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  : ملخص البحث 

 
دف البحث إلي التعرف علي الإصابات الشائعة للطرف السفلي للاعبي كرة الید وذلك من خلال التعرف على معدل یھ

ًالتعرف على الإصابات الشائعة للطرف السفلي وفقا لمراكز ، إصابات الطرف السفلي وأماكن الإصابة بین لاعبي كرة الید

ادي وقد استخدم الباحثون المن، اللعب للاعبي كرة الید  ك ون ادي الزمال ى ن د ف رة الی ى ك ھج الوصفي على عینة من لاعب

د عن  دریب تزی ة ٨الجزیرة بالقاھرة والذین تتزاید ممارستھم لفترة ت ة الفعلی غ حجم العین ث بل نوات حی لاعب ) ٨٠( س

 تم اختیار عینة لاعب نادي الجزیرة في كرة الید وقد) ٤٠(لاعب نادي الزمالك و) ٤٠(ممثلة للمجتمع الأصلي بحیث مثل 

ي  ع ف ة البحث تق دى عین یوعا ل سفلي ش رف ال ًالبحث بالطریقة العمدیة وكانت أھم نتائج البحث ھي أن أكثر إصابات الط

ة ضلات الفخذ الخلفی زق ع ذلك تم دم وك ضلات مشط الق دمات ع ساق و ك ذالك ، كدمات مفصل الركبة و كدمات عظم ال ك

  .َائرة ھو اللاعب الأكثر تعرضا لإصابات للطرف السفلي وأن لاعب الد، إلتواء و خلع رسغ القدم 

  

  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

                   



  
 
 
 
  

 
 

 

  :المقدمة ومشكلة البحث 

ابع  تعد ریاضة كرة الید من الألعاب التي تتمیز بط

ي  ذا ف ین وھ ین اللاعب السرعة ویسمح فیھا بالاحتكاك ب

ابات  ا ان الإص ة ، كم انون اللعب دده ق ا یح اق م نط

ي الریاض ین ف ا اللاعب ي یوجھھ یة من أكثر المشاكل الت

ة  ن الناحی ب م اءة اللع ن كف ل م ا تقل ث أنھ د حی رة الی ك

البدنیة والخطیطة وقد تكون عنصرا مؤثرا في استمرار 

ذه  اللاعب في الملعب أو قد تؤدي إلي اعتزال اللاعب ھ

  ) ٨٦: ٢٣.  (ًالریاضة نھائیا

ث  ن حی دما م ا متق د ترتیب رة الی ل ك شار ًوتحت انت

رة  الإصابات الریاضیة حیث تشیر الإحصائیات إلي ان ك

ث  ن حی دم م رة الق د ك اني بع ة الث ي المرتب ر ف د تعتب الی

ب  ة تتطل ة أدائی انتشار الإصابات وذلك لما لھا من طبیع

  ) ٢٤. (احتكاك بین اللاعبین 

بح  د أص وتعتبر كرة الید من الریاضات المھمة فق

یة للاعبي كرة الید بصفة معدل انتشار الاصابات الریاض

اھرة  ة ظ صفة خاص سفلي ب رف ال ابات الط ة وإص عام

ي،  ال الریاض ي المج املین ف ل الع اه لك ستدعي الانتب ت

ة  وم الطبی ف العل ي مختل ل ف دم الھائ ن التق الرغم م فب

لاج  ي الع ورة ف الیب المتط اع الأس یة واتب والریاض

واستخدام أحدث الأجھزة وتوفیر المختصین في اصابات 

ت ا ابات مازال ن الإص وع م ذا الن ب، إلا أن ھ لملاع

  . منتشرة بشكل یھدد مستوى الأداء للاعبي كرة الید

ي  باب الت م الأس ن أھ یة م ابات الریاض د الإص وتع

ت  تؤدي إلى نھایة المستقبل الریاضي للاعب، ولھذا نال

ن  ا م ا بالغ یة اھتمام ابات الریاض اھرة الإص ًظ ً

دریب ال ال الت ي مج صین ف دث المتخص ي، وتح ریاض

شاط  تھ الن ة ممارس ا نتیج یة بأنواعھ ابات الریاض الإص

دریب  اء الت ي أثن ي أو ف شكل ترویح ان ب واء ك دني س الب

  . والمنافسات

ا  شر فیھ د تنت رة الی ة ك احثون أن ریاض رى الب   وی

دي  سفلي ل رف ال ي الط ة ف ر وخاص شكل كبی ابات ب الإص

ي ال تج ف ي تن اء الت رة الأخط ك لكث ین، وذل ق اللاعب تطبی

اك  ة والاحتك رة والممارس ة الخب دریب وقل لوب الت لأس

ا أن الملعب  المباشر وإھمال عوامل الأمن والسلامة ، كم

مقسم الي عدة مناطق وكل منطقة لھا قانونھا الخاص بھا 

الأمر الذي یحتم علي اللاعب أسلوب معین للعب مما یزید 

ت،  س الوق ي نف شویق ف اس وت ة وحم عوبة اللعب ن ص م

اختلاف أنواع الأرضیات التي یتم اللعب علیھا وذلك كذلك 

حسب الظروف البیئیة المختلفة ومن خلال عمل الباحثون 

فى المجال الریاضي ومجال كرة الید وكذلك من خلال عمل 

د  ة فق ع العلمی سابقة والمراج ات ال بعض الدراس سح  ل م

ى  ُلحظ زیادة ملحوظھ فى الإصابات التى تعرض لھا لا عب

ذه كرة الید ابة لھ رار الإص ھ وتك ز معین ى مراك  وخاصة ف

ود  ة وج احثون لإمكانی اه الب ار انتب ذى أث ر ال ز الأم المراك

علاقة بین الإصابات الریاضیة ومراكز اللاعبین من حیث 

مركز اللاعب التي یتم اللعب بھا ، وذلك لان كل مركز من 

ھا من  ى یفرض المراكز لھ طبیعتھ الممیزة وخصائصھ الت

ث الم ة حی ة والخطیط ة المھاری ات البدنی رى ، تطلب وی

الباحثون أن توفیر اقصى قدر ممكن من الرعایة والحمایة 

وق  من اللاعبین من الإصابات الریاضیة التى یمكن ان تع

نھم  ل م ستوى أداء ك اء بم ع ، الارتق ذى دف ر ال الأم

رف  ابات الط ة لإص ة تحلیلی راء دراس ى إج احثون إل الب

  .ًید وفقا لمراكز اللعبالسفلي للاعبي كرة ال

ن  ر م ث یعتب ذا البح رون أن ھ احثون ی إن الب ذا ف ل

الأبحاث التي سوف تعطي رؤیة متكاملة للواقع الریاضي 
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اث  ن الأبح الكثیر م ي ب م تحظ ي ل ة الت ذه الریاض ي ھ ف

