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نحمد الله عزو اجل  الذي رزقنا بنعمة العقل  و فضلنا على الكثير من خلقه ، و أمرنا

بالقوة  و العزيمة و الذين أشرفوا على تكويننا

 طيلة المشوار الدراسي كما نشكر كل من ساعدنا من قريب أو من بعيد من أصدقاء و لو

بكلمة طيبة الصبر طوال مشوارنا الدراسي  و أعاننا على إتمام هذا العمل.

و عمل بقول الرسول صلى الله عليه و سلم :

» لا يشكر الله من لا يشكر الناس «

 صدق رسول الله،

 فإننا نتقدم بالشكر الجزيل الى كل من أنار لنا طريق  العلم و المعرفة بفضل الله تعالى و

نخص بالذكر الأستاذ   المشرف د. ناصري جمال الذي لم يبخل علينا بتوجيهاته

 القيمة، و الى كل الأساتذة .

كلمة شكر



إهداء

الى التي قال فيها الخالق – الجنة تحت أقدامها و التي كانت لي
بمثابة المصباح الذي ينير طريقي الى العلم الى رمز المحبة و

العطاء الى الأم الحنون الى سر وجودي في الكون.
الى أمي الغالية حفظها الله و أطال في عمرها الى الذي كان قدوتي
و أفضل معلم لي ، الى الذي علمني روح المثابرة و الصبر أثناء

التحدي ، الى الذي صنع لي النجاح و تعب من أجلي .
الى ابي الغالي و العزيز ، حفظه الله و أطال في عمره ، الى

القلوب الطاهرة  و الرقيقة و النفوس البريئة الى رياحين حياتي
الى اخوتي و اخواتي و الأصدقاء.

الى الأستاذ المشرف د . ناصري جمال  جزاه الله خيرا
الى كل من شاركني و أعانني في مشواري الدراسي.

"
ثابت



هداءإ

الحمد لله نحمده وهو المستحق للحمد و الثناء ، نستعين به  في
الضراء و السراء ، و نستغفره و نستهدي به لما يقربنا اليه ، و
نؤمن به و نتوكل عليه، في جميع حالاتنا و نصلي و نسلم على
أفضل مبعوث للعالمين ، و اول مشفع في يوم العرض و الحساب

سيدن و نبينا محمد و على اله و أصحابه  و من تبع هديه الى يوم
الدين .

أهدي عملي المتواضع  هذا الى من لو فنيت عمري كله في الثناء
لهما ما وفيت الى من يعجز القلب حتى في وصف حبهما ، الوالدة

العزيزة و جدي الغالي
الى أخوتي أدامهم الله لي عونا وسندا

.
الى كل زملائي و زميلاتي في الجامعة خاصة قسم تدريب الرياضي

.

الى الأستاذ المشرف د . ناصري جمال  جزاه الله خيرا

 و الى شريكي  في العمل : ثابت براهيم 

"
سرن
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مقـدمـة 



          مقدمة

مقدمة:
في السسسليم العقل بأن موقنين القدم، منذ عام بشكل الصحية للمواضيع كبيرة أهمية العلماء أبدى لقد

مسسؤهلات سسساهمت وعليه كسساف بشسسكل المجتمع يخسسدم أن يسسستطيعس لا المسسريض الإنسسسان وأن السليم، الجسم

الاهتمسسام وازدادس الحيسساة، ظروفس يقاوم البنية، قوي جديد جيل بإنشاء سواء حد على الصحية والعلومس الطب

ميسسسدان هو السسسذي الرياضيس الطب فسسسبرزس الحديثسسسة، المدنية الممسسسيزات أهم من أصسسسبحت لكونها بالرياضة

ميسسادين من ميسسدان تعتسسبر الرياضية الأندية أن وبما ومراقبته، عليه، والمحافظة الرياضي،س بصحة الاعتناء

عليه. للحفاظ ماسة حاجة في اللاعب أن وبما الرياضي، النشاط أهداف فيها تجرى التي

الفسسرق، ورؤسسساء والمسسسيرين المسسدربين واجبسسات إحدى تعتبر الصحية التربية أن فيه شك لا ومما

بشسستى الحسسوادث أسسسباب كل من ووقسسايتهم لاعسسبيهم، وسسسلامة صسسحة على يحسسافظواس أن المعنيين على ولهذا

وسسسلامة أمن على الحفسساظ على يعمل قد السسذي السسدوري الطبي الفحص الطرقس هذه ومن والوسائل،س الطرق

هبسسوط في مؤكد تسسأثير ذات مزمنة نتائجها تصسسبح قد السستي والأمسسراض الحوادث كل من ووقايتهمس اللاعبين

التعسسرض من اللاعسسبين حماية من الطسسبي والفسسوج والإدارة للمسسدرب يسسسمح وكسسذلك اللاعبين، أداء مستوى

من لسسذلك اللاعسسبين، تصسسيب قد السستي الحسسوادث مسسسؤولية تحمل من أنفسسسهم حماية وكسسذلك لإصسسابات،

من كل إلى هسسذا بعملنا نتوجه وعليه القسسدم، كسسرة رياضة في نفسه الرياضي الطب يفسسرض أن الضسسروري

على السسسهر أجل من الفريق ورئيسس المدرب بذلك ونعني الرياضية، الأندية وسطس في اللاعبين صحة تهمه

السليمة. بسيرورتهاس تمس التي الأخطار كل من يقع ومما اللاعبين سلامة على الحفاظ

والصسسسحية الطبية المراقبة أهمية على الضسسسوء تسسسسليط أردنا الموضسسسوع هسسسذا لدراسة بتطرقنا و

والمراقبة المتابعة غيسساب أسسسباب معرفة وكسسذا الأنديسسة، مسسستوى على العمل ونجسساح اسسستمرار في ودورهاس

باللاعبين. الخاصة الطبية

على النظري الجانب احتوى قد و تطبيقي ثانيها و نظري أولهما جانبين على دراستنا احتوت قد و

. الصحية الطبية المراقبة إلى فيه التطرقس تم الثاني و القدم كرة فيه تناولناس الأول الفصل  فصلين

الفصل أما البحث منهجية يسسستعرض الأول الفصل فصسسلين على يشتمل ، التطبيقي الجانب في أما

عنسسوان في اقتراحسسات و باستنتاجات هذه دراستناس مختتمين تحليليها و النتائج مناقشة و عرض فيه تم الثاني

. الموضوعس

الدراسسسات لمختلف العسسرض بعد بحثنا فرضسسيات اختبسسار خلاله من حاولنا الميداني الجانب في أما

متغيراته. أحد اشتملت التي السابقة

اعتمدنا فقد الاحصائية الأدوات يخص فيما أما ، الاستبيان على الإعتماد تم بيانات جمع لغرض و

. 2ك و المئوية  نسبة على

. التطبيقي الجانب في بالتفصيل اليها التطرق سيتم نتائج الى الدراسة هذه خلال من خلصنا وقد

البسسدني و الصسسحي الجسسانب تخص السستي الظسسواهر من ظسساهرة دراسة نحسساول هسسذه دراسسستناس في إننا

تطويرهاس و الرياضة سمو عملية في الأساسية الركيزة تعتبر التي الرياضية مسيرتهم في القدم كرة للاعبي

الصحية. و الطبية المراقبة أهمية ابراز محاولين
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الإشكالية:

يعتبر النشاط الرياضي ذا مكانة هامة داخل المجتمعات الحديثة حيث يشكل جانبا صحيا وفكرياب وبببدنيا،

وكذا نفسيا، مما يجعله يحظى بأهمية بالغة في سياسة المجتمعات.

غير أن ممارسة أي نشاط رياضيب يخضع لشروط من بينها إجراء الفحوص الطبية والببتي تسبباعد على

تفادي الكثير من الأخطاء قد تؤدي إلى مضاعفات صحية تؤثر سلبا على الممارسين.

ولقد نصت القوانين واللببوائح الببتي تنظم كببرة القببدم في بلادنببا على إجباريببة إجببراء الفحوصببات، حيث

 من القببوانين المنظمببة للاتحاديببة الجزائريببة لكببرة القببدم على إلزاميببة إجببراء كببل لاعب70تنص المببادة رقمب 

لفحببوص صببدرية وقلبيببة من أجببل السببماح لببه بببالانخراطب في النببادي ودخببول المنافسببة لكن الملاحببظ أن هببذه

الفحوصات تبقى غير كافية كونهاب تقام في بداية الموسم، وهذا جعلنا نطرح التساؤل العام التالي:

- إلى أي مدى تعتبببر غيبباب المراقبببة الطبيببة والصببحية عامببل معيببق لنجبباح واسببتمرار العمببل الرياضببيب على

مستوى الأندية؟.

ومن خلال هذا التساؤل العام نطرح التساؤلين التاليين:

: هل المراقبة الطبية في الأندية تعاني من نقص الفحوص الدورية؟.1س

: ما هي أسباب إهمال المراقبة الطبية داخل الأندية؟.2س

فرضيات الدراسة:

الفرضية الرئيسية:

إهمال المراقبة الطبية والصحية عاملا معيقا لنجاح واستمرار العمل الرياضيب على مستوىب الأندية.

 المراقبة الطبية تعاني من نقص كبير في الفحوص الدورية.:الفرضية الجزئية الأولى

هناك سببان أساسيان لإهمال المراقبة الطبية: الفرضية الجزئية الثانية:

نقص الموارد البشرية )أطباء – شبه طبي(. أولا:

نقص الإمكانيات المادية )عيادة – سيارة إسعاف – وسائل طبية(. ثانيا:

أهميةي الدراسة:
1
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.إثراء الرصيد العلمي والزيادة في معارف الطلبة والأساتذة المشرفين

.أهمية المراقبة الطبية في تطويرب النشاط الرياضي

أهداف الدراسة:

نهدف من خلال هذا البحث إلى ما يلي:

.تسليط الضوء على المراقبة الطبية وواقعها في النوادي الرياضية

.إبراز أهمية الفحوصات الطبية

.إكساب الرياضيين ثقافة صحية

أسباب اختيار الموضوع:

تتلخص أسباب اختيارناب للموضوعب في النقاط التالية:

.تأكيد بعض المفاهيم الصحية المرتبطة بالنشاطب الرياضي

.تركيز انتباه المشرفين على الأندية على الجانب الطبي للاعب

.إبراز أهمية المراقبة الطبية في تحسين مستوىب اللاعبين

.نقص الوعي الصحي لدى اللاعبين

.الوفيات المفاجئة للاعبين ذوي المستوىب العالي أثناء التدريب أو المنافسات

تحديد المفاهيم والمصطلحات:

المراقبة الطبية:ي

هي إجراء علاج مسبق دون اللجوء إلى الوسببائل والأدويببة، ويتم عن طريببقب التوجيببه والإرشبباداتب من

1طرف الطبيب والمدربب لاجتناب الوقوعب في الحوادث والإصابات.ب

كرة القدم : 

 التعريف اللغوي:1-1

.08، الجزائر، ص 1979 د. حمداوي إبراهيم: مذكرة أهمية الفحوصات الطبية للوقاية من الإصابات الرياضية، 1
2
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هي كلمة لاتينية وتعني ركل الكرة بالقدم ، فالأمريكيون يعتبرون هذه الأخيرة " Football " كرة القدم

" Regby " ما يسمى عندهم بالب أو كرة القدم الأمريكية ، أما كرة القدم المعروفببة والببتي سببنتحدث عنهببا كمببا 

 " ...Soccer " تسمى

: التعريف الاصطلاحي 1-2

كرة القدم هي رياضة جماعية ، تمارس من طرف جميع الناس كما أشار إليها روميب جميل ، كرة القدم

1قبل كل شيء رياضة جماعية يتكيف معها كل أصناف المجتمع ...

وقبل أن تصبح منظمة ، كانت تمارس في أماكن أكثر ندرة ) الأماكن العامببة ، المسبباحات الخضببراء (

فتعد لعبة أكثر تلقائية والأكثر جاذبيببة على السببواء ، حيث رأى ممارسببوب هببذه اللعبببة أن تحويببل كببرة القببدم إلى

 رياضة انطلاقاب من قاعدة أساسية

 أن كرة القدم رياضة تلعب بين فريقين يتألف كل فريقب من إحدى1969ويضيفب " جوستاتيسي " سنة 

 .عشر لاعبا يستعملون كرة منفوخة وذلك فوق أرضية ملعب مستطيلة

 :التعريف الإجرائي 1-3

كرة القدم هي رياضة جماعية تمارس من طرف جميببع الأصببناف ، كمببا تلعب بين فببريقين يتببألف كببل

 لاعبا ، تلعب بواسطة كرة منفوخة فوقب أرضية مستطيلة ، في نهايببة كببل طببرف من11منهما من إحدى عشر 

طرفيهماب مرمى ، ويتم تحريك الكرة بواسطة الأقدام ولا يسمح إلا لحببارس المببرمى بلمسببها باليببدين ، ويشببرفب

على تحكيم هذه المباراة حكم وسط وحكمان على التماس وحكم رابع لمراقبة الببوقت بحيث تببوقيتب المببباراة هببو

 دقيقة وإذا انتهت بالعادل في حالببة مقببابلات الكببأس فيكببون هنبباك شببوطين ،15 دقيقة ، وفترة راحة مدتها 90

 دقيقببة ، وفيب حالببة التعببادل في الشببوطين الإضببافيين يضببطر الحكم إلى إجببراء15إضببافيين وقت كببل منهمببا 

 ضربات الجزاء للفصل بين الفريقين

هو اكتساب المهارات الحركية الرياضية والمعلومببات والمعببارفب المتصببلة بهببا، وتنميببة اللياقببة البدنيببة

.2والمحافظة عليها من أجل مستوى صحي أفضل

12، ص1982 سامي الصفار: "كرة القدم"، دار الكتب للطباعة والنشر، الجزء الأول، جامعة الموصل، العراق، 1
.28، ص 1996، القاهرة، 1 د. أنور الخولي: أصول التربية البدنية والرياضية، دار الفكر العربي، ط2
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الدراسات السابقة:

إن بحثنا هذا يخص الجانب الطبي والصحيب والوقببائي للاعبببين في الأنديببة الرياضببية، وذلببك لاجتنبباب

 له أهمية بالغة وكبببيرة، إذ لم تلقى عنايببة واهتمببامب لببذلك لملماالمخاطر وعدم الوقوع في الحوادث والإصابات، 

نجد دراسات مشابهة أو سابقة إلا قليلا حيث نذكر منها:

 للطالب حمداوي إبراهيم، تحت عنوان" أهميببة الفحوصببات الطبيببة الوقائيببةماجيسترمذكرة لنيل شهادة 

، بمعهد التربية والبدنية ببببالجزائر، حيث1997من الإصابات الرياضية لدى تلاميذ الثانوياتب الجزائرية"، سنة 

عالجت أهمية الفحوصات الطبية الوقائية من الإصابات الرياضية.

طريقة الدراسة:

استخدم المنهج الوصفي في هذه الدراسة أما أداة البحث فكببانت عبببارة عن اسببتمارات اسببتبيانية وزعت

على المدربين

نتائج المتحصل عليها:

مضاعفات صحية للاعبين سببه غياب الفحوصات الطبية.

استفدنا من خلال اطلاعنا على هذه المذكرة في الجانب النظري.

مذكرة لنيل شهادة ماجيستر للطالب سوفلي عيسى وآخرون، تحت عنوان" أهميببة المراقبببة الطبيببة لببدى

، بمعهببد التربيببة والبدنيببة والرياضببية قسببنطينة، حيث عببالجت أهميببة2002تلاميببذ الطببور الثببانوي"، سببنة 

الفحوصات الطبية ودورهاب الفعال في الحفاظ على سلامة وصحة التلاميذ.

طريقة الدراسة:

استخدم المنهج الوصفي في هذه الدراسة أما أداة البحث فكببانت عبببارة عن اسببتمارات اسببتبيانية وزعت

على المدربين

نتائج المتحصل عليها:

الأهمية البالغة التي يلعبها طبيب الفريق

.غياب الأطباء والعيادات الطبية أدى إلى غياب المتابعة الصحية الدورية
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استفدنا من خلال اطلاعنا على هذه المذكرة في الجانب النظري

مذكرة لنيل شببهادة ماسببتر للطببالب ببباهمي حمببزة وآخببرون، تحت عنببوان" أهميببة الطب الرياضببيب في

، بمعهببد التربيببة والبدنيببة والرياضببية بجامعببة2006تحسين مببردود لاعبببي كببرة اليببد )صببنف أشبببال("، سببنة 

الجزائر "سيدي عبد الله".

طريقة الدراسة:

استخدم المنهج الوصفي في هذه الدراسة أما أداة البحث فكببانت عبببارة عن اسببتمارات اسببتبيانية وزعت

على اللاعبين والمدربين.

نتائج المتحصل عليها:

معظم فببرق كببرة اليببد لا تحتببويب على قاعببات للعلاج وأطببباء مختصببين في الوقايببة وعلاج الإصببابات

الرياضية وأيضا أن المستوىب المتدني للمببدربين أكببد قلببة  التوعيببة من طببرفهمب وبالتببالي غيبباب المتابعببة الطبيببة

الدورية والشاملة لرياضيين.

.الإهمال واللامبالاة للفئات الصغرى وخاصة فئة الأشبال أدى إلى عدم وجودب متابعة طبية

استفدنا من خلال اطلاعنا على هذه المذكرة في الجانب النظري.

مذكرة لنيل شهادة ماجيستر للطالب بن محمد عثمان وآخرون، تحت عنوان "الواقببع الصببحي والوقببائي

، بمعهببد التربيببة والبدنيببة والرياضببية جامعببة2003أثناء ممارسة النشاط البدني والرياضيب في الثانوي"، سببنة 

الجزائر "دالي إبراهيم.

طريقة الدراسة:

استخدم المنهج الوصفي في هذه الدراسة أما أداة البحث فكببانت عبببارة عن اسببتمارات اسببتبيانيه وزعت

على التلاميذ والأساتذة والإداريين.

نتائج المتحصل عليها:

فيما يخص التلاميذ هناك نقص كبير في جانب التوعية الأمنية، فالإصاباتب تقببع مجملهببا في الرياضببات

الجماعية.

فيمببا يخص الأسبباتذة والإداريين اسببتنتج أن أغلبيببة الثانويببات المسببتجوبة لا تحتببوي على عيببادات وإن

توفرت فلا تقوم بالغرض اللازم.
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.استفدنا من خلال اطلاعنا على هذه المذكرة في الجانب النظري
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الفصل الأول
كرة القدم



الفصل الأول                                                                 كرة القدم

تمهيد::

لقد اختبلف المؤرخبون في أصل ونشأة كرة البقدم، فمبببتحفب الأجنبباس البشببرية يضببم نصببا كتبببه

المؤرخ ‘‘لي جو‘‘ يتحدث عن مباريات بين الصين واليابان، وذكرت بعض المراجع أن الصبينيين عرفوا

 سببنة قبببل الميلاد وأشببارت مراجببع إلى أن الإغريببق قببد مارسببوا أنببواع من2500لعبة كببرة القببدم منببذ 

الكرات تشبه لعبة كرة القبدم كانت تسمى ‘‘إبسكروس‘‘ب والإنجليز هم أكثر الشعوب إدعاءا بإنشائهم للعبببة

قبل غيرهم.           

ولقد قامت جامعة كمبردج بوضع أول قوانين مكتوبة لرياضة كرة القدم.   

    ثم تشكلت بعد ذلك الاتحادات القارية والوطنية ونظمت المسببابقات والببتي تعببد أكبرهببا بطبببولة كبببأس

العالم، ويعتبر العصر الحديث هو عصر كرة القدم حيث أصبحت اللعبة الأكثر شعببية في العالم وأسسببت

لها مدارس عريقة في مختلف أنحبباء العببالم وأصبببحتب تجلبببب لهببا اهتمببام العببام والخبباص وذلببك بببالأداء

المهارىب المتميزب حيث أصبح نجوم كرة القدم معروفينب بفضل أدائهبم المهاري العالي والذي أضبباف طعم

خاص على اللعبة وأصببح الناس يتمبتعون بمتابعة المباريات وينتظرون مواعيدها بفارغ الصبر، ويعتمد

الأداء المهاريب في كرة القدم أساسا على التحضيرب البدني والإتقان العالي للمهارات الأساسية، إذا كان من

الواجب إيجاد مقاييس واختبارات تقيس هذه المهارات.

          

 تعريف كرة القدم:-1

  التعريف اللغوي: 1-1

 " هي كلمة لاتينية وتعني ركل الكببرة بالقببدم، فببالأمريكيون يعتبببرون هببذهFootballكرة القدم" 

 "أو كرة القدم الأمريكية، أما كرة القدم المعروفببة والببتي سببنتحدثRugbyالأخيرة ما يسمى عندهم بالب" 

 ".Soccerعنها كما تسمى " 
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 التعريف الاصطلاحي: 1-2

"كرة القدم هي رياضة جماعية، تمارس من طرف جميببع النبباس كمببا أشببار إليهببا روميب جميببل،

1كرة القدم قبل كل شيء رياضة جماعية يتكيف معها كل أصنافب المجتمع".

وقبل أن تصبح منظمة، كانت تمارس في أماكن أكثر ندرة) الأماكن العامة، المساحات الخضراء

( فتعد لعبة أكثر تلقائية والأكثر جاذبية على السواء، حيث رأى ممارسو هذه اللعبة أن تحويببل كببرة القببدم

إلى رياضة انطلاقاب من قاعدة أساسية.

 أن كرة القدم رياضة تلعب بين فريقين يتألف كل فريق من إحدى1969    ويضيف" جوستاتيسيب "سنة 

عشر لاعبا يستعملون كرة منفوخة وذلك فوق أرضية ملعب مستطيلة.

 التعريف الإجرائي: 1-3

 كرة القدم هي رياضة جماعية تمارس من طرف جميع الأصناف، كما تلعب بين فببريقين يتببألف

 لاعبا، تلعب بواسطة كرة منفوخببة فببوق أرضببية مسببتطيلة، في نهايببة كببل11كل منهما من إحدى عشر 

طرفب من طرفيهما مرمى، ويتم تحريببك الكببرة بواسببطة الأقببدام ولا يسببمح إلا لحببارس المببرمى بلمسببها

باليدين، ويشرف على تحكيم هذه المباراة حكم وسببط وحكمببان على التمبباس وحكم رابببع لمراقبببة الببوقت

 دقيقببة وإذا انتهت بالعببادل في حالببة مقببابلات15 دقيقة، وفترة راحة مدتها 90بحيث توقيت المباراة هو 

 دقيقببة، وفيب حالببة التعببادل في الشببوطين15الكببأس فيكببون هنبباك شببوطين، إضببافيين وقت كببل منهمببا 

الإضافيينب يضطرب الحكم إلى إجراء ضربات الجزاء للفصل بين الفريقين.

نبذة تاريخية عن تطور كرة القدم في العالم: -2

تعتبر كرة القدم اللعبة الأكثر شيوعا في العالم، وهي الأعظم في نظر اللاعبين والمتفرجين.

م من قبببل طلبببة المببدارس1175نشببأت كببرة القببدم في بريطانيبباب وأول من لعب الكببرة كببان عببام 

م قام الملك – إدوارب الثاني – بتحريم لعب الكرة في المدينة نظببرا للإزعبباج1334الانجليزية، وفي سنة 

الكبير كما استمرت هذه النظرة من طرف – إدوارد الثالث – و ريدشاردب الثاني وهنريب الخامس

م ( خطر للانعكاس السلبي لتدريب للقوات الخاصة.1453 – 1373) 

  .52-50، ص1986، لبنان، 1رومي جميل: "كرة القدم"، دار النفائس، ط  1
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الفصل الأول                                                                 كرة القدم

لعبت أول مباراة في مدينببة لنببدن) جبباربز( بعشببرين لاعب لكببل فريببق وذلببك في طريببق طويببل

مفتوح من الأمببام ومغلببق من الخلببف حيث حببرمت الضببربات الطويلببة و المنبباولات الأماميببة كمببا لعبت

 م وسجل5,5م وعرضها 110( بنفس العدد من اللاعبين في ساحة طولها Etonمباراة أخرى في)أتون 

م بحيث تم على اتفبباق ضببرباتب1830هببدفين في تلببك الفببترة المببباراة بببدئ وضببع بعض القببوانين سببنة 

Haالهدف والرميات الجانبية وأسس نظام التسلسل قانون )هاور   Ourكمببا أخببرج القببانون المعببروف ) 

م أنشببأت1862م والتي تعتبرب الخطوة الأولى لوضع قوانين الكرة وفي عام 1848بقواعد كامبردجب عام 

القوانين العشرة تحت عنوان "اللعبببة الأسببهل"، حيث جبباء فيببه تحببرمب ضببرب الكببرة بكعب القببدم وإعببادة

م أسببس إتحبباد1863اللاعب للكرة إلى داخل الملعب بضربة اتجاه خط الوسطب حين خروجها،ب وفي عببام 

م ) كببأس إتحبباد الكببرة (1888الكرة على أساس نفس القواعد وأول بطولة أجريت في العالم كانت عببام 

م تأسببس الاتحبباد الببدنمركيب لكببرة القببدم وأقيمت كببأس1889أين بدأ الحكام باستخدامب الصفارة وفي عببام 

 فريقب دنمركي كانت رمية التماس بكلى اليدين.15البطولة بب 

 وذلببك بمشبباركة كببل من فرنسببا، هولنببدا،FIFA تشكل الاتحاد الدولي لكرة القببدم 1904في عام 

1 وفازت بها".1930بلجيكا سويسرا، دانمرك، أول بطولة كأس العالم أقيمت في الأرغواي 

 التسلسل التاريخي لتطور كرة القدم في الجزائر: -3

إن تطور كرة القدم في العالم موضوعب ليس له حدود، والتطورب أصبح كمنافسة بين القببارات الخمس،

واشتدب صراعب التطببورب بين القببارتين الأمريكيببة والأوربيببة السببائد في جميببع المنافسببات، وأصبببح مقيبباس

التطورب في كرة القدم هو منافسة كأس العالم وبدأ تطور كببرة منببذ أن بببدأت منافسببة الكببأس العالميببة سببنة

2 وفيما يلي التسلسل التاريخيب لتطور كرة القدم.1930

1845:.وضعت جامعة كمبريدج القواعد الثلاثة عشر للعبة كرة القدم 

1855: .)أسس أول نادي لكرة القدم البريطانية) نادي شيفيلد 

1883: .)أسس الاتحاد البريطاني لكرة القدم) أول اتجاه في العالم 

1873:أول مقابلة دولية بين إنجليز واسكتلندا.ب 

1882:عقد بلندن مؤتمر دولي لمندوبيب اتحادات بريطانياب ، اسكتلنداب ايرلندا وتقررب إنشبباء هيئببة 

دولية مهمتها الإشراف على تنفيذ القانون وتعديله، وقدب اعترف الاتحاد الدولي بهذه الهيئة.

