
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

การปฐมพยาบาลและกู้ชีพเบื้องต้น 
     (First Aid & CPR)

  ท าไมหลักสูตรนี้จึงส าคัญ 

       การพัฒนาศักยภาพ  พนักงานในการให้ความรู้ ความเข้าใจ และหลักการปฏิบัติในการการปฐมพยาบาลเบ้ืองต้นและการช่วยฟ้ืน

คืนชีพขั้นพ้ืนฐานภายในหน่วยงาน เพ่ือช่วยเหลือผู้เจ็บป่วยฉุกเฉิน ณ จุดเกิดเหตุหรือก่อนถึงโรงพยาบาล (Pre-Hospital care)   เพ่ือลด
อัตราตาย พิการ ความทุกข์ทรมาน การสิ้นเปลืองค่าใช้จ่ายอันเกิดจากความล่าช้าและความไม่เหมาะสมในการดูแลรักษา โดยจัดให้มีระบบการ
รับแจ้งเหตุ การจัดหน่วยปฏิบัติการฉุกเฉินที่มีมาตรฐานและเพียงพอ การพัฒนาหน่วยงานของแต่ละองค์กร ให้มีความรู้ เข้าใจ และมีส่วนร่วม
ในการปฐมพยาบาล เบื้องต้นและการช่วยฟ้ืนคืนชีพขั้นพ้ืนฐานภาย โดยเน้นความรวดเร็ว ถูกต้อง ทั่วถึงการให้ความรู้ และความเข้าใจกับ
พนักงาน ซ่ึงปฏิบัติงานร่วมกันในองค์กร เวลาเกิดเหตุฉุกเฉิน การให้ความช่วยเหลือจะได้เป็นแบบทันทีทันใด เพราะเวลาในแต่ละวินาทีมี
ความส าคัญกับชีวิตเป็นอย่างมาก

  วัตถุประสงค์ 

 เพ่ือให้ผู้เข้ารับการอบรมเรียนรู้ และเข้าใจการปฐมพยาบาล 
เบ้ืองต้นและการช่วยฟ้ืนคืนชีพขั้นพื้นฐาน   

 เพ่ือให้ผู้เข้ารับการอบรมสามารถน าความรู้ ไปใช้ในการ
ช่วยเหลือเพ่ือนร่วมงานหรือผู้ได้รับอันตรายจากอุบัติเหตุและ
สถานการณ์ที่ต้องใช้การปฐมพยาบาลเบื้องต้นและการช่วยฟ้ืน
คืนชีพขั้นพื้นฐาน อย่างมี 
ประสิทธิภาพ 
 

 เนื้อหาการอบรม 

1) การประเมินสถานการณ์ ณ จุดเกิดเหตุ 
2) การประเมินสภาพผู้เจ็บป่วยขั้นต้น ณ จุดเกิดเหตุ 
3) การช่วยฟ้ืนคืนชีพขั้นพืน้ฐาน 
4) การดูแลเบื้องต้นในผู้ป่วยฉุกเฉินที่พบบ่อย 
5) การดูแลเบื้องต้นในผู้ได้รับบาดเจ็บ บาดแผลและการห้ามเลือด การบาดเจ็บของกระดูกและขอ้ 
6) การยกและเคลื่อนย้าย 



  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  วิทยากรผู้ให้ความรู้  :  ผู้ทรงคุณวุฒิ 

  วันเวลา , สถานที่ 

18 ตุลาคม 2560   เวลา 09.00 -16.00 น.
ศูนยฝ์ึกอบรมนิคมอุตสาหกรรมอีสเทิร์นซีบอร์ด จ.ระยอง 



  

 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

บริษทั ทอ๊ป โปรเฟสชัน่แนล แอนด ์ดีเวลลอปเมนต ์จ ำกดั 

Top Professional and Development Co., ltd.         

ใบตอบรับเข้าร่วมอบรม  สมาชิก     บุคคลทั่วไป 

มคีวำมประสงคจ์ะเขำ้รว่มอบรม หลักสูตร  : ……………………………………………………………………….................................................. 
จัดขึ้นในวันท่ี ……………………………………………………………. สถำนที่ …………………………………………......................................... 

บริษัท …………………………………………………..…………………………………………..…………………………………………………….. 
ที่อยู่ส ำหรับออกใบก ำกับภำษี ........……………………………………………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………  ส ำนักงำนใหญ่   สำขำ …………………………….. 

      ช่ือผู้ประสำนงำน ……………………………………..…………………………………… ต ำแหน่ง ………………………………………….. 
โทรศัพท์ …………………………………………………..ต่อ…………………………….. โทรสำร ……………………………………………………… 
มือถือ ………………………………………………….. อีเมล์ ………………………………………………………………………………………………. 

