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أولا و قبل كل شيء نحمد لله و نشكر فضله على توفيقه و عونه لنا في انجاز هذا 

الأستاذ الفاضل المشرف علينا و الذي زوّدنا  العمل. ثم نتقدم بالشكر الجزيل الى

 * ميم مختاربالنصح و الإرشاد ، الأستاذ: *

كما نوجه شكرنا الى جميع أساتذة التربية البدنية و الرياضية بمعهد  التربية البدنية و 

 . الرياضية

           كما نشكر كل من ساهم في انجاز هذا العمل المتواضع.            

 وفيقي إلا باللهوما ت  
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 مقدّمة:

لقيت الريّاضة حظّها الأوفر في العناية والرّعاية من طرؼ شعوب العافَ، واستطاعت بذلك أف تتبوّأ مكانة 

تطوّرا كبتَا عبر مرموقة من بتُ الأنشطة اتٟيوية الأخرى. وىذا ما ساعد على ازدىارىا، حيث عرفت 

 ت٥تلف أت٨اء العافَ.

ومن بتُ الأنشطة الريّاضية الّتي عرفت انتشاراً واسعًا بتُ الشّعوب رياضة تٛل الأثقاؿ، حيث تعتبر لعبة 

أوت١بية عات١ية، لاقت استحسانا وإقبالا من طرؼ اتٞنستُ. ويتميّز ت٦ارسو رياضة تٛل الأثقاؿ بالبنية 

ة اتٞيّدة، وأوزاف تٗتلف من رياضي إفُ آخر، وتتطلب ىذه الريّاضة إستًاتيجية ات١ورفولوجية والفيزيولوجي

الفورمة الرياضية للاعبتُ في التوقيتات الّتي  تعكس ات٢دؼ العاـ البعيد لو، تتمثل في تٖقيق الوصوؿ إفُ

، 1002)إ.ح، تناسب ات١واسم التّنافسية في الرياضة التخصصية، والعمل على البقاء فيها لأطوؿ فتًة ت٦كنة

 .وىذا ما جعل مرافقة الطب الرياضي ت٢ا أمر حتمي وضروري .(11صفحة 

يعجب  نافساتهات٬عل كل من يرى تقنياتها وحركاتها واتٟماس الذي يغلب على مرياضة رفع الأثقاؿ فطابع 

 بكل ىذا ويرغب في ت٦ارستها دوف أف يكوف ملما بتقنياتها وقوانينها .

لكن ىذا اتٞهل بالقوانتُ والأسس تٮلق ما يسمى بات١مارسة ات٠اطئة للرياضة ، ىذه الأختَة تنجم عنها  

 .العديد من الإصابات الرياضية ات٠طتَة

اضي تٛل الأثقاؿ، وت٧د أكثر الإصابات إفّ الإصابات ت٤تمل حدوثها في أي منطقة في جسم ريومنو ف

الّتي يتعرّضوف ت٢ا بصفة كبتَة إصابة مفصل الكتف. ويعتبر ىذا الأختَ أعظم تركيبة تشرت٭ية في جسم 

الاىتماـ تّانب التّدريب الريّاضي اتٟديث والتّقوية العضلية  الإنساف وأعقدىا تركيبا، وت٢ذا فمن الضّروري



الفصل التمهيدي                                                                                                     
 

 
2 

، ولأفّ حركة الكتف ت٬ب أف تكوف طبيعية، باتٞذع،  أكثر من ت٣رّد التقاء الذّراعت٢ذا ات١فصل الّذي يعتبر 

الريّاضية لأي منطقة من مناطق الكتف تسبّب عجزا في الأداء ات٠ارجي لكلّ  فإفّ الإصابة

 .(12)ؼ.ؽ.ؽ، صفحة ات١نطقة

مفصل الكتف  تسليط الضوء على الأت٫ية وات١سات٫ة التي يلعبهاتطرقنا لدراسة ىذا ات١وضوع نهدؼ إفُ بلذا  

 في الرفع من الأداء ات١هاري للاعبي رفع الأثقاؿ.

ولتحقيق ذلك قسمت الدراسة إفُ جانبتُ جانب نظري وجانب تطبيقي ، ففي اتٞانب النظري تطرقنا فيو 

إفُ أربعة فصوؿ ، حيث تطرقنا في الفصل الأوؿ إفُ التدريب الرياضي في رفع الأثقاؿ وفي الفصل الثافٓ إفُ 

 الدراسات السابقة وفي الفصل الإصابات الرياضية في رفع الأثقاؿ أما في الفصل الثالث فتطرقنا فيو إفُ

ات٠صائص العمرية ، أما في اتٞانب التطبيقي فتطرقنا فيو إفُ الطرؽ ات١نهجية للبحث وإفُ عرض  إفُالرابع 

.ىذا رغبة منا في إضافة ما يفيد غتَناوتٖليل النتائج، و 
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 الإشكالية:

 ُت٫ػػا عامػػل الشػػدة وعامػػل إف الرياضػػة ذات ات١سػػتويات العات١يػػة تػػرتبط بشػػكل كبػػتَ بعػػاملتُ أساسػػيت 
الػػػػدواـ أو الاسػػػػتمرار أو الوصػػػػوؿ إفُ القمػػػػة صػػػػعبا والبقػػػػاء عليهػػػػا أصػػػػعب، ولقػػػػد شػػػػهدت اتٟركػػػػة 
الرياضػػية الوطنيػػة تطػػورا كبػػتَا ت٦ػػا اسػػتدعى تطػػور بعػػم الاختصاصػػات العلميػػة اتٞديػػدة الػػتي تػػدرس  

الأوؿ بتطويرىػػػػا  تٍات١عػػػػ توكػػػػل اتٞوانػػػػب ات١تعلقػػػػة بالرياضػػػػة أو الرياضػػػػي علػػػػى وجػػػػو ات٠صػػػػوص بصػػػػف
 وات١تضرر الأوؿ بعواقبها، فظهرت دراسات تتعلق بالناحية الفيزيولوجية وات١رفولوجية والتشرت٭ية.

وات١ػػػػوازاة مػػػػع ىػػػػذه اتٞوانػػػػب شػػػػهد ميػػػػداف الطػػػػب الرياضػػػػي انتعاشػػػػا ملحو ػػػػا، وبػػػػالرغم مػػػػن ذلػػػػك فػػػػإف 
انوف مػػن عػػدة نقػػائص في ىػػذا أو اللاعبػػتُ ات١مارسػػتُ لأي نشػػاط بػػدفٓ رياضػػي لا يزالػػوف يعػػ الرياضػػيتُ

 رفػػػػع الأثقػػػػاؿرياضػػػػة  رالمجػػػػاؿ خاصػػػػة في  ػػػػل تواجػػػػد عػػػػدة مواىػػػػب في تٚيػػػػع الرياضػػػػات وت٩ػػػػص بالػػػػذك
والػػػتي تنػػػػتج عنهػػػا الكثػػػػتَ مػػػن الإصػػػػابات  القػػػػوة واتٞهػػػد البػػػػدفٓباعتبارىػػػا نشػػػاط رياضػػػػي فيػػػو كثػػػػتَ مػػػن 

 .(2651)أبو العلا، الرياضية.

  عرفت إقبالا شديدا من ت١بية من أىم الرياضات العات١ية، الأو  رياضة تٛل الأثقاؿأصبحت
 .(2، صفحة 2655)عبيد، طرؼ اتٞنستُ، فهي من حيث التاريخ قدتٯة العهد 

  لأت٫ية مفصل الكتف في تٚيع الريّاضات، خاصة رياضة تٛل الأثقاؿ، فإف إصابة ىذا نظرا و
. فمن خلاؿ الدّراسة الّتي نقوـ بها عبتُإحباط مستوى الأداء ات١هاري للا إفُالعضو اتٟسّاس قد يؤدّي 

هاري نسعى للوصوؿ إفُ نتائج تسمح لنا تٔعرفة مدى تأثتَ إصابات مفصل الكتف على مستوى الأداء ات١
 للاعبي تٛل الأثقاؿ، وبالتّافِ ت٤اولة تٖستُ مستوى الأداء من خلاؿ إعطاء نصائح وحلوؿ وقائية لتفادي

 عبتُ من جهة أخرى.الإصابات وتٖستُ مردود أداء اللا

 تٖت عنواف "إصابة مفصل الكتف لدى مصارعي اتٞيدو"، و "تأثتَ  ونظرا للدّراسات ات١شابهة
أغلب ات١صارعتُ ورياضيّي  في أفّ اء لاعبي كرة اليد". والّتي ت٘حورت نتائجهما إصابة مفصل الكتف على أد

 كرة اليد يتعرّضوف ت١ختلف الإصابات وخاصة إصابة مفصل الكتف.

 نصل إفُ طرح التّساؤؿ التّافِ: ومن خلاؿ ما سبق ذكره 

  الكتف تأثتَ على مستوى الأداء ات١هاري لرياضي تٛل الأثقاؿ؟ لإصابة مفصلىل 

  :الأسئلة الفرعية
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  رفع الأثقاؿ؟ لدى لاعبي مفصل الكتف إصاباتىي الأسباب ات١ؤدية إفُ كثرة ما 

 ما ىي الطرؽ والوسائل التي بإمكانها أف تقي الرباع من إصابة مفصل الكتف والرفع من أدائو؟
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 فـرضيـات الدراسـة:

 الفرضية العامة:  

 .لاعبي رفع الأثقاؿل ات١هاري داءالألإصابات مفصل الكتف تأثتَ على 

 الفرضية الجزئية:

 الأثقاؿ.رفع  مردود لاعبيزيادة  الوقاية من الإصابة و دور في اتٞيد رياضيوالتدريب ال للطب الرياضي 

 رفع الأثقاؿ. قلة التوعية من طرؼ ات١دربتُ أدى إفُ تضاعف الإصابات لدى لاعبي 

  ٓأداء لاعبي رفع الأثقاؿ والتأثتَ علىإفُ إصابة مفصل الكتف  والإجهاد يؤدينقص التحضتَ البدف. 

 الدراسة: أىمية-3

فهػذه  الأثقػاؿ،إف دراسة ىذا البحث تسمح لنا تٔعرفة تأثتَ إصابة مفصل الكتف على أداء لاعبي رفع 
وبالتػافِ ت٤اولػة  الأثقػاؿ،الدراسة تعطي نظرة عامػة علػى إصػابة مفصػل الكتػف وتأثتَىػا علػى أداء لاعػبي رفػع 

تٖسػػتُ الأداء عػػن طريػػق إعطػػاء بعػػم اتٟلػػوؿ الوقائيػػة للاعبػػتُ لتفػػادي الإصػػابات، بالإضػػافة إفُ الاىتمػػاـ 
 الإصابات، إضػافةت١فصل للتقليل من حدوث بالتدريب الرياضي اتٟديث والتًكيز على التقوية العضلية ت٢ذا ا

 إفُ ىذا تزويد القراء بات١علومات الكافية حوؿ إصابة مفصل الكتف وتأثتَىا على أداء لاعبي رفع الأثقاؿ.

إضػػافة إفُ كػػل ىػػذا فػػتح المجػػاؿ لإجػػراء تْػػوث ودراسػػات في ات١سػػتقبل وذلػػك للبحػػث والتوسػػع أكثػػر في      
 كبتَة في المجاؿ الرياضي.  ىذا ات١وضوع ت١ا لو من أت٫ية  

 الدراسة: أىداف-4

رفػػع الأثقػػاؿ خاصػػة إفُ إصػػابات رياضػػية خػػلاؿ ات١نافسػػات أو  وولاعبػػ عمومػػاكثػػتَا مػػا يتعػػرض الرياضػػي      
التحضتَات الرياضية قد تؤدي باللاعب إفُ العجز التاـ أو إبعاده كليا عن ات١يادين، وىذا مػا يػؤثر علػى أداء 

 لاعبي رفع الأثقاؿ.

 

 فالهدف من بحثنا ىو:    
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 .)التعريف ببعم الإصابات التي يتعرض ت٢ا لاعبي رفع الأثقاؿ )إصابات مفصل الكتف 
 .تٖستُ أداء لاعبي رفع الأثقاؿ 

 .تقدفٔ بعم ات١علومات القاعدية في إطار صحة اللاعب التي ت٭تاجها طيلة مشواره الرياضي 

 كتػػف مػػن خػػلاؿ الاىتمػػاـ بالتػػدريب الرياضػػي ات١بػػتٍ التًكيػػز علػػى التقويػػة العضػػلية لأربطػػة مفصػػل ال
 على أسس علمية.

 .الاىتماـ بالتحضتَ البدفٓ والتسختُ اتٞيد لتفادي حدوث الإصابات 

 اختيار الموضوع: أسباب-5

 .قابلية ات١وضوع للدراسة وات١ناقشة 
  تعػػػػػرض لاعػػػػػبي رفػػػػػع الأثقػػػػػاؿ إفُ إصػػػػػابات رياضػػػػػية عمومػػػػػا وإصػػػػػابة مفصػػػػػل الكتػػػػػف علػػػػػى وجػػػػػو

 ات٠صوص.

 .ُنقص الوعي والتوجيو سواء تعلق الأمر باللاعبتُ أو ات١دربت 

 .ُاىتماـ ات١دربتُ بالنتائج وإت٫ات٢م لصحة اللاعبت 

 .عدـ الاىتماـ بالتدريب الرياضي العلمي اتٟديث ات١بتٍ على قواعد وأسس علمية 

  اللاعبتُ.الرغبة في تسليط الضوء على إصابة مفصل الكتف ومعرفة تأثتَىا على أداء 

 
 المفاىيم والمصطلحات: تحديد-6

 :مراحػػػل رد الفعػػػل  تصػػػاحبهاىػػػي تغيػػػتَ ضػػػار في نػػػوع أو أكثػػػر مػػػن أنسػػػجة اتٞسػػػم ات١ختلفػػػة الإصـــابة
 .(32، صفحة 2665)حستُ، ، نفسي نتيجة قوة غالبة داخلية أو خارجيةفسيولوجي كيميائي
ىػي أي تلػف سػواء كػاف ىػذا التلػف مصػاحب أو غػتَ مصػاحب بتهتػك الأنسػجة   تعريف إجرائي:

 .وشديداوعادة ما يكوف ىذا التأثتَ مفاجئا نتيجة لأي تأثتَ خارجي 

 :الػػػبعم وارتباطهمػػػا  يبعضػػػهماعبػػػارة عػػػن ارتكػػػاز طػػػرفي عظمتػػػتُ أو أكثػػػر أو غضػػػروفتُ  ىػػػو المفصـــل
 .(62، صفحة 2662)العافَ، بواسطة أنسجة بينية أو غضروفية تٖفظهما وتثبتهما

  كل العظمي، ويقع ىذا الارتكاز فييدؿ على تقارب أو ارتكاز عظمتتُ أو أكثر من عظاـ ات٢ي 
الطويلة عند الأطراؼ وفي العظاـ ات١سطحة عند اتٟافات وفي العظاـ القصتَة عند أي  ات١فاصػل

 .(42، صفحة 2665)حستُ، سطوحهاسطح من 
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  مفصل الكتف من رأس عضد العظػم الكبػتَ والتجويػف العنػاص الصػغتَ، وت٢ػذا  يتكوف الكتف:مفصل
التفػػػاوت بػػػتُ حجػػػم رأس العضػػػد الكبػػػتَ وحفػػػرة التجويػػػف ات١فصػػػلي واتسػػػاع ا فظػػػة ات١فصػػػلية يعطػػػي 

 .(42، صفحة 2665)حستُ، ات١فصل حركاتو الواسعة التي تٯتاز بها

وىػػػو  الإنسػػػاف،يعتػػػبر مفصػػػل الكتػػػف أحػػػد أعظػػػم التًكيبػػػات التشػػػرت٭ية في جسػػػم   تعريـــف إجرائـــي:
يعتبر من الأنواع ات١فصػلية الػتي الاستعمالات واتٟركات بدرجة منطقية رائعة، و شديد متعدد اتٞوانب و 

تْكػػم تكوينػػو غػػتَ مسػػتقر وذلػػك لعػػدـ عمػػق التجويػػف الػػذي يطلػػق عليهػػا الكػػرة واتٟػػق وىػػو مفصػػل 
انها الطبيعػػػػي بلػػػػوح الكتػػػػف، ولػػػػذا يكثػػػػر وجػػػػود العضػػػػلات ػتسػػػػكن فيػػػػو رأس عظمػػػػة العضػػػػد في مكػػػػ

 .(2662)العافَ، والأوتار والأربطة العضلية التي تغطيو

 الأداء: 
)ات١نجػد في اللغػة العربيػة والإعػلاـ، الشيء تٔعػتٌ أوصػلو، والأداء إيصػاؿ الشػيء إفُ ات١رسػل إليو أدى :لغـة -

 .(124صفحة 

يقػػػوـ بهػػػا الفػػػرد بشػػػكل  " إف الأداء بصػػػفة عامػػػة يشػػػمل تٚيػػػع ميػػػادين اتٟيػػػاة مػػػن سػػػلوكيات ونشػػػاطات
وأقوالػػو لتحقيػػق أىػػداؼ معينػة مػػن أجػػل بلػػوغ حاجاتػػو ا ػػددة سػػواء كػػاف في ومتواصػػل في كػػل أفعالػػو  مسػتمر

أو الرياضػػي، ىػػذا الأخػػتَ عػػرؼ تطػػورا كبػػتَا نتيجػػة الأتْػػاث العديػػدة والدراسػػات ات١عمقػػة في  المجػػاؿ التعليمػػي
 .(50)أبادي، صفحة ت٤اولة لتحسينو خدمة للرياضة والرياضيتُ"

ل ؿ والدرجػػػة ات١تحصػػػل عليهػػػا في تٖمػػػػقػػػدرة الفػػػرد علػػػى تنفيػػػذ مػػػا أوكػػػل إليػػػو مػػػن الأعمػػػا ىػػػو اصـــط: ا: -
)عاشػػػػور، "العامػػػػل بالأنشػػػػطة وات١هػػػػاـ ات١ختلفػػػػة : "قيػػػػاـبأنػػػػو عاشــــور مــــد صــــقر أات١سػػػػؤولية.ويعرفو 

 .(20، صفحة 2665

عػن انعكػاس لقػدرات الشػيء إفُ ات١رسػل إليػو، وىػو عبػارة  أنػو: "إيصػاؿعلػى  الخـال عصـام عبـد كما يعرفػو        
كػل فػرد لأفضػل سػلوؾ ت٦كػن نتيجػة لتػأثتَات متبادلػة للقػوة الداخليػة، وغالبػا مػا يػؤدى بصػورة فرديػة،  ودوافػع

سػػيلة للتعبػػتَ وىػػو نشػػاط أو سػػلوؾ يوصػػل إفُ نتيجػػة، كمػػا ىػػو ات١قيػػاس الػػذي تقػػاس بػػو نتػػائج الػػتعلم، وىػػو الو 
 .(121، صفحة 2651)طالب، التعليم سلوكياعن عملية 



الفصل التمهيدي                                                                                                     
 

 
8 

 .الأداء أو الإت٧از: يعتٍ نتيجة رقمية ت٭صل عليها الرياضي خلاؿ منافسة رياضية ما تعريف إجرائي:

 رفع الأثقال: 

حصػػد ات١يػداليات وات١نافسػػات ت٦ثلػة في قمػػة التحػػدي و تعتػبر رياضػػة رفػع الأثقػػاؿ رياضػة القػػوة والفػن  -
قػػوة في أقػػل زمػػن ت٦كػػن في حركػػة  أقصػػىذؿ بػػ للتغلػػب علػػى كتػػل صػػماء مػػن الأثقػػاؿ وىػػذا يتطلػػب

 .والنتً مهاراتها: ات٠طفوحيدة مغلقة. وأبرز 

ـــي: ضػػػمن برنػػػامج  إدراجهػػػاتعتػػػبر رياضػػػة رفػػػع الأثقػػػاؿ مػػػن الرياضػػػات الرائػػػدة الػػػتي    تعريـــف إجرائ
ميػداليات  1وتٯكػن للربػاع أف ت٭صػل علػى  2563مسابقات الألعاب الأوت١بية اتٟديثة في دورة أثينػا 

، 2661)نصػػيف، وبرونزية(. وفضػػية ميداليػػة )ذىبيػػة 11في ات١سػػابقة الواحػػدة وت٭صػػل الفريػػق علػػى 
 .(14صفحة 

 خ:صة:

من طرح للتساؤلات وإت٬اد للفرضيات ات١مكنة والغرض  إعطاء الإطار العاـ للدراسة لقد   في ىذا الفصل

التعرض لمجمل ات١صطلحات الواردة في البحث والتي حاولنا قدر الإمكاف أف مع  من دراسة موضوعنا ىذا

الصحيح ت٢ا. الإطار ت٨دد



 

 

 

 

 

 

 

الجانب النّظري



 

 

 

 

 

 

 

 الفصل الأوّل: 

التّدريب الرّياضي في رفع الأثقال
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 تمهيد:

إف مفهػػػوـ التًبيػػػة الرياضػػػية ت٭مػػػل في طياتػػػو الكثػػػتَ مػػػن العناصػػػر التًبويػػػة الػػػتي تسػػػاىم في رقػػػي الفػػػرد  
سػػلوكو ومػػن ىنػػا فػػاف رياضػػة رفػػع الأثقػػاؿ ىػػي مػػن أقػػدـ الرياضػػات حيػػث كػػاف الإنسػػاف الأوؿ يعػػي   وضػػبط

على الصيد وكاف يعتمد في حياتو اليومية على استخداـ عضلاتو و قوتػو البدنيػة طػواؿ الوقػت لكػي يسػتطيع 
صػدارة في عػدد لػيس العي . إلا أنها في حاضرنا ت٧د أف رياضة رفع الأثقػاؿ اسػتطاعت أف تقفػز إفُ مكػاف ال

 بقليل من الدوؿ، ىذا بالإضافة إفُ انتشارىا كنشاط رياضي تروت٭ي في معظم دوؿ العافَ.

وسنتطرؽ في ىذا الفصل إفُ نشاط رفع الأثقاؿ فنعطي تعريفا لو ثم نبذة تارتٮية واوت١بيػة عنػو بالإضػافة       
 افٍ.…إفُ أت٫يتها و فوائدىا ومقومات النجاح
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 نبذة تاريخية:

الأثقاؿ عاـ ويرجع تاريخ رياضة رفع الأثقاؿ في مصر إفُ ما قبل تأسيس الاتٖاد ات١صري لرفع 

، وقد نهضت ىذه الرياضة في مصر بظهور الاتٖاد والأندية الرياضية، والّتي أنشأىا ت٣موعة من 2610

 .(2664)شحاتة، الأجانب غتَ ات١تخصصتُ في ىذا اللوف من النّشاط

واضحة ومتقنة في كيفية عن خصائص ذات معافَ لقد أصبح واضحا أنوّ لا بد من تزويد ات١درّب 

وأداء مهارات رفع الأثقاؿ لكي يسهل تعليمها، ويتمثّل ذلك في الكشف عن العلاقة ات١تداخلة بتُ إجراء 

والّتي لا تٯكن اتٟصوؿ عليها إلا تٔتابعة حركة اللاعب خلاؿ مراحل أداء ىذه  اتٞسم أثناء تأديتو ات١هارة

إفُ خصائص الأداء في أتْاث علم اتٟركة وات١يكانيكا اتٟيوية أفّ التوصّل Standlerات١هارة، حيث أكّد 

تقتضي إت١اـ الباحثتُ بكثافة ات١علومات ات١رتبطة بعمل اتٞسم وأجزائو، حتى يتستٌ ت٢م مناقشة نتائج تٖليل 

ىذه الأتْاث توصل إفُ معلومات الغرض منها تصحيح  الأداء في ىذه الأتْاث. خاصة إذا كانت أىداؼ

 مية ات١هارات بشكل دقيق.الأداء وتن

ورغم ذلك  هرت فئة من الرباّعتُ ات١صريّتُ الّذين شاركوا في البطولات الدّولية حتى أصبحوا روادا في 

 ىذه الريّاضة.

 2611، 2610ّ  إعداد ثلاثة وفود لتمثيل مصر دوليا في الدورات الأوت١بية أعواـ  2615 وفي عاـ

. وحقّقوا نتائج طيبة خلاؿ ىذه اللقاءات الدولية. حيث احتفظت مصر بصفحة خالدة بهذه 2615و

اللعبة بتُ دوؿ إفريقيا والعافَ.
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 (2664)عبد ات١قصود، :نبذة أولمبية

في أثينا. ثم غابت في  2563دخلت ألعاب رفع الأثقاؿ اتٞدوؿ الأوت١بي منذ الدورة الأوفُ عاـ 

وعادت لتسحب ت٣دّدا من  .2601 الأمريكية عاـسان لويس الدورة الثانية في باريس، وعادت في دورة 

. انفيرالبرنامج، قبل أف تسجّل حضوراً دائما ابتداءً من أوت١بياد   البلجيكية حتى اليوـ

 فشهدت ات١سابقة على مدار العقود السابقة العديد من التغيتَات في الأوزاف والأنظمة، لكن تصني

 .1000الأستًالية عاـ  سيدنيالأوزاف حافظ على ثباتو منذ دورة 

ما تنافس يتضمّن البرنامج الأوت١بي اليوـ رفعتتُ ات٠طف والنتً، وينافس الرجاؿ في تٙانية أوزاف، بين

 السيّدات في سبعة.

و بيروس ديماس إفُ جانب اليونانيتُ خليل موتلوو  نعيم سليمان أوغلوو يعتبر الرباّعاف التًكيّاف 

، إيمري فولديالأشهر أوت١بيا. إذ لكل منهم ثلاثة ألقاب. في حتُ ت٭مل المجريوّف كاخي كاخياسفيليس

 يتضمّن تٜس مشاركات أوت١بية. جلاّ سانغوشتينهولو روني ولر

الاتّٖاد السّوفييتي يتصدّر التًتيب العاـ عقده منذ تسعة عشر سنة، مازاؿ  إفراطوبالرّغم من 

ذىبية، وىو دوف شك سيبقى سنتُ طويلة إذ أف ات١رتبة الثاّنية الّتي  16للميداليات الذىبية الأوت١بية برصيد 

يها الولايات ات١تّحدة مع الصتُ تٖمل ستة عشرة ذىبية فقط.تتشارؾ ف
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 :رفع الأثقال تعريف

تعتبر رياضة رفع الأثقاؿ من الألعاب الرياضية القدتٯة فهي تعتبر رياضة القوة والفن وحصد  

)أبو العلا، ات١يداليات وات١نافسات فهي تتطلب بذؿ أقصى قوة في أقل زمن ت٦كن في حركة وحيدة مغلقة

2651). 

 :(14، صفحة 2661)نصيف، أىمية رياضة رفع الأثقال

 .الإحساس بالتوقيت عن طريق تنمية خاصية اتٟس العضلي واستخدامو بدقة في أداء الرفعات -2

 وات١نافسة.تٖقيق التكامل بتُ عمل اتٞهازين العضلي والعصبي من خلاؿ التدريب  -1

 تعتبر وسيلة علاجية ووقائية وتساىم في تٖقيق القواـ ات١ثافِ. -1

 ت٘نح الرباّع مكانة اجتماعية مرموقة. -1

 الأثقال:فوائد رياضة رفع 

لا تقتصر فوائد رياضة رفع الأثقاؿ على العضلات القوية والضخمة فقط بل ت٘تد إفُ اتٟالة 

 اللاعب: النّفسية، ونلخص فيما يلي الفوائد على شخصية

 لي.تنمية اتٟجم العض (2

 .زيادة القوة العضلية (1

 .زيادة قوة التحمل (1

 .مرونة العضلات وات١فاصل فيزيادة  (1

 .ت٘نح اتٞسم التناسق (2

 .انقباضوكل   فيمن الدـ  أكبرضخ كمية  وإمكانيةالدموية  والأوعيةتقوية القلب  (3
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 ي.بالشرياف التاج الإصابةتٗفيم خطر  (4

 تُ(.مثل)الرئتخرى تٖمل الو ائف الأ (5

 .تغيتَ وتٖستُ ىيئة اتٞسم (6

 .تؤخر من احتلاؿ الدىوف مكاف العضلات (20

 الغذائي.ة التمثيل عرفع سر  إفُتؤدى  (22

 .الوزف فيساعد على التحكم ي (21

 (.علاج للبدانة )غتَ مرضية (21

 (.غتَ مرضية)للنحافة علاج  (21

 .يؤخر ويعافً من الشيخوخة ات١بكرة (22

 .حيوية أكثرشباب  (23

 .ىنية وكذلك مستوى الطاقةالذت٭سن اتٟالة  (24

 ذّىتٍ.ت٥رج للتوتر والتعب ال (25

 .زيادة النشاط واليقظة وتٖستُ ات١زاج (26

بدونها فَ يكن التقدـ وتطور كل  الأخرىتقدـ العديد من الرياضات  فيسبب مباشر  (10

 ة.رقاـ القياسيوتٖطيم الأ الأخرىالرياضات 

اتٟالة  إفُعلى العضلات القوية والضخمة فقط بل ت٘تد  الأجساـتقتصر فوائد رياضة بناء  بينما لا

 .عبلاالفوائد على شخصية ال يليالنفسية ونلخص فيما 
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  :الثقة بالنفس/ 1

ثقتو بنفسو ويرتفع  تزدادعب يتمتع بصحة وقوة فذلك ينعكس على شخصيتو حيث لاحيث ت٧د ال -

  .الرياضيمستواه 

  :الجاذبية الشخصية/ 2

  .نت كذلكأتكوف  ذىب فلم لا أينماعب من أعجاب واحتًاـ لالابد انك لاحظت ما ت٭ظى بو ال

  :النظام /  بّ 3

تٚيع  فيالنظاـ  إفُت٤دد وعدد من التكرارات والمجموعات ت٬علك ت٘يل  تدريبيالالتزاـ ببرنامج  إفحيث 

  .حياتك

 ح. ب النجا / 4

 رياضة رفع الأثقال:مقومات النجاح في 
 التّمرين الصحيح: .1

التمرين الصحيح إحدى مقومات النجاح في ىذه الرياضة من خلالو يستطيع اللاعب الوصوؿ إفُ 
أىدافو ولكن عن طريق الانتظاـ والالتزاـ بالتمرين وبات٠طط العلمية الأنسب للجسم والتي تساعد على 

 .زيادة الكتلة العضلية في اتٞسم

ومن ات١هم على اللاعب أف يعرؼ أداء التمارين بالشكل الصحيح من حيث أداء ات١د والانقباض 
وسرعة التكرار والتًكيز على العضلة التي يتم تدريبها بالإضافة إفُ وضع اتٞلوس الصحيح على جهاز 

ة التمارين بل بتُ اتٞلسات التدريبية .. مع ملاحظة أف التطور العضلي لا يكوف بكثر  الراحةالتدريب و 
 .(2664)عبد ات١قصود، بالتمرين الصحيح ات١وضوع على أسس علمية.
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 الرّا ة: .2
يتجو اىتماـ أغلب ات١بتدئتُ على التمرين دوف الاىتماـ بفتًات الراحة على الرغم من أت٫ية الراحة 

 .اتٞسمللعضلات لأنها عامل أساسي لاستعادة النشاط وتٕديد ات٠لايا في 

ولكن  أفضل،أياـ فإف النتائج ستكوف  4إفُ  1ويعتقد بعم ات١بتدئتُ أف زيادة عدد أياـ التمرين من 
 .مر يعيق ت٪و العضلة وقد يعرضها لإصصابةىذا الأ

 التّغذية الجيّدة: .3

ات١كملات الغذائية عبارة عن مواد تستخدـ لدعم التغذية وتزويد اتٞسم ببعم العناصر الغذائية ات٢امة 

وبسبب اختلاؼ الرياضات وتنوع أسباب الاستخداـ أنتجت الشركات ات١ختصة في ت٣اؿ التغذية .وات١فيدة

ات١كملات الغذائية فعلى سبيل ات١ثاؿ ىنالك أشخاص يعانوف من مرض في الدـ تٯنعهم من أكل العديد من 

البيم أو البرتقاؿ أو السمك .. في ىذه اتٟالة يلجأ الشخص إفُ استخدامها كدواء يعوض اتٞسم عن 

 .نقص ىذه العناصر الغذائية

برنات٣هم الغذائي بغرض تزويد اتٞسم وفي رياضة بناء الأجساـ يضيف اللاعبوف ىذه ات١كملات إفُ 
 .ومده ببعم العناصر ات١همة ات١ساعدة في بناء وتكوين العضلات

 :وأشهر ىذه المكم:ت وأكثرىا استخداما ما يلي
 .Vitamins and Mineralالفيتامينات والأملاح ات١عدنية (2
 .Proteinلبروتتُا (1
 .Amino Acids الأتٛاض الأمينية (1
 .من الأتٛاض الأمينية ات٢امة واحدGlutaminاتٞلوتامتُ (1
 .Creataineالكرياتتُ (2
 .(N.O) هوالاسم ات١ختصر ؿNitric Oxideنيتًكأوكسايد (3
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 :أولا: الفيتامينات والأم:ح المعدنية
تكمن فائدة ىذا ات١كمل في زيادة مناعة اتٞسم وزيادة الطاقة بالإضافة إفُ أت٫يتو كمساعد في عملية 

 .(Recovery and Repair) الاستشفاء للعضلات

  :ثانيا: البروتين
يطرأ على باؿ الكثتَ كلمة )البروتتُ( حيث  وات١كملات الغذائيةعندما تذكر رياضة بناء الأجساـ 

الغذائية استخداما وتتًكز فائدة ىذا ات١كمل في اعتباره ات١كوف الأساسي للخلايا  يعتبر أكثر ات١كملات
 العضلية في اتٞسم وتٕديد ات٠لايا 

التالفة. لذا يعتبر استخدامو بعد التمرين من أفضل الأشياء ات١ساعدة في بناء اتٞسم تعويم ما  لعضليةا
 .يتلف من خلايا

 :ثالثا: الأ ماض الأمينية
وىي ات١كوف الأساسي للبروتتُ الذي يقوـ ببناء  Amino Acidsعناصر كثتَة تندرج تٖت اسم

 .العضلة

  :رابعا: الجلوتامين
 .Recoveryللاستشفاءتٛم أميتٍ يستخدـ 

 :خامسا: الكريايتن
 :الكرياتتُ مادة تفرز في اتٞسم بشكل طبيعي في ات١عدة ت٢ا عدة فوائد منها

 .بناء عضلات نقية وصلبة -
 .زيادة في قوة اتٞسم -
 .الاستشفاء -
 .درات بنسب عاليةيتٖتوي على عنصر الكربوى -
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 :N.O :سادسا

مكمل غذائي يستخدـ قبل التمرين لضخ الدـ في العضلات لزيادة القوة .. كما أنو من أفضل 
 .تٞسم بشكل ملحوظ وسريعاعلى تضخيم  ات١ساعدةات١كملات 

 م:كيفية الاستخدا
والسبب كما قلنا سابقا البعم  لآخر.تٗتلف كيفية الاستخداـ وكمية الاستخداـ من شخص 

كذلك تٗتلف طريقة الاستخداـ من مكمل  .خر كمساعد وداعم للتغذيةيستخدمها كأدوية والبعم الآ
  مرات. 1لآخر فبعم ات١كملات لا تستخدـ إلا مرة واحدة فقط في اليوـ وبعضها تٯكن استخدامو إفُ 

كذلك الكمية تٗتلف من شخص لآخر وتعتمد على مدى أداء اللاعب وىدفو من زيادة في الكتلة أو 
 .وتقسيموت٣رد شد اتٞسم 

 م: ظات: 

 .ءاستثناوبدوف  الدوليةات١كملات الغذائية مصرح باستخدامها في تٚيع الاتٖادات  -
 فالأفضل أخذىا عن طريق مدرب خبتَ كالتسمم. الاستخداـ ات٠اطئ ت٢ا قد يسبب أضرار   -

 .الرياضيةأو شخص خبتَ في التغذية وليس عن طريق الأصدقاء في الصالات 

  :خاصة تستخدـ في أوقات معينة مثليوجد مكملات غذائية  -
 Pre-Workout Supplementsالتمرينمكملات ما قبل 

 Post-Workout Supplementمكملات ما بعد التمرين

ت٬ب التوقف عنها كل ستة أسابيع أسبوعتُ على  N.O و الػ الكرياتتُبعم أنواع ات١كملات كػ  -
 .اتٞسمنها قد يسبب بعم الأضرار في مالأقل لأف الإكثار 

 :(14، صفحة 2661)نصيف، قوانين مسابقات رفع الأثقال

 القوانين العامة والتعدي:ت:  .1
 مسئوفِلاعب و لليسمح بالدخوؿ سوى  فإنو لا ،أثناء تنظيم أي مسابقة مقامة على منصة أو مسرح أ. 

 )و/أو( ات١درب ات١سئوؿ عن اللاعب. الفتٍ وات١دير عينتُومو في ات١نصة ات١ عتُالتحكيم والفريق الطبي ات١
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( bar)البار اتٟديدي قضيبقبل بدء ات١سابقات ت٬ب على اتٟكاـ ومديري ات١نصة فحص وزف الػب. 
 حتى يكوف إتٚافِ الأثقاؿ مطابقا ت١ا ىو معلن. (،Discالأقراص )وكذلك أوزاف 

أثناء تنفيذ لاعبو بالتواجد فيها لمدرب يسمح لتٟكاـ ا كبتَعلى ات١نصة يسار وخلف  نطقة ت٬اد مإيتم ج. 
 لرفعة .يسمح للمدرب بتوجيو إرشادات يدوية لللاعب. ل
يسمح لكل متسابق بفتًة لا تزيد عن دقيقة واحدة من تٟظة إعلاف اتٝو حتى بدء ا اولة. إذا زاد  -د

علي الرفعة بتنفيذ  اللاعب ياـقحاؿ  الساعة تتوقف. تم إلغاؤىا فإف ا اولة ي واحدة، التأختَ عن دقيقة
بالبطاقة الرتٝية وقت إجراء ات١يزاف( يتم  نوعها دوف)ات١. اللاعبوف ذوي الإعاقة البدنية النحو السليم 

 يصل إفُ ثلاث دقائق إذا تطلب الأمر.  اإضافي امنحهم وقت
أسقط الوزف اتٟكاـ، إذا  كبتَاتٟكاـ و  يةحسب رأي أغلب  يستبعد اللاعبإعلاف "إلغاء الرفعة" و  تمي -ىػ 

 عن عمد.
لكل الأثقاؿ أقصي وإتٚافِ  ،أقصي ثقل   رفعو في كل فعالية  يتم تسجيلنتائج الفعاليات احتساب  -و

 . ت٣موعة متنوعة 
. حتي تٯكن و وزن وفقدرجة ت٤ددة  لاعبكل كجدوؿ معاملاتل Wilkes (WF)اسلوب قدـي -ز

مل كل لاعب في إتٚافِ نتائج رفعاتو ، ويكوف الرقم الناتج يكوف ىو تٖديد ترتيب اللاعبتُ يتم ضرب معا
ات٠اص بو . اللاعب الذي ت٭صل على أعلى رقم يعتبر الأوؿ والذي يليو ت٭صل  Wilkesإتٚافِ اسلوب 

 على مركز الثافٓ وىكذا .
 (14صفحة ، 2661)نصيف، القوانين الخاصة بكل رفعة وتعدي:تها  .2
 (Squat)رفعة القرفصاء  ( أ
 1(تْيث لا تزيد ات١سافة عن bar-( يتخذ اللاعب وضعا منتصبا أعلى الػقضيب)البار اتٟديدي2 

(فيكوف في وضع أفقي مع bar-سنتيمتً أسفل عضلة الكتف الأمامية ، أما القضيب)البار اتٟديدي
( )وليس مصدات bar-القضيب )البار اتٟديديالكتف ، أما اليدين والأصابع فتحكماف القبم على 

 أقراص الأثقاؿ( ، وتكوف القدماف منبسطتاف على ات١نصة والركبتاف منثنيتاف. 
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من على أرض ات١نصة فإف اللاعب ت٬ب أف يتحرؾ إفُ ات٠لف لإصلاح  (bar)( بعد رفع الػقضيب 1 
 اتٟكاـ. يتم إعطاء الإشارة وضعو ، حيث يبقي على ىذا الوضع وينتظر حتى تصدر الإشارة من كبتَ

(  في وضعو الصحيح. إذا   bar-تٔجرد ثبات اللاعب ، شرط أف يكوف القضيب )البار اتٟديدي
(  قبل bar-استخداـ منصة ميكانيكية متحركة فيجب على اللاعب أف يرفع الػقضيب )البار اتٟديدي

كاـ . تكوف الإشارة في صورة تٖريك حركة ات١نصة ، وأف يبقي اللاعب ثابتا حتى يري إشارة رئيس اتٟ
 .  "squat"الذراع لأسفل و النطق بكلمة: "ثتٍ"

تٔجرد تلقي إشارة كبتَ اتٟكاـ ت٬ب على اللاعب أف يقوـ بثتٍ الركبتتُ حاملا القضيب تْيث تكوف  (1
 عضلة ات١ؤخرة في مستوي أدفٓ من مستوي الركبتتُ. 

ل خطوة مزدوجة ، أو أي حركة لأسفل بعد ت٬ب على اللاعب أف يستعيد وضعو لأعلى بدوف عم (1
الشروع فى إستعادة وضع الاستقامة لأعلى، حيث تكوف الركبتاف منثنيتتُ. عندما يثبت اللاعب واقفا ، 

 إفُ اتٟامل . ( bar-يقوـ كبتَ اتٟكاـ بإعطاء الإشارة لإعادة القضيب)البار اتٟديدي
صورة تٖريك اليد للخلف مع تٝاع (تكوف في bar-إشارة إرجاع القضيب)البار اتٟديدي (2

)وجوب الإعادة إفُ اتٟامل(. عندئذ  يقوـ اللاعب بعمل ت٤اولة صحيحة لإعادة   (rack)الأمر
 (إفُ اتٟامل. barالقضيب)البار اتٟديدي

 يقوـ اللاعب تٔواجهة سطح ات١نصة.  (3
فى أي وقت  (Discلا يسمح للاعب بالإمساؾ تٔصدات أقراص الأثقاؿ أو الأطراؼ أو الأقراص ) (4

( bar-أثناء قيامو بالرفعة . علي أية حاؿ ، فإف أطراؼ يد اللاعب ات١مسكة بالقضيب)البار اتٟديدي
 (. Discتٯكن أف ت٘لس السطح الداخلي ت١صدات الأقراص )

 لا يسمح بتواجد أكثر من تٜسة مساعدين ولا أقل من إثنتُ عند ات١نصة فى أي وقت.  (5
( من فوؽ اتٟامل bar-ات١ساعدين فى نقل القضيب)البار اتٟديديتٯكن لللاعب أف يطلب مساعدة  (6

( من فوؽ bar-، وإعادتو إليو فى نهاية الرفعة . من ناحية أخري ، فإنو حالة نقل القضيب)البار اتٟديدي
اتٟامل ، لا يسمح للمساعدين تٔعاونة اللاعب سواء في إتٗاذ الوضع الصحيح  أو وضعية القدمتُ على 

 ( أو خلافو. bar-ادة القضيب)البار اتٟديديات١نصة أو إع
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يسمح لللاعب بناءا علي موافقة كبتَ اتٟكاـ باتٟصوؿ علي ت٤اولة إضافية في نفس الوزف ات١سجل  (20
فيو ، وذلك إذا أخفق في ا اولة بسبب خطأ من قبل ات١ساعدين ، أو بسبب فشل في الأجهزة 

 ات١ستخدمة.
 والذي يعافٓ من اضطرابات العمود الفقري( Down Syndrome)اللاعب ات١نغوفِ  (22

(Atlanto-axial Instability) في رفعو القرفصاء. للحصوؿ على معلومات  وشاركيسمح ت٢بات١لا
  0و( -4 –إضافية وإجراءات التغاضي عن تطبيق ىذا اتٟظر، تٯكن الرجوع إفُ البند الأوؿ القسم) ؿ

 أسباب الاستبعاد من رفعو القرفصاء  (21
 إشارات كبتَ اتٟكاـ عند بدء أو نهاية الرفعة.  عدـ ملاحظة ( أ

 عمل خطوة مزدوجة أو القياـ بأكثر من ت٤اولة أسفل الرفعة.  ( ب
 ج( عدـ إتٗاذ وضع الإنتصاب لأعلى ، أو أف تكوف الركبتاف منثنيتتُ عند بدء ونهاية الرفعة. 

 أي حركة جانبية للقدمتُ للخلف أو للأماـ أثناء القياـ بالرفعة.  د(
 عدـ القدرة على ثتٌ الركبتتُ أو ثتٍ الركبتتُ تْيث يكوف مستوي ات١ؤخرة أدفْ من مستوي الركبتتُ. ( ىػ
 ( على الكتفتُ بعد بدء الرفعة. bar-تغيتَ وضع الػقضيب )البار اتٟديدي ( و
 (أو اللاعب من قبل ات١ساعدين بتُ إشارات كبتَ اتٟكاـ. bar-ت١س القضيب)البار اتٟديدي ز(
 اقتُ بالكوعتُ أو الأذرع. ت١س الس ح(
 ( بالطريقة الصحيحة إفِ اتٟامل. bar-عدـ إعادة القضيب )البار اتٟديدي ط(
 (بعد إت٘اـ الرفعة. bar-أي إسقاط للقضيب )البار اتٟديدي ( ي
 عدـ الإلتزاـ بأي من ات١تطلبات ات١ذكورة فى الوصف العاـ للرفعة.  ( ؾ

 (Bench press)الرفعة الصدرية  -ب
يتخذ اللاعب الوضع التافِ أثناء تنفيذ الرفعة الصدرية بالكامل، وأف ت٭افظ على ىذا الوضع ت٬ب أف  (2

أثناء قيامو بالرفعة : حيث يكوف الرأس واتٞذع )تٔا فيو ات١قعدة( ملامساف لسطح نضد الصدر. حتي تٯكن 
يتجاوز ( أو مكعبات مسطحة )بشرط ألا Discتٖقيق ثبات القدمتُ فإنو تٯكن استعماؿ أقراص )

سنتيمتً(. اللاعبوف ات١عاقوف بدنيا يسمح ت٢م باستعماؿ نضد الصدر العادي أو ات٠اص  10ارتفاعها 
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تْيث يكوف الابهاـ ملتفا حولو  (bar-بات١عاقتُ . ت٬ب أف تٖكم قبضة اليد على القضيب )البار اتٟديدي
 . كما أنو لا يسمح باستخداـ قبضة اليد بوضع معكوس. 

