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 الملخص:

يهدف البحث الحالي إلى تصميم برنامج تأهيلي لمرضى الشريـان التاجي والتعرف على 

تاثيره على المتغيرات البدنية قيد البحث واستخدم الباحثون المنهج التجريبي نظرا لمناسبته لطبيعة 

البحث باستخدام التصميم التجريبي لمجموعة واحدة بإتباع القياس القبلي والبعدي لها ، وأشتمل 

( سنة المترددين على المعهد القومي للقلب 60: 45مجتمع البحث على أطفال مرضى القلب من )

بإمبابة وممن اجتازوا العمليات الجراحية الخاصة بالقلب ولم يصابوا بأي مضاعفات خطيرة بعد 

( ثلاثون سيده، وقد قام الباحثون باختيار عينة عمديه بناء على 30إجراء العملية والبالغ قوامهم )

( سيدات وذلك  لإشراكهم فى البرنامج 10آراء الأطباء المتابعين لحالات هؤلاء السيدات قدرها )

قيد البحث ، كما تم اختيار عينة الدراسة الاستطلاعية من نفس المجتمع الأصلي للبحث ومن 

( سيدات وذلك لإجراء الدراسة الاستطلاعية للأدوات 10خارج عينة البحث الأساسية بلغ عددهم )

( سيدات لعدم موافقتهن على مشاركتهم وأشارت 10المستخدمة في البحث ، كما تم استبعاد عدد )

أهم النتائج إلى أن البرنامج التأهيلي المقترح ساهم بطريقة ايجابية فى تحسن المتغيرات البدنية 

لدى مرضى الشريان التاجي عينة البحث ويوصي الباحثون بضرورة الاستعانة بالبرنامج التأهيلي 

 المقترح بمعاهد علاج مرضى القلب لما له من تأثير إيجابي على رفع كفاءة عضلة القلب.

 

A rehabilitation program for women with coronary artery disease 
after open heart surgery 

Abstract: 
The current research aims to design a rehabilitation program for 

coronary artery disease patients and identify its effect on the physical 

variables under study. The researchers used the experimental method due to 

its suitability to the nature of the research using the experimental design for 

one group following the pre- and post-measurement. The research 

community included children with heart disease aged (45:60) years who 

visited the National Heart Institute in Imbaba and who underwent heart 
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surgeries and did not suffer from any serious complications after the 

operation, amounting to (30) thirty women. The researchers selected a 

deliberate sample based on the opinions of the doctors following up on the 

cases of these women, amounting to (10) women, in order to include them 

in the program under study. The exploratory study sample was also 

selected from the same original research community and from outside the 

basic research sample, amounting to (10) women, in order to conduct the 

exploratory study of the tools used in the research. A number of (10) 

women were also excluded for not agreeing to participate. The most 

important results indicated that the proposed rehabilitation program 

contributed positively to improving the physical variables in coronary 

artery disease patients, the research sample. The researchers recommend 

the necessity of using the proposed rehabilitation program in institutes. 

Treating heart patients because it has a positive effect on improving the 

efficiency of the heart muscle. 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
 برنامج تأهيلي لمرضي الشريان التاجي من السيدات بعد عمليات القلب المفتوح 

 
 

 

 مقدمة ومشكلة البحث : 

سـتعدادات   يـة وا وممارسة التمرينات الرياضية لا يتطلب مستوى عالى من القدرات الحرك

قـت  أو مواهب خاصة مما يجعلها ممكنة الأداء لجميع المستويات والأعمار ويمكن أدائها فى أى و

كـن  بـل يم صـه ،  نـات خا تـاج لأدوات أو امكا هـا لا تح مـا أن نـزل ، ك فـى الم تـى  ، وفى كل مكان ح

سـائل  مـن الو هـا  نـات باعتبار يـة التمري جـع أهم ممارستها بأقل امكانات وفى جميع الظروف ، وتر

مـن  الهامة فى تربية الجسم والمحافظه على صحة القوام واصلاح العيوب والتشوهات وهى أيضا 

أجزاء الجسم ، وهى  لجميع الوسائل التعويضية لما يسببه العمل المهنى ، كما أنها تساعد على نمو

فـى  سـهم  هـا ت أيضا بمثابة وسيلة للراحه الايجابية والمحافظة على الصحة والجمال للجسم ، كما أن

 (86:   2تطوير وتقوية عضلات الجسم وتحافظ على أداء عضلاته وأجهزته بشكل متوازن  )

ضـية  (2015" محمد النجار ") يؤكد           يـة والريا يـة البدن أنه عبر الفلسفة السابقة للترب

يـة  عـادة الوظيف هـو   ا نـه  يـل بأ عـرف التأه ضـى ، وي يـل الريا يـة التأه فى المجتمع ظهرت أهم

المفقودة أو المحافظة عليها للجزء المصاب بحيث يستطيع المصاب أن يؤدى احتياجاته اليومية 

 ( 66: 12 )بسهولة ويسر 
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ثـل  مـرت وتتم صـابة أو ال عـد الإ لـة ب تهدف مباديء التأهيل إلي استعادة الوظيفة الكام

يـة (.  صـية ) النوع جـة الخصو فـي الدر الفروق بين تأهيل عامة المرضي، وتأهيل الرياضيين 

يـل  سـتمرار تأه عـي وا شـكل طبي تـه ب ويتوقف تأهيل المرضي عندما يستطيع الفرد ممارسة حيا

عـد ا  كـون م جـب أن ي مـا ي شـاط إن مـن الن عـالي  المرضي لا يقتصر فقط علي الوصول لمستوي 

 (339: 8لمواجهة المتطلبات النوعية لممارسة حياته اليومية أيض ا.)

أن التأهيل من المحاور الأساسية في علاج  م (2016" عبد الباسط صديق " ) يذكر 

يـ   العديد من الإصابات لأنه يهدف إلي إزالة حالات الخلل الوظيفي للجزء المصاب، عن طر

جـب أن  يـل ي بـرامج التأه صـل و طـة والمفا العناية بمظاهر الضعف في بعت العضلات والأرب

نـت  مـا كا هـا ، وكل صـابة ودرجت نـوع الإ يـث  مـن ح صـاب  كـل م تصمم بحيث تقابل احتياجات 

شـامل  يـل ال عـة التأه مـع متاب تـأهيلي،  نـامج ال جـا البر مـا ن مشاركة المصاب وعائلته إيجابية كل

صـاب  سـاعدة الم هـو م صـابة  عـد الإ يـل ب هـدف التأه شـراتها. ف خـلال مؤ مـن  يـة  بالتغذية الرجع

جـودة  فـي  عـام  سـن ال سـتقلالية، والتح للرجوع لأعلي مستوي ممكن علي الناحية الوظيفية والا

 (9 -7:  7الحياة لديه علي المستوى البدني والنفسي والاجتماعي. )

سـيد " )يوضا  سـ ام ال قـدرو و مـد  قـد  م (2011" مح كـي ف يـل الحر جـال التأه أن م

بـر  مـرات ويعت عـت الأ يتضمن المشي والجري والأنشطة الرياضية كإحدي الوسائل لعلاج ب

 (88: 18ذلك تنشيط الدورة الدموية حيث أنه شكل من أشكال الحركة.)

كما تعتبر   البرامج التأهيلية  احدى وسائل العلاج البدنى الحركى الرياضى بغرت توظيف       

لـك  يـة وذ يـة أو مهار يـة وظيف مـال بدن فـة أو أع الحركة المقننة الهادفة سواء فى شكل تمرينات مختل

سـة  فـاءة لممار عـودة بك بـدنيا لل لـه  صـاب وتأهي ضـو الم سـية للع ظـائف الأسا سـتعادة الو للعمل على ا

  (66:  19" )النشاط الرياضى 

( إلي أن البرامج التأهيلية عبارة عن مجموعة من م2008" إقبال رسمي محمد " )تشير 

غـرت  تـارة ل التمرينات البدنية تؤدي عن طري  التمرينات المقننة المعتمدة علي قياسات علمية مخ

 ارجاع الجزء المصاب إلي حالته الطبيعية كلما أمكن للوصول إلي أعلي مستوي صحي ممكن.

