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Abstract 

The study aimed to make a simple diagnosis of bone division by) X-RAY (and 

mechanically through the pressure variables of the device (FOOT SCAN) 

preparing rehabilitation exercises for athletes with ankle sprains, as the 

researcher used the experimental method by designing one group with a pre-and 

post-test. The research sample was chosen intentionally, as the research sample 

consisted of players with sprained ankle joints, numbering (6) players. The 

components of the rehabilitation curriculum were applied, which lasted over a 

period of two months and eight weeks, with three rehabilitation units per week. 

With a total of (24) qualification units, the researcher arrived at a set of results, 

which are as follows: 

1- Paying attention to the principle of diversification in rehabilitation exercises 

and the tools and methods used to avoid boredom among athletes. 

2- Ensure complete recovery from the injury before returning to training to 

avoid recurrent injury 

3-Follow up on the injured person by the therapist and a specialist rehabilitation 

while performing rehabilitation exercises do not let the injured person perform 

the exercises alone. 
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 تأثير تمرينات تأهيلية لمصابي التواء الكاحل في بعض متغيرات القوة لجهاز الداينا فوت 
 
مة عباسم.م حيدر نع   

 م.د سلوان اسعد داود  
/ بغداد / العراق قسم النشاطات الطلابية/ كلية الطب/ الجامعة المستنصرية  
 / بغداد / العراق  كلية النسور الجامعة قسم التربية البدنية وعلوم الرياضة

 

                الخلاصة:
، وميكانيكيا عن طريق X-RAY فحص الشعاعيهدفت الدراسة الى تشخيص إصابة مفصل الكاحل سريريا عن طريق ال

وأعداد تمرينات تأهيلية لمصابي التواء مفصل الكاحل الرياضيين اذ  (FOOT SCAN) متغيرات الضغط لجهاز الفوت سكان
قة استخدم الباحثان المنهج التجريبي بتصميم المجموعة الواحدة ذات الاختبار القبلي والبعدي، وتم اختيار عينة البحث بالطري

( لاعبين، وتم تطبيق مفردات 6العمدية اذ تكونت عينة البحث من اللاعبين المصابين بالتواء مفصل الكاحل والبالغ عددهم )
( 42المنهاج التأهيلي الذي أستمر على مدى شهرين لمدة ثمانية أسابيع ولكل أسبوع ثلاث وحدات تأهيلية بمجموع كلي بلغ )

 :ى استنتاجات عدة وهي على النحو التاليوحدة تأهيلية وتوصل الباحثان ال
 الاهتمام بمبدأ التنويع في التمارين التأهيلية والأدوات والوسائل المستخدمة لتجنب الملل لدى الرياضيين -1
  التأكد من حصول الشفاء التام من الاصابة قبل العودة الى التدريب لتجنب حدوث الاصابة المتكررة -4
الج وأخصائي التأهيل أثناء اداء التمرينات التأهيلية وعدم ترك المصاب من القيام بإداء متابعة المصاب من قبل المع -3

 التمرينات لوحده.

 
 

 البحث  تاريخ

الانترنت  على متوفر -

31/12/3220 

 الكلمات المفتاحية

 تمرينات تأهيلية -
 التواء الكاحل  -
 القوة  -
 الداينا فوت -

 التعريف بالبحث: - 1
 حث:المقدمة واهمية الب 1–1

أن التقدم والتطور التقني الذي شهده العالم في السنوات الاخيرة من عصرنا الحاضر في مجالات    
العلوم المختلفة فقد توسعت التقنيات الحديثةة حتةى أصةبحت داخلةة فةي جميةع جوانةب الحيةاة المختلفةة ممةا 

الطةةةب الرياضةةةي والعةةةلاج  جعةةةل التربيةةةة البدنيةةةة تةةةرتبط ارتباطةةةا وثيقةةةا بةةةالكثير مةةةن العلةةةوم وخصوصةةةا بعلةةةم
والتأهيل والذي يلعب دورا مهما في علاج وتأهيل الإصةابات التةي يتعةره لهةا الأفةراد والوقايةة منهةا لةذل  
أصةةةبحت الاصةةةابات الرياضةةةية عائقةةةا أمةةةام عمليةةةة التقةةةدم والتطةةةور والانجةةةاز للمهةةةام والواجبةةةات الرياضةةةية 

على المجال الرياضةي اكتشةاو وتصةميم كةل مةا يخةدم والوظيفية مما صار لازما على الباحثين والقائمين 
ويساعد العملية العلاجية والتأهيلية للإصابات الرياضية  . وان الإصابات تختلف من منطقة جسمية الةى 
أخةةةرى فإصةةةابات الجةةة ء السةةةفلي مةةةن الجسةةةم نيةةةر الجةةة ء العلةةةوي مةةةن الجسةةةم ولةةةو أن ذلةةة  يتبةةةع الفعاليةةةات 

إصةابة الجة ء السةفلي تةعثر علةى حركةة الفةرد سةواء أكةان فةي الواجبةات  والأنشطة الرياضية المختلفة ولكةن
الوظيفية أو البيتية او ممارسة الانشةطة الرياضةية بالصةورة المطلوبةة. وتشةكل الإصةابات بمفصةل الكاحةل 
نسبة عالية من مجمةوع الإصةابات نتيجةة للحركةة السةريعة والالتةواء المفةاجن والتشةنج النةاتج مةن أداء هةذه 

ت، وتعد إصابات مفصل الكاحل اكثةر أنةواع الاصةابات الشةائعة فةي الأطةراو السةفلى، وترفةق هةذه الحركا
الإصةةابات عةةادة أثةةار جانبيةةة سةةلبية كثيةةرة ولعةةل مةةن أبةةرز هةةذه الاثةةار الجانبيةةة السةةلبية هةةو تحةةدد حركةةة 
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عثر الإصابة على المفصل ، فمن جراء هذه الاصابة تتأثر المتغيرات الكيميائية الموجودة بالجسم وكذل  ت
التةةةوازن الحركةةةي للفةةةرد وخصوصةةةاا الشةةةخص المصةةةاب بمفصةةةل الكاحةةةل لأن هةةةذا المفصةةةل بالإضةةةافة الةةةى 
مفصلي الحةوه والركبةة يشةكلون نسةبة كبيةرة مةن أتة ان الجسةم وأن إصةابة المفصةل يضةعف او يقلةل مةن 

دمين، تتم بما توفرهةا القةدمين التوازن الحركي المطلوب. فالواجب الوظيفي للقدم وديناميكية التنقل على الق
. بالإضةافة إلةى المشي والةرك من آلية لامتصاص ونقل الطاقة أثناء الدفع، والاستقرار أثناء الوقوو او 

