
 للاعبين مفصل الركبةطريقة التثبيت والإسترخاء مع التمرينات التأهيلية فى تقليل آلام تأثير 
 (OSGOOD SCHLATTERبمتلازمة أوسجود شلاتر )المصابين 

 

.محمود السيد ابراهيم السيدد /   م 
 

البدنية ،  ة للأنشطة ماة صحية سليمة هو الممارسة المنتظيمن أهم العوامل الأساسية لح
كما أنه من المستحيل حصر إيجابيات ممارسة الرياضة ولكن من أهم إيجابياتها هو التمتع بحياة  

 لب والدم والسمنة قصابة بالأمراض مثل أمراض الصحية سليمة وتحسين جودة حياة الفرد وتقليل الإ
.  

كما أن بعض الرياضيين يتعرضون للإصابة نتيجة لعدم التوازن بين الصفات البدنية  
كالقوة والمرونة والتحكم العصبى العضلى ، ونتيجة لعدم التدريب على أسس علمية أو إشراف  

لام الركبة التى قد تعد آتدريبى فأنه قد ينتج بعض الأصابات بالجهاز العظمى والعضلى وأيضا 
لتهابات  إاكل التى تصاحب المراهقيين نتيجة لما يعرف بمتلازمة أوسجود شلاتر أو  من أكثر المش

وللمرة الأولى يتم تشخيص هذا المرض كان على يد الجراح    ,مراكز نمو العظام فى الركبة للمراهقين
الأمريكى روبرت أوسجود والجراح السويسرى كارل شلاتر وبواسطة أسماؤهما فقد سمى بمتلازمة  

 (74: 11( )2: 8). شلاترأوسجود 
ومن أهم العوامل التى تزيد من هذا المرض هو الممارسة الخاطئة للتدريبات من حيث 

رتفاع شدة التدريبات وعدم توافقها ومناسبتها للعوامل الميكانيكية المرتبطة بالجهاز العظمى إ
 (78:  11)والمفصلى للأطفال والمراهقين .

ن الرياضيين اللذين يمارسون أنشطة تحتوى على مهارات الوثب والقفز  إوفى غالب الأمر ف
مثل رياضات كرة القدم وكرة السلة والكرة الطائرة يكونون أكثر عرضا للإصابة بمتلازمة أوسجود 

فى المراهقين  تحدث وسجود شلاتر أكدت بعض الدراسات أن الأصابة بمتلازمة أشلاتر، حيث 
 (14: 9) %.6المراهقين غير الرياضيين   % بينما13 بنسبة الرياضيين

وتؤكد بعض الدراسات أن من الأسباب التى تؤدى إلى التعرض لتلك المتلازمة هو تكرار 
الإجهاد الشديد لأربطة الركبة فيؤدى إلى صدمة ميكانيكية حيث تسبب تغييرات تشريحية لشكل  

 
مدرس دكتور  بقسم علوم الصحة الرياضية بكلية التربية الرياضية للبنين جامعة بنها 
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  لام الركبة . آ لى ظهور أعراض لتهابات مما يؤدى إإأربطة الركبة الأمامية والذى بدوره يسبب 
(11 :78 ) 

والتى تحدث  للركبةلام الرباط الأمامى آ وتعتبر متلازمة أوسجود شلاتر من أهم أسباب 
نمو الهيكل  عند إكتمال للرياضيين أثناء فترة المراهقة . وغالبا ما تظهر عندما يكون النمو سريعا 

الغضروف   –العظمى حيث يتشكل نمو غضروف الركبة فى ثلاث مناطق هى ) منطقة النمو 
 ( 31:  10) . وتر الركبة(  –المفصلى 

ومن أهم   ( عام15:  10رية من )وغالبا ماتظهر أعراض هذا المرض فى الفترة العم
أسباب وراثية(    –أو التهاب    ى عدو   –أسباب ميكانيكية    –العوامل المسببة لحدوثه ) أسباب هرمونية  

% من المراهقين غير  4% من المراهقين الرياضيين و  20وفى الأساس يصاب  أكثر من 
( عام  15 – 14بمتلازمة أوسجود شلاتر وفى الاولاد يظهر فى الفترة العمرية من ) الرياضيين 