ات١عاقتُ بدنيا تٯكن ربطهم بالنضد من الفخذين حتى اتٞذع تْزاـ لا يتجاوز عرضو  بالنسبة للاعبتُ (1
 ( سنتيمتً.20)

من على اتٟامل أو استلامو من ات١ساعد فإف اللاعب ينتظر ( bar-بعد نقل القضيب)البار اتٟديدي  (1
ف القضيب)البار إشارة كبتَ اتٟكاـ ثانيا كوعيو . يتم إصدار الإشارة حاؿ التأكد من ثبات اللاعب وأ

 (في وضعو الصحيح على إمتداد الذراع بالكامل.bar-اتٟديدي
 ( مساعدين أو أقل من إثنتُ داخل منطقة ات١سابقة.1لا يسمح بتواجد أكثر من ) ( أ

 سنتيمتً وتقاس ما بتُ أصابع السبابة. 52ت٬ب ألا تتجاوز ات١سافة بتُ اليدين   ( ب
ت٢م بثتٍ الكوعتُ بالكامل أثناء الرفعة الصدرية، ت٬ب أف اللاعبوف ات١عاقوف بدنيا علي ت٨و لا يسمح   ( ت

يقرر ذلك أحد ات١دربتُ ات١عتمدين أثناء عملية تسجيل الوزف ، كما ت٬ب تقدفٔ شهادة طبية بذلك مع 
 الطلب . لا ت٭دث أي تعديل في إسلوب الرفع بالنسبة لللاعب بعد إت٘اـ تسجيل الوزف. 

 ريك الذراع لأسفل مع إعطائو الأمر "أبدأ". إشارة كبتَ اتٟكاـ تكوف في صورة تٖ ( ث
إفُ مستوي ( bar-بعد تلقي إشارة البدء فيجب على اللاعب خفم القضيب)البار اتٟديدي  ( ج

"، حيث يقوـ برفع   Pressالصدر وإمساكو بثبات، ثم يقوـ كبتَ اتٟكاـ بإعطائو إشارة مسموعة "إدفع
-لأعلى على أقصي إمتداد للذراعتُ. عند ثبات القضيب)البار اتٟديدي (bar-القضيب)البار اتٟديدي

bar على ىذا الوضع، تصدر إشارة مرئية بتحريك الذراع للعودة إفُ الوضع السابق . اللاعبوف ات١عاقوف )
 تٝعيا تٯكن إعطائهم إشارات متخصصة خاصة بهم . 

 أفضل الأماكن بالنسبة للاعبتُ.أثناء القياـ بتنفيذ ىذه الرفعة علي اتٟكاـ أف يتخذوا   ( ح

 (Bench press)أسباب الاستبعاد في الرفعة الصدرية  (4
 عدـ ملاحظة إشارات كبتَ اتٟكاـ عند بدء أو إنهاء الرفعة. ( أ
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أي تغيتَ في الوضعية التي يتم إختيارىا بعد صدور إشارة البدء: حركة رفع الرأس والأكتاؼ أو ات١ؤخرة   ( ب
-barئها مع نضد الصدر أو الأرض ، أو تغيتَ وضعية اليدين على القضيب)أو القدمتُ من موضع إلتقا

 البار اتٟديدي(  ، كما أنو لا يسمح للاعب بأف تلمس قدماه نضد الصدر أو حواملو. 
 البار اتٟديدي(  من على الصدر بعد ثباتو عليو. -barأي إزدواج في حركة رفع القضيب)  ( ت
 أي ت٘ديد غتَ مستو للذراعتُ أثناء الرفعة.   ( ث
 أثناء الرفعو. (bar-أي حركة لأسفل بالقضيب )البار اتٟديدي ( ج
 بكامل امتداد الذراعتُ عند إكتمات٢ا.  ( bar-الإخفاؽ في رفع القضيب )البار اتٟديدي  ( ح
 إشارات كبتَ من قبل ات١ساعد في أثناء الفتًة التي تفصل بتُ ( bar-ت١س القضيب )البار اتٟديدي  ( خ

 اتٟكاـ.
 وسناداتو الرأسية أثناء الرفعة بغرض تسهيل الرفعة (bar-التلامس ات١تعمد بتُ القضيب)البار اتٟديدي  ( د
 عدـ الالتزاـ بأي من ات١تطلبات ات١ذكورة بالوصف العاـ للرفعة.   ( ذ

  (Deadlift) الرفعة الميتة ( ج
أماـ أقداـ اللاعب وأف تكوف قبضة في وضع أفقي  (bar-ت٬ب أف يكوف القضيب )البار اتٟديدي (2

( bar-علي أي وضع تٮتاره ، تْيث لا يهبط القضيب)البار اتٟديدي (bar)يده ت٦سكة بالقضيب 
لأسفل بعد وقوؼ اللاعب في وضع استقامة لأعلى )القبضة الاختيارية: عندما يتم الإمساؾ 

للأماـ ، أو يكوف وجو يد واحدة  سواء كاف  اىر كلتا اليدين مواجها( bar-بالػقضيب)البار اتٟديدي
 وكف اليد الأخرى مواجها للأماـ فيما يعرؼ بالقبضة العلوية والسفلية(. 

 يواجهو اللاعب مقدمة ات١نصة. (1
عند إكماؿ الرفعة فإف الركبتتُ تكوناف في وضع مستقيم، أما الكتفاف فيكونا في وضع استقامة   (1

)وليس جهة الأماـ أو في حاؿ استدارة( ، كما ت٬ب ألا يندفع الكتفاف للخلف بعد وضع الاستقامة . من 
الأخرى فإف ناحية أخري ، إذا إندفع الكتفاف للخلف علي ذلك النحو، في  ل صحة تٚيع الوضعيات 

 الرفعة يتم قبوت٢ا.
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. لا يتم  Downإشارة كبتَ اتٟكاـ تكوف في صورة تٖريك يده لأسفل مع تٝاع التوجيو "أسفل"   (1
ويستكمل اللاعب اتٟركة حسب قرار كبتَ  bar)-البار اتٟديديإعطاء الإشارة حتى يستقر القضيب )

 اتٟكاـ.
 لقياـ تْركات رفع متعمدة تٖتسب ت٤اولة. أو ا( bar-أي ت٤اولة لرفع القضيب)البار اتٟديدي  (2
 أسباب الاستبعاد في الرفعة ات١يتة  (3
إفُ أسفل أثناء تنفيذ الرفعة سواء كاف ذلك بأحد أو كلا  (bar-أي نزوؿ بالقضيب)البار اتٟديدي ( أ

 طرفيو.
 عدـ القدرة على الثبات بعد الوقوؼ مع ثبات الأكتاؼ.   ( ب
 عدـ إبقاء الركبتتُ في وضع استقامة عند استكماؿ الرفعة .  ج(
(  على الفخذين أثناء تنفيذ الرفعة . ملحو ة: الاستناد bar -الاستناد بالقضيب)البار اتٟديدي د(

(  على الفخذين تٯكن أف يتضمن عمل إنثناء ثانوي للركبتتُ مع اسقاط bar -بالقضيب)البار اتٟديدي
 ات١ؤخرة. 

 (  قبل تلقي إشارة كبتَ اتٟكاـ.bar -القضيب )البار اتٟديدي إنزاؿ ذ( 
 (  إفُ ات١نصة دوف التحكم  فيو بكلتا اليدين.bar -السماح بإعادة القضيب )البار اتٟديدي ىػ( 
 عدـ الالتزاـ بأي من ات١تطلبات ات١ذكورة في الوصف العاـ للرفعة.  و(
 Combination) المجموعة المتنوعة ) د.
اللاعب أف يتنافس في رفعتتُ  الرفعة الصدرية والرفعة ات١يتة ، أو رفعة القرفصاء مع الرفعة  يطلب من (2

 الصدرية، والرفعة ات١يتة حتى يتأىل إفُ الدور النهائي ت٢ذه المجموعة ات١تنوعة.
يتم احتساب النتيجة النهائية للاعب من خلاؿ تٚع أقصي وزف يتمكن اللاعب من رفعة في كلتا  (1

 : الرفعة الصدرية والرفعة ات١يتة ، أو القرفصاء مع الرفعة الصدرية ورفعة النطر. الرفعتتُ
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 (2661)عبد الدائم وآخروف، : ولمبية في رفع الأثقالالرفعات الأ
 :تقسم الرفعات الاوت١بية إفُ رفعتتُ أساسيتتُ 

  Clean and jerkأولا : الرفع إلى الصدر والنتر 
 أوت٢ماويقصد بها عملية رفع الثقل باليدين بوحدة حركيو واحده من طبلة الرفع وتؤدى الرفعة تْركتتُ 

عن طريق ثتٍ الرجلتُ بطريقو  أوالصدر ) حركو الكلتُ ( عن طريق فتح الرجلتُ ) سبلت (  إفُالرفع 
أو  ( النتً من الصدر إفُ الأعلى تْركة واحده بفتح الرجلتُ ) حركة جرؾ وثانيهما( القرفصاء )سكوات

( ثوافٓ ويصل في  20ػ  3القرفصاء ، ويستغرؽ وقت أداء الرفعة كاملا فّ تٟظو مغادرة الثقل لطبلو من ) 
بدفٓ ثانيو . ووقت الأداء يتبع عوامل عديدة منها خبرة اللاعب واستعداده أل 22بعم الأحياف تقريبا إفُ 

 .أخرىوالنفسي والفسيولوجي إفُ جانب عوامل 
 مرا ل الأداء الفني لرفعة النتر:

تٖمل الأثقاؿ في ىذه الرفعة على ثلاثة مراحل، تبدأ بسحب الثقل من الأرض إفُ أماـ الأكتاؼ، 
رفع وبعدىا يوضع الثقل على الكتفتُ، ويأخذ الرباّع نفسا عميقا قبل النهوض بو. وات١رحلة الأختَة ىي 

الثقل على اليدين وفوؽ الرأس، ثم النّهوض بو والتقدّـ بو ثلاث خطوات إفُ الأماـ. وبعد الاستقرار يضع 
 الثقّل أرضا وتٖسب النّتيجة

 :Cleanالحركات الخاطئة في رفعة الـ 
 .ُوضع البار على الصدر قبل دوراف الكوعت 

 .ملامسة الكوعتُ أو العضدين للركّبتتُ أو الفخذين 
 :The Snatch: رفعة الخطفثانيا 

وىي عملية رفع الثقل باليدين بوحدة حركيو واحده إفُ وضع الامتداد الكامل للذراعتُ فوؽ الرأس 
وىي من الرفعات سريعة اتٟركة حيث يستغرؽ وقت أداء الرفعة كاملا من تٟظو مغادرة الثقل  توقف،وبدوف 

 .ثانية(1.2ػ  1)ت٠شبة الرفع وبدوف حساب زمن الاستعداد من 
اذ وصلت فيها الأرقاـ  العافِ،في أف تكوف رياضو رفع الأثقاؿ من الرياضات ذات المجهود  ةلا غراب

 إفالرباعيتُ ات١تسابقتُ دوليا ت٧د  إفُالقياسية عات١يا واوت١بيا حدا يفوؽ التصور العقلي ... فبنظرة بسيطة 
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 اتٟالةوىذه  قدراتهم،عكسو بالضبط ارتفاع  وات٩فاض،معدؿ أعمارىم للمشاركة في البطولات بتنازؿ 
  30مثلا رفع بطل العافَ لوزف  2651أصبحت تٝو تٯتاز بها ات١تسابقوف في الوقت اتٟاضر .... ففي العاـ 

كذلك حصل مع الرباع البلغاري   وزنو.وىذه يعتٍ انو نتً ثلاثة أضعاؼ  نتًاً،كغم  180كغم ما مقداره 
وىو ما يزاؿ دوف العشرين من  نتًاً،كغم  212خطفا،وكغم  115.5ه كغم إذ حقق ما مقدار  52بوزف 
 .عمره

،  ةشابال العمريةمن ىذا قد لا نفاجأ إذا ما جاء اىتماـ القائمتُ على رياضو رفع الأثقاؿ بالفئات 
 ةلبدنيافي حسابات الإت٧از الرياضي والتنبؤ بقدرات الرباعيتُ  الدقيقةوذلك بغيو تٖقيق ات١وازنة 

من فرص لأعداد الرياضي ات٠اص ، اذ فيها يتطور  العمريةيولوجية ... فضلا عما تنتجو ىذه ات١رحلة والفس
، فقد  ةلداخليااتٞسم وأجزائو ات١ختلفة ويتجو ت٨و مراحل الاكتماؿ في الناحية الو يفية لأجهزة اتٞسم 

مل ت٪وه ويرافق ىذا ت٪و تٖدث الزيادة في وزف القلب ويتطور اتٞهاز العصبي ات١ركزي بشكل عاؿ ويتكا
ات١وروثة وبشكل خاص القوة  ةلبدنيامن حيث البناء اتٞسمافٓ والصفات  البدنيةالإمكانيات والقدرات 

والسرعة ... يضاؼ إفُ ىذا كلو إف مرحلة الشباب ت٘تاز بتوازف ما بتُ النمو العضلي والعظمي . ففيها 
( سنة .. ومن  26ػ  24يقتًب اتٞهاز العظمي والعضلي من حالو التطور الكبتَة وتٓاصة عند بلوغ ) 

على عاتقهم في التدريب الشاؽ وات١شاركة الصعبة من تٖمل ات١سؤولية ات١لقاة  فالربا عو ىذا يتمكن 
 ة.وات١عقد

إفُ انو لا تٯكن الاىتماـ بالرياضي الرباع عبر مراحل الإعداد والتدريب والتأىيل  الإشارةوىنا لابد من 
وات١رحلية لبياف مقدار التقدـ  الدوريةللمسابقة دوف أف تٯر تٔحطات تقوتٯيو تستخدـ فيها الاختبارات 
ثر أكاس فللاختبارات في رفع الأثقاؿ والتطور في الإت٧از وات١ستوى الرقمي أو تأشتَ حالات الإخفاؽ والانت

مهم في بياف مدى التقدـ الذي ت٭صل عليو الرباع نتيجة إتباعو لبرنامج تدريبي معتُ وكذلك بياف اتٞوانب 
 .دة تعيق الرباع عن استمراره في التقدـ وتٖوؿ دوف تٖقيق إت٧ازات جيوالتي التدريب،الضعيفة في عملية 



 لفصل الأول: التّدريب الرّياضي في رفع الأثقالا                                                      الجانب النّظري

 
28 

 : داء الفني لرفعة الخطفمرا ل الأ

 (2664)شحاتة، :البدء ومر لة انتزاع الثقل وضع-1
بالفعل العضلي لتغيتَ حالة الثقل من السكوف يعتٍ وضع البدء ما يتخذه اتٞسم من ىيئة قبل الشروع 

 .افُ اتٟركة قبل التغلب على القصور الذاتي للثقل
ما مرحلة الانتزاع فهي حالة الفعل العضلي الذي يقوـ بو الرباع للتغلب على القصور الذاتي للثقل أ

 لة.الطباتٟركة وتنتهي ىذه ات١رحلة تٟظة مغادرة الثقل  إفُوتغيتَ حالتو من السكوف 
ف التغلب على القصور الذاتي للثقل يتطلب حشد قوى عضلية كبتَة تتجاوز قيمة ات١قاومة ات٠ارجية إ

لثقل( وقد   دراسة القوى التي يستخدمها الرباع للتغلب على القصور الذاتي وتٖويل الثقل من حالة )ا
 .السكوف التاـ افُ اتٟركة

قوة كافياً للتغلب على قصوره الذاتي فضلًا عن ذا كاف مقدار الإ لاإاتٞسم لا يتحرؾ  إفوثبت 
من وزف الرباع (%210-201)واف القوة التي تؤدي التحريك الثقل تبلغ بتُ  الأخرىات١قاومات ات٠ارجية 

 – 0.22من تسليط القوة حتى تٟظة انتزاع الثقل من الطبلة ) ابتداء+ وزف الثقل. وتستغرؽ ىذه ات١رحلة 
 .ثػا( 0.12

 :ىالأول السحبة-2
وتتخذ ىذه ات١رحلة بتُ تٟظة انتزاع الثقل من الطبلة ووصولو مستوى  الأوفِتسمى تٔرحلة التعجيل 

الركبتتُ خلاب ىذه ات١رحلة تبقى الذراعاف على امتدادت٫ا ومهمتهما فقط القبم على البار اتٟديدي وتٛلو 
 الركبتتُ،مركز ثقل الرباع ويصل منطقة  إفُ أقربيتحرؾ البار ليكوف  اواتٞذع. وىنبفعل حركة الرجلتُ 

 ثا(. 0.63 – 0.11) ما بتُفي رفعة ات٠طف  الأوفُيستغرؽ زمن مرحلة السحبة 
تعمل العضلات الباسطة على مفاصل الكاحلتُ والركبتتُ والوركتُ عملًا متحركاً في حتُ يكوف عمل 

 .اعضلات اتٞذع والكتفتُ والذراعتُ عملاً ثابتً 
 الأربعةلفعلية لعمود الثقل )البار( من قبل الرباع بشد كل من العضلات ذات الرؤوس تبدأ اتٟركة ا 

 الفقري.ليوية( في الورؾ والعضلة الناصبة للعمود الأوالعضلة ات١أكمية)الفخذية 
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 :الركبتين ركة  ر لة-3
وتبدأ من تٟظة اجتياز الثقل مستوى الركبتتُ  والثانية،وفُ وىي ات١رحلة التي تتوسط مرحلتي السحبة الأ

عند  وأحيانات٢ما وتنتهي عند الثلث السفلي من الفخذين  أوفِامتداد  أقصىعندما تكوف الركبتاف في 
 .ثا ( 0.25 – 0.05يتًاوح زمن ىذه ات١رحلة في رفعة ات٠طف بتُ ) منتصفهما،

  :الثانيةالسحبة  مر لة-4
ات١راحل  أىمالثقل وتعد من  تتتوسط مرحلة حركة الركبتتُ ومرحلة السقوط تٖوىي ات١رحلة التي 

 النهائي،سرعة لو وتسمى تٔرحلة التعجيل  أقصىيكتسب الثقل في ىذه ات١رحلة  إذفي الرفعات الاوت١بية 
ىذه القوة من خلاؿ الامتداد  إنتاجعلى قوة تسلط على بار اتٟديد ويتم أعظم و أوذلك من خلاؿ 

 .صابعوات٠لف والارتكاز على كرسي القدمتُ والأ للأعلىالانفجاري للرجلتُ واتٞذع ورفع حزاـ الكتفتُ 
لعضلات الرجلتُ واتٞذع  إذفىو اقل بقليل ت٦ا نتصوره  الأعلى إفُف دور الذراعتُ في رفع الثقل إ

بشكل   الأعلىانفجارية ت٘نح البار اتٟديد السرعة باتٕاه  الدور الرئيسي في ذلك والتي تولد قوة والأكتاؼ
تستغرؽ مرحلة السحبة الثانية مابتُ .كاؼ ولبعم الوقت الذي يسمح للرباع بالسقوط تٖت الثقل

 ات٠طف.في رفعة  ثا( 0.13 – 0.21)

  : مر لة السقوط-5
لسقوط  )السلبي(ألتقصتَيمرحلة التعجيل  أوترتيب اتٞسم والسقوط النشط  إعادةوتسمى مرحلة 

 . الثقل والثبات
وضع الامتداد الكامل حتى استقراره في وضع القرفصاء والثقل مثبت  إفُوتبدأ من تٟظة وصوؿ الرباع 

 (.ثا 0.15 – 0.22بكامل امتداد الذراعتُ تستغرؽ ىذه ات١رحلة مابتُ )  الرأسفوؽ 
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 : مر لة النهوض-6
ف مرحلة النهوض في رفعة ات٠طف تتطلب من الرباع قابلية كبتَة من التوافق بتُ عمل المجموعات إ

 أو الأماـ إفُتٖرؾ مركز ثقل الرباع  إفُالعضلية التي تعمل على نهوض الرباع ، لاف عدـ التوافق يؤدي 
 . فقداف التوازف وسقوط الثقل إفُات٠لف ت٦ا يؤدي 

 :(14، صفحة 2661)نصيف، خطفالحركات الخاطئة في رفعة ال
 .التوقّف أثناء رفع البار 

 .ملامسة البار لرأس الرباّع عند نهاية الرفّعة 
 وتتكون من: Power Liftingثالثا: 
 .Dead Liftالرفّعة ات١يتة  -2

 .Squatchالقرفصاء  -1

 .BenchPressضغط الصّدر  -1

 ) الخطف والنّتر(: فنّ أداء الرّفعات التّقليدية
في رفع الأثقاؿ وبوساطة فن الأداء نفهم المجموع الكلي لتكامل الأىداؼ لإت٧از اتٟركة التي تنشأ عن 

  .العقلية وقابليتوالطريق الفعاؿ لإصت٧از البدفٓ للرباع 
وبوساطة الشكل نهدؼ إفُ بناء التمرينات )أنو تنظيم  وت٤توياتها،إف فن الأداء يشتمل الشكل اتٟركة 

 إف ا تويات ت٘ثل اتٞوانب النوعية ذات العلاقة باتٟركة )سلسلة العمليات الو يفية والنفسية (.خارجي

  .( خلاؿ التدريب افٍ..

ة كما إف تغتَ لشكل اتٟركء التي تصل إفُ قابلية الإتقاف ت٤تويات اتٟوافز اتٟركية تعمل على تقدـ الأشيا إف
الشكل التأثتَ للمحتويات يعوؽ أو يعجل التقدـ . من علاقة ىذه النتائج نستنتج اتٟقيقة ات١سجلة في 
التدريب إف التعلم ات١نطقي والفعاؿ لفن الأداء يصبح أكثر صعوبة عندما ينخفم مستوى الصفات 

  .البدنية
بت أساسيات فن الأداء أو ىيكل فن إف التسلسل الصحيح تٞميع الأجزاء الأساسية للتمرينات تث

 اء.الأد
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تتصل باستخداـ  (إف الفروؽ الفردية أو الصفات ات١ميزة لفن الأداء الشخصي )الطريقة ات٠اصة
انتباه خاص للتعلم  إعطاءت٬ب  الشخصية.الأجزاء ات١كونة للمبادئ الأساسية لفن الأداء مقارنة مع ات١يزات 

اء في مرحلة الاستيعاب مع غرض البناء ات١لائم أو الكافي للعادات الصحيح للمبادئ الأساسية لفن الأد
 اتٟركية ات١تشابهة تٟاجة الرفع الأمثل للأثقاؿ. 

 : إن بناء أو اكتمال الرفعات التقليدية يكون في الآتي

 . ات٠طف باليدين والرفع إفُ الصدر ثم النتً باليدين
ات٠طف والرفع إفُ الصدر ثم النتً اللذين يؤدياف  عمليتتُ،ىذه تٯكن إت٧ازىا من خلاؿ سلسلتتُ أو 

إف الفعاليتتُ التقليديتتُ جزء من  . ( Squat) أو القرفصاء ( Split )بطريقة فتح الرجلتُ أماماً خلفاً 
 (.فئة التمرينات التي تتصف بالسرعة والقوة التي تٖرؾ تلك الصفات لتحقيق ىدؼ اتٟركة )فن الأداء

منطقياً وبالشكل فعاؿ قدر الإمكاف ت٬ب أف نضع في تفكتَنا أف تدريب لتحقيق غرض فن الأداء 
 :الآتيةرفع الأثقاؿ يتطلب تطبيق ات١بادئ العامة 

 . تكوف حركة قضيب الثقل خلاؿ الرفع بوضع عمودي نسبياً -

 . تقصتَ مسار قضيب الثقل -

 السرعة ات١ناسبة للأداء  -

 . طبقاً للخصائص أو ات١يزات الفردية ( style) الاستفادة من الطريقة الشخصية -

 . تناسب جرعات القوة ات١ستخدمة مع وزف الثقل ات١رفوع -
 (2664)شحاتة، : المنافساتفترة 

 .في مرحلة ات١نافسات ت٬ب أف تكوف خاصة باللعبة أو ات١سابقة )القفز(تدريبات البلايوميتًكس
مثل فتًة الإعداد ات٠اص ، اللاعب يؤدي ت٣موعة واحدة من تدريبات الأثقاؿ يتبعها مباشرةً ت٣موعة 

)القفز(.من تدريبات البلايوميتًكسواحدة 
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 الرّا ة / مجموعة التّكرار التّمرين

 السّكوات
أقصى تكرار  5) 1×  1

RM) 5  دقائ 

 3 × 1  جل )لكل قدم(

 بنج برس )صدر(
أقصى تكرار  5) 1×  1

RM) 5  دقائ 

 2×  1 الضّغط

 لنج مع  مل البار
أقصى تكرار  5) 1×  1

RM) 5  دقائ 

 20×  1 عم:ق سريع
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 (2661)عبد الدائم وآخروف، : نظم تدريبات القوّة

التنظيمي الذي من خلالو تقدفٔ اتٞرعة التدريبية للفرد ،  القوة القالبيقصد بأنظمة تدريبات 

تٔعتٌ كيفية إخراج التدريب في شكل يتفق والغرض من التدريب، ويشمل ذلك ترتيب التمرينات وتٖديد 

حد من نظم وأسلوب التنفيذ، وقد يقوـ بعم ات١دربتُ بالاعتماد على نوع وا توالمجموعاالتكرارات 

تدريبات القوة إلا أف ذلك يؤدى إفُ عدـ اكتساب مزيد من القوة، وحدوث ىضبة )فتًة توقف( في تقدـ 

،ولذلك يفضل دائما تنويع نظم التدريب ”اتٟمل الزائد“اللاعب في التدريب، كما يتسبب في  اىرة 

 للتغلب على ات١لل.

 :القوةوفيما يلي بعم نظم التدريب الشائعة في تدريبات  

 Single Set System نظام تدريبات المجموعة الوا دة .2

وفيو تؤدى التمرينات في ت٣موعة واحدة من التكرارات التي  التدريبية،ويعتبر ىذا النظاـ أقدـ النظم 

ويصلح ىذا النظاـ في حالة عدـ توافر الوقت الكافي لتدريب القوة لدى  تكرار،21-5عادة ما تتًاوح بتُ 

 .أو في  روؼ معينة أخرىبعم الأفراد 

 Multiple System نظام المجموعات المتعددة .1

قصوى في  تتكرارا6-5ويعتمد على أداء ت٣موعتتُ إفُ ثلاث ت٣موعات مع زيادة ات١قاومة باستخداـ 

تلفة تبعا للهدؼ وتٯكن أداء أعداد تكرارية وت٣موعات على أجهزة وأدوات ت٥. ثلاث ت٣موعات على الأقل

.من تنمية القوة العضلية
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 Light to Heavy System نظام من الخفيف إلى الثقيل .1

مرات 2-1وكما ىو واضح من اسم ىذا النظاـ فهو يتكوف من ت٣موعة من التكرارات تتًاوح بتُ 

كيلو جراـ وتؤدى ت٣موعة أخرى من   1.2باستخداـ مقاومة خفيفة نسبيا، ثم يتم زيادة ات١قاومة حوافِ 

ل إفُ الأداء ت١رة تدرت٬يا بنفس ات١قدار حتى يص ات١قاومةالتكرارات، ثم يقوـ الفرد بتكرار ذلك مع زيادة 

 .فقطواحدة 

 Heavy to Light System نظام من الثقيل إلى الخفيف .1

وىذا النظاـ ىو عكس النظاـ السابق، ويتلخص العمل بهذا النظاـ في أنو بعد عملية التسختُ يتم 

درج العمل باستخداـ أثقل ات١قاومات، وت٭تاج الأمر إفُ إجراء دراسات عملية لتحديد أيهما أفضل في الت

 ؟العكس الثقيل أـبات١قاومة: من ات٠فيف إفُ 

 Triangle System النظام الهرمي .2

ويشمل ىذا النظاـ استخداـ ت٣موعة من التمرينات تٔقاومة خفيفة مع تكرار التمرين من 

مرة، ثم تتم زيادة ات١قاومة تدرت٬يا حتى يقل عدد التكرارات إفُ أف يصل إفُ مرة واحدة بأقصى 21إف20ُ

ومن خلاؿ أداء عدة ت٣موعات يتم تٗفيم ات١قاومة بنفس الأسلوب السابق تْيث تنتهي اتٞرعة  أداء،

 .تكرار21إف20ُالتدريبية بأداء ت٣موعة من 

 Super Set System نظام المجموعة الممتازة .3

يعتمد ىذا النظاـ على استخداـ عدة ت٣موعات لتمرينتُ ت٥تلفتُ لكنهما يركزاف على نفس اتٞزء من 

م، تْيث يؤدى احد التمارين لمجموعة عضلية معينة يليو مباشرة تنفيذ التمرين الثافٓ للمجموعة اتٞس

العضلية ات١قابلة، وكمثاؿ على ذلك عند أداء ت٣موعة من ت٘رين ثتٌ الذراع بالثقل للعضلة ذات الرأستُ 
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لعضلات الباسطة للذراع وىى العضدية وىى العضلة ات١ثنية للذراع ويتم فورا الانتقاؿ إفُ أداء ت٘رين آخر ل

العضلة ذات الثلاث رءوس العضدية، أو أداء ت٘رين العضلات الباسطة للرجلتُ ثم يليو فورا ت٘رين آخر 

مرات بدوف راحة أو براحة قليلة بتُ 20إفُ  5عكسي للعضلات ات١ثنية للرجلتُ، وتؤدى التكرارات من 

 . أثتَه على عملية التضخم العضليالمجموعات وىو نظاـ مفيد للاعبي كماؿ الأجساـ لت

 Split Routine نظام التدريب المنفصل .4

ويعتمد ىذا النظاـ على عدـ تدريب تٚيع أجزاء اتٞسم خلاؿ جرعة تدريبية واحدة، تْيث يتم 

تدريب ت٣موعات عضلية معينة في جرعة تدريبية ثم يتم استكماؿ المجموعات العضلية الأخرى في جرعة 

خر، ومثاؿ على ذلك تدريب عضلات الذراعتُ والرجلتُ والبطن أياـ السبت والاثنتُ تدريبية في يوـ آ

والأربعاء وتدريب المجموعات العضلية للصدر والكتفتُ والظهر أياـ الأحد والثلاثاء وات٠ميس، وبذلك تتاح 

ت الكافي الفرصة للتدريب يوميا نظرا لاختلاؼ عملية التًكيز على المجموعات العضلية ت٦ا يتيح الوق

 .للاستشفاء

 )ات٠طيب، النهار(Blitz Program "بليتز"نظام برنامج  .5

حد أنواع التدريب ات١نفصل مع التًكيز على جزء واحد من أجزاء اتٞسم،بدلا من التًكيز على أوىو 

 .الأسبوععدة ت٣موعات وتقسم أجزاء اتٞسم على اتٞرعات التدريبية طواؿ 
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 : مثال

 .الذراعتُ يوـ السبت اتٞذع يوـ الثلاثاء

 .الصدر يوـ الأحد الظهر يوـ الأربعاء

 .الرجلتُ يوـ الاثنتُ الكتفتُ يوـ ات٠ميس

للاعب الوثب  معينة وتٯكنويصلح ىذا النظاـ إذا كاف أداء اللاعب يعوقو ضعف ت٣موعة عضلية 

 التدريبي.ىذا النظاـ لعضلات الرجلتُ في بداية ات١وسم  الطويل مثلا استخداـ

 Exhaustion Set Systemالمتعبة نظام المجموعة  .6

ويعتمد استخداـ ىذا النظاـ على أداء ت٣موعات تكرارية حتى التعب، وىذا يستدعى تعبئة حركية 

ت٣موعتتُ أو ثلاث أكثر للعمل، وتٯكن استخداـ ت٣موعة واحدة من عشرة تكرارات، كما تٯكن استخداـ 

 .ت٣موعات حتى التعب

 Forced Repetition Systemالمقوى النظام التكراري  .20

وىذا النوع يشبو نظاـ المجموعات ات١تعبة ولكنو يتم بأف يؤدى اللاعب التمرين باستخداـ ت٣موعة حتى 

إضافية، ويستخدـ تكرارات  1-1التعب ثم يقوـ اللاعب الزميل تٔساعدة اللاعب ات١ؤدى للتمرين لعمل 

ىذا النوع من التدريب لزيادة التحمل العضلي ات١وضعي لأنو يساعد على دفع العضلة للاستمرار في العمل 

 .بالرغم من التعب

 Functional isometrics Systemالوظيفي ي ومتر يز النظام الإ .22

التي تتمثل في تنمية القوة  الإيزومتًييهدؼ استخداـ ىذا النظاـ إفُ التغلب على عيوب التدريب 

 الإيزومتًيىذا النظاـ أسلوب التدريب  التدريب ويستخدـالعضلية في زاوية ات١فصل التي استخدمت في 
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سم وعند ىذه 21-5على ت٥تلف زوايا ات١فصل، ويتم ذلك بأف يقوـ اللاعب بأداء انقباض متحرؾ ت١سافة 

ن التًكيز على الزوايا الضعيفة للأداء اتٟركي ويستخدـ ثوأف، وتٯك4-2النقطة يقوـ بتثبيت ات١قاومة ت١دة 

 .واحدةىذا النظاـ حتى يكوف ات٢دؼ الرئيسي ىو زيادة القوة القصوى لأداء التمرين ت١رة 

 Circuit Training Systemالدائري نظام التدريب  .12

بات٧لتًا على يد   Leeds ” ليدس“ هرت طريقة التدريب الدائري في بداية ات٠مسينيات في جامعة 

لتطوير اللياقة البدنية لطلاب اتٞامعة ، ويتكوف ىذا التدريب من ت٣موعة ” وادمسوفمورجان“كل من 

ثانية بتُ كل ت٘رين في 22-20ت٘رينات مقاومة تؤدى واحدا تلو الآخر مع وجود راحة بينية لا تقل عن 

قصى مقاومة ، وتٯكن تكرار عدة دورات % من أ30-10الدورة والتمرين الأخر، وتتًاوح ات١قاومة ما بتُ 

يراعى في اختيار التمرينات التي تتكوف منها أف تٖقق الأىداؼ ا ددة للبرنامج، ويساعد استخداـ ىذا 

النوع من التدريب في حالة تدريب عدد كبتَ من الأفراد ، ويعتبر أيضا من التدريبات ات١فيدة لتنمية التحمل 

يب في وقت قصتَ وتكوف الدورة الكاملة عبارة عن ت٣موعة التمرينات ا ددة ات٢وائي ، وتٯكن أداء التدر 

 . تٔحطات يستخدـ في كل منها احد التمرينات ات١كونة للدورة

 .اوتعد طريقة التدريب الدائري من أكثر طرؽ تدريب القوة والتحمل انتشار 

 (2661)نصيف، : لتخطيط لبرامج تدريبات القوةا

ويتلخص ذلك في ضرورة تصميم برنامج  ومدروسة،يتم تنمية القوة العضلية بطريقة ت٥ططة   

تراعى فيو ات١كونات الأساسية التي تبدأ بتحليل الاحتياجات لعنصر القوة،  الواقعية،يتناسب مع الظروؼ 

ثم تٖدد كيفية تنفيذ مفردات البرنامج خلاؿ جرعة التدريب الواحدة  العضلي،وبالتافِ تٖديد طبيعة العمل 

والاستمرار في تنفيذ ذلك خلاؿ فتًة ات١وسم بالكامل، وما يتبع كل ذلك من الاعتبارات التنفيذية للجرعة 

 :التاليةوتتلخص خطوات وضع برنامج تدريب القوة العضلية في ات١راحل  التدريبية،
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 :للقوةأولا: تحليل الا تياجات  

 :الآتيةيقصد بهذه ات٠طوة ضرورة الإجابة على التساؤلات 

 ما ىي المجموعات العضلية التي تٖتاج إفُ التدريب ؟ -2

 ات١طلوب تنميتو وفقا لطبيعة اللعبة ؟ يساسلأما مصدر الطاقة ا -1

 ؟…( الايزوتوفْ – الإيزومتًيما نوع الانقباض العضلي ات١ستخدـ ) -1

مواضع الإصابات الشائعة في تلك الرياضة حتى تٯكن العمل على تفاديها وتٯكن الاستعانة ما  -1

وات١دى  العضلات،في تٖديد العضلات العاملة والزوايا التي تعمل عليها  يبالتحليل البيوميكانيك

اتٟركي الذي تعمل خلالو، كما تٯكن عمل نفس الإجراء من خلاؿ مشاىدة الأفلاـ التعليمية 

ومن خلاؿ ات٠طوات السابقة تٯكن التوصل إفُ أىم ات١واصفات التي ت٬ب أف  الفيديو،ئط وشرا

يشتمل عليها البرنامج، كما تٯكن وضع برامج وقائية للاعب تعتمد على تقوية العضلات 

 .وات١فاصل ا يطة بات١واضع الشائعة التي يتعرض فيها اللاعب لإصصابة

 :التدريبثانيا: تنظيم جرعة 

يتطلب ت٤تويات جرعة التدريب ضرورة ترتيب التمرينات داخل اتٞرعة التدريبية واختيار داخل 

 :التاليةالمجموعات ات١ستخدمة وكل ذلك يستلزـ تٖديد النقاط 

 :التمريناتاختيار نوعية  .2

توجد ت٘رينات بنائية عامة تهدؼ إفُ تنمية القوة العضلية بشكل عاـ لعدة ت٣موعات عضلية، كما 

توجد ت٘رينات أخرى جزئية يتم خلات٢ا التًكيز فقط على تنمية ت٣موعة عضلية لأحد أجزاء اتٞسم، وتٯكن 

ككل مثل أنشطة كرة   استخداـ التمرينات البنائية العامة للجسم في حالة الاحتياج للقوة العامة للجسم
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القدـ والسلة وات١صارعة وات١ضمار وات١يداف، وتصلح مثل ىذه التمرينات في حالة الأشخاص الذين يهدفوف 

إفُ اكتساب اللياقة العامة، أما تدريب أجزاء معينة فيحتاج إليو الفرد في حالات خاصة مثل حالات 

 .ضعف ت٣موعة عضلية معينة أو حالات التأىيل البدفٓ

 : يب التمريناتترت .1

 ل ترتيب ت٘رينات ات١قاومة لعدة سنوات يعتمد على البدء بتدريب المجموعات العضلية الكبتَة ثم 

المجموعات العضلية الصغتَة، ويتأسس ىذا التًتيب على أساس افتًاض استفادة العضلات خلاؿ عمل 

با الشرقية، وىذا التًتيب عكس المجموعات الكبتَة أيضا، غتَ أنو حاليا يستخدـ ترتيب آخر في دوؿ أور 

التًتيب الأوؿ حيث يتم تدريب العضلات الصغتَة أولا يليها العضلات الكبتَة وتدريب العضلات 

ات١ساعدة قبل العضلات الأساسية، كما يشمل أيضا تدريب الذراع ثم الرجل وليس الذراع الأخرى، تٔا 

ك عند تصميم برامج التدريب الدائري، غتَ ذل الذراعتُ ويراعىيسمح تْدوث بعم الاستشفاء لعضلات 

أنو ما زاؿ الكثتَ يفضل التًتيب التقليدي من المجموعات العضلية الكبتَة إفُ المجموعات الصغتَة،وت٭تاج 

 . حسم ذلك إفُ ات٠برة الشخصية وإجراء ات١زيد من الدراسات والبحوث

 :التدريبتشكيل  مل  .1

ت٣موعات، كما تٖدد  3-1ية، وغالبا تتًاوح ما بتُ ويشمل ذلك تٖديد عدد المجموعات التكرار 

 .لذلكالتكرارات في كل ت٣موعة وتتحدد فتًات الراحة تبعا 

 :التدريبيالتخطيط للموسم  ثالثا: 

يعتمد تٗطيط التدريب لتنمية القوة العضلية على فكرة الدورات التدريبية تْيث تقسم فتًة ات١وسم    

تكوف كل دورة من أربع فتًات خلافا لفتًة الراحة النشطة، ويفيد ىذا كلها إفُ عدة دورات تدريبية، وت
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التقسيم في تٕنب حالة الإجهاد وضماف حدوث عملية التكيف، ويتدرج تٛل التدريب من الفتًة الأوفُ 

اتٟجم الكبتَ والشدة ات١نخفضة إفُ تقليل حجم اتٟمل مع زيادة شدتو  ذيحتى الرابعة بالتدرج من اتٟمل 

 :التافِوفقا للجدوؿ 

وتتميز بزيادة حجم اتٟمل مع ات٩فاض الشدة وات٢دؼ الرئيسي ت٢ا ىو  التضخم: –الفترة الأولى .2

 .تضخم العضلات

 .القوةي ىو يقل اتٟجم وترتفع الشدة تدرت٬يا وات٢دؼ الرئيس القوة: –الفترة الثانية .1

 .السابقةتستمر في تٖقيق أىداؼ الفتًة  القدرة: –الفترة الثالثة .1

تهدؼ إفُ تٖقيق أقصى قوة لنوع الرياضة التخصصي ويستمر الات٩فاض في  القسمة: –الفترة الرابعة .1

حجم اتٟمل وزيادة شدتو مع الإعداد النفسي الذي تٯكن للاعب من الوصوؿ لأفضل أداء مع حدوث 

 .التكيف الفسيولوجي ات١صاحب لذلك

لفرصة للاستشفاء تهدؼ إفُ إتاحة ا وىيويتم خلات٢ا أداء أنشطة بدنية ت٥تلفة، الرا ة النشطة:. 2

الكامل من تٛل التدريب خلاؿ دورة اتٟمل السابقة مع الاحتفاظ بات١ستوى العافِ للقوة استعدادا لبدء 

 .التاليةالدورة التدريبية 

وعادة يستخدـ لاعبو رفع الأثقاؿ دورة تدريبية واحدة خلاؿ ات١وسم التدريبي مع مراعاة أف فتًة 

غتَ أنو لوحظ أف  أشهر، 1إفُ  1،وتستمر كل فتًة تدريبية من ةمباشر  القمة تؤدى قبل البطولة الرئيسية

مع ملاحظة أف  واحدة،استخداـ الدورات الأقصر زمنيا يكوف أفضل من تقسيم ات١وسم كلو إفُ دورة 

تٖديد ت٣موعات وتكرارات التدريب خلاؿ كل فتًة لا يعتٌ منع ات١درب من التنويع في حجم اتٟمل 

 .الاستشفاءمن استخداـ ذلك لإتاحة الفرصة لعمليات  ، بل لابدالأسبوعي
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 (2661)نصيف، : للناشئينرابعا: تدريبات القوة  

يعتبر موضوع استخداـ تدريبات القوة خلاؿ مراحل النمو للناشئتُ والبالغتُ من ات١وضوعات التي   

ما زالت موضع جدؿ ومناقشات كثتَة، غتَ أنو ت٬ب أف يوضع في الاعتبار أف ىناؾ فرقا كبتَا بتُ 

ستخداـ الأثقاؿ وبتُ التدريب با القصوى،استخداـ التدريب بالأثقاؿ ذات الشدة ات١توسطة إفُ الأقل من 

القصوى التي تٯكن أف يؤدى استخدامها إفُ حدوث بعم ات١شاكل بالنسبة للناشئتُ وخاصة في إصابات 

غضاريف النمو، ويؤدى تكرار تلك الإصابات إفُ تٖوت٢ا تٟالة مزمنة،كإصابات مفصل القدـ والعمود 

 .القواـالفقري والأـ أسفل الظهر وتشوىات 

ة العضلية خلاؿ فتًة ما قبل ات١راىقة دوف التعرض ت١ثل ىذه الإصابات إذا غتَ أنو تٯكن تنمية القو 

ما   ذلك وفقا لتنظيم جيد وبرامج موجهة مع مراعاة عدـ استخداـ أقصى قوة، وفي ىذه اتٟالة تكوف 

مرة،كما تٯكن استخداـ ثقل اتٞسم نفسو كمقاومة أو استخداـ الزميل كثقل  21إفُ  20التكرارات من 

،ومراعاة عوامل الأمن والسلامة وتٕنب أداء التمرينات التي تؤدى برفع الثقاؿ فوؽ مستوى الرأس مقاومة

وخاصة بعد فتًة النمو السريعة ات١فاجئة  -تٟماية العمود الفقري، كما ت٬ب أف يصاحب تدريبات الأثقاؿ

القوة العضلية على مرونة ت٘رينات للمرونة والإطالة لتجنب التأثتَات السلبية لتدريبات  -في سن البلوغ

 )ات٠طيب، النهار(. ات١فاصل

 :للإناثخامسا: تدريبات القوة  

اختلفت آراء العلماء حوؿ استخداـ تدريبات القوة العضلية للمرأة، حيث تٮشى كثتَ من الإناث   

ت٦ارسة تدريبات القوة خوفا من زيادة مظهرىن العضلي وزيادة كتلة أجسادىن الصلبة، وبالرغم من ذلك 

اـ ورفع الأثقاؿ في فأننا نلاحظ ات١زيد من الاتٕاه إفُ رياضات القوة للمرأة كممارسة رياضة كماؿ الأجس

 .الأوروبيةالبيئات 
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وبنظرة عامة للفرؽ بتُ ات١رأة والرجل في مستوى القوة العامة ودرجة استعداد كل منهما لتنمية القوة 

 % من قوة الرجل31.2العضلية يتضح أف مستوى القوة العضلية العامة لدى ات١رأة يبلغ حوافِ 

(Laubach،1976) فُ وزف أو كتلة اتٞسم بدوف الدىن فأف قوة عضلات وإذا نسبت القوة العضلية إ

 . الرجلتُ النسبية للمرأة أكثر منها للرجل، وعلى العكس فأف قوة الأطراؼ العليا للمرأة اقل من الرجل

وتٔقارنة تأثتَ برامج ات١قاومة فأف كلا من اتٞنستُ يستفيد بنفس الدرجة تقريبا، وقد تزيد القوة 

 .الرجلف مستوى البداية عندىا اقل من أسرع لدى ات١رأة نظرا لأ

وتدريبات القوة لا تؤدى إفُ الصلابة البدنية ونقص ات١رونة وات١طاطية كما يعتقد البعم، ولكن 

استخداـ تدريبات ات١رونة وات١طاطية إفُ جانب تدريبات ات١قاومة يساعد على تطوير وتٖستُ ات١رونة 

عموما يراعى عند وضع برامج القوة العضلية للمرأة ت٤اولة تغطية ضعف الطرؼ العلوي وخاصة و  وات١طاطية،

للاعبات الرمي، وذلك بأداء ت٣موعات تدريبية أكثر، ومراعاة اتٟذر من إصابات عضلات الظهر أو 

.الضعفالناتج عن ىذا  الفقري.العمود 
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 (2664)عبد ات١قصود، : القدرة )القوة المميزة بالسرعة(

القدرة العضلية )القوة ات١ميزة بالسرعة( ىي أحد أنواع القوة العضلية والتي يعتبر عامل السرعة مهماً 

 ات٢دؼ ات١طلوب في تدريبات القوة ات١ميزة بالسرعة ىو )تقليل زمن تطبيق القوة(.و  في عملية الأداء.