ذلةة  ، تعتبةةر القةةدم مهمةةة لتحقيةةق التةةوازن وتةةوفر واجهةةة مةةع البينةةة. فالواجةةب الميكةةانيكي للقةةدم يةةتلخص. 
ط عليها، أذ تتمتع القدم بقدرة فريدة علةى التغييةر مةن شةكل بامتصاص ونقل الطاقة والقوى والضغط المسل

وهةةي قةةادرة علةةى التوافةةق مةةع  بكفةةاءة،لامتصةةاص الطاقةةة ونقلهةةا  ذراع صةةلبةمةةرن ومتوافةةق إلةةى شةةكل أو 
الأسطح المستوية ونير المستوية وإجراء اتصال جيد مع أي سطح داعم تقريباا ، مع تكوين منصةة صةلبة 

. وتعتبر القدمان الإساس الداعم للوركين والعمود الفقري وأسفل الجسم. أذ انهما لا تنهار تحت وزن الجسم
ةا  توفران الاستقرار الةلازم والمطلةوب لأداء الحركةات البدنيةة اليوميةة. و يشةكل كةل مةن القةدم والكاحةل ن اما

ا يتكون من  خارجيةة عضةلة  13رباطاا ، يتم التحكم فيها بواسةطة  114مفصلاا و  33ع مة و  42معقدا
عضةةلة داخليةةة. وتقسةةم القةةدم إلةةى قةةدم خلفيةةة ووسةةطى وأماميةةة. والقةةدم تتةةوفر فيهةةا نهايةةات عصةةبية  41و 

حسية. حس عميق وتتغذى هذه النهايات العصبية الحسية داخل العضلات والأربطةة وكبسةولات المفصةل 
( أمةةةام 4سةةةم 2قةةةة )الداخليةةةة للسةةةمالا للعضةةةلات الداخليةةةة والخارجيةةةة بالحفةةةاي علةةةى مركةةة  الثقةةةل فةةةي منط

مفصل الكاحل. في حالة الراحة، المرضى الذين تم تثبيت الاقدام في الجبيرة، تصةبح آليةة التحفية  الةذاتي 
خامةةدة، ممةةا يجعةةل التةةوازن صةةمباا ونيةةر مسةةتقر عنةةد الوقةةوو والمشةةي. أذ تعةةد التمةةارين التأهيليةةة إحةةدى 

لجة ء المصةاب واعادتةل الةى حالتةل الطبيميةة الوسائل العلاجية الحركية التي تسةاعد علةى تقويةة عضةلات ا
قبل حدوث الاصابة من خلال برنامج معد، كما وتستند التمرينات التأهيلية العلاجية الى مبةاد  تشةريحية 
وفسيولوجية وميكانيكية تبعا لحالة الإصابة وتتوقف سرعة عودة الج ء المصاب الى أقل مدة زمنية ممكنة 

 أهيل وكذل  طبيعة ودرجة الاصابة.على سرعة البدء في عملية الت

وتكمن أهميةة البحةث فةي التعةرو علةى دور الميكانيكةا الحيويةة المخصصةة لدراسةة ميكانيكةا الهندسةة 
البشةةةةرية، واحةةةةد اتجاهاتهةةةةا قةةةةوانين نيةةةةوتن، المطبقةةةةة علةةةةى الجهةةةةاز العضةةةةلي الهيكلةةةةي. والتةةةةي تتةةةةيح فهةةةةم 

المعقةةدة لهةةذا الجةة ء الحيةةوي مةةن الجسةةم، وعلاقاتةةل  بايوميكانيكيةةة القةةدم والكاحةةل مةةع فهةةم وتقةةدير الوظيفةةة
. فعندما يمشي البشر ويركضةون، تنةدفع مقدمةة كةل قةدم المتبادلة مع باقي المفاصل ونتاج الحركة النهائية

بشكل متكرر على الأره بقوة تتجاوز عدة أضعاو وزن الجسم. على الرنم مةن هةذه القةوى القويةة، فةإن 
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لها دون أن تنحني بشدة. فدراسة ميكانيكية الاقدام مهمة لفهم تطةور مختلةف القدم البشرية تحافظ على شك
الحركات بالإضافة الى تحديةد ومعالجةة الاصةابات التةي يتعةره لهةا هةذا الجة ء الحركةي المهةم مةن اجة اء 

 الجسم. 

 مشكلة البحث: 1-2

الإصةةةةةابة  أن علةةةةم الاصةةةةةابات الرياضةةةةية يعتبةةةةةر أساسةةةةا فةةةةةي تطةةةةةوير قابليةةةةة الرياضةةةةةي ووقايتةةةةل مةةةةةن
لان معرفةةةةةةةةة أسةةةةةةةةباب حةةةةةةةةدوث الاصةةةةةةةةابة تجعةةةةةةةةل المةةةةةةةةدرب ملمةةةةةةةةا فةةةةةةةةي طةةةةةةةةرق تفاديهةةةةةةةةا وتةةةةةةةةوفير الامةةةةةةةةان 
والسةةةةةةلامة أثنةةةةةةاء ممارسةةةةةةة النشةةةةةةاا الرياضةةةةةةي للفعاليةةةةةةات الرياضةةةةةةية المختلفةةةةةةة والوقايةةةةةةة الملائمةةةةةةة لهةةةةةةا ، 
وفةةةةةةةي وسةةةةةةةطنا الرياضةةةةةةةي يتعةةةةةةةره الكثيةةةةةةةر مةةةةةةةن اللاعبةةةةةةةين الةةةةةةةى شةةةةةةةتى الإصةةةةةةةابات الرياضةةةةةةةية وتشةةةةةةةكل 

حةةةةةاج ا نفسةةةةةيا وجسةةةةةميا للوصةةةةةول الةةةةةى تحقيةةةةةق الانجةةةةةاز فةةةةةي المسةةةةةتويات العليةةةةةا  وخصوصةةةةةاا الإصةةةةةابة 
فةةةةي الطةةةةرو السةةةةفلي مةةةةن الجسةةةةم وتحديةةةةداا فةةةةي مفصةةةةل الكاحةةةةل لمةةةةا يتطلةةةةب هةةةةذا المفصةةةةل مةةةةن حركةةةةة 
بصةةةةةةةورة مسةةةةةةةتمرة سةةةةةةةواء أكةةةةةةةان فةةةةةةةي التةةةةةةةدريب او عنةةةةةةةد المنافسةةةةةةةة لةةةةةةةذا فمةةةةةةةن الواجةةةةةةةب متابعةةةةةةةة هةةةةةةةعلاء 

