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يْتُكفِ ﴿ نْسَافَ فِي أَحْسَفِ ﴾ لَقَدْ خَمَقْنَا ۳الْبَمَدِ الَْْمِيفِ ﴿ كىذا﴾ ۲﴾ كَطُكرِ سِينِيفَ ﴿۱كَالتِّيفِ كَالزَّ الِْْ
ٍـ ﴿ ّـَ رَدَدْنَاهُ أَسْفَلَ سَافِمِيفَ ﴿٤تَقْكِي ْـ أَجْرٌ غَيْرُ مَمْنُكفٍ ٥﴾ ثُ الِحَاتِ فَمَيُ ﴾ إِلاَّ الَّذِيفَ آمَنُكا كَعَمِمُكا الصَّ
يفِ ﴿٦﴿ بُؾَ بَعْدُ بِالدِّ ِـ الْحَاكِمِيفَ ﴿٧﴾ فَمَا يُكَذِّ  ﴾۸﴾ أَلَيْسَ اللََُّّ بِأَحْكَ

( 8: 1، الآيات مف سكرة التيف  )                                                                                                                                  
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 الْىداء

المَّحظات إلاَّ بذكرؾ كلا إليي لا يطيب المَّيل إلاَّ بشكرؾ كلا يطيب النّيار إلاَّ بطاعتؾ كلا تطيب 
 تطيب الآخرة إلاَّ بعفكؾ كلا تطيب الجنّة إلاَّ برؤيتؾ

 )اُلله جلَّ جلالُوُ(

 إلى مف بمَّغ الرسالة كأدَّػ الْمانة كنصح الْمّة إلى نبيِّ الرّحمة كنُكرِ العَالَمِيفَ 

َـ(  )سَيِّدِنا مُحَمَّدٍ صَلَّ اُلله عَميْو كسمَّ

بِالْيَيْبة كالكَقَار... إلى مف عمَّمني العطاء بدكف انتظار... إلى مف أحمل اسمو إلى مف كمَّمَو الله 
لى  بكل افتخار أرجكا مف اِلله أف يمدّ في عمرؾ كستبقى كمماتؾ نجكـ اىتدؼ بيا اليكـ كفي الغد كا 

 الْبد

 )كالدؼ العزيز(

 إلى ملاكي الحارس..... إلى معنى الحب كالحناف كالتياني....

الحياة كسر الكجكد... إلى مف كاف دعائيا سر نجاحي كحنانيا بمسـ جراحي إلى أغمى  إلى بسمة
 الحبايب

 )أٌمِّي الحبيبة(

 إلى أىل الكفاء كرصيدؼ في الحياة

(كزكجتي كأبني)إخكتي   

  نجاحي نُيدؼ حصيمة لبحثفي انجاز ىذا اساعدني إلى كل مف 
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 الشكر كالتقدير

إلى مف أعطى كأجزػ بعطائو... إلى مف سقى كرَكَػ قسمنا عمما كثقافة... إلى مف ضحّى بكقتو 
 كجيده كناؿ ثمار تعبو... 

 لؾ أستاذنا الفاضل:

 د. محمد سميماف المغربي

منؾ تعمّمنا أف النجاح قيمة كمعنى... كمنؾ تعممنا كيف يككف التفاني كالْخلاص في العمل... 
ستحيل في سبيل كمعؾ آمنّا أف لا م  

 الْبداع كالرقي

كر كالتَّقدير أساتذتنا الْعزاء للَكِ ك  لؾ كل الشُّ  

 أعضاء ىيئة التدريس بكمية التربية البدنية كعمكـ الرياضة بجامعة بنغازؼ 

 عبارات الشّكر لتخجل منكـ لْنّكـ أكبر منيا فأنتـ مف قادنا إلى النجاح 

لمطّاقـ الْدارؼ بالكمية الشكر مكصكؿ ك    

مجيُكدَاتِكُـ القيّ  ىعم  
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 ممخص البحث

 

انتشارا لدػ تلاميذ الصف السابع بنيف مف مرحمة الْكثر الانحرافات القكامية  معرفةىدفت ىذه الدراسة إلى      

( لمعاـ 2008التعميـ الْساسي بمدينة بنغازؼ. تـ اختيار عينة البحث بالطريقة العشكائية مف التلاميذ، مكاليد )

( تمميذ. استخدـ الباحث المنيج المسحي لمكشف عف أكثر 324(، كقد بمغ حجـ العينة )2022-2021الدراسي )

الانحرافات القكامية لمطرؼ العمكؼ  عدة اختبارات تقيسنتشارا بيف تلاميذ ىذه المرحمة العمرية باستخداـ الانحرافات ا

؛ لملائمتيا لمعرفة اثر البرنامج العلاجي المقترح لمجمكعة تجريبية كاحدة كالسفمي. ثـ استخدـ المنيج التجريبي 

لمدراسة المسحية أف أكثر الانحرافات القكامية انتشارا في  لطبيعة الدراسة كأىدافيا. أظيرت نتائج القياسات الْكلية

في الترتيب الاكؿ كالترتيب الثاني  %(54ىذه المرحمة العمرية ىك انحراؼ استدارة الكتفيف بنسبة مئكية بمغت )

رتيب كيأتي في الت %(9في الترتيب الثالث انحراؼ التقعر القطني بنسبة ) ثـ %(30انحراؼ تفمطح القدميف بنسبة )

. لتحقيق ىدؼ الدراسة تـ تصميـ كتطبيق برنامج تمرينات علاجية %(0.3الرابع انحراؼ التصاؽ الفخذيف بنسبة )

( أسابيع، 8( جمسة مكزعة عمى )24( تمميذ مصاب بانحراؼ استدارة الكتفيف. تككف البرنامج مف )25لعينة مف )

، أظيرت النتائج كجكد أثر انحراؼ استدارة الكتفيفياس ق( أياـ في الْسبكع. عند مقارنة 3البرنامج )تطبيق كتـ 

في تقكيـ انحراؼ استدارة الكتفيف، حيث أسيـ في زيادة اتساع منطقة الكتفيف المقدـ ايجابي كاضح لمبرنامج 

اعتماد البرنامج  المقترح في ىذه  ، كلذلؾ يكصي الباحثالْمامية، في حيف قمت مسافة منطقة الكتفيف الخمفية

ة كأساس لعلاج استدارة الكتفيف نظرا لمنتائج الْيجابية التي طرأت عمى افراد العينة نتيجة لخضكعيـ لجمسات الدراس

 البرنامج المقترح.
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 :البحث مقدمة 1-1

قاـ العديد مف الباحثيف بدراسة القكاـ باعتباره المظير الذؼ يدؿ عمى الحالة العامة      

للأشخاص، نتيجة لْىميتو الكبيرة عمى صحة الفرد، كبالتالي تأثيره عمى صحة المجتمع بشكل 

إلييا كافة البمداف كالمجتمعات عمى اختلاؼ أنكاعيا، كبذلؾ  السميـ ىك غاية كل تسعى، فالقكاـ عاـ

 أصبح القكاـ مطمبا ضركريا كممحا في ظل الحياة اليكمية المرفية التي يعيشيا الْنساف. 

ذا أىمل كلـ يعالج 33: 1997 ،عبدالله)ؤكد يك       ( أف الخمل القكامي يبدأ كخمل كظيفي بسيط، كا 

في الكقت المناسب فإنو يتحكؿ إلى انحرافات قكامية بنائية متقدمة يصعب علاجيا بطرؽ ككسائل 

العلاج الطبيعي، لذا مف الْىمية اكتشاؼ الخمل القكامي في سف مبكرة كالعمل عمى سرعة علاجو 

قكامية قد تحتاج لتدخل جراحي أك يصعب علاجيا، كلممحافظة عمى  قبل أف يزيد كيمثل مشكمة

عمى نشر الكعي القكامي ليـ حتي  الاىتماـ بالنشأ كرعايتيـ صحياً كبدنياً كالعملالقكاـ السميـ يجب 

 يكتسبكا قكاما معتدلا خاليا مف الانحرافات القكامية كالْمراض.

نمك الجسـ يتأثر بالعادات القكامية الخاطئة كسكء  أف   Lonner، (10:1996) لكنر كيذكر      

التغذية كبأسمكب الحياة الحديثة التي تجبر التمميذ عمى الجمكس لفترات طكيمة كبطريقة خاطئة 

فتؤثر سمبا عمى عضلات كعظاـ جسمو، كما أشار إلى كجكد علاقة بيف الجمكس الخاطئ لفترة 

 قكامية.طكيمة في المدرسة كبيف حدكث الانحرافات ال

 الثانية عشر إلى الخامسة عشر( أف المرحمة العمرية مف 28: 2006،عبد الرحيـ) كما أكد     

سنة ذات أىمية كبيرة تستدعى الاىتماـ بالقكاـ السميـ بسبب نمك الجسـ السريع في الطكؿ كالكزف 

 كاتساع الكتفيف كطكؿ الجذع كالساقيف كمحيط الْرداؼ.
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( عمى أنو يجب المحافظة عمى القكاـ السميـ ليككف 58: 2014 ،أبك النجا) كيؤكد     

لْف القكاـ السميـ يعزز القدرات الكظيفية  ؛الْنساف في أحسف صكرة كما أرادىا الله عز كجل

المختمفة لْجيزة الجسـ الحيكية، حيث ىناؾ الكثير مف الْمراض المرتبطة بأجيزة الجسـ تنتج 

عمى ميكانيكية الجسـ كحسف أدائو لميامو  اً ذلؾ سمب كانحرافات قكامية كينعكسمف عيكب 

 اليكمية علاكة عمى التأثيرات النفسية كالاجتماعية كالاقتصادية. 

لمدارس العلاجية لقد ازداد الاىتماـ بالتمرينات العلاجية في الآكنة الْخيرة حتى أف بعض ا

ب كبعض الْمراض دكف في علاج الانحرافات القكامية كاصابات الملاع اً تعتمد عمييا كمي

تدخل أية عكامل أخرػ كالعلاج بالعقاقير كالحقف كالحراريات إلا في حالات معينة يتطمب 

 الْمر التدخل الجراحي.

أف Auxter and worthingham،  (41:1997ككرثنغياـ  اكستير)  شارأكقد      

القكاـ كالعمكد الفقرؼ، التمرينات العلاجية المبنية عمى أسس عممية تعمل عمى تحسيف حالة 

كتقكية العضلات كالْطراؼ كبالتالي تحسيف كضع الرأس كالْكتاؼ كالصدر كالحكض 

 كالكصكؿ بالجسـ إلى القكاـ السميـ.

( أف التمرينات العلاجية تمعب دكر إيجابي فعاؿ في تحسيف  21: 1984 ،شمبي )كيشير     

كما أشار إلى أف مساىمة التمرينات في علاج كفاءة الجسـ كأجيزتو الداخمية كقدرتو الحركية. 

الانحرافات القكامية كالْمراض يعتبر بعدا جديدا لتكظيف التمرينات مف حيث تحسيف الحالة 

الصحية لممريض كمحاكلة العكدة إلى الحياة الطبيعية أك الاقتراب منيا. لذلؾ اىتمت الدكؿ 

المراحل العمرية في حياة الْنساف فيي لْف ىذه المرحمة مف أىـ  ؛المتقدمة بمرحمة الطفكلة

المرحمة التي فييا تتشكل شخصيتو كتحدد اتجاىاتو كبناء قكامو السميـ، لذلؾ فإف الاىتماـ 
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بالْطفاؿ في ىذه المرحمة مف العمر لا تعكد نتائجيا عمي ىؤلاء الاطفاؿ فقط، لكنيا تعكد 

 ثمار في البناء البشرؼ.عمى المجتمع ككل باعتبار أف التككيف السكؼ لمفرد ىك است

الْطفاؿ ككنيـ سيصبحكف قادة المستقبل كما لمقكاـ مف اثر عمى تككيف كلْىمية ىؤلاء      

شخصيتو الفرد في أداء الميمات التي تتطمبيا الحياة، تمعب البرامج العلاجية أثر فاعلا في 

علاج الانحرافات القكامية، كمف ىنا تأتي أىمية البحث الاجتماعية كالتربكية مف ضكء الاىتماـ 

كتربكيا، كأيضا يكتسب البحث أىميتو في ضكء تقكيـ الانحرافات  برعاية الْطفاؿ صحيا

القكامية الاكثر انتشارا بيف تلاميذ الصف السابع بمرحمة التعميـ الاساسي مف اجل الكصكؿ 

 إلى تلاميذ صحيحي البدف.  

 :مشكمة البحث 1-2

 تلاميذ بيف كشيكعا انتشارا المشاكل أكثر مف ىذا عصرنا في القكامية الانحرافات تعتبر     

 أظيرت حيث. سنة عشر الخامسة إلى عشر الثانية مف الْساسي التعميـ مرحمة مدارس

 القكامية الانحرافات انتشار نسبة ارتفاعبدكلة الككيت ( 22: 2008 ،الديس) دراسة نتائج

 التلاميذ مف عدد كجكد كذلؾ( المائة في 85.34) بنسبة الْساسي التعميـ مدارس تلاميذ بيف

: 2006،الرحيـ عبد) أشار كما(. المائة في 14.55) كنسبتيـ قكامي انحراؼ مف أكثر لدييـ

 كتؤثر كالعظاـ كالعضلات المفاصل عمل كفاءة مف تقمل  القكامية الانحرافات أف إلى(  16

 في نقص إلى يؤدؼ كما الظير لآلاـ تعرضيـ ككذلؾ لمجسـ الحيكية الْجيزة عمى بالتالي

 المتزف  غير كالنمك العضمية النغمة ضعف بسبب الحركية القدرات كبعض المركنة

 .العضمية لممجمكعات
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 مجاؿ في السابقة العممية كالدراسات الْبحاث عمى الباحث اطلاع خلاؿ كمف      

 نسبة أف السابقة الدراسات نتائج أغمب أكدت الحركي، كالتأىيل القكامية الانحرافات

 الْساسي التعميـ مرحمة تلاميذ بيف( المائة في 85 -75) بيف ما تتراكح القكامية الانحرافات

 عمى طكيمة لساعات الجمكس إلى الْسباب كتعزك سنة عشر الخامسة إلى عشر الثانية مف

 خاطئة بطريقة كالكمبيكتر الذكية الْجيزة كاستعماؿ التمفزيكف  شاشات كأماـ الدراسة مقاعد

 .المدارس في كالرياضية البدنية الْنشطة ممارسة في الانتظاـ عدـ بسبب ككذلؾ

 الْساسي التعميـ مرحمة مدارس لبعض ميدانية بزيارة قاـ حيث الباحث اىتماـ ذلؾ أثار      

 خلاؿ كمف لمتلاميذ، القكامية الحالة عمى للاطلاع بنغازؼ  مدينة في( الحر التعميـ) الخاص

 تلاميذ بيف قكامية انحرافات كجكد ىناؾ أف لاحع الباحث بيا قاـ التي الميدانية الزيارة

 . السابع الصف

 عمى الْطفاؿ ينشأ حتى المبكرة السف ىذه في المشكمة ىذه معالجة مف لابدلذلؾ       

 التمرينات استخداـ أثر كقد تمحكرت مشكمة الدراسة في التساؤؿ التالي سميمة، قكامية أسس

 التعميـ بمرحمة السابع الصف تلاميذ بيف انتشارا الْكثر القكامية الانحرافات تقكيـ في العلاجية

 .بنغازؼ  بمدينة )التعميـ الحر(الْساسي

 البحث:  أىمية 1-3

 تكمف أىمية البحث فيما يمي:

يساىـ البحث في الكشف عمى الانحرافات القكامية الْكثر انتشارا لدػ أفراد عينة  -1

 البحث.

التمرينات العلاجية في تأىيل كتصحيح أكثر انحراؼ قكامي لدػ أفراد  بياف اىمية -2

 عينة البحث.
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عمى تخطي الآثار السمبية التي تخمفيا الانحرافات القكامية مف آثار  يسيـ ىذا البرنامج -3

 حركية أك نفسية أك اجتماعية.

 

الانحرافات الْبحاث العممية التجريبية التي أجريت في مجاؿ تبيف ىذه الدراسة حجـ  -4

 القكامية في البيئة الميبية.

 أىداف البحث: 1-4    

 ييدؼ البحث إلى ما يمي:

انتشارا بيف تلاميذ الصف السابع بمرحمة التعميـ الْكثر التعرؼ عمى الانحرافات القكامية  .1

 .الْساسي بمدينة بنغازؼ 

انتشارا بيف  الْكثر القكاميةالتمرينات العلاجية لتقكيـ الانحرافات باستخداـ تصميـ برنامج  .2

 تلاميذ الصف السابع بمرحمة التعميـ الْساسي بمدينة بنغازؼ. 

انحراؼ استدارة في تقكيـ  البرنامج المقترح باستخداـ التمرينات العلاجيةالتعرؼ عمى أثر  .3

بيف تلاميذ الصف السابع بمرحمة  انتشارا  لقكاميةت ااالكتفيف باعتباره يمثل اكثر الانحراف

 التعميـ الْساسي بمدينة بنغازؼ.

 :المفاىيم والمصطمحات 1-5

 (:Postureالقوام )    
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يعتبر القكاـ الْنساني مفتاح الجماؿ لكل فرد لْنو عبارة عف عممية تنظيمية صحيحة      

لْجزاء الجسـ كذلؾ التنظيـ ىك الذؼ يسمح باتزاف الْجزاء عمى قاعدة ارتكازىا ليعطي جسما 

 (. 15: 2007 محمد،) في أداء كظائفو  لائقا

 (: Therapeutic Exerciseالتمارين العلاجية )

نكع مف التماريف تكصف لتحسيف الْداء العضمي العاـ لمجسـ كتقكية العضلات كالعظاـ      

كالمفاصل كالْربطة، كىي حركات علاجية تقكـ عمى أساس عممي كمخطط لو، تكصف تبعا 

فيز الكظائف الطبيعية لمجزء المصاب أك استعادتيا أك المحافظة لحالة المصاب بيدؼ تح

 (. 44: 2010 عمى كضعو الحالي أك زيادة كفاءتو )محمد،

 (:Posture Deviationانحراف القوام )

ىك تغير بالزيادة أك النقص في شكل عضك مف أعضاء الجسـ كمو أك جزء منو كانحرافو      

عف الكضع الطبيعي المُسمّـ بو تشريحيا، مما قد ينتج عنو تغير في علاقة ىذا العضك بسائر 

 (. 23: 2005، كأبك الميل ،الْعضاء الْخرػ )عمي

 أولا، انحرافات الطرف العموي: 

 (:Forward Headللأمام )سقوط الرأس  .1

منطقة حدكث التشكه في ىذا الانحراؼ القكامي ىي المنطقة العنقية كفي ىذا التشكه  

 (.15: 2007دفع الرأس للأماـ كللأسفل )محمد،تنقبض مفاصل الرقبة كين

 (:Round Shouldersاستدارة الكتفين ) .2
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ىك انحراؼ أمامي لمحزاـ الكتفي بحيث تحدث حركة تبعيد في عظـ المكح مع ميل  

 (. 20: 2004جانبي بسيط )الشيشاني، 

 (: Scoliosis( )Right Spinal Curvatureانحناء العمود الفقري لميمين ) .3

ىك عبارة عف تقكس جانبي لمعمكد الفقرؼ كانحرافو عف الخط المستقيـ عمى شكل حرؼ 

(Cكين ،)( تج عف دكراف الفقرات حكؿ محكرىا الطكلي. إذا كاف تقعر حرؼC في اتجاه )

 .(142: 2003كراغب، ، نيفااليميف يقاؿ أنو انحراؼ أيمف )حس

 (: Left Spinal Curvature(( Scoliosisانحناء العمود الفقري لميسار ) .4

المستقيـ عمى شكل حرؼ ىك عبارة عف تقكس جانبي لمعمكد الفقرؼ كانحرافو عف الخط      

(C( كينتج عف دكراف الفقرات حكؿ محكرىا الطكلي. إذا كاف تقعر حرؼ ،)C في اتجاه )

 (.142: 2003كراغب، ، نيفااليسار يقاؿ أنو انحراؼ أيسر )حس

 (: Kyphosisالتحدب الظيري ).5

كضعف ىك زيادة غير طبيعية في تحدب المنطقة الظيرية مف العمكد الفقرؼ يصاحبو طكؿ 

في عضلات الظير الخمفية كقصر كانقباض في عضلات الصدر الْمامية )عبد الرحيـ، 

2011 :65.) 

 :( (Lumber Lordosisالتقعر القطني .6

ىك عبارة عف زيادة كبيرة في التقعر القطني كينتج عنو ميل الحكض للأماـ كغالبا ما     

يؤدؼ كل تشكه منيما إلى يصاحب ىذا الانحراؼ تشكىا آخر ىك تحدب الظير، حيث 

 (.12: 2007الآخر كنكع مف التعكيض للاحتفاظ بمركز ثقل الجسـ )محمد، 

 ثانيا، انحرافات الطرف السفمي:

 :Thigh Stickiness)التصاق الفخذين ).1
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يحدث نتيجة السمنة المفرطة ككقكع ثقل الجسـ عمى الجزء الخارجي مف مفصل الركبة      

       كبالتالي يزداد الضغط عمى أربطة الركبة الخارجية كيقل عمى أربطة الركبة الداخمية، مما

التصاقيا عمى تمددىا كبالتالي تحرؾ الركبتيف كالفخذيف لمداخل مما يعمل عمى يعمل  

 (.Porter and Others,  ،2008 :110 ف كآخرك بكرتر، )

 

 (:Knock – KNEESاصطكاك الركبتين ).2

عادة ما يمر خط تحميل الكزف إلى الكحشية قميلا بالنسبة لمركز كل ركبة، كفي حالة  

تشكه اصطكاؾ الركبتيف يمر خط الثقل الكمي لمجسـ إلى الكحشية مف مركز الركبة 

 (. 147: 2003كراغب، ، نيفا)حس

 :Bowlegs))تقوس الساقين .3

ىك عبارة عف تقكس كتحدب في شكل الرجميف لمخارج مع تباعد الركبتيف عند تلامس      

 .السفمييف لعظمتي القصبة كالشظية القدميف كىذا الانحراؼ يصيب الثمثيف

 (.23: 2007)محمد، 

 :(Flat Foot)تفمطح القدمين .4

 ىك ضعف في عضلات باطف القدـ كالسقكط الطكلي لمقدـ بحيث يلامس باطف القدـ  

 (.52:  2006  ، الْرض عند الكقكؼ )عبد الرحيـ
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  حدود البحث: 6 -1

 تقتصر حدكد البحث في الاتي:  

 القكامية الانحرافات تقكيـ في العلاجية التمرينات استخداـ أثر: المكضكعية الحدكد -1

( الحر التعميـ) الْساسي التعميـ مرحمة مف السابع الصف تلاميذ لدػ انتشاراً  الْكثر

 .بنغازؼ  بمدينة

 المدارس التابعة لمدينة بنغازؼ بمرحمة التعميـ الساسي)التعميـ الحر(.الحدكد المكانية:  -2

 الحدكد البشرية: تلاميذ الصف السابع مف مرحمة التعميـ الاساسي. -3

.2022الحدكد الزمنية: خريف  -4



 

 

 

 

 

 

 الفصل الثاني

 الْطار النظرؼ كالدراسات السابقة

 أكلا: الْطار النظرؼ. 

 ماىية القكاـ المعتدؿ كأىميتو كشركطو كأثره عمى صحة الفرد. 2-1

 ثرىا عمى صحة الفرد.أكأسبابيا ك  ماىية الانحرافات القكامية كأنكاعيا 2-2

 ( سنة. 15 -13مميزات كخصائص المرحمة العمرية )  2-3

ميات كالمدرسة  في الاصابة بالانحرافات القكامية ككيفية الكقاية دكر الآباء كالْ 2-4

 منيا.

 مفيكـ التأىيل الحركي كأسسو كأنكاعو كأىدافو كعلاقتو بالعلاج الطبيعي. 2-5

 التمرينات العلاجية.مفيكـ  2-6

 الدراسات السابقة.ثانيا:  2-7

 حث.فركض الب 2-8
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 ماىية القوام المعتدل وأىميتو وشروطو وأثره عمى صحة الفرد: 1- 2    

 ماىية القوام المعتدل: 2-1-1

المفيكـ العممي لمقكاـ أساسو بناء الجسـ كالتركيب البدني مف أعضاء كأجيزة      

 ،معتدؿك محصكؿ عمى قكاـ سميـ لمختمفة سكاء كانت عضكية أك عظمية أك عصبية. 

عمينا أف نكفر لْجسامنا كل ما يحمييا مف الانحرافات سكاء عف طريق الرياضة أك 

 التمرينات العلاجية أك اكتساب العادات القكامية السميمة.

يعتمد الفكر الحديث في ىذا المجاؿ عمى أف كل قكاـ مختمف عف الآخر. تسعى      

ـ بجميع مفاصل الحياة كمنيا المجتمعات المتحضرة إلى تربية الْنساف تربية شاممة تيت

التربية البدنية التي تعد مف أساس المناىج الدراسية اليامة للأطفاؿ في جميع مراحميـ 

العمرية، كالتي تساعدىـ عمى العناية بالقكاـ السميـ لمتلاميذ، بالْضافة إلى مساعدتيـ عمى 

فسية كالثقافية كالعقمية، النمك الشامل المتزف لجميع جكانب الفرد الاجتماعية كالبدنية كالن

كالعمل عمى كقاية الحالة الصحية لمتلاميذ عف طريق ممارسة الْنشطة الرياضية المختمفة، 

 كنشر الثقافة الصحية كالكعي القكامي لدييـ.

( إف قياسات كاختبارات القكاـ تعتبر أحد 51: 2005 ،الصميدعي) كما يذكر      

المجالات التي تناكليا المختصكف في مجاؿ التربية الرياضية بالبحث كالتقصي لماليا مف 

أىمية في الْداء الميارػ كمستكػ الانجاز في الْداء الحركي للإنساف، كأف القكاـ السميـ 

يكانيكيا في مكاجية قكة يعتمد عمى قكة العضلات التي تعمل عمى جعل الجسـ متزنا م
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الجاذبية الْرضية كالقكػ الْخرػ، كتعمل العضلات باستمرار مما يتطمب قدرا كافيا مف 

 القكة كالطاقة لمحفاظ عمى الكضع الطبيعي لمجسـ.

ساسي لمحكـ ر الْ( أف العمكد الفقرؼ ىك المعيا47: 1996 ،راغبك  حسانيف) كيكضح      

حرفا، كذلؾ لتعدد مفاصمو فيككف عرضة لمتأثير بالحركات عمى قكاـ الفرد جيدا كاف أـ من

كالْكضاع المختمفة التي يقكـ بيا الفرد، فالقكاـ المعتدؿ ىك الذؼ يككف في حالة اتزاف دائـ، 

لْف القكاـ الجيد ىك الذؼ تترابط فيو أجزاء الجسـ محدثة تكازف في كل حركاتو، كالمسؤكؿ 

 العضلات.عف ىذا التكازف ىك الييكل العظمي ك 

( إلى أف القكاـ سكاء كاف  Quka and Others،  2015 :32 ككاكا كآخركف ) شيريك      

سميماً اك معتلًا يعتبر صكرة كاضحة لميكانيكية عمل الجسـ، كىذا يعنى الاستخداـ المتكامل 

المتزف لجميع أجزائو في كل النشاطات كالْعماؿ التي يقكـ بيا الفرد أثناء سير الحياة 

 اليكمية، كما أنيا تعنى تكازف أجزاء الجسـ في جميع حالات السككف كالحركة.

الشكل الذؼ  القكاـ بأنو (65: 2017 ،الشيمي)ك ( 47 :2015 ،عرؼ الخربكطمي)كما      

يتخذه الجسـ، كيتحدد بأكضاع العضلات كالعظاـ كالمفاصل المختمفة كالتي تتحكـ فييا نغمة 

زة الجسـ التي تبني مظيره. كيقترب ىذا التعريف مف كجية نظر الجياز العضمي كباقي أجي

جراحي العظاـ الذيف أكدكا أف القكاـ يعتبر مؤشر يعكس إطار عمل الييكل العظمي كالجياز 

 العضمي.

عمى ( ك 21: 2005، حمدؼ)ك  الدكرؼ ك ( 89: 2000 ،حسانيف) كما يتفق كل مف     

تعريف القكاـ السميـ بأنو: كجكد كل جزء مف أجزاء الجسـ في الكضع الطبيعي المتناسق مع 

الآخر المُسمّـ بو تشريحيا، كىك الكضع العمكدؼ الذؼ يمر بو خط الجاذبية مف مفصل رسغ 
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القدـ إلى مفصل الركبة إلى مفصل الفخذ إلى مفصل الكتف حتي الْذف كأؼ خركج عف ىذا 

انحراؼ. كما يشترط أيضا أف تككف العلاقة بيف أجيزة الجسـ المختمفة علاقة الخط يعتبر 

سميمة بحيث يستطيع الفرد بذؿ أقل جيد في الْكضاع المختمفة لمثبات كالحركة بأعمى كفاءة 

 كأقل جيد.

