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 المستخلص

ستخدام بعض الوسائل المساعدة)تصميم برنامج تأهيلي يحتوي إلي يهدف الباحثون      لتحسين ( تمرينات تأهيلية ونظام غذائي وا 
لمرضي السمنة، بإستخدام ( للعمود الفقري والفخذ والرکبة والمفصل العجزي الحرقفي)ة الحرکة من خلال زيادة المدي الحرکي جود

تمرينات البيلاتس في شکل تمرينات تأهيلية علاجية تهدف زيادة القدرات البدنية وزيادة ثبات الجذع مع إستخدام أنماط التنفس 
ريج أثناء الأداء کي يعمل هذا الدمج علي إحداث توازن وتوافق وزيادة المدي الحرکي لمفاصل بالإضافة لإغماض العين بالتد

وعضلات الرجلين، ( عضلات البطن والظهر والحوض والإلية والحجاب الحاجز)الجسم وتحسين مرونة عضلات الجسم وزيادة قوة 
الحرکة ونمطها وأوضاع المفاصل لتجنب الحرکات الخاطئة، والعمل علي تحسين وتطوير الإستقبال الحسي وتنبه المخ بميکانيکية 

الأشعة تحت الحمراء )وبالتالي تتطور القدرات البدنية والإمکانيات القوامية والجسدية، وتم إستخدام بعض الوسائل المساعدة 
 كالکيروبراکتيإستخدام بعض تقنيات وتم ( والموجات فوق الصوتية والتنبية الکهربي والليزر والتدليک بالأجهزة الکهربائية والأدوات

Chiropractic  وتحرير اللفائفRelease Myofascial وتطبيق نظام غذائي مع العمل علي زيادة الوعي والتثقيف الصحي ،
مدية والغذائي، وتم إستخدم المنهج التجريبي بأسلوب القياس القبلي والبيني الأول والبيني الثاني والبعدي لمجموعة واحدة، لعينة ع

، وأظهرت النتائج وجود فروق دالة إحصائي اً بين القياسات القبلي (مريض 01)من مرضي السمنة المصابون بآلام المفاصل 
والبيني الأول والثاني والبعدي لزيادة المدي الحرکي للعمود الفقري والفخذ والرکبة لصالح القياس البعدي مما يدل علي تحسن جودة 

 کفاءة العضلات، ويوصي الباحثون بإستخدام البرنامج التأهيلي والغذائي المقترح لتحسين جودة الحرکة الحرکة للمفاصل وزيادة
المنتشرة بالجسم وللعمل علي زيادة  Myofascialوزيادة کفاءة عمل السلاسل الحرکية والعضلية واللفائف  وتخفيف آلام المفاصل

 .ت الجسمالمدي الحرکي لبعض المفاصل وزيادة مرونة وقوة عضلا

 .تأهيل، سمنة، جودة، حرکة، مفاصل :الكلمات الرئيسية

Abstract 

      Researchers aim to know the effect Rehabilitation and nutritional program to improve 

quality of movement (For the spine, hip, knee, and sacroiliac joint) for obesity patients, it was 

used Pilates exercises in the form of therapeutic rehabilitation exercises aimed at increasing 

physical capabilities and increasing the stability of the core with use Breathing patterns in 

addition to gradually closing the eye during performance so that combination can cause   

Balance   and coordination and increase strength (Abdominal muscles, back, pelvis, gluteus and 

diaphragm)  and the muscles of the two leg,  and work to improve and develop sensory reception 

and alert the brain to the mechanism of movement, its pattern and the conditions of the joints to 

avoid wrong movements, and thus develop physical and legal capabilities. Some aids were used 

(Infrared, ultrasound, electrical stimulation, laser and electrolyte massage and tools)  Some 

techniques were used  Release  Myofascial  and Chiropractic, Implementing a diet, raising 

awareness, and health and nutritional education   The experimental curriculum was used in the 

first tribal, inter-, inter-second and telemetry method of one group sample of obesity patients 

with joint pain (20 patients) and showed  Results are indicative differences Statistically Between 

tribal, first, second, and dimensional measurements to increase the motor range of the spine, 

hip, and knee. In favor of telemetry, researchers recommend using the proposed Rehabilitation 

and nutritional program to improve movement quality and increase the efficiency of the work of 

Kinetic and muscle chains and Myofascial Spread and connected to the body. 

Keywords: Rehabilitation, obesity, quality, movement, joints. 
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أنعم علي الإنسان وخلقه في أحسن تقويم وكرمه بالعقل وجعله مرفوع الذي الحمد لله أن ( " 0100)يشير الشربيني، المناوي      
الرأس والقامه، خلق جسم الإنسان من ملايين الخلايا تتحد مع بعضها لبناء الأنسجة وتكوين الأعضاء والأجهزة لكي يقوم الجسم 

هر الحياة، نري الجسم يعمل بنظام وترابط ديناميكي قوي ومتسلسل ويقومه ويحركه الجهاز العظمي والعضلي، ويستمد قوته بمظا
ستقراره وثباتة ويتفاعل وظيفيا وحركيا من خلال المفاصل والسلاسل الحركية والعضلية واللفافات  والأوتار والأربطة  Myofascialوا 

ية المقننة بتوازن وسلاسة وثبات، حيث يعمل الجسم تحت إشراف الجهاز العصبي الذي تحمية مما يعطي الجسم الحرية الحرك
الجمجمة والعمود الفقري، ويتم تخفيف الضغط عن المفاصل من خلال العضلات القوية والمرنة ويتم إمتصاص الصدمات بواسطة 

بإنسجام وتناغم بديع ويتحرك بسلاسة، فسبحان الله الذي الغضاريف، وبالرغم من أن الجسم معقد التركيب إلا إنه مترابط ويعمل 
ل قْن ا الإنْس ان  فِي أ حْس نِ ت قْوِيمٍ )أبدع في خلقه وقال في قرآنه الكريم  ل ق ك  ف س وَّاك ف ع د ل ك  )وقال تعالي ( ل ق دْ خ   ." (الَّذِي خ 

ـــدين ، الشـــربيني يـــري      ـــادرة الرئاأنـــه "  (0100)صـــلاح ال ســـية للقضـــاء علـــي الســـمنة ومـــع إهتمـــام مؤسســـات فـــي ظـــل المب
ـــع البـــاحثون للمســـاهمة مـــن خـــلال تخصـــص الإصـــابات والتأهيـــل فـــي تقـــديم آليـــه ملموســـة النتـــائج  الدولـــة بملفـــات الصـــحة تطل
ـــدي  ـــواع آلام المفاصـــل ل ـــد لتخفيـــف بعـــض أن ـــل وتمت ـــوعي الصـــحي والغـــذائي ب ـــد مـــن ال ـــتخلص مـــن الســـمنة وتزي تســـاعد فـــي ال

ــــــوافر المعلومــــــات الصــــــحيحة والتشــــــخيص مرضــــــي الســــــمنة وز  ــــــدرات البدنيــــــة، فت ــــــادة الكفــــــاءة الصــــــحية والوظيفيــــــة والق ي
Diagnosis  والتقيــــيمAssessment  فــــي الوقــــت المناســــب عــــن المــــرض والإصــــابة ضــــرورة لإتخــــاذ الخطــــوات والإجــــراءات

ـــة  ـــدرات بدني ـــل وذو ق ـــة، ولأن مـــريض الســـمنة صـــاحب جســـد علي مشـــاكل صـــحية مـــن ويعـــاني  ةضـــعيفالمناســـبة للعـــلاج والوقاي
كثيـــرة ويشـــتكي دائمـــا مـــن الأمـــراض وتصـــاحبه آلام متنوعـــة، وهـــذا مـــا تؤكـــده بيانـــات منظمـــة الصـــحة العالميـــة وتخاطـــب بـــه 

ــــدولي ــــع ال ــــث أن  ،المجتم ــــات حي ــــدخل الحكوم ــــا يســــتوجب ت ــــر مخــــاطره وأضــــراره مم الســــمنة مــــرض العصــــر داء منتشــــر وتكث
ـــه، كمـــا  ـــاج فمـــريض الســـمنة إنتاجـــه ضـــعيف توالمؤسســـات والمجتمـــع لمكافحت وجـــد علاقـــة ســـلبية بـــين الســـمنة والصـــحة والإنت

ـــذلك ـــاليف، ل ـــة التك ـــة صـــحية مرتفع ـــاج رعاي ـــنخفض ويحت ـــه م ـــاحثون أن ودخل ـــد الب ـــرد  يؤك ـــلاج للف ـــن الع ـــر وأفضـــل م ـــة خي الوقاي
حي والغـــذائي ممـــا تســـبب الإعتمـــاد علـــي التكنولوجيـــا وقـــل الـــوعي الصـــزاد و  يتســـارع نـــري حولنـــا رتـــم الحيـــاة، كمـــا والمجتمـــع

الســــمنة وآلام المفاصــــل، وهــــذا مــــا تثبتــــه الدراســــات الحديثــــة حيــــث تشــــير إلــــي أن مرضــــي الســــمنة  يمرضــــ كثــــرة إنتشــــارفــــي 
صــــعوبة الحركـــة بســــبب زيـــادة الــــوزن المحمــــل  يتســــبب فـــييعـــانون مــــن آلام المفاصـــل خاصــــة الركبـــة والظهــــر والفخـــذ، ممــــا 

العـــبء علــــي أجهــــزة الجســـم الحيويــــة وأعضــــاءه المختلفـــة، كمــــا يحــــدث إضــــطراب  ديــــزداعلـــي القــــوام بمفاصــــله وعظامـــة كمــــا 
ـــي  ـــؤثر ســـلبا عل ـــا ي ـــار مم ـــي المفاصـــل والعضـــلات والغضـــاريف والأوت ـــة بســـبب الضـــغط عل ـــزداد مـــع الحرك ـــم ي ـــوامي وآل ـــل ق وخل

 ." الحالة القوامية والصحية والنفسية والقدرات البدنية

السعي في الحياة والعمل يتطلب بذل مجهود يعتمد علي الحركة الإنسانية، وتحدث أن "  (0100)صلاح الدين ، يري الشربيني     
الحركة للمفاصل عن طريق العضلات كإستجابة للإشارات العصبية، وأي إصابة للمفاصل تعيق الفرد عن أداء مهامه الحياتية 

لثابت علمياً وعملياً أن التعامل مع الجسم البشرى لابد أن ، ومن الواضح وا(السمنة)والحركية بسهولة ويزداد الآلم مع زيادة الوزن 
يكون من خلال علم ودراسة تزداد بالملاحظة والتقييم والبحث، ذلك لشدة حساسية ترابط أجزاء الجسم وتأثره بأي خلل أو تغيرات 

بالجسد المصاب تتم من خلال التقييم داخليه أو خارجية تؤثر في بنيانه التشريحي والقوامي بشكل أو بآخر، لذلك نجد أن العناية 
الحركي والقوامي والبيوميكانيكي للجسم للوقاية والعلاج والتأهيل ومن و  التشريحيوالفحص وتقويم الأداء والمتابعة ومراعاة الترابط 

عضلات داخل ثم تخفيف الآلم عن طريق حل المشكلة من خلال تحسين الكفاءة البدنية والحركية ومراعاة توازن أداء وعمل ال
ولفافات ( عضلية وعصبية ونسيج ضام)لتجنب حدوث أي خلل قوامي أو إصابة للأنسجة  cmtanmK Knemtsالسلاسل الحركية 

Myofascial مع ضرورة إنقاص الوزن لمرضي السمنة لتقليل الضغط علي القوام وزيادة كفاءة الأداء والتحكم الحركي والحسي ،
 ." في الجهاز الحركي لكي ينتج حركة جيدة فيتمتع الفرد بحالة صحية متكاملة والوظيفي للجسم وزيادة التحكم
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العلاقة بين الصحة والقوام والغذاء والرياضة علاقة وثيقة فالتغذية السليمة من أهم الركائز أن "  (0100) يشير الشربيني     
ة بكفاءة وسهولة، والغذاء ضروري لحياة الإنسان وظائفه الطبيعيو للوصول لحياه صحية متكاملة تمكن الفرد من أداء مهامه 

يهـا الناس إياكم والبطنـة مـن الطعـام، أ)وقال  ؽونموه ومقاومة الأمراض وبناء قوام سليم ينتج حركة جيدة، فقد أوصانا المصطفي 
( وليكن دواؤك هو الغذاء إجعل طعامك دواءك)وقال أبقراط أبو الطب منذ اكثر من الف عام . ؽوقد صدق  (فإنهـا مفسـدة للجسد

إذا أعطينا لكل فرد الكمية الصحيحة من الغذاء والتمارين، ليس قليلا جدا وليس كثيرا، لوجدنا الطريق الأكثر أمانا إلي )وقال أيضا 
ي الباحثون ، لذلك تتجه الدراسات والأبحاث الحديثة لإستخدام التغذية كعلاج لما لها من تأثير إيجابي علي الصحة، لذلك ير (الصحة

من خلال إتباع نظام غذائي ( الغير معدية)أنه يجب لفت الإنتباه لأهمية الوقاية من أمراض سوء التغذية والأمراض غير السارية 
لمرضي للتخلص من الوزن لوزيادة الوعي الصحي والغذائي ( التأهيلية والتعويضية)صحي وممارسة الرياضة والتمرينات العلاجية 

علي كفاءة كافة أجهزة وأعضاء الجسم والتخلص من التأثير السلبي قوامية، الأمراض والآلام والإنحرافات الدوث ح لتجنبالزائد 
نخفاضوضعف القدرات الصحية والبدنية   ." أداء حركي غير جيد ومؤلم يتسبب في مماالقدرات القوامية  وا 

والإنتقال من مكان لأخر هكذا بني التركيب الإنساني من عظام  الله أجسامنا للحركة والعمل خلق"  (0995)يذكر عبد الوهاب      
ومفاصل وعضلات، تنقبض العضلات فتشد علي العظام فتحركها أو ينتقل عضو أو أكثر من الجسم أو ربما الجسم كله هذا 

 (.00ص ) " التركيب الذي خلق من أجل الحركة يتلف وتصيبه الأمراض إذا توقف عن الحركة

لسمنة دور كبير في حدوث آلام الظهر والركبتين، حيث ل"  Okifuji (2015)، (0111)، شهيب (0110)وف موصيتفق      
المفاصل تتحمل عبء الضغط الناتج عن و  قوي ضاغطة علي العظام،تشكل عبئا وثقلا علي الجسم الذي بحكم تكوينه يعمل ب

رحة خاصة عند الحركة وتحدث إلتهابات وتآكل للمفاصل الوزن الزائد فيحدث إحتكاك للعظام ببعضها البعض محدثة آلام مب
مصحوبة بآلام متنوعة، وبالتالي فان تجنب السمنة هام للغاية ويكون ذلك علي محورين العمل علي تقوية عضلات الجسم 

تباع نظام غذائي صحي وسليم، ومن المهم المحافظة علي قوة عضلات الجسم لتجنب  والمحافظة علي نظام رياضي ولو بسيط وا 
آلام الظهر والركبة وتجنب الإجهاد، كما يجب الإشارة الي أن آلام المفاصل تحدث نتيجة تآكل الغضاريف بسبب زيادة وزن الجسم 
ولنأخذ مفصل الركبة كمثال حيث أن الشكوي من آلام الركبتين أصبح شائعا حيث أن الوزن الزائد يزيد من الإحتكاك بين عظمتي 

تتسبب عضلات الفخذ الضعيفة في زيادة الألم فلا تقوي كما صل الركبة وبالتالي يزداد الألم وتآكل الغضاريف الفخذ والساق عند مف
 .(p 399)، (17ص )، (55-01ص ص ) " علي حمل الجسم

