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: ملخص الدراسة

ىدت دراستنا إلى التعرؼ على دكر التأىيل الرياضي بعد عملية قطع الرباط الصليبي الأمامي ككاف الفرض من 

الدراسة أف لعملية التأىيل الرياضي أثر في برستُ الددل الحركي ك القوة العضلية لدفصل الركبة بعد عملية قطع 

الرباط الصليبي الأمامي ك قاـ الطلباف الباحثاف بالاعتماد على منهج دراسة الحالة ك بسثلت عينة البحث في 

شخص من سلك أعواف الحماية الددنية تعرض لعملية قطع الرباط الصليبي الأمامي، حيث قاـ الطالباف 

الباحثاف بإعداد برنامج تأىيلي كتطبيقو على الدصاب في مدة شهرين ك بعد الإنتهاء من تطبيق البرنامج 

، حيث توصل الباحثاف التأىيلي أظهرت القياسات عن برسن في الددل الحركية كالقوة العضلية لدفصل الركبة

إلى أف لبرنامج التتأىيل الرياضي أقر في برستُ الددل الحركي ك القوة العضلية لدفصل الركبة بعد عملية قطع 

ضركرة التقيد ببرنامج التأىيلي الرياضي من بدايتو إلى الرباط الصليبي الأمامي ك في الأختَ اقتًح الباحثاف ب

إعلامية شاملة كفعلية لكافة الدصالح توعية لابد من ك.  المحددة لكل مرحلة من مراحلوالآجاؿنهايتو مع احتًاـ 

 .جهوية ك كطنية ملتقيات الوظيفي كالدتابعة الطبية عن طريق الدعنية لإبراز ألعية إعادة التأىيل

: الكلمات المفتاحية

التأىيل الرياضي   -

الرباط الصليبي الأمامي   -

 مفصل الركبة -
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Résumé de l'étude:  

Notre étude visait à identifier le rôle de la rééducation sportive après l'intervention 

d'une section du ligament croisé antérieur. aux blessés dans une période de deux mois.Le 

programme de rééducation sportive a été approuvé pour améliorer l'amplitude des 

mouvements et la force musculaire de l'articulation du genou après l'opération de 

sectionnement du ligament croisé antérieur.Enfin, les chercheurs ont suggéré la nécessité 

d'adhérer aux sports programme de réadaptation de son début à sa fin, tout en respectant 

les délais fixés pour chacune de ses étapes.A tous les intérêts concernés de souligner 

l'importance de la réadaptation au travail et du suivi médical à travers des forums 

nationaux et régionaux. 

Les mots clés: 

- Rééducation sportive 

- ligament croisé antérieur 

- L'articulation du genou 
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 :المقدمة .1

كليس ىذا . تعد إصابات مفصل الركبة أحد أخطر الإصابات التي تهدد الكفاءة الوظيفية لدفصل الركبة

فحسب بل أنها تهدد مستقبل الرياضي كطموحو، كمفصل الركبة من أكثر مفاصل الجسم تعرضان للإصابة في 

أجزاءه التشرلػية مقارنة بالدفاصل الأخرل، حيث يعتمد في ثباتو على قوة العضلات كالأربطة كالغضاريف، 

كيؤكد عمار عبد الرحمن قبع .كبزتلف إصابات الركبة في درجاتها من بسيطة إلى الإصابة الأكثر خطورة

 (266، صفحة 1989عمار، ) أف مفصل الركبة من أكثر أجزاء الجسم تعرضان للإصابات "(1989)

دائمان ما تكوف إصابات الدلاعب ىي أكثر أسباب التمزؽ شيوعان كمن أمثلة ذلك إلتواء الركبة أثناء 

عند بسزؽ الرباط . لشارسة رياضة التزحلق علي الجليد أك حدكث إرتطاـ في أحد الرياضات التي تستخدـ الكرة

كفي كثتَ من . الصليبي، لػدث تورـ قوم في مفصل الركبة كيتسبب ذلك في حدكث ألم مصحوب بوخز

الحالات يكوف بسزؽ الرباط الصليبي مصحوبان بصوت طقطقة كتنقتَ كما يشعر الدريض باربذاج في مفصل 

كمن أجل إعادة الركبة إلي حالتها الطبيعية كتفادم الإصابة . الركبة كلا يتمكن من برريك ركبتو حركة كاملة

بتآكل الدفاصل كالتهابها، فعلى جراح العظاـ إميا خياطة الرباط الصليبي أك استبدالو من خلاؿ زراعة كتر 

 .عضلي

 

كيتدخل علم إعادة التأىيل ك العلاج الطبيعي في مثل ىذه الحالات من خلاؿ التعرؼ على أسباب الصابة 

 .كالتقونً الصحيح لذا كطرؽ عالجها، كيعتبر تأىيل الرياضي عملية جماعية أك فريق عالجي متكامل من الأطباء

الدعالجتُ ك أخصائي العالج الطبيعي كالنفسي كالرياضي كمدير الفريق بهدؼ استعادة إمكانيات اللاعب من أجل 

 (40عياد، صفحة )العودة لاشتًاؾ مع الفريق 
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كيعتبر التأىيل الرياضي أحد فركع الطب الرياضي الحديثة كلم يكن مصطلحان مألوفان في التًبية الرياضية على 

الرغم من الدمارسات العديدة التي اعتمدىا الطب القدنً من خلاؿ العلاج الطبيعي كالطب الوقائي، كعلى الرغم 

من استخداـ الرياضة بوصفها كسيلة طبية اعتمدت منذ زمن قدنً، كاليوـ كقد أثبت التأىيل الرياضي الدقركف 

 .بالعمل الدتواصل ألعيتو لدل الرياضيتُ بصورة عامة كلدل لاعبي كرة القدـ بصفة خاصة

 : مشكلة البحث .2

:  التساؤل العام

  ىل للتأىيل الرياضي أثر في برستُ القوة العضلية ك الددل الحركي للركبة الدصابة قطع الرباط الصليبي

 الأمامي ؟

:  التساؤلات الجزئية

 ىل للتأىيل الرياضي أثر في برستُ الددل الحركي للركبة الدصابة بقطع الرباط الصليبي الأمامي؟ 

 ىل للتأىيل الرياضي أثر في برستُ قوة العضلات للركبة الدصابة بقطع الرباط الصليبي الأمامي؟ 

 :فرضيات البحث .3

: الفرضية العامة

 للتأىيل الرياضي أثر في برستُ القوة العضلية ك الددل الحركي للركبة الدصابة قطع الرباط الصليبي الأمامي. 

:  الفرضيات الجزئية

  للتأىيل الرياضي أثر في برستُ القوة العضلية لدفصل الركبة للرجل الدصابة بعد إصابة قطع الرباط الصليبي

 الأمامي
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  للتأىيل الرياضي أثر في برستُ القوة العضلية لدفصل الركبة للرجل الدصابة بعد إصابة قطع الرباط الصليبي

 الأمامي

 :أهداف البحث .4

: تتمثل أىداؼ البحث فيما يلي

 البرنامج التأىيلي الدقتًح في برستُ الددل الحركي لدفصل الركبة للرجل الدصابة للحالة الددركسة أثر -

 البرنامج التأىيلي الدقتًح في برستُ القوة العضلية لدفصل الركبة للرجل الدصابة للرجلية للحالة الددركسة أثر -

 . عملية التأىيل الرياضي في العودة إلى الحالة الطبيعية بعد إصابة الرباط الصليبيأثر -

 :مصطلحات البحث .5

 الإصابة 

تعرؼ الإصابة على أنها تعرض الأنسجة الجسمية الدختلفػة إلػى تػأثتَات عوامل : التعريف الإصطلاحي

كتػرتبط بالجهػد البػدني الدبػذكؿ . خارجية أك داخلية تػسبب خلػلا تػشرلػيا ككظيفيػا مؤقتػا أك دائم كفقا لشدة الإصابة

كما تعرؼ الإصابة الرياضية على أنها تأثتَ نسيج أك  .كخصوصية متطلبات الأداء في النشاطات الرياضية الدختلفة

لرموعة أنسجة الجسم نتيجة مؤثر خارجي أك داخلي لشا يؤدم إلى تعطيل عمل أك كظيفة ذلك النسيج، كتنقسم 

: (14، صفحة 1998علاكم، ) ىذه الدؤثرات إلى

كىي تعرض أعضاء الجسم لحادث يسبب عجز في عمل لأك كظيفة العضو على أحسن : التعريف الإجرائي

 . كجو أك شلها نهائيا

  إصابة الرباط الصليبي
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إصابة الأربطة الدتصالبة تعد من الإصابات الرياضية الشائعة حيث بسثل ىذه الإصابة : التعريف الإصطلاحي

من إصابات الركبة كتكوف الأربطة الدتصالبة أمامية كخلفية، كتعد الرياضة بدختلف أنواعها السبب الرئيسي % 20

.  (234، صفحة 2008سميعة، )لحدكث مثل ىذه الإصابة 

ىو بسدد أك بسزؽ كلي في أحد الرباطتُ في مركز الدفصل، كالذم يربط الجزء الأختَ من عظم : التعريف الإجرائي

 الفخذ مع عظم القصبة

 التأهيل الرياضي :

يعتٌ إعادة  التأىيل  أف Games & Gary 1985كيذكر جيمس ك جرال: التعريف الإصطلاحي

فيعتٌ إعادة تدريب الرياضي الدصاب  الرياضي التأىيل  تأىيل كل من الوظيفة كالشكل الطبيعي بعد الإصابة، أما

لأعلى مستول كظيفي كفي أسرع كقت ىو علاج كتدريب الدصاب لاستعادة القدرة الوظيفية في أقل كقت لشكن 

 .(20، صفحة 1999رياض، )كذلك باستعماؿ كسائل التي تتناسب مع نوع كشدة الإصابة 

ىي عملية استخداـ الوسائل الدختلفة في إعادة الرياضي إلى لشارسة نشاطو بعد إصابتو كحماية الدنطقة من 

 .(11، صفحة 2008عزت، )تكرار الإصابة 

كىي بعض التمارين العلاجية التي يقوـ بها الدصاب باشراؼ طبيب لستص تساعد العضو : التعريف الإجرائي

 .الدصاب بعد الشفاء من الإصابة للعودة إلى كظائفو الطبيعية

 :الدراسات السابقة .6

 العلاج الطبيعي لإصابة الأربطة المتصالبة لمفصل '': دراسة محمد الأمين رواق بعنوان: الدراسة الأولى

رسالة ماستر في تخصص علوم وتقنيات الأنشطة البدنية والرياضية، بجامعة '' الركبة لدى لاعبي كرة القدم

(. 2016-2015)محمد خيضر بسكرة 
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ىدفت الدراسة إلى إبراز دكر العلاج الطبيعي لإصابة بسزؽ الأربطة الدتصالبة لدفصل الركبة لدل لاعبي كرة القدـ 

كتم الاعتماد في ىذه الدراسة على منهج دراسة الحالة باعتباره الدنهج الدلائم كالألصع لدراسة الدوضوع، ك تم اخيار 

عينة البحث بالطريقة القصدية، كتم الاعتماد على الدلاحظة ك الدتابعة بالصور ك الدراقبة بشكل دقيق للخركج 

. بنتيجة معينة تفيد البحث

: ك في الأختَ توصل الباحث إؿ النتائج التالية

ف عملية التشخيص الجيد لصابة بسزؽ الأربطة الدتصالبة لدفصل الركبة تلعب دكر كبتَ في معرفة طريقة أ -

 .العالج الأنسب لذذه الإصابة

العلاج الطبيعي كإعادة التأىيل سيهم إسهاما كبتَا في عالج إصابة بسزؽ الأربطة الدتصالبة لدل لاعبي كرة  -

 .القدـ

بسارين إعادة التأىيل من شأنها أف بسنح الرباط الصليبي الجديد خاصية التعود على الحركات الدفاجئة كالتي  -

 كانت في الرباط السابق

 المعايير الأساسية للعودة لممارسة '': دراسة بوقوفة محمد و بلكحل منصور بعنوان: الدراسة الثانية

المجلة '' . النشاط الرياضي بعد جراحة الغضروف الهلالي و الرباط الصليبي الأمامي لمفصل الركبة

 (2019 )2: العـــدد / 16العلمية لعلوم و التكنولوجية للنشاطات البدنية و الرياضية، المجلد 

ىدفت ىذه الدراسة إلى التعرؼ على الدعايتَ الأساسية للعودة لدمارسة النشاط الرياضي بعد جراحة الغضركؼ 

الذلالي ك الرباط الصليبي الأمامي ك ىذا بعد تطبيق برنامج تأىيلي حركي ك رياضي للمصابتُ الذين تعرضوا لذذه 

رياضيتُ تعرضوا لنفس الإصابة ك أجريت لذم عمليات  (06)الإصابة ك استعنا في ىذه الدراسة بعينة قدرت بػ 

أشهر ك لتحقيق أغراض  (06)جراحية لإصلاح الرباط الصليبي الأمامي ك طبق عليهم البرنامج الدقتًح لفتًة 
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البحث اعتمدنا الدنهج التجريبي لمجموعة كاحدة الذم يعتمد على القياسات القبلية ك البعدية ، ك استخدمنا 

 ك  ( SEBT اختبار النجمة (أدكات القياس الدناسبة لقياس الأىداؼ الدسطرة اختبار الاتزاف الديناميكي 

ك من أىم النتائج التي توصلنا إليها أف البرنامج الدقتًح ذك (( test hop single  اختبارات القفز برجل كاحدة

فعالية كبتَة في استعادة قوة العضلات للمفصل الدصاب ك الدعايتَ البيوميكانيكية الدستخدمة سالعت بشكل كبتَ 

 .في عودة الرياضي لدمارسة نشاطو الرياضي كما كاف عليو قبل الإصابة

أهمية إعادة التأهيل الوظيفي في استرجاع القدرات '' : بوسعيد الفوضيل بعنواندراسة : الدراسة الثالثة

-2014)، مذكرة ماستر في التدريب الرياضي بجامعة آكلي محند أولحاج ''الحركية للرياضي المصاب

2015 .)

