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 أحمد عبد الرحمن محمد على الشريف .م.د

 م.د. محمود إبراهيم عبدالله التربانى

مدرس بقسم العلوم الحيوية والصحة الرياضية بكلية  1, 1
 التربية الرياضية بالعريش_ جامعة قناة السويس

 

تأثير برنامج بدنى علاجى حركى على آلام أسفل الظهر تأثير برنامج بدنى علاجى حركى على آلام أسفل الظهر 
  ((IGF1))  للرياضين وعلاقتة بنسبة هرمونللرياضين وعلاقتة بنسبة هرمون

 ملخص البحث

على آلام أسفل إلى التعرف على تأثير البرنامج التأهيلي المقترح البحث يهدف 
للفقرات ضلية والمدى الحركي على تحسن مستوى درجة الألم والقوة العالظهر للرياضين 

 –, وقد إستخدم الباحث المنهج التجريبي ودراسة الحالة بأسلوب القياس )القبلي القطنية
 9وكان عددهم  بآلام أسفل الظهرالبعدي( لمجموعة واحدة لعينة من المصابين  –البيني 

شمال سيناء بأندية  ومنتهب الكاراتية سنة لكرة القدم (32-12) الرياضين منمصابين من 
( 9يمثلون العينة الأساسية, وقد تم تطبيق البرنامج التأهيلي على عينة البحث وعددها )

( 9-6( أسابيع للبرنامج مقسمين على ثلاثة مرحل بواقع )4-6مصابين بإجمالي عدد )
وحدات في الإسبوع, حيث تم تطبيق البرنامج لكل حالة بمفردها, وكانت أهم النتائج 

آلام أسفل الظهر ووجود علاقة طردية بين هيلي قد أثر تأثيراً إيجابياً في تأهيل البرنامج التأ
 .تحسن مستوى الإصابة ومستوى هرمون النمو شبية الأنسولين لدى العينة قيد البحث
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 المقدمة ومشكلة البحث
شـاط الرياضـي لمـا تعد الإصـابات الرياضـية ظـاهرة سـلبية لا تتفـق مـع الأهـداف الصـحية للن

لها من تأثير سلبي على الرياضي وعلى مستوى الأداء, فالإصابات الرياضية تحدث فـي الانشـطة 
المختلفـــة بنســـب متباينـــة حيـــث أن لكـــل نشـــاط رياضـــي درجـــة معينـــة مـــن المخـــاطر ونـــوع الإصـــابة 

 (     71:  11) المرتبطه به والإصابات الأكثر شيوعاً بالنسبة له.
الرياضـــية نفســـها كأحـــد أهـــم ثـــلاث معوقـــات تقـــف حـــائلا دون التطـــور  وتفـــرض الإصـــابات

الديناميكى المتوقع من عملية التدريب الرياضى ولم تزل هذة المعوقات الثلاثة تتحدى العاملين فى 
حقــل الطــب الرياضــى والتــدريب بصــفة خاصــة والعــاملين فــى الحقــل الرياضــى بصــفة عامــة وهــذة 

 (1:14عب وتقنين الأحمال البدنية والإصابات الرياضية.)المعوقات الثلاثة هى ظاهرة الت
ويعــد علــم فســيولوجيا الرياضــة مــن العلــوم الأساســية الهامــة للعــاملين فــى المجــال الرياضــى 
وذلك لإهتمامه بدراسة التغيرات الوظيفية التـى تحـدث فـى الجسـم نتيجـة لأداء التـدريب البـدنى ولمـا 

معوقات الأداء داخل الملعب أصبح مـن الضـرورى البحـث كانت الإصابات العضلية البسيطة أحد 
عن أسلوب علاج أسرع وأفضل مـن الأسـاليب التقليديـة مـن خـلال الخريطـة الجينيـة والتعـرف علـى 
أســـس الجينـــوم وتصـــورات الوراثـــة الآدميـــة مـــن الأهميـــة لتوضـــيح دور العوامـــل الجينيـــة فـــى مجـــال 

 (6:19( )362:4() 62:  7لرياضية. )الرياضة واللياقة والأداء البدنى والإصابات ا
أن الإصـابة تقـف دائمـاً حجـر عثـرة  مJames & Arthur  (1771)ويـذكر جـيمس وأرثـر 

أمام خطط التدريب وأنه حتى بعد العلاج من الإصابة يبقى دائماً القرار الصـعب وهـو قـرار العـودة 
 تتعــرض الإصــابة إلــى إلــى التــدريب والملاعــب لأن القــرار لابــد أن يكــون هــادىء وحكــيم حتــى لا

 (  11: 14الأسوء.   ) 
م( أن الإصـــابة تلــــف يصـــيب الجهــــاز الحركــــى 1223ويضـــيف حســــين حشـــمت وآخــــرون )

ــــديناميكى للرياضــــى ويحــــول دون إســــتمراره فــــى المشــــاركة  )عضــــلات وعظــــام( ويعــــوق التطــــور ال
يميـاء الحيويـة وعلـم الرياضية, كما أن علم  الإصابات يرتبط بالعلوم الأخـرى مثـل الفسـيولوجيا والك

الجــزء المصــاب ليكــون التشــخيص والعــلاج مؤسســان علــى حقــائق  الحركــة وعلـــــــم التشـــــــــريح, ودور
 ( 43:  4يمكن من خلالها إختزال فترة العلاج والتأهيل. ) 

بــراهيم شــعلان )  م( أن الهرمونــات لهــا دور 1776ويشــير كــلا مــن أبــو العــلا عبــد الفتــاح وا 
(  growth hormoneالتأثير على نمو حجم العضلات حيث يلعب هرمون النمو)فعال وهام فى 

دورا هامــا فــى نمــو العضــلات وبــاقى أنســجة الجســم نتيجــة أن الهرمــون يســاعد علــى إســتثارة وتنبيــه 
 insulin like growthعوامـل النمـو كمـا ظهـر أخيـراً أن هرمـون عامـل النمـو شـبيه الانسـولين)

factor  (77:14()111: 1بروتين العضلة. )  ( يساعد فى بناء 
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هـــو هرمـــون يفـــرز مـــن الكبـــد إســـتجابة لتـــأثير  IGF1وهرمـــون عامـــل النمـــو شـــبيه الأنســـولين
هرمــون النمـــو الـــذي تفـــرزه الغـــدة النخاميـــة, ويـــؤثر هرمــون النمـــو علـــى الايـــض حيـــث يزيـــد تكســـير 

 IGF1شـبيه الأنسـولينالدهون وزيـادة الأحمـاض الدهنيـة بالـدم فـى الوقـت الـذي يعمـل عامـل النمـو 
نقسـامها, وزيـادة إنتـاج البـروتين وكـذلك زيـادة  على زيادة التأثير المرتبط بالنمو مثل زيادة الخلايـا وا 

هو المعنـى بإلتـأم الإصـابات العضـلية   IGF1النمو العظمى, أى أن عامل النمو شبيه الانسولين 
 (  374:  19ودور هرمون النمو أيضى فقط.) 

