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  چكيده    

 مشكل عمده بهداشتي در بعضي از كشورهاي        ، گرم هسلحاهاي ناشي از كاربرد       آسيب: زمينه
  .رود جهان به شمار مي

كـشورمان  هـاي ناشـي از بـه كـارگيري اسـلحه گـرم در                  آسـيب  هدف از اين مطالعه بررسـي     
  . آمده از طرح ملي تروما تهيه گرديده است براساس نتايج به دست كهباشد مي

طرح ملي تروما توسط مركز تحقيقات تروما و جراحي سينا در هشت شهر كـشور               : كار    روش
بـه انجـام رسـيده و در مجمـوع          ) تهران، شيراز، تبريز، اهواز، كرمانـشاه، مـشهد، بابـل و قـم            (

  .گيرد را در برمي بيمار ترومايي 16753
از كل  % 6/0 كه   ،ند بود   نفر براثر به كارگيري اسلحه گرم آسيب ديده        104در مجموع،   : ها  يافته

و  زن%) 6/9 (10 و   مرد%) 4/90 (94 :اين تعداد شامل  . دادند  ميبيماران مورد مطالعه را تشكيل      
 21-30گروه سنــي   ).  ســال 60 تا   15از  (بود   سال   2/28 ± 3/10ميانگيــن سن اين بيمــاران     

  . بود )% 9/47(، آسيب اندام تروماترين نوع  شايع. دادند مياران را تشكيل از بيم% 5/49سال، 
اكثـر ايـن مـصدومين       كـه علـت مـرگ در         هـا درگذشـتند     براثـر شـدت آسـيب     %) 6/7( بيمـار   8

  .بود%) 3/73(ترين علت حادثه، ديگرزني  شايع. بود%)] 50( نفر 4[هاي ناحيه سر  آسيب
              حه گـرم در     ل                                گيري جهت نگهداري و حمل اس ـ                  ت و سخت             رسد محدودي                به نظر مي    :گيري  نتيجه

                هـاي ناشـي از                                      آگاهي بيشتر پزشكان نسبت به آسـيب   .                                   كاهش حوادث ناشي از آن الزامي است  
     هـا                                                                  جهت كاهش مرگ و مير بيمارستاني ناشي از اين آسـيب            ،                                 اسلحه گرم و درمان مناسب آنها     

                                    ثبـت و بررسـي ايـن گونـه                                                             از سوي ديگر، بايد جهت ايجاد سيستمي به منظور          .           ضروري است 
   .            ها كوشش نمود      آسيب

  
                                 هاي ناشي از سلاح گرم، مرگ، ايران        آسيب:واژگـان كليـدي

  
  3/11/1385:            تاريخ پذيرش مقاله27/10/85:            تاريخ اصلاح نهايي8/12/84: تاريخ دريافت مقاله
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     233               و همكاران                 دكتر سيدمحمد قدسي  

  
  

 

   ه  مقدم  

                            ها قبل به عنوان يكي از                     تروما از سال  
                                      ترين علل مرگ و مير در كـشورهاي             م  مه

   نيـز                                       پيشرفته مطرح بوده و در حال حاضر      
                                         به عنوان يك مشكل عمده بهداشـتي در        
ــمار    ــه ش ــعه ب ــال توس ــشورهاي در ح                                            ك

    ]. 1 [    رود     مي
هـاي ناشـي از كـاربرد اسـلحه               آسيب

ــون    ــشورها همچ ــضي از ك ــرم، در بع گ
آمريكا، كانادا، آفريقـاي جنـوبي، برزيـل،        

        يي سهم   كشورهاي اروپا  كلمبيا و بعضي از   
                                              قابل توجهي از مرگ و مير ناشي از تروما         

   .]2-6 [ د ن  ده                     را به خود اختصاص مي
اكثر قريب به اتفاق گزارشات مربـوط       
به اسلحه گرم مربوط به كشورهايي است       
كــه در آنهــا حمــل اســلحه توســط افــراد 

باشد و تعـداد كمـي از          آزاد مي  ،غيرنظامي
كشورهايي  متعلق به Medlineمقالات در  

باشد كه حمـل اسـلحه گـرم را بـراي             مي
  ].7-9[اند  افراد غيرنظامي محدود نموده

      1997                                  ايالات متحده آمريكا، در سـال       
ــاهد  ــي از     32 /   436       ش ــرگ ناش ــورد م                            م

