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آنجـا كـه مطالعـات انـدكي در مـورد       از.  شـناخته شـده اسـت   آلرژيك عنوان عامل ايجاد درماتيت تماسي تحريكي واست كه بههسيمان مدت :مقدمه

كـارگران كارخانـه    در  بـر آن مـؤثر هدف از اين مطالعه بررسي شيوع درماتيـت سـيمان و عوامـل     ،صنايع ساختمان ايران وجود دارد درماتيت شغلي در
  .باشدها ميسازييكين و موزاسيما

ازي در لردگان سيكايموز كارگر 150  و شاهرودسيمانكارخانه   كارگر50 براي در اين مطالعه .باشدميمقطعي  -نوع مطالعه توصيفي  :هاروش مواد و
 ناراحتي پوستي در حال حاضر، سابقه       نامه شامل مشخصات دموگرافيك و سوالاتي در مورد        پرسش .نامه تكميل گرديد  از طريق مصاحبه حضوري پرسش    

 ماسـي  تآزمـايش وسـيله متخـصص پوسـت مـورد معاينـه و       بيماران به.بود... اگزما، ساعات كار روزانه، مواد شيميايي مورد تماس، استفاده از دستكش و         
)Patch test(تجزيه و تحليل اطلاعات با استفاده از نرم افزار .  قرارگرفتندSPSS ري هاي آماو آزمونχ2 ، آزمونt  رگرسيون لجستيك انجام شد و.  

در . در زمـان مطالعـه گـزارش كردنـد          درماتيـت را   كارخانه سـيمان   در) %16( نفر 8 وها  سازييكيدر موزا  %)7/34(  نفر 52 دهدنتايج نشان مي   :نتايج
 بين درماتيت و    . است ها افزايش يافته  موزاييك سازي  ست در  شيوع درماتيت د   ،با افزايش سن  . به درماتيت آلرژيك مبتلا بودند    % 5/15سازي ها   يكيموزا

   .>P)05/0(داري مشاهده شد ها ارتباط معنيسازيسابقه اگزما در كارگران موزاييك
ش از استفاده از دستكش مناسب، شناسايي افراد حساس در معاينات پـي    . عنوان يك ماده خطرناك در محيط كار تلقي شود        سيمان بايد به   :گيرينتيجه

  .گرددبه كارگران توصيه مياي دوره و آموزش بهداشت استخدام
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  5/7/86 :تاريخ پذيرش  20/1/86 :تاريخ دريافت
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   Email: fa_sadeghian@hotmail.com،0273-3334800 :نمابر، 0273-3335054 : تلفن
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  مقدمه
هاي پوستي خيلي هاي تماسي شغلي يكي از بيماريدرماتيت

مهم، هم به لحاظ شيوع بالا و هم به لحاظ مشكلات 
هاي پوستي  بيماري.)1(باشد  اجتماعي مربوطه مي-اقتصادي
ها به خود هزينه از نظرهاي شغلي را همه بيماري% 30بيش از 

اين بيماري در بسياري از كشورها ) 2(اختصاص داده است 
 در مطالعه كافمن و همكاران .)3(باشد اولين بيماري شغلي مي

هاي پوستي از بيماري% 1/9هاي تماسيدر امريكا درماتيت
 كارگر 1000 كه يك كارگر از هر شودشامل ميشغلي را 

 روز غيبت از كار هر 3يش از سالانه به آن مبتلا شده و سبب ب
سيمان سبب دو نوع ناراحتي  .)4(شود كارگر در هر سال مي

شود كه شامل درماتيت تماسي تحريكي و درماتيت پوستي مي
درماتيت تماسي تحريكي ). 6 و 5( باشدتماسي آلرژيك مي

آيد كه يك ماده تحريك كننده مثل سيمان وجود ميوقتي به
سيمان و محصولات . گيردمي ت قرارمرطوب در تماس با پوس

-دليل خاصيت قليايي بالا و سايندگي ميسيماني مرطوب به
در سيمان ). 8 و 7(توانند به سطح پوست آسيب برسانند 

 ظرفيتي قابل حل در آب سبب درماتيت 6وجود كرومات 
عنوان درماتيت كرومات كه به) 10 و 9(شود آلرژيك مي

شناخته شده  (CCD: Cement chromate dermatitis) سيمان
بار كه شود زيرا بعد از يك خيلي سخت درمان ميكهاست 

