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 داٞــــــــالإِ
 

 منارة العمم الإمام المصطفي الي الأمي الذي عمم المتعممين إلي سيد الخمقالي 
 إلي.....

 رسولنا الكريم سيدنا محمد صمي الله عميو وسمم
وجة من قمبيا التي تي بخيوط منسدإلي الينبوع الذي لا يمل العطاء إلي من حاكت سعا

 سقتني معاني الكرامة والنبل
 إلي.....

 والدتي العزيزة ......./ سامية عمى محمد جمعو
 ووالدتى الثانية الاستاذة / عواطف عبدالساوى محمد رحيل

إلي من سعي وشقي لأنعم بالراحة واليناء الذي لا يبخل بشئ من اجل دفعي في طريق 
 الحياة بحكمة وصبر النجاح الذي عممني ان ارتقي سمم
 إلي.....

 والــدي العزيز الدكتور..حسن محمد عبدالله حسن
 الي من حبيم يجري في عروقيي ويميج بذكراىم فؤادي

 إلي إخوتي.. واخواتي
 إلي الذين ميدوا لي  طريق العمم والمعرفة

 الي جميع الاىل
 الي زملائي وزميلاتي...

ر وعبارات من أسمى وأجمى عبارات فى من در  وكمماتلى من عممونا حروف من ذىب إ
لى إ‘لنا عمميم حروفاً ومن فكرىم منارة تنير لنا سيرة العام والنجاح  اغو صامن  إليالعمم 

 أساتذتنا الكرام
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 اُـــر ٔعرفـــظه

و الحمد لله الذى بنعمتو تتم الصالحات والصلاة والسلام عمى رسولنا محمد صل الله عمي
 .ى نيجة واتبع ىداهوسمم ومن سارة عموسمم وعمى ألو وصحبو 

 جامعةل متنانالإوالشكر و إكمال ىذا العمل  مي القدير الذي أعانني ووفقني عمىالشكر لله الع
ت كمية الدراساالسودان لمعموم والتكنولوجيا و  الخرطوم كمية التربية الرياضية البدنية وجامعة

 .والرياضة ولقسم التدريب الرياضى ة البدنيةدارة كمية التربيوا  العميا لإتاحتيم فرصة الدراسة 

سمية  للاستاذة الفاضمة الدكتورة: والعرفان أيات الشكر والتقدير ىيتقدم الدارس بأسم
الدراسة  أسأل  التي لم تبخل بالتوجية والارشاد ورحابة الصدر فى أشرافيا عمى ىذهجعفر 

 الله أن يجزييا عنى خيراً .

، لبدنية والرياضة عمى حسن تعاونيموبى كمية التربية اوالشكر كذلك موصول إلى منس
. مشاعر /وكذلك الشكر موصول الى أدارة مكتبة التربية الرياضية المتمثمة فى الاستاذة

 نائبة أمين المكتبة.

من عمَّي أخصائي العلاج الطبيعي الذين لم يبخمو بوقتيم كما يخص بالشكر  كل الزملاء 
ر موصول إلى زملاء الدراسة فى الدفعة الخامس تدريب أجل أكمال ىذا البحث والشك

. وخالص الشكر إلي كل من شارك معي محمد حمزه محمد: رياضى ممثل فى الاستاذ

 أسماء جبارة: لراي وكان خير سند عنيم الاستاذها

 ,,, الشكر من قبل ومن بعد لله رب العالمين ,,,
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 المصتدمـــص
وامل التي تسبب إصابات العمود الفقري من خلال الدراسة لمتعرف عمي العىذه ىدفت 

. ة المسببة لإصابات العمود الفقريالتعرف عمي العادات الخاطئة والاسباب الرياضية المباشر 
تكون مجتمع الدراسة من مراكز  نيج الوصفي لملائمة ليذه الدراسةإستخدم الدارس الم

ج الطبيعي، مركز الرياض لمعلاج )المركز العربي لمعلا العلاج الطبيعي بولاية الخرطوم
( وتم إختيار عينة الدراسة عي ومركز إسباين كير، مركز سفانة لمعلاج الطبيالطبيعي

بالطريقة العمدية من مركز إسباين كير لمعلاج الطبيعي المختص تقويم العمود الفقري 
، تمت موماتالاستبانة كأداة لجمع المع ( فرداْ إستخدمت20( وقد بمغ عددىم )2بالخرطوم )

. نحراف المعياري والنسبة المئويةمعالجة البيانات إحصائياْ مستخدماْ المتوسط الحسابي والا
 :وجاءت اىم النتائج كما يمي

 ة تؤدي إلي إصابات العمود الفقري.أن قيادة السيارات لفترة طويم 
 ركة يسبب إصابات الفقرات الظيرية.الجموس لفترة طويمة وعدم الح 
 فقري.زية ذات الكعب العالي من مسببات إصابات العمود الإرتداء الاح 
 دمين يسبب إصابات بالعمود الفقري.اليبوط من المرتفعات عمي كعب الق 
 ة يؤدي إلي إصابات العمود الفقري.إن إصابات الكسور وخمع الاجسام الفقري 
  د حمل الاحمال الثقيمة التي لاتتناسب مع وزن اللاعب من مسببات إصابات العمو

  .الفقري
 :أىم التوصيات

 ـــ إجراء دراسات مشابية لإصابات اخري
 ــــ توفير مراكز لمعلاج الطبيعي متخصصة ومجيزة بالادوات الحديثة المساعدة 

 ــــ تدريب وتأىيل كوادر مختصة في العلاج الطبيعي 
ن معينة ــــ إ ستشارة الطبيب أو أخصائي العلاج الطبيعي في مدي حاجتك لممارسة تماري

 وما إذا كانت ىناك قيود طبية تمنعك من ممارستيا 
ـــــ إذا شعرت بان التمرين الذي تؤديو يسبب لك ضيق في التنفس أو إضطراب في ضربات 

 القمب أو دوار أو إرىاق عام .. توقف فوراْ عن أداء ىذا التمرين.
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Abstract 
 

The study aimed to identify the factors that cause spinal injuries by 

identifying the wrong habits and direct sports causes of spinal injuries. The 

researcher used the descriptive approach to suit this study. The study population 

is from the Physiotherapy Centers in Khartoum State (Arab Center for Physical 

Therapy, Riyadh Physiotherapy Center, Safana Center for Physical Therapy and 

Center for Caren). (20) individuals used the questionnaire as a tool for 

collecting information, the data were processed statistically using the mean, 

standard deviation and percentage. 

The most important results recahed are: 

 Driving long distances leads to spinal injuries.  

 Sitting for a long time and non-movement causes dorsal spine injuries. 

 Wear a high-heeled brace of spine injuries. 

  Landing from the highlands to the heel of the feet causes spinal injury. 

 Fractures and dislocations lead to spinal injuries. 

 Load heavy loads that do not match the weight of the player from the 

causes of injuries to the spine. 

The most important Recommendations prsented are: 

 Perform similar studies for other injuries. 

 Provide specialized physiotherapy centers equipped with modern aids. 

 Training and rehabilitation cadres specialized in physical therapy. 

 Consult your doctor or physiotherapist about the extent to which you 

need to practice certain exercises and whether there are medical 

restrictions that prevent you from practicing them. 

 If you feel that your exercise you are performing is causing you shortness 

of breath, heartbeat.  

 vertigo or general fatigue, stop performing this exercise immediately. 
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 الفصن الأه

لمدراشٛالاطار الااً  
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 طار العامالإ
 المكدوٛ: 1-1

ولم  ،لدوافع ذاتية حيث الممارسات كانت طبيعية وفطرية اتأنواع من الرياضالانسان  مارس
ة رياضيكن ىنالك نظام أو قوانين أو شروط تحكم الاداء ولكن فى الاسلام نلاحظ أن ال

 .ج تربية وتنشئةمنزلت كبرنا
عمموا أبنائكم قال عمى بن أبي طالب: "" الانسان لم يعدىا الاسلام ليواً  لجسم ولاىميتيا

 الرماية والسباحة وركوب الخيل ترىبون بيم عدو الله وعدوكم"".
أن التطور اليائل فى المجال الرياضى فى المجتمعات المتقدمة أكسب العموم المرطبتة 

امل لحل ة أىمية كبيرة فى مسيرة ىذا التطور فظير الطب الرياضى كأحد العو بالرياض
 .المشاكل الخاصة بالرياضة

أىتم الطب الرياضى أىتماماً كبيراً بألاصابات الرياضية وأعطاىا عناية خاصة وذلك بإنشاء 
ى وحدات طبية علاجية لمطب الرياضى مجيزة بكل الامكانات الطبية وأجيزة العلاج الطبيع

من أجل توفير عامل الامن والسلامة للاعبين والعناية بالمصابين من أجل سرعة عودتيم 
لممارسة الانشطة الرياضية بكفاءة عالية وفى أقل وقت ممكن وتعد الاصابة الرياضية أحد 

م، 1986و أحد التخصصات الطبية الحديثة )حياة رؤفيل مجالات الطب الرياضى الذى ى
 (.8-7ص 

ج الطبيعى دور خاص فى الحقل الرياضى بسبب مزاياة الفريدة من حيث عدم ويمعب العلا
كانت مائية أو كيربية أو حركية )أسامة وجود مضاعفات جانبية لاى من وسائمو سواء 

 (.27ص  ،م1999رياض وأمام النجمى 
اضى كما يمعب العلاج الطبيعى بإقسامة المختمفة دوراً ىاماً ورئيسياً كأحد أقسام الطب الري

راحى لمرياضيين عمى وجة فى أستكمال علاج الرياضيين مابعد الاصابة أو التدخل الج
 (.6م، ص1999مة رياض أساالخصوص )

، ويستخدم غالباً فى كل الحركات الدعم لجميع أجزاء الجسم ور ومركزالعمود الفقرى ىو مح
مخ ويرسميا صة فى الالتى يقوم بيا ويحمى ويدعم الحبل الشوكى الذى يستقبل الرسائل الخا

 .ألى جميع أجزاء الجسم
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نائياً وىو ليس فقط من أجل الحماية والدعم لمحبل الشوكى وغيرة بل أيضاً أعد إعداداً ب
، وعند تحمل المشى ميكانيكياً نلاحظ عدم إستخدام الطرف لممشاركة فى معظم الحركات

أو مسك شيئاً مرتفعاً أو ، وعند محاولة لمس فقط بل يشترك الطرف العموى أيضاً السفمى 
بين الذراعيين  حمل ثقلًا معيناً لانستخدم الذراعيين فقط حيث تكون الحركة مشتركة فيما

 (.م1997والظير وىكذا )محمد عادل رشدى ومحمد جابر بريقع 
 :ٛوعهمٛ الدراش 1-2

العمود  اتصابإ ارتفاع معدلمن خلال عمل الباحث فى مجال العلاج الطبيعى لاحظ    
النسبة لمرياضيين وغير مختمف الفئات العمرية ب المراكز العلاجية بعض لفقرى فىا

الاسباب الاخرى فى أنتياء مسيرة اللاعب رياضياً وعدم  ، قد يؤدي بجانب بعضالرياضيين
 .مفة من حركة ومشى وتمارين وغيرىاممارسة البعض الاخر للانشطة المخت

، ففى خلال النشاط الرياضى الخالق عزة وجل ىو روعة من روائعالعمود الفقرى البشرى 
يستطيع العمود الفقرى للأنسان تحمل الكثير من الضغط والقوى الخارجية ويبقى صامداً مرناً 
ىادئاً ومتحركاً ويمنحالعمود الفقرى الحماية لمحبل الشوكى الذى يمثل مركز الجياز العصبى 

صاباتو تكون حرجة جداً للاعبين وتأ ، ومن أجل السيولة سمبياً ونتائجيا صعبة ثيرىا يكونوا 
تشريح العمود  ودقة تقييم أصابات العمود الفقرى يتوجب عمى المدرب الرياضى معرفة

م، ص 2002القوام )فريق كمونو  أعتدالالفقرى ومميزاتة الميكانيكية لمحركة والدعم و 
195.) 

ى بعض العوامل تسبب لذاء راى الدارس ضرورة إجراء ىذه الدراسة العممية لمتعرف عم
إصابات العمود الفقرى لمرياضين وغير الرياضين رجال كما لاحظ الدارس بأن ىناك بعض 
العوامل قد تتسبب في إصابات العمود الفقري قد تكون في بعض الممارسات والعادات 

 الخاطئة أو قد تكمن الاصابات في بعض الاسباب الرياضية المباشرة .
 الدراشٛ:أِىٗٛ  1-3
ىذه الدراسة فى التعرف عمى بعض العوامل التي تسبب إصابات العمود الفقري  ساعدت  -1

 لمرياضين وغير الرياضين رجال.
إصابات  قد تساعد ىذه الدراسة فى إثارة الوعى العممى لدى العاممين فى ميدان  -2

 .الملاعب لتفادى الاصابات
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 .لاه لدراسات متقدمة فى ىذا المجاتكون ىذه الدراسة نو  عميو  -3
 :أِداف الدراشٛ 1-4

العادات قود لمتعرف عمى تود الفقرى التى إصابات العم التعرف عمى العوامل التي تسبب
 .بة لإصابات العمود الفقري لمرجالالخاطئة المسب

 .سبب إصابات العمود الفقري لمرجالالاسباب الرياضية المباشرة التي ت
 :الدراشٛ لاتؤتصا 1-5

التي تقود إلى  امل التي تؤدي إلى إصابات العمود الفقري لمرجال؟التساؤل الرئيسي ما العو 
 التساؤلات الفرعية التالية:

 .اللإصابات العمود الفقري لمرياضين وغير الرياضين رج ما العادات الخاطئة المسببة -
ري لمرياضين وغير ما الاسباب الرياضية المباشرة التي تسبب إصابات العمود الفق -

 .لالرياضين رجا
 :دراٞات الدراشٛإ 1-6

 :منيج الدراسة
 المنيج الوصفى لملائمتة لطبيعة الدراسة الدارسستخدم ا

 :اسةمجتمع الدر 
تكون مجتمع الدراسة من الاطباء الرياضين وأخصائي العلاج الطبيعي بمركز إسباين كير 

 .( فرد50( وقد بمغ عددىم )2رطوم )لمعلاج الطبيعي المتخصص تقويم العمود الفقري بالخ
 :عينة الدراسة

تم إختيار عينة الدراسة بالطريقة العمدية من الاطباء الرياضين وأخصائي العلاج الطبيعي 
 .بمركز إسباين كير لمعلاج الطبيعي المتخصص تقويم العمود الفقري

 :أدوات جمع البيانات
 .لجمع البيانات ةالاستبانة كادا رسستخدم الداا

 :المعالجات الاحصائية
( والوسط الحسابى SPSSعالجة البيانات إحصائياْ مستخدماً الحزم الاحصائية )تم م

 .2والانحراف المعيارى والنسبة المئوية وقيمة كا
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 :الحدود المكانية
 .يعي المتخصص تقويم العمود الفقريولاية الخرطوم مركز إسباين كير لمعلاج الطب

 م2017الحدود الزمانية 
 :وصطمشات الدراشٛ 1-7

: ىى عبارة عن أضرار تمحق بأنسجة الجسم المختمفة نتيجو لقوة خارجية )عمى بةالاصا
 (.قدرى بكرىجلال الدين ومحمد 

: عبارة عن سمسمة من العظام المنفصمة تسمى فقرات مرتبطة ببعضيا البعض العمود الفقرى
 (.2000صالح بشير سعيد حبل ممتوى يتكون من خمسة أجزاء )عمى ىيئة 

ل الاشارات ىو نسيج عصبي ىام يمر في القناة المركزية لمفقرات ويحم :الحبل الشوكي
لي المخ  .العصبية من وا 

وكي وىي تخرج من بين كل فقرتين )عصب : ىي عبارة  إمتداد لمحبل الشجزور العصب
لى( وىي تحمل الاشارات العصبية من من اليمين والاخر من اليسار الحيل الشوكي  وا 
عكس من ت الساقين وتحمل الاحساس بالالم والحرارة  والوتحمل إشارات لحركة عضلا

  .الساقين إلي الحبل الشوكي
 .عضيا وحمايتيا من الحركة الزائدة: ىي عبارة عن أنسجة قوية لربط الفقرات مع بالاربطة

 (.53-52، ص1991)محمد فتحي ىندي 
 



 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

 الفصن الجاٌٜ
الاطار الٍظرٝ ٔالدراشات الصابكٛ  
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 النظرى والدراسات السابقةالاطار 
 :ودخن لأصابات الملاعب 1ـ2

، ويرجع مكملًا لباقى الفروع المكونة لو ء ىام فى الطب الرياضىأصابات الملاعب جز 
( 6.000م حيث مارسة قدماء المصريين من )لى التاريخ القديإتاريخ إصابات الملاعب 

ييا كما شاركيم فى ذلك مموكيم عند ، الالعاب الرياضية المختمفة ونظموا مباراة دولية فعام
 .مرور العيد الثلاثون عمى تتويجيمالاحتفال ب

وعلاجيا ، الى حدوث إصابات دىأوأنتشار الرياضات المختمفة فى تمك الحقبة التاريخية 
أيضاً الرعاية  توارتبطبالوسائل التى كانت متوفرة فى ذلك الحين من زيوت ودىون وجبائر 

بالتاريخ الأولمبى القديم ويعد )جاليان( طبيب صابات الملاعب الطبية لمرياضيين وا  
يبات من وصف العلاج الطبي الطبيعى بأستخدام التدر  ل( أو الامبراطور )مارك أوريميان

 .الرياضية فى تأىيل المصابين
وأىتم الرومان والبيزنطيون بحمامات البخار والتدليك وصنوف العلاج الطبيعى والبدائى فى 

صابات ، أن الاىتمام بعلاج الاصابات عامالبلاد التى دخموىا فاتحينى بلادىم وف ة وا 
 .(7م، ص 1998)أسامو رياض  .تمفةذدىار الحضارات المخإالملاعب خاصة قد واكب 

ندئذ يمكن أن نطمق الاصابة قد تحدث أثناء عمميات التدريب الرياضى أو المنافسات وع
لارتباط حدوثيا بالمجال الرياضى أو الممارسة  ، نظراً عمييا مسطمح )الاصابة الرياضية(

الرياضية بصور مباشرة وتدل الأحصائيات فى الوقت الحالى عمى أن الاصابات الرياضية 
عمى مختمف مستوياتيا ومجالتيا  فى تزايد مستمر نظراً لكثرة أعداد الممارسين لمرياضة

ة الرياضة تعتبر . أن حدوث الاصابة عند ممارس(9م، ص 1998)محمد حسن علاوى 
ظاىرة لاتتفق مع الاىداف الصحية لمتربية البدنية وألعاب الميدان فالاصابة ليا تأثير سمبى 

 (91، ص م1995الحميد العالم  زينب عبدية )ضة الرياضيين والنتائج الرياعمى صح
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 المفًّٕ الااً للأصابات: 1.1.2
ة فالاصابة ىى أى تمف سواء إشتقت كممة إصابة من اصل لاتيني وىى تعنى تمف أو أعاق

سواء  يتك الانسجة نتيجة لأى تأثير خارجكان ىذا التمف مصاحباً أو غير مصاحباً بتي
مفاجئاً  يما يكون ىذا التأثير الخارج ةً اً أو عضوياً أو كيميائياً وعادكان ىذا التأثير ميكانيكي

 . (91، صم1995وشديداً )زينب عبدالحميم العالم 
( العاممين فى مجال 17ص ،م1988د السامرائى وىاشم ابراىيم افؤ كل من ) ىاجر 

ات دقيقة وقاموا بدراسات فى مختمف الالعاب فى العشرين سنة يالاصابات الرياضية إحصائ
% عما كانت عميو حسب إحصائية أوردىا معيد 20الاخيرة ولاحظوا أذديادىا بمعدل يقارب 

الذى  ي( أن الرياض10ص  ،م1992ى . يقول )محمد عادل رشديالسويد يالطب الوقائ
ماماً أصيب إصابة حاده يحتاج إلى فترة راحة حتى تتحسن حالتو ومن المحتمل أن يشفى ت

ظر حتى تتحسن حالتو الذى يتسم تدريبة بالشدة العالية لا ينت يمن تمك الاصابة أما الرياض
، رغم ن يشفى منياة أخرى ومن الصعوبة أ، فأنو عرضو لمتعرض للاصابات مر ويشفى تماماً 

ت اأن الاعراض الرئيسية أختفت وأن الاستمرار فى ممارسة النشاط يعمل عمى مضاعف
 ينشاطو بشكل جيد والعامل الرئيس يالاصابة ولا يشعر اللاعب بالالم ومن الممكن أن يؤد

كلًا بنائياً جديداً مما لى ذلك الشعور والاحساس ىو أن الاصابة بدأت تأخذ شإأدى  يالذ
تضيف )إقبال محمد  لى حالو مزمنة يصعب علاجيا نتيجة لمضرر الذى لحق بو.إ يديؤ 

تختمف عن إصابات  يابات التى تحدث فى المجال الرياض( الاص29ص  ،م2008رسمى 
، كما تختمف الاصابة حسب مك التى تحدث فى الحياة الصناعيةالحياة العامة وكذلك عن ت

 .عبة أخرى كما تختمف من موسم لاخرتخصص المعبة ومن النادر حدوثيا فى ل
 :تارٖف الاصابٛ الرٖاضٗٛ 2.1.2

( الاصابة بانيا تمف أو إعاقة فى أنسجة الجسم 29، صم2016يعرف )ابو عيشاوي يس 
ويكون ىذا التمف مصحوباً أو غير مصحوب بتيتك الانسجة نتيجة لتأثير خارجى مفاجئ 

كمياً أو جزء منو إلى قوة شديدة تزيد عن ا تعتبر الاصابة نتيجة لتعرض الجسم كم  وشديد
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( 53، ص م2014درة الجسم عمى التحمل. كما عرف )عماد الدين حسان اياد مستوى ق
ر مصاحب بتيتك ء كان ىذا التمف مصاحباً أو غياالاصابة بانيا تمف أو إعاقة سو 

ميائياً مما قد يك، واء كان ىذا التأثير ميكانيكياً، عضوياً س يتأثير خارج يبالانسجة نتيجة لا
تغيير لون الجمد والشكل ، وورم مكان الاصابة مع ينتج عنو تغيرات فيسولوجية مثل )كدم

بانيا تعطيل أو إعاقة مؤثر  ( الاصابة22م، ص 1998أسامة رياض (. عرف )يالتشريح
المختمفة وغالباً ما يكون ىذا المؤثر مفاجئاً  يلعمل أنسجة وأعضاء جسم الرياض يخارج
مما قد ينتج عنو تغيرات وظيفية فسيولوجيو مثل كدم وورم مكان الاصابة مع تغير  شديداً 

ة. كما عرف )أبو لممفصل أو العضم ييرات تشريحية تحد من العمل الحركلون الجمد وتغ
ضار فى نوع واحد أو أكثر من أنسجة  ( الاصابة بأنيا تغير29، ص م2016عيشاوي يس 

ة نتيجة قوة غالباً ما تكون يسفعل فسيولوجية وكيميائية ونف ودالجسم المختمفو يصاحبيا رد
 ( بأنيا:7، ص1995رفيا ) صالح عبدالله الزغبى يعو  داخمية أو خارجية.

