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  :ملخص البحث العربي
ومن خلال خبرة الباحث المیدانیة فضلأ عن اجراء المقابلات مع بعض الخبراء والمختصین   وجداهمیة بالغة لدراسة هذا 
الموضوع الذي لم یأخذ حقه في البحث والتقصي  لذا ارتى الباحث الخوض في هذه المشكلة محاولة منه دراسة تأثیرات الاصابة 

هاز المناعي ودور الجهاز المناعي في الاصابة الریاضیة اما هدف البحث فهو التعرف على مدى تأثیر الریاضیة على الج
  : ومن ابرز التساولات هو .الاصابات الریاضیة على بعض المتغیرات المناعیة لدى الریاضیین

استخدم الباحث المنهج الوصفي : ج البحثاما منه)).ما أهم المتغیرات المناعیة ذات الاستجابة المباشرة للإصابات الریاضیة((   
لمجموعة واحدة وذلك لملائمته لطبیعة ) القیاس البعدي  ( والقیاس البعدي ) عقب الاصابة القیاس القبلي(باستخدام القیاس القبلي 

ن لاعبي اندیة لاعبین م) ١٠(اما عینة البحث قام الباحث بتطبیق القیاسات القبلیة على عینة عمدیة قوامها . تلك الدراسة 
استخدم الباحث  الوسائل الاحصائیة المناسبة . عام ) ٣٣- ٢٥( محافظة القادسیة للكرة الطائرة  ، والذین تتراوح اعمارهم ما بین 

المتغیرات المناعیة وتشمل الجلوبیولین المناعي :  اذ تمثلت متغیرات البحث قید الدراسة . (spss)عن طریق الحقیبة الاحصائیة 
IgG .لجلوبیولین المناعي اIgM . خلایا الدم البیضاءWBC ومن انواعها النیتروفیلNeu المونوسایت�Mono . ( فكان من اهم

-٢٢,١٥٣(حیث بلغ المتوسطین  IgG,IgMحدوث زیادة ملحوظة في نتائج القیاس القبلي لبروتینات المناعة  -الاستنتاجات هو 
( ظة في نتائج القیاس القبلي لكریات الدم البیضاء عدیمة الحبیبات المونوسایتوكذلك حدوث زیادة ملحو . على الترتیب) ٦,١٢٢١

Mono  ( على الترتیب ٦٠٧,٠حیث بلغ المتوسط الحسابيô اما اهم التوصیات فهي الاستدلال بنتیجة هذه الدراسة عن تقنین
  .احمال التدریب التالیة لعملیات تاهیل اللاعبین بعد الاصابة

The impact of sports injuries on some immunological variables (humoral and cellular) 
And physiological volleyball players 

Prof. Dr. Ali Mahdi Hadi 
(The Research Problem): 
, heritage, seasonal and environmental conditions which may assist to direct the health care 
to the players to enable them preserve their health and immune them against various 
injuries.Through the field experience of the researcher, he found a great importance to study 
this subject which was not covered sufficiently in previous research.  Here, the researcher 
covered this problem to study the effects of the sports injuries on the immune system and the 



role of the immune system in the sports injury.The Research Objectives: Identifying the scope 
of the influence of the sports injuries on some immunity variables for the 
sportsmen.Identifying the differences, if existed, between the immune system variables 
before and after the exposure of the players to the sports injuries.The Research 
Questionnaires: 
What are the immune variables which responses directly to the sports injuries..The Research 
Methodology: 
The Researcher used the Descriptive Methodology using the before measure (After injury 
before recovery); and the after measure (After recovery from the injury) for one group 
because for its suitability to the nature of the study. 
The Research Sample: 
The Researcher applied the before studies on a verƟcal sample consisƟng of (10) Players from 
the Al-Kadisia Governorate voollyball club players first and second class whose ranges range 
between (25 – 33) years old. Data CollecƟon Means:: The Research RecommendaƟons: 
The inference with the result of this study concerning the rationing of the immunity variables 
for the researched sample. 

  

  الفصل الاول
  : التعریف بالبحث - ١
 :مقدمة واهمیته البحث    ١-  ١

تعد الاصابات الریاضیة أحد أهم ثلاث معوقات تقف حائلا دون التطور الدینامیكي المتوقع من عملیة 
وعند ). والاصابات الریاضیةÏ وتقنین الاحمال البدنیة- ظاهرة التعب(والمعوقات الثلاثة هي - التدریب الریاضي

دراسة الاصابات الریاضیة في المجال الریاضي یستوجب الأمر لممارسي الأنشطة الریاضیة سواء لاعبین أو 
أن یلموا بكل ما هو جدید في مجال التعرف على طبیعة هذه Ï مدربین او إداریین او العاملین في حقل التأهیل 

ة المختلفة وطبیعتها وكیفیة اسعافها بعد دراسة میكانیكیة حدوثها ثم الاصابات وارتباطها بالأنشطة الریاضی
التعامل مع هذه الاصابات في مجال استكمال الاجراءات العلاجیة والتأهیل الشامل خاصة والتأهیل البدني 

  ).١:٥٠(الحركي والریاضي متعاونین في ذلك مع المختصین من الكوادر الطبیة المتخصصة 
ومة المناعیة وسائل ذاتیة متطورة في غایة التعقید للدفاع عن الجسم والمحافظة على الاتزان وتعتبر المنظ    

البدني ووظائف الاعضاء في مواجهة المخاطر التي قد یتعرض لها وضد التغیرات البیئیة التي لا تقف عند حد 
لى ارقى مستوى في وهي أیضا جهاز ضخم وحشد عظیم من الخلایا داخل الجسم وع  ولا تستقر على حال 

والمنظومة المناعیة أدارة للذاكرة وتدوین المعلومات بدقة   التنظیم والتنسیق ووسائل الاتصال والانذار المبكر
  )٢:١٧. (عن جمیع مواصفات المیكروبات والبكتریا والفیروسات التي تغزو الجسم وتسبب مرضه

دیدة من الخلایا اللیمفاویة والتي توجد في الاعضاء فالجهاز المناعي جهاز وظیفي یتكون من بلایین ع        
اللیمفاویة مثل الطحال والغدة التیموریة والعقد اللیمفاویة واللوز وهذه الخلایا تقاوم الاجسام الغریبة التي تهاجم 

 Homeostatic Mechanismsجسم الأنسان والجهاز المناعي یعتبر آلیة هامة من آلیات الاتزان الداخلي 



ویبطل عمل الكائنات الممرضة فهو یحمینا من البكتریا والفیروسات والخلایا السرطانیة ô جسم في ال
ویعتبر تأثیر التدریب الریاضي على الجهاز المناعي من أهم النقاط الأساسیة التي یجب أن ).   ٥٣٨:٢٣(

ر هام في مقاومة الأمراض تراعي عند تنظیم الأحمال البدنیة للریاضیین نظرا لما یقوم به هذا الجهاز من دو 
والتغیرات التي تحدث في الجسم عند حدوث الاصابات وسرعة الشفاء منها والتي قد تتزاید في موسم التدریب 

وبذلك یفقد اللاعب لیاقته وینخفض مستواه وبالتالي تقل قدرة هذا الجهاز على حمایة الجسم Š والمنافسة 
ة إلى حدوث الكثیر من الإصابات والتي ینتج عنها العدید من تؤدى ممارسة الأنشطة الریاضی) . ٢٩٥:٢٤.(

