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ج 

  الإهداء
  

  ....إلى والدي الذي كان له الدور الكبير في مساندتي لتحقيق طموحاتي 
  ...إلى أمي الحبيبة صاحبة الدعاء المستجاب 

  .....إلى الأخوة والأخوات
  ....إلى كل من أحسن إلي فعلمني وأحسن تربيتي 

  ....إلى كل إنسان وأستاذ منحني علما وأعطاني معرفة 
  ....وأفادني خبرة 

  ..وتعلمت على يديه 
  ..وزادني تهذيبا 
  ...أهدي هذا الجهد

  

  الباحثة
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د 

  شكر وتقدير
  

  )ومن يشكر فإنما يشكر لنفسه(الحمد الله رب العالمين القائل في محكم التنزيل 

  ١٢لقمان آية 

  

تنѧان والتقѧدير    وتسديده وشكره لإعداد هذه الرسالة أتقدم بعظيم الѧشكر والام           تعالى بعد توفيق االله  

ن ولѧѧم يبخѧѧل علѧѧي بعلمѧѧه ومعرفتѧѧه وتوجيهاتѧѧه الѧѧذي لѧѧم يѧѧضّ لماجѧѧد مجلѧѧي الفاضѧѧ/ إلѧѧى مѧѧشرفي الѧѧدآتور

  .لأثر الجلي في إعداد هذه الرسالةوإرشاداته المستمرة حيث آان له ا

  

وآذلك أتقدم بالامتنان والعرفان لأعضاء لجنة المناقشة المحترمين لتكѧرمهم بقبѧول مناقѧشة هѧذه                

    .ل التقديرالرسالة فلهم مني آ

  

حمدة النميѧشي سѧكرتيرة الدراسѧات العليѧا فѧي      / آما لا يفوتني أن أتقدم بخالص الشكر إلى السيدة        

  . آلية التربية الرياضية

  

 المستѧشار الثقѧافي والѧذي وقѧف مѧساندا لѧي ولѧي جميѧع                  الدآتور الفاضل حمѧد الѧدعيج      /إلى السيد 

  ... طلبة الكويت في المملكة الأردنية الهاشمية 
  

إلѧѧى جميѧѧع مѧѧن سѧѧاهم فѧѧي مѧѧساندتي مѧѧن المѧѧسئولين والإداريѧѧين الرياضѧѧيين والمتخصѧѧصين فѧѧي     

  ...إصابات الملاعب 
  

  ....وإلى آل من ساهم  وساعد في إعداد هذه الدراسة 

   ) لدولѧѧѧة الكويѧѧѧتأمѧѧѧين سѧѧѧر نѧѧѧادي القادسѧѧѧية( رضѧѧѧى معرفѧѧѧي/ أشѧѧѧكر الѧѧѧسيدآمѧѧѧا لا يفѧѧѧوتني ان 

 ، لجهدهما الكبير في هѧذه الرسѧالة  )تحاد آرة القدم لدولة الكويتمدرب منتخب في ا (مد حيدر ح أ /والسيد

  . هذه الدراسة فله مني آل الشكر والتقديرإعداد هاشم الذي رافقني طيلة فترة أخيولا أنسى 

  ةالباحث
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ه 

  فهرس المحتويات

  

  رقم الصفحة  الموضوع
  ب  ........................................................................قرار لجنة المناقشة 

  ج      ...................................................................................... الإهداء
  د      ............................................................................الشكر و التقدير 
  هـ      ............. ............................................................فهرس المحتويات

  ز      ..............................................................................قائمة الجداول 
  ح      ..............................................................................قائمة الملاحق 

  ط      ...................................................................الملخص باللغة العربية 
    

    الفصل الأول
    التعريف بالدراسة

  ٢     ..............................................................................مقدمة الدراسة 
  ٥     .................................................................مشكلة الدراسة و أهميتها 

  ٨     .............................................................................أهداف الدراسة 
  ٨      ..........................................................................ت الدراسة تساؤلا

    
    الفصل الثاني

  الإطار النظري و الدراسات السابقة
  ..................................................................مصطلحات الدراسة 

  
١٠  

  ١١     .............................................................................الإطار النظري 
  ٢١ ...........................................................................الدراسات السابقة 

  ٣١ ...........................................................التعليق على الدراسات السابقة 
  ٣٣ ........................................................................... محددات الدراسة

    
    الفصل الثالث

    إجراءات الدراسة
    

  ٣٥ ...............................................................................منهج الدراسة 
  ٣٥     .............................................................................دراسة مجتمع ال

  ٣٥     ................................................................................عينة الدراسة 
   ٣٥       .................................................................................الدراسة أداة 

  ٣٥  ............................................................................متغيرات الدراسة
  ٣٧  ...........................................................................إجراءات الدراسة 

  ٣٨  ................................................................جراءات الدراسة خطوات إ
  ٣٨  ........................................................................المعالجة الإحصائية 
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و 

  
    الفصل الرابع

    عرض و مناقشة النتائج
  ٤٠ .................................................................................عرض النتائج 
  ٤٠  .................................................................................مناقشة النتائج 

    
    الفصل الخامس

    الاستنتاجات و التوصيات
  ٨٠   ...................................................................................الاستنتاجات 

  ٨١  ......................................................................................التوصيات 
    

  ٨٢  .........................................................المصادر و المراجع باللغة العربية 
  ٨٦  .....................................................المصادر و المراجع باللغة الإنجليزية 

  ٩٠  ........................................................................................الملاحق 
  ٩٤ ................................................................... الملخص باللغة الإنجليزية
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ز 

  قائمة الجداول
  

 الصفحة  عنوان الجداول  رقمال
  ٣٦  توزيع أفراد عينة الدراسة حسب متغيراتها المستقلة  .١
  ٣٧  عدد الاستمارات الموزعة وغير المسترجعة والمحللة إحصائيا  .٢
 لأنѧѧواع الإصѧѧابات التѧѧي    وقيمѧѧة مربѧѧع آѧѧاي   والنѧѧسب المئويѧѧة التكѧѧرارات  .٣

  يتعرض لها اللاعبون الدرجة الأولى والناشئون
٤٠  

  لمنѧѧاطق الإصѧѧابات التѧѧي   وقيمѧѧة مربѧѧع آѧѧاي التكѧѧرارات والنѧѧسب المئويѧѧة   .٤
  )الدرجة الأولى والناشئون(يتعرض له لاعبو آرة القدم في دولة الكويت

٤٥  

 لأآثѧѧر الأسѧѧباب المرتبطѧѧة  وقيمѧѧة مربѧѧع آѧѧايئويѧѧةالتكѧѧرارات والنѧѧسب الم  .٥
بالإصابات بين لاعبي فرق الدرجة الأولѧى مقارنѧة مѧع اللاعبѧين الناشѧئين               

  لكرة القدم في دولة الكويت

٥١  

 لأوقѧات حѧدوث الإصѧابات        وقيمѧة مربѧع آѧاي      التكرارات والنѧسب المئويѧة      .٦
ين لكѧرة القѧدم   بين لاعبي فرق الدرجѧة الأولѧى مقارنѧة مѧع اللاعبѧين الناشѧئ       

  )مباراة، تدريب، راحة(في دولة الكويت 

٥٥  

 لأنѧواع الإصѧابات الرياضѧية        وقيمة مربع آاي   التكرارات والنسب المئوية    .٧
الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكѧرة            

  القدم في دولة الكويت والمتعلقة بمرآز حارس المرمى

٥٨  

 لأنѧواع الإصѧابات الرياضѧية        وقيمة مربع آاي   ت والنسب المئوية  التكرارا  .٨
الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكѧرة            

  القدم في دولة الكويت والمتعلقة بمرآز الدفاع

٦٠  

 لأنѧواع الإصѧابات الرياضѧية        وقيمة مربع آاي   التكرارات والنسب المئوية    .٩
عبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكѧرة          الشائعة بين لا  

  القدم في دولة الكويت والمتعلقة بمرآز الوسط

٦٢  

 لأنѧواع الإصѧابات الرياضѧية        وقيمة مربع آاي   التكرارات والنسب المئوية    .١٠
الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكѧرة            

  كويت والمتعلقة بمرآز الهجومالقدم في دولة ال

٦٤  

 لمناطق الإصابات الرياضѧية      وقيمة مربع آاي   التكرارات والنسب المئوية    .١١
الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكѧرة            

  القدم في دولة الكويت والمتعلقة بحارس المرمى

٦٧  

 لمناطق الإصابات الرياضѧية     ع آاي  وقيمة مرب  التكرارات والنسب المئوية    .١٢
الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكѧرة            

  القدم في دولة الكويت والمتعلقة بمرآز الدفاع

٧٠  

 لمناطق الإصابات الرياضѧية      وقيمة مربع آاي   التكرارات والنسب المئوية    .١٣
رنة مع اللاعبين الناشئين لكѧرة      الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقا      

  القدم في دولة الكويت والمتعلقة بمرآز الوسط

٧٣  

 لمناطق الإصابات الرياضѧية      وقيمة مربع آاي   التكرارات والنسب المئوية    .١٤
الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكѧرة            

  ومالقدم في دولة الكويت والمتعلقة بمرآز الهج

٧٦  
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ح 

   الملاحققائمة
  

  الصفحة  عنوان الملحق الرقم
  ٩٠  الاستمارة الخاصة التي أعدت لإجراء هذه الدراسة  ١
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ط 

  الإصابات الرياضية الشائعة لدى لاعبي آرة القدم في دولة الكويت: العنوان
  "دراسة مقارنة " 

  
  إعداد

  فاطمة أسعد خريبط
  
  شرافالم
   ماجد فايز مجليالدآتور

  
  الملخص 

    

لقѧѧد هѧѧدفت هѧѧذه الدراسѧѧة إلѧѧى التعѧѧرف علѧѧى أآثѧѧر الإصѧѧابات شѧѧيوعا لѧѧدى لاعبѧѧي فѧѧرق الدرجѧѧة الأولѧѧى      
المبѧѧاراة، التѧѧدريب، (والناشѧѧئين لكѧѧرة القѧѧدم فѧѧي دولѧѧة الكويѧѧت، بالإضѧѧافة إلѧѧى أوقѧѧات حѧѧدوث الإصѧѧابات   

ى والناشئين  بات لاعبي فرق الدرجة الأول    آما هدفت إلى التعرف على الفرق بين إصا       . وأسبابها) الراحة
 نظѧرا لمناسѧبته لطبيعѧة      بالأسѧلوب المѧسحي   قد استخدمت الباحثѧة المѧنهج الوصѧفي         و. تبعا لمرآز اللاعب  

  .الدراسة

  

وقد أظهرت النتائج أنّ أآثر الإصابات التي يتعرض لها لاعبو فرق الدرجة الأولى والناشئين هي تمزّق         
. المناطق التي يتعرض لها لاعبѧو فѧرق الدرجѧة الأولѧى والناشѧئين هѧي الكاحѧل               الأربطة بينما آانت أآثر     

آما أفرزت النتائج أنّ مѧن أهѧم الأسѧباب المؤديѧة للإصѧابات هѧي الأرضѧية غيѧر الجيѧدة للتѧدريب، وعѧدم                  
المبѧѧاراة، (الѧѧسلوك الجيѧѧد للرياضѧѧيين، بالإضѧѧافة إلѧѧى تعѧѧرّض اللاعبѧѧين للإصѧѧابة فѧѧي جميѧѧع الأوقѧѧات          

  ).راحةالتدريب، ال

  

وبالنسبة لإصابات لاعبي فرق الدرجѧة الأولѧى والناشѧئين مѧن حيѧث الأنѧواع تبعѧا للمرآѧز فكانѧت تمѧزُّق                        
، )باستثناء مرآز الدفاع حيث آانت الإصابة الأآثر شيوعا هي تمزُّق العضلات لѧدى الناشѧئين       (الأربطة  

ق الإصѧابات للاعبѧي فѧرق الدرجѧة     آما لѧم تكѧن الفѧروق دالѧةٌ مѧن الناحيѧة الإحѧصائية، أمѧّا بالنѧسبة لمنѧاط            
آما آانت أآثر المنѧاطق  ). باستثناء حارس المرمى الذي آانت إصابته هي الكتف(الأولى فكانت الكاحل  

عرضة للإصابة لدى الناشئين هي الرآبة لدى حارس المرمى، والفخذ لدى خط الدفاع، والكاحل لخطيّ               
  .الوسط والهجوم

  

نظريѧѧاً بإعطѧѧائهم محاضѧѧرات عѧѧن الإصѧѧابات الرياضѧѧية مѧѧن حيѧѧث      إعѧѧداد اللاعبѧѧين  وتوصѧѧي الباحثѧѧة ب 
        ، وضѧѧѧرورة تѧѧѧوفير أرضѧѧѧيات مناسѧѧѧبة لكѧѧѧرة القѧѧѧدم  ميكانيكيѧѧѧة حѧѧѧدوثها وأسѧѧѧبابها وطѧѧѧرق الوقايѧѧѧة منهѧѧѧا  
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ي 

المناسبة للعѧب آѧرة القѧدم سѧواء فѧي التѧدريب أو المبѧاراة، والعمѧل             وابتعاد المدربين عن الأرضيات غير    
  المرتبطѧة بالمنѧاطق الأآثѧر عرضѧة للإصѧابة           وتقوية العѧضلات    البدنية للاعبين  ع مستوى اللياقة  على رف 

ضѧرورة  و ،لѧسلامة أثنѧاء التѧدريب والمنافѧسات       تѧوفير عوامѧل الأمѧن وا      و مѧن الإصѧابات،    والأربطة للحد 
وضѧرورة تعمѧيم    ة،ره فѧي الحѧد مѧن الإصѧابات الرياضѧي     توعية اللاعبين وتعѧريفهم بأهميѧة الإحمѧاء ودو   

الѧوطني للطѧب الرياضѧي وخѧصوصًا      الدراسة للجنة الأولمبية وللاتحادات الرياضية والمرآѧز نتائج هذه 
.  والѧѧѧدول المجѧѧѧاورة فѧѧѧي دولѧѧѧة الكويѧѧѧت   للمѧѧѧدربين والجهѧѧѧاز التѧѧѧدريبي والكѧѧѧادر الطبѧѧѧي واللاعبѧѧѧين     
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 الفصل الأول
  

  التعريف بالدراسة
  
  
  

 المقدمة  
  

  مشكلة الدراسة وأهميتها 
 

  أهداف الدراسة 
 

  الدراسة تساؤلات  
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٢

   :المقدمة
مليون لاعѧب حѧسب     ) ٢٤٠( آرة القدم من أآثر الألعاب الرياضية شهرة في العالم، فيلعبها أآثر من              عّدت

المѧѧشي، : عѧѧدة مهѧѧارات حيѧѧث تتѧѧضمن    وهѧѧي مѧѧن الألعѧѧاب التѧѧي تѧѧستخدم فيهѧѧا    ). ٢٠٠٠(إحѧѧصاء عѧѧام  

. ن آѧل فريѧق يتكѧون مѧن أحѧد عѧشر لاعبѧا              وتتكѧون مѧن فѧريقي     . الهرولة، الرآض، جري مسافات قѧصيرة     

  .(Wong and Hong, 2005)دقيقة ) ٤٥(حيث تتكون اللعبة من شوطين مدة آل شوط 

  

وفѧѧي عѧѧصرنا الحاضѧѧر، ومѧѧع الثѧѧورة العلميѧѧة فѧѧي آѧѧل المجѧѧالات، أصѧѧبح هنѧѧاك اهتمѧѧام أآبѧѧر فѧѧي بѧѧرامج   

صѧѧابات  بمجѧѧال الإالمѧѧرتبطالتѧѧدريب والوقايѧѧة والعѧѧلاج، وزاد الاهتمѧѧام بѧѧشكل آبيѧѧر فѧѧي البحѧѧث العلمѧѧي    

ويѧرى  . الرياضية، والتعرف إلى الوسائل الكفيلة بالوقاية من الإصابات للإرتقاء بالرياضѧة والرياضѧيين            

العديد من الباحثين أنّه مازال هناك حاجة إلى اتخѧاذ اجѧراءات آفيلѧة  لحمايѧة الرياضѧيين مѧن الإصѧابات                       

   ).١٩٩٨علاوي، (آما يرى 

  

دياد عѧدد الإصѧابات فѧي آѧرة القѧدم وذلѧك لازديѧاد عѧدد اللاعبѧين فѧي هѧذه اللعبѧة؛                         ومن الملاحظ اليوم از   

ولتحقيق نتائج رياضية أصѧبح التѧدريب علѧى درجѧة عاليѧة مѧن الѧشدة والѧصعوبة بهѧدف إعѧداد اللاعѧب،                         

  .وهذا أدى إلى زيادة نسبة الإصابات على اختلاف أسبابها

  

تѧي تواجѧѧه المختѧѧصين فѧي مجѧѧال الرياضѧѧة والتربيѧѧة   وتعتبѧر الإصѧѧابات الرياضѧѧية إحѧدى أهѧѧم المѧѧشاآل ال  

البدنيѧѧة بغѧѧض النظѧѧر عѧѧن تخصѧѧصاتهم، وهѧѧذه المѧѧشكلة لا تتعلѧѧق فقѧѧط بѧѧالفريق التѧѧدريبي والمكѧѧون مѧѧن       

المѧѧدرب ومѧѧساعديه وأخѧѧصائيي علѧѧم الѧѧنفس والفѧѧسيولوجي والطѧѧب الرياضѧѧي والمعѧѧالجين، بѧѧل إداريѧѧي     

من تأثيرات بالغة على الارتقاء بالمستوى الرياضي فѧي  الفرق والأندية والجمهور والمجتمع ذلك لما لها    

وبѧالرغم مѧن إجѧراءات الأمѧن        ). ٢٠٠٣جاآسون،  (و) ٢٠٠٤ماآاروف،  (تحسن الإنجاز وتحقيق الفوز     

  ).٢٠٠١بكري، (والسلامة التي تتخذ أثناء الممارسة الرياضية، إلا أنّ احتمالية الإصابة لا تزال قائمة 

  

ѧѧابات الرياضѧѧدوث الإصѧѧسي    إنّ حѧѧدف الرئيѧѧق الهѧѧى تحقيѧѧدرة علѧѧن القѧѧد مѧѧى الحѧѧل علѧѧشارها تعمѧѧية وانت

لممارسة الأنشطة البدنية، ألا وهو المحافظة على الصحة والارتقاء بهѧا، حيѧث يمكѧن أن تكѧون الإصѧابة          

سبب في حرمان الرياضيين من الاشتراك في المنافѧسات، آمѧا يمكѧن أن تحѧرمهم مѧن ممارسѧة الأنѧشطة          

 الإصѧѧابات الرياضѧѧية مѧѧن أهѧѧم آمѧѧا تعتبѧѧر ).٢٠٠٣مجلѧѧي وأديѧѧب، (ية أو ترفيهيѧѧة البدنيѧѧة آوسѧѧيلة صѧѧح
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٣

الأسباب التي قد تؤدي إلى إنهاء مستقبل اللاعب الرياضي، حيث تحѧدث الإصѧابات الرياضѧية بأنواعهѧا                  

  ). ١٩٨٧بكري، (نتيجة ممارسة النشاط البدني سواء آان أثناء التدريب أو المنافسات أو أثناء الترويح 

  

العديد من الإصابات تحدث أثناء ممارسة آرة القدم والتدريب، وخصوصا أثنѧاء المنافѧسات الرياضѧية،                ف

 منهѧا آانѧت     )٪٦٠( من إصابات اللاعبين في آرة القدم سببها عدم الجدية في التمرين، وان              )٪٤٩(وإنّ  

 .(Les and Barry, 2006)أثناء المنافسات الرياضية خلال الموسم 

  

 ѧѧذت مѧѧا اتخѧѧصورة      ومهمѧѧية  بѧѧابات الرياضѧѧدث الإصѧѧع أن تحѧѧن المتوقѧѧه مѧѧّات فإنѧѧراءات واحتياطѧѧن إج

  ) ١٩٨٤بكѧѧѧѧѧѧري، (وتѧѧѧѧѧѧشير دراسѧѧѧѧѧѧة  ). ١٩٨٨، الѧѧѧѧѧѧسامرائي وإبѧѧѧѧѧѧراهيم (متكѧѧѧѧѧѧررة وبѧѧѧѧѧѧشكل أعلѧѧѧѧѧѧى  

        إلѧѧѧѧѧى أنّ المѧѧѧѧѧشكلة تكمѧѧѧѧѧن بعѧѧѧѧѧدم معرفѧѧѧѧѧة أنѧѧѧѧѧواع    ,Hammett) 1971(و )١٩٧٧ أمѧѧѧѧѧين ووفѧѧѧѧѧاء، (و

 )(Andrea et al, 1984و) Steve, 1987( وقѧد أشѧار آѧلا مѧن    . الإصѧابات ممѧّا يѧؤدي إلѧى تفاقمهѧا     

 إلѧѧى أهميѧѧة إيجѧѧاد الحلѧѧول لتقليѧѧل حѧѧدوث الإصѧѧابات الرياضѧѧية، وذلѧѧك بالكѧѧشف عѧѧن   ,Bame) 1979(و

  . أنواعها ومسبباتها وطرق الوقاية منها

   

مجلѧѧѧي وأديѧѧѧب، (و) ٢٠٠٣ ،جاآѧѧѧسون(و) ٢٠٠٧ (ويѧѧѧرى العديѧѧѧد مѧѧѧن البѧѧѧاحثين مثѧѧѧل مجلѧѧѧي والѧѧѧصالح 

 الإصابات الرياضية تعتبر أحد العوامل الرئيسية التي تؤدي إلѧى عѧدم الانتظѧام فѧي التѧدريب                  أن) ٢٠٠٣

والمشارآة في المنافسات، وقد يكون هذا عائقا لتقدم مستوى الرياضيين وتحسين قدراتهم، وهذا يѧنعكس               

. اضѧيين عѧن الملاعѧب     أيضا إنّ الإصابات تبعد الري    . سلبيا على انجازات الفرق واحتلالها مراآز متقدمة      

بѧѧسبب حاجѧѧة المѧѧصاب لوقѧѧت أطѧѧول للعѧѧلاج والتأهيѧѧل لعودتѧѧه إلѧѧى الحالѧѧة التѧѧي آѧѧان عليهѧѧا قبѧѧل حѧѧدوث     

  .الإصابة أو لعودته للمستوى الذي وصل إليه رفاقه في الفريق

  

وفي دولة الكويت لوحظ آثرة انتشار الإصابات الرياضية بشكل عام وإصابات آرة القدم بشكل خѧاص،            

 مѧѧن تѧѧوفر وسѧѧائل العѧѧلاج إلا أنѧѧّه لا زالѧѧت أعѧѧداد الإصѧѧابات الرياضѧѧية فѧѧي ازديѧѧاد، ففѧѧي سѧѧنة       وبѧѧالرغم

، ثѧمّ ازدادت  )٤٥٥(آان عدد الإصابات المحولة إلى المرآز المتخصص في علاج الإصابات    ) ٢٠٠٠(

هѧذا عѧدا الحѧالات      ). ٢٠٠٣(سѧنة   ) ٧٢٥(ثم إلѧى    ) ٢٠٠٢(عام  ) ٦٩٢(وإلى  ) ٥٣٤(إلى  ) ٢٠٠١(عام  

ولة إلى المراآز والمستشفيات الحكومية والخاصѧة ومѧن هنѧا تبѧرز أهميѧة معرفѧة سѧبب ازديѧاد هѧذه                       المح
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٤

التقريѧѧر الѧѧسنوي، الهيئѧѧة العامѧѧة للѧѧشباب والرياضѧѧة،    (الإصѧѧابات وذلѧѧك للتقليѧѧل مѧѧن حѧѧدة هѧѧذه الظѧѧاهرة    

  .ومن هنا برزت فكرة هذه الدراسة) ٢٠٠٣ -٢٠٠٢، ٨٢ص

  

ياضѧية لѧدى لاعبѧي آѧرة القѧدم فѧي الكويѧت قѧد يكѧون أحѧد الأسѧѧباب           وإنّ الازديѧاد فѧي عѧدد الإصѧابات الر    

المؤديѧѧة إلѧѧى تراجѧѧع مѧѧستوى اللاعبѧѧين، وبالتѧѧالي تراجѧѧع مѧѧستويات بعѧѧض الأنديѧѧة أو حتѧѧى المنتخبѧѧات         

الوطنية، إضافة إلى أنّ هذه الإصابات تكلّف الدولة والفرد أعباءً ماليѧة آبيѧرة للتѧصدى للمѧشكلة وعѧلاج                    

معѧروف فѧإن الوقايѧة مѧن الإصѧابات أفѧضل مѧن علاجهѧا، والتعѧرف علѧى الأسѧباب                     وآما هو   . الإصابات

المؤدية إلى حدوث مثل هذه الإصابات وأنواعها يعطينا فكرة أوضح عن أفѧضل الطѧرق والوسѧائل للحѧد                 

  . والوقاية من الإصابات الرياضية

  

 بѧسبب ذلѧك التѧداخل فѧي     وفي دولة الكويت تطرح الكثير من الأسئلة المتعلقة في مجال الطب الرياضѧي،     

المسؤوليات بين اللجان صاحبة العلاقة بالطب الرياضي فѧي المؤسѧسات الرياضѧية والѧصحية المختلفѧة،                 

فمثلا من هѧو الѧذي يتواجѧد علѧى أرض الملعѧب لعѧلاج اللاعѧب وتѧشخيص حالتѧه، وهѧل هѧو مؤهѧل لهѧذا                         

                   ѧد اللاعѧابة عنѧة الإصѧشخيص حالѧن تѧسؤول عѧو         العمل أم لا، أيضا من هو المѧن هѧدوثها، ومѧت حѧب وق

المتابع لكل نوع من الإصابة وعلاجها وتأهيلها، وعلى عѧاتق أي مؤسѧسة تقѧع المѧسؤولية الأولѧى للطѧب                     

الرياضѧѧي، وإلѧѧى متѧѧى سѧѧيبقى هѧѧذا الاسѧѧتنزاف المѧѧالي المتثѧѧل فѧѧي التكلفѧѧة الباهظѧѧة مѧѧن إرسѧѧال اللاعبѧѧين     

حالة مѧا بѧين الكويѧت والجهѧة المعالجѧة           لعمليات جراحية فاشلة في الخارج؛ لاختلاف التشخيص الطبي لل        

للحالة في الخارج، فلقد آن الأوان لتحديد المسئول عن الإصابات الرياضية للاعبѧين، وآن الأوان لتأهيѧل      

آوادر للطب الرياضي لعلاج اللاعبين وتأهيلهم بعد الإصابة، والحد من ظاهرة ابتعاد اللاعبين الناشئين          

 تحديد الجهة المѧسؤولة عѧن اتخѧاذ القѧرارات المتعلقѧة بكافѧة الأمѧور                 عن الملاعب في سن مبكرة، وأيضا     

 .الطبية في هذا المجال

  

  

  

  

  

  

A
ll 

R
ig

ht
s 

R
es

er
ve

d 
- 

L
ib

ra
ry

 o
f 

U
ni

ve
rs

ity
 o

f 
Jo

rd
an

 -
 C

en
te

r 
 o

f 
T

he
si

s 
D

ep
os

it



www.manaraa.com

 

  

٥

  :مشكلة الدراسة وأهميتها
 هѧѧذه الإصѧѧابات إنّ انتѧѧشار الإصѧѧابات الرياضѧѧية بѧѧين الممارسѧѧين للأنѧѧشطة البدنيѧѧة بجميѧѧع أشѧѧكالها، وإنّ  

تعتبѧر عائقѧا رئيѧسا للتقѧدم والتحѧسن          و ومتعѧددة،    جسم، وأما أسѧبابها آثيѧرة     ال  من مختلفةمناطق   في   تنتشر

فѧѧي المѧѧستوى والإنجѧѧاز، فѧѧالخطوة الأولѧѧى للحѧѧد مѧѧن الإصѧѧابات وانتѧѧشارها بѧѧين الرياضѧѧيين تحديѧѧد هѧѧذه      

 ).٢٠٠٧مجلي والѧصالح،  (الإصابات من حيث المنطقة والسبب بهدف حصرها وعلاجها والوقاية منها          

ياضية ليست مقتصرة على اللاعبين الكبѧار والمتقѧدمين فѧي    خاصة إذا ما عرفنا أنّ حدوث الإصابات الر    

إلى إنّه  ) ٢٠٠٣رينستروم،  (مستوى الأداء، وإنّما تنتشر بين الرياضيين المبتدئين والشباب، حيث يشير           

، )٪٣٠(، )٪١٩(سѧنة تحѧدث الإصѧابات بنѧسب     ) ٢٧-١٩(و) ١٩-١٧(و )١٧-١٣(في الفئѧات العمريѧة   

  . على التوالي) ٪٥١(

  

إنّ أآثѧѧر الإصѧѧابات الرياضѧѧية انتѧѧشارا تكѧѧون فѧѧي الألعѧѧاب الجماعيѧѧة،   ) ١٩٩٥(لѧѧي والوحيѧѧدي وبѧѧين مج

ومѧن الملاحѧظ أنّ     . وخاصة في لعبة آرة القدم وهѧي اللعبѧة الأآثѧر انتѧشارا وممارسѧة وشѧعبية فѧي العѧالم                    

 ѧѧث أشѧѧة، حيѧѧشطة البدنيѧѧة الأنѧѧى ممارسѧѧاس علѧѧال النѧѧادة إقبѧѧع زيѧѧستمر، مѧѧاد مѧѧابات بازديѧѧدوث الإصѧѧار ح

بѧѧل بѧѧين الممارسѧѧين  لѧѧيس فقѧѧط بѧѧين الرياضѧѧيين، إلѧѧى أنّ الإصѧѧابات الرياضѧѧية منتѧѧشرة) ٢٠٠٧مجلѧѧي، (

  . للأنشطة البدنية في مراآز اللياقة البدنية

  

وتحقѧѧق إصѧѧابات آѧѧرة القѧѧدم معѧѧدلات عاليѧѧة بالمقارنѧѧة بالرياضѧѧات الأخѧѧرى، فهѧѧي بالمرتبѧѧة الأولѧѧى فѧѧي     

            ، ويѧѧѧѧѧѧѧѧѧشير)٪٤٣٫٦(بنѧѧѧѧѧѧѧѧѧسبة ) ١٩٨٤بكѧѧѧѧѧѧѧѧѧري، (و) ١٩٨٢فخѧѧѧѧѧѧѧѧѧري، ( دراسѧѧѧѧѧѧѧѧѧات آѧѧѧѧѧѧѧѧѧل مѧѧѧѧѧѧѧѧѧن  

)Lindenfeld et al, 1994 ( إن)رة        ) ٪٦٠ – ٥٠ѧي آѧدث فѧا تحѧي أوروبѧية فѧابات الرياضѧمن الإص

   .القدم

  

ونظراً لطبيعة لعبة آرة القدم وما فيها من زيادة في الألعاب التنافѧسية فѧإنّ هنѧاك احتمѧال للإصѧابة أآثѧر                       

خرى، ونظراً لطبيعة المهارات الحرآية فإنّ هѧذا قѧد يѧؤدي  إلѧى زيѧادة                 بين اللاعبين منها في الألعاب الأ     

وإنّ عدم معرفة أنواع الإصѧابات فѧي آѧرة القѧدم يѧؤدي إلѧى إجѧراء عمليѧات مختلفѧة قѧد            . احتمال الإصابة 

فمعرفѧѧة أنѧѧواع الإصѧѧابات وأسѧѧبابها والمبѧѧادىء    . تѧѧؤدي إلѧѧى توقѧѧف المѧѧصاب عѧѧن اللعѧѧب بѧѧشكل نهѧѧائي     

   ѧѧي علاجهѧѧية فѧѧدوث       الأساسѧѧѧب دون حѧѧودة للعѧѧيين والعѧѧѧام للرياضѧѧشفاء التѧѧوات للѧѧѧمِّ الخطѧѧن أهѧѧي مѧѧѧا ه

                   ، لѧѧѧѧѧѧѧѧѧذلك يѧѧѧѧѧѧѧѧѧرى )١٩٨٩، محمѧѧѧѧѧѧѧѧود (مѧѧѧѧѧѧѧѧضاعفات أو شѧѧѧѧѧѧѧѧѧعور بѧѧѧѧѧѧѧѧالألم أو أي عوائѧѧѧѧѧѧѧѧѧق مزمنѧѧѧѧѧѧѧѧѧة   
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٦

)Boher et al, 1985 ( اباتѧي     إنّه من الضروري أن يقف المدرب على أنواع الإصѧوراً آѧعافها فѧوإس

حيѧѧث أشѧѧار إلѧѧى أهميѧѧة معرفѧѧة أنѧѧواع الإصѧѧابات      ) ١٩٨٣العѧѧالم، ( وهѧѧذا مѧѧا أآѧѧده   لا تزيѧѧد خطورتهѧѧا، 

وممѧا  . الرياضية وأسبابها ومحاولة تلافيهѧا، حيѧث تعتبѧر مѧن الطѧرق المثلѧى للإرتقѧاء بمѧستوى التѧدريب                    

يجعѧѧل آѧѧرة القѧѧدم آѧѧاختلاف نوعيѧѧة أرض الملعѧѧب وإعѧѧداد آѧѧل فريѧѧق وطѧѧرق أداء المهѧѧارات الحرآيѧѧة         

تكѧѧاك البѧѧدني مѧѧن أآثѧѧر الرياضѧѧات التѧѧي تѧѧسبب الإصѧѧابات بѧѧين اللاعبѧѧين، وقѧѧد أشѧѧار            الأساسѧѧية والاح

(Watinsm and Peabody, 1996)     طدامѧب والاصѧية الملعѧر وأرضѧإلى أنّ الاحتكاك البدني المباش 

  .بالأدوات وقوائم المرمى من أآثر الأسباب المؤدية لظهور الإصابات عند اللاعبين

  

ومѧن  . الم فإن لعبѧة آѧرة القѧدم تعتبѧر اللعبѧة الأآثѧر انتѧشارا فѧي دولѧة الكويѧت                     وآما هو الحال في دول الع     

خلال عمل الباحثة آمدرسة تربية بدنية، وآحكم تحت التدريب فѧي مجѧال آѧرة القѧدم، وآѧذلك مѧن خѧلال                    

الزيارات الاستطلاعية لمراآز علاج إصابات الملاعب، وحѧضور بعѧض المѧؤتمرات، واهتمѧام الباحثѧة                

صابات الرياضية وخصوصا عند لاعبي آرة القدم، فقѧد لاحظѧت الباحثѧة زيѧادة فѧي انتѧشار                   في مجال الإ  

وبѧالرغم مѧن الرعايѧة المتميѧزة التѧي يلقاهѧا لاعبѧو              . الإصابات الرياضية بين اللاعبين في لعبة آرة القѧدم        

 ѧѧى مѧѧرح علѧѧم يطѧѧبابها لѧѧب وأسѧѧابات الملاعѧѧال إصѧѧام إلاّ أنّ مجѧѧشكل عѧѧت بѧѧة الكويѧѧدم بدولѧѧرة القѧѧستوى آ

  . البحث العلمي خاصة وأنّ عدد المصابين من اللاعبين في آرة القدم بازديادٍ مستمرٍ

  
ثمّ ما لبثت أن تراجعѧت      .  بفترة ازّدهار ونشاط لا بأس بها      ة آرة القدم في دولة الكويت     رياضوقد تمتعت   

مما تقدم فإنّ المشكلة هѧي  وانطلاقاً  .بالرَّغم من اعتبارها إحدى الرياضات الأساسية التي تهتم بها الدولة

زيادة انتشار الإصابات وعدم وجود دراسات في هذا المجال بدولة الكويت، وأيѧضاً دراسѧة الواقѧع الѧذي                  

  .تعيشه، وبناءً على ذلك تمّ إعداد هذه الدراسة

  
أنّ اللاعبѧين الناشѧئين يمكѧن أن        ) ٢٠٠٣رينѧستروم،   ( لقد أشارت بعض نتائج الدراسات آما في دراسѧة          

  بينمѧѧѧѧا دراسѧѧѧѧة  . نѧѧѧѧوا أآثѧѧѧѧر عرضѧѧѧѧةً للإصѧѧѧѧابة مѧѧѧѧن لاعبѧѧѧѧي فѧѧѧѧرق الدرجѧѧѧѧة الأولѧѧѧѧى لكѧѧѧѧرة القѧѧѧѧدم       يكو

أشارت عكس ذلك حيث أظهرت نتائج الدراسة أنّ لاعبي فريق الدرجѧة الأولѧى هѧم                ) ٢٠٠٠ ند،ااآستر(

لѧѧذلك تحѧѧاول هѧѧذه الدراسѧѧة التعѧѧرف علѧѧى الإصѧѧابات       . أآثѧѧر تعرضѧѧاً للإصѧѧابة مѧѧن اللاعبѧѧين الناشѧѧئين     

التي تحدث لكلا الفئتين ولأسبابها ونوعيتها وأي فئة تكون أآثѧر عرضѧةً للإصѧابة وفѧي جميѧع                  الرياضية  
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٧

 والتѧѧي تعتبѧѧر الدراسѧѧة الأولѧѧى فѧѧي مجѧѧال الإصѧѧابات       -إنّ أهميѧѧة هѧѧذه الدراسѧѧة   . الكويѧѧتدولѧѧة نѧѧوادي 

كمѧن فѧي    ت-الرياضية في آرة القدم بين لاعبي فرق الدرجة الأولى واللاعبين الناشئين فѧي دولѧة الكويѧت    

التعѧѧرف علѧѧى أآثѧѧر أنѧѧواع الإصѧѧابات شѧѧيوعاً، وأآثѧѧر المنѧѧاطق فѧѧي الجѧѧسم عرضѧѧةً للإصѧѧابات، وأآثѧѧر       

الأسباب المرتبطة بالإصѧابات، وأوقѧات حѧدوث الإصѧابات، والفѧروق فѧي الإصѧابات الرياضѧية الѧشائعة              

 عرضѧѧةً  ، والعوامѧѧل المؤديѧѧة لحѧѧدوثها، ومعرفѧѧة أي فئѧѧة أآثѧѧر     )مرآѧѧز اللاعѧѧب ( تبعѧѧا لمتغيѧѧر المرآѧѧز  

للإصابة، مما يعطينا فهماً أعمق لهѧذه الإصѧابات، وبالتѧالي التѧصدي لهѧا فѧي المѧستقبل فѧي محاولѧة لمنѧع                 

نادي والتي تندرج تحت رعاية الاتحاد الكѧويتي        ) ١٤(حدوثها أو التقليل من حدتها وأضرارها، وذلك ل         

. عو الباحثة لإجѧراء هѧذه الدراسѧة    مما سبق فإنّ هناك مجموعة من العوامل والأسباب التي تد         . لكرة القدم 

فالتعرف إلى أسباب الإصابات الرياضية ومناطقها في الجسم يزودنѧا بمعلومѧات تمكننѧا مѧن إطالѧة عمѧر                    

اللاعب في الملاعѧب، وذلѧك بالحѧد مѧن حѧدوث الإصѧابات ومѧضاعفاتها، وتفѧادي الأسѧباب والتقليѧل مѧن                        

