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" تأثير تمريناث تأهيليت علي نشاط الخلايا الجذعيت بعد بناء الرباط الصليبي 
 الأمامي لدي لاعبي كرة القدم"

 أحمد عبد السلام عطيتو *
 دمحمحسام فتحي ** 

 مقدمة ومشكلة البحث :

ثيرة وتختمف من نشاط رياضي لأخر نظراً لوجود الإصابات في المجال الرياضي متعددة وك
ختلاف أنواعيا وشدتيا ل صراع وتنافس مستمرين ، ويتعرض الرياضيين للإصابات عمى االلاعب في حا

ودرجتيا سواء في العظام أو المفاصل أو الأربطة أو العضلات مما يؤدي إلي حرمان اللاعب من 
لائم سمبياً عمى المستوي البدني والميارى للاعب ، والتأىيل المالممارسة لفترات قد تطول الأمر الذي يؤثر 

قة المصابة لوظيفتيا الكاممة ، والذي يترتب عميو المتبع بعد الإصابة ىو السبب الرئيسي لاستعادة المنط
 عودة اللاعب مبكراً لممارسة النشاط الرياضي في صورة جيدة . 

بة واحدة من اكثر المفاصل تعقيدا في الجسم الى ان الرك م(3004مرفت السيد يوسف )تشير و 
والكعب ، وىناك عوامل  لإصابة وان ىذا المفصل ىو الموصل والحامل لموزن بين الفخذواكثرىا عرضة ل

عديدة لا تتعمق بمفصل الركبة ذاتو تشارك في قابميتو للإصابة ، كما أن الركبة قابة للإصابة نتيجة 
عات عالية أو تستدعى طبيعتيا الوقفات الفجائية أو البداية الفجائية بسر لمتطمبات الألعاب الرياضية التي 

ومن جانب إلى جانب آخر أو أي اندماج من ىذه  التي تتطمب من الشخص أن يتحرك للإمام والخمف
 (9الاتجاىات في زمن قدرة جزء من الثانية. )

حد من أربع من الأربطة أن الرباط الصميبي الأمامي ىو وا م(3009سميعة خميل محمد )وتذكر 
الساق وتمنع الحركة الزائدة فييا ، ويقع داخل الركبة ويصل عظمة الداعمة لمركبة والتي تثبت الركبة 

صابة الأربطة  بعظمة الفخذ ويمنع عظام الساق من التزحمق للأمام ، كذلك يعمل عمى أتزان المفصل ، وا 
% من إصابات الركبة وتعد 02مثل ىذه الإصابة الصميبية تعد من الإصابات الرياضية الشائعة حيث ت

 ( 039:4ف أنواعيا من الأسباب الرئيسية لحدوث ىذه الإصابة . )الرياضة بمختم

كما أنو شيد العالم في الآونة الأخيرة اىتماماً بالغاً بعمم الخمية الجذعية حيث تعد الخمية الجذعية 
الجينوم فالخمية الجذعية يمكنيا التمايز والتحول إلي ىي حديث أىل الطب والرياضة وتعد أىم اكتشاف بعد 

ة ، مما يجعميا أىلًا لاستخداميا في ا أخري متخصصة لنسيج أخر مختمف عن الأول في النشأة الجينيخلاي
 ،العلاج أو في الإحلال محل أجزاء تالفة في نسيج أو في عضو ما

عموم الصحة الرياضية، كمية التربية الرياضية بقنا، جامعة * أستاذ الإصابات الرياضية والتأهيل البدني، رئيس قسم 
 جنوب الوادي.

 ** باحث بقسم عموم الصحة الرياضية، كمية التربية الرياضية بقنا، جامعة جنوب الوادي.
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وليذا فإنيا تشكل أملًا واعداً لعلاج الكثير من الأمراض إذ تؤدي ىذه الخلايا دوراً أساسياً في  
لدموية ، إصابات صابات القمب والعضلات الييكمية وكذلك لعلاج ضعف الأوعية امعالجة أمراض وا  

الأخرى من خلال غرز الخلايا الجذعية بنوعييا الجنينية  النخاع الشوكي ، السكر وغيرىا من الأمراض
  (  0:  3والبالغة  . )

أىم الفروع التي أن التمرينات التأىيمية السمبية والإيجابية من  م(3002أسامة رياض )ويشير 
يل ومنع ىذه الإصابات وتمعب التمرينات دوراً ىاماً في تستخدم في تأىيل كثير من الإصابات والتأى