                                              درگيري با اسلحه گـرم بـوده اسـت و در          
                   نفر نيز جهـت          64000                     اين زمـان بيش از     

                 هـاي حاصلـه در                              درمـان جراحات و آسيب   
    ]. 2 [    اند               ها بستري شده   ن        بيمارستا

                                       در كشور آفريقاي جنوبي، با جمعيـت       
   4 / 5  نزديـك بـه                      ميليون نفـر،       45        تقريبي  

                                             ميليون قبـضه اسـلحه گـرم بـه صـورت           
                  باشد، به عـلاوه                                    قانوني در اختيار مردم مي    

                                            نزديك به يك ميليون قبضه اسـلحه نيـز         
ــراد    ــت اف ــانوني در دس ــكل غيرق ــه ش                                           ب

         مين زده    تخ در نتيجه     .                    غيرنظامي قرار دارد  
     منجر سالانه                              شود كه اين تعداد اسلحه            مي

   .]4 [    گردد      نفر        15500             به مرگ حداقل 
                                    براساس گزارش سازمان ملل متحـد،      
                                          كــشور آفريقــاي جنــوبي داراي رتبــه دوم 

                 وجـود آمـده                                     مرگ ناشـي از جراحـات بـه       
         زنـي در                                  توسط اسلحه گرم به دليـل خـود   

    ].  10 [     باشد          جهان مي
     از                                 در كــشورمان، گزارشــات معــدودي

                                        هاي ناشـي از اسـلحه گـرم وجـود                  آسيب
                      گزارشات به كـاربرد    ، بعلاوه اكثر اين         دارد

                                         اسلحه گرم به منظور خودكـشي محـدود        
                        هدف از مطالعه حاضـر        ].  12   ،    11 [     شود        مي

                                                 بيان الگـوي اسـتفاده از اسـلحه گـرم در           
   .    باشد                   هاي ناشي از آن مي              ايران و آسيب

  
 

     روش كار  

    هاي            داده                             اين مقاله براساس بخشي از    
          در ايـن     .                                    طرح ملي تروما آناليز شده اسـت      

                                             مطالعه مقطعـي كـه در مركـز تحقيقـات          
        شروع  1378         در سال    و جراحي سينا          تروما

                           ساعت يـا بيـشتر در         24                   شد، بيماراني كه    
  :      تهران (        شهر    8                  هاي انتخابي در                 بيمارستان

                  مــاه، شــيراز،  7  :                          مــاه، مــشهد و اهــواز  13

      بستري   )   ماه   4  :                              تبريز، قم، كرمانشاه و بابل   
تحت بررسـي                  در مدت مطالعه  ،          شده بودند 

            آوري شـده                      اطلاعـات جمـع   . قرار گرفتنـد  
                                       شامل خصوصيات دموگرافيـك بيمـاران،      

               بيمارستــاني،               هـاي پيش                   چگونگي مراقبت 
GCS ،بيمــار در بــدو ورود بــه اورژانـــس                                         

     بندي                                 شــدت آسيب براسـاس سيسـتم نمره
ISS1 ،   اعمــال درمــاني و جـــراحي انجــام                                    
          براســاس   (                            ده در اورژانس يا بخــش         شــ

            ، طول مدت    )ICD-10      بندي                  سيسـتم نمره 
  ، ICU                                        بستري در بيمارسـتان و اقامـت در         

           سـرانجام   .                                   سرنوشت بيمار و نوع بيمه بـود      
                                              نوع آسـيب و مكانيـسم آن نيـز براسـاس          

افـزار    از نـرم    .              معين گرديد  ICD-9       سيستم
ــاري  ــل  SPSSآم ــه و تحلي ــراي تجزي  ب

  .ها استفاده شد داده
  

  
     نتايج  

                   ً بيمار ترومايي، جمعاً 16753  ع       از مجمو
                                 نفر به علـت اصـابت گلولـه        %) 6/0(  4  10

                 بيمار مـورد    4  10    از    .                    مجروح گرديده بودند  
        نفـر    10  و       مـرد    ) %  90 /4   ( نفـر  4 9         مطالعه،  

 5/9 بـه    1و نسبت زن و مرد          زن  ) % 9 /6 (
    28 / 2 ±  3/10                           ميانگين سني بيمـاران    .بود