هم الةةةةةةى ممارسةةةةةةة النشةةةةةةاا الرياضةةةةةةي مةةةةةةن جديةةةةةةد. وأصةةةةةةبحت مفاصةةةةةةل المصةةةةةةابين وأعةةةةةةداد العةةةةةةدة لعةةةةةةودت
الجسةةةةم مةةةةن أكثةةةةر أجةةةة اء الجسةةةةم البشةةةةري تعرضةةةةاا للإصةةةةابة وخصوصةةةةاا مفاصةةةةل الطةةةةرو السةةةةفلي والتةةةةي 
تختلةةةةةف فةةةةةي تركيبهةةةةةا وحركتهةةةةةا عةةةةةن المفاصةةةةةل الأخةةةةةرى لمةةةةةا لهةةةةةا مةةةةةن أهميةةةةةة فةةةةةي حمةةةةةل ثقةةةةةل الجسةةةةةم 

المقننةةةةةةةةة الخاصةةةةةةةةة بتأهيةةةةةةةةل المصةةةةةةةةاب فةةةةةةةةي  وحفةةةةةةةةظ توازنةةةةةةةةل، بالإضةةةةةةةةافة الةةةةةةةةى قلةةةةةةةةة المنةةةةةةةةاهج التأهيليةةةةةةةةة
المستشةةةةةةفيات والمراكةةةةةة  والمعسسةةةةةةات الصةةةةةةحية فةةةةةةي العةةةةةةراق ، وكةةةةةةذل  افتقةةةةةةار مكتباتنةةةةةةا الجامميةةةةةةة الةةةةةةى 
البحةةةةةةةةوث والدارسةةةةةةةةات حةةةةةةةةول موضةةةةةةةةوع التأهيةةةةةةةةل باسةةةةةةةةتخدام التمةةةةةةةةارين والوسةةةةةةةةائل العلاجيةةةةةةةةة والاجهةةةةةةةة ة 

ا الموضةةةةوع الةةةةذي لةةةةم يأخةةةةذ حقةةةةل وجةةةةد أهميةةةةة بالغةةةةة لدارسةةةةة هةةةةذ انالتأهيليةةةةة ومةةةةن خةةةةلال اطةةةةلاع الباحثةةةة
مةةةةةن البحةةةةةث العلمةةةةةي ومةةةةةن هنةةةةةا اختةةةةةار الباحةةةةةث الخةةةةةوه فةةةةةي هةةةةةذه المشةةةةةكلة محاولةةةةةة منةةةةةل فةةةةةي إيجةةةةةاد 

 الحلول المناسبة لها.
 إهداف البحث: 1-3 

 التعرو على قيم متغيرات القوة لجهاز )فوت سكان( للقدم والكاحل  .1
  حل للرياضيين.إعداد تمرينات بوسائل علاجية مختلفة لتأهيل مفصل الكا .4

 فروض البحث  1-4
 والبعدية.وجود فروق ذات دلالة إحصائية في بع  متغيرات القوة وللاختبارات القبلية  -1

 مجالات البحث 1-5
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لاعبي المرك  الوطني لرعاية الموهبة الرياضية في محاف ة بغداد بإعمار  المجال البشري: 1-5-1
 سنة 16-11

 1/11/4243الى  1/5/4242للفترة من  المجال الزماني: 1-5-2
 وزارة الشباب والرياضة. القاعات الرياضية لدائرة الاقاليم والمحاف ات المجال المكاني: 1-5-3

 جامعة ديالى.-مختبر البايوميكاني /كلية التربية البدنية وعلوم الرياضةو 
 

 منهجية البحث واجراءاته الميدانية -2
 منهج البحث 2-1

أهدافها ولكةون هةذه الدراسةة تهةدو الةى معرفةة تةأثير تختلف مناهج البحث العلمي تبعا لنوع الدراسة و 
المةةةةنهج التجريبةةةةي )بتصةةةةميم  انالتمرينةةةةات التأهيليةةةةة علةةةةى بعةةةة  متغيةةةةرات الضةةةةغط لةةةةذا أسةةةةتخدم الباحثةةةة

المجموعة الواحدة ذات الاختبار القبلي والبعدي( ن را لملائمتل طبيعةة ومشةكلة البحةث مةن أجةل الوصةول 
 انوضةل ،حيةةث يعةرو المةةنهج التجريبةي بأنةةل يهةو طريةةق يتبعةل الباحثةةالةى نتةائج تحقةةق أهةداو البحةةث وفر 

لتحديةةةةةد مختلةةةةةف ال ةةةةةروو والمتغيةةةةةرات التةةةةةي تخةةةةةص ظةةةةةاهرة مةةةةةا والسةةةةةيطرة عليهةةةةةا والةةةةةتحكم فيها)احمةةةةةد 
 (  وكما مبين في الجدول ادناه :                        4215:42فرحان:

 يبين التصميم التجريبي للبحث (1) جدول

 الاختبارات البعدية المنهاج التأهيلي لاختبارات القبليةا المجموعة

 اختبار القوة المجموعة الواحدة ذات الاختبار القبلي والبعدي
 )جهاز فوت سكان(

 اختبار القوة التمرينات التاهيلية
 )جهاز فوت سكان(

 مجتمع وعينة البحث 2-2

ا ومهمةةا فةةي أي بحةةث علمةةي اذ ان ان اختيةةار كةةلا مةةن )المجتمةةع وعينةةة البحةةث( يمثةةل جانبةةا أساسةةي
حةةين يقةةوم بتطبيةةق  انالاختيةةار الصةةحيح لعينةةة البحةةث هةةو مةةن العوامةةل المهمةةة فةةي أنجةةالا عمةةل الباحثةة

خطةةوات أو مفةةردات بحثةةل ، أذ قةةام الباحةةث )بالمراجعةةة والبحةةث عةةن الرياضةةيين المصةةابين بةةالتواء مفصةةل 
لعمديةةة اذ أشةةتمل مجتمةةع البحةةث علةةى لاعبةةي تةةم جمةةع عينةةة البحةةث بالطريقةةة ا انوبعةةد البحثةة الكاحةةل (
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(لاعبةةين مصةةابين مةةن الةةذين 2المركةة  الةةوطني لرعايةةة الموهبةةة الرياضةةية فةةي محاف ةةة بغةةداد بلةةغ عةةددهم)
لةةديهم إصةةابة تمةة ق فةةي أربطةةة مفصةةل الكاحةةل الوحشةةية وكةةان اختيةةارهم علةةى أسةةاس توقيةةت الاصةةابة مةةن 

( مصابين وشكلوا نسةبة 6الطبيب المختص تم اختيار )حيث نوعها وشدتها وبعد تحديد الإصابة من قبل 
اذ تم استبعاد  *%(من مجتمع البحث بعد تحديد درجة ونوع الإصابة لديهم من قبل الطبيب المختص66)
( مصةةاب لغةةره اجةةراء التجربةةة 1( مةةن المصةةابين لاخةةتلاو شةةدة الاصةةابة لةةديهم وكةةذل  تةةم اسةةتبعاد )4)

لمةنهج التةأهيلي علةيهم وإجةراءات التجربةة البحثيةة بصةورة عامةة بعةد الاستطلاعية عليل. حيةث تةم تطبيةق ا
 تحديد وتشخيص الاصابة متوسطة الشدة من قبل الطبيب المختص.