ون هرمون النمو لتحسين الأداء والجرعـات الفسـيولوجية مـن هرمـون النمـو ويستخدم الرياضي
تؤدي لزيادة كتلة العضلات ونقص الشحم في الرياضيين وأغلب الدراسات لا تشير لفائدته في قـوة 
العضــلات أو أداء التمــارين فــي الأشــخاص الــذين لــيس لــديهم نقــص هرمــون النمــو بالإضــافة لــذلك 

  ( 63:17()117:16()131:11ا أرقاما جيدة.)بعض الرياضيين لم يحققو 
م( أن الهرمونـات تلعـب دورًا هامـا فـى العمليـات الحيويـة التـى 1221ويوضح السـيد منيـر ) 

تحدث فى جسم الكائن الحـى كمـا تـؤثر الهرمونـات فـى النشـاط الحيـوى لكـل الكائنـات الحيـة بصـفة 
هرمونات أن أهميتها تتركز فى التـأثير عامه وللإنسان بصفة خاصة, وأن ما يؤكد الدور الحيوى لل

علـى إنزيمـات الخلايـا والتـى قـد تبلـغ فـى الخليـة والواحـدة عـدة آلاف مـن الإنزيمـات حيـث يقـوم كــل 
 (17:17() 1: 9هرمون بإحداث نوع من التفاعلات الكيميائية.) 

ويضـــيف إن أهميـــة هرمـــون النمـــو ووظائفـــه داخـــل الجســـم كهرمـــون أيضـــى هـــام يثيـــر بنـــاء 
وتين ويســـاعد علــى تحلـــل الـــدهون ونمــو العظـــام وتــأثيره علـــى زيـــادة أخــذ الأحمـــاض الامينيـــة, البــر 

والجلكوز فى الخلايا المستهدفه وتحفيز بناء البروتين فى العضلة كما يزيد الكتلة العضلية وينقص 
مـــــن كتلـــــة الـــــدهون وتـــــأثيره العـــــام علـــــى الحالـــــة المزاجيـــــة والوظيفيـــــة والإدراكيـــــة, وأيضـــــاً هرمـــــون 

لسوماتوميدين ودوره الفعال فى التأثير على نمو العضلات والغضاريف ولما لهذين الهرمونين مـن ا
وظــائف حيويــة داخــل الجســم ويعتبــر إنعكــاس واضــح لحالــة الجســم بعــد الأحمــال التدريبيــة مختلفــة 

 ( 336:31() 611:  16الشدة. ) 
اضى والمستويات العليا بها وتعتبر الإصابة الرياضية أحد أهم عوائق الوصول للإنجاز الري

ولـــذلك أصـــبحت الإصـــابة هـــى المحـــور الاساســـى لاهتمـــام رجـــال الطـــب الرياضـــى وعلمـــاء التربيـــة 
الرياضــــية لمحاولــــة الوصــــول إلــــى نظــــام ســــواء مــــن الناحيــــة الوقائيــــة أو العلاجيــــة لكــــل مشــــكلات 

 (  9:  16() 3:12()69:6الإصابات الرياضية المتنوعة. )
م( إلى أن عامـل النمـو شـبيه الانسـولين يلعـب 1224) Paolo et al ويرى باولو وآخرون 

صلاح الأنسجة, وأن إستخدام هذا الهرمون يساعد على سرعة إلتأم  دوراً أساسيا فى إلتأم الجروح وا 
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الإصــابات العضــلية عنــد إســتخدامه منفــرداً أو مــع هرمــون النمــو, وأن هرمــون النمــو فقــط لا يــؤدى 
 (  4:  31لى إلتأم الأنسجة العضلية . ) إستخدامه لتأثير فعال ع

وعمل الهرمونات بالجسـم أشـبه بعمـل الـتكلس فـى وقتنـا الحاضـر فالرسـالة الهرمونيـة سـريعة 
لاتحتمـــل التـــأخير ويفســـدها التمهـــل فصـــحة الجســـم بحاجـــة دائمـــه إلـــى التـــوازن الســـريع وكـــذلك دور 

إغفالها, كما أن دورة فى الحمل, وما  الهرمون فى حفظ النوع والقيام بوظيفة الجنس ظاهرة لايمكن
يقوم به لحفظ الجنين حتى يتم وضعه دليل على الدور الكبيـر الـذى يلعبـه الهرمـون فـى حياتنـا مـن 

 (132: 4 هنا ظهر تأثيره فى سرعة إلتأم الإصابات العضلية. )
تشـاراً وتعتبر آلام أسفل الظهر من أكثر إصابات الجهاز السائد المحـرك للإنسـان شـيوعا وان

في المجال الرياضي, ولا سيما إذا مـا قورنـت بالإصـابات الرياضـية الأخـرى, حيـث انتهـى كـلًا مـن 
"قــدري بكــري" و"ســهام الغمــري" إلــى أن آلام أســفل الظهــر تعــد أكثــر الإصــابات التــي يتعــرض لهــا 

 (36:14الرياضيين. )
الإصـــابة مـــن ( أن هـــذه 1229( نقـــلًا عـــن "إقبـــال رســـمي" )1212ويشـــير أحمـــد الشـــريف )

ن كانـت تقـع فـي المرتبـة الثانيـة  أخطر الإصابات التي يتعرض لهـا الرياضـيين وغيـر الرياضـيين وا 
 ( 6:1بعد إصابات الرأس والجمجمة من حيث الخطورة. )

( أن هـــذه الإصـــابة تعتبـــر الثالثـــة مـــن 1229كمـــا ويؤكـــد "قـــدري بكـــري" و "ســـهام الغمـــري" )
 (6:14رية مصر العربية. )حيث الترتيب بين الرياضيين في جمهو 

( إلى أن آلام أسفل الظهر تعتبر واحدة من أكثر المشكلات 1224وتشير "سبيكة صادق" )
( 1223" وآخـرون )"Jonathanالتي زاد انتشارها مع هذا التقدم التكنولوجي, حيث يرى"جوناثـان" 

 (6:1لة. )أنه من بين كل خمسة أفراد يوجد أربعة تعرضوا ولو لمرة واحدة لهذه المشك
كما يؤكـد التقريـر السـنوي لمركـز الطـب الرياضـي والتوعيـة الصـحية بدولـة الكويـت أنهـا هـي 

  "Mark"الثالثــة أيضــا مــن حيــث الترتيــب فــي إصــابة الرياضــيين, فــي حــين يــرى كــل مــن "مــارك" 
( أنهـا الخامسـة مـن حيـث 1229" ) "Peter Statsو "بيتر ستاتس" s.wallace" والاس " و"س.
 (6:1ب كسبب لزيارة الطبيب. )الترتي