ىدفت الدراسة إلى إبراز دكر عملية إعادة التأىيل الوظيفي في برستُ الجانب البدني كالنفسي للاعبتُ الدصابتُ 

بالإضافة إلى لزاكلة الوقوؼ على فعالية التأىيل الطبي كالبدني السليم في استعادة قدراتهم ككفاءتهم الرياضية،بناءا 

 طبيبا، كبرليل نتائج الإستبيانات 13 مدربتُ ك09 لاعبا، 11على العينة التي أجرم عليها دراستنا الدتكونة من 

: الدوجهة إليهم، ككذا معالجة نتائج الإختبارات الدطبقة على اللاعبتُ كتم استخلاص النتائج التالية

أف لعملية إعادة التأىيل الوظيفي ىدؼ راؽ يتجلى في مساعدة الرياضي الدصاب على بذاكز العجز البدني 

الحاصل جراء الإصابة كالقضاء على الصعوبات البدنية كالنفسية الدتًتبة، بالإضافة إلى مساعدة الدصاب على 

كما تعمل عملية إعادة  .استعادة قوة كمركنة الدفصل كبرستُ اللياقة البدنية كفق متطلبات نوع الرياضة الدمارسة

التأىيل الوظيفي على برستُ القدرات الحركية كالرياضية للرياضيتُ الدصابتُ كذلك للسماح لذم بالعودة إلى الدنافسة 

 .في أحسن الظركؼ
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 :  تعقيب على الدراسات السابقة .7

الدشابهة لدوضوع بحثنا تبتُ لنا بعض أكجو الشبو ك أكجو من خلاؿ اطلاعنا ك سردنا للدراسات السابقة 

: الاختلاؼ ك ىي كالتالي

 :أوجه الشبه . أ

 تشابهت الدراسات من حيث متغتَات البحث. 

 تشابهت الدراسات مع دراستنا الخالة من حيث الشكل ك الدنهجية الدتبعة. 

 تشابهت دراستنا مع الدراسات السابقة من حيث نوع الإصابة. 

 :أوجه الإختلاف . ب

 اختلفت الدراسات مع دراستنا الحالية من حيث الدنهج. 

 إختلفت دراستنا الحالية عن باقة الدراسات من حيث حدكد البحث. 

 اختلفت الدراسات من حيث الدنهج ك العينة. 
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: تمهيد

 بردث  ك غتَ الرياضيتُ كإصابة الرباط الصليبي الأمامي ىي أحد الإصابات الكثتَة الحدكث للرياضيتُ

إصابة الرباط الصليبي الأمامي أثناء القياـ بحركة مفاجئة عنيفة إنثنائية لدفصل الركبة مع سقوط كزف كحمل زائد على 

مفصل الركبة اك العظامالدكونة لو، لشا يسبب إجهادا أك شدا عليو، كمثاؿ ذلك دكراف اللعب الدفاجئ كىو لػمل 

، ك سنتناكؿ في ىذا الفصل ثقل جسمو كلو على قدمو التي تثبت في عشب الدلعب أك تنجر على الأرض

 .بالتفصيل تعريف مفصل الركية ك إصابات الرباط الصليبي أسبابها مضاعفتها ك الوقاية منها

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 



ة ائ اطة اصلطعي:ةة ايصية لأول

 
12 

:  تعريف الإصابة  .1-2

تعرؼ الإصابة على أنها تعرض الأنسجة الجسمية الدختلفػة إلػى تػأثتَات عوامل خارجية أك داخلية تػسبب 

كتػرتبط بالجهػد البػدني الدبػذكؿ كخصوصية متطلبات . خلػلا تػشرلػيا ككظيفيػا مؤقتػا أك دائم كفقا لشدة الإصابة

كما تعرؼ الإصابة الرياضية على أنها تأثتَ نسيج أك لرموعة أنسجة  .الأداء في النشاطات الرياضية الدختلفة

الجسم نتيجة مؤثر خارجي أك داخلي لشا يؤدم إلى تعطيل عمل أك كظيفة ذلك النسيج، كتنقسم ىذه الدؤثرات 

 :(14، صفحة 1998علاكم، )إلى

 . أم تعرض اللاعب إلى شدة خارجية كالاصطداـ بزميل أك الأرض أك أداة مستخدمة:مؤثر خارجي (أ 

  . أم إصابة اللاعب مع نفسو نتيجة للأداء الفتٍ الخاطئ أك عدـ الإحماء:مؤثر ذاتي (ب 

  . مثل تراكم حمض اللاكتيك في العضلات أك الإرىاؽ العضلي أك قلة مقدار الداء كالدلاح:مؤثر داخلي  (ج 

، صفحة 1999النجمي، )نفسية كينبغي علينا مراعاة أف الإصابات الرياضية قد تكوف إصابة بدنية، أك إصابة 

11) 

 :تقسيمات الإصابات المختلفة و تدرجها .1-3

توجػد عػدة مػدراس طبيػة تقسػم الإصػابات عامػة كإصػابات الدلاعػب خاصػة إلى عػدة مػدارس لتسػهيل 

 :شػرح التشػخيص كتنفيػذ العلاج كمن ذلك ما يلي

: تقسيمات حسب شدة الإصابة. 1-2-1
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التمزؽ في أربطة ) مثل التقلص العضلي كالسجحات كالشد العضلي كالدلخ الخفيف :تقسيمات بسيطة (أ 

 (.ؿالدفاص

 . مثل التمزؽ غتَ الدصاحب بكسور:إصابات متوسطة الشدة (ب 

 . مثل الكسر كالخلع كالتمزؽ الدصحوب بكسور أك بخلع:إصابات شديدة (ج 

: (مفتوحة أو مغلقة)تقسيمات حسب نوع الجروح . 1-2-2

 .إصابات مفتوحة مثل الجركح أك الحركؽ ( أ

 إصابات مغلقة مثل التمزؽ العضلي كالرضوض، كالخلع كغتَىا من الإصابات الدصحوبة بجرح أك نزيف  ( ب

 .خارجي

 :تقسيمات حسب درجة الإصابة. 1-2-3

 الإصابات البسيطة من حيث الخطورة كالتي لا تعيق اللاعب أك بسنعو من بهاكيقصد:صابة الدرجة الأولىإ (أ 

 .من الإصابات مثل السجحات كالرضوض كالتقلصات العضلية-90 % 70تكملة الدباراة كتشمل حوالي 

 الإصابات الدتوسطة الشدة كالتي تعيق اللاعب عن الأداء الرياضي لفػتًة بهاكيقصد:إصابات الدرجة الثانية (ب 

، ھزا)مثل التمزؽ العضلي كبسزؽ الأربطة بالدفاصل %8حػوالي مػن أسػبوع لأسػبوعتُ، كبسثػل غالبا حوالي  ري

 .(95-90، الصفحات 2004

 الإصابات شديدة الخطورة كالتي تعيق اللاعب بساما عن الاستمرار في بهاكيقصد: إصابات الدرجة الثالثة (ج 

ػػا خطػػتَة مثػػل نوإلا أ %2 -1الأداء الرياضي مدة لا تقل عػن شػهر، كىػػي كإف كانػػت قليلػػة الحػػدكث مػػن 
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العربي، )الانزلاؽ الغضركفي بأنواعو – إصػػابات غضػػركؼ الرقبػػة- الخلػػع– الكسػػور بأنواعهػػا 

 .(05، صفحة 2019/2020

: الأسباب العامة للإصابات في المجال الرياضي .1-4

:  إذا ما تم التدريب بأسلوب غتَ علمي ساىم في حدكث الإصابة لدا يلي:التدريب غير العلمي. 1-3-1

 الاىتماـ بتنمية كافػة عناصػر اللياقػة البدنيػة :عدم التكامل في تدريبات تنمية عناصر اللياقة البدنية (أ 

عػوض جػزء منهػا حػتى لا يتسػبب ذلػك في حػدكث إصػابات ، ففػي كػر ة القػدـ مػثلا إذا اىػتم الدػدرب 

بتػدريبات السػرعة كألعػل الرشػاقة فإنػو قػد يعػرض اللاعػب للإصػابة عنػد أم تغيػتَ لابذاىػػات جسػمو 

بصػورة مفاجئػة، لػذلك يلػزـ الاىتمػاـ بتنميػة عناصػر اللياقػة البدنيػة العامػة كقاعدة تبتٌ عليها الخاصة 

. كاللياقة الدهارية كاللياقة الخططية

فالمجموعات العضػلية القابضػة : عدم التنسيق والتوافق في تدريبات المجموعات العضلية للاعب (ب 

كالباسػطة كالدثبتػة كالػتي تقوـ بعملها في نفس الوقت أثناء الأداء الحركي للرياضي، كأيضا عدـ التكامل في 

تدريب المجموعات العضلية التي تتطلبهػا طبيعػة الأداء، كإلعاؿ لرموعات عضلية أخػرل لشػا يسػبب 

 (العضػلة ذات أربعة رؤكس فخذية)إصػابتها مثػل الاىتمػاـ بتػدريب عضػلات الفخػذ الأماميػة كالوحشػية 

لشا لغعلها أكثر عرضػة للإصػابة  (الضامة)للاعب كرة القدـ كإلعاؿ تدريبات العضلات الإنسية الدقربة 

 (60، صفحة 1999النجمي، )بالتمزقات العضلية

 سواء كاف برنالرا سنويا أك شػهريا أك أسػبوعيا أك حػتى داخػل الوحػدة :سوء تخطيط البرنامج التدريبي (ج 

مػن مسػتواه، كالدفػركض أف  % 100التدريبيػة في الأسػبوع التدريبي يوـ الدباراة، فإف أقصى حمل لاعػب 

من مستواه، كقد يفضل الراحة في بعػض 20-30%  يكػوف التػدريب في اليػوـ السػابق للمبػاراة خفيفػا 
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الحػالات، أمػا إذا تػدرب اللاعػب تػدريبا عنيفػا في ىػذا اليػوـ فإنػو يتعػرض للإصابة، كذلك إذا ما حدث 

داخػل الوحػدة التدريبيػة ذاتهػا فإنػو قد  (الشدة كالحجػم التػدريبي)خطأ في بزطيط كتنفيذ حمل التدريب 

 .(06، صفحة 2019/2020العربي، )يسبب إصابة اللاعب

 كيقصد بالإحماء الكافي أداء التدريب أك الدباراة كالدناسب :عدم الاهتمام بالإحماء الكافي والمناسب (د 

 .لذم كبطبيعة الجو مع مراعاة التدرج على اختلاؼ مراحلو بذنبا لحدكث إصابات

 الدلاحظة الدقيقة من قبل الددرب للاعبػتُ بذنػب اشػتًاؾ اللاعػب :عدم ملاحظة المدرب للاعب بدقة (ه 

الدصػاب أك الدػريض في التػػدريب أك في الدباريػػات، كننصػػح بدلاحظػػة الحالػػة الصػػحية كالنفسػػية كطبيعػػة 

الأداء الفػػتٍ للاعػػب كىػػل ىػػو طبيعػػي أـ غػػتَ طبيعي، لأنو قد يكوف ىناؾ خطأ فتٍ في الأداء، كتكراره 

 .يتسبب إصابة اللاعب

 قػد يسػبب ذلػك إصػػابة اللاعػب، فمػثلا التػدريب كقػت الظهػتَة في :ســوء اختيــار مواعيــد التــدريب (و 

الصػيف قػد يصػػيب اللاعػب بضػربة شمػس أك يفقػد اللاعػب كميػة كبػتَ ة مػن السػوائل كالأمػلاح لشػا 

يسػبب حػدكث تقلصػات عضػلية، كلػذلك يفضػل تدريب اللاعبتُ في الصباح الباكر أك في الدساء صيفا 

 .(54، صفحة 1999رياض، )كعكس ذلك في مواسم الشتاء

: مخالفة الروح الرياضية. 1-3-2

تعػد لسالفػة الػركح الرياضػية مػن أسػباب الإصػابات، كىػي لسالفػة لأىػداؼ نبيلػة تسػعى الرياضػة في 

، صفحة 2019/2020العربي، )تأصػيلها في النفػوس ليمتد أثرىا على الحياة العامة كفلاح المجتمع كيسبب ذلك

07): 
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 التوجيػو النفسػي الخػاطئ سػواء كػاف مػن الأعػلاـ أك الدػدرب خاصػة في لرػاؿ كػرة كرة القدـ .

 الحماس كالشحن النفسي الذم لا لزكـ لو كالدبالغ فيو لشا قد يسبب إصابتو أك إصابة منافسيو .