ا  دد أحیان ي تھ رة والت ابات الخطی وكیفیة الحد من الإص

ة أ دة طویل ة لم رك بأن تحرم اللاعبین من الممارس و یت

  . الملاعب نھائیا

   -:هدف البحث 

یھدف البحث إلي إجراء دراسة تحلیلیة لإصابات  

   -:الطرف السفلي للاعبي كرة الید وذلك من خلال 

التعرف على الإصابات الشائعة للطرف السفلي _ ١

 .ًوفقا لمراكز اللعب للاعبي كرة الید

التعرف على معدل انتشار إصابات الطرف _ ٢

  . ماكن الإصابة بھا للاعبي كرة الیدالسفلي وأ

  -:تساؤلات البحث 

ین  -١ سفلي ب رف ال شائعة للط ابات ال ا ھي الإص م

 لاعبى كرة الید؟

ما ھي معدل انتشار إصابات الطرف السفلي  -٢

 للاعبي كرة الید ؟

 مصطلحات البحث

  sports injury: الإصابة الریاضیة  -١

ا  ري " یعرفھ دري بك ا ) ٢٠٠٠" (محمد ق بأنھ

رك   عبارة  ساند المح ( عن أعطاب قد تصیب الجھاز ال

  فتعوق معھا الأعصابأو )  مفاصل – عظام –عضلات 

ول دون  ي وتح ستوي الریاض دینامیكي لم ور ال التط

شاركتھ  ھ أو م ي لتدریبات ھ الطبیع ي أدائ تمراره ف اس

   ) ٨ : ٥.  ( الرسمیة والودیة وھي ظاھرة مرضیة 

  

   

  Strain التمزق العضلى    -٢

ا ھو عب ة وغالب ر طبیعی تطالة غی ًارة عن شد أو اس

ون  ن أن یك اجئ ویمك ف ومف اض عنی ة إنقب دث نتیج یح

ارجىتمزق بسیط فى الغلاف  ل الخ زق كام ضلة أو تم  للع

  )٨٩ :٣.  (فى جسم العضلة أو فى اتصالھا بالوتر

  :مراكز اللعب 

مركز اللعب ھو المنطقة التي یجید فیھا اللاعب أداء 

ا المھارات الھجومی ات یتطلبھ ة والدفاعیة من خلال واجب

ب،  ى الملع ز ف ذا المرك لھ ب ولك ز اللع ن مراك ز م  مرك

ا اللاعب .   واجبات خاصة دفاعیة وھجومیة لا بد أن یتقنھ

 )٢٠ -١٩ : ٦. (  

  الدراسات السابقة

  : الدراسات العربية

دالرازق  م عب دحت قاس ة م ) ٩) (٢٠٠٢(دراس

وة والمرو صرى الق ة عن وان فعالی ن بعن ة م ى الوقای ة ف ن

ة  ستوى كفائ ى م ابات عل أثیر الإص شائعة وت ابات ال الإص

الجھاز المناعى للاعبى كرة القدم والید ویھدف البحث إلى  

سم  اطق الج ر من یة وأكث ابات الریاض ى الاص رف عل التع

نھج  تخدم الم عرضھ للإصابة لدى لاعبى كرة الید وقد إس

ن  ة م ة مكون ى عین فى عل ا م) ٦٠(الوص ى ًلاعب ن لاعب

ائج البحث  م نت ت أھ الدرجة الأولى فى لعبة كرة الید وكان

درب  ى تت ة الت دى المجموع ابات ل -١٢٠(أن الاص

ة١٥٠ ت ) دقیق ا كان رعتین یومی ى ج دربون عل ن یت ًوم

ى  ا ھ اطق (أكثرھ ا المن ضلات وأكثرھ وض الع رض

  ) ًالتشریحیة تعرضا للإصابة الحزام الحوضى والرجلین 

بعنوان علاقة ) ٨) (٢٠٠٨(ل دراسة محمد ضیف ھلا

یة  ابات الریاض ات الملاعب بالإص مراكز اللاعبین ونوعی



  
 
 
 
  

 
 

 

