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 الصفحة الموضوع

  مقدمة للجهاز الحركى كمدخل للاصابات

  :للإصابات لمفهوم العام ا
  :تعريف وتصنيف الإصابات 

  :صائص الإصابات الرياضية خ
  :رجات الإصابة د

  :الأعراض الرئيسية لإصابات الملاعب ما يلى 
  :لأسباب العامة لحدوث الإصابات الرياضية ا

  : فى نقاط  العوامل المسببة للإصابات الرياضيةملخص 
  :الرياضية أسباب الأهتمام بالإصابات 

  :الوقاية من الإصابات 
  :العناصر الأساسية للوقاية من الإصابات الرياضية 

  :يكانيكية الإصابة م
  لإصابات الملاعب والعلامات الدالة عليها 

   RICE : قاعد رايس الإجراءات الفورية للإصابات الرياضية
    وسائل التبريد والتدفئةاستخدام 

  (ثيلأالكلور )رشح المخدر الموضعي 
  نظرية تخفيف آلام الإصابات

  انواع الاصابات   

  انواع الاصابات
  :إصابات العضلات 

  :الكدمات : أولًا 
  :درجات الكدمات 

  : الكدمةأعراض * 
  : الكدمةإسعاف * 
  :التمزق العضلى وتاهيل علاج * 

  : Muscular stranالشد والتمزق العضلى : ثانياً 
  :تعريف الشد والتمزق العضلى * 
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 الصفحة الموضوع
  :أسباب الشد والتمزق العضلى * 
  :درجات التمزق العضلى   
  :أعراض التمزق العضلى * 
  :إسعاف التمزق العضلى * 
  :التمزق العضلى وتاهيل علاج * 
  :طرق الوقاية لتجنب حدوث التمزق العضلى *  

  :العضلى التقلص : ثالثاً 
  :أسباب التقلص العضلى * 
  :علاج التقلص العضلى * 

  :الألم العضلى عقب القيام بمجهود رياضى : رابعا 
  :إصابات المفاصل 

   Sprain( الالتواء)الجذع أو الملخ  : أولًا 
  :تعريف الجزع *  
  :أعراض الإصابة بالجزع * 
  :إسعاف الجزع *  
  :علاج الجزع *  

  : Dislocationالخلع : ثانياً 
  :تعريف الخلع *  
  :أنواع الخلع * 
  :أعراض الخلع * 

  :إسعاف الخلع *   
  :علاج الخلع *   

  :إصابات العظام 
  :أولًا الكسور 

  :علاج الكسور * 
  :التأهيل والعلاج الطبيعى *  

  :كدم العظام : ثانياً 
  العظامإسعاف والتأهيل كدم 
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 الصفحة الموضوع

  التاهيل الرياضى والتمرينات الرياضية العلاجية

 التأهيل الحركي
 

  :  أهداف إعادة التأهيل الحركي

  علاقة التأهيل بالعلاج الطبيعي 

  برامج التأهيل الحركي 

     :تأهيلالأسس وضع برنامج تمرينات إعادة 

  هيليةأمراحل البرامج الت
  برنامج التأهيـللكيفية تقسيم مقترح نموذج 

   :التمرينات العلاجية والتأهيلية

 أنواع الانقباض العضلي المستخدم في التأهيل
 

  :نموذج مقترح للتمرينات خلال فترات التأهيل
 

 نموذج لاستمارة قياس الإصابة خلال مراحل التأهيل
 

 برنامج تأهيلي بعد عملية غضروف الركبة
 

  التمرينات التأهيلية للأجزاء الرئيسية فى الجسم والأكثر حدوثاً للإصابة
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 :لمفهوم العام للإصابات ا
من اللاتينية وهى تعنى تلف أو إعاقة ، فالإصابة هى أى  Injuryشتق كلمة إصابة ت

يؤدى الى  او داخلى تلف  مصاحباً أو غير مصاحب بتهتك الأنسجة نتيجة لأى تأثير خارجى 
عدم قدرة العضو المصاب على )وتغيرات فسيولوجية ( شكل العضو المصاب)تغيرات تشريحية 

 .وقد تؤدى إلى عجز كما قد تكون هذه الإصابة ظاهرة أو غير ظاهرة ( أداء وظائفه الطبيعية
ة هى تعطيل لسلامة الأنسجة وأعضاء الجسم ، ونادراً ما تؤدى الحركة بذن فالإصاإ
إلى حدوث الإصابة ، ففى حالة الإصابة تحدث تغيرات تشريحية فسيولوجية لبعض المكررة 

 .الوظائف الجسمانية 
 

 :تعريف وتصنيف الإصابات 
 

هى تعطيل أو إعاقة مؤثر خارجى لعمل أنسجة وأعضاء جسم الرياضى المختلفة وغالباً ما يكنن "
  " . هذا المؤثر مفاجئ وشديد

تلننف أو إعاقننة وهننذا التلننف سننواء كننان مصنناحب أو غيننر مصنناحب بتهتننك بالأنسننجة  هننى"
وعادة ما يكنون ( ميكانيكياً أو عضوياً أو كيميائياً )نتيجة لأى تأثير خارجى سواء كان هذا التأثير 

 "هذا التأثير الخارجى مفاجئاً وشديداً 
 عن قدرة الجسم للاحتمال  الإصابة بأنها ناتج تعرض الجسم أو جزء من الجسم إلى قوة تزيد

هى حدث غينر متوقنن نناتج عنن الممارسنة الرياضنية يسنبب تغينر تشنريحياً أو فسنيولوجياً " 
فى بعض أنسجة الجسم وقد يكنون خارجيناً أو ظاهريناً أو داخليناً غينر ظناهر يمكنن أن ينؤدى إلنى 

  . إعاقة مؤقتة أو ذات أثر دائم
أنسجة الجسم المختلفة نتيجنة لمنؤثرات خارجينة  بأنها تعطيل أو إعاقة لسلامة"الإصابات  

سواء كانت ميكانيكية أو جسمانية أو كيميائية وعادة ما يكون هذا المؤثر الخارجى شديد ومفاجئ 
مما يحدث تغينرات تشنريحية مثنل الحند منن الحركنة الطبيعينة للمفاصنل والعضنلات وكنذلك إحنداث 

ث الإصابة مثل التمزق والنزيف وتغيرات فى تغيرات فسيولوجية فى الوظائف العضوية مكان حدو 
  ". لون الجلد وغير ذلك

تعنى عطب النسيج أو العضو نتيجة تأثير قوة كبيرة علنى مااومنة النسنيج أو العضنو وهنذه 
الاننوة المننؤثرة تعمننل علننى تهتننك وتمننزق وتحلننل المكونننات والعناصننر للعضننو المصنناب وتتننرك  ثننار 

مؤقتننناً أو مسنننتديماً وبالتنننالى إمنننا أن يبتعننند الرياضنننى عنننن  مضننناعفات سنننيئة وخطينننرة مسنننببة عائاننناً 
  . مزاولته الرياضة مؤقتاً أو بصورة دائمة
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 :رجات الإصابة د
لألم هو العلامة الرئيسية للإصابة ، ففى الإصابات الطفيفة لا يظهر الألم إلا أثناء ا

ضى يمكنه فى هذه الحالة التوترات الشديدة أو أثناء الحركات الواسعة المدى ولذلك فإن الريا
ء التشديد فى االاستمرار فى التدريبات دون ما يشعر بأى ألم ، فى الظروف العادية أو حتى أثن

التدريبات غير أنه فى هذه الحالة لا يحدث إلتئام للإصابة ، وبالتالى يمكن أن تطرأ تغييرات 
 .تتحول من إصابات بسيطة إلى إصابات شديدة 

 :البسيطة الإصابات  – أ
ى تلك الإصابات التى لا ينتج عنها تهتكات كبيرة كما لا تؤدى أيضاً إلى ناصان فى ه

الكدمات الخفيفة ، التالصات : ومن أمثلتها . أو الكفاءة الرياضية للشخص  ةالكفاءة العام
 .البسيطة السجحات الجلدية الخفيفة ، الالتواء البسيط الذى لا ينتج عنه أى مضاعفات 

 .ألم لحظى لا يدوم لفترة طويلة  :عراضها أ
 % .08حوالى  :سبتها ن
 .التدريب أو المنافسات  لا تعوق اللاعب عن الاستمرار فى:  دة الشفاءم

 :الإصابات المتوسطة  – ب
هى التى ينتج عنها تأثيرات على الجسم كما تؤدى إلى ناص فى كفاءة اللاعب ومن و 

 :أمثلتها 
 .لمفصلية البسيطة ،الجروح الخفيفةتمزقات العضلية البسيطة ،الالتواءات الكدمات الشديدة ، الا
 :عراضها أ

 .ة الساباة وورم بدرجة بسيطة جلم يستمر نسبياً عن الدر أ -1
 .لل خفيف فى ميكانيكية الحركة أثناء الأداء الرياضى خ -2
 % .18حوالى  :سبتها ن
 .أيام  18يستغرق الشفاء حوالى  :دة الشفاء م
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 :إصابات شديدة  – ج
هى التى تؤدى إلى خلل فى أداء وكفاءة اللاعب وتمنعه من ممارسة النشاط الرياضى و 

الكدمات الشديدة التى تصاحبها مضاعفات ، التمزقات العضلية : اً ومن أمثلتها يلفترة طويلة نسب
 .الشديدة ، الكسور والخلن الجزئى ، التمزقات الخفيفة لغضروف الركبة 

 .ألم شديد وورم ملحوظ من تغير فى لون الجلد  :عراضها أ
 % .0حوالى  :سبتها ن
 .ما تستغرق من ثلاثة إلى أربن أسابين  اً تارر وفااً لتارير الطبيب وغالب:  دة الشفاءم
 :الإصابات الخطيرة  – د

هى التى ينتج عنها تأثير حاد على الصحة العامة وتحتاج لإسعافها النال إلى و 
وقتاً طويلًا للعلاج وأحياناً يفاد المصاب بعدها الادرة على مزاولة النشاط  المستشفى وتأخذ

 :الرياضى ومن أمثلتها 
الكامل ، الخلن الكامل ، وتمزق غضاريف الركبة ، الكسور المضاعفة والشديدة  ىلتمزق العضلا

 .، إصابات الأعصاب الشديدة 
 :عراضها أ

 .معظم الأحيان وورم شديد يظهر فور وقوع الإصابة  لم غير محتمل فىأ -
 .لل فى بعض الإصابات المرتبطة بالمخ والأعصاب ش -

 % .2حوالى :  سبة الإصابةن
 .تادر وفااً لتارير الطبيب وخطورة الحالة :  دة الشفاءم

 : تقسيم أخر كالتاليبينما يقسمها 
ــى- 1 وهننى إصننابات بسننيطة مننن حيننث الخطننورة وهننى لا : (بسننيطة) إصــابات الدرجــة الأول

 .مثل الكدمات % 08 - 08تعوق اللاعب عن إكمال المباراة وتمثل 
وياصنند بهننا الإصننابات متوسننطة الشنندة والتننى لا : (متوســطة)إصــابات الدرجــة الثانيــة - 2

 .مثل التمزق العضلى وتمزق الأربطة % 0تعيق اللاعب عن الأداء وتمثل 
وياصنند بهننا الإصننابات شننديدة الخطننورة والتننى تعيننق :  (شــديدة)ة الثالثــةإصــابات الدرجــ- 3

مثل الكسور وتمنزق غضنروف % 2 - 1اللاعب تماماً عن الاستمرار فى الأداء وتمثل 
  . الركبة

 :الأعراض الرئيسية لإصابات الملاعب ما يلى 
 .وجود  لام بمكان الإصابة - 1
 .وجود حركة غير طبيعية بالمفاصل - 2
 .جود ضعف أو ضمور بالعضلات و - 3
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 .عدم قدرة اللاعب على المشى أو الحركة بطرياة سوية - 4
 .وجود الورم بمكان الإصابة - 5
 .وجود تغير فى لون منطاة الجلد بمكان الإصابة - 6
 .وجود ألم عند الضغط على مكان الإصابة - 7
   .وجود الألم أثناء الايام بعمل عضلى معين - 0

 لإصابات الملاعب والعلامات الدالة عليها 
تننؤدى الإصننابة إلننى زيننادة الاحتكنناك الننذلأ يحنندث بننين الأنسننجة وخننروج النندم مننن الشننعيرات 
الدموينننة الممزقنننة  ثنننم انطنننلاق وسنننط كيمينننائم  ، وهنننذه العملينننة منننن الممكنننن أن يصنننحبها بعنننض 

 :العلامات والدلالات الهامة وهى 
 الاحمرار والسخونة   -3  الورم -2  الألم  -1 
 .والنتيجة فاد الوظيفة للعضو المصاب وعدم الادرة على الايام بوظيفته 

وعلنننى ألأ حنننال فالإصنننابة الخفيفنننة منننن الممكنننن أن لا تظهنننر ألأ منننن هنننذه العلامنننات خاصنننة فنننم 
 .المراحل الأولى 