تزيد شكوي مرضي السمنة من آلام الظهر بمعدل أعلي أربع مرات أنه "  De Gregori (2016) ،Okifuji (2015)يتفق     
كما يرتبط الألم المزمن بالآثار السلبية  مؤشر كتلة الجسم يقل الإحساس بالآلم، خفضأثبتت دراستهم أن مع و جات أعلي للآلم وبدر 

لنمط الحياة وسوء النوم والإحباط المرتبط بقلة الحركة والآثار الجانبية للأدوية والإفراط في تناول الطعام وزيادة محيط البطن، 
بير بإستهلاك المسكنات بسبب آلام المفاصل، لذلك إنقاص الوزن وخفض مؤشر كتلة الجسم له تأثير وترتبط السمنة بشكل ك

الآلم المزمن، كما أن الفرضية الميكانيكية والهيكلية لزيادة التحميل بسبب الوزن الزائد على المفاصل تعتبر أحد  لتخفيف إيجابي
سمنة والآلم، كما توجد حاجة إلى مزيد من الأبحاث لتطوير إستراتيجيات ما بعد الروابط الأكثر مناقشة للتعرف علي العلاقات بين ال

 (.p 399) ،(p 1179) " العلاج لمساعدة المرضى على الحفاظ على فقدان الوزن

التمرينات العلاجية تعتبر محور أساسي في علاج الإصابات حيث تهدف إزالة الخلل الوظيفي أن "  (0101)يذكر سليمان     
جزء المصاب عن طريق تقوية العضلات والأربطة والمفاصل والإهتمام بميكانيكية حركات الجسم والقوام السليم من خلال برامج بال

التأهيل والتمرينات العلاجية فهي تعمل على تنمية وتطوير القوه العضلية والمرونة ودرجة التوافق العضلي والعصبي، ويستعيد 
م بواجبات حياته على الوجه الأكمل، وتعتمد بعض المدارس الطبية على التمرينات العلاجية أعتمادا المصاب حالته الطبيعية والقيا
 (.5ص ) " كليا في علاج بعض الإصابات
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تسبب عدم القدرة على الأداء الحركي بكفاءة  السمنة "( 0105)، حسن (0115)، أنس (0110)يتفق كل من موصوف     
التي تشكل عبئاً على التركيب الهيكلي للجسم مما يترتب عنه الإصابة بإلتهابات المفاصل و ون دهالوسهولة نتيجة زيادة نسبة 

ؤدي تمن النشاط البدني و  سمنةحد الت، كما خاصة الركبة والفخذ والقدم والإصابة بآلام الظهر والإنزلاق الغضروفي وصعوبة التنفس
السمنة لها آثار سلبية علي كما أن  اً عند القيام بأي عمل يسند إليه،يبذل مريض السمنة مجهوداً مضاعفف، والكسلقلة الحركة ل

أن مشكلة تراكم كما ، أجهزة الجسم المختلفة ولها دور كبير كسبب لبعض الأمراض مثل السكر والقلب وتصلب الشرايين وغيرها
م بسبب زيادة نسبة تراكمات الدهون في أجزاء ترتبط بالكثير من المشكلات الصحية ولها آثارها السلبية علي القوا( السمنة)الدهون 

الجسم المختلفة مما يؤثر علي عضلات الجسم بالسلب فيحدث طول وضعف في عضلات الظهر الخلفية مما يؤدي إلي تحدب 
نقباض عضلات القطن  الظهر، كما أن تراكم الدهون في منطقة البطن والأرداف يؤدي إلي طول وضعف عضلات البطن وقصر وا 

 (.181ص )، (01ص )، (99ص ) " صيب الفرد بزيادة التقعر القطني فيؤثر علي الحوض والركبةمما ي

الظهر والحوض والجانبين والإليتين  ضعف العضلات" ( 0100)، سيد (0119)، موسي (0105)يتفق كل من عبد الوهاب      
ر سلبي علي المدي الحركي للعمود الفقري وترهل عضلات البطن تؤدي لحدوث خلل في عضلات المنطقة المصابة ويحدث تأثي

سوف تؤثر وسوف يحدث تشنج لعضلات الجسم المثبتة و  عامة والفقرات القطنية خاصة ومفصل الحوض ومفصلي الفخذين
علي يؤثر آلم الظهر حيث ، الإصابة علي مسارات الإنحناءات الطبيعية للعمود الفقري وبالتالي تؤثر علي أداء الجسم الحركي

أن أغلب العضلات التي تعمل على  حيث ء المنطقة القطنية وميل الحوض والذي يؤثر بدوره علي ميكانيكا العمود الفقري،إنحنا
الفقرات )بعض العضلات التي تعمل على تحريك حزام الحوض تنشأ من العمود الفقري و تحريك مفصل الفخذ تنشأ من حزام الحوض 

العلاجية ذات فائدة التأهيلية التمرينات كما أن  ،ام الحوض والعمود الفقري ومفصل الفخذتوجد علاقة وطيدة بين حز  كما، (القطنية
"  قواميةالنحرافات حدوث الإ منع و  تحقيق إستقرار الجسمو  للتغلب علي الآلم وعلاج الخلل الوظيفي المرتبط بالفقرات والعضلات

 .(5ص ) (5ص )( 01ص )

العناية بمنطقة الجذع  من خلال عمل التمارين يؤدي للوصول إلي درجة جيدة "  (0111) العمري، Taskin (2016)يوضح      
عضلات الظهر والبطن والحوض يوفر  تقويةمن اللياقة وشكل أفضل للجسم والمحافظة علي توازن الجسم ومنع الإصابات، كما أن 
الرجلين وزيادة الكفاءة الحركية للجسم وزيادة قاعدة ثابتة تتولد منها القوة إلي أطراف الجسم مما يؤدي لتحسين مستوي قوة 

جعل الحركة أكثر و  وزيادة التحكم في الربط بين حركات الجذع والأطراف وأوضاع الجسم التحكم في الجسم وتوازنه أثناء الحركة
 (.050ص ) ،(p115) " سهولة وقوة

نتشرت أمراض العصر آلام العمود ال( " 0105)يذكر الشربيني       فقري والركبة والسمنة، هذه الأمراض تهدد حياة الفرد ظهرت وا 
حيث ترتبط ببعضها إرتباطا مباشرا وعند الإصابة بإحداها مثل السمنة فقد دق ناقوس الخطر فهناك إحتمال كبير للإصابة بآلام 

 (.0ص ) " الظهر أو الركبة أو الاثنين معا

منفردة أو إصابات مفصل الركبة تحدث إما بسبب إصابات كبيرة  إصاباتأن Frontera (2006)،  Rolf (2007 " )يتفق      
أن ميكانزم حدوث وتاريخ الإصابة تجعلنا نتنبأ وبدقة لتشخيص معظم الحالات من خلال الفحص السريري كما صغيرة متكررة، 

عادة التأهيل مستمر ومتطور تدريجياً مع إعادة إصلاح الجوانب التشريحية والوظيفية  والتقييم، ويجب أن يكون العلاج وا 
تعتمد وظيفة الركبة على السلسلة الحركية ككل وعلى الوضعية التي يكون عليها المصاب، لأن أي حيث بالإستراتيجيات الحديثة 

ضعف في تلك السلسلة مثل ضعف الكاحل، أو ضعف الثبات الداخلي على مفصل الركبة من شأنه أن يعرقل وظيفة الركبة، كما 
 .(p 80) (p 212) " الحركية للسلاسلإصابات الركبة، ومن هنا تبرز أهمية التحكم العضلي العصبي يمكن أن يزيد 
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عضلات البطن الضعيفة تعجز عن المحافظة على الوضع الصحيح لعظم الحوض وبالتالي يتأثر ( " 0101)يشير سليمان     
لحواف الخلفية للفقرات فيسبب آلم لتقارب  فيحدث Lordosisمما قد يسبب حدوث زيادة في التقعر القطني  القطنيةفقرات الوضع 
للفخذ من أسباب آلام  لرجلين، كما أن فقدان المرونة والمطاطية للعضلات الخلفيةإلي امتد قد تلضغط على الأعصاب و انتيجة 

 (.51ص )"  أسفل الظهر

سائل المساعدة على نوع الإصابة، ومن أهم يتوقف إتخاذ القرار فى اختيار الو ( " 0101)، سليمان (0119)يذكر حسن      
الأسس العلمية لإستخدام طريقة معينة الإلمام بالتأثيرات الفسيولوجية للطرق المستخدمة وملاحظة أن الخبرة لها دور فى إختيار 

القرار بإستخدام  الطريقة المناسبة لكل حالة، والتأهيل الصحيح يجب أن يصاحبه تقويم مستمر لتقدم المصاب وهذا يساعد فى أخذ
والعلاج بالكهرباء  إحدى الطرق أو تغييرها، ومن أكثر الوسائل العلاجية المستخدمة فى التأهيل العلاج بالحرارة والعلاج بالتبريد

مرينات تعتمد عملية المعالجة والتأهيل الحركي على التحيث والتمرينات العلاجية،  والعلاج بالليزر والمعالجة المائية والتدليك والشد
 .(15ص ) (001ص)"  عة بغرض إستكمال العلاج والتأهيلنواعها بالإضافة إلى إستخدام وتوظيف عوامل الطبيأبمختلف 

إنخفاض المرونة يؤدي لعدم الإستفادة من مستوي القوة كما يرتبط مستوي القوة بمدي القدرة أن ( " 0108)يشير البدري      
مصطلح المدي الحركي يرتبط بعمل المفاصل ومصطلح الإطالة يرتبط بعمل وتوضح أن علي الأداء الحركي وكفاءة المفصل، 

العضلات والإختلاف في درجة المدي الحركي للمفاصل يرتبط بكفاءة العضلات وحديثا تم التوصل إلي أن تحسين المرونة لا ترتبط 
، وأن تنشيط Fasciaية والتي يطلق عليها الفاشيا بأي من المفاصل أو العضلات بل يرتبط باللفائف التي تحيط بالألياف العضل

 Releaseتحرير اللفائف العضلية  عمل هذه اللفائف يعمل علي تحسين المرونة والإستشفاء وتحسين الأداء الحركي، كما أن
Myofascial (59 – 57ص ص )"  يعظم من فوائد تمرينات الإطالة. 

خيرة إزداد الإهتمام بأسلوب حياة المرضى في مجال علاج الآلم، وخاصة فيما في الآونة الأDe Gregori (2016 " )يوضح      
يتعلق بدور التغذية في تطور الآلم وعلاجه، وأن المرضى الذين يعانون من آلام مزمنة يجب أن يخضعوا للتقييم الغذائي وأن 

العلاج وتحسين نوعية الحياة، والإستفادة  الإتجاه للحياة الصحية وتناول بعض الأطعمة من المرجح أن تساعد في تحسن نتائج
من تضمين التغذية في تخصص طب الألم وتخفيفه أمر هام وواعد للغاية، والتركيز على الهرم الغذائي المثالي يجب إتباعه 

لم مثل الآلم المزمن لم لهؤلاء المرضى، إنقاص الوزن وخفض مؤشر كتلة الجسم له تأثير إيجابي علي حالات الآلتحسين إدارة الآ
لتهابات المفاصل وآلام الظهر ينبغي اعتبارها متآزرة، حيث لوحظ أن تأثير توزيع الدهون وآلية  العضلي الليفي وهشاشة العظام وا 
تأثير السمنة على إحداث خلل ونتيجة سلبية لتأثير ميكانيكي من خلال زيادة الحمل على النظام العظمي مما يؤدي لحدوث 

 (.p p 1179 1183) "ل إلتهابات المفاص

، والدهون من سرعة الشفاءالدهون الغذائية إما أن تزيد من الإلتهابات العظمية المفصلية أو تثبط ( " 0118)يذكر ويل       
التي تزيد الإلتهابات مثل الدهون والزيوت المهدرجه والسمن والزيوت النباتية المتعددة غير المشبعة مثل زيت الذرة وعباد الشمس، 

ستبعاد هذه الزيوت من النظام الغذائي والإعتماد علي زيت الزيتون وتناول الاسماك الزيتية مثل السالمون والسردين إبد من فلا
والتي تثبط الإلتهابات، وتناول كميات أقل من المنتجات الحيوانية والإكثار من  5والتي تزود الجسم بالأحماض الدهنية مثل أوميجا

  الآلموتخفيف  ات وتناول الزنجبيل والكركم بشكل منتظم حيث أنهما عاملان طبيعيان مضادان للإلتهاباتالحبوب الكاملة والخضرو 
 .(55 - 50ص ص" ) اض التيبس المفصليوتنشيط الدورة الدموية ويخفف من أعر 
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ات اللازمة ومن ثم توجد معظم مشكلات التغذية ترجع للعادات الغذائية السيئة وقلة المعارف والمعلوم ( "0107)يوضح رسمي     
حاجة ضرورية للتوعية بهدف رفع مستوي الوعي الغذائي للأفراد، والتثقيف الغذائي هو الطريقة المثلي لكسر حلقة سوء التغذية 
المفرغة والوقاية منها والتعرف علي المشكلات الغذائية وتحديد أسبابها والبحث عن حلول إيجابية لها وتقديمها في صورة مناسبة 

مكانات الفردوعرضها في شكل أنماط سل  (.105ص ) " وكية تناسب قدرات وا 

 : الهدف من البحث
ستخدام بعض الوسائل المساعدة  ونظام غذائي برنامج تأهيليتصميم     الأشعة تحت الحمراء والتنبيه الكهربي والموجات )مقترح وا 

ستخدام بعض تق( فوق الصوتية والليزر والتدليك بطرق مختلفة نيات الكيروبراكتيك وتحرير اللفائف للعمل علي تحسين الحالة وا 
والمفصل العجزي الحرقفي وتحسين  لعمود الفقري والفخذ والركبةالصحية وزيادة القدرات البدنية، خاصة زيادة المدي الحركي ل

لام المفاصل، لتحسين جودة الحركة وتحسين عمل السلاسل الحركية والعضلية وتخفيف آ( القوة والتحمل والمرونة)الكفاءة العضلية 
 .وزيادة القدرات البدنية والكفاءة الحركية وتخفيف الآلم لمرضي السمنة المفصلية

 :فروض البحث
وحدوث زيادة للمدي الحركي  القياسات القبلي والبيني الأول والبيني الثاني والقياس البعديتوجد فروق داله إحصائيه بين     

 .مما يدل علي تحسن جودة الحركة المفصلية لصالح القياس البعديالفخذ ومفصل الركبة للعمود الفقري ومفصل 

 :مصطلحات البحث
  *: (Rehabilitaion program) البرنامج التأهيلي

يطبقها المصاب تحت عناية أخصائي التأهيل لتقويم خلل ما بالجسد بعد إجراء فحص وتقييم بهدف وصول المصاب إستراتيجية     
أقرب ما يكون لحالتة الطبيعية بإستخدام مجموعة من التمرينات والأدوات والوسائل المساعدة خلال مراحل متدرجة الصعوبة إلي 

 تعريف إجرائي. حسب درجة الإصابة لتحقيق أهداف صحية وقوامية وحركية وبدنية

 :* (diet) النظام الغذائي
ــــى      ــــع هــــو الحصــــول عل ــــة لجمي ــــة اللازم ــــتم العناصــــر الغذائي ــــدما ي ــــون صــــحياً عن ــــام ويك ــــاول الطع ــــق تن لجســــم عــــن طري

ـــل ممـــا يســـتوجب  ـــراط أو تقلي ـــل  عنصـــر دون إف ـــات المناســـبة لك ـــاول الكمي ـــة العناصـــر الضـــرورية للجســـم بتن ـــى كاف  الحصـــول عل
 تعريف إجرائي. دمج مجموعة أطعمة مع بعضها للحصول على وجبة متوازنة ومتكاملة صحياً 