التغیرات الفسیولوجیة كرد فعل لهذه الإصابات وتشمل هذه التغیرات معظم أجهزة الجسم ومن أهم الأجهزة آلتي 
تتأثر بحدوث الإصابة هو الجهاز المناعي، والذي یساعد الجسم في مجابهة التغیرات آلتي یتعرض لها، حیث 

لجهاز المناعي لللاعب هو المسئول الأول عن حمایة الجسم من كل ما یتعرض له من أجسام غریبة قد أن ا
  . تهاجمه، فهو یمثل خط الدفاع الأول للجسم وحتى العودة للحالة الطبیعیة 

ومن هنا تجلت اهمیة الدراسة وذلك من خلال اهتمام  العدید من الدراسات في مجال الاصابات الریاضیة 
سة تأثیرات المجهود البدني على اجهزة الجسم المختلفة وخاصة الجهاز الدوري، الجهاز التنفسي، الجهاز بدرا

الحركي، وغیرها من اجهزة الجسم المختلفة، نظرا لما یمثله هذا الجهاز المناعي من وسیلة دفاعیة مهمة ولكونه 
اختلاف الظروف الجسمیة والوراثیة یتكون من مكونات مختلفة الوظائف والتركیب ویعمل بطرق مختلفة ب

والبیئیة والفصلیة والذي لم یأخذ حقه من البحث ومن هنا ارتى  الباحث الخوض في هذه المشكلة محاولة منه 
دراسة تأثیرات الاصابة الریاضیة على الجهاز المناعي ودور الجهاز المناعي في الاصابة الریاضیة لدى 

  .لاعبي الكرة الطائرة 
  :مشكلة البحث ٢- ١

لقد اهتمت العدید من الدراسات في مجال الاصابات الریاضیة بدراسة تأثیرات المجهود البدني على 
، الجهاز التنفسي، الجهاز الحركي، وغیرها من اجهزة الجسم اجهزة الجسم المختلفة وخاصة الجهاز الدوري

ة مهمة ولكونه یتكون من مكونات مختلفة من وسیلة دفاعیالمناعي ، نظرا لما یمثله هذا الجهاز المختلفة
الوظائف والتركیب ویعمل بطرق مختلفة باختلاف الظروف الجسمیة والوراثیة والبیئیة والفصلیة مما قد یساعد 
على توجیه الرعایة الصحیة للاعبین حتى یمكنهم من المحافظة على صحتهم وتحصینهم ضد الاصابات 

نصرمة ولم یولوا الباحثین اهتماما كبیرا في التعرف على اهم تأثیرات الجهاز المرضیة المختلفة وخلال الفترة الم
  .المناعي على الاصابة الریاضیة 

ومن خلال خبرة الباحث المیدانیة وجد اهمیة بالغة لدراسة هذا الموضوع الذي لم یأخذ حقه من البحث 
ثیرات الاصابة الریاضیة على الجهاز ومن هنا اختار الباحث الخوض في هذه المشكلة محاولة منه دراسة تأ

ویعتبر تأثیر حدوث الإصابات على الجهاز المناعي من .المناعي ودور الجهاز المناعي في الاصابة الریاضیة
أهم النقاط الأساسیة للریاضي نظراً لما یقوم به هذا الجهاز من دور هام في مقاومة التغیرات الناتجة عن 



وبالتالي یضعف . التدریب والمنافسة وبذلك یفقد اللاعب لیاقته وینخفض مستواهحدوث الإصابة والتي تكثر في 
  . وتقل قدرة هذا الجهاز على حمایة الجسم من الأمراض 

  :اهداف البحث ٣- ١
  :یهدف البحث الى ما یلي 

) الخلطیـــة  –الخلویـــة (التعـــرف علـــى مـــدى تـــأثیر الاصـــابات الریاضـــیة علـــى بعـــض المتغیـــرات المناعیـــة  -١ 
  .والفسیولوجیة  لدى لاعبي الكرة الطائرة

التعــرف علــى دلالات الفــروق، ان وجــدت، یبــین قــیم متغیــرات الجهــاز المنــاعي قبــل وبعــد تعــرض اللاعبــین  -٢
  .للإصابات الریاضیة 

  :ثفروض البح ٤- ١
 –المناعیـــة (وجــود علاقـــة ذات دلالــة معنویـــة لتــاثیر الاصـــابات الریاضـــیة عــاى بعـــض المتغیــرات المناعیـــة -١

  .لدى لاعبي الكرة الطائرة ) الخلطیة 
للتنبـؤ بحالــة الجهــاز المنــاعي وتــأثیر الاصــابة الریاضــیة علیــه بحیــث یمكــن مراعــاة ذلــك عنــد وضــع برنــامج  -٢

  . التدریب الریاضي بعد العلاج من الاصابات الریاضیة
  مجالات البحث  ٥-١
 للكرة الطائرة  الممتاز المشاركین في الدوري العراقيلاعبي اندیة محافظة القادسیة :المجال البشري  ١- ٥-١

  . ٢٠١٥ -  ٢٠١٤للموسم الریاضي 
  - القاعة الریاضیة المغلقة للاندیة الریاضیة قید الدراسة  :المجال المكاني  ٢- ٥-١

  .مختبر بغداد للتحلیلات المرضیة 
  . ٢٠١٥/  ٥/  ٢٥لغایة   ٢٠١٤/  ١٤/١٢للفترة من   :المجال الزماني  ٣- ٥-١

  الفصل الثاني
  یة والسابقة الدراسات النظر   - ٢
  الدراسات النظریة  ١ - ٢
  :مفهوم الاصابة الریاضیة ١- ١- ٢

الاصــابة الریاضــیة هــي تــأثر نســیج أو مجموعــة مــن انســجة الجســم نتیجــة مــؤثر خــارجي أو داخلــي ممــا 
  :یؤدي الى تعطیل عمل أو وظیفة ذلك النسیج وتنقسم هذه المؤثرات الى

  .خارجیة كالاصطدام بزمیل أو الأرض أو أداة مستخدمة أي تعرض اللاعب الى شدة : مؤثر خارجي  -١
  أي اصابة اللاعب نفسه مع نفسه نتیجة للأداء الفني الخاطئ أو عدم الأحماء : مؤثر ذاتي  -٢
  .مثل تراكم حامض اللاكتیك في العضلات أو الإرهاق العضلي أو قلة مقدار الماء والأملاح: مؤثر داخلي - ١



من المعلوم أن جمیع الكائنات الحیة تمر بدورات بیولوجیة ذلـك    :البیولوجي  اصابات ترتبط بالإیقاع٢-١-٢
لـذلك كـان مـن المهـم   أن تناوب العملیات البیولوجیة والعملیات الفسیولوجیة لها نظامها الـذي یمكـن قیاسـه بدقـة 

ع الغذاء المناسـب والتـأقلم دراسة هذا العلم حتى یمكن تحدید البرنامج التدریبي الشامل من حیث الراحة والقوة ونو 
ولعـدم وصـول .وذلك من خلال تخطیط أیقاع أنشطة الجسم وفقا لدوره الایقاع الحیـوي الیـومي للجسـم å الحراري 