القفز وأيضاً  الانطلاؽ،سرعة  اتٟركة،العديد من الرياضات التي تتطلب مهارة في سرعة تغيتَ اتٕاه 

 الركل يتم تطويرىا باستخداـ تدريبات القوة ات١ميزة بالسرعة.

 لذلك ت٬ب التعرؼ على الفرؽ بتُ القوة العضلية والقدرة العضلية. 

 ىي قدرة عضلة أو ت٣موعة عضلية في التغلب على مقاومة أو مواجهتها. العضلية:القوة 

ىي إمكانية بذؿ مستوى عافِ من الشغل )ناتج القوة وات١سافة( تٔستوى عافِ من  العضلية:القدرة 

 الآتية:لذا فاف القدرة ىي ناتج القوة والسرعة وتٯكن التعبتَ عنها بات١عادلة  السرعة،

 ة السرع× القدرة = القوة 

لذلك تٖتوي على عنصر الزمن.والقدرة القصوى التي يطلق  ات١بذوؿ،إف القدرة ىي معدؿ الشغل 

 عليها أحياناً القدرة ات١تفجرة ىي ناتج اتٖاد أو امتزاج القوة والسرعة.

ولكن أحدت٫ا  أقداـ، 1رطل ت١سافة  100فإذا كاف ىناؾ شخصاف كل منهما يرفع ثقلاً قدرة 

فعليو تكوف قدرتو ضعف قدرة الأخر،  أقل(،مضاعفة لسرعة الأخر )أي في زمن  قادر على رفعو بسرعة

 علماً بأف كمية الشغل تكوف واحدة للاثنتُ. 
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وللحصوؿ على أكبر قدر من القدرة )القوة ات١ميزة بالسرعة( فإنو ت٬ب العمل )بسرعة عالية( 

 (.2RM% من أقصى وزف يستطيع اللاعب تٛلو ت١رة واحدة )12 – 10وتْمل 

وتعرؼ بأنها القدرة على  بالسرعة،ات١عادلة السابقة تشتَ إفُ القدرة ات١تغتَة ات١بذولة وىي )القوة( ات١ميزة 

 أو بأقصى سرعة ت٦كنة. ت٦كن،الإت٧از بأقصى قوة في أقصر زمن 

وأيضاً تعرؼ بأنها قدرة اتٞهاز العصبي العضلي في التغلب على مقاومات تتطلب درجة عالية من 

واف  وسرعتها،واف من شروطها اتٟفاظ على مستوى قوة الانقباضات العضلية  العضلية،سرعة الانقباضات 

متوسطة نسبياً  قدرتها ىذه ىي عبارة عن قابلية تٖصل بسبب انقباض الألياؼ العضلية السريعة تٔقاومة

إف زيادة ات١قطع العرضي للألياؼ العضلية السريعة يعتٍ حصوؿ زيادة في سرعة  عالية،وتٖركها بسرعة 

 الانقباض ت٠يوط الآكتينوات١ايوستُ. 

ت٦ا تقدـ يتبتُ لنا أف القوة ات١ميزة بالسرعة ىي صفة ناتٚة عن إطلاؽ قوة عضلية معينة يتم 

واف ىذه القوة لا تكوف ذات قيمة ما فَ تصاحب بسرعة في الأداء ت٦ا  ية،اتٟركتو يفها لأداء ات١هارات 

 يتماشى مع طبيعة ات١هارة أو الفعالية وإذا ما تٖقق ذلك فإننا ت٨صل على أعلى فاعلية في الأداء.

 ة،الرياضيويرى )ىارة( أف القدرة العضلية تؤدي دوراً كبتَاً في تٖديد مستوى الأداء في كثتَ من ات١نافسات 

 لذا فقد أىتم العديد من ات١دربتُ بتنمية ىذه الصفة البدنية ات١همة.

ولقد استمرت جهود ات١ختصتُ في البحث عن أساليب فنية تسهم في تطوير صفتي السرعة والقوة 

وكذلك البحث عن تدريبات خاصة تنمي اتٟركات  (،العضلية وللوصوؿ إفُ ما يسمى )بالقدرة العضلية
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إذ  هر نظاـ التدريب البليومتًي والتدريب بالأثقاؿ لتطوير القدرة  وتطوريها،الانفجارية السريعة 

 (2664)شحاتة، العضلية.

أف  كما أصبح من ات١عروؼ  العضلية،وقد جرت العادة على استخداـ تدريبات ات١قاومات لتنمية القوة 

استخداـ ىذه التدريبات يؤدي أيضاً إفُ تنمية القدرة العضلية والسرعة والتحمل، ىذا فضلًا عن زيادة 

النغمة العضلية وات١ساعدة على تٕنب الإصابات وات١ساعدة على استمرار احتفاظ العضلات بو ائفها في 

الأعمار ات١تقدمة.
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 نظام مجموع التّدريبات:

 )البسيطة(:المجموعة الفردية  .1

 %.40بشدة  5×  1مثاؿ 

% من أقصى وزف يستطيع اللاعب رفعة ت١رة واحدة حتى 40تكرارات بوزف  5ت٣موعات ب  1تعتٍ 

. تٚيع اللاعبتُ ات١بتدئتُ ت٬ب أف يستخدموا ىذا النوع من الأنظمة وذلك لأف التكرارات 2RMالإجهاد 

 .ن ت٥اطر التعرض لإصصابةالكثتَة تعلم اللاعب التكنيك اتٞيد وبالتافِ يقلل م

 النّظام الهرمي: .2

 .في ىذا النوع يتم زيادة الوزف )الثقل( تدرت٬ياً مع تقليل عدد التكرارات تدرت٬ياً 

كغم ، 220×  1كغم ، 220×  1كغم ، 210×  1كغم ، 210×  2كغم ، 200×  20مثاؿ : 

 .كغم230×  2

 ا تًفتُ والذين لديهم التكنيك اتٞيد.ىذا النوع من الأنظمة يستخدـ من قبل اللاعبتُ 

 المجموعات الفائقة: .3

في ىذا النوع يتم إجراء ت٘رينتُ أو ثلاثة ت٘رينات متتابعة بدوف راحة بتُ ت٣موعة التمارين حتى يتم تنفيذ 

 .تٚيع التمارين ات١طلوبة

 النوع. ويتم أخذ الراحة بتُ المجموعات فقط إذا كاف ىنالك أكثر من دورة تدريبية في ىذا
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 (21، صفحة 2666)العوادفِ، بعض النّقاط  ول إجراءات الأمان عند إجراء تدريبات الأثقال:

عليها من قبل أصحاب الاختصاص. تٚيع مراكز  والإشراؼتدريبات الأثقاؿ آمنة عندما يتم مراقبتها 

التدريب ت٬ب أف تٖتوي على ت٣موعة من ات١لاحظات والقوانتُ تٟماية اللاعبتُ من ات١خاطر ات١توقع 

 حدوثها.

 آخر ولكن بعم القوانتُ البسيطة تكوف مشتًكة تٞميعهم مثل: إفُالقوانتُ تٗتلف من مركز تدريبي 

 مشرؼ ت٥تص.. تدرب فقط مع وجود مدرب أو 2

 . اتبع برنات٣ك التدريبي كما ىو.1

 . اعمل في ت٣موعات زوجية )لاعب يعمل والآخر يتابع(.1

 . عدـ ات١زاح.1

 . ارتد اللباس واتٟذاء الصحيح.2

 . عدـ الأكل والشرب أو التدختُ.3

 . عدـ اقتناء أجهزة ات١وسيقى الشخصية.4

 . مساعدة واحتًاـ اللاعبتُ الآخرين.5

 اللاعبتُ الذين لديهم تدريبات في صالة اتٟديد ىم ات١سموح تواجدىم.. فقط 6
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 العضلية:أىمية القدرة 

إف القدرة العضلية ت٢ا أت٫يتها في الأداء الرياضي الذي يتطلب القدرة على دفع اتٞسم مسافة معينة 

 تفاع معتُ.أو قذؼ أداة بسرعة ت١سافة أو ار  أو القدرة على رمي

ومن  الاتصاؿ،وكمية اتٟركة تصبح القوة الضاربة في أثناء حدوث  حركة،والقدرة ينتج عنها كمية 

 ،ماشيءفعند قذؼ أو ركل أو ضرب  الرياضية،ثم فاف القدرة ت٢ا تطبيقات عديدة في ت٥تلف ات١سابقات 

ات١ثاؿ إذا أضاؼ لاعب البيسبوؿ فعلى سبيل السرعة.فإنو تٯكن تٖديد القدرة بواسطة ت٣موع القوة مع 

ويكتسب سرعة  ات١عتاد،فإف ات١ضرب سوؼ تزداد سرعتو تٔعدؿ أسرع من  الضرب،من القوة في أثناء  ايدً مز 

وفي ات١ثاؿ السابق ت٬ب أف يوضع في الاعتبار وزف  الكرة،تعجيل عالية وكمية حركة كبتَة عند ضرب 

لاف الكتلة  كبتَة،وات١ضرب الأثقل لو كمية حركة   قوة،والشخص الأكثر  اللاعب،ات١ضرب الذي يستخدمو 

السرعة( وعليو فاف اللاعب الذي لا × اتٟركة = الكتلة  )كميةىي عنصر في معادلة كمية اتٟركة إذ أف 

 كاؼٍ.تٯتلك عنصر القوة لا يستطيع إكساب مضرب ثقيل كمية حركة بشكل  

 والأرض،انتهاء التلامس بتُ قدـ العداء فعند  السابق،وفي ألعاب القوى تٯكن تطبيق التحليل 

فانو يتم تٖديد السرعة النهائية بواسطة مقدار القوة ات١بذولة في دفع الأرض وسرعة القوة ات١طبقة )ات١وضوعة( 

 الأرض.على 

إف الأداء الرياضي الذي يعتمد على القدرة يشتمل على أداءات تعتمد بدرجة كبتَة على مكوف 
تعتمد بدرجة كبتَة على مكوف القوة وأخرى تتطلب قدراً معيناً من مكوف السرعة ت أخرى اداءآالسرعة و 

والقوة ودائماً فاف الاجتماع الصحيح لنسبة مكوف السرعة والقوة لتحديد القدرة وفقا لنوع النشاط ىو 
 الذي يؤدي إفُ أفضل النتائج.
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 (2664)شحاتة، الانفجارية:القوة 
يقصد بها ات١قدرة اللحظية لعضلة أو لمجموعة عضلية على إخراج أقصى انقباض عضلي ت١رة واحدة وبأسرع 

وإف  هور ىذا الوجو من القوة في كل عضلة مرتبط بتنظيم نشاطها في أثناء الانقباض ت١رة ، زمن ت٦كن
واحدة بتقصتَىا الأقصى )قصر العضلة عند الثتٍ( وتٔشاركة أكبر عدد ت٦كن من الوحدات اتٟركية في أثناء 

التي تٖفز بواسطة إذ تزداد قوة انقباض العضلة كلما زادت عدد الوحدات اتٟركية  الانقباض،أعلى درجات 
 منبهات اتٞهاز العصبي.
 بأنها:وتعرف القوة الانفجارية 

" القدرة على إ هار أكبر كمية من القوة بأقل وقت " وتظهر مثل ىذه القوة تْالات القفز إفُ الأعلى أو 
 القفز إفُ الأماـ.

 وبالتافِ تعتبر أحد أنواع القدرة العضلية.
 بالسرعة:لبدء بتدريبات القوة ات١ميزة يشتًط توفر العناصر التالية قبل ا

 العضلية. القوةمن  ةدرجة عالي-2
 للسرعة. ةدرجة عالي-1
 من ات١هارة اتٟركية التي تهيأ أسبابها التكامل بتُ عامل القوه العضلية وعامل السرعة. ةدرجة عالي-1
 عالية من ات١رونة. درجة-1

ت٬ب على اللاعب تنمية القوة القصوى في بداية وعليو قبل البدء بتدريبات القوة ات١ميزة بالسرعة 
من الإعداد  ءابتداالإعداد العاـ ولغاية الإعداد ات٠اص ومن ثم التحوؿ تدرت٬ياً إفُ القوة ات١ميزة بالسرعة 

 ات٠اص ودخولًا في مرحلة ات١نافسات.
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 )شحاتة(:بالسرعة(بعض الوسائل التدريبية المستخدمة لتنمية القدرة العضلية )القوة المميزة 
 الركم ضد مقاومو ات٢واء. -2
 الركم بصعود ات١رتفعات )الطلوع(. -1
 الركم على ات١درجات. -1
 الركم بالأوزاف مثل استخداـ جاكيت الأثقاؿ.  -1
 على اتٟواجز من الثبات بكلتا القدمتُ. القفز -2
 اتٟجل على ات١ساند متنوعة الارتفاعات. -3
 سحب باتٟبل ومقاومة اللاعب. -4
 ركم مسافات قصتَة بالرمل على شكل انطلاقات. -5

 تنمية القدرة )القوة المميزة بالسّرعة(

 كغم  3 – 1متغتَّ  الوزن )للكرات الطبيّة(

 RM 1% 10 %الوزن )بار الحديد( 

 1 – 1 عدد التّمرينات

 10 – 20 عدد التّكرارات )للكرات الطبية(

 1RM 2 – 1%33عدد التكرارات )بار الحديد(/

 2 – 1 عدد المجموعات

 1 – 1 الرّا ة )دقيقة(

 انفجاري )سريع وقوي( سرعة الأداء

 1 – 1 عدد مرات تكرارىا في الأسبوع

) ات٠طف والنطر والكلتُ( ، تدريبات البلايوميتًكس وتدريبات  تعتبر تدريبات الرفعات الأوت١بية

 القوة ات١عقدة من أفضل التدريبات لتطوير القدرة )القوة ات١ميزة بالسرعة(.
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 تمرينات القوة المعقدة:

ت٘رينات القوة أثبتت فاعليتها في تٖقيق وتطوير الات٧از الرياضي وخاصة في مسابقات السرعة ، 

ومسابقات الرمي ولكن فَ تفي بالغرض في تطوير معدؿ أداء القوة ) السرعة ات١طلوبة مسابقات القفز، 

مللي ثانية في تطوير القوة العظمى خلاؿ ت٘رين  100فمثلا: انو يتطلب  ( لتنفيذ قوة ما تٟركة معينة

مللي ثانية  60السكوات ولكن وقت اتصاؿ القدـ مع الأرض في جري ات١سافات القصتَة ت٭صل في 

التافِ ليس ىنالك وقت كافي لإنتاج قوة عظمى خلاؿ جري ات١سافات القصتَة. للألعاب التي تتطلب وب

قوة وسرعة بنفس الوقت كجري ات١سافات القصتَة فإف تطوير معدؿ أداء القوة أىم من تطوير القوة 

 .العظمى

 : تطوير معدل أداء القوة

 تستهدؼ،ب( ت٬ب أف 1ض من النوع )لتطوير معدؿ أداء القوة فإف الألياؼ سريعة الانقبا

والسبب قدرة ىذا النوع على إنتاج القوة بشكل انفجاري والتي تساعد في تطوير معدؿ أداء القوة. وتالياً 

 :وىيأنواع التدريبات التي تستخدـ في تطوير ىذا النوع من القوة 

 .تدريب السكوات مع القفز تْمل ثقل مثل:التدريبات التي تشتًؾ فيها السرعة والقوة ، .2

 .القفز ات١تحرؾ ، العملاؽ مثل:تدريبات البلايوميتًكس، .1

العديد من اللاعبتُ يستخدموف تدريبات البلايوميتًكس في برنات٣هم اليومي معتقدين بأت٫يتو في تطوير 

 )تدريباتليدية ت٧از الرياضي. ولكن فَ يتم إجراء دراسات بشكل كافي على تدريبات الأثقاؿ التقالإ

ب( والتي 1مع تدريبات البلايوميتًكس وتأثتَىا على تطوير الألياؼ السريعة نوع ) الصالة(اتٟديد في 

 .تسبب في تطوير معدؿ أداء القوة
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  :تدريبات القوة المعقدةتعريف 

مع تدريبات (الأثقال)تدريبات القوة ات١عقدة ىي التدريبات التي تٕمع بتُ تدريبات ات١قاومة

 : مثل(القفز) سالبلايوميتًك

 .تدريب السكوات التقليدي يتبعو تدريب السكوات مع قفز .2

 .تدريب الصدر ) بنج برس ( يتبعو تدريب الضغط .1

التحليل ات١نطقي ت٢ذا النوع من التدريبات الزوجية ىو أف تدريب ات١قاومة ت٭فز اتٞهاز العصبي وت٬علو 

ب( والتي تكوف موجودة عند إجراء التدريب الثافٓ 1)عة نوع يعمل بطاقتو ت٦ا يسبب تٖفيز للألياؼ السري

 .وىو البلايوميتًكس وبالتافِ حصوؿ الفائدة ات١رجوة

 :الكميةالنوعية وليس 

تٟصوؿ الفائدة الكاملة من وراء ىذه التدريبات ت٬ب أف يكوف اللاعب في وضع بدفٓ جيد جداً 

تٖفيزىا بإجراء التدريب فقط ولكن ت٬ب أف يكوف اللاعب ب( لا يتم 1وتركيز عافِ جداً. ألياؼ النوع )

 .في حالة تٖفيز ملائم وتركيز تاـ وأداء التمرين بانفجارية قدر الإمكاف

ساعة من إجراء تدريبات  15ابتعد عن التدريبات ات٢وائية الشديدة أو اللاىوائية على الأقل قبل 

نب إجراء أي مطاولة ثابتة للعضلات لاف ات١طاولة الثابتة القوة ات١عقدة. تٔجرد بدء تدريبات القوة ات١عقدة تٕ

 .تٕعل العضلة في حالة استًخاء وبالتافِ يقل معدؿ أداء القوة للعضلات

ات٢دؼ ىو نوعية الأداء وليس كميتو ، ولتأكيد على نوعية التدريب ت٬ب أعطاء راحة كافية 

 .وبطريقة صحيحة
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 (2664)شحاتة، : برنامج القوة المعقدة

الإعداد ات٠اص وات١نافسات وتالياً أمثلة  العاـ،تٯكن إجراء تدريبات القوة ات١عقدة في فتًة الإعداد 

 : توضح كيفية إجراء التدريبات في كل فتًة ومرحلة

 :العامفترة الإعداد 

الأثقاؿ مع راحة في ىذه الفتًة ت٬ب على اللاعب إكماؿ تٚيع المجموعات التدريبية لتدريبات 

 .ثانية / ت٣موعة 30

 .ثانية / ت٣موعة 60دقائق قبل إجراء تٚيع المجموعات لتدريبات البلايوميتًكس مع راحة  1يتبعها راحة 

تكرار فقط  21الوزف الذي يستطيع اللاعب من خلالو رفع  يعتٍ: RM 21 صىقالتكرار الأ م: ظة: 

 .كحد أقصى قبل حصوؿ التعب الشديد

 (2651)أبو العلا، : الخاصعداد فترة الإ

 .تدريبات البلايوميتًكس في فتًة الإعداد ات٠اص ت٬ب أف تكوف خاصة باللعبة أو مسافة السباؽ

اللاعب يؤدي ت٣موعة واحدة من تدريبات الأثقاؿ يتبعها مباشرةً ت٣موعة واحدة من تدريبات 

تكرارات قفز عميق من صندوؽ  3تكرارات سكوات مع ثقل يتبعها  3البلايوميتًكس )القفز(، مثاؿ: 

ب ت٬ )الراحةتكرارات قفز عميق من صندوؽ  3تكرارات سكوات مع ثقل يتبعها  3ثم  دقائق، 1الراحة 

 البلايوميتًكس.(.أف تكوف أقل ما تٯكن بتُ تدريبات الأثقاؿ وتدريبات 
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 التّكرار / مجموعة الرّا ة التّمرين
 RMأقصى تكرار  21)  3×  1 السّكوات

) 
 دقائق 1

 دقائق 1 3×  1 القفز العمي  من صندوق
 RMأقصى تكرار  21)  3×  1 تبادل القدمين مع  مل البار

) 
 دقائق 1

 دقائق 1 2×  1 )لكل قدم( جل 
 RMأقصى تكرار  21)  3×  1 بنج برس )صدر(

) 
 دقائق 1

 دقائق 1 2×  1 الضّغط
 RMأقصى تكرار  21)  3×  1 لنج مع  مل البار

) 
 دقائق 1

 دقائق 1 20×  1 قفز على الصّندوق

ت٣موعات في كل  1أف اللاعب ت٬ب أف يؤدي  تعتٍ: (RM أقصى تكرار 21) 3×  1 م: ظة:

 .تكرار كحد أقصى 21تكرارات بوزف يستطيع اللاعب أف ت٭مل من خلالو  1ت٣موعة 

 كغم ، فيصبح التمرين السابق30تكرار فقط بوزف  21لو فرضنا أف اللاعب يستطيع تنفيذ 

 .كغم30 3×  1 
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 المنشّطات:

من  كبتَا ت٣هودامنذ القدـ استخدمت ات١نشطات في كثتَ من الرياضات وبالأخص التي تتطلب 

أما الشطرنج والبلياردو لا تتطلب (...ات٢وائية افٍوالدراجات )رفع الأثقاؿ، سباقات اتٞري مثلالرياضي 

 .ت٣هود جسمافٓ كبتَ بل بالعكس تعتمد على المجهود العقلي

 (سبب الاستخدام ) عموما: 

تستخدـ ات١نشطات في كثتَ من الرياضات بهدؼ تسحتُ الأداء والوصوؿ إفُ مستويات متقدمة في 

 .الرياضة واتٟصوؿ على نتائج قوية في أسرع وقت

أما في كماؿ الأجساـ .. فالكثتَ من اللاعبتُ ت٬هل تٓطر ات١نشطات وما تسببو من أضرار وأمراض في 

عب .. تٔعتٌ، ىنالك الكثتَ من مستخدمي حاؿ استخدمت استخداما خاطئا من قبل اللا

كا تًفتُ ( فَ يصابوا بأي أمراض باطنية والسبب الاستخداـ الصحيح ت٢ا والكشف الطبي )ات١نشطات

  ...افٍوات١ضادات لأضرارىا 

 هابات في الكبد ات١بالغة في الاستخداـ وصل بهم ات١طاؼ إما للعقم، الت لكن البعم منهم وبسبب

.أو ات١وت
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 أخطارىا: 

ات١نشطات عموما مواد مضرة بالصحة سواء استخدمت الاستخداـ الأمثل أـ غتَه لأنها تبقي ات١ستخدـ  -

 .في دائرة ات٠طر

 ص لآخر على حسب مناعة اتٞسم ...خالضرر تٮتلف من نوع لآخر ومن ش -

 :الحالاتلكن الأضرار التي تسببها المنشطات تتركز في ىذه 

ساقط في الشعر .. والسبب الإكثار في استخداـ بعم ات١نشطات مثل ات١نشطات التي تٖتوي ت (2

 .Testosteroneعلى ىرموف الػ

 .تقلص في حجم الأعضاء التناسلية (1

 .واتٞلطات وتصلب الشرايتُضغط الدـ  (1

 DecaDurabolin.قد يوصل الإكثار في استخداـ بعم الأنواع إفُ العقم أو فقداف الرجولة (1

 .سرطانات في أعضاء اتٞسم الباطنية مثل الكبد (2

 .الاستخداـ ات٠اطئ قد يودي تْياة الإنساف إفُ ات١وت (3
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 الكشف عن المنشطات: 

 .م الكشف عن ات١نشطات بطريقتتُ إما عن طريق تٖليل الدـ أو البوؿتي

 أنواع المنشطات: 

ات١نشطات بسبب اختلاؼ ات١واد ات١ستخدمة في تصنيعها لكن الأشهر تصنيفها على تٮتلف تصنيف 
 :حسب طريقة استخدامها

o عن طريق الفم (Oral) مثلAnadrol 50 الأشهر والأخطر على الإطلاؽ. 
o عن طريق اتٟقن (Injection) مثلPrimobolan. 

 :الهدف وتأثيره على نوع المكم:ت الغذائية
الغذائية باختلاؼ ات٢دؼ فزيادة الكتلة العضلية أو زيادة الوزف تٗتلف اختلافا كليّا تٗتلف ات١كملات 

 .ىي ات١كملات الغذائية ات١ناسبة لذا سوؼ نسلط الضوء على بعم الأىداؼ وما. عن حرؽ الدىوف

 : زيادة الطاقة ( أ
زيادة الطاقة من أىداؼ رافعي الأثقاؿ بشكل خاص وللهواة بشكل عاـ .. وت٘تاز ات١كملات ات٠اصة 

تزيد من قوة وتٖمل AKGبزيادة الطاقة أو التحمل على احتوائها مواد فعّالة كالكافيتُ أو الكرياتتُ أو 
 (2661)نصيف، .وتركيز اللاعب أثناء أدائو للتمرين أو أثناء ات١نافسات

لذلك أي زيادة .. لا يوجد أي خطر من استخداـ ىذه ات١نتجات إذا استخدمت الاستخداـ الأمثل
 .ات١ستخدمة قد تسبب أضرارا بالغة في ات٠طورة في اتٞرعة
 :م: ظة

 :لا ينُصح باستخداـ ىذه ات١نتجات من قبل الأشخاص الذين يعانوف من الأمراض التالية
  الدـارتفاع ضغط. 

  الأرؽ. 

 السكري. 

  الصرع. 
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 الطاقة:ات١نتجات التي يؤدي استخدامها زيادة في ومن 
2) BSN NO X-plode. 

1) Labrada Super Charge. 

1) Muscle Tech NaNo Vapor. 

1)  BSN Nitrix. 

 :العضليةزيادة الكتلة  ( ب
ات١كملات الغذائية التغذية الصحية السليمة ىي العامل الأساسي ات١عتمد لزيادة الكتلة العضلية أما 

 .فهي جزء من ذلك

 :وأنواعو البروتتُ،الأكثر استخداما وشهرة ىو 

2. Whey  

1. Casein  

1. Soy  

1. Milk  

2. Egg  

3. Chicken  

4. Tuna  

5. Steak  

ومن ات١كملات الغذائية ذات الفعالية العالية في زيادة الكتلة العضلية الكرياتتُ حيث يعتبر من 
وتٯتاز الكرياتتُ عن غتَه بأنو يكوف كتلة عضلية صافية خالية من  الكربوىيدرات.ات١كملات الغنية تٔصدر 

 .الشوائب كالدىوف

من أقوى ات١نتجات ات١شهورة لزيادة الطاقة بالإضافة إفُ زيادة الكتلة العضلية حيث  NO2منتجات 
 . وتٖتوي على مواد تعمل على زيادة حجم النسيج العضلي ومده بالعناصر الغذائية التي ت٭تاجها للنم

من الأتٛاض الأمينية الأساسية في تكوين البروتتُ الذي L-Glutaminاتٞلوتامتُ وكذلك تٛم 
وينصح باستخداـ  العضلي.يعتبر أساسا لتكوين العضلة .. وعامل أساسي في عملية الاستشفاء والنمو 

 .اتٞلوتامتُجراـ في اليوـ من 20-5من جرعة مقدارىا 
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 العضلية:ات١نتجات التي تساعد على زيادة الكتلة  ومن

 :البروتينالمنتجات التي تحتوي على 

ON Whey Protein  

Max Muscle Triple Whey  
Muscle Tech Nitro Tech 

BSN Syntha-6 

 : المنتجات الأخرى

BSN Cell Mass 
Muscle Tech Cell Tech Hardcore 

ON Glutamin 
ON BCAA 

MHP Dark Matter  
MHP Dark Rage 

 :الدىونج(  رق 
يلجأ البعم إفُ استخداـ الرجيم ات٠اطئ كطريقة للتخلص من الدىوف وذلك كاستخداـ مواد حارقة 

 .الرياضةللدىوف من دوف ت٦ارسة 

أما ما تٮص ات١واد اتٟارقة للدىوف فهي مواد تقوـ تْرؽ الدىوف بشكل سريع وذلك عن طريق زيادة 
اتٟرارة الداخلية للجسم وبذلك تزداد طاقة الشخص للقياـ بالتمارين ت٦ا يؤدي إفُ إفراز كميات كبتَة من 
السوائل أثناء التمرين، وبذلك يتم فقداف الوزف والسوائل من اتٞسم.. لذلك ينصح بشرب كميات كافية 

 من السوائل خلاؿ اليوـ لتعويم النقص اتٟاصل أثناء التمرين.
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 (2664)شحاتة، الفرق بين رياضة رفع الأثقال ورياضة كمال الأجسام:

من التمرين بكماؿ  أفضل الأثقاؿلتنمية القوة بغم النظر عن الشكل ات٠ارجي يكوف التمرين برفع 

 :والفروؽ الأجساـ

 الأجساـفي حالات العلاج الطبيعي بينما في كماؿ  إلايكوف التمرين فيها شامل لكامل اتٞسم  .2

 .من تدريب العضلات بشكل معزوؿ ويكوف جزء يكوف اتٞسم مفصلا

حركات رئيسية تنفذ في البطولة. التدريب يكوف على  الأثقاؿلكل رياضة من رياضات رفع  .1

 .ات١ساعدة ت٢ا وبعم اتٟركاتاتٟركات الرئيسية 

من  أكثريعتٍ اليوـ التدريبي قد يستمر  طويلة.تكوف  الأثقاؿوقات الراحة في التمرين في رفع أ .1

نهاء كافة التمارين إات١تدرب على  ودائما ت٭رصالراحة تكوف اقل  الأجساـالساعة لكن في كماؿ 

 .في حدود الساعة

اكبر من  أوزافشخص صغتَ اتٟجم يرفع  ت٬عل وىذا)اتٞهاز العصبي يكوف فعاؿ بشكل اكبر  .1

يكوف اقل فعالية و خصوصا في ت٘ارين سوؼ ( لكنو أطوؿتٮلي فتًات الراحة  ت٬علو غتَه 

قوة عضلية في  الأجساـالقوة ات١كتسبة من كاؿ  أيضاو  الأجساـالعضلات ات١عزولة في كماؿ 

 .غالبيتها و تكوف مرافقة لزيادة حجم العضلة

الصدر( بينما في كماؿ -التًابيز-الوسط-رجلالأ) تنمية لعضلات القوة اؿالأثقنلاحظ في رفع  .2

 .السبعة ات١عروؼ أوV أؿات١طلوب ىو اتٟصوؿ على شكل  الأجساـ
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 الأثقاؿتكنيك الرفعة في رفع  أفتوجد بعم الاختلافات في بعم الرفعات مثل البن  حيث  .3

كبر ضغط أ إفُعضلة الصدر تعريم  إفُ الأجساـوزف بينما يؤدي في كماؿ  أكبررفع  إفُيؤدي 

 .ت٦كن

 (2664)شحاتة، نصائح المدربّين في رياضة رفع الأثقال:

 :التدريب نصائح-أولًا 

 .خذ كفاية من النوـأ .2

 وبعد التمرين.تنسيق الوجبات الغذائية قبل  .1

 .تسختُ شامل للجسم عن طريق ت٘ارين الكيبل .1

 أساسيتتُ.عن عضلتتُ  ولا نزيدتٖديد العضلة ات١راد تنميتها  .1

 .بالتمرين وعػدـ التكرارجداوؿ التمارين الصحيحة  إتباع .2

 (2651)أبو العلا، : الإصابةنصائح لتوخي ثانيا: 

 .قبل التمرين ومفاصل اتٞسمتسختُ عضلات  .2

 .عند التمرين بالأوزافالتدرج  .1

 .التمرين أوزافات١ساعدة في حالة زيادة  إفُاللجوء  .1

 .ط عليهاغيض أوت٘رين ت٭رؾ فقرات الظهر  أيلبس حزاـ الواقي لظهر عند  .1

 ارتداء ملابس مناسبة لتمرين اتٞسم .2

 .ات١لاحظات من ات١درب تٗاذلاات١درب  وتطبيقها أماـاتٟركات الصحيحة من ات١درب  إتباع .3
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 :الأدويةنصائح ثالثا: 

 .الأجساـبأشراؼ دكتور ت٥تص بأدوية كماؿ  إلادواء  أيلا يتخذ  أفت٬ب 

 :نصائح التغـذيةرابعا :

 :لزيادة الوزن - أ
 .التنويع بالوجبات الغذائية -2

 .وـيوجبة بال 2 إفُ 1عدد الوجبات من  زيادة -1

 .ت٬ب اتٗاذ وجبة غنية قبل التمرين بنصف ساعة -1

 .التمرين أثناءكثار بشرب السوائل إ -1

 .) مرحلة اتٞوع الشديد )إفُالأكل افظة على عدـ خلوه ات١عدة ت٘اماً من ا -2

زيادة الوجبات  وجبات أساسيّة،ومن ات١مكنء والعشاء داوالغ فالإفطارالرياضة  ىذهىم شيء في أ -3
طلاؽ الإى واع البروتينات علأن أفضل تعتبرفهي  وخصوصا الأتٝاؾزيادة البروتينات  ىلكن يراع

يراعي  وبعد التمرين الأزمةت٘د اتٞسم بالطاقة  حتىكمية من النشويات قبل التمرين   ويراعى تناوؿ
بعد يتناولوف علبة تونة  الأبطاؿالكثتَ من  رأيتو اللحوـ ولقد أ كالأتٝاؾالبروتينات كما قلنا  

 و.التخلص من الزيت ات١وجود بداخل ولكن بعد نالتمري

 الوزن لنقصان -ب 

 .وجبة باليوـ 1 إفُ 1تقليل عدد الوجبات من  .2
 .الرجيم القاسي بسبب مضاعفاتو إتباععدـ  .1
 .تقليل كمية الوجبة .1
 .الابتعاد عن الدىوف-4
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شػعبية كبػتَة  السػنتُ اكتسػبتتعتبر رياضة رفػع الأثقػاؿ مػن الألعػاب الفرديػة قدتٯػة العهػد ومػع مػرور خ:صة:
ت٦ػا  زيػادة القػوة العضػليةلي و تنميػة اتٟجػم العضػوزاد الإقباؿ على ت٦ارستها ـ تْيث تتميز ىػذه اللعبػة بضػرورة 

يؤدي إفُ حدوث الإصػابات الرياضػية وات١عػروؼ أف الإصػابة شػائعة في رفػع الأثقػاؿ ومتنوعػة وتػرتبط بالزيػادة 
ؿ كػل مػا سػبق وحسػب مػا جػاء في العناصػر السػالفة ومػن خػلا ،وات١فاصػل ومرونػة العضػلات قوة التحملفي 

 الذكر نكوف قد أعطينا صورة مبسطة عن نشاط رفع الأثقاؿ.

 



 

 

 

 

 الإصاباتالفصل الثاّني:

رفع الشّائعة في رياضة 

الأثقال
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 تمهيد: 

إف مػػا ينبغػػي أف نشػػتَ إليػػو والػػذي يتفػػق اتٞميػػع عليػػو ىػػو أف الرياضػػي بصػػفة عامػػة ولاعػػب رفػػع الأثقػػاؿ      
بصػػػفة خاصػػػة عرضػػػة لإصػػػابات عديػػػدة ومتنوعػػػة، ومػػػن بػػػتُ ىاتػػػو الإصػػػابات إصػػػابة مفصػػػل الكتػػػف، فػػػرغم 

 التًكيب البديع ت٢ذا ات١فصل إلا أنو يتعرض لإصصابة.

وسػػنتطرؽ في ىػػذا الفصػػل إفُ ت٥تلػػف الإصػػابات الشػػائعة في رفػػع الأثقػػاؿ والإصػػابات الػػتي يتعػػرض ت٢ػػا      
مفصل الكتف بصفة خاصة، فنعطي تعريف ت١فصػل الكتػف ونبػذة تشػرت٭ية لػو، ثم حركاتػو وأنػواع الإصػابات 

الإصػػػابات في  الػػػتي يتعػػػرض ت٢ػػػا مػػػع ذكػػػر الفحػػػص والتشػػػخيص والعػػػلاج لكػػػل إصػػػابة، وكػػػذلك كيفيػػػة تػػػلافي
 مفصل الكتف ثم إعادة التأىيل مع ذكر مراحلو ووسائلو. 

 :الأثقالالشائعة في رياضة رفع  الإصاباتأنواع 

  تالعضلاوتداخل  الإجهادت٘زؽ عضلات العضد الثنائية الرؤوس ناتج عن. 

  الكتفت٘زؽ العضلات العليا للصدر بسبب التداخل مع عضلات. 

   نوبات من الصداع اتٟاد الناتٕة عن رفع الرأس إفُ وسادة ات١قعد ات٠شبي خلاؿ تنفيذ التمارين

 .القاعدكمثل الضغط 

 الفخذينجهاد باطن إ. 

  وىن الأضلاع ناتج عن ت٘ارين ضغط الساقتُ إفُ الأعلى مع تقارب الركبتتُ إفُ حد التصاقها

 .الصدربعضلات 

  اتٟديدي الطويل فوؽ الرأستصلب العنق الناتج عن رفع القضيب . 

  توتر عضلات الأذرع الأمامية الناتٕة عن ت٘رين فتل عضلات العضد برفع قضيب حديدي طويل

 .خلفوفوؽ الرأس أو 

  الرأس.توتر عضلات الصدر ناتج عن ت٤اولة رفع قضيب حديدي طويل فوؼ 
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  الفقريوجود حالة خلع في العمود. 

  الكتفتُوجود حالة خلع في. 

 الذراعتُة خلع في أكواع وجود حال. 

  الركبتتُوجود حالة خلع في. 

  الصداعارتفاع ضغط الدـ ت٦ا يسبب. 

  وحادكبتَ   إرىاؽنزيف داخلي ناتج عن. 

  الطبيعي ات١ركز .كبتَرىاؽ  إتشقق الأوعية الدموية في العينتُ والفخذين والأذرع الأمامية ناتج عن(

 (2656الدوفِ للعلاج، 

 :لابد من مراجعة القواعد التالية الهامة الإصاباتولمنع  دوث 

 تٖميوت٘ارين  إجراءضرورة  -أولًا 

 رفع الأثقاؿ بشكل تصاعدي  -ثانياً 

 تنفيذ وضعية صحيحة للجسد  -ثالثاً 

 توازف العضلات -رابعاً 



 الأثقال الإصابات الشّائعة في رياضة رفعالفصل الثاّني:   الجانب النّظري 

 
67 

 مفصل الكتف: -01

 : تعريف مفصل الكتف -1

يعتبر مفصل الكتف أحػد أعظػم التًكيبػات التشػرت٭ية والبنائيػة في جسػم الإنسػاف، وىػو شػديد أو متعػدد     
اتٞوانب والاسػتعمالات واتٟركػات بدرجػة منطقيػة رائعػة، ويعتػبر مػن الأنػواع ات١فصػلية الػتي يطلػق عليهػا الكػرة 

ي تسػػكن فيػػو رأس عظمػػة واتٟػػق، وىػػو مفصػػل تْكػػم تكوينػػو غػػتَ مسػػتقر وذلػػك لعػػدـ عمػػق التجويػػف الػػذ
العضػػد في مكانهػػا الطبيعػػي بلػػوح الكتػػف، ولػػذلك توجػػد العضػػلات والأوتػػار والأربطػػة العضػػلية الػػتي تغطيػػو، 

، صػػفحة 2224)عبػػد العظػػيم العػػوادفِ، درجػػة 362وىػػو ات١فصػػل الوحيػػد الػػذي يسػػمح بالػػدوراف بدرجػػة 
88). 

الكتػػػف ات١فصػػػل الوحيػػػد في جسػػػم الإنسػػػاف الػػػذي ت٧ػػػد فيػػػو اتٟركػػػات واضػػػحة، حػػػرة  ليعتػػػبر مفصػػػ 
وطليقػة في تٚيػػع الاتٕاىػات، وىػػذا ضػػروري جػدا في مفصػػل الكتػف، إذ يقػػوـ بو ػػائف وأعمػاؿ ىامػػة وكثػػتَة 

القػػبم، البسػػط، التبعيػػد، التقريػػب )الضػػم(، اللػػف لإصنسػػية، اللػػف  -في الإنسػػاف، ويتميػػز باتٟركػػات الآتيػػة:
 حشية.للو 

معقػػد التًكيػػب مػػن  لمفصػػل الكتػػف مػػن ات١فاصػػل الزلاليػػة حػػرة اتٟركػػة في جسػػم الإنسػػاف، وىػػو مفصػػ      
 .(125)ىندي، صفحة الناحية التشرت٭ية وتٖيط بو وتٖميو الأربطة والعضلات ات١كونة لو

 نبذة تشريحية عن مفصل الكتف:  -2

إف مفصػل الكتػف ىػو مفصػػل كػروي حقػي، وذلػػك يعػتٍ أف رأس عظػم العضػػد كػروي ت٘امػا، ويسػػتقر في     
اتٟفػػرة اتٟقانيػػة الضػػحلة العمػػق لعظػػم الكتػػف، وىػػذه اتٟفػػرة اتٟقانيػػة تتعمػػق قلػػيلا بوجػػود حزمػػة دائريػػة مػػن 

فصػػل مػػن ات٠ػػارج ت٤فظػػة تتصػػل بػػرأس عظػػم العضػػد وتْافػػة النسػػيج الليفػػي الغضػػروفي ت٭ػػيط تْافتهػػا، ت٭ػػيط بات١
اتٟفػرة اتٟقانيػة اتصػالا رخػوا وغػتَ مشػدود ويتػدفُ قسػم مػن ا فظػة أسػفل ات١فصػل، أمػا الأربطػة ا يطػة بهػذا 
ات١فصل فهػي أيضػا غػتَ مشػدودة وضػعيفة نسػبيا، إذ أف ثبػات واسػتقرار ات١فصػل يعتمػد كليػا علػى العضػلات 

.(261-262)فريػػػػػػق كمونػػػػػػة، الصػػػػػػفحات باتٟركػػػػػػة غػػػػػػتَ ات١قيػػػػػػدة لدرجػػػػػػة كبتَة ا يطػػػػػػة بػػػػػػو لتسػػػػػػمح لػػػػػػو
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 اتٟركات التي يقوـ بها مفصل الكتف ىي: ركات مفصل الكتف:  -3
ـــى الأمـــام:  .1.3 العضػػػلة الصػػػدرية العظمػػػى : وتقػػػوـ بػػػذلك العضػػػلات الآتيػػػةقـــبض العضـــد إل

العضػػػوية والعضػػػلة تٖػػػت اللػػػوح وكػػػذلك  الأمػػػامي منهػػػا( والعضػػػلة الغرابيػػػةوالعضػػػلة الداليػػػة )اتٞػػػزء 
 العضلة العضدية ذات الرأستُ.

 ىوتقػػوـ بػػذلك العضػػلات الآتيػػة: العضػػلة ات١سػػتديرة العظمػػبســط العضــد إلــى الخلــف:  .2.3
وات١سػػػػتديرة الصػػػػغرى والعضػػػػلة العريضػػػػة الظهريػػػػة والعضػػػػلة تٖػػػػت الشػػػػوكة والعضػػػػلة العضػػػػدية ذات 

 ثلاثة.الرؤوس ال

العضػػلة فػػوؽ الشػػوكة )يبعػػد العضػػد  ::بواسػػطة العضػػلات الآتيػػةتبعيــد العضــد عــن الجــذع .3.3
 .درجة( 92درجة(، والألياؼ الوسطى للعضلة الدالية )تكمل تبعيده إفُ  32عن اتٞذع بقدر 

: وتقوـ بو العضلات الآتيػة: العضػلة تٖػت اللػوح والعضػلة ضم العضد وتقريبو من الجذع .4.3
والعضػػػلة ات١سػػػتديرة الصػػػغرى والكػػبرى والعضػػػلة الصػػػدرية العظمػػػى والعريضػػػة الظهريػػػة  تٖػػت الشػػػوكة

 .والعضلة الغرابية العضدية وذات الرأستُ العضدية

العضػػػلة الصػػػدرية العظمػػػى والعريضػػػة الظهريػػػة : :بواسػػػطة العضػػػلات الآتيػػػةاللـــف للإنســـية .5.3
 .وات١ستديرة الكبرى والعضلة تٖت اللوح

العضػػػػلة تٖػػػػت الشػػػػوكة وات١سػػػػتديرة الكػػػػبرى  :ك بالعضػػػػلات الآتيػػػػة: وذلػػػػاللــــف للو شــــية .6.3
 .والصغرى والألياؼ ات٠لفية للعضلة الدالية

: وىػػو ت٣مػػوع اتٟركػػات السػػابقة، وتتعػػاوف العضػػلات الػػتي تقػػوـ بهػػذه اتٟركػػات في الــدوران .7.3
 .(96، صفحة 2226)إقباؿ رتٝي ت٤مد وآخروف، القياـ تْركة الدوراف 

 :إصابات مفصل الكتف -4

إف إصابات مفصل الكتف ت٦كن أف تٖصل نتيجة التدريبات ات١ستمرة وحركة الكتف ات١سػتمرة، كمػا في 
فعاليػػػات الرمػػػػي والقػػػػذؼ وىػػػي مػػػػن الإصػػػػابات ات١تعػػػارؼ عليهػػػػا في المجػػػػاؿ الرياضػػػي، وكػػػػذلك تٯكػػػػن اعتبػػػػار 

لػػػػك نتيجػػػػة تشػػػػخيص مثػػػػل ىػػػػذه الإصػػػػابات في بعػػػػم إصػػػػابات مفصػػػػل الكتػػػػف مػػػػن الإصػػػػابات اتٟػػػػادة وذ
)إبراىيم رتٛػػة ت٤مػػد وفتحػػي ات١هشػػه  يوسػػف، الأحيػػاف للصػػعوبة التشػػرت٭ية في بنػػاء وتكػػوين مفصػػل الكتػػف

 .(71، صفحة 2222

 الرّضوض والكدمات: .1.4
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السطح ات٠ارجي للمفصل، ولا  أنواع الإصابات الكتفية الشائعة، ويكوف الكدـ على وىي أحد
تشتًؾ في ىذه الكدمات الأربطة العضلية إلا قليلا، وتٯكن تطور الكدـ إفُ كدـ مزمن مع استمرار الإصابة 
بو، ومضاعفات تكرر الكدـ ىي الضرر الذي يصيب أربطة عضلة لوح الكتف واتصات٢ا بعظم العضد 

كدـ في النتوء الاخرومي لعظم اللوح وكذلك   عرضة تٟدث الأماكن أكثر والذي يسبب أت١ا بالغا. إف
وذلك عن طريق عدـ ات١شاركة في  الإصابةالدالية وعليو ت٬ب العمل على تٛاية الكتف عند وقوع  العضلة

الرض من ات١شاكل البسيطة التي يتعرض ت٢ا  أفات١باريات التي تتطلب احتكاؾ بدفٓ وتٔا  أو ات١نافسات
 ات١شكلات الرئيسية ت٢ذا ات١فصل وذلك نتيجة لتعرض عدة عضلات ومفصل الكتف فاف التمزؽ يعد من 

مع  الأوفُتكوف ت٘زؽ من الدرجة  أفمن ات١مكن  فالإصابةعليها  أضرارتعمل تٔفصل الكتف ووقوع  أوتار
ت٘زؽ من الدرجة الثالثة  أيقلع وتر بالكامل  أوحدوث نت   إفُحدوث بعم الالتهابات التي تؤدي 

 الاندغاـ . أوفي ات١نشأ  سواءجزء من العظم وىو متصل بالوتر نفسو  كسر  بالإضافة إفُ

)الدرجة الثالثة( والتمزؽ اتٟاد بالنسبة للتمزؽ  الأعراضقد تتشابو ولكن ىناؾ فرؽ كبتَ بتُ نوع  الأعراض:
 ىي:من العضلات العامة من لوح الكتف  أي الإصابة أعراضعن  أماات١زمن، 

 ات١صابة.اغ العضلة عند ت١س مكاف اندم الأفَ -

 فَ عند القياـ بانقباض عضلي .أ-

ات٠ارج ضد مقاومة صلبة  أوالداخل  إفُف دوراف الذراع إالعضلة تٖت لوح الكتف ف لإصابةبالنسبة  أما-
 فَ في نفس ات١نطقة خاصة فوؽ اتٟدبة .أ إفُسوؼ يؤدي 

العضلات ات١قربة ات١بعدة للذراع متزامنة حركة التقريب للذراع تقوـ بها ت٣موعة من العضلات ات١قربة وعمل  -
 .(191)ت٤مد عادؿ رشدي، صفحة ومرتبطة
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 الإسعاف والع:ج:

 .أسبوعتُامة ت١دة تالراحة ال-

 الإصابة.حقن ت٥درة في مكاف  23إفُ 22إعطاء ات١صاب من -

 الإصابة.عدـ تٖريك العضلات ات١صابة حتى لا تتضاعف -

حقن  إعادةفإنو تٯكن  بالأفَفذلك شيء جيد وفي حالة استمرار الشعور  الأفَإذا ت٘ت السيطرة على  -
ثم عمل جلسات حرارية عميقة وفي حالة تٖسن  corticoïdeات١صاب ت٥در موضعي ثم استخداـ 

-181)ت٤مد عادؿ رشدي، الصفحات ةحاد أعراض قبل حدوث أخرىواضح ت٭قن ات١صاب مرة 
182). 