 :الألم  -1
رابطننة تحنندث فننم فهننو تحننذير طبيعننم للتلننف بننالجزء المصنناب فننالألم يرجننن إلننى عوامننل مت 

حلاة دائرة فمن الممكن أن الإصابة نفسها تثير مستابلات الألم ومن الممكن أيضاً أن تتسبب فم 
قلننة الأكسننجين فننم الخليننة للاضننطراب فننم الإمننداد بالنندم الننذلأ يرجننن إلننى تلننف الشننعيرات الدمويننة 

 .نتيجة للإصابة 
 :الورم  -2
شننننرايين أو الأوردة أو الشنننننعيرات يحنننندث الننننورم مننننن العدينننند منننننن المصننننادر نزيننننف مننننن ال 

المتمزقنننة، كمنننا يحننندث رشننن  سنننوائل خنننارج الخلاينننا التالفنننة وعنننندما تخضنننن خلاينننا عديننندة لنننناص 
الأكسجين يتسرب ويضنخ سنائل أكثنر للخنارج كمنا أن زينادة البنروتين فنم سنائل خنارج الخلينة يزيند 

لك يتسنرب السنائل خارج حيز الخلية حول مكان الإصنابة، ولنذ Osmoticمن الضغط الاسموزى 
 .من الخلايا  لتم هم حية ولكن تعمل بأقل من المستوى الطبيعم

 :الاحمرار والسخونة  -3
الاحمنننرار والننندفء مؤشنننراً لزينننادة إمنننداد الننندم للجنننزء المصننناب والنننذلأ يحننندث عنننندما تكنننون  

جة بالأنسن Histamineعملية الشفاء قد بدأت، وهذا أيضناً يكنون نتيجنة انطنلاق منادة الهسنتامين 
 المصابة والخلايا الملتهمة والخلايا الليمفاوية  

 :الإجراءات الفورية للإصابات الرياضية 
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يلاحظ أن أسلوب علاج الرياضم يختلنف عنن أسنلوب عنلاج الشنخص العنادلأ وهنذا يرجنن 
إلنى أن التنندريب يزينند مننن قنوة الألينناف العضننلية وكفنناءة الأوعيننة الدموينة فننم الأنسننجة، فمننثلًا عننند 

للاعب الرياضم بنالتمزق الحناد فنم العضنلات تكنون النتيجنة المتوقعنة أن النزينف الندمولأ إصابة ا
لننف  ( التورم)والتورم يكون أكثر من الشخص العادلأ، وكذلك فإن عملية امتصاص تلك السوائل 

كنل هنذا يجعنل أسنلوب الإسنعاف والعننلاج . ننوع الإصنابة أسنرع عنند الرياضنم عنن غينر الرياضنم
 .عند الرياضم عن غير الرياضم والتأهيل مختلفاً 

 RICE : تطبق قاعد رايسوالإجراءات الفورية للإصابات الرياضية 

 التثبيت  +      فن ر ال    -   الرباط الضاغط    -الثلج         -الراحة      
 

 : Restالراحة : أولُا 

يجننننب إيانننناف اسننننتخدام العضننننو المصنننناب عننننند التأكنننند مننننن حنننندوث الإصننننابة حيننننث أن  
اسننتخدامه والاسننتمرار فننم الأداء قنند يننؤدى إلننى تننأخر الشننفاء وزيننادة الألننم وزيننادة النزيننف الننداخلم 
النننناتج عنننن التهتنننك فنننم الأنسنننجة والخلاينننا وبالتنننالم فمنننن الضنننرورلأ اللجنننوء إلنننى الراحنننة لتجننننب 

 .ها وكذلك المساعدة فم سرعة التئام الإصابة بدرجة أسرع التأثيرات السابق ذكر 
 :Iceالثلج : ثانياً 

يعتبننر اسننتخدام النننثلج مننن أهنننم وسننائل العنننلاج لكثيننر منننن الإصننابات وخاصنننة فننم الفتنننرة 
سننناعة تاريبننناً  40 - 24 لأ منننن لحظنننة حننندوث الإصنننابة حتنننى ( الأينننام الأولنننى)الحنننادة للإصنننابة 

 :والنتائج المترتبة على استعمال الثلج هم  حسب نوع ودرجة خطورة الإصابة،
ممننا يننؤدى إلننى تالننص وتضننييق الشننعيرات الدمويننة .انخفنناض درجننة حننرارة المنطاننة المصننابة  -أ

 .السطحية وقلة الحركة الدموية فم المناطق السطحية 
حيننث يننتم التننأثير علننى الجهنناز  تسننكين ألننم المصنناب باعتبننار الننثلج شننبه مخنندر موضننعم ، -ب

 .العصبم الذاتم الذلأ يؤثر على انخفاض النغمة العضلية فم مكان الإصابة 
 .الحد من الاناباضات العادية وتخفيف التورم فم حالة الإصابة  –جن 

 Compressionالضاغط  او الرباط : ثالثاً 
الربنناط الضنناغط يالننل مننن التننورم بتاليننل النزيننف وتجمننن النندم والبلازمننا بننالارب مننن مكننان  

الإصابة وبدون رباط ضاغط تفرز السنوائل الخاصنة بالأنسنجة المحيطنة بمكنان الإصنابة ، وكلمنا 
 .زاد تجمن الدم والسوائل حول موضن الإصابة كلما قلت سرعة الشفاء 

 
 (الجزء المصاب لأعلى رفن) :Elevationالرفع : رابعاً 
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رفن الطرف المصاب إلى وضن يكون فيه أعلى من مستوى الالب له منردودة الطينب فنم  
مسناعدة النندم الورينندلأ علننى الوصنول إلننى الالننب بسننهولة ويسنر وبالتننالم مسنناعدة النندورة الليمفاويننة 

 .م بمكان الإصابةى إلى تاليل الألمما له الأثر الجيد فم الحد من الورم بمكان الإصابة، كما يؤد
  (فى الكسورحالة خاص ) التثبيت: خامساً 

وفننى بعننض الأحيننان يسننتعمل الجننب  والتثبيننت لتاليننل حركننة الجننزء المصنناب بعنند كسننور  
العظام حيث عادة ما يوضن الجب  بواسطة جبائر فوق المكان المصاب أو تلف بشاش مضناف 

وفتننرة الالتئننام تحنندد الفتننرة الزمنيننة لبانناء التثبيننت فبعضننها يحتنناج إلننى أسننبوعين فاننط . إليننه الجننب 
 . ة شهوروالآخر يحتاج لعد

 
 للإجراءات الفورية للإصابات( RICE)يلخص برنامج 

 التفسير Rice/ العمل 

بعاده عن ألأ  Restالراحة  وياصد به توقف العضو المصاب عن الأداء وا 
فم أفضل وضن مري  قدر  همجهود وتعديل وضعه للحفاظ علي

قبل اتخاذ قرار  ةالإمكان حتى فم حالة الإصابة البسيط
 .بالاستمرار فم اللعب

: 45)كل ( ق 38: 28)يوضن الثلج على المنطاة المصابة لمدة  Iceالثلج 
من أجل تاليل التورم، النزف، الألم المصاحب للإصابة ( ق 68
 .ذلك كرريو 

ستخدم الأربطة وضمادات الضغط من أجل تاليل الورم، ويجب ت Compressionالضغط 
ومريحة ويتم ذلك باستخدام الضمادات المطاطية أن تكون قوية 

(CREPE )باندج. 
لتاليل أثر ( أعلى من مستوى الالب)يرفن العضو المصاب  Elevationالرفع 

 .الجاذبية على تجمن الدم والحد من التورم فم منطاة الإصابة
 

   وسائل التبريد والتدفئةاستخدام 
   (الثلج)التبريد  -ا  

هننو اسننتعمال الننثلج فننم عننلاج إصننابات الملاعننب خننلال المرحلننة الحننادة ، والتبرينند فننم هننذه 
الحالة يعمل على تاليل نسبة الدم فم المنطاة المصنابة نتيجنة انابناض الأوعينة الدموينة ، وكنذلك 
يعمل على تاليل الورم الذلأ يحدث نتيجة للإصابة ، كما يعمل على تاليل الإحسا  بالألم نتيجة 

ير أطراف الأعصاب ، كما يمكن اسنتخدامها فنم حنالات النزينف حينث يضنغط علنى الأوعينة تخد
الدموية فيتوقف النزيف ، وأيضا تسنتخدم فنم حنالات ضنربة الشنم  ، وتسنتخدم الكمنادات البناردة 

دقيانننة ، ويمكنننن تكرارهنننا خنننلال السننناعات الثمنننانم  15-18او كمنننادات النننثلج لمننندة تتنننراوح بنننين  
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سنناعة  40الننى  24ولمنندة الإصننابة لمنندة أربننن مننرات بواقننن مننرة كننل سنناعتين الأولننى مننن حنندوث 
 .حسب درجة الاصابة 

 (مياة ساخنة)التدفئة  -2
لوجية ملحوظنننة بالجسنننم تتمثنننل فنننى زينننادة عملينننات التمثينننل و الحنننرارة تحننندث عملينننات فسننني

بحنرارة عضنلية فسنيولوجية تسناهم فنى مند الجسنم  شنةالغذائى لإعطاء مزيد من الطاقنة وحندوث رع
يتحنول فيننه ( عمنل عضنلى)لازمنة منن الطاقنة الناتجنة منن تلنك الرعشننة باعتبناره حركنة فسنيولوجية 

 من انطلاق طاقة على صورة حرارية( الجليكوجين إلى جلوكوز)
 

كما ان رفن درجة الحرارة فى التركيبات السطحية ، والتأثير الحرارى فى الأنسجة العمياة 
خنة كتمهيد للتدريبات لتاليل الألم ورفن تالص العضلات وزيادة كما ان الكمادات السا قليل ،

الدورة الدموية السطحية ، ومن النحاية النفسية يستفيد المصاب من الحرارة وذلك لأنها تسبب 
 .للعديد من النا  الشعور الانتعاش والراحة 

 (ثيلأالكلور )رشح المخدر الموضعي 
فعند حدوث إصابة داخل الملعب يتم رش الغاز  وهو ما يستخدم فم الملاعب بشكل واسن،

على أماكن الإصابة، فهو يعمل على انخفاض الحرارة بدرجة كبيرة مكان الإصابة فيالل الورم 
ذا تحسن اللاعب نتيجة رش  على أن الإصابة بسيطة  ذلك لد( الكلور أثيل)والألم والنزيف، وا 

 . ويمكن للاعب أن يستمر فم الأداء
 
 
 
 

از عديم اللون يرش على مناطق الجلد للتخدير، حيث يتحاق مفعول غثيل هو لأوكلوريد ا
برودة المكان  هل تحت الضغط عندما يتبخر ينتج عناثيل المسالتأثير بعملية الرش، فكلوريد الأ

 .والذلأ يؤدلأ إلى فادان الإحسا  أو التخدير فم حالة الإصابة ومن ثم التلطيف
 

لات كثيرة مثل الكدمات والرضوض وتزامن الألم الناتج عن ثيل يستخدم فم حافكلوريد الأ
 .تعب العضلات والشد والتمزق، كذلك التواء المفاصل

 طريقة الاستعمال
سم حتى يصب  أشبه 38ثيل فوق مناطق الجلد المطلوب تخديرها من مسافة يرش كلوريد الأ

عدم الرش  ىعاالجلدية، كما ير بيض ناعم السط  عندها يتوقف الرش لتجنب الاحتراقات أفيلم ب
 .الاستنشاق بعلى الجروح المفتوحة وكذلك تجن
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 :نظرية تخفيف آلام الإصابات 
لمننناذا  عنننندما يصننناب اللاعنننب سنننواء بكننندم أو تمنننزق أو جنننذع أو غيرهنننا منننن الإصنننابات ، 

يخف الألم عند استخدام المخدر الموضعم أو الثلج أو التندليك  والإجابنة تكمنن فنم نظرينة، كنان 
والتننم أسننمياها " رونالنند ملننزاك"وزميلننه " باتريننك دول"هننو النندكتور 1065أول مننن تكلننم عنهننا عننام 

   وكيف تفسر ما سبق  نظرية بوابة الألم ، فماذا تاول هذه النظرية
 

العصبم أو المنخ بصنفة خاصنة لا يمكننه اسنتابال كنل المنبهنات الحسنية وجد أن الجهاز 
مننن كننل نننوع فننم نفنن  اللحظننة سننواء كانننت هننذه المنبهننات نتيجننة الألننم أو وسننائل تخفيننف الألننم أو 
غيرها، ولذلك يجب أن نعرف ماذا يحدث عندما يصل أكثر من منبه واحد فنم نفن  اللحظنة إلنى 

قنوى سنوف يجند طريانه إلنى الجهناز العصنبم منن خنلال طرينق المخ   والإجابنة هنم أن المنبنه الأ
قنوات اتصال عصبية معينة من خلال الحبل الشوكم إلى المخ، ويأتم المنبه الآخر فيجد البوابة 
مغلاة أمامه، أو الخط مشغول كما سبق أن ذكرنا، وبالتالم فإننا عنندما نسنتخدم النثلج أو المخندر 