 :( *obesity) ةالسمن
وكفاءة كافة أجهزة الجسم  آثارٍ سلبيةٍ على الصحة إحداثتتسبب في لوزن الجسم و  عن الحد الطبيعييادة غير محبوبة ز     

 تعريف إجرائي. والقوام

 *: (Quality of Movement)جودة الحركة 
توازن عضلي  مع تواجد هو قدرة توفير المفاصل لمدي حركي كامل للقوام بدون عائق أو آلم من خلال زيادة المدي الحركي    

 تعريف إجرائي. قوي ومرن للعضلات العاملة علي المفاصل والمشتركة في السلاسل الحركية
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  :الدراسات السابقة 
 .للدراسات السابقة والتي ترتبط بالبحث موضوع الدراسه عرضا ونفي هذا الجزء سوف يتناول الباحث

 .Rahbar, M., Shimia, M., Toopchizadeh, V., & Abed, M. (2015) :دراسة -0
المنهج ، و تقييم العلاقة بين آلام الركبة واضطرابات أسفل الظهر: ، وتهدف إليالإرتباط بين آلام الركبة وآلام أسفل الظهر :بعنوان

شتملت  ،دراسة الحالة وتحليل البيانات: المستخدم  10:05)تتراوح أعمارهم بين ( مريض من الرجال والسيدات 071: )العينةوا 
حتى مارس  0119ديسمبر  من جامعة العلوم الطبية إيران، في الفترةبأجريت الدراسة علي الحالات في قسم الطب والتأهيل و ( سنة

أهم ، وكانت السن والوزن ومؤشر كتلة الجسم ومقياس الآلم والتاريخ المرضي :المتغيرات والقياسات المستخدمة، وكانت 0100
دارة المرضى الذين يعانون من آلام في الركبة،  يجب مراعاة العلاقة: النتائج بين اضطرابات آلام أسفل الظهر والركبة في التقييم وا 

كما أن آلام أسفل الظهر الجذرية والمزمنة والمتكررة قد تكون سبب في آلام الركبة وكذلك تشوهات العظام والعضلات، وأن 
بب آلام الركبة، وأن الجروح وتليف الأنسجة تحت الجلد في المنطقة إضطرابات مدي حركة الطرف السفلي والمنطقة القطنية تس

 .القطنية من أسباب آلام الركبة

      .Lee, S., & Kim, S. Y. (2015): دراسة -0
مقارنة المدي الحركي للورك : وتهدف إلي، تأثير تمارين الورك علي آلم أسفل الظهر لدي مرضي عدم الإستقرار القطني: بعنوان

وغير المصابين وكذلك فحص تأثير تمارين الورك علي آلم أسفل الظهر لدي مرضي  ابين بعدم إستقرار الفقرات القطنيةبين المص
شتملت المنهج التجريبي: المنهج المستخدم، وكان عدم الإستقرار القطني          وتم تقسيمهم لمجموعتين( فرد 78: )العينة، وا 

المتغيرات والقياسات ، وكانت (في مجموعة عدم إستقرار الفقرات القطنية 55)، (يةفي مجموعة إستقرار الفقرات القطن 15)
يعاني مرضي : أهم النتائج، وكانت (KODI)المدي الحركي للورك ودرجة الآلم وفهرس أوسفستري النسخة الكورية : المستخدمة

ن إلي تحسن ذو دلالة إحصائية للقياسات عدم الإستقرار القطني من ضعف واضح في المدي الحركي للورك، وقد أدت التماري
 .البعدية لجميع قياسات البحث والمرتبطة بالمدي الحركي للورك

 .,Jenkinson, C. M., Doherty, M., Avery, A. J., Read (2009): دراسة -1
، لمصابون بآلام الركبةتأثير التدخل التغذوي وتمارين تقوية العضلة الأمامية علي الآلم والوظيفة لدي زائدي الوزن ا: بعنوان

تحديد ما إذا كان التدخل الغذائي أو تمارين تقوية الركبة أو كليهما يمكن أن يقلل من آلم الركبة والعمل علي تحسين : وتهدف إلي
شتملت المنهج التجريبي: المنهج المستخدم، وكان وظائف الركبة عند زيادة الوزن والسمنة سن ال( رجلًا وامرأة 589: )العينة، وا 

، وتم تطبق النظام الغذائي وتمارين التقوية للعضلات (1.08)أكبر من لديهم ( BMI)سنة وما فوق، مؤشر كتلة الجسم  15من 
 111)عبارة عن نصائح غذائية من شأنها تقليل الاستهلاك الطبيعي بمقدار ( النظام الغذائي)الأمامية للفخذ، والتدخل الغذائي 

السن والوزن ومؤشر كتلة الجسم ودرجة الآلم ومؤشر إلتهاب العظام : القياسات المستخدمةنت وكا، في اليوم( سعرة حرارية
McMaster (CAMOW ) شهرًا وتقييم الوظيفة الجسدية والصلابة والمجال الحركي للركبة ومؤشر القلق (01،00،1)في. 
تمارين التقوية والنظام الغذائي، وزادت الثقة  مريض، حدث إنخفاض كبير لآلام الركبة بسبب 089أكمل التجربة : أهم النتائج

 .بالنفس وقلت درجة الإكتئاب، وتحسنت الحالة الوظيفية للركبة، وحدث فقدان للوزن

 .Carpes, F. P., Reinehr, F. B., & Mota, C. B. (2008): دراسة -1
 .ر والحوض الحركيةأثر برنامج لتقوية وثبات الجذع علي الآلم وتوازن الجسم بسبب آلام الظه: بعنوان

في الظهر ( الحركية)التحقق من تأثير تمارين تقوية وثبات الجذع على توازن الجسم وخفض الأخطاء الكينماتيكة : وتهدف إلي
شتملت  ،التجريبيالمنهج : المنهج المستخدم، وكان والحوض أثناء المشي في الإناث ( سنة 01:00)سيدات أعمارهم  1: العينةوا 



- 120 - 
 

مؤشر الآلم وقياس وتقييم : المتغيرات والقياسات المستخدمة، وكانت خلوهم من آي جراحة أو أمراض أو تشوهات وتم التأكد من
، قياس قوة العضلات العاملة علي الظهر والحوض، وميلان الحوض، وعمل (العمود الفقري)توازن الجسم والمدي الحركي للجذع 

زيادة قوة و درجة الآلم،  اضإنخف: أهم النتائج، وكانت المشي( temn)وة ، والتحليل ثلاثي الأبعاد للخطX-ray))فحص أشعة 
، وزيادة المدي الحركي للعمود الفقري، وتأثير إيجابي علي ميلان والتحكم العضلات العاملة علي الجذع والحوض وتحسن الثبات

 .ية الخطووتحسنت ميكانيكبين القياسات أظهرت الكينماتيكا ثلاثية الأبعاد إختلافات و الحوض 
 

 .Andersen, R. E., Crespo, C. J., Bartlett, S. J., Bathon (2003): دراسة -5
التعرف علي العلاقة : وتهدف إلي، العلاقة بين زيادة وزن الجسم وآلم الركبة والورك والظهر عند كبار السن الأمريكيون: بعنوان

تحليل )المنهج التحليلي : المنهج المستخدم، وكان لسن الأمريكيونوآلم الركبة والورك والظهر عند كبار ابين مؤشر كتلة الجسم 
المتغيرات ، وكانت (عام 81:11)من البالغين الأمريكين تتراوح أعمارهم بين( 5701: )العينةوكانت ، دراسة مسحية( بيانات

آلام الركبة والورك والظهر  إنتشار: أهم النتائج، وكانت الطول والوزن ومؤشر كتلة الجسم ومقياس الآلم: والقياسات المستخدمة
أن تقليل كما بصورة كبيرة بين الأفراد في جميع مستويات مؤشر كتلة الجسم، وأنه تزيد درجة الآلم كلما زاد مؤشر كتلة الجسم، 

 .الوزن الزائد سيخفف من الآلم

ه لا توجد دراسات عربية إستهدفت من خلال عرض الدراسات السابقة يتضح أن جميعها دراسات أجنبية مما يدل علي أن     
صابات ناتجة عن خلل البحث والتعرف علي  وعدم التوازن العضلي وتأثيره علي المفاصل  السلاسل الحركية والعضلية آلام وا 

 .قريآلام وحركة مفاصل الركبة والفخذ والحوض والمفصل العجزي الحرقفي والعمود الو  الوزن الزائد وبحثت في العلاقة والترابط بين

 :إجــراءات البحــث
 : منهج البحث -أولا 
القياس )إستخدم الباحثون المنهج التجريبي بإستخدام التصميم التجريبي لمجموعة واحدة تجريبية وتم عمل القياسات التالية     

 .عة البحث ولتحقيق أهدافهنظراً لملائمة هذا المنهج لطبي( القبلي والقياس البيني الأول والقياس البيني الثاني والقياس البعدي

 :عينة البحث الأساسية -ثانيا 
مريض سمنة مصابون بآلام مفاصل العمـود الفقـري والركبـة والفخـذ  01)تم إختيار عينة البحث بالطريقة العمدية عينة قوامها      

أفـراد العينـة مـن قبـل طبيـب  بناء علي التشخيص الطبي والفحص والتقييم، وتم عمل كشف طبـي لجميـع (والمفصل العجزي الحرقفي
تباع النظام الغذائي 1، وقد تم إستبعاد جراحة عظام  .مرضي لعدم الإلتزام بتطبيق البرنامج التأهيلي وا 

 :شروط اختيار العينة
 :تتطلب طبيعة هذا البحث أن تتوافر في أفراد العينة الشروط التالية     
 .سنة( 15:51)أن يتراوح سن أفراد العينة بين  .0
 (.59.9:51)يكون مريض بالسمنة من الدرجة الأولي والثانية ويتراوح مؤشر كتلة الجسم بين  أن .0
 .غير خاضعين لأي برنامج تأهيلي أو نظام غذائي آخرو  لا يدخنون ولا يمارسون أي نشاط رياضي .5
 .البرنامج التأهيلي والنظام الغذائي المقترح وتطبيق تسمح حالتهم الصحية بتنفيذ .1
 .تبين عدم إلتزام السيداتو عمل دراسة إستطلاعية  لأنه تمالعينة من الرجال، جميع أفراد  .5
 .الإنضمام برغبتهم لتنفيذ البرنامج التأهيلي المقترح والإنتظام والإلتزام بتطبيق النظام الغذائي والحضور .1
 .حثلم يقموا بعمل جراحه بالبطن أو الظهر أو الركبة وخلوهم من أي أمراض تؤثر علي تطبيق الب .7
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تشوهات )بالإصابات الخطيرة مثل القطع الكامل لأربطة الركبة أو تزحزح الفقرات أو كسر الفقرات أو  تيعانون من آلام وليس .8
 (.، إلخ.....قوامية شديدة أو إصابات تحتاج لتدخل جراحي 

 :الكشف الطبي الإكلينيكي والفحص والتقييم لعينة البحث
ويشتكون من الإصابة ( 55.9:51.5)السمنة ومؤشر كتلة الجسم لديهم قد تراوح بين  جميع أفراد عينة البحث من مرضي    

وكشف إكلينيكي وتم التعرف علي التاريخ المرضي للعينة Physical Examination) )بآلام المفاصل، وقد تم عمل فحص طبي 
خلفي ومنظر جانبي واشعة للركبتين من  منظر ((L.S.S (X-ray) وتم عمل أشعة سينية للظهر ،(Assessment)وتقييم حالتهم 

وضع الوقوف، وتم الإستماع لشكوي كل مريض ومعرفة تاريخه المرضي من خلال توجيه عدة تساؤلات يتم طرحها على المريض 
وتشمل عدة نقاط هامة حيث يجب معرفة مكان الإصابة وكيفية حدوثها ومتي حدثت، ثم القيام بالفحص والتقييم وكذلك تحديد 

والمتحركة للمنطقة المؤلمة لتحديد موضع الألم تشريحيا ومعرفة سبب الخلل الوظيفي، والفحص ( الساكنة)بيعة الإستاتيكية الط
فالوظيفة الساكنة والمتحركة للمفاصل تعطى  ،وضعين الساكن والمتحرك للتعرف على ما يسمى بالتشخيص الوظيفيالالبدني في 

ل وكيفية العلاج، كما تم عمل الفحص البصري والجس والتقييم والتأكد من خلوهم من أي فرصة لتوقع وتقدير سبب الألم والخل
أمراض آخرى تؤثر على تنفيذ البرنامج التأهيلي والنظام الغذائي المقترح، ومن خلال الفحص الطبي والكشف الإكلينيكي لعينة 

لركبة والفخذ والمفصل العجزي الحرقفي آلام تختفي عند البحث تبين أنهم مرضي سمنة يشتكون من آلام بالمفاصل خاصة الظهر وا
 ،الإحساس بآلام المفاصل والعضلات والأوتار، والتيبس صباحا)مثل  المرضي منها يزوال سببها، وقد إختلفت الأعراض التي يشتك

ل مجهود، والإحساس وصعوبة الحركة أثناء العمل أو الوقوف أو الجلوس لفترات طويلة، وضعف وتعب أثناء الحركة وعند بذ
بإلتهابات وسخونه ووخز في بعض مناطق الجسم، وحدوث آلام في المفاصل أثناء المشي لمسافة طويلة، وآلم عند صعود السلالم 
وركوب الدراجات، والشعور بإحتكاك عظام بعض المفاصل وحدوث آلم مع سماع صوت طرقعة، والشعور بآلم عند دوران الجذع أو 

وعند حمل أشياء من علي الأرض، والشعور بتقلصات عضلية بالظهر والعضلات الخلفية للفخذ والسمانة  الإنحناء للأمام،
والتنميل، والميل للخمول وصعوبة التنفس، وأحيانا إضطرابات في النوم، وسوء الحالة النفسية والمعنوية بسبب الآلم والوزن 

 (. الزائد

 :حث وكانت كالتاليوقد تنوعت أسباب الآلم لدي المرضي عينة الب
ضعف العضلات خاصة ، و مما يتسبب في حدوث خلل قوامي وصعوبة الحركة( السمنة الدهنية)زيادة الوزن بسبب السمنة      

فتقاد المفاصل للمدي الحركي الكامل وشد وتقلص لبعض العضلات والآوتار ، و عضلات الجذع والرجلين والإجهاد العضلي والعصبي ا 
والتحدب  lordosisوالتقعر القطني  Tilt pelvisوجود إنحرافات قوامية بسيطة مثل ميلان الحوض ، و Myofascialواللفافات 

Kyphosis  والجنفScoliosis وعدم توازن الأداء والعمل ( الكرش)زيادة نسبة الدهون بالجذع والفخذين وزيادة محيط البطن ، و
لتهابات ، و العضلي نوع العمل وحاجته للمجهود ، و نة المفاصل من الدرجة الأولي والثانيةالمفاصل والأوتار وخشو  Infectionsا 

تباع نمط ونظام حياة ، و العضلي وزيادة الضغط الحركي والوزن علي عضلات ومفاصل معينة وعدم ممارسة  خاطئ( life-style)ا 
الحركة والعمل والجلوس والوقوف تحدث أثناء ( صحية وغذائية وقوامية وحركية)الرياضة وعمل عادات قوامية وسلوكيات خاطئة 

 .صعوبة التنفس وقلق وأرق عند النوم، وسوء الحالة النفسية، و والنوم
 

 :تجانس عينة البحث
 :للمتغيرات االتالية( للبيانات)تم إجراء التجانس لعينة البحث       
 .والفخذ والركبة تجانس أفراد المجموعة التجريبية قيد البحث في قياسات المدي الحركي للعمود الفقري .0
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قيـاس الـوزن )تجانس أفراد المجموعة التجريبية قيد البحث لـبعض مكونـات الجسـم وبعـض القياسـات الأنثروبومتريـة وتشـمل  .0
وقياسات محيط البطن ومحيط الفخذ اليمين ومحيط الفخذ الشمال، وسمك الدهون ( BMI)الكلي للجسم ومؤشر كتلة الجسم 

