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 بسم الله و الصلاة و السلام على رسول الله و على الو و صحبو و من والاه و بعد :

 الحمد لله الذي انار لنا درب العلم و المعرفة واعاننا على اداء ىذا العمل ...وبعد:

 اىدي اول ثمرة اقتطفيا من شجرة التفكير و اجتياد السنين:

 والديا العزيزينالى اغلى ما في الوجود  

 الى التي تحت اقداميا الجنان, و برضاىا يرضى خالق الاكوان

 الى ينبوع الحنان, زىرة العطف و مصدر الاطمئنان

 الى التي لو اىديتيا كنوز الدنيا ما وفيتيا حقيا

 الى امي الغالية اطال الله في عمرىا  

 ق...ووف اءوالى من علمني معنى التحدي و الصمود و ان الحياة عمل...صد

 الى قدوتي الاولى في الحياة والذي لم يبخل علي يوما بروحو و بمالو

 ابي الغالي حفظو الله و اطال في عمره

و حسين ,وجميع اصدق ائي ,وكل من ساىم في    محمدالى اخيوتي  و صديق ائي زكرياء ,
 انجاح ىذه المذكرة  

 6102وتحية خالصة الى جميع المتخرجين دفعة  

 

 



 

 

 

 

 
 

 هذا العمل لإتمام الذي وفقنا لـز و جـفي البداية نشكر الله ع
 عمى إنجاز من ساعدنا إلى كل الجزيل بالشكر كما نتوجه المتواضع

 أن نتقدم سعدنا ، كماأو من بعيد من قريب سواء هذا البحث
كوتشوك سيد '' رفـالمش إلى الدكتور و جزيل الشكر القدير بأسمى
 لنا الطريق التي مهدت القيمة بنصائحه عمينا يبخل لم'' الذي محمد

 و العرفان بجزيل الشكر أن نتقدم تناو و لا يف ،هذا البحث لإتمام
 كل أساتذة دون نسيان و المساعدة العون لنا يد من قدم غمى كل

 . و الرياضة دنيةبالتربية ال قسم
 

 الخالصة تشكراتي كامل مع
 و الله ولي التوفيق
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 مـقــدمــــــة :

إن التطور الحادث فً البرامج التربٌة الرٌاضٌة أدى إلى إبراز التربٌة الحركٌة 

كجزي أساسً و ضروري من ضرورٌات العملٌة التربوٌة، احتلت عنصرا أساسٌا من 

ساعدت فٌه من خلال برامجها فً تنمٌة مظاهر النمو الحركً عناصر السلوك الحركً 

لمرحلة الطفولة، و قد ركز العدٌد من علماء الحركة على أهمٌة التربٌة الحركٌة و دورها 

 المؤثر و الرئٌسً فً النمو الحركً لمرحلة الطفولة.

أن من العوامل التً تقوم علٌها الأسس العلمٌة  "امين أنور الخولي"رى ٌحٌث 

للتربٌة الحركٌة عامل الٌاقة الحركٌة و الذي ٌشٌر غلى ما تتضمنه هذه اللٌاقة من سرعة و 

توافق و قوة و اتزان و كلها عوامل ٌحتاجها الفل من أجل استمتاعه بوقت الفراغ و تحقٌقه 

 لذاته و لسلامته البدنٌة و الصحٌة.

أثناء أداء المهارات حٌث تؤدي التربٌة الحركٌة إلى تجنب الحركات غٌر المرغوبة 

 المختلفة مما ٌقل من احتمال حدوث الإصابات المختلفة و الأداء الصحٌح للحركة.

 ( 56، ص2891)أمٌن أنور خوري، 

حٌث تعد مرحلة التعلٌم الابتدائً حجر الزاوٌة فً البناء التعلٌمً و التً تركز علٌها 

تطوٌر قدرات الطفل الحركٌة التً الدول و لذلك لكونها من أنسب المراحل السنٌة لتنمٌة و 

تستند إلٌها المراحل التعلٌمٌة اللاحقة، و قد عد كثٌر من العلماء هذه المرحلة كأحسن 

مراحل التعلٌم نظرا إلى وجود مجموعة من الخصائص البٌولوجٌة و النفسٌة و الحركٌة 

 التً تمٌز الطفل فً هذه المرحلة.

المدرسٌة من الاهتمامات التً تندرج فً و مما لا شك فٌه أن عبء ثقل المحفظة 

إطار قضاٌا الصحة العامة لأطفالنا و تهمك بالدرج الأولى المؤسسة التربوٌة و خاصة 

المعلم نظرا لدوره الرئٌسً الذي ٌنبغً أن ٌلعبه فً تكرٌس وقت خاص لتنظٌم المحفظة 
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ر السلبٌة على صحتهم المدرسٌة و تعوٌد التلامٌذ على الجلوس الجٌد فً القسم لتجنب الآثا

 لظهر، تشوه العمود الفقري. مثل: التعب، الآلام فً ا

و لقدت كشفت عدة دراسات أن ضحاٌا المحفظة المدرسٌة فً تزاٌد مخٌف الجزائر 

ألف تلمٌذ مصاب بانحناء الظهر و  14من أهمها دراسة مٌدانٌة لوزارة التربٌة كشفت أن 

وس التلمٌذ داخل القسم السبب الرئٌسً فً ذلك. ٌعد ثقل المحفظة المدرسٌة، و هٌئة جل

(25:12.) 

حٌث ذكر البروفٌسور "مصطفى خٌاطً" رئٌس الهٌئة الوطنٌة لترقٌة الصحة و 

تطوٌر البحث خطورة ما ٌحمله التلامٌذ ٌومٌا على ظهورهم، فوزن المحفظة أصبح ٌساوي 

ٌحمله التلمٌذ كل ٌوم و فً نصف وزن التلمٌذ أو أكثر و المشكلة الأكبر أن هذا الوزن 

كلم خاصة فً المناطق الرٌفٌة،  65بعض الأحٌان ٌقطع به مسافة كبٌرة جدا قد تصل إلى 

و ٌشتكً الكثٌر من الآباء و الأمهات من وضعٌة أبنائهم المتمدرسٌن، حٌث ٌرغمون على 

لفة. و أوضح حمل محافظ ثقٌلة لمسافات طوٌلة طوال العام الدراسً بتغٌراته المناخٌة المخت

البروفٌسور خٌاطً فً أن هذا السلوك الخاطئ ٌؤدي إلى الإصابة بداء السكولٌوز الذي 

تكمن خطورته فً أن أعراضه لا تقتصر آلام الظهر فقط، بل تتسبب فً الإرهاق و التعب 

بسبب ضٌق القفص الصدري من الجهة المقابلة للاعوجاج الذي ٌضغط على الرئة، إضافة 

 (36الجد و ظهور الحدبة. ) إلى تشوه شكل

و داء السكولٌوز أو داء الجنف، و هو اعوجاج جانبً فً العمود الفقري إلى جهة 

، و عندما ٌتفاقم، غالبا ما ٌتكون من Cالٌسار أو الٌمٌن فً حالته البسٌطة على شكل حرف 

أنواع ، و هذه أكثر Sحرف   إعوجاجٌن أو ثلاثة تظهر تتابعا ٌسارا و ٌمٌنا على شكل

 الإعوجاجات الفقرٌة ضررا.

سنة( منعرجا فً حٌاته حٌث تعتبر مرحلة الإعداد  22-8و تعد مرحلة الطفولة )

( أن هذه المرحلة تتمٌز بزٌادة سرعة 1662للمراهقة، حٌث ٌرى ''أحمد أمٌن فوزي'' )

لطول و النمو البدنً نسبٌا عن المرحلة السابقة، و تبدأ الفروق بٌن البنٌن و البنات فً ا
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الوزن فً الظهور، حٌث ٌزداد طول و وزن البنات عن البنٌن و تتمٌز هذه المرحلة بزٌادة 

التوافق العضلً بنسبة كبٌرة عن المرحلة السابقة، و كذلك نمو العضلات الصغٌرة 

 (01:44) المسؤولة عن الحركات الدقٌقة، مما ٌجعل الطفل.
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ٗ ْٕب رظٖز إٍَٔخ ٕذا اىَ٘ض٘ع اىذي ٌزثظ ثٍِ الإصبثخ ثبلاّؾْبء اىغبّجً 

اىجظٍظ ٗ صقو اىَؾفظخ اىَذرطٍخ ٗ ٍٕئخ اىغي٘ص داخو اىقظٌ ٗ دٗر اىززثخ اىؾزمٍخ فً 

 اىؾذ ٍِ ٕذا اىْ٘ع ٍِ الإصبثخ.

 : الإشكانيت

 : انتساؤل انعاو

 تلامٌذ عند الجانبً بالانحناء الإصابة من مخاطر دور فً الحد الحركٌةهل للتربٌة  -

 ؟ من وجهة نظر المعلمٌن  سنة 11 – 80من  الابتدائً الطور

 : مبىزبىًاىزظبؤلاد اىغشئٍخ ًٕ  فً ؽٍِ

 مباشرا سببا (و الكرسً المدرسٌة المحفظة) ةٌداغوجٌالب وسائلالهل تشكل بعض  -

 ؟ سنة 11-80من  الابتدائً الطور للتلامٌذ البسٌط الجانبً بالانحناء فً الإصابة

 الابتدائٌة ؟ فً المدارس طالبسٌ الجانبً للانحناء المبكر للكشف الطبً هل ٌوجد -

 للطور الجانبً ناءحالان ةفً معالج دور فعال القوامً الوقائٌة و الوعً هل للتدابٌر -

 سنة ؟ 11-80من  الابتدائً

 : اثـــيـرضـفـان

 انفرضيت انعامت :

رظبٌٕ اىززثٍخ اىؾزمٍخ ٗ اىزٌبضٍخ فً اىؾذ ٍِ ٍخبطز الإصبثخ ثبلاّؾْبء اىغبّجً 

 .ٍِ ٗعٖخ ّظز اىَؼيٍَِ طْخ 11-08اىجظٍظ ػْذ رلاٍٍذ اىط٘ر اىزلاٍٍذ ٍِ 

 اىفزضٍبد اىغشئٍخ :

  مباشرا سببا (و الكرسً المدرسٌة المحفظة) غوجٌةاالبٌد لالوسائ تشكل بعض -
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 طْخ 11-08ٍِ  الاثزذائً اىط٘ر ىزلاٍٍذ اىجظٍظ اىغبّجً ثبلاّؾْبء فً الإصبثخ

 .تدائٌةبالا فً المدارس لبسٌطا الجانبً للانحناء المبكرلا ٌوجد كشف طبً  -

 الجانبً الانحناء فً معالجة دور فعال القوامً و الوعً للتدابٌر الوقائٌة -

 سنة. 11-80من  الابتدائً للطور البسٌط

 : جــــحـبـداف انــــأه

 ى :ـــىئش ــذف اىجؾـــٖــٌ

على  الخاطئة و الجلسة الوزن الزائدة المدرسٌة حمل المحفظة خطورةبراز  .1

 .الفقري على العمود الكرسً

 .سنة 11-80من  ور الابتدائًطال تلامٌذ لدى الجانبً الانحناء خطورة إبراز .2

 .فً معالجته البسٌط للانحناء المبكر ف الطبًشالك أهمٌة إبراز .3

و  نمو التً قد تؤثر على الأضرار من فً الحد الحركٌة دور التربٌة إبراز .4

 الأساس ٌعتبر الذي البسٌط الجانبً بالانحناء صابةو خاصة الإ لمٌذالت صحة

 .الجانبً الانحناء أنواع لكل

 مصطهحاث انبحج :

 : انحركيت يتبرتتعريف ان – 1

 الاصطلاحي :التعريف  -1.1

 تربوي نظام نهاأ" على الحركٌة ةالتربٌ (9882، و راتب الخولً) و ٌعرف

". الطفل لدى المتاحة الطبٌعٌة حركٌة النفس مكاناتعلى الإبشكل أساسً  مبنً

 .(9882 راتب، أسامة)
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  يالإجرائ التعريف -1.2

 فً ٌؾذس اى٘ظٍفٍخ اىق٘اٍٍخ اىزشٕ٘بد ٍِ ٕ٘ ّ٘ع اىجظٍظ اىغبّجً الاّؾزاف

ٌإدي  ٗاؽذ آُفً  خثبلإطبىأٗ  ئٍب ثبىزقصٍز ثبىزقيص اخزلاه اىؼَ٘د اىفقزي اىؼضلاد

 .(C)ؽزف  ػيى شنو اىفقزي اىؼَ٘د اػ٘عبطىى ئ

 : تـو انمشابه تـاث انسابقـاندراس

 فً ؽزمٍخ رزثٍخ ثزّبٍظ "أصز ثؼْ٘اُ (2002ا )ــرودي كاسترويت دراطخ – 1

 فً رقيٍو ؽزمٍخ رزثٍخ أصز ثزّبٍظ غيى ٍؼزفخ ٗ ٕذفذ اىذراطخ "الإصبثبد رقيٍو

فً  الاثزذائٍخ 5 – ٕ٘ك ٍْطقخ ٍِ رلاٍٍذ ريٍَذا 560ػيى  اىؼٍْخ ، ٗ اشزَيذالإصبثبد

 إٌٔ ٗ أشبرد ،فً ٕذٓ اىذراطخ اىزغزٌجً اىَْٖظ طزؼَوا، مبىٍف٘رٍّب ، ثيذٌخمزاُ ٍذٌْخ

فً  ٗ اّخفبضب ىلإصبثبد اىؾ٘ادس اىَظججخ فً ٍؼذه مجٍزا اّخفبضب ئىى ؽذٗس اىْزبئظ

 (34) .اىزغزٌجً ىيجزّبٍظ ىيَغَ٘ػخ اىزً خضؼذ اىظي٘ك ٗ ط٘ء الإصبثبد

 ىخفض ثزّبٍظ" ثؼْ٘اُ (2004آخزُٗ )ٗ  "ٍٍبٌْذاث٘طٍْفٍز" دراطخ – 2

 ئصبثبد ىخفض ثزّبٍظ ىَؼزفخ أصز اىذراطخ ٗ ٕذفذ "فً اىَذارص اىَلاػت ئصبثبد

فً  طْ٘اد ٗ طزخ خَض ثؼَز رلاٍٍذ ىػي اىؼٍْخ ، ٗ اشزَيذفً اىَذارص اىَلاػت

 فً اىزغزٌجً اىَْٖظ اطزؼَو الاثزذائٍخ، ثبىَذرطخ ؽزمً ىجزّبٍظ خضؼ٘ا مبىٍف٘رٍّب

 رمشد ثٍَْب ٍِ الإصبثبد مضٍزا قيو ٍظّبئىى أُ اىجز اىْزبئظ ، ٗ قذ أشبردٕذٓ اىذراطخ

 اىذراطخ ٗ أٗصذ ٍِ الإصبثبد، ىيزقيٍو ٗ اىَيؼت اىجٍئخ ػْبصز اىظبثقخ ػيى اىجزاٍظ

 مٍَبد ٍؼبىغخ اىقذرح ػيى ثشٌبدح ىلأطفبه اىؾزمٍخ اىقذرح ىى رطٌ٘زئ اىز٘صٍبد

 فٌٖ ،ٗ اىظَغ اىجصز ػيى قذراد اىزً رزمش الإٔذاف اىَْٖظ رزمٍش اىؾظٍخ، اىَذخلاد

 ،ٗ اى٘ػً ثبىؾزمخ ٗ اىزؾظض اىيَض خجزح ٗ رٍَْخ (ثبىغظٌ اىَؾٍظ اىفزاؽ) اىفضبء

 (44) .اىؾزمٍخ اىجزاٍظ ٗ ٍْٖب اى٘قبٌخ ثبىزذاثٍز الإزَبً
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 ثزّبٍظ رَزٌْبد "أصز ( ثؼْ٘ا1999ُ) ٍز٘ىً اىظٍذ ذؽَأ سمزٌب دراطخ – 3