 

 

 

 

 

 )الدكتور أسامة حنفي(( يمثل كدم مفصل الكتف 1الشكل رقم )

 :التمزق .2.4

وأحيانػػا للعضػػلة وىػػو أيضػػا مػػن الإصػػابات الشػػائعة ت١فصػػل الكتػػف، حيػػث يكػػوف التمػػزؽ للعضػػلة فقػػط 
وأوتارىا، إف مفصل العضػد والكتػف يسػتند علػى العضػلات العاملػة عليػو ويسػتقر في مكانػو بقػوة، وت٘اسػك 

 .ىذه العضلات
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وإصػػػابة ىػػػذه العضػػػلات تكػػػوف بسػػػبب التمطيػػػة ات١فرطػػػة، الػػػتقلص العنيػػػف، الاسػػػتخداـ ات١فػػػرط ت١فصػػػل 
لكتف وىي إصػابات تٖمػل في طياتهػا الأفَ الكتف بشدة، وىناؾ إصابات تصيب الأنسجة الرقيقة ت١فصل ا

 .الشديد والنزيف الداخلي في داخل ت٤فظة ات١فصل

 :الالتواء  .3.4

وأكثر الأماكن التي ت٭صل فيها إصابة الالتواء في مفصل الكتػف ىػي منطقػة مفصػل الكتػف العضػدي، إف 
اسػػػتقرار مفصػػػل الأربطػػػة وا فظػػػة حػػػوؿ مفصػػػل الكتػػػف العضػػػدي قػػػد تكػػػوف ليسػػػت ذات قيمػػػة عاليػػػة في 

الكتف، وت٢ذا فػإف حالػة الالتػواء في مفصػل الكتػف ىػي نػادرة اتٟػدوث إلا إذا حصػلت حالػػة ات٠لػع اتٞزئػي 
أو ات٠لػػػػع الكامػػػل، وحػػػتُ ذاؾ رتٔػػػا ت٭صػػػل الالتػػػواء في ىػػػذا ات١فصػػػل، وفي تقيػػػيم إصػػػابات الكتػػػف يسػػػتخدـ 

 :ات١درب الرياضي الإجراءات وات٠طوات التالية

 .التلمس ت١كاف الإصابة -                                           .تاريخ الإصابة -

 .ضغط مكاف الإصابة -                     .ات١شاىدة وات١لاحظة من قبل ات١درب -       

وبعد تقييم الإصػابة، وبسػبب تعقيػد ىػذه ات١نطقػة مػن اتٞسػم ولأت٫يػة الرعايػة الصػحية ات١بكػرة، فػإف        
 مػػن إصػػابات الكتػػف ت٬ػػب أف تقػػيم بواسػػطة طبيػػب ت٥ػػتص، والنتػػائج الػػتي ت٨صػػل عليهػػا مػػن ىنػػاؾ الكثػػتَ

 .(266-265)فريق كمونة، الصفحات التقييم تقرر طريقة ومستوى واحد للعلاج اللازـ

 :ضرر العصب الإبطي  .1.4

الإبطػي، وأيضػا وقػوع إصػابة مباشػرة فيمػا بػتُ يؤدي الرض في اتٞزء الأمامي إفُ حدوث ضرر العصػب 
النتوء الغراص ورأس عظم العضد، ومن ات١مكن أف تؤدي إفُ حدوث رض ت٢ذا العصػب وتكػوف الأعػراض أت١ػا 
مع تنميل اليد ت٦ا يؤدي إفُ شعور اللاعب ات١صاب بأف اليد شبو مشػلولة، وقػد يتصػور اللاعػب ات١صػاب أف 

 .لتنميل فقطىناؾ كسر بالكتف أو أف اليد با

وأيضػػػا يصػػػبح اللاعػػػب ات١صػػػاب غػػػتَ قػػػادر علػػػى إبعػػػاد الػػػذراع وذلػػػك في ات١رحلػػػة الأوفُ مػػػن الإصػػػابة، وفي    
حالة الػرض البسػيط يػتم شػفاء اللاعػب في فػتًة قصػتَة جػدا، ويشػعر اللاعػب ات١صػاب بػأفَ عنػد ت١ػس منطقػة 

 .الكتف الأمامية تّانب النتوء الغراص
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 درة عل تٖريك الذراع الناتٕة من حدوث كػدـ حػاد للعصػب الإبطػي مػن :في حالػة عدـ القالع:ج
 .وقت حدوث الإصابة

 :فإننا أماـ موقفتُ أو احتمالتُ    

 .إما بالانتظار حتى تعود اتٟركة الطبيعية للذراع ات١صاب -1

إف ىنػػاؾ إصػػابة حقيقيػػة للعصػػب الإبطػػػي والػػتي تتطلػػب إجػػراءات خاصػػػة، لػػذلك ننصػػح بػػالعرض  -2
 .(192)ت٤مد عادؿ رشدي، صفحة ات١تخصصتُعلى 

 : التهاب الكيس الزلالي  .5.4

أكثػػر حػػالات الالتهػػاب حػػدوثا بالنسػػبة للكتػػف ىػػي التهػػاب الكػػيس الػػزلافِ أسػػفل النتػػوء الاخرومػػي، 
الاخرومػػػي والعضػػػلة حيػػث تٯتػػػد حػػػتى يصػػػل إفُ أسػػػفل العضػػػلة الداليػػػة، ويكػػػوف موقعػػػو بالتحديػػػد بػػػتُ النتػػػوء 

)ت٤مػػد الداليػػة ورأس عظػػم العضػػد، ىػػذا الالتهػػاب منفصػػل في حػػد ذاتػػو ولا يػػرتبط بات١فصػػل العضػػدي اتٟقي
 .(193عادؿ رشدي، صفحة 

 

 

 

 

 

 ( يمثل التواء مفصل الكتف2الشكل رقم )

 

 :خلع مفصل الكتف  .6.4

كػػرة   :مثػل تخاصػػة، كمػا ت٭ػدث في رياضػػا خلػع مفصػل الكتػػف ىػو شػػائع بػتُ البػالغتُ عامػػة والرياضػيتُ   
 :اليد ورفع الأثقاؿ ومن بتُ أنواع خلع مفصل الكتف ما يلي
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 ::يعد ات٠لع الداخلي الأمامي للكتف ىو الأكثر شيوعا ولو سببافالخلع الأمامي  4-6-1

  كرة اليد  ::ينتج من ضربة مباشرة من ات٠لف للكتف في رياضة مثلمباشرسبب. 

 وينػػتج إذا مػػا كػػاف الػػذراع للخػػارج وللأمػػاـ مػػع ضػػربة قويػػة علػػى اليػػد أو الكػػوع، ســبب غيــر مباشــر:
وت٭ػػػدث ذلػػػك في رياضػػػة مثػػػل: ات١بػػػارزة واتٞمبػػػاز، كمػػػا ت٭ػػػدث أيضػػػا في رياضػػػة التػػػنس الأرضػػػي والرمػػػي في 

 .ألعاب القوى

 ص والتشخيصالفح: 

  اختفاء رأس عظمة العضد من تٕويفها الطبيعي )التجويف العناص( بات١قارنة بالكتف الآخر. 

  ت٬ب التأكد من سلامة النبم واتٞهاز الدوري والعصبي في اتٞهة ات١صابة لاستبعاد ات١ضاعفات. 

 الفحص بالأشعة: 

 .ويلاحظ فيو خلع رأس عظمة العضد من التجويف العناص          

 ويفضل أف يكوف ات١صاب تٖت التخدير الطبي العاـ، ويتم إرجاع ات٠لع كما يليالع:ج :: 

  ُجذب الذراع إفُ اتٞهة السفلى ت١دة دقيقتت. 

  جذب الذراع والساعد ت١دة ثلاث دقائق متتالية لإرجاع رأس عظم العضد في مكانو الطبيعي. 

  خرىضم الساعد ليلتصق ت٘اما باتٞنب ت١دة ثلاث دقائق أ. 

  ضم الساعد على الصدر وا افظة على ىذا الوضع بتثبيتو ببلاستتَ طبػي. 

  راحة ت١دة ثلاث أسابيع كاملة وإلا تٖوؿ إفُ خلع متكرر. 

   يصرح للرياضي أثناء فتًة الراحة السػابقة بػاتٞري علػى ألا يسػتخدـ الكتػف ات١صػاب إلا بعػد مػرور شػهر
 ونصف من الإصابة.

  أرض ات١لعب أو بدوف تٗػدير طػبي عػاـ منعػا تٟػدوث مضػاعفات، وتٯكػن اسػػتخداـ تٯنع إرجػاع ات٠لع في 
طريقة الضغط على الساعد للأسفل مع الضغط أسػفل الإبػط للأعلػى باليػد الأخػرى لإرجػاع ات٠لػع بإرجػاع 

ات١لاعػػػب، الصػػػفحات )أسػػػامة ريػػػاض، الطػػػب الرياضػػػي وإصػػػابات رأس عظػػػم العضػػػد في تٕويفهػػػا الطبيعي
86-87). 
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ات٠لػػػع ات٠لفػػػي للكتػػػف مػػػن الإصػػػابات الأقػػػل حػػػدوثا بالنسػػػبة للرياضػػػيتُ، وأىػػػم  الخلـــع الخلفـــي: 4-6-2
العوامػل الػػتي تػػؤدي إفُ ىػذا ات٠لػػع ىػػو وجػود قػػوة خارجيػػة تػػؤثر علػى النهايػػة السفلػػػى لعظػم العضػػد مػػع وجػػود 

العضػد  الذراع في وضع انثناء للأماـ، تلك القوة تنتقػل إفُ اتٞػزء العلػوي للػذراع ت٦ػا يػؤدي إفُ دفػع رأس عظػم
خػػػارج اتٟفػػػرة العنابيػػػة وفي الاتٕػػػاه ات٠لفػػػي، ولا تظهػػػر علامػػػات تشػػػوه في مفصػػػل الكتػػػف نتيجػػػة ت٢ػػػذا ات٠لػػػع، 
وات١صػػػاب يقػػػاوـ أي حركػػػة للكتػػػف، وعنػػػد ت١ػػػس منطقػػػة الكتػػػف تشػػػعر وكأنػػػو لا توجػػػد رأس عظػػػم العضػػػد في 

يػػػة للكتػػػف ويظهػػػر النتػػػوء ات١نطقػػػة الأماميػػػة مػػػن الكتػػػف وتٯكػػػن الإحسػػػاس بهػػػا عػػػن طريػػػق ت١ػػػس ات١نطقػػػة ات٠لف
 .الغرابػي

  :تٯكن تٖديد الأعراض في بداية الإصابة، ذلػك أنػو خػلاؿ وقػت قصػتَ سػوؼ ت٭ػدث ورـ الأعراض
حػوؿ الكتػف نتيجػة ت٢ػذه الإصػابة ت٦ػا يػؤدي إفُ صػػعوبة التشػخيص، أمػا حركػة ات١فصػل فتكػوف صػعبة ومؤت١ػػة 

لػػػك اتٟالػػػة لتحديػػػد موقػػػع عظػػػم العضػػػد مػػػن نتيجػػة للػػػتقلص العضػػػلي اتٟػػػادث، وصػػػورة الأشػػػعة ضػػػرورية في ت
 الكتف.

 :إف إعػادة ات٠لػع مبكػرا ىػاـ، وذلػك عػن طريػق السػحب للأمػاـ والضػغط علػى رأس العضػػد  العـ:ج
للأمػػػاـ أيضػػػا، وفي العػػػادة ينػػػػزلق رأس العضػػػد ويعػػػود إفُ مكانػػػو، وتٯكػػػن اسػػػتخداـ ىػػػذه الطريقػػػة مػػػع تٗػػػدير 

-197دؿ رشػػدي، الصػػفحات )ت٤مد عػػاات١صػػاب موضػػعيا إذا كػػاف قػػد مضػػى وقػػت علػػى حػػدوث الإصػػابة
198). 

ات٠لػػع السػػػفلي ت١فصػػل الكتػػػف ت٭ػػدث نتيجػػػة دفػػع الػػػذراع مباشػػرة في الاتٕػػػاه  الخلــع الســـفلي: -4-6-3
ات٠ػارجي، ت٦ػا يػػؤدي إفُ دفػع اتٞػزء الوحشػػي للعنػق التشػرت٭ي لعظػػم العضػد ضػد النتػػوء الاخرومػي، وذلػػك أف 

ظػة والأربطػة، وتتمػزؽ الأربطػة مػن اتٞػزء السػفلي تٟافػة الرأس دفع للجهة الوحشية ضػد اتٞػزء السػفلي للمحف
اتٟفػػرة العنابيػػة، ورأس عظػػم العضػػد ينػػػزلق ليصػػبح في الاتٕػػاه الوحشػػي وللأسػػفل فػػوؽ اتٟافػػة السػػفلى للحفػػرة 

 .العنابية
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وينخفم الذراع للأسفل وللجانػب والػرأس منػػزلق للجهػة الوحشػية، ويصػبح ات٠لػع خلػع تٖػت النتػوء الغػراص، 
لفحػػص تكػػوف ىنػػاؾ صػػعوبة ت٤تملػػة لتحديػػد ىػػل حػػدث إف تٖػػرؾ رأس العضػػد للأمػػاـ مؤقتػػا أـ لا أـ وعنػػد ا

 .أنو قد تٖرؾ مباشرة للأسفل

ة صػػورة الأشػػعة بعنايػػة مػػن ات١مكػػن أف تٖػػدد الوضػػع الصػػحيح لتحػػرؾ رأس العضػػد، كػػذلك أيػػة ػإف دراسػػ    
 .(272، صفحة 1999رياض، الطب الرياضي وكرة اليد، )أسامة أضرار قد تٟقت بالعظاـ

: وت٭دث كثتَا في رياضة كرة اليد عند مد الذراع بقوة للأمػاـ وقػذؼ الكػرة، أو الخلع المتكرر -4-6-4
 .عند تعلق يد اللاعب وجذبػها بواسطة ات٠صم في حركة خاطئة فنيػا

 الفحص والتشخيص: 

  يخ قدفٔ ت٠لع الكتفمثل الإصابة تٓلع الكتف مع وجود تار. 

 في بعم الأحياف يستطيع ات١صاب إرجاع ات٠لع بنفسو وبدوف مساعدة الغتَ نظرا ت٠برتو ات١تكررة. 

 الع:ج: 

  في ات١لعب تٯكن إرجاع ات٠لع ات١تكرر مباشرة وبدوف تٗدير طبي عاـ بنفس الطريقة ات١تبعة وات١شروحة
 .في ات٠لع الأمامي

  ات٠لع بصورة دائمةالتدخل اتٞراحي إذا ما تكرر. 

بصورة مقبولة، أي أف  %25فقط من ات١صابتُ ت١مارسة الرياضة منهم  %72وبعد اتٞراحة يعود     
)أسامة رياض، الطب ىذا النوع من اتٞراحة يؤثر بصورة ملحو ة على الأداء  الرياضي فيما بعد

 .(184-183، الصفحات 2221وات١لاكمة، الرياضي والعاب القوى وات١صارعة 

 : خلع بمفصل عظم الترقوة مع عظم اللوح -4-6-5

  الأسباب : 

 .السقوط على اليد ات١نفردة -            .السقوط على الكتف -

 .وت٭دث بالتافِ ت٘زقا في الأربطة بتُ عظم التًقوة وعظم اللوح 
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  الأعراض : 

 .أفَ يسبب تٖديد حركة ات١فصل ات١صاب بسبب قطع الأربطة بو      

 التشخيص : 

  بالتحسس الإكلينيكي ت٧د حركة غتَ طبيعية في نػهاية عظم التًقوة عند التقائها بعظم اللوح، و
 . تٖدث تلك اتٟركة في اتٕاىتُ للأعلى وللأسفل

 ة لف اليد للخارج وللأعلى أكثر من انسحاب التًقوة النسبي من التصاقها بعظم اللوح خلاؿ حرك
 .درجة° 92

 أفَ عند الضغط على الطرؼ ات٠ارجي من عظم التًقوة. 

 يطلب من ات١صاب وضع اليد ناحية الإصابة على الكتف ات١قابل، فيحدث أفَ مكاف الإصابة. 

 أشعة على الكتف. 

 الع:ج: 

 عمل رباط ضاغط مقوى برباط لاصق على شكل حرؼ تٙانية. 
 بعد عدة أياـ من إزالة الرباط الضاغط علاج طبيعي . 

 تدخل جراحي إذا تكررت الإصابة أو في حالة فشل العلاج الطبي والطبيعي. 

 

 

 

 

 

 ( يمثل خلع مفصل الكتف3الشكل رقم )

 :الكسور  -4-7
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إف من أىم العظاـ ات١كونة ت١فصل الكتف ىي عظم العضد، عظم التًقوة، عظم لوح الكتف، ىذه     
العظاـ ت٣تمعة تكوف مفصل الكتف، وفيما يلي نتناوؿ تعرض كل عظم من العظاـ الثلاثة لإصابة 

 :الكسر

 : كسر عظم الترقوة  -4-7-1

وكذلك عند السقوط على اليد ات١نفردة، عظمة التًقوة يكثر إصابتها عند السقوط على الكتف،     
ومن النادر أف تٖدث مضاعفات خطتَة لإصصابة بكسر التًقوة في ىذه اتٟالة ولكن قد تٖدث بعم 
ات١ضاعفات عندما تٗتًؽ أو ت٘زؽ إحدى شظايا العظاـ ات١تفتتة، الشرياف ات١ار تٖت التًقوة وىو الشرياف 

دموي داخلي، أو قد تٖدث مضاعفات أخرى كالتلف، أو الرئيسي للطرؼ العلوي ت٦ا ينتج عنو نزيف 
إصابة     للضفتَة العصبية ات١غذية للطرؼ العلوي، وقد تسبب بعم الإصابات لبعم الألياؼ 

 .(92-91، الصفحات 1999)العوادفِ، العضلية ا يطة بالتمزؽ

 .ىو النوع الشائع في رياضة كرة اليد وسببو الوقوع على الكتف ةكما أف كسر منتصف التًقو    

 الفحص والتشخيص : 

 أفَ عند تٖريك الكتف. 
 ) تورـ مع نزيف بات١نطقة منتصف التًقوة ) ات١نطقة ات١صابة. 

 أفَ حاد عند ت١س ات١نطقة ات١صابة. 

 .و ت٬ب أف يستبعد ىنا أي مضاعفات وإصابات بالأعصاب

 التشخيص بالأشعة: 

 .ر الكسر واضحا في الأشعة  في منتصف التًقوة غالبايظه

 الع:ج: 

يوماحتى شهر، ويعود ت١مارسة الرياضة بعد شهرين 15رباط على شكل حرؼ تٙانية يستمر ت١دة    
وفي حالة كسر التًقوة ات١ضاعف أو إذا ما صاحبو إصابة للأعصاب ينصح تّراحة  .ونصف
 .(82رياض، الطب الرياضي وإصابات ات١لاعب، صفحة  )أسامةفورية

 :كسر عظم العضد  -4-7-2 
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في كثتَ من الأحياف يتعرض عظم العضد للكسر، وىذا الكسر غالبا ما ت٭دث في رأس عظم     
العضد و في اتٞزء أو القسم العلوي في جسم العظم، وكذلك في منتصف عظم العضد، وكما يتعرض 
القسػم السفلي من عظم العضد للكسر، وتٖدث تٚيع ىذه الكسور نتيجة إصابة مباشرة، وتٖصل 

كرة اليد، : الكسور عامة في تٚيع الألعاب الرياضية التي تتميز بعاملي السرعة والقوة مثلمثل ىذه 
 .ات١صارعة ...افٍ

 أىم أعراض الإصابة: 

 الشعور بأفَ شديد بوضع الكسر وخصوصا عند تٖريك العضو ات١صاب. 
 هور ورـ في ات١نطقة ات١صابة نتيجة ت٘زؽ الأوعية الدموية والأنسجة ات١صابة . 

 تشوه في ات١نطقة ات١صابة وجود. 

 فقداف للو يفة بعدـ ات١قدرة على تٖريك ات١فصل. 

 ةأىم أسباب الإصاب: 

 عند السقوط إفُ الأماـ وتلقي اتٞسم باليد ات١مدودة والسقوط على العضد مباشرة. 
 الضرب ات١باشر على عظم العضد كما ت٭دث في بعم منافسات ات٢وكي وىوكي اتٞليد. 

 والع:جية الإجراءات الوقائية: 

  إف علاج حالات الكسور يتخذ أسلوبا خاصا بالنسبة للاعبتُ، حيث أف أي نوع من ىذه
الكسور تسبب مشاكل عديدة للرياضيتُ لدرجة أنو يؤثر على مستوى الأداء اتٟركي بعد الشفاء، 

إفُ وترجع الأسباب إفُ وجود العضو ات١صاب داخل جبتَة اتٞبس الضيق ولفتًات طويلة، ت٦ا يؤدي 
 .ضعف وتٜوؿ الدورة الدموية، وبالتافِ ضمور العضلات ا ركة للعضو ات١صاب

  ت٬ب قياـ ات١صاب بأداء ت٘رينات الانقباضات الثابتة لعضلات وأوتار العضو ات١صاب بغرض زيادة
 .التنشيط الدورة الدموية

 دعامة مؤقتة بعد إزالة اتٞبس مباشرة ينصح باستعماؿ رباط ضاغط مكاف اتٞبس لفتًة قصتَة ك
 .لوقايتو من الورـ

 تٯكن استخداـ التدليك ات١سحي السطحي والعميق لإزالة التًاكمات بالعضلات. 

  تٖريك العضو ات١صاب وبالتافِ تٖريك ات١فصل بواسطة الشخص ات١عافً إذا فَ يستطع ات١صاب
 .القياـ لوحده بهذا العمل، ثم إعطاء ت٘رينات بات١قاومة

 الوقت الكافي للع:ج: 
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  على اللاعب ات١صاب أف يقضي فتًة شهرين قبل أف يشتًؾ في أية مباراة أو عودتو ت١مارسة رياضتو
 .ات١فضلة وحسب رأي الطبيب ات١عافً

  خلاؿ فتًة لا تقل عن شهر من بدأ الإصابة لابد للمصاب من إجراء التمرينات التأىيلية التي
، الصفحات 2222)إبراىيم رتٛة ت٤مد وفتحي ات١هشه  يوسف، تؤىلو ت١مارسة لعبتو ات١فضلة

81-82). 

 :كسر عظم لوح الكتف  4-7-3

تعتبر ىذه الكسور من الكسور نادرة اتٟدوث وذلك للموقع التشرت٭ي ات١ميز ت٢ذه العظمة الذي ت٭ميها     
 .من الإصابات ات١باشرة

في أغلب ىذه الكسور، وىو ت٭قق نتائج ت٦تازة ويعتبر العلاج التحفظي ىو العلاج السائد 
 .(32-38، الصفحات 2002)إبراىيم رتٛة ت٤مد وفتحي ات١هشه  يوسف، وسريعة

 

 

 

 

 

 ( يمثل كسر مفصل الكتف4الشكل رقم )



 الأثقال الإصابات الشّائعة في رياضة رفعالفصل الثاّني:   الجانب النّظري 

 
82 

 :  الكتفأنواع الإصابات التي يتعرض لها مفصل  -5

 :تنقسم إصابات الكتف إفُ ثلاثة أنواع من الإصابات طبقا لدرجة شدة كل منها    
 :إصابات مفصل الكتف البسيطة -5-1

وفي ىذا النوع البسيط مػن الإصػابات تٖػدث ت٘زقػات بسػيطة بالأربطػة الػتي تػربط التًقػوة بعظػاـ الكتػف،      
 .وىو شائع اتٟدوث في كرة اليد

 الفحص والتشخيص: 

 .عجز بسيط للكتف يشفى منو ت٘اما بالعلاج  -
 .أفَ بالكتف عند رفع الذراع  -

 .لا يوجد أي ورـ  -

 .مناطق الأفَ ت٤ددة تٔكاف الإصابة فقط  -

 .تٯكن تٖريك الذراع ات١صاب بسهولة  -

 تظهر صور الأشعة طبيعية ت٘اماالفحص بالأشعة :. 
 الع:ج: 

  ُوتسػػتخدـ بعػػم ات١ػػدارس 15راحػػػة مػػن أسػػبوع إف ، طريقػػة تعليػػق يػػد ات١صػػاب في رقبتػػو وإف كانػػت  يػػوـ
 .ت٤دودة   الفائدة

 مراىم لتحستُ الدورة الدموية. 

 عقاقتَ ضد الالتهاب. 

 علاج طبيعي. 

 .وىذا النوع من الإصابات يتم شفاؤه ت٘اما بالراحة فقط ت١دة أسبوعتُ 

 :إصابات الكتف متوسطة الشدة -5-2

زقػػات كاملػػة في أربطػػة الكتػػف الػػتي تػػربط التًقػػوة بػػرأس عظمػػة وفي ىػػذا النػػوع مػػن الإصػػابات تٖػػدث ت٘      
 .الساعد وعظمة لوح الظهر، وتٖدث أيضا وبصورة شائعة في كرة اليد
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 الفحص والتشخيص: 

 .الرياضي لا يستطيع تكملة ات١باراة أو سيكملها تٔستوى أداء منخفم ت٘اما -
 .أفَ مصاحب تٞميع حركات الكتف -
 .تٖت اتٞلدتورـ بسيط وشبو نزيف  -

 .أفَ مصاحب لتحريك أصابع اليد -
 .أفَ عند تٖريك يد ات١صاب ولكن تٯكن تٖملو -
 خلع بسيط في مكاف التًقوةالفحص بالأشعة:. 

 الع:ج: 

 .يوما راحة للكتف في رباط ضاغط غتَ مطاط أو في رباط اليد معلقة بالعنق 22اف15ُمن -
 .العلوي ات١صابيلزـ ات١صاب بأداء تقلصات عضلية إرادية للطرؼ  -
 .يوما مع مراىم موضعية 15إفُ  28عقاقتَ مضادة للالتهاب تّرعات متوسطة الشدة من  -
وضػػػعية مػػػن حقنػػػة تٟقنتػػػتُ خػػػلاؿ كورتيزوت٪قػػػن  تْت٭قػػػن ات١صػػػاب  ت٤ػػػددةأمػػػاكن إذا كانػػػت الآلاـ في  -

 .شهر

 :إصابات الكتف الشديدة-5-3
ىػػػو النػػػوع ات٠طػػػر مػػػن الإصػػػابات الػػػتي تٖػػػدث بصػػػورة متكػػػررة وشػػػائعة في كػػػرة اليػػػد، الػػػذي يصػػػاحبو في       

 :الغالب ما يلي
 .ت٘زؽ تاـ بأربطة الكتف تٚيعا -
 .كسر التًقوة  -                

 .خلع تاـ في عظم التًقوة -

 الفحص والتشخيص: 

 .توقف النشاط الرياضي ت٘اما فور حدوث الإصابة - 
 .أفَ شديد مصاحب لأي حركة للكتف ات١صاب - 

 .تورـ ونزيف بالكتف وتٖت التًقوة ات١كسورة - 
 .أفَ بالكتف عند تٖريك أصابع اليد - 
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 يتم طبيا وفي ات١ستشفى كالآتيالع:ج:: 

اتٞراحػػػي أسػػػرع كلمػػػا تٖسػػػنت تدخػػػػل جراحػػػي فػػػوري ت٠ياطػػػة الأربطػػػة ات١تمزقػػػة، وكلمػػػا كػػػاف التػػػدخل  -
 .نتائج العلاج

 .راحة ت١دة شهر بعد العملية، مع وضع الكتف والساعد واليد في جبس خلاؿ تلك ات١دة -

العػػػػودة للممارسػػػػة الرياضػػػػية بعػػػػد شػػػػهرين ونصػػػػف مػػػػن العمليػػػػة اتٞراحيػػػػة مػػػػع عمػػػػل عػػػػلاج طبيعػػػػي  -
 .(269-263، الصفحات 1999لرياضي وكرة اليد، )أسامة رياض، الطب اتأىيلي

 :كيفية ت:في الإصابات في مفصل الكتف  -6

بالنظر للموقع ات١هم الذي ت٭تلو مفصل الكتف بالنسبة تٟركة اتٞسم البشري، ولاشتًاؾ تٚلة من      
العضلات والأربطة و الأوتار في بناء ىذا ات١فصل، فمن الصعب التحكم بكل ىذه ات١نطقة ات١همة في حركة 

وقوع مثل ىذه الإنساف، ولكن مع ذلك تٯكن أف نوصي ببعم ات١لاحظات التي تٯكن أف تٖد من 
تعليم عملية السقوط على الأرض وبالأخص بالنسبة للاعبي التزحلق على اتٞليد،  :الإصابات منها مثلا

ولاعبي كرة اليد، فنوصي بها أثناء الوقوع )السقوط( على الأرض أف ت٭اولوا لف اتٞذع و السقوط عل 
لك نوصي وننصح بارتداء واقية اتٞنب وليس على اليدين، ثم عدـ تلقي الأرض باليد ات١مدودة، وكذ

الأكتاؼ وبالأخص في الألعاب الرياضية التي يتوقع فيها الضرب من قبل ات٠صم، أو الوقوع على الأرض  
كما في لعبة كرة اليد أو كرة القدـ  الأمريكية، كما تٯكن أف نوصي لاعب تلك الألعاب الرياضية التي 

البناء العامة وكذلك بناء قوي ومرونة العضلات ا يطة يتعرض لاعبها إفُ السقوط بالاىتماـ بتمارين 
بات١فصل، وفي ات٠تاـ التأكيد على الأداء الفتٍ اتٞيد الذي يلعب دورا كبتَا في اتٟد من ىذه 

 .(22، صفحة 2002)إبراىيم رتٛة ت٤مد وفتحي ات١هشه  يوسف، الإصابات
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 :إعادة التأىيل – 7

 :الأىداف العامة لهذه العملية-7-1

  استًجاع قوة العضلات بشكل يسمح للاعب بالاشتًاؾ في ات١نافسات، وتٯنع ات١ضاعفات وتكرار
 .الإصابة
  من الراحة رفع قوة تٖمل اللاعب حتى تٯكنو الاشتًاؾ ات١ؤثر داخل ات١لعب بعد فتًة قد تكوف طويلة

 .الضرورية التي تلي الإصابة
لابد من الأخذ بعتُ الاعتبار أف البعد عن ات١لعب وعدـ ات١شاركة والقياـ بالمجهود الرياضي الذي تدرب     

وتعود اللاعب على القياـ بو بسبب حدوث الإصابة يؤدي إفُ ضعف وضمور بالعضلات، وعادة ما بعد 
للعضلات بالأجزاء غتَ ات١صابة من اتٞسم، ويستخدـ ىذا البرنػامج  برنامج للحد من فقد القوة السريعة

منذ بدايػة الإصابة على شكل ت٘رينات تقوية للأطراؼ و أجزاء اتٞذع غتَ ات١صابة عندما لا تسبب آلاـ أو 
ودة أضرار تٔكاف الإصابة وت٢ذا البرنامج مرددوه الطيب في اتٟد من الفتًة الزمنية التي ت٭تاجها اللاعب للع

 .إفُ ات١لعب

لابد من الأخذ بعتُ الاعتبار أنو عندما يستخدـ الانقباض الساكن في التمرينات العلاجية، فإف جزء     
معتُ من ألياؼ العضلة ىو الذي يعمل فقط وليست تٚيع أليافها، ولذلك فخلاؿ مراحل العلاج والتأىيل 

ستعماؿ التمرينات ات١تحركة من أوضاع متعددة ات١ختلفة، و عندما تتحسن اتٟركة في ات١فاصل فإنو ت٬ب ا
 .للوصوؿ إفُ تقوية العضلة كاملة

)أسامة و أثناء تأىيل اللاعب ات١صاب لابد من اتٟفاظ على قوة ومرونة العضلات القريبة من الإصابة 
 .(881-881، الصفحات 8444رياض، الطب الرياضي والعلاج الطبيعي، 

 :التدليك الشقلبـي في الكتف -7-2

متلقي التدليك مستلقي على بطنو ويده مبعدة عموديا على جسمو، وات١دلك واقف عموديا ويثبت       
الساعد بفخذيو ويضع يديو في مستوى مفصل ات١رفق )الأصابع تٞهة الأسفل(، ويؤدي حركات دائرية 

د ذلك باتٕاه ات٠نصر وكأنو يشقلب عضلات الكتف، واتٕاه حركات الشقلبة ت٨و مفصل الكتف، وبع
 .يضع يديو أفقيا ويكرر اتٟركات نفسها
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 .كما تٯكن أداء التدليك الشقلبػي و متلقي التدليك جالس     

يضع ات١دلك رجلو على السرير ويضع ساعد اليد ات١دلكة على الفخذ و يؤدي حركات التدليك الشقلبػي 
 .في الأجزاء: الظاىري ، الداخلي واتٞانبي من الكتف

التدليك الشقلبػي في الرياضة والرياضي واقف، متلقي التدليك يضع يده فوؽ كتف  وكثتَا ما يؤدى    
ات١دلك من اتٞهة ات١عاكسة )أي يده اليمتٌ فوؽ الكتف اليسرى والعكس ( ويضع ات١دلك يده )والأصابع 

ل إفُ إفُ الأعلى( في مستوى الثلث العلوي من الساعد، ويؤدى التدليك الشقلبػي تْركات دائرية من الأسف
 .(195، صفحة 2221)طايري عبد الرزاؽ، الأعلى حتى مفصل الكتف

 :مرا ل التأىيل -3 -7

 ::وتقوـ فلسفتو على ما يليالتأىيل أثناء الإصابة 3-1 -7

  إعطاء ت٘رينات علاجية تٗصصية أو علاج كهربائي أو مائي بالكم والكيف الذي ت٭دده الطبيب
 .ات١عافً

 .إعطاء ت٘رينات حرة للأجزاء و الأعضاء الأخرى غتَ ات١صابة حتى لا تقل كفاءتها 

:تعد مرحلة التأىيل بعد الإصابة من أىم ات١راحل في علاج الإصابات التأىيل بعد الإصابة 3-2 -7
وىذه العملية الرياضية، وىي التي تٖدد عودة اللاعب إفُ ات١لعب والتنافس مثل بقية زملاءه في الفريق، 

تهدؼ إفُ عودة اللاعب إفُ ات١لعب في أسرع وقت ت٦كن مع ت٤اولة الاحتفاظ بات١ستوى البدفٓ وات١هاري 
للاعب الذي كاف عليو قبل الإصابة، وىي عملية مستمرة تبدأ أثناء العلاج الطبي وت٘تد إفُ ما بعده، 

 .ابة لكي يعود إفُ حالتو الطبيعيةوفيها تستخدـ كافة الوسائل والأساليب السابقة تْسب نوع الإص

 :وسائل التأىيل -4 -7

 :التأىيل بالع:ج الطبيعي 4-1 -7

توجد العديد من الطرؽ والوسائل ات١ستخدمة في العلاج الطبيعي للتأىيل ت١ا بعد الإصابة، وفي ىذا      
المجاؿ ت٬ب أف يكوف معروفا أف أخصائػي الطب الرياضي أو أخصائي الطب الطبيعي ىو ات١سؤوؿ عن 

يقوـ بتنفيذ ىذه تٖديد نوع العلاج وليس غتَه، و ت٭دد أيضا عدد اتٞلسات اللازمة لكل إصابة، و 
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اتٞلسات أخصائي العلاج الطبيعي، ولكل جهاز من أجهزة العلاج الطبيعي و يفة ت٤ددة تساعد في 
 :علاج إصابات ت٤ددة، ونعيد ىنا ذكر بعم الأجهزة ات١ستخدمة

 أجهزة الأشعة فوؽ البنفسجية. 

 أجهزة الأشعة فوؽ اتٟمراء. 

 أجهزة الأشعة القصتَة. 

 ات فوؽ الصوتية )الإلتًاسونيك(أجهزة الأشعة ذات ات١وج. 

 أجهزة الشد ات١يكانيكي. 

 أجهزة أخرى مصممة خصيصا لتحريك ات١فاصل. 

 أجهزة التدليك ات١ختلفة. 

  .جهاز الأرجوميتً أو العجلة الطبية 

 :التأىيل بدون أجهزة 4-2 -7

يعد التأىيل بدوف أجهزة من أفضل وسائل التأىيل، حيث أنو ت٭قق طبيعية العلاج، وىو يتماشى       
مع العلاج الطبيعي، بالإضافة إفُ أف الأعضاء التي كانت مصابة تعمل وفقا لو ائفها اتٟركية ووفقا 

 :للضغط ات١يكانيكي الواقع عليها، ومن وسائل التأىيل بدوف أجهزة ما يلي

 .دليك اليدويالت -

 .التدليك الذاتي -

 .وسائل التسختُ الأخرى العادية -

 .(166-163)أسامة رياض، الطب الرياضي وإصابات ات١لاعب، الصفحات التمرينات البدنية -
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 :(Blessures Du Coude)المرف  إصابات- 02

نتيجة لتعرض العصب لقوة  الإصابة: وتٖدث في الغالب للعصب الزندي وتكوف والكدمالرض  -أ

ضرر  لأيالقوة ات٠ارجية،وفي ىذا الوضع لاتتعرض العظاـ  تأثتَعلى  الإصابةخارجية مباشرة وتتوقف درجة 

دتها آلاـ حادة مع ارتباط ذلك بصدمة كهربائية تصل ح إفُت٦ا يؤدي  يتأثرولكن العصب فقط ىو الذي 

 . الإصابةساعات حيث يتوقف ذلك على درجة  أواليد وىذا الوضع تٮتفي خلاؿ دقائق  أصابع إفُحتى 

 الع:ج :الإسعاف و 

 .وليس العصب  الإصابةتٯكن حقن ات١صاب في منطقة  لإصصابة الأوفُفي ات١رحلة  -

 .(82، صفحة 2227)تٝيعة خليل ت٤مد، تتطلب التدخل اتٞراحي الأخرىاتٟالات  أما -

 

 

 

 

 (www)( تٯثل كدـ مفصل ات١رفق 5الشكل رقم )
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ترتبط بالعيوب ات٠لقية والتي تٖدث نتيجة لوجود مد زائد بات١فصل  الإصابةحدوث ىذه  إفالالتواء :-ب
ت٬عل ات١رفق  أويضع  أفيتعود اللاعب الذي لديو مد زائد وراثي في مفصل ات١رفق  أف الأت٫يةلذلك كاف من 

 لإصصابةمن غتَه  أكثرفي وضع الثتٍ ات١علق ذلك انو عرضة 

 الأعراض :

 بالأفَ بالشعورعند ت١س ات١نطقة ات١صابة وذلك عند ت٤اولة مد الذراع سوؼ ترتبط  بالأفَالشعور  -
 .(227)ت٤مد عادؿ رشدي، صفحة اتٟاد

 ت٭دث ات٠لع عندما تٮرج عظم الكعبرة من مكانو في أسفل عظم العضد :  الخلع -ج

 الأعراض :

 . ات١رفق في مفصل وهشت -

 تتغتَ بشكل سريع في تلك ات١نطقة. لأنها هور ورـ بسرعة وت٬ب ملاحظة الدورة الدموية في اليد وىذا  -

 اتٟركة في ات١فصل. أفَ مع فقداف -

 الأسباب:

 ات١رفق في حالة الثتٍ.عند ت٤اولة التوقف عند السقوط و  ت٭دث ات٠لع -

 ات١د الزائد للمرفق )أكبر من ات١دى اتٟركي(. -

 .تٖدث الإصابة عند كثرة السقوط -

 المضاعفات :

 مصاحبة ات٠لع للكسور . -

 تلف الأنسجة ا يطة . -

 الأعصاب .خطر إصابة الشرايتُ و  -

، 2227)تٝيعة خليل ت٤مد، في حالة عدـ كفاءة العلاج فإف تلف الأنسجة يزيد من حساسية ات١فصل  -
 .(83صفحة 
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 الع:ج: الإسعاف و 

 إعادة ات١فصل إفُ وضعو الصحيح . -

 وضع الذراع جانب اتٞسم و يربط برباط مطاطي . -

 دقيقة . 22ات١نطقة ات١صابة ت١دة وضع الثلج على  -

 .(84-83، الصفحات 2227)تٝيعة خليل ت٤مد، أخذ أشعة للمفصل لتشخيص الإصابة  -

 

 

 

 

 

 (www)( تٯثل خلع مفصل ات١رفق 6الشكل رقم )

 ثلموىو انفصاؿ أو قطع العظم و كسور العظاـ في ات١رفق قد تكوف بشكل  كسور عظام المرف  :  -د
 صغتَة أو كسر كامل .

 الأعراض :

 الشعور بالأفَ و يزداد عند تٖريك ات١فصل . -

 تشوه أربطة ات١رفق مع ليونة ات١لمس . -

 التورـ و الكدمات . -
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 الأسباب :

 على مفصل ات١رفق .السقوط ات١باشر  -

 .(84، صفحة 2227)تٝيعة خليل ت٤مد، ضرب مباشر على مفصل ات١رفق -

 المضاعفات :

إف نهاية العظاـ ات١كسورة تسبب أضرارا للأعصاب و الأوعية الدموية في ات١فصل ت٦ا قد ت٭دث خلل  -
الأصابع ت٦ا يعرقل اتٟركة و ت٭دث خدر و وخز و أفَ في الساعد و و يفي طويل الأمد في الذراع و اليد و 

 .(85، صفحة 2227)تٝيعة خليل ت٤مد، اليد و الرسغ و الأصابع

 

 

 

 

 

 .(www1)( تٯثل كسر عظم ات١رفق7الشكل رقم )

 الإسعاف و الع:ج :

 تثبيتها إفُ اتٞسم مع لفاؼ مطاطي . تٕبتَ الذراع و -

 دقيقة أعلى ات١نطقة ا يطة بالكسر . 22وضع الثلج ت١دة  -

 أخذ أشعة لتشخيص الإصابة . -

 اتٞراحة ضرورية ت١عاتٞة الكسر ات١زاح الواقع فوؽ البروزات العظمية . -

ستوى الثافٓ أو الثالث من تٯكن البدء بتمارين ات١ستوى الأوؿ خلاؿ أسبوع من الإصابة ثم ت٘ارين ات١ -
 .(85، صفحة 2227)تٝيعة خليل ت٤مد، التثبيت و يؤكد ىنا على ات١دى اتٟركي و ليس على الاستطالة

: ىو رض أو تٖطم كامل لرأس عظم الكعبرة عند قمة الساعد حيث  كسر رأس عظم الكعبرة  -ىـ
 يشكل أكبر جزء من مفصل ات١رفق و يتم كسر رأس عظم الكعبرة في عدة أماكن .
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 الأعراض :

 أفَ شديد في اتٞهة ات٠ارجية من ات١رفق . -

 حدوث نزؼ و انتفاخ . -

 ضعف ات١دى اتٟركي بسبب الانتفاخ . -

ت١باشر على الذراع أو اليد حيث تنتقل الشدة للأعلى من خلاؿ اليد ثم الساعد ثم السقوط ا - الأسباب :
 مفصل ات١رفق .

 فقداف اتٟركة في الساعد و اليد و الأصابع في حالة إت٫اؿ العلاج ات١بكر . - المضاعفات :

 الإسعاف و الع:ج :

 تٕبتَ الذراع و تثبيتها إفُ اتٞسم بلفاؼ مطاطي . -

 دقيقة . 22ت١دة  استخداـ الثلج -

 استخداـ العقاقتَ الطبية لإزالة الأفَ و الالتهاب )بوصفة طبية( . -

 أخذ أشعة للمفصل لتحديد مدى اتٟركة . -

 ت١دة أسبوع أو ثلاث أسابيع .° 92التجبتَ بزاوية  -

، صفحة 2227)تٝيعة خليل ت٤مد، من الإصابة )ت٘ارين ات١دى اتٟركي(تبدأ التمارين خلاؿ أسبوع  -
86). 