شخص به آن حساسيت نشان داد هر تماس پوستي بعدي 
- كساني به اين بيماري مبتلا مي.شود مييمسبب بازگشت علا

شوند كه ابتدا به درماتيت تماسي تحريكي مبتلا شده باشند و 
يت تماسي تحريكي در پوست ايجاد دليل درماتضايعاتي كه به

آب   از كرومات قابل حل درآسيب ديدنرا براي  شود آنمي
كنند در كارگراني كه با سيمان كار مي). 7( كندآماده مي

دنبال يك دوره طولاني كرومات معمولاً بهحساسيت با دي
وجود  زياد و مرطوب بهي بودنيميزان قلياتماس با سيمان با 

 1925درماتيت آلرژيك ناشي از كروم از سال  .)8(آيد مي
اما ارتباط بين حساسيت به كرومات و ). 10 و 9(شناخته شد 

 1939 در سالبار توسط استافر و بونوي  كارگران سيمان اولين
 .)11(  ثابت نشد1950سال ن ارتباط تايا كهشرح داده شد 

ترين آلرژن در كرومات پتاسيم مهمچند دهه است كه دي
امروزه درماتيت آلرژيك ). 12( باشدميع ساختماني صناي

هاي معمولي العاده زيادي دارد چون حفاظتاهميت فوق
ثير است و بسياري از آنها بايد أتجهت درمان كارگران مبتلا بي

 و يا حرفه جديدي بياموزند )13 و 8(شغل خود را تغيير داده 
) 13( كنند هاي كروم اجتنابو از تماس با سيمان يا نمك) 8(

و قادر به يادگيري  و اگر سن آنها نزديك بازنشستگي باشد
). 13 و 8(طوركلي بازنشسته شوند هحرفه جديد نباشند بايد ب

  بدنتر از پوست مناطق ديگرها چون نازكپوست پشت دست
درماتيت سيمان اغلب در ). 6(باشد مي پذيرتراست آسيب

ن در اندام فوقاني و و بعد از آ) 15 و 14، 10، 9(ها دست
آلمان  مطالعه بوك و همكاران در .)15(شود تحتاني ايجاد مي

ه نشان داد 1990- 1999هاي سال  در گروه شغلي24در مورد 
كرومات حساسيت  نيمي از همه كساني كه به پتاسيم دي.است

سال 10پوستي ثبت شده در مدت  هاياز ناراحتي% 9داشتند و 
اي كه در مطالعه). 16(باشد ني ميمربوط به صنايع ساختما

روي درماتيت كرومات سيمان در استراليا انجام گرفت 
 ترمشخص شد كه كارگران ساختماني و صنايع ساختمان بيش

در بين ). 7(از سايرين در خطر ابتلا به اين بيماري هستند 
توليد آجر با  و هاسازييكيصنايع ساختماني، كارگران موزا

اي از بروز طور قابل ملاحظه كارگر به10000ر در ه9/19بروز 
كار اين  در كارگران ساختماني و سيمان.بالايي برخوردارند

دهد حتي بعضي مطالعات نشان مي). 16(باشد  مي2/5رقم 
-هاي كوتاه مدت پوست با سيمان مرطوب يا بتون ميتماس

اي كه در فرانسه در مطالعه .شديد شودهاي تواند موجب زخم
هاي  مورد سوختگي و زخم7 انجام گرفت 1996 سال در

). 17(سيماني بعد از تماس با سيمان مرطوب گزارش گرديد 
  كارگر مبتلا به درماتيت4اي كه در ژاپن در مورد  مطالعه در

   كارگر كارخانه1 (  كارگر مبتلا به سوختگي سيمان2سيمان و 
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ي علايمانجام گرفت )  كارگر ساختماني2كار و  گچ2 سيمان،

ها و انگشتان افراد مبتلا به درماتيت سيمان كه در دست
دار و هاي پوستهمشاهده گرديد شامل خشكي، ترك، پاپول

هاي التهابي بود كه در دار حاد يا زخمهاي اگزمايي ترشحزخم
پاها و تنه  ها، صورت، دستدرهاي اگزمايي يك مورد زخم

 آزمايش تماسي با همه موارد به .نيز گسترش پيدا كرده بود
سوختگي  در. سديم كرومات واكنش مثبت نشان داده بودند

