
انعلاج المائي في تأىيم مفصم انكاحم بذلانت المذٍ الحركي  اثر
 نهمصابين بكسر عظم انساق انبسيط نهرياضيين

 رياض حسن صالح م.م           أ.د أسعد عدنان عزيز الصافي
 ممخص البحث 

, وتتجمى أىمية ان أستخدام التقنيات الطبية الموجودة عمى أجيزة محددة وتستخدم بشكل شائع في المستشفيات
خلافاً العلاج المائي لتأىيل أصابة كسر عظم الساق البحث في أنوُ محاولة عممية جديدة تتمخص باستخدام 

التقنيات الطبية الشائعة الاستخدام  وذلك لمتسريع من  من خلال أستخدام التاىيل لمطرق التقميدية المستخدمة في 
من الاضرار  لمصاب, وأيضاً تقي اوطبيعي  لممارسة نشاطو بعد شفاء اصابتو بشكل كامل لمصابعودة ا

ذلك لان كل تأىيل, و الجانبية وكذلك التكمفة المادية التي يمكن أن تنتج أحياناً عن الاستخدام الخاطئ لطريقة ال
يشكل عمل معاكس لمغرض يؤدي إلى تأخر في الرجوع الى الوضع الطبيعي وبالتالي  التأىيلخطأ في عممية 

 .من العلاج الحركي 
في تأىيل مفصل أثر أيجابي ومن ىنا تتمخص مشكمة البحث بالتسائل الأتي : ) ىل إن استخدام العلاج المائي 
            الكاحل بدلالة المدى الحركي لممصابين بكسر عظم الساق البسيط لمرياضيين(..

 ييدف البحث الى : 
والكاحل بدلالة المدى الحركي لممصابين بكسر عظم  العلاج المائي في تأىيل مفصل اثـرالتعرف عمى  .1

 .الساق البسيط لمرياضيين
 يفترض الباحث.

الكاحل بدلالة المدى الحركي لممصابين بكسر عظم  في تأىيل مفصلأثر ايجابي معلاج المائي أن ل. 1 
 .الساق البسيط لمرياضيين

 منيج البحث :
 , تشكمت العينة من عشر مصابين واجرى التجانس والتكافؤ .التجريبي استخدم الباحث المنيج  

إجراءات البحث تم استخدام الاختبار القبمي والبرنامج التأىيمي والمقارنة بين نتائج الاختبارين باستخدام وسائل 
 التحميل الاحصائي وظيرت نتائج تم عرضيا وتحميميا ومناقشتيا .

 لاستنتاجات والتوصيات كمايمي :وكانت ا
 : لتاليةالاستنتاجات ا

 مفصل والكاحل لممصابين  بكسر عظم الساق البسيط لمرياضـيينتأىيل تأثير ايجابي في لمعلاج المائي  .1
. 

 . لمفصل الكاحل  الى تحسن المدى الحركيأن  الاجيزة العلاجية أدى  .2
 اما التوصيات كانت :

 والاسـتفادة مـنضـمن مفـردات البـرامج التأىيميـة الاىتمام مـن خـلال اسـتخدام العـلاج المـائي التأكيد عمى  .1
 .وتأىيل أصابو كسر عظم الساق الأسس التشريحية والميكانيكية عند إعدادىا لدورىا الكبير في علاج 

البينيـة لغــرض بــين فتـرة واخــرى أي التأكيـد عمــى فتـرات الراحــة المائيـة اداء التمرينــات  المضـي قــدماً فـي  .2
 الوقاية ومنع تكرار حدوث الإصابة .
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 .انتعريف بانبحث:1
 مقذمت انبحث ًأىميتو  1-1

إن العلاج الطبيعي كإجراء طبي يأتي في مرحمة ما بعد التشخيص والتدابير العلاجية          
 الأخرى المتبعة في حالات الكسور فيو يأتي كعلاج اليدف منو ىو المحافظة عمى الحركة
الطبيعية والوظائف الحيوية للأعضاء والمفاصل غير المصابة واسترجاع الحركة الطبيعية 
للأطراف المصابة بالكسور وكذلك وظائفيا والمحافظة عمى نشاطيا وتأىيل المريض لمعودة الى 
حياتة الطبيعية وبشكل مستقل بالإضافة إلى تحذير المريض من المضاعفات المحتممة . 

لعلاج الطبيعي المتبع حسب نوع ومكان الكسر, وحسب كيفية علاجو طبيا ويتم وتختمف نوعية ا
 التنسيق دوما مع طبيب العظام لتحديد متى يبدأ العلاج الطبيعي, ونوعيتو.   

أستمرار وكما ىو معروف فإن الاصابات تعد احد اىم المعوقات التي تقف حائلًا دون     
كسر عظمة ومن ىذه الإصابات اصابة بالشكل الطبيعي  نشاطيم الرياضيبممارسة  الرياضيين

الاحتكاك بين الاعبين أو الضرب من قبل المنافس أو نتيجة وىي من الاصابات الشائعة  الساق
نحتاج  بكسر عظمة الساقالمصاب الرياضي  تأىيلولغيرىا من الاسباب السقوط أثناء الاداء و 

الطبيعية قبل حدوث الإصابة ورجوعو الى  توحاللمتسريع من عودتو إلى  تأىيميالى منياج 
المناسب, ومن الطرق الجديدة والمستحدثة ليذا الغرض التي من و الطبيعية  لعبتة بالشكلممارسة 

المؤمل ان نحصل من خلاليا عمى النتائج المرجوة في ارجاع المصاب الى حالتو الطبيعية 
العلاج المائي ىو استخدام  تأىيلدمة لمبشكل اسرع من الحالات الاعتيادية والتقميدية المستخ

لم يتم  الإصابة تأىيلالكيميائية وىذا يعتبر اسموباً عممياً جديداً في متغيرات الأىم  بدلالة
مباشرةً خلافاً لمطرق التقميدية التأم الكسر من قبل في العراق حيث يتم استخدامو بعد  استخدامو

أستخدام التقنيات الطبية الموجودة عمى أجيزة محددة المعروفة في مجال التأىيل التي تعتمد عمى 
, وتتجمى أىمية البحث في أنوُ محاولة عممية جديدة وتستخدم بشكل شائع في المستشفيات

خلافاً لمطرق التقميدية العلاج المائي لتأىيل أصابة كسر عظم الساق تتمخص باستخدام 
طبية الشائعة الاستخدام  وذلك لمتسريع من التقنيات ال من خلال أستخدام التاىيل المستخدمة في 