 لسالفػػة الدواصػػفات الفنيػػة كالقػػوانتُ الرياضػػية .

 ُعدـ الأخذ بنتائج الفحوص كالاختبارات الفسيولوجية للاعبت .

 استخداـ الأدكات الرياضية غتَ الدلائمة .

 الأحذية الدستخدمة كأرض الدلعب .

 (192، صفحة 1999رياض، )استخداـ اللاعبتُ للمنشطات. 

 :أعراض ومظاهر الإصابة .1-5

أك عنػدما لا توجػد  (غػتَ طبيعيػة)عنػدما يسػتجيب اللاعػب الدصػاب بطريقػة غػتَ سػوية : فقـدان الـوعي (أ 

أم اسػتجابة علػى الإطػلاؽ لدػدة أكثػر مػن عشػر ثػواف لغػب الإجابػة علػى الثلاثػة أسػئلة السػابقة لتحديػد 

. إمكانيػة عػودة اللاعب إلى الدلعب

كجود أعراض إصابة عصبية مثل التخػدير أك التنميػل أك الإحسػاس بحرقػاف أك عػدـ القػدرة علػى التحػرؾ  (ب 

. كغتَىػا مػن مظػاىر إصابة الأعصاب

. حدكث الورـ الشديد الواضح ينبو عادة على كجود إصابة خطتَة (ج 

. كجود ألم شديد عند برريك الدفصل في مدل الحركة الطبيعي الغابيا أك سلبيا (د 
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. كجود مظاىر نزيف داخلي أك خارجي (ه 

: بعض مضاعفات الإصابات الرياضية .1-6

.  قد تتحوؿ الإصابة العادية إلى إصابات مزمنة إذا لم يتوافر لذا العلاج الدناسب:إصابات مزمنة

.  كذلك إذا ما حدث خطأ في توقيت أك تنفيذ العلاج الطبي:العاهات المستديمة

 تنػتج مػن جػراء لشارسػة كػرة اليػد بطريقػة مكثفػة بػدكف كجػود تػدريبات تعويضػية مػن الدػدرب أك :تشوهات بدنيـة

 .كنتيجػة للممارسة الغتَ علمية لتك الرياضة

 يػؤدم تكػرار إصػابة اللاعػب إلى اختصػار زمػن تواجػده كبطػل في :قصـر العمـر الرياضـي الافتراضـي للاعـب

الدلاعػب كتتضح ىنا ألعية الجانب الوقائي كالعلاجي من الإصابات في الإطالة الافتًاضية لزمن تواجد اللاعب 

 .(193، صفحة 1999رياض، )بالدلعب

 .تعريف مفصل الركبة .1-7

كمفصل الركبة ىو أكبر . الركبة ىي ذلك النتوء الكبتَ في كسط رجل الإنساف، الذم يفصل بتُ الساؽ كالفخذ

الصابونة في بعض )عظم الفخذك قصبة الساؽ ك الرضفة : مفصل في الجسم كيتكوف من التقاء ثلاث عظاـ ىي 

. كتغطي الغضاريف الناعمة أسطح ىذه العظاـ الدكونة للمفصل حتى يضمن ذلك سهولة في الحركة . (الدكؿ

كيوجد بتُ عظمتي الفخذ كالقصبة غضاريف ىلالية تعملاف كوسادتاف تساعداف على امتصاص الصدمات أثناء 

. (140، صفحة 2004العوادلي، )الدشي كالجرم

 :ك لػافظ على ثبات الركبة كجود أربعة أربطة بتُ عظمتي الفخذ كالقصبة كىي

 الرباط الصليبي الأمامي .
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 الرباط الصليبي الخلفي .

 الأربطة الجانبية الداخلية. 

 الأربطة الجانبية الخارجية .

ك يبطن جدار كبسولة الدفصل من الداخل غشاء يطلق عليو اسم الغشاء السينوفي يقوـ بإنتاج السائل الذم 

. يساعد على ليونة حركة الدفصل كتغذية خلايا الغضاريف

 : إصابة مفصل الركبة .1-8

%  يعتبر مفصل الركبة أشهر الدفاصل في لراؿ الرياضة كأكثرىا عرضة للإصابة، كبسثل إصابة مفصل الركبة حوالي 

 نهاية عظمةالفخذ اتصاؿ من الإصابات الرياضية التي تصيب الرياضيتُ في الدلاعب، كمفصل الركبة عبارة عن 70

كبداية عضمة قصبة الساؽ، ك ىذين العظمتتُ تتحداف معا بسلسلة من الأربطة ، كيعتبر مفصل الركبة أحد 

الدفاصل الدعلقة بالإضافة إلى اعتباره کرافعة، فالدفصل يمكننا من الوقوؼ مستقيما كمن تسلق كصعود السلالم كأف 

 (207، صفحة 2004العوادلي، )كلرلصرم ك أف لظشي كأف ف

فالركبة تعتبر من أكثر مفاصل ... كمفصل الركبة مثلو مثل أم مفصل آخر يتأرجح كيتناكب ما بتُ الثبات كالدركنة

كفي الغالب فإف معظم إصابات الركبة تكوف بسبب اختلافها ° 150الجسم مركنة فيمكن أف تثتٍ ركبتك إلى حد 

مع ىذا الددل الحركي كزيادتها لو فعندما تكوف الركبة على مدل إستقامتها فإنها تكوف كالعصا كتكوف ثابتة بساما، 

كلكن عندما تثتٌ فإنها تلعب كترقص كتتمايل لليمتُ كللشماؿ كللأماـ كللخلف، كيمكن عمل حركة دكراف خفيف 

فيها كلضن لضتاج إلى ىذه الدركنة لتغتَ كضعنا بسرعة، ككما ذكرت من قبل فإف العظمتتُ الدكونتتُ لدفصل الركبة 

كاحد , ك مفصل الركبة لديو نوعاف من أنظمة الأربطة , تتحداف معا بأربطة متعددة  (الفخذ كقصبة الساؽ )

 ك ىناؾ مناطق معينة, يكوف الكم الذم يربط بتُ العظمتتُ ك يغطي الدفصل ك ىو ما يسمى بكبسولة الدفصل 
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ك ىي تشبو شرائط , كىذه الأجزاء كىي عديدة عبارة أربطة بارزة لشيزة , في الكبسولة تكوف أسمك من الأخرل

ك إلى جانب أربطة الكبسولة فإف الركبة بسلك رباطاف إضافياف يشغلاف الجزء الداخلي . حيكت على كم القميص 

كما يوجد داخل كبسولة , ك لأنهما متقاطعاف كعلى شكل صليب فيطلق عليهما الرباطاف الصليبياف , للمفصل 

ك بسثل أربطة الركبة الثبات الاستاتيکي ك بسثل , الدفصل مادة زلالية تشبو زلاؿ البيض فائدتها تليتُ حركة الدفصل 

كالأربطة ىي , ك تعمل الأربطة في حالة توقف عمل العضلات اللحظي , العضلات ك أكتارىا الثبات الديناميكي 

ك بالإضافة لذلك فهناؾ , الرباط الداخلي كالرباط الخارجي ك الرباط الصليبي الأمامي ك الرباط الصليبي الخلفي 

قرصاف غضركفياف احدلعا داخلي ك الأخر خارجي كل منهما على شكل الذلاؿ ك لعا يساعداف على امتصاص 

. (209، صفحة 2004العوادلي، )الصدمات كتسهيل حركة الدفصل كالسماح بالدكراف الخفيف 

 .إصابة الأربطة الصليبية لمفصل الركبة .1-9

من إصابات الركبة % 20إصابة الأربطة الدتصالبة تعد من الإصابات الرياضية الشائعة حيث بسثل ىذه الإصابة 

كتكوف الأربطة الدتصالبة أمامية كخلفية، كتعد الرياضة بدختلف أنواعها السبب الرئيسي لحدكث مثل ىذه 

.  (234، صفحة 2008سميعة، )الإصابة

:  التواء الأربطة المتصالبة . 1-8-1

 في مركز الدفصل، كالذم يربط الجزء الأختَ من عظم الفخذ مع عظم الرباطتُىو بسدد أك بسزؽ كلي في أحد 

القصبة كبزتلف إلتواءات الرباط الدتصالب في تصنيفها حسب الشدة فهي بستاز دائما بالتمزؽ الكامل، حيث 

يتمزؽ الرباط إلى جزئتُ، أما إلتواءات الرباط الدتصالب الخلفي فهي أقل شيوعا كلكن غالبا ما نلاحظ عند 

. الرياضيتُ الدعاد تأىيلهم كيتم علاجها كما في الرباط الدتصالب الأمامي

بردث الإصابة عند تغيتَ الابذاه أثناء الجرم في كرة القدـ أك كرة السلة أك غتَىا من الرياضات حيث بردث 

عندما تثبت القدـ في الأرض كدكراف الجزء الأمامي من الساؽ، كترافق إصابة الأربطة الدتصالبة بسزؽ المحفظة الزلالية 
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سميعة، ) مفصل الركبة كسيلتزـ التدخلالجراحيارتكاز الحركي الفسيولوجي الاتزافالدغلقة للمفصل لشا يسبب فقداف 

 .(235، صفحة 2008

:  إصابة الرباط الصليبي الأمامي.1-8-2

 يمتد الرباط الصليبي الأمامي ما بتُ منتصف الجزئي الأمامي للقمة عظمة القصبة كاللقمة الخارجية لعظمة الفخذ، 

.  كتتًكز مهاـ الرباط على منع زيادة فرد الساؽ أكثر من اللازـ في منطقة الركبة بالطبع

 كيفية حدوث الإصابة  :

من الدمكن أف بردث إصابة الرباط الصليبي الأمامي أثناء القياـ بحركة مفاجئة عنيفة إنثنائية لدفصل الركبة مع 

سقوط كزف كحمل زائد على مفصل الركبة اك العظامالدكونة لو، لشا يسبب إجهادا أك شدا عليو، كمثاؿ ذلك دكراف 

. اللعب الدفاجئ كىو لػمل ثقل جسمو كلو على قدمو التي تثبت في عشب الدلعب أك تنجر على الأرض

أصبت عندما دخلت على لاعب الفريق :  بدثل ىذه الإصابة حيث قاؿ اأصيبوكذلك بتعبتَ أحد اللاعبتُ الذين 

الخصم لأخذ الكرة فموه بجسمو علي فرحت متبعا إياه فعاد كغتَ ابذاىو فجأة فحاكلت الرجوع معو، كلكن سوء 

. حالة أرضية الدلعب جعلت قدمي تتعلق في عشب الدلعب فنزلت على ركبتي بثقل جسمي كدكراف في الركبة

كإصابة الرباط الصليبي الأمامي ىي أحد الإصابات الكثتَة الحدكث للرياضيتُ، كذلك لأنو عند فرد الرجل فإف 

الرباط يقصر، كفي ىذه الحالة فإنو عند زيادة الددل الحركي لفرد الركبة فإف ذلك يعرض الرباط إلى التمزؽ بطبيعة 

 .(240، صفحة 2008سميعة، )الحاؿ، كقد بردث الإصابة نتيجة خبطة مباشرة على الجهة الداخلية للركبة

 .إصابة الرباط الصليبي الخلفي. 1-8-3
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يمتد الرباط من الجزء الخلفي للقمة الشظية العليا إلى اللقمة الداخلية لعظمة الفخذ، كفي حالة انثناء الركبة يقصر 

الرباط كلػدث شدا كتوترا بو، ككظيفة الرباط الصليبي الخلفي ىي منع الركبة من الحركة إلى الأماـ أثناء كخلاؿ 

. انثنائها

 :كيفية حدوث الإصابة .1-10

من الدمكن أف بردث إصابة الرباط الصليبي الخلفي نتيجة خبطة أك ضربة عنيفة على الجزء الأمامي لعظمة شظية 

 . أثناء الإصابةانثناءالساؽ لشا يدفعها كيسوقها للخلف كتكوف اركبو عموما في حالة 

على كل حاؿ فإف كلا الرباطتُ الصليبيتُ الأمامي كالخلفي يتعرضاف للإصابة بالدلخ أك اللي كبدرجاتو الدختلفة 

 .(228، صفحة 2004العوادلي، )ككذا من الدمكن أف يصابا بالتمزؽ الكلي

. آلية الإصابة و العوامل المساعدة في إصابة الرباط الصليبي .1-11

 :آلية الإصابة  .1-10-1

  الرباط الصليبي الأمامي غالبا أثناء عملية الجرم أك القفز، كتكوف غالبا بسبب التواء الركبة إصابةبردث 

 .لا يتمكن الرباط من مقاكمتها لشا يؤدم إلى قطعو (مثل كزف الجسم  )ككجود قوة ىائلة 

  أما الرباط الصليبي الخلفي فاف إصابتو قليلو كتكاد تكوف نادرة كلا تأتي إلا عن طريق ضربة مباشرة بقدـ

. لاعب أك بأم جسم للجزء الخلفي من الركبة

 :العوامل المساعدة في إصابة الرباط الصليبي .1-10-2

: توجد بعض العوامل التي تؤدم أك تساعد على حدكث إصابة الرباط الصليبي ك جميع إصابات الركبة كمنها

  ضعف العضلات المحيطة ك الدؤثرة على حركة الركبة ك عدـ تناسق حركاتها كذلك ينبع من ضعف 

 .التأىيل بعد الإصابات الطويلة
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  الالتواء الشديد كبردث الإصابة نتيجة حركة غتَ طبيعية قوية لشا يؤدم إلى انعداـ الدقاكمة للأربطة

كعادتا 

. تتأثر الأربطة الدعاكسة للحركة التي يقوـ بها اللاعب

  نتيجة صدمة مباشرة أك رض خرجي  .