وأيѧضاً  . قد يزيد من احتمالية زيادتها في المستقبلشدتها وانتشارها، وعدم التعّرف إلى الإصابات مبكرا     

وتؤآد نتائج وتوصيات بعض الدراسات التѧي       . التعرف والتأآد من مدى وحجم المشكلة في دولة الكويت        

          علѧѧѧѧى ضѧѧѧѧرورة عمѧѧѧѧل مثѧѧѧѧل هѧѧѧѧذه الدراسѧѧѧѧات مѧѧѧѧع اخѧѧѧѧتلاف البيئѧѧѧѧات التѧѧѧѧي تمѧѧѧѧارس فيهѧѧѧѧا آѧѧѧѧرة القѧѧѧѧدم  

.(Wong and Hong, 2005)  

  

تائج هذه الدراسة عوناً في التقليل من حدة الإصѧابة الرياضѧية، ومѧن احتماليѧة حѧدوثها وذلѧك                    وقد تكون ن  

بمعرفة الأسباب والوقاية منها، آمѧا تفيѧد هѧذه الدراسѧة الاتحѧاد الرياضѧي لكѧرة القѧدم والأنديѧة الرياضѧية                        

 والѧدول   دولة الكويѧت  بمستوى آرة القدم في     والمدربين والإداريين والمعالجين واللاعبين وذلك للارتقاء       

   .المجاورة
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٨

  :أهداف الدراسة
  :تهدف هذه الدراسة إلى التعرف على

أآثر أنواع الإصابات شيوعا بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكѧرة القѧدم                  -

 .في دولة الكويت

لأولѧѧى مقارنѧѧة مѧѧع اللاعبѧѧين أآثѧѧر المنѧѧاطق فѧѧي الجѧѧسم عرضѧѧة للإصѧѧابات بѧѧين لاعبѧѧي فѧѧرق الدرجѧѧة ا  -

 .الناشئين لكرة القدم في دولة الكويت

أآثر الأسباب المرتبطة بالإصابات بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكرة               -

 .القدم في دولة الكويت

لكѧرة القѧدم فѧي      أوقات حدوث الإصابات بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشѧئين               -

 ).مباراة، تدريب، راحة(دولة الكويت 

الفروق في الإصابات الرياضية الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشѧئين                -

 ).مرآز اللاعب( لكرة القدم في دولة الكويت تبعا لمتغير المرآز

  

  :تساؤلات الدراسة
-          ѧيوعا بѧابات شѧئين                 ما هي أآثر أنواع الإصѧين الناشѧع اللاعبѧة مѧى مقارنѧة الأولѧرق الدرجѧي فѧين لاعب

 لكرة القدم في دولة الكويت؟

مѧѧا هѧѧي أآثѧѧر المنѧѧاطق فѧѧي الجѧѧسم عرضѧѧةً للإصѧѧابات بѧѧين لاعبѧѧي فѧѧرق الدرجѧѧة الأولѧѧى مقارنѧѧة مѧѧع       -

 اللاعبين الناشئين لكرة القدم في دولة الكويت؟

عبѧѧي فѧѧرق الدرجѧѧة الأولѧѧى مقارنѧѧة مѧѧع اللاعبѧѧين  مѧѧا هѧѧي أآثѧѧر الأسѧѧباب المرتبطѧѧة بالإصѧѧابات بѧѧين لا  -

 الناشئين لكرة القدم في دولة الكويت؟

ما هي أوقات حدوث الإصابات بين لاعبي فرق الدرجة الأولѧى مقارنѧة مѧع اللاعبѧين الناشѧئين لكѧرة                   - 

 ؟)مباراة، تدريب، راحة(القدم في دولة الكويت 

  رجة الأولى مقارنة مع اللاعبينين لاعبي فرق الدما هي الفروق في الإصابات الرياضية الشائعة ب -

A  ؟)مرآز اللاعب( تبعا لمتغير المرآز الناشئين لكرة القدم في دولة الكويت
ll 
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  الفصل الثاني   
  
  

  الإطار النظري والدراسات السابقة
  

 
  
  
  
  

 مصطلحات الدراسة  
  
 

 الإطار النظري 
 
 

  الدراسات السابقة 
 
 

  التعليق على الدراسات السابقة 
 
 

  محددات الدراسة 
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١٠

  :مصطلحات الدراسة
  :فريق الدرجة الأولى

  وهѧѧѧѧم اللاعبѧѧѧѧين المѧѧѧѧسجلين فѧѧѧѧي سѧѧѧѧجلات الاتحѧѧѧѧاد الكѧѧѧѧويتي لكѧѧѧѧرة القѧѧѧѧدم والتѧѧѧѧي تتѧѧѧѧراوح أعمѧѧѧѧارهم       

  .ناديا) ١٤(، لجميع أندية الكويت والتي تبلغ )فوقا  سنة وم٢١(

  

  ). سنة٢١(ولى حيث يقل عن قد يكون هناك حالات استثنائية لأعمار فريق الدرجة الأ* 

  

  :فريق الناشئين

     وهѧѧم اللاعبѧѧين المѧѧسجلين فѧѧي سѧѧجلات الاتحѧѧاد الكѧѧويتي لكѧѧرة القѧѧدم والتѧѧي تتѧѧراوح أعمѧѧارهم مѧѧا بѧѧين            

    .ناديا) ١٤(، لجميع أندية الكويت والتي تبلغ ) سنة فقط١٨ -١٥(

  

  .تم صياغة هذه المصطلحات من قبل الباحثة آتعريف إجرائي* 

  

  :)INJURIES( الإصابات )٢٠٠٤ (ف مجلييعرو

عѧن  والنѧاتج  أو لѧم يѧسببه،    عدم اآتمال الأنѧسجة  ه سبب، ويعتبر الخلل أو الضرر الذي يصيب الأنسجة     هو  

  . أو ميكانيكي فيزيائي أو آيميائيمؤثر

  

  :)SPORTS INJURES( الإصابات الرياضية )٢٠٠٤ (يعرف مجليو

أو لѧم يѧسببه، والنѧاتج عѧن      عدم اآتمال الأنѧسجة  ه سببويعتبر،  الخلل أو الضرر الذي يصيب الأنسجة     هو  

  .ممارسة الأنشطة الرياضية

  

  

  

  

  

  

A
ll 

R
ig

ht
s 

R
es

er
ve

d 
- 

L
ib

ra
ry

 o
f 

U
ni

ve
rs

ity
 o

f 
Jo

rd
an

 -
 C

en
te

r 
 o

f 
T

he
si

s 
D

ep
os

it



www.manaraa.com

 

  

١١

  :الإطار النظري

  :نبذة تاريخية عن الإصابات الرياضية
، )م. ق٣٢٢-٣٨٤(اهتمّ العديد من العلماء عبر التاريخ من أمثѧال الفيلѧسوف اليونѧاني المѧشهور أرسѧطو                

، )م١٥١٩-١٤٥٢(، والرسѧѧام الكبيѧѧر ليونѧѧادرو دافنѧѧشي    )م٢٠١-١٣١) (Galen(والطبيѧѧب الرومѧѧاني  

، في وصف وفهْم الحرآة البشرية، وقاموا )م١٦٧٩ -١٦٠٨) (Giovanni Borelli(والعالم الإيطالي 

وبѧالرغم مѧن أن     . بالتزويد بوصفات وشروحات مفصلة وحكيمة عن حرآة الإنѧسان والتѧشريح الѧوظيفي            

إلا أنّ الملاحظات الذآية والانتباه للتفاصيل آانت مشابهة بعѧدة طѧرق            هذه الوصفات آانت نوعية تماما،      

للميكانيكا الحيوية الحديثة، وتكمن نقاط التشابه في حقيقة أنّ وصفهم آان جوهره الرغبة فѧي فهѧم الجѧسم       

  .   )Shamus and Shamus, 2001 (البشري آكل بشكل أفضل

  

وبمѧساعدة آѧاميرات    . ات القياس بالتحليѧل ليѧصبح آميѧاً       وسمحت الميكانيك الحيوية الحديثة مع تطور أدو      

التقنيات الإبداعية لتسجيل قѧوى رد فعѧل الأرض     ار تفاصيل حرآة الإنسان، و    التصوير الحرآية في اختب   

والإزاحات، وقياسات الوقت الأآثر دقة، قد سѧهّلت بعѧضا مѧن الدراسѧات الأولѧى التѧي يمكѧن أن تѧصنف                       

  .)Shamus and Shamus, 2001( رينآميكانيكا حيويّة أو علم التم

  

، والذي يعتبره الكثيرون أباً لعلم التѧدريب  )A.V. Hill(وقد دمج الفيسيولوجي الحائز على جائزة نوبل 

الحديث، مقاييس فيسيولوجية وميكانيكية ليزوّد بنظرة قيمѧة علѧى ميكانكيѧات اسѧتهلاك الطاقѧة وآفѧاءة أو        

 )Springing(و الѧشرح الأول لمنحنѧى الѧسرعة فѧي الجѧري      فاعلية رآض المسافات، وايجاد الوصѧف أ     

)Shamus and Shamus, 2001(.  

  

، فѧѧي الفѧѧسيولوجيا، نفѧѧس الأدوات ليكتѧѧشف حѧѧساب  )Hill(، أحѧѧد طѧѧلاب )Wallace Fenn(واسѧѧتخدم 

. العمل المنجز من قبѧل الجѧسم مقابѧل الجاذبيѧة، وآѧذلك تقѧدير العمѧل المنجѧز مѧن قبѧل أجѧزاء جѧسم الفѧرد                            

، أول دراسة بيوميكانيكية حقيقية باسѧتخدام المبѧادىء الميكانيكيѧة لتقѧدير     )Herbert Elftman(وأجرى 

وتشير الأعمѧال الѧسابقة أيѧضا إلѧى أنّ     ). Fenn(مساهمة العضلات خلال تتابع الحرآة المسجلة من قبل     

ѧѧسيولوجيين، الأحيѧѧل الفيѧѧن قبѧѧيحيّة مѧѧا أداة توضѧѧف بأنّهѧѧن أن توصѧѧة يمكѧѧا الحيويѧѧانينالميكانيكѧѧائيين والفن 

)Shamus and Shamus, 2001(.  
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١٢

وقد سهّل التقدم والانتشار الواسع لاستخدام الأفѧلام عاليѧة الѧسرعة فѧي الѧستينات وأوائѧل الѧسبعينيات فѧي                      

نѧѧشر الدراسѧѧات البيوميكانيكيѧѧة البحثيѧѧّة المرتبطѧѧة بالرياضѧѧة، وأدت التحѧѧسينات فѧѧي التقنيѧѧات الأدواتيѧѧة        

لكترونيѧѧة متѧѧوفرة حѧѧديثا إلѧѧى وجѧѧود مقѧѧاييس محѧѧسنة للقѧѧوة والتѧѧسارع ونѧѧشاط   باسѧѧتخدام أدوات مѧѧايكروا إ

  .)Shamus and Shamus, 2001( العضلة والمقاييس الفسيولوجية

  

وللمѧѧرة الأولѧѧى أصѧѧبح هنѧѧاك شѧѧرح مفѧѧصل للحرآѧѧات والقѧѧوى والخѧѧصائص الأيѧѧضية للرياضѧѧيين خѧѧلال   

بѧѧدأت مجѧѧالات الطѧѧب الرياضѧѧي والعلѧѧوم  وهكѧѧذا . أنѧѧشطة مختلفѧѧة متѧѧوفرا للأطبѧѧاء الѧѧسريرين والبѧѧاحثين  

وبدأت مناهج الكليات . الرياضية تنمو وتشكل آتلة من الدراسات والمجتمعات المتخصصة المرتبطة بها   

والجامعات للطلاب في العلاج الطبيعي والتدريب والطب والفسيولوجيا وعلم التѧدريب تѧشمل مѧوادا فѧي                 

سة حرآة الإنسان جزءا لا يتجزأ مѧن تحѧضير مختѧصين            وأصبحت درا . الميكانيكا الحيوية وعلم الحرآة   

  .)Shamus and Shamus, 2001( في مختلف المجالات

  

 سنة الماضية، أصبح تكاثر واستمرار الطب الرياضѧي والعلѧم الرياضѧي المѧرتبط               ٣٠ إلى   ٢٥وخلال ال 

 تكѧون أبحѧاث   فبالنѧسبة لأخѧصائييّ الطѧب الرياضѧي يمكѧن أن     . اسѧتثنائي / بحرآة الإنѧسان غيѧر اعتيѧادي     

الميكانيكا الحيوية الحديثة بشكل خاص مفيدة ومѧساعدة فѧي فهѧْم ميكانيكيѧات الإصѧابة، ووصѧف ووضѧع                     

وعلѧѧى أيѧѧة حѧѧال فѧѧإنّ   . بѧѧرامج إعѧѧادة التأهيѧѧل، وتعزيѧѧز الأداء والمعѧѧدات الرياضѧѧية المحѧѧسّنة والمطѧѧوّرة    

 تكѧѧون مѧѧاوراء حاجѧѧة الطبيѧѧب  مѧѧستوى التفاصѧѧيل فѧѧي العديѧѧد مѧѧن الدراسѧѧات البحثيѧѧّة البيوميكانيكيѧѧة ربمѧѧا  

السريري، وبالتѧالي فѧإنّ علѧى الطبيѧب الѧسريري مهمѧة التѧصنيف والفѧرز مѧن خѧلال الكميѧة الكبيѧرة مѧن                           

الدراسات المنفّذة آل سنة، وأن يقرر ماهو مرتبط بالموضوع لتحسين مستوى العنايѧة المقدمѧة للمѧريض              

  . )Shamus and Shamus, 2001( أو الرياضي مباشرة بعد الإصابة

  

 وأصѧبح مѧѧن  ، الإصѧابات الرياضѧѧية بتطѧور التѧѧشخيص والعѧلاج الѧѧسريع   حقѧѧلر وفѧي القѧرن الحѧѧالي تطѧوّ   

 وجѧѧѧزءا أساسѧѧѧيا لتطѧѧѧوير قابليѧѧѧة اللاعѧѧѧب  ،العلѧѧѧوم الأساسѧѧѧية المواظبѧѧѧة علѧѧѧى الحرآѧѧѧة الرياضѧѧѧية بعامѧѧѧة 

لѧسريع وعودتѧه     ووقايته من الإصابات أو لعلاجه بأفضل الأساليب التي تѧضمن الѧشفاء التѧام ا               ،الرياضية

 بمجموعѧѧة مѧѧن العلѧѧوم    وثيقѧѧاًالإصѧѧابات الرياضѧѧية تѧѧرتبط ارتباطѧѧاً  ، فة البدنيѧѧّتѧѧهياقلإلѧѧى الملعѧѧب بكامѧѧل   

 وعلѧم الاختبѧارات والمقѧاييس وعلѧم الѧنفس والميكانيكѧا             ،الرياضية والطبية مثل علوم التѧدريب الرياضѧي       

  .)٢٠٠٧جوآل، (علم وظائف الأعضاء  وآذلك علم التشريح و،والتمرينات
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١٣

م طبيعѧة    تفهѧّ  يضرورالѧ  آان من ا آان الإنسان وحدة متكاملة متوازنة بين العقل والجسم والنفس معا            ولمّ

 ولѧѧذلك أصѧѧبحت ممارسѧѧة الرياضѧѧة علمѧѧا لѧѧه أصѧѧوله وقواعѧѧده     ،هѧѧذا الإنѧѧسان والمحافظѧѧة علѧѧى سѧѧلامته  

نѧواحي فѧي عѧصرنا    ولم تظهر العناية بѧصحة وسѧلامة اللاعبѧين مѧن جميѧع ال       . وفلسفته وأهدافه المتطورة  

 منѧذ الѧدورات     ةًما آانѧت العنايѧة بѧسلامة المتنافѧسين فѧي الألعѧاب الرياضѧية المختلفѧة موجѧود                   وإنّ لحاضرا

   ).١٩٧٨، سالم (ولمبية القديمة قبل الميلادالأ

  

أن يتنѧѧافس بѧѧ  صѧѧريحٌ نѧѧصٌّ)ميلاديѧѧة ٣٩٤عѧѧام ( وحتѧѧى )م.ق٧٧٦عѧѧام (ولمبѧѧي فقѧѧد جѧѧاء فѧѧي القѧѧسم الأ  

وعن اليونان نقل الرومان    . ضرار بأجسام اللاعبين المنافسين لهم    انة بعيدين عن الأ   اللاعبون بشرف وأم  

 جميѧع الѧنظم والقواعѧد       نقلت الدول المتقدمة هذه الفكѧرة لدرجѧة أنّ        ، وعنهم   فكرة رعاية وسلامة اللاعبين   

خطѧط غيѧر    تبѧاع ال  اوالقوانين والتقاليد الرياضية تدعو إلѧى تنظѧيم جهѧود الفريѧق وعѧدم اللعѧب الخѧشن أو                    

 ازداد الاهتمѧام بدراسѧة أسѧلوب وقايѧة وعѧلاج             ثѧمَّ  ،جѧل المحافظѧة علѧى سѧلامة اللاعبѧين         أالمشروعة مѧن    

وخاصة بعد أن تضامن آل مѧن علѧم التѧدريب الرياضѧي الحѧديث مѧع                 ،  اللاعبين من الإصابات الرياضية   

والعمѧل  ، مѧنهم جѧل رعايѧة اللاعبѧين وسѧرعة عѧلاج المѧصابين       أ مѧن    ؛الطب الرياضѧي والعѧلاج الطبيعѧي      

قوا مѧن جديѧد    للعѧودة إلѧى الملاعѧب فѧي آفѧاءة ونجوميѧة ليتѧألَّ       ؛على استعادة قѧدراتهم الحرآيѧة بعѧد الѧشفاء     

          رقѧѧѧѧى أنѧѧѧѧواع الأداء الحرآѧѧѧѧي وفنѧѧѧѧون الألعѧѧѧѧاب المختلفѧѧѧѧة أويقѧѧѧѧدموا للجمѧѧѧѧاهير مѧѧѧѧن عѧѧѧѧشاق الرياضѧѧѧѧة  

     ).١٩٧٨، سالم(

   

د أعظѧم معهѧد فѧي مدينѧة         ويا بمشكلة الإصابات الرياضية وج     على اهتمام الدول المتقدمة رياض     ومما يدل 

 ، لدراسة تѧأثير التѧدريبات الرياضѧية علѧى الأجهѧزة الحيويѧة للجѧسم البѧشري                 -عاصمة السويد -ستوآهولم  

 في جامعѧة آاليفورنيѧا بأمريكѧا        آما توجد أيضاً  . جراء الأبحاث الخاصة بتنمية وتطوير القدرة الحرآية      إو

 جامعѧة هارفѧاد     آمѧا أنّ   .لتѧدريبات الرياضѧية   لرفѧة مѧدى التѧأثيرات الفѧسيولوجية         وحدة أبحѧاث خاصѧة لمع     

 النشاط الرياضي في غير وجود أخصائي الطب    نواعالأمريكية تمنع أي لاعب من مزاولة أي نوع من أ         

 وحѧدة ضѧخمة للطѧب الرياضѧي وجراحѧة العظѧام             هѧا في، و الرياضي أو خبيѧر عѧلاج الإصѧابات الرياضѧية         

 ،صية والعلاج الطبيعي والتغذية والتأهيل الحرآي واللياقة البدنية الѧشاملة والمتخصѧصة           والأشعة التشخي 

حد تقارير وحدة الطѧب الرياضѧي بجامعѧة    أجاء في وقد .  من المساعدين والفنيين آبيرٍ عددٍ الإضافة إلى ب

) ١٣٨٦٥(وبلغѧѧت الجلѧѧسات العلاجيѧѧة  ، حالѧѧة إصѧѧابة ) ٤١٨ (نѧѧه خѧѧلال عѧѧام واحѧѧد تѧѧم عѧѧلاج   أهارفѧѧارد 
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١٤

لمانيѧѧا وفرنѧسا وانجلتѧѧرا وروسѧѧيا  أ  موجѧوٌد فѧѧي  الѧѧسويد وأمريكѧѧاومثѧѧل هѧذا الاهتمѧѧام الموجѧѧود فѧي   ،جلѧسة 

     ).١٩٧٨، سالم (ة وسلامة اللاعبينة بصحّوغيرها من دول العالم المهتمّ
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١٥

  :درجات الإصابات
             ѧي المنافѧابة فѧدرجات الإصѧي فѧشاط الرياضѧوع النѧا لنѧابة تبعѧات الإصѧي    تختلف درجѧا فѧف عنهѧسة تختل

        وأآѧѧѧѧѧدت أيѧѧѧѧѧضا دراسѧѧѧѧѧة    . التѧѧѧѧѧدريب، وآѧѧѧѧѧذلك تختلѧѧѧѧѧف الإصѧѧѧѧѧابة تبعѧѧѧѧѧا لاخѧѧѧѧѧتلاف مرآѧѧѧѧѧز اللاعѧѧѧѧѧب    

(Ekstrand et al, 2004)ّدريب       أنѧلال التѧابة خѧدوث الإصѧال حѧ٦٫٥( احتم٪ (  لѧلك)اعة  ) ١٠٠٠ѧس

 الإصѧابات  أنّ) ٢٠٠٣درويѧش،  (وأآѧدت دراسѧة     . ساعة) ١٠٠٠(لكل  ) ٪٣٠٫٣(بينما خلال المنافسات    

  أن هناك اختلافا بѧين إصѧابات التѧدريب    )(Kohn, 1997حيث بيّنت دراسة . تزداد في فترة المنافسات

سѧاعة  ) ١٠٠٠(لكѧل   ) ٪١٣٫٥(سѧاعة مѧن التѧدريب و      ) ١٠٠٠(لكѧل   ) ٪٥٫٨(وإصابات المنافسة بمعدل    

نѧاء المباريѧات أآثѧر       الإصابات أث  أنّ) ١٩٩٥مجلي والوحيدي،   (من المنافسة، فيما أظهرت نتائج دراسة       

  .حدوثا من فترة التدريب في آرة السلة

  

مباشرا أو غير " أخطاء التدريب قد تسبب زيادة في نسبة الإصابات الرياضية، وقد تلعب دورا هاماً             إنّ

ثѧلاث إصѧابات مѧن أصѧل أربѧع قѧد            ) ٢٠٠١،  شѧعلان أبѧو العѧلا و    (في زيѧادة هѧذه النѧسبة، ويѧرى          " مباشرٍ

  .   التدريبتكون ناتجة عن أخطاء

  

 أآثѧѧر الخطѧѧوط تعرضѧѧا أنّ) ١٩٩١سѧѧعادة، (أمѧѧّا مѧѧن ناحيѧѧة خطѧѧوط مرآѧѧز اللاعѧѧب لكѧѧرة القѧѧدم فقѧѧد بѧѧين  

، وأخيѧѧرا )٪٢٣٫٣(، ومѧѧن ثѧѧم الهجѧѧوم )٪٣٠٫٨( خѧѧط الوسѧѧط ، ثѧѧمّ)٪٣٢٫٩(الإصѧѧابة هѧѧو خѧѧط الѧѧدفاع،  

 الѧѧدفاع  مرآѧѧزأنّ) ١٩٩٨، وحيѧѧات جѧѧابر(وأآѧѧدت دراسѧѧة ). ٪١٣(حѧѧارس المرمѧѧى حيѧѧث بلغѧѧت النѧѧسبة 

المفتѧي والѧدوري،    ( بينمѧا دراسѧة      ،)٪٢٧٫٣( حѧارس المرمѧى      ، ومن ثمّ  )٪٣٣٫٣(أآثر تعرضا للإصابة    

 حѧѧѧارس المرمѧѧѧى ، ثѧѧѧمّ)٪٢٥٫٣( الهجѧѧѧوم ، ثѧѧѧمّ)٪٢٦٫٨( آانѧѧѧت الإصѧѧѧابة الأعلѧѧѧى خѧѧѧط الوسѧѧѧط )١٩٩١

  ).٪١٥٫٨(، وأخيرا الدفاع )٪١٨٫٥(

  

  

  

  

  

  

A
ll 

R
ig

ht
s 

R
es

er
ve

d 
- 

L
ib

ra
ry

 o
f 

U
ni

ve
rs

ity
 o

f 
Jo

rd
an

 -
 C

en
te

r 
 o

f 
T

he
si

s 
D

ep
os

it



www.manaraa.com

 

  

١٦

  ):Classifiction of Injuries (تقسيمات الإصابات المختلفة
 علѧى  حѧسب درجѧة الإصѧابة     بصورة عامة وإصѧابات الملاعѧب بѧصورة خاصѧة           صابات  ويمكن تقسيم الإ  

   :النحو الآتي

  

 والتѧي لا تعيѧق اللاعѧب        ،ويقصد بها الإصابات البسيطة مѧن حيѧث الخطѧورة         : إصابة الدرجة الأولى   -١

 الѧѧسحجات والرضѧѧوض  مѧѧن الإصѧѧابات مثѧѧل)٪٩٠-٨٠(أو تمنعѧѧه مѧѧن تكملѧѧة المبѧѧاراة، وتѧѧشمل حѧѧوالي  

 .صات العضليةوالتقلّ

  

 والتѧѧي تعيѧѧق اللاعѧѧب عѧѧن الأداء ،ويقѧѧصد بهѧѧا الإصѧѧابات متوسѧѧطة الѧѧشدة : إصѧѧابات الدرجѧѧة الثانيѧѧة -٢

ق  وتمѧزّ  ق العѧضليّ  مثѧل التمѧزّ   ) ٪٨ (ل غالبѧا حѧوالي    من أسبوع لأسبوعين، وتمثّ   تتراوح  الرياضي لفترة   

 .الأربطة بالمفاصل

   

 والتѧѧي تعيѧѧق اللاعѧѧب تمامѧѧا عѧѧن ،ويقѧѧصد بهѧѧا الإصѧѧابات شѧѧديدة الخطѧѧورة: إصѧѧابات الدرجѧѧة الثالثѧѧة -٣

ها  إلا أنّ)٪٢-١ (ن آانت قليلة الحدوث منإالاستمرار في الأداء الرياضي لمدة لا تقل عن شهر، وهي و

 خطيѧѧرة مثѧѧل الكѧѧسور بأنواعهѧѧا، الخلѧѧع، إصѧѧابات غѧѧضروف الرآبѧѧة، الانѧѧزلاق الغѧѧضروفي بأنواعѧѧه          

  ).١٩٩٨رياض، (

  

  :الإصابات إلى )١٩٨٧سارة والربضي، (و) ١٩٩١(آلا من رشدي وصنف 
  
  :)(Primary Injuryالإصابة الأولية : أولا

هذا النوع من الإصابات يحدث نتيجة لممارسة النشاط الرياضي المختار مما يتطلѧب ذلѧك معرفѧة تѧاريخ         

وهѧذا   .صѧابات الحѧادة   حدوث الإصѧابة وميكانيكيѧة وقوعهѧا والعوامѧل التѧي أدت إليهѧا خاصѧة بالنѧسبة للإ                  

 إلѧى  )١٩٨٧سѧارة والربѧضي،   (و ,Andrea)  2003( و،)٢٠٠٤(زاهѧر  يقѧسمها  النوع من الإصѧابات  

  :نوعين أساسيين

 تحѧدث نتيجѧة قѧوى داخليѧة مѧن جѧسم المѧصاب نفѧسه،         :)Intrinsic Injuries(الإصابة الداخلية  .١

 تحت أنواع متعѧددة مѧن الѧضغوط     نظرا لوقوع اللاعب(Technique)وذلك نتيجة لخطأ ما في التكنيك       

النفѧѧسية والفѧѧسيولوجية، خاصѧѧة عنѧѧد محاولѧѧة اللاعѧѧب الارتفѧѧاع بمѧѧستوى العѧѧبء البѧѧدني، والѧѧذي يѧѧرتبط     
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١٧

حيѧѧث تحѧѧدث الإصѧѧابة لوجѧѧود خلѧѧل فѧѧي   ،Sharp Movement) (باسѧѧتخدام الحرآѧѧات الفجائيѧѧة الحѧѧادة

  (Acute Intrinsic Injuries)دة بات داخليѧة حѧا  صѧا إن تكѧون  أا مѧّ إوهѧي  . التوافق أثناء تلك الحرآѧات 

والتѧي تѧشمل تكѧرار     ،(Chronic Intrinsic Injuries) إصѧابة داخليѧة مزمنѧة    مثل تمزق الأربطة، أو

 .أو إعادة الإصابة مثل تمزق العضلات أو الأربطة

 

 تحѧدث نتيجѧة لقѧوى خارجيѧة، أي مѧن خѧارج جѧسم        :(Extrinsic Injuries)الإصѧابة الخارجيѧة    .٢

 بمعظم الإصابات الناجمة عن الحوادث والتي لا تعرف          آبيراً ويرتبط هذا النوع ارتباطاً   المصاب نفسه،   

 القوة التي أدت ، ذلك لأنّ ومؤلمة في نفس الوقت)Chronic( مزمنة وتكون إصابة  ،وقتا معينا لحدوثها  

 .لوقوع الإصابة تكون أآبر من قدرة اللاعب على تحملها

  

  :)Secondary Injury(الإصابة الثانوية : ثانيا

و ) ٢٠٠٤زاهѧѧر، ( هѧѧا تѧѧؤثر علѧѧى أمѧѧاآن أخѧѧرى  ولكنّنتيجѧѧة للإصѧѧابات الѧѧسابقةآهѧѧذه الإصѧѧابات تحѧѧدث 

   . )١٩٩١رشدي، (

  

) ١٩٧٨سѧѧارة والربѧѧضي، (، و)١٩٨٩قبѧѧع، (، و)٢٠٠٧(وقѧѧسم الإصѧѧابات الرياضѧѧية آѧѧلا مѧѧن جوآѧѧل 

   :وهي أنواع رئيسة إلى خمسة

  :)soft-tissue injuries (إصابات الجلد والأنسجة الرخوة: أولا
حѧد الѧدعامات   أ الجلѧد هѧو    لأنّ؛ن إصابات الجلد تختلف عѧن أيѧة إصѧابة أخѧرى لأجѧزاء الجѧسم المختلفѧة               إ

القويѧة فѧѧي الجѧѧسم لمنѧѧع دخѧول البكتيريѧѧا وحѧѧدوث الالتهابѧѧات، ويمكѧѧن تقѧسيم إصѧѧابات الجلѧѧد إلѧѧى الأنѧѧواع    

  :الآتية

 باسѧѧتمرار بѧѧسطح خѧѧشن ممѧѧا يѧѧؤدي إلѧѧى انفѧѧصال وتنѧѧتج مѧѧن احتكѧѧاك الجلѧѧد): Bilsters(الفقاعѧѧات  -١

  . ى السفلطبقاتالطبقات العليا من الجلد عن ال

  

وهي عبارة عѧن تمѧزق الطبقѧات العليѧا مѧن الجلѧد فقѧط نتيجѧة تعرضѧها                    ): Abrasions(السحجات   -٢

  . خشنٍللاحتكاك الشديد بسطحٍ
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١٨

نѧاك عѧدة أنѧواع مѧن      فقدان استمرارية الجلѧد لتعرضѧه لѧشدة خارجيѧة، وه           هي: )Wound (الجروح -٣

 .الجرح القطعي، الجرح النافذ، الجرح الرضي الجروح وهي

  

  :)Muscles Injuries (إصابات العضلات: ثانيا
علѧى  وهي من الإصابات آثيرة الانتشار والحدوث بѧين الرياضѧيين، ويمكѧن تقѧسيم الإصѧابات العѧضلية                    

  :النحو الآتي

 مѧن   يأهم أنواع الكدمات لكثرة انتشارها، وه     يعد آدم العضلات من     : آدمة العضلات أو الرضوض    -١

 .الإصابات المباشرة

 شѧد أو تمѧزق الأليѧاف أو الأوتѧار نتيجѧة جهѧد عѧضلي                 هѧي  ):Strains(إصابات الѧسحب والتمѧزق       -٢

 البѧѧسيطة، ، ثѧѧلاث درجѧѧات مѧѧن التمѧѧزق العѧѧضلي حѧѧسب شѧѧدتها    ، وهѧѧول العѧѧضلةآبѧѧر مѧѧن تحمѧѧّ أعنيѧѧف 

 .الشديدةووالمتوسطة، 

  

  ):Bones Injuries (لعظامإصابات ا: ثالثا
  :وتقسم إصابات العظام إلى قسمين

  .  وبخاصة للعظام السطحية الموجودة تحت الجلد مباشرة،ويحدث نتيجة إصابة مباشرة: آدم العظام  ) أ(

  . هي انفصال في النسيج العظمي الكامل أو الجزئي:)Fractures (الكسور )ب(

  

  ):Joint Injuries (الإصابات المفصلية: رابعا
،  إصابات المفاصل عند الرياضيين تأتي في الدرجة الثانية بعد الإصابات في الألعاب الرياضية آكѧل               نّإ

   :وهي ثلاث أنواع

هو إصابة أربطة المفصل نتيجة شدة خارجية مما يѧؤدي إلѧى تمطѧي أو تمѧزق           ): Sprains (اللوي .١

 .حرآة عنيفة في اتجاه معين والسبب هنا التواء المفصل الخارجي أو ،جزئي أو آلي لرباط أو أآثر

  هѧѧو الزيѧѧادة غيѧѧر الطبيعيѧѧة فѧѧي مرونѧѧة الأربطѧѧة والأوتѧѧار    :)Sublaxation( أو الملѧѧخ الإرتخѧѧاء .٢

)Kent, 2003(.  