 (3  :40) 

مـع  صـري والمجت بـالمجتمع الم عـلا   ويعد مرضى القلب من الفئات التى أصبحت متواجدة ف

هـذا  صـبا  قـد أ نـه  العالمي ، حيث تزايدت أعداد المرضى بشكل كبير فى السنوات الأخيرة حيث أ
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مـرت  صـر  ئـة ، ولا يقت عـادات الخاط المرت نتيجة للتغيرات الحياتية لدى الفرد وبسبب بعت ال

الفئات العمرية فترة  ومن اصعب هذهالقلب على البالغين فقط بل يمتد ويشمل فئات عمريه مختلفه 

مـرت  صـابين ب فـال الم مـن الأط يـرة  ئـة كب الطفولة ، فأكدت العديد من الأبحاث العلمية أنه يوجد ف

سـهل  القلب وتتراوح هذه الأمرات بين الحالات البسيطة والمعقدة التى يكون التدخل العلاجي بها 

 (. 4:  2وبعضها الأخر صعب )

تـاح ، محمد علاوىيرى    بـد الف عـلا ع قـة 2000  )  أبو ال صـدر الطا هـو م لـب  ( أن الق

المسببة لحركة الدم في الأوعية الدموية ، وهو يقوم بعمله كمضخة يأتي إليه الدم من جميع أجزاء 

هـاز  ضـاء الج هـم أع مـن أ بـر  لـب يعت الجسم لكي يقوم بدفعه خلال الأوعية الدموية مرة أخرى والق

 .  ( 194:  13 الدوري )

ضــي  طــب الريا يــة لل يــة الأمريك ضــحت الكل قــد أو  American College of Sportsو

Medicine ( )25 ) صـدر فـي ال بـألم  شـعور  يـة ال شـرايين التاج مـرات ال إن الأعرات الشائعة لأ

كـان  لـب وإذا  لـى الق وضي  في التنفس وتنشأ هذه الأعرات نتيجة نقص إمدادات الدم التي تصل إ

هـود،  نقص إمدادات القلب بسيطا أو معتدلا فلن يشعر المريت بأية أعرات عندما لا يبذل أي مج

ضـغوط  ضـه ل نـد تعر يـادي أو ع يـر اعت هـود ي وقد يشعر المريت بثقل في الصدر عندما يبذل مج

صـدر  فـي ال قـه  لـذراعين ف حر فـك وا مـرت آلام ال لـى ال لـة ع خـرى الدا عـرات الأ حياتيه ومن الأ

هر في معظم الأفراد المصابين بمرت القلب التاجي أي والغثيان والقئ والعرق الغزير. وقد لا يظ

تـي  تـه وال لـى علاما هـور أو أعرات لعقود بينما يستمر المرت في التطور خلال هذه المدة قبل ظ

عـادة  ذبحة صدريةيالبا ما تكون في صورة  فـي إ سـي  صـر رئي عـد عن يـة ت مفاجِئة. الممارسة البدن

نـب  عـزز الجا شـخيص، وت يـة والت قـدرات الوظيف سـن ال تأهيل القلب، وتقلل من عوامل الخطر، وتح

النفسي ونوعية الحياة في المرضى الذين يعانون من مرت الشريان التاجي. تعتبر أمرات القلب 

صـحي  يـذائي  ظـام  نـاول ن الوعائية هي نتاج لعملية متعددة العوامل وإن ممارسة النشاط البدني وت

يـة.  لـب الوعائ مـرات الق مـن أ وتجنب التوتر والإكتئاب هي مكونات رئيسية لبرامج فعالة ووقائية 

نـات،  فـي التمري كما أن الأنشطة الهوائية وتمرينات الماء، والمشي إضافة إلي التكيف الذي يحدث 

ضـى ذوي  يـة للمر يـة المجد شـطة البدن مـن الأن والتي تتم في درجات حرارة معتدلة يمكن أن تكون 

يـة الم يـة الدمو يـرة للأوع خاطر المنخفضة لتحسين دوافعهم وتحسين ممارسة النشاط للتكييفات المث

 القلبية.

حـظ  بـاحثون ولقد لا عـدم ال ئـة و يـة الخاط عـادات الغذائ عـت ال سـة ب كـة وممار لـة الحر أن ق

مـرات  مـن أ يـر  هـور الكث لـى ظ مـة أدت إ صـحيحة والمنتظ الممارسة الرياضية بالصورة العلمية ال
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مـرات  هـذه الأ شـت  لـدهون، وتف يـادة ا شـرايين وز صـلب ال لـب وت العصر والمتمثلة في أمرات الق

هـذه  بصورة كبيره والتي تحتاج إلي جهد من الباحثين للتحق  في الجوانب المختلفة للحد من تفشي 

 الأمرات.

طـة الباحثون ومن خلال اطلاع  سـات المرتب حـوث والدرا يـة والب على العديد من المراجع العلم

 ـوزى  ( 4) (2022أيمن عبد التواب)كدراسة كل من  مـود  شـعبان   مح مـانش  يـد   أ نشات عبد الحم

(2019 )(23 )sVolaklis et. al( ,2017) (32 )   Jacobsen("2016) (29 )   

تـاح ") بـد الف مـد ع تـى Ilic et al, 2007)  (28 ) (2)  (2015اح سـات ال فـى الدرا نـدرة  جـدت  و

عـد البرامج تناولت تاثير  تـاجي ب ـــان ال ـــى الشري لـى مرض ضـية ع نـات الريا خـلال التمري التأهيلية من 

قـد الباحثون ومن خلال عمل الباحثون وذلك على حد علم   عمليات القلب المفتوح يـل ف جـال التاه فى م

تـوحأن الباحثون لاحظ  لـب المف يـات الق عـد عمل لـب ب  مرضــى الشريــان التاجي وأمرات صمامات الق

الى العديد من التمرينات التأهيلية ولكن بعد متابعة الطبيب ومن خلال ما تم عرضه و اطلاع يحتاجون 

تـأثير الباحثون  مـدى  فـى  يـه  نـات على البحوث والدراسات السابقه حيث وصلت الى نتيجه ايجاب التمري

تـوح لـب المف يـات الق عـد عمل لـذلك   التأهيلية على مرضــى الشريــان التاجي وأمرات صمامات القلب ب

فـى  الباحثهلجأت  عـال  تـأثير  ف مـن  هـا  مـا ل نـات ل هـذه التمري لـب الى  استخدام  ضـلة الق يـل ع عـادة تأه ا

لـذا  لـب و صـمامات الق مـرات  تـاجي وأ ثـهوالجهاز الدورى التنفسي لمرضى الشريــان ال هـت الباح  اتج

ضـى  لـدي مر للقيام بتلك الدراسة للتعرف على مدى تأثير برنامج تأهيلي علي بعت المتغيرات البدنية 

 الشريان التاجي 

 أهمية البحث والحاجه الية:

نـامج  ئـدة البر تـأهيلي(تظهر أهمية الدراسة الحالية من فا نـات  )ال ســتخدام التمري تــرح با المق

تـاجيالتأهيلية على مرضى  تـوح لمرضي الشريان ال لـب المف يـات الق عـد عمل يـة   ب نـه اهم يـث أ ، ح

 اجراء هذه الدراسه، تظهرعلى النحو الأتي:

تسهم الدراسة الحالية في تسليط الضوء على أهمية التمرينات التأهيلية لمرضى الشريان . -1

 التاجي القلب.

 محاولة جادة لتصميم وتطبي  برنامج تأهيلي ومعرفة تأثيره على عينة البحث. -2

 هدف البحث:

لـى  عـرف ع تـاجي والت يــان ال ضـى الشر تـأهيلي لمر يهدف البحث الحالي إلى تصميم برنامج 

حـثت يـد الب يـة ق تـوازن  ): اثيره على المتغيرات البدن لـرجلين –ال ضـلات ا ضـلات  -قـدره ع قـوه ع

 المرونه ( -الذراعين
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  روض البحث: 

 في ضوء هدف البحث يضع الباحثون الفروت التالية :

توجد فروق ذات دلاله احصائية بين القياس القبلى والبعدى لدى مرضى الشريان التاجي عينة  -1

 البحث فى المتغيرات البدنية قيد البحث ولصالا القياس البعدى .

