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 البحث وأهميةالمقدمة 1 -1
فية اءة الوظيي الكفإن البرامج التدريبية المقننة والتي يتم تنفيذها بشكل منتظم تحدث تطورات سريعة ومنتظمة ف

تصين عض المخالعملية التدريبية،ويرى ب أهدافوالبدنية والمهارية والنفسية لدى الرياضي ، وتصل الى تحقيق 

 إذات ظم الرياضمن الحد الطبيعي في مع أكثرقد زادت  الآونةالأخيرةالتدريبية في  إنالأحمالالرياضي  بالمجال

ل كصرف في يتسم لاعبوها بقدرات بدنية , مهارية وخططية ووظيفية ونفسية فضلا عن الاستعداد للت إنتتطلب 

ها بما ة وتدريبالوظيفية والعصبي لأجهزةاتنشيط  أوالمواقف من اجل تحقيق الفوز لذا يتطلب من الرياضي تطوير 

لقصوى ان طاقته م أعلىوالتدريب  الأداءلكي لايمر بمرحلة فرط التدريب وعند ذلك لايستطيع  الأحمالتتطلبه تلك 

من الجسم ، وتختلف في شدتها ومكانها ب إصاباتعندئذ يتعرض اللاعب الى  أوالبدني والمهاري  الأداءلتحقيق 

 العضلات العاملة عليه. أومفصل الكتف  إصابةلدى لاعبي الرماية هي  الشائعة الإصابات

الرياضي تتطلب التفكير بوسائل علمية تجعل  أداءالتدريب العالية التي تلقي بوزرها على  أنأحماللذا ترى الباحثة

سائل علاجية المنافسة لذا ترى ضرورة استخدام و أوالحمل التالي  لأداءالرياضي في حالة استعداد سواء كان 

والوقاية من تفاقمها وتحسين استجابة الجسم الداخلية للمؤثرات كافةوبهذا فانه  الإصابةمختلفة والتي يؤدي الى شفاء 
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يسهم في عودة الرياضي الى حالة الاستعداد للعمل القادم ولاشك في أن الإصابة توهن من قدرة صاحبها , وتجعله 

بر التمارين المصاحبة للوسائل العلاجية من العلاجات الهامة والناجحة في وتعت.في أمس الحاجة إلى عون خارجي 

 الأخصائيينالعضلية والعظمية والمفصلية وقد لوحظ استخدامها بشكل مكثف من قبل  الإصاباتعلاج الكثير من 

ابين ومن هنا العلاجي نظرا لما لها من نتائج ايجابية على صحة المص والتأهيلالعاملين في مجال الطب الرياضي 

في  الإصابةوالإسراعالبحث في وضع برنامج علاجي لتأهيل العضلة الداليةوالعضلة العضدية بعد  أهميةتجلت 

 .عودة الرياضي الى الملاعب

 مشكلة البحث : 2 -1

عبيين يتمثل في انخفاض مستوى الانجاز الخاص للا الأول،  أساسيينمشكلة البحث تشتمل على محورين  إن

ي ) البيدن اليالأداءالإجماللاعبين والذي يؤدي الى والتعب المبكر والى قلة التركيز وانخفاض مستوى  ابةإص، بسبب 

ضي  أنيه ولميا ذكير يت الأخطياءوالحركيوالوظيفي( والذي يظهر من خلالاللعب العشيوائي وتشيتيت الاطلاقيات وكثيرة 

ا وصيييولاا  لجييية  اليييى المسيييتوى العيييالمي مييين دون معالايمكييين الارتقييياء بمسيييتوى فعاليييية الرمايييية فيييي العيييرا  عموميييا

مادهييا فييي الطيير  والوسييائل التييي يمكيين اعت لإيجادأفضييلالمحييور الثيياني للمشييكلة فيتجسييد فييي البحييث  الإصيابةأولاأما

 التي يعاني منهااللاعبين. الإصابةعلاج 

ليب تكاملية يتططلبات وحدة مالبدني والحركي والوظيفي وهذه المت الإعدادولان  لعبة الرماية ذات متطلبات عالية في 

نيية العلميية والفالبدنيية والمهاريية و للأسياليبفيي فعاليية الرمايية ولكين ونتيجية  أساسييالاهتمام بها ومراعاتها كشرط 

 سيائل علاجييةواستخدام  الأمروالراحة بين التكرارات والمجاميع المختلفة لذا يتطلب  توالتكراراوالتي تتضمن الشد 

عبييين اللا إمكانيييةثيية مبرمجية تكييون بمسييتوى وضييع المنياهج التدريبييية تسيياهم فييي تطيوير وتكيييف ووقائيية علمييية حدي

ولضيييمان سيييرعة عيييودة اللاعيييب المصييياة اليييى الملعيييب ميييرة ثانيييية وتعتبييير  الإصيييابةالنييياتج عييين  الألملليييتخلن منييي

جييدت و إذالبحييث  الشييائعة  للاعبييي الرماييية قيييد الإصيياباتمفصييل الكتييف والمضيياعفات التييي تنييتج عنهييا ميين إصابات

ليذين تيم االباحثةأن هناك افتقاراا في المراكز التخصصيية للطيب الرياضيي اليى برنيامج علميي دقييق يعطيى للمصيابين 

 .علاجهم 

 البحثأهداف 2 -1

 .يةللاعبي الرما الإصابةإعداد برنامج علاجي لتأهيل العضلة الدالية والعضلة العضدية بعد  .1

 والحركييية تقوييية العضيلة الدالييية والعضيلة العضيديةوتطوير القييدرات البدنيية معرفية أثير البرنييامج المقتير  عليى .2

 والوظيفية للاعبي الرماية.

 فرضيات البحث  1-3

ة رات البدنييبيين نتيائج الاختبيارات القبليية والبعديية لعينية البحيث فيي بعيض القيد إحصائيةهناك فرو  ذات دلالة  .1

 والحركية والوظيفية.

ة رات البدنيبين نتائج الاختبارات البعدية لمجموعة البحث في بعض القد إحصائيةلالة هناك فرو  معنوية ذات د .2

 والحركية والوظيفية .

 مجالات البحث:   4 – 1

-المسدس)لهوائية اللرماية بالأسلحة  اللاعبين الناشئين لنادي الكرخ ونادي الكاظمية: المجال البشري 1 – 4 – 1

 عبين.( لا10البندقية( والبالغ عددهم )

 .20/9/2013لغاية  15/6/2013من : المدةالمجال الزماني  2 – 4 – 1

 :بغداد / ميدان )خولة بنت الأزور( للرماية.المجال المكاني  3 – 4 – 1
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 الفصل الثاني

 الدراسات النظرية  -2

 الدراسات النظرية : 2-1

 :التمارين العلاجية 2-1-1

 -التمارين العلاجية: مفهوم 2-1-1-1

التيي  الأمراضوالإصياباتالوسيائل الفعالية فيي نظيام حفيظ الصيحة للوقايية مين  أهمعد التمارين العلاجية من ت

الشيكل المورفوليوجي للقيوام بعيد معالجتهيا للتشيوهات  فضيلا عنععيادةالتشيوهات القواميية  وإصلا يتعرض لها الفرد 

للتقلييل  إمكانيةهنالك  إن" إذمية التي تصيب الجسم الوسائل الشائعة التي تستعمل في تقويم التشوهات القوا إحدىفهي 

 (1).من العديد من التشوهات القوامية وتقويمها بواسطة التمارين العلاجية

دئ المبيا عمالاسيت" بأنهياتعددت التعريفات التي تناولت التمارين العلاجية ومنها تعرييف )ثيامر الحسيو( اليذي ييرى  إذ

علييى  أو الحركييي أوييية المختييارة لتكييون بطريقيية فعاليية فييي تطييوير العمييل الحسييي للفعاليييات الحسييية والحرك الأساسييية

 الإصابة.للحالة الطبيعية او القريب منها بعد حدوث  إعادتها

 (2).الخلل الوظيفي للجزء المصاة" إزالةتعمل على  الإصاباتعذأنهافي علاج  الأساسيةهي "تعد من المحاور  وأيضا

ا  التي تيؤدي  الإصابةعلاج  أوارين البدنية يقصد بها تقويم الانحراف عن الحالة الطبيعية مجموعة من التم إنها"وأيضا

 (3).القريبة منها" أوالعضو عن القيام بوظيفته التامة ومساعدته على الرجوع الى الحالة الطبيعية  إعاقةالى 

جسيم والموضيوعة بصيورة خاصية العلمي لحركات ال الاستعمال"التمارين العلاجية هي التي تدل على  أيضاوتعرف 

 (4) تعيد العمل الطبيعي لنسيج العضلة المصابة" أولكي تحافظ 

الجسيم اليى  لإعيادةحركات رياضية معينية لحيالات مرضيية مختلفية ارضيها وقيائي علاجيي وذليك  بأنهاتعرف "كما 

 (5)."أوتأهيلهالحالة الطبيعية 

 (6) -: ند استعمال التمرينات العلاجيةفرها عاالى الشروط الواجب تو الإشارةوهنا لابد من 

ي مين طيرف الصيح والإرشيادالرابة التامة عند الفرد لممارسة التمرينات العلاجية " والتي تتحسن بالتوعية  -1

 . المعالج

 .ان يهتم بالتمرينات التي تناسب قدراته البدنية والوظيفية وسنه  -2

ن اذ تكيون صرالقدرة والمرونة والمطاولة والاتزاان تكون التمرينات متنوعة ومتميزة بالتشويق وتتضمن عن -3

 . ذات ارض بنائي وتقويمي وتعويضي ووقائي

                                                             
 .72، ص)1978بغداد مطبعة الجامعة (  ,، التمارين العلاجي( ثامر سعيد  1

 .28، ص ) 1987الرياض, دار المريخ للنشر,  (،  1ط اصابات الملاعب( مختار سالم ؛ 2

 .26( ص  1991:)الإسكندرية, مركز الدلتا للطباعة,  اللياقة القوامية والتدليك الرياضيوصفاء الدين الخربوطي ؛ حياة عياد روفائيل ( 3

4  ( MOREHOUSE;L.E.SPORT MEDICINE FOR TRAINERE . LONDON.1991.P,43. 

