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 زلين ـالمعت دمـة للاعبي كرة الق ـة النفسيـتأثير منهج نفسي لتأهيل سوفان مفصل الركبة والصح

   علي رحيم حسن      طابور  د. علي بديوي   

ALI.TAPOOR@qu.edu.iq 

 8/2025 / 25تاريخ نشر البحث                  10/4/2025تاريخ استلام البحث  

 الملخص 

للرياضين نفسي بالتأهيل ال وعلماء النفس المختصين والخبراء في مجال الطب الرياضي اهتم  

تحسييين الجانييب ل كرة القدم،ب  حياة مليئة بالعطاءسوفان مفصل الركبة بعد المعتزلين المصابين ب 

 تعرض الى ضرر هو مفصييل الركبيية مفصلان اكثر النفسي لديهم. وأما مشكلة البحث فتمثلت 

توفير احتياجاتهم اليومييية وشييدة ا لييم  وعدموما يعانونه في حياتهم اليومية من صعوبة الحركة 

فييي في هذا المفصل وتحدد حركته، فضلاً عن الجانب النفسييي لييديهم بعييد أن كييانوا مشييهورين 

هذه اللعبة ومكانتهم في المجتمع وخصوصاً المجتمع الرياضي، وأما أهم أهييداا البحييث كانييت 

لتأهيل سوفان مفصل الركبة للاعبييي كييرة القييدم المعتييزلين، والتعييرا علييى  إعداد منهج نفسي

 .القييدم المعتييزلين  النفسييي فييي تأهيييل سييوفان مفصييل الركبيية للاعبييي كييرة تييأثير هييذا الميينهج

ميينهج التجريبييي بابسييلوب والمجموعيية الواحييدة  لملائمتهييا لمشييكلة البحييث  وحييدد الواستخدم 

مجتمع البحث بلاعبي كرة القدم المعتزلين والذين يعييانون ميين سييوفان مفصييل الركبيية  انالباحث 

   عبين وتم عرضهم علييى الطبيييبر لاييرض اجييراء  10في محافظة القادسية والبالغ  عددهمو

خيص الطبي الدقيق وتحديد درجة ابلم ونوع الإصييابة،  وظهيير الفحص السريري لارض التش

من خلال الفحص أن أثنان من اللاعبين المعتزلين المصابين يعانون من أمييراض أخييرم، ممييا 

سييتنتاجات لهييذه وكانت أهم ا  .  عبين فقط 8أدم الى استبعادهم وبذلك أصبحت عينة البحثو

كبيية للاعبييي كييرة القييدم إيجييابي فييي تأهيييل سييوفان مفصييل الرج النفسييي أثيير الدراسة أن للمنه

وكان هناك تحسن واضح وايجابي في الجانب النفسي للمعتييزلين فييي كييرة القييدم ميين  للمعتزلين

، وكانييت أهييم التوصيييات الباحثييانخلال الجلسات النفسية المعتمدة في المنهيياا المعييد ميين قبييل 

ة جلسات للجانب النفسي لما له ميين وقييع نفسييي ضرورة التأكيد على وضع في المناهج التدريبي 

 كبير على اللاعبين بشكل عام والمصابين بشكل خاص.

  للاعبي كرة القـدم المعتـزلين ،الصحـة النفسيـة،سوفان مفصل الركبة  ،منهج نفسي  الكلمات المفتاحية /
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Abstract 

Sports medicine specialists and psychologists have focused on the psychological rehabilitation of 

retired athletes with knee osteoarthritis after a lifetime of dedicated football careers, to improve 

their psychological well-being. The research problem was that the most damaged joint is the 

knee joint, and what they suffer in their daily lives from difficulty of movement, not providing 

for their daily needs, severe pain in this joint, and limited movement, in addition to the 

psychological aspect they have after they were famous in this game and their position in society, 

especially the sports community. The most important objectives of the research were to prepare a 

psychological approach to rehabilitate knee joint effusion for retired soccer players, and to 

identify the effect of this psychological approach in rehabilitating knee joint effusion for retired 

soccer players. The experimental approach was used using the (one group) method because it is 

suitable for the research problem, and the researchers defined the research community as retired 

soccer players who suffer from knee joint effusion in Al-Qadisiyah Governorate, numbering (10) 

players, and they were presented to the doctor* for the purpose of conducting a clinical 

examination for the purpose of accurate medical diagnosis and determining the degree of pain 

and type of injury. The examination showed that two of the injured retired players suffer from 

other diseases, which led to their exclusion, and thus the research sample became (8) players 

only. The most important conclusions of this study were that the psychological approach had a 

positive impact on the rehabilitation of knee osteoarthritis in retired soccer players. There was a 

clear and positive improvement in the psychological aspect of retired soccer players through the 

psychological sessions adopted in the curriculum developed by the researchers. The most 

important recommendations were the need to emphasize the inclusion of psychological sessions 

in training curricula, given its significant psychological impact on players in general and injured 

players in particular.  

