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 تأثير بزنامج حزكي عهً الاو المنطقة انعنقية من اندرجة الاولى 
 عكاشة هصطفى الحلين عبد* أ. د / 

 شلبي إبراهين احودد / ** 

 الدين شوس العظين عبد الله عبد/  أ*** 

 انبحث:مقدمة ومشكهة 
تتميز الحياة العصرية بكثير من وسائل الراحة والرفاهية مما أدى تعرض إنسان العصر الحديث 

 اتخاذوقد يرجع ذلك إلى نقص المياقة البدنية أو  الفقريللإجهاد المتكرر وخاصة بالنسبة لمعمود 
 اض. الحياة اليومية أو الإصابة ببعض الأمر  بأنشطةاوضاع خاطئة لفترات طويمة أثناء القيام 

 الراسيعمود مرن متحرك يقع في المحور  الفقريان العمود  (3102عبدالرحمن زاىر )يرى 
بالمنطقة  الصدريلمجسم ويرتبط الطرف العموى بالسفمى فتتصل به الجمجمة من اعمى القفص  الخمفي

مى هام وفعال ع تأثيرالصدرية والحوض في المنطقة العجزية عن طريق مفاصل زلالية وليفية ولها 
المتصمة به لذا فهو المقياس الذى تحكم به اعتدال القامة ، ويعد الدعامة التي يرتكز عميها  الأجهزة

، ان  استقامتهالهيكل العظمى وهو محاط بمجموعة من العضلات من جميع الجوانب التي تحافظ عمى 
في  المركزيحور ولكنه يعتبر الم الشوكيليس فقط من اجل الحماية والدعم لمحبل  الفقريالعمود 
 (30: 8 الجسم.)

ة :الفقرات العنقي  
يوجد في الرقبة سبع فقرات تسمى بالفقرات العنقية لمعمود الفقري ، وهى التيي تسياعد اليراس عميى 

 الحركة في جميع الاتجاهات التي تسمح بها . هذا وسوف نوضحها كما يمى :
 (الفقره العنقيو الأولى  )الحاممو  -أ

 م ويتحيد جسيمها ميع الفقير  العنقييهالحامميه لانهيا تحميل الجمجميه ،ولا يوجيد لهيا جسيتسمى بيالفقر  
 الثانيه ، ويوجد بها نتوء خمفى صغير بدل النتوء الشوكى ، وهذا يعطى لمجمجمه مدى حركى أوسع ،

 

 جاهعه كفر الشيخ. - الرياضية التربية كلية وعويد ، البدني والتأهيل الرياضية الإصابات أستاذ *

 ــ  كلية التربية الرياضية ــ  جاهعة كفر الشيخ. الرياضية الصحة علوم بقسن هدرس **

 ــ  كلية التربية الرياضية ــ  جاهعة كفر الشيخ. الرياضية الصحة علومباحث بقسن  ***
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النتييوء المسييتعرض بهييا عييريض ، والسييطح المفصييمى العمييوى مقعيير وكبييير ويتمفصييل مييع سييطح مفصييمى 
 . له في قاعد  الجمجمهمحدب مقابل 

  الفقره العنقيو الثانيو ) المحوريو ( -ب
لفقير  فيوق جسيمها يسيمى السين ) هيو جسيم ا تسمى بيالفقرة المحورييه لان لهيا جيزء محيورى الشيكل

 .الأولى(، وبها نتوء شوكى كبير ومشكوك ، ولها جسم صغير نسبيا ،والقنا  الفقريه بها كبير 
  الفقره العنقية السابعة –ج 

جسم الفقرة اكبر حجما من الفقرات العنقية السابقة، والنتوء الشوكى بهيا اكثير طيولا و يير مشيقوقة 
 (36 -35:   6، الثقب الشريانى بها صغير. )  

 أسباب الام الرقبة:
الاستعمال الخاطئ لمرقبة. -1  
حوادث المرور(. –إصابات الرقبة ) إصابات الملاعب  -2  
الخاطئ لمقامة(.وضع الجسم )الوضع  -3  
الضغوط العصبية. -4  
الخشونة. -5  
الانزلاق الغضروفى. -6  
التقمصات العضمية المزمنة. -7  
( 52:  9مرض الروماتيد. )  -8  