  الإجهاد الدستمر ك ىذا يؤدم إلى أف تقوـ الركبة أك العضلات بحركات لا إرادية في ابذاىات 

 .(241، صفحة 2008سميعة، )لستلفة لشا

  عدـ التناسق أك التناغم العضلي العصبي بدعتٌ أف يريد الدخ أف يقوـ بحركة معينة ك تكوف

استجابات العضلات أما متأخرة أك متقدمة أك غتَ مناسبة ك خصوصا في العضلات المحيطة 

. (241، صفحة 2008سميعة، )بالركبة

. أعراض قطع الرباط الصليبي وطريقة لتشخيصها .1-12

 : أعراض قطع الرباط الصليبي.1-11-1

يتعرض الرباط الصليبي الأمامي للإصابة بسبب التواء شديد كما لػدث في الألعاب الرياضية أك من إصابات 

: أخرل لشا يؤدم إلي تم الرباط فيؤدم إلي عدـ ثبات الركبة كيسمع الدريض صوت فرقعة في الركبة ثم يصاحب ذلك

 .نتيجة بذمع السوائل الدفصلية في الركبة,  انتفاخ في الركبة  -1

 . ألم شديد ك حاد -2

كمن الدمكن ملاحظة أف الدصابتُ بالرباط الصليبي في الغالب يعانوف من )انعداـ الثبات في مفصل الركبة  -3

. (بدعتٌ أف الدصاب أثناء الدشي كبصوره مفاجئو تنثتٍ ركبة نتيجة لوزنو’’ الرجل الخائنة ” عرض يسمى 
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بدعتٌ الدصاب لا يتمكن من برريك ركبتو " الركبة الدقفلة " كأيضا قد تصاحب الإصابة ما يسمى ب  -4

قطعو من غضركؼ أك عظم  )سواء في الابذاه الأمامي أك الخلفي كالسبب ىو كجود جزء ما داخل الركبة 

 .(242-241، الصفحات 2008سميعة، )تنحشر داخل الدفصل (

 : طريقة التشخيص.1-11-2

 السينية، أك يدكيا باستخداـ كالأشعة    تشخص إصابة الرباط الصليبي باستخداـ الرنتُ الدغناطيسي 

اختبارات 

: ك شكل القطع يظهر في الأشعة كما ىو كاضح من الصور التالية. خاصة يقوـ بها الطبيب أك الدعالج الطبيعي

: (242، صفحة 2008سميعة، )أنواع الإصابات للرباط الصليبي كطرؽ العلاج

 (partial tears )قطع جزئي . 1-11-3

عند كجود قطع جزئي فاف الإصابة غالبا لا برتاج لأجراء عملية جراحية كيكوف من الدمكن أعاده 

.  شهور 6-3الدصاب الحالتو الطبيعية باستخداـ العلاج الطبيعي لددة تتًاكح بتُ 

كفي حالة فشل العلاج ألتأىيلي ك الطبيعي في الحصوؿ على النتيجة الدرجوة يصبح التدخل الجراحي 

. حتميا

 ( completetears)قطع کامل . 1-11-4

كيتبعو فتًه تأىيلو . عند كجود القطع الكامل فاف العلاج الطبيعي لا يفيد كيكوف التدخل الجراحي ىو الحل الوحيد

غالبا ما تصاحب أصابو الرباط الصليبي أصابو في :  أشهر ملاحظو 8 أشهر كقد تصل إلى 6-4تتًاكح بتُ 

. (243، صفحة 2008سميعة، )غضركؼ الركبة قد تؤدم إلى قطعو 
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:  خلاصة الفصل

تعتبر فتًة التأىيل بعد إجراء الجراحة ىي الأىم لأنها ىي التي ستؤدم إلى عودة الحركة الطبيعية للركبة 

كالذدؼ عودة الحركة الطبيعية للركبة لأداء الوظائف الطبيعية الحياتية ك استعادة حركاتها الرياضية التي كانت تؤديها 

 أسبوع حسب استجابة الركبة ك العضلات 30 - 20قبل الإصابة فغالبا ما تستمر فتًة التأىيل لددة تتًاكح بتُ 

.  المحيطة بها للتأىيل ك العلاج الطبيعي
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  :تمهيد

 ينعدـ تدريبي لحدكث الإصابة حيث لا يوجد أسلوب احتمالابسؤكدةإف لشارسة الرياضة يصاحبها دائما 

معو فرص حدكث الإصابة،فمن الدهم البحث في الأساليب كالطرؽ التي تساعد على الإقلاؿ من حدكث الإصابة 

 بالتدريب الرياضي الاىتماـ بالعوامل التي تقلل من حدكث الإصابات بنفس اىتماـلغب أف يكوف .في الدلاعب

للإعداد للبطولات كىنا لغب التأكيد على أنو لا يمكن تفاديها نهائيا كلكن على الأقل الإقلاؿ من فرص حدكثها 

إلى أقل حد لشكن،كلذذا لغب أف يكوف العاملتُ في المجاؿ الرياضي الحرص على توفتَ عوامل الأمن كالسلامة إلى 

 .أقصى حد للمشتًكتُ في الدنافسات ككقايتهم من خطر الإصابة
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  الرياضي التأهيل مفهوم .2-1

 الرياضي إذ عليو أف يقوـ بتصميم كتطبيق كالإشراؼ على الأخصائيتقع مسؤكلية التأىيل على عاتق 

برنامج إعادة تأىيل الرياضي الدصاب، لذا فإنو بالإضافة إلى ضركرة كجود لكيفية منع حدكث الإصابات الرياضية 

 من الكفاءة كالقدرة على إعطاء العناية الصحيحة عالي لابد كأف يكوف على مستول الرياضيمالأخصائفإف 

 .(17، صفحة 1999رياض، )كالدناسبة عند حدكث الإصابة

 تعريف التأهيل الرياضي. 2-2

يعتٌ إعادة تأىيل كل من الوظيفة كالشكل  التأىيل أف Games &Gary 1985كيذكر جيمس كجرال

فيعتٌ إعادة تدريب الرياضي الدصاب لأعلى مستول كظيفي كفي أسرع  الرياضي التأىيل  أما،  بعد الإصابةالطبيعي

 كسائل التي تتناسب باستعماؿ القدرة الوظيفية في أقل كقت لشكن كذلك لاستعادةكقتهو علاج كتدريب الدصاب 

 .(20، صفحة 1999رياض، )مع نوع كشدة الإصابة

ىي عملية استخداـ الوسائل الدختلفة في إعادة الرياضي إلى لشارسة نشاطو بعد إصابتو كحماية الدنطقة من 

 .(11، صفحة 2008عزت، )تكرار الإصابة

 أهمية التأهيل الرياضي. 2-3

 التأىيل ألعية بدراسة  بأمريكا كاليفورنيا كلاية في مستشفي في  الأطباء من لرموعة قامت 1992 عاـ في

 :ممايل الدراسة كأكضحت  الشائعة الرياضية الإصابات عند الرياضي

أنو عند حدكث إصابة الدفصل لػدث ضعف كضمور في العضلات المحيطة بهذا الدفصل كيكوف ىذا 

 التأىيل الرياضي ينتج عنو زيادة في حجم كقوة استخداـالعامل مساعد لتكرار الإصابة أثبتت النتائج أف 

 الدراسة أف التأىيل الرياضي استنتاجاتالعضلات المحيطة بدفصل الدصاب ككذلك زيادة في الددل الحركي كمن 

 يعمل على الوقاية من تكرار الإصابات في الدستقبل
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أف التأىيل يمثل ألعية كبرل  Mongine1992كمولصن Lead Better1988كيرل كلا من ليد بوتر            

كتقع على عاتق % 75أما النسبة الباقية كبسثل % 25 كلصاحو في ىذه الحالة يمثل الجراحيخاصة بعد التدخل 

 تتأثر بدرجة كبتَة على مستول التأىيل ككفاءتوالأىيل كالدصاب نفسو لذلك فإف عودة الجزء الدصاب إلى كظائفو 

 (54، صفحة 1986ركفائيل، )كمستواه

 كظيفتو ككفاءتو في أقل فتًة زمنية لشكنة على سرعة البدء في عملية استعادةكتتوقف سرعة عودة الجزء الدصاب إلى 

 التأىيل كذلك عقب برديد درجة كطبيعة الإصابة

 العضلات استعادةلية فإنها تساعد على سرعة م إلى ألعية التمرينات التأه1990يشتَ عزت الكاشف             

 بتنسيق الأخرلكالدفاصل لوظائفها؛ىذا إذا ماأدركا ضركرة أف بسارس تلك التمرينات التأىيلية مع التمرينات البدنية 

  الإصابات الرياضيةكأخصائيكامل برت الدلاحظة مباشرة من الددرب كالطبيب الدعالج 

كيشتَ أيضا إلى أف علم الطب الرياضي في الأعواـ العشرة الأختَة لو إلصازات كبتَة في حل الدشكلات الدرتبطة 

ركفائيل، ) كراء برطيم الأرقاـ القياسيةللسعيبعلاج كتأىيل الرياضيتُ من الإصابات التي قد يتعرضوا لذا نتيجة 

 .(55، صفحة 1986

 : أهداف برنامج التأهيل. 2-4 

 . بدا يتلاءـ كطبيعة النشاط الدمارس اللياقة البدنية إعادة تنمية كتطوير عناصر‌(أ 

 يبدأ في أقرب م لذلك فاف البرنامج التأىيلالإصابةالقضاء على فتًة الراحة السلبية النابذة عن حدكث ‌(ب 

 . مرحلة مبكرة من مراحل العلاج

 . الجراحيكالدضاعفات النابذة عن التدخل  اللياقة البدنية عناصربذنب التأثتَات السلبية الدتمثلة في فقد ‌(ج 

 . مساعدة الفرد الدصاب على استعادة كتنمية الدركنة العضلية كالدفصلية كالددل الحركي للجزء الدصاب‌(د 
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 البدنية كالنفسية في أقل فتًة زمنية لشكنو لدمارسة جميع إمكانياتو أقصى إلىالوصوؿ بالفرد الدصاب ‌(ق 

 . متطلبات الأداء الحركي حسب نوعية النشاط الدمارس

 عن طريق أداء جميع الاختبارات الإصابة حالتو الطبيعية قبل حدكث إلىالتأكد من كصوؿ اللاعب ‌(ك 

 . (39، صفحة 2008عزت، )الوظيفية المحددة للنشاط الدمارس

 STAGES OF REHABLLITATION: مراحل التأهيل. 2-5

 الخاص بتأىيل مفصل الركبة الدصابة إلى خمس مراحل تبدأ بعد الجراحة مباشرة متقسم مراحل البرنامج التأىيل

كتعتبر القياسات التي تتم بالنسبة للمدل الحركي كالقول العضلية الثابتة كالحركية للمفصل الدصاب مقارنة بالطرؼ 

 .  أخرلإلىالسليم ىي معيار الانتقاؿ من مرحلة 

 Preoparativeمرحلة ما قبل الجراحة (1

 Immediatepostparative الجراحة مباشرةتليالدرحلة التي  (2

 Earlyintermediateالدرحلة الدبكرة (3

 Lateintermediateالدرحلة الدتأخرة (4

  Advanced stageالدرحلة الدتقدمة (5

 Returntocompetitionمرحلة العودة للمنافسة (6

 : مرحلة ما قبل الجراحة. 2-5-1

تبدأ ىذه الدرحلة بعد إجراء الإسعافات الأكلية الدتمثلة في استخداـ كمدات الثلج كتثبيت الدفصل برباط مناسب ثم 

ؿ  ذلك تصميم أسلوب التأىييلي كأسلوب العلاج الإصابةيتبع ذلك عملية التشخيص لتحديد درجة كمكاف 

.  للمفصل الدصاب بصفة خاصةالعضليالعصبي يهدؼ في تلك الدرحلة إلى المحافظة على التوافق كالذمالدناسب 

 الدصاب دكف حدكث مضاعفات لذلك فاف لرموعة التمرينات تنتقى بعناية للمفصلالعضلية  القوة المحافظة على

https://www.sport.ta4a.us/fitness/1078-muscle-power.html
https://www.sport.ta4a.us/fitness/1078-muscle-power.html
https://www.sport.ta4a.us/fitness/1078-muscle-power.html


ة اتأىطية ائرااي:ةةة ايصية اثاني

 
30 

كتتمثل في التمرينات الحركية الثابتة للعضلات الأمامية كالخلفية للفخذ ككذلك التمرينات الحركية الخاصة بدفصل 

 أف الحركات العنيفة كالغتَ مدركسة قد تتسبب في حدكث إذالفخذ كتؤدل تلك التمرينات بحرص شديد 

 من التأثتَات السلبية التي قد تنتج عن الإقلاؿكذلك تهدؼ تلك الدرحلة إلى ?  الدصاب للمفصلمضاعفات 