اللاعب الى الارهاق ودراسة الدورات البیولوجیة والفردیـة لمنـع الاصـابات الریاضـیة والوصـول الـى أعلـى مسـتوى 
بأنهــا صــنفت الاصــابات ) ٢٠١٣(عــن ســمیعة خلیــل" "عبــاس حمیــد عبیــد"یــذكر).  ٢٧,٢٦,٢٥:١٦.(فــي الاداء 

ویتضــح ذلــك مــن ) وكــذلك الاجــراءات اللازمــة لهــا) تبعــا للشــدة ) شــدیدة  –متوســطة  –خفیفــة ( الریاضــیة الــى 
  : خلال الجدول التالي

 ô=ŠR)درجات الاصابات الریاضیة)١  
 الاجراءات اللازمة لها اعراضها تصنیف الاصابة

  
الاصابات 

 الخفیفة

  الم بعد التدریب -
  تصلب خفیف بعد الاصابة -

 لا یتغیر لون المنطقة -

  تقلیل اوقات التدریب -
  تخفیف الجهد على الانسجة المصابة -

  الراحة والعلاج الاولي -
 الراحة بالتمرین للوصول لأعلى النشاط -

  
  الاصابات
 المتوسطة

  الم قبل وبعد الفعالیة -
  المصاب ضعف النسیج -

  تورم خفیف -
  تغیر لون المنطقة المصابة -

  راحة النسیج المصاب -
  عدم اجهاد النسیج المصاب -

  تجنب تدریبها -
  الراحة مع العلاج الاولي -

  العودة بشكل تدریجي لممارسة الانشطة -
 بشكل تام

  
  

  الاصابات
 الشدیدة

  الم مستمر قبل واثناء وبعد -
  التمرین

  الالم تأثر الانجاز بسبب -
  تأثر الانشطة الیومیة -

  تأثر الحالة الطبیعیة بسبب -
  )الالم المستمر ( الالم 

  یزداد الالم عند الضغط على النسیج -
 تغییر في شكل لون النسیج المصاب-

التوقف عن ممارسة الانشطة الریاضیة وبشكل  -
  تام

  مراجعة الطبیب -
  
  
  
  

)٣٨,٣٧:٢٩(  
 

  
  
  



  ) Types of immune( انواع المناعة  ٣- ١- ٢
  :تنقسم المناعة الى قسمین 

ý  المناعة الطبیعیة )Natural immunity .( المناعة المكتسبة)Acquired immune. ( 
  :وهناك تصنیف اخر یوضح انواع المناعة وكما موضح بالشكل التالي).  ١٨٢:٦٦(

  المناعة
  
  

  مكتسبة                       طبیعیـة                                                    
  

  )نشطة(فعالة
  )منتقلة(منفعلة

  انتقال  طبیعي              انتقال صناعي كائنات میتة         كائنات حیة  سموم                                      
 
  )١٩:٢٦(انواع المناعة )١(شكل      موهنة          غیریة                 كاملة

  :وسیتم توضیح كل من المناعة الخلویة والمناعة الخلطیة كما یلي
ــة *  وتعتمــد المناعــة الخلویــة علــى خلایــا مــن النــوع اللیمفــاوي  ) : Cellular immunity(المناعــة الخلوی

Lymphocytes  ـــل الطحـــال والغـــدد ســـواء مـــا یـــرى منهـــا فـــي الـــدم ومـــا هـــو موجـــود فـــي الجهـــاز اللیمفـــاوي مث
ي حالة الاجسام الغریبة ذات الحجم الكبیر نسبیاً والتي یمكنها اختراق الانسجة وعبورها الى داخل فف=  اللیمفاویة

الجسم مثل زرع الاعضاء أو كما في الحال یجعل بعض هذه المـواد الكیمیاویـة تتحـد عضـویا مـع بـروتین خلایـا 
ت یعتبــر جهــاز المناعــة هــذه الجســم وتتســبب فــي تغییــر شــكله المعــروف لجهــاز المناعــة وفــي جمیــع هــذه الحــالا

  .الاعضاء غریبة عنه ویتم التعرف على الاجسام الغریبة بواسطة خلایا خاصة من مجموعة اللیمفوسایت
تعتمد المناعة الخلطیة على البروتینات المناعیة  ):Humoralimmunity(المناعة الخلطیة * 

Immunogloulins ) الاجسام المضادةAntibodies  (الى عائلة مكونة من البروتینات تفرزها  والتي تنتمي
وهي مسئولة عن حمایة الجسم من الاجسام الغریبة والمیكروبات التي تصل الى الدم "  Bب "الخلایا اللیمفاویة 

وهي تتكون من أربع سلاسل من الاحماض الامینیة اثنین منها خفیفة الوزن واثنین ثقیلة الوزن وهذه السلاسل 
من الاحماض الامینیة وهي مرتبة في شكل ثنائیات وتتعدد أشكال وتركیب ووزن  ١١٠تتكون من حوالي 

  ) .٤١,٤٠:٢٠)( ٤٦:٢٠) (٣٤,٣٠: ١(.الاجسام المضادة لیناسب الدور الذي ستقوم به 
  )٧٧:٧٨(انواع خلایا الدم البیضاء ) ٢(شكل رقم          

  
  



  
  
  

 العدد نوع الخلایا
المحیط 
 )un(بالمیكرومتر

 الوظائفأهم  العمر
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  المحببة
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ساعات 
  الى أیام

  
  
  
  
  
 

  المناعة
  

ابتلاع والتهام المیكروبات 
  والكائنات الدخیلة على الجسم

حالات  - مواجهة تأثیر الهستامین 
انتاج مولدات  -الحساسیة 

- المضادةالمضادات والاجسام 
  تحطیم بعض الدیدان الطفیلیة

أطلاق مواد وحالات الحساسیة 
  والألتهابات

  
  

الاجسام  –المناعة المكتسبة 
خلایا الذاكرة الابتلاع  -المضادة 

  كنس المخلفات -التحطیم –
  
  

  تجـــــــــــــــــــلط الدم
وفي هذا الجدول یوضح مكونات 
الدم واعدادها وأعمارها ووظیفتها 

:  
ملخص مكونات )٢( جدول

 )٢٤:١٨(الدم



  الفصل الثالث 
  منهج البحث واجراءاته المیدانیة- ٣
) عقب الاصابة القیاس القبلي (استخدم الباحث المنهج الوصفي باستخدام القیاس القبلي :منهج البحث  ١- ٣
  .لمجموعة واحدة وذلك لملائمته لطبیعة تلك الدراسة ) القیاس البعدي ( و
لاعبین من لاعبي ) ١٠(قام الباحث بتطبیق القیاسات القبلیة على عینة عمدیة قوامها : البحثعینة   ٢- ٣

( اندیة محافظة القادسیة للكرة الطائرة المشاركین في الدوري العراقي الممتاز، والذین تتراوح اعمارهم ما بین 
عدیة لیصبح العدد النهائي للعینة وتم استبعاد لاعبین لعدم انتظامهما باجراءت القیاسات الب. عام ) ٣٣- ١١

  .لاعبین) ٨(
  )٣(جدول 

  المتوسط الحسابي والانحراف المعیاري والوسیط ومعامل الالتواء
  ٨=لمواصفات عینة البحث ن

وحدة  المتغیرات
 القیاس

المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعـیاري

 الالتواء

 ١.٦٧١ ٣.٥٤٣ ٢٧.٦٢٥ سنة السن
 ٠.٤٣٤- ٣.٠٥٨٩ ١٧٥.٢٥ سم الطول
 ٠.٤٩٩ ٤.٥٨٠ ٧٠.٨٧٥ كجم الوزن