 .23-13(ص1990) بغداد , مطابع دار الحكمة ,  الرياضة العلاجية(سميعة خليل محمد :  5

مجلة الرافدين  للعليوم الرياضيية , كليية التربيية  (, برنامج تأهيل عضلات الجذع بعد الاصابة بالانحراف الجانبي للعمود الفقري  فرنسيس , انعام مجيد، (فال 6

 126, ص)1998الرياضية , جامعة الموصل , المجلد الرابع , العدد العاشر , 
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التيي يحيدث فيهيا نيوع  الأعضياءأوالأجهزةوتنظييم عميل بعيض  إعادةان هذه التمرينات المقترحة كأشكال"تعمل على 

تنظييم العميل العصيبي اذ ينسيجم الداخليية بشيكل تلقيائي و الأعضياءعمل  إعادةمن خلال  أثناءالإصابةمن الضرر في 

 (1)الهرمونات والتمثيل الغذائي "  إفرازمع القابلية الوظيفية للجسم عن طريق تنظيم 

ةالبدنيةوالوتوىوالكفاءلحالتهالطبيعيةقبلالإصابةوبالمسيييياضيفيكثيرمنالأحيانالأسلوبالأمثللإعادةالريعلاجيةوتعدالتمريناتال

 نفسها قدر المستطاع.ظيفية

يط العضاو او ذاتياا هادفها تنشا أوتمرينات حركية او بدنية تؤدى بمسااعد   بأنهااحثة التمارين العلاجية وتعرف الب

 الإصابة .لما كانت عليه قبل  الأقربالشفاء والعود  الى الوضع  لإتمامالمنطقة المصابة 

 :التمارين العلاجية أهداف2-1-1-2

 (2) -ومنها :لتمارين العلاجية هناك مجموعة أهدافل

 ,ة القلبيية التنفسيية المطاولي ,المرونية  ,مطاولية القيوة العضيلية  ,تطوير القابلية البدنية للفرد ) القيوة العضيلية  -1

 (. الحد من السمنة

 .تطوير القابلية الحركية )تطوير سرعة الحركة ورشاقتها وتوازنها وتوافقها( -2

 .الوقاية من التشوهات القوامية وتقويمها وعلاجها -3

 . ف التربوي بمشاركة المصاة الفعالة في تأدية التمرينات في اوقات محددةتحقيق الهد -4

 

 

 :همية التمارين العلاجية أ2-1-1-3

 هنالك الكثيرمن الامراض التي تصيب الجسيم والتيي لهيا دور كبيير فيي حيدوث عجيز او قصيور وظيفيي يعميل

عضياء الاجية عليى لذا تنحصر اهمية التمارين الع بها الفرد في حياته اليومية عملعلى اعاقة النشاطات اليومية التي ي

 -:الجسم كالاتي

عمل تجيية وتسياحداث تطور في الكفاءة الوظيفية للأجهزة الجسمية تحت تأثير التمارين العلا :التأثير التنشيطي -1

 .هذه التمارين )للتنشيط العام ( ولا تنفذ الا بعد انخفاض الظواهر المرضية الحادة

ية ين الرياضيتحسيين وظيائف التمثييل الغيذائي فيي الجسيم مين خيلال التيأثير الميكيانيكي للتميار :الانمائي التأثير -2

ئيية ظيفية الغذاتتحسين المتغييرات الوظيفيية وبضيمنها الو اذعلى التغذية اذ يظهر هذا التأثير بعد الجهد العضلي 

 .في الجسم

ن ال اشيارة مياذ يكون الوقتي بعرس ودائمة هو عملية تبديل الوظائف المختلفة بصورة وقتية :التعويضي التأثير -3

اميا  وظيائف الاعضياء يينظمالوظيفة المختلة في العضو المصاة الى الجهاز العصبي المركيزي واليذي بيدوره 

بيديلها فهو ضيروري فيي حالية عيدم رجيوع الوظيائف المصيابة اليى الحالية الاعتياديية او عنيد ت الدائمالتعويض 

خيلال   حركي عند اصابة العضلة يمكن المحافظية عليى تقلصياتها العضيلية مينبشكل مفاجئ او عند الاعتلال ال

 ه.تدريب عضلات اخرى تغذي نفس

 تم الشيفاءيياعادة وظائف العضو المصاة الى طبيعتها تحيت تيأثير التميارين العلاجيية ولكيي  :التجديدي التأثير -4

 .يةوظائفها الى الحالة الطبيعلايكفي ان تستعيد الاعضاء المصابة شكلها التشريحي فقط وانما تعود 

                                                             
دنية وتأهيل المجياميع العضيلية العاملية عليى مفصيل الركبية بعيد استئصيال الغضيروف الهلاليي , اطروحية (بسام سامي : تأثير التدريب في بعض الصفات الب 1

 65, ص 1994دكتوراه اير منشورة , كلية التربية الرياضية , جامعة بغداد , 

رسيالة ماجسيتير ,  :  ( ي المزمن في الاطراف السيفلى( عبد الحميد محمد، دراسة مقارنة لتأثير وسائل العلاج البدني في التأهيل الوظيفي لذوي العجز الحرك 2

 .46( ص1996كلية التربية الرياضية , جامعة بغداد, 
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ت تماعيية تحيعملية تجديد الصحة والقابلية على العمل والوصول الى اقصى امكانية بدنية ونفسيية واج :التأهيل -5

 .الجهد البدني والرجوع الى الحالة الطبيعية او شبه الطبيعية لما قبل الاصابة تأثير

 -: جيةفوائد  التمارين العلاجية من الناحية الفسل2-1-1-4

ب للإنسيان مستوى طاقة الجسيم فعيدم ممارسيتها يسيب فين ممارسة التمارين العلاجية بشكل منتظم تؤثر كثيرا إ  

 -:تيالخمول وبطء الحركة ولكن الحرص على ممارستها يوفر الفوائد الى الفرد المصاة كالآ

 . تنشيط الدورة الدموية وتحسين عمل الجهاز اللمفاوي -1

 . ت والعظام والمفاصل ونموهازيادة تغذية العضلا -2

 . تحسن كفاءة الجهاز العضلي والعصبي -3

 . زيادة حركة المفاصل ونمو العظام نتيجة شد العضلات لنهاياتها -4

 -: (1)في وضع المناهج ) البرامج ( العلاجية الأساسيةالشروط 2-1-1-5

 .ودرجتها عن طريق عرضها على الطبيب المختن الإصابةتشخين  -

 .لتدريبات المناسبةتحديد نوعية ا -

 تحديييد المجموعييات والتكييرارات فييي كييل مجموعيية ومييدة الراحيية بييين كييل منهمييا ) بييين المجموعييات   بييين -

 .التكرارات(

 .والمدى الحركي للتمرينات المختارة الأداءتحديد شدة  -

 .لبرنامجلالمتوقعة الزمنية مدة التحديد  -

 .صاةالتدريب الشامل لأجزاء الجسم بما لا يضر العضو الم -

 

 عضلات الأطراف العليا : 2-1-2

لعضلات ا أوصافالعضلية في العضلات من عضلة لأخرى مما يؤدي الى تنوع  الأليافيختلف ترتيب            

هو  الاختلاف مستديرة كما تختلف طريقة اتصال العضلة بالعظام من عظم لآخر وهذا أوقصيرة  أوطويلة  أمافهي 

 .في تصنيف العضلات الأساس

 

 (،:Deltoid Muscle) العضلة الدالية 2-1-2-1

ا سُميت هذه العضلة بالدلتويدس ولايزال بعض علماء التشري  تدويرة كفاف الكتف التي تكُوّن العضلة هي . قديما

الأبجدية  في المثلث ذي الشكل الدال يستخدمون هذه التسمية. سُميت العضلة الدالية بهذا الاسم نسبةا إلى حرف

 . تشُكل العضلة الدالية موضع الاتصال بين العضلات.اليونانية القديمة

 منشأ العضلة الدالية :2-1-2-1-1

 :الأليافتنشأ على شكل ثلاثة مجاميع من 

 .لعظم الترقوة ن الجزء الأمامي للسط  العلوي من ثلث الجزء الوحشي: تبدأ م الأليافالأمامية

 .النَّاتئُِ الأخَْرَمِيّ  : تبدأ من الجزء الوحشي العلوي لسط  الوسطية الألياف

ومن الجزء المثلث في الجزء الأنُسي من  عظم الكتف شوكةالخلفية: تبدأ من الشفة السفُلى للجزء الخلفي ل الألياف

 عظم الكتف.

 مرتكز العَضَلةَ الدالية :1-2—2-1-2

                                                             
 .166ص  1984: الإسكندرية , مؤسسة شباة الجامعة للطباعة والنشر ,  إصابات الملاعب الوقاية والعلاج عبدة السيد ابو العلا :(  1

http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%B6%D9%84%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%B6%D9%84%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D8%AF%D9%88%D9%8A%D8%B1%D8%A9_%D9%83%D9%81%D8%A7%D9%81_%D8%A7%D9%84%D9%83%D8%AA%D9%81&action=edit&redlink=1
http://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D8%AF%D9%88%D9%8A%D8%B1%D8%A9_%D9%83%D9%81%D8%A7%D9%81_%D8%A7%D9%84%D9%83%D8%AA%D9%81&action=edit&redlink=1
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AF%D9%84%D8%AA%D8%A7_(%D8%AD%D8%B1%D9%81)
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AF%D9%84%D8%AA%D8%A7_(%D8%AD%D8%B1%D9%81)
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%AB%D9%84%D8%AB
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%AB%D9%84%D8%AB
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A3%D8%A8%D8%AC%D8%AF%D9%8A%D8%A9_%D8%A5%D8%BA%D8%B1%D9%8A%D9%82%D9%8A%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A3%D8%A8%D8%AC%D8%AF%D9%8A%D8%A9_%D8%A5%D8%BA%D8%B1%D9%8A%D9%82%D9%8A%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A3%D8%A8%D8%AC%D8%AF%D9%8A%D8%A9_%D8%A5%D8%BA%D8%B1%D9%8A%D9%82%D9%8A%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%B9%D8%B8%D9%85_%D8%A7%D9%84%D8%AA%D8%B1%D9%82%D9%88%D8%A9&action=edit&redlink=1
http://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%B9%D8%B8%D9%85_%D8%A7%D9%84%D8%AA%D8%B1%D9%82%D9%88%D8%A9&action=edit&redlink=1
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%A7%D8%AA%D8%A6_%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%AE%D8%B1%D9%85%D9%8A
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D9%86%D8%A7%D8%AA%D8%A6_%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%AE%D8%B1%D9%85%D9%8A
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%B8%D9%85_%D8%A7%D9%84%D9%83%D8%AA%D9%81
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%B8%D9%85_%D8%A7%D9%84%D9%83%D8%AA%D9%81
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ا وتعتدخل  الوسطية ،الألياف لتدخل لمَغرز العضلة األيافهمن هذا المنشأ الشامل للعضلة الدالية، تتلاقى  دخل موديا