الغامرم، ).  العضلية حوؿ الدفصل الدصابعضليللمجموعات خاصة مع حدكث ضمور الجراحيالتدخل 

 .(112، صفحة 2000

 :  الجراحة مباشرةتليالمرحلة التي . 2-5-2

 كتهدؼ ىذه الدرحلة إلى منع حدكث ضمور الإصابة، ساعة بعد الجراحة أك 24 حواليتبدأ ىذه الدرحلة بعد 

 لمجموعة العضلات المحيطة بالفصل نتيجة استخداـ كسيلة تثبيت الدفصل سواء بالرباط الضاغط أك الجبس عضلي

 .العصبيالعضليلشا يعوؽ كظيفة العضو الدصاب ككذلك المحافظة على التوافق 

 لدفصل الفخذ بهدؼ الحفاظ على القدرة حركيسلبيكتتمثل بسرينات ىذه الدرحلة في بسرينات حركية ثابتة كمدل  

 أجزاء الجسم إلى جانب لزاكلة التدرج في لباقي أداء لرموعة بسرينات إغفاؿالوظيفية للمفصل الدصاب مع عدـ 

 على عكازين خاصة كاف ذلك يقابل بالاضطراب كالخوؼ من جانب الفرد بالدشيأداء الحركة الالغابية 

 . (114، صفحة 2000الغامرم، )الدصاب

 المرحلة المبكرة. 2-5-3

برت إشراؼ الطبيب الدعالج IMMOBILIZATION كسيلة التثبيتإزالةتبدأ بسرينات ىذه الدرحلة بعد          

 درجة 90كتبدأ التمرينات بعد إمكانية الفرد الدصاب لثتٌ مفصل الركبة إلى . لدتابعة الورـ كالألم الناتج عن الجراحة 

 .  درجة15كيمدىا إلى 

الثابتة لعضلات خلف الفخذ أكثر من العضلات الأمامية  القوة كيبدأ التًكيز في تلك الدرحلة على التمرينات

 . ككذلك استخداـ التمرينات السلبية كالالغابية للمدل الحركي حتى الشعور بالألم
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 .(115، صفحة 2000الغامرم، )السلبي لأداء بسرينات الددل الحركي  C P M إلى جانب استخداـ جهاز الػػػ

 :المرحلة المتأخرة. 2-5-4

 إمكانيةيعتبر اختفاء الورـ كالالتهاب ككذلك عدـ الشعور بالألم أثناء أداء الدفصل للمدل الحركي الكامل ككذلك 

 . مقارنة بالطرؼ السليم% 75 اليالعضلية للفخذ إلى حو القوة الدصاب للستَ بدكف مساعده كذلك كصوؿ

كتشمل بسرينات ىذه الدرحلة على مقاكمات يراعى في استخدامها التدرج في أكزانها ككذلك لرموعة بسرينات حركية 

إلى جانب استخداـ جهاز الدراجة الثابتة كجهاز التدريدميل مع مراعاة التدرج في حمل التدريب إلى جانب 

 . (115، صفحة 2000الغامرم، )استخداـ التمرينات الدائية

 : المرحلة المتقدمة. 2-5-5

الطبيعية مقارنة بالطرؼ السليم  القوة من% 90العضلية لعضلات خلف كأماـ الفخذ إلى حوإلى  القوة أف كصوؿ

إلى جانب أداء الدفصل لتمرينات الددل الحركي بصورة أقرب ما يكوف لطبيعة الدفصل ىو معيار البدء في تلك 

 . الدرحلة مع التًكيز على بسرينات الحس الحركي ككذلك بسرينات التحمل العضلي

 RETURNTO COMPEITION :مرحلة العودة للمنافسة. 2-5-6

كيعتبر معيار البدء في ىذه الدرحلة ىو كصوؿ الطرؼ الدصاب في قدراتو الوظيفية كالبدنية لدرجة تعادؿ قدرات 

 .  للمصابالنفسيالطرؼ السليم الوظيفية كالبدنية إلى جانب الاستعداد 

كتهدؼ ىذه الدرحلة إلى العودة التدرلغية للفرد الدصاب لدمارسة النشاط الرياضي في صورة منافسات 

 . (118، صفحة 2000الغامرم، )رياضية

 : يتصميم البرنامج التأهيل. 2-6
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 كطبيعة العمل أك الإصابة للفرد الدصاب معرفة طبيعية كمكاف كزمن كدرجة التأىيليلغب عند تصميم البرنامج 

 ككظيفتها للعمل على بالإصابة يمارسو الفرد الدصاب كذلك لتحديد نوعية العضلات التي تأثرت الذمالنشاط 

 .  الددل الحركي لطبيعتو بالنسبة للمفاصلإعادة الكفاءة الوظيفية لتلك العضلات ككذلك إعادة

 يمارسو الذملذلك قاف عملية التأىيل تأخذ الصيغة الفردية التخصصية عند تطبيقها طبقا لطبيعة العمل كالنشاط 

 . الفرد الدصاب

 التي تستخدـ في الطبيعيكذلك فاف القائم بعملية التأىيل لغب أف يكوف على علم كامل كدراية بوسائل العلاج 

عملية التأىيل خاصة التمرينات التأىيلية ككذلك معرفة كيفية توزيع كتشكيل حمل التدريب بالنسبة لتلك التمرينات 

 . خلاؿ مراحل البرنامج التأىيلى بالنسبة للجزء الدصاب

بالنسبة للأجزاء السليمة في  اللياقة البدنية لذلك فاف القائم بعملية التأىيل يضع في اعتباره المحافظة على درجة

 خلل كظيفي يؤثر على الجزء الدصاب بدا لػقق الارتفاع بدستول التوافق أمالجسم الدختلفة دكف حدكث 

 .  للجسم بصفة عامةالعصبيالعضلي

 الدقتًح بالنسبة لطبيعة ىذه الدراسة كبعد الاطلاع على البرامج التأىيلية السابقة كجد مكيهدؼ البرنامج التأىيل

 .  العضلات الخلقيةإلعاؿالباحث أف تلك البرامج كانت تهتم بتنمية كتقوية العضلات الأمامية للفخذ مع 

 الدقتًح ىو التًكيز على تنمية كتقوية العضلات الخلفية للخذ مع برقيق التوازف الكامل الأساسيلذلك فاف الذدؼ 

بتُ جميع المجموعات العظمية العاملة على مفصل الركبة إلى جانب استعادة الدفصل الدصاب للمدل الحركي أقرب 

 . (203، صفحة 1998بكرم، )الإصابة ما يكوف قبل حدكث 

 العناصر الطبيعية وأهميتها في التأهيل. 2-7

 : التأىيل في الدستخدمة الطبيعي العلاج كسائل أكثر من

  الحرارمالعلاج 
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 العلاج بالاشعاع 

 العلاج بالتبريد 

 العلاج بالكهرباء 

 التنبيو الكهربائى 

 التدليك 

 العلاج الدائى . 

 HEAT TREATMENT :  الحراري العلاج .2-7-1

تعمل الحرارة على التدفئة الدوضوعية كبزفيف درجة الألم نتيجة لزيادة بسدد كمركنة الألياؼ العضلية لشا يعمل على 

 .العلاجيةتنشيط الدكرة الدموية للجزء الدصاب لشا لغعل الجزء الدصاب مؤىل لأداء التمرينات 

 كسائل سطحية كيرجع ذلك إلى امتصاص الجسم أك بتأثتَ العوامل الجوية لذلك فهي الحرارمكتعتبر كسائل العلاج 

 . للإصابة البسيطة كالكدمات كبزفيف الألم الناتج عن الالتهابات الدصاحبة الإصاباتتفيد في 

 :(77، صفحة 1999رياض، )الحرارم كمن كسائل العلاج 

 أكياس أك زجاجات الداء الساخن. 

 الكمدات الدافئة. 

 ُشمع البرافت. 

 الساخنالطمي  . 

  : بالإشعـــاع العلاج .2-7-2

كىي عبارة عن أشعة ذات موجا تطويلو تستطيع اختًاؽ أنسجة الجسم لدسافة قصتَة : الأشعة تحت الحمراء (أ 

 .  يشعر بو الدصاب لأنها تنفذ داخل الأنسجةحرارمكلذا تأثتَ 
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برستُ الدكرة الدموية نتيجة زيادة ،الدـ بردث تغيتَات كيميائية في: فوائد الأشعة تحت الحمراء (ب 

 بالألم خاصة في الإحساس كتقليل الغذائينتيجة لتوسيع الشعتَات الذوائية فتزداد سرعة التمثيل  الدـ كمية

 .  كىي تفيد في حالات الالتهابات الدفصلية كالعضلية كالكدماتالعصبيحالات التوتر 

كىي عبارة عن أشعة ذات موجات طويلة لذا تأثتَ حرارل لذا القدرة على اختًاؽ  :البنفسيجي فوق الأشعة (ج 

 :  ما يليفوائد الأشعة فوؽ البنفسجيةكمن . الأنسجة

 الإرىاؽ كحالات العصبيكالجهاز  الدـ برسن من كيمياء. 

  يلزـ لامتصاص الكالسيوـ لتكوين العظاـالذمتساعد على تكوين فيتامتُ برت الجلد . 

  انو لغب الحرص في برديد جرعات أثناء فتًات إلاتفيد في علاج التهابات النخاع العظمى 

 . (81، صفحة 1999رياض، )العلاج

 cooling بالتبريد العلاج .2-7-3

 فوائدك .  الرياضية بدختلف درجاتهاالإصاباتيعتبر العلاج بالتبريد كسيلة مؤثرة كفعالة كشائعة في علاج 

  :يلي مابالتبريد العلاج

 الددفوعة في مكاف الإصابة الدـ يعمل التبريد على انقباض الأكعية الدموية لشا يقلل من كمية. 

 يقلل من الورـ الحادث كالإقلاؿ من الشعور بالألم. 

  من شعور الدصاب بالألمالإقلاؿتعمل على زيادة فاعلية التمرينات التأىيلية أثناء الأداء نتيجة  . 

 حماـ الثلج كىو عبارة عن حوض بو ثلج ، دقيقة15 – 10كمن كسائل العلاج بالتبريد التدليك بالثلج لددة من 

 .  دقائق10 - 5لرركش يوضع بو الجزء الدصاب لددة من 

كىي عبارة عن كيس بو سائل كيميائى لو القدرة على الاحتفاظ بالبركد يوضع على الجزء الدصاب : كمادات الثلج

 . (85، صفحة 1999رياض، ) دقيقة20 حوالي
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 : العلاج بالكهرباء .2-7-4

،  يشمل العلاج بالكهرباء استخداـ نوعتُ من الدوجات لعا الدوجات القصتَة كالدوجات فوؽ الصوتية

كلذذه م، بسر داخل أنسجة الجسم عن طريق المجاؿ الكهركمغناطيسعالي  ذك تردد كهربائيكىي عبارة عن تيارا 

برستُ  على تعمل أنهابالكهرباء العلاج فوائد، كمن الدوجات القدرة على اختًاؽ أنسجة الجسم لدسافات عميقة

 الالتهابات الدفصلية إصاباتكتستخدـ في الغذائي، نشاط الدكرة الدموية كتنشيط العمليات الكيميائية كالتمثيل 

 .  مفاصل القدـ كالركبة كالكتفإصاباتكالأكتار خاصة في حالات 

 الكهربائي التنبيه  ELECTRICAL STIMULATING CURRENS 

 على الكهربائي أف تأثتَ التيار إلاتستخدـ التيارات الكهربائية في تنبيو الأعصاب كالعضلات خلاؿ فتًة الإصابة 

 إلى الكهربائيالنسيج العضلي لا يتم ما لم يكن العصب المحرؾ للعضلة سليم كيهدؼ استخداـ كسيلة التنبيو 

المحافظة على كفاءة كحيوية العضلات أثناء الإصابة كالمحافظة على النغمة العضلية خاصة أثناء فتًات 

 ألا دقائق مرة أك مرتتُ يوميا في بداية العلاج 10 : 5 لددة من الكهربائي كيستمر استخداـ التنبيو الإحساسبالألم

 بالألم كيبدأ التًكيز على أداء الحركات الإحساس بعد انتهاء فتًة الكهربائيأنو يتعتُ البعد عن استخداـ التنبيو 

، صفحة 2008عزت، ) على العضو الدصاب لاستعادة التوافق العصبي العضلي بصورة طبيعيةالالغابيذات التأثتَ 

164) . 

 : التدليك .2-7-5

 عنصرا العلاجيكيمثل التدليك .  قدرات الفرد للعمل الواجب القياـ بو إنعاشدليك إلى تتهدؼ عملية اؿ

مصطلح يستخدـ لتوضيح حركات اليد على أنسجة الجسم كتؤدل  ك تعرؼ على أنها ىاما في حالات الإصابة

 الأكعية ... الأعصاب ... تأثتَات على كل العضلات لإنتاج تأثتَ فعاؿ يهدؼ إحداثىذه الحركات إلى 

 .الدموية
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ضافة لاستخدامو في برستُ الأداء أك لتسهيل ، إ الأنسجةككما أف للتدليك تأثتَات على كل من الجلد 

 : ، كمن تأثتَات التدليك ما يلي بناء النسيج الدصابإعادة

  كجهاز الأعصاب الطرفيةالدركزمتهدئة الجهاز العصبي  . 

