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  المستخمص :
ناشئ كرة اليد  ل، كالعلاقة بينيما لد الإصاباتالثقافة الصحية ، كمعدؿ  لىدؼ البحث إلى التعرؼ عمى مستك 

عينة عمدية مف لاعبي كرة اليد الناشئيف ايستخدـ المنيج الكصفي عمى ببعض أندية المنطقة الغربية الميبية ، كقد 
( ، ( بالأندية الرياضية بالمنطقة الغربية )الأكلمبي ، بف زيدكف ، الكطف ، الجزيرةسنة 15فكؽ  لاعب ناشئ 121)

ناشئي بعض أندية المنطقة الغربية ، كأف أكثر أنكاع  لالثقافة الصحية لد لنتائج انخفاض مستك الكقد أظيرت 
 ، 9994، 9996كدـ العضلات ، تمزؽ الأربطة  ، شد العضلات ، التكاء المفاصؿ( بنسب )الإصابات كانت )

( عمى التكالي ، كما أظيرت النتائج  كجكد ارتباط إيجابي داؿ بيف مستكل الثقافة الصحية كمعدؿ 97995،  9797
 بعض أندية المنطقة الغربية الميبية .كرة اليد بالإصابات لدل ناشئي 

The relationship between health culture and injury rate among handball juniors in 
some clubs in the Western Region 

KHADEEJAH   MAWLOUD   ALBAKUSH   

Abstract: 

The research aims to identify the level of health culture, the rate of injuries, and the relationship 
between them among handball players in some clubs in the western Libyan region. The descriptive 
approach was used on a deliberate sample of junior handball players (120 junior players over 15 years 
old) in sports clubs in the western region. (Olympic, Bin Zaidoun, Al-Watan, Al-Jazeera). 

The results showed a low level of health culture among the youth of some clubs in the western 
region. The results also showed that the most common types of injuries were (muscle bruising, 
ligament rupture, muscle strain, and joint sprain) with percentages (99.6, 99.4, 97.7, 97.95) 
respectively. There was a significant positive correlation between the level of health culture and the 
rate of injuries among handball players in some clubs in the western region of Libya. 
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  :شكمة البحثالمقدمة كم

التطػػكر المتسػػػارع فػػي كافػػػة منػػاحي الحيػػػاة بشػػػػكؿ عػػػاـ كالرياضػػػػة بشػػػكؿ خػػػاص لػػػػـ يكػػػف مجػػػػرد  فألا شػػؾ 
نمػػاصػػػدفة  ، كلمػػا كػػاف  ، كالسػػعي الحثيػػث لمتطػػكر كالتقػػدـ جػػػاء نتيجػػة لمبحػػث كالدراسػػات العمميػػة كالعمميػػة المتعمقػػة كا 

، كمػػػػا تػػػػـ اسػػػػتخداـ  كالأبحػػػاثالعديػػػػد مػػػػف الدراسػػػػات  إجػػػراءاللاعػػػب ىػػػك المحػػػػكر الػػػػرئيس فػػػػي ىػػػػذا المجػػػػاؿ فقػػػػد تػػػػـ 
السػػػػمكؾ  فأ، كحيػػػػػث  المسػػػػتكيات أعمػػػى إلػػػىالكسػػػػائؿ كالطػػػػرؽ المختمفػػػػة بيػػػػدؼ الارتقػػػػاء بمسػػػػتكل الفػػػػرد الرياضػػػػػي 

، فػػػ ف الاىتمػػػػاـ  مػػػف العمميػػػػة المتكاممػػػة لتطػػػػػكير الرياضػػػي كالارتقػػػاء بالمسػػػتكل العػػػاـ لػػػوالصػػػحي يعػػػػد جػػػزءان ىامػػػػان 
 al ,.2001 )، حيػػث يشػػيرالأىميػػة غايػػػة فػػػي  رأمػػب كسػػػاب اللاعبػػػيف مفػػػاىيـ كسػػػمككيات صػػػحية ايجابيػػػة يعػػػد 

et,Kunkel الصػػػحي  سػػمككوشػػػكيؿ تمتػػا اللاعبػػيف بمعمكمػػات كمعػػارؼ صػػحية تسػػيـ بشػػػكؿ كبيػػػر فػػػي ت فألػػى ( إ
 (.115-114421) تطػكره كتقػدـ مسػتكاهممػا يػدعـ 

معمكمػػات صػحية حػكؿ التغذيػة كخياراتيػػا  اللاعبػيف إكسػاببضػػركرة ( al et Dunn( )2007) أكصػىكمػا ك 
لؾ ليػا ارتبػاط بسػمكؾ اللاعػب كعاداتػو المرتبطػة بالتغذية كمثميا فػي ذلػؾ ككػذ .كتثقػيفيـ بيػدؼ دعػـ سػمككيـ الصػحي
 122).:16)الحالة الانفعالية كالاجتماعية للاعب

كتشػػػمؿ الثقافػػػة بصػػػكرة عامػػػة مجمػػػكع مػػػا يتعممػػػو الفػػػػرد مػػػػف أنمػػػػاط النشػػػػاط الإنسػػػػاني المكتسػػػػبة كالمكركثػػػػة 
كالعػػادات كالتقاليػػد كالمعتقػػدات التػػي تػػنظـ العلاقػػات بػػيف الأفػػراد كالتكنكلكجيػػا كمػػا اجتماعيػػػا، كمنيػػػا القػػيـ كالاتجاىػػات 

ينشػػم مػػف سػػمكؾ يشػػترؾ فيػػػو أفػػراد المجتمػػا. تػػػؤثر الثقافػػػة فػػػي تشػػػكيؿ شخصػػػية الفػػػرد كالجماعػػػة مػػػف خػػػلاؿ المكاقػػػؼ 
د الاجتماعيػػة فتحػػدد الثقافػػة السػػمكؾ الاجتمػػاعي لمفػػر  الثقافيػة المتعػددة كيػتعمـ الفػرد عناصػر الثقافػة أثنػاء عمميػة نمػػكه

 (.20: 9)ػئة كالجماعػة عػف طريػؽ التنش

نػو لا يمكػف تنفيػذ أم برنػامج تػدريبي بشػػكؿ أكتعػد الحالة الصحية للاعب ىي محػكر العمميػة التدريبيػة حيػث 
لجكانػب الصػحية للاعػب فػػي العمميػػة التدريبيػػة ، حيػث أف إىمػاؿ ا سػميـ بػدكف الاعتنػاء التػاـ بالحالة الصحية للاعب

، فيػػي تقمػػؿ مػػف إنتػػاج  ، كالارتقػػاء بالمسػػتكل الرقمػػي يػػػؤدم إلػػػى إعاقػػػة اللاعبػػػيف فػػػي ممارسػػػتيـ لمتػػدريب كالمنافسػػات
 . فػي اعتػزاؿ اللاعب مبكرا ، كقػد تكػكف سػببان  الميارماللاعب البػدني 

 –كتشػػكؿ ىػػذه التغيػػرات  شػئاالنطػػرأت عمػػي الثقافػػة تغيػرات ذات مغػػزل تطمبػػت إحػػداث تغيػرات فػػي عمميػػة تربيػػة كقػد 
 ( 11: 6)التحدم الذم يكاجو الثقافة في المستقبؿ .  -بالإضافة لمتغيرات الجذرية المتكقعة مستقبلان 

يقػكـ بيػا أفػػراد  التػي ينبغػي أف أسػاليب السػمكؾ ىـ الثقافػة يشػير إلػأف مفيػك  ى( إلػ1998يشػير عػلاء كفػافي )
الكاقعي أقرب  الأفرادالسمكؾ الفعمي الكاقعي ، كىناؾ محاكلات مستمرة مف الجماعة لتجعؿ سمكؾ  ىالمجتما كليس إل

 (.132: 10)  السمكؾ المنشكد ىما يككف ال
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بػالأمراض ( أف الثقافة الصحية تمعب دكر ىاـ كفعاؿ في تعريؼ أفػراد المجتمػا 1994) حنفييكضح رضا ك 
ف أكالعمػػؿ عمػػى تنميتيػػا ، كمػػا  شػػئاالنالشػائعة كطػػرؽ الكقايػػة منيػػا كالاىتمػػاـ بالمناعػػة الطبيعيػػة ضػد الأمػػراض لػػدل 

الثقافة الصحية تكضح طرؽ التعامؿ لمكصكؿ إلى أفضؿ حالات الجسـ كتعمػؿ عمػى تغييػر السػمكؾ الصػحي لمفػرد ، 
حة ينقػػذ حياتػػو كيحػػد مػػف العكاقػػب الكخيمػػة التػػي تترتػػب عمػػى فعنػػدما يمخػػذ الفػػرد بمسػػباب العػػلاج المبكػػر عمػػى صػػحي