ان التأهيل الحركي هو علاج وتدريب العضلات لاستعادة   ( 3100"صالح بشير " )يرى 
نات العلاجية المناسبة بهدف المحافظة عمى القدرة الوظيفية باستعمال وسائل العلاج الطبيعي والتمري

 ( 22:  7مرونة العضلات وعودة القوة لها . ) 
أن التأهيل هو إعادة الوظيفة أو المحافظة عمى الجزء المصاب بحيث يستطيع الفرد أن يؤدى 

ذلك احتياجاته اليومية بسهولة ويسر كما أنه يعمل عمى إعادة الوظيفة الكاممة لممصاب بعد الإصابة ول
يختمف التأهيل العام عن التأهيل الرياضى فى الدرجة والخصوصية، فتأهيل المريض أو المصاب 
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العادى يتوقف عمى مدى استطاعته القيام بالوظائف والأعباء الضرورية دون اضطراب، أما التأهيل 
 (35 :5)الرياضى فهدفه تطوير مستوى وظائف العضو المصاب ليقابل المتطمبات الخاصة بالنشاط.

إلى التمرينات التأهيمية عبارة عن مجموعة من التمرينات  م(3112محمد ) رسميإقبال تشير 
البدنية تؤدى عن طريق التمرينات المقننة المعتمدة عمى قياسات عممية مختارة لغرض إرجاع الجزء 

 (. 40: 3 ممكن ) صحيالمصاب إلى حالته الطبيعية كما أمكن الوصول إلى أعمى مستوى 
بمركز الأمل لمعلاج  الرياضيمجال التأهيل  فيمحور مشكمة البحث من خلال عمل الباحث وتت

 الفقريالام العمود  مصابيتناولت استخدام  التيأن هناك اهتمامًا قميلًا بالأبحاث  الطبيعي وجد
 الباحث والأجنبية وجدالعممية العربية  من خلال المسح المرجعي لممراجعو  وخصوصًا منطقة الرقبة

تاثير البحث بعنوان "  امما دفع الباحث لإجراء هذهذ  الدراسة قصور في الدراسات التي تناولت  أيضاً 
 "  برنامج حركى عمى اللام المنطقة العنقية من الدرجة الاولى

 انبحث :  هدف
يهييدف البحييث إلييى التعييرف عمييى تييأثير برنييامج حركييي عمييى الييلام المنطقيية العنقييية ميين الدرجيية الأولييى 

 الناتجة عن ضعف عضلات الرقبة لعدم ممارسة النشاط الرياضى 
  عمى برنامج التاهيل الحركى عمى درجة الألمالتعرف 
 : انبحث فزوع

ذات دلالة إحصائية بين كل من القياس القبمى والبينى لممجموعة التجريبية لصالح توجد فروق  -
القياس البينى وتوجد فروق ذات دلاله إحصائية بين كل من القياس البينى والبعدى لممجموعة 

 التجريبيه لصالح القياس البعدى في درجة الألم لمفقرات العنقية. 
 :وسنعزع بعغ اندراسات المزجعية

تةةاثير برنةةاملا  عبدةةي بةةدني بعنةةوان "  (3) (3102احمةةد عبةةدالرحمن محمةةد عمةةى ) دراسةةة .0
 "  حركي بمصاحبة الحدامة عمى الآم الفقرات العنقية

التعرف عمى مدى تاثير برنامج  علاجي بدني حركي بمصاحبة الحجامة عمى : ىدف الدراسة -
 .الآم الفقرات العنقية، المنهج التجريبي
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 : المنهج التجريبى وذلك لملائمته طبيعة البحث. منيلا الدراسة -
مصاب بالإنزلاق الغضروفي العنقي من الرجال الذين تترامح اعمارهم  37: مدتمع الدراسة -

 .سنة 40 – 30من 
جهاز التينسوميتر لقياس القوى العضمية ،جهاز الجينوميتر لقياس :  أدوات دمع البيانات -

  المدى الحركي
م الميكانيكية لعضلات للاح الى اختفاء الألم الناتج عن االبرنامج المقتر  أدى:  نتائلا الدراسة -