1904:. تأسيس الاتحاد الدولي لكرة القدم 

1925:.وضعت مادة جديدة في القانون حددت حالات التسلل 
.9، ص1999  موقف مجيد المولي: "الإعداد الوظيفي لكرة القدم"، دار الفكر، لبنان، 1
.9  موقف مجيد المولي: "الإعداد الوظيفي لكرة القدم"،  مرجع سابق، ص2
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1930:.أول كأس عالمية فازت بها الأرغواي 

1935:.محاولة تعيين حكمين في المباراة 

1939:.تقرر وضع أرقام على الجانب الخلفي لقمصان اللاعبين 

1949:أقيمت أول دورة لكرة القدم بين دول البحر الأبيض المتوسط.ب 

1950:.تقرر إنشاء دورات عسكرية دولية كرة القدم 

1963:.1 أول دورة باسم كأس العرب

1967:.دورة المتوسط في تونس من ضمن ألعابها كرة القدم 

1970:.دورة كأس العالم في المكسيك وفازتب بها البرازيل 

1974:.دورة كأس العالم في ميونيخ وفازب بها منتخب ألمانيا 

1975:.دورة البحر المتوسط في الجزائر 

1976:.الدورة الأولمبية  مونتريال 

1978:.دورة كأس العالم في الأرجنتين وفازب بها البلد المنظم 

1980:.الدورة الاولمبية في المكسيك 

1982:.دورة كأس العالم في الأرجنتين وفازب بها منتخب ألمانيا 

1986:.دورة كأس العالم في المكسيك وفازتب بها الأرجنتين 

1990: .دورة كأس العالم في ايطاليا وفازب بها منتخب ألمانيا 

1994: .دورة كأس العالم في الولايات المتحدة الأمريكية وفازب بها منتخب البرازيل 

1998: منتخبببا.32 دورة كأس العالم في فرنساب وفاز بهببا منتخب فرنسبباب ولأول مببرة نظمت بب 

من بينها خمسة فرق من أفريقيا. 

2002:دورة كأس العالم وفازت بهببا البرازيببل، ولأول مببرة تنظيم مببزدوج للببدورة بين اليابببان 

2وكوريا الجنوبية.

كرة القدم في الجزائر: -4

 تعد كرة القدم من بين أول الرياضاتب التي ظهرت، والتي اكتسبت شعبية كبيرة، وهذا بفضل الشيخ"

م أول فريق رياضيب جزائري تحت اسم)طليعببة1895عمر بن محمود"،" علي رايس"، الذي أسس سنة 

م1921أوت 07م، وفي 1917الحياة في الهواء الكبير(، وظهرب فرع كببرة القببدم في هببذه الجمعيببة عببام 

تأسس أو فريقب رسمي لكرة القدم يتمثل في عميد الأندية الجزائرية " مولوديببة الجزائببر " غببير أن هنبباك

من يقول أن النادي الرياضي لقسنطينة.

.16، لبنان، ص4  حسن عبد الجواد: "كرة القدم المبادئ الأساسية للألعاب الإعدادية والقانون الدولي"، دار العلم للملايين، ط1
2 Alain Michel :"foot – balle les systèmes de jeu", Edition Chiron, 2 me édition, paris,- p14.
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الفصل الأول                                                                 كرة القدم

 (CSC هو أول نادي تأسس قبل سنة ) م، بعد تأسببيس مولوديببة الجزائببر تأسسببت عببدة فببرق1921

أخرى منها: غالي معسكر، الاتحاد الإسلامي لببوهران، الاتحبباد الرياضببيب الإسببلامي للبليببدة و الاتحببادي

الإسلامي الرياضيب .

 ونظببرا لحاجببة الشببعب الجزائببري الماسببة لكببل قببوى أبنائهببا من أجببل  الانضببمامب والتكتببل لصببد

الاستعمار،ب فكانت كرة القدم أحد هذه الوسائلب المحققة لذلك، حيث كانت المقابلات تجمع الفرق الجزائرية

مببع فببرقب المعمببرين، وبالتببالي أصبببحت فببرق المعمببرين ضببعيفة نظببرا لتزايببد عببدد الأنديببة الجزائريببة

الإسلامية التي تعمل على زيادة وزرعب الروح الوطنية، مع هذا تم تفطن السلطات الفرنسية إلى المقابلات

م وقعت1956التي تجري وتعطي الفرصة لأبناء الشعب التجمع والتظاهرب بعد كل لقاء، حيث وفي سببنة 

اشتباكات عنيفة بعد المقابلة التي جمعت بين مولودية الجزائر وفريق أورلي من) سانت اوجين، بولوغين

حاليا( التي على أثرها اعتقل العديد من الجزائريين مما أدى بقيادة الثورة إلى تجميد النشاطات الرياضببية

م تجنبا للأضرار التي تلحق بالجزائريين وقد عرفت الثورة التحريرية تكوين فريق1956مارس 11في 

م، الذي كان مشببكلا من أحسببن اللاعبببين الجزائببريين أمثببال:1958أفريل 18جبهة التحريرب الوطنيب في 

رشيد مخلوفي الذي كان يلعب آنذاك في صفوف فريق سانت ايتيان، وسوخان، كرمببالي، زوبببا، كريمببو،

ابرير... 

 وكان هذا الفريببق يمثببل الجزائببر في مختلببف المنافسبباتب العربيببة والدوليببة، وقببدب عببرفت كببرة القببدم

،1962الجزائرية بعد الاستقلال مرحلة أخرى، حيث تم تأسيس أول اتحادية جزائريببة لكببرة القببدم سببنة 

110000وكان" محند معوش" أو رئيس لها، ويبلغ عدد الممارسببين لهببذه اللعبببة في الجزائببرب أكببثر من 

 رابطات جهوية.6 ولاية و48 جمعية رياضية ضمن 1410رياضيب يشكلون حوالي 

م وفببازب بهببا فريببق وفبباقب سببطيف الببذي مثببل1963الإسلامي للجزائببر، ونظمت كببأس الجمهوريببة سببنة 

 كببان أول لقبباء للفريببق1963الجزائببر أحسببن تمثيببل في المنافسببات القاريببة، وفي نفس السببنة أي عببام 

الوطني، وأول منافسة رسمية للفريق الوطني مع الفريق الفرنسببي خلال العبباب البحببر الأبيض المتوسببطب

1م وحصوله على الميدالية الذهبية.1975لسنة 

 النادي الجزائري لكرة القدم: 4-1

 جمعية تعنى بالاهتمام بالنشبباطب الرياضببي وتسببييرب والتنظيمب الرياضببي في إطببار الترقيببة الخلقيببة

وكذا 

  بلقاسم تلي وآخرون:"دور الصحافة الرياضية المرئية في تطوير كرة القدم الجزائرية"، مذكرة ليسانس،  معهد التربية البدنية والرياضية ،دالي1
.46،47، ص1997إبراهيم ،الجزائر، جوان 
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المستوىب بتطويرب وجعله يتلاءم مع مستلزمات وتطلعاتب الجماهير الرياضية.

 الإطار القانوني: للنادي: 4-2

 المؤرخ في31-90النادي الجزائريب لكرة القدم هو جمعية منصوص عليها بموجب القانون رقم 

–بب 95م، المتعلببق بالجمعيببات، وبمببوجب الأمببر رقم: 1990ديسببمبر 04 1995فيفببري 23 في 09 

18-17المتعلق بتوجيه المنظومة الوطنية للتربية البدنية والرياضية تنظيمها وتطويرها، وخاصة المببواد 

م، المتضمن تعيين أعضبباء1996جانفي 05 المؤرخ في 01-96منه، وبمقتضى المرسومب الرئاسي رقم 

م المتمم بالمرسببوم1990أفريببل 30 المببؤرخ في 90/118الحكومببة، وبمقتضببىب المرسببوم التنفيببذي 

م الذي يحدد صلاحيات وزيببرب الشببباب والرياضببة1990سبتمبر 22 المؤرخ في 284-94التنفيذي رقم 

م الببذي يحببدد صببلاحيات وزيببرب1994أوت 10 المببؤرخ في 247-94وبمقتضىب المرسومب التنفيذي رقم 

 الداخلية والجماعات المحلية والبيئة والإصلاح الإداري.

   هياكل النادي:4-3

 إن النادي الجزائري لكرة القدم يتكون من الهياكل التالية: 

:وهي الهيئة التشريعية في الهيكل التنظيمي للنادي.الجمعية العامة 

:وهو الجهاز التنفيذي للنادي.مكتب النادي 

.رئيس النادي

.الموظفون التقنيون الموضوعون تحت تصرف النادي طبقا للتنظيمب الساري المفعول

.اللجان المختصة: تعمل على دعم هياكل النادي في ممارسة مهامه

 مهام النادي: 4-4

    من بين المهام الرئيسية للنادي: 

.الاهتمام بالنشاطب الرياضي

 تسييرب وتنظيم الرياضة في إطار التربية الخلقية والروحب الرياضية العاليةFPIV، PIPY.

.تطويرب المستوى وجعله يتلاءم مع قطاعات الجماهير الرياضية
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1الاهتمام بالتكوين منذ الفئات الصغرى.ب

مدارس كرة القدم: -5

كل مدرسة تتميز عن أخرى بأنها تتأثر تأثيرا مباشرا من اللاعبين الذين يمارسونها وكببذلكب الشببروطب

الاجتماعية والاقتصادية، والجغرافية التي نشأ فيها في تاريخ كرة القدم نميز المدارس التالية:

مدرسة أوربا الوسطى) النمسا، المجر، التشيك(. .1

المدرسة اللاتينية..2

2مدرسة أمريكا الجنوبية..3

 المبادئ الأساسية لكرة القدم:-6

 كرة القدم كأي لعبة من الألعاب لهببا مبادئهببا الأساسببية المتعببددة والببتي تعتمببد في إتقانهببا على إتببباع

الأسلوب السليم في طرق التدريب.  ويتوقفب نجاح أي فريق وتقدمه إلى حد كبير، على مدى إتقان أفراده

للمبادئ الأساسية للعبة، إن فريق كرة القدم الناجح هو الذي يستطيعب كل فرد من أفراده أن يؤديب ضربات

الكرة على اختلاف أنواعها بخفة ورشاقة، ويقببومب بببالتمريرب بدقببة وتوقيببف سببليم بمختلببف الطببرق، ويكتمب

الكرة بسهولة ويسببر، ويسببتخدمب ضببرب الكببرة بببالرأس في المكببان والظببروف المناسبببين، ويحبباور عنببد

اللزوم، ويتعاون تعاوناب تام مع بقية أعضاء الفريق في عمل جماعي منسق.

 وصحيح أن لاعب كرة القدم يختلببف عن لاعب كببرة السببلة والطببائرة من حيث تخصصببه في القيببام

بدورب معين في الملعب سواء في الدفاع أو في الهجوم إلا أن هذا لا يمنع مطلقا أن يكون لاعب كرة القببدم

متقننا لجميع المبادئ الأساسية إتقانا تاما ، وهذه المبادئب الأساسية لكرة القدم متعددة ومتنوعة، لذلك يجب

عدم محاولببة تعليمهببا في مببدة قصببيرة، كمببا يجب الاهتمببام بهببا دائمببا عن طريببق تببدريب اللاعبببين على

ناحيتين أو أكثر في كل تمرين وقبل البدء باللعب. 

 وتقسم المبادئ الأساسية لكرة القدم إلى ما يلي:

.استقبال الكرة

.المحاورة

.المهاجمة

.رمية التماس

. ضرب الكرة

.1996 يونيوب 04  الجمهورية الجزائرية الديمقراطية الشعبية، وزارة الشباب والرياضة، وزارة الداخلية، قرار وزاري مؤرخ في: 1
 .72 ، ص 1980  عبد الرحمان عيساوي :"سيكولوجية النمو، دار النهضة العربية"، لبنان ، 2
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 .لعب الكرة بالرأس

.1حراسة المرمى

قوانين كرة القدم:-7

إن الجاذبية التي تتمتع بها لعبة كرة القدم، خاصة في الإطار الحر) المباريات الغير الرسمية، مببا بين

الأحياء( ترجع أساسا إلى سهولتهاب الفائقة ، فليس ثمة تعقيدات في هذه اللعبة ومع ذلك فهناك سبعة عشرة

( لسير هذه اللعبة وهذه القواعد مرت بعدة تعديلات لكن لازالت باقية إلى حد الآن.17قاعدة)

حيث أن أولى صيغ للثبات الأول لقوانين كرة القدم، أسندواب إلى ثلاث مبادئ رئيسية جعلت من اللعبة

 هي1982مجالا واسعا للممارسة من طرفب الجميع دون استثناء، وهذه المبببادئ حسببب سببامي الصببفار 

كما يلي:

 إن قببانون اللعبببة يمنح لممارسببيب كببرة القببدم فرصببة متسبباوية لكي يقببوم بعببرض مهاراتببهالمساواة:   ب 

الفردية، دون أن يتعرض للضرب أو الدفع أو المسك وهي يعاقب عليها القانون.

 وهي تعتبرب روحاب للعبة بخلاف الخطورة التي كانت عليها في العصور الغابرة، فقببد وضببعالسلامة:   ب 

القانون حببدوداب للحفبباظ على صببحة وسببلامة اللاعبببين أثنبباء اللعب مثببل تحديببد سبباحة الملعب وأرضببيتها

وتجهيزها وأيضا تجهيز اللاعبين من ملابس وأحذية للتقليل من الإصابات وترك المجال واسببعا لإظهببارب

مهاراتهمب بكفاءة عالية.

 وهي إفساح المجال للحد الأقصى من التسلية والمتعة التي ينشدها اللاعب لممارسته للعبة،التسلية:    ب 

فقد منع المشرعون لقببانون كببرة القببدم بعض الحببالات الببتي تببؤثرب على متعببة اللعب، ولهببذا فقببد وضببعواب

 ...2ضوابطب خاصة للتصرفاتب    غير الرياضية والتي تصدر من اللاعبين تجاه بعضهمب البعض

 قانون يسير اللعبة وهي كالاتي:17 بالإضافة إلى هذه المبادئ الأساسية هناك سبعة عشر 

م، ولا يزيببد عرضببه100م ولا يقل عن 130 يكون مستطيل الشكل، لا يتعدى طوله  ميدان اللعب:7-1

م.60م ولا يقل عن 100عن 

.27-25  حسن عبد الجواد:"كرةب القدم المبادئ الأساسية للألعاب الإعدادية والقانون الدولي"، مرجع سابق، ص 1
.29، ص1982  سامي الصفار:"كرة القدم"، دار الكتب للطباعة والنشر، الجزء الأول، جامعة الموصل، العراق، 2
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 سببم، أمببا68سببم، ولا يقببل عن 71: كروية الشكل، غطائها من الجلببد، لا يزيببد محيطهببا عن  الكرة7-2

غ.359غ ولا يقل عن 453وزنهاب فلا يتعدى 

 لا يسمح لأي لاعب بأن يلبس شيء يكون فيه خطورة على لاعب آخر. مهمات اللاعبين:7-3

 لاعبين احتياطيين.7لاعب داخل الميدان، و11 عدد اللاعبين: تلعب بين فريقين، يتكون كل منهما من 

 يعتبر صاحب السلطة لمزاولة قوانين اللعبة بتنظيم القانون وتطبيقه. الحكم:7-4

 يعين للمببباراة مراقبببان للخطببوطب واجبهمبباب أن يبينببا خببروج الكببرة من الملعب، مراقب::و الخط::وط:7-5

ويجهزان برايات من المؤسسة التي تلعب على أرضها المباراة.

د، يضاف إلى كل شوط وقت ضائع، ولا تزيد فترة45: شوطان متساويان مدة كل منهما  مدة اللعب7-6

1دقيقة.15الراحة بين الشوطين عن 

: يتقدر اختيار نصفي الملعب، وركلة البداية، تحمل على قرعببة بقطعببة نقديببة وللفريببق ابتداء اللعب7-7

الفائز بالقرعة اختيار إحدى ناحيتي الملعب أو ركلة البداية.

يحتسببب الهببدف كلمببا تجببتز الكببرة كلهببا خببط المببرمى، بين القببائمين وتحت طريقة تسجيل الهدف: 7-8

 2العارضة.

يعتبر اللاعب متسللا إذا كان أقرب من خط مرمى خصمه من الكرة في اللحظة التي تلعب التسلل: 7-9

فيها الكرة. 

: يعتبر اللاعب مخطئا إذا تعمد ارتكاب مخالفة من المخالفات التالية: الأخطاء وسوء السلوك7-10

 .ركل أو محاولة ركل الخصم

.عرقلة الخصم مثل محاولة إيقاعه أو محاولة ذلك باستعمال الساقين أو الانحناء أمامه أو خلفه

.دفع الخصم بعنف أو بحالة خطرة

.الوثب على الخصم

.ضرب أو محاولة ضرب الخصم باليد

.مسك الخصم باليد بأي جزء من الذراع

.يمنع لعب بالكرة باليد إلا لحارس المرمى

 .255 ، ص 1987علي خليفة الهنشري وآخرون : "كرة القدم" ، ليبيا ،   1
 .255  علي خليفة الهنشري وآخرون :كرة القدم، مرجع سابق ، ص 2
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...1دفع الخصم بالكتف من الخلف إلا إذا اعترض طريقه

حيث تنقسم إلى قسببمين: مباشببرة وهي الببتي يجببوز فيهببا إصببابة الفريببق المخطئ الضربة الحرة: 7-11

مباشرة، وغير مباشرة وهي التي لا يمكن إحراز هدف بواسطتهاب إلا إذا لعب الكرة أو لمسها لاعب آخر.

 تضرب الكرة من علامات الجزاء، وعند ضببربها يجب أن يكببون جميببع اللاعبببين ضربة الجزاء:7-12

خارج منطقة الجزاء. 

 عندما تخرج الكرة بكاملها عن خط التماس. رمية التماس:7-13

: عندما تجتاز الكرة بكاملهببا خببط المببرمى في مببا عببدا الجببزء الواقببع بين القببائمين ضربة المرمى7-14

2ويكون آخر من لعبها من الفريق المهاجم.

 عندما تجتاز الكرة بكاملها خط المببرمى في مببا عببدا الجببزء الواقببع بين القببائمين الضربة الركنية:7-15

 ويكون آخر من لعبها من الفريق المدافع.

 تكون الكببرة خببارج الملعب عنببدما تعبببر كلهببا خببط المببرمى أو الكرة في اللعب أو خ::ارج اللعب:7-16

التماس، عندها يوقف الحكم اللعب وتكون الكرة في اللعب في جميببع الأحببوال الأخببرى من بببدء المببباراة

إلى نهايتها.

طرق اللعب في كرة القدم: -8

إن لعبة كرة القدم: لعبة جماعية ولذلك فإن جميع قدرات اللاعبين ومهاراتهم الفنية تجتمببع لتنتهي إلى

غرض واحد، وهو المصلحة العامة للفريببق، ولا بببد أن تناسببب طريقببة اللعب للفريببق مببع اللياقببة البدنيببة

والمستوى الفني والكفاءة الفردية لجميع لاعبي الفريق.

 (:WM-طريقة الظهير الثالث) 8-1

إن هذه الطريقة استخدمتها معظم الفرق وهي ليسببت في الواقببع وليببدة اليببوم، وإنمببا تببداولت منببذ

م، والغرض الأساسيب منها هو المراقبببة الدقيقببة للببدفاعب1925القدم وجاءت نتيجة لتغير مادة التسلل عام 

عندما يقوم الخصم بالهجوم، لذلك تعتبر دفاعية أكثر منها هجومية، ومن ايجابيات هذه الطريقة أنها سهلة

الفهم والتدريب، وأساس العمل فيها أن اللاعب قلب الدفاع يعفى من التعاون مببع الهجببوم لينفببرد بحراسببة

قلب الهجوم المضاد، وبذلك يصبح أحد المدافعين ويأخذ قلب الهجوم وجناحاه مكانهم متقببدمين إلى الأمببام

.30  سامي الصفار: "كرة القدم"، مرجع سابق، ص 1
.177  حسن عبد الجواد: "كرة القدم المبادئ الأساسية للألعاب الإعدادية والقانون الدولي"، مرجع سابق، ص 2
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وعلى خط واحد تقريبا، بينما يتخذ مساعدا الهجببوم مكانهمببا خلببف الخببط الأول ويعملان كمسبباعد الببدفاع

وتكون مهمتهما العمل على اكتشاف ثغببرات لتغطيببة الخببط الأمببامي، ويتحمببل مسبباعدا الببدفاع ومسبباعدا

الهجوم المسؤولية الكاملة في وسط الملعب، وتكون طريقة توزيع اللاعبين مشابهة للحرفين الانجلببيزيين)

WM (وهذا هببو السبببب في تسببمية هببذه الطريقببة ) WMولببذا يسببتوجبب على قلب الببدفاع أن يتببدرب ) 

 تدريباب كاملا على المراكز الدفاعية الأخرى ليتمكن من تبادل مركزه مع زملائه.

: 4-2-4 طريقة 8-2

م، ويجب على الفريببق أن يتمتببع1958 وهي الطريقة التي نالت بها البرازيل كببأس العببالم سببنة 

بلياقة بدنية عاليببة، وحسببن التصببرف في أداء المهببارات المختلفببة لأن هببذه الطريقببة تتطلب التعبباون بين

الهجوم والدفاع،ب بحيث يزداد عدد اللاعبين في كلتا الحالتين) الدفاع، الهجوم( وإشراك خط الوسببطب الببذي

1يعمل على تخلخل دفاع الخصم.

 (MM طريقة متوسط الهجوم المتأخر:)8-3

م، ويجب على الفريببق أن يتمتببع1958وهي الطريقة التي نالت بها البرازيببل كببأس العببالم سببنة 

بلياقة بدنية عاليببة، وحسببن التصببرف في أداء المهببارات المختلفببة لأن هببذه الطريقببة تتطلب التعبباون بين

الهجوم والدفاع،ب بحيث يزداد عدد اللاعبين في كلتا الحالتين) الدفاع، الهجوم( وإشراك خط الوسببطب الببذي

2 يعمل على تخلخل دفاع الخصم.

: 3-3-4 طريقة 8-4

تمتاز هذه الطريقة بأنها طريقة دفاعية هجومية، وتعتمدب أساسا على تحرك اللاعبين وخاصة لاعبببي خببط

الوسط، ومن الممكن للظهير أن يشببارك في عمليببات الهجببوم على فريببق الخصببم، كمببا أن هببذه الطريقببة

سهلة في الدراسة وسهلة.

:4-3-3 طريقة 8-5

، ص1997  رشيد عياش الدليمي و لحمر عبد الحق :"كرة القدم، لمدرسة العليا لأساتذة التربية البدنية والرياضية"، جامعة مستغانم ،الجزائر ،1
36،104،105

 .36  رشيد عياش الدليمي و لحمر عبد الحق : "كرة القدم"، مرجع سابق، ص 2
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وهي طريقة هجومية دفاعية تستعمل للتغلب على طريقة الظهببير الثببالث، وينتشببرب اللعب بهببا في

روسياب وفرنسا،ب ويكون الفريق بهذه الطريقة في حالة هجوم شديد عندما تتواجد الكرة مع خببط الهجببومب أو

1خط الوسط...

 الطريقة الدفاعية الإيطالية:8-6

(Helinkouherera وهي طريقة دفاعيببة بحتببة وضببعهاب المببدرب الإيطببالي ) هيلينكوهببيريرا   

 (.3-2-4-1بغرض سد المرمى أمام المهاجمين )

 الطريقة الشاملة: 8-7

وهي طريقببة هجوميببة ودفاعيببة في نفس الببوقت ، حيث تعتمببد على جميببع اللاعبببين في الهجببوم

والدفاع.ب

  الطريقة الهرمية:8-8

م وقببد سببميت هرميببة لأن تشببكيل اللاعبببين الأساسببيين في أرض1989ظهرت في انجلترا سنة 

الملعب يشبه هرما قمته حارس المرمى وقاعدته خط الهجوم، ) حارس المرمى، اثنان خط الببدفاع، ثلاثببة

خط الوسط، خمسة مهاجمين (... 

متطلبات كرة القدم:-9

 الجانب البدني:9-1

- المتطلبات البدنية للاعب كرة القدم:9-1-1

تعد المتطلبات البدنية للمباراة الركيزة الأساسية التي يبنى عليها مفهوم اللياقة البدنية للاعب كببرة

القدم، والتي تعد أحد أساسيات المباراة، لما تتطلبه من جري سببريع لمحاولببة الاسببتحواذب على الكببرة قبببل

دقيقببة، والببذي قببد يمتببد أكببثر من ذلببك في كثببير من90الخصببم، والأداء المسببتمرب طببوال زمن المببباراة 

1 Alain Michel : "foot – balle", auditeur précédent, p142
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الأوقات وكذا سرعة تبادل المراكز وتغيير الاتجاهات، والببوثب لضببرب الكببرة بببالرأس وتكببرارب الجببري

1للاشتراك في الهجوم والدفاعب بفعالية.

ولذا يجب أن يتصف لاعب الكرة بدرجة عالية بكل ما تحتاجه المباراة والعمل على رفببع كفاءتببه

حتى يتمكن من تنفيذ المهببام المهاريببة والخططيببة المختلفببة بفعاليببة، فقببد أصبببح حاليببا من واجب الهجببوم

الاشتراكب في الدفاع في حالة امتلاك الكرة لدى الخصببم، وأيضبباب من واجب الببدفاع المسبباعدة في الهجببوم

عند امتلاك الفريق للكرة. 