لذا فمن خلال الدراسات السابقة وفى حدود ما أتيح للباحثان من مراجـع لاحـظ الباحـث كثـرة 
تعرض اللاعبين للإصابات الرياضية وخاصة آلام أسـفل الظهـر وقـد يتوقـف ذلـك علـى العديـد مـن 

 الأسباب أهمها.
 عدم صلاحية أرض الملعب. -
ين لإشراك اللاعبين قبل إكتمال الشفاء وذلك لحاجه الفريق إستعجال اللاعبين أو المدرب -

 إليهم مما يعرضهم لتكرار الإصابة خلال الموسم.
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 ومن خلال تلك الملاحظات شعر الباحثان بأهميته إجراء هذه الدراسة التى تتناول: 
 تقنين برنامج تأهيلى لإصابة آلام أسفل الظهر للرياضيين. -
ه الأنسـولين فـى سـرعة تأهيـل الإصـابة قيـد البحـث وتـأثيرة دراسة علاقة عامل النمو شـبي -

 على مدى إلتأمها.
 ثالثاً : أهمية البحث والحاجة إليه : 

تكمن أهمية هذه الدراسة فى محاولة التعرف على دور هرمون عامل النمو شـبيه الأنسـولين 
IGF1 ك مقارنـــة فـــى عـــلاج  بعـــض الإصـــابات الرياضـــية وفاعليتـــه فـــى ســـرعة إلتـــأم الإصـــابة وذلـــ

بــــالطرق التقليديــــة فــــى عــــلاج إصــــابة آلام أســــفل الظهــــر ومــــن خــــلال البحــــث والدراســــة والقــــراءات 
المختلفــة والإطــلاع علــى المراجــع وعلــى شــبكة الإنترنــت وفــى حــدود علــم البــاحثين وجــد أن هنــاك 
دة حاجـة ماسـة لإجــراء مثـل هــذه الدراسـات للوقــوف علـى كيفيـة الإســتفادة مـن علــم الجينـات للإســتفا

ستخدام الطرق الحديثة والسريعة للعلاج ومن هنـا نـرى أهميـة  منه فى مجال الإصابات الرياضية وا 
التمرينات التأهيلية للإصابات الرياضية بصفة عامة ولإصابة آلام أسفل الظهـر بصـفة خاصـة فـى 

ــم والمــدى الح ــة فــى مســتوى درجــة الأل ركــي إعــادة جميــع الوظــائف الطبيعيــة للعمــود الفقــرى المتمثل
والقـــوة العضـــلية كمـــا كانـــت عليهـــا قبـــل حـــدوث الإصـــابة وفـــى أســـرع وقـــت ممكـــن وفـــى حـــدود علـــم 

 الباحثان تعتبر هذه الدراسة من الدراسات النادرة فى مجال الإصابات الرياضية والتأهيل البدنى.
 رابعاً : هدف البحث  :

 يهدف البحث الى :
ى فـــى )تخفيــــف درجـــة الألــــم تصـــميم برنـــامج تــــأهيلى والتعـــرف علــــى مـــدى تـــأثيره علــــ -1

ستعادة المدى الحركى والقوة العضلية(.   وا 
( وسـرعة إلتـأم الاصـابة IGF1دراسة العلاقة بين هرمون عامل النمو شبيه الأنسولين) -1

 قيد البحث.
 خامساً : فروض البحث :

توجـــد فـــروق بـــين القياســـين القبلـــى والتتبعـــى والبعـــدى فـــى مســـتوى درجـــة الألـــم والمـــدى  -1
ــــاس التتبعــــى الحركــــى ومســــ توى القــــوة العضــــلية لعضــــلات أســــفل الظهــــر لصــــالح القي

 والبعدى ونسبة هرمون عامل النمو شبيه الانسولين لصالح القياس التتبعى والبعدى.
توجــد علاقــة بــين نســبة هرمــون عامــل النمــو شــبيه الأنســولين وســرعة إلتــام آلام أســفل  -1

 الظهر. 
 مصطلحات البحث :
 Injury SPORTالإصابة الرياضية:  

تلـــف يصـــيب الجهـــاز الحركـــى )عضلات,مفاصـــل,عظام( فتعـــوق التطـــور الـــديناميكى للرياضـــى   
 ( 13: 14وتحول دون استمراره  فى المشاركة الرياضية . ) 
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   Physio motor therapyالعلاج البدني الحركي:   
ج المتكامـل هو العلاج بالحركة المقننة الهادفة وهو أحد الوسائل الطبيعية في مجـال العـلا 

للإصـابات الرياضـية وبعـض الأمـراض وهـو يمثـل أهميـة خاصـة فـى المراحـل الأولـى مـن الإصــابة 
والتأهيـل حيــث يعتمــد علــي التمرينــات البدنيــة والتــدليك اليــدوي والشياتســو والتــاى مســاج والعديــد مــن 

حالتـة الطبيعيـة  أنواع التاهيل المختلفة بإستخدام اليدين بمختلف أنواعها بهدف عودة المصاب إلى
 (47:17فى أسرع وقت ممكن. )
 The Rehabilitation Exercisesالتمرينات التأهيلية: 

هي إحدى وسائل العلاج البدني الحركي الرياضي بغرض توظيف الحركة المقننـة الهادفـة  
في شكل تمرينات مختلفة أو أعمال بدنية ووظيفية للعمل على إستعادة الوظائف الأساسية للعضو 

 (47: 14المصاب.      )
 Flexibility  :المرونة

 (67:11مدى الحركة المتاح فى مفصل أو مجموعة من المفاصل. )
  Muscular strengthالقوة  العضلية: 

هى مقـدرة العضـلات علـى إنتـاج أقصـى إنقبـاض عضـلى إرادى لعـدد محـدد مـن التكـرارات 
 (44:17ى الممارس. )أو لفترة زمنية محددة وفقا لمتطلبات النشاط الرياض

  painالألم: 
هــو إحســاس بالضــيق أو المعانــاة يحــدث عــادة مــن خــلال نهايــات عصــبية وللألــم وظيفــة 
الحمايــة لأنــة يعمــل كعلامــة تنبيهيــة لمنــع إزديــاد الإصــابة نتيجــة بعــض المــواد المســببة للألــم مثــل 

 )الهستامين, وحامض اللاكتيك وغيرهم(  ) تعريف إجرائى(.
 الخلوية:البيولوجيا 

 (14: 7هى وسيلة علمية معملية لدراسة التركيب الخلوى الدقيق للنواة. )  
 الجينات:

والجـين  ATCGعبارة عن مجموعة تكرارات مـن الحمـض النـووى مـن أربعـة حـروف وهـى 
 ( 11:7محمول على كروموسوم. ) 

 الهرمونات:
أجســامنا تفرزهــا غــدد عبــارة عــن مركبــات كيميائيــة لهــا قــدرة خارقــة علــى الــتحكم فــى نشــاط 