ة  ى علاق رف عل ى  التع ث إل دف البح د ویھ رة الی ى ك ف

مراكز اللاعبین ونوعیات الملاعب بالإصابات الریاضیة 

لال  ن خ د م رة الی ى ك ز : ف ة مراك ى علاق رف عل التع

د رة الی ى ك یة ف ابات الریاض ین بالإص رف  ، اللاعب التع

ى  یة ف ابات الریاض ات الملاعب بالإص ة نوعی على علاق

كرة الید وقد استخدم المنھج الوصفي على عینة مكونة 

ن رة ) ٦٥(م صرى لك اد الم سجلین بالاتح ن الم ادى م ن

الید وكانت أھم نتائج البحث ملاعب الترفلكس والباركیھ 

د  رة الی ى ك ابات ف دوثا للإص ب ح ل الملاع زداد ، ًأق ت

أكثر الإصابات ،  والبلاط الأسفلتبات على ملاعب الإصا

شد ،  ًحدوثا ھى الجروح ، الكدم ، التمزق ، الالتواء ، ال

ى ، الخلع ، الكسر  ًأكثر أجزاء الجسم تعرضا للإصابة ھ

ى ، الركبة والكتف  ابة ھ ًأقل أجزاء الجسم تعرضا للإص

رى  ود الفق دم والعم ا ، الق ین تعرض ز اللاعب ر مراك ًأكث

ا اح للإص ب الجن دائرة ، لاع ب ال و لاع ب ھ بة بالترتی

ى ،  ارس المرم سر ، ح اح الأی ب الجن ن ، لاع الأیم

  .اللاعب الخلفى الأیسر ، صانع الألعاب

ر ى الأمی راھیم عل ) ١٠) (٢٠٠٩(دراسة یاسر إب

ًبعنوان علاقة الاصابات الریاضیة الأكثر شیوعا بمراكز 

ة  د بدول رة الی ى ك دى لاعب بابھا ل ب وأس ت اللع الكوی

شائعة  یة ال ابات الریاض د الاص ى تحدی ویھدف البحث إل

ین ، لدى لاعبى كرة الید بدولة الكویت  ة ب د العلاق تحدی

ب  ز اللع یة ومراك ابات الریاض باب ، الاص د أس تحدی

ة  د بدول رة الی ى ك دى لاعب یة ل حدوث الاصابات الریاض

ة  ة مكون ى عین الكویت وقد إستخدم المنھج الوصفى عل

ق الأول  لا١٢٠من  ى الفری عب كرة ید مصاب من لاعب

بالأندیة الكویتیة وكانت أھم نتائج البحث الطرف السفلى 

ابة  ا للإص ر تعرض دم ، ًمن الجسم أكث صل الق واء مف الت

دم  دم وك صل الق ة مف زق اربط ف وتم صل الكت ع مف وخل

سم  زاء الج ر اج ضامة أكث ضلة ال زق الع د وتم ابع الی أص

ابة وان معظم ا ا للإص رة ًتعرض ى ك یة ف ابات الریاض لاص

الید تحدث أثناء المنافسة خلال الشوط الثانى من المباراة 

ى ،  ارس المرم ھ ح و أن لاعبى الخط الخلفى الأیسر ، یلی

  .ًصانع اللعب أكثر مراكز اللعب تعرضا للإصابة 

  :الدراسات الأجنبية 

) ٢٠٠٣(Reckling et al وآخرون ركلینجدراسة 

رف ع) ٢٢( وان التع رق بعن ى ف د ف رة الی ابات ك ى إص ل

ف  ى مواق رف عل ى التع ث إل دف البح شباب ویھ ال

ومیكانیكیة الإصابة فى فرق كرة الید للشباب وقد إستخدم 

ة من  ة مكون ى عین بى ، ٥٠(المنھج الوصفى عل  ٥٠ ص

اة ابات) فت ى الاص ث ثلث ائج البح م نت ت أھ % ٦٩.٢وكان

وم  ف الھج ى مواق ا ف سات ومعظمھ اء المناف دثت أثن ح

ى  ط الخلف ى الخ دائرة % ٢٩للاعب ب ال ، % ٢٧.٥، لاع

صل ، % ١٧حراس المرمى  معظم الاصابات كانت فى مف

الإصابة الأكثر ، القدم كانت قطع بالرباط الجانبى للمفصل 

صالب  اط المت ع للرب ت قط ة كان صل الركب یوعا بمف ًش

ت الإمساك ،الأمامى  ابة كان سببة للإص أكثر المواقف المت

صم،% ٣٨.٥بالكرة اك مع الخ % ٣٤.٥ ومواقف الاحتك

  % .٢٦.٢أو الھبوط بعد القفز

سن  ة نیل وان ) ١٨) (٢٠٠٥ (Nielsenدراس بعن

رة  دم وك رة الق د وك رة الی الاصابات الریاضیة فى ألعاب ك

رة  دم وك رة الق ابات ك السلة ویھدف البحث إلى تحلیل إص

وس  شفى آرھ ة مست ز مقاطع ى مرك سلة ف رة ال د وك الی

ة بالدانمرك وقد  إستخدم المنھج الوصفى على عینة مكون

ى ٣٠٢من  اب ھ رة شاب من ثلاثة ألع د ك رة الی دم وك  الق

(  إصابة ١١٩وكرة السلة وكانت أھم نتائج البحث وجود 

سلة  رة ال ل ، )فى كرة القدم ، كرة الید ، ك واءات الكاح الت
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ابع% ٢٥تمثل  واءات الأص ابات ، والت % ٣٢من الإص

