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" من لم يشكر الناس لم يشكر االله"عملا بقول الرسول صلى عليه وسلم  

.نشكر االله تعالى على توفيقه لنا لإنجاز هذا البحث

ساهم معنا في إنجاز هذا  يسعنا ويشرفنا أن نتقدم بجزيل الشكر إلى كل من  

.العمل، سواء من قريب أو من بعيد

.  ، المشرف على بحثنا،بناي أحمد:ونخص بالذكر الأستاذ القدير

فـلم يبخل بتوجيهاته ونصائحه علينا، ولم يتوانى في تقديم أرائه لنا، حتى تم إنجاز  

.هذا العمل

البدنية والرياضية بجامعة  وتحياتنا إلى كل أساتذة وطلبة وعمال قسم التربية  

.خميس مليانة

"واالله في عون العبد ما دام العبد في عون أخيه"

محمد+منير

خالقنا الواحد الأحد قبل أي أحد إلى خیر المرسلین إلى
ى االله علیه وسلمونبراس العالمین رسول االله صل



الإهداء

ا تضيء أیامىهشموعلئإلى منیرة دربي إلى التي جعلت من راحتها مواطناً لأقدامي أنا م
وقلبیها مسكناً لفرحتي وأحزاني إلى التي سهرت لترفعني عن ذل الزمان وتغنیني بحنانها

لىأميإليعن أي إنسان ولم تعلمني معني الحاجة ٕ الذي منحني ثقته التي ساعدتني      الغاليأبيوا
.على مواصلة مشواري الدراسي حفظه االله وأطال عمره

حفظها االله) زهرة( إلى أمي الثانیة التي علمتني معنى الصبر والكفاح ألا وهي جدتي 
لي كل عائلة لعریبيحفظه االله وأطال عمره  إلى كل خالاتي وأخوالي)عمرو( وجدي ٕ وا

)رابح، إسماعیل،راضیة،ولید، مصطفى(ي إلى كل أخوات
لى كل أصدقائي و  ٕ لي أصدقائي في الجامعة سیدعلي،مغراوي عبد الرحمان، حمزة جلواحا ٕ ،  وا

، مغني،صحراوي مصطفي ،جمال الشاوش رحمونقرامديكبایریة ، بلملیاني ، بوزید ،الطوهاري، ستي،
،  كما لا أنسى بذكر الصدیق آسیا،نجیةلاتي ،زمیوالى،بحمدي،عفیفي،بلال،بن أحمد، قربوسي ،تاج ، 

عبدلي محمدالأخ زمیلي في إنجاز هذا البحث 
وأخیراً إلى كل من أحبهم قلبي وارتاحت لهم 
لى كل من وسعهم قلبي ولم تسعهم مذكرتي ٕ وا
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)الإسراء 

إلى نبع الحنان وسر الوجدان إلى من تعبت من أجل رعایتي إلى تلك الشمعة 
.فاطمةالتي تحترق لتضيء لي طریقي إلى أمي الغالیة

إلى من تحدى الصعاب إلى من تعب وشقي في تعلیمي حتى وصولي إلى هذا 
.إبراهیمالمستوى إلى أبي العزیز

اسماعیل، خالد، والى ( إخوتيظلمات الرحم إلى معهإلى من جمعتني م
عمرهمحفظهم االله ورعاهم وأطال في)الصغیرة أمیرة

:إلى كل الزملاء في الحیاة الجامعیة وأخص بالذكر
،قرامدي محمد، بلملیاني محفوظ، ،الطوهاري عبد كبایریة محمدبوزید جمال،

مال شاوش رحمون، مصطفى صحراوي،جالقادر، مغني محمد،ستي بن علیة،
لى زملائي من أدرار ٕ بحمدي :التاج محمد، قربوسي بلال،عیدي شمس الدین،وا

.وبلالعفیفيمحمد، بن أحمد محمد، محمد
.لعریبي منیر:و في الأخیر أتقدم بالإهداء الخاص إلى رفیقي في البحث 
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121 .متى تتواجد سیارة الإسعافمعرفة دائرة نسبیة تمثل 16

122 .إن كانت تتواجد حقیبة الإسعافات الأولیة أثناء التدریباتمعرفة دائرة نسبیة تمثل 17

123 .ات الأولیة كافیةإن كانت مستلزمات حقیبة الإسعافمعرفة دائرة نسبیة تمثل 18

124 .إن كانت تقام الفحوص الطبیة الریاضیة للاعبینمعرفة دائرة نسبیة تمثل 19

125 إن كانت لدى اللاعبین معلومات عن  تغذیة الریاضي  معرفة دائرة نسبیة تمثل 20

126 تدریبیة الأوقات التي یتناول فیها اللاعبین الماء في الحصص المعرفة دائرة نسبیة تمثل
.والمقابلات

21

127 .إن كانت تقدم نصائح في التغذیة للاعبینمعرفة دائرة نسبیة تمثل 22

128 .نوع الوجبة التي یتناولها اللاعبین قبل المباراةمعرفةدائرة نسبیة تمثل 23

129 .الوجبة التي یتناولها اللاعبین قبل المباراةتوقیتمعرفةدائرة نسبیة تمثل 24



130 ما إذا كان اللاعبین یتناولون المنشطات لرفع لیاقتهم البدنیة معرفةدائرة نسبیة تمثل
.والفیزیولوجیة

25

131 .الأسباب  التي تدفع اللاعبین إلى التغیب عن الحصص التدریبیةمعرفةدائرة نسبیة تمثل 26

132 .ریبیةإن كانت هناك إصابات أثناء الحصص التدمعرفةدائرة نسبیة تمثل 27

133 .إن كان لدى اللاعبین معلومات عن الإسعافات الأولیةمعرفةدائرة نسبیة تمثل 28

134 .إن كان اللاعبین یكملون مدة علاج الإصاباتمعرفةدائرة نسبیة تمثل 29

135 .إن كان اللاعبین یكملون مدة علاج الإصاباتمعرفةدائرة نسبیة تمثل 30

136 .إن كان یتواجد الطبیب أثناء التدریباتمعرفةثلدائرة نسبیة تم 31

137 .كیف ینقل اللاعب المصاب في الحصص التدریبیةمعرفةدائرة نسبیة تمثل 32

138 .إن كانت تتواجد حقیبة الإسعافات الأولیة في الحصص التدریبیةمعرفةدائرة نسبیة تمثل 33

139 .عب المصاب عند إصابته في الحصص التدریبیةمن یتكفل باللامعرفةدائرة نسبیة تمثل 34



.الدراسةملخص 
.المراقبة الطبیة الریاضیة  لدى أندیة كرة القدمواقع:تحت عنوان

المنتمیة )  النادي الریاضي الهاوي حربیل–اولمبي قصر البخاري –اتحاد مزغنة (دراسة میدانیة لأندیة 
.الشرفي لقسم الشرفي وما قبالأول و لحظیرة الجهوي
.أندیة كرة القدمالمراقبة الطبیة في واقعتسلط الضوء على:هدف الدراسة

إلى أي مدى تعتبر المراقبة الطبیة الریاضیة عامل مهم لنجاح واستمرار العمل الریاضي :مشكلة الدراسة
.على مستوى الأندیة

:فرضیات الدراسة
لنجاح واستمرار العمل الریاضي على مستوى امهمالمراقبة الطبیة الریاضیة عاملا برتعت:الفرضیة الرئیسیة

.تتماشى مع احتیاجات لاعبي كرة القدمللأندیةالمراقبة الطبیة الریاضیة :الفرضیة الجزئیة الأولىالأندیة
المراقبة الطبیة من أسباب نقصوالإمكانیات المادیةنقص الموارد البشریة:الفرضیة الجزئیة الثانیة

.الریاضیة لدى أندیة كرة القدم
:إجراءات الدراسة المیدانیة

.اختصاص كرة القدملاعب36ومدرب12عشوائیة تمثلعینة :العینة
.المدیةأجریت هذه الدراسة في ولایة :المجال المكاني
ماي 14استرجاعها فيوتم إعادةبدایة شهر مايمنتم توزیع استمارات الاستبیان :المجال الزماني

2014.
.اعتمدنا في دراستنا على المنهج الوصفي:المنهج المستخدم

اعتمدنا في إجراء البحث على الاستمارة الاستبیانیة التي تدرس كل ما یتعلق بعناصر الموضوع : الاستبیان
.)2كا(واختبار كاف تربیع وكذا اعتمدنا على طریقة الإحصاء بالنسبة المئویة

:حول موضوعنا والتي یمكن ذكر أهمهالنتائجتوصلنا في ختام هذا البحث إلى مجموعة من اولقد 
مازالت بعیدة كل البعد على المراقبة الطبیة الریاضیة لا تتماشى مع الاحتیاجات الطبیة للاعبي كرة القدم و - 

.المستوى الذي یجب أن تكون علیه على مستوى هذه الأندیة
.نات المادیة والإمكانیات البشریة للمراقبة الطبیة الریاضیة داخل الأندیةهناك نقص في الإمكا- 

:المستقبلیةانطلاقا من هذه الاستنتاجات ارتأینا تقدیم مجموعة من الاقتراحات
.وضع مرسوم یقضي بإجباریة الفحص الطبي الدوري لكل لاعب- 
.الطبیة في الفرقإعطاء میزانیة أكبر لهذه الفرق وتخصیص جزء منها للمراقبة- 



:مقدمة
أبدى العلماء أهمیة كبیرة للمواضیع الطبیة، موقنین بأن العقل السلیم في الجسم السلیم، وأن الإنسان 
المریض لا یستطیع أن یخدم المجتمع بشكل كاف وعلیه ساهمت مؤهلات الطب بإنشاء جیل جدید قوي 

لریاضة لكونها أصبحت من أهم الممیزات المدنیة الحدیثة، البنیة، یقاوم ظروف الحیاة، وازداد الاهتمام با
الطب الریاضي الذي هو میدان الاعتناء بصحة الریاضي، والمحافظة علیه، ومراقبته، وبما أن الأندیة فبرز

الریاضیة تعتبر من المیادین التي تجرى فیها أهداف النشاط الریاضي، وبما أن اللاعب في حاجة ماسة 
.)180ص،1993لجلسات الوطنیة للریاضة،ا(للحفاظ علیه

بتوفیر الإمكانات ومما لا شك فیه أن المراقبة الطبیة الریاضیة تعتبر إحدى واجبات المسیرین والرؤساء
المادیة والبشریة، ووقایتهم من كل أسباب الحوادث بشتى الطرق والوسائل، ومن هذه الطرق الفحص الطبي 

الحفاظ على أمن وسلامة اللاعبین ووقایتهم من كل الحوادث والأمراض التي قد الدوري الذي قد یعمل على
تصبح نتائجها مزمنة ذات تأثیر مؤكد في هبوط مستوى أداء اللاعبین، وكذلك یسمح للمدرب والإدارة والفوج 

لتي قد الطبي من حمایة اللاعبین من التعرض لإصابات، وكذلك حمایة أنفسهم من تحمل مسؤولیة الحوادث ا
.تصیب اللاعبین، لذلك فقد فرض الطب الریاضي نفسه في ریاضة كرة القدم

المراقبة الطبیة الریاضیة لدى أندیة كرة القدم واقعوبتطرقنا لهذا الموضوع أردنا تسلیط الضوء على
اقبة الطبیة وقمنا بتقسیم بحثنا هذا إلى جانب نظري وفیه ثلاث فصول ،الفصل الأول تطرقنا فیه إلى المر 

الریاضیة وتناولنا فیه تعریف للمراقبة الطبیة ومدى أهمیتها للاعبي  كرة القدم أما الفصل الثاني تطرقنا فیه 
إلى أندیة كرة القدم وتناولنا فیه تعریف الأندیة و الأهداف التي تقوم من اجلها والى كیفیة إنشاء نادي ریاضي 

.لقدم وتناولنا فیه التعریف باللعبة ومختلف جوانبهاأما الفصل الثالث تطرقنا فیه إلى كرة ا
اتهءجراإ و منهجیة البحث إلىوالجانب التطبیقي والذي قسمناه إلى فصلین، الفصل الرابع وتطرقنا فیه 

العام،التوصیاتالاستنتاجذالكبعدثمالنتائجومناقشةعرضفیهجاءفقدالخامسالفصلأماالمیدانیة
.مةوأخیرا الخات





:الإشكالیة- 1
یعتبر النشاط الریاضي ذا مكانة هامة داخل المجتمعات الحدیثة حیث یشكل جانبا صحیا وفكریا 

.بأهمیة بالغة في سیاسة المجتمعاتیحضوبدنیا، وكذا نفسیا، مما یجعله 
الطبیة المراقبةإخضاع اللاعبین إلىمن بینها ریاضي یخضع لشروط غیر أن ممارسة أي نشاط 

تساعد على تفادي الكثیر من التي والتي تشمل الفحوص الطبیة والاختبارات الفسیولوجیة البدنیةالریاضیة
.مثل الإصابات والموت المفاجئالأخطار 

رى الذین لم یسبق لهم إجراء فحوصات الفئة الصغلدىوتبرز أهمیة المراقبة الطبیة الریاضیة خاصة
. الجسديلنمو العقلي و باطبیة من قبل لخصوصیة هذه الفئة

تنصإجباریة إجراء الفحوصات، حیث ولقد نصت القوانین واللوائح التي تنظم كرة القدم في بلادنا على
إلزامیة إجراء كل لاعب لفحوص من القوانین المنظمة للاتحادیة الجزائریة لكرة القدم على 70المادة رقم 

وهذا جعلنا نطرح التساؤل العام ،صدریة وقلبیة من أجل السماح له بالانخراط في النادي ودخول المنافسة
:التالي

إلى أي مدى تعتبر المراقبة الطبیة الریاضیة عامل مهم لنجاح واستمرار العمل الریاضي على مستوى -
.الأندیة؟

:لعام نطرح التساؤلین التالیینومن خلال هذا التساؤل ا
لاعبي كرة القدم؟الاحتیاجات الطبیةتتماشى معللأندیةهل المراقبة الطبیة الریاضیة : 1س
.قص في المراقبة الطبیة الریاضیة داخل الأندیة؟نإلىما هي الأسباب التي قد تؤدي : 2س
:فرضیات الدراسة- 2
:الفرضیة الرئیسیة-2-1

.لنجاح واستمرار العمل الریاضي على مستوى الأندیةامهمبیة الریاضیة الطبیة عاملا تعتبر المراقبة الط

:الفرضیات الجزئیة-2-2
لاعبي كرة الاحتیاجات الطبیةتتماشى مع للأندیةالمراقبة الطبیة الریاضیة :الفرضیة الجزئیة الأولى

.القدم

من أسباب نقص المراقبة الطبیة یات المادیةوالإمكاننقص الموارد البشریة:الفرضیة الجزئیة الثانیة
الریاضیة لدى أندیة كرة القدم



:أهمیة الدراسة-3
إن دراسة هذا البحث تسمح لنا بمعرفة أهمیة المراقبة والمتابعة الطبیة الریاضیة في أندیة كرة القدم.
اللاعبین فل بجمیع وذلك للتكالریاضیةة الطبیةبالمراقإبراز أهمیة وضرورة وجود وتعمیم مراكز

.في صحة وسلامة اللاعبینوالمساهمة
إثراء الرصید العلمي والزیادة في معارف الطلبة.
أهمیة المراقبة الطبیة في تطویر النشاط الریاضي.
 فتح المجال لإجراء بحوث ودراسات في المستقبل وذلك للبحث والتوسع أكثر في هذا الموضوع لما له

.  ال الریاضيمن أهمیة كبیرة في المج
:أهداف الدراسة-4

:نهدف من خلال هذا البحث إلى ما یلي
تسلیط الضوء على المراقبة الطبیة الریاضیة وواقعها في النوادي الریاضیة.
إبراز أهمیة الفحوصات الطبیة الریاضیة.
 ثقافة صحیةالریاضيإكساب.

:أسباب اختیار الموضوع-5
:ي النقاط التالیةتتلخص أسباب اختیارنا للموضوع ف

 المرتبطة بالنشاط الـریاضيالطبیةإبراز بعض المفاهیم.
 لدى العاملیـن في المحیط الـریاضي ولدى اللاعبینالطبينقص الوعي.
قلة الاهتمام بـه من طرف المسئولین على النوادي الریاضیة.
إبراز أهمیة المراقبة الطبیة الریاضیة في تحسین مستوى اللاعبین.
الدراسات والبحوث الخاصة بهذا الموضوع قلة.

:تحدید المفاهیم والمصطلحات-6
:المراقبة الطبیة-6-1

بهاد الدین سلامة (هي مجموعة من الإجراءات المتخذة من أجل اجتناب المخاطر ومنع الإصابات والحوادث
).203ت، ص .،د



:النادي الریاضي-6-2
النواحيمنمتكاملةبصورةالشبابشخصیةإلى تكوینتهدفالأفرادمنجماعةتكونهاهیئةهو

القومیة بینروحوبثالریاضیةالتربیةنشرطریقعنوالروحیةوالفكریةوالصحیة والنفسیةالاجتماعیة
تاحةالشبابمنالأعضاء ٕ لشغلالسبلتسییرو تهیئة الوسائلوكذالكمواهبهملتنمیةالمناسبةالظروفوا

الشافعيحسن/المقصودعبدمإبراهی( المركزیة الإدارة تضعهالذيللتخطیطء وذلكللأعضاالفراغأوقات
.)91، ص2002،
:كرة القدم-6-3

حارس بضمتهملاعب 11تلعب بفریقین یتكون كل واحد من ، القدم قبل كل شيء هي لعبة جماعیةكرة 
على حدهم في وسط المیدان وحكمین مساعدینالمرمى ویشرف على تحكیم المباراة أربع حكام موزعین ا

).1،ص1997الدلیمي ولحمر عبد الحق ،عیاشفیصل رشید(الخطوط الجانبیة وحكم رابع احتیاط
هذه اللعبة أن تحول كرة القدم إلى ریاضة اتخذوها حجة لبعـث المسـابقات واللقـاءات وقد رأى ممارسو

وتلعـب ،السـواعد باسـتثناء الحارستم اسـتخدام الأیـدي و لا تـ،نـذاكآأنشـأوهاا مـن قاعـدة أساسـیة المنظمة انطلاقـ
بكرة مستدیرة مصنوعة من الجلد منفوخة، فوق أرضیة ملعب مستطیلة الشكل في نهایة كل طرف من طرفیها 

ویتم ،صمه لیكون هو الفائزمرمى یحاول كل من الفریقین تسجیل أكبر عدد ممكن من الأهداف في مرمى خ
، وتــدوم المبــاراة ك الكــرة بیدیــه داخــل منطقــة الجــزاءلأقــدام  ولا یســمح إلا لحــارس المرمــى بإمســاتحریــك الكــرة با

دقیقـة وأي خـرق لقـوانین اللعبـة ،فإنهـا تعـرض 15دقیقة في الشوط یتخللهـا وقـت راحـة یـدوم 45دقیقة ،أي 90
).02،ص1997الدلیمي ولحمر عبد الحق ،عیاشفیصل رشید(لاعبي الفریق المخطئ لعقوبة

:الدراسات السابقة-7
إن بحثنا هذا یخص الجانب الطبي والصحي والوقائي للاعبین في الأندیة الریاضیة، وذلك لاجتناب 
المخاطر وعدم الوقوع في الحوادث والإصابات، ویعني هذا أنه له أهمیة بالغة وكبیرة، إذ لم تلقى عنایة 

:قلیلا حیث نذكر منهاواهتمام لذلك لم نجد دراسات مشابهة أو سابقة إلا 
أهمیة الفحوصات الطبیة الوقائیة من " مذكرة لنیل شهادة لیسانس للطالب حمداوي إبراهیم، تحت عنوان

، بمعهد التربیة والبدنیة بالجزائر، حیث 1997، سنة "الإصابات الریاضیة لدى تلامیذ الثانویات الجزائریة
.بات الریاضیةعالجت أهمیة الفحوصات الطبیة الوقائیة من الإصا



:طریقة الدراسة
وزعت ستبیانیةااستمارات استخدم المنهج الوصفي في هذه الدراسة أما أداة البحث فكانت عبارة عن 

.على الأساتذة والمدراء
:نتائج المتحصل علیها

.مضاعفات صحیة للتلامیذ سببه غیاب الفحوصات الطبیة- 
.ي الجانب النظرياستفدنا من خلال إطلاعنا على هذه المذكرة ف

أهمیة المراقبة الطبیة لدى " مذكرة لنیل شهادة لیسانس للطالب سوفلي عیسى وآخرون، تحت عنوان
، حیث عالجت أهمیة قسنطینة، بمعهد التربیة والبدنیة والریاضیة 2002، سنة "تلامیذ الطور الثانوي

.یذالفحوصات الطبیة ودورها الفعال في الحفاظ على سلامة وصحة التلام

:طریقة الدراسة
استخدم المنهج الوصفي في هذه الدراسة أما أداة البحث فكانت عبارة عن استمارات استبیانیة وزعت 

.على الأساتذة الطور الثانوي
:نتائج المتحصل علیها

.الأهمیة البالغة التي یلعبها الطبیب المدرسي- 
.لصحیة الدوریةغیاب الأطباء والعیادات الطبیة أدى إلى غیاب المتابعة ا- 

استفدنا من خلال إطلاعنا على هذه المذكرة في الجانب النظري
أهمیة الطب الریاضي في " مذكرة لنیل شهادة لیسانس للطالب باهمي حمزة وآخرون، تحت عنوان

بجامعة ، بمعهد التربیة والبدنیة والریاضیة 2006، سنة ")صنف أشبال(تحسین مردود لاعبي كرة الید 
."یدي عبد االلهس"الجزائر 

:طریقة الدراسة
وزعت استخدم المنهج الوصفي في هذه الدراسة أما أداة البحث فكانت عبارة عن استمارات استبیانیة 

.على اللاعبین والمدربین

:نتائج المتحصل علیها
معظم فرق كرة الید لا تحتوي على قاعات للعلاج وأطباء مختصین في الوقایة وعلاج الإصابات - 

التوعیة من طرفهم وبالتالي غیاب المتابعة مستوى المتدني للمدربین أكد قلة یة وأیضا أن الالریاض
.الطبیة الدوریة والشاملة لریاضیین



.الإهمال واللامبالاة للفئات الصغرى وخاصة فئة الأشبال أدى إلى عدم وجود متابعة طبیة- 
.ياستفدنا من خلال إطلاعنا على هذه المذكرة في الجانب النظر 

 الواقع الصحي "مذكرة لنیل شهادة لیسانس للطالب بن محمد محمد عثمان وآخرون، تحت عنوان
، بمعهد التربیة والبدنیة 2003، سنة "والوقائي أثناء ممارسة النشاط البدني والریاضي في الثانوي

.دالي إبراهیم"جامعة الجزائر والریاضیة 

:طریقة الدراسة
ذه الدراسة أما أداة البحث فكانت عبارة عن استمارات استبیانیة وزعت على استخدم المنهج الوصفي في ه

.التلامیذ والأساتذة والإداریین

:نتائج المتحصل علیها
فیما یخص التلامیذ هناك نقص كبیر في جانب التوعیة الأمنیة، فالإصابات تقع مجملها في - 

.الریاضات الجماعیة
ن فیما یخص الأساتذة والإداریین استنتج-  ٕ أن أغلبیة الثانویات المستجوبة لا تحتوي على عیادات وا

.توفرت فلا تقوم بالغرض اللازم







:تمهید
ائج المحصلة في مختلف البطولات الدولیة والعالمیة ما هو إلا إن المستوى الذي وصلت إلیه النت

دلیل قاطع على التطور الملحوظ في برامج التدریب، وكذا التطور الكبیر في الأجهزة القیاسیة والتقییمیة 
للحالة البدنیة والصحیة، والتقییم الحقیقي للمستوى الریاضي كل هذا تحقق وما زال في طریق التقدم من خلال 

لاعتناء و الاهتمام بجمیع العلوم التي لها علاقة بالریاضة ومحیطه، وبذلك نجد أن كل الأبحاث الجدیدة في ا
جمیع العلوم التي لها علاقة بالریاضة تشارك بدورها في تحسین النتائج ومن بین هذه العلوم نجد الطب 

ه الریاضي، للحفاظ على اللیاقة الریاضي وهو الاختصاص الذي یغطي العلاج، المراقبة، الوقایة، وتوجی
.البدنیة والصحیة



:لمحة تاریخیة حول الطب الریاضي-1
إن ظهور الطب بصفة عامة أو الطب الریاضي بصفة خاصة یعود إلى العصور القدیمة جدا،فقد 

.ظهر الطب الریاضي قبل الریاضة نفسها
قد ظهر الاهتمام بالطب الریاضي، لأن الریاضة قد كان" 1976"فقبل ظهور الألعاب الأولمبیة 

نشأت قبل هذا التاریخ، ففي الحضارة الیونانیة كان الیونانیون یعتبرون الصحة هي أسمى نعم الآلهة،وكانوا 
.یعطون النشاط البدني بالغ الأهمیة لأنه بالنسبة إلیهم من أهم الشروط الأساسیة للصحة

لك للوقایة من الأمراض وعلاجها، وبالمقارنة نجد أنه كانت هناك وقد كان للطب قداسة كبیرة وذ
حضارات أخرى تهتم بالطب الریاضي مثل الحضارة الصینیة، فمنذ آلاف السنین استعملوا الجمباز للحفاظ 
على الصحة، كم أنه في مذهب الیوغا نجد العدید من التمارین التي لها وظیفة علاجیة، وقد اهتم رجال 

طباء باستعمال التمارین البدنیة ضد الأمراض، وكثیرة هي الرسومات والبحوث التي عثر علیها الدین والأ
والتي تؤكد بصفة قویة أنه تم استعمال الجمباز وكذا الاستحمام، فالحمام كان له دور كیر في المشرق، وكذا 

أجل الاستحمام الجماعي، الشأن بالنسبة للیونانیین، فكان میدان الجمباز یحتوي على مسبح كبیر جعل من 
وعند الرومان كان الاستحمام من العادات الیومیة، لذلك كانت هناك مسابح كبیرة وكثیرة، أما في القرون 

السیلان"الوسطى فقد تغیرت نظرة الأوربیین للحمامات والجمباز، وذلك أثر انتشار الأمراض المعدیة 
.عدد الحمامات الجماعیة وقل استعمالهافي أوربا في القرن الثامن عشر، فانخفض " السفلس

ظهر الطب الریاضي بصفة بارزة وذلك بمراقبة الأطباء المختصین 1928وخلال الألعاب الأولمبیة 
-W.Heipertz/D.Bohmer/Ch.Heipertz(في الفرق الأولمبیة Hengs, 1990, p09(.

:الطب الریاضي في الجزائر-2
ر بعدة مراحل وكان الهدف آنذاك هو تكییف الاختصاص مع لقد مر الطب الریاضي في الجزائ

:الحاجیات المتزایدة للحركة الریاضیة الوطنیة وهذه المراحل هي

):1970-1962(المرحلة الابتدائیة -2-1
كانت مرحلة ورث فیها الطب الریاضي التنظیم القائم من طرف فرنسا ولاسیما النصوص القانونیة 

:التي حددت
.طبیة قبل إصدار الرخصة الریاضیةشهادة - 
.لجنة طبیة داخل الهیاكل الریاضیة- 



إن التنسیق بین الوزارات المكلفة بالصحة والریاضة والتعلیم العالي أثمر بإنشاء المركز الوطني للطب 
.الریاضي

):1975- 1971(مرحلة التنمیة -2-2
:تبرز الطب الریاضي ونشاطات المركز مع وجود المركز الوطني للطب الریاضي بدأت فترة دراسة

.قاعدة قانونیة جدیة للطب تم تحضیرها بالإضافة إلى مواصفات طبیب الریاضة وبرامج تكوینیة- 
قامة المراقبة الطبیة الریاضیة1974-  ٕ .هو تاریخ تأسیس وا

وسط بالجزائر ولأول مرة تم التكفل بالفرق الوطنیة بصفة منظمة من خلال ألعاب البحر الأبیض المت
.وكذا التغطیة الطبیة لهذه التظاهرة1975

كانت ) المركز الوطني للتربیة البدنیة والریاضیة، بن عكنون(إن تدریس المواد لأساتذة التربیة البدنیة 
.تحت عاتق المركز الوطني للطب الریاضي

ة لتطویر الطب یلاحظ تطور وسائل الطب الریاضي، تم إعداد أول خط1980إلى 1976ما بین 
:الریاضي والتي تتضمن بالخصوص

.1980إنجاز العیادة الأولمبیة والتي بدأت العمل جزئیا في جانفي - 
توظیف وتكوین العدد اللازم من الموظفین بالمركز الوطني للطب الریاضي والذي هو بمثابة مؤسسة - 

.جامعیة
.1976فتح تكوین الأطباء المختصین في الریاضة عام - 
.التكفل الطبي بالریاضیین والمواهب الریاضیة الشابة والفرق الریاضیة في الجزائر والخارج- 
.تحقیق التغطیات الطبیة بأكملها خلال التظاهرات الریاضیة الكبرى- 
.المساعدة الطبیة والمراقبة الصحیة في جمیع معاهد التكوین- 
الجلسات الوطنیة (التكوین العالي للریاضةتعلیم المواد الطبیة الریاضیة على مستوى معاهد - 

.)182،184ص ص،1993للریاضة،

:)1993- 1986(مرحلة التقهقر -2-3
عرفت تراجعا واضحا جدا بالنسبة لنشاطات الطب الریاضي، بینما نلاحظ أن التحكم في المادة 

ریاضي إلى عامة الناس بناء والطاقة البشریة في تقدم، هذا التقهقر یعود إلى فتح المركز الوطني للطب ال
:على أمر من وزارة الصحة یحمل الوصایة الجدیدة هي

.تجمید ولمدة ثلاث سنوات أطروحة الدكتوراه في العلوم الطبیة- 
.سحب أولویة الریاضي- 



.تغییر فعلي لقانون المركز الوطني للطب الریاضي، واعتباره مؤسسة استشفائیة متخصصة- 

:علم الطب الریاضي-3
یعتبر الطب الریاضي فرع من العلوم الطبیة الحدیثة والذي تعددت فروعه التخصصیة لخدمة المجال 

.الریاضي حتى أصبح مجالا قائما بذاته
كما یقع على كاهل المتخصصون في مجال الطب الریاضي مسؤولیة الرعایة الطبیة المتكاملة 

یاضیین لا تتوقف عند حد تقدیم الرعایة العلاجیة للاعبین للممارسین للأنشطة الریاضیة، والرعایة الطبیة للر 
عادة تأهیلهم فحسب بل تتضمن أیضا اتخاذ الإجراءات الوقائیة من حدوث الإصابات ٕ .المصابین وا

:من هذا المنطق نجد أن مجال الطب الریاضي یشتمل على اهتمامات متعددة منها
:الطب الریاضي التقییمي-3-1

رات وفحوصات خاصة تحدد من خلالها حالة اللاعبین من النواحي المختلفة یشتمل على اختبا
ومقارنتها بما یجب أن یكونوا علیه وفقا لمتطلبات الأنشطة ) الصحیة، الوظیفیة، التشریحیة، النفسیة(

الریاضیة التي یمارسها وذلك لمعرفة أوجه النقص بین حالة اللاعبین وما یجب أن یحققوه من أهداف 
.)13، ص 1991مرقت السید یوسف، (للمستویات العالیةللوصول

:الطب الریاضي التوجیهي-3-2
یختص هذا الفرع بإجراء اختبارات سیكولوجیة وقوامیة ووظیفیة ومن خلال هذه الاختبارات یتم توجیه 

.یات العالیةاللاعبین والممارسین إلى الریاضات التي تتناسب مع إمكانیاتهم بما یحقق الوصول على المستو 
:الطب الریاضي الوقائي-3-3

یختص هذا النوع بالبحث في التغیرات الفسیولوجیة والوظیفیة والتشریحیة والنفسیة التي تحدث 
للاعبین في مختلف الظروف الحیاتیة سواء في الملاعب أو خارجها سواء كانت هذه التغیرات سلبیة أو 

جب اتخاذه للحفاظ على صحة اللاعبین وسلامتهم وما یجب الابتعاد ایجابیة وبصدد التوجیهات الوقائیة بما ی
.عنه

:الطب الریاضي العلاجي والتأهیلي-3-4
یختص هذا النوع بتقدیم الخدمات الطبیة العلاجیة للاعبین المصابین وفقا لطبیعة الإصابات 

.ومتطلباتها
فاء منها وتحدید الوقت المناسب للاعب كما یختص بتحدید البرامج التأهیلیة أثناء الإصابة وبعد الش

).14، ص 1991مرقت السید یوسف،(أیضا للعودة لممارسة الأنشطة الریاضیة وللمنافسات 



:مفهوم المراقبة الطبیة الریاضیة-4
فحص طبي كامل یشمل تاریخ اللاعب، سلامة الأجهزة الحیویة المتمثلة في هي مجموعة من الإجراءات 

وذلك قبل بدایة كل موسم وبصفة ) Test stress(ة إلى اختبار رسم القلب أثناء الحركة والدوریة، بالإضاف
من أجل اجتناب المخاطر ومنع الإصابات دوریة، مع متابعة تسجیل أي معلومات تتعلق بصحة اللاعب

).203ت، ص .بهاد الدین سلامة ،د(.والحوادث
:أهمیة المراقبة الطبیة-5
.الانتقاء والتوجیه- 
.قنین حمل التدریبت- 
الوقایة وعلاج الإصابات- 
.الاهتمام بالتغذیة ومكافحة المنشطات- 
.وكل هذا من اجل المحافظة على صحة وسلامة الریاضي- 
:الریاضیةمهام المراقبة الطبیة-6

: الاختصاصي في الطب علیه أن یؤدي المهام التالیة
.ین وتحلیل النتائجالقیام بعمل الفحص الطبي الدوري الشامل للاعب- 
.التخطیط لكیفیة علاج اللاعبین- 
.التخطیط لكیفیة تنظیم الخدمات الصحیة بالملاعب والأشراف علیها- 
.الإشراف على البیئة في المركب الریاضي- 
.اكتشاف الأمراض المعدیة واتخاذ الإجراءات اللازمة نحو منعها- 
. برنامج تدریبيمراقبة وتقیید التغیرات الناتجة من خلال - 

:مفهوم الفحص الطبي الدوري-7
نعني به مراقبة وتقییم التغیرات الناجمة بعد القیام بنشاط ریاضي معین ویجرى للاعبین في مرحلة 

.تدریبیة ویشمل جوانب متعددة
:ویقوم بالفحص الطبیب ویتناول الفحص الجوانب التالیة

لحالة الصحیة الماضیة فیما یتعلق بأي أمراض سابقة أوتطعیم التاریخ الصحي للاعبین ویقصد به دراسة ا- 
.أو حوادث سابقة

.الكشف عن جمیع أجهزة الجسم وأجزائه- 



وهي تلك السجلات یدون الطبیب فیها كل ما یتعلق بالحالة الصحیة للاعبین: السجلات الصحیة- 
).172-171صت، ص.بهاد الدین سلامة،د(
:لدوريأهمیة الفحص الطبي ا-7-1

الفحص الطبي الدوري له أهمیة بالغة لاسیما في مرحلة الناشئین لأن غالبیتهم لم تتح لهم فرصة الفحص 
.الطبي من قبل

.الریاضیینومن فوائد هذا الفحص أنه یؤدي إلى اكتشاف الكثیر من الأمراض والمعوقات التي توجد عند 
كا ایجابیا في تسجیل المعلومات الصحیة عن وكذلك من فوائد الكشف الطبي أن یشترك المدرب اشترا

اللاعبین وأرهم، وتتاح فرصة التعرف على الإمكانیات الصحیة والاجتماعیة والفروق الفردیة بینهم
).182- 181-180ص صالمرجع نفسه،: بهاد الدین سلامة(

:الكشف الطبي لتقویم الحالة الصحیة.7-1-1
:ة هام وذلك للأسباب التالیةإن الكشف الطبي لتقویم الحالة الصحی

.الكشف الطبي یساعد على تحدید الحالة الصحیة الراهنة للأفراد-1
.البیانات والمعلومات الطبیة الناتجة من الفحص تستخدم في تحدید نوع التمرین-2
م القیم الخاصة ببعض التحالیل مثل ضغط الدم وبنیة الدهن ونسبة السكر والكلسترول وغیرها نستخد-3

.لحث الأفراد على الالتزام بالبرنامج التدریبي
التقویم الصحي لكل الأفراد الأصحاء والمرضى یمثل القاعدة التي یمكن مقارنتها بأي تغییر جدید قد -4

.یطرأ على الصحة
الأطفال والبالغون في أشد الحاجة لإجراء تلك الفحوص وذلك بسبب ازدیاد معدلات النمو والنضج في -5

.لمرحلة من العمرهذه ا
الكبار أیضا في أشد الحاجة على تكرار تلك الفحوص وذلك للاكتشاف المبكر لبعض الأمراض الخطیرة -6

.مثل السرطان وأمراض القلب وغیرها
.التشخیص المبكر لأي مرض یساعد على ازدیاد فرص الشفاء منه-7

:استمارة التقییم الطبي الفیزیولوجي للاعبین–8
:والتي یجب أن تحتوي على الأقسام التالیةدم استمارة خاصة بالتقییم الطبي كون لكل لاعب كرة قیجب أن ی

.قسم خاص بالفحص الطبي العام-أ
قسم خاص بالفحوص الطبیة الفیزیولوجیة-ب



".ةالمورفولوجی"قسم خاص بالفحوص الجسدیة الخارجیة - جـ
.قسم خاص بالفحوص المعملیة-د
.)193ت، ص .أسامة ریاض،د(بدرجة اللیاقة الطبیة والبدنیة للاعببیانات خاصة- هـ

:قسم الفحوص الطبیة العامة-8-1
:وتشتمل على البیانات التالیة

:بیانات عامة-8-1-1
الاسم، العمر، تاریخ المیلاد، العنوان، الوظیفة، وزن اللاعب، رقم الهاتف، الشكوى المرضیة الرئیسیة 

.وأعراض أخرى
:التاریخ الطبي-8-1-2

صابات وحوادث وحساسیة لعقاقیر طبیة معینة وأمراض  ٕ التاریخ الطبي السابق من أمراض وعملیات جراحیة وا
ت، ص .أسامة ریاض،د(استمرت أكثر من أسبوع وأمراض سابقة تكون قد أثرت على المستوى الریاضي

194(.