  Endocrine Glands  ( .9 :7)تعرف بالغدد الصماء 
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 Mechanical Low Back Pain (M.L.B.P)آلام أسفل الظهر الميكانيكية: 
هــي الآلام الناتجــة عــن أســباب حركيــة ســواء بأعمــال مفاجئــة أو بكثــرة الإســتخدام الخــاطئ 

, وقــد تكــون حــادة أو مزمنــة ولا تســتوجب للجهــاز الحركــي ولــيس لهــا أي علاقــة بأســباب إكلينيكيــة
 .(7: 1التدخل الجراحي. )
  low back pain آلام أسفل الظهر: 

هى أي تلف سواء كان هذا التلف مصاحب أو غير مصاحب بتهتك بالأنسجة نتيجة لأي 
تــأثير خــارجي نــاتج عــن ممارســة الأنشــطة الرياضــية وعــادة مــا يكــون هــذا التــأثير الخــارجى مفاجئــا 

 ( 7:1اً, خاصة في ألعاب القوى والسباحة وغيرها. )وشديد
 الدراسات المرتبطة:

تــأثير التمرينــات العلاجيــة علــى   تحــت عنــوان " (:15( )2112دراســة محمــد حســن الغــول ) -1
( وعلاقته بتأهيل الإصابة العضلية للاعبي IGF1نسبة هرمون عامل النمو شبيه الأنسولين )

تـــأثير التمرينـــات العلاجيـــة فـــى تأهيـــل إصـــابة مفصـــل " وتهـــدف إلـــى التعـــرف علـــى كـــرة القـــدم
قبــل وأثنــاء  IGF1الكاحــل والتعــرف علــى مــدى العلاقــة بــين إصــابة الكاحــل وتركيــز هرمــون 

وبعــد الإصــابة وقــد إســتخدم الباحــث المــنهج التجريبــى علــى مجموعــة تجريبيــة واحــدة وكانــت 
 حث.النتائج إيجابية لصالح القياس البعدى فى المتغيرات قيد الب

" تأثير تدريب المقاومات على تحت عنوان  (: 16م ()2119دراسة محمد رأفت ابو سته ) – 2
 التعبير الجينى وبعـض المتغيـرات البدنيـة والمهاريـة لـدى الناشـئين فـى كـرة القـدم " وتهـدف إلـى

لـدى التعرف على تأثير تدريب المقاومات على التعبير الجينى وبعض المتغيرات البدنيـه والمهاريـه 
الناشئين فى كرة القدم من خلال التعرف على كم البـروتين المفـرز كإسـتجابة لتـدريب المقاومـة ومـا 
يســمى بــالتعبير الجينــى وكــذلك تــأثير ذلــك علــى بعــض المتغيــرات البدنيــة والمهاريــة الخاصــة بكــرة 

كـرة القـدم, ( لاعبـين مـن ناشـئى 12وقد إستخدم الباحث المنهج التجريبى وبلغ حجم العينـه ), القدم
وقــد أوضــحت النتــائج  أن تــدريب المقاومــات الموجهــه يــؤثر علــى مســتوى الاداء البــدنى والمهــارى 
لعينة البحث, كما أثر البرنامج التدريبى على مستويات إفراز هرمون النمو والهرمونات المصاحبه, 

يضــا تفــاوت وذلــك وفقــا لدرجــة ظهــورة عنــد كــل لاعــب, وأ Mrnaإضــافة إلــى تــأثر العامــل الجينــى 
إســتجابات كــل لاعــب وفقــا للإســتعداد الجينــى وكــذلك قصــور عنصــر الإتــزان عنــد معظــم اللاعبــين 

 مما أثر على مستوى الاداء. 
" إسـتخدام عامـل تحـت عنـوان  (: 31م()2117)Paolo ,Et ALدراسـة بـاولو وآخـرون  -3

هـو  خدم الباحـث المـنهجالنمو شبيه الأنسولين يساهم فى إلتام الأنسـجه الكولاجينيـه " وقـد إسـت
حيـــوان ) فئـــران ( تـــم  92المـــنهج التجريبـــى علـــى مجموعـــه مـــن حيوانـــات التجـــارب تقـــدر عـــددها 
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إسـتخدامها هرمــون النمــو فقــط وكـذلك بالإضــافه لعامــل شــبيه الأنسـولين فــى المســاعدة فــى عمليــات 
اهم فـى عمليـات أن إسـتخدام عامـل النمـو شـبيه الأنسـولين يسـ  إلتأم الجروح, وقد أوضـحت النتـائج

الإلتام للجروح سواء كان منفـرداً أو مـع هرمـون النمـو بينمـا كـان إسـتخدام هرمـون النمـو غيـر قـادر 
 على سرعه إلتأم الجروح.

" التعــــرف تحـــت عنـــوان (: 21م()2116)  Ahtainen,Juhapetriاهتـــين وجوهـــابيترى  -9
المقاومـات للرجـال مـع مراعـاة  على الإستجابات الجزيئية والهرمونيه والعضليه العصـبيه لتـدريب

والهرمونـات   IGF1إستخدام مقاومات مختلفـة وبيـان تـأثير ذلـك علـى التعبيـر الجينـى لهرمـون 
التعرف على تأثير تدريب المقاومات ذات الشدة العالية على الإستجابات  المصاحبة " وتهدف إلى

تــــدريبهم بهــــذا النــــوع مــــن  العصــــبية العضــــلية وكــــذلك الإســــتجابات الهرمونيــــة للرجــــال الــــذين ســــبق
المقاومات وبيان تأثير تـدريب المقاومـات علـى التعبيـر الجينـى الخـاص بهرمـون عامـل النمـو شـبيه 

فـــرد مـــن الشـــباب, وقـــد أوضـــحت النتـــائج أن تـــدريب  13وأشـــتملت العينـــه علـــى  IGF1الانســـولين 
لكتلـه العضـلية وبالتـالى المقاومات أدى إلى إستعادة هرمون التستيرون الذى بـدورة أدى إلـى زيـادة ا

زيادة حجم العضلة لعينة البحث وكذلك أدى تدريب المقاومات ذات الشدة العالية إلى زيادة التعبير 
الـذى تـم   PCRوتـم التعـرف عليـه مـن خـلال IGF1الجينى لهرمـون عامـل النمـو شـبيه الانسـولين 

تــى خضــعت لتــدريب لجــزء مــن العضــله وهــذا عضــد التضــخم العضــلى فــى المجموعــات العضــلية ال
 المقاومات.