 يبين الاعداد لإفراد عينة البحث ونسبتهم المئوية لكل لعبة (2جدول )

 النسبة المئوية العدد اللعبة

 %33.33 2 كرة القدم

 %33.33 2 رفع الاثقال

 %33.33 2 ايكواندوالت

 %99.99 6 المجموع

 

 بالتحقق مما يأتي: انالباحث وتاكد

 عدم خضوعهم لأي برنامج علاجي أخر اثناء مرحلة التجربة. -1
 عدم تعره المصاب الى التداخل الجراحي من قبل أي من المرافقين. -4
 للكاحل(.أن يكونوا من المصابين بالتواء الجانب الوحشي )تم ق ج ئي بالأربطة الوحشية  -3

 (3جدول رقم )
 يبين التجانس بين افراد عينة البحث

                                                           
*
 بسام حميد: طبيب اخصائي جراحة العظام والمفاصل ، مستشفى الواسطي. 

 المعالم الاحصائية

 

 اسم المتغير

 معامل الالتواء الوسيط الانحراف المعياري  الخطأ المعياري  المتوسط الحسابي وحدة القياس



 
  

 390 

كلية التربية البدنية وعلوم الرياضة –جامعة تكريت  –وقائع المؤتمر العلمي الأول   

 بالعلم ترتقي العقول وبالرياضة تبنى الأجساد 

 
 
  
 

 

 (3 -( أعلاه يتضح ان قيم معامل الالتواء لجميع المتغيرات كانت بين )+3بالن ر الى الجدول رقم )   
 وبذل  فأن العينة تتوزع توزيعا اعتداليا.

 الوسائل والاجهزة والادوات المستخدمة في البحث: 2-3

 وسائل جمع المعلومات: 2-3-1

 المقابلات الشخصية. -1
 الملاح ة والتجريب. -4
 المراجع والمصادر العربية والاجنبية -3
 شبكة المعلومات )الانترنت( -2
 الاجهزة والادوات المستخدمة  في البحث 2-3-2

 .ساعة توقيت الكترونية صينية الصنع 
   ان طبي لقياس الوزن صيني الصنع.مي 
 . شريط قياس 
  جهاز كومبيوتر محمول )لابتوب( نوعLenovo. 
 . كامرة 
 .أشرطة مطاطية 
 .كرات طبية ونصف كرة طبية 
 .)مصاطب بلاست  )بايل 
 .أوزان مختلفة 
 )أسطوانة اسفنجية)رول 
 كرات تنس 
 )شفت)بار 

 968. 16.3333 51640. 21082. 16.3333 سنة العمر

 237.- 64.0000 3.14113 1.28236 63.6667 كغم الكتلة

 327.- 173.0000 2.25093 91894. 172.6667 سم الطول

 523. 5.0000 1.36626 55777. 5.3333 يوم العمر الزمني للإصابة
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  لولا ات ان 
 دراجة ثابتة 
 تحديد متغيرات البحث  2-4
تحديد متغيرات البحث بالاعتماد على المصادر السابقة والاستفادة من الدراسات والبحوث المشابهة تم 

 وكما يلي:
 X-RAYتم تحديد الإصابة بالكشف السريري والاشعة السينية  .1
 تصميم وأعداد مجموعة التمارين التأهيلية  .4
 )كينت (.foot scanاختبار جهاز  .3
 التمرينات التأهيلية 2-4-1

 خطة التأهيل من ثلاث مستويات او مراحل وهي كالتالي :تكونت 

: وتتضمن )فترة التثبيت للجة ء المصةاب ( أذ تةم تثبيةت مفصةل الكاحةل وقةد تةم خةلال المستوى الاول 
( وهةةي عبةةارة عةةن انقبةةاه staticمرحلةةة التثبيةةت ممارسةةة التمرينةةات الاي ومتريةةة )التمرينةةات السةةاكنة 

تيكية أو متسةةةاوية القيةةةاس الغةةةره أو الفائةةةدة مةةةن اسةةةتخدام هةةةذه عضةةةلي سةةةاكن وتسةةةمى أيضةةةا الاسةةةتا
التمرينةةةةات هةةةةو المسةةةةاعدة علةةةةى قةةةةوة تنةةةةانم عضةةةةلات مفصةةةةل الكاحةةةةل وفةةةةي هةةةةذه التمرينةةةةات تنقةةةةب  
العضلات بدون حركة المفصل ومن فائدتها أيضا الحد من الضمور العضلي والضعف في العضلات 

الانقباه الج ئي المستمر بالعضلة وتعمل على زيادة القوة المثبتة وتعمل على زيادة النغمة العضلية )
العضلية بشكل أسرع من التمرينات الحركية لأنها تسبب زيادة كبيرة في الدورة الدموية اذ تسةبب اجهةاد 
اكثةةةر مةةةن الحركيةةةة بسةةةبب ضةةةغط الاليةةةاو العضةةةلية علةةةى الشةةةعيرات الدمويةةةة التةةةي يمةةةر مةةةن خلالهةةةا 

ن قةةدرة العضةةلات مةةن الةةتخلص مةةن الفضةةلات الايضةةية فيهةةا مةةت يةةد الاوكسةةجين الةةى العضةةلات لةةذل  
 ومن هذه التمرينات )الاي ومترية(:

 من وضع الوقوو عمل حركات انقباه للعضلات القابضة لقوس القدم 
 من وضع الوقوو عمل حركات انقباه للعضلات الباسطة لقوس القدم 
 تمرين دفع الجدار من وضع الوقوو 
 باه للعضلة القصبية الامامية للساقمن وضع الوقوو عمل انق 
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ويشةةةمل مرحلةةة تقلةةص العضةةةلات الكامةةل بةةدون الةةم والعمةةةل علةةى تحريةة  عضةةةلات  المستتتوى الثتتاني:
% مةةةن الفعاليةةةات الحركيةةةة وتشةةةمل تمرينةةةات حركيةةةة بةةةدون مقاومةةةة، تمرينةةةات 52المفصةةةل لتصةةةل الةةةى 

 حركية مع مقاومات بالتدريج.