 
 ( يكضح القكاـ السميـ1شكل )

 أىمية القوام:  2-1-2

 -السميم تتمثل في النقاط التالية:( بأن أىمية القوام 75: 2211، سعد )كما ذكر     

o .مؤشر ىاـ عمى صحة كسلامة جسـ الْنساف 

o .يساعد أجيزة الجسـ الحيكية عمى أداء كظائفيا بدرجة عالية مف الكفاءة 

o .تأخير ظيكر التعب 

o .عامل أساسي في تككيف شخصية الفرد بجكانبيا المختمفة 

o را لائقا، كما فالقكاـ الجيد يعطي الْحساس بالجماؿ كيعطي الفرد مظي

يساعده في أداء حركاتو بطريقة منسقة فييا تكافق بيف أجزاء الجسـ 

 المختمفة في حيف أف الشخص ذا القكاـ المشكه تنقصو ىذه النكاحي.

 شروط القوام السميم:  2-1-3
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( أف القكاـ السميـ ىك مفتاح الجماؿ لكل فرد كلا  69: 2015 ،بك النجاأ ) كيكضح     

إذا تكفر التناسق بيف أجزاء الجسـ المختمفة، فالقكاـ الجيد ىك علاقة سبيل إلي ذلؾ إلا 

الميكانيكية بيف أجيزة الجسـ المختمفة العظمية كالعضمية كالعصبية، ككمما تحسنت ىذه 

كاـ الجيد كالسميـ عدة شركط العلاقة كاف القكاـ سميما كتحسنت ميكانيكية الجسـ، كليذا لمق

 -:منيا

كىك أحد الاشتراطات اليامة كالذؼ مف خلالو يتـ مقاكمة  :Erectnessالاعتدال  -1

الجاذبية الْرضية التي تشدنا إلى أسفل، فيجب أف يتـ التنبيو عمى التلاميذ بالتنبييات 

 التالية )افرد ظيرؾ، ارفع رأسؾ(.

ىك أحد أىـ الشركط الميكانيكية التي يجب تكفرىا في  : Balanceالتوازن  -2

مختمف الحركات كالميارات سكاء كانت رياضية أك يكمية. كليذا يعتبر التكازف ىك القدرة 

 عمى الاحتفاظ بثبات الجسـ عند أداء مختمف الميارات كالاكضاع الحركية كالثابتة، فمثلاً 

يع ثقل كطكؿ الجسـ، عمى أف يككف الثقل مف أجل التكازف الجيد يحتاج الانساف إلى تكز 

 عمى القدـ الكاحدة في المنتصف بيف العقب ككسادة القدـ عمى العظـ القنزعي.

لابد لمقكاـ الجيد مف أف يككف التناسق بيف جميع أجزاء  :Harmonyالتناسق  -3

الجسـ تاما، كما ينبغي أف يقع مركز جاذبية الْرض في خط مستقيـ عمكدؼ يبتدغ مف 

بمفصل الكتف كمفصل الحكض ثـ المركر بخمف الركبة كاقعا أماـ الكعب  ف ماراً الْذ

 الخارجي بحكالي بكصة أك بكصة كنصف.

مف الميـ  أف تككف القامة المعتدلة المتزنة المتناسقة عمى  : Easinessالسيولة -4

، كيجب أف يحفع اعتداؿ القامة لمدة ك بيرة جانب كبير مف السيكلة كالاسترخاء عند المزكـ
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بدكف تعب، أك شد عمى العضلات كيتـ ىذا الاعتداؿ مف خلاؿ تقكية العضلات كنشاطيا 

حساسيا.  كا 

 

 مظاىر القوام الجيد:  2-1-4

     ( إلى أف ىناؾ مظاىر دالة عمى القكاـ الجيد كىي 88: 1996 ،ركفائيل كالخربكطمي) كأشار

 باختصار كالتالي:

  تككف الذقف لمداخل كالنظر للأماـ.أف يككف ىناؾ اتزاف في كضع الرأس بحيث 

  أف تككف الكتفاف في الكضع الطبيعي بحيث تككف الكتفاف بجانب الجسـ كالكفاف مكاجياف

 لمفخذيف.

  ًمع حرية في عضلات التنفس. أف يككف الصدر مفتكحا 

  تككف زاكية الحكض في كضعيا الطبيعي كليس بيا أؼ ميكؿ للأماـ أك الخمف. 

 عمى القدميف بالتساكؼ كمشط القدـ في الكضع الْمامي كالرضفتاف  ثقل الجسـ يككف مكزع

 للأماـ.

 .أف تككف جميع عضلات الجسـ في كضعيا الطبيعي كليس بيا أؼ تكتر 

 

 شروط القوام السميم في الأوضاع الأساسية لممحافظة عمى الصحة:  2-1-5

أف الْكضاع القكامية ( 25: 2006 ،عبد الرحيـ)ك( 17: 2003،جبر) تفق كل مفي     

تتأثر بكضع الرأس إلى حد كبير، فعند قبض عضلات الرقبة الْمامية أك الخمفية )النظر 

لْعمى أك لْسفل( فإف ذلؾ يتسبب في تقمص العضمة المنحرفة المربعة ككذلؾ يؤدؼ إلى 

انحناء الظير، كلذلؾ يجب أف يككف النظر للأماـ مع رفع الرأس كذلؾ لمنع الرأس مف 
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نحناء. كتتكرر في الحياة اليكمية بعض الْكضاع الرئيسية التي يجب مراعاتيا كىذه الا

 الْكضاع ىي:

 

 الوقوف الصحيح:

  أف تككف القامة منتصبة مع عدـ التصمب أك التكتر الزائد في العضلات كبمعنى

 اخر ألا يككف الجسـ متكتراً أك متصمباً أثناء الكقكؼ.

 قاكماً لمجاذبية في جميع نقط تأثيرىا.أف يككف الجسـ قائماً تماماً م 

  مراعاة أف خط الثقل يمر رأسيا عبر الجسـ حتى يقع تقريباً في منتصف المسافة

 بيف الكعب كمشط القدـ.

 .أف تككف القدماف متباعداف قميلًا مع اتجاه الْصابع للأماـ 

 أف يككف الصدر مرتفعاً قميلًا كالبطف مسطحة كالْكتاؼ مفركدة كيظل الرأس 

 لْعمى كالذقف كالنظر للأماـ.

 وضع الجموس الصحيح:

 نظراً لكثرة جمكس الفرد، فمف الكاجب الاىتماـ بالجمسة الصحيحة كشركطيا:

 .يجب أف تحمل قاعدة الكرسي كاممة كأف يجمس الفرد عمى كل طكؿ فخذه 

 .أف يككف الظير مستقيما ملاصقاً لظير الكرسي 

  الارض تماماً، كأف تككف ىناؾ زاكية قائمة أف تظل القدماف مستقيمتاف عمى سطح

 عند مفصل الفخذ كعند مفصل الركبة.
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 .أف تظل أكضاع الرأس كالرقبة كالجذع كما ىك كارد في كضع الكقكؼ 

  لابد عدـ تشنج العضلات في كضع الجمكس حتى تقكـ بكظيفتيا دكف تعب أك بذؿ مجيكد

 اضافي.

 

 القوام أثناء المشي:

 حركة المشي يجب أف تككف مف الخمف للأماـ، كأف تقكـ الذراعيف  يجب الانتباه إلى أف

 كالرجميف بتنظيـ الحركة مف مفصل الكتفيف، كمفصل الحكض عمى التكالي.

 .تمنع أؼ حركة أك أرجحو لمجانب كتتأرجح الرجل كالذراع بسيكلة كحرية 

  القدـ الخمفية يلامس كعب القدـ المتقدمة سطح الارض أكلًا قبل أف ينتقل كزف الجسـ مف

 بالدفع مف الْصابع.

 

 ( يكضح الكقكؼ كالجمكس الصحيح2شكل )

( أف اعتداؿ القكاـ يتكقف عمى حالة العظاـ كالعضلات 74: 2007  ،محمد) رػ يك      

كالْربطة المتصمة بالعمكد الفقرؼ كالتي ليا أثر كبير في زيادة انحناءات العمكد الفقرؼ أك 

 العضلات، يختل التكازف كيتغير شكل الانحناءات الطبيعية تبعاً نقصيا فإذا ضعفت ىذه 
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لذلؾ الضعف، ثـ ينشأ عف ذلؾ الانحرافات القكامية، كتتغير أيضا الحالة النفسية التي عمييا 

في اعتداؿ قكامو، فالجاذبية الْرضية كقكة العضلات ليست ىي  كبيراً  الفرد فيي تمعب دكراً 

اـ كعميو فالثبات الجسمي كالثبات النفسي يككناف كحدة كاحدة السبب الكحيد في اعتداؿ القك 

 لبناء قكاـ معتدؿ للإنساف.

( أف ظيكر الانحرافات القكامية يرتبط بالعديد مف 87: 2015  ،الخربكطمي) ذكريك      

العكامل المباشرة كغير المباشرة، كيمكف بتحديد بعض ىذه العكامل يمكف معرفة أسباب 

بشكل محدد، فإف ىناؾ عكامل عامو يمكف مع بعضيا أك معيا مجتمعو أف إصابة الْفراد 

تؤدؼ إلي الانحراؼ القكامي. عادة لا يمكف ارجاع الانحرافات القكامية مع تعددىا إلى سبب 

كاحد فقط، فقد تككف ىناؾ أسباب مممكسة )مباشرة( كالْكضاع الخاطئة، سكء التغذية، 

أيضا عكامل أخرػ قد لا تبدكا كاضحة  بدني، إلا أنو ىناؾمة التدريب الالنكاحي الكراثية، ق

بالرغـ مف مدػ أىميتيا في تحقيق الانحرافات القكامية، لاسيما الحالة النفسية كالاكتئاب 

 كالخكؼ كغيرىا.

 أثر القوام السميم عمى صحة الفرد: 2-1-6

الكبير  الايجابي أف لمقكاـ السميـ الْثر (158: 2003 ،حسانيف كراغب) كل مف كيكضح  

 -عمى صحة الفرد مف عدة نكاحي منيا:

بالقكاـ الجيد يكتسب الفرد الصحة الجيدة اللازمة لقياـ الْجيزة  الناحية الصحية: (1

الداخمية بكامل كظائفيا بدرجة عالية مف الكفاءة في الكضع الطبيعي ليا مثل: الحيكية 
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كالكبد. بالْضافة إلى تأخر ظيكر التعب عند الفرد حيث أف الكضع السميـ لْؼ  الرئتيف

 أداء يقمل مف المجيكد كالطاقة المبذكلة.

يعتبر القكاـ السميـ انعكاسا لصكرة الفرد المتكاممة، يعطي صاحبو  من الناحية الجمالية: (2

منسقة يظير فييا  الاحساس بالكماؿ كالمظير اللائق كما يساعد في أداء حركاتو بطريقة

 التكافق بيف أعضاء الجسـ المختمفة.

يزيد القكاـ السميـ مف شعكر المرء بالثقة بالنفس كقكة  من الناحية النفسية: (3

شخصيتو، كيعكس القكاـ السميـ مدػ ما يتمتع بو الفرد مف شخصية سكية بيف زملائو، 

 المراحل السنية المختمفة.كمف أجل ىذا اىتمت الدراسات كالْبحاث ببرامج الكقاية بو في 

 العوامل التي تساعد عمى سلامة القوام: 2-1-7

( أف مف أىـ العكامل التي تساعد عمى الحصكؿ عمى 148: 2003 ،راغبك  حسانيف ك) كذكر

 -سميـ كصحي يمكف تمخيصيا في النقاط التالية:  قكاـ 

 الجياز -سلامة الْجيزة الرئيسية المرتبطة بالحركة كىى: الجياز العظمى  -

الجياز المفصمي، كبذلؾ تتخذ أجزاء الجسـ أكضاعيا  -الجياز العصبي  -العضمي 

 الصحيحة بعضيا فكؽ بعض كتقكػ النغمة العضمية كيتحسف التكافق العضمي العصبي.

 سلامة الْجيزة الحيكية الداخمية كالغدد كقياميا بكظائفيا بأحسف كفاءة كبتناسق تاـ. -

 سية سميمة، كأف يككف بعيداً عف اليمكـ التي تثقل كاىمو.ضركرة أف يككف الفرد في حالة نف -

الاىتماـ بالتدريب الرياضي المنتظـ لجميع أجزاء الجسـ، مع مراعاة عدـ التركيز عمى جزء  -

 مف أجزاء الجسـ دكف الآخر حتى تنمك العضلات باتزاف.

 محاربة العادات السيئة كالضارة لمقكاـ كاكساب الفرد عادات سميمة. -
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                                                                                                                                                                                                                        العادات الصحية وأىميتيا:مفيوم  2-1-8

عمى أف لمعادات  (Ekelund ،2012 :89 كيمكند)( ك74: 2007 ،محمد) كيتفق كل مف     
التي يكتسبيا الْنساف أثر كبير في حياتو سكاء كاف ذلؾ الاكتساب بالتعميـ أك الممارسة أك 
التكرار مرة بعد أخرػ فتصبح ىذه السمككيات عادة لو كجزء لا يتجزأ مف تصرفاتو، كثقافتو 

 ي النفس كلْنيا ليست أمراً عارضاً أك نادر الحدكث، الْمر الذؼ كنمط حياتو ، لككنيا راسخة ف

يفرض عمى الجميع ضركرة العناية بيا، كالاىتماـ بتعمميا كاكتسابيا منذ الصغر. كينطبق ذلؾ 
عمى القكاـ الجيد الذؼ يكتسب جكدتو مف العادات الصحية السميمة. كتعد دركس التربية 

دة بالْىداؼ كالكاجبات أحد أىـ المجالات التي تمكّف الرياضية المدرسية التي تككف محد
 الطلاب مف اكتساب العادات القكامية الصحيحة.

ليس ىناؾ تعريف محدد لمعادات عمى كجو العمكـ فيناؾ مف يعرؼ العادة بأنيا ما      

استمر الناس عميو عمى حكـ المعقكؿ، كعادكا إليو مرة بعد أخرػ، كمعنى ىذا أف ما ألفو 

الناس مف السمككيات كالطباع كاستمركا عمى ممارستو مرة بعد أخرػ يدخل في مفيكـ العادة، 

شريطة أف يككف في حكـ المعقكؿ الذؼ لا يتنافى مع الحق كالصكاب كىذا يعني أف تمؾ 

 (.Lottes،1996 :97لكتز السمككيات أك الطباع غير المعقكلة لا تدخل في مفيكـ العادة )

ىذه العادات الصحية فتبرز في ككنيا مطمباً مف مطالب النمك الصحيح أما أىمية      

للإنساف فمف مطالب النمك تعمـ العادات الحسنة في الغذاء كالشراب، كغير ذلؾ مف 

ممارسات الْنساف في حياتو اليكمية"، كما أف العادات الصحية تعد مف الصفات السمككية 

سيكلة لْنيا كالطبيعة للإنساف، كمعنى ىذا أف التي لا يستطيع الْنساف أف يتخمص منيا ب

لمعادات أثراً كبيراً في حياة الْنساف، لككنيا راسخة في النفس كلْنيا ليست أمراً عارضاً أك 

نادر الحدكث، الْمر الذؼ يفرض عمى الجميع ضركرة العناية بيا، كالاىتماـ بتعمميا 

اتجاىات إيجابية، نحك ممارسة  كاكتسابيا منذ الصغر لما ليا مف أثر بارز في تككيف
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،  Ekelund كيمكندالعادات الصحية السميمة القائمة عمى معارؼ كمفاىيـ صحية حقيقة )

2012). 

 بعض مبادئ المحافظة عمى القوام:  2-1-9

( أنو ىناؾ عدة مبادغ ليا علاقة مباشرة 47: مرجع سابق: 2000 ،حسانيف) كذكر     

 المثاؿ لا الحصر ما يمي: بصحة القكاـ كسمككو، كمنيا عمى سبيل

  عضلات البطف أىـ مجمكعات عضمية في المحافظة عمى القكاـ، فيي التي تمنع الْصابة

(، كآلاـ أسفل الظير، كما أنيا تعمل عمى  بتقعر القطف، كبركز البطف للأماـ) الكرش

 الاحتفاظ بالْحشاء الداخمية في كضعيا الصحيح.

  الاحتفاظ بأكضاع الجسـ المختمفة يمقى العبء عمى عدـ الاعتماد عمى العضلات في

 الْربطة، مما يؤدؼ إلى مطيا كضعف قدرتيا عمى القياـ بكظائفيا.

   اىمية المحافظة عمى القفص الصدرؼ بدرجة مناسبة مف النغمة العضمية لمعضلات

 الدافعة لمقفص الصدرؼ لمقاكمة العزكـ الناتجة عف ىذا الكضع.

 متحركة مثل المشي يجب المحافظة عمى استقامة كصلات الجسـ عند اتخاذ الاكضاع ال

 أثناء الحركة.

  عادة ممارسة بعض الْنشطة الرياضية بشكل مستمر  يتـ مف خلاليا المحافظة عمى

المياقة البدينة لمجسـ كتحريؾ عضلاتو كتنشيطيا مف كقت لآخر، فالرياضة  تقكؼ بنيت 

إلى ككنيا تعطي الجسـ جمالًا كتناسقاً  الجسـ كعظامو كمفاصمو كعضلاتو، بالْضافة

 كمركنة  كلياقة زائدة كتمنع السمنة كالترىل كالانحناءات المعيبة.



 

23 

 

  عادة الراحة عندما يحتاج الجسـ إلى ذلؾ، كالحرص عمى عدـ مقاكمة النكـ كلا

 سيما إذا كاف الجسـ متعباً أك مرىقاً، فالنكـ إحدػ الحاجات الضركرية لراحة الجسـ كنمكه.

      التكافق العضمي العصبي مف متطمبات القكاـ الجيد، كيعتبر الجياز العصبي ىك

 مصدر الْشارات العصبية الخاصة بالمحافظة عمى الاكضاع القكامية المختمفة.

  سيكلة التحكـ في القكاـ كضبطو يككف أكثر انسيابيو بالنسبة للأفراد الذيف يتمتعكف بدرجة

 ة العضمية.جيدة مف الحس الحكرؼ كالنغم

  المحافظة عمى اعتداؿ الجسـ في مختمف حالاتو كأكضاعو كقكفاً، كجمكساً، كمشياً تعمل

عمى حماية قكاـ الجسـ، كسلامة بنيانو، كعدـ تعريضو للانحرافات القكامية أك المخاطر 

 الصحية المترتبة عمى ذلؾ.

 ؼ إلى حدكث ممارسة نكع مف الرياضة اك مينة أك حرفة معينة لمدة طكيمة قد يؤد

انحرافات قكامية إذا لـ يراعي الفرد عمل تمرينات تعكيضية للأجزاء العاممة في ىذه 

 الرياضات أك الميف أك الحرؼ.

  ،مف العادات الصحية عدـ الجمكس لفترات طكيمة أماـ شاشة التمفزيكف أك غيره مف الْجيزة

ف طكؿ فترة الجمكس تؤدؼ لما يترتب عمى ذلؾ مف إضاعة لمكقت فيما لا فائدة فيو، كما أ

 إلى الخمكؿ، كالكسل كالحيمكلة دكف استمتاع الجسـ بالحركة للازمة لو.

 



 

24 

 

 

 لممحافظة عمى القكاـ السميـ العادات الصحيةيكضح ( 3شكل )

 ماىية الانحرافات القوامية وأنواعيا وأسبابيا وأثرىا عمى صحة الفرد: 2-2

 ماىية الانحرافات القوامية: 2-2-1

للانحرافات القكامية تأثيرات سمبية عمى جميع النكاحي )الصحية، النفسية،      

تعد الاجتماعية( كخصكصا تأثيرىا المباشر في حدكث بعض الاصابات الرياضية بل 

  (.25: 2005 ،عاملا مساعدا لذلؾ )الصميدعي

تككف  الانحرافات القكامية ىي حالات انحراؼ عف الكضع الطبيعي لْجزاء الجسـ حيث     

ىذه الانحرافات إما مكتسبة كذلؾ عف طريق تعكد الفرد عمى اتخاذ كضع خاطئ يتسبب عنو 

أك قد تككف كراثية منذ الكلادة نمك بعض أجزاء الجسـ بطريقة غير طبيعية فيحدث الانحراؼ 

(. كما تعرؼ أيضا بأنيا عبارة عف تغير في العلاقة الكظيفية لعضك مف 1986 الغامرؼ، )

جسـ مع الْعضاء الْخرػ، ينتج عنو شذكذ في شكل عضك مف أعضاء الجسـ أك أعضاء ال

جزء منو كانحرافو عف الكضع الطبيعي المُسمّـ بو تشريحيا مما ينتج عنو تغير في علاقة 
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 (  142:مرجع سابق :2003 كراغب، ، خرػ )حسانيفالعضك بسائر الْعضاء الْ

 (.81:مرجع سابق :2003 حسانيف،)

إلى أف القكاـ الردؼء ىك الشكل الخارجي لجسـ الْنساف  (24:  2005،تكفيق)ارا كأش     

حيث تككف ىناؾ زيادة أك نقص في الانحناءات الطبيعية لمجسـ أك أؼ شكل غير طبيعي 

لْػ جزء مف الجسـ كيظير ذلؾ في عدـ القدرة عمى حفع الاتزاف. كيعرؼ فيزيائيا عمى أنو 

بعض أك شذكذ أؼ عضك مف أعضاء الجسـ كخركجو  عدـ تراص أجزاء الجسـ بعضيا فكؽ 

 عف الكضع الطبيعي تشريحيا.

( أف أكثر المناطق تأثرا بالانحرافات القكامية  75:مرجع سابق 2011 ،سعد) كذكر      

ىك العمكد الفقرؼ، الذؼ يصاب  بالعديد مف التشكىات كالانحناء الجانبي الذؼ يحدث في 

فقراتو، كالذؼ يمكف ملاحظتو مف خلاؿ ارتفاع احدػ العمكد الفقرؼ كمو أك في بعض 

 الكتفيف عف الآخر عند كضع الذراعيف بجانب الجسـ.

( أف ما مف أحد مطمقا ينكر ما لمقكاـ الشديد 41: 2004  ،الكرساكؼ ) كما أكد      

النحافة، أك الزائد السمنة، أك المعكج، أك المقكس، مف أثر سيء عمى المظير كالشكل، 

العيكب القكامية سببا في تغير مستقبل الشباب، كاتجيت بعض الدكؿ إلى عدـ  كأصبحت

قبكؿ الشخص بالكظيفة أك فصل المكظف أك تغيير نكع الكظيفة لمعامل الذؼ اعتل قكامو 

 كنتيجة لمرض أك إصابة.

 أنواع الانحرافات القوامية: 2-2-2
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:مرجع 2003  ،حسانيف كراغب)( ك47:مرجع سابق 2000،حسانيف)كيشير كل مف       

 ( إلى أنو يمكف تقسيـ الانحرافات القكامية إلى نكعيف ىما:89سابق 

 الانحرافات البنائية: -

تحصل نتيجة لتعرض العظاـ إلى اجيادات بيكميكانيكية لمدة طكيمة مما يؤدؼ إلى تغير      

كيتطمب شكل العظاـ ذاتيا كنتيجة لذلؾ يتعذر إصلاح ىذه الانحرافات بالتمرينات العلاجية 

التدخل الجراحي لتقكيـ العظاـ أك قد تستخدـ أنكاع مف الجبائر لفترات زمنية طكيمة. كيطمق 

البعض عمى ىذه النكعية مف التشكىات اسـ التشكىات المتقدمة، كىك ذلؾ النكع الذؼ يتعدػ 

الانحراؼ فيو حدكد التأثير عمى العضلات إلى التأثير عمى العظاـ نفسيا بحيث يغير مف 

 عيا أك شكميا الطبيعي.كض

 

 الانحرافات الوظيفية:-

تسبب ىذه الانحرافات اختلاؿ تكازف عمل الْنسجة الرخكة كىي العضلات كالْنسجة   

كالْربطة ليذا يمكف اصلاحيا بالاعتماد عمى التمرينات العلاجية التأىيمية كالكسائل المختمفة 

معرفتو عف القكاـ الصحيح. يطمق البعض التي تعمل عمى زيادة الكعي القكامي لمفرد كزيادة 

عمى ىذه النكعية مف الانحرافات البسيطة كىي نكعية يمكف تداركيا بالعلاج عف طريق 

التمرينات التعكيضية التي تيدؼ إلى تحقيق الاتزاف العضمي بيف المجمكعات المتقابمة في 

ية أك الانحرافات الناتجة مف ت القكامية الكراثاالجسـ، كالجدير بالذكر أنو باستثناء الانحراف

ذا أىممت كلـ تعالج  إصابة أك مرض، فإف الانحرافات دائما تبدأ كانحرافات كظيفية بسيطة كا 

 في الكقت المناسب فإنيا تتحكؿ إلى انحرافات بنائية متقدمة يصعب علاجيا.
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 أثر الانحرافات القوامية عمى صحة الفرد: 2-2-3

:مرجع 2003 ،كراغب حسانيف)( ك47سابق : مرجع2000 ،حسانيف) كيتفق كل مف     

( عمى أف القكاـ الردؼء لو 65: 2007  ،محمد)( ك98: 2005 ،راتب)( ك78سابق 

 انعكاسات سمبية عديدة عمى صحة الْنساف، كأف جميع أجيزة الجسـ تتأثر بحالة القكاـ.

د كيؤخره، كيحسف فالقكاـ الجيد يعزز القدرة الكظيفية لْجيزة الجسـ الحيكية، كيقمل مف الْجيا

 المظير الخارجي، كيحسف مفيكـ الذات لدػ الفرد، كفيما يمي بعض التكضيح:

 أولا: أثر الانحرافات القوامية عمى المفاصل والعضلات والعظام:

كجكد الانحرافات يقمل مف كفاءة عمل المفاصل كالعضلات العاممة في منطقة          

الانحراؼ، سكاء كاف ذلؾ مف الناحية الكظيفية أك الميكانيكية. فإصابة الفرد بانحراؼ الالتكاء 

مثلا يعرض غضاريف العمكد الفقرؼ لحدكث ضغط عمى أحد جانبيو  Scoliosisالجانبي 

انب الآخر. كما أف ىذا الانحراؼ يصاحبو حدكث خمل في يفكؽ الضغط الكاقع عمى الج

الشدة العضمية عمى جانبي الجذع، فإذا كاف الانحراؼ لجية اليميف فإف ذلؾ يؤدؼ إلي قكة 

كقصر عضلات الجانب الْيمف عف عضلات الجانب الْيسر كىذا بدكره يؤدؼ إلي حدكث 

اؼ خاصة. إف استمرار كجكد خمل كظيفي كحركي في الجسـ عامة كفي منطقة كجكد الانحر 

الانحراؼ ككصكلو لممرحمة التككينية يؤدؼ إلي تشكيل العظاـ في أكضاع جديدة تلائـ 

( كجكد تغيرات عظمية xالانحراؼ المكجكد، فقد أثبتت بعض القياسات باستخداـ أشعة )

 كغضركفية مصاحبة للانحرافات.

 ة:ثانيا: أثر الانحرافات القوامية عمى الأجيزة الحيوي
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عندما يصاب الفرد بانحراؼ في القكاـ فإف ذلؾ يؤثر عمى الْجيزة الحيكية الداخمية      

يعمل عمى ضغط الرئتيف فيقمل ذلؾ مف  Round Shouldersلمجسـ، مثل استدارة الكتفيف 

كفاءة الرئتيف الميكانيكية كيقمل أيضا مف السعة الحيكية ليما، ككمثاؿ آخر انحراؼ تجكؼ 

طالة في عضلات البطف يسمح للأحشاء الداخمية  Lordosisالقطف  يصاحبو ضعف كا 

بالتحرؾ مف أماكنيا فيتسبب ذلؾ في حدكث اضطرابات عديدة في الْجيزة الحيكية المكجكدة 

 بيذه المنطقة كتقمل مف كفاءتيا في العمل.

 ثالثا: أثر الانحرافات القوامية عمى بعض الميارات الحركية:

لانحرافات القكامية بالجسـ مف ميكانيكية أداء الميارات الحركية المختمفة قد تغير ا     

كتشتت القكؼ في مسارات جانبية لا تخدـ الميارة نفسيا ذلؾ لْف الْداء الرياضي يعبر تعبيرا 

ديناميكيا عف خصائص الجسـ البشرؼ فإذا حدث تغير في ىذه الخصائص فإنو بالتالي يؤثر 

كىناؾ أمثمة كثيرة عمى ذلؾ منيا: انحراؼ تفمطح القدميف الذؼ يؤثر  عمى ديناميكية الحركة،

عمى ميارة العدك، فالعداء يفقد التكزيع السميـ لثقل جسمو عمى القدميف ككذلؾ تتأثر قدرتو 

 عمى امتصاص الصدمات في كل خطكة.

 رابعا: أثر الانحرافات القوامية عمى الحالة النفسية:

قدرة الفرد عمى التكافق مع نفسو كمجتمعو، كليتأتى ىذا التكافق إف الصحة النفسية ىي      

إلا إذا كاف الفرد متكاملا مف النكاحي الجسمية كالنفسية كالعقمية كالاجتماعية. كيأتي الجانب 

الجسمي في المقدمة لْف أؼ خمل فيو يؤثر عمى الجكانب الْخرػ، فعند كجكد أؼ انحراؼ 

 مف معنكياتو كتسيطر عميو عكامل الاحباط كالكآبة. قكامي في جسـ الفرد فإنو يثبط 
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 أسباب الانحرافات القوامية:  2-2-4

كجكد عدة  (41: 1996 ،الخربكطميركفائيل ك )( ك75: 2005، راتب) كيذكر كل مف     

  -أسباب للانحرافات القكامية منيا:

فقد يرث الطفل مف أحد الكالديف أك كلاىما بعض الْمراض الكراثية أك  الوراثة: .1

 الانحرافات التي تحدث مف زكاج الاقارب.

