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يتعرض الرياضيون الى الاصابات داخل الملاعب ؟س / لماذا   

الجواب/ هنان عدد اسباب منها:   

دراسة الٌة حدوث الاصابة. عدم  – 1  

عندما لا ٌكون هنان ارشاد ومتابعة من لبل المدرب. – 2  

عندما  لا ٌراعً الشروط العلمٌة او الفنٌة خلال التدرٌب او المنافسة .-3  

المقدمة:

الرٌاضٌن والمدربٌن والاطباء على حد سواء ,اذ  تواجهالتحدٌات التً  ركثا نتعد الاصابات الرٌاضٌة م 

تمثل عابما مباشرا امام الاداء الحركً وتطورا المستوى الرٌاضً وتعرلل مسار التطور العلوم الرٌاضٌة 

والطبٌة .اذ اصبح من الضروري فهم طبٌعة هذه الاصابات واسبابها والاسالٌب التعامل معها فً المنظور 

 دمج بٌن المعرفة التشرٌحٌة والمٌكانٌكٌة والوظٌفٌة .العلمً المتكامل الذي ٌ

ظاهرة اذ تعد الاصابات احد ابرز التحدٌات المعاصرة فً مجالات الحركة والطب الرٌاضً .كونها تمثل 

والفسٌولوجٌة والنفسٌة والتنظٌمٌة .وٌنظر الى الاصابة الرٌاضٌة  البٌو مٌكانٌكٌةمعمدة تتدخل فٌها العوامل 

ا حدثا متعدد الابعاد ٌتجاوز مجرد الضرر العضلً او مفصلً لٌشمل اضطراب وظٌفة الجهاز الٌوم بوصفه

الحركً ,وتأثٌرات على مستوٌات الكفاءة البدنٌة والاداء الفنً والاستعداد النفسً للرٌاضً اضافة الى 

 تداعٌات  الاجتماعٌة والالتصادٌة وطبٌة.

ع متطلبات الاداء فً الحصول على تحطٌم الارلام المٌاسٌة ومع تزاٌد كثافة المنافسات الرٌاضٌة وارتفا

,اصبحت الاصابات الرٌاضٌة تمثل محورا اساسٌا فً خطط الاعداد البدنً والفنً ,والامر الذي ٌستلزم 

 وتأهٌلٌةعلاجٌة  بروتوكولاتاعداد الكوادر المادرة على فهم الٌات حدوث الاصابة وتشخٌصها بدلة ووضع 

اهمٌة  تأتًدرجة امان .ومن هنا  بأعلىعلٌة سابما  ما كانٌاضً الى مستوى الاداء الامثل اومتمدمة تعٌد الر

دراسة الاصابات الرٌاضٌة باعتبارها علما لابما على التحلٌل والبحث المستمر ٌهدف الى تحسٌن جودة حٌاة 

 و المؤسسًمن الاصابات على مستوى الفردي االرٌاضً والحفاظ على استدامة الاداء والتملٌل 

 مفهوم الاصابات الرياضية:

سبب حدوث الاصابة؟حسب منظور الإصابة هنان كثٌر من المفاهٌم الذي عرفت   

هً تغٌر ضار ٌحدث نتٌجة حدث غٌر متولع اثناء ممارسة النشاط الرٌاضً ٌنتج عنة اضرار  - 

 تشرٌحٌة للممارس اذ ٌؤدي الى حدوث الالم مصاحبة اثناء ممارسة الرٌاضة. فسٌولوجٌة
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هً عبارة عن خبرة سلبٌة نتٌجة احتكان او اصطدام الاعب باخر سواء زمٌل اثناء التدرٌب او المنافسة  -

الى  او اي شًء من الادوات اللعب او غٌر ذلن وتودي بأداةالاعب  ماصطداولد تكون نتٌجة  المباراةاثناء 

 منع من ممارسة الرٌاضً حتى ٌتم الشفاء.

نسٌج او مجموعة انسجة الجسم نتٌجة مؤثر خارجً او داخلً مما ٌودي الى تعطٌل عمل او  تأثٌرهً  -

 وظٌفة ذلن النسٌج.

مفاجبا  المؤثراعالة موثر خارجً لعمل انسجة واعضاء جسم الرٌاضً المختلفة وغالبا ما ٌكون هذا  -

الاصابة وتغٌرات تشرٌحٌة تحد من  نالورم مكا الكدماتمثل  فسٌولوجٌةوشدٌد مما لد ٌنتج عنة تغٌرات 

 عمل العضلة او المفصل.

هً تعطٌل او اعالة مؤثر خارجً لعمل انسجة واعضاء جسم الرٌاضً المختلفة وغالبا ما ٌكون هذا  -

وورم مكان الاصابة مع  ت وظٌفٌة )فسٌولوجٌة( مثل كدمالمؤثر مفاجبا وشدٌد مما ٌنتج عنة غالبا تغٌرا

تغٌر لون الجلد وتغٌرات تشرٌحٌة تحد من العمل الحركً للعضلة او المفصل وتختلف نوعٌة المؤثر 

 باختلاف الاسباب.

فً انسجة الجسم نتٌجة ممارسة النشاط البدنً او اثناء التدرٌب او المنافسة  باضطرااي تلف او  -

 الى تعطٌل مؤلت او دابم فً الاداء الوظٌفً الحركً. يالرٌاضً ٌؤد

ٌحدث اثناء ممارسة النشاط  و ظابفة فً الانسجة الجسم او  باضطرا الاصابة الرٌاضٌة هً تلف او  -

 الرٌاضً نتٌجة لوة خارجٌة او تحمٌل داخلً مفرط وٌؤدي الى تعطٌل مؤلت او دابم فً الاداء الحركً.

اثناء الممارسة الرٌاضة تؤدي الى الم  المٌكانٌكًالجسم نتٌجة مؤثر بدنً  لأنسجةهً استجابة غٌر طبعٌه  -

 او فمدان حركة او خلل فً احد الاجهزة الحٌوٌة .

جهد بدنً مفرط او  نتٌجةاو مزمنة تصٌب الجهاز الحركً  ةمرضٌة حاد الاصابة الرٌاضٌة هً حالة  -

 ر وظٌفً او خلل فً المدى الحركً.تنتج عنها لصو خاطااداء 

بب ممارسة النشاط الرٌاضً ٌؤدي الى انمطاع او انخفاض فً كل ضرر نسٌجً او فسٌولوجً ٌحدث بس -

  عن ٌوم واحد. لالمشاركة الرٌاضً لمدة لا تم

الاصبثخ انؽٚبظٛخ ْٙ زبنخ رهف أ ضهم ٔظٛفٙ رصٛت ازع اَسدخ أ اخٓؿح اندسى َزٛدخ يًبؼسخ َشبغ  - 

أ ضبغئ رؤظ٘ انٗ اظطؽاة فٙ الاظاء انجعَٙ أ انُفسٙ نهؽٚبظٙ ٔلع ركٌٕ زبظح أ يؿيُخ  ؼٚبظٙ يفؽغ

 رجؼب نُٕع انًؤثؽ ٔشعرّ. 