 ٗ ٕذفذ طْخ" 12-9ٍِ  ىيزلاٍٍذ اىغبّجً ّؾْبءالا ػيى اّؾزاف ٗ رذىٍل ػلاعٍخ

 اىؼَ٘د اّؾزاف ػيى اىؼلاعٍخ اىزَزٌْبد ٍغ ثزّبٍظ اىزذىٍل رأصٍز ٍؼزفخ اىذراطخ

فً  طفلا 32 ػيى ْخٍاىؼ ٗ اشزَيذ طْخ، 12-9ٍِ  ىيزلاٍٍذ اىغبّجٍِ لأؽذ اىفقزي

 ئىى أُ اىجزّبٍظ اىْزبئظ درأشب ،اىزغزٌجً اىَْٖظ ذاً، ٗ رٌ اطزخاىَذارص الاثزذائٍخ

 اىؼَ٘د ٗ ٍزّٗخ ىيؼَ٘د اىفقزي اىغبّجٍخ الاّؾْبءاد ٍزغٍزاد عٍَغ فً رؾظِ

 (41.)اىفقزي

ٍَبرطخ  بدثٍِ ئصب اى٘قبٌخ ثؼْ٘اُ (2001)ٍٕزعْزٗدر"  "أىجزد دراطخ – 4

 ه أصْبءالأطفب ئىى ئصبثبد اىزً رإدي ؼ٘اٍواىىَؼزفخ  اىذراطخ ٗ ٕذفذ اىزٌبضٍخ،

 طفلا 1560اىؼٍْخ ػيى  ٗ اشزَيذ ،دالإصبثب غيى رخفٍف ٗ اىظجو ٍَبرطخ اىزٌبضخ،

 ر٘سٌغ ِ طزٌقػ اىذراطخ فً ٕذٓ اى٘صفً اىَْٖظ اطزؼَو الاثزذائٍخ، فً اىَذارص

، ٍِ ط٘ء الإىز٘اءاد %11ٗ  ،اىنبؽو ٍخي٘ع %05 الإصبثبد أثزس ، ٗ مبّذاطزجٍبُ

، %46 ئىى  %07ثٍِ  رززاٗػ ثْظجخ ٗ اىجٍظج٘ه جبسَاىغ مزح اىقذً ئصبثخ جخظػيى ّ

 فً اىَذارص، اىظلاٍخ، قيخ ػ٘اٍو اىزٌبضٍخ فً اىجٍئخ اىزغٍٍزاد الإصبثخ ٌٕ أطجبة

 اىززثٍخ) ٗ اىغظٌ اىَنبُ ئثؼبد ئدراك ٍِ خلاه الإصبثخ ىزغْت الأطفبه رذرٌت ػذً

 ػِ اىْبرغخ الإصبثبد لأُ ئدارح ٍغ الإصبثخ صؾٍؼ ثشنو اىزؼبٍو ػذً ،(اىؾزمٍخ

 .(45،1057/1063) ثص٘رح ٍْٖغٍخ طت الأطفبه طٍْٖبفً  ىٌ رذرط اىزذرٌت

 "رخفٍض الإصبثبد ( ثؼْ٘ا2000ُ)آخزُٗ ٗ  "زشٍْظٍُ٘برمٖ" دراطخ – 5

 ٗ ٕذفذ "اىؾزمخ ثزّبٍظ ثبطزخذاً ٗ اىَزإقٍِ فً الأطفبه اىَشززمخ خاىزٌبضٍ

 ثبطزخذاً ٗ اىَزإقٍِ فً الأطفبه خ اىَشززمخاىزٌبضٍ الإصبثبد ئىى رخفٍض اىذراطخ

 05 ٍِ طِ ٗ اىَزإقٍِ الأطفبه ٍِ 11840ػيى  اىؼٍْخ ٗ اشزَيذ ىيؾزمخ، ثزّبٍظ

 ئىى أُ اىْزبئظ ٗ أشبررٌٖ فً ٕذٓ اىذراطخ، اىزغزٌجً اىَْٖظ ، اطزؼَوطْخ 17ئىى 

 ٍِ ٕذٓ الإصبثبد %1.9 ،ذرطخداخو اىَ رنُ٘ اىزً رؾذس ٍِ الإصبثبد 35.8%

 مبّذ الإصبثبد ئثزاس ،خاىزٌبضٍ داء الأىؼبةأ رؾذس أصْبء %45 خطٍزح، ّٖبأث صْفذ
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 اىجزّبٍظ ئصبثبد أمجز اىنبؽو ئصبثبد ٗ شنيذ اىنذٍبد ،الإىز٘اءاد ،اىغزٗػ

 اىغَجبس رٌبضخ فً مبّذ أمضز الإصبثبد ،ٍؼذه الإصبثبد خفض فً طبػذ اىَظزخذً

 الأعٖشح صٍبّخ الإصبثبد ٍِ اىزقيٍو ٍِ ػ٘اٍوىيَزإقٍِ،  ٗ اىجٍظج٘ه ىيصغبر

 (42. )اىؾزمٍخ اىجزاٍظ اطزخذاً ،اىَيؼت طلاٍخ ،اىزٌبضخ ًف اىَظزخذٍخ

 انمشابهت : و انبحىث انسابقت تحهيم اندراساث

 ٍب ٌيً : ّظزْزظ اىظبثقخ ٍِ اىذراطبد اّطلاقب

 .إشكالها بمختلف من الإصابة لتقلٌل حركٌة برامج على استعمال كل الدراسات .1

 .سنة 19إلى  80من  الابتدائًالطور  على الأطفال مركزة كانت العٌنات .2

 .الوصفً و المنهج التجرٌبً بٌن المنهج المنهج استعمالوت تفا .3

 للعمود الجانبٌة كالانحناءات متغٌرات فً جمٌع غلى تحسن أشارات النتائج .4

 ، إصابات، الجروحلتواءاتالا ،الكدمات ،العمود الفقري ونةرو م الفقري

 .للإصابات المسببة الحوادث و تجنب ،الكاحل و الكسور

 : اندراساث من أوجه الاستفادة

 ٍؼبىٌ ىزؾذٌذ ٍْٖب الاطزفبدح اىظبثقخ ًٕ ػِ اىذراطبد ٍِ اىجؾش ُ اىغبٌخئ

 ىٖب ٍِ ؽٍش : اىَشبثٔ اىجؾش

 الطر الابتدائً ى أطفاللع مركزا بحثنا : سوف ٌكون العٌنة من حٌث. 

 المنهج الوصفً نستعمل سوف : المنهج من حٌث. 

 البٌانات لجمع كأداة الاستبٌانسوف نستعمل :  حٌث الأداة من. 
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 د :ـــــيــهـمــت

 عف طريؽ لمطفؿ ةفي التربية الحركي المساعدة مف العوامؿ الجيد القواـ يعد

في  ؽو سوؼ نتطر  ،قوامية عوائؽ دوف المختمفة و الميارات داء الحركات تيسير

 بكيرتال ىميةأو  و أغراضيا حوؿ التربية الحركية سيةاالأس لى مفاىيـإ الباب ىذا

 الفقري معمودل يالجانب انحراؼ أسباب الطفؿ القواـ و معايير واـقال و و برامجيا بيا

 .الطفؿ عمى قواـ الخاطئة الكرسي ةسجملو ا الظير المدرسية حمؿ حقيبة تأثير

 : تعريف التربية الحركية  1.1. 1

 مف الباحثيف العديد قاـ لقد (1995، عبد الكريـ المصطفى عبد العزيز)

 : نذكر منيا حركيةلا التربية بتعريؼ

الحركي  و الإيقاع و الترويح البدينة الرياضية يعرؼ اتحاد التربية

AAHPER التربية  تتيحيا التي الخصبة الظروؼ تمؾ" نياأعمى  التربية الحركية

و  و الحركية البدنية و المياقة و الوجدانية المعرفية النواحي الأطفاؿ لإكساب البدنية

 ".الحركة عف طريؽ ةالصحي
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 و التربيةأ البدنية مف التربية ذلؾ "الجانب بأنيا فري و كيفارت كما يعرفيا

 ةالأساسي الطبيعية الحركة نماطلأ و التدريب مع النمو التي تتعامؿ ةالأساسي

 ".الرياضية بالأنشطة الخاصة الحركية عف الميارات تختمؼ باعتبارىا

عف  تتـ عمى أنيا : تربية الحركية التربية (1996، جالييو) يعرؼ بينما

 ، و مف خلالياو بجسمو بنفسو ما يتصؿ الطفؿ تعرؼ ، فييالبدنية الحركة طريؽ

 الانفعاليةو  و البدنية العقمية المستويات ، عمى جميعو قيمو مويو مفاى لياقتو ينمي

 .البدنية لمتربية ما يكوف أقرب مفيوـ ، و ىوو الحركية

 عف الأطفاؿ " تربية نياأعمى  الحركية التربية فتعرؼ (1985 ،عثمافأما )

 ،ةو العقمي و البدنية الحركية و قدراتيـ الذي يتناسب الحركي النشاط ممارسة طريؽ

 ".السموكية الاتجاىات لبعض اكتسابيـ عنو مف و ما ينتج

مف  الجزءذلؾ  عمى "أنيا الحركية التربية (1999الديري، ) يعرؼ بينما

 حركي لجسـالذي يستخدـ الجياز ال دنيبال النشاط عف طريؽ الذي يتـ التربية

 ".السموكية الاتجاىات لبعض الفرد مف اكتساب عنو و ما ينتج الطفؿ،
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 تربوي نظاـ عمى " أنيا التربية الحركية (1998، و راتب الخولي) و يعرؼ

لدى  ة المتاحةالطبيعي ةحركي النفس الإمكانات بشكؿ أساسي عمى مبني

 .(3:1")الطفؿ

 : الحركية التربية أغراض – 3. 1. 1

 الأغراض تتمخص (2007 آخروفو  خولي أسامة نورأ أميف راتب)

 :في ما يمي  الحركية لمتربية الأساسية

 .بشكؿ عاـ لمتعمـ ملائما و وسط فعالا عاملا أف تكوف يمكف الحركية التربية -

 .و أفكاره مشاعره عمى فيـ الطفؿ تساعد -

 الآخريف.اتجاه  فيميـ ةتنمي تساعد الطفؿ عمى -

 .الاجتماعي الاتصاؿ مف أشكاؿ شكلا تعتبر -

 .عف الذات في التعبير تساىـ -

 الطفؿ. لدى الاجتماعي التفاعؿ في تنمية تساىـ -

 .لمطفؿ الحركية و الميارة الطلاقة في تنمية تساىـ -

 .حوؿ بيئتو الطفؿ مفاىيـ توضح -

 لمطفؿ. و الحركية البدنية المياقة تنمي -
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 الطفؿ. لجسـ الطبيعي في نمو تساىـ -

 : الحركية بالتربية بكيرتال هميةأ -4. 1. 1

لنا  و لا ينبغي طفؿال في حية فترة طويمة دخوؿ المدرسيلما قبؿ ا فترة تعتبر

 التربية أف نبدأ ، فيجبالواضح ىذا التقصير بمثؿ معيا و نتعامؿ نيمميا أف

بؿ  و يسر، بسيولة مف الجري أف يتمكف أي بمجرد مكف،أما  مبكرا لمطفؿ الحركية

غير  الحركية لأنماط بالنسبة النمو في تنشيط ف تساىـأ يمكف الحركية التربية غف

 قبؿ مرحمة الجري. فيما المتعممة

ما  كثيرا إف الطفؿ الحركية، مف الناحية ىذه الفترة إىماؿ خطورة و تتمخص

 الحركية، و البراعات في القدرات و ضعؼ القوامية و الانحرافات بالعيوب يصاب

 مجرد و ما بعدىا بتدائيةلافي المدرسة ا ةالتربية الرياضي برامج يجعؿ مر الذيالأ

مف أف  ، بدلاالحركية التربية في فترة ما أىمؿ و علاج ما فسد للإصلاح برامج

و  الميارات كاكتساب المعروفة أىداؼ عمى تحقيؽ الرياضية التربية برامج ترتكز

 .البدنية المياقة
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 : الحركية التربية برامج -5. 1. 1

 المبكرة الطفولة مرحمة مف منياج المساحة ىي تمؾ التربية الحركية برامج

 إطار مف خلاؿ المتنوع الحركي بالأداء مستعينة ىذه المرحمة احتياجات تقابؿ التي

 : الحركة عف جوانب تعبر أساسية عناصر عمى أربعة يشتمؿ مرجعي

 التالي : و تشمل الأساسية أولا : الحركات

 .(الجسـ ؾر تحي أيف إلى) بالفراغ الوعي .1

 .(الجسـ عممو يستطيع ما الذي) بالجسـ الوعي .1

 .(الجسـ يتحرؾ كيؼ) نوع الحركة .3

 (الجسـ ماذا يتحرؾ أو مع ،جسـلا يتحرؾ مع مف) الاجتماعية العلاقات .4

 الحركية المهارة تعمم : ثانيا

 قدرات توافر يتطمب عمؿ ما جازإنب تبطر ت ةيالحرك ف الميارةأو يرى البعض 

 بالمقارنة و الكفاية و القدرة و الدقة عنيا بالسرعة التعبير ، و يمكفو ميارية بدنية

 .و أقرانو مع نفسو
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 الحركية الإدراكية ثالثا : الكفاءة

 الجسم رابعا : ميكانيكية

 الحركية : الطلاقة خامسا

الخاص  المنياج تصميـ عند افبفي الحس يجب وضعيا أساسية اعتبارات

 ابعتو الت المحتوى مف حيث تتلاءـ يجب أف الحركية فالواجبات الحركية. بالتربية

 .لاجتماعياو  و العقمي و الحركي البدني النمو مع مستوى

 : ةـالبدني ةـيببالتر  اـعلاقته

، ةالرياضي لمتربية ئمالاتمييدا م و برنامجا أىدافا الحركية التربية تعتبر

 .تقريبا حتى البموغ مف الميلاد مبكرة أف الأولى تبدأ باعتبار

 المدرسة ليشمؿ سعتي فضفاض مفيوـ الرياضية ف التربيةأمف  و عمى الرغـ

 بشكؿ أساسي تعتمد الرياضية ف التربيةأمف  ، و عمى الرغـحتى الجامعة الابتدائية

 أف أوضحوا ةالحركي عمى الميارات ادىاماعت أكثر مف الأساسية الحركة أنماط عمى

 لأغمب و تمييديا و رئيسيا قبميا متطمب إنما تعتبر نماطيا،أو  الأساسية الحركات

 برامج تتبوأ أف بمكاف ىميةمف الأ فإنو ، و لذلؾنواعياأو  الحركية الميارات

، بأنواعيا في الحركة لمخبرة المبكرة الملائمة المكانة نماطياأو  الأساسية الحركات
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 الدراسات أثبتت و التي الطفؿ مف حياة حركيا الميمة الفترة لى تمؾإ بالإضافة

 لمطفؿ. الحركية لمحياة أساس تشكؿ أنيا ـحاس بشكؿ

 ىداؼلأ تحقيقا الرياضية التربية برامج ىي أكثر الحركية ف التربيةإكما 

 (42:03/44) .شامؿ بمفيوـ العامة التربية

 : لــوام الطفــق – 1. 1

مف  و خموه قواـ الطفؿ فسلامة .لوأطفا عمى صلاح المجتمع يتوقؼ صلاح

 بجسـ يتميز النمو متكامؿ كؿ طفؿ مف أجؿ ضروريا مطمب تعتبر القوامية العيوب

 في الحركة يستمر البالغ فأف الإنسا اتحيث أكدت الدراس ،و قواـ مثالي مقبوؿ

 مف أىمية كبيرة الطفولة مرحمةلفإف  ، و مف تـفي طفولتو التي اعتادىا بالطريقة

و  الفرد، التي تنفع ،الأساسية الحركية المبادئ بيا في تطوير الاىتماـ يجب بحيث

 .و نجاح بقوة في الحياة طريقو في شؽ تفيده

 أف قواـ 1998 ب"ػؿ راتػكام ةػو "أسام ي"ػور الخولػنأف ػ"أمي مفو أشار كؿ 

في  الأفراد لاختلاؼ ، و ذلؾالفردية الفروؽ مبدأ تؤكد التي مف الأمور الأفراد

و  الصحية و الحالة مثؿ التغذية عوامؿ و تدخؿ و الوزف كالطوؿ النمو مظاىر

 (189:03. )الصماء الغدد جياز و كفاءة الوارثة
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 يتكوف دقيؽ في بناء مركبو جسمو أف تكوف أجزاء لمطفؿ ىو المثالي فالقواـ

