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 :ممخص البحث

سترخا  م  التمرينات التأىيمية في تأثير استخدام طريقة التثبيت والاتعرف إلى ىدفت ىذه الدراسة 
لمربتاط اننستي لمركبتتة بعتد إصتابتو بتتالتمز، الجز تي، ومتد  التحستتن  والميكانيكيتتة استتعادة الكفتا ة الوظيفيتة

في متػيرات درجة انلم وقوة العضتلات الباستطة والقابضتة لمفصتل الركبتة والمتد  الحركتي لمفصتل الركبتة 
استخدم الباحثان المنيج التجريبي عمى مجموعة واحدة من المصابين،  وقد .ودرجة الاتزان لمرجل المصابة

بمتتع عتتدد افتتراد العينتتة ستتبعة مصتتابين بتتالتمز، الجز تتي لمربتتاط اننستتي لمركبتتة، وقتتد استتتخدم الباحثتتان ادوات 
جم  البيانات وىي: مقياس التناظر البصتر،، جيتاز التديناميتر، جيتاز الجينتوميتر، واختبتار الوقتوف عمتى 

القدم لقياس التوازن الثابت. اىم النتا ج التي توصمت إلييا الدراستة نن تتأثير استتخدام طريقتة التثبيتت مشط 
لمربتتاط اننستتي لمركبتتة بعتتد  والميكانيكيتتة والاستتترخا  متت  التمرينتتات التأىيميتتة فتتي استتتعادة الكفتتا ة الوظيفيتتة

صتابة فتي مفصتل الركبتة، وتحستن فتي إصابتو بالتمز، الجز تي، ند  إلتى تخفيتف حتدة انلتم النتاتج عتن اإ
في التوازن لد   واضح تحسن ضلًا عنفالمد  الحركي، قوة العضلات الباسطة والقابضة لمفصل الركبة و 

عينتتتة البحتتتث، ونوصتتتى الباحثتتتان بتطبيتتت، البرنتتتامج التتتتأىيمي المقتتتترح فتتتي مراكتتتز العتتتلاج الطبيعتتتي ومراكتتتز 
 التأىيل البدني.
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Abstract 

The aim of this study was to identify the effect of the use of the method of 

hold relax with rehabilitation exercises in restoring the functional efficiency 

and mechanical of ligament medial of knee after partial rupture injury, the 

improvement in the variables of the degree of pain, the strength of the 

extensor and flexor muscles of the knee joint, the motor range of the knee 

joint and the degree of balance of injured leg. Researchers used the 

experimental approach on one group of injured people, number of the sample 

reached seven Injured people with partial rupture of ligament medial of knee. 

The researchers used data collecting tools: optical symmetry scale, the 

dynamometer device, the goniometer device, and test of stand on the instep to 

measure constant balance. The most important results of the study are the 

effecting of the use of the method of hold relax with rehabilitation exercises 

in restoring the functional efficiency and mechanical of ligament medial of 

knee after partial rupture injury Led to reduced pain resulting from injury in 

the knee joint, improved the strength of the extensor and flexor muscles of the 

knee joint and the range of motion as well as a clear improvement in balance 

in the study sample. The researchers recommended to apply the rehabilitation 

program that proposed in the centers Physical therapy and physical 

rehabilitation. 
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 :المقدمة -1
ل يمفت الانظار ويدعو لمقم، عمى ازدادت حالات الاصابة بمفصل الركبة عند اللاعبين، بشك

مستو  العالم كمو لدرجة نن اصابو الركبة اصبحت ظاىرة عالمية ليا ابعادىا الطبية والفنية ومػزاىا 
التكتيكي م  كل موسم رياضي وخاصة بصورة واضحة خلال المباريات حيث يسا  استخدام ذلك المفصل 

% من نصابات مفصل الركبة بسيطة 99حوالي  الحساس، ويعتقد بعض خبرا  اإصابات الرياضية نن
لكن في نفس الوقت تصبح إصابات جسيمة قد تؤد، إلى فقدان اللاعب لمستقبمو الرياضي مبكراً إذا 

 (222: 2008احمد: ) وب المناسب نيضاً.نىممت بدون علاج في الوقت المناسب وبانسم
و عدم اتزان ميكانيكية المفصل وفي ( نن إصابة الركبة ينتج عن31: 1999حيث يشير )العوادلي: 

ىذه الحالة قد يشفي المفصل ولكن النيايات العصبية المقطوعة تظل كما ىي ويبقي المفصل محروماً من 
التػذية العصبية مما ينتج عنة وصول إشارات وبيانات خاط ة وزا فة إلى المخ عن حالة المفصل، ويفقد 

 ا المفصل ويفقد نيضاً اإحساس بمقدار الحركة وحجميا ومداىا.اللاعب السيطرة اإرادية الكاممة عمى ىذ
وغالباً ما تكون إصابات الركبة مصحوبة بضعف وضمور في العضلات العاممة عمييا خاصة 
اإصابات الشديدة مثل قط  الػضروف نو قط  في الرباط الصميبي نو قط  في الرباط الداخمي نو 

 تمز، الػضروفي في الركبة ضمور في العضمة الرباعية الفخذية.الخارجي وغالباً ما يكون في حالة ال
 (18-17: 1990)الكاشف: 

نن عدم الاستفادة من تمرينات التوازن يكون ( Allan: 1995: 212-213آلن ) ويضيف
دراك وذلك لان المفصل لا يتدرب عمى العمل مرة نخر   المفصل عرضة للإصابة المتكررة واقل تنسي، وا 

ار والتي تعيد المصاب إلي الحياة الطبيعية بسرعة كبيرة ومن نمثمة تدريبات التوازن وتعويض انضر 
الوقوف عمى سا، واحدة م  فتح عينيك ثم إغلاقيا نو المشي عمي نسطح ناعمة وينبػي السرعة في ىذه 

 التمرينات لتحسين ىذه المحفزات داخل الركبة.
ة نعداد الممارسين لمرياضة عمى مختمف مستوياتيا وتتزايد معدلات اإصابات الرياضية تبعاً لزياد

