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 چكيده 
سـطح پـائين    افزايـد.  بازنسشتگان مـي  ناتواني شدت بر بدني سطح پايين و فقدان فعاليت منظم زمينه وهدف:

،غددي و بيماريهاي روانـي  يعروق -ي نظيربيماريهاي قلبييبيماريها فعاليت بدني منجر به افزايش بيماري ديابت،
به عنوان يك فعاليت تفريحي بلكه سن بالا مي شود. ورزش و فعاليت بدني نه تنها  دركليه سنين بويژه در افراد با

اجتماعي فراواني را به دنبال دارد. لذا مطالعـه حاضـر بـا هـدف      به عنوان يك ابزار آموزشي تربيتي، اهداف رواني،
 .ه استآموزش وپرورش شهر بجنورد انجام گرديد هبازنشستدر كارمندان تعيين بررسي فعاليت هاي جسماني 

 هبازنشسـت كارمنـدان  نفـر از   259مقطعي و جامعه مورد پژوهش شـامل   -في حاضر ازنوع توصي مقاله :هاروش 
وارد مطالعـه   1388آموزش وپرورش شهر بجنورد مي باشند كه به روش سرشماري ونمونه گيري آسـان درسـال   

مربـوط بـه   شدند.داده ها با استفاده ازپرسشنامه محقق ساخته دوقسمتي كه  شامل مشخصات فـردي و سـوالات   
روايي وپايايي  جمع آوري و از طريق مصاحبه  توسط افراد آموزش ديده تكميل گرديد. ،اليتهاي جسمانيانواع فع

تحليل داده هـا ازطريـق آزمونهـاي آمـاري      آزمون مجدد سنجيده شد. تجزيه و ابزار به ترتيب به روش محتوي و
 انجام گرديد. SPSS 13توصيفي وكاي دو، در نرم افزار

) مؤنـث وميـانگين سـني واحـد هـاي مـورد       درصـد 7/31) مـذكرو ( درصـد 3/68نفـر، (  259اني ـاز م: يافته ها
 مـردان  بود.درصـد 5/13در كـل سـاير ورزشـها     و درصـد  8/66بود. پياده روي به منظور ورزش  60±2/2پژوهش

درصـد   5/86فعاليت ورزشي مختلف ازقبيل وزنه برداري، كوهنوردي و زنان، يوگـا وآمـادگي جسـماني داشـتند.     
پيـاده   رفـتن بـه پـارك و    از بين انواع فعاليتهاي جسماني، از فعاليت جسماني مناسبي برخوردار نبودند. ها نمونه

 ).p= 003/0بين مشخصات فردي ارتباط آماري معني دار داشت( در روي به منظور ورزش با وضعيت تاهل،
 نيازبه كـار وردار نبودند. بنابراين از فعاليت جسماني  مناسبي برخ در اين پژوهش اكثريت نمونه ها نتيجه گيري:

سـازماندهي جهـت    يك نياز جسماني براي بازنشستگان در اولويت مـي باشـد و   نبه عنوا فعاليت هاي جسماني و
برنامه ريزي و تبليغات رسانه اي منظم براي تشويق به فعاليت بدني و نحوه انجام ورزشها متناسب بـا سـن افـراد    

 ضروري بنظر مي رسد.
 ، آموزش و پرورش، سالمندبازنشسته كارمند،فعاليت هاي جسماني، :كليدي ايهواژه 
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 مهري فيروزه و ...                                                                                                  بررسي فعاليت هاي جسماني...                                    

 
 

 مقدمه
شودكه رابطه خدمتي وي بـا   بازنشسته به فردي اطلاق مي

نهاد ذيربط، پس از انجام خدمات براي مدت زمان معين و 
امـا بـا ايـن     ).1گـردد (  يا رسيدن به سن معيني قطع مـي 

وجود حضور بازنشستگان درعرصه هاي مختلـف و تـراوش   
گي، سـربلندي جامعـه   فكري و فرهن انديشه آنان در مباني
بازنشستگي مرحله ي خاصـي از  . )2را تضمين مي نمايد (

زندگي انسان است و سن خاصـي را نمـي تـوان بـراي آن     
 آلمـان،  منظور كرد، اما در بعضـي كشـورها نظيربلژيـك،   