عاقة لسلامة أنسجة الجسم المختمفو نتيجة لمؤثرات داخمية أو خارجية سواء كانت  تعطيل وا 
ت شديداً ومفاجئاً مما يحدث تغيرا يوعادة ما يكون ىذا المؤثر الخارج ةأوجسماني ةميكانيكي

طبيعية لممفاصل والعضلات وكذلك إحداث تغيرات تشريحية مثل الحد من الحركة ال
فسيولوجية فى الوظائف العضوية مكان حدوث الاصابة مثل التمزق والنزيف وتغيرات فى 

 لون الجمد وغير ذلك. 
إصابة جزء  يأنيا تعن( الاصابة الرياضية ب19ص، م1996)أحمد فائز النماس  ويعرف

سميم من الجسم أو عضو منو أثناء ممارستو لأنشطة رياضية مختمفة وعطب النسيج نتيجة 
تأثير قوة كبيرة عمى مقاومة النسيج وأن القوة المؤثرة تعمل عمى تيتك وتمزق العضو وتحمل 
المكونات والعناصر لمعضو المصاب وتترك أثاراً ومضاعفات بسيطو أو خطيرة مسببة 

عن مزاولتو رياضتو موقتاً أو  يأما أن تجمس الرياض ييقاً موقتاً أو مستديماً وبالتالتعو 
( بأنيا تعطيل لسلامة 91، صم1995زينب عبد الحميد العالم بصورة طويمة. تعرفيا )

حالة  يمكررة الى حدوث الاصابة ففأنسجة واعضاء الجسم ونادراً ما تؤدى الحركة ال
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سعيد عرفيا ) .فسيولوجية لبعض الوظائف الجسمية شريحية أوالاصابة تحدث تغيرات ت
قدم كرة ال يمكن أن تحدث لدى لاعبي ة( عمى أنيا مشكمو طبي12م، ص2014 الغامدى

 ،م2004عبدالرحمن عبدالمجيد زاىر التدريب. ويعرف ) يبدرجة تمنعيم من الاستمرار ف
نسجة الجسم نتيجة مؤثر من أ ( الاصابة الرياضية بأنيا تأثير نسيج أو مجموعة8ص

 .ذلك النسيج مما يؤدى إلى تعطيل عمل أو وظيفة يأو داخم يخارج
 :صابات الرٖاضٗٛ ٔالامًٕ احددٖجٛالا 3.1.2

 الرياضية والطبية أىميا مايمى: ترتبط الاصابات الرياضية بمجموعة من العموم
 :العموم الرياضية :أولاً 

الحديث   يمم الاسس العممية لمتدريب الرياضالع: تحدد أصول ىذا يأ/ عمم التدريب الرياض
يتم وضع البرامج المقننة لمتدريب موسمياً  وإلى الكفاءة العالية وفي يلموصول بالرياض

متدرجاً من فترة الاعداد إلى فترة منافسات إلى فترة تدريبية إنتقالية مع توضيح حمل التدريب 
 .حيث الشدة والحجم وفترات الراحة من

: فى ىذا العمم تقاس عناصر المياقة البدنية والطبية والمقاييس لاختباراتب/ عمم ا
ستيلاك  يوضغط الدم الشريان ضفسيولوجية للاعب مثل قياسات النبال ورسوم القمب وا 

  ...الاكسجين وقياس القوة العضمية والمرونة والسرعة 
لبدنية حيث أن نقص تمك كدلالات تشير إلى الرياضة المناسبة لكل لاعب ولمستواه وقدراتو ا

 .لات الاصابات الرياضية لمرياضيينالعناصر يزيد من إحتما
قبل وأثناء وبعد ممارسة الرياضة  ي: يدرس ىذا العمم سموك الرياضيج/ عمم النفس الرياض

 :يصابات الرياضية تتمثل فى الاتوعلاقتة بالا
المزاج سيل  يبومن أعراضيا أن يكون اللاعب عص : ىى حالة نفسيةحمى البداية

وزيادة إفراز  والسمبتاوى لدي يت القمب لزيادة عمل الجياز العصبالاستثارة مع سرعة ضربا
بدنية زايدة غير مطموبة مما قد يأتى بحركات  يون الادرنالين من الغده فوق الكمىرم

 .لخطر الاصابة فى بداية المنافسات ويعرض
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عب كسولًا يميل الى التساؤب برغم صعوبة : وىى حالة نفسية ونجد اللامبالاة البدايةلا
لك سبباً من أسباب المبارة ومنصرف الذىن عن نوعية الاداء المطموب منو وقد يكون ذ

 .تعرضة للاصابة
لمتنافس  يلنفسية لدى اللاعب بمعنى أنو يعط: أيضاً من الحالات االاستعداد لمكفاح
 .اباتسب وبيذا يكون أقل عرضة للاصالمنا يالاستعداد العصب

: ويبحث ىذان العممان تحميل الحركة الرياضية وفقاً د/ الميكانيكا الحيوية وعمم الحركة
 .ع والاتزان ومركز الثقللمقوانين العممية الحركية المختمفو مثل قانون الرواف

أفضل صورة أما  يانين فأنيا تتم بأقل جيد ممكن وففأن تمت الحركة الرياضية وفق القو  
 .ةاللاعب إلى حدوث إصابة أكيد ةرضحركياً ومع ةولا شك فاشم يا فيمعي تإذا تعارض

من صمب  يلمملاعب في ةلتمرينات يتم تأىيل المصاب لمعودا ةىـ/ عمم التمرينات: فبواسط
يات الاصابات المختمفة لكل علاج الاصابات بإختيار التمرينات المناسبة لتأىيل نوع

 .رياضة
 : العموم الطبية:ثانياً 
 : يالتشريح الرياضعمم أ/ 

ييتم ىذا العمم بدراسة مكونات وأعضاء جسم الانسان كالعضلات والمفاصل والعظام 
بة الرياضية والاعصاب والاوعية الدموية ونظراً لكون تمك الاعضاء ىى مجال حدوث الاصا

 .فالعلاقو إذاً واضحو
 : (الفسيولوجي) عمم وظائف الاعضاء ب/

ياز والج يفة وظيفياً مثل عمل الجياز العضمة الجسم المختموييتم بدراسة طبيعة عمل أجيز 
 يوالجياز العصب يوالجياز الاخراج يوالتمثيل الغذائ يالدورى الدموى والجياز اليضم

مما يفيد فى تجنب  يوالرياض يأثناء وبعد المجيود البدن يالتنفس والغدد الصماء والجياز
 .ولوجياً لممباراةعب المناسب فيسإصابات الملاعب بأختيار اللا
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  :يج/ عمم الطب الرياض
من وقاية  يالطبية الخاصة بالرياض يبدراسة كافة النواح يوييتم عمم الطب الرياض
م، 1998ل حتى العودة لمملاعب مرة أخرى )أسامة رياض وتشخيص وعلاج وتأىي

 .(20-16ص
 :٘وٛ للإصابات فٜ المجاه الرٖاضالاشباب الاا 4.1.2

 :الاداء فييا ةطبيع/ نوع الرياضة و 1
تختمف نوعية الاصابة بإختلاف نوع الرياضة فإصابات الالعاب الجماعية تختمف عن 

صابات الرجال تختمف عن إصابة السيدات كماً ونوعاً كما أن  الالعاب الالعاب الفردية وا 
نسبة ( تزيد فييا ذات الاحتكاك المباشر )كرة القدم، الملاكمة، مصارعة، كرة اليد، كرة السمة

( )التنس الارضى، كرة المنضده التى ليس بيا إحتكاك مباشر مثل الاصابات عن الالعاب
كما تختمف الاصابة بإختلاف طبيعة الاداء فى المعبة فمثلًا وجد أن إصابات الاطراف 

% من مجمل إصابات تمك الرياضة فى حين وجد أن إصابات 69السفمى فى كرة القدم 
لاستخدام من نسبة إصابات الجمباز نظراً ل %70 يالجمباز حوال اف العميا فى رياضةالاطر 

 .مبازالج يفى كرة القدم والاطراف العميا ف طراف السفمىالمستمر للأ
 لمنافسة وكفاءة اللاعب البدنية:/ مستوى ا2
ات دادت نسبة ودرجة إحتمال حدوث الاصابة فإصابز داد مستوى المنافسة كمما إز كمما إ 

تزداد شدة عن مستوى إصابات الناشئين والدرجة الثالثة  يالاولى والدولمنافسات الدرجة 
فكمما  وفى رياضت هفقاً لمتطمبات مركز و مف الاصابة طبقاً لدرجة كفاءة اللاعب البدنية و توتخ

 يوالثقاف يالية إصابتة وأن الاستعداد النفسادت إحتمز البدنية كمما  وءة اللاعب ولياقتقمة كفا
لو التصرف الصحيح  ءسيكون سوياً مما ييي هإحتمالية إصابتو لان تفكير مل من السميم يق

 (.24ص ،م1998أسامو رياض) فى فى الممعب
 :لاصابات الرٖاضٗٛب ااأشب 5.1.2

 :ى( اسباب الاصابات ال54م، ص 2014سم )عماد الدين إحسان عياد يق
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 :أسباب خارجية
 .% من الاصابات60-30ريب وتمثل من سواء التنظيم وطريقة المعب والتد -
 .% من الاصابات25-15من وتمثل من مخالفة القوانين وشروط الا -
 .% من الاصابات6-2سوء الاحوال المناخية وتمثل من  -
 .% من الاصابات15-5سميم ويمثل من السموك الغير  -
 .% من الاصابات10-2طبية ويمثل من عدم الالتزام بالاوامر ال -
  .ستخدمةالادوات والاجيزة الم -

 :أسباب داخمية
 .حالات الارىاق والاعياء الشديد -
 .فى الحالة الوظيفية لاجيزة الجسمالتغيرات  -
 .صابة السابقة والمتكررهالا -
 .نى لمرياضة ونقص المياقة البدنيةعدم الاستعداد البد -
 .عاقة الجسمية والتشوىات القواميةالا -
 الحالة النفسية. -
 العمر. -
 المرض. -

 :اون المصاعدٓ عمٜ سدٔخ الاصابٛالإ 6.1.2
 :/ سموك المخاطره1

يلاحظ أن ىنالك بعض اللاعبين يتميزون بأنيم أكثر ميلًا لممخاطرة أثناء المعب يقومون 
 .درجة كبيرة من إحتمالية الاصابة بوضع أنفسيم فى مواقف قد ينتج عنيا
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 :/ القمق2
إلى إصابات  يالزايد يؤد يبة فمثلًا التوتر العضمطو بالاصاوىو من العوامل النفسية المرتب

بدنية أو عضمية كالتمزقات أو الكسور أو التقمصات العضمية الحادة وغيرىا من الاصابات 
 الرياضة.

 Heyman وىيمان  Rotellaمحمد حسن علاوى  نقلًا عن روتلا شارة )إ/ ضغوط الحياة: 3

وجود علاقة دالو إحصائياً بين ضغوط  ( إلى أن ىنالك بعض الدراسات التى دعمتم1986
المجال  يالمشكلات والصعاب فالحياة والاصابات الرياضية وأظيرت ىذه الدراسات أن 

سبة بالن يخرين داخل أو خارج المحيط الرياضوالعمل والعلاقات مع الا يوالدراس يالعائم
 .للاعب وبين الاصابة الرياضية

 :/ السمات الشخصية4
أسفرت  يم( إلى بعض الدراسات الت1993نقلًا عن برجماب  يعلاو حسن محمد أشارة )

 يالانفعالعن إرتباط الاصابة الرياضة ببعض السمات الشخصية مثل الافتقار إلى التحكم 
 .الذات وغيرىا من السمات الشخصية وضبط الذات والثقة بالنفس والصلابة وفاعمية

 :/ النصايح السمبية من الاخرين5
ن أو غيرىم الذين ينصحون اللاعبين يبعض المدربين الرياضين أو الادارييلاحظ ان ىناك 

مياجم باية بضرورة المعب بخشونة وعنف وىي نصيحة سمبية لممدافعين لايقاف اي لاعب 
ح تسيم بصورة واضحة في احتمالات حدوث الاصابات الرياضية ئوسيمة ومثل ىذه النصا

 .(23-21ص ،م1998 بين اللاعبين )محمد حسن علاوي
 أشباب إرتفاع واده الاصابٛ: 7.1.2

 :ارتفاع الاصابات في التدريبات والمسابقات /1
% وترتفع أثناء 2,1عمي سبيل المثال يبمغ مستوي الاصابات أثناء التدريب حوالي 

 .%20,1المسابقات إلي 
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لمدرب : تزداد نسبة الاصابات الرياضية أثناء التدريبات التي يغيب عنيا اغياب المدرب /2
  .إلي أكثر من أربعة أضعاف عما لو كان المدرب موجود

كمما إنخفضت كفاءة اللاعب البدنية والنفسية وقمة الاعداد البدني قبل  :كفاءة اللاعب /3
 .بداية المنافسة تزداد نسبة الاصابات الرياضية

 :الاحتكاك المباشر مع المنافس /4
ك الفردية التي تستمزم الاحتكاالجماعية و الرياضية في الالعاب  يزداد معدل الاصابات

( وتنخفض في الجودو ،الكاراتية، كرة القدم ،اليوكي ،المباشر مع الخصم مثل )الركبي
الالعاب الفردية والجماعية التي لا تستمزم الاحتكاك المباشر بين المنافسين مثل )السباحة 

 .(التنس وتنس الطاولة وكرة الطائرةو 
 :اب الجماعيةعالال /5

  .ية عنو في الالعاب الفرديةعمعدل الاصابات في الالعاب الجما يزداد
 / الحركات العنيقة 6

  .عند القيام بحركات رياضية عنيفة او مركبة تزداد نسبة حدوث الاصابات
 :الاحماء قبل الدخول في المنافسة / إىمال فترة7

د من معدلات الاصابات إىمال القيام بحركات الاحماء قبل المباريات والمنافسات يزي
 .الرياضية

 :بينالخشونة المتعمدة من طرف بعض اللاع /8
 (30-29م، ص2016)ابوعيشاوي ياسين 

 :دردات الاصابات الرٖاضٗٛ م بينالفر 8.1.2
 :اصابات الدرجة الاولي -

-80لاعب من تكممة المباراة وتمثل ىي أصابات بسيطة من حيث الخطورة لا تعيق ال
 .ت مثل الرضوض والتقمصاتن الاصابا% م90
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 :اصابات الدرجة الثانية -
إسبوعين ى للاعب من الاداء لفترة إسبوع إلوىي اصابات متوسطة من حيث الخطورة تعيق ا

 .% من الاصابات مثل التمزق العضمي والاربطة والمفاصل8وتمثل 
 :اصابات الدرجة الثالثة -

الاداء لفترة لاتقل عن شير وتشمل  في يق اللاعب من الاستمرارعىي شديدة الخطورة ت
كبة % من الاصابات مثل الكسور والخمع والانزلاق الغضروفي وغضروف الر 20

 .(54-53، ص م2014)عمادالدين احسان عياد 
 :تصٍٗف الاصابات الرٖاضٗٛ 9.1.2

 اولآ: اصابات كرة القدم:
الاصابات موزعة % من مجمل الاصابات الرياضية و 3,2تشكل إصابات كرة القدم ما نسبة 

 عمي النحو التالي:
 10 سأ% الر. 
 7الزراع %. 
 7ع% الاضلا. 
 7القفص الصدري %. 
 18الفخذ %. 
 24الركبة %. 
 9الساق %. 
 17الكاحل %. 

 :الإصاباتأشباب  1.2..1
 :: اصابات كرة القدمأولاً 

 .% من الاصابات في كرة القدم تاتي نتيجة إعاقة الخصم49
 .صلاحية أرض الممعببات نتيجة عدم % من الاصا28
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 .% من الاصابات نتيجة ضرب قدم اللاعب بالارض12
 .% من الاصابات نتيجة عدم اتقان اللاعب لمميارات الاساسية في كرة القدم11
مثل العوامل  ىوىناك اسباب أخر  ىات نتيجة الاحتكاك مع حارس المرم% من الاصاب8

صدمات والتواءات وتصيب شكل  ىن معظم إصابات كرة القدم تحدث عما .الخاجية
. وفي المرتبة الثانية من والركبة والزراعمثل مفصل اليد  المفاصل التي تستخدم لموثب والقفز

يد ثم كسور عظم ومفصل ال ذي الكسور وخاصة كسور الكعب والفخإصابات كرة القدم تات
 صابع القدم واليد.أصابع القدم وبعض أالانف والاضلاع و 
س والزراع والركبة واليد ألجروح وخاصة الجروح في منطقة الر تاتي ا وفي المرتبة الثالثة

سة . وفي المرتبة الخامخمبعة تاتي إصابات المفاصل مثل الموفي المرتبة الرا .والساق ذوالفخ
نو تحدث لو إصابات إأما بالنسبة لحارس المرمي ف .تاتي إصابات الارتجاج الدماغي

في إعضاء الجسم وخاصة المفاصل مثل مفصل  وبدرجة عالية وتكون إصابات مختمفة
. وقد تحدث إصابات لمرأس مثل إصابة الرأس الكعبريالكتف وبعض العظام مثل العظم 

و مع عارضة المرمي إن معدل الشفاء من إصابات أدم مع اللاعبين ابجروح نتيجة التص
 .اً إصابة يومي 33قد يصل إلي حوالي  كرة القدم

 :مة: أصابات كرة الساً ثاني
ل إلي حوالي إصابات كرة السمة من الاصابات التي تحدث بنسبة عالية وقد تص تعتبر
وتحدث ىذه الاصابات  اً يوم 23لرياضية وتكون مدة الشفاء % من مجمل الاصابات ا4,62

 وأرضية ممعب صمب ىن قبل اللاعب الخصم أو السقوط عمنتيجة إعاقة أوخشونة م
الاغمب في الاصابع أو في ى ددة. وتكون مرتكزة عملاصابات تحدث نتيجة عوامل متعوا

مفصل القدم أو منطقة الرأس والاسنان وفي بعض الاحيان تحدث إصابات قطع للاوتار أو 
  .بسبب السقوط عمي الارض كاحلمفصل الكسور لمعظام مثل العظم الترقوي أو التواء 
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 :وىي كالاتي
رابع والخامس وتحدث عندما تمتد اليدين / تمزق لاوتار السلاميات وخاصة الاصبعين ال1

 بشكل متصمب لاستقبال كرات قوية.
مثل قمب القدم  لاتجاىات وحركة اللاعب في الممعبلتواء لاصبع القدم بسبب تغير اإ /2

 بشكل مفاجئ.
الرأس كبتين أو المرفقين وتمثل إصابات إصابات رضوض حيث يحدث كشط في الر  /3

 .%32% ومفصل الكاحل 19الركبة % و 8% والاصابع 6,5والرقبة 
 :ة الاصاباتبنس
  .% التواءات36
 .لعظم% كسور با12
 .% جروح4,5
 .% إصابات أوتار العضلات2

 :إصابات كرة اليد :اً ثالث
تصل عند الرجال حوالي  إصابات الاصابع في المقدمة فمثلاً  في إصابات كرة اليد تاتي

% لعنصر الرجال 18حدث لمعظام بنسبة % تمييا الاصابات التي ت42% وعند النساء 31
ثم تاتي إصابات رسغ اليد وتتراوح  %21ندىن أما السيدات تتراوح نسبة اصابة العظام ع

% ومعدل 2,8% ثم تاتي إصابات السقوط عمي الارض وىي حوالي 21-10نسبتيا مابين 
 اً.يومي 27الشفاء لاصابات اليد حوالي 

 :نسبة الاصابات
  .ارة عن التواءات% من الاصابات عب15
 .% من الاصابات عبارة عن كسور5
 .وح% من الاصابات عبار عن جر 6
 .% من الاصابات للاوتار والعضلات2
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ميات اليجومية وقوة التسديد بسبب العم ىصابات حارس المرمإجانب ذلك ىناك  ىإل
اللاعب  سباب إصابتيم تقع عمي عاتقاأما بالنسبة للاعبين فان  .اً ة اليو احيانيجالمو 

 اً انالارض حيث تحدث إصابات لمرأس وقد يصاحبيا أحي ىالخصم أو بفعل السقوط عم
معظم إصابات كرة اليد ىي قطع لاوتار السلاميات الاخيرة وذلك بسبب  .إرتجاج دماغي

عممية إستلام الكرة واليد ممدودة بشكل متصمب والاصابع مشدودة وتكون الاصابة بالاصبع 
صابات أخري مثل الكسور والتواءات في مفاصل ن بقية الاصابعع اً الذي يكون بعيد . وا 

صابات اخر الاصابع وتمزقات في مفاصل الكتف والتواء نتي  ىجة السقوط عمي الارض وا 
 .عاقة الخصم ونتيجة لعوامل خارجيةبسبب إ

 :: إصابات الكرة الطائرةاً رابع
في مجمل  اً لات منخفضة جدبات التي تحدث بمعدتعتبر إصابات الكرة الطائرة من الاصا

اك لاعبي الاصابات الرياضية والسبب يعود الي عدم إحتكاك اللاعبين فيما بينيم وعدم احتك
. وأغمب إصابات الكرة الطائرة تكون في منطقة الركبة والقدم وقد الفريق الواحد مع بعضيم

 ي الارض.تحدث التواءات عند اللاعبين المبتدئين وكسور للاصابع نتيجة السقوط عم
 :: إصابات رياضة الجمبازاً خامس

اضة الجمباز % من مجمل الاصابات الرياضية في ري4وتحدث بنسبة قميمة وتشكل حوالي 
من الاصابات لا  ىسن مبكرة لذا فان الغالبية العظمفي  ىدؤ از تببسبب ان ميارات الجم
نما تاتي نتيجة ال تحدث اثناء المنافسات  :بات حواليتدريب وتبمغ نسبة الاصاوا 

 .الاصابات بالنسبة لمكاحل والقدم % من21
 % من الاصابات بالنسبة لممرفق والساعد.18
 .ابات بالنسبة لرسغ اليد والاصابع% من الاص15

 :ى: إصابات العاب القو اً سادس
 ىة في العاب القو العضميلمية إلي أن نسبة حدوث الاصابات تشير معظم الدراسات العا

أىمية الاصابات  ىلاعب وكمثال عمم%( عن باقي إصابات ال30-10تتراوح مابين )
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الدراسات العممية التي اجريت خلال بطولة دولية  ىالعضمية في ام الالعاب اشارت احد
مركز  ى( دولة عرضوا عم45( متابعآ من )2654م بالسويد ان )1977اب القوي عام لالع

مصاب باصابات مختمفة  يم( من415خلال ايام البطولة وتبين ان )الطب الرياضي 
نيم مصابون %( م13%( منيم مصابون بعضلات الفخذ المختمفة و)15)بالعضلات و

 .بعضلات الساق الخمفية
 :: إصابات التنس الارضياً سابع

والتمزق  إصابات الشد إن اكثر إصابات ىذه المعبة تكون التواء في مفصل القدم وايضاً 
 :لياالنحو الت ىلمعضلات وتكون موزعة عم

  .إصابات المرفق/ 1
 .إصابات الساق/ 2
 .إصابات الركبة/ 3
 الفخذ. إصابات/ 4
  .إصابات الكتف/ 5

شكل شد وتمزق خاصة في  ىت في رياضة التنس الارضي تكون عمإن اغمب الاصابا
صابات العضمة التؤامية واصابة مفصل الركبة مثل تمزق الرباط ال داخمي وتمف لمقضاريف وا 

 .بالعظام وجروح خفيفة مثل كسور ىاخر 
 .(66-55، صم2014)عماد الدين احسان عياد 

 :إٌٔاع الاصابات 11.1.2
 :إصابات أولية
 .ث لاول مرة في جزء معين من الجسموىي التي تحد
 :إصابات متكررة

 .وىي تكرار الاصابات في نفس الجزء لعدت مرات
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 :إصابات ثانوية
 ى.وىي التي تحدث نتيجة لاصابة اخر 

 :الاصاباتتقسيم 
 : القسم الاول

صابات  إصابات ىحيث مكان حدوث الاصابة وتقسم إل من صابات تنقمية وا  عسكرية وا 
صابات إ صابات رياضية وتعتبر الإنتاجية وا  رياضية اقميا حدوثآ وتمثل صابات المنزلية وا 

 .صابات%( من مجموع الإ20نسبة )
 : القسم الثاني

 .لسحجات والشد العضمي وغيرىامي وا: مثل التقمص العضإصابات بسيطة
صابات محتويات الراس والصدر والبطن وىي ماإصابات شديدة  : مثل الكسور والخمع وا 

 .تعرف بالمحتويات الداخمية لمجسم
 :القسم الثالث

 .إصابات مفتوحة: مثل الجروح والحروق
 .ثل التمزق العضمي والرضوض والممخ: مإصابات مغمقة

 :م الرابعالقس
  :ساحة وىيمن حيث الم

  .إصابات صغيرة مثل السحجات
  .إصابات كبيرة مثل التمزق الكامل

 :من حيث درجة الخطورة: القسم الخامس
 :)بسيطة الخطورة( :ىإصابات الدرجة الاول
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العمل الرياضي بشكل خاص  ىالعمل بشكل عام ولا عم ىوىي الاصابات التي تؤثر عم
مة مثال من مجموع الاصابات العا %90-80 ىة جدآ تصل الوىي تشكل نسبة عالي

 .()السحجات والرضوض وغيرىا
 :إصابات الدرجة الثانية: )متوسطة الخطورة(

العمل الخاص وىي غالبآ تمنع  ىالعمل العام وتؤثر عم ىوىي الاصابات التي لا تؤثر عم
)  ثياو ( يوم ونسبة حد20-10) المصاب من ممارسة النشاط فترة من الزمن تتراوح ما بين

 .%( من مجموع الاصابات العام8-9
 (:إصابات الدرجة الثالثة: )شديدة الخطورة

ما تمنع  اً العمل الخاص وغالب ىالعمل العام وتؤثر عم ىوىي الاصابات التي تؤثر عم
او اكثر ونسبة حدوثيا منخفضة  شير ىمشاركة لفترة زمنية طويمة تصل الالمصاب من ال

 .(ق الغضروفيلكسور والخمع والانزلامثل )ا اً جد
 :الاصابات الرٖاضٗٛ العاٟاٛ 12ـ1ـ2
 :إصابات الجمد والانسجة الرخوة. 1

من وىي من الاصابات الشائعة في المدارس بين الطلاب والتصرف معيا في وقتيا يقمل 
 :زيادة الاصابة بيا وىي كالاتي

 (لانتفاخ الجمدي المائي )الفقاعاتا 
 :اضالاعر 

ت الجمد العميا إنفصال طبقا ىدي إلؤ رار بسطح خشن مما يك الجمد باستمينتج من إحتكا
  .وظيور سائل بينيما مع ترشيح في الاوعية الدموية ىعن الطبقات السفم

 :العلاج
  .ينظف مكان حدوث الاصابة بسائل معقم ثم يترك دون حركة مباشرة عميو
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 :الجروح. 2
 اً حاد اً جمد ويسبب ىذا القطع المي تحت الالطبقة الت يعرف بانو قطع أو تيتك في الجمد أو

الاوعية الدموية في منطقة  نزيف دموي نتيجة لتيتك ىلإكما يؤدي في بعض الحالات 
 .الجرح

 :حدوث الجرح ىلإالاسباب التي تؤدي 
 من قبل الخصم اثناء الاحتكاك بو الضربات المباشرة. 
 م وغيرىاالتعرض الخاطي للادوات المستخدمة في المعبة كالاصطدام بالقائ. 
 اع مما يسبب احتكاك الجمد بالارضالوقوع عمي الارض باندف. 
 ارجي حاد او الاحتكاك بمواد صمبةتعرض الجسم لملامسة جيم خ. 
 نتعال الاحذية الضيقةإع المعبة كي الرياضي الذي لا يتناسب مز ال. 