 .(18-15: 5إىماؿ أك بطئ علاج المرض أك الإصابة )
ة الإنتػػاج زيػاد يلممجتمػا بصػػفة عامػة لمػا تسػػيـ بػو فػػتعتبػر الثقافػة الصػػحية مػف أىػػـ بػرامج التنميػة الصػػحية 

رفػػا الكفػاءة الحركيػػة  يخاصػة لمػػا تسػيـ بػػو فػرياضػييف بصػػفة ، كمػا تعػػد تنميػة صػػحية لم مكرفػا المسػتكل الاقتصػػاد
 (.2: 14) قرار المناسب لحؿ مشاكميـ الصحيةللاعبيف كتمنحيـ الخبرات التي تساعدىـ عمى اتخاذ ال

 كتعتبر الإصابة الرياضية مف المعكقات التي تمنا الرياضي مف الاستمرار في ممارسػة التػدريب أك المنافسػة
بالخسائر الفادحة كالتي يمكف تجنبيا لػك أتبػا الأصػكؿ السػميمة فػي  ومجتمع ىية كعممما عم ، كتقمؿ مف تقدـ مستكاه
 (.98: 12الممارسة الرياضية. )

( أف الأنشػطة الرياضػػية تعػػرض ممارسػييا لػػدرجات متفاكتػػة 1986يػذكر حسػػف النكاصػرة كحسػػف الشػػافعي ) ك 
نكع النشاط الممارس، كقد أصبحت الإصابة مف الإصابات كىناؾ علاقة بيف مكقا الإصابة في الجسـ كشدتيا كبيف 

 (. 14:  4كاقعان مممكسان كملازمان للاعبيف فلا يكاد يكجد مف بينيـ مف لـ يتعرض للإصابة مرات عديدة ) 
أنػػػو لابػػد مػػف العنايػػة بالرياضػػػييف ( Freddie &Davidstone ) ( )1994سػػتكف يػػذكر فريػػدم كديفيػػدك 

مسػتكاه  إلػىذلػؾ  لعػديؤثر فقط عمي صحة اللاعب كلكف قػد يت الإصابة لاف خطر لأكمحاكلة كقايتيـ مف الإصابة 
 .( 39:17عب بعد العلاج )الملا إلىالرياضي عند العكدة 

عػػف الغػػذاء  الأسػػئمةبعػػض  وبتكجيػػ تتابعػػة قطاعػػات الناشػػئيف قامػػفػػي بعػػض الأنديػػة لم ةكأثنػػاء تكاجػػد الباحثػػ
الذم يتناكلو ىؤلاء الناشئيف كمفيكـ الغذاء الصػحي بالنسػبة ليػـ ، كعػف نكعيػة الملابػس التػي يرتػدكنيا كىػؿ يتبػادلكف 

التي تيدؼ لقياس مسػتكم ثقػافتيـ  الأسئمةالملابس ما بعضيـ؟ كالأدكات المستعممة كعدد مرات التدريب كغيرىا مف 
 ةالباحثػ تمستكم ثقافتيـ الصحية ، كلاحظ انخفاض ىتدؿ بصفة مبدئية عمات الناشئيف لالصحية ، كقد جاءت إجاب
أك مػػرض ، بينمػػا  إصػػابة،  إرىػػاؽتعػػب ،  لػػـ ،آحػػدكث  مػػف مشػػككللعػػف السػػؤاؿ  الإجابػػةأف غػػالبيتيـ يتحػػكؿ عقػػب 

لػؾ دفػا ذ كػؿفػي الأداء كمنػا حػدكث الإصػابة ،  ككفػاءتيـتناكؿ أكدية لرفا ليػاقتيـ البدنيػة  جدكلتسمؿ البعض عف 
بعػػػض الأنديػػػة  ناشػػػئلػػػدم  الإصػػػاباتلمتفكيػػػر فػػػي إجػػػراء دراسػػػة عػػػف العلاقػػػة بػػػيف الثقافػػػة الصػػػحية كمعػػػدؿ  ةالباحثػػػ
 . نطقة الغربيةبالم
المرتبطة بالنكاحي الصػحية عػف أىميػة مراعػاة الفحػص الطبػي الشػامؿ ، سػلامة الملاعػب كالمعػدات  الناشئف ثقافة إ

المتعمػػدة مػػف الغيػػر ، الاىتمػػاـ بػػالتكافؽ العضػػمي  بمسػػتكل المياقػػة البدنيػػة كتجنػػب الإصػػابة الارتفػػاعكبػػرامج الإعػػداد 
العصبي ، إتباع العادات الصحية السميمة كالاحتفاظ بالمستكم العالي لمغذاء كملائمػة الملابػس الرياضػية لنػكع المعبػة 
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ي بيف اللاعبيف مف ت كتشجيا السمكؾ الرياض، كتجنب الشحف المعنكم الزائد كالامتناع عف تناكؿ العقاقير كالمنشطا
الحػد مػف حػدكث الاصػابة  ىثقػافتيـ الصػحية كتعمػؿ عمػ لأنيا قد تؤثر في رفا مػف مسػتك  ةعتقد الباحثتالعكامؿ التي 

صالح عبد الله أف إىماؿ بعض العكامؿ المتعمقة بالصحة كالكشؼ الطبي الدكرم ، المجازفػة بالاشػتراؾ  للدييـ ، ير 
،  عػدـ ارتػداء الملابػس المناسػبة ،أثناء المػرض، عػدـ الاىتمػاـ بالتغذيػة ، الإضػاءة ، كالتيكيػة ، النظافػة في النشاط 

 .(9:  8) حدكث الإصابة أك تضاعفيا  ىكغيرىا مف العكامؿ قد يؤدم إل
( أف حدكث معظـ الإصابات للاعبيف يرجا فى حقيقػة الأمػر إلػى 1988تؤكد " منظمة الصحة العالمية " )ك 

، كتغذيػػػة ، كملابػػػس ، كالعنايػػػة بنظافػػػة الجسػػػـ  بػػػدنيـ إتبػػػاع النػػػكاحي الصػػػحية قبػػػؿ كأثنػػػاء المنافسػػػة مػػػف إعػػػداد عػػػد
لتحقيػػؽ  أساسػػيك  مكاجػػب حيػػك  يبالتربيػػة الصػػحة ، فػػالتثقيؼ الصػػح كالمحافظػػة عميػػة كتػػكفر عكامػػؿ الأمػػف كالسػػلامة

 (.7: 13الصحة لمجميا )
دكران أساسػيان فػي مجػاؿ الصػحة السػميمة ، كذلػؾ بتكجيػو الفػرد  لػو يأف التثقيػؼ الصػحي( أحمد حمم)يكضح ك 

 إلى السمكؾ الصحي السميـ الذم يمنا عنو كعف الآخريف الإصابة بالأمراض كيجعؿ نمك الجسـ طبيعيان صحيحان 
(1 :21). 

  :أىمية البحث

 حالتيـ الصحية كالثقافية .  ىمؤشر عم لمنطقة الغربيةبا كرة اليد الثقافة الصحية لدل ناشئ لقياس مستك  -1

تمػؾ  للد الإصاباتيمثؿ الأساس لقاعدة بيانات عف  لمنطقة الغربية با ئ كرة اليدقياس معدؿ الاصابة لدل ناش -2
 الفئة مف اللاعبيف. 