هناك معدلات نسب التغير المئوية لمتوسطات درجات القياسات البعدية عن القبلية لدى  -2

مرضى الشريان التاجي عينة البحث فى كل من كفاءة عمل عضلة القلب والمتغيرات البدنية 

 قيد البحث.

 المصطلحات الواردة  ي البحث : 

 التأهيل:

علاج وتدريب المصاب لإستعادة القدرة الوظيفية فى أقل وقت ممكن وذلك بإستعمال 

 (.29:  16وسائل التى تتناسب مع نوع وشدة الإصابة.) 

 البرامج التأهيلية:

تعرف بأنها مجموعة من الأنشطة حركية بدنية تساهم في تشكيل الجســم وتنمي قدرته   

سـس  هـا الأ عـى في حـددة يرا عـد م فـ  قوا صـة وو يـة خا الحركية لتحقي  أهداف وواجبات علاج

 (40:  16التربوية والمبادئ العلمية . )

 التمرينات التأهيلية

لـى  ظـة ع لـة أو المحاف أن التمرينات التأهيلية هى التى تختص فى أعادة  الوظيفة الكام

قـويم  الجزء المصاب فى الجسم ، تعتمد بصورة أساسية على التعرف على أساس الأصابة والت

ظـائف  يـام بالو سـتطيع الق يـث ي عـادى بح صـاب ال يـل الم الصحيا لها وطرق علاجها ، ويتم تأه

 (  59: 16)والأعباء الضرورية واحتياجاته اليومية دون اضطرابات وبسهوله ويسر

 :  Coronary Artery Disease( CAD)مرض الشريان التاجي 

صــيدية  حــات ع يــة ) لوي ســب الدهن ســترول والروا تــراكم الكول جــة  حــدث نتي لــذي ي لــك ا هــو ذ

atherosclerotic plaques يـة  الجدران( على شـرايينالداخل غـذ ي  لل تـي ت ضـلال لـب هع تـي  الق وال

تـوتر  حـدوث  فـي  سـبب  شـريان أو الت سـد ال سـطة  لـب بوا ضـلة الق يمكن لها أن تحد من تدف  الدم إلي ع

 (55 :  31ن)ووظائف يير طبيعية للشريا
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 ثانيا الدراسات السابقة:

شـعبان  ) دراسة  -أ شـرات 17()2023محمد  لـش الم  كـي ع تــأهيلي حر نـامج  تـأثير بر نـوان  ( بع

يـاة عـرف  الالت ابية لمرضي قصور الشريان التاجي لتحسيـن جودة الح سـة الت سـتهدفت الدرا وا

يـة علي تأثير البرنامج التأهيلي الحركي علي  – LDL – CRP – HDL) المؤشرات الإلتهاب

TG – Ferritin) تـأهيلي  لمرضى قصور الشريان نـامج ال تـأثير البر لـى  عـرف ع التاجي، والت

نـامج  الحركي علي الكفاءة الوظيفية تـأثير البر تـاجي،  شـريان ال صـور ال لعضلة القلب لمرضى ق

كــي تــأهيلي الحر يــاة ال جــودة الح شــرات  لــي مؤ شــريان  (QOL) ع صــور ال ضــى ق لمر

عـة  –اسات ) القبلية المنهج التجريبي بطريقة القي واسستخدمت الدراسة .التاجي يـة( لمجمو البعد

ممن  ( مريت20واحدة، وتم اختيار العينة بالطريقة العمدية من الرجال وبلغ عددهم ) تجريبية

نـامج  ( سنة،40:60يعانون من قصور الشريان التاجي وتتراوح أعمارهم من ) وإخضاعهم لبر

يـؤثر  التأهيل الحركي المقترح ومقياس جودة الحياة، واظهرت أهم النتائج أن البرنامج الحركي 

تـاجي  مؤشر –علي بعت المتغيرات الجسمية )الوزن  شـريان ال كتلة الجسم( لمرضي قصور ال

لـب،  مما يعود علي المريت بالنفع علي مـرات الق مـن أ مستوي الصحة العامة وبالتالي الوقاية 

تـأثيرلدي العينة بي CRP المقترح في نسبة بروتين سي التفاعلي ويؤثر البرنامج جـد  مـا لايو  ن

ضـلة يـة لع فـاءة القلب مـن الك كـلا  صـة ب سـبة  مباشر علي بعت المتغيرات الوظيفية الخا لـب ون الق

 الأكسجين في الدم.

صـحوب 4( )2022) "أيمن عبد التوابدراسة    -ب تـرح م نـات مق نـامج تمري تـأثير بر نـوان  ( بع

بتناول عقار أتور استاتين علش بعض عوامل الخطر المسببة لمرض الشريان التاجي للمرحلة 

نـات سنه  55-45السنية  تـرح لتمري تـدريبي مق نـامج  وأستهدفت الدراسة التعرف علي تأثير بر

عـة  –المقاومة  -)المشي  يـة مرتف داخل الوسط المائي( علي مؤشر كتلة الجسم، البروتينات الدهن

قــوة  ســريد،  ثــي الجلي مــالي، ثلا ســترول الإج فــة، الكول ضــة الكثا يــة منخف فــة،البروتينات الدهن الكثا

ضـيين،  يـر ريا مـن  28عضلات الظهر، قوة عضلات الرجلين في مرضي الشريان التاجي الغ

يـة ) عـة تجريب مـوعتين مجمو لـي مج سـة إ نـة الدرا سـيمم عي تـم تق ضـيين و ( 14الرجال الغير ريا

مـدة 14ومجموعة ضابطة ) مـع  9( المجموعة التجريبية تدربت ثلاث مرات أسبوعيا ل سـابيع  أ

قـرص  جـرام  ٤٠إعطائهم بعت الإرشادات الغذائية ومصحوب بتناول عقار اتورفاستاتين ) ملي

طـائهم  ٤٠يوميا( تناولت المجموعة الضابطة عقار اتورفاستاتين )قرص  مليجرام يوميا( مع إع

فـي  شـاركين  نـع الم عـد م لـدم ب مـن ا نـات  نفس الإرشادات الغذائية وبدون تدريب بدني سحبت عي

أسابيع أظهر  9ساعة وذلك قبل بداية التجربة وبعد  12الدراسة من تناول الطعام )صيام( لمدة 
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مـة  -أسابيع من التدريب ) المشي 9برنامج التمرينات المقترح بعد  نـات  –تـدريبات المقاو تمري

يـة  عـة التجريب جـابي للمجمو تـأثير اي سـتاتين(  قـار )اتورفا نـاول ع صـحوب بت الوسط المائي( والم

غـت  سـم بل سـريد  7.57 –بانخفات معنوي فنسبة التغير في مؤشر كتلة الج ثـي الجلي  –%، ثلا

مـــالي 40.28 ســـترول الإج فـــة 24.25 –%،الكول ضـــة الكثا يـــة منخف نـــات الدهن  –% البروتي

فــة 32.94 عـة الكثا يــة مرتف نـات الدهن فــي البروتي يـر  ســبة التغ لـغ ن يــث ب نـوي ح فـاع مع %،وبارت

لـرجلين  7.54قوة عضلات الظهر   % ،39.26 صـت  7.70%، قوة عضلات ا قـد أو %  و

مـرت  سـببة ل طـورة الم مـل الخ يـل عوا مـن وتقل حـد  تـرح لل نـامج المق الدراسة بأهمية تطبي  البر

 سنه.. 55-45الشريان التاجي للمرحلة السنية 

( بعنوان استخدام تدريبات 11()2019محسن إبراهيم   محمد علـش    محمد صلاح )دراسة  -ج

مـين لـدى الملاك مـل ادداا  لـب وتح عـدل الق لـش م هـا ع لـة زولادز وتأثير سـتهدفت  هوائية بمعاد ا

الدراسة التعرف علي النظام الهوائي في تحقي  الاقتصادية في الأداء في صورة انخفات معدل 

هـد  نـاء الج لـب أث ضـربات الق ثـر ل يـاطي أك القلب في الراحة وأثناء المجهود البدني وهذا يتيا احت

يــادة  قــة زلادوز لز يــة بطري تــدريبات هوائ ســتخدام  تــم ا قــد  لــذا ف تــدريب ،  بــل ال نــة بق بــدني مقار ال

احتياطى معدل القلب لدى الملاكمين ، حيث يهدف البحث للتعرف على تأثير التدريبات الهوائية 

يـاس  يـ  الق بـي بتطب على معدل القلب وتحمل الأداء والعلاقة بينهما ، وتم استخدام المنهج التجري

سـن  مـل الأداء يتح تـائج أن تح هـم الن مـن أ كـان  القبلي والبعدي على مجموعة تجريبية واحدة ، و

فـي  قـة زولادز  سـتخدام طري ضـرورة ا بزيادة احتياطى معدل القلب ، وكان من أهم التوصيات ب

 تدريب الملاكمين.

