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  قدمة:م

تعتبر رياضة كرة القدـ مف الرياضات الأكثر انتشارا في الأوساط الجماىيرية وذلؾ بفضؿ التطور الكبير         
 والممحوظ الذي شيدنو في السنوات الأخيرة .

كما أف ىذه الرياضة تتطمب تحضيرا جيدا عمى المستويات الثلاثة التكتيكي ، التقني ، البدني وىذا ما جعؿ 
الطب الرياضي ليا أمر حتمي وضروري ، لأنيا أصبحت مف الرياضات الشائعة التي تتميز بالاندفاع مرافقة 

البدني ، فطابع كرة القدـ يجعؿ كؿ مف يرى تقنياتيا وحركاتيا والحماس الذي يغمب عمى مقابمتيا يعجب بكؿ 
 ىذا ويرغب في ممارستيا دوف أف يكوف ممما بتقنياتيا وقوانينيا .

لجيؿ بالقوانيف والأسس يخمؽ ما يسمى بالممارسة الخاطئة لمرياضة ، ىذه الأخيرة تنجـ عنيا العديد لكف ىذا ا
مف الإصابات الرياضية الخطيرة التي تحدث عند اكبر الرياضييف في اعرؽ الأندية لكرة القدـ  ومف الضروري 

لاج للاعبيف مف شبح الإصابات أف يفرض الطب الرياضي نفسو في رياضة كرة القدـ حتى يضمف الوقاية والع
 الرياضية .

والمشكؿ الذي يبقي يطرح نفسو ىو إدخاؿ ىذا الاختصاص مف الطب في رياضة كرة القدـ وضرورة 
مرافقتو لأنديتنا وفرقنا شيء مكمؼ ويكاد يكوف مستحيلا بالنسبة لمجيات المعنية في بمدنا لنقص الوسائؿ المادية 

 والبشرية  .

سة ىذا الموضوع نيدؼ إلى تسميط الضوء عمى الأىمية والمساىمة التي يمعبيا الطب لذا بتطرقنا لدرا
الرياضي في علاج الإصابات الرياضية ودوره في تحسيف مردود اللاعبيف ، وكذا أسباب غياب المتابعة الطبية 

دانية قصد توفير الشاممة الخاصة باللاعبيف ومستواىـ الرياضي ، وىذا عف طريؽ البحث العممي والدراسة المي
ضافة بعض المعمومات لممكتبة خاصة وأنيا تفتقر ليذا النوع مف  بعض المعمومات لمقارئ ولو بالشيء القميؿ ، وا 

 المواضيع .
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 الإشكالية: -1

ىمػػا عامػػؿ الشػػدة وعامػػؿ إف الرياضػػة ذات المسػػتويات العالميػػة تػػرتبط بشػػكؿ كبيػػر بعػػامميف أساسػػييف  
الدواـ أو الاستمرار أو الوصوؿ إلى القمة صعبا والبقػاء عمييػا أصػعب، ولقػد شػيدت الحركػة الرياضػية الوطنيػة 
تطػػػورا كبيػػػرا ممػػػا اسػػػتدعى تطػػػور بعػػػض الاختصاصػػػات العمميػػػة الجديػػػدة التػػػي تػػػدرس كػػػؿ الجوانػػػب المتعمقػػػة 

الأوؿ بتطويرىػػػػػا والمتضػػػػػرر الأوؿ بعواقبيػػػػػا، بالرياضػػػػة أو الرياضػػػػػي عمػػػػػى وجػػػػػو الخصػػػػػوص بصػػػػفة المعنػػػػػى 
 فظيرت دراسات تتعمؽ بالناحية الفيزيولوجية والمرفولوجية والتشريحية.

والمػػػوازاة مػػػػع ىػػػػذه الجوانػػػػب شػػػػيد ميػػػػداف الطػػػػب الرياضػػػي انتعاشػػػػا ممحوظػػػػا، وبػػػػالرغـ مػػػػف ذلػػػػؾ فػػػػ ف  
وف مػف عػدة نقػائص فػي ىػذا المجػاؿ الرياضييف أو اللاعبيف الممارسيف لأي نشاط بدني رياضي لا يزالوف يعػان

خاصػػة فػػي ظػػؿ تواجػػد عػػدة مواىػػب فػػي جميػػع الرياضػػات ونخػػص بالػػذكر رياضػػة كػػرة القػػدـ باعتبارىػػا نشػػاط 
 رياضي فيو كثير مف الاحتكاكات بيف اللاعبيف والتي تنتج عنيا الكثير مف الإصابات الرياضية.

كالأخصػائييف أو وجػود مراكػز متخصصػة والجزائر مف ضمف الدوؿ التي تعاني نقص في ىذا المجاؿ  
في ذلؾ ووسائؿ وخاصة لػدى النػوادي الرياضػية، فكثيػر مػف اللاعبػيف الشػباف ذوي المواىػب بػرزوا بشػكؿ كبيػر 
فػػي ميػػداف كػػرة القػػدـ وكػػانوا فػػي طػػريقيـ إلػػى الاحتػػراؼ أو المعػػب فػػي مسػػتويات عالميػػة عاليػػة، إلا أنػػو وبعػػػد 

والكافيػة والعػلاج الػلازـ لمرجػوع والحفػاظ عمػى ليػاقتيـ ومسػتوياتيـ البدنيػة التػي  إصابتيـ لـ يجدوا العناية الفائقة
 كانوا عمييا، وكذا التوعية اللازمة مف طرؼ المدرسيف، مف ىنا يتبادر لنا السؤاؿ التالي:

ما هي أهمية الطـب الرياضـي فـي عـلاج الإصـابات الرياضـيةه ومـا هـي الأسـباب المكديـة إلـى كثـرة  
 ه.ي فريق النجم الرياضي فرفوس بئر العاترفى لاعبي كرة القدم الإصابات لد

 الفرضيات :   -2

 الفرضية العامة: 2-1    

قمـة التوعيــة وكـذلك اهتمــام المــدريين بالنتـائج ونقــ  مراكــز الطـب الرياضــي أدى إلــى كثـرة الإصــابات لــدى 
 .عبي النجم الرياضي فرفوس بئر العاترلا
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 الفرضيات الجزئية: 2-2

 النجـ الرياضي فرفوس بئر العاتر( لمطب الرياضي دور في زيادة مردود لاعبي كرة القدـ )فريؽ -1
قمػػػة التوعيػػػة مػػػف طػػػرؼ المػػػدربيف أدى إلػػػى تضػػػاعؼ الإصػػػابات لػػػدى لاعبػػػي كػػػرة القػػػدـ)فريؽ الػػػنجـ  -2

 الرياضي فرفوس بئر العاتر( .
 اىتماـ المدربيف بالنتائج نتج عنو عدـ وجود متابعة طيبة. -3
اللاعبػػػػػيف الرياضػػػػػييف  نقػػػػػص مراكػػػػػز الطػػػػػب الرياضػػػػػي فػػػػػي الجزائػػػػػر أدى إلػػػػػى عػػػػػدـ التكفػػػػػؿ بجميػػػػػع -4

 المصابيف.  
 أهداف الدراسة: -3

كثيرا ما يتعرض الرياضػي بصػفة عامػة ولاعبػي كػرة القػدـ بصػفة خاصػة  إلػى إصػابات رياضػية خػلاؿ  
المنافسات أو التحضيرات الرياضية، قػد تػؤدي باللاعػب إلػى العجػز التػاـ أو إبعػاده كميػا عػف المعػب أو الوقػوؼ 

 ؼ، وىذا ما يؤثر سمبا عمى مردود لاعبي كرة الدـ.عائقا أمامو في الاحترا

فاليػػدؼ مػػف بحثنػػا ىػػو التعريػػؼ بػػبعض الإصػػابات التػػي يتعػػرض ليػػا لاعبػػي كػػرة القػػدـ )فريػػؽ الػػنجـ  
 الرياضي فرفوس بئر العاتر( ومساىمة الطب الرياضي في الوقاية منيا والعلاج اللازـ ليا.

ود اللاعبػػيف عػػف طريػػؽ العػػلاج التػػيىيمي وتػػوعينيـ كمػػا نرمػػي مػػف خػػلاؿ ىػػذا البحػػث إلػػى تحسػػيف مػػرد 
 ودفعيـ إلى المتابعة الطبية الدورية بعد الإصابة.

وكمػا نيػدؼ مػػف خػلاؿ ىػػذه الدراسػة إلػػى مػؿء الفػػراغ الموجػود فػػي مكتباتنػا، وتػػوفير المصػادر والمػػوارد    
 قصد إطلاع الطمبة والتعرؼ عمى الإصابات وكيفية الوقاية منيا وطرؽ العلاج.

 أهمية الدراسة: -4

إف دراسػة ىػذا البحػػث يسػمح لنػا بػػ براز مػدى مسػاىمة الطػػب الرياضػي فػي عػػلاج الإصػابات الرياضػػية  
وتحسػػيف مػػردود لاعبػػي كػػرة القػػدـ، حيػػث تتنػػاوؿ الدراسػػة العلاقػػة الإيجابيػػة بػػيف الطػػب الرياضػػي وزيػػادة مػػردود 

وتضػػاعؼ الإصػابات لػػدى لاعبػػي كػرة القػػدـ، فيػػذه لاعبػي كػػرة القػدـ بالإضػػافة إلػػى الأسػباب المؤديػػة إلػػى كثػرة 
الدراسة تعطي نظرة عامػة عػف الطػب الرياضػي وأىميتػو ومجالاتػو ودوره، وتزويػد الإطػارات المعنيػة والمختصػة 
وكػذا القػراء بالمعمومػات حػػوؿ مختمػؼ الإصػابات الرياضػػية وطػرؽ علاجيػا، والأسػػاليب الوقائيػة مػف الإصػػابات 
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ف، وأيضػا أىميػة وضػرورة وجػود وتعمػيـ مراكػز الطػب الرياضػي وذلػؾ لمتكفػؿ بجميػع وخاصة لممدربيف واللاعبػي
 اللاعبيف المصابيف، والمساىمة في صحة وسلامة اللاعبيف وتحسيف مردودىـ ومستوى أدائيـ.

 أسباب اختيار الموضوع: -5

 أىمية الطب الرياضي ودوره في العلاج والوقاية مف الإصابات الرياضية. -

 راجع والكتب التي تخدـ موضوع بحثنا.توفر الم -

 الرغبة في تسميط الضوء عمى الأسباب التي تؤدي إلى حدوث تضاعؼ الإصابات. -

 قابمية الموضوع لمدراسة والمناقشة مف جميع جوانبو. -

 نقص الوعي والتوجيو والتوعية سواء لممدربيف أو اللاعبيف. -

 تحديد المفاهيم والمصطمحات: -6

 رياضي:الطب ال -6-1

ىػػػو الطػػػب الػػػذي ييػػػتـ بالرياضػػػة والرياضػػػييف، وىػػػو أحػػػد العمػػػوـ التػػػي تيػػػتـ وتػػػدرس الحالػػػة الصػػػحية  
 Caillez Bertوالخصوصيات المورفولوجية لمعضو السميـ تبعػا لمنشػاط البػدني والرياضػي، وقػد عػرؼ الأسػتاذ 

 لرياضػػػػػػػػػػػييفلالطػػػػػػػػػػػب الرياضػػػػػػػػػػػي بقولػػػػػػػػػػػو لإنػػػػػػػػػػػو يعمػػػػػػػػػػػؿ عمػػػػػػػػػػػى الاختيػػػػػػػػػػػار، التوجيػػػػػػػػػػػو، المراقبػػػػػػػػػػػة، وعػػػػػػػػػػػلاج ا
(bihemer,1990,14). 

 العلاج: -6-2

ىػػو مجموعػػة الإجػػراءات الطبيػػة والقػػوانيف الصػػػحية الموجيػػة لعػػلاج مػػرض أو إصػػابة معينػػة، ويكػػػوف  
العػػػلاج حسػػػب نػػػوع الإصػػػابة ودرجػػػة خطورتيػػػا، وبعػػػد التشػػػخيص قػػػد يجػػػد الطبيػػػب أنػػػو مػػػف الضػػػروري إجػػػراء 

أو إبعػػػػػػاده كميػػػػػػة عػػػػػف المعػػػػػػب ومتابعػػػػػػة برنػػػػػػامج طبػػػػػػي إسػػػػػعافات أوليػػػػػػة، وب مكػػػػػػاف اللاعػػػػػػب مواصػػػػػمة المعػػػػػػب 
 .(edgar,1989,457)علاجي
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  الإصابة الرياضية: -6-3

عػف كػؿ ممارسػة ميمػا كػاف نوعيػا معرضػة بصػفة مباشػرة أو غيػر مباشػرة إلػى حػوادث مختمفػة، بسػبب  
فػػي الميػػداف تكػػوف  الاحتكػػاؾ الكبيػػر والحيويػػة العظيمػػة التػػي تتميػػز بيػػا كػػرة القػػدـ، حيػػث توجػػد إصػػابات كثيػػرة

 .(12، 1976)البصري،  متفاوتة الخطورة، بسيطة، متوسطة، وخطيرة

 كرة القدم: -6-4

ىػػػي لعبػػػة جماعيػػػة ييػػػتـ فييػػػا بتسػػػجيؿ أكبػػػر عػػػدد مػػػف الأىػػػداؼ فػػػي شػػػباؾ الخصػػػـ والمحافظػػػة عمػػػى  
ب كػرة مسػتديرة الشبكة نظيفة مف الأىداؼ وتمعب كرة القدـ بيف فريقيف يظـ كؿ فريؽ إحدى عشػر لاعبػا، وتمعػ

مصػػنوعة مػػف الجمػػد، وتػػدوـ المبػػاراة تسػػعوف دقيقػػة عمػػى شػػوطيف أي أف كػػؿ شػػوط بػػو خمػػس وأربعػػوف دقيقػػة، 
ويتخمػػػؿ المبػػػاراة وقػػػت لمراحػػػة يػػػدوـ خمػػػس عشػػػرة دقيقػػػة، وتجػػػري المبػػػاراة بػػػيف فػػػريقيف يرتػػػدياف ألبسػػػة مختمفػػػة، 

 .(6، 1986 )جميؿ، وتتكوف ىذه الألبسة مف قميص وتباف وحذاء خاص بالمعبة
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 أولا : الخمفية النظرية
 الطب الرياضي: -1

 تمهيد:
الطػػب الرياضػػي يفػػرض نفسػػو بصػػفة عمػػـ متعػػدد الفػػروع، إف الطػػب الرياضػػي والبيداغوجيػػة يتػػداخلاف وىػػذا 

فعيمػا لممتطمبػات الماليػػة، وأىميػة نظػاـ التػوازف والنظػاـ المحػرؾ فػي الجسػػـ التػداخؿ يجعميمػا يضػمناف تػيقمـ منا
البشري ىي أقؿ مف أىمية النبض لمقمب ونظػاـ سػرياف الػدـ وتظيػر ىػذه الأىميػة فػي مختمػؼ أخطػار الحػوادث 

 التي تحصؿ في أغمب الأحياف بسبب الجيؿ وعدـ الوعي.
صػحة الجيػدة أو الرجػوع إلػى الصػحة العاديػة والػى الطب والرياضة يتكاملاف فػي فائػدة مشػتركة وىػي ال

تحسيف وتنمية القدرة البدنية إلى أعمى مستوى في سف متقدـ والشػيء الػذي ييمنػا ىػو أف نفيمػو ونعػرؼ مبادئػو 
 القاعدية في الطب الرياضي .