 :الاعراض المصاحبة لحدوث الجرح
ي و كما يحدث تغير في لون الجمد يميل اليتميز الجرح بوجود قطع في الجمد يمكن ملاحظت

 .لم في منطقة الجرحألحجم الجرح ومنطقة الاصابة و  اً الاحمرار ونزيف تختمف حدتو تبع
 :انواع الجروح

لطبيعة الاصابة ونوع الجسم الصمب الخارجي المسبب ليذا الجرح  اً تختمف انواع الجروح تبع
 :ىلإكن تقسيم الجروح وعميو يم

  .في اصابع ومنطقة القدم عند استخدام الاحذية لفترة طويمة يحدثجرح بتري:  .أ
عبارة عن تسمخات بسيطة تحدث لطبقة الجمد الخارجية وتشمل مساحة  :جرح سطحي. ب

 .صغيرة من الجمد
ج عن وىو وجود قطع في الجمد ذي حافتين مستقيمتين ومتساويتين وينت :جرح قطعي .ج

 .(سكواتشالتعرض للاجسام الحادة )كمضرب الا
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الحواف عميقو داخل  وىو وجود فتحة صغيرة في الجمد غير منتظمة :الجرح الوخزي. د
في معظم الاحيان نزيف دموي وينتج ىذا الجرح عن الوخز بالاجسام  والجسم ويصاحب

 .)نتواءات باطن حذاء كرة القدم او سيف لعبة المبارزة المكسور): المدببة مثل
 :الجزع. 3

حدوث  ىلإدي ؤ مما ي ،لممفصل بتجاوز قدرتو عمي التمدد لمرباط المثبت ىو عبارة عن شد
لشدة الاصابة المسببة ويعتبر الجزع من الاصابات الشائعة  اً تمزق فيو وتختمف حدتو تبع

لركبة في الرباط الخارجي لمفصل القدم واربطة مفصل ا واثناء ممارسة الرياضة ويكثر حدوث
  .حيان بتمزق الاربطةالجزع في بعض الا ىوالرسغ ويسم

 ؟ماىو الرباط المثبت لممفصل
ىو عبارة عن نسيج متين ذي مرونة مطاطية محدودة يقوم بوظيفة ربط العظام المكونة 
لمفصل الجسم لتثبيتيا ومنع الحركات غير الطبيعية في المفصل ويحتوي كل مفصل في 

 .ر من ىذه الاربطةالجسم عمي اثنين او اكث
 :ي الي حدوث الجزعلاسباب التي تؤدا

)التواء مفصل الكاحل  حدوث حركة في الاتجاه غير الطبيعي في المفصل مثلاً - أ
 .(شدة او حدوث دوران الركبة لمخارجلمداخل ب

 .الركل الخاطي لمفصل الكاحل- ب
 :الاعراض المصاحبة لحدوث الجزع

 عند الضغط عميو او تحريك المفصل دادز لم في منطقة الرباط حول المفصل ويأ. 
 انتفاخ او ورم نتيجة لتجمع السوائل في منطقة الاصابة.  
  عبدالرحمن عبد المجيد زاىرزيادة درجة حرارة الجسم او تغير في لون الجمد( 

 .(84،107، صم2014
 



- 23 - 
 

 :الشد او التمزق العضمي. 4
ىو عبارة عن استطالة في الالياف العضمية المرنة المكونة لمعضمة بشدة تتجاوز مقدار 

لياف العضمية ويسمي استطالة غير طبيعية او تمزق في الا ىلإمعضمة مما يؤدي المرونة ل
 .الشد العضمي

 :أسباب إصابة الشد العضمي
  .عدم الاحماء العضمي الكافي قبل القيام بالمجيود الرياضي -
الاحماء غير المناسب لطبيعة المعبة حين يتم إىمال العضلات التي تقوم بعمل المجيود  -

 .لرئيسيالبدني ا
 .بين المجموعة العضمية المتقابمة ضعف العضلات وعدم التوازن -
 :الكسور. 5

العظم الي  ئيتجز  ىتيتك في الاتصال العظمي يؤدي إل الكسر ىو عبارة عن قطع إو
 :مجموعتين ىلإو اكثر وينقسم أين آجز 

 .كسر عمي العظم دون جرح خارجيو مغمق وفيو يقتصر الأأ/ كسر بسيط 
من سطح الجمد مع وجود جرح  و مفتوح وفيو يخرج العظم المكسورأضاعف ب/ كسر م

 .ونزيف
 أسباب حدث الكسور:

  الوقوع من فوق مكان مرتفع 
  القائم في  –كمضرب الاسكواتش ثناء الرياضة )أبات القوية من الاداة المستخدمة الضر

 .(نيةالموحات الاعلا –كرة القدم 
 ( 107ـ 84، م2014بد المجيد زاىر عبدالرحمن عتصادم اللاعبين بقوة). 
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 أشكال الكسور:
 : الكسر المفتت. 1

 .تتباعد الاجزاء الصغيرة عن بعضيا البعض اً أكثر من جزأين وأحيان ىوفيو ينقسم العظم إل
 :كسر الغصن الاخضر ـ2

شرخ في العظم ويحدث لمناشئين بسبب ليونة ومرونة عظاميم  وأىو عبارة عن التواء 
 .عظام المرنة ذات السطح المحدبال ويحدث في

 ـ الكسر المدغم: 3
 .وفيو يدغم احد طرفي العظمة فوق الاخر

 :ـ الكسر الحمزوني4
  .وىو شائع بين لاعبي كرة القدم والتزحمق( S)يكون انفصال العظم عمي حرف 

 :ـ الكسر المائل5
كون الاخر من العظمة بينما يويحدث عندما تسبب قوة خارجية فجائية في دوران جزء 

 اً.ثابت
 :ـ الكسر المستعرض6

 .العظمة بسبب ضربة خارجية مباشرة ويحدث عمي شكل خط مستقيم مار بمنتصف ساق
 :ـ الكسر المضغوط7

س  بسطح أمجمة نتيجة السقوط او احتكاك الر يحدث لمعظام المسطحة مثل عظام الج
  .جامد
 :ـ كسر الاجياد8

تخدام المتكرر وقمة ون اصابة نتيجة للاجياد والاسوىو النوع الوحيد الذي يمكن حدوثة بد
 .فترات الراحة
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 :ـ الكدم6
 .(العضمة وتعرف أحياناً )بالرضوىو عبارة عن تيتك أو تمزق فى الطبقة أسفل الجمد أو 

 :أسباب حدوث الكدم
 .ؤخرة الكوعالاصتدام بالاجزاء الصمبة من جسم اللاعب الاخر كم.أ 
 .ما فى رياضة الملاكمة والكاراتيةخر كالضربات المباشرة من لاعب لأ.ب 
الضرب بالأدوات المستخدمة فى المعب كمضرب التنس أو الاحذية أو الكرات .ج 

 الثقيمة.
 مانع طبيعى. يالسقوط أو التعرض لجياز أو أ.د 
 :الخمع المفصمي. 7

لى وضع آخر طبيعى ضمن أو خارج الطبيعى إ مكانيماعن ين تمظعال ىحدإخروج 
 .يجويف المفصمتال

الحركة بينيما ويساعد عمى تثبيت الخمع ىو عبارة عن التقاء عظمتين حول محور يسمح ب
  .اتين العظمتين الغشاء الزلالى والاربطة والعضلات المحيطةى

 :أنواع الخمع المفصمى
 :يجزئ يخمع مفصم .أ

 وويتم في يالطبيعى ولكن ضمن التجويف المفصموىو خروج إحدى العظمتين من مكانيما 
عند تحريك  يلممفصل ويسبب عجز جزئ يالاربطة المثبتة والغشاء الزلال ق بسيط فىتمز 

 .المفصل وقت الاصابة
 :خمع مفصمى كامل .ب
 يتمزق الغشاء الزلال وويحدث في عيحدى العظمتين من مكانيا الطبيإ يتم خروج وفي
 .الاربطة المفصميةو 
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 :خمع مفصمى مصحوب بكسر .ج
 (.107-84ص  ،م2004بدالرحمن عبدالمجيد زاىرىو أخطر أنواع الخمع )ع 

مة الشائعة فى الملاعب الا ( الاصابات العا21م، ص2014ويعدد )روز غازى عمران 
 الاتى:

 .طع أو إنفجار للاربطة أو الانسجة: قتمزقات الاربطة المفصمية -
: تصادم الجسم بجسم لاعب آخر أو بجسم صمب يحدث معيا جرح بسيط كدماتال -
يور الفورى ظالدمات بتتميز الك .لنسيج الضام تحت الجمدة المصابة أو العضلات وانسجللأ

 .لم شديدأللارتشاح مع 
المفصل يصاحبيا تمزقات  : إنفصال المكونات العظمية من مكانيا داخلخمع المفصل -

 .بالاربطة
 .: ضغط شديد عمى العظام نتيجة سقوط الرياضي عمي الارضلكسرا -
ر الاندغامية رب من الاوتاقيكون بال يالبدن ي: قطع أثناء العمل العضمتتمزقات العضلا -

 .أو عند منشا العضمة
 لى تمزق الالياف العضمية.إ: شد زايد عمى الالياف العضمية يؤدى يالشد العضم -
: زيادة الاشارات العصبية الواردة لمعضلات وتغير الايونات عمى جدار التقمص العضمى -

 .ءوحدوث إنقباض مؤلم ومفاجى لعضميةالخلايا ا
الدم )روز  يضلات نتيجة تجمع حامض اللاكتيك ف: زيادة الحموضو بالعيالتعب العضم -

 .(21م، ص 2014غازى عمران 
 :التٕزٖع المٕسم٘ للاصابات 13.1.2

ن العضلات لم تتييأ ول كل موسم لعدم كفاية إعداد اللاعبين ولأأعادة في  تحدث الاصابات
لمجيود العنيف لذلك تشيع في ىذه الفترة إصابات الشد العضمي وتمزق الاربطة بعد لاداء ا

مام محمد النجمي )اسا  (.24، صم1999مة رياض وا 
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( أن حدوث الاصابات 18، صم1988د السامرائي وىاشم ابراىيم فؤامن ) ويؤكد كلاً  
أول الموسم أو  الرياضية للاعبين سواء كانت طفيفة أو شديدة أثناء التدريب أو المنافسات

الاستمرار في نشاطو لذا كان من الضروري  ىعدم قدرة اللاعب عم ىوسطو كميا تؤدي إل
لما  اً حدوثيا كي لا تزيد خطورطيا وتجنبمعرفة كيفية حدوث ىذه الاصابات ومواعيد 

اسامة وقسم )  ضع الطرق السميمة لتجنبيا مستقبلاً مكانية و ا  يصاحبيا من مضاعفات و 
 :النحو التالي ىسن النجمي( الاصابات عمض ومحمد حريا
 :: إصابات اول الموسماولاً 

ضلات وترجع و العأالشد العضمي وتمزقات في الاربطة في ىذه الفترة تحدث إصابات 
 مايمي: ىإصابات اول الموسم إل

  .ـ وزن اللاعب1
  .سقمتو لمحالة الجسمانية والسن والطـ مدة التدريب وملاء2
  .مراعاة الفروق بين اللاعبين وحاجة كل لاعب ـ شدة التدريب مع3
  .ـ  التدرج في بذل المجيود سواء في التدريب إو المباريات التجريبية4
 .ـ نشر الوعي الصحي بين اللاعبين 5
 :: إصابات أثناء الموسماً ثاني
  .ـ قد تكون الاصابة بسيطة أىمل علاجيا فتضاعفت وأصبحت مزمنة 1
 .لتوتر العصبيـ الحالة النفسية وا 2
  .عناصر المياقة الاساسية ىـ عدم إحتواء التدريب عم 3
 .ظام مناسب وثابت لمتغذية والراحوـ عدم وجود ن 4
  .ـ إىمال عممية التسخين المناسب خاصة في فصل الشتاء 5
 :إصابات اخر الموسم :اً ثالث 
  .ـ إشراك اللاعب في المباريات قبل تمام شفائو1
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رتفاع درجة الحرارة وعدم ملاءمة الجوـ تغير حالة الط2 لمتدريب العنيف والمباريات  قس وا 
 .الحساسة

  .ـ المبالغة في التقدير والوعود عند المكسب والحرمان عند اليزيمة 3
 .ل اللاعبين بكيفية تفادي الاصابةـ جي 4
مام حسن النجمي )  (24،26م ـ ص 1999اسامة رياض وا 

 :النحو التالي ىلحدوثيا عم اً وقسمت حياة عياد الاصابات تبع
 :ول الموسمأ: إصابات اولاً 
و العضلات تتركز في عدم كفاية إعداد اللاعبين أتمزق في الاربطة ما يحدث شد و  اً غالب

 :ما يمي ىأول الموسم ال ئة العضلات لممجيود وترجع إصاباتوعدم تيي
 .اللاعبين أول الموسم ىـ عدم الاىتمام بالكشف الطبي عم1
 .في راحة سمبية بعد نياية الموسم المنصرم وادة وزن اللاعب لجموسـ زي2
 :ثناء الموسمأإصابات  :اً ثاني
 .طة حدثت أول الموسم وأىمل علاجياـ إصابات بسي1
 .عدم الاىتمام بالاحماء المناسب ـ2
 .وجود نظام معين لمتغذية والراحة ـ عدم3
 : إصابات نياية الموسم:اً ثالث
 .لاعبين خلال الموسم بطريقة دوريةال ىالكشف الطبي عمـ عدم الاىتمام ب1

 ىالخطة الموضوعة أو إل ىالكفاءة المرجوة ويرجع ذلك إل ىإلوصول اللاعبين  مـ عد2
 .إىمال اللاعب لتدريبات المياقة والميارات

 .باريات النيائية في نياية الموسمـ الحالة النفسية والتوتر وكذلك الحساسية بالنسبة لمم3
 (59، ص م1986ياة عياد )ح
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 :شاافات الألٗٛ للاصابٛ الرٖاضٗٛطرم الا 14.1.2
لعلاج الاصابات  اً ة من المفاىيم المتفق عمييا مسبقالاسعافات الاولية ىي تطبيق لمجموع

ين وصول الطبيب أو نقل ح ىم المواد والتجييزات المتوفرة إلوالامراض المفاجئة باستخدا
 .(255م ـ ص2008الرحمن زاىر  عبد) ىالمستشف ىلإالمصاب 

 :عامة للاسعافات الاولية ئمباد
 :بيا اً أن يكون ممم م بالاسعافات الاوليةالقيا ىمن يتول ىمة يجب عمىناك مبادي عا

  .إسعاف المصاب بسرعة وعناية -
  .إبعاد المصاب عن مصدر الخطر -
  .لا في حالة الضرورةإلابس والاحذية ولا تنزع الملابس نزع الم -
  اً.ودافئ اً ومسترخي اً المصاب ىادئ ىالحفاظ عم -
 .خطرة متوإصابتو ولا يخبر إذا كانت حالالمصاب  ىأن لا ير  ىالعمل عم -
ذا كانت حال -  ىنقميا ال ىة خطرة يستدعي الطبيب أو يسرع الفحص المصاب بدقة وا 

 .(41م، ص 2003لمعلاج )عزالدين عوض  ىأقرب مستشف
صابات الرياضية يمكن ( من مجموع الا%65) الرياضي تبين أن ر إحصائية لمطبفي أخ

عناية  ىجموع الاصابات الرياضية يحتاج إل%( من م25ب وأن )أرض الممع ىمعالجتيا عم
الدارس أنو لابد  ى(. وير 24م، ص 1997الطب الرياضي )مختار سالم  بواسطة أخصائيو

إتخاذ  ىولديو القدرة والشجاعة عم بمبادي الاسعافات الاولية اً يكون ممم المسعف أن ىعم
يقة صحيحة وسريعة داخل الممعب يستطيع تقديم العلاج بطر  ىالقرار السريع والصحيح حت

 .الممعب من جديد ىبين من ممارسة نشاطيم والعودة إلاللاع يتمكن ىحت
 :طرم الٕقاٖٛ ٔاحدد وَ الاصابات 15.1.2

امعة أوكلاىاما لو أن جزء ضئيل من يقول )روبرت براشير( أستاذ إصابات الملاعب بج
يعانييا  الجيد والامكانات التي توجو لمعلاج وجو تجاه الوقاية لقمت بدرجة كبيرة المعاناة التي

صيب اللاعبين ويشترك في تمن جراء الاصابات التي  اً ونفسي اً المدربون واللاعبون فني
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ذا كان ( و 5، ص م1984ا كل منيم )محمد عادل رشدي ليتيؤ مس كل من المدرب والطبيب ا 
حد والوقاية من الاصابة ن دورىم بالإسباب العامة للاصابات الرياضة فعمم ودراية بالا ىعم

ا وفي ىذا جراءات المناسبة لمنع حدوثيون الإذن معرفة السبب يجعميم يتخلأ يكون سيلاً 
، ص م2002تطبيق لممبدأ القائل )درىم وقاية خير من قنطار علاج(  )رباح محمد نجادة 

29). 
 : أِي شبن الٕقاٖٛ ِ٘ 16.1.2

 عدم إستخدام المنشطات. 
  توفير عوامل الامن والسلامة بالنسبة للأدوات والاجيزة والملاعب ومطابقتيا

  .لممواصفات الدولية
  يب بما يتناسب مع قدرات اللاعبينتقنين حمل التدر. 
 اع الاساليب العالمية في التدريبإتب. 
  بة والنوم الكافيفترات راحة مناسأخذ. 
 الكشف الطبي والفسيولوجي الدائم. 
  الحالات المرضية ميما كانت بسيطةتجنب المعمب في. 
 عدم ممارسة الرياضة في الحر الشديد أوالرطوبة العالية أو التيارات الباردة. 
 عمل إحماء مناسب قبل بداية المعب. 
 اً.وشتاء اً إستعمال الملابس المناسبة صيف 
 كفاءة البدنيةرفع مستوي ال. 
 حترام القوانين  .التحمي بالروح الرياضية وا 
 تطبيق الموائح والقوانين من قبل المدرب أو الحكم.  

 (29،30،  ص م2002)رباح محمد نجادة 
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 : الفكرٙ الاىٕد  2-2
 الفكرٙ الاىٕد( ٖٕضح 1ظهن رقي )

 
 
 
 
 
 
 

 

 
(29،30 ص  م،2002 نجادة محمد رباح)

 الجسم توازن يحفظ الجسم وسط في ويقع ،رئيسي بمجيود الجسم يمد متحرك مرن عمود ىو
 أن كما القامة، إعتدال عمى نحكم أن بو نستطيع الذي القياس فيو السفمي بالطرف ويوصمو

 يكسب الصدري القفص نتكو   التي بالضمع تصالوإف عظيم بو المتصمة الاجيزة عمى أثره
 الفقري العمود إنحرف إذا الرئتين عمل يعوقلا وبالتالي الطبيعي إتساعو الصدري التجويف

 عمل ذلك فيعوق الصدر إتساع يتغير وبالتالي يتغير الاضلاع وضع .الطبيعي وضعو عن
 الخارجية ثراتالمؤ  من الشوكية والقناة الشوكي النخاع ويحفظ يحيط الفقري العمود. الرئتين
 تعرف غضروفية أقراص لقطنيةوا والصدرية العنقية المنطقة في الفقرات أجسام بين ويفصل

 حركات ديةأبت تسمح التي الكافية المرونة الفقري العمود الاقراص ىذه وتكسب بالاقراص
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 أو الجري عند الفقري العمود عمى تقع التي الخارجية الصدمات تمتص كما المختمفة الجسم
 (5 ص م،1985 عياد حياة شطا حسن محمد. )الوقوع أو القفز

 تنتظم فقرة( 34أو 33) من لفأويت الانسان جسم يحمل الذي المحور ىو الفقري العمود
 بينيا وتنغرز وأربطة عضلات الفقرات بين تربط مستقيم خط في الاخرى فوق الواحدة
 الفقرات جميع أن يعني ما الفقري العمود داخل الشوكي النخاع يمتد ىلامية ليفية أقراص
 .العضلات عمييا تنغرز نتؤات ايضاً  الفقرات وتحمل مركزية ةثقب وسطيا في تحمل

 : اٞاتٔإنحٍ الفكرٙ الاىٕد أقصاً 1ـ2ـ2
 الفكرٙ الاىٕد( ٖٕضح إنحٍاٞات 2ظهن رقي )

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 )33،35ص م،2013 زاىر عبدالحميد الرحمن عبد)
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 : مناطق خمس الي مقسم سم( 70) الفقري العمود طول كمعدل
 :(العنقية) الرقبية المنطقة /1
 أصغر وىي فقرات( 7) من وتتكون الفقري العمود من العموي الجزء في العنقية المنطقة تقع

 . لمخمف بسيط تعقر يمثل إنحناء وتشكل لمحركة قابمية وأكثرىا الفقرات
 :الصدرية() الظيرية المنطقة / 2
 منيا تحركاً  وأقل العموية الفقرات من أضخم صدرية فقرة (12) من الصدرية المنطقة لفتتأ

 . لمخمف واضحاً  تحدباً  يمثل إنحناء وتشكل
 : القطنية المنطقة / 3

 بقابمية وتتمتع الفقري العمود فقرات أضخم وىي قطنية فقرات( 5) من القطنية المنطقة تتكون
 . لمخمف واضح تعقر يمثل إنحناء وتشكل لمحركة جيدة
 :(الحوضية) العجزية المنطقة / 4

 وىو العجز لتشكل معاً  تندمج عجزية فقرات (5) فقرات(  10 أو 9) العجزية المنطقة تضم
 . الفقري العمود عدةقا يشكل المقاومة شديد عظم
 : العصعصية الفقرات / 5

 بسيط إنحناء ويشكلان العصعص لتشكل اً مع تتحد فقرات( 4) العصعصية المنطقة وتشكل
 . لمخمف بسيط تحدب يمثل
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 : الٍىٕذدٗٛ الفكرٚ تهَٕٖ  2ـ2ـ2
 ( ٖٕضح الفكرٚ الٍىٕذد3ٛٗهن رقي )ظ

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 )33،35ص م،2013 زاىر عبدالحميد الرحمن عبد)






 ( ٖٕضح فكرٚ بّا إٌسلام غطرٔفي ٔفكرٚ طبٗا4ٛٗظهن رقي )

 

 
 
 
 
 

 
 

 )33،35ص م،2013 زاىر عبدالحميد الرحمن عبد)
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 : النموذجية الفقرة في التالية المناطق تحديد يمكن
 الفقرة من الامامي الجزء وىو الوزن يحمل الذي قرةالف جزء ىو: جسم . 
 الخمف في لتمتقي الامام في الفقرة جسم من تمتد عظمو إمتداد :الفقري القوس 
 النموذجية الفقرة في تمييزىا يمكن عظمية نتؤات( 7) وىناك: الشوكية النتؤات 

 . لمخمف يمتد مفرد نتوء ىو: الشوكي النتوء. أ 
 . لمخمف يمتدان نتؤان: ضانالمستعر  النتؤان. ب
 الفقرات بين لمتمفصل زجاجية بغضاريف مغطاة تمفصمية نتؤات( 4: )التمفصمية النتؤات. ج

ثنان تسبقيما التي الفقرة مع لمتمفصل عمويان إثنان   .تمييما التي الفقرة مع لمتمفصل سفميان وا 
 : الفكرٙ الاىٕد في الانحٍاٞات 3ـ2ـ2

 الفكرٙ الاىٕد في الانحٍاٞات ( ٖٕضح5ظهن رقي )

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 )33،35ص م،2013 زاىر عبدالحميد الرحمن عبد)
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 : الطبيعية غير الفقري العمود إنحناءات: أولاً 
 الصدرية المنطقة في مفرط تحدب. 
  القطنية المنطقة في مفرط تعقر . 
 33،35ص م،2013 زاىر عبدالحميد الرحمن عبد) .الفقري لمعمود جانبي ميلان(. 
 : ظيورىا وموعد الطبيعية تاالانحناء: ثانياً 
 : الظيرية الاولي الحنية/ 1

 .الابتدائي الظيري بالتقوس وتعرف الولادة قبل الاطفال في تظير
 : العنقية الثانية الحنية / 2

 وتعرف الزحف مرحمة عند واضحة وتظير الثالث الشير من وتبدأ المبكرة الطفولة في تظير
 . الثانوي عنقيال بالتعقر

 : القطنية الثالثة الحنية / 3
 القطني بالتعقر عرفوي الاولي السنة حوالي في المعتدل الوضع الطفل يتخذ عندما تظير
 . الثانوي

 عديمة وىي الظيرية الحنية وتكمل والعصعص العجز في المتدعمة الرابعة الحنية/ 4
 . الحركة

 : الجانبي الانحناء
 أجسام في بمف مصحوباً  الجانبين أحد إلى الفقري العمود إنثناء انبيالج الانحناء من نفيم

 في تشوة فيو .القوس تقعر ناحية يتجو لمفقرات الشوكي والنتوء القوس تحدب ناحية الفقرات
 لف مع لمجسم المتوسط الخط عن فقراتو بعض إو كمو إنحرافة في يتمثل الفقري العمود
 . ومتفاوت بدرجات مركزىا حول الفقرات
 : الجانبي الانحناء أشكال
 : أساسين قسمين إلى الجانبي الانحناء تقسيم يمكن
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 في فقط واحد إتجاه في واحد تقوس شكل عمى الانحناء منو ويظير: البسيط الانحناء -
 : التالية المناطق