 ، هو إزاحة العظѧم عѧن مكانѧه الطبيعѧي فѧي المفѧصل نتيجѧة لѧشدة خارجيѧة                    ):Dislocation(الخلع   .٣

 .ويؤدي عادة إلى إصابة الأربطة المحيطة بالمفصل
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١٩

  :)Nerves Injuries (إصابات الأعصاب: خامسا
  : أنواعثلاثة إلى )Kent, 2003(وقد قسّمها لرياضيين، شد الإصابات التي تحدث لأوهي من 

هѧѧو فقѧѧدان مؤقѧѧت لوظѧѧائف العѧѧصب، وينѧѧتج : )Neurapraxia (إصѧѧابة الجѧѧزء الخѧѧارجي للعѧѧصب .١

                    ѧصب، وهѧى العѧضغط علѧسبب الѧدث بѧعف، ويحѧدران وضѧف وخѧشفى     عنه إحساس بوخز خفيѧادةً يѧو ع

 .سريعاً بشكل آامل

هѧѧو عبѧѧارة عѧѧن تمѧѧزّق أو قطѧѧع جزئѧѧي لليѧѧف  : )Axonotmesis (إصѧѧابة الجѧѧزء الѧѧداخلي للعѧѧصب  .٢

 . ، وينتج عن انحلال نهاية المحور العصبي، وهو يتجدّد تلقائياً)المحور العصبي(العصبي 

بصورة  نتج عادةً   يآلّي للعصب، و   تمزّق   هو عبارة عن  : )Neurotmesis (القطع الكامل للعصب   .٣

 .هنا يحتاج إلى عملية جراحيةمستمرة، و

  

  :)Injury Etiology (أسباب حدوث الإصابة
تختلف نوع الإصابة باختلاف نѧوع الرياضѧة، فإصѧابات الألعѧاب الفرديѧة تختلѧف عѧن إصѧابات الألعѧاب              

 فيهѧѧا مثѧѧل هѧѧذا  آمѧѧا تختلѧѧف فѧѧي الألعѧѧاب ذات الاحتكѧѧاك المباشѧѧر عنهѧѧا فѧѧي الألعѧѧاب التѧѧي لѧѧيس،الجماعيѧѧة

الاحتكاك، آما تختلف الإصابة باختلاف طبيعة الأداء في اللعبة فمثلا إصابات الطѧرف الѧسفلي فѧي آѧرة                   

القѧѧدم أآثѧѧر مѧѧن إصѧѧابات الطѧѧرف العلѧѧوي، وآلمѧѧا زاد مѧѧستوى المنافѧѧسة زاد احتمѧѧال حѧѧدوث الإصѧѧابة،       

ختلف تبعѧا لكفѧاءة اللاعѧب البدنيѧة          الإصابة ت  نّأشد من إصابات الناشئين، آما      أفإصابات البطولة الدولية    

 ).  ١٩٨٩قبع، (و) ١٩٩٨رياض،  (كلما قلت زادت احتمالية إصابتهف

  

ن لحѧدوث إصѧابات مختلفѧة،       لاعبѧي ممارسة الأنشطة الرياضية بأنواعهѧا المختلفѧة يمكѧن أن تعѧرض ال             إنّ

لجѧسم يѧشكل ضѧغطا       عѧدم الѧتحكم فѧي ثقѧل ا         وهناك عدة عوامل تختلف بسببها نوع الإصابة فمثلا نجد أنّ         

 آتحمѧѧل جهѧѧد طٌ إذا زادت علѧѧى بعѧѧض أجѧѧزاء الجѧѧسم ضѧѧغو  وآѧѧذلك ،علѧѧى الأربطѧѧة فيعرضѧѧها للإصѧѧابة 

  ).٢٠٠٤حسن وصبري،  (حرآي زائد عن قدراته فسوف يعرضها للإصابة

  

ضѧرب الكѧرة     و وإيقѧاف الكѧرة    ضرب الكѧرة  والوثب   و الجري واللف  آ  الأساسية في آرة القدم    هاراتالمف

وع مѧѧن رياضѧѧات الاحتكѧѧاك البѧѧدني تحѧѧدث الإصѧѧابة نتيجѧѧة للاحتكѧѧاك المباشѧѧر أو غيѧѧر  وآѧѧأي نѧѧ،بѧѧالرأس

المباشѧѧر، وهѧѧذا يتوقѧѧف علѧѧى ميكانيكيѧѧة الحرآѧѧة الحادثѧѧة، وآѧѧرة القѧѧدم لا تѧѧسمح للاعبѧѧين بلمѧѧس الكѧѧرة          
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٢٠

بالذراعين، لذلك آانت معظم الإصابات مرتبطة بالجزء السفلي من الجسم، ولا ينطبق هѧذا بѧالطبع علѧى                  

المرمى، فقد تأخذ إصѧابته شѧكلا عامѧا وشѧاملا لاخѧتلاف طبيعѧة الحرآѧة وأسѧلوب الأداء بالنѧسبة                    حارس  

 فѧي  عب في مختلف الظروف والأحѧوال الجويѧة يѧساعدان أيѧضاً     لله، ومساحة ملعب آرة القدم الكبيرة وال      

  ).  ١٩٩١رشدي،  (وقوع الإصابة في آرة القدم

  

عند تغيير البرنامج التدريبي مѧن حيѧث نظѧام التѧدريب والتقѧدم              ة  ة أو الشدّ  وتصل الإصابة إلى درجة الحدّ    

والارتفاع بالحمل بطريقѧة فجائيѧة خاصѧة فѧي بدايѧة البرنѧامج التѧدريبي أي فѧي فتѧرة أو مرحلѧة الإعѧداد،                          

 اللاعѧب لѧم يѧصل بعѧد إلѧى اللياقѧة البدنيѧة               نّلأذلѧك   و البرنامج التدريبي فѧي بدايتѧه يѧشكل حمѧلا،            نّأحيث  

  ). ١٩٩١ي، رشد (والحرآية

  

) ٢٠٠٤مجلѧѧي وأديѧѧب، (و) ٢٠٠٧جوآѧѧل، (وقѧѧد اتفقѧѧت وأجمعѧѧت أغلѧѧب الدراسѧѧات والمراجѧѧع لكѧѧل مѧѧن 

مجلѧѧѧي والوحيѧѧѧدي،  (و) ١٩٩٨ريѧѧѧاض، (و) ٢٠٠٤حѧѧѧسن وصѧѧѧبري،  ( و)٢٠٠٦مجلѧѧѧي وعطيѧѧѧات،  (و

 أسѧباب   وآخѧرون علѧى أنّ    ) ١٩٨٤ ،أبѧو العѧلا   ( و )١٩٨٩قبع،  (و )١٩٩٥مجلي وأبو حليمة،    (و) ١٩٩٥

  ). ١(سبباً موضحةً في الملحق رقم ) ٢٨(الرياضية بكرة القدم يمكن إجمالها بحوالي الإصابات 
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٢١

  :الدراسات السابقة
 تحليلية لأسباب الإصابات الرياضية عند لاعبي المنتخبات ةبدراس) ٢٠٠٧ (مجلي والصالحقام  -

على أهم الأسباب الوطنية تبعا لفترات الموسم الرياضي في الأردن، وهدفت الدراسة إلى التعرف 

المؤدية للإصابات الرياضية ونسبتها، وأآثر المناطق عرضةً للإصابة وأنواع الإصابات الرياضية، 

وآذلك التعرف إلى أآثر أنواع العلاج المستخدم عند لاعبي ولاعبات المنتخبات الوطنية الأولى تبعا 

 استخدم الباحثان .لعمر التدريبيللموسم الرياضي في الأردن، وتبعا لمتغير الجنس ونوع اللعبة وا

لاعبا ولاعبة للموسم الرياضي ) ٢٩١(المنهج الوصفي بأسلوبه المسحي، وتكون مجتمع الدراسة من 

وبعد تحليل البيانات تبين . من مجتمع الدراسة) ٪٧٧٫٧(، حيث مثّلت العيّنة ما نسبته )م٢٠٠٤/٢٠٠٥(

 عند لاعبي المنتخبات الوطنية هو عدم القيام  أآثر الأسباب المؤدية إلى الإصابات الرياضيةأنّ

، وأن هناك فروقا ذات دلالة إحصائية لصالح الذآور )٪٨٫٢٦(بالفحوصات الطبية الدورية بنسبة 

من ) ٪١٩٫٤٠(ا أآثر الإصابات الرياضية انتشارا فكانت التقلصات بنسبة أمّ. ولصالح الألعاب الفردية

 أآثر آما تبين أنّ). ٪١٠٫٦٠( وبنسبة ثر المناطق عرضه للإصابةلكاحل أآ اوتبين أنّ. المجموع العام

 أآثر العلاج استخداما هو العلاج ، وأنّ)٪٥٤٫٨٩(الإصابات حدوثا آانت في فترة الإعداد بنسبة 

وفي ضوء النتائج أوصى الباحثان بضرورة إلزام الاتحادات الرياضية ). ٪٥٦٫١٠(الطبيعي بنسبة 

الدورية للاعبين، وآذلك القيام بعمل سجل وجواز سفر طبي خاص لكل بإجراء الفحوصات الطبية 

لاعب من لاعبي المنتخبات الوطنية، وضرورة توفير طبيب ومعالج متخصص لكل منتخب وطني، 

  . وتعميم نتائج هذه الدراسة على اللجنة الأولمبية والاتحادات الرياضية

  

إلتواء الكاحل وعوامل الخطورة للاعبي آرة بدراسة عن إصابات  ,Nikolaos et al )2007(قام  -

القدم المحترفين، وهدفت الدراسة إلى التعرف على إصابات إلتواء الكاحل وأآثرها تكرارا، والمرتبطة 

بالوقت الضائع للمشارك خلال موسمين، وقد استخدم الباحث المنهج الوصفي، حيث تكونت عينة 

 من أهم نتائج الدراسة  لاعبة آرة قدم محترفه، وتبين أنّ)٣١٢(لاعبا ولاعبة منهم ) ٣٣٦(الدراسة من 

في إلتواء الكاحل، وآان معدل ) ١٣٩(من الإصابات الرياضية آانت في الكاحل، و) ٢٠٨ (أنّ

من الإصابات الرياضية تحدث في نهاية ) ٪٦١٫١ (الإصابات متساويا أثناء المباراة والتدريب، وأنّ

 أهم أسباب الإصابات فكان بسبب الاحتكاك للمدافعين وبنسبة وصلت اآخر نصف ساعة من المباراة، أمّ

  ).٪٨٠٫٦(إلى 
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٢٢

 ،دراسة تحليلية للإصابات الرياضية لدى لاعبي المبارزة بالأردن ب)٢٠٠٦(  مجلي وعطياتقام -

وهدفت الدراسة للتعرف على أنواع الإصابات الرياضية الأآثر شيوعا، وأآثر المناطق عرضة 

 ةعرفوموق ما بينها تبعا لمتغير الجنس والعمر ونوع السلاح لدى لاعبي المبارزة، للإصابة والفر

الدراسة من ، حيث تكونت عينة أسباب الإصابات الرياضية ووقت حدوثها في التدريب أو في المباراة

            إناث مسجلين رسميا في اتحاد المبارزة، أعمارهم ما بين ) ٢٢(و ذآور) ٢٨(لاعبا ) ٥٠(

 أآثر الإصابات حدوثا لدى المبارزين الذآور تمزق  وتبين من نتائج الدراسة أنّ،) سنة٣٣-٩(

 أآثر المناطق  الإصابات لدى المبارزين تزداد بازدياد العمر، وأنّالتقلصات، وأنّ ف الإناثاأمّالأربطة، 

 الإحماء الجيد يليه الأسباب المؤدية للإصابة هو عدما أهم أمّعرضة للإصابة الفخذ يليه الكاحل، و

، وأوصت الدراسة الاهتمام بالإحماء الجيد، وبناء الخطط التي تتناسب مع قدرات اللاعبين التدريب

  .البدنية والفسيولوجية

  

  بدراسة إصابات الأطراف السفلية في آرة القѧدم، وآѧان الهѧدف     Wong and Hony) 2005( وقام -

بقة حول إصѧابات آѧرة القѧدم الواقعѧة فѧي الأطѧراف الѧسفلية،          من هذه الدراسة هو مراجعة الدراسات السا      

وذلك لتحسين برامج الوقاية والتأهيل بعد الإصابة، وأنّ نѧسبة الإصѧابة فѧي آѧرة القѧدم أعلѧى مѧن غيرهѧا                         

مѧѧن الرياضѧѧات، وأنّ معظѧѧم الإصѧѧابات فѧѧي آѧѧرة القѧѧدم تحѧѧدث فѧѧي الأطѧѧراف الѧѧسفلية وخاصѧѧة الكاحѧѧل،      

علѧѧى الرجѧѧل، الرآبѧѧة، أسѧѧفل الرجѧѧل والقѧѧدم، وثѧѧمّ فѧѧي هѧѧذا البحѧѧث أيѧѧضا   وتѧѧشمل أيѧѧضاً إصѧѧابات الفخѧѧذ، أ

تلخيص تعريفات الإصابة ومعدل الإصابة، ونسبتها ومناطقها التشريحية، ونوعها وشѧدتها، واقتراحѧات             

لتحسين البحث في إصابات آرة القدم، وأوصت الدراسة إلى أنّ المعلومات التي تѧمّ التوصѧل إليهѧا يجѧب          

ل وخطوط عريضة فيما يتعلق بتصميم وتطبيق برامج التأهيل والوقايѧة مѧن الإصѧابة مثѧل                 أن تزود بدلائ  

  .  التدريب الذاتي والتثقيف والتعليم وإشراف المدربين والعلاج المناسب لتجنب تكرار الإصابة

  

 بدراسة الإصابات لدى لاعبات آѧرة القѧدم علѧى الѧدوري الألمѧاني لكѧرة       Faude et al, (2005( وقام -

لقدم وآانت دراسة استطلاعية، وآان هدف الدراسة تحليل احتمѧال حѧدوث الإصѧابة لѧدى نخبѧة لاعبѧات         ا

           لاعبѧѧѧѧة تتѧѧѧѧراوح أعمѧѧѧѧارهم بѧѧѧѧين  ) ١٦٥(آѧѧѧѧرة القѧѧѧѧدم، وأُجريѧѧѧѧت الدراسѧѧѧѧات علѧѧѧѧى عينѧѧѧѧة مكوّنѧѧѧѧة مѧѧѧѧن   

وتѧسجيل  من تسع فرق تتنافس فѧي الѧدوري الألمѧاني لكѧرة القѧدم، وتمѧت مѧراقبتهم        )  سنوات ٥ + ٢٢٫٤(

وقѧѧد وثѧѧّق مѧѧدربوهم آѧѧل نѧѧشاطاتهم وسѧѧجّل المعѧѧالجون آѧѧل الإصѧѧابات فيمѧѧا يتعلѧѧق  . بيانѧѧاتهم لموسѧѧمٍ آامѧѧل

إصѧѧابة حѧѧدثت لѧѧدى ) ٢٤١(بموضѧѧع الإصѧѧابة ونوعهѧѧا وظѧѧروف حѧѧدوثها، وتبѧѧين مѧѧن نتѧѧائج الدراسѧѧة أنّ  
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٢٣

لمنافѧѧѧسة، مѧѧѧن الإصѧѧѧابات آانѧѧѧت بѧѧѧسبب التѧѧѧدريب الزائѧѧѧد فѧѧѧي التѧѧѧدريب أو ا) ٪١٦(لاعبѧѧѧة، وأنّ ) ١١٥(

مѧѧѧن إصѧѧѧابات الجѧѧѧروح حѧѧѧدثت خѧѧѧلال التѧѧѧدريب   ) ٪٤٢(مѧѧѧن الإصѧѧѧابات آانѧѧѧت جѧѧѧروح، وأنّ  ) ٪٤٨(و

حѧѧѧدثت بѧѧѧسبب  ) ٢٠٢(مѧѧѧن إصѧѧѧابات الجѧѧѧروح والبѧѧѧالغ عѧѧѧددها    ) ١٠٢(خѧѧѧلال المباريѧѧѧات، و ) ٪٥٨(و

من الإصابات آانت في الأطراف السفلية   ) ٪٨٠(منها حدثت بدون أي إحتكاك، و     ) ٩٥(الإحتكاك، بينما   

  . والكاحلالرآبة والفخذة في وخاص

  

 دراسة على إصابة الرباط الصليبي لدى الرياضيين في آليات آرة  ,Agel et al) 2005(  وأجرى-

السلة وآرة القدم، وهدفت الدراسة إلى معرفة الذين عانوا من إصابة الرباط الصليبي، أمّا عينة البحث 

وتبين ). ٢٠٠٢ – ١٩٩٠(لة وآرة القدم من العام فهي مكونة من آل اللاعبين في الكليات في آرة الس

من نتائج الدراسة أنّه لم يكن هناك فروقاً ذات دلالة إحصائية في آرة السلة بمقارنة الإصابات في 

، ولكن في آرة القدم آان هناك فرْقٌ )٪٧٥٫٧(والنساء ) ٪٧٠٫١(الاحتكاك وبدون احتكاك بين الرجال 

عند مقارنة إصابات الاحتكاك وعدم ) ٪٥٨٫٣(والنساء ) ٪٤٩٫٦ (دالٌّ في تكرار الإصابة للرجال

، وآانت إصابات ازدادالفرق في معدل الإصابات بين الرجال والنساء في آرة القدم قد   وآانالاحتكاك،

  .الرباط الصليبي لدى لاعبي آرة القدم بشكل عام أعلى من آرة السلة

  

راسة حول إصابات الرآبة للحالات التي وصلت بد   Delaney and Al-Kashmiri) 2005( وقام -

والمتعلقѧة بهѧوآي الجليѧد وآѧرة      ) ١٩٩٩ إلى   ١٩٩٠(إلى أقسام الطورائ في الولايات المتحدة في الفترة         

القدم وآرة القدم الأمريكية، وآان الهدف من الدراسة هو معرفة عدد ومعدل إصابات الرآبة في مجتمѧع             

ستخدام البيانات المتوافقة مع لجنة سѧلامة المنѧتج للمѧستهلك الأمريكѧي؛             الدراسة للرياضات الثلاث، وتمّ ا    

لتقدير العدد الكلي لإصابات الرآبة والتѧشخيص الأآثѧر خѧصوصية لكѧسور الرآبѧة والخلѧع والإلتѧواءات                   

، وتبѧѧين مѧѧن  )١٩٩٩ إلѧѧى ١٩٩٠( فѧѧراد العينѧѧة المѧѧصابين فѧѧي الفتѧѧرة   والإجهѧѧاد والإصѧѧابات الأخѧѧرى لأ  

إصѧѧѧابة فѧѧѧي آѧѧѧرة القѧѧѧدم،  ) ١٩٣٤١(إصѧѧѧابة فѧѧѧي هѧѧѧوآي الجليѧѧѧد، و ) ٥٠٣٨( هنѧѧѧاك الدراسѧѧѧة أنѧѧѧّه آѧѧѧان 

تخلص الدراسة إلى أنّ معدل إصѧابات الرآبѧة آѧان أعلѧى           . في آرة القدم الأمريكية   إصابة  ) ١١٤٦٠٧(و

في آرة القدم في أنѧواع معينѧة مѧن الإصѧابة مثѧل الإلتѧواءات والإجهѧادات، ولكѧن بѧشكل عѧام آѧان معѧدل                            

  . أعلى في آرة القدم الأمريكية من آرة القدمإصابات الرآبة 
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٢٤

 دراسةً هدفت إلى التعرّف إلى خطѧر حѧدوث الإصѧابة فѧي فريѧق      Ekstrand et al, (2004( وأجرى -

فخѧلال هѧذه الدراسѧة لعѧب        ). ١٩٩٧ وحتѧى    ١٩٩١(آرة القدم الѧوطني الѧسويدي للرجѧال خѧلال الأعѧوام             

ات تدريبيѧѧة، وآѧѧان مѧѧن أهѧѧم نتѧѧائج الدراسѧѧة أنّ هنѧѧاك مخيمѧѧ) ٣(مبѧѧاراة رسѧѧمية وآѧѧان لديѧѧه ) ٧٣(الفريѧѧق 

، واحتمѧѧال حѧѧدوث الإصѧѧابات خѧѧلال التѧѧدريب  ) وقѧѧت المباريѧѧات٣١ وقѧѧت التѧѧدريب و٤٠(إصѧѧابة ) ٧١(

) ١٠٠٠(لكѧل    ) ٣٠٫٣(ساعة، بينما آان خطر الإصѧابات خѧلال لعѧب المباريѧات             ) ١٠٠٠(لكل  ) ٦٫٥(

ث الإصѧابة للمباريѧات الخاسѧرة مقارنѧة بالمباريѧات           ساعة، وأنّ هناك احتمѧال أآبѧر بѧشكل ملحѧوظ لحѧدو            

التѧѧي يفѧѧوزون بهѧѧا، ولѧѧم يكѧѧن هنѧѧاك فروقѧѧاً ذات دلالѧѧة إحѧѧصائية فѧѧي الإصѧѧابات بѧѧين المباريѧѧات التنافѧѧسية   

 . والودية

  

بدراسة حول إصابات آرة القدم لدى الأطفال في اليونان، وآان  ,Kakavelakis et al ) 2003( قام -

سة معرفة أآثر الإصابات شيوعاً لدى الأطفال ومكان حدوثها وأسباب حدوثها، وتمّ         الهدف من هذه الدرا   

من نѧوادي آѧرة   )  سنة١٥ إلى ١٢(لاعباً تتراوح أعمارهم بين ) ٢٨٧(إجراء الدراسة على عينة قوامها   

ضѧية،  إصѧابات ريا  ) ٢٠٩(لاعبѧاً لѧديهم     ) ١٩٣(القدم اليونانية خلال موسِمٍ واحدٍ، وتبين من الدراسѧة أن           

ساعة لكل لاعب فѧي آѧرة القѧدم، بينمѧا أآثѧر أنѧواع               ) ١٠٠٠(إصابات لكل   ) ٤(وآانت احتمالية الإصابة    

، )٪٨٠(الإصابات شيوعاً هي الإلتواءات، وآانѧت معظѧم الإصѧابات فѧي الأطѧراف الѧسفلية حيѧث بلغѧت            

، وأنّ هنѧѧاك )٪٤٠(أمѧѧّا أآثѧѧر أسѧѧباب الإصѧѧابة شѧѧيوعاً فكѧѧان الاشѧѧتراك مѧѧع لاعبѧѧين آخѧѧرين حيѧѧث بلغѧѧت    

  احتمال حدوث الإصابة أثناء التدريب

  

 خطورة الإصابة والتعѧرّض لهѧا لѧدى نخبѧة لاعبѧي آѧرة        ,Hugglund et al)2003( ودرس آل من -

القѧѧدم فѧѧي الѧѧسويد والѧѧدنمارك، لقѧѧد أُجريѧѧت دراسѧѧة اسѧѧتطلاعية للتعѧѧرف علѧѧى أفѧѧضل تقѧѧسيمات آѧѧرة القѧѧدم 

وقѧد هѧدفت الدراسѧة إلѧى مقارنѧة حѧدوث الإصѧابة              ). ٢٠٠١( السويدية والدنمارآيѧة مѧن ينѧاير إلѧى يونيѧو          

أمѧѧّا أهѧѧمُّ نتѧѧائج الدراسѧѧة فتمثّلѧѧت بѧѧأنّ هنѧѧاك خطѧѧر أآبѧѧر للإصѧѧابة خѧѧلال  . وشѧѧدّتها وتوزيعهѧѧا بѧѧين الѧѧدولتين

وخطѧѧر التعѧѧرض لإصѧѧابة  )  سѧѧاعة١٠٠٠ لكѧѧل ٦٫٠ مقابѧѧل ١١٫٨(التѧѧدريب فѧѧي الѧѧدنمارك مѧѧن الѧѧسويد   

 لكѧل   ٠٫٧ مقابѧل    ١٫٨( مѧن أربعѧة أسѧابيع آѧان أآثѧر فѧي الѧدنمارك                الغياب عѧن الملاعѧب لأآثѧر      (خطيرة  

، وآان توزيѧع الإصѧابات وفقѧاً لنѧوع ومكѧان الإصѧابة متѧشابِهاً فѧي الѧدولتين، وأمѧّا أسѧباب                  ) ساعة ١٠٠٠

للѧѧسويد وآѧѧان تكѧѧرار الإصѧѧابة  ) ٪٣٨(للѧѧدنمارك  و) ٪٣٩(الإصѧѧابات الرياضѧѧية فكѧѧان التѧѧدريب الزائѧѧد   
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٢٥

لى التوالي، وفسّر التدريب الأطول في السويد وفترة ما قبѧل الموسѧم الأطѧول               ع) ٪٢٤(و) ٪٣٠(حوالي  

  .بعضاً من الفروق المسجلة بين الدولتين

  

 خطورة الإصابة والتعرّض لها لدى نخبة لاعبي آرة ,Hugglund et al )2003( آما درس آلٌ من -

لأمѧد لخطѧر الإصѧابة  لѧدى لاعبѧي           القدم في السويد، وهدفت الدراسة إلѧى التعѧرّف علѧى التطѧوّر طويѧل ا               

) ٢٠٠١ إلѧى    ١٩٨٢(السويد الرجال في آرة القѧدم، وتمѧّت مقارنѧة دراسѧتين اسѧتطلاعيتين مѧن المواسѧم                   

فيما يتعلق بتعرض اللاعبين للإصابة في آرة القدم، واحتمال الإصابة وشѧدة الإصѧابة، وقѧد ازداد العѧدد                   

، وأمѧّا أهѧمُّ نتѧائج الدراسѧة فتبѧيّن أنّ التعѧرّض              )٪٦٨(المتوسط للحصص التدريبيѧة خѧلال الموسѧم بنѧسبة           

لاعبين للإصابة في آѧلا  ) ٤(من آل ) ٣(، وتعرّض )٪٢٧(الكلّي للإصابة في آرة القدم قد ازداد بنسبة  

مѧن المزيѧد مѧن إصѧابات التѧدريب بѧسبب آثѧرة التѧدريب،                ) ٢٠٠١(الموسمين، وقد عانى اللاعبѧون عѧام        

صѧابة، لѧم يكѧن هنѧاك فѧرق فѧي احتمѧال حѧدوث الإصѧابة أو شѧدتها بѧين                       وأما فيما يتعلق بخطر حدوث الإ     

 . الموسمين

  

بدراسةٍ حول الإصابات الرياضية لدى لاعبي ) ٢٠٠٣( ومن خلال الدراسة التي أجراها الشطناوي -

الألعاب الجماعية في جامعة مؤتة، والتي هدفت للتعرف إلى أآثر الإصابات الرياضية شيوعاً، وأآثر 

 التشريحية تعرضاً للإصابة وأهم الأسباب المؤدية لحدوث الإصابات الرياضية لدى لاعبي المناطق

) ٦٤(في جامعة مؤتة، حيث تمثّلت عينة الدراسة من ) آرة السلة، الطائرة، اليد(الألعاب الجماعية 

 ولدى لاعباً، وقد أشارت النتائج إلى أنّ أآثر الإصابات شيوعا لدى لاعبي آرة السلة هي الرضوض،

لاعبي آرة الطائرة واليد، آانت أآثر الإصابات تكرارا هي الالتواءات المفصلية، وأآثر المناطق 

عرضه للإصابة لدى لاعبي آرة السلة هو مفصل الرآبة، وآان الكتف هو المنطقة الأآثر عرضة 

ا عن أهمِّ الأسباب للإصابة عند لاعبي الكرة الطائرة، ورسغ اليدين هي الأآثر عند لاعبي آرة اليد، أمّ

المؤدية لحدوث الإصابة في آرة السلة وآرة اليد هو السلوك والتصرّف غير التربوي من قبل 

الرياضيين، وأمّا في آرة الطائرة فكان أهمُّ الأسباب المؤدية للإصابة هو عدم إجراء الإحماء الكافي، 

 على تمرينات المرونة والإحماء وعلى ضوء هذه النتائج أوصى الباحث بدراسته على ضرورة الترآيز

  .الخاص للاعبين
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٢٦

في دراسة نظرية هدفت إلى التعرّف على عوامل الخطورة Murphy et al, (2002)  فقد قام -

لإصابات الطرف السفلي، وإلى التكلفة الطبية الباهظة حول العالم، وقدّرت تكلفة إصابات الألعاب 

مليون إصابة تحدث (5-3) ن أنّ أهم نتائج الدراسة أنّ وتبي. بليون دولار سنويا)  $١(الرياضية ب

سنويا بين الرياضيين التنافسيين والترفيهيين في الولايات المتحدة وحدها، إنّ أآثر مناطق حدوث 

الإصابات آانت الكاحل والرآبة والجزء السفلي للساق بين لاعبي آرة القدم، الهوآي، آرة السلة، 

أمّا أسباب . شيوعا الإجهاد العضلي، إلتواءات الأربطة، والكدماتوآانت أآثر أنواع الإصابات 

مستوى المنافسة، مستوى المهارة، نوع : الإصابة فترجع إلى عاملين وهما العامل الخارجي ويتضمن

العمر، : وأمّا العامل الداخلي فيتضمن. الحذاء، استعمال الشريط أو شيال الكاحل، وسطح الملعب

ابقة، عدم إآمال إعادة تأهيل، اللياقة الهوائية، حجم الجسم، المرونة، وقوة الجنس، الإصابات الس

  .العضلات، التوازن ورد الفعل الوقتي، ثبات القوام، تشريح الأربطة، وتشريح القدم

  

دراسѧة حѧول إصѧابات الربѧاط الѧصليبي لѧدى النѧساء         ,Sderman et al )2002( وأجѧرى آѧلاً مѧن    -

ة القدم بمستوى متقدم في السويد، وآان الهدف من هѧذه الدراسѧة هѧو دراسѧة             الشابات اللواتي يمارسن آر   

عواقب إصابات الرباط الصليبي السابقة لدى لاعبات آرة القدم، وتمّ الترآيز بشكلٍ آبيرٍ على اللاعبѧات                

. اللواتي لديهُنّ إصابات رباط صليبي سابقة عندما يلعبن فѧي مѧستوى متقѧدم             )  سنة ١٦أآبر من   (الشابات  

أمѧّا  ).  سѧنة  ١٩قبل سن   (لاعبة ممّن يعانين إصابة رباط صليبي       ) ٣٩٨(وآانت عيّنة الدراسة مكونه من      

) ٪٣٩(، وآان   )قبل سن السادسة عشرة   (من اللاعبات آُنَّ قد أُصبن      ) ٪٨٤(أهم نتائج الدراسة فتبيّن أن      

مѧن  ) ٪٤٤(، و ) سѧنة  ١٦أقѧل مѧن     ( من اللاعبѧات    ) ٪٥٩( و منهنّ قد أصبن عندما لعبن في فرق متقدمة،       

آان لديهن إصابة في الرباط الصليبي خلال مواقѧف الإحتكѧاك مѧع لاعبѧات               )  سنة أو أآثر   ١٦(اللاعبات  

قѧد  ) ٪٧٨(فѧإنّ  )  سنوات بعد إصابة الرباط الصليبي السابقة٧ – ٢(أُخريات، وخلال وقت هذه الدراسة     

 . توقفن عن اللعب

  

ةً حѧѧول عوامѧѧل خطѧѧورة الإصѧѧابة لѧѧدى النѧѧساء    دراسOstenberg and Roos (2000)ѧѧ وأجѧѧرى -

الأوروبيات في آرة القدم، وآان الهدف من هذه الدراسة هو تسجيل الإصابات لدى النساء في آرة القدم                 

) ١٢٣(ودراسة إرتباط هذه الإصѧابات بعوامѧل الخطѧورة، وقѧد أُجريѧت الدراسѧة علѧى عينѧة مكوّنѧة مѧن                        

ل موسѧم واحѧد، حيѧث آانѧت الدراسѧة اسѧتطلاعية،  وقѧد تѧم         لاعبة من ثمانية فرق بمستويات مختلفѧة خѧلا      

تѧѧسجيل آѧѧل الإصѧѧابات الناتجѧѧة عѧѧن الغيѧѧاب مѧѧن التѧѧدريب أو المباريѧѧات، أمѧѧّا أهѧѧم نتѧѧائج الدراسѧѧة  فكانѧѧت  
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٢٧

من أفراد العينة، وآانت الرآبة هي أآثر المناطق عرضةً وشѧيوعا للإصѧابة يليهѧا               ) ٤٧(إصابة لـ   ) ٦٥(

لفخذ ثمّ الظهѧر، أهѧمّ أسѧباب الإصѧابات فكانѧت الليونѧة الزائѧدة فѧي المفاصѧل والأداء                     القدم، ثمّ الكاحل ثمّ ا    

  ).  سنة٢٥(العالي في الاختبار الوظيفي للوثب العالي، وزيادة العمر عن 

  

لاعبي المنتخب الكويتي لكرة القدم أثناء  دىل الإصابات عن دراسةٍ ب)١٩٩٨( وحيات جابروقام  -

 الإصابات الرياضية لدى  وهدفت الدراسة إلى معرفة أهمّ، العالم في فرنساالتصفيات النهائية لكأس

، لاعبا) ٢٢ (نت منجريت الدراسة على عينة تكوّلاعبي المنتخب وأآثر الخطوط تعرضا للإصابة، وأُ

من مجموع الإصابات ) ٪٥١٫٥(أن الكدمات أآثر أنواع الإصابات حيثُ بلغت وتبيّن من نتائج الدراسة 

، والشدّ العضلي )٪٢٧٫٣(رض لها المنتخب الكويتي، وجاء الالتواء مفصلي الرآبة والقدم التي تع

، ثمّ مرآز حارس المرمى )٪٣٣٫٣(، وآان لاعبي مرآز الدفاع أآثر تعرضا للإصابات )٪٤(

، وآانت أآثر الأسباب )٪٢٧٫٣(، وقد جاء مِفصل الرآبة من أآثر الأماآن إصابةً وبنسبة )٪٢٧٫٣(

 إلى الإصابات الرياضية المختلفة هي الاحتكاك البدني المباشر بين اللاعبين وحارس المرمى التي أدت

  .من مجموع الإصابات) ٪٦٠٫٦(وبنسبة 

  

 و آان الهدف من ،مقارنة بين إصابات التدريب وإصابات المنافسة دراسة بKohn )1997 (وقام -

ابات المنافسة، وقد استخدم الباحث المنهج الدراسة هو معرفة طبيعة الفرق بين إصابات التدريب وإص

ن هناك أ الدراسة وآانت من أهم نتائج ، فريقا)١٦ ( لاعبا من)١٨٩ (نت منالمسحي على عينة تكوّ

 ،ساعة من التدريب) ١٠٠٠( لكل )٠٫٨(اختلاف بين إصابات التدريب وإصابات المنافسة بمعدل 

  . في الكوعتكونبات حارس المرمى  إصانّوأ ،ساعة من المنافسة) ١٠٠٠ (لكل) ١٣٫٥(و

  

بدراسةٍ عن الإصابات الرياضية في الألعاب الجماعية، وهدفت ) ١٩٩٥( قام آلٌّ من مجلي والوحيدي -

آرة السلة، آرة (إلى التعرف إلى أآثر الإصابات انتشارا لدى لاعبي الألعاب الجماعية في آل من لعبة 

 للإصابة، وإلى معرفة أهم أسباب وأوقات حدوث تلك ، وأآثر المناطق عرضةً)الطائرة، آرة اليد

لاعبا من فرق الدرجة الأولى في آرة ) ٣٣٠(الإصابات في الأنشطة الثلاث، واشتملت عينة الدراسة 

وقد أشارت النتائج إلى أنّ أآثر الإصابات شيوعا في آرة السلة هي . السلة، آرة اليد، آرة الطائرة

وتبيّن أن أهم . طق عرضةً للإصابة هي السلاميات ثمّ الرسغ ثمّ الأمشاطتمزّقات الأربطة، وأآثر المنا

الأسباب المؤدية لحدوث الإصابة في آرة السلة عدم التقيد ببرنامج تدريبي واضح، وأنّ الإصابات أثناء 
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٢٨

 المباريات أآثر حدوثا من فترة التدريب، وفي آرة اليد آانت أآثر الإصابات شيوعا هي الالتواء، وأآثر

المناطق عرضةً للإصابة هي الفخذ، وأنّ أآثر الأسباب المؤدية للإصابات في آرة اليد هي عدم 

الإحماء الجيّد، أمّا في آرة الطائرة فإنّ أآثر الإصابات شيوعا هي التمزقات العضلية، وآانت أآثر 

العودة إلى المناطق عرضةً للإصابة هي مفصل الكتف، وأمّا الأسباب المؤدية للإصابة فقد آانت 

وأوصت الدراسة بضرورة الالتزام الكامل بمرحلتي الـتأهيل . التمرين قبل الانتهاء من مرحلة الشفاء

  .الطبي والرياضي عند التعرض للإصابات الرياضية

  

في الإصابات الرياضية لدى لاعبي آرة القدم في الخطوط المختلفة عن بدراسة ) ١٩٩١(وقام سعادة  -

لى إ التعرف على أنواع الإصابات لدى لاعبي آرة القدم في الخطوط المختلفة، وهدفت إلىالأردن، و

لاعبا تعرضوا ) ١٨٠(لملاعب، تكونت عينه الدراسة من  وراء إصابات اةمعرفة الأسباب الكامن

  الدراسةنتائجآانت أهم و. ، واستخدم الباحث المنهج الوصفي)١٩٩٠(للإصابة في الموسم الرياضي 

 ،)٪٤٩٫٢(ورضوض الفخذ   بوجه عام هي الجروح  أعلى الأآثر تكرارا ونسبتها المئوية الإصاباتأنّ

جزاء أ أآثر نّوأ. )٪٣٤٫٩(جروح ورضوض الساق و ،)٪٤٥٫٢(تمزق الرباط الخارجي للقدم و

الساق وذلك حسب و والرآبةالقدم والذراع و عام هي الفخذ الجسم الرئيسة تعرضا للإصابة بوجهٍ

ن أرضية الملعب آانت أآثر أوفيما يتعلق بأسباب الإصابات فقد أشارت النتائج إلى ، أولوية الترتيب

العوامل المؤدية لإصابات اللاعبين في خط الوسط، في حين احتلت الخشونة المرتبة الأولى في خط 

ة الدفاع، وأخطاء الأداء من أآثر العوامل لإصابات اللاعبين في خط الوسط، والإحماء جاء في المرتب

الأولى في خط الوسط، وسوء التخطيط للتدريب أآثرها تكرارا لدى خط الوسط، وانخفاض اللياقة 

 أآثرها  آانعدم آفاية الأعدادآذلك  و،البدنية من أآثر العوامل لإصابات اللاعبين في خط الوسط

تبة الأولى عدم استخدام مستلزمات الوقاية من الإصابات في المرجاء تكرارا لدى خط الوسط، في حين 

، وأوصى الباحث بتقنين البرامج التدريبية، والعمل بالنسبة لإصابة اللاعبين في خط حارس المرمى

  .على تغيير أرضية الملاعب وتوفير مستلزمات الوقاية، وإجراء المزيد من الدراسات

  

في  القدم حول الإصابات الشائعة بين لاعبي آرة دراسةً )١٩٩١ ( والدوريالمفتي آلا من وأجرى -

وأآثرها في آل   وهدفت دراستهم إلى معرفة أآثر إصابات لاعبي آرة القدم شيوعا،المراآز المختلفة

                 لاعبٍ) ١٠٠(نت من واستخدم الباحثان المنهج المسحي على عينة تكوّ ، حدوثامرآز

 ي آرة القدم هي الشدّ أآثر الإصابات شيوعا لدى لاعبنّأ الدراسة تبيّن من، و) سنة٢١تحت سن (
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٢٩

 ، في الإصابة لدى اللاعبين في المراآز المختلفة هناك اختلافاًنّأقات، و التمزّ الكدمات ثمّ ثمّالعضليّ

) ٪١٨٫٥( حارس المرمى ثمّ) ٪٢٥٫٣( الهجوم ثمّ) ٪٢٦٫٨(فقد آانت أعلى لدى لاعبي خط الوسط 

  .)٪١٥٫٨(وأخيرا الدفاع 

  

 وآان الهدف من ، تحليلية للإصابات في إعداد الفرق الوطنيةدراسةب )١٩٩٠ (وقام المواني وسليمان -

السلة والطائرة واليد والدراسة هو معرفة أآثر الإصابات حدوثا في بعض الرياضات مثل آرة القدم 

 الساحة والميدانوالفنون القتالية والمبارزة والملاآمة والمصارعة  والأثقالوالسباحة  والجمبازو

لاعبا من الألعاب ) ١٣٥ ( وأجريت الدراسة على عينة من .الدراجاتولعاب المضرب أوالفروسية و

  أآثر الإصابات حدوثا هي الكدمات والجروح يليها التواء المفصل ثمّتوصّلت الدراسة إلى أنالسابقة، و

  للإصابة هي مفصل القدمأآثر مناطق الجسم تعرضاً أمّا تمزق العضلات والتقلص وإجهاد العضلات،

   . مفصل الرآبةثمّ

  

بدراسةٍ ميدانية عن إصابات الملاعب في آرة القدم بدولة قطر، وآان الهدف من ) ١٩٨٩( قام محمود -

الدراسة التعرّف على أآثر أنواع الإصابات شيوعاً لدى لاعبي آرة القدم بدولة قطر وأسبابها المباشرة، 

فردا، ) ١٣٤( الدراسة على عّينة قوامها والفترات التي يكثر فيها حدوث تلك الإصابات، وأجريت

أمّا أهمّ نتائج البحث فتبيّن أنّ لاعبي آرة القدم يتعرضون . واستخدم الباحث المنهج المسحي الوصفي

إصابات الجروح : لجميع أنواع الإصابات ولكن بدرجاتٍ مختلفةٍ طبقا لدرجة شيوعها على التوالي

دمات والملْخ والخلْع في المفاصل ثم الكسور وهي أقل أنواع والشدّ والتمزّق والتقلّص العضليّ والك

الإصابات شيوعا، أمّا أسباب تلك الإصابات فكان أهمها مظاهر العنف والعدوانية، وعدم الإحماء الجيد 

أو غير الكافي، وعدم انتظام اللاعبين واستمرارهم في حضور التدريب وعدم العناية بالتغذية السليمة، 

م باجراء الكشف الطبي على اللاعبين، وعدم إعطاء اللاعبين فترة آافية للاستجمام وعدم الاهتما

واتضح من نتائج الدراسة أنّ الإصابات قد تحدث في أي فترة أثناء الموسم الرياضي أو خلال . والراحة

ل أي فترة من فترات التدريب اليومية، وأوصى الباحث بضرورة إجراء الكشف الطبي على اللاعبين قب

بدء فترة الإعداد للموسم الرياضي، والإحماء المناسب واستخدام واقي للساقين ومفاصل القدمين، 

  .والابتعاد عن العنف والعدوانية عند التنافس
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٣٠

ية للإصابات في آرة القدم، وآان العوامل المؤدِّ  حولدراسةً) ١٩٨٥ (وأجرى أبو العينين وإبراهيم -

مدى  العوامل التي تؤدي إلى تعرض لاعبي آرة القدم للإصابة والهدف من الدراسة هو معرفة بعض

لاعبا من لاعبي المستوى الأول في آرة القدم ) ١٠٠ (نة قوامها إجراء الدراسة على عيّ، وتمّتكرارها

 عدم وو تكرارها ه  عوامل حدوث الإصابة من أهمِّنّأ الدراسة تبيّن منو. بجمهورية مصر العربية

لقياسات الرياضية باستخدام الاختبارات والمقاييس البدنية و المهارية في آرة القدم، الاهتمام باجراء ا

  .    وجود برنامج فردي لكل لاعب  وعدم تاماًعدم التأآد من شفاء اللاعب شفاءًو

  

 ،ي جمهورية مصر العربية فالكاراتيه  في حول ترتيب إصاباتدراسةً) ١٩٨٢ (أجرى بكري -

 تسببا في أآثر الأنشطة الرياضية  من أجل معرفةنيف الإصابات الرياضيةتص إلى  الدراسةتهدفو

 أعلى نسبة من الإصابات تحدث في آرة القدم وبلغت نّأالإصابات الرياضية، وقد وجد بكري 

 من خلال الدراسات  ألعاب القوى وآرة اليد والجودو والكاراتيه، ويلاحظ بكري أيضاً ثمّ،)٪٤٤٫٠٨(

 ارتفاع معدل نّأ، ويرى  عن الألعاب الأخرى من الإصابةاً مرتفعالقدم مستوىً لكرة نّأالسابقة 

الإصابة في آرة القدم يعود إلى الاحتكاك واللعب تحت ضغط خصم وبأقصى أداء بدني لفترة أطول 