 لمحة تاريخية حول الطب الرياضي: -1-1
عػود إلػػى العصػور القديمػػة جػدا، فقػػد إف ظيػور الطػػب بصػفة عامػػة أو الطػب الرياضػػي بصػفة خاصػػة ي 

 ظير الطب الرياضي قبؿ الرياضة نفسيا.
ل كػػاف قػػػد ظيػػػر الاىتمػػػاـ بالطػػب الرياضػػػي، لأف الرياضػػػة قػػػد 1976فقبػػؿ ظيػػػور الألعػػػاب الأولمبيػػػة ل 

نشيت قبؿ ىذا التاريخ، ففي الحضػارة اليونانيػة كػاف اليونػانيوف يعتبػروف الصػحة ىػي أسػمى نعػـ انليػة، وكػانوا 
 طوف النشاط البدني بالغ الأىمية لأنو بالنسبة إلييـ مف أىـ الشروط الأساسية لمصحة.يع
وقػػد كػػاف لمطػػب قداسػػة كبيػػرة وذلػػؾ لموقايػػة مػػف الأمػػراض وعلاجيػػا، وبالمقارنػػة نجػػد أنػػو كانػػت ىنػػاؾ  

حفػػاظ حضػػارات أخػػرى تيػػتـ بالطػػب الرياضػػي مثػػؿ الحضػػارة الصػػينية، فمنػػذ الاؼ السػػنيف اسػػتعمموا الجمبػػاز لم
عمػػى الصػػحة، كػػـ أنػػو فػػي مػػذىب اليوغػػا نجػػد العديػػد مػػف التمػػاريف التػػي ليػػا وظيفػػة علاجيػػة، وقػػد اىػػتـ رجػػاؿ 
الػػديف والأطبػػاء باسػػتعماؿ التمػػاريف البدنيػػة ضػػد الأمػػراض، وكثيػػرة ىػػي الرسػػومات والبحػػوث التػػي عثػػر عمييػػا 

حمػاـ كػاف لػو دور كيػر فػي المشػرؽ، وكػذا والتي تؤكد بصفة قوية أنو تـ استعماؿ الجمباز وكػذا الاسػتحماـ، فال
الشػيف بالنسػبة لميونػانييف، فكػاف ميػداف الجمبػاز يحتػوي عمػى مسػبح كبيػر جعػؿ مػف أجػؿ الاسػتحماـ الجمػاعي، 
وعنػػد الرومػػاف كػػاف الاسػػتحماـ مػػف العػػادات اليوميػػة، لػػذلؾ كانػػت ىنػػاؾ مسػػابح كبيػػرة وكثيػػرة، أمػػا فػػي القػػروف 

يف لمحمامػػػات والجمبػػػاز، وذلػػػؾ أثػػػر انتشػػػار الأمػػػراض المعديػػػة لالسػػػيلاف، الوسػػػطى فقػػػد تغيػػػرت نظػػػرة الأوربيػػػ
 السفمسل في أوربا في القرف الثامف عشر، فانخفض عدد الحمامات الجماعية وقؿ استعماليا.
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ظير الطب الرياضػي بصػفة بػارزة وذلػؾ بمراقبػة الأطبػاء المختصػيف  1928وخلاؿ الألعاب الأولمبية  
 (bohmer et al ,1990 ,9) في الفرؽ الأولمبية

 تعريف الطب الرياضي: -1-2
الطػب الرياضػي ىػو أحػد التخصصػات الطبيػة الحديثػة وفيػو يػتـ تطبيػؽ مختمػؼ الفػروع والفنػوف الطبيػػة  

عمػى النشػاط البػدني عامػة والممارسػة الرياضػية خاصػة، فيػو ييػتـ بعػودة اللاعػب بعػد مرضػو أو إصػابتو بطػلا 
 لبدنية والفنية السابقة لممرض وللإصابة.كما كاف في نفس درجة لياقتو ا

ويخػػتص الطػػب الرياضػػي كعمػػـ طبػػي حػػديث ببحػػث وعػػلاج التطػػورات والتغيػػرات الوظيفيػػة والتشػػريحية  
المرضػػية المختمفػػة فػػي الجسػػـ كنتػػاج لنشػػاطو الحركػػي فػػي الظػػروؼ العاديػػة والمختمفػػة، كمػػا أنػػو يبحػػث أيضػػا 

)ريػػػاض، الطبيػػػة بػػػيداء وممارسػػػة النشػػػاط العػػػادي والرياضػػػي لمفرد العلاقػػػات التطبيقيػػػة الوثيقػػػة لمختمػػػؼ الفػػػروع
1999 ،140.)  

كمػػػا أف الطػػػب الرياضػػػي  ييػػػدؼ إلػػػى الاختيػػػار والتوجيػػػو والمراقبػػػة ومعالجػػػة الرياضػػػييف، ويقػػػوـ أيضػػػا  
نيػة، بمراقبة التيثيرات التي تتركيا الرياضة عمى جسـ الرياضي، وذلػؾ بواسػطة أجيػزة حديثػة كجيػاز المياقػة البد

وجيػػاز التصػػػوير التحميمػػي، والتػػػي يمكػػف بواسػػػطتيا أخػػذ فػػػيمـ اللاعػػب أثنػػػاء التمػػريف وتحميػػػؿ حركاتػػو بالسػػػرعة 
والبطء وعرضيا لو، وتعميؽ المدرب والطبيب عمييا حتى يشغؿ الحركات الإيجابيػة ويتجنػب  الحركػات السػمبية 

يجاد ليا علاقة بالمعبة   (rousst ,1980,04) وا 
 سـ الطب الرياضي الحديث إلى قسميف رئيسييف ىما:ويمكننا أف نق 
 بيولوجيا الطب الرياضي: -أ
 وتشمؿ كافة العموـ الطبية الفسيولوجية والبيولوجية والمرضية والعلاجية والوقائية بطب الرياضة.  
 إصابات الملاعب والعلاج الطبيعي: -ب
اء التػػػدخلات الجراحيػػػة( وكػػػذلؾ كافػػػة وتشػػػمؿ الجوانػػػب الوقائيػػػة والتشخيصػػػية والعلاجيػػػة )مػػػا عػػػدا إجػػػر  

)ريػاض،  الجوانب التيىيمية فيما بعد الإصابة تمييدا لعػودة اللاعػب إلػى نفػس مسػتواه كبطػؿ ولػيس كفػرد عػادي
1999 ،140 

 أنواع الطب الرياضي: -1-3
لقػػد امتػػدت خػػدمات الطػػب الرياضػػي وتشػػعبت وتعػػددت فروعػػو التخصصػػية لخدمػػة المجػػاؿ الرياضػػي  

روع الطب الرياضي مجالا شائعا بذاتو يقدـ خدماتػو فػي الميػداف والحػؽ لمرياضػي يمكػف تحديػد حتى أصبحت ف
 أنواع الطب الرياضي كانتي: 
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 الطب الرياضي التوجيهي: -1-3-1
انطلاقػػا مػػف الاختبػػارات التشػػريحية والمورفولوجيػػة والفيزيولوجيػػة، وعػػف طريػػؽ الاختبػػارات السػػيكولوجية  

لعاب والرياضػات التػي تتناسػب مػع إمكانيػاتيـ، فيكػوف عمػؿ المػدرب ومػا يبذلػو مػف جيػد يتـ توجيو الناشئيف للأ
منصػب عمػػى اللاعبػيف ذوي الإمكانيػػات والمواىػػب الخاصػة المتفقػػة مػع متطمبػػات المعػػب، والأنشػطة كمػػا يحقػػؽ 

 أصوؿ المستويات العالية.
 الطب الرياضي الوقائي:-1-3-2
لتشػريحية والنفسػػية والحيويػة، السػمبية منيػا والإيجابيػة، التػي تحػػدث ويبحػث فػي التغيػرات الفيزيولوجيػة وا 

في الأنسجة، وحالة اللاعبيف وسلامتيـ البدنية والنفسية في كافة ظروؼ حياتيـ فػي الممعػب وخارجػو، ويعطػي 
توجييات بما يجب تحاشيو ،وما يجػب عممػو لمحفػاظ عمػى صػحة اللاعبػيف وسػلامتيـ البدنيػة والنفسػية فػي ظػؿ 

رسػػػػػة النشػػػػػاط وفيمػػػػػا بعػػػػػده عنػػػػػد التقاعػػػػػد والاعتػػػػػزاؿ، ولعػػػػػؿ مػػػػػف أىػػػػػـ أىدافػػػػػو إصػػػػػدار تعميمػػػػػات مػػػػػدربي مما
الاختصاصػػات المختمفػػة، والتػػي تتضػػمف التمػػاريف التعويضػػية الضػػرورية لكػػؿ تخصػػص، وذلػػؾ عمػػى اخػػتلاؼ 

 درجاتيا.
 الطب الرياضي العلاجي: -1-3-3
بيف وذلػػػؾ بالتعػػػاوف مػػػع كػػػؿ فػػػروع طػػػب العظػػػاـ يػػػؤدي خدماتػػػو بالقيػػػاـ بعمميػػػة عػػػلاج اللاعبػػػيف المصػػػا 

 والجراحة، والأعصاب، والطب الطبيعي وفقا لطبيعة الإصابات ومتطمباتيا.
 الطب الرياضي التأهيمي: -1-3-4
ويخػػتص بتحديػػد برنػػامج تػػدريبي لممصػػابيف أثنػػاء الإصػػابة، ومػػدة الشػػفاء منيػػا، وذلػػؾ لمسػػماح للاعػػب  

 (.127، 1985)أبو العلاء،  بالعودة لممنافسة في أحسف الظروؼ
 بعض الجوانب الطبية التطبيقية لمطب الرياضي الحديث: -1-4
 الخدمات الطبية في مجاؿ الرياضي )في الممعب(. -
 اختبار(. 300الاختبارات الطبية  الفسيولوجية والقياسات الأنتروبومترية والنفسية لمرياضي )يتعدى عددىا  -
 لملاعب.الوقاية والعلاج مف إصابات ا -
 -منافسػة –تقديـ إرشادات التغذية اللازمة طبقا لنوع الرياضة وكميػة المجيػود المبػذوؿ مػف اللاعػب )تػدريب  -

 بطولة(.
 إجراء العلاج الطبيعي اللازـ لتيىيؿ اللاعب ما بعد الإصابة. -
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تػػاريخ وأنػػواع مقاومػػة اسػػتخداـ الرياضػػييف لممنشػػطات ويتطمػػب ذلػػؾ معرفتيػػا بينواعيػػا وطػػرؽ الكشػػؼ عنيػػا و  -
 مقاومتيا.

طرؽ الإسعاؼ الأولي في الإصابات وأمراض العيوف والأنؼ والأذف والحنجػرة والتفرقػة بػيف القمػب الرياضػي  -
رشػاد المسػئوليف عػف  وبيف أمراض القمب المختمفة، وحؿ المشاكؿ الطبية لػبعض الأمػراض الجمديػة والصػدرية وا 

 زـ قبؿ السفر إلى الخارج.الفرؽ الرياضية لطرؽ ومواعيد التطعيـ اللا
المشػػاكؿ الطبيػػة الخاصػػة ب عػػداد اللاعبػػيف لممباريػػات فػػي أراضػػي مرتفعػػة عػػف سػػطح أو فػػي درجػػات الحػػرارة  -

 .(21، 2002)رياض،  غير المناسبة )باردة جدا أو مرتفعة جدا أو رطبة جدا(
 مجالات الطب الرياضي: -1-5
 مجالات الطب الرياضي إلى أربعة أقساـ وىي:قسـ أرنست جو كؿ ل باحث ومؤلؼ وطبيب ل قسـ   
 العلاج الطبي. -1
 الفيسيولوجيا التطبيقية. -2
 الإصابات الرياضية. -3
 التيىيؿ. -4
 واجبات الطب الرياضي: -1-6

 * تنظيـ وتنفيذ الفحوصات الطبية لجميع الأفراد الممارسيف لمتربية البد نية والرياضية.
ئؿ التربيػػػة البػػػد نيػػػة والرياضػػػية واسػػػتنباط طػػػرؽ جديػػػدة وتطػػػوير طػػػرؽ * وضػػػع الأسػػػس الصػػػحية لطػػػرؽ ووسػػػا

 الفحص الطبي لمرياضييف والتشخيص وعلاج الأمراض والإصابات الرياضية.
* تػػػوفير مسػػػتوى عػػػالي مػػػف التػػػيثيرات الصػػػحية لممارسػػػة التربيػػػة البػػػد نيػػػة والرياضػػػية لجميػػػع الممارسػػػيف مػػػف 

 مختمؼ الأعمار وكلا الجنسيف.
 ظروؼ ذات التيثيرات السمبية عمى الصحة وكيفية تجنبيا للاستفادة بالتيثيرات الايجابية.* تحديد ال

 ويتحقؽ ذالؾ مف خلاؿ المياـ التالية:
 * الفحص الطبي للأفراد الممارسيف لمتربية البد نية والرياضية.