 زيادة الدؼء للحد كبرستُ حالتو . 

 التخلص السريع من الفضلات . 

 العمل على حيوية الأنسجة . 

 لغذائية اكالعناصر الدـ برستُ الدكرة الدموية كحركات . 

  كالطرفيالدركزمتنبيو كلا من الجهازين العصبي  . 

 (180، صفحة 2008عزت، )الشريانيالانقباضيوالانبساطيكنقص في الضغط  الدـ زيادة سرياف. 

إلى أف التدليك يؤدل إلى زيادة قدرة العضلة في أداء التمرينات كبذلك تنمى قوتها كما  WAGNER كيشتَ

 . أف العضلة الدتعبة من العمل تشفي بسرعة أكثر بالتدليك عنها بالراحة العادية

كما أف التعب العضلي يشفي بسرعة أكثر بالتدليك كالراحة عنو بالراحة فقط كاقتًح اجراء دكرات التمرين 

 . الطبيعيكالتدليك الدتبادؿ في العلاج 

 HYDROTHERAPY : المائى العلاج .2-7-6

 من خلاؿ العديد من استنبطت استخداـ الداء للأغراض العلاجية كفقا لأسس علمية الآكنةالأختَةانتشر في 

 . الدائيالبحوث كالدراسات بدا لػقق أىداؼ العلاج 

كترتبط التأثتَات الفسيولوجيو للتمرينات الدائية العلاجية بدرجة حرارة الداء أثناء فتًة التدريب ككذلك نوع 

 . التمرينات الدستخدمة كشدتها
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 - 5 درجة مئوية كفتًة الجلسة العلاجية من 37 - 33 الرياضية من للإصاباتكتتًاكح درجة حرارة الداء الدناسبة 

 : (192 صفحة ،1997 عليوة،)الدائى للعلاج الالغابية التأثتَات، كمن  دقيقة كفقا لحالة الدصاب كسنو45

 الألم العضلي كمنع التقلصاتإزالة . 

 المحافظة على الددل الحركي للمفصل كزيادتو. 

  تقوية العضلات الضامرة كإعادةتأىيل . 

  برستُ الجوانب النفسية للمصاب ? برستُ الدكرة الدموية ?  كالحركة الدبكرة الدشيتشجيع الدصاب على

 . كرفع معنوياتو

 CONTINUOUS PASSIVE MOTION(C.P.M:)السلبية الحركة .2-7-2

 من للإقلاؿكيهدؼ جهاز الحركة السلبية  SALTER  للعالم سالت1970ًعاـ  C.P.M أبتكر جهاز اؿ

التأثتَات السلبية النابذة عن فتًة تثبيت الدفصل الدصاب كذلك عن طريق أداء حركات الددل الحركي السلبية مبكرا 

 .  النابذة عن الجراحةكالآلاـلشا يساعد على منع الالتهابات 

 كالدد للمفصل الدصاب بزكايا لستلفة دكف الثتٍكيعمل الجهاز على مساعدة الدصاب على أداء حركات 

 .  التأىيل الرياضيكأخصائي الجراح الدعالج  برتإشراؼ كيتم ذلكإحداثإجهادعضلي

من خلاؿ زيادة الددل الحركي للمفصل الدصاب كزيادة القول العضلية  C.P.M كمن ىنا تظهر فائدة جهاز اؿ

، 2008عزت، )للمجموعات العضلية المحيطة للمفصل لشا يقلل من حجم الضمور الناتج عن فتًة التثبيت

 . (188صفحة 

 REAABILITATION EXRCISES :التأهيلية التمرينات .2-8

 تأثتَا في علاج الإصابات الرياضية من خلاؿ الطبيعيتعتبر التمرينات التأىيلية من أكثر كسائل العلاج 

كتهدؼ التمرينات التأىيلية على سرعة استعادة الجزء الدصاب ،  علمية مدركسةللأسسبرامج تأىيلية موضوعة كفقا 
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 التجمعات كالتًاكمات الدموية كذلك إزالة تساعد التمرينات التأىيلية على سرعة إذلقدراتو الددنية كالوظيفية 

 كيتم ذلك من خلاؿ كضع برامج تأىيلية مدركسة علميا ،تعمل على سرعة استعادة العضلات كلدفاصل لوظائفها

 للفرد الدصاب لضماف سرعة عودة الفرد الدصاب النفسيمع مراعاة الجانب  اللياقة البدنية تشمل على جميع عناصر

 . لدمارسة الأنشطة الرياضية عقب حدكث الإصابة

للفرد الدصاب كذلك عن  (الدفصليالعضلي )كتعتبر التمرينات التأىيلية كسيلة لتنشيط الجهاز الحركي 

 من حدكث الالتهابات الدصحوبة بالحركة المحدكدة كالصعبة للمفاصل إلى جانب المحافظة على الإقلاؿطريق 

 . (179، صفحة 2000الغامرم، ) أجزاء الجسملباقيالكفاءة الوظيفية 

 : التأهيلية التمرينات تقسيم .2-8-1

 : تقسم التمرينات التأىيلية تبعا لنوعية أدائها إلى

 PASSIVEEXERCISES : سلبية تمرينات 

 C.P.M  التأىيل أك بدساعدة جهاز مثل جهاز اؿأخصائي بدساعدة أماكتتم الحركة بالنسبة للجزء الدصاب 

  ASSISTIVE EXERCISES : بمساعدة تمرينات 

   .أخركفيها يتم برريك الجزء الدصاب بدساعدة فرد 

 ACTIVE EXERCISES : الايجابية التمرينات 

 . كيقوـ الفرد بأدائها بنفسو كدكف مساعدة كتهدؼ لتنمية القول العضلية كالدركنة كالددل الحركي

 RESTSTIVE EXERCISES : بمقاومة تمرينات 

كتؤدل باستخداـ مقاكمات ذات صور لستلفة كاستخداـ أثقاؿ حديدية أك أكياس رمل أك حائط ثابت أك 

العضلية بأشكالذا  القوة  كتهدؼ ىذه التمرينات إلى تنميةأخر،استخداـ جسم الدصاب نفسو أك مقاكمة فرد 

 (206، صفحة 1999رياض، ). الدختلفة
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  : التأهيل في ودورة الرياضي الحركي العلاج .2-9

احد الوسائل الطبيعية الأساسية في لراؿ العلاج  (العلاج الرياضي  )يعتبر العلاج بالحركة الدقننة الذادفة 

الدتكامل للإصابات الرياضية من الأمراض كما أف العلاج الرياضي يمثل ألعية خاصة في لراؿ التأىيل كخاصة في 

مراحلو النهائية عند تنفيذ العلاج بالعمل بسهيدا لإعادة الشخص الدصاب لدمارسة الأنشطة التخصصية كعودتو 

 . للأداء الوظيفي بعد أف تعمل على استعادة الوظائف الأساسية لجسم الشخص الدصاب

كتعتمد عملية الدعالجة كالتأىيل الحركي الرياضي على التمرينات البدنية بدختلف أنواعها بالإضافة إلى استخداـ 

 . (157، صفحة 1999رياض، )توظيف عوامل الطبيعة بغرض استكماؿ عمليات العلاج كالتأىيل

 : أسس استخدام العلاج الحركي الرياضي. 2-10

 :عند تنفيذ الدعالجات الحركية البدنية كالرياضية لغب الوضع في الاعتبار الأسس التالية

  يقوـ بتنفيذ البرامج العلاجية كالرياضية الحقائق كالدعارؼ التشرلػية كالتي من الذملغب أف يضع الأخصائي 

 .التي يتعامل معها الدفاصل  تسمح بوالذمخلالذا يكوف مدركا للمدل الحركي 

  كذلك الاشتًاطات الصحية الواجب مراعاتها من حيث الدكاف كالأدكات الدستخدمة كنظافة الشخص

 . كالدكاف كمتابعتو كالاطمئناف على الظركؼ الغذائية للشخص

  لدا لذذه الدعرفة من  (الكيمياء الحيوية  ) الدعالج ملما للحقائق البيوكيميائية مالأخصائكذلك لغب أف يكوف

كمتابعة ( القلب عمل)ألعية لتقنتُ الجرعة البدنية كالعلاجية كما يستوجب ذلك من ملاحظة ديناميكية 

مستويات النبض كما يرتبط ذلك من توقعات خاصة بالتغتَات الدرتبطة كيميائيا داخل الجسم سواء بنظم 

 يصاحبها من تغتَات كيميائية لذا مردكد مؤثر على سلامة الداء أكالطاقة أك ظاىرة التعب كما يتبعها 

 . كذلك مراعاة الاشتًاطات التًبوية عند تنفيذ البرامج العلاجيةالعلاجي
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  لغب العمل على أف يكوف تنفيذ برامج الحركي الرياضي في ظركؼ نشطة تستحث ذاكرة الدريض خلاؿ متابعة

 . كتنفيذ إجراءات الحركة العلاجية كمن الدعلوـ انو من أىداؼ العلاج الحركي استعادة الذاكرة الحركية للمريض

 إف تكوف الحركة الدؤداة بغرض العلاج بسيزه بالتعاكف كالتناسق . 

 لوضع في الاعتبار إجراءات التطور الدناسبة عند تنفيذ البرنامج الحركي للمعالج . 

  الدعالج في الاعتبار أف طبيعة العلاج الحركي الرياضي ليس فقط الصحة كالأعضاء مالأخصائلغب أف يضع 

 في لشارسة كترغيبو (الدريض )كاستعادة إمكانية الحركة بكفاءة كلكن تربية الإحساس الحركي لدل الدصاب 

 . رياضي غتَ أكالأنشطة الرياضية البدنية لدا بعد الإصابة سواء كاف ىذا الدصاب رياضيا 

 الحركي الرياضي تعتمد على استخداـ الطرؽ الطبيعة للعلاج على استعداد كبرستُ البدنيسائل العلاج ك 

 . الوظائف البيولوجية لأعضاء الجسم ككذلك كظائف الحركة بصفة عامة كخاصة

 عند الوصوؿ لحدكد الحركة كاف يراعى مستول العمر للشخص الدصاب خاصة كبار السن كالدصابتُ الحرص 

الذين يمتهنوف كظائف مكتبية تستوجب منهم الجلوس أماـ الدكاتب طواؿ يوـ العمل كما يتبع ذلك من تأثتَ 

 . يعانونو حركيا كبدنيا فضلا عن إصابتهمالذمكبتَ في مدل التطور 

  لزاكلة أف يتجو العلاج الحركي في أقرب كقت العلاج الالغابي الذم يشارؾ فيو الدصاب ذاتيا دكف

  (243، صفحة 1997عليوة، ).الدساعدة
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 :الفصل خلاصة

رغم كل الجهود الجبارة للمحاكلة لتقليل الإصابات الرياضية إلا أنو مع كثرة الدكافع تكثر الإصابات لذا 

 إلى باللاع في تقليل فتًة الإصابة كسرعة عودة كألعيتو النظر بكل دقة إلى التأىيل كدكرة الابذاىوالتفاتبدأ 

أك التشريح أك  الفسيولوجي التأىيلالدلاعب كما كاف قبل الإصابة عليو بدنيا كذىنيا كنفسيا كمهاريا عن طريق 

 . للاعب بشتى الطرؽ الإلغابية كالصحيةالنفسيحتى 
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تمهيد  

إف البحوث العلمية برتاج إلى منهجية علمية للوصوؿ إلى أىم النتائج ، كعليو فاف طبيعة مشكلة البحث ىي التي 

بردد لنا الدنهجية العلمية التي تساعدنا في معالجتها، ك موضوع البحث الذم لضن بصدد دراستو لػتاج إلى كثتَ من 

الدقة ك الوضوح في عملية تنظيم ك إعداد خطوات إجرائية ميدانية للخوض في بذربة البحث الرئيسية انطلاقا من 

اختيار الدنهج الدلائم لطبيعة الدشكلة الدراد حلها  ك طرؽ اختيار عينة البحث بالإضافة إلى الانتقاء الوسائل ك 

في ىذا الفصل قاـ الطالباف الباحثاف  بعرض برليل نتائج .الأدكات الدناسبة ك التي لذا علاقة بطبيعة بذربة البحث

البحث ك ثم مناقشة الفرضيات الدوضوعة كحلوؿ مقتًحة لدشكلة البحث ك التأكد من صحتها اك نفيها ك الخركج 

 .بدجموعة من الاستنتاجات ك التوصيات ثم الخلاصة العامة

:  منهج البحث-1-1

ـ مع طبيعة ئ   إف اختيار الدنهج يعتمد أساسا على طبيعة الدشكلة الدراد حلها ، ك إف كل ظاىرة لذا منهج يتلا

فكرتها ك مسارىا ، ك لأجل ذلك فقد اعتمد الباحثوف على منهج دراسة حالة لكونو يتلائم مع طبيعة الدشكلة 

الددركسة بالإضافة لكونو الطريق الأنسب لاثباث فرضية البحث ك أكثر الوسائل الدوصلة لأدؽ النتائج حيث يعرفو 

Schutt منهج دراسة حالة ىو الدنهج الدستخدـ لدراسة حالة معينة بهدؼ جمع معلومات متعمقة "  انو ىو

 ك ىو مفيد في اعطاء معلومات لا يمكن الحصوؿ عليها بأساليب أخرل.(Schutt ،1992 )".عنها 