ئلة إلى صورة مابالخلفية فتدخل  الأليافبصورة مائلة إلى الخلف والى الجانب الوحشي من المغرز، اما  الأمامية

ن مالوسطي ء ي الجزوالى الجانب الوحشي من المغرز. تتجمع هذه الالياف مُشكلة وتراَ واحداَ الذي ينغرز ف الأمام

عطي العضلة بعض التوسع ، الذي تُ Vالجزء الوحشي للأحُْدوبَةُ الدَّالِيَّةُ للعضَُدِي التي علىّ شكل الحرف اللاتيني 

 للفافَة العميقة للذراع.ُ

 :التعصيب

 أيضاَ. عصب فوََ  التَّرْقوُة وإلى حد ما العصََبُ الِإبْطِيّ  يزود هذه العضلة

 وظيفة العضلة الدالية :2-1-2-1-3

تكون ،  التدوير الكتف إذا كان في وضعية بتبَْعيد للعضلة الدالية الأليافالأمامية: تقوم الأماميةالألياف  .1

درِْيَّةُ  للعضلة الدالية ضعيفة عند حركة الانقباض المُستعرض ولكن تسُاعد الأليافالأمامية العضََلَةُ الصَّ

 والكتف في الانقباض المُستعرض. الكبُْرَى

العضََلَةُ الظَّهْرِيَّةُ  المُستعرض بالأخن ان بالإرخاءالخارجية للعضلة الدالية  الألياف: تقوم الألياف الخارجية .2

 المُستعرض. الإرخاءضعيفة في عملية  العرَِيْضَة

داخلي لتدوير العية اعيد الكتف وانقباضهُ عند وض: تقوم الألياف الوحشية للعضلة الدالية بتبَْ الألياف الوحشية .3

ا بحركة تبعيد الكتف المُستعرضة  .وتقوم أيضا

 

 العضلة ذات الرأسين العضدية : 2-1-2-2

وهي عضلة طويلة مغزلية تقع في القسم الأمامي من الذراع وهي عضلة مهمة في جسم الإنسانحيث يتركز 

يين وخاصة لاعبي كمالالأجسام ومن الملاحظ أن طول عمل الإنسان بها وتكون واضحة لدى الرياض

تختلف حسب نوع التمرين الذي يمارسه الرياضي فهي عند الرباعيين تكون قصيرة بينما نلاحظ كبر العضلةألياف

هي عضلة تربط حزام الطرف العلوي)عظم الكتف( بعظم العضد وسميت بهذا العضلة عند لاعبي كمال الأجسام ، و

 (1)الاسم لان أصلها ينشأ براسين من عظم الكتف هما

 يمر هذاوفو  الحقانية لعظم الكتف ضمن مفصل المنكب  الدرنةينشا بوتر طويل ودقيق من  الرأس الطويل -1

 لمفصل ف هذا الرأس امد من النسيج الزليليالوتر فو  رأس عظم العضد داخل أخدود ذات الرأسين ويغل

لصغيرة بتين االمنكب ليسهل حركته ويثبت في داخل الأخدود برباط يسمى الرباط المستعرض الذي يرتبط بالحد

 والكبيرة فو  هذا الوتر .

ية عضدابية اللعظم الكتف بوتر مشترك بينه وبين العضلة الغر الغرابيينشا مع ذروة النتوء  الرأس القصير -2

 مفصل المنكب . أمامويمر 

ا عند منتصف عظم العضد ليكونا العضلة لينتهيا بوتد مشترك , ويتصل هذا الوتد  يمتد الرأسان إلى الأسفل ليلتقيا معا

في أسفله بالحدبة الكعبرية لعظم الكعبرة  بعد عبوره أمام مفصل المرفق ويمتد من الناحية الإنسية لهذا الوتد صفا  

 .  (2)العميق للساعد يتصل بالصفا  

 : (3)وظيفة العضلة ذات الرأسين العضدية 2-1-2-2-1

 ثني مفصل المرفق وخاصة عندما يكون الساعد في وضعية البسط فهي ثانية للمفصل قوية . -1

                                                             
 . 297ص  مصدر سبق ذكره ،قيس إبراهيم الدوري :  (1

 . 159، ص  2004، عمان ، دار أسامة للنشر والتوزيع ،  1، ط موسوعة طب العظام والمفاصلإسماعيل الحسيني :  ( 2

 . 298، ص  1988،  مصدر سيق ذكرهقيس إبراهيم الدوري :  ( 3

http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B5%D8%A8_%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%A8%D8%B7%D9%8A
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B5%D8%A8_%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%A8%D8%B7%D9%8A
http://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%B9%D8%B5%D8%A8_%D9%81%D9%88%D9%82_%D8%A7%D9%84%D8%AA%D8%B1%D9%82%D9%88%D8%A9&action=edit&redlink=1
http://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%B9%D8%B5%D8%A8_%D9%81%D9%88%D9%82_%D8%A7%D9%84%D8%AA%D8%B1%D9%82%D9%88%D8%A9&action=edit&redlink=1
http://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D8%A8%D8%B9%D9%8A%D8%AF_(%D8%AA%D8%B4%D8%B1%D9%8A%D8%AD)&action=edit&redlink=1
http://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D8%A8%D8%B9%D9%8A%D8%AF_(%D8%AA%D8%B4%D8%B1%D9%8A%D8%AD)&action=edit&redlink=1
http://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D8%AF%D9%88%D9%8A%D8%B1_(%D8%AA%D8%B4%D8%B1%D9%8A%D8%AD)&action=edit&redlink=1
http://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D8%AF%D9%88%D9%8A%D8%B1_(%D8%AA%D8%B4%D8%B1%D9%8A%D8%AD)&action=edit&redlink=1
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B6%D9%84%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%B5%D8%AF%D8%B1%D9%8A%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D9%83%D8%A8%D8%B1%D9%89
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B6%D9%84%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%B5%D8%AF%D8%B1%D9%8A%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D9%83%D8%A8%D8%B1%D9%89
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B6%D9%84%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%B5%D8%AF%D8%B1%D9%8A%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D9%83%D8%A8%D8%B1%D9%89
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B6%D9%84%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%B8%D9%87%D8%B1%D9%8A%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B1%D9%8A%D8%B6%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B6%D9%84%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%B8%D9%87%D8%B1%D9%8A%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B1%D9%8A%D8%B6%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B6%D9%84%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%B8%D9%87%D8%B1%D9%8A%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B1%D9%8A%D8%B6%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%B6%D9%84%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%B6%D9%84%D8%A9
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لوضيع يكيون ابسط الساعد تدوير الساعد للجهة الوحشية بحيث تتجه راحة اليد إلى الأمام والى الأعلى وفيي هيذا  -2

 اعد متوازيين جنبا إلى جنب وهي عضلة باسطة قوية ومهمة .عظما الس

 تساعد قليلا في ثني الذراع عند مفصل المنكب من خلال الرأس الطويل . -3

 الرأس الطويل للعضلة يمنع تزحلق رأس عظم العضد للأعلى عند تقلن العضلة الدالية . -4

 الإصابة2-1-3

 -مفهوم الإصابة: 2-1-3-1

وتعيد الإصيابة مين المشيكلات الرئيسية التيي  (1)تق من اللاتينية وهو يعني التلف أو الإعاقة.هي مصطل  مش           

تواجه الفرد فهي تقف عائقا كبيرا أمام تطور مستواه وتقدمه مما توثر في أداء أعماله اليوميية بصيورة طبيعيية أيضيا. 

الكثيير مين العلمياء والخبيراء المختصيين  ونتيجة لأهمية التعرف على مفهوم الإصابة وأسبابها جعلها عرضة لأبحياث

(" بأنهييا تغيييير Litton 1979فيي المجييال الطبييي والتأهيييل وقييد تنيياول هييؤلاء الإصييابة بتعييابير متعييددة. فقييد عرفهييا )

 (2)تشريحي أو فسيولوجي يحدث في بعض أنسجة الجسم وأعضاءه".

 

  أسباب الإصابات الرياضية: 2-1-3-2

رقية كما عاة الفنوع الرياضة ، فعصابات الألعاة الفردية قد تختلف عن إصابات الألتختلف نوع الإصابة باختلاف 

ت لإصابااتختلف في الرجال عنها في النساء لذا يتفق كل من )عمار قبع ( و)ثامر الحسو( على أسباة حدوث 

 الرياضية إما أن تكون داخلية وإما أن تكون خارجية.

 (3) -صابات الرياضية بصورة عامة وهي كما يأتي:وذكر )بزار علي جوكل( أهم أسباة الإ

 التدريب الخاطئ اير المدروس.  -1

 سوء المستلزمات الطبية :  -2

ف درة كالعنن المسوء الحالة النفسية والخلقية للاعب والابتعاد عن الرو  الرياضية نتيجة للتوجيه الخاطئ م -3

 والخشونة والانفعال النفسي الزائد والمبالغ فيه.

 وانين الرياضية كمهاجمة اللاعب والاعتداء عليه وما شابه ذلك.مخالفة الق -4

ا  -5  وجسميا. عدم الأخذ بنتائج الفحوصات والاختبارات الطبية الخاصة بتقييم اللاعب فسلجيا

 استعمال المنشطات يؤدي إلى إجهاد وظيفي يعرض اللاعب لكثير من الإصابات. -6

 والأملا  ومواعيد الغذاء. عدم توفير الغذاء المناسب كما ونوعا وكذلك الماء -7

 عدم مراعاة تجانس اللاعبين في العمر والقوة والجنس والمستوى المهاري . -8

 عدم الراحة الكافية التي تتمثل بين التمارين الرياضية أو النوم لمدة كافية. -9

لمام ة والإيجب على اللاعب الإلمام بالإصابات الرياضية بصورة عامة والتصرف السليم لحظة حدوث الإصاب -10

 بقواعد الأمن والسلامة في الرياضة التي يمارسها.