 (75: 11)( عام .11 –  10وفى البنات فى الفترة العمرية من )
 

 

الدراسات السابقة إلى أهمية تمرينات الإطالة للعضلات والتى تكون لها  ولقد أفادت بعض  
أهمية فى الوقاية من الإصابة أو تطوير برامج تأهيل متلازمة أوسجود شلاتر لذا لابد من أن تكون 
تمرينات الإطالة والقوة من أساسيات برامج التأهيل والتى تهدف للحفاظ على التوازن بين عضلات 

 (  31 :10. )ية والخلفية وعضلة السمانةالفخذ الأمام
هيل الحركى تم عرض مجموعة من لاعبى كرة  أومن خلال عمل الباحث فى مجال الت

ستمرار وبعرضهم على  إلام الركبة بآيشتكون من ( عام 15 -13السلة فى المرحلة العمرية من )
غالبا المراهقين  والتى تصيب   لام الركبة بمتلازمة أوسجود شلاترآ طبيب عظام تم تشخيص 

الرياضيين التى تتميز طبيعة رياضتهم بأنشطة الوثب والقفز ومن خلال مابرزته الفقرة   آوخصوص
السابقة لما تناولته الدراسات الأجنبية لأهمية تمرينات الإطالة والقوة فى برامج تأهيل متلازمة 

طريقة التثبيت والإسترخاء  بإستخدام  أوسجود شلاتر لذا سوف يقوم الباحث بتصميم برنامج تأهيلى  
محاولة منه  ( مع التمرينات التأهيلية PNFوالت تعد إحدى طرق التسهيلات العصبية العضلية )

المصابين بمتلازمة أوسجود للاعبين لمفصل الركبة لتقليل الام الركبة وتحسين المدى الحركى 
 شلاتر.

 

تقليل الام الركبة وتحسين المدى الحركى لمفصل ومن هنا تبلورت مشكلة هذا البحث من  
 .الركبة للاعبين المصابين بمتلازمة أوسجود شلاتر
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 هداف البحث:
تمرينات المرونة  بعض يشمل على  الهدف الاساسى للدراسة هو تصميم برنامج تأهيلى       
 -يمكن من خلاله التعرف : والقوة

لمفصل الركبة  الفرق بين متوسطات القياس القبلى والبعدى فى المدى الحركى  •
 .  و )بسط( )قبض(

 . درجة الألم لمفصل الركبةالفرق بين متوسطات القياس القبلى والبعدى فى  •
 

 فروض البحث: 
بين متوسطى القياسين القبلى والبعدى لعينة فروق إحصائية دالة معنويا  توجد فروق  •

 .لصالح  القياس البعدى درجة الألم لمفصل الركبةفى البحث 
توجد فروق إحصائية دالة معنويا بين متوسطى القياسين القبلى والبعدى لعينة البحث  •

 لصالح  القياس البعدى. و )بسط(  المدى الحركى لمفصل الركبة )قبض(فى 
 

 

 البحث:مصطلحات 
   التمرينات التأهيلية-  

    التمرينات التأهيلية إلى مجموعة من التمرينات البدنية تؤدى عن طريق يشير مصطلح و       

 التمرينات المقننة المعتمدة على قياسات مختارة لغرض إرجاع الجزء المصاب إلى حالتة     

 ( 1402:  4)ممكن .الطبيعية كلما أمكن للوصول إلى أعلى مستوى صحى    
  

 

 المدى الحركى :-
مدى زاوية الحركة القصوى للمفصل فى حدودها الخارجية التى يسمح عن طريقها ذلك          

 المفصل للجزء الخاص به من الجسم بحركة دورانية فى إتجاه معين )مستوى دوران محدد( .
                                                                                    (2 :9 ) 

 

 :  متلازمة أوسجود شلاتر-
( عام ومن أهم  15:  10فى الفترة العمرية من ) يحدث أثناء فترة المراهقةضطراب إهو 

أسباب وراثية(   –أو التهاب    ى عدو   –أسباب ميكانيكية    –العوامل المسببة لحدوثه ) أسباب هرمونية  
% من المراهقين غير  4% من المراهقين الرياضيين و  20وفى الأساس يصاب  أكثر من 
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( عام  15 – 14بمتلازمة أوسجود شلاتر وفى الاولاد يظهر فى الفترة العمرية من ) الرياضيين 
 ( 75:  11)  . ( عام11 –  10وفى البنات فى الفترة العمرية من )