حافظة عمى صحة ولياقة الفرد العادي أو الرياضي ، ولأىمية التمرينات التأىيمية  وارتباطيا بالتقدم الم
تأىيمية أن يتحمى بكثير من المعمومات عن طرق التقني الحديث كان لابد من القائم بتطبيق التمرينات ال

لتأىيل عمى حماية المناطق اع الألعاب الرياضية المختمفة ، وكذلك التركيز في مراحل االتأىيل وأنو 
                                            (65:1المعرضة للإصابة . )

 الأهمية العلمية للبحث: 

لجذعية حالي في محاولة تقنين برنامج تأىيمي بدني لنشاط الخلايا اتكمن الأىمية العممية لمبحث ال
رباط الصميبي الأمامي وتوظيفيا للاستفادة منيا في لتأثيرىا الفعال في زيادة سرعة الشفاء في إصابة ال

 المجال الرياضي الأكاديمي .
 الأهمية التطبيقية للبحث:  

ية في مجالات تأىيل بعض الإصابات الرياضية وتبدو أىمية البحث في كونو أحد البحوث التطبيق
ة لمشفاء من الإصابة مما يسيم ين تطبيقات بعض التمرينات التأىيمية لنشاط الخلايا الجذعيويأتي رابطاً ب

 في توظيفيا والاستفادة منيا في المجال التطبيقي لمتأىيل الحركي للإصابات الرياضية . 
 أهداف البحث :

دخل الجراحي لإصابة نشاط الخلايا الجذعية بعد التعمي  برنامج تمرينات تأىيميةييدف البحث إلي تصميم 
 صميبي الأمامي لدي لاعبي كرة القدم ومعرفة أثره عمى : الرباط ال

 زيادة تركيز نسبة الخلايا الجذعية. .1
 زيادة تحسن القوة العضمية لمعضلات العاممة عمى الركبة المصابة  .  .0

 لكامل لممفصل .استعادة المدى الحركي ا .3

 فروض البحث : 

 لباحث ما يمي : في ضوء أىداف البحث يفترض ا
توجد فروق دالة إحصائيا بين متوسط القياس القبمي والقياس البعدي في تركيز نسبة الخلايا الجذعية  .1

 لصالح القياس البعدي . 
بسط (  –) فبض  توجد فروق دالة إحصائيا بين متوسط القياس القبمي والبعدي في المدى الحركي .0

 لممفصل المصاب لصالح القياس البعدي . 

روق دالة إحصائيا بين متوسط القياس القبمي والبعدي في زيادة تحسن القوة العضمية لمعضلات د فتوج .3
 العاممة عمي الركبة المصابة لصالح القياس البعدي.
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 المصطلحات المستخدمة في البحث :

 Stem Cellsالخلايا الجذعية 
ميتيا في قدرتيا عمى التشكل عمى بارة عن خلايا غير متخصصة وغير مكتممة الانقسام، وتكمن أىىي ع  

 (14وع من خلايا الجسم الأخرى . )شكل أي ن
   Anterior Cruciate ligamentالرباط الصميبي الأمامي 

فخذ عبارة عن الياف تشبو الحبال قوية ومجدولة حول الركبة تصل بين عظمة الساق وعظمة ال
ى حماية عظمة الساق من الانزلاق أمام عظمة وىو أحد الرباطين المتقاطعين في منتصف الركبة يعمل عم

و يشبو الحبل حيث يزرع أو يرتبط طرفو العموي بالسطح السفمي لعظمو الفخذ وطرفو السفمي الفخذ ، كما أن
 (0بالسطح العموي لعظمة القصبة  . )

  Surgers of Acl Reconstructionي الأمامي جراحة إعادة بناء الرباط الصميب
المصاب برباط بديل جديد من جسم المصاب نفسو أو برباط خارجي صناعي تبدال( الرباط إعادة بناء )اس

 (0) أو من جثة متوفى وذلك باستخدام المنظار الجراحي .
   Rehabilitation Exercisesالتمرينات التأهيمية 

تو ارة عن أوضاع وحركات تيدف إلى إعادة العضو المصاب إلى حالالتمرينات التأىيمية ىي عب
 (41:  5الطبيعية التي كان عمييا قبل الإصابة . ) 

 منهج البحث :

البعدي لمجموعة واحدة . وذلك لمناسبتو  –استخدم الباحث المنيج التجريبي ذو القياس القبمي 
 لموضوع البحث في حدود العينة المتاحة . 

 :مجتمع البحث 

الأمامي بعد التدخل الجراحي من  لاعبي كرة القدم والمصابين بقطع جزئي في الرباط الصميبي
 أندية محافظة سوىاج . 