  الزصٌُفبد العلوُخ لأسجبة الإصبثبد الشَبضُخ وأهن العىاهل الوؤصشح فُهب

أسجبة الإصبثبد انؽٚبظٛخفًٛب ٚهٙ ػؽض يُسكّى لأثؽؾ انزصُٛفبد انؼبنًٛخ انًسزطعيخ فٙ رفسٛؽ  . 

: الزصٌُفبد الوزخصصخ لأسجبة الإصبثبد الشَبضُخاولا  
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 (Valpeau Classification) رصٌُف فبلجيِ  - 1

رشؽٚسٙ، ٔٚؽكّؿ ػهٗ -ٚؼُعّ يٍ أٔائم انزصُٛفبد انزٙ رُبٔنذ أسجبة الإصبثبد انؽٚبظٛخ يٍ يُظٕؼ غجٙ

 :إنٗ طجُعخ العبهل الوسجترمسٛى الإصبثبد زست 

 (Direct Injuries) أ( إصبثبد هجبششح

 :ٔرُزح يٍ لٕح ضبؼخٛخ يجبشؽح رؤثؽ ػهٗ اندسى، ٔرشًم

 انصعيبد ٔانزصبظيبد. 

 ظؽثبد الأظٔاد انؽٚبظٛخ أٔ سمٕغ انلاػت. 

 الاززكبن اندسع٘ انؼُٛف فٙ الأنؼبة اندًبػٛخ. 

 (  ة( إصبثبد غُش هجبششح

 :أثُبء أظاء انسؽكخ، ٔرشًم لىح داخلُخ رارُخٔرُزح يٍ 

 انزمهصبد انؼعهٛخ انؼُٛفخ. 

 انسؽكبد انًفبخئخ فٙ اردبْبد غٛؽ آيُخ. 

 ٌانزٕاءاد انًفبصم َزٛدخ فمعاٌ انزٕاؾ. 

 :أهوُخ الزصٌُف
ٚسُزطعو ززٗ انٕٛو كزصُٛف أسبسٙ فٙ انطت انؽٚبظٙ نزسعٚع "َٕع انمٕح" انًسججخ نلإصبثخ، يًب ٚسبػع فٙ 

 .انزشطٛص ٔانزأْٛم

  

 Meeuwisse Model / Micheli) رصٌُف هُشلٍ / ًوىرط هُىَُس - 2
Model) 

ٚؼزًع ػهٗ  دٌَبهُكٍ رشاكوٍْػا انًُٕغج يٍ أشٓؽ الأغؽ انؼهًٛخ انسعٚثخ نفٓى أسجبة الإصبثبد، ْٕٔ ًَٕغج 

 .أٌ الإصبثخ رسعس َزٛدخ سهسهخ يٍ انزفبػلاد انًزغٛؽح، ٔنٛس ػبيلاا ٔازعاا فمػ

 :هي صلاصخ هسزىَبد (Meeuwisse) هشلٍَزكىى ًوىرط 

 (Predisposing Factors)الوهُئخأ( العىاهل 

 :ٔرشًم

 ٙانسبنخ انزشؽٚسٛخ نهؽٚبظ. 

 الاضزلالاد انؼعهٛخ ٔانمٕايٛخ. 
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  الإصبثخاندُس، انؼًؽ، انزبؼٚص. 

 (Contributing Factors) الوسبهوخة( العىاهل الوسبعذح أو 

 :أثُبء الأظاء، ٔرشًمػٕايم رؽفغ يٍ اززًبنٛخ الإصبثخ 

 الإؼْبق. 

 ( انجٛئخ )سطر انًهؼت، انًُبش. 

 ضصبئص انزعؼٚت. 

 (Inciting Event) ط( العبهل الوضُش أو الحذس الوُطلِك

 :وهى لحظخ حذوس الإصبثخ فعلُبً هضل

 ِرغٛٛؽ يفبخئ فٙ الاردب. 

 لفؿح أٔ ْجٕغ ضبغئ. 

 اززكبن أٔ رصبظو يجبشؽ. 

 :أهوُخ ًوىرط هُشلٍ
، ٔٚجُؽؾ ظٔؼ انزفبػم ثٍٛ انؼٕايم رسلسل الأحذاس الوؤدٌ للإصبثخٚؼُعّ يٍ أظق انًُبغج انسعٚثخ لأَّ ٚفسّؽ 

 .ٔنٛس انؼبيم انٕازع

 ًوىرط العبهل الوحفِّض – (Bahr & Krosshaug Model) ووط-رصٌُف ثبس - 3

ضبصخ نفٓى إصبثبد انؽكجخ ٔانؽثبغ ًَٕغج يزمعو ٚؼزًع ػهٗ رسهٛم انفٛعٕٚ ٔانًٛكبَٛكب انسٕٛٚخ، ٔٚسُزطعو 

 .انصهٛجٙ

 :َشول

 ػٕايم ضهفٛخ (Background factors). 

 آنٛبد انزسًٛم (Load & Capacity). ًَػ ٔشع ٔاردبِ ٔركؽاؼ انمٕٖ انًٛكبَٛكٛخ انًؤثؽح ْٕٔ :

نهُسٛح  ٙػهٗ الاَسدخ انسٕٛٚخ اثُبء انُشبغ انجعَٙ  انزٙ ردبٔؾ انمعؼح انٕظٛفٛخ ٔانزسًم انجٕٛ يٛكبَٛك

 رؤظ٘ انٗ زعٔس رهف أ اصبثخ.

 انسعس انًسجت نلإصبثخ (Mechanism of Injury). 