 
 

 
 

 إجراءات البحث
 منهج البحث

ة واحتتتتتتدة إستتتتتتتخدم الباحتتتتتتث المتتتتتتنهج التجريبتتتتتتي بإستتتتتتتخدام التصتتتتتتميم التجريبتتتتتتي لمجموعتتتتتت 
 .وذلك لمناسبتة لطبيعة هذا البحث بإستخدام القياس القبلي والبعدي 

 مجتمع وعينة البحث
متتتتن لاعبتتتتين بعتتتتض الالعتتتتاب الجماليتتتتة فتتتتى المرحلتتتتة العمريتتتتة متتتتن البحتتتتث  يتمثتتتتل مجتمتتتتع     

تتتتتتتتم إختيتتتتتتتار عينتتتتتتتة البحتتتتتتتث بالطريقتتتتتتتة . ابين باصتتتتتتتابات فتتتتتتتى الركبتتتتتتتة( عتتتتتتتام المصتتتتتتت 15 – 10)
وعتتتتتتدد  ( لاعبتتتتتتين6اللاعبتتتتتتين المصتتتتتتابين بمتلازمتتتتتتة أوستتتتتتجود شتتتتتتلاتر وعتتتتتتددهم )متتتتتتن العمديتتتتتتة 

 .( لاعبين لإجراء الدراسات الإستطلالية2)
 

 -إختيار عينة البحث: شروط
 ممارسين لبعض الأنشطة الرياضية الجمالية •
 خاضع لأى برامج علاجية أخرى يكون اللاعب ألا  •
 ان تكون العينة من نفس المرحلبة العمرية •
 فراد العينة للاشتراك فى البرنامج التاهيلى المقترحأتفرغ  •

 

 

 تجانس العينة 
 

 (1جدول)                                              
 السن والوزن و  فى متغيرات الطول  تجانس عينة البحث

 6ن=

وحدة  المتغيرات 
 القياس

المتوسط 
 الحسابى

الانحراف  
 المعيارى 

معامل   الوسيط
 الالتواء

 0.59 181.50 2.46 182.33 سم الطول

 0.19 77.00 4.15 76.83 كجم الوزن 
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 0.38- 15.00 0.51 14.58 سنة السن

  (0.38-:0.19( أن قيم معاملات الإلتواء قد تراوحت ما بين )1يتضتتتتتتتح من جدول )    
(، مما يعنى وقوع جميع البيانات تحت المنحنى الأعتدالي، 3وأن هذه القيم انحصتتتتتتتتتتترت مابين )

 ويؤكد على تجانس عينة البحث ككل في جميع المتغيرات المختارة.

 ( 2جدول)

 البحث الأساسية فى متغيرات   تجانس عينة البحث

 6ن=     

وحدة  المتغيرات 
 القياس

الانحراف   المتوسط
 المعيارى 

 الالتواء الوسيط

 0.85 7.500 0.81 7.66 درجة درجة الألم

المدى 
 الحركى)القبض(

 0.84 50.00 7.52 48.33 درجة

المدى 
 الحركى)القبض(

 0.84 130.00 7.52 131.66 درجة

وأن هذه   ( 0.85 : 0.84( أن قيم معاملات الإلتواء قد تراوحت ما بين )2يتضح من جدول )  
(، مما يعنى وقوع جميع البيانات تحت المنحنى الأعتدالي، ويؤكد على 3انحصرت مابين )القيم  

 تجانس عينة البحث ككل في جميع المتغيرات المختارة. 
 

