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 ستخلص  الم 

 
 صرمان بلدية سنة ب 12-6بعض الانحرافات القوامية للأطفال من    تحسين برنامج مقترح للتمرينات الخاصة على ثير تأ

 فتحية محمد علي أبو النيران  الدراسة:

 اشراف: محمد أمحمد سويدان

بعض الانحرافات القوامية   تحسن   تأثير برنامج مقترح للتمرينات الخاصة على تهدف الدراسة للتعرف على 

)الطول  القياسات وكانت    ببلدية صرمان،  سنة  12-6للأطفال من    ,  /    الوزن   سم،/  المستخدمة  كجم 

جهاز  (In Body)جهاز إضافة  لوحة  العمر،  الأطفال  الانحرافات    درجات  تحديد  إلى  المربعات,  لدي 

  الأول   الشق     تلاميذ  من  العمدية  بالطريقة  اختيارها  تم  وأجريت الدراسة الأساسية على عينة   المصابين،

يعانون  من  من  والذين  القوامية  وبعد   الخنساء  مدرسة  من  الأولى  الدرجة  الانحرافات    إجراء   الجنوبية، 

تم    أطفال(  10)   همعدد  وكان  الأساسية  العينة وتوصيف  الثانية  الاستطلاعية  بالدراسة  الاختبارات الخاصة

لمجتمع    الكلي  العدد   من%(  20)  بنسبة  الأولى  الدرجة   من  الظهر وسقوط الراس   تحدب  ذوي   من  أخذهم 

الامامية  انه هناك فروق دالة إحصائيا في جميع المتغيرات )  على   وتوصلت الدراسة للنتائج التالية الدراسة،  

)وكذلك    (والخلفية الدلالة  مستوى  عند  والبعدي  القبلي  القياسين  بين  إحصائيا  دالة  فروق  (  0.05وجود 

لصالح القياس البعدي، وذلك لأن الوسط الحسابي للقياس البعدي أكبر من    الامامية والخلفية،  لمتغيرات، 

 . دراسةالوسط الحسابي للقياس القبلي، ما يعني أن البرنامج المقترح له تأثير إيجابي على أفراد ال 
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Abstract 
 

The of  Effect of a Proposed Special Exercise Program on Improving 

Some Postural Deformities for Children Aged 6–12 Years in Sorman 

Municipality 
Researcher: Fathia Mohamed Ali Abu Al-Niran 

Supervisor: Mohamed Ahmed Sweidan  
The study aims to identify the effect of a proposed special exercise 

program on improving some postural deformities for children aged 6–12 years 

in Sorman Municipality. The measurements used were (Height/cm, Weight/kg, 

InBody device, Age, grid board device), in addition to determining the degrees 

of deformities among the affected children. children. The main study was 

conducted on a sample selected via the purposive sampling method from first-

grade students who suffer from first-degree postural deformities at Al-Khansa'a 

Southern School. 

Following the implementation of the tests for the pilot study and the 

description of the main sample—which consisted of (10) children selected from 

those with first-degree kyphosis and forward head posture, representing (20%) 

of the total study population—the study reached the following results: 

There are statistically significant differences in all variables (anterior and 

posterior), as well as statistically significant differences between the pre- and 

post-measurements at the (0.05) significance level for the anterior and posterior 

variables, in favor of the post-measurement. This is because the arithmetic mean 

of the post-measurement was greater than the arithmetic 
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  الاهداء

 
رزقني حسن المسير، وأعانني على إتمام هذا  الحمد لله مخرج النور بعد الظلام، نحمده سبحانه أن 

 إلى الروح الطاهرة التي غادرتنا قبل أن تجني ثمار ما زرعت... إلى من كان لي السند والموجّه  .العمل

   ...الأب والمعلّم

)رحمه الله(، أهدي هذا الجهد العلمي اعترافًا بفضله،    محمد أحمد سويدان /إلى أستاذي القدير المرحوم 

 .لعهدك، وتخليدًا لذكراك العطرة ووفاءً 

 .رحلت عن دنيانا ولكن أثرك العلمي والإنساني سيبقى حيًّا في وجداننا وفي سطور هذا البحث

أسأل الله العلي القدير أن يتغمدك بواسع رحمته، وأن يجعل كل حرف وخاطرة في هذا العمل صدقةً  

 .جاريةً ينير الله بها قبرك، ويرفع بها درجاتك في الجنان

، الذي كان خير سند وعون، ووقف معي في كل خطوة،  ، زوجي الغالي إلى رفيق الدرب وشريك الحياة

 .انًا بالحب والتشجيع المستمرأهدي هذا الجهد المتواضع عرف

، الذين كانوا الدافع الأكبر لي لتجاوز كل الصعاب، أهديكم ثمرة  ، أبنائيإلى ثمار قلبي وقرة عيني

نجازي   .جهدي وا 

، قرة عيني، ينبوع الرقة  ؛ أمي الغاليةإلى من أخصها الله بالجنة تحت قدميها، وغمرتني بالحب والأمان

دربي، وسهرت لأنام، وتعبت لأرتاح. أطال الله في عمرك وجعلك تاجًا  والصدق، شمعة احترقت لتنير 

 .يزين رأسي دائمًا وأبدًا

   إلى القلوب الرقيقة والنفوس البريئة التي قاسمتني أفراحي وأحزاني، وكانت لي نعم السند؛ 

 .إخوتي وأخواتي

 

  



 و‌‌

 الشكر والتقدير 
 

ــيرتي   ــاقة في ذن واحد، وبلوم هذه المحطة من مســــــ الشــــــــكر والتقدير بعد رحلة بحثية ممتعة وشــــــ

 .العلمية، أجد لزامًا عليّ أن أقف وقفة إجلال وعرفان لكل من مهّد لي الطريق، وأنار لي دروب المعرفة

البدنية وعلوم    كلية التربية"  أتقدم بجزيل الشـــــكر وعظيم الامتنان إلى صـــــرحي العلمي الشـــــام 

؛ هذا القســــــم الذي نهلت من "قسةةةةم التدريب الرياضةةةةي"  ، وبوجه الخصــــــو الرياضةةةةةم جامعة الزاوية

 .معينه، وتعلمت بين أروقته أصول البحث العلمي الرصين في المجال الرياضي

كما يطيب لي أن أرفع أســـــــــــمى ذيات الشـــــــــــكر والتقدير، الممزوجة بالاحترام والتبجيل، إلى روح 

ــتاذي ــة  أســــ ــل والمشــــــرف على هذه الدراســــ ، الذي غيّبه الموت قبل  الدكتور/ محمد أحمد سةةةةويدان  الفاضــــ

مناقشـــــــــة هذا العمل، بعد أن أمضـــــــــى وقته في رعاية هذه الدراســـــــــة، والذي لم يبخل عليّ بعلمه الواســـــــــع  

ثية. لقد كان وتوجيهاته السـديدة، فكان نعم المعلم والموجّه، والمنارة التي أضـاءت لي عتمة التسـا لات البح

لرحابة صــــــدره، ودقة ملاحظاته، ودعمه المتواصــــــل الأثر البالذ في إخراج هذا العمل بصــــــورته النهائية،  

  .فجزاه الله عني وعن طلبة العلم خير الجزاء

الأسةةةةتا    :كما لا يفوتني أن أتقدم بالشــــــكر والتقدير إلى الســــــادة أعضــــــاء لجنة المناقشــــــة والحكم 

لقاسةةةم كسةةةاب، والدكتور/ إبراهيم محمد أبو عجيلة، والدكتور/ توفيا عبد ال ريم  الدكتور/ إبراهيم أبو ا

ــبيل الرقي بهذه  الحداد ــالة وتقويمها، مثمنةً وقتهم وجهدهم في ســـ ــلوا بقبول مناقشـــــة هذه الرســـ ، الذين تفضـــ

 .الدراسة

لى كل من قدم لي يد العون والمســـــــــــــاعدة من أســـــــــــــاتذة الكلية، أو الزملاء والزميلات، وأخ    وا 

الأسةتا  الدكتور/ وليد شةعيوب، والدكتور/ محمد عامر، والدكتورة/ خديجة البكو ، والأسةتا ة/    بالشــكر

  .، لكم مني جميعًا كل الود والتقديرإلهام محمد
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  .المقدمة 1.1

من مراحــل النمو التي يمر بهــا الإنســـــــــــــــان، والأعمــال التي يقوم بهــا، قــد يواجــه مــا ي ثر على 

الانحرافات القوامية أو التشــــــــوهات التي تعيق  احتفاظه بقوامه الجيد ومظهره الســــــــليم، وقد يتعرض لبعض  

نتـاجه، تتـأثر هذه الانحرافات بعوامل عديدة، منهـا، العوامل الوراثيـة، والصــــــــــــــحيـة، والمرضــــــــــــــيـة،   حركتـه وا 

ا خلال مراحل الطفولة المختلفة نتيجة التغيرات التي تحدث في قياســــــات الجســـــــم   والنفســــــية، وخصــــــوصــــــً

دنية باعتبارها أحد أوجه أنشـــــــــطة التربية البدنية والتدريب الرياضـــــــــي،  ووظائفه، وتأتي أهمية التمرينات الب

حيث تســـعى الدول المتقدمة إلى توســـيع قاعدة ممارســـتها لتشـــمل جميع أفراد المجتمع؛ نظرًا لأهميتها في 

صـــلاح العيوب والانحرافات القوامية   ــحة القوام، وا  ــم، والحفال على صـ تنمية الكفاءة الوظيفية لأجهزة الجسـ

 .يقة سليمة وصحيحةبطر 

ا لصــــــورة الفرد المتكاملة من النواحي   ويُعد القوام الســــــليم من علامات الصــــــحة الجيدة، وانعكاســــــً

البدنية، والنفسية، والعقلية، والاجتماعية، فهو من أهم الم شرات الدالة على صحة وسلامة جسم الإنسان؛  

 .(1999)راتب،    نموولذلك اهتمت جميع الدول بسلامة القوام في مختلف مراحل ال

فالقوام الجيد يزيد من شـــــــــــعور الإنســـــــــــان بالثقة بالنفس، والحماس، والمبادرة في العمل، بينما قد  

ي دي القوام الضـــــــــعيف إلى شـــــــــعور الفرد بعدم الثقة بالنفس والاكتئاب، مما ينعكس ســـــــــلبًا على تعاملاته 

كــانيكيــة أداء  أن حــدوث الانحرافــات القواميــة في الجســــــــــــــم قــد ي ثر على مي  كمــا  ،الآخرينوعلاقــاتــه مع  

المهارات الحركية، نتيجة انتقال القوى إلى مســارات جانبية لا تخدم المهارة التي يزاولها الفرد، الأمر الذي  

 .ي ثر في مستوى اللياقة البدنية لديه

الجانب           في  التأثير  إلى  يمتد  بل  فقط،  البدني  الجانب  على  البدنية  التمرينات  أثر  يقتصر  ولا 

الفرد وتطويره من جميع  الفسيولوجي و  تنمية  إلى  تهدف  إذ  للجسم،  الخارجي  فالتدريب    ، الجوانبالشكل 

الرياضي من الوجهة البيولوجية ما هو إلا عملية إخضاع لأجهزة الجسم الحيوية لتأثير التمرينات البدنية،  

التكيف   على  وقدرته  الجسم  كفاءة  زيادة  في  تسهم  فسيولوجية  تغيرات  حدوث  إلى  ي دي  ومواجهة مما 
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وقد    اليومية،  متطلبات  الحركية بشكل عام،  المظهر الأساسي للأنشطة  البدنية  التمرينات  تُعد  ومن هنا 

ظهرت أهميتها بصورة أكبر في العصر الحديث، عصر التكنولوجيا، لتعويض حالات القصور والضعف  

 . ( 2000)قاسم ح.،   لحياة ل الناتجة عن قلة حركة الفرد 

وتتباين الانحرافات القوامية وتختلف باختلاف العوامل المسببة لها والم ثرة فيها؛ فهناك انحرافات         

ذا لم تُعالج تمتد إلى الألياف   بنائية تنتج عن إجهاد بيوميكانيكي، حيث تبدأ الإصابة في العضلات، وا 

إلى العظام فيتغير  تلفًا بها، ثم تصل  كما توجد    ، شكلها، وهو أخطر مراحل الانحراف  العضلية مسببة 

 .انحرافات وظيفية تنتج عن اختلال التوازن في عمل الأنسجة الرخوة، وتحدث غالبًا في العضلات والأربطة

الرياضي من أهم قضايا           البشري وأجهزته الحيوية تحت تأثير التدريب  وتُعد ردود أفعال الجسم 

الرياضي؛ لما لها من دور في الارتقاء بالمستوى البدني والرياضي، ورفع    الأبحاث العلمية في المجال 

كما أن اعتدال القوام يعتمد على سلامة العظام، والأربطة،    ،كفاءة أجهزة الجسم المختلفة ووظائفها الحيوية

ت  والعضلات المتصلة بالعمود الفقري، فإذا ضعفت هذه العضلات اختل التوازن، وتغير شكل الانحناءا

 . (2001)الخولي،   الطبيعية، مما ي دي إلى ظهور الضعف القوامي

ويذكر صبحي حسين أن التشوه القوامي هو نوع من الانحرافات التي تحدث في جزء أو أكثر من         

أو يكون من النوع  أجزاء الجسم، وقد يكون من الممكن علاجه عن طريق التمرينات التعويضية الخاصة، 

 .الشديد الذي يصيب العظام، وفي هذه الحالة يحتاج إلى تدخل لإصلاح وضع القوام 

القوامية          التي أُجريت في مجال القوام وجود العديد من الانحرافات  أثبتت الدراسات المختلفة  وقد 

مبكرًا فإنها تتحول إلى تشوهات    خلال مرحلة الطفولة المبكرة، وأن هذه الانحرافات إذا لم تُكتشف وتُعالج 

لذلك تبرز الحاجة إلى معرفة خصائ    ،يصعب علاجها بالتمرينات العلاجية، وتتطلب التدخل الجراحي

السليم والمتزن في جميع   النمو  يمكن مساعدتهم على  المختلفة، حتى  النمو  التلاميذ في مراحل  أجسام 

 .الجوانب 
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( سنة من أهم المراحل التي يمر بها التلميذ، حيث تتميز بسرعة  12-6وتُعد المرحلة العمرية من )       

نمو الجسم، وزيادة الطول والوزن، وطول الجذع والساقين، كما تقل فيها مظاهر التراخي والخمول، وتبدأ  

القوامية في الظهور المشكلات  الجانبي  أن الانحناء  سليمان حجر ومحمد بكري  وي كد    ،خلالها بعض 

تج عن العادات القوامية الخاطئة، مثل طريقة الوقوف والجلوس الخاطئة، وحمل الأدوات  بصورة خاصة ين 

 . ( 1984)حجر و بكري،   المدرسية باستمرار بيد واحدة 

 .المشكلة 2.1

سة بعد  ر امن خلال العمل بالمدرسة ومن خلال الاستطلاع والملاحظة هنا جاءت فكرة اختيار الد 

هذه المراكز وذلك  احد  تعمل لدى    بصفتها  ،لاحظت تردد عدد من الأطفال على مراكز العلاج الطبيعيأن  

دي إلى تشكيل العظام في أوضاع جديدة  و لوجود بعض الانحرافات القوامية ولتفادي وجود الخلل الذي ي

تركزت هذه الدراسة على أطفال من    ،بحيث لا يتحول إلى انحرافات متقدمة يصعب علاجها   ،خاطئة  

( سنة لأن الأطفال في هذه المرحلة يكسبون العادات القوامية الجيدة من خلال التزود بالنواحي  6-12)

المعرفية الهامة التي تتعلق بالقوام والمعلومات والمفاهيم والمبادئ المتعلقة بالقوام وتزيد أيضاً بالاتجاهات  

امية الجيدة بوجه تام باعتباره أن هذه الفئة العمرية تعتبر من أهم الفئات العمرية  الإيجابية نحو العادات القو 

 . والتي تشكل شخصية الفرد ومستقبله   ،لمراحل النمو في حياة الفرد 

ويعتبر القوام هو المظهر الرئيسي الذي يدل على الحالة الصعبة للأفراد ولما لها من ذثار على  

الناحية الصحية إن الانحراف القوامي هو عبارة عن انحراف الجسم وعلاقة  ثقافة المجتمع بصفة عامة من  

 أجزاء الجسم مع بعضها البعض، ومن مظاهره عدم حفظ التوازن العضلي. 

( سنة ويرجع الى العديد  12-6إن انتشار الانحرافات القوامية بين أطفالنا وخاصة مرحلة من )

حصر سيطرة المواد النظرية على المنهج العام مما يظهر من العوامل والتي منها على سبيل المثال لا  
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الأطفال إلى الجلوس الخاطئ بالمقعد الدراسي لساعات طويلة وبطرق مختلفة في الجلوس كما أن حمل  

على عدد من  سة ر االد الحقيبة الدراسية والتي لاحظت الدراسة الاستطلاعية الأولى والثابتة التي قامت بهم 

تعمال الهاتف النقال لفترات طويلة يساهم مساهمة كبيرة في تقوية مجموعة عضلية  المدارس، كما أن اس

سة لمشكلة  ر اومن هنا وبعد عرض الد   ،(2012)فرج،  أخرى مما يساهم في حدوث الانحرافات القوامية  

  تحسين  على  الخاصة برنامج مقترح للتمرينات    لى التسا ل الآتي تأثير  الدراسة والتي تحاول الإجابة ع

   صرمان.  بلديةسنة ب 12-6بعض الانحرافات القوامية من  

 الأهمية. 3.1

بعد الاطلاع  على عديد الدراســات في مجال التربية البدنية بشــكل عام والتي تهتم بالأطفال من 

ــح بما لا يدع للشـــك أ6-12) ــكل خا  يتضـ ــنة بشـ ــاً ( سـ ــنية من أكبر المراحل تعرضـ ن هذه المرحلة السـ

ــاط الحركي الحر إلى مرحلـة يســــــــــــــودهـا   لحـدوث الانحرافـات القواميـة حيـث ينتقـل الطفـل من مرحلـة النشــــــــــــ

الانضــــــباط وتطول فيها فترات الجلوس، فإذا كان قوام الطفل عرضــــــة للعوامل الخارجية فإن هذه المرحلة  

ــة للتأثير ب ــاســــــ ــلباً لدى الأطفال  هي اكثر المراحل الحســــــ تلك العوامل ومن بين هذه العوامل التي ي ثر ســــــ

حيث تكون العضـلات ضـعيفة نسـبياً والعظام والغضـاريف طرية لا تتحمل حمل الأوزان الثقيلة، بالإضـافة 

إلى تـأثير الكرســــــــــــــي والطـاولـة، المقعـد الـدراســــــــــــــي على قوامـه في هـذه المرحلـة، وهـذا يتفق مع عـدد من 

 .الدراسات

س الخاطئ والأثاث المستخدم في المدارس غير المناسبة للطفل مما يُ دي إلى الإصابة  الجلو  

بتشوهات في منطقة الحوض، وعلى هذا الأساس تُعتبر عملية الملاحظة وقياس النواحي القوامية للطفل  

رة إليه  في مختلف مراحل نموه في غاية الأهمية لاستكمال مراحل النمو بالشكل الصحيح وهذا ما تم الإشا

أن درس التربية البدنية يساهم من خلال برمجية في تنمية القوام الجيد للطفل لأن فترة الطول المتوسط  
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هي الفترة الرئيسية لظهور القوامية، سواء كانت هذه البرامج في شكل جلسات خاصة بعد المدرسة أو من  

اسات التي تهتم بالجانب التدريبي والذي  سة قلة الدر ر اخلال اليوم نفسه، واستناداً إلى ما سبق لاحظت الد 

يستهدف الانحرافات القوامية ومن خلال هذه الدراسة بالإضافة لغرض تنفيذ برنامج تدريبي يخدم الانحرافات  

 . ( 1917)البساطي أ.،   القوامية بالدرجة الأولى

 .هدافلأا 4.1

للتمرينات الخاصــــــــة على   المقترحالبرنامج    تأثيرالتعرف على مدى    إلىرئيســــــــي    بشــــــــكل  الدراســــــــةهدف  ت

 :منه الاتي  ، ويتفرعسنة12-6من   تحسين بعض الانحرافات القوامية للأطفال

ــين القبلي والبعدي في .1 ــقوط   -)تحدب الظهرالانحرافات القوامية   التعرف على الفروق بين القياســـــــ ســـــــ
 .الدراسةقيد  كثافة الجسم( للعينة  –الراس  

ــبة الت . 2 ــن المئوية الناتجة عنخديد نســــــ )تحدب  تطبيق البرنامج المقترح على الانحرافات القوامية    تحســــــ

 .كثافة الجسم( للعينة قيد الدراسة –سقوط الراس    -الظهر

 .فروضال 5.1

ــائية  دلالة  ذات  فروق   توجد.  1 ــطي  بين  إحصـ ــين  متوسـ  في  التجريبية  للمجموعة  والبعدي  القبلي  القياسـ

   كثافة الجسم( للعينة قيد الدراسة. –الراس    سقوط-الظهر)تحدب    القوامية  الانحرافات  بعض  تحسين

  أطفال   لدى  القوام  في(  دلالة  ذات)  إيجابية  تحسن  نسبة  الخاصة  للتمرينات  المقترح  البرنامج  يحقق.  2

 القائم   الوضع/التقليدية بالطرق   مقارنة  العينة
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 .مصطلحاتالأهم  6.1

هو مجموعة من التمرينات والخطوات المنظمة التي تم إعدادها وفق أســــــــــــــس علمية   المقترح:برنامج  .  1

 لتحقيق أهداف محددة، مثل تحسين القوام وتقليل الانحرافات القوامية.

ــين جزء معين من   الخاصةةةةةة:التمرينات    .2 ــممة بطريقة موجهة لعلاج أو تحســــــ هي تمرينات بدنية مصــــــ

 وتتميز بأنها تتناسب مع طبيعة الانحراف القوامي لدى الأطفال.  الجسم أو مشكلة محددة،

في   الانحرافات التي تحدث الجزء أو أكثر أجزاء الجســــــــم و قد يكون بســــــــيط أي  :الانحرافات القوامية  .3

 (449،  1995العظام بالانحراف )حسين وراغني،   أو مركبا تتأثر  لات و الاربطة فقط  حدود الوص

هم الأفراد الـذين يمرون بمرحلـة النمو الجســــــــــــــمي والعقلي قبـل مرحلـة المراهقـة، وتتميز هـذه  ال:  الأطفة  .4

 المرحلة بسرعة التغيرات البدنية والحركية.

الجســــــــم في حالة تمثل مرحلة من مراحل الطفولة المتأخرة، حيث يكون  :سةةةةةةنة  12-6الفئة العمرية    .5

 نمو وتطور مستمر، مما يجعلها مرحلة مناسبة لتصحيح الانحرافات القوامية.