يمكػف مػف خػلاؿ  -4 -4 .معرفة العلاقة بيف الثقافة الصحية كمعدؿ الاصابة يمكننا مف تجنب أسباب الاصػابة -3
  .كضا برامج تثقيفية في ضكئيا ىلثقافة الصحية معرفة نكاحي القصكر في المعمكمات كالمعارؼ كالعمؿ عمقياس ا

بعػػػض الأنديػػػة  ناشػػػئ للػػػد الإصػػػاباتمعرفػػػة العلاقػػػة بػػػيف الثقافػػػة الصػػػحية كمعػػػدؿ لييػػػدؼ البحػػػث  :ؼ البحػػػثاىػػػدأ
 كذلؾ مف خلاؿ:  بالمنطقة الغربية

 . بالمنطقة الغربيةبعض الأندية كرة اليد ب ناشئ لالثقافة الصحية لد لمستك  ىالتعرؼ عم -

 الأندية بالمنطقة الغربية. بعض كرة اليد ب ناشئ للد الإصاباتمعدؿ  ىالتعرؼ عم -
الأنديػة بالمنطقػة بعض بػ ناشػئ كػرة اليػد للػد الإصاباتالثقافة الصحية كمعدؿ  لالعلاقة بيف مستك  ىالتعرؼ عم -

 الغربية. 
  :تساؤلات البحث

 . ؟الأندية بالمنطقة الغربيةبعض ب ناشئ كرة اليد لالثقافة الصحية لد لمستك ما  -1
 ؟ الأندية بالمنطقة الغربية.عض بب ناشئ كرة اليد للد الإصاباتما معدؿ  -2
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 ؟ الأندية بالمنطقة الغربية.عض بب ناشئ كرة اليد للد الإصاباتمعدؿ الثقافة الصحية ك  لما العلاقة بيف مستك  -3

  :البحثمصطمحات 
المجتما عف  أعضاء إلىماعيان كالتي تنتقؿ اجتماعيان تىي كؿ النماذج السمككية كالبشرية التي تكتسب اج" :الثقافة -

، العمػـ الفػف ،الصػناعةة، المغػ،الديف ، كتتضمف كؿ ما يمكف أف تحققو الجماعات البشرية كيشمؿ ذلؾ، طريؽ الرمكز
 (27: 3الإنساف" )المعرفة  كمصادر الأخلاؽ،القانكف ،

ىػػي حصػػيمة المعمكمػػات كالمعػػارؼ التػػي يمتمكيػػا اللاعبػػكف كيمكػػف أف يترجمكىػػا عمػػى شػػكؿ "  :الثقافػػة الصػػحية -
 ". سمككيات

  :الدراسات المرتبطة

 (.27)(2008)( Turagabeci AR et alدراسة تكراجابسي كآخركف ) -1

 صػػػحيةمعرفػػػة أثػػػر الدراسػػػة إلػػػى  كىػػػدفت ( ،أسػػػمكب الحيػػػاة الصػػػحي كسػػػمكؾ لخفػػػض مخػػػاطر الإصػػػابة )  :بعنػػػكاف
خفػػض الاصػػابة ، كاشػػتممت  ىكالنشػػاط البػػدني عمػػ كالنظافػػةة جبػػات المغذيػػاالأساسػػية بمػػا فييػػا الك  ةالممارسػػات اليكميػػ

الصػػحي )التػػدخيف ، الكحػػكؿ ، يتضػػمف أسػػمكب الحيػػاة  اسػػتبياف اسػػتخداـالمػػراىقيف فػػي المػػدارس ، تػػـ  ىعمػػ العينػػة
إلػػى انخفػػاض نسػػبي  النتػػا   ، الممارسػػات الصػػحية ، النشػػاط البػػدني ، النظافػػة( ، كأشػػارت التغذيػػةالسػمكؾ الجنسػػي، 
 .ىقيف الذيف يتبعكف نيج سمككي صحيفي الاصابة لممرا

 (.2008()28) ( Willem van Mechelen et alكآخركف )دراسة كلياـ ميشيلاف  -2

تقيػيـ أثػر برنػامج تكعيػة  ىالدراسػة إلػ كىػدفت ( ،كتػدريبات الإطالػة  الإحماءالكقاية مف الإصابة باستخداـ  ) :بعنكاف
راسػة مجمػكعتيف ، كاسػتخدمت الد إلػىلاعبػي العػدك تػـ تقسػيميـ  ىعمػ العينػة كاشتممتمعدؿ الإصابة ،  ىصحية عم

لبرنػامج تكعيػة صػحية ، كاسػتمرت  لأكلػىامعمكمػات صػحية ، خضػعت المجمكعػة  ىبرنامج تكعية صحية يشتمؿ عم
 برنػػػامج التكعيػػػة تػػػمثرت إيجابيػػػان  اسػػػتخدمتالمجمكعػػػة التػػػي  أفإلػػػى  النتػػػا  أسػػػبكعان ، كأشػػػارت أىػػػـ  (16)الدراسػػػة 

عمػػى  أكلػػىف يعتبػػر خطػػكة أبيػػا عػػف المجمكعػػة الثانيػػة ، برنػػامج التكعيػػة الصػػحية يمكػػف  الإصػػاباتكانخفػػض معػػدؿ 
الناجمة عف الممارسة  الإصاباتلى الحد مف إؤدم في نياية المطاؼ يقد  كالذمالسمكؾ ، الطريؽ الى تحقيؽ تغيير 

 .إطالة انخفضت لدييا نسبة الإصابة  تدريبلا، المجمكعة التي خضعت لإحماء 
  .(26)(2002)( K Lindqvist& T Timpka)تيمبكا دراسة ليندفستك -3

( ، منظمػػة الصػػحة العالميػػة للمػػف كالسػػلامة  لإجػػراءاتالكقايػػة مػػف الإصػػابات أثنػػاء النشػػاط البػػدني كفقػػان  ) :بعنػػكاف
منظمػة الصػحة العالميػة  لإجػراءاتالدراسة إلػى تقيػيـ عكامػؿ منػا الاصػابة أثنػاء ممارسػة النشػاط البػدني كفقػان  كىدفت

،  26كالثانيػة  41تـ تقسيميـ إلى مجمكعتيف الأكلى  67مف  عينةللمف كالسلامة، أجريت الدراسة في السكيد عمي 
  ، لػكحظ 14إلى أف المجمكعة التي تمقت معمكمات صػحية انخفضػت نسػبة الإصػابة لػدييا  أىـ النتا   كأشارت 
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سلامة المحمية مف قكاعد ال ةالقائمة عمى أساس برنامج لمكقاي معتدؿ في نسبة الجركح الخطيرة ، الإجراءات انخفاض
في المجتما الدراسات المقبمة  ةلمتعمقة بممارسة التماريف البدنيا الإصاباتتقمؿ مف عبء  أفيمكف  ةكالبرامج التعميمي

 بحاجة الى البحث في تعديؿ البرنامج لصالح جميا الفئات العمرية. 
 .(22()2002) فخرم شريؼ العمي دراسة -4
 ىػػػدفت ( ،نيايػػػة المرحمػػػة الأساسػػػية فػػػي المػػدارسمسػػػتكل الثقافػػة الصػػػحية لػػػدل الطمبػػػة فػػي )  بعنػػػكاف: 

إلػػى التعػػػرؼ عمػػػى مسػػػتكل الثقافػػػة الصػػػحية لػػػدل الطمبػػػة فػػػي نيايػػػة المرحمػػػة الأساسػػػية العميػػا فػػي المػػدارس  الدراسػػة
نػػد الطالػب ، مسػػتكل تعمػػيـ الكالػػديف ع الحككميػة فػي جنػيف، إضػافة إلػى تحديػػد أثػػر متغيػػرات الجػػنس، مكػػاف الإقامػػة
كجػػػكد فػػػركؽ  أظيػػػرت النتػػػا  ، كقػػد  كمسػتكل تحصػػيؿ الطالػػب فػػػي مػػادة العمػػػكـ عمػػػى مسػػتكل الثقافػػػة الصػػحية لديػػػة

دالػػة إحصػػائيا فػػي مسػتكل الػػكعي الصػػحي تبعػان لمتغيػػر الجػػنس، كمكػاف الإقامػػة، كمسػػتكل التعمػػيـ لمكالػػػديف، كمسػػػتكل 
الدراسػػة بضػػركرة كجػػكد منيػػاج  كأكصػتمػى مسػتكل الثقافػة الصػحية عنػد الطمبػة. تحصػيؿ الطالػب فػي مػادة العمػكـ ع

 مسػتقؿ لمتربيػة الصػحية فػي المدارس كباقي المكاضيا الدراسية

  (.2()2999)  ىترية دراسة ايناس ىاشـ -5
التعرؼ  دراسة إلىال ىدفت( السمكؾ الصحي لدل السباحيف المشاركيف بالدكرة الرياضية العربية التاسعة)بعنكاف:

كالسػباحيف العػرب المشاركيف بالدكرة العربية التاسعة، ككذلؾ  الأردنييفعمى السمكؾ الصحي لسباحي المنافسػات 
التعرؼ عمى الفركؽ في السمكؾ الصحي بيف السػباحيف تبعػان لمتغيػر الجػنس ككػذلؾ الجنسػية )اردنػيف كعػرب(، 

ردنػيف كعػرب( السػباحيف يعػد ايجابيػان كلػـ تظيػر الدراسػة فػركؽ دالػة إحصائيا تبعان أف سػمكؾ)أ النتػا   أظيػرت
لمتغير الجنس، كذلؾ لـ تظير فركؽ دالة إحصائيا في مستكل السمكؾ الصحي بيف السػباحيف العػرب كالسػباحيف 