:التاریخ الطبي العائلي-8-1-3
. إلخ....راض عائلیة مثل الروماتیزم بأنواعه والسكر والضغط والصرع والزهريویشمل السؤال عن أم

:التاریخ الطبي والتدریب-8-1-4
ویشمل معلومات عن تاریخ بدء ممارسة ریاضة كرة القدم والریاضات الأخرى التي یمارسها اللاعب وتاریخ 

د سنوات التدریب، التدریب في العام إصابات ریاضیة، عد" بطولات"بدء ممارستها درجة النجاح الریاضي 
الأخیر، كمیة وحدة التدریب في الأسبوع، نوع التدریب أي شكوى طبیة أثناء التدریب أو بعد المباریات

.)193ت، ص .أسامة ریاض،د(

:العادات-8-1-5
مها اللاعب بإنتضام ساعات العمل،التدخین، ساعات النوم، الأدویةوتشمل الأدویة التي یستخد

.إلخ...منشطةال
:الفحص الطبي العام-8-1-6

:مساحة سطح الجسم، الوزن، الطول، النمو، نمط الجسم، السن البیولوجي بالإضافة إلى

:فحوصات العیون-8-1-6-1
".طویل أو قصیر النظر "وتشتمل على قوة البصر، الملتحمة، جحوظ العینین، أخطاء الأبصار، 



:فحوصات الجلد-8-1-6-2
.لون الجلد، بقع ملونة، جروح سطحیة، بقع جلدیة، أمراضوتشمل 

:فحوصات الفم والأسنان-8-1-6-3
إنه لمن الأهمیة القیام بفحوصات للأسنان وتجویف الفم من لأن الفم المریض یؤدي إلى إتلاف الأسنان، 

وظائفها بشكل ویكون مصدرا للعدوى ومصدرا لاختلال عمل الجهاز الهضمي والأمعاء فالأسنان التي تؤدي
جید، تعتبر الأساس للتغذیة الطبیعیة ولما كانت أمراض الأسنان والفم تؤثران على الواجبات الوظیفیة للمعدة 
وعملیات الهضم، الذي یؤدي إلى تقلیل وانعدام الشهیة للأكل، وبالتالي النقص في الطاقة التي تؤدي بدورها 

ي یتطلب بالضرورة العنایة بالأسنان وتجویف الفم عن طریق إلى انخفاض مستوى الأداء الریاضي، الأمر الذ
.)194ت، ص .أسامة ریاض،د(الأقل زیارة طبیب الأسنان مرتین على 

.الغدة الدرقیة والغدد اللیمفاویة-8-1-6-4
:الفحوصات المحلیة-8-2

والعمود الفقري وتشمل على فحوصات تفصیلیة للقلب والصدر والبطن والجهاز الحركي العظام والمفاصل
والغضاریف وتشوهات القوام وفحوصات الجهاز العصبي بوظائفه الحسیة وانعكاساته وقیاس القوة العضلیة

.)194ت، ص .أسامة ریاض،د(
:فحوصات تخطیط القلب-8-3

وتشمل تخطیط القلب ونتائجه في الراحة أثناء المجهود بموجباته المختلفة، وكذلك تفاصیل تخطیط للاعب 
.رة القدم مع راحة عشر دقائق بعد المجهودك
:فحوصات الوظائف التنفسیة-8-4

وتشتمل قیاسات أقصى سعة تنفسیة للاعب والسعة الحیویة المقاسة والمتوقعة ونسبتها لمساحة الجسم وقیاس 
.كمیة أقصى زفیر

:فحوصات خاصة بحجم القلب-8-5
.ساحة الجسم ونسبته أیضا لأقصى نبض أكسجینوتشتمل قیاس حجم القلب هي صور الأشعة، ونسبته لم

:فحوصات تخطیط العضلات-8-6
وتشتمل تخطیط للعضلات الخلفیة لعظم لوح الكتف وهي هامة في اللاعبین لاكتشاف أعراض مبكرة 

.)195ت، ص .أسامة ریاض،د(الخاصة بتلك العضلات



:قسم الفحوصات الطبیة الفسیولوجیة-7- 8
لتي ذكرناها سابقا لتقییم كفاءة الجهاز الدوري التنفسي للاعب هوائیا ویتم تكرار الفحوص وتتم فیه الفحوص ا

.الطبیة الفسیولوجیة كل ثلاثة شهور للاعبین
):المورفولوجیة(قسم الفحوص البدنیة الخارجیة -8-8

حت الجلد وأي تالحقنوتشمل الطول والوزن وطول الأطراف السفلى والعلیا، درجة تقویة المفاصل وكمیة 
.قیاسات إضافیة أخرى

:)196ت، ص .أسامة ریاض،د(العامة مثلالخبریةوتشمل الفحوص :قسم الفحوص المعملیة-9

:فحوص الدم-9-1
".هیموجلبین"صورة عامة للدم - 
.  عدد كرات الدم البیضاء والحمراء والتفصیل الطبي والنوعي- 
.نسبة هیموجلبین الدم- 
.خرىملاحظات أ- 

:فحوص البول-9-2
نسبة الزلال إذا ما وجد- 
.الفحص المجري للبول- 
نسبة السكر إذا ما وجد- 
.ملاحظات أخرى- 
:فحوص البراز-9-3

.لاستبعاد وجود طفیلیات الجهاز الهضمي
:فحوص معملیة طبیة أخرى-9-4

كرة القدم، والنبوغ فیها من عدمه مثل الفحوص النسیجیة والتي تؤخذ فیها عینة من عضلات لممارسة ریاضة 
.وتوفیر لوقت الدولة والمدرب والاتحاد وذلك من نوعیة الآلیات الغالبة على تكوینه العضلي

:وتشمل مایلي:بیانات بدرجة الیاقة البدنیة للاعب كرة القدم-10
:بناءا على ما تقدم من فحوص إكلینیكیة ومعملیة فإن اللاعب

.ة كرة القدملائق للممارسة ریاض-1
.لائق لممارسة أنواع أخرى من الریاضة-2



.تحفظ على اللیاقة الطبیة للاعب-3
جیدة، "وتحدد بالضبط درجة لیاقة اللاعب البدنیة " وقتیا أو نهائیا"عدم اللیاقة الطبیة لممارسة كرة القدم -4

نظام متبع في الاتحاد "ریاضي ، بإمضاء طبیب الاتحاد واعتماد أمین عام اتحاد الطب ال"متوسطة، ضعیفة
.)197ت، ص .أسامة ریاض،د" (العربي السعودي للطب الریاضي

:فحوص خاصة بالمتابعة الطبیة التقنیة والمرض-11
وتشمل ملاحظات المتابعة بیانات عن الجسم والوزن والكشف العام وحالة الصدر والبطن والقلب 

والأبحاث العامة والخاصة وقیاسات الوظائف التنفسیة ودرجة والجهاز الحركي وحجم القلب وتخطیط القلب 
).197ت، ص .أسامة ریاض،د(فحص له وكذلك تشخیصه وعلاجه لیاقة اللاعب وشكواه الطبیة في أخر

:الریاضةممارسةأثناءالریاضیینلدىالمفاجئالموت-12
بالأعدادمقارنةالبدنيللنشاطتهممارسأثناءالسلیمللشخصالمفاجئالموتحدوثندرةمنالرغمعلى

ویجلبالآخرین،للممارسینصدمةیمثلحدوثهأنإلاذلك،منالرغمعلىیوم،كلالممارسینمنالكبیرة
للأمریكيحدثكمامشهوراً ریاضیَاالمصابالشخصكانإذاخاصةالأحیان،منكثیرفيإعلامیةضجة
أعتادالتيالعامةالحدائقإحدىمنبالقربالجريأماكندىإحفيمیتاً وجدعندما(J. Fix)فكسجیم

بجلطةأُصیبفوالدهالقلب،فيالتاجیةالشرایینفيبضیقللإصابةفكس معرضاً جیمكانلقد.فیهاالجري
فكسجیملكن.القلبشرایینإحتشاءجراءمنسنة٤٣عمرهیتجاوزولموتوفيسنة٣٥عمرفيوهوقلبیة

الجريفياستمربلالبدنيالجهدأثناءالقلبتخطیطلاختبارنفسهیخضعولمالمرضيوالدهختاریتجاهل
ت، تحت .الهزاع، دمحمدبنهزاع(.یجريوهوالمنیةوافتهحتىالأسبوع،فيمیلاً 80- 60بمعدل
)الطبع
أنإلىالأمریكیةالمتحدةالولایاتفيللریاضةالممارسینلدىالمفاجئبالموتالمتعلقةالإحصائیاتوتشیر

الممارسینعددلأنونظراً عام،كلفيالریاضةممارستهمأثناءفجأةیموتونریاضي100یقربما
نسبةفإنملیون،25منأكثرإلىیصلالمتحدة الأمریكیةالولایاتفيالریاضیةالأنشطةفيالمشاركین

ملیونكلأصلمنریاضیین٤حواليإلىالواقعفيالریاضة تصلممارسةأثناءالمفاجئالموتحدوث
).الملیونفي4(جداً منخفضةنسبةوهيریاضي،

.الوعائيالقلبيفي الجهازمشكلاتإلىالریاضیةالأنشطةممارستهأثناءللریاضيالمفاجئالموتویعزى
الأسبابتكونسنة٣٥رهمتتجاوز أعمافالذینالعمریة،للفئةتبعاً للریاضيالمفاجأةالوفاةسببویختلف
غیرلكنهمالقلب،فيالتاجیةفي الشرایینضیقوجودهيلدیهمالمفاجئةالوفاةلحدوثشیوعاً الأكثر

متسابقيلدىالوفاةمنالنوعهذاحدوثأن معدلإلىالإحصائیاتوتشیرلها،متجاهلینأولهامدركین



٣٥عنأعمارهمتقلالذینالشبابالریاضیونأما.سابقألف مت٥٠كلمنواحدةحالةإلىیصلالماراثون
القلبعضلةاعتلالأنإلىالأمریكیةالمتحدةالولایاتفيأجریتالدراسات التيإحدىنتائجفتشیرسنة،

هوكماالوفاةحالاتمن%55التاجیة تمثلالشرایینفيالخلقیةوجود التشوهاتالتضخمي وكذلك
10(البطینكتلةتضخمفیهابماالأخرىالأسبابمنالعدیدذلكبعدتأتي)1(مالجدول رقفيموضحاً 

مجموعمن%2إلاتمثللاالتاجیةالشرایینأمراضأنملاحظةمع)%5(وانفجار الشریان لأورطى) %
)ت، تحت الطبع.الهزاع، دمحمدبنهزاع(.الدراسةتلكفيالریاضیینلدىالمفاجئةحالات الوفاة

تشیرالریاضیین،لدىالمفاجئالموتإلىالمؤدیةالأسبابأهمحولالأمریكیةالدراسةنتائجعكسعلىو 
المؤدیةللأسبابمختلفاً نمطاً الإیطالیین إلىالریاضیینعلىأجریتالتيتلكوخاصةالأوربیة،الدراسات

القلبعضلةإعتلالعنالناجمةنسبة الوفاةتتجاوزلمحیثالریاضة،جراءمنالمفاجئةالوفاةإلى
الأمریكیةالجمعیةفيالمتخصصةالطبیةمن اللجانالصادرةالتوصیاتوتحث%.2مقدارالتضخمي

لتفاديالریاضیینعلىالمبدئيالطبيالفحصإجراءالقلب بضرورةلطبالأوربیةوالجمعیةالقلبلطب
التجربةأثبتتولقد.عنیفبدنيبجهدقیامهدعنالریاضيوفاةإلىقد تؤديالقلبفيمشكلاتوجود

قیاسإجراءذلكفيبماین،یالإیطالالریاضیینجمیععلىالمستمرالإجباريالفحص الطبيأنالإیطالیة
في القلبمشكلاتعنالناجمةالمفاجئةالوفاةنسبةانخفاضعنهنتجالقلب،صدىأجهزةللقلب بواسطة

بنهزاع(القلب التضخميعضلةباعتلالمنهمالمصابینخاصةملحوظ،بشكلالریاضیینهؤلاءلدى
.)ت، تحت الطبع.الهزاع، دمحمد
:الاختبارات الصحیة للریاضیین-13

جراء الاختبارات  ٕ یجب الاهتمام بحالة الریاضي الصحیة وذلك عن طریق الكشف الطبي الأولي وا
تي یكون علیها الریاضي في مختلف النواحي الصحیة الخاصة التي تحدد بدقة الحالة العامة الوالفحوصات

والتشریحیة والبدنیة والنفسیة حیث أنه في حالة وجود أي خلل في هذه الاختبارات یصبح من الصعب 
.الوصول باللاعب إلى المستویات العالیة

:الاختبارات الفسیولوجیة- 13-1
التفاعلات الفسیولوجیة، وبناءا على ذلك عند قیام الریاضي بمجهود عضلي فإنه تحدث داخل جسمه بعض 

فإن تقییم الحالة الفسیولوجیة للریاضي بالطرق العلمیة السلیمة والعمل على تحسینها بالبرامج التدریبیة المتقنة 
:له أهمیة كبیرة ویتم ذلك عن طریق الاختبارات التالیة

.قیاس النبض عند بذل أقصى مجهود بدني-1
.احةقیاس النبض عند الر -2



).15، ص 1991مرقت السید یوسف،(قیاس أقصى استهلاك للأكسجین-3

:ملحوظة
یجب إجـراء تقییـم الحـالة الفسیـولوجیة للریاضیین كل ستة أسابیع وذلك لمتابعة المقدرة الفسیولوجیة للریاضیین 

. توبناءا علیها یتم وضع الجرعات التدریبیة المناسبة حتى لا یتسبب في حدوث الإصابا

:الاختبارات التشریحیة والبدنیة- 13-2
یتم إجراء الاختبارات التشریحیة للكشف عن أیة انحرافات أو تشوهات قوامیة حیث یزداد معدل الإصابات في 
حالات الانحرافات القوامیة لأي جزء من أجزاء الجسم، بالإضافة إلى أنها تعوق القیام بالمجهود 

زن وقیاس القوة العضلیة والمرونة والتحمل والرشاقة للتعرف على النمو الریاضي،وأیضا قیاس الطول والو 
.واستعداد نوع الجسم للنشاط الریاضي لحمایة اللاعب من التعرض للإصابات

:و اللیاقة البدنیة تشتمل على عناصر هي
.القوة العضلیة: اولا

.ثانیا الجلد الدوري التنفسي
.المرونة: ثالثا 
. السرعة: رابعا
مام حسن محمد النجمي، (التوافق العضلي العصبي: مساخا ٕ ).204م، ص1999أسامة ریاض وا

ومن بین اختباراتها:القوة العضلیة

: الاختبارات الفردیة:أولا
: اختبار قوة القبضة-أ

ویتضمن مؤشر یتحرك بمقدار الضغط الواقع علیه من عضلات القبضة لینتج " دینامومتر" باستخدام جهاز
. ف بقوة القبضةما یعر 

وظهر وجود ارتباطات بین قوة القبضة و والوزن والطول وحجم الید والنمط العضلي ، ویمتاز الاختبار 
.وموضوعیة نتائجه خاصة في اختبار الناشئین في العاب القوىإجرائهبسهولة 

:اختبار عینة من عضلات الناشئ-ب
الألیافأنواعسكوب ر لنا تحت المیكرو ینة لتظهر بعینة بحقنة خاصة ثم صبغ العینة بمواد معأخضیتم 

نبوغ الناشئ من عدمه وبالتالي یتم توفیر وقت إمكانیةفي الطب الریاضي الأخصائيالموجودة بها لیحدد 
المدرب و الناشئ و الاتحاد  و الدولة التي قد تهدر على نوعیات من الناشئین لا تصلح لنفس الریاضة 



مام حسن محمد النجمي، (قد ینبغون فیهاأخرىویمكن توجیههم لریاضات  ٕ م، 1999أسامة ریاض وا
).205ص

:مجموعة اختبارات القوة العضلیة:ثانیا
:اختبار سارجنت-أ

:وحدات هي6اختبار للقوة العضلیة، مكون من أقدمیعتبر 
.قیاس قوة عضلات الظهر بالدینامومتر)1(
.قیاس قوة عضلات الرجلین بالدینامومتر)2(
.وة عضلات القبضة الیمنى بالمانومیترقیاس ق)3(
.قیاس قوة عضلات القبضة الیسرى بالمانومیتر)4(
.قیاس السعة الحیویة باستخدام جهاز الاسبیرمیتر المائي)5(
.قیاس قوة الذراعین بواسطة الدفع على المتوازي)6(

بار وقیاس قوة دقیقة مع دقیقة واحدة راحة بین الوحدات المكونة للاختویؤدى في دفعة واحدة خمسة عشر
.الذراعین على المتوازي

.السعة الحیویة1/20+ وزن الجسم1/20ومحصلة النتائج حسابیا نضرب في 
مام حسن محمد النجمي، (مستویات الاختبار ٕ ).206م، ص1999أسامة ریاض وا

مستوى القوة العضلیةالدرجة
فاكثر1000

999-800من 
799-700من 
699-600من
599-500من 

تازمم
ا

ب
ج
د

: الدوري التنفسيالتحمل- ب
استهلاك أقصىقیاس أهمهالقیاس الجلد الدوري التنفسي للاعب الفسیولوجیةهناك العدید من الاختبارات 

الأساسیةعناصر اللیاقة البدنیة للاعب في احد المكونات أهمله، والجلد الدوري التنفسي من للأكسجین
.الأداءالمشاركة في 



 الدوري التنفسيالتحملقیاس طرق:
:اختبار كوبر

عشر دقیقة ویحدد الجدول التالي مستویات 12المشي لحكام كرة القدم ویتضمن الجري و هو الاختبار الشهیر
مام حسن محمد النجمي، (الفرد ٕ ).210م، ص1999أسامة ریاض وا

المستوىالمسافة المقطوعة بالمیل
میل واحد فاقل

لمی1.24الى 1من 
میل1.49الى 1.25من 
میل1.74الى 1.50من 
میل فاكثر1.75من 

ضعیف جدا
ضعیف 
متوسط

جید
ممتاز

:المرونة-ج
للیاقة البدنیة بما في ذلك المرونة العامة لجمیع مفاصل الجسم الأساسیةتعتبر المرونة احد المكونات 

قدرة الحركة (بأنها إجرائیانعرف المرونة أنناوالمرونة الخاصة بالمفاصل التي تؤدي حركة مقننة و باعتبار 
: وتعتمد المرونة على عدة عوامل منها) لمجموعة من المفاصلأوجیة للمفصل و الفسیول

.الوراثة- 
.الإحماء- 
.التكوین الفسیولوجي للعضلات وللأربطة المفصلیة- 

:أهمهاویتم قیاس المرونة المفصلیة بعدة اختبارات 
بواسطة القیاس الخاص أو) المدرسة الشرقیة"(الجونومتر" ویتم بواسطة جهاز یسمى: لقیاس زوایا المفص-أ

ما یستخدم في المدرستین للدلالة على أشهر، وقیاس زوایا مفصل القدم هوا )المدرسة الامریكیة(بالمازورة
مام حسن محمد النجمي، (المرونة المفصلیة العامة للفرد ٕ .)212م، ص1999أسامة ریاض وا

الأداءالقدرة الفسیولوجیة  على (أنهاإجرائیاهي احد عناصر اللیاقة البدنیة للاعب وتعرف :لسرعةا-د
).الحركي في اقلل زمن ممكن 

:السرعة بعدة عوامل منهاوتتأثر
).الوزن و الطول(الوراثة والتكوین العام للجسم.أ

.مرونة المفاصل.ب



.وافق العقلي العصبيالحالة الفسیولوجیة للعضلات والمفاصل والت.ج
:ویتم قیاس السرعة بالعدید من الاختبارات في المعمل والملعب منها

:اختبار قیاس نسبة حامض اللبنیك في الدم-
.المجهودأداءویتم ذلك في الراحة والمجهود وبعد 

.ثوان10اختبار العدو لمدة -
:التوافق العضلي العصبي-

).من حركة فسیولوجیة بكفاءة في وقت زمني واحدأكثرالقدرة على مزج (هوإجرائیاالتوافق العضلي العصبي 
.وهناك ارتباط وثیق بین التوافق وبین الرشاقة والتوازن والسرعة والمرونة والدقة ومعامل ذكاء الفرد

مام حسن محمد النجمي، (ویتم قیاس التوافق بعدة اختبارات منها ٕ :)215م، ص1999أسامة ریاض وا

.افق حركة الیدیناختبار تو -
.اختبار وثب الحبل-
:الرشاقة- ه

.عالیةفسیولوجیةالاتجاه بكفاءة القدرة على تغییرأنهاإجرائیاونعرفها 
:ولها العدید من الاختبارات المیدانیة الریاضیة منها مایلي

.اختبار فلیشمان للجري المتعرج.1
مام (اختبار الجري متعدد الاتجاهات.2 ٕ ).216م، ص1999حسن محمد النجمي، أسامة ریاض وا
:التوازن-و

.الحركةأوالثبات أثناءبوضع معین للجسم الاحتفاظالفسیولوجیة على قابلیة الفرد
:وللاتزان عدة اختبارات منها ما یلي

.اختبار المرور فوق عارضة خشبیة ضیقة.1
مام حسن محمد (أرضیةاختبار الانتقال فوق علامات .2 ٕ ص صم،1999النجمي، أسامة ریاض وا

216.217.218(.
:الدقة-ي

.لتوجیهها نحو هدف معینالإرادیةالعضلات أداءالسیطرة الفسیولوجیة على 
:وللدقة عدة اختبارات منها

اختبار التصویب بالقدم على المستطیلات المتداخلة.1



مام حسن محم(اختبار التصویب بالید على الدوائر المتداخلة .2 ٕ م، 1999د النجمي، أسامة ریاض وا
).219ص
:الاهتمام بالتغذیة-14

قد یتعرض الریاضیون كغیرهم من غیر الریاضیین للعدید من المتاعب أو الأمراض الناتجة عن سوء التغذیة 
لعدم الإدراك أو الفهم الجید للعدید من مبادئ وأصول وأسالیب التغذیة المتوازنة أو عدم الاهتمام بتطبیق 

الغذائي یدة في حیاتهم أو نتیجة عدم قدرة الجسم على الاستفادة الكاملة من عملیات التمثیل أسس التغذیة الج
.)321ت، ص.محمد الحماحمي، د(

:إجراء الكشف الطبي الدوري على الجهاز الهضمي- 14-1
إذ یجب على الریاضیین الاهتمام بالفحص الطبي لجهازهم الهضمي بغرض التأكد من سلامته والكشف 

عن أیة متاعب أو أمراض معدیة أو أمراض ناتجة عن سوء التغذیة ، كما یجب على الریاضیین المبكر
الذین یعانون من بعض تلك الأمراض أو الاضطرابات المعدیة استشارة الطبیب المتخصص للعلاج، إذ إن 

صاص مما تلك الاضطرابات المعدیة أو الأمراض المرتبطة بالجهاز الهضمي تعوق عملیتي الهضم والامت
.یؤثر على الحالة الصحیة والبدنیة للریاضیین ویؤثر على مستوى أدائهم

وبوجه عام فان مؤشر ثبات الوزن یعد من أهم المؤشرات الرئیسیة التي تدل على إتباع الریاضیین في حیاتهم 
أهم المؤشرات إذ یرى بواجیي أن ثبات وزن الریاضیین یعد من . لنظام  غذائي متوازن من حیث الكم والنوع 

على مراعاتهم للدقة في تحدید النسب المقررة في وجباتهم الغذائیة الیومیة وفقا للأصول العلمیة لتغذیة 
.)321ت، ص.محمد الحماحمي، د(الریاضیین

:التغذیة في مرحلة التدریب- 14-2
لجزء الرئیسي في تعد التغذیة في مرحلة التدریب ذات أهمیة للریاضیین وذلك لان تلك المرحلة تشكل ا

ولذا فان الغذاء المتكامل والمتوازن یعد ضروریا لتوفیر الطاقة للمتدربین وتزوید الجسم . إعدادهم للمنافسات 
بالعناصر الغذائیة الأساسیة لمواجهة الأعباء البدنیة المترتبة عن أدائهم للتدریبات الیومیة التي تؤهلهم 

.للمشاركة في المنافسات
یة الجیدة والتدریب دور هام في بلوغ الریاضیین لمستوى عال في الأداء وتعویض الجسم عن ولذا فان للتغذ

كل ما فقده من عناصر  في أثناء فترة التدریب وتنمیة الحالة البدنیة وتطویر الحالة الصحیة للریاضیین، إذ 
سالیب الحدیثة في التدریب أن هذا لا یتحقق إلا من خلال إتباع الأصول الصول العلمیة للتغذیة واستخدام الأ

.)322ت، ص.الحماحمي، دمحمد (الریاضي



:ة یومیة للتدریبمكونات حصة غذائی- 14-3
سعر حراري ) 3400-3200(ترى لوسي رندوا أن احتیاجات الریاضیین من الطاقة تقدر بما یتراوح ما بین

:فیرها من المكونات التالیةسعر حراري یمكن تو 3400یومیا ، وان الحصة الغذائیة التي تقترب من 

)الغرام(الكمیة  الأغذیة
300
300
400
500

اللحوم*
الخبز*
البطاطس او الارز*
الخضراوات*

كما یحدد بلون التوزیع الیومي للطاقة الكلیة المنافسة للاحتیاجات الریاضیین على ثلاث أو أربع وجبات 
:ةغذائیة وذلك وفقا للنسب التالیة من الطاقة الكلی

.من الطاقة الكلیة%) 25- %20(تكون الوجبة الغذائیة بنسبة :في فترة الصباح

.من الطاقة الكلیة%) 40- %35(تكون الوجبة الغذائیة بنسبة :في فترة الظهیرة

.من الطاقة الكلیة%) 40- %35(تكون الوجبة الغذائیة بنسبة :في فترة المساء

)329ت، ص.محمد الحماحمي، د(.من الطاقة الكلیة%) 5(تكون الوجبة الغذائیة بنسبة:وفقا للحاجة

:كیفیة تناول العناصر الغذائیة أثناء مرحلة التدریب- 14-4
تعد البروتینات ذات أهمیة حیویة للریاضیین إذ تعد ضروریة لبناء الكتلة العضلیة للجسم :البروتینات-أ

غرام لكل كیلوغرام من وزن الجسم، إلا 1.50–1.20وتقدر الاحتیاط الیومیة من البروتین بما یقرب من 
غرام لكل كیلوغرام من وزن الجسم حتى لا یتم زیادة الأعباء 2انه لا یجب احتیاج الجسم من البروتین عن 

على كل من الكبد والكلیتین لتخلیص الجسم من نواتج عملیة الهضم التي یتولد عنها البولینا والامونیا وهما 
الزیادة في البروتینات عن الاحتیاجات الیومیة تؤدي إلى ارتفاع حموضة الجسم نتیجة و .من المواد السامة 

لزیادة نسب الأحماض الأمنیة به، ولذا فان نسبة البروتینات في الحصة الغذائیة الكلیة یجب أن تمثل 
.)335ت، ص.محمد الحماحمي، د(من مكوناتها 15%
یسي للطاقة لدى الریاضیین و تشیر الدراسات العلمیة في تعد الكربوهدرات المصدر الرئ: الكربوهدرات- ب

- %45(مجال تغذیة الریاضیین إلى أن نسبة الكربوهدرات في الحصة الغذائیة یجب أن تتراوح ما بین 
)343ت، ص.د محمد محمد الحماحمي، د.ا( .الحصة من مجموع تلك %) 55



قدرتهم العضلیة التي تعتمد في المقام الأول في حتى لا تتأثر% 45ویجب أن لا تقل نسبة الكربوهدرات عن 
أدائها على الكربوهدرات، وتدخل الكربوهدرات في عملیة التوازن الازوتي، وللحفاظ على نسبة الغلوكوز الثابتة 

.في الدم
:حیث تؤدي إلى% 55ویجب آن لا تزید نسبة الكربوهدرات عن 

.تحویل جزء منها إلى غلیكوجینزیادة في الوزن حیث تتحول إلى دهون بعد أن یتم- 
حدوث اضطرابات معدیة كزیادة وتراكم الغازات وزیادة الأحماض التي تهیج المعدة وانتفاخ البطن وحدوث - 

.الإمساك والبطء في عملیة الهضم التي تؤدي إلى تخمر وتعفن المواد الغذائیة في المعدة
رات مما یؤدي إلى عدم ثبات نسبة الغلوكوز في تحدث اضطرابات في الكبد نتیجة زیادة نسبة الكربوهد-

.الدم
تحدث اضطرابات في وظائف البنكریاس مما یؤدي إلى عدم إفراز القدر الكافي من هرمون الأنسولین- 

.)344-345صصت،.محمد الحماحمي، د(وبالتالي تزید نسبة السكر في الدم 

:الدهون-ج
من % 30ذائیة الیومیة للریاضیین یجب ان تحتوي على نسبة تشیر الدراسات العلمیة إلى أن الحصة الغ

غرام في الحصة التي 120انه لا یجب أن تزید كمیة الدهون عن ) جومیل وجیرارد(الدهون ویرى كل من 
.سعر حراري3500تقدر 

ضیین، إذ انه یجب مراعاة التوازن الكمي والنوعي لنسبة الدهون في الوجبات الغذائیة للریا) بلونالى(ویشیر 
:أن الزیادة في تناول الدهون بنسب مرتفعة تؤدي إلى بعض المتاعب والأمراض من أهمها ما یلي

.زیادة الوزن- 
.   ارتفاع ضغط الدم- 
. تصلب الشرایین- 
.الإصابة بمرض سكر الدم أو البول- 
محمد (ض القلبزیادة نسبة الكلسترول والدهون الثلاثیة في الدم مما یعرض الشخص للإصابة بأمرا- 

.)355ت، ص.الحماحمي، د
:یجب على الریاضیین مراعاة أهم الاعتبارات التالیة:الفیتامینات-د
.ینخفض المخزون من الفیتامینات مع تقدم العمر- 



أي زیادة في  الفیتامینات قبل التدریب أو المنافسات مباشرة لا یفید في تحسین الحالة البدنیة أو مستوى - 
.الأداء

یع الدراسات العلمیة أكدت نتائجها على ضرورة حصول الریاضیین على احتیاجاتهم من مجموعة جم- 
شارة إلى انه كلما زاد الاحتیاج إلى استهلاك الطاقة زاد Bفیتامین ٕ في أثناء فترة التدریب أو المنافسات وا

.Bالاحتیاج إلى مقادیر مناسبة من مجموعة فیتامین
دور هام في التخلص من أعراض الحمل الزائد في التدریب كما Cفیتامینات و Bلفیتامینات مجموعة - 

.)368ت، ص.محمد الحماحمي، د(تؤدي دورا هاما في التخلص من حمض اللاكتیك
:الماء وأهمیته في الجهد البدني- 14-5

عند من وزن الجسم، و %65-50یعتبر الماء احد المكونات الأساسیة لأنسجة الجسم حیث تبلغ نسبته 
التدریب في الجو الحار یزداد معدل إفراز العرق لتخلص من الحرارة الزائدة في الجسم،كما یزداد إفراز العرق 

ساعة لتعویض 36-24أثناء المباریات وخاصة عند ارتفاع حرارة الجو و الرطوبة ویحتاج الجسم إلى حوالي 
. سممن وزن الج%7.5- 4الماء المفقود الذي یؤدي إلى نقص مابین 

ویؤدي فقد الماء من الجسم عن طریق العرق دون تعویضه إلى اختلال التوازن المائي في الجسم، مما یؤدي 
ذا فقد اللاعب نسبة في حدود  ٕ صابات الحرارة وا ٕ من %5-4إلى أضرار كبیرة مثل سرعة التعب و الإجهاد وا

وتؤدي الزیادة %30- 20ل بنسبة وزنن جسمه عن طریق الماء كذالك یؤثر سلبا في أدائه لنشاطات التحم
احمد نص الدین سید، (الكبیرة لفقد الماء بالجسم إلى جفاف الأنسجة وقد تصل الحالة إلى الوفاة

.)109م،ص2003
:النصائح العلمیة و التوجیهات الخاصة بشرب الماء والسوائل أثناء التدریب- 14-6

الحارة ، یصبح من الأهمیة المحافظة على توازن عند ممارسة الریاضة وأداء التدریب وبخاصة في الأجواء
لزیادة إفراز الجسم للعرق في مثل تلك الظروف ، قد یفقد اللاعب جزءا كبیرا من ماء الماء بالجسم، ونظرا 

الجسم دون تعویضه، مما یعرضه خلال التدریب لبعض المخاطر ، ولذا یجب  أن یتابع المدرب وزن 
على عدم بالتدریب ویدل النقص السریع المفاجئ لوزن جسم اللاعاللاعب یومیا وخاصة في أعقاب

من التدریب، وللوقایة من ذالك یسمح للاعب بتعویض الماء المفقود، وفي هذه الحالة یمكن منع اللاع
دقیقة، حیث یؤدي ذالك إلى 20-10بتناول جرعات الماء أثناء فترات توقف اللعب أو قبل التدریب بحوالي 

ق وبذالك یتخلص اللاعب من الحرارة الزائدة بالجسم، كما یمكن للاعب أن یتناول بعض الجرعات زیادة العر 
حوالي ( میلیلتر250الماء أثناء التدریب أو المباراة كلما أتیحت الفرصة لذالك، وتكون جرعة الماء في حدود 



الدین سید، احمد نص(دقیقة وخاصة عند الجو شدید الحرارة 15- 10بمعدل كل ) كوب من الماء
.)114،ص2003

:إرشادات الغذائیة قبل المباراة- 14-6
عند تناول اللاعبین للوجبة الغذائیة قبل اشتراكهم في المباراة أو البطولة ینبغي أن تراعى الجوانب و 

:الملاحظات التالیة 
.ساعات4-3یجب تناول الوجبة قبل وقت كافي من بدایة المنافسة بحیث لا تقل - 
.یادة الخضروات والفاكهة یوم المباراة نضرا لسهولة هضمها واحتوائها كمیة كبیرة من الفیتامینات یفضل ز - 
یمنع تناول الأسماك المجففة والمالحة لأنها تسبب العطش على نحو مستمر یدفع اللاعب لتناول كمیات - 

.كبیرة من الماء ویؤدي ذالك إلى إرهاق الجهاز البولي
دقیقة یجب تناول الوجبات الغذائیة تحتوي على 30ي المنافسات التي تطول فترة أدائها بالنسبة للمشتركین ف- 

.من المواد الكربوهدراتیة%90- 80نسبة من 
یمكن تناول المشروبات بین شوطي المباراة شریطة أن تكون المشروبات في صورة محالیل سكریة سهلة - 

.الهضم
یة كالفاصولیا والبامیا والبصل والثوم تجنبا لعسر الهضم وتكوین ینبغي الامتناع عن تناول الأطعمة الغاز - 

.الغازات بالأمعاء، الأمر الذي یجعل اللاعب بالضیق ویؤثر ذلك على مستوى أدائه
.الجسم لاستهلاك طاقة في تدفئتهاتفضل المشروبات الدافئة لسهولة امتصاصها في الأمعاء وعدم حاجة- 
سي للطاقة خلال النشاط الریاضي، ولا ینصح به كنوع من الغذاء قبل لا یعتبر البروتین مصدر أسا- 

.المنافسة بهدف إنتاج طاقة
الإقلال من المشروبات المنبهة للجهاز العصبي و تناول المشروبات الكحولیة مما یسببه ذالك من - 

.نافسةاضطرابات عصبیة، ویسمح بتناول فنجان واحد من الشاي أو القهوة قبل الاشتراك من الم
.)116،ص2003احمد نص الدین سید، (یفضل أن یتناول اللاعب قدر ملائما من السوائل یوم المباراة- 

:المنشطات المحظورة ریاضیا طبقا لتعلیمات اللجنة الاولمبیة الدولیة-15
أوافسات البدنیة والنفسیة للفرد في مجال المنالكفاءةالمنشطات هي استخدام مختلف الوسائل الصناعیة لرفع 

مام حسن محمد النجمي، (التدریب الریاضي مما قد یؤدي لحدوث ضرر صحي علیه ٕ أسامة ریاض وا
).187م، ص1999



:المنشطات المحظورة ریاضیا أنواع- 15-1
:الدوائیة المحظورةیرالعقاق: أولا

- ینكوكای- كلور برینالین- كاثین-امفیتامین- امفي برامون:منبهات الجهاز العصبي مثل-أ
مام حسن محمد النجمي، (بنترمین- فیتایلین- ایتا میفان–افیدرین -كروبروبامید ٕ ، 1999أسامة ریاض وا

).188ص
عقاقیر تلك أشهرواستخدام تلك العقاقیر المنبهة قد یسبب الاضطراب العصبي ویعتبر الامفیتامین ومشتقاته 

ة لذالك للاستخدام الغیر الطبي مما یسبب العدید لما له من آثار جانبیة نتیجأخطرهاالمجموعة استخداما و 
. انتهت بالوفاة من اثر ذالك الاستخدام في المجال الریاضي العالميأیضامن المشاكل كما سجلت حالات 

مام حسن محمد النجمي، ( ٕ ).189م، ص1999أسامة ریاض وا

–بیورینورفین - لیردینان-الفابرودین:، المخدرة للجهاز العصبي مثلللألمالعقاقیر المثبطة - ب
. فینازوكین–بیثیدین –تیفور فینول –المورفین - میثادون

مراكز التنفس العلیا إحباطعقاقیر هذه المجموعة وله اثر جانبیة خطیرة مثل أشهرویعتبر المورفین ومشتقاته 
. على الیاقة البدنیة العامة للفردأخرىسلبیة وتأثیراتبالمخ 

فهنا یعتبر الكودیینوجد مخلوط بمواد محظورة مثل إذاإلاغیر محظورة أدویةومشتقاته ویعتبر الاسبیرین 
. استخدامه محظور للریاضیین

معظم العقاقیر المعالجة لنزلات البرد المستخدمة في علاج السعال تحتوي في اغلبها أنمن أیضاكما نحذر 
ما.د(على عقاقیر محظورة طبیا للریاضیین  ٕ ).189م، ص1999م حسن محمد النجمي، أسامة ریاض وا

–میتسینولون –ناندولون - كولتسیبول–بولدینون - تستوسترون:المنشطات الهرمونیة البناءة مثل-ج
مام حسن محمد النجمي، .د(.اوكساندولون–میثیل تستو ستیرون  ٕ ).190م، ص1999أسامة ریاض وا

جانبیة عند آثارك المجموعة استخداما رغم وجود عقاقیر لتلأهم" التستوستیرون" ویعتبر هرمون الخصیة
، واحتمال حدوث بالأطرافالعظمیةاستخدامه ریاضیا وبدون سبب طبي مثل توقف النمو عند النهایات 

.لكبد وعمل الجهاز الدوري و القلبسلبیة على وظائف اوتأثیراتتغیرات نفسیة للفرد 
الذكور احتمال ضمور الخصیتین وقلة في حجمهما كما یؤدي استخدام هذا الهرمون ولمدد طویلة عند

فرازاتهما ٕ .الإنجابوبالتالي حدوث عقم وعدم القدرة على وا



على ارتفاع ضغط الدم واضطراب في ةالسیطر وهي العقاقیر المستخدمة طبیا في :البیتابلوكرز- ه
مام حس(الصداع النصفيالقلب، وعلاج الذبحة الصدریة ،و ضربات ٕ ن محمد النجمي، أسامة ریاض وا
).191م، ص1999

وتستخدم في المجال الریاضي كمنشطات للریاضیین القصیرة المدى ولها آثار جانبیة خطیرة ومن امثلة تلك 
.اوكسي برینولول- نادولول- ستالول- لیتالول-اتینولول-البیرنولول: العقاقیر ما یلي

- تراى امترین–میراسلیل –فیروسمید - كانرینون- امیلورید–استیازولامین :مثلمدرات البول -و
.سبیرنولاكتون

العقاقیر المدرة للبول في قائمة المنشطات المحظورة حیث یستخدمها الریاضیین لسببین إدراجوقد تم حدیثا 
: هماأساسیین

المصارعة ،رفع ( محددة للتنافس مثل لأوزانانقاص الوزن بصورة مفاجئة في الریاضیات المحتاجة - 
اشتراك أناالسریع في الوزن كما للإقلالجانبیة صحیة نتیجة أثاروفي ذلك ) الخ....، الملاكمةلالأثقا

.بمبدأ عدالة  المنافسة وهي جوهر الفكر الاولمبي الحدیثإخلالاللاعب في وزن غیر وزنه  یعتبر 
وبة المتوقعة لهذا تقلیل نسب العقاقیر المستخدمة كمنشطات محظورة وسحبها من الجسم للهروب من العق- 

الأثقالاثنین من لاعبي رفع 1988شطب بسبب استخدامها في دورة سیول الاولمبیة .( الاستخدام الممنوع 
مام حسن محمد النجمي، () البلغار وسحبت میدالیاتهم الاولمبیة ٕ ).192م، ص1999أسامة ریاض وا

:ة لها تحفظات خاصة عند استخدامهایمجامیع دوائ: ثانیا
:ات الموضعیة المخدر -أ

:یليمامراعاةالملاعب یلزم إصاباتالمخدرات الموضعیة الشائع في علاج ولاستخدام
.الخ..یمنع استخدام الكوكایین ویمكن استخدام بدائل له مثل البروكایین، الزیلوكایین -
م(الحقن الوریدیة المخدرة وتعتبر محظورةأنواعنوع من أيیمنع استخدام -  ٕ ام حسن محمد أسامة ریاض وا

).193م، ص1999النجمي، 
في حالة الضرورة القصوى یمكن استخدام المخدر الموضعي المحظور بشرط تقدیم تقریر فني كتابي وفوري - 

.الدورة یتضمن التشخیصأوعن البطولة ةالمسؤولیالى اللجنة الطبیة 



:الهرمونات الكورتوزونیة- ب
توزونیة في المجال الریاضي ویمكن التفریق ما بین الاستخدام یدان كل مستخدم للمنشطات الهرمونیة الكر 

والعیون والجلد الأذنأمراضالطبي والاستخدام الغیر طبي لتلك الهرمونات والتي قد تستخدم لعلاج بعض 
:یلي،الجهاز التنفسي والقاعدة هنا ما