 لمصاب, وأيضاً تقي اوطبيعي  لممارسة نشاطو بعد شفاء اصابتو بشكل كامل لمصابعودة ا
من الاضرار الجانبية وكذلك التكمفة المادية التي يمكن أن تنتج أحياناً عن الاستخدام الخاطئ 

يؤدي إلى تأخر في الرجوع الى الوضع  التأىيلذلك لان كل خطأ في عممية تأىيل, و لطريقة ال
 .الطبيعي وبالتالي يشكل عمل معاكس لمغرض من العلاج الحركي 

 مشكهت انبحث .  2 -1

من خلال مراجعة وأطلاع الباحث عمى البحوث والرسائل العممية التي تعالج مشاكل العلاج 
والخبراء ذات العلاقة وجد أن المصادر التي تعالج المعالجين ولقائو بعدد من والتأىيل الطبيعي 

كمة قميمة في وضع البرامج الملائمة لعلاج ىذه المش لدييمىذه المشكمة التي تشكل الحيز الأىم 
المائي و التي تصنف ضمن البرامج  الأساسية في اعادة العضو المصاب  ونظراً لأىمية العلاج 
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ة البحث بالتسائل الأتي : ) ىل إن استخدام الى وضعو الطبيعي, ومن ىنا تتمخص مشكم
في تأىيل مفصل الكاحل بدلالة المدى الحركي لممصابين بكسر عظم أثر أيجابي المائي العلاج 

            (..الساق البسيط لمرياضيين
 ىذف انبحث  1-3

 ييدف البحث الى :  
بدلالة المدى الحركي والكاحل  العلاج المائي في تأىيل مفصلاثـر التعرف عمى  .1

 .لممصابين بكسر عظم الساق البسيط لمرياضيين
 يفترض الباحث. فرضا انبحث : 1-4 
الكاحل بدلالة المدى الحركي لممصابين  في تأىيل مفصلأثر ايجابي معلاج المائي أن ل. 1 

 .بكسر عظم الساق البسيط لمرياضيين
 مجالاث انبحث .   5 -1 

 11وعددىم ) عظمة الساقالمصابون بالكسر في الرياضيون   -:المجال انبشري  1-5-1
 .مصابين 

 . 1/8/2117ولغاية  1/5/2117 -:المجال انزمني  1-5-2
العلاج الطبيعي في  مركز,  المستشفى التعميمي في محافظة المثنى -: المجال المكاني 1-5-3

 . لمسبح الاولمبي في محافظة المثنى)قضاء الرميثة(, امحافظة المثنى
 
 منيجيت انبحث ًإجراءاتو الميذانيت -2
 منيج انبحث  2-1

أن المشكمة وطبيعتيا وأىداف البحث ىي التي تحدد نوع المـنيج المسـتخدم لـذلك اسـتخدم الباحـث 
 . ةلأنو المنيج الملائم لحل مشكمة البحث وتحقيق أىداف التجريبيالمنيج 

 انبحث ًعينت مجتمع  2-2
بكسر عظمة الساق بالرياضيين المصابين مجتمع البحث والمتمثل  بتحديد قام الباحث        

حيث بمغ   2117-2116سنة فئة الرجال متقدمين لمموسم الرياضي  35-25البسيط بعمر 
 ( مصابين .13عددىم )
وبعد  الزمني صابة من حيث نوعيا وشدتيا والعمرعمى أساس توحيد الإ اً ختيار العينة مبنيإوكان 

تشكمت العينة من المصابين  من المصابين لعدم تجانسيم وأختلاف نوع الكسرأستبعاد ثلاثة 
تصال ومتابعة الأصابات في العيادات التخصصية بعد الإنوع الكسر وىو البسيط بتحديد 

التعميمي  المثنى والديوانيةندية الرياضية ومراكز العلاج الطبيعي ومستشفى والاطباء وحتى الأ
تم تقسيميم بالطريقة العشوائية البسيطة الى مصابين (  11تيار )خإومن خلال ما تقدم تم 
مصابين , التجريبية تستخدم العلاج المائي والمجموعة الضابطة  5مجموعتين كل مجموعة 

% 76.92ذ شكمت نسبة إالذين يمثمون عينة البحث تستخدم التقنيات الطبية في المستشفى , 
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جراء إ تم قدو  عن طريق الطبيب المختصمن مجتمع البحث وقد تم تشخيص الاصابة 
لمتأكد من سلامة عمل القمب والكميتين  بواسطة المختصين لممصابينالفحوصات السريرية 

  والجياز التنفسي .

 

 (1الجدول )
 مواصفات عينة البحث يبين 

 معامل الأختلاف معامل الألتواء الوسيط ع± -س المتغيرات ت

 11... 1.3.1 101 3.1.8 101.111 الطول / سم 1
 133.. 1.118 01.111 8.883 11..01 الوزن / كغم 1
 1.801 1.813 111..1 13..1 11...1 العمر / سنة 8
.  

المدى الحركي 
 لمفصل الكاحل

/ درجةالانثناء الظيري  1..011 1.1.0 1..111 1..18 ..8.. 
 .11.. 11..1 .1 .1.33 111..1 الانثناء الاخمصي/ درجة 1
 .11.03 1.8.3 .1 8...1 111..1 الانقلاب لمخارج/ درجة .
 1.3.. .1.18 18 1.3.3 18.811 الانقلاب لمداخل/ درجة 0

 
 (1الجدول )

 عدد أفراد عينة البحث ونسبتيم المئوية لكل لعبة يبين
 نسبتيا المئوية العدد المعبة ت

 %1. لاعبين . كرة القدم 1

 %11 لاعب 1 كرة السمة 1

 %81 لاعب 8 صالاتقدم  8

 %11 لاعب 1 الكرة الطائرة .