 إجراءات البحث:
 منهج البحث:

وفقاً لطبيعة البحث وأهدافه فقد تم إستخدام المنهج التجريبي ودراسة الحالة بإسلوب 
 البعدي( لمجموعة تجريبية واحدة. -التتبعى  –القياس )القبلي
 مجتمع البحث:

من المترددين على المركز  تم تطبيق البرنامج على الحالات المصابة بآلام أسفل الظهر
الرياضى للتأهيل بالعريش على أن يكون المصابين من الأفراد الممارسين والمشاركين في 
المباريات وأن يكونوا غير خاضعين لأي برنامج تأهيلي آخر, وقد وضعت له شروط لإختيار 

  -عينة البحث قبل بداية تطبيق البرنامج وهي كالتالي:
 سنة 32 – 12من  السن  -1
 الحالة آلام أسفل الظهر الميكانيكية وفق تشخيص الطبيب ولاتستدعى التدخل الجراحى.  -1
 .1216 – 1213وقت الإصابة خلال الموسم الرياضى  -3
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ن   -6 مكان إجراء التجربة المركز الرياضى لتأهيل الإصابات الرياضية بشمال سيناء وا 
ات مكان تطبيق إختلف توقيت إجراء التجربة حسب حدوث كل حالة إلا أن مواصف
 البرنامج من أدوات علاجية ووسائل مساعدة كانت واحدة في كل حال.

 عينة البحث
( 9تكونت عينة البحث من مجموعة من المصابين بآلام أسفل الظهر وكان عددهم )

مصابين من لاعبي الدرجة الأولى لكرة القدم ومنتخب الكاراتية بأندية شمال سيناء يمثلون العينة 
 الأساسية.

جراءات البحث:  طرق وا 
 تحديد الإصابة

جراء أشعة وكتابة توصية بالبدء  تم تشخيص الإصابة بواسطة طبيب النادي والمستشفى وا 
 في أداء التمرينات التأهيلية والبرنامج المقترح.

 وسائل جمع البيانات
 المراجع والبحوث والخبراء. -أ

قـــــــــام الباحـــــــــث بمناقشـــــــــة الخبـــــــــراء المتخصصـــــــــين والإطـــــــــلاع علـــــــــى الدراســـــــــات والبحـــــــــوث  
العلميـــــة فـــــي هـــــذا المجـــــال لتحقيـــــق هـــــدف البرنـــــامج ومراحـــــل البرنـــــامج التـــــأهيلي والتعـــــرف علـــــى 

 القياسات والإختبارات المستخدمة وملائمتها لطبيعة البحث.

 .قياسات البحث والأجهزة المستخدمة فيها -ب
 لإختبارات المستخدمة قيد الدراسة ذات صدق وثبات عالٍ طبقاً للأبحاث المرجعية والمراجع العلمية.ا

 أولًا: خطوات إعداد البرنامج 
( أسابيع تبعاً لإختلاف التحسن والتقدم من 4 – 6إستغرق البرنامج التأهيلي المقترح مدة ) .1

العينـــة لنهايـــة البرنـــامج لاعـــب مصـــاب إلـــى لاعـــب مصـــاب آخـــر مـــع إبقـــاء جميـــع أفـــراد 
التأهيلى, وقـد قسـم البرنـامج علـى ثلاثـة مراحـل تسـتغرق كـل مرحلـة أسـبوعين تبعـاً )لمـدى 

( جلسات أسبوعيا فـى المرحلـة الأولـى والثانيـة وبواقـع 6تقدم المصاب( على حده وبواقع )
( جلســـات فـــى الإســـبوع فـــى المرحلـــة الثالثـــة, حيـــث تحتـــوي كـــل مرحلـــة علـــى مجموعـــة 9)

 ينات تأهيلية محددة.تمر 
 ( دقيقة حسب كل مرحلة.49( دقيقة إلى )19الوحدة التدريبية ما بين ) .1

 الأجهزة المستخدمة قياسات البحث م
 إستمارة تقدير الألم. ارة تحديد درجة الشعور بالألم.إستخدام إستم 1
 إختبار ثنى الجذع للأمام من الوقوف. قياس المدى الحركي للعضلات المنطقة القطنية المصابة. 1
 جهاز الديناموميتر لقياس القوة العضلية. قياس قوة عضلات أسفل الظهر. 3
 بالإسماعيلية.بالمعمل العربى التخصصى  ".'IGF1تحليل هرمون " 6

http://www.isjpes.com/
mailto:info@isjpes.com


 

        كلية التربية الرياضية للبنين بالهرم جامعة حلوان
Web : www.isjpes.com       E-mail :  info@isjpes.com          Tel: 01067069843 

88 

 م2015يناير  (2) الجزء( 37العدد )       تربية البدنية وعلوم الرياضةالمجلة العلمية لل

شــمل البرنــامج التــأهيلي المقتــرح العينــة بالكامــل ولكــن طبــق بصــورة فرديــة لكــل حالــة علــى  .3
 حدى.

تم الإعتماد على المقارنة بين قياسات العضلات المصابة قبـل تطبيـق البرنـامج والقياسـات  .6
ة فــي التعــديل لمحتــوى البرنــامج وفقــاً لنتــائج هــذه القياســات بمــا يتمشــى مــع الخطــة التتبعيــ

 التأهيلية للعضلات المصابة وأهداف وفروض البحث.
 ثانياً: هدف البرنامج:

عن طريق  يهدف البرنامج التأهيلي إلى تحسين الكفاءة الوظيفية لعضلات أسفل الظهر
 : مكونات هذا البرنامج وذلك من خلال الأتي

ســـتعادة المـــدى الحركـــى للمنطقـــة القطنيـــة وتحســـين القـــوة العضـــلية  -1 تقليـــل الشـــعور بـــالألم وا 
 لعضلات الظهر بصفة عامة ومنطقة أسفل الظهر بصفة خاصة.

دراســـة العلاقـــة بـــين آلام أســـفل الظهـــر وهرمــــون شـــبية الأنســـولين أثنـــاء مراحـــل الإصــــابة  -1
 المختلفة.

 ثالثا: أسس وضع البرنامج:
 لبرنامج التأهيلي المقترح راعى الباحث الأسس الآتية:عند تصميم ا

 بدء البرنامج بتمرينات الإنقباض العضلي الثابت حتى حدود الألم. .1
عمــل الإطــالات الســالبة )القســرية( فــي حــدود الألــم كلمــا أمكــن حيــث تســتطيع العضــلة أن  .1

 تنتج أكبر قوة ممكنة.
 حركى.إختيار التمرينات التي تهدف إلى إستعادة المدى ال .3
التــــدرج فــــي أداء التمرينــــات مــــن الســــهل إلــــى الصــــعب ومــــن البســــيط إلــــى المركــــب ومــــن   .6

 التمرينات بدون مقاومة إلى التمرينات ضد مقاومات مختلفة.
 مراعاة عدم الأداء في وجود الألم ويكون التمرينات حتى بداية الإحساس بالألم. .9
قـــدر الإمكـــان خـــلال المرحلـــة أداء تمرينـــات إيجابيـــة لـــبعض المجموعـــات العضـــلية للجســـم  .4

 الثانية من البرنامج.
ــــة فــــى النشــــاط  .4 ــــم المشــــاركة الإيجابي ــــة ث ــــة الثالث ــــلأداء فــــى المرحل ــــات مشــــابهة ل أداء تمرين

 التخصصى تحت إشراف الفريق الطبي.
 رابعاً: تطبيق البحث:
 القياسات القبلية:

لتوقيت حدوثها, حيث تم إجراء قام الباحثان بتنفيذ القياسات القبلية لكل مصاب على حدى طبقاً  
القياسات القبلية قبل البدء في تطبيق البرنامج وهي قياس مستوى الإحساس بالألم والمدى الحركي 
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( لجميع أفراد العينة وتحت نفس الظروف IGF1وقياس القوة العضلية وقياس مستوى هرمون )
 بالمعمل التخصصى بمحافظة الاسماعيلية وسيناء.