 ). العنق في واحد قوس) العنقية المنطقة -
 ). يةالصدر  الفقرات في واحد تقوس) الصدرية المنطقة -
 والجزء الصدرية الفقرات من السفمي الجزء يشمل واحد تقوس) والقطنية الصدرية المنطقة -

 .(القطنية الفقرات من العموي
 ). القطنية الفقرات في واحد تقوس) القطنية المنطقة -
 الفقري العمود مناطق من جزء اكبر ويشمل c حرف شكل عمى طويل واحد تقوس -
 وتظير مختمفة إتجاىات في اكثر أو قوسين من ويتركب: لمركبا الجانبي الانحناء -

 : كالاتي التقوس أشكال
 المنطقة في أيمن تحدب تقوس فمثلاً  بقوسين ويظير (s) شكل عمي المزدوج الانحناء -

 . القطنية المنطقة في أيسر تحدب تقوس أو الصدرية
 تقوس) فمثلاً  تقوسات ثلاثة ةىيئ عمى الفقري العمود شكل فيو ويظير: الثلاثي لانحناءا -

 تحدب وتقوس الصدرية المنطقة في أيمن تحدب وتقوس العنقية المنطقة في أيسر وتحدب
 . (العنقية في أيسر

 : الجانبي الانحناء أسباب
 : الابتدائي الجانبي الانحناء/ أ

 نيفينح الفقري العمود جانبي أحد في الظير عضلات ضعف أو نقص نتيجة باً غال يحدث
 أو الوقوف من الخاطئة لمعادات نتيجة النوع ىذا وكثرة الاقوي العضلات ناحية الى لظيرا

 .العمل أثناء أو الجموس
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 : الثانوي الجانبي الانحناء/ ب
 : مرضية لاسباب النوع ىذا يحدث

 أحد عمى مثلاً  الظير عضلات الشمل أصاب فاذا الظير أو البطن عضلات شمل -
 . نحوىا الفقرات تحني الاخرى الجية في لسميمةا العضلات نفإ الجانبين

 نتيجة الفقري العمود إنحناء في ىذا ويساعد الفقرات لين إلى يؤدي فقد الكساح نتيجة -
 .نموه يكتمل لم رخو وىو مبكراً  عميو يقع الذي الحمل

  .الرئة من جزء أو الاضلاع إستصال عمميات كتعدد صاباتللإ نتيجة إنحناء -
 في لمبأ ويتسبب الوركي العصب عمى ضاغط غضروفي إنزلاق نتيجة حدوثة يجوز كما -

 ص م،1985 شطا السيد محمد) (.النساء عرق) عنو يعبر ما وىو السفمي والطرف الظير
13-16.( 
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 : الفكرٙ لماىٕد الطبٗا٘ العهن 4ـ2ـ2
 الفكرٙ لماىٕد الطبٗا٘ العهن ٖٕضح( 6) رقي ظهن

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

(12ص ً،1992 الاظطٕفي ممدٔح)  

 إليو النظر بعكس واحدة إستقامة عمي نجدة الامام أو الخمف من الفقري لمعمود النظر عند
 والشكل النمو في تتطور والتي الطبيعية( الاقواس) المنحنيات لنا تظير حيث الجانب من
 لةمحاو  عند القطني والمنحي العنقي المنحي مكوناً  الراس رفع مع بالتزامن الطفولة أثناء

 المنحنيات والعجزي الصدري المنحي يشكل حين في الثانوية بالمنحنيات ويعرفون الجموس
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 ممدوح. )أمو بطن في جنيناً  كان عندما فيو كانا كما البالغ الشخص في نفسيم فيم الاولي
 ) 12ص م،1992 الاشطوفي

 : من الظير أسفل يتكون
 . بعضيا فوق ةمصفوف وىي القطنية الفقرات تسمى عظمية فقرات خمس -
 لحماية الصدمات لامتصاص كوسادة تعمل وىي الفقرات مابين اقراص أو القضاريف -

 من تتكون( الديسك) القضاريف وىذه .الفقري لمعمود والمرونة الحركة لاتاحة وايضاً  الفقرات
 . لحمايتيا ليفية مادة من بحمقات محاطة الجمي تشبة مادة وىي الغضروف نواة
 الاشارات ويحمل لمفقرات المركزية القناة في يمر ىام عصبي نسيج ىو :يالشوك الحبل -

لى من العصبية  . المخ وا 
 فقرتين كل بين من تخرج وىي الشوكي لمحبل إمتداد عن عبارة ىي: الاعصاب جزور -
لى من العصبية الاشارات تحمل وىي( اليسار من والاخر اليمين من عصب)  الحبل وا 

 والعكس والحرارة بالالم الاحساس وتحمل الساقين عضلات لحركة إشارات وتحمل الشوكي
 . الشوكي الحبل لىإ الساقين من
 . الزائدة الحركة من وحمايتيا بعضيا مع الفقرات لربط قوية أنسجة عبارة ىي :الاربطة -
 . والاتزان والثبات الفقري لمعمود والحركة القوة تعطي وىي: العضلات -
 والاتزان الوظيفية بالحركات تسمح وىي: الفقرات بين ما صغيرةال السطحية المفاصل -

 (15 ص ـ م1992 الاشطوفي ممدوح). لمظير
 :الى تنقسم الفقري العمود إصابات تصنيفات

  Primary Injures المباشرة أو الأولية أو الحادة الإصابات -1
 . والرضوض الكدمات -
 .والتقمص التمزق -
 . الغضروفي الإنزلاق -
 . الفقري العمود كسور -
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 . بالفقرات المحيطة الإربطة تمزق -
  Secondary Injuries: الثانوية أو المزمنة الإصابات -2
 . الأعصاب جزور إلتياب -
 . لمفقرات العظمي المفصمي الإلتياب -
 . الفقري لمعمود التيبسي الإلتياب أو العظمي التيبس -
 . النخامية القناة ضيق -
 . العظام شةىشا أو وىن -
 لمفقرات الخمقي الأمامي التزحزح الخمق، الإعوجاج وتشمل الفقري بالعمود الخمقية العيوب -

 .القطنية
 : لمكطارٖف التعريح٘ الترنٗب 5ـ2ـ2

 ويوجد الفقري العمود طول من%( 20) حوالي وتمثل الفقرات بين وتتداخل( 23) عددىا
. الغضروفي الموح يسمي سميك الوسط من بياً نس رقيق ليفي قرص متتاليتين فقرتين كل بين

 : ىما جزئين من يتكون فالغضروف
 الفقرات سطح عند تنتيي أو تبدأ ليفية طبقة( 20-12) من تتكون: الميفية الحمقة 

 غرائية ألياف من تتكون الميفية الحمقة وطبقات لمفقرات الخارجية الحافة وعند المتقابمة
 متعاكسة إتجاىات في البعض بعضيا مع ئمةقا بزاوية متراصة كولاجينية أو

 لممفصل تصل التي لمقوة إمتصاص عمى تعمل كما تماماً  معاً  تعمل الميفية والطبقات
 الثلاثة الاتجاىات في لمحركة كمنظم تعمل التي يةالميف النواه عمى تحتوي كما

 ليافالأ شد وعند .الفقري العمود مستويات من مستوى كل عند لمحركة المتاحة
 عن ينتج لمفقرة العظمي بالسطح تتصل والتي اللازم من أكثر الميفية لمحمقة الخارجية

 نمو ىناك يكون إصابة عن ناتج الثالثة الدرجة من تمزق حدث ولو ألم، الشد ىذا
 نسيج ىي يةالميف النواه. المجاورة لمفقرات العظمية لمصفيحة جديد عصبي نسيج
 بتقدم الحيوي الكيمائي تركيبة في يتغير الذي تالجزيئا متعدد سكر من يتكون رخوي
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 يجعميا والذي ماء( %80-70) مابين عمى تحتوي يةالميف النواه الاصابة أو السن
 في مستواه عند ليياإ تصل التي لمقوة كموزع تعمل نيافإ ولذا للانضغاط قابمة غير

 عن ضروفالغ تعذية عممية في أساسي كمشارك تستخدم إنيا كما الفقري، العمود
 وضع في الشخص يكون عندما السوائل ودخول الانشطة أثناء الماء إخراج طريق
 النسبة وىذه الفقري لمعمود الكمي الطول من( %25-20) تمثل الغضاريف .رقود
 لمصدمات تحممو يجعل مما السن تقدم مع أخرى نسبة إلى تصل نأ إلى تدريجياً  تقل

 ص ـ م1992 الاشطوفي ممدوح) للاصابة تعرضو من يزيد وبالتالي أقل والضغوط
16) . 

 : الغضروف تشريح
 الفقري العمود فقرات بين يقع كالوسادة نسيج عن عبارة الغضروف أن( حممي أحمد) يذكر

 قوية وأربطة بانسجة محاطو( النواه) لين مركز عمى الغضروف ويحتوي بينيا، فاصلاً 
 لمحبل كاممة حماية عمى الفقري العمود يحصل الغضروف خلال ومن( الميفية الحمقة)

 إمتصاص عمى الطبيعية المنحنيات قدرة فييا يساعدة تامة بحرية يتحرك حين في الشوكي
 لمصدمات، ماص بدور الغضروفي القرص يقوم حيث. تكوينيا طبيعة بفضل الصدمات

 .الجري أو المشي أثناء إرتجاج أو إىتزاز دون الفقري العمود يقف بحيث
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 :الغضروفي لاقالإنز 
  الػطرٔفي الإٌسلام ( ٖٕضح7ظهن رقي )

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 (16 ص ـ 1992ً الاظطٕفي ممدٔح)

 يمحق وعندما بالجمي شبيو مادة من يتكون الفقري العمود قضاريف من غضروف كل إن
 الغضروف نواة نفإ ما لإصابة أو السن في التقدم لعامل نتيجة الغضاريف بيذه ضمور
 الميفية الخارجية الحمقة إطار من وتخرج( الفتق) لمتمزق تتعرض الداخمية الميفية المركزية

 بالإنزلاق إليو يشار الغضروف من المركزي لمجزء الطبيعي غير التمزق وىذا بيا تحيط التي
 . الغضروفي

 بين ما ىو الغضروفي الإنزلاق عندىا يحدث التي الفقرات في شيوعاً  الأماكن أكثر ومن
 عمى تعمل التي ىي المنطقة وىذه الظير أسفل في والخامسة الرابعة القطنية الفقرة

 من السفمي والجزء. الجموس أو الوقوف أثناء وخاصة الظير أعمى حمل تأثير إمتصاص
 أو جانب لىإ جانب من الجزع لف عن وخاصة الإنسان حركة في جداً  كبير دور لو الظير
 .الأشياء رفع أثناء
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  الػطرٔفي الإٌسلامالاصب في خرٔز  ( ٖٕضح8ظهن رقي )
 
 
 
 
 
 
 

 

 (16 ص ـ 1992ً الاظطٕفي ممدٔح) 

 : الفكرٙ الاىٕد أربطٛ 6ـ2ـ2
 الفكرٙ الاىٕد أربطٛ ( ٖٕضح9ظهن رقي )























 (53-52 ص ً،1991 ٍِدٙ فتش٘ محىد)
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  Ligaments: الأربطة
 الفقرات طبر ت فيي البعض ضياببع العظام تربط التي المينة الميفية الأنسجة تمك ىي: تعريف
 الفقرة العمود غضاريف من غضروف بكل وتحيط الزائدة الحركة من وتحمييا ببعضيا
 المتأثر المكان في بألم الشخص يصاب سوف للإصابات الأربطة ىذه تتعرض وعندما

 .بالضمور
 :الأسباب
 .الشاق مجيودال تحمل عمى القدرة وعدم عام بشكل البدني النشاط لقمة السن في التقدم

 تحمل التي الغضاريف عمى الضغط من المزيد يسبب الزائد الوزن أن حيث الوزن زيادة -
 .الجزع حركات من وغيرىا الإنحناءات أثناء الوزن ىذا
 البدني المجيود لتحمل مييأه غير يكون الجسم أن حيث الرياضية التمارين ممارسة قمة -

 .إليو الحاجة وفق
 .الظير وأربطة عضلات ضعف -

 توصل بالعظم تتصل الضام النسيج من ليفية شرائط من والاوتار الاربطة من كل تتكون
 العضلات فتربط الاوتار أما المفاصل، تثبيت في وتساعد اكثر أو عظمين بين الاربطة
 والاوتار الاربطة نظام ويوفر المرونة من بنوع وتتميز حجميا في تتنوع وىي بالعظام

 الاربطة تحافظو  الاصابة، من الفقري العمود حماية في الدعم من بيعياً ط اً نوع والعضلات
 منع عمى الاربطة تساعد ذلك عمى علاوة والحركة السكون خلال المفصل ثبات عمى

 . المفرطة والانثناء التمدد حركات جراء الاصابة
 : الطولي الامامي الرباط
 المنطقة في فقرة أخر حتى العنقية قراتالف أول من الفقري العمود طول ىعم يمتد الرباط ىذا

 كبيرة بوظيفة ويقوم بالفقرات يمتصق وىو الفقري لمعمود الوحشية الناحية من ويمتد العجزية
 . الثقيمة الاشياء حمل عند وخاصة الفقرات حماية في
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 : الطولي الخمفي الرباط
 أو الخمفية الناحية من العجزية الفقرات تىح ويمتد العنقية الثالثة الفقرة من الرباط ىذا ويبدأ

 الفقرات باجسام يمتصق لا وىو أسفل إلى إتجو كمما ويقل اعمى من عريض وىو الانسية
 يقوم ولكن الثقيمة الاشياء حمل أثناء الفقرات حماية في كبيرة أىمية عميو لاتقع لذلك

 . الفقرات وبين بينو التي الدموية الاوعية عمى بالضغط
 : الاصغر الرباط

 الضغط من الشوكية القناة حماية ووظيفتيا بالفقرات تمسك مطاطو أوتار عن عبارة ىو
 كل عمى واحد ويوجد متين لانو الفقري العمود في الثني حركة أثناء حوليا ماىو من عمييا
 . ناحية
 : الشوكي الرباط

 كاممة يالثن بحركة السماح عمى يساعد نولأ مرن ولكنو المطاطية الاربطة من لايعتبر ىو
 . فيو الموجودة الفقرات نتوءات بين ويقع الفقري لمعمود
 : الشوكي أعمى الرباط

 الحد ووظيفتو مطاط وليس مرن وىو العنقية الفقرات من النازل الرباط أو لموتر إمتداد ىو
 سطحية الاربطة أكثر ويعتبر الفقرات نتؤءات من بالقرب ويقع الفقري العمود في الثني من

 (.53-52 ص م،1991 ىندي فتحي محمد) بالتمزق للاصابة عرضاً ت وأكثرىا
 : الفكرٙ الاىٕد عمٜ الااومٛ الاطلات 7ـ2ـ2
 أو العضلات من عدد بواسطة يعمل أو يتحرك ربما جزء أو كاممة كوحدة الفقري العمود إن

 العمود عمى مباشر بشكل وتعمل بالفقرات ومغارز مناشئ ليا منيا اً بعض عضلات مجموعة
 عظام عمى ومغارزىا مناشئيا تكون وىذه مباشر غير بشكل تعمل أخرى وعضلات لفقريا

 في العاممة الرئيسية العضلات إن .الرخوه أو الرقيقة بالانسجة بين خميط تكون أو أخرى
 العميقة المركبة العضلات أما. العميا طرافللأ أصلاً  تعود الانسان جسم من الخمفي الجزء

 الفقري العمود جانبي كلا عمى الحوض إلى الجمجمة قاعدة من تمتد لمظير الداخمية أو
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 قصيرة داخمية عضلات وىناك ،حركاتو عمى وتسيطر( الفقار ناصية) العضلات وتسمى
 تشترك الطويمة الداخمية العضلات أما. ككل الفقري العمود حركات خلال الفقرات تربط
 .(199 ص م،2002 كمونة فريق) الفقري العمود حركات كل في تقريباً 

 :  العٕن٘ الٍداع 8ـ2ـ2
 القطنية المنطقة حتى الفقري العمود داخل ويمتد الشوكية القناة داخل الشوكي النخاع يوجد

 الشوكي لمنخاع العرضي المقطع من ويلاحظ المستطيل، النخاع طريق عن بالمخ ويتصل
 العصبية الخلايا سامأج عن عبارة ىي( الشكل رمادية) إحداىما مادتين عمى يحتوي أنو

 الالياف جميع تدخل العصبية، الخلايا نتوءات وىي( البيضاء المادة) الخارج من بيا تحيط
 الحركية العصبية الالياف تخرج بينما .الخمفي القرن خلال من الفقري العمود إلى الحسية

 من أكثر ةالوارد الحسية الاعمال وتزيد الامامي القرن من الذاتي العصبي الجياز وأعصاب
 الجياز يستقبميا التي المعمومات غزارة عمى دليلاً ( 5:1) بنسبة الصادرة الحركية الاعصاب
 . العصبي

 : الشوكي النخاع فوظائ
 . الوجو عضلات عدا فيما الجسم في العاممة العضلات عمل توجية -
 . الحركية الانعكاسات طريق عن المختمفة العضمية المجموعات عمل بين التوافق -
لى من العصبية الاشارت توصيل  -  . المخ وا 
 .المختمفة بأنواعو الانعكاسي الفعل إدارة  -
 يسمى ما خلاليا ويتم تحدث إستثارة لأى أرداياً  لا الجسم فعل رد ىو المنعكس علالف  -

 لمخمية العصبى المستقبل خلال من الحسيو العصبية شاراتالإ تمر حيث المنعكس القوس
 العصبية الخلايا تنقل أخرى مرة ومنو المركزي العصبي الجياز لىإ يوالحس العصبية
 تتم التي الحركة ىذه لان ونظراً  المستيدف، الجسم عضو لىإ بالاستجابة الاوامر الحركية
 العلا أبو) الشوكى النخاع مستوى عمى وتتم بالمخ العميا الحركية المراكز لسيطرة لاتخضع

 (.125 ص م،2003 عبدالفتاح احمد
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 إصابات النخاع الشوكي:
تختمف في شدتيا وخطورتيا حسب مكان الإصابة من العمود الفقري ويعتبر أكثرىا تعقيداً 
ومضاعفات إصابات النخاع الشوكي المتعددة تحدث نتيجة إصابة الفقرات العنقية والصدرية 

اري جراحة مع إصابات أعمى الرقبة وأسفل الجزع المخي يقول الدتكور )ىاني عزوني( إستش
 :ي تتنوع في المكان والشدة كالآتيالمخ والأعصاب إن إصابات النخاع الشوك

 إصابة كاممة في العمود الفقري:
ينتنج عنيا شمل كامل تحت مكان الإصابة مع ضعف كامل في العضلات والأطراف 
وتكون مصحوبة بما يسمى بالصدمة العصبية النخامية ينتج عنيا توقف شامل لمخلايا 

 لى ىبوط حاد بالضغط يستمر لعدة أسابيع.صبية في النخاع الشوكي إضافة إالع
 In complete Spinal Cord: أصابات جزئية

 :الإصابات تتنوع في الأشكال ومنياوىذه 
لى شمل جزئي لمحركة في الجانب ة نصف القطر لمنخاع الشوكي تؤدي إإصاب -

 .الجانب المعاكسالمصاب مع عدم الإحساس في 
لإصابة مع الإحتفاظ لى شمل تام أسفل اإلجزء الأمامي لمنخاع الشوكي تؤدي إصابة ا -

حساس التردد والضغطقي المسئول عن إحساس بالإحساس الخم  .مكان العضو وا 
لى ضعف الإحساس الخاص لتحديد لجزء الخمفي لمنخاع الشوكي تؤدي إإصابة ا -

 .غط عمى العضوالمكان او التردد مع إحساس الض
لى ضعف بالأطراف العموية مع الوسط من النخاع الشوكي تؤدي إ زءإصابة الج -

الإحتفاظ بالقوة بالأجزاء السفمى مع عدم التحكم في البول والبراز وغالباً ما تصيب 
إصابات أعمى النخاع الشوكي وتندرج  السن وأخيراً إن أخطر الإصابات ىيكبار 

الإصابات حيث ينتج عنيا  تحتيا إصابات الجزع المخي السفمي وتعتبر أخطر أنواع
 شمل تام بالأطراف الأربعة مع عدم القدرة عمى التنفس وصعوبة بالكلام أو البمع

لا العينين ويستطيع فيم الكلام ولكنو لا يستطيع والمريض ىنا لا يحرك من أعضاءه إ
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حيث أن  (متلازمة الإنفلاق)ىذه الحالة  ير بواسطة الكلام أو الحركة وتسمىالتعب
لأعصاب العصبية السفمية تتأثر بالإصابة ولا يستطيع الإنسان التفكير والفيم جميع ا

اعي ويستمر ولكن بدون القدرة عمى الحركة ويكون معتمداً عمى جياز التنفس الصن
 . عمى ذلك لفترات طويمة

 )جريدة العرب الدولية الشرق الأوسط(
    :الفكرٙ الاىٕد إصابٛ 9.2.2
 أو القطس يف كما س،أالر  عمى شاىق مكان من لسقوط نتيجة ىالفقر  العمود إصابة تحدث

 يف تشوة ويلاحظ شيوعاً  الاكثر يى العنقية الفقرات كسور تكون السقوط حالة يوف الحوادث
 معين مستوى تحت الاحساس ويفقد الحركة عمى المريض يقوى ولا الفقري العمود أجزاء أحد
 (.134 ص م،1998 رؤفايل عياد حياة) جسمو من

 : العنقية الفقرات إصابات
 من الاصابة ىذه وتتدرج خطورة الاصابات أكثر من العنقية الفقرات إصابات إعتبار يمكن

 الفقرة منطقة لإصابات يمكن الموت، أو الشمل إلى تؤدي ربما التي الشديدة لىإ البسيطة
 الشوكية، لجزورا العضلات، الاربطة، الفقرية، الاقراص أو نفسيا الفقرات تشمل أن العنقية
 إصابات ميكانيكيات بواسطة صابةللإ التعرض المكونات ليذه ويمكن الشوكى، الحبل

 :الجانب ىذا في شيوعاً  الاكثر الاصابات ومن مختمفة،
 وعنفيا شدتيا في تختمف الاصابات وىذه بالتبادل ماتحدث غالباً  والتي والالتواء التمزق
 الرقبة عمى شديد ضغط اللاعب يتحمل يانالاح بعض وفي الاصابة، ميكانيكية حسب
 أصابات مثال، ذلك عمى القدرة يفقد الشديدة الاصابات عند ولكنو الحركة مدة اداء ويمكنة
 وكذلك وشديدة، عنيفة إصطدام حالات من فييا وما الامريكية القدم كرة فى وفقراتيا الرقبة

 مثلاً  أو العنقية، نطقةالم فى الاصابة إحتمال مجالات من والغطس الجمباز حركات
 . الارتكاز الدوار، الارتداد،
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 إصابات العمود الفقري:
يقصد بإصابات العمود الفقري ما يصيب الفقرات من كسور وخمع وما قد ينتج عنو من 

و المرورية أ حوادثإصابة لمحبل الشوكي والأعصاب وعادة ما تنتج ىذه الإصابات من ال
ات أو إصابات العيارات النارية كما يمكن أن يحدث تفعإصابات الغوص أو السقوط من مر 

بين كسر ظام تتراوح كسور الفقرات في شدتيا ما عالكسر بسقوط بسيط في حالات ىشاشة ال
لى كسر متففت شديد في أكثر من فقرة أو كسور مع خمع في أنضغاطي بسيط في الفقرة إ

أو أن  الفقرات وقد تؤثر عمى الأعصاب أو الحبل الشوكي الذي يمكن أن يكون مضغوطاً 
 يحدث لو تمف كمي أو جزئي.