 مـردان  و زنـان  بـراي  بازنشستگي سن هلندو  لوكزامبورگ
 نمـأمورا  كـه  در حـالي  سال در نظر گرفته شده است، 65

 در فرانســه در ابتــدايي دوره آمــوزش معلمــان و انتظــامي
 اصـولاً  برخي مـوارد نيـز   ميشوند ودر بازنشسته سالگي55

بـه   جسـماني  فعاليتهـاي  ).3ندارد ( وجود مشخصي قاعده
 تفــريح، كــار، ازقبيــل زنــدگي روزانــه در حركــت هرگونــه

درواقـع   ).4و عملـي اطـلاق مـي شـود(     ورزشي فعاليتهاي
 فعاليتهـــا از اي گســـترده طيـــف انيجســـم فعاليتهـــاي

.  ..و پريـدن  دويـدن،  مختلف ازقبيل پياده روي، باشدتهاي
 فعاليــت عــدم بــرآورد شــده كــه ).5شــامل مــي شــود( را

هركــدام  از درصــد10-16حــدود دنيــا دركــل جســماني
 و ركتـوم  و پسـتان،كولون  سـرطانهاي  ديابت، ازبيماريهاي

 باعـث  ار قلـب  ايسـكميك  بيماريهـاي  از درصد 22 حدود
 جسـماني  فعاليـت  عـدم  پزشـكي  هزينه هـاي  ).7شود(مي

 مركـز  ).8است( دلاربوده ميليارد 75 از بيش 2000درسال
 هـزار  250 كـه حـدود   مـي كنـد   گزارش بيماريها، كنترل
 عـدم انجـام   علت به آمريكا در سالانه مرگهاي ازتمام مرگ

 از ناشـي  مشـكلات  درايـران  ).9است( جسماني فعاليتهاي
 رد ت.نيس ـ مشخص طور دقيق به جسماني تهايفعالي عدم

 زنـان  درصـد  85و مـردان  درصـد  80تهـران  شـهر  بررسي
 منـزل،  يـا  كـار  محـيط  از خارج در بدني فعاليت هيچگونه

 ).10كردنـد(  ذكرنمـي  را مـنظم  زدن قـدم  بصـورت  حتي
فعاليــت جســماني و تمــرين نقــش مهمــي در بهداشــت و 

اي آن اين اسـت  فوايد وكاربرده تندرستي دارد، در واقع از
عاملي براي  به طوري كه؛ كه در ارتقاي سلامتي مؤثر است

نتيجه برخي از مطالعـات  ). 11پيشگيري از بيماريها است(
نشان داده است با توجه به وزن، سن و سلامتي جسـماني،  

و تمرينـات   شده خون پياده روي موجب كاهش كلسترول
 پـوكي  ورزشي كه در دوران جواني شروع مي شود مـانع از 

سنين بعدي مي گردد و استخوان هـا تحمـل    استخوان در

در نهايـت ورزش   ؛بيشتري براي وزن بـدن پيـدامي كننـد   
 موجب افزايش حجم عضلات و توان و قدرت فرد، افـزايش 

). عوامـل آسـيب   12استخوان مـي گـردد(   در ميزان تراكم
 پذيري چون ابتلا به بيماري هاي جسمي و مزمن، كـاهش 

ــاي  ــدرت و توان ــتگي، دوري از ق ــدن، بازنشس ــل و ي ب  فامي
بيماري و مرگ دوسـتان موجـب    طرافيان،امرگ  دوستان،

و  بيش از پيش احساس نااميدي، افسـردگي  مي گردد فرد
انجام فعاليت بدني منظم نيـز در عـدم    .)13بيهودگي كند(

تمرينـات بـدني    و پيشرفت پوكي اسـتخوان اهميـت دارد  
ه روي و دويـدن آهسـته   قدرتي و تقويت كننده مانند پياد

 بـرعكس  و مفيد هسـتند  استخوان ها براي تقويت به ويژه
عدم تحرك واستراحت زياد باعث تحليـل و پـوكي سـريع    

را بيشتر مـي   استخوان ها مي شود و شكستگي استخواني
 ايتاليا برخي كشورها نظير، برزيل، براي مثال در. )14كند(

 ي درحت ـ درصد مردم بـي تحـرك هسـتند    65-70و هلند
ناطق روستايي كشورهاي درحال توسـعه تفريحـات غيـر    م