  .عن باقي الأنشطة الرياضية) زمن المباراة(

    

لشائعة لدى لاعبي آرة القدم، ودلّت بدراسةٍ هدفت للتعرف على الإصابات ا) ١٩٨١( قام بشكيروف -

، يليها مفصل الكاحل )٪٤٠٫٧( المناطق عرضةً للإصابة مفصل الرآبة بنسبة  أنَالنتائج إلى أآثر

، وآانت أآثر أنواع الإصابات حدوثاً هي تمزقات )٪٤٫٦٣(، يليها الساق بنسبة )٪٦٫٨٦(بنسبة 

، يليها الخدوش بنسبة )٪٧٫٠٢(بة يليها إصابات الأربطة بنس ،)٪٤٩٫٩٢(الغضاريف بنسبة 

   .، وأمّا أآثر الأمراض شيوعاً لدى لاعبي آرة القدم آانت أمراض المفاصل)٪٥٫٦١(
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٣١

   :التعليق على الدراسات السابقة
ت طلاعهѧا علѧى الدراسѧات الѧسابقة علѧى الѧصعيدين العѧالمي والمحلѧي والتѧي تمѧّ                   ان للباحثة من خѧلال      تبيّ

، قد تناولت جميعها الإصѧابات الرياضѧية للألعѧاب المختلفѧة سѧواء فѧي آѧرة                 )٢٠٠٧ -١٩٨١(مابين سنة   

ف على نسبة الإصابات الرياضѧية وأنواعهѧا وأآثرهѧا شѧيوعا             التعرّ  حيث تمّ  ،القدم أو غيرها من الألعاب    

 اسѧتخدام    ومقارنتهѧا بѧبعض الألعѧاب الأخѧرى، وتѧمّ          ، وخاصة في آرة القدم    ،في بعض الألعاب الرياضية   

  :تيلوصفي والمسحي في تلك الدراسات وهي على النحو الآالمنهج ا

  

مѧن إصѧابات غيѧر آѧرة         دراسات تناولت الإصابات الرياضية للألعاب المختلفة وأنواعهѧا وأسѧبابها            ثلاث

 تناولت الإصابات الرياضية المختلفة وأنواعها وأسبابها مقارنѧة مѧع آѧرة             دراسات) ٥(، بينما آانت    القدم

 ونѧسبة الإصѧابات وأغلبهѧا       ،زت فقط على الإصابات في آرة القدم وأنوعهѧا        راسة رآّ د) ١٧(بينما  القدم،  

  . وأماآن حدوثها في جسم اللاعب وفي الخطوط المختلفة للاعب وفي المنافسة وأثناء التدريب،انتشارا

  

ب  فѧي آѧرة القѧدم بالنѧسبة للألعѧا     ةٍ هѧي  أآثر أنواع الإصابات بѧصفة عامѧ  نّأوقد اتضح من تلك الدراسات  

ق العضلات هي أآثر أنواع الإصابة في آرة        لتواء المفاصل، وتمزّ  ا الكدمات والجروح، و   نّأالأخرى، و 

 ѧѧّدم، أمѧѧر القѧѧابة    أا أآثѧѧا للإصѧѧسم تعرضѧѧزاء الجѧѧمّ   فجѧѧة ثѧѧل والرآبѧѧدم والكاحѧѧي القѧѧذهѧѧم  وأنّ، الفخѧѧمعظ 

  . في الأطراف السفلية آانتالإصابات

  

 من أبѧرز أسѧباب هѧذه     وأنّ، المنافسات أآثر منها في التدريب الإصابات في نّأالدراسات  تلك  من نتائج   و

 أو ، والاحتكѧѧاك البѧѧدني، والѧѧسلوك غيѧѧر الجيѧѧد للاعѧѧب،التѧѧدريب الكѧѧافيعѧѧدم  و،الإصѧѧابات عѧѧدم الإحمѧѧاء

   .، ومرآز اللاعبةجيدالالاشتراك مع الآخرين، وأرضية الملاعب غير 

  

، فѧضلا   لكرة القѧدم في نوادي الكويت ية وأسبابها  ولوحظ أنّه لم تكن هناك دراسة عن الإصابات الرياض        

وأآثѧر  هذه الدراسة قارنت بين لاعبي فريق الدرجة الأولى والناشѧئين فѧي الإصѧابات الرياضѧية،          أنّ عن

أنѧѧواع الإصѧѧابات شѧѧيوعاً، وأآثѧѧر المنѧѧاطق فѧѧي الجѧѧسم عرضѧѧةً للإصѧѧابات، وأآثѧѧر الأسѧѧباب المرتبطѧѧة        

 ، دفѧاع  ،حѧارس مرمѧى   (، ودور مراآѧز اللاعبѧين       ) تѧدريب، راحѧة    مبѧاراة، (بالإصابات، وأوقات حѧدوثها     

 حيѧث أعانتهѧا     ،بحاث العلمية السابقة   قد استفادت من الدراسات والأ     ةومن ذلك نجد الباحث   ،  ) هجوم ،وسط
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٣٢

 وتحديد مѧنهج البحѧث العلمѧي وعينѧة          ، ووضع أهداف الدراسة   ،في وضع مقدمة البحث ومشكلته وأهميته     

  .الدراسة ومناقشة النتائج

    

) ٥+ (دراسة في موضوع الإصابة الرياضية في آرة القدم فقط ) ١٧(احتوى هذا الجدول على 
دراسات بالإصابات ) ٣+ (دراسات مقارنة الإصابات الرياضية في آرة القدم مع الألعاب الأخرى 
  .الرياضية للألعاب الأخرى باستثناء آرة قدم

  مجلي والصالح
 ٢٠٠٧  

Nikolaos  
et al, 
2007   

  مجلي
  و

  عطيات
٢٠٠٦  

Wong 
And 
Hony 
2005  

Faude  
et al, 
2005  

Agel  
et al, 
2005  

 Delaney  
  and  

Al- 
Kashmiri  

2005 

Ekstrand  
et al, 
2004    

Kakavelakis  
et al,   
2003  

Hugglund  
et al,   
2003  

Hugglund  
et al,   
2003 

  الشطناوي
٢٠٠٣  

Murphy 
 et al,  
2002  

Sderman  
et al,   
 2002  

  

Ostenberg  
and  
Roos 
2000  

   جابر
  و

  حيات
 ١٩٩٨  

Kohn  
1997  

  مجلي 
  و

  الوحيدي 
١٩٩٥  

  سعادة
 ١٩٩١  

   المفتي
  و    

  الدوري
١٩٩١  

  المواني 
  و   

  سليمان
١٩٩٠  

  محمود
 ١٩٨٩  

  أبو العينين 
  و 

  إبراهيم 
١٩٨٥  

  بكري
١٩٨٢  

  بشكيروف
 ١٩٨١  

  

  مميزات الدراسة

هѧѧا أول دراسѧѧة فѧѧي دولѧѧة الكويѧѧت تُعنѧѧى بالإصѧѧابات  عѧѧن الدراسѧѧات الѧѧسابقة بأنّوقѧѧد تميѧѧزت هѧѧذه الدراسѧѧة

نѧادي، آمѧا   ) ١٤(واشتمالها أيضاً على عينة من جيع فئات اللاعبين في . الرياضية عند لاعبي آرة القدم   

ة واهتمّت بدراسة لاعبي الدرجة الأولى واللاعبين الناشئين، ومقارنتها بين الإصابات عند لاعبي الدرج         

 .الأولى والناشئين
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٣٣

  :حددات الدراسةم

  :ةتي الباحثة في إجراء الدراسة بالمحددات الآالتزمت

  

 :المجال الزماني

إلى ) ١٥/٦/٢٠٠٧( لحالية في الفترة الواقعة ما بينتمّ جمع البيانات الخاصة بالدراسة ا

  .اضية، وتوزيع الاستمارة على أفراد العينة لجميع نوادي الكويت الري)٢٥/٨/٢٠٠٧(

 

  :المجال المكاني

بمقابلة اللاعبين وتعريفهم بالاستمارة وتوزيعها على آل فرد من أفراد العينة في آل نادي رياضي في 

 . مختلف الأماآن آالملاعب وصالات التدريب وأماآن علاج المصابين في آل محافظات الكويت

  

  :المجال البشري

  وفرق الناشئين وعددهم )  لاعبا٤٦٠(لى وعددهم  لاعبي فرق الدرجة الأوتمّ إجراء دراسة على 

نادياً رياضياً ) ١٤(والمسجلين رسميا في الاتحاد الرياضي لكرة القدم، حيث بلغ عددهم )  لاعبا٣٦٠(

.لاعبا من عينة الدراسة) ٣٤١(وبلغ عدد اللاعبين المسجلين لدى هذه الأندية ، في دولة الكويت
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 الفصل الثالث
 
  

 إجراءات الدراسة
  
 

 منهج الدراسة 
 

 مجتمع الدراسة 
 

 عينة الدراسة 
 

 أداة الدراسة 
 

 متغيرات الدراسة 
  

 المعالجة الإحصائية 
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٣٥

  :إجراءات الدراسة

  : منهج الدراسة-
  . استخدمت الباحثة المنهج الوصفي بالأسلوب المسحي

 

  : مجتمع الدراسة-
، وفرق الناشئين ) لاعبا٤٦٠(رجة الأولى تكون مجتمع الدراسة من جميع لاعبي آرة القدم لفرق الد

والمسجلين رسميا في الاتحاد الكويتي لكرة القدم في جميع محافظات الكويت للعام )  لاعبا٣٦٠(

ثمانمائة وعشرون لاعبا موزعين على ) ٨٢٠(والبالغ عددهم ) م٢٠٠٧(الموافق ) هجري١٤٢٨(

  . أربعة عشر ناديا) ١٤(

 

  : عينة الدراسة-
لاعبا، وبلغ عدد لاعبي فرق ) ٣٨١(عيّنة الدراسة بالطريقة العشوائية حيث تكوّنت من تمّ اختبار 

لاعبا من فرق ) ١٧٥(، و) سنة فما فوق٢١من (لاعبا، وبلغت أعمارهم ) ٢٠٦(الدرجة الأولى 

من مجتمع ) ٪٤٤٫٨٢(والتي تمثل ما نسبته )  سنة١٨ -١٥(الناشئين، وتراوحت أعمارهم ما بين 

الذي يشمل جميع أندية آرة القدم لفرق الدرجة الأولى وفرق الناشئين في دولة . صليالدراسة الأ

يوضح وصفا ) ١(والجدول رقم . ناديا المسجلين في الاتحاد الكويتي لكرة القدم) ١٤(الكويت وعددها 

  .لأفراد عينة الدراسة

  

   :أداة الدراسة -
لسابقة اضية استخدمت في العديد من الدراسات اقامت الباحثة باستخدام استمارة خاصة بالإصابات الري

  ). ١(، وهي استمارة مقننة مرفقة بملحق رقم )٢٠٠٧مجلي والصالح، ( مثل دراسة

  

  : متغيرات الدراسة-
  :اشتملت الدراسة على التغيرات الديمغرافية والمستقلة الآتية

  ).البيانات الشخصية آلها (-

  . مراآز اللاعبين-
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٣٦

  .آذلك متغير فترة وقوع الإصابة - أسباب الإصابات-

  

  :تمثلت متغيرات الدراسة التابعة بما يلي

  .أنواع الإصابات .١

 .مناطق الإصابات .٢

  
  توزيع أفراد عينة الدراسة حسب متغيراتها المستقلة. ٢جدول 

 المرآز
 حارس  اللاعب النادي

  المجموع هجوم وسط دفاع المرمى

 ١٧ ٥ ٥ ٦ ١ ناشئونال الكويت ٣٠ ٨ ١١ ٦ ٥ الدرجة الأولى
 ١٧ ٦ ٥ ٤ ٢ الناشئون القادسية ٢٤ ٧ ٦ ٩ ٢ الدرجة الأولى
 ١٥ ١ ٨ ٥ ١ الناشئون آاظمة ١٢ ٤ ٤ ٣ ١  الدرجة الأولى
 ٦ ٢ ١ ٣  الناشئون الفحيحيل ٥ ١ ٢ ٢  الدرجة الأولى
 ٤ ١ ١ ١ ١ الناشئون الشباب ٧  ٤ ٣  الدرجة الأولى
 ٦ ١ ٢ ٣   الناشئون الساحل ١٩ ٦ ٥ ٥ ٣ الدرجة الأولى
 ١٣ ٢ ٤ ٢ ٥  الناشئون خيطان ٩ ٢ ٤ ٢ ١  الدرجة الأولى
 ١١ ٣ ٦ ١ ١  الناشئون الصليبيخات ١٤ ٣ ٥ ٦   الدرجة الأولى
 ١٥ ٥ ٣ ٥ ٢  الناشئون العربي ٩ ٣ ٣ ٢ ١  الدرجة الأولى
 ١٧ ٥ ٣ ٨ ١  الناشئون الجهراء ٢٨ ٩ ٣ ١٤ ٢  الدرجة الأولى
 ٢١ ٥ ٨ ٧ ١  الناشئون النصر ١٢ ٢ ٧ ٢ ١  الدرجة الأولى
 ١    ١  الناشئون السالمية ١٤ ٦ ٣ ٣ ٢  الدرجة الأولى
 ١٨ ٣ ٨ ٥ ٢  الناشئون التضامن ١٠ ١ ٤ ٢ ٣  الدرجة الأولى
 ١٤ ٣ ٤ ٥ ٢  الناشئون اليرموك ١٣ ٢ ٧ ٣ ١  الدرجة الأولى
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٣٧

  :إجراءات الدراسة -
امت الباحثة باجراء الاتصالات مع مدير اتحاد آرة القدم وترتيب المواعيد؛ بهدف طلب ق -١

  .مساعدته لإبلاغ الأندية بنية الباحثة إجراء دراستها

بعد ذلك قامت الباحثة بالتنسيق مع رئيس آل نادي من أندية آرة القدم في الكويت؛ بهدف تحديد  -٢

 .ة عليهممواعيد لمقابلة اللاعبين لتوزيع الاستمار

 .الزميلات لتوزيع الاستمارات/ استعانت الباحثة ببعض الزملاء -٣

 : تمّ توزيع الاستمارات على مرحلتين -٤

  ).١٥/٦/٢٠٠٧(وبدأت بتاريخ )  أيام٦(استغرقت لمدة : المرحلة الأولى -

 ).١٠/٧/٢٠٠٧(وبدأت بتاريخ )  يوما٥٠(استغرقت لمدة : المرحلة الثانية -

 أن يقوموا بتعبئة استمارة الإصابات التي تعرضوا لها خلال العام طلبت الباحثة من اللاعبين -٥

)٢٠٠٧-٢٠٠٦.( 

 .بعد ذلك وعند مقابلة اللاعبين قامت الباحثة بشرح محتويات الاستمارة للاعبين -٦

قامت الباحثة بعد ذلك بتدقيق الإجابات في الاستمارات المعبّأة بهدف استبعاد الاستمارات غير  -٧

استمارة لم يتم استرجاعها بشكل آامل، ويوضح ) ٥٠٠(يث تمّ توزيع المستوفية للشروط، ح

 .عدد الاستمارات الموزّعة وغير المسترجعة والمحلّلة إحصائيا) ٢(الجدول 

  

  عدد الاستمارات الموزعة وغير المسترجعة والمحللة إحصائيا. ٢جدول 
  الاستمارات
   الموزعة

الاستمارات غير 
  المسترجعة

الاستمارات 
  عدةالمستب

الاستمارات المحللة 
 إحصائيا

٣٨١  ٣٦  ٨٣  ٥٠٠  

 

  ) .SPSS(بعد ذلك تم تحليل الاستمارات إحصائيا باستخدام برنامج  -٨
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٣٨

  :خطوات إجراءات الدراسة
قامت الباحثة ببعض الإجراءات التنظيمية الخاصة بإعداد الدراسة، مثل مقابلة المسؤولين  .١

 . بالدراسة المعنيةلتسهيل مهمة الباحثة لدى الجهات الخاصة

 

ق الناشئين لكرة القدم، والمسجلين  وفرق الدرجة الأولى لاعبي فرقامت الباحثة بأخذ أعداد .٢

  .رسميا في الاتحاد الكويتي لكرة القدم من أجل حصر مجتمع الدراسة

  

  :المعالجة الإحصائية
حيث تمّ  ،حصائي المناسبلعمل التحليل الإ (SPSS)تمّ تحليلها باستخدام برنامج جمع البيانات  وبعد

  :استخدام المعالجات الآتية

 .التكرارات .١

 . النسب المئوية .٢

  ".آاي" اختبار مربع  .٣
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 الفصل الرابع
 
  

  عرض النتائج ومناقشتها
  
  

 عرض النتائج 
 
  

 مناقشة النتائج 
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٤٠

  الفصل الرابع
  

  :عرض ومناقشة النتائج
ف إلى أنواع ومناطق الإصابات الرياضية التي يتعرض لها لاعبو آرة         لقد هدفت هذه الدراسة إلى التعر     

القѧدم ضѧѧمن فѧرق الدرجѧѧة الأولѧѧى والناشѧئين فѧѧي دولѧѧة الكويѧت، ومѧѧن خѧلال هѧѧذه الدراسѧѧة فقѧد تѧѧمّ وضѧѧع       

  .خمسة تساؤلات ستقوم الباحثة بعرضها ومناقشتها تِباعاً، وفيما يلي عرض ومناقشة تساؤلات الدراسة
  

  :قشة التساؤل الأولعرض ومنا: أولا
 بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة       ما هي أآثر أنواع الإصابات شيوعاً      " ينص التساؤل الأول على   

وللإجابѧѧة علѧѧى هѧѧذا التѧѧساؤل فقѧѧد اسѧѧتُخْدِمَتْ     ".  مѧѧع اللاعبѧѧين الناشѧѧئين لكѧѧرة القѧѧدم فѧѧي دولѧѧة الكويѧѧت؟     

 آل نوع من أنواع الإصابات التي قѧد يتعѧرض     التكراراتُ والنسبُ المئويةُ لاحتساب تكرار ونسبة وقوع      

آمѧѧا هѧѧو موضѧѧّح فѧѧي ) الناشѧѧئونولاعبѧѧو فѧѧرق الدرجѧѧة الأولѧѧى (لهѧѧا لاعبѧѧو آѧѧرة القѧѧدم فѧѧي دولѧѧة الكويѧѧت  

  ).٣(الجدول رقم 
  

 لأنواع الإصابات التي يتعرض لها  وقيمة مربع آايالتكرارات والنسب المئوية .٣جدول 
  ونلاعبو الدرجة الأولى والناشئ

  الدرجة الأولى
   )٢٠٦= ن ( 

  ونالناشئ
  )١٧٥= ن  ( 

  المجموع
  نواعالأ   )٣٨١= ن  (

 ٪ ت ٪ ت ٪ ت
مربع آاي

 ٢٫٤٣ ١١٫٠ ٩٥ ٣٫٥ ٣٠ ٧٫٥ ٦٥  الكسور
 ٢٫٧١ ١١٫٥ ٩٩ ٣٫٦ ٣١ ٧٫٩ ٦٨  تمزق أوتار

 ١٫٩٩ ١٦٫٧ ١٤٤ ٧٫٥ ٦٥ ٩٫٢ ٧٩  تمزق عضلات
 ٠٫٤٤ ٢٣٫٤ ٢٠٢ ٨٫٧ ٧٥ ١٤٫٧ ١٢٧  تمزق أربطة

 ٠٫٣٧ ٢٫٨ ٢٤ ٠٫٩ ٨ ١٫٩ ١٦  خلع
 ٠٫٩٦ ٨٫٢ ٧١ ٣٫٧ ٣٢  ٤٫٥ ٣٩  رضوض عظم

 ٣٫٨٣ ٥٫٧ ٤٩ ٣٫٠ ٢٦ ٢٫٧ ٢٣  رضوض عضلات
 ١٫٨٥ ٠٫٨ ٧ ٠٫١ ١ ٠٫٧ ٦  رضوض أعصاب
 ٠٫٠٠ ٥٫٧ ٤٩ ٢٫٤ ٢١ ٣٫٢ ٢٨  جروح وسحجات

 ٢٫٤٤ ٣٫٥ ٣٠ ١٫٩ ١٦ ١٫٦ ١٤  تقلصات
 ٠٫٠٤ ٨٫٠ ٦٩ ٣٫٢ ٢٨ ٤٫٨ ٤١  التواءات

 ١٫٠٥ ٢٫٨ ٢٤ ٠٫٨ ٧ ٢٫٠ ١٧  إصابات أخرى
  ١٠٠٫٠ ٨٦٣ ٣٩٫٤ ٣٤٠ ٦٠٫٦ ٥٢٣  المجموع

  ٣٫٨٤ = ٠٫٠٥قيمة مربع آاي الجدولية عند مستوى 
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٤١

لأنѧواع  الإصѧابات الرياضѧية التѧي     وقيمѧة مربѧع آѧاي    التكѧرارات والنѧسب المئويѧة     قيم  ) ٣(يبين الجدول   

الواردة فѧي   قيم  ال وباستعراض   ،دولة الكويت  في آرة القدم ب    ونيتعرض لها لاعبو الدرجة الأولى والناشئ     

 وبنѧسبة ) ١٢٧(الإصѧابات بتكѧرار   ن تمزق الأربطة لدى فرق الدرجѧة الأولѧى آانѧت أآثѧر         أ نجد   الجدول

) ٦٨(الأوتѧѧار بتكѧѧرار  ، ثѧѧمّ تمѧѧزق  )٪٩٫٢(وبنѧѧسبة ) ٧٩(بتكѧѧرار ، تلاهѧѧا تمѧѧزق العѧѧضلات   )٪١٤٫٧(

بتكѧѧرار  أعلѧѧى الإصѧѧابات إذ تحققѧѧت  للناشѧѧئينربطѧѧةآѧѧذلك فقѧѧد آانѧѧت إصѧѧابة تمѧѧزّق الأ ،)٪٧٫٩(وبنѧѧسبة 

الأوتار بتكѧرار   ، ثمّ تمزق    )٪٧٫٥(وبنسبة  ) ٦٥(العضلات بتكرار   ، تلاها تمزق    )٪٨٫٧( وبنسبة) ٧٥(

 فقد آانت رضوض الأعѧصاب وللفئتѧين    بالنسبة لأقل أنواع الإصابات حدوثاً    أمّا ،)٪٣٫٦(وبنسبة  ) ٣١(

) ١( بتكѧѧرار لاعبѧѧين الناشѧѧئينل و،)٪٠٫٧(بنѧѧسبة و )٦( بتكѧѧرار ىلاعبѧѧي الدرجѧѧة الأولѧѧحيѧѧث آانѧѧت عنѧѧد 

 ).٪٠٫١( وبنسبة

  

 قѧѧلُّأ بينمѧѧا آانѧѧت  ،)٪٢٣٫٤(أآثѧѧر الإصѧѧابات حѧѧدوثا   تمѧѧزق الأربطѧѧة  وبѧѧشكل عѧѧام فقѧѧد آانѧѧت إصѧѧابة     

  ).٪٠٫٨(الإصابات رضوض الأعصاب التي بلغت نسبة حدوثها 

      

 مѧن مجمѧوع   )٪٦٠٫٦( إصѧابة مثلѧت مѧا نѧسبته          )٥٢٣(بلغ مجموع إصابات لاعبي الدرجة الأولى       آما   

  ).٪٣٩٫٤( إصابة وبنسبة )٣٤٠(ين ئ بينما بلغت إصابات اللاعبين الناش،الإصابات

  

 على أي مѧن أنѧواع الإصѧابات بѧين           نة إلى عدم وجود فروق دالة إحصائياً      آما تشير قيمة مربع آاي المبيّ     

) الجدوليѧة ( قѧل مѧن القيمѧة الحرجѧة       أيث آانت جميعهѧا      ح ، الأولى واللاعبين الناشئين   فرق الدرجة لاعبي  

  ).٠٫٠٥( عند مستوى )٣٫٨٤(البالغة 

  

عنѧد لاعبѧي الدرجѧة الأولѧى        ) الأربطѧة والأوتѧار والعѧضلات     (وقد يعود السبب في زيادة نسبة التمزقѧات         

ئج هѧذه   آمѧا يتѧضح مѧن نتѧا    ،أرضية التدريب غيѧر الجيѧدة  إلى الجيد و السلوكب الرياضيين  التزامإلى عدم

 حيث تѧؤدي الأرضѧية غيѧر الجيѧدة إلѧى زيѧادة الاحتكѧاك بѧين قѧدم اللاعѧب           ،)٥(جدول رقم ال  فيالدراسة

 وفقѧدان التѧوازن، وإنّ   والأرض، مما يزيد ثبات القѧدم علѧى الأرض مѧع حرآѧة الأجѧزاء الأخѧرى للجѧسم           

مѧع  ) قѧوة الحرآѧة   (مѧام   زيادة ثبات القدم على الارض مع حرآة أجزاء الجسم يعني اندفاع الجسم إلѧى الأ              

ثبات القدم على الأرض مما يزيѧد القѧوى المѧؤثرة علѧى مفѧصل الكاحѧل والرآبѧة بѧشكل آبيѧر لمѧا تتحملѧه                   

  إصѧابة تمѧزق الأوتѧار أو الأربطѧة أو حتѧى العѧضلات              يزيد من احتمالية حدوث    وهذا   ،الأوتار والأربطة 
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٤٢

)Bartlett, 2003(، يزيد من هجيد للرياضيين فإنالسلوك غير أي ال باللعب الخشن اًإذا آان هذا مقترنف 

الزائدة مما يؤدي إلѧى الѧسقوط أو    آما قد يعزى ذلك إلى ارتفاع شدة المنافسة والخشونة. حدوث الإصابة

) ١٩٨٩محمѧود،   ( و )١٩٩١،  سѧعادة ( وهذا يتفق مع نتائج دراسة آѧل مѧن           ،الارتطام أو التوقف المفاجئ   

  ).١٩٨١بشكيروف، (و

   

الإصѧابات    أآثѧر أنѧواع  التѧي وجѧدت أنّ  ) ٢٠٠٧  ،مجلي والصالح(لف مع نتائج دراسة وهذه النتائج تخت

) ٢٠٠٣ ،درويѧش (و) Kakavelakis et al, 2003(آѧلٌ مѧن    ودراسѧة  ، هѧي رضѧوض العظѧم   شѧيوعاً 

      نتѧѧѧائج دراسѧѧѧة  تѧѧѧشير و .لتѧѧѧواءات والإجهѧѧѧاد  هѧѧѧي الا أآثѧѧѧر أنѧѧѧواع الإصѧѧѧابات شѧѧѧيوعاً    أنّ أيѧѧѧضاًاوجѧѧѧدت

  . المرتبة الأولى بين الإصاباترضوض الفخذ تحتلّو الجروح أنّإلى ) ١٩٩١سعادة، (

  

تها، وهѧذا   إلى جدية المنافѧسة وحѧدّ     ) الأربطة والأوتار والعضلات  (تُعزى الزيادة في نسبة التمزقات      وقد  

الأربطѧѧة والأوتѧѧار والعѧѧضلات أآثѧѧر مѧѧن طاقتهѧѧا، وبالتѧѧالي  زيѧѧادة الحمѧѧل علѧѧى قѧѧد يѧѧدفع الرياضѧѧيين إلѧѧى 

  .صابةتعرضها للإ

  

 حيث تظهѧر نتѧائج هѧذه    ، عدم الإحماء الجيدالتي تؤدي إلى الإصابة بالتمزقات الأسباب  أآثر أحد   نّآما إ 

جѧدول  ( الأسباب المؤدية إلى حدوث الإصابات الرياضية عند لاعبي الدرجѧة الأولѧى              أآثرالدراسة ثالث   

  ).٪١٤٫٥(وبلغت نسبتها )) ٥(رقم 

  

الأربطة عند لاعبѧي الدرجѧة     تمزقاتولى مع اللاعبين الناشئين نجد أنّبمقارنة نتائج لاعبي الدرجة الأو

الجيѧدة احتلѧت المرتبѧة الأولѧى فѧي أسѧباب        الأولى آانت أعلى على الѧرغم مѧن أن أرضѧية التѧدريب غيѧر     

 إلا ،)٪١٠٫٣ ( الناشئين بنѧسبة مقارنة مع )٪١٤٫٥ ( فرق الدرجة الأولى بنسبةالإصابات الرياضية عند

قѧل مѧن القيمѧة    أالتѧي آانѧت   و ،مربѧع آѧاي    آمѧا تظهѧر النتѧائج قيمѧة    فѧروق لѧم تكѧن دالѧة إحѧصائياً      هذه الأنّ

A ).٣(الجدولية آما يظهر في الجدول رقم 
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٤٣

إلѧى حѧدوث    وقѧد يعѧود الѧسبب فѧي عѧدم وجѧود فѧروق ذات دلالѧة إحѧصائية إلѧى تѧشابه الأسѧباب المؤديѧة             

أرضѧية  والمتمثلѧة ب  ،الناشѧئين  لѧى واللاعبѧين  الإصابات الرياضية إلѧى حѧد آبيѧر عنѧد لاعبѧي الدرجѧة الأو      

 .وعدم الإحماء الجيد  للرياضيين،عدم السلوك الجيدو ،التدريب غير الجيدة

رجѧة  لاعبѧي الد   أقل الإصابات آانت رضوض الأعصاب لكل مننجد أنّ) ٣(بالعودة إلى الجدول رقم و

 ذلѧك إلѧى طبيعѧة         وتعѧزو الباحثѧة    ،ياً ولم توجѧد هنѧاك أيѧة فѧروق دالѧة إحѧصائ             ،اللاعبين الناشئين الأولى و 

أو مغطѧاة بѧشكل جيѧد فѧي معظѧم منѧاطق         ما تكѧون محميѧة   الأعصاب غالباًنّإتشريح جسم الإنسان حيث 

 نْإ و،حتماليѧة حѧدوث الإصѧابة فيهѧا أقѧل     االѧذي يجعѧل    والأربطѧة الأمѧر  أا بالعظѧام أو بالأوتѧار    إمѧّ ،الجسم

، فمѧثلا عنѧدما تحѧدث إصѧابة فѧي       مثل الكسور والتمزقѧات مرتبطة بإصابات أخرى  ما تكونحدثت فغالباً

 هذا فѧي معظѧم الأحيѧان يѧستدعي اصѧابات أخѧرى مثѧل التمѧزق أو الكѧسر أو حتѧى أآثѧر مѧن                    العصب فإنّ 

  .)Marieb, 2004 (إصابة معا
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٤٤

  :عرض ومناقشة التساؤل الثاني: ثانياً
لإصابات بين لاعبي فرق الدرجة  لةما هي أآثر المناطق في الجسم عرض " ينص التساؤل الثاني على

وللإجابة على هذا التساؤل فقد ". الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكرة القدم في دولة الكويت؟

استُخْدِمَتْ التكراراتُ والنسبُ المئوية لاحتساب تكرار ونسبة وقوع الإصابات في آل منطقة من 

  ).٤(ول رقم المناطق المعرضة للإصابات، آما هو موضح في الجد
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٤٥

لمناطق الإصابات التي يتعرض وقيمة مربع آاي التكرارات والنسب المئوية  .٤جدول 
  )ونالدرجة الأولى والناشئ( لاعبو آرة القدم في دولة الكويت اله

  الدرجة الأولى
   )٢٠٦= ن ( 

   ونالناشئ
  )١٧٥= ن ( 

  المجموع 
  المناطق   )٣٨١= ن (

 ٪ ت ٪ ت ٪ ت

مربع 
 آاي

 ٠٫١٢ ٢٫٩ ٢٥ ١٫٠ ٩ ١٫٩ ١٦  الرأس
 ٠٫٤٤ ١٫٩ ١٦ ٠٫٦ ٥ ١٫٣ ١١  الرقبة

 ٠٫٥٦ ٥٫٤ ٤٧ ١٫٩ ١٦ ٣٫٦ ٣١  مفصل الكتف
 ٥٫٤٧ ١٫٥ ١٣ ٠٫١ ١ ١٫٤ ١٢  الترقوة
 ٠٫٠٥ ٠٫٣ ٣ ٠٫١ ١ ٠٫٢ ٢  العضد

 ٠٫٧١ ٢٫٠ ١٧ ٠٫٦ ٥ ١٫٤ ١٢  مفصل الكوع
 ٠٫٠١ ٣٫٠ ٢٦ ١٫٢ ١٠ ١٫٩ ١٦  الساعد

 ٠٫٠٨ ١٫٦ ١٤ ٠٫٦ ٥ ١٫٠ ٩  مفصل الرسغ
 ٢٫٢١ ٤٫٣ ٣٧ ٢٫٢ ١٩ ٢٫١ ١٨  الأمشاط

 ٠٫٠٠ ٠٫١ ١ ٠٫٠ ٠ ٠٫١ ١  السلاميات
 ٠٫٠٠ ٠٫٢ ٢ ٠٫٠ ٠ ٠٫٢ ٢  عظمة القص

 ٠٫٠٠ ٠٫٥ ٤ ٠٫١ ١ ٠٫٣ ٣  الأضلاع
 ٠٫٠٠ ٢٫٨ ٢٤ ٠٫٧ ٦ ٢٫١ ١٨  البطن

 ١٫٩٥ ٠٫٣ ٣ ٠٫٠ ٠ ٠٫٣ ٣  الفقرات الصدرية
 ٠٫٣٣ ١٫٧ ١٥ ٠٫٨ ٧ ٠٫٩ ٨  الفقرات القطنية
 ٠٫٠٠ ٠٫٥ ٤ ٠٫٢ ٢ ٠٫٢ ٢  الفقرات العجزية

 ٠٫٣٧ ١٫٢ ١٠ ٠٫٣ ٣ ٠٫٨ ٧  الحوض
 ٠٫١٣ ١٫٩ ١٦ ٠٫٨ ٧ ١٫٠ ٩  مفصل الورك

 ٣٫٢٨ ١٢٫١ ١٠٤ ٥٫٨ ٥٠ ٦٫٣ ٥٤  الفخذ
 ٠٫٠٠ ٦٫١ ٥٣ ٣٫١ ٢٧ ٣٫٠ ٢٦  مفصل الرآبة

 ٢٫٧٤ ٤٫١ ٣٥ ١٫٠ ٩ ٣٫٠ ٢٦  رباط صليبي أمامي
 ١٫٠٢ ١٫٧ ١٥ ٠٫٥ ٤ ١٫٣ ١١  رباط صليبي خلفي

 ٠٫٠٠ ١٫٣ ١١ ٠٫٢ ٢ ١٫٠ ٩   انسيجانبيرباط 
 ٠٫٠٠ ١٫٢ ١٠ ٠٫٥ ٤ ٠٫٧ ٦  رباط جانبي وحشي

 ٤٫٥١ ٦٫٠ ٥٢ ١٫٥ ١٣ ٤٫٥ ٣٩  الغضروف
 ٠٫٠٠ ٥٫٨ ٥٠ ٢٫٤ ٢١ ٣٫٤ ٢٩  الساق
 ٤٫٠٦ ٢١٫٩ ١٨٩ ١٠٫٢ ٨٨ ١١٫٧ ١٠١  الكاحل

 ٣٫٦٢ ١٫٢ ١٠ ٠٫١ ١ ١٫٠ ٩  رباط جانبي انسي
 ١٫٤٥ ١٫٥ ١٣ ٠٫٣ ٣ ١٫٢ ١٠  شيرباط جانبي وح

 ٠٫٠٠ ٣٫٩ ٣٤ ٢٫١ ١٨ ١٫٩ ١٦  أمشاط قدم
 ٠٫٣٧ ١٫٢ ١٠ ٠٫٣ ٣ ٠٫٨ ٧  سلاميات قدم

  ١٠٠٫٠ ٨٦٣ ٣٤٠٣٩٫٤ ٦٠٫٦ ٥٢٣  المجموع
   ٣٫٨٤ = ٠٫٠٥قيمة مربع آاي الجدولية عند مستوى 

  
لإصѧابات الرياضѧية التѧي       لمنѧاطق ا    وقيمѧة مربѧع آѧاي      التكѧرارات والنѧسب المئويѧة     قيم  ) ٤(يبين الجدول   

 وباسѧѧتعراض قѧѧيم النѧѧسب ، فѧѧي آѧѧرة القѧѧدم بدولѧѧة الكويѧѧتونيتعѧѧرض لهѧѧا لاعبѧѧو الدرجѧѧة الأولѧѧى والناشѧѧئ

إذ بلغѧت نѧسبة الإصѧابة لѧدى فѧرق الدرجѧة             عرضѧة للإصѧابة،      الكاحل آان أآثر المنѧاطق       نّأالمئوية نجد   
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٤٦

 ، ثѧѧمّ غѧѧضروف)٪٦٫٣(وبنѧѧسبة ) ٥٤(، تلاهѧѧا الفخѧѧذ بتكѧѧرار )٪١١٫٧( وبنѧѧسبة) ١٠١( بتكѧѧرار الأولѧѧى

 وبنѧѧسبة) ٨٨( بتكѧѧرار لناشѧئين آانѧت إصѧѧابة الكاحѧل لفئѧѧة ا   بينمѧѧا ،)٪٤٫٥(وبنѧسبة  ) ٣٩(الرآبѧة بتكѧѧرار  

)١٠٫٢٪(، ѧѧѧرار  تلاهѧѧѧذ بتكѧѧѧا الفخ)٥٠ ( سبةѧѧѧوبن)٥٫٨٪(ّمѧѧѧرار   ، ثѧѧѧة بتكѧѧѧصل الرآبѧѧѧمف )سبة) ٢٧ѧѧѧوبن      

  الأولѧى فرق الدرجةسلاميات الرسغ لدى  آانت فقد ،ا بالنسبة لأقل مناطق الإصابات حدوثاً  مّ، أ )٪٣٫١(

 والعѧѧضد  قѧѧل المنѧѧاطق إصѧѧابة لѧѧدى الناشѧѧئين هѧѧي الترقѧѧوة    أ بينمѧѧا آانѧѧت  ،)٪٠٫١( وبنѧѧسبة) ١(بتكѧѧرار 

  .)٪٠٫١ (نسبةوب )١(بتكرار نسي في مفصل الكاحل والأضلاع والرباط الجانبي الأ

  

 بينمѧا  ،)٪٢١٫٩( وبنѧسبة ) ١٨٩ ( بتكѧرار اًوبشكل عѧام فقѧد آانѧت إصѧابة الكاحѧل أآثѧر الإصѧابات حѧدوث           

  ).٪٠٫١(نسبة ب و) ١( بتكرار قل الإصابات سلاميات الرسغ التي بلغتأآانت 

  

 مѧن مجمѧوع     )٪٦٠٫٦( إصابة مثلت مѧا نѧسبته        )٥٢٣(آما وبلغ مجموع إصابات لاعبي الدرجة الأولى        

  ).٪٣٩٫٤(  إصابة بنسبة)٣٤٠(ين ئ بينما بلغت إصابات اللاعبين الناش،الإصابات

  