الرقبة لصالح العينة وتم استعادة المدى الحركي في جميع الإتجاهات بمنطقة الرقبة وتحسن 
القوة العضمية لعضلات الرقبة و الى تحسن مستوى النبض وظهور ذلك من خلال تغير 

ى تحسن مستوى البعدية عن القياسات القبمية ، ادى البرنامج الالقياسات التتبعية والقياسات 
 .ضغط الدم الإنقباضي

برناملا تاىيمي لعبج نقط تفدير ( بعنوان " 0( )3101دراسة احمد سبمة عمى محمد سعد ) .3
 " الألم  بعضبت المنطقة العنقية 

 .المنطقة العنقية الى بناء برنامج تأهيمي لعلاج نقط تفجير الالم لعضلات:  ىدف الدراسة -
المنهج التجريبي  باستخدام التصميم التجريبي لمجموعتين احدهما تجريبية :  منيلا الدراسة -

 .والأخرى ضابطة
 .من المرضى المصابين بالآم العمود الفقري 20: مدتمع الدراسة -
جهاز التينسوميتر لقياس القوى العضمية و جهاز الجينوميتر لقياس :  أدوات دمع البيانات -

  المدى الحركي
وجود فروق دالة احصائيا بين مجموعتين التجريبية والضابطة في القوة :  نتائلا الدراسة -

 .وعة التجريبية في القياس البعدي العضمية لمعضلات العاممة عمى الرقبة لصالح المجم
تةاثير برنةاملا عبدةي مقتةرح عمةى ت فيةف  ( بعنةوان " 2( )3112دراسة اقبال رسمي محمد ) .2

 " سنة  24-21المنطقة العنقية لمسيدات ما بين سن الآم 
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التعرف عمى تاثير برنامج علاجي مقترح عمى تخفيف  الآم المنطقة العنقية :  ىدف الدراسة -
 .سنة 45-40لمسيدات ما بين سن 

 . المنهج التجريبي:  منيلا الدراسة -
ويعانون من الآم  سنة 45-40من السيداات اللاتي تتراوح اعمارهن بين  30: مدتمع الدراسة -

 .المنطقة العنقية
جهاز التينسوميتر لقياس القوى العضمية ، جهاز الجينوميتر لقياس :  أدوات دمع البيانات -

 المدى الحركي 
يؤثر البرنامج العلاجي المقترح تاثيرا ايجابيا عمى تخفيف الآم المنطقة العنقية :  نتائلا الدراسة -

لات العاممة عمى لمرقبة وزيادة القوة العضمية لمعضلدى السيدات واستعادة المدى الحركي 
 .المنطقة العنقية

اثةةر اسةةت دام  ( بعنةةوان:3104()01) chan yuan-chiشةةان يةةان شةةى وا ةةرون  دراسةةة .2
التدليك والتمرينات المنزلية عمى الألم والنشاط اليومى والوظيفة البارادية عمى المرضى الةيين 

 .يعانون من متبزمة الام الرقبة
ما اثر استخدام التدليك والتمرينات المنزلية عمى الألم والنشاط اليومى والوظيفة : ىدف الدراسة -

 .اللاارادية عمى المرضى الذين يعانون من متلازمة الام الرقبة
 : المنهج التجريبى وذلك لملائمتة طبيعة الدراسة منيلا الدراسة -

 الذين يعانون من متلازمة الام الرقبةمريض(  63تكونت عينة البحث من ): عينة الدراسة -
ان هنييياك تحسييين كبيييير فيييي مقيييياس الأليييم ميييع ظيييروف مختمفييية وازدادت نقييياط : نتةةةائلا الدراسةةةة -

الإنتاج الأولية لمنقاط المحفزة زيادة كبيرة في المجموعة التجريبيية، ولوحظيت تحسيينات وظيفيية 
بيييرة فييي التييردد العييالي فييي نفييس المجموعيية. كانييت هنيياك زيييادات ك PSFSو  I DIكبيييرة فييي 

HRV % والتردد العالي 
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فعالية تمارين ( بعنوان: 3102()00) DEBRE,ECE,et alديبير اى وا رون  دراسة .5
الاستقرار العنقي والكتفي مع أو بدون تدليك الأنسدة الضامة لعبج البم الرقبة والقمق 