 الطفؿ مع قدرة بأقؿ جيد الطبيعي في وضعيا و راحة باتزاف بعض فوؽ بعضيا

 في أوضاع قوامية دوف ظيور صحيحة صورةب اليومية الحركية الميارات عمى أداء

 .ركةحو الأ الثبات

 : لمطفل معايير القوام -1. 1. 1

و  و السابعةأ السادسة الطفؿ لسف وؿمع وص (2009 راتب، كامؿ أسامة)

 بدرجة و لكف الأطفاؿ موجودا لدى القطني التجويؼ فيكو  دخوؿ المدرسة ىي سف

إلى  القدميف صابعالأ تشير عاـ و بشكؿ في الاختفاء البطف بروز كما يبدأ أقؿ،

 .الأماـ

 ثابتة، تكوف غير الأولى ةالمرحم طفاؿلأا لدى القواـ الجيد معايير فو لك

مف  عمى التخمصالطفؿ  تساعد و برامجيا التربية الحركية بأف القوؿ يمكف لكف

، الطبيعية التقوسات بيا إلى و الانتقاؿ لطفولة في مرحمة الضعيفة القوامية الإشكاؿ

لى إ الطفؿ حتى يصؿ الطبيعية المسار القواـ ليتخذ و التشوه الانحراؼ بعيدا عف

 كما سبؽ ىو القدماف لمطفؿ الجيد القواـ لتقدير الرئيسي المحؾ . إفالمراىقة مرحمة

 جسـل القومي الوضع عميو يتأسس لمقدميف الصحيح إف الوضع ذكرنا ذلؾ، أف
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 و الركبتيف عمى العقبيف غير سميمة بطريقة ثقؿ الجسـ يتوزع ، عندماككؿ الطفؿ

 لى الأماـإ الخوض ميؿ ىو الجسـ لاتزاف الفعؿ الطبيعي فإف رد في وضع خمفي،

 .في الكتفيف و الاستدارة في القطف التجويؼ و يزيد و لأسفؿ

 و القدميف لمرجؿ سميمة عمى حركة الطفؿ أف يحافظ الجيد يتطمب إف القواـ

أو  الخارجية الحافة أو عمى عمى العقبيف ، فالجريو الوقوؼ و الجري المشي أثناء

 تكيؼ حيث يحدث الطفؿ، لقواـ بالنسبة العواقب وخـأإلى  يؤدي لمقدميف الداخمية

 فيما بعد، الميكانيكية و علاقتو و بنيانو الجسـ لأجزاء و غير صحيح غير ملائـ

 بالإجياد الطفؿ و عند شعور نسبيا، لمداخؿ الكبير ، يشير الأصابعفالقدـ الطبيعي

 كما خارجي، في وضع الكبير الإصبع إلى جعؿ ذلؾ فقد يؤدي هو غير أ الوقوؼ مف

 عنو ينتج القدـ في قوس اضطرابات يسبب المشي إثناء نحو الخارج القدـ أف توجيو

 (03،190) تجميلا زائدا. بعض الأجزاء بتحميؿ الجسـ قياـ

 : لمعمود الفقري الجانبي الانحراف -1. 1. 1

 لحمؿ نتيجة الانحراؼىذا  ، أنو يحدث"2000 الديف، عماد "شعباف و يشير

 غمى اختلاؿ فيؤدي لمجانب منحنيا و جسمو أو يجمس واحدة في ذراع ثقيمة أشياء

حيث  في نحني الفقري العمود الأقوى الجانبي و يشد بيف الجانبيف العضمي الاتزاف



 الفصل الأول ..................................................التربية الحركية و قوام الطفل
 

 
12 

 

 يف ىذا الانحراؼ و يظير ىذا الشد عمى مقاومة الآخر بالجان عضلات لا تقوى

 في منطقتيف الانحراؼ كاف ىذا و إذا Cشكؿ حرؼ  و يأخذ واحدة منطقة

 الانحناء و ىناؾ Sشكؿ حرؼ  و يأخذ المركب الانحناء يسمى فإنو متضادتيف

 (10:20. )متعرجا شكلا و يعطي منطقتيف مف في أكثر المركب

 لمعمود الفقري : الجانبي أسباب انحراف -3. 1. 1

 ؿالييك أجزاء مف أىـ يعتبر أف العمود الفقري ي"ػالتيام دػ"سعي ىير  

 جميع و غير مباشر مباشر بو بطريؽ و يتصؿ الأساسية، الركيزة و يعد ،العظمي

 عفولة ئو المس الكبيرة الظيرية عميو العضلات تتمركز كما ،العظميالييكؿ  أجزاء

 القامة. انتصاب

 حركاتلا في جميع المشترؾ و العامؿ في الجسـ المركزي المحور فيو يعتبر

 (6:18). افسللإن اليومية

 بالأوضاع عادة يتأثر الفقري ف العمودإلى أ (1993 ر،ػجب ـػإبراىي لاءػنج)

 تتعاوفو ، مفاصمو مف تعدد بالرغـ المختمفة الجسـ بيا أجزاء التي تقوـ و الحركات

 فإف ىذا التعاوف إذا ضعؼ ، أماعمى اعتدالو المحافظة بو في المتصمة العضلات

 العبء زيادة أيضا لذلؾ نتيجة و يحدث ،القوامية الانحرافات و تظير يختؿ توازنو
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 الجية أخرى في انحرافات غمى ظيور بالتالي مما يؤدي الضعيفة عمى العضلات

 الحالة فتزداد تخفيؼ العبء بغرض الأولى نحرافاتلال تعويضية المضادة

 (95:13)ا.سوء

 يقع الأكبر العبء فأى إل (1995، الخربوطمي الديف صفاء حياة) كما تشير

 المتصمة مع العضلات الأربطة وظيفة حيث ترتبط الجسـ، اتزاف الفقري العمود عمى

 يختؿ و بالتالي التوازف و إلا يختؿ الطبيعي، وعمى وضع بالحفاظ الفقري بالعمود

 (17:06. )الطبيعية اتياانحناء

  طويمة لفترات الجانبيف حدثني الجذع لأ التي تتطمبالأنشطة بعض. 

 .الوراثػػػة 

 مثؿ الجمسة ة السيئةالعاد الجموس و السيئة في الوقوؼ العادات نتيجة 

 الخاطئ الطويؿ و الجموسأ الخاطئة و الوقفةأ ةسالدرا مقعد عمى الخاطئة

 .التمفاز ماـأ

 سوء اختيار الملابس. 

 كحمؿ عند الوقوؼ الرجميف عمى إحدى وزنو تعود الشخص أف يحمؿ 

 .لمقراءة الجانبيف عمى أحد الرقود اعتياد الوزف، الزائدة رسيةدالم المحفظة



 الفصل الأول ..................................................التربية الحركية و قوام الطفل
 

 
11 

 

 عمى الخاطئة الكرسي و الجمسة المدرسية الظهر حمل حقيبة تأثير -4. 1. 1

 : الطفل قوام

و  التربية وزارة سابقة عديدة دراسات ، طالبت(2008عبد الكريـ،  طياري)

 الحقائب وزف تقميص في موضوع بجدية النظر بضرورة ولةئالمس و الجيات التعميـ

 السالبة ايلانعكاسات حامميا مف وزف % 11 ةبنسب لتصبح الأولى لممراحؿ المدرسية

 .الصغار ظيور عمى

 الألماني "سكوليوز"ال رئيس مركز ىاراالتي أج الدراسات آخر حيث كشفت

 تبمغ الإصابة أف نسبة ،مف الدوؿ العربية دعمى عد سميكي" كلاوس" البروفيوسر

 .بالمائة 90

بالعيادة  المواقع العربية الخاصة في إحدى المختصيف الدكاترة أحد أوضح

 الإرىاؽ و التعبعمى آلاـ الظير،  تقتصر أف مضاعفات داء السكيموز الطبية

عمى  الذي يضغط للاعوجاج المقابمة مف  الجية يالصدر القفص ضيؽ  بسبب

 الحدبة. و ظيور الجسد شكؿ تشوه افة إلىضإ ،الرئة

، و المتمدرسيف التلاميذ في أوساط انتشارا ىو الأكثر ىذا الداءأف  و قد تبيف

 أىميا مف إلا أف عديدة، لأسباب و يساراأ يمينا الفقري في العمود التواء ظواىره مف



 الفصل الأول ..................................................التربية الحركية و قوام الطفل
 

 
11 

 

في الأىـ  العامؿأو المحفظة المدرسية التي تبقى  لحقيبةاؿ ثق عمى الخصوص

 التي يقتنييا المحافظ نوعية مع خاصة المتمدرسيف، الأبناء لدى ىذا الداء استفحاؿ

ىو  وزف الكتاب معدؿ عمى أف الإجماع إذ يبقى ؿ المدرسي،دخو ال مع بداية الأبناء

 .تقريبا كغ 1.5

 التلاميذ في تمكيف دور الأخرى ليا ىي التربية عمى القائمة الجيات و تبقى

 تتمتع و الطاولات المقاعد كوفتف أمى ع بحرصيا "السكوليوز" بداء الإصابة لتفادي

 الكبيرة الكتب تجزئة إمكانية النظر في و ضرورة و السميمة الصحية بالمواصفات

 (14.)في حمميا صعوبة التمميذ لا يجد خفيفة صغيرة إلى أقساـ و الوزف الحجـ

في  الباحثة أعدتيا متخصصة حديثة لكف دراسة (2000 عماد، )شعباف

 و حممت التربية و التعميـ وزارة مع بالتعاوف عبد العزيز" "تيانيسعود الممؾ جامعة

 "،السعوديات عند الطالبات الرقبة عمى قواـ المدرسية الظير ثقؿ حقيبة "تأثير عنواف

 فقط %05لى إ ثقؿ الحقيبة نسبة تقميص بضرورة لتطالب مف ذلؾ إلى أبعد ذىبت

 في حدوث يساىـ الأمر الذي الرقبة، اتر فق في تحرؾ لتسببيا مف وزف الجسـ،

 (36.)عمى النمو سالبة و تأثيرات في العمود الفقري تشوىات
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 و علاج الطبيعي العلاج استشاري (2011، حفني أسامة الفقري) كما يرى

 لأي جيدة ليست ويمةطة فاأو مس رة طويمةتلف مةيالثق الأوزاف أف حمؿ السمنة

 أجريت و قد تتشكؿ، لا تزاؿ و عظاميـ النمو في مرحمة بالأطفاؿ فما بالنا شخص،

 الذي تمت الأطفاؿ أف نصؼ وجدت بعض المدارس، عمى أطفاؿ دراسة حديثة

 .تفيفكو الأ في الظير مف ألـ قد عانوا دراستيـ

 إلى الطفؿ يميؿ يجعؿ عمى الظير حقيبة عمى أف حمؿ "حفني" و يؤكد

 عميو عمؿ إضافي مما يترتب جديد، إلى موضع الثقؿ مركز و يتنقؿ الأماـ،

وزنا  لى تحميؿإ بدوره و ىذه يؤدي ،الانحناءىذا  لتعويض و المفاصؿ لمعضلات

 يف بعض العادات السيئة الأطفاؿ يتعمـ ، و بالتاليعمى العمود الفقري غير مناسب

يجعؿ  إلى الأماـ الانحناءف أكما  الخطوات، ميكانيكية بؿ تتغير و المشي الوقوؼ

 .أكثر صعوبة التنفس

 التربية بكمية التربوية العموـ أستاذ طػو" وادػد الجػ"عب يضيؼ و في ىذا الشأف

ثقؿ  بجانب لمطلاب الفقري العمود انحناء أسباب أف مف بيف القاىرة بجامعة النوعية

المراحؿ  لجميع واحد مقاس لأنيا ،نفسيا (ةالمدرسي المقاعد) المدرسية الحقيبة

 الطلاب عمى عمى قدرة تؤثر سمبا ةالبدني ةالمياق أف قمة مؤكدا ،التعميمية

 (22.)الاستيعاب
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 و مف بيف أشكاؿ (2011، أبو الفتوح و مجدي الديف عبير صلاح)

 طو بحسب لمطلاب الفقري عمى العمود شؼ الطبيكال رصدىا التي التشوىات

 أو الكتفيف ، و سقوطو تحدب الظير ،القطني و الانحناء الجابي، الانحناء)

و  ،ة الرياضيةالأنشط ممارسة عدـ جةينت الطلاب، بيف متفاوتة بنسب (تقوسيما

 (34.)المعتدؿ و الوقوؼ الصحيح، بالجموس الطفؿ فر رعاية المنزؿ دور إىماؿ
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 : تــمـهــيـــــد

 عدة لى اجتماعإ يحتاج فالأمر ىامة، تربوية خبرة يعد قوام الطفل إن فحص

و  جانبيلا عمى الانحناء شفكال كطرق ليا في ىذا الفصل نتطرق سوف عوامل

 .القومية بالتشوىات الإصابة لتجنب الوقائية التدابير

 :الجانبي  عن الانحناء طرف الكشف – 1. 1

 و ىي : عن الانحناءات طرف لمكشف عدة توجد

 : لـوام الطفـق ةـملاحظ -1. 1. 2

 مدرسي عاتق عمى يقع (2007آخرون، و  أسامة خولي أمين راتب)

 المتعمقة الجوانب و ملاحظة اكتشاف مسؤولية ،ةالحضان دور و مشرفي الأطفال

 (197:03.)و الغير المباشرة المباشرة الملاحظة طريق عن بالقوام

 : أىميا طرق عدة باستعمال و ذلك

 : يــبـف الطــشـالك -2. 1. 2

 الانحناء ف حالاتفي اكتشا و فعالا دورا ىاما المبكركشف الطبي يمعب ال

 طرق عدة و توجد ،و الأشعة يير بالفحص السر  التشخيص "يتم البسيط، الجانبي
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و التي  من الأشعة زاوية الانحناء قياس منيا طريقة نذكر زاوية الانحناء لقياس

 من صورة . و تقاسكوب زاوية عمى الزاوية يطمق و كذلك طريقة "كوب" تسمى

 بالطريقة التالية : السينية الأشعة

 .للانحناء رف السفميطو ال ويمالطرف الع دالتي تحد الفقرات ينيتع

 بعد للانحناء المقعرة تجاه و ميلانا الانحناء قراتف الفقرات ىي أشد و ىذه

 و خط للانحناء العموية لمفقرة طرف العمويلبا يمر مستقيم خط ، يرسمالفقرتين تعيين

 .نحناءللا ةلمفقرة السفمي السفمي يمر بالطرف آخر مستقيم

 .الانحناء زاوية و ىي الخطين ىذين تقاطع عند التي تقع الزاوية تحسب

 : وامـالق اراتـاختب -3. 1. 2

 .(2000 صبحي، محمد حساسين) عن ""لبنكرافت بناأل ميزان اختبار

 ةو ملامس للأرض ملامسة المعدنية القطعة تكون بحيث ألنا يعمق ميزان

 يرسم أقدام. ثلاثة رابمقد عنيا و يبعد لمحائط موازعمى الأرض و  مرسوم لخط

 عمى بعد) من الحائط قدما 13 عمى بعد (المدرس - بالقياس القائم عموق) مستطيل

 لاصق شريط عمى الأرض . يمصقلمحائط و مواز (السابق الخط من أقدام عشرة

 .المدرس مستطيل و حتى قدم 13الـ  عمى خط عمودي
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 : إجراءات الاختبار