وهناك أسباة تؤدي إلى الاستعداد للإصابة في المجال الرياضي مثل عدم ملاءمة النشاط الجسمي لنوع النشاط 

 (4)الرياضي وعيوة خلقية في العضلات وفي العظام وفي الأوتار والمفاصل.

                                                             
 .11(, ،ص2005: )وزارة التعليم العالي ،جامعة بغداد،الإصابات الرياضية( سميعة خليل محمد؛  1

2 .Litton, G Lyun, Peltierl;Athletic Injuries: (charchill, ltd, London,1979),p.16. 

 .91-88(،ص 2009:) الاردن، دار دجلة، 1الطب الرياضي ،ط وأساسياتمبادئ بزار علي جوكل ؛  )3

4 . Booher, James M. and Gray, A; ThibodeauAthetic in Jury Assessment Times mirror,( mosby college publishing Louis, 

1985)p.472. 
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تأثير ارتفاع درجة الحرارة أو زيادة البرودة أو الرطوبة على طريقة الأداء كما ان هنالك تأثير البيئة: لا يقتصر   

للاعب فقط بل يتعدى تأثيرها إلى إحداث مجهود زائد يضاف إلى المجهود العضلي الذي يقوم به اللاعب مما قد 

 .(1)يسبب في إجهاده المبكر على وفق التوافق العضلي العصبي فيزيد ذلك من قابلية إصابة اللاعب.

 

 -القدرات البدنية :  2-1-4
 -القو  العضلية : 2-1-4-1

 رتبط بيالأداءخاصية نظيرا ليدورها المي أهمييةللقيدرات البدنيية فهيي تكتسيب  الأساسيةتعد القوة العضلية احد المكونات 

 الرياضي وبالصحة على وجه عام . 

 إراديتنتجهيا ضيد مقاومية فيي انقبياض  أنمجموعية عضيلية  أوالتوتر التي تستطيع عضلة  أو)المقدرة  بأنهاوتعرف 

ا في حمايته من  (2)لها (.  تزيد من ثبات المفصل(. الإصاباتلأنهاوتعد هذه )الصفة عاملاا مهما

 -القو  : أشكال

ينيتج عنيه حركيية  أن: هيي مقيدار الفييرد عليى اسيتعمال انقبياض عضيلي فييي وضيع خياص دون  القاو  الثابتاة -1

 .انتقالية

: هي القدرة على استعمال القوة العضلية خلال مدى معين للحركة وتحدث فيه حركة انتقالية  القو  المتحركة -2

 من نوع ما.

 -القو : أنواع

 .إراديفي حالة انقباض  إنتاجهاقوة يستطيع الجهاز العضلي والعصبي  أقصى: هي  القوى القصوى -1

 بأقصى سرعة ممكنة. الأداءد قوة يمكن للفرد ان يخرجها عن أقصى: القو  المميز  بالسرعة -2

الحركي ) البدني ( الذي يرتبط بمستويات من القوة  الأداء: القدرة على الاستمرار في  مطاولة القو  -3

المستوى في  وإنهاأساسهي "قابلية مستوى القوة العالية مع بعضها بقابلية مطاولة  أوطويلة  لأوقاتالعضلية 

 (3)قاومة عالية لمدة طويلة.الفعاليات التي تتطلب التغلب على م

وقت ولمرة واحدة .او هي) قدرة الجهاز  وبأقلقوة يحصل عليها الرياضي  أعلى: هي  القو  الانفجارية -4

 (4) العصبي من التغلب على المقاومات بسرعة انقباض عالية جدا(.

 -السرعة : 2-1-4-2

الحركية ويحدد المصطل  فيزيائيا  نواعالأنشطةألمزاولة مختلف  الأساسيةتعد السرعة احد المكونات البدنية 

بالمسافة المقطوعة على الزمن المستغر  وفسيولوجيا بقابلية حدوث الحركة على وفق قواعد الجهاز العصبي 

 (5)العضلي وتنفيذه في وحدة زمنية معينة. 

 .حركات معينة في اقل زمن ممكن (  أداء) المقدرة على  بأنهاوتعرف 

 (6)انواع السرعة:

ة فة معينسرعة ممكنة اي التغلب على مسا لآخربأقصىالسرعة الانتقالية : وهي سرعة الانتقال من مكان  -1

 زمن ممكن او هي )كفاءة الفرد على اداء حركات متشابهة متتابعة في اقصر زمن ممكن(. بأقصى

                                                             
 .15(،ص1999: ) القاهرة، دار الفكر العربي،1،طالعلاج الطبيعي والتأهيل الرياضي. أسامة رياض؛ 1

 .125(, ص1998,)القاهرة , دار الفكر العربي,؛ التدريب الرياضي الحديث(مفتي ابراهيم  2

 . 44ص 1995, 2: )مطبعة جامعة بغداد , ط ريب: اصول التد( هارة : ترجمة عبد علي نصيف  3

 .272(, ص2000, )القاهرة ,مركز الكتاة للنشر  1ط فسيولوجيا مسابقات الوثب والقفز( عبد الرحمن عبد الحميد زاهر؛  4

 .170( ص1998عمان , دار الفكر العربي ,  ( 1" ط تعلم قواعد اللياقةقاسم حسن حسين ؛ ( 5

 .141(, ص1999) مطبعة الانتصار لطباعة الاوفس, الاسكندرية  1, طتطبيقات  –التدريب الرياضي نظريات عصام عبد الخالق ؛ (  6
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ما كلاثية الصفة الثالسرعة الحركية : هي سرعة انقباض العضلة او مجموعة عضلية عند أداء الحركات ذات  -2

 في رمي الثقل او سرعة الوثب.

ن ي الزمسرعة رد الفعل : القابلية على رد الفعل الحركي لحافز معين في اقصر مدة زمنية ممكنة او ه -3

 المحصور بين حدوث الحافز وبداية الاستجابة .

 * -القدرات الحركية : 2-1-5

 -الدقة : 2-1-5-1
الفرد على السيطرة على الحركات الارادية للشخن الرياضي من خلال تطوير  "تعرف الدقة الحركية بأنها قدرة

العضلات المسؤولة عن الحركات الارادية المتمثلة بالعضلات الهيكلية والإرادية التي يقع عليها الواجب الأساسي 

" من وجهة نظر وقد عرفها قاسم حسن حسين ومنصور العنبكي  (1).في ايصال الرياضي للتكنيك الجيد والمثالي"

 (2)بانها السيطرة الفسيولوجية على اداء العضلات الارادية لتوجيهها نحو هدف معين ". فسلجية

وتعد الدقة من العوامل المهمة والفاعلة في االب الانشطة الرياضية ومن الاسس المهمة لتعلم واتقان المهارات 

رياضية تعتمد على الدقة في احراز نقطة او اصابة الهدف الحركية الرياضية بصورة عامة فعددٌ كبيرٌ من الالعاة ال

ومن ثم تحقيق الفوز فالدقة تعني الكفاءة في اصابة الهدف وقد يكون هذا الهدف منافسا كما في الملاكمة والمبارزة 

 وقد يكون الهدف منطقة مكشوفة في ملعب المنافس كما في الكرة الطائرة والتنس والسكواش وقد يكون مرمى كما

 ( 3)في كرة القدم واليد .

 (4) -اما بالنسبة لأنواع الدقة فيقسمها شميث على :

 الدقة المكانية. -1

 الدقة الزمنية. -2

 دقة التوقيت. -3

 -التوافق : 2-1-5-2

ويعرف التوافق بانه ) قدرة الجهاز العصبي على اعطاء اكثر من امر في الوقت نفسه او مع فار  زمني قليل جدا(.  
( " هو قدرة الفرد للسيطرة على عمل اجزاء الجسم المختلفة والمشتركة في أداء واجب  Singerر  ويعرفه )سنج(5)

حركي معين وربط هذه الاجزاء بحركة احادية بانسيابية ذات جهد فعال لإنجاز ذلك الواجب الحركي وينقسم الى 

 (6)توافق عام وتوافق خاص ". 

 :التوافق العام والتوافق الخاص  -1

مثل  ليوميةا: يتضمن الحركات الرياضية او اير الرياضية والتي يؤديها كل فرد خلال حركاته  عامالتوافق ال

 الوثب ( . ,الجري  ,النزول على السلم  ,الصعود  ,)المشي 

او  معينة : والذي يتطلب تدريبا خاصا على نوع معين من العمل كالرياضي الذي يمارس رياضة التوافق الخاص

 ها .لة نفسة الكاتبة فلديه صفة التوافق ظاهرة في التعاون بين النظر والذراع وحركة الاالكاتب على الال

 : الأطرافالجسم ككل وتوافق  أعضاءلتوافق بين  -2

تي تتطلب حركات الفانه يستخدم في ال الأطرافتوافق  أماوهذا التوافق يحدد بالتوافق الذي يشارك فيه الجسم ككل 

 اليدين والقدمين معا. أودين فقط الي أومشاركة القدمين فقط 

                                                             
 .144(، ص  1987، )الموصل : دار الكتب ،  البايوميكانيك والرياضة( لؤي اانم الصميدعي :  1

 . 308(، ص 9881بغداد ،  اللياقة البدنية وطر  تحقيقها ،)( قاسم حسن حسين ومنصور العنبكي :  2

 459(ص1995: )القاهرة ,دار الفكر العربي , 1,ج4,ط القياس والتقويم في التربية الرياضيةمحمد صبحي حسانين ؛ (  3

4  )162: p2000nd ed 2: ,motor learning & performanceSchmidt &wrisberg 

5( Schmidt &wrisberg motor learning &performance ; 2nd ed 2000;p173. 