مـد   ")دراسة كل من    -د مـود ح يـف   مح بـد اللط ( 23()2019نشأت عبد الحميد   أماني ع

ضـلة  مـل ع فـااة ع ضـكط وك سـين ال لـش تح شـفائي ع بعنوان تأثير برنامج ترويحي رياضي است

ضـي  القلب دطفال مرضش القلب حـي ريا نـامج تروي تـأثير بر لـي  عـرف ع سـة الت هـدفت الدرا وات

سـتخدم  لـب وا ضـى الق فـال مر لـب لأط ضـلة الق مـل ع فـاءة ع ضـغط وك سـين ال استشفائي على تح

عـة  بـي لمجمو الباحثون المنهج التجريبي نظرا لمناسبته لطبيعة البحث باستخدام التصميم التجري

واحدة بإتباع القياس القبلي والبعدي لها، وايضا استخدام المنهج الوصفى وأشتمل مجتمع البحث 

( سنة المترددين على المعهد القومي للقلب بإمبابة وممن 12: 6على أطفال مرضى القلب من )

جـراء  عـد إ يـرة ب ضـاعفات خط بـأي م صـابوا  لـم ي لـب و صـة بالق اجتازوا العمليات الجراحية الخا

يـر  مـن فبرا يـة  يـل 2018العملية بشهرين كاملين من تاريخ العملية خلال الفترة الزمن لـى أبر م إ

حـي 30م والبالغ قوامهم )2018 نـامج التروي لـى أن البر تـائج إ هـم الن شـارت أ فـلا  وأ ( ثلاثون ط
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ضــى  لــدم الأنقبا ضــغط ا ســن  فــى تح يــة  قــة ايجاب ســاهم بطري تــرح  شــفائى المق ضــي الأست الريا

 والانبساطي للأطفال مرضى القلب عينة البحث .

مـارين Volaklis et. al( ,2017()32دراسة   -ه بـل ت ضـية مقا ( بعنوان" تأثير التمارين ادر

تـاجي شـريان ال مـرض ال مـن  عـانون  لـ ين ي ضـش ا لـي المر نـات الوسط المائي ع نـت المكو : وكا

كالتالي تكوين الجسم، ونسبة الدهون في الدم، واللياقة البدنية. وكان الغرت من الدراسة التحق  

بـين  بـالجمع  نـة  لـي الأرت مقار مـة ع في تأثيرات الجمع بين التدريب الهوائي وتدريبات المقاو

شـريان  مـرت ال مـن  عـانون  لـذين ي تدريبات المقاومة والتدريب الهوائي في الماء في المرضي ا

نــة  غــت العي تــاجي بل ثــلاث  34ال لــي  ســموا إ شــوائية، ق قــة ع يــارهم بطري تــم اخت ضــي و مــن المر

ضــي) تــدريب الأر عــة ال عــات مجمو مــائي )12مجمو تــدريب ال عــة ال عــة 12(، مجمو ( ومجمو

هـوائي  4( تم تدريب مجموعة التدريب الأرضي 10ضابطة) تـدريب  حـدتين  سـبوعيا و مرات أ

ووحدتين تدريب مقاومة ومجموعة التدريب المائي وحدتين تدريب أنشطة مائية هوائية وتدريب 

صـول  4المقاومة علي نفس الوتيرة نفذت في الماء وكانت مدة البرامج التدريبية  تـم الح اشهر و

هـرت  تـدريب أظ علي قياسات تركيب الجسم ودهون الدم والقوة العضلية في بداية ونهاية فترة ال

عــة  عــن المجمو تــدريب  مــوعتي ال قــل لمج نــت ا لــدهن كا ســمك ا ســم و فــات وزن الج تــائج انخ الن

عـة  فـي مجمو ثـل  حـو مما لـي ن مـائي ع تـدريب ال عـة ال ضـلية لمجمو قـوة الع سـن ال الضابطة. وتح

مـوعتي  سـريد لمج ثـي الجل مـالي وثلا سـترول الإج فـي الكل نـوي  فـات مع التدريب الأرضي وانخ

 التدريب مقارنة بالمجموعة الضابطة.

مـات Ilic et al,  (2017( )28  )دراسة  -و لـي علا  ـوائي ع تـدريب ال نـامج ال ثـار بر نـوان ث بع

هدفت  القلب الوعائية والحد من السمنة  ي المرضي ال ين يعانون من مرض الشريان التاجي

فـي  إلي التحق  في آثار برنامج التدريب الهوائي علي علامات القلب الوعائية والحد من السمنة 

المرضي الذين يعانون من مرت الشريان التاجي. المشاركون في برنامج تدريب وتأهيل القلب 

يـل  52الوعائي بلغت عينة الدراسة  من مرضي الشريان التاجي الذين تم قبولهم في برنامج تأه

مـدة  هـوائي ل تـدريب ال نـامج ال عـة بر مـوعتين مجمو سـابيع  6القلب الوعائي تم تقسيمهم إلي مج أ

لـي  عـائي ع بـي الو يـل القل ومجموعة ضابطة بدون تدريب وكانت نتائج الدراسة أن برنامج التأه

أسابيع تدريب هوائي  6المجموعة التجريبية أحدث انخفات معنوي في قيم ثلاثي الجلسريد بعد 

 مقارنة بالمجموعة الضابطة وتحسن الكلسترول الكلي.

  إجرااات البحث :

 بعد تحديد عينة البحث وإعداد أدوات  جمع البيانات قامت الباحثه بالخطوات التالية :
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 الحصول على الموافقات الإدارية اللازمة لتنفيذ إجراءات البحث . .1

 وضع برنامج زمنى لإجراءات البحث . .2

 تحديد التوقيت المناسب لتنفيذ البرنامج 

 الخطوات التنفيذية للبحث:

 الدراسة الأستطلاعية. -أ

 القياس القبلى. -ب

 التجربة الأساسية. -ج

  القياس البعدى. -د

 :من ج البحث

استخدم الباحثون المنهج التجريبي نظرا لمناسبته لطبيعة البحث باستخدام التصميم التجريبي 

 لمجموعة واحدة بإتباع القياس القبلي والبعدي لها.