Keywords: Psychological approach, knee osteoarthritis, mental health, retired 

soccer players 
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 : . المقدمة1

والييذي يييددي دوراً مهميياً فييي دراسييات الإصييابات الرياضييية وتأهيلهييا إن علييم الطييب الرياضييي،   

وعلاجها والوقاية منها، إذ أصبح التخلص من الإصابة وآ مها والوقاية منها يشال تفكير جميع العاملين في 

مجال التأهيل والعلاا والطب الرياضي، وبالتالي أصبحت ضرورة التأكيد عليى تخطييط المنياهج العلاجيية 

هيلية لإعادة المصابين بزمن أقصر بداء واجباتهم من ضيمن فيرقهم فالرياضيي بصيورة عامية وأثنياء والتأ

أدائه التدريبات الرياضية في ابنشطة المختلفة يتعرض جهازه الحركي إلى الكثيير مين الجهيد وأحيانياً إليى 

والتي يقع عليهيا الجهيد الإصابة وبخاصة في المجاميع العضلية العاملة والاضاريا وابربطة بشكل أساس 

ابكبر في إثناء أداء تلك التدريبات، و سيما الفعاليات التي تتطلب استخدام مستوم عالٍ من القوة والسرعة، 

وكذلك ابنشطة التي تتطليب مين الرياضيي ا حتكياك المباشير ميع المنيافس، وتكيرار ا صيابة ييددي اليى 

ة النفسية لدييه، إذ تشيكل الإصيابة بمفصيل الركبية نسيبة اختصار زمن تواجده في الملاعب فضلاً عن الحال

 عالية من مجموع الإصابات نتيجة للضاط الناتج من هذه الحركات.

  أن حدوث الإصابات الرياضية وانتشارها لدم الرياضييين مين 2007ويذكر فراس عبد الزهرة و

تعمل عليى الحيد مين انتظيامهم فيي المشاكل المهمة التي تحد من قدرات الرياضيين وكفاءتهم الرياضية، إذ 

العمليات التدريبية أو المشاركة في المنافسات فضيلاً عين تأثيراتهيا فيي الجوانيب النفسيية للرياضييين، وميا 

يترتب عليها من أعباء مادية كبييرة تصيرا فيي عملييات العيلاا والتأهييل، وهيذا بيدوره يقليل مين تيوفير 

ن ورفع مستوم انجازهم الرياضي، وإنها تتعارض ميع الهيدا الإمكانات اللازمة لعمليات تطوير الرياضيي

 ابساس من ممارسة ابنشطة البدنية وهو ا رتقاء بالحالة الصحية للرياضيين.

  قييام فيهييا اتحيياد الفيفييا تهييدا الييى زيييادة الييوعي بييأعراض 2021وقييد أشييارت دراسيية امريكيييةو

%  مين اللاعبيون 23اعدة عنيد الحاجية أن وواعتلا ت الصحة النفسية وتشجيع اللاعبين على طليب المسي 

%  28%  يعنيون مين القليق، وو7%  يعنون من ا كتئياب، وو9الحاليون يعانون من اضطراب النوم، وو

%  منهم يعانون ا كتئاب، لذلك فأن ا عتزال في هيذه 13من اللاعبون السابقون لديهم اضطراب النوم، وو

ن فقدان أو غياب الهوية بعدما كاموا محط انظار العالم مع وجيود البلدان ورغم توفر الظروا لهم يعانون م

القلة القليلة التي تكون استثناء من ذلك، أما فيي وطننيا الحبييب ا عتيزال لليبعض ييدثر كثييراً علييهم ومين 

 جوانب كثيرة وبدنية، ونفسية....الخ .

جيال الطيب الرياضيي وتجلت أهمية البحث في وضع بيد العياملين مين المختصيين والخبيراء فيي م

نفسي  لتأهيل سوفان مفصيل الركبية بعيد ا عتيزال للاعبيي كيرة القيدم،  –وا صابات والتأهيل منهجوبدني

 وعودة المفصل المصاب إلى حالته الطبيعية وتحسين الجانب النفسي لديهم.

أن ا صابة تحيد مين العميل الحركيي المحيدد لهيا، وبالتيالي سيوا يكيون الميدم  مشكلة البحث توتمحور

الحركي بتلك المفاصل محدد بشكل   يسمح لها بأداء الحركات اليومية بشكل صحيح مما يدثر سلباً بيابداء 

لييات وتحقيق الهدا المراد الوصول له. وكثرت الإصابات الرياضية في الآونة ابخيرة في العديد مين الفعا

وابلعاب  وأصبحت تعرقل العمل وبالتالي أغلب العاملين في المجال الرياضي وبخاصةً فيي مجيال التأهييل 
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والعلاا الطبي كانت المسدولية المناطة بهم كبيرة جداً، وبما إن عيدد الإصيابات الرياضيية اخيذ بالتصياعد 

جهيد فيي تكيرار الحركيات المعينية فيي وبشكل كبير نتيجة للجهد العالي في التدريب والمسيابقات، وكيذلك ال

بعض ابنشطة الرياضية التي يتطلب أداءها شدة عالية مع تردد وتكرار عالٍ، وعند أداء حركة معينة بشكل 

خاطئ يددي إلى خروا محور القوة عين مسياره الصيحيح مدديياً إليى جهيد عيالٍ مميا يتسيبب فيي حيدوث 

الملاعب والقاعات الرياضية قد تعدت الوقت اليلازم بعض ابحيان تكون صلاحية أرضيات  الإصابة، وفي