 لي المقترح:البرنامج التأهي
( مصابين خلال الموسم 9تم تطبيق البرنامج التأهيلى المقترح على عينة البحث وعددها )

م على المصابين 12/11/1216إلى  12/12/1216خلال الفترة من  1216: 1213الرياضي 
( وحدات 6( أسابيع للبرنامج مقسمين على ثلاثة مراحل )4-6بآلام أسفل الظهر بإجمالي عدد )

( وحدات فى المرحلة الثالثة, حيث تم تطبيق البرنامج لكل حالة 9رحلة الأولى والثانية و)في الم
( للعينة قيد البحث للوقوف على مدى تحسنهم وتحديد العلاقة IGF1بمفردها وتم قياس هرمون )

 (1بين البرنامج التأهيلى وهرمون النمو شبية الأنسولين. مرفق )
 القياسات البعدية:

بتنفيذ القياسات البعدية لكل مصاب على حدي طبقا لتوقيت شفائه, حيث تم إجراء قام الباحث 
القياسات البعدية بعد تطبيق البرنامج وشفاء المصابين من الإصابة لجميع أفراد العينة وتحت 

 نفس الظروف.
 المعالجة الإحصائية:

 ام:تم تجميع البيانات وجدولتها تمهيداً لمعالجتها إحصائياً وذلك بإستخد
 .المتوسط الحسابي 
 .الفرق بين المتوسطات 
 ( اختبار ويكلوكسون اللابرامتريWilcoxon Test( لحساب قيمة )Z) 
 .النسب المئوية للتحسن 

 نتائج البحث:
 5يوضح دلالة الفروق بين القياسين القبلي والتتبعي في متغيرات البحث لدى العينة قيدالبحث. ن= (1جدول )
 

 المتغير
وحدة 
 القياس

متوسط 
القياس 
 القبلى

متوسط القياس 
 التتبعى

الفرق بين 
 المتوسطين

الرتب 
 الموجبة

الرتب 
 الدلالة (zقيمة ) السالبة

درجة من  مستوى درجة الألم
12 7.749 6.391 6.913 9 - 1.21* 2.226 

المدى الحركى 
للعضلات المنطقة 
 القطنية المصابة

 33.9 درجة
 

63.9 
 

12 9 - 1.26* 2.226 

العضلات قوة 
المنطقة القطنية 

 المصابة
 2.226 *1.23 - 9 11.49 19,66 31.9 كجم

 IGF1 Ng\ml 179.61 149.44 7.44 9 - 1.13* 2.223)هرمون)

   تساوي = صفر  1.15( الجدولية عند مستوي دلاله إحصائيه  zقيمه)
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 ( وجود فروق دالة إحصائياً بين متوسطات القياس القبلي )قبل1يتضح من جدول )
تطبيق البرنامج( والتتبعي )بعد نهاية المرحلة الثانية من البرنامج التأهيلي( في مستوى درجة الألم 

وتحسن مستوى هرمون  والمدى الحركي وقوة عضلات الظهر المصابة لصالح القياس التتبعي,
من المحسوبة من إختبار ويكلوكسون جميها أقل  (z)عامل النمو شبيه الأنسولين, حيث أن قيمة 

(, في حين أن مستوى الدلالة أقل من قيمة 2.29الجدولية عند مستوى دلالة إحصائية ) (z)قيمة 
( مما يدل على وجود فروق ذات دلالة بين القياسين القبلى والتتبعى لمستوى هرمون عامل 9%)

بيق النمو شبيه الأنسولين لصالح القياس التبعى مما يدل على تحسن العينة قيد البحث أثناء تط
 البرنامج التأهيلى المقترح
 يوضح دلالة الفروق بين القياسين التتبعي والبعدى في متغيرات البحث (2جدول )

 5لدى العينة قيدالبحث  ن=

 
 المتغير

وحدة 
 القياس

متوسط 
القياس 
 التتبعى

متوسط 
القياس 
 البعدى

الفرق بين 
 المتوسطين

الرتب 
 الموجبة

الرتب 
 السالبة

قيمة 
(z) الدلالة 

درجة  مستوى درجة الألم
 2.226 *2.13 - 5 3.977 .375 4.352 11من 

المدى الحركى 
للعضلات المنطقة 
 القطنية المصابة

 درجة
 

43.5 
 

54.5 11 5 
 - 2.12* 2.226 

قوة العضلات 
المنطقة القطنية 

 المصابة
 2.226 *2.12 - 5 34.25 78.5 25,44 كجم

 IGF1 Ng\ml 175.66 171.73 4.93 5 - -2.24 1.114)هرمون)

  تساوي = صفر  1.15( الجدولية عند مستوي دلاله إحصائيه  zقيمه)
( وجود فروق دالة إحصائياً بين متوسطات القياس التتبعى )أثناء 1يتضح من جدول )

تطبيق البرنامج( والبعدي )بعد نهاية البرنامج التأهيلي( في مستوى درجة الألم والمدى الحركي 
ر المصابة لصالح القياس البعدي, وتحسن مستوى هرمون عامل النمو شبيه وقوة عضلات الظه

الجدولية  (z)المحسوبة من إختبار ويكلوكسون جميها أقل من قيمة  (z)الأنسولين, حيث أن قيمة 
( مما يدل %9(, في حين أن مستوى الدلالة أقل من قيمة )2.29عند مستوى دلالة إحصائية )
بين القياسين التتبعى والبعدى لمستوى هرمون عامل النمو شبيه  على وجود فروق ذات دلالة

الأنسولين لصالح القياس البعدى مما يدل على تحسن العينة قيد البحث أثناء تطبيق البرنامج 
 التأهيلى المقترح.                                  
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 5ن= متغيرات البحث لدى العينة قيدالبحث (  يوضح دلالة الفروق بين القياسين القبلي والبعدي في3جدول )