عند الاصابة قد يتخذ الفرد أكضاعا معينة رغما عنو بسبب الْلـ أك  الاصابة: .2

 عدـ القدرة عمى اتخاذ كضع صحيح خلاؿ فترة الاصابة.

طعاـ مثلا يؤدؼ إلى زيادة الكزف التي تؤدؼ فالْفراط في تناكؿ ال سوء التغذية: .3

بدكرىا إلى انحرافات في القكاـ مثل انحراؼ التقعر القطني، كما أف النحافة الشديدة تعتبر 

 سببا لحدكث انحرافات قكامية مثل: تقكس الظير.

فالفرد معرض أثناء فترة النمك لحدكث نمك سريع في بعض أجزاء  سرعة النمو: .4

 بينما يظل الجذع كاليديف متأخريف قميلا في النمك. جسمو كطكؿ القدميف

الْمراض مثل الكساح أك ىشاشة العظاـ تؤثر عمى شكل العظاـ كتؤدؼ  المرض: .5

 إلى انحرافيا.

كاتخاذ أكضاع خاطئة في الجمكس أك المشي باستمرار مما  العادات الخاطئة: .6

 يؤدؼ إلى أف تطكؿ بعض العضلات كيقصر بعضيا.

فبعض الميف كحامل الحقائب أك الكتابة عمى الكمبيكتر  يني:طبيعة العمل الم .7

 قد تضطر الشخص إلى اتخاذ أكضاع تتحكؿ مع الكقت إلى انحرافات.
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ارتداء الملابس الضيقة أك استخداـ الْحزمة كالْربطة قد  الملابس غير المناسبة: .8

أف انتعاؿ يؤدؼ إلى التأثير السمبي عمى حركة الجسـ كيحد مف الحركة الصحيحة، كما 

 الحذاء الغير مناسب يؤدؼ لتشكه القدميف أك الحذاء العالي قد يؤدؼ إلى انحراؼ الظير. 

كمما كانت العضلات قكية كمشدكدة ساىـ ذلؾ في الحفاظ  الضعف العضمي العصبي: .9

عمى التكازف العضمي كمنع حدكث الانحرافات، كمف أسباب ضعف العضلات: التقدـ في 

 أك الابتعاد عف النشاط البدني أك سكء التغذية كغيرىا.  العمر أك حدكث اصابة

قد يؤدؼ التعب كعدـ القدرة عمى الحركة بشكل سميـ إلى أف يتخذ الشخص  التعب: .10

 أكضاعا خاطئة في المشي أك الجمكس مما يحدث الانحرافات.

فالاكتئاب أك الانطكاء كالجمكس في المنزؿ كاتخاذ أكضاع معينة لفترة  الحالة النفسية: .11

 طكيمة يؤدؼ إلى حدكث التشكىات.

 تصنيف الانحرافات القوامية: 2-2-5

( أنو يمكف كصف الانحرافات 186:مرجع سابق 2003 ،حسانيف كراغب) كقد كضح     

جزء الجسـ الذؼ يعاني القكامية عمى أساس المستكػ الفراغي الذؼ تحدث فيو أك عمى أساس 

مف الانحراؼ. بمعني أنو يمكف أف نستعرض الانحرافات التي تحدث في المستكػ الْمامي 

الخمفي مثل: ميل الرأس كسقكط الكتف كالانحناء الجانبي، ثـ ننتقل إلى المستكػ الجانبي 

 فالمستكػ الْفقي، كبذلؾ يمكف تصنيف الانحرافات القكامية كما يمي:

 لتي تحدث في المستكػ الْمامي )المحكر السيمي(:الانحرافات ا .1

 إف ىذه الانحرافات عبارة عف درجة مف الدكراف حكؿ المحكر السيمي، كىي:     
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 .ميل الرأس لمجانب 

 .سقكط الكتف 

 .)الانحناء الجانبي )الالتكاء الجانبي 

 .سقكط الحكض لمجانب 

 .اصطكاؾ الركبتيف 

 .تقكس الساقيف 

 في المستكػ الجانبي )المحكر العرضي(:الانحرافات التي تحدث  .2

 إف ىذه الانحرافات تتضمف درجات مف الدكراف لجزء مف الجسـ حكؿ المحكر العرضي كىي:     

 .سقكط الرأس 

 .تحدب الظير 

 .تقعر القطف 

 .دكراف الحكض 

 .المد الزائد في الركبة 

 الانحرافات التي تحدث في المستكػ الْفقي )المحكر الرأسي(: .3

 إف ىذه الانحرافات تتضمف دكراف جزء مف الجسـ حكؿ المحكر الرأسي، كىي:    

 .التفاؼ الرأس 

 .استدارة الكتفيف 

 .دكراف القدـ لمداخل كالخارج 
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 درجات الانحرافات القوامية: 2-2-6

( أف درجات الانحرافات القكامية تنقسـ إلى  Garrett: 2004،69) ريتاكأشار ج     

 -كالتالي:ثلاث درجات 

كفييا يحدث تغير في الشدة العضمية، كفي الْكضاع  First Degree:الدرجة الْكلى  -1

القكامية كلا يحدث في العظاـ كيمكف معالجة الانحرافات مف ىذه الدرجة بالتمرينات العلاجية 

 كبإحساس الفرد نفسو بالخطأ كيحاكؿ إصلاحو.

كفييا يككف الانقباض كاضح في الْنسجة الرخكة،  Second Degree:الدرجة الثانية  -2

كالعضلات كالْربطة مع درجة خفيفة مف التغير العظمي، كالانحرافات القكامية مف الدرجة 

 الثانية تحتاج إلى اخصائي في العلاج الطبيعي لمتغمب عمييا .

في  كفييا يككف التغير شديد في العظاـ بجانب تغير Third Degree:الدرجة الثالثة  -3

العضلات كمف الصعب إصلاح ىذه الحالة، كىذه الدرجة تحتاج في معظـ الْكقات إلى 

 .تدخل جراحي، كتعطى التمرينات العلاجية لتجنب حدكث تشكىات أخرػ 

 انحرافات الطرف العموي: 2-2-7

 :Forward Headسقوط الرأس للأمام 

ضعف العضلات إف منطقة انحراؼ العنق تحدث في الرقبة بأنكاع مختمفة نتيجة      

كالْربطة خمف الرقبة فتطكؿ كتقصر العضلات الْمامية المقابمة لمعضلات كالْربطة كينتج 

 عف ذلؾ عدـ تكازف المنطقة العنقية.
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 ( يكضح قياس سقكط الرأس للأماـ4شكل )

كالكتابة لمدة طكيمة كعادات الخجل  الجمكس أسباب انحراؼ سقكط الرأس للأماـ:     

فترة المراىقة كبعض الميف تتطمب اتخاذ أكضاع تساعد عمى انحراؼ عند البنات في 

الظير مما يؤدؼ لخمل في عضك ما سكاء في احدػ العينيف أك الاذنيف ككذلؾ المشي 

 (.56: 1985 ياد،كع ،شط)   مع تكجيو النظر إلى أسفل 

 :Round Shouldersاستدارة الكتفين 

عف دكراف لمفصمي الكتفيف للأماـ، كتأخذ عظمتا ( بأنو عبارة 2009)أبك العزـ  يعرفو     

المكح كضع القبض، كيككف نتيجة ضعف عاـ في عضلات أعمى الظير كقكة في عضلات 

الصدر، كىك حالة تتضمف كضعا غير طبيعيا لمنطقة الكتفيف كعادة ما تتكاجد الحالة عندما 

كما تصبح عضلات تقصر كتشد العضلات الْمامية لمنطقة الكتف )العضلات الصدرية(، 

تقريب الكتف )العضلات المعينة كالمربعة( مرتخية كضعيفة، كدائما تككف مرتبطة بتسطح 

 الصدر كتقكس الظير.

( ىك كضع غير طبيعي لحزاـ الكتف كتكجد ىذه  52: مرجع سابق:2011 ،سعد)يعرفو 

أربطة الحالة عندما تقصر العضلات الْمامية لحزاـ الكتف كتصبح مشدكدة كبذلؾ تفقد 

قبض كبسط حزاـ فاعميتيا كتصبح ضعيفة كمرتخية. أماعف العلامات الظاىرة لاستدارة 

للأماـ كيضيق القفص الصدرؼ مف الْماـ كينسحب   الكتفيف نلاحع انسحاب الرأس قميلا 
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الكتفاف للأماـ كللأسفل كتتدلى الذراعاف للأسفل كأماـ الجسـ كما تبرز النتكءات الشككية 

 الصدرية لمعمكد الفقرؼ كبركز الزاكيتاف السفميتاف لعظـ المكح.لمفقرات 

في ىذا الانحراؼ تأخذ عظمتا المكح كضع القبض كيزداد المنحني الصدرؼ كدائما ما      

تنجح برامج التمرينات القكامية في تصحيح ىذه الحالة، إلا في حالة أف تككف السباب راجعة 

ـ الترقكة أك زيادة حجـ القفص الصدرؼ .في ىذه إلى خمل في أبعاد العظاـ كقصر عظا

الحالات لا تؤثر التمرينات العلاجية إلا في حالة إصلاح ىذه المشكلات العظمية. كغالبا ما 

يككف ىذا الانحراؼ مصحكبا بسقكط الرأس إلى الْماـ. كعادة ما يككف ىذا الانحراؼ 

أعمى الظير بكامميا مقابل  مصحكبا باستدارة الظير نتيجة لضعف عاـ في عضلات منطقة

قصر كقكة في عضلات الصدر كخاصة العضمة الصدرية العظمي كالعضمة الصدرية 

 .(190:مرجع سابق:2003كراغب، ، نيفا)حسالصغرػ 

( استدارة الكتفيف بانو انحراؼ 75 مرجع سابق:1996 ،كرفائيل ك الخربكطمي)كتعرؼ      

 دكير الكتفيف للأماـ مع ميل الرأس أماما أسفل.في الجزء العمكؼ لمعمكد الفقرؼ مصحكبا بت

كاستدارة الكتفيف : ىي استدارة غير طبيعية في الحزاـ الكتفي يصاحبيا تجنح المكحيف      

 (.69: مرجع سابق:2006أك إحداىما أك قصر عظـ الترقكة )عبد الرحيـ، 

 

 ( يكضح انحراؼ استدارة الكتفيف5شكل )                            
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الجمكس لفترات طكيمة اماـ المكاتب لممكظفيف  :أسباب انحراؼ استدارة الكتفيف     

كالتلاميذ احد أسباب ىذا الانحراؼ ، ككذلؾ جميع الميف التي تتطمب استخداـ اليديف في 

ج ىذا الانحراؼ يعتمد عمى تحسيف مساحة أماـ الجسـ، لذلؾ فإف أسمكب التصدؼ لعلا

القكة العضمية ما بيف منطقة أعمى الظير )زيادة قكتيا بالتقصير( كمنطقة الصدر )زيادة 

مطاطتييا بالتطكيل ( في ىذا التشكه تتباعد المسافة بيف الزاكيتيف الداخميتيف المكجكدتيف 

كراغب،  ،نيفا)حسالاتساع بالمكحيف،  ككمما زاد التشكه زاد التشكه زادت ىذه المسافة في 

 (.89:مرجع سابق 2003

 :العلامات الظاىرة لاستدارة الكتفيف نلاحع  أماعف      
 ميلاف الرأس قميلا للأماـ. 
 يضيق القفص الصدرؼ مف الْماـ. 
  كالْسفل الْماـينسحب الكتفاف الى. 
 ة لمفقرات الصدرية لمعمكد الفقرؼ تبرز النتكءات الشككي. 
  اكيتاف السفميتاف لعظـ لكح الكتفالز بركز. 
  (.36:مرجع سابق: 2011)سعد،  كاماـ الجسـ للأسفلتدلي الذراعيف 

 : Scoliosis Right Spinal Curvature""انحناء العمود الفقري لميمين 

ىك عبارة عف تقكس جانبي لمعمكد الفقرؼ كانحرافو عف الخط المستقيـ عمى شكل      

( في Cدكراف الفقرات حكؿ محكرىا الطكلي. إذا كاف تقعر حرؼ ) (، كينتج عفCحرؼ )

 .( 185: مرجع سابق:2003كراغب، ، نيفااتجاه اليميف يقاؿ أنو انحراؼ أيمف )حس

 : Scoliosis "Left Spinal Curvature" انحناء العمود الفقري لميسار
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ىك عبارة عف تقكس جانبي لمعمكد الفقرؼ كانحرافو عف الخط المستقيـ عمى شكل      

( في C(، كينتج عف دكراف الفقرات حكؿ محكرىا الطكلي. إذا كاف تقعر حرؼ )Cحرؼ )

 (.187:مرجع سابق: 2003كراغب،  ،نيفااتجاه اليسار يقاؿ أنو انحراؼ أيسر )حس

 

 ( يكضح انحراؼ العمكد الفقرؼ 6)شكل                           

أسباب انحراؼ انحناء العمكد الفقرؼ: عيكب في البناء العظمي أك إصابة في الفقرات أك      

الْربطة أك في العضلات، أك تسطح أحد القدميف أك شمل في مجمكعة عضمية عمى جانب مف 

 العمكد الفقرؼ.

 : Kyphosisالتحدب الظيري 

ذا ىذا الانحراؼ تقصر فيو  عضلات الصدر، بينما تطكؿ عضلات الظير كتضعف. كا 
طالت مدة بقاء ىذا الانحناء، تتشكل الفقرات في الظير تبعا لو كيصبح سمكيا مف الْماـ 
أقل مف سمكيا مف الخمف، فيستدير الظير كيتسطح القفص الصدرؼ فيصاب الكتفيف 

فص الصدرؼ مما يؤثر عمى بالاستدارة كيتباعد المكحاف كتقل مركنة العمكد الفقرؼ كالق
 التنفس.

 

                                     ( يكضح انحراؼ التحدب الظيرؼ 7شكل  )                              
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بعض أسباب انحراؼ التحدب الظيرؼ: العادات القكامية الخاطئة في فترة المراىقة ك      

 (.187:مرجع سابق: 2003كراغب،  ،نيفا)حسالْمراض الركماتزمية 

 : Lumber Lordosisالتقعر القطني

ىك عبارة عف زيادة غير عادية في انحناء المنطقة القطنية، كأىـ ما يتميز بو ىذا      

الانحراؼ ىك اختلاؼ كضع الحكض، فيتحرؾ الجزء العمكؼ لمحكض إلى الْماـ كيسمى ميل 

 الحكض الْمامي.

 

 ( يكضح انحراؼ التقعر القطني8ل )شك                               

أسباب انحراؼ التقعر القطني: ممارسة عادات غير صحيحة لمقكاـ كميل الشخص      

للأماـ كضعف كشمل عضلات البطف كالتي تعمل عمى ثني المنطقة القطنية نتيجة لعلاج 

 (.68:مرجع سابق:1985 ،كعياد ،لحالة استدارة أعمى الظير نفسو )شطخاطئ 

 انحرافات الطرف السفمي: 2-2-8

 : Thigh Stickinessالتصاق الفخذين 

يحدث نتيجة السمنة المفرطة ككقكع ثقل الجسـ عمى الجزء الخارجي مف مفصل      

الركبة كبالتالي يزداد الضغط عمى أربطة الركبة الخارجية كيقل عمى أربطة الركبة 
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الداخمية، مما يعمل عمى تمددىا كبالتالي تحرؾ الركبتيف كالفخذيف لمداخل مما يؤدؼ 

  (.Porter and others,  ،2008 :10  كآخركف، بكرتر)لالتصاقيا 

 

 ( يكضح انحراؼ التصاؽ الفخذيف9شكل )

أسباب انحراؼ التصاؽ الفخذيف: الْرداؼ تامة الاستدارة كالجمد رخك كناعـ نتيجة لمترسيب      

  (. 112:مرجع سابق Porter and others ،2008  كآخركف، بكرتر)الدىني البديف المترىل 

 : Knock – Kneesاصطكاك الركبتين 

الكزف عادة ما يمر ( أف خط تحميل 152:مرجع سابق: 2003 ،نيف كراغباحس)أشار      

إلى الكحشية قميلا بالنسبة لمركز كل ركبة، كفي حالة تشكه اصطكاؾ الركبتيف يمر خط 

الثقل الكمي لمجسـ إلى الكحشية مف مركز الركبة. كىنالؾ ثلاث مستكيات ليذا الانحراؼ، 

 تحدد في ضكء حساب المسافة بيف الركبتيف:

  بكصات، المستكؼ الْكؿ.كاحد إلى ثلاث مف 
 بكصات، المستكؼ الثاني. ثلاث إلى خمسف م 
 بكصات فأكثر، المستكػ الثالث )يمثل التفاؼ عظـ القصبة حكؿ محكرىا  خمس

 الطكلي لمداخل أك الخارج(.
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 ( يكضح انحراؼ اصطكاؾ الركبتيف10شكل )

استطالة كضعف العضلات كالْربطة الداخمية  أسباب انحراؼ اصطكاؾ الركبتيف:     

لمركبة، قصر العضلات كالْربطة الخارجية لمركبة، الاصابات كالحكادث، مرض ليف 

 .(152:مرجع سابق: 2003، نيف كراغباحس)العظاـ كالكساح  

 :Bowlegsتقوس الساقين 

ىك عبارة عف تقكس كتحدب في شكل الرجميف لمخارج مع تباعد الركبتيف عند تلامس      

مرجع سابق  القدميف كىذا الانحراؼ يصيب الثمثيف السفمييف لعظمتي القصبة كالشظية )محمد،

 ،2007 :47.) 

 

 ( يكضح انحراؼ تقكس الساقيف11شكل )

الاصابة بمرض الكساح. كقد ينشأ ىذا المرض منذ  أسباب انحراؼ تقكس الساقيف:     

الطفكلة نتيجة عدـ القدرة عمى امتصاص أملاح الكالسيكـ، أك زيادة كزف الجسـ بحيث يعجز 

الطرفاف السفمياف عف حمل الجسـ عند المشي المبكر، أك اضطرابات النمك بأسفل عظـ 
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مرجع  ىذه المرحمة )محمد،الفخذ أك أعمى عظـ الساؽ مما يؤدؼ إلى حدكث الانحراؼ في 

 (.96: 2007 سابق،

 :Flat Foot تفمطح القدمين

( أف القدـ تعتمد عمى شكل العظاـ التي 93: 2006 ، مرجع سابق،عبدالرحيـ) ذكر     
تككنو كالعكامل التي تحافع عميو مثل: الْربطة كأكتار العضلات التي تمر في  اتجاىو. 
كعندما تضعف عكامل حفع القدـ فيحدث للأربطة ارتخاء كييبط القكس كينيار كينتج عنو 

 شدتو إلى درجات:( ىذا الانحراؼ حسب 58: 2002 كالسيد، ،الفاتح)تفمطح القدـ. صنف 

تفمطح مف الدرجة الْكلى: كىي التي فييا قكس القدـ طبيعي كلا يكجد بو فمطحة ظاىرية  .1

كلكف تكجد آلاـ بأربطة عظاـ الرسغ، كيظير كرـ نتيجة لذلؾ كلا يستطيع الشخص الكقكؼ 

أك المشي كثيرا. يمكف علاج ىذه الحالة بسيكلة عف طريق تمرينات لتنمية قكة العضلات 

 ربطة.كالْ

تفمطح مف الدرجة الثانية )التفمطح المتحرؾ(: كفييا يظير تفمطح القدـ عند كقكؼ  .2

 الشخص أك عند المشي، كيختفي عندما يجمس كيمكف علاج ىذه الحالة بسيكلة. 

تفمطح مف الدرجة الثالثة )التفمطح الثابت(: كىي التي نجد فييا تفمطح القدـ الثابت  .3
لمشي أك أثناء الجمكس، كلا يمكف إرجاع القكس إلى حالتو كدائما سكاء في الكقكؼ أك ا

 الطبيعية كتحتاج ىذه الحالة لتدخل جراحي.

 

 ( يكضح انحراؼ تفمطح القدميف12شكل )
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ازف الجسـ، خاطئة في تك الكضاع الْ منيا نحراؼ تفمطح القدميفلاأسباب يكجد عدة      

التياب مفاصل القدـ مثل: الالتياب إصابة عظمة العقب بكسر مع التحاـ خاطئ، أك أك 

ي حالات تمزؽ أربطة أخمص القدـ المفصمي المزمف، أك اصابة الْربطة كما يحدث ف

 (.96: 2003 مرجع سابق كراغب، ،حسانيف)

من الثانية عشر إلى الخامسة مميزات وخصائص المرحمة العمرية  2-3

 سنة: عشر

الطفل في السف المبكر يشكل ( أف 65: 2006 مرجع سابق، ،عبد الرحيـ) ذكر     

اتجاىاتو كسمككو فيما يتعمق بالْشياء كالحكادث التي تؤثر عمى صحتو. كمف الْشياء التي 

تساعد التلاميذ عمى تحسيف صحتيـ، تمكنيـ مف ممارسة الْنشطة البدنية دكف عائق مما 

 يحببيـ في ممارسة تمؾ الْنشطة.

الثانية عشر إلى ( إلى أف المرحمة العمرية مف 28: 2002 ،عبد المجيد) كيشير      

سنة تعتبر مف أىـ مراحل النمك، لْنيا الْساس الذؼ يؤثر في الفرد طكاؿ  الخامسة عشر

حياتو إلى الشيخكخة. كما أنيا تعتبر الفترة التي تتككف فييا الشخصية السميمة بأبعادىا 

تمف الميارات السمككية كالاتجاىات كمككناتيا المختمفة. ففي ىذه المرحمة يكتسب الطفل مخ

اللازمة لتككينو كإنساف، كما يتمكف مف تنمية قدراتو كاستعداداتو العقمية كفيـ العلاقات 

 الاجتماعية الصحيحة ككيفية ممارستيا. 

( المراىقة، بأنيا 98: 2011 ، مرجع سابق،سعد) ( ك96: 2005،الضامف) ككضح      

مي كالانفعالي كالعقمي. كمف المعركؼ أف مرحمة المراىقة التدرج نحك النضج البدني الجس

مرحمة حرجة في حياة الفرد كىي فترة غامضة بالنسبة لممراىق بحيث يسيطر عميو الارتباؾ 
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لعدـ تحديد أدكاره التي يجب عميو القياـ بيا مما يؤدؼ إلى نشكء تمؾ الحالة الانفعالية. كما 

فترة قصيرة كتنتيي بانتياء المرحمة. بعض ىذه يشكبيا بعض الاضطرابات التي تستمر ل

الاضطرابات يمكف أف يعزؼ إلى التغيرات الجسمية السريعة كالنمك العقمي الذؼ يأخذ مجراه 

 في ىذه المرحمة.

( أف تحديد الانحرافات القكامية  التي ترافق النشء 78: 1987، الصميدعي)كيذكر      

 الثانية عشر إلى الخامسة عشر مف سف نمك البدنيخاصة كىـ في عمر التشكل كالتككيف كال

سنة، سيككف لو دكر ميـ في عممية التشخيص كالعلاج ثـ التخمص مف ىذه الانحرافات التي 

تصاحب جسـ الْنساف. فجسـ الْنساف يمتاز بالمركنة كالتغيير فيك ليس تككينا صمبا غير 

ذات مفاصل متعددة الْشكاؿ قابل لمحركة، لْنو نظاـ مككف مف أجزاء صمبة كمترابطة 

 كمتصمة بأربطة كعضلات كليا درجات مختمفة مف حرية الحركة.

 ،عبد المجيد)( ك52: 1998 ،كفييـ سعد) اتفق كل مف أولا، النمو الجسمي:     

يتطكر فتظير عميو مشاكل خاصة بسبب النضج البيكلكجي  ( إف نمك الفرد98: 2002

بشكل كاضح فيزداد نمك حجـ القمب. كيككف النمك الجسمي كيظير تأثير الناحية الفسيكلكجية 

عند الْناث أسرع منو في الْكلاد بفارؽ عاميف تقريبا في الكقت الذؼ تصل فيو البنات 

لْقصي طكؿ ليف ، مما يؤثر عمي قكػ الفرد، كذلؾ ينتقل النمك في ىذه المرحمة إلي الجذع 

جسـ الْنساف الناضج، كلكف عممية النمك كيبدأ الجسـ في التشكيل لْخذ الصكرة الكاممة ل

نفسيا تككف غير منتظمة بالنسبة لْعضاء الجسـ كمو، كالتكافق العضمي يككف مضطربا 

كغير مكثكؽ فيو مما يؤدؼ في بعض الْحياف إلى نتائج قد يصعب عمى المراىق تحمميا أك 

 الجنسية الثانكية.مكاجيتيا، كفي ىذه المرحمة تنمك الْعضاء التناسمية كتظير المميزات 
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( إلى أف النمك الحركي في مرحمة 63:1998 ،فرج) أشار ثانيا، النمو الحركي:     

المراىقة كخاصة في السنكات الْكلى يتميز بالارتباؾ الحركي العاـ كالافتقار لمرشاقة كالزيادة 

كقتي في المفرطة في الْداء كاضطراب القكػ المحركة كالافتقار لمقدرة عمى التحكـ كىبكط 

ثـ بعد ذلؾ تأخذ صفات المراىق البدنية ، مستكػ بعض الصفات البدنية كالقدرات الكظيفية

كقدراتو الكظيفية في التحسف إلا أف التحسف لا يحدث بنفس سرعة مرحمة الطفكلة المتأخرة 

 كالتي يطمق عمييا مرحمة التعمـ لْكؿ كىمة.

بيقظة عقمية كبيرة، فالمراىق يحتاج إلى حرية تتميز ىذه المرحمة  ثالثا، النمو العقمي:     

عقمية، كيميل إلى المعمكمات الدقيقة التي يحاكؿ الحصكؿ عمييا مف المصادر المكثكؽ بيا. 

كما يبدأ في التساؤؿ كالتشكيؾ في معظـ معتقداتو. ىذا كيميل الفتي أك الفتاة إلى التثقيف 

لمجلات المصكرة كالصحف اليكمية الذاتيف، إذ يرغب كل منيما  في القراءة كخاصة ا

: 1998 ،كفييـ سعد)كالقصص المثيرة كالخيالية، كما يميلاف إلى مشاىدة برامج التمفزيكف 

58). 

ىذه المرحمة تعتبر مرحمة الاضطراب الانفعالي  رابعا، النمو النفسي الانفعالي:     

كالحساسية الشديدة لمنقد، كخاصة فيما يتصل بالتغيرات في الصكت كمظير الجسـ كمحاكلة 

المراىق التكيف مع ىذه التغيرات. كينقمب بتصرفاتو بيف سمكؾ الكبار كتصرفات الصغار 

ـ، كما يزداد مستكػ الاعتزاز كيميل إلى مشاركة الكبار في ألعابيـ أك عمى الْقل تقميدى

 (.78: 2002)عبد المجيد،  بالنفس لديو 

في مرحمة المراىقة تقكػ ركح الجماعة لدػ الفرد كتصبح  خامسا، النمو الاجتماعي:     

عضكية الجماعة ىامة، كيسعى الصغار بشدة لمحصكؿ عمى عضكية الْندية أك الضمانات 
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المتشابية كما تظير الرغبة في المنافسة بكضكح لاحتلاؿ المكاف أك المركز بالجماعة التي 

ينتمي إلييا، بالْضافة إلى ذلؾ تتسع دائرة الخبرات الاجتماعية لدػ المراىق عندما يزداد 

الشعكر بتقدير الجماعة في صكرة الكلاء لمفرؽ كالرغبة، كالكياف الذاتي، كشدة ميكليـ لمعمل 

      ساىمة في المكاقف الاجتماعية حيث يبرز كيصبح مكضع التميز مع زملائو لمم

 (.63: 1994)الخكلي، 

دور الآباء والأميات والمدرسة في الاصابة بالانحرافات القوامية وكيفية  2-4

 الوقاية منيا:

الْسرة  –إلى أف البيئة المحيطة بالفرد )المجتمع ( 78: 2004 ،عزمي)يشير            

لمدرسة( ليا تأثير عمى اتجاىاتو نحك ممارسة الْنشطة البدنية. حيث أشارت دراستو ا –

إلى أف بيئة المدرسة كما يتكفر فييا مف أماكف للاغتساؿ كأماكف لتبديل الملابس أك الْدارة 

بالنشاطات البدنية، كالاستعداد لممرافق الصحية المرتبطة بممارسة النشاط تجعل التلاميذ 

 دشاك). كيذكر مدار سنكات التدريس نحك ممارسة النشاط البدني بالمدرسةيميمكف عمى 

Dushaw، 1983 :96العادات كالتقاليد كالثقافة التي يكتسبيا الفرد مف المجتمع ك  ( أف

المدرسة كالمنزؿ، بالْضافة لمخدمات الصحية المقدمة ىي مف أىـ عكامل تشكيل اتجاىاتو 

نحك الْنشطة البدنية، كقد يؤدؼ جيل أحد الكالديف أك قمة ثقافتيـ إلى اكتساب سمككيات 

 د نحك النشاط البدني سمبا.غير صحية أك التأثير في اتجاىات الفر 

مف الْىداؼ الرئيسية لمعممية التربكية العناية بسلامة القكاـ، كالذؼ يستيدؼ تنمية      

سمكؾ المتعمميف كتنمية كعييـ القكامي، لذلؾ فإف الدكر لا يقتصر عمى مجرد ممئ عقكؿ 

كعاداتيـ،  التلاميذ بالمعمكمات، كلكف الْمر يتعدػ ذلؾ إلى التأثير عمى مفاىيميـ،
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كسمككيـ، كاتجاىاتيـ، كمساعدتيـ عمى اكتساب الخبرات كالميارات التي تمكنيـ مف 

: 2005المحافظة عمى سلامة قكاميـ، كتنمي لدييـ الرغبة في امتلاؾ قكاـ سميـ )السيد، 

93.) 