نتيجـه   افزايش اسـت.  فعال مثل تماشاي تلويزيون درحال
بيماريهاي قلبي و عروقـي   بت وديا چاقي، اين كم تحركي،

بدني به عنوان راهكاري بـراي داشـتن   هاي  فعاليت و است
وزن مناسب و رفع فشار خون بالا، ديابـت، چـاقي و ديگـر    

تحقيقات نشان مي دهد  .)15ي ها به شمار مي رود(بيمار
انجام امور خانـه  جهت اي  دقيقه 20انجام فعاليت جسماني

احتمال ابـتلا   كيلومتر روزانه5روي به ميزان  و حتي  پياده
درصد كـاهش   25- 30به بيماريهاي  قلب وعروق را حدود

درواقع سالمندان و بازنشستگاني كه پـس   ).16خواهد داد(
وقـت   ان فعاليت كاري خود، مسئوليت يك كـار پـاره  از دور

در مقايســه بــا آن دســته   گيرنــد، مناســب را برعهــده مــي
نشـين كـه بيشـتر اوقـات      ازبازنشستگان و افراد مسن خانه

كننـد، از   ها ياماندن در خانه سـپري مـي    خود را در پارك
). 17تـر هسـتند(   تـر و شـاداب   نظر روحي و جسمي سـالم 

ــب   ــه مطال ــه  باتوجــه ب ــه در جامع ــل اينك ــه دلي ــوق وب ف
انجام گرفته اسـت، مطالعـه    يبازنشستگان مطالعات كمتر

ارتبـاط آن بـا    هدف تعيين فعاليتهاي جسـماني و  حاضر با
شـهر بجنـورد در    هبازنشستكارمندان مشخصات فردي در 

 .ه استانجام گرديد 1388سال 

 روش ها
 نفر از 259مقطعي كه طي آن  –وصيفي يك مطالعه ت در

(در  زن به روش سرشماري آسان و بازنشستگان مرد
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 90بهار  –سال سيزدهم                                                                                                             مجله سلامت و مراقبت                         
 

 

از هر سه  به صورت تصادفي در طي دو ماه و دسترس) و
كانون  پرورش و نفر يك نفر در مكانهاي مديريت آموزش و

در اين مطالعه بدين  روش كار بازنشستگان انتخاب شدند.
نفر ديگر كه  3صورت بود كه پژوهشگر به همراه 

ورد مصاحبه وتكميل پرسشنامه را آموزشهاي لازم در م
در روزهاي متوالي در مكانهاي پژوهش حضور  ،ديده بودند

بيان  پس از معرفي به نمونه هاي مورد مطالعه و يافته و
 نيز رازداري در مورد مسائل شخصي، پژوهش و اهداف
جهت شركت در تحقيق جلب نمودند.  را آنان رضايت

كه تمايل به شركت  نمونه هاي مورد پژوهش از بين آناني
، از نظر ذهني هوشيار و قادر به را داشته در مطالعه

به بيماريهاي رواني پيشرونده  پاسخگويي به سوالات بوده و
 دمانس، و اختلات شناختي (اسكيزو فرني و آلزايمر،

همچنين  انتخاب شدند. ،ابتلا نداشتنددليريوم و...) 
في نامه از معراخذ پژوهشگر براي انتخاب نمونه ها با 

معرفي به سازمان  اسلامي واحد سمنان و دانشگاه آزاد
(مركز استان خراسان  پرورش شهر بجنورد آموزش و

هماهنگي با مكانهاي پژوهش به انجام مطالعه  و شمالي)
اساس پرسشنامه اي محقق  اطلاعات بر حاضر پرداخت.

ساخته و از طريق انجام مصاحبه توسط مصاحبه گران 
جمع آوري گرديد. داده هاي پرسشنامه  آموزش ديده

ميزان  تاهل، وضعيت جنس، شامل مشخصات فردي(سن،
و سوالات مربوط به  تحصيلات، نوع مسكن، سابقه كار)

(پياده روي به منظور  زمينه 4فعاليتهاي جسماني در 
روزانه، رفتن به پارك به  پياده روي به منظور كار ورزش،

وزنه برداري، بسكتبال  ملساير ورزشها شاو منظور ورزش) 
كه اينگونه  يوگاو  آمادگي جسماني، شنا واليبال، فوتبال، و