 -%22م اسةةةتخدام التمرينةةةات المتقدمةةةة والهةةةدو منةةةل اسةةةتعادة فةةةي هةةةذا المسةةةتوى يةةةت المستتتتوى الثالتتتث:
% مةةةن المةةةدى الحركةةةي والتهينةةةة للعةةةودة الةةةى الملاعةةةب عةةةن طريةةةق التمرينةةةات وباسةةةتخدام واضةةةافة 25

 المقاومات وكذل  تمرينات المشي والجري والقف .

 عرض نتائج الاختبار )القبلي بعدي( في متغيرات القوة وتحليلها ومناقشتها: 4-1

بعدي( لمتغيرات  -يبين قيم الوسط الحسابي والانحراو والخطأ الممياري في الاختبار )القبلي (2لجدول )ا
 القوة

 الخطأ المعياري  الانحراف المعياري  الوسط الحسابي وحدة القياس الاختبار المتغيرات

 اعلى قوة
 يمين

 قبلي
 نيوتن

632.666 37.590 15.346 

 10.685 26.173 467.333 بعدي

 يسار
 قبلي

 نيوتن
527.666 12.691 5.181 

 8.615 21.096 487.333 بعدي

 اعلى قوة لبداية القدم
 يمين

 قبلي
 نيوتن

37.333 2.250 .918 
 1.111 2.722 26.766 بعدي

 يسار
 قبلي

 نيوتن
12.000 1.788 .730 

 732. 1.793 18.050 بعدي

 اعلى قوة لمنتصف القدم
 يمين

 قبلي
ننيوت  

341.633 16.982 6.933 
 6.417 15.719 632.666 بعدي

 يسار
 قبلي

 نيوتن
75.000 8.944 3.651 

 2.280 5.585 35.000 بعدي

 اعلى قوة للكعب وسطي
 يمين

 قبلي
 نيوتن

313.300 24.587 10.037 
 7.958 19.493 210.000 بعدي

 يسار
 قبلي

 نيوتن
93.333 13.662 5.577 

 2.108 5.163 156.666 بعدي

 اعلى قوة للكعب جانبي
 يمين

 قبلي
 نيوتن

161.666 21.860 8.924 
 16.431 40.249 431.000 بعدي

 يسار
 قبلي

 نيوتن
90.333 4.926 2.011 

 3.818 9.352 110.666 بعدي
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 (4تابع الى الجدول )

(4تابع الى الجدول )  

 الخطأ المعياري  الانحراف المعياري  الوسط الحسابي وحدة القياس الاختبار المتغيرات

 اعلى قمة لمستشعر الذروة للكعب جانبي
 يمين

 قبلي
 نيوتن

10.633 1.415 .577 

 511. 1.253 4.433 بعدي

 يسار
 قبلي

 نيوتن
14.933 2.265 .924 

 456. 1.118 7.566 بعدي

 الخطأ المعياري  ري الانحراف المعيا الوسط الحسابي وحدة القياس الاختبار المتغيرات

 مساحة الاتصال النشطة لبداية القدم
 يمين

 قبلي
 365. 895. 4.033 2سم

 421. 1.032 7.333 بعدي

 يسار
 قبلي

 2سم
4.133 1.150 .469 

 517. 1.267 4.766 بعدي

 مساحة الاتصال النشطة لمنتصف القدم
 يمين

 قبلي
 2سم

30.333 2.250 .918 
 918. 2.250 37.666 بعدي

 يسار
 قبلي

 2سم
20.333 2.250 .918 

 730. 1.788 30.000 بعدي

 مساحة الاتصال النشطة للكعب وسطي
 يمين

 قبلي
 2سم

25.333 3.141 1.282 
 918. 2.250 35.333 بعدي

 يسار
 قبلي

 2سم
29.666 1.366 .557 

 1.115 2.732 37.333 بعدي

 مساحة الاتصال النشطة للكعب جانبي
 يمين

 قبلي
 2سم

22.000 3.224 1.316 
 996. 2.441 29.533 بعدي

 يسار
 قبلي

 2سم
25.700 1.912 .780 

 1.095 2.683 35.000 بعدي

 اعلى قمة لمستشعر الذروة لبداية القدم
 

 يمين
 قبلي

 نيوتن
15.666 1.861 .760 

 557. 1.366 8.333 بعدي

 يسار
 قبلي

 نيوتن
7.333 1.861 .760 

 1.115 2.732 15.666 بعدي

 اعلى قمة لمستشعر الذروة لمنتصف القدم
 

 يمين
 قبلي

 نيوتن
9.000 2.000 .816 

 557. 1.366 8.333 بعدي

 يسار
 قبلي

 نيوتن
6.333 1.366 .557 

 918. 2.250 15.333 بعدي

 اعلى قمة لمستشعر الذروة للكعب وسطي
 

 يمين
 قبلي

 نيوتن
19.333 2.250 .918 

 730. 1.788 10.000 بعدي

 يسار
 قبلي

 نيوتن
9.300 2.257 .921 

 311. 764. 4.100 بعدي
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 زمن الاتصال لبداية القدم

 يمين
 قبلي

 ملي ثانية
3347.333 16.621 6.785 

 8.804 21.565 2867.666 بعدي

 يسار
 قبلي

 ملي ثانية
3352.333 24.760 10.108 

 21.326 52.237 2390.000 بعدي

 زمن الاتصال لمنتصف القدم
 يمين

 قبلي
 ملي ثانية

3375.666 62.803 25.639 
 150.94 369.743 3101.000 بعدي

 يسار
 قبلي

 ملي ثانية
3405.666 109.033 44.512 

 76.983 188.570 3240.000 بعدي

 زمن الاتصال للكعب وسطي
 يمين

 قبلي
 ملي ثانية

3375.666 62.803 25.639 
 53.262 130.466 3101.000 بعدي

 يسار
 قبلي

 ملي ثانية
3386.000 58.651 23.944 

 88.363 216.445 3101.000 بعدي

 زمن الاتصال للكعب جانبي
 يمين

 قبلي
 ملي ثانية

3317.000 33.382 13.628 
 92.596 226.815 3039.666 بعدي

 يسار
 قبلي

 ملي ثانية
3376.666 63.512 25.928 

 68.868 168.693 3065.000 بعدي

 ( 4يتبين من الجدول:) 
ان متغيرات القوة  لأج اء القدم  اقل في الاختبار  البعدي عن القبلي بينما نلاحظ مساحة الاتصال 
النشطة لأج اء القدم اكبر في الاختبار  البعدي عن القبلي لذل  نجد نقصان مقدار القوة بفعل زيادة 

صال النشطة  وهذا يعطي نوعا من التشخيص في أي من هذه المتغيرات يكون المصاب مساحة الات
كان اعلى قوة للقدم ولأج ائها( افضل من الأخرى، ولاسيّما في المتغيرات المتعاكسة مع بعضهففي متغير )

يعني نجد نقصان في مقدار القوة المسلطة لبع  اج اء القدم بفعل زيادة مساحة الاتصال النشطة وهذا 
ان العضلات والاربطة المحيطة بمفصل الكاحل قدم تماثلت الى الشفاء بفعل التمرينات التأهيلية 

زمن وفي متغير ) العمودية على اكبر مساحة ممكنة. المقترحة وقدرة العضلات على تسليط القوة
ة العضلات ( كان افضل هنال  نقصان في زمن الاتصال من وهذا يعني قابليالاتصال للقدم واج ائها

 المصابة على الحركة بسرعة اكبر.