(Rowley, 2002) . ك يكوف منهج دراسة حالة مناسبا للاستخداـ عندما يكوف  تركيز البحث على ظاىرة

 .(K.YIN, 1994, pp. 3-6)معاصرة ضمن سياؽ الحياة  الواقعية

:  مجتمع و عينة البحث - 1-2

العينة إجراء يستهدؼ بسثيل المجتمع الأصلي بحصة أك مقدار لزدكد من الدفردات التي عن طريقها تؤخذ القياسات 

أك البيانات الدتعلقة بالدراسة أك البحث كذلك بغرض تعميم النتائج التي يتم التوصل إليها من العينة على المجتمع 
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رضواف، ) .الأصلي الدسحوب منو العينة ، ك عليو لغب إف لطتار العينة بطريقة تؤكد بسثيلها للمجتمع الأصلي 

 .(02، صفحة 2002

 لذم تدخلات كاجريت من الدرضى الدصابتُ على مستول الاربطة الصليبية مقصودةتم اختيار عينة البحث بصورة 

 .فردا كاحدا ك فيما يلي خصائص الحالة (01)ك كاف عددىم جراحية ك اعادة تأىيل كظيفي للركبة 

 :مواصفات الحالة الددركسة

  سنة 36: السن 

  عوف في سلك الحماية الددنية:المهنة 

  ـ1.76 :الطول 

  كغ70 :الوزن 

 (تعرض للإصابة أثناء مباراة كرة قدـ).  قطع في الرباط الصليبي الأمامي:الإصابة 

 :الضبط الاجرائي لمتغيرات البحث  .1-3

'' أثر برنامج التأهيل'': المتغير المستقل

 .''تحسين المدى الحركي و القوة العضلية لمفصل الركبة'': المتغير التابع

 :   مجالات البحث  .1-4

 عون في سلك الحماية المدنية بولاية عين تموشنت: لمجال البشري ا

 .23/06/2021 إلى غاية 15/02/2021من : المجال الزمني 

. مستشفى الدكتور بن زرجب بولاية عين تموشنت: المجال المكاني 
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:   ادوات البحث  .1-5

 عدة كسائل لجمع الدعلومات اللازمة ك الدساعدة في كشف جوانب البحث ك ىي الطالباف الباحثاف   استخدـ 

اقتناء الدعلومات النظرية عن التأىيل ك العلاج الحركي ك البرامج الدسطرة ك كيفية تنفيذىا ، ك تم الاستعانة كذلك 

بالمجالات العلمية ك شبكة الانتًنيت ك الاعتماد على الدراسات السابقة ك الدرتبطة بتدريبات القوة ك التقوية 

. العضلية ك العمل الديناميكي ك الايزكمتًم ك التدريب بالإثقاؿ للاستفادة منها

كما استخدـ الطالباف الباحثاف الوسائل البيداغوجية الدتوفرة بالدستشفى ك التي تعتبر كافية لاجراء البرنامج - 

 .التأىيلي الدقتًح

 :اختبارات القياس

: اختبارات قياس المدى الحركي 

:  اختبارات قياس المدى الحركي الإيحابي - أ

.  قياس الددل الحركي للركبة الدصابة بدكف مساعدة :الغرض من الإختبار - 

ليكوف ىناؾ ارتكاز  )بحيث يفتح رجليو على حسب كتفيو ,  يقف الدصاب في كضعية عادية :المواصفات - 

يقوـ الدصاب بثتٍ ركبتو الى اقصى حد لشكن بحيث عند بلوغ أقصى درجة ثتٍ يقوـ أحد  . (على الرجل السليمة 

. بقياس الزاكيةالباحثاف بأخد أداة الطالباف 

 :  (بالمساعدة  )اختبار قياس المدى الحركي السّلبي - ب 

.  قياس الددل الحركي للركبة الدصابة بالدساعدة :الغرض من الإختبار- 

يقوـ الدصاب بثتٍ رجلو بحيث يضع احد ,  يستلقي الدصاب  ك يمد رجليو على سطح الأرض :المواصفات - 

.  الباحثاف يده على رجل الدصاب ليقوـ بدساعدتو على ثتٍ ركبتو الى أقصى الحدكد بشرط أف لا يكوف ىناؾ ألم 
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 :اختبارات قياس قوة العضلة الرباعية الرؤوس - ج

.   قياس برمل القوة للعضلات الدادة للرحلتُ :هدف الاختبار - 

.  كغ 5 لغلس الدصاب على جهاز قياس القوة ثانيان ركبتيو كلػدد الددرب ثقلان معينان ك ليكن :طريقة الأداء - 

يقوـ اللاعب بدد الركبتتُ بسامان ك يستمر في ذلك حتى يشعر بالتعب كلا يستطيع بذمل الوزف بالرجلتُ عند تكرار 

.  التمرين في الدراحل التالية يبقى ثابتان مقدار الثقل 

:  الدراسة الاستطلاعية . 1-6

 بزيارات ميدانية للوقوؼ على كاقع التاىيل الحركي ك امكانية استخداـ الوسائل ك الطرؽ الطالباف الباحثاف   قاـ 

 .العلاجية

بدستشفى  ايضا ببعض الدقابلات الشخصية مع بعض الدؤىلتُ الدتخصصتُ في المجاؿ  بولاية عتُ بسوشنت اك قاـ

. قصد الاستفادة من الخبرات ك تثمتُ اشكالية البحث الدكتور بن زرجب 

: بست التجربة في ثلاث مراحل :  الدراسة الأساسية .1-7

   البرنامج التأهيلي المقترح 

قاـ الباحثاف بتسطتَ لزتول التمرينات الدقتًحة مستعينا ببعض الدراجع العلمية ك معتمدا على الأسس العلمية 

خاصة في لراؿ اصابات الركبة ك اصابات الأربطة بأنواعها , الصحيحة في لراؿ التأىيل الحركي ك التقوية العضلية 

 ك ىذا ما لػتاجو كل مصاب على مستول الركبة

 :ىدؼ ىذه الدرحلة 

 .خفض الارتشاح كالالم -

 .السعي كراء سرعة التئاـ الأنسجة بقدر الدستطاع في ىذه الدرحلة -

 .استعادة الذاكرة الحركية لعضلات الفخذ الأماميةكالخلفية  -
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المرحلة الأولى 

ملاحظات راحة لرموعات تكرار الشكل الأداء ـ 

قبض مشط القدـ )جلوس طويل  1
 (للداخل

عمل كمادات ثلج ث 10ـ 5 20 
 بتُ المجموعات

2 
ثتٌ كثبات مشط القدـ )الرقود 

 الدصابة
 ث 10ـ 3 20 

ث 10ـ 5 20  رفع كنزكؿ الرجل الدصاب 3
عمل كمادات ثلج 

 بتُ المجموعات

4 
عمل دائرة للخارج كللداخل 

 ث 10ـ 5 20  للقدـ الدصابة

قبض ثابت لعضلات  (انبطاح 5
 .(الفخذ الخلفية

عمل كمادات ثلج ث 10ـ 3 15 
 بتُ المجموعات

6 

ثتٌ كفرد  (من كضع الجلوس
 (مشط القدـ

 (رفع الرجل (من كضع الجلوس
الدصابة لأعلى كلأسفل 

 ث 10ـ 3 20 

رفع القدـ الدصابة  (انبطاح 7
 (كنزكلذا

عمل كمادات ثلج ث 10ـ 4 30 
 بتُ المجموعات

8 
ثتٌ الركبة  (من كضع الركوع

 (لحدكد الألم
 ث 10ـ 2 10 

 :ىدؼ ىذه الدرحلة 

 .خفض الارتشاح كالالم -
 .تنميو الددل الحركي السلبى لدفصل الركبة -
 .أداء بسرينات الانقباض العضلي الدتحرؾ  -
 .مرحلة تقوية كمركنة العضلات كالوصوؿ إلى القوة العضلية النسبية  -

 الجراحية برميل جزئي على الطرؼ السفلى الدصاب بعد العملية  -
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المرحلة الثانية 

ملاحظات راحة لرموعات تكرار الأداء ـ 
 عمل كمادات ثلج بتُ التكراراتث 10ـ 5 30 ثتٌ لدفصل الركبة نصف ثم فردىا 1
 ث 10ـ 5 30 (ثتٌ الركبة كفردىا (انبطاح 2

رفع الرجل الدصابة عاليا  (الرقود 3
 (درجو90 بزاكية

 ث 10ـ 5 30

4 
كضع القدـ غتَ الدصابة  (الجلوس

لعمل مقاكمو بواسطتها على القدـ 
 (الدصابة كرفعها كثنيها

 عمل كمادات ثلج بتُ المجموعاتث 10ـ 5 30

5 
كقوؼ مائلان، السند على 

دفع الأرض بالقدـ  (الحائط
 (. الدصابة

 ث 10ـ 5 20

6 
كقوؼ على صندكؽ بدشط 

رفع مشط القدـ للرجل  ( القدـ
 .(الدصابة

 عمل كمادات ثلج بتُ المجموعاتث 15ـ 3 10

7 
ثتٌ  (كقوؼ، الظهر مواجو منتصب
 . (الركبتتُ نصفا ثم الوقوؼ

 ث 10ـ 2 09

 : الدرحلةىدؼ ىذه 

 . كالركبةالارتقاء بدطاطيو عضلات الفخذ  -
 .الحركى الصحيح للأداءالوصوؿ  -
 . الدفصل فيعدـ كجود كرـ اك الم  -
 .العمل علي استعادة الوظائف الأساسية لدفصل الفخذ كالركبة  -
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المرحلة الثالثة 

ملاحظات راحة لرموعات تكرار الأداء ـ 
 عمل كمادات ثلج بتُ التكراراتث 7ـ 3 7 (ثتٌ القدـ ( كقوؼ 1
 ث 5ـ 3 5 (الطعن أمامان  ( كقوؼ 2

الرقود ثتٌ الرجل الدصاب مع عمل  3
 مقاكمو بالرجل الغتَ مصابو

 ث 7ـ 3 9

4 
ثتٌ الركبتتُ  ( الوقوؼ فتحا

للخارج بحيث يشتَ مشط القدـ 
 (للخارج

 عمل كمادات ثلج بتُ المجموعاتث 5ـ 6 5

5 
الطعن أمامان مع لف  ( كقوؼ

 .(الجزع لأحد الجانبي
 ث 10ـ 6 7

6 
ثتٌ الركبتتُ كعمل كثبو  (كقوؼ

 ث 10ـ 7 5 .(لأعلى

7 

سند اليد اليمتٌ مع حمل  ( الوقوؼ
ثقل في اليد يسرل كقوؼ على 

رفع مشط   صندكؽ بدشط القدـ
 (القدـ للرجل الدصابة

 ث 15ـ 5 10

8 
على قدـ كاحده ثم ثتٌ  ( الوقوؼ

 عمل كمادات ثلج بتُ المجموعاتث 10ـ 5 06 (الركبة لنصف جثو

 

 :دؼ ىذه الدرحلة ق

 .كصوؿ القوة العضلية كلزيط عضلات الفخذ كالددل الحركي قريبا من الرجل السليمة  -
 .برقيق الاتزاف الكامل -
 .التحمل الدبكر قدر الدستطاع حسب برمل الدريض للوجع -
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المرحلة الرابعة 

ملاحظات راحة لرموعات تكرار الأداء ـ 

التبديل  ( ركوب الدراجة الثابتة 1
 (دقائق 3  للأماـ لددة

 ث 10ـ 3 10

2 
كقوؼ، الظهر مواجو للحائط ، 

ثتٌ الركبتتُ  (الكرة بتُ الفخذين
 (نصفا كالضغط على الكرة

ث 10ـ 3 10
عمل كمادات ثلج بتُ 

 المجموعات

3 
مسك كرة طبية بتُ  . انبطاح

 . (ثتٌ الركبتتُ ( القدمتُ
 ث 10ـ 3 10

4 
ربط استك أسفل القدـ  (انبطاح

 (رفع القدـ من الخلف كنزكلذا
ث 10ـ 3 10

عمل كمادات ثلج بتُ 
 المجموعات

5 
ربط القدـ من أسفل  (الوقوؼ

 ث 10ـ 3 10 (باستك مع عمل بسرير بدكف كره

7 
حمل كزف أماـ الجسم ثتٌ  (لوقوؼ

الركبة لأقصى مدل لذا مع الوقوؼ 
 (مرة أخرل

ث 10ـ 3 10
 

عمل كمادات ثلج بتُ 
 المجموعات

 :ىدؼ ىذه الدرحلو 
  .ةمرحلة زيادة القوة كالددل الحركى لدفصل الركب -
بسرينات بالاثقاؿ   -
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المرحلة الخامسة 