 جمع البيانات:وأدوات  وسائل

 :إستمارات تسجيل البيانات وذلك لقياسات
  السن(-الوزن -ات)الطولنإستمارات تسجيل بيا •
  قياسات اللاعبينإستمارات لتسجيل  •

 : الأجهزة المستخدمة
 جهاز الريستاميتر لقياس الطول •
 الوزن  ميزان طبى لقياس •
 مقياس التناظر لقياس درجة الالم •
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 الجينوميتر الالكترونى لقياس المدى الحركى لمفصل الركبة •

 

 

 

   قياسات البحث

 مقياس التناظر البصرى ) درجة الالم(

 -التناظر:وصف مقياس  •
لتتتتتم ستتتتتتخدم بصتتتتورة كبيتتتتترة فتتتتتى ليتتتتتادات عتتتتتلا  الأإهتتتتو قيتتتتتاس فعتتتتتال وبستتتتتيط وقتتتتتد      
بحتتتتتاث المختلفتتتتتة. حيتتتتتث يكتتتتتون مطلتتتتتوب متتتتتن المتتتتتريض تقتتتتتدير ستتتتتليم وستتتتتريع عتتتتتن والأ
ول محتتتتتتتدد لتتتتتتتم ويكتتتتتتتون لتتتتتتته تقيتتتتتتتيم عتتتتتتتددى ويكتتتتتتتون الجهتتتتتتتاز متتتتتتتن وجهتتتتتتتين الوجتتتتتتته الأالأ

( ستتتتم والوجتتتته الثتتتتانى لبتتتتارة عتتتتن 5( كتتتتل )10بالوحتتتتدات ويكتتتتون مقستتتتم متتتتن )صتتتتفر : 
 لم شديد( .ألم( ونهايته نقطة ) أخط مستقيم بدايته نقطة ) لا 

 

 ستخدام مقياس التناظر البصرى :إطريقة  •
حينمتتتتا يكتتتتون مطلتتتتوب تقتتتتدير ستتتتليم وستتتتريع عتتتتن الالتتتتم يعطتتتتى للمتتتتريض المقيتتتتاس      

لتتتتتم أى عتتتتتدم وجتتتتتود أيضتتتتتع علامتتتتته علتتتتتى الختتتتتط بدايتتتتتته )صتتتتتفر(  ويكتتتتتون المطلتتتتتوب أن
لتتتتم ويكتتتتون التتترقم التتتتذى يعطيتتتته الجهتتتتاز يتتتتدل علتتتتى قصتتتتى شتتتتدة للأأ( يعنتتتتى 10ونهايتتتته )
لتتتتم التتتتذى الأنتهائتتتته ويكتتتترر ذلتتتتك بحيتتتتث يتتتتتم التاكتتتتد متتتتن درجتتتتة إو أو قلتتتتته ألتتتتم شتتتتدة الأ

 يشعر بها المريض .
 

 طريقة استخدام الجينوميتر : •
ذ يتتتتتتتتم وضتتتتتتتع إومتتتتتتتد مفصتتتتتتتل الركبتتتتتتتة  المصتتتتتتتاب بتتتتتتتالجلوس علتتتتتتتى الكرستتتتتتتىيقتتتتتتتوم     

علامتتتتات علتتتتى مفصتتتتل الكاحتتتتل ومفتتتتص الفختتتتذ ثتتتتم نقتتتتوم بوضتتتتع الجهتتتتاز لقيتتتتاس المتتتتد . 
أمتتتتتتا لقيتتتتتتاس المتتتتتتدى الحركتتتتتتى أثنتتتتتتاء الثنتتتتتتى يتتتتتتتم متتتتتتن ختتتتتتلال جلتتتتتتوس المصتتتتتتاب علتتتتتتى 

قصتتتتتتى متتتتتتدى ومتتتتتتن ثتتتتتتم يوضتتتتتتع جهتتتتتتاز الجينتتتتتتوميتر الستتتتتترير ثتتتتتتم يقتتتتتتوم بثنتتتتتتى الركبتتتتتتة لأ
) تجتتتتتاهين متتتتتن درجتتتتتة إن جهتتتتتاز الجينتتتتتوميتر يقتتتتتيس متتتتتن أعلمتتتتتا بتتتتت  ويتتتتتة الثنتتتتتىلقيتتتتتاس زا

قيتتتتتاس المتتتتتدى الحركتتتتتى متتتتتن)  ث وقتتتتتد اعتتتتتتد الباحتتتتت ( 0:  180( ومتتتتتن درجتتتتتة )180: 0
0 :180) 