 ونوعية الحياة في المرضى اليين يعانون من آلام الرقبة الميكانيكية المزمنة 
 ما فعالية تمارين الاستقرار العنقي والكتفي مع أو بدون تدليك الأنسجة الضامة: ىدف الدراسة -

لعلاج اللام الرقبة والقمق ونوعية الحياة في المرضى الذين يعانون من آلام الرقبة الميكانيكية 
 .المزمنة

 : المنهج التجريبى وذلك لملائمتة طبيعة الدراسة منيلا الدراسة -
 مريضاً من المصابين بالام المنطقة العنقيى والكتفين والقمق 60: عينة الدراسة -

بير في شدة الألم  ، وقمق المقارنة بين المجموعات أن الفرق الكظهرت : نتائلا الدراسة - -
والصحة العقمية كانت لصالح المجموعة التجريبية اقترحت الدراسة أن تمارين الاستقرار  الحالة

 مع التدليك  قد تكون مفيدة لعلاج المرضى الذين يعانون من اللام الرقبة المزمنة
المعاناة التي يعانييا ( بعنوان: 0221()03) Rain Ville et alران فيل وا رون  دراسة .6

 .الافراد من الام الرقبة 
التعرف عمى مدى الشكوى ومعاناة المرضى من الام الرقبة ومدى تاثير ذلك : ىدف الدراسة -

عمى أداء الشخص المريض والتعرف عمى افضل الوسائل العلاجية والوقائية لمثل هذ  
 .الحالات

 : المنهج التجريبى وذلك لملائمتة طبيعة الدراسة منيلا الدراسة -
 .(" فرد مصاب بالام الرقبة20): عينة الدراسة -
أوضيحت الدراسيية ان الجراحية لهييذ  الحيالات قييد لا تفييد الا فييي حيدود ضيييقة ، : نتةائلا الدراسةةة -

ل واصوا بضرورة استخدام التمرينات العلاجية ووسائل العلاج الطبيعى باعتبارهم افضل الوسيائ
الامنيية لتخفيييف تمييك الالام وزيييادة قييوة عضييلات الرقبيية والعضييلات المحيطيية بهييا وزيييادة المييدى 

 الحركى ومرونة الفقرات.
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  انبحث:  إجزاءات
 منهج انبحث: 

 - البيني - القبمي)  القياس بأسموب مجموعة واحدة بتصميم التجريبي المنهج الباحث  استخدم
 .البحث هذا لطبيعة لملائمته وذلك(  البعدى

 مجالات انبحث:
الأشخاص الذين يعانون من آلام المنطقه _ المجال البشري : تم إجراء البحث عمى عينة من 1

 العنقيه من الدرجه الأولى المترددين عمى مركز الامل لمعلاج الطبيعى والتاهيل بكفر الشيخ .
متأهيل والعلاج الامل ل مركز ، وذلك فينامج المقترح_ المجال الجغرافي : تم إجراء البر 2

 بمحافظة كفر الشيخ. طبيعىال
 .(م2020/ 1/4م ( إلى )1/1/2020)خلال الفترة من  دراسة_ المجال الزمني : تم إجراء ال3

 :انبحث عينةمجتمع و
( حاله من المصابين الذكور الذين يعانون من الام المنطقة العنقية من 20عينة عمدية قوامها )

سنه وذلك بعد إجراء الفحص الاكمينيكى لكل 40الى 30تتراوح أعمارهم من سن  الدرجة الاولى الذي
حاله لمتأكد من درجة إصابته عن طريق الطبيب المختص، كما قام جميع أفراد العينة بعمل أشعة 

 عادية وقوامها عشرون مصاب يطبق عميهم برنامج )التمرينات التاهيميه، المساج(
 شزوط اختيار انعينة :   

 مب طبيعه هذا البحث ان يتوافر الاتى :تتط
إجراء الفحص وذلك بعد لمنطقه العنقية من الدرجه الأولى ابالام أن يكونوا من المصابين  -1

 . بواسطة الطبيب المختص الاكمينيكى
فى التأهيل بأحد المنطقه العنقية من الدرجه الأولى لام مبالالمصابين ر بة عينة البحث من  -2

 والالتزام اثناء تطبيق البرنامج التاهيمى البرامج المقترحة
الممارسين و ير الممارسين لمنشاط الرياضى وان يكون  ير خاضع لاى برنامج العينة من  -3