للاعبين وسرعة اومجالاتيا وما يرتبط بطبيعة بعض ننواع اننشطة الرياضية من احتكاك ومواجية 
وتطور نساليب اندا  والتدريب ونيضاً شدة وعنف المنافسة الرياضية وما يرتبط بيا من عوامل قد تعرض 

 (9: 1998)علاو،:  اللاعبين للإصابة.
ة إن من مبادئ عمم الحركة في ميكانيكية اإصابة نن مفصل الركب( 123: 2000)بكر،:   وير 

حمل جيد حركي يفو، مستو  قدراتو كما نن لوض  المفصل عند  يكون عرضة للإصابة إذا فرض عميو
جسم عنصر المفاج ة وعدم التحكم في ثقل ال ضلًا عنففي حدوث اإصابة  اً ىام اً تمقي الصدمة دور 

يشكل عب اً عمى انوتار وانربطة مما يعرضيا لمتمدد الزا د واإضعاف وفي حركة اليبوط من الوثب 
 يجب نن يعقبيا انثنا  في المفاصل فذلك يسمح بمقاومة نكثر لموصول للأرض.
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نن مفصل الركبة تتناوب بين الثبات والحركة والركبة نكثر  (194: 1999)العوادلي: ويضيف 
نن نربطة الركبة تمثل الثبات الاستاتيكي وتمثل و درجة  150ونة ويمكن ثني الركبة المفاصل مر 

 المحظي.العضلات الثبات الديناميكي وتعمل انربطة في حالة توقف عمل العضلات 
ثبات الركبة ىي انربطة  ىنن من نىم العوامل المؤثرة عم( 121: 2000)بكر،: ويشير نيضاً 

ضلًا فتمثل عامل ىام لكي تحميو من الحركات الزا دة والالتوا ات الفجا ية،  المحيطة بالمفصل والتي
 بات نيضاً.إلى قوة العضلات المحيطة بالمفصل والتي تضيف ليا عامل الثعن

في موضوع الطب الرياضي، وقد تطورت بتطور التشخيص  اً ميم اً وتعد اإصابات الرياضية جانب
ياضية نساساً في تطوير قابمية الرياضي ووقايتو من اإصابات ووسا ل العلاج، ويعد عمم اإصابات الر 

نثنا   في نن معرفة نسباب حدوث اإصابة تجعل المدرب ممماً بطر، تفادييا وتوفير انمان والسلامة
كما يقوم مفصل الركبة بوظيفتين متعاكستين وىما  (3: 2005نمين: ) النشاط البدني والوقاية الملا مة.

ن جر، ولف وانخر  حمل وزن الجسم، ويعد مفصل الركبة من نكثر مفاصل الجسم الحركة الواسعة م
 (88: 2005)نمين: تعرضاً للإصابة عند الرياضيين خاصة. 

نثنا  ممارسة النشاط الرياضي بمختمف ننواعو نظراً لما قد يحدث في والاصابة نمر وارد ومتوق  
ػطاً كبيراً عمى جمي  مفاصل الجسم بصفة من حركات عنيفة ومفاج ة، فالممارسة الرياضية يمثل ض

فعند حدوث إصابة في المفصل يحدث ضعف وضمور في ، عامة ومفصل الركبة بصفة خاصة
لتكرار حدوث اإصابة، ولكن عند استخدام االعضلات المحيطة بيذا المفصل، ويكون ىذا عامل مساعد 

ت المحيطة بالمفصل المصاب وكذلك التأىيل الرياضي المناسب ينتج عنو زيادة في حجم وقوة العضلا
 (267: 2013)وكوك:  زيادة في المد  الحركي.

مفصل الركبة اشير المفاصل في مجال الرياضة عرضو للإصابة، وتمثل إصابات مفصل  دويع
: 1999)العوادلي:  % من اإصابات الرياضية التي تصيب الرياضيين في الملاعب.70الركبة حوالي 

نن طريقة التسييلات العصبية العضمية تعد من نحدث  (260: 1997بدالفتاح: )ع ولذا ير ، (192
طر، تنمية المرونة، وتشمل تمرينات ىذه الطريقة عمى استخدام انقباضات عضمية ايزومترية متتالية م  
استرخا  لمعضمة، وتعتمد ىذه عمى فكرة فسيولوجية ترتبط بوظا ف انعضا  )الحس تتت حركية( بالعضلات 

ث تتم عممية تثبيط لنشاط ىذه انعضا  في العضمة المطموب مطيا، وذلك لتقميل عمميات انفعال حي
 المنعكسة المقاومة لعممية مط العضمة مما يزيد المد  الحركي ليا.

ان ادا  تمرينات الاطالة والتي تعتمد عمى  (Holcomb: 2002: 1ىولكمب )يشير و 
( انسموب انكثر شيوعاً في الفترة PNFاندا  العضمي العصبي ) المستقبلات الحسية العميقة لتسييل

الحالية، والتسييلات العصبية لممستقبلات الحسية تسمح لمعضمة ان تستطيل نو تشد نقصى حد ليا عن 
ان التمرينات التأىيمية تعمل عمى اعادة الوظيفة الكاممة او و اإشارات الحسية العميقة. طري، زيادة 
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اسباب اإصابة والتقويم  تعرفعمييا لمجز  المصاب في الجسم، ويعتمد بصورة اساسية عمى  المحافظة
الصحيح ليا وطر، علاجيا، ويتم التأىيل لممصاب العاد، بحيث يستطي  القيام بالوظا ف والاعبا  

ورينستون ب ويشير، (James: 1994: 2) الضرورية واحتياجاتو اليومية دون اضطرابات وبسيولة ويسر.
نن التمرينات التأىيمية ىي حركة بنا ية ومحكمة لمجسم  (Borenstein et. al: 1996: 446واخرون )

لتعديل حركتو وتحسين الوظا ف العضمية والحفاظ عمى بنا  جيد لمجسم، كما ان التمرينات التأىيمية تزيد 
 من القوة العضمية والمرونة والمد  الحركي والتحمل.