 ١.١٩٣ ١.٤٥٧ ٦.١٢٥ سنة العمر التدریبي
مما یدل على اعتدالیة البینات  ٣±ان معاملات الالتواء لعینة البحث تتراوح بین ) ٣(یتضح من نتائج الجدول

  ). ٣(وتجانس عینة البحث في المتغیرات الوصفیة المحددة في الجدول
  :اعتمد الباحث في جمع البیانات على الوسائل التالیة :البیانات وسائل جمع   ٣- ٣
  استمارات جمع وتسجیل البیانات -
  .استمارة استطلاع رأي الخبراء خاصة بالمتغیرات المناعیة  - 
  .استمارة استطلاع رأي الخبراء لتحدید أجزاء الجسم الاكثر عرضة للاصابة -
  .باللاعبین استمارة جمع المعلومات الخاصة  - 
  .استمارة تسجیل بیانات اللاعب الخاصة بالمتغیرات المناعیة  - 
  :تتمثل متغیرات البحث بالتالي :المتغیرات المستخدمة في البحث  ٤- ٣
الجلوبیولین المناعي C4 4المكمل المناعي C3 3المكمل المناعي ( وتشمل :  المتغیرات المناعیة ١- ٤- ٣

IgG 4 الجلوبیولین المناعيIgM 4 خلایا الدم البیضاءWBC ومن انواعها النیتروفیل Neu المونوسایت� 
Mono الایزنوفیل� Eos البازوفیل� Baso(    



واشتملت على انواع ودرجات الاصابة التي تعرض لها :المتغیرات الخاصة بالاصابات الریاضیة ٢- ٤- ٣
  .اللاعبون عینة البحث

  :الاجهزة والادوات المستخدمة في البحث  ٣- ٤- ٣
  .الالكتروني لقیاس الوزن والطول ) Datcto(جهاز  - 
  .لفصل السیرم Centrifugeجهاز الطرد المركزي  - 
  ). IgG , IgM( لتحلیل بروتینات المناعة ) ELISA(جهاز  - 
  ). WBC( لتحلیل كریات الدم البیضاء Rubyجهاز  - 
  ) . C3 , C4( جهاز لتحلیل بروتین  - 
  .لحفظ عینات الدم انابیب زجاجیة معقمة جیدا  - 
  .ثلاجة خاصة لحفظ انابیب عینات الدم  - 
  .لوضع عینات الدم ونقلها )  Ice box( صندوق ثلج مجروش  - 
  .سرنجات بلاستیكیة معقمة لسحب عینات الدم  - 
  .قطن طبي وكحول للتطهیر  - 
  .لربط ذراع المصاب  Tourniquetرباط مطاطي  - 
  .لحفظ الدم لحین اجراء التحالیل )  EDTA( انابیب خاصة تحتوي على مادة مانعة للتخثر  - 
  .ماصة اوتوماتیكیة لاخذ عینة الدم وعینة السیرم  - 
  *القیاس القبلي والقیاس البعدي لعینة البحث ٣- ٤- ٣

القیاس البعدي الى القیاس بینما یشیر   یشیر القیاس القبلي الى القیاس بعد تعرض اللاعب للاصابة الریاضیة
وقد .عقب حصول اللاعب على العلاج والتاهیل الازم بعد الاصابة ووصولة الى حالة الاستشفاء الكامل منها

  .استخدم الباحث تعبیر القیاس القبلي والقیاس البعدي بالجدوال الموضحة لنتائج البحث للتعبیر عن ذلك
    ١٤/١/٢٠١٥راءالتجربة الاستطلاعیة في یوم الثلاثاء الموافق قام الباحث یااج: التجربة الاستطلاعیة ٥- ٣

  :وذلك في تمام الساعة العاشرة صباحا وقد استهدفت الدراسة ما یلي 
  .تحدید وتجهیز اماكن قیاس المتغیرات الفسیولوجیة وسحب عینات الدم داخل المستشفى  -
  .لاجراء القیاسات على اللاعبین المصابین- 
  .الخاصة باللاعبین  جمع البیانات - 
  .توضیح اهمیة البحث العلمیة والتطبیقیة للمدرب اولا ثم اللاعبین  - 
  .اعداد وتدریب المساعدین وتوزیع ادوارهم  - 
  ..عرض المتغیرات المناعیة على السادة الخبراء والمختصین  - 
  



  :التجربة الاساسیة ٦- ٣
  :اجراء القیاسات القبلیة: اولا 

  ).اشعة ( على اللاعبین ومعرفة نوع الاصابة ومكانها واخذ تصویر لكل اصابة  تم اجراء كشف طبي - 
  .تم قیاس الوزن والطول لكل لاعب والتسجیل في الاستمارة الخاصة بكل لاعب  - 
حتى یتمكن الباحث والمساعدین كتابة )  ٨- ١( تم ترتیب افراد عینة البحث باعطاء كل لاعب رقم من  - 

  .لاختبار الخاصة بكل لاعب الارقام على انابیب ا
  .م ٢٠/٢/٢٠١٤لجمیع افراد العینة وذلك یوم الخمیس الموافق ) سم  ٥( تم سحب عینة الدم  - 
جزء في انابیب اختبار زجاجیة محكمة الغلق ومرقمة - تم تفریغ الدم الموجود في السرنجة على جزئین  - 

بلاستیكیة مرقمة ایضا بنفس الارقام الخاصة باللاعبین والجزء الثاني في انابیب � بالارقام الخاصة باللاعبین 
  .لحفظ الدم )  EDTA( بها مادة 

بعد ذلك تم فصل السیرم عن مكونات الدم في جهاز الطرد المركزي ووضعها في فریزر الثلاجة لحین  - 
  .اكتمال السحب لباقي العینة ومن ثم تحلیلها 

اء اللاعبین بصوره تامة تم اخذهم الى المستشفى لسحب عینة بعد شف - :اجراءات القیاسات البعدیة : ثانیا 
  .م  ٢٩/٥/٢٠١٥من كل فرد من افراد العینة وذلك في یوم الخمیس الموافق ) سم ٥( الدم 

تم اخذ جزء من عینة الدم ووضعها في انابیب اختبار محكمة الغلق وعلیها الرقم الخاص بكل لاعب على  - 
  .حده 

وعلیها رقم اللاعب الخاص )  EDTA( في انابیب بلاستیكیة بها مادة مانعة للتخثر  تم وضع الجزء الثاني - 
  .به ایضا 

دقیقة لفصل مصل الدم عن )  ١٠- ٥( لمدة  Centrifugeتوضع انابیب الاختبار في جهاز الطرد المركزي  - 
  .باقي مكونات الدم الاخرى 

خدام الماصة ووضعها في انبوبة صغیرة من یتم سحب مصل الدم من الانابیب بعد عملیة الفصل باست - 
  .البلاستیك ذات غطاء محكم وعلیها الرقم الخاص بكل لاعب 

  ثم یتم وضع الانابیب البلاستیكیة وبها السیرم في الثلاجة لحین الانتهاء من افراد العینة وتحلیلها بعد ذلك  - 
  :االوسائل  الاحصائیة  ٧- ٣