 طبى ( –علاجى اخر )تاهيمى 
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 الانتظام في البرنامج المقترح طوال فتر  اجراء التجربه . -4
 عدم وجود إصابات او تشوهات في العمود الفقرى او عيوب خمقيه  -5

 وسائم وأدوات جمع انبيانات:
 ( 2)مرفق استمار  جمع البيانات الشخصية لممصابين. -
 (3)مرفق استمار  استطلاع راى الخبراء في البرنامج التاهيمى ومحاورة. -
 (1)مرفق البرنامج التاهيمى المقترح. -
 (2)مرفقالقبمية والبعدية لمتغيرات البحث استمارة تسجيل القياسات -
 (4)مرفق استمارة تشخيص درجه الألم. -

 مزاحم عمم انبرنامج:
بإجراء دراسة إستطلاعية تهدف لمتعرف عمى مدى صلاحية البرنامج المقترح لمتطبيق من  قام الباحث

بتطبيق البرنامج عمى ثلاث مراحل كل مرحمة مدتها  ، ثم قام (0)مرفقخلال خبراء متخصصين 
 )شهر( تحتوى كل مرحمه عمى

 جمسة بمعدل ثلاث جمسات كل أسبوع ويختمف زمن وشدة التمرينات عمى حسب كل مرحمة  ( 12) 
 المزحهة الأولى  أولا :

دقيقة كما  30جمسة بموجب ثلاث جمسات في الأسبوع عمى ان تكون مدة الجمسة  12وهى عبارة عن 
 (1مرفق )  هو موضح في

 اىداف المرحمة الأولى :
  -1 تنبيه الجهاز العصبي والمراكز الحركية

-2 امكانية اداء التمرينات في هذ  المرحمة يساعد  المعالج كما يمكن اداء مجموعة   
تمرينات قوى ثابتة متدرجة في شدة الحمل وبعض تمرينات المرونة بهذ  المرحمة -3   

 المزحهة انثانية :ثانيا 
دقيقة كما 40جمسة بموجب ثلاث جمسات في الأسبوع عمى ان تكون مدة الجمسة  12وهى عبارة عن 
(  1مرفق ) هو موضح في   
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 اىداف المرحمة الثانية
  - تقميل حد  الألم لممريض 

 – تقميل التقمص العضمي مع تنشيط الدورة الدموية 
المصاب لإداء التمرينات لممرحمة التاليةتحسين وترقية النغمة العضمية وتهيئة   - 

البدء في إعطاء مجموعة من تمرينات القوى والإطالة المتدرجة في الحمل-   
 المزحهة انثانثة ثانثا :

دقيقية كميا 50جمسة بموجب ثلاث جمسات في الأسبوع عميى ان تكيون ميدة الجمسية  12وهى عبارة عن 
 (1مرفق ) هو موضح في 
الثالثةاىداف المرحمة   

 - زيادة القوة العضمية لمعضلات العاممة عمى الفقرات العنقية 
اكتساب مدى حركي اقرب لمطبيعي لمفقرات العنقية لموصول إلى التكيف الحركي-    
رفع الكفاءة الوظيفية والحركية لمرقبة والقيام بحركات الرقبة بمختمف الاتجاهات-    

 -:المعالجات الإحظائية 
 Mean الحسابى .المتوسط  -

 Median الوسيط.  -

 Skewness معامل الالتواء.  -

  Kurtosis معامل التفمطح. -

 Percentage% المئوية  النسبة -

 درجة التحسن. -

 Stander Deviation الانحراف المعيارى  -

 .اختبار )ت( الفروق لمقياسات القبمية البعدية -

 Paired Samples T test 

 إختبار ) ت ( لمجموعتين مختمفتين  -

T test  independent Samples 

 نسبة التحسن %  -

The percentage of improvement 

 عزع ومناقشة اننتائج :
 عزع اننتائج:

من خلال هدف البحث وفروضة والبيانات الخاصة بعينة البحث الأساسية وتبويبها في جداول 
 البحث كما يمى:ومعالجتها احصائيا ظهرت نتائج 
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 :عزع اننتائج الإحظائية المزتبطة بانفزع الأول وانذي ينض عهً
توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين كل من القياس القبمى والبينى لممجموعة التجريبية لصالح 
القياس البينى وتوجد فروق ذات دلاله إحصائية بين كل من القياس البينى والبعدى لممجموعة التجريبيه 