خاصة ان ىناك حالات كثيرة تعاني من تمز، باصابات الركبة بين الرياضيين و  ونظرا لانتشار
انربطة الجانبية لمفصل الركبة، ونتيجة لعدم الاىتمام الكافي لمثل ىذه الحالات وضعف الجانب التأىيمي 

دم في المراكز وعدم وجود برامج مقننة تيتم بمثل ىذه النوعيات من اإصابات بالتالي مما يؤد، إلى ع
ضعف بالعضلات وانربطة المحيطة م  صعوبة في اتزان  ضلًا عنفاستكمال الشفا  التام لممفصل 

ن في تصميم برنامج تأىيمي الباحثيصابة مرة اخر ، مما دف  المفصل مما يؤد، إلى تكرار حدوث اإ
والميكانيكية  ة الوظيفية باستخدام طريقة التثبيت والاسترخا  م  التمرينات التأىيمية في استعادة الكفا

لمرباط اننسي لمركبة بعد إصابتو بالتمز، الجز ي، من اجل الاسراع بعودة اللاعب واستعادة كفا تو في 
( ان من  العضلات والمفاصل عن 231: 2001: روفا يل) اقصر وقت ممكن. وىذا ما نكدت عميو

ىا وربما تحتاج بعد ذلك إلى تمرينات الحركة حتى لمدة اسبوع من الممكن ان يتسبب في ضعفيا وضمور 
 تأىيمية لمدة شير لكي تعود إلى طبيعتيا.

ييدف البحث إلى دراسة تأثير استخدام طريقة التثبيت والاسترخا  م  التمرينات التأىيمية في 
لال لمرباط الجانبي لمركبة بعد إصابتو بالتمز، الجز ي، وذلك من خ والميكانيكية استعادة الكفا ة الوظيفية

 :لاتيةامد  التحسن بالمتػيرات  تعرف
 مد  تحسن درجة انلم المصاحبة للإصابة. -1
 مد  تحسن قوة العضلات الباسطة والقابضة لمفصل الركبة ومحيط الفخذ لمرجل المصابة. -2
 مد  تحسن المد  الحركي لمفصل الركبة المصابة. -3
 .مد  تحسن درجة الاتزان لمرجل المصابة -4

 اردة في البحث:المصطمحات الو 
( ويقصد بيا التحكم PNFوىي نحد طر، التسييلات العصبية العضمية ) التثبيت والاسترخاء:

في التقنيات العصبية العضمية عن طري، استثارة المستقبلات الحسية، وىي طريقة تدعم وتزيد من سرعة 
ا طبيعة ىذه المستقبلات، الميكانيكية او التقنية العصبية العضمية من خلال إثارة ذاتية يتدخل فيي

وتتضمن ىذه الطريقة الانقباضات انيزومترية وكذلك الانقباض المتحرك  سوا  كان بالتطويل نو 
  (Adrian & Cooper: 1995: 180) بالتقصير إلى جانب الحركات السمبية.
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و انحراف ىي مجموعة مختارة من التمرينات يقصد بو تقويم نو علاج إصابة ن التمرينات التأهيمية:
عن الحالة الطبيعية بحيث تؤد، إلى فقد نو إعاقة عن القيام بالوظيفة الكاممة لعضو ما بيدف مساعدة 

 (172: 2001)روفا يل: ىذا العضو لمرجوع إلى حالتو الطبيعية ليقوم بوظيفتو كاممة. 
جراءاتمنهجية البحث و  -2  : ه الميدانيةا 

 منهج البحث: 2-1
 بي بنظام المجموعة الواحدة بالتصميم القبمي والبعد،.ان المنيج التجرياستخدم الباحث

 عينة البحث: 2-2
( رياضيين مصابين بالتمز، الجز ي بالرباط الآنسي لمركبة 7تم اختيار العينة بالطريقة العمدية وقواميا )

والمتترددين عمتتى مركتتز المستتقبل لمتأىيتتل الرياضتتي واإصتتابات، بعتد اجتترا  الكشتتف الطبتي عمتتييم متتن قبتتل 
   العظام والعلاج الطبيعي والتأىيل.اطبا

 (1جدول )
 يبين تجانس افراد العينة في كل من العمر والطول والكتمة.

المتوسط  المتغيرات م
 الحسابي

الانحراف 
 الالتواء المعياري

 1.31- 1.98 23.53 العمر )سنة( 1
 1.33- 2.24 169.53 الطول )سم( 2
 1.74 3.91 71.22 الكتمة )كجم( 3

( ان جمي  معاملات الالتوا  في متػيرات )العمر والطول والكتمة( تراوحت ما بين 1من جدول ) بينيت
مما يشير الى تجانس افراد العينة وانيا تتوزع  (3±)( وان ىذه القيم قد انحصرت ما بين 0.74، 0.33-)

 توزيعاً اعتدالياً في ىذه المتػيرات.
 :مستخدمة في البحثجهزة اللادوات والاا 2-3
 اس التناظر البصر، لقياس درجة الالم.مقي -1
 لباسطة والقابضة لمركبة.جياز الديناميتر لقياس القوة العضمية لمعضلات ا -2
 د  الحركي لمفصل الركبة.جياز الجينوميتر لقياس الم -3
 تر والكتمة بالكيمو جرام.جياز الرستاميتر الالكتروني لقياس الطول بالسنتيم -4
 .فخذ لمرجل المصابةال شريط القياس )المتر( لقياس محيط -5
 قياس التوازن الثابت. -6
 جياز تقوية العضلات انمامية والخمفية لمفخذ. -7
 لوحة الاتزان الخشبي. -8
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 .الترامبولينجياز  -9
 نكياس رمل ذات نوزان مختمفة. -10
 خطوات بناء البرنامج: 2-4
تتتتم تصتتتتميم برنتتتتامج التمرينتتتتات متتتن ختتتتلال الاطتتتتلاع عمتتتتى المراجتتت  العمميتتتتة والدراستتتتات والبحتتتتوث  -1

 لمرتبطة.ا
عرض البرنامج التأىيمي المقترح بعد تصميمة عمى الخبترا  لحتذف او تعتديل او اضتافة متا يرونتو  -2