اي   ش عمده بخ .) سال 60 تا   15(     بود  سال  
 21-30در گروه سني    ) %5/49(از بيماران   

                                                 
1   - Injury Severity Score 
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 تحـصيلات   ميـزان . )1نمودار (ندشتقرار دا 
راهنمايي در مقطع    درصد از بيماران     3/63

داراي ) %4/33( نفـر  35. بـود تر    و يا پائين  
 2ديپلم و يا تحصيلات متوسـطه بـوده و          
  .نفر داراي تحصيلات دانشگاهي بودند

سـنل  هـاي شـغلي، پر     در ميان گـروه   
ــا / نيروهــاي نظــامي  نفــر 24انتظــامي ب

ــشترين تعــداد را بــه خــود    ) 9/22%( بي
دادند و پس از آن كشاورزان        اختصاص مي 

فراوانـي  . ندشـت قرار دا ) %3/13(نفر   14با  
 ذكـر گرديـده     1بيماران در جـدول     ي  شغل
  .است

ــوجهي از آســيب  ــل ت ــا  بخــش قاب ه
، بـود وسته  يدر خيابان به وقوع پ    ) 6/36%(

 انتظـامي / ار نيروهاي نظـامي   محل استقر 
 و منزل به ترتيب بـا       )پادگان و يا پاسگاه   (
هـاي بعـدي     در مكان % 2/15% و   9/21%

 ) نفــر63% (58بــه عــلاوه . ندشــتقــرار دا
مـورد  شـهري   ان در منـاطق خـارج       بيمار

   .ند بوداصابت گلوله قرار گرفته
ترين عضو آسـيب ديـده        ها شايع   اندام

  و )%5/20( آسـيب شـكم      .%)9/47( ندبود
هــاي  در رتبــه) %9/16(آســيب تــوراكس 

هاي   نوع و تعداد آسيب   . گرفتندبعدي قرار   
 . ذكر شده اسـت    2گزارش شده در جدول     

 در   از بيماران داراي آسـيب    ) %21( نفر   22
            بيمــار     45 و   بودنـد  1بيش از يـك عـضو     

ــذيرش در    12    در   %)   41 / 9 ( ــاعت اول پ                          س
                                       سـتان تحــت عمـل جراحــي قـرار              بيمار

  .  ند         گرفته بود
ــر 36 ــت %) 6/34( نف ــاران جه از بيم

 تحـت عمـل جراحـي       ،ترميم آسيب اندام  
 نفر نيز بـه دليـل آسـيب      18قرار گرفته و    

  .هاي داخلـي شـكم جراحـي شـدند          ارگان
ــاراتومي    15 ــل لاپ ــت عم ــز تح ــر ني  نف

  .اكتشافي قرار گرفتند

                                                 
1 - Multiple Organ 
 

 ـ از مـصدومين      درصد 3/73 ه دنبـال   ب
 مورد اصـابت    ،مسلحانه  و يا درگيري   نزاع
بـه  ) %8/4( نفر   5 و تنها     وله قرار گرفته  گل

قصد خودكـشي از اسـلحه گـرم اسـتفاده          
  ).2نمودار (كرده بودند 

ــيله % 8/54 ــه وســ ــاران بــ از بيمــ
ــالا اســلحه ــا ســرعت ب  هماننــد 2هــايي ب

   سـيوينوف آسـيب ديـده       و 3كلاشنكف، ژ 
مورد اصــابت   ) 104/36% (6/34 و   بودند

 قرار گرفتـه بودنـد      3گلولـه اسلحه كمري  
  ).3نمودار(

 7/58بيمارسـتاني بـراي       مراقبت پيش 
 .بودانجام گرفته ) 104/61(درصد از بيماران 

 = GCS 13-15 درصد از بيماران داراي 3/92
  . در بدو ورود به اورژانس بودند

ــر 8 ــه دليــل ) %6/7( نف از بيمــاران ب
 .ها جان خود را از دست دادند        شدت آسيب 

                                                 
2 - High Velocity 
3 - Low Velocity 
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     235               و همكاران                 دكتر سيدمحمد قدسي  

  

ر مـرد   نفر ديگ7 يك نفر از متوفيان زن و     
 نفر از اين افراد بـه دنبـال نـزاع           6. بودند