سيمان كه در نتيجه تماس طولاني پا با سيمان مرطوب در 
 و 16(منفي بود  آزمايش تماسيا ايجاد شده بود هچكمه داخل

18 .(  
بالاترين % 61با  سيمان اي كه در سنگاپور انجام شددر مطالعه

از % 96منبع آلرژي كرومات در بين كارگران شناخته شد و 
كارگراني كه به آلرژي كرومات ناشي از سيمان مبتلا بودند در 

العه هالبرت و  در مط.)19(كردند صنايع ساختماني كار مي
مبتلا به   بيمار120همكاران در غرب استراليا در مورد 

آنان كارگران % 65 نتايج نشان داد ،درماتيت كرومات شغلي
 .دادندساختماني بودند كه مخلوط كردن سيمان را انجام مي

از آنان براي اجتناب از تماس با كرومات به كلي % 48
 چنان وجودم هميعلاآنان % 69كه در  تغييرشغل داده بودند

 شيوع آلرژي به كرومات در صنايع 1در جدول ). 20(داشت 
  . ساختماني در بعضي كشورها نشان داده شده است

هاي پوستي ناشي از سيمان در كه اغلب بيماريدليل اين به
جا كه در و از آن) 18(افتد هاي كوچك اتفاق ميكارگاه

سازي يكيي كوچك موزاهابسياري از نقاط ايران اغلب كارگاه
صورت پراكنده فعاليت دارند در اطراف شهر به تعداد زياد و به

صورت روزمزد كار كرده و پس از كارگران آنها بهاغلب و 

كنند و از آنجا كه مطالعات ابتلا به بيماري كار خود را ترك مي
بسيار اندكي در مورد درماتيت در صنايع ساختماني در ايران 

ست اين مطالعه با هدف تعيين شيوع درماتيت انجام شده ا
سازي و كارخانه يكي در كارگران موزامؤثرسيمان و عوامل 

  . سيمان انجام شده است
  هامواد و روش

 50مقطعي بوده و جامعه مورد مطالعه  -نوع مطالعه توصيفي
كارگر  150 و شاهرودسيمان شاغل در كارخانه كارگر  نفر

تعداد  . بودند در شهرستان لردگانهايسازيكي موزادر شاغل
متوسط شيوع   با استفاده از فرمول تعداد نمونه وهانمونه

-ابزار جمع. محاسبه گرديددرماتيت سيمان در مطالعات مشابه 
 صورت مصاحبه حضوري بودنامه بهآوري اطلاعات، پرسش

-پرسش .تكميل گرديداي كه توسط كارشناس بهداشت حرفه
الاتي در مورد ناراحتي ؤدموگرافيك و سنامه شامل مشخصات 
خارش، قرمزي، سوزش، پوسته پوسته ( پوستي در حال حاضر

 سابقه اگزما، ساعات كار ،...)شدن، خشكي و ترك دست، تاول
و  تماس، استفاده از لباس كار روزانه، مواد شيميايي مورد

ها، سابقه شستشوي دست دستكش، ماده مورد استفاده براي
 جهت .بود... دارويي و حساسيتي، حساسيتهاي بيماري

  نفر پزشك متخصص پوست و2بررسي روايي آن از نظرات 
   .پيش آزمون استفاده گرديدانجام 

طي يك مطالعه مقدماتي و محاسبه  نامه نيزپايايي پرسش
افرادي كه ناراحتي . ييد شدأ ت)85/0(ضريب آلفاي كرونباخ 

 متخصص پوست وسيله پزشكگزارش كردند به پوستي را
 آنها  سيمان در موردآزمايش تماسي مورد معاينه قرار گرفتند و

دو ورقه  ناحيه پشت كارگر  به اين طريق كه در.انجام شد
يكي قدري پودر  صورت شاهد وكوچك پانسمان يكي به

 72 و داده شدسيمان خشك با رعايت شرايط لازم قرار 
 مورد ساعت بعد واكنش پوست نسبت به آن توسط پزشك

 درمانگاه از طريق آزمايش تماسي اين( بررسي قرار گرفت
  .)1381 آلرژي تهران پيشنهاد گرديد