لتدليك أو التدفئة بعد ذلك، فإن هنذه الوسنائل ترسنل إشنارات الموضعم لحظة حدوث الإصابة أو ا
من خلال الخط المفتوح إلنى الحبنل الشنوكم ثنم إلنى المنخ ، وحينث أن فعنل الإصنابة عنند وقوعهنا 
كانننت لفتننرة أو للحظننة واسننتخدام وسنننائل تخفيننف الألننم مننن مخننندر موضننوعم وثلننج وتنندليك أكثنننر 

يصنل إلنى المنخ ويسند البوابنة والطرينق علنى خنط الألنم  استمرارية وتركيز، فإنه يصب  منبهناً أقنوى
الننذلأ يرينند أن يصننل إلننى المننخ ولكننن نجنند الطريننق موصننداً أمامننه، ولعننل هننذه النظريننة تفسننر لنننا 
فاعلينة هنذه الوسنائل المتادمنة فنم تخفينف الألننم سنواء لحظنة حندوث الإصنابة أو فنم الأوقنات بعنند 

مننن  الإصننابة ورجننوع الجننزء المصنناب إلننى حالتننه  ذلننك، ثننم يبنندأ دور الجهنناز المننناعم فننم التعامننل
 .الطبيعية 
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 الإصاباتانواع  
 انواع الاصابات

 أنواع الإصابات الرياضية الشائعة 
 :إصابات العضلات  *

 .الكدمات، الشد والتمزق العضلى، التالص العضلى 
 :إصابات المفاصل  *

 .الملخ أو الجذع، الخلن 
 :إصابات العظام  *

 .الكسور، كدم العظام 
 :إصابات العضلات 

إن إصابات العضلات بأنواعها المختلفة تعتبر من الإصنابات الأكثنر انتشناراً وحندوثاً بنين 
منن الإصنابات المختلفنة، ويرجنن ذلنك إلنى % 08الرياضيين أو قد تصل معندلات حندوثها حنوالى 

بدنى الرياضى وهى مكون رئيسى فى أن العضلات هى الأداة الرئيسية المنفذة لمتطلبات الأداء ال
 . الجهاز الحركى للإنسان

 :الكدمات : أولًا 
إصابات من النوع المباشنر، أى نتيجنة لاحتكناك مباشنر بنين ( الكدمات)تعتبر الرضوض  

اللاعننب وزميلننه أو لاعننب ومننناف  أو بننين اللاعننب وأداة أو جسننم صننلب مثننل ضننرب قنندم لاعننب 
منن أكثنر الإصنابات ( الكندمات)ومن الواضن  أن الرضنوض . مبادم  خر أو بالأرض فى كرة الاد

انتشاراً بين الرياضيين فى الملاعب إذا ما قورنت بالإصابات الأخرى والتى يتعرض لها الرياضى 
عبنارة عنن : من الإصابات المختلفة، ويعرف الكدم بأننه % 05:  08فاد تصل نسبة انتشاره من 

عنن طرينق قنوة خارجينة عنيفنة مباشنرة كالضنرب مباشنرة  هر  الأنسجة وأعضاء الجسنم المختلفنة"
وغالبنناً مننا يصنناحب الكنندم ألننم وورم ونزيننف داخلننى وارتشنناح لسننائل ". أو الاصننطدام بجسننم صننلب
 .بلازما الدم مكان الإصابة 

 :وتزداد خطورة الكدم فى الحالات الآتية  
 .قوة وشدة الضربة الموجهة إلى مكان الإصابة - أ
 .اتساع المساحة أو الجزء المعرض للإصابة - ب

 :درجات الكدمات 
نمنا يشنعر بنه  :كدم بسيط - 1 ويستمر اللاعب فيه فى الأداء وقد لايشعر به لحظة حدوثه وا 

 .اللاعب بعد المباراة 
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وفينه لا يسنتمر اللاعنب فنى الأداء ويشنعر بنأعراض لحظنة حدوثنه  :كدم شديد  -3
 .لحرارة مثل الورم والألم وارتفاع درجة ا

 : الكدمةأعراض * 
 .ألم مكان الإصابة، تتوقف درجة هذا الألم على درجة الإصابة وعلى مكان الإصابة - 1
تصنناب الأنسننجة الضننامة بننين الألينناف العضننلية ويحنندث نزيننف داخلننى مفنناجئ وفننى الحننال - 2

 .ساعة 24خلال 
 .يحدث ورم مكان الإصابة - 3

 : الكدمةإسعاف * 
رفنن الجنزء المصناب  -ربناط ضناغط الضنغط او ال –ثلنج  -راحنة  (RICE) =الإسعاف الأولى 

 .لأعلى 
 .إبعاد اللاعب المصاب من الملعب - 1
 .إراحة اللاعب بدنياً ونفسياً - 2
:  28استخدام وسائل التبريد والمناء البنارد أو كمنادات وأكينا  النثلج المجنروش وذلنك لمندة - 3

وكننذلك نسننتخدم وسننائل التبرينند ثننلاث مننرات يومينناً  دقياننة وذلننك لإيانناف النزيننف الننداخلى 38
 .لمدة يوم أو يومين حسب شدة الإصابة 

 :التمزق العضلى وتاهيل علاج * 
وجنندير بالننذكر أن هننذه الوسننائل للتدفئننة وتنشننيط النندورة الدمويننة للعضننلات والتننى منهننا مننا  

 :يلى 
 .دقياة فى المرة الواحدة  38 - 28حمامات الماء الساخن مرتين أو ثلاثة يومياً لمدة - أ

 .استخدام المراهم التى تساعد على تنشيط الدورة الدموية - ب
 : Muscular stranالشد والتمزق العضلى : ثانياً 

يعتبر الشد والتمزق العضنلى منن الإصنابات الهامنة فنى المجنال الرياضنى حينث أنهنا تعتبنر 
 .الأداء الحركى للنشاط الرياضى  من إصابات العضلات، التى تعتبر الأداة الأساسية فى

 :تعريف الشد والتمزق العضلى * 
فهنو تاطنن لعندد  العضنلم للاليناف العضنلية  ام التمنزق تمزقات بسنيطة هوالعضلم شد ال 

أو الأوتننار العضننلية أو الكنني  المغلننف للعضننلات نتيجننة لعنندم قنندرة  اكبننر مننن الالينناف العضننلية
مة قوة خارجية لحظة وقوعها أو بسبب الاينام بحركنة عنيفنة اناباض العضلة بالادر المناسب لمااو 

 .مفاجئة أو الايام بمجهود عضلى كبير والعضلة غير مستعدة له
 :أسباب الشد والتمزق العضلى * 
 .الاناباض العضلى المفاجئ والعضلات غير مهيأة لهذا الاناباض - 1
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 .ى تحمل هذا الجهد المجهود العضلى الزائد بدرجة أكبر من قدرة العضلات عل- 2
 .إهمال عامل الإحماء المناسب وعدم الاهتمام بتهيئة الجهاز العضلى للايام بالمجهود - 3
 .ة الحركات والمهارات التى يؤديهاقصر العضلات وعدم مطاطيتها بالدرجة التى تتطلبها طبيع- 4
 .لى السابق إشراك اللاعب فى المباريات قبل إتمام شفائه من التمزق أو الشد العض- 5
 :درجات التمزق العضلى   
 :(الشد العضلي)التمزق العضلى البسيط  -1
وفيننه ( الغشنناء الليفننى الرقيننق)وهننو الننذى يحنندث فننى الكنني  المغلننف للعضننلة مننن الخننارج  

 .يستمر اللاعب فى الأداء فى اللعب ولكنه قد يشعر بالألم بعد ذلك 
 :التمزق العضلى الشديد  -2
الألياف العضلية ذاتها، أى فى جسم أو بطنن العضنلة أو فنى وتنر العضنلة  وهو يحدث فى 

أو فى أى جزء فيها وفيه يشعر اللاعنب بتنوتر أو تالنص مكنان الإصنابة ويفاند الاندرة علنى 
الحركنننة كليننناً أو جزئيننناً بحسنننب كمينننة الأليننناف الممزقنننة ولا يسنننتطين اللاعنننب الاسنننتمرار فنننى 

 .الأداء فى الملعب 
 :ق العضلى أعراض التمز* 
 .ألم مكان الإصابة، تتوقف درجة هذا الألم على درجة الإصابة وعلى مكان الإصابة - 1
 .  فى العضلة ( فرقعة أو فرك)فى حالة التمزق الشديد من الممكن سماع صوت - 2
 .عدم قدرة العضلات المصابة على أداء وظيفتها - 3
 .فى الحال تصاب الأنسجة الضامة بين الألياف العضلية ويحدث نزيف داخلى مفاجئ- 4
 .يحدث ورم مكان الإصابة - 5
فننى حالننة التمنننزق الكامننل يمكنننن رؤيننة فجنننوة مكننان الإصنننابة ومسننها عنننند انابنناض العضنننلة - 6

 .فيتكور الجزء العلوى تحت الجلد 
شننأها أو اننندغامها أو فننى بطنننن ومننن الملاحننظ أنننه قنند يحنندث التمننزق فنننى العضننلة عننند من

العضنننلة أو الكنننني  المغلننننف لهننننا أو فنننى أى جننننزء فيهننننا بحسننننب سنننبب الإصننننابة وطبيعننننة الحركننننة 
 .الميكانيكية التى سباتها 

 :إسعاف التمزق العضلى * 
رفنن الجنزء المصناب  -ربناط ضناغط الضنغط او ال –ثلنج  -راحنة  (RICE) =الإسعاف الأولى 

 .لأعلى 
 .إبعاد اللاعب المصاب من الملعب - 1
 .إراحة اللاعب بدنياً ونفسياً - 2
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لتاليننل التننوتر والننتالص الحننادث ( الارتخنناء)وضننن العضننلات المصننابة فننى وضننن الانبسنناط - 3
 .فيها نتيجة للتمزق العضلى 

:  28استخدام وسائل التبريد والمناء البنارد أو كمنادات وأكينا  النثلج المجنروش وذلنك لمندة - 4
دقياننة وذلننك لإيانناف النزيننف الننداخلى وكننذلك نسننتخدم وسننائل التبرينند ثننلاث مننرات يومينناً  38

 .لمدة يوم أو يومين حسب شدة الإصابة 
 .ربط مكان الإصابة والعضلات فى حالة استرخاء وذلك ببلستر طبى - 5
 .أيام بحسب حالة الإصابة  5 - 3راحة سلبية للعضو أو الجزء المصاب فاط من - 6
 .إعطاء عااقير لتخفيف الألم ولمنن حدوث إلتهابات مكان الإصابة - 7

 :التمزق العضلى وتاهيل علاج * 
 .كبداية يجب التدخل الجراحى فى حالة حدوث تمزق كلى للعضلة أو الوتر 

 :وجدير بالذكر أن هذه الوسائل للتدفئة وتنشيط الدورة الدموية للعضلات والتى منها ما يلى 
 
 .دقياة فى المرة الواحدة  38 - 28حمامات الماء الساخن مرتين أو ثلاثة يومياً لمدة - أ

دقيانننة للمنننرة  25منننرتين أو ثلاثنننة يوميننناً بواقنننن ( المننناء السننناخن والبنننارد)الحمامنننات المتغينننرة - ب
 .الواحدة

 .التدليك الرياضى للمصابين ويستخدم هنا التدليك اليدوى وخاصة التدليك العميق - جن
 .استخدام المراهم التى تساعد على تنشيط الدورة الدموية - د

عمل اناباضات عضلية ثابتنة ثنم متحركنة والتمريننات العلاجينة المتدرجنة منن بسنيطة الحركنة إلنى 
 . الحركة المتدرجة فى الشدة والحجم بحسب حالة الإصابة 

 :طرق الوقاية لتجنب حدوث التمزق العضلى *  
دة واللاعنننب فننننى حالننننة إجهنننناد أو ف أو التننندريب علننننى مهننننارات جديننننتجننننب المجهننننود العنينننن- 1

 .مرض
العضنننلات المصنننابة التنننى لنننم ينننتم شنننفاءها تتسنننبب فنننى حننندوث التمنننزق وذلنننك لعننندم الاتنننزان - 2

 .العضلى فى المجموعات العضلية 
الاهتمام بزيادة مطاطية العضنلات والحصنول علنى مندى ومروننة كاملنة لحركنة  -4

 .لمجهود العضلى للرياضة المزاولة المفاصل بصورة تتفق من ا
 الاهتمنننام بتمريننننات تاوينننة بالمااومنننة والأثانننال للعضنننلات وخاصنننة العاملنننة فنننى -5