 * العناية بصحة الرياضييف ذوي المستوى العالي.
 .  (50، 2003)أبو العلاء، ة والرياضية لممواطنيف* الرعاية الصحية لمتربية البد ني
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 الاصابات الرياضية -2
 تمهيد:

تعتبر الإصابات الرياضية كثيرة في ميداف الممارسة الرياضية عامة، فكؿ منطقة أو جزء مف أجزاء  
الجسـ معرضة للإصابات، فمف خلاؿ ىذا الفصؿ سنحاوؿ توضيح كؿ ما يتعمؽ بالإصابات الرياضية مف 

تعريفيا وأنواعيا وأسبابيا وطرؽ تشخيصيا وأعراضيا وعلاجيا والوقاية منيا وكيفية منع حدوث   خلاؿ
مضاعفاتيا، بالإضافة إلى توضيح دور كؿ مف المدرب واللاعب نفسو في الحد والوقاية مف الإصابات 

 ابات الرياضية.الرياضية، وتوضيح كذلؾ مفيوـ الإسعافات الأولية والقواعد الخاصة بالإسعاؼ لكؿ الإص
 تعريف الإصابة الرياضية: -2-1

الإصابة الرياضية ىي تيثير نسيج أو مجموعة أنسجة الجسـ نتيجة مؤثر خارجي أو داخمي مما           
 يؤدي إلى تعطيؿ عمؿ أو وظيفة ذلؾ النسيج، وتنقسـ ىذه المؤثرات إلى:

 بزميؿ أو الأرض أو أداة مستخدمة . أي تعرض اللاعب إلى شدة خارجية كالاصطداـ مكثر خارجي: -أ
 أي إصابة اللاعب مع نفسو نتيجة للأداء الفني الخاطئ أو عدـ الإحماء. مكثر ذاتي: -ب
 مثؿ تراكـ حمض اللاكتيؾ في العضلات أو الإرىاؽ العضمي أو قمة مقدار الماء والملاح مكثر داخمي : -ج

   (81، 2004)زاىر، 
 ابات الرياضية قد تكوف إصابة بدنية، أو إصابة نفسية.وينبغي عمينا مراعاة أف الإص

 بعض مضاعفات الإصابات الرياضية:  -2-2
 قد تتحوؿ الإصابة العادية إلى إصابات مزمنة إذا لـ يتوافر ليا العلاج المناسب.إصابات مزمنة: 

 وذلؾ إذا ما حدث خطي في توقيت أو تنفيذ العلاج الطبي. العاهات المستديمة:
تنتج مف جراء ممارسة كرة اليد بطريقة مكثفة بدوف وجود تدريبات تعويضية مف المدرب أو  بدنية:تشوهات 

 كنتيجة لمممارسة الغير عممية لتؾ الرياضة.
يؤدي تكرار إصابة اللاعب إلى اختصار زمف تواجده كبطؿ في  قصر العمر الرياضي الافتراضي للاعب:

والعلاجي مف الإصابات في الإطالة الافتراضية لزمف تواجد  الملاعب وتتضح ىنا أىمية الجانب الوقائي
 (192، 1999)رياض،  اللاعب بالممعب

 كيفية منع حدوث المضاعفات:-2-3
 يمكف منع حدوث مضاعفات إصابات الملاعب باتخاذ الإجراءات التالية: 
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إلى المستشفى حتى لا  اتخاذ الاحتياطات الكافية أثناء نقؿ اللاعب المصاب ب صابة شديدة مف الممعب -أ
 يتسبب نقمو الخاطئ في حدوث مضاعفات.

منع استخداـ التطبيقات الساخنة أو التدليؾ في إسعاؼ الإصابات المصحوبة بتمؼ في الأنسجة حيث  -ب
يؤدي ذلؾ إلى زيادة النزيؼ الداخمي في مكاف الإصابة مما لو مردوده السيئ في تيخر عودة اللاعب 

 ضي.لممارسة نشاطو الريا
يجب توخي الحرص والحذر عند استخداـ الرباط الضاغط، فعندما يستخدـ الرباط في الضغط بشدة عمى  -ج

الأنسجة ف ف ذلؾ يؤدي بالرباط إلى التيثير السيئ عمى الجمد وعمى الدورة الدموية بالجزء الوحشي مف الطرؼ 
حساس بالتنميؿ أو التخدير، وعند  حدوث ذلؾ يجب نزع الرباط الضاغط المصاب فيحدث ازرقاؽ  بالجمد وا 

عادة ربطو بطريقة صحيحة بعد اختفاء جميع الأعراض.  فورا وا 
 منع اللاعب وبحزـ مف العودة إلى الممعب إلا بعد التيكد مف تماـ شفائو. -د
منع استخداـ التطبيقات الحرارية الساخنة لمدة خمسة أياـ مف وقت حدوث الإصابة وذلؾ عندما تختفي  -و

 الالتياب وتبدأ الأنسجة المصابة بالالتئاـ. مظاىر
أثناء تطبيؽ الإسعافات الأولية عمى الطرؼ المصاب يجب تغطية بقية أجزاء جسـ اللاعب حتى لا يفقد  -ى

الجسـ حرارتو ويجب توخي الحرص في المحافظة عمى أجزاء الجسـ عامة والجزء المصاب خاصة في 
 وضعو ارتخائي مريح.

الأطراؼ السفمى يمنع اللاعب مف المشي بطريقة خاطئة وتحميؿ وزف جسمو عمى مكاف عند الإصابة ب -ي
، 1999)رياض،  الإصابة إذا كانت شديدة، بؿ تستخدـ العكازات لممحافظة عمى طريقة المشي الصحيحة

105-110.) 
 أعراض ومظاهر الإصابة: -2-4
اب بطريقة غير سوية )غير طبيعية( : عندما يستجيب اللاعب المصUnconsciousnessفقداف الوعي  -أ

أو عندما لا توجد أي استجابة عمى الإطلاؽ لمدة أكثر مف عشر ثواف يجب الإجابة عمى الثلاثة أسئمة 
 السابقة لتحديد إمكانية عودة اللاعب إلى الممعب.

التحرؾ وجود أعراض إصابة عصبية مثؿ التخدير أو التنميؿ أو الإحساس بحرقاف أو عدـ القدرة عمى  -ب
 وغيرىا مف مظاىر إصابة الأعصاب.

 حدوث الورـ الشديد الواضح ينبو عادة عمى وجود إصابة خطيرة . -ج
 وجود مظاىر نزيؼ داخمي أو خارجي. -د
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 كرة القدم: -3
تعتبػػػػر كػػػػرة القػػػػدـ مػػػػف أكثػػػػر الألعػػػػاب الرياضػػػػية انتشػػػػارا وشػػػػعبية فػػػػي العػػػػالـ مػػػػف حيػػػػث عػػػػدد اللاعبػػػػيف      

د بمدا في العالـ لا يعرؼ أبناؤه كرة القدـ أو عمػى الأقػؿ لػـ يسػمعوا بيػا فيػي لعبػة تتميػز والمشاىديف فقؿ ما نج
 بسيولة الميارات النظرية وصعوبة تنفيذىا أثناء المنافسة . 

 تعريف كرة القدم: -3-1

 التعريف المغوي:  -3-1-1  

فػالأمريكيوف يعتبػروف ىػذه الأخيػرة مػا ل ىػي كممػة لاتينيػة وتعنػي ركػؿ الكػرة بالقػدـ،  Footballكرة القدـ ل      
ل أو كرة القدـ الأمريكية، أما كػرة القػدـ المعروفػة والتػي سػنتحدث عنيػا كمػا تسػمى  Rugbyيسمى عندىـ بالػ ل 

 ل Soccerل 

 التعريف الاصطلاحي: -3-1-2

ة القػػدـ لكػػرة القػػدـ ىػػي رياضػػة جماعيػػة، تمػػارس مػػف طػػرؼ جميػػع النػػاس كمػػا أشػػار إلييػػا رومػػي جميػػؿ، كػػر     
 (50، ص1986)جميؿ، قبؿ كؿ شيء رياضة جماعية يتكيؼ معيا كؿ أصناؼ المجتمعل.

وقبػػؿ أف تصػػبح منظمػػة، كانػػت تمػػارس فػػي أمػػاكف أكثػػر نػػدرة ) الأمػػاكف العامػػة، المسػػاحات الخضػػراء ( فتعػػد 
لقػدـ إلػى رياضػة لعبة أكثر تمقائية والأكثر جاذبيػة عمػى السػواء، حيػث رأى ممارسػو ىػذه المعبػة أف تحويػؿ كػرة ا

 انطلاقا مف قاعدة أساسية.

أف كرة القدـ رياضة تمعب بػيف فػريقيف يتػيلؼ كػؿ فريػؽ مػف إحػدى عشػر  1969ويضيؼ ل جوستاتيسي ل سنة 
 لاعبا يستعمموف كرة منفوخة وذلؾ فوؽ أرضية ممعب مستطيمة .

 نبذة تاريخية عن تطور كرة القدم في العالم :   -3-2

 قدـ المعبة الأكثر شيوعا في العالـ، وىي الأعظـ في نظر اللاعبيف والمتفرجيف.تعتبر كرة ال        

ـ مػف قبػؿ طمبػة المػدارس الانجميزيػة، وفػي 1175نشيت كرة القدـ في بريطانيػا وأوؿ مػف لعػب الكػرة كػاف عػاـ  
مػا اسػتمرت ىػذه بتحريـ لعب الكرة في المدينة نظرا للإزعاج الكبيػر ك –إدوار الثاني  –ـ قاـ الممؾ 1334سنة 
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ـ ( خطػػػػػػر 1453 – 1373و ريدشػػػػػػارد الثػػػػػػاني وىنػػػػػػري الخػػػػػػامس )  –إدوارد الثالػػػػػػث  –النظػػػػػػرة مػػػػػػف طػػػػػػرؼ 
 للانعكاس السمبي لتدريب لمقوات الخاصة .

لعبت أوؿ مباراة في مدينة لندف ) جػاربز (بعشػريف لاعػب لكػؿ فريػؽ وذلػؾ فػي طريػؽ طويػؿ مفتػوح مػف الأمػاـ 
ضػػػربات الطويمػػػة والمنػػػاولات الأماميػػػة كمػػػا لعبػػػت مبػػػاراة أخػػػرى في)أتػػػوف ومغمػػػؽ مػػػف الخمػػػؼ حيػػػث حرمػػػت ال

Eton ـ وسػػػجؿ ىػػػدفيف فػػػي تمػػػؾ الفتػػػرة  5,5ـ وعرضػػػيا 110( بػػػنفس العػػػدد مػػػف اللاعبػػػيف فػػػي سػػػاحة طوليػػػا
ـ بحيث تـ عمى اتفاؽ ضربات اليػدؼ والرميػات الجانبيػة وأسػس 1830المباراة بدئ وضع بعض القوانيف سنة 

ـ والتػػي 1848( كمػػا أخػػرج القػػانوف المعػػروؼ بقواعػػد كػػامبردج عػػاـ  Ha Ourانوف )ىػػاور نظػػاـ التسمسػػؿ قػػ
 ـ أنشيت القوانيف العشرة تحت عنواف1862تعتبر الخطوة الأولى لوضع قوانيف الكرة وفي عاـ 

عػػػادة اللاعػػػب لمكػػػرة إلػػػى داخػػػؿ الممعػػػب   لالمعبػػػة الأسػػػيؿل، حيػػػث جػػػاء فيػػػو تحػػػرـ ضػػػرب الكػػػرة بكعػػػب القػػػدـ وا 
ـ أسػس إتحػاد الكػرة عمػى أسػاس نفػس القواعػد وأوؿ 1863ة اتجػاه خػط الوسػط حػيف خروجيػا، وفػي عػاـ بضرب

ـ ) كػيس إتحػاد الكػرة ( أيػف بػدأ الحكػاـ باسػتخداـ الصػفارة وفػي عػاـ 1888بطولة أجريت في العالـ كانت عاـ 
ي كانػػت رميػػة التمػػاس فريػػؽ دنمركػػ 15ـ تيسػػس الاتحػػاد الػػدنمركي لكػػرة القػػدـ وأقيمػػت كػػيس البطولػػة بػػػ 1889

 بكمى اليديف.

وذلؾ بمشاركة كؿ مف فرنسا، ىولنػدا، بمجيكػا سويسػرا،  FIFAتشكؿ الاتحاد الدولي لكرة القدـ  1904في عاـ 
 (.9، 1999)المولي، وفازت بيال 1930دانمرؾ، أوؿ بطولة كيس العالـ أقيمت في الأرغواي 

 المبادئ الأساسية لكرة القدم : -3-3

يي لعبػػة مػػف الألعػػاب ليػػا مبادئيػػا الأساسػػية المتعػػددة والتػػي تعتمػػد فػػي إتقانيػػا عمػػى إتبػػاع الأسػػموب كػػرة القػػدـ كػػ
 السميـ في طرؽ التدريب.