  .دريب كالمنافسةالدراسة بضركرة الاىتماـ بالسمكؾ الصحي لمسباحيف أثناء الت كأكصت الأردنييف

  :إجراءات البحث

 .كطبيعة البحث لملائمتوالمنيج الكصفي   ةالباحث تاستخدم مني  البحث:

 .المنطقة الغربية )الأكلمبي .بف زيدكف. الكطف. الجزيرة(ة بمنديالناشئيف  فرؽ مجتمع البحث:

 ،طقػػة الغربيػػة نبالمبالأنديػػة الرياضػػية  اليػػد: تػػـ اختيػػار عينػػة البحػػث بالطريقػػة العمديػػة مػػف لاعبػػي كػػرة عينػػة البحػػث
 (. الجزيرة،  الكطف،  بف زيدكف،  الاكلمبي)سنة بمندية  (15)ؽ ك لاعب مف الناشئيف ف (120)كشممت العينة 
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 ( يكضح تكصيؼ العينة1كجدكؿ )

 تكصيؼ عينة البحث 
 العدد اسـ النادم
 38 الأكلمبي

 32 بف زيدكف

 26 الكطف

 24 الجزيرة

 :أدكات جمع البيانات
 .صابات الرياضيةاستمارة جما البيانات للإ. 
 استمارة جما البيانات لمثقافة الصحية.. 

 المعاملات العممية لمقياس الإصابات الرياضية لمناش يف: 

 بحساب صدؽ المقياس بالطرؽ التالية ةالباحث تقام الصد:
 صدؽ المحكميف.  -أ

 ب الصدؽ الذاتي. 
ؿ ميػزاف ككػاف إبػداء الػرأم مػف خػلا( 1المحكمػيف مرفػؽ )( مف السػادة 7حيث تـ عرض المقياس عمي عدد )

 (. 1تقدير ثلاثي جدكؿ )
 ( 2جدكؿ )

 أراء الخبراء في مدم كفاية الاختبار 
 (1غٌر موافق) (3إلى حد ما ) (5موافق تماما ) م

7 6 1  

  3 30 المجموع

  (. 85( إف نسبو مكافقة الخبراء عمي صدؽ الاختبار لما كضا مف اجمو )2يتضح مف جدكؿ )
 الصدؽ الذاتي :  –ب 

( ، كقػػد تػػراكح الصػػدؽ الػػذاتي 3تػػـ حسػػاب الصػػدؽ الػػذاتي باسػػتخداـ الجػػذر التربيعػػي لمعامػػؿ الثبػػات جػػدكؿ )
، ككػػاف معامػػؿ ( 0705 )درجػػو دالػػو عنػػد مسػػتكم( كىػػي 0790( ، ) 0777لكحػػدات الاختبػػار كالدرجػػة الكميػػة مػػا بػػيف )

 مما يشير إلى قبكؿ الصدؽ الذاتي للاختبار.  (0783 )الصدؽ الذاتي
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بفػارؽ زمنػي  Test Retestب يجػاد معامػؿ الثبػات عػف طريػؽ تطبيػؽ الاختبػار كأعػاده تطبيقػو  ةالباحثػت قامػالثبات: 
 .(3فرد جدكؿ )  (15)يكما عمي عينو قدرىا  (14)قدره 

 ( 3جدكؿ )

  15معامؿ الثبات بيف التطبيؽ الأكؿ كالثاني لمقياس الإصابة ) نكع الإصابة ( ف = 

 مكونات المقٌاس
 التطبٌق الثانً التطبٌق الأول

 قٌمة ر
 الصدق

 ع م ع م الذاتً

 0.93 0.69 1.84 25.46 1.28 26.46 المنطقة الأولى 

 0.96 0.75 1.26 25.8 1.04 27.66 المنطقة الثانٌة 

 0.80 0.65 2.50 27.53 0.99 28.53 المنطقة الثالثة 

 0.77 0.60 2.45 26.8 0.72 26.33 المنطقة الرابعة 

 0.80 0.64 1.48 25.73 1.62 29.26 المنطقة الخامسة 

 0.80 0.65 1.20 27.2 0.89 29.33 المنطقة السادسة 

 0.90 0.81 1.23 27.66 2.12 27.06 المنطقة السابعة 

 0.85 0.73 1.39 27.33 1.16 27.73 المنطقة الثامنة 

 0.81 0.67 2.63 26.06 1.29 27.66 المنطقة التاسعة 

 0.88 0.78 1.92 26.86 1.09 28.06 المنطقة العاشرة 

 0.86 0.74 1.50 26.66 1.50 28.4 المنطقة الحادٌة عشر 

 0.84 0.71 2.21 27.93 1.56 29.8 المنطقة الثانٌة عشر

( 0760راكحػت مػا بػيف ) ( أف دلالة معػاملات الثبػات لعبػارات مقيػاس الإصػابات مرتفعػة حيػث ت3يتضح مف جدكؿ )
( المعػػػاملات العمميػػػػة 0783، ككػػػاف معامػػػؿ الصػػػدؽ الػػػذاتي ) (0705)( ككانػػػت جميعيػػػا دالػػػة عنػػػد مسػػػتكل 0781)،

 لمقياس الثقافة الصحية لمناشئيف : 
 :  بحساب صدؽ المقياس بالطرؽ التالية ةالباحث تقامالصدؽ: 
 ب الصدؽ الذاتي.    صدؽ المحكميف  -أ

ككػاف إبػداء الػرأم ( 2مرفػؽ ) ( مف السػادة المحكمػيف6)حيث تـ عرض المقياس عمى عدد :صدؽ المحكميف . أ
 ( . 4)  مف خلاؿ ميزاف تقدير ثلاثي جدكؿ

 ( 4جدكؿ )

 أراء الخبراء في مدم كفاية الاختبار 
 (1غٌر موافق) (3إلى حد ما ) (5تماما )موافق  م

 1 صفر 5 6

 1 صفر 25 المجموع

 الصدؽ الذاتي: ب.(.  83مف اجمو )( إف نسبو مكافقة الخبراء عمي صدؽ الاختبار لما كضا 4يتضح مف جدكؿ )
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(، كقػػد تػػراكح الصػػدؽ الػػذاتي 5تػػـ حسػػاب الصػػدؽ الػػذاتي باسػػتخداـ الجػػذر التربيعػػي لمعامػػؿ الثبػػات جػػدكؿ )
ككػػاف معامػػؿ (  0705 )كىػػي درجػػو دالػػو عنػػد مسػػتكم(  0795)، ( 0783 )لكحػػدات الاختبػػار كالدرجػػة الكميػػة مػػا بػػيف

 مما يشير إلى قبكؿ الصدؽ الذاتي للاختبار.  (0789 )الصدؽ الذاتي

زمنػي بفػارؽ  Test Retestب يجػاد معامػؿ الثبػات عػف طريػؽ تطبيػؽ الاختبػار كأعػاده تطبيقػو  ةالباحثػ تقامػ: الثبات
 .( 5فرد جدكؿ ) (  15)يكما عمي عينو قدرىا  (14)قدره 

 ( 5جدكؿ ) 

  15معامؿ الثبات بيف التطبيؽ الأكؿ كالثاني لمقياس برنام  الصحة المدرسية ف = 

 محار المقٌاس
 التطبٌق الثانً التطبٌق الأول

 قٌمة ر
 الصدق

 ع م ع م الذاتً

 0.95 0.92 1.66 28.55 1.32 30.33 المحور الأول

 0.93 0.70 1.48 28.25 1.12 31.87 المحور الثانً

 0.92 0.86 1.48 28.2 0.89 31.4 المحور الثالث

 0.88 0.78 2.19 26.00 0.97 29.42 المحور الرابع

 0.90 0.81 1.34 27.14 0.97 28.57 المحور الخامس

 0.89 0.80 0.69 27.75 1.06 29.62 المحور السادسة

( ، 0770مػا بػيف ) ( أف دلالة معاملات الثبات لعبارات مقياس الإصابات مرتفعػة حيػث تراكحػت5جدكؿ )يتضح مف 
  (.0705 )( ككانت جميعيا دالة عند مستكل0792)

ة الأساسػية لمبحػث ناشػئيف مػف خػارج العينػ (5)تـ إجراء دراسػة اسػتطلاعية عمػي عينػة قكاميػا  :الدراسة الاستطلاعية
 : كذلؾ لمتمكد مف

 م فيـ عبارات المقياس كقد اتضح كضكح العبارات كفيميا. مد -
الػػزمف المناسػػب لمػػؿء بيانػػات المقيػػاس، كقػػد اتضػػح إمكانيػػة مػػؿء بيانػػات المقيػػاس الخػػاص الإصػػابات فػػي زمػػف  -