  لأنهѧѧا أعلѧѧى مѧѧن القيمѧѧة الحرجѧѧة  آمѧѧا تѧѧشير قيمѧѧة مربѧѧع آѧѧاي المبينѧѧة إلѧѧى وجѧѧود فѧѧروق دالѧѧة إحѧѧصائياً      

 والكاحѧل  بѧين      غضروف الرآبة  على آل من الترقوة و     )٠٫٠٥( عند مستوى    )٣٫٨٤(البالغة  ) الجدولية(

  . الدرجة الأولى حيث آانت دالة  لصالح لاعبي، الأولى واللاعبين الناشئينفرق الدرجةلاعبي 

  

 أآثر الأجزاء في جسم الإنسان استخداما في آرة القدم هي القѧدم، وتعمѧل علѧى مفѧصل                   وترى الباحثة أنّ  

 مفѧصل الكاحѧل يعتبѧر مѧن         الكاحل الذي ينقل الحرآة من القدم إلى باقي الجسم أو بѧالعكس، وبالتѧالي فѧإنّ               

أآثر المفاصل التي تتعرض لأحمال مختلفة أثناء الحرآة وخصوصا اللعب، وعلى وجه التحديد في آرة     

 نّأوترى الباحثѧة  . القدم، حيث يزيد الاحتكاك بين اللاعبين لذلك فهي من أآثر المناطق عرضة للإصابة         

 آѧرة القѧدم سѧواء لاعبѧي الدرجѧة الأولѧى أو       لاعبѧي  انتشار الإصابة بنسبة أعلى في الطѧرف الѧسفلي عنѧد   

، ومѧن   للطѧرف الѧسفلي  الكثيѧر ستخدام الا  من خلالهو أمر طبيعي اللاعبين الناشئين حسب طبيعة اللعبة

 عنѧѧد لاعبѧѧي الدرجѧѧة الأولѧѧى مقارنѧѧة مѧѧع إصѧѧابة  وغѧѧضروف الرآبѧѧةالفخѧѧذ  و إصѧѧابة الكاحѧѧل:أمثلѧѧة ذلѧѧك

 اشѧѧئين علѧѧى التѧѧوالي آمѧѧا يتѧѧضح مѧѧن نتѧѧائج هѧѧذه الدراسѧѧة        الرآبѧѧة عنѧѧد اللاعبѧѧين الن  الفخѧѧذ ثѧѧمّ والكاحѧѧل 

)Hamill and Knutzen, 2003( .  
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٤٧

 يقوم  فمثلاً،والمهارات التي يؤديها لاعب آرة القدم مفصل الكاحل له دور أساسي وآبير في الحرآاتو

افة بالإضѧ  ، لتوجيѧه مفѧصل الكاحѧل   زاًتطلب قѧوة وترآيѧ  توصعبة   وهي مهارة مرآبة،اللاعب بالمحاورة

 في  آذلك يكون دور الكاحل أساسياً،والوثب لاستقبال أو ضرب الكرةأ  اللاعب بالجري السريعإلى قيام

بالزاويѧة    بحيѧث يѧضرب الكѧرة بѧالقوة المناسѧبة ويوجههѧا      ،التي يبذلها اللاعب من عѧضلات جѧسمه   القوة

جوهري وأساسѧي فѧي      حل وبصورة أخرى فإن دور الكا     ،زميل أو المرمى  ال، سواء باتجاه    المناسبة أيضاً 

 يساهم فѧي زيѧادة فرصѧة     يزيد العبء على مفصل الكاحل، وهذا بالتالي   ا ممّ ،معظم الحرآات والمهارات  

  بنѧسبة أو اللاعبѧين الناشѧئين  ) ٪١١٫٧(بنѧسبة   الأولѧى  فرق الدرجѧة سواء لدى لاعبي  تعرضه للإصابات

 ممѧا يعنѧي وجѧود     إحѧصائياً ةمѧة دالѧ   هѧي قي )٪٤٫٠٦(هنا أن قيمة مربع آاي البالغѧة    ويلاحظ،)٪١٠٫٢(

  الدرجѧة الأولѧى علѧى إصѧابة    فѧرق  الدرجѧة الأولѧى والناشѧئين ولѧصالح لاعبѧي      فѧرق لاعبѧي   فѧروق بѧين  

 الدرجѧة الأولѧى بѧسبب       فѧرق  وقѧد يعѧزى ذلѧك إلѧى ضѧعف فѧي العѧضلات والأربطѧة عنѧد لاعبѧي                      .الكاحل

 ذا لѧم يكѧن هنѧاك تأهيѧل جيѧد،       الإصابات الѧسابقة تѧضعف العѧضلات خѧصوصا إ       ، حيث إنّ  إصابات سابقة 

 الدرجѧѧة الأولѧѧى يقومѧѧون بѧѧأداء حرآѧѧات أآثѧѧر بѧѧسبب   فѧѧرق لاعبѧѧي أو أنّ، أو بѧѧسبب عѧѧدم الإحمѧѧاء الجيѧѧد 

ا يعنѧي زيѧادة فرصѧة     ممѧّ ،آبѧر مقارنѧة بالناشѧئين   أ وقѧوة  وبالتالي فهѧم يبѧذلون جهѧوداً    ،متطلبات منافساتهم

  .آبرألإصابة الكاحل بصورة  تعرضهم

اللاعبѧѧين  عنѧѧد لاعبѧѧي الدرجѧѧة الأولѧѧى و غѧѧضروف الرآبѧѧةد إصѧѧابة الكاحѧѧل والفخѧѧذ و  ازديѧѧاوقѧѧد يعѧѧزى

 الأمѧر الѧذي يѧؤدي إلѧى     ، وعدم السلوك الجيد للرياضيين،أرضية التدريب غير الجيدة إلى الناشئين أيضاً

 الخلѧل فѧي   نّأ بالإضѧافة إلѧى   .ا يزيѧد احتماليѧة حѧدوث الإصѧابة      ممѧّ ،الѧضغط علѧى الطѧرف الѧسفلي     زيادة

التوافق العصبي العѧضلي يѧرتبط بѧالخطر المتزايѧد لحѧدوث الإصѧابات              مستوى  الثبات الرئيسي و  توى  مس

 للѧѧسيطرة علѧѧى الجѧѧذع والحѧѧوض    انضѧѧروريالعѧѧضلية  الثبѧѧات والقѧѧوة  نّإ. داء الرياضѧѧيالأوانخفѧѧاض 

 بينمѧѧا التوافѧѧق العѧѧصبي العѧѧضلي هѧѧو عامѧѧل حاسѧѧم فѧѧي ثبѧѧات المفاصѧѧل فѧѧي ،والكاحѧѧل والأطѧراف الѧѧسفلية 

  المهاريѧة لمتطلبѧات ل الاسѧتجابة    سѧرعة  والسرعة هي من العوامѧل الرئيѧسة التѧي تحѧدد          . طراف السفلية الأ

، حيѧث أنّ لكѧل حرآѧة    خطѧاء  مѧِن الإصѧاباتِ سѧببه الأ   اً آبيѧر اً عѧدد نّأكرة القدم مع الأخѧذ بعѧين الاعتبѧار         ل

بة، حتѧى تѧتم الحرآѧة    مستوى ثبات معين يتم السيطرة عليه بالتوافق العضلي العصبي وقوة عضلية مناس           

          أي خلѧѧѧل فѧѧѧي هѧѧѧذا الثبѧѧѧات يزيѧѧѧد مѧѧѧن احتماليѧѧѧة الإصѧѧѧابة       فѧѧѧي مѧѧѧستوى مѧѧѧن الثبѧѧѧات أو الѧѧѧسيطرة وأنّ    

)Bizini et al, 2004.(   
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٤٨

  ) ٢٠٠٧  ،مجلѧѧѧѧѧѧي والѧѧѧѧѧѧصالح  ( آѧѧѧѧѧѧل مѧѧѧѧѧѧن توصѧѧѧѧѧѧل إليѧѧѧѧѧѧه  وقѧѧѧѧѧѧد اتفقѧѧѧѧѧѧت هѧѧѧѧѧѧذه النتيجѧѧѧѧѧѧة مѧѧѧѧѧѧع مѧѧѧѧѧѧا    

 ,Morerra et al(و )٢٠٠٣ ،الحشحوش(و )Faude et al, 2005(و(Wong & Hong, 2005) و

) ١٩٩٩ ،ليادالعѧѧو(و )Ostenberg and Ross, 2000(و Makay et al, 2001)( و)2003

أنّ من حيث  و)١٩٩٠ ،المواني وسليمان(و(Williams, 1990)  و)Ellison and Larry, 1995(و

توصѧل   مع مѧا  أيضاً   اتفقت هذه النتيجة     وآذلك فقد  .إصابة الكاحل آانت أآثر الإصابات الرياضية حدوثاً      

      توصѧѧѧѧѧѧѧل إليѧѧѧѧѧѧѧهع مѧѧѧѧѧѧѧا مѧѧѧѧѧѧѧ، وآѧѧѧѧѧѧѧذلك )١٩٨١، بѧѧѧѧѧѧѧشكيروف(و) ٢٠٠٦، مجلѧѧѧѧѧѧѧي وعطيѧѧѧѧѧѧѧات( إليѧѧѧѧѧѧѧه

)(Kakavelakis et al, 2003 ّع   حيث وجدوا أنѧت مѧأآثر الإصابات تقع في الأطراف السفلى، واتفق 

  . أآثر المناطق عرضة للإصابة هي الرآبة والكاحلنّأحيث   (Murphy et al, 2002)توصل إليه ما

 الرباط الصليبي  أنّالتي وجدت) Agel et al, 2005(دراسة مع نتيجة دراسة ال  نتائج هذهينما تختلفب

           ت النتيجѧѧѧѧة مѧѧѧѧع دراسѧѧѧѧة آѧѧѧѧل مѧѧѧѧن    اختلفѧѧѧѧآمѧѧѧѧا . لإصѧѧѧѧابةل المنѧѧѧѧاطق التѧѧѧѧي تتعѧѧѧѧرض   أآثѧѧѧѧرهѧѧѧѧو مѧѧѧѧن  

)Sderman et al, 2002(،    ّد أنѧث وجѧو    حيѧصليبي هѧاط الѧر الربѧأآث     ѧي آѧصاب فѧي تѧاطق التѧرة  المن

   .القدم سواء للناشئات أو المتقدمات

  

 مفصل الرآبة  التي توصلت إلى أنّ)٢٠٠٣الشطناوي، (وتختلف هذه النتيجة مع نتائج دراسات آل من     

                دراسѧѧѧѧѧѧة وآѧѧѧѧѧѧذلك تختلѧѧѧѧѧѧف عѧѧѧѧѧѧن . المفاصѧѧѧѧѧѧل التѧѧѧѧѧѧي تѧѧѧѧѧѧصاب فѧѧѧѧѧѧي الألعѧѧѧѧѧѧاب الجماعيѧѧѧѧѧѧةأآثѧѧѧѧѧѧر مѧѧѧѧѧѧن 

)Delaney and Al-Kashmiri, 2002(ة   وѧدراس) ابرѧات  جѧث   )١٩٩٨، وحيѧدت أنّ حيѧابة  وجѧإص 

  . الإصابات الرياضيةأآثرالرآبة هي 

  

 أآثѧر  ، حيѧث وجѧد أنّ  )Ostenberg and Roos, 2000(وتختلف نتائج هذه الدراسة مع نتѧائج دراسѧة   

       مѧѧѧع نتѧѧѧائج دراسѧѧѧةأيѧѧѧضا وتختلѧѧѧف نتѧѧѧائج هѧѧѧذه الدراسѧѧѧة  .  القѧѧѧدمالإصѧѧѧابات آانѧѧѧت إصѧѧѧابات الرآبѧѧѧة ثѧѧѧمّ 

القѧѧدم و للإصѧѧابة آانѧѧت الفخѧѧذ والѧѧذراع    أآثѧѧر أجѧѧزاء الجѧѧسم تعرضѧѧاً   التѧѧي وجѧѧدت أنّ )١٩٩١سѧѧعادة، (

  .والرآبة

  

 إصابة الفخذ احتلت المرتبة الثانيѧة عنѧد لاعبѧي الدرجѧة الأولѧى واللاعبѧين                 وتظهر نتائج هذه الدراسة أنّ    

قѧل نѧسبة إصѧابات    أا مѧّ أ ، وهذا قد يعزى إلى عدم الإحماء الجيد وعدم السلوك الجيد للرياضѧيين         ،الناشئين
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٤٩

 وهي نسبة منخفضة، وقد يعزى ذلك إلى طبيعة ،)٪٠٫٠١(فقد آانت في سلاميات الرسغ وبلغت نسبتها 

  . تعرض أصابع اليد للاحتكاك المباشر أثناء اللعب في آرة القدماللعبة حيث يقلّ

  

الح لاعبѧي   لѧص ) ٠٫٠٥(حѧصائية عنѧد مѧستوى دلالѧة         إوجѧود فѧروق ذات دلالѧة        ) ٤(ويظهر الجدول رقم    

 والكاحل بين لاعبي الدرجة الأولى       غضروف الرآبة   الأولى في آل من إصابات الترقوة و       فرق الدرجة 

مقارنѧة مѧع   ) ٪١٫٤(و) ٪١٠٫٢ ( مانѧسبته مقارنѧة مѧع  ) ٪١١٫٧(واللاعبين الناشئين، حيث بلغѧت النѧسبة        

  . على التواليغضروف الرآبةلإصابات الكاحل والترقوة و) ٪١٫٥(مقارنة مع ) ٪٤٫٥(و) ٪٠٫١(

  

في مناطق الإصابات الرياضѧية     ) ٠٫٠٥(حصائية عند مستوى دلالة     إبينما لم توجد أية فروق ذات دلالة        

  . الدرجة الأولى مقارنة اللاعبين الناشئين فرقالأخرى عند لاعبي
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٥٠

  :عرض ومناقشة التساؤل الثالث: ثالثا
 بالإصابات بين لاعبي فرق الدرجة الأولى ما هي أآثر الأسباب المرتبطة " ينص التساؤل الثالث على

وللإجابة على هذا التساؤل فقد استُخْدِمَتْ ". مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكرة القدم في دولة الكويت؟

التكراراتُ والنسبُ المئوية لاحتساب تكرار ونسبة آل سبب من الأسباب المؤدية للإصابات لدى لاعبي 

  ).٥(آما هو موضح في الجدول رقم ) لاعبي فرق الدرجة الأولى والناشئين(آرة القدم في دولة الكويت 
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٥١

آثر الأسباب المرتبطة لأ  وقيمة مربع آايالتكرارات والنسب المئوية. ٥جدول 
الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكرة القدم في  فرق بالإصابات بين لاعبي

  دولة الكويت
  الدرجة الأولى

   )٢٠٦= ن ( 
  ونالناشئ

  )١٧٥= ن  ( 
  المجموع 

  السبب   )٣٨١= ن (
  ٪  ت  ٪  ت  ٪  ت

مربع 
  آاي

 ٠٫٦٣ ١٤٫٦ ١٢٦ ٦٫٣ ٥٤ ٨٫٣ ٧٢ عدم الإحماء الجيد
 ٤٫٠٧ ٨٫٣ ٧٢ ٢٫٣ ٢٠ ٦٫٠ ٥٢ الإفراط في التدريب

 ٠٫٦٧ ١٥٫٤ ١٣٣ ٦٫٦ ٥٧ ٨٫٨ ٧٦  عدم السلوك الجيد للرياضيين
 ٠٫٤٣ ٢٤٫٨ ٢١٤ ١٠٫٣ ٨٩ ١٤٫٥ ١٢٥ أرضية التدريب غير جيدة

 ٢٫٤٤ ٣٫٥ ٣٠ ١٫٩ ١٦ ١٫٦ ١٤  المهاريالتدريبسوء 
 ٠٫٣٢ ٤٫٦ ٤٠ ١٫٦ ١٤ ٣٫٠ ٢٦ الاستمرارية في التدريب عند حدوث الإصابة

 ٠٫٩٢ ٠٫٨ ٧ ٠٫٥ ٤ ٠٫٣ ٣ عدم صلاحية الألبسة الرياضية
 ٢٫٠٣ ٣٫٨ ٣٣ ١٫٠ ٩ ٢٫٨ ٢٤ عدم التقيد ببرنامج تدريبي واضح

 ٣٫٧٠ ١٫٦ ١٤ ٠٫٢ ٢ ١٫٤ ١٢ جهزة الرياضية المستخدمةعدم صلاحية الأ
 ٢٫٤٢ ٠٫٩ ٨ ٠٫١ ١ ٠٫٨ ٧  المدرب للاعب وتوعيتههغياب توجي

 ١٫٦٩ ٣ ٢٦ ٠٫٨ ٧ ٢٫٢ ١٩ عدم التقيد بقواعد الأمن والسلامة
 ٣٫٩٢ ١٫١ ١٠ ٠٫٨ ٧ ٠٫٣ ٣ سوء الأحوال الجوية

 ٣٫٩٠ ٢ ١٨ ٠٫٣ ٣ ١٫٧ ١٥ سوء اختيار التمارين للمجموعات العضلية
 ٠٫٩٣ ٠٫٣ ٣ ٠٫٢ ٢ ٠٫١ ١ عب ومتابعته أثناء التدريبعدم ملاحظة المدرب للاّ

 ٠٫٠١ ٠٫٩ ٨ ٠٫٣ ٣ ٠٫٦ ٥ عدم إعطاء الراحة الكافية بين التمارين وبعدها
 ٠٫٠٠ ٢٫١ ١٨ ٠٫٨ ٧ ١٫٣ ١١ السماح للاعب بالعودة للتدريب قبل الشفاء

 ٧٫٢٤ ١٫٨ ١٥ ١٫٣ ١١ ٠٫٥ ٤ عدم الاسترخاء الجيد بعد التمرين
 ٠٫٠٠ ٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠عدم التزويد الكافي بالأدوات والمعدات للتدريب والمباريات

 ٠٫٣٥ ٠٫٤ ٤ ٠٫١ ١ ٠٫٣ ٣ عدم استخدام وسائل التأهيل الرياضي
 ٠٫٠٤ ١٫٣ ١١ ٠٫٥ ٤ ٠٫٨ ٧ التوقف غير الصحيح للمباريات

 ٠٫٩٣ ٠٫٣ ٣ ٠٫٢ ٢ ٠٫١ ١ عدم القيام بالفحوصات الدورية الشاملة
 ١٫٩٥ ٠٫٣ ٣ ٠٫٠ ٠ ٠٫٣ ٣ عدم التقيد ببرنامج غذائي

 ٠٫٠٠ ٠٫٥ ٥  ٠٫٢ ٢  ٠٫٣ ٣ عدم مراعاة الفروق بين اللاعبين
 ١٫٣٠ ٠٫٢ ٢  ٠٫٠ ٠ ٠٫٢ ٢  النفسيالتدريبسوء 
 ٠٫٤٤ ١٫٩ ١٦ ٠٫٦ ٥ ١٫٣ ١١ طلاع والمعرفة بعلم الإصابات الرياضية وأسبابهاعدم الا

 ٠٫٠٠ ٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ تفصيل في نوع الرياضة المناسبةعدم الدقة وال
 ١٫٣١ ١٫٩ ١٧ ١٫٠ ٩ ٠٫٩ ٨ عدم التدرج في زيادة حمل التمرين

 ٠٫٠٢ ٣٫٢ ٢٧ ١٫٣ ١١ ١٫٩ ١٦ أسباب أخرى
  ١٠٠ ٨٦٣ ٣٩٫٤ ٣٤٠ ٦٠٫٦ ٥٢٣ المجموع

   ٣٫٨٤ = ٠٫٠٥قيمة مربع آاي الجدولية عند مستوى 
  

لѧѧدى  لأسѧѧباب حѧѧدوث الإصѧѧابات  وقيمѧѧة مربѧѧع آѧѧايرات والنѧѧسب المئويѧѧةقѧѧيم التكѧѧرا) ٥(يبѧѧين الجѧѧدول 

ن أ وباسѧتعراض قѧيم النѧسب المئويѧة نجѧد            ،للاعبي الدرجة الأولى والناشئين في آرة القدم بدولة الكويѧت         

  الأولѧى هѧو أرضѧية التѧدريب غيѧر الجيѧدة إذ بلغѧت          فѧرق الدرجѧة    للإصѧابات لѧدى لاعبѧي         سبب مؤدٍّ  أآثر

ثمّ  )٪٨٫٨(بنسبة و) ٧٦(بتكرار  تلاه عدم السلوك الجيد للرياضيين      ،)٪١٤٫٥(سبته  نوب )١٢٥(بتكرار  
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٥٢

هѧѧو  سѧѧبب أآثѧѧر، أمѧѧّا بالنѧѧسبة لفئѧѧة الناشѧѧئين فقѧѧد آѧѧان )٪٨٫٣(وبنѧѧسبة ) ٧٢(ء الجيѧѧد بتكѧѧرار عѧѧدم الإحمѧѧا

ين  تلاه عدم الѧسلوك الجيѧد للرياضѧي        ،)٪١٠٫٣( ةنسبب )٨٩( تكرار   أرضية التدريب غير الجيدة إذ بلغت     

بينمѧѧا آѧѧان سѧѧوء ، )٪٦٫٣(وبنѧѧسبة ) ٥٤(ء الجيѧѧد بتكѧѧرار ثѧѧمّ عѧѧدم الإحمѧѧا )٪٦٫٦(بنѧѧسبة و) ٥٧(بتكѧѧرار 

 آمѧا لѧم يتѧسبب آѧل مѧن           ،)٪٠٫٢(قل الأسباب المؤديѧة للإصѧابة حيѧث بلغѧت نѧسبته             أ النفسي هو    تدريبال

ت والمعدات للتѧدريب    د الكافي بالأدوا  وعدم التز نوع الرياضة المناسبة و     اختيار عدم الدقة والتفصيل في   

  . والناشئين الدرجة الأولىفرقة إصابة لفئة لاعبي والمباريات بأيّ

  

 المؤدية للإصابات بين اللاعبين ،الأسبابأآثر  الأرضية غير المناسبة للتدريب توبشكل عام فقد مثل

سباب قل الأأ النفسي هو الإعداد من مجموع الأسباب بينما آان سوء )٪٢٤٫٨(لت ما نسبته إذ مثّ

 آما لم يتسبب آل من عدم الدقة ، من مجموع الأسباب)٪٠٫٢( حيث مثل ما نسبته ،المؤدية للإصابات

الرياضة المناسبة وعدم التزود الكافي بالأدوات والمعدات للتدريب اختيار والتفصيل في نوع 

اي المحسوبة إلى وتشير قيمة مربع آ. والمباريات بأية إصابات لدى لاعبي آرة القدم في دولة الكويت

، وآذلك على سبب )٤٫٠٧(وجود فروق ذات دلالة احصائية على سبب الإفراط في التدريب إذ بلغت 

وآذلك سوء اختيار التمارين للمجموعات ) ٣٫٩٢(سوء الأحوال الجوية إذ بلغت قيمة مربع آاي 

مرين، حيث بلغت قيمة ، وآذلك عدم الاسترخاء الجيد بعد الت)٣٫٩٠(العضلية إذ بلغت قيمة مربع آاي 

  .، بينما لم تكن باقي قيم مربع آاي على باقي الأسباب ذات دلالة إحصائية)٧٫٢٤(مربع آاي 

الناشѧئين فѧي آѧل مѧن       النѧسبة أعلѧى للاعبѧي الدرجѧة الأولѧى منهѧا عنѧد اللاعبѧين        ونجد بمقارنة النتѧائج أنّ 

خبѧرة    ومѧن خѧلال  م الإحمѧاء الجيѧد،  عѧد  و،الجيѧد للرياضѧيين    وعدم السلوك،أرضية التدريب غير الجيدة

لعѧدم  الملاعѧب بالإضѧافة     عدم صلاحية الأرضية يعود لعدة أمور منها نقص واضح في عѧدد نّإفالباحثة 

وعدم متابعة المسؤولين مѧن حيѧث الاهتمѧام بأرضѧيات الملاعѧب،       ،القطاع الخاص   ملاعب يتبناها  وجود

 ،رهѧا بѧشكل واضѧح بحѧرارة الجѧو     وتأثّ ،ت الملاعبدور المناخ الحار في التأثير على أرضياإضافة إلى 

 . يساعد في إتلاف الأرضية وجعلها غير مناسبة الملاعب لأهداف غير رياضيةستخداما آذلك فإنّ

ضѧهم  تعرّوزيѧادة    زيادة الأحمال التدريبية وعدد وحدات التدريب عند لاعبي الدرجѧة الأولѧى  آذلك فإنّو

 ،مѧستويات المنافѧسة    بالإضافة إلى ،حدوث الإصابات احتمالية   من   يزيدقد  إلى الأرضية غير الجيدة أمر      

 ،اللاعبѧين الناشѧئين    مقارنѧة مѧع  ، آمѧا تѧرى الباحثѧة   حيث تزداد حدة المنافسة عند لاعبѧي الدرجѧة الأولѧى   

  .إلى مخالفة القوانين  بالإضافةز،وهذا قد يؤدي إلى التعب وسوء الانتباه وعدم الترآي
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٥٣

 ، وقد احتلّ)Michell et al, 2001 (الإصابات الرياضيةفي  عامل حاسم اًيض عدم الإحماء الجيد أإنّ

و يعتبѧر سѧببا      ،ل الجهѧد القѧادم     العضلات لتحمѧّ   ة عدم جاهزي  وإنّ عدم الإحماء الجيد يعني     ،المرتبة الثالثة 

دم لعѧ  بالإحمѧاء    هماهتمѧام عѧدم    و ،عѧزى هѧذا إلѧى عѧدم جديѧة اللاعبѧين            وقѧد يُ   ،في حدوث الإصѧابات   رئيسا  

 .معرفتهم بأهمية الإحماء وفوائده

 الأسѧباب  أآثѧر   أرضѧية الملعѧب آانѧت   حيث وجد أنّ) ١٩٩١ ،سعادة(ه النتائج تتفق مع نتائج دراسة وهذ

التѧي  ) ٢٠٠٧مجلي والѧصالح،   ( وتتفق نتائج هذه الدراسة مع نتائج دراسة. المؤدية إلى حدوث الإصابة

حѧѧدوث لالمرتبѧѧة الثانيѧѧة فѧѧي ترتيѧѧب الأسѧѧباب المؤديѧѧة   يحتѧѧلّ  عѧѧدم الѧѧسلوك الجيѧѧد للرياضѧѧيين وجѧѧدت أنّ 

  .الإصابات الرياضية

بالفحوصѧات    عѧدم القيѧام  حيث وجѧدا أنّ ) ٢٠٠٧  ،مجلي والصالح( وهذه النتائج تختلف مع نتائج دراسة

 ،الجѧѧنس  لمتغيѧѧر المرتبѧѧة الأولѧѧى فѧѧي أسѧѧباب الإصѧѧابات الرياضѧѧية تبعѧѧاً     احتѧѧلّ الدوريѧѧة الѧѧشاملة الطبيѧѧة

 حيѧث  )Faude et al, 2005 ( ونتѧائج دراسѧة  ،)Hugglund et al, 2005( نتائج دراسة وتختلف مع

دراسѧة  يختلف مع و ، الأسباب المؤدية إلى حدوث الإصابةأآثر زيادة الأحمال التدريبية آانت  أنّواوجد

المؤديѧة إلѧى حѧدوث      الأسѧباب أآثѧر  أن أرضية الملعب آانت ثالѧث  توجدالتي ) ١٩٩٧ ،مجلي وخويلة(

   النتѧѧائج تختلѧѧف مѧѧع نتѧѧائج دراسѧѧة    وهѧѧذه،)ألعѧѧاب القѧѧوى(عѧѧزى ذلѧѧك إلѧѧى طبيعѧѧة اللعبѧѧة   وقѧѧد يُ،صѧѧابةالإ

تختلѧف مѧع   آما أنّهѧا   ، أعلى نسبةلَّتالمباشر اح ن الاشتراك البدنيأالتي وجدت ) ١٩٩٨ ،وحيات جابر(

دوث الإصѧابة  الأسѧباب المؤديѧة لحѧ    أآثر  أنّت حيث وجد،)Yde and Nielsen, 1990(نتائج دراسة 

 ا وجѧد  حيѧث ) ٢٠٠٧مجلي والѧصالح،      ( مع نتائج دراسة      هذه الدراسة  تختلفو ،هي التصادم مع الخصم   

الأسѧѧباب المؤديѧѧة للإصѧѧابات عنѧѧد لاعبѧѧي   المرتبѧѧة الأولѧѧى بѧѧين عѧѧدم الѧѧسلوك الجيѧѧد للرياضѧѧيين احتѧѧلّأنّ

  .)٪٢،٣٥( إلى بنسبة وصلت المنتخبات الوطنية للألعاب الجماعية في الأردن

لكѧѧل مѧѧن )  ٪٠٫٢(قѧل الأسѧѧباب المؤديѧة للإصѧѧابة حيѧѧث بلغѧت نѧѧسبته    أ النفѧѧسي هѧѧو الإعѧداد وآѧان سѧѧوء  

 الدقѧة والتفѧصيل فѧي نѧوع      آمѧا لѧم يتѧسبب آѧل مѧن عѧدم      ، الأولѧى فѧرق الدرجѧة  اللاعبين الناشئين ولاعبي 

 بأية إصѧابة لفئѧة   للتدريب والمباريات  وعدم التزود الكافي بالأدوات والمعدات، الرياضة المناسبةاختيار

 التѧي وجѧدت أنّ  ) ٢٠٠٧  ،مجلѧي والѧصالح  (نتѧائج دراسѧة     وهذا يختلف مѧع ، الأولىفرق الدرجةلاعبي 

 .الرياضة المناسبة والتفصيل في اختيار نوع قل الأسباب آانت عدم الدقةأ
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٥٤

ختيѧار  ا قѧة فѧي   عѧدم الدّ  وجѧدا أنّ فقѧد ) ٢٠٠٧  ،مجلѧي والѧصالح  ( وهѧذه النتѧائج تختلѧف مѧع نتѧائج دراسѧة      

المؤديѧة إلѧى حѧدوث     قة فѧي اختيѧار نѧوع الرياضѧة المناسѧبة آانѧت أقѧل الأسѧباب         وعدم الدّ،برنامج غذائي

 .الإصابة

آبѧѧر بѧѧسبب أرضѧѧيات أ الدرجѧѧة الأولѧѧى يتѧѧأثرون بنѧѧسبة  فѧѧرقوتѧѧشير قѧѧيم النѧѧسب المئويѧѧة إلѧѧى أن لاعبѧѧي  

 الأولѧى   فѧرق الدرجѧة   لدى لاعبي    ويمكن عزو هذه النتيجة إلى زيادة حجم التدريب          ، غير الجيدة  التدريب

  .وزيادة عدد بطولاتهم ومنافساتهم مقارنة بالناشئين

  

) ٢٠٠٦مجلѧѧي وعطيѧѧات،  (و) ٢٠٠٧مجلѧѧي والѧѧصالح،  (وقѧѧد اتفقѧѧت هѧѧذه النتيجѧѧة مѧѧع مѧѧا توصѧѧل إليѧѧه      

 وعѧѧدم ، أسѧѧباب الإصѧѧابة هѧѧي عѧѧدم الѧѧسلوك الجيѧѧد للرياضѧѧيين أآثѧѧر نّإمѧѧن حيѧѧث ) ٢٠٠٣الѧѧشطناوي، (و

مѧن حيѧث تناولهѧا      ) ١٩٩٥مجلѧي والوحيѧدي،     ( وقد اتفقت هذه النتيجة مع مѧا توصѧل إليѧه             .الإحماء الجيد 

 الأسѧباب  أآثѧر  نّإمѧن حيѧث   ) ١٩٩١سѧعادة،  ( آما اتفقت مѧع نتيجѧة دراسѧة          ،للأسباب المؤدية للإصابات  

وقѧѧد اتفقѧѧت هѧѧذه النتيجѧѧة مѧѧع مѧѧا توصѧѧل إليѧѧه   . المؤديѧѧة للإصѧѧابات آانѧѧت الأرضѧѧية غيѧѧر الجيѧѧدة للتѧѧدريب 

  . الأسباب المؤدية للإصابات هو الإحماء غير الكافي أو الجيدأآثر أنّوالمتمثلة في ) ١٩٨٩مود، مح(

  

 الأسѧباب المؤديѧة   أآثѧر  نّإمѧن حيѧث   ) Nikolaos et al, 2007( هذه النتيجة مع نتيجة دراسة ختلفوت

والتي رأت ) Faude et al, 2005( وآذلك مع نتيجة دراسة ،مدافعينالللإصابات آانت بسبب احتكاك 

 هѧذه  تختلѧف  آمѧا  .لمنافѧسة  فѧي التѧدريب أو ا   أنّ من أآثر الأسباب المؤدية للإصابات هѧي التѧدريب الزائѧد           

من حيث أهمية الأسباب المؤديѧة للإصѧابة وهѧي    ) Hugglund et al, 2003(النتيجة مع نتيجة دراسة 

 نّإمѧن حيѧث   ) Ostenbery and Roos, 2000( مѧع نتيجѧة دراسѧة     تختلѧف وآѧذلك . سѧتعمال فѧرط الا 

حيѧث  ) ١٩٩٨،  وحيѧات  جѧابر ( مѧع نتيجѧة دراسѧة         تختلѧف   وأيѧضاً  ،السبب هو زيادة الليونة فѧي المفاصѧل       

  . الأسباب هو الاحتكاك البدني المباشر بين اللاعبين وحارس المرمىأآثروجدا 

  

المؤديѧة  مѧن حيѧث الأسѧباب    ) ١٩٨٥أبѧو العنѧين وإبѧراهيم،      ( هѧذه النتيجѧة مѧع نتيجѧة دراسѧة            ختلفآما وت 

ها عدم الاهتمام بإجراء القياسات الرياضية باستخدام الاختبارات والمقѧاييس البدنيѧة       ومن أهمّ  ،للإصابات

  .والمهارية في آرة القدم
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٥٥

  :عرض ومناقشة التساؤل الرابع: رابعا
ما هي أوقات حدوث الإصابات بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مѧع   " ينص التساؤل الرابع على  

 وللإجابѧة علѧى هѧذا التѧساؤل         ."؟)، راحѧة  مبѧاراة، تѧدريب   (للاعبين الناشئين لكرة القدم في دولة الكويѧت         ا

فقد استُخْدِمَتْ التكراراتُ والنسبُ المئويةُ لاحتساب تكرار ونسبة أوقѧات حѧدوث الإصѧابات لѧدى لاعبѧي                  

  ).٦(موضح في الجدول رقم آما هو ) لاعبي فرق الدرجة الأولى والناشئين(آرة القدم في دولة الكويت 

  
وقات حدوث الإصابات بين لأ  وقيمة مربع آايالتكرارات والنسب المئوية. ٦جدول 

لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكرة القدم في دولة الكويت 
  )، راحةمباراة، تدريب(

  الدرجة الأولى
   )٢٠٦= ن  ( 

  ونالناشئ
  )١٧٥= ن  ( 

  المجموع
وقت    )٣٨١= ن  (

  ٪  ت  ٪  ت  ٪  ت  الإصابة

  مربع آاي

 ٠٫١٣ ٤٠٫٢ ٣٤٧ ١٦٫٢ ١٤٠ ٢٤٫٠ ٢٠٧  تدريبال
 ٠٫٤٠ ٥٧٫٠ ٤٩٢ ٢١٫٧ ١٨٧ ٣٥٫٣ ٣٠٥  المنافسات
 ٢٫١٩ ٢٫٨ ٢٤ ١٫٥ ١٣ ١٫٣ ١١  الراحة
  ١٠٠٫٠ ٨٦٣ ٣٩٫٤ ٣٤٠ ٦٠٫٦ ٥٢٣  المجموع

  ٣٫٨٤ = ٠٫٠٥قيمة مربع آاي الجدولية عند مستوى 
  

للإصѧابات الرياضѧية موزعѧة حѧسب        وقيمة مربع آѧاي     قيم التكرارات والنسب المئوية     ) ٦(جدول  يبين ال 

 الإصѧابات التѧي تحѧدث خѧلال     نّأ وتشير القيم المبينة إلѧى       ،) أو الراحة  التدريب أو المباراة  (وقت حدوثها   

  الأولѧѧى لفѧѧرق الدرجѧѧة حيѧѧث بلغѧѧت، الإصѧѧابةا فيهѧѧحѧѧدثأآثѧѧر الأوقѧѧات التѧѧي تهѧѧي المنافѧѧسات الرياضѧѧية 

 فѧي    ثѧمّ  ،)٪٢٤٫٠(وبنѧسبة   ) ٢٠٧(بتكѧرار    تѧدريب  تلاهѧا فѧي فتѧرة ال       ،)٪٣٥٫٣(وبنѧسبة   ) ٣٠٥(بتكرار  

، أمѧّا بالنѧسبة لأوقѧات حѧدوث الإصѧابة للناشѧئين فقѧد               )٪١٫٣( وبنѧسبة ) ١١( إذ بلغت بتكرار     الراحةفترة  

) ١٤٠(ريب بتكѧѧرار ، ثѧѧمّ فѧѧي فتѧѧرة التѧѧد  )٪٢١٫٧(وبنѧѧسبة ) ١٨٧(آانѧѧت فѧѧي فتѧѧرة المنافѧѧسات بتكѧѧرار    

 وتشير قيمة مربѧع آѧاي إلѧى عѧدم           ،)٪١٫٥(وبنسبة  ) ١٣( الراحة بتكرار    ، ثمّ في فترة   )٪١٦٫٢(وبنسبة  

  .وجود فروق ذات دلالة إحصائية على فترات وقوع الإصابة

  

 تزيѧѧد مѧѧن الѧѧضغط علѧѧى   والجديѧѧة فѧѧي الأداء شѧѧدة المنافѧѧسةنّإ هѧѧذا أمѧѧر طبيعѧѧي حيѧѧث  وتѧѧرى الباحثѧѧة أنّ

 تѧؤدي   زيѧادة الѧضغط  و ، الأولѧى فѧرق الدرجѧة  لاعبي من  ماللاعبين الناشئين أمن آانوا أسواء  اللاعبين

السلوك الجيد من   القوانين وعدمالفةمخ وعدم الانتباه وسوء الترآيز وضعف المهارة وإلى زيادة التوتر 
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٥٦

 وإنّ المنافѧѧسة إنّ رفѧѧع متطلبѧѧات التوافѧѧق الحرآѧѧي فѧѧي أداء المنافѧѧسات متطلѧѧب أساسѧѧي، .قبѧѧل الرياضѧѧيين

بطبيعتها تتطلب تغييراً في السرعة حسب المواقѧف المختلفѧة للعѧب، وربѧط حرآѧات مختلفѧة مѧع بعѧضها                      

مما يؤدي إلى زيادة نѧسبة حѧدوث        ،   حدوث الإصابات الرياضية   تؤثر في زيادة   وآل هذه العوامل     بعضاً،

   .ة وفترة الراحتدريبال الإصابات أثناء فترة المنافسات مقارنة مع فترة

وقѧѧد تُعѧѧزى الزيѧѧادةُ فѧѧي نѧѧسبة الإصѧѧابات أثنѧѧاء المنافѧѧسة إلѧѧى عѧѧدم أداء اللاعبѧѧين للمهѧѧارات بتكنيѧѧك جيѧѧد     

