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  :ملخص البحث

  
 أوتار التھاب مصابي لدي الكاحل مفصل علي العاملة العضلات لتأھیل اللیزر استخدام مع تأھیلي برنامج تصمیم البحث یھدف

 مصابین) ٥ (عددھم وبلغ القدم مشط أوتار بالتھاب المصابین من مجموعة علي التجریبي المنھج الباحثین استخدم حیث القدم مشط

 تدعیم الى بالإضافة إن الدمج بین البرنامج التأھیلي  واللیزر  لھ تأثیر إیجابي وفعال في رفع كفاءة القوة العضلیة النتائج أھم وكانت

 واللیزر التأھیلي امجالبرن بین الدمج طریقة إن القدم، مشطیات سلامیات اربطة بتمزق المصابة القدم مشط علي العاملة للعضلات

  .الكاحل لمفصل الحركي المدى في المصاب لطرف بالنسبة والاطالة المرونة تمرینات خلال من وفعال ایجابي تأثیر لھا

  

  

  

  

  

  
  



  
 
 
 
  

 
 

  

  :   مقدمة البحث١/١
ًتلعب الإصابات الریاضیة دورا أساسیا على مر  ً

العصور المختلفة، وفي الوقت الحالي تطور علم 

یة بتطور التشخیص والعلاج السریع الإصابات الریاض

وأصبح من العلوم الأساسیة المواكبة للحركة الریاضیة 

ورفع مستوي أداء الریاضیین، ولتطویر قابلیة اللاعب 

الریاضیة ووقایتھ من الإصابات وعلاجھ وإعادة تأھیلھ 

بأفضل الأسالیب التي تضمن الشفاء السریع وعودتھ 

  . إلى الملاعب مرة أخري

إصابات منطقة مفصل الكاحل لدى وتمثل 

من إجمالي الإصابات وغالبا %) ١٠(الریاضین حوالي 

ما یكثر حدوث الإصابة في المحافظ، وتمزق في الأربطة 

وكذلك الكسور حیث تحدث إصابات أربطة مفصل القدم 

لدى الریاضین بصفة خاصة لدى لاعبي كرة القدم وكرة 

  )٣١٩: ١١.  (السلة وكذلك العاب القوى

ونجد أن القدم المحور الرئیسي في الحركات 

الیومیة عامة والأنشطة الریاضیة بصفة خاصة كما أنھا 

من أھم الأجزاء في جسم الإنسان، فھي تقوم بحمل 

الجسم وإعطاءه القدرة الوظیفیة والكینماتیكیة على 

التوازن نظرا لما تشكلھ من قاعدة ارتكاز یستند علیھا 

ُلحمل للجسم الملقى على الھیكل الجسم، ونتیجة لزیادة ا
العظمي للقدم، فان ثقل الجسم في أغلب الأحوال  قد 

یشكل ضغط كبیر على مفصل القدم مما یؤدي الى 

حدوث إصابات شدیدة بتمزق سلامیات مشطیات القدم ، 

كما أن تحقیق التنمیة المتزنة للعضلات العاملة علي 

ة البدنیة القدم من الامور الأساسیة في تحقیق اللیاق

وخاصة الساق التي لھا دور أساسي في توجیھ وتقویة 

حركة الجسم أثناء مختلف الأعمال الیومیة بحیث یكون 

عنصر الاتزان متكامل مع مكونات الیاقة البدنیة 

القوة العضلیة _الكتلة العضلیة(المرتبطة لكل طرف من 

والتي تعمل بشكل متوازي مع ) السرعة_ المرونة_

  ) ١٣ : ١.  (اضيالأداء الری

كما تمثل القدم محور ارتكاز أساسي لأجھزة 

الجسم حیث یشكل القدم مفصل معقد التركیب حیث 

یحتوي على العدید من المفاصل التي تربط العظام من 

  .  التمفصل القنزعي للساق تمفصل تحت القنزعي

)٣٦٦ :٣٣(  

لذا نجد أن القدم من أھم الأطراف الموجودة في 

ھا القاعدة الأساسیة التي یرتكز علیھا الجسم حیث أن

الجسم، كما أنھا تشكل دورا فعالا في الأداء الفرد لأي 

نشاط حركي، ونتیجة لزیادة الوزن والحمل الملقى على 

الھیكل العظمي للقدم فان ثقل الجسم قد یشكل ضغط 

كبیر على مفصل الكاحل، مما یؤدي إلى حدوث إصابات 

  )٤٥: ٣٠.  (بأربطة ذلك المفصل

ویوجد بمفصل القدم مجموعة من الأربطة التي 

تلعب دورا ھاما ورئیسیا في ثبات المفصل منھ الرباط 

والرباط العقبي ) ATFL (القنزعي الشظوي الأمامي

الرباط القنزعي الشظوي الخلفي CFL)  (الشظوي

PTFL) ( ومجموعة الأربطة الوسطى واھمھا الرباط

نزعي الأمامي الدالي والذي یتكون من الجزء الق

والجزء القصبي الزروقي والجزء العقبي والجزء 

   ) ٤٦٦ -٤٦٥  :٣٦.  (القصبي القنزعي الخلفي

إلي أن ) م٢٠١٥(ویشیر محمد فتحي ھندي 

مفصل الكاحل من المفاصل الزلالیة، والتي تحفظھ 

بأربطة لیفیة قویة، كما أن أوتار الكاحل تحیط بھ من كل 

ن العظام المتمفصلة متداخلة جانب لتثبیتھ وحفظھ كما أ

  )١٣٦ : ١٨.   (مع بعض زیادة في تثبیت المفصل

أن مفصل ) م٢٠١٣(كما یوضح باسم غازي 

الكاحل عبارة عن مفصل یسمح بالمد، والثني وبعض 

الانزلاق والدوران وتحریك القدم باتجاه الجسم أو بعیدا 
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عنھ، ویتشابھ مفصل الید والقدم من حیث البنیة، 