 
  

 395 

كلية التربية البدنية وعلوم الرياضة –جامعة تكريت  –وقائع المؤتمر العلمي الأول   

 بالعلم ترتقي العقول وبالرياضة تبنى الأجساد 

 
 
  
 

 

ة للاختبارات القبلية والبعدية لمتغيرات اعلى قوة لأجزاء القدمالحسابييبين قيم الأوساط  (1الشكل )  

 ة للاختبارات القبلية والبعدية لمساحة الاتصال النشطة لأجزاء القدم لمتغيرات القوةالحسابييبين قيم الأوساط  (2الشكل )

 ( يبين قيم الأوساط الحسابية للاختبارات القبلية والبعدية لمستشعر الذروة لأجزاء القدم لمتغيرات القوة3كل )الش  
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2867.67 يدعلا راتخلاا 2390 3101 3240 3101 3101 3039.67 3065

 يدعلا راتخلاا قلا راتخلاا

 
 ة للاختبارات القبلية والبعدية لزمن الاتصال لأجزاء القدم لمتغيرات القوةالحسابييبين قيم الأوساط  (4الشكل )

بعدي في  –وقيمة )ت( للاختبار القبلي  للأوساطيم فروق الاوساط وانحرافاتها والخطأ المعياري يبين ق (5الجدول )
 متغيرات القوة

 (Tقيمة ) هت ف ع ف ف –س  المتغيرات
نسبة 
 الدلالة الخطأ

 اعلى قوة
 معنوي  000. 11.518 14.354 35.160 165.333 يمين

 معنوي  000. 11.622 3.470 8.500 40.333 يسار

 على قوة لبداية القدما
 معنوي  003. 5.243 2.015 4.936 10.566 يمين

 معنوي  001. 7.973 758. 1.858 6.050- يسار

 اعلى قوة لمنتصف القدم
 معنوي  001. 6.457 5.585 13.681 36.066 يمين

 معنوي  001. 6.807 5.876 14.394 40.000 يسار

 اعلى قوة للكعب وسطي
 معنوي  000. 27.327 3.780 9.259 103.300 يمين

 معنوي  000. 8.332 7.601 18.618 63.333- يسار

 اعلى قوة للكعب جانبي
 معنوي  000. 16.911 15.926 39.011 269.333- يمين

 معنوي  007. 4.384 4.638 11.360 20.333- يسار

 معنوي  000. 17.393 189. 464. 3.300- يمين مساحة الاتصال النشطة لبداية القدم
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غير  166. 1.619 391. 958. 633.- يسار
 معنوي 

 مساحة الاتصال النشطة لمنتصف القدم
 معنوي  000. 7.980 918. 2.250 7.333- يمين

 معنوي  001. 6.550 1.475 3.614 9.666- يسار

 مساحة الاتصال النشطة للكعب وسطي
 معنوي  004. 5.175 1.932 4.732 10.000- يمين

 معنوي  006. 4.656 1.646 4.033 7.666- يسار

 مساحة الاتصال النشطة للكعب جانبي
 معنوي  015. 3.655 2.060 5.048 7.533- يمين

 معنوي  003. 5.326 1.746 4.277 9.300- يسار

 اعلى قمة لمستشعر الذروة لبداية القدم
غير  102. 2.000 333. 816. 666. يمين

 معنوي 

 معنوي  000. 14.940 557. 1.366 8.333- يسار

اعلى قمة لمستشعر الذروة لمنتصف 
 القدم

 معنوي  000. 12.566 1.591 3.898 20.000- يمين

 معنوي  000. 9.316 966. 2.366 9.000- يسار

 اعلى قمة لمستشعر الذروة للكعب وسطي
 معنوي  000. 12.279 760. 1.861 9.333 يمين

 معنوي  005. 4.716 1.102 2.701 5.200 يسار

 (5الجدول ) تابع الى

 الدلالة نسبة الخطأ (Tقيمة ) هت ف ع ف ف –س  المتغيرات

 اعلى قمة لمستشعر الذروة للكعب جانبي
 معنوي  000. 23.546 263. 644. 6.200 يمين

 معنوي  002. 5.660 1.301 3.187 7.366 يسار

 زمن الاتصال لبداية القدم
 معنوي  000. 31.159 15.394 37.707 479.66 يمين

 معنوي  000. 39.400 24.424 59.828 962.333 ساري

 زمن الاتصال لمنتصف القدم
 غير 138. 1.764 155.673 381.321 274.666 يمين

 معنوي 
 غير معنوي  192. 1.509 109.754 268.841 165.666 يسار

 زمن الاتصال للكعب وسطي
 معنوي  017. 3.505 78.358 191.938 274.666 يمين
 معنوي  033. 2.916 97.728 239.384 285.00 يسار

 زمن الاتصال للكعب جانبي
 معنوي  031. 2.987 92.837 227.403 277.333 يمين
 معنوي  007. 4.351 71.639 175.479 311.666 يسار

  =5درجة الحرية( معنوي عند ....Sig ) (0.05.) 
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 ( يتبين:5من الجدول ) 
  (، أَنَّ هناك فروقاا معنويةة 2025ى خطأ اقل من )ان قيم )ت( المحسوبة لعينة البحث وتحت مستو

سةةبب ذلةة   انبةةين الاختبةةارات القبليةةة والبعديةةة لمتغيةةرات القةةوة ولمصةةلحة الاختبةةارات البعديةةة، ويعةة و الباحثةة
ان التمرينات التأهيلية والجهاز المصمم ساعد في  الاسراع في عملية تأهيل العضلة وشفائها ووقايتها،  الى

( الى عدم الاستهانة لإصابة الكاحل والتي تعد من اكثر الاصابات شيوعاا 4212صبري،  اذ يشير )جمال
بين الرياضيين، وان التن يم السين والادارة الخاطنة للتعامل مع هةذه الاصةابة يمكةن ان تجعةل فتةرة الشةفاء 