 دقيقة تقريبان.  (30)

 ـ(.01/06/2021)إليـ( 01/04/2021)تـ إجراء الدراسة الأساسية في الفترة مف  :الدراسة الأساسية

  :الإحصا ية اتالمعالج
  .الانحراؼ المعيارم -    . الحسابيالمتكسط  -

 .النسبة المئكية -.       معامؿ الارتباط -
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 : عرض النتا  
 (6جدكؿ )

  121المكافقة كالرفض لعبارات مقياس الثقافة الصحية لمناش يف بالأندية ف = 
 المجموع لا نعم العبارة

    الصحة الشخصٌة

 %100 %27 %73 الضروري ٌتم إجراء كشف طبً دوري فً بداٌة الموسم .من  -1

 %100 %66 %34 ٌوجد اهتمام بالحالة النفسٌة للاعبٌن.  -2

 %100 %59 %41 أعرف كٌف أقوم بالإسعافات الأولٌة.  -3

 %100 %39 %61 من الممكن أن أعطً ملابس لزمٌلً لٌلعب بها.  -4

 %100 %14 %86 لابد من الاستحمام عقب التدرٌب أو المباراة.  -5

 %100 %33 %67 اهتم باستبدال ملابسً كاملة بعد أي مجهود أقوم.  -6

 %100 %40 %60 أراعً عند اختٌار ملابسً مناسبتها لدرجة الحرارة الجو.  -7

 %100 %32 %68 لا أهتم ٌكون الطقس بارد أو حار أذا رغبت فً اللعب.  -8

 %100 %78 %22 إذا وقع لاعب وأصٌب بتورم فً قدمه ننصحه بعدم الاستمرار واللعب . -9

 %100 %43 %57 المتوسط

 المجموع لا نعم محور الغذاء

 %100 %23 %77 لا أتناول أي غذاء قبل التدرٌب أو المبارٌات مباشرة. -10

 %100 %72 %28 أعرف العناصر الرئٌسٌة للغذاء.  -11

 %100 %58 %41 الإفراط فً تناول الطعام قد ٌسبب لً الإصابة.  -12

 %100 %52 %48 أعرف كٌفٌة اختٌار وإعداد الوجبة.  -13

 %100 %34 %66 للمواد السكرٌة أهمٌة فً الإمداد بالطاقة.  -14

 %100 %9 %91 أحرص على نظافة الطعام.  -15

 %100 %64 %36 أعرف الطعام المناسب لطبٌعة النشاط البدنً.  -16

 %100 %29 %71 ٌحتاج كل الرٌاضٌٌن إلى عدد متساوي من السعرات الحرارٌة.  -17

 %100 %43 %57 المتوسط

 محور الملاعب والأدوات

 %100 %18 %82 أهتم بؤن تكون الأدوات والأجهزة المستخدمة بحالة جٌدة.  -18

منننن الأهمٌنننة أن تكنننون الأرضنننٌات والملاعنننب ٌنننتم أعننندادها وصنننٌانتها  -19

 باستمرار. 

74% 26% 100% 

 %100 %59 %41 ٌتم الأشراف علً الملاعب للتؤكد من سلامتها  -20

 %100 %67 %33 توجد مساحات كافٌة بٌن الملعب وأي حاجز  -21

 %100 %39 %61 ٌوجد بالنادي حجرة للإسعاف الأولى  -22

 %100 %42 %58 المتوسط

  محور تجنب الإصابة

 %100 %24 %76 اللٌاقة البدنٌة المنخفضة قد تسبب الاصابة . -23

 %100 %27 %73 أندفع فً اللعب لدرجة الإفراط ) الإرهاق (.  -24

 %100 %38 %62 لٌس من الضروري ارتداء أدوات كدعائم الركبة والكوع.  -25

 %100 %48 %52 من الممكن العودة للتدرٌب قبل التؤهٌل المناسب من إصابة سابقة.  -26

 %100 %74 %26 قد أضطر إلً أن استخدام العنف المتعمد أثناء اللعب.  -27
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 %100 %61 %39 أعرف كٌف أسقط أذا تمت عرقلتً إثناء اللعب.  -28

 %100 %56 %44 لا أقوم الاشتراك فً أكثر من نشاط فً نفس الفترة الزمنٌة المتوسط.  -29

 %100 %47 %53 المتوسط

  محور الراحة والاستشفاء

 %100 %50 %50 قلة النوم لا تإدى إلى انخفاض اللٌاقة البدنٌة  -30

 %100 %19 %81 تزٌد مدة النوم فى حالة التدرٌب الرٌاضً عالً الشدة كعملٌة استشفاء  -31

 %100 %71 %29 السهر إلى وقت متؤخر متعه جمٌلة ولا تإثر على الصحة  -32

 %100 %26 %74 من العوامل المساعدة على النمو المتزن النوم عدد كافً من الساعات  -33

 %100 %67 %33 ٌجب أن ٌؤخذ الجسم قسطا كافٌا من النوم وٌفضل النوم المبكر  -34

 %100 %29 %71 ساعات  8ننصح بالنوم ٌومٌا مدة لا تقل عن  -35

 %100 %31 %69 الراحة والنوم من أهم عوامل استعادة الجسم لقدراته مرة أخري  -36

 %100 %42 %58 المتوسط

 

 المجموع لا نعم محور التدرٌب

 %100 %34 %66 ٌنتج الشد العضلً من الإحماء غٌر المناسب.  -37

 %100 %13 %87 تهتم بارتداء الزى الرٌاضً عند الممارسة الرٌاضٌة.  -38

أثناء التدرٌب والمسنابقات ٌجنب تنناول جرعنات قلٌلنة ومتكنررة منن المناء  -39

 البارد. 

62% 38% 100% 

 %100 %27 %73 ممارسة الرٌاضة بصورة مقننة تفٌد الجسم.  -40

الممارسننة العنٌفننة الزائنندة عننن الحنند تضننر كمننا أن الممارسننة الضننعٌفة لا  -41

 فائدة منها. 

56% 44% 100% 

 %100 %54 %46 أذا شعرت بالتعب إثناء التدرٌب توقفت فورا.  -42

 %100 %17 %83 أحٌانا ما ٌإدي التدرٌب إلً حدوث إصابة لً.  -43

 %100 %51 %49 اختٌار الزمن المناسب للتدرٌب من عوامل تجنب الاصابة.  -44

  %35 %65 المتوسط

  %42 %58 المتوسط الكلً

، النسػػػبة المئكيػػػة لعػػػدـ  ( 57)عمػػػي محػػػكر الصػػػحة الشخصػػػية  ة( أف النسػػػبة المئكيػػػة لممكافقػػػ6)يتضػػػح مػػػف جػػػدكؿ 
، النسػػبة   43، النسػػبة المئكيػػة لعػػدـ المكافقػػة ( 57)عمػػي محػػكر الغػػذاء  ة  ، النسػػبة المئكيػػة لممكافقػػ43قػػة المكاف

، النسػػبة المئكيػػػة  ( 42)، النسػػبة المئكيػػة لعػػدـ المكافقػػة  ( 58)عمػػى محػػكر الملاعػػب كالأدكات  لممكافقػػةالمئكيػػة 
عمػػي  لممكافقػػةالنسػػبة المئكيػػة  ( ، 47)، النسػػبة المئكيػػة لعػػدـ المكافقػػة  (53)صػػابة عمػػي محػػكر تجنػػب الإ لممكافقػػة

 كالاستشفاءمحكر الراحة 
 عمي محكر التدريب لممكافقة، النسبة المئكية  (42)، النسبة المئكية لعدـ المكافقة ( 58)
 ( 58)عمػي جميػا المحػاكر  ةلممكافقسط الكمي لمنسبة المئكية ، المتك  (35)، النسبة المئكية لعدـ المكافقة ( 65)

  (.42)لمنسبة المئكية لعدـ المكافقة ، المتكسط الكمي 
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 ( 7جدكؿ )
 الأربطة المفاصل العظام العضلات الجزء المصاب