  % .١٠ ، وشد فى الفخذ والساق

وان   )١٣( )٢٠٠٥( Carlin دراسة كارلین بعن

د  رة الی ى ك ن لاعب ة م دى النخب دم ل صل الق ابات مف إص

ى  ابتھا ف دم وإص صل الق یم مف ى تقی ث إل دف البح ویھ

ى  د ف رة الی ى ك الاعب ن ایطالی دد م د ع ل تحدی ن اج  زم

تخدم  د إس ة وق اییر الوقائی ن المع ة م واع الممكن الأن

ة من المنھج الوصفى على عینة  ور ١٠٠مكون  من ذك

والاناث وكانت أھم نتائج البحث تعرض القدم لالتواءات 

، خطرة والتى غالبا ما تكرر وینتج عنھا إصابات كثیرة 

من إصابات القدم قد تم  تسجیلھا ، % ٣١ھناك حوالى 

اث ١٧ فى الذكور و١٤ دم ،  فى الإن صل الق ابات مف إص

والى د بح ود الزائ سبب المجھ ن٩٠، % ٦١.٣ب  م

  .اللاعبین لم یستخدموا أى وسیلة من الأجزاء الواقیة

رون سن وآخ ة أول ) ٢٠٠٦ (Olsen et al دراس

بعنوان نموذج الإصابة لدى الشباب فى فرق كرة ) ٢٠(

مقارنة بین طریقتین مسجلتین ویھدف البحث إلى : الید 

ى  ن لاعب ذكور م اث وال ى الإن ابة ف ف الإص فحص مواق

تخدام لال اس ن خ د م رة الی د ك ین وق ریقتین مختلفت  ط

 ١٠٨٠(إستخدم المنھج الوصفى على عینة مكونة من 

ابات ) لاعب ائج البحث وقعت معظم الإص م نت وكانت أھ

ى  م لاعب ى ث ط الخلف لال الخ ن خ وم م ة الھج ى مرحل ف

د  ، الجناح أن معدل الإصابة فى فرق الشباب فى كرة الی

ومى   یجب، ھو مرتفع كما ھو الحال فى المستوى العم

ل  ابات الكاح ن إص د م ة للح الأجزاء الواقی ام ب الاھتم

  والركبة 

رون  وورت وآخ ة لانجف  Alang-enoortدراس

et al) اء ) ١١) (٢٠٠٧ د أثن رة الی ابات ك وان إص بعن

البطولات الدولیة الكبرى ویھدف البحث إلى التعرف على 

اء  د أثن رة الی ابات ك صائص إص روف وخ ف والظ المواق

ة ال ولات الدولی فى البط نھج الوص تخدم الم د إس رى وق كب

ن ة م ة مكون ى عین سجیل %٨٧عل صر وت تمارة ح اس

الإصابات الریاضیة وكانت أھم نتائج البحثأثرت الإصابات 

سفلى  راف ال ى % ٤٢على معظم الأط ابات ف ا إص وتبعتھ

رأس  ا % ٢٣ال راف العلی ذع % ١٨والأط ، % ١٤والج

ھ  ى الوج دمات ف شخیص لك م الت واء % ١٤معظ أو الت

وقد تسببت معظم الإصابات نتیجة الإحتكاك ، % ٨كاحل ال

  .كان متوسط الإصابات فى الوقت الإضافى ، بلاعب آخر 

رون ر وآخ ة كروج ) ٢٠١٦ (KrÜger et al دراس

د ) ١٧( رة الی ى ك دنى للاعب ل الأداء الب وان بروفی بعن

 مقارنة البیانات البحثوعلاقتھ بمركز اللعب وفئة ویھدف 

ز الأنثروبومتریة و ف مراك ین مختل دنى ب سمات الأداء الب

ة  از والدرج دورى الممت اللعب فى كرة الید وبین لاعبى ال

الأولى إلى التعرف على وقد إستخدم المنھج الوصفى على 

لاعب درجة أولى ٣١ لاعب محترف و٣٤عینة مكونة من 

دفاع  ة وال و الأجنح ق لاعب ث حق ائج البح م نت ت أھ وكان

رات ع متغی ى جمی یم ف ى ق ة أعل ن الناحی ث وم  البح

ول ووزن  ل ط ة بأق وا الأجنح ز لاعب ة تمی الأنثروبومتری

 كتلة فھرسبینما لاعبوا الارتكاز كانوا الأثقل والأعلى فى 

ضل أداء . الجسم  رفین أف ة المحت ى الأجنح ان أداء لاعب ك

ى  ة الأول ى الدرج ة بلاعب دو مقارن ى الع و . ف ان لاعب ك

رس  ى فھ ى ف ون أعل از المحترف سم الارتك ة الج كتل

  .وقیاسات الوثب من لاعبى الدرجة الأولى 

شھیت ر وبوت ة كارش  & Karcher دراس

Buchheit) ب ) ١٦) (٢٠١٨ ات الملع وان متطلب بعن

ة  ارة خاص ع إش د م رة الی ى ك دى لاعب زل ب لمرك  اللع

ة للعب  ویھدف البحث إلى تحلیل المتطلبات الفنیة والبدنی



  
 
 
 
  

 
 

 

د لدى نخبة لاعبى كرة الید مع الإشارة  لمراكز اللعب وق

إستخدم المنھج الوصفى وكانت أھم نتائج البحث تحتاج 

ًكرة الید إلى نشاط عالى الشدة خصوصا للاعبى الدائرة 

ر  دو وتغیی ب والع ات الوث سبب حرك وط ب ى الخط ولاعب

ز ، الاتجاه واللعب الثنائى والالتحام  وا مراك اج لاعب یحت

لكسور الناتجة الدفاع إلى بنیة عظمیة قویة للوقایة من ا

یحتاج حراس المرمى إلى بنیة جسمانیة ، عن التصادم 

اقة  ات الرش ق متطلب دھن لتحقی قویة وكتلة خالیة من ال

رة  صم والك ع الخ صادم م ابات الت ن إص ة م ، والوقای

الدوران الملائم للاعبین على المراكز أثناء اللعب یحافظ 

ق ین ویحق ع اللاعب ة لجمی ة البدنی ستوى اللیاق ى م  عل

دلات  مستوى جید من الكفاءة الفنیة یعمل على تقلیل مع

  .الإصابات 

  

  

  

  

  إجراءات البحث

  :منهج البحث 

  استخدم الباحثون المنھج الوصفي وذلك لملائمتھ لطبیعة 

  .وأھداف البحث 

  :مجتمع البحث 

ث لا  ع البح تمل مجتم ىاش ادي عب ى ن د ف رة الی  ك

تزاید ممارستھم الزمالك ونادي الجزیرة بالقاھرة والذین ت

  .سنوات ٧لفترة تدریب تزید عن 

  :عينة البحث 

م  ارت ا اختی ة كم ة العمدی ث بالطریق ة البح  عین

د المسجلین ) ١(یوضحھا جدول  رة الی رق ك ى ف من لاعب

م  اھرة وت ة الق د بمحافظ رة الی صري لك اد الم ى الاتح ف

غ حجم  ث بل رة حی ادي الجزی تمثیلھم في نادي الزمالك ون

ث ) ٨٠(یة العینة الفعل لي بحی لاعب ممثلة للمجتمع الأص

ل  ك و) ٤٠(مث ادي الزمال ب ن ادي ) ٤٠(لاع ب ن لاع

  .الجزیرة في كرة الید 

   ) ١( جدول  
  التوزيع الاعتدالي لدرجات أفراد عينة البحث وتجانسها في الطول ، الوزن ،

   سنوات الممارسة 
 

  

 