أوهرمونات كرتوزونیة موضعیة طبیة ولأسبابلاعب إعطاءالفرق الریاضیة حینا یتقرر فنیا لأطباءیلزم 
أسامة (البطولةأوبالحقن ان یوضح ذلك في تقریر فني كتابي وفوري للجنة الطبیة المسؤولة عن الدورة 

مام حسن محمد النجمي،  ٕ ).194م، ص1999ریاض وا

:، نقل الدم ، المنشطات الدمویةأخرىوسائل منشطة : ثالثا
التي تضم تلك الأخرىالمكونات الدمویة أوكرات الدمویة الحمراء الإدخالیقصد بنقل الدم عملیة یتم بها 

.الكرات الدمویة عن طریق الحقن الوریدي
وستفید الریاضي من كرات الدم الحمراء في كونها تحتوي على مادة الهیموغلوبین والذي یحمل علیها 

لیتفاعل داخلها الأكسجینبالا وكس هیموغلوبین الذي یصل الخلایا فتستفید منفیما یسمى الأكسجین
مثل البلازما، والصفائح الأخرى، ولذلك فان مكونات الدم إضافيمنتجا طاقة تستغل كمجهود ریاضي 

الدمویة، والكرات الدمویة البیضاء یمكن نقلها ولكنها لاتفید الریاضي حیث لا تحمل الهیموغلوبین الحامل 
تالریاضیاالخاص بالجهاز الدوري التنفسي وبالتالي في والذي یفید في ارتفاع مستوى اللیاقةللأكسجین
مام (...)الجري، السباحة، كرة القدم (مثل مجهود متواصل ولمدة طویلة نسبیاإلىالمحتاجة  ٕ أسامة ریاض وا

.)196م، ص1999حسن محمد النجمي، 

:الطبیة لنقل الدمالأخطار-
:المناعیةالأخطار.1
ظهور بقع حساسیة جلدیة- 
.حساسیةحمى- 
.الحمى الحادة نتیجة عدم تطابق فصائل الدم المنقول- 
.الإغماء- 
:العدوىأخطار.2
.التهاب الكبد الوبائي- 
).الایدز(مرض نقص المناعة المكتسبة - 



:متنوعةأخطار.3
ذاتخضع عملیات جمع وحفظ ونقل الدم لتعلیمات طبیة عالمیة معروفة  ٕ خطأ حدثت أيما حدث فیها وا

هناك إن،كم إغماءعلى الدورة الدمویة مما یحدث الفسیولوجيیة جسمیة منها زیادة الضغط طبأخطار
زیادة نسبة قلویة الدم أیضادهنیة على اثر نقل الدم كما قد یحدث أواحتمالات حدوث جلطة دمویة هوائیة 

أسامة ریاض (.متلاحقةالطبیة المعروفة والتي تحدث كنتیجة للنقل المكثف للدم وفي فترات زمنیة بأخطارها
مام حسن محمد النجمي،  ٕ ).203م، ص1999وا

:إصابات كرة القدم-16
تحــدث الإصــابة نتیجــة لاحتكــاك المباشــر أو غیــر المباشــر وهــذا یتوقــف علــى میكانیكیــة الحركــة الحادثــة وكــرة 

الســفلي مــن كــذلك كانــت معظــم الإصــابات مرتبطــة بــالجزء-القــدم لا تســمح للاعبــین بلمــس الكــرة بالــذراعین
الجســـم، ویتطلـــب إعـــداد لاعـــب كـــرة القـــدم عنایـــة خاصـــة بالجهـــاز الحركـــي حیـــث تمتـــاز حركـــات اللاعـــب فـــي 
ــالقوة الممیــزة بالســرعة وبســرعة الجــري وكــذلك اســتمرار الأداء لفتــرة طویلــة یتطلــب درجــة عالیــة مــن  الملعــب ب

.تكییف العضلات على إنتاج الطاقة بطریقة هوائیة ولا هوائیة
:الأسباب العامة للإصابات في المجال الریاضي-16-1
:التدریب غیر العلمي-

:إذا ما تم التدریب بأسلوب غیر علمي ساهم في حدوث الإصابة لما یلي

:عدم التكامل في تدریبات تنمیة عناصر اللیاقة البدنیة-
لــى حســاب الآخــر حتـــى لا یجــب الاهتمــام بتنمیــة كافــة عناصـــر اللیاقــة البدنیــة وعــدم الاهتمــام بجـــزء منهــا ع

یتسبب ذلك في حدوث إصابات ، ففي كرة القدم مثلا إذا اهتم المدرب بتدریبات السرعة وأهمل الرشاقة فإنه 
قد یعرض اللاعب للإصابة عند أي تغییر لاتجاهات جسـمه بصـورة مفاجئـة، لـذلك یلـزم الاهتمـام بتنمیـة كافـة 

.لیها الخاصة واللیاقة المهاریة واللیاقة الخططیة عناصر اللیاقة البدنیة العامة كقاعدة تبنى ع
:عدم التنسیق والتوافق في تدریبات المجموعات العضلیة للاعب-

فالمجموعـــات العضـــلیة القابضـــة والباســـطة والمثبتـــة والتـــي تقـــوم بعملهـــا فـــي نفـــس الوقـــت أثنـــاء الأداء 
همـال الحركي للریاضي، وأیضـا عـدم التكامـل فـي تـدریب المجموعـات العضـل ٕ یة التـي تتطلبهـا طبیعـة الأداء، وا

مجموعـــات عضـــلیة أخـــرى ممـــا یســـبب إصـــابتها مثـــل الاهتمـــام بتـــدریب عضـــلات الفخـــذ الأمامیـــة والوحشـــیة 
همــال تــدریبات العضــلات الإنســیة المقربــة ) العضــلة ذات أربعــة رؤوس فخذیــة( ٕ ) الضــامة(للاعــب كــرة القــدم وا

.)24، ص1998أسامة ریاض ، (العضلیةمما یجعلها أكثر عرضة للإصابة بالتمزقات 



:سوء تخطیط البرنامج التدریبي-
سـواء كـان برنامجــا سـنویا أو شــهریا أو أسـبوعیا أو حتــى داخـل الوحــدة التدریبیـة فــي الأسـبوع التــدریبي 

مــن مســتواه، والمفــروض أن یكــون التــدریب فــي الیــوم الســابق % 100یــوم المبــاراة، فــإن أقصــى حمــل لاعــب 
مــن مســتواه، وقــد یفضــل الراحــة فــي بعــض الحــالات، أمــا إذا تــدرب اللاعــب تــدریبا % 30-20خفیفــا للمبــاراة

الشـدة (عنیفا في هذا الیوم فإنه یتعـرض للإصـابة، كـذلك إذا مـا حـدث خطـأ فـي تخطـیط وتنفیـذ حمـل التـدریب 
، 1998ریــــاض، أســــامة(داخــــل الوحــــدة التدریبیــــة ذاتهــــا فإنــــه قــــد یســــبب إصــــابة اللاعــــب) والحجــــم التــــدریبي

.)24ص

:عدم الاهتمام بالإحماء الكافي والمناسب-
ویقصد بالإحماء الكافي أداء التدریب أو المباراة والمناسب لهم وبطبیعة الجو مـع مراعـاة التـدرج علـى 

.اختلاف مراحله تجنبا لحدوث إصابات

:عدم ملاحظة المدرب للاعب بدقة-
بــین تجنـب اشـتراك اللاعــب المصـاب أو المـریض فــي التـدریب أو فــي الملاحظـة الدقیقـة مــن قبـل المـدرب للاع

المباریات، وننصح بملاحظـة الحالـة الصـحیة والنفسـیة وطبیعـة الأداء الفنـي للاعـب وهـل هـو طبیعـي أم غیـر 
، 1999أســامة ریــاض ، (طبیعــي، لأنــه قــد یكــون هنــاك خطــأ فنــي فــي الأداء، وتكــراره یتســبب إصــابة اللاعــب

).194-193ص
:وء اختیار مواعید التدریبس-

قـد یسـبب ذلــك إصـابة اللاعــب، فمـثلا التـدریب وقــت الظهیـرة فــي الصـیف قـد یصــیب اللاعـب بضــربة 
شمس أو یفقـد اللاعـب كمیـة كبیـرة مـن السـوائل والأمـلاح ممـا یسـبب حـدوث تقلصـات عضـلیة، ولـذلك یفضـل 

.في مواسم الشتاءتدریب اللاعبین في الصباح الباكر أو في المساء صیفا وعكس ذلك
:مخالفة الروح الریاضیة-

تعــد مخالفــة الــروح الریاضــیة مــن أســباب الإصــابات، وهــي مخالفــة لأهــداف نبیلــة تســعى الریاضــة فــي 
:تأصیلها في النفوس لیمتد أثرها على الحیاة العامة وفلاح المجتمع ویسبب ذلك

خاصة في مجال كرة القدم حیث یوجه المدرب التوجیه النفسي الخاطئ سواء كان من الأعلام أو المدرب-1
لاعبیــه للعنــف والخشــونة المتعمــدة لإرهــاب المنــافس ممــا قــد یســبب إصــابة اللاعــب نفســه أو منافســه المتمیــز 

).194-193صص،1999أسامة ریاض ، (مهاریا وفنیا لإبعاده عن الاستمرار لتقدمه 
.فیه مما قد یسبب إصابته أو إصابة منافسیهالحماس والشحن النفسي الذي لا لزوم له والمبالغ -2



:مخالفة المواصفات الفنیة والقوانین الریاضیة-
هدف القوانین الریاضیة هي حمایة اللاعب وتأمین سلامة أدائه لریاضته، ومخالفة تلك القوانین تؤدي 

ه بخشـونة وغیرهـا إلى حدوث كمهاجمة لاعب مبارزة عند خلع قناعه أو مهاجمة لاعب من الخلف، وكتم قدم
في كرة القدم والأدوات الریاضیة، ویمتد ذلك إلى مخالفة القوانین في كل الریاضات، كما أن المواصفات الفنیة 

)26ص ص،1998أسامة ریاض، (والقانونیة لملابس اللاعبین سبب احتمال إصابتهم
:عدم الأخذ بنتائج الفحوص والاختبارات الفسیولوجیة للاعبین-

ند انتقاء الفرق عامة والفرق الوطنیة خاصة الأخذ بنتائج الفحوص والاختبـارات خاصـة بتقیـیم یجب ع
اللاعبــین فســیولوجیا والتــي تجــري بمراكــز الطــب الریاضــي علــى أن تعــرض علــى المــدرب المؤهــل لیتعــاون مــع 

ة واللیاقـة البدنیـة، أخصائي الطب الریاضي في اختبار اللاعب أو الفریق الجاهز واللائق فنیا من حیث المهـار 
وهناك العدید من الحوادث والإصابات التي نتجت من اختیار اللاعب غیر اللائق فسیولوجیا وطبیـا للاشـتراك 

.)27، ص 1998أسامة ریاض، (المباریاتفي 
:استخدام الأدوات الریاضیة غیر الملائمة-

كرة القدم، مضرب التـنس والسـلاح نقصد هنا الأدوات التي یستخدمها اللاعب في مجال ریاضته مثل 
فــي المبــارزة، فیجــب أن یكــون هنــاك تناســب بــین عمــر اللاعــب والأدوات المســتخدمة فــي نشــاطه الریاضــي، 

أســامة (فاســتخدام الناشــئ لأدوات الكبــار خطــأ طبــي جســیم ینــتج عنــه العدیــد مــن الأضــرار الطبیــة والإصــابات
).28، ص 1998ریاض، 

:ض الملعبالأحذیة المستخدمة وأر -
ونشیر هنا إلى معظم تشوهات القدم غیر الخلقیة وتشمل التشوهات الوظیفیة، والتشـوهات الأسـتاتیكیة 
فــي المجـــال الریاضـــي تنـــتج مـــن ســـوء اختیـــار الأحذیـــة المناســبة لكـــل ریاضـــة بمـــا یناســـب كـــل قـــدم، فالأحذیـــة 

ى أن هـــذا الاختیـــار یشـــارك فیـــه المناســـبة وأرض الملعـــب تشـــكل حمایـــة دائمـــة لقـــدم اللاعـــب، ونشـــیر هنـــا إلـــ
).194، ص1999أسامة ریاض ،(أخصائي الطب الریاضي بإبداء الرأي الفني للاعب والمدرب

:استخدام اللاعبین للمنشطات-
یعرضهم للعدید " وظیفي"یؤدي استخدام اللاعبین للمنشطات المحرمة قانونا إلى إجهاد فیزیولوجي 

غیر ملائم لقدراتهم الفیزیولوجیة، كذلك یجب " صناعي"جهد غیر طبیعي من الإصابات، حیث أنهم سیبذلون
:على أخصائي الطب الریاضي والمدرب عمل دفتر تدون به إصابات كل لاعب من حیث

).ملاعب مفتوحة، مغطاة، في أي موسم شتاء أو صیف(مكان حدوث الإصابة -



).ة المباراةخلال الإحماء، خلال المباراة، في نهای(لحظة الإصابة -
).إجهاد عضلي، ضغط عصبي(حالة اللاعب البدنیة وقت الإصابة -
).مباراة سهلة، مباراة صعبة، نهائي(مستوى البطولة التي أصیب فیها اللاعب -
وصــف تفصــیلي للحركــة التــي أدت إلــى إصــابة اللاعــب، وذلــك للاســتفادة مــن هــذا الــدفتر عنــد التشــخیص -

).198، ص1999ریاض ،أسامة(والعلاج والمتابعة

:أكثر الإصابات حدوثا بالنسبة لكرة القدم-16-2
:إصابة الجزء العلوي -16-3
:إصابة الرأس-16-3-1

وأیضا مـن الكـرة، وأیضـا ) المنافسین( لاعب كرة القدم عرضة لإصابات الرأس والوجه من اللاعبین الآخرین 
عب منها، كما یحدث في الضربات الحرة المباشـرة والغیـر من الكرة، فوزن الكرة، وسرعة انطلاقها، وقرب اللا

تلـك الأوضـاع ) ضـرب الكـرة( یـاردات فـي مواجهـة الضـربة10مباشرة ووقوف اللاعب على بعد لا یزید عـن 
المتعــددة تعــرض اللاعــب لإصــابة الــرأس والوجــه وأي جــزء آخــر مــن الجســم بــالطبع، وهــؤلاء اللاعبــون عنــدما 

.یصاب الظهر نتیجة لهذا الوضع، كما إن مؤخرة الرأس تكون عرضة للإصابةیواجهون الكرة بالظهر ف
إن ضرب الكرة بالرأس بشكل غیر صـحیح یـؤدي لإصـابة الـرأس فـي المكـان الـذي ضـربت منـه، كمـا أنـه فـي 
ضــربات الــرأس المشــتركة بــین اللاعــب ومنافســه، وبــین اللاعــب وزمیلــه فــي بعــض الأحیــان، وكــذلك ضــرب 

بالرأس وبنـاءا علـى وضـعیة اللاعـب والكـرات المشـتركة سـواء أكـان یواجـه الخصـم بـالظهر الكرات المنخفضة
.أو وجها لوجه،كل ذلك یعرض اللاعب للإصابة

عنــدما یحــاول حــارس المرمــى مســك الكــرة ویخطــئ فــي التقــدیر یعــرض اللاعــب للإصــابة فــي رأســه ووجهــه 
المهـاجمین یعـرض نفسـه لإصـابة الـرأس والوجـهوعندما یحاول حارس المرمى استخلاص الكرة من بین أقدام 

.)57،ص،م1995محمد عادل رشدي،(
:إصابة العمود الفقري-16-3-2
لا تحـدث إصـابة العمـود الفقـري والظهـر إلا نـادرا ، وقـد تصـاب الفقـرات العنقیـة وذلـك :إصـابة الرقبـة-أ

مرمــى نتیجــة لقیامــه بحركــة غطــس أو عنــدما یفقــد اللاعــب اتزانــه ویســقط علــى الــرأس ، وقــد تحــدث لحــارس ال
.ارتماء على قدم المنافس والتي من الممكن إن تؤدي إلى كسر تلك الفقرات



تعــد إصــابات الفقــرات الصــدریة والقطنیــة مــن الإصــابات التــي : إصــابات العمــود الفقــري الأخــرى-ب
وث كــدمات شــدیدة تحــدث ولكــن بشــكل غیــر معتــاد أي یحــدث نــادرا، وتــؤدي معظــم هــذه الإصــابات إلــى حــد

.)59، ص 1995: محمد عادل رشدي(للظهر نتیجة لضربة مباشرة
من الإصابات المنتشرة في كرة القدم، وذلك ناتج عن طبیعة اللعبة نفسها ، :الرخوةإصابة الأنسجة -ج

فحركــات اللــف والــدوران وتغییــر الســرعة الفجــائي مــن العوامــل التــي تــؤدي تمــزق العضــلات والأربطــة خاصــة 
منطقة أسفل الظهر، كما أن حدوث احتكاك مستمر بین اللاعب ومنافسة یـؤدي إلـى إصـابة اللاعـب بـبعض 

.الكدمات 
تحدث إصابة الصدر في كرة القـدم نتیجـة لإصـابة الأضـلاع وغضـاریفها أو : إصابة الصدر-16-3-3

.العضلات بین الضلوع ، وحارس المرمى أكثر عرضة للإصابة من اللاعبین الآخرین

إن منطقة البطن معرضة للإصابة خلال معظم الألعـاب والأنشـطة الریاضـیة : إصابة البطن-16-3-4
ویكــون جــدار الــبطن العضــلي هــو الضــحیة اللاعبــین،خصوصــا الریاضــات التــي فیهــا احتكــاك مباشــر بــین 

. الأكثر تعرضا لهذه الإصابات في هذه الحالات

ابات الأكثــر انتشــارا أو حــدوثا بالنســبة للاعبــي كــرة یعــد التمــزق الإربــي مــن الإصــ:الحــوض -16-3-5
القــدم ، فتمــزق أو تقطــع الوصــلات العلیــا لعضــلات الجــزء الســفلي مــن الجســم قــد تكــون مــن الأســباب الهامــة 

.للإصابة بهذا التمزق ألإربي
القیـام بـأداء القـدم أووهناك سبب آخر وهو الالتهاب العظـم العـافي وهـو یحـدث فـي العـادة بعـد مبـاراة كـرة 

ویمكن أن یصاب العضو التناسـلي للرجـل وكـذلك الحوض،مجموعة من التمرینات التي تتطلب اللف أي لف 
.)61-60ص،صم1995محمد عادل رشدي،(الخصیة نتیجة لضربة مباشرة

یعــد الجــزء الأكثــر تعرضــا للإصــابة فــي كــرة القــدم وتتعــدد و تتنــوع الإصــابات :الجــزء الســفلي-16-4
:ر منهاونذك

أكثر الكسور التي تحدث فـي ملاعـب كـرة القـدم هـي كسـر عظمـي القصـبة والشـظیة :الكسور16-4-1
والتي یكون سببها المباشر ضرب اللاعب لا الكرة على السـاق مباشـرة ، أمـا السـبب الآخـر هـو سـقوط حـارس 

م لف القدم نتیجـة التصـاقها المرمى على على قدم المهاجم أو مسكها ، والدوران للخلف بطریقة سریعة مع عد
بأرضــیة الملعــب ، ویصــاب اللاعــب أیضــا بخلــع مفصــل الكعــب مــع ارتبــاط ذلــك بكســر هــذا المفصــل وتكســر 
عظــام القـــدم والأصــابع كنتیجـــة لضـــربة مباشــرة ویجـــب أن نعلــم أن اللاعبـــین الناشـــئین عرضــة لكســـر الألـــواح 

.)62،صم1995محمد عادل رشدي،(الكردوسیة 



تعــد إصــابات مفصــل الركبــة شــائعة الحــدوث بدرجــة كبیــرة جــدا ومتكــررة فــي :الركبــةإصــابة16-4-2
.وحساسمعظم الریاضات خاصة في كرة القدم باعتبار أن الركبة مفصل ضعیف نسبیا 

:ویمكن تقسیم الإصابات إلى ثلاثة أقسام طبقا لدرجة شدتها 
إصابات الركبة البسیطة-أ
إصابات الركبة متوسطة الشدة -ب
إصابات الركبة الشدیدة -ج
وتحــدث نتیجــة تمزقــات بســیطة میكروســكوبیة أو اتخــاذ واســتطالة فــي :البســیطةإصــابات الركبــة -أ

الأربطة ویستمر الریاضي في أداء التدریب أو المباراة وقد یحدث أن ینسى تلك الإصابة 

:الفحص والتشخیص -
ألم قد یظهر بعد انتهاء المجهود الریاضي -
ز بسیط في المشي وقد یستطیع المشي بصورة طبیعیة عج-
بالتحسس نجد الركبة طبیعیة مع ألم محتمل ومحدد بمكان معین -
یزول الألم عند فرد الركبة في أغلب الأحوال -
صورة الأشعة السلبیة -

:العلاج –
راحة من أسبوع إلى أسبوعین-
یعطى مسكنات للألم ومضادات للالتهاب -
ینصح المصاب بالمشي مع فرد الركبة قدر الإمكان لعدة أیام -
قد تربط الركبة برباط ضابط غیر مطاط خلال المدة السابقة -
، ص 1998أســامة ریــاض ، ( قـد یوضــع بــالجبس لــنفس المـدة الســابقة إذا مــا كانــت حركـة المصــاب دائمــة-

120(.
جـة تمزقـات جزئیـة أو كلیـة بالأربطـة غالبـا بشـرط أن وتحـدث نتی:الشـدةإصابات الركبـة متوسـطة -ب

) .كتمزق الغضروف مثلا ( تكون فردیة وغیر مصاحبة لإصابات أخرى
معروفة تمامـا للمصـاب ویقـوم بشـرحها للفـاحص تفصـیلیا لا یسـتطیع المصـاب تكملـة المبـاراة –والإصابة هنا 

، ومن الممكن تسمیتها بعجز نسبي في مستو  ى الأداءأو التدریب ٍ



 والتشخیصالفحص:
ألم في الحال عند حدوث الإصابة -
عجز جزئي مباشر للأداء الریاضي -
ألم عند الوقوف -
تورم متوسط الشدة في الركبة المصابة -
ألم عند تحسس الركبة في نفس مكان الإصابة -
درجة 40إلى 20ألم عند ثني الركبة من -

:العلاج-
یوما 40إلى 20لمدة من وضع الركبة والساق في الجبس-
لمنـــع حـــدوث ( ینصـــح المصـــاب بعمـــل تقلصـــات عضـــلیة إرادیـــة لعضـــلات الفخـــذ وهـــو تحـــت الجـــبس -

) ضمور بالعضلات 
بعد الخروج من الجبس ) حمامات شمع –موجاة كهربائیة قصیرة ( علاج طبیعي للركبة المصابة -
وضـــعیة بــالكوریتزون مـــن حقنـــة لحقنتـــین إذا مــا تحـــددت لأمـــاكن الألــم فإنـــه یجـــوز اســتعمال الحقـــن الم-

بواسطة 
-120صص،1998أســامة ریــاض ، ( طبیــب مخــتص فــي جراحــة العظــام أو الطــب الریاضــي أو الطبیعــي 

121(.
وتحـدث نتیجـة تمـزق الأربطـة الخارجیـة والداخلیـة خاصـة الأربطـة المتعامـدة : إصابات الركبـة الشـدیدة-ج

.حد الغضاریف بها على الأقلالمثبتة للركبة بالإضافة إلى إصابة أ
وهذا النوع من الإصابات بالركبة الذي یصاحبه سـقوط الریاضـي فـي الملعـب وعـدم اسـتطاعته مغـادرة الملعـب 

.إلا على نقالة یصاحبه عجز كلي عن أداء أي مجهود
:الفحص والتشخیص-

توقف فوري عن ممارسة النشاط الریاضي-
.عدم استطاعة المصاب الوقوف-
في إصابات الأوتـار یحـدث الـورم فـي أول یـوم أمـا فـي إصـابات الغضـروف ( كبة في الغالب تورم الر -

).فإنه یحدث في الیوم الثاني أو الثالث 



ذا مـــا كانـــت الإصـــابة فـــي الجانـــب الخـــارجي للركبـــة قـــد یصـــاحبها قطـــع بالعصـــب المغـــذي - ٕ ألـــم حـــاد وا
.لعضلات خلف وجانب الساق مع شلل لتلك العضلات

ك الحـالات قــد یكــون صــعبا للغایـة، نظــرا للألــم الشــدید المصـاحب للإصــابة لــذا ننصــح والفحـص فــي تلــ-
.بأن یكون الفحص تحت التخدیر العام للمصاب في المستشفى

ارتخاء وحریة زائدة للعضلة عند جذبها ولفها، سواء للداخل أو الخارج حسب نوعیة الأربطة المقطوعة-
.بة لهذا النوع من الإصاباتتظهر صور الأشعة إصابة الغضاریف المصاح-
: العلاج-

زالـة الغضـروف المتمـزق مـن حـدوث - ٕ التداخل الجراحي خلال عشـرة أیـام  لخیاطـة الأربطـة المقطوعـة وا
.الإصابة لمنع عدم ثبات الركبة المزمن

.ونصف بعد العملیةجبس فوق الركبة والساق والقدم لمدة شهر-
.لجراحة بحوالي ثلاثة أو أربعة شهورتتم عودة المریض لحالته الطبیعیة بعدة ا-
.رعود لممارسة الریاضة بعد ستة شهو ی-
.)121ص ص،1998أسامة ریاض ، ( علاج طبیعي و تأهیل متخصص-
الغالبیة العظمى مـن الریاضـیین غالبـا مـا یكـون لـدیهم بشـكل أو بـآخر مشـكلة :إصابات القدم16-4-3

لحـذاء الـذي یرتدیـه الفـرد، القـدم الضـعیفة مـن ناحیـة القیمـة أو من مشاكل القدم وهذا راجع لعدة عوامـل منهـا ا
وجــود عیـــب تشـــریحي، الحركـــات الیومیــة العادیـــة، وكـــذلك الحركـــات الریاضــیة، بالإضـــافة إلـــى إكســـاب القـــدم 
المرونة الكافیة لأداء تلـك الحركـات، وبشـكل عـام یحـدث قـوس القـدم المـؤلم عـادة نتیجـة لسـوء اختیـار الحـذاء 

لوزن الزائد خاصـة علـى أرضـیة صـلبة وصـعبة الاسـتخدام المفـرط للأوضـاع وخاصـیة الوقـوف أو المناسب ول
الجلوس أو الحركة الخاطئة وأخیرا التعب

الكاحلالتواء مفصل:
الكثیرة والشائعة بین العامة وخاصةیعتبر التواء مفصل الكاحل من الإصابات

القدم لانقلاب داخلي مع عطف أخمصي أثناء الریاضیین منهم ، حیث یحدث وثي مفاجئ نتیجة تعرض
.غالباً یسمع صوت تمزق الرباط وقت الإصابة. مستویةممارسة التمرینات أو حتى المشي على ارض غیر

دلالة لعدم وجود كسر في منطقة الإصابة ویقصد به تمدد أو تمزق بعض الألیاف والوثي أو الالتواء فهو
الأولى او ى التلف الحادث في الأربطة الخارجیة فالالتواء من الدرجةدرجة التواء المفصل بمدحیث تتحدد

من % 75- 20حالة تمزق المتوسطة فيأومن الألیاف، والدرجة الثانیة % 25البسیط في حالة تمزق 



من الألیاف، مما یؤدي بالطبع الى عدم %75الألیاف ، والدرجة الثالثة او الشدیدة في حالة تمزق اكثر من
)123، ص 1998أسامة ریاض ، ( :حول المفصل هيالأربطة التي.لمفصل بشكل ملحوظثبات ا

تمتد من الكعب حتى عظمة ) سفلیة–أمامیة –خلفیة (حزم لیفیة یتكون من ثلاثة:الرباط الوحشي-
.الشظیة

إن أقوى أربطة مفصل الكاحل ومن النادروهو جزء من الرباط الدالي ویعتبر من:الإنسيالرباط -
) .كسر بسیط ( حدث كسر مثل إذاتتمزق إلا 

، ص 1998أسامة ریاض ، (لعظام المفصل رباط مثلث الشكل یرتبط بالجهة الإنسیة:الداخليالرباط -
122(.

:التشخیصالعلامات والأعراض و -
فیما لا یقل على المشي ویلاحظ التورم او الانتفاخالشخص المصاب عادة یشكو من ألم وتورم وعدم المقدرة

ساعة من حدوث الاصابة مع تغیر اللون الى ازرق 48الشدید خلال من حالات التواء الكاحل% 60عن 
مع الشعور بالالم عند الجس على الرباط الأمامي،غامق على سطح القدم،

ى المحفظة الزلالیة للمفصل و الأربطة الخلفیة مع محدودیة مدكما یلاحظ وجود صوت فرقعة في مكان
عادة القوة العضلیة لا تتغیر خلال الأیام الأولى من الإصابة فقدان. الألم و التورمالحركة للمفصل نتیجة

یلعب دوراً هاماً في و التشخیص الصحیح. للتوازن العام لذلك یلاحظ عدم مقدرة القدم على تحمل وزن الجسم
حیث تكون علامة الاختبار الیدوي ضیةشفاء هذه الإصابة و یعتمد على أخصائي ماهر بالإصابات الریا

.صور الأشعة لنفي وجود كسر بالمفصللـ ثبات مفصل الكاحل موجبة، وضرورة عمل) فحص السحب(

:العلاج
المزمن وهناك التمزق الجزئي او التام، أوالوثي الخفیف العلاج قد یختلف حسب نوع الإصابة فهناك

عدم ثبات القدم ویضعف مقدرتها العضلیة،وینتج عنه أیضاً الام إلىیؤدي الإصابةفالعلاج الناقص لهذه 
.عجز القدم على أداء الأنشطة الیومیة ومن ابسطها المشيإلىمما یؤدي بالنهایة مزمنة، وورم

" .الوثي"كالتالي للالتواء ویكون العلاجتعتبر إراحة العضو المصاب من الأمور الهامة في الإصابة
:ن الدرجة الأولى و الثانیة معالجة الإصابة م)1

أیام الأولى من الإصابةولمدة ثلاث. استخدام الثلج المبروش وقت الإصابة مع إراحة العضو المصاب 
.الأرضرفع العضو المصاب عن مستوى *
.الأدویة المضادة للالتهاب و المسكناتإلىبالإضافة . استعمال رباط ضاغط *



.السابقةد تستمر أسبوع یستطیع الشخص ممارسة أعماله بعد زوال الأعراض والتي ق*
:معالجة الالتواء المزمن)2

.تعتمد مدة العلاج على شدة الإصابة وغالبا تكون أسبوعین
.الموجات فوق الصوتیة) أ

.الحمامات الحارة) ب
.تمارین للمفصل بالأربع اتجاهات فقط تمارین حركیه) ت
.الحالةحت إشراف الأخصائي المعالج بعد التأكد من تحسن ثم التأهیل ت) ث
:یكونتام فان العلاج أوالعلاج في حالات الالتواء المصاحب بتمزق سوى كان جزئي أما

ولا مانع من أن تكون جبیرة . المتمزقةتوضع القدم بالجبس لفترة ثلاثة أسابیع حتى یتم شفاء الأربطة (1
لأنها تعطى مجالا للحركة وسهولة استخدامها و أفضلالمتحرك وهذه أو) لدائم ا( الجبس من النوع الثابت 

:إلىأسابیع للوصول مرحلة العلاج الطبیعي ولمدة ثلاثتبدأ ) فترة التثبیت ( وبعد إزالة الجبس .وزنهاخفة 
.الكاحلإرجاع الحركة الطبیعیة والقوة العضلیة لمفصل وعضلات - 
.مفصلتقلیل التورم حول ال- 
.)123، ص 1998أسامة ریاض ، (إعادة الشخص لمزاولة نشاطه الیومي المعتاد- 

:وذلك باستخدام ما یلي
 المصابدقیقة لتحسین الدورة الدمویة للعضو 15الأشعة تحت الحمراء لمدة.
 الصوتیةالموجات فوق.
ة تحت إشراف الأخصائي المعالج الذي التمرینات التأهیلیة للمفصل لزیادة الحركة وزیادة القوة العضلی

.الحالةیحدد برنامج هذه التمارین وتطورها حسب 
الالتواءمدة العلاج كما یلاحظ قد تطول في بعض الحالات وذلك للعمل على تجنب حدوث مضاعفات مثل 

لاج تحت إشراف الروماتزم بالمستقبل فلذلك لا بد من المحافظة على الاستمرار بالعإلىقد یؤدي أوالمتكررة 
.أخصائي ذو مهارة عالیة بالإصابات الریاضیة

ولكن تبقى الوقایة من أهم العوامل العلاجیة في مثل هذه الإصابات ومن التوصیات الضروریة للوقایة هي 
استعمال رباط ضاغط حول المفصل في الأعمال التي قد تعرضك لهذه الإصابة أوارتداء جبیرة خفیفة 

.ة بأنواعها وبعض الأعمال على ارض غیر مستویةكممارسة الریاض
وهذه الأشیاء بسیطة جدا وقد تمنع عنك الإصابة وتغنیك عن زیارة المتخصص



:)آلام وتر أخلیس ( إصابة وتر أخلیس 4- 16-4
ــــى تمزقــــات میكروســــكوبیة فــــي الألیــــاف العضــــلیة، وقــــد تــــم اكتشــــافها بالمیكروســــكوب  ــــیس إل ترجــــع آلام أخل

.لأول مرة في فرنساالالكتروني
:والأسباب الرئیسیة في هذه الإصابة هي

ممارسة الریاضة عل أرض صلبة وغیر مستویة أو على أرض صناعیة وغیر مناسبة لنوع الریاضة-
بحیــث یزیــد الجرعــة والحمــل علــى قــدرة الریاضــي البدنیــة أو التــدریب قــل اســتعادة .تغییــر نــوع التــدریب فنیــا-

.الشفاء
مـــن الحــــالات والریاضـــیون الصــــغار أكثـــر عرضــــة مـــن الكبــــار % 9قوامیــــه للقـــدم فــــي وجـــود تشـــوهات -

.للإصابة

الفحص والتشخیص:
الم عند التدریب الریاضي المتوسط والشدید-
التحسس یجب إن یكون على أوتار القدمین لاكتشـاف أي عیـوب لا یصـاحبها أعـراض، ویـتم الفحـص -

.سطحیا
أكثـر المنـاطق التـي بهـا الألـم، أو قـد یصـاحب الأصـلیة وجـود منطقـة قد تكتشف منـاطق محـددة للتمزقـات وهـي

.)124، ص 1999أسامة ریاض ، ( بمتلیفة أو وجود عقدة أو تجویف في نفس المكان المصا

العلاج:
)التراسونیك ( علاج طبیعي بجلسات -
یوم إلى شهرین20راحة من -
مضادات الالتهاب عن طریق الفم-
..تیزونالحقن الموضعیة بالكور -

ونستخدم بحرص شدید هنا لاحتمالان یتبعها تمزقات ثانویة أو تآكل بالوتر لـذا نـرى عـدم اسـتعمالها إلا ( 
).على ید خبیر أو متخصص بها 

علاج طبیعي-
علاج التشوهات القوامیة بالقدمین-
استعمال حذاء خاص برقبة عالیة-
.التدخل الجراحي في حالات خاصة-



قطع  وتر أخلیس
:سبابه إلىوترجع أ

علاج خاطئ لآلام الوتر خاصة العلاج بالحقن الموضعیة-
.)125، ص 1999أسامة ریاض ، ( الوترحادث عنیف في الملعب أو خارجه أدى إلى قطع -

الفحص والتشخیص:
تورم مكان الإصابة-
عجز تام عن المشي عقب الحادث مباشرة-

وهـذه الظـاهرة بمفردهـا ( طیع فـرد مشـط القـدم لا یستطیع المصاب الوقوف على أمشاط القدم بـل لا یسـت( 
)كافیة للتشخیص

إذا ما رقد المصاب على وجهه وقدمیـه خـارج منضـدة الكشـف نجـد سـقوطا واضـحا فـي القـدم المصـاب -
.لقطع الوتر الذي یحفظ لها وضعها الطبیعي وذلك بالمقارنة بالقدم الأخرى

العلاج:
یعــود بعــدها للمشــي یومــا علــى الإصــابة40ك قبــل مــرور لــالتــداخل الجراحــي لخیاطــة الــوتر المقطــوع وذ

.برقبة عالیةخاصبحذاء 
.تأهیل المصاب بریاضة السباحة والعلاج الطبیعي المتخصص-
،صم1995محمـد عـادل رشـدي،(یعود إلى التدریبات الریاضیة بعد ثلاثة وقد تمتد إلى أربعة شـهور-

.)70-69ص
:إصابات الفخذ-16-4-5
تحـدث الإصـابة مـن ضـربة مباشـرة قویـة وغالبـا :للعضـلات ذات الأربـع رؤوس الفخذیـةالكدم -أ

.للمتسعة الوحشیة والأمامیة المستقیمة الفخذیة
الأعراض والعلامات:

إذا كانـــت الإصـــابة شـــدیدة یلاحـــظ التـــورم والتصـــلب لعضـــلة الفخـــذ ثـــم فقـــدان حركـــة ثنـــي الركبـــة مـــع الـــم 
ذا لــم تتخــذ الإجــراءات الف.شــدید ٕ وریــة مــن الممكــن حــدوث زیــادة الــورم وتصــلب العضــلات مــع عــدم القــدرة وا

.)101-100ص صت،.حیاة عباد روفائیل ، د( على ثني الركبة مع ألم شدید



العلاج
ضـافة الضـغط - ٕ یستخدم رباط مطاط مبلل بارد للفخـذ مـع اسـتعمال الـثلج بعـد دورة أو أثنـین مـن اللـف وا

.على المساحة التي بها الكدم
د المصـــاب علـــى الوجـــه وربـــط بربـــاط مطـــاط حـــول رســـغ القـــدم ثـــم ثنـــي الركبـــة لحـــد الألـــم ، یمســـك یرقـــ-

.اللاعب الرباط من أعلى الكتف لحفظ كمیة ثني الركبة
.یعطى مسكن ومضاد للالتهاب عند الضرورة-
.یستعان بعكاز-
ویحـدث تمـزق إذا لـزمیكرر اللاعب الثلج والرجل في وضع الثني ثلاث مرات أثناء اللیل والیوم التالي -

العضـلة ذات الأربــع رؤوس الفخذیـة فــي معظـم الحــالات نتیجـة لقیــام اللاعـب بحركــة دفـع أو تمریــر أو 
الكـرةالتصویب على المرمى، أیضا عندما یعدو اللاعب  وعند القیام بحركة المد الزائد للحصول على 

.)62،ص،م1995محمد عادل رشدي،(

وتتضمن عادة شدا في العضلة المستقیمة الفخذیـة :وس الفخذیةشد العضلات ذات الأربع رؤ -ب
وأحیانا تتضمن واحدة أو أكثر من المتسـعة والخیاطیـة، ویختلـف الشـد البسـیط للعضـلة المسـتقیمة الفخذیـة 

.إلى التمزق الكامل حیث یظهر انتفاخ أعلى الفخذ
العلامات والأعراض:

عر اللاعـب بـألم بطـول المسـتقیمة الفخذیـة وألـم فـي یدرك اللاعـب فـي الحـال إن العضـلة قـد شـدت، یشـ-
.منطقة الشد وعدم القدرة على الانقباض، أما التمزق الكامل فیظهر انتفاخ أعلى الفخذ

العلاج:
یستعمل ثلج على رباط مطاط مبلل بـارد ومحكـم، ومسـكن، وعكـاز إذا لـزم عنـدما یقـف النزیـف الأولـى -

الموجـــات فـــوق الصـــوتیة، تـــؤدي تمرینـــات فـــرد خفیفـــة بـــدون الـــم یســـتخدم الـــثلج مـــع التنبیـــه الكهربـــائي و 
وتــدلیك احتكــاكي خفیــف، ثــم یــؤدى تمــرین تقویــة علــى الآلــة الخاصــة وبوضــع مــدى محــدد مــن الحركــة 

.)102-101صصت،.حیاة عباد روفائیل ، د( عالیةوبسرعة 

:العضلة ذات الرأسین الفخذیة-ج
كذلك عند القیام بعمل حركة المـد الزائـد، وكـذلك عنـد تمریـر تكون عرضة للإصابة في مرحلة العدو، و -

الكرة أو تصویبها وتمزق العضلات الخلفیة للفخـذ لـیس مـن الإصـابات التـي نراهـا دائمـا خـلال الموسـم 