 تماني شيوع آلرژي كرومات در كارگران صنايع ساخ-1جدول
  وعيش  كشور

  %1/42  )21(اسپانيا 
  %8/38  )22(لهستان 

  %0/59  )19(سنگاپور 
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  وSPSSافزار تجزيه و تحليل اطلاعات با استفاده از نرم
   .رگرسيون لجستيك انجام شد  وt آزمون  و2χ هايآزمون
  نتايج

-يكي موزاكارگاه 24  شاهرود و با مراجعه به كارخانه سيمان
مورد مصاحبه  كارگر 150و  50 ترتيبلردگان به  درسازي

كارگران در  . آنها تكميل گرديدبراينامه قرار گرفتند و پرسش
 سابقه كار  و9/35±6/11 سازي با ميانگين سنموزاييك

و  34±3/6 ميانگين سن در كارخانه سيمان با  و7/5±1/6
حاظ نوع لبه .در مطالعه شركت كردندسال  5/5±1/2 سابقه كار

 100  وروزمزد %)3/33(نفر  50 هاسازيموزاييكاستخدام در 
 %100و  در كارخانه سيمان قراردادي بودند و%) 7/66( نفر

%) 7/34(نفر  52ها سازييكيدر موزا .كاركنان قراردادي بودند
ناراحتي پوستي را در زمان  %)16( نفر 8 كارخانه سيمان در و

  ).2جدول ( مطالعه گزارش كردند
 
 

و سابقه اگزما در  هاي مختلف سني، سابقه كار، استفاده از دستكششيوع درماتيت سيمان بر حسب گروه -2جدول 
  سازي وكارخانه سيمانموزاييككارگران 

  كارخانه سيمان  موزاييك سازي مؤثرعوامل 
  )درصد(مبتلا به درماتيت   تعداد نمونه  )درصد(مبتلا به درماتيت   تعداد نمونه 
  )سال(نس
  20<  15  4) 7/26(% 0 0) 0/0( 

  30-20  44  10) 7/22(%  19  1) 3/5(%  
 40-30 43  14) 6/32(%  25  6) 0/24(  
  50-40  27  13) 1/48(%  5  1) 0/20(%  
  50>  21  11) 4/52(%  1  0) 0/0(  
  %)0/16 (8  50  %)7/34 (52  150  جمع  

  )سال(سابقه كار 
  1<  11  3) 3/27(%  0  0) 0/0(  
  5 -1  54  12) 2/22(%  30  4) 3/13(%  
  10-5  39  14) 9/35(%  19  4) 1/21(%  
  20-10  20  15) 0/75(%  1  0) 0/0(  
  20>  26  8) 8/30(%  0  0) 0/0(  

  استفاده ازدستكش
  %)0/16 (8  50  %)6/35 (31  87  بلي  
  -  -  %)7/32 (18  55  خير  
  -  -  %)5/37 (3  8  گاهيگاه  

  سابقه اگزما
  %)2/18 (4  22  %)9/23 (21  88  بلي  
  %)3/14 (4  28  %)0/50 (31  62  خير  
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 سيمان توسط متخصص آزمايش تماسياز معاينه و انجام  بعد
% 5/15 هاسازييكيكه در موزا پوست نتايج حاصله نشان داد

به درماتيت تحريكي مبتلا % 5/84به درماتيت آلرژيك و 
كارخانه سيمان فقط درماتيت تحريكي تشخيص  در .هستند

-سازييكيميانگين سن مبتلايان به درماتيت در موزا. داده شد
دست بهسال  9/33±4/11 در افراد سالم  و6/39±1/11ها 
دهنده اختلاف ها نشان جهت مقايسه ميانگينtكه آزمون  آمد

مبتلا به درماتيت  داري بين سن در دو گروه افراد سالم ومعني
 انگين سن مبتلايانكارخانه سيمان مي در ).>05/0P( باشدمي
دست آمد كه به سال 4/33±5/6 در افراد سالم و 9/3±5/37

 .دست نيامدسالم به داري بين دو گروه مبتلا واختلاف معني
براي كنترل عوامل مخدوش كننده با استفاده از مدل 

 كار، سابقه شرطي، متغيرهاي سن،رگرسيون لجستيك غير
سابقه اگزما وارد  ننده،كاستفاده از پاك استفاده از دستكش،

ها از بين متغيرهاي سازيكييدر نهايت در موزاو  مدل شده
داري را با درماتيت ارتباط معني) =013/0P( سابقه اگزما فوق