 عينة البحث : 

( لاعبين من لاعبي كرة القدم المصابين بقطع  6تم اختيار عينة البحث بطريقة عشوائية قدرىا ) 
( سنة والمسجمين بالقسمين الثاني 05 - 02من )جزئي في الرباط الصميبي الأمامي تتراوح أعمارىم 

جراء وبعد إج 0217/0218تحاد المصري لكرة القدم لمموسم الرياضي والثالث بالا راء الفحوصات الطبية وا 
 الجراحة وبناء عمي تعميمات الطبيب المختص . 

 ضبط المتغيرات وتجانس العينة:

ؤثر عمى نتائج البحث بالنسبة لمعينة وحتى يمكن قام الباحث بضبط المتغيرات قيد البحث التي قد ت  
قدرات الميارية والمعرفية وقد استمزم البرنامج التدريبي المقترح يعمل عمى زيادة فاعمية بعض ال التأكد بأن

 ذلك ضبط كافة المتغيرات المتعمقة وتمثمت في: 
 تجانس العينة من حيث ) السن _ الطول _الوزن(.  -1
 عينة قيد البحث. تثبيت موعد التدريب لم -0
ع -3  ادة تطبيقيا وبنفس الطريقة .قيام نفس المساعدين بتطبيق القياسات وا 
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 (2جدول )  
 المتوسط الحسابي والإنحراف المعياري ومعامل 

 (7لمعينة قيد البحث )ن= )المتغيرات الأساسية( في والتفمطح الإلتواء

        3.48التفمطح=  ضعف الخطأ المعياري               1.69الخطأ المعياري للإلتواء= ضعف 

وىي أقل من ( 1.07: 2.31)ء تراوحت ما بين ( أن قيمة معامل الالتوا1يتضح من نتائج جدول )       
( 0.23-: 1.51-ضعف الخطأ المعياري لمعامل الإلتواء، كما تراوحت قيمة معامل التفمطح ما بين  )

 العينة في المتغيرات  عإعتدالية توزيمما يشير إلى وىي أقل من ضعف الخطأ المعياري لمعامل التفمطح، 

 ع البيانات : الأدوات والأجهزة المستخدمة في جم

 :  أدوات البحث
 . جياز ممتي جيم متعدد المحطات لتمرينات التقوية 

  الدراجة الثابتةBicycle Ergo meter   . 

  السير المتحركTreadmill  . 

 ( 3-0-1مجموعة من الأثقال الرممية KG .) 

  . ثمج مجروش لمتبريد  

 . كرات قدم 

 . كرات طبية بأحجام مختمفة 

  اجز .أطباق وأقماع وحو 

 . الترامبولين 

   . قرص الاتزان 

 أجهزة القياس : 
  جيازFlow cytometer في  )بالمممتر( لقياس التدفق الخموي ومستوي الخلايا الجذعية

 الدم عن طريق الأخصائي.

  . أخذ عينة من الدم عن طريق أخصائي التحاليل 
 طبي لقياس الوزن لأقرب كيمو جرام . ميزان 

 المتغيرات م
وحدة 
 القياس

 المتوسط
 الحسابي

 الانحراف
 اريالمعي

 معامل
 الإلتواء

 معامل
 التفمطح

 الدلالة

 غير دال 2.64 2.38 2.62 33.44 سنة السن  2

 غير دال 3.04- 0.42 5.66 285.78 سم الطول  3

 غير دال 2.62- 0.60 4.83 82.78 كجم  الوزن 4
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 الطول لأقرب سنتيمتر جياز رستا ميتر لقياس. 

 . )جياز جنيو ميتر لقياس المدي الحركي )درجة 

 . )جياز دينا موميتر لقياس القوة العضمية )كجم 
 ومناقشتهاعرض النتائج 

 الفرض الأول: 
الخلايا الجذعية لصالح  فيجموعة التجريبية توجد فروق دالة إحصائياً بين القياسين القبمي والبعدي لمم

 لمعينة قيد البحث. القياس البعدي 
 (3جدول )

 بين القياسين  "Zوقيمة " ويمكوكسون باستخدام الفروق دلالة
 (7)ن=  قيد البحثالخلايا الجذعية لمعينة  فيالقبمي والبعدي لممجموعة التجريبية 

وعة التجريبية إحصائية بين القياسين القبمي والبعدي لممجم دلالة ذات فروق ىناك أن (0) جدول يتضح من
عند  1.96( وىي أكبر من 0.01" المحسوبة )Z" ةقيم بمغتقيد البحث حيث  الخلايا الجذعيةفي 