ت تختمف طريقة العلاج حسب شدة الكسر ومدى تأثير الأعصاب والحبل الشوكي في حالا
ثابت اليا ضغط عمى الحبل الشوكي والعمود الفقري بحصاالكسور الإنضغاطية التي لا ي
لى أربعة شيور أما في طبي خاص لمدة تتراوح بين شيرين إ يمكن علاجيا بإستخدام حزام

الحالات التي يكون العمود الفقري غير ثابت فييا أو وجود ضغط عمى الحبل الشوكي 
لى الحبل الشوكي وتثبيت ط إراحي ضرورياً وذلك لإزالة الضغوالأعصاب يكون التدخل الج

الفقرات بواسطة صفائح معدنية أو إزالة الفقرة المكسورة واستبداليا بفقرة صناعية ويستخدم 
حقن الأسمنت العظمي داخل الفقرة في بعض الحالات مثل كسور اليشاشة وبعض الكسور 

 فاالإنضغاطية بشرط عدم وجود ضغط عمى الحبل الشوكي وفي حالات الشمل في الأطر 
 يتم تحويل المريض لمراكز التأىيل المتخصصة في إصابات النخاع الشوكي.
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 :الاٍكٗٛ الفكرات أصابات ٔعلاوات أعراض .1 ـ2ـ2
 الاٍكٗٛ الفكرات ( ٖٕضح.1ظهن رقي )

 
 
 
 
 
 
 

 (202-201 ص ً،2002 نىٌْٕ فرٖل)

  .يحتمل لا شديد موضعى ألم -
  عضمي. تمزق -
  .خدر -
  .الاحساس مىع القدر فقدان -
  .رعشة أو بحرقة الاحساس -
  .للاعصاب كمي أو جزئي شمل -

 لاإ وتحريك وعدم المصاب وضع عمى المحافظة في الرياضي المدرب دور يأتي وىنا
 الرقبة ولا سأالر  يتحرك لا بحيث المصاب نقل أجل من العون وطمب الصحيح بالشكل
 وتضيف. (202-201 ص م،2002 ونوكم فريق) الصحي المركز لىإ النقالة عمى ويحمل

 نتيجة تحدث العنقية الفقرات إصابات إن( 183ـ ص م،1995 العالم عبدالحميد زينب)
 كسور إلى تؤدي الجمباز في القفز وأثناء السباحة حمام في الغطس أو الاصطدام لحوادث
 مما يداً شد والاعصاب بالنخاع التمف يكون الحالة ىذه وفي متفتتة كسور أو الفقرات بجسم
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 يجريو  روحذ عناية بكل المصاب ينقل الاصابة حدوث وبمجرد المفاجئ الموت إلى يؤدي
 الخمفية بالاربطة وتمزق جزع إلى يؤدي الشديد المفاجئ الانثناء وأيضاً . اللازم العلاج لو

 :الاصابة تكون أن ويمكن لمفقرات
 الفقرة جسم في كسر. 
 لمفقرات الشوكية بالنتوءات كسور. 
 لمفقرات متفتتة كسور . 
 : الظّرٖٛ الفكرات إصابات 11ـ2ـ2

 حدوث يتخمميا والتي السيارات وسباقات والفروسية القدم كرة في الاصابات ىذه تحدث
 العموي بجزئييا بالفقرات كسر ويحدث ليا محوري لف مع الفقرات تمك عمى شديد ضغط

 لمفقرات النسبية الحماية من وعن تواجد إلى الطرفية العظمية الزوائد وجود ويؤدي والسفمي
 في شائعة تعتبر الفقرات مابين الانسجو إصابة أن كما. الثامنة وحتى الرابعة من الظيرية
 الظيرية الفقرات بين مفصمي التياب وجود ويؤدي. الضموع بين لمأ مع الرياضي المجال
 في ذلك ويحدث عبينللا البدنية المياقة عمى سمبية ثارآ إلى يؤدي مما أمامي إنحناء لحدوث
 . (108 ص م،2001 رياض أسامة. )الاثقال ورفع الجمباز مثل رياضات

 . الالتواءات التمزقات، الرضوض، ىي شيوعاْ  الظيرية الفقرات إصابات اكثر إن
 تكون العضلات وىذه لمفقار الناصبة لمعضلات المباشرة الصدمات بسبب تحدث: الرضوض

 . الفقري العمود بجانبي
 الرخوة الانسجة يمزق الذي المفرط والالتفاف الدوران بسبب فتكون: والالتواءات قاتالتمز 
 إذ والالتواء التمزق بين التمييز الصعب من نوإف الفحص خلال وفي الظيرية الفقرات حول
 يبدي بالظير الالام بعض من يعاني الذي واللاعب الاوقات معظم معاً  كلاىما يحدث
 حركة أى أداء يستطيع ولا ومتشنجاً  متصمباً  ظيره ويكون لدورانا أو الالتفاف في صعوبة
 ترتد أن: ىي الظيرية الفقرات في تحدث التي الاصابات أما صغيره كانت ميما ظيرية
 نفإ وليذا الفقرات من الامامى القسم عمى ضغطاً  يسبب مما الفقرات أحدى عنيف بشكل
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 تحتاج وىذه العلاج، فترة نياية حتى يرالظ منطقة فى المبرحو الالام من يعاني الرياضي
 الاقراص خدر وجود عدم وكذلك الفقرات إنتظام سلامة من لمتأكد أشعو صورة لىإ: أولاً 

 ص م،2002 كمونو فريق) ليا الملازم العلاج وتقرير الاصابة تقييم يمكن وعندىا الفقرية
202-201) . 
 غالباً  المستعرض النتوء أو الشوكى فىالخم النتؤ كسور أن( العالم عبدالحميد زينب) وتقول

 الفقرة في كسور ويحدث الاثقال ورفع والملاكمة كالمصارعة العنيفة الرياضات في يحدث ما
 مثلاً  الاثقال رفع فى شديد عضمي نقباضا أو المفاجئ الانتقاء بسبب الظيرية عشرة الثانية

 .متفتت كسر يحدث لذلك ونتيجة الظير عمى السقوط أو
 : ضالاعرا

 بالعضلات وتخمص بالظير شديد لمأ.  
 المشى أو الجموس أو الحركة عمى القدرة عدم.  

 مصحوبو تكون واحياناً  الاصابة درجة حسب وتختمف عصبية بصدمو مصحوبة تكون
 . (84 ص م،1995 العالم عبدالحميد زينب) السفمى بالطرف بتخمص

 :الكطٍٗٛ الفكرات إصابات 12ـ2ـ2
 الفكرات ( ٖٕضح11ظهن رقي )

 
 
 
 
 
 

 

 (84 ص ً،1995 الاالم عبداحدىٗد زٍٖب)
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 الاصابات أنواع من العديد إلى تتعرض منطقة ىي السفمى الظير منطقة او القطنية
 وحتى الرياضي النشاط أداء جراء عمييا مسمطة عنيفة وقوى الضغوط جراء الرياضية
 . الرياضي تميز النشاط

 إتجاىات في الحركة تستطيع نيالأ غيرىا من أكثر للاصابات قابمة الظير أسفل ومنطقة 
 الالام حالات ومعظم صابات،الإ نواعأ بمختمف تصاب نلأ عرضة يجعميا مما مختمفة
 المنطقة في يحصل ما فأن الامر حقيقة وفي قديم عضمي شد أو مزمنة إصابة بسبب تكون

 بسبب أو تكوينيا ببسب الرياضي النشاط مجاراة المنطقة ىذه في لمفقرات عجز القطنية
 . والاقراص الفقرات بين التدخل

  :ىي القطنية المنطقة إصابات معظم نإف
 الالتواءات – التمزقات – الكدمات
 التي الضغوط بسبب الفقري العمود عضلات منطقة في شائعة إصابات ىي: الكدمات
 . مباشرة والغير المباشرة اكاتالاحتك نتيجة ليا تتعرض
 الميل أو المفاجئة الالتفافية والحركات المرونة قمة المباشر سببيا: اءاتوالالتو  التمزقات
 أشياء حمل أو تكون حالة في وىي الظيرية العضلات تمزق لمسالو إعتبار بدون للأمام
 . دويةالي الاعمال في العاممين خصوصاً  مدالأ الطويل نحناءالإ لىإ ضافةبالإ ثقيمة
 .الرياضي الوسط في نادرة تكن مالم قميمة فيي الخمع أو الكسور مثل الشديدة الاصابات أما
 الشوكي الحبل نلأ وذلك للاصابات نتيجة الاحتمال قميمة أيضاً  ىي العصبية الاضرار أما
 . كبير بقدر الاصابات ومقاومة الحركة عمى قابمية لياو  الحوض فقرات في نتيىي

 إنحراف أو الفقرات إنزلاق مثل جسمية أسباب ىي للاصابات الرئيسية الاسباب ومن
 قةبسا إصابة حالة تطور ولكنيا ءمفاجى وبشكل وحدىا لاتحدث الحالات وىذه الفقرات،

 . (24-23 م،2002 كمونة فريق)
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   Sacroiliac Jointالاذسٙ احدرقف٘: المفصن13.2.2
ام المفصل العجزي الحرقفي يربط الجزء السفمي من العمود الفقري )الفقرات العجزية( بعظ

المفصل مثبت بأربطة قوية لمغاية ولا يتحرك إلا  ض من الجيتين اليمنى واليسرى وىذاالحو 
 بمقدار ضئيل.

 أسباب آلام المفصل الحرقفي:
الحمل خلال الأشير الأخيرة من الحمل وقبل الولادة تعمل بعض ىرمونات الحمل   -1

مما قد يؤدي تسيل عممية الولادة عمى توفير بعض المرونة في ىذا المفصل لكي 
 .إلى حدوث الألم بالمفصل

ية لى إعوجاج الحوض وضغوط غير طبيعوجود قصر في أحد الرجمين يؤدي إ  -2
 .مبكرة بولى ظيور خشونة عمى المفصل وبالتالي قد يؤدي إ

 .يبة من المفصل قد تؤدي فيما بعد إلى خشونة مبكرةكسور منطقة الحوض القر   -3
لنقرس أو إلتياب الفقرات ماتويد أو مرض االأمراض الروماتزمية مثل مرض الرو   -4

 .التصمبي
 .ت الصديدية الناتجة عن البكتيرياالإلتيابا  -5

 :الأعراض
مع المجيود  يشكو المريض من ألم وتيبس في منطقة أسفل الظير من الناحية الخمفية تزداد

 أسفلكحالة إنزلاق غضروفي في  والحركة الميكانيكية، وقد يتم تشخيص المرض بالخطأ
 .الظير نظراً لتشابو الأعراض

 :العلاج الغير جراحي
يتم عن طريق العلاج التحفظي بإستخدام الأدوية المضادة للإلتياب والمسكنات كما ينصح 

العلاج الطبيعي  .دني الشديدل الرياضات العنيفة والمجيود البالمريض بتقميل النشاطات مث
 .تم تطبيقو بشكل صحيحالات عندما ييمعب دوراً ميماً في علاج ىذه الح
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 :العلاج الجراحي
 .ت المفصل بإستخدام شريحة ومساميريتم المجؤ لمتدخل الجراحي حيث يتم تثبي

 الاصاص14.2.2
 الاصاص ( ٖٕضح12ظهن رقي )

 
 
 
 
 
 
 
 

 (55 ص ً،1997 برٖكع دابر ٔمحىد الرظدٝ عمٜ محىد)

لى خمس ويتكون من ثلاث إ مي من العمود الفقري فيو يمثل الذيل الرمزيىو الجزء السف
 .منفصمة أو متصمة مع بعضيا البعض فقرات

 :ي العصعص عند الرجال والنساءالفرق ف
في الرجال يكون العظم العجزي في وضع أكثر إستقامة ومائل لمداخل وبسبب ىذه الوضعية 

عد عمى حماية عندما يجمس الرجل يقع الوزن عمى الجزء السفمي من عظام الورك مما يسا
. أما في النساء فإن العظم العجزي مائل لمخارج وىذا يساعد في لعصعص من أي إصابةا

لى الأمام لذا عندما تجمس النساء يقع الوزن أثناء الولادة ويكون الورك مائل إنزول الجنين 
 .ما يجعميم أكثر عرضة للإصابة فيوعمى العصعص م
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 :ورة عامةالتي يحس بيا الإنسان بصارتباط الفقرات بالأعراض 
 الفكرات ارتباط ( ٖٕضح13ظهن رقي )

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 (55 ص ً،1997 برٖكع دابر ٔمحىد الرظدٝ عمٜ محىد)

 : (C1الفقرة العنقية الأولى )
رتبطة بالفقرة )الدم الواصل لممخ، الغدة النخامية، فروة الرأس، عظام الوجو، الأعضاء الم

 :الممحوظة الحنون( الأعراض م، أعصاب الأالعقل، الأذن الداخمية والوسطى
)صداع، توتر عصبي، أرق، برودة في الرأس، ضغط دم عالي، صداع نصفي، إنييار 

 .(، عضال مزمن، فقدان الذاكرةعصبي
 : C2)الفقرة العنقية الثانية )

الأعضاء المرتبطة بالفقرة: )العين، العصب البصري، العصب السمعي، العصب الجيبي، 
 .، الجبية(، المسانعظمة الأنف الخمفية
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م القدرة عمى النظر في ، عد: )حساسية، تعب حول العين، آلام الأذنالأعراض الممحوظة
 الصمم(. ،ضوء الشمس، أعراض عمى

 :(C3) الثالثة الفقرة العنقية
: )الخدود، الأذن الخارجية، عظام الوجو، الأسنان، العصب الأعضاء المرتبطة بالفقرة

 ( التوأمي الثلاثي
، بثور في الوجو أو حب راض الممحوظة: )ألم العصب الثلاثي، إلتياب أعصابالأع

 (.الشباب، أكزما
 :(C4)الرابعة الفقرة العنقية 

 (ء المرتبطة بالفقرة )الأنف، الشفاه، الفم، قناة إستاكيوسالأعضا
 (الأعراض الممحوظة )رشح الأنف، تساقط الشعر، لحمية

 :(C5) الخامسة الفقرة العنقية
 ، البمعوم(مرتبطة بالفقرة )الأوتار الصوتية، غدد الرقبةعضاء الالأ
 (الحنجرة ، إحتقانلأعراض الممحوظة )إلتياب الحنجرة، خشونة الصوتا

 :(C6) السادسة الفقرة العنقية
 ، الموزتين(المرتبطة بالفقرة )عضلات الرقبة، الأذرع الأعضاء

ذراع، إلتياب الموزتين، كحة مزمنة، تعب في المنطقة العميا من الالأعراض الممحوظة )
 (إلتياب خطير في الحنجرة
 : (C7الفقرة العنقية السابعة )

 .، الأجربة الأولية في الكتفين والمرفقين()الغدة الدرقيةالأعضاء المرتبطة بالفقرة 
 ، مشاكل الغدة الدرقية(.الأعراض الممحوظة: )إلتياب الأجربة في الكتفين، برودة
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 الصدري: فقرات القفص
  :(T1الفقرة الصدرية الأولى )

اليدين، ، أصابع لذراعين من المرفقين وحتى اليدين، الرسخالأعضاء المرتبطة بالفقرة )ا
 (قصبة المرئ، القصبة اليوائية

الأعراض الممحوظة: )الربو، كحة، صعوبة التنفس، ضيق التنفس، تعب في الذراعين 
 (واليدين

  :(T2الفقرة الصدرية الثانية )
 (الأعضاء المرتبطة بالفقرة )القمب، صمامات القمب والغشاء المبطن، الشريان التاجي

 .اضطراب في وظائف القمب :الأعراض الممحوظة
 :(T3الفقرة الصدرية الثالثة )

 (عضاء المرتبطة بالفقرة )الرئتين، الشعب اليوائية، الغشاء المبطن لمرئة، الصدر، الثديالأ
الإلتياب الشعبي، إلتياب الغشاء المبطن لمرئة، التياب رئوي، احتقان الأعراض الممحوظة: 

 ، انفمونزا.الرئة
 :(T4الفقرة الصدرية الرابعة )

 .عضاء المرتبطة بالفقرة )المرارة( الأعراض الممحوظة: تعب المرارة، تكون الحصىالأ
 :(T5الفقرة الصدرية الخامسة )

رة الشمسية تسمى فم المعدة، الدورة الدموية(. الضفي ،الأعضاء المرتبطة بالفقرة )الكبد
، وظائف الأعراض الممحوظة: فقر الدم، حمى، مشاكل في ضغط الدم، إلتياب المفاصل

 .الكبد(
  :(T6الفقرة الصدرية السادسة )

 (لأعضاء المرتبطة بالفقرة )المعدةا
 .الأعراض الممحوظة: )اضطراب المعدة، سوء ىضم، حموضة المعدة(
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 :(T7صدرية السابعة )الفقرة ال
 .شر(، الإثني عضاء المرتبطة بالفقرة )البنكرياسالأع

لتياب المعدة  .الأعراض الممحوظة: قرحة المعدة وا 
 :(T8الفقرة الصدرية الثامنة )
 : )الطحال( الأعراض )نقص المقاومة ضد الأمراض(الأعضاء المرتبطة بالفقرة
 :(T9الفقرة الصدرية التاسعة )

 .بطة بالفقرة )الغدة الكظرية(الأعضاء المرت
 ، حساسية(قراصيةالأعراض الممحوظة  )الحمى ال

 :(T10الفقرة الصدرية العاشرة )
 ( الأعضاء المرتبطة بالفقرة )الكمى

الأعراض الممحوظة )مشاكل الكمى، تصمب الشرايين، إجياد مزمن، إلتياب الكمى، التياب 
 .حويصمة الكمية(

 (:T11ر )الفقرة الصدرية الحادية عش
 . لب(، الحاالأعضاء المرتبطة بالفقرة )الكمى

 (محوظة )بثور جمدية مثل حب الشباب، حساسية جمدية، أكزيماالأعراض الم
 :(T12الفقرة الصدرية الثانية عشر )

 (مرتبطة بالفقرة )الإمعاء الدقيقة، الجياز الممفاويالأعضاء ال
 .عقم(الأعراض الممحوظة )الروماتزم، غازات مؤلمة، ال

 : الفقرات القطنية
 :(L1الفقرة القطنية الأولى )

 (مرتبطة بالفقرة )الإمعاء الغميظة، حمقة الإربيالأعضاء ال
 ، الفتاق(الأعراض الممحوظة )الإمساك، إلتياب القولون، دسنتاريا، إسيال
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 (:L2الفقرة القطنية الثانية )
 ، أعمى القدم(بطنمرتبطة بالفقرة )الزائدة الدودية، تجويف الالأعضاء ال
 (الممحوظة )تشنج، صعوبة التنفس، الدوليالأعراض 

 :(L3الفقرة القطنية الثالثة )
 ، الركبتين(مرتبطة بالفقرة )الجياز التناسمي، الرحم، المثانةالأعضاء ال

الأعراض الممحوظة )مشاكل المثانة، عدم إنتظام الدورة الشيرية، ضعف جنسي، وعدم 
 ، تعب الركبة(اضالتحكم في البول، إجي
 :(L4الفقرة القطنية الرابعة )

 ، عرق النساء(، عضلات اسفل الظيرالأعضاء المرتبطة بالفقرة )غدة البروستاتا
 (الأعراض الممحوظة )ألم عرق النساء، الممباجو، تبول متكرر

 :(L5الفقرة القطنية الخامسة )
 (ناء المرتبطة بالفقرة )أسفل القدم، رسغ اليد، القدميالأعض

 ، برودة القدمين(الممحوظة )قمة وصول الدم لمقدمين، تورم رسغ القدمينالأعراض 
 : الفقرات العجزية

 الأعضاء المرتبطة )الورك والمقعدة(
 ، إنثناء الظير(الأعراض الممحوظة )تعب حرقفي

 :الفقرات العصعصية
 الأعضاء المرتبطة )المستقيم والشرج(

، التعب في اسفل الظير في حالة الجموس عمى حةالك ،الأعراض الممحوظة )البواسير
 .المقعدة(

 الشبكة العنكبوتية( –)مجمة البداية الجديدة 
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 :الفكرٝ الاىٕد أصابٛ سدٔخ وٗهاٌٗهٗٛ تحمٗن  15ـ2ـ2
 أي الميكانيكية الناحية من الفقري العمود إصابة تحميل عند توضع عوامل عدة ىنالك

 الفسيولوجي الميكانيكي الجانب وعلاقة الاصابة يولوجيةفس أيضاً  ومنيا الاصابة ميكانيكية
 الحركة بدراسة ييتم المجال ىذا في العممي والبحث ومحدد، دقيق بشكل بالاصابة
 خاصة الفقري العمود غضاريف عمى الواقع الداخمي بالضغط وعلاقتيما والتمرينات
 التشريحي لمتركيب نظراً  يةوالعنق القطنية المنطقة وىما للاصابة عرضة الاكثر بالمنطقتين

 التشريحي الجانب من دعماً  والاقل حركة الاكثر وىما الفقري بالعمود المنطقتين لياتين
  (.55 ص م،1997 بريقع جابر ومحمد الرشدى عمى محمد)

 :ٌصاٟح طبٗٛ لمرٖاضين 16.2.2

 :حص الطبي: الفأولاً 
 ىاص إستشر طبيبك في مدوالاختصأبدا برنامجك الرياضي باتباع نصائح أىل الخبرة 

حاجتك لممارسة تمارين معينة وما إذا كانت ىناك قيود طبية تمنعك من ممارستيا، 
نو ط برنامج التمارين المناسبة لك لأتخطي ىمياقة البدنية ىو الذي يساعدك عمإختصاصي ال

لذي بالمستوي ا ءلياقتك الحالي وعمرك وحالتك الصحية والبد ىمستو  هيضع في إعتبار 
مارين التي تختارىا مع التاكد لممارسة الت اً ىئ نفسك تدريجي ،ناسب مع بنائك الجسمييت
 .إتباع الاساليب الصحيحة ىعم
 :الاحماء والاسترخاء :اً ثاني

( دقائق من الحركات الخفيفة 10ى إل 5) يجب أن تبدأ كل تمرين باحماء لمدة تتراوح من
تتحمل الجيد أثناء تادية التمرين وبالمثل تنشيط الدورة الدموية في العضلات التي س ىحت

( دقائق من الحركة البطيئة مع 10 ىإل 5كل تمرين باسترخاء لمدة من )يجب أن نختتم 
 .التي تحممت الجيد أثناء التمرين بعض التمديد لمعضلات
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 :: ملابس التمريناتاً ثالث
بتعد عن إرتداء يجب أن تكون الملابس المستخدمة مريحة ومناسبة لطبيعة التمرين إ

نيا تمنع تبخر العرق إصطناعية كالمطاط إو البلاستيك لأالملابس المصنوعة من ألياف 
صة لنوع الرياضة إختر الاحذية المخص ،درجة خطرة ىإرتفاع حرارة الجسم إل ىوتساعد عم

 ملابس وأدوات الوقاية اً إستخدم دائم ،كد من ملاءمتيا لمقاس قدميكأالتي تمارسيا وت
تين تتطمب رياضة التزحمق إرتداء خوذة ومسندين لممرفقين وواقيين لمركب) ية مثلاً الشخص

 (.لضمان توفير الحماية الكاممة
 : جسمك في السوائل كفاية عمي حافظ :رابعاً 

 عما الجسم مايعوض افضل ىو الماء شرب نبأ الرياضي لمطب الامريكية الكمية أوصت
 الرياضي نشاطك بدء من دقيقة( 20ـ10) قبل( أدنى كحد كوبين) إشرب .سوائل من فقده

شرب الجسم، في السوائل نسبة عمى لمحفاظ  التمرين أثناء( دقيقة 15) كل الماء من كوباً  وا 
 بالعطش إحساسة لتمبية جسمك يحتاجو مما كثرأ الماء من إشرب التمرين من نتياءالإ وبعد

 . تعويضيا المراد ئلالسوا لكمية دقيقاً  مقياساً  يعد لا ذاتة حد في فالعطش
 : العنيفة التمارين ممارسة عن إمتنع :خامساً 

 عمي الاعياء من بمزيد تمقي اليضم عممية نلأ نظراً  الاقل عمى ساعات بثلاث كلالأ بعد
 الجياز فشل إلى يؤدي قد واحد أن في واليضم التمرين متطمبات بين والجمع الدموية الدورة
 . الناس من كثير عند وظائفو أداء في الدموي
  :ىام تنبيو
 اً إضطراب أو التنفس في ضيقاً  أو دواراً  أو الآماً  لك يسبب تؤديو الذي التمرين بأن شعرت إذا
ستشر التمرين ىذا أداء عن فوراً  توقف .عاماً  إرىاقاً  أو القمب ضربات في  سواء طبيبك وا 

 المياقة إكتساب من تماً ح يمكن التنبييات ليذه تباعكإ إن مبتدئاً  إو محترفاً  رياضياً  كنت
 م،2014 عياد إحسان الدين عماد) .والاخطار للاصابات التعرض دون المطموبة البدنية
 (.180،183ص
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 :ٔالمعابّٛ الصابكْ الدراشات 3ـ2
توصل الدارس إلى بعض الدراسات وسوف يقوم باستعراضيا لإيضاح طبيعتيا ووجو الشبية 

 .والاختلاف بينيا وبين الدراسة الحالية
 : بعنوان( 1981) القويط إبراىيم عاطف دراسة/ 1
 . والاشعاعي الطبيعي بالعلاج الظير أسفل الام معالجة 

 والاشعاعي الطبيعي لمعلاج الظير سفلأ مالآ معالجة كيفية عمى التعرف إلى الدراسو ىدفت
 راتلمفق راديولوجية إشعاعات إستخدم لمقياس دواتأوك التجريبي المنيج الباحث إستخدم
 وجينيو تدليك يدوي علاج( الحزام) لمفقرات وسناد علاجية وتمرينات دوائي وعلاج القطنية
 . الفقري العمود حركة لقياس ميتر

 مريض( 120) وعدد الضابطة لممجموعة أصحاء( 10) عدد عمى البحث عينة اشتممت
( 12) إلى اوقسمو  غضروفي إنزلاق( 60) لمفقرات خشونة( 60) ومنيم التجريبية لممجموعة
 : التاليو جالنتائ إلى الباحث توصل مجموعة

 بالتمارين عولجت التي النتائج أحسن كانت الخشونة من تعاني التى المجموعة ان 
  .الرياضية

 المستمر بالشد عولجت التي المجموعة. 
 المجموعة نتائجيا أحسن كانت فقد الغضروفي الانزلاق من تعاني التي الثالثة المجموعة 

 . العلاجية التمرينات ثم اليدوي العلاج ثم المستمر بالشد عولجت التي
 : بعنوان( 1984) النواصرة حسن محمد دراسة/ 2
 .(الجسم وقياسات مكونات ببعض وعلاقتو القطنية بالمنطقة الغضروفي الانزلاق) 

 القطنية بالمنطقة الغضروفي نزلاقبالإ صابةالإ علاقة ىعم التعرف إلى الدراسة ىدفت
 . والدىون والعظام والعضلات الجسم وتركيب الجسمية القياسات بعضب
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 ودىون وعظام عضلات من الجسم لمكونات والنسبية المطمقة الكميات أثر عمى والتعرف
 المنطقة الغضروفي بالانزلاق المصابين من الدراسة عينة تكونت .الاصابة حدوث عمى