 ( préparation physique الإعداد البدني لكرة القدم: ) 9-1-2

تعد المتطلبات البدنية للمباراة الركيزة الأساسية التي يبنى عليها مفهوم اللياقة البدنية للاعب كببرة

القدم، والتي تعد أحد أساسيات المباراة، لما تتطلبه من جري سببريع لمحاولببة الاسببتحواذب على الكببرة قبببل

دقيقببة، والببذي قببد يمتببد أكببثر من ذلببك في كثببير من90الخصببم، والأداء المسببتمرب طببوال زمن المببباراة 

الأوقات وكذا سرعة تبادل المراكز وتغيير الاتجاهات، والببوثب لضببرب الكببرة بببالرأس وتكببرارب الجببري

 2للاشتراك في الهجوم والدفاعب بفعالية.

( préparation  physique générale  )  -الإعداد البدني العام:9-1-3-1

هو التطور الجيد للصفات الحركية بدون التوجه إلى رياضة معينة، ويمثل مرحلة بسيطة خاصببة

بتطوير الصفات البدنية الهامة الببذي يخضببع طيلببة هببذه المرحلببة لتمرينببات موجهببة إلى تطببورب الصببفات

الحركية، المقاومة، القوة، المرونة...الخ ويسمح لنا هذا النوع من التحضير البدني من دعم وتقويببة عمببل

 3الأجهزة العضلية والمفصلية، وكذا الأجهزة الفيزيولوجية) الجهاز الدموي التنفسي و الجهاز العصبي(.

 ( préparation spécifique ) -الإعداد البدني الخاص:9-1-3-2

الإعداد البدني الخاص يقصد به تقوية أنظمة وأجهزة الجسم وزيادة الإمكانيات الوظيفية والبدنيبببة

طبقا لمتطلبات المببباراة في كببرة القببدم، أي تطببوير الصببفات الممببيزة للاعب الكببرة مثببل العمببل الببدوري

التنفسي، والسرعة الحركية وسببرعة رد الفعببل ، والمرونببة الخاصببة والسببرعة لمسببافات قصببيرة والقببوة

المميزة للسرعة للرجلين والرشاقة وتحمل السرعة ...الخ.

23،ص1998  حسن أحمد الشافعي: "تاريخ التربية البدنية في المجتمعين العربي والدولي" ،منشآت المعارف،مصر،1
25  حسن أحمد الشافعي: " مراجع سابق ،ص2

3 MICHEL PRADET : "La Préparation physique collection Entraînement" ,INSEP publication ,Paris,1997, p22.
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 مببترا لتحسببين السببرعة، أو الجببري لمسببافة30    هذه الصفات مرتبطة مع بعضها فمثلا العدو لمسببافة 

محدودة بطريقة التناوب أو تبادل الخطوة لتطوير التحمل الدوري التنفسي، وتقل تدريبات الإعببداد البببدني

الخاص في بداية فترة الإعداد مقارنة للإعداد العام، حيث تصببل إلى أعلى نسبببة لهببا في مرحلببة الإعببداد

1الخاص والاستعداد للمباريات.

عناصر اللياقة البدنية:: -10

عامة التحمل هو القدرة على مقاومة التعب والعودة إلى الحالببة الطبيعيببة في أسببرع وقت-التحمل: 10-1

2ممكن.

 ويعتبببر التحمببل أحببد المتطلبببات الضببرورية للاعبببي كببرة القببدم، ويقصببد بببه قببدرة اللاعب في

الاستمرارب والمحافظة على مستواه البدني والوظيفي لأطببول فببترة ممكنببة من خلال تببأخير ظهببور التعب

الناتج أثناء أداء اللاعب خلال المباراة، وهذا المفهوم يشير إلى أهمية اتجاه التببدريب أساسببا نحببو تطببوير

عمل القلب و الرئتين والسعة الحيوية وسرعة نقل الببدم للعضببلات، وكببذلك بإطالببة فببترة الأداء أو العمببل

بدون أكسجين، القدرة الهوائية واللاهوائية وتظهر أهمية التحمل في كرة القدم خلال المببباراة في إمكانيببة

التحول اللاعب من الهجوم للببدفاع والعكس ، وباسببتمرارب مببع أداء كبببير ممببا تتطلبببه المببباراة من إنجبباز

حركي بالكرة أو بدونها. 

 القوة العضلية:10-2

تلعب القوة العضلية دورا بالغ الأهمية في إنجاز أداء لاعب كرة القدم خلال المباراة، وتعببرفب هببذه القببوة

بقدرة اللاعب في التغلب على المقاومات المختلفة أو مواجهتهبباب وهي واحببة من أهم مكونببات ذات اللياقببة

البدنية، حيث ترتبطب بمعظمب المتطلبات البدنية الخاصببة للاعبببي كببرة القببدم وتببؤثرب في مسببتواها، ويتضببح

احتياج  اللاعب لها في كثير من المواقف أثناء اللعب، كببالوثب لضببرب الكببرة بببالرأس أو التصببويب من

المرمى أو التمريرات المختلفة وعند أداء مختلف 

 السرعة: 10-3

 نفهم من السرعة كصفة حركية قدرة الإنسان على القيام بالحركات في أقصببر فببترة زمنيببة وفيتعريفها:

 ظروف معينة، ويفترض في هذه الحالة تنفيذ الحركة لا يستمر طويلا.

63  أمر الله أحمد البساطي :"التدريب والإعداد البدني في كرة القدم"، مرجع سابق،ص 1
2 AHMED KHELIFI :"L'arbitrage a travers le caractère du football" , ENAL , Alger ,- 1990,p107
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 وتعنيب السرعة كذلك القببدرة على أداء الحركببات المتشببابهة أو غببير المتشببابهة بصببورة متتابعببة

وناجحة في أقل وقت ممكن وتتضح أهميتها في المباراة عند مفاجأة الخصم أو الفريببق المنببافس بببالهجومب

لإحداث تغببيرات في دفبباع الخصببم، من خلال سببرعة أداء التمريببر والتحببركب وتغيببير المراكببز، وتعتبببر

السرعة بكل أنواعها من أهم المميزات لاعب الكببرة الحديثببة حيث يسبباهم ذلببك في زيببادة فعاليببة الخطببط

1 الهجومية.

 تحمل السرعة :10-4

يعرف تحمل السرعة بأنها أحد العوامل الأساسية للإنجاز لكرة القدم، وتعميق قببدرة اللاعب على

الاحتفاظ بمعدل عالي من سرعة الحركة أثناء تكرارب الجري خلال المببباراة، أي تحمببل تببوالي السببرعات

التي تختلف شداتها حسب متطلبات مواقف اللعبة المختلفة ، حيث تتطلب المباراة قدرة فائقببة على تكببرارب

التجببارب بالانتقببال من مكببان لآخببر بأقصببىب سببرعة في أي وقت خلال زمن المببباراة، للقيببام بالواجببباتب

 2الدفاعية والهجومية.

 الرشاقة: 10-5

هنبباك معبباني كثببيرة حببول مفهببوم الرشبباقة، وتحديببد مفهببوم الرشبباقة نظببرا لارتباطهبباب الوثيببقتعريفه::ا: 

بالصفات البدنية من جهة و التقنيات من جهة أخرى، تعببرف بأنهببا قببدرة الفببرد على تغيببيرب أوضبباعه في

الهواء، كما تتضمن أيضا عناصر تغيير الاتجاه وهو عامل هببام في معظم الرياضببات بالإضببافة لعنصببر

 3السرعة.

ويرىب البعض أن الرشاقة هي القدرة على التوافق الجيد للحركات التي يقوم بها الفرد سببواء بكببل

أجزاء جسمه أو بجزء معين منه.

ويعتبرب التعريف الببذي يقدمببه) هببوتز ( من أنسببب التعبباريفب الحاليببة لمفهببوم الرشبباقة في عمليببة

التدريب الرياضيب إذ يرى أن الرشاقة هي: 

 القدرة على إتقان التوافقات الحركية المعقدة. أولا:

: القدرة على سرعة وإتقان المهارات الحركية الرياضية. ثانيا

48 ، ص 1984  قاسم حسن حسين و قيس ناجي عبد الجبار:"مكونات الصفات الحركية"، مطبعة الجامعة، العراق. 1
.39،60، ص2001، مصر، 1  حسن السيد أبو عبده: "الاتجاهات الحديثة في تخطيط وتدريبب كرة القدم"، مكتبة ومطبعة الإشعاع الفنية، ط2
  قاسم حسن حسين و قيس ناجي عبد الجبار: "مكونات الصفات الحركية، مرجع سابق، ص3
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1 : القدرة على سرعة تعديل الأداء الحركي بصورة تتناسب مع متطلبات المواقفب المتغيرة.ثالثا

 المرونة: 10-6

: هي القدرة على انجاز حركات بأكبر سعة ممكنة، ويجب أن تكون عضببلية ومفصببلية في نفس  تعريفها

الوقت، وذلك للحصول على أحسن النتائج، إذ يبدأ الرياضي في تسميتها منذ الصغر.

 والمرونة هي التناسق الجيد لإنجاز الحركة، فأناقة الحركة هي أحدى العناصببرب الببتي تسببمح لنببا

بالوصببولب إلى الدقببة  ونلاحببظ أن التعب يببأتي بخاصببية قليلببة بالنسبببة للسببرعة في التمرينببات الخاصببة

2 بالمرونة لكون أن الانجاز يكون بسرعة ولا توجد تقلصات عضلية غير ضرورية.

وعادة ما يستخدمب المدرب تمرينات المرونة، ، وكذلك يخصص لذلك جزء من التدريب وعادة ما

تنفذ تمرينات المرونة في بداية جرعة التدريب وينصح أن يقوم اللاعب بالتمرينات المطاطية مباشرة بعد

3 نهاية جرعة التدريب.

- الجانب النفسي: 10-2

    يعتبر الإعداد النفسي أحببد جببوانب  الإعببداد الهامببة للوصببول ببباللاعب إلى تحقيببق المسببتوياتب الفنيببة

العاليببة، بمببا يمتلكببه اللاعب من السببمات الشخصببية، مثببل الشببجاعة والمثببابرة والثقببة بببالنفس والتعبباونب

والإرادة، وكذلك القدرة على اسببتخدام العمليببات العقليببة العليببا مثببل: التفكببير والتببذكرب والإدراكب والتخيببل

والدفاعية تحت ظروفب التنافس الصحية، كذلك أصبببح الإعببداد النفسببي أحببد العوامببل المببؤثرة في نتببائج

المباريات ذات المستوياتب المتقاربببة والببتي يشببتد فيهببا التنببافس في أوقببات المببباراة الصببعبة، بين الفببرق

المتقاربة فنيا وتحسمب نتائج اللقاء للفريق الأكثر إعدادا من الناحية النفسية والإرادية.

 الجانب المهاري: 10-3

يتمثل الإعداد المهاري في كرة القدم في تعليم المهارات الأساسببية الببتي يسببتخدمهاب اللاعب خلال

المباريات والمنافسات ومحاولببة إتقانهببا وتطبيقهببا حببتى يمكن تحقيببق أعلى المسببتويات، كمببا يلعب الأداء

المهاري، دورا كبيرا في تحقيق نتائج إيجابية لصالح الفريق، ويؤثر تأثيرا مباشرا في عملية إتقان ونجاح

 الطريقة التي يلعب بها والسيطرة على مجريات اللعب  والأداء ...

بعض عناصر الناحية النفسية في كرة القدم:-11
110،ص 1994  محمد حسن علاوي :"علم التدريب الرياضي"، المطبعة الثالثة عشر ، مصر،1

2 PIRRE WULLACKI ,"Médecine du sport" , édition vigot , paris , 1990 ,p145
395 ، ص1994  أبو العلا عبد الفتاح وإبراهيم شعلال :"فيزيولوجية التدريب في كرة القدم"، دار الفكر العربي ،مصر، 3
 -  127حسن السيد أبو عبده:"الاتجاهات الحديثة في تخطيط وتدريب كرة القدم"، مرجع سابق، ص  .
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هنالك عناصرب عديدة يجب أن ينتبه إليها المدرب عند تطويره للناحية النفسية للاعب وأهمها:

 حب اللاعب للعبة: 11-1

إن أول ما يضعه المدرب في اعتباره هو أن الناشئ يحب اللعبة وهذا الحب هببو الببذي يدفعببه إلى

المجيء إلى الملعب وانطلاقبباب من هببذا يجب على المببدرب أن يجعببل هببذا النشببء يحس بأنببه يتطببورب وأن

هناك فائدة من حضوره للتدريب.

 الثقة بالنفس:11-2

إن بث الثقة في نفسية اللاعب الناشئ تجعلببه يببؤدي الفعاليببات بصببورة أدق وبمجهببود أقببل، وفي

نفس الوقت فإن هذا يؤدي الفعاليات التعاونية بصورة أفضل ، ولكن يجب تحاشي الثقببة الزائببدة والببتي لا

تستند على أسس لأنها تظهر على شكل غرور. 

 التحمل وتمالك النفس:11-3

إن لعبة كرة القدم تلقي واجبات كبيرة على اللاعب ولذلك فعليه أن يتحمل الضببغط النفسببي الببذي

تسببه الفعاليات المتتالية وكثيرا من الأحيببان لا يسببتطيع اللاعب أداء مببا يريببد، وأن الخصببم يقببوم بمببا لا

1يرضاه بما لا يرغب لتسجيل إصابة، ولذلك على اللاعب بعد كل نشاط جزئي أن يتمالك نفسه.

- المثابرة:11-4

على لاعب كرة القدم أن لا يتوقف إذا فشلت فعاليببة من فعاليتببه، وعليببه أن يثببابر للحصببول على

نتيجة أحسن، وإذا استطاع أن يسجل إصابة في هدف الخصم فإنه يجب أن يستمر على المثببابرة لتسببجيل

 2إصابة أخرى.

- الجرأة )الشجاعة وعدم الخوف(:11-5

 تلعب صفة الجرأة دورا هاما في كببرة القببدم، ففي هببذه الأخببيرة تكببون الكببرة في حيببازة اللاعب

ويحاولب المنافس مهاجمته للحصول عليهببا، وهببذا يقتضببي من المببدافع جببرأة وشببجاعة والعكس صببحيح،

وكلما أحس اللاعب بقوته ومقدرته المهارية ازدادت جرأته ولكن يجب أن يلاحظ المدرب ألا تصببل هببذه

الجرأة إلى الاندفاع والتهور.ب 

- الكفاح: 11-6

 .22-21  رشيد عياش الدليمي ولحمر عبد الحق  :"كرة القدم "،مرجع سابق ، ص1
 .22-21  رشيد عياش  الدليمي ولحمر عبد الق  :"كرة القدم "، مرجع سابق ، ص2
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أصبح الآن كفاح اللاعب للاسببتحواذب على الكببرة إحببدى الصببفات الإراديببة الهامببة الببتي يجب أن

يتصفب بها لاعب الكرة الحديث، وخاصة لاعب الدفاع.

- التصميم:11-7

وهي  صفة أخرى لها قيمتها في أداء الفريببق عامببة واللاعب خاصببة ، فالتصببميم يعببني إصببرار

اللاعب على أداء واجبهمب الهجومي والدفاعي في كل لحظة من لحظات المباراة وعدم التأثر بالصببعوباتب

التي تقابله أثناء المباراة وخاصة إن لم تكن نتيجببة المببباراة في صببالح فريقببه ففي مثببل هببذه الحالببة يلعب

1 الإصرارب والتصميمب دوراب هاما في رفع الروح المعنوية للفريق .

:أهداف رياضة كر ة القدم-12

يجب على مدرب رياضة كرة القدم أن يقترح أهدا ف أساسببية هامببة من أجببل تطببوير نفس الصببفات

الخاصة في رياضة كرة القدم ذات الطابع الجماعي وتلخص هاته الأهداف الأساسية فيما يلي:

.فهم واستيعابب مختلف الحالات الرياضية الجماعية والتكيف معها

.التنظيمب الجماعي مثل: الهجوم أو الدفاع ومختلفب أنواع و مراحل اللعب في كرة القدم

.الوعي بالعناصر و المكونات الجماعية والفردية في رياضة كرة القدم

.تحسين الوضع والمهارات الأساسية سواء الجماعية أو الفردية في مستوى اللعب

..إعطاء رؤية واضحة ولو مصغرة عن عناصر اللعب التكنيكي واستيعاب الوضعيات المختلفة

.2إدماج و إدراك العلاقات الدفاعية اللازمة التي تستحق الاستيعاب الجيد ثم التنفيذ

  خصائص كرة القدم:-13

تتميز كرة القدم بخصائص أهمها:"    

 وهي أهم خاصية في الرياضاتب الجماعية إذ تكتسيب طابعاب جماعيا.الضمير الجماعي:- 13-1 

 بحيث تشتركب فيها عدة أشخاص في علاقات وأدوارب متكاملة ومترابطة لتحقيق أهداف مشتركة في إطار

جماعي.

: تحدد طبيعة القوانين في رياضة كرة القدم وصفة الاتصال المسموح بها مع الزملاء.- النظام13-2

 .22-21  رشيد عياش  الدليمي ولحمر عبد الحق  :"كرة القدم "، مرجع سابق ، ص1
29،ص1984  منهاج التربية البدنية :"منشوراتب لوزارة التربية الوطنية"،2
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 والاحتكبباكب بالخصببم وهببذا مببا يكسبببها طابعببا مهمببا في تنظيم اللعب بتجنب كببل مببا يتعببارض مببع تلببك

القوانين.

 تتميز رياضة كرة القببدم بتلببك العلاقببات المتواصببلة بين الببزملاء في جميببع- العلاقات المتبادلة:13-3 

خطوطب الفريق إذ تشكل كلا متكاملا بمجهود كببل الأعضبباء وهببذا بببدور نبباتج عن التنظيمبباتب و التقنيببات

خلال معظم فترات المنافسة.

 بالنظر لوسائل رياضة كرة القدم كالكرة والميدان وكببذلك بببالنظر إلى الخصببم والببدفاعب- التنافس:13-4

والهجومب والرمي كل هذه العوامل تعتبر حببوافزب مهمببة في إعطائهببا صببيغة تنافسببية بحببة إذ يبقى اللاعب

خلال فترة اللعب في حركة مستمرة ومتغيرة لمراقبة تحركات الخصم وهذا مببا يزيببد من حببدة الاحتكبباك

بالخصمب ولكن في إطار مسموح به وتحدده قوانين اللعبة.

 تمتاز كرة القدم بالتغيير الكبير والمتنوعب في خطببط اللعب وبنائهبباب وهببذا مرتبببطب بالحالببة- التغيير:13-5

التي تواجه الفريق خلال المنافسة أي حسب طبيعة الخصم والمنافسة.

 مما يزيد الاهتمام برياضة كرة القدم هو طبيعة البطولة فيهببا, إذ يكببون فيهببا برنببامج- الاستمرار:13-6

البطولة مطول ) سنويب ومستمر (, كل أسبوع تقريبا مقارنة مع الرياضات الفردية التي تجببري منافسببتهاب

في شكل متباعد.

 : اللعب في كرة القدم, رغم ارتباطه بزملائه وبالهدفب الجماعي إلا أنه يملك حرية كبيرة- لحرية13-7 

في اللعب الفردي والإبداع في أداء المهارات وهذا مرتبط بإمكانيات وقدراتب كببل لاعب)الفرديببة( إذ أنببه

ليس مقيببد بببأداء تقببني ثببابت كمببا هببو الحببال في أغلب الرياضببات الفرديببة بببل لديببه الحريببة في التفاعببل

والتعرفب حسب الوضعية التي يكون فيها أمام الخصم وهذا ما يكسب رياضببة كببرة القببدم طابعببا تشببويقياب

1ممتعا.

القيمة: التربوية لرياضة كرة القدم:-14

 تعتبر رياضة كرة القدم من الأنشطة الهامة لدى الشباب بالنظر إلى اهتمامهم الكبير وإقبالهم المتزايد

على ممارستها،ب والشيء الببذي يببدل بوضببوح على أنهببا تسببتجيب للعديببد من حاجيبباتهمب الضببرورية الببتي

تسبباعدهم على النمببو الجيببد والمتببوازن إطلاقبباب من هببذا لوحببظ أنببه من الضببروريب توضببيح التأشببيراتب

  زيدان وآخرون :"الأبعاد التربوية للرياضات الجماعية للفرق الرياضية لفئة الأشبال و الأواسط" , مذكرة ليسانس، فسم التربية البدنية1
  .46,ص 1995والرياضية جامعة الجزائر 
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الإيجابية لهذه الرياضة والتي لا تقتصر على جانب معين فحسب بل تشمل عدة جببوانب عنببد الفببرد منهببا

الجانب و البدني والصحي و العقلي والاجتماعي والتربوي, ومن هذه التأثيرات نذكر ما يلي:

تساهم كرة القدم في تطويرب الجانب البدني للشباب و ذلك بتحسببين و تطببويرب العديببد من الصببفات-

البدنية كالسرعة، القوة, التحمل, المرونة, الرشاقة, الخفة والمقاومة وهي صببفات تجعببل الشببباب

يتمتع بالصحة الجيدة. 

انطلاقاب من تحسين الصفات البدنية المذكورة فإنهببا تحسببن من قببوام الجسببم , ممببا يعطي للشببباب-

مظهرا جميلا يسمح لهم بالتخلص من الإحساس بالنقص الذي ينجم عن الضعف البدني والمظهر

الغير ملائم وهذا الجانب مهم جدا , مما أدى بالشباب المراهق بالخصوص إلى الاهتمام بببه لأنببه

دائما يطمح للظهورب بأحسن صورة.

هي وسيلة مهمة في تربية الروح الجماعية واحترامب الآخرين.-

بصفتها نشاطا جماعيا, فهي تخلص الرياضي من العمل لصببالح الخبباص وتدفعببه للعمببل لصببالح-

الجماعة.

تكسببب اللاعب الإحسبباس بالمسببؤولية, والاعتمبباد على النفس انطلاقبباب من القيببام بببدوره داخببل-

الفريق.

تساهم مسبباهمة فعالببة في توسببيع علاقببات الصببداقة بين الشببباب انطلاقببا من احتكبباكهمب يبعضببهمب-

البعض خلال المنافسة.

تربي لدى الشباب القدرة على التقييم الذاتي, إن من خلال وجودب اللاعب ضمن جماعة الزملاء.-

يستطيعب مقارنة نفسه بالآخرين وتحديد مكانته الشخصية بينهم من جميع الجوانب.-

تنمي عنه روح تقبل النقد, والاعتراف بالخطأ, من احترام قرارات المدرب والحكببامب وحببتىب آراء-

الزملاء.

تسبباهم في تنميببة صببفتي الشببجاعة والإدارة, من خلال تعببود اللاعب على منافسببة الخصببم أثنبباء-

المباريات وتخلصه من التردد والخجل والأنانية.

تعود اللاعب على النشاط والحيوية وتبعده عن الكسل والخمول.-

تربي اللاعب على الانضباط والنظامب من خلال التزامه ببرنامج التدريب والمنافسة المستمرة.-

تسبباهم في توجيببه الطاقببة الزائببدة عنببد الشببباب توجيهبباب سببليما يعببودب بالفائببدة خاصببة من الجببانب-

الصحي إذ تمتص ما لديهم من فائض في الطاقة, الشببيء الببذي يسبباهم في التخفيض من دوافعهم

المكبوتة)الجنسية والعدوانية ( والتي قد تكون سببا في الكثير من التصرفات السيئة إذا مببا تببركت

من غير ضبط وتوجيه.
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تساعد على تنمية الببذكاء والتفكببير وهببذا انطلاقببا من المواقببفب العديببدة والمتغببيرة الببتي تصببادفب-

اللاعب أثناء المنافسة إذ في الكثير من الحالات يجد اللاعب نفسه مجبرا على استعمال ذكائه في

1التغلب على الخصم مما يجعله في كل مرة يفكر في الحل حسب الوضعية التي تصادفه.

أهمية كرة القدم في المجتمع:-15

 إن للرياضة دورب كبير وأهميببة بالغببة بين أفببراد المجتمببع، إذ تعتبببر وسببطا جيببدا لحببدوث التواصببل

الاجتماعي بين أفراده ولعبة كرة القدم على اعتبار أنها الرياضة الأكبر جماهيرية فإنها تؤدي عببدة أدوار

يمكن أن نلخصها فيما يلي:

شبببكة واسببعة من العلاقببات العون في إنشبباء لعبة كرة القدم كنظامب اجتماعي تقدم لنا *الدور الاجتماعي: 

بشتى الطرق ومختلفب أنواعها، كالتعاون والمثابرة، التماسك والتكافببلب زيببادة على منح فرصببة التعببارف

وما ينتج عنه من ميزة الحب والصداقة والتسامح...الخ، كما تعمل هذه اللعبة الرياضية على تكوين ثقافبببة

شخصية متزنة للفرد اجتماعيا.

تلعب كرة القدم دورا هاما في سد الفراغ القاتل الببذي يعبباني منببه الأفببرادب كمببا *الدور النفسي التربوي: 

تلعب دوراب مميزا أيضا في ترقية المستوىب التربوي والأخلاقي للشخص كونها أخلاق في مبدئها قبل كببل

شيء، نذكر من أهم الصفات الأخلاقية المتمثلة في الببروح الرياضببية وتقبببل الآخببرين ونتببائجهم النزيهببة

واكتساب المواطنة الصالحة وتقبل القيادة والتمثيلب من الغير.

الاقتصادي:* المؤثراتالدور  عن  ينفصل  لا  الرياضيب  القطاع  فان  الأخرى  القطاعات  باختلاف   

"س::توفيكسالاقتصادية ومجرياتها، حيث ظهرت دراسببات متعببددة حببول اقتصببادياتب الرياضببة ويعتقببد "

عببالم اجتمبباع الرياضببة الهولنديببة، إن تكامببل النشبباط الرياضببيب مببع المصببالح الاقتصببادية، قببد أدى إلى

اكتساب الرياضة لمكانة رفيعببة وعاليببة في الحيبباة الاجتماعيببة وباعتبببار كببرة القببدم أهم هببذه الرياضببات

فدورها الاقتصادي يتجسد في الإشهار والتمويل وكذا مداخيل المباريات والمنافساتب على كل المسببتوياتب

بالإضافة إلى أسعار اللاعبين والمدربين...الخ

بما أن لعبة كرة القدم تعتبر الرقم الأول في سجل ترتيب الرياضات الشعبية ومناصرة* الدور السياسي: 

وممارسة، جعل من مختلف الهيئات السياسية، كما لعبت هذه الرياضببة في كسببر الحساسببياتب والحببواجزب

.49  زيدان وآخرون :"الأبعاد التربوية للرياضات الجماعية للفرق الرياضية لفئة الأشبال و الأواسط،" مذكرة ليسانس، مرجع سابق،ص 1
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السياسية بين الدول والجمع بينهم في المحافل القارية والدولية ونزعب الصراعات والخلافات جانبببا ومثببال

1ذلك التقاء منتخب أمريكا وإيران في مونديال بفرنسا رغم الجمود السياسي بين البلدين.

