่ีถูกตอ้งดา้นล่างน้ี) 
บริษทั......................................................................... ส านกังานใหญ่ สาขาท่ี.................เลขประจ าตวัผูเ้สียภาษี .................................. 
เลขท่ี.......................หมู่..........ถนน.....................................แขวง/ต าบล...................................เขต/อ าเภอ....................................................... 
จงัหวดั.........................................................รหสัไปรษณีย.์........................โทรศพัท.์....................................โทรสาร..................................... 

4. ประสงคเ์ขา้รับการฝึกอบรม หลกัสูตรเจา้หนา้ท่ีความปลอดภยัในการท างาน รายช่ือดงัน้ี 
( นาย/นาง/นางสาว )…………………………………………………………  ต าแหน่ง................................................................. 
( นาย/นาง/นางสาว )…………………………………………………………  ต าแหน่ง................................................................. 
( นาย/นาง/นางสาว )…………………………………………………………  ต าแหน่ง................................................................. 
( นาย/นาง/นางสาว )…………………………………………………………  ต าแหน่ง................................................................. 

5. เอกสารของผูเ้ขา้รับการฝึกอบรมเพื่อประกอบการพิจารณา (ตอ้งมี) 

  ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชน / หนงัสือเดินทาง (ทุกหลกัสูตร) 
  ส าเนาค าส่ังแต่งตั้งคณะกรรมการความปลอดภยัฯ (กรณีเขา้อบรม หลกัสูตร คปอ.) 
  ส าเนาวุฒิบตัรรับรองผา่นการอบรม จป.หวัหนา้งาน (กรณีเขา้อบรม หลกัสูตร จป.เทคนิค) 

6. ช่ือผูป้ระสานงาน.................................................................................................ต าแหน่ง................................................................... 
  มือถือ..............................................E-Mail........................................................................................................................................... 
ขา้พเจา้ขอรับรองว่า รายช่ือผูเ้ขา้อบรมขา้งตน้ เป็นลูกจา้งของบริษทัจริง และมีต าแหน่งงาน ตามท่ีระบุไวใ้นใบสมคัรน้ีจริง  

 
                           ลงช่ือ....................................................................นายจา้ง                         

        กรุณำส่งใบสมัครนีไ้ปท่ีแฟกซ์หมำยเลข 035 – 702325 
              หรือ E-mail : lgc253@gmail.com , lgc@konayutthaya.com , info@lgctraining.com 

วิธีกำรช ำระเงิน    เลขประจ าตวัผูเ้สียภาษี 014 554 700 2002 
1.โอนเข้ำบัญชี (Pay in)   
"บริษทั เลิร์นน่ิง  แอนด ์โกรฟธ์  คอนซลัต้ิง  เซ็นเตอร์  จ ากดั"  
ธนาคารกรุงศรีอยธุยา สาขายอ่ย สวนอุตสาหกรรมโรจนะ  
บญัชีออมทรัพย ์ เลขบญัชี 250-1-73609-2 
2.เงินสด (Cash) ช าระวนัสัมมนา พร้อมหนงัสือรับรองการหกัภาษ ีณ ท่ีจ่าย 

3.เช็คธนำคำร (Bank Cheque)  ส่ังจ่ำย  
"บริษทั เลิร์นน่ิง  แอนด ์ โกรฟธ ์ คอนซลัต้ิง  เซ็นเตอร์  จ ากดั" 
กำรยกเลิกกำรอบรม 
ในกรณีท่ีท่านส ารองท่ีนัง่ไวแ้ลว้แต่ไม่สามารถเขา้ร่วมสัมมนาได ้เน่ืองจากเหตุ
จ าเป็น กรุณาแจง้ยกเลิกก่อนวันงำนอย่ำงน้อย 5 วัน หากไม่แจง้ตามก าหนดท่าน
จะตอ้งช าระค่าธรรมเนียมเอกสาร เป็นจ านวน 40% ของอตัราค่าลงทะเบียน

 

 
 
 

 
 
 
 

ประทบัตราบริษทั 

(ถา้มี) 
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