ت٘زؽ وتر العضلة ذات الرؤوس الثلاثة : ت٭دث التمزؽ عند نقطة تلاقي العضلة ذات الرؤوس الثلاثة مع  -و
 رأس ات١رفق .

 الأعراض :

 الإحساس بالأفَ في نقطة ات١رفق . -
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  هور فجوة بتُ نقطة ات١رفق و ارتباط الوتر . -

 الذراع عند حركة مد ات١رفق . فقداف شديد في قوة -

 الأسباب :

 ضربة قوية أو السقوط على ات١رفق . -

 كثرة الاحتكاؾ و السقوط .  -

 الإسعاؼ و العلاج :

 وضع الذراع في علاقة . -

 د . 22وضع الثلج على ات١نطقة ات١صابة ت١دة  -

علاقة تزاؿ بعد ستة العلاج غالبا ما يكوف جراحيا حيث يتم شد العضلة ات١صابة و من ثم وضع  -
 أسابيع.

 بداية ت٘ارين ايزومتًية بعد ستة أياـ من اتٞراحة ثم أداء ت٘ارين ات١ستويات الثلاث . -

)تٝيعة خليل أسبوع كحد أدفْ  رالشفاء يكوف بعد ستة أسابيع و ت٬ب تٕنب الاحتكاؾ ت١دة اثنا عش -
 .(89، صفحة 2227ت٤مد، 

 

 

 

 (www2)( تٯثل ت٘زؽ في أوتار و عضلات ات١رفق 8الشكل رقم )

ات١رفق : ت٭دث نتيجة ضربة مباشرة على ات١فصل و يسبب الالتهاب تٖت اتٞلد عندما  التهاب مفصل -ز
 يتورـ ات١رفق نتيجة تٕمع السوائل .
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 الأعراض :

 أفَ و اتٛرار اتٞلد . -

 الشكل على ات١رفق تٯتد أسفل الذراع أحيانا . يبيضو التهاب و ورـ  -

 فقداف اتٟركة أحيانا . -

 الأسباب :

 ضربة شديدة واحدة على ات١رفق . -

 يتعرض ت٢ذه الإصابات عند كثرة السقوط على الأرض و خاصة حراس ات١رمى . -

 المضاعفات :

 اتٟساسة .تقرح اتٞلد نتيجة الالتهاب و قد تدخل البكتتَيا إفُ ات١ناطق  -

 الإسعاف و الع:ج :

 إفُ أف تٮف الورـ .RICE علاج الػ  -

 تبدأ ت٘ارين اتٟركة البسيطة بعد زواؿ الأفَ و الورـ . -

 .ت١تابعة تطور العظم و رأس ات١رفقأشعة  عملإذا تكرر الأفَ و  للأفَ و الالتهاب، أخذ أدوية مضادة -

 و حسب ات١ستويات الثلاث .لتجنب التيبس في ات١فصل نقوـ بتمارين خفيفة  -

 ت٬ب ارتداء مسند وقائي تٟماية ات١فصل من تكرار الإصابة . -

 .(89-88، الصفحات 2227)تٝيعة خليل ت٤مد، أسابيع  23إفُ  21و يتم الشفاء من  -

 : (Blessures Du Poignet)الرسغ إصابات -03
عن استخداـ الرسغ  ةالضغوط الناتٕ أو ات١باشرالرياضية ت١نطقة الرسغ تكوف نتيجة الارتطاـ  الإصابات إف 

ف ذلك يسبب إيستخدـ في اتٟركات والنقلات ات١ختلفة ف أفف الرسغ تٯكن ابعد من مداه اتٟركي، ولأ
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وىذه الاستخدامات تتمثل في دفع اللاعبتُ الآخرين، ات١سك  الإصابات أنواعتعرض الرسغ ت١ختلف 
 و:مكوناتأىم إصابة الرسغ و و  .مدى حركي لأبعداستخداـ الرسغ  أحيانا و اللقف،الرمي، الضرب

 الالتواء : - أ
الالتواءات شيوعا  أكثر إصاباتبرز و أت٥تلفة من الالتواءات ولكن من  أنواع إفُيتعرض الرسغ    

ات١فصلية نتيجة التواء  للأربطةت٭دث الالتواء  وأحيانا ىي الالتواء الناتج عن التمطية ات١فرطة ات١شدودة بقوة،
 الأوتارالضعيفة البعيدة، وكذلك  الأربطةيصيب  أف أيضاكن تٯقبضة مشدودة، والبسط ات١فرط  أوعنيف 

وعند  الإشعاعيةالعكس بواسطة الصور  تأكيدر حتى يتم نو كسأيؤخذ على  أحياناوالعظاـ، والالتواء 
أسابيع  23أو 22والورـ حوافِ الأفَنو حالة التواء وليست كسر ويستمر أذلك فقط يعافً ات١صاب على 

 وبعدىا من الضروري خضوع ات١صاب للعلاج الطبيعي. 
 الخلوع: - ب

بات٠لع ىي حالات  الإصابةف حالة إات١وجودة في مفصل الرسغ، ف الأربطةتٖدث بسبب قوة تركيبة 
الات ات٠لع في مفاصل اليد ىي قليلة جدا حف إقل بكثتَ من حالات الكسر، و أغتَ شائعة وتٖدث 

حاؿ وقوعها بسبب النشوة وفقداف القدرة  الإصابةوالفعاليات الرياضية، وتٯكن ت٘ييز ىذه  الأنشطةخلاؿ 
غتَ ناجحة بسبب  أخرى أحيانا تكوف قوية ومؤت١ة و الأصابعات٠لع في  إرجاعحالة كم أف على اتٟركة،  

 .(285)فريق كمونة، صفحة السلاميات أو الأصابعدقة وصغر ات١فصل في 
 

 

 

 

 

 (www)( تٯثل خلع رسغ اليد 9الشكل رقم )                         

 : (Blessures De La Main)إصابات اليد - 04
ىناؾ عدد قليل من الرياضات التي لا تكن باليد أداء فعلي مباشر فيها وت٢ذا فاف يد الرياضي غالبا ما  إف

تتعرض لأنواع شتى من الضغوط و الأداء العنيف، وت٢ذا السبب تكوف اليد عرضة لأنواع ت٥تلفة من 



 الأثقال الإصابات الشّائعة في رياضة رفعالفصل الثاّني:   الجانب النّظري 

 
94 

لا يبلغ عنها إلا الشديدة التي تتطلب برنامج علاجي الإصابات الرياضية التي تتدرج من البسيطة التي 
 مكثف.

ينظر إليها بنظرة اعتبار و  أف: إف ىذه اتٞروح على قلة حدوثها ت٬ب  السحجات و الجروح الثقبية -أ 
لا يستهاف بها مطلقا والرياضي الذي يضع خات٘ا في يده عرضة لإصصابة أكثر من غتَه واتٞروح ات١فتوحة قد 

الدموية و الأوتار العضلية وحتى الأعصاب التي تكوف قريبة من سطح اتٞلد وت٢ذا ت٬ب أف  تضر الأوعية
 تٗضع ىذه الأنواع من الإصابات إفُ التقييم الشامل والعلاج الناجح.

 الع:ج : الإسعاف و 

إيقاؼ النزيف  قبل أي علاج آخر و يتم ذلك بالضغط على مكاف اتٞرح بواسطة قطعة نظيفة معقمة  -
 الشاش و ىذا لتفادي دخوؿ اتٞراثيم اتٞرح. من

ت٬ب تنظيف السجحة جيدا أو بشكل كلي و تنظيفها يكوف بات١اء و الصابوف قدر الإمكاف لتخليصها  -
من الأتربة و الأشياء ات٠شنة التي تكوف رتٔا عالقة بها و تغطى بطريقة خفيفة جدا من الشاش الطبي ات١عقم 

 كذلك عرضها على ات١ركز الصحي و ذلك للأسباب التالية :  و ت٬ب الاىتماـ اليومي بها و

 لكي يتم تنظيف اتٞرح ت٘اما من كل الشوائب العالقة . -

 للمحافظة على ات١نطقة المجاورة للجرح ضد التلوث و التورـ ات١صادؼ ت٢ا . -

 .(251)فريق كمونة، صفحة للتأكيد من نوعية السجحة و علاجها -

 

 

 

 

 (www)( تٯثل جروح اليد 12الشكل رقم )

: إف عظاـ اليد معرضة بشكل كبتَ لإصصابة خلاؿ الأنشطة الرياضية ، عند التعرض  الكسور -ب
 للضرب ات١باشر أو السقوط ات١باشر على اليد.و من أىم إصابات كسور اليد ت٧د :
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من أىم أسباب كسر عظم الزند سقوط اللاعب على كف  : ال:عبكسر العظمة الزورقية بيد   1-ب
اللاعب مع كسر عظم الزند  اليد مفرودة مع فرد زائد ت١فصل الكوع ، و قد يتزامن كسر العظم الزورقي بيد

 بساعده بنفس السبب السابق الإشارة إليو.

 الأعراض :

 ظمة الزورقية فيما يسمى بالصندوؽ الشمي .أفَ في ات١كاف التشرت٭ي للع -

 ورـ بسيط في مكاف الإصابة . -

 أفَ عند ثتٍ أو فرد مفصل الرسغ . -

 أفَ عند لف مفصل الرسغ للخارج أو للداخل . -

 الع:ج :الإسعاف و 

 أسبوع على أف يشمل ذلك أصبع الإبهاـ . 12إفُ  12التثبيت في اتٞبس من  -

 ينصح بالتدخل اتٞراحي الفوري . في حالة حدوث مضاعفات -

 علاج طبيعي ملائم . -

: ومن أىم أسباب الإصابة السقوط مباشرة على الأرض وقد تٖدث في  ميات اليدكسر س:  2-ب
 ميات اليد .بعم اتٟالات مصاحبة تٞرح بالأنسجة المجاورة لعظم سلا

 الأعراض :

 تورـ في مكاف الإصابة . -

 أفَ شديد مكاف الإصابة . -

ميات ميات اليد كنتيجة لشد العضلات للأجزاء ات١كسورة من عظاـ السلاتشوه بالوضع التشرت٭ي لسلا -
 .(242-242، الصفحات 1999)أسامة رياض، الطب الرياضي وكرة اليد، 
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 الع:ج :الإسعاف و 

 أسابيع .إرجاع العظاـ لوضعها التشرت٭ي السليم مع تثبيتها في اتٞبس ت١دة أربعة  -

 تدخل جراحي في حالة حدوث مضاعفات . -

 .(243، صفحة 1999)أسامة رياض، الطب الرياضي وكرة اليد، علاج طبيعي مناسب  -

 

 

 

 

 

 

 (www3)اليد كسر ( تٯثل  11الشكل رقم )

 الخلع : -ج

و من أسباب ذلك فرد عنيف و زائد للأصابع عند السقوط ،  خلع تمفصل عظيمات الأصابع : 1-ج
 ثتٍ عنيف و زائد .

 الأعراض :

 ورـ مكاف ات١فصل ات١صاب . -

 تشوه في التكوين التشرت٭ي للأصابع . -

 ات١صاب .عدـ القدرة على تٖريك ات١فصل  -

 العلاج :الإسعاؼ و 

 إرجاع ات٠لع تٖت تٗدير موضعي . -
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 التثبيت و رباط لاصق ت١دة من أسبوعتُ لثلاث أسابيع . -

 علاج طبيعي مناسب . -

 في حالة وجود مضاعفات ت٬ب تدخل جراحي ثم التثبيت. -

حدوث جروح : و من أسباب ذلك م أوتار العض:ت الباسطة للأصابعخلع تمزقي في اندغا 2-ج
 .بمفتوحة يصاحبو ت٘زؽ في الأوتار العضلية الباسطة للأصابع ، السقوط على الأصابع مفرودة على ات١لع

 الأعراض :

 أفَ شديد مكاف الإصابة . -

 ارتٗاء دموي مكاف الإصابة . -

 عدـ القدرة على فرد الأصابع . -

 الع:ج :الإسعاف و 

 ثلاث أسابيع . تدخل جراحي ثم التثبيت في اتٞبس ت١دة -

-254-243، الصفحات 1999)أسامة رياض، الطب الرياضي وكرة اليد، علاج طبيعي مناسب  -
246). 

 

 

 

 

 (www4)( تٯثل خلع سلاميات الأصابع 12الشكل رقم )
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 : (Blessures Du Dos)إصابات الظــّهر  -05

خاصة اتٟادة منها و ذلك ت١ا تسببو من عجز الإصابات في الألعاب الرياضية و  تعد إصابات الظهر أخطر
طويل الأمد و ات١وت أحيانا فإف إصابة اتٟبل الشوكي و الأعصاب ا يطية تشكل خطرا كبتَا، و لكن 

غتَ الطارئة كالشد ادة إصابات الظهر نادرة جدا في الألعاب الرياضية و قد تٖدث بعم الإصابات اتٟ
 الالتواء و الرضوض.و 

أما إصابات الظهر ات١زمنة فإنها تتطور خلاؿ فتًة معينة وتٖدث آلاما في أسفل الظهر خاصة، والتي قد 
تعطل و يفتو غالبا ما تكوف أسبابها فرط الاستخداـ، الات٨ناء ات١تكرر للأماـ وات٠لف، وكذلك التشوىات 

ات ات٢دـ ات١صاحبة لتقدـ عملي، ميكانيكية اتٞسم غتَ الصحيحة و ات٠اطئةالتشرت٭ية الولادية، الأوضاع 
 .(128)تٝيعة خليل ت٤مد، صفحة عادة ينتج أفَ الظهر من عامل واحد أو عدة عوامل مشتًكة العمر و 

 :ومن إصابات الظهر الحادة

: ىي ت٘دد أو ت٘زؽ في واحدة أو أكثر من عضلات الظهر  شد عض:ت الظهر )التواء رباط الظهر( -أ
أو الأربطة، ويتعرض ت٢ذه الإصابة لاعبي كرة القدـ و ىوكي اتٞليد و تٖدث عند الفتل الشديد و الدوراف 

 أو أي حركة سريعة و يتعرض للشد و الالتواء .

 الأعراض :

 شد مفاجئ و آلاـ حادة في الظهر . -

 ساعة( من الإصابة . 3-2يشتد الأفَ خلاؿ ) -

 أفَ موضعي، ليونة و ورـ في ات١نطقة ات١صابة . -

 ينتشر الأفَ أسفل الردفتُ و إفُ الساقتُ أو أفَ مباشر على البروزات العظمية في العمود الفقري . -
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 الأسباب :
 دوراف حاد في الظهر . -
 .(132)تٝيعة خليل ت٤مد، صفحة الات٨ناء أو حركات الرفعلات خلاؿ جهد زائد على العض -

 المضاعفات :
 أضرار في اتٟبل الشوكي عند ت٘ركز التأثتَ في العمود الفقري . -
 آلاـ أسفل الظهر و تصبح الإصابة مزمنة . -

 الإسعاف و الع:ج :
 . ساعة 72 - 48استخداـ الثلج ت١دة  -
 رطبة .فَ اتٟاد تستخدـ كمادات دافئة و عند اختفاء الأ -
 ت٘ارين المجاؿ اتٟركي . -
 استخداـ الأدوية لإزالة الأفَ و مضادات الالتهاب )بوصفة طبية( . -
 ساعة. 48تبدأ ت٘ارين التأىيل في اتٟالات ات٠فيفة بات١ستوى الثالث بعد اختفاء الأفَ خلاؿ  -
تمارين فإذا كانت الإصابة حادة . و يبدأ بتمارين ات١ستوى الثافٓ بعد اختفاء الأفَ في الإصابات ات١توسطةو  -

 الثالث ومن ثم برنامج مكثف في القوة وات١رونة.ت٩فاض الأفَ ثم ات١ستوى الثافٓ و ات١ستوى الأوؿ بعد ا
لشد ات١توسط في إصابات الالتواء واـ و أيا 5إفُ  3الشد ات٠فيف من مدة الشفاء في إصابات الالتواء و  -

)تٝيعة خليل ت٤مد، أكثر  أسابيع أو 3والشد الشديد .تواءأسبوع أما في إصابات الال 2إفُ  1من 
 .(133-132الصفحات 

 

 

 
 

 

 

(www5)( تٯثل ت٘زؽ أربطة عضلات الظهر 13الشكل رقم )
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يتعرض الظهر للرض بسبب سعة سطحو وتٖدث عند التصادـ ات١باشر ت٦ا ت٭دث  رضوض الظهر : -ب
 نزفا في ألياؼ العضلة، وتٖدث في الألعاب التي تسبب السقوط أو الاصطداـ بات١عدات و الأجهزة .

 الأعراض :
.          أفَ -  .تغتَ اللوف -موضعي مع ليونة واحتماؿ الورـ

 صدمة مباشرة.:الأسباب
 .ف أو ضيق اتٟبل الشوكي والأعصابورـ ت٦ا ت٭دث شد أثناء الدوراحدوث نزؼ و  :المضاعفات

 الإسعاف و الع:ج :
 ساعة( . 72 - 48التبريد خلاؿ ) -
 كمادات دافئة ورطبة بعد اختفاء الأفَ .  -
 في الرض الشديد منع اتٟركة و العلاج الطبيعي . -
 طبية لإزالة الأفَ و الالتهاب . استعماؿ عقاقتَ -
 ت٘ارين ات١دى اتٟركي . -
 ساعة . 24تبدأ ت٘ارين التأىيل بات١ستوى الثالث في الإصابات ات٠فيفة و حات١ا تٮتفي الأفَ خلاؿ    -
و في الإصابة ات١توسطة يبدأ بات١ستوى الثافٓ بعد اختفاء الأفَ و في حالة الإصابة الشديدة يبدأ بات١ستوى  -
 يعد ات٩فاض الأفَ ثم يتدرج إفُ ات١ستوى الثافٓ و الثالث، برنامج تكيفي للقوة و ات١رونة . (1)
زمن الشفاء في رض الظهر ات٠فيف أسبوعتُ و في رضوض الظهر ات١توسطة أربعة أسابيع و في اتٟالات  -

 .(133-132صفحات ، ال2227)تٝيعة خليل ت٤مد، الشديدة ستة أسابيع 
 

 

 

 

 

 

 

(www6)( تٯثل رضوض الظهر 14الشكل رقم )
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 :(Blessures Du Genou)إصابات الركبة  -06
 %72ت٘ثل إصابة الركبة حوافِ  ،ات١فاصل في ت٣اؿ الرياضة وأكثرىا عرضة لإصصابة أشهريعتبر مفصل الركبة 

نهاية عضلة  اتصاؿمن الإصابات الرياضية التي تصيب الرياضيتُ في ات١لاعب، ومفصل الركبة عبارة عن 
تخذاف معا سلسلة من الأربطة ويعتبر مفصل الركبة تتُ العظمتتُ اتمة قصبة الساؽ وىظبداية عبالفخذ 

قوؼ مستقيما والتسلق وصعود كرافعة فات١فصل تٯكننا من الو   اعتبارىاحد ات١فاصل ات١علقة بالإضافة إفُ أ
عضلات كبتَة في اتٞهة الأمامية من الفخذ،  أربعةالرياضي تٯتلك  أفف ت٧ري وت٪شي .كما نعلم أالسلافَ و 

بغطاء ات١فصل ونقصد بذلك )الصابونة( التي تتصل  اتصالووتر العضلة الأمامية الرباعية يندغم بعد  و
 بعضلة القصبة بواسطة وترىا .

ات١متد بتُ نهاية عظمة الفخذ وبداية الرباط  الرباط ات٠ارجي للركبة ىو ط الخارجي للركبة:إصابة الربا-أ
عظمة الشظية من اتٞهة ات٠ارجية، وإصابات الرباط ات٠ارجي نادرة اتٟدوث إذا ما قورنت بإصابات الرباط 

ي وكبسولة الداخل بالغضروؼالداخلي، وذلك كما ذكرت من قبل لأف الرباط الداخلي ملتصق ت٘اما 
لرباط ات٠ارجي للركبة نتيجة ضربة مباشرة باات١فصل وبينما الرباط ات٠ارجي فهو منفصل ت٘اما، ويكوف التمزؽ 

على اتٞهة الداخلية للركبة، أما ت٘زؽ الرباط الصليبي الأمامي وت٘زؽ الرباط ات٠ارجي يكوف نتيجة لضربة 
بالرباطتُ الصليبي الأمامي وات٠لفي وكذلك بالرباط أعنف، وإذا كانت الضربة عنيفة جدا فيحدث ت٘زؽ 

 ات٠ارجي للركبة.
وتٖدث نتيجة الوقوع في حفرة أو ضربة مباشرة على اتٞهة الداخلية تزيد من اتٞهة ات٠ارجية للركبة وتقل من 

 الزاوية الداخلية.
 الأعراض:

 أي تقريب للفخذ يسبب الأفَ.-
 الداخلية. كبة وخاصة اتٞهةر فَ شديد في منطقة الأ -
 ورـ ت٤دود من ات١مكن تكوينو في مكاف الإصابة بكمية قليلة.-
 .(212-212، الصفحات 2224)عبد العظيم العوادفِ، حالة معقولة من الثبّات -
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 الع:ج:الإسعاف و 

 رباط "الإيستوبلاست". ضاغط أو أربطة ضاغطة مطاطية أوساعة كمادات باردة، رباط 48أوؿ  -

 للضرورة. تٕنب الوقوؼ أو الستَ إلا والراحة في السرير مع رفع الساؽ للأعلى  -

مرتتُ يوميا وتٯكن ذلك دات ات١اء الساخن ت١دة ساعة وتكرار اساعة يبدأ العلاج بكم 48بعد  -
 مع وزيت البرافتُ أيضا.شتٛامات ال استخداـ

ىي أكثر شيوعا من إصابات الرباط ات٠ارجي وقد تٖصل الإصابة  الرباط الداخلي للركبة: ةإصاب-ب
للرباط وحده وقد تكوف مصاحبة للتمزؽ الغضروفي الداخلي للركبة وقد تٖدث الإصابة أيضا عند التعرض 

و لات١فصل تْيث ت٬ع حركة اختلاؼينتج عنها إصابة ناتٕة عن  و ضربة مباشرة على اتٞانب ات٠ارجي للركبةل
 في الزاوية الداخلية للركبة فيصاب الرباط. انفراجالركبتتُ مع تباعد القدمتُ فيحدث  التصاؽفي وضع 

وكما نعلم تٚيعا في العادة تٖمي العضلات ات١فاصل وت٘نع إصابة الأربطة ولكن في أثناء اتٟركة الفجائية 
لقياـ بعمل العضلات له اتٟالة تضطر إجباريا العنيفة تكوف العضلات في وضع تعجيزي تٟظي وفي ىذ

 كذلك تٛاية ات١فصل ت٦ا يؤدي إفُ حدوث ملخ ضيق قد يصاحب بتمزؽ.  و وتأدية اتٟركات كاملة

 دقيقة. 22العلاج ات١ائي: كمادات متضادة باردة وساخنة ت١دة 

لليزر والمجاؿ ستخدـ أشعة اتالعلاج الكهربائي: أشعة موجات قصتَة وأشعة موجات فوؽ صوتية وقد 
 ات١غناطيسي في حالة توفرت٫ا وبات١ثل للداي ديناميك.

التمرينات العلاجية: تبدأ بالتدرج وبطبيعة اتٟاؿ تكوف البداية بالتمرينات الساكنة للعضلات ا يطة بالركبة 
، 2224)عبد العظيم العوادفِ، ات١صابة ثم تتدرج ت١ستوى التمرينات الديناميكية ثم بالتمرينات ذات ات١قاومة

 .(218-214الصفحات 
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 يقعاف ما بتُ تُغضروفي قاؿ "كرتلج" أف غضاريف الركبة عبارة عن ليفتُ : زق غضاريف الركبةمت-ج
رأس عظمة قصبة الساؽ ونهاية عظمة الفخذ إحدات٫ا من اتٞهة الداخلية وأخرى من اتٞهة ات٠ارجية كلات٫ا 
على شكل ىلاؿ ولكن الغضروؼ الداخلي أكبر حجما من الغضروؼ ات٠ارجي وفائدة غضروؼ الركبة 

ما ببعم عند وثب هعضبمتتُ العظ ارتطاـالصدمات الناتٕة عن حركة ات١فصل بعنف أو عن  امتصاصىي 
اللاعب للأعلى ثم النزوؿ على الأرض ثانية وكذلك تساعد الغضاريف في تليتُ حركة ات١فصل وتٗفيفهما 

 ويسهلاف حركة الدوراف ا دودة للمفصل.
  دوث الإصابة: ةانيكإم

م وحدث غالبا إصابة الغضاريف تٖدث نتيجة لدوراف الركبة فجأة وبعنف أثناء إنشائها حاملة ثقل اتٞس
أثناء ركل اللاعب الكرة ودورانو فجأة وبعنف على الرجل الثانية في حالة ضعف عضلة الركبة، وت٘زؽ 

ت٭دث رشحا في قد  طولو، ورتٔا بأخذ اتٞزء الأمامي وبيشمل الغضروؼ  أفغضروؼ الركبة من ات١مكن 
 زؽ غتَ كامل.الغضروؼ وت٘

ؽ الغضروؼ ات٠ارجي وذلك لأنو ملتق بكبسولة ات١فصل أو وت٘زؽ الغضروؼ الداخلي أكثر شيوعا من ت٘ز 
 بالرباط الداخلي لو.

 ت١عرفة ات١زيد من ذلك وحتى دخوؿ ات١صاب لغرفة العمليات ت٬ب إجراء ما يلي :الع:ج:الإسعاف و 
 ط.غوضع رباط ضا-
 كمادات باردة.-
 .(237، صفحة 2224العوادفِ، )عبد العظيم تثبيت حركة الركبة-
:ىي من أكثر إصابات الركبة شيوعا  ويطلق عليها ماء الركبة أو رشح إصابة رشح الركبة"ماء الركبة"-د

في اتٟافظة الزلالية للركبة وينتج عنو زيادة في كمية السائل  التهابالركبة "السائل الزلافِ" وىي عبارة عن 
الزلافِ ت٦ا ينتج عنو تورـ في ات١فصل وتٕمع للسائل داخل الكبسولة وحوت٢ا حيث تشاىد خلالو الصابونة  
كأنها عائمة على الركبة ويستمر ورـ الركبة لفتًة طويلة، ورشح الركبة من ات١مكن أف ت٭دث منفصلا كنتيجة 

ة مباشرة على الركبة لفتًة أو قد يكوف مصاحبا لإحدى الإصابات التي تصيب الركبة مثل ات١لخ أو لضرب
 شد أوفِ لأحد أربطة الركبة أو حدوث ت٘زؽ بو أو بأحد غضاريف الركبة.
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 الع:ج:الإسعاف و 
 السائل الزلافِ ات١رشح.     ربط الركبة برباط ضاغط ت١نع زيادة الورـ نتيجة لزيادة  -
. ثتٍ الركبة وفردىا أكثركت٬ب تٖذير اللاعب ات١صاب من القياـ بأي حركة خاصة   -  من اللازـ
 .ترفع القدـ على وسادتتُ عاليتتُو ساعة  72إفُ  48الراحة في الفراش لفتًة تتًاوح ما بتُ  التزاـت٬ب  -
 .صتَة البسيط والوقوؼ لفتًة زمنية قفي حالة إذا ما قل الرشح والورـ تٯكن التحرؾ  -
. ةمفرود ركبةعند اتٞلوس ت٬ب وضع ال -  على أحد ات١قاعد حتى تتجنب زيادة الورـ
 .وىي في حالة السكوف ارتٗائها العضلة الأمامية الرباعية للفخذ و انقباضنصح اللاعب على تشجيع ي -
 السائل ات١رشح. لى تقليل كميةرفع الرجل عدة مرات في وضعية مرت٭ة بالطبع لكي يساعد ع -
 ضغط عليها. إجهاد أو بعد ت٘اـ زواؿ الرشح نبدأ في ت٘رينات ثتٍ الركبة وفردىا تدرت٬يا دوف-
أياـ الإصابة ببقية العضلات اتٞسم وات١فاصل  ت٬ب أثناء فتًة العلاج الطبيعي الاىتماـ من أوؿ يوـ من -

 .(242، صفحة 2224)عبد العظيم العوادفِ، وت٘رينها وتقويتها وتنميتها

إصابات أخرى  أية دوف ،تتعدى فتًة إبعاد اللاعب ات١صاب برشح الركبة فقط وفي معظم اتٟالات لا -
)عبد ةفى مكتمل اللياقة البدنية والفنيمصاحبة عن ثلاثة أسابيع إفُ أربعة يعود بعدىا اللاعب سليما معا

 .(241العظيم العوادفِ، صفحة 
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الرياضية ومعظم الإصابات التي تصيب الساؽ تٖصل للجزء  الأنشطةإف إصابات الساؽ شائعة جدا في 
 أيضا، ومن أىم إصابات الساؽ ت٧د: لالأمامي منو تتوافق دوما بإصابات الكاح

: إف الساؽ معرضة لأنواع ت٥تلفة من الإصابات والضربات والكدمات ات١باشرة خلاؿ النشاط الكدمات -أ
الرياضي وت٢ذا ىي عرضة للكدمات التي رتٔا تكوف بسيطة أو شديدة ، إف معظم الكدمات تصيب 

للساؽ وقرب العظم في ىذه ات١نطقة ورقة اتٞلد فيو تٕعل الإصابة مؤت١ة جدا  الإنسيالسطح الأمامي 
 ومعيقة للحركة.

إف الكدمات تٯكن أف تصيب ات١نطقة العضلية من الساؽ وأف التعقيد ت٤تمل لإصصابة عندما تتورـ عدة 
حسب بل تٯكن أف أجزاء ومناطق من الساؽ، وإف الورـ في ىذه ات١ناطق ات١غلقة ليس سببا مباشرا للأفَ ف

تتطور إفُ تسوه  اىري وأيضا فإف الأضرار الرئيسية للكدمات ات١باشرة ىي الأضرار التي تصيب العصب 
الرئيسي البطتٍ، وىذا العصب حساس جدا لأنو تٯر حوؿ رأس عظم الشظية وأية ضربة تٯكن أف تسبب 

ىرة والباطنة للقدـ أو ما يسمى تْالة ف نعتٍ في أحياف كثتَة فقداف قدرة العضلات الطاو إصابة ت٢ذا العصب
سقوط القدـ وىذه الأعراض عادة تكوف مؤقتة وتستًجع الشفاء الكامل بعد فتًة العلاج التي تٗتلف مدتها 

 حسب نوع الإصابة.

ضاف لإصصابة بشكل كبتَ خلاؿ الأنشطة ر : إف عظم القصبة والشظية ت٫ا عظماف معالكسور -ب
تٯنع أف  ة للكسر من ىاذين العظمتُ ىو عظم الشظية، ولكن ىذا لاالرياضية وأف العظم أكثر عرض

عندما يتعرض للضرب ات١باشر أو بكسر نتيجة اتٞهد ات١فرط،  يتعرض عظم القصبة أوالظنبوب إفُ الكسر
إف كسر عظم القصبة تٯكن التعرؼ عليو بسهولة لأنو العظم اتٟامل للثقل البدفٓ وأعراضو عادة تكوف 

ومن ات١مكن التعرؼ عليها دوف اللجوء إفُ الصور الشعاعية وتكوف منطقة الكسر متورمة  شديدة أو مؤت١ة
 .(295)ت٤مد عادؿ رشدي، صفحة ومؤت١ة خاصة عند ت٤اولة تعديل العظم
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 : لأعراضا

 بسبب النزيف و التورـ .أفَ أسفل الساؽ مع التشوه في ات١نطقة  -

 عدـ القدرة على اتٟركة و تٝاع صوت عند اتٟركة. -

 : العلاجالإسعاؼ و 

 التبريد و ربط ات١نطقة ات١صابة . -

 فحص ات١ناطق ات١تمزقة و كشف التلف في الأوعية و الأعصاب . -

ستخداـ اللدائن بااحة اللازمة لربط العظم ات١كسور عمل أشعة للتأكد من التشخيص ثم إجراء اتٞر  -
 وات١عادف أو تٕبيسها .

 بداية ت٘ارين التأىيل بات١ستوى الأوؿ ثم الثافٓ ثم الثالث. -

)تٝيعة خليل ت٤مد، ثم الرجوع إفُ التدريب واللعب بعد ثلاث أشهر يتم الشفاء خلاؿ ستة أشهر.  -
 .(227، صفحة 2227

 

 

 

 

 

(www8)( تٯثل كسر الساؽ 18الشكل رقم )
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اللاإرادي الشديد لعضلة أو أكثر ومن ات١مكن  الانقباض: ينتج التقلص من تقلص عض:ت الساق -ج
عضلي متقطع وارتٗاء  لانقباضرتٕاجي ت٭دث نتيجة رتٕاجيا أو تواتريا والتقلص الااأف يكوف التقلص 

 .الارتٗاءعضلي ثابت دوف وجود فتًات للراحة أو  انقباضبينما التقلص التواتري ت٭دث نتيجة 

ارسة في اتٞو اتٟار، فقداف التوافق موللتقلص العضلي أسباب متعددة منها فقد كمية من السوائل خلاؿ ات١
ن عندما يكوف التقلص وشيك اتٟدوث والتناسق العضلي وفي الغالب يصعب التنبؤ تْدوث التقلص ولك

 يشعر اللاعب بأفَ شديد.

 الع:ج:الإسعاف و 

 . يوضع ات١صاب في وضع مريح مع عمل شد للعضلات ات١نقبضة -

ت٘زؽ عضلات الساؽ : ىي ت٘دد أو ت٘زؽ جزئي أو كلي للعضلة و يشمل ثلاث درجات حيث تتمزؽ  -د
 و يتعرض ت٢ذه الإصابة عند القفز .و التمزؽ التاـ ،  %75إفُ  %25الألياؼ بنسبة 

 تٗتلف حسب درجة التمزؽ  الأعراض :

 . %25: ت٘زؽ الألياؼ  1الدرجة 

 أفَ متوسط الشدة مع ضعف ات١نطقة و الإحساس بالوخز . -

 . %75: ت٘زؽ الألياؼ  2الدرجة 

 ساعة . 24أفَ شديد مع تغتَ لوف ات١نطقة ات١صابة خلاؿ  -

 عدـ ات١قدرة على الوقوؼ على رؤوس الأصابع . صعوبة استعماؿ العضلة و -

 : التمزؽ التاـ . 3الدرجة 

.(228-227، الصفحات 2227)تٝيعة خليل ت٤مد، عدـ إمكانية استخداـ العضلة في أي حركة  -
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 الأسباب :
 تقلص شديد في العضلة . -
 التوقف السريع و تثبيت القدـ على الأرض . -
 عدـ الإتٛاء اتٞيد . -
 الإصابات القدتٯة . -
 عدـ مرونة الوتر الأخيلي . -

 الإسعاف و الع:ج :
 التبريد و الضغط و الرفع . -
 استخداـ الأدوية لتخفيف الأفَ و الالتهاب . -
 .وة بعد الأسبوع الأوؿ من الإصابةن ات١رونة ثم القالتبريد ت٘اري مع نستخدـ في حالة إصابة الدرجة الثانية -
في حالة الإصابة من الدرجة الثالثة فالعملية اتٞراحية ضرورية لإعادة تأىيل نستخدـ ت٘ارين ات١ستويات  -

 الثلاث بعد زواؿ الأفَ .
بيع أسا 24إفُ  22أياـ أما الدرجة الثانية فيكوف من 25إفُ  23شفاء إصابة الدرجة الأوفُ من  -

 .(229، صفحة 2227)تٝيعة خليل ت٤مد، 
 
 
 
 
 
 
 

 (www9)( تٯثل ت٘زؽ العضلة التوأمية 19لشكل رقم )ا
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 :(Blessures Du Pied)إصابات القدم-08

تأدية أو ت٦ارسة رياضتو ات١فضلة إلا إذا كانت قدماه تْالة جيدة وكذلك رجلاه،فأي  بتٯكن لأي لاع لا
عن طريق حركة القدمتُ فالقوة والسرعة تبدأ من القدمتُ وىي تعطياه  بدأيفعل رياضي أو حركي للاعب 

أو أي  لسهولة التنقل واتٟركة،وعند قذؼ اللاعب للرمح أو اتٞلة أو ات١طرقة إضافةالثبات على الأرض 
 .شيء فإف الدفعة الأختَة للحركة تكوف بواسطة أصبع القدـ الكبتَ

ضربة تعتمد إفُ حد كبتَ على القدمتُ وعلى حالتهما و والقدرة على تسديد ركلة أ الانطلاؽفالقدرة على 
 إصابات القدـ ت٧د: ومن بتُ

ة أو مزمنة خاصة التي تصيب وىذه الإصابة قد تكوف مؤقت إصابة أربطة القدم بالشد العنيف والتمزق:-أ
غتَ الطبيعي للقدمتُ مثل الستَ لفتًات طويلة أو  للاستخداـأربطة سلاميات الأصابع، وذلك نتيجة 

الزيادة السريعة في وزف اتٞسم ت٦ا ينشأ عنو تٛل مضاعف على القدمتُ ورتٔا ت٭دث أيضا عقب إزالة 
ع الأربطة لعضلات اتٞسم عامة في حالة من اتٞبس للرجل ات١صابة بالكسر وفي ىذه اتٟالة تكوف تٚي

 تسمح تْمل ثقل اتٞسم إلا بالتدرج. الضعف لا

 الأعراض:

أولا في باطن القدـ، ويكثر الإحساس بو عقب أي ت٣هود  انتشارهالأعراض ويبدأ  أىمالأفَ الشديد من  -
ورـ حوؿ القدـ والكاحل تالرجل أحيانا ما ت٭دث  حتى يشمل الرجل وتٝانة انتشار الأفَثم يتدرج 

والكعب، ويزداد الورـ في نهاية اليوـ عقب المجهود الكبتَ، وعند فحص القدـ نلاحظ الأفَ الشديد وعدـ 
أي ت١سة وخاصة عند بطن القدـ، كما يلاحظ ذلك أيضا عند تٖريك القدـ حركة سالبة أي  احتماؿ

د من حركة ات١فصل مع زيادة بواسطة الطبيب أو الأخصائي وليس اللاعب كما يلاحظ وجود ح
 .(29، صفحة 2226)عماد الدين شعباف علي حسن، الأفَ
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 الع:ج:الإسعاف و 

ينصح اللاعب بتجنب تٛل جسم أو ات١شي والوقوؼ لفتًات طويلة، وينصح بعدـ إجهاد القدمتُ  -
أسابيع، وعليو أف يلاحظ وضع القدـ عند الوقوؼ ويصححو، والوضع الصحيح ىو وضع وذلك لبضعة 

وفي ىذه اتٟالة يتم  (أكثر وأوافِ بوصتتُ تْبعم الف عن بعضهما االقدمتُ يبعد) الوقوؼ عند العسكري
توزيع ثقل اتٞسم على الكعبتُ وعلى مقدمة سلاميات القدـ الأوفُ وات٠امسة وأصابع القدـ تكوف مفرودة 

 مع الضغط ات٠فيف بباطن الأصابع على اتٟذاء.

اتٟماـ ات١ائي الدافئ وتٛامات  استخداـضا يتٯكن أو وتدليك القدـ والساؽ مفيد جدا في ىذه اتٟالة  -
 لاستخداـعة المجاؿ ات١غناطيسي أو الأشعة القصتَة، وقد نلجأ شأ استخداـكما تٯكن   وزيت البرافتُالشمع 

)عماد الدين ات١وجات فوؽ الصوتية مع بعم التمرينات للقدـ والكاحل على أف تزداد جرعتها تدرت٬يا
 .(32، صفحة 2226شعباف علي حسن، 

 

 

 

 
 

 (www3)( تٯثل ت٘زؽ أربطة القدـ 22الشكل رقم )

:وىو عبارة عن أفَ شديد تٖت تٕويف س:ميات القدم وسقوط القوس المستعرض للقدم التهاب -ب
وات٨ناءة القوس عليها خاصة مقدمة القدـ في منطقة رؤوس السلاميات الأمامية للأصابع ويكوف ىذا الأفَ 

طقة أو أي ضغط عليها خاصة أثناء فحص القدـ ات١صابة، نلسقوط تٛل زائد من الوزف على ىذه ات١نتيجة 
بعضها  معالسلاميات  التصاؽوسبب ىذه الإصابة يرجع لضعف العضلات الرقيقة للقدـ التي تٖافظ على 

أماكنها  وفي ىذه اتٟالة تٖاوؿ رؤوس السلاميات التحرؾ من ،وا افظة على القوس الأمامي للقدـ
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اضطراب في توزيع ثقل اتٞسم ت٦ا ت٭دث في حالات الضغط الشديد على بعم الطبيعية، وبذلك ت٭دث 
 التهابفَ شديد ويؤدي الضغط الشديد على بعم ات١ناطق إفُ حدوث أمنها السلاميات فينتج  الأماكن

 في عظاـ القدـ وقد يتطور إفُ كسر.

أو ت٭دث نتيجة  تمل للقدـ رتٔا ينشأا وغتَ  ئالسي ستخداـالاالعضلات الدقيقة للقدـ إفُ  فويرجع ضع
 لتثبيت الرجل في اتٞبس لفتًة طويلة أو نتيجة تٟدوث كسر بأحد سلاميات الأصابع.

 الع:ج:الإسعاف و 

بتقوية عضلات القدـ الدقيقة بواسطة بعم التمارين بعد عمل تٛامات الشمع وزيت  الاىتماـت٬ب  
البرافتُ واتٟمامات ات١ائية ات١تضادة الباردة،الساخنة،الباردة،وقد يستخدـ ذلك لتنشيط الدورة الدموية 

 ميك انأو الداي دي الكهربائيالتنبيو  لاستخداـولتخفيف حدة الأفَ وإزالة أية إلتصاقات وقد نلجأ 
ستوستة القدـ أو أجهزة  استخداـأو الأنتًفتَتشاؿ لتخفيف حدة الأفَ وكذلك لتقوية العضلات، وتٯكن 
لزيادة مرونة ات١فاصل  استخدامهاالتقوية وات١رونة إذا لزـ الأمر وىناؾ بعم التمرينات الأخرى التي تٯكن 

 الصغتَة للقدـ وكذلك لتقوية العضلات الدقيقة للقدـ مثل:

 رباط شاش أو بنداج على الأرض وت٤اولة ت١و بواسطة أصابع القدـ. فرد-

 على الأرض. دورا نيةتٖريك القدـ حركة شبو -

ات١شي على أطراؼ الأصابع ت١دة دقيقة ثم على الكعب ت١دة دقيقة ثم على اتٞهة ات٠ارجية للقدمتُ ت١دة -
 مرات خلاؿ اليوـ الواحد.الداخلية ت١دة دقيقة ويكرر ما سبق عدة  على اتٞهة دقيقة ثم

، أسابيع 3إفُ  2وسادة رؤوس سلاميات أصابع القدـ ات١صابة ت١دة تتًاوح ما بتُ استخداـكما تٯكن -
إضافة ، ووجود ىذه الوسادة يساعد على توزيع ضغط وزف اتٞسم وثقلو كما ت٭دث في اتٟالة الطبيعية ت٘اما

 طقة السلاميات أثناء الوقوؼ أو اتٟركة.على منطقة الإصابة في من إفُ تٕنب الضغط ات١باشر

وسادة السلاميات،إضافة إفُ أف ىناؾ  انزلاؽلف برباط الأستوبلاست ولف مقدمة القدـ ت١نع الوتٯكن  -
 .وتثبت في فرشة اتٟذاء انزلاقهافرشة خاصة للقدـ ت٣هزة بوسادة السلاميات لتجنب 
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مكتشفو "دكتور مورتن" وىو مثل السابق  ماسسلاميات القدـ يسمى على  التهابوىناؾ نوع آخر من 
 الاستخداـصبعي القدـ الثالث والرابع وىو ت٭دث بسبب إالأفَ على  لانتشارالذكر ولكنو مصاحب 

العصبي ات١ار بتُ سلاميات القدـ الأمامية ت٦ا ت٭دث تضخم في حجم وتٝك  الالتهابالسيئ للقدـ و 
وسادة لرؤوس سلاميات الأصابع وإذا فَ تأتي نتيجة  داـباستخالألياؼ ات١وجودة، وفي ىذه اتٟالة ننصح 

)عماد الدين شعباف علي نلجأ إفُ جراحة لإزالة الألياؼ ات١تضخمة والالتهابمرضية لتخفيف الأفَ 
 .(31حسن، صفحة 

 

 

 

 

 

 (www3)( تٯثل التهاب سلاميات القدـ 21الشكل رقم )
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 :(Blessures De La Cheville)إصابات الكا ل  -09

الساؽ فهو أوؿ مفصل معلق يسمح تْركة  لأسفلمن خلاؿ وصلو  اتٕاىتُيعمل مفصل الكاحل في 
والدوراف على اتٞانبتُ، ويتكوف الكاحل من نهاية عظمة  الانثناءبسيطة للأعلى والأسفل، ويسمح تْركات 

ي والذي يتصل بعظمة ط الشقصبيبشدة بواسطة الرباط ال ببغضهماالقصبة ونهاية عظمة الشطية ويتصلاف 
الكاحل ات١سطحة القريبة ات١لساء وىي على شكل قوس، ولذلك فإف السطح ات١ستدير لعظمة الكاحل 

ح للقدـ باتٟركة للأعلى وللأسفل...وات١فصل كلو ت٤اط بكبسولة "غلاؼ" تٯكنها من التزحلق برفق لتسم
...وىو مدعم بصفة خاصة من اتٞهة الداخلية وات٠ارجية، الاتٕاىات وكذلك بأربطة ت٤كمة من تٚيع 

حيث يوجد الرباط الداخلي والرباط ات٠ارجي ات١تضاعفتُ على التوافِ، وتٖدث إصابة ات١فصل نتيجة 
تٖتملها الأربطة وروافعها العظمية، وعندما ت٭دث للكاحل  أو من اتٟركات الصعبة والتي لا الإجهاد العنيف

دث ت٭حد في حركتو... و  و ت٭دث فصل يتأثرت١حد الأربطة على سبيل ات١ثاؿ فإف اأتلف نتيجة ت١لخ في 
 واعوجاج وقمع للقدـ وأسفل الساؽ، وتنصهر الأنسجة والتجاويف حوؿ الكاحل. التواء

دث مضاعفات لإصصابة كأف تنجرح تٖويتجلط الدـ مسببا إلتصاقات بتُ الأنسجة والعظاـ ويعفنها، وقد 
ظمية تتًسب فيها بتُ العضلات أو بتُ ات١فاصل الصغتَة لعظاـ ع أنسجةالطبقة السطحية ات١غلقة فتخرج 

مواصلة اللعب لفتًات  الكاحل من الإصابات الشديدة والتي تعيق اللاعب عن إصابةالقدـ والكاحل ولأف 
 طويلة، لذلك ينصح بأف يرتدي اللاعبوف الدروع الواقية من الإصابة والعمل على تٛايتو من التلف و

حذاء مناسب واللعب في ملعب  ارتداءبرباط "بنداج" حولو وكذلك جبتَة حوؿ الكاحل ،وكذلك  الإصابة
 .صافٌ للعب 

 عنيف للمفصل الداخل أو انثناءنتج عن حركة يغالبا ما ات١لخ  فِ الكاحل: إصابة ات١فصل باللي أو -أ
.. وفي ىذه . عندما يشكل أو يعوؽ أحد اللاعبتُ منافسو أو عندما يتعثر اللاعب أثناء اتٞري ،ات٠ارج

صل نتيجة فت٘زقا أو شد عنيف...وقد ت٭دث بات١و الكبسولة لمفصل نفسو لاتٟالة رتٔا ت٭دث للأربطة أو 
 خارجي... وعند حدوث نزيف لذلك نزيف داخلي أو 
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داخلي بات١فصل فإف ذلك يؤدي بالطبع إفُ الإصابة برشح بات١فصل مع عدـ القدرة على تٖريكو وتورـ 
 ملحوظ على جانبي ات١فصل .