  . نشان داده شده است3جدول  در نتايج حاصل .نشان داد
  بحث

در ) آلرژيك التهابي و( درماتيت سيمان  در مطالعه حاضر
كارگران كارخانه سيمان  در و% 7/34سازييكيموزاكارگران 

تواند به اين دليل باشد كه اين تفاوت مي. دست آمدبه% 16
طور كلي دست كارگران با سيمان در كارخانه سيمان به

ها سازيموزاييككه در حاليباشد در تماس ميخشك در
 بعضي .سيمان مرطوب در تماس استدست كارگران با 

هاي كوتاه مدت با سيمان حتي تماسدهد مطالعات نشان مي
 .)16( هاي شديد شودتواند موجب زخممرطوب يا بتون مي

امكانات بهداشتي و رعايت موازين بهداشتي نيز در كارخانه 
سازي موزاييكهاي كوچك كارگاه سيمان با كارگران ثابت و

آزمايش انجام پس از . با كارگران روزمزد متفاوت است
% 5/15 هاسازييكيتيت آلرژيك در موزا درماتماسي، ميزان

يك ژكه در كارخانه سيمان درماتيت آلرحاليدست آمد دربه
دليل تماس با سيمان تواند بهكه مي تشخيص داده نشد

 نتايج در ساير .)8(ها باشد سازيموزاييكمرطوب در 
عوامل  بستگي به صنايع محلي و مطالعات متفاوت است و

اي كه در يك در مطالعه). 10 و 9(شيميايي محيطي دارد 
 272ساخته انجام شد وكارخانه توليد مصالح ساختمان پيش

شيوع . عمل آمداز آن به آزمايش تماسي كارگر، معاينه و
و % 57درماتيت التهابي ناشي از سيمان ، %14درماتيت شغلي

در ). 23(بود % 5/39 درماتيت تماسي آلرژيك ناشي از سيمان
 707 كارگر ساختماني و 913روي  در فنلاند براي كه مطالعه

 درماتيت ،هاي پيش ساخته انجام شدكننده بتونكارگر توليد
در كارگران  )دو التهابي هر درماتيت آلرژيك و( سيمان

در كارگران توليد كننده بتون پيش ساخته  و% 8/6ساختماني 
 %7/7در آنان  آزمايش تماسيدست آمد كه با انجام به% 9/8
-مطالعه در). 24 (تشخيص داده شدرماتيت آلرژيك تماسي د

 ،انجام گرفت 1994 تا 1989هاي اي كه در دانمارك در سال
مشاهده %) 4/29(  نفر34نفر از  10 آلرژي ناشي از سيمان در

سابقه كار  در مطالعه حاضر درماتيت سيمان با. )25( گرديد
دهد يك ميمطالعات نشان  .داري را نشان ندادارتباط معني
تواند بعد از چند هفته مبتلا به درماتيت كرومات شخص مي
). 7( شوندها مبتلا ميبعد از سالافراد  اما اغلب ،سيمان شود

بسياري از كارگران با تجربه بعد از سابقه كار طولاني نيز 
در  ).8( گردند بيكار ميطولانيهاي شوند و مدتبيمار مي
 سابقه كار شيوع درماتيت با جام شدتايوان ان اي كه درمطالعه

 مدت زمان تماس مستقيم دست با  مخصوصاً،سيمان با

 بر درماتيت سيمان در كارگرانمؤثر برآورد نسبت شانس براي عامل -3جدول
 شرطيسازي با استفاده از رگرسيون لجستيك غيريكيموزا

 Prevalence-OR  CI 95/0  P-value تعداد  عامل خطر

 سابقه اگزما

  -  -  1  88  بلي  
  a013/0  17/0-81/0  39/0  62  خير  
a 05/0 در سطح=αدار است معني.  
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  همراه بود موزاييكخصوص درست كردن آجرهب، سيمان
صنايع ساختماني دانمارك انجام  اي كه درمطالعه  در.)26(

درجه تماس با سيمان مرطوب رسيد كه نظر ميهر چند بهشد 
ثير دارد ولي تأت التهابي سيمان روي خطر ابتلا به درماتي

 نيز اي ديگر در مطالعه.)27(نشان نداد را داري ارتباط معني
ميزان درماتيت سيمان با طول مدت كار در مشاغل ساختماني 