ــل المختلفة و التي تكون :  القوام  .6 ــاع المفاصـ ــم و يتحدد باوضـ ــكل الذي ياخذه الجسـ هو المظهر او الشـ

ــا القوام بــانــه  92-1979أنظمــة الجهــاز العضــــــــــــــلي متوازنــة ) ابوعوف ،  فيهــا   العلاقــة ( ويعرف أيضـــــــــــــ

الميكانيكية بين أجهزة الجســـــم الحيوية المختلفة ) العظمي ، العضـــــلي ، العصـــــبي ( في حالات الثبات و 

 .(08  ،1981الحركة ) إبراهيم و أبو المجد ،  
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 ري:ظالإطار الن 1.2
  

  تختلف  الأصابع  كبصمات   الأفراد   قوام  أن إذا  للجميع  الأمثل  اعتباره القوام   يمكن  واحد   قوام  يوجد  لا       

جهد    أقل  مع  وضعها  في  متزنة  الجسم   أجزاء  فيه  كانت  ما  هو  فرد  لأي  الأمثل  ذخر والقوام  الى   فرد  من

 . (1980ميرة،  )شرف و  " اتزان  وأقصى

 الركبة  مفصل  الى  القدم   رس   مفصل  من  الجاذبية  خط  به  يمر  العمودي الذي  يعني الوضع  القوام        

  والمظهر   انحراف القوام   يعتبر   الخط  هذا   عن  خروج  وأي   الاذن   حتى   الكتف  الى مفصل  الفخذ  مفصل  الى

  الجهاز العضلي   نغمة  فيها  تتحكم   والتي  المختلفة  المفاصل  بأوضاع  ومحدد  الجسم   الذي يتخذه   الشكل  أو

  في   الميكانيكية  أوضاع القوام   والجلوس،  كالوقوف، والمشي،  الأساسية،  الأوضاع  بجانب  يتضمن  بحيث

 ( 1983)الزرقاني و جادو،  . والعمل الحركة

  وأقل  كفاءة   بأعلى  المختلفة  الفسيولوجية   بالأنشطة  على القيام   يساعده   مما  توازن   في   الجسم   وجود       

أي    في  استعداد   أتم   على  الجسم   أن  يعنى،   المعتدل  القوام  أن '    FOX  فوكس"  الوقت، يذكر  نفس  في   جهد

  الاتزان   أسس  وهو أحد  الجسم،  تجاه   خا   عقلي  اتجاه   عن  عبارة   فهو  الحركة  من  نوع  بأي  للقيام   وقت

 . (Fox, 1984 ) للطاقة تبديد  دون   المختلفة الأوضاع في والتحكم اليومي للسيطرة  العقلي 

  يمر  المعتدل، الذي  القوام   أن"  Molly، Tuner  تورنر  مولى، "  عن"  حسن  يس   محسن "  ي كد  كما       

بالحدبة  الأذن  صمامي  خلف  الواقع  الحلمي  النتوء   قمة  من  رأسي  خط  فيه   تم  العضد  لعظم   الكبرى   تم 

)يس،   بالقدم الأنسى  الكعب  أمام  ونصف  بعد بوصة  على الفخذ امام يسقط   تم   الفخذ لعظم الكبير  بالمدور

1985) . 

  توضح   الخاصة والتي   والمفاهيم   المعايير  بعض  وضع  في  القوام  وخبراء  العلماء  من  كثير   وأجتهد        

  وصورته  للشخ  الكلى  انعكاس للتركيب   أنه كما  تناسقية  جمالية  طبيعة  للقوام  أن   حيث   الجيد   القوام  شكل
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  الخصائ    كل  مثل  مثله   القوام  أن   فيها  يتواجد   للبيئة التي   بالنسبة  بذاته   وتأقلمه  الجسمانية   وحالته  الذاتية

 . نفسه  الفرد  داخل  الاختلافات  أيضا  يتناول  ولكنه  الافراد،  بين  فقط للاختلافات  لا يتعرض  الأخرى   الانسانية

والحوض          الفقري  والعمود  والعنق  كالرأس  المختلفة  الجسم  أجزاء  فيه  تكون  الذي  المعتدل  القوام 

والقدمين موضوعة وضعاً عمودياً متزنا فوق بعضها حتى يكون ثقل الجسم محمولا على الإطار العظمى 

إذا نظرنا من    الأجزاء، ويكون المحور الطولي لهذه  مع بذل قليل من المجهود على العضلات والاربطة،  

الجانب خطا عمودياً غير متعرج، وبالإضافة الى ذلك يكون الصدر مرتفعا واللوحين متقاربين والحوض  

 .  (1985)أسعد،    مائلًا قليلًا للأمام والاطراف السفلى ممتدة مع وقوع ثقل الجسم أمام تقوس القدم "

يكون تركيب العضلات والعظام في وضع طبيعي مع حفظ الانحناءات الطبيعية للجسم وانسجام         

هذا ولم يكتف العلماء جهد، عمل الاجهزة الحيوية المختلفة والقدرة على اداء عمل يومي دون تعب وبأقل 

عضو من اعضاء الجسم او  شذوذ في شكل  بل تناولوا القوام الرديء   بالتعريف عن القوام المعتدل فحسب

جزء منه وانحرافه عن الوضع الطبيعي المسلم به تشريحيا، فيما ينتج عنه تغير في علاقة هذا العضو  

(الى ان "القوام الردى ي دي الى تناق   karporitcHبسائر الاعضاء الاخرى "ويضيف عن "كاربوفتش ")

 .(1979)حسانين،    وعدم انتظام الاخراج" سعة الرئتين وضعف الدورة الدموية وحدوت اضطرابات معوية  

يتضح ان الجسم البشري سلسلة حركية متصلة، العمود الفقري والقدمين يلعبان دورا اساسيا في           

التأثير على الخصائ  الحركية والقوامة للجسم بصفة عامة، وعلى ذلك وفي إطار هذه الدراسة سوف  

فمن والتحليل  بالدراسة  لهما  التشريحي  والتركيب  والقدمين  الفقري  العمود  اهمية  تناول  العمود    يتم  أهمية 

( انه" من اهم الاجزاء الهيكل العظمى ويعد الركيزة الاساسية  1981الفقري، يذكر "عباس الرملي واخرون" )

ويتصل به بطريقة مباشرة وغير مباشرة جميع أجزاء الهيكل العظمى، كما تتمركز عليه العضلات الظهرية 

ل القامة يتوقف على تناسق جميع اجزاء الجسم  الكبيرة والمسئولة عن انتصاب القامة"، ويضيف ان "اعتدا

المتصلة به وان أي خلل او انحراف هذه   العمود وصحة عمل وتوازن العضلات  وصحة وسلامة هذا 
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" الفقري  للعمود  الطبيعية  الانحناءات  على  ي ثر  وبالتالي  بالتوازن،  يخل  سوف  و    العضلات  )الرملي 

 . (1981وذخرون، 

( الى" أن العمود الفقري هو القياس الذي نستطيع أن نحكم به على  1985بينما يشير "سرور أسعد )       

ونظرا لتعدد    ردينا كان أو حسنا، كما أن أثره على وضع الأضلاع والأجهزة المتصلة به واضح،  الفرد،قوام  

تعدل انحناءاته تبعا لها "، ويضيف"  مفاصله، نجده يتأثر بالتغيرات الحادثة في أجزاء الجسم المختلفة وت 

ن ضعف هذا التعاون يخل بالتوازن   أن وضع العمود الفقري يتوقف على تعاون العضلات المتصلة به، وا 

 . ( 1985)أسعد،  ويغير من شكل الإنحناءات الطبيعية فتظهر العيوب القومية" 

 32-33( انه يتكون من  1975" )Daviesوعن التركيب التشريحي للعمود الفقري يذكر "ديفيس          

فقرات   9-8فقرة، والاخرى تعتبر فقرات تابته وتشمل على  24فقرة في منطقتين اولهما متحركة وتتضمن 

طق العمود  وتشكل الجدار الخلفي للحوض اما الفقرات المتحركة فتتضمن سبع فقرات عنقية، وهن أكثر منا

% تقريبا من الارتفاع الكلي    30واقلهن حجما، وتمثل الاقرا  الغضروفية بنسبة    الفقري قدرة على الحركة

الاقرا    نسبة طول  وتكون  فقرة صدرية،  لثنتا عشر  تتضمن  كما  الولادة،  عند حديثي  للمنطقة، وذلك 

قطنية، وتمثل الاقرا  الغضروفية  ٪ تقريبا، والفقرات القطنية وعددها خمس فقرات    25الغضروفية فيها  

تقريبا من طول المنطقة وعند اكتمال واستقرار النمو فان نسبة طول الاقرا  الغضروفية الى    1.50نسبة  

الفقرات العظمية في المنطقة العنقية، وفي منتصف المنطقة الصدرية، وتكون النسبة اعلى وأسفل المنطقة  

 . (Davies, 1975)  فقرات عصعصية عجزية متصلة ومن أربع  فقرات ، الصدرية

الانحناء الظهري ويقع بين الفقرة    الانحناء العنقي ويقع بين الفقرة العنقية الاولى والظهرية الثانية         

ة عشر  ويقع بين الفقرة الظهرية الثاني  القطني،  عشر، لانحناءالظهرية الثانية الى الفقرة الظهرية الثانية  

  لانحناء العجزي ويقع بين الزاوية القطنية العجزية وحتى نهاية العصع ا  وحتى الزاوية القطنية العجزية

يعرفان  والقطنية  العنقية  الفقرات  منطقتي  في  للأمام  تحدبان  بالعمود  يصبح  الانحناءات  لتلك  ونتيجة 
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ات الظهرية والعجزية يعرفان بالتحدبين  بالتحدبين الثانويين، بالإضافة الى تحدبان للخلف في منطقتي الفقر 

 الابتدائيين. 

وللعمود الفقري وظائف أساسيه انه عمود مرن متحرك يقع في وسط الجسم ويحفظ توازنه ويوصل         

الجذع بالطرف السفلى وله تأثير كبير على الاجهزة المتصلة واليه يرجع اعتدال القوام وتناسق اجزاءه فهو  

يستند ويتمركز عليه الطرف العلوي،  لمرونته،  قوام الذي يتعود عليه الجسم وذلك  يتشكل حسب الوضع ال

والجذع الصدمات    الرأس  من  واوعيته  وأعصابه  الشوكي  النخاع  يسمحيحفظ  الفقري    الخارجية  العمود 

 بحركات الثني والبسط والتدوير. 

( انه لكي يكون  1981وذخرون )  وبالنسبة للعضلات المتصلة بالعمود الفقري يذكر " عباس الرملي       

بعضلاته   الاهتمام  عليه  والتشوهات،  الانحرافات  من  خاليا  سليم،  معتدل  قوام  وذو  بدنيا  لائقا  الشخ  

)الرملي و وذخرون،    والعمل على انمائها بطريقه سليمه معتدلة ومتوازنة وحتى تعمل بأعلى كفاءة ممكنه

( ان وضع العمود الفقري يتوقف على تعاون العضلات المتصلة  1985ويضيف "سرور أسعد" )  (1981

به، وان ضعف هذا التعاون يخل بالتوازن ويغير شكل الانحناءات الطبيعية ويزداد العبء على العضلات  

رى في  الضعيفة والتي هي في الواقع السبب في وجود الانحرافات، ويصبح من اللازم ظهور انحناءات اخ

 . ( 1985)أسعد،   العمود الفقري لتخفيف هذه الاعباء فتزداد بذلك الحالة سوءا

خصائ  العمود الفقري التشريحية، يتضح اهمية العمود الفقري في جسم الانسان حيث انه المحور         

يد الذي يحتفظ بالنخاع الشوكي والاعصاب  الأساسي الذي تدور حوله حركة الجسم كما انه يعتبر الوعاء الج

 الرئيسية من الصدمات الخارجية التي قد يتعرض لها الانسان عند ممارسته للأعمال اليومية. 

اما عن اهمية القدم وخصائ  التركيب التشريحي لها، فلا شك انها تعتبر بمثابة القاعدة الاساسية         

  ،عليهاحيث ان الجسم بكافة نشاطاته يعتمد تقريبا اعتمادا كليا  التي يرتكز عليها الجسم اثناء انتصابه،  

 "فيت  فيذكر
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 fiit( "1978ان القدم تعتبر القاعدة الاساسية بالنسبة للجسم فهي تحمل وزنه، كما تجعله في ) 

 . (Fiit, 1978 ) وضع معتدل "  

  انحرافات جانبية  أمامية خلفية   الانحرافات  الى  الفقري، وتنقسم الانحرافات القومية الشائعة بالعمود         

سقوط  وتشمل    خلفية، أمامية    انحرافات،   ان من أهم الانحرافات التي تصيب العمود الفقري   مركبة،  بسيطة 

وتشمل،  انحرافات جانبية الظهر،  تسطح   القطني،التجويف  الظهر،  استدارة    الظهري، التحدب الرأس أماما

هو اطالة وارتخاء الأربطة الخلفية للفقرات وقصر  و تغير تشريحي ذخر  هو  الجانبي،  الإنحناء    ميل العنق 

انقباض أو قصر العضلتان العصيتان الحلميتان على جانبي الرقبة حيث تسببان في  او  الأربطة الأمامية

( ان القوام بشكل عام يتكون من أوضاع جميع  1992)  يعرفه "محمد عادل رشدي"  جذب الرأس للأمام 

مفاصل الجسم في لحظة معينه" فإذا كان القوام شيء قد تعود عليه الانسان، فسيكون هناك ارتباط بين  

العلاقة الميكانيكية السليمة بين أجهزة الجسم العظمية والعضلية  يعني    معادلة محاور الحركة القوام المعتدل

 (1992)رشدي،    كفاءة. بالجسمالاوضاع المختلفة وبأعلى    فيطيع الفرد بذل أقل جهد  والعصبة بحيث يست

"الشكل الخارجي لجسم الانسان حيث يكون هناك زيادة أو نق  في الانحناءات    هو الردي  القوام          

  التوازن، والانحرافالطبيعية للجسم أو أي شكل غير طبيعي لأي جزء من الجسم، ومظهر ذلك عدم حفظ  

النزعة الى اختيار نوع من ردود الافعال التي تمثل محاولة الهرب من موقف فيه صراع  يعني    السلوكي

عبارة    زيادة تحدب الظهر  ل المشكلة، فالسلوك هنا يتضمن صراعا يبدو أنه لا شعوري حمن مجابهته و بدلا  

 Arnheim)  عن زيادة غير عادية في انحناء المنطقة الظهرية من العمود الفقري عن الوضع الطبيعي"

& Prentice, 1973) . 

زيادة غير عادية في تجويف المنطقة القطنية ويكون مصحوبا بزيادة في    القطنيزيادة التقعر    ان       

نطقه، وهو يذكر بمعنى نق  او عدم وجود التحدب الطبيعي   تسطح الظهر   الامام، زاوية ميل الحوض  

الانحناءات الجانبية    FAIT (1960 )بتلك الم عكس اتجاه انحراف استدارة الظهر، ويذكر ايضا متفقا مع  
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  او بعض فقراته عن الخط المتوسط للجسم مع لف الفقرات حول مركزها بدرجات متفاوتة"  ود الفقري بالعم

 . ( 2001)الخولي، 

منطقة الركبتين وفى هذه الحالة تتقارب الركبتان    عرفت  الانحراف كمامنطقة حدوث    احتكاك الركبتين       

وهذا الانحراف قد يحدث في جهة واحدة او الجهتين معا وغالبا ما  القدمين،  ين  للداخل وتتباعد المسافة ب

منطقة الساقين والفخذين    منطقة حدوث الانحراف  تقوس الساقين القدم، كما ان  يصاحب هذا لانحراف تفلطح  

فقط، كما ان ة  ب وقد يحدث انحراف تقوس الساقين وقد يشمل تقوس الفخذ والقصبة، وقد يقتصر على القص

هو عبارة عن ميل وزيادة شد الركبتين للخلف مع احتمال وجود تدوير الساقين    المد الزائد لمفصل الركبة

 . ( 1981)الرملي و وذخرون، الطبيعي  للخارج عن الوضع 

ن الفرد الرياضي    خاصة، تعتبر القدرات البدنية عنصراً هاماً في جميع مجالات التدريب الرياضي          وا 

في حالة افتقاره للقدرات البدنية، فالقدرات البدنية تعتبر العمود  ما،    لا يستطيع إتقان أي مهارة في مجال

( أن لمفهوم القدرات  1999يذكر مصطفى محمود زيدان )  الفقري والقاعدة العريضة لأي نشاط رياضي 

تبعاً لآراء علماء المدارس التدريبية المختلفة كالمدارس  البدنية في مجال التدريب الرياضي معنى متميزاً  

الألمانية، والروسية والأمريكية وعلى الرغم من تباين وجهات نظر علماء تلك المدارس في الآراء التدريبية،  

بدنية وحركية   البدنية الأساسية )كالقوة والسرعة والتحمل( كقدرات  القدرات  فإننا نجدها مثقفة في مفهوم 

 . (1999)زيدان،   لوجية، أما المرونة والرشاقة والتوازن والتوافق فينظر إليها كقدرات بدنيةوفسيو 

( إن كافة الأنشطة الرياضية وغيرها تعتمد بشكل أساسي على تطوير  1999يذكر يسطويسي احمد )        

لهذه   الرياضي  احتياج  أن  كما  البدنية،  القدرات  الفاعلية  هذه  أو  اللعبة  تبعاً لخصوصية  يتباين  القدرات 

)أحمد،    الرياضية، فضلًا عن أن تطوير هذه القدرات بشكل جيد يعبر عن المحتوى الأساسي للتدريب

1999) . 
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 . مفهوم القوام 1.1.1.2

  خاصة   بنغمة  معظمها   بتميز   العصبية  الانعكاسات  لعدد من  نتاج  وهو  نشطة  صحية  هو عملية  القوام  

  ذلك  الجسم  صحيحة لأجزاء  تنظيمية  عملية"  هو  القوام   بأن "    Haold & Buoro  بأور  هارولد"  وعرفه

 ,Romanes)  "وظيفته  أداء  في  جسما لائقا   ليعطي   ارتكازها   قاعدة  على   الاجزاء  باتزان  يسمح  الذي   التنظيم

1976) . 

بأنه  الابيض   بالبيت   الطفل  لم تمر  الفرعية   اللجنة  عرفته"  يس  محسن "  وعن          العلاقة  الأمريكي، 

  العلاقة  هذه  تحسنت  والعصبية وكلما  والعضلية  العظمية   المختلفة   الحيوية   الجسم  أجهزة  بين   الميكانيكية

 . (1985)يس،   "سليما القوام كان

ــل التي تتحكم فيها نعمة الجهاز  و  ــاع المفاصــــــ ــم ويحدد بأوضــــــ ــكل الذي يتخذه الجســــــ هو المظهر أو الشــــــ

 .(1995)القائد،  العضلي  

 .مفهوم القوام الجيد وتعريفه 2.1.1.2

ض التوصـل إلى المعايير والمفاهيم الخاصـة  بالدراسـة والفح  بغر علماء القوام  تناول كثير من ال

ــيعة جمالية تعكس مدى تلا م الشــــــخ  مع البيئة التي يتواجد فيها، لذا   بالقوام الجيد، حيث أن للقوم ضــــ

أهتم المختصــــون بوضــــع تعاريف تحدد مدى التناســــق بين أجزائه وقد أقتصــــر بعض العلماء في وصــــفهم  

ــم والأجهزة الحيوية  للقوام على المظهر ال خارجي في حين ربط البعض الاخر بين المظهر الخارجي للجســ

 الداخلية على اعتبار أن الجسم وحدة واحدة ي ثر كل منهما في الاخر ويتأثر به.

ويرى علماء الانتروبولوجي القوام على أنه مظهر يتضـــــمن الخصـــــائ  المميزة للأســـــنان فالقوام  

العظمى، فحين ي كد علماء الحركة بوجود علاقة بين القوام والكفاءة    هو م شـر يعكس إطار عمل الهيكل

 الميكانيكية والاحاسيس الحركية والتوازن الفصلي والتوافق الفصلي العصبي.
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لذلك فالقوام هو توافر علاقة ديناميكية بين أجهزة الجســم الحيوية تمكنه من القيام باي حركة مع 

ادت الطاقة المبذولة فإن ذلك بدل على ضـــعف في العضـــلات العاملة الاقتصـــاد في بذل الجهد لأنه إذا ز 

ا كفاءة  ــً ــم الداخلية وأيضــ ــاء الجســ ــلامة أعضــ ــليما وأنه لاكتمال القوام الجيد لابد من ســ على حفظ القوام ســ

 .(1995)صهوان،  الإحساس الحركي بالإضافة إلى مرونة كافية وردود قفل عكسية وتحكم عضلي جيد  

نه من المعروف في المجال الطبي أن مفهم القوام الجيد هو الوضـــــــع النســـــــبي لأجزاء الجســـــــم   وا 

أحدهما بالنسـبة للاخر في وضـع الجسـم ككل، فالوضـع الصـحيح للقوام هو ذلك الوضـع الذي نحصـل فيه 

ة فوق بعضــــــها على أعلى توازن في الأداء لأجزاء الجســــــم باقل جهد وتكون جميع أجزاء الجســــــم متراصـ ـــــ

كالمكعبات المتراصـــة في نظام يقف تســـاعد على توازن الجســـم وتعمل على وقاية العضـــلات والعظام من 

الصــدمات والتشــوهات كما ترتبط عضــلات الجســم والمفاصــل يتوازن أســاســه التأثير المتبادل مع الجاذبية  

 .(1995)صهوان،  الأرضة  

عرف وصــفيًا بأنه توازن أجزاء الجســم بحيث يكون الاقدام متباعدة قليلًا والاصــابع  والقوام الجيد ي

إلى الامام وثقل الجســــــــم على منتصــــــــف القدم مع امتداد مريح للركبتين والارداف وأن يقوم العمود الفقري  

ــفه، وفي هذه الحالة يكون الكتف ــم على منتصـــــــــ ان  بتوزيع الثقل الموجود على الحوض ليمكن اثران الجســـــــــ

مســطحان والصــدر مفتوحًا وليس منبعجًا للأمام والا يمثل هذا الوضــع أي الوضــع أي عبء على الجســم  

والقوام الجيد يعرف تشـــــــــريحيًا بانه القوام الذي يمر فيه خط راســـــــــي من قمة النتوء الحلمي    ،والعضـــــــــلات

ــد ثم المدور الكبير لعظم ا ــمام الاذن ثم الحدبة الكبرى لعظم القصــــــ ــقط هذا  الواقع خلف صــــــ لفخذ ثم يســــــ

 (1995)صهوان،  بوصه ونصف أمام مفصل رسذ القدم    الخط على بعد

 : القوام الجيد بأنه:صالح مفتاح القايد  عرفوي
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الجســـم المعتدل والذي يكون هناك فيه حالة توازن ثابته بين القوة الفصـــلية له والجائبية الأرضـــية  

وتكون ترتيب العضـلات والعظام في وضـع طبيعي بحيث تحفظ انحناءات الجسـم الطبيعة دون أي تعب،  

 .(1995)القائد،  وبسهولة وأقل مجهود  

من ترابط أجزاء الجسـم لكي بحدث توازن في الجلوس أو الوقوف أو المشـي أو والقوام الجيد يتض ـ

ــاعدان على التحكم في هذا التوازن   ــي، لأن الهيكل العظمي والعضـــلات يسـ ــاط الرياضـ ــة النشـ أثناء ممارسـ

 .والذي يختلف تبعًا لسن ونوع النشاط الممارس والصفة وكذلك العوامل البيئية  

يوجـد قوام واحـد يمكن اعتبـاره القوام الأمثـل للجميع إذا أن قوام الافراد    والقوام بطبيعتـه فردي، فلا

كبصــــــــمات لأصــــــــابع تختلف من فرد لأخر والقوام الأمثل لأي فرد هو ما كانت أجزاء الجســــــــم متزنة في 

 .(1995)صهوان،  وضعها مع أقل جهد وأقصى اتزان  

القوام يتكون من العظام والعضـــلات التي تكســـوها وباقي أجهزة   ويتضـــح من التعارف الســـابقة أن

الجســــــــــــــم التي تبني مظهرة وتحــدد أداء وظيفتــه، وبــالرغم من اختلاف بعض التعــاريف في مفهومهــا فــإذا  

ــم   ــاء الجســــ  –الباحث يرى أن كل هذه التعاريف قد تناولت القوام من الجانب التالية: النمو المتزن لأعضــــ

الجســــــم المختلفة وجود مركز أنتقل في الوضــــــع العمودي على الأرض بذل أقل جهد    التناســــــق بين أجهزة 

 وأعلى كفاءة في العمل المطلوب.