 نفر نيز به صورت اتفاقي      2مصدوم شده و    
علت  .مورد اصابت گلوله قرار گرفته بودند     

 نفـر   2تروماي سر،   ) %50( نفر   4مرگ در   
ــردن،  ) 25%( ــيب گ ــر 1آس ) %5/12( نف

آســيب %) 5/12( نفــر 1 و آســيب شــكم 
  .بودقفسه سينه 

ــيب د  ـــدت آس ـــن شـ ــل                             ميانگي        ر ك
                       امتيــاز شـدت آسـيب      .       بود  9 / 7          بيمـاران  

ـــر   39   در  ـــر از %)  37 /5 (            نفـــ    7                كمتـــ
    12       تا    7     بين    ) %6 3 /5 (       نفر 8 3       ، در    )    خفيف (
              بيـشتــر از     ) %26 (         نفـر     27       و در     )      متوسط (

   .   بود  )     شديد   (  12
  ميــانگين مــدت بــستري بيمــاران    

ــود  روز 8/7 ± 8/7 ــداقل (بـ  روز و 2حـ
  ). روز49حداكثر 

  

 

    بحث  

اين مطالعـه، همچـون بـسياري از        در  
ــزارش ــورد     گ ــده در م ــشر ش ــاي منت ه

 ،هاي ناشي از كـاربرد اسـلحه گـرم          آسيب
زنان گيري بيش از      به صورت چشم  مردان  

در معــرض خطــر بــوده و مــصدوم شــده 
، ]2[در مطالعه جفري و همكارانش      . بودند

بـر اسـاس    . انـد   از بيماران مرد بـوده    % 86
از % 94] 3[گزارش وانـگ و همكـارانش       

در دو گــزارش . مــصدومين مــرد هــستند
ــه توســط گــورن   ــه تركي ــوط ب و ] 9[مرب

از % 82و  % 7/75به ترتيـب    ] 13[آزماك  
ــصدومين ــرد ،م ــد م ــصوص . بودن در خ

هاي سني مصدومين ناشي از كاربرد        گروه

اسلحه گـرم، نتايـج بدست آمـده در ايـن         
مطالعــه هماننــد گزارشــات قبلــي بــوده و 

هـه سـوم عمــر خـود        بيشتر بيماران در د   
  ].13، 9، 8، 3، 2[قرار داشتند 
در گــزارش مــرگ و ميــر ] 9 [ گــورن

تـرين محـل      ناشي از اسلحه گـرم، شـايع      
وقوع حادثه را خيابان و منزل بـه ترتيـب          

. گزارش كـرده اسـت    % 9/36و  % 4/37با  
در گزارش خود نشان داد     ] 3[وانگ  آقاي  

ترين محل بـراي      كه خيابان و منزل شايع    
. دنباش ـ اي ناشي از اسلحه گرم مي   ه  آسيب

از حوادث در خيابان    % 6/36در مطالعه ما،    
به وقوع پيوسـته اسـت و محـل اسـتقرار           

انتظـامي و منـزل، بـه       / نيروهاي نظامي   
در رده بعـدي    % 2/15،  %  9/21ترتيب با   

ــرار  ــد مــيق از % 60در عــين حــال،. گيرن
حوادث در خارج از مناطق شهري به وقوع 

  . پيوسته است
از بيمــــــاران مــــــا داراي % 3/63

تحصيلاتي در سطح راهنمائي و يا كمتـر        
در بررسي انجام شده رابطـه قابـل        . بودند

توجهي ما بـين تحـصيلات مـصدومين و         
بيمـاران ايـن مطالعـه       2 و سـرانجام   1علت

  .يافت نشد
ــدام ــرين عــضو آســيب در   شــايع،ان ت

 پس از آن شـكم     .%)1/48(بود  بيماران ما   
ــا   ــه ترتيــب ب و % 2/20و قفــسه ســينه ب

                                                 
1   - Intent 
2   - Outcome 
 

  اسلحه گرم در طرح ملي تروما فراواني شغلي مصدومان ناشي از كاربرد -1جدول 
  )درصد(داد  ـتع   لــ  شغ

  %)8/4 (5  آمـوز     دانش
  %)6/7 (8  دار        زن خانه
  %)1 (1   هــ       بازنشست