لصتورتو النيا يتة القابمتتة حستب اىميتيتتا حتتى يصتل البرنتتامج بمناستباً واختيتارىم ننستتب التمرينتات 
 وحدات البرنامج.احد  ( يبين 1لمتطبي،، وممح، )

 الدراسة الاستطلاعية: 2-5
م وذلك 14/11/2017م إلى 11/11/2017الفترة من خلال ثان بعمل تجربة استطلاعية قام الباح

عمى عينة قواميا حالتان ومن خارج عينة البحث انساسية وتنطب، عمييم مواصفات عينة البحث، حيث 
 ىدفت تمك الدراسة إلى:

الحركتتتتي نثنتتتتا  قيتتتتاس القتتتتوة والمتتتتد  فتتتتي ننستتتتب نوضتتتتاع القيتتتتاس التتتتذ، يتختتتتذىا المصتتتتاب  تعتتتترف -1
 والتوازن.

 التأكد من سلامة وكفا ة انجيزة واندوات المستخدمة في البرنامج التأىيمي. -2
، القتتتتوة العضتتتتمية، المتتتتد  الحركتتتتي، درجتتتتة انلتتتتم، كتمتتتتةالتتتتدريب عمتتتتى نختتتتذ القياستتتتات )الطتتتتول، وال -3

 الاتزان(.
 مد  ملا مة البرنامج التأىيمي نفراد العينة. تعرف -4
اثنتتتا  اجتتترا  القياستتتات المختمفتتتة فتتتي والمشتتتاكل التتتتي يمكتتتن ان تحتتتدث  الوقتتتوف عمتتتى الصتتتعوبات -5

 اثنا  التطبي، ووض  الحمول المناسبة ليا.في وكذلك 
 اجراء القياسات القبمية: 2-6

  .م16/11/2017بتاريخ قام الباحثان بإجرا  القياسات القبمية عمى نفراد العينة )قيد البحث( 
 التجربة الأساسية: 2-7

م وحتى 18/11/2017من  الفترة خلال جربة انساسية لمبحث عمى نفراد العينةقام الباحثان بتطبي، الت
، بمركز المستقبل لمتأىيل الرياضي واإصابات، وتم تطبي، البرنامج )قيد البحث( عمى م12/1/2018
( 24( وحدات تأىيمية في انسبوع، وبإجمالي )3بواق  ) ( نسابي 8شيرين بواق  ) لمدةفراد عينة البحث ا

 ة تأىيمية خلال فترة تطبي، البرنامج.وحد
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 إجراء القياسات البعدية: 2-8
ترتيب القياسات  ذاتم، وب14/1/2018بتاريخ تم تنفيذ القياسات البعدية عمى العينة )قيد البحث( 

 الظروف. ذاتالقبمية وتحت 
 المعالجات الاحصائية: 2-9

إذ تم حساب  SPSS (Version 20)تمت المعالجة اإحصا ية باستخدام البرنامج اإحصا ي 
ونسبة التحسن فضلًا الى اختبار ومعامل الارتباط المتوسط الحسابي والانحراف المعيار، ومعامل الالتوا  

نو  0.05"ت" لعينتين مرتبطتين واختبار "ت" لعينتين غير مرتبطتين. ولقد تم تحديد مستو  الدلالة عند 
 اقل.
 :اتهومناقش النتائجعرض  -3

 αقة بالفرضية الأولى والتي تنص عمى: "وجود فروق دالة إحصائياً )عرض النتائج المتعم 3-1
 ( بين متوسطى القياسين القبمي والبعدي في درجة الألم لدى عينة البحث".1.15 ≥

 ( يبين دلالة الفروق بين متوسطي القياسين2جدول )
 (7في درجة الألم لدى عينة البحت. )ن=  القبمي والبعدي

المتغير
س 
وحدة القيا

 

 قيمة ت القياس البعدي لقياس القبميا
 المحتسبة

 مستوى
 الدلالة

 قيمة ر
 المحتسبة

 مستوى
 الدلالة

نسبة 
المتوسط  التحسن

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري

المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

درجة الألم
 

مميميتر
 

68.67 2.78 1.23 1.55 
**111.8

7 .00 .88 .009 98.21 

** p ≤ 0,01; * p ≤ 0,05             
( وجود فرو، دالة احصا ية بين متوسطي القياسين القبمي والبعد، ولصالح 2يتبين من جدول )

( وىي 111.87بمػت قيمة )ت( المحسوبة ) اذالقياس البعد، في متػير درجة انلم لمعينة قيد البحث، 
الفرو، نسبة تحسن بمػت كما اظيرت تمك (، α ≤ 0.05عند مستو  معنوية ) اً دالة احصا ي

، تم شمل العينة ككل وليس جز  منيانتيجة البرنامج التأىيمي %(. ولمتأكد من ان ىذا التحسن 98.21)
(، α ≤ 0.05عند مستو  معنوية ) اً وىي دالة احصا ي (0.88حساب معامل الارتباط اذ بمػت قيمتو )

 ن، ان النتيجة تعز  الى تحسن العينة كأجمالي.
درجة انلم نتيجة استخدام التمرينات التأىيمية وطريقة التثبيت تقميل حثان ىذا التحسن في ويعزو البا

 ضلًا عنفوالاسترخا  والذ، اثرت تأثيراً ايجابياً في تحسين درجة انلم وقمة الشكو  من قبل المصابين، 
مباشر لمقضا  عمى انلم  احتوا  التمرينات عمى تمرينات ساكنة ومتحركة وتمرينات مرونة والتي ليا تأثير

والالتصاقات والتي ندت إلى تحسن في المد  الحركي الكامل لمفصل الركبة وكذلك تمرينات القوة سوا  
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بمقاومة المعالج او انثقال واندوات والتي ندت في زيادة محيط العضلات والقوة العضمية ليا وبالتالي تقل 
إلى نن ممارسة التمرينات التأىيمية تؤد، إلى عدم  (3: 2000: رياض) درجة انلم، وىذا ما نكد عميو

إلى ان التمرينات  (Fox et. al: 1997) وذلك يتف، م  ما نشار إليو فوكس واخرون .اإحساس بانلم
التي تعمل عمى تنمية القوة والمرونة من اىم التمرينات التي يجب ان تحتوييا برامج التمرينات التأىيمية 

)محروس:  لما ليا من تأثير إيجابي عمى الحد من اإصابة وتخفيف انلم، وكذلك يتف، م  ما اشار إليو
 ؤد، إلى تقميل درجة انلم.إلى نن التمرينات التأىيمية ت (2014)عمر: و( 2014
 αعرض النتائج المتعمقة بالفرضية الثانية والتي تنص عمى: "وجود فروق دالة إحصائياً ) 3-2

( بين متوسطى القياسين القبمي والبعدي في قوة العضلات الباسطة والقابضة لمفصل 1.15 ≥
 الركبة ومحيط الفخذ لمرجل المصابة لدى عينة البحث.