 %11 لاعب 1  كرة اليد 1

 %111 لاعبين 11 المجموع

 أدًاث انبحث انعهمي ًًسائم جمع المعهٌماث ًالأجيزة المستخذمت  3 -2
 . انعهمي انبحث أدًاث – 2-3-1
 الاستبانت . 2-3-1-1
 .المقابلاث انشخصيت 2-3-1-2
 المعهٌماث ًالأجيزة المستخذمت.ًسائم جمع  -2-3-2 

 ( .1ساعة توقيت عدد ) -1
 جياز قياس معدل النبض )رسغي ( انكميزي . -2
 جياز الكتروني لقياس الطول و الوزن. -3
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 . Lenovo( نوع Laptopجياز الحاسوب ) -4
 . فريق العمل المساعد   -5

 .أطواق من اليواء مختمفة الحجم    -6
 إجراءاث انبحث الميذانيت 4 -2
 انتجربت انرئيسيت . 2-4-1

نَّما يتم الحصول عمييا  حسب الحالات بنظراً لكون العينة ىي غير جاىزة وغير متوفرة وا 
جراء إالتي ترد الى المستشفى أو من خلال العيادات التخصصية والاندية الرياضية وبيذا تم 

ن تطبيق صابات وبيذا فاختبارات وحسب الإالإ مدةبشكل دوري مستمر وعمى مدار  لقياساتا
فراد عينة أعمى  مختمفة ومتقاربة وبشكل متفاوت   مدةخر خلال المنياج يكون قد استمر ىو الآ

 . انشراف مباشر من الباحثإالبحث وب
قياس بعدي واول  15/4/2117 السبتقبمي بتاريخ  قياساول  انولذالك أجرى الباحث      

 :وكما موضح في الجدول التالي .5/2117/ 7بتاريخ الأحد 
 (8الجدول )

 عدد أفراد عينة البحث وتاريخ القياس قبل التأىيل وبعده يبين
 بعد التاىيل العدد قبل التاىيل ت

 0/1/1110 لاعبين 1 1110/./11 1

 11/1/1110 لاعب 8 1110/./11 1

 11/1/1110 لاعب 1 1110/./81 8

 1/1110/.1 لاعب 8 1/1/1110 .

  لاعبين 11 المجموع

 انبرنامج انتأىيهي  .قبم  2-4-2

إجراء إختبار المدى الحركي لمفصل من خلال عمى عينة البحث  قبل البرنامج القياساتجراء إتم 
 . التعميمي السماوهفي مستشفى  الكاحل

 انبرنامج انتاىيهي   . 2-4-3

 وسيشمل التالي  :
ويستمر الأداء  أولا : العلاج المائي : ويستخدم فية مجموعة من التمارين داخل حوض سباحة

 3دقيقة حسب فترات البرنامج التأىيمي ويستمر فييا المصاب لمدة  25-15داخل الحوض لمدة 
 أسابيع بعد التأم الكسر مباشرة وىي تكون لأفراد المجموعة التجريبية .

ثانياً : التقنيات الطبية : ويستخدم فية التاىيل عمى الاجيزة الطبية لتاىيل أصابات الكسور 
 25-11ودة في المستشفى فقط ويقوم عمييا مختصين في ىذا المجال ويستمر أيضاً لمدة الموج

أسابيع بعد التأم الكسر مباشرة وىي تكون لأفراد المجموعة الضابطة عمماً أن أفراد  3دقيقة ولفترة 
 ىذه المجموعة لايتدخل الباحث في عممييم تاىيميم وانما عمى المختصين في ذلك .
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 برنامج انتاىيهي   .بعذ ان 2-4-3
أســابيع مــن تطبيــق البرنــامج التــأىيمي  3تــم إجــراء الإختبــارات البعديــة عمــى عينــة البحــث بعــد فتــرة 

وخـــلال إجـــراء إختبـــار المـــدى الحركـــي لمفصـــل الكاحـــل ويـــتم ثتبيـــت درجـــة كـــل رياضـــي مصـــاب 
 أسابيع ( . ثلاثوتسجيمو في سجل خاص للإختبارات البعدية ) بعد المنيج العلاجي ب

 : انٌسائم الإحصائيت 2-5
  الآتية:حصائية لإيجاد النتائج من خلال الوسائل الإSPSS حصائية الباحث الحقيبة الإ إستعمل

 الوسط الحسابي . -1
 الأنحراف المعياري .  -2
 الوسيط . -3
 لتواء .معامل الإ -4
 معامل الأختلاف . -5
 النسبة المئوية .   -6
 .لمعينات المتناظرة   tختبار إ -7
 .لمعينات المستقمة    tختبار إ  -8
 -اننتائج : تعرض ًتحهيم ًمناقش-3
 الماذٍ الحركاي نهمصاابين بكسار عظام انسااق انبسايط  نتاائجًتحهيم عرض  -3-1

 .نهمجمٌعتين انتجريبيت ًانضابطت   
 كسار عظام انسااق انبسايطبالمذٍ الحركي نهمصاابين   نتائجًتحهيم عرض  1 -3-1

 نهمجمٌعت انتجريبيت قبم انتأىيم ًبعذه 
 (4جدول )ال

لمتغيرات الدراسة لممجموعة التجريبية ( Tيبين الاوساط الحسابية والانحرافات المعيارية وقيمة )
 قبل التأىيل وبعده 

 المتغيرات ت
( Tقيمة ) تأىيلبعد ال تأىيلقبل ال

 المحسوبة
مستوى 
 ع س   ع س   الدلالة

1 
المدى 
 الكاحل الحركي

 *1.115 5.522 1.331 11..11 1.818 111..1 الانثناء الظيري

 *1.111 22.196 8.113 11..10 .1.38 18.311 الانثناء الاخمصي 2

 *1.125 3.497 .1.11 11..11 1.131 .1 الانقلاب لمخارج 3

 *1.111 14.279 .1.00 1.111. 1.1.1 11..18 الانقلاب لمداخل 4

 معنوي  *



 7 

فهي المهدى الحركهي  لممجموعهة التجريبيهة ظيهر التهالي وحسهب كهل ( نجد انهو .من الجدول )
 متغير :

فــي القياســات مــابين قبــل ان ىنالــك فــروق معنويــة  ظيــر  لمفصههل الكاحههل الانثنههاء الظيههري فههي
( 5.522( المحسـوبة البالغـة )Tوذلك من خلال ظيور قيمة ) لتاىيلولصالح بعد االتأىيل وبعده 

 وىي قيمة معنوية .  1.115وتحت مستوى دلالة 
ظيـــر ان ىنالـــك فـــروق معنويـــة فـــي القياســـات مـــابين قبـــل   لمفصهههل الكاحهههل الانثنهههاء الاخمصهههي

( المحســـــوبة البالغـــــة Tالتأىيـــــل وبعـــــده ولصـــــالح بعـــــد التاىيـــــل وذلـــــك مـــــن خـــــلال ظيـــــور قيمـــــة )
 وىي قيمة معنوية . 1.111( وتحت مستوى دلالة 22.196)

ظير ان ىنالـك فـروق معنويـة فـي القياسـات مـابين قبـل التأىيـل   لمفصل الكاحل الانقلاب لمخارج
( وتحـت 3.497( المحسـوبة البالغـة )Tوبعده ولصالح بعد التاىيل وذلك من خـلال ظيـور قيمـة )