مكونان من عظمات مكعبة الشكل، رسغیھ فكلاھما 

مشطیھ او كاحلیھ مشطیھ تسمح بالانزلاق، ان مجموعة 

تساعد ) عظام الید او عظام الساق(العظام الوسطى

  . عظام الرسغ والكاحل على امتصاص الضغط 

)١٨٥ :٦(  

أن التأھیل ) م٢٠١٥( أكد شیستاك وأخرون فقد

 العجز الذي البدني  یعتبر من الوسائل الھامھ في علاج

یصیب الفرد وخاصة الریاضیین كما أن الاعتماد علي 

استخدام اللیزر من الوسائل المستخدمة في عملیة 

تأھیل القدم والكاحل في العصر الحدیث والتي یمكن 

توظیفھا للمصابین بتمزق أربطة سلامیات القدم بإعتبار 

ھذه الوسیلة من أحد وسائل الطب الریاضي في العصر 

لأھمیتھا كما تعتبر من اھم الطرق المستخدمة الحدیث 

في العلاج الطبیعي، جراء إصابتھ أو مرضھ أو فقدان 

احد أجزاء جسمھ وذلك باستخدام تمرینات العلاجیة، 

الحرارة، والبرودة، الماء، الضوء، الكھرباء، 

  ) ٤٥: ٣٩.  (والموجات فوق الصوتیة

كما یؤكد عبد الباسط صدیق عبد الجواد 

علي أن التأھیل البدني واستخدام اللیزر ) ٢٠١٦(

یتضمن استخدام تردد منخفض للمداوة ویستخدم في 

التحفیز الكھربائي لتنشیط وتدریب العضلات والتي 

فقدت حركتھا أو في تدریب العضلات والتي فقدت 

   )١٤٧ :٩.  (قدرتھا بعد الإصابة أو الجراحة

وفي ھذا الصدد تعرف مرفت السید یوسف 

شعة اللیزر بانھ عبارة عن تیارات كھربائیة أ) ٢٠٠٥(

تعمل على القبض العضلات انقباضا یشبھ الانقباض 

  )٥٠ :٢٣.  (العضلي الطبیعي

 وأحمد الأمین السید محمد من كل یؤكده ما وھذا

 الاستثارة أو للعضلات اللیزر أن) م٢٠٠٥ (على السید

 یتم التي التدریب أشكال من شكل ھو للعضلة الكھربائیة

 من كثیر وفي المجالات من العدید في استخدامھا

 في كما العلاجي المجال في ذلك كان سواء الحالات

 كما أو الجزئي او الموقت الشلل لمرضى الطبیعي العلاج

.   العضلات بإصابات یرتبط وما الریاضیة الإصابات في

)٣٠٤: ١٥(  

 توازن من العلاجیة التمرینات تحققھ لم ونظرا

 على كالمشي ضیق حیز فوق تتم التي ضیةالریا للحركة

 ھذه كل القدمین، احدى مشط على الوقوف أو العارضة

 أجھزتھ على الفرد سیطرة مدى على تتوقف الحركات

  .   الجسم اتزان على المحافظة یحقق بما العضلیة

)٣٣٣ :١٧(  

 القدم لمفصل الوظیفي عمل یتطلب ما وھذا

 أن) ٢٠١٦ (مارع محمد إیھاب یؤكده ما وھذا والكاحل

 فسیولوجیة مبادى على تستند التأھیلیة البرامج

 كالقوة، تمھیدیة تمرینات تتضمن ومیكانیكیة وتشریحیة

 بغرض وتصمم ،الاتزان المرونة ، ،السرعة التحمل

  )٢٨ :٥.   (المصاب للعضو الوظیفي الخلل اصلاح

 ھدف من) ٢٠١٢ (وكوك مجدي مع یتفق كما

 الالم تخفیف منھا المدى یرةقص اساسیة أھداف التأھیل

 العضلیة، القوة وتحسین للمفصل الحركي المدى واعادة

 الوظیفي المستوى استعادة في یتلخص بعیدة وھدف

 الحركي، الاداء متطلبات جمیع لممارسة للمصاب

 السلیمة للأجزاء البدنیة اللیاقة درجة على والمحافظة

 في الإصابة تكرار حدوث من والوقایة ، الجسم من

المنطقة ومساعدة اللاعب للوصول الى اقصى  نفس

إمكانیاتھ البدنیة في اقل وقت ممكن لممارسة جمیع 

متطلبات الأداء الحركي وتنمیة المھارات الخاصة 

  )٣٦: ١٤(.بالریاضة التي یمارسھا الریاضي 

 جلال محمد علي قدري، محمد مع أیضا ویتفق

 حدوت ظةلح منذ  یبدا الریاضي التأھیل أن ) ٢٠١١(

 في الاھم الشي یكون ربما أنھ من الرغم على الإصابة،



  
 
 
 
  

 
 

  

 العلاج یعتمد ،)فعلھ (یجب مالا معرفة ھو المرحلة ھذه

 على ولیس الإصابة،) درجة (وشدة طبیعة، على المبكر

  )٣٣٩ :١٩.  (المبدأ حیت من الریاضي النشاط نوع

 التمرینات مجال في الباحثین عمل خلال ومن

 برامج من العدید على واطلاع البدني أھیلوالت التأھیلیة

 القدم مفصل تأھیل تناولت التي البرامج وخاصة التأھیل

 لا المجال ھذا في العاملین ان الباحثین لاحظ والكاحل

 التأھیلیة البرامج استخدام أثناء وأھمیة اھتمام یولون

 مراحل كافة في الریاضي المجال في للمصابین واللیزر

 العنصر على فقط منصب الاھتمام كونی ولكن التأھیل

 أتیح ما خلال ومن ، التمرینات ھذه تنمیھ الذي البدني

 وشبكة مرتبطة مرجعیھ ودراسات أبحاث من للباحثین

 تتعرض لم أنھ لاحظ فقد الأنترنت الدولیة المعلومات

 في أجریت والتي الكافي بالقدر السابقة البحوث بعض

 سلامیات إلتھاب ةإصاب تأھیل إلى الریاضي المجال

 واللیزر، العلاجیة التمرینات باستخدام  القدم مشطیات

 دفع ذلك فكل الدراسة مشكلة انبثقت فقد ھنا من

 للعضلات تأھیلي برنامج تصمیم محاولة إلي الباحثین

 اربطھ تمزق لمصابي الكاحل مفصل علي العاملة

 التمرینات برنامج باستخدام القدم مشطیات سلامیات

  . واللیزر یةالتأھیل

  :هدف البحث
 استخدام مع تأھیلي برنامج تصمیم البحث یھدف

 لدي الكاحل مفصل علي العاملة العضلات لتأھیل اللیزر

 التعرف خلال من وذلك القدم مشط أوتار التھاب مصابي

   -:على

 بتمزق المصاب الكاحل بمفصل الألم درجة تحسن_ ١

  .القدم مشطیات سلامیات أربطة

 العاملة للعضلات العضلیة القوة ويمست تحسن_ ٢

 أربطة بتمزق المصاب الكاحل مفصل على

 .القدم مشطیات سلامیات

 على العاملة للعضلات الحركي المدى تحسن_ ٣

 سلامیات اربطة بتمزق المصاب الكاحل مفصل

 .القدم مشطیات

 المصاب الكاحل بمفصل الاتزان مستوى تحسن_ ٤

 .دمالق مشطیات سلامیات أربطة بتمزق

 :     فروض البحث

 القبلي القیاس بین إحصائیة دالة فروق توجود_ ١

 الالم بشدة الاحساس درجة تحسین في والبعدي

 سلامیات أربطة بتمزق المصاب الكاحل لمفصل

   .القدم مشطیات

 القبلي القیاس بین إحصائیة دالة فروق توجود_ ٢

 – البسط (العضلیة القوة تحسین في والبعدي

 المصاب الكاحل لمفصل ) بطح – كب– القبط

   .القدم مشطیات سلامیات اربطة بتمزق

 القبلي القیاس بین إحصائیة دالة فروق توجود_ ٣

 الحركي المدى قیاسات تحسین في والبعدي

 لمفصل ) الكب – البطح – القبط – البسط(

 مشطیات سلامیات اربطة بتمزق المصاب الكاحل

   .القدم

 القبلي القیاس بین یةإحصائ دالة فروق توجود_٤

 لمفصل الاتزان مستوي تحسین في والبعدي

 مشطیات سلامیات اربطة بتمزق المصاب الكاحل

   .القدم

  :المصطلحات المستخدمة في البحث 
  :الإصابة _ ١

 وأعضاء أنسجة لعمل إعاقة أو تعطیل ھي

 یكون ما وغالبا لمؤثر، نتیجة المختلفة الریاضي الجسم

 في تغیرات عنھ ینتج قد مما وشدیدا، مفاجئا المؤثر ھذا
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 والورم الحركة صعوبة مثل ووظیفتھ العضو شكل