 و الستارة ألبنا بين ميزان (رـغير متوت) مريحة عادية وقفة يقف التمميذ

الجانبية  القوامية في الأوضاع لمحائط وجيو يكون بحيث عمى الحائط المعمقة

Latéral Posture يقسم الوضع في ىذا القوامية الأوضاع عمييا و التي يقاس 

( : 11) الشكل. (160:12.)و يسار يمين نصفين إلى الجسم ألبنا ميزان خيط

 .ألبنا ميزان اختبار

 : الغرض من الاختبار

 يقيسيا التي التشوىات ىمأو من  ،و الخمف مامللأ الجسم انحناءات قياس

 Kyphosis و تحدب الظير Dropped Head أمام الرأس سقوط ىذا الاختبار

و  Lordosisو التجوف القطني  Round Shouldersالمنكبين  و استدارة

 .Scolisisالجانبي  الانحناء

 : ةـالبصري الأدوات – 4. 1. 2

 طالشري تعتبر طريقة (2007، آخرونو  أسامة خولي نورأأمين  راتب)

 نياأإلا  طفالالقوامية لدى الأ الانحرافات في قياس من الطرق الفعالة التمفزيوني

 و تتمخص ،الابتدائية و المدارسأ دور الحضانة لميزانية بنسبة التكاليف باىظة
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 و كالمشي المناسبة، حركية لأوضاع ممارستو خلال الطفل في تصوير الطريقة

 العيوب شافتاك يمكن حتى التصوير الشريط عرض ثم إعادة التعمق و الوقف

 لمطفل. القوامية

 (202:03. )برنامج المتطورة الالكترونيةالقوام  برامج القوام عن طريق فحص

 : ةـائيـالوق رـدابيـالت – 2. 2

 : لـوام الطفـبق ةـالعناي -1. 2. 2

 حيث يرى المدرسة و في سن سةر بالمد قبل إلحاق الطفل العناية و تشمل

بما  الجسم أجيزة لجميع التسارع بالنمو تتميز الطفولة أن فترة (2003 حسانين،)

 و في حال و الوراثية، الخارجية بالمؤثرات تمك العظام و تتأثر العظمي، الييكل فييا

قد  ن ذلكإف و متكرر، أو متقطع مستمر بشكل المؤثرات لمثل تمك الجسم تعرض

في  عضمي و تمزقأ إجياد و عملأ و انحنائو العمود الفقري انحراف لىإ يؤدي

 (25:11. )المشدودة المنطقة

 قوام الطفل : معايير معرفة – 2. 2. 2

من  عمى مجموعة ىذه المعايير ترتكز (2000 صبحي، محمد حسانين)

 أىميا: المواصفات



 الفصل الثاني................................................الكشف الطبي و الوعي القوامي
 

 
03 

 

 : و العنق حالة الرأس

 اتزان – للأمام النظر -لمداخل الذقن منتصب و عنق منتصب الأعمى الرأس

 .ذن عمى الكتف مباشرةالإ بحيث عمى الكتفين الرأس مباشرة

 .و النمو ةكالحر  لا تعوق بحيث عموما الملابس ملاحظة يتعين -

 مناسبة ن تكونأ الضروري فمن و الجوارب بالأحذية كما يجب الاىتمام -

 لقدمي الطفل بالنمو الطبيعي. حتى تسمح

 (38).المعتدل لمقوام أعمى ثلام أن يكونا عمى الوالدين كما يجب -

 : المدرسة في سن الطفل بقوام العناية -4. 2. 4

 عواماأبو  الذي يقضي التمميذ ىي بيت ن المدرسةأ يرى عباس الرممي

 طوال التي تلازمو القوامية العادات لديو و تتكون جسمو في غضونيا ينمو متتالية

 .المستقبمية حياتو

 فييا الطفل و يحتاج ظاممحو  فييا نمو الطفل التي يكون ىي الفترة فالمدرسة

 لاستماع طويمة في القسم لساعات بالجموس مقيدا نفسو ديج و لكنو لمحركة

من  الجسم فيحرم المنزلية واجباتو ليؤدي لممنزل يجمس العودة و عند وس،ر لمد

لبعض  ذلك من جراء و القوام الفقري العمود يتعرض أن و من الممكن ةالحرك
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 و مدرس عموما و المدرسين و المدرسة عمى الوالدين يجب ، لذلكالانحرافات

 مشوقة بأدوات مجيزة التيوية جيدة حجرة ليم فتعد خاصة ضيةاو الري ية البدنيةبالتر 

 .و غيرىا سباحة و حمامات واسعة ملاعب و منوعة

 -المساحة من حيث الدراسة في حجرات الشروط الصحية توفير يراعيكما 

 .لمتلاميذ كوجبة الذي يقدم الغذاء ... و كذلك الضوء – المقاعد

 النشاط مارسةم حصص و خاصة المدرسي دولجال نظام ةكما يجب مراعا

 .الداخمي الرياضي

بين  أو المسابقات درسةمبال الخارج النشاط ء و تشجيععتناالاو أيضا 

 (56:08. )أخرى و جياتأ و ناديأ و المدارس الأخرى المدرسة

 ألا " أنو لا يجب (2007، و آخرون أسامة خولي أنور أمين راتب) و يرى

و ذلك  أو الضعيف ءالمسي واممساوئ الق عن عرض ضيةياالتربية الر  مدرس يكف

 (188:03. )غير مباشر وأ مباشر بشكل التدريس عمميات خلال

 : القوام اتجاه والدينلمسئولية ا – 5. 2. 2

 و المدرسين لدور المدرسة المكمل و ىو الدور (2000، انشراح إبراىيم)

 يجب : و لذا و عقميا و نفسيا و قواميا صحيا عن الطفل لونؤ مس حيث أنيم
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 .سبانالم الغذاءب الاىتمام -1

 .الحذاء و خاصة الملابس كذلك مراعاة -2

 .رئةاالط لاتحافي ال جبالعلا سرعة المبادرةو  رعاية الصحيةلبا الاىتمام -3

و أ البدني إلى النشاط ىنيذالتغيير من النشاط ال) الراحة بفترات الاىتمام -4

 .(فقرات ترفييية

 .النمو الطبيعي و ما يعيق السيئة العاداتي ـتلاف -5

 .لمقوام الجيد مثلا اعمى الوالدين ن يكونأيجب  -6

و  لمنوم و مكان ملائم صحي من مسكن المناصبة النفسية تييئة البيئة -7

 .الاستذكار

 .النفسية الحالة مراعاة -8

 الإجازات و أيام الصيف ليم في فترة المحببة الرياضي النشاط وجوأ ممارسة -9

 : شءـالن وامـقب ةـفي العناي مـدور المعم – 6. 2. 2

يجب  لذلك الطفل عمى قوام في المحافظة كبرى وليةئمس المعمم يقع عمى

 :بالاتي  يقوم أن عميو
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 و كذلك دائما المعتدلة عمى الوقفة و ذلك بتعويدىم في النشء القوام بث الوعي -1

 .عندىم عادة حتى تصبح المعتدلة الجمسة

 و الجموس ،عمى رجل واحدة وقوفيم و عدم ال السميمةفالأط فةقو  ملاحظة -2

بالطريقة  حمل النشطة ملاحظة كذلك ،طابور الصباح أو الفسحة أثناء الخاطئ

 .للأطفال قواميو انحرافات حدوث لتجنب و ذلك الصحيحة

و  قواء النشء عمى اعتدال التي تساعد و الوسائل غمى الطرق الأطفال توجيو -3

 : عن طريق كذل

 من الأمراض الأطفال من خمو لمتأكد عمى النشء الدوري الشامل الكشف الطبي أ .

 .وجدت إن علاجيا عمى سرعة لو العم و الانحرافاتأ

غمى  فتؤدي الحركة التي تعيق الملابس الضيقة لبس بعدم الأطفال توجيو نظر ب .

 .ةقوامي انحرافات حدوث احتمال

و  الجموس أثناء مستمرة بصفة وضع رجل عمى الأخرى إلى عدم النشء توجيو ت .

 .عن وضعو الطبيعي لمحوض انحراف لا يحدث حتى ذلك

و  بالنسبة لطول و السميم المناسب رجدال اختيارو  المدرسية معاينة الأدراج ث .

و أ القراءة أثناء لمجمسة عمى الطريقة الصحيحة الأطفال و تعويد كل طفل، نس

 .الكتابة
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 التي الأفلام عرض الصور أو مع وضع الرياضة، عمى مزاولة جيع النشءشت ج .

 لمفرد. الجميل و القوام السميمة وضاعالأ توضح

 لمعمل أو خلافة أو الفصول في الأدراج الموجود بالعيوب المدرسة إدارة تبميغ – 4

 بمجرد الأمور و أولياء إدارة المدرسة مع تبميغ تغييرىا، أو عمى سرعة إصلاحيا

 (145:10/142. )علاجو لسرعة لمنشء قوامي أي انحراف اكتشاف ملاحظة

 : النشء بقوام في العناية الرياضية التربية دور مدرس -7. 2. 2

الذي  ىو المربي الرياضية التربية مدرس (2011 مة،لاس الدين أ.د/بياء)

 متطمبات مع مراعاة بيم فيجب العناية لمتلاميذ القوام الصحيح نمو مباشرة عميو

 .لو الطبيعي النمو لتحقيق بدنيا التمميذ

 : نـالعاديي رادـللأف ةـبالنسب –أ 

 بقواميم الاىتمام عمى التي تحفزىم الوسائل بشتى التلاميذ أن يشجع يجب – 1

 من خلال و ذلك و الرياضي القوامي لنشر الوعي المتعددة الأساليب باستخدام

، صور الأبطال عرض أو عن طريق و مميزاتو القوام الجيد توضح أفلام عرض

 .الرياضية الأنشطة و ممارسة بالقوام عمى العناية و يحثيم يشوقيم مما



 الفصل الثاني................................................الكشف الطبي و الوعي القوامي
 

 
03 

 

 حتى الجيد لمقوام أعمى مثلا أن يكون الرياضية لتربية ى مدرسيجب عم – 2

 .المراحل العمرية في مختمف التلاميذ بو كافة يحتذي

 .مختمفة من أنشطة و ما يحويو الدراسي الاىتمام بالجدول - 4

 (حمام سباحة –ملاعب  – جيمنزيم – صالات)

 .و خارجياأ المدرسة داخل سواء بالنشاط الخارجي الاىتمام – 5

 بيم إلى لموصول و التشجيع التدريب عن طريق بيم و العناية الموىوبين إبراز – 6

 .البطولة مستوى

 و منح الاختبارات و تنظيم البطولات و تقدير الرياضية الاستعراضات تشجيع – 7

 .لمتلاميذ الشارات

 ميذالتلا قوام التربية الرياضية في ملاحظة مدرس ميمة تتمخص بجانب – 8

 قوامي أي انحراف مع ملاحظة أخرى و أي حركة و الجموس في الوقوف باستمرار

 .و علاجو لمراعاتو
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 : الغير العاديين للأفراد بالنسبة –ب 

يمي :  ما بإتباع معالجتيا ةالتربية الرياضي و التي في متناول مدرس الحالات أولا :

 نحرافبالا الخاصة العلاجية التمرينات أن استخدام (2007) عابدين و يذكر

 إشراكيم مع لدييم القوامي وهشالت درجة تحديد بعد متجانسة لكل مجموعة القوامي

 .الحالة سوءا لى زيادةإ يؤدي الذي قد التمرين باستثناء العام في البرنامج

 الرياضية التربية مدرسي من اختصاص و التي ليست المتقدمة الحالات ثانيا :

 (2004) الحسيني مجدى فيرى من الأطباء متخصصيناللى إ و نحتاج معالجتيا

 ما يمي : إتباع

 .لى المتخصصينإ ىذه الحالات تحويل مثل التربية الرياضية يجب عمى مدرس –أ 

 مع مشاركة العلاج في برنامج معيم الاشتراك الرياضية التربية لمدرس يمكن –ب 

 .العلاج و متابعة في تنفيذ الأمور أيضا ولياءأ

 الأنشطة في ممارسةمثل ىذه الحالات إشراك ةرياضيلمدرس التربية ا يجب عمى –ج 

في  مياراتيم و لتنمية مواىبيم لإبراز و قدراتيم إمكاناتيم و في حدود المختمفة

 من تحسن بو لما يشعر نتيجة بنفسو الطالب ثقة زيادة و من أجل الأنشطة إحدى

 .الرياضي النشاط عمى ممارسة و مقدرتو توز لأجي الوظيفي لمعمل



 الفصل الثاني................................................الكشف الطبي و الوعي القوامي
 

 
02 

 

 معالجة و محاولة الانطواء حالات اكتشاف ربية الرياضيةتال يجب عمى مدرس –د 

و  الترويحية التمرينات من خلال عمى نفوسيم ح و السرورالمر  و إدخال مشاكميم

 .المشوقة ةالمرح

 و تييئة ملائيمز ب أسوة التلاميذ ىؤلاء تنشئة التربية الرياضية فيجب عمى مدرس

 بكيانيم من الإحساس و تزيد تفكيرىم و يرقى ترتفع معنوياتيم الفرص حتى

(05:12/10) 

 الجانبي : نحناءبالا  الأطفال إصابة نتجنب كيف -8. 2. 2

 نتجنب إصابة لكي (2007آخرون، و  أسامة ور خوليأن أمين راتب) يرى

 ما يمي : يجب مراعاة جانبيلا بالانحناء الأطفال

 : ةيالصح المدرسة البيئة –أ 

و  المدرسية، الطفل ببيئة التي تتصل ةالنواحي الصحي بكافة العناية يجب

 .صرحلا ال و ىي عمى سبيل المثال القوامية بحالتو تأثيربال منيا يتصل ما بخاصة

 تقميل ،الزائد التعب تجنب ،الجيدة الإضاءة بالجموس الصحيح، الاىتمام

 ، و ىيو السمع البصر مثل مستوى الحساسة البدنية الخصائص ، مراعاةالتوتر

 .و ىيئة التدريس المدرسية من الإدارة تعاونا تتطمب أمور كميا
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 : الطفل عمى قوام الدوري الكشف –ب 

 الحضانة مراحل الطفل خلال عمى قوام عمى الكشف الدوري المواظبة يجب

عمى  يعتمد و البيت، بين المدرسة أثر العلاقة تقدمي اتجاه و ىناك و المدرسة،

 الواجب مع النصائح إلى والديو القوامية لمطفل عن الحالة و تقاريرأصور  إرسال

من خلال  مضاعفاتيا عمى تلافي و العمل ىذه التشوىات حدة لتخفيف إتباعيا

لا  الحركية . إن التربيةالطفل القوامية مع حالة الملائمة و التمرينات الأفكار تبسيط

ن أ ، و يجببرامجيا نجاحإفي  دور ىام لممنزلط بل مدرسة فقلا عمى تقتصر

 يعمل بحيث لمطفل و فوائده قوامال لشرح الأولياء مجالس اجتماعات المدرس يستغل

 النواحي الحصص أخد التخصيص كما الآباءلدى  القوامي الوعي عمى نشر

 .طفاللأا لتوعية بالقوام المرتبطة المعرفية

 : الحركية لمتربية العلاجي الدور –ت 

 من الوقائي الدور لان ،متقدم ىو دور الحركية التربية لبرامج الدور العلاجي

 (10:03).و يفوتو يسبقو القوامية التشوىات

 الدعاية برامج في حاجة أي الأطفال أن يحدد عمى المدرس و في الختام

 إلى علاج ييدف يخصص ، بحيثو الاختبارات القياسات بنتائج مسترشدا
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 ةعقب الدراس خاصة جمسات في شكل البرنامج كان ىذا سواء ،القوامية التشوىات

 .المدرسين جيود تضافر تتطمب البرامج و ىذه نفسو، الدراسي اليوم أو خلال
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 تمييد:

ىذه  (سنة 11-08) العمرية ان المرحمة (2008،حمدأسيد  عجاج) ريعتب

 : و تتميز بما يمي لممراىقة إعداد رحمةمال

 .حقةلاو المرحمة ال السابقة في المراحل لسرعتو النمو بالنسبة معدل طءب -

 .بين الجنسين ايزمالت زيادة -

و  عالمو، يتسع المرحمة ىذهفي  و الطفل الحياة نؤو لش زمةلاال تعمم ميارات -

و الحركية  النواحي المعرفية في جميع من الميارات العديد سابتفي اك يبدأ

نطاق  خراج زملائو بصدقات يرتبط ، حيثالاجتماعية حياتو أو يبد و الفنية،

مع  التكيف عمى و قدرتو عمى استقلالو التأكيد دائما ، و يحاولالأسرة

 .مجتمعال

 : النمو العقمي مظاهر – 1. 3

ن التخيمي التعبير وسائل جميع أن يستخدم الطفل في ىذه المرحمة و يستطيع

 .و الخيال و الأحلام الفني، ، و ىي الإنتاجما قبل المدرسة بيا طفل التي قام
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 كما أن لدى الطفل فائقة بسرعة المغوية المفردات تنمو المرحمة ل تمكو خلا

و  حول الذات. تمركزه نقص نتيجة رونة،ر مأكث يكون المرحمة في ىذه الطفل تفكير

و  ، الانفعالين العقمي، الفسيولوجي، الحركيالجسمي النمو بمظاىر بيان فيما يمي

 (59:07.)الاجتماعي

 : النمو الجسمي مظاهر – 2. 3

 ،احمد فوزي أمين) الجسمي. حيث يرى النمو مرحمة ىذه المرحمة تعتبر

 السابقة، عن المحمة نسبيا البدني النمو سرعة بزيادة تتميز الرحمة ن ىذهأ (2003

 يزداد ، حيثفي الظيور و الوزن في الطول و البنات البنين بين الفروق و تبدأ

 (59:01.)عن البنين و وزن البنات طول

 في ىذه المرحمة الجسمي ن النموأب (2008، سيد أحمد عجاج) بينما بينو

 الذي يتسم الجسمي لمنشاط زائدة طاقة بتوفير مما يسمح بالتباطؤ يتميز من النمو

 .المتدفقة بالحيوية

 تحدث قد أنو (1999 راتب، كامل و أسامة عبد ربو إبراىيم خميفة) و يرى

كما  الطول فيزداد ،التالية في المرحمة تستمر لمنمو قفزات المرحمة ىذه في نياية
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في ىذه  البنين يسبقن عادة ن البناتأ و يتوقع ،ممحوظة زيادة الطفل وزن يزداد

 (85:02.)و الوزن في الطول المرحمة

 

 : الحركي النمو مظاهر – 3. 3

 العظام،) يشمل الحركي الجياز أن (2008 محمد، خميل سميعة) ترى

 .(العضمي العصبي ، الجيازالعضلات

 ىذا و يحصل لى عظميةإ الغضروفية الأنسجة تتحول الطفل سمج نمو فعند

 عند أما اليد أصابع سلاميات ، خاصةمختمفة بسرعة العظمي في الييكل التعظم

 العظام تكوين سرعة تختمفو  .سنة 2-1 بحوالي قبل الذكور التعظيم فيبدأ الإناث

 يالعضم جالنسي كما أن الأطفال. نمو مراحل مع تطور وثيقة علاقة و ليا نسبيا

 وزن يزداد من العمر الأولى سنة 15 أمو في ، حيثغير متساوي ينمو بشكل

و  ،بشكل بطيء العضل العصبي الجياز ، و ينمو%09بنسبة  كل سنة العضلات

و  الاستقرار بعدم حيث تتميز العضلات تحفيز يتغير العمرية المرحمة مع تطور

 (17).المتذبذب العالي عمى التحفيز القابمية تكتسب
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 في ىذه المرحمة النمو الحركي مظاىر (2008) عجاج" حمدأ "سيد و يقسم

    .الميارات و نمو الفردية الفروق حسب

 : ةـروق الجنسيـالف -1. 3. 3

 مييئين سن المدرسة في بداية الأطفال (2008سيد أحمد،  عجاج) يرى

 التوازن، و تحقيق و الرجمين اليدينتآزر و  في الجري، الكبيرة العضلات لاستخدام

إلى  التي تحتاج في الميارات و يتفوق الأولاد الدقيقة، في الميارات البنات و تتفوق

 (60:07.)عضلات

 الفروق بين في ىذه المرحمة نو تتضحأ (2003أحمد، فوزي أمين) كما يرى

 الذي يتسم لى النشاطإ البنون حيث يميل الحركي، النشاط في و البنات البنين

من  بأقرانيم و سرعة من قوة ما لدييم لى مقارنةإ و اليادف ،و الشجاعة بالجرأة

 اليادف الحركي النشاط إلى فيممن ما البناتأ الحركية، بالقدرات لمتباىي العمر نفس

الحجل و  و ألعاب و التعبير مثل الرقص من القوة أكثر بالدق الذي يتصف

 (60:01).التصويب
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ىذه  أن في (1999راتب،  كامل و أسامة عبد ربو خميفة) و يرى أيضا

 و لكن ي،كر حال النشاط لبذل الكبيرة بالطاقة و البنات البنين كل من يتميز المرحمة

 .بسرعة بالتعب و يشعرون منخفضة تكون عمى التحمل مقدرتيم

 في جميع عن البنات و يتفوق عمر الطفل، مع زيادة القوة العضمية و تزداد

 .في كل سنة كيموغرام بحواليعمار الأ

 ى درجةإل – منتظم بمعدل العضمية و القدرة من السرعة نمو كل و يسير

 .في كل منيما لى أخرىإ من سنة مستقرا يكون التقدم معدل أي أن – كبيرة

و  الثابت من التوازنفي كل  واضحا تحسنا الفترة ىذه و تشيد

 (100:02.)المتحرك

 : نمو المهارات – 2. 3. 3

و  الكتابة لتعمم زمةلاال تنمو ن المياراتأ (2008 عجاج سيد احمد،) يرى

طفل ىذه  التي يتعمميا الاجتماعية الميارات و تعتبر ،و الإنشاد و الرسم القراءة

 ميمة –، و مساعدة الأم في المنزل المنزلية عمالبالأ تتعمقو التي  – المرحمة

 (60:07.)الذات ةبأىمي إحساسا عطيوأ لمطفل،
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لمطفل  الحسي أداء الجياز أنو يتحسن (2003 أحمد، أمين فوزي) و يرى

 ةدلم في المشاط و التركيز الاستمرار مكانيةإعمى  مما يساعده لمرحمةفي ىذه ا

 تميز عمى يساعده العضوية التحسن ىذا كما أن عن المرحمة السابقة، أطول

 .سرعتيا اختمفت ميما و ضبطيا الحركية الإيقاعات

 كبيرة عن المرحمة بةسالعضمي بن التوافق ىذه المرحمة بزيادة تتميزو 

 مما يجعل دقيقة،لا عن الحركات المسئولة الصغيرة العضلات نمو و كذلك السابقة،

و ليذا  فييا، و التحكم حركاتو من توجيو كبيرة بدرجة متمكنا ةمرحمىذه ال الطفل في

و  إلى القوة بالإضافة التوقيت حسن وو الانسيابية  بالرشاقة الحركي أدائو يتصف

 (60:01).الأمر كذلك إذا تطمب السرعة

 ل وعند الأطفا كير ناسق الحتيتحسن ال (12 - 10ما بين ) و في السنوات

 حركات أن تكون و يتوقع .و ممتعا سيلا مور الصغيرةالأ في التحكم لذا يصح

 جريو ال ي المنافسةق و تزداد رغبتو ازنو تلا عمى قدرتو تتحسن نأو  أتقن، الطفل

و  و الفرح الرضا مشاعر رساتاىذه المم لديو كتتر  .. و أنو القذف و التناسق

 .نجازلقدرة عمى الإ
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 : الفيسولوجي اهر النموظم 4. 3

 تتميز يما يمي : ىذه المرحمة أن (2008محمد،  سميعة خميلترى )

، و و متوازن سريع رد الفعل نكما يكو  و متوازنة قوية العصبية الوظائف تكون -

 .رحمة العمريةمال بتقدم تزداد لن شدة العمأ

 .الدقيقة الاختلافات عمى تمييز عدم المقدرة -

 .و المتأخرة المتتالية في الأعمال الاستجابة صعوبة -

 .الحركة لتشكيل الأجيزة عمل الربط بين صعوبة -

 (12-10) و الانفعالية و في سن الحسية تنمو الأجيزة المرحمة خلال ىذه

تنمو  س و كذلكمو الم البصر حاسة و خاصة و الحواس الحركية الوظائف تنمو

 .الغدد

 و جياز العصبي الجياز في وظائف اطرادفي  ولوجييالنمو الفس مرتيس

 : أن (2008 ،حمدأسيد  عجاجو يضيف ) (17الغدد.)

 الدم. ضغط يتزايد، و النبض معدل يتناقص : و ضغط الدمنبض ال -

 .بالتدريج النوم : تقل ساعات النوم -

 معا. الكبيرة و الصغيرة العضلات تنمو : العضلات -
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 .السرعة و الدقة ، و تزداديقل التعبو  ،العين بين التآزر يزداد الحركة : -

 و النخاع في المخ العصبية الألياف نخاع تكوين : يتم الجياز العصبي نمو -

 ، و العمميةالمخ وظائف تنظيم كما يتم ،المرتبطة صبيةعال و الأنسجة الشوكي

 يتم الثانية و في العممية العصبية، الخلايا كفاءة عمى زيادة تساعد الأولى

 عن الميارات مسئولا الأيسر النصف الكروي حيث يصبح العصبي التخصيص

 ريطسي الإناث ، و فيوي الأيمنالكر  النصف يسيطر الذكور ، و فيالمكانية

 (61:07).كروي الأيسرلا النصف

 : الانفعالي النمو مظاهر – 5.  3

 و عدم بالاستقرار ىذه المرحمة تتميز أنو (2003،أحمد فوزي أمين) يرى

 مجالا يكون أو عقمي حركي إلى نشاط الطفل توجو إذا تم خاصة المزاج تقمب

 .النفسية حاجاتو لإشباع

غمى  أيضا كما يميل و الفكاىة، إلى المرح في ىذه المرحمة الطفل لو يمي

من  ما لديو وسيمة لاكتشاف في ذلك حيث يجد المعب أثناء و الخشونة العنف

 (61:01.)الآخرين بقدرات و مقارنتيا بدنية قدرات
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 دوافع ىذه المرحمة لدى طفل أنو توجد (2008 سيد احمد، عجاج) و يرى

عن  يعبر ذلك رغم الطفل إلا أن ،تعن الانفعالا في التعبير التحكم لتعمم قوية

 .حادة بطريقة في المنزل لاتواانفع

 من تقمب يعاني أحيانا ، و لكنوالسارة الانفعالات عمى الطفل و يغمب

من  ن المعاناةأ و يلاحظ ،حباطالقمق و الإ أحيانا من حيث يعاني ،المزاج

 .و المدرسي الأسري توافقلا إلى سوء قد تؤدي غير السارة الانفعالات

 من حيث في المرحمة السابقة عنيا في ىذه المرحمة الانفعالات و تختمف

 عمى التقبل يحصل ، و حتىعن الانفعال التعبير و من حيث صور الموقف،

 .الانفعالي لمتعبير المقبولة الاجتماعية الأنماط مسايرة الاجتماعي

 – الغضب – : الخوفىي انفعالات في ىذه المرحمة و أشير الانفعالات

 (61:07. )و الابتياج و حب الاستطلاع الغيرة

 : العقمي النمومظاهر  - 6. 3

 يتميز في ىذه المرحمة الطفل إن تفكير( 2008، سيد أحمد عجاج)يبين 

 ىامتين : بخاصيتين
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 تخمص قد الطفل يكون أن بمعنى التفكير، منطقية / و ىيالخاصية الأولى

 و أصبح السابقة، في المرحمة بيا يتصف التي كان الذاتي التفكير من صفة

 .في فكيره موضوعيا

 مما يقع أو محسوس عيني فيما ىو التفكير ىي محدودية و الخاصية الثانية

 (64:07. )المباشرة اليومية الطفل في خبرة

من  رحمةمفي ىذه ال الطفل ينتقل أنو (2003، أحمد فوزي أمين) و يشر

 و المسافات الأزمنة عمى إدراك قدرتو ، و تتضحالواقعي التفكير إلى الخيالي التفكير

و  بأسبابيا النتائج عمى ربط القدرة و كذلك ،و الأشكال ماحجو الأ و المساحات

 .أو أكثر موضوعين بين تربط العلاقة التي إدراك

 آخرلى إ من موضوع و تحويمو الانتباه عمى تركيز قدرة الطفل كما تزداد

 عمى و القدرة طويمة لمدة واحد في نشاط الاستمرار عمى الذي يساعده الأمر

القدرة  و كذلك ،إلييا بدقة التي تميل مع الموضوعات و التعامل الوصف الدقيق

 (60:01.)واحد في وقت من موضوع مع أكثر التعامل عمى

 و الاجتماعي:مظاهر النم – 7. 3

 : إلى قسمين في ىذه المرحمة النمو مظاىر (2008، حمدأعجاج سيد ) يقسم
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عمى  و الاعتماد من الاستقلال ديمز  بتحقيق ذه المرحمةى : تتميزالاستقلال

من  ة مع أفراداجتماعي علاقات عمى إنشاء من القدرة دو مزي ،النفس من ناحية

 .من ناحية أخرى الأسرة خارج

 البناء: الاجتماعي و السموك النفسي الدعم – 1. 7. 3

داخل  و المعممين الوالدين من لكل و الاجتماعي الدعم النفسي يساعد

من  مزيد في الذي يتمثل البناء، الاجتماعي جوانب السموك تنمية عمى المدرسة

و  الأسرية داخل البيئة مع المحيطين التفاعل ءةاو كف ولية،ئو تخمل المس يثارالإ

 (64:07. )خارجيا

 الشديد بالولاء تتميز المرحمة أن ىذه (2003 أحمد، فوزي أمين) و يرى

 من معايير أىم معايير الأصدقاء عندىا لدرجةأو رفاق الممعب  الأصدقاء لجماعة

 .العصابات تكوين مرحمة النمو من ىذه المرحمة يطمق عمى او ليذ ،عميو سرةالأ

(61:01.) 

 التنشئة عممية طرد أنو (2005، نمد الرحبع عثمان أحمد) كما يرى

و معاني  و القيم من المعايير المزيد الطفل فيعرف ىذه المرحمة في الاجتماعية

 (55:09.)لمسموك الأخلاقي بالتقويم و ييتم و الصواب الخطأ
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 الدراسة الاستطلاعية الأولى: -1-1

بعد الاطلاع عمى بعض الدراسات الميدانية التي قامت بيا وزارة التربية والتي كشفت 

كالدراسة عن ثقل المحفظة المدرسية الذي يشكل عبئا عمى الطفل، ومشكمة الجموس الجيد، 

 .27/07/2013بتاريخ  7147التي نشرتيا جريدة الخبر في عددىا 

وبعد الاطلاع عمى بعض الدراسات السابقة والمصادر والمراجع العممية في مجال 

التربية الحركية وبرامجيا ودورىا في التقميل من الإصابة وخاصة الإصابة بالانحناء الجانبي 

ية في المدارس بية والترخيص بإجراء الاختبارات الميدانالبسيط، والتسييلات من وزارة التر 

 تمت بداية العمل في الجانب التطبيقي. وىران الابتدائية لمدينة

معمم المدارس الابتدائية  15بدراسة استطلاعية عمى عينة مجموعيا  انقام الباحث

المشكمة، ملائمتيا مع  وذلك بيدف التحقق من صلاحية الأداة المستخدمة في البحث و

عينة الدراسة الاستطلاعية  مرتين عمى بتوزيع الاستبيان عمى انحيث قام الطالب الباحث

وشرح العبارات المستعممة في الاستبيان والتأكد من سيولتيا وكيفية ممئو، وقد أظيرت عينة 

  عالدراسة الاستطلاعية استيعاباً كاملًا لمصطمحات الاستبيان وفيماً واعياً لأىمية الموضو 

 0.05( و مستوى الدلالة 14،حيث جاءت قيمة معامل الارتباط بيرسون عند درجة الحرية )
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( ، و ىذا ما يبين 1( وقريبة الى ال) 0.4773اكبر من قيمتو الجدولية و المقدرة ب)  

 .وجود ارتباط و ثبات قويين في الاستبيان

 منهج البحث: -1-2

 بمناسبة وطبيعة ىذا البحث.تم استخدام المنيج الوصفي المسحي وذلك 

 مجتمع البحث: -1-3

لمسنة الدراسية  وىرانتكوّن المجتمع الكمي من معممي الابتدائية بمدينة 

 معمم. 616الذي بمغ عددىم  2015/2016

 

 عينة البحث: -1-4

 170الطريقة العشوائية في تحديد العينة، حيث بمغ عدد أفراد العينة  اناستخدم الباحث

 من المجتمع الكمي لمدراسة. %30معمم ومعممة، وبيذا تكون نسبة تمثيل العينة أكثر من 

 مجالات البحث: -1-5

أجرينا الدراسة الميدانية عمى معممي ومعممات المدارس الابتدائية المجال البشري: 

 .وىران عمى مستوى مدينة
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تم إجراء البحث في الفترة الممتدة من شير جانفي إلى نياية شير  المجال الزمني:

 حسب التقسيم التالي: 2016ماي 

 2016: من شير جانفي إلى شير مارس الجانب النظري. 