استخدم الباحث المعالجات الاحصائیة التالیة من خلال برنامج الحزم الاحصائیة للعلوم الاجتماعیة والانسانیة 
spss  وذلك من خلال المعاملات الاحصائیة التالیة:  

  .الوسیط .الانحراف المعیاري  -.معامل الالتواء الوسیط  - ).ت(اختبار- . الوسط الحسابي  - 
  
  



  الفصل الـرابع
  :النتائج ومناقشتها  عرض  - ٤
  :عرض النتائج  ١- ٤

  )٤(جدول 
  )٨=ن( .المتوسط الحسابي والانحراف المعیاري والوسیط والالتواء لنتائج القیاسات القبلیة لعینة البحث 

  المتغیرات  م
وحدة 
  القیاس

المتوسط 
  الحسابي

الانحراف 
  المعیاري

  الالتواء  االوسیط  اكبر قیمة  اقل قیمة

١  C3 Mg/d1 ٠١٩ ١٠٠.٦٠ ١٢٩ ٧٦.١ ١٨.٣٠٠ ١٠٠.٩٤. - 
٢  C4 Mg/d1  ٠٨٩ ٢٨.٢٠ ٣٧.٤ ١٦.٤ ٦.٨٤ ٢٦.٧٠. - 
٣  IGG Mg/d1  ٦١٧ ١١٢٣.٥ ١٤٩٠ ١٠٣٠ ١٩٦.٦٢ ١٢٢١.٦. 
٤  IGM Mg/d1  ١١٤  ١٦١.٥٠  ٢٠٢  ١٠٥.٠  ٣٧.٨١ ١٥٣.٢٢. -  

 g/d1)٥(  
  )٨=ن(المتوسط الحسابي والانحراف المعیاري والوسیط والالتواء لنتائج القیاسات القبلیة لعینة البحث 

  المتغیرات  م
وحدة 
  القیاس

المتوسط 
  الحسابي

الانحراف 
  المعیاري

  الالتواء  االوسیط  اكبر قیمة  اقل قیمة

١  WBC 10e3/ul  ٠٩٧ ٨.٢٧٥ ٩.٨٤ ٦.٩٠ ١.٠٦١ ٨.٢٤. 
٢  NEU 10e3/ul  ٥٦٤ ٤.٤٦ ٥.٢٥ ٣.٠٣ ٠.٨١٩ ٤.٣٧. - 
٣  MONO 10e3/ul  ٨٣٨ ٠.٦٠٢ ٠.٧٧٧ ٠.٥٠٤ ٠.٠٨٩٠ ٠.٦٠٧. 
٤  EOS 10e3/ul  ١.٦٤٣  ٠.٢٣٦  ٠.٥٣٤  ٠.١١٦  ٠.١٢٨٠ ٠.٢٥٤  
٥  BASO 10e3/ul  ٠٩٥  ٠.٠٨٠  ٠.٠٩٩  ٠.٠٥٧  ٠.٠١٥٣  ٠.٠٧٧. -  

 g/d1)٦(  
  )٨=ن(القیاسات البعدیة لعینة البحثالمتوسط الحسابي والانحراف المعیاري والوسیط والالتواء لنتائج 

  المتغیرات  م
وحدة 
  القیاس

المتوسط 
  الحسابي

الانحراف 
  المعیاري

  الالتواء  االوسیط  اكبر قیمة  اقل قیمة

١  C3 Mg/d1 ١.٠٠٩ ٥٧.٨٠ ١٢٠ ٢٩.٩ ٢٨.٤٢ ٦٤.٦٣ 
٢  C4 Mg/d1 ٢.٠٠٦ ١٩.٩٠ ٣٥.٨ ١٥.٧ ٦.٣٢٢ ٢١.٤٠ 
٣  IgG Mg/d1  ١.٣٥٢ ١٠٠٣.٠ ١١٧٠ ٥٧٠ ١٨٢.٩٠ ٩٥٤.٢٥- 
٤  IgM Mg/d1  ٨١٤  ١٠٤.٤٠  ١٨٣  ٨٧.٩  ٣٦.٠٢ ١٢١.٨٦.  

  
  
  

 g/d1)٧(  



  )== . ( المتوسط الحسابي والانحراف المعیاري والوسیط والالتواء لنتائج القیاسات البعدیة لعینة البحث

  الالتواء  االوسیط  اكبر قیمة  اقل قیمة

B.SO   B.SO  ./d1 
B.SO  B.SO B.SO ) .. 
 ./d1  ./d1  ./d1 ) .. - 
 ./d1   ./d1   ./d1   ./d1  
 ./d1   ./d1   ./d1  ) ..  

  )C3,C4(دلالة الفروق بین نتائج القیاسین القبلي والبعدي لمتغیرات المكمل المناعي
  tقیمة  **القیاس البعدي 

 المحسوبة
  مستوى
 الخطأ

  
     *الدلالة

�Ù.Ù�D �Ù.Ù�D C.,C4 C.,C4 ) . 
�Ù.Ù�D C.,C4 C.,C4 C.,C4 ) . 

  .تعني القیاس بعد حصول اللاعب على العلاج والتاهیل وصولا الى الاستشفاء الكامل

  
  )C3(المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في المكمل المناعي 

  
  )C4(المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في متغیر المكمل المناعي

قبل الاستشفاء

المتوسط الحسابي

٠

٥٠

١٠٠

١٥٠

قبل الاستشفاء

بعد الاستشفاء

المتوسط الحسابي والانحراف المعیاري والوسیط والالتواء لنتائج القیاسات البعدیة لعینة البحث

  المتغیرات
وحدة 
  القیاس

المتوسط 
  الحسابي

الانحراف 
  المعیاري

WBC 10e3/ul C.,C4 C.,C4 
NEU 10e3/ul  .S C.,C4 

MONO 10e3/ul  C.,C4 Ÿ.Ãê=� 
EOS 10e3/ul  C.,C4 Ÿ.Ãê=�  
BASO 10e3/ul  C.,C4  Ÿ.Ãê=�  

  )((جدول 
دلالة الفروق بین نتائج القیاسین القبلي والبعدي لمتغیرات المكمل المناعي

 المتغیرات
  وحدات
 القیاس

القیاس البعدي  *القیاس القبلي 
      

� C3  Mg/d1 10e./ul Mg.d1المكمل المناعيÙ.Ù�D
� c4 Mg/d1المكمل المناعيÙ.Ù�D M./d1 �Ù.Ù�D

  B.SO  =B.SOالجدولیة عند مستوى " ""
  .تعني القیاس بعد حدوث الاصابة

تعني القیاس بعد حصول اللاعب على العلاج والتاهیل وصولا الى الاستشفاء الكامل

المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في المكمل المناعي  

المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في متغیر المكمل المناعي
  
  

قبل الاستشفاء بعد الاستشفاء

١٠٠.٩٣٧ ٦٤.٦٣٧

المتوسط الحسابي والانحراف المعیاري والوسیط والالتواء لنتائج القیاسات البعدیة لعینة البحث

المتغیرات  

Ï  WBC
Ï  NEU
Ï  MONO
Ï  EOS
Ï  BASO

دلالة الفروق بین نتائج القیاسین القبلي والبعدي لمتغیرات المكمل المناعي
  

المتغیرات

المكمل المناعي
المكمل المناعي

"قیمة  -
تعني القیاس بعد حدوث الاصابة* 

تعني القیاس بعد حصول اللاعب على العلاج والتاهیل وصولا الى الاستشفاء الكامل** 

 )((شكل

المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في متغیر المكمل المناعي)((شكل 



