แบบแจ้งรายชื่อผู้เข้าร่วมประชุม
การดำเนินงานเฝ้าระวังและจัดการข้อมูลผลกระทบต่อสุขภาพจากสิ่งแวดล้อม : สรุปบทเรียนการดำเนินงานการแก้ไขปัญหาผลกระทบต่อสุขภาพจากมลพิษสิ่งแวดล้อมขณะน้ำท่วมนิคมอุตสาหกรรม 
วันที่ 8 - 9 มีนาคม  2555
ณ โรงแรมวรบุรี จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 
โรงพยาบาล/ สาธารณสุขอำเภอ.................................................
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