 2016: من شير أفريل إلى شير مايالجانب التطبيقي. 

 .وىرانالمدارس الابتدائية لمدينة  المجال المكاني:

 متغيرات البحث: -1-6

 المتغيرات المستقمة: التربية الحركية.

 المتغيرات التابعة: الانحناء الجانبي.

 أدوات البحث: -1-7

 في ىذه الدراسة الاستبيان كأداة لجمع المعمومات. اناستعمل الباحث

 

 الأسس العممية لأدوات البحث: -1-8

والأدوات المستخدمة فيو، جمع وقد تم بناء عمى الاستبيان، بعد مراجعة الدراسات 

 المعمومات والبيانات، إضافة إلى مراجعة المصادر والكتب العممية المتخصصة.
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 صدق الأداة: -1-8-1

تم تحديد صدق الأداة عن طريق عرضيا عمى محكمين مختصين في النشاطات 

وم كمية عم (USTO) مستغانم ووىرانجامعة  كل وعموم التربية البدنية والرياضية في

ونشاطات التربية البدنية والرياضية، وىذا لإبداء الرأي حول دقة صياغة وملاءمة العبارات 

ووضوحيا والتعديل، حيث اتفق المحكمون عمى اعتماد المحاور التي وصل عددىا إلى 

ثلاثة، في كل محور سبعة عبارات عمى شكل أسئمة مباشرة نعم أو لا، ووضع الاستبيان 

 .صدق الذاتي ىو جذر الثبات،و ال بصورة نيائية

 ثبات الأداة: -1-89-2

إعادة توزيع الاستبيان عمى نفس أفراد العينة  انلتحديد ثبات الأداة قام الباحث

 الاستطلاعية وفي نفس الظروف مرة أخرى بعد انقضاء أسبوعين من الدراسة الاستطلاعية،

  لتبين ثبات الاستبيان . 1و جاءت قيم بيرسون اكبر من الجدولية وقريبة الى ال 

 الوسائل الإحصائية: -1-9

دخاليا إلى الحاسب  بعد الانتياء من عممية جمع معمومات الاستبيان تم تفريغيا وا 

، ( لحسن المطابقة2)كااختبار واستخدام  جتيا باستخدام البرامج الإحصائيةالآلي ومعال

 .، و معامل بيرسون والنسبة المئوية



 الفصل الثاني .................................................عرض و تحليل و مناقشة نتائج البحث
 

 
06 

 

 تمهيد: -2-1

دخاليا لمحاسوب  بعد أن تم توزيع الاستبيان عمى أفراد العينة، ثم جمعيا وتفريغيا وا 

ومعالجتيا إحصائياً، سوف نقوم في ىذا الفصل بعرض وتحميل النتائج المتحصل عمييا ثم 

ومقابمتيا بالفرضيات واستخلاص النتائج وتقديم توصيات، وفي الأخير الخروج مناقشتيا 

 بخاتمة.

 عرض وتحميل النتائج: -2-2

 المحور الأول: البيئة المدرسية.

 ىل وزن المحفظة زائد عن قدرة حمل الطفل؟ :11السؤال 

 المحور الأول: 01( لمسؤال رقم 2تمثل النسبة المئوية و)كا (:11الجدول )

 الدلالة الإحصائية 2كا النسبة المئوية التكرارات ابةالإج

 %98 186 نعم
 دال 174

 %2 4 لا

 .3.83=  1ودرجة حرية 0.05( عند درجة خطورة = 2)كا
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 .01رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :14الشكل رقم 

 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أن وزن  %98نلاحظ من الجدول أن نسبة 

منيم اعتقدوا أن وزن المحفظة  %2المحفظة زائد عن قدرة حمل الطفل، في حين أن نسبة 

 ليس زائد عن قدرة حمل الطفل.

( الجدولية 2( أكبر من قيمة )كا174( المحسوبة )2نلاحظ من الجدول أن قيمة )كا

 الحقيقية والتكرارات المتوقعة دالة إحصائيا.( وعميو فإن الفروق بين التكرارات 3.84)

 ىل حمل المحفظة الزائدة الوزن قد يتسبب في الإصابة بالانحناء الجانبي؟: 12السؤال 

 المحور الأول. 02( لمسؤال رقم 2تمثل النسبة المئوية و)كا :12الجدول 

 

98% 

2% 

 نعم

 لا
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 الدلالة الإحصائية 2كا النسبة المئوية التكرارات الإجابة

 %96 182 نعم
 دال 159.34

 %4 8 لا

 .3.83=  1ودرجة حرية 0.05( عند درجة خطورة = 2)كا

 

 .02رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :15الشكل رقم 

 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أن حمل  %96نلاحظ من الجدول أن نسبة 

منيم  %4المحفظة الزائدة قد يتسبب في الإصابة بالانحناء الجانبي، في حين أن نسبة 

 اعتقدوا أن حمل المحفظة الزائدة الوزن لا يتسبب في الإصابة بالانحناء الجانبي.

96% 

4% 

 نعم

 لا
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( 2( أكبر من قيمة )كا159.34( المحسوبة )2نلاحظ من الجدول أن قيمة )كا

(، وعميو فإن الفروق بين التكرارات الحقيقية والتكرارات المتوقعة دالة 3.84الجدولية )

 إحصائياً.

 ىل الكرسي الموجود في الأقسام الدراسية يؤثر عمى العمود الفقري لمتلاميذ؟: 13السؤال 

 المحول الأول. 03( لمسؤال رقم 2تمثل النسبة المئوية و)كا(: 13الجدول )

 الدلالة الإحصائية 2كا النسبة المئوية راراتالتك الإجابة

 %68 130 نعم
 دال 25.78

 %32 60 لا

 .3.83=  1ودرجة حرية 0.05( عند درجة خطورة = 2)كا

 

 .03رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :16الشكل رقم 

68% 

32% 

 نعم

 لا
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 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أن الكرسي  %68نلاحظ من الجدول أن نسبة 

منيم  %32الموجود في الأقسام الدراسية يؤثر عمى العمود الفقري لمتلاميذ في حين أن نسبة 

 اعتقدوا أن الكرسي الموجود في الأقسام الدراسية لا يؤثر عمى العمود الفقري لمتلاميذ.

الجدولية  2من قيمة كا( أكبر 25.78المحسوبة ) 2نلاحظ من الجدول أن قيمة كا

 (، وعميو فإن الفروق بين التكرارات الحقيقية والتكرارات المتوقعة دالة إحصائياً.3.84)

ىل الجموس عمى الكرسي لفترات الدراسية يتسبب في الإصابة بالانحناء  :14السؤال 

 الجانبي؟

 الأول.المحور  04لمسؤال رقم  2تمثل النسبة المئوية وكا (:14الجدول رقم )

 الدلالة الإحصائية 2كا النسبة المئوية التكرارات الإجابة
 %85 162 نعم

 دال 94.50
 %15 28 لا
 .3.83=  1ودرجة حرية 0.05( عند درجة خطورة = 2)كا
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 .04رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :17الشكل رقم 

 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أن الجموس عمى  %85نلاحظ من الجدول أن نسبة 

 %15الكرسي لفترات الدراسية يتسبب في الإصابة بالانحناء الجانبي، في حين أن نسبة 

منيم اعتقدوا أن الجموس عمى الكرسي لفترات الدراسية لا يتسبب في الإصابة بالانحناء 

 الجانبي.

الجدولية  2أكبر من قيمة كا( 94.50المحسوبة ) 2نلاحظ من الجدول أن قيمة كا

 (، وعميو فإن الفروق بين التكرارات الحقيقية والتكرارات المتوقعة دالة إحصائياً.3.84)

 ىل يوجد برنامج وزاري لمادة التربية البدنية والرياضية في المدارس الابتدائية؟ :15السؤال 

 المحور الأول. 05تمثل النسبة المئوية لمسؤال رقم  (:15الجدول )

85% 

15% 

 نعم

 لا
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 النسبة المئوية التكرارات الإجابة

 %100 190 نعم

 %00 0 لا

 

 

 .05رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :18الشكل رقم 

 التحميل:

من المعممين المصوتين أي كل المعممين  %100نلاحظ من الجدول أن نسبة 

 يعتقدون وجود برنامج وزاري لمادة التربية البدنية والرياضية في المدارس الابتدائية.

ىل يستطيع المعمم أن ينفذ حصص لمتربية الحركية والرياضية في المدارس  :16السؤال رقم 

 الابتدائية؟

100% 

0 

 نعم

 لا
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 المحور الأول. 06تمثل النسبة المئوية لمسؤال رقم  (:16الجدول )

 النسبة المئوية التكرارات الإجابة

 %83 158 نعم

 %17 32 لا

 

 

 .06رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :19الشكل رقم 

 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أن المعمم  %83نلاحظ من الجدول أن نسبة 

يستطيع أن ينفذ حصص لمتربية الحركية والرياضية في المدارس الابتدائية، في حين أن 

منيم اعتقدوا أن المعمم لا يستطيع أن ينفذ حصص لمتربية الحركية والرياضية  %17نسبة 

 في المدارس الابتدائية.

83% 

17% 

 نعم

 لا
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غوجية التي قد تكون سببا مباشرا في الإصابة ما ىي الوسائل البيدا :17السؤال رقم 

 بالانحناء الجانبي؟

وزن المحفظة، نوع المحفظة، الجمسة الخاطئة، التغذية، نوعية المقاعد، ومدة  الإجابة:

 الجموس عمييا.

 التحميل:

من وجية نظر المعممين، فإن الوسائل البيداغوجية التي قد تكون سببا مباشرا في 

الجانبي ىي: نوع المحفظة ووزنيا، مواصفات الكرسي، ومدة الجموس الإصابة بالانحناء 

 عميو، والجموس الخاطئ عميو، والتغذية.

 المحور الثاني: الكشف الطبي المبكر.

 ىل يوجد كشف طبيّ منظم خاص بالانحناء الجانبي داخل المدرسة؟: 11السؤال 

 حور الثاني.الم 01لمسؤال رقم  2تمثل النسبة المئوية وكا (:17الجدول )

 الدلالة الإحصائية 2كا النسبة المئوية التكرارات الإجابة

 %13 24 نعم
 دال 106.12

 %87 166 لا

 .3.83=  1ودرجة حرية 0.05( عند درجة خطورة = 2)كا
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 .01رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :11الشكل رقم 

 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أنو يوجد كشف  %13نسبة نلاحظ من الجدول أن 

منيم اعتقدوا  %87طبي منظم خاص بالانحناء الجانبي داخل المدرسة، في حين أن نسبة 

 أنو لا يوجد كشف طبي منظم خاصة بالانحناء الجانبي داخل المدرسة.

دولية الج 2( اكبر من قيمة كا106.12المحسوبة ) 2نلاحظ من الجدول أن قيمة كا

 (، وعميو فإن الفروق بين التكرارات الحقيقية والتكرارات المتوقعة دالة إحصائياً.3.84)

 من يقوم بالكشف؟ :12السؤال 

 الطبيب. الإجابة:

 التحميل:

13% 

87% 

 نعم

 لا
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 لاحظنا أن غالبية المعممين أجابوا بأن الطبيب ىو من يقوم بالكشف.

 ىل تعتقد أنك مؤىّل لمكشف عن الانحناء الجانبي؟ :13السؤال 

 المحور الثاني. 03تمثل النسبة المئوية لمسؤال رقم  (:18الجدول )

 النسبة المئوية التكرارات الإجابة

 %27 52 نعم

 %73 138 لا

 

 

 .03رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :11الشكل رقم 

 التحميل:

27% 

73% 

 نعم

 لا
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من المعممين المصوتين يعتقدون أنيم مؤىمين  %27من الجدول أن نسبة نلاحظ 

منيم اعتقدوا أنيم غير مؤىمين  %73لمكشف عن الانحناء الجانبي، في حين أن نسبة 

 لمكشف أن الانحناء الجانبي.

 ما ىي الإجراءات بعد اكتشاف أي حالة انحناء جانبي؟: 14السؤال 

 الاتصال بالإدارة، الأولياء، الطبيب. الإجابة:

 التحميل:

 كانت الإجابة عمى ىذا السؤال بالاتصال بالإدارة، الأولياء، الطبيب.

 ما ىي الاختبارات التي تستعممونيا لمكشف عن الانحناء الجانبي؟: 15السؤال 

 الملاحظة المباشرة فقط. الإجابة:

 التحميل:

 ىل من الضروري وجود طبيب دائم في المدرسة؟ :16السؤال 

 المحور الثاني. 06تمثل النسبة المئوية لمسؤال رقم  (:19الجدول )

 النسبة المئوية التكرارات الإجابة

 %100 190 نعم

 %00 00 لا
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 .06رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :12الشكل رقم 

 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أنو من  %100الجدول أن نسبة نلاحظ من 

 الضروري وجود طبيب دائم في المدرسة.

 المحور الثالث: التدابير الوقائية والوعي القوامي.

ىل تتضمن الحصة التعميمية تمارين توعية لمكيفية الصحيحة لمجموس : 11السؤال 

 والوقوف؟

 

 

100% 

0% 

 نعم

 لا
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 المحور الثالث. 01لمسؤال رقم  2وكاتمثل النسبة المئوية  (:11الجدول )

 الدلالة الإحصائية 2كا النسبة المئوية التكرارات الإجابة

 %85 162 نعم
 دال 94.50

 %15 28 لا

 .3.83=  1ودرجة حرية 0.05( عند درجة خطورة = 2)كا

 

 .10رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :13الشكل رقم 

 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أن الحصة  %85نلاحظ من الجدول أن نسبة 

التعميمية تتضمن تمارين متنوعة لمكيفية الصحيحة لمجموس والوقوف، في حين أن نسبة 

منيم اعتقدوا أن الحصة التعميمية لا تتضمن تمارين متنوعة لمكيفية الصحيحة  15%

 لمجموس والوقوف.