 . مظاهر القوام الجيد  3.1.1.2

يُعد القوام الجيد دليلًا على سلامة الجسم وتوازنه، إذ يعكس الوضع الطبيعي والمتناسق لأجزاء           

ويظهر القوام السليم عندما تكون العظام والعضلات   ،الحركةالجسم المختلفة أثناء الوقوف أو الجلوس أو 

كما أن القوام    ،الألماد أو  والمفاصل في حالة انسجام تسمح للجسم بأداء وظائفه بكفاءة ودون شعور بالإجه

 ( 2019)محمد أ.،  ة  الجيد يمنح الفرد مظهرًا صحيًا ومتزنًا ويعكس مستوى جيدًا من اللياقة والصحة العام
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وتظهر مظاهر القوام الجيد من خلال الوضع الصحيح للعمود الفقري، حيث يكون مستقيمًا بصورة         

كما يكون الرأس مرفوعًا بشكل   ،نقصان ود الانحناءات الفسيولوجية المعتدلة دون زيادة أو  طبيعية مع وج 

معتدل ومتزن فوق الكتفين دون ميلان إلى الأمام أو الخلف، مما يساعد على تقليل الضغط على الرقبة  

ونان في مستوى  ومن العلامات المهمة للقوام الجيد أيضًا تناسق الكتفين واستوا هما، بحيث يك  والفقرات 

بقاء الصدر مرفوعًا بصورة طبيعية والبطن مسطحة   واحد دون ارتفاع أحدهما عن الآخر، إضافة إلى 

، ويساعد هذا التناسق على تحقيق التوازن بين أجزاء الجسم المختلفة  ونسبيًا دون ترهل أو بروز واضح

 . ( 2018راهيم، )إبة  ويمنح الفرد مظهرًا أكثر حيوية وثق

اعتدال الرأس وعدم ميلانه للأمام  ،  طبيعيةاستقامة العمود الفقري بصورة    أهم مظاهر القوام الجيد         

الظهر دون تحدب أو تقعر    استقامة ، طبيعيةارتفاع الصدر بصورة    ،الكتفين مستوى    تساوي ،  الجانبين أو  

الوقوف   زائد  أثناء  الجسم  بصورة  ،  والحركةتوازن  والقدمين  الركبتين  الجسم   سليمةاستقامة  وزن  توزيع 

كما يظهر القوام الجيد في طريقة المشي والحركة، حيث تكون خطوات الفرد متزنة   ن، القدميبالتساوي على  

ن الشعور بالتعب السريع،  ومنتظمة دون ميل أو انحناء، ويكون الجسم قادرًا على الحركة بسهولة ومرونة دو 

كذلك فإن الشخ  ذو القوام السليم يستطيع الجلوس والوقوف لفترات مناسبة دون الإحساس بآلام شديدة  

 . (2018)إبراهيم،  في الظهر أو الرقبة أو المفاصل

ويُلاحظ أيضًا أن القوام الجيد ينعكس إيجابيًا على الوظائف الحيوية للجسم، فالوضع الصحيح            

للعظام والعضلات يساعد على تحسين عملية التنفس وتنشيط الدورة الدموية، كما يساهم في تقليل الضغط  

ل المهمة للحفال على  لذلك فإن الاهتمام بالقوام يعد من العوام  ، الداخليةالواقع على المفاصل والأعضاء  

مرونة  ،  القوامومن المظاهر الإضافية التي تدل على سلامة  ة،  القواميالصحة العامة والوقاية من التشوهات  

التناسق   ، العضليقلة الشعور بالإجهاد   ة، مريحالقدرة على الوقوف والجلوس بطريقة   ،الحركةالجسم أثناء 
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  القدرة على أداء الأنشطة اليومية بسهولة وكفاءة  ن،ي ومتز التمتع بمظهر صح ،   بين أجزاء الجسم المختلفة

 . (2020)حسن، 

 .الجيد أهمية القوام 4.1.1.2

للحفال على صحة الإنسان بصورة عامة، وعلى سلامة  المهمة  السليم من الأسس  القوام  يُعد 

الوضع الطبيعي والمتوازن لأجزاء الجسم أثناء الوقوف  العظام والجهاز الهيكلي بصورة خاصة، إذ يمثل  

أو الجلوس أو الحركة. وي دي القوام دورًا أساسيًا في حماية العظام من الضغوط غير الطبيعية، كما يساعد  

على أداء الوظائف الحيوية والحركية بكفاءة عالية. وعندما يكون القوام سليماً فإن وزن الجسم يتوزع بشكل  

تقليل الإجهاد والتعب ويحافظ على سلامة  متوازن عل العظام والمفاصل والعضلات، مما يساهم في  ى 

 . (2018)سلامة ب.،   الهيكل العظمي

الطبيعي للجسم،   التناسق  الحفال على  العظام من خلال مساهمته في  القوام في  أهمية  وتبرز 

الدعا يُعد  الذي  الفقري  العمود  بقاء وخاصة  على  يساعد  الجيد  فالقوام  العظمي.  للهيكل  الأساسية  مة 

الانحناءات الطبيعية للعمود الفقري في وضعها السليم، ويمنع حدوث التشوهات القوامية مثل زيادة التحدب  

أو التقعر أو الانحراف الجانبي. كما أن المحافظة على الوضع الصحيح للجسم تقلل من احتمالية الإصابة  

 ظهر والرقبة الناتجة عن التحميل الخاطئ على الفقرات والعظام. بآلام ال

ومن الجوانب المهمة أيضًا أن القوام السليم يساعد على النمو الطبيعي للعظام خلال مراحل النمو  

المختلفة، خصوصًا في مرحلة الطفولة والمراهقة، حيث تكون العظام في طور التكوين والتطور. فالعادات  

لجلوس المنحني، أو حمل الحقائب بطريقة غير متوازنة، أو الوقوف لفترات طويلة بوضعية  الخاطئة مثل ا

بالقوام   الالتزام  فإن  لذلك  للجسم.  السليم  النمو  في  ت ثر  عظمية  تشوهات  إلى حدوث  ت دي  قد  خاطئة 

 . ( 2020 )حسانين،   الصحيح يعد وسيلة وقائية مهمة للحفال على صحة العظام 



20 
 

 

 

 

التوازن  إن  إذ  والغضاريف،  المفاصل  على  الواقع  الضغط  تقليل  في  الجيد  القوام  يسهم  كذلك 

الصحيح للجسم يسمح بتوزيع الأحمال بصورة متساوية على جميع أجزاء الهيكل العظمي. وهذا بدوره يحد  

المرتبطة بالعظام مثل خشونة المفاصل  من التآكل المبكر للمفاصل ويقلل من احتمالية الإصابة بالأمراض  

وذلام العمود الفقري. كما أن القوام الصحيح يساعد العضلات على العمل بكفاءة أكبر، مما يوفر دعماً  

 (World Health Organization, 2021) إضافياً للعظام والمفاصل أثناء الحركة والنشاط البدني 

ومن الناحية الوظيفية، فإن القوام السليم يعزز قدرة الجسم على الحركة والتوازن والثبات، إذ يعمل 

الجهاز العضلي والهيكلي بصورة متناسقة، الأمر الذي يساعد الفرد على أداء الأنشطة اليومية بسهولة  

اخلية مثل الجهاز التنفسي،  وكفاءة كما أن الوضع السليم للعظام ينعكس إيجابيًا على كفاءة الأجهزة الد

  يسمح بتمدد القف  الصدري بصورة أفضل، مما يحسن عملية التنفس ويزيد من كفاءة الدورة الدموية. حيث  

 ( 2019)عبد الفتاح، 

بالقوام منذ الصغر   العامة أن الاهتمام  البدنية والصحة  التربية  المختصون في مجالات  وي كد 

لذلك تُعد    ، بالعظام يسهم في بناء جسم صحي ومتوازن، ويقلل من المشكلات الصحية المستقبلية المرتبطة  

والح المناسب،  الأثاث  واستخدام  بطريقة صحيحة،  والجلوس  الرياضية،  التمارين  فال على وزن ممارسة 

 American)  صحي من أهم الوسائل التي تساعد على تحسين القوام والمحافظة على سلامة العظام

Academy of Orthopaedic Surgeons ،2022 ) 

 .فوائد القوام الجيد 5.1.1.2

يُعتبر القوام الجيد من أهم العوامل التي تساعد الإنسان على التمتع بصحة سليمة وحياة نشطة،         

ويقصد    ،الحركةلأنه يعكس التوازن الطبيعي بين أعضاء الجسم المختلفة أثناء الوقوف أو الجلوس أو  

حيث تعمل العضلات  بالقوام الجيد الوضع الصحيح الذي تكون فيه أجزاء الجسم في حالة انسجام وتناسق، ب
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وي ثر القوام السليم بصورة مباشرة في صحة  ،  والتعب والعظام والمفاصل بكفاءة عالية وبأقل قدر من الجهد  

الفرد الجسدية والنفسية والاجتماعية، لذلك يُعد من الأسس المهمة للحفال على سلامة الجسم والوقاية من  

 ( American Academy of Orthopaedic Surgeons ،2022) العديد من المشكلات الصحية. 

وتظهر فوائد القوام الجيد في المحافظة على سلامة العمود الفقري والعظام، إذ يساعد على توزيع          

  ، والعظاموزن الجسم بصورة متوازنة على المفاصل والعضلات، مما يقلل من الضغط الواقع على الفقرات  

الإصابة بالتشوهات  كما يساهم في الحفال على الانحناءات الطبيعية للعمود الفقري ويحد من احتمالية  

فإن القوام السليم يساعد العضلات على العمل   كذلك   ،الجانبي القوامية مثل التحدب والتقعر والانحراف  

  بصورة متناسقة، مما يقلل من الشعور بالتعب والإجهاد العضلي الناتج عن الوضعيات الخاطئة للجسم

(American Academy of Orthopaedic Surgeons ،2022 ) 

ومن الفوائد المهمة أيضًا أن القوام الجيد يسهم في تحسين كفاءة الحركة والنشاط البدني، حيث         

اليومية   الأنشطة  أداء  أثناء  والمرونة  والثبات  التوازن  أفضل على  قدرة  الجسم  أن    ،والرياضيةيمنح  كما 

لأجهزة الداخلية، خاصة الجهاز التنفسي، إذ يسمح  الوضع السليم للجسم يساعد على تحسين وظائف ا

بتمدد القف  الصدري بصورة طبيعية، مما ي دي إلى تحسين عملية التنفس وزيادة كمية الأكسجين الواصلة  

الدموية وتقليل الضغط على    ، الجسم إلى   الدورة  الجيد يساعد على تنشيط  القوام  فإن  إلى ذلك،  إضافة 

 ( American Academy of Orthopaedic Surgeons ،2022) الأعضاء الداخلية.

وي دي القوام السليم دورًا مهمًا في الوقاية من العديد من المشكلات الصحية مثل ذلام الظهر            

كما أنه يقلل من    ، طويلةوالرقبة والكتفين، والتي تنتج غالبًا عن الجلوس أو الوقوف بطريقة خاطئة لفترات  

ر المتوازن على أجزاء الجسم  احتمالية الإصابة بخشونة المفاصل والتآكل المبكر للعظام نتيجة التحميل غي

مما   وحيوية،  ثقة  أكثر  متزنًا وشخصية  مظهرًا  الفرد  الجيد  القوام  يمنح  النفسية،  الناحية  ومن  المختلفة. 
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 American Academy of Orthopaedic) ينعكس إيجابيًا على حالته النفسية وعلاقاته الاجتماعية.

Surgeons ،2022 ) 

تقليل الضغط والإجهاد  ،  والعظام على سلامة العمود الفقري    المحافظة  الجيد ومن أهم فوائد القوام          

التوازن    تحسين،  الطبيعيةمن التشوهات القوامية والانحناءات غير    الوقاية  ،والعضلاتالواقع على المفاصل  

  ،والكتفين من ذلام الظهر والرقبة    التقليل   ،وميةاليكفاءة الأداء البدني والأنشطة    زيادة،  الحركةوالثبات أثناء  

  منح   ،النموفي النمو السليم للعظام خلال مراحل    المساهمة  ، الدمويةعملية التنفس وتنشيط الدورة    تحسين

   .( 2018)الهزاع،  الثقة بالنفس والحالة النفسية للفرد عزيزتومتناسقا  الجسم مظهرًا صحيًا 

 كيفية الحفاظ على القوام الجيد:  6.1.1.2

يُعتبر الحفال على القوام الجيد من الأمور الضرورية التي تساعد على حماية الجسم من المشكلات           

الصحية المرتبطة بالعظام والعضلات والمفاصل، إذ إن القوام السليم يعكس التوازن الطبيعي للجسم أثناء  

كما أن الاهتمام بالقوام يساعد على الوقاية من التشوهات والانحناءات    ،حركةالالوقوف أو الجلوس أو  

لذلك فإن المحافظة على القوام تحتاج إلى    ،المختلفة غير الطبيعية التي قد ت ثر في كفاءة الجسم ووظائفه  

 American Academy)  اتباع مجموعة من العادات الصحية والسلوكية الصحيحة في الحياة اليومية

of Orthopaedic Surgeons ،2022 ) . 

ويبدأ الحفال على القوام الجيد من الاهتمام بطريقة الجلوس والوقوف، حيث يجب أن يكون الظهر          

سة  فالجلوس لفترات طويلة بطريقة خاطئة، خاصة أثناء الدرا   ،انحناءمستقيمًا والرأس في وضع معتدل دون  

أو استخدام الهاتف والحاسوب، ي دي إلى زيادة الضغط على العمود الفقري والعضلات، مما يسبب الشعور  

ولهذا يُنصح باستخدام المقاعد المريحة التي تدعم الظهر وتساعد على المحافظة على    ،والإجهاد بالألم  

 ( 2018)أبو النصر،   الوضع الصحيح للجسم 
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بطريقة صحيحة مع استقامة    الجلوس  ،الجيد ومن أهم الوسائل التي تساعد على الحفال على القوام         

بصورة متوازنة دون ميلان    الوقوف  ، الحاسوبتجنب الانحناء أثناء استخدام الهاتف أو   ي، الفقر العمود  

كما أن ممارسة التمارين الرياضية تُعد من أفضل   ، الجسماستخدام أثاث مناسب يتلاءم مع طبيعة م  الجس

الطرق للمحافظة على القوام السليم، لأنها تساعد على تقوية العضلات الداعمة للعمود الفقري وتحسين  

وتوازنه الجسم  وتقليل,  مرونة  البدنية  اللياقة  تحسين  في  الرياضية  الأنشطة  الإصابة    وتساهم  احتمالية 

 American Academy)  بالتشوهات القوامية، إضافة إلى تنشيط الدورة الدموية وتحسين كفاءة الحركة

of Orthopaedic Surgeons ،2022 ) . 

ة أو  أيضًا المحافظة على حمل الأوزان بطريقة صحيحة، لأن حمل الحقائب الثقيلة على جهة واحد        

جهاد   لذلك يجب توزيع الوزن    ،العضلات رفع الأشياء بصورة خاطئة قد ي دي إلى انحراف العمود الفقري وا 

 . (2020)حسن،  .بالتساوي وتجنب الحركات المفاجئة أثناء حمل الأشياء الثقيلة 

مهمًا في الحفال على القوام، حيث تحتاج العظام  إضافة إلى ذلك، فإن التغذية الصحية تلعب دورًا         

أن المحافظة على    كما  ،وسلامتهاللحفال على قوتها   D إلى عناصر غذائية مهمة مثل الكالسيوم وفيتامين

وزن صحي تقلل من الضغط الواقع على المفاصل والعظام، خاصة العمود الفقري والركبتين، مما يساعد  

وي ثر النوم أيضًا في سلامة القوام، إذ يُفضل النوم على فراش مريح  ،  يعيالطبعلى بقاء الجسم في وضعه  

كما ينبغي تجنب العادات اليومية الخاطئة مثل    , ووسادة مناسبة تساعد على دعم العمود الفقري أثناء النوم 

 American)  الوقوف لفترات طويلة بوضعية غير سليمة أو الانحناء المستمر أثناء أداء الأعمال اليومية 

Academy of Orthopaedic Surgeons ،2022) . 

القوام             على  للمحافظة  الإضافية  الوسائل  بالكالسيوم    تناول  ، الجيد ومن  غني  متوازن  غذاء 

النوم ب ومناسالمحافظة على وزن صحي   والفيتامينات العمود    ،  يدعم  فراش مريح  تجنب  ،  الفقري على 
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القوامية   إجراءالعادات  مشكلة    الخاطئة  أي  عن  المبكر  للكشف  الدورية  أ.،    قواميهالفحوصات  )محمد 

2019) . 

 .علاقة القوام بالمهارات الحركية الرياضية 7.1.1.2

القوامية في الجســــم تغير من ميكانيكية عند إذا المهارات المخلتفة  مما لاشــــك فيه أن الانحرافات  

وتشــتت القوي في مســارات جانبية لا نخدم المهارة نفســها، فمثلًا إذا كان الفرد مصــاباً يتحدث في الظهر،  

ة  فـأن القوة اليـت تبـذ لهـا الرجلان في مهـارات الـدفع لا تنتقـل بكـاملهـا إلى الكتفين لوجود زاويـة بين المقعـد 

والظهر غيرت مســـار عمل القوة، وحين أن جســـم الانســـان كتلة واحدة ويعمل في إطارة واحد مترابط، فإن 

أي خلل في أجهزته الحيوية أو انحراف في أحد أعضــــائه فإنه ســــوف ي دي بالتالي إلى نق  في الكفاءة  

ــع البدء في ــلبيًا على وضـــ ــقوط الرأس ي ثر ســـ ــوه ســـ العاب القوى وذلك   عند الحركة للفرد، فقد وجد ان تشـــ

نظرًا للهبوط قوس القدم الأنســــــى على الأرض مما يســــــبب فقد التوزيع لثقل الجســــــم على القدمين، وكذلك  

عدم قدرته على امتصــــــــا  الصــــــــدمات أثناء الجري وبالتالي فإن المصــــــــاب بهذه التشــــــــوه لا يســــــــتطيع  

 ..الاستمرار في الجري لمسافات طويلة

ض الأنشــــــــــطة الرياضــــــــــية تكثر فيها بعض الانحرافات دون  كما وجد في أحد الدراســــــــــات إن بع

الأخرى فمثلًا وجد أنحراف ملطة القدمين يكثر لدى لاعبي كرة الســـــــــــــلة، والكرة الطائرة، وكذلك راجع إلى  

نوعية أرضــية الملاعب الصــلبة وكذلك عدم مناســبة الأحذية للممارســة الرياضــة، كما وجد أن هذا التشــوه  

ا لدى لاعبي   الهوكي والمصـــارعة ويرجع ذلك إلى تحركاتهم بالزحف على القدمين إضـــافة إلى  بكثر أيضـــً

ا أن لاعبي كرة الســلة أكثر إصــابة بانحراف ســقوط الرأس واســتدارة الكتفين في  خلو في هذا الدراســة أيضــً

 ،  (1996هد،  )مجا  حين أن لاعبي الكرة الطائرة، كانوا أكثر إصابة بنشوة التقعر القطني
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 .علاقة القوام بالصحة 8.1.1.2

  Snglitzوسـتحليز    Bucherوبوتشـر    Neilsong Jensenونيلسـون وجنسـن    Faitأشـار فايت  

وغيرهم إلى أن القوام الردي له انعكاســــــــــــات ســــــــــــلبية عديدة على   Bamowg mc Geeوباروومك جي  

 صحة الانسان، وأن جميع أجهزة الجسم تتأثر بحالة القوام.

فالقوام الجيد يعزز العذرات الوظيفية لأجهزة الجســـــم الحيوية، ويقلل من الاجهاد ي خره، ويحســـــن  

 -التوضحات:  ى الفرد، وفيما يلي بعضالمظهر الخارجي، ويحسن مفهوم الذات لد

 أثر القوام السيء على المفاصل والعضلات والعظام: -

وجود التشـوهات يقلل من كفاءة عمل المفاصـل والعضـلات العاملة في منطقة التشـوه، الفرد يشـوه  

مثلًا يعرض غضـــاريف العنود الفقري لحدوث ضـــغط على أحد جانبية يفوق    Scoliosisالالتواء الجانبي  

 الاخر.  الضغط الواقع على الجانب

ــلات الجانب الأيمن عن  ــر عضـــــــــــ ــوه لجهة اليمين فإن ي دي إلى قوة وقصـــــــــــ كما أن هذا التشـــــــــــ

عضـلات الجانب الايسـر، وهذا بدوره ي دي إلى حدوث خلل وظيفي وحركي في الجسـم عامة وفي منطقة 

 وجود التشوه خاصة.

ــكيل ال ــوله للمرحلة التكوينية ي دي إلى تشـ ــوه ووصـ ــتمرار وجود التشـ ــاع  كما أن اسـ عظام في أوضـ

 .(2003)حسانين و راغب،    جديدة تلائم تغيرات عظمية وغضروفية مصاحبة للتشوهات

 .علاقة القوام بالنمط الجسمي 9.1.1.2

ــليم يعتمد على توازن أجزاء   ــمي ارتباطًا ميكانيكيًا ووظيفيًا، فالقوام الســـــ يرتبط القوام بالنمط الجســـــ

الجســم وتراصــها فوق قاعدة الارتكاز باقل جهد، بينما يحدد النمط الجســمي، النحيف، العضــلي، الســمين،  

 .بالانحرافات القوميةطبيعة الاستمرار للإصابة  
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 ام والانماط الجسمية الثلاثة:تفاصيل العلاقة بين القو  -

 (:Mesomorphالنمط العضلي )  –

 أ. الخصائ : يتميز بالصلابة، القوة توزيع الوزن المتساوي، والعضلات القوية.

علاقة بالقوام: يمتلك أصـحاب عن النمط قوامًا جيدًا بصـورة عامة ومع ذلك، قد تحدث انحرافات  

 ن القوة بين العضلات العامة والمضادة.بسبب الاجهاد العضلي الخاطئ أو إهمال تواز 

 (:Ectomorphالنمط النحيف ) –  2

 الخصائ : يتميز بالطول، النحافة ضعف الكتلة العضلية، وضعف الانسجة الدهينة.

علاقة بالقوام: يرتبط هذا النمط يقوم ضـــــــــعيف يميل أصـــــــــحاب هذا النمط إلى الانحناء الجانبية  

 العضلات الرابطة للعمود الفقري.  تسطح الصدر، وتحدب الظهر بسبب ضعف

 (:Endomorphالنمط السمين ) –  3

 الخصائ : يتميز الاستدارة، قصر الأطراف، زيادة كتلة الدهون وكراكمها حول الجذع.

ــحاب هذا النمط تحديات قوامية ناتجه عن زيادة الوزن مثل زيادة زاوية    علاقة القوام: يواجه أصــــ

 (Sheldon, 2016)  تجويف القطبي )التقعر القطني( وضعف عضلات البطن.