 .َعُذّ أكضش الٌوبرط اسزخذاهبً فٍ الذساسبد الحذَضخ الوعزوذح علً الزحلُل الحشكٍ

 (Hollgate Multi-Factorial Model) رصٌُف هىلغُذ - 4

 .الزحول الجششَخلذسح ٔ  الحول الزذسَجٍٚؽكّؿ ػهٗ انؼلالخ ثٍٛ 
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ٌّ الإصبثخ رسعس ػُعيب ٚزدبٔؾ انسًم لعؼح الأَسدخ ػهٗ انًمبٔيخ  .ٔٚشؽذ أ

 رصٌُفبد اخشي الاصبثبد وهٍ؟ صبًُب:  

 

 هي حُش السجت ار شولذ: -1 

 

 (كبنسمٕغ ٔالاصطعاو)يفبخئ اصبثبد زبظح َبردخ ػٍ زعس  -أ

 

 اسزطعاو انًفؽغ نهؼعلاد أ انًفبصم. ٔانًزكؽؼ آاصبثخ يؿيُخ َبردخ ػٍ الاخٓبظ  -ة

  

 :هي حُش الٌسُظ الوصبة ار شول – 2

 

 اصبثبد ػعهٛخ )رًؿلبد ،شع ػعهٙ ( -أ

 

 اصبثبد يفصهٛخ)ضهغ ،انزٕاء( -ة

 

 اصبثبد ْٛكهٛخ)انكسٕؼ أ انكعيبد انؼظبو  ( -ج

 

 اصبثبد فٙ الاؼثطخ أ الأربؼ.  -ذ

 

 انصعيبد انًجبشؽح.اصبثبد ػصجٛخ َزٛدخ انعغػ أ  -ش

  

 ار شولذ هي حُش دسعخ الخطىسح -3

 

 ثسٛطخ) رسزبج انٗ ؼازخ لصٛؽح ( -أ

 

 نؼعح اسبثٛغ( ٔرأْٛميزٕسطخ)رسزبج ػلاج  -ة

 

 ضطٛؽح) لع رؤظ٘ انٗ اػبلخ أ رٕلف ظائى ػٍ انُشبغ( -ج

 .( لٕايّٛػٕايم ظاضهٛخ يٓٛئخ )رشؽٚسٛخ، فسٕٛنٕخٛخ،  .1

 .( أظٔاد، يهؼت ػٕايم ضبؼخٛخ يسبػعح )ثٛئخ، .2

 .( ػٕايم يٛكبَٛكٛخ زؽكٛخ أثُبء الأظاء )الأظاء انفُٙ، لٕٖ الاردبِ .3

 ( انسعس انًسجت انُٓبئٙ )الاَؿلاق، انٓجٕغ انطبغئ، الاززكبن انًجبشؽ .4

 : الزصٌُف العبم لأسجبة الإصبثبد الشَبضُخالضبلضب 

 :ًٚكٍ رصُٛف أسجبة الإصبثبد انؽٚبظٛخ إنٗ أؼثغ فئبد ؼئٛسٛخ

 أسجبة خبصخ ثبلشَبضٍ – (Intrinsic Factors) أسجبة داخلُخ -  1
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 .ْٔٙ انؼٕايم انًؽرجطخ ثطصبئص انلاػت اندسعٚخ ٔانٕظٛفٛخ

 :أهوهب

 ٍأٔ ػعو انزٕاؾٌ انؼعهٙ ثٍٛ انًدًٕػبد انًزمبثهخ الضعف العضل (Agonist–Antagonist 

Imbalance). 

  

 ٔظٛمٛخّ يعٖ انسؽكخ فٙ انًفبصم اًخفبض الوشوًخ. 

 يثم: انمعو انًسطّسخ، اَسؽافبد انؽكجخ، يٛم انسٕض الاخزلالاد المىاهُخ. 

 ٍَٔمص انمعؼح ػهٗ انزسكى انسؽكٙ إسهبق الغهبص العصجٍ العضل. 

 كبنسعٚع ٔفٛزبيٍٛ سىء الزغزَخ( َٙٔمص انؼُبصؽ انًؽرجطخ ثبنزؼبف D). 

 أٔ ػعو يلاءيخ يسزٕٖ انزسًم نًزطهجبد انهؼت عذم اللُبلخ الجذًُخ. 

 يثم انمهك، ظؼف الاَزجبِ، انزشزذ أثُبء الأظاء العىاهل الٌفسُخ. 

 عىاهل ثُئُخ وهحُطخ – (Extrinsic Factors) أسجبة خبسعُخ - 2

 .ٔرؽرجػ ثبنجٛئخ انزعؼٚجٛخ أٔ انًؼعاد

 :أهوهب

 . اَؿلاق، ضشَٕخ، رًٕخبد:  سىء أسضُخ الولعت 

 . أٔ غٛؽ انًطبثمخ نهًٕاصفبد )يثم أزػٚخ غٛؽ يُبسجخ نهًلاػت الأدواد والوعذاد غُش الوٌبسجخ

 . زؽاؼح ػبنٛخ، ؼغٕثخ، ثؽٔظح شعٚعح:   العىاهل الوٌبخُخ

ا فٙ الأنؼبة اندًبػٛخ الزصبدم والاحزكبن هع الوٌبفسُي    .ضصٕصب

 .يثم ٔالٛبد انسبق ٔانطٕغح عذم هلاءهخ الولاثس أو أدواد الحوبَخ

 (Biomechanical Causes) حشكُخ –أسجبة هُكبًُكُخ  - 3

 .يؽرجطخ ثطؽٚمخ الأظاء انسؽكٙ ٔلٕٖ اندسى

 :أهوهب

 الأداء الزمٌٍ الخبطئ (Poor Technique). 

 َّزٛدخ ًَػ زؽكخ غٛؽ الزصبظ٘ الزحوُل الضائذ علً هفصل هعُي. 

 الإفشاط فٍ الزذسَت (Overtraining & Overuse). 

 ٍإخٓبظّٚيثم انؽيٛبد، انمفؿاد، انؽكط انطٕٚم، يًب ٚسجت إصبثبد  ركشاس الحشكبد أحبدَخ الارغب. 

 ٍوهزطلجبد اللعجخ عذم الزىافك ثُي رمٌُخ الشَبض. 

 (Training-Related Causes) رذسَجُخ –أسجبة رٌظُوُخ  - 4
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 .ٔرؽرجػ ثأسهٕة الإػعاظ ٔانزططٛػ

 :أهوهب

 أٔ الإزًبء غٛؽ انًلائى نُٕع انُشبغ عذم الإحوبء الغُذ. 

 ظٌٔ رعؼّج ػهًٙ صَبدح الحول الزذسَجٍ ثشكل هفبعئ. 

 ٍضعف ثشاهظ الاسزشفبء والزعبف. 

 ظٌٔ فزؽاد ؼازخ كبفٛخ كضشح الوٌبفسبد. 

 لا رؽاػٙ انفؽٔق ثٍٛ انلاػجٍٛ ثشاهظ رذسَت غُش فشدَخ. 