 
 المتغير

وحدة 
 القياس

متوسط 
القياس 
 القبلى

متوسط 
القياس 
 البعدى

الفرق بين 
 المتوسطين

الرتب 
 الموجبة

الرتب 
 الدلالة (zقيمة ) السالبة

درجة من  مستوى درجة الألم
12 7.749 349. 7.9 9 - 1.21* 2.226 

المدى الحركى للعضلات 
 96.9 33.9 درجة لقطنية المصابةالمنطقة ا

 11 9 - 1.22* 2.226 

قوة العضلات المنطقة 
 2.226 *1.21 - 9 64 47.9 31.9 كجم القطنية المصابة

 هرمون
((IGF1 Ng\ml 179.61 142.43 16.47 9 - 1.22* 2.223 

 تساوي = صفر  1.15( الجدولية عند مستوي دلاله إحصائيه  zقيمه)  
وجود فروق دالة إحصائياً بين متوسطات القياس القبلي )قبل  (3يتضح من جدول ) 

تطبيق البرنامج( والبعدي )بعد نهاية البرنامج التأهيلي( في مستوى درجة الألم والمدى الحركي 
  .وقوة عضلات الظهر المصابة لصالح القياس البعدى

ككســن لدلالــه ( المحســوبه بإســتخدام إختبــار ولz( أن قيمــه ) 3ويتضــح مــن الجــدول رقــم ) 
الفـــروق بـــين القيـــاس القبلـــي والبعـــدى للمجموعـــه التجريبيـــه فـــي المتغيـــرات قيـــد البحـــث بلغـــت علـــي 

.(, وجميعهـــــا دال 223و2.226(, بمســـــتوي دلالـــــه إحصـــــائيه تراوحـــــت )  1.21,1.22التـــــوالي )
( المحسـوبه أقـل مـن الجدوليـه z(, حيث كانت قيمـه )2.29إحصائيا عند مستوي دلاله إحصائيه )

ممــا يــدل علــي وجــود فــروق دالــه إحصــائيا لصــالح القيــاس البعــدى وخاصــة لعضــلات أســفل الظهــر 
 (z)وتحسن مستوى هرمون عامل النمو شبيه الأنسولين, حيث أن قيمة  في المتغيرات قيد البحث,

الجدوليــة عنــد مســتوى دلالــة احصــائية  (z)المحســوبة مــن إختبــار ولككســن جميهــا أقــل مــن قيمــة 
( ممـا يـدل علـى وجـود فـروق ذات دلالـة %9حين أن مستوى الدلالـة أقـل مـن قيمـة )(, في 2.29)

بين القياسين القبلـى والبعـدى لمسـتوى هرمـون عامـل النمـو شـبيه الأنسـولين لصـالح القيـاس البعـدى 
 .مما يدل على تحسن العينة قيد البحث أثناء تطبيق البرنامج التأهيلى المقترح

 ن القياسين القبلي والبعدييوضح نسب التحسن بي (4جدول)
 5ن=  عينة قيدالبحثفي متغيرات البحث لدى ال

وحدة  المتغير
 القياس

متوسط 
 القياس القبلى

متوسط القياس 
 البعدى

الفرق بين 
 نسبة التحسن% المتوسطين

درجة من  مستوى درجة الألم
12 7.749 349. 7.9 79.449% 

المدى الحركى للعضلات 
 96.9 33.9 درجة بةالمنطقة القطنية المصا

 11 41.474% 

قوة العضلات المنطقة 
 %167.124 64 47.9 31.9 كجم القطنية المصابة

 IGF1  Ng\ml 179.61 142.43 16.47 4.713%)هرمون)
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( نسب التحسن بين القياسين القبلى والبعدى حيث كانت أعلى نسبة 6يتضح من جدول )
ويليها مستوى تحسن درجة  %167.124سبة تحسن في مستوى قوة عضلات الظهر المصابة بن

ويليها مستوى  %41.474ويليها مستوى تحسن المدى الحركى بنسبة  %79.449الألم بنسبة 
 .%4.713( بنسبة IGF1تحسن هرمون شبية النمو )

 مناقشة نتائج البحث:
( وجود فروق دالة إحصائياً بين متوسطات القياسين 3(و)1(و)1يتضح من جدول )

بل تطبيق البرنامج( والتتبعي )بعد نهاية المرحلة الثانية من البرنامج التأهيلي( في مستوى القبلي )ق
تحسن درجة الألم ومستوى قوة عضلات الظهر المصابة وخاصة عضلات المنطقة القطنية 

طالة عضلات الظهر وتحسن هرمون شبية النمو.  ومستوى تحسن المدى الحركى وا 
روق دالة إحصائياً بين متوسطات القياسين التتبعى ( وجود ف1كما يتضح من جدول )

والبعدي )بعد نهاية البرنامج التأهيلي( في مستوى تحسن درجة الألم ومستوى قوة عضلات الظهر 
طالة عضلات  المصابة وخاصة عضلات المنطقة القطنية ومستوى تحسن المدى الحركى وا 

 الظهر وتحسن هرمون شبية النمو.
( وجود فروق دالة إحصائياً بين 3ما يتضح من جدول )وخاصة عضلات الظهر ك

متوسطات القياسين القبلى والبعدي )بعد نهاية البرنامج التأهيلي( في مستوى تحسن درجة الألم 
ومستوى قوة عضلات الظهر المصابة وخاصة عضلات المنطقة القطنية ومستوى تحسن المدى 

طالة عضلات الظهر وتحسن هرمون النمو   شبية الأنسولين.الحركى وا 
( نسب التحسن بين القياسين القبلي والبعدى حيث كانت أعلى 6كما يتضح من جدول)

 %167.124حيث كانت أعلى نسبة تحسن في مستوى قوة العضلات القطنية المصابة بنسبة 
ويليها مستوى تحسن المدى الحركى بنسبة  %79.449ويليها مستوى تحسن درجة الألم بنسبة 

 .4.713مون شبية الأنسولين بنسبة يها مستوى تحسن هر ويل 41.474%
ويرجع الباحث هذه الفروق الدالة إحصائيا بين القياسات ونسب التحسن إلى تأثير 
البرنامج التأهيلي المقترح لعضلات الظهر المصابة وخاصة عضلات المنطقة القطنية والذي أدى 

لعضلات الظهر المصابة وتحسين المدى إلى تخفيف مستوى درجة الألم وتنمية القوة العضلية 
الحركى نتيجة التمرينات البدنية المقترحة المقننة والمتدرجة والتي كان لها تأثيراً إيجابياً على إثاره 
عادتها إلى مستواها  الألياف العضلية التي حدث بها الإصابة, وبالتالي العمل على إلتئامها وا 

أدى ذلك إلى تحسن مستوى القوة العضلية, كما يرى  السابق من حيث الإنقباض والمطاطية كما
الباحث أن أسلوب التدرج للتمرينات بالبرنامج التأهيلي قيد البحث قد إنعكس أثره الإيجابي على 

 تحسن المتغيرات الناتجة عن الإصابة قيد البحث.
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إلى  ( إلى أن التدرج بتمرينات القوة من الثابتة1211)محمد حسن الغول  وقد أشار بذلك
المتحركة إلى إستخدام الأوزان المختلفة في جميع الإتجاهات يعمل على تنمية القوة العضلية. 