ويتوقػؼ نجػاح أي فريػػؽ وتقدمػو إلػػى حػد كبيػػر، عمػى مػدى إتقػػاف أفػراده لممبػػادئ الأساسػية لمعبػػة، إف فريػؽ كػػرة 
ف يؤدي ضػربات الكػرة عمػى اخػتلاؼ أنواعيػا بخفػة ورشػاقة، القدـ الناجح ىو الذي يستطيع كؿ فرد مف أفراده أ

ويقػوـ بػػالتمرير بدقػة وتوقيػػؼ سػميـ بمختمػػؼ الطػرؽ، ويكػػتـ الكػرة بسػػيولة ويسػر، ويسػػتخدـ ضػرب الكػػرة بػػالرأس 
فػي المكػػاف والظػػروؼ المناسػػبيف ، ويحػػاور عنػد المػػزوـ، ويتعػػاوف تعاونػػا تػػاـ مػع بقيػػة أعضػػاء الفريػػؽ فػػي عمػػؿ 

 جماعي منسؽ.
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صحيح أف لاعب كرة القدـ يختمؼ عف لاعػب كػرة السػمة والطػائرة مػف حيػث تخصصػو فػي القيػاـ بػدور معػيف و 
في الممعب سواء فػي الػدفاع أو فػي اليجػوـ إلا أف ىػذا لا يمنػع مطمقػا أف يكػوف لاعػب كػرة القػدـ متقننػا لجميػع 

دة ومتنوعػػة، لػػذلؾ يجػػب عػػدـ محاولػػة المبػػادئ الأساسػػية إتقانػػا تامػػا ، وىػػذه المبػػادئ الأساسػػية لكػػرة القػػدـ متعػػد
تعميميػا فػػي مػدة قصػػيرة، كمػا يجػػب الاىتمػػاـ بيػا دائمػػا عػف طريػػؽ تػػدريب اللاعبػيف عمػػى نػاحيتيف أو أكثػػر فػػي 

 كؿ تمريف وقبؿ البدء بالمعب . 

 وتقسـ المبادئ الأساسية لكرة القدـ إلى ما يمي:

 .استقباؿ الكرة 

 .المحاورة 

 .المياجمة 

 .رمية التماس 

 لكرة .ضرب ا 

  .لعب الكرة بالرأس 

 (25، 1999)الجواد،  حراسة المرمى 

 قوانين كرة القدم :-3-4

إف الجاذبية التػي تتمتػع بيػا لعبػة كػرة القػدـ ، خاصػة فػي الإطػار الحػر ) المباريػات الغيػر الرسػمية ، مػابيف     
ومػع ذلػؾ فينػاؾ سػبعة عشػرة  الأحياء ( ترجع أساسػا إلػى سػيولتيا الفائقػة ، فمػيس ثمػة تعقيػدات فػي ىػذه المعبػة

 ( لسير ىذه المعبة وىذه القواعد مرت بعدة تعديلات لكف لازالت باقية إلى حد انف.17قاعدة )

حيث أف أولى صيغ لمثبات الأوؿ لقػوانيف كػرة القػدـ، أسػندوا إلػى ثػلاث مبػادئ رئيسػية جعمػت مػف المعبػة مجػالا 
 ىي كما يمي: 1982المبادئ حسب سامي الصفار  واسعا لمممارسة مف طرؼ الجميع دوف استثناء، وىذه

إف قػػانوف المعبػػة يمػػنح لممارسػػي كػػرة القػػدـ فرصػػة متسػػاوية لكػػي يقػػوـ بعػػرض مياراتػػو الفرديػػة،  المســاواة:ػػػ    
 دوف أف يتعرض لمضرب أو الدفع أو المسؾ وىي يعاقب عمييا القانوف.
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كانػػت عمييػػا فػػي العصػػور الغػػابرة ، فقػػد وضػػع  وىػػي تعتبػػر روحػػا لمعبػػة بخػػلاؼ الخطػػورة التػػي الســلامة :ػػػ    
القانوف حدودا لمحفاظ عمى صحة وسلامة اللاعبيف أثناء المعب مثؿ تحديد سػاحة الممعػب وأرضػيتيا وتجييزىػا 
وأيضا تجييز اللاعبيف مف ملابس وأحذية لمتقميؿ مف الإصابات وتػرؾ المجػاؿ واسػعا لإظيػار ميػاراتيـ بكفػاءة 

 عالية.

إفسػػاح المجػػاؿ لمحػػد الأقصػػى مػػف التسػػمية والمتعػػة التػػي ينشػػدىا اللاعػػب لممارسػػتو لمعبػػة، فقػػد وىػػي  التســمية :
منػػػع المشػػػرعوف لقػػػانوف كػػػرة القػػػدـ بعػػػض الحػػػالات التػػػي تػػػؤثر عمػػػى متعػػػة المعػػػب، وليػػػذا فقػػػد وضػػػعوا ضػػػوابط 

، 1982)الصػػػفار،  خاصػػة لمتصػػػرفات غيػػػر الرياضػػػية والتػػػي تصػػػدر مػػف اللاعبػػػيف تجػػػاه بعضػػػيـ الػػػبعض ...
29)  

 طرق المعب في كرة القدم :  -3-5

إف لعبة كرة القدـ: لعبة جماعية ولذلؾ فػ ف جميػع قػدرات اللاعبػيف وميػاراتيـ الفنيػة تجتمػع لتنتيػي إلػى غػرض 
واحد ، وىو المصمحة العامة لمفريؽ، ولا بػد أف تناسػب طريقػة المعػب لمفريػؽ مػع المياقػة البدنيػة والمسػتوى الفنػي 

 ة لجميع لاعبي الفريؽ.والكفاءة الفردي

 (: WMطريقة الظهير الثالث )  -

نمػػا تػػداولت منػػذ القػػدـ وجػػاءت  إف ىػػذه الطريقػػة اسػػتخدمتيا معظػػـ الفػػرؽ وىػػي ليسػػت فػػي الواقػػع وليػػدة اليػػوـ، وا 
ـ، والغرض الأساسي منيا ىو المراقبػة الدقيقػة لمػدفاع عنػدما يقػوـ الخصػـ 1925نتيجة لتغير مادة التسمؿ عاـ 

ذلؾ تعتبػػر دفاعيػػة أكثػػر منيػػا ىجوميػػة ، ومػػف ايجابيػػات ىػػذه الطريقػػة أنيػػا سػػيمة الفيػػـ والتػػدريب، بػػاليجوـ، لػػ
وأساس العمؿ فييا أف اللاعب قمب الدفاع يعفى مف التعاوف مع اليجوـ لينفػرد  بحراسػة قمػب اليجػوـ المضػاد، 

مػاـ وعمػى خػط واحػد تقريبػا، وبذلؾ يصػبح أحػد المػدافعيف وييخػذ قمػب اليجػوـ وجناحػاه مكػانيـ متقػدميف إلػى الأ
بينمػا يتخػػذ مسػػاعدا اليجػوـ مكانيمػػا خمػػؼ الخػػط الأوؿ ويعمػلاف كمسػػاعد الػػدفاع وتكػوف ميمتيمػػا العمػػؿ عمػػى 
اكتشاؼ ثغرات لتغطيػة الخػط الأمػامي، ويتحمػؿ مسػاعدا الػدفاع ومسػاعدا اليجػوـ المسػؤولية الكاممػة فػي وسػط 

( وىػذا ىػو السػبب فػي تسػمية ىػذه  WMلمحػرفيف الانجميػزييف )  الممعب، وتكوف طريقة توزيع اللاعبيف مشابية
( ولػػػذا يسػػػتوجب عمػػػى قمػػػب الػػػدفاع أف يتػػػدرب تػػػدريبا كػػػاملا عمػػػى المراكػػػز الدفاعيػػػة الأخػػػرى  WMالطريقػػػة ) 

   ليتمكف مف تبادؿ مركزه مع زملائو.
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 : 4-2-4طريقة  -

عمػػػى الفريػػؽ أف يتمتػػػع بمياقػػة بدنيػػػة     ـ، ويجػػب1958وىػػي الطريقػػة التػػػي نالػػت بيػػػا البرازيػػؿ كػػػيس العػػالـ سػػػنة 
عاليػػة، وحسػػف التصػػرؼ فػػي أداء الميػػارات المختمفػػة لأف ىػػذه الطريقػػة تتطمػػب التعػػاوف بػػيف اليجػػوـ والػػػدفاع، 

شػراؾ خػط  الوسػط الػذي يعمػؿ عمػى تخمخػؿ بحيث يزداد عدد اللاعبيف فػي كمتػا الحػالتيف ) الػدفاع، اليجػوـ ( وا 
   الخصـ. دفاع 

 ( MMهجوم المتأخر:)طريقة متوسط ال -

وفي ىذه الطريقة يكوف الجناحاف المتوسط واليجػوـ عمػى خػط واحػد خمػؼ مسػاعدي اليجػوـ المتقػدميف للأمػاـ، 
لميجوـ بيما عمى قمب ىجوـ الخصـ، ويجب عمى متوسط اليجوـ سرعة التمريرات المفاجئػة وسػرعة الجنػاحيف 

 (.106-105، 1997)الدليمي،  لميروب مف ظييري الخصـ

 : 3-3-4ريقة ط  -

تمتاز ىذه الطريقة بينيا طريقػة دفاعيػة ىجوميػة، وتعتمػد أساسػا عمػى تحػرؾ اللاعبػيف وخاصػة لاعبػي خػط     
الوسػط، ومػػف الممكػػف لمظييػػر أف يشػػارؾ فػػي عمميػػات اليجػػوـ عمػػى فريػػؽ الخصػػـ، كمػػا أف ىػػذه الطريقػػة سػػيمة 

 في الدراسة وسيمة التدريب.

 :4-3-3طريقة   -

دفاعيػػػة تسػػػتعمؿ لمتغمػػػب عمػػػى طريقػػػة الظييػػػر الثالػػػث، وينتشػػػر المعػػػب بيػػػا فػػػي روسػػػيا وىػػػي طريقػػػة ىجوميػػػة 
وفرنسػػػا، ويكػػػوف الفريػػػؽ بيػػػذه الطريقػػػة فػػػي حالػػػة ىجػػػوـ شػػػديد عنػػػدما تتواجػػػد الكػػػرة مػػػع خػػػط اليجػػػوـ أو خػػػط 

 (106-105، 1997)الدليمي،  الوسط...

 الطريقة الدفاعية الإيطالية: -

( بغػرض سػد المرمػى  Helinkouhereraرب الإيطػالي ) ىيمينكػوىيريرا وىي طريقة دفاعية بحتة وضػعيا المػد
 (. 3-2-4-1أماـ المياجميف )
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 الطريقة الشاممة:   -

 وىي طريقة ىجومية ودفاعية في نفس الوقت ، حيث تعتمد عمى جميع اللاعبيف في اليجوـ والدفاع .

   الطريقة الهرمية : -

ف تشػػكيؿ اللاعبػػيف الأساسػػييف فػػي أرض الممعػػب يشػػبو ـ وقػػد سػػميت ىرميػػة لأ1989ظيػػرت فػػي انجمتػػرا سػػنة 
ىرمػػػا قمتػػػو حػػػارس المرمػػػى وقاعدتػػػو خػػػط اليجػػػوـ، ) حػػػارس المرمػػػى، اثنػػػاف خػػػط الػػػدفاع، ثلاثػػػة خػػػط الوسػػػط، 

 (.106-105، 1997)الدليمي، خمسة مياجميف (... 
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 يا: الدراسات السابقة والمشابهة:ثان
( 2012-2011إعداد الطالب عمروش مصطفى أطروحة لنيؿ شيادة الدكتوراه) مف :الدراسة الأولى 1-

تحت عنواف دراسة الإصابات الرياضية الشائعة لدى رياضي الجيدو في نوادي النخبة الوطنية ) الجزائر 
 ( وسط
يدو تيدؼ ىذه الدراسة إلى التقميؿ مف نسبة الإصابات الرياضية في لعبة الج : الهدف العام من الدراسة

 .التي ترتفع بيف ممارسي ىذه الرياضة

تساكلات الدراسة : 

 ما ىي أكثر أنواع الإصابات الرياضية شيوعا لدى رياضي الجيدو في نوادي النخبة الوطنية ؟ -
 ما ىي أكثر المناطؽ عرضة للإصابات الرياضية لدى رياضي الجيدو في نوادي النخبة الوطنية ؟ -
 حدوث الإصابات الرياضية لدى رياضي الجيدو في نوادي النخبة الوطنية ؟ما ىي الأسباب المؤدية ل -
 ما ىي أكثر فترات التحضير التي تحدث بيا الإصابات الرياضية لدى رياضي الجيدو في نوادي النخبة -

 الوطنية ؟

بيا ىؿ توجد فروؽ دالة إحصائيا في أنواع الإصابات الرياضية وأكثر المناطؽ عرضة للإصابات وأسبا -
 تبعا لمتغير الوزف الطوؿ والعمر والعمر التدريبي ؟

المنيج الوصفي : المنهج المتبع في الدراسة. 

 ممارس وممارسة 293 تـ إختيار عينة الدراسة بالطريقة العشوائية :عينة الدراسة 

الإستبياف : الأدوات المستعممة في الدراسة. 