   ) ١: ٧)  (٣٣: ٤. (الإصابة مكان الجلد لون وتغیر

  : مفصل الكاحل _ ٢

 تحفظھ ، قوي زلالي مفصل الكاحل مفصل

 جانب كل من بھ تحیط واوتار ، قویة لیفیة اربطة

 المتمفصلة العظام ان على علاوة وحفظھ لتثبیتھ

  )٢٣: ٧. ( المفصل تثبیت في زیادة بعض مع متداخلة

  :إعادة التأھیل_ ٣

 القدرة لاستعادة المصاب وتدریب علاج ھو

 وسائل باستعمال وذلك ممكن وقت اقل في الوظیفیة

. الإصابة وشدة نوع مع تتناسب التي الطبیعي العلاج

)٣٠: ٥(   

  :التمرینات العلاجیة_ ٥

 بھا یقصد التمرینات نم مختارة مجموعة ھي

 الطبیعیة الحالة عن انحراف او اصابة علاج او التقویم

 بوظیفتھ القیام عن العضو اعاقة او فقد الى یؤدي بحیث

 حالتھ الى للرجوع العضو ھذا مساعدة بھدف كاملة

  )١٧٢: ٢٤ .(كاملة بوظیفتھ لیقوم طبیعیة

  : سلامیات الأصابع _ ٦

 لسلامیاتا من وتتكون المناطق اصغر وھي

 لھ الكبیر الاصبع عدا سلامیات تلاثة اصبع ولكل

  )٣٢ ) (١٣٦ : ٨ . (سلامیتان

  :    إجراءات البحث
  : منهج البحث: ًأولا 

استخدام الباحثین المنھج التجریبي  وذلك 

لطبیعة ھذه الدراسة من خلال القیاس القبلي والبعدي 

وذلك على مجموعة واحدة من المصابین بتمزق اربطة 

  .لامیات مشطیات القدم س

  :عينة البحث: ثانيا 
) ٥(لقد تم اختیار عین بالطریقة العمدیة قوامھا 

من الریاضین المصابین بتمزق اربطة سلامیات 

مشطیات القدم ببعض الانشطة الریاضیة المختلفة  

والمترددین على )  سنة٢٠- ١٧(وتتراوح اعمارھم 

  . وحدة الطب الریاضي بستاد المنصورة

  : شروط اخیار العینة: ثا ثال

 من الذكور المصابین بتمزق اربطة سلامیات مشطیات -

  . القدم بعد الكشف الطبي

  . ان یكون ممارس للنشاط الریاضي-

 ان ینضم المصاب برغبتھ للإجراء البرنامج -

  .التأھیلي

 ان یكون غیر مصاب بإصابات اخرى في نفس مكان -

  .الاصابة

  . ت باللیزر الموافقة على عمل جلسا-

  :تكافؤ مجموعة البحث : رابعا

سن - رات ال ي متغی  تم حساب تكافؤ مجموعة البحث ف

  . والطول والوزن كم یوضحھ الجداول

  الخطوات التنفیذیة للبحث :خامسا 

  )١(جدول 
  ٥=  ن                   تجانس افراد عينة البحث في المتغيرات الاساسية                                  

      
 ١.١٦٥- ٠.٧٢٩ ١٨.٥ ١٨.٢١٧ سنھ السن
 ٠.٨٠٦ ٤.٩٠٥ ١٧٥ ١٧٦.٣١٨ سم الطول
 ٠.٨١٩- ٥.٩٢٧ ٧٢ ٧٠.٣٨١ كجم الوزن



  
 
 
 
  

 
 

  

المتوسط الحسابي ) ١(یوضح من جدول 

لعینة (والوسیط والانحراف المعیاري  ومعامل الالتواء 

 ١.١٦٥-(حیث تراوح قیمة معامل الالتواء بین ) البحث

 مما یؤكد تجانس ٣ +وھى قیم تنحصر بین ) ٠.٨٠٦: 

افراد العینة في متغیرات السن والطول والوزن وھذه 

  .بیانات تمثل متغیرات الضبط التجریبي بین افراد العینة

  :القیاس القبلي : أولا 

 بحثال عینة على القبلیة القیاسات اجراء تم

 م٢٦/٧/٢٠٢١ الاربعاء  یوم من الفترة في الاساسیة

  م٧/٢٠٢١/ ٣٠ الاحد یوم إلى

  :بالبحث الخاصة القیاسات أخذ وتم

 . للرجلین العضلیة القوة قیاس -

 قوة لقیاس التنسیومیتر الاختبار ھدا في استخدام -

  .المفصل على العاملة العضلات

 . جونومیتر جھاز باستخدام الحركي المدى قیاس -

 visual ()Analogous (الألم درجة قیاس -

scale (. 

 اختبار طریق عن التوازن قیاس تم التوازن قیاس -

 )    ٥(مرفق. القدم مشط على الوقوف

 من الفترة في أشھر ٣ لمدة  التجربة تنفیذ تم

 تطبیق تم حیث م٢٠٢١/ ٣٠/١٠ حتي م١/٨/٢٠٢١

 عدد تحدید تم وقد المختص الطبیب خلال اللیزر جلسات

 تطبیق مراعاة مع اسبوع كل في جلسات ثلاثة لجلساتا

 التأھیل برنامج تطبیق ،تم حالة لكل الفردیة الفروق

 مجال فى الخبراء مجموعة على عرضة بعد مرفق

 عینة ،على الریاضیة الإصابات ومجال الریاضیة التربیة

 تأھیلیھ وحدات أربعة بواقع شھر٣ لمدة وذلك البحث

 مع الأسبوع في اللیزر اتجلس وثلاثة الأسبوع في

 الظروف ونفس الوقت نفس في التأھیل یتم أن مراعاة

 ومع التأھیلي لبرنامج البحث عینة خضوع لضمان

   .البرنامج تنفید خلال الفردیة فروق مراعاة

  :القیاسات البعدیة: ثانیا

 من الانتھاء بعد  البعدیة القیاسات اجراء تم

 حتى ٢/١١/٢٠٢١ السبت الفترة من البرنامج تطبیق

  .م٦/١١/٢٠٢١ الأربعاء

  :المعالجات الاحصائیة للدرجات والقیاسات 

   :التالیة الاحصائیة الاختبارات استخدام تم         

  .الحسابي المتوسط -

  . الالتواء معامل -

  .المعیاري الانحراف -

  .ویلكوكسون اختبار -

 .Z)قیمة (للدلالة الحرجة القیمة -

 : عرض ومناقشة النتائج 

  )٢(دول ج
  ٥=ن    تجانس افراد عينة البحث في متغير القوة العضلية                        

      