 لح القياس البعدى في درجة الألم لمفقرات العنقية.لصا
 (0ددول )

 لممدموعة التدريبية .يوضح تحميل التباين لمقياسات المتكررة فى قياس دردة الألم 
01ن=   

 الدلالات الإحصائية
 القياسات     

مجموع 
المربعات 
)القياسات 
 الثلاثة( 

درجة 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 قيمة
 ) ف (

مستوى 
 الدلالة

حجم 
 التأثير

(2)ايتا  

 الألم  ةدرج

التأثير بين 
 القياسات

8<=87= 1 8<=87= 
5>189:*  

 
7877 

 
78>< 

الخطأ للعامل   
 بين القياسات

118;= > 1887 

التأثير داخل 
 القياسات

<58=7 5 8;897 
;1858*  

 
7877 

 
78=< 

الخطأ للعامل  
 داخل القياسات

178<7 1= 78:> 

 4.03بين القياسات =  1.14ف الددولية معنوية عند مستوى * قيمة 
 2.44دا ل القياسات =  1.14قيمة ف الددولية معنوية عند مستوى  *

( وجود فروق دالة احصائيا بين القياسات المتكررة فى قياس درجة  1يتضح من جدول رقم ) 
(، 5.12= )0.05الألم حيث كانت قيم )ف( المحسوبة أكبر من قيمة )ف( الجدولية عند مستوى 

ويتضح وجود فروق دالة احصائيا داخل القياسات المتكررة  حيث كانت قيم  )ف( المحسوبة أكبر من 
  ( .3.55=)0.05وى قيمة )ف( الجدولية عند مست

( وهى 0.87، 0.97( بمغت عمى التوالى )2( أن قيمة حجم التأثير)ايتا1كما يتضح من جدول )
مما يدل عمى أن تأثير المتغير التجريبى المستقل قيد البحث كان مرتفعا فى هذا 0.50أكبر من 

 القياس.
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 (3ددول )
 فى قياس دردة الألم لممدموعة التدريبية .        المتكررة بين متوسطات القياسات  دلالة الفروق يوضح 

01ن=  

 القياسات  المتكررة القياسات
الفرق بين 
 المتوسطين

مستوى 
 الدلالة

 الدلالة

 درجة الألم 

 قبلى
*58577 بينى  دال 7877 

*77=88 بعدى  دال 7877 

 بينى 
*58577- قبلى  دال 7877 

*77;18 بعدى  دال 7877 

 بعدى 
*77=88- قبلى  دال 7877 

*77;18- بينى  دال 7877 

 قييياس فييى المتكييررة القياسييات متوسييطات بييين احصييائيا داليية فييروق وجييود(  2يتضييح ميين جييدول )
 ( .3.800إلى  3.800 -، حيث تراوحت ما بين ) التجريبية لممجموعة الألم درجة

 ( 2ددول )
 قياس دردة الألم لممدموعة التدريبيةيوضح نسبة التغير بين متوسطات القياسات المتكررة فى 

01ن=  
 الدلالات الاحصائية          

    

 القياسات      
 القياسات

 المتوسط
 الحسابى

الانحراف 
 المعيارى

 %نسب التحسن

 البعدى البينى

 درجة الألم 

 %>89=; %9;8<8 ::78 ::8: القياس القبلى

 %;>8>9  :=78 :888 القياس البينى

   1851 :>18 البعدىالقياس 

(  الخاص بالفرق بين متوسطات القياسات المتكررة )القياس القبمى، القياس 3يتضح من جدول )
عة التجريبية فى قياس درجة ( والخاص بنسب التحسن لممجمو 2البينى، القياس البعدى ( وجدول )

 : الألم
: أنه توجد فروق ذات دلاله إحصائية بين القياس القبمى، القياس البينى لصالح أولًا : دردة الألم

%، و توجد فروق ذات دلاله إحصائية بين القياس البعدى، 39.64القياس البينى  وبنسبة تحسن  
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%، كما يتضح وجود فروق ذات دلاله 47.76القياس البينى لصالح القياس البعدى  وبنسبة تحسن  
  %.68.47لقياس القبمى، القياس البعدى لصالح القياس البعدى وبنسبة تحسن  إحصائية بين ا