أهم نتائج الدراسة : 

بنسبة 67.11%الأكثر شيوعا لدي لاعبي رياضة الجيدو ىي الإلتواءات بنسبة مقدرة،الإصابات الرياضية  -
 %61.11 ثـ تمزؽ العضلات بنسبة %67.67،

 ثـ مفصؿ61.11%مواقع الإصابات الأكثر شيوعا لدى لاعبي الجيدو ىي مفصؿ الكتؼ والكاحؿ بنسبة ، -
 %1.11 والسلاميات بنسبة 7.16الركبة بنسبة %
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 .اء الجيد بالمرتبة الأولىحمث الإصابات في رياضة الجيدو يعود إلى عدـ الإأسباب حدو  -

الإقتراحات المتوصل إليها : 

 .الإىتماـ بالإحماء بدرجة كافية وتقنيف الحمؿ التدريبي -
إلا بعد التيكد مف  إعطاء فترات راحة كافية للاعبيف أثناء التدريبات، وعدـ العودة مف إصابة سابقة -

 الشفاء.التاـ
 .وغيرىا مف العوامؿ التي تقمؿ مف حدوث الإصابة أو مف مضاعفاتيا

 .الإىتماـ الكافي واللازـ بالإعداد المياري الخاص بمعبة الجيدو -
 تثقيؼ اللاعبيف والمدربيف بنواحي التدريب الصحيح وتوعيتيـ عف أسباب الإصابات وكيفية الوقاية منيا -

( 2007-2006)مف إعداد الطالب موىوبي عيسى ضمف متطمبات نيؿ شيادة الماجستير  :اسة الثانية الدر 
بجامعة الجزائر، تحت عنواف الإصابات الرياضية التي يتعرض ليا التلاميذ أثناء إجراء إمتحاف التربية البدنية 

 .ميدانية عمى مستوى ثانويات ولاية برج بوعريريج والرياضية، دراسة

التعرؼ عمى أنواع الإصابات الرياضية التي يتعرض ليا التلاميذ أثناء إجراء  : دف العام من الدراسةاله
 .التربية البدنية والرياضية ومعرفة الأماكف المعرضة للإصابة الرياضية إمتحاف

تساكلات الدراسة : 

إجراء إمتحاف التربية البدنية ىؿ توجد علاقة بيف سوء التسخيف والإصابات الرياضية لدى التلاميذ أثناء  -
 والرياضية ؟

ىؿ توجد علاقة بيف عدـ صلاحية أرضية ميداف مراكز الإجراء والإصابات الرياضية لدى التلاميذ أثناء  -
 إمتحاف التربية البدنية والرياضية ؟ إجراء

 لرياضية ؟ىؿ توجد علاقة بيف عدـ حضور التلاميذ حصة التربية البدنية والرياضية والإصابات ا -

المنيج الوصفي : المنهج المتبع في الدراسة. 

 تمميذ وتمميذة  المشاركيف في إمتحاف التربة البدنية والرياضية موزعيف 691  عينة قواميا :عينة الدراسة
 .ثلاث ثانويات ولاية برج بوعريريج عمى
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الأدوات المستعممة في الدراسة : 
الملاحظة. 
المقابمة. 
الإستبياف. 
أهم نتائج الدراسة : 

 .الأماكف المعرضة للإصابات عند التلاميذ ىي الكاحؿ والركبة والفخذ -
 .أغمب الإصابات التي تعرض ليا التلاميذ ىي الجروح، الخدوش، التشنجات، الإلتواءات -
 المنافسة الرياضية التي مف خلاليا يتعرض التلاميذ للإصابة أكثر ىي منافسة سباؽ النصؼ الطويؿ -

 ()خاصة الإناث،
 .وكذلؾ منافسة الوثب الطويؿ

الإقتراحات المتوصل إليها : 
ضرورة توفير جميع المنشات والمرافؽ الرياضية الجاصة بالرياضات المبرمجة في إمتحاف التربية البدنية  -

 والرياضية في جميع
 .المؤسسات التعممية وخاصة مركز إجراء الإمتحاف

 .يف لمتلاميذ قبؿ بدء أي منافسةالإشراؼ عمى عممية التسخ -
 .توفير طاقـ طبي لتدخؿ أثناء تعرض التلاميذ للإصابات -
التنبيو عمى التلاميذ بمراعاة عدـ الإحتكاؾ بالمتنافسيف أثناء إجراء سباؽ السرعة، وسباؽ الجري النصؼ  -

 والإنتباه أثناء دفع الجمة الطويؿ،

 عبد الحكيـ عبد القادر ضمف متطمبات نيؿ شيادة الماجستيرمف إعداد الطالب شريط  :الدراسة الثالثة 
 .تحت عنواف الإصابات الرياضية ومدى تيثيرىا عمى السموؾ التقني لمرياضي( 2006-2007)

التعرؼ عمى الإصابات الرياضية الأكثر شيوعا التي تصيب مختمؼ الأطراؼ  : الهدف العام من الدراسة
 (. لمختمفة وفقا ) لأنواعيا، مناطؽ حدوثيا، أسبابيا، شدتيافي الألعاب الرياضية ا مف الجسـ
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 : الدراسة

 ما مدى تيثير الإصابات الرياضية حسب شدة الإصابة في مختمؼ الأطراؼ ؟

 ما مدى تيثير الإصابات الرياضية حسب الأعمار التدريبية ؟

 بات الرياضية حسب الجنس الرياضي ما مدى تيثير الإصا

 .المنيج الوصفي : تبع في الدراسةالمنهج الم

 مف أصؿ111عينة مقصودة تمثمت في مجموعة مف الرياضييف الذيف تعرضوا إلي إصابات  :عينة الدراسة
 .رياضي 2210

 : الأدوات المستعممة في الدراسة

 .الإستبياف

أهم نتائج الدراسة : 

 .إصابات رياضية تميزت ألعاب كرة القدـ، كرة السمة، عف غيرىا مف الألعاب بحدوث-

 .ظيور نسبة عالية مف الإصابات في منطقة الكتؼ إستنادا إلي تصنيؼ نوع الإصابات حسب مناطقيا-

 .عدـ وجود علاقة واضحة بيف نوع الإصابة وأسباب حدوثيا مع طوؿ اللاعب ووزنو-

 :الإقتراحات المتوصل إليها

 ية والمسابقات تجنبا لحدوث الإصابات مااء الجيد قبؿ البدء بالتماريف الرياضحالتركيز عمى الإ
 .الرياضية

 اء في منطقة الكتؼ ومفصمو حيث كاف أكثر الإصابات تعرضحمالتركيز عمى الإ. 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الثالثالفصل 
 لمدراسة الاجراءات الميدانية
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 تمهيد:

خلاؿ التطرؽ إلى  في ىذا الجزء مف الدراسة سوؼ نتناوؿ الإجراءات المنيجية المتبعة في البحث مف    
منيج البحث و الدراسة الاستطلاعية ومجتمع البحث وعينتو إضافة إلى أدوات البحث و الإطار الزماني 

 لمدراسة وأخيرا الطرؽ الإحصائية و الصعوبات التي واجيتنا أثناء إنجازنا ليذا البحث .

 المنهج المتبع في الدراسة : – 1

اولناه في دراستنا وذلؾ مف اجؿ إبراز مساىمة الرياضي في علاج نظرا لأىمية البحث الذي تن         
ل لتوضيح المنهج الوصفيالإصابات الرياضية وتحسيف مردود لاعبي كرة القدـ اقتضى عمينا الأمر استخداـ ل

عطاء النتائج المتوصؿ إلييا انطلاقا مف الاستبياف.  المفاىيـ والمصطمحات وتحميؿ المتغيرات وا 

الوصػػػفيل بينػػػو كػػػؿ استقصػػػاء يػػػنص عمػػػى ظػػػاىرة مػػػف الظػػػواىر كمػػػا ىػػػي فػػػي الوقػػػت  ويعػػػرؼ المػػػنيج 
الحاضػػر بقصػػد تشخيصػػيا، كشػػؼ جوانبيػػا وتحديػػد العلاقػػة بػػيف عناصػػرىا ويػػتـ ىػػذا عػػف طريػػؽ جمػػع البيانػػات 

 ،1992)بسػػيوني،  وتنظيميػا وتحميميػػا ثػػـ الاسػتنتاج، وأىػػـ أدوات ىػػذا المػػنيج الملاحظػة، المقابمػػة، الاسػػتبيافل.
206) 

 الدراسة الإستطلاعية : -2

تعد الدراسة الاستطلاعية مف أىـ الخطوات التي يجب القياـ بيا في أي بحث عممي باعتبارىا 
القاعدة والركيزة الأساسية لمبحث الميداني بحيث تعمؿ عمى تعميؽ المعرفة بالموضوع المراد دراستو و الكشؼ 

 العاـ الذي تجري فيو الدراسة . عف جوانبو المختمفة و بالتالي تحديد الإطار

كما تسمح أيضا بالشروع جديا في بداية الجانب الميداني لمدراسة، حيث تمكننا مف الوقوؼ عمى 
 معالجة موضوع الدراسة والاشراؼ عمى تحميؿ نتائجو لاحقا.

ولقد جاءت الدراسة الاستطلاعية لخاصة بموضوع بحثنا في ظروؼ استثنائية حالة دوف إكماليا 
مى الوجو المطموب والأمر ىنا ما تعمؽ بوباء كورونا المستجد الذي انتشر في العالـ أجمع، وبالتالي فقد ع

 التواصؿ مع فريؽ النجـ الرياضي فرفوس بئر العاتر حتى تتـ الدراسة في أحسف الظروؼحاولنا 

 مجتمع وعينة الدراسة :   -3 

 لاعبا 30حيث بمغ عدد لاعبي الفريؽ  تـ الاعتماد عمى الحصر الشامؿ في اختيار العينة،
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 مجالات الدراسة: -4

 :تمت الدراسة المجال المكاني: -3-1

لقػػد أجرينػػػا دراسػػػتنا الميدانيػػػة عمػػػى بمديػػػة بئػػػر العػػاتر واخترنػػػا منيػػػا فريػػػؽ الػػػنجـ الرياضػػػي فرفػػػوس بئػػػر  -
 العاتر

 المجال الزماني-3-2

 عمى مرحمتيف: 2021إلى غاية ماي  2021 أنجزت ىذه الدراسة في الفترة المتراوحة ما بيف جانفي

مرحمػػػة إجػػػراء الدراسػػػة الاسػػػتطلاعية والجػػػزء النظػػػري، والتػػػي مػػػف خلاليػػػا تفحصػػػنا جميػػػع المراجػػػع التػػػي ليػػػا  -
 .2021إلى غاية مارس  2021علاقة بموضوعنا وتمت ىذه المرحمة ما بيف جانفي 

وأسئمتو وتوزيعيا ثـ استرجاعيا وتحميؿ  مرحمة إجراء الجانب التطبيقي وتمثمت في محاور الاستبياف -
 2021إلى غاية ماي  2021البيانات وتفسيرىا، وتمت ىذه المرحمة ما بيف مارس 

 أدوات جمع البيانات والمعمومات :-4

تمتػاز ىػذه الطريقػة بكونيػا تسػاعد عمػى جمػع المعمومػات الجديػدة المسػتمدة مباشػرة مػف المصػػدر  * الاسـتبيان:
يتحصػػؿ عمييػػا الباحػػث و التػػي لا يمكػػف إيجادىػػا فػػي الكتػػب، إلا أف ىػػذا الأسػػموب الخػػاص و المعمومػػات التػػي 

                                                        بجمع المعمومات يتطمب إجراءات دقيقة منذ البداية وىي:                                                                          

     تحديد اليدؼ مف الاستبياف.                                                                                                       -
 تحديد و تنظيـ الوقت المخصص للاستبياف .   -

 اختبار العينة التي يتـ استجوابيا.  -

 وضع العدد الكافي مف الخيارات لكؿ سؤاؿ. -

 خلاصة موجزة لأىداؼ الاستبياف.وضع  -

و يتجمػػػػى الأسػػػػموب المثػػػػالي فػػػػي وجػػػػود الباحػػػػث بنفسػػػػو ليسػػػػجؿ الأجوبػػػػة والملاحظػػػػات التػػػػي تثػػػػري البحػػػػث و 
 الاستبياف يتضمف نوعيف كوسيمة لجمع المعمومات بوفرة و أكثر دقة.
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مػف مصػػدرىا الأصػػمي ،  و كونػو تقنيػػة شػائعة الاسػػتعماؿ ، ووسػػيمة عمميػة لجمػػع البيانػات و المعمومػػات مباشػػرة
و كػذلؾ باعتبػاره مناسػػبا للاعػب و المػػدرب ، و الأسػئمة ىػي اسػػتجابة لممحػاور و بالتػػالي اسػتجابة لمفرضػػيات ، 

 .(83، 2000)عبد الحفيظ وباىر،  فكؿ سؤاؿ مطروح لو علاقة بالفرضيات

 :طبعا يتـ الاعتماد عمى الأسئمة التالية: نوع الأسئمة 

 الأسئمة يحدد فييا الباحث إجاباتو مسبقا و غالبا ما تكوف بػ لنعـل و للال.ىي  الأسئمة المغمقة: -

لإجابػػة فيػو مقيػػدة لنعػػـل أو يحتػػوي ىػػذا النػوع عمػػى نصػػفيف الأوؿ يكػوف مغمقػػا أي ا الأسـئمة نصــف مفتوحــة: -
 و النصؼ الثاني تكوف فيو الحرية لممستجوب للإدلاء برأيو الخاص. للال 

)عبد وىػػي أسػػئمة مضػػبوطة  بيجوبػػة متعػػددة و  يختػػار المجيػػب الػػذي يػػراه مناسػػبا بــة:الأســئمة متعــددة الأجو  -
 .(83، 2000الحفيظ وباىر، 

سػػؤالا وجػػو للاعبػػيف ، كمػػا تعتبػػر الاسػػتمارة الاسػػتبيانية مػػف انجػػح طػػرؽ لمتحقيػػؽ  14حيػػث تضػػمنت  
يجابياتػػػول وىػػػي تسػػػيؿ عمميػػػة جمػػػع المعم ومػػػات وتحويميػػػا إلػػػى حػػػوؿ مشػػػكؿ معػػػيف لنعػػػرؼ جوانبػػػو لسػػػمبياتو وا 

 إحصاءات وتقديرات،حيث شممت أسئمة الاستمارة أربعة محاور مقسمة كما يمي: 

 : للمطب الرياضي دور في زيادة مردود لاعبي كرة القدـل المحور الأول  ♦    

: لقمػة التوعيػة مػف طػرؼ المػدربيف أدى إلػى تضػاعؼ الإصػابات الرياضػية لػدى لاعبػي المحور الثـاني  ♦    
 القدـل  كرة

: لاىتمػاـ المػدربيف بالنتػائج نػتج عنػو عػدـ وجػود متابعػة طيبػةل سػؤاؿ ، حيػث كانػت ىػذه المحور الثالث  ♦    
 الأسئمة موجية للاعبيف.