 (.طنتحت ثنايا الجلد في منطقة الب

 

والمدي حركي خلفا والمدي الحركي مدي الحركي أماما معامل الإلتواء لمتغيرات المدي الحركي للعمود الفقري وتشمل ال (0)جدول 
 .جانبا يمين والمدي الحركي جانبا شمال للمجموعة التجريبية قيد البحث

 (1.19)الخطأ المعياري للإلتواء      
جانبا شمال للمجموعة قيد و جانبا يمين و خلفا و أن معامل الإلتواء للمدي الحركي للعمود الفقري أماما  (0)يتضح من الجــدول      

مما يدل على تجانس  5±، وتلك القيم قد انحصرت ما بين (0.91)، (1.81)، (0.79)، (1.15)البحث قد بل  على التوالي 
  .ي تلك المتغيراتالمجموعة التجريبية قيد البحث ف

 ( 0)جدول 
   .معامل الإلتواء لمتغيرى المدي الحركي لمفصل الركبة اليمين والمدي الحركي لمفصل الركبة الشمال للمجموعة قيد البحث

 (1.19)الخطأ المعياري للإلتواء      
أن معامــــل الإلتــــواء لمتغيــــرى المــــدي الحركــــي لمفصــــل الركبــــة اليمــــين ومفصــــل الركبــــة الشــــمال  (0)يتضــــح مــــن الجــــــدول      

ممـــا يـــدل علـــى  5±، وتلـــك القـــيم قـــد انحصـــرت مـــا بـــين (1.01)، (1.87-)ي  للمجموعـــة قيـــد البحـــث قـــد بلـــ  علـــى التـــوال
 .تجانس المجموعة التجريبية قيد البحث في تلك المتغيرات

 
 
 
 
 
 

 الإحصاء          
 المتغيرات     

 وحدة
 الإلتواء الوسيط ع±  -س القياس

 المدي الحركي
 للعمود الفقري

 1.15 05.51- 5.71 01.91- سم المدي الحركي أماما
 0.79 01.51 8.11 01.55 سم المدي حركي خلفا

 1.81 17.11 0.10 17.15 سم المدي الحركي جانبا يمين
 0.91 18.11 5.10 18.11 سم المدي الحركي جانبا شمال

 الإحصاء              
 المتغيرات

 وحدة
 القياس

 الإلتواء الوسيط ع±  -س

 المدي الحركي
 لمفصل الركبة 

 1.87- 009.51 5.15 008.91 جةدر  مفصل الركبة اليمين
 1.01 007.11 0.87 001.71 درجة مفصل الركبة الشمال
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معامل الإلتواء لمتغيرات المدي الحركي لمفصل الفخذ اليمين بسط وقبض والمدي الحركي لمفصل الفخذ الشمال بسط ( 5)جدول 
    .قيد البحث وقبض للمجموعة التجريبية

 

       

 (1.19)الخطأ المعياري للإلتواء 
ل الفخذ أن معامل الإلتواء لمتغيرات المدي الحركي لمفصل الفخذ اليمين بسط والمدي الحركي لمفص( 5)يتضح من الجــدول      

اليمين قبض والمدي الحركي لمفصل الفخذ الشمال بسط والمدي الحركي لمفصل الفخذ الشمال قبض للمجموعة قيد البحث قد بل  
مما يدل على تجانس المجموعة  5±، وتلك القيم قد انحصرت ما بين (0.10-)، (1.11)، (0.18-)، (1.11-)على التوالي 

 .يراتالتجريبية قيد البحث في تلك المتغ
الوزن الكلي للجسم ومؤشر )متغيرات مكونات الجسم وبعض القياسات الأنثروبومترية وتشمل لبعض معامل الإلتواء  (1)جدول 

 .للمجموعة التجريبية قيد البحث( ومحيط البطن والفخذ اليمين والشمال وسمك ثنايا الجلد في منطقة البطن( BMI)كتلة الجسم 

 (1.19)الخطأ المعياري للإلتواء 
نثروبومترية وتشمل الوزن الكلي لبعض متغيرات مكونات الجسم وبعض القياسات الأ أن معامل الالتواء ( 1)يتضح من الجدول     

ط البطن ومحيط الفخذ اليمين ومحيط الفخذ الشمال وسمك ثنايا الجلد في منطقة البطن ومحي( BMI)للجسم ومؤشر كتلة الجسم 
، وتلك القيم قد (1.51-)، (1.09-)، (1.57-)، (1.58)، (1.95)، (1.19)قد بل  على التوالي  للمجموعة قيد البحث

 .غيراتمما يدل على تجانس المجموعة التجريبية قيد البحث في تلك المت 5±انحصرت ما بين 

 
 

 الإحصاء            
 الإلتواء الوسيط ع±  -س القياس المتغيرات       

المدي 
 الحركي
لمفصل 
 الفخذ

 1.11- 019.51 0.78 019.11 درجة حركي لمفصل الفخذ يمين بسطالمدي ال

 0.18- 70.51 5.57 70.11 درجة حركي لمفصل الفخذ يمين قبضالمدي ال

 1.11 071.51 0.55 070.01 درجة الفخذ شمال بسط حركي لمفصلالمدي ال

 0.10- 71.11 5.17 75.11 درجة حركي لمفصل الفخذ شمال قبضالمدي ال

 الإحصاء             
 المتغيرات          

 وحدة
 القياس

 الإلتواء الوسيط ع±  -س

 1.19 010.51 1.11 010.55 كجم للجسم الوزن الكلي
 1.95 50.51 0.55 50.70 عدد (BMI)مؤشر كتلة الجسم 
 1.58 015.51 5.59 011.01 سم محيط البطن

 1.57- 57.51 0.51 57.01 سم محيط الفخذ اليمين
 1.09- 51.11 0.09 51.05 سم محيط الفخذ الشمال

 1.51- 55.51 5.57 51.11 مم سمك ثنايا الجلد في منطقة البطن
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 :مجالات البحث -ثالثا 
مصـابين بـآلام بـالظهر والركبـة مـريض سـمنة ( 01) عينـة عمديـة قوامهـا شـتمل المجـال البشـرى للبحـث علـىإ - المجال البشرى

والفخــذ والمفصــل العجــزي الحرقفــي، وتــم شــرح أهــداف البحــث ومحتــوي البرنــامج التــأهيلي والنظــام الغــذائي ومــدة التطبيــق والأهميــة 
ستبعد والف  .لعدم الإلتزام 1ائدة من تطبيق البحث لأفراد العينة قبل التنفيذ وا 

جراء  ،المقترح والنظام الغذائي تم تطبيق البرنامج التأهيلي - المجال الجغرافي  خـاص بالتأهيـل  في مركـز القياسات والإختباراتوا 
عينـة البحـث مـن وذلـك لتـوافر  ،لجماليـة بمحافظـة الدقهليـةمركـز الشـربيني للتأهيـل والإصـابات بمدينـة ا والإصـابات والحركـي البدني

والأجهـزة  الإمكانـاتولتـوافر  والركبـة والفخـذ والمفصـل العجـزي الحرقفـي، الظهـر آلام بآلام المفاصل خاصة المصابينمرضي السمنة 
ف الطبي والفحص الإكلينيكي لأفراد ، وقد تم إجراء الكشلقياس المتغيرات المرتبطة بالبحثللتطبيق و المستخدمة في البحث  والأدوات

 للعمــود الفقــري (X-ray) فحــص أشــعة ســينيةتــم عمــل كمــا طبيــب المــع المســتمرة العينــة لتشــخيص حــالتهم وتقيــيمهم والمتابعــة 
 . والركبة

 : في البحث المستخدمةو  والوسائل المساعدة الأجهزة والأدوات
 .(Weighting device)معاير بالكيلو جرام لقياس الوزن  ميزان .0
 .لقياس الطول بالسنتيمتر( Restmeter)جهاز ريستاميتر  .0
 .(Goniometer)وميتر نجيالجهاز  .5
 .(Skinfold Caliper)( ممساك الجلد) سمك ثنايا الجلد قياس جهاز .1
 .سنتيمتر (11)مسطرة مدرجة و شريط قياس مرن معاير لقياس المحيطات بالسنتيمتر،  .5
 .كراسي بمسند ظهرو  سنتيمتر،( 51)صناديق ارتفاع مارين و ، ومراتب تStop Watch))إيقاف  ساعة .1
  (.Foam Roller)مقاومات مطاطية اساتك مقفوله ومفتوحه متنوعة في درجات المقاومة وفوم روول  .7
 .سنتيمتر( 71)كرات سويسرية و  ،(مخدات)وسائد  ،جرام كيلو( 1:5)ح وزنها من و أثقال يترا .8
وأجهـزة  والليـزر  (TENS)والتنبيـه الكهربـي (U.S)والموجات فـوق الصـوتية  (I.R)اء الأشعة تحت الحمر )الوسائل المساعدة  .9

 (.كهربية للتدليك وأدوات تدليك خشبية ومعدنية
.             ، وطابعـة لطباعـة أفـلام الأشـعة (Radiography Unit T76LFT)ماركـة  (X-RAY)جهاز الاشـعة العاديـة  .01

     .(Fuji Medical Dry Laser Imager DRYPIX Smart 6000) وجهاز كمبيوتر. 
 .(body composition analyzer)تم عمل تحليل مكونات الجسم لبعض أفراد العينة لعدم توافر الجهاز  .00

 المقترح والنظام الغذائي لبرنامج التأهيليالخطوات التنفيذية ل: 
ية للبحث ومن الأهمية وضعة بعناية بالغة، فتم ذلك فـي عـدة خطـوات يعد البرنامج التأهيلي والنظام الغذائي هو الركيزة الأساس     

علمية ومقننة، حيث تعتبـر مشـكلة البحـث واضـحة وشـائعة وموجـودة لكـن علـي حـد علـم البـاحثين لا توجـد دراسـات وأبحـاث عربيـة 
فخــذ والمفصــل العجــزي الحرقفــي تتعــرض بالشــكل الكــافي للــربط بــين آلام الظهــر والركبــة وال( فــي مجــال الإصــابات والتأهيــل)ســابقة 

فالنسبة العظمي من الدراسات والأبحاث السابقة كانت تكتفـي بدراسـة وتصـميم برنـامج لتأهيـل إصـابة واحـدة أو تخفيـف آلـم بمنطقـة 
واحدة مع عدم الربط بين الإصابات وبعضها وعدم البحث عن العلاقة بـين حـدوث أكثـر مـن إصـابة أو خلـل قـوامي لـنفس المصـاب، 

ــاحثين مــع المصــابين والمرضــي خاصــة مرضــي الســمنة، لاحظــوا وجــود علاقــة بــين وبســب آلام الظهــر والركبــة والفخــذ )ب عمــل الب
وأن بعض المرضي يشتكون من آلام بالركبـة مـثلا وبعـد فتـرة يشـتكون مـن آلام الظهـر والفخـذ والمفصـل ( والمفصل العجزي الحرقفي
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ــك لتــرابط أجــزاء ال  Kinetic  Chainجســم والقــوام والتــي تظهــر فــي السلاســل العضــلية والحركيــة العجــزي الحرقفــي، ويرجــع ذل

Muscular  واللفافاتmyofascial. 

تصميم البرنامج التـأهيلي هـو حـل للمشـكلة المطروحـة لـذلك عمـد البـاحثون إلـي تصـميمه بطريقـة علميـة مقننـه لزيـادة كفـاءة      
ســتخدام ت  physical performanceالأداء البــدني   Core Stabilizationمرينــات تعمــل علــي زيــادة كفــاءة وثبــات الجــذع وا 

 والمرونــة   balanceوالتااوازن powr والقــدرة  enduranceوالتحمــل  strength فتنوعــت مــا بــين تمرينــات القــوة
flexibilityوالتوافاقcoordination   والإحسـاس الحركـيkinesthetic sense ي هـذه حيـث أن إحتـواء البرنـامج التـأهيلي علـ

مـع مرعـاة عمـل  physical fitnessوزيـادة كفـاءة اللياقـة البدنيـة  motor abilityالتمرينات سيعمل علي زيادة القـدرة الحركيـة 
ومراعـاة الظـروف الصـحية والقـدرات البدنيــة  myofascialواللفافـات  Kinetic Chain Muscularالسلاسـل العضـلية الحركيـة 

حالتهم النفسية ومراعاة مصاحبة البرنـامج التـأهيلي لنظـام غـذائي، كمـا إسـتخدم البـاحثون بعـض وطبيعة الإصابة لمرضي السمنة و 
فـي المرحلـة الأولـي بهـدف تخفيـف الآلـم وتقليـل الإلتهابـات ( حرارية وموجات فوق صوتية وتنبيه كهربـي وليـزر)الوسائل المساعدة 

لبـاحثون لإسـتخدام أنمـاط مـن التـنفس وربـط التـنفس بـأداء البرنـامج وتنشيط الدورة الدموية وتنبيه الأعصاب والعضلات، وقد عمد ا
بـالتفكير والإحسـاس والتركيـز  المصابالتنفس عن طريق زيادة وعي ، ويتم الإهتمام بالجسر بين العقل والجسدحيث أن التنفس هو 

علـى الـتخلص  يعمل فالتنفس الجيد، ياتيةعلي عمل تنفس عميق أثناء تطبيق البرنامج التأهيلي وأثناء العمل وأثناء الممارسات الح
وبالتــالي تعمــل علــي تــدفق الطاقــة داخــل الجســم وزيــادة كفــاءة أجهــزة الجســم  والإجهــاد ويزيــد كميــة الأكســجين بــالرئتين مــن التــوتر
زن، وكـذلك وتعزيـز عمليـة الأيـض وبالتـالي إنقـاص الـو تحقيق التـوازن القاعـدي  ، كما تعمل علي(الجهاز الدوري التنفسي)الحيوية 

زيادة كفاءة عضلات التنفس وعضلة الحجاب الحـاجز والتـي لهـا علاقـة تشـريحية بـالتجويف البطنـي والعمـود الفقـري وضـعفها واحـد 
 .من الأسباب الخفية لعدم إستقرار العمود الفقري وزيادة الضغط عليه، كما يعمل التنفس العميق علي الشعور بالإسترخاء

 كالتالي المقترح قيد الدراسة تأهيليالبرنامج ال ونصمم الباحث: 
 .المناسب للمرضي( التكرار والراحة والمجموعات) لتماريناوتشكيل حمل  ،تحديد أنسب التمارين .0
طالة ومرونة وتحمل وقدرة وتوازن وتوافق)ما بين تمرينات  التمارينالتنوع في أهداف  .0 التركيز و لعضلات الجسم عامة  (قوة وا 

البطن والظهر والجانبين والحوض والإلية وعضلة الحجاب الحاجز  الجذع والرجلين عضلات ليعلي العضلات العاملة ع
 .وعضلات الطرف السفلي عضلات الرجلين

 . وتمارين حركة بإستخدام أدوات ومقاومات متدرجةثبات  تمارينبين  التمارينتنوعت  .5
سـتخدام أ تمـارين يعلـإشتمل البرنـامج  .1 أنمـاط  ومنهـا للقـوامنمـاط مختلفـة للحركـات الأساسـية مـن مختلـف الأوضـاع القواميـة وا 

، والقرفصــاء Hip Hinge، والإنحنــاء أمامـاً وأســفل Push، والــدفع Twist  &Rotation، والــدوران واللـف Gaitالخطـو )
Squat والطعن ،Lunge.) 