وعلى اتٞانب الآخر ت٧د أف النزيف ات٠ارجي يؤدي إفُ كدمة شديدة جدا أو تورـ وتغيتَ في لوف ات١نطقة 
أي حركة وفي الغالب ما يظهر ذلك كلو على  احتماؿي ت١سة عند الفحص وعدـ أ احتماؿات١صابة، وعدـ 

 جانب واحد فقط.

 العلاج:الإسعاؼ و 

في حالة عدـ وجود كسر إفُ تثبيت ات١فصل بالالاستيولات أو اتٞبتَة البلاستوزوت لأنها  يلجئوفإف معظم 
اللاعب عن  ابتعادتقصر فتًة العلاج الطبيعي والتافِ  جلساتخذ بأتسمح في نفس الوقت للاعب 

البعم إفُ وضع قدـ وكاحل اللاعب في جردؿ ماء  أقد يلجفات١لاعب، وكذلك بعمل الكمادات الباردة 
بارد جدا ويعقب ذلك ربط ات١فصل للمصاب بالرباط الضاغط أو اتٞبتَة،وت٬ب أف نعتتٍ جيدا عند الربط 

موية للقدـ والكاحل وتورـ القدـ كلها، وعقب ديكوف الرباط ضيقا ويسبب قصور في الدورة ال حتى لا
العلاج الكهربائي والعلاج ات١ائي، وقد يعاد لف الرباط أو يوضع  ساعة من وقت الإصابة يبدأ48مرور 

أسابيع ثم  3-1ات١فصل في جبتَة خلفية مع تثبيت القدـ والكاحل بأربطة لازمة وقد يستمر ذلك لفتًة
 .(215)تٝيعة خليل ت٤مد، صفحة أىيليتملعب وأداء البرنامج الزوؿ للنيستأنف اللاعب بالتدرج ال

 

 

 

 

(www)( تٯثل التواء الكاحل22الشكل رقم )
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ه و التش اتٕاهتٖدث بالكاحل بطريقة ودرجة ت٤تَة ومذىلة،وتعتمد إفُ حد كبتَ على كسور الكا ل:-ب
صبة والشظية" قاتٟادث والناتج عنها وعن القوة ات١سببة ت٢ا،وما إذا كانت العظمتاف كلتات٫ا قد كسرت "ال

 وما إذا كانت عظمة الكرسوع"الكاحل" قد حدث ت٢ا خلع وتٖرؾ من مكانها.

وضع القدـ والكاحل في اتٞبس  ىذا الكسر يتم :إذا حدثل الخارجيكسر عظمة بز الرج-ج
ات١فصل وثباتو فيجب وضع الكاحل والقدـ في اتٞبس ت١دة  استقرارأسابيع أما إذا حدث وتأثر 3ت١دة
 .(217، صفحة 2227)تٝيعة خليل ت٤مد، أسابيع كاملة5

 

 

 

 

 

 (www2)( تٯثل كسور الكاحل 23الشكل رقم )

ىذه الكدمات ، لأنسجة التي تٖتو نتيجة لصدمة مباشرةاكدمات للجلد و : ىي   كدمات الكا ل  -د
ت٦ا يسمح للنزيف بغزو الأنسجة ا يطة مثل العضلات  ،تسبب نزيف من الشعتَات الدموية الصغتَة

 . أجزاء اتٞسم ات١تداخلة في الإصابة ، ولكنها إصابات ليست خطتَةىذه الكدمات شائعة ، والأوتار
 والأغشية ات١غلفة للعظاـ . . أنسجة الكاحل مثل العضلات و الأربطة والأوتار والشعتَات الدموية ..

 الأعراض : 
 تورـ موضعي إما سطحي أو عميق .  -
 أفَ فوؽ منطقة الكدـ .  -
 الإصابة .شعور بالصلابة في منطقة ال-
.( دتغتَ في لوف اتٞلد )يبدأ باللوف الأتٛر ويتدرج إفُ اللوف الأزرؽ والأسو  -
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 الأسباب : 
 إصابة مباشرة في منطقة الكاحل بسطح مفلطح .  -

 خاصة إذا فَ تكن القدـ مثبتة جيدا .  (الرياضات الالتحامية مثل )كرة القدـ، ات٢وكي -

 ابة قدتٯة في الكاحل أو مرض من أمراض النزيف. إص -

)عماد الدين شعباف علي حسن، استعماؿ أدوية مضادة للتجلطو  ضعف التغذية ونقص الفيتامينات -
 . (24، صفحة 2226

 : المضاعفات

النزؼ الزائد ت٦ا يؤدي إفُ إعاقة نتيجة تسرب الدـ إفُ الأنسجة المجاورة ت٦ا يسبب بعم التلفيات  -
 وبالتافِ عدـ القابلية على تأدية الو ائف ات١تطلبة من العنصر  ات١صاب . 

 .تقرح ات١نطقة إذا كاف اتٞلد فوؽ ات١نطقة ات١صابة ت٣روحاً  -

 أياـ لكي تلتئم .  4إفُ  2الة تستغرؽ إذا فَ يكن ىناؾ مضاعفات فإف ىذه اتٟ -

 :  الع:جالإسعاف و 

 ساعة .  72على ات١نطقة ات١صابة ت١دة  ؿ رباط ضاغط مع وضع قطعة من الإسفنج ات١طاطيااستعم -

 اتفسانات١ مرات يومياً وقبل التمرين أو 4إفُ  3دقيقة من 15بالثلج ت١دة  استعماؿ التدليك -

 ساعة .  72استعمل الثلج اتٟراري بعد  -

-  .  تدليك مسحي يساعدؾ على تقليل التورـ

 بداية النشاط الرياضي بعد يوـ أو يومتُ من الإصابة .  -

، 2226)عماد الدين شعباف علي حسن، غذاء ت٭توي على كمية كبتَة من البروتينات و السوائلتناوؿ -
 .(26-25ت الصفحا
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 خ:صة:

من خلاؿ ما تطرقنا إليو في ىذا الفصل نستنتج أف إصابات مفصل الكتف كغتَىا من الإصابات 
الأخرى التي تٖدث في جسم الإنساف حيث تتشابو ىذه الأختَة في آلامها و انعكاساتها على الرياضيتُ 

لك راجع لأف مفصل الكتف يلعب الدور الأثقاؿ بصفة خاصة ، و ذعبي رفع بصفة عامة و على لا
الرئيسي لدى لاعبي رفع الأثقاؿ في ت٦ارسة الرياضة ، لذلك فهو ت٭ظى برعاية وعناية طبية جيدة ، حيث 
أف الطب أوجد عدة طرؽ لعلاج ىذا ات١فصل عند إصابتو و إعادة تأىيلو، ومن خلاؿ كل العناصر 

ل نكوف قد أعطينا نظرة عامة وشاملة عن إصابات مفصل الكتف، وخاصة ات١ذكورة في ىذا الفص
العناصر:)إصابات مفصل الكتف، كيفية تلافي الإصابات في مفصل الكتف، إعادة التأىيل( فإف ت٢ا علاقة 

 وطيدة باتٞانب ات١يدافٓ.

 



 

 

 

 

 الفصل الثاّلث: 

ةالدّراسات المشابه
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 تمهيد :

جل تدعيم تْثو أا اور التي ت٬ب على الباحث الاىتماـ بها وذلك من  أىمتعتبر الدراسات ات١شابهة من 

التي  الأبعادفي معرفة  أت٫يتهاالنفي وتكمن  أوثبات وإثرائو من خلاؿ الاستناد عليها في اتٟكم وات١قارنة والإ

مناقشة نتائج تْثو، ومن بتُ  أوتٖيط بالبحث والاستفادة منها في توجيو وتٗطيط وضبط ات١تغتَات 

 الدراسات ات١تشابهة وجدنا عدة دراسات نذكرىا فيما يلي.
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 :الأولىالدراسة 

مذكرة . "دراسة تحليلية لإصابة خلع الكتف لدى لاعبي كرة اليده."ؤ عبد الدافٔ وزملا عدة
 .2661لنيل شهادة ليسانس في التًبية البدنية والرياضية سنة 

 إفُ:ىدفت ات١ذكرة 

ت٤م منبثق من البحوث والدراسات العلمية اتٟديثة في ت٣اؿ علم الأمراض  وتعليل علميوضع تٖليل   -
، ولكنها الإصابة الأكثر ترددا بالنسبة لإصابات مفصل الكتف ة الذي لا ينتهي عند علاج ات٠لوعات١فصلي

 "."اتٟفي العضدي

 إفُ:الباحثوف  وقد توصل

 الطبي.إقداـ الفحص   -

 النوعية.الإتٛاء الناقص من حيث   -

 الناقص.التعب والاستًجاع   -

 ات١يداف.عدـ صلاحية   -

 الوقائية.عدـ استعماؿ الوسائل   -

)عدة عبد الدافٔ وزملاؤه، ع مفصل الكتف عند لاعبي كرة اليدمن العوامل الرئيسية ات١ؤدية إفُ خل
2661). 
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 : الثانيةالدراسة 

مذكرة لنيل شهادة ليسانس "أسباب إصابة مفصل الركبة في كرة السلة"ؤه: دىلي ات٠لقة وزملا

 .1001التًبية البدنية والرياضية سنة في 

 إفُ:ىدفت ات١ذكرة 

 الركبة.معرفة الأسباب اتٟقيقية ات١ؤدية تٟدوث إصابة مفصل   -

 السلة.معرفة ات١نطقة الأكثر احتمالا تٟدوث إصابة مفصل الركبة في ميداف كرة   -

 الركبة.إت٬اد اتٟلوؿ ات١ناسبة لتفادي إصابة مفصل   -

 إفُ:قد توصل الباحثوف و 

أرضية ات١يداف غتَ الصاتٟة وف أف النقص في التسختُ العضلي و إف معظم أفراد عينة البحث يؤكد  -
 الرياضة.وات٠شونة في اللعب من العوامل الرئيسية تٟدوث إصابة مفصل الركبة في ىذا النوع من 

 الإصابة.ات١نطقة تٖت السلة ىي ات١نطقة الأكثر شيوعا تٟدوث مثل ىذه   -

نعدامها وكذا غياب معظم الفرؽ ليس لديهم طبيب خاص بالفريق وىذا يعتٍ غياب الرعاية الطبية أو ا  -
 (2004 ,دىلي ات٠لقة وزملاؤه)الإصابة الإرشاد والتوجيهات والنصائح اللازمة للمدربتُ لتفادي ىذه
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 :الدراسة الثالثة

التًبية مذكرة لنيل شهادة ليسانس في "إصابة مفصل الكتف عند لاعبي كرة اليد"ؤه: تٓتاوي ىواري وزملا
 .1002البدنية والرياضية سنة 

 :ىدفت ات١ذكرة إفُ

 معرفة الأسباب ات١ؤدية تٟدوث إصابة مفصل الكتف في كرة اليد.  -

 إت٬اد بعم اتٟلوؿ الوقائية ات١ناسبة لتفادي حدوث إصابة مفصل الكتف في كرة اليد.  -

 إطار صحة الرياضي والتي ت٭تاجها طيلة أيامو الرياضية. تقدفٔ بعم ات١علومات القاعدية في  -

 وإصابة مفصل، وىذه لصيقة عامة ت٥تلف الإصابات سواء كانت أضرار، كسور، خلع، ملخ معرفة  -
 .الكتف بصفة خاصة

 إفُ:توصل الباحثوف  وقد 

 ات١يداف.نسبة وقوع إصابة مفصل الكتف تٗتلف حسب دور)وضعية( اللاعب داخل   -

 الكتف.أغلب الإصابات التي تٖدث في مفصل الكتف ىي إصابة خلع  إف  -

 بالفريق.إف كل الفرؽ التي أجريت عليها الدراسات ليست ت٢ا طبيب خاص   -

إف عاملي نقص التحضتَ البدفٓ وكثرة ات١قابلات الرتٝية من العوامل التي تتسبب في البدفٓ للاعب   -
 الإصابة.حدوث  وبالتافِ يتم

 ات١نافسات.عب يكوف أكثر عرضة لإصصابة أثناء إف اللا  -

الإصابة راجعة للنقص في التحضتَ النفسي وإف للمدربتُ دور كبتَ في تقليل نسبة حدوث الإصابة   -
 .(1002)تٓتاوي ىواري وزملاؤه، والإرشادات والنصائحبالتوجيهات 
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 :الدراسة الرابعة

مذكرة "تحليل إصابة مفصل الكتف عند الرياضيين النخبة الصنف الأكاديمي"الصمد: حفص عبد  
 .1003لنيل شهادة ليسانس في اختصاص النشاط اتٟركي ات١كيف سنة 

 :ىدفت ات١ذكرة إفُ

كانت أضرار، كسور، ت٘زقات عضلية،   التعرؼ على ت٥تلف الإصابات ات١تعلقة برياضة النخبة سواء  -
 خاصة.الكتف بصفة  وإصابة مفصل،خلع ... وىذا بصفة عامة التهابات

 الكتف.إت٬اد اتٟلوؿ الوقائية الفعالة وات١ناسبة لتفادي حدوث الإصابة على مستوى مفصل   -

 النخبة.معرفة الأسباب ات١ؤدية تٟدوث إصابة مفصل الكتف في رياضة   -

 إفُ:احثوف توصل البوقد 

اختلاؼ نسبة وشدة خطورة إصابة مفصل الكتف من نشاط رياضي لآخر من الألعاب اتٞماعية   -
 النشاط.الفردية وباختلاؼ أدوار ىذا ات١فصل في ىذا  والألعاب 

 اللاعب أكثر عرضة لإصصابة أثناء ات١نافسات .  -

 والالتهاب .أغلب الإصابات التي تٖدث ت١فصل الكتف ىي إصابة خلع الكتف   -

السقوط السيئ والاحتكاؾ و الاندفاع البدفٓ القوي ىي العوامل الأكثر احتمالا في سبب حدوث   -
 إصابة مفصل الكتف .

 نقص التًكيز في ات١نافسة وات١لاحظة من قبل ات١دربتُ للاعبتُ من جانب اللياقة البدنية أثناء التدريب.  -

 ستوى .نقص التحضتَ النفسي وخاصة في ىذا ات١  -

 إت٫اؿ مرونة ات١فاصل أثناء التدريب وات١نافسة خاصة )التسختُ( .  -

)حفص عبد الصمد، لتدريب اتٞيد الذي يليق بات١ستوىنقص في الأجهزة و الوسائل التي تسمح با  -
1003).
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 :الخامسةلدراسة ا

تأثير إصابة مفصل الركبة على الأداء المهاري لدى لاعبي كرة ": خدة عبد الرتٛاف وزملائو بن

 .1005"مذكرة لنيل شهادة ليسانس في التدريب الرياضي سنة القدم

 :ىدفت ات١ذكرة إفُ

 معرفة تأثتَ إصابة مفصل الركبة على الأداء ات١هاري لدى لاعبي كرة القدـ .  -

 ات٠طوات الواجب إتباعها أثناء وبعد حدوث الإصابة .معرفة أت٫ية   -

 و قد توصل الباحثوف إفُ :

 إف اللاعب يكوف عرضة للوقوع في الإصابة أثناء ات١نافسة .  -

 تعتبر إصابة مفصل الركبة ذات انتشار واسع في كرة القدـ .  -

 نقص التحضتَ البدفٓ يؤدي إفُ الإصابة .  -

 تلقي دروس نظرية للوقاية من الإصابة . جل اللاعبتُ يؤكدوف عدـ  -

)بنخدة عبد الرتٛاف وزملاؤه، يأغلب الأفراد يؤكدوف أف إصابة مفصل الركبة تؤثر على أدائهم ات١هار   -

1005). 
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 :ةالدراسة السادس

مذكرة لنيل شهادة ليسانس " مصارعي رياضة الجيدو كتف لدىإصابة مفصل ال": هؤ عدة بغاشم وزملا 
 .1005في التًبية البدنية والرياضية )نظاـ أ.ؿ.د( سنة 

 ىدفت ات١ذكرة إفُ :

 معرفة الأسباب التي تؤدي إفُ حدوث إصابة مفصل الكتف .  -

 خروج بتوصيات تفيد القارئ وات١درب وات١صارع .  -

إعطائها أت٫ية و إثراء مكتبة معهد علوـ وتقنيات أنشطة التًبية البدنية والرياضية  تعريف رياضة اتٞيدو  -
 .بهذا البحث

 و قد توصل الباحثوف إفُ :
 إف أغلب ات١صارعتُ يتعرضوف ت١ختلف الإصابات أثناء التدريب وات١نافسات إذ لا ت٦ارسة بدوف إصابة .  -
 من اتٞسم .الإصابة تٖدث بنسبة كبتَة في اتٞزء العلوي   -
 إصابة الكتف مرتفعة النسبة مقارنة مع الإصابات الأخرى في رياضة اتٞيدو .  -
جل الأفراد يؤكدوف أف عدـ التحضتَ البدفٓ )العاـ وات٠اص( وعدـ التسختُ اتٞيد والسقوط ىم   -

 العوامل الأكثر احتمالا لوقوع إصابة مفصل الكتف في رياضة اتٞيدو .
  أجريت عليها الدراسة ليس ت٢ا طبيب خاص بالفريق .إف كل الأندية التي  -
 نقص التحضتَ النفسي .  -
 إف ات١دربتُ لا يركزوف على تٚيع عوامل اللياقة البدنية أثناء التدريب .  -
إف أغلب ات١صارعتُ مصابتُ في مفصل الكتف يلجئوف بالدرجة الأوفُ إفُ استخداـ التدليك الطبي و   -

 . (1005)عدة بغاشم وزملاؤه، ت١نافية من ا افظة على الأنسجةاالتمزقات التأىيلية 
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 :  السّابعةالدراسة 
أجريػت  زكور ت٤مػد أمػتُ، يػات٫ي تٛػزة، تٖػت إشػراؼ الأستاذ:قصػري نصػر الػدين،ف االتي قاـ بها الطالب

( تٔعهػد التًبيػة البدنيػة والرياضػية بػدافِ إبػراىيم، جامعػة 1003،1002ىذه الدراسة خلاؿ السنة اتٞامعيػة)
تٖسػتُ مػردود لاعػبي كػرة  في أت٫ية الطب الرياضي في علاج الإصػابات الرياضػية ودوره: " اتٞزائر تٖت عنواف
تقػػػف وراء غيػػػاب ات١راقبػػػة الطبيػػػة ت١مارسػػػي والػػػتي ت٘حػػػورت اشػػػكاليتها حػػػوؿ: الأسػػػباب الػػػتي  اليػػػد ")أشػػػباؿ(،
 رياضة كرة اليد.

 و قد جاءت الفرضية العامة كالتافِ:

إف نقػػص أو غيػػاب ات١ػػؤطرين الصػػحيتُ في الفػػرؽ الرياضػػية لكػػرة اليػػد يػػؤدي إفُ ارتفػػاع نسػػبة الإصػػابات  -
 الرياضية وىذا ما يؤثر سلبا على مردود و مستوى اللاعبتُ.

 اتٞزئية فكانت بالشكل التافِ:أما الفرضيات         

 .نقص الوسائل و ات١وارد ات١الية أدى إفُ عدـ الاىتماـ بات١تابعة الطبية لفائدة الأشباؿ 

  قلػػة التوعيػػة لػػدى ات١ػػدربتُ أثػػر سػػلبا علػػى اسػػتعماؿ الطػػب الرياضػػي في الوقايػػة و عػػلاج الإصػػابات
 الرياضية.

  .اىتماـ ات١دربتُ بالنتائج وإت٫ات٢م للفئات الصغرى أدى إفُ عدـ وجود متابعة طبية ت٢ذه الفئات 

 :فرد(  32ولقد استخدـ الطالباف ات١نهج الوصفي في ىذه الدراسة، وكانت عينة تْثهم مشكلة من )  

*الػػنجم الرياضػػي لاعػػب اختصػػاص كػػرة اليػػد )صػػنف أشػػباؿ( موزعػػة علػػى تٜػػس فػػرؽ رياضػػية وىػػي:  30 - 
)ولايػػػة ات١ديػػػة(، *شػػػبيبة القبائل)ولايػػػة تيػػػزي وزو(، *نػػػادي كػػػرة اليػػػد الأبيػػػار، نػػػادي كػػػرة اليػػػد عػػػتُ الػػػبر واقية

 البنياف والاتٖاد الرياضي لبلدية ات١قرية )اتٞزائر العاصمة(.

 مدربتُ موزعتُ على الفرؽ السالفة الذكر.   02 -  

وزعت على اللاعبتُ وات١دربتُ، ونػرى مػن خػلاؿ  استبيانيوالبحث فكانت عبارة عن استمارات  أما أداة      
ف معظػم فػرؽ كػرة اليػد لا تٖتػوي أدراستهما أنهما توصػلا إفُ النتػائج التاليػة والػتي حققػت صػحة الفرضػيات:

ضػػػا أف ات١سػػػتوى ات١تػػػدفٓ علػػػى قاعػػػات للعػػػلاج وأطبػػػاء ت٥تصػػػتُ في الوقايػػػة وعػػػلاج الإصػػػابات الرياضػػػية، وأي
للمػػدربتُ أكػػد قلػػة التوعيػػة مػػن طػػرفهم، وبالتػػافِ غيػػاب ات١تابعػػة الطبيػػة الدوريػػة والشػػاملة للرياضػػيتُ، كػػذلك 
الإت٫ػػػػػػػػاؿ واللامبػػػػػػػػالاة للفئػػػػػػػػات الصػػػػػػػػغرى وخاصػػػػػػػػة فئػػػػػػػػة الأشػػػػػػػػباؿ أدى إفُ عػػػػػػػػدـ وجػػػػػػػػود متابعػػػػػػػػة طبيػػػػػػػػة.
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 :الثاّمنةالدراسة 

، تٖػػػت إشػػػراؼ عبـــد الســـ:م بوخلـــوة، خلـــول الســـعيد لعبيـــديســـمير الدراسػػػة الػػػتي قػػػاـ بهػػػا الطلبػػػة: 
( تّامعػػػة ت٤مػػػد 1005،1004، أجريػػػت ىػػػذه الدراسػػػة خػػػلاؿ السػػػنة اتٞامعيػػػة )قنـــدوزان نـــذيرالأسػػػتاذ: 

إســـهام الطـــب الرياضـــي فـــي عـــ:ج بوضػػػياؼ بات١سػػػيلة، قسػػػم الإدارة والتسػػػيتَ الرياضػػػي، تٖػػػت عنػػػواف: " 
والػػتي ت٘حػػورت اشػػكاليتها العامػػة حػػوؿ: أت٫يػػة  ي كــرة القــدم "لالإصــابات الرياضــية وتحســين مــردود لاعبــ

الطػػب الرياضػػي في عػػلاج الإصػػابات الرياضػػية والأسػػباب ات١ؤديػػة إفُ كثػػرة الإصػػابات لػػدى لاعػػبي كػػرة القػػدـ 
 اتٞزائرية.

 وقد جاءت الفرضية العامة على النحو التافِ:

قلة التوعية وكػذلك اىتمػاـ ات١ػدربتُ بالنتػائج ونقػص مراكػز الطػب الرياضػي أدى إفُ كثػرة الإصػابات  -      
 لدى لاعبي كرة القدـ.

 أما الفرضيات اتٞزئية فكانت على الشكل التافِ: 
 .للطب الرياضي دور في زيادة مردود لاعبي كرة القدـ 

 لإصابات لدى لاعبي كرة القدـ.قلة التوعية من طرؼ ات١دربتُ أدى إفُ تضاعف ا 

 .اىتماـ ات١دربتُ بالنتائج نتج عنو عدـ وجود متابعة طبية 

 .ُنقص مراكز الطب الرياضي في اتٞزائر أدى إفُ عدـ التكفل تّميع اللاعبتُ ات١صابت 

ولقػػد اسػػتخدموا ات١ػػنهج الوصػػفي في ىػػذه الدراسػػة، أمػػا عينػػة تْػػثهم فقػػد اختاروىػػا بصػػورة عشػػوائية، حيػػث  
 لت أندية من القسم اتٞهوي الأوؿ والثافٓ لولاية ورقلة موزعة كما يلي:شم

 .NRBMلاعب من فريق النادي الرياضي لبلدية ات١قارين10 -
 MCM.لاعب من فرؽ مولودية شباب ات١قارين 10  -
 .NRBSSمن النادي الرياضي لبلدية سيدي بوعزيز  لاعب 10 -
 .NRBTتقرتلاعب من النادي الرياضي لبلدية  10 -

 على اللاعبتُ وات١دربتُ. استبيانيوأما أداة البحث فقد وزعت استمارات  
 أما النتائج ات١توصل إليها فكانت كالآتي: 

  .تراجع مردود لاعبي كرة القدـ راجع إفُ عدـ وجود أخصائي في الطب الرياضي 

  .إف قلة التوعية من طرؼ ات١دربتُ أدى إفُ تضاعف الإصابات 

  .إف اىتماـ ات١دربتُ بالنتائج نتج عنو عدـ وجود متابعة طبية 

 .ُنقػػػػػػػػػػػػص مراكػػػػػػػػػػػػز الطػػػػػػػػػػػػب الرياضػػػػػػػػػػػػي أدى إفُ عػػػػػػػػػػػػدـ التكفػػػػػػػػػػػػل تّميػػػػػػػػػػػػع اللاعبػػػػػػػػػػػػتُ ات١صػػػػػػػػػػػػابت
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 نقد و تحليل الدراسات السابقة وأوجو الاستفادة منها:

اىتمت بالإصابة الرياضية وإصابة مفصل من تٖليلنا لدراسات سابقة وجدنا أف معظم الدراسات 

 الكتف خاصة وذلك من أجل التعرؼ على الأسباب التي أدت إفُ حدوثها.

فعلى الرغم من قلة الدراسات ات١شابهة في ىذا المجاؿ إلا أننا حاولنا قدر ات١ستطاع وبذلنا جهدا في 

اطلعنا عليها ركزت واتفقت على  تٖليلها وإت٬اد أوجو الشبو والاختلاؼ بينها ، فجميع الدراسات التي

ضرورة إتباع الأسس العلمية في التحضتَ البدفٓ والنفسي اتٞيد ، وضرورة توفتَ منشآت رياضية ت١زاولة 

الرياضة في أحسن الظروؼ وكذا اعتماد شروط ومقاييس علمية في جلب ات١دربتُ ذوي الكفاءة ودرجة 

بات ، إضافة إفُ الاعتماد على أطباء ت٥تصتُ في المجاؿ علمية حتى يكونوا قادرين على التقليل من الإصا

رياضية أثناء التدريب الرياضي وذلك من أجل ات١تابعة الطبية والفحص الدوري للاعبتُ لتفادي الإصابة ال

 .وات١نافسة

وعلى ىذا الأساس درس الباحث إصابة مفصل الكتف من جانب آخر، وقد استفاد من خلاؿ 
تٚيع العراقيل التي واجهها الباحثوف، وكذلك الاستفادة منها وأخذ العبرة  ىذه الدراسات في معرفة

من الأخطاء التي وقع فيها الباحثوف وىذا ما يسمح لنا بالإت١اـ والربط بكل حيثيات ات١وضوع 
وضبط متغتَات الدراسة، وقد أفادت ىذه الدراسات أيضا فيما يلي: الوصوؿ إفُ الصياغة 

راسة وكذا أدوات الدراسة وكذلك تٖديد ات١نهج العلمي ات١ناسب ت٢ا.النهائية لإشكالية الد  
 



 الدراسات المشابهة: لثالفصل الثاّ  الجانب النّظري 

 
129 

 الخ:صة:

بالرغم من توفر عدد قليل من الدراسات إلا أننا حاولنا قدر ات١ستطاع تٖليلها وإت٬اد نقاط الشبو 
 والاختلاؼ بينهما .

وقد اتفقت تٚيع ىذه الدراسات على ضرورة التحضتَ البدفٓ  اتٞيد والتدريب ات١بتٍ على أسس علمية 

.الإصابةلتفادي إصابة مفصل الكتف وكذا ضرورة توفر مؤطرين ذوي كفاءة ودرجة علمية للوقاية من 



 

 

 

 

 الفصل الرّابع:

الخصائص العمرية



 الخصائص العمرية: الرابعالفصل   الجانب النّظري 

 
131 

 : تمهيد

سنة فإننػا نسػلط  19 -17كنا بصدد التحدث عن سن الأواسط في رفع الأثقاؿ أو ات١رحلة ات١متدة من إذا  
الضػػوء علػػى مرحلػػة حاتٝػػة في حيػػاة الفػػرد وىػػي مػػا يسػػميها علمػػاء الػػنفس تٔرحلػػة ات١راىقػػة وىػػي مرحلػػة مػػن 

ف بػػذلك قػػد تٗطػػى مراحػػل عمػػر الإنسػػاف لابػػد لكػػل واحػػد منػػا أف تٯػػر بهػػا ، تػػأتي بعػػد مرحلػػة الطفولػػة فيكػػو 
مرحلػػػػة الصػػػػر ودخػػػػل مرحلػػػػة جديػػػػدة . تتميػػػػز ىاتػػػػو ات١رحلػػػػة بالعديػػػػد مػػػػن التغػػػػتَات الفيزيولوجيػػػػة والنفسػػػػية 
والانفعاليػػة والػػػتي تػػؤثر بصػػػورة بالغػػة علػػػى حيػػاة الفػػػرد في ات١راحػػل ات١تتاليػػػة مػػن عمػػػره ، وبدايػػة مرحلػػػة ات١راىقػػػة 

وؿ إفُ مراحػػل النضػػج في مراحػػل النمػػو ات١ختلفػػة ويبقػػى تتحػػدد بػػالبلوغ اتٞنسػػي بينمػػا نهايتهػػا تتحػػدد بالوصػػ
ىذا التحديد ت٤ل اختلاؼ العلماء الذين اختلفوا في إعطاء مفهوـ أوسع وأشمل للمراىقة ، ومػن خػلاؿ ىػذا 
الفصػػل سػػنتطرؽ إفُ تٖديػػد ت٦يػػزات ت٪ػػو لاعػػب الأواسػػط وات١شػػاكل الػػتي تعتًضػػو في ىػػذا السػػن وكػػذا علاقتػػو 

 وا يط الرياضي .تٔمارسة رفع الأثقاؿ 
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 تعريف فئة الأواسط وتحديدىا: -1

إفُ  (سػػنة. حيػػث  تصػػنف فػػرؽ رفػػع الأثقػػاؿ14-11تٯكػػن البػػدء تٔمارسػػة رياضػػة رفػػع الأثقػػاؿ تٖػػت سػػن )
الفئات التاليػة وىػي : الأشػباؿ ، الأواسػط ، الآمػاؿ ، الأكػابر مػع العلػم أنهػا حسػب الأوزاف والفئػة الوسػطى 

سػػػنة اللاعػػػب في ىػػػذه الفئػػػة يكػػػوف في  20-17ىػػػي فئػػػة الأواسػػػط ، ا ػػػددة بات١رحلػػػة العمريػػػة ات١متػػػدة بػػػتُ 
إلا مرحلة تػدعيم التػوازف ات١كتسػب مػن  مرحلة جد حاتٝة وىامة في حياتو ألا وىي مرحلة ات١راىقة ، وما ىي

ات١رحلػػة السػػابقة ويػػتم تأكيػػده في ىػػذه الفػػتًة ، إذ أف اتٟيػػاة في ىػػذه ات١رحلػػة تأخػػذ طابعػػا ، يتجػػو فيهػػا الفػػرد 
ت٤ػاولا أف يكيػػف نفسػو مػػع المجتمػػع الػذي يعػػي  فيػػو ، تْيػث ت٭ػػاوؿ التعػود علػػى ضػػبط الػنفس والابتعػػاد عػػن 

 تٞماعة .  العزلة والانطواء تٖت لواء ا

 خصائص النمو عند فئة الأواسط : -2

يتميػػػز ت٪ػػػو لاعػػػب فئػػػة الأواسػػػط بعػػػدة خصػػػائص ، جسػػػمية ، انفعاليػػػة ونفسػػػية واجتماعيػػػة وكػػػذا خلقيػػػة      
والػػتي ت٢ػػا الأثػػر الكبػػتَ في تكػػوين شخصػػية اللاعػػب ات١راىػػق ، وعلػػى مػػدى تكيفػػو في ا ػػيط الػػذي يعػػي  فيػػو  

 ىي نفسها خصائص النمو في مرحلة ات١راىقة .وخصائص ت٪و لعب فئة الأواسط 

 النمو الجسمي : 2-1

إف البعد اتٞسمي ىو أحد الأبعاد البارزة في ت٪و ات١راىق ، ويشمل مظهرين أساسيتُ من مظاىر النمو وت٫ا »
النمو الفيزيولوجي أو التشرت٭ي والنمو العضوي ، وات١قصود بالنمو الفيزيولوجي ىو النمو في الأجهزة 

ما بعده ، وتٯل ذلك بوجو خاص النمو في الداخلية غتَ الظاىرة للعياف التي يتعرض ت٢ا ات١راىق أثناء البلوغ و 
الغدد اتٞنسية ، أما النمو العضوي . فيتمثل في الأبعاد ات٠ارجية كالطوؿ، الوزف والعرض ، حيث يكوف 

سم بالنسبة للطوؿ ، ويؤدي النمو اتٞسمي إفُ  29كغ في السنة ، 3متوسط النمو بالنسبة للوزف 
ظهره اتٞسمي وصحتو اتٞسمية وقوة عضلاتو ومهاراتو اتٟركية ، الاىتماـ باتٞنس الآخر ، ويهتم ات١راىق تٔ

ت١ا تٖملو من أت٫ية في التوافق الاجتماعي وإذا لاحظ ات١راىق أي ات٨راؼ في مظهره الشخصي فإنو يبذؿ 
قصارى جهده لتصحيح الوضع وإذا أخفق ينتابو الضيق والقلق وىو يؤدي ذلك إفُ الانطواء والانسحاب 

 .  (48، صفحة 1992)نوري اتٟافظ، «
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 النمو الحركي :  2-2
تتميز ىذه ات١رحلة بإتقاف ات١هارات اتٟركية من مظاىره تصػبح حركػات ات١راىػق أكثػر توافقػا وانسػجاما ويػزداد »

تٯػػي بػتُ مثػػتَ وبػػتُ اسػتجابة ت٢ػػذا ات١ثػػتَ كمػػا أف نشػاطو وقوتػػو ، وتػػزداد سػرعة زمػػن الرجػػع ، وىػو الػػزمن الػػذي 
النمو اتٟركي يتفق معناه إفُ حد كبتَ مع ات١عتٌ العاـ للنمو من حيث كونو ت٣موعة من التغػتَات ات١تابعػة الػتي 

علػػػى  تسػػتَ حسػػب أسػػلوب ونظػػاـ مػػتًابط خػػلاؿ حيػػاة الإنسػػػاف ولكػػن وجػػو الاخػػتلاؼ ىػػو مػػدى التًكيػػز
النمػػو اتٟركػػػي علػػى أنػػػو عبػػارة عػػػن  ةامػػػل ات١ػػؤثرة فيػػػو ، وقػػد جػػػاء تعريػػف أكادتٯيػػػدراسػػة السػػػلوؾ اتٟركػػي والعو 

)حامػػد عبػػد «التغػػتَات في السػػلوؾ اتٟركػػي خػػلاؿ حيػػاة الإنسػػاف ، والعمليػػات ات١سػػؤولة عػػن ىػػذه التغػػتَات 
 . (339السلاـ زىراف، صفحة 

 النمو النفسي : 2-3
في ىػػػذه ات١رحلػػػة يلاحػػػظ تعاقػػػب مراحػػػل مػػػن الإثػػػارة النفسػػػية أو الإحبػػػاط النفسػػػي ، حيػػػث يظهػػػر غالبػػػا  »

اىتمامات ت٣ردة ومثالية ودينيػة ، ومػن ناحيػة أخػرى يعتػبر البػاحثوف ات١راىقػة سػن الإتٯػاف العفػوي وسػن الدقػة 
)جوزيػف عبػود كبػو، صػفحة « والفضوؿ وتٯكن إف الأفكار على العقل ، ات١فاىيم الإنسػانية وعشػق المجػردات

25). 
كمػػا أف ات١راىقػػة تعتػػبر مػػن أصػػعب ات١راحػػل مػػن الناحيػػة النفسػػية ، حيػػث أف الرغبػػة في التقػػرب مػػن اتٞػػنس »

الآخػػػػػر دوف تفكػػػػػتَ في حصػػػػػرىا في شػػػػػخص واحػػػػػد معػػػػػتُ تػػػػػزداد تٖػػػػػت سػػػػػلطاف اتٟاجػػػػػة ات١تزايػػػػػدة ، فتتولػػػػػد 
علػػى العكػػس مػػع الارتبػػاؾ الػػداخلي واتٟاجػػة إفُ العػػوف ، تلػػك اتٟاجػػة الػػتي تػػدخل في الاىتمامػػات الدينيػػة 

 .(48)فؤاد البهي السيد، صفحة «صراع مع ات١تطلبات أو ات١طالب ات١تزايدة للعقل والنفس 
 النمو الاجتماعي والأخ:قي : 4 – 2
مػػػن ات١ظػػػاىر الأساسػػػية للنمػػػو الاجتمػػػاعي في ىػػػذه ات١رحلػػػة التحػػػرر مػػػن سػػػلطة الأسػػػرة ، وتأكيػػػد الػػػذات  »

وت٤اولة إشعار الآخرين بات١كانة الاجتماعية ، كمػا يلاحػظ اتسػاع العلاقػات الاجتماعيػة وتكػوين الصػداقات  
ثػػػو كمػػػػا نشػػػتَ إفُ ارتباطػػػػو كمػػػا يبػػػدأ شػػػػعور ات١راىػػػق بات١سػػػؤولية ت٨ػػػػو ت٣تمعػػػو والاىتمػػػاـ بػػػػو ومشػػػاركتو لأحدا

تٔجموعػػة ت٤ػػدودة يتبػػادؿ مػػع أفرادىػػا النصػػح وات١عرفػػة وتٯيػػل إفُ التعػػاوف مػػع الآخػػرين للقيػػاـ بػػبعم ات٠ػػدمات 
تأكيدا للمكانة الاجتماعية ، كما أف ات١راىقة تعرؼ بأنها مرحلة الإبطاؿ فهو يكيف سلوكو تٔػا يتناسػب مػع 

 .(116)ت٤ي الدين ت٥تار، صفحة «سلوؾ البطل الذي اتٗذه ت٪وذجا لنفسو 
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 النمو العقلي :  2-5

تتميػػز ىػػذه ات١رحلػػة بالاىتمامػػات التكتيكيػػة الإطلاعيػػة أو العقليػػة ، وتٗضػػع ىػػي أيضػػا لنػػوع مػػن التصػػعيد  »
وتتحػػػوؿ إفُ اىتمامػػػات عقليػػػة ت٣ػػػردة تػػػدفع ات١راىػػػق إفُ البحػػػث عػػػن الإشػػػكالية الأوفُ للحيػػػاة الثقافيػػػة الػػػتي 

يضػػيف إفُ ات١كػػاف بعػػدا آخػػر ىػػو يسػػتطيع بلوغهػػا فيتوجػػو إفُ دراسػػة التػػاريخ ويوسػػع نظرتػػو إفُ الوجػػود بػػأف 
 الزماف .

كمػػا أف ات١راىػػق يعطػػي عنايػػة كبػػتَة للمجػػاؿ الأدص والشػػعري . والفنػػوف ثم ات١وسػػيقى وأمػػاـ الكػػوف يغػػدو      
قػػادرا علػػى تصػػور العلاقػػات المجػػردة العامػػة وعلػػى اسػػتخدامها ، حػػتى يصػػل إفُ العلاقػػات الرياضػػية وتنشػػأ لػػو 

تٚيػػػع ات١يػػػادين يصػػػبو إفُ منظومػػػات مػػػن اتٟقػػػائق النهائيػػػة ت٘نحػػػو مهػػػادا ومتكػػػأ فكػػػرة القػػػانوف الطبيعػػػي ، وفي 
 .(32، 29، صفحة 1979)غالب، «لشعوره بشخصيتو ات٠اصة 

 النمو الانفعالي: – 2-6

وعلػػػى سػػػلوؾ ات١راىػػػق وتفكػػػتَه إف التغػػػتَات اتٞسػػػمية اتٞنسػػػية الػػػتي تظهػػػر أثنػػػاء ات١راىقػػػة تػػػؤثر علػػػى نفسػػػية »
 وتصرفاتو ولذا ىناؾ ت٪و انفعافِ تٯيز ات١راىق منو :

وات٢ػروب إفُ التػػدين ات١تزمػت خوفػػا  وشػدة اتٟساسػية وات٠جػػل والشػعور اتٟػػاد بالػذنب في كػػل مػا يفعلػػ -
 من العقاب وتٮرج من ات١بادئ الدينية وات٠لقية .

خلافا للطفػل الػذي تٯيػل للػواء الأسػرة ، كمػا تٮتلػف  ات١راىق تٯيل للتمرد على تعاليم الأسرة وات١درسة -
ات١راىػػق عػػن الطفػػل في ات١يػػل الشػػديد لتحسػػتُ ات١ظهػػر الشخصػػي في الشػػكل وات١لػػبس وطريقػػة الكػػلاـ 

 والعناية بشعره واتٟرص على إثبات الرجولة في معظم تصرفاتو .

ع اتٞديػػػدة والتخلػػػي عػػػن يريػػػد ات١راىػػػق الػػػدخوؿ في عػػػافَ الكبػػػار والتشػػػبو بهػػػم وىػػػذا التكيػػػف للأوضػػػا  -
 العادات القدتٯة مرتبطا بالتوتر الانفعافِ واحتماؿ الفشل .

كما أف ىناؾ عدـ استقرار انفعػافِ نػاتج عػن الػدوافع اتٞنسػية والتغػتَات الفيزيولوجيػة الػتي تٖتػاج إفُ  -
 فهم وتفستَ ، إلا أف المجتمع يعتبرىا من ات١وضوعات التي لا تٯكن مناقشتها .

ع غالبػا مرغػوب فيػو ويلجػأ بالتػافِ ات١راىػق إفُ مغػامرات جنسػية طائشػة ، ولػذا يظهػر في ولكن ات١منو  -
مرحلػػػة ات١راىقػػػة خصوصػػػا أغراضػػػا عصػػػبية مثػػػل القلػػػق العصػػػبي ، تػػػوىم ات١ػػػرض ، الأفكػػػار والأفعػػػاؿ 

 القهرية أو ات١خاوؼ ات١رضية التي تكوف بدوف سبب .
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ات١صػري ، لصػامويل مغػاريوس " تٝػات ات١راىقػة  حالػة :" أضػواء علػى نفسػية ات١راىػق 82وفي دراسة لػ -
الإنسػػحابية الػػتي تتسػػم بػػالانطواء والعزلػػة والسػػلبية والػػتًدد وات٠جػػل ، والشػػعور اتٟػػاد بػػالنقص وأحػػلاـ 

 82اليقظة وات١ثاليػة الػتي تقػتًب مػن التصػرؼ وكانػت تٚلػة ىػذه الأت٪ػاط الإنسػحابية في حالػة مػن الػػ 
 .(257 - 223، الصفحات 1979-1978)الزين ت٤مود ت٤مد، «حالة

أما ت٪ط ات١راىقة ات١تمردة فتنقسم بأنواع السلوؾ العدوافٓ عند الأسرة وات١درسة ، وىناؾ ات١راىقة ات١نحرفة الػتي »
جانػب ذلػك ىنػاؾ حػالات   تتصف بالسلوؾ الشاذ مثل : السرقة ، الكذب والغ  وات٢روب من ات١نزؿ ، إفُ

كثػػتَة مػػن ات١راىقػػة ات١تكيفػػة وتتصػػف ىػػذه بالسػػلوؾ السػػوي والأخػػلاؽ اتٟميػػدة والصػػادقة وات٢ػػدوء في اتٟيػػاة 
)مالػػك «الاجتماعيػة ، ولكػػن يبػػدوا أف الاسػػتجابة السػػلبية أكثػػر مػن الاسػػتجابة الإت٬ابيػػة في ت٣تمػػع ات١ػػراىقتُ 

 .(277صفحة سليماف ت٥وؿ، 

 أزمات فئة الأواسط:  -3

أزمػات تعيػق ت٪ػوه النفسػي والاجتمػاعي وحػتى الأخلاقػي خاصػة في مثػل ىاتػو  طتواجو لاعػب فئػة الأواسػ    
الفػػػتًة اتٟرجػػػة مػػػن العمػػػر ونعػػػتٍ مرحلػػػة ات١راىقػػػة ، والسػػػبب يعػػػود إفُ ا ػػػيط الاجتمػػػاعي نفسػػػو مػػػن الأسػػػرة 

رض وات١درسة والنادي، كل ىذه ات١نظمات التي ت٢ا علاقة ت٢ذه الفئة ، وت٢ػذا سػنطرح ت٥تلػف الأزمػات الػتي يتعػ
 ت٢ا لاعب فئة الأواسط أو بصفة اعم اللاعب ات١راىق .   

 الأزمات النفسية : -3-1

تقػػف أمػػاـ تطلعػػات اللاعػػب ات١راىػػق ت٨ػػو التجديػػد والاسػػتقباؿ أزمػػات نفسػػية تعيػػق ىػػذا التطلػػع وتٯكػػن     
 تقسيمها إفُ أزمات انفعالية ورغبات جنسية ونزعات عدوانية .