ورزشها توسط نمونه هاي مورد پژوهش در اسامي ساير 
نامه مطرح گرديده بود. روايي ابزار مورد سشورزشها در پر

 و اين پژوهش با اعتبار محتوي سنجيده شد استفاده در
ش آزمون مجدد استفاده رو جهت تعيين اعتماد علمي از

براي تجزيه و تحليل داده هاي  ).=r 90/0گرديد( 
و استنباطي استفاده  روشهاي آماري توصيفي پژوهش از

شد كه در بخش آمار توصيفي با توجه به اهداف پژوهش، 
جداولي تنظيم و همراه با درصد، ميانگين و انحراف معيار 

آمار و جهت تجزيه و تحليل اطلاعات از  ارائه شد
استنباطي كه شامل آزمونهاي مناسب نظير آزمون كاي دو 

 اجرا شد.  SPSS 13با بهره گيري از نرم افزار 

 يافته ها
آمـوزش   باز نشسـته  از كار مندان نفر  259در اين بررسي 

نفـر  177مورد مطالعه قرار گرفتند،كه ازاين تعداد وپرورش
سـني  %) بودند. ميـانگين  7/31زن( نفر 82و %) مرد3/68(

ــژوهش   ــورد پ ــاي م ــد ه ــني  60 ±2/2واح ــاطيف س        و ب
درصـد)  8/56نفـر(  147و بيشترين آنها يعني  سال80-40

) در 8/2ســال و كمتــرين درصــد( 51-60در گــروه ســني 
در مشخصه فردي وضعيت  .سال بودند 71-80گروه سني 

 235(درصد7/90بيشترين درصد مربوط به متاهلين تاهل 
 .بــودنفــر) مجردهــا 24(صــددر3/9وكمتــرين درصــد نفــر)

ــاده روي را بــه       ــژوهش پي ــدهاي مــورد پ ــت واح اكثري
نفـر)،  173(درصـد  2/66منظورخريد وانجام كارهاي روزانه 

رفتن بـه پـارك بـه     نفر)،213(درصد2/82به منظور ورزش
). 1نفر) انجام دادند(جدول 130( درصد2/52منظورورزش 
بـين  در  بودند كه نفر)35(درصد5/13ورزشها  در كل ساير

بـه ورزشـهاي مختلـف     مـردان  پـژوهش  نمونه هاي مـورد 
ــرداري  ــه بـ ــل وزنـ ــد) 77/0(ازقبيـ ــوردي ،درصـ  كوهنـ

، درصـد)  54/1(، فوتبـال )درصـد  15/1(، شنادرصد)58/3(
 درصـد)  31/2( واليبـال  ،درصـد)  31/2( آمادگي جسماني

 ودرصـد)   77/0(يوگـا  و زنان به درصد)  54/1(بسكتبال و
نفـر) درانجـام   224درصد( 5/86و)1ول د. (جي پرداختندم

كاي دو بـين فعاليتهـاي   آزمون  ساير ورزشها فعال نبودند.
 و جـنس  سـن نظيـر   جسماني و برخي مشخصـات فـردي  

از ميـان انـواع   . )<05/0pارتباط معني داري را نشان نداد(
ــماني،  ــاي جس ــور ورزش پفعاليته ــه منظ ــاده روي ب ــا  ي ب

در  تاهـل با وضـعيت   279/0وانحراف معيار  06/2ميانگين 
وكمتـرين درصـد   ) 6/61متاهلين با بيشترين در صـد( بين 

معني  آماري ارتباط بود كه )7/4در نمونه هاي بي همسر (
و همچنين در رفتن به پارك  )p= 04/0(نشان دادي را دار

با وضعيت تاهـل در   /223و انحراف معيار 02/2با ميانگين 
صـد  ) وكمتـرين در 5/47بين افراد متاهل بيشترين درصد(

) اختصـاص داشـت و رابطـه    9/1به نمونه هاي بي همسـر( 
 .)p= 003/0(آماري معني دار بود 
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 1388: فراواني فعاليتهاي جسماني  بازنشستگان آموزش وپرورش شهر بجنوردسال 1جدول شماره 