 عند وروعي ذلك من طبياً  التأكد وتم اماي( 5) من اكثر إصابتيم عمى يمضي ولم القطنية
 تراوحت رجلاً ( 38) عددىم وكان بالجسم سابقة إصابة او تشوه وجود عدم العينة إختيار

 . سنة( 35-30) بين ما اعمارىم
ستخمصت  تعرضاً  أقل يكون قد الذي للإنسان الشكمية لمواصفاتا أىم الدراسة ىذه من وا 

 يمتاز والذي التكوين والعضمي والوزن طولال وسطمت بإن الغضروفي نزلاقبالإ للإصابة
 . الفقري العمود لطول بالنسبة طولية قطنية ومنطقة الجسم لطول بالنسبة طويل فقري بعمود

 بعنوان: م1988 موير فراي بوب ويمور دراسة /3
 الدراسة ىدفت. الاستقرار وعدم الزائد الوزن ثيروتأ القني الغضروف وتيتك الحيوي الجانب

 مصنع في سكوناً  الجموس وساطأ بين رتباطالإ بتوضيح ميكانيكي تفسير عمى الحصول ىإل
 لمقضاريف الحاد بالتيتك ذلك وعلاقة سيارة في كالجموس المتحركة وساطوالأ مكتب أو

 ىمأ وجاءت ومتعددة مختمفة عينات ختيارأ وتم التجريبي المنيج الدارس استخدم. القطنية
 : تيكالآ النتائج

 خواص في ىامو تغيرات سببت (المستقرة الاوساط) لمسكون التعرض نأ تضحإ 
  .القطني الغضروف

 عمييا زائداً  ضغطاً  تسبب نأ يمكن القطنية الفقرات عمى الزائدة الحركة نأ ايضاً  اتضح . 
 في تمزقات يسبب ان الممكن من المحوري والدوران الجانبي الانتشار نأ ايضاً  اتضح 

  .الغضروفية النواة
 لفترات الجموس من مباشرة بنتيجة يحدث ان الممكن من القطني الغضروفي الانزلاق نأ 

  .ميتزة ماكنأ في طويمة
 : بعنوان( 1989) حسين الخالق عبد محمد طارق / دراسة4
 .(الغضروف إزالة ومرضى الاحصاء في القطنية الفقارية السمسمة عمى التحميل خصائص)
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 في القطنية الفقارية السمسمة عمى التحميل خصائص عمى التعرف إلى الدراسة ىذه ىدفت
 الذكور من مرضى أشخاص عمى الدراسة ىذه إقتصرت .القضروف إزالة ومرضى اءحصالا
 وتمت. بالظير سابقة أو حالية الاماً  لايعانون أصحاء وأشخاص الغضروف إزالة عممية بعد

 :الدراسة ىذه نتائج كدتوأ العادية إكس أشعة من مختمفة صور ستخدامبإ دراسة عمييم
 نتيجة وذلك جزء كل ىعم الواقعة والقوة المحورية القوة قيم بين ممحوظ إختلاف وجود 

 الاصحاء مجموعة في منيا أقل المرضى مجموعة في القوة وأن وضاعالأ لإختلاف
 في منيا كبرأ المرضي مجموعة في المحورية القوة وكانت الاوضاع معظم عمى

 . الاوضاع معظم في الاصحاء مجموعة
 : بعنوان( 1993) سالم السيد عمي سامح دراسة/ 5
 .(تجنبو وكيفية واسبابة الصمب الحديد بمصنع الظير سفلأ الام إنتشار حدوث نسبة تحديد)

 الحديد بمصنع الظير سفلأ لمالأ إنتشار حدوث تحديد عمى التعرف إلى الدراسة ىدفت
 ثم شامل إستجواب طريق عن المسحي المنيج لباحثا ستخدما تجنبو وكيفية وأسبابو الصمب
 والمجموعة الحالات تشخيص في تفيد التي الطبية والتحاليل بالاشعة كييالاكمين الفحص
 تقوم التي المجموعة وىي سنة( 59-17) من السن فئة في عامل (300) قواميا الاولى

( 60-16) من السن فئة من عامل( 200) قواميا الثانية عةوالمجمو  ةميثق يدوية عمالبأ
 :التالية النتائج ىمأ إلى الباحث وتوصل العمل فترات معظم يجمسون مما سنة
 من كثرأ ثقيمة يدوية عمالأب يقومون الذين العمال بين وتزيد تنتشر الظير الام نأ 

 الام كانت بينما سنة( 50) فوق العمال في وتزيد طويمة فترات يجمسون الذين العمال
 .سنة( 30-17) بين أعمارىم تتراوح الذين العمال في قلأ الظير اسفل

 بعنوان: م1994 العزيز عبد رفعت محمد يمني / دراسة6
 .العام النقل ىيئة اتوبيسات سائقي وسط الظير الام انتشار
 النقل ىيئة اتوبيسات سائقي بين الظير سفلأ الام انتشار نسبة قياس إلى الدراسة ىدفت
 التطورات ثيرأت أو التحكم في الطبيعي العلاج دور عمى الضوء والقاء بالقاىرة العام
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 الوقائية المقايس بعض تطبيق خلال من وذلك بينيم الظير سفلأ لالام نتيجة المتعاقبة
 : كالاتي جالنتائ ىمأ وجاءت

 وكانت المدة في( 985) عددىم بمغ قد الظير اسفل بالام المصابين الاتوبيس سائقي ان 
 الخمس خلال الكمي الاتوبيس سائقي عدد لمتوسطي بالنسبة 4،6 لمالا انتشار نسبة

 .كورةالمذ سنوات
 بين الظير اسفل الام انتشارو  السنة بين طردية علاقة وجود يضاً أ الدراسة واثبتت 

 . السائقين
 : بعنوان( م1994) الوحيدي الحميد وعبد مجمي ماجد دراسة /7
  (الطائرة كرة اليد، كرة السمة، كرة) الجماعية لعابالا في الرياضية للاصابات تحميمو دراسة)

 لعابالأ لاعبي لدى شيوعاً  الرياضية صاباتالإ نواعأ كثرأ عمى التعرف إلى الدراسة ىدفت
 وعمى حدوثيا ووقت صابةالإ سبابأ وعمى صابةللإ عرضة ماكنالأ كثرأ وعمى الجماعية

 . التحميمي الوصفي المنيج دامإستخ تم صاباتالإ لتكرار المئوية النسب بين الفرق
 كرة وفي ربطةالأ في تمزقات ىي السمة كرة في شيوعاً  الاصابات اكثر :النتائج أىم وجاءت
 . العضلات تمزقات ىي الطائرة

  :التوصيات
 تعرض عند ىيلوالتأ العلاج بمرحمتي الكامل والالتزام الرياضي لمطب إتحاد قيام ضرورة 

 .للاصابات اللاعبين
 المفاصل تقوية عمي تعمل التي التدريبية البرامج في الوقاية التمرينات دخالإ ضرورة 

 . الرياضين لدي
 : بعنوان( 1996) الشوري فؤاد عزة / دراسة8
 الظير أسفل بالام وعلاقتيا والبدنية الجسمية القياسات وبعض الفقري العمود إنحناءات) 

 ).  الرياضي لمنشاط الممارسات وغير لمممارسات
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 والبدنية الجسمية القياسات وبعض الفقري العمود إنحناءات عمى التعرف إلى الدراسة فتىد
 الباحثة إستخدمت الرياضي لمنشاط الممارسات وغير لمممارسات الظير أسفل بالام وعلاقتيا
 العمدية بالطريقة العينة ختيارأب وقامت البحث إجراءات لطبيعة لملاءمتو الوصفي المنيج
 الادوات الباحثة إستخدمت .مصر بمدينة ىميالأ النادي سيدات من سيدة( 70) قواميا وبمغ

 لقياس طبي وميزان الطول، لقياس ميتر الريستا جياز سيدة، لكل إستبيان إستمارة القياسية
 .الفقري العمود إنحناءات لقياس ميتر الجينيو وجياز إيقاف ساعة الوزن،
 :التالية النتائج إلي الدارسة توصمت

 المنطقة تقعر وزيادة الظير تحدب زيادة خاصة الفقري العمود إنحناءات زيادة أن 
 بالام للإصابة المسببة العوامل أحد تكون قد سيةالرأ الحوض ميل زاوية وزيادة القطنية
 بصورة الرياضي النشاط ممارسة وأيضاً  الرياضي لمنشاط الممارسات لغير الظير أسفل

 . الظير أسفل ألام تخفيف عمى إيجابي تأثير لو منتظمة
 : بعنوان( 1999) دكوك محمود ومجدي شعلان الدسوقي أشرف دراسة /9
 .الغضروفي الانزلاق من الناتجة القطنية بالمنطقة الظير أسفل ألام لتخفيف تأىيمي برنامج 

 من الناتجة الظير أسفل الام لتأىيل مقترح تمرينات برنامج تصميم إلى الدراسة ىدفت
 إستخدم. المقترح التمرينات رنامجب تأثير عمى لمتعرف القطنية بالمنطقة الغضروفي الانزلاق
 . الدراسة موضوع لملائمة التجريبي المنيج الباحث

 بانزلاق المصابين من مصاب( 12) قواميا العمدية بالطريقة البحث عينة إختيار تم 
 جاءت الضابطة المجموعة يمثمون الاصحاء من فرداْ ( 12)و القطنية المنطقة في غضروفي

 : يمي كما جالنتائ اىم
 القطنية والمنطقة الظير الام تخفيف إلى أدى ىيميالتأ البرنامج محتوي تطبيق أن 

 .الظير اسفل الام وتخفيف
 الفقري لمعمود الوظيفية الكفاءة تنمية عمى وساعد . 
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  :بعنوان م2001 حسين محمد محمد ممدوح دراسة/ 10
 العربية بالمممكة الرياضية الانشطة بعض لاعبي لدي الشائعة صاباتللا مقارنة دراسة)

 .(السعودية
 بالمممكة الرياضية الانشطة لاعبي بين الشائعة الاصابات أكثر عمى لمتعرف الدراسة ىدافت

 .البحث قيد رياضي نشاط كل لاعبي بين الشائعة الرياضية الاصابات أكثر عمى والتعرف
 الرياض بمدينة والاولي الممتازة الدرجة اندية من لاعباْ ( 76) بعدد البحث عينة تمثمت

 لاعب 30و كاراتية لاعب 13 جمباز لاعب 8 طاولة تنس لاعباً  25 ويمثمون بالمممكة
 . جودو

 إستطلاع إستمارة تصميم ثم البيانات لجمع الدراسة لطبيعة لملائمتة المسحي المنيج استخدم
 الاصابات وسجل الشخصية والمقابمة الاصابات بيا يكثر التي الرياضية الانشطة يرآ

ستمارة بالاندية الرياضية  تمك واماكن ليا تعرض التي الاصابات وتسجيل للاعبين إستبيان وا 
  الاصابة.

  :النتائج اىم
 مفصل العين، الركبة، مفصل في كانت الطاولة تنس في إنتشاراً  الاصابات اكثر إن 

  .القدم مفصل الكفين، مفصل اليد،
 العمود المرفق، مفصل الركبة، مفصل في كانت الجمباز في إنتشاراً  الاصابات اكثر إن 

  .الكتفين مفصل الفقري،
 اصابع الكفين، اصابعو  الفخذين مفصل في كانت الكاراتية في انتشاراً  الاصابات اكثر 

  .القدمين
 والكتفين الساق في كانت الجودو في انتشاراْ  الاصابات اكثر.  

  :اتالتوصي
 الاحماء تدريبات أثناء الخاصة البدنية بالمياقة الاىتمام. 
 التدريب أثناء والسلامة الامن وسائل توفير.  
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 الممعب وخارج داخل للاعبين الطبية بالرعاية الاىتمام.  
  :بعنوان( 2007) إبراىيم فاضل ولاء ةدراس/ 11
 . الشوكي والنخاع المخ لاصابات العلاجي البرنامج ثيرأت

 الشوكي والنخاع المخ صاباتلإ العلاجي البرنامج ثيرأت عمي التعرف إلى الدراسة فتىد
 .التجريبي المنيج الباحث استخدم
صابات وليالأ ربعالأ الظيرية بالفقرات بالمصابين الدراسة عينة تمثمت ( 6) وعددىم المخ وا 

 . العمدية بالطريقة عينة الباحث أخذ وقد مصابين
 . التجريبي المنيج الباحث دمإستخ: الدراسة منيج
  :يمي كما النتائج ىمأ جاءت

 لممصابين الحركية القابميات مستوي رفع في إيجابياً  ثيراً تا يؤثر العلاجي البرنامج إن 
  .بالشمل

 تدريجي تطوير عمي يدل مما الاربعة الاختبارات بين معنوية فروق وجود.  
  :التوصيات اىم
 لطبيعيا بالعلاج متخصصة كوادر إعداد. 
 اخرى. لاصابات مشابية دراسات إجراء 
 المساعدة الرياضية بالادوات مجيزة الطبيعي العلاج وحدات توفير . 

 :السابقة الدراسات عمى التعميق
 : يمي ما والمتشابية السابقة الدراسات إستعراض خلال من يلاحظ

 وخطواتو نواعوبأ الوصفي المنيج إستخدام اتفقت في والمتشابية السابقة الدراسات معظم 
جراءات  التي البيانات جمع دواتأو  الدراسات من النوع ىذا لطبيعة ولملاءمت نظراً  ووا 
 . الشخصية والمقابلات والملاحظة الاستبانة في تمثمت

 ختلاف الزمني العمر تنوع  . إختيارىا تم التي العينات وا 
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 :السابقة الدراسات من الاستفادة
 المناسبة المنيجية إختيار كيفية في والمتشابية السابقة اساتالدر  من الدارس إستفاد لقد 

 . الدراسة دواتأ وتحديد
 البيانات لمعالجة المناسبة الاحصائية الاساليب إختيار . 
 توصل ما ضوء عمي النتائج ومناقشة صياغتيا في والمساعدة الدراسة مشكمة فيم زيادة 

 .نتائج من إليو



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 الفصن الجالح
الدراشٛٞات دراإ 
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 :الدراشٛ إدراٞات 1.3
    :تمييد
من حيث تحديد  الدراسة بيا في ىذه مقاالتي  جراءاتالإ قام الدارس بتوضيح الفصل ىذا في
 إتبعيا التي والخطوات البيانات جمع داةوأ الدراسة وعينة الدراسة ومجتمع يج الدراسةمن
 الاساليب وبيان العممية لاتالمعام من التحقيق وكذلك الاستبانة تصميم في لدارسا

 . الدراسة ىذه في المستخدمة الاحصائية
 : الدراسة منيج

خلاص حسين مصطفي) من كل إجمع ولقد. الوصفي المنيج الدارس استخدم  محمد وا 
 البيانات جمع إلى ييدف الوصفي المنيج أن عمى( 83ص م،2002 عبدالحفيظ،
 بجمع أيضا ييتم كما الدراسة تساؤلات مىع للإجابة وذلك بالمشكمة، الخاصة والمعمومات
 . وتفسيره الراىن الوضع ووصف المدروسة، لظاىرة العممية الدقيقة الأوصاف
 : الدراسة مجتمع
 لمعلاج كير إسباين بمركز الفقري العمود بإصابات المصابين من الدراسة مجتمع تكون

 .م2017 لمعام رداً ف( 50) المصابين عدد بمغ وقد الفقري العمود وتقويم الطبيعي
 : الدراسة عينة اختيار طريقة

 من مصابي العمود القري بمركز اسباين كير العمدية بالطريقة الدراسة عينة اختيار تم
 فرداً ( 20) عددىم بمغ وقد( 2) بالخرطوم العمود الفقري تقويمب المختصمعلاج الطبيعي ل
 .ضيالريا غير من أفراد من( 10)و الرياضين من أفراد( 10)
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 ( ٖٕضح تٕصٗف الا1ٍٛٗددٔه رقي )

 النسبة المئوية العدد الصفة م
 %50 10 الرياضين -1
 %50 10 غير الرياضين -2

 

 :أداة جمع البيانات
تم إعدادىا وفق  لجمع البيانات والمعمومات حيثباستخدام الاستبانة كاداة قام الدارس 

نيا أ( ب152ص  ،م1999مة كامل راتب حسن علاوي واسا. ويشير )محمد الخطواط التالية
أحد أدوات المسح اليامة لتجميع البيانات المرتبطة بموضوع معين من خلال إعداد مجموعة 

 ( ومن الاسئمة المكتوبة يقوم المفحوص بالاجابة عمييا بنفس
 :تصميم الاستبانة الأولية خطواتال
 -:الاستبانة في عدة مراحل كما يمي تصميم تم

 : وليالمرحمة الأ 
الدراسات المرتبطة بموضوع الدراسة بشكل عام في مجال تمت مراجعة الأبحاث و  -

 اصابات العمود الفقرى.
تمت مراجعة الدراسات السابقة المتصمة بالموضوع و ذلك لموقوف عمي الأسموب  -

 .خدم في معالجة المشكلات المشابيةالمست
لتي يمكن أن تتضمنيا الاستبانة العبارات او بالخرج برؤيا أولية عن المحاور  مم أسيم مبدئياً 

فييا المتخصصين في اصابات العمود  ىالدارس دراسة إستطلاعية استفت ىوبعدىا أجر 
 الفقرى.

 :الثانيةالمرحمة 
( فقرة، 25) ى( محاور وعم3) ىبعد إعداد الصيغ الأولية والتي اشتممت فييا الاستبانة عم

( محكمين ممحق 10عة من المحكمين بمغ عددىم )مجمو  ىقام الدارس بعد ذلك بعرضيا عم
 :حيث طمب منيم تحديد الاتي (5رقم )
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 .مدى وضوح المحاور -
  التي وردت فييا مدي وضوح الفقرات في المحاور -
 .درجة أىمية الفقرات -
ية وبعد ذلك ضرور ة أي فقرات أخري يرونيا مناسبة و ضافا  مدي مناسبة أسم المحور و  -

 .تعديل عمي ضوء مقترحات المحكميينالف و الحذ دارساجرى ال
 :الاستبانة في شكميا النيائي

 :( محور2من )إستبانة تتض دارسة مرحمة التحكيم اصبح لدي البعد نياي
 .التي تسبب إصابات العمود الفقري المباشرة الاسباب الرياضية: المحور الأول
 .الفقريالمسببة لإصابات العمود  العادات الخاطئة: المحور الثاني

لا  ،لاادري ،ت وتقديميا في شكل مقياس ثلاثي )أوافقبتنظيم المحاور والفقرا دارسقام ال
 .فحوصين في ضوئو لفقرات الاستبانة( يستجيب المأوافق

ل مفحوص في موضوع الفقرة ية كؤ لر  ( في جدول المقياس وفقاً  يتم التقويم بوضع علامة )
 .المعينة

 .الدراسة واىدافيا ورجاء المشاركةين يوضح موضوع عد مع المقياس خطاب لممفحوصأ
 :الدراسة الاستطلاعية
( أفراد 5ثبات الاستبانة قام الدارس بإختيار عينة استطلاعية مكونة من )لمتأكد من صدق و 

 .تمع البحث وطبقت عمييم الاستبانةتمثل مج
 :صدق وثبات الاستبانة

 :: الصدقأولاً 
منيا أو  بدلاً  الظاىرة التي صمم لقياسيا ولا يقيس شيئاً الصدق ىو الذي يقيس بدقة كيفية 

تم تحديد صدق  .(255، صم2000رالدين، محمد نصضافة إلييا )محمد حسن علاوى و الإ
 .ىيئة المحكمين في صورتيا الأخيرة ىالاستبانة وذلك عن طريق عرضيا عم
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 :: الثباتثانياً 
الأداة عمى إعطاء نفس النتائج إذا تم  يعرف بأنو قدرةيعرف الثبات عمى أنو مقياس لمدقة و 

 .تكرار القياس عمى نفس الشخص عدة مرات في نفس الظروف
 (ٙ ٔوااون الارتباط )اثبات ٔالصدم( ٖٕضح المتٕشط ٔالانحراف الماٗار2ددٔه رقي )

المتوسط  إسم المحور 
 الحسابى

الإنحراف 
 المعيارى

 معامل الإرتباط
 ) الثبات (

 الصدق

اضية المباشرة التي تسبب إصابات الاسباب الري  .1
 العمود الفقري 

7.6 0.67. 0,89 0.94 

العادات الخاطئة المسببة لإصابات العمود   .2
 الفقري 

6.10 0.90 0.93 0.96 

 .الاستبانة من محورين وعشرين فقرة: تكونت الاستبانة بصورتيا النيائية
شتمل عمى الفقرات ة المسببة لإصابات العتكون المحور الاول العادات الخاطئ مود الفقري: وا 

 :التالية
 

 -1 ؤدى قيادة السيارات لفترة طويمة لإصابة العمود الفقريت
 -2 يؤدى الجموس لفترة طويمة وعدم الحركة لإصابات الفقرات الظيرية 

 -3 يؤدى الرقود لمدة طويمة مع قمة الحركة لإصابة العمود الفقري 
 -4 ند الظير لإصابات الفقرات القطنية يؤدى ثنى الساق أثناء الوقوف وس

 -5 يؤدى ارتداء الاحذية ذات الكعب العالى لإصابات العمود الفقري 
 -6 يؤدى اليبوط من المرتفعات عمى كعب القدمين لإصابات العمود الفقري 

 -7 يؤدى الميل الزائد الى الامام والخمف إلي إصابات الفقرات الظيرية 
 -8 خاطئة فى وضع مائل لإصابات الفقرات القطنية  يؤدى الجموس بطريقة

 -9 تؤدى اصابات الكسور وخمع الاجسام الفقرية لإصابات العمود الفقري 
 -10 الرقود عمى مراتب لينة لإصابة الفقرات الظيرية  يؤدي
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شتمل عم: الاسباب الرياضية المباشرة التي تسبب إصابات العمود الوالمحور الثاني ي فقري وا 
 :الفقرات التالية

 الاداء الرياضى العنيف يساعد في إصابة العمود الفقري  -1
 حركات الدوران وتغيير الاتجاه المفاجئة من مسببات إصابة العمود الفقري  -2
 يؤدى السقوط والضربات المياشرة والغير مباشرة لإصابات العمود الفقري  -3
 ناء الاداء الرياضى لإصابات العمود الفقري يؤدى الاصطدام بالادوات والاجيزة أث -4
 تساعد قوة العضلات البطن والظير ومرونة الفقرات عمى إصابات العمود الفقري -5
 حمل الاحمال الثقيمة التى لاتتناسب مع وزن اللاعب من مسببات إصابات العمود الفقري  -6
 ابة العمود الفقري الاعداد البدنى الكافى لممفاصل والفقرات من مسببات إص -7
 الضعف البدنى والتدريبات الغير ملائمة من مسببات إصابات العمود الفقري  -8
 زيادة الجرعة التدريبية لتمارين القوة والمرونة من مسببات إصابات العمود الفقري  -9
 التحمل عمى فقرات الظير عند بذل مجيود بدنى شاق من اسباب إصابة العمود الفقري -10

 :طبيق الاستبانةت
 30ن وغير الرياضين لمفئة )من الرياضيالمكونة من دراسة توزيع الاستبانة عمي عينة ال تم
 %(100( إستبانة تم جمعيا بنسبة )20)عددىا ( رجال و 40 –

 الإحصائية المستخدمة في الدراسة: الأساليب
تخدام الأساليب )وذلك باس الإحصائية لمعموم الاجتماعية باستخدام الحزم الدارس قام

 الإحصائية المناسبة وىي:
 معامل برسون.  -                     معادلة سيبرمان براون. -
 .اختبار مربع كاي لدلالة الفروق -                             .النسب المئوية -
 .المتوسط الحسابي -                       الانحراف المعياري.  -



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 ابعرـن الـالفص
عرض ٔتحمٗن ٔوٍاقعٛ ٔتفصير الٍتاٟر 
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 :عرض ٔتحمٗن ٔوٍاقعٛ الٍتاٟر 4-1
 تناول ىذا الفصل عرض وتحميل ومناقشة النتائج:  تمييد

العادات الخاطئة التى تسبب إصابة  ي)ماى نائج التساؤل الاول الذى ينص عمى:عرض 
المتوسط الحسابى  ج؟ عمد الدارس الى استخرا( سنة40–30ئة )فقرى رجال الالعمود الف

عتمد ، الانحراف المعيارى النسب المئويةو   ،%( واكثر لقبول الاجابة50نسبة ) الدارسوا 
 .( التالي يوضح ذلك3والجدول رقم )

 ( ٖٕضح ردٔد المفشٕصين ٔالٕشط3ددٔه رقي )

   العادات الخاطئة المسببة لإصابات العمود الفقريمحور والانحراف المعياري والنسبة المئوية 