 (3جدول )
 الفروق بين متوسطي القياسين يبين دلالة

 (7في متغيرات القوة العضمية لدى عينة البحث. )ن=  القبمي والبعدي

 اتالمتغير 

س
وحدة القيا

 القياس البعدي القياس القبمي 
 قيمة ت
 المحتسبة

مستوى
 

الدلالة
قيمة ر المحتسبة 
 

 مستوى
 الدلالة

نسبة 
المتوسط  التحسن

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري

ط المتوس
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

قوة 
العضلات 
 الباسطة

كغم
 

24.26 2.47 41.23 1.83 **27.31- 

.00
 .78
 

.038 65.83 

قوة 
العضلات 
 القابضة

كغم
 

21.64 1.66 31.72 2.21 **24.48- 

.00
 .84
 

.017 53.78 

محيط 
 الفخذ

سم
 

43.26 1.29 45.89 1.27 **11.05- 

.00
 .88
 

.009 6.18 

** p ≤ 0,01; * p ≤ 0,05             
( وجود فرو، دالة احصا ية بين متوسطات القياسات القبمية والبعدية ولصالح 3يتبين من جدول )

القياسات البعدية في متػيرات قوة العضلات الباسطة والقابضة ومحيط الفخذ لد  عينة البحث، اذ بمػت 
عند مستو   اً رتيب، وجميعيا دالة احصا ي( عمى الت-11.05 ،-24.48، -27.31ة )قيم )ت( المحسوب

ولمتأكد  %(.65.83، %6.08اظيرت تمك الفرو، نسب تحسن تراوحت بين )و (، α ≤ 0.05معنوية )
من ان ىذا التحسن نتيجة البرنامج التأىيمي شمل العينة ككل وليس جز  منيا، تم حساب معامل الارتباط 
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وعمى الترتيب، وجميعيا دالة احصا ياً  (0.88، 0.84، 0.78لممتػيرات السابقة الذكر اذ بمػت قيمو )
 ن، ان النتيجة تعز  الى تحسن العينة كأجمالي. (،α ≤ 0.05عند مستو  معنوية )

وير  الباحثان ىذا التحسن في القوة العضمية لمعضلات العاممة عمى المفصل ناتج عن اشتمال 
لتي طبقت عمى العينة بصورة متدرجة ومنتظمة وبالتالي البرنامج التأىيمي عمى تمرينات القوة العضمية وا

ند  إلى نحداث تػيرات مختمفة في العضلات مثل زيادة المقط  العرضي ليا وزيادة حجم انلياف 
نن تدريبات القوة تعمل عمى  (1986)علاو، ورضوان: العضمية، وىذا يتف، م  إلى ما نشار كل من 

ادة كثافة الشعيرات الدموية بكل ليفة عضمية مما يؤد، إلى زيادة زيادة عدد حجم انلياف العضمية وزي
ان التمرينات  (1991)الرممي وشحاتة: حجم انلياف العضمية وزيادة محيط الميفة، كما يتف، م  

العلاجية والتي تؤد، من الثبات او الحركة سوا  كانت بمقاومة او بدونيا تكمن اىميتيا في تقوية 
يا وتحسين التحمل لمعضلات الوظيفية والاحتفاظ بمرونة المفاصل، ويتف، ذلك م  العضلات وزيادة حجم

( نن البرنامج التأىيمي 2014: قنديل) ( ودراسة2014( ودراسة )عمر: 2014)محروس:  نتا ج دراسة
 تحسن في القوة العضمية لمعضلات. اد  إلى
 αد فروق دالة إحصائياً )عرض النتائج المتعمقة بالفرضية الثالثة والتي تنص عمى: "وجو  3-3

( بين متوسطى القياسين القبمي والبعدي في المدى الحركي لمفصل الركبة المصابة 1.15 ≥
 لدى عينة البحث".

 (4جدول )
 يبين دلالة الفروق بين متوسطي القياسين

 (7في المدى الحركي لدى عينة البحت. )ن=  القبمي والبعدي

 اتالمتغير 

س
وحدة القيا

 القياس البعدي يالقياس القبم 
 قيمة ت
 المحتسبة

مستوى
 

الدلالة
 

قيمة ر
 

المحتسبة
 

 مستوى
 الدلالة

نسبة 
المتوسط  التحسن

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري

المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

المدى 
الحركي 
عند  
 البسط

درجة
 

144.89 6.96 174.23 3.93 **17.71- 

.00
 .82
 

.025 21.25 

المدى 
ركي الح

عند 
 القبض

درجة
 

58.56 2.85 31.16 1.66 **44.98 

.00
 .87
 

.010 46.96 

** p ≤ 0,01; * p ≤ 0,05             
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( وجود فرو، دالة احصا ية بين متوسطات القياسات القبمية والبعدية لصالح 4يتبين من جدول )
يد البحث، اذ بمػت قيمتي )ت( القياسات البعدية في متػير المد  الحركي )عند البسط والقبض( لمعينة ق

 ≥ αعمى التوالي، وىما ذات دلالة احصا ية عند مستو  معنوية ) (44.98، -17.71) المحسوبة
ولمتأكد من  %(.46.96، %20.25اظيرت تمك الفرو، نسب تحسن لممتػيرين اعلاه بمػت )و (، 0.05