 .القدرات البدنية العامة  2.1.2

هي عملية تنمية وتطوير لجميع عناصر القدرات البدنية، وتعتبر الأساس الذي تبنى عليه القدرات         

الفرد على امتلاك قدرات بدنية وحركية بشكل عام ومتكامل لمواجهة    كذلك   ، الخاصةالبدنية   في قابلية 

هي تنمية    نية الخاصةالقدرات البد  ، كما انالخاصةمتطلبات الحياة اليومية، وفي أساس القدرات البدنية  

وتطوير بعض عناصر القدرات البدنية الخاصة في كل شكل من أشكال الرياضة، وهذا يعني أن كل لعبة  
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تطلب نوعاً معيناً من عناصر القدرات البدنية ولا يعني تفضيل عنصر على أخر فمثلًا لاعب رفع الإثقال  

 . (2002)علاوي،   لى عنصر التحملبحاجة إلى عنصر القوة، ولاعب المسافات الطويلة يحتاج إ

التحمل    وهي،  المجال يمكن تحديد القدرات البدنية من خلال ذراء العلماء في هذا    ، القدرات الأساسية       

والرشاقة والسرعة والقوة العضلية والقدرة العضلية والقوة المميزة بالسرعة وتحمل السرعة وتحمل القوة والدقة  

والاتزان والمرونة، كما ان التحمل الدوري التنفسي أحد أهم القدرات البدنية الضرورية للمحافظة على الأداء  

ي الصحيح، والتحمل بشكل عام يحتاج إلى كفاءة بدنية  لفترات زمنية طويلة مع القدرة على الأداء الفن

عالية لأجهزة الجسم وبخاصة الجهازين الدوري والتنفسي بالإضافة إلى الجهازين العصبي والعضلي وباقي  

العام ، التحمل   التحمل،  قسمين أجهزة الجسم الحيوية الأخرى وفقاً لمتطلبات المختلفة ومواقف التحمل إلى  

   (1917)البساطي أ.،   .الخا  

 التمارين الخاصة:  1.2.1.2

هي تمارين يقوم بها المصاب بهدف زيادة القوة العضلية وقوة التحمل وتمارس هذه    تمارين تقوية         

تهدف هذه التمارين إلى زيادة مرونة العضلة  الاستطالة،    للحركة، تمارين التمارين عن طريق إعطاء مقاومة  

المصاب الجزء  تعيق حركة  التي  التصاقات  أو  العضلات    تمارين   والمفصل وخاصة في حالات قصر 

الجاذبية للمحافظة على حركة الجسم  وهى    وازن الت تمارين توصف لتنظيم حركة العضو المصاب ضد 

ضمن مركز الثقل وقاعدة الثبات لمنع السقوط وتحفيز التفاعل بين الجهاز الحسي والحركي للحفال على  

 . (2021)البسيوني و عبد الهادي،  توازن الجسم

إلى تمرينات ساكنة ومتحركة، وتتضمن التمرينات الساكنة التدريبات ذات    تصنيف التمارين الخاصة       

التمرينات المتحركة على التمرينات النشطة والسلبية، وتكون التمرينات    وتحتوي ،  الثابت الانقباض العضلي  

، وتتضمن تمرينات المدى  النشطة بالانقباض العضلي الإرادي دون استعمال مقاومات خارجية إضافية 
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الحركي والإطالة، وتكون تمرينات المدى الحركي في حدود المدى الحركي المتاح للحركة بهدف المحافظة  

على الحركة، ويقوم الفرد خلال تمرينات الإطالة النشطة باستخدام الجهد الإرادي للوصول ما يتعدى المدى  

 .  (2019)سامي و عبد الكاظم،  بهدف زيادة الحركةالحركي المقيد )تجاوز المدى الحركي الطبيعي(  

‌.فوائد التمارين الخاصة 2.2.1.2

ســــنة )مرحلة الطفولة المتوســــطة والمتأخرة( مرحلة ذهبية لبناء اللياقة   12و 6تعتبر المرحلة العمرية بين  ‌‌

ــدمــام.البــدنيــة والمهــارات الحركيــة وتطوير الوظــائف     بين   التمــارين  تتنوع  المرحلــة،  هــذه   فيو   التنفيــذيــة لل

ــلات )مثل القفز والجري(، وتمارين التوافق  Aerobic)  الهوائية  التمارين (، وتمارين تقوية العظام والعضـــــــــــ

 والرشاقة.

 ( سنة  12–6)  للأطفال الخاصة  التمارين فوائد  أبرز -

 . الدراسي والتحصيل  التنفي ية   الوظائف  تحسين. 1

أن التمارين الهوائية المنتظمة تزيد من تدفق الدم والأكسجين إلى القشرة المخية   الحديثة  الأبحاث تُظهر
 (، مما يعزز: Prefrontal Cortexقبل الجبهية )

 (: تقليل التشتت وزيادة القدرة على الانتباه. Inhibitory Control)  والتركيز المثبط  التحكم -

 (: تحسين استيعاب واسترجاع المعلومات الدراسية. Working Memory) العاملة الذاكرة -

 (: القدرة على التنقل بين المهارات والحلول بسرعة. Cognitive Flexibility) المعرفية المرونة-

 والعضلات.  العظام صحة  وتعزيز القوام  بناء. 2

 . السريع  النمو فترة  خلال  العظام  كثافة  زيادة ( والجمباز والجري  كالقفز ) الوزن  تحمل  تمارين تحفز -

ي المفاصل والعضلات، مما يقلل خطر الإصابات ويحسن القوام والانتصاب الجسدي تقو -
(Posture .) 
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 . العضلي  العصبى والتوافا  الحركي التطور . 3

  التوافق تطوير على ( النفس   عن الدفاع وفنون  المصغرة  الألعاب  مثل) والتوازن  الرشاقة  تمارين تساعد -
 . القدم/واليد  العين بين الحركي

 مشابك العصبية في الجهاز العصبي، مما يجعل الحركة أكثر انسيابية ودقة. ال  تقوية-

 . الأمراض  من  والوقاية  الأيضية  الصحة. 4

  وزيادة   بالسمنة  الإصابة مخاطر يقلل  مما صحي،   وزن  على والحفال  الأنسولين  حساسية  تحسين-
 . الثلاثية الدهون 

 . الرئوية  والسعة الدموية  والأوعية القلب صحة تعزيز-

 . والاجتماعية النفسية  الفوائد. 5

  مثل) بالراحة  للشعور  المحفزة  الهرمونات  إفراز عبر  الميزاج وتحسين  والتوتر  القلق مستويات  تقليل-
 (. الإندورفين 

كساب بالنفس، الثقة تعزيز-    الألعاب ممارسة عند  والانضباط الجماعي العمل  مهارات الطفل وا 
 ( .Zang, (2024))  الجماعية

 .التمارين الخاصةتصنيف  3.2.1.2

( إلى عدة مجموعات رئيسية بناءً على  Special/Specific Exercisesتصنَّف التمارين الخاصة )
، والرياضة الممارسة، وطبيعة الأداء الحركي. تُستخدم هذه  الهدف الرياضي أو العلاجي المراد تحقيقه

التمارين عادةً لتطوير مهارات محددة، أو تأهيل إصابات، أو تحسين قدرة بدنية معينة ترتبط تماماً 
 بالنشاط التخصصي للرياضي. 

 : مجال لكل  المعتمد  بالمرجع  مصحوباً  الخاصة للتمارين الأساسي التصنيف  إليك 

 ( Sport-Specific Exercises)  والبدنية المهارية   الخاصة  التمارين. 1

  والسرعة والانفجارية القوة  بناء  وتستهدف التخصصية، للرياضة الحركي الأداء تُحاكي التي  التمارين وهي
 . المنافسة  أثناء ومساراتها الحركة  زوايا نفس في
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 (. Principle of Specificity) الرياضية المهارة  إلى  مباشرة  البدني التدريب  أثر  نقل: الهدف 

( للقفز، أو التمارين بالركض مع أوزان لمعادلة مقاومة Plyometricsك )البلايومتري تمارين:  أمثلة 
 الجري. 

 . (Therapeutic Special Exercises)   والتأهيلية العلاجية   الخاصة  التمارين. 2

  الإصابات،  بعد الحركة  مدى استعادة أو  محددة، عضلات  ضعف  أو الحركي،  الخلل  لمُعالجة تُصمم
 . المصابة  والعضلات  المفاصل  بل ككل الجسم   تستهدف لا  دقيقة تقنيات   وتستخدم 

 (. Rehabilitation)   التأهيل وا عادة العضلية العصبية  الوظيفة  استعادة  :الهدف 

 ROMتمارين تعزيز المدى الحركي )(،  Neuromuscular Controlتمارين الثبات الذاتي )   ة:أمثل
Exercises .) 

 . (Core Stability Exercisesات المحوري )والثب الاستقرار  تمارين. 3

  ثابتة  قاعدة  لتوفير ( الظهر  أسفل البطن،   الحوض،)  الجذع   عضلات تقوية  على تركز  خاصة تمارين
 . الإصابات احتمالية  وتقليل والسفلية العلوية  الأطراف  بين القوة لنقل 

 ت المركبة. الحركا أثناء  الفقري  العمود   وحماية الديناميكي التوازن   تحسين :الهدف 

 (، وتمارين كرة الثبات. Bird-Dog(، تمارين الطائر الكلب )Planks)  المعدلة البلانك تمارين  :أمثلة 

 . (Proprioceptive & Neuromuscular Exercises) والحيوي  العصبي الت يف   تمارين. 4

( وتدريب الجهاز العصبي على  Proprioceptive)  العميق الحس استقبال  تحسين تستهدف تمارين
 الاستجابة السريعة للتغيرات المفاجئة في المحيط. 

 (. الصليبية الأربطة  مثل)  المفاصل  إصابات  من والوقاية الحركية  والدقة التوازن   تحسين :الهدف 

(، تمارين التوازن على قدم واحدة مع عدم غلق  Bosu Ballأسطح غير ثابتة )  على التمارين   :أمثلة 
‌( 2002)عنايات،   العينين

‌

‌
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 .( سنة مرحلة التعليم الأساسي12-6مراحل النمو للتلامي  من ) 4.2.1.2

تُعد مرحلة النمو من أهم المراحل التي يمر بها الإنسان، إذ تشهد هذه المرحلة تغيرات جسمية       
وتعتبر الفئة   ،العامةوعقلية وانفعالية واجتماعية متسارعة ت ثر في شخصية الفرد وسلوكه وصحته 

قالية بين  ( سنة من المراحل المهمة في التعليم الأساسي، لأنها تمثل مرحلة انت 12–6العمرية من )
الطفولة المتوسطة وبداية المراهقة، حيث يبدأ التلميذ في اكتساب العديد من المهارات والقدرات التي  

 . ( 2015)أبو العلا أ.،   تساعده على التكيف مع البيئة المدرسية والاجتماعية

  الجسمي، إذ يزداد طول التلميذ ووزنه بصورة تدريجية وتتميز هذه المرحلة بزيادة واضحة في النمو          

ويكون الجهاز الحركي أكثر قدرة على   ، السابقةكما تنمو العضلات والعظام بشكل أسرع مقارنة بالمراحل 

  ، أكبرأداء الأنشطة البدنية المختلفة، مما يساعد الأطفال على ممارسة الألعاب والتمارين الرياضية بكفاءة  

التغيرات الفسيولوجية المرتبطة بمرحلة البلوم بالظهور بصورة تدريجية عند بعض التلاميذ،  كما تبدأ بعض  

المرحلة   نهاية هذه  المرحلة   ، ومنالعمريةخاصة في  النمو الجسمي في هذه  الطول    أهم مظاهر  زيادة 

ي والقدرة على  زيادة النشاط الحرك ،  ، نمو العضلات والعظام وتحسن القوة البدنية  والوزن بصورة تدريجية 

)أبو العلا    بداية ظهور بعض علامات البلوم لدى بعض التلاميذ   تحسن التوافق العضلي العصبي،  التوازن 

 . ( 2015أ.، 

كما يشهد التلاميذ في هذه المرحلة نموًا عقليًا ومعرفيًا ملحوظًا، حيث تتطور قدراتهم على التفكير والفهم  

وربط  والاستيعا المشكلات  وحل  التركيز  على  قدرة  أكثر  ويصبحون  حب    ،المعلوماتب،  يزداد  كما 

بهم بصورة   المحيطة  البيئة  فهم  ومحاولة  الأسئلة  في طرح  ويبدأون  لديهم،  وتساعد    ،أعمقالاستطلاع 

  المدرسة والأسرة في تنمية هذه القدرات من خلال توفير بيئة تعليمية مناسبة تشجع على التفكير والإبداع

 . ( 2017)توفيق، 

كذلك تتطور العلاقات الاجتماعية لدى التلاميذ في هذه المرحلة، حيث يزداد اهتمامهم بتكوين          

اركة في الأنشطة الجماعية، كما يتعلمون التعاون واحترام القوانين والالتزام بالأدوار داخل  الصداقات والمش
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  وت ثر البيئة المدرسية بصورة كبيرة في تنمية المهارات الاجتماعية وتعزيز روح التعاون والانتماء   ،الجماعة

الميل إلى العمل الجماعي   ، الاجتماعيةالصداقات والعلاقات    تكوين  ،الاجتماعيومن أهم مظاهر النمو  

 التأثر بالأصدقاء ،  والانتماءزيادة الشعور بالمس ولية ، المدرسية احترام القوانين والأنظمة   والتعاون 

 . (2016)خاطر و البيك،  والمعلمين  

هذه المرحلة من أهم المراحل التي يجب الاهتمام فيها بصحة التلميذ الجسدية والنفسية، لأن النمو   تبر وتُع

  ، اللاحقة السليم خلال هذه السنوات يساهم في بناء شخصية متوازنة وقادرة على مواجهة متطلبات المراحل  

صحية المستمرة، إضافة إلى  ولذلك ينبغي توفير التغذية الصحية، وممارسة النشاط البدني، والمتابعة ال 

 . ( 2018)درويش،   توفير بيئة تعليمية واجتماعية تساعد على النمو المتكامل للتلاميذ

 .الانحرافات القوامية 3.1.2

 مفهوم الانحرافات القوامية: 1.3.1.2

إن قوام الإنســــــان هو المرذة التي تعكس حالته الصــــــحية، والنفســــــية، والبدنية. عندما يحدث خلل في هذا   

ــا   مـــــ تظهر  ــة،  مختلفـــــ لعوامـــــــل  ــة  نتيجـــــ الطبيعي  ــاتالتوازن  ــالانحرافـــــ بـــــ )  تُعرف   Posturalالقواميـــــــة 

Deformities.نتاجيتهم  (، وهي مشكلة شائعة ت ثر على جودة حياة الأفراد وا 

  الطبيعي   الوضــــع عن  الجســــم   أو  العضــــو شــــكل في  انحراف أو  تغير  أي  بأنها  القوامية  حرافاتالان  تُعرّفو 

  والأربطة،   العضـــــــلات،  على  الضـــــــغط  وزيادة   للجســـــــم،  الميكانيكي  التوازن   اختلال  إلى  ي دي مما  المعتاد،

ليوزع الثقل بشـــكل    الجســـم  في  محددة   بنقاط"  الجاذبية  خط"  يمر  الســـليم،  القوامي  الوضـــع  في، ووالمفاصـــل

، أما عند حدوث انحراف، تضـــطر بعض العضـــلات للعمل بجهد مضـــاعف لتعويض الخلل، مما   متســـاوأ

 .(2024)السيد و الشافعي،    .يتسبب في الشعور بالألم والإجهاد السريع
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 .أنواع الانحرافات القوامية  2.3.1.2

تُعرف الانحرافات القوامية بأنها التغيرات أو التشوهات التي تصيب الوضع الطبيعي للجسم نتيجة         

اختلال التوازن بين العظام والعضلات والمفاصل، مما ي دي إلى ظهور أوضاع غير سليمة أثناء الوقوف  

وت ثر هذه الانحرافات بصورة مباشرة في كفاءة الجهاز العضلي والهيكلي، كما قد   ،الحركةأو الجلوس أو 

وتختلف الانحرافات القوامية من حيث نوعها    ،للفردتسبب ذلامًا ومشكلات صحية ت ثر في النشاط اليومي  

  موشدتها ومكان ظهورها، فقد تصيب العمود الفقري أو الأطراف أو القدمين أو مناطق أخرى من الجس 

 . ( 2018)الخولي، 

وتظهر الانحرافات القوامية غالبًا نتيجة العادات الخاطئة أو ضعف العضلات أو سوء التغذية أو          

يتم علاجها   لم  إذا  تدريجيًا  بدايتها ثم تتطور  تكون بسيطة في  الوراثية، وقد  ولذلك فإن    ، مبكرًاالعوامل 

،  والتأهيل نواع هذه الانحرافات يساعد على الوقاية منها واختيار الأساليب المناسبة للعلاج  التعرف على أ 

ومن أشهر أنواع الانحرافات القوامية الانحرافات المرتبطة بالعمود الفقري، حيث يُعد العمود الفقري أكثر  

تو  على  والحفال  الجسم  دعم  في  الأساسي  دوره  بسبب  للتشوهات  عرضة  الجسم  هذه    ,ازنهأجزاء  ومن 

وهو زيادة الانحناء الخلفي في الجزء العلوي من الظهر، مما يجعل الكتفين والرأس    الانحرافات التحدب

كما يوجد التقعر، وهو زيادة الانحناء الداخلي في المنطقة القطنية من العمود الفقري،    ,يميلان إلى الأمام 

 ( 2016)البساطي أ.،  .وي دي إلى بروز البطن والم خرة بصورة واضحة

الانحناء الخلفي للعمود الفقري في منطقة الظهر    زيادة  ، التحدب  ، القواميةمن أهم أنواع الانحرافات         

انحراف جانبي للعمود   الجنف   الفقري، زيادة الانحناء الأمامي في المنطقة القطنية من العمود   التقعر ،  العليا 

ميل الكتفين إلى الأمام نتيجة ضعف    ،استدارة الكتفين   ،الفقري ي دي إلى ميل الجسم أو عدم تساوي الكتفين 

، مما ي ثر في طريقة انخفاض أو اختفاء التقوس الطبيعي للقدم  القدمين،  والصدر، تسطيحعضلات الظهر  
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التصاق    ،ابتعاد الركبتين عن بعضهما عند الوقوف مع التصاق القدمين  ،تقوس الساقين   ،المشي والتوازن 

 . (2016)البساطي أ.،   تقارب الركبتين بشكل غير طبيعي مع وجود تباعد بين القدمين  ، الركبتين

نتيجة            الأمام  إلى  الرأس  ميل  مثل  والرأس،  الرقبة  تصيب  التي  الانحرافات  بعض  توجد  كما 

الرقبة   عضلات  إجهاد  إلى  ي دي  مما  طويلة،  لفترات  الخاطئ  الجلوس  أو  للهاتف  المفرط  الاستخدام 

لف  ، والكتفين الوقوف  المناسبة أو  نتيجة ارتداء الأحذية غير  القدمين  ترات  كذلك قد تظهر انحرافات في 

 . (2020)شلتوت،   طويلة

وت ثر هذه الانحرافات القوامية في كفاءة الحركة والتوازن، وقد تسبب ذلامًا في الظهر والرقبة والمفاصل،  

إضافة إلى تأثيرها السلبي في الشكل العام للجسم والثقة بالنفس. لذلك فإن الكشف المبكر عنها يساعد  

  من تطورها من خلال العلاج الطبيعي والتمارين التصحيحية والالتزام بالعادات الصحية السليمة على الحد  

 . ( 2017)سلامة إ.، 

  وي كد المختصون أن الوقاية من الانحرافات القوامية تعتمد على ممارسة النشاط البدني بانتظام       

ل الصحيح  الوضع  أي  والمحافظة على  المبكر عن  للكشف  الصحية  والمتابعة  السليمة،  والتغذية  لجسم، 

 . ( 2020)شلتوت،  مشكلة قوامية وعلاجها قبل أن تتفاقم

ــدريــة في الجزء العلوي من العمود    تحةدب الظهر: .1 )الحــداب( هو انحنــاء غير طبيعي للفقرات الصـــــــــــــ

الفقري للإمام تتنوع أســـــبابه بين عادات الجلوس الخاطئة، امراض العظام أو العيوب الخلقية، ويمكن 

 علاجه عبر تمارين الاطالة استقامة الظهر دعامة الظهر أو الجراحة في الحالات المتقدمة.

 الظهر:  أسباب تحدب -

 تختلف المسببات باختلاف نوع التحدب:

التحدب الوضـــــــــــــعي: يحدث نتيجة العادات اليومية البيئية مثل انحناء الظهر والرقبة عند اســـــــــــــتخدام   .1

 الهواتف أو الجلوس لفترات طويلة.
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أسباب مرضية: تشمل الإصابة بهشاشة العظام )الخاصة عند كبار السن( أو كسور ضغط الفقرات،   .2

 .أو الأورام 

 أسباب تكوينية: )خلقية(: تنشأ نتيجة خلل في نمو فقرات العمود الفقري للطفل منذ الولادة. .3

 :Forward Head dسقوط الرأس للأمام:   -2

ــقوط الراس للأمام هي انحراف غير طبيعي للرأس، حيث يتحرك للأمام باتجاه العمود الفقري،   ســ

 الرقبة والظهر.مما يسبب إجهادًا على العضلات والاربطة في 

أن انحناء العمود الفقري الامامي هو خلل وضــعية الجســم بظهر عادة ســن مبكرة خاصــة الافراد  

الذين يقضــــــون وقتًا طويلًا في الجلوس والقراءة أو العمل على الكمبيوتر، وصــــــعبة الراس للأمام تزيد من 

يفة رفع الرأس، وبمرور الوقت،  العبء على العضــــــــــــــلات، المرتبطة بالعمود الفقري العنقي، والتي لها وظ

ت دي هذه الوظيفية إلى اختلال التوازن العضـلي حيث يحاول الجسـم التكيف لرفع الرأس للأعلى من أجل  

الر ية المســتقيمة، تصــبح العضــلات العنقية الخلفية ممدودة وضــعيته، في حين تصــبح عضــلات العنقية  

 الامامية أقصر ومشدودة.

 اس:أسباب سقوط وانحرافات الر  •

 الجلوس إلى المكتب أو الحاسوب والكتابة لمدة طويلة. .1

 استخدام الأجهزة الذكية لمدة طويلة مثل الايباد والهواتف. .2

 النوم عل وسائد عالية جدًا وغير مريحة مما يسبب رفع الرأس إلى مستوى عالي جدًا. .3

 تأثير الجاذبية: انحناء الراس بشكل دائم. .4

 لنظر للأسفل باستمرار مثل الرسم والحدادة والنجارة.المهن التي تتطلب ثني الرأس وا .5
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 التمارين العلاجية المستخدمة لسقوط الراس:* 

 توجد تمارين بسيطة ممكن ممارستها:   -

 تحرك الرقية يرفق في جميع الاتجاهات بحركة دائرة. .1

 إمالة الرقبة إلى اليسار ومره إلى اليمن. .2

 دفع الرقبة ببطيء إلى الخلف. .3

 تحرك ببطء وامالتها للأمام ناحية الصدر.ثم   .4

 (2006)ناهد،    ميل الرأس للخلف(.  –لف الرأس    –تني الرأس جانبًا    –تمارين الرأس )دوران الرأس   .5

 درجات الانحناء: •

 يعكس الانحناء بالدرجات استنادًا إلى المعايير الطبية:

 درجة.  25إلى    10حالة لمقيفة: تتراوح بين   .1

 بروز الأكتاف للأمام وميلان الرأس بشكل طبيعي. .2

 صعوبة في الوقوف باستقامة والشعور بالتصلب. .3

 طريقة العلاج: •

 يعتمد العلاج على السبب، وشدة التقوس وعمر المريض، ويشمل:

العلاج التحفظي: يتضــــــــــــمن ممارســــــــــــة تمارين اســــــــــــتقامة الظهر بالصــــــــــــور العلاج الطبيعي لتقوية   .1

 .العضلات

الدعامات الطبية: قد يوصي الطبيب بارتداء دعامة للظهر لمنع زيادة الانحناء خاصة عند المراهقين   .2

 أثناء فترة النمو.