: الزصٌُف العلوٍ حست طجُعخ السجتساثعب   

ا فٙ انؼهٕو انؽٚبظٛخ  :رصُٛف أكثؽ رطصصب

   رششَحُخأسجبة   - 1

 .ػٕٛة فٙ ثُٛخ اندسى أٔ انؼلالخ ثٍٛ أخؿاء اندٓبؾ انسؽكٙ

   أسجبة فسُىلىعُخ - 2

 .يثم َمص انمعؼح انؼعهٛخ، لصٕؼ انزسًم، أٔ انزؼت

 (Neuromuscular factors) أسجبة عصجُخ عضلُخ - 3

 .يثم ظؼف انزٕاؾٌ انعُٚبيٛكٙ ٔظؼف انزسكى انسؽكٙ

 (Technical factors) سَخ أسجبة ههب - 4

 .يؽرجطخ ثبنًٓبؼح غٛؽ انًزمُخ

 (Tactical factors) أسجبة ركزُكُخ - 5

 .لؽاؼاد ضبغئخ أثُبء انهؼت رؿٚع اززًبل انزؼؽض نهزصبظو أٔ ٔظؼٛبد ضطؽح

:  أهن أسجبة الإصبثخ الشَبضُخ علً الإطلاق   

ا لأغهت انًؽاخغ انسعٚثخ،   :للإصبثبد الشَبضُخأكضش صلاصخ أسجبة شُىعبً ٔفمب

 .(Fatigue) الإسهبق العضلٍ والعصجٍ .1

 .الزحوُل الضائذ أو الزذسّط غُش الصحُح فٍ الحول الزذسَجٍ .2

 .والمىهُخالاخزلالاد العضلُخ  .3
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 ؟ماهي الاعراض الرئيسية للإصابات الرياضية -

 .والذي ٌدل على وجود تلف بالجزء المصاب()وهو التحذٌر الطبٌعً والاول الالم 

 الورم 

 .التشوه فً مكان الاصابة 

 .عدم ثبات الجزء المصاب 

 .أي عدم الممدرة على اداء حركتها بصورة الطبٌعة مع وجود الم تٌبس المفصل(

 عند الحركة(

 .ًوالذي تؤدي الى ضعف العضلة وتفمد مرونتها(ضمور عضل( 

 .سماع صوت لرلعة فً مكان الاصابة 

 او تحرٌن الجزء المصاب. عدم المدرة اللاعب على المشً او الولوق 

 

 اهمية دراسة الاصابات الرياضية؟ -

  

والعوامل المؤثرة فً حدوث  المسببات:وذلن من خلال معرفة  الولاٌة والتملٌل من المخاطر الاصابة -1

 الاصابة.

للأداء رفع كفاءة الاداء الرٌاضً: من خلال رفع الكفاءة الجسم اذ ان الجسم السلٌم هو الركٌزة الاساسٌة  -0

 الامثل.

 تحسٌن البرامج التدرٌبة: من خلال تطبٌك مبادئ الحمل التدرٌبً الامن . -3

 والعلاج الطبٌعً: وذلن لتمكٌن الرٌاضً من العودة التدرجٌة للنشاط.  التأهٌلتطوٌر البرامج  -4

الوظابف دعم البحث العلمً فً الطب الرٌاضً : وذلن من خلال فهم العلالة بٌن الحمل البدنً و -5

     والذي تدعم البحوث العلمٌة.الحٌوٌة 

 اصابات الملاعب وكيفية التعامل معها -

 :في الكاحل التواء  - 1

نتٌجة  بالأربطةوهو تورم فً الكاحل الخارجً, وٌكون مؤلما للغاٌة, وٌحدث نتٌجة الأضرار التً لحمت 

الأحٌان ٌكون بسبب الأحذٌة الغٌر مناسبة ,وفً بعض  الملاعب غٌر المستوٌة والتمنٌات الرٌاضٌة الخاطبة

 .التً ٌمكن أن تؤدي إلى التواء المدم تحت الكاحل, وتمدد وتمزق الأربطة التً تدعم الكاحل

 كيفية التعامل معه
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وهذا  وتخفٌف التورم وولف النزٌف الداخلً للكاحل الذي ٌسبب الألم, ٌجب علٌن الراحة واستخدام الثلج,

,كما ٌجب ممارسة العلاج الطبٌعً والتدلٌن  العظام بسبب رفع وزن أعلى من لدرتن اذا كانت الاصابة فً

كما ٌمكنن تعزٌز الأربطة  الٌدوي الذي لد ٌمنع أي تصلب فً المفاصل لاحما أثناء معالجة الكاحل المصاب,

 .من خلال  السباحة وعن طرٌك التوازن بالولوف على لدم واحدة

 رالإصابة بألم أسفل الظه  - 2

وهو تمدد او تمزق فً الألٌاف العضلٌة او خشونة فً الفمرات الظهرٌة والتً تسبب الأوجاع والآلام 

وٌحدث نتٌجة ضعف الموى بشكل عام او بشكل خاص وضعف عضلات الجزء السفلً من  والتشنجات,

 .وٌمكن أن ٌحدث أٌضا بسبب رفع الأحمال الثمٌلة الظهر والذي ٌجعل الظهر عرضة للالتواء

 كيفية التعامل معه

إذا استمر الألم لأكثر من أسبوعٌن علٌن الاسراع  تهدأ بشكل غضون أسبوع أو اثنٌن, معظم آلام الظهر

واشرح له الأعراض الخاصة بن والذي سوف ٌستخدم مزٌج من الأدوٌة التملٌدٌة  أو  لممابلة طبٌبن 

من خلال استخدام مجموعة من الاجهزة والادوات بالاضافة الى  للعلاج الطبٌعً بالإضافةالجراحٌة 

 وهو الجزء الاكثر عرضة الى الاصابة التً سوف تعمل على تحسٌن الموة فً أسفل الظهرالتمارٌن البدنٌة 

,وإذا كنت لا تزال تشعر  بألم بعد أسبوع من  للضرر بشكل خاص لذا ٌجب تجنب الانحناء إلى الأمامو

لتموٌم العمود الفمري او  ستهدفة لم بالعودة إلى طبٌبن الذٌن سوف ٌحولن إلى العلاج الطبٌعً,التدرٌبات الم

 . طبٌب العظام 

 آلام المرفق والتي تصاحب عادتا لاعبي التنس - 3

,وتحدث نتٌجة  ٌعد ألم المرفك ارهاق فً الأوتار ٌسبب ألم فً المرفك وخاصة عند الإمسان أو رفع الأشٌاء

كما ٌؤدي ذلن إلى تمزلات  المفرط لعضلات الساعد نتٌجة للنشاط المتكرر مثل رٌاضة التنسالاستخدام 

 .خفٌفة فً الأوتار المتصلة بالمرفك

 كيفية التعامل معه

تساعدن على تملٌل التورم والألم  والتً ٌتم التعامل مع الام المرفك بالثلج ومضادات الالتهاب )اٌبوبروفٌن( 

أمر حٌوي للسماح لإصلاح الأوتار المصابة  وهو الضغط على كرة  نوهنا المصابواراحة المكان 

 .وكذلن تمارٌن المعصم مع اوزان خفٌفة وٌمكن أن ٌساعد أٌضا فً تموٌة عضلات الساعد الإجهاد

 آلام الركبة والتي تصاحب عادتا العدائين - 4

وامل كبة, وهنان عدد كبٌر من العوهو التهاب فً الجزء الخلفً من الركبة مما ٌؤدي إلى الألم فً الر