  %)9/22 (24   ي            نيروي انتظام
  %)4/12 (13   دـ     كارمن
  %)4/12 (12   )                     ساختماني، ساده، صنعتي (  ر ـ    كارگ
  %)8/4 (5    دهـ    رانن
  %)3/13 (14      اورزـ  كش
  %)6/8 (9   رــ   ديگ

  %)8/3 (4        نامشخص
  %)100 (104   لـــ ك
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ــرار % 7/16 ــتندق ــاي . داش ــه آق در مطالع
ترين عـضو آسـيب ديـده         شايع] 3[وانگ  

شكم بوده و پس از آن قفسه صدري، سر         
مطالعـه  . انـد   و گردن و اندام قـرار داشـته       

نـشان  ] 8[انجام شده در كـشور كـامرون        
تـرين    شـايع % 5/46دهد كه انـدام بـا         مي
] 2[جفـري   . و آسيب ديده بوده اسـت     عض

% 30در مطالعه خود نشان داد كه بيش از         
هاي ثبت شده مربـوط بـه انـدام           از آسيب 

همچـون بـسياري از مطالعـات       . باشـد   مي

ــي ــرگ در ]13، 9، 8، 3، 2[ قبل ــت م ، عل
  .بيماران ما آسيب سر بود

ترين علت وقوع آسـيب بوسـيله         شايع
رگيـري   د ،) نفر 73% (2/70اسلحه گرم با    

%) 2/20( مـورد    21 .نظامي يـا نـزاع بـود      
و در  بـود   خودزني  %) 8/4( مورد   5اتفاقي،  

علـــت وقـــوع حادثـــه %) 8/4( مـــورد 5
ناشي از  % 2/70از مجموع   . نشدمشخص  

در هنگــام % 3/18درگيــري يــا نــزاع،   
درگيري نيروهاي انتظامي با افـراد تحـت        

بـه دنبـال    % 9/51تعقيب بوقوع پيوسته و     
  . بوده نزاع حادث شد

% 4/52،  ]2 [ براساس گزارش جفـري   
مصدومين به دنبـال نـزاع مـورد اصـابت          

نيز به صـورت    % 8/30گلوله قرار گرفته و     
در مطالعـه   .  بودنـد  غيرعمدي آسيب ديده  

نشان داده شد كـه     ] 7[انجام شده در هند     
هاي ناشي از سـلاح       علت عمده در آسيب   

در ] 8[باهابــك . گــرم، نــزاع بــوده اســت
 ،%7/63د نشان داد كه نزاع با       گزارش خو 

هــاي ناشــي از  تــرين علــت آســيب شــايع
بررسـي  . باشـد   اسلحه گرم در كامرون مي    

هاي ناشـي     انجام شده در خصوص آسيب    
 14از اســلحه گــرم در كودكــان كمتــر از 

نشان داده اسـت كـه      ] 5[سال در آمريكا    
از جراحات غير كشنده به صـورت       % 1/43

نيز به دليل   % 5/41غيرعمد اتفاق افتاده و     
ترين  ، در حالي كه شايعاند شدهنزاع حادث 

علت وقوع حادثه در افـرادي كـه بـر اثـر            
 نــزاع ، بودنــداصــابت گلولــه جــان باختــه

باشد و پس از آن خودزني با         مي%) 7/54(
  .قرار دارد، در رده دوم% 9/21

ــا     ــه، تقريبـ ــن مطالعـ از % 23                     ً            در ايـ
 پرســنل نيــروي انتظــامي يــا ،مــصدومين

ترين گروه شغلي در      كه شايع بودند   نظامي
امـا  . دادنـد   تشكيل مي ميان بيماران ما را     

آنچه كه در خـصوص شـغل بيمـاران مـا           
باشد اين اسـت كـه درصـد      قابل تأمل مي  

قابل توجهي از بيماران ما غيرنظامي بوده       

  هاي ناشي از اسلحه گرم در بيماران طرح ملي   فراواني آسيب-2جدول 
  )ددرص(تعــداد   نوع آسيـب