 
 درصد تعداد (پاسخ) انواع فعاليتهاي جسماني

 بلي پياده روي به منظور خريد
 خير

173 
86 

2/66 
8/33 

 بلي پياده روي به منظور ورزش
 خير

213 
46 

2/82 
8/17 

 بلي رفتن به پارك به منظور ورزش
 خير

130 
129 

2/50 
8/49 

 برداري وزنه
 77/0 2 بلي
 23/99 25 خير

 كوهنوردي
 58/3 10 بلي
 42/96 249 خير

 واليبال
 31/2 6 بلي
 69/97 253 خير

 بسكتبال
 54/1 4 بلي
 46/98 255 خير

 شنا
 15/1 3 بلي
 85/98 256 خير

 فوتبال
 54/1 4 بلي
 46/98 255 خير

 يوگا
 77/0 2 بلي
 23/99 257 خير

 آمادگي جسماني
 31/2 6 بلي
 69/97 253 خير

 

 بحث
اهميت فعاليت جسماني به عنوان ابزاري براي تداوم 

بازنشسته ازطريق بسياري از  و سالمند افراد استقلال در
مطرح شده  سال گذشته 20ت در طول بيش از مطالعا
در مطالعه ما اكثريت نمونه هاي مورد پژوهش ). 18است(

از فعاليت هاي جسماني مناسبي برخوردار نبودند؛ لذا 
 نشان و همكاران زادگان شرف توسط شده انجام دربررسي

 گروههاي در جسماني عدم فعاليت ميزان كه ميدهد
 نينمردان مي باشد، همچ زا بالاتر زنان در سني مختلف

درصد  80مطالعه شرف زادگان  نشان داد كه بيش از 
بازنشسته ها نيز شامل  جمعيت اصفهان كه افراد مسن و

 عليرغمو  )19آن ميشوند از نظر فيزيكي غير فعال بودند(
 15تنها آمريكا در سالمندان، ورزش براي مزاياي بسيار

 فعاليت در ندسالم مردان از درصد 30و زنان از درصد
با فعاليت بدني ). 20(مي كنند شركت منظم فيزيكي

توان فرايند پيري را متوقف كرد اما ميتوان ظرفيت و نمي
به طوري  ؛توان كاري هر فرد را در هر سني گسترش داد

كه ارزيابي اثرات ورزش و فعاليت بدني روي فاكتورهاي 
آمادگي جسماني در افراد بازنشسته حاكي از اثرات 

بهبود ظرفيت متابوليكي و كاهش چربي  مطلوبي مانند
 جسمانيهاي در ميان فعاليت .)21( مي باشد شكمي

پيمايي و گذراندن اوقات فراغت در كوه براي مختلف، كوه
تحقيقات نشان  اي است. افراد سالمند داراي جايگاه ويژه

مداوم، مزاياي سلامتي هاي جسماني اند كه فعاليت  داده
داشت را از قبيل توسعه آمادگي جسماني خواهد  بالقوه اي

مطالعه حاضر رابطه ي معني دار از نظر آماري بين  ).22(
اي  مطالعهجنس و فعاليتهاي جسماني مشاهده نشد، 

انجام  2006در سال  وهمكاران تحليلي كه توسط كارن
در سطح فعاليت  را جنس مطالعه 15 كه داد نشان، شد

دكه با مطالعه ما همسو نمي ندان هاي جسماني مؤثر مي
 قابل تفاوت جنس كه اند داده نشان مطالعه سه باشد و

نمايد  نمي ايجاد فيزيكي فعاليتهاي اي درسطح ملاحظه
). از طرفي آزمون 23كه با اين پژوهش همخواني دارد(

) بين 1385همكاران( در مطالعه محبي و كاي اسكوئر
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سالي از لحاظ روي، نرمش و دويدن در ميان ميزان پياده
داري را نشان نداد. اما  جنس هيچگونه اختلاف معني

سواري،  آزمون فوق بين ميزان تنيس روي ميز، دوچرخه
پيمايي در ميانسالي بر حسب جنس  شنا، فوتبال و كوه

مطالعه اي كه  منابع). 24داري را نشان داد( اختلاف معني
منظور در تهران به  1389همكاران در سال صالحي و

رسي عوامل تسهيل كننده وبازدارنده فعاليت هاي بر
نشان دادكه ، انجام داده بودندجسماني درافراد سالمند 

معني  ارتباطجنس  وميزان فعاليت هاي جسماني بين 
نتايج اين پژوهش  ).25د (شن مشاهده انسالمنددر داري 

با نتايج مطالعه ما مشابه مي باشد. در مطالعه حاضر 
از نظر آماري بين سن و فعاليتهاي اختلاف معني دار 