 . 52م ، ص 2001، دار وائل للطباعة والنشر ،  1،ط اللياقة البدنية والصحية( ساري احمد حمدان و نورما عبد الرزا  سليم :  6
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 العين (. –العين ( وتوافق ) الذراعين  –توافق ) القدمين  -3

 القدرات الوظيفية 1-2-6

 معدل النبض:1-2-6-1

يعرف النبض بأنه" الارتجاجات الموجية لجدران الشرايين والحاصلة نتيجة لانقبياض القليب اليذي ييدفع اليدم 

المؤشرات الوظيفية المهمية التيي مين خلالهيا يمكين أن نسيتدل عليى مسيتوى الحالية .ويعد النبض من (1)"إلى الشرايين

التدريبية للاعب وعلى ردود فعل الجهاز القلبي الوعائي وتكيفه، ويمكن القول بأن اسيتخدام نيبض القليب أصيب  دلييلاا 

ا في عملية التدريب اليومي،يتراو  معدل النبض عند الشخن اير الرياضيي فيي أثنياء  ( 80-60الراحية ميابين )مهما

ا إليى )60( ن/د. بينما يكون عند الرياضي حوالي )70ن/د وبمتوسط حوالي ) ( ن/د، وهيذا 40( ن/د، وقد يصل أحيانا

( ن/د.وفيي 180-160ما نراه لدى ممارسي رياضية التحميل. أميا فيي أثنياء النشياط البيدني فيصيل معيدل النيبض إليى )

 .(2)( ن/د220بعض الأحيان يصل إلى )

 يتم قياس معدل النبض عند الإنسان بأكثر من طريقة، أبرزها:و

 .طريقة السمع -1

 .طريقة الجس -2

 (EGGطريقة تسجيل رسم القلب الكهربائي) -3

وفضلاا عما تقدم فقد اختلفت المصادر في تحديد معدل النبض بين الأفراد،  وقد أشار بعض البياحثين إليى أن 

 :(4()3)تحكم في هذه الفرو  أهمهاذلك يعود إلى وجود جملة من العوامل التي ت

ض نيبض تؤدي الانفعالات إلى ارتفاع وانخفاض فيي نيبض القليب، فميثلاا عنيد الحيزن يينخف الحالة النفسية: -1

 القلب، وفي حالة الفر  والغضب والخوف وقبل اللقاءات الرياضية المهمة يرتفع النبض.

ا به، وانه خلال الدورة اليلقد اثبت العلماء أن كل عضو يملك توقيت الإيقاع الحيوي: -2 ا خاصا كفاية  ومية تتغيرا

ا، إذ إن أعليى معيدلات لإيقاعيات النيبض تكيون مين السياعة ) ا وانخفاضا ( مسياءاا 7-5الجسم الحيوية، ارتفاعا

ا أيضاَ. بينما يكون أدنى معدل له من الساعة)10-9ومن الساعة) ( 11-10)( ظهراا ومن الساعة 2-1(صباحا

ا.  ليلاا أيضا

رجيية ( يييؤدي إلييى ارتفيياع النييبض بينمييا الد40ºإن ارتفيياع درجيية الحييرارة إلييى حييد معييين ) ة الحاارار :درجاا -3

ء نبضيات الحرارية الواطئة تؤدي إلى خفض النبض. لذلك شاع في السنوات الأخيرة استخدام التبرييد لإبطيا

 القلب في أثناء إجراء بعض العمليات الجراحية.

لي ل مين حييث أن الميرأة تكيون نبضياتها أكثير مميا عنيد الرجيل بحيوايختلف نبض المرأة عن الرجي الجنس: -4

 ( نبضات في الدقيقة.5-10)

ليب الطفيل قيختلف النبض عند الفرد من مرحلة الولادة إلى مرحلة البلوغ. فعند اليولادة يكيون نيبض  العمر: -5

 الشيخوخة.( ن/د، ويرتفع في مرحلة 80-70( ن/د، ويقل في مرحلة البلوغ إلى أن يصل )133حوالي)

 

 

 معدل ضغط الدم 1-2-6-1

                                                             
 .7(، ص 1989، )بيروت، المؤسسة العربية للدراسات والنشر، 1: طأمراض القلب والأوعية الدموية( عبد المنعم مصطفى؛ 1)

 .409(، ص 2003، )القاهرة، دار الفكر العربي، 1: طسيولوجيا التدريب والرياضةف( أبو العلا عبد الفتا ؛ 2)

 .45-39(، ص 2003، )بغداد ، 1: طفسيولوجيا الرياضة( ريسان خريبط، علي تركي؛ 3)

 .64(، ص 1990، )الرياض، مطبعة دار الهلال، 1: طوظائف الأعضاء والتدريب البدني( فاضل سلطان؛ 4)
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ء تغذيته لكافة أنسجة الجسم التي ينتقل خلالها أثنا الأوعية الدموية هو قوة دفع الدم لجدران:  ضغط الدم

ليدفع بقوة كل محتوياته من الدم  القلب مع انقباض عضلة الدورة الدموية وأعضائه فيما يعرف بالدورة الدموية.تبدأ

أضخم شرايين جسم الإنسان ومنه إلى بقية شرايين الجسم، ثم ينبسط  الشريان الأبهر إلى القلب فتنتقل بدورها من

ى الشريان الأبهر مرة أخرى القلب ليسم  بامتلائه بكمية جديدة من الدم لينقبض من جديد دافعا بشحنة جديدة إل

 115/75وهكذا دواليك. تبين الإحصاءات الطبية الأهمية الكبرى للحفاظ على ضغط الدم بحيث يكون في المتوسط 

سكتة  مليمتر زئبق ، وأن زيادته عن هذا الحد تؤدي إلى إجهاد القلب والكلى ، وقد يؤدي ارتفاعه إلى

 .المبكر عند الرجال العقم أو دمااية

 ن الشريانجدرا دث ضغطا قويا علىيتميز الشريان الأبهر بالمرونة فعندما يندفع الدم القادم من القلب يح

ببا حتويه متسيالذي  تتسبب في تمدده جانبيا وأثناء الانبساط القلبي يستعيد الشريان وضعه الطبيعي فيضغط على الدم

 فاعهفي اند

الانقباضيوفي  بالضغط وبذلك يستمر الدم في الجريان أثناء الانبساط. يسمى ضغط الدم أثناء انقباض القلب

ط الانبساطي ودائما ما يكون الضغط الانقباضي أعلى في قيمته من الضغ الضغط الانبساطي ساط يسمىحالة الانب

قباضي هي حيث قيمة الضغط الان 120/80وعند قياس ضغط الدم تكتب القراءة على هيأة كسر على سبيل المثال 

 .العليا وقيمة الانبساطي هي السفلى

 الفصل الثالث
 ه الميدانيةمنهجية البحث وإجراءات -3
 منهجية البحث:  3-1

نياهج ه أكثير المالبعدي( للمجموعة الواحدة، كوني -استخدم المنهج التجريبي في احد تصميماته المسمى بالقياس )القبلي

 ملائمة لطبيعة مشكلة البحث.

 عينة البحث:  3-2

سيلحة لرمايية بالألرخ ونيادي الكاظميية باللاعبين الناشئين لنادي الكاختيرت عينة البحث بالطريقة العمدية التي تمثلت 

 الآتي: ( من مجتمع الأصل وحسب التقسيم%45)( لاعبين وهم يمثلون10بندقية( والبالغ عددهم ) -الهوائية)مسدس

 ( لاعبين بالمسدس الهوائي.5) -أ

 ( لاعبين بالبندقية الهوائية.5) -ة

 الأجهز   والأدوات المستخدمة في البحث: 3-3

 المواصفات القانونية.ميدان رماية على وفق  .1

 البندقية(. -أسلحة هوائية)المسدس .2

 عتاد للرمي. .3

 أهداف رماية قانونية خاصة بالأسلحة الهوائية. .4

 استمارة تسجيل. .5

 جهاز قياس النبض. .6

 ساعة توقيت. .7

 وسائل جمع المعلومات. 3-4

 المصادر العربية والأجنبية. .1

 المقابلات الشخصية مع ذوي الاختصاص.  .2

 (.ENTERNETالدولية )شبكة المعلومات  .3

http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%A3%D9%88%D8%B9%D9%8A%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%AF%D9%85%D9%88%D9%8A%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%A3%D9%88%D8%B9%D9%8A%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%AF%D9%85%D9%88%D9%8A%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%AF%D9%88%D8%B1%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%AF%D9%85%D9%88%D9%8A%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%AF%D9%88%D8%B1%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%AF%D9%85%D9%88%D9%8A%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D9%82%D9%84%D8%A8
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D9%82%D9%84%D8%A8
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D9%82%D9%84%D8%A8
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D9%82%D9%84%D8%A8
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%B4%D8%B1%D9%8A%D8%A7%D9%86_%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%A8%D9%87%D8%B1
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%B4%D8%B1%D9%8A%D8%A7%D9%86_%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%A8%D9%87%D8%B1
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%D9%83%D8%AA%D8%A9_%D8%AF%D9%85%D8%A7%D8%BA%D9%8A%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%D9%83%D8%AA%D8%A9_%D8%AF%D9%85%D8%A7%D8%BA%D9%8A%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%D9%83%D8%AA%D8%A9_%D8%AF%D9%85%D8%A7%D8%BA%D9%8A%D8%A9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D9%82%D9%85
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D9%82%D9%85
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 الملاحظة والتجريب. .4

 الزيارات الميدانية لموقع الرماية)ميدان خوله بنت الأزور( في بغداد. .5

 فريق العمل المساعد.  .6

 تحديد متغيرات الدراسة : 5-3

 -تحديد القدرات البدنية والحركية: 3-5-1

ملحيق  رة اسيتبانةمن اجل تحديد القدرات البدنية والحركية الخاصة بالبحث عمدت الباحثة الى تصميم استما            

 ( فيي مجيال2( خبيراء ومختصيين ملحيق )6وقد تم عرضها عليى عيدد مين الخبيراء المختصيين والبيالغ عيددهم ) (1(

والحركييية  العييلاج الطبيعييي لاختبييار القييدرات البدنيييةالكييرة الطييائرة والرماييية والسييباحة وعلييم التييدريب الرياضييي و

% 80ة الخاصة بالبحث وبعد جمع الاستمارات وتفرييغ البيانيات وفرزهيا تيم اختييار القيدرات التيي حصيلت عليى نسيب

 (:1% كما في الجدول )80وتم استبعاد القدرات التي حصلت على نسبة اقل من 

 

 

 (1الجدول )

 حول القدرات البدنية والحركية قيد البحث يبين الاهمية النسبية للاتفا 

 القدرات الاهمية النسبية % 30الدرجة الكلية للقدرات  القدرات البدنيةوالحركية قيد الدراسة ت

  76.66 %23 القو  العضلية 1

 √ 83.33 %25 القو  الانفجارية لعضلات الذراعين 2

 √ 93.33 %28 سرعة الاستجابة الحركية 3

  76.66 %23 ) المطاولة( تحمل القو  4

  60 %18 السرعة الانتقالية 5

  63.33 %19 المرونة 6

  70 %21 الرشاقة 7

 √ 86.66 %26 التوافق 8

 √ 83.33 %25 الدقة  9

  60 %18 التوازن 10

 -تحديد اهم الاختبارات للقدرات البدنية والحركية التي رشحها الخبراء والمختصون:  3-5-2