( أف درس التربية الرياضية يعتبر مجمكعة مف 41: 2007 حمصك  شمتكت) شيري         

المتنكعة، كالتي تثمر عف تمؾ الحصائل التعميمية المتكقعة في ضكء المنيجية الخبرات 

الرياضية المقررة، كالتي تختمف مناىجيا الدراسية باختلاؼ مراحل النمك. يعد درس التربية 

الرياضية الركف الْساسي في المنيج المدرسي الذؼ ييدؼ إلى اكتساب التلاميذ العديد مف 

معاني كالمعمكمات كالثقافة الرياضية كالاتجاىات الْيجابية نحك الميارات كالصفات كال

ممارسة النشاط الرياضي، كحسف استغلاؿ كقت الفراغ، كلتحقيق اليدؼ مف درس التربية 

الرياضية، يجب جعمو كجبة إجبارية  تتكفر فييا الشركط العممية السميمة، كالقيـ كالسمككيات 

 ي تحقيق النمك الشامل المتزف.الْيجابية لما لو مف أىمية بالغة ف

( في أف درس التربية البدنية أحد الدعائـ الْساسية 75: 1983 ،الدكرؼ ) كيتفق معيـ      

التي يرتكز عمييا تككيف النشء كالشباب، حيث يعمل عمى تنمية الصفات البدنية كالميارات 

ؼ كالميارات الحركية الحركية كتككيف العادات الصحية السميمة كاكتساب العديد مف المعار 

كتككيف العادات الصحية السميمة كاكتساب العديد مف المعارؼ كالمعمكمات بالْضافة إلى 

 تنمية الجكانب المتعددة لشخصية الفرد.

تقكـ عممية تدريس التربية البدنية كالرياضة في أساسيا عمى المدرس بالْخص في      

الْكبر في اكتساب التمميذ القكاـ السميـ كىك في  المرحمة الْساسية مف التعميـ، لْف لو الدكر

أطكار نمكه الْكلى. بما أف العممية التعميمية تدكر بيف المرسل )المدرس( كالمستقبل )التمميذ( 
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خلاؿ التدريبات التي تعطى لمتمميذ كأحد عناصر الدرس، كاف لممدرس الدكر الْكبر في 

الجسـ، ككذلؾ التعرؼ عمى طرؽ القياس  اكتشاؼ عيكب القكاـ خاصة في الطرؼ العمكؼ مف

  المختمفة في تحديد عيكب القكاـ لتلاميذه، ككضع البرامج لْصلاح الانحرافات القكامية 

 (.52: 1999)نصر الديف، 

مف الجدير بالذكر أف أسباب انحراؼ القكاـ في المدرسة ىي إما بسبب الجمكس      

 الضعيفة أك الخكؼ كالقمق، ككما ذكرالخاطئ في الصف أك الْضاءة الغير مناسبة ك 

( أنو يمكف 89: 1996  ،كالخربكطمي  ركفائيل) ك (52: 1983  ،العزاكؼ )ك عبدالرحيـ 

 -تمخيص أسبابيا في النقاط التالية:

 .المقاعد كعدـ مناسبتيا لمتلاميذ 

 .أمراض الْبصار كالسمع التي تدفع الطالب لمميل للأماـ أك الجانب 

  بالصف.ضعف الاضاءة 

 .طريقة حمل الكتب 

 .اىماؿ الكشف الطبي الدكرؼ 

 .المدرسكف كعاداتيـ كسمككيـ، فكثيرا ما يقمدىـ الطلاب 

 .حمل الحقائب المدرسية الثقيمة 

  .تقميد المشاىير في التمفاز كارتداء الملابس الغير مناسبة 

 مسؤولية الوالدين في الحفاظ عمى القوام: 2-4-1

( 63: 1996 ،ركفائيل كالخربكطمي)ك( 78: 1983 ،كالعزاكؼ  حيـعبدالر ) مف نصح كل     

 الكالديف باتباع الخطكات التالية لكقاية الْبناء مف الانحرافات القكامية:
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 الاىتماـ بالغذاء المناسب. (1

 مراعاة ارتداء الملابس المناسبة كخصكصا الْحذية. (2

النشاط البدني أك فترات الاىتماـ بفترات الراحة )التغير مف النشاط الذىني إلى  (3

 ترفييية(.

 تلافي العادات السيئة كما يعيق النمك. (4

مراعاة الحالة النفسية، كتييئة البيئة الصحية المناسبة مف مسكف كمكاف ملائـ  (5

 لمنكـ كالمذاكرة.

 دور مدرس التربية البدنية في العناية بقوام التلاميذ: 2-4-2

المسئكؿ مباشرة عف نمك القكاـ الصحيح مع مراعاة مدرس التربية الرياضية ىك المربي       

حاجات التمميذ البدنية. لتحقيق النمك الطبيعي لمتمميذ، يجب عمى المدرس اثارة الكعي 

القكامي عف طريق حصص تمرينات كافية، كأف يييأ ليـ جكا رياضيا فيو إثارة باستمرار. كما 

قة، كأف يدرب الجسـ كمو تدريبا يجب أف تككف التمرينات ملائمة لمسف بحيث تككف مشك 

 (.85: 2007،حمص ك ،منتظما متزنا )شمتكت

( أف لمدرس التربية الرياضية دكرا  45: 2001 ،كعبد الحميد عبد الفتاح ) كيؤكد      

 كبيرا في المحافظة عمى قكاـ النشء كغرس الكعي القكامي كذلؾ لعدة أسباب:

حركات التلاميذ في الْكضاع الْساسية )الكقكؼ، الكشف عف الانحرافات القكامية أثناء  .1

 الجمكس، المشي( كاكتشاؼ الخطأ أثناء قياميـ بيذه الحركات.

التعرؼ عمى الحالة النفسية لمتلاميذ كالانطكاء كالارتباؾ أك العنف عف طريق التعاكف مع  .2

 الْخصائي الاجتماعي لعلاج ىذه الحالات.
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مية لمكقاية مف ىذه الانحرافات كمعالجتيا إف اعداد برامج رياضية مبنية عمى أسس عم .3

 كجدت.

 إجراءات ىامة لرفع الوعي القوامي في الأسرة، والمدرسة، والمجتمع: 2-4-3

( أف لكسائل الاعلاـ المرئية كالمقركءة 55: 2000 ، مرجع سابق،حسانيف)كيذكر      

جميع كالمسمكعة دكر كبير في نشر الكعي القكامي عف طريق حملات مقننة تستيدؼ 

 قطاعات الدكلة دكف استثناء، مف أجل الرقي بالمجتمع، كيتـ ذلؾ عف طريق الخطكات التالية:

  طباعة الكتيبات كالممصقات كالْفلاـ كالشرائح التعميمية كالتثقيفية التي تتناكؿ أكضاع القكاـ

 السميمة في الثبات كالحركة، كتكعية المكاطف كتثقيفو.

 مقات البحث كالمؤتمرات حكؿ ميكانيكية القكاـ، تشمل تنظيـ المحاضرات كالندكات كح

 الْخصائيكف المتمرسكف في ىذا المجاؿ.

  تكجيو الجيات التعميمية )المدارس، كالمعاىد، كالجامعات( عمى تخصيص بعض الدركس

لمناقشة المشكلات القكامية ككسائل الكقاية كالعلاج، كتككف بحضكر أكلياء الْمكر أيضا، 

بارز لمدرس التربية البدنية لشرح أىمية ممارسة الْنشطة الرياضية لاكتساب كيككف الدكر ال

 عادات حركية سميمة.

 .العمل عمى كضع استراتيجيات قكامية تستيدؼ القكاـ السميـ لمجميع 

 

 مفيوم التأىيل الحركي وأسسو وأنواعو وأىدافو وعلاقتو بالعلاج الطبيعي: 2-5

 :Rehabilitationمفيوم التأىيل الحركي  2-5-1
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( إلى العلاج بالحركة المقننة اليادفة )العلاج 89:  2009،كآخركف   قطب)شير  ي     

الرياضي( بأنو أحد الكسائل الْساسية في مجاؿ العلاج الطبيعي المتكامل للإصابات 

الرياضية، كخاصة في مجاؿ التأىيل كبالذات في المراحل النيائية لمعلاج، مشكلا تمييدا 

ية المعالجة كالتأىيل لاستعادة الكظائف الْساسية لجسـ الشخص المصاب. تعتمد عمم

الحركي الرياضي عمى التمرينات البدنية بمختمف أنكاعيا، ككفقا لذلؾ تعرؼ إعادة التأىيل 

بأنيا علاج كتدريب المصاب لاستعادة القدرة الكظيفية في أقل كقت ممكف كذلؾ باستعماؿ 

 كسائل العلاج الطبيعي التي تتناسب مع نكع كشدة الْصابة. 

أف العلاج بالحركة المقننة اليادفة، ىك أحد الكسائل  (45: 1986 ،غامرؼ ال) كما يذكر     

الطبيعية في مجاؿ العلاج الطبيعي كالتأىيل المتكامل للإصابات، كصكلا لاستعادة الكظائف 

الْساسية لجسـ الشخص المصاب، حيث يعتمد العلاج كالتأىيل الحركي عمى التمرينات 

د عمى أىمية العلاج البدني مف خلاؿ تأثيره عمى تحسيف البدنية بمختمف أنكاعيا. كما يؤك

مستكػ الكظائف الفسيكلكجية لنظـ كأجيزة الجسـ المختمفة بما في ذلؾ الجياز الحركي. 

حيث يصاحب تنفيذ العلاج البدني تنشيط الدكرة الدمكية كالنظاـ الممفاكؼ فتتحسف بذلؾ 

ميات البناء بالْضافة إلى تنشيط آليات عممية التغذية لْنسجة الجسـ المختمفة، كتزداد عم

 التخمص مف نكاتج اليدـ.

إف المحكر الْساسي في استخداـ برامج العلاج كالتأىيل الحركي ىك، علاج      

الاصابات بإزاحة حالات الخمل الكظيفي لمجزء المصاب عف طريق العناية بمظاىر 

يكية حركات الجسـ مف الضعف في العضلات كالْربطة كالمفاصل، كالاىتماـ بميكان
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خلاؿ أداء بعض التمرينات الخاصة بتنمية كتطكير القكة العضمية كالمركنة كالتكافق 

 (.78: 2001 العضمي )سلامة،

( العلاج بالحركة المقننة اليادفة 58: 1999 ،ك المشيداني  الخطيب) كما عرؼ كل مف      

صحة الجسـ كحيكيتو كمحاكلة استعادة )العلاج الرياضي( بأنو عممية مف شأنيا المحافظة عمى 

حالتو الطبيعية بعد تعرضيا لطارغ ما، كذلؾ باستخداـ تمرينات علاجية حركية ىدفيا المحافظة 

 عمى القكاـ الصحيح كتصحيح الحركات المبنية عمى أخطاء شائعة.

تخصصة ( بأنو مجمكعة مف الخدمات كالكسائل كالتسييلات الم25: 2000  ،عبيد  )عرفو يك      

التي تيدؼ إلى تصحيح العجز الجسمي أك العقمي أك النفسي. ك ىك عبارة عف عممية 

منظمة كمستمرة تيدؼ إلى إيصاؿ الفرد المصاب أك المريض إلى أفضل درجة ممكنة مف 

 النكاحي الصحية كالاجتماعية كالنفسية كالتربكية.

لعلاج الْصابات المختمفة، حيث يعمل ( أف التأىيل ىك كسيمة 85: 2017 ،قاسـ )كما يذكر     

العضمية كالْربطة كالتئاـ العظاـ كيساعد عمى سرعة  عمى زيادة معدؿ التئاـ الْنسجة

كما يعمل عمى سرعة استعادة العضلات كالمفاصل  تصريف التجمعات كالتراكمات الدمكية،

لبدنية كالكظيفية أنو يعمل عمى إعادة الكفاءة ا المصابة لكظائفيا في أقل كقت ممكف، كما

 .لمجزء المصاب

( بأنو عممية الاستعادة التشريحية كالفسيكلكجية الطبيعية لمنسيج 47: 2007 ،بدكؼ ) كفسره      

المصاب بعد عممية العلاج تيدؼ إلى إعادة الرياضي إلى ممارسة نشاطو كحماية المنطقة 

يل بشكل فردؼ عمى المدػ المصابة مف تكرار الْصابة، كينبغي تصميـ برنامج إعادة التأى

القصير ككضع أىداؼ طكيمة الْجل، إذ يجب أف يككف البرنامج شاملا كيحتكؼ عمى تماريف 
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مصممة بشكل فردؼ كفق نكع الْصابة كحالة المصاب كالخصائص الْخرػ، كما ينبغي 

 معرفة كيفية تقييـ حالة المصاب، كتقييـ البرنامج التأىيمي.

( في أنو يشترط عند تصميـ ىذه 153:  2003 ،ك راغب حسانيف ) كيتفق معو      

البرامج لغرض القياـ بدكر فعاؿ لْصلاح الخمل الكظيفي، أف تككف الظركؼ مكاتية لذلؾ. 

أؼ أف الخمل مازاؿ في المرحمة الكظيفية كلـ ينتقل إلى المرحمة التككينية المتقدمة، مثل حالة 

ت معينة. كما تيتـ معظـ برامج التمرينات تسطح القدميف عف طريق القياـ بعدة تمرينا

 العلاجية بمظاىر ضعف النمك الْخرػ التي تنشأ بسبب عكامل سكء التغذية أك فقرىا.

 علاقة التأىيل بالعلاج الطبيعي: 2-5-2

العلاج الطبيعي ىك استخداـ الكسائل المأخكذة مف الطبيعة في العلاج، بينما التأىيل      

الحركية البدنية في علاج الْصابات كتأىيل اللاعب لمعكدة إلى ىك استخداـ التمرينات 

ممارسة الرياضة مرة أخرػ، كحيث إف التمرينات الحركية البدنية ىي كسائل طبيعية، فبذلؾ 

يككف التأىيل الحركي لمرياضييف مرادفا لمعنى العلاج الطبيعي أك جزءا رئيسا في العلاج 

يعي يشمل أجزاء أخرػ مثل العلاج الكيربائي كالعلاج الطبيعي، عمى اعتبار أف العلاج الطب

كالعلاج الطبيعي يستخدـ كسائل كتقنيات متعددة مف مآخذ  .المائي كالعلاج الحرارؼ كغيره

    التركيبي الكظيفي الحاصل بعد الْصابة أك المرض  طبيعية طكرت بما يتناسب كالخمل

 (.36: 2010، محمدأك الْعاقة )

 الحركي:أنواع التأىيل   2-5-3
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التأىيل الطبي: ىك إعادة الفرد المصاب إلى أعمى مستكػ كظيفي ممكف مف الناحية البدنية  (1

كالنفسية، كذلؾ عف طريق استخداـ الميارات الطبية، كيتضمف العمميات الجراحية، العلاج 

 (.77: 2007)بدكؼ،  بالْدكية كالعقاقير، استعماؿ أجيزة مساعدة

تقكـ عمى علاقة متبادلة بيف المرشد النفسي كالمصاب كتككف التأىيل النفسي: ىك عممية  (2

ىذه العممية في إطار برنامج التكجيو كالْرشاد النفسي، كيركز الْخصائي النفسي في عممو 

 مرجع سابق عمى مساعدة  الفرد المصاب في التغمب عمى الْحباط كعدـ الثقة )بدكؼ،

2007 :77.) 

كة كالمنسقة مف طبية كاجتماعية كتربكية كمينية، التأىيل الحركي: ىك الكسائل المشتر  (3

كالتي تيدؼ إلى إعادة تدريب الشخص لمساعدتو عمى بمكغ أرفع مستكػ ممكف مف الكفاءة 

الكظيفية كالمقدرة عمى القياـ بالْعباء اليكمية، فيك عبارة عف الجيد المبذكؿ لتحسيف قدرات 

 مرجع سابق كظائفو الجسدية )بدكؼ، الشخص إثر إصابتو بعمة ما، أك بالتحديد في إحدػ

2007 ،86.) 

العلاج الحركي: ىك أحد كسائل العلاج الطبيعي، كيعني الاستخداـ العممي  (4

لحركات الجسـ كشتي الكسائل المختمفة المبنية عمى أسس عمـ التشريح كالفسيكلكجيا 

مل الكظيفي كالعمكـ التربكية كالنفسية لْغراض كقائية علاجية، بيدؼ المحافظة عمى الع

كا عادة تأىيل النسيج قبل كأثناء كبعد الْصابة، كبذلؾ فإف العلاج الحركي يعتمد عمى القكػ 

 (.59: 2004 مف أجل الكقاية كالعلاج كالتأىيل عند الاصابة كالمرض )محمد، الطبيعية 

 أىداف برامج التأىيل الحركي: 2-5-4

 الحركي الناجحة تيدؼ إلى:( إلى أف برامج التأىيل 66: 2010 ،محمد )كيشير
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   مساعدة اللاعب في تنمية كتطكير المركنة المفصمية كالمطاطية العضمية في الْجزاء 

 .المصابة كزيادة القدرة عمى التحكـ في القكة العضمية كالْداء الحركي ليا

 المحافظة عمى مستكػ المياقة البدنية للأجزاء السميمة مف الجسـ طكؿ المرحمة الحادة مف 

 لْصابة دكف حدكث أؼ خمل كظيفي في الجزء المصاب.ا

 .العمل عمى الارتفاع بمستكػ درجة التكافق العضمي العصبي بصفة عامة كالذاكرة الحركية 

  تعكيض اللاعب عما فقده مف عناصر المياقة طكؿ فترة التأىيل حتى نتجنب التأثيرات

 .ج طكيمةللانقطاع عف التدريب كخاصة إذا كانت فترة العلا السمبية

  يمثل التأىيل أىمية كبرػ في عممية الشفاء التاـ مف الْصابة، خاصة بعد التدخل الجراحي

% مف العممية، بينما النسبة الباقية 25كنجاحو. إذ أف نجاح الجراحة في ىذه الحالة يمثل 

% تقع عمى عاتق التأىيل الحركي كالحالة النفسية لممصاب نفسو، حيث أنيا تأثر 75

 بيرة عمى مستكػ التأىيل.بدرجة ك

  ،مساعدة اللاعب لمكصكؿ إلى أقصى إمكانياتو البدنية كالفنية في أقل فترة زمنية ممكنة

 .للاشتراؾ في التدريب مع الفريق كممارسة جميع متطمبات الْداء الرياضي لمعكدة

 .التأكد مف كصكؿ اللاعب إلى حالتو الطبيعية قبل حدكث الْصابة 

 Ekim andكآخركف  ايكيـ)( ك 63: 2017 ، مرجع سابق،قاسـ )كل مف كيتفق مع ذلؾ      

others، 2007 :85)    برامج التأىيل يجب أف تصمـ بحيث تقابل احتياجات كل مريض مف أف

حيث نكع الاصابة كدرجتيا. فكمما كانت مشاركة المريض كعائمتو ايجابية، كمما نجح البرنامج 

ينبغي تصميـ  التأىيل الشامل بالتغذية الراجعة مف خلاؿ مؤشراتيا.التأىيمي. بالْضافة إلى متابعة 

الْجل في الاعتبار، إذ  برنامج إعادة التأىيل بشكل فردؼ عمى المدػ القصير ككضع أىداؼ طكيمة

نكع الْصابة كحالة  كيتضمف التماريف المعدة بشكل فردؼ كفق يجب أف يككف البرنامج شاملاً 
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دماج طرؽ  كفعالية. كما ينبغي معرفة  العلاج كالتماريف كأف يتـ التقدـ بالبرنامج بأمافالمصاب، كا 

 .كيفية تقييـ حالة المصاب، كتقييـ البرنامج كالنتائج

 :أسس وضع برنامج تمرينات إعادة التأىيل 2-5-5

 ف التأىيل الحركي يعتمد عمى عدة نقاط ىي:أ (90: 2010، مرجع سابق محمد)كيرؼ 

  تؤدػ بكجكد أخصائي التأىيل مع المصاب الذؼ لا يستطيع تحريؾ جميع التمرينات

منفردة  ػخاصة في المراحل الْكلى مف البرنامج، كيمكف أف يكصي بتمرينات تؤد، العضك

 .سيكلة أدائيا كعدـ كجكد خطكرة بشرط

  أشير 6فترة مف أسبكعيف إلى يككف متكسط الزمف الذؼ تستغرقو معظـ البرامج التأىيمية ،

 .عمى مراحل حسب الْصابة ةمقسم

 خاصة في البداية في الْسبكع، مرات ستإلى  خمسما بيف  دعدد مرات التدريب تحد، 

حمل البرنامج قميمة جدا كالتمرينات سيمة كبسيطة مع بداية تطبيق ت نظرا لْف شدة

السيطرة مع حالة الضعف العضمي في بدايتيا، لذا تـ زيادة عدد  ككذلؾ سرعة ،البرنامج

 البرنامج، كلكف قد يتـ غير ذلؾ حسب رؤية الْخصائي المعالج. التدريب في بداية مرات

 يستخدـ أخصائي التأىيل أسمكبا يعتمد عمى إحساس المصاب بالْلـ كعممية تحديد المدػ 

 .الحركي الذؼ يعمل خلالو

  يتـ ك  ،تمرينا كإجمالي اثني عشر إلى كاحد كثلاثكف  تتراكح عدد التمرينات الكمية ما بيف

كل مرحمة بما يناسب مستكػ الحالة كتحت إشراؼ أخصائي  في ااختيار مجمكعة مني

 .التأىيل

  دقيقة حسب مستكػ الشفاء كالمرحمة كتقدـ الحالة 60 - 120يتراكح زمف التدريب بيف. 
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 المرحمة الْكلى :مثاؿ ،يقسـ البرنامج إلى عدة مراحل اثنتيف أك ثلاث أك أربع مراحل 

كالرابعة أربعة أسابيع في  ،كالثالثة ثلاثة أسابيع ،مة الثانية ثلاثة أسابيعالمرح ،أسبكعاف

 .أسبكعا اثني عشر البرنامج مدتواف حالة ك

  يتـ الارتفاع بحمل التمرينات مف خلاؿ زيادة عدد مرات التكرار أك عدد المجمكعات     

 المقاكمة مف قبل الْخصائي أك الْكزاف أك درجة الصعكب. أك زيادة

 نقاط ميمة يجب مراعاتيا في تنفيذ البرامج التأىيمية: 2-5-6

( أف البرنامج التأىيمي المصمـ بشكل جيد يحتاج إلى 74: 2010 ، مرجع سابق،محمد)كذكر      

 أف يتـ تنفيذه بالصكرة السميمة، كيتحقق ذلؾ باتباع الخطكات التالية:

 .أداء الحركة أك التمريف بطريقة صحيحة ميكانيكيا -

 .لتكرارات التي تـ تحديدىاا بعدد التمريفأداء  -

" القائـ عمى مفيكـ التكرارات العشرة Dlormفإف برنامج " دلكرـ  ،أداء التمريف بشكل عاـ -

القصكػ ىي الْطار العاـ لممقاكمة التي يتـ استخداميا في تمرينات زيادة القكة كالتحمل 

 .العضمي لْنيا لا تحمل معيا أؼ أخطار

يسبق أؼ تدريب أساسي لمجسـ عمميات إحماء، يتـ فييا رفع درجة حرارة التأكيد عمى أف  -

 الجسـ الداخمية.

 :نموذج مقترح لكيفية تقسيم برنامج التأىيـل 2-5-7

أنو يفضل أف يقسـ برنامج التأىيل إلى فترات  (82: 2017 ، مرجع سابق،قاسـ) كضح     

 تناسب كل منيا مرحمة معينة مف الْصابة كما يمي:
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أربع كعشريف إلى أثنيف كسبعيف سعة تبدأ ىذه المرحمة بعد حكالي  :فترة الْصابةأكلا:      

عضمي لمجمكعة العضلات المحيطة  كتيدؼ إلى منع حدكث ضعف ،ساعة بعد الْصابة

 نتيجة استخداـ كسيمة تثبيت سكاء بالرباط ، مما يعيق كظيفة الجزء المصاب ،بمكاف الْصابة

العصبي. تتمثل تمرينات ىذه  ككذلؾ المحافظة عمى التكافق العضمي ،الضاغط أك الجبس

بيدؼ الحفاظ عمى القدرة  المرحمة في تمرينات حركية ثابتة كمدػ سمبي لمجزء المصاب

 .مع عدـ إغفاؿ أداء مجمكعة التمرينات لباقي أجزاء الجسـ ،الكظيفية

عد إزالة كسيمة التثبيت كتراجع الكرـ كالْلـ تبدأ تمرينات ىذه المرحمة ب :الفترة المبكرةثانيا:      

يبدأ التركيز في ىذه المرحمة عمى التمرينات الثابتة لمعضلات المحيطة . الناتج عف الْصابة

استخداـ التمرينات الْيجابية كالسمبية لممدػ الحركي حتى الشعكر  بمكاف الْصابة، ككذلؾ

 ـ.بالْل

المرحمة بعد اختفاء الكرـ كعدـ الشعكر بالْلـ أثناء أداء تبدأ ىذه  :الفترة المتكسطةثالثا:      

تشتمل تمرينات  .تقريبا، ككذلؾ إمكانية المصاب للأداء بدكف مساعدة المدػ الحركي الكامل

يراعى في استخداميا التدرج في أكزانيا، ككذلؾ مجمكعة تمرينات  ىذه المرحمة عمى مقاكمات

   الثابتة كجياز السير المتحرؾ مع مراعاة التدرج  جياز الدراجة حركية إلى جانب استخداـ

 .في حمل التدريب

كتيدؼ إلى الكصكؿ بالقكة العضمية لمعضلات المحيطة بالجزء  الفترة المتقدمة:رابعا:      

بالْضافة  ،مف القكة الطبيعية مقارنة بالطرؼ السميـ تسع كتسعكف في المائة المصاب إلى حكالي

تستخدـ خلاؿ ىذه المرحمة  .ما يككف إلى الطبيعي أداء تمرينات لممدػ الحركي بصكرة أقرب إلى

 .كالْدكات الرياضية كالكرات الطبية كلْساتؾ تمرينات لمقكة كأجيزة الجيـ كالْثقاؿ
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كتيدؼ ىذه المرحمة إلى العكدة التدريجية لمفرد المصاب  فترة المنافسة:خامسا:      

صكرة منافسات رياضية أؼ تأدية التمرينات البدنية لمرياضة  لرياضي فيلممارسة النشاط ا

الميارات الخاصة بيا بشكل شبو طبيعي حتى الكصكؿ للأداء  التي يمعبيا اللاعب، ككذلؾ

ىذه المرحمة ىك الكصكؿ بالجزء المصاب لقدرتو  التنافسي، كيعتبر معيار البدء في

السميـ الكظيفية كالبدنية إلى جانب الاستعداد  الطرؼالكظيفية البدنية لدرجة تعادؿ قدرات 

 .الفني كالنفسي

 التمرينات العلاجية:مفيوم  2-6

( بأف التماريف العلاجية ىي Morehouse، 1991 :89 مكرىاكس) كيذكر     

الاستخداـ العممي لحركات الجسـ كالمكضكعة بصكرة خاصة لكي تحافع أك تعيد العمل 

 ػ كأخر  ػكتقكـ تمؾ البرامج عمى أىداؼ طكيمة المد، المصابةالطبيعي لنسيج العضمة 

 قصيرة المدؼ لتحقيق ىدؼ الخطة المكضكعة.

: 2003 ، مرجع سابق،كراغب نيفاحس) ( ك65: 1991 ،ىندؼ) كيتفق كل مف     

( عمى أف العديد مف الباحثيف أكدكا عمى أىمية استخداـ التمرينات البدنية العلاجية 132

قبل الكصكؿ إلى الدرجة البنائية، حيث تككف النتائج حسنة إذا ما تـ اكتشاؼ الانحرافات 

القكامية في سف مبكرة، لْنو إذا زادت حتي الدرجة البنائية فيذا يؤدؼ إلى حدكث خمل 

كضع التمرينات في  إف .خاصة الانحراؼلجسـ عامة كفي منطقة كظيفي كحركي في ا

التخمص مف بعض حالات الخمل الكظيفي ك ساعد عمى اصلاح القكاـ يالظركؼ الملائمة، 

 ماك. أك زيادة القكة العضمية كما يقابميا مف مطاطية العضلات ،أك بعض عيكب القكاـ
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التمرينات  أف تطبيق ىرة، بمعنتعمل عمى تحسيف الدكرة الدمكية حكؿ العضلات المتأث

 الصحيح يساعد عمى تصحيح انحرافات القكاـ. العلاجية في الكقت المناسب كبالطريقة

 في الكقت المناسب القكامية ؼ الانحرافاتااكتش أف (98: 1985 ،سركر) معو كما يتفق     

تباع التمرينات باذلؾ ك  ،رضيةإيجاد التكازف بيف القكة العضمية كالجاذبية الْيساعد عمى 

العلاجية التي تعمل عمى تقكية الْربطة كالعضلات، كتحسيف ما بيا مف نغمات عضمية، 

كما يجب اختبار الْكضاع السيمة التي تتطمب عدـ اشتراؾ  .كالمحافظة عمى مركنة المفاصل

 أجزاء كثيرة مف الجسـ يصعب السيطرة عمييا أك إشراكيا في العمل دكف حاجة لذلؾ.