  ±   

 ٠.٢٥- ١٧٨.٠٠ ٨.٤٠ ١٧٧.٣٠ سم الطول  -١

 ٠.١٨ ٨٠.٠٠ ٦.٩٨ ٨٠.٤٣ كجم الوزن -٢

 ٠.٥١ ١٥.٠٠ ٣.٤٤ ١٥.٥٨ سنة العمر التدریبي -٣

  ٠.٢٦٩= ( الخطأ المعیاري لمعامل الالتواء(   
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دول  ن ج ضح م راد ) ١(یت واء أف ل الالت أن معام

، ) ٠.٢٥- (د بلغ  فى الطول   عینة البحث قید الدراسة ق

وزن ى ال دریبي  ) ٠.١٨(وف ر الت ى العم ) ٠.٥١(، وف

واء  ل الالت اري لمعام أ المعی غ الخط ث بل ) ٠.٢٦٩(حی

ین  صرت ب د انح دل ) ٣+،٣-(وجمیع  تلك القیم ق ا ی مم

ة  على إعتدالیة توزیع البیانات وتجانس أفراد أفراد عین

  .البحث

  :شروط اختیار العینة 

  . سنوات ٨ العمر التدریبى عن  لا یقل-١

  . أن یكون مسجل بالاتحاد المصرى لكرة الید -٢

  . أن یكون لھ الرغبة فى الاشتراك -٣

تطلاع -٤ تمارة اس ات اس ع بیان ستكمل جمی  ان ی

  . الراي

  :وسائل جمع البيانات 

م  د ت ات، وق استخدم الباحثون استمارة جمع البیان

ن تمارة م ذه الاس لاحیة ھ ن ص د م سح التأك لال الم  خ

ال  ذا المج ى ھ ، المرجعي للأبحاث المرتبطة والسابقة ف

  حیث استعان الباحثون بالأدوات التالیة فى جمع البیانات 

المراجع العلمیة والبحوث السابقة التى تم إجرائھا 

ات  ى بیان صول عل یة للح ابات الریاض ال الإص ي مج ف

  .لأبعاد تصمیم استمارة البحث

  :خطوات التنفيذ البحث 

  . خطوات بناء استمارة الاستبیان-١

  . تم مسح الإصابات المتوقعة-١

  . ترتیب الإصابات بقدر الإمكان-٢

  . تقسیم الإصابات لمحاور مختلفة-٣

  . ترتیب المحاور في الاستمارة-٤

  .تصمیم الاستمارة الخاصة بجمع البیانات 

ع  ة بجم تمارة الخاص صمیم الاس احثون بت ام الب ق

والتى تستخدم فى قیاس ) ٢(، مرفق )  ١(البیانات مرفق 

رت  ث م د حی رة الی ى ك شائعة ف ابات ال د الإص وتحدی

  -:بالمراحل الآتیة 

 اطلع الباحثون على ما یمكن الحصول علیھ بما یتعلق -

یة  اب الریاض بعض الألع شائعة ل یة ال بالإصابات الریاض

وث  سابقة والبح ات ال ى للدراس ل مسح مرجع وذلك بعم

ى ع الت شائعة والمراج یة ال ابات الریاض ت الإص  تناول

  وكذلك مكان حدوثھا 

ى - سابقة ف ات ال ن الدراس د م ى العدی لاع عل د الاط  ویع

  . الألعاب الفردیة والجماعیة فى الإصابات الشائعة

تبیان - تمارة الاس سیة لاس اور الرئی ذ المح م تنفی  ت

  -:للإصابات الشائعة للاعبي كرة الید وھى  كما تلى 

  .ت أولیة  بیانا-  أ

  . بیانات الفترات الزمنیة لحدوث الإصابة - ب

  . بیانات عن نوع الإصابة ومكان حدوثھا -ج

سادة  ى ال تمارة عل رض الاس احثون بع ام الب د ق وق

داءه من  م إب ا ت وء م ى ض ة وف صورتھا المبدئی الخبراء ب

بعض  ة ب دیلات الخاص ملاحظات قام الباحثون بإجراء التع

  ) .٢(رة فى شكلھا النھائي مرفقالنقاط ثم وضع الاستما

  

  

  



  
 
 
 
  

 
 

 

  :مجالات البحث 

  ى :المجال البشرى لا عبى كرة الید المسجلین ف

ر  غ العم ذى بل د وال رة الی صري لك اد الم الاتح

 . سنوات أو أكثر ٨التدریبي 

  ى ال الزمن رة :المج ى الفت ة ف ق التجرب م تطبی ت

ن  ة م ایر ١٥الزمنی ى ٢٠١٩ ین ل ٣٠م إل  إبری

  .م٢٠١٩

 ى ال الجغراف ادي: المج اھرة لن ة الق ى محافظ   ف

 ) .الجزیرة_ الزمالك  ( 

  :المعالجات الإحصائية 

وم البرنامجاستخدم الباحثون حزمة   الإحصائي للعل

ة  ة ، ) SPSS(الاجتماعی سبة المئوی ساب الن ى ح ف

یط  اري ، الوس راف المعی سابي ، الانح ط الح ، المتوس

  .ومعامل الالتواء

  :ائجعرض ومناقشة النت

  :ًأولا عرض النتائج

  )٢(جدول 
  التكرار والنسبة المئوية لكدمات الطرف السفلي لدي عينة البحث 

  ٨٠= ن
  

  
    

 ١٨.٨٩ ١٧ ٣٣.٣٣ ٣٠ الركبة

 المفاصل ١٢.٢٢ ١١ ٢٢.٢٢ ٢٠ رسغ القدم

 ٤.٤٤ ٤ ٨.٨٩ ٨ الفخذ

 ١٠.١١ ٩ ٣٢.٥٨ ٢٩ الساق

 ٨.٩٩ ٨ ٢٣.٦٠ ٢١ مشط القدم

 ٤.٤٩ ٤ ١٢.٣٦ ١١ الفخذ
 العظام

 ٢.٢٥ ٢ ٥.٦٢ ٥ العقب

 ٦.٧٨ ٨ ٢٥.٤٢ ٣٠ مشط القدم

 ٥.٩٣ ٧ ١٦.٩٥ ٢٠ الفخذ الأمامیة

 ٤.٢٤ ٥ ١٤.٤١ ١٧ الفخذ الخلفیة

 ٦.٧٨ ٨ ٩.٣٢ ١١ وضالح

كدمات
 

 العضلات

 ٣.٣٩ ٤ ٦.٧٨ ٨ السمانة
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ًتم حساب النسبة المئویة طبقا لإجمالي تكرار : ملحوظة 