خلاصة

 إن التطورات التي عرفتها كرة القدم عبر مراحل التاريخ سببواء في أرضببية الميببدان الببتي يلعب

عليها أو في طريقة ممارستها، استوجب من القائمين عليها استخدامب قوانين وميكانيزمببات جديببدة تتماشببىب

والشكل الجديد لها،  كما أن اللاعب نفسه أصبح ملزما بخببوض التببدريبات اللازمببة من أجببل أداء الببدور

المطلوب منه في المباريات سواء من الناحية البدنية أو النفسية أو الجانب التكتيكي كببل حسببب وضببعيته،

والمكان الببذي يلعب  فيببه، ويسببهرب على ذلببك المببدرب وبعض أللأخصببائيين الببذين يتببابعون هببذا اللاعب

باستمرار قبل وبعد المباراة ، بالإضافة إلى الإعداد التكتيكي والبدني والنفسي لهببذا اللاعب من أجببل أداء

مقبول في الميدان والخروج بنتيجة مشرفة من المباراة ، يسببتوجب على اللاعب أن يكببون على درجببة لا

بأس بها من التوافق النفسببي حببتى يسببتطيع أن يتببابع اللعب خلال الببوقت المحببدد بعزيمببة ووتببيرة سببليمة

خاصة إذا علمنا أن كرة القدم هي لعبة المفاجآت وكل الاحتمالات.

. 132،133،ص1996  أمين أنور الخولي :"الرياضة والمجتمع،المجلس الوطني للثقافة والفنون والآداب"،الكويت،ب1
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تمهيد::

إن المستوى الذي وصلت إليه النتائج المحصلة في مختلف البطولات الدولية والعالمية ما هههو إلا

دليل قاطع على التطوره الملحوظ في برامج التدريب، وكذا التطوره الكبير في الأجهزة القياسية والتقييميههة

للحالة البدنية والصحية، والتقييم الحقيقي للمستوى الرياضيه كل هذا تحقق وما زال في طريههق التقههدم من

خلال الاعتناء و الاهتمام بجميع العلوم التي لها علاقة بالرياضة ومحيطههه، وبههذلك نجههد أن كههل الأبحههاث

الجديدة في جميع العلوم التي لها علاقة بالرياضة تشارك بدورهاه في تحسين النتائج ومن بين هههذه العلههوم

نجد الطب الرياضيه وهو الاختصاص الذي يغطي العلاج، المراقبة، الوقاية، وتوجيه الرياضههي، للحفههاظ

على اللياقة البدنية والصحية.

علم الطب الرياضي:-1

يعتبر الطب الرياضي فرع من العلوم الطبية الحديثة والههذي تعههددت فروعههه التخصصههية لخدمههة

المجال الرياضي حتى أصبح مجالا قائماه بذاته.

كما يقع على كاهل المتخصصون في مجال الطب الرياضيه مسههؤولية الرعايههة الطبيههة المتكاملههة

للممارسين للأنشطة الرياضية، والرعاية الطبية للرياضههيين لا تتوقههف عنههد حههد تقههديم الرعايههة العلاجيههة
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للاعههبين المصههابين وإعههادة تههأهيلهم فحسههب بههل تتضههمن أيضهها اتخههاذ الإجههراءات الوقائيههة من حههدوث

الإصابات.

من هذا المنطق نجد أن مجال الطب الرياضي يشتمل على اهتمامات متعددة منها:

- الطب الرياضي التقييمي:1-1

يشتمل على اختبارات وفحوصاته خاصة تحدد من خلالها حالههة اللاعههبين من النههواحي المختلفههة

)الصحية، الوظيفية، التشريحية، النفسية( ومقارنتهههاه بمهها يجب أن يكونههوا عليههه وفقهها لمتطلبههات الأنشههطة

الرياضية التي يمارسها وذلك لمعرفة أوجههه النقص بين حالههة اللاعههبين ومهها يجب أن يحققههوه من أهههداف

1للوصوله للمستويات العالية.

- الطب الرياضي التوجيهي:1-2

يختص هذا الفرع بإجراء اختبارات سيكولوجية وقوامية ووظيفية ومن خلال هذه الاختبارات يتم

توجيههه اللاعههبين والممارسههين إلى الرياضههات الههتي تتناسههب مههع إمكانيههاتهمه بمهها يحقههق الوصههوله على

المستوياته العالية.

- الطب الرياضي الوقائي:1-3

يختص هذا النوع بالبحث في التغيرات الفسيولوجية والوظيفية والتشريحية والنفسية الههتي تحههدث

للاعبين في مختلف الظروف الحياتية سواء في الملاعب أو خارجها سواء كانت هذه التغههيرات سههلبية أو

ايجابية وبصدد التوجيهات الوقائيههة بمهها يجب اتخههاذه للحفههاظ على صههحة اللاعههبين وسههلامتهمه ومهها يجب

الابتعاد عنه.

- الطب الرياضي العلاجي والتأهيلي:1-4

يختص هذا النوع بتقههديم الخههدمات الطبيههة العلاجيههة للاعههبين المصههابين وفقهها لطبيعههة الإصههابات

ومتطلباتها.

كما يختص بتحديد البرامج التأهيليههة أثنههاء الإصههابة وبعههد الشههفاء منههها وتحديههده الههوقت المناسههب

 2للاعب للعودة لممارسة الأنشطة الرياضية وللمنافسات أيضا.

 مفهوم المراقبة الطبية:-2

.13، ص 1991مرقت السيد يوسف: دراسات حول مشكلة الطب الرياضي، مكتبة ومطبعة الإشعاع الفنية، المعمورة،ه   1
.14مرقت السيد يوسف: مرجع سابق، ص   2
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1هي مجموعة من الإجراءات المتخذة من أجل اجتناب المخاطر ومنع الإصابات والحوادث.

هي عبههارة عن العلاج النههوعي لحههالات المههرض أو العجههز للاعههبين وتختلههف من حالههة لأخههرى

2وتشتمله على المتابعة الدورية للحالة ورعايتها طوال فترة العلاج.

مهام المراقبة الطبية والصحية:-3

الاختصاصي في الطب عليه أن يؤدي المهام التالية:

.التخطيطه لكيفية علاج اللاعبين في المراحل التدريبية المختلفة

.التخطيطه لكيفية تنظيم الخدمات الصحية بالملاعب والأشرافه عليها

.الإشرافه على البيئة في المركب الرياضي

.القيام بعمل الفحص الطبي الدوريه الشامل للاعبين وتحليل النتائج

.اكتشافه الأمراض المعدية واتخاذ الإجراءات اللازمة نحو منعها

.3 مراقبة وتقييد التغيرات الناتجة من خلال برنامج تدريبي

:مفهوم الفحص الطبي الدوري-4

نعني به مراقبة وتقييم التغههيرات الناجمههة بعههد القيههام بنشههاطه رياضههيه معين ويجههرىه للاعههبين في

مرحلة تدريبية ويشمل جوانب متعددة.

ويقومه بالفحص الطبيب ويتناول الفحص الجوانب التالية:

التاريخ الصحي للاعبين ويقصد به دراسة الحالة الصحية الماضية فيما يتعلق بأي أمراض سابقة

أو تطعيم أو حوادث سابقة.

.الكشف عن جميع أجهزة الجسم وأجزائه

.السجلات الصحية: وهي تلك السجلات يدون الطبيب فيها كل ما يتعلق بالحالة الصحية للاعبين

 الاختبارات النفسية، يقاس مستوى ذكاء اللاعبين وسلوكهم.ه

أهمية الفحص الطبي الدوري:-5

.07، ص 1976إبراهيم البصري: "الطب الرياضي" دار الحرية بغداد   1
.203بهاد الدين سلامة: "الجوانب الصحية في التربية الرياضية، ص   2
.172-171بهاد الدين سلامة:  المرجع نفسه، ص   3
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الفحص الطبي الدوري له أهمية بالغة لاسيما في مرحلة الناشئين لأن غالبيتهم لم تتح لهم فرصههة

الفحص الطبي من قبل.

ومن فوائده هذا الفحص أنه يؤدي إلى اكتشاف الكثير من الأمههراض والمعوقههات الههتي توجههد عنههد

الناشئين دون أن يشكو بها.

وكذلك من فوائد الكشف الطبي أن يشتركه المدرب اشتراكا ايجابيا في تسجيل المعلومات الصحية

عن اللاعههبين وأرهم، وتتههاح فرصههة التعههرف على الإمكانيههات الصههحية والاجتماعيههة والفههروق الفرديههة

1بينهم.

 الكشف الطبي لتقويم الحالة الصحية:-6

إن الكشف الطبي لتقويم الحالة الصحية هام وذلك للأسباب التالية:

بعض الأفراده لا يمارسون أي نوع من التمرينات المحددة لخوفهم من خطر التعرض للمخاطر.ه

.بعض الأفراده لا يمارسون أي نوع من التمريناته لعدم إجراء أي فحوص طبية 

.الكشف الطبي يساعد على تحديد الحالة الصحية الراهنة للأفراد 

.البيانات والمعلومات الطبية الناتجة من الفحص تستخدم في تحديد نوع التمرين 

القيم الخاصة ببعض التحاليل مثل ضغط الدم وبنية الههدهن ونسههبة السههكر والكلسههتروله وغيرههها

نستخدمه لحث الأفراد على الالتزام بالبرنامج التدريبي.

التقويم الصحي لكل الأفراد الأصحاء والمرضىه يمثل القاعدة الههتي يمكن مقارنتههها بههأي تغيههير 

جديد قد يطرأ على الصحة.

الأطفال والبالغون في أشد الحاجة لإجههراء تلههك الفحههوص وذلههك بسههبب ازديههاد معههدلات النمههو 

والنضج في هذه المرحلة من العمر.

الكبههار أيضهها في أشههد الحاجههة على تكههرار تلههك الفحههوص وذلههك للاكتشههاف المبكههر لبعض 

الأمراض الخطيرة مثل السرطان وأمراض القلب وغيرها.

.التشخيص المبكر لأي مرض يساعد على ازدياده فرص الشفاء منه 

إن التقههويم الطههبي في غايههة الأهميههة لكههل الأفههراده في الأحههوال العاديههة وقبههل تنفيههذ أي برنههامج

رياضي،ه إلا أن الواقع أنه لا يسههتطيع كههل الأفههراد إجههراءه وهم أيضهها لا يسههتطيعون تحمههل نفقاتههه نظههرا

.182- 181- 180بهاد الدين سلامة: المرجع نفسه، ص   1

48



   الفصل الثاني                                        أهمية المراقبة الطبية و الصحية

لعوامل عديدة أهمها مستوىه معيشة الأفراد والمغالاة في أسعاره، كمهها أن النظههام الحكههومي بالدولههة غههير

مستعد لإجرائه ولتنفيذ هذه الخدمة لتعطي تعداد السكان أو حتى الغالبية العظمى منهم.

والحقيقة العلمية تؤكد أنه إذا أردنا الأخذ بالمبادئه السههليمة وبإتبههاع الأسههلوب العلمي في ممارسههة

الرياضههة يجب على الأفههراد الفحص الطههبي بواسههطة المتخصصههين وذلههك للحههالات التاليههة على وجههه

الخصوص.

الأطفال والناشئين

 الرجال فوق سن الأربعين

.1 السيدات فوق سن الخمسين

          .جميع الأفراد أو الذين يعانون من مخاطرة محددة 

 مم أو ضغط الدم 160 جميع الأفراد الذين يعانون من ارتفاع ضغط الدم الانقباضي أكبر من 

 مم زئبق.50الانبساطي أكبر من 

 ملغرام% .240جميع الأفراد الذين يزيد كولستروله الدم لديهم 

.جميع الأفراد المدخنين 

.جميع الأفراد الذي يعانون من مرض البول السكري

جميههع الأفههراد الههذين يعههانون من انسههداد الشههريان التههاجي وبعض أو كههل الحههالات السههابقة قههد 

يشتكون من الأعراض التالية:

آلام في الصدره وحوله البطن 

شحوب الوجه وزرقة في الشفتين 

." ضيق في التنفس " النفس القصير 

الغثيان أو الكسل الشديد 

 السعال المصحوب بضيق التنفس 

.آلام في الطرفه السفلي خاصة في الكاحل 

هبوط وخفقان في القلب 

.زيادة معدل ضربات القلب 

.27- 26، دار الفكر العربي، ص 2002، 1بهاد الدين سلامة: الصحة الرياضة والمحددات الفسيولوجية للنشاط الرياضي ط  1
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وعلينا أن نلاحظ أن الأعههراض السههابقة يجب تفسههيرها في الإطههار الطههبي ومن خلال الفحههوص

المعملية والاكلينكية المناسبة، لأنها قد تكون عرضية أو مرضية وهي قد تعني الإصابة بأمراض بسههيطة

 1أو خطيرة.

 استمارة للتقييم الطبي الفسيولوجي:-7

يجب أن يكون لكل لاعب كرة قدم استمارة خاصة بالتقييم الطبي الفسيولوجي والتي يجب أن 

تحتويه على الأقسامه التالية:

قسم خاص بالفحص الطبي العام..1

قسم خاص بالفحوص الطبية الفسيولوجية.2

 قسم خاص بالفحوص الجسدية الخارجية "المرفولوجية"..3

قسم خاص بالفحوص المعملية..4

 2بيانات خاصة بدرجة اللياقة الطبية والبدنية للاعب..5

- قسم الفحوص الطبية العامة:7-1

وتشتمله على البيانات التالية:

- بيانات عامة:7-1-1

الاسم، العمر، تاريخ الميلاد، العنوان، الوظيفههة، وزن اللاعب، رقم الهههاتف، الشههكوىه المرضههية

الرئيسية وأعراض أخرى.

-  التاريخ الطبي:7-1-2

التاريخ الطبي السابق من أمراض وعمليات جراحية وإصابات وحوادثه وحساسية لعقههاقير طبيههة

3معينة وأمراض استمرت أكثر من أسبوع وأمراض سابقة تكون قد أثرت على المستوىه الرياضي.

- التاريخ الطبي العائلي:7-1-3

ويشههمل السههؤال عن أمههراض عائليههة مثههل الرومههاتيزم بأنواعههه والسههكره والضههغط والصههرعه

والزهري......إلخ. 

.27بهاد الدين سلامة:المرجع السابق، ص   1
.193، ص 1أسامة رياض: الرعاية الطبية للاعبين، مركز الكتاب للنشر، القاهرة، ط   2
.193أسامة رياض: المرجع السابق، ص   3
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- التاريخ الطبي والتدريب:7-1-4

ويشمل معلومات عن تاريخ بدء ممارسة رياضة كرة القدم والرياضههات الأخههرى الههتي يمارسههها

اللاعب وتههاريخ بههدء ممارسههتهاه درجههة النجههاح الرياضههي "بطههولات" إصههابات رياضههية، عههدد سههنوات

التدريب، التدريب في العام الأخير، كمية وحدة التدريب في الأسبوع، نوع التدريب أي شكوىه طبية أثناء

التدريب أو بعد المباريات.

- العادات:7-1-5

وتشمل الأدوية التي يستخدمهاه اللاعب بانتظامه ساعات العمل، التدخين، سههاعات النههوم، الأدويههة،

المنشطة.......إلخ.

- الفحص الطبي العام:7-1-6

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

- فحوصات العيون:7-1-6-1

وتشتمله على قوة البصر، الملتحمة، جحوظ العينين، أخطاء الأبصار، "طويل أو قصيره النظر أو

الاستحماتيزم........إلخ".

- فحوصات الجلد:7-1-6-2

وتشمل لون الجلد، بقع ملونة، جروح سطحية، بقع جلدية، أمراض. 

- فحوصات الفم والأسنان:7-1-6-3

تتم بواسطة طبيب متخصص.

- فحوصات قياس وضغط الحسم الشرياني الانبساطي والانقباضي.7-1-6-4

1- الغدة الدرقية والغدد الليمفاوية.7-1-6-5

- الفحوصات المحلية:7-2

.194أسامة رياض: المرجع السابق، ص   1
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وتشههمل على فحوصههاته تفصههيلية للقلب والصههدر والبطن والجهههاز الحههركي العظههام والمفاصههل

والعموده الفقري والغضاريف وتشوهاته القوام وفحوصات الجهاز العصههبي بوظائفههه الحسههية وانعكاسههاته

وقياسه القوة العضلية.

- فحوصات تخطيط القلب:7-3

وتشههمل تخطيههطه القلب ونتائجههه في الراحههة أثنههاء المجهههود بموجباتههه المختلفههة، وكههذلك تفاصههيل

تخطيطه للاعب كرة القدم مع راحة عشر دقائق بعد المجهود.ه

-فحوصات الوظائف التنفسية:7-4

وتشتمله قياساته أقصى سعة تنفسية للاعب والسعة الحيوية المقاسههة والمتوقعههة ونسههبتها لمسههاحة

الجسم وقياس كمية أقصىه زفير.ه

- فحوصات خاصة بحجم القلب:7-5

وتشتمله قياس حجم القلب هي صور الأشعة، ونسبته لمساحة الجسم ونسبته أيضهها لأقصههى نبض

أكسجين.

- فحوصات تخطيط العضلات:7-6

وتشتمله تخطيطه للعضلات الخلفية لعظم لوح الكتف وهي هامههة في اللاعههبين لاكتشههاف أعههراض

   1مبكرة الخاصة بتلك العضلات.

قسم الفحوصات الطبية الفسيولوجية::-8

وتتم فيه الفحوص التي ذكرناها سابقا لتقههييم كفههاءة الجهههاز الههدوريه التنفسههي للاعب هوائيهها ويتم

2تكرار الفحوص الطبية الفسيولوجية كل ثلاثة شهوره للاعبين.

قسم الفحوص البدنية: الخارجية )المورفولوجية(::-9

وتشمل الطول والوزن وطول الأطرافه السههفلى والعليهها، درجههة تقويههة المفاصههل وكميههة الحقههون

تحت الجلد وأي قياساته إضافية أخرى.

 قسم الفحوص المعملية::-10
.195أسامة رياض: المرجع السابق، ص   1
.195أسامة رياض: المرجع نفسه، ص   2
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 وتشمل الفحوص المخبرية العامة مثل:

- فحوص الدم:10-1

."صورة عامة للدم "هيموجلبين

  .عدد كرات الدم البيضاء والحمراء والتفصيل الطبي والنوعي

.نسبة هيموجلبين الدم

.ملاحظات أخرى

- فحوص البول:10-2

نسبة الزلال إذا ما وجد

.الفحص المجري للبول

نسبة السكر إذا ما وجد

.ملاحظات أخرى

- فحوص البراز:10-3

لاستبعاده وجود طفيليات الجهاز الهضمي.

- فحوص معملية طبية أخرى:10-4

مثل الفحوص النسيجية والتي تؤخذ فيها عينة من عضلات لممارسة رياضة كرة القههدم، والنبههوغ

فيها من عدمههه وتوفههيره لههوقت الدولههة والمههدربه والاتحههاده وذلههك من نوعيههة الآليههات الغالبههة على تكوينههه

العضلي.

كما تجري أيضا فحوص معملية أخرى للاعب أهمها:

.قياس نسبة حامض البنيكخي الدم

.قياس نسبة الحقون وكولستروله الدم
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.1قياس قياسات أخرى  

وتشمل مايلي:: بيانات بدرجة الياقة البدنية للاعب كرة القدم-11

بناءا على ما تقدم من فحوص إكلينيكية ومعملية فإن اللاعب:

.لائق للممارسة رياضة كرة القدم

.لائق لممارسة أنواع أخرى من الرياضة

.تحفظ على اللياقة الطبية للاعب

عدم اللياقة الطبية لممارسههة كههرة القههدم "وقتيهها أو نهائيهها" وتحههدد بالضههبط درجههة لياقههة اللاعب

البدنيههة "جيههدة، متوسههطة، ضههعيفة"، بإمضههاء طههبيب الاتحههاد واعتمههاد أمين عههام اتحههاد الطب

الرياضيه "نظام متبع في الاتحاد العربيه السعودي للطب الرياضي". 

فحوص خاصة بالمتابعة الطبية التقنية والمرض:-12

وتشههمل ملاحظههات المتابعههة بيانههات عن الجسههم والههوزن والكشههف العههام وحالههة الصههدر والبطن

والقلب والجهههازه الحههركي وحجم القلب وتخطيههط القلب والأبحههاث العامههة والخاصههة وقياسههاته الوظههائف

 2التنفسية ودرجة لياقة اللاعب وشكواه الطبية في أخر  فحص له وكذلك تشخيصه وعلاجه.

 المدرب والطب الرياضي:-13

من أجل الوصول إلى أعلى مستوىه تسمح به قدرات اللاعب من الناحية المهارية والبدنية وبأقههله

إصابات ممكنة، يجب على المدربين الإلمام الكافي بأسس ومبادئ الطب الرياضي، هذا الاحتيههاج أصههبح

ملحا في الدول النامية أكثر منه في الدول المتقدمة، وذلك بسبب قلة وجود الأطباء المتخصصههين في هههذا

المجال.

في هذا المقال سوف نتناول فيه بالشرح الجوانب المختلفههة لعلههوم الطب الرياضههيه الههذي يجب أن

تتوافر في أي برنامج تعليمي لإعداد المدربين مع التركههيزه مههع أهميههة العمههل الجمههاعي مهها بين الأطبههاء،

وأخصائي العلاج الطبيعي والمدربين لصالح رفع مستوىه كفاءة اللاعب.

.197- 196أسامة رياض: المرجع السابق، ص   1
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وفيه هذه الأيام التي تزداد فيها درجة التخصص بشكل سريع، يفترض على المدرب أن لا يكتفي

فقههط بههالخبرات والمعلومههات الههتي تههدور حههول العمليههة التدريبيههة تههرك كههل الخههبرات الأخههرى لأفههراد

متخصص، هذا النوع في الواقع أمر غير حقيقي وغير واقعيه بالنسبة لمجال الطب الرياضي، خاصة في

الدول النامية التي تفتقر إلى العدد الكههافيه من الأطبههاء والمتخصصههين، كمهها أنههه غههير ممكن، وفي بعض

الأحيههان يسههتحيل تنفيههذه حههتى في الههدول المتقدمههة، فههدور المههدرب الآن مكمههل للأدوار عليههه الإلمههام

بالمعلوماته الأساسية في كل علوم الطب الرياضي.ه

؟لماذا يجب على المدرب أن يلم بعلوم الطب الرياضيوالسؤاله الآن: 

لإجابة على هذا السؤال نلاحههظ أن أغلب الخههبرات تؤيههد أن المههدرب الههذي يلم بالمعلومههات الأساسههية في

مجال الطب الرياضي يصبح قادرا على:

فهم المشاكل المحيطة باللاعب، بعضها أن لم يكن أغلبها لها ارتبههاط بالناحيههة الطبيههة هههذا يجعههل

المدرب قادرا على اتخاذ الإجراءات الضرورية والصحية في الوقاية.

وفيه تجنب أي تدهور للحالة الصحية للاعب، مما سوف يساعد حتما على زيادة وتههدعيم العلاقههة

مهها بين المههدرب واللاعب، وعلى هههذا النقيض نجههد أن المههدرب غههير الملم بعلههومه الطب الرياضههيه من

 1المحتمل أن يدفع اللاعب إلى أكثر من حدوده وقدراته، مما يؤدي إلى نتائج سلبية وعكسية.

.اتخاذ قرار تحويل اللاعب إلى الطبيب المتخصص في الوقت المناسب

تقديم المساعدة الضرورية في حالة عدم تواجد أحههد أفههراد الفريههق الطههبي فههوقته الطههبيب مكلههف

ويجب اسههتغلاله بالطريقههة المثاليههة، وواجبههه الأساسههي هههو الاستشههارة، العلاج، والتأهيههل، ومن

الصعب تواجده في كل فترات التدريب أو المسابقات، هذا ما يحدث واقعيا في الدول النامية الههتي

تعاني نقص شديد في الخدمات الطبية وليس عندها العدد الإضافي من الأطباء للعناية بههالأمراض

أو حتى الوقاية، فيما ذلك بالعناية بالحساباته الرياضيين الأصحاء.

ومن الملاحظ أنه يمكن التغلب على نسبة كبيرة من المشاكل من المشاكل الههتي تواجههه الرياضههيه

أثناء التدريب عن طريقه شخصا مؤهل ملما بالمعلومات الطبية الأساسية دون الحاجههة الماسههة إلى تههدخل

الطبيب المستمر فإذا تم إعداد المدرب في هذه الناحية فسيكونه بلا شك قادرا على أداء هذا الدور بنجاح.

مسههاعدة الطههبيب وأخصههائيه العلاج الطههبيعيه في وضههع وإعههداد البرنههامج التههأهيلي المناسههب

للرياضي.ه

.75، ص 1995، 1عادل علي حسن: الرياضة والقصة، منشأةه الإسكندرية ط   1
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.تقديم الإسعافات الأولية بطريقة صحيحة وسليمة

فهم النواحي الميكانيكية التي تؤديه إلى حدوث الإصابة بغرض المساعدة في الوقاية من حدوثها.ه

.اكتشافه الأخطاء الفنية بسهولة وتقديم النصيحة المناسبة حتى يتجنب اللاعب خطر الإصابة

.التشاوره مع اللاعب في كل الأوقات بخصوص تأثير التدريب على الصحة والأداء

وقده تبنى هذا الاتجاه المؤتمره الطبي الذي عقده الاتحاد الدولي لألعاب القوى في مسههكنيه في عههام

، حيث أشههار هههكثر من متحههدث على أهميههة إعههداد المههدرب الههدور المناسههب حههتى في التشههخيص1983

وعلاج الإصابات الرياضية، وخاصة في الدول النامية التي تسههتطيع أن تههوفر العههدد الكههافي من الأطبههاء

والمتخصصين، مع التركيز على العمل الجماعي ما بين المدرب، والطبيب، والرياضي، كما أشههاروا إلى

الههدور البههارزه الههذي يؤديههه المههدرب في المراحههل المتههأخرة من العلاج بالإشههراف على التههدريباته الههتي

توصههفه لتأهيههل الإصههابة والههتي تحافههظه على اللياقههة للاعب، بالإضههافة إلى مسههؤوليته في اكتشههافه الههتي

  1تحدث أثناء الأداء وتساعده وبالتاليه في تقويم الإصابات المختلفة.