 مجتمع وعينة البحث: 

لـى  حـث ع ضـىأشتمل مجتمع الب مـن ) سـيدات مر لـب  لـى 60: 45الق تـرددين ع سـنة الم  )

بـأي  صـابوا  لـم ي لـب و المعهد القومي للقلب بإمبابة وممن اجتازوا العمليات الجراحية الخاصة بالق

باختيار الباحثون ( ثلاثون سيده، وقد قام 30مضاعفات خطيرة بعد إجراء العملية والبالغ قوامهم )

سـيدات10قـدرها ) عينة عمديه بناء على آراء الأطباء المتابعين لحالات هؤلاء السيدات لـك   (  وذ

مـع  فـس المجت مـن ن سـتطلاعية  لإشراكهم فى البرنامج قيد البحث ، كما تم اختيار عينة الدراسة الا

سـة  سيدات15)الأصلي للبحث ومن خارج عينة البحث الأساسية بلغ عددهم ) جـراء الدرا وذلك لإ

عـدد ) سـيدات5الاستطلاعية  ، كما تم استبعاد  جـراءات  (  فـى إ شـاركتهم  لـى م مـوافقتهن ع عـدم  ل

 ( يوضا توصيف عينة البحث .1البحث وجدول )

 (1جدول )
 توصيف عينة البحث

 الذين تم استبعادهم العينة الاستطلاعية عينة البحث الأساسية المجتمع الأصلي

 النسبة% العدد النسبة% العدد النسبة% العدد النسبة% العدد

30 100 10 33.33 15 44 5 20 

 إعتداليةً التوزيع التكرارو:

يـرات الباحثون قام  ضـوء المتغ فـى  حـث  نـة الب بالتأكد من مدى اعتدالية توزيع السيدات عي

 ( توضا ذلك .2التالية : السن ، التاريخ المرضى ، المتغيرات البدنية للعينة قيد البحث والجداول )
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 (2جدول )
 المتوسط الحسابي والوسيط والانحراف المعيارى ومعامل الالتواا للمتكيرات 

 (20قيد البحث لعينة البحث ادساسية والاستطلاعية )ن = 

 معامل الالتواء الانحراف المعياري الوسيط المتوسط وحدة القياس المتغيرات

 0.87 4.07 51.00 50.71 سنة السن
 1.70 2.41 157.00 158.14 سم الطول

 صفر 1.08 5.00 5.00 سنة التاريخ المرضى

 المتغيرات البدنية

 0.262 1.31 3.0 2.9 ثانية ممكنة مدة لأطول واحدة قدم على الوقوف

 0.22 0.89 6.0 6.3 عدد ث 30 لمدة الكرسي على الجلوس من الوقوف

 0.43 0.85 4.0 3.9 عدد الأرض على الركبتين سند مع الذراعين ضغط
 1.01 0.75 1.0 1.3 سم المرونة صندوق على أماماً الجذع ثني

 0.70 24.60 455.5 449.2 متر دقائق 6 لمدة المشي

 

( أن قيم معاملات الالتواء للمتغيرات قيد البحث لعينة البحث الأساسية 2يتضا من الجدول )

مما  (3-،  3)+ ±( وجميعها تنحصر ما بين 1.09-:  1.70والاستطلاعية قد تراوحت ما بين )

 يشير إلى اعتدالية توزيع البيانات فى تلك المتغيرات لعينة البحث الأساسية والاستطلاعية.

 وسائل جمع البيانات: 

 أشتمل البحث علي وسائل جمع البيانات التالية: 

 (3أولا: ادج زة واددوات )ملحق 

 ج از الريستاميتر لقياس الطول بالسنتيمتر  -1

 ( :ECHOج از الموجات الصوتية للقلب ) -2

بـار الباحثون وقد أستخدم   هـذا الاخت مـل  عـن ع هذا الجهاز بمساعدة أخصائي القلب المسئول 

 وذلك للوقوف على الحالة الحقيقية لكفاءة عضلة القلب لدى عينة البحث .

كفاءه عضله القلب بأستخدام  –ضغط تادم الانقباضي و الانبساطي باستخدام جهاز ضغط الدم 

  ECHO) جهاز الموجات الصوتيه للقلب )

 ثانيا :الإختبارات البدنية :

للوقوف على مجموعة الإختبارات الملائمة لقياس مستوى اللياقة الحركية للسيدات كبار 

القدرات البدنية التي السن عينة البحث قامت الباحثة بحصر العديد من الإختبارات التي تقيس 

تتناسب وهذه المرحلة السنية، وذلك من خلال المسا المرجعي للعديد من المراجع العلمية في 

 حسانين محمد (14()2010) رضوان الدين ونصر علاوو محمد  القياس والتقويم كمرجع 

  رحات ليلش   (9()2002) عباس الدين وعماد مرسش وقدرو درويش كمال   (15)  (2005)
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( 10ثم تم وضع تلك الإختبارات في إستمارة إستطلاع رأي لعرضها على ) (10()2001)

عشرة من الأساتذة المتخصصين في مجال علوم الصحة الرياضية و التدريب الرياضي والقياس 

% ومن خلال هذا الإجراء 80(، وقد إشترط الباحثون نسبة اتفاق لا تقل عن 1والتقويم ) ملح  

 تم التوصل إلى الإختبارات البدنية التالية:

 (4ملحق )إختبارات المتكيرات البدنية:  ▪

 )القدرة على التوازن(       الوقوف على قدم واحدة لأطول مدة ممكنة  -

 )قدرة عضلات الرجلين(       ث  30الوقوف من الجلوس على الكرسي لمدة  -

 ضغط الذراعين من الانبطاح المائل سند الركبتين على الأرت)قدرة عضلات الذراعين( -

 )مرونة الجذع(      جلوس طويل ثني الجذع أماما  على صندوق المرونة  -

 )تحمل دوري تنفسي(               دقائ   6مسافة المشي لمدة  -

 المعاملات العلمية للاختبارات المتكيرات البدنية قيد البحث:

قام الباحثون بإجراء المعاملات العلمية للإختبارات البدنية قيد البحث على عينة من نفس   

من  الزمنيهالفترة ( سيدات وذلك في 10مجتمع البحث ومن خارج العينة الأصلية بلغ قوامها )

 وعلى النحو التالي :م 2023/ 12/6م إلى 3/6/2023

 الصدق: صدق التمايز:  -أ

إن أحد أهم مقومات الصدق هو قدرة الإختبار على التمييز بين المستويات المختلفة، وقد 

قام الباحثون بإستخراج صدق التمايز بإستخدام المقارنة الطرفية قبل الشروع في تطبي  الإختبار 

وذلك للتأكد من مناسبة هذا الإختبار للفئة المستهدفة، ولبيان التمايز لهذا الإختبار ومن خلال 

% ممن حصلوا  30ترتيب نتائج أفراد العينة على الإختبار قيد البحث ترتيبا  تنازليا ، تم تحديد 

%( هي أفضل 30% ممن حصلوا على درجات دنيا من عينة البحث. و) 30على درجات عليا و 

نسبة للحصول على صدق التمايز، ومن ثم قارن الباحثون نتائج السيدات من خلال إختبار )ت 

 ( يوضا ذلك:3للعينات المستقلة( ، والجدول رقم )
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 (3) جدول
  بين البحث قيد البدنية المتكيرات إختبارات  ي الفروق لدلالة )ت( إختبار

 (3 = 2ن = 1ن ) والدنيا العليا المجموعات

 المتغيرات
 وحدة

 القياس
 الدنيا المجموعة العليا المجموعة

 )ت( قيمة
 2ع 2م 1ع 1م

 2.957 0.208 3.1 1.155 4.0 ثانية ممكنة مدة لأطول واحدة قدم على الوقوف
 4.233 0.504 5.7 0.577 7.3 عدد ث 30 لمدة الكرسي على الجلوس من الوقوف
 4.738 0.208 4.0 0.577 5.1 عدد الأرض على الركبتين سند مع الذراعين ضغط

 4.003 0.115 1.2 0.503 1.7 سم المرونة صندوق على أماماً الجذع ثني

 6.250 1.528 405 1.732 445 متر دقائق 6 لمدة المشي

 2.571=  0.05قيمة )ت( الجدولية عند مستوى 

بين ( 0.05) مستوى عند إحصائية دلالة ذات فروق ( وجود3) رقم الجدول من يتضا -

درجات جميع الإختبارات الخمسة لقياس المتغيرات البدنية  في الدنيا والمجموعة العليا المجموعة

المجموعتين العليا والدنيا من  بين على التمييز قادرة الإختبارات هذه يشير إلى أن قيد البحث، مما

 . التمايز الإختبار بطريقة صدق على وهذا ما يدل السيدات

 الثبات: -ب

التي  الظاهرة الإختبار به يقيس الذي الإتساق أو الإتقان أو الدقة مدىهو  الإختبار ثبات

طريقة تطبي   ومنها الإختبار نتائج ثبات درجة من للتأكد طرق ثلاثة هناك وعليه أجلها، من وضع

  TEST RETEST .وهي ما تعرف ب  زمني تطبيقه بفاصل وإعادة الإختبار

( عشرة سيدات وهي 10وإعادة تطبيقها على عينة قوامها )البدنية تم تطبي  الإختبارات 

( ثلاثة أيام وتم إيجاد 3عينة مماثلة لعينة البحث ومن يير العينة الأصلية بفارق زمني قدره )