 ٠.٩٩٤- ١.٨٣٥ ١٠ ٩.٣٩٢ كجم القدم لبسط العضلیة القوة
 ١.١٠٠- ٢.٠٣٤ ١١ ١٠.٢٥٤ كجم القدم لقبض العضلیة القوة
 ١.٠٦٠- ٠.٧١٩ ٣ ٢.٧٤٦ كجم القدم لكب العضلیة القوة
 ١.٧٦٢- ٠.٨٨٢ ٤ ٣.٤٨٢ كجم القدم لبطح العضلیة القوة
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المتوسط الحسابي والوسیط ) ٢(یوضح الجدول 

) لعینة البحث(والانحراف المعیاري  ومعامل الالتواء 

 - :٠.٩٩٤-( الالتواء بین معاملحیث تراوح قیمة 

مما یؤكد تجانس ) ٣ (+وھى قیم تنحصر بین ) ١.٧٦٢

  .افراد العینة في متغیرات القوة العضلیة

  )٣(جدول 
  دلالة الفروق بين القياسين القبلي والبعدي لمتغيرات القوة العضلية

  ٥=                        ن                  
  

  
 

 

 

 
Z  

 العضلیة القوة
 %١٧٨.٩٣ ٢.٢٨٧ ٠.٠٠ ٠.٠٠ ١٥ ٣ كجم القدم لبسط

 العضلیة القوة
 %٢١٨.٠٠ ٢.٩٧١ ٠.٠٠ ٠.٠٠ ١٥ ٣ كجم القدم لقبض

 العضلیة القوة
 %١٦٠.٥٦ ٢.٧٤١ ٠.٠٠ ٠.٠٠ ١٥ ٣ كجم القدم لكب

 العضلیة القوة
 %١٨٨.٨٢ ٢.٨٩٢ ٠.٠٠ ٠.٠٠ ١٥ ٣ كجم القدم لبطح

  ١.٩٦ = ٠.٠٥ الجدولیة عند مستوى الدلالة zقیمة 

ان الفروق بین القیاسین ) ٣(یوضح الجدول 

القبلي والبعدي لعینة البحث في متغیرات القوة العضلیة 

 المحسوبة z كانت قیمة حیثھي فروق دالة احصائیا 

 وھذا یدل ٠.٠٥اعلى من قیمتھا الجدولیة عند مستوى 

  .ة البحث في متغیرات القوة العضلیةعلى تحسن عین

  )٤(جدول 
  تجانس افراد عينة البحث في متغيرات المدى الحركي

  ٥=ن              
      

 ٠.٩٣٣- ٢.٧٩١ ٩ ٨.١٣٢ درجة القدم بسط في الحركي المدى
 ١.٤٢٤- ١.٣٠٤ ٤ ٣.٣٨١ درجة القدم قبض في الحركي المدى
 ١.٥٤٦- ٣.٣٩٦ ١٧ ١٥.٢٥٠ درجة القدم بطح في الحركي المدى
 ٠.٨١٣- ١.٩٣٣ ٧ ٦.٤٧٦ درجة القدم كب في الحركي المدى

المتوسط الحسابي والوسیط ) ٤(یوضح الجدول 

) لعینة البحث(والانحراف المعیاري  ومعامل الالتواء 

 - :٠.٨١٣-(حیث تراوح قیمة معامل الالتواء بین 

مما یؤكد تجانس ) ٣(+وھى قیم تنحصر بین ) ١.٥٤٦

  .افراد العینة في متغیرات المدى الحركي

  

  



  
 
 
 
  

 
 

  

  )٥(جدول 
  دلالة الفروق بين القياسين القبلي والبعدي لمتغيرات المدى الحركي

  ٥=                                                                                              ن
  

      Z  

 الحركي المدى
 %٦٧.٨٦ ٢.٣٨٤ ١٥ ٣ ٠.٠٠ ٠.٠٠  درجة القدم بسط فى

 الحركي المدى
 القدم قبض فى

 %١٩٢.٨٨ ٢.٩٣٥ ٠.٠٠ ٠.٠٠ ١٥ ٣ درجة

 الحركي المدى
 القدم بطح فى

 %١٦٥.٤٤ ٣.٨٣٣ ٠.٠٠ ٠.٠٠ ١٥ ٣ درجة

 الحركي المدى
 القدم كب فى

 %١٩٠.٧٧ ٢.٩٤٥ ٠.٠٠ ٠.٠٠ ١٥ ٣ درجة

   ١.٩٦=٠.٠٥ الجدولیة عند مستوى الدلالة (z)قیمة 

ان الفروق بین القیاسین ) ٥(یوضح الجدول 

القبلي والبعدي لعینة البحث فى متغیرات المدى الحركي 

 المحسوبة z احصائیا حیث كانت قیمة ھي فروق دالة

 وھذا یدل ٠.٠٥اعلى من قیمتھا الجدولیة عند مستوى 

  .على تحسن عینة البحث في متغیرات المدى الحركي

  )٦(جدول 
  تجانس افراد عينة البحث في متغير درجة الألم 

  ٥=                                        ن              
      

 ٠.٦٠٧- ١.٤٨٣ ٩.٠٠٠ ٨.٧٠٠ درجة الالم درجة

المتوسط الحسابي والوسیط ) ٦(یوضح الجدول 

) لعینة البحث(والانحراف المعیاري  ومعامل الالتواء 

وھى قیمة ) ٠.٦٠٧- (حیث كانت قیمة معامل الالتواء 

ینة في  مما یؤكد تجانس افراد الع٣ +تنحصر بین 

  .متغیر درجة الألم

  )٧(جدول 
  دلالة الفروق بين القياسين القبلي والبعدي لمتغير درجة الألم

  ٥=                ن                    
  

  
    

Z  

 %٧٥.٠٣ ٣.١٤٢ ١٥ ٣ ٠.٠٠ ٠.٠٠ ةدرج الألم درجة

  ١.٩٦ = ٠.٠٥ الجدولیة عند مستوى الدلالة zقیمة 
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ان الفروق بین القیاسین ) ٧(یوضح الجدول 

القبلي والبعدي للمجموعة التجریبیة في متغیر درجة 

 zالالم ھي فروق دالة احصائیا حیث كانت قیمة 

المحسوبة اعلى من قیمتھا الجدولیة عند مستوى 

وھذا یدل على تحسن المجموعة التجریبیة في  ٠.٠٥

  .متغیر درجة الالم

  )٨(جدول 
  تجانس افراد عينة البحث في متغير التوازن

  ٥=                                        ن              
      
 ٠.٧٢٩ ١.٥٣١ ١٠.١٥٠ ١٠.٤٩٠  التوازن

المتوسط الحسابي والوسیط ) ٨(یوضح الجدول 

) لعینة البحث(والانحراف المعیاري  ومعامل الالتواء 

وھى قیمة ) ٠.٧٢٩(حیث كانت قیمة معامل الالتواء 

 مما یؤكد تجانس افراد العینة في ٣ +تنحصر بین 

  .متغیر التوازن

  )٩(جدول 
  التوازندلالة الفروق بين القياسين القبلي والبعدي لمتغير 

  ٥=                                                                                                 ن
  