الریاضي ولكنها كما سبق القول تحدث للاعبین الذین یفتقرون لعنصر المرونة في الجذع، كما تحدث 
.المنافسنتیجة لضربة مباشرة من 

أما العضلات المقربة الطویلة فإنها تعد قلیلة نسبیا ولكنها تحـدث أیضـا كنتیجـة للمـد الزائـد للحصـول -د
.على الكرة

:إصابة الكعب-16-4-6
والتواء مفصـل الكعـب مـن الإصـابات -مفصل الكعب عرضة لإصابة مباشرة وذلك نتیجة لطبیعة المباراة

وث أضــرار بالأربطــة الخارجیــة للمفصــل، كمــا إن الهبــوط غیــر الســلیم الأكثــر حــدوث والتــي تــؤدي إلــى حــد
والجــري الخــاطئ یؤدیــان إلــى حــدوث ضــرر بهــذا المفصــل، كمــا إن الهبــوط غیــر الســلیم والجــري الخــاطئ 
یؤدیـــان إلـــى حـــدوث ضـــرر بهـــذا المفصـــل بالإضـــافة إلـــى ارتبـــاط ذالـــك بأرضـــیة الملعـــب وحـــذاء اللاعـــب 

یوفرهــا إلـــى هـــذا المفصـــل، وســـوف نشــرح أكثـــر الإصـــابات حـــدوثا بالنســـبة وطریقــة أســـلوب الحمایـــة التـــي 
.لمفصل الكعب

یلاحظ انه في معظم إصابات الكعب وجود ارتبـاط بـین عـدة إصـابات :خلع وكسر الكعب16-4-7
ببعضها البعض حتى انه في كثیر من الحالات یصعب وضع تلك الإصابات منفردة ففي حالات نلاحـظ 

كثیرا في مجال الممارسة الریاضیة نظـرا لأن القـوة التـي تـؤدي إلـى الإصـابة واخـتلاف خلعا ونلاحظ ذالك 
ــــدقیق  ــــى التشــــخیص ال ــــالطبع عل ــــؤثر ب محمــــد عــــادل رشــــدي،(للإصــــابةدرجاتهــــا وشــــدتها واســــتمرارها ت

.)63،صم1995
تحــدث الإصــابة خــلال ضــغط أو دفــع جــانبي للكعــب خــلال قــوس الحركــة وهــو یكــون بــالطبع عادیــا لا -

:تلك القوة الجانبیة أو قوة الدفع الجانبیة تؤدي إلى شكلین من أشكال الإصابة. فع في هذا الاتجاهید
.إصابة الكعب الإنسي أو الاثنین معا-إصابة الكعب الوحشي -

تحـدث تلـك الإصـابة كنتیجـة لفعـل أو لقـوى خارجیـة : إصابة العضلة التو أمیـة للسـاق-16-4-8
مكن تمزق هـذه العضـلة یثـب اللاعـب واللاعـب الغیـر معـد بـدنیا یكـون أیضـا مباشرة فوق هذه العضلة، وی

عرضــة لهــذا النــوع مـــن الإصــابات، والــتقلص احــد الحـــالات التــي تحــدث عنــد إصـــابة العضــلة التــو أمیـــة 
بالتشنج وتحدث هذه الحالة في نهایة المباراة أحیانا، ویكون اللاعب عرضة لهذا التقلص بشكل كبیـر فـي 

ندما تكون درجة الحرارة مرتفعة وهذا ناتج عن فقد كمیة كبیـرة مـن السـوائل ویـؤدي نقـص فصل الصیف ع
.)64،صم1995محمد عادل رشدي،(كمیة الملح إلى حدوث هذا النوع من التقلص



صابات كرة القدم ٕ : المحیط وا
إن نوعیــة لــن نتعــرض هنــا بالتفصــیل لهــذا الموضــوع فقــد أفردنــا لــه موضــوعا خاصــا ولكــن أود إن أوضــح 

الملعب تلعب دورا هاما في طبیعة الإصابات في كرة القدم، فإصابات الأوتار والالتهابـات بأنواعهـا تحـدث 
عند استخدام ملاعب أرضیتها صلبة، وأمثلة ذلك ملاعـب العشـب الصـناعي، وكـذا الملاعـب . بشكل كبیر

محمــد عــادل رشــدي،(الــخ...المبللــة تجعــل اللاعــب عرضــة للإصــابة بتمــزق عضــلي كــذلك الكــراة المبللــة
.)65،صم1995

:للوقایة من الإصابات والحفاظ على سلامة الریاضي یجب-17
:توفیر عوامل الأمان الریاضي- أ
من الضروري عند ممارسة النشاط الریاضي التأكد من التجهیزات والمعدات ومدى فاعلیتها للاستخدام -1

.اللاعبین وتقلیل نسبة حدوث الإصاباتالجید حیث أنها تلعب دورا رئیسیا في حمایة
)الطقس(ارتداء الملابس التي تتناسب مع نوع النشاط الممارس ودرجة حرارة الجو -2
.ارتداء الأحذیة التي تتناسب أیضا مع نوع النشاط الریاضي- 3
.سسلامة ارض الملاعب من الحفر والأحجار وان تكون ارض الملعب مناسبة لنوع النشاط الممار - 4
.تدریب اللاعب على كیفیة السقطات الأرضیة لتقلیل شدة الإصابة- 5
عبد الرحمان عبد الحمید زاهر ( توجیه اللاعبین إلى طاعة القوانین التي تكفل الأمانة والحمایة لهم- 6

.)125،ص
:الاهتمام بالبرنامج التدریبي- ب

س علمیة سلیمة یلعب دورا حیویا في مما لاشك فیه أن البرنامج الجید الذي یوضع ویبنى على أس
مجال الأمان الریاضي وحمایة اللاعبین وتقلیل عوامل الخطر، لذلك یجب على القائمین بعملیة التدریب 

:الاهتمام بالنقاط الآتیة
عدادها لتتناسب مع طبیعة المجهود الذي یقوم به اللاعب وذلك -  ٕ العمل على تهیئة أجهزة الجسم المختلفة وا

.الإحماء الجید العام والخاصعن طریق
العنایة لتنمیة أجهزة الجسم الحیویة والعمل على رفع كفاءتها وكذلك تنمیة العضلات والمفاصل والأربطة - 

.بهدف الوصول إلى أقصى مستوي من الیاقة البدنیة



ن كفاءة وقدرة مقاومة التعب والإجهاد من العوامل المؤثرة في حمایة اللاعبین حیث أن الإجهاد یقلل م- 
.اللاعب على الاستمرار في التدریب

مرفت (یراعي الالتزام بمبدأ التدرج في بذل الجهد لإتاحة الفرصة للأجهزة بالتكیف مع النشاط الریاضي- 
) .17ص ،سید یوسف

ستوى الاهتمام بفترة الاستشفاء بعد المجهود وبین فترات التدریب لكي تسمح لعودة أجهزة الجسم  إلى الم- 
.الوظیفي ویجب أن تتناسب مع نوع المجهود المبذول ولیاقة اللاعب

:دور المدرب الریاضي والوقایة من الإصابات الریاضیة-ج
إذا كان المدرب على علم ودرایة بالأسباب العامة للإصابات الریاضیة والتي سبق الإشارة إلیها، فإن 

ورا، لأن معرفة سبب الإصابة تجعله یأخذ الإجراءات لمنع دوره الحد والوقایة من الإصابات یكون أمرا میس
".الوقایة خیر من العلاج"حدوثها، وفي هذا التطبیق للمبدأ القائل بأن 

:يفیما یلویمكن تلخیص دور المدرب في الدور والوقایة من الإصابات الریاضیة 

:معرفة الأسباب العامة للإصابات الریاضیة وتجنب حدوثها-
لك یضمن له الاستفادة الكلیة الكاملة من قدرات اللاعب وكفائتة من بدایة الموسم الریاضي إذ أن ذ

. وحتى نهایته بفاعلیة عالیة في الأداء
:عدم اشتراك اللاعب في التدریب أو اللعب بدون إجراء الطب الدوري الشامل الریاضي-

كشف الطبي الدوري قد شمل أعضاء وخاصة قبل بدایة كل موسم، ویجب أن یتأكد المدرب من أن ال
وأجهزة جسم اللاعب بدءا من سلامة النظر والكشف الحقیقي على العینین وأجهزته الحیویة كالجهاز الدوري 
والقلب والجهاز التنفسي والرئتین وغیرهما، ومنتهیا بالكشف على الجهاز العصبي وسلامة الأعصاب وسلامة 

.بي، ویتم ذلك في مراكز الطب الریاضي المتخصصةالجهاز العضلي والتوافق العضلي العص

:عدم إشراك اللاعب وهو مریض-
لأن ذلك یعرضه للإصابة وأیضا عدم إشراكه وهو مصاب بإصابة لم یتأكد شفاؤه ومنها نهائیا، لأن 

.ذلك قد یعرضه لتكرار الإصابة أو تحولها لإصابة مزمنة

:د نفسیا وبدنیا وذهنیا لهذا الأداءعدم إجبار اللاعب على الأداء وهو غیر مستع-
تكرار إذ أن إجبار اللاعب على الأداء وهو غیر مستعد یجعل قدرته نهائیا، لأن ذلك قد یعرضه ل

الإصابة أو تحویلها لإصابة



:  توفیر الغذاء المناسب للریاضي كما ونوعا بمختلف عناصره الغذائیة البناءة-د

والسكریات والدهون، والمواد التي تمد الجسم الجسم بالطاقة، كالنشویاتتي تمد كالبروتینات، والمواد ال
ص، ص1995،عادل علي حسن(بالحیویة متمثلة في الأملاح والفیتامینات كالفواكه الطازجة والخضروات

120 -121(.

:الاهتمام بالإحماء لتجنب الإصابات- ه

یزید سرعة وصول الإشارات العصبیة حیث یساعد على تجهیز وتحضیر أجهزة الجسم وظیفیا كما
إلیها ویزید من سرعة تلبیتها واستجابتها ویحسن النغمة العضلیة فیها، وهذا یؤدي إلى زیادة كفاءة المفاصل 
لتؤدي الحركة بصورة أفضل وبالتالي تقل الإصابات، وعلى المدرب أن یراعي ملاءمة الإحصاء وطبیعة 

.دة الشدیدة حیث یزید زمنه ویختلف أیضا طبیعة تمریناتهتمریناته في الحرارة عنه  في البرو 
:تطبیق التدریب العلمي الحدیث-و

تجنب الإفراط الغیر متقن في التدریب الذي یسبب العیاء البدني والذي یسبب الإصابات للاعبین، 
جه التدریبي ومن أعراض الإفراط غیر المتقن في التدریب، والتي یجب على المدرب إعادة النظر في برنام

إذا ما لاحظنا على لاعبیه، نقص الوزن وفقدان الشهیة والأرق وقلة النوم وسهولة الاستثارة العصبیة والتهیج 
.وكثرة الأخطاء في الأداء وسرعة النبض في الراحة

:مراعاة تجانس الفریق-ز
ن في أي من هذه من حیث العمر والجنس والمستوى المهاري لأن وجود بعض الأفراد غیر المتجانسی

العوامل قد یكون مثیرا لهم لمحاولة بذل جهد أكبر من طاقتهم لمجاراة مستوى أقرانهم مما یؤدي إلى إصابتهم
.)121-122صص،1995،عادل علي حسن(
:    الراحة الكافیة للاعبین-ح

خاء والراحة ساعات یومیا بالإضافة إلى الاستر 9- 8والتي تمثل في النوم لفترة تتراوح ما بین 
. الایجابیة بین كل تمرین وأخر داخل الوحدة التدریبیة وعلى المدرب التأكد من ذلك بالملاحظة الدقیقة للاعب

:من الإصابات الریاضیةللوقایةأخرىعناصر-ط
. إجراء الفحص الطبي الشامل للریاضي قبل بدء الموسم وأثناءه للتأكد من سلامته- 
ى المهاري ومستوى اللیاقة البدنیة للاعبین حیث أن انخفاضها یزید من معدل الاهتمام برفع المستو - 

.)122عادل علي حسن، ص، (الإصابات ویقلل من تحكم اللاعب في تحركاته 



:خلاصة
إن الطب في خدمة الریاضة، والریاضة تساهم بدورها في الحفاظ وتطویر صحة الأفراد الممارسین لها،فهناك 

.ریاضة والطب الریاضيعلاقة وطیدة بین ال
وعلى هذا فإن المراعاة والسلامة والوقایة تعتبر مبدأ هاما لأقصى درجة خلال التخطیط والتنفیذ للتدریب 

.الریاضي، وقطاع كرة القدم بشكل عام 





:تمهید
دولمندولةأيفيالریاضي الأهليالتكوینعلیهیقومالذيالفقريالعمودهيالریاضیةالأندیة

منتمكنهاسلیمةبصورةالریاضیةالأندیةمتظنإذاثماره إلاتجنيأنیمكنلاریاضيتنظیموأيالعالم
.وجهأكملعلىوالتربویةرسالتها الریاضةتؤديأن

أنیجبأكبروهدفعلیه تحقیقهاأعمقرسالةفیهنعیشذيالالحدیثعصرنافيالناديأصبحفقد
تعلیمفيالدولةأجهزةمختلفمعفعلياشتراكتشتركنظمهاو برامجهالهامدرسةبمثابةفهوإلیهیصل
علىالحدیثة المبنیةالریاضیةالفلسفةلتطبیقالعملیةالوسیلةهية الریاضیلأندیةفاالشبابورعایةالنشء
وخططتسیاستهرسمتإذاإلایتحققلاوهذانفسیةتربویةونظریاتأصولوفقسلیمةجتماعیةامبادئ
).221، ص1992امیري، آمال/بدويمحمدالدینعصام( برامجه



:الریاضیةالأندیة-1
لنا تعریفیتسنىحتىالأصلفيلهااللفظيوالمعنىالناديكلمةمفهومإلىالإشارةالبدایةفيبدلا
المكانواسم"مكان اسمإلىتشیروهيفصیحةعربیةكلمةفالناديالحاضر،وقتنافيالریاضیةالأندیة

الماضيللفعللكلمة النادياللغويالأصلویرجع"المكانعلىلدلالهالفعلمنتصاغالتيالكلمةهو
ا،الثلاثي :هيمعانيخمسإلىالناديكلمةأصولإلىالرجوعویمكنندً

.الناديفياجتمعواالقومنتدىا-
.الناديحضرالرجلانتدى-
.الناديوحضروااجتمعواالقومندا-
.المجلسوهوالنادي:بمعنىالمنتدى-

المجلسأونهارًاالقوممجالسهيوالمنتدىوالندوةالناديأنالمحیطالقاموسصاحبویذكر
.أندیةوالجمعفیهمجتمعینماداموا

مكةفي)الندوة(دارأشهرهاومنالإسلاموقبلالجاهلیةفيفیهایجتمعونأندیةلهمكانفقدالعربوأما
كانكماسقیفةیسمىویمكن أنالقرانفيذكرهاوردوالتيسنة1400منأكثرإلىتاریخهایعودوالتي
ا .الوقتذلكفيدارجً

منمجموعةبهاویقصدنادبمعنىأيclubفتسمىالانجلیزیةاللغةقيالناديمةكلمعنىعنأما
).36ص،2004بهبهاني،(منظمةبصفةتلتقيخاصةمجموعةمشترك،لغرضمنظمینالناس

:اصطلاحا1-1
منمتكاملةبصورةالشبابشخصیةإلى تكوینتهدفالأفرادمنجماعةتكونهاهیئةهو

وبثالریاضیةالتربیةنشرطریقعنوالروحیةوالفكریةوالصحیة والنفسیةعیةالاجتماالنواحي
تاحةو الشبابمنالأعضاءالقومیة بینروح ٕ تهیئة وكذالكمواهبهملتنمیةالمناسبةالظروفا

الإدارةتضعهالذيللتخطیطذالكو للأعضاءالفراغأوقاتلشغلالسبلوتسییرالوسائل
.)91، صم2002،الشافعيحسن/المقصودبدعمإبراهی( المركزیة

:الجزائرفيالریاضیةالنوادي-2
ریاضیةببراجتطویرعن طریقالشبابوتكوینتربیةمهمةالجزائرفيالریاضیةالنواديتمارس

تحادیةوالاالرابطةلمراقبةتخضعوهيومحاربتهالعنفوالوقایة منالریاضیةالروحترقیةفيوبمشاركتها



إلىوتصنفأحادیة الریاضةأوالریاضاتمتعددةالریاضیةالنواديتكونوإلیهاالمنظمةالریاضیة الوطنیة
.والنادي الریاضي المحترفمحترفةالشبهالنوادي الریاضیة،الهاویة الریاضیةالنوادي: هيأصنافثلاثة

الریاضیةللاتحادیةالتقني المسبقالرأيإلىحترفةالموالشبهالهاویةالریاضیةالنوادياعتمادیخضع
)42المادة(المحترفة الریاضیةالنواديبالجمعیاتللتشریع المتعلقالاعتماداتیمنححیثالمعنیةالوطنیة

:الهاويالریاضيالنادي-3
كذاو الخاص بالجمعیاتالقانونوفقتسیرمربحغیرنشاطذاتریاضیةجمعیةهو

تضعهالذيالنموذجيالأساسيالقانونوفقوتنظیمهمهامهیحددبحیثالأساسينونالقا
).43المادة(الوزیرعلیهیوافقوالاتحادیة

:القانـــون  الأساسي الجدیــد الخاص بالجمعیــات المحلیـــة-4
لهذا القانون و 2012جانفي 12المؤرخ في 12/06جمعیة تخضع لإحكام القانون رقم : المادة الأولى

، یمثلون اثني عشر على الأقل) 25(اء كل الأعضاء المؤسسون الخمسة والعشرون ذكر أسم( الأساسي،
، بالنسبة للجمعیات مابین الولایات واحد وعشرون نسبة للجمعیات ذات الطابع الوطنيعلى الأقل بال) 12(

ف أشخاص یتعین ذكر جمعیة من طر وفي حالة تكوین ،ولایات على الأقل) 3(مثلون ثلاث ی) 21(عضوا 
.تسمیة الأشخاص

:أحكام عامة-أ
.مدة عمل الجمعیة و مداه–المقر –الهدف –الموضوع –التسمیة 
معیة مع مطابقتها لموضوع الدقیقة للجالإشارة إلى التسمیة الكاملة و ( تسمى الجمعیة :02المادة 
.)الجمعیة

–خیري –ثقافي –یحدد نشاط الجمعیة بدقة اجتماعي ( ریاضیة هي جمعیة الجمعیة محلیة:03المادة 
و المنخرطون في تسخیر معارفهم ووسائلهم بصفة تطوعیة یشترك المؤسسون). الخ .......ریاضیة،أنساني

الح العام  دون مخالفة الثوابت والقیم الصغیر مربح من أجل ترقیة نشاطها وتشجیعیة في إطار لغرضو 
.أحكام القوانین والتنظیمات المعمول بها اس بالنظام العام والآداب العامة و الوطنیة ودون المس

تذكر أهداف الجمعیة بدقة و یجب أن تكون مطابقة لتسمیة : ( تهدف الجمعیة أساسا إلى :04المادة 
وتتعهد.. دورات ریاضیةتنظیم......ة في المنافسات الرسمیةكر االمش.....ریاضیة)....وموضوع الجمعیة

.بهالجمعیة بان لا تسعى إلى تحقیق أهداف أخرى غیر ما صرحت 



.)العنوان الكامل  لمقر الجمعیة الإشارة إلى: ( بـیكون مقر الجمعیة كائن  :05المادة 
.بقرار من الجمعیة العامةإلاومع مراعاة التشریع المعمول  به  لا یمكن نقل  هذا المفر 

.)شارة إلى مدة عمر الجمعیة الإ( مدة الجمعیة :06المادة 

.هلیة القانونیة وهي تمارس نشاطاتهاتتمتع الجمعیة بالشخصیة المعنویة أو الأ:07المادة 

ة بهدفها مطویات لها علاقنشریات ومجلات ووثائق  إعلامیة و نشریسمح للجمعیة بإصدار و :08المادة 
یكون البیان الرئیسي محرر إنانین المعمول بها على القو في ظل احترام الدستور والقیم والثوابت الوطنیة و 

.)جانفي12المؤرخ في 12/06القانون رقم (العربیةباللغة 
:حقوقهمواجباتهم و انسحاب الأعضاء و شروط و كیفیات انضمام و - ب

.أعضاء شرفیین تتكون الجمعیة من أعضاء مؤسسین وأعضاء ناشطین و : 09المادة 
.عامة صفة العضو الشرفي بناءا على اقتراح مكتب الجمعیةتخول مداولة الجمعیة ال

من القانون ) 04(زیادة على الشروط المنصوص علیها في التشریع المعمول به لاسیما المادة :10المادة 
المتعلق بالجمعیات ، یجب إن تتوفر في العضو الناشط في 2012جانفي 12المؤرخ   في 06- 12رقم 

.الوطنیة.......الصرامة...انضباط) ....روط الخاصة المطلوبة تذكر الش: ( الجمعیة 
یتم الانضمام إلى الجمعیة بطلب كتابي یوقعه صاحب الطلب ، ویقبله مكتب الجمعیة، تثبت :11المادة 

.صفة العضو بمنح بطاقة الانخراط

تفقد صفة العضو في الجمعیة للأسباب الآتیة :12المادة 
.ابیاالاستقالة مقدمة كت- 
.الوفاة- 
).الإشارة إلى المدة المحددة ( عدم دفع الاشتراكات لمدة - 
.حل الجمعیة - 
).توضح بدقة ( أسباب أخرى - 

:الترشح على جمیع مستویات الجمعیة شریطةالحق في التصویت و كل عضو له :13المادة 
.الاشتراكاتاستیفاء -
).توضح بدفة ( شروط أخرى  -



:حل الجمعیة-ج
الحل یقرر الحل الإرادي للجمعیة من قبل الجمعیة العامة ، بعد تقریر مكتب الجمعیة یتخذ قرار: 42لمادة ا

الجمعیة العامةمن أعضاء) ضرورة تحدید النصاب ( الإرادي للجمعیة من قبل الجمعیة العامة بحضور 
العقاریة لولة الأملاك المنقولة و ، یتم أیستة من الأعضاء الحاضرین) ضرورة تحدید الأغلبیة ( بمصادقة و 

.)جانفي12المؤرخ في 12/06القانون رقم (.العامة، حسب التشریع المعمول بهبقرار من الجمعیة

:الریاضیةالأندیةأهداف-5
احتضانالأول إلىالمقامفيتهدفسامیةمعانيوالىعدیدةالأسبابیرجعالریاضیةالأندیةإنشاءإن

الجریمةعن مزالقوطنه ولابتعادوحمایةدینهخدمةعلىالقادرالصالحالمواطنوتكوینورعایتهمالشباب
.الفكر المنحرففیهانتشرالذيالعصرهذافيخاصةصورهبكلوالانحراف

الریاضیة؟الأندیةإنشاءمنالهدفمانفسهیطرحالذيوالسؤل
ونشروالروح الریاضیة،والأخلاقیةالروحیةالقیمودعمالصالح،المواطنوتكوینإعدادفيالمساهمة-1

والثقافیةالریاضیةلنشاطات والبرامجواستثماراالریاضي،المستوىورفعوتنشیطها،الریاضیةالألعاب
.العلاقةذاتوالهیئاتالاتحاداتمعبالتعاونوالاجتماعیة

.نشاطاتهالتنفیذبینهمافیماوالتنسیقوالهیئات،والاتحاداتالأندیةبینالعلاقةتأكید-2
.للناديودائمثابتدخلتحقیقیكفلبماالمشروعةبالطرقالناديإمكانیاتاستثمار-3
.مناسبةونشاطاتبرامجإعدادخلالمنالعامةالمناسباتفيالمساهمة-4

من تأسیسهاغرضوالالریاضیةالأندیةأهدافأهمیةیتضحللأندیةالعامةالأهدافاستعراضخلالومن
علىالشابیكفل نشأةبما)الصالحالمواطنوتكوینإعدادفيالمساهمة(یؤكدالذيالأولالهدفوخاصة

.الإسلاميوالخلقالدین
أهدافهلتحقیقلهالمتاحةللإمكانیاتوفقالممكنةكافة الوسائللتحاذالحقللناديالأهدافتلكولتحقیق
:یليماالأخصوعلىوبرامجه

المعتمدةوالاجتماعیةوالثقافیةالریاضیةوالهیئاتالاتحاداتونشاطاتالبرامجفيالمشاركة.1
قلیمیًامحلیًا ٕ .وأولمبیًاودولیًاوقاریًاوعربیًاوا

.واجتماعیةوثقافیةریاضیةونشاطاتوندواتدوراتوتنفیذتنظیم.2
.ودوریاتالخبراتتبادلخلالىالأخر الأندیةمعوالعلاقاتالصلاتوتوثیقتشجیع.3

.العامةنشاطاتهافيوالمشاركةمعهاوالنشرات
.والریاضیةوالثقافیةوالاجتماعیةوالفنیةالعلمیةالنشاطاتلتنظیممعاونةدائمةلجانتشكیل.4



.فراغهمأوقاتواستثمارالأعضاءمواهبتنمیةبهدف
).20م، ص1996،ةالأندیوأنظمةلوائح(المعتمدةائحواللو للأنظمةطبقاالریاضیةالفرقتشكیل.5

برامجهاخلالمنتحقیقهاقيترغبخاصةأهدافعامبوجهالریاضیةللأندیةفإنالمنطلقهذاومن
الریاضیةالبرامجتفعلوالتيالنموذجیةالأندیةإنذكرفقدالأندیة،داخلالمختلفةومقراتهاوأنشطتها
:التالیةالأهدافتحقیقعاتقهاعلىتجعلقداعیةوالاجتموالثقافیة

ومقابلةمداركهملتوسیعبالشبابالخاصةوالاجتماعیةوالثقافیةالریاضیةالبرامجتطویر.1
ومیولهماحتیاجاتهم

.للشبابالمختلفةالریاضیةوالقدراتالفنیةالمهاراتتكشفوالتيالبرامجتفعیل.2
.الشبابعندوالهوایاتالمواهبلتنمیةخاصةبرامجعمل.3
.التامالانسجامإلىالوصولبغرضوالمجتمعالشباببینالاجتماعيالتفاعلزیادة.4
المتاحةالمساحاتكلاستغلالومحاولةالناديفيللألعابالفنيالمستوىرفععلىالعمل.5

.والإمكانیات
.البدنیةولیاقتهمالشباببصحةالاهتمام.6
.ریاضیةبروحوالخسارةالفوزمقابلةكیفیةعلىالشبابدتعوی.7
).85- 84صصه،1411الزامل،(الشریفوالتنافسالریاضیةالروحتنمیة.8

:الریاضیةالأندیةفرق-6
" من المدخل السیكولوجي یمكن تعریف الفریق الریاضي على انه :المفهوم السیكولوجي للفریق- 1- 6

معاییر محددة من اجل تحقیق إطارتفاعلون مع بعضهم البعض تفاعلا حركیا في یالأفرادمجموعة من 
).15ص ،م2001فوزي ،أمیناحمد (هدف ریاضي مشترك
صفة التفاعل بینهم، ونوعیة هذا إلىأیضا، كما یشیر الإفرادعدد  من صفة الجمع بإلىویشیر هذا التعریف 

أوالأفرادهدف هذا الجمع من إلىیشیر وأخیراهذا التفاعل، التفاعل ووظیفته، والى وجود معاییر تحكم 
.الدافع من ورائهأخرىبطریق 

مناقشة المفهوم السیكولوجي للفریق الریاضي من خلال المجموعة التالیة من إلىوهذا التصنیف یقودنا 
.اعات الصغیرةالفریق الریاضي هو جماعة تتمیز بجمیع الخواص البنائیة للجمأنالمصطلحات، وفي ضوء 



:حجم الفریق-6-2
یتفاعلان معا  من اجل تحقیق هدف  الأفراداثنین من أي" أنیرى البعض من علماء النفس الاجتماعي 

من خلال تحدث الاالظواهر الهامة للجماعة لاأنیشكلان جماعة،في حین یرى آخرون أنمشترك یمكن 
، وهذه هي الجماعة أفرادلجماعة یمكن دراستها هي ثلاثة الأولي، وان الحجمالأفرادمن أكثرأوتفاعل ثلاثة 

ص ،م2001،احمد امین فوزي(أكثرأوثلاثین عضوا إلىالجماعة الكبیرة فقد یصل عددها إماالصغیرة، 
16(.

هناك أنتوجد حدود فاصلة في العدد بین الجماعات الصغیرة و الكبیرة، وذلك بالرغم من والواقع انه لا
. نطقة رمادیة اللون بین الخمسة عشرة و الثلاثین عضوا لا یظهر فیها التحدید الواضحم

وعموما، فان حجم الفریق لا یمثل مشكلة كبیرة عند دراسته، حیث تعاملت الكثیر مت البحوث مع جماعات 
. یم نتائجهاتشكل عائقا في تعم–وخاصة العملیة منها –وان كانت نتائجها الأعضاءمن اثنین وثلاثة من 

الهدف المشترك بین اثنین من اللاعبین كما في زوجي التنس وتنس الطاولة وطالما وجد التفاعل الحركي و 
. من عشرین لاعباأكثرمثلا، فیمكن اعتبارها فریقا ریاضیا شانه فریق كرة القدم الذي قد یضم 

: بناء الفریق-6-3
یرتبط أكثرأونسق منظم من فردین " بأنهاجماعة الDavid mC & harariعرف ماك دافید و هاراري 

ومجموعة من الأدوارمن علاقات لأعضائهكل منهما ب الآخر من اجل هدف معین، وهذا النسق  یوفر 
، 2007عبد الحمید محمود الهاشمي،(أعضائهاالمعاییر التي تنظم وظیفة الجماعة، ووظیفة كل عضو من 

).38ص
الأفرادالجماعة وحدة من مجموعة أنجموعة من التعریفات التي یتضمن محتواها ویتفق هذا التعریف  مع م

التأثیرذات الأمورالذین یخضعون لمجموعة من المعاییر ، وهذه المعاییر هي التي تنظم سلوكهم فرادى في 
).17ص ، 2006عبد المجید طاش نیازي ،(على الجماعة

للتعرف على بنائهاكمحاكاةوالمعاییر الأدوارتناولت أنهاوالواضح في مثل هذه المضامین عن الجماعة
ومراكزهم في الجماعة، وكذلك أفرادهاللجماعة كعلاقات القوة فیها أخرىهناك عناصر بنائیة أنبالرغم من 

، وغیر ذلك من العناصر التي أفرادهاالتنافر بین علاقات التفاعل، وعلاقات الجذب و العلاقة الوجدانیة ، و 
.طى رؤیة اكبر للبناء التنظیمي الداخلي للجماعةتع



: تفاعل الفریق- 4- 6
أعضاؤه جماعة یتفاعل تجمع، ففریق كرة القدم باعتباره التي تمیزها عن التتفرد الجماعة بخاصیة التفاعل 

ن الذین المباریات من اجل تحقیق النتائج المرجوة، وذلك بخلاف جمهور المشاهدیبینهم خلال التدریب و فیما
. حال سبیله فور انتهائهاإلىیتجمعون لمشاهدة المباراة وینصرف كل واحد 

علیه مجموعة من تأسسولقد استعانت الدراسة السیكولوجیة للجماعات بمصطلح التفاعل  لدرجة انه 
لالاتصاالتعریفات عن مفهوم الجماعة، فلقد ظهر من مفهوم التفاعل مجموعة من التعریفات التي تضمنت 

عن طریق أياتصال مباشر بالآخرینیتصل كل منهم الأفرادانه عدد من " حیث ورد عن الجماعة 
من الآخرینكل واحد منهم في تفاعل مستمر  مع الأفرادالجماعة مجموعة من أنأیضاالمواجهة، كما ورد 

).28، ص2005عبد الرزاق ابو داود، (خلال الاتصال وجها لوجه
لها وهذه يالاجتماعبناء النسق لالاتصانسق مفتوح من التفاعل یحدد فیه "أنهان الجماعة عأیضاكما ورد 

من اجل تحقیق الأفرادبین لالاتصاآنعلى هویة النسق، وهكذا اعتبر تأثیرهاالتفاعلات المتباینة تمارس 
بدون تفاعل رادالأفلتفاعل في الجماعة، فمن الصعب وجود اتصال بین عدد من لمماثلاهدف مشترك  

).29، ص2005عبد الرزاق ابو داود، (.العكس صحیحبینهم و 
لتفاعل الحركي والتفاعل الفكري فریق ریاضي صورا عدیدة، مثل اأيأعضاءالتفاعل الذي یحدث بین ویأخذ

.ائجنتتحقیقإلىفریق ریاضي یسعى أيمن التفاعل لا بد وان تمیز الأنماطالتفاعل الوجداني،وكل هذه و 
تأهلالتي الأساسیةلقد كان التعاون و الاعتماد المتبادل و الاتفاق على وحدة الهدف وهي العناصر . 1-4

.لكي یكونوا جماعةالأفرادعدد من أي
مجموعة بأنها" أعضائهاالاعتماد المتبادل بین الجماعة على ضوء التعاون و fiedlerفقد عرف فیدلر 

إذان مصیرا مشتركا ویعتمدون اعتمادا متبادل ا على بعضهم البعض بحیث یواجهو الأفرادمتعاونة من 
.أعضائهاینعكس  على باقي تأثیرهاحادثة على واحد منهم فان تأثرت

(Alam.g :le groupe sportit،le :10.12.2007).

: دافعیة الفریق-6-5
هذا أنیكون الاعتقاد هعضویتفي یستمرأوفریق ریاضي إلىالانضمام إلىفرد یسعى أيمن المعروف 

أنهافریق لكرة القدم بناد معین لاعتقاده إلىالفریق سوف یشبع حاجة ما لدیه ، فقد یتقدم الصبي للانضمام 
اللعبة التي سوف تضعه في مركز مرموق بالمجتمع، نضرا لما یتمتع به لاعبو كرة القدم في مجتمعنا من 

هذا النادي ذي الكیان و المركز، وقد یتقدم الشخص الذي إلىنتماء  الاإلىالحاجة لإشباعهأومكانة، 
أوكان لاعبا متفوقا إذاالإشباعالتدریب، من اجل المزید من أوالإدارةسلك إلىاعتزل اللعب للانضمام 



إثناءا المكانة التي كان ینشدهإحرازإلىقدراته المهاریة تأهله، والتي فیهاالتفوق إلىالحاجة عإشباإلى
.ممارستها

حاجات إشباعفریق یفشل في وأيالنفسي، الإشباعفالفریق الریاضي هو مجال خصب من مجالات 
.)42، ص2007وفاء درویش، (غالبا ما یعتریه الفشل ة التفككأعضائه

آنو هالمجالموضوعیة في هذا أكثرومن هذا المنظور الدافعي للفریق الریاضي، فان التعریف الذي یبدو 
الفریق الریاضي هو عبارة  عن جمع من اللاعبین الذین یسعون لتحقیق نتیجة ریاضیة تشبع الحاجة التي 

مجموعة من بأنه، الدافعيتعریف الفریق الریاضي من نفس المنطلق أیضاكل منهم، ویمكن إلیهایسعى 
).29، ص2006محمد فایز ابو محمد، (الریاضیین الذین یتفاعلون حركیا

اللازم لتحدید هویة عدد من الأساسيالنفسي في حد ذاته هو العنصر الإشباعأنضمن كلى التعریفین ویت
.كفریق ریاضيالأفراد

:الفریقأهداف-6-6
تشابها كبیرا بتلك التعریفات التي تكون في ضوء دافعیة أهدافهالفریق  الریاضي في ضوء تعریفاتتتشابه 

الأهدافمن اجل تحقیق المزید من هذه لأفرادهمشبعا أمرایعتبر لأهدافه، وذلك لان تحقیق الفریقأفراده
.الأعلىالأهدافو 

البعض من بعضهمبیتصلون وأكثرالجماعة وحدة مكونة من شخصین " أنmillisوعلى ضوء ذالك میلز 
الأفرادت له معناه، وهذا التعریف یوضح المغزى من توجهاشیئااجل غرض ما، ویجدون في هذا الاتصال 

.)30، ص2006محمد فایز ابو محمد، (وهو هدفهاإلانحو الجماعة 
لیس موضوعا حدیتا، فقد أهدافهامفهوم الجماعة وتكوینها وبنائها ونشاطها في ضوء أنوالجدیر بالذكر 

اجل منتالجماعاإلىینضمون الأفرادأنإلىوعلم الاجتماع يالاجتماعالعلماء مع بدایة علم النفس أشار
من تكوینها الغرضأنمشتركة، وحتى وقتنا هذا فان معظم تعریفات الجماعة تضمنت أهدافتحقیق 

في الریاضة من حیث الوضوح الأهدافولعل أهدافهاوتعاونهم هو تحقیق أفرادهاونشاطها وبنائها وتفاعل 
.ضیة وتدعیمهاالجاذبیة هي بمثابة مثیرات رائعة تسهم في سرعة وسهولة تكوین الفرق الریاو 
:ة في الناديالریاضیالفرقفئات-7

:، الأشبال ، الأواسط ، الأكابر غراالأص: فئات وهي أربعإلى الهاويیصنف فریق كرة القدم



:الأكابرفئة-7-1
هي مرحلة من مراحل عمر الإنسان وهي مرحلة النضج واكتمال الشخصیة وهي كذلك تطور الفرد من رعایة 

إلى الاستقلال الذاتي وكسب الرزق إلى المسؤولیة لتكوین أسرة جدیدة ورعایتها والأشراف الأسرة 
سنة بمرحلة فئة الأكابر بالنسبة للاتحادیة الدولیة لكرة القدم40سنة و18علیها،وحددت مرحلة مابین 

.)48، ص 1990نوري الحافظ ، (
:فئة الأواسط-7-2

سنة اللاعب في هذه الفئة یكون في مرحلة 19- 17العمریة الممتدة بین فئة الأواسط المحددة بالمرحلة
جد حاسمة وهامة في حیاته ألا وهي مرحلة المراهقة ، وما هي إلا مرحلة تدعیم التوازن المكتسب من 
المرحلة السابقة ویتم تأكیده في هذه الفترة ، إذ أن الحیاة في هذه المرحلة تأخذ طابعا ، یتجه فیها الفرد
محاولا أن یكیف نفسه مع المجتمع الذي یعیش فیه ، بحیث یحاول التعود على ضبط النفس والابتعاد عن 

.  العزلة والانطواء تحت لواء الجماعة 
:خصائص النمو عند فئة الأواسط -7-2-1

والتي یتمیز نمو لاعب فئة الأواسط بعدة خصائص ، جسمیة ، انفعالیة ونفسیة واجتماعیة وكذا خلقیة
لها الأثر الكبیر في تكوین شخصیة اللاعب المراهق ، وعلى مدى تكیفه في المحیط الذي یعیش فیه  

.وخصائص نمو لعب فئة الأواسط هي نفسها خصائص النمو في مرحلة المراهقة 
:النمو الجسمي -7-2-1-1

ق ، ویشمل مظهرین أساسیین من مظاهر إن البعد الجسمي هو أحد الأبعاد البارزة في نمو المراه« 
النمو وهما النمو الفیزیولوجي أو التشریحي والنمو العضوي ، والمقصود بالنمو الفیزیولوجي هو النمو في 
الأجهزة الداخلیة غیر الظاهرة للعیان التي یتعرض لها المراهق أثناء البلوغ وما بعده ، ویمل ذلك بوجه خاص 

أما النمو العضوي  فیتمثل في الأبعاد الخارجیة كالطول ، الوزن والعرض ، حیث النمو في الغدد الجنسیة ،
سم بالنسبة للطول ، ویؤدي النمو الجسمي إلى 29كغ في السنة ، 3یكون متوسط النمو بالنسبة للوزن 

كیةالاهتمام بالجنس الآخر ، ویهتم المراهق بمظهره الجسمي وصحته الجسمیة وقوة عضلاته ومهاراته الحر 
ذا لاحظ المراهق أي انحراف في مظهره الشخصي فإنه یبذل  ٕ لما تحمله من أهمیة في التوافق الاجتماعي وا

ذا أخفق ینتابه الضیق والقلق وهو یؤدي ذلك إلى الانطواء والانسحاب  ٕ »قصارى جهده لتصحیح الوضع وا
.)48، ص 1990نوري الحافظ ، (