 وىي قيمة معنوية . 1.125مستوى دلالة 
ان ىنالـك فـروق معنويـة فـي القياسـات مـابين قبـل التأىيـل ظيـر   لمفصل الكاحل داخلالانقلاب لم

( وتحت 14.279( المحسوبة البالغة )Tوبعده ولصالح بعد التاىيل وذلك من خلال ظيور قيمة )
 وىي قيمة معنوية . 1.111مستوى دلالة 

 المذٍ الحركي نهمصاابين  بكسار عظام انسااق انبسايط نتائجًتحهيم عرض  2 -3-1
 نهمجمٌعت انضابطت قبم انتأىيم ًبعذه 

 (5جدول )ال
لمتغيرات الدراسة لممجموعة الضابطة ( Tيبين الاوساط الحسابية والانحرافات المعيارية وقيمة )

 قبل التأىيل وبعده 

 المتغيرات ت
( Tقيمة ) تأىيلبعد ال تأىيلقبل ال

 المحسوبة
مستوى 
 ع س   ع س   الدلالة

1 
المدى 
 الكاحل الحركي

 *1.111 11.156 .1.11 11..11 1.033 11.111 الانثناء الظيري

 *1.111 31.511 1.301 11 1.1.1 11...1 الانثناء الاخمصي 2

 *1.112 6.886 1.818 10.311 1.318 111..1 الانقلاب لمخارج 3

 *1.111 11.893 1.1.3 311..8 .1.38 18.111 الانقلاب لمداخل 4

 معنوي  *
فههي المههدى الحركههي  لممجموعههة الرههابطة ظيههر التههالي وحسههب كههل ( نجههد انههو 1الجههدول )مههن 

 متغير :
فــي القياســات مــابين قبــل ان ىنالــك فــروق معنويــة  ظيــر  لمفصههل الكاحههل الانثنههاء الظيههري فههي

( المحســـــوبة البالغـــــة Tوذلـــــك مـــــن خـــــلال ظيـــــور قيمـــــة ) لتاىيـــــلولصـــــالح بعـــــد االتأىيـــــل وبعـــــده 
 وىي قيمة معنوية .  1.111وتحت مستوى دلالة ( 11.156)
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ظيــر ان ىنالــك فــروق معنويــة فــي القياســات مــابين قبــل   لمفصههل الكاحههل الانثنههاء الاخمصههي
( المحســـــوبة البالغـــــة Tالتأىيـــــل وبعـــــده ولصـــــالح بعـــــد التاىيـــــل وذلـــــك مـــــن خـــــلال ظيـــــور قيمـــــة )

 وىي قيمة معنوية . 1.111( وتحت مستوى دلالة 31.511)
ظير ان ىنالـك فـروق معنويـة فـي القياسـات مـابين قبـل التأىيـل   لمفصل الكاحل لمخارجالانقلاب 

( وتحـت 6.886( المحسـوبة البالغـة )Tوبعده ولصالح بعد التاىيل وذلك من خـلال ظيـور قيمـة )
 وىي قيمة معنوية . 1.112مستوى دلالة 

القياسـات مـابين قبـل التأىيـل ظيـر ان ىنالـك فـروق معنويـة فـي   لمفصل الكاحل داخلالانقلاب لم
( وتحت 11.893( المحسوبة البالغة )Tوبعده ولصالح بعد التاىيل وذلك من خلال ظيور قيمة )

 وىي قيمة معنوية . 1.111مستوى دلالة 
بعذ  المذٍ الحركي نهمصابين  بكسر عظم انساق انبسيط نتائجًتحهيم عرض  3 -3-1

 انتأىيم مابين المجمٌعتين انتجريبيت ًانضابطت  
 (6جدول )ال

بعد التأىيل مابين لمتغيرات الدراسة ( Tيبين الاوساط الحسابية والانحرافات المعيارية وقيمة )
 المجموعتين التجريبية والضابطة  

 المتغيرات ت
( Tقيمة ) الضابطة  التجريبية

 المحسوبة
مستوى 
 ع س   ع س   الدلالة

1 
المدى 
 الكاحل الحركي

 *1.113 4.121 .1.11 11..11 1.331 11..11 الانثناء الظيري

 *1.112 4.575 1.301 11 8.113 11..10 الانثناء الاخمصي 2

 *1.111 1.8.0 1.818 10.311 .1.11 11..11 الانقلاب لمخارج 3

 *1.118 1.3.. 1.1.3 311..8 .1.00 1.111. الانقلاب لمداخل 4

 معنوي  *
فهههي المههدى الحركههي بعهههد التاىيههل مهههابين المجمههوعتين التجريبيهههة نجهههد انههو  ( ً .مههن الجههدول )

 والرابطة ظير التالي وحسب كل متغير :
ظيــر ان ىنالــك فــروق معنويــة فــي القياســات بعــد التأىيــل   لمفصههل الكاحههل الانثنههاء الظيههري فههي

( Tمـــابين المجمـــوعتين التجريبيـــة والضـــابطة  ولصـــالح التجريبيـــة وذلـــك مـــن خـــلال ظيـــور قيمـــة )
 . وىي قيمة معنوية .1.113( وتحت مستوى دلالة 4.121المحسوبة البالغة )
القياسات بعد التأىيل مابين  ظير ان ىنالك فروق معنوية في  لمفصل الكاحل الانثناء الاخمصي

( المحسـوبة Tالمجموعتين التجريبية والضابطة  ولصالح التجريبية وذلـك مـن خـلال ظيـور قيمـة )
 وىي قيمة معنوية .. 1.112( وتحت مستوى دلالة 4.575البالغة )
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ظير ان ىنالك فروق معنوية في القياسات بعد التأىيل مابين   لمفصل الكاحل الانقلاب لمخارج
( المحسـوبة Tلمجموعتين التجريبية والضابطة  ولصالح التجريبية وذلـك مـن خـلال ظيـور قيمـة )ا

 وىي قيمة معنوية .. 1.111( وتحت مستوى دلالة 5.367البالغة )
ظيـر ان ىنالـك فـروق معنويـة فـي القياسـات بعـد التأىيـل مـابين   لمفصل الكاحل داخلالانقلاب لم

( المحسـوبة Tولصالح التجريبية وذلـك مـن خـلال ظيـور قيمـة ) المجموعتين التجريبية والضابطة 
 وىي قيمة معنوية .. 1.113( وتحت مستوى دلالة 4.149البالغة )

 :  مناقشت اننتائج 3-2
 المااذٍ الحركااي نهمصااابين  بكساار عظاام انساااق انبساايط نتااائجمناقشاات  1 -3-2