         نوع       

 الاصابة

 جزء المصابلا

 تمزق خلع التهاب التواء كسر كدم شد كدم تمزق

      8.7  2.3  الرأس 

    3.9      العنق 

 25.8 24.6   4.8 2.7  2.6 6.2 الكتفٌن 

 19.5 5.4 12.9 22.1 41.7 21.5  14.9  الذراعٌن 

 22.4 33.8  14.3 19.4 6.8  8.4  الٌدٌن 

       4.1 17.3  الصدر 

       1.4  12.4 أعلى الظهر 

       23.5  21.7 البطن 

 120لأنواع الإصابات المختلفة للناشئٌن ن= النسبة المئوٌة لتكرار تعرض أجزاء الجسم 

        20.1  أسفل الظهر 

   3.8  1.4  38.16 6.4 33.75 الفخذٌن 

 51.2 12.6 56.3 57.4 1.6 17.9  2.6  الركبتٌن 

    26.9 18.3 29.1 32.19 27.6 19.8 الساقٌن 

 99.4 71 60.1 97.7 85.6 68.8 97.95 99.6 81.45 المجموع 

 33.13 23.66 30.05 24.75 17.12 13.76 24.48 12.45 20.36 المتوسط 

، يمييػػا تمػػزؽ الأربطػػة  (9976)راران ىػػي كػػدـ العضػػلات بنسػػبة ( أف أكثػػر أنػػكاع الإصػػابات تكػػ7)يتضػػح مػػف جػػدكؿ
، تمييػػػا التػػػكاء المفاصػػػؿ بنسػػػبة  ( 97795)ضػػػلات بنسػػػبة التػػػكاء المفاصػػػؿ بنسػػػبة، يمييػػػا شػػػد الع ( 9974)بنسػػػبة 

 ، تمزؽ العضلات ( 8576)ثـ كسر العظاـ بنسبة  ( 9777)
  ( 6071)، التياب المفاصؿ   (6878)كدـ العظاـ  ، ( 71)، خما المفاصؿ  ( 81745)

(8جدكؿ )  

  120مصفكفة الارتباط بيف محاكر الثقافة الصحية كالإصابات ف = 
 الأربطة المفاصل العظام العضلات الجزء المصاب

 تمزق خلع التهاب التواء كسر كدم شد كدم تمزق نوع الاصابة

محاورالثقاقة 

 الصحٌة

محننننننننور الصننننننننحة 

 الشخصٌة

 0.403  0.403  0.825  0.638  0.495  0.666  0.551  0.995  0.904 

  0.415  0.384  0.909  0.709  0.437  0.687  0.582  0.998  0.962 محور الغذاء

 محننننننور الملاعننننننب

 الأدوات

 0.837  0.686  0.648  0.759  0.263  0.969  0.613  0.993  0.976 

  0.837  0.613  0.908  0.632  0.314  0.854  0.724  0.485  0.749 تجنب الاصابة

الراحننننننننننننننننننننننننننننننننة 

 والاستشفاء.

 0.837  0.205  0.906  0.19  0.794  0.824  0.645  0.944  0.414 

  0.739  0.541  0.884  0.648  0.515  0.949  0.214  0.86  0.981 محور التدرٌب
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  07235=  0705عند  الجدكلية( رقيمة )
تمػزؽ )  أف ىناؾ علاقة ايجابية دالة بيف محكر الصحة الشخصية ككػؿ مػف متغيػرات (8)يتضح مف جدكؿ 

محػكر الغػذاء ككػؿ .ك المفاصػؿ  (العظاـ ، ) التػكاء ، التيػاب ، خمػا  () كدـ ، كسر متغير، العضلات  (شد ،، کدـ 
المفاصػػؿ  (العظػػاـ ، ) التػػكاء، التيػػاب ، خمػػا  سػػر(كػدـ ، ك )العضػػلات، متغيػػر  (تمػػزؽ ، كػػدـ ، شػػد )مػف متغيػػرات 

العظػػاـ ، )  () كػػدـ ، كسػػر متغيػػرالعضػػلات ،  (شػػد )تمػػزؽ، كػػدـ، محػػكر الملاعػػب كالأدكات ك كػػؿ مػػف متغيػػرات .ك 
تمػزؽ ، كػدـ ، ) بة ككؿ مف متغيراتمحكر تجنب الإصاك تمزؽ الأربطة ( )متغير   ،المفاصؿ (التكاء، التياب ، خما

محػكر . ك المفاصؿ متغير) تمػزؽ الأربطػة( (، ) التكاء ، التياب ، خما ظاـالع (كدـ ، كسر)العضلات ، متغير  (شد
ء، التيػاب ، التػكا )العظػاـ ،(كػدـ ، كسػر)العضػلات متغيػر  (تمزؽ ، كدـ ، شد )لراحة كالاستشفاء ككؿ مف متغيراتا

العضػلات متغيػر  (تمػزؽ ، کػدـ، شػد )محكر التدريب ككؿ مف متغيرات ك تمزؽ الأربطة ( ،  )خما ( المفاصؿ متغير
 .المفاصؿ متغير ) تمزؽ الأربطة ( (، خما  بالتكاء، التيا)كدـ ، كسر( العظاـ ، )

  :النتا   تفسير
ة بيتػر كيػرؾ  ( كتتفؽ النتيجة ما دراس58( أف المتكسط الكمي للإجابة بالمكافقة بمغ )6يتضح مف جدكؿ )

 ( مػف الممارسػيف لمرياضػة 76كالتي أشارت إلي أف )( 1999)( J .. Carek & M. Futrell)كميشيؿ فيكتر يؿ 
يؤيػػدكف طػػرح استفسػػارات عػػف مسػػائؿ متعمقػػة بالصػػحة ، كىػػك مؤشػػر يػػدؿ عمػػي انخفػػاض الثقافػػة الصػػحية لمناشػػئيف 

 (.19) بالأندية مف عينة البحث
 ( إلا أنيػػا تظػػؿ نسػػبة منخفضػػة قياسػػان بمػػا يجػػب أف يكػػكف 85فعمػػي الػػرغـ مػػف أف نسػػبة مػػكافقتيـ بمغػػت ) 

عميػػة مسػػتكم الثقافػػة الصػػحية ليػػؤلاء الناشػػئيف خاصػػة كأنيػػـ ينتمػػكف لأفضػػؿ الأنديػػة ، كجػػاءت عبػػارة " أحػػرص عمػػي 
داء الػػزل الرياضػػي عنػػد الممارسػػة الرياضػػية  ( ، يمييػػا عبػػارة " أىػػتـ بارتػػ91نظافػػة الطعػػاـ " كػػمعمى نسػػبة لممكافقػػة )

 ( ، لتدؿ عمى الحرص عمػى سػمكؾ النظافػة كعمػي ارتػداء الملابػس الرياضػية ، كتػرل الباحثػة أف 87بنسبة مكافقة )
ذلػػؾ لأفضػػؿ الأنديػػة بالمنطقػػة الغربيػػة كمنيػػا نػػادم الاكلمبػػي كنػػادم بػػف زيػػدكف، كغالبػػان مػػا يكػػكف الناشػػئيف المنتسػػبيف 

طقػي فعينػة البحػث تنتمػي طبقػات اجتماعيػة ذات دخػؿ مػادم مرتفػا كأسػمكب حيػاة ثقػافي يجعػؿ الحػرص ألييـ مف من
عمي نظافة الطعاـ كشراء الملابس الرياضية مف أساسيات التنشئة ، كتتفؽ النتيجة ما دراسة جكرجيك كػكؾ كليػككس 

بػػيف بالنظافػػة كالمرافػػؽ ، حيػػث أظيػػرت نتائجيػػا اىتمػػاـ اللاع GerjoKok&Lex M. Bouter)) (2000)بػػػكتر
 ( ، عبػارة " 83، كجاءت عبارات " أحيانا ما يؤدم التدريب إلي حػدكث إصػابة لػي " بنسػبة مكافقػو )(18)الصحية 

 ( ، عبػػارة " تزيػد مػػدة النػكـ فػػي حالػػة 82أىػتـ بػػمف تكػكف الأدكات كالأجيػػزة المسػػتخدمة بحالػة جيػػدة " بنسػبة مكافقػػة)
 ( ، لتمثػػؿ العبػػارات التػػي حصػػمت عمػػي أعمػػي 81مميػػة استشػػفاء " بنسػػبة مكافقػػة )التػػدريب الرياضػػي عػػالي الشػػدة كع

نسػػب مكافقػػة كتشػػير إلػػى ثقافػػة ىػػؤلاء الناشػػئيف تجػػاه التػػدريب حيػػث يػػرم أف التػػدريب سػػكؼ يػػؤدم غالبػػان إلػػى حػػدكث 
ككيػؼ يػتـ تقنػيف  إصابة كتتطمب تمؾ الإجابة معرفة نكعية التدريب كزمنو كمدم مؤىلات القائـ عمػي عمميػة التػدريب
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الأحمػػاؿ كغيرىػػا مػػف التسػػاؤلات التػػي تكشػػؼ عػػف السػػبب الػػذم دفػػا الناشػػئيف إلػػي الاعتقػػاد بػػمف التػػدريب سػػيؤدم إلػػى 
 (2003)(J E Taunton, M B Ryan et al)إصػابتيـ ، كتتفػؽ تمػؾ النتيجػة مػا دراسػة تكنتػكف كريػاف كآخػركف 
دراسػػة كليػػاـ ميشػػػيلاف ك الألػػـ ، الإجيػػاد ، إصػػابات ، حيػػث أشػػارت إلػػى أكثػػر شػػككل المشػػاركيف كانػػت مػػف حػػدكث 