السلاسـل الحركيـة  اءةتمرينات البيلاتس حيث تسـتهدف عضـلات الجـذع وتـؤدي بسـهولة وسلاسـة وتعمـل علـي رفـع كفـ إختيار .5
 .وتطور التناغم العصبي العضلي المفصلي العضلية للجذع والرجلينو 

غماض العين مع التقدم في تطبيق  تمارينإستخدام أنماط من  .1  .التأهيلية التمارينالتنفس وا 
 .حسب ما يتناسب مع قدرات كل مريض (دقيقة 91:11)تراوح بين  ةالتأهيليزمن الوحدات  .7
 .بناء علي رأي الخبراء والدراسة الإستطلاعية الآلممن التي تزيد و صعبة لا التمارينحذف  .8
الأشعة تحت الحمراء والموجات فوق )في المرحلة الأولي فقط من البرنامج التأهيلي تم إستخدام بعض الوسائل المساعدة  .9

بة وبناء علي آراء الخبراء وأطباء حسب طلب الطبيب وبما يتناسب مع نوع ودرجة الإصا( الصوتية والتنبيه الكهربي والليزر
الإصابات والتأهيل التي إستخدمت هذه الوسائل مثل تخصص المرتبطة بالطب الطبيعي، وبناء علي توصيات الدراسات السابقة 

 (.0100سيد، )، (0101سليمان، )، (0107عشيبة، )، (0108حسن، )، (0109حمدان، )دراسة 
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إستخدام بعض تقنيات الكيروبراكتيك بما يتناسب مع إصـابة ( التهدئة)وحدات التأهيلية فضل الباحثون في الجزء الختامي من ال .01
ستخدام التدليك وعمل  وفك تقيـد الأنسـجة التـي تقلصـت بسـبب الشـد ( Release) MadcesKmeM للفائفل تحريركل مريض، وا 

 .علي العضلات والأوتار الناتج عن الخلل القوامي
  

 مقترحتقنين البرنامج التأهيلي ال : 
تحديـد أوجـه و  والتي إستخدمت تمرينات تأهيلية علاجية ووسـائل مسـاعدة لبرامج التأهيلية السابقةالإطلاع علي اب ونقام الباحث    

القصور والمشكلات التي واجهت هذه البرامج عند تصميمها ثم قـام أوجه لتعرف على لالاختلاف والاتفاق بين هذه البرامج بالإضافة 
سـتخدام بعـض الوسـائل المسـاعدة والتقنيـات  صميم البرنامج التأهيلي المقترح والـذى إشـتمل علـى التمرينـات التأهيليـةبت ونالباحث وا 

وتــم التقنــين  والمرحلــة الســنية هــالمرضــي ودرجــة الإصــابة ونوعلبمــا يتناســب مــع الحالــة الصــحية والقــدرات البدنيــة  والنظــام الغــذائي
 :كالتالي

 .مراحل ثلاثوي البرنامج تويح شهور( 5)حوالي  أسبوع (00)مدة البرنامج  .0
 .وحدة تأهيلية( 50)أسابيع، ويحتوي البرنامج ( 1)كل مرحلة من المراحل الثلاثة مدة  .0
 .للأسبوع الرابع( 1)للثلاث أسابيع الأولي و (5) بواقع (05) عدد الوحدات التأهيلية للمرحلة الأولي .5
وحـدات كـل أسـبوع لمـدة ( 5)وحـدات كـل أسـبوع لمـدة أسـبوعين، ثـم ( 1) بواقـع (08) وعدد الوحدات التأهيلية للمرحلـة الثانيـة .1

 .أسبوعين يومين تطبيق ويوم راحة
 .(أسابيع 1)وحدات كل أسبوع لمدة ( 5)بواقع  (01)وعدد الوحدات التأهيلية للمرحلة الثالثة  .5
جراء النتهاء كل مرحلة و لإ  اليفي اليوم الت البيني قياسالو  التطبيق بيوم قبل القبلي قياسالتم إجراء ي .1 ي فـي اليـوم بعـدالقيـاس ا 

 .علي العينةوالنظام الغذائي تأثير البرنامج التالي لإنتهاء التطبيق لمعرفة 
التـدرج فـي صـعوبة التمـارين  الصحية والبدنية، ويـتممريض الدقيقة حسب قدرات ( 91:11) بين ةالتأهيلي اتزمن الوحد يتراوح .7

 .ن كل وحدة وآخري ومرحلة وآخريالشعور بالتحسن بي حسب
الأشـعة تحـت الحمـراء والموجـات )بالإضافة لمدة إسـتخدام الوسـائل المسـاعدة والتـي يوصـي بهـا الطبيـب المعـالج والتـي تشـمل  .8

 .وتستخدم حسب إصابة كل مريض( فوق الصوتية والتنبيه الكهربي والليزر
التمرينات والمجموعات والشدة والتكـرار وفتـرات )كل مريض من حيث  يتم تشكيل الحمل لبرنامج التمارين التأهيلية حسب قدرات .9

حيــث كــان يــتم زيــادة الحمــل وتقليلــه وتطبيقــه بصــورة فرديــة لكــل مــريض أو ( الراحــة بــين المجموعــات وبــين كــل تمــرين وآخــر
نـب الشـعور بـالآلم أو مجموعات صغيرة بناء علـي قـدراتهم الصـحية والبدنيـة ونـوع الإصـابة ودرجـة الخلـل الحـادث، ومراعـاة تج

 .التعب أو الإجهاد
.      حـرارة وتنبيـه كهربـي وموجـات فـوق )إستخدام بعض الوسائل المساعدة  وقد تم تم التطبيق بعد إنتهاء تناول العلاج الدوائي.  01

 .بجانب التمرينات التأهيلية تحت الإشراف الطبي( صوتية وليزر وتدليك وكيروبراكتيك

 قترح وخطوات التصميم النظام الغذائي الم(Design steps): 
لابـد أولا مـن التعـرف علـى أهـداف ف ،عنايـة بالغـةو  بصـورة علميـة النظام الغذائي من الأمـور الهامـة التـي يجـب أن توضـعيعد      

لمراجـع والأبحـاث التصميم، فقام الباحثون بالإطلاع علي المصـادر واقبل الشروع في ا د عليهاستنللإوالأسس العلمية  النظام الغذائي
العلمية المتاحة والبحث في الإنترنت وعمل مقابلة شخصية لبعض الأطبـاء والمختصـين والخبـراء للتعـرف علـي أهـم النقـاط والأسـس 
والمعــايير المرتبطــة بتصــميم النظــام الغــذائي الأنســب للمســاعدة فــي حــل مشــكلة البحــث، وتــم التوجيــه والإسترشــاد لتقليــل الســعرات 

والتثقيــف الصــحي وتجنــب الأغذيــة الضــارة  (life-style)تناولــة وزيــادة الحركــة والتوجيــه لتغيــر نمــط وأســلوب الحيــاة الحراريــة الم
وتنظيم الأكل للوصول لحياة صحية بإستخدام نظام غذائي منخفض السعرات وممارسة الرياضة وسيعود ذلك علي المـريض بالفائـدة 
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خـلال نقصـان وزنـه وزيـادة الكفـاءة البدنيـة والحركيـة وتحسـين كفـاءة كافـة أجهـزة  وتحسين حالتـه الصـحية والقواميـة والنفسـية مـن
 .الجسم وأعضاءه وبالطبع سينخفض الآلم

في ضوء مشكلة البحث وأهدافه وفروضه والمنهج المستخدم كان لابد للباحثون من إستخدام نظام غذائي يعمل علي إنقاص      
ئل المساعدة، وكذلك إستخدام الأغذية التي تزيد الإحساس بالشبع وتحتاج طاقة للهضم الوزن بجانب البرنامج التأهيلي والوسا

القرفة والثوم )وتناول الأغذية التي تخفف الآلم والإلتهابات وتقوي المناعة وتنشط الدورة الدموية ( الألياف والخضروات)مثل 
 .، مع التنويه علي أهمية شرب الماء(لسكر والمخبوزاتا)وتجنب الأغذية التي تزيد الوزن مثل ( 5وزيت الزيتون والأوميجا

ســتطلاع الــرأي للمختصــين والخبــراء تــم وضــع أســس تصــميم النظــام       وبعــد الإطــلاع والدراســة والبحــث والمقابلــة الشخصــية وا 
عمـل مجموعـة مـن الغذائي المقترح، ومن خلال المقابلة لعينة البحث كل مريض علي حدة وتوجيه بعض الأسئلة والإستفسارات، و 

ستخدام بعض المعادلات الرياضـية الخاصـة بتنظـيم  القياسات الأنثروبومترية والقياسات البيوكيميائية، والتسجيل في الإستمارات، وا 
نظـام الوحـدات أنظمة التغذية والإستعانة بمرشد الهرم الغذائي تم تصميم النظـام الغـذائي لكـل مـريض علـي حـدة، وقـد تـم إسـتخدام 

والإسـتعانه بـبعض تطبيقـات  ومعـدل الحركـة، الة الصحية والسن ونوع العملالح بما يتناسب معة لتصميم وحساب الوجبات التبادلي
 Fooducate Nutrition)، (Diet Point Weight Loss)، (Lose It)الموبايــل المرتبطــة بإنقــاص الــوزن مثــل 

Tracker) اجــع والمواقــع الطبيــة علــي شــبكة الإنترنــت لمعرفــة الســعرات ، وكــذلك إســتخدام المر تحليــل الغــذاء المجــاني، وتطبيــق
ســتخدام أســلوب الحراريــة المطلوبــة وكــذلك الســعرات التــي تحتويهــا بعــض الأ مــع التوجــه  ،ضــبط الــنفس (self-control)غذيــة، وا 

عطـاء مجموعـة مـ (life-style)لتغير نمط وأسلوب الحياة  ن التعليمـات للمرضـي من خلال التثقيف والتوعيـة الصـحية والغذائيـة وا 
 .عينة البحث

 :القوانين الرياضية للمعادلات المستخدمة في تصميم النظام الغذائي المقترح كالتالي
 .مربع الطول بالمترمقسوم علي  الوزن بالكيلوجرام = (BMI)مؤشر كتلة الجسم معادلة  .0

بمعادلة هاريس بيندكت  والمعروفة BMR (Basal Metabolic Rate)معادلة حساب معدل الأيض الأساسي  .0
(Harris-Benedict) المعادلة الخاصة بالرجال حيث أن جميع أفراد العينة من الرجال وهي  وقد تم إستخدام

 (:BMR for Men)كالتالي 
= 66.47 + (13.75 x weight [kg]) + (5.003 x size [cm])  ــــــ(6.755 * age [years]) 

 (العمر بالسنة age)، (الطول بالسم size)، (الوزن بالكيلو جرام weight) ،الأرقام بالمعادلة أرقام ثابتة
، معامـل حركــة (0.57= )، نشــاط خفيـف يــوم إلـي ثلاثــة فـي الأســبوع (0.05)( = خامـل)معـدل قليــل : معـدل الحركــة .7

 .، يتم الإختيار حسب حالة ونشاط وعمل كل مريض(0.55= )متوسط الشدة 
 ة تُساعد على ترجمة حاجات الأفراد الغذائي ة إلى تمثيل مرئي  لعناصر النظام الغذائي  الصحي  هو وسيل :مرشد الهرم الغذائي

وتم بإنشائه، بطريقة مُبس طة وقد سُمِّي بالهرم الغذائي لأن ه مُصم م ومرسوم على شكل هرم قامت وزارة الزراعة الأمريكي ة 
رة أُطلق عليها مُسم ى   .(My Pyramid)استبداله بنسخة مطو 

 

  نظام الوحدات التبادلية(Exchange System):  في حالة النظام الغذائي المتبع لعلاج مرض من الأمراض والذي يتطلب
عمل تعديل في الكم والنوع بالنسبة للمأخوذ من العناصر الغذائية فقد أجريت العديد من الدراسات لإستنباط طريقة مبسطة 

مأخوذ من العناصر الغذائية، من أهم مميزات نظام الوحدات التبادلية لتصميم وحساب وسهلة يمكن إستخدامها يوميا لحساب ال
الوجبات أنها تعطي فرصة كبيرة للشخص في الإختيار والتنويع في وجباته دون الشعور بالملل أو الحرمان، فقد وضع هذا 

الغذائية مع بعض في مجموعة واحدة وقد النظام علي أساس تجميع أنواع الأطعمة التي تتفق وتتساوي تقريبا في قيمتها 
 (.كه واللحوم والدهون والنشوياتالألبان والخضروات والفوا)قسمت لست مجموعات وهي 



- 15٤ - 
 

والتأكد من عدم  حالته الصحيةشخصية لكل مريض علي حدة للإطمئنان علي  ةبعد إنتهاء كل أسبوع يتم عمل مقابل: ملاحظة .*
مدي الإلتزام بالنظام الغذائي، ومدي كفاية وتناسب كميـة ونوعيـة الطعـام المتناولـة خـلال  حدوث آي مضاعفات، ويتم مناقشته في

الصــحية وقدراتــة البدنيــة وعملــه ومــدي الشــعور بــالجوع والشــبع وجــودة النــوم ودرجــة  ةحالــالمــع ومــدي توافقــة الأســبوع المنصــرم 
ومدي درجة الشعور بالإرهاق ومقدار النشاط والخمول ومشاكل عسـر التركيز والإنتباه والحالة النفسية والمزاجية والتوتر والإكتئاب 

 وبناء علي ما سبق يتم تغيـر وتعـديل بعـض أنـواع المغـذيات، الهضم أو حدوث إنتفا  أو آلام بالبطن وهل حدث إمساك أو إسهال
 (.تفيتاميناالمعادن، و الدهون، و الكربوهيدرات، و البروتين، و ال)ونسب كل منها 

  :ة المستخدمةالإحصائيوالمعادلات  المعالجات .*
البحـث طبيعة مع تناسب تتم إجراء المعاملات الإحصائية التى تم جمع ومعالجة البيانات وجدولتها تمهيدا لمعالجتها احصائيا و      

 Microsoft)برنـامج و  (spss) البرنامج الإحصائى (Statistical Package for the Social Sciences) بإستخدام ومنهجه

Excel) ختبــارالمتوســط الحســابي، والوســيط، والإنحــراف المعيــاري، ومعامــل الالتــواء، وا   :وذلــك لعمــل العمليــات الاحصــائية التاليــة 
 .بين القياسات لدلالة الفروق (Kruskal – Wallis Test) كروسكال واليس

 عرض النتائج ومناقشتها: 
 :عرض النتائج -أولا 
يجاد دلالة الفروق بين القياسات القبلي والبيني الأول والبيني الثاني والقياس البعدي لمتغيرات فيما يلي عرض النتائج لإ    

 .البحث

                 :    الأول عرض نتائج الفرض
 (5)جدول 

والمدي أماما  مدي الحركيالبيانات الوصفية المتوسط الحسابي والإنحراف المعياري لمتغيرات المدي الحركي للعمود الفقري وتشمل ال
الحركي خلفا والمدي الحركي جانبا يمين والمدي الحركي جانبا شمال في القياسات القبلي والبيني الأول والبيني الثاني والبعدي 

 .للمجموعة التجريبية قيد البحث

 

 الإحصاء       
 

 المتغيرات      

 القياس البعدي البيني الثاني البيني الأول القياس القبلي

 ع±  -س ع±  -س ع±  -س ع±  -س

المدي 
 الحركي
للعمود 
 الفقري

 1.00 1.91 1.07 1.11- 1.10 9.11- 5.71 01.91- المدي الحركي أماما

 5.10 11.95 1.07 55.51 5.97 51.85 8.11 01.55 المدي الحركي خلفا
 0.10 11.11 0.81 10.85 0.10 11.75 0.10 17.15 المدي الحركي جانبا يمين 