 نهمجمٌعتين انتجريبيت ًانضابطت قبم انتأىيم ًبعذه .
ان ىنالك فروق معنوية في القياسات مابين قبل التأىيل وبعده ( ظير 5,  4الجداول ) من خلال

لكل من المتغرات الكيميائية المدروسة والمدى الحركي لمفصل الكاحل  ولصالح بعد التاىيل
والركبة ولممجموعتين التجريبية والضابطة ويعزو الباحث السبب لظيور الفروق لممجموعة 

ستخدم التدريب المائي وذلك لأن ىذا النوع من التدريب يعمل زيادة حركة أعظاء التجريبية التي ت
الجسم وبالخصوص الجزء المصاب )عظم الساق ( بعد فترة من التثبيت خلال فترة الكسر وقمة 
الحركة مع التأثير المباشر عمى الانسجة المحيطة وقمة حركة كل من مفصمي الركبة والكاحل 

ن الضغط المسمط عمى الجزء المصاب نتيجة وزن الجسم والجاذبية الارضية وبالتالي التقميل م
وبالتالي يستطيع المصاب من مارسة التمارين التاىيمية الخاصة بكسر عظم الساق الى مستوى 

 يسرع من شفائيا . 
أما بالنسبة لممجموعة الضابطة التي تستخدم الاجيزة العلاجية داخل المستشفيات بخصوص 

لساق فيي أجيزة معتبرة ومتداولة وضمن مواصفات عممية دقيقة وضعت من أجميا كسر عظم ا
 وىي بالتالي تناغم مراحل تأىيل الأصابة ومنيا أصابة كسر عظم الساق .

وبالتالي كل من التأىيل بالتدريب المائي وبالأجيزة العلاجية أسيمت في تحسن وتسريع شفاء 
ل المقارنات مابين المجموعتين سيتضح أي منيما كان المصابين ولكلا المجموعتين لكن من خلا

 لو الأفضل في التاىيل وتسريع الشفاء وفق النتائج التي ظيرت لأفراد المجموعتين.
لمتغيرات المدى الحركي لممصابين بكسر عظم الساق لممجموعتين التجريبية والضابطة بالنسبة  

 قبل التأىيل وبعد كالتالي :
تحسن المدى الحركي للانثناء الظيري لمفصل الكاحل يعزو الباحث سبب  الانثناء الظيري

عمى " تحفيز الميكانيكية الدفاعية لأجيزة التي تعمل التأىيمية لمفصل الكاحل لمتمارين المائية 
الجسم والتسريع في أكمال التعويضات وتحسين التمثيل الغذائي والوظائف الأنمائية وتجديد 

 ون التأثير الناتج بسبب قمة النشاط الحركي الذي تفرضما أنيا تخفف الوظائف المختمفة كم
 . (1)الأصابة" 

                                           
 1- صمعح خليل : : إصاتاخ الرياضييه ووصائل العلاج والتأهيل , القاهرج , شركح واس للطثاعح , 2002 ,  ص21 .
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التأىيمية لممجموعة التجريبية والاجيزة العلاجية  المائية ذلك فأن التمارين فضلًا عمى
ليا دور كبير في تقميل التحدد الحركي أي أنيا ساعدت عمى تطوير المدى  لممجموعة الضابطة 

 .( 1)لانثناء الظيري لمفصل الكاحل الحركي في ا
عمى زيادة تورد الدم الى مفصل الكاحل المصاب وبالتالي التسريع في وكان ليا دور كبير 
نتيجة توسع الأوعية الدموية نتيجة التدفق الكبير لمدم وبالتالي  الكسرالعلاج وشفاء أصابة 

علاجية تعمل عمى توسيع الأوعية أذ" إن التمارين الوصول كمية كبيرة من الغذاء والأوكسجين 
 .(2)الدموية مما يزيد تجييز العضمة بالأوكسجين"

 
 (7الشكل )

يوضح قيم الاوساط الحسابية للانثناء الظيري قبل التأىيل وبعده ولممجموعتين التجريبية 
 والضابطة

 
الأخمصي لمفصل الكاحل يعزو الباحث أن من أىم اسباب التطور في المدى الحركي الانثناء 
في اختبار الانثناء الأخمصي ممحوظ  ادى الى تطور الذيالتحسن من خلال التطور و ليا ىو 

العلاجية ادت إلى تنشيط العضلات المائية والاجيزة التمارين  من خلال استخداملمفصل الكاحل 
عمى انواع  تحتويبعد ان كانت ىناك قمة في الحركة والاستعمال كما ان  والاوتار والاربطة

مختمفة من طرق تطوير المدى الحركي تمارين المرونة الثابتة والمتحركة وعمل ىذه التمارين 
ببطء وباوسع مدى حركي ساعد في الحصول عمى ىذه النتائج إذ " ان الحصول عمى قدر كاف 

ربطة مفصل معين او مجموعة مفاصل في حركة او فعالية معينة من المرونة لعضلات واوتار وا
في مدى واسع من الحركة وكذلك عمى درجة  ىالتي تؤد وشدتيا يعتمد عمى مقدار التمرينات

  . (3)المرونة المكتسبة السابقة لمفرد" 

                                           
(1)

Singer R.N : motor learning and human performance macmilln .1982 .p67.  

2- قاصم حضيه حضيه : تدرية اللياقح الثدويح والتكىيك الرياضي للألعاب الرياضيح , دار الكتة للطثاعح والىشر, جامعح الموصل , 

. 216, ص1825  

 3- وديع ياصيه التكريتي , ياصيه طه الحجار : الاعداد الثدوي للىضاء , جامعح الموصل , دار الكتة للطثاعح والىشر,1826, ص112 . 
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 (8الشكل )

ولممجموعتين التجريبية يوضح قيم الاوساط الحسابية للانثناء الأخمصي قبل التأىيل وبعده 
 والضابطة

المائية ان التمرينات لمفصل الكاحل فيعزو الباحث السبب الى   لانقلاب لمخارجأما بالنسبة ل
التاىيمية المستخدمة كان ليا الاثر الفعال في ىذا التطور الحاصل في المديات الحركية والذي 

نميتيا وتطويرىا كذلك مدة الراحة في كانت المرونة ليا الدور الاساس في ىذا التطور وكيفية ت
المنيج كان ليا الاثر الكبير في تخفيف الالم وكذلك القضاء عمى الالتياب فعند "الراحة وتقميل 

الأجيزة العلاجية . وكذلك ان استعمال  (1)السوائل الالتيابية" بنقل الجيد يقوم الدم والممف
المصاب بشكل عام ومفصل الكاحل بشكل تعمل عمى زيادة مقاومة الطرف لممجموعة الضابطة 