الموضوع للعمل بها وكذلك سوء ابجهزة والمستلزمات الرياضية ابخرم قيد ييددي إليى حيدوث إصيابات 

عديدة ومنها اصابة في ابطراا السفلى وخصوصاً مفصل الركبة كإصابة الاضيروا الهلاليي بالتمزقيات 

، وكذلك قلة أو انعدام المواد السائلة بين عظام مفصل الركبةوالسيوفان ، في الجانبين ابنسي أو الوحشي منه

وهذا ما أكدته ابكاديمية ابمريكية لجراحة العظام والمفاصل والكسور في "إن إصابات الركبة تشيكل نسيبة 

 %  من مجموع الإصابات الرياضية".30و

القيدم موضيوع الدراسية الحاليية أشياروا اليى  استفتاء للاعبين المعتزلين في كيرة الباحثانوعندما أجرم    

العديد من الإصابات ولكن ابهم عندهم الجانب البدني وا صابات التي يعانون منها وكانت بغلبهم وبنسيبة 

كبيرة لمفصل الركبة وما يعانونه في حياتهم اليوميية مين صيعوبة الحركية بشيكل سيهل يمكينهم مين تيوفير 

م في هذا المفصل وتحدد حركته، فضلاً عن الجانب النفسي لديهم بعيد أن كيانوا احتياجاتهم اليومية وشدة ا ل

مشهورين في هذه اللعبة ومكانتهم في المجتمع وخصوصاً المجتمع الرياضي، هذا ليه تيأثير مباشير أو غيير 

 مباشر على الصحة البدنية والنفسية لديهم.

منهيا المعتيزلين فيي كيرة القيدم فيي عراقنيا الحبييب دراسة هذه المشكلة التي يعياني  الباحثانلذلك أرتأم    

لتأهيل سوفان مفصيل الركبية والصيحة النفسيية تفسي  وخصوصاً في محافظة الديوانية من خلال بناء منهج

لديهم، بوضع الحلول أمام العاملين في مجال الطب الرياضي والعلاا والتأهيل لكي يمارسوا حيياتهم بشيكل 

 طبيعي.

ركبية والتعيرا عليى تيأثير المينهج لتأهيل سوفان مفصيل ال إعداد منهج نفسيهو  الدراسة من الغرض . 2

  لصحة النفسية للاعبي المعتزلين في كرة القدم.النفسي على ا

 منهجية البحث واجراءاته الميدانية: . 3

 منهج البحث: 3-1

 الباحثانان طبيعة مشكلة البحث هي التي تحتم على الباحث استخدام المنهج المناسب  وبذلك فقد أستخدم     

المنهج التجريبي وبتصميم المجموعة الواحيدة  الباحثانطبيعة المشكلة. واستخدام المنهج التجريبي لملائمته و

 .ذات ا ختبار القبلي والبعدي ، لملائمته وطبيعة المشكلة 
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 مجتمع البحث وعينته: 3-2

مجتمع البحث بلاعبي كرة القدم المعتزلين واليذين يعيانون مين سيوفان مفصيل الركبية فيي  الباحثانحدد    

لارض اجراء  الفحص السيريري  ر   عبين وتم عرضهم على الطبيب 10محافظة القادسية والبالغ  عددهمو

 ع الإصابة.لارض التشخيص الطبي الدقيق وتحديد درجة ابلم ونو

وظهر من خلال الفحص أن أثنان من اللاعبين المعتزلين المصابين يعانون من أمراض أخيرم، مميا أدم   

   يبين ذلك.1والجدول و   عبين فقط ملتزمين،8الى استبعادهم وبذلك أصبحت عينة البحثو

 (1الجدول )

 يبين مجتمع وعينه البحث والنسبة المئوية 

 المستبعدون النسبة المئوية العدد عينة البحث

 2 %100 10 مجتمع البحث

  %80 8 عينة البحث

 

 ، وليكيون خيط شيروع العينية واحيد وعيدم 2التجانس بفراد عينة البحث كما في الجدولو الباحثانواجرم 

 وجود فرق كبير بين افراد العينة، اذا تم اختيار العينة وفقاً لشروط التالية:

 اجراء المقابلات الشخصية مع افراد العينة وأخذ الموافقة المبدئية با شتراك بالبرنامج او المنهج التأهيلي.  -

 ان يكون افراد عينة البحث يعانون من سوفان احدم الركبتين و  يعانون من امراض أخرم.  -

 ا لتزام وا ستمرار في تطبيق مفردات المنهج التأهيلي.  -

   لمفصل الركبة واجراء الرنين الماناطيسي.x.Royاجراء الفحوصات السريرية واخذ اشعةو -

نة في المتايرات والعمر، والعمر التدريبي، والطول، والوزن  وبعد ذلك والجدول أدناه يوضح التجانس للعي  

   يبين ذلك.2جرت المعالجات الإحصائية لهذه المتايرات بحساب معامل ا لتواء، والجدول و
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 (2الجدول )