الحركي جانبا  المدي
 0.50 11.55 0.10 15.15 0.78 11.15 5.10 18.11 شمال
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مدي المدي الحركي للعمود الفقري وتشمل الأن المتوسط الحسابي لمتغيرات ( 1، 5، 0، 0)والأشكال ( 5)يتضح من الجــدول      
في القياسات القبلي والبيني الأول  ركي جانبا يمين والمدي الحركي جانبا شمالوالمدي الحركي خلفا والمدي الحالحركي أماما 

( 17.15( )01.55( )01.91-)والبيني الثاني والبعدي للمجموعة التجريبية قيد البحث قد بل  على التوالي في القياس القبلي 
( 1.11-)          القياس البيني الثاني، وفى (11.15( )11.75( )51.85( )9.11-)، وفى القياس البيني الأول (18.11)
 (.11.55( )11.11( )11.95( )1.91)، بينما بل  في القياس البعدي (15.15( )10.85( )55.51)
 

 

-20 

0 

20 

-14.9 -9.4 -4.4 

0.9 

 القياس البعدى البينى الثانى البينى الأول القياس القبلي

 أماما البيانات الوصفية للمدي الحركي للعمود الفقري( 0)شكل 

0 

50 
26.35 30.85 35.5 40.95 

 القياس البعدى البينى الثانى البينى الأول القياس القبلي

 للعمود الفقري خلفاحركي المدي للالبيانات الوصفية ( 0)شكل 

20 
40 
60 47.05 44.75 42.85 40 

 القياس البعدى البينى الثانى البينى الأول القياس القبلي

 البيانات الوصفية للمدي الحركي للعمود الفقري جانبا يمين( 5)شكل 

20 

40 

60 
48.4 46.05 43.45 40.55 

 القياس البعدى البينى الثانى البينى الأول القياس القبلي

 الوصفية للمدي الحركي جانبا شمال للعمود الفقريالبيانات ( 1)شكل 
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لدلالة الفروق بين القياس القبلي والبيني الأول والبيني الثاني والقياس البعدي ( Kruskal – Wallis Test)إختبار ( 1)جدول 
والمدي الحركي خلفا والمدي الحركي جانبا يمين والمدي الحركي مدي الحركي أماما لحركي للعمود الفقري وتشمل الالمدي المتغيرات 

 01=  1ن=  5ن=  0ن=  0ن                                                                   .جانبا شمال

 

 (8083)عند مستوى دلالة احصائية ( 3002= )الجدولية ( 2كا)قيمة         

 

 المدي الحركي للعمود الفقري (Kruskal – Wallis Test)اختبار ( 5)شكل 
لدلالة الفروق بين  (Kruskal – Wallis Test)المحسوبة من اختبار ( 0كا)أن قيمة ( 5)والشكل ( 1)يتضح من الجــدول    

مدي الحركي فقري وتشمل الالمدي الحركي للعمود الالقياس القبلي والبيني الأول والبيني الثاني والقياس البعدي قد بلغت لمتغيرات 
الجدولية البالغة ( 0كا)وهي أكبر من قيمة ( 05.58( )00.08( )00.05( )01.59) جانبا شمالو  جانبا يمينو خلفا و أماما 

( 5)وبدرجة حرية ( 1.11)بل  ( 1.15)وبمستوى دلالة إحصائية أصغر من ( 1.15)عند مستوى دلالة احصائية ( 7.80)
  .ن القياسات قيد البحث دالة احصائيا ولصالح القياس البعدي ذا متوسط الرتب الأفضلويعنى ذلك أن الفروق بي

0 

50 

20.39 22.15 21.18 25.38 

 المدي الحركي  جانبا شمال المدي الحركي جانبا يمين المدي الحركي  خلفا المدي الحركي اماما 

 الإحصاء      
 

 المتغيرات     
 عدد المجموعة القياسات

 متوسط
 الرتب 

 قيمة
( 0كا)

   المحسوبة

درجة 
 الحرية

مستوى الدلالة 
 الإحصائية

المدي 
 الحركي
للعمود 
 الفقري

 المدي الحركي 
 أماما 

 00.95 01 القياس القبلي

01.59 5 1.11 
 00.95 01 البيني الأول
 05.01 01 البيني الثاني
 55.11 01 القياس البعدي

  المدي الحركي
 خلفا

 8.75 01 القياس القبلي

00.05 5 1.11 
 01.85 01 البيني الأول
 01.0 01 البيني الثاني
 50.0 01 القياس البعدي

 المدي الحركي 
 جانبا 
 يمين

 50.85 01 القياس القبلي

00.08 5 1.11 
 01.01 01 البيني الأول
 07.05 01 البيني الثاني

 8.91 01 البعدي القياس

 المدي الحركي 
 جانبا
 شمال

 50.11 01 القياس القبلي

05.58 5 1.11 
 05.05 01 البيني الأول
 01.11 01 البيني الثاني
 7.85 01 القياس البعدي
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 ( 7)جدول 
البيانات الوصفية المتوسط الحسابي والإنحراف المعياري لمتغيرى المدي الحركي لمفصل الركبة اليمين والمدي الحركي لمفصل 

 للمجموعة التجريبية قيد البحث الثاني والبعدي الركبة الشمال في القياسات القبلي والبيني الأول والبيني

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

      
 

أن المتوسط الحسابي لمتغيرى المدي الحركي لمفصل الركبة اليمين والمدي الحركي ( 7، 1)والشكلان ( 7)يتضــح من الجــدول 
والبعدي للمجموعة التجريبية قيد البحث قد بل  على  لمفصل الركبة الشمال في القياسات القبلي والبيني الأول والبيني الثاني

، وفى القياس البيني (000.01( )001.11)، وفى القياس البيني الأول (001.71( )008.91)التوالي في القياس القبلي 
  (.051.11( )055.71)، بينما بل  في القياس البعدي (007.11( )009.51)الثاني 

 

 

 

 

 

 

 

 الإحصاء
 

 المتغيرات

 القياس البعدي البيني الثاني البيني الأول القياس القبلي

 ع±  -س ع±  -س ع±  -س ع±  -س

المدي 
 الحركي
 لمفصل
 الركبة

مفصل الركبة 
 0.10 055.7 5.11 009.5 0.85 001.1 5.15 008.9 اليمين

مفصل الركبة 
 1.58 051.1 0.17 007.1 0.10 000.0 0.87 001.7 مالالش

 البيانات الوصفية للمدي الحركي لمفصل الركبة اليمين( 1)شكل 

 البيانات الوصفية للمدي الحركي لمفصل الركبة الشمال( 7)شكل 
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 ( 0)جدول 

لدلالة الفروق بين القياس القبلي والبيني الأول والبيني الثاني والقياس البعدي لمتغيرى  (Kruskal – Wallis Test)إختبار 
  .المدي الحركي لمفصل الركبة اليمين والمدي الحركي لمفصل الركبة الشمال

 01=  1ن=  5ن=  0ن=  0ن                                                                            
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ( 8083)مستوى دلالة احصائية عند ( 3002= )الجدولية ( 2كا)قيمة 

      

 

 

 
 

 

 

 

 المدي الحركي للركبة (Kruskal – Wallis Test)اختبار ( 8)شكل 
 

لدلالة الفروق بين  (Kruskal – Wallis Test)المحسوبة من إختبار ( 0كا)أن قيمة ( 8)والشكل ( 8)يتضح من الجــدول      
والقياس البعدي قد بلغت لمتغيرى المدي الحركي لمفصل الركبة اليمين والمدي الحركي  القياس القبلي والبيني الأول والبيني الثاني

عند مستوى دلالة احصائية ( 7.80)الجدولية البالغة ( 0كا)وهي أكبر من قيمة ( 51.05( )55.11)لمفصل الركبة الشمال 
ويعنى ذلك أن الفروق بين القياسات قيد  (5)وبدرجة حرية ( 1.11)بل  ( 1.15)وبمستوى دلالة إحصائية أصغر من ( 1.15)

 . البحث دالة احصائيا ولصالح القياس البعدي ذا متوسط الرتب الأفضل
 

 الإحصاء
 

 المتغيرات
عدد  القياسات

 المجموعة
 متوسط

 الرتب 

 قيمة
( 0كا)

   المحسوبة

درجة 
 الحرية

مستوى 
الدلالة 
 الإحصائية

المدي 
 الحركي
 لمفصل
 الركبة

المدي الحركي 
لمفصل الركبة 

 اليمين

 1.15 01 القياس القبلي

55.11 5 1.11 
 05.55 01 البيني الأول

 01.95 01 بيني الثانيال
 55.15 01 القياس البعدي

المدي الحركي 
لمفصل الركبة 

 الشمال

 1.51 01 القياس القبلي

51.05 5 1.11 
 05.71 01 البيني الأول
 01.51 01 البيني الثاني
 55.51 01 القياس البعدي

32 

32.5 

33 

33.5 

34 

34.5 

33.04 

34.25 

 مدي حركي مفصل ركبة شمال مدي حركي مفصل ركبة يمين



- 150 - 
 

 ( 9)جدول 
البيانات الوصفية المتوسط الحسابي والإنحراف المعياري لمتغيرات المدي الحركي لمفصل الفخذ اليمين بسط والمدي الحركي لمفصل 

حركي لمفصل الفخذ الشمال بسط والمدي الحركي لمفصل الفخذ الشمال قبض في القياسات القبلي الفخذ اليمين قبض والمدي ال
 والبيني الأول والبيني الثاني والبعدي للمجموعة التجريبية قيد البحث

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الإحصاء            
 

 المتغيرات        

 القياس البعدي البيني الثاني البيني الأول القياس القبلي

 ع±  -س ع±  -س ع±  -س ع± - س

المدي 
 الحركي
 لمفصل
 الفخذ

 0.10 050.91 0.55 058.0 0.11 015.9 0.78 019.1 فخذ يمين بسط

 0.51 55.11 0.85 11.1 5.07 15.7 5.57 70.1 فخذ يمين قبض

 0.75 055.71 0.11 059.9 0.01 015.7 0.55 070.0 فخذ شمال بسط

 01.77 51.01 0.85 10.0 0.90 17.1 5.17 75.1 فخذ شمال قبض

140 
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170 

 القياس البعدى البينى الثانى البينى الأول القياس القبلي

169.4 
163.9 

158.2 
151.9 

 للمدي الحركي للفخذ اليمين بسط البيانات الوصفية( 9)شكل 
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50 

100 

 القياس البعدى البينى الثانى البينى الأول القياس القبلي

71.6 65.7 60 53 

 ركي للفخذ اليمين قبضللمدي الح البيانات الوصفية( 01)شكل 
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أن المتوسط الحسابي لمتغيرات المدي الحركي للفخذ اليمين بسط ( 00، 00، 01، 9)والأشكال  ( 9)يتضح من الجدول     
بسط والمدي الحركي للفخذ الشمال قبض في القياسات القبلي والمدي الحركي للفخذ اليمين قبض والمدي الحركي للفخذ الشمال 

( 70.11( )019.11)والبيني الأول والبيني الثاني والبعدي للمجموعة التجريبية قيد البحث قد بل  على التوالي في القياس القبلي 
قياس البيني الثاني ، وفى ال(17.11( )015.71( )15.71( )015.91)، وفى القياس البيني الأول (75.11( )070.01)
 (.51.01( )055.71( )55.11( )050.91)، بينما بل  في القياس البعدي (10.01( )059.91( )11.11( )058.01)
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 القياس البعدى البينى الثانى البينى الأول القياس القبلي

171.1 
165.7 

159.9 
153.7 

 للمدي الحركي للفخذ الشمال بسط البيانات الوصفية( 00)شكل 
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 القياس البعدى البينى الثانى البينى الأول القياس القبلي

73.4 67 61.1 
56.2 

 للمدي الحركي للفخذ الشمال قبض البيانات الوصفية( 00)شكل 
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لدلالة الفروق بين القياس القبلي والبيني الأول والبيني الثاني والقياس  (Kruskal – Wallis Test)إختبار  (01)جدول 
والمدي الحركي للفخذ الشمال بسط والمدي يمين قبض الحركي للفخذ اليمين بسط والمدي الحركي للفخذ الالبعدي لمتغيرات المدي 

 01=  1ن=  5ن=  0ن=  0ن                                                           .الحركي للفخذ الشمال قبض
 

قيماااة 

 ( 8083)دلالة احصائية  عند مستوى( 3002= )الجدولية ( 2كا)
 

      

 

 

 المدي الحركي للفخذ( Kruskal – Wallis Test)اختبار ( 53)شكل 
لدلالة الفروق  (Kruskal – Wallis Test)المحسوبة من اختبار ( 0كا)أن قيمة ( 05)والشكل ( 01)يتضح من الجــدول     

لبعدي قد بلغت لمتغيرات المدي الحركي للفخذ اليمين بسط والمدي بين القياس القبلي والبيني الأول والبيني الثاني والقياس ا
( 50.51( )51.05)الحركي للفخذ اليمين قبض والمدي الحركي للفخذ الشمال بسط والمدي الحركي للفخذ الشمال قبض 

وبمستوى دلالة  (1.15)عند مستوى دلالة احصائية ( 7.80)الجدولية البالغة ( 0كا)وهي أكبر من قيمة ( 05.19)  (55.11)
ويعنى ذلك أن الفروق بين القياسات قيد البحث دالة احصائيا ( 5)وبدرجة حرية ( 1.11)بل  ( 1.15)إحصائية أصغر من 

 .ولصالح القياس البعدي ذا متوسط الرتب الأفضل

 الإحصاء       
 

 المتغيرات     
عدد  القياسات

 المجموعة
 طمتوس

 الرتب 

 قيمة
( 0كا)

   المحسوبة

درجة 
 الحرية

مستوى 
الدلالة 
 الإحصائية

المدي 
 الحركي
 لمفصل
 الفخذ

المدي الحركي 
لمفصل الفخذ 
 اليمين بسط

 55.11 01 القياس القبلي

51.05 5 1.11 
 05.51 01 البيني الأول
 05.51 01 البيني الثاني
 5.11 01 القياس البعدي

ي الحركي المد
لمفصل الفخذ 
 اليمين قبض

 51.05 01 القياس القبلي

50.51 5 1.11 
 05.71 01 البيني الأول
 01.01 01 البيني الثاني
 5.95 01 القياس البعدي

المدي الحركي 
لمفصل الفخذ 
 الشمال بسط

 55.01 01 القياس القبلي

55.11 5 1.11 
 05.55 01 البيني الأول
 05.15 01 البيني الثاني
 5.91 01 القياس البعدي

المدي الحركي 
لمفصل الفخذ 
 الشمال قبض

 55.11 01 القياس القبلي

05.19 5 1.11 
 01.71 01 البيني الأول
 05.15 01 البيني الثاني
 8.85 01 القياس البعدي
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 : مناقشة النتائج -ثانيا 
والأشـــكال  الجـــداول بعـــد عرضـــها مـــن خـــلالو مـــا أســـفرت عنـــه النتـــائج الإحصـــائية علـــي فـــي ضـــوء مشـــكلة البحـــث وبنـــاء      

ــــائج الدراســــات الســــابقة والإســــتعانة بــــالمراجع  سترشــــادا بنت ــــات وا  ــــل الإحصــــائي للبيان ــــي نتــــائج التحلي وتفســــيرها بالإعتمــــاد عل
مــــن مرضــــي الســــمنة المصــــابين بــــآلام  البحــــث وفــــي حــــدود القياســــات التــــي تــــم إجراؤهــــا فــــي الإيطــــار المحــــدد لعينــــة العلميــــة

 .كالتالي هدافه وصدق فروضةأنه سوف يتم مناقشة نتائج البحث بما يوضح مدي تحقق إكبة لذا فالظهر والر 

 :الأولمناقشة نتائج الفرض     
، ول والبينـي الثـاني والقيـاس البعـدي لصـالح القيـاس البعـديحصـائية بـين القياسـات القبلـي والبينـي الأ إتوجد فـروق ذات دلالـة     