 ./d1)٩(  
  ) IgG,IgM( جلوبیولینات المناعیةدلالة الفروق بین القیاسین القبلي والبعدي لمتغیرات 

 المتغیرات
  وحدات
 القیاس

 tقیمة  القیاس البعدي  القیاس القبلي
  المحسوبة

  مستوى
 الخطأ

 *الدلالة 
 ع س ع س

IgG Mg/d1 ٠.٠١٦ ٣.١٣٥ ١٣٢.٦٨٢ ٩٧٧.٤١٢ ١٩٦.٦٢٥ ١٢٢١.٦٢٥ IgG 
IgM Mg/d1 ٠.٠٠٣ ٤.٤٢٠ ٣٦.٠١٨ ١٢١.٨٦٢ ٣٧.٨٠٥ ١٥٣.٢٢٥ IgM 
  ٢.٣٦=  ٠.٠٥الجدولیة عند مستوى " ت"قیمة  -

  
  )IgG(المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في متغیر جلوبیولین المناعي) ٥(شكل

  
  )IgM(المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في متغیر جلوبیولین المناعي) ٦(شكل

  )١٠(جدول 
  ) WBC,Neu,Mono,Eos,Baso(دلالة الفروق بین القیاسین القبلي والبعدي لخلایا الدم البیضاء

  ±êêÃê المتغیرات
 القیاس

  tقیمة  القیاس البعدي القیاس القبلي
 المحسوبة

  مستوى
 الخطأ

الدلالة 
 ع س ع س *

WBC 10e3/ul ٠.٠٢٨ ٢.٧٥٩ ١.٠٥٣ ٦.٨٩٠ ١.٠٦١ ٨.٢٤١ WBC 
Neu 10e3/ul ٠.٠٠٢ ٤.٩٥٥ ٠.٤٧٤ ٣.٤٤٧ ٠.٨١٩ ٤.٣٧٣ Neu 

Mono 10e3/ul ٠.٠١٠ ٣.٥١١ ٠.٠٦١٥ ٠.٥٠٥ ٠.٠٨٩ ٠.٦٠٦٩ Neu 
Eos 10e3/ul ٠.٠٠٦ ٣.٨٧٤ ٠.٠٨٩ ٠.١٤٧٤ ٠.١٢٨ ٠.٢٥٤٢ Eos 
Baso 10e3/ul ٠.٠٠٢ ٤.٩٢٠ ٠.٠١٠ ٠.٠٥٦٤ ٠.٠١٣ ٠.٠٧٩٨ Eos 

  ٢.٣٦=  ٠.٠٥الجدولیة عند مستوى " ت"قیمة  -
  

قبل الاستشفاء بعد الاستشفاء

المتوسط الحسابي ١٢٢١.٦٢٥ ٩٧٧.٤١٢

٠

٥٠٠

١٠٠٠

١٥٠٠

قبل الاستشفاء

بعد الاستشفاء

قبل الاستشفاء بعد الاستشفاء

المتوسط الحسابي ١٥٣.٢٢٥ ١٢١.٨٦٢

٠

٥٠

١٠٠

١٥٠

٢٠٠

قبل الاستشفاء

بعد الاستشفاء



  
  )WBC(المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في خلایا الدم البیضاء 

  
المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في متغیر خلایا الدم البیضاء من النوع 

  
المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في متغیر خلایا الدم البیضاء من النوع 

  

  
المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في متغیر خلایا الدم البیضاء من النوع 

المتوسط الحسابي

٠

١

٢

٣

٤

٥

قبل الاستشفاء

بعد الاستشفاء

المتوسط الحسابي

٠

٠.٢

٠.٤

٠.٦

٠.٨

قبل الاستشفاء

بعد الاستشفاء

المتوسط الحسابي

٠

٠.١

٠.٢

٠.٣

قبل الاستشفاء

بعد الاستشفاء

المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في خلایا الدم البیضاء ) ((شكل 

المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في متغیر خلایا الدم البیضاء من النوع ) 
  )Neu(النیتروفیل

المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في متغیر خلایا الدم البیضاء من النوع  )
  )Mono(المونوسایت

المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في متغیر خلایا الدم البیضاء من النوع )   
  )Eos(الایزنوفیل

قبل الاستشفاء بعد الاستشفاء

٤.٣٧٣ ٣.٤٤٧

قبل الاستشفاء بعد الاستشفاء

٠.٦٠٦٩ ٠.٥٠٥

قبل الاستشفاء بعد الاستشفاء

٠.٢٥٤٢ ٠.١٤٧٤

شكل 

) ((شكل 

)((شكل 

) (شكل 

  



  
المتوسط الحسابي للقیاس القبلي والقیاس البعدي لنتائج عینة البحث في متغیر خلایا الدم البیضاء من النوع  )١١(شكل 

  Baso)(البازوفیل
  :مناقشة النتائج  ٢- ٤
  C3مناقشة نتائج القیاس القبلي والقیاس البعدي للبروتین المناعي  ١- ٢- ٤
اتضــح ان هنــاك فــروق ذات دلالــة دالــة بــین القیاســین القبلــي  )٧(ممــا تقــدم مــن عــرض النتــائج فــي الجــدول   

اتضح نسبته قد ازدادت بعد الاصابة القیاس القبلیأمـا القیـاس البعـدي )  C3( والقیاس البعدي للبروتین المناعي 
ــة بــین القیاســین القبلــي  ) القیــاس القبلــي( فقــد قلــت نســبته بشــكل ملحــوظ ممــا ادى الــى ظهــور تلــك الفــروق الدال

  ).القیاس البعدي(و
هناك  دراسات ناقشت تـأثیر   ٢٠١٤" أحمد نصر الدین " ویعزو الباحث سبب ارتفاع هذا المتغیر الى ما ذكره 

، وكـذلك الوضـع  metabolic، وعملیـات التمثیـل الغـذائي   infectious عـدد مـن المـؤثرات الأخـرى علـى جهـاز المناعـة، وأشـارت الـى أن العوامـل المعدیـة
كمــا اتضــح بــأن نقــص مهمــاً فــي التــأثیر علــى جهــاز المناعــة تلعــب دورا. the training load، وحمــل التــدریب  nutritional statusلریاضــي الغــذائي ل

 لهــا علاقــة بحــدوث  الخلــل المنــاعي وعلــى الــرغم مــن أن نقــص المناعــة قــد یكــون) الفیتامینــات ، الأمــلاح ( التغذیــة وخاصــة البروتینــات والمغــذیات الدقیقــة 
لسـبب والنتیجـة لا مرتبطاً بأداء التدریب المكثف لفترات طویلة مما یجعل اللاعب  أكثر عرضة للإصـابة بالعـدوى ، الا أن الأدلـة المقنعـة علـى وجـود علاقـة ا

  ).٤(المنال ةتزال بعید
  C4مناقشة نتائج القیاس القبلي والقیاس البعدي للبروتین المناعي  ٢-٢- ٤
اتضــح ان هنــاك فــروق ذات دلالــة دالــة بــین القیاســین القبلــي  )٧(ممــا تقــدم مــن عــرض النتــائج فــي الجــدول    