                     آѧѧѧѧѧѧѧل مѧѧѧѧѧѧѧن ، ومѧѧѧѧѧѧѧن الناحيѧѧѧѧѧѧѧة التدريبيѧѧѧѧѧѧѧة يѧѧѧѧѧѧѧرى   )ضѧѧѧѧѧѧѧعف فѧѧѧѧѧѧѧي التكنيѧѧѧѧѧѧѧك أو بѧѧѧѧѧѧѧسبب التعѧѧѧѧѧѧѧب    (

)Hamill and Knutzen, 2003 (و)Bartlett, 2003 (وKamen, 2001)( قوة العضلة أنّ زيادة 

بعد التدريب لا يقلل خطر الإصابة إذا لم يستطع اللاعب أَنّ يؤدي ذلك بتكنيك صѧحيح عنѧد التعѧب، وإنّ                     

  .الحاجة لتدريبات القوة  مقترنة بالتدريب على التكنيك في ظروف التعب مطلوبة للحد من الإصابات

مѧسابقات أعلѧى منهѧا فѧي التѧدريب       نѧسبة الإصѧابات فѧي ال   إلѧى أنّ ) ١٩٨٣ ،العالم(و) ١٩٨٩( شير قبع يو

 نѧѧسبتها فѧѧي غيѧѧاب المѧѧدرس أو المѧѧدرب تكѧѧون أربعѧѧة أضѧѧعاف، ونѧѧسبة الإصѧѧابات فѧѧي الألعѧѧاب      آمѧѧا أنّ

 تعمѧل علѧى     ة هنѧاك بعѧض العوامѧل منفѧردة أو مجتمعѧ           الجماعية أآثѧر منهѧا فѧي الألعѧاب الفرديѧة، آمѧا أنّ             

 وعѧدم الاهتمѧام     ، ضѧعف اللياقѧة البدنيѧة      :هѧا زيادة نѧسبة الإصѧابات أثنѧاء ممارسѧة الأنѧشطة الرياضѧية ومن             

 وعѧѧدم ارتѧѧداء ، فѧѧي اللعѧѧب د الخѧѧشونة وتعمѧѧّ، والخѧѧروج علѧѧى القѧѧوانين ولѧѧوائح اللعبѧѧة،بتعليمѧѧات المѧѧدرب

 وقلѧة تѧوافر عوامѧل الأمѧن والѧسلامة فѧي الملاعѧب               ،الملابس والمعدات الخاصѧة بالوقايѧة مѧن الإصѧابات         

 وقلة مراعاة تجانس اللاعبين من حيث العمر والجنس   ،المسبق وقلة الاهتمام بالفحص الطبي      ،الرياضية

من هنا تبرز أهمية توفير عوامѧل الأمѧن والѧسلامة للوقايѧة             و ،المستوى المهاري مستوى اللياقة البدنية و   و

  .من الإصابات والحوادث الرياضية

 ,Ekstrand et al( ودراسѧة  )Faude et al, 2005 (تتفѧق نتѧائج هѧذه الدراسѧة مѧع نتѧائج دراسѧة       آمѧا  

2004(،   ѧѧائج دراسѧѧع نتѧѧة مѧѧذه الدراسѧѧائج هѧѧف نتѧѧن  ةوتختلѧѧل مѧѧآ)Kakavelakis et al, 2003 (

مجلѧي  (و) ١٩٩٥ ،مجلѧي والوحيѧدي  (و) ٢٠٠٧مجلѧي والѧصالح،    (و) Hugglund et al, 2005(و

 ءثناأ  أآثر الإصابات حدثت التي وجدت أنّ)١٩٨٩ محمود،(و) ١٩٩٠سعادة، ( و)١٩٩٥ ،وأبو حليمة
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٥٧

 قلѧة    أو ة في فترة التدريب قد يعزى إلى التدريب على أرضѧية غيѧر جيѧد               ارتفاع نسبة الإصابات نسبياً    إنّ

 وأ ،قلѧѧة الاهتمѧѧام بѧѧالفحص الطبѧѧي المѧѧسبق   وأ ،تѧѧوافر عوامѧѧل الأمѧѧن والѧѧسلامة فѧѧي الملاعѧѧب الرياضѧѧية  

التѧدريب  نѧامج تѧدريبي واضѧح أو        أو إلѧى عѧدم التقيѧد ببر        ستمرار فѧي التѧدريب أثنѧاء حѧدوث الإصѧابة،          الا

ففي التدريب قد لايهѧتم المѧدربون أو اللاعبѧون بѧبعض عوامѧل الامѧن والѧسلامة مثѧل عѧدم ارتѧداء            . الزائد

الواقيات أو الإحماء الجيد، أو قد يتدرب اللاعبون أحيانا دون عمل الفحص الدوري، وفي أحيѧانٍ أخѧرى     

وضѧوح فѧي البѧرامج التدريبيѧة آنتيجѧة عѧدم إعѧداد مѧسبق                قد يكون هناك تدريب زائد نتيجة عدم الدقة وال        

للتدريب بصورة علمية ومدروسة، وآل هذه العوامل قد تلعب دورا في زيѧادة احتماليѧة حѧدوث الإصѧابة                

  . أثناء التدريب
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٥٨

  :عرض ومناقشة التساؤل الخامس: خامساً
بѧين لاعبѧي فѧرق الدرجѧة        ما هي الفروق في الإصابات الرياضية الشائعة         "ينص التساؤل الخامس على   

 ."؟)مرآز اللاعѧب (  لمتغير المرآزالأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكرة القدم في دولة الكويت تبعاً    

وللإجابѧѧة علѧѧى هѧѧذا التѧѧساؤل فقѧѧد اسѧѧتُخْدِمَتْ التكѧѧراراتُ والنѧѧسبُ المئويѧѧةُ لاحتѧѧساب تكѧѧرار ونѧѧسبة نѧѧوع     

لاعبѧѧي فѧѧرق الدرجѧѧة الأولѧѧى    ( دولѧѧة الكويѧѧت  ومنطقѧѧة حѧѧدوث الإصѧѧابات لѧѧدى لاعبѧѧي آѧѧرة القѧѧدم فѧѧي      

  ).٧(موزعة حسب آل مرآز من مراآز اللعب آما هو موضح في الجدول رقم ) والناشئين

  

لأنواع الإصابات الرياضية وقيمة مربع آاي التكرارات والنسب المئوية . ٧جدول 
القدم في دولة الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكرة 

   بمرآز حارس المرمىوالمتعلقةالكويت 
  الدرجة الأولى

  )٢٢=ن ( 
   ونالناشئ

  )٢٠=ن ( 
  المجموع 

  الانواع  )٤٢=ن (
 ٪ ت ٪ ت ٪ ت

مربع آاي

 ٠٫٣٠ ١٥٫١ ٨ ٥٫٧ ٣ ٩٫٤٠ ٥  الكسور
 ٠٫٠١ ٧٫٥ ٤ ٣٫٨ ٢ ٣٫٨٠ ٢  تمزق أوتار
 ٠٫٠٣ ١٥٫١ ٨ ٧٫٥ ٤ ٧٫٥٠ ٤  تمزق عضلات
 ٠٫٢٣ ٢٨٫٣ ١٥ ١٥٫١ ٨ ١٣٫٢٠ ٧  ةتمزق أربط
 ١٫٧٩ ٣٫٨ ٢ ٠٫٠ ٠ ٣٫٨٠ ٢  خلع

 ٢٫٢٤ ٣٫٨ ٢ ٣٫٨ ٢ ٠٫٠٠ ٠  رضوض عظم
 ٠٫٠١ ٧٫٥ ٤ ٣٫٨ ٢ ٣٫٨٠ ٢  رضوض عضلات
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠٠ ٠  رضوض أعصاب
 ٠٫٠٠ ٣٫٨ ٢ ١٫٩ ١ ١٫٩٠ ١  جروح وسحجات

 ٢٫٢٤ ٣٫٨ ٢ ٣٫٨ ٢ ٠٫٠٠ ٠  تقلصات
 ٢٫٢٤ ١١٫٣ ٦ ١٫٩ ١ ٩٫٤٠ ٥  تواءاتلالا

 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠٠ ٠  إصابات أخرى
  ١٠٠٫٠ ٥٣ ٤٧٫٢ ٢٥ ٥٢٫٨٠ ٢٨  المجموع

   ٣٫٨٤ = ٠٫٠٥قيمة مربع آاي الجدولية عند مستوى 
  

لأنѧواع الإصѧابات التѧي يتعѧرض لهѧا           وقيمة مربع آѧاي   قيم التكرارات والنسب المئوية     ) ٧(يبين الجدول   

 وباسѧتعراض قѧيم النѧسب       ، بدولѧة الكويѧت    حѧارس المرمѧى   مرآѧز   وفѧي    لاعبو الدرجة الأولѧى والناشѧئون     

 وبنѧسبة ) ٧(ات بتكѧرار    صѧاب  أآثѧر الإ    مѧن   تمزق الأربطة لѧدى فѧرق الدرجѧة الأولѧى آѧان            نّأالمئوية نجد   

) ٤(ثѧѧمّ تمѧѧزق العѧѧضلات بتكѧѧرار ) ٪٩٫٤٠(وبنѧѧسبة ) ٥(، تѧѧلاه الكѧѧسور والالتѧѧواءات بتكѧѧرار )٪١٣٫٢(

 آانѧѧت أآثѧѧر أنѧѧواع الإصѧѧابات حѧѧدوثاً    بينمѧѧا ، إصѧѧابات حѧѧراس المرمѧѧى  مѧѧن مجمѧѧوع   )٪٧٫٥(وبنѧѧسبة 

وبنѧѧسبة ) ٤( العѧѧضلات بتكѧѧرار ، تلاهѧѧا تمѧѧزق)٪١٥٫١(وبنѧѧسبة ) ٨( تمѧѧزق الأربطѧѧة بتكѧѧرار  للناشѧѧئين

 فقѧد آانѧت      أنѧواع الإصѧابات حѧدوثاً      مѧا بالنѧسبة لأقѧلِّ     أ ،)٪٥٫٧(وبنѧسبة   ) ٣(ر   ثمّ الكسور بتكѧرا    )٪٧٫٥(
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٥٩

 )٪١٫٩(وبنѧسبة   ) ١( بتكѧرار    ث بلغѧت النѧسبة للاعبѧي الدرجѧة الأولѧى          يѧ  ح ،للفئتينالجروح والسحجات و  

، وآѧѧذلك الأمѧѧر أيѧѧضاً عنѧѧد الناشѧѧئين بالنѧѧسبة     )٪١٫٩( و ونѧѧسبة) ١( بتكѧѧرار وللاعبѧѧين الناشѧѧئين بلغѧѧت  

  .لإصابات الالتواءات إذ بلغت نفس التكرار وذات النسبة

  

 ،)٪٢٨٫٣( وبنѧسبة ) ١٥( بتكѧرار    الإصѧابات حѧدوثاً   وبشكل عام فقد آانѧت إصѧابة تمѧزق الأربطѧة أآثѧر              

 التقلѧصات التѧي     سحجات ثѧمّ  الѧ جѧروح و  ال هي الخلع ورضѧوض العظѧم و       قل الإصابات حدوثاً  أبينما آانت   

آمѧѧا وبلѧѧغ مجمѧѧوع إصѧѧابات مرآѧѧز حѧѧارس . )٪٣٫٨( وبنѧѧسبة) ٢( بتكѧѧرار بلغѧѧت نѧѧسبة حѧѧدوث آѧѧل منهѧѧا

 بينما بلغѧت نѧسبة إصѧابات    ،)٪٥٢٫٨( الأولى منها   ةفرق الدرج لت نسبة لاعبي    إصابة مثّ ) ٥٣(المرمى  

  . من مجموع إصابات حراس المرمى في رياضة آرة القدم بدولة الكويت)٪٤٧٫٢(اللاعبين الناشئين 

  

 علѧى أي مѧن أنѧواع الإصѧابات بѧين      و تشير قيمة مربع آاي المبينة إلى عدم وجѧود فѧروق دالѧة إحѧصائياً             

قѧل مѧن    أ  حيѧث آانѧت جميعهѧاً      ،بمرآѧز حѧارس المرمѧى      ن الناشѧئين   الأولѧى واللاعبѧي    فѧرق الدرجѧة   لاعبي  

 وهѧذا يѧدل   ،)٧(ن الجѧدول رقѧم   يبيّ آما ،)٠٫٠٥( عند مستوى )٣٫٨٤(البالغة ) الجدولية( القيمة الحرجة

مرآѧز حѧارس المرمѧى يتعرضѧون لѧنفس      فѧي  الناشѧئين    الأولѧى واللاعبѧين  فѧرق الدرجѧة   لاعبѧي  علѧى أنّ 

  .أنواع الإصابات

والناشѧئين هѧي أآثѧر      الأولѧى فѧرق الدرجѧة   إصابات تمزق الأربطة لدى آل من لاعبѧي  نّأحثة وترى البا

مفاجئѧѧة تتناسѧѧب مѧѧع   حѧѧارس المرمѧѧى بطبيعѧѧة مرآѧѧزه يقѧوم بѧѧأداء حرآѧѧات نّ وذلѧѧك لأ حѧѧدوثا،الإصѧابات 

الفرديѧة مѧع اللاعѧب المهѧاجم      ة بالإضافة إلى المواجه، الكرة الموجهة نحو المرمى حرآةسرعة وزاوية

 مما يعني ضѧرورة متابعѧة الحѧارس        ، في المحاورة  الذي قد يكون على مستوى عالٍ     و ،في بعض الأحيان  

 لѧدى اللاعѧب    مهѧارة المحѧاورة   الباحثѧة إنّ تѧرى  وآمѧا  .وإبعاده لهذا المهاجم بحيث يتمكن من التصدي له    

زيѧادة    وبالتѧالي   تتطلѧب أآبѧر مѧن الحѧارس        وبالتالي،  واسع للمفاصل الحرآي  المدى  ال تعتمد على    المهاجم

أنّ الحارس يقوم بالكثير من الحرآات المفاجئѧة والѧسريعة وفѧي مѧدى حرآѧي                حيث   ربطةالأ على   الحمل

واسع آردّ فعل للكرات التي تѧأتي إلѧى مرمѧاه، وهѧذا يزيѧد مѧن الѧسقوط والارتطѧام للحѧارس الأمѧر الѧذي                           

   .يزيد من احتمالية حدوث الإصابة
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٦٠

لحرآѧات الѧصعبة والمفاجئѧة، التѧي تتطلѧب قѧوة عѧضلية فѧي المفاصѧل          فحارس المرمى يقوم بالعديد مѧن ا     

شѧدّ  ة  ض الأربطѧة والأوتѧار والعѧضلات إلѧى قѧوّ           وهѧذا يعѧرّ    ،ى حرآѧي واسѧع    بشكل عام، وتحتاج إلى مѧد     

  .)Hamill and Knutzen, 2003 (التمزقاتب  فرصة الإصابةزيد مني امعالية مّ

 العضلة المستقيمة الفخذية تعمل علѧى مفѧصلين همѧا           مثلاً ف ، إلى طبيعة تشريح الجسم     أيضاً وقد يعود ذلك  

، حيث تعمل المستقيمة الفخذية على مد الحوض وثني الرآبة، وفي حالة زيادة المدّ مѧع    الرآبة والحوض 

     ثنѧѧѧي الرآبѧѧѧة فѧѧѧإنّ هѧѧѧذا يزيѧѧѧد القѧѧѧوة التوتريѧѧѧة التѧѧѧي تزيѧѧѧد مѧѧѧن احتماليѧѧѧة تمѧѧѧزق العѧѧѧضلات أو الأربطѧѧѧة     

)Hamill and Knutzen, 2003(.  

 حيѧث تѧرى   ،تمزق الأربطة  في إصابةون الأولى والناشئين متقاربفرق الدرجة لاعبي نّأومن الملاحظ 

 ،بعѧاد الكѧرة عѧن المرمѧى والتѧصدي للمهѧاجم      إ  هѧي   طبيعѧة مرآѧز حѧارس المرمѧى فѧي الفئتѧين            نّأالباحثة  

  .نفسها في الفئتين  فرص التعرض للإصابة هيوبالتالي فإنّ

  

 لأنواع الإصابات الرياضية  وقيمة مربع آاي والنسب المئويةالتكرارات )٨(جدول 
الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكرة القدم في دولة 

  بمرآز الدفاعوالمتعلقة الكويت 
  الدرجة الأولى

  )٦٢=ن ( 
   ونالناشئ

  )٥٥=ن ( 
  المجموع 

  نواعالأ  )١١٧=ن (
 ٪ ت ٪ ت ٪ ت

مربع آاي

 ٠٫٢٨ ١١٫٧ ٢٧ ٣٫٩ ٩ ٧٫٨ ١٨  الكسور
 ١٫٣٩ ١٣٫٩ ٣٢ ٣٫٩ ٩ ١٠٫٠ ٢٣  تمزق أوتار
  ٣٫٥٤ ١٨٫٣ ٤٢ ٩٫٦ ٢٢ ٨٫٧ ٢٠  تمزق عضلات
 ١٫٤٦ ٢٣٫٠ ٥٣ ٧٫٠ ١٦ ١٦٫١ ٣٧  تمزق أربطة

 ١٫٠٠ ٢٫٢  ٥ ١٫٣ ٣ ٠٫٩ ٢  خلع
 ٠٫٠٠ ٧٫٨ ١٨ ٣٫٠ ٧ ٤٫٨ ١١  رضوض عظم
 ٥٫٥٣ ٤٫٨ ١١ ٣٫٥ ٨ ١٫٣ ٣  رضوض عضلات
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  رضوض أعصاب
 ٢٫١٢ ٦٫٥ ١٥ ١٫٣ ٣ ٥٫٢ ١٢  جروح وسحجات

 ٢٫٢٩ ١٫٧ ٤ ١٫٣ ٣ ٠٫٤ ١  تقلصات
 ٠٫٠٠ ٩٫١ ٢١ ٣٫٥ ٨ ٥٫٧ ١٣  تواءاتلالا

 ١٫٢٤ ٠٫٩ ٢ ٠٫٠ ٠ ٠٫٩ ٢  إصابات أخرى
  ١٠٠٫٠ ٢٣٠ ٣٨٫٣ ٨٨ ٦١٫٧ ١٤٢  المجموع

   ٣٫٨٤ = ٠٫٠٥قيمة مربع آاي الجدولية عند مستوى 
  

لأنѧواع الإصѧابات التѧي يتعѧرض لهѧا         وقيمة مربع آѧاي     قيم التكرارات والنسب المئوية     ) ٨(يبين الجدول   

 وباسѧتعراض قѧيم النѧسب المئويѧة نجѧد           ، بدولѧة الكويѧت     الدفاع مرآزفي   ونلاعبو الدرجة الأولى والناشئ   
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٦١

، )٪١٦٫١(وبنѧѧسبة ) ٣٧( بتكѧѧرار تاصѧѧاب تمѧѧزق الأربطѧѧة لѧѧدى فѧѧرق الدرجѧѧة الأولѧѧى آانѧѧت أآثѧѧر الإ نّأ

 )٪٨٫٧(وبنѧسبة   ) ٢٠(ثمّ تمزق العضلات بتكѧرار       )٪١٠٫٠(وبنسبة  ) ٢٣(تمزق الأوتار بتكرار    تلاها  

 بينمѧا آانѧت إصѧابة تمѧزق العѧضلات للناشѧئين هѧي أآثѧر الإصѧابات                   ،من مجموع إصابات مرآѧز الѧدفاع      

ثѧѧمّ إصѧѧابة  ) ٪٧٫٠(سبة وبنѧѧ) ١٦(تلاهѧѧا تمѧѧزّق الأربطѧѧة بتكѧѧرار   )٪٩٫٦( وبنѧѧسبة) ٢٢(اً بتكѧѧرارحѧѧدوث

 لѧѧدى  بالنѧѧسبة لأقѧѧل أنѧѧواع الإصѧѧابات حѧѧدوثاًامѧѧّأ ،)٪٣٫٩(وبنѧѧسبة ) ٩(الكѧѧسور وتمѧѧزّق الأوتѧѧار بتكѧѧرار 

ا بالنѧѧسبة مѧѧّأ ،)٪٠٫٤(نѧѧسبة وب) ١( بتكѧѧرار  حيѧѧث بلغѧѧت ،لاعبѧѧي الدرجѧѧة الأولѧѧى فقѧѧد آانѧѧت التقلѧѧصات   

  ).٪١٫٣( ونسبة) ٣( بتكرار تسحجات والتقلصاالجروح والللاعبين الناشئين فقد آان الخلع و

   

 ،)٪٢٣٫٠(وبنѧسبة   ) ٥٣(بتكѧرار    ق الأربطѧة أآثѧر الإصѧابات حѧدوثاً        وبشكل عام فقد آانѧت إصѧابة تمѧزّ        

) ٪٠٫٩(و) ٢ (نѧسبة حѧدوثها   تكѧرار و  هي الإصابات الأخѧرى التѧي بلѧغ   قل الإصابات حدوثاًأبينما آانت  

 فѧرق الدرجѧة    لاعبѧو  إصѧابة مثѧل منهѧا        )٢٣٠(آمѧا وبلѧغ مجمѧوع إصѧابات مرآѧز الѧدفاع             . على الترتيѧب  

 من مجموع إصѧابات   )٪٣٨٫٣( بينما مثلت نسبة إصابات اللاعبين الناشئين        ،)٪٦١٫٧( نسبتهالأولى ما   

  .مرآز الدفاع في رياضة آرة القدم بدولة الكويت

  

 بѧين   علѧى أي مѧن أنѧواع الإصѧابات    وتشير قيمة مربع آاي المبينة إلѧى عѧدم وجѧود فѧروق دالѧة إحѧصائياً                

 إصѧابة رضѧوض العѧضلات       باسѧتثناء  ،مرآز الѧدفاع  في   الأولى واللاعبين الناشئين     فرق الدرجة لاعبي  

 عنѧѧد مѧѧستوى  )٣٫٨٤( وهѧѧي أعلѧѧى مѧѧن القيمѧѧة الحرجѧѧة البالغѧѧة    )٥٫٥٣(حيѧѧث بلغѧѧت قيمѧѧة مربѧѧع آѧѧاي    

 فѧي مرآѧز    شѧئين ا الأولى والن  فرق الدرجة  بين لاعبي     على وجود فروق دالة إحصائياً     يدلّممّا   ،)٠٫٠٥(

  .الدفاع حيث آانت هذه الدلالة لصالح الناشئين

مѧستويات مهاريѧة   ب  الأولѧى فѧي مرآѧز الѧدفاع يواجهѧون مهѧاجمين      فѧرق الدرجѧة   لاعبي وترى الباحثة أنّ

 ،العاليѧة والجѧري الѧسريع    والѧضربات ) المحѧاورة ( هجوميѧة مثѧل المراوغѧة     مهѧاراتٍ توجѧد  حيѧث  ،عالية

تعتمѧد علѧى     - مѧثلا - فالمحѧاورة  .بالمثѧل  ة على مواجهѧة مهѧاجم الخѧصم   وآل ذلك يتطلب من المدافع قدر

ممّا يحدث نوعѧا مѧن الإربѧاك فѧي      السرعة لتقليل ؛فترات توقف لحظية تستخدم فيها العضلات قوة آبيرة

قѧѧوة الكѧѧبح فѧѧي حѧѧال مجѧѧاراة  تنفيѧѧذل ا؛ آبيѧѧراً وآѧѧل ذلѧѧك يحمѧѧل الأربطѧѧة جهѧѧدالتوافѧѧق العѧѧصبي العѧѧضلي،

 وغيرهѧا مѧن الحرآѧات المفاجئѧة     ،والقفѧز باتجاههѧا   ،ال الجري نحو آرة عاليѧة لإبعادهѧا  المهاجم أو في ح

ق تمѧزّ فѧي  ابة قد يؤدي إلѧى احتمѧال ازديѧاد الإصѧ     مما ،الاتجاه فيتغييرا والسريعة التي تتطلب أوالقوية أ

A
ll 

R
ig

ht
s 

R
es

er
ve

d 
- 

L
ib

ra
ry

 o
f 

U
ni

ve
rs

ity
 o

f 
Jo

rd
an

 -
 C

en
te

r 
 o

f 
T

he
si

s 
D

ep
os

it



www.manaraa.com

 

  

٦٢

 أشارت  وآما. نفسهاعضلاتال إلى تمزق ذلك سيؤدي  فإنّ؛هذه القوة  وفي حال زيادة،أربطة العضلات

  . عن سبب ازدياد إصابة الكاحل وخصوصا تمزُّق الأربطة)Bizini et al, 2004(الباحثة لما وضّحه 

      أحѧѧد أسѧѧباب الإصѧѧابات فѧѧي الرآبѧѧة هѧѧو التѧѧأثير عليهѧѧا بقѧѧوة للأمѧѧام، آمѧѧا فѧѧي حالѧѧة الجѧѧري إلѧѧى الأمѧѧام   إنّ

           ѧѧѧѧѧات القѧѧѧѧѧع ثبѧѧѧѧѧة مѧѧѧѧѧى الرآبѧѧѧѧѧسة علѧѧѧѧѧوى متعاآѧѧѧѧѧشكل قѧѧѧѧѧا يѧѧѧѧѧّاجئ، ممѧѧѧѧѧف المفѧѧѧѧѧع التوقѧѧѧѧѧى  مѧѧѧѧѧدم عل                   

 اللاعب المدافع معرض للѧسقوط أو  هذا بالإضافة إلى أنّ. )Hamill and Knutzen, 2003 (الأرض

  .للاحتكاك المباشر مع الخصم ممّا يزيد من احتمالية حدوث الإصابة

لأنواع الإصابات الرياضية وقيمة مربع آاي التكرارات والنسب المئوية . ٩جدول 
ة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكرة القدم في دولة الشائع

  بمرآز الوسطوالمتعلقة الكويت 
  الدرجة الأولى

  )٦٨=ن ( 
  الناشئون

  )٥٨=ن ( 
  المجموع 

  نواعالأ  )١٢٦=ن (
 ٪ ت ٪ ت ٪ ت

مربع آاي

 ٠٫٠٢ ١٢٫١ ٤١  ٤٫٤ ١٥ ٧٫٦ ٢٦  الكسور
 ٠٫٩٨ ٩٫١ ٣١ ٢٫٦ ٩ ٦٫٥ ٢٢  تمزق أوتار
 ٠٫٢٢ ١٥٫٩ ٥٤ ٦٫٥ ٢٢ ٩٫٤ ٣٢  تمزق عضلات
 ٠٫٢٦ ٢٤٫٤ ٨٣ ٨٫٥ ٢٩ ١٥٫٩ ٥٤  تمزق أربطة

 ٠٫٥٠ ٣٫٢ ١١ ٠٫٩ ٣ ٢٫٤ ٨  خلع
 ٠٫٣٢ ٩٫٧ ٣٣ ٤٫١ ١٤ ٥٫٦ ١٩  رضوض عظم
 ٠٫٣٥ ٥٫٣ ١٨ ٢٫٤ ٨ ٢٫٩ ١٠  رضوض عضلات
 ٠٫٠٠ ٠٫٩ ٣ ٠٫٠ ٠ ٠٫٩ ٣  رضوض أعصاب
 ٠٫٩١ ٤٫١ ١٤ ٢٫١ ٧ ٢٫١ ٧  جروح وسحجات

 ٠٫٠٨ ٣٫٥ ١٢ ١٫٥ ٥ ٢٫١ ٧  تقلصات
 ٠٫٠٦ ٧٫٤ ٢٥ ٢٫٩ ١٠ ٤٫٤ ١٥  تواءاتلالا

 ٠٫٠٤ ٤٫٤ ١٥ ١٫٨ ٦ ٢٫٦ ٩  إصابات أخرى
  ١٠٠٫٠ ٣٤٠ ٣٧٫٦ ١٢٨ ٦٢٫٤ ٢١٢  المجموع

   ٣٫٨٤ = ٠٫٠٥قيمة مربع آاي الجدولية عند مستوى 

  

لأنѧواع الإصѧابات التѧي يتعѧرض لهѧا         بع آѧاي    وقيمة مر قيم التكرارات والنسب المئوية     ) ٩(يبين الجدول   

 وباستعراض قѧيم النѧسب المئويѧة نجѧد     ، بدولة الكويت  الوسطمرآز   في   لاعبو الدرجة الأولى والناشئون     

، )٪١٥٫٩( وبنѧسبة   ) ٥٤(الإصѧابات بتكѧرار     أآثѧر   من   تمزق الأربطة لدى فرق الدرجة الأولى آان         نّأ

مѧѧن  )٪٧٫٦(وبنѧѧسبة ) ٢٦(ثѧѧمّ الكѧѧسور بتكѧѧرار  ) ٪٩٫٤(وبنѧѧسبة ) ٣٢(ق العѧѧضلات بتكѧѧرار  تѧѧلاه تمѧѧزّ 

  بينما آانت إصѧابة تمѧزق الأربطѧة للناشѧئين هѧي أآثѧر الإصѧابات حѧدوثاً             ،مجموع إصابات مرآز الوسط   

ثمّ الكسور بتكرار    )٪٦٫٥(وبنسبة  ) ٢٢(، تلاها تمزق العضلات بتكرار      )٪٨٫٥( وبنسبة) ٢٩(بتكرار  
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٦٣

 بلغѧت  لѧدى لاعبѧي الدرجѧة الأولѧى فقѧد      ة لأقل أنѧواع الإصѧابات حѧدوثاً   ا بالنسب مّأ ،)٪٤٫٤(وبنسبة  ) ١٥(

  الخلѧع جاءت إصѧابة ا بالنسبة للاعبين الناشئين فقد مّأ ،)٪٠٫٩ (وبنسبة) ٣(بتكرار رضوض الأعصاب   

  ).٪٠٫٩( وبنسبة )٣(بتكرار 

  

 ،)٪٢٤٫٤( وبنѧسبة ) ٨٣( بتكѧرار    وبشكل عام فقد آانѧت إصѧابة تمѧزق الأربطѧة أآثѧر الإصѧابات حѧدوثاً                

نѧسبة حѧدوثها    و )٣( تكѧرار حѧدوثها       هي  رضوض الأعصاب التѧي بلѧغ        قل الإصابات حدوثاً  أبينما آانت   

 الأولѧى  فѧرق الدرجѧة   إصابة مثل منهѧا لاعبѧو      )٣٤٠(آما وبلغ مجموع إصابات مرآز الوسط       . )٪٠٫٩(

وع إصѧابات مرآѧز    من مجمѧ )٪٣٧٫٦( بينما مثلت نسبة إصابات اللاعبين الناشئين ،)٪٦٢٫٤( نسبتهما  

  .الوسط في رياضة آرة القدم بدولة الكويت

  

 علѧى أي مѧن أنѧواع الإصѧابات بѧين      وتشير قيمة مربع آاي المبينة إلѧى عѧدم وجѧود فѧروق دالѧة إحѧصائياً                

 إذ آانѧت جميѧع      ،)٠٫٠٥(مرآز الوسѧط عنѧد مѧستوى        في   الأولى واللاعبين الناشئين     فرق الدرجة لاعبي  

  ).٣٫٨٤(قيمة الجدولية البالغة قل من الأالقيم المحسوبة 

  

وتعزو الباحثة هذه النتيجة إلى أنّ مرآز الوسط في آѧرة القѧدم هѧو مرآѧز حيѧوي ومهѧم، فلاعѧب الوسѧط                       

. يؤدي مهمات هجومية ومهمات دفاعية، وبالتالي فهѧو الѧرابط بѧين الخطѧين الهجѧومي والѧدفاعي للفريѧق                   

آبيران، فالحرآات الهجومية والدفاعية التي يؤديها      ومن هنا ترى الباحثة أنّ جهدَ وحرآة لاعبي الوسط          

 لها أهميѧة بالغѧة، حيѧث يقѧوم بعميلѧة الѧدفاع أولا فѧي حѧال            - خاصة لاعب الدرجة الأولى    -لاعب الوسط   

تعرض فريقه للهجوم، وإذا نجح بالاستحواذ على الكرة فإنّه يقѧوم بѧالهجوم، وبالتѧالي فѧإنّ هѧذه الحرآѧات         

الѧذين    جهѧداً آبيѧراً مѧن عѧضلات لاعبѧي الوسѧط خاصѧة لاعبѧي الدرجѧة الأولѧى                    القوية والمتعѧددة تتطلѧب    

يستمرون في فقدان الكرة والاستحواذ عليها، وهذا يعني زيادة الاحتكاك مع اللاعبين الخصوم ممѧّا يزيѧد      

  .تعرضهم للسقوط أو الاحتكاك المباشر

  

رآѧي الطبيعѧي، وبمѧا أنّ لاعѧѧب    أنّ الأربطѧة لهѧا وظيفѧة محѧدودة وهѧي تثبيѧت المفѧصل ضѧمن المѧدى الح         

يѧѧؤدي حرآѧѧات مرآبѧѧة وقويѧѧة ومتعѧѧددة ويعѧѧرّض مفاصѧѧله ) فѧѧي الدرجѧѧة الأولѧѧى أو فѧѧي الناشѧѧئين(الوسѧѧط 

وعضلاته لقوى آبح وتوقف مفѧاجئ، فѧإنّ أول مѧا يتѧأثر بالمفѧصل هѧو الأربطѧة بѧسبب الحرآѧات القويѧة                         
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٦٤

ر قيمة مربع آاي إلى عدم وجود فروق ، وتشي)Bartlett, 2003 (والمفاجئة التي تتضمن تغيير الاتجاه

  .شئين من حيث إصابات تمزق الأربطةدالة إحصائيا بين لاعبي فرق الدرجة الأولى والنا

  
لأنواع الإصابات الرياضية وقيمة مربع آاي التكرارات والنسب المئوية . ١٠جدول 

 القدم في دولة الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكرة
  بمرآز الهجوموالمتعلقة الكويت 
  الدرجة الأولى

  )٥٤=ن ( 
  ئونالناش

  )٤٢=ن  ( 
  المجموع

  الانواع  )٩٦=ن  (
 ٪ ت ٪ ت ٪ ت

مربع آاي

 ٥٫٠٨ ٨٫٠ ١٩ ١٫٣ ٣ ٦٫٧  ١٦  الكسور
 ٠٫٦٢ ١٣٫٤ ٣٢ ٤٫٦ ١١ ٨٫٨ ٢١  تمزق أوتار
 ٠٫٠٣ ١٦٫٧ ٤٠ ٧٫١ ١٧ ٩٫٦ ٢٣  تمزق عضلات

 ٠٫٠٧ ٢١٫٣ ٥١ ٩٫٢ ٢٢ ١٢٫١ ٢٩  طةتمزق أرب
 ٠٫١٦ ٢٫٥ ٦ ٠٫٨ ٢ ١٫٧ ٤  خلع

 ٠٫٥٧ ٧٫٦ ١٨ ٣٫٨ ٩ ٣٫٨ ٩  رضوض عظم
 ٠٫٥١ ٦٫٦ ١٦ ٣٫٣ ٨ ٣٫٣ ٨  رضوض عضلات
 ٠٫٠٠ ١٫٧ ٤ ٠٫٤ ١ ١٫٣ ٣  رضوض أعصاب
 ١٫٥٢ ٧٫٥ ١٨ ٤٫٢ ١٠ ٣٫٣ ٨  جروح وسحجات

 ٠٫٣٨ ٥٫٠ ١٢ ٢٫٥ ٦ ٢٫٥ ٦  تقلصات
 ٠٫٩٦ ٧٫١ ١٧ ٣٫٨ ٩ ٣٫٣ ٨  تواءاتلالا

 ٢٫١٠ ٢٫٩ ٧ ٠٫٤ ١ ٢٫٥ ٦  إصابات أخرى
  ١٠٠٫٠ ٢٤٠ ٤١٫٣ ٩٩ ٥٨٫٨ ١٤١  المجموع

   ٣٫٨٤ = ٠٫٠٥قيمة مربع آاي الجدولية عند مستوى 
  

لأنواع الإصابات التي يتعѧرض لهѧا   وقيمة مربع آاي قيم التكرارات والنسب المئوية     ) ١٠(يبين الجدول   

 وباستعراض قيم النسب المئويѧة نجѧد        ، بدولة الكويت  الهجوممرآز   في    لاعبو الدرجة الأولى والناشئون   

، )٪١٢٫١( وبنѧѧسبة) ٢٩(الإصѧѧابات بتكѧѧرار  تمѧѧزق الأربطѧѧة لѧѧدى فѧѧرق الدرجѧѧة الأولѧѧى آانѧѧت أآثѧѧر  نّأ

 )٪٨٫٨(وبنѧسبة    )٢١( تمѧزق الأوتѧار بتكѧرار         ثѧم  )٪٩٫٦(وبنѧسبة   ) ٢٣(العضلات بتكرار   تلاها تمزق   

 بينمѧا آانѧت إصѧابة تمѧزق الأربطѧة للناشѧئين هѧي أآثѧر الإصѧابات            ، الهجѧوم  من مجمѧوع إصѧابات مرآѧز      

 تمѧѧزق  ثѧѧمّ)٪٧٫١(وبنѧѧسبة ) ١٧(تѧѧلاه تمѧѧزق العѧѧضلات بتكѧѧرار  ) ٪٩٫٢( وبنѧѧسبة) ٢٢( بتكѧѧرار حѧѧدوثاً

ما بالنسبة لأقل أنواع الإصابات حدوثا لدى لاعبѧي الدرجѧة الأولѧى فقѧد               أ ،)٪٤٫٦(وبنسبة  ) ١١(الأوتار  

بالنسبة للاعبين الناشئين فقد آانت     و ،)٪١٫٣(نسبة  و) ٣( بتكرار   ث بلغت ي ح لأعصابنت رضوض ا  آا

  ).٪ ٠٫٤( ونسبة) ١(بتكرار رضوض الأعصاب والإصابات الأخرى 

  

A
ll 

R
ig

ht
s 

R
es

er
ve

d 
- 

L
ib

ra
ry

 o
f 

U
ni

ve
rs

ity
 o

f 
Jo

rd
an

 -
 C

en
te

r 
 o

f 
T

he
si

s 
D

ep
os

it



www.manaraa.com

 

  

٦٥

 ،)٪٢١٫٣( وبنѧسبة ) ٥١( بتكѧرار    وبشكل عام فقد آانѧت إصѧابة تمѧزق الأربطѧة أآثѧر الإصѧابات حѧدوثاً                

   ) ٤( نѧѧسبة حѧѧدوثها   تكѧѧرار وضѧѧوض الأعѧѧصاب التѧѧي بلѧѧغ    هѧѧي  رقѧѧل الإصѧѧابات حѧѧدوثاً  أبينمѧѧا آانѧѧت  

فѧرق   إصѧابة مثѧل منهѧا لاعبѧو      )٢٤٠(آما وبلغ مجموع إصابات مرآز الهجѧوم        . على التوالي ) ٪١٫٧(و