 (.4معاملات الإرتباط بين التطبيقين الأول والثاني كما هو موضا في جدول )

 (4) جدول
 (10= )ن البحث قيد البدنية المتكيرات  ي والثاني ادول التطبيقين بين الإرتباط معاملات

 المتغيرات
 وحدة

 القياس
 معامل الثاني التطبيق الأول التطبيق

 2ع 2م 1ع 1م الإرتباط

 0.868 1.101 3.6 1.350 3.4 ثانية ممكنة مدة لأطول واحدة قدم على الوقوف

 0.641 0.843 6.4 0.516 6.6 عدد ث 30 لمدة الكرسي على الجلوس من الوقوف

 0.662 0.632 4.8 0.850 4.5 عدد الأرض على الركبتين سند مع الذراعين ضغط

 0.705 0.707 1.1 0.422 1.2 سم المرونة صندوق على أماماً الجذع ثني

 0.689 35.960 439.0 21.804 433.1 متر دقائق 6 لمدة المشي

 0.632=  0.05قيمة )ر( الجدولية عند مستوى  
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  : يلي ما (4) السابق الجدول من يتضح

،  0.641تراوحت معاملات الإرتباط لإختبارات المتغيرات البدنية قيد البحث بين ) -

 ( وهي معاملات ارتباط دالة إحصائيا مما يدل على ثبات تلك الإختبارات.0.868

 (4ملحق )البرنامج التأهيلي المقترح لمرضش الشريان التاجي عينة البحث 

 ال دف العام للبرنامج :  – 1

وضع مجموعة من التمرينات التأهيلية لمرضى الشريـان التاجي والتعرف على مدي تاثيرها  

 على المتغيرات البدنية قيد البحث

 أسس وضع البرنامج : -2

مـن  - لـة  سـتفادة الكام لـى الا صـل ع تـى نح فـردى ح أن تكون الممارسة فى أنشطة البرنامج بشكل 

 .قيد البحثوحدات البرنامج 

 أن يتسم البرنامج مع مراعاة التغير والتنوع لجذب اهتمام السيدات للاستمرار في النشاط. -

 أن تتناسب أنشطة البرنامج مع قدرات وطبيعة عينة البحث . -

مـتهم  - سـاس بقي يـة والإح شـعور بالحر لـنفس وال لـى ا مـاد ع نـة الاعت فـراد العي نـامج لأ شـطة البر أن تتيا أن

 والشعور بالانتماء للمجموعة .

سـتطيع  - تـى ي أن تكون الأنشطة المختارة متدرجة من البسيط للمركب ومن السهل إلى الصعب ح

 أفراد العينة فهمها والمشاركة فيها بإيجابية .

 أن يتميز البرنامج بالتنوع والشمول بحيث يسما لأفراد العينة المشاركة بأعلى كفاءة لقدراتهم. -

 استخدام أدوات متنوعة الأحجام والأشكال والألوان حتى يقبل أفراد العينة على ممارسة النشاط. -

 أن يتم اختيار الأنشطة فى ضوء مستوى نضج أفراد العينة . -

 أن تتوافر عوامل الأمن والسلامة أثناء ممارسة أنشطة البرنامج.  -

سـلامة  - مـن وال مراعاة توفير المكان والإمكانيات المناسبة لتنفيذ البرنامج مع الاهتمام بعوامل الأ

  حرص ا علي سلامة عينة البحث.

 اختيار موسيقى محببة ومحفزة للأداء . -

 تكون محتويات البرنامج مشوقة وممتعة ومثيرة وتستخدم جميع حواسهن. -

 محتوى البرنامج : -3

مـن  -أ كـون  يـة ويت لـدورة الدمو شـيط ا حـث وتن نـة الب تمرينات تمهيدية : تهدف إلى تهيئة وإعداد عي

 مجموعة من الأنشطة التمهيدية البسيطة :
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نـات(  -ب صـغيرة وتمري عـاب  تمرينات رئيسية : واشتمل على مجموعة من الأنشطة المتنوعة ) أل

 التى تحق  الهدف العام للبحث .

تمرينات تهدئة ختامية : يهدف إلى تهدئة الجسم للوصول إلى حالة الاسترخاء وذلك من خلال   -ج

 مجموعة من الأنشطة الرياضية البسيطة السهلة.

 :الخطوات التنفي ية للبحث

 الدراسة الاستطلاعية :

من مجتمع البحث ومن خارج العينة  سيدات( 15بإجراء دراسـة استطلاعية على )الباحثون قام        

لـى 3/6/2023الأصلية للبحث فى الفترة من  مـة أدوات 2023/ 12/6م إ مـدى ملائ لـى  عـرف ع م للت

نـة  صـفات العي فـس موا هـا ن حـث ول مـع الب مـن مجت سـتطلاعية  نـة ا لـى عي بـالتطبي  ع حـث  القياس قيد الب

قـد  حـث ، و يـد الب نـة ق لـى العي يـ  ع الأساسية ، وكذلك التعرف على مدى ملائمة البرنامج المقترح للتطب

 أسفرت الدراسة الاستطلاعية عن :

 ملائمة تلك الأدوات لعينة البحث ، وإيجاد الصدق والثبات للأدوات المستخدمة قيد البحث. •

 تناسب الأنشطة مع قدرات عينة البحث وإمكاناتهن . •

 صلاحية الأجهزة والأدوات والمكان المستخدم للتطبي  . •

 القياس القبلش :

يـرات 15/6/2023،  14بإجراء القياس القبلى لعينة البحث يومي الباحثون قام  م فى متغ

الباحثون البحث( قيد البحث ، وقد راعى قيد )العمر الزمني ، التاريخ المرضى ، المتغيرات البدنية 

 تطبي  القياسات بطريقة موحدة لجميع أفراد عينة البحث .

 التجربة ادساسية : 

نـة  عقب الانتهاء من القياس القبلى بتطبي  البرنامج المقترح على السيداتالباحثون قام  عي

سـبوعيا ، 3م بواقع )11/9/2023م إلى يوم 17/6/2023البحث وذلك فى الفترة من  ( وحدات أ

مـدة )ثلاثون ( 30وزمن الوحدة ) قـع )12دقيقة ول سـبوع أى بوا حـ  36( أ حـدة )مل قـد 6( و ( ، و

التزمت الباحثه أثناء تنفيذ التجربة بالتطبي  أيام )السبت ، الاثنين ، الأربعاء( من كل أسبوع طوال 

 فترة سير التجربة .

 القياس البعدى :

م فى )المتغيرات البدنية( 15/9/2023،  14تم إجراء القياس البعدى لعينة البحث يومي 

فـى  عـت  تـي أتب شـروط ال بـنفس ال كـل و نـامج ك قيد البحث وقد تم ذلك مباشرة بعد انتهاء تطبي  البر

 القياس القبلي .

mailto:ijssa@pef.helwan.edu.eg


 
 

114 

 

 م2024 أكتوبر  – ( 01 العدد ) –( 0079)مجلد 

         ijssa@pef.helwan.edu.eg: البريد الالكتروني  ijssa.journals.ekb.eg :الموقع الالكتروني

 ادسلوب الإحصائي المستخدم :

يــة  صــائية التال ســاليب الإح ســتخدام الأ بــاحثون با ســيط ـ قــام ال ســابى ـ الو ســط الح :   الو

قـد الانحراف المعيارى ـ معامل الالتواء ـ معامل الارتباط ـ اختبار )ت( ـ  نسبة التغير المئوية   ول

( للتأكد من معنوية النتائج الإحصائية للبحث ، كما استخدم 0.05مستوى الدلالة )الباحثون استخدم 

 الإحصائي لحساب بعت المعاملات الإحصائية . Spssبرنامج الباحثون 

 عرت النتائج وتفسيرها ومناقشتها :

قـاً  تحقيقاً ل دف البحث و روضه و ش ضوا نتائج البحث قام الباحثون بعرض النتائج و 

 لما يلش :

عـدى  1 لـى والب سـين القب تــوسطى القيا نـة لـدى ـ دلالـة الفروق بين م تـاجي عي شـريان ال ضـى ال مر

 .ولصالا القياس البعدى البحث فى المتغيرات البدنية  قيد البحث

يـة  2 عـن القبل تـاجي لـدى ـ نسب التغير لمتوسطات درجات القياسات البعدية  شـريان ال ضـى ال مر

 عينة البحث فى كفاءه عضله القلب و المتغيرات البدنية قيد البحث . 