85% 

15% 

 نعم

 لا
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الجدولية  2( أكبر من كا94.50المحسوبة ) 2ة كانلاحظ من الجدول أن قيم

 (، وعميو فإن الفروق بين التكرارات الحقيقية والتكرارات المتوقعة دالة إحصائياً.3.84)

ىل تتضمن الحصة التعميمية تمارين متنوعة لمكيفية السميمة لحمل الحقيبة عمى : 12السؤال 

 الظير؟

 المحور الثالث. 02مسؤال رقم ل 2تمثل النسبة المئوية وكا (:11الجدول )

 الدلالة الإحصائية 2كا النسبة المئوية التكرارات الإجابة

 %73 138 نعم
 دال 38.92

 %27 2852 لا

 .3.83=  1ودرجة حرية 0.05( عند درجة خطورة = 2)كا

 

 .02رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :14الشكل رقم 

73% 

27% 

 نعم

 لا
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 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أن الحصة  %73نلاحظ من الجدول أن نسبة 

التعميمية تتضمن تمارين توعية لمكيفية السميمة لحمل الحقيبة عمى الظير، في حين أن نسبة 

منيم اعتقدوا أن الحصة التعميمية لا تتضمن تمارين توعية لمكيفية السميمة لحمل  27%

 الحقيبة عمى الظير.

الجدولية  2( أكبر من قيمة كا38.92المحسوبة ) 2الجدول أن قيمة كا نلاحظ من

 (، وعميو فإن الفروق بين التكرارات الحقيقية والتكرارات المتوقعة دالة إحصائياً.3.84)

ىل تتضمن الحصة التعميمية تمارين المرونة التقوية والعضلات الحساسة في : 13السؤال 

 الجدع؟

 المحور الثالث. 03لمسؤال رقم  2تمثل النسبة المئوية وكا (:12الجدول )

 الدلالة الإحصائية 2كا النسبة المئوية التكرارات الإجابة

 %60 114 نعم
 دال 7.6

 %40 76 لا

 .3.83=  1ودرجة حرية 0.05( عند درجة خطورة = 2)كا
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 .03رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :15الشكل رقم 

 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أن الحصة  %60نلاحظ من الجدول أن نسبة 

التعميمية تتضمن تمارين المرونة التقوية والعضلات الحساسة في الجدع، في حين أن نسبة 

من تمارين المرونة التقوية والعضلات منيم اعتقدوا أن الحصة التعميمية لا تتض 40%

 الحساسة في الجدع.

الجدولية  2( أكبر من قيمة كا7.6المحسوبة ) 2نلاحظ من الجدول أن قيمة كا

 (، وعميو فإن الفروق بين التكرارات الحقيقية والتكرارات المتوقعة دالة إحصائياً.3.84)

 ل المشي القفز الجري ...الخ؟ىل تتضمن الحصة التعميمية تمارين حركية مث: 14السؤال 

 المحور الثالث. 04لمسؤال رقم  2تمثل النسبة المئوية وكا (:13الجدول )

60% 

40% 

 نعم

 لا
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 الدلالة الإحصائية 2كا النسبة المئوية التكرارات الإجابة

 %83 158 نعم
 دال 83.54

 %17 32 لا

 .3.83=  1ودرجة حرية 0.05( عند درجة خطورة = 2)كا

 

 .04رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :16الشكل رقم 

 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أن الحصة  %83نلاحظ من الجدول أن نسبة 

منيم  %17التعميمية تتضمن تمارين حركية مثل المشي القفز الجري، في حين أن نسبة 

 ة مثل المشي القفز الجري.اعتقدوا أن الحصة التعميمية لا تتضمن تمارين حركي

الجدولية  2( أكبر من قيمة كا83.54المحسوبة ) 2نلاحظ من الجدول أن قيمة كا

 (، وعميو فإن الفروق بين التكرارات الحقيقية والتكرارات المتوقعة دالة إحصائياً.3.84)

83% 

17% 

 نعم

 لا
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بة ىل تعتقد أن لإجراءات التوعية السابقة دور في حماية التمميذ من الإصا :15السؤال 

 بالانحناء الجانبي البسيط؟

 المحور الثالث. 05لمسؤال رقم  2تمثل النسبة المئوية وكا (:14الجدول )

 الدلالة الإحصائية 2كا النسبة المئوية التكرارات الإجابة

 %92 174 نعم
 دال 131.38

 %08 16 لا

 .3.83=  1ودرجة حرية 0.05( عند درجة خطورة = 2)كا

 

 .05رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :17الشكل رقم 

 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أن لإجراءات  %92نلاحظ من الجدول أن نسبة 

التوعية السابقة دور في حماية التمميذ من الإصابة بالانحناء الجانبي البسيط، في حين أن 

92% 

8% 

 نعم

 لا
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وعية السابقة ليس ليا دور في حماية التمميذ من منيم اعتقدوا إن إجراءات الت %08نسبة 

 الإصابة بالانحناء الجانبي البسيط.

الجدولية  2( أكبر من قيمة كا131.38المحسوبة ) 2نلاحظ من الجدول أن قيمة كا

 (، وعميو فإن الفروق بين التكرارات الحقيقية والتكرارات المتوقعة دالة إحصائياً.3.84)

 ورة لوجود أستاذ خاص بالتربية البدنية والرياضية في المدرسة؟ىل ترى الضر : 16السؤال 

 المحور الثالث. 06تمثل النسبة المئوية لمسؤال رقم  (:15الجدول )

 النسبة المئوية التكرارات الإجابة

 %100 190 نعم

 %00 00 لا

 

 

 .06رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم  :18الشكل رقم 

100% 

0% 

 نعم

 لا
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 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أنو من  %100نلاحظ من الجدول أن نسبة 

 الضروري وجود أستاذ خاص بالتربية البدنية والرياضية في المدارس الابتدائية.

 ىل توجد توصيات وزارية لخفض وزن المحفظة المدرسية؟: 17السؤال 

 : توجد توصيات.الإجابة

 :17تحميل إجابة السؤال رقم 

لاحظنا أن كل المعممين المصوتين يعرفون أنو توجد توصيات وزارية لخفض وزن 

 المحفظة المدرسية.

 ىل تعتقد أن مدة حصة التربية البدنية كافية؟ :18السؤال 

 المحور الثالث. 08تمثل النسبة المئوية لمسؤال رقم  (:16الجدول )

 النسبة المئوية التكرارات الإجابة

 %00 00 نعم

 %100 190 لا
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 .08رسم بياني يوضح النسبة المئوية للإجابة عمى السؤال رقم : 19الشكل رقم 

 التحميل:

من المعممين المصوتين يعتقدون أن مدة حصة  %100نلاحظ من الجدول أن نسبة 

 التربية البدنية غير كافية.

 

 مناقشة النتائج ومقابمتها بالفرضيات: -2-3

نقوم بمناقشة ىذه النتائج ومقابمتيا بالفرضيات، كما  بعد جمع النتائج وتحميميا سوف

 يمي:

تنص عمى أن بعض الوسائل البيداغوجية تشكل سببا مباشرا في الإصابة  الفرضية الأولى:

 سنة. 11 -08بالانحناء الجانبي البسيط لمتلاميذ الطور الابتدائي من 

0% 

100% 

 نعم

 لا
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 يمي:ومن خلال النتائج المحصل عمييا وتحميميا توصمنا إلى ما 

الوسائل البيداغوجية قد تكون سببا مباشرا في الإصابة بالانحناء الجانبي من وجية 

نظر المعممين المصوتين فإن الوسائل البيداغوجية التي قد تكون سببا مباشرا في الإصابة 

 بالانحناء الجانبي ىي:

 .المحفظة المدرسية نوعيا، ووزنيا 

  ،ومدة الجموس عميو.الكرسي، مواصفاتو، الجموس الخاطئ عميو 

من المعممين المشاركين في الاستبيان يعتقدون أن وزن  %98حيث كانت نسبة  أولًا:

 المحفظة زائد عمى قدرة حمل الطفل.

منيم اعتقدوا أن حمل المحفظة الزائدة الوزن قد يتسبب في الإصابة  %92نسبة  ثانياً:

 سنة. 11 -08من  بالانحناء الجانبي البسيط لدى تلاميذ الطور الابتدائي

من المعممين المشاركين في الاستبيان يعتقدون أن الكرسي الموجود في  %68نسبة  ثالثاً:

 الأقسام الدراسية يؤثر عمى العمود الفقري لمتلاميذ.

من المعممين المشاركين في الاستبيان يعتقدون أن الجموس عمى الكرسي لفترات  %96 رابعاً:

 بالانحناء الجانبي.الدراسية يتسبب في الإصابة 

 الجدولية لممحور الأول. 2المحسوبة أكبر من قيمة كا 2عمما أن قيمة كا
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 وكل ىذه النتائج تؤكد صحة ىذه الفرضية، ومما يزيد من تأكيد صحة ىذه الفرضية:

( دراسة ميدانية لوزارة التربية في الموسم الدراسي 2013)خالد بودية، 

حالة  25000والمتابعة لمصحة المدرسة  ، حيث سجمت وحدات الكشف2011/2012

انحناء لمظير عبر الوطن، وأرجع أطباء وحدات الكشف الصحي أسباب انتشار ىذه 

الانحناءات التي تصيب العمود الفقري إلى ىيئة جموس التمميذ داخل القسم التي غالبا ما 

الواحدة منيا  تكون بطريقة غير متوازنة وكذا مشكمة ثقل المحفظة المدرسية حيث يصل وزن

 كمغرام. 210حوالي 

يوافق الخبراء في المجال الطبي عمى أن الحقائب الثقيمة مسألة خطيرة، وقال 

عربية إن المحافظ الثقيمة تؤدي إلى الإصابة بداء  DWالبروفيسور خياطي في حديث مع 

 السكوليوز، وأضاف: '' خطورة ىذه المحافظ تكمن في أن أعراضيا لا تقتصر عمى آلام

الظير فقط، بل تتسبب في الإرىاق والتعب بسبب ضيق القفص الصدري من الجية  المقابمة 

للاعوجاج الذي يضغط عمى الرئة، إضافة إلى تشوّه شكل الجسد وظيور الحدبة''، وأضاف 

كيموغراما''، وحسب رأيو  15البروفيسور خياطي: '' الوزن الذي يحممو التمميذ قد يصل إلى 

 بالمائة من وزن التمميذ. 10ز المحفظة لا يجب أن تتجاو 

فإن الفروق بين التكرارات الحقيقية  2المحسوبة أكبر من قيمة كا 2بما أن قيمة كا

والتكرارات المتوقعة عمى المحور الأول من الاستبيان دال إحصائياً أي لا ترجع العوامل 

ىناك بعض الوسائل  الصدفة، وىذه النتيجة تعني قبول الفرضية الأولى التي تنص عمى أن
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البيداغوجية وىي المحفظة الزائدة الوزن والكرسي ذات المواصفات السيئة والجمسة الخاطئة 

عميو تعتب ر سببا مباشرا في الإصابة بالانحناء الجانبي البسيط لتلاميذ الطور الابتدائي من 

 سنة. 11 -08

لبسيط في المدارس الابتدائية لا يوجد كشف طبي مبكر للانحناء الجانبي ا الفرضية الثانية:

 من خلال النتائج التي تحصمنا عمييا وتحميميا:

من المعممين المشاركين في الاستبيان أجابوا بعدم وجود كشف طبي  %87كانت نسبة  أولًا:

 منظم خاص بالانحناء الجانبي داخل المدرسة.

من المشاركين في الاستبيان اعتقدوا أنيم غير مؤىمين لمكشف عن  %73نسبة  ثانياً:

 الانحناء الجانبي.

من المعممين المشاركين في الاستبيان أجابوا بضرورة وجود طبيب دائم  %100نسبة  ثالثاً:

 في المدرسة.

 الجدولية لممحور الثاني. 2المحسوبة أكبر من قيمة كا 2عمما أن قيمة كا

 دل عمى صحة الفرضية الثانية، مما يزيد من صحتيا:وكل ىذه النتائج ت

عادة التأىيل المشاركون في اليوم الطبي  ما أكده المختصون في الرضوض وا 

التكويني بجامعة باتنة حول مرض السكوليوز )مرض تقوس الظير لدى الأطفال( عمى 
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كون مجدية ضرورة التشخيص المبكر لممرض بغية تفادي المجوء إلى الجراحة التي قد لا ت

في حالات بموغ الإصابة مراحل جد متقدمة من التشوه أو الاعوجاج. وأضافوا أن تقوس 

الظير الناجم عن التواء في العمود الفقري لأحد الجانبين الذي يتسبب بعد ذلك في تشوىات 

خطيرة لممصابين من الجنسين ىي في الحقيقة ''مأساة'' يمكن تفادييا لو يتم تشخيص 

لجزئية مبكرا أو بدء ظيورىا في السنوات الثلاث الأولى من عمر الطفل أو عمى التشوىات ا

 أقصى تقدير في مرحمة التمدرس.

أما الدكتورة كاساد من المركز الاستشفائي الجامعي بالدويرة فناشد أطباء الصحة 

المدرسية بضرورة البحث عن ىذا المرض في أوساط تلاميذ المدارس وتحويميم إلى 

لمتابعة حالاتيم عن قرب ومن ثم تجنيبيم التعرض لتشوىات خطيرة يكمف  المختصين

 تقويميا أموالا باىظة وأحيانا تكون مستعصية ولا يمكن مساعدة المصاب حتى بالجراحة.

فإن الفروق بين التكرارات الحقيقية  2المحسوبة أكبر من قيمة كا 2بما أن قيمة كا

ي من الاستبيان دال إحصائياً أي لا ترجع العوامل والتكرارات المتوقعة عمى المحور الثان

الصدفة، وىذه النتيجة تعني قبول الفرضية الثانية التي تنص عمى أنو لا  يوجد كشف طبي 

منظم ومبكر للانحناء الجانبي البسيط في المدارس الابتدائية حيث أن الكشف الطبي المبكر 

ناء الجانبي ومعالجتو وتجنب تضاعف يمعب دورا ىاما وفعالا في تفادي الإصابة بالانح

 درجة خطورتو.
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تنص عمى أن التدابير الوقائية والوعي القوامي ليما دور فعال في معالجة  الفرضية الثالثة:

 سنة. 11 -08الانحناء الجانبي البسيط لمطور الابتدائي من 

 ومن خلال النتائج المحصل عمييا وتحميميا توصمنا إلى ما يمي:

من المعممين المشاركين في الاستبيان يعتقدون أن الحصة التعميمية  %85بة أن نس أولًا:

 تتضمن تمارين توعية لمكيفية الصحيحة لمجموس والوقوف.

من المعممين المشاركين في الاستبيان يعتقدون أن الحصة التعميمية  %83أن نسبة  ثانياً:

 تتضمن تمارين توعية لمكيفية السميمة لحمل الحقيبة عمى الظير.

من المعممين المشاركين في الاستبيان يعتقدون أن الحصة التعميمية  %60أن نسبة  ثالثاً:

 دع.تتضمن تمارين المرونة التقوية والعضلات الحساسة في الج

من المعممين المشاركين في الاستبيان يعتقدون أن الحصة التعميمية  %83أن نسبة  رابعاً:

 تتضمن تمارين حركية مثل المشي القفز والجري.

من المعممين المشاركين في الاستبيان يعتقدون أن لإجراءات التوعية  %82أن نسبة  خامساً:

 نحناء الجانبي البسيط.السابقة دور في حماية التمميذ من الإصابة بالا

من المعممين المصوتين يعتقدون أن مدة حصة التربية البدنية غير  %100أن نسبة  سادساً:

 كافية.
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من المعممين المصوتين يعتقدون أنو من الضروري وجود أستاذ  %100أن نسبة  سابعاً:

 خاص بالتربية البدنية والرياضية في المدارس الابتدائية.

الجدولية لمحور التدابير الوقائية والوعي  2المحسوبة أكبر من قيمة كا 2عمما أن قيمة كا

 القوامي.

وكل ىذه النتائج تؤكد عمى صحة ىذه الفرضية، ومما يزيد من تأكيد صحة ىذه 

 الفرضية:

( حيث يرى أن زيادة الوعي القوامي يعد أحد الطرق 2000)محمد صبحي حسنين، 

شوىات، كما أنو من العناصر الفعالة لمتخمص من المستخدمة بنجاح في الوقاية من الت

 التشوىات، وخاصة التشوىات التي لم تصل إلى المرحمة التركيبية. 