 مѧن مجمѧوع     )٪٤١٫٣( بينما مثلت نسبة إصѧابات اللاعبѧين الناشѧئين           ،)٪٥٨٫٨( ه الأولى ما نسب   الدرجة

  .لقدم بدولة الكويتإصابات مرآز الهجوم في رياضة آرة ا

 علѧى أي مѧن أنѧواع الإصѧابات بѧين      وتشير قيمة مربع آاي المبينة إلѧى عѧدم وجѧود فѧروق دالѧة إحѧصائياً                

 إصѧابة  باسѧتثناء  ،)٠٫٠٥( الأولى واللاعبين الناشѧئين بمرآѧز الهجѧوم عنѧد مѧستوى              فرق الدرجة لاعبي  

 لاعبѧي   عѧزى ذلѧك إلѧى أنّ      وقѧد يُ  .  وهي قيمة دالѧة إحѧصائياً      ،)٥٫٠٨(الكسور حيث بلغت قيمة مربع آاي       

 فهѧѧم يقومѧѧون بѧѧأداء جهѧѧد آبيѧѧر فѧѧي     ،يѧѧسعون إلѧѧى تحقيѧѧق مراآѧѧز ونتѧѧائج متقدمѧѧة      الأولѧѧىفѧѧرق الدرجѧѧة 

  وسريعة فѧي مѧدى حرآѧي   ة بحرآات مفاجئهمقد يفقد اللاعبين توازنهم بسبب قيام بعض ا ممّ،المنافسات

 . يؤدي إلى الإصابةقد أوسع لمفاصل جسمه مما 

فرديѧة عاليѧة     لاعѧب الهجѧوم هѧو لاعѧب سѧريع يقѧوم بمهѧارات        إلѧى أنّ عزى هذه النتائج أيضاً تُويمكن أنّ

بѧѧأداء حرآѧѧات قويѧѧة   وبالتѧѧالي فهѧѧو يقѧѧومبتخطيѧѧه،المѧѧستوى لتجѧѧاوز لاعѧѧب الѧѧدفاع سѧѧواء بمحاورتѧѧه أو  

على المحافظة  بذل مجهود آبير في تنفيذها من خلالتتطلب من العضلات والأربطة بسريعة ومفاجئة و

زيѧѧادة فرصѧѧة إصѧѧابة     ذلѧѧك يعنѧѧي وبالتѧѧالي فѧѧإنّ . المѧѧدى الحرآѧѧي للمفاصѧѧل التѧѧي تѧѧؤدي تلѧѧك الحرآѧѧات     

  .وجود فروق دالة إحصائياً  حيث تشير قيمة مربع آاي المحسوبة بين الفئتين إلى عدم،الأربطة

ل  للعѧضلة المأبѧضية خѧلا      أآثѧر أو شѧدّ      يحدث  - التصويب من الجري السريع    خصوصاً -في التصويب   و

  وتѧѧشير الأبحѧѧاث أنّ ،م الأرض أقѧѧصى عѧѧزم علѧѧى المفѧѧصل يحѧѧدث خѧѧلال صѧѧدْ    إنّ ومرحلѧѧة المرجحѧѧة، 

مام تتشكل عليها احتمѧالات خطѧورة       المستقيمة الفخذية عند المرجحة للخلف والمأبضية عند المرجحة للأ        

وصا فѧي   خѧص و يزيѧد مѧن الإصѧابة         خلال مرحلة المرجحѧة، والѧشدّ      عالية للإصابة عندما تنقبض تطويلياً    

رة فѧѧي زيѧѧادة الخطѧѧورة  حѧѧد أهѧѧم العوامѧѧل المѧѧؤثّ  أ الѧѧشد هѧѧو  حالѧѧة انقبѧѧاض العѧѧضلة، وهѧѧذا يѧѧشير إلѧѧى أنّ   

  ).Orchard, 2003(بالإصابة 

 بѧسبب   تكرارارثآأ  الأولى آانتفرق الدرجة تمزق الأربطة لدى لاعبي  أنّ الباحثة أيضاًترىومن هنا 

قѧد  الشخѧصي الفѧردي     الاحتكѧاك  آمѧا أنّ ،قارنѧة بالناشѧئين   منافѧساتهم وبطѧولاتهم وتѧدريباتهم م    عددزيادة
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٦٦

 وبالتѧالي يقѧوم بѧأداء       ،)اتجѧاه المهѧاجم    أي( بتغييѧر اتجاهѧه      لمѧدافع وذلѧك    الهروب مѧن ا    على هاجمُماليُجْبرُ  

 بالنѧسبة للناشѧئين  ا مѧّ أ ،تجاوز المدافع أو الحارس أيѧضاً  الحرآات السريعة وتغيير الاتجاه الذي يضمن له

 اللاعѧب الناشѧئ يحѧاول الوصѧول إلѧى مرمѧى الخѧصم        نّأبحيث  ، لديهم فردية في الأداءنّأثة فترى الباح

 .ه في الغالب يبتعد عن المحاورةنّ أقصر مسافة بمعنىأبأسرع وقت و

 وهѧذا   ،عѧصبية عѧضلية   ولأسѧباب   يѧرات ميكانيكيѧة     ي حѧدوث تغ   قѧد يѧؤدي إلѧى      التعب   نّأهذا بالإضافة إلى    

الخطيѧرة التѧي قѧد      عوامѧل   ال يعѧد مѧن   وتكѧرار التѧصويب والرآѧل مѧن الجѧري           . يؤثر على ميكانيكيѧة الأداء    

، أي أنّ زيѧادة تمѧزّق الأربطѧة فقѧد يعѧود إلѧى               للعضلة رباعية الرؤوس الفخذية   تؤدي إلى إصابة رياضية     

  .)Killes et al, 2005 (اختلافات في حمل التدريب، عدد المباريات والبرامج التدريبية
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٦٧

 الإصابات الرياضية وقيمة مربع آاي لمناطقت والنسب المئوية التكرارا. ١١جدول 
 لكرة القدم في دولة ينالشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئ

  حارس المرمىوالمتعلقة بالكويت 
  الدرجة الأولى

  )٢٢=ن ( 
  ونالناشئ

  )٢٠=ن  ( 
  المجموع

  المناطق  )٤٢=ن  (
 ٪ ت ٪ ت ٪ ت

مربع آاي

 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  الرأس
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  الرقبة

 ٣٫٨٢ ١٥٫١ ٨ ١٫٩ ١ ١٣٫٢ ٧  مفصل الكتف
 ٠٫٨٩ ١٫٩ ١ ٠٫٠ ٠ ١٫٩ ١  الترقوة
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  العضد

 ٠٫٠١ ٣٫٨ ٢ ١٫٩ ١ ١٫٩ ١  مفصل الكوع
 ٣٫٥٧ ٧٫٥ ٤ ٠٫٠ ٠ ٧٫٥ ٤  الساعد

 ٠٫٤٦ ٥٫٧ ٣ ٣٫٨ ٢ ١٫٩ ١  مفصل الرسغ
 ١٫١٢ ١٫٩ ١ ١٫٩ ١ ٠ ٠  الأمشاط
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  السلاميات
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  عظمة القص
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  الأضلاع
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  البطن

 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  الفقرات الصدرية
 ١٫١٢ ١٫٩ ١ ١٫٩ ١ ٠ ٠  الفقرات القطنية
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  الفقرات العجزية

 ٠٫٨٩ ١٫٩ ١ ٠٫٠ ٠ ١٫٩ ١  الحوض
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  مفصل الورك

 ٠٫٠١ ٣٫٨ ٢ ١٫٩ ١ ١٫٩ ١  الفخذ
 ٤٫١٧ ١٣٫٢ ٧ ١١٫٣ ٦ ١٫٩ ١  مفصل الرآبة

 ٠٫٠١ ٣٫٨ ٢ ١٫٩ ١ ١٫٩ ١  رباط صليبي أمامي
 ٠٫٨٩ ١٫٩ ١ ٠٫٠ ٠ ١٫٩ ١  رباط صليبي خلفي
 ٠٫٠١ ٣٫٨ ٢ ١٫٩ ١ ١٫٩ ١  رباط جانبي انسي
 ١٫١٢ ١٫٩ ١ ١٫٩ ١ ٠ ٠  رباط جانبي وحشي

 ٠٫٨٩ ١٫٩ ١ ٠٫٠ ٠ ١٫٩ ١  الغضروف
 ٣٫٣٦ ٥٫٧ ٣ ٥٫٧ ٣ ٠ ٠  الساق
 ٠٫٢٨ ١٣٫٢ ٧ ٧٫٥ ٤ ٥٫٧ ٣  الكاحل

 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  رباط جانبي انسي
 ١٫١٢ ١٫٩ ١ ١٫٩ ١ ٠ ٠  رباط جانبي وحشي

 ٠٫٧٩ ٧٫٥ ٤ ١٫٩ ١ ٥٫٧ ٣  أمشاط قدم
 ٠٫٨٩ ١٫٩ ١ ٠٫٠ ٠ ١٫٩ ١  ات قدمسلامي

  ١٠٠٫٠ ٥٣ ٤٧٫٢ ٢٥ ٥٢٫٨ ٢٨  المجموع
   ٣٫٨٤ = ٠٫٠٥قيمة مربع آاي الجدولية عند مستوى 

  
لمناطق الإصابات التي يتعرض لها وقيمة مربع آاي قيم التكرارات والنسب المئوية ) ١١(يبين الجدول 

 وباسѧѧتعراض قѧѧيم النѧѧسب ،دولѧѧة الكويѧѧت بحѧѧارس المرمѧѧىمرآѧѧز فѧѧي لاعبѧѧو الدرجѧѧة الأولѧѧى والناشѧѧئون 
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٦٨

 وبنѧسبة ) ٧(الإصѧابات بتكѧرار بلѧغ        مفصل الكتف لدى فѧرق الدرجѧة الأولѧى آانѧت أآثѧر               نّأالمئوية نجد   

   وبنѧѧسبة) ٣(ثѧѧمّ الكاحѧѧل وأمѧѧشاط القѧѧدم بتكѧѧرار     )٪٧٫٥(وبنѧѧسبة ) ٤(، تѧѧلاه الѧѧساعد بتكѧѧرار   )٪١٣٫٢(

) ٦( بتكѧرار    لغѧت إصѧابة مفѧصل الرآبѧة للناشѧئين          بينمѧا ب   ،من مجموع إصابات حراس المرمى     )٪٥٫٧(

 ،)٪٥٫٧(وبنѧسبة   ) ٣(ثѧمّ الѧساق بتكѧرار        )٪٧٫٥(وبنѧسبة   ) ٤(، تلاها الكاحل بتكѧرار      )٪١١٫٣( وبنسبة

  والحѧوض   فقѧد آانѧت الترقѧوة ومفѧصل الكѧوع ومفѧصل الرسѧغ               الإصابات حѧدوثاً   مناطق ا بالنسبة لأقلِّ  مّأ

وسلاميات   غضروف الرآبة نسي و الصليبية والرباط الجانبي الأ    وأربطة الرآبة    والفخذ ومفصل الرآبة  

ا بالنѧسبة لأقѧل المنѧاطق التѧي     مѧّ أ ،)٪١٫٩( وبنѧسبة ) ١( بتكѧرار  ث بلغت للاعبѧي الدرجѧة الأولѧى   يالقدم ح 

يتعرض لهѧا اللاعبѧون الناشѧئون فقѧد آانѧت مفѧصل الكتѧف ومفѧصل الكѧوع والأمѧشاط والفقѧرات القطنيѧة                         

 أمѧشاط ي الأمѧامي وأربطѧة الرآبѧة الجانبيѧة والربѧاط الجѧانبي الوحѧشي للكاحѧل و                 والفخذ والربѧاط الѧصليب    

  . أيضاً)٪١٫٩(وبنسبة ) ١(بتكرار القدم 

  

بينمѧا  ، )٪١٥٫١( وبنѧسبة ) ٨( بتكѧرار  وبشكل عام فقد آانت إصابة مفصل الكتف أآثر الإصابات حدوثاً    

 القطنيѧة والحѧوض والربѧاط الѧصليبي       هي الترقѧوة وأمѧشاط الرسѧغ والفقѧرات         قل الإصابات حدوثاً  أآانت  

 غѧѧضروف الرآبѧѧةوالربѧѧاط الجѧѧانبي الوحѧѧشي للرآبѧѧة ووالربѧѧاط الجѧѧانبي الأنѧѧسي للرآبѧѧة الخلفѧѧي للرآبѧѧة 

  و) ١(نѧѧسبة حѧѧدوث آѧѧل منهѧѧا   تكѧѧرار ووالربѧѧاط الجѧѧانبي الوحѧѧشي للكاحѧѧل وسѧѧلاميات القѧѧدم التѧѧي بلغѧѧت  

 إصѧѧابة مثلѧѧت نѧѧسبة  )٥٣(رس المرمѧѧى آمѧѧا وبلѧѧغ مجمѧѧوع إصѧѧابات مرآѧѧز حѧѧا  . علѧѧى الترتيѧѧب) ٪١٫٩(

 مѧن  )٪٤٧٫٢( بينما بلغت نسبة إصѧابات اللاعبѧين الناشѧئين        ،)٪٥٢٫٨( الأولى منها    فرق الدرجة لاعبي  

  .مجموع إصابات حراس المرمى في رياضة آرة القدم بدولة الكويت

  

 الإصѧابات بѧين    علѧى أي مѧن منѧاطق   و تشير قيمة مربع آاي المبينة إلى عدم وجود فروق دالة إحѧصائياً   

 ، مفѧصل الرآبѧة    باسѧتثناء  ،مرآѧز حѧارس المرمѧى     فѧي    الأولѧى واللاعبѧين الناشѧئين        فѧرق الدرجѧة   لاعبي  

 عنѧد   )٣٫٨٤(البالغѧة   ) الجدوليѧة (  وهѧي أعلѧى مѧن القيمѧة الحرجѧة          ،)٤٫١٧(حيث بلغت قيمة مربѧع آѧاي        

 مفѧѧصل الرآبѧѧة طقѧѧةمنا يѧѧشير إلѧѧى وجѧѧود فѧѧروق دالѧѧة إحѧѧصائيا بѧѧين الفئتѧѧين علѧѧى    ممѧѧّ،)٠٫٠٥(مѧѧستوى 

  .ولصالح الناشئين

 بѧرُ عِّتُلمرآز حرّاس المرمѧى      الأولى   فرقِ الدرجةِ  لاعبي   دى فئةِ  لَ  الكتفِ  مفصلِ إصابةَأنّ   وترى الباحثةُ 

 نّأ آمѧا  ،مهѧاجم ال مѧن فѧوق رأس   طهѧا لتقاإبعѧاد الكѧرة أو   لإ آبيѧر  علѧى أيѧديهم بѧشكل    هماعتمѧاد   مѧدى عѧن 
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٦٩

الزوايѧا البعيѧدة عѧن حѧارس     فѧي  وقѧدرة علѧى التѧسديد     مهѧارات عاليѧة   الأولى لѧديهم  الدرجةمهاجمي فرق 

 هذا الحارس سيقفز للأعلى باتجѧاه الكѧرات العاليѧة يمينѧاً     فإنّ  وبالتالي، مرماهالمرمى الذي يقف متوسطاً

 باتجاه الكرات الأرضية، وفي مثل هذه الحѧالات يتكѧرر سѧقوط الحѧارس     أيضاً  وآذلك سينزلق،أو يساراً

حѧد  أ السقوط المباشر على الكتف يعتبѧر  علماً أنّ ها،بعاد الكرة أو التقاطإبعد  هبوطهفي عملية على آتفه 

تتѧسم  التѧي   الأولѧى  فرق الدرجة ذلك مباريات   على   ومن الأمثلة .  الأسباب المؤدية إلى إصابة الكتف     أآثر

فتѧزداد الѧضربات    ر،  خѧ ففي بعض الأحيѧان يقѧوم الفريѧق الخѧصم بتѧشديد هجومѧه علѧى الفريѧق الآ                  ة،  بالقو

 آبيѧراً  الهجومية التي تتطلب جهѧداً  الرآنية والضربات الحرة والضربات الجانبية وغيرها من التسديدات

  يقفѧزُ  الحѧارسَ  أنّنجد فѧي بعѧض الحѧالات   ف .للكرة عاً ومتوقّ دائماًظاً بحيث يبقى متيقّ،من حارس المرمى

 وفѧѧي مثѧѧل هѧѧذه الحѧѧالات يزيѧѧد ،لاعѧѧب المهѧѧاجموصѧѧولها ل  مرمѧѧاه لالتقѧѧاط آѧѧرة قبѧѧلمنطقѧѧةِ  خѧѧارجَعاليѧѧاً

 تعѧرض الحѧارس للإصѧابة بѧسبب ضѧربة مباشѧرة أو            مѧن   يزيد  قد   ممّا ،الاحتكاك مع اللاعبين المهاجمين   

  .السقوط

أيѧضا   وترى الباحثѧة  ،عرضة للإصابة مناطق مفصل الرآبة هو أآثر النّفإا بالنسبة للاعبين الناشئين أمّ

المهѧاجم  ف ومѧن الناحيѧة  الأخѧرى       ،الكѧرة   لديѧه خبѧرة آافيѧة لتحديѧد وجهѧة           حارس المرمى الناشئ ليس    أنّ

 سهِّل علѧى وهѧذا بѧدوره يѧُ   ، على المرمى لتحقيѧق هѧدف   وسريع  بالتسديد بشكل عشوائي يهتمُّالناشئ أيضاً

 حيث يتأهѧب  ،الحالة هو الرآبة هذهفي  المفصل الذي يعمل  وبالتالي فإنّ،سهلةالكرات التقاط الالحارس 

متاحѧة  فرصѧة  ال ممѧا يجعѧل   ،بمѧساعدة آاحلѧه   ارس بثني مفصل رآبته ويقفѧز عѧن طريѧق فѧرد الرآبѧة     الح

ض الحѧارس للإصѧابة    تعѧرّ  مѧن  الاحتكѧاك مѧع اللاعبѧين المهѧاجمين يزيѧد        نّأ ، آمѧا  صابة مفصل الرآبѧة   لإ

  .بسبب ضربة مباشرة أو السقوط على الرآبة أو الطرف السفلي
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٧٠

 الإصابات الرياضية لمناطقوقيمة مربع آاي وية التكرارات والنسب المئ. ١٢جدول 
الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكرة القدم في دولة 

  بمرآز الدفاع والمتعلقة الكويت
  الدرجة الأولى

  )٦٢=ن ( 
  ونالناشئ

  )٥٥=ن  ( 
  المجموع 

  المناطق  )١١٧=ن (
 ٪ ت ٪ ت ٪ ت

مربع آاي

 ٠٫٢٩ ٤٫٣ ١٠ ١٫٣ ٣ ٣ ٧  الرأس
 ٠٫٧١ ٢٫٢ ٥ ٠٫٤ ١ ١٫٧ ٤  الرقبة

 ٠٫٠٩ ٣٫٩ ٩ ١٫٣ ٣ ٢٫٦ ٦  مفصل الكتف
 ٠٫٧١ ٢٫٢ ٥ ٠٫٤ ١ ١٫٧ ٤  الترقوة
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  العضد

 ١٫١٨ ٢٫٦ ٦ ٠٫٤ ١ ٢٫٢ ٥  مفصل الكوع
 ٠٫٠٩ ٣٫٩ ٩ ١٫٣ ٣ ٢٫٦ ٦  الساعد

 ٠٫٦٢ ٠٫٤ ١ ٠٫٠ ٠ ٠٫٤ ١  مفصل الرسغ
 ١٫٢٣ ٤٫٨ ١١ ٢٫٦ ٦ ٢٫٢ ٥  طالأمشا

 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  السلاميات
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  عظمة القص
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  الأضلاع
 ١٫١٤ ٣٫٩ ٩ ٢٫٢ ٥ ١٫٧ ٤  البطن

 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  الفقرات الصدرية
 ٠٫٦٢ ٠٫٤ ١ ٠٫٠ ٠ ٠٫٤ ١  الفقرات القطنية
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  الفقرات العجزية

 ١٫٦١ ٠٫٤ ١ ٠٫٤ ١ ٠ ٠  الحوض
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  مفصل الورك

 ٤٫٤٧ ١٤٫٨ ٣٤ ٨٫٣ ١٩ ٦٫٥ ١٥  الفخذ
 ٠٫٥٦ ٧٫٤ ١٧ ٣٫٥ ٨ ٣٫٩ ٩  مفصل الرآبة

 ٢٫٨١ ٣٫٩ ٩ ٠٫٤ ١ ٣٫٥ ٨  رباط صليبي أمامي
 ٣٫٢٣ ٠٫٩ ٢ ٠٫٩ ٢ ٠ ٠  رباط صليبي خلفي
 ١٫٢٤ ٠٫٩ ٢ ٠٫٠ ٠ ٠٫٩ ٢  رباط صليبي انسي
 ٠٫٦٢ ٠٫٤ ١ ٠٫٠ ٠ ٠٫٤ ١  رباط جانبي وحشي

 ٠٫٥٦ ٧٫٤ ١٧ ٢٫٢ ٥ ٥٫٢ ١٢  الغضروف
 ٠٫٠٢ ٨٫٣ ١٩ ٣٫٠ ٧ ٥٫٢ ١٢  الساق
 ٠٫٢٩ ٢٢٫٦ ٥٢ ٧٫٨ ١٨ ١٤٫٨ ٣٤  الكاحل

 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  رباط جانبي انسي
 ٠٫١٢ ٠٫٩ ٢ ٠٫٤ ١ ٠٫٤ ١  رباط جانبي وحشي

 ٠٫٣٥ ٢٫٦ ٦ ١٫٣ ٣ ١٫٣ ٣  أمشاط قدم
 ١٫٢٤ ٠٫٩ ٢ ٠٫٠ ٠ ٠٫٩ ٢  سلاميات قدم
  ١٠٠٫٠ ٢٣٠ ٣٨٫٣ ٨٨ ٦١٫٧ ١٤٢  المجموع

   ٣٫٨٤ = ٠٫٠٥قيمة مربع آاي الجدولية عند مستوى 
  

لمناطق الإصابات التي يتعرض لها وقيمة مربع آاي قيم التكرارات والنسب المئوية ) ١٢(يبين الجدول 

 وباسѧتعراض قѧيم النѧسب المئويѧة نجѧد           ، بدولѧة الكويѧت    دفاعالمرآز  في  لاعبو الدرجة الأولى والناشئون     
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٧١

   إصѧѧابة وبنѧѧسبة ) ٣٤( إذ بلغѧѧت تاصѧѧاب مفѧѧصل الكاحѧѧل لѧѧدى فѧѧرق الدرجѧѧة الأولѧѧى آانѧѧت أآثѧѧر الإ       نّأ

)١٤٫٨٪(، ѧѧرار تلاهѧѧذ بتكѧѧا الفخ)١٥ ( سبةѧѧوبن)رار ) ٪٦٫٥ѧѧساق  بتكѧѧة والѧѧضروف الرآبѧѧن غѧѧل مѧѧمّ آѧѧث

) ١٩( بتكѧѧرار بينمѧѧا بلغѧѧت إصѧѧابة الفخѧѧذ للناشѧѧئين ،الѧѧدفاعمѧѧن مجمѧѧوع إصѧѧابات  )٪٥٫٢(وبنѧѧسبة ) ١٢(

وبنѧѧسبة ) ٨(ثѧѧمّ مفѧѧصل الرآبѧѧة بتكѧѧرار ) ٪٧٫٨(وبنѧѧسبة ) ١٨(، تلاهѧѧا الكاحѧѧل بتكѧѧرار )٪٨٫٣( وبنѧѧسبة

 فقѧد آѧان مفѧصل الرسѧغ والفقѧرات القطنيѧة  والربѧاط                 الإصابات حدوثاً  مناطق ا بالنسبة لأقلِّ  مّأ ،)٪٣٫٥(

 ث بلغѧت النѧسبة للاعبѧي الدرجѧة الأولѧى          يѧ  والربѧاط الجѧانبي الوحѧشي للكاحѧل ح         الجانبي الوحѧشي للرآبѧة    

 المناطق التي يتعѧرض لهѧا اللاعبѧون الناشѧئون فقѧد آانѧت               ا بالنسبة لأقلِّ  مّأ ،)٪٠٫٤(وبنسبة   )١(بتكرار  

الرقبة والترقوة ومفصل الكوع والحوض والربѧاط الѧصليبي الأمѧامي للرآبѧة والربѧاط الجѧانبي الوحѧشي                   

  . أيضاً)٪٠٫٤( وبنسبة) ١( بتكرار احلللك

  

 ،)٪٢٢٫٦( وبنѧسبة ) ٥٢( فقѧد بلغѧت   وبشكل عام فقد آانت إصابة مفصل الكاحل أآثر الإصѧابات حѧدوثاً   

 هѧѧي مفѧѧصل الرسѧѧغ والفقѧѧرات القطنيѧѧة والحѧѧوض والربѧѧاط الجѧѧانبي     قѧѧل الإصѧѧابات حѧѧدوثاً أبينمѧѧا آانѧѧت  

آمѧѧا وبلѧѧغ مجمѧѧوع  . )٪٠٫٤( إصѧѧابة وبنѧѧسبة ) ١ (الوحѧѧشي للرآبѧѧة التѧѧي بلغѧѧت نѧѧسبة حѧѧدوث آѧѧل منهѧѧا     

 بينمѧѧا ،)٪٦١٫٧( الأولѧѧى منهѧѧا فѧѧرق الدرجѧѧة إصѧѧابة مثلѧѧت نѧѧسبة لاعبѧѧي )٢٣٠(إصѧѧابات مرآѧѧز الѧѧدفاع 

 من مجموع إصابات الѧدفاع فѧي رياضѧة آѧرة القѧدم بدولѧة                )٪٣٨٫٣(بلغت نسبة الدفاع للاعبين الناشئين      

  .الكويت

  

ѧѧُاي المبيّشيرُوتѧѧع آѧѧة مربѧѧقيم ѧѧى عѧѧة إلѧѧصائياًنѧѧة إحѧѧروق دالѧѧود فѧѧاباتدم وجѧѧي الإصѧѧي  فѧѧين لاعبѧѧرق  بѧѧف

 )٤٫٤٧( الفخذ حيѧث بلغѧت قيمѧة مربѧع آѧاي             باستثناء ، الأولى واللاعبين الناشئين بمرآز الدفاع     الدرجة

ا يѧشير إلѧى وجѧود     ممѧّ ،)٠٫٠٥( عنѧد مѧستوى   )٣٫٨٤(البالغѧة  ) الجدوليѧة ( وهي أعلى من القيمة الحرجة   

  . الفخذ ولصالح الناشئينمنطقة الفئتين على  بينفروق دالة إحصائياً

الكاحѧل والرآبѧة والفخѧذ    (صѧابة الطѧرف الѧسفلي عنѧد اللاعѧب      إ  إن2003ّ) ,Andersen et al(ويѧرى  

في آرة القدم  تحدث عندما يتم اتصال بѧين لاعѧب ولاعѧب آخѧر علѧى وسѧط الѧساق          )  وغضروف الرآبة 

توجيه قوة بشكل جانبي تجعل اللاعب يسقط  وتجعѧل     مباشرة قبل أَو لحظة ضرب الكرة، ممّا يؤدي إلى          

آاحله في وضع معكوس ضعيف، أو إذا أُجبر اللاعب على ثني القدم أثناء ضرب الكѧرة أو ضѧرب قѧدم                     

  .اللاعب الآخر في محاولة ضرب الكرة أَو إبعادها
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٧٢

رعة للرجѧل   إنّ المرجحة في الرجل عند ضرب الكرة تزيѧد العѧزم الѧدوراني، وهѧذا يѧؤثّر فѧي زيѧادة الѧس                      

الضاربة، وهذا أيضاً قد يزيѧد مѧن العѧزم الѧدوراني الحاصѧل علѧى الرآبѧة لرجѧل الارتكѧاز، فكلمѧا زادت                         

سѧѧرعة الحرآѧѧة فѧѧي الرجѧѧل الѧѧضاربة أثѧѧرت علѧѧى زيѧѧادة العѧѧزوم الدورانيѧѧة علѧѧى رآبѧѧة قѧѧدم الارتكѧѧاز             

  .)Bartlett, 2003 (والكاحل أيضاً، وهذا يؤثر في احتمالية حدوث الإصابة

 وجهة نظر الباحثة فإنّ إصابات مفصل الكاحل لدى لاعبي فرق الدرجة الأولى بمرآѧز الѧدفاع يعѧدُّ              ومن

أمراً هاماً، حيث إنّ مفصل الكاحل يلعب دوراً مهماً ورئيساً في حرآات لاعب الدفاع الѧذي يبقѧى متأهبѧاً             

، حيѧث يمتلѧك سѧرعة       ومستعدا لمواجهة خصمه المهاجم، والذي قد يكون على مستوىً عѧالٍ مѧن المهѧارة              

عالية، فيتطلب من لاعب الدفاع مجѧاراة لاعѧب الهجѧوم فѧي جميѧع حرآاتѧه، وبѧذل جهѧد إضѧافي للهجѧوم                         

علѧѧى الكѧѧرة والاسѧѧتحواذ عليهѧѧا مѧѧن المهѧѧاجم، آѧѧذلك يتطلѧѧب مѧѧن لاعѧѧب الѧѧدفاع الارتقѧѧاء للكѧѧرات العاليѧѧة     

هѧاجم لإبعѧاد الكѧرة، آѧذلك يѧرآض          لإبعادها برأسه، وبالتالي فهو يقفѧز عاليѧا ليѧتمكن مѧن تجѧاوز قفѧزة الم                

المدافع بصورة سريعة لقطع آرة ممررة لمهاجم آخر، وبذلك فإنّ لاعب الѧدفاع يѧستخدم مفѧصل الكاحѧل                   

بصورة رئيسة في جميع حرآاته، حيث أنّ الوضع التشريحي للكاحل يؤهل للعمل بعѧدة مѧستويات وأداء                 

سبة وتحديد الزاوية المناسبة أيضاً لقطع الكرة أو        حرآات مرآبة تمكّنه من ترجمة الكفاءة المفصلية المنا       

إبعادهѧѧا، وآѧѧذلك اسѧѧتخدام مفѧѧصل الكاحѧѧل فѧѧي الوثѧѧب لѧѧه دورٌ آبيѧѧرٌ أيѧѧضاً، فعمليѧѧة الارتقѧѧاء تعتمѧѧد علѧѧى     

الارتكѧѧاز علѧѧى الأمѧѧشاط ومѧѧدّ الكاحѧѧل، ومѧѧن هنѧѧا فѧѧإنّ لاعبѧѧي فѧѧرق الدرجѧѧة الأولѧѧى عѧѧادة مѧѧا يتعرّضѧѧون    

 ѧѧر، وقѧѧصورة أآبѧѧل بѧѧابات الكاحѧة لإصѧѧتم بمرونѧѧة تهѧѧدريبات خاصѧѧات وتѧѧاد تمرينѧѧدم اعتمѧѧك لعѧѧود ذلѧѧد يع

الكاحل وتقوية العضلات العاملة على هذا المفصل، ممّا يزيѧد فرصѧة إصѧابته لѧدى لاعبѧي فѧرق الدرجѧة                      

الأولى مقارنة بالناشئين الذي قد تكون مرونة مفصلهم بѧشكل عѧام بمѧا فيهѧا الكاحѧل أفѧضل بѧسبب حداثѧة                        

لباحثة إنّ إصѧابة الفخѧذ هѧي الأآثѧر شѧيوع لѧدى الناشѧئين الѧذين يغلѧب علѧى أدائهѧم                       آما وترى ا   ،أعمارهم

 .الفردية والابتعاد عن اللعب الجماعي، وبالتالي التعرض للخشونة والاصطدام بالخصم
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٧٣

 الإصابات الرياضية وقيمة مربع آاي لمناطقالتكرارات والنسب المئوية . ١٣جدول 
 الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكرة القدم في دولة الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة

  بمرآز الوسطوالمتعلقة الكويت 
  الدرجة الأولى

  )٦٨=ن ( 
  الناشئون

  )٥٨=ن  ( 
  المجموع

  المناطق  )١٢٦=ن  (
 ٪ ت ٪ ت ٪ ت

مربع آاي

 ٠٫٦٦ ١٫٥ ٥ ٠٫٣ ١ ١٫٢ ٤  الرأس
 ٠٫٢٥ ٢٫١ ٧ ٠٫٦ ٢ ١٫٥ ٥  الرقبة

 ١٫٤٤ ٥٫٠ ١٧ ١٫٢ ٤ ٣٫٨ ١٣  مفصل الكتف
 ٢٫٤٢ ١٫٢ ٤ ٠٫٠ ٠ ١٫٢ ٤  الترقوة
 ٠٫٦٠ ٠٫٣ ١ ٠٫٠ ٠ ٠٫٣ ١  العضد

 ١٫٠٦ ١٫٥ ٥ ٠٫٩ ٣ ٠٫٦ ٢  مفصل الكوع
 ٣٫٤٠ ٢٫١ ٧ ١٫٥ ٥ ٠٫٦ ٢  الساعد

 ٠٫٠٠ ٢٫٤ ٨ ٠٫٩ ٣ ١٫٥ ٥  مفصل الرسغ
 ٠٫٢٨ ٤٫٧ ١٦ ١٫٥ ٥ ٣٫٢ ١١  الأمشاط
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  السلاميات
 ٠٫٦٠ ٠٫٣ ١ ٠٫٠ ٠ ٠٫٣ ١  صعظمة الق
 ٠٫٢٧ ١٫٢ ٤ ٠٫٣ ١ ٠٫٩ ٣  الأضلاع
 ٥٫٤٣ ٢٫٦ ٩ ٠٫٠ ٠ ٢٫٦ ٩  البطن

 ١٫٢١ ٠٫٦ ٢ ٠٫٠ ٠ ٠٫٦ ٢  الفقرات الصدرية
 ٢٫١١ ٢٫٤ ٨ ١٫٥ ٥ ٠٫٩ ٣  الفقرات القطنية
 ١٫٠٨ ٠٫٩ ٣ ٠٫٦ ٢ ٠٫٣ ١  الفقرات العجزية

 ١٫٢١ ٠٫٦ ٢ ٠٫٠ ٠ ٠٫٦ ٢  الحوض
 ٠٫٠٧ ٢٫٦ ٩ ٠٫٩ ٣ ١٫٨ ٦  مفصل الورك

 ٠٫٠٥ ١١٫٢ ٣٨ ٤٫٤ ١٥ ٦٫٨ ٢٣  الفخذ
 ٤٫٢٣ ٤٫١ ١٤ ٢٫٦ ٩ ١٫٥ ٥  مفصل الرآبة

 ٠٫١٤ ٥٫٣ ١٨ ١٫٨ ٦ ٣٫٥ ١٢  رباط صليبي أمامي
 ٣٫٦٢ ١٫٨ ٦ ٠٫٠ ٠ ١٫٨ ٦  رباط صليبي خلفي
 ١٫٨١ ٠٫٩ ٣ ٠٫٠ ٠ ٠٫٩ ٣  رباط صليبي انسي
 ٠٫٠١ ١٫٥ ٥ ٠٫٦ ٢ ٠٫٩ ٣  رباط جانبي وحشي

 ٠٫٠١ ٥٫٦ ١٩ ٢٫١ ٧ ٣٫٥ ١٢  وفالغضر
 ٠٫٠٠ ٤٫٧ ١٦ ١٫٨ ٦ ٢٫٩ ١٠  الساق
 ٠٫٤٩ ٢٢٫٦ ٧٧ ١١٫٢ ٣٨ ١١٫٥ ٣٩  الكاحل

 ٣٫٦٢ ١٫٨ ٦ ٠٫٠ ٠ ١٫٨ ٦  رباط جانبي انسي
 ٤٫٨٣ ٢٫٤ ٨ ٠٫٠ ٠ ٢٫٤ ٨  رباط جانبي وحشي

 ١٫٦٩ ٥٫٠ ١٧ ٢٫٦ ٩ ٢٫٤ ٨  أمشاط قدم
 ٠٫٠١ ١٫٥ ٥ ٠٫٦ ٢ ٠٫٩ ٣  سلاميات قدم
  ١٠٠٫٠ ٣٤٠ ٣٧٫٦ ١٢٨ ٦٢٫٤ ٢١٢  المجموع

   ٣٫٨٤ = ٠٫٠٥قيمة مربع آاي الجدولية عند مستوى 
  

لمناطق الإصابات التي يتعرض لها     وقيمة مربع آاي    النسب المئوية    التكرارات و  قيم) ١٣(يبين الجدول   

نجѧد   وباسѧتعراض قѧيم النѧسب المئويѧة       ، بدولة الكويѧت   الوسطمرآز  في  لاعبو الدرجة الأولى والناشئون     
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٧٤

، تلاهѧا  )٪١١٫٥( وبنسبة) ٣٩( بتكرارالإصابات مفصل الكاحل لدى فرق الدرجة الأولى آانت أآثر       نّأ

ثѧمّ آѧل مѧن الربѧاط الѧصليبي الأمѧامي للرآبѧة و غѧضروف الرآبѧѧة         ) ٪٦٫٨(وبنѧسبة  ) ٢٣(الفخѧذ بتكѧرار   

 بتكѧرار   ناشѧئين بينما بلغت إصابة الكاحѧل لل      ،من مجموع إصابات الوسط    )٪٣٫٥(وبنسبة  ) ١٢(بتكرار  

ثمّ آѧل مѧن مفѧصل الرآبѧة وأمѧشاط           ) ٪٤٫٤(وبنسبة  ) ١٥(، تلاها الفخذ بتكرار     )٪١١٫٢( وبنسبة) ٣٨(

 فقѧد آѧان العѧضد وعظمѧة القѧص        لإصѧابات حѧدوثاً   ا  لأقѧل  ا بالنѧسبة  مѧّ أ ،)٪٢٫٦(وبنѧسبة   ) ٩(القدم بتكرار   

ا بالنѧسبة   مѧّ أ ،)٪٠٫٣(وبنѧسبة   ) ١(بتكѧرار   ث بلغت النسبة للاعبي الدرجѧة الأولѧى         يوالفقرات العجزية ح  

 وبنѧѧسبة) ١( بتكѧѧرار  المنѧѧاطق التѧѧي يتعѧѧرض لهѧѧا اللاعبѧѧون الناشѧѧئون فقѧѧد آانѧѧت الѧѧرأس والأضѧѧلاعلأقѧѧلِّ

  . أيضاً)٪٠٫٣(

  

 ،)٪٢٢٫٦( وبنѧسبة ) ٧٧( بتكѧرار  وبشكل عام فقѧد آانѧت إصѧابة مفѧصل الكاحѧل أآثѧر الإصѧابات حѧدوثاً         

آمѧѧا وبلѧѧغ . )٪٠٫٣(نѧѧسبة وب )١( بتكѧѧرار لعѧѧضد وعظمѧѧة القѧѧص هѧѧي اقѧѧل الإصѧѧابات حѧѧدوثاًأبينمѧѧا آانѧѧت 

 ،)٪٦٢٫٤( الأولѧى منهѧا      فѧرق الدرجѧة    إصابة مثلت نسبة لاعبѧي       )٣٤٠(مجموع إصابات مرآز الوسط     

 في رياضѧة آѧرة القѧدم        الوسط   من مجموع إصابات     )٪٣٧٫٦( للاعبين الناشئين    الوسطبينما بلغت نسبة    

  .بدولة الكويت

  

باسѧتثناء   ،اي إلى عدم وجѧود فѧروق دالѧة إحѧصائيا علѧى أي مѧن منѧاطق الإصѧابات                   وتشير قمية مربع آ   

، ومنطقة الرباط الجانبي الوحشي للكاحل حيѧث بلغѧت   )٥٫٤٣(منطقة البطن حيث بلغت قيمة مربع آاي     

، وقد آانت الدلالة لصالح فرق الدرجة الأولى آذلك فقد بلغت قيمѧة مربѧع آѧاي                 )٤٫٨٣(قيمة مربع آاي    

  .، وهي قيمة دالة لصالح الناشئين)٤٫٢٣(رآبة لمفصل ال

مدى تقارب إصابات الكاحل لدى آل من لاعبي فѧرق الدرجѧة الأولѧى والناشѧئين،                ) ١٣(ويظهر الجدول   

حيѧѧث تѧѧشير قيمѧѧة مربѧѧع آѧѧاي إلѧѧى عѧѧدم وجѧѧود فѧѧرق بѧѧين نѧѧسبة الإصѧѧابات علѧѧى مفѧѧصل الكاحѧѧل فѧѧي هѧѧذه   

ويمكن تفسير هذه النتيجѧة    .  الدرجة الأولى والناشئين   الدراسة وبين ما هو متوقع لكل فئة من لاعبي فرق         

بمѧѧا تمѧѧّت الإشѧѧارة إليѧѧه مѧѧن أنّ لاعѧѧب الوسѧѧط ذو مرآѧѧز حيѧѧوي فѧѧي موقعѧѧه يقѧѧوم بѧѧأداء مهمѧѧات دفاعيѧѧة       

وهجومية، وأنّ العبء والجهد على مفصل الكاحل آبيرين ممّا يزيد من احتماليѧة وفرصѧة إصѧابته، آمѧا                   

لبا ما يكون أآثر فѧي مرآѧز الوسѧط حيѧث أنّ هنالѧك حرآѧات انѧزلاق؛                   أنّ الاحتكاك مع لاعبي الخصم غا     
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٧٥

وآمѧѧا أشѧѧارت الباحثѧѧة سѧѧابقا لمѧѧا ذآѧѧره     . لأبعѧѧاد وتѧѧشتيت الكѧѧرة ممѧѧا يѧѧساعد فѧѧي زيѧѧادة إصѧѧابة الكاحѧѧل      

)(Andersen et al, 2003صابة الطرف السفلي وخاصة إصابة الكاحل عند لاعبي آرة القدمإ  عن . 