  
    

Z  

 %٣١٤.٧٨ ٢.٨٤١ ٠.٠٠ ٠.٠٠ ١٥ ٣  التوازن

  ١.٩٦ = ٠.٠٥ الجدولیة عند مستوى الدلالة zقیمة 

ان الفروق بین القیاسین ) ٩(یوضح الجدول 

القبلي والبعدي للمجموعة التجریبیة في متغیر التوازن 

 المحسوبة zھي فروق دالة احصائیا حیث كانت قیمة 

 وھذا یدل ٠.٠٥اعلى من قیمتھا الجدولیة عند مستوى 

  .عة التجریبیة في متغیر التوازنعلى تحسن المجمو

  :مناقشة النتائج

وجود فروق دلالة ) ٣(یتضح من جدول 

احصائیة بین القیاسات القبلیة والبعدیة حیث كانت قیمة 

)Z( المحسوبة اعلى من قیمتھا الجدولیة عند مستوى

وھذا یدل على تحسن عینة البحث في متغیرات ) ٠.٠٥(

 – بطح القدم –لقدم  قبط ا–بسط القدم (القوة العضلیة

لعضلات القدم المصابة لصالح القیاس ) كب القدم 

المحسوبة في اختبار بسط ) Z(البعدي حیث كانت قیمة 

المحسوبة في ) Z(،كما بلغة قیمة  )٢.٢٨٧(القدم

) Z(، كما بلغة قیمة )٢.٩٧١(اختبار قبط القدم 

، كما بلغة )٢.٧٤١(المحسوبة في اختبار كب القدم 

  ). ٢.٨٩٢(المحسوبة في اختبار بطح القدم ) Z(قیمة 

ویرى الباحث ھذه الفروق الاحصائیة ترجع الى 

البرنامج التأھیلي الذي استخدامھا الباحث البرنامج 

الذي اشتمل على انقباضات عضلیة تابتھ ومتحركة مما 

ادى ارفع الكفاءة العضلیة للعضلات العاملة على 

ات الكینماتیكیة المفصل مما ادى الى تحسین المؤشر

لطرف المصاب وبتالي ارتفع مستوى الأذى الوظیفي 

ان ) ٢٠١٦(وھذا یتفق مع حمدي محمد القلیوبي 

  البرنامج التأھیلي ادى الى رفع مستوى 



  
 
 
 
  

 
 

  

القوة العضلیة للعضلات العاملة على مفصل 

   )٧.(القدم والكاحل مما ادى الى زیادة كفاءة المفصل 

 أن البرنامج )٢٠١٣(وایضا أحمد حسن أحمد 

التأھیلي ادى الى تحسین عنصر القوة للمفصل المصاب 

  )٢.(بتمزق لدى لاعبي تایكواندو

نسبة تحسن في ) ٣(بینما یوضح جدول رقم 

متغیرات البحث الخاصة بالقوة العضلیة حیث بلغت 

،  % ) ١٧٨.٩٣( نسبة تحسن في متغیر بسط القدم

كما بلغت نسبة تحسن في متغیر قبض القدم 

، وبلغت نسبة تحسن في متغیر كب %) ٢١٨.٠٠(

، وبلغت نسبة تحسن في متغیر %)١٦٠.٥٦(القدم 

، وھنا نلاحظ تحسن وزیادة %)١٨٨.٨٢(بطح القدم 

  في صالح القیاس البعدي في متغیرات القوة العضلیة 

ویرى الباحثین زیادة معدل التغیر في متغیر 

ین القوة العضلیة في قیاسات البعدیة الى الدمج ب

التمرینات العلاجیة واللیزر حیث یؤدي اللیزر حیث رفع 

الكفاءة الفسیولوجیة للعضلات وبالتالي یؤدي الى 

تحسین النغمة العضلیة ویعمل على تقلیل نسبة التوتر 

داخل العضلة مما یؤدي الى زیادة تدفق الدم الى جزء 

  .المصاب مما ساعده على سرعة الشفاء 

 عبد المنعم الشوبكي وھذا یتفق مع دراسة معتز

على ان اشتمال البرنامج التأھیلي على ) ٢٠٠٦(

تمرینات القوة العضلیة الثابتة بعد الاصابة وممارستھا 

بصورة منتظمة ومتدرجة یعتبر وسیلة ضروریة 

  )١٤: ٢٥. (للمحافظة على القوة العضلیة وتنمیتھا 

وبھذا یتحقق الفرض الاول الذي ینص على 

 والبعدي القبلي القیاس بین صائیةإح دالة فروق وجود

 بطح – كب– القبط – البسط (العضلیة القوة تحسین في

 سلامیات اربطة بتمزق المصاب الكاحل لمفصل) 

   .القدم مشطیات

ان الفروق بین القیاسین ) ٥(یوضح جدول رقم 

القبلي والبعدي لعینة البحث في متغیرات المدى الحركي 

 المحسوبة اعلى zقیمة فروق دالة احصائیا حیث كانت 

وھذا یدل على . ٠.٠٥من قیمتھا الجدولیة عند مستوى 

بسط (المدى الحركي  تحسن عینة البحث في متغیرات

لعضلات )  كب القدم – بطح القدم – قبط القدم –القدم 

القدم المصابة لصالح القیاس البعدي حیث كانت قیمة 

)Z (المحسوبة في اختبار بسط القدم)كما)٢.٣٨٤ ، 

المحسوبة في اختبار قبط القدم ) Z(بلغة قیمة 

المحسوبة في اختبار ) Z(، كما بلغة قیمة )٢.٩٣٥(

المحسوبة في ) Z(، كما بلغة قیمة )٢.٩٤٥(كب القدم 

إنما یدل ذلك على مدى ، )٣.٨٣٣(اختبار بطح القدم 

  . اشتراك العینة في البرنامج والتأھیلي المقترح 

 الاحصائیة ترجع ویرى الباحثین ھذه الفروق

الى البرنامج التأھیلي الذي استخدامھا الباحث الذي 

المدى الحركي مما ادى ارفع تمرینات اشتمل على 

الكفاءة الوظیفة لمفصل المصاب وبالتالي ادى الى 

تحسین المؤشرات الكینماتیكیة والقدرة الحركیة ومدى 

 الحركي لطرف المصاب و ارتفع مستوى الأذى الوظیفي

ل باستخدام تمرینات الثابتة وتمرینات المتحركة للمفص

مع استخدام التمرینات العلاجیة واللیزر لما لھا من 

  .فوائد للمفصل والعضلات 

وھذا یتفق مع كل من أحمد حسن أحمد 

بان البرنامج ) ٢٠١٠(وجلاس واخرون ) ٢٠١٣(

البدني لھا تأثیر في عودة الوظائف الطبیعیة للمفصل 

قوة والمدى الحركي والمحیط والوصول بعنصر ال

العضلي لعضلات الساق والتوازن الى معدل الطبیعي 

).٣٤) (٢(  

ویتفق أیضا مع معتز محمد عبد المنعم 

أن البرنامج الریاضي المقترح لھ تأثیر ) ٢٠٠٦(

إیجابیا على شدة الإحساس بالألم، القوة العضلیة الثابتة 
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حركي للعضلات العاملة على مفصل الكاحل، المدى ال