قمل من الالتياب  من ثمخاص ادى إلى تخفيف الالم وزيادة كمية الدم الداخمة لممنطقة المصابة و 
 . (4()3()2)عن طريق زيادة كمية كريات الدم البيض خلال فترات أداء التمارين التأىيمية 

 

                                           
جمعح محمد عوض : الاصاتاخ الصغيرج والمتكررج عىد لاعثي الكرج الطائرج ,رصالح ماجضتير , جامعح  -1

.  45, ص 1822تغداد , كليح الترتيح الرياضيح ,   
(2)

 Mercer : Orthopaedics Surgery , 5
th

 edition, Arnold publishing Inc . USA . 1984 .p. 1139 . 
(3)

 prentice . W. E. : Therapeutie Modalities In sport medicine . Times Mirror . Mosby college 

publishing , USA 1986 . p.80-81 . 
(4)

 Peterson . L. Renstrom . p. : sports Injuries Their preyention and Treatment , by kyodoshing coong 

printing Industries pte. LTd, Singapore, 1990. p.153 .  
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 (9الشكل )

لمخارج قبل التأىيل وبعده ولممجموعتين التجريبية يوضح قيم الاوساط الحسابية للانقلاب 
 والضابطة

المائية التمارين يعزو السبب الى أن  لمفصل الكاحل فأن الباحث داخللانقلاب لمفي حين أن ا
المستخدمة أعتمدت بالأساس عمى مدى الحركة لمفصل الكاحل ومنيا الأنقلاب لمداخل وىو 

لمفصل خلال مستوى معين وتقاس بالدرجات , أذ عبارة عن مقدار الحركة التي تحدث في ا
تكون الحركات الطبيعية والمرضية في المفاصل ىي المفتاح لمتشريح الوظائفي القاعدة الاساسية 

برنامج العلاج , ويعتمد مدى  الكافي لنيايةة الوقت فر علوصف التمارين العلاجية المفيدة وم
 .(1)الحركة في أي مفصل عمى ثلاثة عوامل

 التركيب العظمي لممفصل ذاتو .. 1
. مقدار التضخم او الانتفاخ )في العضمة او غيرىا من الانسجة( القريبة من المفصل والتي من 2

 يد الحركة .قالمحتمل ان ت
 . مطاطية العضلات والأربطة والأوتار حول المفصل .3

لم وزيادة مرونة ل الأليا آثر فعال عمى زوا الاجيزة العلاجية المستخدمة فأن  فضلًا عمى ذلك
عمى ي التي وضعت الخاصة بتمك الاجيزة المفاصل في الجسم نتيجة الالتزام بتطبيق مفردات 

بصورة منتظمة ساعد في تحسين  ياىذا التطور يعود الى استعمالو  سس عممية صحيحةأوفق 
والتنشيط عمى وانتظام العمميات العصبية والعضمية وكانت ذات تأثير ايجابي في عمميات الاثارة 

عمى زيادة نشاط الفرد بصورة  من ثمالقشرة الدماغية ففي اثناء أداء البرنامج التأىيمي وانعكاسيا 
عامة من خلال زيادة نشاط الاجيزة الحيوية الوظيفية في الجسم كذلك ان الاصابة في الاربطة 

ن التأىيمية ذات تاثير فعال التي تعد مسؤولة عن الحركة بالتعاون مع العضلات لذلك تُع دُّ التماري
زيادة مرونة المفصل الذي أدى الى زيادة المدى الحركي لمفصل  من ثمفي زوال الالم و 

 .(2)الكاحل
                                           

 1- ثامر صعيد الحضو التماريه العلاجيح , مطثعح جامعح تغداد  , 1892 , ص23. 

 2- اتراهيم صالم وآخرون : موصوعح فضيولوجيا مضاتقاخ المضمار , ط1 , مركز الكتاب للىشر , 1882 , ص119 .
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 (11الشكل )

يوضح قيم الاوساط الحسابية للانقلاب لمداخل قبل التأىيل وبعده ولممجموعتين التجريبية 
 والضابطة

بعاذ  نهمصاابين  بكسار عظام انسااق انبسايطالمذٍ الحركي  نتائجمناقشت   2 -3-2
 انتأىيم ما بين المجمٌعتين انتجريبيت ًانضابطت.

المجموعتين مابين بعد التأىيل ان ىنالك فروق معنوية في القياسات ( ظير 6من خلال الجدول )
 كالتالي :و المدى الحركي لممصابين  بكسر عظم الساق التجريبية والضابطة في 

ويعزو الباحث السبب في ىذا التطور الى مدى تأثير التمارين لمفصل الكاحل  الانثناء الظيري
كسر ىيمي ودور تمك التمارين في مدى تطوير علاج أصابة أالمستخدمة في البرنامج التالمائية 

عظم الساق والعضلات والمفاصل القريبة منيا التي تساعد عمى حركة الرجمين وىما مفصمي 
ذ أن " إفية تطوير قدراتيا يالعضمة ومدغميا وك أل تأثيرىا عمى منشمن خلا الركبة والكاحل

الانثناء الظيري ىي التي تساعد القسم الأمامي لمقدم الى الجية الأنسية بالعضلات التي تقوم 
العضلات ىي الظنبوبية الأمامية والخمفية ومثنية الأبيام الطويمة والمثنية الطويمة للأصابع  وىذه

الحركة ذات مدى ضيق وقميل ويتم بيا  هالأنسي وىذ وي تصل القدم في نصفأي العضلات الت
وقد  (1)تزحمق عظام الرصغ مع الضغط عمى المفصل الكعبي العقبي والكاحل المستعرض " 

 .المائية  راعى الباحث ىذا التركيب التشريحي عند وضع التمارين
 المائية عمى العضلات من خلال التمارين هالتدريج بالشدبالاضافة الى الى ذلك فأن عممية 

غلاف  –ربطة السبب ىو أن )الإأن ساعد في أمكانية شفاء الإصابات جميعيا ويرى الباحث 
ويجب في ىذه الحالة ان لا  المعقد تركيبيالمفصل الكاحل( ىي الاجزاء التي لا تعالج بسيولة 

حدوث انقباض في العضمة يزيد  ثم منتتعرض لمشد القوي والسريع الذي ينتج عنو فعل معاكس و 

                                           
 1- قيش أتراهيم الدوري : علم التشريح , ط2, جامعح تغداد , 1822, ص388 .
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من عدم أمكانية الشفاء بسيولة اذ أن الشد السريع قد يحدث قوة في غير محميا عمى منطقة 
 .(1)الاصابة الذي قد يزيد من الالتياب