مجمكعة مختارة بأنيا ( التمرينات العلاجية  98: 1985 ، مرجع سابق،سركر) رفويعك      

مف التمرينات يقصد بيا علاج انحرافات أؼ عضك عف حالتو الطبيعية بيدؼ مساعدة ىذا 

العضك في الرجكع إلى حالتو الطبيعية ليقكـ بكظيفتو كاممة، كما تساعد التمرينات العلاجية 

لمجزء المصاب عف طريق العناية بمظير ضعف بعض العضلات  في حالات الخمل الكظيفي

 كالْربطة كالمفاصل.

كىي  ،( بأف العلاج الحركي يتمثل في التمرينات العلاجية 78: 2004  ،محمد)كيذكر      

ـ كذلؾ لْعادة الجس ،حركات رياضية معينة لحالات مرضية مختمفة غرضيا كقائي علاجي

استخداـ المبادغ الْساسية لمعمل الحسي كالحركي ب يتـ ذلؾ .الحالة الطبيعية أك التأىيمية ىلإ

التأثير في قابمية تمبية العضلات كالْعصاب كذلؾ باختيار حركات معينة  ىكالتي تعمل عم

 .كأكضاع مناسبة لمجسـ

ؤدية لاستعادة تمؾ الحركات الم ىيالتماريف العلاجية  إلى أف (86: 2008،عمي)شير كي     

لتحسيف  ىفالتماريف العلاجية نكع مف التماريف تعط .أقصي قدر كظيفي ممكف في أقصر مدة
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لمكصكؿ إلى ، ربطةالْداء العضمي العاـ لمجسـ كتقكية العضلات كالعظاـ كالمفاصل كالْ

علاج الحركي أك ال عمى أخصائي التأىيل المصاب يجب بداية أف يعرض. بدني عالي ػ مستك 

كأف يأخذ في اعتباره طبيعة الاصابة  طبيعي قبل البدء في برنامج التمرينات العلاجية،ال

مرحمة الشفاء، ك كذلؾ يتـ تخصيص كثافة التمريف كدكامو بحسب حالة المريض،  .كشدتيا

لذلؾ لابد مف تفيـ كيفية عمل العضلات كالسبل الصحيحة لتنمية  ،كالكضع التقدمي لممصاب

 قدراتيا.

عبارة بأنيا التماريف العلاجية  (65: 2009 ، مرجع سابق،قطب كآخركف ) يعرؼكما      

عف مجمكعة مختارة مف التمرينات ليا فاعمية في تحسيف الحس العضمي كبالتالي تنظيـ 

عصاب يضا ليا قدرة عمى تنظيـ كظيفة الْأعمل العضلات التي تخص الحركة، ك 

 .لياؼ العصبيةالمؤثرات بسيكلة بيف الْر الحركة تنقل انيا بتكر أحيث  ،المحركة

( أف الانحرافات القكامية مف النكع البسيط 89: 2015 ، مرجع سابقالخربكطمي) ذكرك      

يمكف تداركيا بالتمرينات العلاجية التعكيضية حيث تككف الانحرافات في حدكد العضلات 

الحلات المرنة كالتي  عمى ىذه الانحرافات اسـ يطمق .صغار السف ػكالْربطة فقط، أك لد

قابل لمعلاج الذاتي أك بمساعدة في صكرة تمرينات تعكيضية إرادية أك فييا يككف الانحراؼ 

 .قسرية لمحالة الطبيعية

ف الانحرافات القكامية قد تككف بأ (78: 2006 ، مرجع سابق،عبد الرحيـ)يتفق مع ذلؾ ك      

تأىيميا مف خلاؿ التمرينات البدنية، كقد تككف ربطة فقط، لذلؾ يتـ بسيطة في العضلات كالْ

انحرافات قكامية بنائية كذلؾ يككف نتيجة لتعرض العظاـ للإجياد لفترة طكيمة مما يؤثر في 

كلكف يجب التدخل الجراحي  ،شكل العظاـ كلا يفيد تأىيميا عف طريق التمرينات البدنية
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ثـ بعد ذلؾ يتـ البدء  ،دة شيكرنكاع مف الجبائر لفترات زمنية قد تمتد لعأكاستخداـ 

 بالتمرينات التأىيمية البدنية بكسائميا المختمفة. 

 :التمرينات العلاجيةايجابيات  2-6-1

أف لمتمرينات العلاجية العديد مف الايجابيات  (77: 2010، ، مرجع سابقمحمد) كيشير     

 الانحرافاتلكافة الْعمار كلمختمف أنكاع الْصابات كالْمراض ك  يااستخدام منيا: إمكانية

ممحافظة ل الاصابات، كما يمكف استخداميا نسجة الجسمية كفي مختمف مراحللْنكاع اأكلكافة 

. بالْضافة صحة كلياقة المريض كاسترجاع مركنة المفاصل كمطاطية الْلياؼ العضمية ىعم

 تطكير القدرات كالميارات الكظيفية كتقكية العضلات.لإلى ذلؾ، تستخدـ التمرينات العلاجية 

مراض الجياز أخاصة  ،منع المضاعفات الناتجة عف طكر الرقادكما أف ليا القدرة عمى 

 جيزة العصبية كالعضمية كالعظمية.الدكرؼ التنفسي كالْ

 :التمرينات العلاجية والتأىيمية 2-6-2

 مختارة مف التمرينات تعطى لتقكيـ أك علاجالتمرينات العلاجية كالتأىيمية ىي مجمكعة      

 إصابة لعضك ما بيدؼ مساعدة ىذا العضك لمرجكع إلى حالتو الطبيعية ليقكـ بكظيفتو كاممة،

لكل  كىي تستند إلى مبادغ فسيكلكجية كتشريحية كميكانيكية تبعا لتشخيص الحالة كالاختبار البدني

، مرجع محمد)    ف كىي تتضمف تمرينات تمييدية، قكة، تحمل، سرعة، مركنة، اتزا ػ،فرد عمى حد

 .(77: 2010، سابق

 التمرينات التأىيمية: تصنيف 2-6-3
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طريقة أدائيا تصنف  حسب التأىيمية أف التمرينات( 56: 2009، كقاص)كيذكر      

 :يمي أصناؼ، كما عدة إلى

 : Passive Exerciseالتمرينات السمبيةأكلا: 

ىي تمؾ التمرينات التي يؤدييا أخصائي التأىيل بدكف أؼ عمل مف الفرد المصاب،      

 مثل

حالات الضمكر أك الضعف العضمي بعد فترة طكيمة مف التثبيت كعدـ الحركة، ككذلؾ 

 :كتشتمل تأثيرات التمرينات السمبية عمى .الشمل الناتجة عف الجمطة حالة

 منع تيبس المفاصل كالالتصاقات. - أ

 زيد الْحساس بالتنبيو الداخمي لمجياز العصبي.ت - ب

 تحفع طكؿ الاسترخاء لمعضمة. - ت

 التييئة كالْعداد لمتمرينات النشطة. - ث

 :Assistive Exerciseالتمرينات بمساعدة ثانيا: 

كىي تمؾ التمرينات التي يساعد فييا أخصائي التأىيل الفرد المصاب الذؼ لا يقدر      

أؼ يؤدييا بشكل ضعيف أك بحركة بسيطة جدا، كىنا يقكـ الْخصائي  ،الحركة عمى أداء

حالات الضمكر العضمي الناتجة عف  :الحركة بشكل صحيح ككامل مثل بمساعدتو لْداء

فييا الحركة محدكدة، ككذلؾ حالة الشمل التي فييا يتحرؾ المصاب  الْصابة كالتي تككف 

 :المساعدة عمىكتشتمل تأثيرات التمرينات  .حركة بسيطة

 .المساىمة بتقكية العضلات كزيادة حجميا - أ
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 كالتكازف. المساعدة في التحكـ - ب

  Active Exercise:التمرينات الايجابيةثالثا: 

كىي تمؾ التمرينات التي يؤدييا المصاب بدكف أؼ مساعدة مف أخصائي التأىيل      

 :مثل

 كثني الذراعيف أك باستخداـ أدكات الانبطاح المائلكالتمرينات البدنية الحرة بكزف الجسـ 

تككف فييا حركة المفاصل كالعضلات بشكل إيجابي في أؼ مدػ كفي أؼ اتجاه،  .بسيطة

مف التمرينات  التمرينات السكيدية كالتمرينات الحرة كالتمرينات البدنية بصفة عامةتعتبر ك 

تمل تأثيرات تش الْصابات كإصابات المفاصل كالعضلات. كتستخدـ في معظـ الايجابية

 :التمرينات الْيجابية عمى

 .المحافظة عمى النغمة العضمية كزيادة قكة العضلات - أ

 .تحسيف المركنة كالتكازف كالتكافق - ب

 .اكتساب ثقة المصاب في قدرتو عمى عمل العضلات كالتحكـ فييا - ت

 Exercise Resistance:   التمرينات بمقاكمةرابعا: 

 لمصاب كلكف في كجكد مقاكمة تؤدؼ إلى بذؿ مجيكد لمتغمبكىي تمرينات إيجابية يؤدييا ا     

 كبالتالي تحدث تنمية في قكة كحجـ العضلات كقكة الْكتار العضمية كالْربطة المفصمية، ،عمييا

المطاطية لْربطة التمرينات الحرة باستخداـ أثقاؿ كالدمبمز كالبار كباستخداـ ا :كىذه التمرينات مثل

 المختمفة، كتستخدـ في معظـ إصابات المفاصل كالعضلات. كالاجيزة الرياضية

 العلاجية: اتالتمرين تصنيف 2-6-4
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التمرينات العلاجية إلى عدة أصناؼ حسب كظيفتيا  ( 85: 1990، محمد) كيشير     

 في علاج الاصابات أك الانحرافات القكامية، كما يمي:

 تماريف بنائية: أكلا: 

النغمة العضمية كتنمية القكة كالتكازف بيف المجمكعات اصلاحيو لمعناية بتحسف درجة      

 .خطاء الميكانيكية في حركات الجسـالعضمية كاصلاح الْ

 تماريف الاتزاف: ثانيا: 

كضاع الصدر كالكتفيف أالعناية بتكزيع كزف الجسـ كشكمو لزاكية ميل الحكض ك      

 كالرأس، كتشمل تمرينات التكافق العضمي.

 تماريف المركنة: ثالثا: 

كتشمل مركنة المفاصل الكبيرة كالصغيرة كتدريبات الاستطالة العضمية لمجمكعات      

 معينة مف العضلات حسب نكع المعبة كدرجة الاصابة.

 العلاجية المستخدمة في العلاج الحركي: اتنواع التمرينأ 2-6-5

 متماريف العلاجيةل( بأف 88: 2017 ، مرجع سابققاسـ)ك( 56: 2004 ،محمد) يتفق كل مف     

 :عدة أنكاع حسب اليدؼ مف استخداميا، كمف أنكاعيا

التمرينات التي تستخدـ في حالات التأىيل كالبرامج  يكى :Isometricالساكنة  اتالتمرين .1

ؾ الْطراؼ يكالتي يصعب تحر  ،الْكلى مف البرامج التأىيمية كخاصة في المراحل ،العلاجية

في ىذه  الانقباض العضمي الثابت .نفس الطكؿ كتعني Isometricفييا كيطمق عمييا 

فالانقباضات الثابتة ىي  يحدث عندما يزداد تكتر العضمة مع عدـ تغير طكليا، التمرينات
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تكتر مع عدـ تغير  انقباضات ضد مقاكمة أك ثقل غير قابل لمحركة أك انقباض يحدث بو

 .في طكؿ العضمة

الذؼ  Isotonicلانقباض العضمي الحركي ا ايقصد بي :Isotonicالحركية  اتالتمرين .2

ىك الانقباض الحركي بمقاكمة ثابتة الذؼ يتغير فيو ك  ،يستخدـ خلاؿ عممية تأىيل المصاب

أكثر  مف . يعتبر ىذه الانقباضالمستخدـ طكؿ العضمة دكف حدكث في المقاكمة أك الثقل

فتمريف  ،الرياضي ية كفي التأىيلأنكاع الانقباضات العضمية شيكعا في التماريف الرياض

ىذا النكع مف الانقباض  .حركة ثني الذراعيف أك مد الركبتيف كميا نماذج ليذا الانقباض

يتضمف كل مف الانقباض العضمي التقصيرؼ )كفيو يقصر طكؿ العضمة في اتجاه مركزىا 

)كفيو  كىي تنقبض مثل حركة ثني الذراعيف كىي تحمل ثقلا معينا(، كالانقباض بالتطكيل

 سفللْيزيد طكؿ العضمة بعيدا عف مركزىا أثناء انقباضيا مثل حركة مد الذراعيف أماما 

أؼ أف ىناؾ مرحمتيف متتاليتيف الْكلى عندما تقصر الْلياؼ العضمية كىي  ،لخفض الثقل(

الانقباض كالثانية عندما يزداد فييا طكؿ الْلياؼ العضمية كىي مرحمة الارتخاء  مرحمة

تعد أكياس الرمل كالْثقاؿ الحرة . النغمة العضمية كتستريح خلاليا العضمة عندما تقل فييا

قاؿ أكثر أنكاع الْجيزة استخداما لمتأىيل بالانقباض الحركي أك المتحرؾ كأجيزة الْث

 مة أك نقل ثقل ثابت(.)بمقاك 

مختمطة كىي تماريف  كتسمى أيضا بالتماريف ال :Isokineticالتماريف الايزككنتيؾ  .3

 بيف التماريف الساكنة كالتماريف المتحركة. ةمشترك

حرة بدكف مساعدة، أؼ يقكـ بيا المصاب بنفسو بتحريؾ الجزء المصاب   ةتماريف حركي .4

 كبدكف مقاكمة مثل ثني كمد مفصل المرفق.
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خارجية مثل أكياس الرمل أك كرات  ػ ك قك أتماريف حركية ضد مقاكمة مف المعالج  .5

 أك مقعد سكيدؼ.

 أىداف التمارين العلاجية: 2-6-6

 إلى أف لمتمرينات العلاجية عدة أىداؼ منيا: (60: 1990، مرجع سابق محمد)كيشير 

 ىداؼ مباشرة: أكلا: أ 

تطكير القابمية البدنية لمفرد )القكة العضمية كمطاكلة القكة العضمية كالمركنة كالمطاكلة  -

 .القمبية التنفسية كالحد مف السمنة(

 .تطكير القابمية الحركية )تطكير سرعة الحركة كرشاقتيا كتكازنيا كتكافقيا( -

 .القكامية كعلاجيا الانحرافاتلكقاية مف ا -

 أىداؼ غير مباشرة: كتشمل تحسيف الحالة النفسية كالاجتماعية لممصاب.ثانيا: 

 :واجبات اختصاصي العلاج الطبيعي 2-6-7

اختصاصي العلاج الطبيعي  عندما يقدـ ( 89: 2010، مرجع سابق، محمد) يشيرك           

ف يعمل عمى أسس أالخدمة الكاممة كالرعاية السميمة العممية لممصابيف كالمرضى، فإنو يجب 

كمف أىـ  ،الطب الرياضي فعممية كبمستكؼ عالي مف تبادؿ الخبرات كالتشاكر مع اخصائيي

 كاجباتو ما يمي:

o  كالحركي لممصاب ككضع يككف دكر أخصائي العلاج الطبيعي بالفحص كالتقييـ الطبي

 برنامج علاجي كفق حالة الْصابة أك المرض أك الْعاقة.

o  يتـ كضع خطة زمنية لمعلاج الطبيعي كالتي تعتمد عمى شدة الْصابة كنكعيا كحالة

 المصاب العامة.
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o  أف تسكد ركح التعاكف مع المصاب كحثو كمساعدتو عمى تنفيذ كمتابعة العلاج بدقة

ت كالنصائح اللازمة كالتحمي بالصبر كذلؾ لْف العلاج غالبا ما كالمحافظة عمى الارشادا

 يستغرؽ كقتا طكيلا.

 الارشادات الخاصة بتعميم أي تمرينات علاجية: 2-6-8

نو يجب أداء نمكذج صحيح لمتمريف أماـ المريض مع أ(  56: 2008،محمد) شيريك         

، الكضع الابتدائي لمتمريف الشرح المفظي المصاحب لْداء التمريف في مراحمو المختمفة:

يقاع أداء التمريف، ك لمحركة ثـ تسمسل مراحل الحركة ىكلالمرحمة الْك  عدد مرات تكرار ، ك ا 

 .النقاط الكاجب تجنبيا أثناء أداء الحركةك المقاكمة التي يتـ العمل ضدىا، ، ك التمريف

      ، (نمكذجأف يككف لممريض مرجع كصفي )شرح لفظي مكتكب أك صكرة أك كما يجب      

صلاح أؼ  كما يجب عمي المعالج اختبار المريض شخصيا في كيفية أداء المريض لمحركات كا 

 خطأ في الجانب الميكانيكي لْداء التمريف.

القواعد العامة والأساسية التي يجب عمى أخصائي التأىيل مراعاتيا اثناء  2-6-9

 يل:تدريب الفرد المصاب وتنمية الصفات البدنية في عممية التأى

( أف عمى اخصائي التأىيل مراعات القكاعد العامة في 144: 2017  ، مرجع سابق،قاسـ )كذكر

 كىي كما يمي:  تدريب المصابيف، 

 Overload Rehabilitation.زيادة الحمل التأىيمي  (1

 .Gradual Rise in Loads حماؿالارتفاع التدريجي بالْ (2

 . Adaptationالتكيف (3

  Continue rehabilitation.   الاستمرار في التأىيل (4

 Specificity in Rehabilitation. الخصكصية في التأىيل  (5
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  Individual Response. الاستجابة الفردية (6

 .  Integration of Physical Elementsالتكامل بيف العناصر البدنية (7

 .Diversity in Rehabilitationالتنكع في التأىيل  (8

 .Warm up-Cool Downالْحماء كالتيدئة  (9

 Drop-Qualification.الانقطاع عف التأىيل  (10

 الدراسات السابقة: 2-7

 الدراسات العربية: - اولاً 

 (.2219-الأردن- محافظة عجمكف جاسر حسني العنانزه ) :دراسة -1

أثر برنامج تدريبي تأىيمي لتصحيح تشكه استدارة الكتفيف لدػ تلاميذ المدارس  عنوان:ب

 الْساسية في محافظة عجمكف.

 إلى معرفة تأثير التمرينات العلاجية في تقكيـ انحراؼ استدارة الكتفيف. :الدراسة أىداف

استخدـ الباحث المنيج التجريبي ذؼ المجمكعة الكاحدة مف خلاؿ  المنيج المستخدم:

استخداـ القياسيف القبمي كالبعدؼ، كمف ثـ رصد التغير الذؼ يطرأ عمى افراد العينة بعد 

 مج التدريبي.الالتحاؽ بالبرنا

تمميذ مف تلاميذ المدارس الاساسية في محافظة عجمكف،  ستة عشر عينة الدراسة:

 الاردف.

 اختبار قياس المسافة التشريحية بيف نقطتي الكتف التشريحية. الدراسة: تاو أد
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سيـ البرنامج التدريبي المقترح في الحد مف استدارة الكتفيف لدػ افراد أ نتائج الدراسة:

الدراسة حيث ظير اثر البرنامج بصكرة ايجابية في كل فرد مف افراد العينة مف خلاؿ عينة 

 مقارنة القياسات القبمية بالقياسات البعدية في مراحل البرنامج الثلاث.

 (. 2218 -مصر-محافظة الدىقميةأحمد محمد والسيد أحمد ) :دراسة-2

تأثير برنامج تمرينات مقترح لتشكه سقكط الرأس للأماـ كاستدارة الكتفيف لممعاقيف ذىنيا في  :عنوانب

 سنة. الثانية عشر إلى الخامسة عشرالفئة العمرية مف 

س للأماـ كاستدارة الكتفيف مف خلاؿ التمرينات أر إلى تحسيف تشكه سقكط ال :الدراسة أىداف

 .ةالرياضي

 الباحث المنيج الكصفي كالتجريبي كذلؾ لملائمتيا لطبيعة الدراسة.استخدـ  المنيج المستخدم:

قاـ الباحث باختيار عينة البحث بالطريقة العمدية، كتـ اختيار المدرسة الفكرية  عينة الدراسة:   

تمميذ كتـ الكشف عف الانحرافات  تسعكف بالصراط بإدارة المنزلية التعميمية البالغ عدىا تلاميذىا 

القكامية )سقكط الرأس للأماـ كاستدارة الكتفيف(، كبمغ التلاميذ المصابيف بانحراؼ سقكط الرأس 

 تلاميذ مف المعاقيف ذىنيا القابميف لمتعمـ.عشرة  كاستدارة الكتفيف

 الدراسة: أدوات

 جياز رستاميتر لقياس الطكؿ السنتيمتر. 

  لقياس الكزف بالكيمك جراـميزاف طبى معاير . 
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 شاشة القكاـ لقياس درجة الانحراؼ بالسنتيمتر . 

 رجياز )دينامكميتر( الظير لقياس قكة العضلات العاممة عمى الظي 

كجكد فركؽ ذات دلالة إحصائية بيف القياسيف القبمي كالبعدؼ لصالح  نتائج الدراسة:

ماـ كاستدارة الكتفيف كىذا يدؿ عمى أف القياس البعدؼ في تحسيف انحراؼ سقكط الرأس للأ

البرنامج التأىيمي المقترح لو تأثير إيجابي عمى تحسف انحراؼ سقكط الرأس للأماـ كاستدارة 

 الكتفيف للأطفاؿ المعاقيف ذىنيا.

 (. 2216-فمسطين  -نابمس) جميمة عادل الناظر :دراسة-3

أثر برنامج تأىيمي )علاجي( عمى تشكه استدارة الكتفيف لدػ تمميذات المرحمة  :عنوانب

 الاساسية العميا.

الى التعرؼ عمى اثر برنامج تأىيمي لعلاج انحراؼ استدارة الكتفيف لدؼ  :الدراسةأىداف 

 طالبات التعميـ الاساسي.

استخدمت الباحثة المنيج التجريبي باستخداـ القياسيف القبمي كالبعدؼ  المنيج المستخدم:

 لملائمتو لطبيعة الدراسة.

تككف مجتمع الدراسة مف تمميذات المرحمة الاساسية العميا في مدرسة عبد  عينة الدراسة:

( طالبة حسب كشكفات مديرية 280) القادر القكاسمة في محافظة الخميل، كالبالغ عددىف

مشاكل ممف يعانكف مف  ةتمميذ تسعة عشرة كالتعميـ، تـ اختيار بالطريقة العمدية التربي

 قكامية في منطقة الكتفيف.
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  ساعة تكقيت.-صافرة -كرسي -أطكاؽ ممكنة -اثقاؿ بكزف كيمك أدوات الدراسة:

نو تكجد فركؽ ذات دلالة احصائية بيف القياسيف القبمي أظيرت النتائج أ نتائج الدراسة:

تمميذات المرحمة الاساسية العميا كلصالح القياس  ػكالبعدؼ ما بيف منتصف الكتف لد

ف السبب المباشر في ىذا التغير يعكد إلى تطبيق البرنامج التأىيمي أالباحثة  ػ البعدؼ، كتر 

ػ تمميذات المرحمة استدارة الكتفيف لد ػ العلاجي المستخدـ حيث عمل عمى تخفيف مستك 

 ساسية العميا.الْ

-كمية التربية الرياضية-جامعة مدينة الساداتواري )حمحمود ال :دراسة-4

2214.) 

ثره عمى بعض الكظائف التنفسية أي لتحسيف تشكه استدارة الكتفيف ك برنامج رياض :عنوانب

الثامنة  ىسف الخامسة عشر حتلذكؼ الاحتياجات الخاصة مف ضعاؼ البصر لممرحمة مف 

 سنة. عشر

  :تصميـ برنامج رياضي لمتعرؼ عمى أىداف الدراسة:

 بعض – تحسيف تشكه استدارة الكتفيف  :تأثير البرنامج الرياضي المقترح عمى كل مف

  .الكظائف التنفسية قيد البحث

استخدـ الباحث المنيج التجريبي باستخداـ القياسيف القبمي كالبعدؼ  المنيج المستخدم:

 لملائمتو لطبيعة الدراسة.
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تمميذ مصابكف بضعف النظر، مف مدرسة النكر لممكفكفيف  اثني عشر عينة الدراسة:

  .2012-2013بمدينة شبيف الكـ محافظة المنكفية لمعاـ الدراسي 

( شيكر 3ـ كذلؾ لمدة )2013/ 2012 الدراسيالعاـ  فيـ تنفيذ البرنامج  أدوات الدراسة:

  .( كحدات أسبكعيا ً 3( أسبكع كبعدد ) 12بكاقع )

ؿ ف البرنامج الرياضي المقترح لو تأثير ايجابي كفعاأالنتائج  قد تكصمت الدراسة:نتائج 

كبعض الكظائف التنفسية لذكؼ الاحتياجات الخاصة مف  في تحسيف تشكه استدارة الكتفيف

 .الثامنة عشر سنة ىسف الخامسة عشر حت ضعاؼ البصر لممرحمة مف

 -التربية البدنية وعموم الرياضةكمية -جامعة بغداداسراء جميل حسين ) :دراسة-5

2214.) 

مامي لمعمكد الفقرؼ في المنطقة الصدرية كاستدارة منيج تأىيمي لتقكيـ الانحناء الْ تأثير :عنوانب

 الكتفيف الى الاماـ.

 اعداد منيج تأىيمي لتأىيل الانحناء الامامي لمعمكد الفقرؼ في المنطقة الصدرية كاستدارة الكتفيف أىداف الدراسة:

 الى الاماـ.

استخدمت الباحثة المنيج التجريبي ذؼ تصميـ المجمكعة التجريبية الكاحدة  المنيج المستخدم:

 ذات الاختباريف القبمي كالبعدؼ لملائمة طبيعة المشكمة.

اشتممت عينة البحث عمى تلاميذ المرحمة الابتدائية في بعض المدارس الابتدائية  عينة الدراسة:

مدرسة ابتدائية ضمف  أثني عشر ( تمميذ تكزعكا في3800ية كالبالغ عددىـ )التابعة لقطاع ترب
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 عشر إلى اثني عشر القطاع، كقد تـ تحديد العينة مف ضمف الطلاب الذيف تتراكح اعمارىـ ما بيف

مصابيف بشكل عمدؼ كاستبعاد البقية  عشرةسنة تكزعكا في المرحمة الخامسة كالسادسة كتـ اختيار 

 شكه لدييـ.لعدـ كجكد الت

المنيج  -الملاحظة كالتجريب –الاختبار كالقياس –المصادر العربية كالاجنبية  ادوات الدراسة:

 فريق العمل المساعد.–التأىيمي 

ربطة بعد ف التماريف البدنية العلاجية تؤدؼ إلى تنشيط العضلات كالْكتار كالْأ نتائج الدراسة:

سيـ في يف استخداـ التماريف البدنية أذ إب نتيجة قمة الحركة كالاستعماؿ، ف كانت مصابة بالتصمأ

 ربطة كالعضلات كتعزيز قكة العظاـ.تفادؼ حدكث التشكىات القكامية كتعمل عمى تقكية الْ

 (.2212-الأردن-محافظة القادسيةعمى الفتلاوي )أكرم الجنابي و  :دراسة-6

(، في بعض المتغيرات Round Shouldersلاستدارة الكتفيف )ثر منيج تدريبي تأىيمي أ عنوان:ب

 الكينماتيكية كالانجاز لدػ عدائي المسافات القصيرة. 

 . أعداد منيج تدريبي تأىيمي لاستدارة الكتفيف -1أىداف الدراسة:

 فٟ‌تؼغ‌اٌّرغ١شاخ‌اٌى١ّٕاذ١ى١ح‌ٚالأعاص‌ٌذٜ‌ػذائ١١ٓ‌اٌرأ١ٍٟ٘اٌرؼشف‌ػٍٝ‌اشش‌إٌّٙط‌2-

 .شثاب100‌َ

لقد استخدـ الباحثاف المنيج التجريبي بأسمكب المجمكعة الكاحدة  المنيج المستخدم:

 لملائمتو لطبيعة البحث.
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ندية محافظة القادسية كقد تـ اختيار عينة بالطريقة ألعاب القكؼ ألاعبك  عينة الدراسة:

عدائيف اختصاص  عشرةالعمدية مف اللاعبيف المصابيف باستدارة الكتفيف كالبالغ عددىـ 

أثني عشر %( مف مجتمع البحث كالبالغ 96ـ( كىـ يمثمكف نسبة )100المسافات القصيرة )

 عداء.

 أدوات الدراسة:

  بتكبلا جياز حاسكب نكع. 

 نكع 2 /عدد كدييكاميرة تصكير ف(Sony) نية.ثا/صكرة600))ذات سرعة 

 استمارة الاختبارات المختارة لمسادة الخبراء. 

 حديد متعددة اجيزة. 

 ممعب ساحة كميداف. 