المستوى –القبض ،البسط ، الكب ، البطح (لحركات 

لتحسین المدى الحركي للمفصل المصاب مما ) الوظیفي

  ) ٢٥.(ادى  الى عودة المفصل الى وضعة الطبیعي 

نسبة التحسن في ) ٥(بینما یوضح جدول رقم 

متغیرات البحث الخاصة بالمدى الحركي حیث بلغت 

، كما % )٦٧.٨٦(نسبة تحسن في متغیر بسط القدم 

% ١٩٢.٨٨(بلغت نسبة تحسن في متغیر قبض القدم 

، وبلغت نسبة تحسن في متغیر كب القدم )

، وبلغت نسبة تحسن في متغیر بطح %)١٩٠.٧٧(

، وھنا نلاحظ تحسن وزیادة في % )١٦٥.٤٤(القدم 

  .صالح القیاس البعدي في متغیرات المدى الحركي

متغیر ویرى الباحثین زیادة معدل التغیر في 

المدى الحركي في قیاسات البعدیة الى الدمج بین 

التمرینات العلاجیة واللیزر حیث یؤدي الى الاستثارة 

انقباضیھ للعضلات وھو یؤدي بالیات ودرجات مختلفة 

ودون تدخل المصاب في الانقباضات العضلیة ویمكن 

استخدام اللیزر لتحسین الوظیفي اثناء فترة الاصابة 

الاحساس بالألم ویؤدي اللیزر الى رفع وخاصة في فترة 

  . الكفاءة الفسیولوجیة للعضلات 

وھذا یتفق مع دراسة محمد السید الامین وأحمد 

ان اللیزر للعضلات ھو شكل من ) ٢٠٠٥(السید علي

اشكال التدریب التي یتم استخدامھا في العدید من 

المجالات وفي كثیر من الحالات سواء كان ذلك في 

  ) ٣٠٤: ١٥. (جي كما في العلاج الطبیعيالمجال العلا

 على ینص الذي الثاني الفرض یتحقق وبھذا

 والبعدي القبلي القیاس بین إحصائیة دالة فروق وجود

 – القبط – البسط (الحركي المدى قیاسات تحسین في

 اربطة بتمزق المصاب الكاحل لمفصل ) الكب – البطح

  .القدم مشطیات سلامیات

 وجود فروق دلالة )٧(یتضح من جدول 

احصائیة بین القیاسات القبلیة والبعدیة حیث كانت قیمة 

)Z ( المحسوبة اعلى من قیمتھا الجدولیة عند مستوى

وھذا یدل على تحسن المجموعة التجریبیة في ) ٠.٠٥(

) Z(متغیرات درجة الألم حیث، كما بلغة قیمة 

  ).  ٣.١٤٢(المحسوبة

 درجة رمتغی في فروق وجود  الباحثین ویرى

 تمرینات البرنامج استخدام وبعد الإصابة بدایة في الألم

 الحالات التي تعاني فيوذلك ساعد   واللیزر العلاجیة

في ضعف في العضلات او قصور في التغذیة العصبیة  ، 

یعتبر الإحساس بالألم الناتج عن الإصابة الى اختفاء 

خدم التام في مكان الالم ویعود ذلك الى البرنامج المست

من تمرینات العلاجیة واللیزر ادى لتحسین الكفاءة 

  .الوظیفیة للمفصل و زیادة سرعة اختفاء الالم 

) ٢٠٠٠(وھذا ما یؤكد علیھ فوزي الخضري 

ان الاسلوب اللیزر استطاع ان یجد لنفسھ مكانا في 

 التي ترتبط بعدم والإصاباتبرامج اعادة التأھیل 

ودي الى تقلص الحركة ، فعدم استخدام العضلات ی

حجمھا وتقلیل حساسیة الاعصاب المتصلة بھا ، وقد 

اظھر اسلوب اللیزر العضلي انھ یحافظ على كفاءة 

الوظائف العصبیة العضلیة مما ادى الى سرعة اختفاء 

   ) ٣٥: ١٢.(الم  

ان التحسن في متغیر درجة ) ٧(ویشیر جدول 

ویرجع %) ٧٥.٠٣(الألم حیث بلغت نسبة التحسن 

 الى  تأثیر استخدام البرنامج  العلاجي واللیزر التحسن

حیث اشتمل البرنامج على التمرینات العلاجیة الثابتة 

والمتحركة  والمرونة التي لھا أھمیة كبیرة في تقلیل 

التورم ودرجة الألم  وزیادة المدى الحركي لمفصل القدم 

مما ادى الى زیادة تدفق الدم المؤكسد بالأوكسجین الى 

لمصابة  لمساعدتھا على العمل بكفاءة عالیة الجھة ا

  .لكي تعمل بدورھا على اختفاء الألم



  
 
 
 
  

 
 

  