جز  منيا، تم حساب معامل الارتباط ان ىذا التحسن نتيجة البرنامج التأىيمي شمل العينة ككل وليس 
( وعمى الترتيب، وىما ذات دلالة احصا ية 0.87، 0.82لممتػيرين السابقة ذكرىما اذ بمػت قيمتييما )

 (، ن، ان النتيجة تعز  الى تحسن العينة كأجمالي.α ≤ 0.05عند مستو  معنوية )
مفصل الركبة ناتج عن التمرينات ويعزو الباحثان ىذا التحسن في زيادة المد  الحركي والمرونة ل

التأىيمية التي اشتممت عمى تمرينات الاطالة والمد  الحركي السمبي واإيجابي لممفصل سوا  لمعضلات 
( والتي طبقت عمى العينة بصورة متدرجة مما PNFالخمفية نو انمامية وتمرينات التثبيت والاسترخا  )

: 1999)عبدالبصير:  وىذا يتف، م  إلى ما اشار إليو ند  إلى تحسين المد  الحركي لمفصل الركبة،
ان تمرينات اإطالة التي تستيدف إطالة العضلات وانربطة وزيادة المد  الحركي في المفصل والتي  (7

عمى نن التمرينات التأىيمية  (2005)توفي،:  تعتبر من نىم الوسا ل لتنمية عنصر المرونة، كما يتف، م 
ل وبالتالي زيادة المد  الحركي لممفصل كما تعمل عمى زيادة مطاطية العضلات تزيد من مرونة المفص

عمى نن ممارسة ( 2014( ودراسة )عمر: 2014)محروس: عمى المفصل، وىذا يتف، م  نتا ج كل من 
التمرينات التأىيمية يؤد، إلى تحسن المرونة في المفصل والذ، بدوره يؤد، إلى زيادة المد  الحركي 

 لممفصل.
 αرض النتائج المتعمقة بالفرضية الرابعة والتي تنص عمى: "وجود فروق دالة إحصائياً )ع 3-4

( بين متوسطى القياسين القبمي والبعدي في درجة الاتزان لمرجل المصابة لدى عينة 1.15 ≥
 البحث.

 (5جدول )
 يبين دلالة الفروق بين متوسطي

 (7البحت. )ن= في درجة الاتزان لدى عينة  القياسين القبمي والبعدي

 المتغير
وحدة 
 القياس

 القياس البعدي القياس القبمي
 قيمة ت
 المحتسبة

مستوى
 

الدلالة
 

قيمة ر
ا 

لمحتسبة
 

مستوى
 

الدلالة
 

نسبة 
المتوسط  التحسن

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري

المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

درجة 
 -28.45** 1.37 11.71 1.81 2.79 ثانية الاتزان

.00
 .90
 .006
 

283.51 
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** p ≤ 0,01; * p ≤ 0,05             
( وجود فرو، دالة احصا ية بين متوسطي القياسين القبمي والبعد، ولصالح 5يتبين من جدول )

 (-28.45) القياس البعد، في متػير درجة الاتزان لمعينة قيد البحث، حيث بمػت قيمة )ت( المحسوبة
(، كما اظيرت تمك الفرو، نسبة تحسن بمػت α ≤ 0.05مستو  معنوية )عند  اً وىي دالة احصا ي

ولمتأكد من ان ىذا التحسن نتيجة البرنامج التأىيمي شمل العينة ككل وليس جز  منيا، تم  (.283.51%)
(، α ≤ 0.05( وىي دالة احصا ياً عند مستو  معنوية )0.90حساب معامل الارتباط اذ بمػت قيمتو )

 تعز  الى تحسن العينة كأجمالي.ن، ان النتيجة 
ير  الباحثان نن استخدام طريقة التثبيت والاسترخا  م  التمرينات والتي احتوت عمى تمرينات  اذ

لتنمية وتحسين القوة سوا  تمرينات حرة نو ثابتة او بواسطة مقاومة المعالج او الادوات اسيمت اسياماً 
عمى المفصل وبالتالي مما ند  إلى تحسين زمن الاتزان  كبيرا في زيادة قوة وتدعيم انربطة العاممة

لممفصل وزيادة الثبات الوظيفي لو، كذلك احتوا  البرنامج عمى تمرينات الاتزان بواسطة الاجيزة )لوحة 
ت التثبيت والاسترخا  والتي ان لتمريناو اتزان، الترامبولين( اثرت بشكل ايجابي عمى زيادة زمن الاتزان، 

اىم طر، التسييلات العصبية العضمية تأثيراً إيجابياً في تحسين المستقبلات الحسية لممفصل من من  دتع
)عبدالفتاح:  خلال تحسبن القوة والتواف، مما اد  إلى زيادة الاتزان، وىذا ما يتف، م  ما اشار إليو

ويتف، ذلك م  نن نعضا  الحس تمعب دوراً ىاماً في تحقي، درجة عالية من الاتزان،  (254: 1997
نن البرنامج التأىيمي  (2014( ودراسة )قنديل: 2014( ودراسة )عمر: 2014)محروس:  نتا ج دراسة

 اد  إلى تحسن في درجة الاتزان.
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 αعرض النتائج المتعمقة بالفرضية الخامسة والتي تنص عمى: "وجود فروق دالة إحصائياً ) 3-5
 لمصاب والسميم في متغيرات البحث لدى عينة البحث.( بين متوسطات قياسات الطرف ا1.15 ≥

 ( 6جدول )
 يبين دلالة الفروق بين بين متوسطات قياسات الطرف المصاب والسميم

 (7في متغيرات البحث لدى عينة البحث. )ن= 

وحدة  المتغير
 القياس

القياس البعدي لمجزء 
 قياس الجزء السميم المصاب

 قيمة ت
 المحتسبة

 مستوى
المتوسط  الدلالة

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري

المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

 057. 2.10 00. 00. 1.55 1.23 مميميتر درجة الألم
 664. -45. 1.27 41.61 1.83 41.23 كغم قوة العضلات الباسطة
 691. -41. 2.39 32.22 2.21 31.72 كغم قوة العضلات القابضة