: النمو الحركي -7-2-1-2
ز هذه المرحلة بإتقان المهارات الحركیة من مظاهره تصبح حركات المراهق أكثر توافقا وانسجاما تتمی« 

ویزداد نشاطه وقوته ، وتزداد سرعة زمن الرجع ، وهو الزمن الذي یمي بین مثیر وبین استجابة لهذا المثیر 
ث كونه مجموعة من التغیرات كما أن النمو الحركي یتفق معناه إلى حد كبیر مع المعنى العام للنمو من حی

المتابعة التي تسیر حسب أسلوب ونظام مترابط خلال حیاة الإنسان ولكن وجه الاختلاف هو مدى التركیز 
على دراسة السلوك الحركي والعوامل المؤثرة فیه ، وقد جاء تعریف أكادیمیة النمو الحركي على أنه عبارة 

حامد عبد (»لإنسان ، والعملیات المسؤولة عن هذه التغیرات عن التغیرات في السلوك الحركي خلال حیاة ا
.)339ت، ص .السلام زهران، د

:النمو النفسي -7-2-1-3
في هذه المرحلة یلاحظ تعاقب مراحل من الإثارة النفسیة أو الإحباط النفسي ، حیث یظهر غالبا «

احثون المراهقة سن الإیمان العفوي وسن الدقة اهتمامات مجردة ومثالیة ودینیة ، ومن ناحیة أخرى یعتبر الب
جوزیف عبود كبه(»والفضول ویمكن إن الأفكار على العقل ، المفاهیم الإنسانیة وعشق المجردات 

.)25ت،ص .د،
كما أن المراهقة تعتبر من أصعب المراحل من الناحیة النفسیة ، حیث أن الرغبة في التقرب من « 

ر في حصرها في شخص واحد معین تزداد تحت سلطان الحاجة المتزایدة ، فتتولد الجنس الآخر دون تفكی
الاهتمامات الدینیة على العكس مع الارتباك الداخلي والحاجة إلى العون ، تلك الحاجة التي تدخل في صراع 

.)272ص ,1997فؤاد البهى السید، (»مع المتطلبات أو المطالب المتزایدة للعقل والنفس 

:النمو الاجتماعي والأخلاقي -7-2-1-4
من المظاهر الأساسیة للنمو الاجتماعي في هذه المرحلة التحرر من سلطة الأسرة ، وتأكید الذات «

ومحاولة إشعار الآخرین بالمكانة الاجتماعیة ، كما یلاحظ اتساع العلاقات الاجتماعیة وتكوین الصداقات 
و مجتمعه والإهتمام به ومشاركته لأحداثه كما نشیر إلى ارتباطه كما یبدأ شعور المراهق بالمسؤولیة نح

بمجموعة محدودة یتبادل مع أفرادها النصح والمعرفة ویمیل إلى التعاون مع الآخرین للقیام ببعض الخدمات 
تأكیدا للمكانة الاجتماعیة ، كما أن المراهقة تعرف بأنها مرحلة الإبطال فهو یكیف سلوكه بما یتناسب مع 

.)161صم،1982محي الدین مختار، (»لوك البطل الذي اتخذه نموذجا لنفسه س



: النمو العقلي -7-2-1-5
تتمیز هذه المرحلة بالاهتمامات التكتیكیة الإطلاعیة أو العقلیة ، وتخضع هي أیضا لنوع من التصعید «

كالیة الأولى للحیاة الثقافیة التي وتتحول إلى اهتمامات عقلیة مجردة تدفع المراهق إلى البحث عن الإش
یستطیع بلوغها فیتوجه إلى دراسة التاریخ ویوسع نظرته إلى الوجود بأن یضیف إلى المكان بعدا آخر هو 

.الزمان 
والفنون ثم الموسیقى وأمام الكون یغدو قادرا . كما أن المراهق یعطي عنایة كبیرة للمجال الأدبي والشعري 

ت المجردة العامة وعلى استخدامها ، حتى یصل إلى العلاقات الریاضیة وتنشأ له فكرة على تصور العلاقا
القانون الطبیعي ، وفي جمیع المیادین یصبو إلى منظومات من الحقائق النهائیة تمنحه مهادا ومتكأ لشعوره 

.)30- 29صص ، 1979صطفى غالب،م(»بشخصیته الخاصة 

:النمو الانفعالي-7-2-1-6
إن التغیرات الجسمیة الجنسیة التي تظهر أثناء المراهقة تؤثر على نفسیة وعلى سلوك المراهق وتفكیره « 

:وتصرفاته ولذا هناك نمو انفعالي یمیز المراهق منه 
شدة الحساسیة والخجل والشعور الحاد بالذنب في كل ما یفعله والهروب إلى التدین المتزمت خوفا من - 

.دئ الدینیة والخلقیةالعقاب ویخرج من المبا
المراهق یمیل للتمرد على تعالیم الأسرة والمدرسة خلافا للطفل الذي یمیل للواء الأسرة، كما یختلف - 

المراهق عن الطفل في المیل الشدید لتحسین المظهر الشخصي في الشكل والملبس وطریقة الكلام 
.والعنایة بشعره والحرص على إثبات الرجولة في معظم تصرفاته

كما أن هناك عدم استقرار انفعالي ناتج عن الدوافع الجنسیة والتغیرات الفیزیولوجیة التي تحتاج إلى - 
.فهم وتفسیر ، إلا أن المجتمع یعتبرها من الموضوعات التي لا یمكن مناقشتها

ولكن الممنوع غالبا مرغوب فیه ویلجأ بالتالي المراهق إلى مغامرات جنسیة طائشة، ولذا یظهر في- 
مرحلة المراهقة خصوصا أغراضا عصبیة مثل القلق العصبي، توهم المرض ، الأفكار والأفعال القهریة 

.أو المخاوف المرضیة التي تكون بدون سبب 
سمات المراهقة " أضواء على نفسیة المراهق المصري ، لصامویل مغاریوس :" حالة 82وفي دراسة لـ- 

زلة والسلبیة والتردد والخجل، والشعور الحاد بالنقص وأحلام الیقظة الإنسحابیة التي تتسم بالانطواء والع
»حالة82والمثالیة التي تقترب من التصرف وكانت جملة هذه الأنماط الإنسحابیة في حالة من الـ 

) .257–223ص ص،1979–1978لزین محمود محمد، ا(



ك العدواني عند الأسرة والمدرسة، وهناك المراهقة أما نمط المراهقة المتمردة فتنقسم بأنواع السلو « 
السرقة ، الكذب والغش والهروب من المنزل ، إلى جانب ذلك : المنحرفة التي تتصف بالسلوك الشاذ مثل 

قة والهدوء هناك حالات كثیرة من المراهقة المتكیفة وتتصف هذه بالسلوك السوي والأخلاق الحمیدة والصاد
»، ولكن یبدوا أن الاستجابة السلبیة أكثر من الاستجابة الإیجابیة في مجتمع المراهقینفي الحیاة الاجتماعیة

). 277ت،  ص .مالك سلیمان مخول ، د( 

:)الناشئین(فئة الاشبال- 3- 7
والمبتدئینالبراعمفئةتسبقهاحیثالتدریب،قطاعاتسلسلةفيالوسطىوالثانیةالحلقةالناشئینفئةتمثل
.اتلیهالتيللفئةبالنسبةالأداءفيالعلیاالمستویاتإلىللوصولالفقريالعمودوتشكلالأكابر،فئةوتلیها
مرحلةالفئة،هذهتوازيو المبتدئینوالبراعملفئةبالنسبةالأساسحلقةعقبالبناءتطورحلقةأیضاوهي

مكوناتهبكلالناشئفيثورةمنثهتحدلماأهمها،تعدحیثالنمو،لمراحلالعلميالتصنیففيالمراهقة
محمدشعلان،إبراهیم(تشهدهاالتي)الحركیةوالعقلیةالاجتماعیة،النفسیة،الجسمیة،(للتغیراتنتیجة
.)2، ص2001،عفیفي

من جملةیبدونمنهفإالوظیفیة،والنفسیةالجسمیة،النواحيفيمختلفینیظهرونالفئةهذهأفرادكانفإذا
العمل شروطأهممنابهالدرایةتعدالتيوالنمو،منالفترةهذهخلالتظهرالتيالمشتركة،ئصالخصا

.الفئةهذهمع
):16-14(الناشئینمظاهر النمو عند-7-3-1
:الجسمیةالمظاهر-7-3-1-1

الحالاتبعضبتفسیرتسمحالتيالدلائلوالمؤشراتتعطيالتيالمظاهرأحدالجسميالنمویعتبر
)16- 14(الأولیتینالسنتینفيأقصاهاسرعتهتبلغوالمهاریةالأداءاتو الاجتماعیةالسلوكاتو النفسیة،

أجزاءفيوالتناظرالانتظامللناشئنقصعلیهایغلبإذالجسم،جوانبجمیعفيواحدامعدلاتتخذلالكنها
)337ص،1988زهران ،السلامعبدحامد(.المختلفةالجسم

:ةالمورفولوجیالمظاهر -7-3-1-2
الطول والوزنزیادةفيتبدوحیثالعضلي،والجهازالعظميالهیكلنموإثرتحدثالتيالتغیراتفيتتمثل

.بالإناثمقارنةالذكورعندأوضحبدرجةویكون

:المظاهر الفیزیولوجیة-7-3-1-3
أنهكما.المرحلةهذهفيالحاصلةالتغیراتأبرزالجنسي،البلوغیعتبرالفیزیولوجیةالناحیةمن



القشریة خاصةالكظریةالغدةأهمیةتلاحظوالتناسلیة،الغددبنموتبدأالتيالمراهقةمرحلةعلىدلیل
الغددي، الحالةالنشاطكحالةعواملبعدةالجنسيالبلوغیتأثرو.التیموسیةالغدةظهورورمونها،به

.)32ص،1988زهران ،السلامعبدحامد(كالتغذیةالأخرىالعواملبعضوالفرديالاستعدادالصحیة،
عضلةحجمنمویتواصلسنة) 15- 14(البلوغبدایةففي.الجسمأجهزةمنكل جهازوظائفتتغیركما

الشرایین، سعةالقلبمصبسعةتبلغو.الشرایینقوةوحجموسعةجوهرهفيویفوقكبیربشكلالقلب
في ملل115إلىلیصلالبلوغبدایةفيممل8منالدمضغطبذلكیزدادوالبلوغ،حلةمر فيثم تتطور

التوتروو الصداعالإغماءحالاتفيأثارهتبدوحیثالناشئ،علىالمرتفعالضغطویؤثرالمراهقة،نهایة
.تحمل التعبونشاطوحیویةمنالناشئعلىیظهرماعكسهوووالقلق،

إلىیصلوالأنسجة، حیثالخلایابناءفيیستعملالذي،الأیضمعدلویرتفعالمعدةسعةتزدادكما
والأملاحإلى الفیتامیناتالناشئحاجةبذلكفتزدادالراشد،عندالأیضمعدلمنأكثر%30- 20نسبة

یعادلماوهوالجسم،من وزنكیلوغراملكلغ2.5إلىتصلحتىللبروتینات،حاجتهوخاصةالمعدنیة،
اللاهوائيالمراهققدرةمنیزیدمماالتیستوستیرومعدلیزدادكما.للریاضةالممارسالراشدحاجةنسبة

(J. Weineck, 1990 , p p 72-73).
:المظاهر الحركیة-7-3-1-4

یةفي بداأداؤهیتسمحیثللناشئ،الحركيالجانبعلىالمرحلةهذهفيتحدثالتيالجسمیةالتغیراتتؤثر
كماالارتباكسنالمرحلةهذهتسمیةیفسرمماوالاختلال،والتدنيالتوافقوعدمبالارتباك) 16-14(البلوغ
فیشعر،المألوفةالقیام بالحركاتعنیبتعدویصبحرشاقتهوتضعفهادفیة،دونالناشئتحركاتتزداد

.الریاضیةبالممارسةاهتمامهیقلوبالحرج
التدریجي الاتزانیظهرماسرعان) سنة18-16(المراهقةمنالمتأخرةةالمرحلببدایةولكن
في التحسنالحركیةللمهاراتالنوعیةالنواحيمختلفتأخذوالحركي،الاضطرابوالارتباكنواحيفي

العضليالتوافقمستوىیرتقيبذلكوالجودة،منعالیةدرجةإلىلتصلوالرقي
.)181،ص1987مانیل،ورتآ(عالیةدرجةإلىعصبي

:المظاهر العقلیة و المعرفیة-7-3-1-5
واكتسابتعلموقدرةوالعدیة،اللفظیةوالقدرةالتحصیل،وسرعةالتعبیر،فيوالدقةالعاممظاهرتتمثل

الذكاء وضوحمعالعقلیةالقدراتمجالاتساعفيالناشئین،عندوالمعرفيالعقليالمهارات النمو
فینموا آلي،لامنطقيعندهالتعلمویصبحنظريهوماكلتطبیقعلىقادراالناشئفیصبح.والمعلومات

العلاقات، كماواستنتاجالفهمعلىمعتمداالتذكرلدیهوینموالمعنوي،المستوىإلىالمباشرالحسيإدراكه



السلامعبدحامد(ردلمجاإلىالمحسوسمنویتجهالانتباهعلىالمبنيردلمجاالتخیلعلىقدرتهتزداد
.)333- 252صص،1988زهران ،

: فئة الاصاغر-7-4
وهي فترة تمتد عامین أو أكثر وتسمیتها شارلوت بوهلر مرحلة الاتجاه تواكب هذه الفئة سن المراهقة المبكرة 

الفتى السلبي ذلك لان سلوك الفتى والفتاة یتجه نحو السلبیة والإعراض عن التفاعل الكامل، ویصعب على
المراهق فیها التحكم في سلوكه الانفعالي بالدرجة التي تتیح له فرصة امتصاص القیم والعادات والاتجاهات 
من المجتمع الذي یعیش فیه وذلك لوجود التغیرات الفیزیولوجیة والغددیة التي تفرط الحساسیة بذاته مشغولا 

.باجتیاز صراعاته
: مظاهر النمو خلال المرحلة-7-4-1
ا نعلم بان مرحلة المراهقة هي مرحلة حرجة تحدث فیها عدة تغیرات سواء من الناحیة الجسمیة،العقلیة كم

.الانفعالیة، النفسیة، الاجتماعیة والحركیة
:النمو الحركي-7-4-1-1

جوركن "ویرى . اختلف العلماء بالنسبة للدور الذي تلعبه فترة المراهقة وأهمیته للنمو الحركي والجسماني
Gorkin " أن حركات المراهق حتى العام الثالث عشر تتمیز بالاختلال قي التوازن والاضطراب بالنسبة

.لنواحي التوافق والتناسق والانسجام
كما یؤكد أن هذا الاضطراب یجمل الطابع الوقتي إذ لا یلبث المراهق بعد ذلك في غضون مرحلة 

، ص 1998محمد حسن علاوي ، ( ما عن ذي قبلالفتوة أن تتبدل حركاته لتصبح أكثر توافقا وانسجا
127(.

:لنمو الجسميا-7-4-1-2
لقد اثبت دراسات أجریت حول المراهقین أن مظاهر الجسم تنالها طفرة نمو قویة في فترة ما بین 
العاشرة والرابعة عشر، وان كانت هذه الفترة تكون مبكرة عند الإناث ومتأخرة عند الذكور من الأمور التي 

كن ملاحظتها في فترة المراهقة هي درجة النمو السریعة والتغیرات الجسمیة الظاهرة التي تحدث في فترة ما یم
بعد البلوغ مباشرة وتستمر بدرجة اقل بعد الخامسة عشر، فتلاحظ أن البالغ قد تقدم بدرجة ملحوظة في طوله 

.)45،ص،1984محمد سلامة آدم ،(



:  النمو العقلي-7-4-1-3
قتصر النمو في المراهقة على التغیرات الجسمیة والفیزیلوجیة إنما تتمیز فترة المراهقة من الناحیة النفسیة لا ی

بأنها فترة نضج في القدرات والنمو العقلي عموما، وهنا یجب أن تسیر إشارة خاصة إلى ظهور فروق الفرد
.الذكاء یختلف من شخص لآخر،في مرحلة المراهقة بشكل واضح، ویقصد بهذه الفروق أن توزیع 

وفي هذه المرحلة نستطیع القول أن الطفل یفكر ویستعمل التحالیل للظواهر الاجتماعیة التي بها یقول محمد 
یزداد نضج العملیات العقلیة كالتذكر والتفكیر إذ ینتقل الطفل من طور تفكیر الخیال طور : حسین علاوي

.)48،ص1990حافظ، نور(اه والتركیز من حیث المدى والمدة الواقعیة، كما تزداد قدرته على الانتب

:النمو الفیزیلوجي-7-4-1-4
لعل من ابرز التغیرات الفیزیولوجیة في هذه الفترة من الحیاة المراهق النضوج الجنسي لكل من الذكر 

)48،ص،1984محمد سلامة آدم ،(. والأنثى على حد سواء



:خلاصة
. لو بطریقة مختلفةدر ما تساهمه النشاطات الأخرى، و لریاضیة تساهم في التقدم الإنساني بقالنشاطات ا

الأشخاص اللذین لم یستطیعوا التعبیر أو ممارسة النشاطات الثقافیة التقلیدیة الأخرى فبالنسبة تضمفالأندیة
.یة أو الجماعیةفرصة لتحقیق مشاریعهم الفردلریاضیة تمثل خطا للتقدم، و لهؤلاء، الممارسة ا

كذلك العرض نفس التقدیرات كالنادي المسرحي و له ي لكرة القدم هو مكان للثقافة، و بهذا، فإن النادي الریاضو 
.كالحفل الموسیقي أو نشاط ثقافي أخرالاهتمامالریاضي الكروي له نفس 

ي لكرة القدم یقوم بتنفیذ مهمة على المستوى المحلي النادي الریاضوالتربوي، و الاجتماعيإذن، بدوره الثقافي، 
.العامةمثالیة نستطیع مماثلتها بمهمة المصلحة





: تمهید
تعتبر ریاضة كرة القدم أكثر الریاضات شعبیة في العالم إذ بلغت من الشهرة حدا لم تبلغه الریاضات 

یها الطابع التنافسي والحماسي الكبیر فأصبحت تكتسي أهمیة بالغة عند الشعوب على الأخرى إذ یغلب عل
اختلاف أجناسهم وألسنتهم، وذلك لما تتمیز به هذه اللعبة من خصائص وممیزات جعلتها تختلف عن باقي 

یق وكذا الریاضات الأخرى وبالتالي هي ریاضة یغلب علیها طابع الانسجام والتنظیم بین أفراد جماعة الفر 
الاحترام المتبادل والتعاون وتنسیق الجهود، فهي تلعب دورا مهما في إقامة علاقات وطیدة وسویة قائمة على 

.التأثیر في إطار دینامیكیة جماعیة محددة
وقد مرت كرة القدم بعدة تطورات تاریخیة من الناحیة القانونیة والتنظیمیة وطریقة لعبها، فقد أصبحت لها 

س متخصصة في دراستها وتكوین الإطارات المتخصصة بهذه اللعبة، كما ظهرت شهرتها في معاهد ومدار 
سماع التعلیق عبر التلفاز أوعبرین أوشدة الإقبال على ممارستها والتسابق على مشاهدتها في المیاد

.المذیاع



:تعریف كرة القدم-1
:كرة القدملالتعریف اللغوي-1-1

بـالرقبي أو كـرة مـا یسـمى عنـدهم) الفوتبـول(لاتینیة ، وتعني ركل الكرة بالقـدم فـالأمریكیون یعتبـرون هي كلمة
، 1986رومــي جمیــل،(. SOCCER، أمــا كــرة القــدم المعروفــة والتــي ســنتحدث عنهــا فتســمى القــدم الأمریكیــة

).05ص 

: التعریف الاصطلاحي-1-2
لاعـب بضــمنهم 11ب بفـریقین یتكـون كــل واحـد مـن تلعـكـرة القـدم قبـل كــل شـيء هـي لعبـة جماعیــة ، 

حارس المرمـى ویشـرف علـى تحكـیم المبـاراة أربـع حكـام مـوزعین احـدهم فـي وسـط المیـدان وحكمـین مسـاعدین
.على الخطوط الجانبیة وحكم رابع احتیاط

اءات المنظمة هذه اللعبة أن تحول كرة القدم إلى ریاضة اتخذوها حجة لبعث المسابقات واللقوقد رأى ممارسو
وتلعب بكرة السواعد باستثناء الحارستم استخدام الأیدي و حیث لایأوها آنذاك ،انطلاقا من قاعدة أساسیة أنش

مستدیرة مصنوعة من الجلد منفوخة، فوق أرضیة ملعب مستطیلة الشكل في نهایة كل طرف من طرفیها 
، ویتم ف في مرمى خصمه لیكون هو الفائزامرمى یحاول كل من الفریقین تسجیل أكبر عدد ممكن من الأهد

تحریك الكرة بالأقدام  ولا یسمح إلا لحارس المرمى بإمساك الكرة بیدیه داخل منطقة الجزاء ، وتدوم المباراة 
دقیقة وأي خرق لقوانین اللعبة ،فإنها تعرض 15دقیقة في الشوط یتخللها وقت راحة یدوم 45دقیقة ،أي 90

.)1،ص1997الدلیمي ولحمر عبد الحق ،عیاشفیصل رشید(قوبةلاعبي الفریق المخطئ لع

:ملامح كرة القدم في العالم-2
:تاریخ كرة القدم في العالم-2-1

السیدیقولسنة، كماألافحوالي خمسة منذالبدائيبشكلهاظهرتالتاریخقدمقدیمةالقدمكرةلعبةتعد
برنامجمنكجزءالجیوش الصینیةالقدم، وقد مارستهالكرةوليالدأحد الرؤساء السابقین للاتحاد"ریميجول"

بشعرأوالنباتاتببعضمحشوةالجلدمنبكرة مصنوعةیلعبونكانواأنهمالعسكري، ویذكرالتدریب
كهذا، كماعسكريوسطفيإلالتظهرتكنلمروح الفریقأخرى، ویجزم أنخفیفةمادةبأيأوالحیوانات

اللعبةأنأیضاقائمین، ویذكربینیوضعحبلفوقالكرةتمرأنللفریق یجبهدفحتسبیلكيأنهیذكر
.قیمةبمكافئاتالممتازیناللاعبینیكافئونوكانواشعبیةلعبةسریع وأصبحتبشكلانتشرت



رونویذكألعابهم المختلفةفيالقدمكرةلعبةیشبهمامارسواالمصریینالقدماءالمؤرخین أنبعض ویذكر
أغلب یعتبرهمالذینإلى الإنجلیزنقلوهابدورهموهمالمصریینعناللعبةهذهنقلواالرومانقدماءأنأیضا

.تصمیمهاوواضعياللعبةالمؤرخین صانعي
من الألعابلعبةأیةإلىنظرنالوأنناالحالي، إلابشكلهاالقدمكرةلعبةیمارسوالمالقدماءأنوصحیح

القدمكرة، وشأنالآنبها نعرفهاالتيالحالةإلىوصلتحتىكثیرةبأطوارالعصورخلالرتمأنهالوجدنا
، ولایكن هناك وقت محدد للمباراةلقواعدها، فلمتحدیددونبدائيبشكلالألعاب، ظهرتمنغیرهاكشأن
الأهدافومقاییسلملعبالأطوالتحدیدالملابس، ولاأوللكرةخاصةمواصفاتولاالفریقلأفرادمعینعدد

المباراةالأخرى، وكانتالقریةساحةإلىالكرةإیصالكل منهماأهاليیحاولبحیثقریتینبینتلعبوكانت
إلىأدىماوهذاالمباریاتأثناءالطرفینبینخطیرةإصاباتكانت تحدثماوكثیراعدیدةأیاماتستمر
.لأقطارامنكثیرفيكرة القدمتحكمقوانینإصدار

تقریبامیلساحة طولهافيالقریةنفسمنمنطقتینبینتلعباللعبة، فأصبحتقواعدفيتطورأحدثوقد
بالقدمبضربهاسواءالخط المقابلإلىالكرةإیصالالمباراةمنالهدفوكانمتقابلانخطاننهایتهافيرسم

).10- 09صصت،.د، ،دحسن عبد الجوا( ا بهوالجريحملهاأوالأرضعلىبدحرجتها
ویصرونالعصور القدیمةإلىالقدمكرةتاریخإرجاعفكرةأن هناك كثیرا من المؤرخین یرفضونوصحیح

وصلتالتيالوقائعنستطیع تجاهللاأنناوتطویرها، إلااختراعهافيالفضلأصحابهمز الإنجلیأنعلى
.ویحتضنوهاالإنجلیزیمارسهاقبل أنالعالماءأرجمختلففيالأقطارمنكثیرفيممارستهاعنإلیها
واحتضانهمبفضل الانجلیزإلاوشهرةوتقدمانتشارالقدم لم تبلغ ما بلغته الآن منكرةلا شك فیه أنومما
.لها
ساحةأمامكل أسبوعمنالثلاثاءیومتمارسكانتالقدمكرةلعبةالمؤرخین البریطانیین أنبعض ذكرفقد

ادوارد (الملك أنفي ذالك وحجتهعشرالرابعالقرنإلىتاریخهایرجعمنومنهمم1175نةسالكنیسة
صابات، ویذكرونحوادثمنتسببهكانتلمالعبهابتحریمتشریعاأصدر) الثاني ٕ التشریعاتهذهرغمأنهوا
سنة) إلیزابیث(لكة المأصدرتحتىمختلف المناسباتفيتمارسالقدمكرةبقیتفقدممارستهاتحرمالتي

والوسائلالطرقبمختلفحاربوهاالنبلاءمنبعض الملتزمینأنبلندن، كمالعبهابتحریممرسومام1572
ممارسيإلىإنذارام1658سنة)مانشستر(محكمةأصدرتكما) النبیلبالرجل(تلیقلابنظرهملكونها
لالشوارعفيمن اللعبفیهحذرتهمالقدمكرةلعبة ٕ إلامحاربتهاواستمرت.المجاورةبالمنازلالأضرارحاقوا
انتشارافانتشرتقواعدهاونظمتقوانینهاثبتتأنباح لعب الكرة  بعدأالذي ) شارل الثاني(الملك جاءأن

الحدیثة، فقدالقدمكرةفيمباراةأولیعتبرأنیمكن، كما)شارل الثاني( الملكرعایةتحتأقیمتواسعا وقد



فيالأكبرالفضللهكانالذي)البومارل(الكونتیمثلأخرقالملك وفرییمثلفریقبینالمباراةهذهجرت
.سیدهشارةیحملفریقكلوكانلعبهاالملك بأهمیةإقناع

دقیقهناك تحدیدایكن، ولم)متر عرضا80وطولامتر 120(أبعاده أنذكرساحةفيالمباراةأقیمت
فيالمتبعةللتقالیدأي احترامدونواحدمترمسافةبینهماعلمانخطيكلمنتصففيوضعللأهداف، إذ
وكان ذالك المنتصرالفریقالجائزة لأفرادقیمةذهبیةقطع) 10(الملك عشر منمنهمكلوتسلیمذلك الوقت

.)11.13ص،ص ت.د،الجوادعبدحسن(م1681سنة 
باتساعتحدید، وكان المرمىدونبالعددمتساویینفریقینبینم1800سنةحتىتلعبالقدمكرةلعبةبقیت
لكيالخطهذاالكرةأن تعبریاردة  ویجب)100الى80(طولخطعنعبارةالمرمىكانأقدام، وأحیاناثلاثة

)ادوارد السابع( الملبتتویجبرنامج الاحتفالضمنأقیمتالقدملكرةمباراةأنللفري، وذكرهدفیحتسب
.یكن هناك حكماولمالجلدمنوغلافهاالفلینمنمصنوعةالكرةمتفرج، وكانتألف15وحضرها 
عندما) 18(القرن الثامن عشرأواخرفيالحدیثبشكلهاظهرتأنإلىوتطورهاتقدمهافياللعبةاستمرت
علىمدرسةكلفرقبینداخلیةبقیتالمباریاتبلندن، ولكنالكبرىالمدارسفيالقدملكرةفرقتشكلت

.بهاخاصةقواعدتضعكانتمنهاكللأنحد، نظرا
أدتوالتيالصحیحة للعبةالأسسووضعالقوانینتوحیدإلىالدعوةفيأثرهوالقوانینالقواعدلاختلافوكان
جامعة تمارسهاكانتالقدم التيوكرة)ألركبي(جامعةتمارسهاكانتالتيالقدمكرةبینالتباینظهورإلى

التيعشرالثلاثالقواعدظهورأدى إلىالمختلفة، مماالمدارسفرقبینالمباریاتمیزماوهذا) ایتون(
:فیهاوجاءالقدمكرةللعبةالحدیثللقانوناللبنة الأولىكانتوالتيم1848سنة) كمبردج(جامعة وضعتها

.الیدینذلك بواسطةكانإذاإلارضةالعاوتحتالقائمینبینالكرةمرتإذاالإصابةتحتسب-1
.فقطالقدمینأمامووضعهاالكرةلإیقافالیدینتستخدم2-
.بالقدمینالكرةبضربیسمح3-
.الهواءفيوهيالكرةبضربیسمحلا4-
.الأعلىإلىالكرةبضربیسمحلا5-
.الحذاءبكعبالخلفإلىالكرةبضربیسمحلا6-
بنفسه إلىیعیدهابذلك أنالمتسبباللاعبعلىفیجبالفریقینعلميعندابعیالكرةخرجتإذا7-

.الملعبداخلإلىمستقیمبخطیضربهابحیثمنهخرجتالذيالمكان
منبواسطة ضربهاالملعبإلىإعادتهامهاجم، فتوجبلاعببسببالمرمىخطعنالكرةخرجتإذا8-
)14.13صصت،.،دلجواداعبدحسن(المدافع الفریقمنلاعبقبل



.الكرةبضربیقومالذياللاعبمنأمتارستةعنتقلمسافةعلىاللاعبینوقوفیمنع9-
.خلف الكرةدائمایبقىأنعلیهالكرة، ویجبأمامكانإذااللعبفيمشتركااللاعبیعتبرلا10-
إذاإلایتقدم لهاأویلمسهاأنرةالكعنمتقدمللاعبیجوزفلاالفریقلاعبيأحدقبلمنضربتإذا11-
.أولاالآخرالفریق منلاعبلمسها
.التقدمحدوثبعدأولابضربهافریقهمنلاعبقامإذایلمسهاأنالكرةعنالمتقدمللاعبیسمح12-
خارج اللعب كانإذابكتفهیسمحولا) خلف الكرة(اللعب فيمشتركاكانإذااللاعببكتفیسمح13-

).الكرةمأما(
هیئةإلىرأت المؤسسات التي تمارس اللعبة أنها بحاجةحتىالقواعدهذهوضععلىطویلوقتیمضولم

منالقدمكرةوتنفذ قرارها، وخرجتجمعیاتلهاتخضعبحیثالقوانینوتنفیذالمباریاتتنظیمعلىتشرف
ثم) نادي شیفیلد(م 1855سنةبریطانیانادي فيأولالأهلي، فتكونالوسطإلىوالمدرسيالجامعيالوسط
فيللبحثم1823سنةالأولتشرینشهرفيالجامعات والأندیةلمندوبياجتماعأخرى، وعقدأندیةتبعته
باللعبة، وظهرت هناك بعضالخاصةالقوانینوضعهذا الاجتماعفيللعبة، وجرىاتحادتشكیلأمر

یوافقلمشروطاوضعتأنبعد) ایتون، هازو، مانشستر(امعات الجانسحاب بعضإلىأدتالتيالخلافات
.المجتمعینبقیةعلیها

أمانة"مورلي"السید تولىبینما"بمبر"السیدالاتحادترأسالعالم، وقدفيالقدملكرةالأولالاتحادوتشكل
استثناءدونطبقدید الذيالجالقانونظهرالثانيتشرین، وفيقالصندو أمانة"كامبل"العامة، والسیدالسر
محبذيبینالرأيفيخلافجرائه ظهورمنكانللاتحاد، والذيالمنظمةوالجامعاتالأندیةجمیععلى

.الرأيهذامعارضياللعب، وبینأثناءالیدیناستخدام
"ركبي"باسمها عرفتللعبتها، التيمع مؤیدیها وأنشأتانسحبتالتي"ركبي"جامعةبقیادةالفریقوكان
.)15.14صص ت،.،دالجوادعبدحسن(بعدفیماخاصااتحادا
بینأول مباراةافتتحتوالأندیة، ثمالفرقبینالمباریاتالإمام، وأقیمتإلىبخطيالجدیدالاتحادسار

عمیقةصلةذاتحتى أصبحتوانتشارهااللعبةتقدمم واستمر1866سنة " دلندنو شیفیل"فریقيبینالمدن
تنتقلالجدیدثوبهافياللعبةطریق المشاهدة، وبدأتعنأوالممارسةطریقعنسواءالبریطانيالفردبحیاة
شاهدتالتيالشعوبوأعجبتالبحارعبربهاتقومالتي كانتالبحریةالحملاتبواسطةبریطانیاخارجإلى

المعدي، حتىالمرضینتقلكمالعالماأنحاءجمیعونقلتها عنهم، فانتشرت فيیمارسونهاالبریطانیینالجنود
.العالمدولمندولةستینعضویتهیضم إلىلكرة القدمالدوليالاتحادأن



:تطور كرة القدم في العالم2-2-
العالممختلف أنحاءإلىإیصالهابالكثیرساهمتالتيانجلتراإلىاللعبةهذهوتطورانتشارفضلیعود

الاستعمارتسمیتها بعجوزلهمیحلوالذینالسیاسیینبعضمنها، وبدلیلمستعمراتكثرةإلىوذلك یرجع
السكانعلىفمااللعبةممارسة هذهفيفراغهمأوقاتیقضواكانواالذینبجنودهااللعبةهذهتصلفكانت

والتيقتالو نفسفيوالرائعةاللعبة الجدیدةهذهفيتقلیدهمإلابریطانیاطرفمنالمستعمرللبلدالأصلیین
.وكرةمیدانالحصول علىفيإلاممارستهافيكبیرةإمكانیاتإلىتحتاجلا
فرنسا وهولندامنكلاقتربتحیثالقدملكرةالعالميللتنظیمبدایةإلاهوماالعشرینالقرنبدایةإن

".Fifa) "فیفا(القدم لكرةالدولیةالاتحادیةلتشكلم1904والدانمرك في عاموسویسراوبلجیكا
الفوزعاد فیهافرق( 06 )ستةفیهاشارك القدملكرةأولمبیةبطولةأولظهرتسنواتأربعمروروبعد
أهمهافمنالأندیةعلى مستوىبطولاتعدةالحالي، ووقتنا)0مقابل2(الدانمرك بحسابعلىانجلتراإلى

الكؤوس وأهمالبطولةم، أما1955عام بدایتهاتاریخیرجعالذيالأوربیةالأندیةبطولةهيتتبعاوأكثر
من العیون الذینالآلافتستقطب كأس العالم تلك الظاهرة التيسیدةفهيالدولمستوىعلىالمنظمة
وفیهاالقاراتالخمسفيالموزعةالدولبین مختلفتجمعالتيالكأسهذهمنوكبیرةصغیرةكلیتبعون
القدملكرةالعامةالقوانینظلفيالمنافسةلغةوهيلغة واحدةتحتلفةالمختاللغاتذوالأجناستلتقي

.)15.14صص ت ،.،دالجوادعبدحسن(ةریاض، في روح ..بدنیا ونفسیاتحضیراللأفضلالفوز،فیرجع
غواي، التيو ر سویسرا، المجر، ایطالیا، السوید أ اسبانیا، الأكل منإلىبطولةأولإرجاعفضلفیعود

لهذهمنظمبلدكأوليبالأروغوافوافق ذالك الطلب وعینت القدملكرةالدوليالاتحادعلىالفكرةذههطرحت
)2مقابل4(الأرجنتین ب م وذالك ضد فریق1930وكان وذالك عام بهافازتمنأولفكانتالكأس

كللتتفجرسنواتعأربكلوتأتیناالریاضاتصدارة، فمن تلك الدورة احتلت بهادولة13آنذاكوشاركت 
ماي 23.الحوادثمجلة. (علیهابلغتهواحدكلالإعلام لیعبروسائلومختلفالتلفزیونقنوات

.)12،ص1986
والتيأمریكا الجنوبیة، كأسأسیا، كأس اأوربككأسبهاالخاصكأسهالهاقارةفكلالقاراتمستوىعلىأما

الوطنيالقارة السمراء، ففریقنالهذهننتميلأنناوذلك نظراممللأإفریقیاكأسسیدةفهيكأفارقةنحنتهمنا
ماكلمعرفةأجلمنالكأسهذهعنوكبیرةصغیرةكلنتبعفإذنالكأس، هدهحدثصانعيأحدهو

فيیأتيفهذاإثیوبیافيوالمقامةم 1968عام منابتداءفي الكؤوس السابقة التي شارك فیها  فریقنایحدث
)13، ص1986ماي 23.الحوادثمجلة(الجزائربلادنا الأمفيالقدمكرةلعبةروتطو تاریخ
:وتقدمهااللعبةلتطورالتاریخيالتسلسلیليفیماونسرد



.القدمكرةللعبةعشرالثلاثالقواعدكمبردججامعةوضعت1845:
)شیفیلدنادي(ببریطانیاالقدملكرةنادأولأسس1855 :
).اتحاد في العالمأول(القدملكرةالبریطانيتحادالاأسس1863:
.ومسكهاالكرةلصدیدیهباستخدامالمرمىلحارسسمح1870 :
.المرمىعارضةارتفاعحدد1875:
.الحكمصفارةاستعملت1878:
.التماسرمیةقاعدةوضعت1880 :
في هذا، ویلز، وتقررایرلندإ، بریطانیا، سكوتلندااتحادانمندوبيبلندن مؤتمر دولي ضمعقد1882:

عندالاتحاد الدولياعترفوتعدیله، وقدالقانونتنفیذعلىالإشرافمهمتهادولیةهیئةالمؤتمر إنشاء
.الهیئةلهذهتأسیسه
.بكرة القدم" بالاحترام"تقرر السماح : 1885
.الجزاءضربةمادةتقررالمرمى، كماخلفالشبكةوضعتقرر: 1891

.القدملكرةالدوليالاتحادأسست1904 :
.للهواةالبریطانيالاتحادتأسس1907:
.المباریاتدخلعلىضریبةفرضتقرر1916:
).سایدأوفد(التسللحالاتحددتالقانونفيجدیدةمادةوضعت1925:
.)16.15صص ، دت ،الجوادعبدحسن(القدملكرةالدوليالاتحادعنبریطانیاانفصلت1928:
.العالمبكأسالأرغوايفازت:1930
أن یخطوالمرمىلحارسوسمحالأخرق للفریالحقبنقلالتماسرمیةفيالخطأعقوبةوضعت1931:

.اثنینمنبدلاخطواتأربعبالكرة
.م1935للمباراةحكمینتعیینمحاولةجرت-العالمبكأسایطالیافازت1934:
.القدمكرةقانونتبویبعدل1938:
: .الحرببسببالرسمیةالدولیةالمباریاتوتوقفتاللاعبینظهورعلىأرقاموضعتقرر1939
.الرسمیةالدولیةاستؤنفت المباریات: 1945

.الدوليالاتحادعائلةإلىالبریطانيالاتحادعاد1946 :
.المتوسطالأبیضالبحردولبینالقدملكرةدورةأولأقیمت1949:
.القدملكرةدولیةعسكریةدوراتإنشاءتقرر1950:



)الإسكندریة( ألعابهاأبرزمنالقدمكرةلعبةوكانتالأولىالعربیةالدورة1953:
.القدمكرةألعابهاضمنومنالمتوسطدورة1955 :
.لبنانالثانیة،نظمتهاالعربیةالدورة1957:
.لعابهاأأبرزمنالقدمكرةلبنان،وكانتالمتوسط،نظمتهادورة1959:
.القدملكرةاللبنانيالتحادنظمها" كاس العرب"باسمدورةأول1963:
.تونسفيالثانیة" كاس العرب"دورة1964:
.في الكویتالثالثة" كاس العرب"دورة:1965
.في العراقالرابعة" كاس العرب"دورة:1966
.القدمكرةألعابهاضمنومنتونسفيالمتوسطدورة1967:
.في مكسیكوا" كاس العرب"دورة:1969
.في میونیخا" كاس العرب"دورة:1974

الجیوش البریطانیة، واستمردخلتهاعندماالقدمكرةعرفتمنأولمصركانتفقدالعربیةللبلادبالنسبةأما
أس كعلىم1904الفریقین سنةبینمباراةأولوأقیمت. الجیوشهذهفرقمعیلعبونهاالمصریون

عندمام1910سنةفيإلاسجلات رسمیةفيتطوراتهاوتدومتنظملمالقدمكرةولكن" السلطان حسین"
القاهرةفيالقلیلةالأندیةوبینالمدارستقام بینكانتعدیدةدوراتومع ذالك فان" الاتحاد المختلط"أسس 

.والإسكندریة
(France foot ball (N° 249524bis)V: 05- 10- 2001.P18).



