
บริษทั ..........................................................................................ผูติ้ดต่อ ...........................................................................

โทร . ..........................................................................................อีเมล  ................................................................................

ITEM DATE NAME POSITION MOBILE PHONE
2-Oct-26 1 1 1

2 2 2

5-Oct-26 1 1 1

2 2 2

7-Oct-26 1 1 1

2 2 2

9-Oct-26 1 1 1

2 2 2

12-Oct-26 1 1 1

2 2 2

14-Oct-26 1 1 1

2 2 2

16-Oct-26 1 1 1

2 2 2

19-Oct-26 1 1 1

2 2 2

21-Oct-26 1 1 1

2 2 2

26-Oct-26 1 1 1

2 2 2

หมายเหตุ

1. บรษิทัฯ ขอสงวนสทิธิใ์นการอบรม เฉพาะลกูคา้ทีไ่ดแ้จง้รายชือ่มาล่วงหน้า 5 วนั เทา่นัน้ 

2. บรษิทัฯ ขอสงวนสทิธิใ์นการอบรม โดยใหส้ทิธิบ์รษิทัละ 2 ทา่น ต่อ Module

3. เริม่การ อบรมตัง้แต่เวลา 9.30 น. - 16.30 น. ในทกุ Module กรุณาตรงต่อเวลา ส ารองทีน่ัง่ไดท้ี ่คุณกุลนษิฐ์  เนตรน้อย หรอื Email : support@smartconsulting.co.th 

4. ในการอบรม กรุณาน าคูม่อืทีท่างบรษิทัฯ แจกใหม้าดว้ยทกุครัง้ตาม Module ทีจ่ะอบรมแต่ละวนั เพราะจะตอ้งใชป้ระกอบการเรยีน

5. ถา้มกีารเปลีย่นแปลงรายชือ่ผูเ้ขา้อบรม จากเดมิทีไ่ดเ้สนอมา กรุณาท าเอกสารชีแ้จงและใหผู้ม้อี านาจลงนามดว้ยทกุครัง้

6. กรุณาระบุชือ่ - นามสกุล และต าแหน่ง ใหค้รบถว้น

2 GENERAL LEDGER

SAGE 300 On-Line Training Schedule 

OCTOBER-2026

MODULE

1 SYSTEM MANAGER

3 ACCOUNTS PAYABLE

4 ACCOUNTS RECEIVABLE

5 ASSETS MANAGEMENT 

6 CASH BOOK

7 INVENTORY CONTROL

8 PURCHASE ORDERS

9 ORDER ENTRY

10 CRYSTAL REPORT PROFESSIONAL

ผูมี้อ านาจลงนาม (ฝ่ายลกูค้า)

อนุมติัโดย   _______________________________

ต าแหน่ง     ______________________________

วนัท่ี          ________ / __________ / ___________

SMART CONSULTING CO., LTD.
168, 170 Soi Phaholyothin 69, 
Anusawaree, Bangkhen Bangkok 10220 
Tel. 0-2972-4211-15 

Email:  support@smartconsulting.co.th, sales@smartconsulting.co.th
https://www.facebook.com/SmartConsultingERP , Website: www.smartconsulting.co.th