 593. -55. 1.91 46.21 1.27 45.89 سم محيط الفخذ
 732. -35. 3.82 174.95 3.93 174.23 درجة المدى الحركي عند  البسط
 559. -60. 1.67 31.61 1.66 31.16 درجة المدى الحركي عند القبض

 789. -27. 1.42 11.91 1.37 11.71 ثانية درجة الاتزان
** p ≤ 0,01; * p ≤ 0,05             

عدم وجود فرو، دالة احصا ية بين متوسطات القياس البعد، لمجز  ( 6يتبين من جدول )
المصاب وقياس الجز  السميم في متػيرات درجة انلم وقوة العضلات الباسطة والقابضة ومحيط الفخذ 
 والمد  الحركي عند  البسط والقبض ودرجة الاتزان لد  عينة البحث، اذ بمػت قيم )ت( المحسوبة

عمى الترتيب، وجميعيا غير دالة ( -0.27، -0.60، -0.35، -0.55 ،-0.41 ،-0.45 ،2.10)
 (.α ≤ 0.05عند مستو  معنوية ) اً احصا ي

وير  الباحثان عدم وجود الفرو، بين الجز  المصاب والجز  السميم ناتج عن البرنامج التأىيمي 
و الاتزان والتي ادت إلى والتي احتوت تمريناتو التأىيمية عمى تمرينات شاممة سوا  لمقوة او المرونة ا

الكاممة لمفصل الركبة المصاب من حيث كل المتػيرات من درجة نلم وقوة والميكانيكية الاستعادة الوظيفية 
نن عممية التأىيل بعد  (2: 1998)رياض:  ومد  حركي ودرجة اتزان، وىذا يتف، م  ما اشار إليو
قت ممكن م  محاولة الاحتفاظ بالمستو  البدني اإصابة تيدف إلى عودة اللاعب إلى الممعب في نسرع و 

 والميار  للاعب الذ، كان عميو قبل اإصابة.
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 :الخاتمة -4
في ضو  نىداف البحث ونتا جو وفي حدود عينة البحث وخصا صيا واستناداً إلى المعالجات 

وجود تحسن ، موجود تحسن في درجة انل الاحصا ية تمكن الباحثان من التوصل إلى الاستنتاجات الآتية:
سن في المد  الحركي وجود تح، فضلًا عن لمعضلات العاممة عمى مفصل الركبةفي القوة العضمية 

البرنامج ، كما نن المفصل وزيادة الثبات الوظيفي لووجود تحسن في زمن الاتزان ب، و لمفصل الركبة
، كذلك يوصي الباحثان إلى صابيفة الكاممة لمفصل الركبة المالتأىيمي لو تأثير ايجابي في استعادة الوظ

الاىتمام بتمارين القوة ، و م استخدامو في المراكز التأىيميةالاسترشاد بالبرنامج التأىيمي قيد البحث وتعمينن 
من الدراسات في تأىيل مفصل الركبة من  لمزيدااجرا  ، زن حتى بعد الانتيا  من البرنامجوالمرونة والتوا

 نظرا نىميتيا في استعادة الرياضي إلى ما كان عميو قبل الاصابة.الناحية النفسية والاجتماعية 
 :صادرال
 ،مصتتر: الاستتتراتيجية العمميتتة فتتي التأهيتتل العلاجتتي ليصتتابات الرياضتتية ؛احمتتد، محمتتود حمتتد( ،

 م(.2008المكتبة الاكاديمية، 
 ستتتبتمبر  10، تتتتم استتتترجاعو بتتتتاريخ 2005تشتتتوه التقعتتتر القطنتتتي الزا تتتد،  ؛نمتتتين، ستتتميعة خميتتتل محمتتتد

: الأكاديميتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتة الرياضتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتية العراقيتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتة الالكترونيتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتةمتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتن موقتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتت   2017
http://www.iraqacad.org/Lib/Samia8.pdf 

 القاىرة: دار منتار لمطباعتة، الرياضية والإسعافات والإصابات الرياضي التأهيل ؛قدر، بكر،، محمد( ،
 م(.2000

 القتاىرة: دار الوفتا  ج التشتوهات القواميتةأهمية التمرينات البدنية في علا ؛توفي،، فراج عبدالحميد( ،
 م(.2005لمطباعة والنشر، 

 م(.1991، )القاىرة: دار الفكر العربي، المياقة البدنية والصحة ؛الرممي، عباس وشحاتة، محمد 
 اإسكندرية: منشأة المعارف، إسعاف. علاج طبيعي ة.إصابات الملاعب، وقاي ؛روفا يل، حياة عباد( ،

 م(.2001
 صابات الملاعب ؛، نسامةرياض  م(.1998، )القاىرة: دار الفكر العربي، الطب الرياضي وا 
 م(.2000، )القاىرة: مركز الكتاب لمنشر، الطب الرياضي والعلاج الطبيعي ؛رياض، اسامة 
 القتتتتاىرة: دار الفكتتتتر العربتتتتي، التتتتتدريب الرياضتتتتي الأستتتتس الفستتتتيولوجية ؛عبتتتتد الفتتتتتاح، ابتتتتو العتتتتلا( ،

 م(.1997
 القتتتاىرة: مركتتتز الكتتتتاب لمنشتتتر، التتتتدريب الرياضتتتي بتتتين النظريتتتة والتطبيتتتق ؛ير، عتتتادلعبدالبصتتت( ،

 م(.1999
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  القتتتاىرة: دار 2، طاختبتتتارات الاداء الحركتتتيعتتتلاو،، محمتتتد حستتتن ورضتتتوان، محمتتتد نصتتتر التتتدين؛( ،
 م(.1986المعارف، 

 م(1998، الكتاب لمنشر )القاىرة: مركز ،الرياضية الإصابة سيكولوجية ؛حسن علاو،، محمد. 
 تتأثير برنتامج تمرينتات تأىيميتة لتنميتة المستتقبلات الحستية الميكانيكيتة بعتد  ؛عمر، محمد محمتود الستيد