 . النشاط الممار ، وكذلك الأكثر عرضة للإصابة 
 :التقلص العضلى : ثالثاً 
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ظاهرة شائعة الحدوث بنين الرياضنيين النذين يتندربون  Muscle Crampالتالص العضلى 
والتالص العضلى قد ينؤدى إلنى عجنز الرياضنى عنن الأداء ولنو . باستمرار لدرجة التعب والإجهاد

لفترة مؤقتة وهنى ظناهرة تصنيب حتنى الرياضنيين ذوى اللياقنة البدنينة العالينة وتحانق هنذه الإصنابة 
 ، % 45إلى معدلات عالية تصل عند لاعبى كرة الادم 

وألننم وقصننر وتصننلب فننى العضننلة بعيننداً عننن تحكننم  انابنناضوالننتالص العضننلى عبننارة عننن 
الفننرد، وقنند يحنندث هننذا الننتالص لعضننلة واحنندة أو مجموعننة مننن العضننلات وميكانيكيننة هننذه الحالننة 

للألينناف العضننلية أو لعنندم تكامننل  غيننر مفهومننة، وربمننا تكننون نتيجننة الاضننطراب للنظننام العصننبى
 .  الدورة الدموية

 :أسباب التقلص العضلى * 
ممنا ينؤدى إلنى " إرهناق عضنلى"تعرض العضلة إلى إجهاد أكثر من قابليتهنا لفتنرة طويلنة - 1

  . ناص الإعداد البدنى كما فم حالات  .ناص الأكسجين
صول كمية كافية من الأكسنجين تعرض العضلة إلى فترة طويلة للراحة والارتخاء وعدم و - 2

 .للعضلة، كما فى حالة الدم 
 .عدم إحماء العضلة بشكل كاف ثم تعرضها إلى برودة أو حرارة مفاجئة - 3
توصنل  يضنعفم حنول جندار الخلينة ممنا و تغيرات فى مستوى تركيز الصنوديوم والبوتاسني- 4

 .الإشارات العصبية
 :علاج التقلص العضلى * 
 :لعضلى للاعب داخل الملعب ولا يحتاج لفترة طويلة ومن وسائله يتم علاج التالص ا 
 .وثنى مفصل الادم شدة العضلة المتالصة وذلك من خلال عمل إطالة له وفردها - 1
 .عمل تدليك للعضو وكذلك تدفئة للعضلة لتحسين الدورة الدموية - 2
 .التدرج بعمل حركات حدة لغرض إطالة العضلة المتالصة - 3
     . والسوائلبشرب كمية كبيرة من الماء  ينص - 4

 :الألم العضلى عقب القيام بمجهود رياضى : رابعا 
ياضى بعد الايام بمجهود عضلى لمدة طويلة أو إذا كان المجهود عنيفاً بتعب ر شعر الي

مصحوباً بألم فى عضلاته يحدث مباشرة أو بعد ساعات من الايام به ويستمر ساعات أو عدة 
وعند الايام بمجهود  خر بعد حدوث الألم العضلى يسبب فى بداية الأمر زيادة الألم ولكنه  أيام ،

. وسبب ذلك ينتج تراكم لمخلفات التمثيل الغذائى . يظهر ثانية من المجهود و  يخف بعد دقائق
 :ولعلاج ذلك ننصح بالآتى 

 .أدية نشاط بدنى متوسط متزن حتى يسم  بإزالة المخلفات ت -1
 .ستعمال الحمامات الدافئة ا -2
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 .لتدليك وذلك لزيادة حركة الدم والسائل الليمفاوى بالعضو الماصود ا -3
 

 :إصابات المفاصل 
تعتبننننننر إصننننننابات المفاصننننننل مننننننن  

الإصابات الهامة التى يتعرض لها لاعبى 
كننننرة الانننندم وكننننرة الينننند والتننننى تننننؤثر بشننننكل 
ملحننننوظ علننننى أدائهننننم الحركننننى، نظننننراً لأن 

اسنننننية والمتطلبنننننات البدنينننننة المهنننننارات الأس
. للعبننة تعتمنند بدرجننة كبيننرة علننى المفاصننل

ويتعننرض المفصننل للعدينند مننن الإصننابات 
وفانناً لمكوناتهننا وتركيبهننا التشننريحى، ووفانناً 
لمننننندى وطبيعنننننة الحركنننننة التنننننى يانننننوم بهنننننا 

 .وأيضاً وفااً للجهد الذى يتعرض له 
 

 شكل يوض  مفصل الركبة
 :تركيب المفصل *  
 :مفصل من  يتكون أى 
 .التااء أو تمفصل عظمة من عظمة أخرى أو مجموعة عظام  خرى - 1
تغلف رؤو  هذه العظام عند إلتاائها من بعضها أسط  غضنروفية لامتصناص الصندمات - 2

 .وتاليل الاحتكاك بينها
يبطن المفصل من الداخل ما يسمى المحفظة الزلالية وهى تحتوى على سائل زلالنى أصنفر - 3

 .فصل ويسهل حركته يغذى الم
يغلننف المفصننل مننن الخننارج ويحننيط بالعظننام المكونننة لننه ويننربط بننين أجننزاءه مننا يسننمى بالمحننافظ - 4

 . الليفية وهى تتكون من أوتار العضلات العاملة على هذا المفصل والمارة عليه
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 يوض  بعض أنواع المفاصل
  Sprain( الالتواء)الجذع أو الملخ  : أولًا 

ويحدث الملخ كثيراً فى الأنشطة الرياضية وخاصة للاعبى كرة الادم وكرة اليد ويطلق عليه 
 .البعض مصطل  الجزع ويسميه  خرون الالتواء وعلى أية حال فكل هذه المصطلحات صحيحة 

 :تعريف الجزع *  
هو منط أو تمنزق جزئنى أو كلنى لربناط أو أكثنر منن أربطنة المفصنل نتيجنة إلتنواء مفناجئ  
لمفصل أو نتيجة لحركة عنيفة فى اتجاه معين بسنبب قنوة خارجينة أكبنر منن قندرة المفاصنل علنى ل

 .تحملها 
زحزحننة لحظينننة للعظننام المكوننننة للمفصننل حينننث تخننرج منننن  وغالبنناً مننا يحننندث فننى الملنننخ  

مكانها الطبيعى فى المفصل لتصنيب الأربطنة المحيطنة بالمفصنل ثنم تعنود منرة أخنرى إلنى مكانهنا 
حسنننب الانننوى التنننى ( بسنننيطة ، متوسنننطة ، شنننديدة)، وتختلنننف درجتنننة ى نفننن  الوقنننت الطبيعنننى فننن

 .تعرض لها المفصل لها
 :أعراض الإصابة بالجزع * 
 
ألنننم شنننديد للمفصنننل نتيجنننة لتمنننزق المحفظنننة الليفينننة بمنننا فيهنننا منننن أربطنننة وأنسنننجة حنننول - 1

 .المفصل 
الضننننغط علننننى العظننننام ل عننننند يزينننند الألننننم إذا تننننم الضننننغط علننننى الربنننناط المصنننناب ويننننزو - 2

 .المجاورة
 .يزيد الألم إذا ما حدث حركة فى اتجاه الحركة التى سببت الجزع - 3
ورم مكان الإصنابة ويحندث هنذا النورم فنى الحنال إذا كنان الجنزع شنديد وهنذا النورم يحندث - 4

 .نتيجة الانسكاب الزلالى فى المفصل ونتيجة للارتشاح الدموى حول المفصل 
 .فى لون الجلد مكان الإصابة إذا كان الارتشاح الدموى شديداً قد يحدث تغير - 5
 .ارتفاع طفيف فى درجة حرارة المفصل المصاب - 6

 :إسعاف الجزع *  
 :وهى كما شرحناها سابااً تتم كما يلى  (RICE)إسعاف  

 .إبعاد اللاعب المصاب خارج الملعب والعمل على إراحة المفصل المصاب وعدم توتره  .1
إيااف النزيف الداخلى ومحاولنة السنيطرة علنى الارتشناح الندموى وانسنكاب السنائل الزلالنى  .2

وذلنك باسننتخدام كمننادات المنناء البنارد أو الننثلج المجننروش لمنندة ثلنث سنناعة ونصننف سنناعة 
 .بحسب شدة الإصابة 
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تثبيننت المفصننل المصنناب فننى الوضننن التشننريحى السننليم بربنناط ضنناغط مننن وضننن طباننة  .3
 .الطبى حول المفصل خفيفة من الاطن

 .اذا كانت الاصابة فى مفصل الادم فيفضل رفعها فى مستوى الجسم او اعلم قليلًا  .4
لمندة ينوم أو ينومين بحسنب ( وزن الجسنم)إراحة المفصنل المصناب منن الثانل الواقنن علينه  .5

 .شدة الإصابة
 :علاج الجزع *  
خاصننننة مكننننان حنننندوث يسننننتخدم لعننننلاج الجننننزع وسننننائل تنشننننيط النننندورة الدمويننننة المختلفننننة و  

 :الإصابة والتى منها
التنندليك ويسنننتخدم فننى البداينننة التنندليك المسنننحى الخفيننف لتنشنننيط النندورة الدموينننة وتحسنننين  .1

النغمة العضلية، ويبدأ التدليك فى المنناطق البعيندة عنن مكنان الإصنابة إلنى أعلنى وأسنفل 
 .الإصابة ثم الاقتراب تدريجياً من مكان الإصابة

 .الساخن للمساعدة فى امتصاص الورم عمل حمامات الماء  .2
 .عمل تدليك تحت الماء الساخن  .3
 .عمل تمرينات علاجية متدرجة بحيث لا تتجاوز حدود الألم الذى يتحمله المصاب  .4
 يمكننننننن اسننننننتخدام وسننننننائل العننننننلاج الكهربننننننائى مثننننننل الأشننننننعة تحننننننت الحمننننننراء والموجننننننات  .5

 . الاصيرة 
 : Dislocationالخلع : ثانياً  
وهى من الإصابات الشائعة فنى كنرة اليند مثنل خلنن مفصنل الكتنف ومفصنل إبهنام اليند قند  

يحنننندث فننننى بعننننض الحننننالات خلننننن لأحنننند مفاصننننل الانننندم لنننندى بعننننض اللاعبننننين مننننن ذوى الأقنننندام 
، والتى بها إصابات مزمنة فى الأوتار أو أمراض المفاصل او عند التعرض لاوى كبيرة  الضعيفة

 -كنننرر، وأكثنننر المفاصنننل عرضنننة للخلنننن بصنننفة عامنننة مفصنننل الكتنننف والتنننى تصننناب بنننالملخ المت
 .ومفصل المرفق وقد يحدث نادراً خلن فى مفصل الركبة أو الادم  -وخاصة الخلن الأمامى 

 :تعريف الخلع *  
وهو خروج أو انتاال لإحدى العظام المكونة للمفصنل بعينداً عنن مكانهنا مصنحوبة بتمنزق  

 .يجة لإصابة شديدة مباشرة أو غير مباشرة للمفصل أربطة المفصل المصاب وذلك نت
ويجنب ملاحظنة أنننه قند يحنندث خلنن وتسننتار العظنام خنارج المفصننل لفتنرة قصننيرة ثنم تعننود  

 .العظام إلى مكانها الطبيعى نتيجة لرد فعل منعك  تلاائى من المصاب 
 
 

 :أنواع الخلع * 
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 .وهو انفصال تام للسطوح المفصلية بعضها عن بعض  :الخلن الكامل - 1
 .وفيه تتباعد الأسط  المفصلية بعضها عن بعض : الخلن غير الكامل - 2
 وهو تباعد السطوح المفصلية ورجوعها إلى حالتها العادية أو موضعها : الخلن والرد - 3
العظنننام وفينننه يحننندث الخلنننن فنننى الوقنننت النننذى تصننناب فينننه أحننند : خلنننن مصنننحوب بكسنننر - 4

 .المكونة للمفصل بأى نوع من أنواع الكسر 
 :أعراض الخلع * 
 .ألم شديد فى منطاة الخلن قد يفوق ألم الكسر - 1
 .ورم شديد يحدث مباشرة بعد حدوث الخلن - 2
تهتنننك وتلنننف فنننى المحفظنننة الليفينننة والأنسنننجة المحيطنننة بالمفصنننل وانسنننكاب السنننائل الزلالنننى - 3

 .ورش  للبلازما أو الدم
 .عدم قدرة المفصل على أداء وظيفته تماماً - 4
 .وجود تجويف أو فراغ فى مكان الخلن ويمكن ملاحظته بماارنته بالمفصل السليم - 5

 :إسعاف الخلع *   
تهيئننة اللاعننب نفسننياً وعصننبياً عاننب الإصننابة، لأن التشننوه الواضنن  والألننم المبننرح يسننبب لننه - 1

 .صدمة نفسية
 .فى وضن مري  من عدم تحريكها هو من وضن العضو المحافظة على الخلن كم- 2
 .نال المصاب بأقصى سرعة إلى المستشفى لرد الخلن تحت إشراف الطبيب - 3

 :علاج الخلع *   
ويجنب او عليانة الكتنف ، رد الخلن بواسطة الطبيب، ثنم تثبيتنه بواسنطة المشنمن اللاصنق  