ن مختبارات هذه الا تحديد اهم الاختبارات للقدرات البدنية والحركية المستعملة قيد البحث وتم ترشي تم          

رة هذه را لكثالباحثين والمدربين في مجال العلاج الطبيعي والكرة الطائرة والرماية والسباحة للمعاقين ونظ

ع ريق وضوذلك لاختيار انسبها عن طنالاختبارات المرشحة فقد تم عرضها على مجموعة من الخبراء والمختصي

 (.1امام الاختبار المناسب لكل قدرة بدنية وحركية )ملحق ( √)اشارة 

 الاختبارات المستعملة في البحث 3-6

 ة :الاختبارات البدني 3-6-1
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عليى امام الصدر من وضع الجليوس  منباليدين ( كغم 1,5) اختبار رمي الكرة الطبية زنة   -:اسم الاختبار3-6-1-1

 (1) -الكرسي:

 لذراعين .لعضلات ا: قياس القوة الانفجارية  هدف الاختبار

 كغم (. 1.5كرة طبية زنة )و مجالللرميالادوات / 

وكرسيي  بيالتمز  الجزئيي فيي العضيلة الداليية وشيريط قيياس/وحدد الوزن بحسب نوع الاصابة اذ ان العينة مصابة  

 مع حزام تثبيت الجذع ومحكم .

 سية الكروالكرة الطبية محمولة باليدين والجذع ملاصقة لحاف : يجلس المختبر على الكرسيداءالا مواصفات

ركة حول جذع المختبر ويمسك من الخلف عن طريق المحكم وذلك لغرض منع المختبر من الحالحزام  يوضعو

ث ثلا مختبرتعطي لل. ولجذع باليدين فقط دون استعمال ا رمي الكرةللأمام في أثناء رمي الكرة باليدين لتتم عملية 

 .محاولات يسجل له افضلها

 (.اجزائهبوحدة )المتر و : تحسب المسافة بين حافة الكرسي الامامية الى نقطة سقوط الكرةطريقة التسجيل

 (2)-اختبار نيلسون لسرعة الاستجابة الحركية للذراعين: -: اسم الاختبار 3-6-1-2

 جابة الحركية للذراعين.: قياس سرعة الاستالغرض من الاختبار

 : مسطرة نيلسون المدرجة , منضدة وكرسي .الادوات

ارزة باليد  : يجلس المختبر على الكرسي ثم يضع الساعد واليد على المنضدة في وضع مري  اذ تكونوصف الاداء

المحكم  ( سم ويواجه الابهام والسبابة في وضع افقي ويمسك10 – 8على حافة المنضدة بمسافة تتراو  من )

التدرج  كون خطيالمسطرة من طرفها العلوي ثم يضعها في وضع التعلق بين الابهام وسبابة المختبر مع ملاحظة ان 

لك لسبابة وذهام واللمسطرة في مستوى اعلى من الابهام مباشرة ينبه المختبر على مسك المسطرة بالقبض عليها بالإب

 لحظة ان يتركها المحكم تسقط للأسفل.

 الاختبار: تعليمات

 الاسود. اللونبيجب على المختبر عدم النظر الى يد المحكم وانما يجب تركيز النظر في المنطقة المدهونة  -1

 يجب على المختبر عدم تحريك اليد للأعلى او الاسفل في حين هو ايقاف المسطرة. -2

 محاولات ( خارج القياس لفهم تعليمات واجراء الاختبار. 3يعطى لكل مختبر )  -3

زيد اكثر تن لا المحكم كلمة )استعد( قبل كل محاولة وتتراو  مدة الانتظار بين كل مرة واخرى على ا يقول -4

 من ثانيتين .

الابهام  قع فو : عندما يتمكن المختبر من مسك المسطرة فان الدرجة تقرأ وفقا للعلامة المدرجة التي تالتسجيل

 محاولة .مباشرة ويعطى للمختبر ثلاث محاولات وتحسب له افضل 

 
 

 -: الاختبارات الحركية 3-7-2

 (3) -: قياس دقة التصويب باليد على المستطيلات المتداخلة:اسم الاختبار 3-7-2-1

 : قياس دقة الذراع.الهدف من الاختبار

                                                             
 . 52( ص 2012: ) بغداد , مطبعة يثرة , رياضة المعاقينواحمد محمد العاني ؛  يرالأمعبد  إيمان( 1

 34, ) التعليم العالي والبحث العلمي , جامعة القادسية , مطبعة الطيف ( ص  الاختبارات والقياس والاحصاء في المجال الرياضي( علي سلوم جواد الحكيم ؛  2

 .462(, ص1987: ) القاهرة , دار الفكر العربي,2,ط1,ج م في التربية البدنيةالقياس والتقوي( محمد صبحي حسانين ؛  3
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هييا : خمييس كييرات تيينس , حييائط امامييه ارض مسييتوية , يرسييم علييى الحييائط ثلاثيية مسييتطيلات متداخليية ابعادالادوات

ط عليى سيم( ويرسيم خي 180( , الحد السفلي للمستطيل الكبير يرتفع عن الارض بمقيدار ) 3في الشكل )موضحة كما 

 م(. 5الارض يبعد عن الحائط بمقدار )
حاولا يلات م: يقف المختبر خلف الخط ثم يقوم بتصويب الكرات الخمس )متتالية (  على المستطمواصفات الاداء

 ق في استعمال اي من اليدين في التصويب .اصابة المستطيل الصغير وللمختبر الح

 : التسجيل

 ات.لاث درجثله( يحسب للمختبر اذا اصابة الكرة المستطيل الصغير )داخل المستطيل او على الخطوط المحددة  -1

 درجتان .يحسبللمختبر( داخلالمستطيلاوعلىالخطوطالمحددةله) وسطاذااصابةالكرةالمستطيلال -2

 .درجة واحدةيحسبللمختبر( داخلالمستطيلاوعلىالخطوطالمحددةله) كبيراذااصابةالكرةالمستطيلال -3

 اذا جاءت الكرة خارج المستطيلات الثلاث يحسب للمختبر صفر . -4

 

 -:اختبار رمي الكرات على الحائط -:اسم الاختبار3-7-2-2

 : قياس توافق العينين والذراعين والكرة . الهدف من الاختبار

 ( أمتار عن الحائط .5خط للمرمى يبعد ) ,شرون كرة تنس ع ,: حائط له ارتداد الأدوات 

ا  طريقااة الأداء ا للحييائط . يقييوم برمييي الكييرات واسييتقبالها وفقييا لأسييلوة ل : يقييف اللاعييب خلييف خييط الرمييي ومواجهييا

 -الآتي:

 .اليد نفسهارمي خمس كرات باليد اليسرى واستقبالها ب .1

 .هااليد نفسرمي خمس كرات باليد اليمنى واستقبالها ب .2

 رمي خمس كرات باليد اليسرى واستقبالها باليد اليمنى . .3

 رمي خمس كرات باليد اليمنى واستقبالها باليد اليسرى . .4

 

 الشروط : 

 يجب رمي الكرة الى الحائط واستقبالها مباشرة قبل أن تلامس الأرض . -

 لا يسم  بمحاولات إضافية . -

 . يد الرامية والمستقبلةةلليجب أتباع الشروط المحدد -

 ة .درجة الكلية من عشرين درجالالتسجيل : يحسب درجة لكل محاولة صحيحة من العشرين رمية المقررة ، أي 

 التجربة الاستطلاعية: 3-8

ا ميين ييوم   فييي 15/5/2013المصيادف  الأربعيياءأجريتالتجربية الاسييتطلاعية فيي تمييام السياعة العاشييرة صيباحا

ن ساسيية. وكيامتقدمين بالأسلحة الهوائية وهيم مين خيارج عينية البحيث الأميدان الرماية، وتمت على لاعبين من فئة ال

 الغرض من هذه التجربة ما يأتي:

 .مدى فهم العينة لتعليمات الاختبارات 

  تنفيذ الاختبارات وكيفية وضع الحلول المناسبة لها أثناءالتي تحدث في  الأخطاءتجاوز. 

 مساعدالتعرف على الصعوبات التي تواجه فريق العمل ال . 

 التعرف على تنظيم وتسلسل الاختبارات . 

  لملائمة لات االتعدي وإجراءمعرفة مدى ملاءمة الاختبارات البدنية والحركية والوظيفية لأفراد عينة البحث

 . وجدت الأخطاءإنوتلافي 
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 المستعملة في الاختبارات الأدواتوالأجهزةلتأكد من صلاحية ا . 

 ل اختبارمعرفة الوقت المستغر  لإجراء ك. 

 الثقل العلمي للاختبارات المرشحة لعينة البحث إيجاد . 

لتجربييية ومييين خيييلال هيييذه التجربييية تيييم الوقيييوف عليييى النيييواحي السيييلبية والصيييعوبات التيييي تعييييق سيييير إجيييراءات ا

 والعمل على تفاديها في التجربة الرئيسة.