 الأزمات الانفعالية : 3-1-1

تتميز انفعػالات ات١راىػق بػالتغيتَ وعػدـ الثبػات ، حيػث ت٧ػده ينقلػب مػن انفعػاؿ إفُ آخػر في مػدى قصػتَ     
فهػػػو ينقلػػػب مػػػن حالػػػة الزىػػػو والفػػػرح إفُ القنػػػوط واليػػػأس وىنػػػاؾ ميػػػزة أخػػػرى ىػػػي تٖكػػػم ات١راىػػػق في انفعػػػاؿ 

وىػذا مػا يػدؿ علػى الغضب يصرخ ويضرب ويكسر الأوافٓ . وكػذلك عنػد انفعػاؿ الفػرح يفعػل نفػس الشػيء 
، وقػت نفسػو بتكػوين العواطػف الشخصػيةالانفعافِ "حركات ىسػتتَية " كمػا تتميػز ىػذه ات١رحلػة في ال الاتزاف

عواطػػػف ت٨ػػػو الػػػذات تأخػػػذ ات١ظػػػاىر التاليػػػة : الاعتنػػػاء بػػػالنفس ، العنايػػػة بات٢نػػػداـ وبطريقػػػة اتٞلػػػوس والكػػػلاـ 
 .      (1979)غالب، «أي لو بر  ذوت٭س ات١راىق أنو فَ يعد طفلا صغتَا لا يؤخ
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 الرغبات الجنسية : 3-1-2

يشػػعر ات١راىػػق أنػػو كػػػبر واكتمػػل مػػن الناحيػػة اتٞنسػػػية ، وأنػػو يريػػد أف يصػػبر عػػػن تلػػك الػػدوافع اتٞات٤ػػػة في     
نفسو بالزواج إلا أنو يصػطدـ بػالواقع . فالقصػور في ات١ػواد ات١اديػة يقػف بينػو وبػتُ مػا ينشػد إليػو مػن اسػتقلاؿ  

 . وبػػالرغم مػػن أف ىػػذه العمليػػة طبيعيػػة إلا أنهػػا والتعبػػتَ عػػن دوافعػػو الفطريػػة وىنػػا تػػزداد حػػدة التػػوتر الانفعػػافِ
بالنسبة للكثتَ من الفتياف ات١راىقتُ كابوس تٯسػك بثيابػو ، فهػم يعتبرونػو خطيئػة ثم إف اتٞهلػة وأدعيػاء ات١عرفػة 

)غالػػب، «مػن الآبػػاء غالبػػا مػػا يزيػدوف الطػػتُ بلػػو ، ويثقلػػوف علػى كواىػػل أبنػػائهم نتيجػػة سػوء الفهػػم والتقػػدير 
1979)     . 

 النزعة العدوانية : 3-1-3

مػػن الأزمػػات النفسػػية الشػػائعة عنػػد ات١ػػراىقتُ النزعػػة إفُ العػػدواف علػػى الآخػػرين مػػن زملائهػػم ، وعلػػى الػػرغم »
مػػن أف النزعػػة تشػػكل أزمػػة واحػػدة ، إلا أف أعراضػػها تٗتلػػف مػػن مراىػػق إفُ آخػػر مػػثلا : الاعتػػداء بالضػػرب 

، الصػػفحات 1992)نػػوري اتٟػػافظ، «الاعتػػداء بالسػػرقة ، إلقػػاء الػػتهم علػػى الػػزملاء –لػػزملاء والشػػتم علػػى ا
51-52). 

فعلى ات١درب أف يهتم تّميع ىذه الأمور بالنسػبة للاعبيػو حػتى يتسػتٌ لػو أف يػدرؾ أسػباب تصػرفات  -
الػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػتي تػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػؤثر كثػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػتَا في مػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػردودىم .لهم لاعبيػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػو ومشػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػاك
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 الأزمات الاجتماعية : -3-2

 ع:قة ال:عب المراى  بالأسرة :  -3-2-1

يػدرؾ ات١راىػق عنػدما يتقػدـ بػو السػن قلػيلا أف طريقػػة معاملتػو لا تناسػب مػا وصػل إليػو مػن نضػج ، ولا تقػػر »
نهػا تػدخل في أمػوره ، وأف ات١قصػود رجولتو كفرد لو ذاتيتو ، ويفسر ات١راىق كل مساعدة من قبل والديو علػى أ

مػػن ىػػذا التػػدخل إسػػاءة معاملتػػو والتقليػػل مػػن شػػأنو ويأخػػذ الاعػػتًاض علػػى سػػلوؾ والديػػو أشػػكالا متعػػددة 
 أت٫ها : 

واللجػػوء إفُ بيئػػات أخػػرى قػػد ت٬ػػد فيهػػا منفػػذ للتعبػػتَ عػػن حريتػػو ات١كبوتػػة  وعػػدـ الاسػػتقرار العنػػاد والسػػلبية  
 .   (1979)غالب، «

 : الاخت:ف في المستوى -3-2-2

من تٚلة الأسباب التي تعمل على اضطرابو وعػدـ اسػتقراره الانفعػافِ وعجػزه ات١ػافِ الػذي يقػف دوف تٖقيػق »
رغباتو وت٬علو دائما مرتبطا بالعائلة ، وقد ت٬د ات١راىق نفسو في وسط تٚاعة من رفاقو ينفقوف عػن سػعتو وىػو 

ذاتػػػػػو عػػػػػاجز عػػػػػن ت٤ػػػػػاورتهم أو الاشػػػػػتًاؾ معهػػػػػم وكػػػػػل ذلػػػػػك يسػػػػػبب لػػػػػو الضػػػػػيق والشػػػػػعور بعػػػػػدـ في الوقػػػػػت 
 (1979)غالب، «الطمأنينة

 الأزمات البدنية :  -3-3

 تنقسم إفُ أزمات حركية وصحية .

 أزمات  ركية : 3-3-1

العضػػػلات والعظػػػاـ ، وتكػػػوف القػػػدرة علػػػى العمػػػل و طولػػػو بزيػػػادة ت٪ػػػو  في مرحلػػػة ات١راىقػػػة يػػػزداد وزف اتٞسػػػم»
مػػن فقػػداف عنصػػر الرشػػاقة وعػػدـ القػػدرة علػػى ضػػبط ات١تغػػتَات اتٟركػػات ، و هػػور  ضػػئيلة ويتضػػح ذلػػك ات١تػػزف

علامػػات التعػػب بسػػرعة ، حيػػث يػػرى العػػافَ ىػػامبورجر بػػأف مرحلػػة ات١راىقػػة ىػػي فػػتًة ارتبػػاؾ بالنسػػبة للنػػواحي 
 :أىم الاضطرابات اتٟركية في ما يلي اتٟركية ، ومن ىنا تٯكن تلخيص 

إف حركػات ات١راىػق تفتقػر إفُ صػفات الرشػاقة ويتضػح ذلػك جليػا بالنسػبة لتلػك  الافتقار إلـى الرشـاقة : -أ
 اتٟركات التي تتطلب حسن التوافق من ت٥تلف أجزاء اتٞسم .
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تػرتبط بدرجػة كبػتَة بػبعم  كثتَا ما ت٧د أف اتٟركات العادية للمراىػق  ات :ادة المفرطة في التحركـالزي -ب
اتٟركات اتٞانبية الزائدة وتعتٍ تلك الزيادة الواضحة في حركاتو وعدـ قدرتو علػى الاقتصػاد اتٟركػي ونقػص في 

 ىادفية اتٟركات .

ت٬ػد ات١راىػق صػعوبة في اكتسػاب ات١هػارات اتٟركيػة اتٞديػدة ونػادرا مػا ت٧ػد نقص القدرة على الـتحكم :  -ج
ا يظهر كذلك ات٠وؼ الػذي يسػاىم في إعاقػة اكتسػاب واسػتيعاب اتٟركػات اتٞديػدة التعلم من أوؿ وىلة كم

. 

يتميػػز سػػلوؾ ات١راىػػق بعػػدـ الاسػػتقرار اتٟركػػي والػػذي يظهػػر في  التعــارض فــي الســلوك الحركــي العــام : -د
القياـ تٔختلػف اتٟركػات الغػتَ مقصػودة فتجػده دائػب اتٟركػة ف وفي بعػم الأحيػاف نلاحػظ أف حركاتػو تتسػم 

الفتور والتثاقػػل الػتي نصػػادفها كثػتَا في حصػػص التًبيػػة الرياضػية خاصػػة بالنسػبة لأنػػواع الأنشػطة الػػتي تتطلػػب بػ
 .(161-159، الصفحات 1975)سعيد جلاؿ وت٤مد علاوي، «عالية وبذؿ اتٞهدزيادة الف

 أزمات صحية : -3-3-2

إف ات١تاعػػػب العرضػػػية الػػػتي يتعػػػرض ت٢ػػػا الشػػػباب في مرحلػػػة ات١راىقػػػة ىػػػي السػػػمنة البدانػػػة إذ يصػػػاب ات١راىػػػق »
بسػػػػػمنة بسػػػػػيطة مؤقتػػػػػة لكػػػػػن إذا كانػػػػػت السػػػػػمنة كبػػػػػتَة ت٬ػػػػػب علػػػػػى تنظػػػػػيم الأكػػػػػل والعػػػػػرض علػػػػػى الأطبػػػػػاء 

راد مػػػع الأخصػػػائيتُ فقػػػد تكػػػوف ورائهػػػا اضػػػطرابات شػػػديدة في الغػػػدد كمػػػا ت٬ػػػب عػػػرض ات١ػػػراىقتُ علػػػى انفػػػ
 .(76، صفحة 1971)ميخائيل خليل معوض، «الطبيب ت١عرفة متاعبهم 

 خصائص لاعب فئة الأواسط : -4

 الصفات البدنية : -4-1

السػػرعة الانفعاليػػة : تتمثػػل في القػػوة والسػػرعة في الرفػػع وزيػػادة قػػدرة التحمػػل والتسػػارع للوصػػوؿ إفُ أقصػػى »
 تٛل.

 ىي سرعة أداء اللاعب للمهارة بالسرعة والدقة والتكامل تٖت ضغط ات١نافس.سرعة الحركة : 

وىػػػي القػػػػدرة علػػػى الاسػػػػتجابة للمواقػػػف والتحركػػػػات ات٠طػػػتَة وىػػػػذا حػػػتى يسػػػػتطيع أف  ســـرعة الاســــتجابة :
 يستجيب بسرعة .
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 J)«مواجهتها بالتوتر العضلي  ىي القدرة العضلية في التغلب على ات١قاومات و الأوزاف ات١ختلفة أو القوة :

W CIMECK, 1983, p. 83) . وتػؤثر تػأثتَا كبػتَا في الصػفات الأخػرى كالسػرعة والتحمػل والرشػاقة
 الأوزاف وات١نافسة على اعتلاء ات١راتب الأوفُ.على زيادة اتٟمل و  وات١رونة وتظهر أت٫يتها في ات١زاتٛة

ت٬ػب التػدريب عليهػا يوميػا ، ويتمثػل في القػدرة علػى رفػع أوزاف ثقيلػة دوف السػقوط أو التمايػل  الرشاقة : -
 وتتطلب سلاسة في أداء اتٟركات سواء في النتً أو ات٠طف مثلا.

لكػػي تػػؤدي ات١هػػارة بطريقػػة سػػليمة ت٬ػػب أف تأخػػذ ات١فاصػػل في اتٞسػػم الزوايػػا الصػػحيحة وعليػػو  المرونــة : -
 لك فإف مرونة العمود الفقري ت٢ا دور ىاـ في انسيابية اتٟركات.ت٬ب أف تكوف مرنة لذ

التحمػػػل جػػػزء ىػػػاـ مػػػن اللياقػػػة البدنيػػػة حيػػػث أنػػػو يتوقػػػف علػػػى اسػػػتخداـ ت٣موعػػػة كبػػػتَة مػػػن التحمـــل :  -
العضػػػلات وت١ػػػدة طويلػػػة فهػػػو عامػػػل ىػػػاـ يسػػػاعد علػػػى تٖسػػػتُ اللياقػػػة البدنيػػػة ونعػػػتٍ بالتحمػػػل القػػػدرة علػػػى 

تطلبػػات اللعبػػة بػػدوف ىبػػوط ات١سػػتوى وىػػو مػػا يسػػمى بتحمػػل الأداء خاصػػة في الػػدقائق الاسػػتمرار في أداء م
الأخػػػتَة فكلمػػػا زادت قدرتػػػو علػػػى تٖمػػػل الأداء تػػػأثرت صػػػفاتو الإراديػػػة مثػػػل العزتٯػػػة والإصػػػرار والعمػػػل علػػػى 

 النصر والثقة بالنفس للوصوؿ إفُ ات٢دؼ .

ىػػاـ جػػدا لدقػػة أداء اللاعػػب والتوافػػق مػػع اتٟركػػة  بػػتُ أجػػزاء جسػػم اللاعػػب عنػػد أداء ات١هػػاراتالتوافــ  :  -
ىػػو العامػػػل الفيصػػػل في إتقػػاف ات١هػػػارة ، فػػػإف فَ يكػػػن ىنػػاؾ توافػػػق بػػػتُ نظػػػر اللاعػػب واتٟركػػػة وأجػػػزاء اتٞسػػػم 

 تنعدـ قدرة اللاعب على التحكم في حركاتو.

 الخصائص التشريحية والفيزيولوجية بالنسبة ل:عبي رفع الأثقال : -4-2

لػػػذي تلعبػػػو ات٠صػػػائص الفيزيولوجيػػػة في تطػػػوير العضػػػوية يرجػػػع إفُ اتٞهػػػاز العصػػػبي ات١ركػػػزي ، إف إف الػػػدور ا»
التػػػػدريب ات١تعػػػػدد الاختصاصػػػػات ت٬ػػػػب أف يكػػػػوف اىتمامػػػػا أساسػػػػيا في الوسػػػػط الرياضػػػػي لكػػػػي تتطػػػػور عنػػػػد 

يقػػة حيويػػة اللاعبػػتُ قابليػػة أداء النشػػاط الرياضػػي ت١ػػدة طويلػػة في اتٟيػػاة ، لػػذلك ت٬ػػب أف يكػػوف التػػدريب بطر 
تٖفيزية مصحوبة بعدد كبتَ من التجػارب الناجحػة ، فأثنػاء تعلػيم اتٟركػات التنسػيقية ات١عقػدة للاعػب ات١راىػق 

 بطريقة منهجية ت٬ب الاىتماـ ت٢ما تأثتَ كبتَ على العضوية وت٫ا : 

 التبادلات الو يفية . -
 . إعادة ات٢يئة ات١ورفولوجية في شكل متطور يتميز بصفات أنتًوبومتًية -
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إف ت٪و اتٞسم عند ات١راىق يتميز بصفات الإيقاع العػافِ وتطػور وزف اتٞسػم أو ارتفاعػو إفُ الأعلػى ينتهػي     
سػػػنة والتطػػػور الأقصػػػى للهيكػػػل العظمػػػي لػػػدى الأطفػػػاؿ مػػػرتبط ارتباطػػػا وثيقػػػا  18.  17عػػػن الشػػػباف ت٨ػػػو 

ويتػػػوازى مػػػع  2.44/122سػػػنة تكػػػوف الكتلػػػة العضػػػلية  18بتشػػػكيلة عضػػػلاتهم والأربطػػػة ات١فصػػػلية فعنػػػد 
 7ارتفاع ىاتو الكتلة العظمية العضلية ويتم إتقػاف الصػفات الو يفيػة ، وىاتػو الأخػتَة تتغػتَ وتتجػدد في سػن 

 سنة . 15 – 14سنوات وعضلات ات١راىق تتجدد في  12إفُ 

أمػػػا بالنسػػػبة لصػػػفة الدقػػػة عنػػػد لاعػػػبي رفػػػع الأثقػػػاؿ شػػػباف تٕػػػري بشػػػدة عاليػػػة وتتطػػػور بشػػػكل مرتفػػػع إفُ     
لكػي ت٨صػل علػى لاعػب مػرف  11جانب ىاتو الصفات ت٧د صػفة ات١رونػة والػتي تتطػور بشػكل جيػد في سػن 

 في ات١ستقبل وطواؿ حياتو الرياضية ، 

ات النظػػر ات١نهجيػػة والبيداغوجيػػة لا ت٬ػػب أف يكػػوف ت١ػػدة أمػػا التسػػختُ خػػلاؿ اتٟصػػة التدريبيػػة مػػن وجهػػ    
وأف عنصػػر التعػػب تٯػػر بسػػرعة عنػػد لاعػػبي  ةطويلػػة  والراحػػة ت٬ػػب أف تكػػوف قصػػتَة مػػن جهػػة نظػػر الفيزيولوجيػػ

 رفع الأثقاؿ. 

  اجات لاعب فئة الأواسط : -5

وىلة تبػدو تلػك اتٟاجػات يصاحب التغتَات التي تٖدث مع البلوغ تغتَات في حاجات ات١راىقتُ . فلأوؿ  »
قريبة من حاجات الراشدين ، إلا أف ات١دقق ت٬د فروقا واضحة خاصة في مرحلة ات١راىقػة ، ولعلنػا لا نبػالغ إذا 
قلنػػػػا أف اتٟاجػػػػة وات١يػػػػوؿ والرغبػػػػات تصػػػػل في ىػػػػذه ات١رحلػػػػة إفُ درجػػػػة كبػػػػتَة مػػػػن التعقيػػػػد ، وتٯكػػػػن تلخػػػػيص 

 حاجات ات١راىق الأساسية فيما يلي :

وتتضػػمن اتٟاجػػة إفُ الأمػػن اتٞسػمي أي الصػػحة التامػػة ، اتٟاجػػة إفُ الشػػعور  لــى الأمــن :الحاجـة إ -
بػػػالأمن الػػػػداخلي . اتٟاجػػػػة إفُ البقػػػػاء حيػػػػا ، اتٟاجػػػػة إفُ تٕنػػػػب ات٠طػػػػر والأفَ ، اتٟاجػػػػة إفُ الراحػػػػة 
والشػػػفاء عنػػػد ات١ػػػرض ، اتٟاجػػػة إفُ اتٟيػػػاة الأسػػػرية الآمنػػػة ات١سػػػتقرة ، واتٟاجػػػة إفُ حػػػل ات١شػػػكلات 

 الشخصية .
تتضػػػػػمن اتٟاجػػػػػة إفُ تٚاعػػػػػة الرفػػػػػاؽ ، اتٟاجػػػػػة إفُ ات١ركػػػػػز والقيمػػػػػة  اجة إلـــــى مكنـــــة الـــــذات :ـالحـــــ -

الاجتماعيػػة  اتٟاجػػة إفُ الشػػعور بالعدالػػة في ات١عاملػػة ، اتٟاجػػة إفُ الاعػػتًاؼ والتقبػػل مػػن الآخػػرين ، 
اتٟاجػػػػة إفُ القيػػػػادة اتٟاجػػػػة إفُ تقليػػػػد الآخػػػػرين ، اتٟاجػػػػة إفُ ات١سػػػػاواة مػػػػع رفػػػػاؽ السػػػػن في ات١ظهػػػػر 

 ماعية ، اتٟاجة إفُ تٕنب اللوـ واتٟاجة إفُ الامتلاؾ .وات١كانة الاجت
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تتضػمن اتٟاجػة إفُ ا بػة والقبػوؿ والتقبػل الاجتمػاعي ، اتٟاجػة إفُ  الحاجة إلى الحـب والقبـول : -
 الأصدقاء ، اتٟاجة إفُ الانتماء  للجماعات .

فُ الاىتمػاـ بػاتٞنس تتضمن اتٟاجػة إفُ التًبيػة اتٞنسػية ، اتٟاجػة إالحاجة إلى الإشباع الجنسي :  -
 الآخر وحبو ، اتٟاجة إفُ التخلص من التوتر اتٟاجة إفُ التوافق اتٞنسي .

وتتضمن اتٟاجة إفُ التفكتَ وتوسيع قاعدة الفكػر والسػلوؾ  الحاجة إلى النمو العقلي والابتكار : -
إشػػػباع  اتٟاجػػػة إفُ تٖصػػػيل اتٟقػػػائق وتفسػػػتَىا ، اتٟاجػػػة إفُ خػػػبرات جديػػػدة ومتنوعػػػة ، اتٟاجػػػة إفُ

الػػػػذات عػػػػن طريػػػػق العمػػػػل ، اتٟاجػػػػة إفُ النجػػػػاح الدراسػػػػي ، اتٟاجػػػػة إفُ اكتسػػػػاب ات١علومػػػػات وت٪ػػػػو 
 القدرات  اتٟاجة إفُ الإرشاد التًبوي وات١هتٍ .

وتتضػػػمن اتٟاجػػػة إفُ النمػػػو العػػػادي والسػػػوي اتٟاجػػػة إفُ  الحاجـــة إلـــى تحقيـــ  وتأكيـــد الـــذات : -
اتٟاجػة إفُ معارضػتو لرخػرين ، اتٟاجػة إفُ معرفػة العمل مػن أجػل تٖقيػق أىػداؼ شخصػية معينػة ، 

 الذات وتوجيهها .

)ت٤مػػػػػود عبػػػػػد الرتٛػػػػػاف تٛػػػػػودة، «مثػػػػػل التًفيػػػػػو والتسػػػػػلية، واتٟاجػػػػػة إفُ ات١ػػػػػاؿ...  اجات أخـــــرى:ـ ـــــ -
 .(437-436، الصفحات 1991

يؤدي إشباع حاجات اللاعب ات١راىق بصفة أخص إفُ تٖقيق الأمن النفسي لو ومنػو ننظػر إفُ  : ظات :م
ات١ػػػدرب تْيػػػث ت٬ػػػب أف يكػػػوف ضػػػابطا للأمػػػن النفسػػػي للاعبيػػػو والأمػػػن النفسػػػي ىػػػو الطمأنينػػػة النفسػػػية أو 

 الانفعالية  والشخص الآمن نفسيا يكوف في حالة توازف واستقرار .

 بالرياضة:ع:قة ال:عب المراى   -6

( مع فرويد في اعتبار اللعب والنشاط الرياضي كمخفم للتػوتر والإحبػاط 1983يتفق ريتشارد أولرماف ) »
الػػذي مػػن شػػأنو أف يعطػػل الطاقػػة الغريزيػػة للهػػو ، فعػػن طريػػق اللعػػب تٯكػػن للطاقػػة الغريزيػػة أف تتحػػرر بصػػفة 

رية ات١رتبطة تٔرحلة الطفولة وبالتػافِ الػتحكم ويستطيع ات١راىق التحكم في صراعاتو اللاشعو ل اجتماعية مقبولة 
 في ذاتو والواقع .

وبفضػػل اللعػػب والنشػػاط الرياضػػي يػػتمكن ات١راىػػق مػػن تقػػوفٔ وتقيػػيم إمكانياتػػو الفكريػػة والعاطفيػػة والبدنيػػة      
افَ وت٤اولة تطويرىا باستمرار كما تسمح لو بالانفصاؿ ات١ؤقت عن الواقع تْثا عن صدى واقعػي ت٢وامتػو في عػ

أف اللعػػب والرياضػػة  2611(  MENNIGETERالأشػػياء وعػػافَ الأشػػخاص . كمػػا يػػرى ) منيجيػػتً 
يا . كمػػا أف ػالغػػتَ مقبولػػة اجتماعػػ تمػػن أت٪ػػاط الصػػراع الرمػػزي الػػذي يرتكػػز أساسػػا علػػى العدوانيػػة والسػػلوكيا

ات١مارسػػة الرياضػػية الضػػغط الػػذي تولػػده التػػوترات اتٞنسػػية والعدوانيػػة، تٯكػػن الػػتحكم فيهػػا وتوجيههػػا بفضػػل 
باعتبارىػػا الوسػػيلة ات١قبولػػة اجتماعيػػا وباعتبارىػػا كػػذلك الطريقػػة الوحيػػدة الػػتي ت٘كػػن ات١راىػػق مػػن إثبػػات ذاتيتػػو 
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وتكػػوين ىويتػػو والػػتحكم في انفعالاتػػو وبالتػػافِ الانػػدماج قصػػد التكيػػف الاجتمػػاعي. إف مػػن أزمػػات الشػػباب 
ذه الأزمػة الشػباب ت٢ػ، فيتوقػف تٗطػي مسألة تكػوين ات٢ويػة( تتمحور حوؿ ات١عاصر كما قاؿ )أريك أركيسوف 

علػػػى كيفيػػػة مػػػواجهتهم للمشػػػاكل الػػػتي تعتًضػػػهم وات١شػػػكلة الأساسػػػية في ىػػػذه ات١رحلػػػة ىػػػي تٖقيػػػق السػػػيطرة 
)ت٤مػػػػد ت٤مػػػػود «ية حػػػػتِ يػػػػتم الػػػتحكم فيهػػػػا دوف كبتهػػػػا ػالعدوانػػػػ تالذاتيػػػة علػػػػى الػػػػدوافع اتٞنسػػػػية والسػػػلوكيا

 .(445-444، الصفحات 1965الأفندي، 
الرياضة ت٘كن ات١راىق من تٕاوز اتٟوار اللغوي إفُ اللغة اتٞسدية التي تسهل لو التعبػتَ ات١طلػق عػن ات١كونػات »

البسػػػيكوفيزيولوجية ، حيػػػث أف جػػػزء كبػػػتَ ت٫شػػػتو ماديػػػة اتٟضػػػارة فعػػػن طريػػػق اتٟركػػػة يتجػػػاوز ات١راىػػػق تٚيػػػع 
لتقنيػػػات وا رمػػػات التقليديػػػة ات١فروضػػػة ، وبػػػذلك ت٭ػػػاوؿ تٕػػػاوز الواقػػػع وتٔعػػػتٌ آخػػػر تٖػػػدث قطيعػػػة القػػػوانتُ وا

إت٬ابيػػػػة مػػػػع اتٟيػػػػاة اليوميػػػػة الروتينيػػػػة فالإت٬ػػػػاص يتجػػػػو ت٨ػػػػو الرياضػػػػة والسػػػػلبي يتجػػػػو ت٨ػػػػو ات١خػػػػدرات واتٞػػػػرائم 
»(Bernard & Bycho, 1971, p. 91). 

 الرياضة تعد عاملا ىاما في بناء الأخلاؽ القومية وتقتل عناصر اتٞرتٯة . *    

 * نستنتج من كل ىذا ىي الوسيلة الأرقى لتحقيق حاجات ات١راىق .

 أىمية ممارسة رفع الأثقال لدى المراى  : -7

 من الإت٬ابيات ات١ميزة لأت٫ية رفع الأثقاؿ عند ات١راىق ت٧د :
 اتٞهازين العضلي والعصبي من خلاؿ التدريب وات١نافسةتٖقيق التكامل بتُ عمل  -
 .ت٘نح الرباّع مكانة اجتماعية مرموقة -

 تساىم في تنمية صفة الإرادة والشجاعة . -

 تعود الفرد على النشاط واتٟيوية وتبعده عن الكسل وات٠موؿ . -

 ترص اللاعب على الانضباط والنظاـ .  -

الشػػػباب توجيهػػػا سػػػليما ، خاصػػػة مػػػن اتٞانػػػب الصػػػحي ، إذ تسػػػاىم في توجيػػػو الطاقػػػة الزائػػػدة عنػػػد  -
 ت٘تص ما لديهم من فائم في الطاقة فتخفف بذلك من دوافعهم ات١كبوتة ) اتٞنسية العدوانية ( .

 حيوية أكثرشباب  -

تعتبر نشػاطا تروت٬يػا ىػذا مػا يسػاعد اللاعػب ات١راىػق علػى التخفيػف مػن حػدة الاضػطرابات النفسػية  -
 الانطواء .والتخلص من العزلة و 

ده علػػػػػى اسػػػػػتغلاؿ وقػػػػػت فراغػػػػػو إت٬ابيػػػػػا، وتنمػػػػػي فيػػػػػو صػػػػػفة التعػػػػػاوف ات١همػػػػػة في حيػػػػػاة الفػػػػػرد ػتساعػػػػػ -
 (453، صفحة 1965)ت٤مد ت٤مود الأفندي، الاجتماعي.
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 خ:صة:

* مػػن خػػلاؿ عػػرض ىػػذا الفصػػل تٯكػػن أف نصػػل بػػو علػػى غػػرار مػػا وصػػلت إليػػو البحػػوث الأخػػرى إفُ أف     
فهػي مػن أبػرز فػتًات وجػوده  ات١راىقػة،وىػي مرحلػة  عمػره،اللاعب في فئة الأواسط يكػوف في فػتًة حرجػة مػن 

 ا.بهفي ىذه ات١رحلة يطور ويفجر اللاعب كل قدراتو التي يتمتع  الاجتماعية،في اتٟياة 

متزنػػػػػة  ت* واللاعػػػػب في فئػػػػػة الأواسػػػػط إمػػػػػا أف يكػػػػوف إت٬ابيػػػػػا أي ذو شخصػػػػية فػػػػػذة مسػػػػتوية السػػػػػلوكيا    
الأخػػػػلاؽ وإمػػػػا أف يكػػػػوف سػػػػلبيا فيػػػػؤدي ذلػػػػك إفُ الات٨ػػػػراؼ وات٠ػػػػروج عػػػػن ات١ػػػػنهج التًبػػػػوي السػػػػليم، لػػػػذلك 

والعقوبػات  علػى التهديػد دوإفُ طريقة تعامل لا تعتم لذاتي،افاللاعب ات١راىق تْاجة إفُ التقدير والاستقلاؿ 
والسػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػخرية مػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػن الآخػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػرين.
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 تمهيد:

علينػػػا التأكػػػد مػػػن صػػػحة أو عػػػدـ صػػػحة الفرضػػػيات الػػػتي  بإف طبيعػػػة ات١شػػػكلة الػػػتي يطرحهػػػا تْثنػػػا تسػػػتوج
قػدمناىا في بدايػػة الدراسػػة، ويعتػػبر الفصػػل الأوؿ في منهجيػػة الدراسػة ت٤ػػور الدراسػػة ات١يدانيػػة، وفيػػو تطرقنػػا إفُ 
الدراسة الاستطلاعية والمجاؿ ات١كافٓ وألزمافٓ والشروط العلمية للأداة وضبط متغتَات الدراسػة وعينػة البحػث 

اختيارىػػػا وات١ػػػنهج ات١سػػػتخدـ وأدوات الدراسػػػة وإجػػػراءات التطبيػػػق ات١يػػػدافٓ وحػػػدود الدراسػػػة وأسػػػلوب  وكيفيػػػة
 التحليل الإحصائي.   

 المنهج المستخدم:  -

لأت٫ية ات١وضػوع الػذي ت٨ػن بصػدد دراسػتو وات١تمثػل في: إصػابات مفصػل الكتػف وتأثتَىػا علػى أداء  نظرا     
ا دراسػػػػة الظػػػػاىرة كمػػػػا ىػػػي ومعاتٞتهػػػػا وتشخيصػػػػها وسػػػػردىا للقػػػػراءة لاعػػػبي رفػػػػع الأثقػػػػاؿ، فقػػػػد وجػػػب علينػػػػ

وإعطػػػػاء لتوضػػػػيح ات١فػػػاىيم وات١صػػػطلحات وتٖليػػػػل ات١تغػػػتَات  "الوصػػػفي التحليلػػػي" مسػػػتعملتُ بػػػذلك ات١ػػػػنهج
 ات١توصل إليها انطلاقا من الاستبياف. النتائج

ويعرؼ ات١نهج الوصفي بأنو:" كل استقصاء بنص على  اىرة من الظواىر كما ىي في الوقت اتٟاضر      
بقصد تشخيصها، كشف جوانبها وتٖديد العلاقة بتُ عناصرىا ويتم عن طريق تٚع البيانات وتنظيمها 

)ت٤مد عوض بسيوفٓ وفيصل وتٖليلها ثم الاستنتاج واىم أدوات ىذا ات١نهج: ات١لاحظة، ات١قابلة، الاستبياف
 .(226، صفحة 1992ياستُ الشاطي، 

إف ت٣تمع البحث يتكوف من بعم ات١دربتُ واللاعبتُ ات١تواجدين على مستوى أندية مجتمع البحث: -
 مستغافّ.رفع الأثقاؿ بولايتي غليزاف و 

 رص متكافئة تٞميع أفراد المجتمع.تعطي ف  اختيار العينة عشوائيا لأنها عينة البحث:

إف ت٣تمع البحث يتكوف من مدربتُ ولاعبتُ متواجدين على مستوى بعم نوادي رفع الأثقاؿ بولاية 
 غليزاف 

لاعب تتًاوح  22 مدربتُ وعدد اللاعبتُ ات١ستجوبتُ 12و مستغافّ وقد بلغ عدد ات١دربتُ ات١ستجوبتُ
 ( سنة.22-17أعمارىم من)
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 بحث:مجالات ال

 المجال المكاني:

 .ومستغافّقمنا بالبحث ات١يدافٓ في بعم نوادي رفع الأثقاؿ بولاية غليزاف 

تٛل الأثقاؿ تضمنت  وات١دربتُ فردا من اللاعبتُ 32شملت العينة البحث على  :المجال البشري -
 لاعبا. 22و مدربت12ُ

 المجال الزمني:

و     2215الاستبياف بدأ تٖضتَه في شهرمارس، أما  2215شرعنا في ىذا البحث في شهر جانفي
و قد   تٖليل و فرز  2215-24-25إفُ 2215-24-21توزيع الاستبياف في الفتًة ات١متدة ما بتُ 

 .2215-25-17.و انهينا تْثنا ىذا يوـ :  2215-24-29إفُ 2215-24-19النتائج من 

 ضبط متغيرات الدراسة:

  :التغػتَ في قيمتػو إفُ التػػأثتَ في قػيم متغػتَات أخػػرى ت٢ػا علاقػػة وىػػو الػذي يػػؤدي المتغيـر المسـتقل
 .بو

 وفي ىذه الدراسة ات١تغتَ ات١ستقل ىو: إصابات مفصل الكتف. 

  :أخرى.وىو الذي تتوقف قيمتو على قيم متغتَات المتغير التابع 

 وفي ىذا البحث ات١تغتَ التابع ىو: أداء لاعبي رفع الأثقاؿ.

 أدوات الدراسة:  -

 استخدمنا استمارة الاستبياف كأداة وطريقة تٞمع البيانات وات١علومات حوؿ الظاىرة ات١دروسة.     

: وىػػو "ت٪ػػوذج يضػػم ت٣موعػػة مػػن الأسػػئلة توجػػو إفُ الأفػػراد مػػن اجػػل اتٟصػػوؿ علػػى معلومػػات الاســتبيان   
 .(122، صفحة 1996أتٛد، )الرفاعي حستُ "حوؿ موضوع أو مشكلة ما أو موقف ما

وتوجػػد ثػػلاث أنػػواع مػػن الأسػػئلة ات١غلقػػة وات١فتوحػػة والأسػػئلة نصػػف مفتوحػػة وقػػد اعتمػػدنا علػػى الأسػػئلة      
 ات١غلقة وات١فتوحة والنصف مفتوحة.
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 :  يأسلوب التحليل الإ صائ -

بالاسػػتعانة بأسػػلوب التحليػػل لكػػي يتسػػتٌ لنػػا التعليػػق وتٖليػػل نتػػائج الاسػػتمارة بصػػورة واضػػحة وسػػهلة قمنػػا 
الإحصائي وىذا عن طريق تٖويل النتائج ات١تحصل عليها من خلاؿ الاستمارة إفُ أرقػاـ علػى أشػكاؿ نسػب 

 مئوية وىذا عن طريق إتباع القاعدة الثلاثية ات١عروفة:

 %122س             

 xع              

 حيث أف:
X.النسبة ات١ئوية : 

 (.تع: عدد الإجابات )عدد التكرارا
 س: عدد أفراد العينة.

 

 المتوسط الحسابي: 

 

 

 مج س=ت٣موع القيم           

 ف=عدد القيم

 الانحراف المعياري:

 

 /س122×= ع x ف:إف
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 صعوبات البحث: -

 لقد واجهتنا في ىذا البحث العديد من الصعوبات نذكر منها:

 نوع من الصعوبة في صياغة الاستبياف. -

 .في الإجابة عن بعم الأسئلة اللاعبتُتٗلي بعم  -
 قلة ات١راجع حوؿ رياضة رفع الأثقاؿ خاصة باللغة العربية وت٤دودية مضمونها إف وجدت. -

 .سابقة في قسم التًبية البدنية عدـ وجود دراسات   -    

 توقيع النوادي. صعوبة اتٟصوؿ على -    

 خ:صة:

لمجالات البحث  ناعرض خلاؿ تطرقنا في ىذا الفصل إفُ تٖديد الإطار التطبيقي العاـ للدراسة من
  الأدوات ات١ستخدمة في البحث.وعينتو و 

استًجاعنا لكل الاستبيانات من طرؼ ات١دربتُ واللاعبتُ قمنا بفرزىا وتنظيمها في توزيعنا و بعد و 
لتكرارات والنسب ات١ئوية وات١توسطات لحساب من استعمالنا للأساليب الإحصائية جداوؿ مع 

ىذا سندرجو في الفصل ات١وافِ. لاتٟسابية والات٨راؼ ات١عياري، وك



 

 

 

 

 

 

 

 :الفصل الثاني
عرض وتحليل النتائج 

ومناقشتها
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 تمهيد:
ت٨ػػاوؿ في ىػػذا الفصػػل الػػربط بػػتُ اتٞانػػب النظػػري واتٞانػػب التطبيقػػي، وفيػػو تطرقنػػا إفُ عػػرض وتٖليػػل نتػػائج 

 الدراسة وبعدىا مناقشة نتائج الدراسة في ضوء الفرضيات ات١طروحة وخلاصة عامة واقتًاحات.
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 تحليل نتّائج استبيان مدربّي  مل الأثقال: –
 

 المحور الأول:إصابة مفصل الكتف
 ىل تتوفر ات١نشآت والوسائل الصحية لدى فريقكم؟السّؤال الأول:

 معرفة الإمكانيات ات١ادية والصحية لدى الفرؽ.السؤال: الهدف من
 الإمكانيات ات١ادية والصحية لدى الفرؽ.(:1الجدول رقم)

 
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 1.62        0.3 % 10 1 نعم
 1.21        0.7 % 40 4 لا

 

من ات١دربتُ أجابوا بأف الإمكانيات ات١ادية و الصحية غتَ %40أف نسبة نلاحظ من خلاؿ اتٞدوؿ أعلاه 
 منهم قالوا العكس.%10متوفرة و

 إذف من خلاؿ اتٞدوؿ نستنتج أف الإمكانيات ات١ادية والصحية لدى فرؽ رفع الأثقاؿ قليلة جدا.-
 

 
 

 يبتُ الإمكانيات والوسائل الصحية لفرؽ رفع الأثقاؿ.(:24الشكل رقم)

30% 

70% 

 نعم

 لا
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 لإصابة مفصل الكتف في حصص التدريبات؟ ىل حدث واف تعرض احد اللاعبتُالسّؤال الثاّني:
 الكتف في حصص التدريبات.معرفة إمكانية حدوث إصابة مفصل الهدف من السؤال:

 (: إمكانية حدوث إصابة مفصل الكتف في حصص التدريبات.2الجدول رقم) 

 
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 0.42 0.9 % 60 6 نعم
 3.13        0.1 % 20 2 لا

 
قالوا لا.أي أف معظم %20أجابوا بنعم ومن ات١دربتُ %60نلاحظ من خلاؿ اتٞدوؿ أعلاه أف نسبة 
 اللاعبتُ تعرضوا لإصابة مفصل الكتف.

 إذف من خلاؿ اتٞدوؿ نستنتج أف معظم اللاعبتُ تعرضوا لإصابة مفصل الكتف. -
 
 

 
 

 يوضح تعرض اللاعبتُ لإصابة مفصل الكتف في حصص التدريبات.(: 51الشكل رقم)
 
 

09% 

09% 

 نعم

 لا
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 في حالة الإجابة بنعم كم كاف عدد الإصابات؟السّؤال الثاّلث:
  معرفة عدد الإصاباتالهدف من السؤال:

 مفصل الكتف.عدد إصابات (:3الجدول رقم)

 
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 2.12 0.8 % 50 5 كثتَة
 2.33 0.2 % 10 1 قليلة

 
 أجابوا بقليلة. %10من ات١دربتُ أجابوا بكثتَة و%50نلاحظ من خلاؿ اتٞدوؿ أعلاه أف نسبة 

 الكتف لدى لاعبي تٛل الأثقاؿ كثتَة.إذف نستنتج من خلاؿ اتٞدوؿ أف إصابة مفصل -

 

 

  
 يوضح عدد الإصابات ت١فصل الكتف.(: 26الشكل رقم)

 
 
 
 

80% 

20% 

 كثيرة

 قليلة
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 ىل تؤثر إصابة مفصل الكتف على مردود وأداء لاعبيك؟السّؤال الرّابع: 
 .الأثقاؿإصابة مفصل الكتف على مردود و أداء لاعبي تٛل  معرفة تأثتَالهدف من السؤال:

 إصابة مفصل الكتف على مردود و أداء لاعبي تٛل الأثقاؿ. (: تأثت4َالجدول رقم)

 

 
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 0 1 % 200 20 نعم
 4.04          0 % 00 0 لا

 
 بنعم. من ات١دربتُ أجابوا%200نلاحظ من خلاؿ اتٞدوؿ أعلاه أف نسبة 

 لاعبي تٛل الأثقاؿ.د وأداء إذف نستنتج من خلاؿ اتٞدوؿ أف إصابة مفصل الكتف تؤثر على مردو -
 
 

 
 

 يوضح مدى تأثتَ إصابة مفصل الكتف على مردود وأداء لاعبي رفع الأثقاؿ. (:27الشكل رقم)
 
 

100%

0%

نعم

لا
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 المحور الثاّني:التحضير البدني
 ىل تقوموف بتسطتَ خطة برنامج تٖضتَ بدفٓ ؟                       السّؤال الأول:

معرفة ما إذا كاف ات١دربوف يولوف أت٫ية للتحضتَ البػدفٓ مػن خػلاؿ وضػع خطػة لبرنػامج  الهدف من السؤال:
 التحضتَ البدفٓ.
 يبتُ مدى قياـ ات١دربتُ بوضع خطة خاصة بالتحضتَ البدفٓ أـ لا.(:02الجدول رقم)

 
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار ةالإجاب
 0 1 % 200 20 نعم
 4.04          0 % 0 0 لا

أجػابوا بػػ:"نعم"، أي أف مػدرص كػرة اليػد يقومػوف بتسػطتَ خطػة  %122( أف نسػبة 25نلاحظ من خلاؿ اتٞدوؿ رقم)  
 لبرنامج التحضتَ البدفٓ، ويعتبروف ذلك أساس عملية النجاح.

إذف نستنتج أف مدرص رفع الأثقاؿ يقوموف بوضػع خطػة للبرنػامج التحضػتَي ت١ػا لػذلك مػن فائػدة في ضػبط خطػة العمػل -
 خلاؿ ات١وسم الرياضي.

 

 
 يوضح مدى قياـ ات١دربتُ بوضع خطة خاصة بالتحضتَ البدفٓ. (:28الشكل رقم)

 

100%

0%

نعم

لا
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 ىل التحضتَ البدفٓ لو علاقة تٔختلف الاصابات التي يتعرض ت٢ا رياضي تٛل الاثقاؿ؟ السّؤال الثاّني:
الإصػابات الػتي  معرفة ما إذا كػاف عػدـ التًكيػز علػى التحضػتَ البػدفٓ يػؤدي إفُ ت٥تلػف الهدف من السؤال:

 .رياضي تٛل الاثقاؿيتعرض ت٢ا 

رياضي تٛل  يبتُ مدى علاقة التحضتَ البدفٓ تٔختلف الإصابات التي يتعرض ت٢ا(: 03الجدول رقم)
 .الاثقاؿ

 

 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 0 1 % 200 20 نعم
 4.04 0 % 0 0 لا

أجابوا بػ:"نعم" أي أف عدـ التًكيز على  %200( نلاحظ أف نسبة 03اتٞدوؿ رقم)من خلاؿ  -
 .تٛل الاثقاؿ التحضتَ البدفٓ يؤدي إفُ ت٥تلف الإصابات التي يتعرض ت٢ا لاعبي

أف التحضتَ البدفٓ لو علاقة تٔختلػف الإصػابات الػتي يتعػرض ت٢ػا لاعػبي رفػع الأثقػاؿ، وىػذا راجػع نستنتج -
 على التحضتَ البدفٓ.إفُ عدـ التًكيز 

 

 
 تٛل رياضي  يوضح مدى علاقة التحضتَ البدفٓ تٔختلف الإصابات التي يتعرض ت٢ا(:29الشكل رقم)

 .الاثقاؿ
 

100%

0%

نعم

لا
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ىل عدـ الاىتماـ بالتحضتَ البدفٓ يؤدي افُ اصابة مفصل الكتف للاعبي تٛل الأثقاؿ  السّؤال الثاّلث:
 و التأثتَ على ادائهم؟
مػػا إذا كػػاف عػػدـ الاىتمػػاـ بالتحضػػتَ البػػدفٓ يػػؤدي إفُ إصػػابة مفصػػل الكتػػف  معرفػػة الهــدف مــن الســؤال:

 للاعبي رفع الأثقاؿ والتأثتَ على أدائهم.
كاف عدـ الاىتماـ بالتحضتَ البػدفٓ يػؤدي إفُ إصػابة مفصػل الكتػف للاعػبي ما إذا   يبتُ(: 4الجدول رقم)

 رفع الأثقاؿ والتأثتَ على أدائهم أـ لا.
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 0 1 % 200 20 نعم
 4.04 0 % 0 0 لا

أجػابوا بػػ:"نعم" أي أف مػدرص رفػع الأثقػاؿ يعتػبروف  %200( أف نسػبة04نلاحظ من خػلاؿ اتٞػدوؿ رقػم)
 أف عدـ الاىتماـ بالتحضتَ البدفٓ يؤدي إفُ إصابة مفصل الكتف والتأثتَ على أداء لاعبي رفع الأثقاؿ.