  نوع الإصابة

دول  ن ج ضح م ابة ) ٢(یت رار لاص ى تك أن أعل

ث  ة حی صل الركب دمات مف ي ك ضح ف كدمات المفاصل تت

ك  ادي الزمال ي ن دى لاعب ت ل سب ) ٣٠(بلغ رار بن تك

ة  رة ، وبل%) ٧٥.٠٠(مئوی ادي الجزی ى ن ) ١٧(غت ف

ة  سب مئوی رار بن ى %) ٤٢.٥٠(تك د أن أعل ا نج بینم

ساق  تكرار لاصابة كدمات عظام تتضح في كدمات عظم ال

ة ) ٢٩(حیث بلغت لدى لاعبي الزمالك  تكرار بنسب مئوی

رة %) ٧٢.٥٠( رار ) ٩(وبلغت فى لاعبي نادي الجزی تك

ة  سب مئوی رار %) ٢٢.٥٠(بن ى تك د أن أعل ا نج كم

ضلة مشط لا دمات ع ي ك ضح ف ضلات تت دمات الع صابة ك

ك  ي الزمال دى لاعب رار بنسب ) ٣٠(القدم حیث بلغت ل تك

رة %) ٢٥.٤٢(مئویة  ) ٨(وبلغت فى لاعبي نادي الجزی

  %).٦.٧٨(تكرار بنسب مئویة 

  )٣(جدول 
  التكرار والنسبة المئوية لإصابات تمزق العضلات طرف السفلي لدي عينة البحث 

  ٨٠= ن
  

  
    

 ١١.٦١ ١٣ ٢٥.٠٠ ٢٨ الفخذ الخلفیة

 ١٢.٥٠ ١٤ ١٩.٦٤ ٢٢ مشط القدم

 ٣.٥٧ ٤ ٨.٩٣ ١٠ الفخذ الأمامیة

 ٣.٥٧ ٤ ٨.٩٣ ١٠ الحوض

 تمزق العضلات

 ٠.٨٩ ١ ٥.٣٦ ٦ السمانة

ًتم حساب النسبة المئویة طبقا لإجمالي تكرار : وظة ملح

  نوع الإصابة

ابة ) ٣(    یتضح من جدول  رار لاص ى تك أن أعل

ة  تمزق العضلات تتضح في تمزق عضلات الفخذ الخلفی

تكرار بنسب ) ٢٨(حیث بلغت لدى لاعبي نادي الزمالك 

ابة %) ٢٥.٠٠(مئویة  رار لاص ى تك ا نجد أن أعل ، بینم

ضلا زق الع ي تم ضح ف رة یت ادي الجزی ي ن دى لاعب ت ل

رار بنسب ) ١٤(تمزق عضلات مشط القدم حیث بلغت  تك

  %)١٢.٥٠(مئویة 

  
  
  
  



  
 
 
 
  

 
 

 

  )٤(جدول 
  التكرار والنسبة المئوية لإصابات التواء المفاصل للطرف السفلي لدي عينة البحث 

  ٨٠= ن
  

  
    

 ٢٥.٧١ ١٨ ٤٢.٨٦ ٣٠ رسغ القدم

 التواء المفاصل ٧.١٤ ٥ ١٥.٧١ ١١ الركبة

 ١.٤٣ ١ ٧.١٤ ٥ الفخذ

ًتم حساب النسبة المئویة طبقا لإجمالي تكرار : ملحوظة 

  نوع الإصابة

دول  ن ج ضح م ابة ) ٤(یت رار لاص ى تك أن أعل

و ي الت ضح ف ل تت واء المفاص دم الت غ الق صل رس اء مف

ك  ادي الزمال ي ن رار بنسب ) ٣٠(حیث بلغت لدى لاعب تك

ادي %) ٤٢.٨٦(مئویة  ى ن ابة ف ا بلغت نفس الإص ، كم

  %)  ٢٥.٧١(تكرار بنسب مئویة ) ١٨(الجزیرة 

  )٥(جدول 
  التكرار والنسبة المئوية لإصابات الطرف السفلي لدي عينة البحث 

  ٨٠= ن
  

  
    

 ٢٨.٥٧ ٢ ٧١.٤٣ ٥ رسغ القدم

 خلع مفاصل ٠ ٠ ٠ ٠ الركبة

 ٠ ٠ ٠ ٠ الفخذ

ًتم حساب النسبة المئویة طبقا لإجمالي تكرار : ملحوظة 

  نوع الإصابة

أن أعلى تكرار لاصابة خلع ) ٥(یتضح من جدول 

اصل تتضح في التواء مفصل رسغ القدم حیث بلغت المف

ك  ادي الزمال ي ن دى لاعب ة ) ٥(ل سب مئوی رار بن تك

رة %) ٧١.٤٣( ، كما بلغت نفس الإصابة فى نادي الجزی

  %) . ٢٨.٥٧(تكرار بنسب مئویة ) ٢(

  ز ا لمراك سفلي وفق رف ال شائعة للط ابات ال الإص

  اللعب لدي عینة البحث
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 )٦( جدول 

  بة المئوية للإصابات الشائعة التكرار والنس
  للطرف السفلي وفقا لمراكز اللعب لدي عينة البحث 

    