 %(.68.40التحسن ) ةنسب بمغت، لصالح القياس البعدي، كما 2.25مستوى

مناقشة الفرض الأول الذى ينص عمى انه  " توجد فروق دالة احصائيا بين القياسين القبمي والبعدي في 
ذعية ولصالح القياس البعدي لعينة الدال عمى نسبة تركيز الخلايا الج  +CD34بة تركيز بروتين نس

  لبحث .ا

إحصائية بين القياسين القبمي والبعدي لممجموعة التجريبية  دلالة ذات فروق ىناك أن (0) جدول يتضح من
عند  1.96ي أكبر من ( وى0.01" المحسوبة )Z" ةقيم بمغتقيد البحث حيث  الخلايا الجذعيةفي 

 %(.68.40التحسن ) ةنسب بمغت، لصالح القياس البعدي، كما 2.25مستوى

ويعزو الباحث ذلك التحسن في نسبة تركيز الخلايا الجذعية الى ان البرنامج التأىيمي  الذى يتميز 
مى افراز بالشدة العالية ادى الى زيادة الضغط الميكانيكي ونقص الاكسجين داخل العضلات فاثر ذلك ع

مونية( التي تعمل عمى تحفيز وزيادة الخلايا الجذعية عدد من عوامل النمو )السيتوكايين المناعية والير 
 د الخلايا التالفة وتدعيم الخلايا العضمية .لتجدي

( والذى يعمل  SCFوذلك لان المنشط الأساسي لمخلايا الجذعية ىو عامل نمو الخلايا الجذعية ) 
الدموية والخلايا  عو كبيرة من عومل نمو العضلات والاعصاب والالياف والاوعيةفي تناغم مع مجمو 

لعالية مؤثر فعال لتنشيط عامل نمو الخلايا الجذعية وسائر عومل المناعية فالتدريب الرياضي ذو الشدات ا
  stromeالنمو بالجسم ويعمل ايضا نخاع العظام كمخزون لمخلايا الجذعية لمبالغين حيث توجد في سدا 

 القياسات المتغير
المتوسط 
 الحسابي

نسبة 
تحسنال  

متوسط  توزيع الرتب
 الرتب

مجموع 
 مستوى "Zقيمة " الرتب

 الدلالة 
الخلايا 
 الجذعية

 23.78 قبمي
79.53 

 0.00 0.00 الرتب السالبة
3.32 0.04 

 32.00 4.60 الرتب الموجبة 32.44 بعدي
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اعية ئي اثناء التدريب وتعمل عمى انتقال السيتوكايين المناثناء الراحة وتنتقل ىذه الخلايا الى المخزون الوعا
المرتبطة بالخلايا السدودية وىذا يزيد من سرعة الاستشفاء لمعضلات فبالتالي يكون لو التأثير الإيجابي 

 م(0210) محمد عادل رشدي ، وحسين حشمت " "عمى العممية التدريبية ويتفق ىذا مع ما اشار الية 

 (9 :129)  
(عمى ان انتقال 14) مRojas & Mauricio (3020)" ماريسيو وروساس " مع ىذا  ويتفق

الخلايا الجذعية من خلال التمرينات خيار علاجي جديد لتعزيز التجديد وربما يمكن ان تستخدم التمرينات 
بالتالي قير لمحث عمى تجديد الخلايا الجذعية بعد انحلال الانسجة و بديلا او بالاشتراك مع العلاج بالعقا

                                                                                     يمكن تقميل كمية العقاقير .                     
 Wahl p , Brixius (م3009()26" وال ، بركيس ، بموش " )وتتفق ىذه النتائج مع  دراسة 

K , and Bloch  لخلايا الجذعية والاولية من خلال ان يدعم تييئة وتوجيو ا ان النشاط البدني يمكن
تغيير البيئة المحمية والافراج عن العوامل التي يمكن ان تنشط وتوجو الخلايا الجذعية والاولية ، حيث 

يضية ونقص الاكسجين للأجيزة والخلايا كما انيا تظير التمرينات العديد من المحفزات الميكانيكية والا
تقود الاليات المختمفة الى تحفيز  العديد من عوامل النمو واليرمونات فمن خلال ىذه العمميات تحفز افراز

               الخلايا الجذعية الاولية .                                                                                        
 لفرض الثاني: ا

المدى الحركي لصالح  فيي لممجموعة التجريبية ين القياسين القبمي والبعدتوجد فروق دالة إحصائياً ب
 القياس البعدي لمعينة قيد البحث. 