 يبين تجانس أفراد العينة

 المتغيرات ت
ــدة  وحــ

 القياس

 الوسط

 الحسابي

 الانحراف 

 المعياري

ــل  معامـــــــــ

 الاختلاف
 الدلالة

 متجانس %2.312 4.017 173.672 سم الطول 1

 متجانس %10.077 8.556 84.906 كغم الوزن 2

 متجانس %9.876 5.580 56.500 سنة العمر 3

 متجانس %23.143 3.703 16.000 سنة العمر التدريبي 4

 متجانس %27.462 4.012 14.609 سنة مدة الاعتزال 5

 

%  وهيذا ييدل عليى 30  إن قيم معامل ا ختلاا قيد انحصيرت تحيت و2الجدول ووكما مبين في  

%  يعيد تجانسياً عاليياً وإذا زاد 1تجانس العينة في المجموعة الواحدة " فكلما قرب معامل ا خيتلاا مين و

 .  1619:و%  يعني إن العينة غير متجانسة "30عن و

 المستخدمة في البحث:الأدوات والوسائل والأجهزة  3-3

" إن أدوات البحث هي الوسائل التي يستطيع بها الباحث جمع البيانات وحل مشكلة لتحقيق أهداا البحيث   

  133: 01و مهما كانت ابدوات من بيانات وعينات وأجهزة ".

 المقابلات الشخصية مع الخبراء والمختصين.  .1

 ا ختبارات والقياسات المستخدمة في البحث. .2

 مارات تسجيل البيانات وتفرياها.است  .3

 المراجع والمصادر العربية وابجنبية . .4

 شبكة المعلومات العالمية وا نترنيت . .5

  . DELLجهاز  بتوب نوع و .6

 جهاز اشعة.  .8

 جهاز رنين. .9

 الة تصوير. .10

 شريط قياس صيني المنشاء. .11

 ميزان الكتروني. .12
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 كرة سويسرية . .13
 
 الميدانية:إجراءات البحث  3-4

 :القياسات والاختبارات المستخدمة في البحث 3-4-1

 قياس الطول: 3-4-1-1

يقا اللاعب المصاب على الحائط وظهرة يمس الحائط ويدكد على ان تكون الرجلين مضمومتين وحافي    

رد القدمين ويمسان الجدار من الخلا، وعن طريق المسطرة والتأشيير عليى الحيائط ييتم إعطياء الطيول الفي 

 المصاب.

 قياس الوزن: 3-4-1-2

يقا للاعب المصاب على ميزان طبي دقيق ويسجل الوزن بعد ان تستقر القراءة على الشاشة ا لكترونية    

  كام. 0.5ويقرب الرقم الى اقربو

 الفحص الطبي: 3-4-1-3

هيا تم عرض مجتمع البحث على الطبيب المختص للفحيص السيريري لايرض تشيخيص الإصيابة ودرجت   

   والرنين للتأكد من الإصابة والدرجة:x-Rayوزود كل فرد بإحالة الى جهاز ا شعة و

 (x-Rayاشعة ) 3-4-1-3

اجري الفحص بابشيعة فيي مركزوالديوانيية لةشيعة والسيونار من خيلال الجليوس عليى الديية الخاصية    

 بالجهاز وأخذ صور اشعاعية لمفصل المصاب.

 الرنين المغناطيسي: 3-4-1-4

بعد إحالة اللاعب المصاب الى جهاز الرنين الماناطيسي الكائن في لارض تحدييد الإصيابة بشيكل دقييق    

 للشك.  وغير قابل

 :SCL - 90- R)مقياس الصحة النفسية المعدل) 3-4-1-5
 . د عبد العزيز موسى محمد ثابت ترجمة و تقنين أمقياس الصحة النفسية المعدل الباحثاناستعمل    

مدير البرامج ا كاديمية في غزة، وكما موضيح فيي  -جامعة القدس-كلية الصحة العامة -استاذ الطب النفسي

  .8والملحق 
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، ثم قام R-SCL-90ليونارد، ر. ديروجيتس ، س . ليمان ، لينو كوفي، تحت عنوان:المقياس  قام بوضع     

أبو هين بتعريب المقياس، وتقنينه علي البيئة الفلسطينية، وذلك بحساب صيدق المقيياس،    يتكيون المقيياس 

  عبارة تندرا تحت تسعة أبعاد وهي موزعة كالآتي: 90منو

قليق  –العيداوة  –القليق  –ا كتئياب  –الحساسيية التفاعليية  –الوسيواس القهيري  –لجسمانية وابعراض ا
 الذهانية .–بارا نويا  –الخواا 

 الأعراض الجسمانية: -1
يقصد بها ابحوال المختلفة التي يكيون عليهيا الجسيم الإنسياني، وخاصية تيأثير أعضياء الجسيد بالجهياز    

العصبي اللاإرادي ، حيث تظهر هذه التيأثيرات فيي بعيض تعطييل أو المعانياة فيي ابداء اليوظيفي للعضيو 
  .1،4،11،29،40،42،48،49،52،58،71وتشمل البنود التاليةو 

 
 ي:الوسواس القهر -2
يقصد بها ابفكار التي تسيطر علي ذهن الفرد و  يقوي علي التخلص منها رغم أنيه يبيذل الجهيد الكثيير    