ــاب أو إذا كان  .3 ــغط على الاعصــ ــديدة أو في حال وجود ضــ التدخل الجراحي: تجري في الحالات الشــ

 .(2026)يحيى،    الانحناء يعيق الوظائف الحيوية كالتنفس.
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 درجات الانحرافات القوامية.  3.3.1.2

تختلف الانحرافات القوامية من حيث شدتها وتأثيرها في الجسم، لذلك قام المختصون بتقسيمها إلى         

ويهدف تحديد درجة الانحراف القوامي    ، للجسم درجات متعددة تبعًا لمدى الانحراف عن الوضع الطبيعي  

رفة مدى خطورته واختيار الأسلوب المناسب للعلاج أو التأهيل، إذ إن بعض الانحرافات تكون  إلى مع

بسيطة ويمكن علاجها بسهولة من خلال التمارين والتوجيه القوامي، بينما قد تحتاج الحالات الشديدة إلى  

 . (2020)شلتوت،    مستمرة تدخل علاجي متخص  أو متابعة طبية 

أو         العلاج  إهمال  بسبب  تدريجيًا  المشكلة  تطور  نتيجة  عادة  القوامية  الانحرافات  درجات  وتظهر 

كما أن الكشف المبكر    ،البدني الاستمرار في العادات الخاطئة مثل الجلوس غير السليم أو ضعف النشاط  

  ، وحركتهالجسم  يساعد على الحد من تطور الانحراف ومنع وصوله إلى درجات متقدمة قد ت ثر في وظائف  

والدرجة    قسم ن وتُ  البسيطة،  الدرجة  هي  رئيسية،  درجات  ثلاث  إلى  غالبًا  القوامية  الانحرافات  درجات 

 . (2020)شلتوت،  المتوسطة، والدرجة الشديدة، ويختلف تأثير كل درجة في شكل الجسم وكفاءة الحركة

ت الانحرافات القوامية، حيث يكون الانحراف محدودًا وغير واضح  من أخف درجا   :الدرجة البسيطة       

وتظهر هذه الدرجة عادة نتيجة    ،الفرد بصورة كبيرة، وغالبًا لا يسبب ذلامًا شديدة أو تأثيرًا واضحًا في حركة  

العادات القوامية الخاطئة الم قتة أو ضعف بسيط في العضلات، ويمكن علاجها بسهولة من خلال الالتزام  

انحراف طفيف في وضع    من خصائ  الدرجة البسيطة،  الصحيح بالتمارين الرياضية والتوجيه القوامي  

 . (2014)بن رابح،   والتماري سهولة تصحيح الانحراف بالإرشادات ،  شديد عدم وجود ألم   الجسم

في هذه الدرجة يصبح الانحراف أكثر وضوحًا، وقد يبدأ الفرد بالشعور بآلام أو    :الدرجة المتوسطة        

كما قد ت ثر هذه الدرجة في التوازن والحركة   ،والمفاصلتعب عضلي نتيجة زيادة الضغط على العظام  

  ، منتظمةوغالبًا تحتاج الحالة إلى برنامج علاجي وتمارين تصحيحية    ،إذا لم يتم علاجها بصورة مبكرة
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الشعور بآلام متوسطة في الظهر أو   ، ملحوظةوضوح الانحراف بصورة   ،المتوسطومن خصائ  الدرجة  

  الرقبة أو المفاصل

 . ( 2014)بن رابح،  منتظمةإلى تمارين علاجية وتصحيحية  الحاجة، والحركةضعف نسبي في التوازن 

تُعتبر أخطر درجات الانحرافات القوامية، حيث يكون التشوه واضحًا بصورة كبيرة    :الدرجة الشديدة        

وقد يصاحب هذه الدرجة ذلام مزمنة وصعوبة في    ، الحركيةوي ثر في الشكل العام للجسم وفي وظائفه  

  وغالبًا ما تحتاج هذه ، الفقري الحركة أو التنفس في بعض الحالات، خاصة إذا كان الانحراف في العمود  

الحالات إلى تدخل طبي أو علاج طبيعي مكثف، وقد يتطلب الأمر استخدام الأجهزة الطبية أو التدخل  

ذلام  ،  الجسم تشوه واضح في شكل  ،  الشديدةمن خصائ  الدرجة    الجراحي في بعض الحالات المتقدمة

  لحيوية أحيانًا ،تأثير سلبي في الأجهزة ا   صعوبة في الحركة أو الوقوف بصورة طبيعية  مستمرة أو مزمنة

 . م( 2022)الدسوقي،   الحاجة إلى علاج متخص  ومتابعة طبية

كما يعتمد تحديد درجة الانحراف القوامي على الفح  السريري والملاحظة المباشرة، إضافة إلى        

استخدام بعض الوسائل الطبية مثل الأشعة أو اختبارات القوام التي تساعد على قياس مدى الانحراف  

التي تساعد على الحد  ،بدقة المبكر من أهم الوسائل  من تطور    وي كد المختصون أن الوقاية والكشف 

 م( 2022)الدسوقي،  الانحرافات القوامية ومنع وصولها إلى درجات متقدمة

 .أسباب الانحرافات القوامية 4.3.1.2

ووظائفه             الجسم  في شكل  ت ثر  التي  الشائعة  الصحية  المشكلات  من  القوامية  الانحرافات  تُعد 

والعضلات،  الحركية، وهي عبارة عن   والمفاصل  للعظام  الطبيعي  الوضع  انحرافات تصيب  أو  تغيرات 

وقد تظهر هذه الانحرافات بصورة   ،خاصة العمود الفقري، مما ي دي إلى اختلال التوازن القوامي للجسم

أنها قد تتطور مع مرور الوقت وتسبب ذلامًا ومشكلات صحية ت ثر في النشاط    إلا  البدايةبسيطة في  
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لل الحركة بصورة طبيعيةاليومي  على  وقدرته  الأسباب  ،  فرد  من  العديد  إلى  القوامية  الانحرافات  وترجع 

والعوامل المختلفة، بعضها يرتبط بالعادات اليومية الخاطئة، وبعضها الآخر يعود إلى عوامل صحية أو  

لانحرافات بسبب  وتُعد مرحلة الطفولة والمراهقة من أكثر المراحل عرضة لظهور هذه ا ،وراثية أو بيئية

 . م( 1999)ابو شادي،  السليمسرعة النمو وعدم الاهتمام بالقوام  

ومن أهم أسباب الانحرافات القوامية العادات الخاطئة في الجلوس والوقوف والمشي، حيث ي دي         

أ المستمر  الانحناء  أو  صحيحة  غير  بوضعية  طويلة  لفترات  الهاتف  الجلوس  واستخدام  الدراسة  ثناء 

الفقري والعضلات، مما يسبب حدوث تشوهات تدريجية في   العمود  إلى زيادة الضغط على  والحاسوب 

القوام. كما أن الوقوف الخاطئ لفترات طويلة أو الاعتماد على جهة واحدة أثناء الوقوف ي دي إلى اختلال  

 . (2019)الحيلة،  التوازن العضلي والعظمي

ومن الأسباب الشائعة أيضًا ضعف العضلات، خاصة عضلات الظهر والبطن، إذ إن ضعف          

كما أن قلة    ،الطبيعية هذه العضلات يقلل من قدرتها على دعم العمود الفقري والمحافظة على استقامته  

مرونة الجسم، مما يزيد من احتمالية الإصابة  ممارسة النشاط البدني ت دي إلى ضعف اللياقة البدنية وقلة  

 . (2018)إبراهيم،    بالانحرافات القوامية

كما أن بعض العوامل الصحية قد تكون سببًا في ظهور الانحرافات القوامية، مثل الإصابة ببعض         

ة إلى سوء التغذية ونق  العناصر  الأمراض التي ت ثر في العظام أو العضلات أو الأعصاب، إضاف

، مما ي دي إلى ضعف العظام وسهولة تأثرها بالتشوهات. كذلك قد  D المهمة مثل الكالسيوم وفيتامين

ت دي السمنة وزيادة الوزن إلى زيادة الضغط على العمود الفقري والمفاصل، مما يساهم في حدوث تغيرات  

 . ( 2020)حسن،  قوامية مع مرور الوقت 

وتوجد أيضًا أسباب وراثية أو خلقية، حيث يولد بعض الأفراد بتشوهات أو عيوب خلقية ت ثر في         

كما أن    ، النموشكل العمود الفقري أو الأطراف، وقد تظهر هذه المشكلات بشكل واضح خلال مراحل  
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ومن  ، والمفاصلالكسور أو تلف العضلات بعض الإصابات والحوادث قد تسبب تغيرات في القوام نتيجة  

السمنةالعوامل   ببعض    الأخرى،  الإصابة  والفيتامينات،  الكالسيوم  ونق   التغذية  سوء  الوزن،  وزيادة 

الإجهاد العضلي  الأمراض العضلية والعظمية، العيوب الخلقية أو الوراثية، التعرض للإصابات والحوادث،  

 (2020)حسن،  ة ت القواميالفح  المبكر للمشكلا إهمال،  المستمر

ولذلك فإن الوقاية من الانحرافات القوامية تتطلب الاهتمام بالعادات الصحية السليمة، وممارسة        

التغذية   إلى  إضافة  اليومية،  الأنشطة  أثناء  للجسم  الصحيح  الوضع  على  والمحافظة  بانتظام،  الرياضة 

 .والمتابعة الصحية المستمرة للكشف المبكر عن أي مشكلة قواميةالجيدة 

 أسباب القوام الردي: .1

الانحرافات القوامية هي تعتبر الشــــــكل أو المحاذاة الطبيعية لأجزاء الجســــــم، وتحدث عادة نتيجة  

العادات الحركية الخاطئة، ضـــــــــعف العضـــــــــلات، العوامل الوراثية أو أســـــــــباب نفســـــــــية وبيئية وت دي إلى  

 لاف التوازن العضلي والعظمي.اخت

 تتعدد الأسباب الرئيسية للأنحرافات القوامية لتشمل الجوانب التالية:

 العادات الحركية واليومية الخاطئة: .1

 الجلوس لقترات طويلة: بخاصة أمام أجهزة الحاسوب أو اثناء الكتابة بانحناء.  .2

ا عظيمًا مثل الخياطة،  طبيعة المهنة: بعض الاعمال تتطلب وضـــــــــــــعيات ثابته تســـــــــــــبب أجهادً ‌-أ

 الحدادة، وصباغة الذهب.

 المشي والنوم الخاطئ: النوم على وسائد غير مريحة أو المشي بغير انتظام.‌-ب
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 العوامل الصحية أو البدنية:  .2

الضــــعف العضــــلي: طول أو ضــــعف مجموعات عضــــلية في جانب من العمود الفقري مقارنة بالجانب  ‌. أ

 الأخرى.

 الابصار: قصر النظر الذي يدفع الشخ  لتقريب راسه كثيرًا.مشكلات  ‌. ب

 الوزن الزائد: السمنة التي تشكل عبئًا على العمود الفقري ومفصل الحوض.‌. ج

مشــــــــكلات القدمين: نفلطح القدمين )الفلات فوت( أو أرتداء الأحذية غير المناســــــــبة ي ثر على توازن   ‌. د

 الجسم أثناء المشي.

 العوامل النفسية:  .3

التأثير النفســـــــي والخجل: قد تعني الفتيات أو الفتيان ظهورهم في مراحل النمو الســـــــريع لإخفاء طول  .1

 القامة أو تغيرات النمو.

 التوتر والاجهاد: الضغوط النفسية المستمرة تسبب شداً عضليًا ي ثر لا شعوريًا على أعتدال الوقفة. .2

 التغ ية والبيئة:  .4

 رافات القوامية في ثلاث مستويات:تحدث الانحو 

المســـــــــــتوى الأمامي الخلفي: الانحرافات التي تحدث في هذا المســـــــــــتوى عبارة عن درجة من   .1

 الدوران حول السهم منها الانحناء الجانبي، اصكاك الركبتين، تقوس الرجلين.

من الجســم  المســتوى الجانبي: إن انحرافات هذا المســتوى تتضــمن درجات من الدورات الجزء    .2

 حول المحور العوضي منها سقوط الرأس، التقعر القطني.

المسـتوى الافقي: تتضـمن انحرافات هذا المسـتوى دوران جزء من الجسـم حول المحور الرأسـي    .3

 (1996)مجاهد،  ومنها استدارة الظهر، انحرافات اقدم  
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 توصيف الانحرافات القوامية. 5.3.1.2

 (Kyphosis). تح ب الظهر: 1

( هو حـالـة طبيـة تتميز بزيـادة غير طبيعيـة في انحنـاء العمود الفقري  Kyphosisتحـدب الظهر )

العلوي )المنطقة الصــدرية( إلى الأمام، مما يمنح الظهر مظهراً مقوســاً أو مســتديراً بشــكل مفرط. في حين  

ــم،  أن العمود الفقري يحتوي بشـــكل طبيعي على انحناءات طفيف ة لامتصـــا  الصـــدمات ودعم وزن الجسـ

 .فإن زيادة هذا الانحناء عن الحد الطبيعي ت دي إلى مشاكل صحية وجمالية

 وأسبابه الظهر تحدب أنواع •

 :المسبب على بناءً  رئيسية أنواع عدة إلى الظهر تحدب ينقسم

وهو النوع الأكثر شـــــــــــيوعاً، ويحدث    (:Postural Kyphosisضةةةةةةةعي )الو   أو  الميكانيكي  التحدب .1

غالباً لدى المراهقين والشـــباب نتيجة العادات اليومية الســـيئة مثل الجلوس الخاطئ لفترات طويلة أمام  

 الشاشات، وضعف عضلات الظهر. هذا النوع مرن ويمكن تصحيحه بتعديل الوضعية والتمارين.

تظهر عادة خلال مرحلة النمو    (: حالة بنيويةScheuermann's Kyphosis)  شةةةةويرمان  تحدب .2

في سـن المراهقة، حيث تتخذ الفقرات شـكلًا وتدياً بدلًا من شـكلها المسـتطيل الطبيعي، مما يتسـبب في 

 انحناء صلب لا يمكن تصحيحه بمجرد تعديل الوضعية.

يولـد الطفـل بـه نتيجـة خلـل في تطور العمود الفقري  (:  Congenital Kyphosis)  الخلقي  التحةدب .3

 الرحم، وغالباً ما يتطلب تدخلًا جراحياً مبكراً.داخل  

 في  انضـغاطية  كسـوراً   تسـبب  التي  العظام   هشـاشـة مثل:  والشـيخوخة  الأمراض عن  الناتج  التحدب

 .العمر  تقدم  مع  الفقرية  للأقرا   الطبيعي  التآكل  أو  المفاصل،  التهاب  أو  الفقرات،
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 والمضاعفات الأعراض •

 :وتشمل  الانحناء،  شدة   بحسب  الأعراض  تختلف

 .الظهر  وأعلى  الكتفين  في ملحول  انحناء  :الخارجي  المظهر

  بالعمود   المحيطة  العضـــــــــلات في  وتصـــــــــلب  الظهر في  متوســـــــــط  إلى  خفيف  ألم   :والتيبس  الألم

 .الفقري 

 مبذول للحفال على توازن الجسم.ال  الإضافي  الجهد  نتيجة  الظهر  لعضلات  سريع  إجهاد  :التعب

  مما  والمعدة،  الرئتين على  الشـديد  الانحناء  يضـغط  قد(:  المتقدمة  الحالات  في)  شـديدة   مضـاعفات

  النفسي   التأثير  إلى  بالإضافة  ،(المريئي  الارتجاع مثل)  الهضم  في مشاكل أو  التنفس في  ضيق  إلى  ي دي

 .(parik, R., patel, K. V, 2024)  الجسم   صورة   على  السلبي

 :Forward Headسقوط الواس اللأمام:    .2

في هذا النشــوة تنقبض مفاصــل الرقبة الرأس للأمام ولأســفل نتيجة ضــعف عضــلات ورابطة خلفا  

ــع الخاطئ لأعلى  ــحيح الوضـــــ ــحيح للعنق عن الإخفاق في تصـــــ ــع الغير صـــــ الرقبة، وقد ينجم هذا الوضـــــ

دي إلى زيادة طولها، وفي حين  الجذع، وفي هذا النشـــــــوة تضـــــــعف عضـــــــلات أوربطة خلق الرقبة مما ي  

 (1996)مجاهد،  يحدث العكس في العضلات والأربطة الامامية للرقبة فتصبح أقصر وأقوى 

 :Round shouldersاستدارة ال تفين:    .3

تكون عظمتهـا للوح في هـذا الانحراف منقبضـــــــــــــــة، ويزداد المنحنى الصـــــــــــــــدري، حين ينتج هـذا  

ــافة   الانحراف عن ضــــعف في عضــــلات المنطقة الظهرية مما ي دي إلى زيادة طولها وبالتالي زيادة المســ

بين اللوحين مع قوة وقصـــــر في عضـــــلات الصـــــدر الامامية وعادة ما يصـــــاحب هذا التشـــــوه اســـــتدارة في 

 .(1996)مجاهد،  ، وقد يصاحبه كذلك تشوه اللوح المجنح  الظهر
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 :Lordosisالتقعر القطني:    .4

يحـدث هـذا الانحراف نتيجـة لزيـادة غير الطبيعيـة في انحنـاء المنطقـة القطنيـة، وهـذه الزيـادة ت دي  

عضـلات البطن والذي يميل الحوض  إلى ابتعاد الحوض عن الخط الصـحيح، وقد يحدث نتيجة الضـعف  

ــتطيع مواجهة الميل   ــلات خلف الركبة والتي لا تسـ ــلات الإيببية، وعضـ ــعف العضـ ــفل للإمام، أو تضـ للأسـ

 .الأمامي أو يحدث نتيجة لشد زائد للعضلات الباسطة القطنية

كما أن زيادة التقعر القطني يعني تقارب الحوض الخلفية للفقرات مما يضـــــــــــــيق الفرام الذي تمر 

 (1996)مجاهد،  فيه الاعصاب في دي بالضغط عليها بسبب نوعا من الألم  

 :Scoliosisالانحناء الجانبي:    .5

ــوه عبارة عن تقوس في العمود الفقري في ال ــتوى الامامي الخلفي وينتج عن دوران  هذا التشــــــ مســــــ

( ويعتبر  S( أو )Cالفقرات حول محورهـــا الطولي، والانحنـــاء عـــامـــة يكون تقوس على شــــــــــــــكـــل حرف )

( هو الأكثر شــــــيوعًا ويتكون من تقوس كبير لأحد الأجناث، وغالبًا  Cالانحراف الذي على شــــــكل حرف )

( فإنه يتكون من الجانبين متضــــــــادين حيث  Sما يكون الجانب الايســــــــر أما الانحناء على شــــــــكل حرف )

 .(1996)مجاهد،  يكون الانحناء الظهري عكس الانحناء القطني  

 . التصاق الفخ ين احت اك الركبتين.6

وفيه يميل عظم الفخذ إلى الداخل من تمفصله مع عظم الحوض حتى نقطة ارتكازه عند مفصل  

يل الفخذ الداخل بزاوية الميل وفي هذا التشـــــــوه الســـــــاقان وضـــــــع الاســـــــتقامة حيث  الركبة، ونعرف درجة م

   (1996)مجاهد،  تتلاصق الركبتان وتباعد القدمان عن بعضها البعض  

 :Bow Legsتقوس الرجلين:  .  7

يظهر هذا الانحراف على شــــــــــكل تقوس للوحشــــــــــية فتنحني الســــــــــاقين لتكون قوس دائرة التحدب  

للخارج وتباعد الركتين عند تلاصـــــــق القدمين لتشـــــــرك عظمتا الفخذ والقصـــــــة في شـــــــكل القوس وفي هذه  
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وهذا    .الحالة يســـمى بتشـــوه الرجلين، وقد يحدث التقوس في عظمتي القصـــة فقط ويســـمى ينشـــوه الســـاقين

عندما يمر خط ثقل الجســـــم بالجهة الانســـــبة بالنســـــبة لمركزي الكركبتين، ويحدث العكس في حالة يحدث  

احتكاك الركبتين حيث يمر خط الثقل الكلي للجسم إلى الوحشية من مركز الركبة وفي كلتا الحالتين تتولد   

بيوميكانيكية على   عذوم دورانية لوزن الجســم حول المحور الســهمي للركبة، مما ي دي إلى وقوع اجهادات

ــابة   ــة للإصـ ــل الركبة أكثر عرضـ ــغوط زائده مما يجعل مفصـ الاربط الجانيية ويتعرض الغضـــروف إلى ضـ

 .(1996)مجاهد،  

 :Flat Footالقدم المفلطحة: . 8

يحدث في هذه النشــــــــــــــوة هبوط للقوس الانســــــــــــــي الطولي للقدم ليلامس بكاملة الأرض وفي هذه  

حالة يكون شــــــكل القدم أعرض من الطبيعي، يكون الكعب الانســــــى أكثر بروزًا عند الوقوف فتبدو القدم  ال

ا عند النظر من الخلف وتكون الانســجة من الناحية اللانســبته للقدم   منحرفة للخارج من الســاق وخصــوصــً

 .(1996)مجاهد،  أكثر سمكًا 
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 .الدارسات السابقة 2.2

لت إليها من نتائج بمثابة الض ـــ وء الذي ينير  تمثل الدراســـات الســـابقة بما تحتويها من إجراءات، وما توصـــَّ

في اسـتخدام الأسـلوب العلمي لحل المشـكلات، التي قد تعوق تقدم المجال الرياضـي    دارسـةالطريق أمام ال

بإجراء دراســـــة مســـــحية للدراســـــات للتعر ف على نتائج    دراســـــةية، وقد قامت الفي جميع الأنشـــــطة الرياض ـــــ

ــات العربية المرتبطة، البالذ عددها ) ــات، وفيما يلي عرض لبعض الدراســ ــات، مرتبة على 7الدراســ ( دراســ

 فق تاري  مناقشتها وهي:و 

 .(2024)الرشيدي،    الاولى  راسةالد -1

‌.لدى تلميذات المرحلة الابتدائية  تأثير برنامج تثقيفي للوقاية من الانحرافات القواميةالعنوان:  

الي التعرف على دور التثقيف الصحي في التعريف بالسلوكيات القوامية السليمة  يهدف البحث    الهدف:

البرنامج المقترح في الوقاية من الانحرافات القوامية    تأثيروالصحيحة لدى التلميذات وكذلك قياس مدى  

 القوامية الأكثر انشتار بين التلميذات هذه المرحلة  ت الانحرافاومعرفة تحديد 

التصمي   ت استخدم  المنهج:  عبر  التجريبي  المنهج  وبعض    مالباحثة  قبلي  )قياس  للمجموعات  التجريبي 

 لملائمته لطبيعة واهداف البحث.   التبعية(القياسات 

 . تم اختيار العينة بالطريقة العمدية من تلميذات المرحلة الابتدائية العينة: 

إحصائية بين القياسين القبلي والبعدي  ارتفاع مستوى الوعي القومي ووجود فروق ذات دلالة    : اهم النتائج 

  تكما أظهرت أبرز   ،لصالح القياس البعدي بمستوى المعرفة القوامية لدى التلميذات تعديل العادات الخاطئة

مثل الطرق الصحيحة لرفع وحمل    النتائج تحسن مملوساً في الممارسات اليومية المرتبطة بصحة القوام 

 ة اثناء الدراسة وامام الشاشات. ملجلوس والوقوف السليالحقيبة المدرسية واتخاذ وضيعات ا
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 (2020)الورفلي،    نيةالثا  راسةالد -2

لدى    للأمام خاصة لتعديل انحراف سقوط الراس    تمريناتفعالية برنامج حركي مقترح باستخدام    العنوان:  -

 (. 12-9تلاميذ مرحلة التعليم الأساسي )

تهدف الدراسة الي التعرف على مدى فعالية برنامج حركي مقترح يستند الي تمرينات خاصة    :الهدف   -

 سنة   12الى  9في تعديل انحراف سقوط الراس للأمام لدى تلاميذ مرحلة التعليم الأساسي من عمر

 . التجريبياستخدمت الباحثة المنهج   المنهج:-

 تضمنت العينة الفئة العمرية من تلاميذ مرحلة التعليم الأساسي بالطريقة العمدية   العينة:-

اشهرت النتائج الي وجود تحسن القياسات الانثروبومترية وزاوية سقوط الراس والعنق وكذلك    : أهم النتائج -

وتقل المشدودة  العضلات  واطالة  العضلي  والاتزان  العضلي  الكفاءة  المصاحبة  تحسن  الجانبية  الاثار  يل 

 للتشوه وتحس المظهر الخا  والوعي القوامي. 