( أكدوا عمى أن الدور العلاجي لبرامج 2007)راتب أمين أنور خولي أسامة وآخرون، 

يفوتو، التربية الحركية ىو دور متقدم، لأن الدور الوقائي من التشوىات القوامية يسبقو و 

ويجب العناية بكافة النواحي الصحية التي تتصل ببيئة الطفل المدرسية، وبخاصة ما يتصل 

منيا بالتأثير بحالتو القوامية وىي عمى سبيل المثال لا الحصر: الاىتمام بوضعيات الجموس 

 الصحيح، الإضاءة الجيدة، تجنب التعب الزائد... الخ.

خدام أسموب التربية الحركية إلى التقميل من ويذكر )أحمد عبد الرحمن وآخرون( است

احتمالات الإصابة والحوادث، ومن خلال وجودىم في بيئة تربوية حركية سيتعرف الأطفال 
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عمى مفيوم المكان وتصبح العلاقة بين الجسم والمكان علاقة واضحة تفيدىم وتقييم من 

 التعرض للإصابات.

'' عمى وضع تما رين حركية لعلاج ىذه ويتفق ''سعيد التيامي'' مع ''عدنان الطرشو

الانحرافات تساعد عمى تمدد فقرات العمود الفقري وتباعدىا عن بعضيا البعض، وىذا يؤمن 

لمعمود الفقري المرونة اللازمة ويمنع التيبس فيو، وبالتالي يمنع من حدوث مثل ىذا التشوه 

 وكذلك يفيد في علاجو.

ى الاىتمام بالتدابير الوقائية ومنيا البرامج وقد أكدت مختمف الدراسات السابقة إل

 الحركية.

فإن الفروق بين التكرارات الحقيقية  2المحسوبة أكبر من قيمة كا 2بما أن قيمة كا

والتكرارات المتوقعة عمى المحور الثالث من الاستبيان دال إحصائياً أي لا ترجع العوامل 

ثة التي تنص عمى أن التدابير الوقائية الصدفة، وىذه النتيجة تعني قبول الفرضية الثال

والوعي القوامي ليما دور فعال في معالجة الانحناء الجانبي البسيط لتلاميذ الطور الابتدائي 

 سنة. 11 -08من 

ونصت أىم نتائجيا عمى النشاطات وبرامج التربية الحركية أدت إلى التقميل من 

صابات  الكاحل. الإصابات كالجروح، الالتواءات، الكدمات وا 

 الاستنتاجات: -4-2
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عدة إلى بعد عرض وتحميل ومناقشة النتائج المتحصل عمييا توصل فريق البحث 

 استنتاجات من بينيا:

أن ىناك بعض الوسائل البيداغوجية وىو المحفظة الزائدة الوزن والكرسي ذو  .1

بالانحناء المواصفات السيئة والجمسة الخاطئة عميو تعتبر سببا مباشرا في الإصابة 

 سنة. 11 -08الجانبي البسيط لتلاميذ الطور الابتدائي من 

لا يوجد كشف طبي منظم ومبكر للانحناء الجانبي البسيط في المدارس الابتدائية  .2

حيث أن الكشف الطبي المبكر يمعب دورا ىاما وفعالا في تفادي الإصابة بالانحناء 

 الجانبي ومعالجتو وتجنب تضاعف درجة خطورتو.

التدابير الوقائية والوعي القوامي ليما دور فعال في معالجة الانحناء الجانبي  إن .3

 سنة. 11 -08البسيط لتلاميذ الطور الابتدائي من 

إن لمتربية الحركية دور ىام في الحد من الإصابة بالانحناء الجانبي البسيط لدى  .4

 سنة. 12إلى  08تمميذ الطور الابتدائي من 

 الاقتراحات: -2-5

 فريق البحث بعض الاقتراحات والتي تعد كحمول وقائية وعلاجية وىي كما يمي: يرى

 ضرورة نشر الثقافة القوامية بين أفراد المجتمع. .1
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تنظيم ندوات ودورات عن الانحرافات القوامية لأولياء التلاميذ والمدرسين ومدراء  .2

السميمة أثناء  المدارس حول الاىتمام بالتغذية الصحية والملابس والعادات القوامية

 الوقوف والجموس وكذا المشي.

ضرورة إجراء الكشف الطبي الدوري لجميع التلاميذ وتسجيميا في ممف خاص  .3

سنوياً لمتعرف عمى التغيرات التي قد تطرأ عمييم، وكذا التعرف عمى الانحرافات 

 القوامية التي يمكن أن تحدث ليم مبكراً مما يساعد عمى سيولة علاجيا.

 وجود طبيب دائم في المدرسة.الضروري  .4

 الاكتشاف المبكر للانحناء الجانبي عن طريق معممين. .5
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 الخاتمة:

مما لا شك فيو أن عبء ثقل المحفظة من الاىتمامات التي تندرج في إطار قضايا 

الصحة العامة للأمم، وأن الدور الرئيسي الذي يمعبو المعمم ليس فقط التدريس بل ينبغي 

م بتنظيم المحفظة المدرسية ومراقبة وزنيا وتعويد التلاميذ عمى الجموس عميو أيضا أن ييت

الجيد في القسم لتجنب الآثار السمبية عمى صحتيم مثل: تشوه العمود الفقري، التعب، ألم 

 الظير.

وعميو فقد قمنا في بحثنا ىذا بتوزيع استبيان موجو لمعممي المدارس الابتدائية، حيث 

، وقد تم ذلك بعد استشارة مجموعة من المختصين  وىران بمدينة معمما 190بمغت العينة 

 في ىذا المجال.

وبعد جمع وعرض وتحميل نتائج الاستبيان، استنتج فريق البحث بما فيو الطالب 

الباحث والأستاذ المشرف أن ىناك نسبة عالية جدا من المعممين المشاركين في الاستبيان 

اظيروا تخوفيم من ظاىرة وزن المحفظة المدرسية الزائد ومواصفاتيا ومواصفات الكرسي 

وس عميو، ىذا ما يدل عمى وجود الظاىرة وانتشارىا بين تلاميذ الموجود في القسم ومدة الجم

المدارس الابتدائية، والتي اعتبروىا سببا مباشرا في الإصابة بالانحناء الجانبي البسيط وىي 

نتيجة تعد الأخطر من نوعيا عمى الجيل الجديد رغم أنيا انحراف جانبي بسيط في حدود 

تحتاج إلى بعض التمارين العلاجية الحركية والتأىيل، العضلات )انحرافات قوامية وظيفية( 

إلا أنيا قد تصبح مركبة حيث يطرأ تغير في العضلات إلى جانب تغير في العظام والأربطة 
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فتحتاج إلى تدخل جراحي، ىذا إذا لم يتم التدخل والعناية بالمصاب بمثل ىذه الانحرافات 

نشاء وحدات خاصة القوامية بعلاجو عن طريق تفعيل نشاط مصمحة ال صحة المدرسية وا 

داخل كل مؤسسة تربوية لممتابعة الضحية والكشف عن الانحرافات القوامية لمتلاميذ وعن 

طريق التمارين الحركية العلاجية، وىذا ما نريد الوصول إليو، فالعمل بنظام الصحة 

صحية عن طريق المدرسية التي تيتم بفيم واكتساب وتحسين صحة التلاميذ، وكذا التربية ال

نشر الوعي القوامي وتفعيل دور المعمم بالمدارس الابتدائية لما لو من دور فعال في 

المحافظة عمى القوام من خلال ممارسة نشاطات التربية الحركية، وتخصيص مرافق خاصة 

بممارسة النشاط البدني بالمدارس والتي تمكن الطفل من الحركة بحرية أكثر، والاىتمام 

اليومية السميمة في المنزل أو في المدرسة كل ىذه تساعد عمى تجاوز ىذه  بالعادات

 الانحرافات والتخمص منيا.
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 ملخص البحث:

الجانبً البسٌط لدى تلامٌذ الطور  دور التربٌة الحركٌة فً الحد من أخطار الإصابة بالإنحناء  

 سنة 11الى  00الإبتدائً من 

لاتزال مشكلة المحفظة المدرسٌة الجلوس الخاطئ فً القسم ٌثٌر كثٌرا من المخاوف لدى أولٌاء أكثر 

ملاٌٌن تلمٌذ خاصة تلامٌذ المدرسة الإبتدائٌة فً الجزائر ، حٌث أن عبء ثقل المحفظة  00من 

مات التً تندرج فً إطار قضاٌا الصحة العامة لأطفلنا وتمس بالدرجة الأولى المدرسٌة من الإهتما

المعلم نظرا لدوره الرئٌسً فً تكرٌس  وقته لتنظٌم المحفظة المدرسٌة وتعوٌد التلامٌذ على الجلوس 

ري العمود الفقالجٌد فً القسم لتجنب الآثار السلبٌة على صحتهم مثل : التعب ، الآلام فً الظهر ، تشوه 

ومن هنا جاءت مشكلة البحث ، ولقد تم إجراء هذا البحث بهدف التعرف على خطورة حمل المحفظة 

المدرسٌة الزائدة الوزن والجلسة الخاطئة على الكرسً على العمود الفقري خطورة الإصابة بالإنحناء 

المبكر للإنحناء  سنة ، وابراز أهمٌة الكشف الطبً 00/11الجانبً لدى التلامٌذ للطور الإبتدائً من 

الجانبً البسٌط فً معالجته ، ودور العلاجً للتربٌة الحركٌة فً الحد من الإضرار التً قد تؤثر على 

نمو وصحة التلمٌذ وخاصة الإصابة بالإنحناء الجانبً البسٌط الذي ٌعتبر الأساس لكل أنواع الإنحناء 

دٌنة سعٌدة التً تعتبر عٌنة البحث ، وتم معلمً المدارس الإبتدائٌة لم 190من وجهة النظر الجانبً 

استخدام المنهج الوصفً )الأسلوب المسحً ( لمناسبة طبٌعة هذه الدراسة عن طرٌق الإستبٌان معد 

لذلك بعد موافقة مجموعة من المختصٌن فً المجال ، قمنا بتوزٌعه على عٌنة الدراسة الإستطلاعٌة 

حٌة الإستبٌان قد أظهرت عٌنة الدراسة الإستطلاعٌة  معلمٌن لمعرفة التحقق من صلا 10المكون من 

كاملا للعبارات المستعملة فً الإستبٌان ، ثم قمنا بتوزٌعه على عٌنة البحث وبعد الجمع استعابا 

 والمعالجة الإحصائٌة وتحلٌل النتائج فكانت النتائج كالتالً :

_ أن المحفظة الزائدة الوزن و الكرسً ذات المواصفات السٌئة والجلسة الخاطئة علٌه تعتبر سببا  

 سنة . 00/11مباشرا فً الإصابة بالإنحناء الجانبً البسٌط للتلامٌذ الطور ابتدائً من 

لكشف _ لاٌوجد كشف طبً منظم والمبكر للإنحناء الجانبً البسٌط  فً المدارس الإبتدائٌة حٌث أن ا

الطبً المبكر ٌلعب دورا هاما وفعالا فً تفادي الإصابة بالإنحناء الجانبً ومعالجته و تجنب تضاعف 

 درجة خطورته .

الإنحناء الجانبً البسٌط للطور _ أن التدابٌر الوقائٌة والوعً القوامً لهما دور فعال فً معالجة 

 سنة. 00/11الإبتدائً من 

فً الحد من الإصابة بالإنحناء الجانبً البسٌط لدى تلمٌذ الطور _ أن التربٌة الحركٌة دور هام 

 سنة . 11إلى  00الإبتدائً من 

 

  





























 وزارة التعلٌم العالً والبحث العلمً

 .عبد الحمٌد بن بادٌس مستغانم جامعة

 معهد التربٌة البدنٌة والرٌاضٌة

معلمٌناستمارة استبٌان موجهة لل

فً علوم و تقنٌات النشاطات البدنٌة و  مهنً ماسترة ضمن متطلبات نٌل شهادة الفً إطار إنجاز مذكر

 الرٌاضٌة

 بعنوان: 

، (امام الاجابة المناسبةxبوضع علامة ) بالإجابة عن هذه الأسئلةنرجو من سٌادتكم ملء هذه الاستمارة 

 ولعلمكم أنه لا توجد أسئلة صحٌحة وأخرى خاطئة.

 لذا فإن صراحتكم وصدقكم فً الإجابة سٌزٌد البحث قٌمة ومصداقٌة أملنا كبٌر لإنجاح هذه الدراسة.

 ولكم منا جزٌل الشكر وأسمى عبارات الامتنان

 إشراف الأستاذ::                                                                              إعداد الطلبة

 .كوتشوك..د               جباري عمر 

 .بلعٌد الحسٌن 

 فً مربع الإجابة.)×( وضع علامة ملاحظة:

لتربٌة الحركٌة فً التقلٌل من اخطار الانحناء الجانبً دور ا

 سنة(.11-80لدى الطور الابتدائً ) البسٌط

 .المدارس الابتدائٌة لمدٌنة وهراندراسة مٌدانٌة على بعض 



 .بٌئة المدرسٌةالاول:الالمحور                                

 لانعم                                                            ؟وزن المحفظة زائد عن قدؤة حمل الطفل.هل 10

 

 لا   نعم                           :حمل المحفظة زائدة الوزن قد ٌتسبب فً الاصابة بالانحناء الجانبًهل .

 

 لا         نعم                     ؟الموجود فً الاقسام الدراسٌة ٌؤثر على العمود الفقري للتلامٌدكرسً هل ال.10

 

 نعم             لا ؟هل الجلوس على الكرسً للفترات الدراسٌة ٌتسبب فً الاصابة بالانحناء الجانبً .10

 

 نعم             لا ؟الرٌاضٌة فً المدارس الابتدائٌةهل ٌوجد برنامج وزاري لمادة التربٌة البدنٌة و .10 

                                               

 نعم          لا               :ٌنفد المعلم حصص للتربٌة الحركٌة و الرٌاضٌة فً المدارس الابتدائٌة ل .ه10     

 

 ؟مباشرا للاصابة بالانحناء الجانبًا هً الوسائل البداغوجٌة التً قد تكون سببا .م10

..............................................................................................................
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 .الكشف الطبً المبكرالمحور الثانً:                                      

 نعم                     لا            ؟ٌوجد الكشف الطبً منظم خاص بالانحناء الجانبً داخل المدرسة.هل 01

 

 ................................................................................................؟من ٌقوم بالكشف.02

 

 نعم                     لا                                    :؟ هل تعتقد انك مؤهل للكشف عن الانحناء الجانبً .03

 



............................................................ ؟انحناء جانبًهً الاجراءات بعد اكتشاف أي حالة .ما 10    
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.............................................. ؟حناء الجانبًما هً الاختبارات التً تستعملونها للكشف عن الان.05
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 .هل من الضروري وجود طبٌب دائم فً المدرسة؟10

 

 المحور الثالث:التدابٌر الوقائٌة و الوعً القوامً.                          

 نعم               لا .هل تتضمن الحصة التعلٌمٌة تمارٌن نوعٌة للكٌفٌة الصحٌحة للجلوس و الوقوف؟10

 

 نعم           لا .هل تتضمن الحصة التعلٌمٌة تمارٌن نوعٌة للكٌفٌة السلٌمة لحمل الحقٌبة على الظهر؟10

 

 نعم            لا        .هل تتضمن الحصة تمارٌن المرونة و التقوٌة و العضلات الحساسة فً الجدع ؟10

 

                      نعم            لا                   .هل تتضمن الحصة تمارٌن حركٌة مثل المشً و القفز و الجري..الخ؟10

 

 نعم             لا  ان للاجراءات النوعٌة السابقة دور فً حماٌة التلمٌد من الاصابة بالانحناء الجانبً البسٌط؟.هل تعتقد 10

 

 نعم             لا      .هل ترى الضرورة لوجود استاد خاص بالتربٌة البدنٌة و الرٌاضٌة فً المدرسة؟10

 

المدرسٌة؟..................................................... .هل توجد توصٌات وزارٌة لخفض وزن المحفظة 10

.............................................................................................................................. 

 

 نعم              لا                                             .هل تعنقد ان مدة حصة التربٌة الحركٌة كافٌة؟10
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