  
 لدراسة الاستطلاعية : ا
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فالدراستتتتتة  مصتتتتتاب ( 2( دراستتتتتة إستتتتتتطلالية علتتتتتى عتتتتتدد )2قتتتتتام الباحتتتتتث بتتتتتإجراء عتتتتتدد )        
الإستتتتتتتتطلالية الأولتتتتتتتى هتتتتتتتدفت التأكتتتتتتتد متتتتتتتن صتتتتتتتلاحية الأدوات والأجهتتتتتتتزة المستتتتتتتتخدمة للقيتتتتتتتاس 
والدراستتتتتتة الثانيتتتتتتة هتتتتتتدفت تطبيتتتتتتق وحتتتتتتدة تدريبيتتتتتتة علتتتتتتى العينتتتتتتة الإستتتتتتتطلالية للتتتتتتتدريب لتقنتتتتتتين 

 فى التطبيق.التمرينات ومعرفة الصعوبات 
 

 

 

 

 

 

 :الدراسة الأساسية
 القياسات القبلية:

قاااا باح ااج  تغاااقبة باباح ااج  اا    قاا ا باح  ااج حااالقبا با ا قاا ة با حوااا  ا ل   اا 
 21/1ا ا 

 القياسات البعدية:
( أستتتتتتابيع قتتتتتتام 8بعتتتتتتد الإنتهتتتتتتاء متتتتتتن المتتتتتتدة المقتتتتتتررة للتجربتتتتتتة الأساستتتتتتية والتتتتتتتى بلغتتتتتتت )

كمتتتتا راعتتتتى الباحتتتتث أن 17/3يتتتتوم  فتتتتى  البعديتتتتة لمجمتتتتوعتى البحتتتتث الباحتتتتث بتتتتإجراء القياستتتتات 
 .تتم القياسات البعدية تحت نفس الظروف التى تمت فيها القياسات القبلية

 البرنامج التأهيلى المقترح

 اهداف البرنامج التاهيلى  •

 تخفيف شدة الالم  -

 زيادة المدى الجركى لمفصل الركبة ) قبض( -

 (ثنىزيادة المدى الجركى لمفصل الركبة )  -

 العودة لممارسة النشاط الرياضى -

 الشروط التى يجب اتباعها عند تطبيق البرنامج المقترح •

 أن تؤدى التمرينات فى حدود الالم -

 البرنامج التأهيلى المقترح يطبق بصورة فردية لكل مصاب على حدى -
علتتتتتتى مرونتتتتتتة والمتتتتتتدى الحركتتتتتتى لمفصتتتتتتل الأهتمتتتتتتام بالتمرينتتتتتتات التاهيليتتتتتتة التتتتتتتى تتتتتتتؤثر  -

 الركبة

 بتدريب الطرف السليم أثناء تطبيق البرنامج وفقا لمبدا التوازن  مالإهتما -
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 يتم البدء بالتدريبات الساكنة السلبية ثم التمرينات الايجابية المتحركة -

 التدر  فى احمال التدريب مع مراعاة فترات الراحة البينية -

 د فى نهاية الوحدة التدريبيةاستخدام كمادات الماء البار  -

 عدم الإنتقال من مرحلة لمرحلة الى بعد التاكد من تحسن القياسات ودرجة الالم -

 الاطار الزمنى للبرنامج المقترح

 (  3جدول )
 

 

 

( مراحل 3( ان الاطار الزمنى للبرنامج المقترح لبارة عن ) 3يتضح من جدول )      
( جلسات 8( جلسات بإجمالى )4المرحلة الأولى اسبوعات و يشمل كل اسبوع على عدد )

( اسابيع و يشمل كل 3ق( اما المرحلة الثانية )60 – 45زمن كل جلسة يترواح بين )
  –  60لسة يترواح بين ) ( جلسة زمن كل ج12( جلسات بإجمالى )4اسبوع على عدد )

( جلسات بإجمالى  4( اسابيع و يشمل كل اسبوع على عدد )3اما المرحلة الثالثة )   ق( 75
ق( وتحتوى الجلسة على تمرينات 90 – 57( جلسة زمن كل جلسة يترواح بين )12)

 تاهيلية وكمادات ساخنة وكمادات باردة .
 