فً )تورم العصب أو الخلل فً الركبة وعدم التوازن فً عضلة الفخذ(  المساهمة التً ٌمكن أن تشمل

  .والسبب الأكثر احتمالا هو الإفراط فً الجري باستخدام احذٌة سٌبة وغٌر ملابمة
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 كيفية التعامل معه

م كمادات الثلج والأدوٌة المضادة للالتهابات لتملٌل التورم ٌتم التعامل مع آلام الركبة بالراحة واستخدا

 .وتخفٌف الألم

 الكتف اصابات  - 5

وهو عبارة عن اصابات العضلات والأوتار التً تعمل علً استمرار وكفاءة عمل الكتف والألم المصاحب 

الذراع فوق الرأس وتحدث نتٌجة الأنشطة التً تتطلب تحرٌن  بسبب الضعف وفمدان الحركة فً الكتف,

,كما ٌمكن أن تسبب التهاب ومتاعب فً الأوتار وتمزق  مرارا وتكرارا, مثل السباحة ورمً أو رفع الأثمال

 .فً الأنسجة والأوتار اللٌنة فً الكتف فً بعض الأحٌان

 كيفية التعامل معها

خدام الثلج والعمالٌر المضادة الكتف هً الراحة والحد من الالتهابات باست صابة الخطوة الأولى للتعامل مع ا

للعلاج الطبٌعً و مموم العظام للتركٌز على الحد من التصلب وتحسٌن الحركة  ةلا ضافبا للالتهابات,

ولد ٌصل  كما أن تمارٌن بٌلاتٌس تعمل على تحسٌن موضع الكتف.وتصحٌح أي نماط ضعف العضلات

  لد تكون ضرورٌة,  الأمر إلى استخدام حمن الكورتٌزون أو حتى الجراحة التً

  اصابات رياضية أخرى وكيفية التعامل معها 

 الشد والتمزق - 1

هو شد فً الألٌاف او الأوتار العضلٌة نتٌجة جهد عضلً مفاجا بدرجة شدة اكبر من لدرة العضلة على  

الى عدم لدرة العضلات  بالإضافة,ولد ٌصاحب التمزق العضلً الم مكان الاصابة و ورم  تحمل هذا الجهد

 .المصابة على اداء وظٌفتها

 أسباب الشد العضلً والتمزق العضلً

 .ٌحدث عند إهمال الإحماء لبل التمارٌن, والذي بدوره ٌؤدي إلى اصابات الملاعب وكٌفٌة التعامل معها -1

 . عند حدوث الانمباض العضلً المفاجا - 2

 .لمستوى المطلوبعندما تكون مطاطٌة العضلات الل من ا  -3 

 . عدم الاتزان والتناسك فً التدرٌب  -4 

 .المجهود العضلً الزابد او التمارٌن المرهمة - 5

 (تمزقات –كدمات  –الأماكن الشهيرة للإصابات العضلية )شد عضلي  –
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 .العضلة الخٌاطٌة - 1

 .العضلة البطنٌة  - 2

 . العضلة الفخذٌة ذات الاربعة رؤوس   -3

 .التوأمٌة العضلة   -4

 .. العضلة المتسعة المتوسطة  -5

 العضلة الصدرٌة - 6

 . عضلة الساق الانسٌة -7

 عضلة الساق الخلفٌة - 8

 ماذا تفعل عند الاصابة؟ 

 اف النزٌف الداخلً وتخفٌف الورمفور حدوث الاصابة ٌجب وضع الماء البارد او لطع الثلج, لاٌم - 1

 .رتخاء لتملٌل التوتر العضلً, و اعطاء راحة للجزء المصابجعل العضلات المصابة فً وضع الا - 2

  الاكثر خطورة؟  إصابات الملاعب

إصابات الرأس وهً من أخطر اصابات الملاعب وكٌفٌة التعامل معها التً لد ٌتعرض لها اللاعب  - 1

 . والتً ٌنتج عنها )الجروح المطعٌة, كسر فً عظام الوجه أو الجمجمة, الارتجاج

إصابات الملب من أخطر أنواع الإصابات أٌضًا التً لد ٌتعرض لها اللاعب أثناء ممارسة الرٌاضة,  - 2

والتً تتمثل فً الأزمات الملبٌة, والتً تستوجب وجود فرٌك طبً على مستوى عالً فً الملعب للتدخل 

 .السرٌع وعمل الإسعافات الأولٌة

الملاعب والتً ٌتعرض لها عدد كبٌر من اللاعبٌن, كسور العظام وهً من الإصابات المتداولة فً  - 3

 .نتٌجة الاحتكان الموي بٌن اللاعبٌن فً الألعاب الجماعٌة مثل كرة المدم وغٌرها

إصابة العضلات وتعد من أشهر أنواع اصابات الملاعب وكٌفٌة التعامل معها التً ٌتعرض لها  - 4

اء اللعب إلى شد عضلً فً منطمة البطن أو العضلة اللاعبٌن وأكثرها انتشارًا, حٌث ٌتعرض اللاعب أثن

 .الخلفٌة أو العضلة الضامة, مما ٌستوجب الخضوع إلى علاج طوٌل كورس علاج طبٌعً

إصابة الأوتار والأربطة وتعد الإصابة بتمزق فً الأربطة أو الأوتار من أكثر أنواع الإصابات شٌوعًا,  -5 

 ومن أبرزها تمزق الرباط الصلٌبً
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 الوقاية: مفهوم

وهً عملٌة تجنب او المحاولة من الاللال من تكرار حدوثها او زٌادة ما ٌؤثر على صحة الانسان بشكل 

 سلبً.

الولاٌة من الاصابات الرٌاضٌة : هً مجموعة من الاجراءات والخطط العلمٌة التً تهدف الى تملٌل 

 .احتمالٌة حدوث الاصابة او الحد من شدتها 

 ة من الاصابات الرياضية؟استراتيجيات الوقاي

 الوقاية الاولية: -1

 تهدف لمنع حدوث الاصابات لبل ولوعها وتشمل:

وهو عبارة عن سلسلة من الحركات المتتابعة ذات الشدة المتدرجة تنفذ ضمن  برامج الاحماء الدٌنامٌكً: -

مدى حركً وظٌفً ٌهدف الى رفع درجة حرارة العضلات وتحسٌن التوافك العصبً العضلً وزٌادة 

 الاستعداد الوظٌفً للأداء الرٌاضً.