 الترتيب
النسبة 
 المئوية

الانحراف 
 المعيارى

المتوسط 
 الحسابى

 التكرارات
لا  م العبارات

 اوافق
 اوافق محايد

يؤدى قيادة السيارات لفترة طويمة  20 - - 3.00 000. 100% 1
 لإصابة العمود الفقري

1- 

1 100% .000 3.00 - - 20 
يؤدى الجموس لفترة طويمة وعدم 

 ات الفقرات الظيريةالحركة لإصاب
2- 

7 %75 .754 2.60 3 2 15 
يؤدى الرقود لمدة طويمة مع قمة 

 الحركة لإصابة العمود الفقري
3- 

10 %40 .657 2.30 2 10 8 
يؤدى ثنى الساق أثناء الوقوف وسند 

 الظير لإصابات الفقرات القطنية
4- 

5 %80 .657 2.70 2 2 16 
يؤدى ارتداء الاحذية ذات الكعب 

 لى لإصابات العمود الفقريالعا
5- 

يؤدى اليبوط من المرتفعات عمى كعب  19 - 1 2.90 447. %95 3
 -6 القدمين لإصابات العمود الفقري

9 %55 .754 2.40 3 6 11 
يؤدى الميل الزائد الى الامام والخمف 

 إلي إصابات الفقرات الظيرية
7- 

3 %95 .224 2.95 - 1 19 
فى  يؤدى الجموس بطريقة خاطئة

 وضع مائل لإصابات الفقرات القطنية 
8- 
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تؤدى اصابات الكسور وخمع الاجسام  15 5 - 2.75 444. %75 6
 -9 الفقرية لإصابات العمود الفقري 

8 %70 .759 2.55 3 3 14 
يودي الرقود عمى مراتب لينة لإصابة 

 -10 الفقرات الظيرية 
 

التى  العادات الخاطئة عينة بأوافق عنيرات ال( أعلاه أن تقد3يلاحظ من نتائج الجدول رقم )
%( وذلك 90( عباراه بنسبة )9)عمى  ( رجال40 – 30) ئةفلمتسبب إصابة العمود الفقرى 

 عمى النحو التالى:
كل من عبارة، )قيادة المرتبة الاولى  ي( ف1نسبة ردود سمبية في العباراه رقم ) ىجاءت اعم

( وانحراف 3.00%( ومتوسط حسابى )100ية بمغت )السيارات لفترة طويمة(، وبنسبة مئو 
)الجموس لفترة طويمة وعدم  ( 2رتبة الثانية جاءت العبارة رقم )الم ي(، وف0.000معيارى )

 ي( وانحراف معيار 3.00) ي%( ومتوسط حساب100الحركة(، وبنسبة مئوية بمغت )
ن )الجموس بطريقة أ ىالتشير  ي( والت8رتبة الثالثة جاءت العبارة رقم )الم ي(، وف0.000)

( وانحراف 2.95) ي%( ومتوسط حساب95خاطئة فى وضع مائل( بنسبة مئوية بمغت )
ن )اليبوط أتشير الى  ي( والت6العبارة رقم ) المرتبة الرابعة جاءت ي(، وف0.224) يمعيار 

( 2.90) ي%( ومتوسط حساب95كعب القدمين( بنسبة مئوية بمغت )من المرتفعات عمى 
تشير  ي( والت5رتبة الخامسة جاءت العبارة رقم )الم ي(، وف0.447بمغ ) يمعيار وانحراف 

 ي( ومتوسط حساب%80، وبنسبة مئوية بمغت )يارتداء الاحذية ذات الكعب العال يلى يؤدإ
( 9رتبة السادسة جاءت العبارة رقم )الم ي(، وف0.657بمغ ) ي( وانحراف معيار 2.70بمغ )
%( 75، وبنسبة مئوية بمغت )سور وخمع الاجسام الفقريةإصابات الك تشير إلى يوالت

 المرتبة السابعة جاءت ي(، وف0.444بمغ ) ي( وانحراف معيار 2.75بمغ ) يومتوسط حساب
لرقود لمدة طويمة مع قمة الحركة، وبنسبة مئوية بمغت ا يلى يؤدإ تشير ي( والت3العبارة رقم )

المرتبة الثامنة  ي.(، وف754بمغ ) ير ( وانحراف معيا2.60بمغ ) ي%( ومتوسط حساب75)
، الرقود عمى مراتب لينة لىإتشير  ي( والت10نسبة ردود سمبية في العبارة رقم ) ىادن جاءت

(، 759بمغ ) ي( وانحراف معيار 2.55بمغ ) ي( ومتوسط حساب%70وبنسبة مئوية بمغت )
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مام لى الأإميل الزائد ال يلى يؤدإتشير  ي( والت7رتبة التاسعة جاءت العبارة رقم )الم يوف
بمغ  ي( وانحراف معيار 2.40بمغ ) ي%( ومتوسط حساب55والخمف، وبنسبة مئوية بمغت )

(754). 
ل الدراسة الاول والذى ينص عمى )ما ىى العادات الخاطئة وىذه النتيجة تجيب عمى سؤا

 . ( سنة40 – 30ئة )فرجال لم يتسبب إصابة العمود الفقر  يالت
تسبب إصابة  يالاسباب الرياضية الت ي)ما ى ىالثاني الذي ينص عم ئج التساؤلعرض نتا

 يلى استخراج المتوسط الحسابإ( سنة؟ عمد 40 – 30ئة )فرجال ال يعمود الفقر ال
عتمد ، النسب المئوية يوالانحراف المعيار   ،%( واكثر لقبول الاجابة50نسبة ) الدارسوا 

 .( التالي يوضح ذلك4رقم )والجدول 
 ( ٖٕضح ردٔد المفشٕصين ٔالٕشط4ددٔه رقي )

الاسباب الرياضية المباشرة التي تسبب إصابات والانحراف المعياري والنسبة المئوية في 
 العمود الفقري

 اراتــــــــــــــــــــــــالعب م
 التكرارات

المتوسط 
 الحسابى

الانحراف 
 المعيارى

النسبة 
 الترتيب المئوية

 لا محايد اوافق
 أوفق

الاداء الرياضى العنيف يساعد في إصابة  -1
 العمود الفقري 

19 - 1 2.90 .447 95% 4 

2- 
حركات الدوران وتغيير الاتجاه المفاجئة من 

 2 %95 224. 2.95 - 1 19 مسببات إصابة العمود الفقري 

3- 
يؤدى السقوط والضربات المياشرة والغير 

 مباشرة لإصابات العمود الفقري 
19 1 - 2.95 .224 95% 3 

يؤدى الاصطدام بالادوات والاجيزة أثناء  -4
 الاداء الرياضى لإصابات العمود الفقري 

18 - 2 2.80 .616 90.% 6 

تساعد قوة العضلات البطن والظير ومرونة  -5
 9 %15 366. 1.15 17 - 3 الفقرات عمى إصابات العمود الفقري

ن حمل الاحمال الثقيمة التى لاتتناسب مع وز  -6
 1 %100 000. 3.00 - - 20 اللاعب من مسببات إصابات العمود الفقري 
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7- 
الاعداد البدنى الكافى لممفاصل والفقرات من 

 مسببات إصابة العمود الفقري 
1 3 16 1.25 .550 5% 10 

الضعف البدنى والتدريبات الغير ملائمة من  -8
 مسببات إصابات العمود الفقري 

16 4 - 2.80 .410 80% 7 

زيادة الجرعة التدريبية لتمارين القوة والمرونة من  -9
 8 %60 759. 2.45 3 5 12 مسببات إصابات العمود الفقري 

التحمل عمى فقرات الظير عند بذل مجيود  -10
 بدنى شاق من اسباب إصابة العمود الفقري

18 2 - 2.90 .308 90% 5 


ق عن العوامل الرياضية رات العينة بأواف( أعلاه أن تقدي4يلاحظ من نتائج الجدول رقم )
%( 80( عبارات ونسبة )8وبعدد ) رجال( 40–30) ئةفلم يإصابة العمود الفقر  تسبب يالت

   :يوذلك عمى النحو التال
لى حمل إتشير  يوالت ،المرتبة الاولى ي( ف6رقم ) ة ردود سمبية في العباراهنسب ىجاءت اعم

%( ومتوسط 100ع وزن اللاعب، وبنسبة مئوية بمغت )لاتتناسب م يالاحمال الثقيمة الت
رتبة الثانية جاءت العبارة رقم الم ي(، وف0.000بمغ ) ي( وانحراف معيار 3.00بمغ ) يحساب

%( 95يير الاتجاه المفاجئة، وبنسبة مئوية بمغت )غلى حركات الدوران وتإتشير  ي( والت2)
رتبة الثالثة جاءت الم ي(، وف0.224بمغ ) ي( وانحراف معيار 2.95بمغ ) يومتوسط حساب
اشرة والغير مباشرة، وبنسبة مئوية بمالسقوط والضربات ال لىإتشير  ي( والت3العبارة رقم )

رتبة الم ي(، وف0.224بمغ ) ي( وانحراف معيار 2.95بمغ ) ي( ومتوسط حساب%95بمغت )
وبنسبة مئوية بمغت  العنيف، يداء الرياضلى الأإتشير  ي( والت1الرابعة جاءت العبارة رقم )

رتبة الم ي(، وف0.447مغ )ب ي( وانحراف معيار 2.90بمغ ) ي%( ومتوسط حساب95)
بذل التحمل عمى فقرات الظير عند  تشير الى ي( والت10الخامسة جاءت العبارة رقم )

( وانحراف 2.90بمغ ) ي%( ومتوسط حساب90شاق، وبنسبة مئوية بمغت ) يمجيود بدن
لى إتشير  ي( والت4رتبة السادسة جاءت العبارة رقم )الم يوف (،0.308بمغ ) يمعيار 

%( ومتوسط 90، وبنسبة مئوية بمغت )يوالاجيزة أثناء الاداء الرياض الاصطدام بالادوات
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رتبة السابعة جاءت العبارة الم ي(، وف0.616بمغ ) ي( وانحراف معيار 2.80بمغ ) يحساب
بمغت  ، وبنسبة مئويةريبات الغير ملائمةوالتد يلى الضعف البدنإتشير  ي( والت8رقم )

رتبة الثامنة الم ي(، وف0.410بمغ ) ي( وانحراف معيار 2.80بمغ ) ي%( ومتوسط حساب80)
لتدريبية لتمارين القوة والمرونة، وبنسبة تشير زيادة الجرعة ا ي( والت9جاءت العبارة رقم )

 .( جاءت759بمغ ) ينحراف معيار ا  ( و 2.45بمغ ) ي%( ومتوسط حساب60مئوية بمغت )
لممفاصل والفقرات من  ي)الاعداد البدنى الكاف (10رقم )ردود سمبية في العبارة  ىادن

( 1.25بمغ ) ي%( ومتوسط حساب5( بنسبة مئوية بمغت )مود الفقريمسببات إصابة الع
  .(0.550بمغ ) يوانحراف معيار 

ماىى الاسباب الرياضية  ينص عمى:وىذه النتيجة تجيب عمى سؤال الدراسة الثاني والذى 
 ( رجال. 40–30ئة )فلم يتسبب إصابة العمود الفقر  يالت
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 :وٍاقعٛ ٔتحمٗن ٔتفصير الٍتاٟر 2.4
قيادة السيارات لفترة طويمة، لى إتشير  ي( الت1العباره رقم )( في 3وضح الجدول رقم )

بمغ  يمعيار ( وانحراف 3.00بمغ ) يومتوسط حساب (%100وبنسبة مئوية بمغت )
م التي اسفرت ان 1994(  وىذا يتفق مع دراسة يمني محمد رفعت عبد العزيز 0.000)

( في المدة وكانت 985سائقي الاتوبيس المصابين بالالم اسفل الظير قد بمغ عددىم )
وبيس الكمي خلال الخمس بالنسبة لمتوسطي عدد سائقي الات 14,6نسبة انتشار الالم 

( ان 32اتز في كتاب عالج الام ظيرك ص جيفري ان كىا )كورة ويؤكدذسنوات الم
طباء الاسنان والجراحين ابعض المين يعاني اصحابيا بشدة من الام اسفل الظير مثل 

 ي( والت2ة رقم )، وجاءت العبار والمين المتعمقة بالعمل المكتبي والممرضات والسائقين
%( ومتوسط 100مئوية بمغت ) الجموس لفترة طويمة وعدم الحركة، وبنسبة أنلى إتشير 
وىذا يتفق مع دراسة ويمور بوب  (،0.000( وانحراف معيارى بمغ )3.00بمغ ) يحساب

( سببت تغيرات م التي اسفرت ان التعرض لمسكون )الاوساط المستقرة1988فراي موير 
اتز في كتاب عالج الام ظيرك جيفري ان ك) ىامة في خواص الغضروف القطني  وير ى

اسباب الاصابة ير الصحي لفترة طويمة والحركات الخاطئة من غالجموس ( ان 92ص 
لرقود لمدة طويمة مع قمة ا أنلى إتشير  ي( والت3بالالم اسفل الظير. جاءت العبارة رقم )

 ي( وانحراف معيار 2.60بمغ ) ي%( ومتوسط حساب75بمغت )، وبنسبة مئوية الحركة
لتي اسفرت عن ان م ا1988يي موير ، تتفق مع دراسة ويمور بوب فرا.(754بمغ )

رات ىامة في خواص الغضروف ( سببت تغيالتعرض لمسكون )الاوساط المستقرة
( ان الام اسفل الظير تزيد أثناء الحمل مع 92القطني. ويؤكد )جيفري ان كاتز ص

. وجاءت ثابتة لفترة طويمة مع عدم الحركةالاجياد العضمي ومع المكوث في اوضاع 
، وبنسة مئوية وسند الظير ثني الساق أثناء الوقوف أنلي إ( التي تشير 4)م قالعباره ر 
( تتفق ىذه 0,657( وانحراف معياري بمغ )2,30ومتوسط حسابي بمغ )%( 40)بمغت 

م التي اسفرت ان الانثناء الجانبي والدوران 1988النتيجة مع دراسة ويمور بوب فيري 
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جيفري ان واة الغضروفية وىذا يتفق مع )النالمحوري من الممكن ان يسبب تمزقات في 
( ان اتخاذ الاوضاع القوامية 213د في كتاب عالج الالم ظيرك ص كاتز الذي اور 

رق الوقاية من الصحيحة عند الوقوف والجموس والنوم وفي باقي حركات الفرد من اىم ط
الاحذية ارتداء  يؤدىأن لى إتشير  ي( والت5اصابات اسفل الظير. جاءت العبارة رقم )

نحراف ا  ( و 2.70بمغ ) ي%( ومتوسط حساب80، وبنسبة مئوية بمغت )يذات الكعب العال
إلى م التي اسفرت 1996تشابيت مع دراسة عزة فؤاد الشوري  ،(0.657بمغ ) يمعيار 

خاصة زيادة تحدب الظير وزيادة تقعر المنطقة و ن زيادة انحناءات العمود الفقري أ
لاصابة بالام حد العوامل المسببة لأسية قد تكون ألحوض الر القطنية وزيادة زاوية ميل ا

( ان طرق الوقاية من اصابات اسفل 213اسفل الظير. ويري )جيفري ان كاتز ص 
( 6سب الجيد الصنع المنخفض الارتفاع. جاءت العبارة رقم )اء المناذالظير انتعال الح

قدمين، وبنسبة مئوية بمغت وط من المرتفعات عمى كعب اليؤدى اليب أن لىإتشير  يوالت
ىذه  ( تشابو0.447بمغ ) ينحراف معيار ا  ( و 2.90بمغ ) ي%( ومتوسط حساب95)

كثر أن إلى أم التي اسفرت 2001النتيجة مع دراسة ممدوح محمد محمد حسين 
لفخذين واصابع القدمين ة الكاراتية كانت في مفصل اكانت في رياض الاصابات انتشاراً 

ن اصابة العمود أ( 134صإصابات الملاعب، روفائل في كتاب حياة عياد وتؤكدىا )
حالة السقوط تكون كسور  س وفيأالفقري تحدث نتيجة لمسقوط من مكان شاىق عمي الر 

مام والخمف، لى الأإلى يؤدى الميل الزائد إتشير  ي( والت7ءت العبارة رقم ). جابالفقرات
( 754بمغ ) ينحراف معيار ا  ( و 2.40بمغ ) ي%( ومتوسط حساب55وبنسبة مئوية بمغت )

نثناء ن الإأ ىلإسفرت أم التي 1988تتفق ىذه النتيجة مع دراسة ويمور بوب فراي موير 
ضروفيو ويؤكدىا غن يسبب تمزقات في النواة الأالجانبي والدوران المحوري من الممكن 

 نإ( 23الرياضيو وكيفية التعامل معيا ص )فريق كمونو في كتاب موسوعة الاصابات
تمزق العضلات الظيرية في  ىلإعتبار لممسالو يؤدي إمام بدون و الميل للإأقمة المرونة 

الجموس بطريقة خاطئة يؤدى أن لى إتشير  ي( والت8العمود الفقري. وجاءت العباره رقم )
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نحراف ا  ( و 2.95بمغ ) ي%( ومتوسط حساب95فى وضع مائل، وبنسبة مئوية بمغت )
م 1989ت مع دراسة طارق محمد عبد الخالق حسين ، تشابي(0.224بمغ ) يمعيار 

كل  ىلقوة المحورية والقوة الواقعو عموجود اختلاف ممحوظ بين قيم ا ىلإالتي اسفرت 
شطا في كتاب تشوىات محمد السيد وضاع ويؤكد ذلك )ختلاف الأجزء وذلك نتيجة لإ

عضلات نحناء جانبي لمعمود الفقري نتيجة نقص أو ضعف إ( يحدث 150القوام ص 
وكثرة ىذا النوع نتيجة لمعادات الخاطئو  ىقو ي الظير ناحية العضلات الأنالظير فينح

تؤدى أن لى إتشير  ي( والت9جاءت العبارة رقم ) .الوقوف أو الجموس أو أثناء العملمن 
 ي%( ومتوسط حساب75، وبنسبة مئوية بمغت )إصابات الكسور وخمع الاجسام الفقرية

، تشابية مع دراسة محمد حسن النواصرة (0.444بمغ ) يمعيار نحراف ا  ( و 2.75بمغ )
 قل تعرضاً أنسان الذي قد يكون م التي استخمصت اىم المواصفات الشكمية للإ1984

التكوين والذي يمتاز  يمتوسط الطول والوزن والعضم نإصابة بالانزلاق القضروفي بللإ
مة بالنسبة لطول العمود ويبعمود فقري طويل بالنسبة لطول الجسم ومنطقة قطنية ط

يحدث انحناء في  (13شطا في كتاب تشوىات القوام ص  محمد السيد) ىالفقري. وير 
 .استئصال الاضلاع أو جزء من الرئةصابات كتعدد عمميات العمود الفقري نتيجة للإ

، وبنسبة مئوية مراتب لينة ىيؤدي الرقود عم ى أنلإتشير  ي( والت10جاءت العبارة رقم )
ىذه  و(، تشاب759بمغ ) يمعيار نحراف ا  ( و 2.55بمغ ) ي%( ومتوسط حساب70)بمغت 

ن الانزلاق أم التي اسفرت عن 1988النتيجة مع دراسة ويمور بوب فراي موير 
ن يحدث بنتيجة مباشرة من الجموس لفترات طويمة في أالقضروفي القطني من الممكن 

كما . الاول ويحقق ىدف الدراسة جة تجيب عمى سؤال الدراسة. وىذه النتيماكن ميتزةأ
العنيف،  يضلى الاداء الرياإتشير  ي( والت1( في العبارة رقم )4ف جدول رقم )كش

بمغ  ي( وانحراف معيار 2.90بمغ ) ي%( ومتوسط حساب95وبنسبة مئوية بمغت )
ن أم التي استخمصت 2001د محمد حسين تتفق مع دراسة ممدوح محم (.0.447)
الرياضات  ة الجودو وىي منضية كانت في رياضة الكاراتية ورياضالاصابات الريا كثرأ
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تدليك الرياضي زينب عبد الحميد العالم في كتاب الكدىا )، وتؤ التي يكثر فييا العنف
في كرة القدم الامريكية وما  كثر الاصابات شيوعاً أن من أ( 183واصابات الملاعب ص

 ىلإويعزي الدارس ىذا  .ت العنقيةعنف شديد اصابات الفقرافييا من حالات اصطدام و 
( 2الممعب. وجاءت العبارة رقم ) عدم الاىتمام بالرعاية الطبية للاعبين داخل وخارج

%( 95يير الاتجاه المفاجئة، وبنسبة مئوية بمغت )غلى حركات الدوران وتإوالتى تشير 
وح تتفق مع دراسة ممد (0.224بمغ ) ينحراف معيار ا  ( و 2.95بمغ ) يومتوسط حساب

في رياضة  صابات انتشاراً كثر الإأن أ ىلإسفرت أم التي 2001محمد محمد حسين 
فريق كمونة في كتاب المرفق والعمود الفقري ويؤكدىا )الجمباز كانت في مفصل 

ان الدوران والالتفاف المفرط  (201بات الرياضية وكيفية علاجيا صموسوعة الاصا
عدم الاىتمام بالياقة  ىلإة ويعزي الدارس ىذا فقرات الظيرييمزق الانسجة الرخوة حول ال

 يلى يؤدإتشير  ي( والت3وجاءت العبارة رقم ) .يبات الاحماءالبدنية الخاصة اثناء تدر 
%( ومتوسط حسابى 95اشرة والغير مباشرة، وبنسبة مئوية بمغت )بالسقوط والضربات الم

جة مع دراسة ممدوح تشابيت ىذه النتي (.0.224بمغ ) ي( وانحراف معيار 2.95بمغ )
في  ثر الاصابات الرياضية انتشاراً كأن أ ىلإسفرت أم التي 2001محمد محمد حسين 

فريق كمونة في كتاب ت في مفصل المرفق والعمود الفقري. ويؤكدىا )الجمباز كان
ن الاحتكاك المباشر أ( 23رياضية وكيفية التعامل معيا ص موسوعة الاصابات ال

 جاءت العبارة رقمبة عضلات العمود الفقري بالكدمات. و اصا والغير مباشر من اسباب
، وبنسبة يداء الرياضجيزة أثناء الأدوات والأالاصطدام بالأ يلى يؤدإتشير  ي( والت4)

( 0.616بمغ ) ي( وانحراف معيار 2.80بمغ ) ي%( ومتوسط حساب90مئوية بمغت )
م التي 1994حيدي تشابيت ىذه النتيجة مع دراسة ماجد مجمي وعبد الحميد الو 

زينب عبد الحميد العالم في كرة السمة. وتؤكدىا ) عاً كثر الاصابات شيو أن أاستخمصت 
ن اصابات الفقرات العنقية أ( 83صابات الملاعب ص ا  في كتاب التدليك الرياضي و 

السباحة وأثناء القفز في الجمباز. تحدث نتيجة لحوادث الاصطدام او الغطس في حمام 
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ظير ومرونة الفقرات( وبنسبة تساعد قوة عضلات البطن وال( )5رقم ) وجاءت العبارة
( 0.366بمغ ) ينحراف معيار ا  ( و 1.15بمغ ) يحساب( ومتوسط %15مئوية بمغت )

ن ممارسة أم التي اسفرت عن 1996تختمف ىذه النتيجة مع دراسة عزة فؤاد الشوري 
. ويؤكد الام اسفل الظير تخفيف ىيجابي عمإثير أالنشاط الرياضي بصورة منتظمة لو ت

صاب الشمل عضلات أذا إ( 13سيد شطا في كتاب تشوىات القوام صمحمد اللك )ذ
تحني  ىخر ن العضلات السميمة في الجية الأإحد الجانبين فأ ىو الظير عمأالبطن 

 يلى )حمل الاحمال الثقيمة التإتشير  ي( والت6الفقرات نحوىا. وجاءت العبارة رقم )
بمغ  ي%( ومتوسط حساب100سبة مئوية بمغت )وبنزن اللاعب(، لاتتناسب مع و 

تتفق ىذه النتيجة مع دراسة سامح عمي السيد  ،(0.000بمغ ) ينحراف معيار ا  ( و 3.00)
ن الام اسفل الظير تنتشر وتزيد بين العمال الذين إلى أم التي اسفرت 1993سالم 

. وتؤكد ذلك ن فترات طويمةيقومون باعمال يدوية ثقيمة اكثر من العمال الذين يجمسو 
( تحدث 84تدليك الرياضي واصابات الملاعب صزينب عبد الحميد العالم في كتاب ال)

انقباض عضمي شديد في رتقاء مفاجي أو إكسور في الفقرة الثانية عشر الظيرية بسبب 
لممفاصل والفقرات من  يالكاف يعداد البدنالإ( 7رفع الاثقال. جاءت العبارة رقم )

( 1.25بمغ ) ي%( ومتوسط حساب5بة العمود الفقري وبنسبة مئوية بمغت )ت إصامسببا
( تختمف ىذه النتيجة مع دراسة ماجد مجمي وعبد الحميد 0.550بمغ ) ينحراف معيار ا  و 

دخال التمرينات الوقاية في البرامج التدريبية التي أسفرت عن ضرورة أالوحيدي التي 
في كتاب موسوعة فريق كمونة يؤكدىا )و  تعمل عمي تقوية المفاصل لمرياضين

ن قمة المرونة والحركات الالتفافية أ( 23وكيفية التعامل معيا ص ةالاصابات الرياضي
صابات. جاءت العبارة عتبار لممسالة يجعميا عرضة للإإمام بدون المفاجئة أو الميل للأ

سبة مئوية بمغت ئمة، وبنوالتدريبات الغير ملا يلى الضعف البدنإتشير  ي( والت8رقم )
تشابيت مع  ،(0.410بمغ ) ي( وانحراف معيار 2.80بمغ ) ي%( ومتوسط حساب80)

سفل الظير تنتشر أن الام أم التي استخمصت 1993دراسة سامح عمي السيد سالم 
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كثر من العمال الذين يجمسون فترات أعمال يدوية ثقيمة أوتزيد بين العمال الذين يقومون ب
ىم سبل الوقاية أفي كتاب الاسعافات الاولية  (29حمد نجاد صمة ويؤكدىا رباح مطوي
عب. جاءت لاصابات العمود الفقري تقنين حمل التدريب بما يتناسب مع قدرات الأمن 

لتدريبية لتمارين القوة والمرونة، وبنسبة مئوية تشير زيادة الجرعة ا ي( والت9العبارة رقم )
( تشابيت 0.759بمغ ) يحراف معيار نا  ( و 2.45بمغ ) يسط حساب( ومتو %60بمغت )

زيادة انحناءات  أن ليإم التي اسفرت 1996ىذه النتيجة مع دراسة عزة فؤاد الشوري 
العمود الفقري خاصة زيادة تحدب الظير وزيادة تقعر المنطقة القطنية وزيادة ميل زاوية 

يؤكدىا سفل الظير و أصابة بالام حد العوامل المسببة للإأسية قد تكون أالحوض الر 
( 18الطب الرياضي والعلاج الطبيعي ص مام حسن النجمي في كتابأسامة رياض و أ)
لاعب من ن شدة التدريب وعدم مراعاة الفروق الفردية بين اللاعبين وحاجة كل أ

 التحمل عمى فقراتن )ألي أتشير  ي( والت10. جاءت العبارة رقم )..مسببات الاصابة
بمغ  ي%( ومتوسط حساب90وبنسبة مئوية بمغت ) الظير عند بذل مجيود بدنى شاق(،

 النتيجة مع دراسة سامح عمي هىذ يو( تتشاب0.308بمغ ) ينحراف معيار ا  ( و 2.90)
عمال يدوية ثقيمة قد أن العمال الذين يقومون بأ ىلإم التي اسفرت 1993السيد سالم 

وعة فريق كمونة في كتاب موسلفقري ويؤكدىا )يكونون عرضة لاصابات العمود ا
ي يعاني من بعض عب الذن اللاأ( 202الرياضية وكيفية التعامل معيا ص الاصابات

اْ ومتشنج متصمباً  هويكون ظير  صعوبة في الالتفاف أو الدوران دجالالم بالظير ي
 قويحق الثانيالنتيجة تجيب عمى سؤال الدراسة  وىذه ولايستطيع أداء أي حركة ظيرية.