التتتتتدخل الجراحتتتتي إصتتتتابة غضتتتتروف الركبتتتتة لمرياضتتتتيين، )رستتتتالة ماجستتتتتير غيتتتتر منشتتتتورة، جامعتتتتة 
 م(.2014المنصورة: كمية التربية الرياضية، 

 الفكتر  ، )القتاىرة: دار1، طالرياضتية والإصتابات الطبيعتي لعتلاجا فتي الجديتد ؛العظتيم العتوادلي، عبتد
 م(.1999العربي، 

 ،تتتأثير استتتخدام تمرينتتات القتتوة العضتتمية والمتتد  الحركتتي عمتتى تأىيتتل  ؛قنتتديل، وليتتد محمتتد عبتتد التتراز
العضتتلات العاممتتة عمتتى مفصتتل الركبتتة لتتبعض الرياضتتيين المصتتابين، )جامعتتة بنيتتا: رستتالة ماجستتتير 

 م(.2014ة، كمية التربية الرياضية، غير منشور 
 النيضتة  ، )القتاىرة: مكتبتةالقمتب ومرضتي لمرياضتيين التأهيميتة التمرينتات ؛محمتود الكاشتف، عتزت

 (.1990المصرية، 
 تتتتأثير استتتتخدام التستتتييلات العصتتتبية العضتتتمية لممستتتتقبلات الحستتتية العميقتتتة  ؛محتتتروس، عمتتتر عبتتتداه

مي لبعض حتالات تمتز، نربطتة مفصتل الكاحتل، )رستالة دكتتوراه وتمرينات الاتزان كأساس لبرنامج تأىي
 (.2014غير منشورة، جامعة نسيوط: كمية التربية الرياضية، 

 م(.2013، )طنطا: مطبعة المعارف، الإصابات والإسعافات الأولية ؛وكوك، مجد، محمود 
 Adrian, Marline & Cooper John; Biomechanics of  Human  Movement, 

(brown & Benchmark publishers, 1995). 
 Allan, Larsen; Specialist Orthopedic Surgeon, (Aalborg, Denmark Source: 

All Round Fitness, Centrum A/S, Denmark, 1995). 
 Borenstein MD, David G., Wiesel MD, Sam W., Boden MD & Scott D; Neck 

Pain: Medical Diagnosis and Comprehensive Management, 1st Edition, 
(Philadelphia : W.B. Saunders, 1996). 

 Fox B, Sahuquillo J, Poca MA, Huguet P & Lience E; Reactive arthritis with 
a severe lesion of the cervical spine. (Br J Rheumatol. Jan; 36(1):126-9, 
1997). 

 Holcomb W.R; Stretching using PNF: written for the use of American 
college of sports medicine, (USOC Olympic coach E-Magazine, 2002). 



www.manaraa.com

 

 
 

861 

 ISSN: 6032-2074 الرقم الدولي  63العدد  – لحادي عشراالمجلد  –مجلة علوم الرياضة 

 James, H.R; Fitness and Rehabilitation Programs for Special 
Populations, 1st Edition, (WCB Brown & Benchmark Publishers, New York, 
1994). 

 (1) محقم
 وحدات البرنامج التأهيمياحدى ن يبي

 3رقم الوحدة:  المرحمة الأولى )التمهيدية(
 دقيقة 35الزمن الكمي لموحدة:  الأسبوع: الأول

. تحسين مرونة المفصل.              3. التخمص من التورم.  2. تخفيف درجة انلم.   1 اهداف المرحمة الأولى:
 . تحسين النػمة العضمية.4
 

اجزاء 
 وحدةال

 المحتوى
 الشدة
أو 
 الأداء

الراحة  التكرار
 )ث(

 المجموعات
الراحة بين 
المجموعات 

 )ث(

الهدف من 
 التمرين

 الأحماء
 دقائق 7

عمل إطالات خفيفة داخل  -
الصالة لعضلات الفخذ الأمامية 

 والخمفية.
 - - 1 31 2 ث15

تدليك مسحي خفيف تحت  -
 وفوق الإصابة.

 - - - 31 1 د1.5

مل عمى الدراجة الع -
 - - 1 31 1 د1.5 الأرجومترية.

 - - 1 31 1 د1.5 المشي الخفيف داخل الصالة. -

الجزء 
 الرئيسي
23 
 دقائق

. )الرقود عمى الظهر( يقوم 1
المصاب بثني مفصل الركبة ثم 
يقوم المعالج بإكمال الثني في 

 حدود الألم.

تحسين مرونة  ث 11 3 31 4 ث 11
 .المفصل

وس عمى مقعد( مد . )الجم2
تنمية العضمة  ث 11 2 31 3 ث11 الرجل المصابة عالياً والثبات.

 .الرباعية
. )الرقود عمى الجانب السميم( 3

رفع وخفض الرجل المصابة ثم 
 الثبات.

 ث 11 2 31 3 مرة 15
تنمية العضلات 
 .المبعدة لمفخذ

. )الرقود عمى الجانب 4
تحسين  ث 15 2 31 3 مرة 15المصاب( رفع وخفض المصابة 

العضلات 
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 .المقربة لمفخذ ت.ثم الثبا
. )الرقود عمى الظهر( رفع 5

وخفض الرجل وهي ممدودة مع 
 مقاومة المعالج.

تقوية لمعضمة  ث 15 2 31 4 مرة17
 .الرباعية

. )الرقود عمى البطن( رفع 6
وخفض الرجل وهي ممدودة مع 

 مقاومة المعالج.
عضمة تقوية ال ث 15 3 31 4 مرة17

 .الخمفية

. ) الرقود عمى البطن( يقوم 7
المصاب بمد مفصل الركبة ثم 
يقوم المعالج بإكمال المد 
 .لممفصل في حدود الألم

تحسين مرونة  ث 11 3 31 2 ث11
 .المفصل

الجزء 
 الختامي

 دقائق 5

 - - 1 31 1 د 2 المشي الخفيف داخل الصالة. -
التدليك المسحي الخفيف تحت  -

 ان الإصابة.وفوق مك
2.31 
 - - - - 1 د

 