(5جدول )  
 دلالة الفروق بين متوسطش القياسين القبلش والبعدى لدى مرضش الشريان التاجي عينة البحث 

(10 ش المتكيرات البدنية قيد البحث )ن =   

 البدنية المتغيرات
وحدة 
 القياس

 القياس البعدى القياس القبلى
 تقيمة 

 ع م ع م

 10.485 1.277 4.5 1.261 2.7 ثانية ممكنة مدة لأطول واحدة قدم على الوقوف
 6.869 1.780 8.7 0.887 6.5 عدد ث 30 لمدة الكرسي على الجلوس من الوقوف
 15.652 0.696 7.2 0.733 3.7 عدد الأرض على الركبتين سند مع الذراعين ضغط
 7.935 0.813 2.7 0.875 1.4 سم المرونة صندوق على أماماً الجذع ثني

 13.992 23.879 564.3 22.246 457.2 متر دقائق 6 لمدة المشي

 1.833( = 0.05( ومستوى دلالة )9قيمة )ت( الجدولية عند درجة حرية )

 ( ما يلى :5يتضا من جدول )

وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطى القياسيين القبلى والبعدى للعينة قيد البحث 

فى المتغيرات البدنية قيد البحث وفى اتجاه القياس البعدى حيث أن قيم )ت( المحسوبة أكبر من 

 ( .0.05قيمة )ت( الجدولية عند مستوى الدلالة )

 (6جدول )
 نسب التكير لمتوسطات درجات القياسات البعدية عن القبلية لعينة البحث  ش

 (10المتكيرات البدنية قيد البحث )ن = 
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 وحدة القياس المتغيرات
متوسط القياس 

 القبلى

متوسط القياس 
 البعدي

 نسبة التغير%

المتغيرات 
 البدنية 

 %40 4.50 2.70 ثانية ممكنة مدة لأطول واحدة قدم على الوقوف
 %25 8.70 6.50 عدد ث 30 لمدة الكرسي على الجلوس من الوقوف
 %49 7.20 3.70 عدد الأرض على الركبتين سند مع الذراعين ضغط
 %48 2.70 1.40 سم المرونة صندوق على أماماً الجذع ثني

 %19 564.30 457.20 متر دقائق 6 لمدة المشي

 ( ما يلى :6يتضا من جدول )

 %( .49% ،  25تراوحت معدلات نسب التغير فى المتغيرات البدنية ما بين ) -

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 ( يوضح معدلات نسب التكير المئوية  ش المتكيرات البدنية1شكل )

 ثانياً : تفسير النتائج ومناقشت ا 

يتضا من عرت وتفسير النتائج وجود فروق دالة احصائيا لصالا القياس البعدي فى 

 جميع متغيرات الدراسة المختارة 

 تفسير نتائج الفرض ادول  وال ى ينص علي أنه:  -

مرضى الشريان التاجي لدى ـ دلالـة الفروق بين متـوسطى القياسين القبلى والبعدى 

( إلى 5يتضا من جدول ) ولصالا القياس البعدى عينة البحث فى المتغيرات البدنية  قيد البحث
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وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطى القياسيين القبلى والبعدى للعينة قيد البحث فى 

 .  %(49% ، 25)المتغيرات البدنية قيد البحث وفى اتجاه القياس البعدى وبلغت نسبة التغير 

هذه النتائج الى تأثير البرنامج المقترح وما يحتويه من الاحماء والذى   الباحثات ويعزو

اشتمل على تمرينات لجميع اجزاء الجسم وما احتواه الجزء الرئيسي من تمرينات وحركات 

مختلفة لتنمية القوة والقدرة والرشاقة ، والحركات الاساسية مثل المشى والجرى والوثب  وييرها 

من الحركات التي تؤثر على عضلات واجهزة الجسم المختلفة وتعمل على تطويرها وتنميتها ، 

وايضا تمرينات الاسترخاء التي تساعد أجهزة الجسم للعودة لحالتها الطبيعية ، مما اثر ايجابيا 

مرضى الشريان التاجي عينة البحث على تنمية وتطوير القدرة الحركية لدى السيدات كبار السن 

 وهذه المرحلة التى تحتاج الى الحركة والنشاط . 

وبشكل عام يزيد قيد البحث تلك النتيجة أيضا إلى أن البرنامج المقترح  الباحثون ويرجع 

من قوة العضلات ومرونتها، والتي بدورها تحسن النطاق العام لحركة السيدات كبار السن 

مرضى الشريان التاجي عينة البحث ويزيد أيض ا من القوة المركزية التي يمكن أن تحسن التوازن 

يرى أن العقل والجسم متكاملان  العلاجى والتناس  والوضعية الصحيحة للجسم ، كما أن الرقص

وأن الحركة تعكس الشخصية، فهو يعمل على زيادة الثقة بالنفس وزيادة المهارات الحركية ويوفر 

فرص التعبير عن الذات والتفاعل الاجتماعي عن طري  الحركات حيث إن الجسم والعقل 

يتفاعلان مع كل حركة يقوم بها الإنسان، بشكل واعٍ أو يير واعٍ، وحركات الرقص بالضرورة 

 تعبر عن الشخص من الداخل

( أن التمرينات الحركية العلاجية تعد من 21) م(2008" محمود حمدو " )يذكر 

الوسائل المفيدة والهامة التي تعمل على زيادة القدرة الحركية لدى المصاب الغير قادر على 

 الحركة، حيث أنها تمكن العضلات من التحرك بمرونة وانسيابية أكثر .

( إن ممارسة التمارين الرياضية بشكل منتظم 6) م(2015"سميعة خليل" )تذكر 

ومستمر هو العلاج الأكثر فعالية وتحسن أعرات المرت، حيث يمكن للتمرينات الرياضية أن 

تبطيء من تفاهم حالات مرضية مختلفة ، لذا يجب إتباع برنامج رياضي منتظم ملائم وخاص 

للحالة المرضية ولايجوز استخدام التمارين بشكل عشوائي فالتمرينات يجب أن تصمم تبع ا للحالة 

وأن يستمر مواصلة أدائها وفق ا لتلك الحالة حتي يتسني الحصول إلي أعظم فائدة كما توصف ثلاث 

mailto:ijssa@pef.helwan.edu.eg


 
 

117 

 

 م2024 أكتوبر  – ( 01 العدد ) –( 0079)مجلد 

         ijssa@pef.helwan.edu.eg: البريد الالكتروني  ijssa.journals.ekb.eg :الموقع الالكتروني

فئات من التمرينات والتي تشمل التمرينات الهوائية الخفيفة وتمرينات المرونة وتمرينات القوة 

 والمقاومة.

كما تعزو الباحثة نسبة التحسن في القياس البعدي إلي التأثير الإيجابي للبرنامج التأهيلي 

 المقترح علي بعت المتغيرات البدنية في تحسين النواحي البدنية. 

( ان تدريبات التحمل 20) م(2020" محمود حسين و هاني عبد الكني " )اكدت دراسة 

متنوعة المسارات الحركية لها القدرة على تنمية التحمل والقدرة العضلية وانخفات معدل النبت 

 في الراحة وسرعة استعادة الشفاء

كما أن ممارسة التمارين الرياضية تزيد من سرعة التنفس وبالتالي تزيد نسبة الأكسجين 

فى الدم وهو ما يحتاجه الجسم للتكيف مع زيادة الاحتراق وتوليد الطاقة وكذلك تقوى عضلات 

الجسم مما يزيد من قوة انقباضها وانبساطها وذلك بالتالي يلعب دورا هاما فى تنشيط الدورة 

 الدموية ويزيد من قوة ضخ الدم من وإلى جميع أجزاء الجسم .