دور المدرب الرياضي والوقاية من الإصابات الرياضية:

إذا كان المدرب على علم ودراية بالأسباب العامة للإصابات الرياضية والتي سبق الإشارة إليها،

فههإن دوره الحههد والوقايههة من الإصههابات يكههون أمههرا ميسههورا، لأن معرفههة سههبب الإصههابة تجعلههه يأخههذ

الإجراءات لمنع حدوثها، وفي هذا التطبيقه للمبدأ القائل بأن "الوقاية خير من العلاج".

ويمكن تلخيص دور المدرب في الدوره والوقاية من الإصابات الرياضية فيما يلي:

- معرفة الأسباب العامة للإصابات الرياضية وتجنب حدوثها:1

إذ أن ذلههك يضههمن لههه الاسههتفادة الكليههة الكاملههة من قههدرات اللاعب وكفائتههة من بدايههة الموسههم

الرياضيه وحتى نهايته بفاعلية عالية في الأداء. 

- ع:::دم اش:::تراك اللاعب في الت:::دريب أو اللعب ب:::دون إج:::راء الطب ال:::دوري الش:::امل2

الرياضي:
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وخاصة قبل بداية كل موسم، ويجب أن يتأكههد المههدرب من أن الكشههف الطههبي الههدوريه قههد شههمل

أعضاء وأجهزة جسههم اللاعب بههدءا من سههلامة النظههر والكشههف الحقيقي على العيههنين وأجهزتههه الحيويههة

كالجهازه الدوريه والقلب والجهاز التنفسههي والرئههتين وغيرهمهها، ومنتهيههاه بالكشههفه على الجهههاز العصههبي

وسلامة الأعصههاب وسههلامة الجهههاز العضههلي والتوافههقه العضههلي العصههبي، ويتمه ذلههك في مراكههز الطب

الرياضيه المتخصصة.

- عدم إشراك اللاعب وهو مريض:3

لأن ذلك يعرضه للإصابة وأيضاه عدم إشراكه وهو مصاب بإصابة لم يتأكد شفاؤه ومنها نهائيا، لأن ذلههك

قد يعرضه لتكرار الإصابة أو تحولها لإصابة مزمنة.

- عدم إجبار اللاعب على الأداء وهو غير مستعد نفسيا وبدنيا وذهنيا لهذا الأداء:4

إذ أن إجبار اللاعب على الأداء وهو غير مستعد يجعل قدرته نهائيا، لأن ذلك قد يعرضه لتكرار

الإصابة أو تحويلها لإصابة.

- توفير الغذاء المناسب للرياضي كما ونوعا بمختلف عناصره الغذائية البناءة:  5

كالبروتينات، والمواد التي تمد الجسم بالطاقة، كالنشوياته )الكربوهدرات( والسكريات والههدهون،

1 والمواده التي تمد الجسم بالحيوية متمثلة في الأملاح والفيتامينات كالفواكه الطازجة والخضروات.

وعلى المدرب مراعاة ملاءمة الغذاء وتكامله ومناسبته للعوامل الآتية:

نوع وطبيعة الرياضة التي يمارسهاه اللاعب..1

الجنس والمرحلة النسبية وحالة اللاعب الصحية..2

حالة الجو ومراعاة تعويض الجسم لما يفقده من سوائل بكمية كبيرة في بعض الرياضات..3

مراعاة مناسبة مواعيد التغذية لممارسة النشاط حيث يجب أن يكون تناول الطعام قبل المهههارة أو.4

التههدريب بحههوالي سههاعتين أو ثلاث سههاعات، حيث تههزداد الههدورة الدمويههة إلى المعههدة والجهههاز
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الهضمي بعد الأكل مباشرة لإتمام عمليههة الهضههم وبالتههاليه يقههل الحجم نسههبيا في العضههلات الههتي

تقوم بالدور الأساسيه في الأداء الرياضي مما قد يعرض اللاعب للإصابة.

- الاهتمام بالإحماء لتجنب الإصابات:6

حيث يساعد على تجهههيز وتحضههيره أجهههزة الجسههم وظيفيههاه كمهها يزيههد سههرعة وصههول الإشههارات

العصبية إليها ويزيده من سرعة تلبيتها واستجابتهاه ويحسن النغمههة العضههلية فيههها، وهههذا يههؤديه إلى زيههادة

كفاءة المفاصل لتؤدي الحركة بصورة أفضل وبالتاليه تقل الإصابات، وعلى المدرب أن يههراعي ملاءمههة

الإحصاء وطبيعة تمريناته في الحرارة عنه  في البرودة الشديدة حيث يزيد زمنههه ويختلههف أيضهها طبيعههة

تمريناته.

- تطبيق التدريب العلمي الحديث:7

تجنب الإفراطه الغير متقن في التدريب الذي يسبب العياء البدني والذي يسبب الإصابات للاعبين،

ومن أعههراض الإفههراطه غههير المتقن في التههدريب، والههتي يجب على المههدرب إعههادة النظههر في برنامجههه

التدريبيه إذا ما لاحظنا على لاعبيه، نقص الوزن وفقههدان الشهههية والأرق وقلههة النههوم وسهههولة الاسههتثارة

العصبية والتهيج وكثرة الأخطاء في الأداء وسرعة النبض في الراحة.

من حيث العمههر والجنس والمسههتوى المهههاري لأن وجههوده بعض الأفههراد- مراعاة تجانس الفريق: 8

غير المتجانسين في أي من هذه العوامل قد يكون مثيرا لهم لمحاولة بذل جهههد أكههبر من طههاقتهم لمجههاراة

1مستوىه أقرانهم مما يؤدي إلى إصابتهم.

- الراحة الكافية للاعبين:    9

 ساعات يوميا بالإضههافة إلى الاسههترخاء والراحههة9-8والتي تمثل في النوم لفترة تتراوح ما بين 

الايجابية بين كل تمرين وأخر داخل الوحدة التدريبيههة وعلى المههدرب التأكههد من ذلههك بالملاحظههة الدقيقههة

للاعب. 

القسم الثاني: الصحة الرياضية.

ماهي الصحة؟:-1
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الصحة مفهوم نسبي من القيم الاجتماعية للإنسان، وقد عرفها العههالم بركههنزه بأنههها حالههة التههوازن

النسبي لوظائفه الجسم، وأن حالة التوازن هذه تنتج من تكيف الجسم مع العوامههل الضههارة الههتي يتعههرض

لها، وأن تكيف الجسم عملية إيجابية تقوم بها قوىه الجسم للمحافظة على توازنه.

وقده جرت محاولات كثيرة ومتعددة لتعريف الصحة ولعلنا نذكر القول والسائده "الصحة تاج فههوقه

رؤوسه الأصحاء لا يراه إلا المرضى"، وهذا التعريف يشير إلى مههدى أهميههة الصههحة للإنسههان، ولكن لا

يوضح أو يحدد معناها الدقيق وقد عرفت هيئة الصحة العالميههة مفهههوم الصههحة على أنههه "حالههة السههلامة

والكفاية البدنية والعقلية والاجتماعية الكاملة وليست خلو الفرد من المرض أو العجز".

وقده اعتبر هذا التعريف بمثابة هدف أكثر منه تعريفه ولكن من الواضح أنه يؤكد ارتباط الجوانب البدنيههة

والنفسية والاجتماعية في الإنسان.

وفيه الواقع تعتبره هذه العناصره بالنسبة للصحة البدنية، العقلية الاجتماعية، مثههل عناصههر الطيههف

الضوئيه بالنسبة للضوء الأبيض، بمعههنى أنههه إذا نقص أي عنصههر من هههذه العناصههر ينتج عن هههذا عههدم

تكامل الصحة.

أما من جهة درجات الصحة فيمكن تصورها على أنها مجرد قياس طرفه العلوي الصحة المثالية

والطرف السفلي لانعدام الصحة، وبين الطرفه العلوي والطرف السفلي درجات متفاوتة من الصههحة كمهها

1 يلي:

 الصحة المثالية:1-1

وهي درجة التكامل البدني والنفسي والاجتماعي وهههذا المسههتوىه نههادرا مهها يتههوفر ويعتههبر بمثابههة

هدف بعيد لبرامج الصحة المدرسية والصحة العامة في المجتمع لمحاولة العمل على تحقيقه.

 الصحة الايجابية:1-2

وتتههوفره فيههها طاقههة ايجابيههة تمكن الفههرد من مواجهههة المشههاكل والمههؤثراته البدنيههة والنفسههية

والاجتماعية دون ظهوره أي أعراض مرضية.

 السلامة المتوسطة:1-3
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وفيهاه لا تتوفره طاقة ايجابية من الصحة، لذلك فإنه عند التعرض لأي مؤثرات ضارة يسقط الفرد

فريسة للمرض.

 المرض الغير الظاهر:1-4

في هذا المسههتوىه لا يشههكو المههريض من أعههراض واضههحة ولكن يمكن في هههذه الحالههة اكتشههافه

المرض عن طريق التحاليل أو الاختبارات الطبية المختلفة.

 المرض الظاهر:1-5

في هذا المستوىه يشكو المريض من أعراض وآلام يحس بها وعلامات مرضية ظاهرة.

 مستوى: الاختصار:1-6

في هذا المستوىه تسود الحالة الصحية إلى حد كبههير ويصههعب على المههريض أن يسههتعيد صههحته

 1التي كان يتمتع بها من قبل.

 الوعي الصحي:-2

الوعي الصحي تعبير يقصد به إلمام المواطنين بالحقائق والمعلومههاته الصههحية وأيضهها إحساسهههمه

بالمسؤولية نحو صحتهمه وصحة غيرهم من المواطنين.

والهدفه الذي نريد الوصول إليه نشههر الههوعي الصههحي بين المواطههنين هههو إيجههاد مجتمههع يكههون

أفراده:

- قههد ألمههوا بالمعلومههات المتصههلة بالمسههتوى الصههحي في مجتمعهم وأن يكونههواه قههد ألمههوا بالمشههكلات1

الصههحية والأمههراض المعديههة الههتي تنتشههر في مجتمعهم ومعههدل الإصههابة بههها وأسههبابهاه وطههرق انتقالههها

وأعراضهاه وطرق 

الوقاية منها ووسائل مكافحتها.ه

- قد فهمواه وأيقنوا أن حل مشاكلهمه الصحية والمحافظة على صحتهم وصههحة مجتمعهم هي مسههؤوليتهمه2

قبل أن تكون مسؤوليات الجهات الحكومية، فالإنسان نفسه يعتبر موطن للمرض نفسه أو لغيره، وإصههابة
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فرد واحد بمرض معين أو انتشار أي مههرض في المجتمههع أساسههه أصههلا تصههرفه غههير صههحي لفههرد أو

1أكثر، والمجتمع الذي نريد.

الأهداف الأساسية لعلم الصحة وطرق تحقيقها في الأنشطة الرياضية:-3

 الأهداف الأساسية لعلم الصحة في الأنشطة الرياضية::3-1

تتكون الأهداف الأساسية لعلم الصحة في مجالات الأنشطة الرياضية مما يلي:

- دراسة تأثير مختلف عوامل وظروف البيئة الخارجية على المستوى الصحي والكفههاءة البدنيههة للمههدرب

الرياضي.ه

- وضع القواعد الصحية والمستوياته المعيارية لممارسههيه الأنشههطة الرياضههية من أجههل توفههيره الظههروف

المثالية لإتمام عمليات التدريب الرياضي، والاشتراكه في المنافساته الرياضية على أثر المستويات.

- الدراسة العلمية لوضههع القواعههد والمسههتويات المعياريههة الصههعبة الخاصههة بالعوامههله الطبيعيههة اللازمههة

لتقوية الصحة ورفعه المستوى الصحي لممارسيه الأنشطة الرياضية.

  طرق تحقيق الأهداف الصحية في مجالات الأنشطة الرياضية:3-2

تستخدمه طرق صحية مختلفة لتحقيق الأهداف الصحية في مجالات الأنشطة الرياضية، وذلك عن

طريقه الدراسات التجريبية والملاحظة لعمليات التدريب الرياضيه والمنافسات الرياضههية وعلم الاجتمههاع

          2الرياضيه وعلم الطب الرياضي.ه

اتجهت الدراسات الحديثة في علم الصحة في مجالات الأنشطة الرياضية على دراسههة الجههوانب الصههحية

التي ترتبط بأنواع الأنشطة الرياضية التي تتميز بالاحتكههاكه بصههفة عامههة، ودراسههة الصههحة الههتي ترتبههط

بجوانب علم الاجتماع الرياضي بصفة خاصة، حيث حققت هههذه الدراسههات الوصههول إلى قواعههد صههحية

تطبيقيههة، على مختلههف الأفههراده والمجتمعههات الرياضههية من خلال نظههام إعههداد الرياضههيين في مختلههف

مجالات الأنشطة الرياضية حيث يرتبط نمو الصحة الرياضية وذلههك من خلال نظههام التههدريب الرياضههيه
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والمنافسات الرياضية، حيث تساعد الجوانب الصحية على إنجاح إعداد الرياضيين من خلال تنظيم اليههوم

صحيا والتي منها الصحة الشخصية والتخصيصه والتغذية الخاصههة والوسههائل الصههحية لاسههتعادة الشههفاء

وغيرها من جوانب علم الصحة في مجالات الأنشطة الرياضية.

إن جوانب علم الصحة في مجالات الأنشطة الرياضية عوامل لههها أهميتههها التنفيذيههة في مجههالات

التدريب الرياضيه والمنافسات الرياضية، ونظام العوامل الاجتماعيههة والنفسههية المرتبطههة بهم عنههد إعههداد

الرياضههيين نظههرا للتههأثير العميههق للجههوانب الصههحية على جسههم اللاعب، الههتي قههد تحقههق الوصههول إلى

المواصفات المثالية للجوانب التنفيذية للتدريب الرياضي، والمنافساته الرياضية وعلم الاجتماع الرياضههيه

وعلم النفس الرياضي.

يضمن استخدام الأمثل للعوامل الصحية عند توجيه التدريب الرياضههيه والوصههوله بههاللاعب على

المستوىه الصحي العالي، ويوفره له الاحتفههاظ بههأعلى مسههتوى رياضههي يصههل إليههه اللاعب خلال الموسههمه

التدريبيه )الفورمة الرياضية( كما يساعد على سرعة تكييفه للواجبات الخارجية الصعبة التي قههد تصههادفه

عند الأداء الرياضيه في ظروف خاصة، والتي قد يكون منها الأداء الرياضههيه في الجههو الحههار، أو الأداء

الرياضيه فوق المرتفعات الأمر الذي دعا إلى انتشار تجارب أكههثر اتسههاعا وعمقهها في مجههال الصههحة في

الأنشطة الرياضية من أجل تطبيقه المبادئ الصحية ضد القههوى الطبيعيههة في الطبيعههة للانتفههاع بتأثيراتههها

في توجيه عمليات التههدريب الرياضههيه والمناقصههاته الرياضههية، باعتبههار أن هههذه المشههكلات تههدخل تحت

 1نطاق البيئة الخارجية للرياضيين.

إن اعتبههار الصههحة مههادة عمليههة في مجههال الأنشههطة الرياضههية من بين المههواد الهامههة في إعههداد

وتأهيل العاملين في مجال الأنشطة الرياضههية، أمههر دعهها إلى ظهههوره الكثههيرين من المختصههين في مجههال

الصحة من أجل 

 2الاهتمام بالأسس الصحية في إعداد الرياضيين.

الصحة الفردية للرياضي:-4

إن الصههحة الفرديههة للاعب، تتطلب بالضههرورة العنايههة بشههكل جيههد بههإجراءات الصههحة الفرديههة

للاعب، وهو أمر يتطلب العناية بالنظافة باعتبارها ضرورية ليكون الإنسان محترماه مقبولا في المجتمع،

وهي لازمههة من الوجهههة الصههحية، لأنههها تسههاعد الجلههد بالدرجههة الأولى، فالرواسههب الدهنيههة والأملاح
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المتخلفة عن العرق والغبار، إذا تركت على الجلد سدت مسامه فتعيقه، عن إفرازه العههرق وتسههبب رائحههة

1 كريهة.

والنظافة وسيلة هامة للوقاية من عدوى الأمراض المعدية، ولا يعني بالنظافة الجانب الظههاهري للنظافههة،

بل تعني أيضهها نظافههة المأكههل والمشههرب والملابس الداخليههة وجميههع أعضههاء الجسههم خصوصهها الأمههاكن

الكثيرة التعرض للتلوث كالوجه واليدين والأظافره ومخههارج الجسههم كههالفم، والأسههنان والأذنين، والأنههف،

والعينين وفتحه الشرج والأماكن كثيرة الإفرازه للعرق كالجلد والشعره والقدمين والإبطين وثني الفخذين.

فاللاعب غير المعتني بنظافته الفردية لا يعتني بنظافة جسمه، كثير التعههرض للإصههابة بههأمراض

الجلههد المعديههة كالههدمامل، واللاعب الههذي يهمههل نظافههة يديههه ومأكلههه ومشههربه كثههير التعههرض للإصههابة

بههالأمراض المعويههة المعديههة كالتيفوئيههد والدوسههتناريا،ه فالتيفوئيههد على سههبيل المثههال هههو مههرض القههذارة

والإهمال، لأن جراثيمه توجد في الههبراز والبههول وتنتقههل إلى الفههرد عن طريههقه المههأكولات والمشههروباته

والأيديه الملوثة بهذه الميكروبات، فالتيفوئيده مههرض لا يصههيب إلا الههذين لا يراعههون أصههول النظافههة في

مأكلهم ومشربهم، فالنظافة الفردية للاعب بشكل عام هي العناية بكههل من الجلههد والأسههنان وتجويههف الفم،

والعينين، والأذنين والأنفه والذراعين والقدمين.

 العناية بالجلد:4-1

يعتبر الجلد الههذي يعمههل بشههكل جيههد أسههاس للصههحة الفرديههة للاعب وتحسههن مسههتواه الرياضههي،

فالعناية بالجلد لها أهميتها الصههحية بالنسههبة لصههحة اللاعب وكفاءتههه، حيث أن كثههير من الأمههراض الههتي

تظهههر في المجههال الرياضههي ترتبههط بحالههة الجلههد. فمن المعههروف أن الجلههد يقههوم بكثههير من الوظههائفه

الفسيولوجية التي يأتي في مقدمتها عزل الفضلات والتنفس وتنظيم درجة الحرارة والمحافظة على الجسم

كغطاء طبيعي والدفاعه عنه.

في  الجلد  أهمية  الزقازيقه على  الطب جامعة  بكلية  الجلدية  الأمراض  أستاذ  ويؤكده محمد عامر 

المحافظة على حرارة جسم الإنسان بقولههه "من المعههروف أن الرياضههة العنيفههة ترفههع من درجههة حههرارة

الجسم وإذا ما خزنت هذه الحرارة فإنها تنمي الأجهههزة الحيويههة للجسههم، فههالحرارة الزائههدة يجب التخلص

منها، وذلك عن طريقه شبكة الأوعية الدموية الموجودة في الجلههد الههتي تتسههع وتمتلئه بالههدم الههدافئ قههرب

السطح الذي يفقد الحرارة للخارج، وهناك جهاز التكييف الخههاص بالجسههم متمثلا في الغههدد العرقيههة الههتي

2تزيد من إفرازاتهاه ونتيجة لتبخر العرق يرد الجسم ويستعيد حرارته الطبيعية.
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ويوضحه هارة أهمية الاعتناء بالجلد خلال التحميل الرياضيه بقوله: حيث تههزداد إفههرازات العههرق

التي تؤدي إلى الأضراره بالجلد بسبب احتواء العرق على أحماض تؤدي إلى تههدمير الجلههدي الههذي يعتههبر

الغطاء الطبيعي للمحافظة على الجسم، كما تحدث التهابات في المناطق التي يكون فيها احتكاكههات كثههيرة

والتي منها الاحتكاك بالملابس الرياضية أو الأجهزة، الأمر الذي يتطلب بالضرورة العناية بالجلد بتنظيفه

بعد التدريب ومعالجههة المنههاطق كثههيرة الاحتكههاك الههتي يختلههف أسههلوب علاجههها من نههوع إلى أخههر حيث

يتطلب الأمر أن تتم عملية علاج جلد الجسم عن طريقه الطبيب المتخصص.

ويرىه لابتيف أ.ب.مينخ أ.أ. أنه عند عدم العناية الجيدة بالجلد، يمكن أن يههؤثر ذلههك على وظههائفه

الفسيولوجية الهامة، وعههادة مهها يكههون الجلههد الغههير النظيههفه سههببا في حههدوث الأمههراض الجلديههة ويعتههبره

الاستحمامه المنتظم من الأسس الهامة للعناية بالجلد، حيث الاستحمامه بالماء الساخن والصابون والليفة بمهها

 أيههام من خلال الههدوش أو الصههونة مههع ضههرورة اسههتبدال الملابس5 أيههام أو 4لا يقههل عن مههرة كههل من 

الداخلية، أما بالنسبة لإجراء الجسم الأكثر تعرضا للتلوث )الوجه، والرقبة، والأجزاء العليا( فيجب أن 

تغسل بالصابون كل يوم في الصباح والمساء.

ولما كان جلد اللاعب يتلوث بدرجة كبيرة عند أداء التدريبات البدنية لههذلك يجب على اللاعب أن

يستحم بالماء الدافئ )دوش( بعد كل تدريب وكل مباراة، وهذا ليس فقههط لتنظيههف الجلههد ولكن لمهها لههه من

تأثير على الجهاز العصبي والدوري، كما يزيد من التمثيل الغذائي، مع مراعههاة ضههرورة تجفيههف الجسههم

جيدا بعد الاستحمامه ثم عمههل تههدليك خفيههف للعضههلات بشههكل عههام وللمجموعههات العضههلية الدقيقههة بشههكل

خاص.

 وقاية الجلد من أمراض التقيحات:4-2

إن وقاية الجلد البشري من التقيحات له أهمية كبيرة لعناية بالجسمه عند انتقال هههذه الأمههراض إلى

الجلد أو إلى الغدد الدهنية أو الغدد العرقية من خلال الميكروبات المسههؤولة عن هههذه الأمههراض، ويرجههع

السبب الأساسي إلى ذلك هو عدم اتباع الفرد للصحة الشخصية الفرديههة وانخفههاض مسههتوى نظافههة الجلههد

وانعدامه الوقاية من هذه العدوى من الملابس الضرورية للفرد وعدم نظافههة الأدوات والأجهههزة الرياضههية

1وإمكانياته النظافة بالمنشآت الرياضية.

وتنحصر وسائل الوقاية من أمراض تقيحات الجلد في العديد من التوجيهاته يأتي في مقدمتها مايلي:

.يجب مراعاة القواعد الصحية للعناية بالجسمه بكل دقة
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يجب العناية بنظافة الملابس والأحذية والجواربه والأدوات والأجهزة الرياضههية ودورات الميههاه

وأرضيات الحمامات بالمنشآت الرياضية.

 2يمكن التخلص من التقيحات الصغيرة التي تظهر على الجلد بواسطة محلههول اليههود بتركههيز%

 من التوتياه الخضراء.10أو %

ينصح بإجراء جلسات الأشههعة الههتي منههها الأشههعة فههوقه البنفسههجية وعنههدما تكههون الإصههابة بهههذه

التقيحات 

كبيرة يفضل الخضوع لعلاج كامل لتخلص منها، وذلك تحت إشراف طبيب مختص.

 العناية بالذراعين:4-3

تتطلب الههذراعان اهتمامهها كبههيرا، نظههرا لمهها يمكن أن يوجههد عليههها من الميكروبههات المرضههية

وبويضات الديدان التي يمكن أن تتنقل من الذراعين إلى المواد الغذائية، وأن هناك من الميكروبات بنسبة

% تتراكم تحت الأظافر، مما يستوجب بالضرورة مراعاة غسل الذراعين بالصابون بعد أداء مختلف90

الأعمال وقبل تناول الطعام ومن الأهمية بمكان مراعاة ذلك بدقة خاصة بعد الخروج من دورة المياه.

لقد لوحظ أنه كلما كثر غسههل الههذراعين، كههانت هنههاك درجههة عاليههة من الإحسههاس الطيب فهنههاك

10بعض التجارب العلمية، دلت نتائجها على أن نظافة جلد الذراعين تقلل من تجمههع الميكروبههات خلال 

%.10 دقيقة تقلل تجمع الميكروباته بنسبة 20دقائقه بالنسبة للجلد الملوث ولمدة 

كما تعتههبر العنايههة باليههدين في بعض الرياضههات الخاصههة من أهم الجههوانب الصههحية، فمثلا لههدى لاعههبي

الجمباز، ورفع الأثقال، والتجديفه كثيرا ما يظهر لهم في اليدين ما يسمى مسمار الجلد، وهي عبههارة عن

ثنايا جلدية تجف، وهي تعتبر ظاهرة فسيولوجية للأنسجة كنتيجة لطول فههترة ضههغط الأدوات المسههتخدمة

في بعض الأنشطة الرياضية على هذه الأنسجة والأمر يتطلب ضرورة التخلص من هذه الطبقات الزائههدة

         1من الجلد بإتباع مايلي:

.ضرورة غسل اليدين بالماء والصابون جيدا قبل التدريب الرياضي

يجب بصفة ضرورية عند التدريب استخدامه وسائله للدفاعه عن كف اليههدين ضههد مثههل هههذه الثنايهها

الجلدية.