 شريط قياس كمقياس رسـ. 

ـ  100كقد تبيف اف الفرؽ بيف الاختبار القبمي كالبعدؼ لمتغير الانجاز  نتائج الدراسة:

( اكبر مف القيمة الجدكلية. حيث زيادة 8.01كاف الفرؽ معنكؼ لاف القيمة المحتسبة )

الطبيعي معيا ترافقو تطكر في الانجاز كىذا نتيجة السرعة القصكػ لدؼ العداء كاف مف 

لتحسف الاداء الفني كزيادة السرعة القصكػ حيث تمثل السرعة القصكػ جزء كبير مف مسافة 

 العدائيف لتطكر الحالة التدريبية بشكل جيد كاف لو الاثر في تطكر العدائيف.

ة لمبنين  كمية التربية الرياضي-جامعة حموان) محمد خير سالم :دراسة-7

 (.1986  -بالإسكندرية
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دراسة مقارنة بيف تأثير الطريقة السمبية كالايجابية لبرنامج تمرينات تأىيمية عمى  عنوان:ب

 .تحسيف استدارة الكتفيف كسقكط الرأس للأماـ للأطفاؿ المكفكفيف

اعداد برنامج تأىيمي لتحسيف انحراؼ استدارة الكتفيف كسقكط الراس  أىداف الدراسة:

  للأماـ للأطفاؿ المكفكفيف.

 استخدـ الباحث المنيج التجريبي . المنيج المستخدم:

 رة الكتفيف، كسقكط الرأس للأماـ.تمميذ مصابكف باستدا سبعة كسبعكف  عينة الدراسة:

 -الملاحظة كالتجريب –الاختبار كالقياس –المصادر العربية كالاجنبية  أدوات الدراسة:

 فريق العمل المساعد.–المنيج التأىيمي 

ىناؾ تأثير معنكؼ لبرنامج التمرينات التأىيمية عمى تحسيف الانحرافات  نتائج الدراسة:

ستو إلى اثني  القكامية )استدارة الكتفيف، كسقكط الرأس للأماـ( لدػ الاطفاؿ المكفكفيف مف

 سنة. عشر 

 :منيا قاـ الباحث بترجمتيا إلى المغة العربية للاستفادة الدراسات الأجنبية: -ثانيا

-كوريا الجنوبية -جامعة نام سيول) Kim and Others كيم وآخرون  :دراسة-1

2218). 

تأثير التمرينات العلاجية عمى انحراؼ استدارة الكتفيف كقكة عضلات الكتفيف لدػ  عنوان:ب

 المراىقيف مف ذكؼ الصحة الجيدة كيعانكف مف انحراؼ استدارة الكتفيف. 

تصميـ برنامج التمرينات العلاجية لانحراؼ استدارة الكتفيف كقكة عضلات الكتفيف  أىداف الدراسة:

 .لممراىقيف
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ثلاث دقيقة،  أربعكف تـ استخداـ المنيج التجريبي بأداء تماريف علاجية لمدة  المستخدم:المنيج 

أسابيع، كما تـ تقسيـ العينة عشكائيا إلى مجمكعتيف، المجمكعة  أربعكحدات في الْسبكع، لمدة 

طمبة طبقت تمرينات تقكية عضلات الكتفيف، بينما المجمكعة الثانية كعددىا  تسعالْكلى كعددىا 

 طمبة طبقت تمرينات إطالة عضلات الكتفيف، كأخذ القياسات القبمية كالبعدية لممجمكعتيف.شرة ع

 تسعة عشرطالب جامعي مف طمبة السنة الْكلى متكسط أعمارىـ  تسعة عشر عينة الدراسة:

 سنة.

 :أدوات الدراسة

 جياز تحميل مككنات الجسـ:-1 

Body composition analyzer (InBody 720, Biospace Co،.Ltd., Seoul, 

Republic of Korea( 

‌ظٙاص‌اٌمذِٗ‌راخ‌اٌٛس١ٔح -2

The standard type of vernier calipers (Vernier calipers, Coms, China) 

‌١ِضاْ‌ؽثٟ -3

A computerized balance platform (BT4, HUR Labs Oy,Tampere, Finland) 

‌اٌٛظ١فٟ‌اٌرأ١ً٘ظٙاص‌اػادج‌-4

A functional rehab system (PRIMUS RS, BTE Tech.,Hanover, MD, USA) 

 شريط التماريف المطاطي-5

The TheraBand colored blue (HYSNAL Synthetic Rubber Sheeting, 

Hygenic, Akron, Ohio,USA) 
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طالة عضلات الكتفيف أثبتت فعاليتيا في نتائج الدراسة: معالجة  التمرينات العلاجية لتقكية كا 

 انحراؼ استدارة الكتفيف كذلؾ بتقكية الكضع الساكف كالكضع المتحرؾ لعضلات الكتفيف.

-البرتغال -جامعة لشبونا) Ruivo and Others دراسة رويفو وآخرون -2

2216). 

تأثير برنامج تمرينات تأىيمية عمى انحراؼ سقكط الرأس للأماـ ك انحراؼ استدارة  عنوان:ب

 الكتفيف في طمبة المدارس الثانكية.

مدؼ تأثير كفاعمية برنامج التمرينات العلاجية في تصحيح انحراؼ سقكط  اىداف الدراسة:

 الرأس للأماـ كانحراؼ استدارة الكتفيف.

حث منيج المحاضرات التكعكية كالمنيج الكصفي استخدـ البا المنيج المستخدم:

لمجمكعتيف الضابطة كالتجريبية كالمنيج التجريبي لممجمكعة التجريبية باستخداـ القياسات 

 القبمية كالبعدية.

مف خمسة عشر إلى ( تمميذ مف تلاميذ مدارس الثانكية تتراكح أعمارىـ 130) عينة الدراسة:

 سنة. سبعة عشر

  دوات الدراسة:أ

 كالكتفيف. العنقيا القياس زك   photogrammetryالمسح التصكرؼ -1

 خبير علاج طبيعي ذك خبرة عشر سنكات في المجاؿ. -2

‌ذطث١ك‌ػٍٝ‌اٌىّث١ٛذش‌خاص‌ترم١ٕح‌اٌثظّح‌اٌؽ٠ٛ١ح. -3
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The Bioprint software and a validated and optimized estimation technique 

أسبكع كاف ناجحا كلو نتائج  ستة عشربرنامج التمرينات التأىيمية لمدة  نتائج الدراسة:

ايجابية في التقميل مف انحراؼ سقكط الرأس للأماـ كانحراؼ استدارة الكتفيف لدػ تلاميذ 

 مدارس الثانكية.

جامعة فيرجينيا كومن ) Lynch and Others لينش وآخرون : سةدرا-3

 .( 2212-الولايات المتحدة الامريكية -ولث

تأثير برنامج تمرينات تأىيمية عمى انحراؼ سقكط الرأس للأماـ ك انحراؼ استدارة  عنوان:ب

 الكتفيف لمسباحيف المحترفيف. 

اعداد برنامج تأىيمي لتحسيف انحراؼ سقكط الراس للأماـ ك استدارة  أىداف الدراسة:

 الكتفيف. 

 باستخداـ القياسات القبمية كالبعدية.المنيج التجريبي لممجمكعة الكاحدة  المنيج المستخدم:

 سنة. تسعة عشرسباح متكسط أعمارىـ عشركف  عينة الدراسة:

 أدوات الدراسة:

 خبير علاج طبيعي ذك خبرة في المجاؿ. -1 

‌ظٙاص‌ِم١اط‌ا١ًٌّ‌ٌم١اط‌صا٠ٚح‌اٌؼٕك.‌-2

Inclinometer (Saunders Digital Inclinometer; the Saunders Group, 

Chaska, Minnesota, USA( 
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‌ظٙاص‌ل١اط‌اٌمٛج‌اٌؼؼ١ٍح‌–3

Dynamometer (CDS 300 strength dynamometer; Chatillon, Largo, 

Florida, USA) 

أسابيع كاف ناجحا كلو نتائج ايجابية  ثمانيةبرنامج التمرينات التأىيمية لمدة  نتائج الدراسة:

 في التقميل مف انحراؼ سقكط الرأس للأماـ كانحراؼ استدارة الكتفيف لدػ السباحيف.

 التعميق عمى الدراسات السابقة:  2-7-1

دراسات استخدمت ىذه الدراسات  عشراشتممت الدراسات السابقة عمى  :المنيج المستخدم

 السابقة المنيج التجريبي باستخداـ برامج التأىيل الحركي.

رحمة التعميـ كانت عينة الدراسة الْكلى مف عينة التلاميذ في م عينة الدراسات السابقة:

تمميذ مف طمبة المدارس الاساسية ستة عشر (، 2019جاسر حسني العنانزه ) الْساسي منيا دراسة

 عشرة(، 2018افظة عجمكف، الاردف ، كالدراسة الثانية دراسة أحمد محمد كالسيد أحمد )في مح

، ككانت دراسة جميمة عادؿ  مصر-محافظة الدىقمية في تلاميذ مف المعاقيف ذىنيا القابميف لمتعمـ

ساسية العميا، كدراسة محمكد الحكارؼ تمميذه مف تمميذات المرحمة الْ تسعة عشر(، 2016) الناظر

سنة، ك دراسة اسراء جميل خمسة عشر غمى ثمانية عشر تمميذ لممرحمة مف  أثني عشر(، 2014)

سنة، كدراسة جبر  إلى اثني عشر عشرةعمارىـ ما بيف أ تمميذ تتراكح  عشرة(، 2014حسيف )

 ،(1986محمد خير سالـ ) دراسة عدائيف، ك عشرةعددىـ  ػ لعاب القك أ(، لاعبك 2012كطابكر )

، ككذلؾ كانت عينة الدراسات سنة ستو إلى أثني عشرتمميذ للأطفاؿ المكفكفيف مف سبعة كسبعكف 

طالب جامعي مف طمبة السنة الْكلى متكسط تسعة عشر  (2018) كيـحيث كانت عند  ،جنبيةالْ
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( تمميذ مف تلاميذ مدارس الثانكية تتراكح 130) (2016)سنة، كدراسة ركدريغكتسعة عشر أعمارىـ 

سباح متكسط  عشركف (2012)كدراسة ستيفاني  سنة، خمسة عشر إلى سبعة عشرأعمارىـ 

 سنة. تسعة عشرأعمارىـ 

يجابية البرامج التأىيمية كالتمرينات  النتائج: أظيرت جميع نتائج الدراسات السابقة مدػ تأثير كا 

 انحراؼ استدارة الكتفيف كالحد منيا.العلاجية في تصحيح كتقكيـ 

 :السابقة الدراسات من الاستفادة أوجو2- 7  -2

فقد استفاد الباحث مف تمؾ الدراسات حيث كاف  كبعد عرض الدراسات السابقة بالبحث،     

كفي ما يمي بعض النقاط التي خرج بيا الباحث مف ىذه  ،ليا الْثر الكبير في إثراء البحث

 الدراسات:

 الاعتماد عمى نتائج الدراسات السابقة كأسس لتككيف كبناء فكرة البحث. (1

تحديد عنكاف البحث كالتعرؼ عمى كيفية صياغة أىدافو كالفركض البحثية كالاستفادة منيا  (2

 في الدراسة.

 تحديد منيجية البحث بما يتلاءـ مع اجراءاتو. (3

 تحديد اىـ الْجيزة كالْدكات التي تستخدـ أثناء القياس. (4

 كالحجـ، الشدة حيث مف( الكتفيف استدارة)المقننة التأىيمية البرامج تصميـ طرؽ  عمى التعرؼ (5

 .الدراسات في الباحثكف  كضعيا التي التكصيات مف الاستفادة

 اختيار الاختبارات المناسبة لْفراد عينة البحث.  (6

 الاستفادة مف الْطار النظرؼ كالدراسات السابقة في مناقشة النتائج. (7
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 ر انسب المعالجات الاحصائية لطبيعة اجراء البحث.اختيا (8

 فروض البحث: 8 -2

 يفترض الباحث ما يمي:

بيف تلاميذ الصف السابع "بنيف" مف  ميةاالانحرافات القك  كجكد تفاكت في درجة انتشار .1

 .دينة بنغازؼ بم )التعميـ الحر( التعميـ الْساسيمرحمة 
انحراؼ استدارة الكتفيف مف في درجة  كالبعدؼ القبمي يففركؽ دالة إحصائياَ بيف القياس دك كج .2

 . البعدية ، لصالح القياساتالمنطقة الخمفية
المنطقة  لانحراؼ استدارة الكتفيف مف كالبعدؼ القبمي يففركؽ دالة إحصائياَ بيف القياس دك كج .3

 ، لصالح القياسات البعدية.الْمامية

 



 

 

 

 

 

 

 الفصل الثالث

 إجراءات البحث

 

 منيج البحث. 3-1

 مجتمع البحث. 3-2

 عينة البحث. 3-3

 .كسائل جمع البيانات 3-4

 امج التمرينات العلاجية المقترح.أسس كضع برن  3-5

 الْساليب الْحصائية. 3-6
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 منيج البحث: 3-1

 ىما: في جمعو لمبيانات منيجين اساسيين الباحث اتبع

الانحرافات القكامية بيف استخدامو لتحديد درجة شيكع كانتشار  : تـالكصفيالمنيج -1

 .يالبحثمجتمع التلاميذ 

 مجمكعة تجريبية كاحدة يداؼالتصميـ التجريبي باستالمنيج التجريبي: استخدـ الباحث -2

التغير الذؼ يطرأ عمى افراد العينة بعد حجـ رصد  كمف ثـ، (القبمي كالبعدؼ)قياسيف جراء كا

 البرنامج التأىيمي المقترح.تطبيق 

 مجتمع البحث: 3-2

تمميذا  (2200)تلاميذ الصف السابع مف مرحمة التعميـ الْساسي كالبالغ عددىـيتمثل في 

ثلاثة  بيف عمارىـأ تتراكح كالذيف  )كتحديدا ممف يعانكف مف الانحرافات القكامية(مف الذككر

 سنة.إلى خمسة عشر  سنة عشر

 البحث: تيعين 3-3

 الأولى: البحث عينة: 3-3-1

 مف ىدؼ البحث الاكؿ كالذؼ يسعي الى تحديد كسعة انتشار الانحرافات القكامية انطلاقا 

بيف تلاميذ الصف السابع مف مرحمة التعميـ الْساسي بمدينة بنغازؼ فقد تكجو الباحث نحك 

كاجية الباحث نظرا لبعض الصعكبات التي مدارس التعميـ العاـ الا انو لـ يكفق في ذلؾ 

لقطاع التعميـ  فعند اختياره لمعينة كالمتعمقة بجائحة ككركنا كاعتصاـ المعمميف المنتسبي
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الى التكجو الباحث لاستكماؿ بحثو ك  عالعاـ كالذؼ ادؼ الى تكقف الدراسة بالمطمق مما دف

 القطاع الخاص، مما شيده مف تعاكف كتجاكب مف قبل مدراء المدارس الخاصة حيث تـ 

طبقا لمجداكؿ المعيارية التي تحدد الحجـ المناسب لمعينة كفقا لحجـ  تحديد حجـ العينة 

 ( تمميذ 324) استيداؼ بذلؾ تـك  .(2002 ،مراد كىادػ)المجتمع البحثي كما يحدده  

كبما يحقق  تظير عمييـ علامات الانحراؼ القكاميتـ اختيارىـ بالطريقة العمدية ممف 

مف أصل اربع مكاتب تعميمية بمدينة بنغازؼ مدرسة  أثني عشرتكزعكا عمى  اىداؼ البحث

 .اخذ الباحث مف كل مكتب تعميمي ثلاث مدارس ليغطي المدينة جغرافيا

 :الاولى اختيار عينة البحث اسباب 3-3-2

 .الكتفيف استدارة بانحراؼ كاضحة علامات ظيكر (1

 القبمية كالبعدية.مكافقة أفراد عينة البحث عمى اجراء التجربة كقياساتيا  (2

التعاكف مع إدارة المدرسة كتكفير كافة المتطمبات مف إعطاء الكقت المناسب لتطبيق  (3

 البرنامج.

 .العكف  يد كمد الباحث معفي المدرسة  البدنية التربية مدرسي تعاكف  (4

 كجكد ساحة مناسبو لتطبيق البرنامج المقترح. (5

 تكفير الادكات رياضية مساعدة لْداء التماريف. (6

 كجكد أكبر نسبة تلاميذ في ىذه المدرسة بمدينة بغازؼ. (7

 الثانية:البحث عينة : 3-3-3

التي اجراىا الباحث كالتي اشارت الى  تلمبحث كفقا للاستطلاعاكالثالث اليدؼ الثاني انطلاقا مف 

في ككذلؾ التكقف بسبب جائحة ككركنا انتشار انحراؼ استدارة الكتفيف كنظرا لمظركؼ الاعتصاـ 
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المدارس التعميـ العاـ تكجو الباحث الي المدارس التعميـ الخاص كتـ تطبيق برنامج التمرينات 

 تمميذ.   25العلاجية في مدرسة الدليل العممي بنيف عمى مجمكعة تجريبية مقدارىا 

 :الثانية البحث عينة اختيار اسباب 3-3-3

 كجكد انحراؼ استدارة الكتفيف في افراد عينة البحث. (1

 .كالبعدية القبمية كقياساتيا التجربة اجراء عمى البحث عينة أفراد مكافقة (2

التعاكف مع إدارة المدرسة كتكفير كافة المتطمبات مف إعطاء الكقت المناسب لتطبيق  (3

 البرنامج.

 .العكف  يد كمد الباحث في المدرسة مع البدنية التربية مدرسي تعاكف  (4

 كجكد ساحة مناسبو لتطبيق البرنامج المقترح. (5

 كفير الادكات رياضية مساعدة لْداء التماريف.ت (6

 كجكد أكبر نسبة تلاميذ في ىذه المدرسة بمدينة بغازؼ. (7

  تجانس العينة: 3-3-4

لمتحقق مف كجكد تجانس العينة قاـ الباحث باختبار معامل الالتكاء كما مكضح في 

 .(1الجدكؿ رقـ )
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لكل  الالتكاء( يكضح المتكسط الحسابي كالكسيط كالانحراؼ المعيارؼ كمعامل 1)رقـجدكؿ 

 مف العمر كالكزف كالطكؿ لمتلاميذ

 معامل الالتكاء الانحراؼ المعيارؼ  الكسيط المتكسط المتغيرات الْساسية

 3 0.5 13 13.5 العمر )بالسنة(

 0.17 10 55 53.28 الكزف )بالكيمكجراـ(

 1.00 0.13 1.55 1.42 الطكؿ )بالسنتيمتر(

 

  أؼ". ،  3 – 1.00( أف قيمة معامل الالتكاء تراكحت بيف 1يتضح مف الجدكؿ رقـ )     

"  كىذا يدؿ عمى أف جميع البيانات تخضع  3±أف جميع معاملات الالتكاء محصكرة بيف "

 في كل مف الكزف كالطكؿ كالعمر.  ، مما يدؿ عمى تجانس التلاميذلمتكزيع الطبيعي

الخمفية  منطقةمف ال انحراؼ استدارة الكتفيفالتكصيف الاحصائي لعينة البحث في ، ثانيا

الدراسة شرط اعتدالية التكزيع ميـ جداَ، كذلؾ لْف حجـ العينة ىذه كفي  كالْمامية.

(. كعميو 2002 ،مراد كىادػك) (2000" مفحكص )مراد، 30التجريبية عادة أقل  مف "

مف التكزيع الطبيعي لمبيانات، كذلؾ باستخراج معاملات الالتكاء فإف الباحث قاـ بالتحقق 

لمقياسات القبمية كالقياسات البعدية. فكاف معامل الالتكاء في القياسات القبمية لممسافة بيف 

" في حيف بمغ معامل الالتكاء في  0.975نقطتي الكتف التشريحية مف المنطقة الخمفية " 

ينما بمغت قيمة معامل الالتكاء في القياسات القبمية لممسافة ". ب0.165القياسات البعدية " 

"، في حيف بمغ معامل الالتكاء 0.848بيف نقطتي الكتف التشريحية مف المنطقة الْمامية " 

 3+". كيتضح لنا أف جميع معاملات الالتكاء محصكرة بيف "  1.30لمقياسات البعدية " 



 

86 

 

SK     3   " كىذا يدؿ عمى أف جميع البيانات تخضع لمتكزيع الطبيعي، كىذا ما   ػػ

انظر  .(35شكل رقـ )إلى ( 32شكل رقـ )مف تكضحو لنا أشكاؿ التكزيعات الطبيعية 

 .(11الممحق رقـ )

 لانحراؼ استدارة الكتفيف( يكضح معامل الالتكاء لمقياسات القبمية 2)رقـ جدكؿ

 معامل الالتكاء التشريحيةقياسات المسافة بيف نقطتي الكتف 

 0.975 القياسات القبمية المنطقة الخمفية

 0.848 القياسات القبمية المنطقة الْمامية

 

( أف جميع معاملات الالتكاء لمقياسات القبمية 2كيتضح مف خلاؿ الجدكؿ رقـ )     

كالبعدية لممسافة بيف نقطتي الكتف التشريحية مف المنطقة الخمفية كالْمامية محصكرة بيف " 

كىذا يدؿ عمى أف جميع البيانات تخضع لمتكزيع الطبيعي، مما يدؿ عمى تجانس  "3 -3+

 ة مف المنطقة الخمفية كالْمامية.التلاميذ في قياسات لممسافة بيف نقطتي الكتف التشريحي

 وسائل جمع البيانات: 3-4

يذ انطلاقا مف اىتماـ الباحث كحرصو عمى معرفة الانحرافات القكامية المنتشرة بيف تلام

قاـ الباحث بتحديد بعض الاختبارات التي تناسب قياس الصف السابع كفقا لْىداؼ البحث 

كاستنادا عمى بعض الدراسات السابقة مثل دراسة  الانحرافات القكامية لتلاميذ الصف السابع

(، كدراسة دراسة أحمد محمد كالسيد أحمد 2019الاردف،جاسر حسني العنانزه )

التي استخدمت ادؽ (، 2016فمسطيف،) جميمة عادؿ الناظر دراسة، ك (2018مصر،)
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تتمتع بالثقل العممي الصدؽ كالثبات كالمكضكعية كقاـ  الاختبارات للانحرافات القكامية التي

 ، كما ىك مكضح في الجداكؿ التالية:كفقا لما ىك متاح منيا  الباحث بتطبيق الاختبارات

. انظر ممحق رقـ القكامية في الطرؼ العمكؼ ( يكضح اختبارات الانحرافات 3جدكؿ رقـ )

(4) 

 الاختبار الانحراؼ القكامي

 اختبار باف كرافت سقكط الرأس للأماـ

 قياس المسافة بيف نقطتي الكتف التشريحية استدارة الكتفيف

 الحائط الْممس التحدب الظيرؼ 

 شاشة القكاـ كاختبار البنا الانحناءات الجانبية لمعمكد الفقرؼ 

 اختبار باف كرافت كالحائط الْممس التقعر القطني

 

 ( يكضح اختبارات الانحرافات القكامية في الطرؼ السفمي4جدكؿ رقـ )

 الاختبار الانحراؼ القكامي

 شاشة القكاـ التصاؽ الفخذيف

 اختبار اصطكاؾ الركبتيف اصطكاؾ الركبتيف

 شريط القياس تقكس الساقيف

 بصمة القدـ )طريقة كلاؾ لتحديد زاكية قكس القدـ(اختبار  تفمطح القدميف
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 : دوات المستخدمةجيزة والأالأ

قاـ الباحث بإعداد الْجيزة كالْدكات اللازمة لْجراء الاختبارات كالقياسات للانحرافات      

 ككانت كالآتي: ،القكامية

 ميزاف طبي معاير لقياس الكزف بالكيمكجراـ. -1

 بالسنتمتر.شريط قياس لقياس الطكؿ  -2

أف  بيانات التجربة المسحيةتبيف مف خلاؿ     بيانات تطبيق التماريف العلاجية:ثانيا: جمع 

استدارة الكتفيف ىك أكثر الانحرافات القكامية انتشارا بيف تلاميذ مرحمة التعميـ  انحراؼ

لممسافة بيف نقطتي الكتف التشريحية مف المنطقة  ، لذا تـ أخذ القياسات القبميةالْساسي

تمميذ مف الذيف يعانكف مف ىذا الانحراؼ القكامي  خمس كعشركف كالْمامية لعينة مف  الخمفية

لممسافة كاخضاعيـ لبرنامج تماريف علاجية لتقكيـ ىذا الانحراؼ، ثـ أخذ القياسات البعدية 

لرصد التغير الذؼ يطرأ عمى  كالْمامية، يةبيف نقطتي الكتف التشريحية مف المنطقة الخمف

 .أفراد العينة بعد الالتحاؽ ببرنامج التمرينات العلاجية

لمكشف عف أثر البرنامج في علاج انحراؼ استدارة  :القياسات المستخدمة في البرنامجأكلا،      

  :تـ استخداـ قياسيف رئيسييف قبمي كبعدؼ كما يمي الكتفيف

 لكتف التشريحية مف المنطقة الْمامية كما في الشكل أدناه:المسافة بيف نقطتي ا -

 
 ( يكضح قياس المنطقة الامامية لانحراؼ استدارة الكتفيف13الشكل )
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 المسافة بيف نقطتي الكتف التشريحية مف المنطقة الخمفية كما في الشكل أدناه:  -

 
 ( يكضح قياس المنطقة الخمفية لانحراؼ استدارة الكتفيف14الشكل )

راء آثانيا: برنامج التمرينات العلاجية: تـ تصميـ برنامج التمرينات العلاجية بأخذ      

(، 9الخبراء المتخصصيف في الْصابات كالتأىيل الحركي كالعلاج الطبيعي: ممحق رقـ )

 (.10ممحق رقـ )

 تـ تكزيع برنامج التمرينات العلاجية زمنيا عمى النحك الاتي:

 .ثمانية أسابيعمدة برنامج التمرينات العلاجية  .1

 .ستكف دقيقةتتحدد المدة الزمنية لكل كحدة ب  .2

 .يراعي عند تنفيذ الكحدات الزمنية لمبرنامج اف تككف صباحية  .3

للإحماء كجزء تمييدؼ لتنفيذ برنامج التمرينات  مف خمس إلى سبعة دقائقتـ تخصيص  .4

 العلاجية في الكحدة.

سبكع تحت أالخميس( مف كل -الثلاثاء–حدمرينات العلاجية في أياـ )الْيككف برنامج الت .5

 اشراؼ الباحث كمتعاكنيف.

 يتككف برنامج التمرينات العلاجية مف جزئييف رئيسيف ىما:

 الجزء التمييدؼ، كيتككف ىذا الجزء مف: (1
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 .تماريف الذراعيف - أ

 .تماريف الرجميف - ب

 ف:تماريف الجزء الرئيسي لمكحدات التأىيمية كيتضم (2

 تماريف حرة بدكف استخداـ أدكات خلاؿ الْربع أسابيع الْكلي. - أ

 تماريف باستخداـ الْدكات خلاؿ الْربع أسابع الثانية. - ب

 كما تـ تقسيـ برنامج التمرينات العلاجية إلى ثلاث مراحل: 

 الاكلى ذات تمرينات منخفضة الشدة. المرحمة .1

 المرحمة الثانية فكانت التمرينات متكسطة الشدة. .2

 الثالثة كانت التمرينات عالية الشدة. المرحمة .3

قاـ الباحث بكضع برنامج  أسس وضع برنامج التمرينات العلاجية المقترح:3-5

التمرينات العلاجية عمى أسس عممية بعد التعرؼ عمى نسبة أكثر الانحرافات القكامية انتشارا بيف 

 أفراد عينة البحث مع مراعاة الآتي:

 السيل إلى الصعب.تسمسل التمرينات مف  .1

 مف البسيط إلى المركب. .2

مراعاة المركنة أثناء تطبيق البرنامج كقابميتو لمتعديل دكف الْخلاؿ بالْسس العممية لمبرنامج  .3

 المعد.

 مراعاة الْحماء بما يتناسب مع طبيعة الانحراؼ القكامي. .4
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     :الإحصائيةساليب الأ 3-6

لتحميل بيانات الدراسة بكاسطة الحاسكب،  ةالبارا مترياستخدمت الْساليب الْحصائية 

(. كلقد استخدمت ,Spss 1993كتكظيف برنامج الحقيبة الْحصائية لمعمكـ الاجتماعية )

 الْساليب الْحصائية التالية:

 المتكسط الحسابي. .1

 الكسيط الحسابي. .2

 الانحراؼ المعيارؼ. .3

 النسبة المئكية. .4

 معامل الالتكاء. .5

لقياس الفركؽ بيف القياسات  t-test one - sampleختبار " ت " لعينة كاحدة " معامل الا .6

  القبمية كالبعدية لممسافة بيف نقطتي الكتف التشريحية مف المنطقة الخمفية كالْمامية. 