 .(1)تستغرق فترة اطول
    وقةةا معنويةةة بةةين الاختبةةارين القبلةةي ان جميةةع متغيةةرات القةةوة للقةةدم واج ائهةةا كةةان لهةةا فر اذ يلاحةةظ

وهةذا يةدل علةى ان والبعدي مما يدل على فعالية التمرينات التأهيلية المقترحة فةي تأهيةل مفصةل الكاحةل، 
والةةذي بةةدوره عمةةل علةةى زيةةادة نةةاتج  انالتمرينةةات المسةةتخدمة فةةي البرنةةامج التةةأهيلي المعةةد مةةن قبةةل الباحثةة

 لاربطةة المحيطةة بالكاحةل وبالتةالي ظهةرت نتيجتهةا علةى جهةازالقوة ادى إلةى فاعليةة عمةل العضةلات وا
 ( لصالح الاختبار البعدي.FOOT SCANدينا فوت )

 ان هناك فوائد كثيةرة ومتعةددة للقةوة العضةلية يجةب الحفةاي عليهةا وارجاعهةا الةى مةا  انويعكد الباحث
لمنت مةة والاجهة ة والوسةائل كانت عليةل قبةل الاصةابة، ويةتم ذلة  مةن خةلال ممارسةة التمرينةات التأهيليةة ا

المساعدة التي تعمل على عودة الج ء المصاب الى الحالة الطبيعةة ممةا يعمةل علةى تحسةين قةوة الاربطةة 
( يتسةاعد القةوة العضةلية فةي تحسةين 4211وبالتالي قوة الاوتار والمفاصل وهذا مةا أكةده )جمةال صةبري، 

 .(2)ية لمواجهة العديد من الاصابات المفاجنةيالصحة ب يادة تثبيت العضلات والمفاصل وتعطي القابل

  ،( ان اسةةةتخدام التمرينةةةات التأهيليةةةة لمفصةةةل الكاحةةةل تعمةةةل علةةةى 4212ويضةةةيج )جمةةةال صةةةبري
تحسين المرونة والقةوة العضةلية لبربطةة والاوتةار للعضةلات المحيطةة بالمفصةل وهةذا يعطةي معةدل اكبةر 

   .(3)ية للعضلات والاربطة المحيطةللحركة دون حدوث اصابات وتحسين القابليات الحرك

  ،( مةةةن ان يالتمرينةةةات مةةةن الوسةةةائل التةةةي يسةةةترجع مةةةن 4224وهةةةذا مةةةا أشةةةار اليةةةل )اسةةةامل ريةةةاه
 . (4)خلالها النشاا الوظيفي للعضو المصاب الى اقرب ما يكون الى حالتل الطبيمية قبل الاصابة

                                                           
 .415ص( 4212 ،دار الكتب العلمية ،: )بيروتالاصابات والتأهيل  -الفسيولوجيا -التدريب -السرعة والانجاز الرياضي التخطيطجمال صبري فرج؛  (1)
 .215( ص4211، )الاردن، دار دجلة للنشر، القوة والقدرة على التدريب الرياضي الحديثري فرج؛ ( جمال صب2)
 .412: مصدر سبق ذكره، صالاصابات والتأهيل  -الفسيولوجيا -التدريب -السرعة والانجاز الرياضي التخطيطجمال صبري فرج؛  (3)
 .111( ص4224 )القاهرة، مرك  الكتاب للنشر، :1، االاسعافات الاولية واصابات الملاعب( اسامة رياه؛ 4)
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  ،ت بنائيةةة إصةةلاحية للعنايةةة بتحسةةين ( تعةةد يالتمةةارين العلاجيةةة تمرينةةا1221ويشةةير )مختةةار سةةالم
درجة النغمة العضةلية وتنميةة القةوة والتةوازن بةين المجموعةات العضةلية وإصةلالا الأخطةاء الميكانيكيةة فةي 

 .(1)حركات الجسم الناتجة عن الإصابة أو الألمي

 ( 42140ويشةةيرHarries, S.K.Lubans, D.R. ) ان التمرينةةات التأهيليةةة  لةةديها القةةدرة علةةى
العضةةلات لةدى الرياضةةيين الأصةةحاء المصةابين فةةي مراحةةل التأهيةل ووجةةد أنهةةا تحسةةن الأداء تحسةين قةةوة 

 .(2)الحركي للعضلة

  وان حركةةة المفصةةل تتحةةدد بسةةبب الالةةم والتةةورم الحاصةةل فيهةةا ممةةا يةةعدي بفقةةدان الكفةةاءة لهةةا، وهةةذا
علةى رجةوع ميكانيكيةة  يتطور اذا لم يتلقى المصاب العلاج والتأهيةل المناسةب للإصةابة الةذي بةدوره يعمةل

الحركةةة للمفصةةل نتيجةةة الةةتخلص مةةن الةةورم الحاصةةل فيهةةا وزيةةادة قةةوة العضةةلات العاملةةة عليهةةا والاربطةةة 
 .(2)المحيطة بها

  ويقصد بالأداء الحركي هو عندما تكون هذه العضلة مستعدة لمقاومة الحركةات السةريعة والمفاجنةة
فةةةي أثنةةةاء الوقةةةوو علةةةى الأمشةةةاا والعقبةةةين، فبدايةةةة بمختلةةةف الاتجاهةةةات، فضةةةلاا سةةةرعة الأداء الحركةةةي 

الاصابة تكون هناك حركةات بطينةة وحةذرة تتناسةب مةع مسةتوى الالةم الةذي ت هةره العضةلة فةي أثنةاء أداء 
بعةة  التمةةارين، كمةةا ان فائةةدة التأهيةةل تةةعدي إلةةى تع يةة  قةةوة العضةةلة لحمايتهةةا مةةن الإصةةابة مسةةتقبلا او 

 ما يرجع الرياضي إلى متطلبات أداء فعاليتل او تدريباتها.رجوعها بعد انتهاء تأهيلها عند

  فالخلل الذي تسببل الإصابة لطرو معين في جسم الرياضي يعدي إلى خلل في ات ان القدم بشةكل
عام حتى لو كان الج ء الغير مصاب يمتل  قدرة ات ان عالية وبمرور الوقت وتفاقم الإصابة يصةيب خلةل 

، ولهةةةذا فمةةةن الضةةروري اسةةةتخدام البةةةرامج التأهيليةةة للجةةة ء المصةةةاب لإرجةةةاع الاتةة ان الطةةةرو السةةةليم ايضةةا
الرياضةةي وبأسةةرع وقةةت إلةةى وضةةعل السةةابق قبةةل الإصةةابة، فكلمةةا ازدادت مةةدة الإصةةابة أصةةبح الرياضةةي 
عرضةةة لفقةةدان قةةدرات بدنيةةة وحركيةةة لجسةةمل ككةةل، فتحسةةن قةةوة العضةةلات والاربطةةة المحيطةةة بالمفصةةل 

لى تحسن مديات حركة الكاحةل وزادت قوتةل وقةوة العضةلات والاربطةة المصةابة وان وتأهيلها يعدي ذل  ع

                                                           
(

1
 .128( ص1891: )الرياض، دار المريخ للنشر، 1، طإصابات الملاعبمختار سالم؛ ( 

(2)  Harries, S.K.Lubans, D.R. Callister; Resistance training to improve power and sports performance in 
adolescent athletes: Asystematic review and meta-analysis,   Journal: of Science and Medicine in 
Sport ISSN: 14402440 Year: 2012 Volume: 15Issue: 6Pages: 532-540 Provider: Elsevier DOI: 
10.1016/j.jsams.2012.02.005. 