  %)2/4 (12  زخم باز در سر و صورت
  %)8/2 (8  شكستگي جمجمه

  %)1 (3  شكستگي استخوان صورت
  %)8/2 (8  آسيب مغـزي

  %)1 (3  زخم باز گـردن
  %)7/0 (2  ردنــآسيب گ

  %)4/7 (21  زخــم باز توراكس
  %)4/1 (4  شكستگي دنده

  %)2/4 (12  پنوتوراكس/همو
  %)9/3 (11  آسيب ريـه

  %)8/8 (25  شكمزخم باز 
  %)9/9 (28  هاي داخل شكم يب ارگانسآ

  %)8/1 (5  آسيب دستگاه ادراري تناسلي
  %)3/23 (66  زخــم باز اندام
  %)3/11 (32  شكستگي اندام

  %)3/9 (26  آسيب عروق اندام
  %)8/1 (5  آسيب اعصاب اندام

  %)2/2 (6  هاي اندام آسيب عضلات و تاندون
  %)2/2 (6  ها ديگر آسيب

  %)100 (283  كل
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نـد   بود  هايي مصدوم شـده     و توسط اسلحه  
 غيـر قـانوني     ،كه حمل آنها توسط ضارب    

تواند به دليـل      اين امر مي  . سدر  به نظر مي  
ــه   ــد ك ــاطقي باش ــاعي من وضــعيت اجتم
بيماران ما در مناطق مسكوني خود بـا آن         

اكثــر بيمــاران مــا در   . روبــرو هــستند 
هماننــد (هــاي مــرزي كــشور    اســتان

و يا مناطق   ) كرمانشاه، خراسان، خوزستان  

ساكن ) آذربايجان، فارس (سكونت عشاير   
سلحه گرم در   لذا دسترسي افراد به ا    . بودند

هاي مركزي    تر از استان    اين مناطق راحت  
  .بوده استكشور 

از مجموع مطالب فوق چنين به نظـر        
رسد كه لازم اسـت تـا مـسئولين امـر             مي

آوري و يـا نظـارت بـر حمـل            جهت جمع 
مانـده از     سلاح در اين منـاطق كـه بـاقي        

يـا توسـط عـشاير بـه        اسـت   زمان جنگ   
رت شـود، نظـا     صورت سنتي نگهداري مي   

  .تري داشته باشند بيشتر و كامل
ــاربرد   صــرف ــواردي كــه ك نظــر از م

اسلحه توسط پرسنل نيروهـاي نظـامي و        
 ،انتظامي عامل مجروحيت بيمـاران بـوده      

ــه شــكل  اســتفاده از ســلاح هــايي كــه ب
و بـه دنبـال     ه  شد  غيرقانوني نگهداري مي  
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اكثريــت ســاير مــوارد را بــه خــود نــزاع، 
لي است كه   اين در حا  . دادند  اختصاص مي 
مــل اســلحه توســط افــراد حنگهــداري و 

. باشد غيرنظامي در كشور ما غيرقانوني مي
ايجاد سيستم ثبت اطلاعات جهت حوادث     

تواند اولين    ناشي از كاربرد اسلحه گرم مي     
 ـ .گونه حوادث باشـد     قدم در كنترل اين    ه  ب

تواند مـورد     اطلاعات بدست آمده مي   علاوه  
ه ايـن    ك ـ ياستفاده پزشـكان و متخصـصين     

. قـرار گيـرد   نيـز    ،نمايند  بيماران را مداوا مي   
و كنترل بيشتر مسئولين امر جهت      نظارت  

هـاي غيرمجـاز و وضـع         آوري اسلحه   جمع
تـر در مـورد       گيرانه  قوانين شديدتر، سخت  

افرادي كه اقـدام بـه حمـل و بكـارگيري           
نظـر     ضـروري بـه    ،نماينـد   اسلحه گرم مي  

  .  رسد مي
  

  
  سپاسگزاري
ــيله ا ــده  بدينوس ــانم وحي ــركار خ ز س

بهرامي كه در انجام اين مطالعه همكاري       
  .گردد اند تقدير و تشكر مي داشته

اين مقالــه با استفاده از نتايج حاصل       
ـــاتي   ــرح تحقيق ــامع  «از ط ـــي ج بررس

اپيــدميولوژيك و اتيولوژيــك در ســوانح و 
حوادث كشـوري و ارزيابي شدت آسيب و       

 نيميـزان كلـي موفقيـت اقـدامات درمـا       
كـه در دبيـــرخانه شـوراي       » انجام شـده  
هـاي علمـي كـشور بـه شـماره            پـژوهش

2210) 208 =NRCI (ــه ثبــت رســيده  ،ب
  .استشده تهيــه 
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