 المعالجات الإحصائية المستخدمة
إستتتتتخدم الباحتتتتث فتتتتى معالجتتتتة الإحصتتتتائية لبيانتتتتات العينتتتتة الطتتتترق التاليتتتتة باستتتتتخدام برنتتتتامج    

spss : 

 عدد الاسابيع المرحلة
 

 عدد الوحدات
 للاسبوع

 زمن الجلسة  عدد الجلسات

وحدة فى 4  اسبوعان المرحلة الاولى 
 الاسبوع

 ق 60- 45 جلسات 8

وحدات فى  4 اسابيع3 المرحلة الثانية
 الاسبوع

 ق 75 – 60 جلسات 12

وحدات فى  4 اسابيع3 المرحلة الثالثة
 الاسبوع

 ق 90 -57 جلسات 12
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                                  المتوسط •
 الوسيط •
 الإنحراف المعيارى  •
 معامل الإلتواء •
 اختبار )ت( •

 عرض ومناقشة النتائج:
 أولا :عرض النتائج

بين متوسطى فروق إحصائية دالة معنويا    توجد فروق   ( نتائج الفرض والذى ينص على "1) •
لصالح  القياس  درجة الألم لمفصل الركبةفى القياسين القبلى والبعدى لعينة البحث 

 .البعدى
 

 (4 جدول)
 لعينة البحث لقياس القبلى والبعدى دلالة الفروق بين متوسطات ا

 فى متغير درجة الالم لمفصل الركبة المصابة  
 

 (6)ن = 
 

وحدة  المتغير
 القياس

الفرق بين  القياس البعدى القياس القبلى
 المتوسطين

 قيمة )ت( 

 ع س ع س

 *19.38 19.38 0.81 2.66 0.81 7.66 درجة درجة الالم

 2.02( = 0.05( ومستوى معنوية )5قيمة "ت" الجدولية عند درجة حرية )  

( وجود فروق دالة إحصتتتتائيا بين القياستتتتين القبلي والبعدي لصتتتتالح  4يتضتتتتح من جدول )
، حيث أن قيمة )ت( المحستتتتتتتوبة أكبر من لمفصتتتتتتتل الركبة  تحستتتتتتتن درجة الالمالقياس البعدي في 

 .)ت( الجدولية 
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 ( 1شكل ) 

 ق بين القياس القبلى والبعدى فى درجة الالم يوضح الفرو 
 
 

 

توجد فروق إحصائية دالة معنويا بين متوسطى القياسين   ( نتائج الفرض والذى ينص على "2)
لصالح  القياس  و )بسط(  المدى الحركى لمفصل الركبة )قبض(القبلى والبعدى لعينة البحث فى 

 "البعدى.
 

 ( 5جدول)
 لعينة البحث لقياس القبلى والبعدى متوسطات ادلالة الفروق بين 

 لمفصل الركبة المصابة   و )بسط( المدى الحركى)قبض(فى متغير  
 

 (6)ن = 
 

وحدة  المتغير
 القياس

الفرق بين  القياس البعدى القياس القبلى
المتوسطي
 ن

 قيمة )ت( 

 ع س ع س

المدى 
 الحركى)قبض(

 *15.81 15.81 7.14 41.66 7.52 48.33 درجة

المدى 
 الحركى)بسط(

 *15.81 15.81 7.14 138.33 7.52 131.66 درجة

 2.02 ( = 0.05( ومستوى معنوية )5قيمة "ت" الجدولية عند درجة حرية )   

( وجود فروق دالة إحصتتتتائيا بين القياستتتتين القبلي والبعدي لصتتتتالح 5 يتضتتتتح من جدول )
، حيث أن قيمة )ت( لمفصتتتل الركبة  و )بستتتط( المدى الحركى)قبض(تحستتتن  القياس البعدي في 

 .المحسوبة أكبر من )ت( الجدولية 

0

2

4

6

8

حعاىقحو 

درجة الالم

اقل  بلااا
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 ( 2شكل ) 

 المدى الحركى )قبض(يوضح الفروق بين القياس القبلى والبعدى فى 
 

 
 ( 3شكل ) 

 المدى الحركى )بسط(يوضح الفروق بين القياس القبلى والبعدى فى 
 

 
 