استخدام وسائل التبريد بعد رد الخلنن  جبوي أن يباى المصاب فى حالة سكون لمدة ثلاثة أسابين 
لتاليل النزيف، ثم بعد ذلك عمل التمرينات العلاجية المتدرجة من الحركات الاصيرة إلى الحركات 

  . الكاملة
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 :إصابات العظام 
 
يتكنننون العظنننم منننن نسنننيج ضنننام ويمتننناز هنننذا النسنننيج بصنننلابته حينننث يتجمنننن فينننه أمنننلاح  

الجسم، ويوجد على سط  العظم نسيج رقيق يعرف بنسيج السمحاق يمر من خلاله  الكالسيوم فى
الأوردة والشرايين لنسيج العظام وكنذلك الأعصناب والأوعينة الدموينة ويتكنون الجهناز العظمنى منن 

عظمة زوجية، العظمة السليمة لا تنكسر إلا تحنت ضنغط قنوى فنإذا كاننت  05عظمة منها  286
 .فية لكسرها فيحدث كدم بالعظمة الإصابة بسيطة وغير كا

 :أولًا الكسور 
الكسنننر هنننو انفصنننال العظمنننة عنننن بعضنننها النننبعض إلنننى جنننزئين أو أكثنننر "تعرينننف الكسنننر  

نتيجة لاوة خارجية شديدة وعنف خارجى أو الاصطدام بجسم صنلب مثنل احتطنام لاعنب كنرة قندم 
 .باائم المرمى أو بالأرض أو بادم الخصم

 :علاج الكسور * 
 .صورة بالأشعة لتشخيص الكسر ومعرفة مكانه ونوعيته  أخذ- 1
 .رد الكسر بأسرع ما يمكن بمعرفة الطبيب وتحت تأثير المخدر - 2
 .تثبيت مكان الكسر بالجب  أو الجبائر أو مسامير بلاتين فى بعض الحالات - 3
 .تثبيت العضو المصاب على جبيرة مناسبة - 4
عطاء سوائل إن أمكن إعطاء مسكن للألم مثل المورفين - 5  .من تدفئة المريض وا 

 :التأهيل والعلاج الطبيعى *  
 .الاناباضات العضلية أثناء التثبيت - أ
 .الاناباضات العضلية المتحركة للأجزاء البعيدة أثناء التثبيت أيضاً - ب
 .أنواع معينة من حمامات الشمن الطبيعية والتدليك بأنواعه - جن
 :راعاة ما يلى بعد فك الجب  يجب م- د
 .التأكد من صحة الالتئام بأخذ صورة بالأشعة - 1 
 .تنشيط الدورة الدموية بالتدليك فى الماء الدافئ- 2 
 .عمل حركات إرادية فى ماء دافئ - 3 
 . التمرينات العلاجية المتدرجة حتى يعود الجزء المصاب لحالته الطبيعية  -هن 

 :كدم العظام : ثانياً 

ارتطام مباشر وقوى للعظمة أو غير مباشر عن طريق تأثيرها "عبارة عن  هوالعظام كدم  
أو الاصطدام لعظم عن طريق قوة خارجية عنيفة كالضرب مباشرة  على العضلة ثم العظمة معاً 
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 فملا يستمر اللاعب داخلم وقد وورم ونزيف  لام شديدةوغالباً ما يصاحب الكدم أ بجسم صلب
 المكسوةأو غير ( المكشوفة)لعظام الموجودة تحت الجلد مباشرة ل وكدم العظام يحدث الأداء،

 . بالعضلات مثل عظمة الاصبة وعظام الساعد وخاصة عظمة الكعبرة والزند وعظام الأصابن
 إسعاف والتأهيل كدم العظام

 Iceالثلج   Restالراحة  "RICE راي عند حدوث كدم فم العظم يتم تطبيق قاعدة 
وياصد بالتوقف هو إجراء لحظم حتى  Elevationالرفن    Compressionالضغط    

التعرف على الإصابة وهل هم شديدة تستلزم التوقف عن العب  م بسيطة ولا تستلزم أكثر من 
الثلج لفترة بسيطة ويستمر اللاعب فم الملعب، وفى حالات كدم العظام الشديد يجب عمل 

لمرتين إلى ثلاثة فم اليوم واستخدام الأربطة الضاغطة، دقياة ( 15 –18)كمادات الثلج لمدة 
ساعة، واستخدام الكمدات الساخنة بعد اليوم الثالث حتى استعادة ( 40 –24)وراحة لمدة 

الوظيفة وعمل تمرينات اناباضات للعضلات الاريب من مكان العظم المصابة، ويستغرق الكدم 
أيام فم الأحوال العادية بينما يستغرق ( 3 – 2)مدة تعتمد على درجة الإصابة وقد تتراوح بين 

 .مدة أكثر فم الكدمات الشديدة

 
 التاهيل الرياضى والتمرينات الرياضية العلاجية

 الحركي التأهيل
 الإصابات علاج مجال في الأساسية الطبيعية الوسائل ىحدإ الحركي التأهيل يعتبر

 اللاعب عدادلإ التأهيل مجال في خاصة أهمية يمثل الرياضي التأهيل أن كما ،الرياضية

 الأساسية الوظائف استعادة بعد للملاعب وعودته التخصصية لأنشطته لممارسته المصاب

 .بالنشاط الخاصة الحركية والقدرات هلجسم

 إلى المصاب للعضو الوظيفي والأداء لتشريحيا الشكل استعادة عملية وه الحركي لتأهيلفا

 الرياضي إعادة بهدف المختلفة الحركية العلاجية الوسائل باستخدام الإصابة قبل حالته مثل

 .الإصابة تكرار من المصابة المنطقة وحماية إصابته بعد نشاطه ممارسة إلى

 إلى بالإضافة أنواعها بمختلف البدنية التمرينات أداء على الحركي التأهيل عملية وتعتمد

 .والتأهيل العلاج عمليات استكمال بغرض والأدوات لأجهزةا توظيفو استخدام

 

 

حيث يعمل على زيادة معدل التئام الأنسجة ،ن التأهيل هو وسيلة علاج الإصابات المختلفةإ
 ،ام العظام ويساعد على سرعة تصريف التجمعات والتراكمات الدمويةئوالت والأربطةالعضلية 

كما يعمل على سرعة استعادة العضلات والمفاصل المصابة لوظائفها في أقل وقت ممكن، كما 
 .أنه يعمل على إعادة الكفاءة البدنية والوظيفية للجزء المصاب

أقل وقت ممكن وذلك باستعمال  فين التأهيل هو تدريب المصاب لاستعادة القدرة الوظيفية إ
 .اسب مع نوع وشدة الإصابةتتن التيوسائل التدريب والتمرينات 
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كان يؤديها  التيالشكل الطبيعي للعضو المصاب وكذلك القيام بوظيفته ع التأهيل يعني رجوو
 .لال إعادة تدريب المصاب لأعلى مستوى وظيفي وفي أسرع وقتخقبل الإصابة وذلك من 

سواء البدنية والتأهيل الرياضي يهدف إلى استعادة الفرد المصاب لأقصى إمكانياته الرياضية 
 قدراتهالنفسية وهذا لا يتأتى إلا بعد إعادة الوظيفة الكاملة للجزء المصاب بنفس الفنية أو  أو

نتهي بمجرد انتهاء العلاج يد المصاب وبصفة خاصة الرياضي لا لذلك فإن علاج الفر ،السابقة
رياضي الممارس ولكن بعد عودة وظائف العضو المؤهل لمواجهة متطلبات النشاط الكي الإكليني

 . قبل حدوث الإصابة وبنفس الكفاءة
 

 لاعبينلالحركي ل التأهيل
يعتبر قد شفي   علاج اللاعب المصاب لا أن الرياضيمن المتفق عليه بين خبراء الطب 

رة دق) والوظيفي( للإصابةشكل العضو الذي تعرض ) التشريحيبمجرد حصوله على الشفاء 
على  وقدرته الإصابةالطبيعية قبل  حالته إلىولكن بعد عودته ( وظيفته أداءالعضو المصاب على 

دون تعرضه لتكرار نفس %  111المباريات بكفاءة  فيمزاولة التدريب مع الفريق والاشتراك 
 .للرياضيالحركي  التأهيلمهمة  هيمن العودة للملاعب وهذه  الأولىخلال المراحل  الإصابة

 

 :  أهداف إعادة التأهيل الحركي
 .التقليل من الألم الناتج عن الإصابة .1

 .الإصابةالحركية المؤقتة الناتجة عن  الإعاقةالتخلص من  .2

 .أو قلة الحركة مثل ضعف العضلة أو تيبس المفصل تقليل التأثيرات الناتجة جراء التثبيت .3

 .الأداءقدرة الجزء المصاب على  ةاستعاد .4

 .للإصابة تتعرض التي لتئام الأنسجة المتضررةا ةعمليفي  ة اللاعبمساعد .5

  .الإصابةومن ثم تجنب تكرار  الإصابةاللاعب على فهم ميكانيكية ومسببات  ةمساعد .6

  .واستعادة قوة العضلة وحركة المفصل الشفاء الكامل  من الإصابة .7

 علاقة التأهيل بالعلاج الطبيعي 
بينما  ،العلاجالوسائل المأخوذة من الطبيعة في وداءات العلاج الطبيعي هو استخدام الأ

 إلىاللاعب للعودة  وتأهيل الإصاباتعلاج  فيهو استخدام التمرينات الحركية البدنية  التأهيل
التمرينات الحركية البدنية هي وسائل طبيعية فبذلك  نإوحيث  ،أخرىممارسة الرياضة مرة 

العلاج  في ارئيس   اجزء   أولمعنى العلاج الطبيعي  االحركي للرياضيين مرادف   التأهيليكون 
العلاج الكهربائي والعلاج  أخرى مثل أجزاء  العلاج الطبيعي يشمل  أن اعتبار علىالطبيعي 

 .المائي والعلاج الحراري وغيره

خذ طبيعية طورت بما يتناسب والخلل آت متعددة من موسائل وتقنيا يستخدموالعلاج الطبيعي 
العلاج الطبيعي وسائل  ويشملعاقة التركيبي الوظيفي الحاصل بعد الإصابة أو المرض أو الإ

 .مختلفة

 :يجب أن نشاهدها لتحديد مدى الإصابة مهمةنقاط 
 :كيفية وقوع الإصابة -1

إن  هأن يسأل أقرب الموجودين إلي هيشاهد الإصابة وقت وقوعها فإن تعذر ذلك يجب علي أي
على الإجابة يستطيع  المصاب نفسه عن ماذا حدث له وبناء   يسأل  اوإن كان واعي   الوعيكان فاقد 

 .الإصابة أو شدة أو درجة تحديد حجم

 :معاينة الإصابة -2

ثم مقارنة العضو المصاب بقرينة  الإصابةرؤية مكان الإصابة بالعين وتحديد مدى  أي
ثم بعض المشاهدات مثل تغير لون الجلد مثل الاحمرار يدل  ،درجة الإصابةالعضو السليم لتحديد 

 ،دل ذلك على عدم انتظام الدم إلى الجلد اوإن كان لون الجلد أصفر شاحب   ،الإصابةعلى حدوث 
يدل على  الذيالدم، وهناك معدل التنفس  فيأما إن كان اللون أزرق دل ذلك على قلة الأكسجين 

 .الدقيقة الواحدة فيمرة  17-13فس للشخص البالغ من فمعدل التن ،الحالة الصحية للشخص
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  :المصابتحريك الجزء  -3

معرفة مدى قوة ودرجة الإصابة عن طريق محاول المصاب تحريك الطرف المصاب أو  أي
دل على انخفاض درجة الإصابة والعكس دل على شدة  تحريكه فكلما استطاع هتحميل عليال

 .الإصابة

يعد مؤشرا  لحالة  الإيقاعيوجد إيقاع وتوازن بين كل ساق وفقدان  الجري حركة مثل فمثلا  
 .حيث يقوم الجسم باستخدام عضلات أخرى لحماية العضلة المصابة ،الإصابة

 

 

 برامج التأهيل الحركي 
ينبغي تصميم برنامج إعادة التأهيل بشكل فردي على المدى القصير ووضع أهداف طويلة 

ويتضمن التمارين المعدة بشكل فردي وفق  يكون البرنامج شاملا   أنيجب  إذ ،الاعتبارالأجل في 
 ن يتم التقدم بالبرنامج بأمان  أوإدماج طرق العلاج والتمارين و ،وحالة المصاب الإصابةنوع 

 .وتقييم البرنامج والنتائج ،، كما ينبغي معرفة كيفية تقييم حالة المصابوفعالية  

 

 أهداف برامج التأهيل الحركي 
وتطوير المرونة المفصلية والمطاطية العضلية في الأجزاء  ةاللاعب في تنمي ةمساعد -1