للتالب عليها إ  أنه يجد نفسه مقهوراً لتكرارها، مما يوقعه دوما تحت وطأة ابلم الشديد، وكذلك تلك ابفعال 
جيد نفسيه مقهيوراً عليي تكرارهيا رغيم سيعيه والطقوس الحركية التي تسيطر عليه و  يجيد منهيا فكاكيا وي

  .3،9،10،28،38،45،46،51،55،65وقناعته بعدم منطقيتها وتشمل البنود التالية و
 
 الحساسية التفاعلية: -3
يقصد بها العلاقات البينية القائمة بين ابفراد بعضهم اليبعض ، وأثير هيذه العلاقيات فيي الوضيع النفسيي    

ذوو الحساسيية التفاعليية المرتفعية بدرجية عاليية مين تبخييس اليذات وتقيدير ذات للإنسان، ويتميز ابفيراد 
  .6،21،34،36،37،41،61،69،73منخفض وتشمل البنود التالية و

 الاكتئاب: -4
يقصد به زملة ابعراض الإكلينيكية المصاحبة للاكتئاب سواء علي المستوي العضوي أو النفسي وتشتمل    

في للإنسان وتتفرع منها حا ت الهبوط المزاجي واليأس والسوداوية وا نسحاب من الهبوط في ابداء الوظي
الواقع وعدم ا هتمام بابنشطة ونقص الهمة و الدافعية، والإحساس بفقدان الطاقية الحيويية إضيافة لمشياعر 

  .27،28،30،31،32،54، 26، 22، 20، 15، 14، 5، 2الدونية وتبخيس الذات وتشمل البنود التاليةو
 
 القلق: -5
يقصد به التوتر والعصبية وابعراض السلوكية التي تكون تظهر كتعبير عن حا ت القليق مين ارتجياا    

 39، 33، 23، 17، 12ابطييييراا إلييييى العييييوارض الجسييييمية ابخييييرم وتشييييمل البنييييود التالييييية و
،57،72،79،80،86 .  
 العداوة:  -6
يقصييد بييه سييلوك ا عتييداء إمييا علييي مسييتوي ابفكييار أو المشيياعر أو ابفعييال وتشييمل البنييود التالييية    
  .13،24،63،67،74،81و
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 قلق الخواف )الفوبيا(: -7
يقصد به مظاهر الخوا الاير طبيعية التي تنتاب بعض ابفراد والتي يصطلح علي تسميتها بالفوبيا ومنها    

لعامة وأي مظهر من المظاهر المختلفة للخوا من موضوع معين بطريقة غير طبيعية الخوا من ابماكن ا
  .25،47،50،70،75،78،82وتشمل البنود التالية و

 
 البار انويا: -8
يقصيد بيه إنسياب الشييخص عيوبيه لوخيرين وكييذلك العيداء والشيك وا رتييياب والمركزيية حيول الييذات    

  .8،18،43،68،76،83مشاعر العظمة وتشمل البنود التالية ووالهذاءات وفقدان ا ستقلال الذاتي و
 
 الذهانية: -9
يقصد بها الهلاوس السمعية وإذاعة ابفكار والتحكم الخارجي في ابفكار واقتحام ابفكار داخل الذهن عن    

  .7،16،35،62،77،84،85،87،88،90طريق قوي خارجه عن إرادة الفرد وتشمل البنود التالية و
 

  .19،44،53،59،60،64،66،89العبارات ابخرم وتشمل البنود التالية و    
 
 : التجربة الاستطلاعية 3-4-2

وهي تجربة تدريبية أولية مصارة قبل الخوض فيي التجربية الرئيسيية لتلافيي السيلبيات والوقيوا عليى    

 الإيجابيات التي تقابل الباحث. 

  27/8/2024أجريت التجربة ا ستطلاعية الخاصة با ختبيارات والقيياس فيي ييوم الثلاثياء الموافيق و   

بحضيور اخصيائي العيلاا الطبيعيي وبمسياعدة فرييق العميل على عينه قوامها اثنين اليذين تيم اسيتبعادهم و

 المساعد وذلك لةسباب ا تية:

 التحقق من ا ختبارات وسلامتها.  – 1

 معرفة الوقت المستارق لإجراء ا ختبارات. – 2

 توزيع مهام فريق العمل. – 3

 إيجاد الحلول للمعوقات والسلبيات التي قد تصادا الباحث.  – 4

 الرئيسية: التجربة 3-4-3

 :تحديد مفردات المنهج النفسي  3-4-3-1

النفسية بعد ا طلاع على المصادر العلمية الخاصة فيي هيذا المجيال، أهم المفردات والمتايرات  تم تحديد    

الجانب را، لارض الوقوا على مكونات فضلاً عن اجراء مقابلات مع ذوي ا ختصاص والخبراء والمش

 النفسي وملائمتها لهذه العينة وطبيعتها  ستحصال البيانات المناسبة لهذه الدراسة.    