اتضح نسبته قد ازدادت بعد الاصابة القیاس القبلیأمـا القیـاس البعـدي )  C4( والقیاس البعدي للبروتین المناعي 
ــة بــی ) القیــاس القبلــي( ن القیاســین القبلــي فقــد قلــت نســبته بشــكل ملحــوظ ممــا ادى الــى ظهــور تلــك الفــروق الدال

  ).القیاس البعدي(و
  . IgGمناقشة نتائج القیاس القبلي والقیاس البعدي للبروتین المناعي  ٣- ٢- ٤
اتضــح ان هنــاك فــروق ذات دلالــة دالــة بــین القیاســین القبلــي  )٨(ممــا تقــدم مــن عــرض النتــائج فــي الجــدول   

اتضح نسبته قد ازدادت بعد الاصابة القیاس القبلیأما القیاس البعدي )  IgG( والقیاس البعدي للبروتین المناعي 
( و) القیـاس القبلـي( فقد قلـت نسـبته بشـكل ملحـوظ ممـا ادى الـى ظهـور تلـك الفـروق الدالـة بـین القیاسـین القبلـي 

خلایا الجهاز  القیاس القبلي  الى زیادة تنشیط)  IgG( ویعزو الباحث سبب ارتفاع هذا المتغیر  ).القیاس البعدي
المناعي نتیجة التدریب المقنن والذي یؤدي الى تكوین خط دفاع قـوي للوقایـة مـن الاصـابة التـي قـد یتعـرض لهـا 

اذ اوضـحا ان التـدریب الریاضـي المقـنن ) " ٢٠٠٢(اللاعب وهذا ما اوكد من قبـل فرحـة الشـناوي ومـدحت قاسـم 

قبل الاستشفاء بعد الاستشفاء

المتوسط الحسابي ٠.٠٧٩٨ ٠.٠٥٦٤

٠

٠.٠٥

٠.١

قبل الاستشفاء

بعد الاستشفاء



یكون خط دفاع قوي للوقایة من الاصابات التي یتعرض یحسن وینمي ویزید من تنشیط خلایا الجهاز المناعي و 
  ).٧(فعند تنشیط الجهاز المناعي التكمیلي تزداد كفاءة هذا البروتین بتدمیر الاجسام الغریبة )" ١(لها اللاعب 

الى حالتـه )  IgG (ورجوعه الى الحالة الطبیعیة مما ادى الى رجوع ) القیاس البعدي( اما عن سبب نقصه في 
الطبیعیة ایضا بعـد مـا قـام هـذا البـروتین بالقضـاء علـى الاجسـام الغریبـة وذلـك باتحـاد الجسـم الغریـب مـع الجسـم 

تـاثیر مركبـات الفیتـو علـى بعـض متغیـرات المناعـة لـدى wامیـر محمـد رفعـت.(المصاب ثـم تـدمیره والقضـاء علیـه 
  ).٧(الریاضیین 

مما تقدم من عرض النتائج   : IgMي للبروتین المناعي مناقشة نتائج القیاس القبلي والقیاس البعد ٤-٢-٤
( اتضح ان هناك فروق ذات دلالة دالة بین القیاسین القبلي والقیـاس البعـدي للبـروتین المنـاعي ) ٨(في الجدول 

IgM  ( اتضح نسبته قد ازدادت بعد الاصابة القیاس القبلیأما القیـاس البعـدي فقـد قلـت نسـبته بشـكل ملحـوظ ممـا
ویعـزو الباحـث سـبب ).القیـاس البعـدي(و) القیاس القبلي( ظهور تلك الفروق الدالة بین القیاسین القبلي  ادى الى

الى ان هذا المتغیر یلعب دور فـي تـوفیر الحمایـة داخـل سـوائل الانسـجة )  IgM( الارتفاع البسیط لهذا المتغیر 
العضــو المصـاب امــا القیــاس البعــدیفیرجع  او افـرازات الجســم بشــكل قلیـل الاهمیــة عنــد حــدوث الاصـابة للجــزء او

الى حالته الطبیعیة وهذا مـا اكـده سـعد الـدین مكـاوي بانـه هـذا المتغیـر یكـون محصـورا اساسـا فـي جهـاز الاوعیـة 
  )٦٢:١٢. .(الدمویة لذلك یكون قلیل الاهمیة في توفیر الحمایة داخل الانسجة

ــــــــــدم مــــــــــن   : WBCكریات الدم البیضاء مناقشة نتائج القیاس القبلي والقیاس البعدي ل ٥-٢-٤ ممــــــــــا تق
اتضــح ان هنـــاك فــروق ذات دلالــة دالـــة بــین القیاســین القبلـــي والقیــاس البعـــدي ) ٩(عــرض النتــائج فـــي الجــدول 

اتضــح نســبته قــد ازدادت بعــد الاصــابة القیــاس القبلیأمــا القیــاس البعــدي فقــد قلــت )  WBC( للبــروتین المنــاعي 
القیــاس ( و) القیــاس القبلــي( ظهــور تلــك الفــروق الدالــة بــین القیاســین القبلــي  نســبته بشــكل ملحــوظ ممــا ادى الــى

یلعــب دورا مهمــا فــي حــدوث الاصــابة هــي إحــدى ) WBC(ویعــزو الباحــث ســبب ارتفــاع هــذا المتغیــر ).البعــدي
متعـددة ، لكنهـا جمیعـا تتشـكل مـن خلیـة جذعیـة . خلایا الدم الرئیسیة بالإضافة للخلیة الحمراء والصفائح الدمویة

  ).٨٧(القدرات في نقي العظام المعروفة باسم خلیة جذعیة مكونة للدم 

ممـا تقـدم . Neu مناقشة نتائج القیاس القبلي والقیاس البعدي لكریات الـدم البیضـاء ذات الحبیبـات ٦-٢-٤
اتضـح ان هنـاك فـروق ذات دلالـة دالـة بـین القیاسـین القبلـي والقیـاس البعـدي ) ٩(من عرض النتائج في الجدول 

اتضح نسبته قد ازدادت بعد الاصابة القیاس القبلیأما القیاس البعدي فقد قلت نسبته )  Neu( للبروتین المناعي 
( )القیـاس البعـدي( و) القیـاس القبلـي( ین القیاسـین القبلـي بشكل ملحوظ مما ادى الى ظهور تلك الفروق الدالة ب

  ).٣٣(ویعزو الباحث سبب ارتفاع هذا المتغیرالى تأثیر الاصابات على هذه المتغیرات 
  Monoمناقشة نتائج القیاس القبلي والبعدي لكریات الدم البیضاء عدیمة الحبیبات  ٧- ٢- ٤
اتضح ان هناك فروق ذات دلالة دالة بین القیاسین القبلي  )٩(مما تقدم من عرض النتائج في الجدول   

اتضح نسبته قد ازدادت بعد الاصابة القیاس القبلیأما القیاس )  Mono( والقیاس البعدي للبروتین المناعي 



القیاس ( البعدي فقد قلت نسبته بشكل ملحوظ مما ادى الى ظهور تلك الفروق الدالة بین القیاسین القبلي 
  ).القیاس البعدي(و) القبلي

القیاس القبلیالى ان هذه الخلایا تعمل على التهام الخلایا )  Mono( ویعزو الباحث سبب ارتفاع هذا المتغیر  
المرضیة او المصابة في الجهاز او العضو مما یؤدي ال تنظیف وتطهیر مكان الاصابة وبعد رجوع العضو او 