 

 الاختبار القبلي. 3-9

وقييياس  درات البدنييية والحركيية فضيلا عيين قيياس مسييتوى النيبضللقي قاميت الباحثية بييأجراء الاختبيارات القبلييية

 .20/5/2013بندقية(، وذلك بتاريخ  -للرماة  بالأسلحة الهوائية)مسدسمستوى الضغط 

 

 الأسس العلمية للاختبار: 3-10

 الصدق:  3-10-1

ا عند ما يقيس ميا وضيع يقصد بالصد  "مدى قياس الاختبار للظاهرة المطلوة قياسها، اذ يكون الاختبار صادقا

، ولغرض تحقيق ذلك، فقد اعتمد الصد  الظاهري وذلك بعيرض الاسيتبيان عليى مجموعية مين الخبيراء (1)من اجله"

 .والمختصين للحكم على مدى تمثيل الاستبيان للهدف الذي يراد قياسه

 الثبات:  3-10-2

ة المتقدمين، وذلك في تمام السياعة ( رماة من فئ6لحساة معامل الثبات، طبق الاستبيان على عينة مكونة من )

ا من يوم الثلاثاء المصادف في ميدان الرماية. ثم أعيد تطبيق الاسيتبيان عليى أفيراد العينية  4/6/2013 العاشرة صباحا

( أييام مين الاختبيار الأول، وقيد حُسيب معاميل الارتبياط البسييط )بيرسيون( بيين 7نفسها وتحيت الظيروف نفسيها بعيد )

( لرماة البندقية، مما يدل عليى أن الاختبيار 0.89( لرماة المسدس، و)0.91، وكان معامل الثبات )درجات الاختبارين

ا إذا كان يؤدي إلى النتائج نفسها في حالة تكراره"  .(2)ذو درجة عالية من الثبات، إذ إن "الاختبار يكون ثابتا

 الموضوعية:  3-10-2

ار ان عن طريق محكميين أثنيين عليى عينية ثبيات الاختبيتم حساة درجات الاستبي، الموضوعيةلحساة معامل 

(، مميا 0.95نفسها في الاختبار الثاني، وتيم حسياة معاميل الارتبياط بيين درجيات المحكميين، وبليغ معاميل الارتبياط )

ا لعامل الموضوعية.  يعطي مؤشراا عاليا

 التجربة الرئيسة للبحث: 3-11

نة البحث، وذلك في أثناء قيام الرمياة بالتيدريبات اليوميية ، وقيد جراء التجربة الرئيسة على عيعقامت الباحثة ب 

 .15/9/2013والى ااية  15/6/2013( أسابيع وذلك من 8استمرت التجربة مدة )

 الاختبار البعدي  3-12

 قاميييت الباحثييية بيييعجراء الاختبيييارات البعديييية لعينييية البحيييث وذليييك فيييي ييييومي الأربعييياء والخمييييس المصيييادف

ييوم  في مييدان الرمايية، عيدا اختبيار قيياس مسيتوى النيبض بالراحية فقيد تيم اجرائيه فيي 19/9/2013 و 18/9/2013

 .20/9/2013السبت المصادف 

 ييث الزميانوقد راعت الباحثة في هذه الاختبارات تهيئة الظروف نفسها الذي اجري فيه الاختبيار القبليي مين ح

 والمكان والأجهزة المستخدمة وفريق العمل المساعد. 

                                                             
 .278(، ص2000، )القاهرة، دار الفكر العربي، 2: طالقياس في التربية الرياضية وعلم النفس الرياضي( محمد حسن علاوي، محمد نصر الدين رضوان؛ 1)

 .430(، ص1995: )الرياض، السلوكية المدخل إلى البحث في العلوم ( صال  بن حمد العساف؛ 2)
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لحاسيبة ا( بوسياطة SPSSتمت معالجة البيانات الإحصائية باسيتخدام التحلييل الإحصيائي ): الوسائل الإحصائية3-13

 .الالكترونية

 الفصل الرابع

 عرض النتائج وتحليلها ومناقشتها: -4

ة البحث نكية لعيوالحرعرض الاوساط الحسابية والانحراف المعياري للقدرات البدنية بقامت الباحثة في هذه الفصل 

 ه:ي ادناوكما موض  ف الاختبارات القبلية والبعدية وتحليلها ومناقشتهاالتجريبية ( كما تضمن  لمجموعةا

 -لعينة البحث:عرض نتائج المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية للقدرات البدنية والحركية  4-1

 (2جدول )

 حث يد البلاختبارين القبلي والبعديفي المتغيرات  قيبين الأوساط الحسابية والانحرافات المعيارية في ا

 وحد  القياس المتغير
 البعدي القبلي

 ع سَ  ع سَ 

 0.23 2.61 0.11 1.99 متر القو  الانفجارية 

 1.89 37 1.43 32.4 ثاس/  السرعة الحركية 

 0.97 14.6 1.34 10.7  درجة  التوافق الحركي 

 1.2 9.9 1.18 6.5 درجة  الدقة الحركية 

 1.43 74.5 1.37 77.9 ض/د النبض 

 2.1 83.8 0.73 94.1   الضغط الانبساطي

 1.73 123.1 1.43 128.6   الضغط الانقباضي

 كالاتي : لمتغيرات البحث ةالقبلي ات( أن الأوساط الحسابية في الاختبار1يتبين من الجدول )

معياري  ف( بانحرا32.4, السرعة الحركية بلغت ) (0.11( وبانحراف معياري )1.99القوة الانفجارية بلغت )

راف معياري ( بانح6.5(، الدقة الحركية بلغت )1.34( بانحراف معياري )10.7( ، التوافق الحركي بلغ )1.43)

( ، 0.73( وبانحراف )94.1( ، الضغط الانبساطي بلغ )1.37( بانحراف معياري )77.9( ، النبض بلغ )1.18)

 (.1.43( بانحراف معياري )128.6ي فبلغ )اما الضغط الانقباض

 اما الاوساط الحسابية للاختبار البعدي في متغيرات البحث فقد كانت كالاتي : 

عياري م( بانحراف 37( , السرعة الحركية بلغت )0.23( وبانحراف معياري )2.61القوة الانفجارية بلغت )

اف معياري ( بانحر9.9(، الدقة الحركية بلغت )097( بانحراف معياري )14.6( ، التوافق الحركي بلغ )1.89)

( ، اما 2.1( وبانحراف )83.8( ، الضغط الانبساطي بلغ )1.43( بانحراف معياري )74.5( ، النبض بلغ )1.2)

 (.1.73( بانحراف معياري )123.1الضغط الانقباضي فبلغ )

 (3جدول )

 ي في متغيرات البحث وتحليلها ومناقشتها.( بين الاختبارين القبلي والبعدtعرض نتائج اختبار) 4-2

 دلالة الفروق  Tقيمة  ع ف ف وحد  القياس المتغير
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 *الجدولية  المحسوبة 

 4.99 0.55 0.62 متر القو  الانفجارية 

2.23 

 معنوي 

 معنوي  8.35 1.75 4.6 س/ ثا السرعة الحركية 

 معنوي  6.36 1.25 3.9  درجة  التوافق الحركي 

 معنوي  5.02 1.89 3.4 درجة  لدقة الحركية ا

 معنوي  3.8 1.35 3.4- ض/د النبض 

 معنوي  5.31 1.5 10.3-  ملم زئبق الضغط الانبساطي

 معنوي  3.82 1.25 5.5-  ملم زئبق الضغط الانقباضي

 (.9=1-10( وأمام درجة حرية )0.05الجدولية هي عند مستوى دلالة ) t* قيمة 

ي ينة البحث فع( أن فر  الأوساط الحسابية بين نتائج الاختبارين القبلي والبعدي لأفراد 2الجدول )يتبين من 

 متغيرات البحث كالاتي : 

معياري  ( بانحراف4.6( , السرعة الحركية بلغت )0.55( وبانحراف معياري )0.62القوة الانفجارية بلغت )

اف معياري ( بانحر3.4(، الدقة الحركية بلغت )1.25اري )( بانحراف معي3.9( ، التوافق الحركي بلغ )1.75)

( ، اما 1.5)( وبانحراف 10.3-( ، الضغط الانبساطي بلغ )1.35( بانحراف معياري )3.4-( ، النبض بلغ )1.89)

 (.1.25( بانحراف معياري )5.5-الضغط الانقباضي فبلغ )

( 5.31)( 3.8( )5.02()6.36()8.35()4.99( المحسوبة لمتغيرات البحث وعلى التوالي )tوبلغت قيم )

، ولما كانت (9( وأمام درجة حرية )0.05( عند مستوى دلالة )2.23( الجدولية )t(، في حين كانت قيمة )3.82)

رات متغيل القيمة المحسوبة اكبر من الجدولية دل ذلك على معنوية الفرو  بين الاختبارين القبلي والبعدي

 .ديالاختبار البعلصال  البحثو

 مناقشة النتائج:

عود وهذا يحث ، ات الب( إلى فرو  معنوية بين الاختبارين القبلي والبعدي في متغير2تشير نتائج الجداول )

 البرنامج العلاجي الذي اعدته لغرض علاج وتأهيل العضلات المصابة كما ترى الباحثة إلى 

وهذا ما للعينة المصابين عينة البحث  ادالأفريلاحظ تحسن في القوة الانفجارية لعضلات الذراعين لدى 

العلاقة المعنوية بين الاختبارات القبلية والبعدية وللمجموعتين وتعزو الباحثة سبب ذلك الى الوسائل  أظهرته

والتمرينات العلاجية  فقد تم تحسين عمل العضلات المصابة كما تم من خلال التمارين تطوير كفاءة الجهاز العصبي 

للقوة  الأولالجهاز العضلي هو المصدر  أنيعرة خيون الى ) أشارشد عضلي فقد  أعلىلحصول على ا إمكانيةفي 

شد عضلي للعضلة يمكن الحصول عليه عندما تعمل وتحفز  أنأعلىوان زيادة القوة في الحالات العصبية يفسرعلى 

بي الذي يحدد كمية الشد جميع الوحدات الحركية في تلك العضلة وان تحفيزها يكون عن طريق الجهاز العص

 .(1)عازات الوحدات الحركية( إيبواسطة 

                                                             
 271( ص1987: ) عمان , دار المؤتمر العربي العلمي الأول للجمباز علاقة مركز الثقل بالتوازن( يعرب خيون , 1
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( 1983( وعفت محمد الوكيل )1981دراهم ) أبيكل من سيد  أشارإليهوتتفق نتيجة القوة الانفجارية مع ما 

الخواص من ذوي العجز  للأفرادعمل على تطوير القوة العضلية يتطبيق برامج بدنية قد  أن( من 1993وميلز )

 .(1)كيالحر

كما تعزو الباحثة الفر  المعني والذي نتج في السرعة الحركية الى فاعلية البرنامج التأهيلي المعد الى العينة 

ا في تحسن الحالة الحركية للجزء المصاة ،  النشاط  أنويشير )عائد( نقلا عن )بولويير و بيرد( الى والذي اثر إيجابا

يعمل النشاط البدني على  إذوفي تطوير وظيفة المفاصل المصابة  الألمفيف عظيما في تخ أثراا يؤدي  أنالبدني يمكن 

 (2)وزيادة المرونة على المفاصل وتحسين شعور الفرد بالصحة الجيدة. والأنسجةتقوية العضلات 

 تي طبقتهالفة والالفر  المعنوي في التوافق إلى التمرينات والوسائل التأهيلية المختوجود وتعزو الباحثة 