 ٢٣.٣٠ ٢٤ ١ لاعب الدائرة  

 ٢٢.٣٣ ٢٣ ٢ حارس المرمي  

 ١٦.٥٠ ١٧ ٤ مدافع أیمن

 ١٣.٥٩ ١٤ ٥ مدافع أیسر 

 ١.٩٤ ٢ ٧  لاعب وسط 

 ١٧.٤٨ ١٨ ٣ جناح أیمن 

 ٤.٨٥ ٥ ٦ جناح أیسر 

ًتم حساب النسبة المئویة طبقا لإجمالي تكرار : ملحوظة 

  وقت الإصابة

دول  ن ج ضح م ر ) ٦(یت ب الأكث ز اللع أن مراك

ى  ت ف دوث كان رار للح ر تك ا لأكث ابة وفق ا للإص تعرض

سبة  دائرة بن ب ال ب الاول لاع %) ٢٣.٣(الترتی

سبة  ي بن ارس المرم اني ح ب الث %) ٢٢.٣٣(والترتی

سبة  سر بن اح الأی ر الجن ز الأخی ي المرك ع ف ا یق بینم

)٤.٨٥ . (%  

  :ًثانیا مناقشة النتائج

 مناقشة نتائج التساؤل الأول : ًأولا 

  ما ھي الإصابات الشائعة للطرف السفلي بین اللاعبین ؟

دول  ن ج ضح م ابة ) ٢(یت رار لاص ى تك أن أعل

ا  ة بینم صل الركب دمات مف ي ك كدمات المفاصل تتضح ف

دمات ن ابة ك رار لاص ى تك د أن أعل امج ي العظ ضح ف  تت

كدمات عظم الساق كما نجد أن أعلى تكرار لاصابة كدمات 

  . مشط القدم  عضلةالعضلات تتضح في كدمات 

ذا مع  ق ھ ات ویتف ائج دراس وھذا یتفق أیضا مع نت

رون  ) ٢٠١٣(دراسة محمد سید احمد  اراني وآخ ة ب ودراس

Barani at al)  رازق ، ودر) م٢٠١٠ د ال اسة تامر عب

)٢٣: ٢) (٨٦: ١٢) (٤٣: ٧)  ( ٢٠٠٧ (  

ل  دمات المفاص ابة ك رار إص و یري الباحثون أن تك

دم  ات وع ة المباری سة وحمی ي المناف ف ف ى العن ة ال نتیج

دم  سلیم وع دني ال داد الب امالإع ة الاھتم ر اللیاق  بعناص

  . البدنیة والاھتمام بمرونة المفاصل

دول  ن ج ضح م ابة أن أ) ٣(ویت رار لاص ى تك عل

ة  ضلات الفخذ الخلفی زق ع ي تم تمزق العضلات تتضح ف

ذلكحیث نجد أن الشد العضلي وكذلك التمزق  ال وك  الأحم

العالیة الشدة وعدم توافق المجموعات العضلیة العاملة قد 

ل  ام بعم ب الاھتم ذلك یج ابة ول دوث الإص ي ح ؤدي إل ی



  
 
 
 
  

 
 

 