 .العضلية والأداء الحركي لها ةزيادة القدرة على التحكم في القوالمصابة و

المحافظة على مستوى اللياقة البدنية للأجزاء السليمة من الجسم طول المرحلة الحادة من  -2
  .خلل وظيفي في الجزء المصاب أيدون حدوث  الإصابة

 . الحركية والذاكرة ةعام ةعضلي العصبي بصفالتوافق ال ةالعمل على الارتفاع بمستوى درج -3

حتى نتجنب التأثيرات السلبية  التأهيل ةا فقده من عناصر اللياقة طول فترتعويض اللاعب عم -4
 .العلاج طويلة ةللانقطاع عن التدريب وخاصة إذا كانت فتر

للعودة  ةممكن ةزمني ةاللاعب للوصول إلى أقصى إمكانياته البدنية والفنية في أقل فتر ةمساعد -5
  .جميع متطلبات الأداء الرياضي ةللاشتراك في التدريب مع الفريق وممارس

 . التأكد من وصول اللاعب إلى حالته الطبيعية قبل حدوث الإصابة -6

    :تأهيلالأسس وضع برنامج تمرينات إعادة 
مع المصاب الذي لا يستطيع تحريك العضو التأهيل  أخصائيؤدى بوجود التمرينات ت  جميع  .1

بشرط  ةؤدي منفرديوصي بتمرينات ت   أنويمكن  ،في المراحل الأولى من البرنامج خاصة
 .عدم وجود خطورةو أدائهاسهولة 

مقسمين  أشهر 6 إلى أسبوعينفترة من هيلية التأامج البر ستغرقه معظممتوسط الزمن الذي ت .2
 .الإصابةعلى مراحل حسب 

ن شدة ا لأبداية نظر  الفي  خاصةمرات  إلى ست عدد مرات التدريب تحددت ما بين خمس .3
ا والتمرينات سهلة وبسيطة مع بداية تطبيق البرنامج وكذلك سرعة حمل البرنامج قليلة جد  

لذا تم زيادة عدد مرات التدريب في بداية  ،السيطرة مع حالة الضعف العضلي في بدايتها
 .المعالج الأخصائيحسب رؤية  غير ذلكولكن قد يتم  ،البرنامج

يعتمد على إحساس المصاب بالألم كعملية تحديد المدى  اأسلوب   أخصائي التأهيل يستخدم .4
   .الحركي الذي يعمل خلاله

يتم اختيار مجموعة منهم في ولي جماإك اتمرين   31:12راوح عدد التمرينات الكلية ما بين تت .5
 .التأهيل أخصائيكل مرحلة بما يناسب مستوى الحالة وتحت إشراف 

 .شفاء والمرحلة وتقدم الحالةالدقيقة حسب مستوى  121:61راوح زمن التدريب بين تي .6
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المرحلة الأولى  مثال  :أربع مراحل أوثلاث  أوين تقسم البرنامج إلى عدة مراحل اثني .7
 الرابعة أربعة أسابيع في حالة كلأسبوعان المرحلة الثانية ثلاثة أسابيع والثالثة ثلاثة أسابيع و

ا 12 مدتهالبرنامج   .أسبوع 

المجموعات أو زيادة عدد  أويتم الارتفاع بحمل التمرينات من خلال زيادة عدد مرات التكرار  .8
 .الأوزان أو درجة الصعوبة الأخصائي  أوالمقاومة من قبل 

 
 هيليةأمراحل البرامج الت

 

  .المصاب العضو تثبيت بعد تبدأ التي المرحلة وهي :التثبيت مرحلة :أولا

 

 العضو تثبيت وسيلة إزالة بعد تبدأ التي المرحلة وهي :التثبيت بعد ما مرحلة :اثاني  
 المصاب

  (:المنافسة قبل) الطبيعي الأداء مرحلة :ثالثا
 

 .الملعب إلى العودة لتجهيز تبدأ التي المرحلة وهي :المنافسة مرحلة :ارابع  

  :لكيفية تقسيم برنامج التأهيـلمقترح نموذج 
 فترة الإصابة:  

ساعة بعد الإصابة وتهدف إلى منع حدوث ضعف  72 :24تبدأ هذه المرحلة بعد حوالي 
نتيجة استخدام وسيلة تثبيت سواء بالرباط بمكان الإصابة عضلي لمجموعة العضلات المحيطة 

الضاغط أو الجبس مما يعيق وظيفة الجزء المصاب وكذلك المحافظة على التوافق العضلي 
 للجزء المصابوتتمثل تمرينات هذه المرحلة في تمرينات حركية ثابتة ومدى سلبي . العصبي

 .لتمرينات لباقي أجزاء الجسمبهدف الحفاظ على القدرة الوظيفية مع عدم إغفال أداء مجموعة ا

 فترة المبكرة 

الورم والألم الناتج عن الإصابة  وتراجع تبدأ تمرينات هذه المرحلة بعد إزالة وسيلة التثبيت 
وكذلك  الإصابة،بمكان ويبدأ التركيز في هذه المرحلة على التمرينات الثابتة للعضلات المحيطة 

 .مدى الحركي حتى الشعور بالألماستخدام التمرينات الإيجابية والسلبية لل

 وسطةفترة المت 

تبدأ هذه المرحلة بعد اختفاء الورم وعدم الشعور بالألم أثناء أداء المدى الحركي الكامل 
مل تمرينات هذه المرحلة على مقاومات تبدون مساعدة وتش للأداءوكذلك إمكانية المصاب  ،تقريبا  

ذلك مجموعة تمرينات حركية إلى جانب استخدام وك ،يراعى في استخدامها التدرج في أوزانها
 .جهاز الدراجة الثابتة وجهاز السير المتحرك مع مراعاة التدرج في حمل التدريب

 فترة المتقدمة  

% 91إلى حوالي  جزء المصابالقوة العضلية للعضلات المحيطة بالبوصول ال إلىوتهدف 
لمدى الحركي بصورة أقرب لمن القوة الطبيعية مقارنة بالطرف السليم إلى جانب أداء تمرينات 

 والأثقالم يالج وأجهزةالمرحلة تمرينات للقوة  هذهستخدم خلال ت  و يلطبيعا إلى ما يكون
 .لخإ...  ساتكوالأالرياضية كالكورات الطبية  والأدوات

 فترة المنافسة 

ه المرحلة إلى العودة التدريجية للفرد المصاب لممارسة النشاط الرياضي في وتهدف هذ
ذلك وك ،يلعبها اللاعب التيالتمرينات البدنية للرياضة  تأديةصورة منافسات رياضية أي 
التنافسي، ويعتبر معيار البدء في  للأداءطبيعي حتى الوصول  هالمهارات الخاصة بها بشكل شب

ل بالجزء المصاب لقدرته الوظيفية البدنية لدرجة تعادل قدرات الطرف وصوالهذه المرحلة هو 
 .النفسيالفني والسليم الوظيفية والبدنية إلى جانب الاستعداد 
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  :التمرينات العلاجية والتأهيلية
تقويم أو علاج ل ىعطت  مجموعة مختارة من التمرينات  هيلية هيأوالتالتمرينات العلاجية 
 ،مساعدة هذا العضو للرجوع إلى حالته الطبيعية ليقوم بوظيفته كاملة إصابة لعضو ما بهدف

 البدنيا لتشخيص الحالة والاختبار وهي تستند إلى مبادئ فسيولوجية وتشريحية وميكانيكية تبع  
 .اتزان ،مرونة ،سرعة ،تحمل ،قوة ،تتضمن تمرينات تمهيدية وهي ةلكل فرد على حد

 :هيليةأتقسيمات التمرينات الت
 . Passive exerciseالتمرينات السلبية  -1 

 . Assistive exerciseالتمرينات بمساعدة  -2

  :Active exerciseالتمرينات الإيجابية  -3

 .Exercise  Resistanceالتمرينات بمقاومة  -4

 

 
 

 .Passive exerciseالتمرينات السلبية  -1

مثل  ،بدون أي عمل من الفرد المصاب التأهيل أخصائييؤديها  التيوهي تلك التمرينات 
وكذلك حالة  ،الضعف العضلي بعد فترة طويلة من التثبيت وعدم الحركة أوحالات الضمور 

  .الشلل الناتجة عن الجلطة

 : علىوتشتمل تأثيرات التمرينات السلبية 

 .لتصاقاتلامنع تيبس المفاصل وا-  أ

 .العصبيللجهاز  الداخلي بالتنبيه الإحساس تزيد-  ب

 .للعضلة الاسترخاء طول تحفظ-  ج

 .التهيئة والإعداد للتمرينات النشطة-  د

  :Assistive exerciseالتمرينات بمساعدة  -2

 أداءالفرد المصاب الذي لا يقدر على  التأهيل أخصائييساعد فيها  التيوهي تلك التمرينات 
 لأداء بمساعدته الأخصائيوهنا يقوم  ،احركة بسيطة جد  ب أوالحركة أي يؤديها بشكل ضعيف 

تكون  عن الإصابة والتي ةالناتجمثل حالات الضمور العضلي  ،وكامل   الحركة بشكل صحيح  
 .وكذلك حالة الشلل التي فيها يتحرك المصاب حركة بسيطة ،الحركة محدودةفيها 

  :علىوتشتمل تأثيرات التمرينات المساعدة 

التحكم  المساعدة في-  ب        .حجمها وزيادة العضلات بتقوية المساهمة - أ
  .والتوازن

  :Active exerciseالتمرينات الإيجابية  -3

مثل  ،التأهيل أخصائييؤديها المصاب بدون أي مساعدة من  التيوهي تلك التمرينات 
 أدواتباستخدام  أوثني الذراعين والتمرينات البدنية الحرة بوزن الجسم مثل الانبطاح المائل 

 ،اتجاهيجابي في أي مدى وفي أي إوتكون فيها حركة المفاصل والعضلات بشكل  ،بسيطة
معظم  فيوتستخدم  ،تمرينات السويدية والتمرينات الحرة والتمرينات البدنية بصفة عامةوال

 .لخإ...المفاصل والعضلات كإصابات الإصابات

  :علىوتشتمل تأثيرات التمرينات الإيجابية 

 .العضلات قوة وزيادة العضلية النغمة على المحافظة-  أ

 .والتوافقتوازن المرونة وال تحسين-  ب

 .قدرته على عمل العضلات والتحكم فيها في المصاب ثقة اكتساب-  ج

 :Exercise Resistanceالتمرينات بمقاومة  -4



 (28) مدحت قاسم/ د.ا                               الاصابات الرياضية                                                           

 بللتغلبذل مجهود  إلىوجود مقاومة تؤدي  فييجابية يؤديها المصاب ولكن إوهي تمرينات 
 ،المفصلية والأربطةالعضلية  الأوتارقوة وحجم العضلات وقوة  فيعليها وبالتالي تحدث تنمية 

ساتك كالدمبلز والبار وباستخدام الأ أثقالالتمرينات مثل التمرينات الحرة باستخدام  وهذه
 .لاتالمفاصل والعض إصاباتمعظم  فيوتستخدم  ،الجيم المختلفة وأجهزةالمطاطية 

 أنواع الانقباض العضلي المستخدم في التأهيل
 (ترييزومالأ)بالنقباض العضلي الثابت  التأهيل: أولً 

في المراحل  ةستخدم في حالات التأهيل والبرامج العلاجية وخاصالتمرينات التي ت   وهو
وتعني  Isometricويطلق عليها   فيها طرافهيلية والتي يصعب تحرك الأأامج التمن البر ىالأول

 ،والانقباض العضلي الثابت يحدث عندما يزداد توتر العضلة مع عدم تغير طولها ،نفس الطول
فالانقباضات الثابتة هي انقباضات ضد مقاومة أو ثقل غير قابل للحركة أو انقباض يحدث به 

  .توتر مع عدم تغير في طول العضلة

 

تحاول أن تقصر ولكن لا تحدث حركة في ( العضلات)هذا النوع من الانقباض العضلة في و
تخدم هذا النوع من التدريبات سي، والرجل المصابة والثبات فيطول العضلة مثل رفع كيس رمل 

حالات التأهيل التي لا يستطيع الفرد المصاب ثني الطرف المصاب ومع تقدم الحالة وتحسنها في 
ن الطرف المصاب أصبح في تحسين الأداء الحركي لأ اقل تأثير  أوع من الانقباض يصبح هذا الن

وإذا قام أخصائي التأهيل  ،يستطيع الحركة وبالتالي يحتاج إلى انقباضات من خلال الحركة
بالاستمرار في إعطاء المصاب هذا النوع من التدريبات باستخدام الانقباض الثابت في مراحل 

إنها تكون عديمة الجدوى وتصبح مثل الرياضي الذي يستطيع الجري ونقوم متقدمة من الشفاء ف
 . من الجري لتحسين اللياقةبإعطاء تمرينات المشي بدلا  

 (يزوتونيالأ)التأهيل بالنقباض العضلي الحركي : اثانيً 

الذي يستخدم خلال عملية تأهيل المصاب هو  Isotonicالمقصود بالانقباض العضلي الحركي 
الانقباض الحركي بمقاومة ثابتة الذي يتغير فيه طول العضلة دون حدوث في المقاومة أو الثقل 