 
يوضح متوسطات القياس القبمى والبينى والبعدى فى قياس دردة الألم (  0شكل بيانى )  

 لممدموعة التدريبية .
 مناقشة اننتائج: 

والعينة المستخدمة من خلال عرض النتائج وفي ضوء مشكمة البحث واهدافه وتساؤلاته ومنهجه 
جراء هذ  الدراسة المراجع والدراسات السابقة لتحديد اهم النتائج التي توصل اليها نتيجة ا :استناداَ عمى

 ىتوصل الباحث ال
 مناقشة انفزع الأول الخاص بمستىي تحسن الألم الخاص بفقزات انعنقية .

الضابطة( في  –)التجريبية اظهرت النتائج وجود فروق ذات دلالة احصائية بين المجموعتين 
 انخفاض مستوى الألم لصالح المجموعة التجريبية. 

نسبة التحسن لممجموعة التجريبية في قياس درجه الألم انه  (3، ) (2يتضح ذلك من جدول )
توجد فروق ذات دلاله إحصائية بين القياس القبمى، القياس البينى لصالح القياس البينى  وبنسبة تحسن  

%، و توجد فروق ذات دلاله إحصائية بين القياس البعدى، القياس البينى لصالح القياس 39.64

 القياس البعدى القياس البينى القياس القبلى

 درجة الألم 

5.55 

3.35 

1.75 

 المتوسط الحسابى 
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%، كما يتضح وجود فروق ذات دلاله إحصائية بين القياس القبمى، 47.76البعدى  وبنسبة تحسن  
 %68.47قياس البعدى وبنسبة تحسن  القياس البعدى لصالح ال

(نسب التحسن لممجموعة الضابطةفى قياس درجة الألم أنه توجد 3( ،)2يتضح ذلك من الجدول )
الح القياس البينى  وبنسبة تحسن  فروق ذات دلاله إحصائية بين القياس القبمى، القياس البينى لص

%، و توجد فروق ذات دلاله إحصائية بين القياس البعدى، القياس البينى لصالح القياس 11.30
%، كما يتضح وجود فروق ذات دلاله إحصائية بين القياس القبمى، 34.31البعدى  وبنسبة تحسن  

 %.41.74القياس البعدى لصالح القياس البعدى وبنسبة تحسن  
ويرجع الباحث الفروق بين القياسين باختيار درجة الألم الى تصميم البرنامج التأهيمي المقترح ومدى 
مناسبة التمرينات لطبيعة الإصابة من حيث إتجا  العمل العضمي والشدة والحجم وفترات الراحة بين 

 التمرينات التأهيمية لمقترحة .
 )Fitz Ritsomودراسة ريتسون فيتز  Tan et .al(0223 )(14)تان وا رون يتفق دراسة 

دراسة ديبير اى  Rain Ville et al ( 0221)(13)دراسة ران فيل وا رون  (12)( م 0224
-chan yuanدراسة شان يان شى وا رون  DEBRE,ECE,et al ( 3102 )(11)وا رون 

chi  3104 (10) 
سبة الألم ونشاط الدورة الدموية في ان التمرينات العلاجية والتدليك لفترة قصيرة يعمل عمى خفض ن 

 منطقة الإصابة وتعمل أيضا زيادة القوة العضمية والمرونة واختفاء نسبة الألم 
    (3101أحمد سبمة عمي محمد )( 4)  ( م 3112إقبال رسمي محمد )هذا يتفق مع نتائج كل من 

هيمية والتدليك تحسن درجة الألم ( إن التمرينات التأ2)  ( م 3102احمد عبدالرحمن محمد عمى )( 1)
لمفقرات العنقية ويساعد في الوصول الى النتيجة  المراد الوصول اليها وهذا لرجوع الوظائف الطبيعية 
لوضعها الطبيعي مرة اخرى لذا فإن استخدام البرنامج التأهيمي المقترح ادى الى تحسن درجة الألم 