 

 مناقشة النتائجثانيا : 
بين فروق إحصتتتتتتتتائية دالة معنويا   توجد فروق مناقشةةةةةةة الفرض الأول  وال ى ىن  على  (1)

لصتتتتتتالح   درجة الألم لمفصتتتتتتل الركبةفى متوستتتتتتطى القياستتتتتتين القبلى والبعدى لعينة البحث 
 .القياس البعدى

      

القياس القبلى  وجود فروق إحصائية دالة معنويا بين  (1وشكل ) ( 4يتضح من جداول )      
ويعزو الباحث إلى أن   درجة الألم لمفصل الركبةلعينة البحث فى والبعدى لصالح القياس البعدى 

على   البرنامج التاهيلىتلك النتيجة فى الفروق بين القياسيين تدل على تاثير إيجابى لتدريبات 
تحتوى على  حيث أن التدريب  للمصابين بمتلازمة اوسجود شلاتر    درجة الألم لمفصل الركبةتحسن  

بالاضافة لتدريبات المرونة   رة تدريبات المقاومة المتغيو تدريبات قصرية وتمرينات ايجابية ومتحركة  
 . والتى لها تاثير مباشر للقضاء على الالم 

 
 

 

35

40

45

50

حعاىقحو 

قبض

قحض

125

130

135

140

حعاىقحو 

بسط

حقط
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( الى ان التمرينات التاهيلية تؤدى الى عدم  1( ) 2000) اسامة رياض وتتفق مع ماأشار إليه   
  ل التمرينات التاهيلية  تؤدى الى تقل الى ان  (5( )2014دراسة عمر عبدالله ) الاحساس بالالم و 

 درجة الالم .
 
فروق إحصتتتتتتتائية دالة معنويا بين  توجد فروق وال ى ىن  على   الثانىمناقشةةةةةة الفرض  (2)

 )قبض( و )بستتتتتتتتط(المدى الحركى متوستتتتتتتتطى القياستتتتتتتتين القبلى والبعدى لعينة البحث فى 
 .لصالح  القياس البعدى لمفصل الركبة

وجود فروق إحصائية دالة معنويا بين   (2و )  (1( وشكل ) 5يتضح من جدول )           
ويعزو    درجة الألم لمفصل الركبةلعينة البحث فى  القياس القبلى والبعدى لصالح القياس البعدى  

الباحث إلى أن تلك النتيجة فى الفروق بين القياسيين تدل على تاثير إيجابى لتدريبات البرنامج  
للمصابين بمتلازمة  لمفصل الركبة و )بسط( المدى الحركى )قبض(تحسن التاهيلى على 

اوسجود شلاتر حيث أن التدريب تحتوى على تدريبات الاطالة والمدى الحركى السلبى والايجابى  
للمفصل سواء للعضلات الامامية او الخلفية والتى طبقت على عينة البحث بصورة تدريجية  

 الركبة  . لمفصل )قبض( و )بسط(والتى ادت بدورها الى تحسين المدى الحركى 
 

الى ان التمرينات التاهيلية تزيد من   (6( ) 2005فراج توفيق)ويتفق مع ماذكره       
محمد محمود ) للمفصل  كما يتفق ايضا مع دراسة  المفاصل والمدى الحركى مرونة
الى ان ممارسة التمرينات التاهيلية يؤدى الى تحسن المرونه فى المفصل  ( 7( )2014

والذى بدوره يؤدى الى زيادة المدى الحركى للمفصل وهذا ما يعزو البه الباحث الى ان 
البرنامج المقترح ادى الى زيادة المدى الحركى لمفصل الركبة للمصابين بمتلازمة اوسجود 

 .شلاتر 
 

والتى طبقت على عينة   التثبيت والاسترخاءب تحتوى على تدريبات التدريكما ان       
  )قبض( و )بسط( البحث بصورة تدريجية والتى ادت بدورها الى تحسين المدى الحركى 

وهذا ما يعزو البه الباحث الى ان البرنامج المقترح ادى الى زيادة المدى لمفصل الركبة  
الحركى لمفصل الركبة للمصابين بمتلازمة اوسجود شلاتر حيث يتفق مع ماذكره دراسة 