     الوسائل الإحصائية المستعممة:-5    

ؿ عمييػا إف المنيج الإحصائي الذي استخدمناه في دراستنا يعتبر مف أنجح الطػرؽ لتحويػؿ المعمومػات المتحصػ
إلى نتائج عدديػة يمكػف توظيفيػا فػي التحميػؿ والمقارنػة، وقػد اسػتخدمنا قػانوف النسػبة المئويػة الػذي يعطػي نتػائج 

/ العػػػدد الاجمػػػاليب النسػػػبة x 100دقيقػػػة تمكننػػػا مػػػف الفصػػػؿ بينيػػػا، وقػػػانوف النسػػػبة المئويػػػة كػػػانتي: التكػػػرار 
 المطموبة
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 :هناك علاقة إيجابية بين الطب الرياضي وزيادة مردود لاعبي فريق النجم الرياضي فرفوس -01الفرضية

 ىؿ يتوفر فريقكـ عمى طبيب؟ (:1السكال رقم )
 يمثؿ النتائج المتعمقة ب جابات اللاعبيف عف توفر فريقيـ عمى طبيب. (:1جدول رقم )

 المئويةالنسبة  التكرارات الجواب
 %45 13 نعم

 %55 17 لا

 %100 30 المجموع
لا بػػػيف فػػػريقيـ لا يتػػػوفر عمػػػى ب:% مػػػف اللاعبػػػيف أجػػػابوا 55مػػػف خػػػلاؿ الجػػػدوؿ يتضػػػح لنػػػا أف نسػػػبة  

% إجابػػة بػػنعـ، مػػا يعنػػي أف فػػريقيـ يتػػوفر عمػػى طبيػػب، ويمكننػػا القػػوؿ أف وجػػود نسػػبة 45طبيػػب، أمػػا نسػػبة 
طبيػػػب إنمػػػا يرجػػػع ربمػػػا إلػػػى نقػػػص الجانػػػب المػػػادي لمفريػػػؽ أو إلػػػى عػػػدـ مرتفعػػػة فػػػي عػػػدـ تػػػوفر فػػػريقيـ عمػػػى 

 الاىتماـ بصحة اللاعبيف وىو ما ينعكس سمبا عمى مردودىـ.
 حيف أصبت ىؿ تـ توجييؾ إلى ؟ (:2السكال رقم )
 يمثؿ نتائج إجابات اللاعبيف عف الطبيب الذي وجيوا إليو في حاؿ إصابتيـ. (:2جدول رقم )

 المئويةالنسبة  تالتكرارا الجواب
 %05 1 طبيب الفريؽ

 %61.25 18 طبيب عاـ

 %38.75 11 مختص

 %100 30 المجموع
% مف اللاعبيف أجابوا بينيـ وجيوا إلى طبيػب عػاـ، فػي حػيف 61.25مف خلاؿ الجدوؿ يتضح لنا أف نسبة   

لى طبيػب الفريػؽ، ومػف % فقد تـ توجيييـ إ05% أجابوا بينيـ وجيوا إلى مختص، أما نسبة 38.75أف نسبة 
ىنػػا يمكػػف القػػوؿ بػػيف سػػبب ارتفػػاع نسػػبة اللاعبػػيف الػػذيف وجيػػوا إلػػى طبيػػب عػػاـ ترجػػع إلػػى نقػػص وعػػدـ تػػوفر 

 أخصائييف في الطب الرياضي وكذا نقص مراكز خاصة بالطب الرياضي لمتكفؿ بيـ.
يػػب، أو أف ويمكػف توضػػيح ذلػػؾ عمػػى أف بعػػض الإصػػابات ليسػػت بػػالخطورة التػػي تتطمػػب معالجػػة الطب 

 اللاعب بتحمؿ معالجة إصابتو بنفسو. 
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 بعد معالجة إصابتؾ كيؼ كاف مردودؾ أثناء المعب؟ (:3السكال رقم )
  يمثؿ نتائج إجابات اللاعبيف عف تحسف مردود لعبيـ أو تراجعو. (:3جدول رقم )

 المئويةالنسبة  التكرارات الجواب

 %13.75 4 تحسف

 %36.25 10 بقي عمى حالو

 %50 16 عتراج

 %100 30 المجموع

% مػػػف اللاعبػػػيف تراجػػػع مػػػردود لعػػػبيـ، فػػػي حػػػيف أف نسػػػبة 50نلاحػػػظ مػػػف خػػػلاؿ الجػػػدوؿ أف نسػػػبة  
 % مػػف اللاعبػػيف لػػـ يتحسػػف مػػردودىـ،13.75% مػػف اللاعبػػيف مػػردودىـ بقػػي عمػػى حالػػو، أمػػا نسػػبة 36.25

فاعميػػة المعالجػػة مػػف طػػرؼ الطبيػػب ومكػف التعبيػػر عػػف ذلػػؾ بػػيف سػػبب تراجػػع مػػردود اللاعبػيف يعػػود إلػػى عػػدـ 
العػػاـ الػػذي وجيػػوا إليػػو، وعػػدـ الدرايػػة الكافيػػة بحجػػـ الإصػػابة مػػف طػػرؼ الطبيػػب العػػاـ، وكػػذا أيضػػا عػػدـ تػػوفر 

 أخصائييف ومراكز خاصة بالطب الرياضي لعلاجيـ. 
 ىؿ عاودتؾ الإصابة مباشرة بعد انتياء فترة النقاىة )الشفاء(؟ (:4السكال رقم )
  يمثؿ إجابات اللاعبيف عف معاودتيـ للإصابة ليـ مباشرة بعد انتياء فترة النقاىة. (:4)جدول رقم 

 المئويةالنسبة  التكرارات الجواب

 %45 13 نعـ

 %55 17 لا

 %100 30 المجموع

% مػػػف اللاعبػػػيف أجػػػابوا بعػػػدـ معػػػاودة الإصػػػابة ليػػػـ 55مػػػف خػػػلاؿ الملاحظػػػة لمجػػػدوؿ نجػػػد أف نسػػػبة  
% مػف اللاعبػيف أجػابوا بمعػاودة الإصػابة ليػـ بعػد انتيػاء 45ء فترة النقاىة )الشفاء(، أما نسبة مباشرة بعد انتيا

فترة النقاىة، ويرجع سبب ارتفاع نسبة اللاعبيف الذيف أجابوا بعدـ معاودة الإصابة ليـ ربمػا إلػى كػوف الإصػابة 
نما تح  تاج إلى الراحة فقط. التي تعرضوا إلييا ليست بالخطيرة ولا تستمزـ معالجة الطبيب وا 

 
 



 : عرض وتحميل ومناقشة نتائج الدراسةالرابعالفصل 
 

31 

 ىؿ المراقبة الطبية المفروضة عميكـ كافية؟ (:5السكال رقم )
 يمثؿ نتائج إجابات اللاعبيف عف ما إذا كانت المراقبة الطبية كافية ليـ. (:5جدول رقم )

 المئويةالنسبة  التكرارات الجواب

 %22.5 7 نعـ

 %77.5 23 لا

 %100 30 المجموع

 عرض وتحميل:
% أي نقػػػص المراقبػػػػة 77.5لا ىػػػي ب: ظ مػػػف خػػػلاؿ الجػػػػدوؿ أف نسػػػبة اللاعبػػػيف الػػػذيف أجػػػػابوا نلاحػػػ 

% مػػف اللاعبػػيف أجػػابوا 22.5الطبيػػة الرياضػػي المفروضػػة عمػػى اللاعبػػيف وعػػدـ كفايتيػػا، فػػي حػػيف أف نسػػبة 
اقبػػػػة الطبيػػػػة بػػػنعـ، أي أف المراقبػػػػة الطبيػػػة الرياضػػػػية كافيػػػػة ليػػػـ، ويرجػػػػع ارتفػػػػاع نسػػػبة الػػػػذيف أجػػػػابوا بػػػيف المر 

الرياضية المفروضة عمػييـ ليسػت كافيػة إلػى عػدـ تػوفر الفريػؽ عمػى طبيػب ، وأيضػا إلػى عػدـ حػرص المػدرب 
 عمى اللاعبيف مف خلاؿ إجراء المراقبة الطبية.
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: قمة التوعية من طرف المدربين أدى إلى تضاعف الإصابات لدى لاعبي النجم الرياضي فرفوس02الفرضية   

 أثناء مزاولتكـ التدريبات أو المنافسات ىؿ يقدـ لكـ المدرب إرشادات؟ (:6كال رقم )الس
  يمثؿ إجابات اللاعبيف حوؿ تقديـ المدر ليـ إرشادات خلاؿ التدريبات أو المنافسات. (:6جدول رقم )

 المئويةالنسبة  التكرارات الجواب

 %87.5 26 نعـ

 %12.5 4 لا

 %100 30 المجموع

 يل:عرض وتحم
نعػػـ، أي أنػػو أثنػػاء مػػزاولتيـ ب: % مػػف اللاعبػػيف أجػػابوا 87.5مػػف خػػلاؿ الجػػدوؿ يتضػػح لنػػا أف نسػػبة  

لا، أي لا يقػػػدـ المػػػػدرب ب: % أجػػػابوا 12.5التػػػدريبات أو المنافسػػػات يقػػػدـ ليػػػـ المػػػدرب إرشػػػادات، أمػػػا نسػػػبة 
تجنػػب الاحتكػػاؾ مػػع الخصػػـ  إرشػػادات، ويمكػػف الدلالػػة عػػف النسػػبة المرتفعػػة بػػيف ىػػذه الإرشػػادات تقتصػػر عمػػى

 في المباراة وكذلؾ الإحماء الجيد قبؿ لعب المباراة.
 بعد الإصابة ىؿ يشترط عميؾ المدرب إجراء مراقبة طبية دورية؟ (:7السكال رقم )
 يمثؿ إجابات اللاعبيف حوؿ اشتراط المدرب عمييـ إجراء مراقبة طبية دورية بعد الإصابة. (:7جدول رقم )

 المئويةالنسبة  اراتالتكر  الجواب

 %56.25 16 نعـ

 %43.75 14 لا

 %100 30 المجموع

 عرض وتحميل:
% مػػػف اللاعبػػيف أجػػابوا: نعػػػـ، أي أنػػو بعػػد الإصػػػابة 56.25مػػف خػػلاؿ الجػػدوؿ يتضػػػح لنػػا أف نسػػبة  

راء لا، أي أنػػو لا يشػترط المػػدرب إجػػب: % أجػابوا 43.75يشػترط المػػدرب إجػراء مراقبػػة طبيػة دوريػػة، أمػا نسػػبة 
والنسػػبة المرتفعػػة للاعبػػيف الػػذيف أجػػابوا بػػيف المػػدرب يشػػترط عمػػييـ إجػػراء مراقبػػة طبيػػة دوريػػة  مراقبة دورية

تػدؿ عمػى درجػػة وعػي المػدرب بمخػػاطر الإصػابات وحرصػػيـ الشػديد عمػى شػػفائيـ التػاـ مػف الإصػػابة مػف أجػػؿ 
 سلامة صحتيـ وتحسيف مردود لعبيـ.



 : عرض وتحميل ومناقشة نتائج الدراسةالرابعالفصل 
 

33 

 ينفت المعب قبؿ انتياء فترة النقاىة؟ىؿ سبؽ لؾ واف است (:8السكال رقم )
 يمثؿ إجابات اللاعبيف عمى استئنافيـ لمعب بعد انتياء فترة النقاىة )الشفاء(. (:8جدول رقم )

 المئويةالنسبة  التكرارات الجواب
 %55 16 نعـ

 %45 14 لا

 %00 0 رأي اخر

 %100 30 المجموع
نعػـ، أي أنيػـ سػبؽ ليػـ ب: % مػف اللاعبػيف أجػابوا 55: مػف خػلاؿ الجػدوؿ يتضػح لنػا أف نسػبة عرض وتحميـل

لا، أي أنػػػو لػػػـ يسػػػبؽ ليػػػـ ب: % مػػػف اللاعبػػػيف أجػػابوا 45اسػػتئناؼ المعػػػب قبػػػؿ انتيػػػاء فتػػػرة النقاىػػة، أمػػػا نسػػػبة 
اسػػتئناؼ المعػػب قبػػؿ انتيػػاء فتػػرة النقاىػػة، ويرجػػع ارتفػػاع نسػػبة اللاعبػػيف الػػذيف أجػػابوا بػػينيـ اسػػتينفوا المعػػب قبػػؿ 

ترة النقاىة )الشفاء( إلػى عػدـ وعػي اللاعبػيف بحجػـ الإصػابات، والػى عػدـ مبػالاتيـ بصػحتيـ وبخطػورة انتياء ف
الإصابات وتيورىـ، وحرصيـ الشديد عمى لعػب المباريػات أكثػر مػف سػلامة صػحتيـ وبخاصػة أثنػاء المباريػات 

 القوية ، بالإضافة إلى عدـ توعيتيـ مف طرؼ المدرب
 عدـ وجود بديؿ لؾ وأنت مصاب، ىؿ يطؿ منؾ المدرب المعب؟في حالة  (:09السكال رقم )
يمثػؿ إجابػات اللاعبػيف حػوؿ طمػب المػدرب مػنيـ المعػب فػي حالػة عػدـ وجػود بػديؿ ليػـ فػي  (:09جدول رقـم )

 حاؿ إصابتيـ.
 المئويةالنسبة  التكرارات الجواب

 %56.25 17 نعـ

 %43.75 13 لا

 %100 30 المجموع

نعػـ، أي أنػو فػي حالػة عػػدـ ب: % مػػف اللاعبػيف أجػابوا 56.25لنػا أف نسػبة  مػف خػلاؿ الجػدوؿ يتضػح 
لا، أي لا يطمػػب مػػنيـ ب: % مػػف اللاعبػػيف أجػػابوا 43.75وجػػود بػػديؿ يطمػػب مػػنيـ المػػدرب المعػػب، أمػػا نسػػبة 