حيػث أشػار إلػى المجمكعػة التػي خضػعت لإحمػاء لتػدريب  ،(Willem van Mechelen et al ()2003)كأخػركف 
إطالػػة انخفضػػت لػػدييا نسػػبة الإصػػابة ، كتػػرل الباحثػػة أف عبػػارة " تزايػػد مػػدة النػػكـ فػػى حالػػة التػػدريب الرياضػػي عػػالي 

شػػفاء " تػػرتبط بعبػػارة " أنػػدفا فػػي المعػػب لدرجػػة الإفػػراط ) الإرىػػاؽ )إلػػي حصػػمت عمػػى نسػػبة مكافقػػة الشػػدة كعمميػػة است
  ، فالإرىاؽ الناتج عف الإفراط في المعب سيؤدم حتمان إلى النكـ ربما لفترا أطكؿ مف المعتادة ، كبالنسبة لعبارة 73

تػدؿ عمػى مػا يسػتخدمو ىػؤلاء الناشػئيف فػي الانديػة  " أىتـ بمف تككف الأدكات كالأجيزة المستخدمة بحالػة جيػدة " فيػي
مف أجيزة جديدة حيث غالبان تكفر الاندية الكبيرة أجيزة كأدكات جديدة ، كتككف عنايتيا بالملاعب جيدة ، كذلؾ أعتاد 

 (.28،)(20الناشئيف في مدارسيـ عمي استخداـ الاجيزة كالادكات الجديدة )
قة اجتماعية تسمح ليـ بالدراسة في مدارس حديثة تعتمد عمي الاجيزة فكما أشرت سابقان انيـ ينتمكف لطب 

 .P. J. Carek & Mفُىرسَمكالادكات الحديثة أيضان ، كتتفؽ تمؾ النتيجة ما دراسة بيتر كيرؾ كميشيؿ 

Futurell)) ((1999 (24) يعتقدكف أف استخداـ معدات الكقاية الشخصية تقي مف الإصابات الطفيفة . 
، ككانػػت أعمػػي العبػػارات  42( أيضػػان أف المتكسػػط الكمػػي للإجابػػة بعػػدـ المكافقػػة بمػػغ  6كؿ )يتضػػح مػػف جػػد

التي حصمت عمػي عػدـ المكافقة عبارة " إذا كقا لاعب كأصيب بتػكرـ فػي قدمػو ننصػحو بعػدـ اسػتمرار المعػب" بنسػبة 
،  (74)، عبػارة " قػد أضػطر إلػى أف اسػتخداـ العنػؼ المتعمػد أثنػاء المعػب " بنسػبة عػدـ مكافقػة  ( 78)عدـ مكافقة 

  دراسػػة عبػػارة " السػػير إلػػى كقػػت متػػمخر متعػػو 72عبػػارة " أعػػرؼ العناصػػر الرئيسػػية لمغػػذاء" بنسػػبة عػػدـ مكافقػػة ك 
الاسػػتمرار فػػي المعػػب كنتيجػػة  ، كتػػرل الباحثػػة أف رفػػض ( 71)جميمػػة كلا تػػؤثر عمػػى الصػػحة " بنسػػبة عػػدـ مكافقػػة 

للإصابة كمعمى عبارات عدـ المكافقػة أمػر طبيعػي بحػدكث الاصػابة كمػا قػد يصػاحبيا مػف الػـ اك خػكؼ مجيػكؿ مػف 
حجػػـ الاصػػابة الحادثػػة كخشػػية تضػػاعفيا مػػف العكامػػؿ التػػي تػػدفا المصػػاب اك المحيطػػيف بػػو إلػػى التكقػػؼ عػػف المعػػب 

كالتػػي أشػػارت إلػػى أف العكامػػؿ مػػؤثرة عمػػي JiDoratali) )(2000، )ركف كتتفػػؽ تمػػؾ النتيجػػة مػػا جيػػرم دفػػكراؾ كآخػػ
بينمػا تػػدؿ عبػارة " قػػد أضػطر إلػػي أف اسػتخداـ العنػػؼ المتعمػد أثنػػاء الاصػابة السػػابقة )الإصػابة ) تجاىػؿ الإصػػابة ، 

ؾ تدؿ ارتفاع نسبة المعب " عمي الثقافة السمبية التي يكتسبيا الناشئيف في سبيؿ تحقيؽ النصر أك عدـ اليزيمة ، كذل
عػػدـ المكافقػػة عمػػي عبػػارة أعػػرؼ العناصػػر الرئيسػػية لمغػػذاء عمػػي مشػػكمة غذائيػػة كسػػمككية غايػػة فػػي الخطػػكرة فػػنحف 
نستطيا أف نكجد علاقة بيف ىذا الجيؿ بعناصر الغذاء الرئيسية كالمشكلات الغذائية التي يصاب بيا ىؤلاء الناشئيف 

ينات كالتي قد تؤثر عمػي حػالتيـ الصػحية، كتػدؿ عبػارة " السػير إلػى كقػت متػمخر كالبدانة أك النحافة اك نقص الفيتام
متعو جميمة كلا تؤثر عمى الصحة " عمي ثقافة الناشئيف في المرحمة السنية ) المراىقة ) كالتي غالبان ما يميؿ الشػباب 

 .(22فييا إلى السير ك التمخر في مكعد النكـ )
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، أف أقػػؿ أنػػكاع  (99.6)الإصػػابات تكػػراران ىػػي كػػدـ العضػػلات بنسػػبة ( أف أكثػػر أنػػكاع 7يتضػح مػػف جػػدكؿ )
، كترل الباحثة أف اللاعػب كبخاصػة فػي الالعػاب الجماعيػة التنافسػية  (60.1)الإصابات تكراران ىي المفاصؿ بنسبة 

لاسػباب كنتيجة للاحتكاؾ كالاصطداـ بالخصـ اك لمسقكط عمػي الارض كغيرىػا مػف ا باستمرارلابد اف يتعرض لمكدـ 
التػػػػي تػػػػؤدم إلػػػػى ارتطػػػػاـ جسػػػػده بشػػػػيء مػػػػا يػػػػؤدم إلػػػػى حػػػػدكث الكػػػػدـ كتتفػػػػؽ تمػػػػؾ النتيجػػػػة مػػػػا دراسػػػػة أنػػػػدرك بيػػػػب 

ء حيػث أشػارت إلػى أف التشػخيص الأكثػر شػيكعا كػاف الكػدمات كالتػكا،  Andrew Pipe et al))(2006)كآخػركف
ا لاعػب أخػر ، كتػرل الباحثػة أف مف الإصابات الناجمة عف الاحتكػاؾ مػ ( 78)الكاحؿ حيث شكمت في المتكسط 

حدكثيا بسيطة حيث  كاحتمالاتفي ىذا السف  ناشئإصابة التياب المفاصؿ مف الاصابات التي قميؿ ما يصاب بيا 
  (.15) لمرياضة كالممارسيفتتصدر إصابات كالالتكاء كالتمزؽ كالشد كالكسر قائمة أصابات اللاعبيف 

لػػػي أف أكثػػػر إ Hergenroeder et al) )((1998كاخػػػركفكيػػػدر  حيػػػث أشػػػارت نتػػػائج دراسػػػة ىيرجينػػػر
 .(19)التياب  injuries dirtasسنة كانت للالتكاءات ، العظاـ الخما ـ  14الإصابات بعمر 

( ارتباط بيف متغيرات البحث كالإصابات لدل الناشئيف عينة البحػث ، 54( أف ىناؾ )8يتضح مف جدكؿ )ك 
دراسة دراسة  الصحية لمناشئيف كمعدؿ الإصابة ، كتتفؽ تمؾ النتائج ما نتائج كيشير ذلؾ الي أف ىناؾ علاقة الثقافة

مػف اللاعبػيف تعرضػكا لإصػابات ،  ( 82)التػي أشػارت إلػى  Jiri Dvorak&etal))(2000)جيرم دفكراؾ كآخػركف
مػنيـ يفتقػدكف لممعمكمػات عػف تجاىػؿ الإصػابة ، الاصػػابات السػابقة ، الشػكاكل الحػادة، كعػدـ كفايػة كاعػػادة  ( 67)