أماما وخلفا وجانبـا ناحيـة اليمـين )للعمود الفقري  المدي الحركية في قياسات متغيرات البحث والمرتبطة بوحدوث تأثير إيجابي وزياد
، (قـبض وبسـط) والمدي الحركي للفخـذ اليمـين والشـمال( قبض وبسط)والمدي الحركي للركبة اليمين والشمال ( وجانبا ناحية الشمال

وجــود ( 05،00،00،01،9،8،7،1،5،1،5،0،0) والأشـكال أرقـام( 01،9،8،7،1،5،1،5،0،0)أرقـام  الجـداوليتضـح مـن حيـث 
 زيـادةوحـدوث ول والبيني الثاني والقياس البعدي لصـالح القيـاس البعـدي حصائية بين القياسات القبلي والبيني الأ إفروق ذات دلالة 

ــامج التــأهيلي المــدي الحركــي فــي ــك لتطبيــق البرن والــذي يحتــوي علــي تمرينــات تأهيليــة  للعمــود الفقــري والركبــة والفخــذ، ويرجــع ذل
ستخدام  تقنيـات تحريـر اللفـائف  بعـضوعمل ( حرارية وتنبيه كهربي وموجات فوق صوتية وليزر وتدليك)الوسائل المساعدة  بعضوا 
Release Myofascial  ــك ــي زيــادة الــوعي الصــحي  Chiropracticوالكيروبراكتي بالإضــافة لتطبيــق النظــام غــذائي والعمــل عل

 .يف الغذائي وزيادة المدي الحركي تؤدي لتحسن جودة الحركةوالتثق

ويري الباحثون أنه من خلال التقييم يتم معرفـة وتحديـد سـبب الخلـل القـوامي والحركـي الـذي آدي للإصـابة وتحديـد سـبب الآلـم      
التمرينـات )برنـامج التـأهيلي وتحديد نوع الآلم سواء حـاد أو مـزمن، وبنـاء عليـه تـم تصـميم محتـوي ال( مفصلي -عضلي  -عصبي )

سـتخدام بعـض الوسـائل المسـاعدة  –التأهيلية العلاجيـة  سـتخدام بعـض  –والتـدليك بـأكثر مـن طريقـة  –وا  وعمـل تحريـر الأنسـجة وا 
بهــدف تعــديل الخلــل والــتخلص مــن الآلــم، وقــد تــم تصــميم البرنــامج حســب درجــة ( وتطبيــق النظــام الغــذائي –تقنيــات الكيروبراكتيــك 

ة ونوع الخلل والأعراض التي يشتكي منها مرضي السمنة فكلما كان الخلل أكبر كلمـا تشـعبت مصـادر الشـكوي وأسـباب الآلـم الإصاب
نحرافات العمـود الفقـري والحـوض والفخـذ والركبـة ممـا يـؤثر علـي المفاصـل  صابات وا  الأساسية والتعويضية ونري هذا جليا في آلام وا 

 .للمفاصل Proprioceptionوالإستقبال الحسي  fasciaوالعضلات والأوتار واللفافات 

قوام لتأدية المهام الحياتية ويعتبر من اليؤكد الباحثون أن المدي الحركي للمفاصل وثباتها من الأهمية حيث يعتمد عليها      
قتصاد المجهودأساسيات جودة  ب والعضلات الأعصا)، حيث يؤثر المدي الحركي علي الجهاز الحركي الحركة وسهولتها وا 

مرتبطة بالمدي ( قياسات 01)، لذلك تم إجراء اللياقة البدنية المرتبطة بالصحة عناصرويعتبر المدي الحركي من أهم ( والمفاصل
 .لعينة وذلك لأهميته ودوره وتأثيره علي حركة الجذع والحوض والطرف السفليل( للعمود الفقري والفخذين والركبتين)الحركي 

قـدرة والتـي تـتم مـن خـلال  Mobilityن أن الحركة الجيدة للمفصل تـتم مـن خـلال قابليـة المفصـل للحركـة والتنقـل يري الباحثو     
، والتـي يـتم  Flexibility ةمرنـعضـلات وأوتـار  عـن طريـق بـدون عـائق ROM لمـدى الحركـي الكامـللالمفصـل علـى الوصـول 

الفاشـــيا )التـــي تحــيط بالأليـــاف العضـــلية  تنشــيط اللفـــائفو  تلفـــةبأنواعهـــا المخ stretching الإطالـــة طريـــق تمــارينعـــن تنميتهــا 
Fascia ) مــــن خــــلال إطــــلاق ســــراحها وتحريرهــــاRelease Myofascial ــــات، كمــــا تعتمــــد جــــودة الحركــــة علــــي  المفصــــل ثب

 Stabilityمسئولة عن توفير الثبات قوية عضلاتخلال  منstabilizers   التـوازن العضـلي للعضـلات  لوجود حالة مـنبالإضافة
تمرينـات و  (General Flexibility) للمرونـة العامـة تمـارين إحتوي البرنامج المقتـرح علـيولذلك ، صلاالمفو  القوام  العاملة على

 .الجذع والأطراف السفليةعضلات  ستهدفت (Special Flexibility) موجهة لزيادة المرونة الخاصة

https://www.facebook.com/hashtag/%D8%AB%D8%A8%D8%A7%D8%AA_%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%81%D8%B5%D9%84?__eep__=6&source=feed_text&epa=HASHTAG
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 بسببووجود خلل حركي  وصول المفصل للحدود الحركية الطبيعيةيري الباحثون أن وجود خلل بجودة الحركة من أسبابه عدم      
الضغط علي العضلات المقابلة، وبالتالي يحدث خلل في عمل المجاميع والسلاسل  العضلات المتقلصة والأوتار القصيرة مما يزيد

ومن خلال عمل الباحثون مع المصابين وبعد عمل التقييم العضلية العاملة علي المفاصل فيحدث عدم إتزان قوامي وخلل حركي، 
ستخدام بعض و  Release Myofascialنسجة والتقويم والملاحظة يرون أن إستخدام بعض تقنيات التدليك لفك قيد وتحرير الأ  ا 

يعمل علي التخلص من ( Adjustmentضبطها أي )لتقويم المفاصل  Chiropracticتقنيات التحريك اليدوي الكيروبراكتيك 
 .تأثير إيجابي علي العمود الفقريالخلل المفصلي والحركي المسبب للآلم لما له من 

إنخفاض المرونة يؤدي لعدم الإستفادة من مستوي القوة كما يرتبط أن ( " 0108)لبدري ويتفق الباحثون مع ما أشار إليه ا     
مصطلح المدي الحركي يرتبط بعمل المفاصل ومصطلح مستوي القوة بمدي القدرة علي الأداء الحركي وكفاءة المفصل، وتوضح أن 

رتبط بكفاءة العضلات وحديثا تم التوصل إلي أن الإطالة يرتبط بعمل العضلات والإختلاف في درجة المدي الحركي للمفاصل ي
تحسين المرونة لا ترتبط بأي من المفاصل أو العضلات بل يرتبط باللفائف التي تحيط بالألياف العضلية والتي يطلق عليها الفاشيا 

Fascia تحرير اللفائف العضلية ، وأن تنشيط هذه اللفائف يعمل علي تحسين المرونة والإستشفاء وتحسين الأداء الحركي، كما أن
Release Myofascial (59- 57ص ص)"  يعظم من فوائد تمرينات الإطالة. 

إلي التنوع في أهداف التمارين  واأن التأهيل إستراتيجية متكاملة لذلك عمد ونالباحث وفي ظل التطور والبحث العلمي يؤكد     
مع التركيز علي  ككل عضلات الجسملكي تعمل علي ( ة وتوازن وتوافقإطالة ومرونة وقوة وتحمل وقدر )التأهيلية ما بين تمارين 

ستخدام تمرينات  العضلات العاملة علي البطن والظهر والجانبين والحوض والإلية وعضلات الطرف السفلي عضلات الرجلين وا 
رئتين وعضلة الحجاب الحاجز، عضلات ما بين الضلوع وعضلات التنفس والتقوية وزيادة كفاءة وقدرات وأنماط للتنفس تعمل علي 

عمل التمرينات من مختلف تم وقد تنوعت التمرينات بين تمرينات ثبات وتمرينات متحركة حرة وبإستخدام مقاومات متدرجة، و 
تزداد فرص خلل قوامي وحركي وزيادة مطاطية العضلات فيزيد المدي الحركي وبالتالي أي مما يقلل من حدوث  الأوضاع القوامية

ستخدام بعض و  في المرحلة الأولي من البرنامج إستخدام الوسائل المساعدة عند الحاجةمع التعرض للإصابات والآلم  ة منالوقاي ا 
 .نظام غذائي مقترحتطبيق الكيروبراكتيك و  وبعض تقنيات التدليكطرق 

ل مساعدة وتدليك وكيروبراكتيك أنه يجب أن يتناسب تصميم ومحتوي البرنامج التأهيلي من تمرينات ووسائ ونيري الباحث     
قوة، مرونة، إطالة، قدرة، )وتغذية حسب القدرات الصحية والبدنية والحركية والقوامية للمصاب ويجب أن تتناسب أنواع التمرينات 

ار، تكر )حسب قدرات المصاب ودرجة الآلم والخلل، فيتم إختيار التمرينات ونوعها وطريقتها وتشكيل الحمل ....( تحمل، توافق
حرارة وتنبيه كهربي )بما يتناسب مع حالة المريض، مع الإستعانة ببعض الوسائل المساعدة المناسبة ( مجموعات، راحة، شدة

حسب الإمكانيات المتاحة، وكذلك إستخدام بعض تقنيات التدليك والتحريك اليدوي الكيروبراكتيك لإزالة ( وموجات فوق صوتية وليزر
، ومراعاة أن يكون Release Myofascialوايا وفك تقيد الأنسجة والأوتار والعمل علي تحريرها الخلل وضبط التمفصل والز 

وهذا ما البرنامج التأهيلي متكامل ومتوازن ومرن ومترابط ومتدرج الشدة حسب التحسن بما يتناسب مع كل مريض لتخفيف الآلم 
، (0108) ، ودراسة الشافعي(0105) ودراسة الشربيني، (0105) ، ودراسة عبد الوهاب(0100) سيد تؤكده دراسات كل من

 Okifujiودراسة  ،(0108)، ودراسة البدري (0107)، ودراسة عشيبة (0119) ، ودراسة موسي (0109) ودراسة حمدان

ستخدام بعض الوسائل المساعدة أشعت تحتمقنن ومتدرج  تأهيلي عمل برنامجن والتي كان من نتائجها وتوصيتها أ  (2015)  وا 
ستخدام بعض تقنيات التحريك اليدوي الكيروبراكتيك وتحرير اللفائف  حمراء وموجات فوق صوتية وتنبيه كهربي وليزر وتدليك وا 

Release Myofascial  سيخفف من آلام المفاصل، ومع إتباع نظام غذائي سوف يحدث نقصان للوزن وينخفض مؤشر كتلة
مما يؤدي الي تحقيق نتائج  قدرات البدنية وتتحسن الكفاءة الحركية والوظيفية،ة الصحية ويزيد مستوي الحالالحسن تتالجسم و 

ستعادة المدي الحركي المفقود بل والعمل عليايجابية في تخفيف الآ  .إنتاج حركة جيدة وبدون عائق أو آلم لم وا 
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ســتعادة الجــزء المصــاب لقدراتــه البدنيــة إالوســائل الطبيعيــة التــي تســهم فــي  مــن أكثــر التمرينــات التأهيليــةيؤكــد البــاحثون أن و      
إذ تساعـــد علـــى  ،محــور أساســي فــي عــلاج العديــد مــن الإصــابات لأنهــا تهــدف لإزالــة الخلــل الــذي ســبب الإصــابة فتعــد والوظيفيــة

الموجهــة  العلاجيــة التصــحيحية التقويميــةالتمرينــات التأهيليــة أن كمــا  ،لــمستعـــادة العضــلات والمفاصــل لوظائفهــا نتيجــة لــزوال الآإ
 اليوميـة تةستعادة مقدرته علي ممارسة حياا  حالته الطبيعية و لقرب ما يمكن ألي إلمدي الحركي تعطي للمصاب فرصة العودة الزيادة 

سـاعد علـي زيـادة ت البرنامجستخدام التمرينات من حيث الشدة والحجم خلال مراحل إكما أن التدرج في  بسهولة ويسر وأقل مجهود،
حـداث تـوازن بـين المجموعـات العضـلية العاملـة علـي ا  لمفاصل ومرونـة العضـلات وتحسـن القـوة العضـلية والتحمـل و المدي الحركي ل

وسـرعة عـودة المصـاب الـي حالتـه  والسـاقين والـركبتين الحـوض والفخـذينو  علـي الـبطنالعاملـة  ، وكذلكالعمود الفقري والمقابلة لها
لتصاق الأوتار العضلية بما يحيطهـا مـن إلتهاب وا  لياف العضلية ومطاطيتهـا ومنع تعمل على المحافظة على مرونة الأ كما ،الطبيعية

نقبـاض الثابـت أو المتحـرك للعضـلات وهـذا يـؤدى إلـى القضـاء علـى أنسجة رخوة، وتنبيه وتقويـة العضـلات الضـعيفة عـن طريـق الإ 
كمـا تعمـل علـي تحسـين  وتنشـيط الـدورة الدمويـةالتقلص العضلي ومنع ضمور العضلات نتيجة عدم الاستعمـال والقضاء على الألم 

نتاج حركة جيدة وتحسين الحالة الصحية للمرضي  .كفاءة الجهاز الحركي وا 

فوائد متعددة  والتي لهامن التمرينات الحديثة تعتبر  حيث"  Austin (2003)يذكر  وعن أهمية ومميزات تمرينات البيلاتس     
 والأجهزة وتؤدى على البساط بدون أدوات أو بالأدوات ،يصاحبها أنماط من التنفسو العقلي و تربط بين الجانب البدني و  على الجسم

طالة عضلات  ،مد عليهاتتع التيوالمكونات الأساسية  للمبادئالمخصصة لها وذلك طبقا  وتعمل تمرينات البيلاتس على تقوية وا 
طالة تقوية وتعمل علي لجسماازن تعمل على تحسين القوة والنغمة العضلية والمرونة وتو ، كما الجسم عضلات البطن وعضلات  وا 

العمود تدعم العميقة التي  تستهدف عضلات البطنالعمود الفقري، كما  الضغط الواقع علي من تخفف، و الظهر وعضلات الفخذ
تعديل القوام لمن  في تمرينات البيلاتس وتساعد البطن،لام الظهر وتقليل محيط آالتخلص من  من مفاتيحتقويتها يعتبر و  الفقري

تعمل على إطالة العضلات و  ،توازن أفضل للجسم إحداثبرامج إعادة التأهيل وتساعد على  فيتستخدم و يعانى من إنحرافات قوامية 
 .(p 7)"  وتقويتها مما يزيد من نطاق حركة المفاصل فيساعد على منع إحتمالات الإصابة

عمل تمرينات و  لها دور مهم لزيادة الكفاءة وجودة الحركة لجذعأن تمرينات ا" ( 0108)كما يتفق الباحثون مع الشافعي     
تساهم في أداء الأنواع المختلفة من و للجذع تجعل العمود الفقري أكثر ثبات لمقاومة الجاذبية الأرضية أثناء الحركة والثبات 

الواقع علي الأجزاء المشاركة للعمود الفقري في الحركة،  ستيعابها وتقليل العبءالأمثل والتوزيع المناسب للقوة وا  الحركات بالشكل 
ومن خلال ما سبق نري أهمية ومميزات تمرينات البيلاتس وتأثيرها الإيجابي علي الجسم بصفة عامة وتركيزها علي الجذع بصفة 