دريك مطالعه توصيفي از بين جسماني وجود نداشت، 
سالمندان  سراي در مقيم بالاي به سال 65  سالمندان

نفر بصورت تصادفي ساده  125صادقيه اصفهان تعداد 
يافته هاي پژوهش نشان داد ميانگين و  انتخاب شدند،

ثريت سالمندان اك بود 78/70+6/5انحراف معيار سني آنها
داشتند و از نظر آماري  90كمتر از  بارتلشاخص  نمرات

فعاليت روزمره با سن و جنس ارتباط معني داري داشت 
ش حاضر مطالب فوق را تاييد ــيافته هاي پژوه. )26(

احتمال دارد به دليل اين باشدكه ميانگين سني . نمي كند
 در د.سال پايين تر مي باش 10در اين مطالعه در حدود 

فعاليتهاي  همكاران دررابطه بين سن و بررسي صالحي و
جسماني يافته ها نشان داد كه افزايش سن بطور معني 

كه  )25داري با كاهش فعاليت هاي جسماني همراه است(
چنين نتايجي توسط مطالعات ديگر نيز نشان داده شده 

در اين مطالعه ارتباط معني دار بين پياده روي  .)27است(
در تن به پارك با وضعيت تاهل مشاهده گرديد. و رف

كاشان بر روي  در شهر 1385مطالعه اي كه اديب در سال 
متاهل  ياكثريت نمونه ها نفر از سالمندان انجام داد 350

 ).28و29از فعاليت بدني وجسماني منظم برخوردار نبودند(
 اين نتايج نيز همسو با يافته هاي بررسي حاضر مي باشد.

بازنشستگي يك برنامه در منظور توصيه مي شود  به همين
ارزان مانند پياده  ورزشي حاوي فعاليت جسماني ساده و

در برنامه زندگي  و رفتن به پارك به منظور ورزش روي
تا قدرت بدني وسلامت خود را ارتقاء  روزمره اضافه شود

 ). 30و31دهند(
 

 نتيجه گيري
ونه هاي مـورد  ت نمينتايج پژوهش حاضر نشان دادكه اكثر

 ورزش انتخاب نمـوده انـد،   پژوهش پياده روي را به منظور
ــي ــظ و شــود توصــيه م ــزايش اســتقلال  در جهــت حف اف

ــتم   ــمي، سيس ــاي جس ــت ه ــتگان در فعالي ــاي  بازنشس ه
تـري را اتخـاذ    ريـزي دقيـق   بهداشتي ومسؤولين امر برنامه

ايـن   توانـد  زيرا نيازهاي ويژه دوران بازنشستگي مي؛ نمايند
از طرف ديگر چون اكثريت . به راحتي تهديد نمايد را قشر

ــد،    ــال نبودن ــها فع ــا درسايرورزش ــته ه ــابراين  بازنشس بن
يشنهادمي شود سازماندهي جهت برنامه ريزي و تبليغات پ

رسانه اي منظم براي تشويق افراد به فعاليت بدني و نحـوه  
انجام ورزشها متناسب بـا سـن افـراد بازنشسـته، از سـوي      

ســاخت پيــاده رو هــاي اســتاندارد و  ،مــرتبط ســازمانهاي
مســيرهاي دوچرخــه ســواري بــه مقــداركافي، قــرار دادن 
فضاهاي باز، پارك و امكانات ورزشي ديگـر بـراي فعاليـت    

 بدني انجام گيرد.

 پيشنهادات
هـاي پـژوهش و بـا توجـه بـه اينكـه        يافته به منظور تاييد

 پژوهش حاضر فقط درسازمان آمـوزش وپـرورش بجنـورد   
جام گرفته پيشنهاد مي شود مطالعـه مشـابه بـه صـورت     ان

گسترده درسطح كشور در سـازمانهاي ديگـر هـم صـورت     
 .گيرد

 تشكر و قدرداني
از مديريت محترم آموزش وپرورش، معاونين پژوهشي و 

و  بجنورد مديران پژوهشي دانشگاه آزاد اسلامي واحد
ر و مشاوران آما محترم بجنورد،كارمندان بازنشسته سمنان

سركارخانم نسرين وكيلي و  جناب آقاي مهرداد نامور
 سپاسگزاري مي شود.
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