دراسػػة جيكرجيػػك كػػكؾ كليػػككس ، التمىيػػؿ ، ضػػعؼ الػػكعي الصػػحي ، ضػػغكط الحيػػاة ( كعكامػػؿ مػػؤثرة عمػػي الإصػػابة 
اد التثقيؼ الصحي للاعبيف، حيث أشارت إلى أىمية اختبار مك GerjoKok&Lex M. Bouter))(2000 ، )بكتر

 K & T TimpkaLindqvist)()(2001 دراسة ليندفػستكتيمبكا
، دراسػػػة سػػػيركا  ( 14)التػػػي أظيػػػرت أف المجمكعػػػة التػػػي تمقػػػت معمكمػػػات صػػػحية انخفضػػػت نسػػػبة الإصػػػابة لػػػدييا

كنتيجػػة حيػػث أظيػػرت انخفػػاض الإصػػابات لػػدم السػػيدات عػػف الرجػػاؿ Surakkasetasli J)) (2003 ، ) كأخػػركف
 لتمقي معمكمات صحية ، دراسة كلياـ ميشيلاف كأخركف

Willem van Mechelen et al)(2003)  ، حيػث أتضػح أف المجمكعػة التػي اسػتخدمت برنػامج التكعيػة تػمثرت
 ((et TuragabeciARal إيجابيان كانخفض معدؿ الاصابات بيا عف المجمكعة الثانية ، دراسة تكراجابسي كأخركف

 .ف الػػػػذيف يتبعػػػػػكف نيػػػػج سػػػػمككي صػػػػػحيلممػػػػراىقي رت نتائجيػػػػا إلػػػػى انخفػػػػػاض نسػػػػبي فػػػػي الاصػػػػػابةكأشػػػػا ،(2008)
(22)(18)(26()23()28()27) 
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  :الاستنتاجات
 ػػػػػػ مستكم الثقافة الصحية لدم ناشئي بعض الأندية بالمنطقة الغربية منخفض.

 ، يمييا تمزؽ الأربطة بنسبة  (99.6)ػػػػػػ أكثر أنكاع الإصابات ىي كدـ العضلات بنسبة 
   (.97.7)، تمييا التكاء المفاصؿ بنسبة (  97.95)يمييا شد العضلات بنسبة التكاء المفاصؿ بنسبة  ( 99.4)

 ػػػػػػػ ىناؾ ارتباط ايجابي داؿ بيف الثقافة الصحية كمعدؿ الإصابات لدم ناشئي بعض الأندية بالمنطقة الغربية. 
  :التكصيات

 يجب الاىتماـ بقياس مستكم الثقافة الصحية لدم الناشئيف بالأندية.ػػػػػػػػ 
 ػػػػػػػػػ يجب الاىتماـ ب جراء دراسات عف الأسباب المختمفة للإصابات في المراحؿ السنية المختمفة .

 مراحؿ سنية أخرل لمعرفة الثقافة الصحية كمعدؿ الإصابات. عمىػػػػػػػػ إجراء المزيد مف الدراسات 
 ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػع:المراج

 أكلان/المراجع العربية:
)بدكف  الصحة العامة ، دار الثقافة لمطباعة كالنشر، القاىرة ، : أحمد حممى محمكد .1

 .  سنة(
السمكؾ الصحي لدل السباحيف المشاركيف بالدكرة الرياضية  : ايناس ىشاـ ىترية  .2

 .ـ1999،عماف، الاردف،،رسالة ماجستير ، الجامعة الاردنية 
دكر كسائؿ الاعلاـ في نشر الثقافة الرياضية لدم طلاب  : حساـ الديف مبارؾ  .3

بعض الجامعات المصرية، رسالة ماجستير كمية التربية 
 .ـ2003الرياضية، جامعة طنطا، 

 النكاصرة  حسف .4
 حسف الشافعي 

 

المؤتمر التمميف ضد الإصابة في التربية الرياضية ، بحكث  :
العممي الأكؿ ، دكر التربية في المجتما المصرم المعاصر ، 

 .ـ1986كمية التربية الرياضية لمبنيف ، جامعة حمكاف 
: حنفي : رضا  أحمد .5

: 
بناء اختبار معرفى مصكر لتقييـ المعمكمات الصحية 
بحث منشكر مجمة عمكـ كفنكف الرياضة ، المجمد 

1994، السادس، العدد السادس القاىرة   
  .ـ1997ة الأكاديمية ، القاىرة ، التخطيط لمتدريس ، المكتب : ركبرت تشي  .6
  .ـ1994الصحة ، دار الفكر العربي ، القاىرة ،   سميماف حجر :  .7
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الكجيز في الإسعافات الأكلية كالإصابات الرياضية كالعلاج  : صالح عبد الله الزغبي:  .8
كزيا ، عماف ، الأردف لمطباعة كالت، دار الفكر  1الطبيعي ، ط

 ـ . 1995، 
 عبد الحفيظ كاخركف  .9

 
الاجتماع الرياضي ،الطبعة الثانية ،جامعة المينا ، مركز دار  :

 ـ.2004الكتاب لمنشر ، 
 .ـ1998النفسية ، ىاجر لمطباعة كالنشر ،القاىرة،الصحة  : علاء الديف كفافي  .10
  فخرم شريؼ العمي  .11

 
 

مستكل الثقافة الصحية لدل الطمبػة فػي نيايػة المرحمػة الاساسػية  :
فػػػي المػػػدراس ،رسػػػالة ماجسػػػتير ،غيػػػر منشػػػكرة ،جامعػػػة النجػػػاح 

 ـ.2001الكطنية ،
الإصابات الرياضية الشائعة بيف متسػابقي العػاب القػكل بجامعػة  : فراج عبد الحميد تكفيؽ  .12

 38كتطبيقػػات ، العػػدد أـ القػػرم بمكػػة المكرمػػة ، مجمػػة نظريػػات 
  .ـ2000، كمية التربية الرياضية لمبنيف ، جامعة الإسكندرية ، 

 
التثقيؼ مف اجؿ الصحة ، مطابا منظمة الصحة العالمية ،  : منظمة الصحة العالمية  .13

 ـ .1988جنيؼ ، 
 ناصر عنتر عبد العزيز  .14

 
لدل تمثير ممارسة الأنشطة الرياضية عمى الثقافة الصحية  :

طلاب جامعة المنيا رسالة ماجستير ، غير منشكرة ، كمية 
 .ـ2005التربية الرياضية ، جامعة المنيا ، 

  :المراجع الأجنبية /ثانيا
Injuries in non Team Sport 

Tournaments During the 2004 

Olympic Games, the American 

Journal of Sports Medicine, 

2006. 
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Nutrition Knowledge and 

Attitudes of College. Athletes, 

the Sport Journal, United State 
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and Denny. G .26 



18 

 

Sports Academy, vol. 32/02, 

122. 2007. 

Sports injuries, Mdchanisms 

, Maryland, USA, 19949 
: Freddie H, David S .27 

On the importance of planned 

health education, Prevention 

ofski injury as an example, Am. 

J. Sports Med., Dec 2000; 18: 

600 - 6059 

: GerjoKok, Lex M. Bouter .28 
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 (2مرفؽ رقـ )
 اسماء السادة المحكميف لمقياس الاصابات الرياضية

 الجية التابعة ليا المينة الدرجة العممية الاسـ ثلاثي ر.ـ

 جامعة الزاكية ة تدريس عضك ىي استاذ ابك لقاسـ كساب ابراىيـ 2

 جامعة الزاكية ة تدريس عضك ىي استاذ مشارؾ عصاـ محمد القلالي 2

 جامعة صبراتة ة تدريس عضك ىي استاذ مشارؾ ىشاـ الزكاغي 3   

 جامعة الزاكية ة تدريس عضك ىي استاذ مشارؾ صالح العايب     4   

 جامعة الزاكية ة تدريس عضك ىي استاذ مشارؾ القبلاكم شكرم عبد الرزاؽ 5   

 
 

 (2مرفؽ رقـ )
 اسماء السادة الخبراء لحساب صدؽ المقياس

 الجية التابعة ليا المينة الدرجة العممية الاسـ ر.ـ

 جامعة الزاكية ة تدريس عضك ىي استاذ ابراىيـ ابكالقاسـ كساب -2

 جامعة صبراتو ة تدريس ىيعضك  استاذ مشارؾ ىشاـ محمد الزكاغي 2

 جامعة صبراتو تدريس ىي ةعضك  استاذ مشاؤؾ حسيف الذكاذم 2

 
 

 
 
 
 

 
 
 