:دورات كاس العالمتسلسل3-2-
2010عام إلىغوايالأر في م1930سنةمنالدوراتالجدولیتضمنحیثسنوات، ) 4(أربعكلتنضم

.إفریقیافي جنوب 
عدد البلدان المشاركةمكان الدورةالسنةالرقم
13الأورغواي011930
15إیطالیا021934
16فرنسا031938

/الثانیةالعالمیةالحرب1942-1946/
13البرازیل041950
16سویسرا051954
16السوید061958
16الشیلي071962
16إنجلترا081966
16المكسیك091970
16الغربیةألمانیا101974
16الأرجنتین111978
24إسبانیا121982
24المكسیك131986
24إیطالیا141990
24أ.م.الو151994
32فرنسا161998
32وكوریاالیابان172002
32ألمانیا182006
32إفریقیاجنوب192010
32البرازیل    202014

دورات كاس العالمتسلسل): 01(رقمالجدول-



:المغرب العربيكرة القدم في-3
مباریاتوالأندیة وأقامتالفرقلهالها، وأنشأتالمحتلةوالایطالیةفرنسیةطریق الجیوش العنعرفتهافقد

علىخاصة ترعى شؤونها وتشرفاتحاداتلها، وتكونالأجنبیةالفرق، وفرق الجیوش هذهبینسواءعدیدة
فرنسیةالالمنتخباتأنعلمنااإذالفرق العالمیةمستوى، تونس، فيرلجزائاالمغرب،:فرقدوراتها، وتعد

فیصل(العالمفيالممتازیناللاعبینمصاففيجزائریین یعتبرونلاعبینتضمكانتإذخلتقلیلةلسنوات
).06، ص1997.الحقعبدالدلیمي،لعمرعیاشيرشید

:تاریخ كرة القدم في الجزائر1-3-
:يیلكماإدراجهایمكنمراحلعبرالتاریخیةمسیرتهافيالجزائریةالقدمكرةمرت

تتأثرالجزائرفيالكرة المستدیرةكانتأین) م1962غایة إلىالثورة التحریریة أبان(:الأولىالمرحلة -
أخرىلمرحلةتمهیدكانتالمرحلة بدورهاوهذهنذاكآتعیشها الجزائر كانتالتيالسیاسیةبالظروف

سنةوجدیدا فمنكبیراانتعاشایةالجزائر الكرةعرفتحیث:)بعد الاستقلالمرحلة ما(المرحلة الثانیة-
مثل الاتحادیةالریاضیةالهیاكلشاءنبإالجزائریة وذالك الكرةتنظیمفيشرعم 1964إلىم 1962

لكرةللاتحاد  الجزائریةرئیسأولوكانم1964انطلاقاممثلةوطنیةبطولةإنشاءجانبإلىوالرابطات
منتخبناوفازالمنتخب البرتغاليضدمقابلةأولأجرىنيوطفریقوشكل) محمد معوش(الدكتورالقدم

). 1مقابل2(بنتیجة 
التحریرفریق جبهةضمنلعبواالذینالمحترفیناللاعبینبعودةقویاالوطنيالفریقم أصبح1964وبعد 
تواصلفيالفضللهماالأندیة آنذاك الذین كانأبرزمنبلكوروشبابالجزائرمولودیةفریقمنكلوكان
الإصلاح الریاضيمجيءغایةإلىبأربع مراتالعربيالمغرببكأسبلكورشبابفازحیثالكرةتطور
خلالمنالمجالهذافيالدولةتدخلخلالالجزائریة وذلك منللكرةقویادفعاأعطىوالذيم1976سنة
.الشركاتوتدخلوالریاضةالشبابوزارة
زادتحیثالكرة العالمیةعالمفيالجزائریةالكرةدخلتومنهالموجهحترافالامنالإصلاح بنوعهذاوجاء

والدولیةوالجهویةالمنافسات القاریةمستوىعلىالأندیةفئاته، وكذابمختلفالوطنيالمنتخبمشاركات
، 2002ینایر 20الرأي، جریدة(.م1982لسنةالعالمكأسفيالجزائرمشاركةجاءتأیضا، ومنه

.)17ص

لمالإصلاح الریاضي، إذبعدلماالتخطیطانعدامأيم1982بعدحدثمماوتعتبر: المرحلة الثالثة-
نموذجتأخذ الجزائرلمالدولعكسفعلىالجزائرفيالمستدیرةالكرةلتطویركاملةهناك إستراتیجیةتكن



بعدجدیدإحداثعلیناكانت لزامالذامنهوتستفیدالألمانيأوالبرازیليبالنموذجتعملكانتبلعلیهتسیر
.م1982عام

كرة القدمعرفتأینم2002و1990بینماالممتدةالفترةعنتعبرالمرحلةهذه:المرحلة الرابعة-
علىالمنتخب الوطنيالجزائر، وبالخصوصفيالریاضةعلىسلبیاوانعكاساخطیراتدهوراالجزائریة

م المقامة في 1992عام فيإفریقیاأممكأسدورةأثناءالمنتخبظهرري، حیثوالقاالدوليالصعیدین
ومتتبعینما خیب أمال الجمهوروهوفواركوتديأماملهمقابلةأولفيفانهزممتواضعالسنغال، بمستوى

.الجزائرفيالمستدیرةالكرة
المنتخب الوطنيبتونس، أقصيمةالمقاللأممإفریقیالكأس) 19(الدورة التاسعة عشر أثناءأي1992
بنظیرهجمعت الجزائرالتيالرسمیةالمقابلةضمنأدرجالقبائلشبیبة، لاعب"كروف"قضیة هووالسبب
أنحیثم1994للأمم بتونس إفریقیاكاستصفیاتإطارفيم، 1993جانفي 10یوم المقامةالسنغال
حرمانأوإقصاءفيتسببالذيالأمروهوالقدملكرةةالإفریقیالكنفدرالیةطرفمنمعاقبكاناللاعب
م 1994لسنةالعالمكأستصفیاتإقصائه منجانبإلىالمنظمةالدورةمنالجزائريالوطنيالمنتخب

الدورة لنهائیاتالنهائيالدور الربعمنخرجالوطنيالفریقأنم على التوالي ، كما2002م و1998و
ماسرعانالتيوالإقصاءاتسلسلة الهزائمتواصلتوهكذام، 1996سنة قیاإفریلكاس م) 20(العشرین
بعد الهزیمة في المباریات الأولو الخروج من الدور 1998في دورة المشاركةبعدخاصةمأساةإلىتحولت
، 2002ینایر 20الرأي، جریدة) (1- 2(الكامیرون ) 1- 2(بوركینافاسو ) 0-1(غینیا بنتیجة أمامالثلاث 

).17ص
أینالربع نهائيالدورفيمنتخبناانسحابسجلناإفریقیالكأس) 22(الدورة الثانیة و العشرون أي: 2000

).1(لهدف) 2(بهدفین الكامرونمنتخبأمامانهزم
منمبكراالوطنيانسحب الفریقأین'مالي'بالجارةالمقامةإفریقیاالدورة الثالثة والعشرین لكاس :2002

. الأولالدورفيأسالكهذه
النهائيالربعالدورفيالوطنيانسحب الفریقأینتونسبالشقیقةالمقامةالدورة الرابعة و العشرون: 2004

).1-3(المغربيالمنتخبمع
.الفریق الوطني الجزائريیتأهللم : 2006
. یتأهللم : 2008
) .0- 4(المنتخب المصريأمامانهزم في الدور النصف النهائي :2010
. المنتخب الوطنيیتأهللم :2012



.ركودي فواأقصي من الدور الأول بعد هزیمتین أمام تونس و الطوغو وتعادل أمام  :2013

:الجزائریةالأندیةصعیدعلىأما-
على 2002م و2001سنةالكافوكأسم1991سنةالبطلةللأندیةإفریقیاكاسعلىالشبیبةإحراز

حراز ٕ أوتفيالمقامةالعربیةالأندیةكاسوهران علىمولودیةالتوالي، وا
: تطور كرة القدم في الجزائر2-3

كاول رئیس" محمد معوش"لكرة القدم جزائریةاتحادیةأسستأرضنامنالفرنسيالمستعمرخروجبعد
م والتي1985ةسنحتىالممتدةالإصلاح الریاضيفترةفكانتم1976عامالقدملكرةالجزائریةللاتحادیة
التي وضعتها المؤسسات المادیةالإمكانیاتبمختلفبلادنافيسریعبشكلالریاضةهذهطورتبفضلها
:الإمكانیاتبینفمنالوطنيوالمنتخبالأندیةتصرفتحتالضخمةالوطنیة

ان عام جویلیة الذي دشن  في جو 5الملاعب ملعب أهمومنالوطنيالمستوىعلىالملاعبمختلفبناء-
. م1972

.والتطورالتمویلاجلمنبالأندیةالاقتصادیةإدماج المؤسسات -
دماجالإصلاح الریاضيسیاسةتكنوزو، لمإلكترونیك تیزيالجزائر جمعیةنفطمولودیة- ٕ المؤسسات معوا

الوسطفيحدثسریعالأموال والإمكانیات، وتطویرلتوفیرطریقةكانتبالعكسبلسلبیةفكرةالأندیة
بالمحترفینالمدعمالوطنيفریقناتحصلم1978في عامأيبعدعامینخاصة، بحیثوالكرويالریاضي

، فتوالت)0-1(النیجیرينظیرهعلىفوزهبعدالجزائرفيالإفریقیة المقامةالألعابفيذهبیةمیدالیةعلى
إطار فيبرونزیةمیدالیةعلىالخضرتحصلیةالذهبالمیدالیةبعدفقطسلسلة النتائج الایجابیة، فعامبعدها
إفریقیاالنهائي لكأساللقاءإلىم وصل1980في عام أمابیوغسلافیا، المقامالمتوسطالأبیضالبحرالعاب
على" رابح ماجر"تحصل رفقاء م1990عامفيبعدهاسنوات)10(وعشرنیجیریا أماموخسرهاللأمم
القاريالصعیدعلىكاسأولفكانت) 0-1(م بنتیجة 1980لعاملفریقانفسعلىللأممإفریقیاكأس

.)01،ع1985فلسطین،لكأسالتنظیمیةاللجنة(
موازین الفرقوقلبواالعالمكأسحدثصنعوااللاعبینمنكذلك جیلفكانالدوليالصعیدعلىأما
المنتخب الوطني وفي اسبانیا فاز م1982عامفيالقویة، بحیثالفرقأمامتنهزمكانتالتيالصغیرة

سلبیةبنتیجةفانتهىوالنمسا ألمانیابینجريالذياللقاءلولاستتأهلوكانت، الألمانيعلى المنتخب 
مستوىعلى، أماكالمكسیفي م1986عامتلیهامشرفة، والتيكانتالنتیجةأنإلامنتخبنافیهافأقصي
وشبیبةالجزائرمولودیةمنتوصل إلیهاالتيبتلك النتائجإیجابیاریاضيالالإصلاحفكذلك اثر الأندیة
وهمام1989وم1988عامفيعلى كاسینتحصلالذيسطیف اقوفوفریقسابقاالمذكورةالقبائل



ورفعطورالإصلاح الذيلولاتتحققالنتائجهذهتكن، فلمةآسیوی، وكاس الإفریقیةالأندیةالتوالي كاس على
.)1،ع1985فلسطین،لكأسالتنظیمیةاللجنة(بلادنا فيالقدمكرةمستوىمن
:كرة القدم الحدیثة-4

: ملامح كرة القدم الحدیثة1-4-
لممانصف الحقیقةهيتلك المقولةأن، إلا"وسیلة للدفاعأحسنالهجوم إن":تقولقدیمةمقولةهناك 

حصولهللقولطبقالا یعنيالهجومفيممتازالدفاع، ففریقإلىریعالسالتحولعلىقادرذلك الهجومیكن
التأكیدوالهجوم، ورغمالدفاعالتوازن بینیكونحینماجداراقیةلعبةتصبحالقدمبالدفاع، فكرةامتیازعلى

فيقاتشویالأكثرالجانبیظلالأهدافالهجوم وتسجیلأنإلاالدفاعیةالطرقعلىالمباریاتفيالأخیر
یبذلأنالمهاجمعلىأصبححیثجداصعبةالدفاعیةأصبحت التشكیلاتالحدیثةالقدمكرةالملعب، وفي

الهجومیةالخططتطورتفقدالدفاعیةالخططتطورمن الرقابة، وبجانبالتخلصسبیلفيكبیراجهدا
بعضأصبحتحتىاللاعبین،كلعلىبلفقطالمهاجمینعلىلا یقتصرالهجوميالواجبفأصبح
والتسجیلالتهدیفوترك مهمةالهجومیةالمناوراتلتنفیذعناصرجعل المهاجمینعلىترتكزالخطط
).253، ص1999المولي  ،مجیدإسماعیل و موقفمحسنثامر(.الجناحالوسط ومدافعيللاعبي

:الحدیثةقوانین كرة القدم-5
:عددها سبعة عشر مادة وسنتطرق إلیها بالتفصیلولقد وضعت هذه القوانین على شكل مواد و 

" المیدان"الملعب : القانون الأول
، أما في المباریات الدولیة فیكون طوله محصور )م90إلى45( وعرضه من)م120إلى90( طوله من

).13،ص2002حسن السید أبوعبده ،().متر75و64( وعرضه محصور بین)متر 110و100(بین
سم حیث 12لملعب أو میدان اللعب مستطیل ، ویكون مخطط بخطوط واضحة عرضها یجب أن یكون ا

،كما أن )مم9،12(یقسم الملعب إلى نصفین متساویین بخط یرسم في منتصف هذا الخط دائرة نصف قطرها 
:هذه الخطوط تعین لنا منطقة المرمى ومنطقة الجزاء على النحو التالي

یدان اللعب حیث یرسم خطان عمودیان بزوایا قائمة على مسافة    منطقة المرمى تحدد عند كل نهایتي م
ثم یوصلان بخط ) م5،5(من الحافة الداخلیة لكل قائم هذان الخطان داخل میدان اللعب بمسافة)م 5،5(

).15، ص 2006الاتحادیة الجزائریة لكرة القدم  (.موازي لخط المرمى
: ن نهایتي میدان اللعب كمایليتحدد منطقة الجزاء عند كل م: منطقة الجزاء 



، ویمتد هذان الخطان داخل الملعب )م16,5(یرسم خطان عمودیان على خط المرمى على مسافة 
منطقة الجزاء توضع علامة جزاء، ثم یوصلان بخط موازي لخط المرمى ، وداخل )م16,5(بنفس المسافة 

ارج منطقة الجزاء من نقطة الجزاء ونصف من نقطة المنتصف بین القائمین، ویرسم قوس خ)م 11( على بعد
على الأقل برأس غیر ) م1,5(، كما یحدد الملعب بأربعة قوائم توضع في زوایاه و ارتفاعها ) م15,9(قطرها

. من قائم رایة الركنیة داخل میدان اللعب) م01(مدببة ورایة وترسم ربع دائرة نصف قطرها

الكـرة : القانون الثاني
سم ولا 71,3رة مستدیرة ومصنوعة من الجلد أو مادة مناسبة، محیطها لا یزید عن یجب أن تكون الك

وضغط الهواء داخلها . غرام400غرام ولا یقل عن440سم وزنها عند ابتداء المباراة لا یزید عن 68,2یقل 
حسن علي حافظ ().2سم/غ1100إلى 600(ضغط 1,1إلى 0,6عند مستوى سطح البحر یكون مساویا لـ 

).13- 8ص1972حمد علي الخطاب، وم
عدد اللاعبین: القانون الثالث

لاعب ویكون احدهم حارسا للمرمى ویحمل ملابس تمیزه 11تلعب مباراة بین فرقین یتكون كل فریق من 
عن باقي اللاعبین والحكم، ویمكن تعویض حارس المرمى من احد رفاقه أثناء اللعب ویجب أن یعلم الحكم 

وفي حالة الطرد قبل بدأ المباراة فإن اللاعب الذي طرد یمكن تعویضه بأحد البدلاء ریقمن طرف قائد الف
).84صت،.درومي جمیل،(ولكن في حالة طرد أحد البدلاء فلا یمكن تعویضه بأحد اللاعبین

:معدات اللاعبین: القانون الرابع
ه أو للآخرین وتكمن یجب على اللاعب ألا یستعمل أي معدات أو یلبس ما یشكل خطورة علی

:المعدات الأساسیة إجباریة للاعب في
". سروال قصیر أو شوورت"قمیص ، تبان، - 
. جوارب وأحذیة- 
واقي الساقین والذي یجب أن یكون مغطى بالجوارب ویكون مصنوع من مادة ملائمة               - 

.الحمایة، بحیث یضمن نسبة معقولة من)مطاط أو بلاستیك أو ما یشبه ذلك(
الحكم : القانون الخامس

كل مباراة تدار بواسطة الحكم وهو الذي له السلطة الكاملة لتنفیذ قانون اللعبة ویتخذ القرارات في كل 
الحالات وقراراته غیر قابلة للنقاش ، وهو الوحید من یحتسب وقت اللقاء ، كما یمكنه إیقاف اللقاء مما وجد 

عف ، وله الحق في منح إنذار إلى لاعب عند سلوك غیر ریاضي كما له أن صلاحیته وسلطاته بدأت تض



الحق في الطرد ، ویسمح أو یمنع أي احد من الدخول إلى أرضیة المیدان وهو الذي یقوم بإیقاف اللقاء عند 
إصابة أي لاعب إصابة خطیرة كما یسمح باستمرار اللعب عند خروج اللاعب المصغر ، كما یجب أن یتأكد

صیة اللاعبین ، ولا یترك اللاعبین یلعبون في حالة ما إذا كانت شخصیة غیر موثقة بالوثائق من شخ
الرسمیة  كما یسمح بتسجیل احتیاطیین مؤهلین قبل بدایة اللقاء، كما أنه یراقب اللعب ویسهر على سلامة 

لحكام المساعدین اللاعبین دائما، یدل على هدف ویحترم أولویات الأفضلیة ، كما یعتمد على نصیحة ا
بخصوص الوقائع التي لم یراها كما یخطر الجهات المسؤولة بتقریر عن المباراة الذي یتضمن عن أي قرار 

مصطفى كامل (تأدبي اتخذ ضد اللاعبین والجهاز الفني وأي وقائع أخرى حدثت قبل أو أثناء أو بعد المباراة 
).16، ص1999محمود ، 

عدون               الحكام المسا: القانون السادس
یكون حكام التماس اثنان یساعدون الحكم الرئیسي، وبدونهما لا یمكن لعب اللقاء وتكمن مهمتها  في 
إعلان بخروج الكرة كلیة ، وأي فریق له الحق في ركلة ركنیة ، ركلة المرمى أو رمیة التماس ، كما یعلن عن 

بدیل من الحكم الرئیسي ، كما یمكن إیقاف اللعب تواجد اللاعب في موقف التسلل وهو الذي یطلب الت
بإعطاء إشارة للحكم الرئیسي إذا ما لاحظ حدوث سلوك غیر ریاضي خارج نطاق رؤیة الحكم الرئیسي 

. ودورهم معتبر ولقیانهم البدنیة هي الأمور التي یتوقف علیها السیر الحسن للقاء 

:مدة المباراة: القانون السابع
، وبین والجنسة وتختلف مدة المباراة حسب الصنفدقیق45لفترتین متساویتین مدة كل منهما تستمر المباراة 

الضائع من الوقتویض في أي شوط من شوطي المباراة ، كما یتم التعدقیقة15تین توجد استراحة مدتها فتر 
صابة اللاعبین ونقلهم إلى خارج المیدان أو تضیع ال ٕ طرف وقت منوهذا من خلال حدوث الاستبدال وا

، وهذا الوقت یتم وفقا لتقدیر الحكم له، كما یمتد الوقت للسماح بتنفیذ ركلة الجزاء عند نهایة اللاعبین وغیرها
كل من فترتي المباراة ،كما أنه یمكن تمدید الوقت وهذا عند انتهاء اللقاء بالتعادل والذي یسمي بالوقت 

، مصطفى كامل محمود(تم استراحة ما بین الشوطیندقیقة ولا ی15یقسم على شوطین كل شوط الإضافي و 
.)16، ص1999

:بدء واستئناف اللعب:القانون الثامن
عند بدء المباراة یتم إجراء قرعة باستخدام قطعة النقود والفریق الذي یكسب القرعة یختار إما المرمى 

والتي م من الكرة9,15على بعد واجدأو الكرة، وضربة البدایة یجب أن تمرر في جهة میدان الخصم الذي یت
یقوم بها اللاعبون في بدایة اللقاء أو عند تسجیل الهدف أو عند بدایة الشوط الثاني من المقابلة أو عند بدایة 



ولا تتم هذه ة من ركلة البدایة كل شوطین من الوقت الإضافي عند اللجوء إلیه، كما یمكن إحراز الهدف مباشر 
.لشروط الآتیة الضربة إلا إذا توافرت ا

.تواجد لاعبي كل فریق في نصف ملعبهم- 
.تكون الكرة ثابتة على علامة المنتصف - 
.یعطي الحكم الإشارة لبدء اللعب - 
.لا یلمس اللاعب ضربة بدایة الكرة مرة ثانیة إلا إذا لمسها لاعب آخر- 

مباشرة یلعبها الفریق من مكان ارتكاب ولو لمس لاعب ركلة بدایة الكرة مرتین متتالین تحسب ركلة حرة غیر 
.المخالفة

وعند إیقاف الحكم للمباراة لأي سبب من الأسباب فإنه یتم إستئنافها وذلك بإسقاط الكرة بین لاعبین               
.من مكان الذي توقفت عنده اللعبة ولا یبدأ اللعب إلا عندما تلامس الكرة الأرض

عب وخارج العب الكرة في الل: القانون التاسع
قائم المرمى أو العارضة تكون الكرة في اللعب في جمیع أوقات المباراة بما في ذلك عندما ترتد من 

أو قائم الرایة الركنیة وتبقى داخل الملعب و تكون الكرة خارج اللعب عندما تعبر بأكملها خط المرمي أو خط 
.كم اللعبالتماس سواء على الأرض أو الهواء وعندما یوقف الح

طریقة تسجیل الهدف : القانون العاشر
یسجل الهدف عندما تعبر الكرة بأكملها من على خط المرمي، بین القائمین وتحت العارضة، بشرط 

الجزائریة الاتحادیة(ألا یسبق تسجیل الهدف ارتكاب مخالفة لقوانین اللعبة بواسطة الفریق الذي سجل هدف
).32ص،لكرة القدم 

التسلسل : لقانون الحادي عشرا
هو تواجد اللاعب في وضعیة على المیدان بالنسبة لجهة مرمى الخصم وتكون الكرة في : التسلسل

.هذا الوقت مرسلة لهذا اللاعب من طرف أحد مرافقیه، كما أن مبدأ الأفضلیة یطبق على وضعیات 

الأخطاء وسوء السلوك: القانون الثاني عشر
تصرف غیر قانونيور الرئیسي للحكم یتمثل في كبح أو منع بأفضل الوسائل كل حركة أو إن الد

الأخطاء أو عنف ولا یعاقب على الخطأ إلا عندما یكون معتمدا ، وتختلف نوع العقوبة وحسب نوع الخطأ أو
ضمن اللعب حسب الكرة إذا كانتویمكن كذلك أن تكون العقوبة إداریة وتقنیة على حسب حجم الخطأ و 

.خارج اللعبأو



:الركلات الحرة: القانون الثالث عشر 
تكون الركلات الحرة إما مباشرة أو غیر مباشرة وفي الحالتین یجب أن تكون الكرة ثابتة ،ففي حالة 

خل الركلة الحرة المباشرة فإذا ركلت الركلة داخل الفریق المنافس فإن الهدف یحتسب ، أما إذا ركلت الكرة دا
مرمى نفس الفریق تتحسب ركلة ركنیة لصالح الفریق المنافس، أما في حالة الركلة الحرة غیر مباشرة فیحسب 
الهدف فقط إذا لمست الكرة لاعب آخر قبل دخولها المرمى ، فإذا دخلت الكرة مرمى المنافس مباشرة تحتسب 

الجزائریة لكرة القدم الاتحادیة(.نیةركلة مرمى ، أما إذا دخلت الكرة مرمى نفس الفریق تحتسب ركلة رك
).33ص،

وفي كلا الحالتین فإنه تصبح في اللعب فور ركلها أو تحركها، وعلى اللاعبین أن یقفوا بصورة إجباریة على 
ذا اقترب الخصم من الكرة 9,15المسافة المقدرة لذلك أي على مسافة  ٕ م من الكرة بالنسبة للفریق الخصم ، وا

ذا لمسها اللاعب المنفذ للركلة مرتین متتالیتین قبل أن أقل من هذه المس ٕ افة فإنه یعاد تنفیذ هذه الركلة ، وا
.یلمسها لاعب آخر فإنها تحسب ركلة غیر مباشرة لصالح الفریق المنافس من مكان حدوث الخطأ

.ضربة الجزاء: القانون الرابع عشر
لتي یعاقب علیها بركلة حرة مباشرة داخل تحتسب ركلة جزاء ضد الفریق الذي یرتكب أحد الأخطاء ا

منطقة جزائه والكرة في الملعب، ویمكن تسجیل هدف مباشر من ركلة الجزاء،وتقذف الكرة في ضربة جزاء 
من المكان المخصص لذلك،ویمتد الوقت لأخذ ركلة جزاء عند نهایة كل شوط من الوقت الأصلي أو الوقت 

).34ص،لقدم الجزائریة لكرة االاتحادیة(الإضافي
م من 9.15یجب أن یتواجد اللاعبون خارج منطقة الجزاء وخلف نقطة الجزاء على بعد لا یقل عن 

أما حارس المرمى فیكون على خط مرماه في مواجهة . نقطة الجزاء، ویجب أن یكون آخذ الركلة معروف
.آخذ الركلة بین القائمین حتى تركل الكرة

:میة التماسر : القانون الخامس عشر
عندما تجتاز الكرة بكاملها خط التماس سواء على الأرض أو في الهواء فإنها ترمى إلى داخل الملعب  من 
النقطة التي اجتازت فیها الخط وفي أي اتجاه بواسطة لا عب من الفریق المضاد لأخر لا عب لمس الكرة 

أو دیمه إما على خط التماسزء من كتلتها قیجب على الرمي لخطة رمي الكرة أن یواجه الملعب وأن یكون ج
على الأرض خارج التماس ، یجب أن یستعمل الرامي كلتا یدیه وان یرمي الكرة من خلف وفوق رأسه  تعتبر 

أو انیة إلا بعد أن یلمسهاالكرة في اللعب فور دخولها الملعب ولكن لا یجوز للرامي أن یلعب الكرة مرة ث



، ص1998،مفتى إبراهیم محمد. ( جوز تسجیل هدف مباشرة من رمیة التماس یلعبها لا عب آخر ، ولا ی
).306-304ص

:ركلة المرمى: القانون السادس عشر
عندما تجتاز بكاملها خط المرمى فیها عد الجزء الواقع بین قائمتي المرمى سواء الهواء أو على 

قوم أحد لا عبي الفریق المدافع یركلها مباشرة في الأرض ویكون آخر لعبها أحد لا عبي الفریق المهاجم فإنه ی
قرب للنقطة التي اللعب  إلى خارج منطقة الجزاء من نقطة الجزاء من نقطة داخل نصف منطقة المرمى الأ

منها الفترة الخارجیة للملعب ، فلا یجوز أن یمسك حارس المرمى الكرة بیدیه من ركلة المرمى خرجت 
ذا لم تركل الركلة خارج منطقة الجزاء أي مباشرة في الملعب فإنه یجب بغرض ركلها بعد ذلك في ال ٕ ملعب وا

إعادة الركلة ، لا یجوز أن یلعب الراكل الكرة مرة ثانیة إلا بعد أن یلمسها أ ویلعبها آخر ، لا یجوز تسجیل 
المرمى أن هدف مباشرة من هذه الركلة ، یجب على لاعبي الفریق المضاد لفریق اللاعب الذي یلعب ركلة

.      یكونوا خارج منطقة الجزاء حتى یتم ركل الكرة وتصبح حتى یتم ركل الكرة وتصبح خارج منطقة الجزاء
).306، ص 1998:مفتى إبراهیم محمد( 

:الركلة الركنیة : القانون السابع عشر
في الهواء                    عندما تجتاز الكرة بكاملها خط المرمى فیها عد الجزاء الواقع بین قائمتي المرمى

أو على الأرض ویكون آخر لعبها لاعب من الفریق المدافع ، فغنه أحد لاعبي الفریق المهاجم بلعب الركلة 
الركنیة ، أي یوضع الكرة بكاملها داخل ربع الدائرة لأقرب قائم رایة ركنیة وأندي یجب عدم تحریكه ثم تركل 

مباشرة من هذه الركلة، یجب على لاعبي الفریق المضاد للاعب الذي من هذا الوضع ، یجوز تسجیل هدف 
من الكرة حتى تكون في ) م9,15(مسافة أقل من عشر باردات ) تخطي (یؤدي الركلة الركنیة عدم الاقتراب 

.الملعب، یجب على لاعب الركلة أن لا یلعب الركلة مرة ثانیة إلا بعد أن یلمسها أو یلعبها لا عب آخر
).211ص 1987:خلیفة العنشري وآخرونعلي (

:متطلبات كرة القدم الحدیثة2-6-
:متطلبات كرة القدم الحدیثة للاعبین1-2-6-

أسلوبتدرج) 1972(سنة حالیا، فمنذاللعبأسلوبعاما عن) 20(منذالقدمكرةأسلوباختلفلقد
القويعلى الأداءالصحیحوالفهمالقوةبخططیاالجیدالفریقأفرادیتمیزصارحتىالهجومياللعب

فيالبطيءأولعرض الملعباللعبأوللخلفاللعبعنالابتعادمعالمنافسالفریقمرمىعلىوالمتوالي
للفریقالتكتل الدفاعيعلىللتغلبمحاولةمجدیة، وهذاالغیرالمراوغاتأوالهجماتتحضیر



المتعادلنقاط، والفریق) 03(یتحصل على ثلاثة الفائزالفریقعلبجالاتحادقرارعلىترتبالمنافس، ولقد
كماعالیةمرتبةإلىبسرعةینقلهالفوز الذيعنیبحثفریقكلأصبحفمنذ ذلك الوقت، )01(نقطة على
.كثیراأدنىمرتبةفيتجعلهالخسارةأن

وفيبصورة سریعةتتغیراللعبلاتالخصم، حامعمباشراتصالعلىاللاعبینیكونالمقابلةوأثناء
القدمكرةلاعبممكن، عن عملوقتوبأسرعوالفعلالمناسبالحلإیجاداللاعبعلىیجبحالةكل
بالكرةبالعملمتنوعفالجريعن الأخرىالواحدةوتختلفمتغیرةالحركیةمتغیر، العملیاتتكراريطابعذو
.القفزأوالتوقفأوالمشيأو

یتطورالجري الذيیشغلهالقدمكرةللاعبالحركیةالعملیاتمنكبیراجزءاأنإلىالأخصائیونویشیر
للسرعةتغییر خاطفمفاجئ أوتوقفمنیتحولالذيالانطلاقإلى، إضافةالسریعإلىالبطيءمن
.الاتجاهأو

التحضیر البدنياللعب، معفيوالذكاءالفنيالجانبعلیهایغلبالقدمكرةفيمباریاتنشاهدوحالیا
الأخرىفي الریاضاتعلیههومامثلاللعبتطویراتجاهلهاالعاليالمستوىذاتللاعبین، فالفرقالجید
اللاعببتحضیرالاهتمامالمدربین  علىأجبرمافي ان واحد وهذاویدافعیهاجمالید، فالكلالسلة، كرةكرة
الإستراتیجیةلمتطلباتاستجابةبدني، التقني،التكتیكي، النظري، والجانب النفسي، وهذاالجوانبهشتىفي

).188- 187صصم،9971مختارمحمودحنفي(.الحدیثة
التنفیذتكتیكیة وسرعة-التكنیكوالعملیاتعددبارتفاعاللعب، تترجمشدةفيزیادةلأخرىمنافسةمنونسجل
1975سنة" اكرموف"أمثال أخصائیونلدراساتاأطول، واستنادلمسافاتوالجري قامالتي،والتسجیلات)م(

: التالیةالجداولفيم ، موضحة1981سنة" لوكتشیوف"بها 
السبعینات، حیثفيوهذاالقدمكرةلاعبيبهایقومالتيالمهاراتأهمیوضع:)03(الجدول رقم-

الفعليحین الوقتالمدرب، فيقبلمنلهاالتخطیطتمالتيوالمهمةاللعبلمراكزالمتغیراتهذهتخضع
).R.A. Akramov,P.36().دقیقة60- 55(بینیتراوح ماالمباراةخلال

-



:اهم مهارات لاعبي كرة القدم في السبعینات): 03(قم ر الجدول
.الملاحظات.التقدیر-. المهارة-

/.كلم07-05من- .التنقلمسافة-

-600مایناسب مسافة- .انطلاق80-30من - .قاتعدد الانطلا- 
م900

/.قفزات6- 2من- .قفزات عمودیة- 

/.صراع42-14من- .صراع من اجل الكرة- 

/.تمریرة45-29من - . عدد التمریرات- 

عدد مرات مراقبة - 
.الكرة

/.مرة30-18من - 

/.مراوغة07-02من - .عدد المراوغات- 

/مرة16-03من- .عدد مرات صد الكرة

/قذفات07-04من - .القذف اتجاه المرمى

:اوقات الجري حسب خطوط ومراكز اللعب): 04(رقمالجدول

الوقت_ .خطوط ومراكز اللعب- 

.ثانیة37ودقیقة23.الوسطمهاجمو-

.ثانیة07ودقیقة22.الجناحمهاجمو-

.ثانیة07ودقیقة22ن.لاعبي وسط المیدا- 

.ثانیة04ودقیقة20.عبي وسط الدفاعلا- 



:مكتسبات اللاعبین الناجحین مستقبلا): 05(رقمالجدول
المستقبلفيیستطیعونهذه الصفاتیملكونالذیناللاعبینأن" 1981) "لكشینوف(الأخصائيقولحسب
-.Batte (A) ., 1969( :الموسمخلالتدریبا) 520(مقابلة، وتحمل) 50-60(لعب  P14.(

.القیمة- الخصائص- 

.ثا/م11.30إلى11.00من-.للجريالقصوىالسرعة-

بمعدثا/م54.90إلى47.00من-.المداومةسرعة-
م3000

-ثانیة40ودقائق09في .دقائق10

.دقیقة/كغ/مل70-60من - .الاستهلاك الاقصى للاكسجین- 

.سم80-75من - .القفز نحو الاعلى في وضعیة الوقوف- 

.%09-07من - .نسبة الدهون في الكتلة الجسمیة

.كلغ54الى 05من- .الكتلة العضلیة- 

:حسب مراكز اللعبةمتطلبات كرة القدم الحدیث2-2-6-
: متطلبات لاعبي الدفاع/ أ

.الكرةفقدانلحظةمنبالدفاعالفریقأفرادكلیقوم-
.الوسطظهیراستخدام-
.اللاصقةومراقبتهمالجناحینضدالقويالدفاع-
.الخطرینللمهاجمیناللصیقةالمراقبة-
.العددیةالقلةعندوالاندفاعالتهورعدم-
.).32م، ص1995محمود، حنفي(.الخطرةالمباشرةاللعبمنطقةلغلقالوسطلاعبوایعود-
:متطلبات لاعبي الهجوم/ ب
.علیهاتدربواالتيباللعخططتنفیذعلىالفریقجمیعیعملأن-



.الكرةعلىالمستحوذالزمیلمساعدةعلىالعمل-
.المدافعینوخلفأماممائلا)المهاجم(الحراللاعبجري-
:التالیةللأهدافالملعبداخلفيالمهاجمجري-
.الوسطفيالكرةمعهالذيالزمیلمساعدة-
.الجناحفيفارغةمساحةخلق-
.الخلفمنمراقبته، القادمتصعبالجناح الذيلمدافعالهجوميالمجالفسح-
.ممكنعددبأكبرالهجومإنهاءفيالمشاركة-
:متطلبات لاعبي الوسط/ ج

المناطقفياللاعبینبعضعلىالخصوصوعلىاللاعبینعلىكثیرةمتطلباتالحدیثةالقدمكرةتضع
والدفاعالهجوموصل بینحلقةویعتبرالدفاعيتلللتكالأولالخطیشكلالوسطالملعب، فخطمنالحاسمة
یابا، بالإضافةذهابااللاعبینأكثرمنهایمرالتيالمنطقةالوسطمنطقةوتعتبر ٕ فان لاعبيهذاكلإلىوا
فيلاعبیهمأحسنالمدربینأغلبعلى ذلك یوزعالهجوم، وبناءالخطالمساندیناللاعبینأحسنهمالوسط

لاعبيعلىیجبالمفهومهذایكتملالوسط، ولكيیمتلك منطقةلمنالحدیثةالقدمكرةأنباعتبارالخطهذا
یرتبطوالذيالدفاعيالعمقتقدیمهوالوسطلاعبيأولى مهماتواحدة، وأنكوحدةالعملالوسط

)179ص1988محسنثامر(. الدفاعیةالمثلثاتلعبالانحراف فينقاطتشكلبمسؤولیاتهم في
: الوسط كالآتيللاعبيالتكتیكیةالواجباتترتیبویمكن

. لأخرجانب مناللعباتجاهتحویل-
.الهجومیةالخططبتطبیقوالبدءبالكرةالاحتفاظمبدأتطبیق-
.الدفاعلهزیمةكأسلوبالجداریةالمناوراتبتنفیذالقیام-
.المباشروالهجومالتهدیف-
).دفاع المتقدمال( الأولالدفاعجدارتشكیل-
.الخصمللاعبيالقویةالمراقبة-

:متطلبات مدافعي الجناح/ د
نجاحهالهجومفيالمشاركةالمدافعیناللعب، ألزمخططفيالتقدم ٕ حیثمن الخلفیتقدمونباعتبارهموا

.فقطبالدفاعالالتزامفكرةمنمراقبتهم، وحررهمتصعب
:التالیةوذلك للأسبابیةالحیو المناطقالجناح منمنطقةوتعتبر

.مباشرةغیرهجومیةمناطقباعتبارهاالأجنحةعندالواسعةالفراغات-



.الجانبیةالمناطقفيالمدافعینقلة-
).17،ص1988محسنثامر(.أنفسهمالمدافعینمنالتغطیةصعوبة-

إلىجناح وحتىمهاجمینإلىالجناح بتحویلهملمدافعيإضافیةواجباتالحدیثةالقدمولذلك تتلقى كرة
یتمكنحتىالوسط كاملینخطبلاعبيالاحتفاظالمدربأرادإذاخاصةهذاالهجوم، ویتمإنهاءمهاجمین

.الملعبوسطفيالتحكممن
1995-محمودحنفي(التخطي:الجناح هيمدافعيعاتقعلىالملقاةالهجومیةالتكتیكیةالخططأهمومن
.).07.47ص

: اهات الحدیثة لكرة القدمالاتج3-6-
محاولةفيوالتي تتمثلتتغیرلماللاعبمهمةأنجوانب، رغمعدةفيمستمرتقدمتعرفتزالماالقدمكرة

.التلقيدونالأهدافمنممكنعددأكبرتسجیل
لوجهة الأهدافموازیةومقاییسمعاییرتحدیدأجلمنأنهالمعروفمن:اتجاهات عامة1-3-6-

)كأس أوروباأثناءالماضیةالقلیلةالسنواتإلىبالأولیةتعودالانتباهنقاطالعصریةالقدمرةكفي 1996 )
یجبالقدمكرةتطویرفمن أجل) 92- 91- 90( النوادي إلىوكذلك بالنسبة) 1994-1990(العالم وكأس