 

 

 

 

 

 

 الفصل الرابع

 كتفسير النتائجعرض 

 

 عرض النتائج. 4-1

 النتائج. مناقشة 4-2
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 عرض النتائج: 4-1

الييا مف خلاؿ اختبار الفرضيات  مف خلاؿ ىذا الفصل سنستعرض نتائج التي تـ التكصل     
 الخاصة بيذا البحث كذلؾ عمى النحك التالي:

 نص عمى:ما يتعمق بنتائج الفرض الاول والذي يأولا في

 مف" بنيف" السابع الصف تلاميذ بيف ميةاالقك  الانحرافات انتشار درجة في تفاكت كجكد -1
 .بنغازؼ  بمدينة( الحر التعميـ) الْساسي التعميـمرحمة 

بيف  لاختبار ىذا الفرض كتحقيقو تـ تحديد نسب انتشار كتكرار الانحرافات القكامية الشائعة
مف خلاؿ الاختبارات المستخدمة في ىذا البحث كما ىك مكضح تلاميذ الصف السابع 

 (.5بالجدكؿ رقـ )
الانحرافات القوامية لمطرف  ما يتعمق بنسب انتشارالبحث فيلنتائج التوصيف الإحصائي 

 :بين تلاميذ الصف السابع من التعميم الحر العموي 

 كالنسب المئكية للانحرافات القكامية لمطرؼ العمكؼ تكرارؼ التكزيع يكضح ال( 5جدكؿ رقـ ) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 % التكرار المئكؼ  التكرارات الانحرافات القكامية

 استدارة الكتفيف انحراؼ
 

174 54 

 8.7 28 انحراؼ التقعر القطني
 انحراؼ التحدب الظيرؼ 

 
01 0.3 

 انحراؼ سقكط الرأس للأماـ
 

0 0 

انحراؼ العمكد الفقرؼ إلى 
 اليميف

0 0 

انحراؼ العمكد الفقرؼ إلى 
 اليسار

0 0 
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في العينة كجكد نسبة عالية مف انتشار انحراؼ استدارة الكتفيف  ( 5الجدكؿ رقـ ) يظير     

انحراؼ ثـ جاء في الترتيب الثاني  ،(في المائة 54)  ك( 174المسحية حيث كانت التكرارات )

، كيميو في (في المائة 8.7( ك )28التقعر القطني في العينة المسحية حيث كانت التكرارات )

في  0.3( ك )1الظيرؼ في العينة المسحية حيث كانت التكرارات ) انحراؼ التحدبالترتيب الثالث 

 ك انحراؼ العمكد الفقرؼ إلى اليميفك  سقكط الرأس للأماـ، كعدـ  كجكد اؼ نسبة للانحرافات (المائة

  التلاميذاف اغمب  دكىذا ما يؤك بالنسبة لانحرافات الطرؼ العمكؼ  انحراؼ العمكد الفقرؼ إلى اليسار

 يعانكف مف انحرافات القكامية كفقا لما اظيرتو نتائج ىذا البحث.

  الانحرافات القوامية لمطرف  ما يتعمق بنسب انتشارالبحث فيلنتائج التوصيف الإحصائي     

 :السفمي بين تلاميذ الصف السابع من التعميم الحر

 القكامية لمطرؼ السفميكالنسب المئكية للانحرافات تكرارؼ التكزيع يكضح ال( 6جدكؿ رقـ )

  

 

 

 

 

 

ىك  الاكؿ صاحب الترتيب  انحراؼ نسبة عالية مف انتشار ( كجكد6ر الجدكؿ رقـ )ظيكما ي     

انحراؼ اصطكاؾ الركبتيف  في الترتيب الثاني ك  97كالتكرار  في المائة 30تفمطح القدميف بنسبة 

ثـ في الترتيب الثالث انحراؼ  (في المائة 0.9( ك ) 3في العينة المسحية حيث كانت التكرارات )

عدـ  كجكد ، ك ( في المائة 0.3( ك ) 1التصاؽ الفخذيف في العينة المسحية حيث كانت التكرارات )

 التكرار المئكؼ % التكرارات الانحرافات القكامية
 30 97 انحراؼ تفمطح القدميف

 0.9 03 اصطكاؾ الركبتيف

 0.3 01 انحراؼ التصاؽ الفخذيف

 0 0 انحراؼ تقكس الساقيف
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في  0( ك النسبة المئكية ) 0انحراؼ تقكس الساقيف في العينة المسحية حيث كانت التكرارات )

اف اغمب التلاميذ  يعانكف مف انحرافات  دالسفمي كىذا ما يؤكبالنسبة لانحرافات الطرؼ ، (المائة

 القكامية كفقا لما اظيرتو نتائج ىذا البحث.

 نص عمى:الثاني والذي يفيما يتعمق بنتائج الفرض  ثانيا:

 الكتفيف استدارة انحراؼ درجة في كالبعدؼ القبمي القياسيف بيف إحصائياَ  دالة فركؽ  كجكد -2

 . البعدية القياسات لصالح الخمفية، المنطقة مف

 ةكالتحقق مف صحتو قاـ الباحث باختبار دلالة الفركؽ بيف القياسات القبمي الفرضللاختبار ىذا 

 ة للاختبارات قيد البحث.كالبعدي

يكضح المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية لمقياسات القبمية كالبعدية  (7جدكؿ رقـ )
     مف المنطقة الخمفية لانحراؼ استدارة الكتفيف

 المتغير
درجة 

 الحرية
 قيمة "ت" القياسات البعدية القياسات القبمية

مستكػ 

 الدلالة

قياس انحراؼ 

 استدارة الكتفيف 

 

24 

المتكسطات 

 الحسابية

الانحرافات 

 المعيارية

المتكسطات 

 الحسابية

الانحرافات 

 4.30 المعيارية
0.001 

مف المنطقة 

     الخمفية
 37.96 2.76 36.16 2.60   

 .0.001الدالة عند مستكؼ دلالو  T*قيمة 

بيف القياسات القبمية عند جميع المستكيات ( كجكد فركؽ دالة إحصائياً 7يتضح مف الجدكؿ رقـ ) 

مسافة بيف لممنطقة الخمفية )ال في اختبار انحراؼ استدارة الكتفيفسـ  2بفارؽ  كالقياسات البعدية 

كانت الفركؽ لصالح ك  4.30ت  إذ بمغت قيمة (الخمفيةنقطتي الكتف التشريحية مف المنطقة 
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مما يشير الى فاعمية البرنامج العلاجي المقترح كالمطبق عمى المجمكعة التجريبية  بعديةالقياسات ال

 .لمبحث

 نص عمى:الثالث والذي يفيما يتعمق بنتائج الفرض  ثالثا: 

 المنطقة مف الكتفيف استدارة لانحراؼ كالبعدؼ القبمي القياسيف بيف إحصائياَ  دالة فركؽ  كجكد-3

 .البعدية القياسات لصالح الْمامية،

 ةكالتحقق مف صحتو قاـ الباحث باختبار دلالة الفركؽ بيف القياسات القبمي الفرضللاختبار ىذا 

 ة للاختبارات قيد البحث.كالبعدي

المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية لمقياسات القبمية كالبعدية  يكضح (8جدكؿ رقـ )
 مف المنطقة الْمامية لانحراؼ استدارة الكتفيف
 
 

 المتغير
درجة 

 الحرية
 قيمة "ت" القياسات البعدية القياسات القبمية

مستكػ 

 الدلالة

قياس انحراؼ 

 استدارة الكتفيف 
24 

المتكسطات 

 الحسابية

الانحرافات 

 المعيارية

المتكسطات 

 الحسابية

الانحرافات 

 المعيارية
4.001 0.001 

مف المنطقة 

     الامامية
 36.12 2.83 38.70 3.61   

 .0.001الدالة عند مستكؼ دلالو  T*قيمة 

( كجكد فركؽ دالة إحصائياً بيف القياسات القبمية كالقياسات 8يتضح مف الجدكؿ رقـ )     

مسافة بيف نقطتي اختبار انحراؼ استدارة الكتفيف لممنطقة الخمفية )الفي سـ  3بفارؽ  البعدية

الفركؽ لصالح  ككانت"  4.001إذ بمغت قيمة " ت =   (الكتف التشريحية مف المنطقة الخمفية
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مما يشير الى فاعمية البرنامج العلاجي المقترح كالمطبق عمى المجمكعة  القياسات البعدية

 .التجريبية لمبحث

 شة النتائج:مناق 4-2

 الصف تلاميذ بيف ميةاالقك  الانحرافات انتشار درجة في تفاكت كجكد: الفرض الأول     

 . بنغازؼ  بمدينة( الحر التعميـ) الْساسي التعميـمرحمة  مف" بنيف" السابع

معرفة أكثر يمكف ، (6جدكؿ رقـ ) ك( 5السابقة جدكؿ رقـ ) باستعراض نتائج الجداكؿ     

دينة القكمية انتشارا بيف تلاميذ الصف السابع "بنيف" مف التعميـ الْساسي بمالانحرافات 

جداكؿ قياس الانحرافات القكامية لمطرفيف العمكؼ كالسفمي النسب المئكية لكجكد تبيف  .بنغازؼ 

انحراؼ استدارة الكتفيف ىك أكثر  أف . كجدالانحرافات القكامية لفئة تلاميذ عينة البحث

انحراؼ ب المصابيفميذ تلاالعدد  امية انتشارا في العينة محل الدراسة، حيث بمغالانحرافات القك 

كاف ك  ،324التلاميذ البالغ عددىـ  مف عينة % 54تمميذ بنسبة مئكية  174 استدارة الكتفيف

تمميذ بنسبة  28بمغ العدد حيث انحراؼ التقعر القطني في الترتيب الثاني مف حيث الانتشار 

في  30بنسبة  انحراؼ تفمطح القدميففي المائة مف العينة. أما الترتيب الثالث فكاف  8.7

انحراؼ اصطكاؾ الركبتيف بعدد تأتي بعد ذلؾ باقي الانحرافات الْخرػ: ، 97كالتكرار  المائة

انحراؼ ك انحراؼ التصاؽ الفخذيف مف العينة، ثـ % 0.9نسبة  مصابيف كيمثمكف  تلاميذ 3

كانحراؼ تقكس  انحراؼ سقكط الرأس للأماـ، بينما %0.3 نسبة مئكيةب التحدب الظيرؼ 

تكجد في  لـالعمكد الفقرؼ إلى اليميف كانحراؼ العمكد الفقرؼ إلى اليسار  كانحراؼ الساقيف

 العينة. %0بنسبة مئكية  العينة ككانت

أف انحراؼ  كمف خلاؿ القياسات التي اجراىا الباحث كعرض البيانات الْحصائية تبيف لنا     

 ،%54استدارة الكتفيف أكثر الانحرافات القكامية انتشارا بيف تلاميذ الصف السابع بنسبة بمغت 
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إذا تمعنا في ىذه النسبة نجدىا كبيرة تيدد أبناء ىذا الجيل  .324صل أتمميذ مف  174أؼ 

 .ذه المرحمة العمريةالانحراؼ لدػ ى الحد مف ىذاكيجب 

 العادات حالات كشيكع المعاصرة الحياة تشيدىا التي التغيراتىذه الْسباب إلى  ػ كيعز      

لساعات طكيمة عمى مقاعد الدراسة كأماـ شاشات منيا قمة الحركة كالجمكس الخاطئ  السمبية

التمفزيكف كاستعماؿ الْجيزة الذكية كالكمبيكتر بطريقة خاطئة ككذلؾ بسبب عدـ الانتظاـ في 

  البدنية كالرياضية في المدارس.ممارسة الْنشطة 

( ارتفاع نسبة انتشار الانحرافات القكامية بيف 2008)الديس نتائج دراسة كيتفق ذلؾ مع     

( كذلؾ كجكد عدد في المائة 85.34بنسبة ) بمدينة الككيت تلاميذ مدارس التعميـ الْساسي

ككذلؾ تتفق مع (.مائةفي ال 14.55مف التلاميذ لدييـ أكثر مف انحراؼ قكامي كنسبتيـ )

القكامية الانحرافات ( بأف انحرافات الطرؼ العمكؼ ىي أكثر 2013دراسة القلالي كالعائب، )

ليبيا، حيث كانت النسبة  -بمدينة طرابمس  بيف تلاميذ مدارس التعميـ الْساسي حدكثا

لطرؼ ، مقارنة بانحرافات انحرافاتللافي المئة( مف المجمكع العاـ  58.66الْجمالية )

( سنة ذات أىمية 15-12( أف المرحمة العمرية مف )2006عبد الرحيـ، ) يذكرك السفمي. 

بسبب نمك الجسـ السريع في الطكؿ كالكزف كاتساع  ،كبيرة تستدعى الاىتماـ بالقكاـ السميـ

حسانيف ك  (1990) ،محمدكيشير كل مف  الكتفيف كطكؿ الجذع كالساقيف كمحيط الْرداؼ.

 عمى أف السبب المباشر ليذه الانحرافات جميعيا ترجع إلى عدـ الاتزاف( 2003كراغب، )

الصحيح لْجزاء الجسـ بالنسبة لمخط العمكدؼ كضعف بعض العضلات كالْكتار كالْربطة 

كمما تقدمت الفئات العمرية كاف مف كما تجدر الاشارة إلى أنو  .المتصمة بالييكل العظمى

 علاجيا بالتماريف التأىيمية.التخمص مف التشكىات أك  الصعب
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، مف أكبر المفاصل بالجسـيعتبر مفصل الكتف  أف lipman (1998)كيكضح ليبماف      

 ،كذلؾ لْنو مف المفاصل كاسعة الحركة مثل الرمي كالدكرات ،عرضة للإصابة كما أنو أكثرىا

 ة يجب ىذا بالْضافة لمككنات الحزاـ الكتفي الذؼ يتككف مف تمفصل خمس مفاصل متصم

 (1990بناء عمى ذلؾ أكد كل مف محمد )ك   .أف تعمل معا كفي آف كاحد بتناغـ كتكافق تاـ

كالتي  القكامية الكقاية مف الانحرافات يمكفزيادة الكعي القكامي ب أنو (2003) حسانيف كراغبك 

باستخداـ  كياتدار . أما في حالة الاصابة بيذه الانحرافات يمكف التركيبة ةلـ تصل إلى المرحم

 .اك الْيجابية العلاجية التأىيمية السمبية منياالتماريف 

 استدارة انحراؼ درجة في كالبعدؼ القبمي القياسيف بيف إحصائياَ  دالة فركؽ  كجكد :الفرض الثاني
 .البعدية القياسات لصالح الخمفية، المنطقة مف الكتفيف

( كجكد فركؽ دالة إحصائيا بيف قياسات البحث لصالح 7رقـ ) تكضح نتائج الجدكؿ     

 :يما يممف المنطقة الخمفية، كيعزك الباحث ذلؾ إلى  لانحراؼ استدارة الكتفيف القياس البعدؼ 

، باستعادة كامل الكظائف الاساسية العكدة بالعضك المصاب بالانحراؼ الى الكضع الطبيعي -1

 .لمعضك المصاب مف مد كثني كغيرىا مف حركات

العاممة العضلات  قصرتقكية ك التأثير الايجابي لبرنامج التمرينات العلاجية حيث يعمل عمى  -2

 .لممنطقة الخمفية مفصل الكتفل

، ككذلؾ الحصكؿ عمى مظير جيد لمقكاـ، لمفصل الكتف الكامل تحسيف المدػ الحركي -3

 .كازدياد الثقة بالنفس

ائياً بيف القياسات القبمية كالقياسات ( كجكد فركؽ دالة إحص7يتضح مف الجدكؿ رقـ )     

" كىي دالة  4.30؛ إذ بمغت قيمة " ت = مف المنطقة الخمفية لانحراؼ استدارة الكتفيفالبعدية 

 . بعدية" كأقل ككانت الفركؽ لصالح القياسات ال0.001إحصائياً عند مستكػ دلالة إحصائية " 
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فالنتائج تدعـ الفرضية البديمة؛ كىذا يعني نجاح برنامج التمرينات العلاجية في تقكيـ      
 لمسافة بين نقطتي الكتف التشريحية من المنطقة الخلفيةاانحراؼ استدارة الكتفيف كذلؾ بتقميل 

 سـ. 2بمقدار 

 استدارة لانحراؼ كالبعدؼ القبمي القياسيف بيف إحصائياَ  دالة فركؽ  كجكد :الفرض الثالث

 .البعدية القياسات لصالح الْمامية، المنطقة مف الكتفيف

عمى نسبة تحسف أ كجكد نسب التحسف بيف قياسات البحث حيث كانت  (8يكضح جدكؿ رقـ )     

سـ لصالح القياس البعدؼ ككانت أقل نسبة تحسف بيف  3بيف القياسيف القبمي كالبعدؼ تقريبا 

 إلى ما يمي: الاسبابكتعزك سـ 1.5القياسيف 

، باختيار مجمكعة مف التمرينات التخطيط الجيد لمحتكػ برنامج التمرينات العلاجية -1

 .المناسبة كالمتنكعة، تمرينات بدكف استخداـ أدكات كتمرينات باستخداـ أدكات

، في التدرج مف السيل إلى اتباع الاسس السميمة عند استخداـ برنامج التمرينات العلاجية -2

 .كمف حيث شدة بداية مف المنخفض كصكلا إلى عالي الشدةالصعب 

التمرينات العلاجية حيث يعمل عمى العضلات العالمة عمى  التأثير الْيجابي لبرنامج -3

 .مفصل الكتف لممنطقة الْمامية، بزيادة مركنتيا كأطالتيا

سات البعدية ( كجكد فركؽ دالة إحصائياً بيف القياسات القبمية كالقيا8يتضح مف الجدكؿ رقـ )

" كىي  4.001؛ إذ بمغت قيمة " ت = مسافة بيف نقطتي الكتف التشريحية مف المنطقة الْماميةلم

" كأقل ، ككانت الفركؽ لصالح القياسات 0.001دالة إحصائياً عند مستكػ دلالة إحصائية " 

 البعدية. 

في تقكيـ انحراؼ  التمرينات العلاجيةفالنتائج تدعـ الفرضية البديمة؛ كىذا يعني نجاح برنامج      

 سـ. 3بمقدار لمسافة بيف نقطتي الكتف التشريحية مف المنطقة الْماميةاستدارة الكتفيف كذلؾ بزيادة ا
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ثر استخداـ التمرينات العلاجية لتصحيح انحراؼ استدارة أسعت ىذه الدراسة لمكشف عف      

ساسي في مدينة بنغازؼ، كقد خمصت الدراسة تلاميذ الصف السابع مف التعميـ الْ ػالكتفيف لد

فراد عينة أـ برنامج التمرينات العلاجية المقترح في الحد مف استدارة الكتفيف لدػ اإلى اسي

فراد العينة مف خلاؿ مقارنة أثر البرنامج بصكرة ايجابية في كل فرد مف أالدراسة حيث ظير 

  .القياسات القبمية بالقياسات البعدية

 التي تضمنيا برنامج التمرينات الباحث حرص عمى أف تككف  فأىذه النتيجة إلى  ػ كتعز      

 امتدرج اسمكبأقد اتخذت  التمرينات العلاجية لانحراؼ استدارة الكتفيف لدػ العينة المدركسة

 .شدة عاؿ ػ شدة تراكح بيف قميل كمتكسط كانتيت بمستك  ػ مف حيث الشدة حيث بدأت بمستك 

كتركيزىا عمى تقكية العضلات الخمفية بيدؼ تقميل  التمريناتتنكع  حرص الباحث عمىكما 

ككذلؾ التركيز عمى استطالة عضلات منطقة الصدر  ،المسافة بيف نقطتي الكتف الخمفية

  بشكل خاص. مامية كالخمفيةعمكما كتقكية منطقة الكتفيف الْ

عد في ىذه الدراسة. فقد بينت في تحقيق أىداؼ برنامج التمرينات العلاجية الم سيـأكل ذلؾ      

الكتف انحسار المسافة بيف نقطتي ، ك مامية مف جيةزيادة المسافة بيف نقطتي الكتفيف الْ النتائج

ف ىناؾ علاقة عكسية قكاميا أنو كمما زاد اتساع المسافة بيف أباعتبار  مف جية أخرػ. الخمفية

استدارة  ػ كبالتالي قل مستك  ،خمفيةقمت المسافة بيف نقطتي الكتف ال ،ماميةنقطتي الكتف الْ

 الكتفيف. 

تصميـ كاستخداـ برامج  ىلإغمب الدراسات السابقة التي سعت أ تتفق مع  نتائج ىذه الدراسة     

، ( كدراسة الناظر2019) ة،العنانز  دراسة :مثل التمرينات العلاجية لمعالجة انحراؼ استدارة الكتفيف

ىذه نتائج ظيرت أ( حيث Ruivo and Others2016 (دراسة ركيفك كآخركف، ( ك 2016)
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بشكل منتظـ مف حيث الكقت كالمدة كعدد برامج التمرينات العلاجية ف استخداـ أالدراسات 

الدراسة  ىذه ظيرت نتائجبالْضافة إلى ذلؾ، أ الجمسات يسيـ في الحد مف ظاىرة استدارة الكتفيف.

التحسف  ػ فراد العينة كاف مستك أالتحسف، فبعض  ػ فراد العينة مف حيث مستك أف ىناؾ تفاكتا بيف أ

 ػ فراد العينة يتفاكتكف في مستك أىذه النتيجة منطقية لْف تعتبر  ،خرفضل مف البعض الآألدييـ 

التحسف تبعا لشدة  ػ كبالتالي كاف ىناؾ تباينا في مستك  ،استدارة الكتفيف الاصابة بانحراؼ

فضل، كتقترب ىذه النتيجة مع أالتحسف  ػ اف مستك قل كأالاستدارة  ػ ، فكمما كاف مستك الانحراؼ

شارت أ( كالتي 2012)‌Lynch and Othersدراسة لينش كآخركف، لييا إالنتيجة التي تكصمت 

 فراد العينة.أالتحسف في تصحيح استدارة الكتفيف لدػ  ػ تفاكت مستك  ىلإ

العناية بمظاىر التأىيمية تمعب دكرا كبيرا في ف التمرينات أ( 2006رؼ عبد الرحيـ )يكما      

ت كتطكير القكة العضمية ضعف بعض العضلات كالْربطة كالمفاصل مف خلاؿ أداء التمرينا

 أف التمرينات( عمى 2004) بدكؼ كيؤكد  .المفصمية كالتكافق العضمي العصبي كالمركنة

تسيـ في تفادؼ ، كما ساسي في علاج بعض الْصابات الرياضيةىي المحكر الْ العلاجية

  حدكث الانحرافات القكامية كتعمل عمى تقكية الْربطة كالعضلات كتعزيز قكة العظاـ.

التمرينات  الى أف تأشار  تي ( ال1993)حساـ الديف  نتائج دراسة كاتفق مع ذلؾ     

تطكر ستخدـ في علاج الْصابات كمف ثـ يالعلاج الطبيعي التي  أىـ فركعالعلاجية تعتبر مف 

طبيعة  كذلؾ لما لو مف تأثير ايجابي عمى مركنتياك  العضمة باتجاه الذؼ يزيد مف تحمميا

 للأربطة كالْكتار كالعضلات.النسيج 
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 :تالاستنتاجا 5-1

 -تية:تكصل الباحث إلى الاستنتاجات الآ بعد عرض النتائج كمناقشتيا

بيف التلاميذ في المرحمة  انحراؼ استدارة الكتفيف ارتفاع نسبة انتشارأظيرت نتائج البحث  -1
عدد يكجد ك  ،القكامية في الطرؼ العمكؼ عف الطرؼ السفمي الانحرافاتارتفاع نسبة الْساسية، ك 
 .انحراؼلدييـ أكثر مف  مف التلاميذ

إف الانحرافات القكامية الكظيفية لدؼ تلاميذ المرحمة الْساسية إذا تـ اكتشافيا مبكرا مف الممكف  -2
 علاجيا بسيكلة مف خلاؿ التمرينات العلاجية.

تبيف مف نتائج البحث أف انحراؼ استدارة الكتفيف ىك أكثر الانحرافات انتشارا بيف تلاميذ  -3
في المائة، كجاء في الترتيب الْكؿ، ثـ  54الصف السابع مف مرحمة التعميـ الْساسي بنسبة 

أما الترتيب الثالث  %30تفمطح القدميف بنسبة  انحراؼالترتيب الثاني مف حيث الانتشار يميو 
 . % 8.7بنسبة  بمغ العددحيث التقعر القطني انحراؼ ف فكا
انحراؼ  بتقميل كذلؾ الكتفيف استدارة انحراؼالعلاجية أدؼ إلى تحسف في  مريناتتال برنامج أف -4

 .سـ2 بمقدار الخمفية المنطقة مف استدارة الكتفيف
لمسافة كذلؾ بزيادة اانحراؼ استدارة الكتفيف في  أدؼ إلى تحسف أف برنامج التمرينات العلاجية -5

 سـ. 3بمقدار بيف نقطتي الكتف التشريحية مف المنطقة الْمامية
 الْمامية، الكتف نقطتي بيف المسافة اتساع زاد كمما أنو قكاميا عكسية علاقة ىناؾتبيف أف  -6

 .الكتفيف استدارة مستكػ  قل كبالتالي الخمفية، الكتف نقطتي بيف المسافة قمت
فراد أسف، فبعض التح ػ فراد العينة مف حيث مستك أىناؾ تفاكتا بيف أظيرت نتائج البحث أف  -7

فراد العينة يتفاكتكف في ألْف ذلؾ  ،خرفضل مف البعض الآأالتحسف لدييـ  ػ العينة كاف مستك 
التحسف تبعا  ػ تك كبالتالي كاف ىناؾ تباينا في مس ،استدارة الكتفيف الاصابة بانحراؼ ػ مستك 
 .فضلأالتحسف  ػ قل كاف مستك أالاستدارة  ػ مستك ، فكمما كاف الانحراؼلشدة 
يؤدؼ برنامج التمرينات العلاجية إلى تطكير القكة العضمية كزيادة المركنة لعضلات مفصل  -8

 انحراؼ استدارة الكتفيف.مف الكتف كيقمل 
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 التوصيات: 5-2

 يمي: يكصي الباحث بماالتكصل اليو مف نتائج  ما تـى لاستنادا ا

بكضع ظاىرة استدارة الكتفيف في المراحل العمرية المبكرة كالمسارعة  انتشارو الى يالتنب -1

 بالتمرينات العلاجية مف أجل الحصكؿ عمى نتائج أفضل. البرامج الكقائية

اعتماد البرنامج  المقترح في ىذه الدراسة كأساس لعلاج استدارة الكتفيف نظرا لمنتائج  -2

 لخضكعيـ لجمسات البرنامج المقترح.الْيجابية التي طرأت عمى افراد العينة نتيجة 

العادات القكامية السميمة في الجمكس كالعمل لما لذلؾ مف أثر في ممارسة التكعية بأىمية  -3

 الحد مف ظاىرة استدارة الكتفيف.

حالات الكقكؼ كالجمكس  فياد الاسرة لمتابعة سمككو الصحيح الاىتماـ بتكعية الطفل كارش -4

 القكامية. لانحرافاتكحمل الحقيبة كالتغذية لتجنب حدكث ا كالجرؼ  كالمشي

 الْيجابيشكل قصص حركية كالتمرينات التعكيضية للأطفاؿ لمتأثير  فيالتمرينات  اعطاء  -5

 .مية القدرات الذىنية كالادراكيةعمى العضلات الكبيرة حكؿ العظاـ كتن

كالميتميف بالتشكىات القكامية ضركرة إجراء الْبحاث كالدراسات العممية مف المتخصصيف  -6

 .في جميع المراحل العمرية بالتعميـ الْساسي

الاىتماـ بحصص التربية البدنية في المدارس كتخصيص كقت كافي لمتمرينات الكقائية  -7

 كالعلاجية.

 يجب تجييز كتكفير المدارس بالصالات كالْدكات كالْمكانيات. -8

 ع المراحل السنية كمتابعتيا. ضركرة اجراء الكشكفات الصحية كالقكامية لجمي -9
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 المراجع العربية:أولا: 

 القرآف الكريـ )سكرة التيف(. -1
، محمد مصطفي ) -2 تحدب الظير  –استدارة الكتفين تأثير درجات انحراف (. 2009أبك العزـ

رسالة  عمى بعض المتغيرات الوظيفية لمجياز الدوري التنفسي لتلاميذ المرحمة الثانوية.
 ماجستير، كمية التربية الرياضية، جامعة البنيا.

الطبعة الْكلي،  :الْسكندرية .القوام والتربية الرياضية (.2015)عصاـ جماؿ  ،ابك النجا -3

 يث.دمركز الكتاب الح

الانماط الجسمية وعلاقتيا بالانحرافات القوامية لدى  (.2014) ▬▬▬▬▬▬ -4
 .ة التربية البدنية، جامعة الازىركمي. رسالة ماجستير، تلاميذ المرحمة الاعدادية بالقاىرة

تدريبي  اثر منيج (.2012)عمى بديكؼ طابكر ، الفتلاكؼ  ك ،أكرـ حسيف جبر ،الجنابي -5
في بعض المتغيرات الكينماتيكية والانجاز لدى عدائي ، تأىيمي لاستدارة الكتفين

 بحث منشكر، جامعة القادسية. .المسافات القصيرة
برنامج رياضي لتحسين تشوه استدارة الكتفين واثره عمى  (.2014)محمكد  ،الحكارؼ  -6

بعض الوظائف التنفسية لذوي الاحتياجات الخاصة من ضعاف البصر لممرحمة من 
ماجستير منشكرة، جامعة مدينة السادات، كمية التربية الرياضية، رسالة  .( سنة15-18)

  قسـ المكاد الصحية. 
. الْسكندرية: دار والتدليكالمياقة القوامية  (.2015)صفاء صفاء الديف  ،الخربكطمي -7

 .الجامعيف لمطباعة

 :المكصل. الفمسفة الرياضية (.1999)عبد الله  ،كالمشيداني ،منذر ىاشـ ،الخطيب -8

 مطبعة التعميـ العالي.