يفضل استخدام جلسرين أو غير ذلك من أنواع الكريم لتنعيم راحة اليد بعد التدريب الرياضي.ه

.ينصح بعمل حمام صودا لليدين بصورة منتظمة مرتين في الأسبوع
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ينصح بغسل اليدين بعد التدريب بالماء والصابون جيدا ثم تجفيفها ووضعه طبقة خفيفة من الكههريم

لمدة ساعة أو ساعتين ويتم إزالة هذه الطبقة بعد ذلك وتجفف اليدين جيدا.

 العناية بالقدمين:4-5

يجب أن تتم عملية العناية بالقدمين بانتظام، نظرا لزيادة نسبة إفراز القدمين للعرق- والتي تمنع 

الأحذيههة تبخههره- والههذي يههؤديه إلى ظهههوره بعض الالتهابههات المحليههة والموضههوعية وتسههوء رائحتههها،

ويصبحانه مكاننا مناسباه لعدوىه تينيا القدمية )قدم الرياضي( وهو مرض جلههدي يتسههبب من عههدوى بأحههد

الفطريات التي تتطفل على لجلد وتعيش في ثنياتههه بين الأصههابع وغيرههها من المنههاطق المعرضههة للعههرق

والسخونة والاحتكاكه كالأفخههاذه والإبطين وبخاصههة عنههد البههدينين، الأمههر الههذي يتطلب بالضههرورة غسههل

القدمين يوميا وبصفة خاصة مساءا بالماء والصابون وتجفيفههها جيههدا، ويفضههل تغيههيره الجههوارب والحههذاء

عند ظهوره الكالو أو طبقههات الجلههد الجافههة مههع مراعههاة إزالتههها في الحههال بواسههطة المحلههول أو البلاسههتر

الخاص بالكالو.

يظهر في بعض الأحيان بالنسبة للرياضيين بعض الأمراض الفطرية للقدمين الههتي منههها الغطههار

Epidemrnopphالبشريه   ytidesكنتيجة للعدوى من شخص مريض والذي ينتقههل لطبقههة خاصههة في 

جلههد القههدمين وبين الأصههابع، وقههده تههأتي عههدواه من أرضههيات الصههالات الرياضههية وأرضههياته حمامههات

السههباحة وأرضههيات الأدواش أو من على البلاجههات وقههد يظهههر عنههد اسههتخدام الجههوارب والأحذيههة غههير

1 النظيفة أو استخدام جوارب وأحذية مصابين بهذا المرض أو أي أدوات أخرى لهؤلاء المصابين.

إن أول علامات هذا المرض هو الحكة بين أصابع القدمين وظهوره القشف على الجلد كما تظهههر

بعض الحويصههلاته الصههغيرة وتشههققات واحمههرار وبلههل في المنههاطقه المصههابة، لههذلك عنههد ظهههور هههذه

العلامات يكون من الضروريه التوجه إلى الطبيب المختص لإتباع نظام معين للعلاج.

إن تجنب الإصههابة من الأمههراض الفطريههة للقههدمين يتطلب اسههتخدام الملابس الشخصههية فقههط

وجواربه ومناشف )الفوط( كما يستخدمه شبشب شخصيه للحمام وعدم السههير بقههدمين عههاريتين واسههتخدامه

أحذية غير ضيقة، وضرورة غسل الرجلين بالماء والصابون وتجفيفها وتجفيف ما بين الأصابع جيدا.

 العناية بالأسنان وتجويف الفم:4-6

إنه لمن الأهمية ضرورة العناية بالأسنان وتجويف الفم من وجهة النظر الصحية السليمة لأن الفم

المريض يؤدي إلى إتلاف الأسنان، ويكههون مصههدرا للعههدوى ومصههدراه لاختلال عمههل الجهههاز الهضههمي
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والأمعاء فالأسنان التي تؤدي وظائفها بشكل جيد، تعتههبر الأسههاس للتغذيههة الطبيعيههة ولمهها كههانت أمههراض

الأسنان والفم تؤثران على الواجبات الوظيفيههة للمعههدة وعمليههات الهضههم، الههذي يههؤديه إلى تقليههل وانعههدام

الشهية للأكل، وبالتاليه النقص في الطاقة التي تؤدي بدورها إلى انخفاض مستوى الأداء الرياضي، الأمر

الذي يتطلب بالضرورة العناية بالأسنان وتجويفه الفم عن طريق زيارة طبيب الأسنان مرتين على الأقل.

وتتخذه الصحة الفرديههة للعنايههة بالأسههنان وتجويههف الفم من العديههد من الاهتمههام يههأتي في مقههدمتها

مايلي:

ضرورة تنظيف الأسنان في الصباح والمساء قبل النوم بفرشاة الأسنان الشخصية لزمن قدره من

دقيقة واحدة إلى دقيقتين في كل مرة باستخدامه المعجون المخصص لذلك.

يجب أن يكون حركة فرشاة الأسنان في اتجههاه رأسههي فقههط من اللثههة إلى الأسههنان وليس بههالعكس

وليس في مستوى أفقي على الأسنان واللثة.

.ضرورة تجنب تناول الطعام من الأطباقه الساخنة جدا إلى الأطباقه الباردة جدا بالتناوب

.1ضرورة تنظيف الفم بالماء الدافئ بعد كل مرة من تناول الطعام  

يجب اللجوء إلى الطبيب الأخصائيه عنههد ظهههور أول شههعور بمههرض في تجويههف الفم أو ألم في

الأسنان.

يجب زيههارة الطههبيب المختص )طههبيب الأسههنان( على فههترات متفاوتههة دون الانتظههاره بالشههعور

بالآلام أو ظهور المرض في تجويف الفم.

 العناية بالعينين:4-7

يجب العناية بالعينين باعتبارهما حاسة الإبصاره للإنسههان وضههرورة عههدم إجهادهمهها بههالقراءة في

ضوء ضعيف أو في وهج شديد كضوء الشمس أو باستمراره القراءة رغم شعوره العين بالتعب والإجهاد.

والعناية بنظافة العين هي من أهم العادات اليومية، إذ يجب غسههلهما كههل صههباح مههع تجنب دعههك

العين أو دلكهما باليدين أو اسههتخدام منههديل غههير نظيههف ويجب أن يخصههص لكههل لاعب منشههفة )فوطههة(

خاصة لا يستعملها سواه، وأن ينام في سريره خاص وله وسادة خاصة لأن المناشههف والوسههائد المشههتركة

تنقل العدوى بالرمده الحبيبي والصديدي وإذا دخلت إلى العين أتربة أو مههواد غريبههة فمن الخطههر محاولههة

إخراجههها بطههرفه منههديل أو مهها يشههبه ذلههك حيث تصههاب العين بقههروح في القرنيههة الههتي تنتهي بفقههد حههدة

الإبصار.ه
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ويجب على اللاعبين تحديد قوة بصرهم من خلال الطبيب المختص وينصح باسههتخدام النظههارات

الطبية المخصصة للرياضيين في حالة ضعف البصر.

 العناية بالأذنين والأنف:4-8

كثيرا ما يصاب اللاعب بالزكام، إذ تنتقل العههدوى إليههه من شههخص أخههر مههريض، ويسههاعد على

انتشاره العدوىه بالزكام التواجد في أماكن مزدحمة أو سههيئة التهويههة، وقههد يمتههد الالتهههاب للجيههوب الأنفيهة

فيزمن المرض أو يمتد إلى الحلق أو الجهههاز التنفسههي فيسههبب كثههيرا من المضههاعفات، ولمهها كههانت الأذن

متصلة بالحلق بواسطة قناة استاكيوس،ه فإن تجويف الأذن الوسطيه يعتبره امتدادا لتجويههف الحلههق، وتمتههد

إليه عدواه، إذ يلاحظ أن التهاب الأذن الوسطى تتبع في الغالب التهاب الحلق، فتمتلئ الأذن بالصههديد، إن

التهاب الأذن الوسطي المزمن يجعل السههمع ثقيلا لإصههابة الإنسههان بنقص في حههدة السههمع بسههبب تجميههع

 1الإفرازاته السمعية في قناة الأذن الخارجية.

- مسؤولية أخصائي الطب الرياضي وتدريب وإعداد اللاعبين:5

وتقومه على عدة دعائم وعناصر أساسية:

 أولا: تقييم الحالة الصحية.

الاختبارات الصحية للرياضيين:-1

يجب الاهتمههام بحالههة الرياضههي الصههحية وذلههك عن طريههق الكشههف الطههبي الأولي وإجههراء

الاختبارات 

والفحوصاته الخاصة الههتي تحههدد بدقههة الحالههة العامههة الههتي يكههون عليههها الرياضههي في مختلههف النههواحي

الصحية والتشريحية والبدنية والنفسية حيث أنه في حالة وجههود أي خلههل في هههذه الاختبههارات يصههبح من

الصعب الوصول باللاعب إلى المستويات العالية.
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كذلك يجب الاهتمام بالكشف الطبي الدوري الشامل باستمراره قبل بداية الموسم الرياضههي وأثنههاء

ممارسة النشاط الرياضيه للوقوف على مقدرته للاستمراره في أداء التدريباته الرياضههية أيضهها التأكههد من

عههدم وجههوده أمههراض قههد تههؤثر على الأجهههزة الحيويههة وبالتههاليه على ممارسههته للرياضههة مثههل الحمى

1الروماتزمية أمراض القلب والجهاز التنفسي الالتهاب الكبدي، مرض الكلى، الأورام )الحميدة، الخبيثة(.

الاختبارات النفسية:-2

إن فقدان الثقة بالنفس والفشل والخوف من الإصابة من الممكن أن تمنههع اللاعب من بههدل أقصههى

مجهوداته وإمكانياته.

مما يزيد من خطر الإصابة لذلك يجب إجراء الاختبارات السيكولوجية بصفة مسههتمرة لاكتشههافه

أي خلل يصعب معه الوصول باللاعب للمستوى الرياضيه العالي.

الاختبارات الفسيولوجية:-3

عند قيام الرياضيه بمجهود عضلي فإنه تحدث داخل جسمه بعض التفاعلات الفسيولوجية، وبناءا

على ذلك فإن تقييم الحالة الفسيولوجية للرياضي بالطرقه العلمية السليمة والعمههل على تحسههينهاه بههالبرامج

التدريبية المتقنة له أهمية كبيرة ويتم ذلك عن طريق الاختبارات التالية:

.قياس النبض عند بذل أقصىه مجهوده بدني

.قياس النبض عند الراحة

قياس أقصى استهلاك للأكسجين

قياس أقصى طاقة تنفسية

ملحوظة:

يجب إجهههراء تقييهههم الحهههالة الفسيهههولوجية للرياضههيين كههل سههتة أسههابيع وذلههك لمتابعههة المقههدرة

الفسيولوجية للرياضيين وبناءا عليها يتم وضع الجرعههات التدريبيههة المناسههبة حههتى لا يتسههبب في حههدوث

 2الإصابات.

الاختبارات التشريحية والبدنية:-4
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يتم إجراء الاختبارات التشريحية للكشف عن أية انحرافاته أو تشوهات قوامية حيث يزداد معههدل

الإصابات في حالات الانحرافاته القوامية لأي جزء من أجههزاء الجسههم، بالإضههافة إلى أنههها تعههوق القيههام

بالمجهوده الرياضي، وأيضا قياس الطههول والههوزن وقيههاس القههوة العضههلية والمرونههة والتحمههل والرشههاقة

للتعرف على النمو واستعداده نوع الجسم للنشاط الرياضيه لحماية اللاعب من التعرض للإصابات.

الاهتمام بالتغذية:-5

تعتبر التغذية السليمة من العوامل الهامة الههتي يجب مراعاتههها للمحافظههة على صههحة الرياضههيين

حيث أن تناول وجبات متوازنة غذائيا باستمرار يؤديه إلى الاحتفاظ بمستوى أداء عههالي بينمهها نلاحههظ أن

الإفراطه في تناول نوع واحد على حساب الأنواع الأخرى قههد يههؤثر سههلبيا على مسههتوىه الأداء الرياضههي

لذلك يجب دراسة هذه النوعيات لاختبار أفضل النوعيات الغذائية لكههل رياضههة على حههدة يجب الاحتفههاظ

بمستوىه غذائي عالي حيث أنه يعمل على بناء أنسههجة الجسههم وحمايتههها كمهها يمههد الجسههم بههالوقوده وتجههدده

المصههادره المولههدة للطاقههة، وكههذلك التغلب على العوامههل الههتي تههؤدي للإجهههاد والتعب العضههلي وسههرعة

 للطاقة لذلك يجب على الرياضههي تنههاول الغههذاء الههذي يتناسههب مههع الجهههود1التفاعلات كيميائية المولودة.

المبذولة لنوع النشاط الرياضي وأيضا يناسب السن والجنس.

.يجب احترام مواعيد التغذية وعدم تناول الطعام قبل المباراة أو التدريبات بثلاث ساعات

تناول كمية مناسبة من السوائل لتعويض مهها يفقههده الجسههم وخاصههة عنههد ارتفههاع درجههة الحههرارة

والرطوبة وأثناء التدريباته ذات الشدة العالية، حيث أن نقص الماء والأملاح يؤدي "إلى الإجهههاد

السهريع وتزايده  احتمال الإصابة.

،توجيه اللاعب لعههدم تنههاول المنشههطات الصههناعية لمهها لههها من تههأثير فسههيولوجي ضههار بالجسههم

بالإضافة إلى أضرار جانبية خطيرة على مستقبل الرياضههي حيث أنههها تسههاعد اللاعب على بههذل

مجهوده يزيد عن إمكانيات اللاعب الفسيولوجية لما قد يتسبب في مضاعفات خطيرة قد يؤدي إلى

 2الوفاة.

ثانيا: توفير عوامل الأمان الرياضي:

من الضروري عند ممارسة النشاط الرياضههيه التأكههد من التجهههيزات والمعههدات ومههدى فاعليتههها

للاستخدامه الجيد حيث أنها تلعب دورا رئيسيا في حماية اللاعبين وتقليل نسبة حدوث الإصابات.

)ارتداء الملابس التي تتناسب مع نوع النشاط الممارس ودرجة حرارة الجو )الطقس

.16-15المرجع نفسه، ص   1
.16مرقت السيد يوسف: المرجع نفسه، ص   2

70



   الفصل الثاني                                        أهمية المراقبة الطبية و الصحية

.ارتداء الأحذية التي تتناسب أيضا مع نوع النشاط الرياضي

سههلامة ارض الملاعب من الحفههر والأحجههار وان تكههون ارض الملعب مناسههبة لنههوع النشههاط

الممارس.

.تدريب اللاعب على كيفية السقطات الأرضية لتقليل شدة الإصابة 

.توجيه اللاعبين إلى طاعة القوانين التي تكفل الأمانة والحماية لهم

ثالثا: الاهتمام بالبرنامج التدريبي::

مما لاشك فيه أن البرنامج الجيد الذي يوضعه ويبههنى على أسههس علميههة سههليمة يلعب دوراه حيويهها

في مجال الأمههان الرياضههيه وحمايههة اللاعههبين وتقليههل عوامههل الخطههر، لههذلك يجب على القههائمين بعمليههة

التدريب الاهتمام بالنقاط الآتية:

العمل على تهيئة أجهزة الجسم المختلفههة وإعههدادها لتتناسههب مههع طبيعههة المجهههود الههذي يقههوم بههه

اللاعب وذلك عن طريق الإحماء الجيد العام والخاص.

العناية لتنمية أجهزة الجسم الحيوية والعمل على رفع كفاءتها وكذلك تنمية العضههلات والمفاصههل

والأربطة بهدف الوصوله إلى أقصى مستويه من الياقة البدنية.

مقاومة التعب والإجهاد من العوامل المؤثرة في حماية اللاعبين حيث أن الإجهاد يقلههل من كفههاءة

وقدرة اللاعب على الاستمرار في التدريب.

يههراعي الالههتزام بمبههدأ التههدرج في بههذل الجهههد لإتاحههة الفرصههة للأجهههزة بههالتكيف مههع النشههاط

1الرياضي.ه

الاهتمام بفترة الاستشفاء بعد المجهود وبين فترات التدريب لكي تسمح لعودة أجهههزة الجسههم  إلى

المستوىه الوظيفي ويجب أن تتناسب مع نوع المجهوده المبذول ولياقة اللاعب.

العوامل المسببة للإصابات الرياضية::-6

إن ممارسة الأنشطة الرياضية بأنواعها المختلفة يمكن أن تعههرض الممارسههين لحههدوث إصههابات

مختلفة، وهناك عدة عوامل تختلف بسببها نوع الإصابة فمثلا نجههد أن عههدم التحكم في ثقههل الجسههم يشههكل

ضغطاه على الأربطة فيعرضهاه للإصابة وأيضاه إذا زادت على بعض أجزاء الجسم ضغوطاه كتحمل جهههد

حركي زائد عن قدراته فسوفه يعرضها للإصابة ومن العوامل المسببة للإصابات الرياضية مايلي:

عدم كفاءة الدورة الدموية لتغطية احتياجات العضلات من الدم يهدم العمل العضههلي كلههه ممهها قههد

يؤديه إلى زيادة فرصة تعرض اللاعب للإصابة.
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عدم الاهتمام بالإعداد البدني الكافي والمناسب عن طريق تقوية عضلات الجسم وزيههادة مقاومتههه

للتعب.

.عدم توفير عناصر اللياقة البدنية تبعا لنوع النشاط الممارس

عدم توافقه عمل المجموعات العضلية العاملة، كتدريب مجموعات عضلية معينة وإهمال تههدريب

 1مجموعات عضلية أخرى.

هبوط في مستوىه الأداء الممارس وأخطاء في التكنيههك قههد يتسههبب في حههدوث تمههزق العضههلات

ورضوض داخلية تؤدي إلى إثارة الأنسجة العضلية.

عدم استخدامه أدوات الوقاية الكافية للعظام والمفاصل والعضلات حسب نوع توفيره الخدمة الطبية

وكتابة التقارير في حالة الإصابات الخطيرة وأيضا تقرير الصههلاحية لعههودة اللاعههبين المصههابين

للملاعب أو استبعادهمه من المباراة عقب الإصابة.

توفير الوجبات الغذائية المناسبة لنههوع الرياضههة ممهها يسههاعد اللاعب على تعههويض مهها يفقههده من

سعرات حرارية و المساعدة على بناء جسم اللاعب بناء سليم وإتباع العادات الغذائية الصحيحة.

إجراء اختبههار للأجهههزة والمعههدات للتأكههد من سههلامتها قبههل اسههتخدامهاه واسههتبعاده الأجهههزة غههير

الصالحة للاستعمال والتي من شانها زيادة معدل الإصابة.

الاهتمام بالإعداد البدني المنسههب وذلههك من خلال تقويههة عضههلات الجسههم وزيههادة مقومتههه للتعب

والإعداد البدني عامل مؤثر في الوقاية من الإصابات.

الاهتمام بالتوافق العضلي العصبي يساعد على تقليل نسبة الإصابات والوقاية من حههدوثهاه وذلههك

نتيجة رفع المستوىه المهاري والبدني حيث يسههاهمون في زيههادة كفههاءة انقباضههية العضههلات مههع

أداء الحركات بأقل مجهود مبذول.

.الامتناع عن تناول المنشطات الصناعية

بث الأخلاق الرياضههية بين اللاعههبين والابتعههاد عن اللعب الخشههن والابتعههاده عن تعمههد إصههابة

المنافس.

اختيههار ملابس تتلاءم مههع نوعيههة الرياضههة وأيضهها الأحذيههة المناسههبة، حيث إن الملابس غههير

المناسبة من شانها زيادة معدل الإصابة وكذلك الملابس الواقية.

.النشاط الممارس أثناء ممارسة الأنشطة الرياضية

.تعاطيه الممارسين للمنشطات الصناعية من العوامل التي تساهم في حدوث الإصابات الرياضية

18-17المرجع نفسه، ص   1
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البناء التشريحي غير السوي للرياضي، فمثلا طوال القامههة نحيفي البنيههة أكههثر تعرضههاه للإصههابة

أسفل الظهر عن قصارى القامة، بالإضافة إلى وجود بعض الانحرافات القوامية الههتي تههؤدي إلى

حدوث الإصابة.

التكلس النههاقص للعظههام عنههد الممارسههين الصههغاره ولههذلك فالضههغط الزائههد على منطقههة الحههوض

ومنطقة العمود الفقري سوف يؤدي إلى ارتفاع نسبة تعرضهمه للإصابة.

.عدم الاهتمام بالإحماء الكافي لنوع النشاط الممارس

.عدم الاهتمام بإجراء الفحوص الطبية والاختباراته الفسيولوجية للممارسين

سوء تخطيههط البرنههامج التههدريبي فمثلا يجب أن يتناسههب شههدة وحجم التحمههل تناسههبا عكسههيا وإلا

 1تعرضت العضلة للتعب وزيادة فرصة التعرض للإصابة.

العناصر الأساسية: للرقابة من الإصابات الرياضية::-7

إن الوقاية من الإصابات هدف هام، فهناك اثر ضار من الإصابة الرياضية كما أننا نبههذل جهههودا

كبيرة لابتكار طرق ووسائله للتأثيرات الناتجة عن الإصابة الرياضية، فلو اتخذنا الإجراءات الوقائيههة من

حدوث هذه الإصابات فان ذلك قد يعود علينا بالكثير لذلك يجب الاهتمام بالعناصره الآتية:

 .إجراء الفحص الطبي الشامل للرياضي قبل بدء الموسم وأثناءه للتأكد من سلامته

الاهتمام برفع المستوىه المهاري ومسههتوىه اللياقههة البدنيههة للاعههبين حيث أن انخفاضههها يزيههد من

معدل الإصابات ويقلل من تحكم اللاعب في تحركاته.

.الاهتمام بالإحماء حيث انه يحسن من القوة وسرعة الحركة ويزيده من مطاطية الأنسجة

تجنب الشحن الذاتي قبل المنافسة حيث يههؤدي إلى التسههرع في بههذل الجهههد بالإضههافة إلى سههرعة

الشعوره بالتعب والإحباط.ه

وأخيراه الاهتمام بفترات النوم والراحة والاسههترخاءه فههالنوم ثمانيههة سههاعات في اليههوم تعتههبر فههترة

كافية للراحة وأيضا فههترات الاسههترخاء بين التههدريب الشههديد لههه أهميههة كبههيرة حيث يسههاعد على

 2تحسين حالة عضلات اللاعب وحفظها في حالة نشيطة مستعدة لأداء المجهود.ه

 القواعد الصحية للأنشطة الرياضية:-8

تتمثل القواعد الصحية للأنشطة الرياضية المختلفة في جوانب متعددة يأتي في مقدمتها مايلي:

يتحقق تنفيذ القواعد الصحية للأنشطة الرياضية من خلال الصحة العامة والصحة الشخصية

.19-18مرفت سيد يوسف: المصدر السابق، ص   1
.22المرجع نفسه، ص   2
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تحديد اختيار الملابس الرياضية التي تستخدم في كل نشاط رياضي في نطاق المواصههفات الفنيههة

الخاصة بكل نوع من أنواع الأنشطة الرياضية بقواعد كل منها.

.تنظيمه يوم العمل والتدريب والترفيه وما إلى ذلك للاعبي كل نوع من أنواع الأنشطة الرياضية

نظام التغذية وتوفيقاتهاه للاعبي كل نوع من الأنشطة الرياضية على مدار الموسم الرياضيه سواء

خلال الراحههة النشههطة أو التههدريب الرياضههي أو التههدريب التنافسههي أو خلال كههل يههوم من أيههام

المنافسات.ه

اختيههار أنسههب الأمههاكن وأفضههل التوقيتههاته للخصههائص المرتبطههة بطبيعههة المنشههآت والأدواره

الرياضية وطبيعة التدريب الرياضي والمنافسة.

تنفيذ التدريب الرياضي في نطاق نظريات التدريب طبقا للأسس العلمية التي بنيت  على أساسههها

وبما يتماشىه مع الأسس الفنية والنفسية لكل نوع من أنواع النشاط الرياضي. 

الوقاية من الإصابات الرياضية التي قد تحدث قبل التدريب الرياضيه وأثنائه أو خلال المنافسههاته

 1طبقا لنوع النشاطه الرياضي.

 القواعد الصحية للاعب كرة القدم:-9

تتمركزه كرة القدم المعاصرة بزيههادة الحمههل البههدني والعصههبي والنفسههيه الههذي يههؤدي إلى ارتفههاع

المتطلبات على جسم لاعب كرة القدم وكل ذلك يتطلب مختلف العوامل الصحية في إعداد اللاعب.

- تغذية لاعب كرة القدم:9-1

يجب أن تعطى تغذية لاعب كرة القدم مقدار الطاقة التي يفقدها الجسم حيث يحتههاج جسههم اللاعب

 من وزن الجسم يوميهها وفي أيههام1 سعرة حرارية لكل كلغ 67 سعرة حرارية إلى 63في فترة إعداد من 

 سههعرة حراريههة، يمكن2000 سههعرة حراريههة إلى 1500المباريههات أو المنافسههات يفقههد اللاعب من 

الاسترشاد بتغذية لاعب كرة القدم بالمقادير التالية:

 غ لكل كلغ من وزن الجسم في اليوم.2.4 غ إلى 2.3البروتين: من

 غ لكل كلغ من وزن الجسم في اليوم.1.9 غ إلى 1.8الدهون: من 

 غ لكل كلغ من وزن الجسم في اليوم.10.0غ إلى 9.0الدهون 

ويجب أن يخضع نظام تغذية لاعبي كرة القدم لقواعد صحية عامة وكذلك حجم وطبيعههة احتمههال

التدريب والمنافسة حيث تكههون التغذيههة متنوعههة تشههتمل على اللبن ومنتجاتههها واللحههوم والسههمك والههبيض

، ص2001، مدينة نصر، القاهرة، 1أبو العلا أحمد عبد الفتاح و كمال عبد الحميد إسماعيل: الثقافة الصحية للرياضيين، دار الفكر العربي، ط  1
367.
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 كلههغ3والخضروات والفواكه وغيرها ولا يجب أن تزيد حجم التغذية في اليوم الواحههد في المتوسههطه عن 

 كيلوغرامات ويجب أن تحتويه وجبة التغذية قبههل تههدريب السههعرات الحراريههة عاليههة ذات حجم3.5إلى 

قليل وسهلة الهضم ويتم توزيع الوجبات الغذائية تبعا لنظام اليوم العام للاعب كرة القدم ولا يسمح بتغيههيره

النظام الغذائي في يوم المباريات أو المنافساته الرياضية يفضل أن تكون عههدد الوجبههات الغذائيههة اليوميههة

على أربع مههرات على الضههرورة أن تكههون الوجبههات الغذائيههة الههتي يتناولههها اللاعب بعههد المبههاراة غنيههة

بالكربوهيدراته مع تجنب الوجبات الغذائية التي تحتوي على الدهون.