 

 

 ทำ่นที ่1 : ช่ือ-นำมสกุล …………………………………………………………………………………………. ต ำแหน่ง ………………………… 

   โทรศัพท์ / มือถือ ………………………………………………………………………. อีเมล์ .…………………………………………… 

ทำ่นที ่2  : ช่ือ-นำมสกุล …………………………………………………………………………………………. ต ำแหน่ง ………………………… 

   โทรศัพท์ / มือถือ ……………………………………………………………………… อีเมล์ .…………………………………………… 

ทำ่นที ่3  : ช่ือ-นำมสกุล …………………………………………………………………………………………. ต ำแหน่ง ………………………… 

   โทรศัพท์ / มือถือ ……………………………………………………………………… อีเมล์ .…………………………………………… 

ทำ่นที ่4 : ช่ือ-นำมสกุล …………………………………………………………………………………………. ต ำแหน่ง ………………………… 

   โทรศัพท์ / มือถือ ………………………………………………………………………. อีเมล์ .…………………………………………… 

ทำ่นที ่5  : ช่ือ-นำมสกุล …………………………………………………………………………………………. ต ำแหน่ง ………………………… 

   โทรศัพท์ / มือถือ ……………………………………………………………………… อีเมล์ .…………………………………………… 

 

 

 

รายชื่อผู้เข้าร่วมสัมมนา 



  

 

 

 

 โอนเงินเข้ำบัญชี ธนำคำร กสิกรไทย  เลขที่บัญชี 653-2-06137-5  สำขำบำงพระ (ชลบุรี)  
ประเภทออมทรัพย์  ชื่อ “บริษัท ท๊อป โปรเฟสชั่นแนล แอนด ์ดเีวลลอปเมนต ์จ ำกัด”  
 

 โอนเงินเข้ำบัญชี ธนำคำร ไทยพำณชิย์ เลขที่บัญชี 871-206314-8  สำขำหนองมน  
ประเภทบัญชีออมทรัพย์ช่ือ “บริษทั ท๊อป โปรเฟสชัน่แนล แอนด ์ดีเวลลอปเมนต ์จ ำกัด”  
 

 เช็คส่ังจ่ำยในนำม “บริษัท ท๊อป โปรเฟสชั่นแนล แอนด์ ดีเวลลอปเมนต์ จ ำกัด” 
 

 
 

     กำรยกเลิก :  กรณีท่ีท่ำนได้ส ำรองท่ีน่ังแล้วมีควำมจ ำเป็นไม่อำจเข้ำร่วมกำรสัมมนำได้ กรุณำส่งพนักงำนท่ำนอ่ืนเข้ำแทน 
หรือหำกไม่สำมำรถหำผู้ใดเข้ำแทนได้ กรุณำแจ้งให้บริษัทฯ ทรำบก่อนล่วงหน้ำอย่ำงน้อย 5 วันท ำกำร มิฉะน้ัน บริษัทฯ 
จ ำเป็นต้องขอเรียกเก็บค่ำธรรมเนียมจำกท่ำนจ ำนวน 30% ของอัตรำค่ำสัมมนำ เน่ืองจำกบริษัทฯ มีค่ำด ำเนินงำนในกำรจัด
เตรียมกำรสัมมนำ 

หมำยเหตุ : กรุณำแฟกซ์ส ำเนำใบฝำกเงิน / เช็ค พร้อมใบสมัครกลับมำท่ี 038-387-719  หรือส่งอีเมล์มำได้ท่ี 

topprotpd@outlook.com เพ่ือยืนยันกำรช ำระเงิน กรณีหักภำษี ณ ท่ีจ่ำย  กรุณำออกหนังสือรับรองกำรหักภำษี ณ 

ท่ีจ่ำย ในนำม บริษัท ท๊อป โปรเฟสชั่นแนล แอนด์ ดีเวลลอปเมนต์ จ ำกัด เลขประจ ำตัวผู้เสียภำษี  0205550017049 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

วิธีการช าระเงิน 

>> ค่าใช้จ่ายในการฝึกอบรมสามารถหักลดหย่อนภาษีได้    200% << 

 

บริษัท ท๊อป โปรเฟสชั่นแนล แอนด์ ดีเวลลอปเมนต์ จ ากัด 

CONTACT US 

Tel : 038-387-717 -18  Mobile : 09-123456-69 Fax : 038-387-719 
E-mail :  topprotpd@outlook@com  www.safetyinthai.com 