الى ان البرامج التدريبية باستخدام طريقة التثبيت   حيث أشارت   ( 3( )  2013داليا معروف) 
 تؤدى الى تحسن المدى الحركى للمفصل. والمخططة لها بعناية والاسترخاء

 
 

 

 الإستخلاصات و التوصيةات 
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 آولًا الإستخلاصات : 
 فى ضوء إجراءات البحث وحدود العينة والتحليل الإحصائى تم التوصل إلى الآتى :  

المصابين تحسن درجة الالم لمفصل الركبة للاعبين  تأثير إيجابى على    البرنامج التاهيلىأثر     -   1
   بمتلازمة اوسجود شلاتر

تحسن المدى الحركى لمفصل الركبة للاعبين  تأثير إيجابى على  البرنامج التاهيلىأثر   -  2
 .المصابين بمتلازمة اوسجود شلاتر

ادى البرنامج التاهيلى المقترح لسرعة عودة اللاعبين لممارسة النشاط الرياضى الخاص بهم )    3
 .  كرة السلة(

 

 ثانياً التوصيةات : 
 بما يلى :   يوصى الباحث فى حدود عينة البحث وما تم التوصل إليه من نتائج   

 . التأهيل الحركى توجيه نتائج هذا البحث والبرنامج للعاملين فى مجال    -  1
ضرورة توجيه النظر الى العاملين فى المجال الرياضى وخاصة الرياضات التى تعتمد على     -   2

مثل القفز والوثب الى ان مراحل النمو السريع لمراكز نمو العظام فى مفاصل الركبة مهارات 
بما يعرف بمتلازمة   ( عام تؤدى احيانا الى الاصابة15-   14للمراهقين وخصوصا المرحلة العمرية )

 .اوسجود شلاتر
اكانت ( للتعرف على اذا مdyxaوخاصة اشعة ديكسا )  المقطعية  اجراء الفحوصات والاشعة  -   3

 .ة بمتلازمة اوسجود شلاتر او انها اصابة اخرى فى الركبةالاصاب 
 
 

 المراجع :

 اولًا المراجع العربية 

( :الطب الرياضى والعلاج الطبيعى , مركز الكتاب للنشر , القاهرة 2000أسامة رياض ) -1
. 
: نسب التوازن العضلى وعلاقتها بمستوى الاداء للمصارعين    (2012تامر عماد درويش ) -2

 , رسالة دكتوراه ، كلية التربية الرياضية للبنين ، جامعة بنها. 
 

: تأثير برنامج مقترح للإطالة بإستخدام بعض أساليب ال  (2011داليا محمد معروف ) -3
pnf   على المدى الحركى للمفاصل العاملة ومستوى أداء الشقلة الخلفية البطيئة على جهاز

 الحركات الأرضية ، رسالة ماجستير ، كلية التربية الرياضية بالجزيرة . 
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: تأثير برنامج تأهيلى بعض طرق اساليب  ( 2017طارق عبدالله مرسى واخرون ) -4
التسهيلات العصبية العضلية للمستقبلات الحسية على بعض حالات كسور مفصل الرسغ 

 بعد التدخل الجراحى ، مجلة اسيوط لعلوم وفنون التربية الرياضية. 
 

إستخدام التسهيلات العصبية العضلية  : تأثير  ( 2017) محروسعبدالله  عمر -5
للمستقبلات الحسية العميقة وتمرينات الإتزان كأساس لبرنامج تأهيلى لبعض حالات تمزق 

 . رسالة دكتوراه غير منشورة , كلية التربية الرياضية , جامعة أسيوط،    أربطة مفصل الكاحل
 

 

: أهمية التمرينات البدنية فى علا  التشوهات القوامية   (2005فراج عبدالحميد توفيق ) -6
 اء لدنيا الطباعة والنشر ، القاهرة . ، دار الوف

تأثير برنامج تمرينات تأهيلية للمستقبلات الحسية  :  (2014) محمد محمود السيد  -7
الميكانيكية بعد التدخل الجراحى لإصابة غضروف الركبة للرياضيين , رسالة ماجستير  

 . غير منشورة ,كلية التربية الرياضية , جامعة المنصورة
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