دد الحركة الموجود في منطقة الكاحل حالقضاء عمى ت تاستطاع ةالمعد التمارين المائيةكما أن  
عظم الساق وعدم قدرة المصاب عمى التحرك خلال فترة التثبيت والتجبيس بكسر نتيجة الاصابة 

وبالتالي أدت الى قدرة المصاب الى التغمب عمى تمك الصعوبة والتحدد من خلال التمارين 
وكذلك الراحة المعطاة ضمن البرنامج المعد اثرت  ياولكل اتجاىاتالمائية عن طريق الحركة 

ا ادى إلى اراحة العضلات والاربطة في المنطقة المصابة في بشكل ايجابي عمى الاصابات مم
أذ" ان الراحة تستعمل لمتقميل من حدة  عظم الساق والمفاصل المرتبطة بيا ومنيا مفصل الكاحل 

نثناء الظيري لمفصل الإفي زيادة المدى الحركي  من ثمو  ,(2)"الاصابة وخمق بيئة مناسبة لمشفاء
 الكاحل.

 
 (19الشكل )

 قيم الاوساط الحسابية للانثناء الظيري بعد التأىيل لممجموعتين التجريبية والضابطةيوضح 
 

أن العلاج المائي باستخدام مجموعة  الأخمصي لمفصل الكاحل يرى الباحثلانثناء أما بالنسبة ل
من التمارين تتماشي مع الية حركة الأطراف السفمى وخصوصاً مفصمي الركبة والكاحل المرتبطة 

 فائدةً  وكان ذالساق المصاب لمتغمب عمى التحدد الحركي الناتج لفترة التثبيت والتجبيس بعظم 
في تطور المدى الحركي للانثناء الأخمصي لمفصل الكاحل ضمن المديات الطبيعية وىي  كبيرةً 

بشكل  التأثيروتنوعيا قد تمكنت من  باختلافياالمستخدمة المائية  علاقة ايجابية وان التمرينات 
يجابي عمى زيادة المدى الحركي في الانثناء الأخمصي لمفصل الكاحل وىذه الزيادة الحاصمة ا

التي اعتمدىا الباحث انسجمت مع  التأىيمي باستخدام العلاج المائينتيجة مفردات البرنامج 
الاسس العممية المستعممة في تحديد التمارين المطموبة لتطور قوة المفصل المصاب والأربطة 

                                           
(1)

 Mellion. M. B.: Sports Injuries and Athletic problems, Hanley and Belfas INC. USA, 1988.p84.  

)
2
) Booher Hames , Cary A : Athletic Iniury Assessmsnt , second edition, by times mirror mosby 

college puplishing USA, 1981 , p.122 . 
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المسؤولة عن اداء الواجب الحركي الاساسي لمفصل الكاحل إذ  الفعمية بو المحيطةسجة والأن
عمى لممدى الطبيعي إلى الحد الأ استطاعت عينة البحث في الاختبار البعدي الوصول تقريباً 

ددات الحركية وما تكسبو حلمحركة وذلك إلى فعالية التمارين البدنية العلاجية في القضاء عمى الت
لممفاصل والاربطة والعضلات من مرونة وقوة , ويرجع ذلك إلى ان المصاب في المراحل الاولى 
من الاصابة يحتاج إلى الوقت الكافي لييتجاوز المرحمة الصعبة لذلك التطور في المدى الحركي 
في الانثناء الأخمصي لمفصل الكاحل واجتياز معظم المتغيرات لمحد الادنى من المدى الحركي 

دد الحركي في المنطقة حالعلاجية في القضاء عمى الت المائية مثالي إلى فعالية التمارينال
العلاجية تزيد من مرونة الجسم ونشاطو وتزيد من التوافق العضمي  المائية المصابة لان التمارين

 .(2()1)العصبي
أفضل من بالأضافة الى ذلك فأن التمارين المائية أو العلاج المائي كانت ضمن مستوى  

وتدريجي  والمديات الحركية لمفصل الكاحل بشكل مشاب الأجيزة العلاجية لأنيا تم فييا مراعات
بناء تمك التمارين داخل أحواض الماء عمى وفق أسس عممية رصينة لمحركة الطبيعية من خلال 

رة عن وفق المديات وطبيعة العضلات العاممة وتأثيرىا الميكانيكي أذ أن " التمارين عباعمى 
حصل من خلاليا عمى تنمية الصفات الحركية والميارية في مجال نحركات منظمة وىادفة 

 .(3)الحياة والرياضة " 

 
 (21الشكل )

 يوضح قيم الاوساط الحسابية للانثناء الأخمصي بعد التأىيل لممجموعتين التجريبية والضابطة
 

إلى يرجع السبب فيو ىذا التطور أن لمفصل الكاحل فيرى  الباحث  لانقلاب لمخارجأما بالنسبة ل
اسس  عمى وضعتالعلاج المائي والتمارين التي يحتوييا وطريقو تطبيقيا داخل أحواض الماء طبيعة 

                                           
 1- احمد الصثاحي عوض الله : الصحح الرياضيح والعلاج الطثيعي , تيروخ , صيدا , المكتثح العصريح , 1893 , ص122-188 . 

2- فؤاد الضامرائي , هاشم الضامرائي : الاصاتاخ الرياضيح والعلاج الطثيعي , ط1 , الاردن , عمان , شركح الشرق الاوصظ للطثاعح 

.  222-220, ص 1822,   

 3- تضطويضي أحمد , عثاس الضامرائي : طرائق التدريش في الترتيح الرياضيح , جامعح الموصل , 1824, ص 235 .
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كذلك التكرار وايضا بالنسبة لمراحة التي  هعممية دقيقة إذ راعى الباحث في البرنامج التدرج في الشد
 جيد . تحكم فييا بشكل 

التي يجب التركيز  المديات الحركية ومنيا الأنقلاب لمخارج من المتغيرات الميمة جداً أذ أن        
عمييا إذ ان حركة مفصل الكاحل وفي الاتجاىات المختمفة ىي التي تمثل المفصل بكاممو, بالأضافة 

العلاجية المائية ة من التمرينات الى ذلك فأن النتائج التي تم الحصول عمييا في الأنقلاب لمخارج المتأتي
دى الحركي لمفصل مادت إلى تخفيف الالم لدرجة مكنت المصابين من تحقيق ىذا التطور في ال