 
 
 
 
 

 220 

 القياسات والاختبارات القبلية: 3-4-3-2

بأجراء القياسات وا ختبارات القبلية لعينية الدراسية مين حييث قياسياتوالطول، الوزنوكتلية  الباحثانقام    

ركي، والسيوفان لمفصيل الركبية، والصيحة النفسيية  وأخيذ بيانيات العمير الجسم ، وقياس القوة والمدم الح

   قبل 5/9/2024والعمر التدريبي ومدة ا عتزال، وأجريت ا ختبارات القبلية في يوم والخميس الموافق و

ة         البدأ بالتمرينات التأهيلية والنفسية والتي اشتملت القياسات وا ختبيارات المعيدة سيابقا وأجرييت فيي السياع

والرابعة عصراً  وفي قاعة المستقبل للرشاقة وبناء ابجسام الكيائن فيي محافظية القادسيية وبحضيور كيادر 

 العمل المساعد.

 المنهج التأهيلي: 3-4-3-3

بإعيداد  الباحثيانة، قام بعد أخذ البيانات المتحصلة من التجربة ا ستطلاعية والقياسات وا ختبارات القبلي   

الجانب النفسي مراعياً الظروا الخاصة بعينة الدراسية مين كافية ن حيث وفق ابسس العلمية م منهج نفسي

 الجوانب. 

لتأهيل إصابة سوفان مفصل الركبة والصحة النفسية للاعبي ج التأهيلي على تمرينات نفسية واشتمل المنه   

لاثييياء، والخمييييس ، اليييى   ولةياموابحيييد، والث8/9/2024كيييرة القيييدم المعتيييزلين ابتيييدأ مييين تييياريخ و

  وحدة تأهيلية اذا بيدأت التمرينيات 24 ، أي لمدة وشهرين ، وكان المجموع الكلي و31/10/2024تاريخو

بالتقلص الثابت وبدون أوزان ثم إضافة ابوزان الى التمرينات الثابتة ويتخلل كل جلسة وعض التوضيحات 

 .لنفسية النفسية والمقاطع الفيديوية التحضيرية ا

فتم إعطاء جلسة تعريفية مع إعداد وتهيئة أفراد عينة البحث للجلسات القادمية وان يتعيرا أفيراد العينية     

على طبيعة ومفهوم الضياوط النفسيية، وعلاقتهيا بالصيحة النفسيية، وإلقياء محاضيرة عين طبيعية ومفهيوم 

اصة التي من شأنها رفيع الضاوط النفسية، وعلاقتها بالصحة النفسية، وعرض مجموعة من الفيديوهات الخ

الروح المعنوية والنفسية لدم أفراد العينة وتحفيزهم نحو التمرينات البدنية القادمة بأفضل شعور ورضا عن 

 النفس. 

والتكلم بلاة سهلة ومعلومات مقنعة منبثقة من واقع البيئة المحيطة بيأفراد عينية البحيث، ميع تيوفير كافية    

 ات المناسبة لطريقة العرض الفيديو والتفاعل بين أفراد العينة.ا مكانيات من ابجهزة وا دو

 : القياسات والاختبارات البعدية 3-4-3-4

والذي استارق فترة وشهرين  وبواقع وثلاث جلسات  فيي  من تطبيق المنهج التأهيلي النفسيبعد ا نتهاء    

الظروا نفسها للاختبارات القبلية من   تم اجراء ا ختبارات البعدية وب2024/ 31/10ابسبوع وفي تاريخو

 الناحية المكانية والزمانية.
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  فيي معالجية 22ا صيدارو SPSS الحقيبية الإحصيائية الباحثيانلقيد اسيتعمل    الوسائل احصـائية: 3-5

 . البيانات التي تم الحصول عليها

 . عرض النتائج وتحليلها ومناقشتها:4

في هذا الفصل بعرض النتائج على شكل جداول ومن ثم تحليلهيا ومناقشيتها  وقيد تيم وضيع  الباحثانقام     

النتائج في جداول بما تمثله من سهولة في اسيتخلاص ابدلية العلميية وبنهيا أداة توضييحية مناسيبة للبحيث 

 لارض الوصول إلى أهداا البحث والتحقق من فروضه.

 (  للعينة وتحليلها: القبلية والبعدية )للصحة النفسيةللاختبارات  عرض النتائج 4-1

 ( 3جدول)

يبين الأوساط الحسابية والانحرافات المعيارية وقيمة )ت( المحسوبة للاختبارات القبلية والبعدية )للصحة  

 النفسية( لعينة البحث 

 1.895  =7  ودرجة حرية و0.05ر قيمة وت  الجدولية عند مستوم د لة و

للاختبيارات القبليية والبعديية وللصيحة النفسيية،  الفيروق معنويية النتيائج أظهيرت   7(الجيدول خلال ومن  

، وبعد مقارنة قيم وت  المحسوبة مع قيمتها الجدولية، إذ والتقييم الذاتي للمصابين، ودرجة ا لم  لعينة البحث 

 عند  الجدولية القيمة من كبرأ  9.022، 9.555، 4.401أظهرت قيموت  المحسوبة والبالاة على التواليو

البعديية، وان حجيم ابثير  ا ختبيارات  ولصيالح  1.895  والبالاةو7و حرية ودرجة  0.05د لةو مستوم

 تيأثير ليه والنفسيي  والتدريبي، للبرنامج التأهيلي المقترح النتائج ان على يدل مما لهذه المتايرات  وكبير ،

 الارض يحقق ما وهذا، من اللعب خفض السلبيات والصعوبات التي يواجها المعتزلين بعد اعتزالهم على إيجابي