 الفكر دار ، مصر:القاىرة  .المدرسية الرياضية التربية(. 1994) أنكر أميف ،الخكلي -9

 .العربي
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جامعة  ،القاىرة .تربية القوام(. 2005)عبد الرحيـ ،ك حمدؼ ،محسف  ،الدكرؼ  -10

 حمكاف، كمية التربية الرياضية لمبنيف.

  القوامية الانحرافات بعض عمى ميدانية دراسة(. 1983) يس محسف ،الدكرؼ  -11
  منشكرة، غير ماجستير، رسالة. بالقاىرة الإعدادية المرحمة لتلاميذ الفقري  العمود في

 .الرياضية التربية كمية القاىرة،
التشوىات القوامية الشائعة لدى تلاميذ المرحمة  (.2008)افيفمحمد ع ،الديس -12

 .التربية الرياضية لمبنيف، جامعة حمكاف. رسالة ماجستير، كمية الثانوية بالكويت
 دار الفكر العربي. :القاىرة .تربية القوام (.1985) كآخركف ، عباس  ،الرممي -13

أثر تدريس وحدة تعميمية مقترحة عن سلامة القوام في  (.2005)قابيل  ،السيد -14
رسالة . تنمية المفاىيم والوعي القوامي لدى طالبات الحمقة الثانية من التعميم الأساسي

 مجمة كمية التربية الرياضية. :جامعة طنطا ،مصر ماجستير،

في  Spssالإحصاء اللابارامتري مع استخدام (.2001الشربيني، زكريا أحمد) -15

 .مكتبة الْنجمك المصرية: الناشر العموم النفسية والتربوية والاجتماعية.

الصغيرة عمى أداء تأثير استخدام برنامج مقترح للألعاب  (.2017)عزة  ،الشيمي -16
مجمة رسالة ماجستير منشكرة،  .بعض الميارات اليجومية في كرة السمة لممتخمفين عقميا
مصر، ، ( 1المجمد) (24عممية متخصصة لبحكث التربية الرياضية لمبنيف العدد )

 الاسكندرية.

دار كرد  :عماف .القوام والتمرينات العلاجية (.2004)أحمد مكسى ، يالشيشان -17

 لمنشر كالتكزيع.

 دار الفكر العربي. :عماف . رشاقة القوام (.2005)لؤؼ غانـ،  الصميدعي -18

دار  :المكصل، العراؽ .البايوميكنك والرياضة (.1987) ▬▬▬▬▬▬ -19
 الكتب لمطباعة كالنشر.
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 .عمم نفس النمو الطفولة والمراىقة (.2005)منذر عبد الحميد  ،الضامف -20

 مكتبة الفلاح. :الككيت

أثر برنامج تدريبي تأىيمي لتصحيح تشوه  (.2019)جاسر حسني العنانزه، -21

بحث منشكر، مجمة  .استدارة الكتفين لدى تلاميذ المدارس الأساسية في محافظة عجمون 

 العمكـ كالرياضة العدد الحادؼ عشر، جامعة البمقاء التطبيقية، كمية عجمكف الجامعية. 

. والتدليك العلاجية بالتمارين الأجسام كمال(. 1986)حسف محمد الغامرؼ، -22
 .كالنشر لمطباعة لكراف دار: الاسكندرية
الأسس العممية لمتدريب  (.2002)محمد لطفي،السيد ك  ،كجدؼ مصطفي ،الفاتح -23

 دار اليدؼ لمنشر كالتكزيع. :المنيا مصر،  .الرياضي للأبطال والمدرب

دراسة مقارنة لا أكثر  (.2013القلالي، عصاـ محمد، كالعائب ، صالح سعد ) -24

كـ التربية بحث منشكر. كمية عم. القوامية شيوعا بين تلاميذ المرحمة الإعدادية الانحرافات

 بجامعة الزاكية. .البدنية كالرياضة

مدى توفر الشروط الصحية بالأبنية التعميمية  (.2004)ىشاـ جمعة ،الكرساكؼ  -25

، كمية  غير منشكرة رسالة ماجستير .لمتلاميذلممرحمة الإعدادية وأثره عمى الحالة القوامية 

 جامعة طنطا. التربية الرياضية ،

أثر برنامج تأىيمي )علاجي( عمى تشوه استدارة  (.2216)جميمة عادؿ  ،رالناظ -26
ر منشكرة، جامعة النجاح رسالة ماجستي. الكتفين لدى تمميذات المرحمة الاساسية العميا

 .الكطنية، فمسطيف، نابمس
 .العلاج والتأىيل الحركي والنفسي والاجتماعي لممدمنين (.2007)السيد  ،بدكؼ  -27
 مكتبة انجمك المصرية. :القاىرة
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 الملاحق

 الصفحة عنكاف الممحق
مخاطبة جامعة بنغازؼ لمدير مكتب التعميـ الحر بنغازؼ لحصر : 1ممحق 

 الصف السابع، بنيف. أعداد تلاميذ
 

بالمؤسسات إحالة مف مدير مكتب النشاط المدرسي بعدد الطمبة :  2ممحق 
  التعميمية التابعة لمتعميـ الحر بنغازؼ.

الطمبة حسب صفكؼ مكتب التعميـ الحر بنغازؼ احصائية بعدد :  3ممحق 
  .التعميـ الاساسي

  الاختبارات كالقياسات الخاصة بالبحث.:  4ممحق 
  بطاقة اختبار الانحرافات القكامية .:  5ممحق 
  اختبار الانحرافات القكامية، عمى التلاميذ.يكضح تطبيق بطاقة :  6ممحق 
  استمارة تقييـ البرنامج التأىيمي.: 7ممحق 
 ‌:‌تشٔاِط‌اٌرّش٠ٕاخ‌اٌؼلاظ١ح‌اٌّمرشغ‌8ٍِؽك‌
تؤكد  2-إفادة مف قبل مدرسة الدليل العممي لمتعميـ الاساسي :  9ممحق 

  إنجاز الدراسة الاساسية لمبحث.

المتخصصيف في الْصابات كالتأىيل الحركي أسماء الخبراء :  10ممحق 
  كالعلاج الطبيعي الذيف تـ أخذ رأييـ في البرنامج المقترح.

عرض الاشكاؿ البيانية الذؼ يكضح تكزيع الباينات تكزيعا : 11ممحق 
 طبيعيا.
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 (1ممحق )

    الصف السابع،  ـ الحر بنغازؼ لحصر أعداد تلاميذمخاطبة جامعة بنغازؼ لمدير مكتب التعمي
 .بنيف
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 (2ممحق )

إحالة مف مدير مكتب النشاط المدرسي بعدد الطمبة بالمؤسسات التعميمية التابعة لمتعميـ الحر 
 بنغازؼ.
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 (3ممحق )

 مكتب التعميـ الحر بنغازؼ احصائية بعدد الطمبة حسب صفكؼ التعميـ الاساسي .
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 (4ممحق )

 كالقياسات الخاصة بالبحث.الاختبارات 

 :اختبارات كقياسات الانحرافات القكامية

 أكلا، الطرؼ العمكؼ:

‌

 الاختبار الانحراؼ القكامي
 شرح الاختبار:
 

عمٛؽ‌اٌشأط‌ -1

‌.ٌلأِاَ

اخرثاس‌تاْ‌

‌وشفد

‌
‌

إرا‌ذؼذخ‌إٌمطح‌اٌرشش٠ؽ١ح‌ٌؽٍّح‌الأر١ٔٓ‌اٌخؾ‌

٠غرذي‌ِٓ‌رٌه‌أْ‌اٌر١ٍّز‌اٌّرٛعؾ‌ٌٍعٙاص‌إٌٝ‌الاِاَ,‌

‌ٌذ٠ٗ‌أؽشاف‌اٌشأط‌إٌٝ‌الأِاَ.

‌اٌغشع‌ِٓ‌الاخرثاس:

ذؽذ٠ذ‌اٌمٛاَ‌اٌع١ذ‌اٌخاٌٟ‌ِٓ‌الأؽشافاخ‌تالإػافح‌

إٌٝ‌اٌىشف‌ػٍٝ‌الأؽشافاخ‌الأِا١ِح‌ٚاٌخٍف١ح‌ٌٍؼّٛد‌

‌(.1999،35)المكسكؼ،  اٌفمشٞ.
‌

‌

‌اعرذاسج -2

‌.اٌىرف١ٓ‌‌‌‌‌‌‌

‌

ل١اط‌اٌّغافح‌

ت١ٓ‌ٔمطرٟ‌

‌اٌرشش٠ؽ١ح‌اٌىرف
‌

٠رُ‌ل١اط‌اٌّفؽٛص‌فٟ‌ٚػؼ١ح‌اٌٛلٛف‌ػٍٝ‌اٌؽائؾ‌

الأٍِظ‌ٚظغّٗ‌ػٍٝ‌اٌؽائؾ‌ذّاِا‌ٚسأعٗ‌ٚػمث١ٗ‌

ِلاطمر١ٓ‌ٌٍؽائؾ‌ٚرٌه‌تؽ١س‌ذؤخز‌اٌّغافح‌

)حسانيف  تاٌغٕر١ّرش‌ت١ٓ‌إٌمطر١ٓ‌اٌرشش٠ؽ١ر١ٓ‌ٌٍىرف.
‌.(165، 2003كراغب،
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‌

‌

اٌرؽذب‌ -3

‌.اٌظٙشٞ

‌

‌

‌اٌؽائؾ‌الأٍِظ

‌

‌
‌

اٌّخرثش‌ػٍٝ‌اٌؽائؾ‌الأٍِظ‌٠ٚعة‌أْ‌ذٍّظ‌٠مف‌

ػذج‌ٔماؽ‌ذشش٠ؽ١ح‌اٌؽائؾ‌ِٕٙا‌اٌشأط‌ٚإٌّىث١ٓ‌

ٚا١ٌ٢ر١ٓ‌ٚػؼلاخ‌عّأح‌اٌغاق‌ٚاٌؼمث١ٓ,‌رٌه‌٠ؼٕٟ‌

ػذَ‌ٚظٛد‌أؽشاف,‌أِا‌فٟ‌ؼاٌح‌ػذَ‌ذلاِظ‌أوصش‌

 ِٓ‌شلاز‌ٔماؽ‌ذشش٠ؽ١ٗ,‌٠ؼٕٟ‌رٌه‌ٚظٛد‌أؽشاف.
‌(.66، 1977)النكاصرة،

‌

‌

أؽشاف‌ -4

د‌اٌفمشٞ‌اٌؼّٛ

‌ٓ١ّ١ٌٍ

ٚأؽشاف‌

اٌؼّٛد‌اٌفمشٞ‌

‌.١ٌٍغاس

‌

شاشح‌اٌمٛاَ‌

‌ٚاخرثاس‌اٌثٕا

‌
‌

٠شًّ‌٘زا‌الاخرثاس‌ػٍٝ‌عٍغٍح‌ِٓ‌إٌّاظش‌اٌعأث١ح‌

ٚاٌخٍف١ح‌لأظضاء‌اٌعغُ,‌٠ٚمذس‌اٌّّرؽٓ‌وً‌ظضء‌ِٓ‌

‌أظضاء‌اٌعغُ‌ػٍٝ‌إٌظاَ‌اٌراٌٟ:

‌اٌٛػغ‌اٌظؽ١ػ‌خّظ‌ٔماؽ. .1

 أؽشاف‌تغ١ؾ‌شلاز‌ٔماؽ. .2

‌ٍِؽٛظ‌ٔمطح‌ٚاؼذج.أؽشاف‌ .3

‌ششغ‌الاخرثاس:

فٟ‌٘زا‌الاخرثاس‌٠مف‌اٌّخرثش‌ػٍٝ‌خؾ‌أِاَ‌شاشح‌

اٌمٛا٠‌َثؼذ‌ػٕٙا‌تؽٛاٌٟ‌شلاشح‌ألذا٠ٚ‌َرُ‌ذمذ٠ش‌لٛاَ‌

اٌر١ٍّز‌ِٓ‌الاذعا٘اخ‌خٍفا‌ٚظأثا,‌ٚفٟ‌ؼاٌح‌ِشٚس‌

خ١ؾ‌اٌثٕا‌تّٕرظف‌اٌشأط‌خٍفا‌ٚت١ٓ‌اٌمذ١ِٓ,‌ففٟ‌

ٕذِا‌٠ٛاظٗ‌اٌر١ٍّز‌٘زٖ‌اٌؽاٌح‌٠ؼرثش‌اٌمٛاَ‌ع١ٍّا,‌ٚػ

الأ٠غش(‌٠ّٚش‌خ١ؾ‌اٌثٕا‌‌–شاشح‌اٌمٛاَ‌تعأثٗ‌)الأ٠ّٓ‌

تالأرْ‌شُ‌اٌىرف‌ٚاٌفخز‌ٚاٌشوثح‌ِٚفظً‌اٌمذَ‌ففٟ‌

)حسانيف  .‌٘زٖ‌اٌؽاٌح‌٠ؼرثش‌اٌمٛاَ‌ع١ٍّا.
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‌.(165، 2003كراغب،
‌

‌

أؽشاف‌اٌرمؼش‌ -5

‌.اٌمطٕٟ

‌

‌تاْاخرثاس‌

‌وشافد

‌
‌

إٌمطح‌اٌّماتٍح‌‌إرا‌ِش‌اٌخ١ؾ‌اٌّرٛعؾ‌ٌٍعٙاص‌خٍف‌

ٌٍّذٚس‌اٌىث١ش‌ٌؼظّح‌اٌفخز,‌٠غرذي‌ِٓ‌رٌه‌أْ‌اٌر١ٍّز‌

‌ٌذ٠ٗ‌أؽشاف‌تاٌفمشاخ‌اٌمط١ٕح.

‌اٌغشع‌ِٓ‌الاخرثاس:

ذؽذ٠ذ‌إٌمطح‌اٌّماتٍح‌ٌٍّذٚس‌اٌىث١ش‌ٌؼظّح‌اٌفخز‌

تاعرخذاَ‌اٌخ١ؾ‌اٌّرٛعؾ‌ٌٍعٙاص‌ٌٍىشف‌ػٓ‌

، 1981)الرممي كأخركف،الأؽشاف‌تاٌفمشاخ‌اٌمط١ٕح
87).‌
‌

‌
‌
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 ثانيا، الطرؼ السفمي:

‌

 شرح الاختبار: الاختبار الانحراؼ القكامي
 

‌

اٌرظاق‌ -6

‌.اٌفخز٠ٓ

‌

‌شاشح‌اٌمٛاَ

 
 

٠مف‌اٌشخض‌اٌّشاد‌فؽض‌لٛاِٗ‌أِاَ‌اٌّغرط١ً‌

تاٌّٛاظٙح‌أِاِا‌٠ٚمف‌اٌمائُ‌تالاخرثاس‌تاٌعٙح‌

الأخشٜ‌اٌّماتٍح.‌٠رُ‌ذمذ٠ش‌الأؽشاف‌اٌمٛاِٟ‌

اٌخؾ‌اٌزٞ‌فٟ‌ِٕرظف‌اٌشاشح‌تاٌغٕر١ّرش,‌٠ّش‌

تّٕرظف‌اٌظذس‌ٚالؼا‌ت١ٓ‌اٌمذ١ِٓ,‌٠ىْٛ‌ٕ٘ان‌

أؽشاف‌فٟ‌ؼاٌح‌أؽشاف‌أٞ‌ٔمطح‌ِٓ‌إٌماؽ‌

اٌرشش٠ؽ١ح‌ػٓ‌ِغاس‌اٌخؾ‌إٌّرظف‌ٌٍشاشح‌ٚػذَ‌

 ذطاتك‌إٌماؽ‌اٌرشش٠ؽ١ح‌أشٕاء‌ِٛاظٙح‌اٌّخرثش‌ٌٍشاشح
‌(.66، 1977)النكاصرة،

‌

اططىان‌ -7

‌.اٌشوثر١ٓ

‌

اخرثاس‌

‌اططىان

‌اٌشوثر١ٓ

‌

‌
‌

٠مف‌اٌر١ٍّز‌فٟ‌اٌٛػؼ١ح‌اٌرشش٠ؽ١ح‌ؼ١س‌٠ٛػغ‌

اٌمذ١ِٓ‌تاسذ١اغ‌ِرثاػذ٠ٓ‌ٔغث١ا‌٠ٚرُ‌ل١اط‌اٌّغافح‌

ت١ٓ‌ػظاَ‌اٌشوثر١ٓ‌ِٓ‌اٌذاخً‌ٕٚ٘اٌه‌ِغر٠ٛاخ‌فٟ‌

ع٠‌ُٛظذ‌اططىان,‌7.62-ع2.54ُ٘زا‌الأعاص‌ِٓ:‌

عُ‌ػادٞ‌أٞ‌لا‌٠ٛظذ‌12.7-ع7.62ُِٚٓ‌
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‌..(87، 1981)الرممي كأخركف،اططىان

‌

ذمٛط‌ -8

‌.اٌغال١ٓ

‌

شش٠ؾ‌

‌‌اٌم١اط
‌

٠مف‌اٌر١ٍّز‌فٟ‌اٌٛػؼ١ح‌اٌرشش٠ؽ١ح‌ؼ١س‌٠ٛػغ‌

اٌمذ١ِٓ‌تاسذ١اغ‌ِرثاػذ٠ٓ‌ٔغث١ا‌٠ٚمَٛ‌تم١اط‌اٌّغافح‌

ت١ٓ‌ػظاَ‌اٌشوثر١ٓ‌ِٓ‌اٌذاخً‌ٕٚ٘اٌه‌ِغر٠ٛاخ‌فٟ‌

ع12.7‌‌ُعُ‌ػادٜ‌أوثش‌12.7‌ِٓ-ع7.62ُ٘زا‌ِٓ‌

 ..(165، 2003كراغب،)حسانيف ذمٛط

‌

‌

ذفٍطػ‌ -9

‌.اٌمذ١ِٓ

‌

‌

اخرثاس‌

تظّح‌اٌمذَ‌

)ؽش٠مح‌

ولان‌ٌرؽذ٠ذ‌

صا٠ٚح‌لٛط‌

‌اٌمذَ(

 
 

 
‌

٠ؼغ‌اٌر١ٍّز‌اٌمذ١ِٓ‌فٟ‌تٛدسج,‌ش٠‌ُمف‌ػٍٝ‌ٚسلح‌

عٛداء‌اٌّٛػٛػح‌ػٍٝ‌الأسع‌ش٠‌ُغادس‌اٌّخرثش‌

اٌٛسلح‌طٛسج‌ٚاػؽح‌ٌثاؽ٠‌‌ٓظٙش‌ػٍٝاٌٛسلح,‌

اٌمذَ,‌ذماط‌صا٠ٚح‌اٌمذَ‌إٌاذعح‌ػٓ‌اٌرماء‌اٌخؾ‌

اٌٛاطً‌ِا‌ت١ٓ‌أتشص‌ٔمطح‌ٚؼش١ح‌أعفً‌أطثغ‌اٌمذَ‌

اٌىث١ش‌ٚأتشص‌ٔمطح‌أٔغ١ح‌فٟ‌اٌؼمة‌ِغ‌اٌخؾ‌اٌٛاطً‌

ت١ٓ‌أتشص‌ٔمطح‌ٚؼش١ح‌أعفً‌الأطثغ‌ؼرٟ‌أػّك‌

دسظح‌‌47-‌42اٌّطثٛػح‌ِٓٔمطح‌فٟ‌لٛط‌اٌمذَ‌

دسظح‌35-33دسظح‌ػؼ١فح,‌33‌ِٓلً‌ِٓ‌ؽث١ؼٟ,‌أ

دسظح‌ِفٍطؽح‌23ألشب‌ٌٍؼلاض,‌ألً‌ِٓ‌

‌.(.66، 1977)النكاصرة،ِغطؽح
‌
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 (5ممحق )

 بطاقة اختبار الانحرافات القكامية .

 بطاقة اختبار الانحرافات القكامية

 اسـ المختبر ...................................................

....................سنة، الكزف........................)كجـ(، العمر
 الطكؿ...........................)سـ(.

 أكلا، الطرؼ العمكؼ:

 لا يكجد يكجد الانحراؼ القكامي
   انحراؼ سقكط الرأس للأماـ
   انحراؼ استدارة الكتفيف
   انحراؼ العمكد الفقرؼ لميميف
   لميسارانحراؼ العمكد الفقرؼ 
   انحراؼ التحدب الظيرؼ 
   انحراؼ التقعر القطني

 ثانيا، الطرؼ السفمي:

انحراؼ 
التصاؽ 
 الفخذيف

انحراؼ اصطكاؾ 
 الركبتيف

 انحراؼ تفمطح القدميف انحراؼ تقكس الساقيف

لا  يكجد
 يكجد

 مف
 سـ2.54
سـ 7.62-

 اصطكاؾ

مف 
7.62-
12.7 
 عادؼ

 مف
-سـ7.62
 سـ12.7
 عادػ

أكبر مف 
سـ 12.7
 تقكس

مف 
42-
47 
 طبيعي

 أقل مف
 درجة30

 ضعيفة

-30مف 
درجة 35

اقرب 
 لمعلاج

أقل مف 
درجة 20

مفمطحة 
 مسطحة

          
 اعتماد المتخصص

........................................................................ 
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 (6ممحق )
 التلاميذ. يكضح تطبيق بطاقة اختبار الانحرافات القكامية، عمى
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 (7ممحق )

 استمارة تقييـ البرنامج التأىيمي.

 الاستاذ الدكتكر................................................... المحترـ

 تحية طيبة كبعد،،،

أثر استخداـ التمرينات )التمرينات العلاجية برنامج ف ممتنا كشاكرا لسعادتكـ تقييـ أكك      
العلاجية في تقكيـ الانحرافات القكامية الْكثر انتشارا لدػ تلاميذ الصف السابع مف مرحمة التعميـ 

 (.الْساسي

 كلكـ جزيل الشكر

                                                                                                                      
 ب مراجع العبيدؼالباحث: ابراىيـ نجي

                                                                                                                                          
 معيد بقسـ الاصابات كالتأىيل الحركي

                                                                                                                               
 كمية التربية البدنية كعمكـ الرياضة جامعة بنغازؼ 

 

 ملاحظات:

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

...............................................................................................
.....................................................................................
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 (8ممحق )

 برنامج التمرينات العلاجية المقترح

أثر استخداـ التمرينات العلاجية في تقكيـ الانحرافات القكامية الْكثر انتشارا لدػ تلاميذ      
 الصف السابع مف مرحمة التعميـ الْساسي.

كالانشطة التي تتـ خلاؿ فترة يعرؼ برنامج التمرينات العلاجية بأنو مجمكعة مف التمرينات      
زمنية محددة بحيث تسيـ في تحقيق ىدؼ محدد، كفي ىذه الدراسة فإف برنامج التمرينات العلاجية 

اسبكع( بيدؼ  12عبارة عف مجمكعة مف الحركات كالتمرينات البدنية التي تتـ خلاؿ فترة زمنية )
 ينة بنغازؼ.علاج استدارة الكتفيف لتلاميذ مرحمة التعميـ الْساسي بمد

 التكزيع الزمني لمبرنامج

 تـ تكزيع البرنامج التأىيمي زمنيا عمى النحك الاتي:

 ( اسابيع. 8مدة البرنامج التأىيمي ) -1
 دقيقة(. 60تتحدد المدة الزمنية لكل كحدة ب ) -2
يراعي عند تنفيذ الكحدات الزمنية لمبرنامج اف تككف صباحية في نياية اليكـ الدراسي ككف  -3

 ستيدفة مف تلاميذ المدارس.الفئة الم
 دقائق( للإحماء كجزء تمييدؼ لتنفيذ البرنامج التأىيمي في الكحدة. 7-5تـ تخصيص ) -4
الخميس ( مف كل اسبكع تحت اشراؼ  -الثلاثاء –يككف البرنامج التأىيمي في اياـ ) الاحد  -5

 الباحث كمتعاكنيف .

 يتككف البرنامج التأىيمي مف جزئييف رئيسيف ىما:

 التمييدؼ كيتككف ىذا الجزء الجزء  -1
 تماريف الذراعيف  - أ
 تماريف الرجميف - ب
 تماريف الجزء الرئيسي لمكحدات التأىيمية كيتضمف: -2

 أكلا، تماريف حرة بدكف استخداـ أدكات خلاؿ اربع أسابيع الْكلي.

.أسابع الثانية ثانيا، تماريف باستخداـ الْدكات خلاؿ اربع
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 (9ممحق )

 الاساسية لمبحث. تؤكد إنجاز الدراسة 2ساسي لْة الدليل العممي لمتعميـ اإفادة مف قبل مدرس

‌

‌
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 (10ممحق )

الْصابات كالتأىيل الحركي كالعلاج الطبيعي الذيف تـ أسماء الخبراء المتخصصيف في          
 أخذ رأييـ في البرنامج المقترح.

        

‌

‌خ
‌ِىاْ‌اٌؼًّ‌اٌذسظح‌اٌؼ١ٍّح‌اٌرخظض‌الاعُ

1‌

د.‌محمد‌

ػثذاٌشؼّٓ‌أتٛ‌

‌شثأح

‌

أخظائٟ‌

‌إطاتاخ‌‌ٚذأ١ً٘

‌

‌ِؽاػش

ظاِؼح‌الأص٘ش‌

فشع‌ظٕٛب‌

‌ع١ٕاء

‌ظّٙٛس٠ح‌ِظش

2‌
طاٌػ‌محمد‌

‌الاؽشػ

‌

الإطاتاخ‌

 ٚاٌرأ١ً٘‌اٌؽشوٟ

‌ظاِؼح‌عثٙا‌أ.‌د.

‌د.‌تاٌماعُ‌اٌثاتا‌3

‌

الإطاتاخ‌

‌ٚاٌرأ١ً٘‌اٌؽشوٟ

‌ظاِؼح‌عثٙا‌أ.َ.د

‌

4‌
‌د.‌ػثذ‌اٌؽى١ُ

الاطاتاخ‌

‌ٚاٌرأ١ً٘‌اٌؽشوٟ
‌ظاِؼح‌عثٙا‌أ.َ.د

5‌
د.‌٠ٛعف‌ػّشاْ‌

‌إٌعاس

الإطاتاخ‌

‌ٚاٌرأ١ً٘‌اٌؽشوٟ
‌ظاِؼح‌تٕغاصٞ‌أعرار‌ِشاسن

‌

6‌

د.‌خاٌذ‌ػّش‌

‌أ١ِٙذٞ‌اٌشلاص

الإطاتاخ‌

‌ٚاٌرأ١ً٘‌اٌؽشوٟ
‌ظاِؼح‌تٕغاصٞ‌أعرار‌ِشاسن

‌دورٛس‌اٌؼلاض‌اٌطث١ؼٟ‌د.‌ظّؼٗ‌اٌش7‌ٓ١

سئ١ظ‌لغُ‌

‌اٌؼلاض‌اٌطث١ؼٟ‌

ِشوض‌تٕغاصٞ‌

‌اٌطثٟ

‌

‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌

‌

‌

‌

‌

‌
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 (11ممحق )

 عرض الاشكاؿ البيانية الذؼ يكضح تكزيع الباينات تكزيعا طبيعيا.

 

 

( يكضع التكزيع الطبيعي لمقياسات القبمية لممسافة بيف نقطتي الكتف 32الشكل رقـ )      
 التشريحية مف المنطقة الخمفية

 

( يكضح شكل التكزيع الطبيعي لمقياسات البعدية لممسافة بيف نقطتي الكتف 33شكل رقـ )
‌التشريحية مف المنطقة الخمفية
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‌

لممسافة بيف نقطتي ( يكضح شكل التكزيع الطبيعي لمقياسات القبمية 34شكل رقـ )           
 الكتف التشريحية مف المنطقة الْمامية

 

 

   

لممسافة بيف نقطتي ( يكضح شكل التكزيع الطبيعي لمقياسات البعدية 35شكل رقـ )          
 الكتف التشريحية مف المنطقة الْمامية
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Abstract 

     This study aimed to design a therapeutic exercise program to evaluate the most 

prevalent posture deviations among seventh grade boys from the basic education stage 

in Benghazi. The research sample was chosen randomly from students, born (2008) 

for the academic year (2021-2022), and the sample size was (324) students. The 

researcher used the survey method to detect the most prevalent deviations among 

students of this age group by using tests measuring the posture deviations of the upper 

and lower extremities. Then, the experimental method was used to compare the pre 

and post measurements of one experimental group, which suit the nature and 

objectives of the study. The results of the preliminary measurements of the survey 

showed that the most prevalent postural deviation in this age group is the deviation of 

the roundness of the shoulders with a percentage of (54%). To achieve the aim of the 

study, a therapeutic exercise program was designed and applied to a sample of (25) 

students with the deviation of the roundness of the shoulders. The program consisted 

of (24) sessions spread over (8) weeks, and the program was divided into (3) days per 

week. When comparing the pre and post measurements of the distance between the 

two anatomical points of the shoulders for the front and back area of the shoulder, the 

results showed a clear positive effect of the program in evaluating the deviation of the 

roundness of the shoulders, as it contributed to an increase in the breadth of the front 

shoulder area, while the distance of the back shoulder area decreased. 
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