- الملابس الرياضية للاعب كرة القدم:9-2

تتكون الملابس الرياضية للاعب كرة القدم من فانلة ذات أكمام طويلة وشورت وضرورة ارتداء

  1مايوه أو واقي الخصيتين تحت الشورت لحماية الأعضاء التناسلية.

ولا يلههف السههاق بههأي من الأشههرطة المطاطيههة الضههاغطة مههع ضههرورة اسههتخدامه واقي السههاقين

العريض ويمكن ارتداء بلوفر فوقه الفانيلههة، عنههد الضههرورة لحمايههة جسههم اللاعب من الريههاح في الههوقت

الذي يتطلب ذلك طبقا لتوجيهههات طههبيب الطب الرياضههي ويرتههدي حههارس المههرمى فههوق الفانيلههة بلههوفر

خاصا لحماية الكتفين من الصدمات كما يجب أن يستخدم قفاز حارس المرمى عند إقامة أي من مباريههات

كرة القدم وفي حالة التدريب في الطقس البارد والرياح والأمطههار يمكن أداء التههدريب مههع الارتههداء بدلههه

التدريب طبقا لتعليمات المدرب كما يمكن ارتداء الملابس الواقية من الرياح مع ضرورة الانتظههامه بغسههل

الملابس الرياضية المستخدمة بعد كل تدريب أو مباراة.

- حذاء لاعب كرة القدم:9-3

يجب أن يكون حذاء لاعب كرة القدم مناسب لحجم قدم اللاعب وخفيف الوزن ويحقق توفيره 

الراحة لقدم اللاعب عند استخدامه ويمكن ارتداء حذاء كرة القدم فوق الجوارب قطنية أو صوفية ويفضل

ارتداء جورب )تقشير( من قطن فوق القدم مباشرة لقدرته على امتصاص العرق ويلبس فوقه جورب من

الصوفه إذا لزم الأمر، يمكن أن يؤدىه التدريب على كرة القدم في الملاعب المفتوحة أو داخل القاعات.

- ملاعب كرة القدم المفتوحة:9-4

يكون ملعب كرة القدم المفتوح مستطيل الشكل محههاط بمنطقههة خاليههة من أي عوائههق على مسههافة

 متر خلف كههل مههرمى من المرمههيين على2أربعة أمتار على كل جانب من جوانب الملعب وعلى مسافة 

.388.389أبو العلا أحمد عبد الفتاح و كمال عبد الحميد إسماعيل: المرجع السابق، ص   1

75



   الفصل الثاني                                        أهمية المراقبة الطبية و الصحية

الأقل ويفضل أن تغطى أرضية الملعب بالنجيلة من النوع المخصص لذلك أو من النجيلة الصهههناعية ذات

المستوياته المعيارية وتفضل الملاعب ذات الأرضية المغطاة بالنجيلة من الجانب الصحي.

° درجههة مئويههة مههع مركههز الملعب وتكههون27يتم إضههاءة ملعب كههرة القههدم من الأعلى بزاويههة 

 وتكههون100 متفههرج 10000 متفههرج إلى 1500الإضههاءة الأفقيههة في الملاعب الههتي تتسههع لعههدد من 

 متفههرج فتكههون10000 أما في حالة ما إذا كانت المدرجات تتسههع لعههدد أكههثر من 50الإضاءة العمودية 

 وفيه المههدرجات الههتي تتسههع لعههدد المشههاهدين أكههثر من75 والإضههاءة العموديههة 200الإضههاءة الأفقيههة 

1 .100 والإضاءة الرأسية 400 متفرج وتكون الإضاءة الأفقية 25000

- صالات تدريب كرة القدم المغلقة:9-5

تستخدمه الصالات المغلقة لتدريب لاعبي كرة القدم بالإضافة إلى إمكانية إقامة مباريات كرة القههدم

المصغرة وعادة ما تغطى هذه الملاعب بمواد خشههبية الههتي منههها الباركيههة أو بمههواد صههناعية الههتي منههها

الترتان والاستروتورف وغيرها وعادة ما تكون الصالات التي يتم فيها تدريب كرة القدم كملاعب مغلقههة

ماهي إلا صالات عامة لتدريب الرياضي.

- إصابات لاعب كرة القدم:9-6

تتعدد إصابات لاعب كرة القدم والتي يأتي في مقدمتها للإصابات التالية:

.التهاب مفصل الركبة المزمن

.شد في مفاصل القدم ومفصل الركبة

.كدمات وتمزقاته العضلة الخلفية الفخذية

.إصابة عظم القص

إصابات حارس المرمى التي من إصابات الأصابع والمههرفقين ويجب مراعههاة الشههروط الصههحية

لملاعب كرة القدم المفتوحة أو ملاعب التدريب المغلقة بالإضافة إلى الظروفه الصههحية لتههدريب

. 2الرياضيه من جوانب الملابس والأحذية وزمن التدريب الرياضيه وإتباع قواعد صحية

.390-389أبو العلا أحمد عبد الفتاح و كمال عبد الحميد إسماعيل: المرجع السابق، ص   1
.391-390أبو العلا أحمد عبد الفتاح و كمال عبد الحميد إسماعيل: المرجع السابق، ص   2
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خلاصة:

إن الطب في خدمههة الرياضههة، والرياضههة تسههاهم بههدورهاه في الحفههاظ وتطههويره صههحة الأفههراد

الممارسين لها، فهناك علاقة وطيدة بين الرياضة والطب الرياضي.

وعلى هذا فإن المراعاة والسلامة والوقاية تعتبره مبدأ هاما لأقصىه درجة خلال التخطيط والتنفيههذ

للتدريب الرياضي، وقطاعه كرة القدم بشكل عام 
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تمهيد:

يعتبر الجانب الميداني الأكثر أهمية في موضوع الدراسة فهو يدعم ما جاء في الجظظانب النظظظري ويثبت

صحته أو خطأه، فعلى كل باحث القيام بجمع البيانات المتعلقة بموضظظوعظ دراسظظته، ثم يقظظوم بتبويبهظظا في جظظداول

بيانية وتحليلها وتفسيرهاظ على ضوء ما جاء في الفرضيات وسنحاولظ في هظظذا الفصظظل المظظزج بين النظظظري ومظظا

يطابقه ويخدمه في الجانب الميداني، بناء على ذلك، وبعد الانتهاء من تحليظظل الإجظظراءات المنهجيظظة، الفرضظظيات

المنهج، عينظظة الدراسظظة وأدوات جمظظع البيانظظات، ثم القيظظام بتفريظظغ البيانظظات الظظتي تم الحصظظولظ عليهظظا عن طريظظق

اسظظتمارات الاسظظتبيان في جظظداول بيانيظظة ثم التعليظظق عليهظظا وتحليلهظظا، وتقظظديمظ اقتراحظظات وحلظظول مسظظتقبلية لهظظا،

عرضناها على أساس الفرضيات المطروحة للدراسة ونخرج في الأخير بنتائج عامة.

الفصل الأول: الطرق المنهجيةة للبحث.  

المجال الزماني والمكاني:-1

 أ- المجال الزماني:

من المعروف منهجيا أن الباحث يحدد الفترة الزمنية الظظتي يظظنزل بهظظا إلى الميظظدان وفيظ الدراسظظة الحاليظظة
 ماي.20 ماي إلى 01قامت مجموعة البحث بتوزيعظ الاستمارات إلى المدربين ابتداء من 

: ب- المجال المكاني

1
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 مدربين في كرة القدم لفرق جيل عين الدفلى، رائد امظظل عين الظظدفلى، اتليتيظظك عين8وقع اختيارنا على 
الدفلى، المنتمية لحظيرة جهوي وسطظ   وما بين الرابطات.

ضبط المتغيرات لأفراد العينة

لقد تم الأخذ بعين الاعتبار ضبط المتغيرات لأفظظراد العينظظة من حيث السظظن إذ تظظتراوح أعمظظارهم مظظا بين
 سنة.45 إلى 25

كل أفراد العينة مدربين في اختصاص كظظرة القظظدم ، و هم : أحمظظد كظظواش ، المهظظدي عقظظون ، نقظظار: التخصص
الطيب، السبع ، بوشريطظ ، جحمون ، حمرانيظ محمد. 

هناك متغيران: ضبط متغيرات الدراسة: -2

 أ- المتغير المستقل:ة

        وهو الذي يتم بحث أثره في متغير آخر، ويمكن للباحث التحكم للكشف عن تبيان هذا الأثر باختلاف قسم

ذلك التغير، ويتمثل في بحثنا هذا في: المراقبة الطبية والصحية.

 ب- المتغير التابع:

هو ذلك المتغير الذي يرغب في الكشف عن تظظأثير المتغظظير المسظظتقل عليظظه والمتغظظيرظ التظظابع في بحثنظظا هظظذا هظظو:

استمرار العمل الرياضيظ على مستوى الأندية.

 عينة البحث وكيفية اختيارها:-3

عند تعرضنا إلى الطريقة الإحصائية ومراحلظ البحث العلمي تبين انه عند تصميم التجربة على البظظاحث

تعريف المجتمع الإحصائي تعريفا دقيقا، وإذا كان المجتمع الإحصائيظ مكونا من مجموعظظة صظظغيرة من الأفظظرادظ

أو العناصرظ التي يمكن دراستها وتناولها جميعا بالبحث عندما يتم مسح شظظامل لكافظظة عناصظظر المجتمظظع، ويشظظارظ

1للمجتمع الإحصائيظ في هذه الحالة بأنه مجتمع محدود.ظ

المنهج المستخدم:-4

يعتظظبر اختيظظار منهج الدراسظظة مرحلظظة هامظظة في عمليظظة البحث العلمي، اذ يحظظدد كيفيظظة جمظظع البيانظظات

والمعلومات حول الموضوعظ المدروس، لذلك فان المنهج له علاقة مباشرة بموضوعظ الدراسة وبإشظظكالية البحث،

إذ أن طبيعة الموضوعظ هي التي تحدد نوع المنهج الذي يجب استعماله، فالبظظاحث يجظظد نفسظظه مجظظبرا على اتبظظاع

منهج معين حسب طبيعة الإشكالية، التي طرحهظظا، والظظتي تفظظرض المنهج الضظظروريظ والملائم لدراسظظته، وعليظظه

.115،ص 2006، دار الميسرة، عمان،1 فريد كامل، أبو زينة وآخرون: مناهج البحث العلمي،ط1
2
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فإننا نجد البحوث العلمية قظظد تسظظتعمل منهج واحظظدا كمظظا أن هنظظاك من يلجظظا إلى اسظظتعمال أكظظثر من منهج حسظظب

ظاهرة موضوع الدراسة.

وانطلاقاظ من مجموع دراستناظ المتمثلة في الوقوف على أهمية المراقبة الطبية والصحية لدى لاعبي كرة

القدم، فقد اعتمدنا المنهج الوصفي الذي" يعتبر طريقة لوصف الظاهرة المدروسة وتصظظويرها كميظظا عن طريظظق

 ومن ممظيزات هظذا المنهج أن1جمظع معلومظات مقننظة عن المشظكلة وتصظنيفهاظ وتحليلهظاظ وإخضظاعها للدراسظة."

الدراسة تكون عن طريق العينة وتكشف عن العلاقة السببية بين متغيرين أو أكثر"

وسظظوف نسظظتعين في هظظذا البحث بالاسظظتمارة كظظأداة ضظظرورية وهامظظة لوصظظف موضظظوع بحثنظظا وجمظظع

المعلومات المتعلقة به.

- أدوات الدراسة:4-1

- الاستبيان:4-1-1

اعتمدنا في إجراء البحث على الاستمارة الاستبيانية التي تحتويظ على كل ما يتعلق بعناصظظرظ الموضظظوعظ

فالاستبيان يعرف بأنه مجموعة من الأسظظئلة المرتبظظة حظظول موضظظوعظ معين يتم وضظظعها في اسظظتمارة ترسظظل إلى

الأشخاص المعنيين تمهيدا للحصولظ على أجوبة الأسئلة الظظواردة فيهظظا والأسظظلوب المثظظالي أن يملأ الاسظظتبيان في

حضور الباحث لان المجيب قد يفيد الباحث أكثر مما يتوقع فيلفت نظره إلى جل الثغرات ليتداركهاظ في الحال.

إجراءات التطبيق الميداني:-5

بعد ضبط الجانب النظري لموضوعظ الدراسة توجهنا للجانب التطبيقي الظظذي قمنظظا فيظظه بضظظبط الاسظظتبيان

8الخاص بمدربي فظظرقظ ولايظظة عين الظظدفلى المنتميظظة لبطولظظة القسظظم الجهظظوي ومظظا بين الرابطظظات، حيث وزعنظظا 

استمارات لأخذ ومعرفة آرائهمظ حول أهمية المراقبة الطبية والصحية للاعبين.

بعد جمع الاستبيان الخاص بالمدربين قمنا بجمع البيانات ووضظظعهاظ في جظظداول مظظع التمثيظظل البيظظاني لهظظا، ثم

حللنا النتائج المحصل عليها.

طريقة الإحصاء:أ-

اعتمظظدنا في بحثنظظا على المنهج الإحصظظائيظ لمظظا لظظه من دور من خلال الطريقظظة الظظتي يسظظتعملها البظظاحث

لترجمة النتائج المحصل عليها، وقد اعتمدنا في استخراج النسب المئوية عند تحليل النتائظج العديظدة على 

.48،ص1983، دار الشروق العربي، جدة، السعودية،2 محمد زيان عمر: البحث العلمي ومناهجه وتقنياته،طظ1
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  الفصل الثالث                                                                      المنهج

القاعدة الثلاثية التالية:

001 × ع
م

س=

س: نسبة الإجابات)النسبة المئوية(.  ع: عدد التكرارات. 

 م: مجموع العينة.

=2ك                                    

                               

                                    ت ق =

 حدود الدراسة-6

أ- المجال المكاني:

تم إجراء البحث الميداني على مستوىظ ولاية عين الدفلى.

 . جيل عين الدفلى، رائد امل عين الدفلى، اتليتيك عين الدفلى

        

ب- المجال الزماني:

قمنا بإنجاز بحثنا هذا بداية من شهر مارس إلى غاية شهر ماي عن طريق البحث في الجانب النظري.ظ

م.2018  ماي 20 مارس  إلى غاية 10أما فيما يخص الجانب التطبيقي فقد شهرين ابتداء من 

الفصل الثاني: عرض ومناقشة نتائج الاستبيان.

مناقشة الاستبيان:

تهدف هذه الدراسة أو الاستبيان الموجه إلى المدربين فيما يخص أهمية المراقبة الطبية لدى لاعبي كرة

القدم صنف أكابر.

4

2)تكرار المشاهد – تكرار متوقع(

تكرار متوقع

عدد العينة

عدد الاجابات 



  الفصل الثالث                                                                      المنهج

حيث نود معرفة أسباب نقص هذه المراقبة في الفرق، وما هو دور هذه المراقبة الطبية، ومظظا هظظو مظظدى

معرفة ووعي المدربين المسؤولين لأهمية البالغة للمراقبة الطبية.

ولذلك قدمنا وطرحناظ أسظظئلة على المظظدربين قصظظد المعرفظظة والحصظظول على معلومظظات مفيظظدة لموضظظوعظ

الدراسة، فقسمنا عملنا على الشكل التالي:

المحور الأول: معلومات خاصة بالخدمات الصحية والمتابعة الصحية في الفرق:

لكي يتسنى لنا تسليط الضوء فيما يخص أهم الخدمات الصحية والمراقبة الطبية للاعب من كل جوانبهظظا

 القائلة" المراقبظظة الطبيظظة في الفظظرق تعظظاني من نقصالأولىفي الفريق واعتمادنا لكشف مدى صدق الفرضيتين  

  القائلة " هناك سببان أساسظظيان في إهمظظال المراقبظظة الطبيظظة وأما الفرضية الثانيةكبير في الفحوص الدورية" ، 

الصحية )مادية و بشرية(". 

5



الفصل الرابع
تحليل و مناقشة

النتائجج



الفصل الرابع                                                        تحليل و مناقشة النتائج

المراقبة الطبية تعاني من نقص كبير في الفحوص الدورية.الفرضية الجزئية الاولى: 

هل يوجد عمل مشترك بينكم وبين طبيب الفريق.  السؤال الأول:

: معرفة العلاقة بين الطبيب والفريق.الهدف

معرفة العلاقة بين الطبيب والفريق. :01جدول رقم 

الإجابات
التككككككككككككرار

المشاهد
النسككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة
المجدولةالمحسوبة

%562.5نعم
غير دالة13.840.051

%337.5لا
%8100المجموع

الشكل رقم
معرفة: 01

العلاقة بين
الطبيب

والفريق.

تحليل النتائج:

% بلا و عليتته فتتأن نتتتائج الجتتدول37.5 %أجتتابوات بنعم و62.5من خلال نتتتائج الجتتدول تتتبين أن 
 و درجتتة الحريتتة0.05الاحصائي تثبت انها غتتير دالتتة احصتتائيا بين اجابتتات المتتدربين عنتتد مستتتوى الدلالتتة  

.3.84 مجدولة 2 اقل من ك1 المحسوبة 2  حيث نجد ان ك01تساوي 

 نستنتج أن يوجد عمل مشترك بين مدرب و طبيب الفريق.  استنتاج:

هل تقام فحوص دورية للاعبيكم.  السؤال الثاني:

معرفة إذا كان اللاعبون يقومون بفحوص دورية. الهدف:

معرفة إذا كان اللاعبون يقومون بفحوص دورية. :02جدول رقم

100

62.50%

37.50%

وكالكفكريكقك     الكطكبكيكبك بكيكن الكعكلاقة معكرفة

نعم

لا



الفصل الرابع                                                        تحليل و مناقشة النتائج

الإجابات
التكككككككرار

المشاهد
النسكككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة

المجدولةالمحسوبة
%337.5نعم

غير دال13.840.051
%562.5لا

%8100المجموع
 :02الشكل رقم 

معرفة إذا كان

اللاعبون يقومون

بفحوص دورية.

تحليل النتائج:

% بلا و عليتته فتتأن نتتتائج الجتتدول62.5%أجتتابوا بنعم و37.5من خلال نتتتائج الجتتدول تتتبين أن 

 و درجتتة الحريتتة0.05الاحصائي تثبت انها غتتير دالتتة احصتتائيا بين اجابتتات المتتدربين عنتتد مستتتوى الدلالتتة  

.3.84 مجدولة 2 اقل من ك1 المحسوبة 2  حيث نجد ان ك01تساوي 

نستنتج أن معظم المدربين لا يقومون بفحوصات طبية للاعبيهم.  استنتاج :

هل تتوفر معلومات صحية عن لاعبيكم.  السؤال الثالث:

معرفة إذا كان للمدرب معلومات صحية عن اللاعبين. الهدف:

معرفة إذا كان للمدرب معلومات صحية عن اللاعبين. :03جدول رقم

الإجابات
التكككككككرار

المشاهد
النسكككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة

المجدولةالمحسوبة
غير دالة23.840.051%675نعم

101

37.50%

62.50%

دوريكة       بكفكحكوكصك يكقكوموكن الكلاعبكون ككاكن إذا معكرفة

نعم

لا



الفصل الرابع                                                        تحليل و مناقشة النتائج

%225لا
%8100المجموع

 :03الشكل رقم 

معرفة إذا كان

للمدرب معلومات

صحية عن

اللاعبين.

تحليل النتائج:

% ب لا و عليتته فتتأن نتتتائج الجتتدول الاحصتتائيت تثبت25%أجتتابوات بنعم و75من خلال نتائج الجدول تبين أن 
  حيث نجد01 و درجة الحرية تساوي 0.05انها غير دالة احصائيا بين اجابات المدربين عند مستوىت الدلالة  

.3.84 مجدولة 2 اقل من ك2 المحسوبة 2ان ك

نستنتج أن معظم المدربين لا تتوفرت لديهم معلومات صحية عن لاعبيهم استنتاج :

هل تقوم بتوعية اللاعبين عن مخاطر الاصابات .  السؤال الرابع:

: معرفة اذا كان المدرب يقوم بتوعية اللاعبين عن مخاطر الاصابات.الهدف

معرفة اذا كان المدرب يقوم بتوعية اللاعبين عن مخاطر الاصابات :04جدول رقم 

الإجابات
التككككككككككككرار

المشاهد
النسككككككبة

المئوية
مسكككككتوى2ك

الدلالة
درجكككككككككة

الحرية
الدلالة

المجدولةالمحسوبة
%787.5نعم

دالة4.53.840.051
%112.5لا

%8100المجموع

102

75.00%

25.00%

الكلاعبكيكن        عن صكحكيكة معكلكوكماكتك لكلكمدربك ككاكن إذا معكرفة

نعم

لا



الفصل الرابع                                                        تحليل و مناقشة النتائج

 :04الشكل رقم 

معرفة اذا كان

المدرب يقوم بتوعية

اللاعبين عن مخاطر

الاصابات.

تحليل النتائج:

% ب لا و عليتته فتتأن نتتتائج الجتتدول12.5%أجتتابوا بنعم و87.5من خلال نتتتائج الجتتدول تتتبين أن 
 و درجتتة الحريتتة تستتاويت0.05الاحصائي تثبت انها دالة احصائيا بين اجابات المدربين عنتتد مستتتوى الدلالتتة  

.3.84 مجدولة 2 اقل من ك2 المحسوبة 2  حيث نجد ان ك01

استنتاج : نستنتج أن معظم المدربين يقوم بتوعية اللاعبين عن مخاطرت الاصابات .

بعد نهاية الموسم هل تقومون بتخصيص برامج ترفيهية صحية للاعبين.  السؤال الخامس:

: معرفة اهمية برامج ترفيهية و صحية مع نهاية الموسم.الهدف

معرفة اهمية برامج ترفيهيةك و صحية مع نهاية الموسم. :05جدول رقم 

الإجابات
التككككككككككككرار

المشاهد
النسككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة
المجدولةالمحسوبة

%337.5نعم
غير دالة0.53.840.051

%562.5لا
%8100المجموع

103

87.50%

12.50%

الاكصكاكبكاكتك          مخكاكطكر عن الكلاعبكيكن بكتكوعيكة يكقومك الكمدربك ككاكن اذا معكرفة .

نعم

لا



الفصل الرابع                                                        تحليل و مناقشة النتائج

الشكل رقم

معرفة : 05

اهميةك برامج

ترفيهية و صحية

مع نهاية

الموسم.

تحليل النتائج:

% ب لا و عليتته فتتأن نتتتائج الجتتدول62.5%أجتتابوا بنعم و37.5من خلال نتتتائج الجتتدول تتتبين أن 
 و درجتتة الحريتتة0.05الاحصائي تثبت انها غتتير دالتتة احصتتائيا بين اجابتتات المتتدربين عنتتد مستتتوى الدلالتتة  

.3.84 مجدولة 2 اقل من ك0.5 المحسوبة 2  حيث نجد ان ك01تساوي 

نستنتج أن معظم المدربين لا يقومون بتخصيص برامج ترفيهية صحية للاعبين. استنتاج :

هل انتم متعاقدون مع اطباء مختصين.  السؤال السادس:

: للقيام بالفحوص الطبية.الهدف

معرفة دور الاطباء المختصين في النوادي. :06جدول رقم 

الإجابات
التككككككككككككرار

المشاهد
النسككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة
المجدولةالمحسوبة

%00نعم
 دالة83.840.051

%8100لا
%8100المجموع

معرفة دور الاطباء المختصين في النوادي. : 06الشكل رقم 

104

37.50%

62.50%

وكالكفكريكقك     الكطكبكيكبك بكيكن الكعكلاقة معكرفة

نعم

لا



الفصل الرابع                                                        تحليل و مناقشة النتائج

تحليل النتائج:ك

من خلال نتتتتائج الجتتتدول
%أجتتابوا بنعم0تتتبين أن 

% ب لا و عليتته فتتأن نتتتائج الجتتدول الاحصتتائي تثبت انهتتا  دالتتة احصتتائيات بين اجابتتات المتتدربين عنتتد100و
 مجدولتتة2 اكتتبر من ك8 المحستتوبة 2  حيث نجتتد ان ك01 و درجتتة الحريتتة تستتاوي 0.05مستتتوىت الدلالتتة  

3.84.

نستنتج أن معظم المدربين ليسوا متعاقدون مع اطباء مختصين. استنتاج :

هل هناك تنسيق بينكم و بين ادارة النادي و الطبيب على اجراء فحوصات دورية.  السؤال السابع:

: معرفة اذا كان هناك تنسيق بين ادارة و المدرب و الطبيب الهدف

معرفة اذا كان هناك تنسيقك بين ادارة و المدرب و الطبيب. :07جدول رقم 

الإجابات
التككككككككككككرار

المشاهد
النسككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة
المجدولةالمحسوبة

%562.5نعم
غير دالة0.53.840.051

%337.5لا
%8100المجموع

معرفة اذا كان هناك تنسيق بين ادارة و المدرب و الطبيب. : 07الشكل رقم 

تحليل النتائج:
105

100.00%

الكنكوكادي      في الكمخكتكصكيكن الاكطكبكاكء دوكر معكرفة

نعم

لا

62.50%

37.50%

اكلطبكيكب           و اكلمدرب و اكداكرة بكيكن تكنكسيكق هنكاك ككان اكذاك معكرفة  

نعم

لا



الفصل الرابع                                                        تحليل و مناقشة النتائج

 % ب لا و عليتته فتتأن نتتتائج الجتتدول37.5%أجتتابوا بنعم و62.5من خلال نتتتائج الجتتدول تتتبين أن 
 و درجتتة الحريتتة0.05الاحصائي تثبت انها غتتير دالتتة احصتتائيا بين اجابتتات المتتدربين عنتتد مستتتوى الدلالتتة  

.3.84 مجدولة 2 اقل من ك0.5 المحسوبة 2  حيث نجد ان ك01تساوي 

نستتتنتج أن معظم المتتدربين يقومتتون بتنستتيق بينهم و بين ادارة النتتادي و الطتتبيب على اجتتراء اسككتنتاج :
فحوصات دورية

هناك سببان اساسيان في لإهمال المراقبة الطبية)بشرية و مادية(.الفرضية الجزئية الثانية: 

هل يتوفرت لديكم على عيادة طبية.  السؤال الأول:

: معرفة اذا كانت النوادي تحتويت على عيادة طبية.الهدف

معرفة اذا كانت النوادي تحتوي على عيادة طبية. :08جدول رقم 

الإجابات
التككككككككككككرار

المشاهد
النسككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة
المجدولةالمحسوبة

%225نعم
غير دالة23.840.051

%675لا
%8100المجموع

 :08الشكل رقم 

معرفة اذا كانت

النوادي تحتوي

على عيادة طبية.