الكاحل وكذلك للاستخدام الصحيح والاداء السميم والاشراف المباشر من قبل الباحث اعطى ىذه النتائج 
ن البدنية العلاجية كان لو دور في منع تكرار ر في التمارييكما ان لاستعمال اسموب التنويع والتغي

حدوث الاصابة اضافة إلى ابعاد عامل الممل وغيرىا من العوامل النفسية وان كل زيادة في حمل 
الشدة والحجم تقابميا زيادة في القدرة العممية للاجيزة العضوية بما يضمن نموىا  حيثالتدريب من 

 .(1)وتطورىا
الذي المستخدمة في البرنامج التأىيمي المائية ابين التمارين  وأن التشاببالأضافة الى ذلك ف      
الحركية ومنيا  وأيضاً زيادة مرونة الحركة فيو مع طبيعة حركة مفصل الكاحل ومديات ويصاحب

لتأىيمية المؤثرة االانقلاب لمخارج يأتي من التشابو البيوميكانيكي لكلا الحركتين وتقارب التمارين 
الحركي لقياس اختبار تطور المدى ىا يعد من الأسباب الرئيسة التي أدت الى عمى تطوير 

 .(2)الأنقلاب لمخارج لمفصل الكاحل

 
 (21الشكل )

 يوضح قيم الاوساط الحسابية للانقلاب لمخارج بعد التأىيل لممجموعتين التجريبية والضابطة
 

                                           
 1- عثد علي وصيف , قاصم حضه حضيه : مثادئ علم التدرية الرياضي , تغداد , مطثعح التعليم العالي , 1822 , ص122 . 

2- Brent S . Rushall : Blood Urine Laboratory Test Explinations , Coashing Factors  , U. S . A 

2003.p24. 
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العلاج المائي وما سبب تمك الفروق إلى أن  لمفصل الكاحل يرى الباحث داخللانقلاب لمأما ا
الذي الإيجابي كان ليا الأثر التي من تمارين تتلائم وطبيعة ومديات حركة مفصل الكاحل  ةتحوي

زيادة الأنقلاب لمداخل والذي  من ثمادى بدوره الى تحسن المدى الحركي لمفصل الكاحل و 
التمارين المستخدمة مع طبيعة حركة مفصل  وأيضاً زيادة مرونة الحركة فيو وان تشاب ويصاحب

الحركية ومنيا الانقلاب لمداخل يأتي من التشابو البيوميكانيكي لكلا الحركتين  والكاحل ومديات
وتقارب التمارين ألتأىيمي المؤثرة عمى تطويرىا, ويعد من الأسباب الرئيسية التي أدت الى التطور 

 . (1) لمداخل لمفصل الكاحل في المدى الحركي لقياس اختبار الأنقلاب
أذ أن من الأثار الفسيولوجية لاستخدام التمارين المائية العلاجية ىو التأثير الأنمائي من خلال 
أداء التمارين الذي يحسن الدورة الدموية ممايزيد من الدم الواصل الى الأعضاء والجياز الحركي 

ليا لتعويض النقص الحاصل جراء  عمى زيادة الغذاء الواصل دوبشكل منتظم وىذا ما يساع
الأصابة وىذا بدوره سيقوم بتعويض ماتضرر من النسيج المصاب أي عظم الساق ومايحيط بة 
من أنسجة , وبالتالي زيادة المدى الحركي لمفصل الكاحل , وكذلك تعمل التمارين المائية 

 .  (2)الأصابة بالكسرالعلاجية عمى أستعادة الحالة الطبيعية للأداء وعمى ماكان عمية قبل 
 

 
 (22الشكل )

 يوضح قيم الاوساط الحسابية للانقلاب لمداخل بعد التأىيل لممجموعتين التجريبية والضابطة
 
 
 
 

                                           
1- Brent S . Rushall : Blood Urine Laboratory Test Explinations , Coashing Factors  , U. S . A 

2003.p24. 

  

 2- عثاس حضيه عثيد الضلطاوي  : الطة الرياضي وأصاتاخ الرياضييه , دار الضياء للطثاعح , الىجف الأشرف, 2013,ص250.  
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 الاستنتاجات والتوصيات 1

 الاستنتاجات1-1

 مـــن خـــلال الأىـــداف والفـــروض الموضـــوعة لمبحـــث وضـــمن حـــدود عينـــة البحـــث والاجـــراءات
الـــــى الباحـــــث توصـــــل المدروســـــة الاحصـــــائية لمبيانـــــات لمتغيـــــرات البحـــــث  اتجـــــلالمعاو نتـــــائج وال

 : لتاليةالاستنتاجات ا
مفصــل والكاحــل لممصــابين  بكســر عظــم الســاق تأىيــل تــأثير ايجــابي فــي لمعــلاج المــائي  .3

 . البسيط لمرياضيين
 . لمفصل الكاحل  الى تحسن المدى الحركيأن  الاجيزة العلاجية أدى  .4
بكسـر المعد قد اسيم بشـكل مباشـر فـي تقمـيص مـدة التاىيـل لممصـابين العلاج المائي ان  .5

 وضمان سرعة عودتيم الى حياتيم الطبيعية .عظم الساق 
 التوصيات 5-2

 من خلال الاستنتاجات التي توصل الييا الباحث يوصي بالتالي : 
  
تأىيميـة ضـمن مفـردات البـرامج الالاىتمـام مـن خـلال اسـتخدام العـلاج المـائي التأكيد عمى  .3

الأســـس التشـــريحية والميكانيكيـــة عنـــد إعـــدادىا لـــدورىا الكبيـــر فـــي عـــلاج  والاســـتفادة مـــن
 .وتأىيل أصابو كسر عظم الساق 

بــين فتــرة واخــرى أي التأكيــد عمــى فتــرات الراحــة المائيــة اداء التمرينــات  المضــي قــدماً فــي  .4
 البينية لغرض الوقاية ومنع تكرار حدوث الإصابة .

عي الصــحي بــين افــراد المجتمــع ومؤسســاتو مــن اجــل ممارســة الرياضــة ضــرورة نشــر الــو  .5
 لمتخمص من الاصابات وبدورىا تؤدي الى صحة جيدة. 

ليـا الحركـي  ىمـدالعمـى تمـارين يكـون يجـب أن تحتـوي البـرامج التأىيميـة  التأكيد عمى أن .6
 .مشابياً لمتركيب التشريحي لممفصل مما تساعد عمى التسريع في علاج الإصابة

النتــائج التــي تــم التوصــل ألييــا عنــد إعــداد البــرامج التأىيميــة لتســريع وعــلاج  الأســتفادة مــن .7
 وتأىيل اللاعبين بعد الإصابة . 
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