فممارسة التمارين الرياضية هى الحل الأفضل للمعادلة الصعبة بين ما يأكله الإنسان وبين 

المجهود العضلى الذي يبذله خصوصا فى ظل حياة الرفاهية التي يعيشها الناس حيث تؤدى 

 (29:  24التمارين الرياضية إلى إحتراق كميات الطعام الزائد بدلا من تخزينها فى الجسم )

إن أداء التمرينات التأهيلية داخل البرنامج المقترح تجعل المريت أكثر الباحثون ويري 

إندماجا  وانسجاما  مع أمثالة من المرضي وتحسن من حالته النفسية من خلال المشاركة في 

البرنامج يمكن من خلاله ممارسة الرياضة وشعوره بأنه قادر علي أداء التمرينات التأهيلية 

 والإستماع والترويا عن نفسه.

( إلي أن البرامج التأهيلية عبارة عن مجموعة  م2008" إقبال رسمي محمد " )تشير 

من التمرينات البدنية تؤدي عن طري  التمرينات المقننة المعتمدة علي قياسات علمية مختارة 

لغرت ارجاع الجزء المصاب إلي حالته الطبيعية كلما أمكن للوصول إلي أعلي مستوي صحي 

 (40: 3ممكن. )
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 يتحقق ب لك الفرض ادول ال و ينص علش أنه:

توجد  روق  ات دلاله احصائية بين متـوسطش القياسين القبلش والبعدى لدى مرضش 

 الشريان التاجي عينة البحث  ش المتكيرات البدنية  قيد البحث ولصالح القياس البعدى.

 

 البدنية المتغيرات
حدددددددددددد   و

 القياس

 القياس البعدى القياس القبلى
 تقيمة 

 ع م ع م

 مدد  لأطول واحد  قدم على الوقوف

 ممكنة
 10.485 1.277 4.5 1.261 2.7 ثانية

لدى الجلوس من الوقوف سد  ع  الكر

 ث 30 لمد 
 6.869 1.78 8.7 0.887 6.5 عدد

لدرااعين ضدغ  لدرببتين سدند مد  ا  ا

 الأاض على
 15.652 0.696 7.2 0.733 3.7 عدد

ندد  جددرع ث مدداً ال لددى أما  صددندو  ع

 المرونة
 7.935 0.813 2.7 0.875 1.4 سم

 13.992 23.879 564.3 22.246 457.2 متر دقائق 6 لمد  المش 

بـين 6يتضا من جدول ) مـا  يـة  يـرات البدن (  حيث بلغ معدل نسبة التغير المئوية فى المتغ

(25  ، %49. )% 

ويعزو الباحثون الفروق الحادثة في نسبة التغير المئوية مما يدل على مدى تأثير البرنامج 

Jacobsen( 2016 ) رونش جاكسون  ، و يتف  ذلك مع نتائج كل من  المقترح الرياضى 

  والتي أشارت أهم نتائجهم إلي مدي تأثير البرامج الرياضية(  22()2012 ) مريم محمد (29)

 التأهيلية على مرضى القلب .

 ويتحقق ب لك الفرض الثاني  ال و ينص علش أنه:

مرضى الشريان التاجي لدى نسب التغير لمتوسطات درجات القياسات البعدية عن القبلية 

 عينة البحث فى كفاءه عضله القلب و المتغيرات البدنية قيد البحث .
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 الاستخلاصات و التوصيات

 أولاً : الاستخلاصات : 

  ش ضوا نتائج البحث توصل الباحثون إلش الاستخلاصات التالية :

ضـى  -1 لـدى مر أن البرنامج التأهيلي المقترح ساهم بطريقة ايجابية فى تحسن المتغيرات البدنية 

 الشريان التاجي عينة البحث.

بـين )  -2 مـا  يـة  يـرات البدن لـى 49% ،  25بلغت نسب التغير المئوية فى المتغ شـير إ مـا ي %( م

 التأثير الإيجابى للبرنامج قيد البحث.

 ثانياً : التوصيات

صــائية  جــات الاح نــة والمعال عــة العي حــدود طبي ضــه و ــي  حــث و رو هــداف الب ضــوا ا  ــي 

 المستخدمة ومن خلال نتائج التجربة ومناقشت ا يمكن للباحثون أن يوصوا بما يلي

جـابي  -1 تـأثير إي مـن  لـه  الاستعانة بالبرنامج التأهيلي المقترح بمعاهد علاج مرضى القلب لما 

 على رفع كفاءة عضلة القلب.

عـت  -2 سـن ب لـى تح ضـا ع جـابى وا ثـر إي مـن أ لـه  مـا  يـة ل نشر ثقافة البرامج الرياضية التأهيل

 الجوانب الفسيولوجية والمتغيرات البدنية لدى مرضى الشريان التاجي عينة البحث.

 

 قائمة المراجع

 أولا  : المراجع العربية :

قـرى  .1 مـود الف يـة للع يـائف الحرك لـش الو يـة ع نـات تأهيل تـأثير تمري بـت :  يـيم ثا بـد الع أحمد ع

المصاب بالتيبس الفقارى لدى الرجال    رسالة ماجستير    جامعه أسيوط كلية 

 م 2019التربية الرياضية قسم علوم الصحة    

لـب "    .2 ضـش الق أحمد عبدالفتاح الد راوو :  "تأثير برنامج للترويح العلاجي علش تأهيل مر

عـة  بـال رم   جام نـين  ضـية للب رسالة ماجستير غير منشوره   كلية التربية الريا

 .  2015حلوان   

يــع   .3 شــر والتوز جــر للن طــرق علاج ــا  دار الف ضــية و صــابات الريا مــد : الإ ســمي مح بــال ر إق

 م.2008القاهرة  

تـواب .4 قـار "أيمن  اروق مكاوو عبد ال نـاول ع صـحوب بت تـرح م نـات مق نـامج تمري تـأثير بر  :

تــاجي  شــريان ال مــرض ال ســببة ل طــر الم مــل الخ عــض عوا لــش ب ســتاتين ع أتور ا
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سـنية  يـة  55-45للمرحلة ال ضـة   كل لـوم الريا لـة ع شـور   مج حـث من سـنه   ب

 2022التربية الرياضية   جامعة المنيا   

حمدى محمد القليوب : أثر برنامج مقترح مع استخدام طرق مختلفة للشد علش تخفيف الالم  .5

تـــوراه  ســـالة دك نـــش   ر ضـــرو ش القط نـــزلاق الك صـــاحبة لض ســـا الم عـــرق الن

 2004غيرمنشورة   كلية التربية الرياضية   جامعة طنطا   

 2015سميعة خليل محمد: أمراض العصر والرياضة العلاجية  دار الكتب للنشر  القاهرة   .6

بـرامج  .7 ضـية  صـابات الريا يـل الإ عـلاأ والتأه  ـي ال يـد  جـواد: الجد بـد ال صـديق ع عبد الباسط 

 م .2016التأهيل والعلاأ دار ماهي للنشر الإسكندرية  

صـرية   .8 بـة الم يـل   المكت ضـية والتأه صـابات الريا علي جلال الدين , محمد قدرو بكرو : الإ

 م .2011للنشر  القاهرة  

 ـي  .9 بـاراة  يـل الم كمال درويش   قدرو مرسي   عماد الدين عباس  : القياس والتقويم وتحل

 2002كرة اليد   مركز الكتاب للنشر   القاهرة   

شــر    .10 تــاب للن كــز الك ضــية   مر يــة الريا بــار  ــي الترب يــاس والإخت حــات : الق ســيد  ر لــش ال لي

 م.2001القاهرة

نـداوو ) .11 صـلاح ه مـد  مــد   مح لــش مح مـد ع مــد   مح نـوان 2019محسن إبراهيم أح ()( بع

مـل  لـب وتح عـدل الق لـش م هـا ع لـة زولادز وتأثير يـة بمعاد تـدريبات هوائ استخدام 

يــة  يــة الترب ضــة   كل لــوم الريا لــة ع شــور   مج حــث من مــين  ب لــدى الملاك ادداا 

 الرياضية   جامعة المنيا

مـزق  .12 محمد النجار تو يق : تأثير  التمرينات التأهيلية علش ادستقرار الوييفي للكاحل بعد ت
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