جرى وأظهر هذا التقدم الممحوظ في القياسات البعدية لجميع لمفقرات العنقية لممجموعة التجريبية التي أ
 متغيرات البحث في مستوى درجة الألم لمفقرات العنقية لصالح القياس البعدي لممجموعة التجريبية .
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وبذلك يكون قد تحقق الفرض الأول وهو وجود فروق ذات دلالة احصائية بين المجموعتين )التجريبية 
  مستوى الألم لصالح المجموعة التجريبيةالضابطة( في انخفاض  –

 استنتاجات انبحث :.
وفي حدود مجال الدراسة وطبيعة العينة التي اجريت عميها  وتساؤلاتهافي ضوء اهداف الدراسة  

الدراسة، ومن واقع النتائج والبيانات التي تجمعت لدى الباحث وفي اطار المعالجات الإحصائية 
 المستخدمة توصل الباحث الى الاستنتاجات الاتية:

 الحركي ايجابيا عمى خفض درجة الألم لمفقرات العنقية لمعينة قيد البحث  التأهيمييؤثر برنامج  -
الحركي ايجابيا عمى المدى الحركي لمفاصل الفقرات العنقية لمعينة قيد  التأهيمييؤثر البرنامج  -

 البحث .
 الحركي ايجابيا عمى قوة عضلات المنطقة العنقية لمعينة قيد البحث .  التأهيمييؤثر البرنامج  -

 طيات انبحث:تى
في حدود عينة الدراسة وبناء عمى ما توصل اليه الدارس من نتائج يمكن ان يوصي الباحث  
 بالأتي:
المقترح فورا بعد الإصابة وقبل وصولهم الى تيبس مفاصمهم وضعف  التأهيميتطبيق البرنامج  .1

 العضلات.
 عدم المجوء لمعمميات الجراحية قبل تنفيذ البرنامج ومعرفة نتائجه . .2
 مثل هذ  الحالات . تأهيلاجراء مزيد ممن الدراسات في  .3
المقترح قيد البحث لمعمل عمى بناء وتصميم برامج اخرى مشابهة  التأهيميبالبرنامج الاسترشاد  .4

 عمى اسس عممية مناسبة لممراحل السنية المختمفة .
 .الإهتمام بالأسباب التي تؤدي الى حدوث الإصابة وعدم التعرض لها مرة أخرى  .5
الاستمرارية في ممارسة تمرينات المرحمة الثالثة عقب الانتهاء من البرنامج التاهيمي المقترح  .6

 وذلك لممحافظة عمى ما تم تحقيقه من تقدم . 
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هدفت الدراسة التعرف عمى تأثير برنامج حركي عمى اللام المنطقة العنقيية مين الدرجية : مم ص البحث
الاولييى بإسييتخدام التمرينييات التاهيمييية والمسيياج، واسييتخدم  الباحييث الميينهج التجريبييي بتصييميم مجموعيية 

البعيييدى ( وذليييك لملائمتيييه لطبيعييية هيييذا البحيييث،  -البينيييي  -واحيييدة تجريبيييية بأسيييموب القيييياس ) القبميييي 
( حاله من المرضى الذكور الذين تتراوح أعمارهم من سن 20وشممت عينة البحث عينة عمدية قوامها )

سنه، وتوصمت النتائج إلى أن يؤثر برنامج التاهيمي الحركي ايجابيا عمى خفض درجة الأليم 40الى 30
وكانييت أهييم االتوصيييات تطبيييق البرنييامج التيياهيمي المقتييرح فييورا بعييد  لمفقييرات العنقييية لمعينيية قيييد البحييث ،

الإصابة وقبل وصولهم الى تيبس مفاصمهم وضعف العضلات، كما أن عدم المجوء لمعممييات الجراحيية 
 . بل تنفيذ البرنامج ومعرفة نتائجهق

Abstract 

The study aimed to identify the effect of a kinetic program on the 

lambs of the first-degree cervical region using rehabilitative 

exercises and massages, and the researcher used the experimental 

method to design one experimental group using the method of 

measurement (pre-intermediate - postural) in order to suit the nature 

of this research. (A case of male patients between the ages of 30 to 

40 years old, and the results concluded that the movement 

rehabilitation program positively affects the degree of pain of the 

cervical vertebrae of the sample under study, and the most important 

recommendations were to apply the proposed rehabilitation 

program. 