 تطوٌر الموة العضلٌة والتوازن: -

 تحسٌن المرونة والرشالة: -

 تكرار(: –حجم  -بً)الشدةضبط الحمل التدرٌ -

 ؟الوقاية الثانوية -0

 تظهر علامات الاصابة وتشمل: ماتطبك عند

 الكشف الطبً الدوري: -

 علاج الاجهاد العضلً البسٌط لبل حدوث المضاعفات -

 اعادة تعدٌل التدرٌب عند ظهور الالم. -

 .ةالمحدداستخدام برامج تموٌة لمواضع الضعف  -

 الوقاية الثالثة؟ -3

 والذي تشمل: حدوث المضاعفات والانتكاسات بعد حدوث الاصابة تهدف لمنع -

 اعادة التأهٌل الحركً الكامل. -

 ) الموة والتوازن و المرونة ( .ةاستعادة المدرات البٌو حركٌ -

 العودة الى الملاعب. تاجراءات تمٌٌما -

 تثمٌف الرٌاضً حول عوامل الخطورة ومنع تكرار الاصابة. -

 الاصابات الرٌاضٌة وكٌفٌة منح الاصابة من تكرارها. تثمٌف الرٌاضً حول  خطورة -
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 مقترحةالخطوات الوقائية من الاصابات الرياضية    -

 

 تحدٌد من حجم الاصابة. -1

 الولوف على اسباب الاصابة. -0

 والذي ٌشمل:  تطبٌك البرنامج الولابً -3

 الاسلوب المهنً او فنً. -أ

 الاسلوب التنظٌمً. -ب

 التعلٌمً او السلوكً.الاسلوب  -ج

 تموٌم برنامج الولابٌة. -4

 الخطوة الاولى: تحديد حجم الاصابة؟

هً الخطوة الاولى فً استراتٌجٌة الولاٌة الصحٌة: وعلى الرغم من اهمٌتها لا ان تم اهمالها وخصوصا 

 فً مجتمعنا وذلن بسبب:

 ٌصعب حصرها. مما وتداخلهاتعدد العوامل المختلفة والمسببة لحدوث الاصابة  -أ

 .اتحتاج الى ولت طوٌل لا جرابه -ب

 تكلفة التصادٌة عالٌة. -ج

 تحتاج الى فرق بحثٌة )مراكز البحوث(. -د

 الوقوف على اسباب الاصابات الرياضية:الخطوة الثانية: 

تسهم  نمن خلال التعرف على  اسباب الاصابة ٌمكن من خلال ذلن تجنبها او محاولة الاللال منها وكذل

 العامة للولاٌة من هذه الاصابة. ةفً رسم الاستراتٌجٌ

 الخطوة الثالثة: تطبيق البرنامج الوقائي :

 من خلال استخدام الاسالٌب :

 اٌتوفر فٌهالتً  توالمنشبا ولأجهزةتشجٌع استخدام الادوات  به: وٌمصد الاسلوب المهني او الفني -1 

 :لى تطوٌر كل منعوامل الامن والسلامة كما ٌعنً العمل ع

 الادوات ولأجهزة المناسبة . -أ

 الملابس والادوات الولابٌة. -ب

 الاحذٌة الرٌاضٌة  المناسبة مع كل فعالٌة. -ج

 مناسبة مع نوع الفعالٌة. الارضٌة -د

 الاسلوب التنظيمي: -2

لدر من وضع الانظمة والمبادئ والموانٌن وفك الأسس العلمٌة صحٌحة والتً تحمك اكبر وٌمصد به 

 الولاٌة من الاصابات ومنها:

 الفحص الطبً الشامل. -أ

 الانتماء الصحٌح للرٌاضٌن والذي ٌتناسب مع الفعالٌة او اللعبة. -ب

 للعب الصحٌحة .المواعد ا اتباع  -ج

 اجراء اختبارات اللٌالة البدنٌة والحركٌة . -د
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 تطوٌر خدمات الاسعافات الاولٌة والتأهل الاصابات. -ج

 سلوب التعليمي او السلوكي:الا -3

وهو الاسلوب الذي ٌشمل على التوجٌهات والتعلٌمات التً تعطً المدربٌن واللاعبٌن بغرض رفع 

 مستوى الامان والولاٌة من الاصابات وذلن فً مجالات:

 اللٌالة البدنٌة. -أ

 الاحماء. -ب

 الاسعافات الاولٌة. -ج

 الحمل البدنً. -د

 التغذٌة المتوازنة. -ج

 الاداء المهاري والعملً. -خ

 الاعداد النفسً. -ع

 اسباب الاصابة واساليب الوقاية؟ نالعلاقة ما بي -

هنان ارتباط وتداخل بٌن اسالٌب الولاٌة الثلاثة )الفنً ,التنظٌمً ,والتعلٌمً (وبٌن اسباب الاصابة  -

 الرٌاضٌة.

اختٌار الاسلوب   ةاستراتٌجٌمن خلال التعرف على اسباب الاصابة واعراضها وهو الذي سٌحدد  -

 الولابً المناسب.

 مثال على ذلك:

 .سبب الاصابة :حمل تدرٌبً زابد

 الاعراض الاصابة: الاجهاد والتعب السرٌع وانخفاض مستوى الاداء.

 اسالٌب الولابٌة:

 الفنً :الادوات الولابٌة. -أ

 التنظٌمً: تحدٌد مستوٌات اللٌالة البدنٌة والمهارٌة والحركٌة. -ب

 تحدٌد مستوى اللٌالة الصحٌة )الفحوصات الطبٌة (.-

 :برامج الاعداد مستوى النشاط  لتمنٌن حمل التدرٌب. ةالتعلمٌ  -ج

 التهٌبة للنشاط الجٌد. -

 

 تموٌم البرامج الولابٌة )الاسالٌب(:

 :ٌأتًمن خلال ما 

 التموٌم عملٌة مستمرة وشاملة لكل اسالٌب الولاٌة. -

 الاصابات الرٌاضٌة  : من الناحٌةحساب تكلفة كل من  -

 العلاج -

 الولت -

 الالم ,والخوف ,والمعاناة. -

 نمص المدرة على الحركة. -

 الانمطاع عن التدرٌب  -
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 حساب التكلفة البرنامج الولابً: من الناحٌة -

 الادوات والمواد المستخدمة. -

 اعداد مسبول النشاط سواء كان المدرب والمعلم. -

 ولت تطبٌك البرامج. -

 وآخرون مٌكلٌن فان عمل خلال من بالظهور الرٌاضٌة الإصابات من للولاٌة العوامل متعدد التحلٌل نماذج بدأت

 النموذج هذا ٌتضمن (.٧ )الشكل الولاٌة" تسلسل "نموذج خلال من (٧٨٨١ وآخرون مٌكلٌن )فان ٧٨٩١ عام

 تمٌٌم وأخٌرًا, جدٌدة, ولابٌة تدابٌر وإدخال وأسبابها, آلٌاتها وتحدٌد الإصابة, مدى تحدٌد متتالٌة: خطوات أربع

 .فعالٌتها

 

 (1987 وآخرون, )مٌشٌلٌن الرٌاضٌة الإصابات من الولاٌة تسلسل - 1 الشكل

 