ملاحظات راحة لرموعات تكرار الأداء ـ 

1 

رفع ثقل أعلى  (الوقوؼ 
الكتف مع ثتٌ الركبة 

كالجلوس على الدقعد ثم 
 . (الوقوؼ

 ث 10ـ 3 10

2 
بسرين الدفع على جهاز 

ث 10ـ 3 10 الرجل
عمل كمادات ثلج بتُ 

 المجموعات

3 

رفع ثقل أعلى  (الوقوؼ 
الكتف الصعود أعلى الدقعد 
مع ثتٌ الركبة كالنزكؿ بالقدـ 

 . (الدصابة

 ث 10ـ 3 10

4 
الطعن أماما مع  (الوقوؼ

ث 10ـ 3 10 . (رفع ثقل
عمل كمادات ثلج بتُ 

 المجموعات
 ث 10ـ 3 10 (جهاز الخلفية بالرجل 6

ث 10ـ 3 10 جهاز أمامي 7
عمل كمادات ثلج بتُ 

 المجموعات
 

: الأسس العلمية لبناء البرنامج . 1-8

   بعد التشاكر مع اطباء ك مكييفتُ حركيتُ ذكم خبرة في الديداف ك متخصصتُ في لراؿ اصابات الركبة ك 
توصل , الأربطة ك بعد الاطلاع على لرموعة دراسات ك مقالات ك كتب ك الدعلومات المجموعة حوؿ الدوضوع 

الباحثاف الى أسس برديد برنامج تدريبي فعاؿ ك ذك أثر الغابي في تقوية العضلة الرباعية الرؤكس ك برستُ الددل 
الحركي للركبة  

 بتسطتَ لزتول التمرينات الدقتًحة مستعينا ببعض الدراجع العلمية ك معتمدا على  الطالباف الباحثافكما قاـ
الأسس العلمية الصحيحة في لراؿ التأىيل ك العلاج الحركي ك خاصة في لراؿ تدريب القوة ك التقوية العضلية ك 
 .العمل الديناميكي ك الايزكمتًم ك التدريب بالأثقاؿ ك التي لػتاجها الدصاب للعودة الى ما يسمى بالحالة الطبيعية
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 : إجراءات و تعليمات قبل تطبيق البرنامج 

 ببعض الأمور التنظيمية التي كاف لغدىا ضركرية للسيطرة على الباحثاف الدقتًح قاـ أىيلي  قبل البدء في البرنامج الت
 :لرريات البحث ك ىي

. شرح ك عرض كيفية أداء البرنامج كما توضح عدد المحاكلات ك التكرارات في الوحدة التدريبية الواحدة - 

.   لطبيعة العمل ك طريقة الأداءالحالة الددركسةالتأكد من فهم ك أداء - 

 :رزنامة تطبيق البرنامج 

 أم (مراحل لزيادة الددل الحركي ك التقوية العضلية 5 ) شهرينخضعت العينة لبرنامج تدريبي تاىيلي مدتو - 
.   دقيقة55 الى 45من خلاؿ شهرين ك بواقع حصة كل يومتُ، زمن الوحدة 

. التدرج من السهل إلى الصعب - 

 .الاىتماـ بالإحماء العاـ ك الخاص قبل البدء بتطبيق البرنامج - 
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:  وتحليل النتائج عرض. 2-1

قياس المدى الحركي لمفصل الركبة المصابة  بالمساعدةبعد كل  يبين نتائج اختبار: (01)الجدول رقم 
مرحلة  

 
المرحلة 

(01 )

المرحلة 

(02 )

المرحلة 

(03 )

المرحلة 

(04 )

المرحلة 

(05 )

الزاوية 

بالدرجات 
65 102 125 140 158 

 

من خلاؿ النتائج الدبينة في الجدكؿ أعلاه ك التي تشتَ إلى قياس زكايا ثتٍ الركبة بالدساعدة بعد كل مرحلة من  

 ك التي بسثل إجمالا مدة البرنامج نرل أف ىناؾ بذسن ك انفراج في زاكية تثتٍ الركبة للحالة 05مراحل العلاج الػ 

الددركسة بعد كل مرحلة من مراحل التأىيل الرياضي لدفصل الركبة حيث أف قيمة الزاكية في الدرحلة الأكلى قدرت بػ 

 درجة في نهاية الدرحلة الخامسة ك ىذا ما يبتُ فعالية البرنامج 158 درجة ك أستمرت في الإنفراج لتصل إلى 65

. التأىيلي ك الذم أظهر نتائج ملموسة بالنسبة لثتٍ الركبة
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يبين النتائج المتحصل عليها في قياس ثني الركبة بالمساعدة خلال مراحل البرنامج : (01)الشكل رقم 

التأهيلي 

 
 

يبين نتائج إختبارقياس المدى الحركي لمفصل الركبة المصابة بدون مساعدة بعد كل : (02)الجدول رقم 

مرحلة  

 
المرحلة 
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بالدرجات 
48 85 113 133 151 
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 ك التي بسثل إجمالا مدة البرنامج نرل أف ىناؾ بذسن ك انفراج في زاكية تثتٍ الركبة للحالة 05مراحل العلاج الػ 
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الددركسة بعد كل مرحلة من مراحل التأىيل الرياضي لدفصل الركبة حيث أف قيمة الزاكية في الدرحلة الأكلى قدرت بػ 

 درجة في نهاية الدرحلة الخامسة ك ىذا ما يبتُ فعالية البرنامج 151 درجة ك أستمرت في الإنفراج لتصل إلى 48

. التأىيلي ك الذم أظهر نتائج ملموسة بالنسبة لثتٍ الركبة

يبين النتائج المتحصل عليها في قياس ثني الركبة بدون مساعدة خلال مراحل البرنامج : (02)الشكل رقم 

التأهيلي 

 
 

يبين نتائج تحمل القوة للعضلات المادة للرجلين بعد كل مرحلة : (03)الجدول رقم 
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6.21 7.58 9.12 12.45 14.00 
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من خلاؿ النتائج الدبينة في الجدكؿ أعلاه ك التي تبتُ نتائج قياس إختبار برمل القوة للعضلات الدادة الرجلية نهاية 

كل مرحلة من مراحل البرنامج التأىيلي، نلاحظ أف نتائج في تصاعد بعد كل مرحلة حيث قدرت النتيجة الأكلية 

 ثا ك ىو ما يعادؿ أكثر من 14.00 ك التي بلغت لخامسة ثا ك استمرت بالتصاعد لغاية الدرحلة ا6.21

.  من النتيجة الأكلية ك ىذا ما يظهر برسن مستول مقاكمة الوزف ك برمل القوة للعضلات الدادة للرجلت200%ُ

يبين نتائج تحمل القوة للعضلات المادة للرجلين بعد كل مرحلة (: 03)الشكل رقم 

 
 

: مناقشة الفرضيات. 2-2

: مناقشة الفرضية الجزئية الأولى. 2-2-1

، ك التي تبتُ نتائج تطور الددل الحركي لدفصل الركبة (02)ك رقم  (01)من خلاؿ النتائج الدبينة في الجدكلتُ رقم 

بالدساعدة ك بدكف الدساعدة بعد الإصابة بقطع الرباط الصليبي الأمامي لدفصل الركبة للحالة الددركسة بينت النتائج 

على كفاءة البرنامج التأىيلي الدقتًح من خلاؿ برسن الددل الحركي للرجل الدصابة حيث أف قياسات زكايا ثتٍ 

كىذا ما يدؿ على دكر  (05)الركبة للرجل الدصابة في تطور مستمر بعد كل مرحلة من مراحل العلاج الخمسة 

بعد إصابة قطع في الرباط الصليبي كىو تم التوصل إليو في التأىيل الرياضي في برسن الددل الحركي لدفصل الركبة 
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أف لعملية إعادة التأىيل الوظيفي ىدؼ راؽ ''حيث خلصت نتائج دراسته  بوسعيد الفوضيل دراسةدراسة 

يتجلى في مساعدة الرياضي الدصاب على بذاكز العجز البدني الحاصل جراء الإصابة كالقضاء على الصعوبات 

البدنية كالنفسية الدتًتبة، بالإضافة إلى مساعدة الدصاب على استعادة قوة كمركنة الدفصل كبرستُ اللياقة البدنية 

كما تعمل عملية إعادة التأىيل الوظيفي على برستُ القدرات الحركية  .كفق متطلبات نوع الرياضة الدمارسة

 كيرل كلا من ليد بوتر. ''كالرياضية للرياضيتُ الدصابتُ كذلك للسماح لذم بالعودة إلى الدنافسة في أحسن الظركؼ

Lead Better 1988 كمولصنMongine 1992  أف التأىيل يمثل ألعية كبرل خاصة بعد التدخل

كتقع على عاتق التأىيل كالدصاب نفسو % 75أما النسبة الباقية كبسثل % 25الجراحي كلصاحو في ىذه الحالة يمثل 

ركفائيل، )لذلك فإف عودة الجزء الدصاب إلى كظائفو ككفاءتو تتأثر بدرجة كبتَة على مستول التأىيل كمستواه 

 .، ك ىذا ما يبتُ صحة الفرضية الجزئية الأكلى للدراسة(54، صفحة 1986

: مناقشة الفرضية الجزئية الثانية. 2-2-1

ك الذم يبتُ برمل القوة للعضلات الدادة للرجلتُ أبانت النتائج  (03)من خلاؿ النتائج الدبينة في الجدكؿ رقم 

عن فعالية البرنامج التأىيلي الدقتًح من خلاؿ تطور الزمن الدستغرؽ في برمل الأكزاف عبر مراحل العلاج الخمس 

حيث ك ىذا ما يدؿ على زيادة مقاكمة الرجل الدصابة بعد عملية ك عودتها إلى الحالة الطبيعية ك ىوه نفس ما 

أف البرنامج الدقتًح ذك فعالية كبتَة في ''. دراسة بوقوفة محمد و بلكحل منصورخصلت إليو نتائج دراسة 

استعادة قوة العضلات للمفصل الدصاب ك الدعايتَ البيوميكانيكية الدستخدمة سالعت بشكل كبتَ في عودة 

 Games & Garyكيذكر جيمس ك جرال.الرياضي لدمارسة نشاطو الرياضي كما كاف عليو قبل الإصابة

يعتٍ إعادة تدريب الرياضي الدصاب لأعلى مستول كظيفي كفي أسرع كقت ىو علاج الرياضي التأىيل  أف 1985

كتدريب الدصاب لاستعادة القدرة الوظيفية في أقل كقت لشكن كذلك باستعماؿ كسائل التي تتناسب مع نوع 

 .ك  ىذا ما يدؿ على صحة الفرضية الجزئية الثانية للدراسة. (20، صفحة 1999رياض، )كشدة الإصابة 
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: مناقشة الفرضية العامة. 2-2-3

من خلاؿ ثبوت صحة الفرضيتتُ الجزئيتتُ للدراسة ك التي بينت على كفاءة البرنامج التأىيلي الدقتًح في  

برستُ الددل الحركي ك برستُ قوة برمل العضلات لدفصل الركبة الدصابة بقطع في الرباط الصليبي الأمامي حيث 

لا تدع لرالا للشك في كفاءة البرنامج التأىيلي  (03)، (02)، (01)النتائج الدتحصل عليها في الجداكؿ رقم 

الدقتًح في العودة إلى الحالة الطبيعية قبل الإصابة ك ىو ما يتوافق من النتائج الدتوصل إليو في دراسة لزمد الأمتُ 

العلاج الطبيعي كإعادة التأىيل سيهم إسهاما كبتَا في عالج إصابة بسزؽ الأربطة الدتصالبة ( 2015/2016)ركاؽ 

 إلى ألعية التمرينات التأىيلية فإنها تساعد على سرعة 1990يشتَ عزت الكاشف   حيث.لدل لاعبي كرة القدـ

استعادة العضلات كالدفاصل لوظائفها؛ ىذا إذا ما أدركا ضركرة أف بسارس تلك التمرينات التأىيلية مع التمرينات 

البدنية الأخرل بتنسيق كامل برت الدلاحظة مباشرة من الددرب كالطبيب الدعالج كأخصائي الإصابات 

الرياضيةكيشتَ أيضا إلى أف علم الطب الرياضي في الأعواـ العشرة الأختَة لو إلصازات كبتَة في حل الدشكلات 

الدرتبطة بعلاج كتأىيل الرياضيتُ من الإصابات التي قد يتعرضوا لذا نتيجة للسعي كراء برطيم الأرقاـ القياسية 

 .ك بالتالي فإف الفرضة العامة للدراسة ثابتة كصحيحة. (55، صفحة 1986ركفائيل، )

: الإستنتاجات. 2-3

 . في برستُ الددل الحركي للرجل الدصابة بالدساعدةأثرللبرنامج التأىيلي الدقتًح  -

 . في برستُ الددل الحركي للرجل الدصابة بدكف مساعدةأثرللبرنامج التأىيلي الدقتًح  -

  في برستُ قوة برمل العضلات الدادة للرجلتُ أثرللبرنامج التأىيلي الدقتًح  -
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:  الإقتراحات و التوصيات. 2-4

  توفتَ قاعات العلاج كبذهيزىا بأحدث الأدكات ككسائل الفحوصات الطبية ككذا الإسعافات كأجهزة

 .إعادة التأىيل

  المحددة لكل مرحلة من الآجاؿضركرة التقيد ببرنامج التأىيلي الرياضي من بدايتو إلى نهايتو مع احتًاـ 

 . مراحلو

  الوظيفي كالدتابعة  إعلامية شاملة كفعلية لكافة الدصالح الدعنية لإبراز ألعية إعادة التأىيلتوعية لابد من

 .جهوية ك كطنية ملتقيات الطبية عن طريق

 إجراء بحوث أخرل في ىذا المجاؿ لأنواع أخرل من الإصابات. 
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