 (.  2020: )عبداللاه،  الثالثة  الدراسة   -3

 سنوات(    6-9العنوان: تأثير برنامج تربية حركية للوقاية من بعض الانحرافات القوامية للأطفال )

القوامية   تأهيلي بدني حركي على مدى الانحرافات  برنامج  البحث الي تصميم  الهدف: يهدف 

يهدف هذا البحث إلى تصميم برنامج تربية حركية ومعرفة تأثيره في الوقاية من الانحرافات القوامية للأطفال  

 ( سنوات قيد الدراسة.  9- 6من سن )

بي لملائمته لهدف وفروض البحث، وذلك باستخدام  المنهج: قام الباحثان باستخدام المنهج التجري

البعدي( لكل  -التصميم التجريبي لمجموعتين أحداهما تجريبية والأخرى وضابطة، بواسطة القياسيين )القبلي 

 مجموعة.
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(  30العينة: تم اختيار عينة البحث بالطريقة العمدية وغير مصابين بانحرافات قوامية وعددهم ) 

(  20( تلاميذ كعينة استطلاعية، وبذلك أصبحت العينة الأساسية عددها )10د )تلميذ، تم سحب منهم عد 

 ( تلميذ. 10تلميذ مقسمين إلى مجموعتين متساويتين أحدهما تجريبية والأخرى ضابطة قوام كل منهما ) 

البعديين    القياسين  بين  التحسن  نسب  الي وجود فروق في  الباحثان  إليها  النتائج: توصل  أهم 

 تجريبية والضابطة للمجموعة ال 

 .(2018)العبيدي ،    الرابعة  دراسةلا -4

 (.11-9تأثير برنامج تمرينات علاجية مقترح لتشوه تح ب الظهر للأطفال بعم )تأثير برنامج    لعنوان:ا

  (. 11-9للأطفال بعمر )تأثير برنامج تمرينات علاجية مقترح لتشــوه تحذب الظهر  التعرف على    الهدف:

ــوه درجة تحذب الظهر لدى افراد العينة قبل تطبيق البرنامج وبعده   ــتوى التشـــــــــــ وكذلك التعرف قياس مســـــــــــ

 )القياسين القبلي والبعدي(.

  لقياس انخفاض زاوية تحدب الظهر وكفاءة تقوية العضـلات الباسـطة.   التجريبي  المنهجاسـتخدام    المنهج:

 سنة12الي   9ال المصابون بتشوه تحدب الظهر بأعمار استهدف العينة الأطف  :العينة

ــالح القياس    :النتائجأهم   ــائية بين القياس القبلي والبعدي ولصــ ــلت الي وجود فروق ذات دلالة إحصــ توصــ

 البعدي في تقليل درجة تحذب الظهر لدى الأطفال.

 .  (2017)المجبري،    الدراسة الخامسة -5

مفرط  لالناتج عن الاستخدام ا  للأمام برنامج بالتمرينات العلاجية على انحراف سقوط الراس    تأثير  العنوان:

   الذكية  للأجهزة 

التعرف على تأثير برنامج تمرينات علاجية مقترح على تحسـين قوة عضـلات  الي    الدراسـة  فهدت  :الهدف

الرقبة والمدى الحركي وتصـحيح انحراف سـقوط الرأس للأمام الناتج عن وضـعيات الجلوس الخاطئة أثناء  

 استخدام الشاشات والأجهزة الذكية.  
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 البعدي  المنهجية والعينة: المنهج التجريبي بتصميم القياسين القبي و  المنهج: 

 سنة( ممن يعانون من انحراف الرأس للأمام.     15- 13على عينة من الفتيان والفتيات )تضمنت  العينة: 

أدّى تطبيق البرنامج التأهيلي والتمرينات العلاجية إلى تحسن معنوي دال إحصائياً في قوة   اهم النتائج: 
ة انحراف سقوط الرأس للأمام مقارنة  العضلات المحيطة بالرقبة، والمدى الحركي للمفاصل، وتقليل زاوي

‌.‌‌‌بالقياس القبلي

 .  لصالح المجموعة التجريبية في المتغيرات البدنية والحركية والحالة القوامية للتلاميذ قيد البحث

 (2017)المرسي،  .  السادسة  دراسة  ال -6

التأهيلية  العنوان:   التمرينات  للأطفالتأثير  القوامية  الحالة  على  الحركية  بالانحناء    والألعاب  المصابين 

 . الجانبي للعمود الفقري 

والتعرف على   حركية،مقترحة والعاب    تأهليهيتضـمن تمرينات  إلى تصـميم برنامج    الدراسـةتهدف    :هدفال

ــابين بالانحناء الجانبي للعمود الفقري    مدى ــين الحالة القوامية للأطفال المصــــ تأثير هذا البرنامج في تحســــ

(scoliosis)  .الي جانب تحسين بعض المتغيرات البدنية المرتبطة به 

واحدة، عن وذلك باســـــــتخدام التصـــــــميم التجريبي لمجموعة المنهج التجريبي    الباحثة  اســـــــتخدمت  المنهج:

 ، نظراً لملائمته لطبيعة الدراسة وحالة الأطفال المصابين.القياس القبلي والبعدي  طريق

ــابين بـالانحنـاء الجـانبي للعمود الفقري في   تم   العينةة: احتيـار العينـة بـالطريقـة العمـديـة من الأطفـال المصــــــــــــ

الطبيعي للتمرينات    بالتأثيروايا الانحناء لديهم ضـــــــــمن الحدود التي تســـــــــمح  تتراوح ز   الطفولة والتيمرحلة 

 الي المتوسطة قبل حدوث التصلب العظمي   البسيطةالعلاجية )الدرجات  

ــة إلى  ت  اهم النتائج: ــلت نتائج الدراســـــ ــات البعدية  وصـــــ ــن ملحول في الحالة القوامية أظهرت القياســـــ تحســـــ

ــات  ترجعا واضـــــحاً في درجة الانحناء الجان بي للعمود الفقري واقترابه من الوضـــــع الطبيعي مقارنة بالقياســـ

التقليدية ســـــــــاهم في زيادة دافعية الأطفال    ة، وأثبتت ان دمج الألعاب الحركية مع التمرينات التأهيليالقبلية
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العمود  والاســتمرار في البرنامج دون ملل، مم رفع كفاءة التأهيل، وكذلك حدوث تحســن إيجابي في مرونة 

 الفقري وقوة العضلات العاملة.

 .(2010)ابان،    السابعة  الدراسة-7

 .سنة( 11-9دراسة الانحرافات القوامية الأكثر شيوعًا عند الأطفال )العنوان:  

-9 من  الابتدائية  المرحلة  تلاميذ  لدى  القوامية  الانحرافات  انتشـار مدى  معرفة  إلى  الدراسـةتهدف    :هدفال

  إلى   الم دية  العوامل  أهم   الانحرافات، وماهي  هذه  نوعية  على  للوقوف  وهران  ولاية شـــرق   بمنطقة ســـنة  11

 ظهورها.

 سنة11-9  الابتدائية  المرحلة من ذكور  تلميذ  560 قوامها  عينة  على  الدراسة  هذه   طبقت  العينة:

 .لطبيعة الطبيعة الدراسةفي لملاتمئة  تم استخدام المنهج الوصالمنهج:  

  البحث   عينة  وســــــط في  القوامية  للانحرافات  كبير  انتشــــــار  وجود  إلى  الدراســــــة  هذه   خلصــــــت  اهم النتائج:

ــبــة  125  عــددهم   انحرافــات  لــديهم   ليس  الــذين  التلاميــذ  حيــث   لــديهم  الــذين  حين  في%22.32  مئويــة  بنســــــــــــ

 خلال  من  توصــلنا  كما  البحث،  عينة  إجمال من%  77.67  قدرها  بنســبة  تلميذاً   435  عددهم   بلذ  انحرافات

:  التوالي  على مرتبة  4  عددها كان  البحث  عينة  لدى شــــــــيوعا  الأكثر  القوامية  الانحرافات أن  الدراســــــــة  هذه 

  البطن   بروز  ،%  27.85  للجانب  الرأس ميل%  30.71الظهر  اســــــــــتدارة   ،%45.53  الكتفين  أحد  ســــــــــقوط

  أهم  بين من  أن  توصــلنا  هذا  إلى بالإضــافة.    أقل  بنســب  الأخرى   الانحرافات  بقية جاءت  بينما  ،26.78%

  للوالدين العادات   والاقتصـادي  الثقافي  المسـتوى   نجد  الانحرافات ظهور في فعال  بشـكل  تسـهم   التي  العوامل

 .بالقسم   الإضاءة   قلة  السيئة الاكتظال،  المدرسية  المقاعد)  المدرسية  البيئة  السيئة،

  



51 
 

 

 

 

 بقة:التعليا على الدراسات السا 1.2.2

 تعتمد بعض الدراسات على عيّنات صغيرة أو غير متنوعة، مما يحدد تعميم النتائج. 

قلة الدراســــات التي تدمج بين العوامل البيولوجية والبيئية معاً )مثل التفاعل بين حالة الطفل الصــــحية   .1

 وأسلوب العائلة في التعامل معه(.

المتأخرين في المشـــــــــــي على المدى الطويل لمعرفة تأثير ذلك على ندرة الأبحاث التي تتابع الأطفال   .2

 مهاراتهم الحركية اللاحقة أو الثقة بالنفس.

الدراســــات الســــابقة تقدم إطاراً أســــاســــياً لفهم تأخر المشــــي، لكنها تحتاج إلى مزيد من البحث الشــــامل   .3

ت المبكرة والتـدرج في الـذي يربط العوامـل العضــــــــــــــويـة والنفســــــــــــــيـة والبيئيـة، مع التركيز على التـدخلا

 التمرينات وتوزيعها وتأثيراتها طويلة المدى.

 الاستفادة من الدارسات السابقة 2.2.2

دراسات، هذا يُعزز أهمية التأهيل الحركي بعد  لل   تحديد فعالية البرامج التأهيلية" في  الاستفادة العلمية .1

 التشخي . 

 عد في اختيار أفضل الأنواع التي ثبت فعاليتها. تحليل هذه الدراسات يساالمناسبة: اختيار التمارين   .2

الدراسات ت كد أن بدء التأهيل في عمر مبكر يعطي نتائج أفضل مقارنة  :  تعزيز أهمية التدخل المبكر .3

 بالتأهيل في مراحل متأخرة. 

باستخدام نتائج الدراسات، يمكن إعداد برامج تأهيل مخصصة لكل  :  تصميم برامج تأهيلية مخصصة .4

 ا لدرجة التشوه ومرحلة النمو. حالة وفقً 

هذه الدراسات توفّر محتوى علمي لتثقيف الأهل والمعالجين  : و تثقيف الأهل والمعالجين الفيزيائيين  .5

 حول أهمية التأهيل الحركي وطرق تطبيقه. 
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 لي. يمكن استخدامها لإقناع أولياء الأمور بأهمية الالتزام بالبرنامج التأهي   توفر الدراسات بيانات داعمة:  .6

مثل استخدام استبيانات أو اختبارات الأداء البدني، والتي تم استخدامها   تطوير أدوات تقييم التحسن:  .7

 في دراسات عالمية. 

  :السابقة تالاختلاف عن الدارسا 3.2.2

تأثير اســـــتخدام برنامج مقترح للتمرينات الخاصـــــة على بعض الانحرافات القوامية  تتعامل دراســـــة  

ــن ) ــنة بمدينة  12-6للأطفال من ســـ ــرمان( ســـ وتريد    يعاني من الانحرافات القوامية.الطفل الذي   مع  .صـــ

يعاني من انحراف  الثانية مع الطفل الذي    اتلوصــــــول إلى هذه المرحلة، بينما تتعامل الدراسـ ـــــلمســــــاعدته  

ــاعدته    ،بالفعل قوامي ام  القو بشـــــكل أســـــرع، وأكثر ثباتًا، وأن ينتقل إلى  للحصـــــول على قوام جيد  وتريد مســـ

   .والثانية  كتساب،لاوا، الأولى تدخل علاجي لغرض التمكين  أعلى  بمستواالجيد  
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 جراءات:لاإ

  .المنهج 1.3

 . الدراسة  لملائمته لطبيعة وذلك  الواحدة  للمجموعة  والبعدي القبلي   القياس ذو التجريبي  المنهج  استخدام   تم 

   . المجتمع 2.3

  السنية   وفق المرحلة  الأساسي  التعليم   من  الأول  الشق  من  التلاميذ )الذكور(  من  الدراسة  مجتمع  يتكون      

 . طفلًا من الذكور( 30) عددهم والبالذ الجنوبية  الخنساء مدرسة في ( سنة 12-6)من 

   .العينة  3.3

  من   يعانون والذين    ( طفل20بعدد) الأول  الشق تلاميذ  من  العمدية بالطريقة  الدراسة  عينة  اختبار تم       

  الاختبارات الخاصة   إجراء  وبعد  الجنوبية  الخنساء  مدرسة  من  الأولى  الدرجة  الراس منوسقوط    الظهر  تحدب

   أطفال تم استبعادهم من التجربة الأساسية. ( 10)  عددهم  كان الثانية الاستطلاعية بالدراسة

 :  الدراسة شروط اختيار عينة 1.3.3

 امراض اخرى. _ ان لا يكون الطفل مصاب بي 

 _ ان لا يكون للطفل تدخل جراحي سابق. 

 سنة.  12و 6_ ان يتراوح اعمار الأطفال من بين 

 وجود الانحراف القوامي المستهدف.  -

 والجلسات. ان يكون الطفل مقيما بشكل دائم داخل نطاق بلدية صرمان لتسهيل عملية المتابعة  -
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 ( 20عير  فأ ايدتغيرات الأساسي       )( ياضح تجانس اي   1ايجعول رقم )             

 ايدتغيرات  ت
ايدتاسط  

 ايحسا أ 

الانحراف  

 ايدعياري
 ايدعى  الايتاى  ايتفرطح 

 6 0.103 1.544- 2.26 8.75 اإ،ير 1

 27 0.091 1.799- 10.55 148.95 إط ل 2

 11.70 0.234- 1.548- 4.55 42.66 اإ ز   3

ــية حيث يتضــــح من  ــاســ ــابق والخا  بتجانس العينة في المتغيرات الاســ يتضــــح من الجدول الســ

ــاوي  ــابي لمتغير العمر يسـ وبانحراف معياري   8.75الجدول ان العينة متجانســـة حيث كان المتوســـط الحسـ

، بينما كان المتوســط    6وكان المدى يســاوي   -0.103وبمعامل التوى     1.544-وكذلك وبتفرطح    2.26

وبمعامل   -1.799وكذلك وبتفرطح    10.55وبانحراف معياري   148.95حســـابي لمتغير الطول يســـاوي  ال

ــاوي     0.091التوى  ــاوي    27وكان المدى يســـــ ــابي لمتغير الوزن يســـــ ــط الحســـــ   42.66، بينما كان المتوســـــ

وكـان المـدى يســـــــــــــــاوي     -0.234وبمعـامـل التوى    -1.548وكـذلـك وبتفرطح    4.55وبـانحراف معيـاري  

11.70    . 

‌

 الحسابي للمتغيرات الاساسية لدى افراد العينة  يوضح المتوسط (1)الشكل رقم 

المتوسط

العمر

لطول

الوزن‌
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‌

 المعياري في المتغيرات الاساسية لدى افراد العينة يوضح الانحراف ( 2)الشكل رقم 

‌

 في المتغيرات الاساسية لدى افراد العينة  يوضح التفرطح( 3)الشكل رقم 

الانحراف

العمر

لطول

الوزن‌

التفرطح

العمر

لطول

الوزن‌
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 ( يوضح  المدى في المتغيرات الاساسية لدى افراد العينة4الشكل رقم )        

 دراسة.ال في المستخدمة والأجهزة الأدوات 4.3

 .سم /    الطول  رستا ميتر     لقياس جهاز . 1

 ..كجم /    الوزن   طبي         لقياس  ميزان  . 2

 :  SCREENTEST  المربعات  لوحة . جهاز

وتحدب    الانحرافات    درجات   تحديد   إلى   إضافة  للجسم  الجانبية  الانحناءات  لقياس   الجهاز  هذا  يستخدم

 الظهر وسقوط الراس. 

 مربعات  إلى  مقســـــم   ســـــم  80  وعرضـــــه متر  2 طوله  الشـــــكل  مســـــتطيل عن  عبارة  الجهاز هو  مواصـــــفات

 .  (سم 5×5)

   .(11)مرفا    الدهون   الجسم ونسبةلقياس كتلة    InBodyجهاز 

 

المدى

العمر

لطول

الوزن‌
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 دراسة.ال بيانات جمع وسائل 5.3

 الآتية:    الوسائل  الدارسة  استخدمت  دراسةال  لهذا  البيانات  وجمع  لتحديد

 القضبان  اختبار  :CONFORMATOR الكونفو ماتور جهاز  اختبار  المطابقة  مقياس -

 .الفقري   للعمود  والخلفية الأمامية  الانحناءات قياس هو  ،الاختبار  ه ا  من  الغرض 

  للحركة  قابلـة  من القضــــــــــــــبـان مجموعة  بدون   حامل عن  عبـارة  وهو  الكونفورماتور  بجهـاز  يســــــــــــــمى ما -

  العمود   نهـاية  حتى من الجمجمـة  ابتـداءً   كلهـا  الفقري   العمود  منطقـة  القضــــــــــــــبـان تغطي  والخلف،  للأمام 

 .أسفل من  الفقري 

 الأداء   طريقة

ــبان  بظهر  يواجه  بحيث  المختبر  يقف ــبان للأمام   تحريك  يتم   ثم   المتحركة،  القضـــــــ   وللخلف   القضـــــــ

ــكل  تأخذ  حتى ــكلها  التي  الانحناءات  للمختبر،  الفقري   العمود  شــــــــ ــبان  تشــــــــ  من  الأخر  على الجانب  القضــــــــ

  الانحرافات   على  التعرف  الموضـح يمكن  المنحني  وبدراسـة  للمختبر،  الفقري   العمود  انحناءات  تمثل  الجهاز

ــح  لهذه المنطقة  الطبيعية  بالانحناءات  قارنتها به  المختبر  لدى  الموجودة    التي   الورق   لوحة  على  هذا  ويوضــ

 .الفقري   العمود  شكل عليها  يرسم 

ــة  العلمية  المراجع - ــي  التدريب مجال في  المتخصـــصـ ــحية  والعلوم   الرياضـ   والبحث العلمي   والتأهيل  الصـ

 .الدولية  المعلومات  وشبكة  الإحصائي،  التحليل  والقياس،  الاختبارات

 .الرياضي  التدريب مجال  تناولت  والتي  بالبحث  المرتبطة  العلمية  الدراسات -

 .الرياضي  والطب  الطبيعي  العلاج مجال في  خبراء مع  الشخصية  المقبلات -
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 من قبـل  المعـدة   الأولى  الـدرجـة  من  الظهر  تحـدب  في  القواميـة  الانحرافـات  وقيـاس  الاختبـار  اســــــــــــــتمـارة  -

 .الدارسة

  للأمــام  الجســــــــــــــم   انحنــاءات  قيــاس  هو  الاختبــار:  هــذا  من  والثقــل: الغرض  الخيط  بــالكرافــت:  اختبــار -

ــها  الانحرافات  أهم  ومن  والخلف، ــقوط  الاختبار  هذا  التي يقيسـ ــتدارة  الظهر  وتحدب أماماً   الرأس  سـ   واسـ

 .القطني  والتجويف  المنكبين

 .متر(  2)  متران  ارتفاعه حامل(  البناء  ميزان)  مقل  ثقل  نهايته في  خيط -

 الأداء: طريقة

 وهو عار  المختبر  يقف  نهـايتـه، في  متـدليـاً   الثقـل  يكون   أن على  أعلى من  الحـامل  في  الخيط  يربط

  ثم  الأذن  الخيط بحلقـة  يمر  أن  ملاحظـة مع  الخيط،  جـانبيـه  بـأحـد  يواجـه  بحيـث(  حـذاء  )بـدون   مـايوه   من  إلا

  مفصـــــل   أمام   ثم   الرخفه بالركبة  عظم   خلف  ثم   الفخذ  لعظم   الكبير  بالمدور  ثم   العضـــــد  لعظم   الكبرى   الجذبة

 .القدم 

ــابقة  بالنقاط  الخيط مر  إذا ــها    التي  الانحرافات من  خالي  بقوام   يتمتع  المختبر فإن تماماً   الســـــ يقســـــ

  هــذه المنطقــة   في  انحراف  وجود  يعني  هــذا  فــإن  المنــاطق  هــذه   إحــدى  في  انحراف  لوحظ  إذا  أمــا  الاختبــار،

 .الخيط  عن  الجزء  انحراف  لمقدار  تبعاً (  وخلفاً  أماماً )  درجته  ونحدد

 .الاستطلاعية الدراسة 6.3

  تطبيق   تم   وقد  4/2025/   4  إلى  2من   الفترة  في  اســــــــــتطلاعية  دراســــــــــة  بإجراء  ســــــــــةالدار  تقام

ــلي  الدراســــة  مجتمع من  تلاميذ(  10)  عدد  على  الاســــتطلاعية  الدراســــة  وكان  ،الدراســــة  عينة  خارجو   الأصــ

 على:  التعرف هو  الاستطلاعية  الدراسة  إجراء من  الهدف

 .والاختبار  قياس  عملية  إجراء  إمكانية −



60 
 

 

 

 

 .صلاحيتها  ومدى  المدرسة في  الموجودة   والأدوات  الأجهزة  −

 .الدراسة  تنفيذ  مجريات على  السيطرة   إمكانية −

 .الحركية  القدرات  اختبارات  تنفيذ  إجراء  إمكانية −

  .الأساسية الدراسة 7.3

ــية  الدراســـــة  بإجراء  الدارســـــة قامت ــاســـ   بعد   10/05/2025  إلى  01/3/2025 من  الفترة  في  الأســـ

  الاســتطلاعية   والدراســة  الأســاســية  العينة  اختيار من  الدراســة  إجراء  تســبق  التي  المتطلبات  جميع  اســتكمال

 في  التلاميذ  ظروف  الدارســــة  راعت  وقد  وســــقوط الراس  الظهر  بتحدب  الخاصــــة  القياســــات  إجراء  تم   بعدها

 مع يتعارض لا  بحيث  المدرســـــــــــة، في  البدنية  التربية ومدرســـــــــــي  المدرســـــــــــة  مدير مع  بالتعاون   المدرســـــــــــة

، وكان البرنامج التمرينات  صــحيح  بشــكل  والقياســات  بالاختبارات  التلاميذ  التزام  ضــمانا  الدراســية  الحصــ 

  بالظهر التمرين يعمل على علاج تحذب    14الخاصـــــــــة في الوحدة التدريبية ســـــــــاعة كاملة مقســـــــــمة على 

وســـقوط الراس بازمته مختلفة على حســـب حاجة التمرين ســـاعة واحدة في اليوم وتنفيذ البرنامج يومين في 

 الأسبوع لمدة ثلاث اشهر.

