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กำหนดการ  
การสนทนากลุ่มเพ่ือกำหนดดัชนภีัยแล้งสำหรับโครงการการพัฒนาศักยภาพของประเทศไทยต่อการรู้รับ ปรับตัว  

และฟื้นคืนกลับจากภัยแล้งด้านการเกษตร 
(Strengthening Thailand’s Agricultural drought Resilience: STAR) 

วันอังคารที ่14 มกราคม 2563 
ห้องประชุม ชั้น 2 โรงแรมอโมรา่ ท่าแพ อ.เมืองเชียงใหม่ จ.เชียงใหม่ 

 

เวลา กิจกรรม ผู้นำการประชุม 
08.30-09.00 ลงทะเบียน  

09.00-09.10 กล่าวเปิดการประชุม 
โดย คณุสมคิด สะเภาคำ ผู้อำนวยการศูนย์อุทกวิทยาชลประทาน
ภาคเหนือตอนบน (เชียงใหม่)  

ผศ.ดร.สภุัทรา วิเศษศรี  
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

09.10-09.20 ถ่ายรูปหมู ่  
09.20-10.15 นำเสนอข้อมูลและการดำเนินงานโครงการฯ โดยคณะผู้วิจัย 

- แนะนำโครงการฯ และวัตถุประสงค์ของการจัดงาน 
- ภัยแล้งในประเทศไทย 
- การสัมภาษณผ์ลกระทบและมาตรการเกี่ยวกับภยัแล้ง  

 

10.15-10.30 พักรับประทานอาหารว่าง  
10.30-11.00 แนะนำดัชนีท่ีใช้สำหรับติดตามภัยแล้ง 

โดย Ms.Lucy Baker, UK Centre for Ecology and Hydrology 
ผศ.ดร.สภุัทรา วิเศษศรี  
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

11.00-12.00 แลกเปลีย่นความคดิเห็นและรับฟังข้อเสนอแนะจากผูร้่วมประชุม 
 

 

12.00-13.00 รับประทานอาหารกลางวัน  
13.00-14.30 สนทนากลุ่ม: กลุ่ม 1 และ กลุ่ม 2 

สัมภาษณ์: กลุม่ 3 และ กลุม่ 4 
ผู้นำกลุม่ และผศ.ดร.ลิวา ผาดไธสง 
มหาวิทยาลยัเชียงใหม ่

14.30-14.45 พักรับประทานอาหารว่าง  
14.45-16.00 สนทนากลุ่ม: กลุ่ม 3 และ กลุ่ม 4 

สัมภาษณ์: กลุม่ 1 และ กลุม่ 2 
ผู้นำกลุม่ และผศ.ดร.ลิวา ผาดไธสง 
มหาวิทยาลยัเชียงใหม ่

16.00-16.30 สรุปผลการกำหนดและจดัลำดับความสำคญัของดัชนีภัยแล้ง และ
การดำเนินงานของโครงการในขั้นต่อไป 

ผศ.ดร.ชัยวัฒน์ เอกวัฒน์พานิชย์ 
มหาวิทยาลยัเทคโนโลยีพระจอมเกล้า
ธนบุรี 
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แบบตอบรับ 

ขอเชิญเข้าร่วมประชุม การประชมุการเริ่มดำเนินงานโครงการการพัฒนาศักยภาพของประเทศไทย 
ต่อการรู้รับ ปรับตัว และฟื้นคืนกลับจากภัยแล้งด้านการเกษตร 

วันอังคารที ่14 มกราคม 2563 
ห้องประชุม ชั้น 2 โรงแรมอโมร่า ท่าแพ อ.เมืองเชียงใหม่ จ.เชียงใหม่ 

 
                              ยินดีเข้าร่วมประชุม 
         ไม่สามารถเข้าร่วมได้และส่งผู้แทน 
                    ไม่สามารถเข้าร่วมได้ 

 
ผู้เข้าร่วมประชุม 

ชื่อ – นามสกุล (นาย/นาง/นางสาว) :                                           

ตำแหน่ง :                                                                                        

หน่วยงาน :                                                                     

โทรศัพท์ :                               โทรศัพทม์ือถือ :                                          

โทรสาร :                               Email :                                               

 

ผู้ติดตามหรือผู้แทน 

ชื่อ – นามสกลุ (นาย/นาง/นางสาว) :                                           

ตำแหน่ง :                                                                                        

หน่วยงาน :                                                                     

โทรศัพท์ :                               โทรศัพท์มือถือ :                                          

โทรสาร :                               Email :                                               

     
เลือกประเภทอาหาร   
       

อาหารมังสวิรัติ                                            อาหารอิสลาม     

อาหารทุกประเภท                                        อ่ืนๆ................           

กรุณาสง่แบบตอบรบัยนืยนัการเขา้ร่วมประชุมภายในวนัท่ี 6 มกราคม 2563 

โดยสง่แบบตอบรบัไดท้ี ่E-mail: cholticha.arssiri@gmail.com
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แผนที่สถานที่จัดการประชุม โรงแรมอโมรา่ ท่าแพ อ.เมืองเชียงใหม่ จ.เชียงใหม่ 

 