 Paolo , et alدراسة باولو وآخرون (, كما تتفق نتائج هذه الدراسة مع نتائج دراسة كلًا  11)
في أن تطبيق التمرينات الثابتة ثم التدرج إلى ( 2119محمد أبو ستة ), (31م()2117)
ستخدام تمرنيات ضد مقاومة تعمل على زيادة حجم وتحسن وتنمية القوة العضلية ومستوى إ

( أن 1222(( ومع ما أضافه محمد قدري بكري )31هرمون عامل النمو شبية الأنسولين. )
العلاج البدني الحركي المقنن يعمل على زيادة القوة العضلية للعضلات العاملة للعضو المصاب. 

(13 :77.) 
يرجع الباحث نسب التحسن في متغير قوة العضلات المصابة بالظهر وفي المدى كما 

الحركي لمستوى التمرينات التأهيلية المختارة ومحتوى البرنامج المستخدم الذي ضم تمرينات لقوة 
ومرونة العضلات العاملة والمساعدة على الظهر وتمرينات إطالة متدرجة لعضلات المنطقة 

إيجابياً على العضلات القطنية المصابة بالظهر, ويتفق ذلك مع ما ذكرته  القطنية والتي أثرت
( أن تنوع تمرينات 1774(, طلحة حسام الدين وأآخرون )1774ناريمان الخطيب وآخرون )

المرونة تعمل على تنمية عنصر الإطالة العضلية وزيادة خاصية المطاطية للعضلات والأربطة 
 ( 41: 14( )164: 19لمدى الحركي. )معاً مما يؤدي إلى زيادة في ا

نيللى وبرنارد  وتتفق نتائج هذه الدراسة أيضاً مع تفسير نتائج دراسة كل من 
Nelly&Brnard (2111()ودراسة باولو وآخرون 31م )Paolo , et al (2117()31م :)

جود بمكان في أن تمرينات الإطالة لها أهمية كبيرة في زيادة الشعيرات الدموية وتجدد الدم المو 
الإصابة فيتم إمداد العضلة بالأكسجين اللازم لمساعدتها على العمل بكفاءة أفضل, وبذلك تحدث 
زيادة في المدى الحركي لإطالة عضلات الظهر المصابة وزيادة قدرة الفقرات القطنية على الحركة 

البرامج التأهيلية  لأقصى مدى بدون وجود ألم وزيادة إفراز هرمون عامل النمو شبية الأنسولين مع
 (.13( )16والتدريبية المقننة. )

ومما سبق يرى الباحث أن البرنامج المقنن المقترح لتأهيل العضلات القطنية المصابة 
بالظهر والذي يحتوي على مجموعة من التمرينات المتنوعة المتدرجة بما يتلاءم مع طبيعة العمل 

فاض في مستوى الإحساس بالألم وزيادة في العضلي للاعب ودرجة الإصابة قد أدى إلى إنخ
طالة العضلات وبالتالي زيادة المدى الحركي للفقرات القطنية, مكان  متغير القوة العضلية وا 
الإصابة نتج ذلك عن تماثل العضلة للشفاء وعودتها إلى أداء وظائفها بكفاءة تامة مما أدى إلى 

احل البرنامج المختلفة مما يوضح علاقة ( وفق مر IGF1تحسن مستوى هرمون شبية الأنسولين )
تماثل الشفاء من الإصابات الرياضية ومدى إرتباطها بالهرمونات المختلفة والتى تحتاج إلى الكثير 

 من الدراسات العلمية المشابهة ويتضح من الدراسة الحالية مدى تحقق فروض البحث.
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 الاستنتاجات:
  وفي حدود العينة والمنهج المستخدم والإختبارات من خلال الأهداف والفروض التي وضعت للبحث

 والقياسات المطبقة ومن خلال المعالجات الإحصائية, توصل الباحث إلى إستخلاص النقاط التالية:
برنامج التمرينات التأهيلية المقترح قد أثر تأثيراً إيجابياً في تأهيل عضلات الظهر  -1

 المصابة وخاصة عضلات المنطقة القطنية.
مج التأهيلي عمل على سرعة الشفاء للعضلات المصابة وخاصة عضلات المنطقة البرنا -1

القطنية مما عمل على سرعة تقليل درجة الإحساس بالألم في مكان الإصابة وعودة 
 اللاعبين لممارسة فى أسرع وقت ممكن وفق زمن البرنامج المقترح .

في إطالة عضلات الظهر أدى البرنامج التأهيلي المقترح إلى زيادة في نسب التحسن  -3
المصابة وخاصة عضلات المنطقة القطنية وقد حسن من المدى الحركي للفقرات القطنية 

 المصابة.
أدى البرنامج التأهيلي المقترح إلى الشفاء وزيادة في نسب التحسن لمتغير قوة عضلات   -6

 الظهر المصابة وخاصة عضلات المنطقة القطنية. 
زيادة نسبة هرمون شبية الأنسولين أثناء مراحل التأهيل المختلفة مما أدى البرنامج المقترح إلى   -9

 يوضح 
العلاقة الطردية بين زيادة نسبة هرمون عامل النمو شبية الأنسولين الذى يسهم فى إلتأم الأجزاء 

 المصابة
 أثناء مراحل التأهيل المختلفة. 

 التوصيات:
 باحث من النتائج يوصي بما يلي:في حدود مجتمع البحث ووفق لما تم التوصل إليه ال 

 الاسترشاد بتطبيق البرنامج التأهيلي المقترح فى تأهيل آلام أسفل الظهر الميكانيكية.  -1
الإستفادة من برنامج التمرينات التأهيلية المقترح فى تأهيل عضلات الظهر المصابة   -1

ي وخاصة عضلات المنطقة القطنية في مراكز التأهيل وفي وحدات الطب الرياض
 بالأندية الرياضية وتحت إشراف المتخصصين من كليات التربية البدنية والرياضية.

تطبيق أسس ومبادئ البرنامج التأهيلي المقترح أثناء وضع البرامج التأهيلية لإصابات  -3
أخرى مماثلة وتوفير الأجهزة الحديثة في تشخيص وتأهيل إصابات العضلات العامة لما 

 الدقة. تتمتع به بمستوى عالي من
الإسترشاد من نتائج هذه الدراسة في إجراء أبحاث علمية أخرى على كيفية الوقاية من   -6

 هذه الإصابة ومدى علاقة الإصابات الرياضية بالهرمونات أثناء مراحل العلاج المختلفة.
إجراء المزيد من الأبحاث العلمية للعمل على إيجاد أفضل وسائل تشخيص للإصابات  -9

سن ومستوى درجة الألم أثناء مراحل التأهيل المتعددة وذلك بالإعتماد وقياس مدى التح
 .على علم الهرمونات والعلوم الاخرى المرتبطة بعلم الإصابات الرياضية والتأهيل البدنى
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