 .المعالجات الإحصائية 8.3

 الإجراءات الإحصائية التالية:  ةالدارس ت دماستخ

 النسبة المئوية.  -
 الوسط الحسابي. _ 

 المعياري.  _ الانحراف 

 معامل الالتواء.  _
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 الرابع  الفصل

 عرض النتائج ومناقشتها 
 

 عرض النتائج. 1.4

 .مناقشة النتائج 2.4
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 .ومناقشتهاعرض النتائج 

  الى الـدارســــــــــــــة  لفروض تحليـل البيـانـات توصــــــــــــــلـت  ووفق للأهـداف واذ البرنـامج التـدريبي  بعـد تنفي ـ

 :الاتي

ومستوى الدلالة  لدى افراد العينة في   Zيوضح المتوسط الحسابي والانحراف المعياري وقيمة  (2)الجدول رقم 

 N =20المتغيرات قيد الدراسة        

 البيانات  ت
 القياس البعدي  القياس القبلي 

 Zقيمة 
مستوى 

 الانحراف المتوسط الانحراف المتوسط الدلالة 

1 
 تحدب الظهر

 
7.25 1.118 3.50 1.317 -3.951 0.001 

 0.000 3.294- 1.773 4.25 2.284 7.20 سقوط الراس 2

 0.000 3.826- 2.370 17.78 2.979 19.26 م شر كتلة الجسم  3

4 
نسبة الدهون  

 بالجسم
22.41 11.647 19.58 9.378 -3.519 0.000 

لدى افراد   Zيتضـح من الجدول السـابق والخا  بالمتوسـط الحسـابي والانحراف المعياري وقيمة 

وبمسـتوى دلالة    -3.950في التحدب الظهر تسـاوي   Zالعينة في المتغيرات قيد الدراسـة حيث كانت قيمة 

في متغير   Zانــت قيمــة  وهو يــدل على وجود فرق معنوي بين القيــاس القبلي والقيــاس البعــدي وك ــ  0.001

وهو يدل على وجود فرق معنوي بين القياس    0.000وبمســــــــتوى دلالة    -3.294ســــــــقوط الراس تســــــــاوي  

وبمســـــــتوى دلالة    -3.836في متغير م شـــــــر كتلة الجســـــــم تســـــــاوي  Zالقبلي والقياس البعدي وكانت قيمة 

في   Zينمــا كــانــت قيمــة  وهو يــدل على وجود فرق معنوي بين القيــاس القبلي والقيــاس البعــدي ب  0.000
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ــاوي   ــم تسـ ــبة الدهون بالجسـ وهو يدل على وجود فرق معنوي بين القياس القبلي والقياس    0.000متغير نسـ

 البعدي

 
 ( يوضح المتوسطات الحسابية للمتغيرات قيد الدراسة   5الشكل رقم  ) 

 

 
 في المتغيرات قيد الدراسة لدى افراد العينة    Zيوضح قيمة   (6)الشكل رقم 

0

5

10

15

20

25

نسبة‌الدهونكتلة‌الجسمسقوط‌الراستحدب‌الظهر

قبل‌

بعد

Zقيمة 

تحدب‌الظهر

سقوط‌الراس

كتلة‌الجسم

نسبة‌الدهون
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 يوضح الرتب ومتوسط الرتب ومجموع الرتب في المتغيرات قيد الدراسة   (3)الجدول رقم 

 الرتب المتغيرات  ت
عدد افراد 

 العينة
 مجموع الرتب  متوسط الرتب 

 

1 

 

 

 تحدب الظهر

 210 10.50 20 الحالات الموجبة

 0.00 0.00 0 الحالات السالبة 

   0 المتساوية

   20 المجموع

 

2 

 

 سقوط الراس

   19 الحالات الموجبة

 17.50 17.50 1 الحالات السالبة 

   0 المتساوية

   20 المجموع

 

3 

 

 

 م شر كتلة الجسم 

   19 الحالات الموجبة

 0.00 0.00 0 الحالات السالبة 

   1 المتساوية

   20 المجموع

 

4 

 

 

 

 نسبة الدهون بالجسم 

 136 8.50 16 الحالات الموجبة

 00ز0 0.00 0 الحالات السالبة 

   4 المتساوية

   20 المجموع
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الرتب ومتوســـط الرتب ومجموع الرتب في المتغيرات قيد الدراســــة    يوضـــح ترتيبالجدول الســـابق  

ــة   حيث يدل الجدول الســـابق على وجود تغير كبير بين القياســـات القبلية والبعدية في المتغيرات قيد الدراسـ

حيــث ان الحــالات الموجبــة تــدل على الفقرات التي درجــاتهــا مختلف بين القيــاس القبلي والقيــاس البعــدي  

ســالبة وهي التي قلت فيها الدرجات على القياســات القبلية والحالات المتســاوية هي التي درجة  والحالات ال

 الاختبار القبلي تشابة درجة الاختبار البعدي

و حجم التأثير  لدى افراد العينة في   Tيوضح المتوسط الحسابي والانحراف المعياري وقيمة  (4)الجدول رقم 

 المتغيرات قيد الدراسة      

 لبيانات ا ت
 القياس البعدي  القياس القبلي 

 ت قيمة 
حجم 

 الانحراف المتوسط الانحراف المتوسط التأثير 

 1.334 5.965 1.317 3.50 1.118 7.25 تحدب الظهر 1

 3.55 15.000 1.773 4.25 2.284 7.20 سقوط الراس 2

 1.683 7.527 2.370 17.78 2.979 19.26 م شر كتلة الجسم  3

4 
الدهون  نسبة 

 بالجسم
22.41 11.647 19.58 9.378 4.963 1.110 

ــابي والانحراف المعياري وقيمة  ــط الحســـ ــح المتوســـ ــابق يوضـــ لدى افراد العينة في   Tالجدول الســـ

ــاوي  ــابي  في القياس القبلي  يســـــ ــط الحســـــ و في الاختبار    7.25متغير تحدب الظهر  حيث كان المتوســـــ

اما في متغير سـقوط    1.334وبحجم التأثير يسـاوي    5.965وكانت قيمة ت تسـاوي    3.50البعدي يسـاوي  

ــاوي  ــابي  في القياس القبلي  يســــ ــاوي و   7.20الراس حيث كان المتوســــــط الحســــ في الاختبار البعدي يســــ

اما في م شــر كتلة الجســم  حيث كان 3.55وبحجم التأثير يســاوي    15.00وكانت قيمة ت تســاوي   4.25

وكانت قيمة   17.78و في الاختبار البعدي يساوي  19.26المتوسط الحسابي  في القياس القبلي  يساوي 
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ــاوي  ــاوي   7.527ت تســــــ ــبة  1.683وبحجم التأثير يســــــ ــط    وفي متغير نســــــ ــم كان المتوســــــ الدهون بالجســــــ

وكانت قيمة ت   19.58و في الاختبار البعدي يســـــــــاوي   22.41الحســـــــــابي  في القياس القبلي  يســـــــــاوي 

   1.110وبحجم التأثير يساوي   4.963تساوي  

 
 ( يوضح حجم التأثير في المتغيرات قيد البحث لدى افراد العينة 7الشكل رقم ) 

 

 مناقشة النتائج

لدى افراد   Z( والخا  بالمتوســـط الحســـابي والانحراف المعياري وقيمة   2يتضـــح من الجدول )  

وبمسـتوى دلالة    -3.950في التحدب الظهر تسـاوي   Zالعينة في المتغيرات قيد الدراسـة حيث كانت قيمة 

تغير في م  Zوهو يــدل على وجود فرق معنوي بين القيــاس القبلي والقيــاس البعــدي وكــانــت قيمــة    0.001

وهو يدل على وجود فرق معنوي بين القياس    0.000وبمســــــــتوى دلالة    -3.294ســــــــقوط الراس تســــــــاوي  

وبمســـــــتوى دلالة    -3.836في متغير م شـــــــر كتلة الجســـــــم تســـــــاوي  Zالقبلي والقياس البعدي وكانت قيمة 

في   Zوهو يــدل على وجود فرق معنوي بين القيــاس القبلي والقيــاس البعــدي بينمــا كــانــت قيمــة    0.000

حجم التأثير

تحدب‌الظهر

سقوط‌الراس

كتلة‌الجسم

نسبة‌الدهون
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ــاوي   ــم تسـ ــبة الدهون بالجسـ وهو يدل على وجود فرق معنوي بين القياس القبلي والقياس    0.000متغير نسـ

لدى افراد العينة في   T( يوضـح المتوسـط الحسـابي والانحراف المعياري وقيمة  4. الجدول رقم )  البعدي  

ــاوي  ــابي  في القياس القبلي  يســـــ ــط الحســـــ و في الاختبار    7.25متغير تحدب الظهر  حيث كان المتوســـــ

اما في متغير سـقوط    1.334وبحجم التأثير يسـاوي    5.965وكانت قيمة ت تسـاوي    3.50البعدي يسـاوي  

ــاوي  ــابي  في القياس القبلي  يســــ ــاوي   7.20الراس حيث كان المتوســــــط الحســــ و في الاختبار البعدي يســــ

شــر كتلة الجســم  حيث كان اما في م  3.55وبحجم التأثير يســاوي    15.00وكانت قيمة ت تســاوي   4.25

وكانت قيمة   17.78و في الاختبار البعدي يساوي  19.26المتوسط الحسابي  في القياس القبلي  يساوي 

ــاوي  ــاوي   7.527ت تســــــ ــط    1.683وبحجم التأثير يســــــ ــم كان المتوســــــ ــبة الدهون بالجســــــ وفي متغير نســــــ

وكانت قيمة ت   19.58ســـــــــاوي و في الاختبار البعدي ي  22.41الحســـــــــابي  في القياس القبلي  يســـــــــاوي 

وهذه النتائج من حجم التأثير تدل على وجود حجم تأثير    1.110وبحجم التأثير يســــــاوي    4.963تســــــاوي  

 كبير بين القياس القبلي والبعدي في جميع المتغيرات قيد البحث .

  وهو وجود فرق معنوية بين   2023وهذه النتائج تتفق مع ما توصـــــــلت لها دراســـــــة نجلاء ابراهيم  

ــالح المجموعة  ــن الانحرافات القوامية ولصــــ ــابطة والتجريبية في تحســــ ــات البعدية للمجموعتين الضــــ القياســــ

والتي توصــلت نتائجها الى وجود فروق بين القياســين    2020التجريبية ،وكذلك دراســة رضــاء عبد الحميد  

ــين البعديين للمجموعة التجريبي ــن بين القاســـ ــبة التحســـ ــالح المج  ةبنســـ ــابطة ولصـــ في   ةموعة التجريبيوالضـــ

   (2020)رضاء،    (2023)ابراهيم ،    المتغيرات البدنية والحركية والحالة القوامية  للتلاميذ

ــن في المتغيرات   ــاهم في تحسـ ــتخدم سـ ــة هذه النتائج الى ان البرنامج التدريبي المسـ وتعزي الدارسـ

 قيد الدراسة  
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 الفصل الخامس
 

 الاستنتاجات 5-1

 التوصيات  5-2

 

 

 

 

  



70 
 

 

 

 

 .الاستنتاجات 5-1

)اختباري    - الإحصائية  المعالجة  نتائج  على  قيم  Tو    Zبناءً  أظهرته  وما   )
 المتوسطات الحسابية وحجم التأثير، أمكن التوصل إلى الاستنتاجات التالية: 

فاعلية البرنامج التدريبي: يُعد البرنامج التدريبي المُطبق ذو أثر إيجابي وفعال للغاية في تحسين المتغيرات  

 قيد الدراسة لدى أفراد عينة البحث.  القوامية والبدنية

 تحسن الانحرافات القوامية:  -
انخفاض معنوي وواضح في درجة تحدب الظهر في القياس البعدي مقارنة بالقبلي )بحجم تأثير كبير بلذ  

1.334 .) 

تحسن ملحول في انحراف سقوط الرأس للقياس البعدي )بحجم تأثير مرتفع جداً   -
 (. 3.55بلذ 

 التركيب الجسماني: تحسن  -
( لصالح القياس البعدي )بحجم تأثير  BMIحدوث انخفاض ذو دلالة إحصائية في م شر كتلة الجسم )

 (. 1.683بلذ 

انخفاض دال إحصائياً في نسبة الدهون بالجسم في القياس البعدي )بحجم تأثير   -
 (. 1.110بلذ 

 Effect\ Sizeيرة )قوة التأثير: أظهرت جميع المتغيرات قيد البحث حجوم تأثير كب  -
التدخل  0.8 < فاعلية  إلى  بالأساس  ترجع  الحاصلة  التغيرات  أن  ي كد  مما   ،)

 التدريبي وليست وليدة المصادفة.
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 .التوصيات 5-2

 الأتية:   التوصيات  إلى  الوصول من  الدارسة  تمكن النتائج من سةا ر دال   إلية  ما توصلت ضوء في

الاعتماد على البرنامج التدريبي المطبق كبرنامج تقويمي  تطبيق البرنامج التدريبي:   -
 ووقائي للحد من التشوهات والقوامية )تحدب الظهر وسقوط الرأس(. 

الإدماج في المناهج والم سسات: إدراج التمرينات القوامية والتعديلية المماثلة ضمن   -
القوامية والبدنية    برامج التربية الرياضية والأنشطة المدرسية/التأهيلية لتحسين الحالة

 للنشء. 
الاهتمام بالتركيب الجسماني: ضرورة الاقتران بين البرامج التدريبية والتوعية الغذائية   -

 للسيطرة على م شر كتلة الجسم ونسبة الدهون لدى الأفراد.
 إجراء دراسات مستقبلية: 

 إجراء دراسات مشابهة على عينات أخرى في مراحل سنية مختلفة أو للجنسين.  -
    اوُل انحرافات قوامية أخرى )مثل تقعر القطن أو التواء العمود الفقري( للتحقق تن  -

 من فاعلية البرامج التعديلية عليها.         
الدورية  - القوامية  القياسات  إجراء  أهمية  على  التأكيد  الدوري:  والقياس  المتابعة 

 تثبيتها. لاكتشاف الانحرافات في مراحلها الأولى وسرعة معالجتها قبل  
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 ع ــــــــــــمراجـــال
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 أولا المراجع العربية : 

القاهرة،‌مصر:‌مكتبة‌ومطبعة‌‌‌‌المدخل‌إلى‌علم‌الصحة‌الرياضية.(.‌2017براهيم‌محمد‌سلامة.‌)إ

‌الإشعاع‌الفنية.

عمان،‌الأردن:‌دار‌المسيرة‌للنشر‌‌‌فسيولوجيا‌التدريب‌والرياضة.(.‌2019ابو‌العلا‌احمد‌عبد‌الفتاح.‌)

‌والتوزيع.‌

‌القاهرة،‌مصر:‌دار‌المعارف.‌القوام‌والتربية‌القوامية.(.‌1980إحسان‌شرف،‌و‌كمال‌ميرة.‌)

القاهرة،‌مصر:‌دار‌الفكر‌‌‌فسيولوجيا‌الحركة‌والنمو‌البدني.(.‌2015أحمد‌عبد‌الفتاح‌أبو‌العلا.‌)

‌العربي.‌

‌القاهرة،‌مصر:‌دار‌الفكر‌العربي.‌قوام‌والتشوهات‌القوامية.ال(.‌2019أحمد‌إبراهيم‌محمد.‌)

‌القاهرة،‌مصر.‌‌التمرينات‌التأهيلية‌لتدريب‌القوام.(.‌2006أحمد‌عبد‌الرحيم‌ناهد.‌)

-9(.‌تاثير‌برنامج‌تمرينات‌علاجية‌مقترح‌لتشوه‌تحذب‌الظهر‌بعمر‌)2018احمد‌محمد‌العبيدي‌.‌)

‌(‌سنة.‌11

‌‌تقويم‌الانحرافات‌القوامية‌والتاهيل‌الحركي‌.(.‌2024حسن‌الشافعي.‌)‌احمد‌محمود‌السيد،‌و‌محمد

‌القاهرة:‌دار‌الفكر‌العربي‌للنشر‌والتوزيع.‌

‌القياس‌في‌المجال‌الرياضي‌والتربوي.(.‌‌2016أحمد‌مصطفى‌خاطر،‌و‌علي‌فهمي‌البيك.‌)

‌الإسكندرية،‌مصر:‌منشأة‌المعارف.

القاهرة،‌مصر:‌دار‌الفكر‌‌‌والتربية‌الرياضية‌للأطفال.النمو‌الحركي‌(.‌‌1999أسامة‌كامل‌راتب.‌)

‌العربي.‌

(.‌تأثيلر‌التمريبات‌التأهلية‌والألعاب‌الحركية‌على‌الحالة‌القوامية‌2017اسماء‌السيد‌المرسي.‌)

مجلة‌تطبيقات‌علوم‌الرياضة‌،‌العدد‌‌للاطفال‌المصابين‌بالنحناء‌الجانبي‌للعمود‌الفقري.‌

‌.‌ة‌للبنات،‌جامعة‌الاسكندرية،كلية‌التريبة‌الرياصي92

‌‌‌تحدب‌الظهر‌واعوجاج‌العمود‌الفقري.(.‌2026البرميلي‌يحيى.‌)

(.‌اتر‌اثرالتمرينات‌العلاجية‌والالعاب‌الصغيرة‌بدرس‌‌2021البسيوني،‌و‌احمد‌يحيى‌عبد‌الهادي.‌)

ميذ‌التربية‌الرياضية‌على‌تحسين‌بعض‌عناصر‌اللياقة‌البدنية‌والانحرافات‌القوامية‌لدى‌تلا

‌.17-59،1المجلة‌العلمية‌لعلوم‌الفنون‌الرياضة‌من‌،سنة.‌‌12-9من‌

الإسكندرية،‌مصر:‌دار‌الوفاء‌لدنيا‌‌‌علم‌الحركة‌والتشريح‌الوظيفي.(.‌2020السيد‌عبد‌الفتاح‌حسن.‌)

‌الطباعة‌والنشر.‌

،مصر:‌‌الاسكندرية‌‌اسس‌وقواعد‌التدريب‌الرياضي‌وتطبيقاته.(.‌1917أمر‌الله‌احمد‌البساطي.‌)

‌منشاة‌المعارف.‌
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الإسكندرية،‌مصر:‌منشأة‌‌‌‌أسس‌اللياقة‌البدنية‌والصحة‌الرياضية.(.‌2016أمر‌الله‌أحمد‌البساطي.‌)

‌المعارف.‌

‌القاهرة،‌مصر:‌دار‌الفكر‌العربي.‌أسس‌التربية‌البدنية‌والرياضية.(.‌‌2001أمين‌أنور‌الخولي.‌)

‌القاهرة،‌مصر:‌دار‌الفكر‌العربي.‌‌التربية‌البدنية‌والصحية.(.‌‌2018أمين‌أنور‌الخولي.‌)

‌القاهرة،‌مصر:‌دار‌الفكر‌العربي.‌‌أسس‌ونظريات‌التدريب‌الرياضي.(.‌1999بسطويسي‌أحمد.‌)

القاهرة،‌مصر:‌دار‌الفكر‌‌‌أسس‌التشريح‌ووظائف‌الأعضاء.(.‌2018بهاء‌الدين‌ابراهيم‌سلامة.‌)

‌بي.‌العر

بغداد،‌العراق:‌دار‌الكتب‌للطباعة‌‌الصحة‌والقوام‌في‌التربية‌الرياضية.(.‌2000حسن‌حسين‌قاسم.‌)

‌والنشر.‌

العلاقة‌بين‌الأنماط‌الجسمية‌وبعض‌الانحرافات‌القوامية‌لطالبات‌‌(.‌1996حميدة‌محمد‌مجاهد.‌)

‌ير‌منشورة.‌الزاوية،‌ليبيا:‌رسالة‌ماجستير‌غ‌الشهادة‌الثانوية‌بالزاوية‌الليبية.

(.‌تاثير‌برنامج‌بالتمرينات‌العلاجية‌على‌انحراف‌سقوط‌الراس‌للامام‌‌2017خالد‌صالح‌المجبري.‌)

‌الناتج‌عن‌الاستخدام‌المفرط‌للاجهزة‌الذكية.‌

(.‌تأثير‌برنامج‌تربية‌حركية‌للوقاية‌من‌بعض‌الانحرافات‌القوامية‌‌2020رضا‌عزيز‌عبداللاه.‌)

‌.‌اسيوط‌لعلوم‌وفنون‌التربية‌الرياضيةمجلة‌‌سنوات(.‌‌6-9للأطفال‌)

‌القاهرة،‌مصر:‌دار‌الفكر‌العربي.‌‌القوام‌والتربية‌الصحية.(.‌1985سرور‌أسعد.‌)

‌(.‌القوام‌السليم‌للتلميذ.‌1984سليمان‌على‌حجر،‌و‌محمد‌جابر‌بكري.‌)

البدني.‌‌م(.‌التشوهات‌القوامية‌وعلاقتها‌بالعادات‌الصحية‌والنشاط‌1999سمير‌محمد‌ابو‌شادي.‌)

‌.‌المؤتمر‌العلمي‌الدولي‌الرابع‌لكلية‌التربية‌الرياضية‌

كلية‌م(.‌فاعلية‌البرامج‌العلاجية‌في‌الحد‌من‌تطور‌الانحراف‌القوامية.‌2022شيماء‌محمد‌الدسوقي.‌)

‌.جامعة‌طنطا-التربية‌الرياضية‌

لمرحلة‌الإعدادية‌ببلدية‌‌(.‌الانحرافات‌القوامية‌بالعمود‌الفقري‌لتلاميذ‌ا‌1995صالح‌مفتاح‌القائد.‌)

رسالة‌ماجستير‌غي‌منشورة‌،كلية‌التربية‌البدنية‌،جامعة‌الزاوية‌بالجماهيرية‌العربية.‌‌

‌.‌ليبيا:‌رسالة‌ماجستير‌غير‌منشورة.‌طرابلس،‌ليبيا

بغداد،‌العراق:‌دار‌الكتب‌للطباعة‌‌التشريح‌الوظيفي‌والقوام.‌(.‌1981عباس‌الرملي،‌و‌وآخرون.‌)‌

‌والنشر.‌

(.‌برنامج‌تمرينات‌تأهلية‌لعلاج‌الانحرافات‌القوامية‌وتأثيره‌على‌القوة‌‌2020لحميد‌رضاء.‌)عبد‌ا

‌.‌جامعة‌بنها‌/المنيا‌-المجلة‌العلمية‌للتربية‌البدنية‌وعلوم‌الرياضة‌العضلية‌والمى‌الحركي.‌

عمان،‌‌منها.الانحرافات‌القوامية‌لدى‌الأطفال‌وطرق‌الوقاية‌(.‌2012عبد‌الحميد‌محمد‌فرج.‌)

‌الأردن:‌دار‌البداية‌للنشر‌والتوزيع.
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‌المنيا‌،مصر:‌دار‌المهدي‌للنشر‌والتوزيع.‌الانحرافات‌القوامية.(.‌2009عبد‌الرحيم‌غانم.‌)

(.‌فاعلية‌برنامج‌حركي‌مقترح‌باستخدام‌تمرينات‌خاصة‌لتعديل‌‌2020فاطمة‌الزهراء‌الورفلي.‌)

‌(سنة‌ب.‌9-12مرحلة‌التعليم‌الأساسي)انحراف‌سقواط‌الراس‌للامام‌لدى‌تلاميذ‌

القاهرة،‌مصر:‌دار‌الفكر‌‌‌القوام‌والتشوهات‌القوامية.(.‌1983كمال‌الزرقاني،‌و‌صلاح‌جادو.‌)

‌العربي.‌

الإسكندرية،‌مصر:‌دار‌المعرفة‌‌‌علم‌النفس‌التربوي‌والنمو.(.‌2017كمال‌عبد‌الحميد‌توفيق.‌)

‌الجامعية.‌

القاهرة،‌مصر:‌دار‌الفكر‌‌أسس‌النمو‌والتطور‌الحركي‌للأطفال.(.‌2018كمال‌عبد‌الحميد‌درويش.‌)

‌العربي.‌

مجلة‌الابداع‌‌(سنة.‌11-9(.‌دراسة‌الانحرافات‌القوامية‌الاكثر‌شيوعا‌عند‌الاطفال‌)2010لوح‌ابان.‌)

الصادرة‌عمن‌جامعة‌مستغانم‌‌‌-الرياضي‌او‌مجلة‌تفوق‌في‌علوم‌وتقنيات‌النشاطات‌تالبدنية‌

‌.‌بالجزائر

(.‌تاثير‌تمرينات‌تأهليةفي‌مرونة‌أسفل‌الظهر‌والقوة‌العضلية‌‌2019سامي،‌و‌علي‌عبد‌الكاظم.‌)لؤي‌

‌.‌مجلة‌التربية‌الرياضية‌عام‌.‌‌40-45العاملة‌عليها‌الرجال‌بعمر‌

القاهرة،‌مصر:‌مكتبة‌الأنجلو‌‌‌أسس‌التربية‌الصحية‌والقوامية.(.‌2018مجدي‌عزيز‌إبراهيم.‌)

‌المصرية.