 من تحدٌدها ٌجب التً الخطر عوامل من سلسلة تحدٌد الاعتبار فً ٌأخذ نموذجًا لاحماً (1994) مٌوٌس طور

 العوامل هذه أن وأظهر وخارجٌة, داخلٌة عوامل إلى التصنٌف هذا تمسٌم تم الولاٌة. استراتٌجٌات تنفٌذ أجل

 الطبٌعة تضمٌن أجل من الاحمً  النموذج هذا إضافة تمت للإصابة". المعرض "الرٌاضً فً للمساهمة تتحد

 أكثر نهجًا تمثل التً التغٌٌرات 2 الشكل ٌوضح (.2007 وآخرون, )مٌوٌس والسببٌة للخطر المتكررة

 إذا بأنه الورلة تجادل بدونها. أو الإصابة مع سواء الرٌاضة, فً المتكررة المشاركة عوالب ٌتضمن دٌنامٌكٌة

 المجموعة وراء ما إلى ننظر أن فٌجب المناسبة, الولاٌة ٌاتاستراتٌج واستهداف الإصابة مسببات فهم أردنا

 عوامل تكون أن ٌمكن كٌف الاعتبار فً نأخذ وأن الإصابة تسبك أنها ٌعُتمد التً الخطر عوامل من الأولٌة

 .لا أم سابمة بإصابة مرتبطة كانت سواء السابمة, المشاركة دورات خلال تغٌرت لد هذه الخطر

 

 

  al. et (Meeuwisse (2007الرٌاضٌة الإصابات أسباب لعلم متكرر دٌنامٌكً نموذج - 2 الشكل
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 وهاجل ؛1992 وآخرون, مٌشٌلٌن )فان السابمة النماذج على بناءً  نموذجهما, (2005) وكروسهاوج باهر ٌمدم

ً  عنصراً  ٌعد الإصابة آلٌات فهم أن ٌزعمان حٌث (2004 ومٌوٌس,  .ضةالرٌا فً الإصابات منع فً أساسٌا

 التً والخارجٌة الداخلٌة الخطر لعوامل فهمنا وتحسٌن البٌومٌكانٌكً النهج نطاق توسٌع إلى 3 الشكل ٌهدف

 من محددة ولابٌة برامج تصمٌم على المدرة ستتحسن ثم, ومن محدد. رٌاضً مستوى على مراعاتها ٌنبغً

 .الإصابات لأسباب أعمك فهم خلال

 

 

 بهر (ROM) )الحركة نطاق ؛  (BMD)الجسم كتلة كثافة الإصابة. لأسباب شامل نموذج - 3 الشكل

 2005 وكروسهاوج
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 عملهم إطار فً (4 )الشكل والتمٌٌم التنفٌذ مرحلة فً الإضافٌة الخطوات بعض لاحماً (2006) فٌنش الترح

 الأصلً, النموذج أن (2006) فٌنش وٌزعم" .(TRIPP) الإصابات من الولاٌة ممارسات إلى البحث "ترجمة

 بدلة ٌصف لم أنه إلا الماضً, العمد مدى على الإصابات أبحاث لتوجٌه لٌمّة أداة كونه من الرغم على

 أهمٌة المهمة الإضافة هذه وتراعً الإصابات. من المباشرة الولاٌة إلى تؤدي التً للأبحاث اللازمة التوجٌهات

 الولاٌة أسالٌب فعالٌة لإثبات وتعزٌزها الأدلة لرصد والعً نهج وإتاحة مٌدانٌاً, البحوث إجراء إمكانٌة ضمان

 .الإصابات من

 

 

 إلى تؤدي التً للأبحاث (TRIPP) الإصابات من الولاٌة ممارسات إلى الأبحاث ترجمة عمل إطار - 4 الشكل

 ( 2006 )فٌنش الحمٌمً العالم فً الرٌاضٌة الإصابات من الولاٌة
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 الدراسات للة المستغرب من فلٌس الإصابة, وآلٌات الخطر عوامل حول المتاحة المعلومات لمحدودٌة نظرًا

 الإصابات من الولاٌة استراتٌجٌات (2003) وآخرون كروجسجارد ٌنالش الإصابات. من الولاٌة حول المتاحة

 ذلن على الأمثلة ومن السٌارات. بحوادث المتعلمة الأبحاث خلال من وخاصةً  أخرى, مجالات من طُوّرت التً

 حول للاهتمام مثٌرة نظر وجهة تتبنى والتً (,1980 )هادون 1980 لعام هادون لمصفوفة الرٌاضً التطبٌك

 .الإصابات من الولاٌة

 الضارة التفاعلات وبعد وأثناء لبل مراحل ثلاث إلى طبٌعً بشكل تنمسم الإصابة عملٌة أن النموذج هذا ٌفترض

 ."الاصطدام بعد و"ما و"الاصطدام", الاصطدام", لبل "ما تسمى والتً البٌبٌة, المخاطر مع

 الاعتبار فً النموذج هذا ٌأخذ الأخرى, النماذج وصفتها كما والخارجٌة" الداخلٌة الخطر "عوامل من بدلاً 

 خفض دعم اشأنه من التً الاعتبارات على أمثلة النموذج وٌمدم و"البٌبة". و"المعدات" "الرٌاضً" عوامل

 .وبعده وأثناءه الحدث لبل اللاحك وتأثٌرها الإصابة مخاطر

 

 

 ص ,2003 وآخرون )كروجسجارد الرٌاضٌة الإصابات من الولاٌة على المطبمة هادون مصفوفة - 5 الشكل

311) 
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لم تسُهم نماذج الولاٌة من الإصابات هذه فً الولاٌة الأولٌة من الإصابات فحسب, بل ساهمت أٌضًا فً الولاٌة 

, مثل RTP من تكرار الإصابات. كما تسُاعدنا معرفة الولاٌة من الإصابات فً بناء نماذج لابمة على الأدلة لـ

الذي ٌعُتمد علٌه الآن بشكل منتظم  (Creighton et al. 2010) المتمٌز المابم على المرار RTP نموذج

 .RTP لإرشاد لرارات

 المابم على المرار RTP الشكل 6 - نموذج
 

 

 
  

  
 طرق الولاٌة من إصابات النشاط البدنً

تخبرنا الدراسات دابما ان احتمالٌة الاصابة تكون فً اعلى حالاته للرٌاضٌٌن, ولكن هنان بعض ممن 

 %.05الخطوات والنصابح ٌمكنها ان تملل من احتمالات حدوث الإصابات للرٌاضٌٌن بنسبة تصل إلى 
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 : الإصاباتاستخدام معدات ولابٌة ضد  -1

من أسهل الوسابل التً توفر لن الحماٌة ضد حدوث أي نوع من الإصابات الخطٌرة هو استخدام المعدات 

المخصصة للرٌاضٌٌن لتوفر لن حماٌة اضافٌة ضد أنواع من الإصابات المتكررة, على سبٌل المثال 

ات المتكررة, والتً تحدث استخدام الدعامات الرٌاضٌة لحماٌة الكوع وحماٌة مفصل الركبة من الإصاب

للاعبً كمال الاجسام ورفع الاثمال, أو استخدام رابطة المعصم  بالأخصغالبا بسبب حمل الاوزان الثمٌلة 

 للحماٌة من إصابات المعصم المتكررة.