العѧѧضلات فѧѧي الطѧѧرف الѧѧسفلي بعѧѧد الإصѧѧابة تزيѧѧد مѧѧن احتماليѧѧة تكѧѧرار     ويعتبѧѧر انخفѧѧاض مѧѧستوى قѧѧوة  

في دراسة على لاعبي آرة القدم الѧذآور أنّ أولئѧك الѧذين عѧانوا      )(Kamen,  2001الإصابة، فقد وجد 

مѧن إصѧѧابات الرآبѧة انخفѧѧضت عنѧدهم قѧѧوة عѧѧضلات الفخѧذ الأماميѧѧة بѧشكل ملحѧѧوظ فѧي الѧѧساق المѧѧصابة       

  .ةمقارنة بالساق غير المصاب
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٧٦

الإصابات الرياضية وقيمة مربع آاي لمناطق التكرارات والنسب المئوية  .١٤جدول 
الشائعة بين لاعبي فرق الدرجة الأولى مقارنة مع اللاعبين الناشئين لكرة القدم في دولة 

  بمرآز الهجوموالمتعلقة الكويت 
  الدرجة الأولى

  )٥٤=ن ( 
  الناشئون

  )٤٢=ن  ( 
  المجموع

  المناطق  )٩٦=ن  (
 ٪ ت ٪ ت ٪ ت

مربع آاي

 ٠٫٣٢ ٤٫٢ ١٠ ٢٫١ ٥ ٢٫١ ٥  الرأس
 ٠٫١٣ ١٫٧ ٤ ٠٫٨ ٢ ٠٫٨ ٢  الرقبة

 ٢٫٢١ ٥٫٤ ١٣ ٣٫٣ ٨ ٢٫١ ٥  مفصل الكتف
 ٢٫١١ ١٫٣ ٣ ٠٫٠ ٠ ١٫٣ ٣  الترقوة
 ٠٫٠٦ ٠٫٨ ٢ ٠٫٤ ١ ٠٫٤ ١  العضد

 ٢٫٨١ ١٫٧ ٤ ٠٫٠ ٠ ١٫٧ ٤  مفصل الكوع
 ٠٫١٦ ٢٫٥ ٦ ٠٫٨ ٢ ١٫٧ ٤  الساعد

 ١٫٤٠ ٠٫٨ ٢ ٠٫٠ ٠ ٠٫٨ ٢  صل الرسغمف
 ٤٫٩٦ ٣٫٨ ٩ ٢٫٩ ٧ ٠٫٨ ٢  الأمشاط
 ٠٫٧٠ ٠٫٤ ١ ٠٫٠ ٠ ٠٫٤ ١  السلاميات
 ٠٫٧٠ ٠٫٤ ١ ٠٫٠ ٠ ٠٫٤ ١  عظمة القص
 ٠٫٠٠ ٠٫٠ ٠ ٠٫٠ ٠ ٠ ٠  الأضلاع
 ١٫٥٠ ٢٫٥ ٦ ٠٫٤ ١ ٢٫١ ٥  البطن

 ٠٫٧٠ ٠٫٤ ١ ٠٫٠ ٠ ٠٫٤ ١  الفقرات الصدرية
 ٠٫٩٣ ٢٫١ ٥ ٠٫٤ ١ ١٫٧ ٤  الفقرات القطنية
 ٠٫٧٠ ٠٫٤ ١ ٠٫٠ ٠ ٠٫٤ ١  الفقرات العجزية

 ٠٫١٦ ٢٫٥ ٦ ٠٫٨ ٢ ١٫٧ ٤  الحوض
 ٠٫٧٣ ٢٫٩ ٧ ١٫٧ ٤ ١٫٣ ٣  مفصل الورك

 ٠٫٩٥ ١٢٫٥ ٣٠ ٦٫٣ ١٥ ٦٫٣ ١٥  الفخذ
 ١٫٣٢ ٦٫٣ ١٥ ١٫٧ ٤ ٤٫٦ ١١  مفصل الرآبة

 ١٫٥٠ ٢٫٥ ٦ ٠٫٤ ١ ٢٫١ ٥  رباط صليبي أمامي
 ٠٫١٦ ٢٫٥ ٦ ٠٫٨ ٢ ١٫٧ ٤  رباط صليبي خلفي
 ٠٫٤٤ ١٫٧ ٤ ٠٫٤ ١ ١٫٣ ٣  رباط جانبي انسي
 ٠٫٠٨ ١٫٣ ٣ ٠٫٤ ١ ٠٫٨ ٢  رباط جانبي وحشي

 ٧٫٤٠ ٦٫٣ ١٥ ٠٫٤ ١ ٥٫٨ ١٤  الغضروف
 ٠٫٠٠ ٥٫٠ ١٢ ٢٫١ ٥ ٢٫٩ ٧  الساق
 ٢٫٩٣ ٢٢٫١ ٥٣ ١١٫٧ ٢٨ ١٠٫٤ ٢٥  الكاحل

 ٠٫٤٤ ١٫٧ ٤ ٠٫٤ ١ ١٫٣ ٣  رباط جانبي انسي
 ٠٫٠٦ ٠٫٨ ٢ ٠٫٤ ١ ٠٫٤ ١  رباط جانبي وحشي

 ٢٫٦٣ ٢٫٩ ٧ ٢٫١ ٥ ٠٫٨ ٢  أمشاط قدم
 ٠٫٠٦ ٠٫٨ ٢ ٠٫٤ ١ ٠٫٤ ١  سلاميات قدم
  ١٠٠٫٠ ٢٤٠ ٤١٫٢ ٩٩ ٥٨٫٨ ١٤١  المجموع

   ٣٫٨٤ = ٠٫٠٥قيمة مربع آاي الجدولية عند مستوى 
  

التي يتعرض لها    لمناطق الإصابات     التكرارات والنسب المئوية وقيمة مربع آاي      قيم) ١٤(يبين الجدول   

 وباستعراض قѧيم النѧسب المئويѧة نجѧد          ، بدولة الكويت  الهجوممرآز  في  لاعبو الدرجة الأولى والناشئون     
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٧٧

، )٪١٠٫٤( وبنѧѧسبة) ٢٥(الإصѧѧابات بتكѧѧرار  مفѧѧصل الكاحѧѧل لѧѧدى فѧѧرق الدرجѧѧة الأولѧѧى آانѧѧت أآثѧѧر  نّأ

ѧѧرار  تلاهѧѧذ بتكѧѧ١٥(ا الفخ ( سبةѧѧوبن)٦٫٣٪ (   رارѧѧة بتكѧѧضروف الرآبѧѧمّ غѧѧث)١٤ ( سبةѧѧوبن)ن  )٪٥٫٨ѧѧم

) ٢٨( المنѧاطق المѧصابة بتكѧرار        أآثѧر   مѧن   إصابة الكاحل للناشئين   آانتبينما   ،مجموع إصابات الهجوم  

وبنѧѧسبة ) ٨(ثѧѧمّ مفѧѧصل الكتѧѧف بتكѧѧرار  ) ٪٦٫٣(وبنѧѧسبة ) ١٥(، تلاهѧѧا الفخѧѧذ بتكѧѧرار )٪١١٫٧( وبنѧѧسبة

د والѧѧسلاميات فѧѧي الرسѧѧغ وعظمѧѧة  فقѧѧد آѧѧان العѧѧض الإصѧѧابات حѧѧدوثاًمنѧѧاطقا بالنѧѧسبة لأقѧѧل مѧѧّأ ،)٪٣٫٣(

ث يѧ  ح ، وسѧلاميات القѧدم     للكاحѧل  القص والفقرات الصدرية والفقرات العجزية والرباط الجѧانبي الوحѧشي         

 المنѧѧاطق التѧѧي  ا بالنѧѧسبة لأقѧѧلّ مѧѧّأ ،)٪٠٫٤( وبنѧѧسبة) ١( بتكѧѧرار بلغѧѧت النѧѧسبة للاعبѧѧي الدرجѧѧة الأولѧѧى   

 بѧاط الѧصليبي الأمѧامي     رن والفقѧرات القطنيѧة وال     يتعرض لها اللاعبون الناشئون فقد آانѧت العѧضد والѧبط          

 والربѧاط  غѧضروف الرآبѧة  وللرآبѧة  والربѧاط الجѧانبي الوحѧشي    للرآبѧة  نѧسي   والربѧاط الجѧانبي الأ   للرآبة

 وبنѧسبة ) ١( إذ بلغѧت بتكѧرار       والرباط الجانبي الوحشي للكاحل وسѧلاميات القѧدم       للكاحل   يالجانبي الأنس 

  . أيضاً)٪٠٫٤(

  

 ،)٪٢٢٫١( وبنѧسبة ) ٥٣( بتكѧرار  نѧت إصѧابة مفѧصل الكاحѧل أآثѧر الإصѧابات حѧدوثاً       وبشكل عام فقѧد آا  

وعظمѧѧة القѧѧص والفقѧѧرات الѧѧصدرية والفقѧѧرات الرسѧѧغ  هѧѧي سѧѧلاميات قѧѧل الإصѧѧابات حѧѧدوثاًأبينمѧѧا آانѧѧت 

آمѧѧا وبلѧѧغ مجمѧѧوع إصѧѧابات . )٪٠٫٤( وبنѧѧسبة ) ١( بتكѧѧرار العجزيѧѧة التѧѧي بلغѧѧت نѧѧسبة حѧѧدوث آѧѧل منهѧѧا

 بينمѧا بلغѧت نѧسبة    ،)٪٥٨٫٨( الأولѧى منهѧا   فرق الدرجѧة  إصابة مثلت نسبة لاعبي  )٢٤٠(مرآز الهجوم   

  . من مجموع إصابات الهجوم في رياضة آرة القدم بدولة الكويت)٪٤١٫٢( الناشئين للاّعبينالهجوم 

  

 علѧى أي مѧن منѧاطق الإصѧابات بѧين      وتشير قيمة مربع آاي المبينة إلى عدم وجود فѧروق دالѧة إحѧصائياً      

 حيѧث بلغѧت     ، إصѧابة الأمѧشاط    باسѧتثناء  ،هجѧوم  الأولى واللاعبين الناشئين بمرآѧز ال      فرق الدرجة  لاعبي

  وهѧѧي قѧѧيم أعلѧѧى مѧѧن القيمѧѧة الحرجѧѧة    ،)٧٫٤٠( غѧѧضروف الرآبѧѧة  وإصѧѧابة )٤٫٩٦(قيمѧѧة مربѧѧع آѧѧاي   

ن  بѧين الفئتѧي    ا يشير إلى وجود فروق دالѧة إحѧصائياً         ممّ ،)٠٫٠٥( عند مستوى    )٣٫٨٤(البالغة  ) الجدولية(

 الأولѧى   فرق الدرجѧة   الناشئين لإصابة الأمشاط ولصالح لاعبي       اللاعبينولصالح  المصابة  على المناطق   

  .غضروف الرآبةفي إصابة 

  

علѧى  زيѧادة الحمѧل       فѧإنّ   وبالتѧالي  ، آبيѧراً   عѧضلياً   عمѧلاً   المجهود الذي يقѧوم بѧه لاعѧب الهجѧوم يتطلѧب            إنّ

 واللعѧѧب الخѧѧشن والتعѧѧب  ،)لرآبѧѧة والحѧѧوضاالكاحѧѧل و( مفاصѧѧل الطѧѧرف الѧѧسفلي  المفاصѧѧل وخѧѧصوصاً
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٧٨

 وآѧذلك   المهѧاجمين رضية الملعب غير الجيدة تجعѧل الطѧرف الѧسفلي أآثѧر عرضѧة للإصѧابة لѧدى فئѧة                     أو

  . الدفاع والوسط

 ه لا توجѧѧѧد فѧѧѧروق فѧѧѧي  التѧѧѧي وجѧѧѧدت أنѧѧѧّ  ) ١٩٩١ ،سѧѧѧعادة(وتختلѧѧѧف هѧѧѧذه النتѧѧѧائج مѧѧѧع نتѧѧѧائج دراسѧѧѧة      

  .ةالإصابات بين لاعبي الخطوط المختلف متوسطات

فيما تشير قيمة مربع آاي إلى عدم وجود فروق دالة إحصائياً بين نسب حدوث إصابات مفصل الكاحѧل              

لѧѧدى المهѧѧاجمين مѧѧن لاعبѧѧي فѧѧرق الدرجѧѧة الأولѧѧى والناشѧѧئين، وهѧѧذا قѧѧد يُعѧѧزى إلѧѧى أنّ الأسѧѧباب المؤديѧѧة  

  .   لحدوث الإصابات الرياضية هي نفسها للاعبين الناشئين ولاعبي الدرجة الأولى
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 الفصل الخامس
 
  

  الاستنتاجات والتوصيات
  
  
  

 الاستنتاجات 
 

  
 التوصيات  

 
  

 المراجع 
 

  
 الملاحق 

 
  

  الملخص باللغة الانجليزية 
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٨٠

  :الاستنتاجات

  :في ضوء نتائج الدراسة التي تم عرضها استنتجت الباحثة ما يلي

١.              ѧرق الدرجѧي فѧدم فѧة         انتشار الإصابات الرياضية بين لاعبي آرة القѧي دولѧئين فѧى والناشѧة الأول

 .الكويت

 . لاعبي خط الوسط هم أآثر اللاعبين عرضة للإصاباتإنّ .٢

عدم وجود فروق في الإصѧابات بѧين لاعبѧي آѧرة القѧدم فѧي فѧرق الدرجѧة الأولѧى والناشѧئين فѧي                        .٣

 .دولة الكويت

٤.                      ѧي دولѧدم فѧرة القѧب آѧي ملاعѧات فѧدريب والمباريѧي التѧة عدم صلاحية الأرضيات المستخدمة ف

 .الكويت

 .عدم التزام لاعبي آرة القدم بالأنظمة والقوانين، ولجوئهم للخشونة أحياناً .٥

 .عدم اهتمام لاعبي آرة القدم لفرق الدرجة الأولى والناشئين بالإحماء الجيد .٦
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٨١

 :التوصيات

 :في ضوء الاستنتاجات السابقة توصي الباحثة بما يلي

 الإصѧѧابات الرياضѧѧية مѧѧن حيѧѧث ميكانيكيѧѧة     نظريѧѧاً بإعطѧѧائهم محاضѧѧرات عѧѧن  لاعبѧѧينإعѧѧداد ال .١

 .حدوثها وأسبابها وطرق الوقاية منها

  المناسѧѧبة ضѧѧرورة تѧѧوفير أرضѧѧيات مناسѧѧبة لكѧѧرة القѧѧدم وابتعѧѧاد المѧѧدربين عѧѧن الأرضѧѧيات غيѧѧر .٢

 .، وعمل الصيانة الدورية لهاسواء في التدريب أو المباراة

 المرتبطة بالمنѧاطق    ة العضلات والأربطة   وتقوي ،العمل على رفع مستوى اللياقة البدنية للاعبين       .٣

 .من الإصابات لحدوذلك من أجل ا الأآثر عرضة للإصابة؛

 .توفير عوامل الأمن والسلامة أثناء التدريب والمنافسات .٤

 .ضرورة توعية اللاعبين وتعريفهم بأهمية الإحماء ودوره في الحد من الإصابات الرياضية .٥

الوطني للطب  تحادات الرياضية والمرآزة الأولمبية وللاضرورة تعميم نتائج هذه الدراسة للجن .٦

 فѧي دولѧة الكويѧت     وخصوصًا للمدربين والجهاز التدريبي والكѧادر الطبѧي واللاعبѧين   ،الرياضي

 .والدول المجاورة
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٨٢

  الـمــراجــع 
   :المراجع باللغة العربية

 
لمعلѧѧم فѧѧي وقايѧѧة التلاميѧѧذ مѧѧن    دور ا .)٢٠٠١ (،حمѧѧد عبѧѧد الفتѧѧاح وإبѧѧراهيم حنفѧѧي شѧѧعلان    أأبѧѧو العѧѧلا،  

 ،بحѧوث المѧؤتمر الأول للأنѧشطة التربويѧة         .الإصابات الرياضية خلال درس وأنشطة التربية الرياضѧية       
جѧѧودة وإبѧѧداع، وزارة التربيѧѧة والتعلѧѧيم والѧѧشباب الأنѧѧشطة والرعايѧѧة الطلابيѧѧة، دبѧѧي، الإمѧѧارات العربيѧѧة    

 .١المتحدة، الجزء
 

  . الوقايѧѧة والعѧѧلاج -دور المѧѧدرب واللاعѧѧب فѧѧي إصѧѧابات الرياضѧѧة     .)١٩٨٤ (،أبѧѧو العѧѧلا، عبѧѧده الѧѧسيد  
 .، مصرسكندريةمؤسسة شباب الجامعة للطباعة والنشر والتوزيع، الإ

  
العوامل المرتبطة بإصابات اللاعبين في  .)١٩٨٥ (، وإبراهيم محمد مفتي،حمدأ محمود ،أبو العينين
 .، مصر)٣١ (يع في الدول النامية، مجلد، والرياضة للجمبحوث المؤتمر الدولي .آرة القدم

 
 . دار النشر، موسكو، روسيا).ترجمة( .الإصابات الرياضية). ٢٠٠٠ (،نداسترآا

 
الإصѧѧابات وأسѧѧبابها فѧѧي مѧѧسابقات الميѧѧدان والمѧѧضمار لطالبѧѧات آليѧѧة التربيѧѧة      .)١٩٧٧ (،أمѧѧين، وفѧѧاء

 .، مصر، القاهرةةغير منشورماجستير  رسالة .الرياضية للبنات
 
 .موسكو، روسيا). ترجمة( .ظهور الإصابات وعلاجها لدى الرياضيين). ١٩٨١ (،شكيروف، ف، فب
 

مجلѧѧة  .دراسѧѧة تحليليѧѧة عѧѧن الأسѧѧباب الرئيѧѧسية للإصѧѧابات الرياضѧѧية   .)١٩٨٧  (،بكѧѧري، محمѧѧد قѧѧدري 
 .، الزقازيق، مصر جامعة الزقازيقبحوث التربية الشاملة،

 
 .، مصر القاهرة،)٢ط (.لتقليدي والشرقي في الطب البديلالتدليك ا .)٢٠٠١  (،بكري، محمد قدري

 
 .٨٢ ص الكويت، الكويت، .)٢٠٠٣-٢٠٠٢ (.التقرير السنوي، الهيئة العامة للشباب والرياضة

 
دراسѧѧة تحليليѧѧة للإصѧѧابات الرياضѧѧية بѧѧين لاعبѧѧي    ). ١٩٩٨(مѧѧصطفى جѧѧوهر حيѧѧات،  و ،آѧѧاظم ،جѧѧابر

مѧسابقة البحѧث العلمѧي، الهيئѧة        . لنهائيѧة لكѧأس العѧالم بفرنѧسا       المنتخب الكويتي لكرة القدم فѧي التѧصفيات ا        
، العدد ٧المجلد الكويت، الكويت، ، المجلة العلمية للتربية البدنية والرياضية  العامة للشباب والرياضة،    

 .٧٦-٥٨ص  ،١٢
 

 .الأولمبية للنشر، موسكو، روسيا). ترجمة(. الطب الرياضي، آييف). ٢٠٠٣ (،جاآسون، ب
 

 .، دار دجلة، بغداد، العراق)١ط( .مبادئ وأساسيات الطب الرياضي .)٢٠٠٧  (، علياربزجوآل، 
 

 .إصѧѧابات وأمѧѧراض الملاعѧѧب   .)٢٠٠٤(محمѧѧد صѧѧلاح الѧѧدين صѧѧبري،   وحѧѧسن، زآѧѧي محمѧѧد محمѧѧد ،   
 .، القاهرة، مصر المكتبة المصرية للطباعة والنشر والتوزيع،)٢ط(
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٨٣

، دار الفكѧر    )١ط. (عѧلاج الطبيعѧي والإصѧابات الرياضѧية       الجديد فѧي ال   ). ١٩٩٩ (،العودالي، عبد العظيم  
 .العربي للنشر، القاهرة، مصر

  
 دار يافѧѧѧا العلميѧѧѧة للنѧѧѧشر  ،)٣ط( .الرياضѧѧѧة وإصѧѧѧابات الملاعѧѧѧب ). ٢٠٠٣(الحѧѧѧشحوش، خالѧѧѧد محمѧѧѧد،  

 .٩/١٥٢-٥والتوزيع، عمان، الأردن، ص 
 

 المختلفة لجنѧدي المѧشاة فѧي    تصنيف الإصابات في الأنشطة الرياضية). ٢٠٠٣ (،حمدأدرويش، حسام   
قѧسم علѧوم الѧصحة الرياضѧية، القѧѧاهرة،      رسѧالة ماجѧѧستير منѧشورة،  . القѧوات المѧسلحة وأسѧباب حѧدوثها    

 .مصر
 

 دار ،)١ط. (علѧѧم إصѧѧابات الرياضѧѧيين   -موسѧѧوعة الطѧѧب الرياضѧѧي    ).١٩٩١( ،رشѧѧدي، محمѧѧد عѧѧادل  
 .المعارف، الإسكندرية، مصر

 
،  دار الفكѧѧر العربѧѧي ،)٣ط(.ب الرياضѧѧي وإصѧѧابات الملاعѧѧب   الطѧѧ.)١٩٩٨ (،ريѧѧاض، الѧѧدآتور أسѧѧامة  

 .القاهرة، مصر
 

 الطبعة الأولمبية، آييف، موسكو، روسيا، ).ترجمة( .الإصابات الرياضية ).٢٠٠٣(، رينستروم
 .٢٢٩ص

 
، )١ط (.سعافاتها الأوليةإ و :الإصابات الرياضية موسوعة   .)٢٠٠٤  (،هر، عبد الرحمن عبد الحميد    از

 .صرالقاهرة، م
 

،  عمѧان ،)١ط( .الإصѧابات الرياضѧية وعلاجهѧا    .)١٩٨٧(آمѧال جميѧل الربѧضي،     وسارة، سمير عѧادل،     
 .الأردن

 
 .، السعودية، مؤسسة المريخ للنشر، الرياض)١ط( .إصابات الملاعب. )١٩٨٧ (،سالم، مختار

  
،  عمѧѧان،)١ط( .الإصѧѧابات الرياضѧѧية والعѧѧلاج الطبيعѧѧي  .)١٩٨٨ (،إبѧѧراهيم هاشѧѧموالѧѧسامرائي، فѧѧؤاد، 

 .الأردن
 

دراسة مقارنة لأنواع الإصابات لدى لاعبي آرة القدم في ). ١٩٩١ (،سعادة، نايف عبد الرحمن
 . الأردن،عمانرسالة ماجستير غير منشورة، الجامعة الأردنية، . الخطوط المختلفة

 
جماعية في دراسة تحليلية للإصابات الرياضية لدى لاعبي الألعاب ال). ٢٠٠٣ (،اوي، معتصمنطلشا

 .، الكرك، الأردنمجلة أسيوط. جامعة مؤتة
 

 ، دار الفكѧر العربѧي،  )١ط (.التѧدليك الرياضѧي وإصѧابات الملاعѧب       .)١٩٨٣ (،العالم، زينب عبد الحميѧد    
 . مصرالقاهرة،

 
  .، مصر، مرآز الكتاب للنشر القاهرة)١ط( .سيكولوجية الإصابة .)١٩٩٨ (،علاوي، محمد حسن
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٨٤

مؤتمر ترشѧيد التربيѧة     ،  دراسات وبحوث  .إصابات الأنشطة الرياضية   .)١٩٨٢ (،فخري، سميحة خليل  
    .، الإسكندرية، مصر، جامعة حلوانالبدنية

 
الإصѧѧابات فѧѧي بعѧѧض الأنѧѧشطة الرياضѧѧية للاعبѧѧي الدرجѧѧة الأولѧѧى        .)١٩٨٢ (،فخѧѧري، سѧѧميحة خليѧѧل  

الإسѧكندرية،  عѧة حلѧوان،     بحوث جام  ،مجلة التربية الرياضية    مجلة الدراسات،  ،بحث منشور  .والناشئين
 .٣ ، العدد٥ المجلدمصر، 

 
وزارة التعلѧѧيم العѧѧالي والبحѧѧث العلمѧѧي،  ، )٢ط( .الطѧѧب الرياضѧѧي  ).١٩٨٩ (،قبѧѧع، عمѧѧار عبѧѧد الѧѧرحمن 

 . ، الموصل، العراقجامعة الموصل
 

 .موسكو، روسيا. الطب الرياضي). ٢٠٠٤  (،ج: ماآاروف
 

ى الممارسين للأنشطة البدنية في مراآز اللياقة البدنية الإصابات الرياضية لد ).٢٠٠٧ (،مجلي، ماجد
 .٢٠٠٧، أيلول ٢، العدد ٣٤، عمان، الأردن، المجلد العلوم التربويةمجلة الدراسات، . في الأردن

 
دراسة تحليلية للإصابات الرياضية لدى السباحين والسباحات ). ٢٠٠٣ (،سهى أديبو ،مجلي، ماجد
، عمان، الأردن، عدد مر التربية الرياضية نموذج للحياة المعاصرةمؤتمجلة دراسات، . في الأردن

 .٢٠٠٤خاص 
 

دراسة تحليليѧة للإصѧابات الرياضѧية لѧدى لاعبѧي المبѧارزة فѧي                .)٢٠٠٦(خالد عطيات،   و ،مجلي، ماجد 
مجلة بحѧوث التربيѧة    ،))علوم الرياضة في عالم متغير(( وقائع المؤتمر العلمي الدولي الخامس   .الأردن
 .٢٠٠٦/  أيار١٠/١١، ١ المجلدعمان، الأردن،   الجامعة الأردنية،،اضيةالري

 
دراسѧة تحليليѧة للإصѧابات الرياضѧية لѧدى لاعبѧي المنѧازلات              ). ١٩٩٥ (، وفائق أبو حليمة   ،مجلي، ماجد 
 البحѧѧث العلمѧѧي، الجامعѧѧة  عمѧѧادة،وقѧѧائع المѧѧؤتمر الرياضѧѧي العلمѧѧي الثالѧѧث مجلѧѧة دراسѧѧات، .فѧѧي الأردن
 .، تشرين الأول١مان، الأردن، الجزء ، عالأردنية

 
دراسة تحليلية لأسباب الإصابات الرياضية الѧشائعة لѧدى لاعبѧي     ). ١٩٩٧ (،وقاسم خويلة ،  مجلي، ماجد 

 .٢، العدد ٢٤، عمان، الأردن، المجلد العلوم التربويةمجلة دراسات، . ألعاب القوى في الأردن
 

ليلية لأسباب الإصابات الرياضية عند لاعبي دراسة تح). ٢٠٠٧ (،ماجد الصالحو، مجلي، ماجد
، الجامعة العلوم التربويةمجلة دراسات، . المنتخبات الوطنية تبعا لفترات الموسم الرياضي في الأردن
 . ٢٠٠٧، أيلول ٢، العدد ٣٤الأردنية، رسالة ماجستير منشورة، عمان، الأردن، المجلد 

 
دراسة تحليلية للإصابات الرياضية في الألعاب ). ١٩٩٥ (،عبد الحميد الوحيدي، ومجلي، ماجد

 عمان، ،العلوم التربويةمجلة دراسات،  .)آرة السلة، آرة اليد، آرة الطائرة(الجماعية والفردية 
 .الأردن

 
 .دراسѧѧة ميدانيѧѧة عѧѧن إصѧѧابات الملاعѧѧب فѧѧي آѧѧرة القѧѧدم بدولѧѧة قطѧѧر   .)١٩٨٩ (،محمѧѧود، حلمѧѧي حѧѧسين

 .، الدوحة، قطرجامعة قطر
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٨٥

 تحديد الإصابات الشائعة وأسبابها بين لاعبي آرة القدم فѧي       .)١٩٩١ (، ومحسن الدروى  ،براهيمالمفتي إ 
   .، القاهرة، عمانالمجلة العلمية للتربية الرياضية .المراآز المختلفة

  
 .دور التربية الرياضѧية فѧي حѧل المѧشكلات المعاصѧرة            .)١٩٩٠ (،حمد وسليمان حنان  أ افتخار   ،المواني

 .١٤٠ ص مصر،، الزقايق، جامعة الزقازيق، ١، المجلد لمؤتمر العلمي الأولدراسات وبحوث ا
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 الملاحق
   هذه الدراسة الاستمارة الخاصة التي أعدت لإجراء.١ملحق 

  
  بسم االله الرحمن الرحيم

  
  ......عزيزي اللاعب 

  
  السلام عليك ورحمة االله وبرآاته ،،،،،

  
تقوم الباحثة فاطمة أسعد خريبط من الجامعة الأردنية آلية الدراسات العليا بإجراء 

  :دراسة بعنوان
  الإصابات الرياضية الشائعة لدى لاعبي آرة القدم في دولة الكويت

  "ة مقارنة دراس" 
  

  . إصابات ملاعب/للحصول على درجة الماجستير في التربية الرياضية 
  

تعتبر الإصابات الرياضية من أآثر الأسباب التي تساهم في إجبار اللاعب على 
الابتعاد عن المنافسات ولذلك فمعرفة أنواع الإصابات وأوقات حدوثها والأسباب والعوامل 

يساعد في الحد من انتشارها والمحافظة على قدرات التي قد تؤدي لحدوث الإصابات 
  .اللاعبين واستمرارهم في التدريب والمنافسات

 
الرجاء بالتكرم بالإجابة على الاستمارة بكل بصدق مع العلم أن جميع المعلومات 

  .سوف تتم معاملتها بسرية تامة
 

  مع خالص الشكر والتقدير،،،،،
  الباحثة،،،
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  .١تابع ملحق 
  

  أسئلة الإستبيان
  

  :البيانات الشخصية 
  

 : ...........................................................................إسم النادي 
 : ...............اللعبة  : ........ الجنس  ): ...................................إختياري(الإسم 
 :.............................المؤهل العلمي  .......................:.......................العمر 
 : ....................................الوزن  : ............................................الطول 

 ........: ...عدد مرات التدريب في الأسبوع  : ....................................العمر التدريبي 
  :....عدد الوحدات التدريبية في اليوم الواحد  : .....................عدد ساعات الوحدة التدريبية 

  
  هل تعرضت للإصابة ؟ .١

  لا                  نعم 

  :أجب عن الأسئلة الآتية" نعم) "١(إذا آانت إجابة السؤال : ملاحظة*

 :مرآزك في اللعب .٢
      دفاع          حارس مرمى 

  هجوم            وسط
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٩٢

  "دراسة مقارنة " اضية الشائعة لدى لاعبي آرة القدم في دولة الكويتالإصابات الري
  يرجى و ضع عدد مرات تكرار الإصابة بالأرقام

موقع الإصابة   فترة وقوع الإصابة  نوع العلاج المستخدم  رضوض  تمزقات
  آسور  المشخصة

  أربطة  عضلات  أوتار
  خلع

  أعصاب  عضلات  عظم
جروح و 
  إلتواءات  تقلصات  سحجات

إصابات 
أخرى 
  التهابات

علاج 
  طبيعي

علاج 
  بالأدوية

علاج 
  جراجي

فترة 
  الإعداد

فترة 
  نافساتالم

فترة 
  الراحة

أسباب 
  الإصابة

                     سأالر
                     الرقبة

                     مفصل الكتف
                     الترقوه
                     العضد

                     مفصل الكوع
                     الساعد

                     مفصل الرسغ
                     الأمشاط
                     السلاميات
                     عظمة القص
                     الأضلاع
                     البطن

                     الفقرات الصدرية
                     الفقرات القطنية
                     الفقرات العجزية

                     الحوض
                     مفصل الورك

                     الفخذ
                     مفصل الرآبة

                     رباط صليبي أمامي
                     رباط صليبي  خافي
                     رباط جانبي أنسي
                     رباط جانبي وحشي

                     الغضروف
                     الساق
                     الكاحل

                     رباط جانبي أنسي
                     رباط جانبي وحشي

                     مشاط القدمأ
                     سلاميات القدم

                    ))المجموع((

 .١تابع ملحق 
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٩٣

  .١تابع ملحق 
  

  
 
 
  
  
  

  

  سـبب الإصابـــة  رقم السبب
  عدم الإحماء الجيد   .١
  )التدريب الزائد(راط في التدريب الإف   .٢
 ) مخالفة قوانين اللعبة،عدم الانتباه، التسرع( الجيد للرياضيين عدم السلوك   .٣
  أرضية التدريب غير جيدة   .٤
 )التكنيك(سوء الإعداد المهاري    .٥
  الاستمرارية في التدريب عند حدوث إصابة   .٦
  عدم صلاحية الألبسة الرياضية   .٧
  عدم التقيد ببرنامج تدريبي واضح   .٨
  عدم صلاحية الأجهزة الرياضية المستخدمة   .٩
  توعيتهغياب توجيه المدرب للاعب و.١٠
  السلامةعدم التقيد بقواعد الأمن و.١١
  سوء الأحوال الجوية.١٢
  سوء اختيار التمارين للمجموعات العضلية.١٣
المظاهر الفسيولوجية(يب عدم ملاحظة المدرب للاعب ومتابعته أثناء التدر.١٤

 )العامة
  بعدهاء الراحة الكافية بين التمارين وعدم إعطا.١٥
   الشفاءالسماح للاعب بالعودة للتدريب قبل.١٦
  عدم الإستراخاء الجيد بعد التمرين.١٧
  المبارياتعدم التزويد الكافي بالأدوات والمعدات للتدريب و.١٨
 )إلخ ..... ، ساونا تدليك( م وسائل التأهيل الرياضي عدم استخدا.١٩
  المباريات التوقف غير الصحيح للتدريب و.٢٠
  عدم القيام بالفحوصات الطبية الدورية الشاملة.٢١
 التقيد ببرنامج غذائي عدم .٢٢
تدريب اللاعب ضمن إمكاناتهالفروق الفردية بين اللاعبين، وعدم مراعاة .٢٣

  الجسمية
  سوء الإعداد النفسي.٢٤
، وسبللمعرفة بعلم الإصابات الرياضية وأسباب حدوثهااعدم الإطلاع و.٢٥

  الوقاية منها
  التفصيل في اختيار نوع الرياضة المناسبةعدم الدقة و.٢٦
   التدرج في زيادة حمل التمرينعدم.٢٧
 .................................................................أسباب أخرى أذآرها .٢٨
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COMMON SPORT INJURIES OF SOCCER PLAYERS IN 
KUWAIT  

'' COMPARATIVE STUDY'' 
 

By  
Fatemeh Khuraibet 

 

Supervisor  
Dr. Majed F. Mjalli  

 

ABSTRACT 
 

The purpose of this study is to investigate the most common injuries and 
its causes among the first division and youth soccer players in Kuwait, in 
addition to the time of occures (training, competetion and rest). The study 
also aims to recongnise the diffrence between the injuries of the first 
division and youth soccer players according to the players position. The 
descriptive approach was used in this study. 

The results revealed that the most common injury among the first division 
and youth players was the ligaments tear, while the most common places 
to be injured among the first division and youth players was ankle. 
Improper training ground, improper sports behavior; and continues 
exposure to injuries, were the most frequent causes of injuries. The 
injuries related to the player position were also analyzed.  

As for the striker position, for youth players and first division players, 
common place of injury is the ankle in a frequency of (28) representing 
(11.2%). This data is not significant. 

As for the type of injury in relation to the player position, ligament tear 
was found to be the most common, with exception of the youth defense 
players, where the most common injury was the muscles tear. The 
diffrence was not significant.  

The most common place of injury among the first division players was 
the ankle with exception of goalkeepers, where the most common place 
of injury was the shoulder. As for the youth playres most common place 
of injury was the knee for goalkeepers, the thighs for the defense players 
and ankle for the strikers and mid field players. 
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٩٥

The researcher recommends to give the players academic training through 
lectures about sports injuries, their mechanisms, causes and ways of 
prevention. It is also recommended to facilitate suitable soccer 
playgrounds and avoid the unsuitable ones during training or 
competitions. It is also important to elevate physical fitness of players, to 
strengthen the muscle groups and ligaments in the place apt to injury to 
prevent injuries and to make the factors of safety available during training 
and competition. The researcher also recommends to educate players 
about the important of warm-up and its role in preventing sports injuries. 
It is important to circulate the results of the study to the Olympic 
committee, sports associations and the National center for sports Medical, 
as well as to the training staff, coach, Medical staff and players in Kuwait 
and nearby countries.     
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