 .الدراسة من

 للاختبارات القبلية والبعدية للصحة النفسية للعينة وتحليلها:  مناقشة النتائج 4-5-2

  أظهرت النتائج للاختبارات القبلية والبعدية لعينة البحث فيي متايير والصيحة النفسيية  3ومن الجدول و    

ت البعدية، مما يدل على أن هناك تيأثير كبيير فيي والصيحة النفسيية  المعنوية في الفروق ولصالح ا ختبارا

لدم العينة نتيجة المنهاا المستخدم ولصالح ا ختبارات البعدية، وبعد النتائج التي ظهيرت لحجيم ابثير فيي 

وحدة  المتغيرات 

 القياس
قيمة )ت(   الاختبار البعدي الاختبار القبلي 

المحسوبة 

 * 

دلالة 

الفرو

 ق 

حجم 

 الأثر 
دلال

ة 

الأث

 ر 

 ±ع س   ±ع س  

الصحة 

 النفسية 
113.37 درجة 

5 
24.97

3 
86.75

0 
11.68

3 
معنو  4.401

 ي
0.85

6 
 كبير 
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الجدول أعلاه بحجم وكبير  أي أن التأثير واضح وملميوس وظهير احصيائياً، وذليك كيان نتيجية التمرينيات 

دمة في المنهاا النفسي وكان هناك انخفاض واضح في ا ختبارات البعدية للصيحة النفسيية وارتفياع المستخ

جيد للتقييم الذاتي للمصابين، مما ييدل عليى تحسين الجانيب النفسيي لهموللمعتيزلين مين اللعبية وكيرة القيدم  

الخاصية وبالصيحة النفسيية  وبالتالي ظهرت النتيجة ايجابية ولصالح ا ختبيارات البعديية،  ن ا ختبيارات 

والذي أعُطى للمختبرين يشير في د لتهم جميعاً وفي البدائل التي وضعت للفقرات الخاصة بهم نحو الجانب 

النفسي السلبي بالنسبة وللصحة النفسية ، وبالتالي النتيجة التيي ظهيرت فيي ا ختبيارات البعديية هيي نتيجية 

ت ا ختبيار فيي بعيض المتاييرات أعيلاه فالعينية كانيت فيي صحية ومنطقية جداً، أي كلما انخفضيت درجيا

ا تجاه الصحيح في العمل الذي وضع من أجله المنهاا النفسي فنلاحظ في اختبار ا ق ا وسياط الحسيابية 

وهذا يدل على التحسن الواضح للعينة فيي الجانيب   0.000وهي دالة عند مستوم د لة و  4.401كانت و

النفسي ، ويعزو الباحيث هيذا التحسين فيي الجانيب النفسيي اليى طبيعية المنهياا المسيتخدم النفسيي المعيزز 

بالتمرينات وطبيعتها المراعية لعمر العينة ووزنها وبالتالي ظهورهم عند التمرن بأفضل صحة جسمانية أثر 

ئهم بالتمرينات نحو التوجيه الصحيح للتأهيل من الإصابة الملازمة لهم طيل فتيرة ذلك بشكل ايجابي على أدا

ا عتزال والتي تدثر على الجانب النفسي لهم من خلال نظرة المجتمع القاصرة في بعيض ابحييان للاعيب 

فيزية الدائمية المعتزل عكس المجتمعات ا وربية لهذه الفئة التي تلاقي الحفاوة دائماً فضلاً عن الجوانب التح

من الجوائز المعنوية والمالية لهم، وأن التحسن الذي ظهر في نتائج الجانب النفسي للعينة وبيدا ذليك ظياهراً 

على وجوههم والنشاط الرياضي لهم وسعادتهم في ذلك العمل وا ستمرار عليه حتى بعد ا نتهياء مين فتيرة 

 سي لديهم وشعورهم بالرضا النفسي والبدني.المنهااولبدني، والنفسي ، وذلك حسن من الجانب النف

وهناك دراسة علمية تناولت تأثير البرامج التي تجمع بين التمارين البدنية واليدعم النفسيي عليى الرياضييين 

المعتزلين و التأثيرات النفسية وا جتماعية للاعتزال الرياضي  والتي نشُرت في مجلة علم النفس الرياضيي 

ر الدراسة إلى أن البرامج التدريبية التي تجمع بين التمارين البدنية واليدعم النفسيي  ، اذ تشي2020في عامو

تسهم بشكل كبير في تحسين الصيحة النفسيية والبدنيية ليدم الرياضييين المعتيزلين، وان ممارسية التميارين 

الية المزاجيية الرياضية بانتظام تساعد في تقليل مستويات التوتر والقلق، وتعيزز الثقية بيالنفس، وتحسين الح

 .بشكل عام

فضلاً عن ذلك فإن ا نخيراط فيي بيرامج تدريبيية منظمية يسيهم فيي تعزييز الشيعور با نتمياء والرضيا    

الشخصي، مما ينعكس إيجاباً على الصحة النفسية، وقد أظهرت دراسة أن النشاط البيدني المنيتظم ليه تيأثير 

 النفسية بشيكل عيام، وفقياً لمقيال نشُير عليى موقيع كبير في تقليل أعراض ا كتئاب والقلق، ويعزز الصحة