 (4جدول )
 بين القياسين "Zوقيمة " ويمكوكسون باستخدام الفروق دلالة

 (7)ن=  قيد البحثالمدى الحركي لمعينة  فيالقبمي والبعدي لممجموعة التجريبية 

إحصائية بين القياسين القبمي والبعدي  دلالة ذات فروق ىناك أن (3السابق ) الجدول يتضح من
حيث تراوحت  المدى الحركي لمعينة قيد البحث في الرجل المصابة )بسطاً، قبضاً( فيلممجموعة التجريبية 

 تالقياسا المتغير م
المتوسط 
 الحسابي

نسبة 
 توزيع الرتب التحسن

متوسط 
 الرتب

مجموع 
 "Zقيمة " الرتب

مستوى 
 الدلالة 

2 

ركي
الح

ى 
لمد

ا
 

الرجل 
 السميمة

 بسط
 290.00 قبمي

0.00 
 0.00 0.00 الرتب السالبة

0.00 2.00 
 0.00 0.00 موجبةالرتب ال 290.00 بعدي

 قبض 3
 36.00 قبمي

0.00 
 0.00 0.00 الرتب السالبة

0.00 2.00 
 0.00 0.00 الرتب الموجبة 36.00 بعدي

4 
الرجل 
 المصابة

 بسط
 280.00 قبمي

6.99 
 0.00 0.00 الرتب السالبة

3.34 0.04 
 4.60 32.00 الرتب الموجبة 290.00 بعدي

 قبض 5
 28.:9 قبمي

367.78 
 4.60 32.00 الرتب السالبة

3.32 0.04 
 0.00 0.00 الرتب الموجبة 36.00 بعدي
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، لصالح القياس 2.25عند مستوى 1.96( وىي أكبر من 0.03: 0.01" المحسوبة ما بين )Zقيم "
%(، بينما لا توجد فروق دالة إحصائياً 056.67% : 5.88البعدي، كما تروحت نسب التحسن ما بين )

البحث في الرجل السميمة بين القياسين القبمي والبعدي لممجموعة التجريبية في المدى الحركي لمعينة قيد 
 )بسطاً، قبضاً(.

شة الفرض الثاني الذى ينص عمى انه "توجد فروق دالة احصائيا بين القياسين القبمي مناق
 . في مستوى المدى الحركي ولصالح القياس البعدي لعينة البحث يوالبعد

بعدي لممجموعة إحصائية بين القياسين القبمي وال دلالة ذات فروق ىناك أن (3جدول ) يتضح من
" Zحيث تراوحت قيم " ينة قيد البحث في الرجل المصابة )بسطاً، قبضاً(المدى الحركي لمع فيالتجريبية 

، لصالح القياس البعدي، كما 2.25عند مستوى 1.96( وىي أكبر من 0.03: 0.01المحسوبة ما بين )
دالة إحصائياً بين القياسين %(، بينما لا توجد فروق 056.67% : 5.88تروحت نسب التحسن ما بين )

 ممجموعة التجريبية في المدى الحركي لمعينة قيد البحث في الرجل السميمة )بسطاً، قبضاً(.القبمي والبعدي ل
والتي اشارت الى ان احتواء البرنامج م( 3003مجدى محمود وكوك )ويتفق ىذا مع دراسة 

وة يا بالإضافة الى التأثير الإيجابي لتنمية القالتأىيمي عمى تمرينات الاطالة والمرونة لممفاصل وتنوع
العضمية قد ساعد في عودة المدى الحركي الكامل لممفصل ، حيث ان ىناك علاقة طردية بين زيادة المدى 

 (8الحركي الكامل لممفصل وزيادة قوة المجموعات العضمية . )
وميشيلا ستتونير ( ، 22م()3008)  Carolyn et ,alكما يوضح كلا من كارولين وآخرون 

أن اليدف الأساسي من أداء تمرينات  (24م()3022)   Michela Gstoettner et , alوآخرون 
المدى الحركي السمبى ىو العمل عمى حدوث المضاعفات الناتجة عن التدخل الجراحي حيث تساعد ىذه 

، كما انيا تعد ذات اىمية التمرينات في حدوث عمميات الشفاء بعد الجراحة وادراك الفرد المصاب لمحركة 
الحادة )مرحمة تواجد الالتياب ( عقب التدخل الجراحي ، حيث أن استخدام الحركة  بالغة خلال المرحمة

( يوم 6-0الايجابية خلال ىذه المرحمة تعوق حدوث عممية الشفاء إذ تستمر مرحمة الالتياب تقريبا من )
 عقب التدخل الجراحي .            