روي اي كه در غرب استراليا در مطالعه). 23(ارتباطي نداشت 
آنان % 65 كه ،مبتلا به درماتيت كرومات شغلي بيمار 120

 يا  سال و5 آنان% 48 نشان داد كه ،ن ساختماني بودندكارگرا
 ميانگين سن مبتلايان در . با كروم سروكار داشتندتركم
 5/37  و6/39كارخانه سيمان به ترتيب  ها وسازييكيموزا
 سال 34اي ديگر ميانگين سن مبتلايان در مطالعه. دست آمدبه
سابقه كار  ادهد كارگران جوان ب مطالعات نشان مي.)20( بود
- هاي پوستي مبتلا مي بيش از كارگران مسن به بيماري،كم

هاي تواند ناديده گرفتن دستورالعمل علت اين امر مي.شوند
تر پوست آنان احتياطي بوده و يا مقاومت كمگيري يا بيپيش

در مطالعه  ).28( در برابر عوامل تحريك كننده پوستي باشد
سيمان و استفاده از  ي ناشي ازارتباط بين بيماري پوست حاضر

صنايع ساختماني  اي كه دردر مطالعه. نبوددار يدستكش معن
م و كرنتايج نشان داد استفاده از  دانمارك انجام شد نيز

). 27(بي سيمان را كاهش نداده است  اگزماي التها،دستكش
 درماتيت سيمان در كساني كه از ،اي در تايواناما در مطالعه

كه البته در ) 26( بود تربيشكردند  استفاده ميرتكمدستكش 
تواند به اين دليل باشد كه كارگران از مطالعه حاضر مي

كه كردند در صورتيدستكش لاستيكي معمولي استفاده مي
.  استPVCدستكش مناسب براي كار با سيمان دستكش 

تواند  ميمارتودليل وجود هاي لاستيكي معمولي بهدستكش
هاي و دستكش) 29 و 27(گردد واكنش آلرژيك د باعث ايجا

تواند با كرومات كار رفته در آن مي چون كروم به،چرمي
 .توانند سبب واكنش آلرژيك شوند نيز مي،جايگزين شود

دستكش بايد تا آرنج باشد و نبايد اجازه داد كه سيمان 

مرطوب و يا محصولات سيمان به داخل دستكش راه يابد در 
   ).7( دن شوهها شستدست  وايد دستكشاين صورت ب

تر از درمان گيري آساناغلب پيش دهد كهمطالعات نشان مي
- به همين منظور روش،باشدمي بيماري پوستي ناشي از كار

هاي تهويه و  استفاده از سيستم-1 :گرددهاي زير پيشنهاد مي
 -2 .كنديا حفاظ كه از تماس سيمان با پوست جلوگيري مي

مناطق خطر بالقوه را بتوانند به كارگران و مديران تا آموزش 
تشخيص دهند و از تماس پوست با سيمان تا حد ممكن 

هاي محافظ توسط كارگران  كاربرد كرم-3 .جلوگيري كنند
. )30 و 7( ساخته شده باشد EDTAكه از اسيد اسكوربيك و 

بدين صورت كه  استفاده از تسهيلات شستشوي مناسب، -4
ها با استفاده از صابون  دستكش و دستكار حتماًبعد از 

هاي حوله  استفاده ازچنينهم. دن شوهملايم و آب تميز شست
عفونت ثانويه جلوگيري شود  مصرف تا از باردست يك

 PPE: Personal) حفاظت فرديوسايل  استفاده از -5 ).30(

protective equipment)  شامل لباس كار، كفش ايمني ،
در مقابل پاشيده شدن سيمان (اسب، عينك ايمني دستكش من

و غبار  براي حفاظت در مقابل گرد(و ماسك ) مرطوب
طراحي مجدد شغل، كار چرخشي، استفاده  -6. )7 ()سيمان

 .)7( تري داشته باشنداز محصولاتي كه مقدار كرومات كم
مطالعات نشان داده است كه اضافه نمودن سولفات  بسياري

درماتيت آلرژيك ناشي از سيمان را كاهش  ،آهن به سيمان
  ).25 و 12، 7( داده است
  قدرداني تشكر و

آقاي  دانيم از زحمات گرانقدر جنابوسيله لازم ميبدين
تهراني كه در اجراي اين طرح در لردگان بهرام جليل دكتر

  . قدرداني نماييم تشكر و اندهمكاري داشته
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