ا یجب ع ل كم ل برامج تأھیلیة عن طریق خبرات تأھی م

  .إسعافات أولیھ حتى لا تحدث مضاعفات للإصابة 

ویري الباحثون أنھ تحدث أصابات المزق العضلي 

ذلك  ضلات وك ة للع ات الإطال ام بتمرین دم الاھتم لع

ى  ي ف دى الحرك ات الم لتمرین ة المفاص ضا تنمی  وأی

ة  ة الریاض التوافق العصبي العضلي ویجب عدم ممارس

امج  ل برن د عم ابة إلا بع د الإص ب بع أھیلي مناس ت

ا  ة تمام ة الطبیعی ي الحال ًوالوقوف على أثره للرجوع إل

ابة  دث إص ري أو تح رة أخ ابة م ود الإص ى لا تع حت

  مجاورة

د  ان احم ن إیم لا م ة ك ع دراس ق م ذا یتف وھ

سید لال) ٢٠٠٩(ال یف ھ ة محمد ض ) ٢٠٠٨(ودراس

ي أن ) ٢٠١٥ (Carlin Gودراسة كلارنج واخرون  ف

د أو ال اء الجی دم الأحم ذلك ع ضربات وك ي ال ز ف تركی

دریب ي الت د ف ، خشونة معظم اللاعبین أو الحماس الزائ

ابات ك الإص رئیس لتل سبب ال ي ال : ٨) ( ٣٤: ١.   (ھ

٧٥: ١٣) ( ٢٨ (  

دول  ن ج ضح م رار ) ٥(،) ٤(ویت ى تك أن أعل

ع  واء وخل لاصابة التواء والخلع للمفاصل تتضح في الت

دم  غ الق صل رس احثون أن المف ري الب ث ی ن حی ع م خل

د أن  ا لاب د كم رة الی ُالإصابات الأقل شیوعا فى ریاضة ك

ضرورة  اء ب دربین الأكف لال الم ن خ ب م وم اللاع یق

الاھتمام بالتمرینات التى تساعد المدي الحركي للمفصل 

ة  د مقاوم صل عن لتصل إلي حركة الدوران المنتظم للمف

  . مناسبة تتناسب مع قدرات كل للاعبین 

ائ ق مع نت ذا یتف الفوتوھ ة ك  Kaltoft ج دراس

ابة ) م٢٠٠٧( دث الإص د یح شن ق صال الخ ي أن الات ف

ت  ي التوقی اطئالخاصة بالخلع بالإضافة إل ام الخ  للالتح

أ  دوث خط سبب ح صال ب ارض أو الات صادم الع أو الت

شخصي متعمد في الغالب كل ذلك یعمل علي حدوث إصابة 

  ) ٦٥: ١٥. (الخلع

  : لثاني مناقشة نتائج التساؤل ا: ثانیا 

ما ھي معدل انتشار إصابات الطرف السفلي  -١

 للاعبي كرة الید ؟

أن مراكز اللعب الأكثر تعرضا ) ٧(یتضح من جدول 

للإصابة وفقا لأكثر تكرار للحدوث كانت فى الترتیب الاول 

صبي ، لاعب الدائرة  ویشیر ذلك إلي أن التوتر والقلق الع

رض للكثی ي التع ھ إل دائرة یدفع ب ال ي لاع ن عل ر م

ضلي  تحكم الع دم ال ي ع دوره ال ؤدي ب ذي ی ابات وال الإص

ي  د عل رص الزائ ام للمنافسة و الح و الع ي الج العصبي ف

  .الفوز 

ث  ذكرحی رون ی ي وأخ  Ozbay, et al أوزب

أن كرة الید ریاضة التحام أي أنھا تسمح بقدر ) م٢٠١٦(

كما أن أغلب الإصابات الحادة ، من الالتحام بین اللاعبین 

        )      ٢٤) (٦٧: ٢٠(فى مواقف الالتحام مع الخصم تحدث 

رون  یج واخ  et allویتفق ھذا مع دراسة كلا من ن

Nigg, )رون ) ٢٠١٤ ولر واخ ة م ) ٢٠١٢(ودراس

في أن النسبة العالیة ) ٢٠٠٧(ودراسة تامر عبد الرازق 

رر  سقوط المتك ة لل ون نتیج د تك رة الی من الإصابات في ك

واء  ا للاعب الدائرة س صویب مم د الت ة أو عن ة إعاق نتیج

  )٢)  (٥٣: ١٩.  (یعرض مختلف أجزاء الجسم للإصابة 
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  الاستنتاجـات:ًأولا 

ائج  وء تفسیر النت ي ض في حدود عینة البحث وف

احثون  ل الب د توص ا ومناقشتھا فق ل إلیھ التي تم التوص

  :إلي الاستنتاجات التالیة

دائرة_ ١ ب ال ابات لاع ا لإص ر تعرض ب الأكث و اللاع َ ھ

  %) ٢٣.٣٠(للطرف السفلي بنسبھ 

ة _ ٢ دى عین یوعا ل سفلي ش رف ال ابات الط ر إص ًأكث

م  ة ،  ث صل الركب البحث تقع في إصابات كدمات مف

دم  كدمات عظم الساق ثم  كدمات عضلات مشط الق

  .، یلیھا تمزق عضلات الفخذ الخلفیة

سفلي ش_ ٣  رف ال ابات الط ر إص ة أكث دى عین ًیوعا ل

البحث تقع في إصابات كدمات مفصل الركبة بنسبة 

سبة %) ٥٢.٢٢( ساق بن م ال دمات عظ و ك

سبة %) ٤٢.٦٩( دم بن و كدمات عضلات مشط الق

ة %) ٣٢.٢٠( وكذلك تمزق عضلات الفخذ الخلفی

سبة  غ ، %) ٣٦.٦١(بن ع رس واء و خل ذلك الت ك

سبة  دم بن ك %) ١٠٠(، %)٦٨.٥٧(الق وذل

  .نةلإجمالي العی

ًثانيا
   التوصـيات-

ًاستنـادا إلـي مـا توصل إلیھ الباحثون، وفي ضوء نتائج 

  :وأھداف البحث یوصي الباحثون بمـا یلي

زمن -١ ث ال ن حی د م اء الجی ام بالإحم  الاھتم

ة  ا یتناسب مع طبیع ة أداءه مم والمحتوي وطریق

  .النشاط والمناخ السائد

ع ح-٢ ب لمن سلامة للأع دأ ال اة مب ب مراع دوث  یج

  .الإصابات الریاضیة وعدم تكرارھا 

 الاھتمام بالإحماء الجید من حیث الزمن والمحتوي -٣

اخ  وطریقة إداءه مما یتناسب مع طبیعة النشاط ومن

  .السائد

ة _ ٤ ر اللیاق ع عناص ة جمی ام بتنمی رورة الاھتم ض

واحي  ذلك الن ین وك ة للاعب ة والخاص ة والعام البدنی

  .اضة كرة الیدالمھاریة والفنیة للاعبي ری

ع -٥ دربین  لرف ة للم ل دورات تدریبی ام بعم  الاھتم

  .المستوى الفني لھم

ن -٦ د م د للح یم الجی ب والتحك انون اللع ویر ق  تط

  .الإصابة 

م -٧ ة لأھ ة مقنن رامج تأھیلی ل ب ث بعم ي الباح  یوص

  .الإصابات فى الألعاب المختلفة 

ي -٨  عمل أبحاث على أھم الإصابات التى تحدث للاعب

ًكرة الید وفقا للأجھزة المستخدمة حدیثا ً.  

ة _ ٩ ر اللیاق ع عناص ة جمی ام بتنمی رورة الاھتم ض

واحي  ذلك الن ین وك ة للاعب ة والخاص ة العام البدنی

  .المھاریة  والفنیة

دث -١٠ ي تح ابات الت م الإص ى أھ اث عل ل أبح  عم

  .للاعبي كرة الید

 وضع برامج تدریبیھ ریاضیة تأھیلیة للوقایة من -١١

  لإصابات المختلفة لدى لا عبى كرة الیدا

صاحب -١٢ دني م ل ب  العمل على وجود أخصائي تأھی

لفرق لاعبى كرة الید وذلك لتقدیم الإسعافات الأولیة 

  . في حالة حدوث الإصابة
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Abstract 

 
Analytical Study for Lower Limb Injuries for  

the Handball Players according to the Placing Centers 
 

 
This research aims at identifying the common injuries occurring to the lower 

limb for the handball players through identifying the average injuries of the lower limb 
and the locations of the injuries between the handball players.  Identifying the common 
injuries to the lower limb according to the play centers for the handball players where 
the researcher used the descriptive methodology on a sample from the handball sample 
in Al-Zamalik club and Al-Gazeira Club in Cairo whose practices are increasing for a 
training period which exceeds eight years. The actual sample size was (80) players which 
represent the original population where (40) players represented Al-Zamalik club and 
another (40) players represented Al-Gazeita club in the handball game.  The research 
sample west selected using the deliberate method.  The most important research results 
is that more popular lower lamb injuries for the research sample occurred in knee joint 
bruises, leg bone bruises, instep muscles bruises, torn back thigh muscles, twisting & 
dislocating ankle where the circle player is the player mostly imposed to the lower limb 
injuries. 

 
 

 

 

 

 

 