التأهيل  وفيا في التمارين الرياضية أنواع الانقباضات العضلية شيوع  ، وهو أكثر المستخدم
ن وهذا النوع م ،الذراعين أو مد الركبتين كلها نماذج لهذا الانقباض يالرياضي فتمرين حركة ثن

يقصر طول العضلة في اتجاه  هوفي)الانقباض يتضمن كل من الانقباض العضلي التقصيري 
، والانقباض بالتطويل (امعين   الذراعين وهي تحمل ثقلا   يمركزها وهي تنقبض مثل حركة ثن

ا عن مركزها أثناء انقباضها مثل حركة مد الذراعين أماما أسفل وفيه يزيد طول العضلة بعيد  )
مرحلة  وهيقصر الألياف العضلية تعندما  ىن الأولين متتاليتيهناك مرحلتأي أن  ،(للخفض الثق

مرحلة الارتخاء عندما تقل فيها  وهيالانقباض والثانية عندما يزداد فيها طول الألياف العضلية 
وتعد أكياس الرمل والأثقال الحرة وأجهزة الأثقال هي  ،النغمة العضلية وتستريح خلالها العضلة

  .(بمقاومة أو ثقل ثابت)بالانقباض الحركي أو المتحرك للتأهيل ا الأنواع والأجهزة استخدام  ثر أك

 

 
 

 

 

   :نموذج مقترح للتمرينات خلال فترات التأهيل

  .((التثبيت في الجبس أو الأربطة ةخلال عملي)) : الفترة الأولى

 .الممارسة للرياضة ذهنية ومتابعة المصاب للجزء ةتخيلي تمرينات – 1

 .المصاب الجزء عن البعيدة الأجزاء أو السليم للجزء ومتحركة ةساكن ةتأهيلي تمرينات – 2

  .المصاب للجزء بحذر ةساكن ةلييتأه تمرينات – 3

 .((محدودوأداء مجهود  بالحركةيسمح فيها ))  :الفترة الثانية
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 .عالية للجزء غير المصاب ةمتحركة ضد مقاوم ةلييتمرينات تأه – 1

 .متدرجة يدوية ة ثم مقاوممتحركة للجزء المصاب بدون مقاومه أولا   ةلييتمرينات تأه – 2

 .الماء فيتمرينات متحركة مختلفة مثل التدريبات المائية كالمشي العلاجي  – 3

 .(يسمح فيها بأداء مجهود كامل) :الفترة الثالثة

باستخدام تدريبات متحركة للجزء المصاب والسليم مع التركيز على  ود بدني عال  همج أداء– 1
  .الجزء المصاب

 . للمصاب الغذائي والتمثيل الدموية والدورة التنفس لتحسين الحمل عالية تدريبات – 2

  .والمرونة ةمختلفة ومتنوعة لتزيد من السرعة والقو ةتدريبي أحمال – 3

والقفز والأثقال والكرات  والجري ةجات الثابتاكالدر وأدوات أجهزة باستخدام تدريبات – 4
  .التأهيل فيلخ إ ... والأوزان الأحجام المختلفة الطبية

  .الإصابةكان يمارسها الشخص قبل  التيتدريبات مهارية بدنية للعبة  أداء –5

 

 

 

 

 التأهيلعملية  أثناءقياس التحسن  فيستخدم اختبارات ت  
 إمكانيةمثل  ة أو عضلاستخدام الجزء المصاب إن كان مفصلا   إمكانية علىللتعرف 
 . الإصابةاستخدامه قبل 

 . ةموضوعي ةالجزء المصاب بطريق كفاءةقياس  .1
اب على التحكم للجزء المص القدرةو العضليرد الفعل والتوافق  ةوسرع ةقياس حجم وقو .2

 .ما قبل الإصابة ةومقارنته بالجزء السليم ومرحل
عدم  نتيجةأخرى  ةمر الإصابةتجديد  إلىؤدي استخدام الاختبارات والمقاييس ي لاأمراعاة  .3

 . اكتمال الشفاء

 

 نموذج لاستمارة قياس الإصابة خلال مراحل التأهيل
 أوالركبة مثل بعد جراحات الرباط الصليبي  إصابة تحسن تأهيل قياس (1)النموذج 
 .كسر الردفة أوالرباط الجانبي  أو الغضروف

 

 

 

 

 

 

 
 

 

  :اسم المصاب

  : مكان الإصابة

  :نوع الإصابة

  :تاريخ الإصابة
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  :اللعبة أو مستوى ممارسة الرياضة

  :وصف الإصابة وما تم خلالها وتوصيات الطبيب المعالج
 

 رفـــــــــالط
 تاريخ القياس تاريخ القياس تاريخ القياس

 السليم المصاب السليم المصاب السليم المصاب

       محيط الركبة
       سم 5

صف تمن من  سم 11
 الركبة

      

       صف الركبةتمن من سم 15
       صف الركبةتمن من سم 21
       صف الركبةتمن من سم 25

صف تمن من سمانة
 السمانة

      

       الركبة زاوية ثني مفصل

 بعملية القياس يجب توحيد ظروف القياس وأدوات القياس والشخص القائم 

 مة الردفة بالركبةظالقياس من منتصف ع. 

  وضع الجلوس الطويل فييجلس المصاب. 

   الجدول  فيا لما هو محدد يتم تحديد علامات القياس طبق 

  بأخذ المحيطات حول كل علامة الأخصائييقوم. 
 

 برنامج تأهيلي بعد عملية غضروف الركبة
الطبيب المنظار بواسطة ب الجراحةللغضروف وتتم  ةفي الكثير من الحالات لابد من الجراح

  .حركي تأهيلويتبعها 

 :أهداف البرنامج
 .(عضلات الفخذ)حول المفصل خاصة  والأربطةتقوية العضلات  .1

 (.الألمحتى حدود )الكامل  الحركياستعادة المدى  .2

 لهيكون  أو أقرب ما الطبيعيالمعدل  إلىاستعادة نشاط وتحسين القوة العضلية والوصول بها  .3
 .الركبة السليمة في

 .لخإ....تنمية عناصر اللياقة البدنية من تحمل ومرونة ورشاقة .4

 .والنفسية والمهارية للاعب البدنيةومنع نقص الكفاءة  الركبةاستعادة الوظيفة لمفصل  .5

 .التخصصي الرياضيالممارسة الكاملة للنشاط  في النهاية إلىالعودة  .6

 توقيتات البرنامج
 .عيباأس( 4)الفترة الزمنية المقترحة  -1

  :وتشمل اتقريب   اتمرين  ( 41)عدد التمرينات المقترحة  -2

 المتحركة ثم التمرينات الثابتة. 

  الحركيتمرينات المدى.  

  جيمالالتمرينات الخاصة باستخدام أجهزة.  

 تمرينات تنمية المهارات الرياضية. 

 .في المرحلة الأخيرة دقيقة( 121-91) إلىدقيقة تصل ( 51-31)زمن الوحدة  -3
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 بعد عملية غضروف الركبة يمراحل البرنامج التأهيل
 من البرنامج التأهيلي بعد عملية غضروف الركبة المرحلة الأولى. 

 .أسبوع( 1)الفترة الزمنية المقترحة  .1
 .دقيقة( 41 -31)من الوحدة التأهيلية  المقترح ز .2

 :أهداف المرحلة الأولى

 .الجراحيالناتجة عن التدخل  الآلامالحد من  -1 

 .الحركياستعادة المدى  فيالبدء  -2

   .س الفخذيةونشاط العضلة ذات الأربع رؤ إعادة فيالبدء -3
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 تنفيذ التمرين م

 تشكيل الحمل

 ةـــــــورة توضيحيــــــــص

را
را
تك
ال

ت
عا 
مو
ج
لم
ا

ت
 

ح
را
ال

ـــ
ـــ
ةــ

 

قبببض ( جلوووس لووولً ال) 1
ثاببببببت لعضبببببلات الفخبببببذ 

 .الأمامية والخلفية
 

 ث31 5 51
 

وضبع ( جلووس لوولً ال) 2
وسببببادة تحبببببت البببببركبتين 

ضببغط الببركبتين لأسببفل و
 .مع رفع الكعبين

 ث31 5 31

 

 سوووند جلووووس لوووولً ال) 3
الووووووووووو راعين علوووووووووووى 

رفبببببببع الرجبببببببل ( الأرض
 .˚45ا  عالي  مائلا  

 ث31 4 21

 

رفبببع الرجببببل ( انبطوووا ) 4
 .مفرودة لأعلى

 

 ث31 4 21
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 من البرنامج التأهيلي بعد عملية غضروف الركبة المرحلة الثانية 

 .أسبوع( 1)الفترة الزمنية المقترحة  .1
 .دقيقة( 61-51)زمن الوحدة التأهيلية المقترح  .2

 :أهداف المرحلة الثانية

 .العضلي ية التحملمتن فياستعادة وتحسين القوة العضلية والبدء  في الاستمرار-1

 .مؤلم للمفصلالغير الكامل  الحركيتنمية وتحسين المدى  في الاستمرار-2
 .الوظيفيالعودة التدريجية للنشاط -3 

 تنفيذ التمرين م

 تشكيل الحمل

 ةـــــــورة توضيحيــــــــص

ت
را
را
تك
ال

 

ت
عا
مو
ج
لم
ا

 

ح
را
ال

ـــ
ـــ
ــ

ة
 

سوووند  ،جلووووس لوووولً ال) 1
( ال راعين علوى الأرض

 أسبببفلتثبيبببت ثقبببل مناسبببب 
رفع الرجبل  ،القدم المصابة
 والثببببات ˚45مبببائلا عاليبببا 

اسبببببببتعمال  فبببببببي التبببببببدرج)
 (.الأثقال

 ث 31 4-5 31

 

رقوووووى علووووى الجانووووب ) 2
وضع ثقل مناسب ( السليم
رفببع  ،القببدم المصببابة أسببفل

الرجببببل المصببببابة لأعلببببى 
 فبببببببيالتبببببببدرج ) والثبببببببات

اسببببببتعمال الأثقببببببال حتببببببى 
 (.حدود الألم

 ث 31 4-5 21

 

ربووووط كاحوووول ووقوووووف ) 3
القووووودص المصوووووابة بحبووووول 

تحريك القدم للأمبام  (مطال
 وللخلبببف وللبببداخل وللخبببارج

 فببببيلأكبببببر مببببدى ممكببببن 
 .حدود الألم

 ث 31 4-5 21

 

ربوووط كاحووول وانبطوووا  ) 4
القوووودص المصووووابة بحبوووول 

الركبببة لأكبببر  يثنبب (مطووال
 .حدود الألم فيمدى ممكن 

 ث 31 4 21

 

جلووووس علوووى مقعووود ال) 5
القووووووودص ربوووووووط كاحووووووول 

أو  المصابة بحبل مطوال
تحريبك القبدم  (كيس رمول

للأمببام لأكبببر مببدى ممكببن 
 .حدود الألم في

 ث 31 3 21

 

  

 من البرنامج التأهيلي بعد عملية غضروف الركبة المرحلة الثالثة 

 :تيالآيقتر  لتلك المرحلة 

 .أسبوعانالفترة الزمنية المقترحة -1

وتشتمل على التمرينات الخاصة باستخدام أجهزة   اتمرين  ( 18)عدد التمرينات المقترحة -2
 .وتمرينات تنمية المهارات الرياضية

 .دقيقة( 81-65)زمن الوحدة التأهيلية المقترح  -3

 :أهداف المرحلة الثالثة

الركبة  في لهيكون  أو أقرب ما الطبيعيالمعدل  إلىالوصول بعنصر القوة العضلية -1
 .السليمة
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 يكون  الركبة أو أقرب ما في الطبيعيالمعدل  إلى الحركيالوصول بالمدى -2

 .التخصصي الرياضيالممارسة الكاملة للنشاط  إلىالعودة -3

 تنفيذ التمرين م

 تشكيل الحمل

 ةـــــــورة توضيحيــــــــص
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جلوووووووس القوووووودمين ) 1
 فبيالثببات ( البار أسفل

باسبببببتعمال  ˚61زاويبببببة 
 .القدمين

 

 ث 45 11-12 21

 

جلوووووووس القوووووودمين ) 2
مبببببببد  (البوووووووار أسوووووووفل

 .الرجلين لأقصى مدى

 

 

 ث 45 11-21 21

 

جلوووووووووووس القوووووووووودص ) 3
( البوار أسوفلالمصابة 

مبببببد الرجبببببل لأقصبببببى و
 .مدى

 

 ث 45 8-12 21

 

جلوووس علووى جهوواز ) 4
وضببببع ثقببببل  (الضووووامة
تبببببببادل فببببببتح ومناسببببببب 

 .وضم الرجلين
 

 

 ث 45 4-6 12

 