ان اللیزر ) ٢٠١٦(وھذا ما یشیر الیھ اسماعیل یوسف 

یعتبر من اسالیب العلاج الطبیعي التي تستخدم لتنشیط 

العضلات الجسم واستعادة حیویتھا حیث یؤدي الى 

مختلفة انقباضیھ العضلة وھو یودي بالیات ودرجات 

   ) ٣١: ٤. (مما یقلل من درجة الألم 

 وجود ینص الذى الثالث الفرض یتحقق وبھذا

 في والبعدي القبلي القیاس بین إحصائیة دالة فروق

 الكاحل لمفصل الالم بشدة الاحساس درجة تحسین

  . القدم مشطیات سلامیات اربطة بتمزق المصاب

إلى وجود فروق دالة ) ٩(یتضح من جدول 

 بین القیاسات القبلیة والبعدیة عند مستوى إحصائیا

في متوسطات القیاس القبلي لمتغیر ) ٠,٠٥(معنویة 

اتزان مفصل الكاحل المصاب لصالح القیاس البعدي 

 بلغت )٠.٠٥ (عند المحسوبة قیمة من أعلي ،حیث

  ).٢.٨٤١  (المحسوبة)  z (قیمة

ویرى الباحثین ھذه الفروق الإحصائیة تشیر 

 التأھیلي العلاجي اللیزر الى الأداء إلى بان البرنامج

تنمیة التوازن الكلى للجسم مما یؤدي الى تطور بصورة 

ملموسة للمصاب على الاحتفاظ بوضع الجسم في الثبات 

او الحركة وھذا یتطلب سیطرة تامة على الاجھزة 

العضویة من الناحیة العضلیة والناحیة العصبیة 

ذبذب مما ادى الى رفع للتمرینات التوازن على لوحة الت

  .مستوى التوازن لدى القدم المصابة 

ان ) ٢٠٠٣(وھذا ما یؤكده ھاني عبد العزیز 

انخفاض القوة العضلیة والمرونة على جانبي المفصل 

یودي الى اخلال التوازن العضلي مما یودي الى اخلال 

  )٢٨.(التوازن الكلي للجسم 

)  ٢٠٠٢(ویتفق ذللك ما ذكره لینسى وویلكوت 

أن العضلات خلف الفخذ ھي المسئولة عن توازن 

الجسم وبالتالي ضعف ھذه العضلات یؤدي الى نقص 

كفاءتھا في مقاومة التوازن ، بینما یزداد اتزان الجسم 

الكلي للجسم لدى التدریبات الاتزان تأثیر إیجابیا على 

تحسین عنصري الرشاقة والمرونة والقفز وتحسین 

العضلي لدى المصابین في الوضع والتحكم العصبي 

البرنامج التأھیلي التي تحتوي على ھدة التمرینات 

).١١٠: ٣٥(  

ان التحسن في متغیر درجة ) ٩(ویشیر جدول 

إلى %) ٣١٤.٧٨(الألم حیث بلغت نسبة التحسن 

استخدام البرنامج العلاجي التي تم تطبیقھ من التمرینات 

نات العلاجیة واللیزر  واشتمل البرنامج على تمری

الإطالة والمرونة والقوة والتي لھا أھمیة كبیرة في 

القدرة على الاتزان وزیادة المدى الحركي لمفصل القدم 

  .كما یوجد علاقة عالیة بین التوازن والاحساس الحركي

، ولید  )٢٠٠٨(ویتفق كل من اسلام امین ذكي 

ان التمرینات التأھیلیة الموجة ) م٢٠١٠(الدمرادش 

لى تنمیة التوازن الكلي للجسم ،  تعمل عللتوازن

وتزامن مستوى التحسن في الاتزان الكلي للجسم مع 

زیادة تحسن المدى الحركي لمفصل الكاحل وتحسن 

القوة العضلیة للعضلات العاملة على قبض وبسط 

  )٢٣: ٢٩) (١٥: ٣. (مفصل الكاحل 

أن ) ٢٠١٤(ویشیر أیضا جواكین واخرون 

ى الأسطح الغیر مستقرة استعمال تدریبات المقاومة عل

عنصر شیق للوصول إلى اكبر نشاط )لوحة تذبذب (

عضلي ممكن مع مراعاة انخفاض الحمل ، كما تعتبر 

.( اسلوب ھام لتحسین كلا من القوة والاتزان العضلي 

٤٥: ٣٨ (  

 على ینص الذي الرابع الفرض یتحقق وبھذا

وجود فروق دالھ إحصائیا بین القیاس القبلي والقیاس 

 الاتزان مستوى استعادةلبعدي في تحسین مستوى ا

 سلامیات اربطة بتمزق المصاب الكاحل بمفصل

   .القدم مشطیات
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  .الاستنتاجات
في حدود طبیعة وخصائص عینة البحث 

والمتغیرات والإجراءات المستخدمة وفى ضوء النتائج 

  : الآتياستنتاجالتي توصل الباحثین إلي 

لتأھیلي  واللیزر  لھ برنامج االإن الدمج بین _ ١

تأثیر إیجابي وفعال في رفع كفاءة القوة العضلیة 

للعضلات العاملة علي مفصل القدم المصاب 

 .بتمزق اربطة سلامیات مشطیات القدم 

 إن طریقة الدمج بین البرنامج التأھیلي واللیزر -٢

لھا تأثیر ایجابي وفعال من خلال تمرینات 

 المصاب في المرونة والاطالة بالنسبة لطرف

  .المدى الحركي لمفصل الكاحل 

 أدى البرنامج التأھیلي واللیزر أھمیة كبیرة في -٣

تقلیل التورم واختفاء الألم كلیا في مكان الإصابة 

مما أدي إلى تحسین مستوى أداء مفصل الكاحل 

والقدم المصاب بتمزق أربطة سلامیات مشطیات 

 .القدم 

سین الاتزان الكلي  أظھر البرنامج التأھیلي في تح-٤

للجسم وتقویة العضلات العاملة على المفصل 

وبالتالي ادى الى زیادة كفاءتھا في مقاومة 

  .اختلال التوازن 

  :التوصيات
في ضوء النتائج والاستنتاجات التي اسفر عنھا البحث 

  :یوصي الباحثین بالآتي 

ل _ ١ ن قب رح م ل المقت امج التأھی تخدام البرن اس

ة ة الحالی أثیر الدراس تخدام ت ى اس د عل  والمعتم

برنامج بین التمرینات العلاجیة واللیزر في تأھیل 

شطیات  لامیات م ة س التمزق اربط صابین ب الم

  .القدم 

اول -٢ اث تتن ات والابح ام بالدراس رورة الاھتم  ض

ل  ي تقلی ؤدي ف ا ی زر  مم ة واللی ات علاجی تمرین

درجات الألم ویؤدى إلى قلة الزمن المستخدم في 

لامیات التأھ ة س زق اربط صابین بتم ل للم ی

  .مشطیات القدم 

ال -٣ ي مج املین ف صین الع ة المخت  العمل على توعی

ل  ة التأھی ة  بعملی ات العلاجی ل والتمرین التأھی

زر   ة واللی ات العلاجی ة دمج التمرین دني لأھمی الب

رعة  یین وس ل الریاض ي تأھی ة ف سرعة وفاعلی ل

  .العودة إلى الملاعب

ي الاعت-٤ ذ ف ة  اخ ات المفاجئ د اداء الحرك ار عن ب

وتعرض الاربطة للحمل الزائد لعدم تكرار حدوث 

  .الاصابة مرة اخرى 

   المراجع
  :العربية المراجع: أولا
عیر ١ د ش نعم محم د الم ال عب د جم أثیر  :أحم ت

وازن  درة والت ل الق ى تحم ب عل دریب المرك الت

ستوى  سفلى وم رف ال ضلات الط ضلي لع الع

ي  ي ف از الرقم باق الانج ر٢٠٠س دو ، /  مت ع

ة  یة ، جامع ة الریاض ة التربی ورة، كلی رسالة دكت

 ).م٢٠١٥(المنصورة، 

د ٢ سن أحم د ح ل  :أحم سي لتأھی دني نف امج ب برن

صل  زق مف صابین بتم دو الم ي التایكون لاعب

ة  شورة، كلی ر من وراه غی الة دكت ل، رس الكاح

وان،  ة حل ین ، جامع یة للبن ة الریاض التربی

 .م٢٠١٣

رح  :ین زكيإسلام أم ٣ ات مقت امج تمرین تقییم برن

شور  ث من ة، بح د الجراح یلس بع ر أك ل وت لتأھی

كندریة،  یة بالإس ة الریاض ة التربی ؤتمر كلی م

 . م ٢٠٠٨



  
 
 
 
  

 
 

  