للمستوىالمحددةالعواملاستقرارفيالتحسین:مثل.القاعدیةالمعارفتقییمأهمیةالاعتباربعیننأخذأن
عطائها) التقني، التكتیكي، النفسي( شابههاوماالعالي ٕ .التطورمنعالمستوىوا

التدریب تؤدي الى تحسینمحتویاتفيوالإبداعالتجدیدأنتبینالدولیةالأمثلةأنلناوكذلك یتضح
.المنافسةأثناءاللاعبینىعلالتعرفمنانطلاقاجدا، فالمدربونقصیروقتفيالمستوى

والتحقیقات المفصلةوالوطنیةالدولیةللمنافساتالكليالتحلیلوكذاالملاحظةاللعبمراحلمختلفومن
اقة البدنیة، التقنیة، التكتیكیةاللی( التالیةالعناصرمختلفوأهمیةالتدریبسیرورةإنجازیتصورون

:حسبیكونمنافسةالأثناءالفعال، والتصرف)والسیكولوجیة
.العنیفاللعبأسالیبلتجاوزحركيلعبتحضیرإطارفيالهجومياللعبمحتوىاستعمال-
. الروح الجماعيلإعطاءوتنظیماتصالكنتیجةوالجماعيالفرديالمستوىبینشاملتركیب-
.السرعةقوةومداومةالسرعةمداومةقدراتعلىیتركزالعالياللعبإیقاع-
.لاعبلكلالحركيوالنشاطالكبیرةلحیویةا-



وكذلك شروط المنافسةمنبالتقربیتمیزالحدیثالتدریبلتسطیراتجاهات:اتجاهات خاصة2-3-6-
المنافسةلشروطالمتصلة والمطابقةالقاعدیةالأسستعطيالاتجاهاتالتدریب، هذهأثناءالمنافسةتوجیه

:ذكرمعللتدریبالمتواصلالمتعلقة بالتطویرللمحتویاتالتنویعقطریعنالتدریبتشكیلكیفیةوتعطي
.الخاصالسنويبالتدریبالخاصةالوسائلمنالرفع-
.التدریبلعناصرالمتبادلةالتأثیراتمتابعةإطارفيالتدریبلوسائلالعقلانيالاستقرار-
.التدریبلسیرورةقویةخاصیة-
).17، ص2004، الطیبأبوأحمد(المنافسةمنریبةقأشكالعلىالتدریبتسطیر-

:لكرة القدمأخرىجوانب -7
: القدمالجانب الاقتصادي لكرة -

العالمالاقتصادیة فيالمحركاتوأحدكبیرةاجتماعیةظاهرةإلىالحدیثةالتطوراتمعالریاضةتحولت
علىیعودإلى الاحتراف، الذيوالمتعةالهوایةمجردمنالانتقالمععالمهاعلىالمالطغىمابعدالمتقدم

.بالملایینتعدطائلةبأموالأصحابه
ملیار 400" ب یقدرالعالميأعمالهارقمأصبحالریاضةأنأكدقد" بوغفرنسو"الفرنسيالاقتصادفخبیر
بقیةشانهاقتصادیاالریاضة نشاطاوحدها، وبذلك أصبحتالقدملكرة" ملیار دولار4.3"منها " أمریكيدولار 

الأولمبیة المبادئعنالتخليیفسرالذيالشيءالأخرىالقطاعات
عادة ٕ الإعلام التيوسائللولالكبرالماليالتوسعهذایكنجدیدة، ولمتجاریةكقیمةالمجالهذاتنظیموا
یهتم للعروضالتلفزیونأصبححیثالصناعیةالأقمارعبرالبثانتشارمعالمیدانفيطفرةعرفت

.الطائلةبالأموالعلیهتعودوالتيأنواعهابمختلفالریاضیة
)عاموفي 1988 بیبسي cocaKكوكا ":أمثالالشركاتأمامالبابفتحمماالتسویقبرنامجأطلق(

Pepsi "كأدیداس " الریاضیة للمستلزماتالمصنعةالشركاتأوAdidas نایك ،Nike "عالمللدخول
حیثالریاضات بالاحترافأنواعجمیعفي، سمح)1922(عامبعدمستثمرینأوكمختصینالریاضة
البثحقوقعنهاتنعكسالعالمیة، حیثالتلفزیونمحطاتطرفمنمزایداتموضعالأخیرةهذهأصبحت

السنواتلالخللارتفاعمدعوالرقمبأوربا وهذاالقدمكرةأندیةعلى"أوروملیار3.6 "یقاربماالتلفزیوني
لانتقالسیؤدي مستقبلامماوالساخنةالهامةالقنوات التلفزیونیةتعطیهاالتيللأهمیةوذلك نظراالقادمة

، الطیبأبوأحمد(.الریاضیةالصناعةمجالإلىمیدان الفرجةمنالعالمفيشعبیةالأكثرالریاضة
).18، ص2004



6"العشریة الأخیرة خلالتجاوزقدالبثحقوقعلىلحصولاأجلمنالتلفزیونیةالقنواتبینفالصراع
هذهانتقادمن المهتمین إلىبالكثیرینأدىممامستمربشكلللارتفاعمدعوالرقمیزالوما" ملایر اورو
)2002(لسنةالعالمكأسعلمنا أنإذاخصوصامستقبلایحسملمالأمرهذالكنالتنافسفياللاعقلانیة

لسانعلىجاءماحسبالبثفيالجنوبیة، عرف ارتفاعاوكوریاالیابانمنبكلالنهائیةارهأطو جرتالذي
فيالخاصةالقنواتإستراتیجیةمجاراةفيالمجانیة صعوبةالقنواتوجدتالریاضیة، حیثالعملیاتمدیر
).19، ص2004، الطیبأبوأحمد(.التلفزیونيالبثمیدان
لحمایة مصالحها"بارتنرزمیدیاشركة"إطارفيالقنواتمنمجموعةتكتلتةموحدإستراتیجیةولخلق

قدالتلیفزیونیة، وذلك تكون القنواتالأمریكیةالمتحدةالولایاتفيیحصلماكنموذجالاقتصادیة خذین
هذاویظهرالریاضةحسابمكسب  علىأكبرتحقیقهدفهاإعلامیةثورةفيالدخولإلىالقدمبكرةدفعت
اشتراك هدفهتجاوبایجدلمالأساسفيالممتاز، مشروع تجاريأحداثعندما اقترح  مشروعجلیاالأمر

.الوطنیةبطولتهمفيعلیهاالمحصلالنتائجدعوتهم حسبتتم" آخرین18"إلیهمیضاف" نادیا"18
سابقإیطالي ومساعدمالأعرجل" ودولف،هیتسبارتنرزمیدیا"رئیسلسانالاقتراح علىهذاجاءوقد

كالأمریكيالعالمیةالقنوات التلیفزیونیةمنطرف رؤساء مجموعةمندعماوجدالذي" لسیلفي براسكزني"
طرفمناعتراضالقيالمشروع، ولكن هذا"براسكوني"والإیطالي" لیوكیرش"والألماني" روبیرمردخ"

المباریاتتمرأنالقدملكرةدعمهمفيلذین اشترطوااالمعلنینبینهمومنالریاضيالمیدانفيالفاعلین
.شعبیةمنهابدلنخبویةریاضةسیجعلهاطرف المؤسسات الخاصةمنالقدمكرةاحتكارلأنتشفیربدون
" جیفنتوس"رأسهاوعلىالتلیفزیونيالبثحقوقمنغیرهامنأكثرتنتفعالفرقبعضأنینفيلاهذاولكن
مداخیلهامنجدیدة للرفعطرقاابتكرتالأخیرةهذهأنكماالتلفزیونیةالقنواتمنخیلمداثلثتحصدالتي

"حققت" بلوسكنال"فمثلاالقدمكرةلمحبيالقاعدةمستغلة بیعهاطریقالأرباح عنمن" ألف اورو200
خزائنهاتعرفالتيالإیطالیةالقنواتما تحصلهدونیبقىرقمها، لكناتالبطاقطریقعنالمباریاتتذاكر

للفرق، حیثبالنسبةحتىجدواهاالتقنیةهذهوقد أثبتتالفرنسیةالقناةسجلتهالذيالرقممناكبرمداخیل
المستقبلیةإستراتیجیتهاأنإذاللارتفاعمدعواالرقموهذا" ملیون اورو"04إلى مبیعاتهامداخیلارتفعت
الرفعإلىبدورهأدىالذيهوللفرقبالنسبةالمواردتعدادولعل"ملیون اورو"12إلىالرقمهذاإیصال
البریطانیةالأندیةخزینةمن(% 47 )مستنزفلوحدهالجانبمن هذااللاعبینرواتبمنالخیالي

)إلىیصلالمداخیللمستوىارتفاعمقابلالفرق الإیطالیةمواردمن) %58(و لیبرالیةمنذ(% 25
مماالأوربيالاتحاددولفرقضمنالأجانباللاعبینیحددلاالذي" توماس"مرسوم بعدلاعبینالسوق
مدافعفمثلاالمدافعینذلك إلىتعدىبلالمهاجمینفقطلیساللاعبینضمفيبین الفرقالصراعإلىأدى



مكتببهاقامالتيالدراساتأثبتتمدهش، وقدبشكلالمادیةقیمتهترتفعقدالعالمعلى كاسحاصل
مرتفعةتؤدي أجوراالتيهيالبطولةفيالأوائلالخمسالأندیةبانالإنجلیزیةحول البطولة"دولیت"

فقیرةوأخرىاللاعبینوأجودأغنىتضمالتيالغنیةالفرقبینوبشدةوبهذا فان الفرق ما برح یتسعللاعبیها
.البطولةخلال" الكومبارس"تلعب دور

في البطولةالغنیةالسبعالأندیةأنأظهرالإیطالیةالبطولةتخصدراساتأجرىالمكتبنفسأنكما
)عشرالإحدىعلیهیحصلمامراتثلاثبمجموعةتستأثرالإیطالیة 11 البطولةفيالآخروننادیا (
"علىتحصل"  جیفنتوس"فان المحضوضةالأندیةهذهوتحصل زیونيتلفبثكحقوق" ملیون اورو20

،ومرد" ملاین اورو05"علىالأخرى سوىالصفوةأندیةتحصللاحینفيالمعلنینطرفمنومساهمات
لهبلالجوانبهذهمداخیله عنمنالرفعإستراتیجیةتنحصرولاللفرجةمقابلةهو" جیفنتوس"أنالأمرهذا

ضمنهاومنامتلاك عقاراتسیعمد إلىوترفیهیا، حیثسیاحیاملتقىالناديجعلفيتتجلىرؤیة  مستقبلیة
.الخ...والمطاعمللسینماودورافنادقسیاحیا یشملمركبحولههو ملك للبلدیة، لیشیدالذيالحاليملعبه
عنتخرجعلاقة تجاریةهيالكرویةوالفرقالتلفزیونیةالقنواتبینالعلاقةأننلاحظالجریدتینخلالومن

.وترفیهیاریاضیاأكثر منهمنتجااقتصادیانشاطاالقدمكرةأصبحتثالضیق، حیالتقلیديالإطار
).22.21،ص ص2004، الطیبأبوأحمد(



: خلاصة
كثیرفيبهاأصبح الاهتمامالحدیثة، وكیفالقدمكرةمتطلباتمختلفتبینالفصلهذاخلالمنتمكنالقد
المدربینمنالكثیرأصبححیثالخ،..، المورفولوجیة، النفسیةیةالفسیولوجالبدنیة، المهاریة، "الجوانبمن

هذهبینالجزائريالوطنيالفریقموقعإلىتطرقنامتینة، كماأسسوذوقويفریقتشكیلفيیستغلونها
أنكیفالتنافسي، ورأیناالوسطفيقیمةلهلتصبحالتطوراتهذهعلیه لمواكبةیجبوماالحدیثةالمتطلبات

یبذلون أكثر وتجعلهماللاعبینمستوىمنترفعمتطورةصورةمنهاتجعلالقدملكرةالمتطلبات الحدیثةهذه
مهماقتصاديالقدم كمصدركرةإلىینظرأصبحالذيلهاالاقتصاديالجانبوجودهم، وكذالإثباتمجهود
ماليرصیدلیحققواأكثرجتهدونیمن اللاعبینیجعلمااللاعبین، وهذابتجارةنسمعأصبحناوكذاومعتبر

أنیمكنأنهوالفرق، كمااللاعبینمستوىرفعفيلأنه ساهمإیجابيشيءیعتبرالجانبهذامعتب، ربما
الیومالقدمكرةأنالقولیمكنللاعب، وبالتاليالریاضيالمستقبلتحطیمإلىفقد یؤدي سلبيجانبیكون

اللاعبینمستوىتطویرفيیساهمحدین، فقدسلاح ذوتكونقدحدیثةمتطلباتتتوافر علىأصبحت
.الفرقوكذااللاعبینتحطیمفيیساهمقدوالفرق كما







:تمهید
الدراسات فيالتطبیقيالجانبأهمیةتكمناني الأكثر أهمیة في موضوع الدراسة، فیعتبر الجانب المید

والوقوف علىالمطروحةالتساؤلاتعلىالإجابةبهدفدراسةلكلالنظريللجانبتدعیماوذلكلمیدانیة،ا
جراءاتوكذا الإالمختار،المنهجإلىالجانبهذافيسنتطرقوعلیهالمصاغة،الفرضیاتمنالتحققمدى

المستعملةتقدیم الوسائلسیتمكماوخصائصهاتحدیدهاوطریقةالعینة،عرضسیتمأینالمتبعةالتطبیقیة
.المتبعةالإحصائیةإلى المعالجاتسنتطرقوثباتها كماصدقهاومدىالحالیةالدراسةفي



:الدراسة الاستطلاعیة
لاستبیان قمنا بعدة خطوات تمهیدیة والمتمثلة في التعرف على میدان قبل الشروع في توزیع استمارة ا

العمل وذلك بزیارتنا لبعض أندیة ولایة المدیة، قصد الحصول على المعلومات والبیانات للتأكد من الظاهرة 
ة، ومعرفة المدروسة والاستعانة بها في الدراسة المیدانیة، ومعرفة الإمكانات المادیة والبشریة للأندیة الریاضی

العــراقیل التي تواجهها، بالإضافة إلى مقابلة المسئولین والمدربین والتشاور معهم لأخذ موافقتهم على الدراسة 
.المیدانیة وأرائهم حول موضوع الدراسة، وكذلك تحدید عینة البحث وضبطها والتي تمثل المجتمع الأصلي

:المنهج المستخدم-
هو عبارة عن "وث الاجتماعیة باختلاف مشكلة البحث وأهدافها، فالمنهج إن مناهج البحث تختلف في البح

،2002رشید زرواتي، ("مجموعة من العملیات والخطوات التي یتبعها الباحث بغیة تحقیق بحثه
.)119ص

ففي مجال البحث العلمي یعتمد اختیار المنهج السلیم والصحیح، لكل مشكلة بحث بالأساس على طبیعة 
" المراقبة الطبیة الریاضیة لدى أندیة كرة القدمواقع" ن هذا المنطق فموضوع بحثنا یتمثل في المشكلة وم

ویعرف بالأسلوب المسحي الذي یعتمد على جمع البیانات المیدانیةتوجب علینا اختیار المنهج الوصفي
الظواهر التعلیمیة المنهج الوصفي في مجال التربیة والتعلیم على أنه كل استقصاء ینصب على ظاهرة من 

على أنه استقصاء ینصب على ظاهرة من الظواهر كما " أنه رابح تركيكما هي قائمة في الحاضر، ویعرفه 
،1984ابح تركي، ر " (هي في الحاضر قصد تشخیصها وكشف جوانبها وتحدید العلاقة بین عناصرها

.)23ص
لوصف الظاهرة أو ـلت البحثیة التي تتكاممجموعة من الإجراءا" فیعرفه بأنه صالح الرشیديبشیرأما 

ومعالجتها وتحلیلها تحلیلا كافیا ودقیقا الموضوع اعتمادا على جمع الحقائق والبیانات وتصنیفها 
بشیر ".(للاستخلاص والوصول إلى نتائج وتعمیمات عن الظاهرة أي الموضوع محل البحث

.)59ص2000صالح الرشیدي ، 
: مجالات البحث-
: لمجال المكانيا-3-1

نادي اولمبي : القدم لولایة المدیة وهيكرة لقد أجریت الدراسة المیدانیة على مستوى بعض أندیة
.قصر البخاري، نادي اتحاد مزغنة، نادي الریاضي الهاوي حربیل



: المجال الزماني-3-2
. 2014ریلافإلى أواخر شهر مارسبالنسبة إلى الجانب النظري، تم البدء فیه من شهر 

.2014ماي نهایة شهرإلى افریلشهر أواخربالنسبة للجانب التطبیقي شرعنا فیهماأ
:هناك متغیران: ضبط متغیرات الدراسة-4

:المتغیر المستقل-أ
وهو الذي یتم بحث أثره في متغیر آخر، ویمكن للباحث التحكم للكشف عن تبیان هذا الأثر 

.الریاضیةالمراقبة الطبیة : ر، ویتمثل في بحثنا هذا فيباختلاف قسم ذلك التغی
:المتغیر التابع- ب

هو ذلك المتغیر الذي یرغب في الكشف عن تأثیر المتغیر المستقل علیه والمتغیر التابع في بحثنا 
.أندیة كرة القدم: هذا هو

:مجتمع البحث-4
هي مجتمع الدراسة الذي تجمع منه " مفهومها باعتبار العینة هي جزء مهم في أي دراسة میدانیة نجد أن 

البیانات المیدانیة ، وهي تعتبر جزء مهم من الكل ، بمعنى أنه تؤخذ مجموعة من أفراد المجتمع على أن 
.)191ص. 2002. رشید زرواتي( "تكون ممثلة للمجتمع لتجري علیها الدراسة

:عینة البحث-4-1
بعض أندیة فيار عینة البحث عشوائیایة مطابقة للواقع قمنا باختحرصا للوصول إلى نتائج دقیقة وموضوعی

، والقسم الشرفي وخصصت لمدربي في الجهوي الأول وقسم ما قبل الشرفيتنشط كرة القدم لولایة المدیة 
نوادي وكانت هذه الأخیرة 3لاعب لكل الفئات  في 220مدرب و12ولاعبي كرة القدم، وتتكون العینة من 

:كالتالي
.نادي اولمبي قصر البخاري- 
.نادي اتحاد مزغنة- 
.نادي الریاضي الهاوي حربیل - 

.بالنسبة للاعبین%16.36بالنسبة للمدربین  و% 100وقد تمثلت نسبة العینة 
:أدوات البحث-

في بحثنا قمنا باستخدام طریقة الاستبیان باعتباره الأمثل وأنجع الطرق للتحقق من الإشكالیة التي قمنا
.   بطرحها، كما أنه یسهل لنا عملیة جمع المعلومات المراد الحصول علیها انطلاقا من الفرضیات



:تعریف الاستبیان-5-1
بأنه قائمة تحتوي على مجموعة أسئلة یستخدمها الباحث لبناء أسئلة وتوجیهها مراد عبد الفتاحیعرفه - 1

بیان لیس إلا صحیفة استخبار یطبقها الباحث إلى المجیب حیث یقوم بنفسه بتوجیه الأسئلة، والاست
مراد عبد .(بدلا من المجیب، ویسمح استخدام استمارة الاستبیان للمجیب أن یسجل إجابات في الحال

)807ص. 2000الفاتح ، 
:و طبعا تم الاعتماد على الأسئلة التالیة

".لا"و " نعم"ا وغالبا ما تكون بـ هي الأسئلة یحدد فیها الباحث إجاباته مسبق:الأسئلة المغلقة-5-1-1

وهي أسئلة مضبوطة  بأجوبة متعددة ویختار المجیب الذي یراه :الأسئلة متعددة الأجوبة- 5-1-2
)83ص. 2000مصطفى حسین باهر ، - إخلاص محمد عبد الحفیظ(.مناسبا

:أسلوب توزیع الاستبیان-5-2
أساتذة المختصین في مجال التربیة البدنیة بعد صیاغة الاستبیان بصفة نهائیة، وعرضه على بعض 

والریاضیة  بغرض  معاینة الاستبیان من حیث وضوح الأسئلة وفهمها من الناحیة اللغویة  للعینة المختبرة 
والموافقة علیه من طرف المشرف قمنا بتوزیعه بطریقة مباشرة على مدربي ولاعبي بعض أندیة كرة القدم 

.لولایة المدیة
17ى لعي و ستبیان الذي اعتمدنا علیه في جمع المعلومات، من استبیان موجه للمدربین یحتویتكون الا*

، بحیث أن لكل محور إلى محورین رئیسییننمقسماسؤالا 16وآخر موجه للاعبین یحتوي على سؤالا 
:مجموعة من الأسئلة

.اللاعبینبالنسبة لاستبیاني المدربین و تدرس الفرضیة الأولى11إلى01الأسئلة من- 
.بالنسبة للاعبین16إلى 12بالنسبة للمدربین ومن تدرس الفرضیة الثانیة17إلى12الأسئلة من- 

لكي یتسنى لنا التعلیق وتحلیل نتائج الاستمارة بصورة واضحة وسهلة :الأدوات الإحصائیة المستعملة-
ئج المتحصل علیها من خلال قمنا بالاستعانة بأسلوب التحلیل الإحصائي وهذا عن طریق تحویل النتا

النسبة المئویة :الاستمارة إلى أرقام على أشكال نسب مئویة وهذا عن طریق إتباع القاعدة الثلاثیة المعروفة بـ
.عدد العینة/ 100×عدد التكراراتتساوي

%100ع                     
%     ت                      س 



.ع/100×ت= س
.عدد العینة: ع
.عدد التكرارات: ت
.النسبة المئویة: س

:إختبار الكاف تربیع
في تحلیل نتائج الدراسة النهائیة، لأن هناك عینة واحدة وهي 2كـا: اختبارهذه نافي دراستنا استعمل

الأساتذة، وهذا لإعطاء تحلیل حقیقي وموضوعي للنتائج ومدى مناسبة استخدام لهذا النوع من الدراسات 
وكانت المعالجة الإحصائیة للاستبیان عن طریق حساب " الاستبیان"والأداة المستعملة في ذلك هي 

)424ص - 2004- حسن أحمد الشافعي(:العلاقة التالیةب2اـك
X2

c = ∑(FO- Fe)2 /Fe
X2: حیث

cالمحسوبة2هي كا.
X2

t:المجدولة2هي كا.
.هي المجموع∑
Fo:التكرار.
Fe :التكرارات المتوقعة وتحسب بـالعلاقة التالیة  :

.عدد الأجوبة/ مجموع التكرارات = التكرارات النتوقعة 
Df: 1–عدد الاسطر =درجة الحریة.
.الجدولیة2اـكالمحسوبة تساوي أو أكبر من قیمة 2اـكإذا كانت قیمة:ذات دلالة- 
.الجدولیة2اـكالمحسوبة أقل من قیمة 2اـكإذا كانت قیمة:غیر دالة-





:للمدربینالاستبیان الموجهوتحلیلعرض 
لاعبي كرة لالطبیةحتیاجاتالاتتماشى مع للأندیةالمراقبة الطبیة الریاضیة : المحور الأول1-1-
.القدم

معلومات طبیة خاصة بلاعبیك؟لدیكهل تتوفر :)01(السؤال رقم
.ة بلاعبیهما إذا كانت تتوفر لدى المدرب معلومات طبیة خاصمعرفة : الغرض من السؤال

.01الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم : )08(جدول رقم 
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

%النسبة التكرار الإجابة

غبر دالة 5.99 1.5 2 0.05
25 3 كافیة
50 6 قلیلة
25 3 غیر كافیة

100 12 المجموع

:تحلیل نتائج الجدولعرض و 
من المدربین أجابوا بأنه تتوفر لدیهم معلومات طبیة كافیة عن % 25من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

من % 25أجابوا بان لدیهم معلومات طبیة ریاضیة قلیلة بلاعبیهم  وأن نسبة % 50لاعبیهم في حین أن 
.یهم غیر كافیةالمدربین أجابوا بان المعلومات الطبیة الخاصة بلاعب

عند مستوى ) 5.99(المجدولةx2وهي بذالك اقل من ) 1.5(المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.، ومنه نستطیع القول بأنه لا توجد دلالة إحصائیةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

بین وهذا یدل على أن هناك إهمال أن معظم المدربین یملكون معلومات طبیة قلیلة عن اللاع:نجنستومنه 
من طرف المدربین للمعلومات الطبیة الریاضیة الخاصة باللاعبین وهذا یؤثر على اللاعبین ویجعلهم عرضة 

الموت المفاجئ و للعدید من المخاطر مثل الإصابات، 



هل هناك دفتر صحي خاص بالماضي الطبي الریاضي للاعبین؟: )02(رقمالسؤال 
.دفتر صحي خاص بالماضي الطبي الریاضي للاعبینمعرفة ما إذا كان هناك : لالغرض من السؤا

.02الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم : )09(جدول رقم
القرار x 2t x 2 c df مستوى 

αالدلالة

%النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 9.5 2 0.05
8.34 1 كل اللاعبین

16.66 2 بعض اللاعبین
75 9 لا یوجد

100 12 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
دفتر صحي خاص بالماضي من المدربین أجابوا بأنه هناك % 8.34من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

للاعبیندفتر صحي لبعض اأجابوا بأنه هناك % 16.66في حین أن الطبي الریاضي لكل اللاعبین
.دفتر صحي خاص بالماضي الطبي الریاضي للاعبینأجابوا بأنه لا یوجد % 75ونسبة 

عند مستوى )5.99(المجدولة x2وهي بذالك اكبر من ) 9.5(المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.ة كبیرة، ومنه نستطیع القول بأن هناك دلالة إحصائیdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

أن أغلبیة اللاعبین لا یملكون لدفتر صحي خاص بالماضي الطبي للاعبین مما یعیق عمل : ومنه نستنتج
ویصبح الإصاباتالمدرب في إنجاح العملیة التدریبیة وفي المنافسات وكذالك عمل الطبیب في تشخیص 

.اللاعب عرضتا لمخاطر صحیة



سعافات الأولیة؟هل لدیكم معلومات عن الإ:)03(رقمالسؤال 
.معرفة ما إن كان للمدربین درایة كافیة بالإسعافات الأولیة: الغرض من السؤال

.04الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم : )10(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

%النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 9.5 2 0.05
8.34 1 كافیة

75 9 انوعا م
16.66 2 غیر كافیة

100 12 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
معلومات عن الإسعافات من المدربین أجابوا بأنه لدیهم % 8.34من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

% 16.66ونسبة افات الأولیةمعلومات عن الإسعأجابوا بأنه نوعا ما لدیهم % 75في حین أن الأولیة
.معلوماتهم عن الإسعافات الأولیة غیر كافیةأجابوا بأن 

عند مستوى 5.99المجدولة x2وهي بذالك اكبر من 9.5المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.، ومنه نستطیع القول بأن هناك دلالة إحصائیة كبیرةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

.أن معظم المدربین لدیهم معلومات قلیلة  في الإسعافات الأولیة :ومنه نستنتج



المراقبة الطبیة في انتقاء لاعبي كرة القدم؟تراعونهل:)04(رقمالسؤال
. معرفة إذا كان المدربین یراعون المراقبة الطبیة في انتقاء اللاعبین: الغرض من السؤال

.05لإحصائیة للسؤال رقم الدراسة ا: )11(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

%النسبة التكرار الإجابة

غیر دالة 5.99 2 2 0.05

16.66 2 أراعي
33.33 4 في بعض الأحیان

50 6 لا أراعي
100 12 المجموع

:ولعرض وتحلیل نتائج الجد
المراقبة الطبیة في انتقاء یراعونمن المدربین أجابوا بأنهم % 16.66من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

المراقبة الطبیة في انتقاء یراعون في بعض الأحیانأجابوا بأنهم % 33.33في حین أن لاعبي كرة القدم 
.بیة في انتقاء لاعبي كرة القدمالمراقبة الطیراعونأجابوا بأنهم لا % 50ونسبةلاعبي كرة القدم
xبما أن القیمة :القرار الإحصائي xوهي بذالك اقل من ) 4.5(المحسوبة 2 عند ) 5.99(المجدولة 2
.، ومنه نستطیع القول بأنه لا توجد دلالة إحصائیةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05مستوى الدلالة  

الطبیة الریاضیة بعین الاعتبار من اجل انتقاء لاعبي كرة إن المدربین لا یأخذون المراقبة : ومنه نستنتج
.القدم مما یؤثر على عمل ونتائج النادي في المستقبل 



هل تقومون بإجراء اختبارات تقییم اللیاقة البدنیة ؟:)05(رقمالسؤال 
. یةیقومون بإجراء اختبارات تقییم اللیاقة البدنمعرفة إذا كان المدربین : الغرض من السؤال

.06الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )12(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

%النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 2 2 0.05
16.66 2 دوریةبصفة 
33.34 4 أحینا

50 6 لا أقوم بها
100 12 المجموع

:تحلیل نتائج الجدولعرض و 
قومون بإجراء اختبارات تقییم یبأنهممن المدربین أجابوا% 16.66من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

ة قومون بإجراء اختبارات تقییم اللیاقة البدنییبأنهمأجابوا% 33.34حین أن في بصفة دوریةاللیاقة البدنیة
.یقومون بإجراء الاختبارات للیاقة البدنیة للاعبینلا بأنهمأجابوا% 50ونسبةفي بعض الأحیان

xبما أن القیمة :الإحصائيالقرار  xوهي بذالك اقل من ) 2(المحسوبة 2 عند مستوى ) 5.99(المجدولة 2
.، ومنھ نستطیع القول بأنھ لا توجد دلالة إحصائیةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

ن لا یقومون بإجراء اختبارات اللیاقة البدنیة بصفة دوریة لكشف المستوى أن معظم المدربی: ومنه نستنتج
.ناللاعب ومدى إمكانیته على أداء النشاط البدني الریاضي وقد یشكل ذلك خطرا على صحة اللاعبی



ما هو نوع اختبارات اللیاقة البدنیة التي تقومون بها ؟:)06(رقمالسؤال 
. اختبارات اللیاقة البدنیة التي یقوم بها المدربین للاعبینمعرفة نوع : الغرض من السؤال

.07الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )13(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

%النسبة التكرار الإجابة

غیر دالة 11.070 5.6 5 0.05

13.33 4 قوة
26.66 8 تحمل الدوري التنفسي
13.33 4 مرونة
26.66 8 السرعة

10 3 توافق عضلي عصبي
10 3 لا یوجد
%100 30 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
هي الذي یقومون بهاختبارنوع الابأنمن المدربین أجابوا% 13.33من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

التوافق %10السرعة، %26مرونة، %13.33التحمل الدوري التنفسي، %26.66حین أن في القوة 
.لا یقومن بأي نوع من هذه الاختبارات%10العضلي العصبي،

xبما أن القیمة :الإحصائيالقرار  xوهي بذالك اقل من ) 5.6(المحسوبة 2 عند ) 11.07(المجدولة 2
.، ومنھ نستطیع القول بأنھ لا توجد دلالة إحصائیةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05مستوى الدلالة  

أن معظم المدربین یقومون بإجراء اختبارات التحمل الدوري التنفسي و السرعة ویهملون باقي : ومنه نستنتج
الاختبارات الأخرى



بدنیة؟هل تقوم بتحدید برنامج تدریبي حسب نتائج اختبارات اللیاقة ال:)07(رقمالسؤال 
. برنامج تدریبي حسب نتائج اختبارات اللیاقة البدنیةإن كان المدربین یحددونمعرفة: الغرض من السؤال

.08الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )14(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

غیر دالة 3.841 3 1 0.05
25 3 نعم
75 9 لا

100 12 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
یقوم بتحدید برنامج تدریبي حسب من المدربین أجابوا بأنهم % 25من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

تدریبي حسب نتائج لا یقوم بتحدید برنامجأجابوا بأنهم % 75في حین أن نتائج اختبارات اللیاقة البدنیة
.اختبارات اللیاقة البدنیة

عند مستوى ) 5.99(المجدولة x2وهي بذالك اقل من ) 4.5(المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.، ومنه نستطیع القول بأنه لا توجد دلالة إحصائیةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

ما یقومون بتحدید برنامج تدریبي حسب اختبارات اللیاقة البدنیة وهذا لاأن أغلبیة المدربین: ومنه نستنتج
.یؤثر على اللاعبین فسیولوجیا وبدنیا



أثناء التدریب؟ما نوع الإصابات الأكثر حدوثا :)08(رقمالسؤال 
.نوع الإصابات الأكثر حدوثا أثناء التدریبمعرفة:الغرض من السؤال

.09لإحصائیة للسؤال رقمالدراسة ا: )15(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 12.25 2 0.05

76.93 10 التواء
15.38 2 العضليتمزق
7.69 1 إصابات أخرى
100 13 المجموع

:دولعرض وتحلیل نتائج الج
أن نوع الإصابات الأكثر حدوثا أثناء من المدربین أجابوا % 76.93من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

هي أن نوع الإصابات الأكثر حدوثا أثناء التدریبأجابوا % 15.38هي التواءات في حین أن التدریب
.روح والسحجاتهناك إصابات أخرى كالكدمات والجأجابوا بأن % 7.69التمزق العضلي ونسبة 

عند مستوى 5.99المجدولة x2وهي بذالك اكبر من 12.25المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.، ومنه نستطیع القول بأن هناك دلالة إحصائیة كبیرةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

.أكثر الإصابات التي تحدث للاعبین هي الالتواءات  :ومنه نستنتج



؟ترى بان كثرة الإصابات الریاضیة تأثر على نتائج الفریقهل :)09(رقمالسؤال 
.الإصابات تأثر على نتائج الفریقمعرفة ما إذا كانت : الغرض من السؤال

.03الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم : )16(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

%النسبة التكرار الإجابة

یر دالةغ 5.99 4.5 2 0.05
58.33 7 تأثر

33.33 4 نوعا ما

8.34 1 لا تأثر
100 12 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
كثرة الإصابات تأثر على نتائج بانمن المدربین أجابوا% 58.33من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

% 8.34كثرة الإصابات تأثر نوعا ما على نتائج الفریق ونسبةأجابوا بأن % 58.33في حین أن ریق،الف
.عبینللاتلبي الاحتیاجات الطبیة لا المتابعة الطبیة بانأجابوا
عند مستوى ) 5.99(المجدولة x2وهي بذالك اقل من ) 4.5(المحسوبةx2بما أن القیمة :الإحصائيالقرار 

.، ومنھ نستطیع القول بأنھ لا توجد دلالة إحصائیةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

.الإصابات  التي تحدث للاعبین تأثر على نتائج الفریق:ومنه نستنتج



هل لدیكم معلومات عن  تغذیة الریاضي؟:)10(السؤال 
.الریاضیةإن كانت هناك معلومات لدى المدرب عن التغذیة معرفة:الغرض من السؤال

.10الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )17(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 6.5 2 0.05
8.33 1 كافیة

66.67 8 قلیلة
25 3 لا توجد

100 12 المجموع

:یل نتائج الجدولعرض وتحل
لدیهم معلومات عن  تغذیة الریاضيمن المدربین أجابوا ان % 8.33من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

هم لا أجابوا بأن% 25ونسبة أن لدیهم معلومات قلیلة عن  تغذیة الریاضيأجابوا % 66.67في حین أن 
.یملكون أي معلومات عن تغذیة الریاضي

عند مستوى 5.99المجدولة x2وهي بذالك اكبر من 6.5المحسوبة x2ا أن القیمة بم:القرار الإحصائي
.، ومنه نستطیع القول بأن هناك دلالة إحصائیة كبیرةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

فة ون الأغذیة بصتناولیالمعلومات التي یملكها المدربین عن التغذیة قلیلة مما یجعل اللاعبین:ومنه نستنتج
.عرضتا للإصابات مفرطة أو قلیلة وهذا یسبب لهم متاعب صحیة ویجعلهم



والبدنیة؟ولوجیةلفسیاهل تنصحون لاعبیكم بتناول عقاقیر تساعدهم على رفع لیاقتهم :)11(رقمالسؤال 
.إن كان المدربین ینصحون لاعبیهم بتناول المنشطات لرفع اللیاقة البدنیةمعرفة:الغرض من السؤال

.11الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )18(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 24 2 0.05
0 0 تقدم
0 0 أحینا

100 12 لا تقدم
100 12 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
المنشطات التيم بتناول هنصحون لاعبییلامن المدربین%100من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

.والبدنیةولوجیةلفسیاتساعدهم على رفع لیاقتهم 
عند مستوى 5.99المجدولة x2وهي بذالك اكبر من 24المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي

.، ومنه نستطیع القول بأن هناك دلالة إحصائیة كبیرةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  
تساعدهم على رفع لیاقتهم المنشطات التيم بتناول هنصحون لاعبییلاالمدربینكل:ومنه نستنتج

.والبدنیةولوجیةلفسیا



من أسباب نقص المراقبة والإمكانیات المادیةنقص الموارد البشریة: الثانيالمحور-1-2
.الریاضیة لدى أندیة كرة القدمالطبیة

هل نادیكم متعاقد مع عیادة طبیة لمتابعة الریاضیین؟: )12(رقمالسؤال 
.متعاقد مع عیادة طبیة لمتابعة الریاضیینان كان النادي معرفة:الغرض من السؤال

.12الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )19(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 8 2 0.05
33.33 4 عامة

0 0 خاصة
66.66 8 لا توجد

100 12 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
یادة طبیةالنادي متعاقد مع عمن المدربین أجابوا أن % 33.33من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

أن النادي غیر متعاقد مع عیادة طبیة لمتابعة أجابوا % 66.66في حین أن لمتابعة الریاضیینعامة 
. الریاضیین

عند مستوى الدلالة  5.99المجدولة x2وهي بذالك اكبر من 8المحسوبةx2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
0.05=α وبدرجة حریةdf= 2ول بأن هناك دلالة إحصائیة كبیرة، ومنه نستطیع الق.