من ان تمرينات مWilliam E. Prentice (3022 )   وليام برنتسع ما اشار الية ويتفق ىذا م
المدى الحركي يجب ان تبدا فورا من بعد الجراحة بمساعدة وبدون مساعدة ، وذلك لما لو من اىمية كبيرة 

ضامة ، في التخمص من تصمب  )تيبس( المفصل ،تقميل الورم والالم ، التقميل من الفاقد في قوة الانسجة ال
 ( 16واستعادة حركة وقوة المفصل . ) 

 

 
 الفرض الثالث: 
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القوة العضمية لصالح  فيتوجد فروق دالة إحصائياً بين القياسين القبمي والبعدي لممجموعة التجريبية 
 القياس البعدي لمعينة قيد البحث. 

 (5جدول ) 
 بين القياسين  "Zوقيمة " ويمكوكسون باستخدام الفروق دلالة

 (7)ن=  قيد البحثمية لمعينة القوة العض فيقبمي والبعدي لممجموعة التجريبية ال

إحصائية بين القياسين القبمي والبعدي  دلالة ذات فروق ىناك أن (4السابق ) الجدول يتضح من
ث بمغت قيم حي قيد البحث في الرجل المصابة )أماماً، خمفاً(القوة العضمية لمعينة  فيلممجموعة التجريبية 

"Z( وىي أكبر من 0.02" المحسوبة )لصالح القياس البعدي، كما تروحت نسب 2.25عند مستوى 1.96 ،
%(، بينما لا توجد فروق دالة إحصائياً بين القياسين القبمي 400.00% : 135.87التحسن ما بين )

 السميمة )أماماً، خمفاً(.ة في القوة العضمية لمعينة قيد البحث في الرجل والبعدي لممجموعة التجريبي
توجد فروق دلة احصائيا بين متوسط القياسات  مناقشة الفرض الثالث الذى ينص عمى انه "

القبمية والبعدية لأفراد عينة البحث في القوة العضمية لممجموعات العضمية المتأثرة بالإصابة لصالح 
 عدية .القياسات الب

إحصائية بين القياسين القبمي والبعدي لممجموعة  ةدلال ذات فروق ىناك أن (4) جدول يتضح من
" Zحيث بمغت قيم " القوة العضمية لمعينة قيد البحث في الرجل المصابة )أماماً، خمفاً( فيالتجريبية 
ما تروحت نسب ، لصالح القياس البعدي، ك2.25عند مستوى 1.96( وىي أكبر من 0.02المحسوبة )

(، بينما لا توجد فروق دالة إحصائياً بين القياسين القبمي %400.00% : 135.87التحسن ما بين )
 والبعدي لممجموعة التجريبية في القوة العضمية لمعينة قيد البحث في الرجل السميمة )أماماً، خمفاً(.

متعددة من تمرينات القوة  ويرجع الباحث ىذا التحسن الإيجابي الى التنوع في استخدام اشكال
لقوة لمعضلات الامامية والخمفية لمفصل الركبة ، داخل وحدات البرنامج التأىيمي العضمية بيدف تنمية ا

والتي تم تنفيذىا بصورة مطمقة لكل مصاب مع مراعاة عدم الوصول الى حد الالم اثناء تنقيذ البرنامج ، 
التأىيل صعب ومن البسيط الى المركب والانتظام في وحدات والتدرج في اداء التمرينات من السيل الى ال

 القياسات المتغير م
المتوسط 
 الحسابي

نسبة 
متوسط  توزيع الرتب التحسن

 الرتب
مجموع 
مستوى  "Zقيمة " الرتب

 الدلالة 

2 

مية
عض

ة ال
لقو

ا
 

الرجل 
 السميمة

 أمامي
 65.94 قبمي

0.00 
 0.00 0.00 الرتب السالبة

0.00 2.00 
 0.00 0.00 الرتب الموجبة 65.94 بعدي

 خمفي 3
 47.28 قبمي

0.00 
 0.00 0.00 الرتب السالبة

0.00 2.00 
 0.00 0.00 الرتب الموجبة 47.28 بعدي

4 
الرجل 
 المصابة

 أمامي
 20.60 قبمي

533.33 
 0.00 0.00 الرتب السالبة

3.30 0.04 
 4.60 32.00 الموجبةالرتب  65.94 بعدي

 خمفي 5
 26.44 قبمي

246.98 
 0.00 0.00 الرتب السالبة

3.30 0.04 
 4.60 32.00 الرتب الموجبة 47.28 بعدي
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 –الاسا تك المطاطية  –أكياس الرمل  –مع التدرج ايضا في استخدام المقاومات مثل ) الكور الطبية 
الاثقال ( وكذا مراعاة الاىتمام منذ بداية المرحمة الاولى من التأىيل بعمل الإبطالات السمبية وبالمساعدة 