المػػدرب المعػػب فػػي حالػػة عػػدـ وجػػود بػػديؿ، و النسػػبة المرتفعػػة للاعبػػيف الػػذيف أجػػابوا بػػيف المػػدرب يطمػػب مػػنيـ 
معب في حالػة عػدـ وجػود بػديؿ ليػـ تعكػس حقيقػة قمػة وعػي المػدرب بحجػـ الإصػابات بالدرجػة الأولػى ثػـ قمػة ال

 التوعية مف طرفو بالدرجة الثانية. 
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 ىؿ شدة التدريب الزائد في الحصص التدريبية تزيد مف خطر تعرضيـ للإصابة؟ (:10السكال رقم )
 لاعبيف.معرفة خطر بعض التماريف عمى صحة ال الغرض منه:
يمثؿ إجابػات اللاعبػيف عػف مػاذا كانػت شػدة حمولػة التػدريب خػلاؿ الحصػص التدريبيػة تزيػد  (:10جدول رقم )

 مف خطر تعرضيـ للإصابة.
 المئويةالنسبة  التكرارات الجواب

 %68.75 20 نعـ

 %31.25 10 لا

 %100 30 المجموع
نعػػـ، أي أف شػػػدة حمولػػػة ب: جػػػابوا % مػػف اللاعبػػػيف أ68.75مػػف خػػػلاؿ الجػػػدوؿ يتضػػح لنػػػا أف نسػػػبة  

% مػػف اللاعبػػيف 31.25التػدريب الزائػػدة فػػي الحصػػص التدريبيػػة تزيػػد مػػف خطػػر التعػػرض للإصػػابة، أمػػا نسػػبة 
لا، أي أف شػدة حمولػة التػدريب الزائػدة فػي الحصػص التدريبيػة لا تزيػد مػف خطػر تعرضػيـ للإصػابة، ب: أجابوا 

للاعبػػػيف خاصػػػة بعػػػض التمػػػاريف تسػػػاىـ فػػػي حػػػدوث إصػػػابات  ويمكػػػف تفسػػػير النسػػػبة المرتفعػػػة عمػػػى أف ىنػػػاؾ
 تتطمب تسخيف جيد وكذلؾ شدة التدريب تجعؿ اللاعبيف أكثر عرضة للإصابات. الصعبة منيا والتي 
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: اهتمام المدربين بالنتائج نتج عنه إهمال المتابعة الطبية في فريق النجم الرياضي فرفوس 03الفرضية   

 عمى ماذا يركز المدرب أثناء المقابمة، رتبيا حسب الأفضمية؟ (:11السكال رقم )
 يمثؿ إجابات اللاعبيف حوؿ اشتراط المدرب عمييـ إجراء مراقبة طبية دورية بعد الإصابة. (:11جدول رقم )

 التكرار           
 الجواب

 المرتبة الثالثة المرتبة الثانية المرتبة الأولى

النسبة  التكرار
النسبة  التكرار المئوية

النسبة  التكرار المئوية
 المئوية

 %10 3 %12.5 4 %77.50 23 النتيجة
 %20 6 %62.5 18 %17.50 5 الأداء الجيد

 %70 21 %25 8 %05 2 الحذر مف الإصابة
 %100 30 %100 30 %100 30 المجموع

 
ضػػعوا النتيجػػػة فػػػي % مػػف اللاعبػػػيف و 77.5مػػف خػػػلاؿ الجػػدوؿ نلاحػػػظ فػػي المرتبػػػة الأولػػى أف نسػػػبة  

% مػػػف اللاعبػػػيف وضػػػعوا الأداء الجيػػػد فػػػي المركػػػز الثػػػاني، أمػػػا الحػػػذر مػػػف 17.5المركػػػز الأوؿ بينمػػػا نسػػػبة 
% ، بينمػػا نجػد فػي المرتبػػة الثانيػة أف اللاعبػيف وضػػعوا الأداء 05الإصػابة وضػعوىا فػي المركػػز الثالػث بنسػبة 

،وفػي المركػز  %25لثاني الحػذر مػف الإصػابة بنسػبة يميو في المركز ا %62.5الجيد في المركز الأوؿ بنسبة 
فػي المرتبػة الثالثػة نجػد أف اللاعبػيف وضػعوا فػي المركػز الأوؿ الحػذر مػف  ، أما %12.5الثالث النتيجة بنسبة 

، ثػػـ النتيجػػة فػػي المركػػز الثالػػث بنسػػبة  %20وفػػي المركػػز الثػػاني الأداء الجيػػد بنسػػبة  %70الإصػػابة بنسػػبة 
10% . 

نا الحؽ عمى القوؿ بيف النتيجػة ىػي العنصػر الأوؿ الػذي يركػز عميػو المػدربوف أثنػاء المقػابلات ثػـ ىذا ما يعطي
الأداء الجيد في المرتبة الثانية ، يميو في المرتبة الثالثة الحذر مف الإصػابة ، فيػذه النسػب تعكػس مػدى اىتمػاـ 

 المدرب بالنتيجة فضلا عف الأداء الجيد والحذر مف الإصابة.     
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 ىؿ يفضؿ المدرب عدـ إدراجؾ في المقابمة لما يكوف ىناؾ شؾ ب صابتؾ؟ (:12السكال رقم )
 يمثؿ نتائج إجابات اللاعبيف حوؿ إدراج المدرب ليـ في المقابمة وىـ مصابوف (:12جدول رقم )

 المئويةالنسبة  التكرارات الجواب

 %60 18 نعـ

 %40 12 لا

 %100 30 المجموع

نعػـ، أي أف المػدرب يفضػؿ إدراج ب: % مف اللاعبيف أجػابوا 60ؿ يتضح لنا أف نسبة مف خلاؿ الجدو  
لا، أي أف المػػػدرب لا يفضػػػػؿ إدراج ب: % أجػػػابوا 40اللاعػػػب لمػػػا يكػػػوف ىنػػػاؾ شػػػؾ فػػػي إصػػػابتو، أمػػػا نسػػػبة 

كثػر اللاعب فػي المقابمػة لمػؿ يكػوف ىنػاؾ شػؾ فػي إصػابتو، والنسػبة المرتفعػة تعكػس اىتمػاـ المػدرب بالنتيجػة أ
 مف سلامة اللاعب.
 في بداية كؿ موسـ ىؿ تجرى لكـ مراقبة طبية؟ (:13السكال رقم )
يمثػػؿ النتػػائج الخاصػػة باسػػتجواب اللاعبػػيف عػػف إجػػراء المراقبػػة الطبيػػة ليػػـ فػػي بدايػػة كػػؿ  (:13جــدول رقــم )

 موسـ.
 المئويةالنسبة  التكرارات الجواب

 %67.5 20 دائما

 %31.25 9 أحيانا

 %00 0 نادرا

 %1.25 1 أبدا

 %100 30 المجموع

دائمػػا، أي انػػو فػػي بدايػػة كػػؿ موسػػـ ب: % مػػف اللاعبػػيف أجػػابوا 67.5مػػف خػػلاؿ الجػػدوؿ يتضػػح لنػػا أف نسػػبة 
% مف اللاعبيف أجػابوا بينػو أحيانػا تجػري ليػـ مراقبػة طبيػة فػي بدايػة 31.25تجرى ليـ مراقبة طبية، أما نسبة 

أبػػدا، أي لا تجػػرى ليػػـ أي مراقبػػة طبيػػة فػػي بدايػػة كػػؿ ب: بػػيف أجػػابوا % مػػف اللاع1.25كػػؿ موسػػـ، أمػػا نسػػبة 
موسـ، ويمكف القوؿ مف خلاؿ ىذه النتائج إلى أف المراقبة الطبيػة للاعبػيف مفروضػة عمػى الفػرؽ طبقػا لمقػوانيف 

 المتعمقة بذلؾ، فيي لا تعكس اىتماـ المدربيف ب جراء المراقبة الطبية للاعبيف.
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 ا أصيب أحدكـ أثناء المباراة ىؿ يتـ استبدالو بعد استشارة الطبيب؟إذ (:14السكال رقم )
يمثؿ النتائج الخاصة باللاعبيف عػف إجػابتيـ حػوؿ مػا إذا كػاف المػدرب يجػري تغييػر للاعػب  (:14جدول رقم )
 إذا أصيب.

 المئويةالنسبة  التكرارات الجواب

 %72.5 21 نعـ

 %27.5 9 لا

 %100 30 المجموع

نعػـ، أي أنػو إذا أصػيب أحػدىـ ب: % مف اللاعبيف أجابوا 72.5جدوؿ يتضح لنا أف نسبة مف خلاؿ ال 
لا، أي أنػػػو إذا ب: % مػػػف اللاعبػػػيف أجػػػابوا 27.5أثنػػػاء المبػػػاراة يػػػتـ اسػػػتبدالو بعػػػد استشػػػارة الطبيػػػب، أمػػػا نسػػػبة 

نسػػبة اللاعبػػيف الػػذيف أصػػيب أحػػدىـ أثنػػاء المبػػاراة لا يػػتـ اسػػتبدالو، ومػػف ىنػػا يمكننػػا القػػوؿ بػػيف سػػبب ارتفػػاع 
أجابوا بيف المدرب يجري تغيير عند إصابة لاعب بعػد استشػارة الطبيػب ربمػا يعػود إلػى إصػابة اللاعػب إصػابة 

 بميغة مما يستمزـ عنو استشارة الطبيب لتغييره.
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 النتائج العامة: -1
( وتحميمنػا ليػا اتضػح لنػا 5()4()3)(2()1مف خلاؿ ملاحظتنا لنتائج الاستبياف الموجية للاعبػيف فػي الجػدوؿ )

إف معظػػـ الفمػػؽ لا تحتػػوى عمػػى طبيػػب حتػػى واف وجػػد فيػػو يمكػػف أف يكػػوف إمػػا طبيػػب عػػاـ أو ممػػرض عمػػى 
الأرجػػح ، وىػػذا راجػػع ربمػػا إلػػى نقػػص الجانػػب المػػادي أو عػػدـ الاىتمػػاـ بصػػحة اللاعبػػيف ممػػا يػػؤثر سػػمبا عمػػى 

وجػػو إلػػى طبيػػب عػػاـ ، ىػػذا الأخيػػر ليسػػت لػػو الدرايػػػة مػػردود لعػػبيـ وبخاصػػة حينمػػا يصػػاب احػػدىـ فيػػو قػػد ي
الكافيػػة بالإصػػابات الرياضػػية مػػف اجػػؿ معالجتيػػا أو قػػد يتحمػػؿ اللاعػػب مصػػاريؼ علاجػػو بنفسػػو ، وأيضػػا قػػد 
تكػػوف الإصػػابة التػػي تعػػرض ليػػا ليسػػت بػػالخطورة التػػي تتطمػػب معالجػػة الطبيػػب ، ممػػا يػػؤدي إلػػى التػػيثير سػػمبا 

ما تكػػوف المعالجػػة مػػف طػػرؼ الطبيػػب العػػاـ او طبيػػب الفريػػؽ ليسػػت بالفعاليػػة عمػػى مػػردود لعبػػو وخاصػػة عنػػد
اللازمػػة أو المراقبػػة الطبيػػة الرياضػػية التػػي يفرضػػيا الطبيػػب ليسػػت كافيػػة بالقػػدر التػػي تتطمبػػو الإصػػابة ، ولعػػؿ 

عبػػيف ىػػذا يعػػود إلػػى نقػػص خبػػرة الطبيػػب وعػػدـ درايتػػو بحجػػـ ونػػوع الإصػػابة ، ىػػذا يسػػاىـ أو يجعػػؿ مػػردود اللا
 يتراجع ولا يتحسف .

وفػػي بعػػض الأحيػػاف قػػد يسػػاىـ اللاعػػب نفسػػو فػػي تراجػػع مسػػتوى أدائػػو ومػػردود لعبػػو وخاصػػة عنػػدما لا يمتػػزـ 
بنصائح الطبيب الموجية لو أو فترة النقاىة التي يفرضيا عميو الطبيب وىػذا مػا نشػاىده بشػكؿ كبيػر مػف خػلاؿ 

ي اللاعػب بحجػـ الإصػابة أو تيػوره ، وعمومػا يمكػف أف نقػوؿ إجراء الاسػتبياف ، وربمػا يعػود ذلػؾ إلػى عػدـ وعػ
بػاف وجػوب وجػػود أخصػائي فػػي  الطػب الرياضػي لػػذا كػؿ فريػػؽ ضػرورة ممحػة ولا محالػػة منيػا ، وىػػو مػا أجمػػع 
عميػػو اللاعبػػوف مػػف خػػلاؿ الاسػػتبياف وذلػػؾ لمػػا لػػو مػػف فائػػدة تعػػود عمػػى الفريػػؽ عامػػة وعمػػى اللاعبػػيف بشػػكؿ 

فػي تحسػيف مسػتوى أدائيػـ ومػردود لعػبيـ والحمايػة والمحافظػة عمػى صػحتيـ، وىػو  خاص مف خلاؿ المساىمة
 ما يحقؽ صحة فرضيتا باف لمطب الرياضي تيثير عمى مردود لاعبي كرة القدـ .