البعدییرجع عدد هذه الخلایا الى العدد الطبیعي نتیجة لتلاشي الجزء المصاب الى حالته الطبیعیة اي القیاس 
الاصابة وهذا ما اكدته فرحة الشناوي ومدحت قاسم الى ان الاصابة تحث عدد كبیر من الخلایا المونوسایت 

كبیر والخلایا البالعة على انتاج بروتینات صغیرة الوزن تقوم بنقل الاشارات بین الخلایا وتقوم بالتاثیر على عدد 
من الخلایا اذ تزداد كریات الدم البیضاء حوالي سبع مرات عنه في الحالة الطبیعیة وهذه الزیادة في الخلایا 
تعمل بسرعة باتجاه مكان الخلایا وتؤدي الى التهام الخلایا المرضیة او المصابة واجزاء الخلایا المدمرة مما 

  )٧٨:٢٠. ( یؤدي الى تطهیر وتنظیف مكان الاصابة 
  . Eosمناقشة نتائج القیاس القبلي والقیاس البعدي لكریات الدم البیضاء ذات الحبیبات  ٨- ٢- ٤
اتضــح ان هنــاك فــروق ذات دلالــة دالــة بــین القیاســین القبلــي  )٩(ممــا تقــدم مــن عــرض النتــائج فــي الجــدول   

القبلیأمـــا القیـــاس  اتضـــح نســـبته قـــد ازدادت بعـــد الاصـــابة القیـــاس)  Eos( والقیـــاس البعـــدي للبـــروتین المنـــاعي 
القیــاس ( البعــدي فقــد قلــت نســبته بشــكل ملحــوظ ممــا ادى الــى ظهــور تلــك الفــروق الدالــة بــین القیاســین القبلــي 

  ).القیاس البعدي(و) القبلي
انه عنـد حـدوث الاصـابة یعمـل هـذا المتغیـر علـى مكافحـة )  Eos( ویعزو الباحث سبب ارتفاع هذا المتغیر   

باشرة بالحساسیة لهذا یعتقد انه یمتص الهستامین الناتج عن حالات الحساسـیة و كـذلك الاصابة كما له علاقة م
یمنع تأثیر المواد السامة و البروتینات الغریبة التي تدخل الجسم ولـه دور ایضـا فـي تجلـط الـدم ویعتقـد انـه یفـرز 

ي تعتبـر انـزیم یعمـل والتـ Fibrinolysinالتـي تتحـول الـى  Profibrin olysinاو  Plasminogenمـادة تسـمى 
  ).٣٢(على هضم اللیفن من الدم المتخثر وكما له دور بسیط في عملیة البلعمه

  Basoمناقشة نتائج القیاس القبلي والقیاس البعدي لكریات الدم البیضاء ذات الحبیبات  ٩- ٢- ٤
اتضــح ان هنــاك فــروق ذات دلالــة دالــة بــین القیاســین القبلــي  )٩(ممــا تقــدم مــن عــرض النتــائج فــي الجــدول   

اتضــح نســـبته قـــد ازدادت بعــد الاصـــابة القیــاس القبلیأمـــا القیـــاس )  Baso( والقیــاس البعـــدي للبــروتین المنـــاعي 
القیــاس ( البعــدي فقــد قلــت نســبته بشــكل ملحــوظ ممــا ادى الــى ظهــور تلــك الفــروق الدالــة بــین القیاســین القبلــي 

كمــا یمكــن أن یعزوالباحــث ســبب ارتفــاع هــذا المتغیــر الــى تــأثیر الاصــابات الریاضــیة ).القیــاس البعــدي(و) القبلــي
  .على ارتفاع درجة حرارة الجسم وارتباط ذلك بعدد من النتائج المستخلصة بالبحث 

  
  
  



  الفصل الخامس
  الاستنتاجات  والتوصیات- ٥
 الاحصائي التحلیل اطار في النتائج عرض خلال ومن البحث اهداف ضوءفي :استنتاجات البحث  ١- ٥

  :التالیة  الاستخلاصات الى التوصل من الباحث تمكن للبیانات
حیث بلغ المتوسطین  IgG,IgMحدوث زیادة ملحوظة في نتائج القیاس القبلي لبروتینات المناعة  -١

  .على الترتیب ٦,١٢٢١- ٢٢,١٥٣
  الایزنوفیل  البازوفیل الحبیبات ذات البیضاء الدم حدوث زیادة ملحوظة في نتائج القیاس القبلي لكریات-٢

  .عللى الترتیب ٠٧٧,٠- ٢٥٤,٠- ٣٧,٧حیث بلغت المتوسطات الحسابیة )  NeuEos  Baso(النیتروفیل
)  Mono( المونوسایت الحبیبات عدیمة البیضاء الدم حدوث زیادة ملحوظة في نتائج القیاس القبلي لكریات -٣

  .على الترتیب ٦٠٧,٠حیث بلغ المتوسط الحسابي 
  :بمایلي  الباحث یوصي البحث نتائج عنه مااسفرت ضوء في: البحث توصیات ٢- ٥
  .الاصابة بعد اللاعبین تاهیل لعملیات التالیة التدریب احمال تقنین عن الدراسة هذه بنتیجة الاستدلال -١
  .التدریبي  الموسم خلال للمتدربین المناعیة المتغیرات قیاس بمتابعة الاهتمام -٢
٣- wô=ô� الاستشفاء عملیة في اخرى مناعیة متغیرات تاثیر لمعرفة الدراسات من المزید.  

  المصادر العربیة والأجنبیة
  : المصادر العربیة

v القران الكریم .  
  .القاهرة(دار الفكر العربي � الریاضة والمناعة) : ١٩٩٩(لیلى صلاح الدین s  ابو العلا أحمد عبد الفتاح .١
 .أكادیمیة البحث العلمي والتكنولوجیاŠ  المناعة نعمة أو نقمة) : ٢٠٠٨(احمد احمد عبد العزیز  .٢
مكتبة الدار العربیة R  أساسیات علم وظائف الاعضاء: ) ٢٠٠٨(هاني عبد الحمید عبد السمیع Š محمد فتحي فرج بیومي .٣

  القاهرة. للكتاب
 .القاهرة(علم حیاة الانسان) : ١٩٩٢( مدحت حسین خلیل محمد .٤
  بغداد. شركة ناس للطباعة   اصابات الریاضیین ووسائل العلاج والتأهیل) : ٢٠٠٨(سمیعة خلیل محمد  .٥
دار الوفاء للطباعة    علم وظائف الاعضاء في المجال الریاضي) : ٢٠١١(صالح بشیر أبو خیط   یوسف لازم كماش .٦

 بغداد.والنشر
  .مركز الكتاب للنشر  الاولیة موسوعة الاصابات الریاضیة واسعافاتها)  : ٢٠٠٨(لحمید زاهر عبد الرحمن عبد ا .٧
  القاهرة منشأة المعارف    المناعة استراتیجیة الجسم الدفاعیة) : ١٩٩٨(سعد الدین المكاوي  .٨
  القاهرة.دار الفكر العربيÏ  الصحة والتربیة الصحیة) : ٢٠٠٧(بهاء الدین ابراهیم سلامة  - ٩
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