بدء في تنفيذ تمرينات القوة مما ساعد عمى حدود الالم لتييئة وتحسين المرونة وذلك قبل ال لمعضلات وفى
تحسين بناء الانسجة والخلايا الجديدة وتحسين الامداد الدموي لمعضلات والعظام في مكان الاصابة مما 

لبرنامج التأىيمي ادى إلى إكساب القوة العضمية بصورة مناسبة والتي تعد من أىم الأىداف التي ساعد ا
صابة مع فقدان الحركة يؤدى الى ضمور في الالياف العضمية وفقدان القوة عمى تحقيقيا ، إذ أن حدوث الا

العضمية العاممة بالعضلات المحيطة بالعظام ، لذا كان لا بد من تقوية العضلات العاممة عمى مفصل 
                                                                                  الجراحة مباشرة . الركبة من خلال ممارسة تمرينات العمل العضمي الثابت بعد

أن السبب وراء زيادة إنتاج القوة العضمية ىو  م(3004عصام الدين عبد الخالق )حيث يشير 
ياز العصبي لتجنيد زيادة استثارة المغازل العصبية الحسية الموجودة بالعضمة ، حيث تقوم بإعداد الج

 ( 11:6ضمية بالإضافة الى مطاطية النسيج العضمي . )مجموعة كبيرة من الالياف الع
إلى أن إجراء التمارين  مFOX B (3000)فوكس واخرون  وىو ما يتفق ايضا مع ما أشار الية 

في الخلايا المنظمة لمقوة العضمية يساعد عمى بناء عدد أكثر من الألياف العضمية كما يحدث تضخما 
 (10يد نتيجة إيجابية في نمو الأربطة والعضلات والعظام . )العضمية العاممة ويحدث الضغط المتزا

 الاستنتاجات :

تمكن  في ضوء اىداف البحث وفروضو ونتائجو وفى حدود العينة والادوات والوسائل المستخدمة     
 الباحث من استخلاص الاتي :

 يا عمى :البرنامج التأهيمي اثر ايجاب
 .والقوة العضمية بي عمى زيادة نسبة الخلايا الجذعية والمدى الحركيليا تأثير إيجا التمرينات التأىيمية -

 %.68.40تحسن نسبة الخلايا الجذعية حيث بمغت نسبة التحسن الى  .2

 .%5.88تحسن المدى الحركي لممفصل المصاب في اتجاه فرد الركبة حيث بمغت نسبة التحسن الى .3

حيث بمغت نسبة التحسن الى  المدى الحركي لممفصل المصاب في اتجاه ضم الركبةتحسن  .4
056.67% . 

تحسن نسبو القوه العضمية لمعضلات الأمامية العاممة عمى مفصل الركبة المصابة حيث بمغت نسبة  .5
 .%400.00التحسن الى

بة حيث بمغت نسبة تحسن نسبو القوه العضمية لمعضلات الخمفية العاممة عمى مفصل الركبة المصا .6
 .%135.87التحسن الى

 
 
 

 ات :التوصي



 م9102 يوليو -عشر خامسالعدد ال ــــــــــ - 04 -مجلة علوم الرياضة وتطبيقات التربية البدنية ـــــــــ 

 يوصى الباحث بالاتي :
الاسترشاد بالبرنامج التأىيمي المقترح في علاج المصابين بقطع في الرباط الصميبي الأمامي بعد  -1

 الجراحة .

قع من الاىتمام بتمرينات القوة العضمية لعضلات الفخذ الامامية والخمفية طوال الموسم الرياضي بوا -0
ء من البرنامج وذلك لحمايو المفصل وعدم تكرار الاصابة مرتين الى ثلاث مرات اسبوعيا بعد الانتيا

 مرة اخرى .

الاىتمام بتمرينات القوة العضمية لعضلات الفخذ الامامية والخمفية لمقدم السميمة حتى يتم التوازن في  -3
 تنمية القوة العضمية بين الطرفين المصاب والسميم .

ل لما لو من تأثير إيجابي في زيادة نشاط الخلايا دة شدة التمرينات في المراحل الاخيرة من التأىيزيا -4
 الجذعية وبالتالي زيادة سرعة الشفاء من الاصابة

عمل المزيد من الدراسات في الخلايا الجذعية عمى عينات مختمفة من حيث ) العمر _ الجنس _ نوع  -5
  النشاط _ نوع الاصابة( .