أف عدـ الاىتمػاـ بالتحضػتَ البػدفٓ يػؤدي إفُ إصػابة مفصػل الكتػف والتػأثتَ علػى أداء لاعػبي رفػع  نستنتج-
 .الأثقاؿ، وىذا راجع إفُ أت٫ية التحضتَ البدفٓ في إعداد وتهيئة اللاعبتُ

 

 
 يوضح أت٫ية الاىتماـ بالتحضتَ البدفٓ يؤدي إفُ تفادي إصابة مفصل الكتف للاعبي(:30الشكل رقم)

 الأثقاؿ وعدـ التأثتَ على أدائهم .رفع 
 

100%

0%

نعم

لا
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ىل برنامج التحضػتَ البػدفٓ ضػروري لتنميػة القػدرات البدنيػة والعضػلية وات١هاريػة للاعػبي تٛػل  السّؤال الرّابع:
 الأثقاؿ؟

العضلية لتنمية القدرات البدنية و التعرؼ على ما إذا كاف التحضتَ البدفٓ ضروري  الهدف من السؤال:
 وات١هارية للاعبي تٛل الأثقاؿ؟

 يبتُ ضرورة التحضتَ البدفٓ لتنمية القدرات البدنية والعضلية وات١هارية من عدمها. (:05الجدول رقم)
 

 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 0 1 % 200 20 نعم
 4.04 0 % 0 0 لا

أجػػػػابوا بػػػػػ:"نعم"، أي أف مػػػػدرص رفػػػػع الأثقػػػػاؿ  %200( أف نسػػػػبة05رقػػػػم) نلاحػػػػظ مػػػػن خػػػػلاؿ اتٞػػػػدوؿ
يعتبروف أف التحضتَ البدفٓ ضروري لتنمية وتطوير القدرات البدنية والعضلية وات١هارية وىذا راجػع إفُ الفائػدة 

 التي تعود على اللاعبتُ من خلاؿ التحضتَ البدفٓ.
للاعبي رفع الأثقاؿ لتنمية وتطوير القدرات البدنية أف التحضتَ البدفٓ ضروري  من ذلكنستنتج -

 والعضلية وات١هارية.
 

 
تنمية القدرات البدنية والعضلية وات١هارية للاعبي تٛل يوضح أت٫ية التحضتَ البدفٓ في (:31الشكل رقم)

 الأثقاؿ.
 

100%

0%

نعم

لا
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 المحور الثاّلث: مهارة الاسترخاء
 ىل برنات٣كم التدريببي ت٭توي على مهارة الاستًخاء ؟ السّؤال الأول:

 معرفة مدى اىتماـ مدرص رفع الأثقاؿ تٔهارة الاستًخاء أثناء البرنامج التدريػبي.الهدف من السؤال: 
 

 يبتُ مدى اىتماـ مدرص رفع الأثقاؿ تٔهارة الاستًخاء في البرنامج التدريػبي.(: 36الجدول رقم)
 

 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص لنّسبة ات١ئويةا التّكرار الإجابة
 0 1 % 200 20 نعم
 4.04 0 % 0 0 لا

أجابوا بػ:"نعم" أي أف البرنامج التدريػبي ت١درص  %200( نلاحظ أف نسبة 06من خلاؿ اتٞدوؿ رقم)
 رفع الأثقاؿ يشمل مهارة الاستًخاء.

الأثقػػاؿ يشػػمل مهػػارة الاسػػتًخاء بأنواعػػو، وىػػذا راجػػع لفائػػدة أف البرنػػامج التدريػػبي لكػػل مػػدرص رفػػع نســتنتج 
 ىاتو ات١هارة في تفادي حدوث الإصابات والوقاية منها.

 

 
 يوضح اىتماـ مدرص رفع الأثقاؿ تٔهارة الاستًخاء في البرنامج التدريػبي.(:32الشكل رقم)

 

100%

0%

نعم

لا
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 ىل ت١هارة الإستًخاء دور في وقاية لاعبي تٛل الاثقاؿ من ت٥تلف الاصابات؟ السّؤال الثاّني:
ت٥تلػػػف : معرفػػػة مػػػا إذا كػػػاف ت١هػػػارة الاسػػػتًخاء دور في وقايػػػة لاعبػػػػي رفػػػع الأثقػػػاؿ مػػػن الهـــدف مـــن الســـؤال

 الاصابات.
 الإصابات.يبتُ مدى ودور مهارة الاستًخاء في وقاية لاعبػي رفع الأثقاؿ من ت٥تلف  (:20الجدول رقم)

 
 

 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 2.12 0.8 % 50 5 نعم
 2.32 0.2 % 10 1 لا

أجػػابوا لا أي أف معظػػم %  10أجػػابوا بػػػ:"نعم" و %50( أف نسػػبة20نلاحػػظ مػػن خػػلاؿ اتٞػػدوؿ رقػػم)
 من ت٥تلف الإصابات.رفع الأثقاؿ يعتبروف أف ت١هارة الاستًخاء دور في وقاية لاعبػي رفع الأثقاؿ مدرص 

 الوقاية من ت٥تلف الإصابات التي يتعرض ت٢ا لاعبي رفع الأثقاؿ. أف ت١هارة الاستًخاء دور فينستنتج -
 

 
 الإصابات. يوضح أت٫ية مهارة الاستًخاء في وقاية لاعبػي رفع الأثقاؿ من ت٥تلف (:33الشكل رقم)

 
 ىل عدـ الاىتماـ تٔهارة الإستًخاء يؤدي افُ اصابة مفصل الكتف ؟ السّؤال الثاّلث:

80%

20%

نعم

لا
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 تٔهارة الإستًخاء يؤدي افُ اصابة مفصل الكتف : معرفة ما إذا كاف عدـ الاىتماـالهدف من السؤال
مفصػػػل الكتػػػف يػػػؤدي إفُ إصػػػابة تٔهػػػارة الإسػػػتًخاء مػػػا إذا كػػػاف عػػػدـ الاىتمػػػاـ  يبػػػتُ(: 22الجـــدول رقـــم)

 للاعبي رفع الأثقاؿ.
 

 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 0 1 % 200 20 نعم
 4.04 0 % 0 0 لا

 
أجابوا بػ:"نعم" أي أف مدرص رفع الأثقاؿ يعتبروف  %200( أف نسبة22نلاحظ من خلاؿ اتٞدوؿ رقم)

 إفُ إصابة مفصل الكتف. يؤديتٔهارة الإستًخاء أف عدـ الاىتماـ 
 يؤدي إفُ إصابة مفصل الكتفتٔهارة الإستًخاء أف عدـ الاىتماـ  نستنتج-

 
 

يوضح أت٫ية مهارة الاستًخاء في وقاية لاعبػي رفع الأثقاؿ من إصابة مفصل  (:34الشكل رقم)         
 الكتف.

 
. 

 في اعداد اللاعبتُ و الرفع من مستوى آدائهم ات١هاري؟ ىل ت١هارة الإستًخاء دورالسّؤال الرّابع:
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0%

نعم

لا
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:معرفة ما إذا كاف ت١هارة الاستًخاء دور في إعداد اللاعبتُ والرفع من مستوى أدائهم الهدف من السؤال
 ات١هاري.

 :يبتُ دور مهارة الاستًخاء في إعداد اللاعبتُ والرفع من مستوى أدائهم ات١هاري.(21الجدول رقم)
 

 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 1.21 0.7 % 40 4 نعم
 1.62 0.3 % 10 1 لا

 
أجابوا لا أي أف مدرص  %10أجابوا بػ:"نعم" و %40( أف نسبة21نلاحظ من خلاؿ اتٞدوؿ رقم)   

 رفع الأثقاؿ يعتبروف أف الاستًخاء دور في إعداد اللاعبتُ والرفع من مستوى أدائهم ات١هاري.
 والرفع من مستوى أدائهم ات١هاري. نستنتج أف ت١هارة الاستًخاء دور في إعداد اللاعبتُ-
 
 

 
 

 يوضح دور مهارة الاستًخاء في إعداد اللاعبتُ والرفع من مستوى أدائهم ات١هاري.(: 35الشكل رقم)
 
 

09% 

09% 

 لا

 نعم
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 حليل نتائج استبيان لاعبي  مل الأثقال:ت –
 

 المحور الأول: إصابة مفصل الكتف
 ىل تعرضت لإصابات ما خلاؿ مشوارؾ الرياضي؟. السّؤال الأول:

 معرفة ما إذا تعرض لاعبػي تٛل الأثقاؿ لإصابات خلاؿ مشوارىم الرياضي.الهدف من السؤال: 
 ما مدى تعرض لاعبػي تٛل الأثقاؿ لإصابات خلاؿ مشوارىم الرياضي.(:13الجدول رقم)

 
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 1.62 1 % 200 10 نعم
 1.21 0 % 0 0 لا

أجابوا بػ:"نعم" أي أف كل لاعبي تٛل الأثقاؿ  %200( أف نسبة 21نلاحظ من خلاؿ اتٞدوؿ رقم)
 تعرضوا إفُ إصابات ت٥تلفة ومتنوعة.

وىذا راجع  أف لاعب رفع الأثقاؿ عرضة كغتَه من الرياضيتُ لإصصابات مهما تنوعت واختلفت  نستنتج-
إفُ عدـ التًكيز على التحضتَ البدفٓ وكثرة ات١نافسات وغتَىا. حيث كاف أكثرىا إصابات الكتف، ات١رفق، 

 الكوع، ثم الركبة والظهر.

 
 يوضح تعرض لاعبػي تٛل الأثقاؿ لإصابات خلاؿ مشوارىم الرياضي.(: 36الشكل رقم)
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 ما نوع الإصابات التي تعرضت ت٢ا؟. السّؤال الثاّلث:
 لاعبي رفع الأثقاؿ. معرفة خطورة الإصابات التي يتعرض ت٢االهدف من السؤال:

 لاعبي رفع الأثقاؿ. درجة خطورة الإصابات التي يتعرض ت٢ا(:14الجدول رقم)
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة

 22.12 0.2 % 10 1 إصابات خفيفة
 6.6 0.3 % 10 3 إصابات متوسطة
 4.04 0.5  %20 20 إصابات خطتَة

منهم   % 10مخطتَةوإصاباتهمن اللاعبتُ كانت %20نسبة  يتضح لنا أف21من خلاؿ اتٞدوؿ رقم 
 كانت خفيفة.  % 10كانت متوسطة و

 الأثقاؿ.عند لاعبي تٛل كثر انتشارا لأاىي  ت٠طتَةأف الإصابات انستنتج -
 
 

 
 
 

 لاعبي رفع الأثقاؿ. يتعرض ت٢ايوضح نوع الإصابات التي (: 37الشكل رقم)           
 

09% 

09% 

 خفيفة 09%

 
 ةخطير

 متوسطة



 عرض وتحليل النتائج ومناقشتها الفصل الثاني:  التطبيقيالجانب 

 
166 

 ىل تعرضت لإصابة مفصل الكتف خلاؿ مشوارؾ الرياضي ؟ السّؤال الرّابع:
 إفُ إصابات مفصل الكتف. الأثقاؿتٛل معرفة ما إذا تعرض لاعبي الهدف من السؤال: 

 إفُ إصابات مفصل الكتف. تٛل الأثقاؿيبتُ مدى تعرض لاعبي (: 22الجدول رقم)
 

 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 1.21 0.75 % 42 22 نعم
 20.32 0.25 % 12 2 لا

أجػابوا بػػ:" نعػم" أي أف معظػم لاعبػػي رفػع الأثقػاؿ  %42( نلاحػظ أف نسػبة 22مػن خػلاؿ اتٞػدوؿ رقػم)
أجابوا بػ:"لا" وىذا يعتٍ أنهم فَ تعرضػوا لإصػابة في  %12يتعرضوا إفُ إصابة في مفصل الكتف، أما نسبة 

 مفصل الكتف.
أف لاعبي رفع الأثقاؿ عرضة لإصابات مفصل الكتف كغتَىػا مػن الإصػابات الأخػرى الػتي يتعرضػوف  نستنتج

 ت٢ا.
 
 

 
 إفُ إصابات مفصل الكتف. تٛل الأثقاؿيوضح تعرض لاعبي (: 38الشكل رقم)             

 
 

00% 

00% 

 لا

 نعم



 عرض وتحليل النتائج ومناقشتها الفصل الثاني:  التطبيقيالجانب 

 
167 

 ىل تؤثر إصابة مفصل الكتف على أداء لاعبي تٛل الأثقاؿ ؟. -السّؤال الخامس: 

 الكتف على أداء لاعبي تٛل الأثقاؿ.إصابة مفصل  معرفة تأثتَالهدف من السؤال:
 إصابة مفصل الكتف على أداء لاعبي تٛل الأثقاؿ. تأثتَ (:16الجدول رقم)

 
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 0 1 % 200 10 نعم
 21.21 0 % 0 0 لا

 
 اللاعبتُ أجابوا" بنعم."من %200نلاحظ من خلاؿ اتٞدوؿ أعلاه أف نسبة 

 .لاعبي تٛل الأثقاؿأداء إذف نستنتج من خلاؿ اتٞدوؿ أف إصابة مفصل الكتف تؤثر على -
 
 
 
 

 
 

 .إصابة مفصل الكتف على أداء لاعبي تٛل الأثقاؿ يوضح مدى تأثتَ(: 39الشكل رقم)      
 

100%

0%

نعم

لا
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 المحور الثاّني: التحضير البدني

 ىل لفريقكم كل الإمكانيات ات١ادية و البشرية التي تتيح لكم التحضتَ اتٞيد؟ السّؤال الأول:
 معرفة الإمكانيات ات١ادية والبشرية التي تتيح للفرؽ التحضتَ اتٞيد.الهدف من السؤال:

 الإمكانيات ات١ادية والبشرية التي تتيح للفرؽ التحضتَ اتٞيد.(: 17الجدول رقم)

 
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص ت١ئويةالنّسبة ا التّكرار الإجابة
 20.32 0.25 % 12 2 نعم
 1.21 0.75 % 42 22 لا

 
إذف من خلاؿ اتٞدوؿ نستنتج أف الإمكانيات ات١ادية والبشرية لدى فرؽ رفع الأثقاؿ قليلة جدا وىذا ما -

 يعرقل التحضتَ اتٞيد وىكذا تكوف الإصابة.
 
 

 
 

 يوضح وجود الإمكانيات ات١ادية والبشرية لفرؽ رفع الأثقاؿ.(: 40الشكل رقم)               
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 نعم
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 كيف تقيم مستوى لياقتك البدنية بعد ات١نافسات ؟.  السّؤال الثاّني:
 التعرؼ على مستوى اللياقة البدنية للاعبػي رفع الأثقاؿ بعد ات١نافسات.الهدف من السؤال: 

 .الإمكانيات ات١ادية والبشرية التي تتيح للفرؽ التحضتَ اتٞيد(: 25الجدول رقم)

 
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 21.01 0.15 % 22 1 ضعيف
 5.16 0.4 % 10 5 متوسط
 4.45 0.45 % 12 6 جيد

أجػػػػػابوا بػػػػػأف مسػػػػػتوى اللياقػػػػػة البدنيػػػػػة بعػػػػػد  % 10( أف نسػػػػػبة 25نلاحػػػػػظ مػػػػػن خػػػػػلاؿ اتٞػػػػػدوؿ رقػػػػػم)   
أجػابوا بػػأف  %12ات١نافسػات يكػوف متوسػط وىػػذا راجػع إفُ ات١سػتوى ات١توسػػط للتحضػتَ البػدفٓ، أمػػا نسػبة 

مسػػتوى اللياقػػة البدنيػػة بعػػد ات١نافسػػات يكػػوف جيػػد وىػػو مػػا يوضػػح أف ىنػػاؾ اىتمػػاـ بالتحضػػتَ البػػدفٓ. أمػػا 
أجػػابوا بػػأف مسػػتوى اللياقػػة بعػػد ات١نافسػػات يكػػوف ضػػعيف يوضػػح أف ىنػػاؾ إت٫ػػاؿ ونقػػص في  %22نسػػبة 

 التحضتَ البدفٓ.
 بدنية من جيدة إفُ متوسطة بعد ات١نافسات. يتمتعوف بلياقةرفع الأثقاؿ أف أغلبية لاعبػي نستنتج 

 

 
 

 اللياقة البدنية للاعبػي رفع الأثقاؿ بعد ات١نافسات. يوضح مستوى (:41الشكل رقم)         
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 ىل للتحضتَ البدفٓ تأثتَ على لياقتك البدنية واستًجاع قدراتك البدنية ؟. السّؤال الثاّلث:
معرفة تأثتَ التحضتَ البدفٓ على اللياقة البدنية واستًجاع القدرات البدنية للاعبي رفع الهدف من السؤال:

 الأثقاؿ.
يبتُ مدى تأثتَ التحضتَ البدفٓ على اللياقة البدنية واستًجاع القدرات البدنية للاعبي (:26الجدول رقم)
 رفع الأثقاؿ.

 
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 0 1 % 200 10 نعم
 21.21 0 % 0 0 لا

أجابوا بػ:"نعم" أي أف للتحضتَ البدفٓ علاقة  %200( نلاحظ أف نسبة 26من خلاؿ اتٞدوؿ رقم)
 باللياقة البدنية واستًجاع القدرات البدنية للاعبي رفع الأثقاؿ.

إذف من خلاؿ اتٞدوؿ نستنتج أف اللياقة البدنية اتٞيدة والاستًجاع اتٞيد للقدرات البدنية للاعبي رفع - 
 الأثقاؿ يكوف نتيجة التحضتَ البدفٓ اتٞيد فالعلاقة بينهما عكسية.

 

 
 

 الأثقاؿ.يوضح أت٫ية التحضتَ البدفٓ في استًجاع اللياقة البدنية للاعبي رفع (: 42الشكل رقم)         

 

100%

0%

نعم

لا
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 ىل عدـ التًكيز على التحضتَ البدفٓ لو علاقة تٔختلف الإصابات التي تتعرض ت٢ا؟. السّؤال الرّابع:
معرفة ما إذا كػاف عػدـ التًكيػز علػى التحضػتَ البػدفٓ يػؤدي إفُ ت٥تلػف الإصػابات الػتي  الهدف من السؤال:

 يتعرض ت٢ا لاعبي رفع الأثقاؿ.
رفع  يبتُ مدى علاقة التحضتَ البدفٓ تٔختلف الإصابات التي يتعرض ت٢ا لاعبي(: 10دول رقم)الج

 .الأثقاؿ

 
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 0 1 % 200 10 نعم
 21.21 0 % 0 0 لا

أجػػػػابوا بػػػػػ:"نعم" أي أف عػػػػدـ التًكيػػػػز علػػػػى  %200( نلاحػػػػظ أف نسػػػػبة 10مػػػػن خػػػػلاؿ اتٞػػػػدوؿ رقػػػػم)   
 التحضتَ البدفٓ لو علاقة تٔختلف الإصابات التي يتعرض ت٢ا لاعبي رفع الأثقاؿ.

رفػػع أف عػػدـ التًكيػػز علػػى التحضػػتَ البػػدفٓ لػػو علاقػػة تٔختلػػف الإصػػابات الػػتي يتعػػرض ت٢ػػا لاعػػبي نســتنتج -
 .الأثقاؿ

 
 

 
 .رفع الأثقاؿ البدفٓ تٔختلف الإصابات التي يتعرض ت٢ا لاعبييوضح علاقة التحضتَ (: 43الشكل رقم)

 

100%

0%

نعم

لا
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ىػػل تػػرى أف إت٫الػػك للتحضػػتَ البػػدفٓ ات٠ػػاص لػػو علاقػػة بإصػػابة مفصػػل الكتػػف والتػػأثتَ السّــؤال الخــامس: 
 على أدائك؟

إصابة مفصل الكتػف ويػؤثر ما إذا كاف إت٫اؿ التحضتَ البدفٓ ات٠اص يؤدي إفُ  معرفة الهدف من السؤال:
 . رفع الأثقاؿ على أداء لاعبي
مػػػا إذا كػػػاف عػػػدـ الاىتمػػػاـ بالتحضػػػتَ البػػػدفٓ ات٠ػػػاص يػػػؤدي إفُ إصػػػابة مفصػػػل  يبػػػتُ(: 12الجـــدول رقـــم)

 أـ لا.  رفع الأثقاؿ الكتف ويؤثر على أداء لاعبي
 

 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 0 1 % 200 10 نعم
 21.21 0 % 0 0 لا

أجػابوا بػػ:"نعم" أي أف لاعػبي تٛػل الأثقػاؿ يعتػبروف  %200( أف نسػبة12نلاحظ من خلاؿ اتٞدوؿ رقػم)
 أف إت٫اؿ التحضتَ البدفٓ ات٠اص لو علاقة بإصابة مفصل الكتف والتأثتَ على أداء لاعبي تٛل الأثقاؿ.

أف عدـ الاىتماـ بالتحضتَ البدفٓ يؤدي إفُ إصػابة مفصػل الكتػف والتػأثتَ علػى أداء لاعػبي تٛػل  نستنتج-
 .الأثقاؿ، وىذا راجع إفُ أت٫ية التحضتَ البدفٓ في إعداد وتهيئة اللاعبتُ

 

 
يوضح أت٫ية التحضتَ البدفٓ ات٠اص في الوقاية من إصابة مفصل الكتف وتٖستُ أداء  (:44الشكل رقم)

 .رفع الأثقاؿ لاعبي

100%

0%

نعم

لا
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 المحور الثاّلث: مهارة الاسترخاء
 ىل الاستًخاء يساعدؾ في اتٟفاظ على مستواؾ واستًجاع لياقتك البدنية ؟ السّؤال الأول:

معرفة ما إذا كػاف الاسػتًخاء يسػاعد في اتٟفػاظ علػى ات١سػتوى البػدفٓ واسػتًجاع اللياقػة الغرض من السؤال: 
 البدنية للاعبي رفع الأثقاؿ.

يبتُ أت٫ية مهارة الاستًخاء في اتٟفاظ على مستوى اللياقة البدنية للاعبػي رفع  (:11الجدول رقم)
 الأثقاؿ.

 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 1.21 0.85 % 52 24 نعم
 21.01 0.15 % 22 1 لا

أجػػػابوا بػػػأف الاسػػػتًخاء يسػػػاعد في اتٟفػػػاظ علػػػى  %52( نلاحػػػظ أف نسػػػبة 11رقػػػم)مػػػن خػػػلاؿ اتٞػػػدوؿ 
أجػػػابوا بػػػأف الاسػػػتًخاء لا يسػػػاعد في نظػػػرىم   %22ات١سػػػتوى البػػػدفٓ واسػػػتًجاع اللياقػػػة البدنيػػػة، أمػػػا نسػػػبة 
 اتٟفاظ على ات١ستوى البدفٓ واستًجاع اللياقة البدنية.

مسػػػاعدة لاعبػػػػي رفػػػع الأثقػػػاؿ في اتٟفػػػاظ علػػػى ات١سػػػتوى أف مهػػػارة الاسػػػتًخاء ت٢ػػػا دور فعػػػاؿ في نســـتنتج -
 البدفٓ واستًجاع اللياقة البدنية

 
 

 الأثقاؿ.  رفععلى مستوى اللياقة البدنية للاعبييوضح أت٫ية الاستًخاء في اتٟفاظ (: 45الشكل رقم)
. 

50% 

00% 

 نعم

 لا
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 ىل ت١هارة الاستًخاء دور وقائي في بعم الإصابات؟. السّؤال الثاّني:

ت١هارة الاستًخاء دور في وقاية بعم الإصابات التي يتعرض ت٢ا  معرفة ما إذا كافالغرض من السؤال: 
 لاعبي رفع الأثقاؿ.

يبتُ مدى دور مهارة الاستًخاء في الوقاية من بعم الإصابات التي يتعرض ت٢ا لاعبي (: 11الجدول رقم)
 رفع الأثقاؿ.  
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 0 2 % 200 10 نعم
 21.21 0 % 0 0 لا

 
أجابوا بػ:"نعم" أي أف جل لاعبي رفع الأثقاؿ  %200( أف نسبة 11نلاحظ من خلاؿ اتٞدوؿ رقم)   

 يروف أف ت١هارة الاستًخاء دور وقائي من بعم الإصابات التي يتعرضوف ت٢ا.
 رفع الأثقاؿ. يتعرض ت٢ا لاعبػيأف ت١هارة الاستًخاء دور وقائي من بعم الإصابات التي نستنتج -
 

 
يوضح أت٫ية مهارة الاستًخاء في الوقاية بعم الإصابات التي يتعرض ت٢ا لاعبي رفع (:46الشكل رقم)

 الأثقاؿ.

100%

0%

نعم

لا
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 ىل ت١هارة الاستًخاء دور وقائي من إصابة مفصل الكتف والتأثتَ على أدائك؟. السّؤال الثاّلث:
معرفػػة مػػا إذا كػػاف ت١هػػارة الاسػػتًخاء دور في الوقايػػة مػػن إصػػابة مفصػػل الكتػػف والتػػأثتَ الغــرض مــن الســؤال: 

 على    أداء لاعبي رفع الأثقاؿ.

يبتُ مدى دور مهارة الاستًخاء في الوقاية من إصابة مفصل الكتف والتػأثتَ علػى أداء  (:11الجدول رقم)
 لاعبي رفع الأثقاؿ.

 
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 0 2 % 200 10 نعم
 21.21 0 % 0 0 لا

أجػابوا بػػ:"نعم" أي أف لاعػبي رفػع الأثقػاؿ يعتػبروف  %200( أف نسػبة 11نلاحظ من خلاؿ اتٞدوؿ رقم)
إصابة مفصل الكتف وذلك ت١ا ت٢اتو ات١هارة من فائػدة، حيػث تسػاعد  الوقاية من أف ت١هارة الاستًخاء دور في

 على استًجاع القدرات البدنية وات١هارية.
 أف ت١هارة الاستًخاء دور في الوقاية من إصابة مفصل الكتف والتأثتَ على أداء لاعبػي رفع الأثقاؿ.نستنتج 

 
على  الوقاية من إصابة مفصل الكتف والتأثتَيوضح دور مهارة الاستًخاء في (:47الشكل رقم)       

 لاعبي رفع الأثقاؿ. أداء

100%

0%

نعم

لا
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 ؟   ىل برنات٣ك التدريبي ات٠اص ت٭توي على مهارة الاستًخاء السّؤال الرّابع:
لكػػل معرفػػة مػػا إذا كػػاف ىنػػاؾ اىتمػػاـ تٔهػػارة الاسػػتًخاء في البرنػػامج التدريبػػػي ات٠ػػاص الغــرض مــن الســؤال: 

 .لاعب
 يبتُ مدى الاىتماـ تٔهارة الاستًخاء في البرنامج التدريبػي ات٠اص بكل لاعب.(: 12الجدول رقم)

 
 الات٨راؼ ات١عياري ات١توسط اتٟساص النّسبة ات١ئوية التّكرار الإجابة
 1.21 0.85 % 52 24 نعم
 21.01 0.15 % 22 1 لا

أجػػػابوا بػػػ :"نعػػػم" أي أنػػػو يػػتم التًكيػػػز علػػػى مهػػػارة  %52( أف نسػػػبة 12نلاحػػظ مػػػن خػػػلاؿ اتٞػػدوؿ رقػػػم)
أجابوا بػػ :"لا" وبالتػافِ فإنػو لا يػتم الاىتمػاـ في  %22الاستػرخاء أثناء البرنامج التدريػبي ات٠اص، أما نسبة 

 رأيهم تٔهارة الاستًخاء أثناء البرنامج التدريػبي ات٠اص بهم.
أثناء البرنامج التدريػبي وذلك ت١ا ت٢ا من فائدة كبتَة على أنو يتم الاىتماـ تٔهارة الاستًخاء  نستنتج-

 اللاعبتُ من حيث الاستًجاع وكذلك لتفادي حدوث الإصابات.
 

 
 

 يوضح الاىتماـ تٔهارة الاستًخاء في البرنامج التدريبػي ات٠اص بكل لاعب.(: 48الشكل رقم) 

50% 

00% 

 نعم

 لا
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 مناقشة نتائج الدراسة في ضوء فرضيات البحث:

عليها الدراسة ات١يدانية التي من خلاؿ ات١عطيات النظرية والتطبيقية وبناء على النتائج التي أسفرت 
توصلنا من خلات٢ا إفُ تأثتَ إصابة مفصل الكتف على أداء لاعبي رفع الأثقاؿ، وقد اعتمدنا في دراستنا 

 ت٢ذا البحث على فرضيتتُ جزئيتتُ بالإضافة إفُ الفرضية العامة.
لرياضي تٛل  إصابة مفصل الكتف على مستوى الأداء ات١هاري فالفرضية الأوفُ تشتَ إفُ تأثتَ

الأثقاؿ فهذه الفرضية توضح مدى تعرض لاعبي رفع الأثقاؿ لإصابة مفصل الكتف وما تأثتَ ىذه الأختَة 
( من 1( و)1على أدائهم ات١هاري. فمن خلاؿ عرضنا وتٖليلنا لنتائج اتٞداوؿ ات٠اصة با ور الأوؿ رقم )

وجدنا أف أغلبية اللاعبتُ تعرضوا لإصابة ( من استمارة اللاعبتُ 22( و)21( و)21استمارة ات١دربتُ و)
مفصل الكتف فلاعب رفع الأثقاؿ معرض لإصصابة وبدرجة أخطر. وكذلك من خلاؿ عرضنا وتٖليلنا 

( من استمارة اللاعبتُ وجدنا أف إصابة مفصل 23( من استمارة ات١دربتُ و)1لنتائج اتٞداوؿ رقم )
لأثقاؿ وتوقيف ات١سار الرياضي للاعب في بعم الأحياف. الكتف تؤثر تأثتَا شديدا على أداء لاعبي رفع ا

مفصل  إصابةمن إجابات أفراد عينة الدراسة التي ترى أف حدوث  100%إفُ %50فمن خلاؿ نسبة 
.   إثبات صحة وصدؽ الفرضية الأوفُ التي أدائهمالكتف للاعبي رفع الأثقاؿ ت٦كنة وخطتَة وتؤثر على 

 ت٢ا تأثتَ على مستوى الأداء ات١هاري لرياضي تٛل الأثقاؿ. فتشتَ إفُ أف لإصابة مفصل الكت
يؤدي إفُ إصابة مفصل الكتف و  نقص التحضتَ البدفٓ و الإجهادفالفرضية الثانية تشتَ إفُ أف 
، ومن خلاؿ عرض وتٖليل نتائج اتٞداوؿ ات٠اصة با ور الثافٓ، التأثتَ على أداء لاعبي رفع الأثقاؿ

( من استمارة ات١دربتُ 5(و)4(و)3(و)2تائج اتٞداوؿ رقم )وبالرجوع إفُ تٖليل ن
( من استمارة اللاعبتُ ت٧د أف أغلبية ات١دربتُ يقوموف بتسطتَ خطة 12(و)10(و)26(و)25(و)24و)

ت٤كمة تسمح بالتحضتَ البدفٓ اتٞيد رغم اعتًاؼ اللاعبتُ بقلة الإمكانيات في بعم الفرؽ وىذا تفاديا 
 اجتمعوا كلهم على أف ت٢ا علاقة بالتحضتَ البدفٓ، فعدـ الاىتماـ بالتحضتَ للوقوع في الإصابات التي

البدفٓ يؤدي إفُ حدوث إصابات ت٥تلفة والتي من بينها إصابة مفصل الكتف وىو ما يؤثر على أداء لاعبي 
البدفٓ رفع الأثقاؿ، وقد   إثبات صحة وصدؽ الفرضية الثانية التي تشتَ إفُ أف عدـ الاىتماـ بالتحضتَ 

يؤدي إفُ إصابة مفصل الكتف والتأثتَ على الأداء ات١هاري للاعبي رفع الأثقاؿ من خلاؿ نسبة 
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من إجابات أفراد عينة الدراسة التي ترى أف عدـ الاىتماـ بالتحضتَ البدفٓ يؤدي إفُ إصابة %100
 مفصل الكتف وتأثتَىا على أداء لاعبػي رفع الأثقاؿ.

الثالثة والتي تبتُ دور مهارة الاستًخاء في وقاية لاعبي رفع الأثقاؿ من إصابة أما فيما تٮص الفرضية 
مفصل الكتف والتأثتَ على أدائهم، وبعد عرض نتائج اتٞداوؿ ات١تعلقة با ور الثالث وتٖليلها تبتُ لنا أف 

رة مدرص رفع من استما (21(و)22(و)20(، )6الفرضية الثالثة قد تٖققت وىذا ما تبينو نتائج اتٞداوؿ )
من استمارة لاعبي رفع الأثقاؿ، والتي تشتَ إفُ أف  (12(و)11(و)11(، )11الأثقاؿ وكذلك اتٞداوؿ )

ت١هارة الاستًخاء دور في وقاية لاعبي رفع الأثقاؿ من إصابة مفصل الكتف والرفع من مستوى أدائهم 
ات١هارية، والاستفادة من إعادة شحن ات١هاري، وذلك من خلاؿ استًجاع كافة القدرات البدنية، العضلية و 

 الطاقات والاستفادة منها كاملة وكذلك اتٟفاظ على مستوى اللياقة البدنية.

 الاستنتاجات:
 لقد توصلنا في ختاـ ىذا البحث إفُ ت٣موعة من الاستنتاجات حوؿ موضوعنا والتي تٯكن ذكر أت٫ها: و

 بي رفع الأثقاؿ.أف إصابة مفصل الكتف تؤثر على الأداء ات١هاري للاع –

عدـ الاىتماـ بالتحضتَ البدفٓ يؤدي إفُ إصابة مفصل الكتف والتأثتَ على الأداء ات١هاري للاعبي  –
 رفع الأثقاؿ.

أف ت١هارة الاستًخاء دور في وقاية لاعبي رفع الأثقاؿ من إصابة مفصل الكتف والرفع من مستوى  –
 أدائهم ات١هاري

 رفع الأثقاؿ قليلة جدا وىذا ما يعرقل التحضتَ اتٞيد الإمكانيات ات١ادية والبشرية لدى فرؽ -
 نتائج نستنتج أف إصابة مفصل الكتف تؤثر على الأداء ات١هاري للاعبي رفع الأثقاؿ.ال ن خلاؿم -

 الاقترا ات والتوصيات:
بعػد إف َ  إت٧ػاز ىػذا البحث وبالاعتماد على مػا توصلنػا إليو من نتػائج ت٘كػنَا من ات٠ػروج ببعم 

 الاقتًاحات والتػوصيػات التػالية: 
 الاىتماـ بالتدريب الرياضي العلمي اتٟديث ات١بتٍ على قواعد وأسس علمية. –

 نقص الوعي والتوجيو سواء تعلق الأمر باللاعبتُ أو ات١دربتُ. –

 اىتماـ ات١دربتُ بالنتائج وإت٫ات٢م لصحة اللاعبتُ. –
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والرفع من  لتفادي حدوث الإصابات والاستًخاء الاىتماـ بالتحضتَ البدفٓ والتسختُ اتٞيد –
 مستوى أداء لاعب رفع الأثقاؿ.

التًكيز على التقوية العضلية لأربطة مفصل الكتف من خلاؿ الاىتماـ بالتدريب الرياضي ات١بتٍ  –
 س علمية.على أس

توفتَ طاقم طبي متخصص لدى كل فريق لتدخل في أي نوع من أنواع الإصابات سواء أثناء  –
 التدريب أو ات١نافسة.

 ضرورة إجراء مراقبة أو متابعة طبية دورية للاعبتُ من طرؼ ات١دربتُ. –

إعطاء ميزانيات أكبر ت٢ذه الفرؽ وتٗصيص جزء منها لتدعيم الطب الرياضي وتوفتَ عتاد جيد  –
 يضمن تٖضتَ بدفٓ في ات١ستوى.
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 خـ:صة عـامـة

تعتبر الرياضة شغل الشاغل ت١ختلف شعوب العافَ في الوقت اتٟاضر، وىناؾ من يتنفس الرياضة،      
ولنجاح ووصوؿ الرياضة إفُ ات١بتغى لابد من توفر أحدث الأجهزة والوسائل الطبية، وات١سؤوؿ عن كل ىذا 

 ىو العنصر البشري.
لرياضي، تتجلى في إلقاء الضوء على بعم وبصفة عامة فإف لبحثنا ىذا أت٫ية كبتَة في المجاؿ ا    

الإصابات الرياضية التي يتعرض ت٢ا لاعبي رفع الأثقاؿ )إصابات مفصل الكتف( وتشخيصها والوقاية من 
حدوثها، وكذلك فتح المجاؿ لبحوث ودراسات في ات١ستقبل، لذا وجب الاىتماـ بهذا ات١وضوع الذي ركزنا 

أخرى وعلاقتها بالأداء ات١هاري للاعبي رفع الأثقاؿ، فذىبنا إفُ فيو على إصابات مفصل الكتف وإصابات 
مدرص تٛل الأثقاؿ ومعرفة آرائهم حوؿ تأثتَ إصابة مفصل الكتف على الأداء ات١هاري للاعبي تٛل 

ستبيانية تْثنا ىذا واعتمادا على الدراسة التطبيقية ات١نجزة بالاستعانة بالاستمارة الا من خلاؿ الأثقاؿ،
أف أغلبية اللاعبتُ تعرضوا لإصابة مفصل الكتف فلاعب رفع الأثقاؿ معرض  استخلاص ىو استطعنا

لإصصابة و بدرجة أخطر وكذلك عدـ الاىتماـ بالتحضتَ البدفٓ اتٞيد أثناء اتٟصة التدريبية  يساىم في 
قابل وجدنا أف ت١هارة حدوث إصابة مفصل الكتف والتأثتَ على الأداء ات١هاري للاعبي رفع الأثقاؿ، وفي ات١

الاستًخاء دور في الوقاية من تعرض لاعبي رفع الأثقاؿ لإصابة مفصل الكتف والرفع من مستوى أدائهم 
 ات١هاري.
 ومن خلاؿ النتائج ات١توصل إليها نستطيع البرىنة على فرضيات الدراسة وات١تمثلة فػي:     

 .قاؿلإصابات مفصل الكتف تأثتَ على أداء لاعبي رفع الأث –
للطب الرياضي والتدريب الرياضي اتٞيد دور في الوقاية من الإصابة و زيادة مردود لاعبي رفع  -

 الأثقاؿ.

 قلة التوعية من طرؼ ات١دربتُ أدى إفُ تضاعف الإصابات لدى لاعبي رفع الأثقاؿ. -

 أداء لاعبي رفع الأثقاؿ والتأثتَ علىإفُ إصابة مفصل الكتف  والإجهاد يؤدينقص التحضتَ البدفٓ   -

وأختَا ت٨مد الله عز وجل الذي أعاننا على إكماؿ ىذا العمل متمنتُ منو عز وجل أف ت٬د ىذا 
ىذا في سبيل  فوكا الاقتًاحاتالبحث الآذاف الصاغية والضمائر اتٟية لكي تأخذ ت٢ذه النتائج والتوصيات و 

جيل ذو جسم سليم وعقل سليم  لتنشئةاتٞزائري وىذا  رياضيخدمة الرياضة واتٟفاظ على امن وسلامة ال
والوصوؿ إفُ ات١ستويات التي وصلت إليها تلك الدوؿ ات١تطورة.
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  المحور الثاني:التحضير البدني

 

 الدادية و البشرية التي تتيح لكم التحضير الجيد؟ الإمكانياتىل لفريقكم كل  -7
 لا    نعم                                 

 ؟.يف تقيم مستوى لياقتك البدنية بعد الدنافسات ك -0
 جيد متوسط         ضعيف                           

 .؟على لياقتك البدنية واسترجاع قدراتك البدنية  تأثيرللتحضير البدني ىل  -3
 لا    نعم                                 

 ؟.التي تتعرض لذا الإصاباتعلاقة بمختلف  عدم التركيز على التحضير البدني لوىل  -4
 لا    نعم                                 

 
 ؟. أدائكعلى  والتأثيرمفصل الكتف  بإصابةللتحضير البدني الخاص لو علاقة  إهمالكىل ترى أن  -5
 لا    نعم                           



 

 

 

 المحور الثالث:مهارة الاسترخا 

 
 لاسترخاء يساعدك في الحفاظ على مستواك واسترجاع لياقتك البدنية ؟ىل ا -7

 لا    نعم                            
 .؟بعض الإصاباتدور وقائي في هارة الاسترخاء لدىل  -0

 لا    نعم                            

 لى أدائك؟.التأثير عو إصابة مفصل الكتف  وقائي مندور هارة الاسترخاء لدىل  -3

 لا    نعم                            
 ؟   ىل برنالرك التدريبي الخاص يحتوي على مهارة الاسترخاء-4

 نعم                              لا                              
 ؟.ها  الطاقات والاستفادة الكاملة منمختلف  شحنىل الاسترخاء يسمح بإعادة  -5

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



Abstract : 

Study Title: shoulder joint injuries and their impact on the 

performance skills of the players, weight lifting) 17-20 (years old 

Objectives of the study: - definition of some of the injuries suffered by 

players weight lifting (shoulder joint injuries). 

- Improve the performance of players lifting weights. 

The problem of the study: Is the shoulder joint injury impact on the 

level of skill performance athlete carrying heavy loads? 

• hypotheses: sports medicine and sports training good role in the 

prevention of injury and increase the payoff players lifting weights. 

• Lack of awareness by coaches led to a doubling of injuries to the 

players lifting weights. 

• Lack of physical preparation and stress leads to injury of the 

shoulder joint and the impact on the performance of players lifting 

weights. 

The field study procedures: -alaanh: coaches and players were present 

at the level of some clubs, weight lifting Ghlizan mandate and 

Mostaganem. 

- The method used: descriptive approach. 

Questionnaire: we adopted in conducting research on the form 

Alastpianih. 

Conclusions: - The shoulder joint injury affect the performance skills 

of the players lifting weights. 

- Lack of attention to the preparation leads to physical injury to the 

shoulder joint and the impact on the performance skills of the players 

lifting weights. 



Conclusions and suggestions: - interesting results trainers and neglect 

to the health of the players. 

- Interest in good physical preparation and heating to avoid injuries 

and increase the performance of the player weight lifting level. 

- Focus on strengthening the muscle of the shoulder joint ligaments 

attention through sports training based on scientific grounds. 

- Interest in sports training based on modern scientific bases and 

scientific foundations. 

Key words: shoulder joint-impact-performance-players lifting 

weights. 



Résumé : 

Titre de l'étude: blessures à l'épaule communes et leur impact sur les 

compétences de performance des joueurs, haltérophilie) vieux 17-20 

(ans 

Objectifs de l'étude: - définition de certaines des blessures subies par 

le poids des joueurs levage (épaule des lésions articulaires). 

- Améliorer la performance des joueurs de soulever des poids. 

Le problème de l'étude: l'épaule est l'impact des blessures conjointe 

sur le niveau de compétence athlète de porter de lourdes charges? 

• hypothèses: la médecine du sport et de la formation de sport bon rôle 

dans la prévention des blessures et d'accroître les joueurs de gain de 

poids de levage. 

• Manque de sensibilisation des entraîneurs a entraîné un doublement 

des blessures aux joueurs de soulever des poids. 

• Le manque de préparation physique et le stress conduit à la blessure 

de l'articulation de l'épaule et l'impact sur la performance des joueurs 

de soulever des poids. 

Les procédures de l'étude sur le terrain: -alaanh: entraîneurs et les 

joueurs étaient présents au niveau de certains clubs, haltérophilie 

mandat Ghlizan et Mostaganem. 

- La méthode utilisée: approche descriptive. 

Questionnaire: nous avons adopté à mener des recherches sur le 

formulaire Alastpianih. 

Conclusions: - La blessure articulation de l'épaule affecte les 

compétences de performance des joueurs de soulever des poids. 



- Le manque d'attention à la préparation conduit à des blessures 

physiques à l'articulation de l'épaule et l'impact sur les compétences de 

performance des joueurs de soulever des poids. 

Conclusions et suggestions: - résultats intéressants et formateurs de 

négligence à la santé des joueurs. 

- L'intérêt pour une bonne préparation physique et de chauffage pour 

éviter les blessures et d'augmenter la performance du niveau de levage 

de poids de joueur. 

- Mettre l'accent sur le renforcement du muscle de l'épaule ligaments 

attention par la formation de sport fondée sur des motifs scientifiques. 

- Intérêt pour la formation sportive fondée sur des bases scientifiques 

modernes et des bases scientifiques. 

Mots clés: articulation de l'épaule-IMPACT-performances-joueurs 

soulever des poids. 



 

 ملخص البحث
 سنة) 02-71(إصابات مفصل الكتف ومدى تأثيرها على الأداء المهاري للاعبي رفع الأثقال:عنوان الدراسة

 التعريف ببعض الإصابات التي يتعرض لها لاعبي رفع الأثقال )إصابات مفصل الكتف(. -أهداف الدراسة:
 تحسين أداء لاعبي رفع الأثقال.  –

 صل الكتف تأثير على مستوى الأداء المهاري لرياضي حمل الأثقال؟هل لإصابة مف مشكلة الدراسة:
 :للطب الرياضي والتدريب الرياضي الجيد دور في الوقاية من الإصابة و زيادة مردود لاعبي رفع الأثقال. فرضيات الدراسة 

 .قلة التوعية من طرف المدربين أدى إلى تضاعف الإصابات لدى لاعبي رفع الأثقال 

 أداء لاعبي رفع الأثقال والتأثير علىإلى إصابة مفصل الكتف  والإجهاد يؤديالبدني  نقص التحضير. 

 .ع الأثقال بولاية غليزان ومستغانمولاعبين متواجدين على مستوى بعض نوادي رف مدربينينة:الع-إجراءات الدراسة الميدانية:
 .المنهج الوصفي المنهج المستخدم: -

 .اعتمدنا في إجراء البحث على الاستمارة الاستبيانيةالاستبيان: 
 أن إصابة مفصل الكتف تؤثر على الأداء المهاري للاعبي رفع الأثقال. -:الاستنتاجات 

 عدم الاهتمام بالتحضير البدني يؤدي إلى إصابة مفصل الكتف والتأثير على الأداء المهاري للاعبي رفع الأثقال. –

 هتمام المدربين بالنتائج وإهمالهم لصحة اللاعبين.ا – إستخلاصات واقتراحات:

 والرفع من مستوى أداء لاعب رفع الأثقال. لتفادي حدوث الإصابات الاهتمام بالتحضير البدني والتسخين الجيد –

 التركيز على التقوية العضلية لأربطة مفصل الكتف من خلال الاهتمام بالتدريب الرياضي المبني على أسس علمية. –
 .تمام بالتدريب الرياضي العلمي الحديث المبني على قواعد وأسس علميةالاه –

 لاعبي رفع الأثقال.-الأداء-تأثير-مفصل الكتفالكلمات المفتاحية:


	الواجهة.pdf
	إهداء علي
	شكر
	SCAN0006
	SCAN0007
	قائمة الأشكال
	قائمة الجداول
	Ali Mémoire Final
	الاستبيان
	ملخص بالانجليزية
	ملخص
	ملخص البحث 1