ه بتمتعت  يلتفي تطور التوافق العصبي العضلي ا وأثرهافاعليتها  أثبتتعلمية قد  أسسالعينة على  أفراد على

 أسرع والعضلي إلى تحسن القوة العضلية وهذا ناتج عن زيادة رد الفعل العصبي أدىالعلوية مما  الأطرافعضلات 

 له .الغرض والهدف الذي صمم من اج ىأدالبرنامج المقتر  قد  أنحركات متتالية وهذا يعني  أداءعند 

لى طبقتها ع ة والتيالفر  المعنوي في الدقة إلى التمرينات والوسائل التأهيلية المختلفوجود وتعزو الباحثة 

دة ممرة طيلة لفة المستفي تطور الدقة نتيجة التكرارات المخت وأثرهافاعليتها  أثبتتعلمية قد  أسسالعينة على  أفراد

 ه.مم من اجلالغرض والهدف الذي ص أدىالبرنامج المقتر  قد  أنإلى تحسن الدقة وهذا يعني  أدىالمنهاج مما 

ا بدوره ي وهذومن المعلوم أنالإصابة تسبب نوعا من عدم انتظام عمل الجزء المصاة في الجانب الفسيولوج

ا فان احدة ، لذقة الولقلب في الدقييؤثر على الجهاز القلبي ،وفي حالات الإصابة الشديدة قد يؤدي الى تسارع دقات ا

ى عودتها اللقلب واعمليات العلاج والتأهيل للجزء المصاة ستؤدي الى حالة الشفاء التي ينتج عنها توازن في دقات 

تمرينات داف الالوضع الطبيعي والفر  المعنوي الذي تحقق في النبض القبلي عن النبض البعدي دليل على نجا  أه

 لهذا الغرض.العلاجية المعدة 

 ا الىكما نلاحظ وجود فرو  معنوية في الضغط الانبساطي وكذلك الضغط الانقباضي وعودة كلا منهم

 يؤثر فعلاسنظومة حالته الطبيعية ، ولان الجسم هو منظومة وظيفية متكاملة لذا فان عملية إصابة جزء من هذه الم

سيما لإصابة لاسببه اتالأجهزة الوظيفية الأخرى ، وهذا ما  على عمل بقية الأجزاء السليمة وبالتالي عدم انتظام عمل

زء لى الجعالشديدة منها ، إذ ينتج عنها نوع من الصعود او الهبوط في الضغط الدموي الذي يحاول التعويض 

بساطي المصاة مما يسبب إرباك في الضغط الدموي بشكل عام ، وان وجود الفرو  المعنوية في الضغط الان

أدت  جية قدنقباضي لمؤشر على تحسن الحالة الصحية والعضوية للجزء المصاة وان التمرينات العلاوالضغط الا

 واجبها تجاه ذلك جزء المصاة. 

 

 

 

 

 

 

                                                             
التربية الرياضية , ( سيد جمعة خميس ابو دراهم ؛ دراسة لبعض النواحي البدنية والنفسية للمعاقين جسديا : ) أطروحة دكتوراه , جامعة حلوان , كلية  1

  18( , ص 1981

 عائد فضل ملحم ؛ الطب الرياضي والفسيولوجي : ) عمان , جامعة اليرموك , كلية التربية الرياضية 1999( , ص28   (2
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 الفصل الخامس
 الاستنتاجات والتوصيات. – 5

 الاستنتاجات: 1 – 5

تيي جمعيت للبيانيات ال حصيائيةالإونتيائج المعالجيات  وإجراءاتيهالبحث وفرضياته وفي حدود عينتيه  أهدافعلى وفق 

 -: الآتيفي الاختبارات القبلية والبعدية للمتغيرات قيد البحث تم التوصل الى 

 ظيفية .حركية والوأثرّ البرنامج التأهيلي ايجابيا على تحسن العضلة الدالية والعضدية والقدرات البدنية وال   -1

              على عمل العضلات المصابة . ااإيجاباأثرممارسة التمرينات العلاجية المعدة ضمن البرنامج  إن -2

لحركيية البدنيية ا تللقيدراوجود مؤشيرات ايجابيية فيي اعتمياد المينهج المنفيذ فيي تطيوير مسيتوى الاختبيارات  -3

 .عينة البحث لوالوظيفية ما بين الاختبارات القبلية والاختبارات البعدية ولمصلحة الاختبارات البعدية  

 التوصيات 5-2

 ءا على ما ورد في البحث من استنتاجات توصي الباحثة ما يأتي: بنا

عييييلاج  الباحثيييية والمتضييييمن التمرينييييات العلاجيييييةلتأثيرها الفعييييال فييييي الذيأعدتييييهاعتمييياد الميييينهج التييييأهيلي  -1

 .العليا للاعبين فضلا عن تطوير القدرات البدنية والحركية والوظيفية لديهم  إصاباتالإطراف

 ينات الايجابية والسلبية والفعالة لمنع الضمور العضلي.استعمال التمر تأكيد -2

 ياضيين. ضرورة الاهتمام باستخدام التمرينات العلاجية التي تهدف الى تقوية العضلات المصابة لدى الر -3

 إعطائهيياواهتمييام اللاعييب والمييدرة بالإصييابة عنييد حييدوثها فيمييا يتعلييق بييالعلاج واسييتعمال الوسييائل اللازميية  -4

 المتكررة والمزمنة . الإصابةللشفاء قبل العودة الى الملاعب لتجنب حالات الوقت الكافي 

وحركيية   وفعالييات وقيدرات بدنيية أعمياربحيوث عليى  بيعجراءالخطوات نفسيها التيي اسيتعملتها الباحثية  إتباع -5

 لم تتناولها الباحثة . أخرىووظيفية 

 إصاباتا لعلاج مثل هكذ أخرىبرامج مشابهة تعتمد وسائل علاجية  إعداد -6

 ه.من للإفادةعلى مراكز التأهيل والعلاج الطبيعي  الإصابةتعميم البرنامج العلاجي المعد لعلاج  -7

الطبيعيي  ندوات تثقيفية من لدن مختصي الرياضة العلاجية في المستشيفيات ومراكيز العيلاج أودورات  إقامة -8

رياضية ة اسيتعمال الييياضيي وكيفكافة يبينون من خلالها مدى التدخل الحاصيل فيي المجيالين الطبيي والر

 كوقاية. أوكعلاج 
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 يبين الاختبارات للقدرات البدنية والحركية التي اجمع عليها الخبراء

 ت

القدرات 

البدنية 

 والحركية

 الاختبارات
الدرجة الكلية 

 % 30للاختبار 

الاهمية 

 لنسبيةا
 الاختبار

1 

القوة 

الانفجارية 

 للذراعين

كغييم بكلتييا اليييدين ميين خلييف  3رمييي كييرة طبييية زنيية  -1

الراس من وضع الجلوس على الكرسيي لأبعيد مسيافة 

 ممكنة.

4 66.33  

كغييم بكلتييا اليييدين ميين امييام  1,5رمييي كييرة طبييية زنيية  -2

مسيافة  لأبعيدالصدر من وضع الجلوس على الكرسي 

 ممكنة.

5 83.33 √ 

  33.33 2 كغم من الوقوف 2رمي كرة طبية زنة  -3

2 

سرعة 

الاستجابة 

 الحركية

  50 3 عصا نيلسون بيد واحدة -1

 √ 100 6 عصا نيلسون باليدين -2

  66.33 4 نيلسون للاستجابة الحركية الانتقالية -3

3 
تحمل القوة 

 )المطاولة (

  50 3 التعقل بالعقلة المنخفضة حتى التعب -1

  66.33 4 بطا  الاستناد الامامي ثنيمن وضع الان -2

 √ 83.33 5 ثني الذراعين ومدهما حتى التعب )شناو( -3

  50 3 الجلوس من الرقود ) تمرين بطن ( -4

ثنييي ومييد الييذراعين ميين وضييع الاسييتناد علييى حيياجز  -5

 سم 40ارتفاعه 
1 16.66  

  33.33 2 مطاولة قوة عضلات البطن -6

 التوافق 4

  50 3 الدوائر المرقمة -1

  16.66 1 قفزة الثعبان -4

  66.33 4 الحجل المتبادل بين الدوائر -5

 √ 83.33 5 رمي واستقبال الكرة -6

  33.33 2 8الحبو على شكل  -7

  33.33 2 نط الحبل -8

  66.33 4 8الركض على شكل  -9

  16.33 1 الاشكال الهندسية

 الدقة 5

 √ 100 6 التمرير باليدين على المستطيلات المتداخلة -1

  16.33 1 التمرير باليدين على الدوائر المتداخلة -2

  50 3 دقة اصابات المربعات الثمانية -3

 الاختبارالاهمية الدرجة الكلية  الاختباراتالقدرات  ت
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البدنية 

 والحركية

 النسبية % 30للاختبار 

 التوازن 6

 √ 83.33 5 الجلوس الطويل على مصطبة مع مد الذراعين جانبا -1

  66.33 4 اختبار التوازن الثابت -2

  33.33 2 باس للتوازن على عصا بشكل طولي -3

  50 3 درجة 180الدوران  -4

  16.33 1 الركض على عارضة التوازن -5

  33.33 2 الوقوف على مشط القدم -6

الوقوف على عارضة التوازن بمشط القيدم )بالطريقية  -7

 المتعامدة(
2 33.33  

ضة التوازن بمشط القدم ) بالطريقة الوقوف على عار -8

 الطولية(
3 50  

 

(2الملحق  )  

لبحثمتغيرات ااسماء الاساتذ  المختصين والخبراء الذين ساهموا في تحديد    

 

 

 مكان العمل اللقب العلمي الاختصاص الاسم ت

1-  كلية التربية الرياضية / جامعة بغداد استاذ تأهيل معاقين ايمان عبد الامير 

2- د عبد حسينسعا   كلية التربية الرياضية/الوزيرية/بغداد استاذ تأهيل 

3-  كلية التربية الرياضية جامعة بغداد استاذ مساعد تأهيل معاقين احمد محمد العاني 

4-  مركز المؤمل للتأهيل معالج طبيعي اقدم العلاج الطبيعي عبد القادر شهيد 

5-  مركز المؤمل للتأهيل معالج طبيعي العلاج الطبيعي كريم ضمد ذياة 

6-  مركز المؤمل للتأهيل معالج طبيعي العلاج طبيعي رأفت طاهر نعومي 