 : المراجع العربية اولا 

صابات الملاعبطب الرياضي و : "ال م(3002أسامة رياض )-2  ، الطبعة دار الفكر العربي" ، ا 
 ، القاىرة . 1

 " عمم التشريح " العراق ، دار الضياء لمنشر والتوزيع، م( :3020بسام سامي ، مازن عبد الهادي )-3
 لأولي ، القاىرة .  1ط

ى تعبئة الخلايا فعالية استخدام أنظمة الطاقة المختمفة عم" : م(3026عمى فتحي شادي ) خالد -7
  الجذعية  لدي الرياضيين" ، رسالة ماجستير غير منشورة ، كمية التربية الرياضية ، جامعة المنصورة.

: "إصابات الرياضيين ووسائل العلاج والتأىيل "، شركة ناس لمطباعة ،  م(3009سميعة خميل محمد )-5
  القاىرة .

ات وبعض الوسائل العلاجية الحديثة عمى التخمص " فاعمية التمرينم (: 3008صفاء توفيق عزمي )-6
( عام" ، دراسة دكتوراه غير منشورة ، كمية 32 -05من التقمص العضمي لعضلات السيدات )من 

  التربية الرياضية لمبنات، جامعة حموان .
  تطبيقات ("، منشأة المعارف،  –لرياضي ) نظريات "التدريب ا م( :3004عصام الدين عبد الخالق )-7

 القاىرة .
" برنامج تأىيمي حركي لمفصل الركبة بعد الاصلاح الجراحي  م(:3003مجدى محمود وكوك )-8

لمغضروف " نظريات وتطبيقات، المجمة العممية المتخصصة لبحوث ودراسات التربية البدنية والرياضية 
   نين ، جامعة الاسكندرية .، كمية التربية الرياضية لمب

انطلاق الخلايا الجذعية في الطب  م(3023حسين أحمد حشمت )محمد عادل رشدي، -9
 الإسكندرية  –ي ، نشأة المعارف الرياض
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 الشيابنى لمطباعة" ،  ينمرياضيل التشريح الوصفي والوظيفي" م(: 3004مرفت السيد يوسف )-9
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10-Paul sorace (2009): "global fitness services Scarsdale .new York :and 

2national strength and conditioning association ,Colorado springs . coicrado 

volume E 3 ,.  

11-Carolyn  Kisner , Lynn Allen Colby , (2007): therapeutic Exercise 

Foundations And Techniques, 5 Edition , By F. A. Davis Company. 

12- Fox  B Sahuguillo  J, Poca-  Ma , & Others (2000) : Reactive Arthritis With  

Loosing  Of  The  Cervical Spine , Jan , 361 , . 

13-Michaela Gstoettenr  , Christian Raschner , Eva Diraberger , (2011) : 

Preoperative Proprioceptive Training In Patients With Total Knee arthroplasty 

, Elsevier B. V. All Rights reserved – 265- 270 .  

14-Rojas , Mauricio(2010) : stem cells in the respiratory system , stem cells 

Biology and regenerative medicine Humana press , new York . U S A . . p 98-

103-113-7 . 

15-Wahl p , Brixius K , and Bloch , (2008) : "Exercise – induced stem cell 

activation and its implication for cardiovascular and skeletal muscle 

regeneration – Minim "Invasive there Allied techno : 17 : 91 – 99 .  

 16- William E. Prentice (2011) :  Rehabilitation Techniques For Sports 

Medicine and Athletic Training Hill Companies Inc. ISBN 0-07 246210-8 

Fifth Edition .  

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 



 م9102 يوليو -عشر خامسالعدد ال ــــــــــ - 03 -مجلة علوم الرياضة وتطبيقات التربية البدنية ـــــــــ 

 البحث:ملخص 
ييدف البحث إلي تصميم برنامج تمرينات تأىيمية مرتفعة الشدة لنشاط الخلايا الجذعية بعد التدخل      

 فة أثره عمى : صابة الرباط الصميبي الأمامي لدي لاعبي كرة القدم ومعر الجراحي لإ

 زيادة تركيز نسبة الخلايا الجذعية.-1

 زيادة تحسن القوة العضمية لمعضلات العاممة عمى الركبة المصابة  .  -0

 استعادة المدى الحركي الكامل لممفصل .-3

 

OBJECTIVES OF THE RESEARCH:  
The research aims at designing a program for rehabilitation exercises 
of high intensity for the activity of the stem cells after the surgical 
interference or the anterior cruciate ligament injury for the footballers 
and to know its effects on:  
1-Increasing the concentration of the stem cells ratio. 
2-Increasing the healing of the muscle strength for the muscles 
working on the injured knee. 
3-regaining the full motion range for the joint 

 