انبطا  على الجهواز ) 5
المتعوودى سووند العقبووين 

 يثنبببببب (البووووووار أسووووووفل
 الركبتين كاملا

 

 

 ث 45 4-6 12

 

انبطا  على الجهواز ) 6
المتعوووودى سووووند عقووووب 

 أسووفلالقوودص المصووابة 
الركبببببببة  ثنببببببي (البووووووار
 .كاملا

 

 ث 45 4-6 12

 

 (جلوووووس قرفصوووواء) 7
سببببببند المشببببببطين علببببببى 
الجهبببباز المتعببببدد تبببببادل 

للأمببببام بالمشببببطين الببببدفع 
 .وللخلف

 

 

 ث 45 4-6 12

 

وقووووووف بوووووالرجلين ) 8
علووووووووووووووى جهوووووووووووووواز 

 رفببببع –( الترامبووووولين
 البببركبتين وثنبببي العقببببين
 لأسبببببببفل النبببببببزول مبببببببع

 لوضببببببببببببع للوصببببببببببببول
 الوقبببوف مبببن القرفصببباء

 ثببببببم  المشببببببطين علببببببى
  .الثبات

 ث 31 3 11

 

وقووووف علوووى رجووول ) 9
واحوووودة علووووى لوحووووة 

  -( التووووزان الأماميووووة
استلام الكره من المعبالج 

 ث 31 3 11
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 تنفيذ التمرين م

 تشكيل الحمل

 ةـــــــورة توضيحيــــــــص
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باليبببد ثبببم تمريرهبببا عبببن 
  .طريق التصويب بالقدم

أمامببا  المشببي (وقوووف) 11
علبببى جهببباز  الجبببريثبببم 

 .السير المتحرك

 

 

 ق15

تصل 
 ق31

- _ 

 

11 
أموواص  مواجوو وقوووف )
( علامووووات-ألبوووواق 5

سبببرعة  بأقصبببى الجبببري
العلامبببة ثبببم العبببودة  إلبببى

 .بالظهر وهكذا

 ث 31 3 5

 

 أماصوقوف بالجانب ) 12
، (علامووات -ألبوواق 5

ببببببين الأطبببببباق  الجبببببري
للأمببببببام ثببببببم  ةالمواجهبببببب

 .العودة بالظهر وهكذا

 ث 31 3 5

 

 علامتوووووووان –وقووووووووف ) 16
الجبببببببري ( ص11 بينهموووووووا

سبببرعة والبببدوران  ىـبأقصببب
حببببول العلامببببة ثببببم العببببودة 
للببببببدوران حببببببول العلامببببببة 

  .الأخرى

 ث 31 3 5

 

 
 :التمرينات التأهيلية للأجزاء الرئيسية فى الجسم والأكثر حدوثاً للإصابة 

 :التمرينات التأهيلية لمفصل رسغ اليد : أولًا 
الثنى والمد ، التاريب والتبعيد ، الحركات : يمكن لمفصل رسغ اليد أداء الحركات التالية 

وم بها المفصل فيما يلى التمرينات وبعد أن تم تحديد الحركات التى يا. الدائرية فى الاتجاهين 
 :التأهيليلة فى حالة إصابة هذا المفصل وهى على النحو التالى 

لجلو  على ماعد وسند عمل اليد المصابة على ماعد بحيث يكون كف امن وضن )  -1
 .يتم عمل حركات دائرية بواسطة رسغ اليد ( اليد المصابة لأسفل

يتم تحريك ( من البلاستيك على الأرضمن وضن الجلو  على الأرض ووجود كرة ) -2
 .الكرة للأمام وللخلف وللجانبين بواسطة رسغ اليد 

تؤدى ( لعال الحائط والابض على العالة بالمسك من أعلى اً من وضن الوقوف مواجه) -3
 .حركة ثنى ومد لرسغ اليد حول محور العالة 

يتم تحريك ( سليمةمن وضن الجلو  على ماعد وسند رسغ اليد المصابة على الركبة ال) -4
 .لرسغ اليد ناحية اليمين واليسار 

تتم ( سند ماعد ماابل ىن وضن الجلو  على ماعد وسند رسغ اليد المصابة على أعلم -5
 .حركة ثنى لرسغ اليد بعمل حركة اهتزازية لأسفل 
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يتم ارتداد لكرة تن  على الأرض ثم رمى لأعلى وتلاف بنف  اليد ( من وضن الوقوف) -6
 .ن على الذراع الأخرى من التصويب على هدف أو سلة يكرر التمري

نار الأصابن على  ةيتم أداء حركات تحليلية بواسط( من وضن الجلو  أو الوقوف) -7
 .المنضدة 

من وضن الجلو  وسند رسغ اليد على منضدة مواجهة ويثبت أعلى رسغ اليد نال أو ) -0
 ( .ى الحركة من رسغ اليدتؤد)يتم رفن الرسغ لأعلى دون وقوع لهذا الثال ( كي  رمل

دفن الحائط ( من وضن الوقوف المواجه لعال الحائط وتثبيت كفى اليدين على الحائط) -0
 .ى اليدين على أن يكون الدفن من الثنى لرسغى اليدين فبك

من وضن الجلو  على ماعد وسند رسغى اليدين على مسندى الماعد والكوعين غير ) -18
الكوعين لأعلى ولأسفل بواسطة الاعتماد على يتم رفن وخفض ( ملامسين للمسندين

 .حركة الرسغين 
يتم الضغط ( اعد مواجهممن وضن الجلو  على ماعد وتثبيت كفى اليدين على ) -11

بأصابن اليدين لأسفل ثم لف الرسغين للخارج والضغط بالكفين لأسفل والرجوع للوضن 
 .الابتدائى 

بل مزدوج من المطاط حول محور من وضن الوقوف المواجه لعال الحائط يتم ربط ح) -12
 يتم شد الحبل المطاط عن طريق ثنى( العالة والطرف الآخر للحبل حول رسغى اليدين

 .ومد رسغى اليدين 
يتم أداء حركة تبعيد ( من وضن الجلو  على ماعد وحمل ثال فى كلا قبضتى اليدين) -13

 .وتاريب للابضتين 
يتم ( بواسطة أصابن كلتا اليدين من وضن الوقوف ومسك زجاجت خشبية أو صولجات) -14

 .أداء حركة دائرية لرسغى اليدين مستخدماً الزجاجات الخشبية 
يتم عمل حركة دائرية غير كبيرة ( مسك طوق بكلتا اليدينو من وضن الوقوف ) -15

 .باستخدام الطوق ، وتكون حركة الطوق فى الاتجاهين المتضادتين 
 :ف التمرينات التأهيلية لمفصل الكت: انياً ث
عمل حركتان اهتزازية ( للأمام قليلًا والذراعان لأسفل من وضن الوقوف وميل الجذع) -1

 .بالذراعين لليمين واليسار ثم للأمام والخلف 
 .عمل حركة دائرية بكل ذراع منفردة ( من وضن الوقوف والذراعان بجوار الجسم) -2
م عالياً فخفضهما رفن الذراعان أماماً ث( من وضن الوقوف والذراعان بجوار الجسم) -3

 .لأسفل 
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رمى الكرة باليدين معاً ( ضن الوقوف والذراعان مفرودتان لأسفل وممسكتان بالكرةو من ) -4
 .للأمام ولأعلى 

رفن ( من وضن الوقوف والذراعان لأسفل ومسك العصى باليد المصابة من المنتصف) -5
 .الذراع المصابة للأمام ثم عالياً فجانباً 

رة للخلف من أعلى وفوق كرمى ال( رة باليدين أمام الصدرمن وضن الوقوف ومسك ك) -6
 ( .من ملاحظة عدم ثنى الذراعين)الرأ  

يتم عمل ( كجم2-1)من وضن الوقوف والذارعان جانباً ممسكتان بأثاال تتراوح من ) -7
 .حركات متنوعة بالذراعين 

يتم رمى كرة ( أعلى الرأ  من وضن الوقوف والكرة ممسوكة بكلتا الذراعين المنثنيتين) -0
 ( .23)ف الرأ  شكل رقم لللأمام ولأعلى من خ

من وضن الوقوف المواجه لعال الحائط على مسافة خطوة واحدة مسك العالة باليد ) -0
دهما من المرفاين شكل رقم يتم أداء ثنى الذراعان ثم م( وفى مستوى أمام الصدر

(24). 
ثنى الذراعين لوضن البار ( لى بار الجهازالجلو  الذراعين عالياً ، المسك من أع) -18

 ( .25)الرقبة ضد مااومة شكل  خلف
 (26)مد الذراعين عالياً ضد مااومة شكل رقم ( الجلو  مسك ذراع الجهاز من أعلى) -11
 :التمرينات التأهيلية لمفصل الرسغ : الثاً ث

 –التبعيد والتاريب  –الثنى والمد )مكن حدوث الحركات التالية فى مفصل رسغ الادم ي
حركات التى ياوم بها هذا المفصل سنتعرض للتمرينات لوبهد أن تم تحديد ا( الكب والبسط

 .التأهيلية التى يمكن استخدامها إذا ما حدثت إصابة لهذا المفصل 
من وضن الرقود على الظهر يتم ثنى ومد رسغ الادم المصابة بمساعدة أخصائى ) -1

 .ساعدة منه العلاج الطبيعى أو بدون م
يتم ثنى ( لمصابة على الادم السليمةامن وضن الجلو  على ماعد وسند مشط الادم ) -2

 .ومد رسغ الادم المصابة بواسطة يد اللاعب المصاب 
من وضن الجلو  على الفراش والادمان مفرودتان ، يتم تمرير حبل تحت باطن الادم ) -3

يتم جذب الحبل بحيث يتم ( المصابة بحيث تكون نهاية طرفى الحبل فى يد اللاعب
 .جاه جسم اللاعب تثنى مشط الادم المصابة فى ا

من وضن الجلو  على الفراش والادمان ممدودتان ومثبت عليهما ثال يتراوح ما بين ) -4
يتم ثنى مشط الادم المصابة ومدها ، من محاولة التغلب ( حول باطن الادم( كجم1-2)

 .على مااومة الثال 
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ن من يأداء حركة الوقوف على المشط( لاتكاز باليدين على ماعدمن وضن الوقوف وا) -5
 .رفن الكعبين عن الأرض 

من وضن الوقوف المواجه لعال الحائط والسند باليدين على محور العالة فى مستوى ) -6
محاولة رفن مشط الادم المصابة من استمرار بااء كعب الادم السليمة على ( الصدر
 .الأرض 

توى ساجه لعال الحائط والسند باليدين على محور العالة فى ممن وضن الوقوف المو ) -7
 .محاولة ثنى الركبتين كاملًا وذلك من استمرار ملامسة الكعبين للأرض ( الصدر

 .التمرينات التأهيلية فى حالة إصابة الظهر /رابعا 
جب أن تعلم أن برنامج التمرينات العلاجية الخاصة بتاوية عضلات الظهر هو وسيلة ي

فل الظهر ، كما أنها أفضل وسيلة سيدة وأساسية لعلاج ظهرك إذا كنت تعانى من الآلام أمف
 .لتجنب هذه الآلام ، لذلك يجب أن يؤديها الشخص السليم قبل المريض 

اول أن تؤدى هذه التمرينات يومياً ، احرص على جعلها عادة يومية ، فسوف ح -
 .ستة شهور تتحول إلى إنسان جديد بعد مرور من ثلاثة إلى 

مرة فى الصباح ، وأخرى : ن ويمياً يذا شعرت بتحسن تدريجى حاول أداءها مرتإ -
فى المساء فسوف تصل إلى مستوى عال من اللياقة ، وفيما يلى التمرينات 

 :الخاصة بمنطاة الظهر 

ثنى ( الرقود من ثنى مفصل الركبة والادمين ملامسان للأرض والذارعين موازيان للجسم) -1
 .فى اتجاه الصدر ثم فردها بالتبادلالركبة 

( الرقود من ثنى مفصلى الركبة والادمين ملامسين الأرض والذراعين موازيان للجسم) -2
 .رفن الحوض إلى أعلى

رفن ( لرقود من ثنى مفصلى الركبة والادمين ملامسين الأرض والذراعين موازيان للجسما -3
 .  قمة الركبة  الرأ  والكتفين قليلًا من محاولة وصول اليدين إلى

( الرقود من ثنى مفصلى الركبة والادمين ملامسين الأرض والذراعين موازيان للجسم) -4
رفن الركبتين فى اتجاه الرأ  ومسكهما بكلتا اليدين والثبات لمدة خم  ثوان ثم فردهما 

  والتكرار 
 نرفن الساق اليمنى مستايمة إلى أعلى مدى يمك( انبطاح الذراعين ومسك الجبة) -5

 .  الوصول إليه بدون ألم على أن يكون الرفن من مفصل الفخذ 
رفنننن النننرأ  والكتفنننين منننن خنننلال فنننرد ( الانبطننناح اليننندين فنننى وضنننن الضنننغط إلنننى أعلنننى) -6

 .  الذراعين تماماً 