 .(070ص" ) وتخفيف الآلمخاصة وأن إستخدام تمرينات البيلاتس والتي تزيد من كفاءة الجذع ستعمل علي زيادة المدي الحركي 

موجات فوق الو  والتنبيه الكهربي الأشعة تحت الحمراء)كما يري الباحثون أنه نتيجة لإستخدام بعض الوسائل المساعدة      
الأشعة )في المرحلة الأولي من البرنامج حدث تحسن مبدئي وزيادة للمدي الحركي وخف الآلم قليلا، حيث تعمل ( ليزرالصوتية و ال

علي تنشيط الدورة ( لحمراء والتنبيه الكهربي والموجات فوق الصوتية والليزر والتدليك بالأجهزة الكهربائية وبعض الأدواتتحت ا
وخف الشد والتوتر العضلي، حيث الدموية وبالتالي زيادة كمية الدم المتدفق والمحمل بالأكسجين والمغذيات عبر الشعيرات الدموية 

وتخدير  زدياد نشاط الخلايا اللمفاويةوا   ة يعمل علي التخلص من التليفات وزيادة أعداد الخلايا البناءةأن التسخين العميق للأنسج
 .الآلم والسيطرة علية وتحفيز خلايا الجسم علي الشفاء وبالتالي حدث زيادة للمدي الحركي وتحسنت جودة الحركة

ختيار الوسائل إإتخاذ قرار  أن( "0101)وسليمان ( 0119)حنفي ومع العلم وعن طريق الممارسة والخبرة يتفق الباحثون مع     
والتأهيل  ،معينة الإلمام بالتأثيرات الفسيولوجية وسيلةستخدام أهم الأسس العلمية لإ وأنعلى نوع الإصابة، يتوقف المساعدة 

حدى الطرق أو تغييرها، ومن أكثر القرار بإستخدام إ إتخاذالصحيح يجب أن يصاحبه تقويم مستمر لتقدم المصاب وهذا يساعد فى 
 بجانب التمريناتالليزر والمعالجة المائية والتدليك والشد و  العلاج بالكهرباءو التبريد و  الوسائل المستخدمة فى التأهيل الحرارة
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امل الطبيعة توظيف عو و  لإستخدامنواعها بالإضافة أعلى التمرينات بمختلف  الحركيوتعتمد عملية المعالجة والتأهيل العلاجية، 
، ولذلك إستخدم الباحث ختيار الطريقة المناسبة لكل حالةإأن الخبرة لها دور فى  كما، عمليات العلاج والتأهيل إستكمالبغرض 

 .(15ص ) (001ص " ) بعض الوسائل المساعدة بهدف تخفيف الآلم وزيادة المدي الحركي وبالفعل حدث تأثير إيجابي

 لام الظهرآ" أن دور ميلان الحوض في حدوث الخلل وأهمية التقوية والإطالة ( " 0100)السعود  ، أبو(0998)ويذكر بكري      
والتقوية ولتقليل الانحناء في الظهر لابد من تحويل ميلان الحوض الي الامام  الإطالةيمكن علاجها عن طريق تمرينات  والركبة

وأن عضلات خلف الفخذ وخلف الساق تشترك  ن وتمط عضلات الظهرداء التمارين التي تشد عضلات البطأولتحقيق ذلك لابد من 
في المسؤلية عن حفظ توازن الجسم ومقاومة إختلال التوازن وضعف هذه العضلات يؤدي لنقص كفاءتها في مقاومة التوازن 

نخفاض القوة علي واحد من جوانب المفصل  وحدوث آلام في الركبة وفقدان المدي الحركي للمفصل والمرونة حول المفصل وا 
أن هناك علاقة عكسية بين المدى الحركي للعضلات القابضة والباسطة للفخذ حيث وحدوث تغيرات قوامية تعتري المنطقة المعنية، 

 .(07ص) (055ص" ) تخفيف الآلم يرتبط بزيادة المدي الحركي للمفاصل وزيادة المرونة للأنسجة وأن والركبة،الظهر وآلام 

حثون أن النظام الغذائي المقترح منخفض السعرات وقليل الدهون عمل علي تنشيط الدورة الدموية نتيجة زيادة كما يري البا     
تدفق الدم محملا بالأكسجين والمغذيات، كما أن تناول الأغذية الصحية تساعد في تحسين كفاءة أجهزة الجسم خاصة الجهاز 

ية تعمل علي بناء العضلات مثل الأسماك والألبان والبيض وزيت الزيتون، الدوري والقلب، كما إحتوي النظام الغذائي علي أغذ
حتوي مغذيات تساعد علي التخلص من إلتهابات المفاصل وتخفيف الآلم مثل الكركم والقرفة والجنزبيل، ومن خلال نقصان الوزن  وا 

نخفاض مؤشر كت  تأهيلية تمريناتتمرينات البيلاتس كإستخدام أن  ونيؤكد الباحثلة الجسم حدث زيادة للمدي الحركي، و وا 
ستخدام تقنيات الكيروبراكتيك  وتحرير اللفائف  Chiropracticوالإستفادة من تركيزها علي زيادة كفاءة الجذع والرجلين، وا 

Release Myofascialستخدام الوسائل المساعدة والتدليك بالأجهزة والأدوات، مع تطبيق النظام الغذائي والتثقيف الص حي ، وا 
يجابية علي زيادة المدي الحركي إلها أثار و  المرضي وتخفيف الآلمالتي تستخدم في علاج  الطرق وأأمن من أفضل والغذائي

والتي ينعكس  (أعصاب وعضلات ومفاصل)للجهاز الحركي الوظيفية البدنية و وتار وزيادة الكفاءة ربطة والأ ومرونة العضلات والأ 
ورفع كفاءة  بالآلمحساس الكامل دون الإ الحركي صل في المديالمفالجسم، وتحسن أداء احركة  ةجود تأثيرها الايجابي في تحسين

 .أو وجود عوائق دون خلل أو نقصان أجهزة الجسم

والربط بين ، وتمرينات البلاتيس Core Stabilizationثبات الجذع  ومن خلال تطبيق البحث قام الباحثون بالربط بين     
غماض العين لزيادة الإستجابة العصبية العضلية والتوازن والترابط بين مكونات والجانب البدني و  العقلي والتحكم في التنفس وا 

( تشريحية ووظيفية وبيوميكانيكية)الجسم، كما تأكد الباحثون من وجود بعض المتلازمات والعلاقات بين آلام الظهر وآلام الركبة 
عبارة عن أعراض لخلل في منطقة آخري ( عصبية، عضلية، مفصلية، مشتركة)الحركي  ووجود بعض أنواع الآلم المرتبطة بالجهاز

 التمرينات والوسائل المساعدة والنظام الغذائي المقترح ستخدامإأن البرنامج التأهيلي المقترح ب يؤكدمما ، مما يدل علي ترابط الجسد
وهذا ما  الأول،مما يدل علي تحقق الفرض  ركة المفصليةمما يؤدي لتحسين جودة الح ن وزيادة المدي الحركييعمل علي تحست

، ودراسة الشافعي (0105) ، ودراسة الشربيني(0105) ، ودراسة عبد الوهاب(0100) سيد  كل من دراسة يتفق مع نتائج
، ودراسة (0100) ، ودراسة أبو السعود(0108) ، ودراسة حسن(0119)، ودراسة موسي (0109) ، ودراسة حمدان(0108)

 Okifuji  ، ودراسةDe Gregori (2016)، ودراسة (0108)، ودراسة البدري (0101) ، ودراسة سليمان(0107) عشيبة

 .Andersen (2003) ، ودراسة Lee (2015)، ودراسة Austin (2003)، ودراسة (2015)

الحركية وآلام مشاكل اية من الللتخلص والوق لممارسة الرياضة بتشجيع مرضي السمنة ونينصح الباحث ومن خلال ما سبق     
لتجنب زيادة الآلم وتتضاعف الخلل والإصابة  الإصابة والخللنوع وشدة و  مقدار الوزن الزائد ومؤشر كتلة الجسم مراعاةو  ،المفاصل

 والعمود الفقري والحوض بشكل عاملمفاصل لعلي المدي الحركي  وتجنب زيادة المزيد من الوزن، والحد من التأثير السلبي
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رتكازها، كما والركبتين بشكل خاص، حيث أن المدي الحركي للمفاصل يت ومفصلي الفخذين أن المفاصل أثر بعلاقتها ببعضها وا 
كما أن  تعتمد في حركتها علي الثبات والدعم والتوازن للمجاميع العضلية العاملة علي المفاصل، كما تتأثر بزوايا الضغط المختلفة،

والحركية  الفسيولوجية والمحافظة علي الكفاءة ومطاطيتها ومنع حدوث التقلص العضلي والأوتار لاتالمحافظة علي مرونة العض
نتاج حركة جيدة لمالآعلاج الوقاية وتجنب الإصابة والخلل و تلعب دوراً هاماً في  لجسمل  .وا 

 :والتوصيات الإستنتاجات
 :أولا الإستنتاجات     
 إحتويوالذي  المقترح التأهيليتطبيق البرنامج  بعدحدود طبيعة المنهج المستخدم، و في ضوء أهداف البحث وفروضه وفي      
وبعض طرق ووسائل  بعض الوسائل المساعدة الحرارية والتنبية الكهربي والموجات فوق الصوتية والليزرو التمرينات التأهيلية )

وتطبيق تمارين  Chiropracticدوي الكيروبراكتيك وبعض تقنيات التحريك الي Release Myofascialالتدليك وتحرير اللفائف 

، وبعد الرجوع حسين جودة الحركة المفصلية لمرضي السمنةمع تطبيق النظام الغذائي المقترح علي عينة البحث لت ،(للتنفس
بارات والقياسات والإستعانة بالدراسات السابقة والمراجع العلمية وشبكة الإنترنت، وفي ظل الإمكانات المتاحة والإخت لخبراءل

المستخدمة، وبعد مناقشة وتحليل النتائج وتفسيرها والتأكد من حدوث فروق معنوية ذات دالة إحصائية بين القياسات القبلي 
 :إلي الإستنتاجات التالية ونوالبيني الأول والبيني الثاني والبعدي لصالح القياس البعدي توصل الباحث

سـتخدام بعـض الوسـائل المسـاعدة تـأثيرا إيجابيـا وعمـل علـي تحسـين الحالـة  لغذائي المقتـرحالنظام او أظهر البرنامج التأهيلي  .0 وا 
 .الصحية وزيادة القدرات البدنية وتخفيف آلام المفاصل الظهر والفخذ والركبة

ستخدام بعض الوسائل المساعدة أظهر البرنامج التأهيلي والنظام الغذائي المقترح .0 ة المدي الحركي زيادل وأديتأثيرا إيجابيا  وا 
 .مما يحسن من جودة الحركة المفصلية الفخذينو الركبتين و للعمود الفقري 

ستخدام بعض الوسائل المساعدة تأثيرا إيجابيا وأدي لتحسـين المرونـة والقـوة  والنظام الغذائي المقترحأظهر البرنامج التأهيلي  .5 وا 
مـا عمـل علـي تحسـين كفـاءة القـوام والجهـاز الحركـي ممـا والتحمل العضلي وعمل علـي إنقـاص الـوزن ومؤشـر كتلـة الجسـم، ك

 .يحسن من جودة الحركة المفصلية

في المرحلة الأولي من ( الأشعة تحت الحمراء والموجات فوق الصوتية والتنبية الكهربي والليزر)إستخدام الوسائل المساعدة  .1
، وحسنت من وظائف الخلايا والأنسجة يف الآلمات الطبيب ساعدت علي تخفالبرنامج حسب حالة كل مصاب وبناء علي تعليم

المصابة، وقللت الورم والإلتهابات وعجلت التعافي والشفاء من الإصابة، وعملت علي تنشيط التغذية الدموية وتمدد الأوعية 
 .الدموية وزيادة نشاط الخلايا الليمفاوية

ستخدام عمل علي ز  Release Myofascialتحرير اللفائف إستخدام بعض تقنيات  .5 بعض يادة مرونة العضلات والآوتار، وا 
عملت علي تقويم وضبط بعض المفاصل التي تحتاج لتصحيح  Chiropracticتقنيات التحريك اليدوي الكيروبراكتيك 

 .الإختلال المفصلي وقللت من ضغط العظام علي بعضها

الحسي وزيادة التوافق والتوازن وزيادة كفاءة عمل  أهمية العمل علي زيادة كفاءة الجهاز الدوري التنفسي، وتحسين الإستقبال .1
  .Core Stabilityالسلاسل الحركية والعضلية وثبات الجذع 
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النظام الغذائي وزيادة الوعي والتثقيف الغذائي والصحي لهم تأثير إيجابي علي مكونات الجسم والقياسات الأنثروبومترية  .7
ع علي المفاصل فتتحسن جودة الحركة لمفاصل الجسم خاصة الركبة والفخذ مما يقلل من الضغط الواق( مورفولوجيا القوام)

 .والعمود الفقري

 :التوصيات
 :بالتالي ونفي ضوء النتائج والاستنتاجات التي أسفر عنها البحث يوصي الباحث    
رضي السـمنة للـتخلص في ظل المبادرة الرئاسية للقضاء علي السمنة ومع إهتمام مؤسسات الدولة بملفات الصحة ومساعدة م .0

تخصـص التأهيـل من مشاكلهم الصحية يجب الإستفادة من خبرات وتخصص خـريجين قسـم العلـوم الحيويـة والصـحة الرياضـية 
 .للمساعدة في المبادرة الرئاسية للقضاء علي السمنةوالإصابات 

ستخدام الوسائل المساعد النظام الغذائي المقترحو البرنامج التأهيلي ب الإستعانة .0 ة في مساعدة مرضي السـمنة لتحسـين الحالـة وا 
 .الصحية وزيادة القدرات البدنية وتخفيف آلام المفاصل

تباع نظام غذائي صحي لتحسين القوام وزيادة كفاءة الجهاز الحركي، ومن ثم تحسين جودة الحركـة  .5 عمل التمرينات التأهيلية وا 
، وتحسـين نسـب مكونـات الجسـم (القـوة والتحمـل والمرونـة)ي المفصلية من خلال زيـادة المـدي الحركـي وتحسـين العمـل العضـل

 (. مورفولوجيا القوام)وتحسين القياسات الأنثروبومترية 

تقـويم وتصـحيح ل Chiropracticالكيروبراكتيـك  التحريـك اليـدويو  Release Myofascialتحريـر اللفـائف إستخدام تقنيـات  .1
 .فك تقيد وتقلص الأنسجة والأوتار وزيادة كفاءة ومرونة العضلاتالإختلال المفصلي وتقليل ضغط العظام علي بعضها و 

أهمية زيادة الوعي والتثقيف الصحي والغذائي لمساعدة مرضي السمنة وتصحيح المفاهيم الخاطئة، والإهتمـام بالحالـة النفسـية  .5
 .ورفع الروح المعنوية وغرس روح الإرادة والعزيمة

ة الجذع، وعمـل تمرينـات للتـنفس لتحسـين التمثيـل الغـذائي وتقويـة عضـلات التـنفس أهمية عمل تمرينات تزيد من ثبات وكفاء .1
 .وزيادة كفاءة أجهزة الجسم والحجاب الحاجز لما لها من دور مؤثر علي إستقرار ودعم العمود الفقري

تـرابط السلاسـل الحركيـة ومراعـاة  المصابة والتـي حـدث بهـا خلـل أو إصـابة، القريب والبعيد بين أجزاء الجسم الترابطالبحث في  .7
البشري والقوام ككـل ولـيس كـأجزاء أو منـاطق أو مفاصـل مـن خـلال عمـل تقيـيم  التعامل مع الجسموالعضلية، وأن يتم التأهيل و 

 .وتقويم جيد يزيدة من جودة الحركة
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