( تبػػيف أف ىنػػاؾ تقصػػير مػػف جانػػب المػػدربيف فػػي أداء دورىػػـ وخاصػػة 10()9()8()7()6ومػػف خػػلاؿ الجػػدوؿ )
ف كػػاف فيػػو قػػد يكػػوف بتجنػػب الاحتكػػاؾ مػػع الخصػػـ أثنػػاء المباريػػات جانػػب التوعيػػة والتوجيػػو للاعبػػ يف الػػذي وا 

رشػادىـ للاعبػيف بػدليؿ اسػتئنافيـ  والمعب بحيطة وحذر ، والإحماء الجيد قبؿ بداية المبػاراة وكػذا قمػة تػوعيتيـ وا 
النتيجػػة فػػي المبػػاراة دوف  )الشػػفاء( ، وأيضػػا المغػػامرة ب صػػابتيـ مػػف أجػػؿ تحقيػػؽلمعػػب قبػػؿ انتيػػاء فتػػرة النقاىػػة 

الاكتراث ب صابة وسلامة اللاعبيف ، وكذا عدـ وعييـ بخطر بعػض التمػاريف الرياضػية عمػى اللاعبػيف والزيػادة 
فػػي شػػدة حمولػػة التػػدريب خػػػلاؿ الحصػػص التدريبيػػة دوف أف يتخمميػػا وقػػت لمراحػػػة ، وىػػذا يعػػود بالسػػمب عمػػػى 

لاعبي كرة القدـ ، وىو ما يطػابؽ صػحة فرضػيتنا إذ ىػي صحة اللاعبيف ويؤدي إلى تضاعؼ الإصابات لدى 
 سميمة ومحققة.     



 : عرض وتحميل ومناقشة نتائج الدراسةالرابعالفصل 
 

39 

( أتضح أف معظـ المدربيف ييتموف بالنتائج أكثر مف الحذر مف 14()13()12()11مف خلاؿ الجدوؿ )
 الإصابة والأداء الجيد وىو ما يؤثر عمى سلامة اللاعبيف بدليؿ تفضيؿ المدربيف لإدراج اللاعبيف في المقابمة
لما يكوف ىناؾ شؾ ب صابتيـ ، بالإضافة إلى عدـ تغيير اللاعبيف حيف إصابتيـ خلاؿ المباراة إلا بعد 
استشارة الطبيب ، وعدـ قياميـ بحصص لتماريف استرجاعية بعد كؿ مباراة عدا اقتصارىـ عمى الذىاب حماـ 

اء المراقبة الطبية للاعبيف سوى في المياه المعدنية أو إعطاء يوـ راحة للاعبيف ، وأيضا اقتصارىـ عمى إجر 
بداية الموسـ ، والتي تعتبر تقصير في حؽ اللاعبيف ، وىذا راجع بشكؿ كبير ربما إلى الإىماؿ مف طرؼ 
المدربيف وكذا عدـ الاىتماـ بصحة اللاعبيف والاىتماـ أكثر بالنتيجة مانتػج عنو إىماؿ لممتابعة الطبية 

الدورية ، وبالتالي ف ف ىذا  يطابؽ صحة فرضيتنا إذ ىي سميمة ومحققةللاعبيف وخاصة المتابعة الطبية 
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 خاتمة
مف خلاؿ البحث النظري ، والدراسة الميدانية الني قمنػا بيػا باسػتعماؿ الاسػتبياف وجػدنا وللأسػؼ الشػديد انػو    

، وىػذا راجػع إلػى غيػاب المختصػيف أو ربمػا إلػى  لـ تعطى أىمية ومكانة لمطب الرياضي في رياضػة كػرة القػدـ
نقص الجانب المادي ليػذه الفػرؽ وىػذا مػا يعػود بالسػمب عمػى الرياضػييف مػف الجانػب الصػحي وذلػؾ بتعرضػيـ 
إلػػػى إصػػػابات متنوعػػػة ومتفاوتػػػة الخطػػػورة ، خاصػػػة واف رياضػػػة كػػػرة القػػػدـ تتميػػػز بالاحتكػػػاؾ البػػػدني والتنػػػافس 

اضػػػي فيتمثػػؿ فػػػي تػػدىور مسػػتواىـ الرياضػػػي نظػػرا لخطػػػورة الإصػػابات وتكرارىػػػا الشػػديد ، أمػػا مػػػف الجانػػب الري
 وعدـ وجود متابعة طبية دورية .

كمػا اثػػر ذلػؾ عمػػى عػدـ تػػوفر ىػذه الفػػرؽ عمػػى طبيػب مخػػتص أو حتػى عمػػى طبيػب عػػاـ يقػوـ بػػ جراء المتابعػػة 
نػاء إجػراء المباريػات ، وىػذه المشػكمة الطبية الدورية عمى اللاعبيف ومػراقبتيـ أثنػاء وبعػد التػدريبات ، أو حتػى أث

 تعاني منيا رياضة كرة القدـ .

ومف ناحية أخرى فػاف نقػص التوعيػة وغيػاب التوجيػو مػف طػرؼ المػدربيف للاعبػيف أدى إلػى عػدـ وجػود متابعػة 
طبيػػػة دوريػػػة ، كمػػػا انػػػو لا تعطػػػى للاعبػػػيف نصػػػائح أو إرشػػػادات وتوجييػػػات تقػػػييـ مػػػف شػػػبح الإصػػػابات أثنػػػاء 

 الرياضية . ممارستيـ

إضافة لذلؾ إىماليـ لصحة اللاعبيف واىتماميـ بتحقيػؽ النتػائج فػي المباريػات أكثػر مػف الحػذر مػف الإصػابات 
والأداء الجيد ، لذا فمف الواجب عمى المدربيف الاىتماـ باللاعبيف ومتػابعتيـ صػحيا طػواؿ المشػوار الرياضػي ، 

 حتى تمارس ىذه الرياضة في أحسف الظروؼ .

 حات والتوصيات:الاقترا
صػحة  تػي نيمػؿ أف تصػؿ إلػى الميتمػيف عمػىالنتائج المتحصؿ عمييا نتقدـ بيذه الإقتراحػات ال عمى أساس

 :اللاعبيف داخؿ الفرؽ

 وضع مرسوـ يقضي ب جبارية الفحص الطبي الدوري لكؿ لاعب. 

 أي  تيليؼ طاقـ طبي متكوف مف ذوي الإختصاص في الطب الرياضي خػاص بكػؿ فريػؽ، لمتػدخؿ فػي
   .الإصابات سواء أثناء التدريب أو المباراة نوع مف

 سعافات أولية وعمـ النفس  .التكويف الجيد لممدربيف والإلماـ لكؿ جوانب التدريب الحديث مف طب وا 
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 عمى القائميف عمى الفرؽ الرياضية مراعاة الملاحظات التي يبدييا الطبيب بعد إجراء الكشؼ الطبي. 

  بػػػػػالأدوات والوسػػػػائؿ الوقائيػػػػػة الخاصػػػػة بػػػػػالفحوص والمراقبػػػػة الطبيػػػػػة، وكػػػػػذا تجييػػػػز العيػػػػػادات الطبيػػػػة
 .الإسعافات الأولية

 تنظيـ تربصات خاصة بالتوعية والتحسيس بيسس وقواعد الإسعافات الأولية 
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..................................................................................................... 
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 ممخ  الدراسة:
دراسة ميدانية  لدى لاعبي كرة القدـ. ياضي في علاج الاصابات الرياضية الر اسياـ الطب  عنوان الدراسة:

 ل، لفريؽ النجـ الرياضي فرفوس بئر العاتر
مػػا ىػػي أىميػػة الطػػب الرياضػػي فػػي عػػلاج الإصػػابات الرياضػػية؟ ومػػا ىػػي الأسػػباب المؤديػػة إلػػى كثػػرة : الإشــكالية

 ؟.ي فريؽ النجـ الرياضي فرفوس بئر العاترفى لاعبي كرة القدـ الإصابات لد
 الفرضية العامة:

عبػػي لاقمػة التوعيػة وكػػذلؾ اىتمػاـ المػدرييف بالنتػػائج ونقػص مراكػز الطػػب الرياضػي أدى إلػى كثػػرة الإصػابات لػدى 
 .النجـ الرياضي فرفوس بئر العاتر

 الفرضيات الجزئية:
 النجـ الرياضي فرفوس بئر العاتر( لمطب الرياضي دور في زيادة مردود لاعبي كرة القدـ )فريؽ 
  قمػػة التوعيػػة مػػف طػػرؼ المػػدربيف أدى إلػػى تضػػاعؼ الإصػػابات لػػدى لاعبػػي كػػرة القػػدـ)فريؽ الػػنجـ الرياضػػي

 فرفوس بئر العاتر( .
 .اىتماـ المدربيف بالنتائج نتج عنو عدـ وجود متابعة طيبة 
 اللاعبيف الرياضييف المصابيف.   نقص مراكز الطب الرياضي في الجزائر أدى إلى عدـ التكفؿ بجميع 
لاعبا مف فريؽ النجـ الرياضي  30 تمثمت عينة دراستنا في : عينة الدراسة 
المنيج الوصفي : المنهج المتبع في الدراسة. 
الإستبياف : أدوات الدراسة. 
النتائج المتوصل إليها : 

 .غياب الأطباء والعيادات الطبية المتخصصة في الطب الرياضي1-
 .الغياب التاـ لمندوات والدورات الطبية في مجاؿ الطب الرياضي2-
 .مى اللاعبيفنقص المراقبة الطبية المفروضة ع3-
 .غياب وعدـ تواجد الأطباء أثناء التدريب8-
أهم الإستنتاجات والإقتراحات : 

 .وضع مرسوـ يقضي ب جبارية الفحص الطبي الدوري لكؿ لاعب1-
 تيليؼ طاقـ طبي متكوف مف ذوي الإختصاص في الطب الرياضي خاص بكؿ فريؽ، لمتدخؿ في أي نوع مف2-
 .يب أو المباراةالإصابات سواء أثناء التدر 3-
سعافات أولية وعمـ النفس4-  .التكويف الجيد لممدربيف والإلماـ لكؿ جوانب التدريب الحديث مف طب وا 
 عمى القائميف عمى الفرؽ الرياضية مراعاة الملاحظات التي يبدييا الطبيب بعد إجراء الكشؼ الطبي5-
 
 

 



 

 

Abstract 

Study title: The contribution of sports medicine to the treatment of sports injuries 

among football players. A field study for the sports star Farfos Bir El Ater team, 

Problem: What is the importance of sports medicine in treating sports injuries? And 

what are the reasons leading to the large number of injuries among football players in 

Sportive Star FERPHOS  Bir Al-Ater? 

General premise: 

The lack of awareness, as well as the managers’ interest in the results, and the lack of 

sports medicine centers led to the large number of injuries among the athletes of the 

Sportive Star FERPHOS  Bir Al-Ater. 

Partial Hypotheses: 

• Sports medicine has a role in increasing the return of football players (Sportive Star 

FERPHOS  Bir Al-Ater) 

• The lack of awareness on the part of the coaches led to a doubling of injuries among 

football players (Sportive Star FERPHOS  Bir Al-Ater). 

• The trainers' interest in the results resulted in a lack of good follow-up. 

• The lack of sports medicine centers in Algeria has led to the failure to take care of 

all injured athletes. 

Sample of the study: Our study sample consisted of 30 players from the Sportive 

Star FERPHOS  Bir Al-Ater 

The method used in the study: the descriptive method. 

Study tools: questionnaire. 

The results obtained: 

1- Absence of doctors and medical clinics specialized in sports medicine. 

2- Complete absence of medical seminars and courses in the field of sports medicine. 

3- Lack of medical supervision imposed on players. 

8- Absence and absence of doctors during training. 

The most important conclusions and suggestions: 

1- Establishing a decree requiring the mandatory periodic medical examination for 

every player. 

2- Forming a medical team consisting of specialists in sports medicine for each team, 

to intervene in any kind of sport 

3- Injuries either during training or the match. 

4- Good training of trainers and familiarity with all aspects of modern training from 

medicine, first aid and psychology. 

5- Those in charge of sports teams should take into account the observations made by 

the doctor after the medical examination 



 

 

Résumé  

Titre de l'étude : La contribution de la médecine du sport au traitement des blessures 

sportives chez les joueurs de football. Une étude de terrain pour l'équipe de sport 

l’étoile sportif  FERPHOS Bir El Ater, 

Problème : Quelle est l'importance de la médecine sportive dans le traitement des 

blessures sportives ? Et quelles sont les raisons du grand nombre de blessures parmi 

les footballeurs de l’étoile sportif  FERPHOS Bir El Ater,? 

Prémisse générale : 

Le manque de sensibilisation, ainsi que l'intérêt des administrateurs pour les résultats, 

et le manque de centres de médecine sportive ont conduit au grand nombre de 

blessures parmi les athlètes de l'athlète l’étoile sportif  FERPHOS Bir El Ater. 

Hypothèses partielles : 

• La médecine sportive joue un rôle dans l'augmentation du retour des joueurs de 

football (l’étoile sportif  FERPHOS Bir El Ater) 

• Le manque de sensibilisation de la part des entraîneurs a conduit à la multiplication 

des blessures chez les joueurs de football (l’étoile sportif  FERPHOS Bir El Ater 

Ater). 

• L'intérêt des formateurs pour les résultats s'est traduit par un manque de bon suivi. 

• Le manque de centres de médecine du sport en Algérie a conduit à ne pas prendre 

en charge tous les athlètes blessés. 

Échantillon de l'étude : Notre échantillon d'étude était composé de 30 joueurs de 

l'équipe sportive Al-Najm 

La méthode utilisée dans l'étude : la méthode descriptive. 

Outils d'étude : questionnaire. 

Les résultats obtenus : 

1- Absence de médecins et de cliniques médicales spécialisées en médecine du sport. 

2- Absence totale de séminaires médicaux et de cours dans le domaine de la 

médecine sportive. 

3- Absence de surveillance médicale imposée aux joueurs. 

8- Absence et absence de médecins pendant la formation. 

Les conclusions et suggestions les plus importantes : 

1- Etablir un arrêté imposant l'examen médical périodique obligatoire pour tout 

joueur. 

2- Former une équipe médicale composée de spécialistes en médecine du sport pour 

chaque équipe, pour intervenir dans tout type de sport 

3- Blessures pendant l'entraînement ou le match. 

4- Bonne formation des formateurs et familiarité avec tous les aspects de la formation 

moderne depuis la médecine, les premiers secours et la psychologie. 

5- Les responsables des équipes sportives doivent tenir compte des observations 

faites par le médecin après l'examen médical 
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