 .ىدف الدراسة



 

 

 
 
 
 
 

 اوضلفصن الخا
الٍتاٟر ٔالتٕصٗات ٔالممدص 
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 الاستنتاجات والتوصيات والخلاصة 
 :الٍتاٟرأِي  1ـ5

  .ـــ أن قيادة السيارات لفترة طويمة تؤدي إلي إصابات العمود الفقري
  .ـــ الجموس لفترة طويمة وعدم الحركة يسبب إصابات الفقرات الظيرية

  .إصابات العمود الفقري ـــ إرتداء الاحزية ذات الكعب العالي من مسببات
  .ـــ اليبوط من المرتفعات عمي كعب القدمين يسبب إصابات بالعمود الفقري

  .ـــ إن إصابات الكسور وخمع الاجسام الفقرية يؤدي إلي إصابات العمود الفقري
 من مسببات إصابات العمود الفقري. ـــ حمل الاحمال الثقيمة التي لاتتناسب مع وزن اللاعب

 ة تؤدي إلي إصابات العمود الفقري.ركات الدوران وتغيير الاتجاه المفاجئـــ ح
 ضي يسبب إصابات في العمود الفقري.ـــــ الاصطدام بالادوات والاجيزة أثناء الاداء الريا

 :التٕصٗات 2ــ5
 إجراء دراسات مشابية لإصابات اخرى.ـــ 

 وات الحديثة المساعدة.مجيزة بالادــــ توفير مراكز لمعلاج الطبيعي متخصصة و 
  .ــــ تدريب وتأىيل كوادر مختصة في العلاج الطبيعي

ستشارة الطبيب أو أخصائي العلاج الطبيعي في مدي حاجتك لممارسة تمارين معينة وما ــــ إ
  .إذا كانت ىناك قيود طبية تمنعك من ممارستيا

فس أو إضطراب في ضربات ن التمرين الذي تؤديو يسبب لك ضيق في التنإـــــ إذا شعرت ب
  .عن أداء ىذا التمرين دوار أو إرىاق عام .. توقف فوراً  القمب أو

 :الدراشٛ ومدص 3ــ5
تكونت الدراسة من خمسة فصول إشتمل الفصل الاول عمي خطة الدراسة التي جاءت فييا 

مرتبطة أكسب العموم ال المجتمعات المتقدمة التطور اليائل في المجال الرياضي فيالمقدمة 
امل لحل بالرياضة أىمية كبيرة فى مسيرة ىذا التطور فظير الطب الرياضى كأحد العو 

 .المشاكل الخاصة بالرياضة
ء أىتم الطب الرياضى أىتماماً كبيراً بألاصابات الرياضية وأعطاىا عناية خاصة وذلك بإنشا

 العلاج الطبيعي نات الطبية وأجيزةمجيزة بكل الامكا وحدات طبية علاجية لمطب الرياضي
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من أجل توفير عامل الامن والسلامة للاعبين والعناية بالمصابين من أجل سرعة عودتيم 
الرياضية أحد لممارسة الانشطة الرياضية بكفاءة عالية وفى أقل وقت ممكن وتعد الاصابة 

م، 1991و أحد التخصصات الطبية الحديثة )حياة رؤفيل ى مجالات الطب الرياضي الذي
 .(9-0ص

حيث عدم  الحقل الرياضى بسبب مزاياة الفريدة من لاج الطبيعى دور خاص فيويمعب الع
)أسامة من وسائمو سواء كانت مائية أو كيربية أو حركية  وجود مضاعفات جانبية لاي

 (.20ص ،م1999رياض وأمام النجمى 
الرياضي ام الطب كما يمعب العلاج الطبيعى بإقسامة المختمفة دوراً ىاماً ورئيسياً كأحد أقس

مابعد الاصابة أو التدخل الجراحي لمرياضيين عمي وجو  أستكمال علاج الرياضيين في
 (.1م، ص1999الخصوص )أسامة رياض 

الدعم لجميع أجزاء الجسم، ويستخدم غالباً في كل الحركات  العمود الفقرى ىو محور ومركز
الرسائل الخاصة فى المخ ويرسميا يستقبل  التي يقوم بيا ويحمي ويدعم الحبل الشوكي الذي

 .إلى جميع أجزاء الجسم
نائياً بل أيضاً أعد إعداداً ب أجل الحماية والدعم لمحبل الشوكي وغيره وىو ليس فقط من .1

نلاحظ عدم إستخدام الطرف  ل المشى ميكانيكياً ي، وعند تحملممشاركة في معظم الحركات
د محاولة لمس أو مسك شيئاً مرتفعاً أو ، وعنالسفمي فقط بل يشترك الطرف العموي أيضاً 

بين الذراعيين  نستخدم الذراعيين فقط حيث تكون الحركة مشتركة فيما حمل ثقلًا معيناً لا
 وتناولت مشكمة الدراسة التي (م1990والظير وىكذا )محمد عادل رشدى ومحمد جابر بريقع

ت العمرية الامر الذي  قد شيوع أصابة العمود الفقرى فى مختمف الفئالاحظيا الدارس وىي 
عب رياضياً وعدم ممارسة أنتياء مسيرة اللاي بجانب بعض الاسباب الاخرى إلى يؤد

وىي ثم أىمية الدراسة  وتمارين وغيرىا البعض الآخر للانشطة المختمفة من حركة ومشي
رية ال الفئة العمرجلمالتعرف عمى بعض العوامل التي تسبب إصابات العمود الفقري  تفيد في

تساعد ىذه الدراسة فى إثارة الوعي العممي لدى العاممين في ميدان وقد  .( سنة47ـ 37)
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 ه الدراسة نواه لدراسات متقدمة فيقد تكون ىذ أيضاً  .إصابات الملاعب لتفادي الاصابات
ل التي تسبب إصابات التعرف عمى العوام التي تشير إلىفأىداف الدراسة ىذا المجال 

العادات الخاطئة المسببة لإصابات العمود الفقري لتي يقود لمتعرف عمى العمود الفقري ا
سباب الرياضية المباشرة التي تسبب إصابات العمود ( سنة والأ47ـ37ال الفئة العمرية )لمرج

 العادات الخاطئة المسببة ماوتساؤلات الدراسة ( سنة 47ـ37الفقري لمرجال الفئة العمرية )
ما الاسباب الرياضية المباشرة  .( سنة47ـ37لمرجال الفئة العمرية )لإصابات العمود الفقري 

 .( سنة47ـ37لمرجال الفئة العمرية )التي تسبب إصابات العمود الفقري 
الإصابات عمي الاطار النظري الذي إحتوي عمى كل من اما الفصل الثاني قد إشتمل 

صابات نواعيا والمفيوم العام للاصابات الرياضية وتعأالرياضية ب ريفيا واسباب حدوثيا وا 
العمود الفقري والتركيب التشريحي لمعمود الفقري وتكوين الفقرات النموذجية والانحناءات في 
العمود الفقري والاوتار والاربطة والعضلات العاممة ووظايف النخاع الشوكي. والدراسات 

 السابقة والمشابية.
و المنيج الوصفي ومجتمع الدراسة الذي تناول الفصل الثالث كل من منيجية الدراسة وى

تكون من مصابي العمود الفقري وأخصائي العلاج الطبيعي بمراكز إسباين كير لمعلاج 
. وطريقة إختيار العينة التي تم إختيارىا بالطريقة تقويم العمود الفقريببيعي المختص الط
مع البيانات وتم إستخدام . إستخدمت الاستبانة كأداة لج( فرداً 20لعمدية وقد بمغ عددىم )ا

ض وتحميل عر  . إحتوى الفصل الرابع عمىة البيانات( لمعاج(SPSSالحزم الاحصائية 
 :امس أىم الاستنتاجات وىي. تضمن الفصل الخوتفسير ومناقشة النتائج

 ة تؤدي إلي إصابات العمود الفقري.أن قيادة السيارات لفترة طويم 
 ب إصابات الفقرات الظيرية.ركة يسبالجموس لفترة طويمة وعدم الح 
 من مسببات إصابات العمود الفقري. ية ذات الكعب العاليإرتداء الاحذ 
 دمين يسبب إصابات بالعمود الفقري.اليبوط من المرتفعات عمي كعب الق 
 إصابات العمود الفقري. ة يؤدي إلىإن إصابات الكسور وخمع الاجسام الفقري 



- 91 - 
 

 إصابات العمود مع وزن اللاعب من مسببات  حمل الاحمال الثقيمة التي لاتتناسب
 الفقري.

 إصابات العمود الفقري. تؤدي إلى حركات الدوران وتغيير الاتجاه المفاجئ 
  الاصطدام بالادوات والاجيزة أثناء الاداء الرياضي يسبب إصابات في العمود

 .الفقري
 .ختم الدارس بالتوصيات والمقترحاتو 

 التوصيات:
 ابية لإصابات اخرى.ـــ إجراء دراسات مش

 ــــ توفير مراكز لمعلاج الطبيعي متخصصة ومجيزة بالادوات الحديثة المساعدة.
 ــــ تدريب وتأىيل كوادر مختصة في العلاج الطبيعي. 

ــــ إستشارة الطبيب أو أخصائي العلاج الطبيعي في مدي حاجتك لممارسة تمارين معينة وما 
 ن ممارستيا. إذا كانت ىناك قيود طبية تمنعك م

ن التمرين الذي تؤديو يسبب لك ضيق في التنفس أو إضطراب في ضربات إـــــ إذا شعرت ب
 عن أداء ىذا التمرين.  دوار أو إرىاق عام .. توقف فوراً  القمب أو
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 :المرادع ٔالمصادر الامىٗٛ
 : القرآن الكريم المصادر
 :المراجع

، بات الرياضية وعلاجيا، عصمي لمنشر والتوزيعالاصا ،م1996 احمد فايز النماس/ 1
 القاىرة.

، أطمس الاصابات الرياضية المصور، الطبعة الاولي، دار الفكر م 2001اسامة رياض/ 2
 .العربي، القاىرة

صابات الملاعب، دار الفكر العربيم 1998اسامة رياض/ 3   .القاىرة ،، الطب الرياضي وا 
مام حسن محمد ال/ 4 ، الطب الرياضي والعلاج الطبيعي ، م 1999نجمي اسامة رياض وا 
 ، القاىرة.طبعة الاولي، مركز الكتاب لمنشرال
.الاصابات الرياضية وطرق علاجيا ، الطبعة الاولي ، دار م2008إقبال محمد رسمي / 5

  الفجر لمنشر والتوزيع ، القاىرة.
صابات الم ،م 2016بوعيشاوي ياسين/ 6 لاعب ، دار الكتاب الوجيز في الطب الرياضي وا 

 الحديث.
، إصابات الملاعب وقاية إسعاف علاج طبيعي ، الطبعة م 1986حياة عياد روفائيل / 7

 الاولي  منشاة المعارف الاسكندرية.
، مبادي الاسعافات الاولية والاصابات الرياضة ، ذات م 2002رباح محمد نجادة / 8

 السلاسل ، الكويت.
سعافاتيا ، دار امجد لمنشر والتوزيع ، ام 2014روز غازي عمران / 9 لاصابات الرياضية وا 

 ،عمان.        
صابات الملاعب ،الطبعة م 1995زينب عبد الحميد العالم / 10 ، التدليك الرياضي وا 

  الرابعة ، دار الفكر العربي القاىرة.
لاج يز في الاسعافات والاصابات الرياضية والع، الوجم 1995صالح عبدالمة الزغبي / 11

  الطبيعي الطبعة الاولي ، دار الفكر لمنشر والتوزيع ، عمان.
، موسوعة الاصابات الرياضية ، الطبعة الاولي ، مركز م 2008عبد الرحمن زاىر / 12

  الكتاب لمنشر ، مصر الجديدة.
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سعافاتيا م 2004عبد الرحمن عبدالمجيد زاىر / 13 ، موسوعة الاصابات الرياضية وا 
 ة الاولي ، مركز الكتاب لمنشر ، القاىرة.الاولية ، الطبع

، العلاج الطبيعي والاصابات الرياضية ، دار الفكر م 1999عبد العظيم العوادي / 14
 العربي لمنشر القاىرة.

، العلاج الطبيعي والاصابات الرياضية ، دار امجد م 2014عماد الدين إحسان عياد  /15
 لمنشر والتوزيع ، عمان.

، موسوعة الاصابات الرياضية وكيفية التعامل معيا ، الطبعة م 2002فريق كمونة / 16
 الاولي ،الدار العممية الدولية لمنشر والتوزيع ودار الثقافة لمنشر والتوزيع ، عمان.

، الاصابات الرياضية والعلاج الطبيعي ، م 1988فؤاد السامرائي وىاشم إبراىيم / 17
 ئق الوطنية ، عمان.الطبعة الاولي مديرية المكتبات والوثا

، تشوىات القوام ، الطبعة الثالثة ، مكتبة م 1985محمد السيد شطا وحياة عياد / 18
 الانجمو المصرية لمنشر.

، سيكولوجية الاصابات الرياضية ، مركز الكتاب لمنشر م 1998محمد حسن علاوي / 19
 ، مصر الجديدة القاىرة.

لرياضين ، الطبعة الاولي ، دار قتيبة ، عمم إصابات ام 1992محمد عادل رشدي / 20
 لمطباعة والنشر طرابمس.

، ميكانيكا إصابة العمود الفقري ، م 1997محمد عادل رشدي ومحمد جابر بريقع / 21
 منشاة المعارف لمنشر ، الاسكندرية .القاىرة.

، إصابات الملاعب ، الطبعة الاولي ، دار المريخ لمنشر ، م 1997مختار سالم / 22
 اض.الري

 شبكات الأنترنت:

 . الشرق الأوسط جريدة العرب الدولية.1

. مجمة اليداية الجديدة.2



 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

المـــــلاحـــق
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 أسماٞ الخبراٞ ٔالمحهىين (1ومشل رقي )
 مكان العمل الدرجة الوظيفية  الاسم الرقم
 جامعة السودان لمعموم والتكنولوجيا مساعدأستاذ  أ.د. حسن محمد عثمان 1
 جامعة السودان لمعموم والتكنولوجيا أستاذ مساعد د. الطيب حاج إبراىيم 2
 جامعة السودان لمعموم والتكنولوجيا أستاذ مشارك د. أحمد ادم أحمد 3
 جامعة السودان لمعموم والتكنولوجيا أستاذ مساعد د. عمر محمد عمي 4
 عموم والتكنولوجياجامعة السودان لم أستاذ مساعد د. مكي فضل المولى مرحوم 5
 جامعة السودان لمعموم والتكنولوجيا أستاذ مساعد د. حاكم يوسف الضو 6
 جامعة السودان لمعموم والتكنولوجيا أستاذ مساعد د. صلاح جابر فريد 7
 الخرطومجامعة  أستاذ مساعد د. محمد عبد الوىاب  8
 الخرطومجامعة  أستاذ مساعد د. عائشة سيد أحمد 9

 جامعة السودان لمعموم والتكنولوجيا محاضر صطفى كرم اللهأ. م 10
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 تحهٗي الإشتباٌٛ إشتىارٚ  (2ومشل )
 جامعه السوداى للعلوم والتكلهوجيا

 كلية الدراسات العليا
 كلية التربية البدنية والرياضة

 
 ...............السيد /...........................................

 المحترم
 الموضوع / تحكيم إستبانة 

 :.انلنيل درجة الماجستير بالبحث التكميمى فى التربية البدنيةوالرياضة بعنو 
 لرياضين وغير الرياضين الفقرى ل إصابة العنود بعض العوامل التى  تسبب دراسة ) 

 ( رجال   40-30للفئة العنري مو ) 
 

كريم تفضمكم بالادلاء برايكم فى  أرجوا المجال فى ىذ نظراً لما تتمتعون بو من خبره ودراية
بالعنوان  ياوأىميتيا ودرجة أرتباط امدى مناسبة المحاور لموضوع الدراسة ومدى وضوحي

)أوافق، لاأدرى، لا  الثلاثىسيستخدم الميزان  بارات بالمحاور عمماً بأن الدارسوارتباط الع
 (.أوفق

 
 
 

 ،،،مع خالص الشكر والتقدير

 
 الريح حسو محند عبدالله/  الدارس
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 الإشتباٌٛ بصٕرتّا الأٔلٗٛ (3ومشل )
 لمحور الاول

 
 باشرة التي تسبب  إصابات العنود الفقريالاسباب الرياضية الم

 الارتباط الوضوح الاينية المهاسبة العبارات م

غير  مناسبة  
 مناسبة

غير  ميمة
 ميمة

غير  واضحة
 واضحة

غير  مرتبطو
 مرطبو

اء الرياضى العنيف يساعد الاد 1
 فى إصابو العمود الفقرى

        

حركات الدورات وتغيير  2
الاتجاه المفاجئو من مسببات 

 إصابة العمود الفقرى

        

يؤدى السقوط والضربات  3
المباشرة والغير مباشرة 
 لاصابات العمود الفقرى

        

يؤدى الاصطدام بالادوات  4
اء الرياضى والاجيزة أثناء الاد

 لاصابات العمود الفقرى

        

تساعد قوة عضلات البطن  5
والظير ومرونة الفقرات عمى 

 إصابات العمود الفقرى

        

حمل الاحمال الثقيمو التى لا  6
تتناسب مع وزن اللاعب من 
 مسببات إصابت العمود الفقرى

        

الاعداد البدنى الكافى  7
مسببات لممفاصل والفقرات من 
 إصابة العمود الفقرى

        

الضعف البدنى والتدريبات الغير  8
ملائمة من مسببات إصابات 

 العمود الفقرى
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زيادة الجرعة التدريبية لتمارين  9
القوة والمرونو من مسببات 

 العمود الفقرى

        

التحمل عمى فقرات الظير  10
 عند بذل مجيود بدنى شاق

        

 
ماىو رايك فى المحور 

 ...................................................................................:...المقترح
  الحذف أو

 الاضافة:................................................................................
 ..................................:الاقتراح................................................ 
 
 
 
 
 

                                             
 التوقيع:....................................................
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 المحور الثانى
 المسببه لإصابات العنود الفقرى العادات  

 الارتباط الوضوح الاينية المهاسبة العبارات م
غير  مناسبة  

 مناسبة
غير  ميمة

 ميمة
غير  واضحة

 واضحة
غير  مرتبطو

 مرطبو
يؤدى قيادة السيارات لفترة  1

 طويمة لاصابة العمود الفقرى
        

يؤدى لجموس لفترات طويمو  2
وعدم الحركة لإصابات 

 الفقرات الظيرية 

        

 يؤدى الرقود لمدة طويمة مع 3
قمة الحركةلاصابات العمود 

 الفقرى  

        

يؤدى ثنى الساق أثناء  4
الوقوف وسند الظير 

 لإصابات الفقرات القطنية

        

يؤدى ارتداء الاحذية ذات  5
الكعب العالى لإصابات 

 العمود الفقرى

        

يؤدى اليبوط من المرتفعات  6
عمى كعب القدمين لاصابات 

 العمود الفقرى

        

يؤدى الميل الزايد الى الامام  7
والخمف الى إصابة الفقرات 

 الظيرية

        

يؤدى الجموس بطريقة خاطئو  8
فى وضع مائل لاصابات 

 الفقرات القطنية
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تؤدى أصابات الكسور وخمع  9
الاجسام الفقرية لإصابات 

 العمود الفقرى

        

يؤدى الرقود عمى مراتب لينة  10
 للاصابة الفقرات الظيرية

        

 
ماىو رايك فى المحور 

 ...............................................................................:...المقترح
  الحذف أو

 .............................الاضافة:................................................
 .......:الاقتراح....................................................................... 
 
 
 
 
 

                                             
 التوقيع:....................................................
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 خطاب المرنس (4ومشل )
 وجيالهجامعه السوداى للعلوم والتك

 الدراسات العلياكلية 
 كلية التربية البدنية والرياضة

 
 
 ...............السيد /...........................................

 المحترم
درجة الماجستير بالبحث التكميمى يقوم الدارس / الريح حسن محمد عبدالله بإجراء دراسة لمحصول عمى 

 فى التربية البدنيةوالرياضة بعنوان :.
 لرياضين وغير الرياضين الفقرى ل إصابة العنود بعض العوامل التى  تسبب اسة در)  

 (لرجا  40-30للفئة العنري مو )

 .لبيانات فقط لأغراض البحث العممىنأمل تعاونكم مع الدارس عمماً بأن ىذه ا
 

 
 ولكم الشكر الجزيل

 
 
 

 
 

 الدارس / الريح حسو محند عبدالله 
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 ٌٛ بصٕرتّا الٍّاٟٗٛالإشتبا (5ومشل )
 المحور الاول

 
 الاسباب الرياضية المباشرة التى تسبب  إصابات العنود الفقرى

 
 لا اوافق لا ادرى  اوافق العبارات م

    الاداء الرياضى العنيف يساعد فى إصابو العمود الفقرى 1

    حركات الدورات وتغيير الاتجاه المفاجئو من مسببات إصابة العمود الفقرى 2

    يؤدى السقوط والضربات المباشرة والغير مباشرة لاصابات العمود الفقرى 3

يؤدى الاصطدام بالادوات والاجيزة أثناء الاداء الرياضى لاصابات العمود  4
 الفقرى

   

تساعد قوة عضلات البطن والظير ومرونة الفقرات عمى إصابات العمود  5
 الفقرى

   

تى لا تتناسب مع وزن اللاعب من مسببات إصابت العمود حمل الاحمال الثقيمو ال 6
 الفقرى

   

    الاعداد البدنى الكافى لممفاصل والفقرات من مسببات إصابة العمود الفقرى 7

الضعف البدنى والتدريبات الغير ملائمة من مسببات إصابات العمود  8
 الفقرى

   

    و من مسببات العمود الفقرىزيادة الجرعة التدريبية لتمارين القوة والمرون 9

    التحمل عمى فقرات الظير عند بذل مجيود بدنى شاق 10

 
 
 

                                             
 التوقيع:....................................................
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 المحور الثانى
 قرىالمسببه لإصابات العنود الف العادات  

 
 لا أوافق لا أدرى  اوافق العبارات م

    يؤدى قيادة السيارات لفترة طويمة لاصابة العمود الفقرى 1

    يؤدى لجموس لفترات طويمو وعدم الحركة لإصابات الفقرات الظيرية  2

    يؤدى الرقود لمدة طويمة مع قمة الحركةلاصابات العمود الفقرى   3

    الوقوف وسند الظير لإصابات الفقرات القطنيةيؤدى ثنى الساق أثناء  4

    يؤدى ارتداء الاحذية ذات الكعب العالى لإصابات العمود الفقرى 5

    يؤدى اليبوط من المرتفعات عمى كعب القدمين لاصابات العمود الفقرى 6

    يؤدى الميل الزايد الى الامام والخمف الى إصابة الفقرات الظيرية 7

    لجموس بطريقة خاطئو فى وضع مائل لاصابات الفقرات القطنيةيؤدى ا 8

    تؤدى أصابات الكسور وخمع الاجسام الفقرية لإصابات العمود الفقرى 9

    يؤدى الرقود عمى مراتب لينة للاصابة الفقرات الظيرية 10

 

 
 
 
 
 

                                             
 ........................................التوقيع:............

 
 

 
 

 