تحليل النتائج:

% ب لا و عليه فأن نتائج الجتتدول الاحصتتائيت75%أجابوات بنعم و25من خلال نتائج الجدول تبين أن 
01 و درجتتة الحريتتة تستتاويت 0.05تثبت انها غير دالة احصتتائيات بين اجابتتات المتتدربين عنتتد مستتتوىت الدلالتتة  

.3.84 مجدولة 2 اقل من ك2 المحسوبة 2حيث نجد ان ك

106

25.00%

75.00%

طكبكيكة        عيكاكدة علكى تكحكتكوكي الكنكوكادي ككاكنكتك اذا معكرفة .

نعم

لا



الفصل الرابع                                                        تحليل و مناقشة النتائج

نستنتج أن معظم النواديت لا تحتوي على عيادة طبية. استنتاج :

هل تواجد طبيب في فريقكمت ضروريت .  السؤال الثاني:

: معرفة دور الطبيب في النادي.الهدف

معرفة دور الطبيب في النادي. :09جدول رقم 

الإجابات
التككككككككككككرار

المشاهد
النسككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة
المجدولةالمحسوبة

%8100نعم
دالة83.840.051

%00لا
%8100المجموع

معرفة العلاقة بين الطبيب والفريق. : 09الشكل رقم 

تحليل النتائج:

من خلال نتتتتتتتتتتتائج
% ب لا و عليه فأن نتائج الجدول الاحصائيت تثبت انهتتا دالتتة احصتتائيات0%أجابوا بنعم و100الجدول تبين أن 

8 المحستتوبة 2  حيث نجتتد ان ك01 و درجة الحرية تستتاوي 0.05بين اجابات المدربين عند مستوى الدلالة  

نستنتج أن دور الطبيب في النادي ضروري.ت استنتاج :

هل تواجد طبيب او ممرض في الفريق أثناء التدريب ضروري.  السؤال الثالث:

: دور الطبيب او الممرض اثناء الحصص التدريبية.الهدف

دور الطبيب او الممرض اثناء الحصص التدريبية. :10جدول رقم 

الإجابات
التككككككككككككرار

المشاهد
النسككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة
المجدولةالمحسوبة
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100.00%

الكنكاكدي     الكطكبكيكبكفي دوكر معكرفة .

نعم

لا
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%687.5نعم
دالة4.53.840.051

%212.5لا
%8100المجموع

دور الطبيب او الممرض اثناء الحصص التدريبية.. : 10الشكل رقم 

تحليل النتائج:ك

من خلال نتتتتتتتتائج
الجتتتدول تتتتبين أن

% ب لا و عليه فأن نتائج الجدول الاحصائيت تثبت انها دالة احصائيا بين اجابتتات12.5%أجابوات بنعم و87.5
 اكتتبر من ك4.5 المحسوبة 2.  حيث نجد ان ك1 و درجة الحرية تساويت 0.05المدربين عند مستوىت الدلالة  

.3.84 مجدولة 2

نستنتج أن تواجد طبيب او ممرض في الفريق أثناء التدريب ضروري استنتاج :

هل لاقيتم مشاكل  صحية خاصة بلاعبيكم.  السؤال الرابع:

: معرفة المشاكل الصحية للاعبين.الهدف

معرفة المشاكل الصحية للاعبين. :11جدول رقم 

الإجابات
التككككككككككككرار

المشاهد
النسككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة
المجدولةالمحسوبة

%8100نعم
 دالة83.840.051

%00لا
%8100المجموع
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87.50%

12.50%

الكتكدريكبكيكة        الكحكصكصك اثكنكاكء الكممرضك الكطكبكيكبكاو دوكر .

نعم

لا
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معرفة المشاكل الصحية للاعبين. : 11الشكل رقم 

تحليل النتائج:ك

من خلال نتتتتتتتتائج
الجتتتدول تتتتبين أن

% ب لا و عليتته فتتأن نتتتائج الجتتدول الاحصتتائيت تثبت انهتتا دالتتة احصتتائيات بين اجابتتات0%أجابوات بنعم و100
2 اكتتبر من ك8 المحسوبة 2  حيث نجد ان ك01 و درجة الحرية تساويت 0.05المدربين عند مستوىت الدلالة  

.3.84مجدولة 

نستنتج أن كل المدربين لاقوا مشاكل  صحية خاصة بلاعبيكم. استنتاج :

هل تلقيتم اصابات في الحصص التدريبية.  السؤال الخامس:

: معرفة اذا كان هناك اصابات في الحصص التدريبية.الهدف

معرفة اذا كان هناك اصابات في الحصص التدريبية :12جدول رقم 

الإجابات
التككككككككككككرار

المشاهد
النسككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة
المجدولةالمحسوبة

%787.5نعم
دالة4.53.840.051

%112.5لا
%8100المجموع

معرفة اذا كان هناك اصابات في الحصص التدريبية : 12الشكل رقم 
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100.00%

لكلاعبكيكن    الكصكحكيكة الكمشكاكككلك معكرفة .

نعم

لا
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تحليل النتائج:ك

من خلال نتتتتتتتتائج
الجتتتدول تتتتبين أن

% ب لا و عليه فأن نتائج الجدول الاحصائيت تثبت انها  دالة احصائيا بين اجابات12.5%أجابوات بنعم و87.5
 اكبر من ك4.5 المحسوبة 2  حيث نجد ان ك01 و درجة الحرية تساوي 0.05المدربين عند مستوىت الدلالة  

.3.84 مجدولة 2

نستنتج أن معظم المدربين تلقوا اصابات في الحصص التدريبية استنتاج :

هل هناك تجاوب من اللاعبين للنصائح المقدمة من طرفكم.  السؤال السادس:

: معرفة اذا كان تجاوب من اللاعبين.الهدف

معرفة اذا كان تجاوب من اللاعبين. :13جدول رقم 

الإجابات
التككككككككككككرار

المشاهد
النسككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة
المجدولةالمحسوبة

%787.5نعم
دالة4.53.840.051

%112.5لا
%8100المجموع

الشكل رقم

معرفة اذا : 13

كان تجاوب من

اللاعبين..
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87.50%

12.50%

الكتكدريكبكيكة        الكحكصكصك اصكاكبكاكتكفي هنكاكك ككاكن اذا معكرفة

نعم

لا

87.50%

12.50%

الكلاعبكيكن      تكجكاكوكبكمن ككاكن اذا معكرفة .

نعم

لا
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تحليل النتائج:

% ب لا و عليتته فتتأن نتتتائج الجتتدول12.5%أجتتابوا بنعم و87.5من خلال نتتتائج الجتتدول تتتبين أن 

 و درجتتة الحريتتة تستتاويت0.05الاحصائي تثبت انها دالة احصائيا بين اجابات المدربين عنتتد مستتتوى الدلالتتة  

.3.84 مجدولة 2 اكبر من ك4.5 المحسوبة 2  حيث نجد ان ك01

نستنتج أن معظم المدربين تلقوا تجاوب من اللاعبين للنصائح المقدمة من طرفهمت استنتاج :

هل رئيس الفريق مهتم بتوفيرت الوسائل و مستلزمات المراقبة الطبية.  السؤال السابع:

: معرفة اهتمام رئيس الفريق بوسائل المستلزمات الطبية.الهدف

معرفة اهتمام رئيس الفريق بوسائل المستلزمات الطبية.ك :14جدول رقم 

الإجابات
التككككككككككككرار

المشاهد
النسككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة
المجدولةالمحسوبة

%8100نعم
دالة83.840.051

%00لا
%8100المجموع

معرفة اهتمام رئيس الفريق بوسائل المستلزمات الطبية.ك : 14الشكل رقم 

تحليل النتائج:ك
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100.00%

الكطكبكيكة       الكمسكتكلكزماكتك بكوسكاكئكلك الكفكريكقك رئكيكسك اهتكماكمك معكرفة .

نعم

لا
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% ب لا و عليتته فتتأن نتتتائج الجتتدول الاحصتتائي تثبت0%أجتتابوات بنعم و100من خلال نتائج الجدول تبين أن 
  حيث نجتتد ان01 و درجة الحريتتة تستتاوي 0.05انها دالة احصائيا بين اجابات المدربين عند مستوى الدلالة  

.3.84 مجدولة 2 اكبر من ك8 المحسوبة 2ك

نستنتج أن كل المدربين مهتمين بتوفير الوسائل و مستلزمات المراقبة الطبية. استنتاج :

هل ترى من ضروري تعميم مراكز طبية رياضية.  السؤال الثامن:

: معرفة ضرورة تعميم مراكز طبية.الهدف

معرفة ضرورة تعميم مراكز طبية. :15جدول رقم 

الإجابات
التككككككككككككرار

المشاهد
النسككككككبة

المئوية

مسكككككتوى2ك
الدلالة

درجكككككككككة
الحرية

الدلالة
المجدولةالمحسوبة

%787.5نعم
 دالة4.53.840.051

%112.5لا
%8100المجموع

الشكل رقم

معرفة : 15

ضرورة تعميم

مراكز طبية.ك

تحليل النتائج:

% ب لا و عليتته فتتأن نتتتائج الجتتدول12.5%أجتتابوا بنعم و87.5من خلال نتتتائج الجتتدول تتتبين أن 

 و درجتتة الحريتتة تستتاويت0.05الاحصائي تثبت انها دالة احصائيا بين اجابات المدربين عنتتد مستتتوى الدلالتتة  

.3.84 مجدولة 2 اكبر من ك4.5 المحسوبة 2  حيث نجد ان ك01

نستنتج أن معظم المدربين يؤيدون فكرة ضرورة تعميم مراكز طبية رياضية. استنتاج :
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87.50%

12.50%

طكبكيكة     مراككز تكعكميكمك ضكرورة معكرفة .

نعم

لا
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الخلاصة العامة:

من خلال ما قدمناه في الجزء التطتتبيقي من طتترح أستتئلة الاستتتبيان وكتتذا ستترد تحليلهتتا التتتي كتتانت في

مجمل نتائجها تؤكد الإهمال المعطى للجانب الصحي للاعبين على مستتتوى الفتترق، وكتتان هتتذا نتتابع من أجوبتتة

المدربين على الأسئلة، فعلى ضوء ما جاء في الأجوبة، اتضح لنا أنه لا يوجد مراقبة طبيتتة وإن وجتتدت فهي لا

تتترقىت إلى الجتتانب الوقتتائيت أو العلاجي البستتيط والغيتتاب الملحتتوظ للمراقبتتة الطبيتتة أدى إلى غيتتاب المعلومتتات

الصحية المتعلقة باللاعب والتي تفيد المدرب في أي مشكل صحي يمكن وقوعه.

و على ضوء النتائج المحصل عليهتتا ستتابقا في المحتتاورت والتتتي أكتتدت على الأهميتتة التتتي يلعبهتتا الطب

الرياضي وكذا غياب الأطباء والعيادات الطبية أدى إلى غياب المتابعة الطبية الدورية، وهذا ما انجر عنه كتتثرة

المضاعفات الصحية لدى اللاعبين وكثرة الإصابات الرياضية خلال الحصة التدريبية.

كل هذا أوصلنا إلى القول بأن الفرضيتان اللتان توقعنات وجودهما هي محققتتة نظتترا لتطابقهتتا متتع الواقتتع

المعاش، وكذا النتائج المحصل عليها والتي تبين ذلك جليا.

وبذلك نصل إلى تحقيق فرضيتنا الرئيستتية القائلتتة: "أن غيتتاب المراقبتتة الطبيتتة والصتتحية عامتتل معيتتق

لنجاح واستمرار العمل الرياضيت على مستوىت الأندية".

 الاقتراحات:

بعد عرض ما تقدم في بحثنا من جانب نظتتري وجتتانب تطتتبيقي وهتتذا الأختتير التتذي استتتهل على أستتئلة

الاستتتبيان، والتتتي أوضتتحت نتائجهتتا للإهمتتال الكبتتير والملحتتوظ من جتتانب المستتؤولين على مستتتوى الأنديتتة

الرياضية، وبالأخص مكان الدراسة وهي الأندية المدروسة، حيث أوضحت النقص الكبتتير في الاعتنتتاء بصتتحة

اللاعب وبتوفتتيرت أدنى مستتتلزمات المراقبتتة والوقايتتة من الإصتتابات خلال متتزاولتهمت للنشتتاط الرياضتتي داختتل

الفريق، وكل هتتذا الإهمتتال أدى إلى إهمتتال المراقبتتة الطبيتتة والتتتي تتكتتتل في غيتتاب الفحوصتتات الدوريتتة رغم

أهميتها.
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ومنه نستخلص أن واقع المراقبة الطبية والصحية داخل الأندية في تدهور إلى حد كبير، فعلى ضوء متتا

قلناه، وعلى أساس النتائج المتحصل عليها نتقدم بهذه الاقتراحات التي نأمتتل أن تصتتل إلى المهتمين على صتتحة

اللاعبين داخل الفرق  

- وضع مرسومت يقضي بإجبارية الفحص الطبي الدوري لكل لاعب.1 

- تأليف طاقمت طبي متكون من ذويت الاختصاص في الطب الرياضيت خاص بكتتل فريتتق، للتتتدخل في أي نتتوع2

من الإصابات سواء أثناء التدريب أو المباراة.

- التكوين الجيد للمدربين.3

- على القائمين على الفرق الرياضية مراعاة الملاحظات التي يبديها الطبيب بعد إجراء الكشف الطبي.4

- تجهيز العيادات الطبية بالأدوات والوسائلت الوقائية الخاصتتة بتتالفحوص والمراقبتتة الطبيتتة، وكتتذا الإصتتابات5

الأولية.

- تنظيمت تربصاتت خاصة بالتوعية بأسس وقواعد الإسعافات الأولية.6

- توفتتير العتتتاد الرياضتتي اللازم والمناستتب لممارستتة رياضتتة ستتليمة لتفتتادي الإصتتابات وحمايتتة المنشتتآت7

ومراقبتها، بتوفيرت قواعد الأمن للممارسين.

- توفير الوسائل الرياضية اللازمة للممارسة الفعلية لنشاط رياضيت " كرة القدم".8

- الاهتمام أكثر بهذه الفئات وإبعادهتتات عن التهميش بتوفتتيرت متتأطرين ذوي مستتتوىت علمي كتتافي لتستتيير الفتترق9

الرياضية ولتدريب هذه الفرق.

- تنظيم ندوات خاصة بالتوعية بأسس وقواعد الوقاية من الإصابات الرياضية والتي تخص فئة اللاعبين. 10

- فتح مراكز جهويتتة للطب الرياضتتي تستتتفيد منهتتا جميتتع الفتترق والأصتتنافت وإذا أمكن فتح مراكتتز ولائيتتة11

مختصة في مجال الطب الرياضي.

- إعطاء ميزانية أكبر لهذه الفرق و تخصيص جزء منهتتا لتتتدعيم الطب الرياضتتي من أجتتل إعطائتته أهميتتته12

التي يستحقها .

- ضرورة  العناية الكافية برياضتتة كتترة القتتدم بجميتتع فئاتهتتا من طتترف المستتؤولين و التخفيتتف من كميتتة13 

المشاكل التي يتخبط فيها.
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كما نتمنى أن تجد اقتراحاتنا الآذان الصاغية والنية الحسنة لتجسيدها على أرض الواقع لخدمة الرياضة

والرياضيين.
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خـاتمة



                                                                                 خاتمــة

:خاتمــة

من خلال البحث النظري والدراسة الميدانية التي قمنا بها باستعمال الاستبيان وجدنا للأسف الشديد أنه
لم يعطي للطب الرياضيج أهمية ومكانة في رياضة كرة القدم ، خاصججة في فئججة الأكججابر، وهججذا راجججع إلى نقص
الجانب المادي والمالي لهذه الفرق، وهذا ما يعود بالسلب على الرياضيين من الجانب الصحي وذلججك بتعرضججهمج
إلى إصابات متنوعة ومتفاوتة الخطورة، خاصة وأن رياضة كرة القدم تتميز بالاحتكاكج البدني والتنافسج الشديد،
أما من الجانب الرياضيج فيتمثلج في تدهورج مستواهمج الرياضي نظرا لخطورة الإصججابة وتكرارهججا وعججدم وجججود

متابعة طبية دورية.

كما أن النقص في الجانب المادي والمالي أدى إلى عدم توفرج هججذه الفئججات على طججبيب مختص أو حججتى
على طبيب عام يقوم بإجراء المتابعة الدورية على اللاعبين ومراقبتهمج أثناء وبعد التدريبات أو حتى أثناء إجراء

المباريات، وهذه مشكلة تعاني منها  رياضة كرة القدم في جميع فئاتها.

من ناحية أخرى فإن نقص التوعية لدى المججدربين والمسججيرين لهججذه الفئججات أيضججا أدى إلى عججدم وجججود
متابعة طبية دورية لهذه الفئة من الرياضيين، كما أنه لا تقدم لهم أي دروس نظرية بمدى أهمية الطب الرياضيج

في علاج إصابات اللاعبين.

إضافة إلى ذلك، فإن هذه الفئة لا تخص بالأهمية الكبرى من طرف المشرفين عليها، حيث لا تخصججص
لهم أي برامج ترفيهية ولا فترات نقاهة تخفف عليهم من عبأ المباراة أو المجهوداتج الرياضية طوال السنة، لأن
همهم الوحيججد هججو إحججراز النتججائج الججتي ترضججيهم فقججط، وهججذا هججو لب الخطججأ، لججذا فمن الججواجب على المججدربين
والمسججيرين الاهتمججام بهججذه الفئججات ومتججابعتهم تقنيججا وتكتيكيججا، والأهم من ذلججك متججابعتهم صججحيا طججوال المشججوارج

الرياضي، حتى تمارس هذه الرياضة في أحسن الظروف.
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قائمة المصادر
والمراجع



والمراجع: المصادر قائمة

والمراجع: المصادر قائمة
.07 ص ،1976 بغداد الحرية الرياضي": دار البصري:: "الطب إبراهيم-1

الفكر دار للرياض::يين، الص::حية إس::ماعيل: الثقافة الحميد عبد كم::ال و الفت::اح عبد أحمد العلا أبو-2
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دار ،2002 ،1ط الرياضي: للنشاط الفسيولوجية والمحددات الرياضة سلامة: الصحة الدين بهاد-7

.27- 26 ص العربي، الفكر
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وال::::دولي" ،منش::::آت الع::::ربي المجتمعين في البدنية التربية الش::::افعي: "ت::::اريخ أحمد حسن-9

23،ص1998المعارف،مصر،

ومطبعة مكتبة الق:::دم"، ك:::رة وت:::دريب تخطيط: في الحديثة عب:::ده: "الاتجاه:::ات أبو الس:::يد حسن-10

.39،60ص ،2001 مصر، ،1ط الفنية، الإشعاع

العلم ردا ال::دولي"، نوالق::انو الإعدادية للألع::اب الأساس::ية المب::ادئ القدم الجواد: "كرة عبد حسن-11

.16ص ،نلبنا ،4ط للملايين،

مرجع ال::دولي"، والق::انون الإعدادية للألع::اب الأساس::ية المب::ادئ الق::دم الج::واد: "ك::رة عبد حسن-12

.177 ص سابق،

،1996 الق::اهرة، ،1ط العربي، الفكر دار والرياضية، البدنية التربية الخولي: أصول د. أنور -13

.28 ص

،1979 الرياض::ية، الإص::ابات من للوقاية الطبية الفحوص::ات أهمية إبراهيم: مذكرة د. حمداوي:-14

.08 ص الجزائر،

البدنية التربية لأس:::اتذة العليا لمدرسة الق:::دم، :"ك:::رة الحق عبد لحمر و ال:::دليمي عي:::اش رش:::يد-15

.36،104،105ص ،1997، ،الجزائر: مستغانم: جامعة والرياضية"،

  .52-50ص ،1986 لبنان، ،1ط النفائس، دار القدم"، جميل: "كرة رومي:-16

و الأش:::بال لفئة الرياض:::ية للف:::رق الجماعية للرياض:::ات: التربوية :"الأبع:::اد وآخ:::رون زي:::دان-17

  .46 ,ص1995 الجزائر جامعة والرياضية البدنية التربية فسم ليسانس، الأواسط" , مذكرة

و الأش:::بال لفئة الرياض:::ية للف:::رق الجماعية للرياض:::ات: التربوية :"الأبع:::اد وآخ:::رون زي:::دان-18

.49سابق،ص مرجع ليسانس، الأواسط،" مذكرة

العراق، الموصل، جامعة الأول، الجزء والنشر، للطباعة الكتب دار القدم"، الصفار: "كرة سامي-19

.12ص ،1982



والمراجع: المصادر قائمة

الع::راق، الموصل، جامعة الأول، الجزء والنشر، للطباعة الكتب دار القدم"، الصفار:"كرة سامي-20

.29ص ،1982

.75 ص ،1995 ،1 ط الإسكندرية منشأة والقصة، حسن: الرياضة علي عادل-21

 .72 ص  ،1980 ، لبنان العربية"، النهضة دار النمو، ة:"سيكولوجي عيساوي الرحمان عبد-22

 .255 ص  ،1987 ، ليبيا القدم" ، : "كرة وآخرون الهنشري خليفة علي-23

الجامع::ة، مطبعة الحركي::ة"، الص::فات الجب::ار:"مكون::ات: عبد ن::اجي قيس و حس::ين حسن قاسم:-24

48 ص  ،1984العراق. 

110 ،ص1994مصر، ، عشر الثالثة المطبعة الرياضي"، التدريب :"علم علاوي حسن محمد-25

المعم::ورة الفنية الإش::عاع مطبعة الرياض::ي،: الطب مش::كلات حول يوسف:: دراسات السيد مرقت-26

.14 ص ،1991

29،ص1984الوطنية"، التربية لوزارة :"منشورات: البدنية التربية منهاج-27

.9ص ،1999 لبنان، الفكر، دار القدم"، لكرة الوظيفي المولي: "الإعداد مجيد موقف:-28



قائمة الملاحق



مليانة خميس بونعامة الجيلالي جامعة
الرياضية و البدنية النشاطات تقنيات و علوم معهد

 الرياضي التدريب قسم

بحثنا إنجاز إطار في للمدربين موجهة  استبيان استمارة
بعنوان:   العلمي

أكابر- فئة- القدم كرة لاعبي لدى والصحية الطبية المراقبة أهمية

مابين و الأول الجهوي لحضيرة المنتمية الدفلى عين لأندية ميدانية دراسة

   الرابطات

الأسككئلة هككذه على الإجابة منكم ونطلب الاسككتمارة لكم نوجه الكككرام مدربينا
مسككاهمتكم إن دراسككتنا، تفيد دقيقة نتككائج إلى التوصلك أجل من موضوعيةك بكل

التامة. والسرية الأمانة بطابع ستحظى هاته
ومساعدتكم مساهمتكم على شكرا

المناسبة. الخانة ( فيX) علامة ملاحظة: توضع

في كبير نقص من تعاني الطبية المراقبةالاولى:  الجزئية الفرضية
الدورية. الفحوص

؟.         الفريق. طبيب وبين بينكم مشترك عمل يوجد  هلالأول: السؤال-1
                    لا     نعم



 للاعبيكم. دورية فحوص تقام  هلالثاني: السؤال-2
                    لا     نعم      

 لاعبيكم. عن صحية معلومات تتوفر  هلالثالث: السؤال-3
                    لا     نعم      

 . الاصابات مخاطر عن الاعبين بتوعية تقوم  هلالرابع: السؤال-4
                    لا     نعم      

ترفيهية برامج بتخصيص تقومون هل الموسم نهاية  بعدالخامس: السؤال-5
 للاعبين. صحية

                    لا     نعم      

 مختصين. اطباء مع متعاقدون انتم  هلالسادس: السؤال-6
                    لا     نعم      

على الطبيب و النادي ادارة بين و بينكم تنسيق هناك  هلالسابع: السؤال-7
 دورية. فحوصات اجراء

                    لا     نعم      

: هناك سببان اساسيان في لإهمال المراقبةالفرضية الجزئية الثانية
الطبية)بشرية و مادية(.

 طبية. عيادة على لديكم يتوفر  هلالأول: السؤال-1
                    لا     نعم      

 . ضروري فريقكم في طبيب تواجد  هلالثاني: السؤال-2



                    لا     نعم      

التدريب أثناء الفريق في ممرض او طبيب تواجد  هلالثالث: السؤال-3
 ضروري.

                    لا     نعم

 بلاعبيكم. خاصة صحية  مشاكل لاقيتم  هلالرابع: السؤال-4
                    لا     نعم

 التدريبية. الحصص في اصابات تلقيتم  هلالخامس: السؤال-5
                    لا     نعم

 طرفكم. من المقدمة للنصائح الاعبين من تجاوب هناك  هلالسادس: السؤال-6
                    لا     نعم

المراقبة مستلزمات و الوسائل بتوفير مهتم الفريق رئيس  هلالسابع: السؤال-7
 الطبية.

                    لا     نعم

 رياضية. طبية مراكز تعميم ضروري من ترى  هلالثامن: السؤال-8
                    لا     نعم