 التسخٌن الجٌد و الإحماء لبل ممارسة التمارٌن الرٌاضٌة -0

ٌجب علٌن ان تعطً الإحماء والتسخٌن المزٌد من ان كنت لا ترٌد ابدا ان تتعرض إلى إصابة خطٌرة 

الولت, من الأخطاء شابعة الحدوث بٌن الرٌاضٌن والتً لد تكون السبب وراء تعرضن لخطر الاصابة هو 

عدم الاحماء بالطرٌمة الصحٌحة, فً أي نوع من التمارٌن الرٌاضٌة لا تعتمد على استخدام العضلات فمط 

والاربطة والتً ٌجب ان تموم بتسخٌنها بشكل جٌد لبل تسخٌن العضلة  ولكن تحتاج أٌضا إلى المفاصل

 المستهدفة.

ٌعود السبب إلى ضرورة تسخٌن الاربطة والمفاصل بشكل جٌد هو ارسال اشارات إلى المخ بضرورة 

إرسال دم بشكل أكبر إلى هذه المفصل والجزء من الجسم حتى تكون جاهزة تماما لأي نوع من النشاط 

لمرتفع, على العكس ان لم تمم بالتسخٌن بشكل جٌد تزٌد احتمالٌة ان تتعرض إلى إصابة خطٌرة مثل البدنً ا

 إصابات الكوع والكتف والمعصم.

 تموٌة عضلات الجسم بشكل كامل وعدم إهمال أي جزء منها -3

 ٌمل اهمٌة من الأخطاء الشابعة الحدوث بٌن الرٌاضٌٌن الاهتمام بجزء معٌن من الجسم وإهمال جزء آخر لا

ولكن ٌتم اهماله, مع مرور الولت وزٌادة الحمل التدرٌبً تزٌد فرص حدوث الإصابات الرٌاضٌة بشكل 

خطٌر, على سبٌل المثال ان كنت رٌاضً ولا تهتم بتمرٌن عضلات الساعد والرست فمن المحتمل ان 

من افضل الطرق لتجنب  تتعرض إلى تمزلات عضلٌة مع مرور الولت وزٌادة الحمل التدرٌبً, لذلن تعد

 حدوث الإصابات تموٌة الجسم والعضلات.

 المبالغة فً ممارسة التمارٌن الرٌاضٌة -4

من المؤكد ان حماسن لممارسة التمارٌن الرٌاضٌة هو شا اٌجابً وجٌد ولكن المبالغة هنا لد تمودن إلى 

المخصص لن لممارسة  طرٌك الإصابات الرٌاضٌة الخطٌرة, من المهم ان تعرف حدود جسمن والولت

التمارٌن وان تلتزم بالحصول على الراحة المناسبة لكً ٌموم جسمن بالاستشفاء العضلً بشكل مناسب حتى 

 تتجنب الإصابات الناتجة عن الإفراط فً ممارسة التمارٌن الرٌاضٌة.

 تجنب ممارسة التمارٌن الرٌاضٌة ان كنت مصاب -5
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بعض الحالات هو لٌام المتدرب بممارسة التمارٌن الرٌاضٌة حتى من الأمور الخطٌرة التً لد تحدث فً 

وإن كان مصاب, عندما ٌتعرض الجسم إلى أي نوع من انواع الاصابات ٌجب ان ٌخضع المتدرب إلى 

الإشراف الطبً ولا ٌجب على أي حال من الأحوال العودة للتمرٌن إلا بإذن من الطبٌب المختص بناء على 

 واستشفاء الاصابة بشكل كامل.تحسن الحالة الصحٌة 

 الاهتمام بالأداء التدرٌبً -6

حمل المزٌد من الأوزان لد ٌكون جٌد لتحمٌك أكبر استفادة من ممارسة التمارٌن الرٌاضٌة والتطور بشكل 

اسرع, لكن ٌجب ان تكون زٌادة الاوزان المستخدمة فً التمرٌن بالتوازي مع الالتزام بالأداء الرٌاضً 

أسباب التعرض للإصابات الرٌاضٌة الخطٌرة هو حمل الكثٌر من الاوزان مع الأداء الخاطا  الصحٌح, من

 حٌنها تزٌد من فرصة حدوث إصابة خطٌرة.

 تجنب الجفاف -7

شرب الماء على مدار الٌوم وخلال اولات التمرٌن من أهم العوامل المساهمة فً حماٌتن عضلاتن 

لا ٌصل جسمن إلى حالة من الجفاف لأنه كلما كان جسمن فً  ومفاصلن من الاصابات الرٌاضٌة, ٌجب ان

 حالة جافة كلما كانت فرصة تعرضن للإصابات أعلى.

 لا تحصل على التغذٌة المناسبة  -8

فً الممام الأول لكً تحمً نفسن من الإصابات ٌجب ان توفر الكمٌات المناسبة للجسم من كافة العناصر 

 تبر من أخطر المشكلات التً تواجه الرٌاضٌٌن,تتعدد اصابات الملاعب وتع الغذا

كما ٌتعرض الرٌاضٌٌن فً كثٌر من الأحٌان إلى إصابات الملاعب المختلفة التً تؤثر بشكل سلبً على 

 مسٌرة اللاعب الرٌاضٌة, وٌوجد منها البسٌط والخطٌر.

بحركة خاطبة تعرض تنتج إصابات الملاعب نتٌجة حركة عنٌفة أو احتكان لوي بلاعب آخر, أو المٌام 

 الجسم للإصابة,

وهنان إصابات لد تنهً حٌاة اللاعب الرٌاضٌة, وفً هذا الممال نوضح كل شًء عن اصابات الملاعب 

 وكٌفٌة التعامل معها.

 الخاتمة:

تعد الاصابات الرٌاضٌة جزاء لا ٌتجزأ من النشاط الرٌاضً غٌر ان الولاٌة منها والتعامل العلمً مع 

والتأهٌل تمثلان حجر الاساس للحفاظ على صحة الرٌاضً وتحمٌك الاداء الامثل اذ ان مراحل العلاج 

التكامل الجانب الطبً والبدنً والنفسً هو السبٌل الحمٌمً لتمكٌن الرٌاضً من العودة الى المٌدان بكامل 

 لٌالته ولدرته التنافسٌة.
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