(4)
وسط المائي في تأهيل إصابـة التمزق الجزئي للرباط الصليبي تأثير منهاجين تأهليين باستعمال أشرطة مطاطية والغزوان عماد محسن؛   

 .98( ص2114، )اطروحة دكتوراه، جامعة بابل، كلية التربية البدنية وعلوم الرياضة، الأمامي للرياضيين

http://libhub.sempertool.dk.tiger.sempertool.dk/libhub?func=search&query=au:%22Harries,%20S.K.%22&language=en
http://libhub.sempertool.dk.tiger.sempertool.dk/libhub?func=search&query=au:%22Harries,%20S.K.%22&language=en
http://libhub.sempertool.dk.tiger.sempertool.dk/libhub?func=search&query=au:%22Harries,%20S.K.%22&language=en
http://libhub.sempertool.dk.tiger.sempertool.dk/libhub?func=search&query=au:%22Harries,%20S.K.%22&language=en
http://libhub.sempertool.dk.tiger.sempertool.dk/libhub?func=search&query=au:%22Harries,%20S.K.%22&language=en
http://libhub.sempertool.dk.tiger.sempertool.dk/libhub?func=search&query=au:%22Callister,%20R.%22&language=en
http://libhub.sempertool.dk.tiger.sempertool.dk/gmt/ivsl/elsevier/14402440_2012_15_6_532-540/S1440-2440(12)00035-7
http://libhub.sempertool.dk.tiger.sempertool.dk/gmt/ivsl/elsevier/14402440_2012_15_6_532-540/S1440-2440(12)00035-7
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احةةةد  راسةةةة معشةةةرات القةةةوة للقةةةدم يعةةةدفدتحسةةةن قةةةوة ومةةةديات هةةةذا المفصةةةل يعطةةةي معشةةةرات جيةةةدة للقةةةوة، ي
معنويةة نتةائج الاختبةارات  انويع و الباحث  .(1)الكاحلي مفصلتحسن عمل  لمتابعة تأثر المعشرات المهمة

صة بالقوة الى ان افراد العينة امتةازوا عنةد تطبيةق مفةردات المةنهج يبقةدرة عضةلية عاليةة وبقةوى نةرتبط الخا
بنتةةاج الشةةغل العضةةلي وعةة وم القةةوة التةةي هةةي حتمةةا لهةةا علاقةةة كبيةةرة بمةةدخل الطاقةةة الميكانيكيةةة والشةةغل 

يةةة كمحةةددات الةةداخلي والخةةارجي وذلةة  عةةن طريةةق فحةةص حركةةة المصةةاب وكةةذل  رد فعةةل القةةوى الخارج
رئيسةةية وبالتةةالي تصةةميم التةةدريبات الخاصةةة بةةالقوة العضةةلية لتحقيةةق الكفةةاءة العاليةةة فيهةةا مةةن خةةلال اتبةةاع 
التكني  المتبع وفق الشروا العلمية كما ان من المهةم ايضةا اثنةاء الةدفع فةي مع ةم المهةارات يكةون انتقةال 

بيةرة والةةى المفاصةةل الصةغيرة فةةي الطةةرو الطاقةة بشةةكل متسلسةةل بةين مفاصةةل الجسةةم بةدأ مةةن المفاصةةل الك
 (4) السفليي

 :المصادر والمراجع

 اساستتتتتتتتيات البحتتتتتتتتث العلمتتتتتتتتي والاحصتتتتتتتتاء فتتتتتتتتي التر يتتتتتتتتة احمةةةةةةةةد فرحةةةةةةةةان علةةةةةةةةي التميمةةةةةةةةي؛
 .42،ص4215،النجف،دار الضياء للطباعة ،1،االرياضية

 Carl.j payton and Roger M. Bartlett التقتويم البيوميكتانيكي للحركتة فتي الرياضتة و ؛
()عمةان، دار امجةد بسمان عبد الوهاب عبد الجبار و وهبي علوان حسةون البياتيترجمة) :التمرين

 (.4242للنشر والتوزيع، 
  الاستتتتخدامات الالكترونيتتتة فتتتي القيتتتاس البايوميكتتتانيكي للقتتتوة واستتتاليب وديةةةع ياسةةةين التكريتةةةي؛

 ( .2019: ) القاهرة ، مرك  الكتاب للنشر، 1، اتطويرها وقياسها
 ترجمة)عبةةةةد الةةةةرحمن بةةةةن سةةةةعد  الميكانيكيتتتتة  الحيويتتتتة لأستتتتاليب الاداء الرياضتتتتي:هةةةةي؛  جةةةةيمس

 (.4221العنقري()الرياه، دار جامعة المال  سعود للنشر، 
 النجةةةف الاشةةةرو0 حسةةةن هةةةادي ال يةةةادي واخرون ترجمة) :اساستتتيات البيوميكانيتتت ؛  سةةةوزان هيةةةل()

 ( 4212مكتبة الضياء0 
    م(.4212)القاهرة، دار الفكر العربي10، الإصاباتالتأهيل الحركي لمدحت قاسم؛ 

 Jackson CP. And Brown MP: Is Arole Exercise in the Treatment of 

Patients (Co Inc.) 1982. P. 39. 

                                                           

بحث منشور، )مجلة جامعة ، تأثير برنامج علاجي لتأهيل مفصل الكاحل بدلالة النشاط الكهر ائي للعضلة التؤامية( نبيل عبد الكاظم عذاب؛ 1)
 .1314(، ص4213، 2، ع41بابل، العلوم الانسانية، مج

 .141(ص4212)بغداد،مكتبة الفيصل للطباعة، 1: اعلم الحركة التطبيقي)الكنسيولوجيا( صريح عبدالكريم، ايهاب داخل حسين؛ (4) 