النوادي لیسو متعاقدین مع مؤسسات عمومیة او خاصة وهذا یرجع إلى قلة الإمكانات معظم :ومنه نستنتج
. المادیة وعدم الاهتمام بصحة اللاعبین



هل نادیكم متعاقد مع طبیب؟:)13(رقمالسؤال 
.بطبیمتعاقد مع إن كان النادي معرفة:الغرض من السؤال

.13الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )20(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 8 2 0.05
33.33 4 طبیب عام

0 0 طبیب خاص
66.66 8 لا یوجد

100 12 المجموع

:نتائج الجدولعرض وتحلیل 
النادي متعاقد مع عیادة طبیة لمتابعة من المدربین أجابوا أن % 50من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

. أن النادي غیر متعاقد مع عیادة طبیة لمتابعة الریاضیین أجابوا % 50في حین أن الریاضیین
عند مستوى الدلالة  5.99المجدولة x2ن وهي بذالك اكبر م6المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي

0.05=α وبدرجة حریةdf= 2ومنه نستطیع القول بأن هناك دلالة إحصائیة كبیرة ،.
أو خاصین وهذا یرجع إلى قلة الإمكانات نالنوادي لیسو متعاقدین مع أطباء عمومییمعظم :ومنه نستنتج

. المالیة 



ینكم وطبیب الفریق؟هل یوجد عمل مشترك ب:)14(رقمالسؤال 
.إن كان هناك عمل مشترك بین المدربین وأطباء الفرقمعرفة:الغرض من السؤال

.14الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )21(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 6.5 2 0.05
8.33 1 دوما

25 3 أحینا
66.67 8 لا توجد

100 12 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
م وطبیب هیوجد عمل مشترك بینهمن المدربین أجابوا ان% 8.33من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

أجابوا % 25ونسبة یقم وطبیب الفر هیوجد عمل مشترك بینلا أنأجابوا % 66.67في حین أن الفریق
.م وطبیب الفریقهیوجد عمل مشترك بینفي بعض الاحیانهمبأن

عند مستوى 5.99المجدولة x2وهي بذالك اكبر من 6.5المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.، ومنه نستطیع القول بأن هناك دلالة إحصائیة كبیرةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

.لا یوجد عمل مشترك بین المدربین و الأطباء نظرا لعدم وجود طبیب :ه نستنتجومن



مسئولي النادي یولون أهمیة للمتابعة الطبیة لفریقك؟هل :)15(رقمالسؤال 
.للفرق في الناديمسئولي النادي یولون أهمیة للمتابعة الطبیة إن كانمعرفة:الغرض من السؤال

.15الإحصائیة للسؤال رقمالدراسة: )22(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 24 2 0.05
100 12 في بدایة الموسم

0 0 بصفة دوریة
0 0 لا یولون أهمیة

100 12 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
مسئولي النادي یولون أهمیة للمتابعة من المدربین اجابو بان%100من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

.قهم الى في بدایة الموسم فقطالطبیة لفر 
عند مستوى 5.99المجدولة x2وهي بذالك اكبر من 24المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي

.، ومنه نستطیع القول بأن هناك دلالة إحصائیة كبیرةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  
.أن  المتابعة الطبیة تجرى إلا في بدایة الموسم :ومنه نستنتج



هل سیارة الإسعاف متواجدة بصفة؟:)16(رقمالسؤال 
.متى تتواجد سیارة الإسعافمعرفة:الغرض من السؤال

.16رقمالدراسة الإحصائیة للسؤال: )23(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 24 2 0.05
0 0 دائما

100 12 أثناء المباراة
0 0 لا توجد

100 12 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
أن نسبة حینفيتوجدلارة الإسعاف متواجدة بصفة دائمة و تان بان سیاهناك إجابتان منعدمتان والقائل

أثناء المباراة فقطسیارة الإسعاف متواجدة بانامن المدربین أجابو 100%
عند مستوى 5.99المجدولة x2وهي بذالك اكبر من 24المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي

=dfوبدرجة حریة α=0.05الدلالة   .، ومنه نستطیع القول بأن هناك دلالة إحصائیة كبیرة2
هناك تقصیر من طرف مسؤولي النادي في توفیر سیارة الإسعاف حیث یوفرونها أثناء المباراة :ومنه نستنتج

.فقط



؟أثناء التدریباتهل توجد حقیبة الإسعافات الأولیة:)17(رقمالسؤال 
.تتواجد حقیبة الإسعافات الأولیة أثناء التدریباتإن كانت معرفة:الغرض من السؤال

.17الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )24(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 10.5 2 0.05

0 0 توجد

25 3 أحینا

75 9 لا توجد

100 12 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
أجابوا% 25في حین أن هناك إجابة منعدمة والتي  تمثل وجود حقیبة الإسعافات الأولیةمن خلال الجدول 

من المدربین أجابوا بأنه لا توجد حقیبة %75أثناء التدریبات ونسبةحقیبة الإسعافات الأولیةاحیاناتوجدبأنه
.لإسعافات الأولیة أثناء التدریبات ا

عند مستوى 5.99المجدولة x2وهي بذالك اكبر من 10.5المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.، ومنه نستطیع القول بأن هناك دلالة إحصائیة كبیرةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

ائل والمستلزمات الطبیة من بینها حقیبة الإسعافات الأولیة أن مسؤولي النادي لا یوفرون الوس:ومنه نستنتج
.وهذا قد یعرض اللاعبین إلى تفاقم الإصابات 



.للاعبینالاستبیان الموجهعرض وتحلیل
.لاعبي كرة القدملالطبیةحتیاجاتالاتتماشى مع للأندیةالمراقبة الطبیة الریاضیة : المحور الأول2-1

تقام لكم الفحوص الطبیة الریاضیة ؟متى : )01(رقم السؤال 
.تقام الفحوص الطبیة الریاضیة للاعبینإن كانتمعرفة:الغرض من السؤال

.01الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )25(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 30.08 2 0.05
86.12 31 ة الموسمفي بدای
2.77 1 في نهایة الموسم

11.11 4 بصفة دوریة منتظمة
100 36 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
الطبیة م الفحوصهله تجرىأجابوا اناللاعبینمن % 86.12من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

في نهایة الفحوص الطبیة الریاضیةبأنهم تجرى لهمأجابوا % 2.77في حین أن في بدایة الموسمالریاضیة
.بصفة دوریةالفحوص الطبیة الریاضیةبأنهم تجرى لهمأجابوا % 11.11ونسبة الموسم

عند مستوى 5.99المجدولة x2وهي بذالك اكبر من 30.08المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.، ومنه نستطیع القول بأن هناك دلالة إحصائیة كبیرةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

هناك إهمال من طرف مسؤولي النادي للمراقبة الطبیة حیث یقتصرون في إجرائها إلى في :ومنه نستنتج
.بدایة الموسم فقط



هل لدیكم معلومات عن  تغذیة الریاضي؟:)02(رقمالسؤال 
.معلومات عن  تغذیة الریاضيلدى اللاعبینإن كانتمعرفة:الغرض من السؤال

.02الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )26(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 18.66 2 0.05
11.20 4 كافیة
66.66 24 قلیلة
22.22 8 لا توجد

100 36 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
عن  تغذیة كافیةم معلوماتهلدیه أجابوا اناللاعبینمن % 11.20من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

% 22.22ونسبة عن  تغذیة الریاضيقلیلةم معلوماتهلدیه انأجابوا% 66.66في حین أن الریاضي
.عن  تغذیة الریاضيیس لدیهم معلوماتله أجابوا ان

عند مستوى 5.99المجدولة x2وهي بذالك اكبر من 18.66المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.، ومنه نستطیع القول بأن هناك دلالة إحصائیة كبیرةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

ات عن تغذیة الریاضي نظرا لعدم تقدیم حصص ومعلومات معظم اللاعبین لا یملكون معلوم:ومنه نستنتج
.خاصة بالتغذیة من طرف المدرب والمسئولین



متى تتناول الماء؟:)03(رقمالسؤال 
.الأوقات التي یتناول فیها اللاعبین الماء في الحصص التدریبیة والمقابلاتمعرفة:الغرض من السؤال

.ریبیةتناول الماء أثناء الحصص التداوقات-أ
.)أ(الجزء03الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )27(جدول رقم

القرار x 2
t x 2

c df مستوى 
αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 31.92 2 0.05
10.66 8 قبل التدریب
26.66 20 أثناء التدریب
62.66 47 بعد التدریب

100 75 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
اثناء % 26.66یشربون الماء قبل التدریب واللاعبونمن % 10.66من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

.أجابوا أنهم یشربون المیاه بعد التدریب %62.66التدریب في حین أن نسبة
عند مستوى 5.99المجدولة x2من اكبروهي بذالك 31.92المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي

.دلالة إحصائیةهناك ، ومنه نستطیع القول بأن=5dfوبدرجة حریة α=0.05الدلالة  
غیاب توعیة اللاعبین في أوقات وكمیات شرب الماء في الحصص التدریبیة وهذا راجع الى :ومنه نستنتج

.البدني لدى المدربین و المسؤولینعدم توفر معلومات عن أهمیة الماء في الجهد



.اوقات تناول المیاه أثناء المقابلات- ب
.)ب(الجزء03الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )28(جدول رقم

القرار x 2
t x 2

c df مستوى 
αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 27.90 02 0.05
8.33 5 قبل المباراة

28.33 17 أثناء المباراة
63.33 38 بعد المباراة

100 60 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
% 28.33یشربون الماء قبل المقابلات واللاعبونمن % 8.33من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

.ا أنهم یشربون المیاه بعد المقابلة أجابو %62.66أثناء المقابلات في حین أن نسبةیشربون 
عند مستوى 5.99المجدولة x2من اكبروهي بذالك 27.90المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي

.دلالة إحصائیةهناك ، ومنه نستطیع القول بأن=5dfوبدرجة حریة α=0.05الدلالة  
تناول جرعات الماء أثناء المقابلات وذلك راجع الى نقص المعلومات لدى اللاعبین في كیفیة :ومنه نستنتج

.غیاب التوعیة 



هل تقدم لكم نصائح في التغذیة؟:)04(رقمالسؤال 
.إن كانت تقدم نصائح في التغذیة للاعبینمعرفة:الغرض من السؤال

.04الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )29(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 23.16 2 0.05
5.55 2 دائما 

69.45 25 أحیانا
25 9 لا تقدم

100 36 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
في في التغذیةدائمانصائحم هتقدم له أجابوا اناللاعبینمن % 5.55من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

بأنهم لا أجابوا % 25ونسبة نصائح في التغذیةفي بعض الأحیانم هتقدم له أجابوا ان% 69.45حین أن 
.تقدم لهم أي نصائح في التغذیة

عند مستوى 5.99المجدولة x2وهي بذالك اكبر من 32.16المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.، ومنه نستطیع القول بأن هناك دلالة إحصائیة كبیرةdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

یقتصر تقدیم النصائح في التغذیة الریاضیة للاعبین على فترات أي أحیانا ولیس دائما وهذا :ومنه نستنتج
.للأغذیة مما یعیق نجاحه كلاعبوالخاطئقد یسبب للاعب متاعب صحیة جراء التناول المفرط



ما نوع الوجبة التي تتناولونها قبل المباراة؟:)05(رقمؤال لسا
.قبل المباراةیتناولها اللاعبیننوع الوجبة التي معرفة:الغرض من السؤال

.05الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )30(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

غیر دالة 5.99 3.52 2 0.05
47.38 18 غنیة بالبروتین
23.68 09 غنیة بالكربوهیدرات
28.94 11 لا اعلم

100 36 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
ها قبل تناولونینوع الوجبة التي أنأجابوا اللاعبینمن % 47.38من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

غنیة تناولونها قبل المباراةینوع الوجبة التي أنأجابوا % 23.68في حین أن غنیة بالبروتیناتالمباراة
.لا یعلمون ماذا یوجد فیهاتناولونها قبل المباراةینوع الوجبة التي أنأجابوا % 28.94ونسبة الكربوهیدرات

عند مستوى 5.99المجدولة x2من اقلهي بذالك و 3.52المحسوبة x2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.لالة إحصائیةده لا توجد، ومنه نستطیع القول بأنdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

الوجبة الغذائیة التي یتناولها اللاعبون غنیة بالبروتینات عكس ما یحتاجه اللاعبون أثناء :ومنه نستنتج
.دراتالمباراة وهي وجبة غنیة بالكربوه



ما هو توقیت الوجبة التي تتناولونها قبل المباراة؟:)06(رقمالسؤال 
.قبل المباراةیتناولها اللاعبینالوجبة التي توقیتمعرفة:الغرض من السؤال

06الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )31(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

یر دالةغ 5.99 5.91 2 0.05
16.66 6 قبل ساعة
47.23 17 قبل ساعتین
36.11 13 قبل أربع ساعات

100 36 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
تناولونها قبل یي توقیت الوجبة التأنأجابوا اللاعبینمن % 16.66من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

هي قبل تناولونها قبل المباراةیتوقیت الوجبة التي أنأجابوا % 47.23في حین أن هي قبل ساعةالمباراة
.هي قبل أربع ساعاتتناولونها قبل المباراةیتوقیت الوجبة التي أنأجابوا % 36.11ونسبة ساعتین 

عند مستوى 5.99المجدولة x2من اقلي بذالك وه5.91المحسوبةx2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.لالة إحصائیةده لا توجد، ومنه نستطیع القول بأنdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

معظم اللاعبین یتناولون الوجبة الغذائیة قبل ساعتین من انطلاق المباراة مما یؤثر في أدائهم :ومنه نستنتج
ضطرابات في المعدة لعدم اكتمال عملیة الهضم  مما یؤثر على أداء اللاعب في المقابلة فیشعرون بالتعب وا

.في المقابلة



تساعدك على رفع لیاقتك البدنیة والفزیولوجیة؟عقاقیرهل تتناول :)07(رقمالسؤال 
.ما إذا كان اللاعبین یتناولون المنشطات لرفع لیاقتهم البدنیة والفیزیولوجیةمعرفة:الغرض من السؤال

.07الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )32(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 40.66 2 0.05
5.55 2 كثیرا

11.12 4 قلیلا
83.33 30 لا أتناول

100 36 المجموع

:نتائج الجدولعرض وتحلیل
ون المنشطات بكثرة تساعدهمتناولیأنهمأجابوااللاعبینمن % 5.55من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

ون المنشطات بصفة قلیلة  تناولیأنهمأجابوا% 11.12في حین أن والفسیولوجیةالبدنیة همعلى رفع لیاقت
ون المنشطات تناولیأنهم لاأجابوا% 83.33نسبة و والفسیولوجیةالبدنیة همعلى رفع لیاقتلكي تساعدهم

.والفسیولوجیةالبدنیة همعلى رفع لیاقتلتساعدهم
عند مستوى 5.99المجدولة x2من اكبروهي بذالك 40.66المحسوبةx2بما أن القیمة :القرار الإحصائي

.كبیرةلة إحصائیةلاده توجد، ومنه نستطیع القول بأنdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  
أن معظم اللاعبین لا یتناولون المنشطات لرفع لیاقتهم البدنیة و الفسیولوجیة  وهذا شيء :ومنه نستنتج

.ایجابي للحفاظ على صحة الریاضي



ما هي الأسباب  التي تدفع اللاعبین إلى التغیب عن الحصص التدریبیة؟: )08(رقمالسؤال 
.اب  التي تدفع اللاعبین إلى التغیب عن الحصص التدریبیةالأسبمعرفة:الغرض من السؤال

.07الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )33(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

غیر دالة 5.99 0.94 2 0.05
40 11 تعب

32.5 13 مرض
27.5 16 عدم الشعور بالراحة
100 36 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
الأسباب  التي تدفع اللاعبین إلى أن أجابوااللاعبینمن % 40من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

لى الأسباب  التي تدفع اللاعبین إأن أجابوا% 32.5في حین أن وهو التعب التغیب عن الحصص التدریبیة 
الأسباب  التي تدفع اللاعبین إلى بان أجابوا% 27.5ونسبة هو المرضالتغیب عن الحصص التدریبیة
.هو عدم الشعور بالراحةالتغیب عن الحصص التدریبیة

عند مستوى 5.99المجدولة x2من اقلوهي بذالك 0.94المحسوبةx2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.لالة إحصائیةده لا توجد، ومنه نستطیع القول بأنdf= 2جة حریة وبدر α=0.05الدلالة  

السبب الرئیسي لتغیب اللاعبین عن الحصص التدریبیة هو التعب وهذا یرجع لكثافة التدریبات :ومنه نستنتج
.وعدم تقنینها حسب طاقات اللاعب



هل تحدث لكم إصابات أثناء الحصص التدریبیة ؟:)09(رقمالسؤال 
.إصابات أثناء الحصص التدریبیةإن كانت هناك معرفة:رض من السؤالالغ

.09الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )34(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 6.16 2 0.05
22.22 8 كثیرة
52.78 19 قلیلة

25 9 لا توجد
100 36 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
م إصابات أثناء الحصص هتحدث لانهأجابوااللاعبینمن % 22.22من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

ولكن بصفة قلیلة م إصابات أثناء الحصص التدریبیةهتحدث لانهأجابوا% 52.78حین أن فيالتدریبیة
.م إصابات أثناء الحصص التدریبیةهلتحدثانه لاأجابوا% 25ونسبة 

عند مستوى 5.99المجدولة x2من اكبروهي بذالك 6.16المحسوبةx2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.لالة إحصائیةده توجد، ومنه نستطیع القول بأنdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

ولكن بصفة قلیلة والمراقبة الطبیة هدفها الوقایة وتقلیل إصابات أثناء الحصص التدریبیةهناك :ومنه نستنتج
.الإصابات للوصول باللاعب إلى المستوى المراد 



هل لدیكم معلومات عن الإسعافات الأولیة؟:)10(رقمالسؤال
.إن كان لدى اللاعبین معلومات عن الإسعافات الأولیةمعرفة:الغرض من السؤال

.10لإحصائیة للسؤال رقمالدراسة ا: )35(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 15.49 2 0.05
22.22 8 كافیة 
63.88 23 نوعا ما

14 5 لا توجد
100 36 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
لدیهم معلومات كافیة عن انأجابوااللاعبینمن % 22.22جدول یتضح لنا أن نسبة من خلال ال

لدیهم معلومات نوعا ما كافیة عن الإسعافات الأولیة انأجابوا% 63.88حین أن الإسعافات الأولیة في
.لا توجد لدیهم معلومات عن الإسعافات الأولیةانه أجابوا% 14ونسبة 

عند 5.99المجدولة x2من اكبروهي بذالك 15.49المحسوبةx2القیمة بما أن:القرار الإحصائي
.كبیرةلالة إحصائیةده توجد، ومنه نستطیع القول بأنdf= 2وبدرجة حریة α=0.05مستوى الدلالة  

.معظم اللاعبین یملكون معلومات قلیلة عن الإسعافات الأولیة :ومنه نستنتج



ضك لإصابة هل تكمل مدة علاج الإصابة لتعود إلى جو المنافسة؟بعد تعر :)11(رقمالسؤال 
.إن كان اللاعبین یكملون مدة علاج الإصاباتمعرفة:الغرض من السؤال

.11الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )36(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 10.5 2 0.05
16.66 6 أكملها كاملة
58.34 21 عند توقف الألم

25 9 حسب طلب المدرب
100 36 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
أنهم یكملون مدة علاج الإصابة كاملتا أجابوااللاعبینمن % 16.66من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

% 25ونسبة انهم یعودون للمنافسة عند توقف الألمأجابوا% 58.34حین أن فيلإصابة همضتعر عند
.انهم یعودون للمنافسة حسب طلب المدربأجابوا

عند مستوى 5.99المجدولة x2من اكبروهي بذالك 10.5المحسوبةx2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.كبیرةلالة إحصائیةده توجدومنه نستطیع القول بأن، df= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

بل یعودون للمنافسة بعد الإصابةلا یكملون مدة علاجلإصابة همبعد تعرضمعظم اللاعبین :ومنه نستنتج
.توقف الألم مما یشكل علیهم خطرا بعودة الإصابة لهم



من أسباب نقص المراقبة والإمكانیات المادیةنقص الموارد البشریة: الثانيالمحور-1-2
.الطبیة الریاضیة لدى أندیة كرة القدم

هل نادیكم متعاقد مع عیادة طبیة؟  :)12(رقمالسؤال 
.إن كان النادي متعاقد مع عیادة طبیةمعرفة:الغرض من السؤال

.12الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )37(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

بةالنس التكرار الإجابة

دالة 3.84 11.1 1 0.05
22 8 نعم
78 28 لا

100 36 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
أن النادي الریاضي غیر متعاقد مع عیادة أجابوااللاعبینمن % 78من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

. نادیهم متعاقد مع عیادة طبیةانأجابوا% 22حین أن فيطبیة 
عند مستوى 3.84المجدولة x2من اكبروهي بذالك 11.1المحسوبةx2بما أن القیمة :القرار الإحصائي

.كبیرةلالة إحصائیةده توجد، ومنه نستطیع القول بأنdf=1وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  
متعاقدین مع عیادة طبیة نظرا للنقص في الإمكانات المالیة لناديمعظم الأندیة لیسو : ومنه نستنتج



هل یتواجد طبیب الفریق أثناء التدریبات؟:)13(رقمالسؤال 
.طبیب أثناء التدریباتالیتواجد إن كان معرفة:الغرض من السؤال

.13الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )38(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αدلالةال

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 20.66 2 0.05
0 0 دائما

38.88 14 أحیانا
61.22 22 جداتو یلا 

100 36 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
جد الطبیب في الحصص التدریبیة بصفة نجد أن هناك إجابة منعدمة والقائلة بأنه لا یتوامن خلال الجدول 

یتواجد الطبیب من حین لآخر في الحصص التدریبیة ونسبة أنهأجابوا% 38.88حین أن فيدائمة
. لا یتواجد الطبیب في الحصص التدریبیةانه أنهأجابوا% 61.22

عند مستوى 5.99لة المجدو x2من اكبروهي بذالك 20.66المحسوبةx2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.كبیرةلالة إحصائیةده توجد، ومنه نستطیع القول بأنdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

.مراقبة الطبیة للاعبین أثناء الحصص التدریبیةاللمتابعة و لكبیر نقصأنه هناك :ومنه نستنتج



كیف ینقل اللاعب المصاب في الحصص التدریبیة؟:)14(رقمالسؤال 
.كیف ینقل اللاعب المصاب في الحصص التدریبیةمعرفة:الغرض من السؤال

.14الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )39(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

5.99 72 2 0.05
0 0 سیارة إسعاف

100 36 سیارة عادیة
0 0 وسائل أخرى

100 36 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
ا اللاعب المصاب في الحصص التدریبیةنجد أن هناك إجابتان منعدمتان و القائلتان بأن من خلال الجدول 

لحصص ینقل اللاعب المصاب في اأنهأجابوا% 100حین أن فيینقل بسیارة الإسعاف او وسائل اخرى 
.بسیارة عادیةالتدریبیة

عند مستوى 5.99المجدولة x2من اكبروهي بذالك 72المحسوبةx2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.كبیرةلالة إحصائیةده توجد، ومنه نستطیع القول بأنdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  

المصابین إلى المستشفى وهذا قد یسبب لهم تفاقم في توفیر وسائل نقلكبیر نقصأنه هناك :ومنه نستنتج
.إصاباتهم وقد تسبب لهم عاهات مستدیمة وتقضي بذالك على مشوار اللاعب 



هل توجد حقیبة الإسعافات الأولیة في الحصص التدریبیة؟:)15(رقمالسؤال 
.تدریبیةإن كانت تتواجد حقیبة الإسعافات الأولیة في الحصص المعرفة:الغرض من السؤال

.15الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )40(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

5.99 8.66 2 0.05
16.66 6 توجد
55.56 20 لا توجد
27.78 10 أحیانا

100 36 المجموع

:لیل نتائج الجدولعرض وتح
حقیبة الإسعافات الأولیة متواجدة انأجابوااللاعبینمن % 16.66من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

حقیبة الإسعافات الأولیة غیر متواجدة في أن أجابوا% 55.56حین أن فيفي الحصص التدریبیة 
لیة تتواجد أحیانا في الحصص انه حقیبة الإسعافات الأو أجابوا% 27.78ونسبة الحصص التدریبیة 

. التدریبي
عند مستوى 5.99المجدولة x2من اكبروهي بذالك 8.66المحسوبةx2بما أن القیمة :القرار الإحصائي

.كبیرةلالة إحصائیةده توجد، ومنه نستطیع القول بأنdf= 2وبدرجة حریة α=0.05الدلالة  
.لین في توفیر وسائل ومستلزمات الإسعافات الأولیةهناك تقصیر من طرف المسؤو :ومنه نستنتج



من یتكفل باللاعب المصاب عند إصابته في الحصص التدریبیة ؟:)16(رقمالسؤال 
.من یتكفل باللاعب المصاب عند إصابته في الحصص التدریبیةمعرفة:الغرض من السؤال

.16الدراسة الإحصائیة للسؤال رقم: )41(جدول رقم
القرار x 2

t x 2
c df مستوى 

αالدلالة

النسبة التكرار الإجابة

دالة 5.99 10.88 2 0.05
19.44 7 طبیب
58.33 21 مدرب
22.22 8 شخص آخر

100 36 المجموع

:عرض وتحلیل نتائج الجدول
یتكفل باللاعب أجابوا بان الطبیب هو مناللاعبینن م% 19.44من خلال الجدول یتضح لنا أن نسبة 

یتكفل بأن المدرب هو من أجابوا% 58.33حین أن فيالمصاب عند إصابته في الحصص التدریبیة
بان أشخاص آخرین مثل أجابوا% 22.22ونسبة باللاعب المصاب عند إصابته في الحصص التدریبیة

.ابة رئیس النادي هم من یتكفلون بهم عند الإص
عند 5.99المجدولة x2من اكبروهي بذالك 10.88المحسوبةx2بما أن القیمة :القرار الإحصائي
.كبیرةلالة إحصائیةده توجد، ومنه نستطیع القول بأنdf= 2وبدرجة حریة α=0.05مستوى الدلالة  

لهم معلومات غیر كافیة یتم التكفل باللاعب المصاب في اغلب الأحیان من طرف أشخاص:ومنه نستنتج
.  عن الإسعافات الأولیة





:التحقق من الفرضیة الجزئیة الأولى
لقد افترضنا أن المراقبة الطبیة الریاضیة تتماشى مع الاحتیاجات الطبیة للاعبي كرة القدم ومن تحلیل نتائج

. 10. 09. 08. 07. 06. 05. 04. 03. 02. 01(الأسئلة الخاصة بالمحور الأول للمدربین من الأسئلة
وجدن أن )  11. 06.07.08.09.10. 05. 04. 03. 02. 01(ن خلال الأسئلة واللاعبین م.)11

معظم و الفحوص الطبیة التي تجرى للاعبین غیر كافیة  لكونها تقتصر في إجرائها إلى في بدایة الموسم، 
ت المدربین للمعلومالدىنقصالمدربین یملكون معلومات طبیة قلیلة عن اللاعبین وهذا یدل على أن هناك 

یؤثر على اللاعبین ویجعلهم عرضة للعدید من المخاطر النقصالطبیة الریاضیة الخاصة باللاعبین وهذا 
وهذا یعرضهم لمضاعفات لكون دفتر صحي خاص بالماضي الطبي للاعبین تلا یموأنهم،مثل الإصابات

وعن تغذیة الریاضي التي لدیهم معلومات قلیلة  في الإسعافات الأولیةصحیة، ومعظم المدربین واللاعبین
یحتاجها اللاعب، ووجدنا أن المدربین لا یأخذون المراقبة الطبیة بعین الاعتبار في انتقاء لاعبي كرة القدم 
وفي تقنین حمل التدریب ونقص النصائح و الإرشادات التي تقدم للاعبین في مجال المراقبة الطبیة 

. یة الریاضیة الریاضیة، أي أن هناك نقص كبیر للمراقبة الطب
فمن خلال ما توصلنا إلیه نستطیع القول بان هذه النتائج جاءت على عكس الفرضیة الجزئیة الأولى والتي 

ومنه یمكن القول بان " الطبیة للاعبي كرة القدمتالمراقبة الطبیة الریاضیة تتماشى مع الاحتیاجا:" تقول بان
.الفرضیة الجزئیة  الأولى غیر محققة



:التحقق من الفرضیة الجزئیة الثانیة
معظم أندیة كرة القدم تعاني من نقص في الإمكانیات المادیة والموارد البشریة المساعدة لقد افترضنا أن 

، حیث تم التحقق منها من خلال تحلیل نتائج الاستبیان الخاص بالمحور على المراقبة الطبیة الدوریة الفعالة
الموجه الدالة، والأسئلة)17، 16، 15، 14، 13، 12(الموجهة للمدربین الدالةسئلةالثاني والذي یشمل الأ

من خلال أجوبتهم على الأسئلة، أن و اللاعبون، وهذا ما أكده المدربون)16، 15، 14، 13، 12(للاعبین
انب المادي هناك إهمال كبیر في توفیر الأدوات والمستلزمات الطبیة لدى كل نادي، وهذا راجع لنقص الج

واللامبالاة في بعض الأحیان ما نتج عنه نقص التعاقد مع الأطباء المختصین في الطب الریاضي وكذا عدم 
التعاقد عیادة طبیة فما لاحظناه داخل هذه الأندیة أنها لا تتوفر على طبیب مختص في الطب الریاضي، 

نما معظمها تتوفر فقط على طبیب عام هذا الأخیر الذي نلاحظ ٕ حضوره إلا خلال المباریات وفي بعض وا
. الأحیان لا یحضر نظرا لارتباطاته المهنیة

التي قاما دبـابي عبد الحلیم، نعــمي عـادلطیایبـة منیــر،:وأیضا ما أكدت لنا صحة الفرضیة، دراسة الطلبة
وصلا إلى أن معظم حیث ت" أهمیة المراقبة الطبیة لدى لاعبي كرة القدم لفئة الاصاغر:"بها تحت عنوان 

فرق كرة القدم لا تحتوي على قاعات للعلاج وأطباء مختصین في الوقایة و علاج الإصابات 
الریاضیة،وأضافوا أن المستوى المتدني للمدربین أكد قلة التوعیة من طرفهم، وبالتالي غیاب المتابعة الطبیة 

صاغر أدى إلى عدم ات الصغرى وخاصة فئة الأالدوریة والشاملة للریاضیین، كذلك الإهمال واللامبالاة للفئ
.وجود متابعة طبیة



:استنتاج عام
من خلال ما قدمناه في الجزء التطبیقي من طرح أسئلة الاستبیان وكذا سرد تحلیلها التي كانت في 

ولین والمدربین على أن هناك نقص كبیر للمراقبة الطبیة الریاضیة وهذا بسبب عدم درایة المسؤ مجمل نتائجها 
واللاعبین بمدى أهمیة المراقبة الطبیة الریاضیة في المجال الریاضي وهذا راجع إلى النقص الكبیر في 
التكوین مما انجر عنه نقص في مجال الفحوصات الطبیة الریاضیة الدوریة التي تجرى للاعبین على مستوى 

لموسم، وعن التغذیة السلیمة للاعبین، وكیفیة تقنین الأندیة التي تبقى غیر كافیة لأنها تجرى إلى في بدایة ا
الملحوظ النقصو حمل التدریب، وكذا غیاب الوسائل والطرق لدى المدربین في كیفیة انتقاء وتوجیه اللاعبین 

المتعلقة باللاعب والتي تفید المدرب في أي الطبیةدى إلى غیاب المعلومات یؤ الریاضیةللمراقبة الطبیة
.ن وقوعهیمكطبيمشكل 

والنقص في الإمكانات المادیة والمتمثلة في عدم توفر عیادة طبیة خاصة بالأندیة، سیارة إسعاف، حقیبة 
الخ، والإمكانات البشریة والمتمثلة في غیاب الأطباء الأخصائیین في مجال الطب ....الإسعافات الأولیة، 

زانیة خاصة بهذا المجال وهذه الأسباب أدت إلى الریاضي المتعاقدین مع أندیة كرة القدم نظرا لعدم وجود می
.نقص في المراقبة الطبیة لدى أندیة كرة القدم

وهذا ما أنجر عنه كثرة المضاعفات الصحیة لدى اللاعبین وكثرة الإصابات الریاضیة خلال الحصة التدریبیة
.یق النتائج بالنسبة للأندیةوالمباریات وعدم وصول اللاعبین إلى المستوى المثالي وهذا یؤدي الى عدم تحق

لنجاح واستمرار العمل امهمتعتبر المراقبة الطبیة الریاضیة عاملا : "فرضیتنا الرئیسیة القائلةأننقولوبذلك 
، مازالت بعیدة كل البعد على المستوى الذي یجب أن تكون علیه على مستوى الریاضي على مستوى الأندیة

.ان الفرضیة الرئیسیة لم تتحققهذه الأندیة، ومنه یمكن القول ب



مستقبلیةاقتراحات:
بعد عرض ما تقدم في بحثنا من جانب نظري وجانب تطبیقي وهذا الأخیر الذي استهل على أسئلة 

على مستوى الأندیة المسئولینالاستبیان، والتي أوضحت نتائجها للإهمال الكبیر والملحوظ من جانب 
أوضحت النقص الكبیر في الاعتناء بصحة اللاعب وبتوفیر أدنى مستلزمات المراقبة الریاضیة،  حیث 

والوقایة من الإصابات خلال مزاولتهم للنشاط الریاضي داخل الفریق، وكل هذا الإهمال أدى إلى إهمال 
.المراقبة الطبیة والتي تتكتل في غیاب الفحوصات الدوریة رغم أهمیتها

ة الطبیة والصحیة داخل الأندیة في تدهور إلى حد كبیر، فعلى ضوء ما ومنه نستخلص أن المراقب
قلناه، وعلى أساس النتائج المتحصل علیها نتقدم بهذه الاقتراحات التي نأمل أن تصل إلى المهتمین على 

.صحة اللاعبین داخل الفرق
.وضع مرسوم یقضي بإجباریة الفحص الطبي الدوري لكل لاعب-1
بي متكون من ذوي الاختصاص في الطب الریاضي خاص بكل فریق، للتدخل في أي تألیف طاقم ط-2

.نوع من الإصابات سواء أثناء التدریب أو المباراة
.التكوین الجید للمدربین-3
.على القائمین على الفرق الریاضیة مراعاة الملاحظات التي یبدیها الطبیب بعد إجراء الكشف الطبي-4
.لطبیة بالأدوات والوسائل الوقائیة الخاصة بالفحوص والمراقبة الطبیةتجهیز العیادات ا-5
.تنظیم تربصات خاصة بالتوعیة بأسس وقواعد الإسعافات الأولیة-6
توفیر العتاد الریاضي اللازم والمناسب لممارسة ریاضة سلیمة لتفادي الإصابات وحمایة المنشآت -7

.ینومراقبتها، بتوفیر قواعد الأمن للممارس
".كرة القدم" توفیر الوسائل الریاضیة اللازمة للممارسة الفعلیة لنشاط ریاضي -8
. تنظیم ندوات خاصة بالتوعیة بأسس وقواعد الوقایة من الإصابات الریاضیة والتي تخص فئة اللاعبین-9

ذا أمكن فتح م- 10 ٕ راكز ولائیة فتح مراكز جهویة للطب الریاضي تستفید منها جمیع الفرق والأصناف وا
.مختصة في مجال الطب الریاضي

إعطاء میزانیة أكبر لهذه الفرق وتخصیص جزء منها لتدعیم الطب الریاضي من أجل إعطائه أهمیته - 11
.التي یستحقها
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جامعة خمیس ملیانة
معهد علوم و تقنیات النشاطات البدنیة و الریاضیة

استمارة خاصة بالمدربین

لنشاطات التربیة البدنیة ضمن متطلبات نیل شهادة الماستر في علوم وتقنیات اكرةذفي إطار انجاز م
:والریاضیة تحت عنوان 

المراقبة الطبیة الریاضیة لدى أندیة كرة القدمواقع
)حربیلالنادي الهاوي اتحاد مزغنة، اولمبي قصر البخاري، : دراسة میدانیة لاندیة(

وضوع نرجوا منكم ملأ الاستمارة بكل صراحة و موضوعیة من اجل الوصول الى نتائج دقیقة حول م
.دراستنا 

التقدیر و تقبلوا منا فائق الشكر و الاحترام 
.في الخانات) ×(بوضع علامة الإجابةتكون : ملاحظة 



.لاعبي كرة القدمالطبیةحتیاجاتالاتتماشى مع للأندیةالمراقبة الطبیة الریاضیة : المحور الأول

معلومات طبیة خاصة بلاعبیك؟لدیكتتوفر هل- 1
غیر متوفرةكافیة                           قلیلة               

هل هناك دفتر صحي خاص بالماضي الطبي الریاضي للاعبین؟- 2
یوجدكل اللاعبین                   بعض اللاعبین                           لا

هل لدیكم معلومات عن الإسعافات الأولیة؟- 3
نوعا ما                          غیر كافیةملومات كافیة                      

المراقبة الطبیة في انتقاء لاعبي كرة القدم؟تراعونهل- 4
تراعيلا في بعض الأحیانأراعي

هل تقومون بإجراء اختبارات تقییم اللیاقة البدنیة ؟- 5
أحیانا                           لا أقوم بهابصفة دوریة منتظمة           

ما هو نوع اختبارات اللیاقة البدنیة التي تقومون بها ؟- 6
المرونة                    الدوري التنفسي                    التحملالقوة                
جمیعا   التوافق العضلي العصبي                    السرعة             

هل تقوم بتحدید برنامج تدریبي حسب نتائج اختبارات اللیاقة البدنیة؟- 7
لا    نعم                     

ما نوع الإصابات الأكثر حدوثا   أثناء التدریب؟- 8
تمزق عضلي                    إصابات أخرىالتواء             

؟ترى أن كثرة الإصابات تأثر على نتائج الفریقهل - 9
تأثرلا نوعا ما    تأثر

هل لدیكم معلومات عن  تغذیة الریاضي؟-10
لا توجدقلیلة                   كافیة                     

البدنیة ؟و الفزیولوجیةعلى رفع لیاقتهمهمتساعدوعقاقیرأدویةنصحون لاعبیكم بتناولهل ت-11
نصائحقدمألا أحیانا                 قدم نصائحأ



و الإمكانیات المادیة ة من أسباب نقص المراقبة الطبیة الریاضیة لدى نقص الموارد البشریة:المحور الثاني
.أندیة كرة القدم

بعة الریاضیین؟هل نادیكم متعاقد مع عیادة طبیة لمتا-12
لاتوجدخاصة      عامة            

هل نادیكم متعاقد مع طبیب؟-13
طبیب عام                  طبیب مختص                               لا یوجد

هل یوجد عمل مشترك بینكم وطبیب الفریق؟-14
لا یوجدأحیانا                    دوما                    

مسئولي النادي یولون أهمیة للمتابعة الطبیة لفریقك؟هل -15
لا یولون أهمیةبصفة دوریة                 في بدایة الموسم فقط        

هل سیارة الإسعاف متواجدة بصفة؟-16
دائمة                      أثناء المباراة                             لا توجد

هل توجد حقیبة الإسعافات الأولیة؟ -17
لا توجد أحیاناتوجد           



جامعة خمیس ملیانة
وم و تقنیات النشاطات البدنیة و الریاضیةمعهد عل

استمارة خاصة باللاعبین

ضمن متطلبات نیل شهادة الماستر في علوم وتقنیات النشاطات التربیة البدنیة كرةذفي إطار انجاز م
:والریاضیة تحت عنوان 

المراقبة الطبیة الریاضیة لدى أندیة كرة القدمواقع
.)حربیلالنادي الهاويتحاد مزغنة، اولمبي قصر البخاري،ا: لأندیةدراسة میدانیة (

نرجوا منكم ملأ الاستمارة بكل صراحة و موضوعیة من اجل الوصول الى نتائج دقیقة حول موضوع 
.دراستنا 

التقدیر و تقبلوا منا فائق الشكر و الاحترام 
.في الخانة المناسبة ) ×(بوضع علامة بةالإجاتكون : ملاحظة 



.لاعبي كرة القدمالطبیةحتیاجاتلاالمراقبة الطبیة الریاضیة للأندیة تتماشى مع ا:المحور الأول

متى تقام لكم الفحوص الطبیة الریاضیة ؟- 1
وریةفي بدایة الموسم                 في نهایة الموسم                  بصفة د

هل لدیكم معلومات عن  تغذیة الریاضي؟- 2
كافیة                            قلیلة                      لا توجد

متى تتناول الماء؟- 3
قبل التدریب                     أثناء التدریب                   بعد التدریب

المباراةبعد أثناء المباراةقبل المباراة
هل تقدم لكم نصائح في التغذیة؟- 4

دائما                              أحیانا                        لا تقدم
ما نوع الوجبة التي تتناولونها قبل المباراة؟- 5

لا اعلمغنیة بالكربوهدرات              غنیة بالبروتین   
الوجبة التي تتناولونها قبل المباراة؟توقیتهو ما- 6

قبل ساعتین             قبل أربع ساعات                  قبل ساعة 
لفزیولوجیة؟هل تتناول أدویة تساعدك على رفع لیاقتك البدنیة وا- 7

كثیرا                               قلیلا                     لا أتناول
ما هي الأسباب  التي تدفع اللاعبین إلى التغیب عن الحصص التدریبیة؟- 8

التعب                          المرض      عدم الشعور بالراحة النفسیة 
ث لكم إصابات أثناء الحصص التدریبیة ؟هل تحد- 9

إصابات كثیرة                          قلیلة                      لا توجد
هل لدیكم معلومات عن الإسعافات الأولیة؟-10

معلومات كافیة                           نوعا ما                         لا توجد           
بعد تعرضك لإصابة هل تكمل مدة علاج الإصابة لتعود إلى جو المنافسة؟-11

أكملها كاملتا                 عند توقف الألم            حسب طلب المدرب



نقص الموارد البشریة و الإمكانیات المادیة من أسباب نقص المراقبة الطبیة الریاضیة لدى: المحور الثاني
.أندیة كرة القدم

نادیكم متعاقد مع عیادة طبیة؟هل-12
نعم                               لا    

هل یتواجد طبیب الفریق أثناء التدریبات  ؟-13
أحیانا                        لا یتواجدبصفة دائمة               

؟ في الحصص التدریبیةبكیف ینقل اللاعب المصا-14
سیارة عادیة                   وسائل أخرىسیارة إسعاف              

؟ في الحصص التدریبیةهل توجد حقیبة الإسعافات الأولیة-15
أحیانالا توجدتوجد                     

؟عند إصابته في الحصص التدریبیةل باللاعب المصابمن یتكف-16
آخرمدرب                       شخص طبیب              