وي ٤ ماعیل بغ امج  :إسماعیل یوسف إس أثیر برن ت

زر  زر واللی ع اللی ات م تخدام التمرین أھیلي باس ت

ضلة الفخذ  ي لع زق الجزئ الات التم على بعض ح

یة الخلف ة الریاض ة التربی یة، رسالة دكتوراه، كلی

 .   م٢٠١٦جامعة اسیوط، 

راھیم ٥ دین إب ل  :إیھاب محمد عماد ال امج تأھی برن

سة  ى، مؤس ة الأول ة، الطبع ات القوامی الانحراف

 ) م ٢٠١٦( عالم الریاضة للنشر،  

ازي ٦ سن غ م ح ضلات  :باس ساھمة الع سبة م ن

اع الق ا بارتف ودي الثانیة للكاحل وعلاقتھ ز العم ف

وم  ة عل ة، مجل اب الفرقی ض الألع ي بع للاعب

دد  الھرم، الع یة ب ة الریاض الریاضیة، كلیة التربی

 م٢٠١٣الثاني، المجلد السادس، 

وبي ٧ ین  :حمدي محمد جودة القلی دمج ب ة ال فاعلی

دم  ل والق ل الكاح التمرینات والعلاج باللیزر لتأھی

شطیات  ادى بم سر الاجھ صابین بالك دى   الم ل

ة ال ة التربی اني، كلی دد الث قدم، المجلة العلمیة الع

     ) . م ٢٠١٦(الریاضیة، جامعة حلوان 

د ٨ ل محم معیة خلی وظیفي  :س شریح ال الت

داد،  ة بغ ات، جامع ة للبن ة التربی ین، كلی للریاض

 . م ٢٠١٣

الجدید في العلاج  :عبد الباسط صدیق عبد الجواد ٩

لاج،  یة والع ابات الریاض ل للإص اھي والتأھی م

 .م٢٠١٦للنشر والتوزیع، الإسكندریة، 

وادلي ١٠ نعم الع د الم لاج  :عب ي الع د ف الجدی

ي ،  ر العرب یة، دار الفك ابات الریاض والإص

 .م١٩٩٩القاھرة، 

الإضافة في الإصابة الریاضیة،  :علي جلال الدین ١١

 . م ٣،٢٠٠٧ط

ضیري ١٢ وزي الخ ة  :ف ي واللیاق ب الریاض الط

ة الثان ة، الطبع ة، البدنی وم العربی ة، دار العل ی

روت  ان، –بی ة ٢٠٠٠ لبن ستیر، كلی م، ماج

 .م٢٠٠٩التربیة الریاضیة، جامعة الاسكندریة، 

ین  :مجدي الحسیني علیوة ١٣ یة ب الإصابات الریاض

الوقایة والعلاج ، دار ظافر للطباعة ، الاسكندریة 

 . م ١٩٩٧، 

ار ١٤ ى العط د عل وك، أحم دي وك ابات " :مج الإص

مذكرة الإصابات الریاضیة، " ات الاولیةوالاسعاف

 .م٢٠١٢كلیة التربیة الریاضیة، جامعة طنطا، 

ى ١٥ سید عل د ال ین وأحم سید الأم د ال ب  :محم جوان

ة،  ار للطباع یة، دار المن صحة الریاض ي ال ف

 . م ٢٠٠٥القاھرة، 

وان ١٦ دین رض صر ال د ن محمد حسن علاوى، محم

ر  :  ي، دار الفك ارات الأداء الحرك ي، اختب العرب

 .١٩٨٢القاھرة، 

سنین ١٧ بحي ح د ص ي  :محم ویم ف اس والتق القی

ة، ط ة والریاض ة البدنی ر ٦التربی ، دار الفك

 . م٢٠٠٤العربي، القاھرة، 

دي ١٨ ي ھن د فتح ي  :محم شریح الطب م الت عل

ین ، ط اھرة ، ٤للریاض ي ، الق ر العرب  ، دار الفك

 . م ٢٠١٥

دین ١٩ لال ال د ج ي محم ر، عل دري بك د ق  :محم

ل " یة والتأھی ابات الریاض ة "الإص المكتب

.                                                   م٢٠١١المصریة لتوزیع والنشر، القاھرة، 

د  ٢٠ د عب د محم رزاق وأحم د ال م عب دحت قاس م

اح ة :"الفت ات عملی دلیك تطبیق ابات والت ، "الإص

 . م ٢٠١٥ ، القاھرة ١دار الفكر العربي ، ط
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سید یوسفمر ٢١ ض  :فت ال ین بع ة ب ة مقارن دراس

صل  ة مف ابات أربط ة لإص الطرق التأھیل المختلف

القدم، رسالة دكتوراه غیر منشورة، كلیة التربیة 

 .م١٩٨٩الریاضیة للبنین، جامعة الإسكندریة، 

ین  :مجدي الحسیني علیوة ٢٢ یة ب الإصابات الریاض

یة الوقایة والعلاج ، دار ظافر للطباعة ، الاسكندر

 . م ١٩٩٧، 

ف ٢٣ سید یوس ي،  :مرفت ال ب الریاض مشكلات الط

كندریة،  ة، الاس ة الثالث شنھابي، الطبع ة ال مكتب

 .م٢٠٠٥

ف ٢٤ سید یوس ت ال شكلات  :میرف ول م ات ح الدراس

ة،  ة الإشعاع الفنی ة ومطبع الطب الریاضي، مكتب

 .   م ١٩٩٨القاھرة، 

نعم ٢٥ د الم د عب ز محم ي  :معت امج ریاض ر برن أث

ح على إعادة التأھیل مفصل الكاحل المصاب مقتر

ي  دى لاعب ة ل ة الخارجی ي الاربط بتمزق جزئي ف

ة  ر منشور، كلی كرة السلة، رسالة ماجستیر، غی

كندریة  ة الإس ات ، جامع یة للبن ة الریاض التربی

 .   م ٢٠٠٦

رح  :نادیة مفتاح سعد ٢٦ امج مقت تخدام برن تأثیر اس

كاحل للاعبي لإعادة تأھیل اصابة التواء مفصل ال

ر منشورة ،  الكرة الطائرة ،رسالة ماجستیر ،غی

 .   م ٢٠٠٦كلیة التربیة البدنیة ، جامعة الفاتح، 

اد ٢٧ د رش ھ محم ان،  :نادی صحیة والأم ة ال التربی

ة ة الثانی ارف، الطبع شأه المع كندریة، ، من الإس

 .م١٩٩٦

تأثیر برنامج للقوة على  :ھاني عبد العزیز الدیب ٢٨

و ضلي تحسین الت ر ، ازن الع وراه غی الة دكت رس

ة  منشورة، كلیة التربیة الریاضیة بالھرم ، جامع

 . م٢٠٠٣حلوان ، 

دمرداش ٢٩ د ال د محم ي  :ولی امج علاج أثیر برن ت

صابین  سلة الم رة ال تأھیلي مقترح على ناشئي ك

ر  وراه غی الة دكت یلس، رس ر أك زق وت بتم

ة  ین، جامع یة للبن ة الریاض ة التربی منشورة، كلی

 . م ٢٠١٠لوان ، ح

ثانيا
ً
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ABSTRACT 

 
The Effect of using self-stimulation associated with laser on the functional 

efficiency of working musclesOn the ankle joint of athletes with 
 metatarsal tendonitis 
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       The research aims to design a rehabilitation program with  the use of laser to rehabilitate 
the muscles working on the ankle joint for patients with metatarsal tendinitis. Positive and 
effective in raising the efficiency of muscle strength in addition to strengthening the muscles 
working on the metatarsal of the foot affected by the rupture of the metatarsal ligaments of the 
foot, the method of merging the rehabilitation program and the laser has a positive and effective 
effect through flexibility and lengthening exercises for the injured limb in the range of motion of 
the ankle joint. 

 
 
 

  
  
  

  