"Verywell Health"  فإن ممارسة التمارين الرياضية بانتظام تقدم فوائد صيحية نفسيية عدييدة، بميا فيي

ذلك تخفيا التوتر، وتحسين المزاا، وتعزيز جودة النوم، وزيادة الثقة بالنفس، وتحسين اليذاكرة والتركييز، 

ونات التوتر وتحُفز إفراز الإندورفين واليدوبامين، مميا يعُيزز الشيعور با سيترخاء وتقُلل التمارين من هرم

نة للميزاا مثيل  والسعادة، وكما تحُسن جودة النوم من خلال تقلييل التيوتر وإنتياا النياقلات العصيبية المحسيم

دة الثقة، وكما السيروتونين، فضلاً عن ذلك تعُزز التمارين الثقة بالنفس من خلال تحسين صورة الجسم وزيا

  .تحُسن الوظائا الإدراكية، بما في ذلك الذاكرة وصحة الدماغ بشكل عام
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 الاستنتاجات والتوصيات: -5

 الاستنتاجات: 5-1

 أثر إيجابي في تأهيل سوفان مفصل الركبة للاعبي كرة القدم المعتزلين. أن للمنهاا النفسي  -1

كان هناك تحسن واضح وايجابي في الجانب النفسي للاعبي كرة القيدم المعتيزلين مين خيلال الجلسيات  -2

 .الباحثانالنفسية المعتمدة في المنهاا المعد من قبل 

النفسيي اليدور  تحسن الصحة النفسية للاعبي كرة القدم المعتزلين والشعور بالرضا للنفس لما للمنهياا  -3

 الكبير في ذلك.

 ات: التوصي 5-2

ضرورة العمل بتطبيق هذه الدراسة على للاعبي كرة القدم المعتزلين المصابين بسوفان مفصل الركبية  -1

 في كافة محافظات العراق، وامكانية تعميمه على الوطن العربي والعالم.   

ن التأكيد على وضع في المناهج التدريبية جلسات للجانب النفسي لما له من وقع نفسي كبير على اللاعبي -2

 بشكل عام والمصابين بشكل خاص.

التركيز على الصحة النفسية ولما لهيا مين أهميية بالاية عليى اللاعبيين بشيكل عيام والمصيابين بشيكل  -3

 خاص.

 المصادر :

 . ، دار النشر العلمي،  دليل التمارين الرياضية للركبة والتمرين والعلاا أحمد سعيد الزهراني:  .1

، ا تحاد العربي للطب الرياضي، ا مانة  الرياضي واعداد المنتخبات ا ولمبية: الطب رياض  أسامة .2

  .1986العامة،

الجامعة ا ردنية،   1، مدسسة وائل للنسخ السريع، ط الصحة والرياضة بسام هارون واخران:  .3

 .1995ابردن،

جسمية والتشريحية  حسن محمد النواصرة: اصابات التمزق في أربطة الكاحل وعلاقتها ببعض القياسات ال .4

 .1984للقدم، بحث منشور، المختبر العلمي الخامس لدراسات وبحوث التربية الرياضية، مصر،

، مديرية مطبعة جامعة صلاح  الطب الرياضي والتدريب حمه نجم الجاا ومحمد علي ، صفاء الدين طه:  .5

 . 2002الدين، اربيل، 

كلية التربية الرياضية جامعة الموصل واهم العوامل   رائد سالم النعيمي: اهم انواع ا صابات الشائعة لدم  .6

 . 1997المدثرة في حدوثها، مجلة التربية الرياضية، العدد الخامس، 



 
 
 
 
 

 224 

 .1999، 2، دار الكتب للطباعة والنشر، الموصل، طالطب الرياضيعمار عبد الرحمن قبع:  .7

 . ، القاهرة ، دار الفكر العربي،  المفاصلالتمارين البدنية وتأثيرها على صحة محمد حسن عبد الله:  .8
 .    باداد  دار الحكمة للطباعة والنشر     ط طرق البحث العلمي ومناهجه وجيه محجوب:  .9

التطبيقات الإحصائية واستخدامات الحاسوب في بحوث التربية  وديع ياسين وحسن محمد عبد العبيدي:  .10

 . ر،  ، الموصل، دار الكتب للطباعة والنشالرياضية
11. Wilk, K. E., Macrina, L. C., & Reinold, M. M. 2020: Rehabilitation of the Injured 

Athlete   Clinical Sports Medicine  Elsevier   .  

12. Andrea. Ferrett and others jabber’s bnee (1984) : Anepidemiological study of 

voII ball . players , the physicianel sports medicine vol.12 ml grow Hill , Inc,1984 . 

13. Cohen, J. (1988). Statistical Power Analysis for the Behavioral Sciences. 

Lawrence Erlbaum Associates  1988. 

14. Kellis, E., & Baltzopoulos, V. (2017). Muscle Strength Imbalances and 

Asymmetries in Sports Medicine. Sports Medicine 

15. Litton G. Lynn. Peltier L,(1979) : Athletic injuries charehiII , Ltd , London. 

16. Physical Activity Guidelines for Americans. 2nd ed. U.S. Department of Health 

and Human Services. 

17. https://health.gov/our-work/physical-activity/current-guidelines. Accessed June 

25, 2021 . 

 

 