‌بغداد،‌العراق:‌مطبعة‌التعليم‌العالي.‌‌القوام‌في‌التربية‌الرياضية.(.‌‌1985محسن‌يس.‌)

‌القاهرة،‌مصر:‌دار‌الفكر‌العربي.‌علم‌الحركة‌الرياضي.(.‌1979محمد‌صبحي‌حسانين.‌)

الإسكندرية،‌مصر:‌دار‌الوفاء‌لدنيا‌الطباعة‌‌‌القوام‌والتربية‌الحركية.(.‌2020محمد‌حسن‌شلتوت.‌)

‌والنشر.‌

‌القاهرة،‌مصر:‌دار‌المعارف.‌علم‌التدريب‌الرياضي.(.‌2002لاوي.‌)محمد‌حسن‌ع

‌دار‌الفكر‌العربي.‌‌علم‌القوام‌والتربية‌الصحية.(.‌2020محمد‌صبحي‌حسانين.‌)

‌حلوان:‌دار‌الفكر‌العربي.‌‌القوام‌السليم.‌(.‌2003محمد‌صبحي‌حسانين،‌و‌محمد‌عبد‌السلام‌راغب.‌)

(.‌دراسة‌تحليلية‌عن‌الإصابات‌الرياضية‌خلال‌البرنامج‌العملي‌‌6‌‌,1987محمد‌صبحي‌عبدالحميد.‌)

،‌الصفحات‌بحث‌منشور‌مجلة‌بحوت‌التربية‌الرياضية‌جامعة‌الزقازيق‌بكليات‌التربية‌البدينة.‌

320-340.‌

‌وزيع.طرابلس:‌دار‌قينة‌للطباعة‌والنشر‌والت‌علم‌الإصابات.(.‌1992محمد‌عادل‌رشدي.‌)

‌دار‌الفكر‌العربي.‌‌التمرينات‌العلاجية‌والتأهيل‌الحركي.(.‌2002محمد‌فرج‌عنايات.‌)

‌عمان،‌الأردن:‌دار‌المسيرة‌للنشر‌والتوزيع.‌‌التربية‌الصحية‌والبدنية.(.‌2019محمد‌محمود‌الحيلة.‌)
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مجموعة‌‌القاهرة،‌مصر:‌ال‌‌الصحة‌المدرسية‌والتربية‌الصحية.(.‌2018مدحت‌محمد‌أبو‌النصر.‌)

‌العربية‌للتدريب‌والنشر.‌

‌القاهرة،‌مصر:‌دار‌الفكر‌العربي.‌‌المدخل‌إلى‌التدريب‌الرياضي.(.‌1999مصطفى‌محمود‌زيدان.‌)

(.‌تأثير‌برنامج‌تثقيفي‌للوقاية‌من‌الانحرافات‌القوامية‌لدى‌تلميذات‌‌2024مناير‌سالم‌الرشيدي.‌)

‌المرحلة‌الابتدائية.‌

مجلة‌‌ص‌النمو‌الجسمي‌والحركي‌لدى‌تلاميذ‌مرحلة‌التعليم‌الأساسي.‌(.‌خصائ2014منيرة‌بن‌رابح.‌)

‌.‌الجزائر-جامعة‌ورقلة-‌العلوم‌الانسانية‌والاجتماعية‌

(.‌تأثير‌برنامج‌تمرينات‌نوعية‌لتعديل‌بعض‌الانحرافات‌القوامية‌لدى‌العينة‌2023نجلاء‌ابراهيم‌.‌)

وفنون‌االتربية‌الرياضية‌كلية‌التربية‌‌المجلة‌العلمية‌لعلوم‌المتائرة‌بالحركات‌التكرارية.‌‌

‌.‌الرياضية‌للبنات‌،جامعة‌حلوان،مصر‌

االمملكة‌العربية‌السعودية:‌‌‌‌المدخل‌الي‌التربية‌البدنية‌والصحية.(.‌2018هزاع‌بن‌محمد‌الهزاع.‌)

‌الرياض.‌

ظهر‌‌(.‌دراسة‌مقارنة‌بين‌أثر‌أسلوبين‌لبرنامج‌مقترح‌لتشوه‌استدارة‌ال1995وائل‌كمال‌صهوان.‌)

.‌)التربية‌‌رسالة‌ماجستير‌في‌التربية‌الرياضية‌غير‌منشوره‌سنة.‌‌15–12للمرحلة‌السنية‌من‌

‌الرياضية،‌المحرر(‌
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 التربية البدنية وعلوم الرياضة  قائمة بأسماء الخبراء في  ( 3) ملحق  
 

 

 العلمي والبحث  العالي التعليم وزارة

 الزاوية  جامعة

  والمعيدين والتدريب العليا  الدراسات إدارة

 والتدريب  العليا  الدراسات مكتب

 التدريب  قسم

 

 

 قائمة بأسماء الخبراء في التربية البدنية وعلوم الرياضة   

 الجامعة العلمية الدرجة الاسم ت

 الزاوية   أستاذ إبراهيم ابوالقاسم كساب 1

 طرابلس  أستاذ صالح بشير سعد  2

 الزاوية   أستاذ المبروك  الوحيشي خديجة 3

 الزاوية  مشارك أستاذ شكري عبدالرازق القبلاوي  4

 الزاوية  مشارك أستاذ الدين الطاهر طرمبة نور  5

 صبراتة  مشارك أستاذ هشام محمد الزواغي  6

 صبراتة  مساعد  أستاذ مفيدة محمد راشد  7

 صبراتة   مساعد  أستاذ خديجة مولود البكوش  8
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 التدريبي  البرنامج ( 4)  مرفق
 

 الزمن  التمرين  
ت رار  عدد

 التمرين 
 )المجموعات(

عدد 
الجلسات  

 الأسبوع في 
 ملاحظة

1 
 الثبات مع للخلف الكتفين سحب
 تحدب الظهر 3 3_1 د 5  ثانيتين 

2 
 الاستلقاء أثناء والساقين  الذراعين رفع
 البطن  على

 سقوط الراس 3 3_1 د  5

 تحدب الظهر 3 3_1 د  3 الانحناء  وتقليل الصدر  عضلات فتح 3
 سقوط الراس 3 3_1 د  5 تمرين ثني الدقن 4

5 
 الشريط باستخدام السحب تمرين

 المطاطي
 تحدب الظهر 3 3_1 د  5

 تحدب الظهر 3 3_1 د  3 ميرق  ضّ  إ حي اإكل  6
 تحدب الظهر 3 3_1 د  3 الصدري  الفقري  العمود تمدد تمرين 7
  3 3_1 د  3 للخلف  المطاط سحب 8
 تحدب الظهر 3 3_1 د  5 تمرين ايطال عضلات الرقبة والراس 9
 تحدب الظهر 3 3_1 د  5  الوضعية تصحيح تمارين 10
 تحدب الظهر 3 3_1 د  5 تمرين رفع الراس بوضعية الكوبره  11
 تحدب الظهر 3 3_1 د  3 الحائط  على الذراعين رفع تمرين 12
 تحدب الظهر 3 3_1 د  5 العريضة  الظهرية  العضلة شد تمرين 13

14 
 الحائط على الثبات تمرين
 الصحيحة  الوضعية الجسم لتعليم

  3 3_1 د  5

15 
 الصحيحة الوضعية مع المشي تمرين
 يومية عادة إلى التصحيح لتحويل

 سقوط الراس 3 3_1 د  5

 الجانبي  الصدر فتح تمرين 16
 الصدري  العمود دوران لتحسين

 سقوط الراس 3 3_1 د  5
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  عدة  خلال  من  الفقري   العمود  وضةةةةةعية  وتحسةةةةةين  الظهر  تحدب  آثار  تقليل  على  تسةةةةةاعد  التمارين ه ه

 :آليات

 .للأمام   الانحناء  وتقليل  للخلف  الكتفين  سحب  على  والوسطى، تساعد  العلوية  الظهر  عضلات  تقوية

 .أفضل  وثباتًا دعمًا  الفقري   العمود  تمنح  والجذع،  البطن  عضلات  تقوية

 .الأمام   إلى  والرأس  الكتفين  يسحب  الذي  الشد  تقلل الأمامية،  والكتفين  الصدر  عضلات  إطالة

 .استقامة  الأكثر  الوضعية  نحو  بالتحرك  للظهر  تسمح  الصدرية،  الفقرات مرونة  زيادة 

 .أطول  لفترات  صحيحة  وضعية على  يحافظ  الجسم   يجعل  العضلي،  التوازن   تحسين

 .التمدد  على  الصدري   القف   قدرة  من  يزيد  الصدر فتح  لأن  التنفس،  تحسين

 .الظهر وأعلى  والكتفين  الرقبة في  خاصة  العضلي،  والإجهاد  الألم   تقليل
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 ( 5)  مرفق
 الصورة التوضيحية للتدريبات 
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 فوائد التمارين الخاصة ( 6)  مرفق
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 تمرينات التقوية ( 7)  مرفق
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 تمارين المرونة و التمطيط ( 8)  مرفق
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 توضح العمود الفقري ( 9)مرفق  
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 تقييم درجات الانحراف القوامي  ( 10)مرفق  
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 لقياس كتلة الجسم ونسبة الدهون     InBodyجهاز  ( 11)مرفق  
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 مقاس لوحة المربعات  ( 12)مرفق  
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 مظاهر القوام ( 13)مرفق  
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 وزارة التعليم العالي والبحث العلمي  
 جامعة الزاوية

 إدارة الدراسات العليا والتدريب والمعيدين 

 كلية التربية البدنية وعلوم الرياضة 
 مكتب الدراسات العليا والتدريب 

 قسم التدريب الرياضي

 العنوان 

بعض الانحرافات   تحسين   تأثير برنامج مقترح للتمرينات الخاصة على

 صرمان   بلدية سنة ب   12-6من  القوامية للأطفال 

 مقدمة من الطــــالبة 

 فتحية محمد علي أبو النيران 

 إشراف 

 أ. ك. د محمد امحمد سويدان 
 أستاذ بقسم العلوم الصحية والتأهيل الحركي 

 الزاوية جامعة-كلية التربية البدنية وعلوم الرياضة 

 في التربية البدنية وعلوم الرياضة (الماجستيرالعالية )الإجازة  است مالًا لمتطلبات الحصول علىدراسة مقدمة  

 2026-2025 العام الجامعي
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 المقدمة:

من مراحــل النمو التي يمر بهــا الإنســـــــــــــــان، والأعمــال التي يقوم بهــا، قــد يواجــه مــا ي ثر على 

يتعرض لبعض الانحرافات القوامية أو التشــــــــوهات التي تعيق  احتفاظه بقوامه الجيد ومظهره الســــــــليم، وقد  

نتـاجه، تتـأثر هذه الانحرافات بعوامل عديدة، منهـا، العوامل الوراثيـة، والصــــــــــــــحيـة، والمرضــــــــــــــيـة،   حركتـه وا 

ا خلال مراحل الطفولة المختلفة نتيجة التغيرات التي تحدث في قياســــــات الجســـــــم   والنفســــــية، وخصــــــوصــــــً

تمرينات البدنية باعتبارها أحد أوجه أنشـــــــــطة التربية البدنية والتدريب الرياضـــــــــي،  ووظائفه، وتأتي أهمية ال

حيث تســـعى الدول المتقدمة إلى توســـيع قاعدة ممارســـتها لتشـــمل جميع أفراد المجتمع؛ نظرًا لأهميتها في 

صـــلاح العيوب والانحرافات ا ــحة القوام، وا  ــم، والحفال على صـ لقوامية  تنمية الكفاءة الوظيفية لأجهزة الجسـ

ا لصـورة الفرد المتكاملة ،  بطريقة سـليمة وصـحيحة ويُعد القوام السـليم من علامات الصـحة الجيدة، وانعكاسـً

ــية، والعقلية، والاجتماعية، فهو من أهم الم شـــرات الدالة على صـــحة وســـلامة  من النواحي البدنية، والنفسـ

 (1999)راتب،    .1لف مراحل النموجسم الإنسان؛ ولذلك اهتمت جميع الدول بسلامة القوام في مخت

فالقوام الجيد يزيد من شعور الإنسان بالثقة بالنفس، والحماس، والمبادرة في العمل، بينما قد ي دي          

القوام الضعيف إلى شعور الفرد بعدم الثقة بالنفس والاكتئاب، مما ينعكس سلبًا على تعاملاته وعلاقاته مع 

كانيكية أداء المهارات الحركية،  أن حدوث الانحرافات القوامية في الجسم قد ي ثر على مي  كما  ، الآخرين

نتيجة انتقال القوى إلى مسارات جانبية لا تخدم المهارة التي يزاولها الفرد، الأمر الذي ي ثر في مستوى  

 .اللياقة البدنية لديه

 

 
.‌
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 الأهمية: 

  12-6بعد الاطلاع  على عديد الدراسات في مجال التربية البدنية بشكل عام والتي تهتم بالأطفال من  

لحدوث  سن تعرضاً  المراحل  أكبر  السنية من  المرحلة  هذه  أن  للشك  يدع  بما لا  بشكل خا  يتضح  ة 

الانضباط   يسودها  مرحلة  إلى  الحر  الحركي  النشاط  مرحلة  من  الطفل  ينتقل  القوامية حيث  الانحرافات 

هي اكثر  وتطول فيها فترات الجلوس، فإذا كان قوام الطفل عرضة للعوامل الخارجية فإن هذه المرحلة  

المراحل الحساسة للتأثير بتلك العوامل ومن بين هذه العوامل التي ي ثر سلباً لدى الأطفال حيث تكون  

العضلات ضعيفة نسبياً والعظام والغضاريف طرية لا تتحمل حمل الأوزان الثقيلة، بالإضافة إلى تأثير  

 . ا يتفق مع عدد من الدراساتالكرسي والطاولة، المقعد الدراسي على قوامه في هذه المرحلة، وهذ

الجلوس الخاطئ والأثاث المستخدم في المدارس غير المناسبة للطفل مما يُ دي إلى الإصابة   

بتشوهات في منطقة الحوض، وعلى هذا الأساس تُعتبر عملية الملاحظة وقياس النواحي القوامية للطفل  

الإشارة إليه   في مختلف مراحل نموه في غاية الأهمية لاستكمال مراحل النمو بالشكل الصحيح وهذا ما تم 

أن درس التربية البدنية يساهم من خلال برمجية في تنمية القوام الجيد للطفل لأن فترة الطول المتوسط  

هي الفترة الرئيسية لظهور القوامية، سواء كانت هذه البرامج في شكل جلسات خاصة بعد المدرسة أو من  

ة الدراسات التي تهتم بالجانب التدريبي والذي  خلال اليوم نفسه، واستناداً إلى ما سبق لاحظت الدراسة قل

يستهدف الانحرافات القوامية ومن خلال هذه الدراسة بالإضافة لغرض تنفيذ برنامج تدريبي يخدم الانحرافات  

 القوامية بالدرجة الأولى 

 المشكلة:

بعد  من خلال العمل بالمدرسة ومن خلال الاستطلاع والملاحظة هنا جاءت فكرة اختيار الدراسة  

تعمل لدى هذه المراكز وذلك    بصفتها  ،أن لاحظت تردد عدد من الأطفال على مراكز العلاج الطبيعي
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دي إلى تشكيل العظام في أوضاع جديدة  و لوجود بعض الانحرافات القوامية ولتفادي وجود الخلل الذي ي

على أطفال من    تركزت هذه الدراسة  ،بحيث لا يتحول إلى انحرافات متقدمة يصعب علاجها   ،خاطئة  

( سنة لأن الأطفال في هذه المرحلة يكسبون العادات القوامية الجيدة من خلال التزود بالنواحي  9-12)

المعرفية الهامة التي تتعلق بالقوام والمعلومات والمفاهيم والمبادئ المتعلقة بالقوام وتزيد أيضاً بالاتجاهات  

ام باعتباره أن هذه الفئة العمرية تعتبر من أهم الفئات العمرية  الإيجابية نحو العادات القوامية الجيدة بوجه ت

 . والتي تشكل شخصية الفرد ومستقبله   ،لمراحل النمو في حياة الفرد 

 :الأهداف

 يهدف البحث إلى:

ــين الانحرافات القوامية لدى   - ــة لتحســـ ــتخدام التمرينات الخاصـــ التعرف على تأثير البرنامج المقترح باســـ
 سنة. 12-6التلاميذ من  

-6إعداد برنامج باســــتخدام التمرينات الخاصــــة لتحســــين بعض الانحرافات القوامية لدى التلاميذ من  -
 سنة12

 إجراءات الدراسة: -
 المنهج المستخدم:

 . البحث لملائمته لطبيعة وذلك  الواحدة  للمجموعة  والبعدي القبلي   القياس ذو التجريبي  المنهج  استخدام   تم 
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 :  مجتمع الدراسة

  وفق المرحلة   الأســــاســــي  التعليم  من  الأول  الشــــق من  التلاميذ )الذكور( من  البحث مجتمع  يتكون 

 .طفلًا من الذكور(  30)  عددهم   والبالذ  الجنوبية  الخنساء  مدرسة في(  سنة  12-6من  السنية

 :   الدراسة  عينة

   الظهر  تحدب  من والذين يعانون  الأول الشق تلاميذ   من العمدية بالطريقة البحث   عينة اختبار  تم      

  الاستطلاعية   بالدراسة  الاختبارات الخاصة  إجراء   وبعد  الجنوبية  الخنساء  مدرسة  من  الأولى  الدرجة  من

 . أطفال من الذكور وعينة واحدة تجريبية ( 10)  عددهم  كان الأساسية  العينة وتوصيف  الثانية

 المستخدمة:    القياسات

 .سم /  الطول -
 .كجم /    الوزن  -
 .العمر -
 .SCREENTEST  المربعات  لوحة جهاز -

  الانحرافات اصطكاك  درجات   تحديد  إلى  إضافة  للجسم  الجانبية  الانحناءات  لقياس   الجهاز  هذا   يستخدم 

 . الرجلين  وتقوس  الركبتين

 مربعات  إلى  مقســـــم   ســـــم  80  وعرضـــــه متر  2 طوله  الشـــــكل  مســـــتطيل عن  عبارة  الجهاز هو  مواصـــــفات

 .  (سم 5×5)

 :  الدراسة  في  المستخدمة والأجهزة  الأدوات

 .سم /    الطول  رستا ميتر     لقياس جهاز -
 ..كجم /   الوزن   طبي         لقياس  ميزان -
ــريط - ــورة   لطبع ملونة  وأوراق  حبر  .قياس  شـ ــبية  لوحة  .القدم   صـ ــتمارة   .التوازن   لقياس  خشـ  .معلومات  اسـ

 .المطابقة  مقياس  .زاوية  ومنقلة  مسطرة 
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 البحث:    بيانات جمع  وسائل

 الآتية:  الوسائل  الباحثة  استخدمت  البحث  لهذا  البيانات  وجمع  لتحديد

 القضبان  اختبار : CONFORMATOR الكونفو ماتور جهاز  اختبار  المطابقة مقياس -
 . الفقري   للعمود والخلفية الأمامية الانحناءات قياس  الاختبار، هو هذا  من الغرض -
  للأمام   للحركة  قابلة  من القضبان  مجموعة  بدون   حامل عن  عبارة   وهو  الكونفورماتور  بجهاز  يسمى  ما -

  من   الفقري   العمود  نهاية  حتى  من الجمجمة  ابتداءً   كلها  الفقري   العمود  منطقة  القضبان  تغطي  والخلف،
 . أسفل 

 الأداء   طريقة

ــبان  بظهر  يواجه  بحيث  المختبر  يقف ــبان للأمام   تحريك  يتم   ثم   المتحركة،  القضـــــــ   وللخلف   القضـــــــ

ــكل  تأخذ  حتى ــكلها  التي  الانحناءات  للمختبر،  الفقري   العمود  شــــــــ ــبان  تشــــــــ  من  الأخر  على الجانب  القضــــــــ

  الانحرافات   على  التعرف  الموضـح يمكن  المنحني  وبدراسـة  للمختبر،  الفقري   العمود  انحناءات  تمثل  الجهاز

ــح  لهذه المنطقة  الطبيعية  بالانحناءات  قارنتها به  المختبر  لدى  الموجودة    التي   الورق   لوحة  على  هذا  ويوضــ

 .الفقري   العمود  شكل عليها  يرسم 

والبحث العلمي    والتأهيل   الصحية   والعلوم  الرياضي  التدريب   مجال  في  المتخصصة  العلمية  المراجع -
 . الدولية   المعلومات وشبكة الإحصائي،  التحليل والقياس،  الاختبارات

 . الرياضي  التدريب مجال تناولت  والتي بالبحث المرتبطة العلمية  الدراسات -
 . الرياضي  والطب الطبيعي  العلاج مجال في  خبراء مع الشخصية  المقبلات -
قبل  المعدة  الأولى  الدرجة  من  الظهر  تحدب  في  القوامية  الانحرافات  وقياس  الاختبار  استمارة  -   من 

 . الباحثة
  والخلف،   للأمام   الجســـــــــم   انحناءات  قياس هو  الاختبار:  هذا من  والثقل: الغرض  الخيط  بالكرافت:  اختبار -

  المنكبين   واســـــــــتدارة   الظهر  وتحدب أماماً   الرأس  ســـــــــقوط  الاختبار  هذا  التي يقيســـــــــها  الانحرافات  أهم  ومن
 .القطني  والتجويف

 .متر(  2)  متران  ارتفاعه حامل(  البناء  ميزان)  مقل  ثقل  نهايته في  خيط
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 الأداء: طريقة

 عار وهو  المختبر  يقف  نهـايتـه، في  متـدليـاً   الثقـل  يكون   أن على  أعلى من  الحـامل  في  الخيط  يربط

  ثم  الأذن  بحلقـة  الخيط  يمر  أن  ملاحظـة مع  الخيط،  جـانبيـه  بـأحـد  يواجـه  بحيـث(  حـذاء  )بـدون   مـايوه   من  إلا

  مفصـــــل   أمام   ثم   بالركبة  الرخفه  عظم   خلف  ثم   الفخذ  لعظم   الكبير  بالمدور  ثم   العضـــــد  لعظم   الكبرى   الجذبة

 .القدم 

ــابقة  بالنقاط  الخيط مر  إذا ــها   التي  الانحرافات من  خالي  بقوام   يتمتع  المختبر فإن تماماً   الســـــ   يقســـــ

  المنطقــة   هــذه   في  انحراف  وجود  يعني  هــذا  فــإن  المنــاطق  هــذه   إحــدى  في  انحراف  لوحظ  إذا  أمــا  الاختبــار،

 .الخيط  عن  الجزء  انحراف  لمقدار  تبعاً (  وخلفاً  أماماً )  درجته  ونحدد

 الاستنتاجات:اهم  

 :الاتي  الدارسة  استنتجت  الدراسة من  المستخلصة  النتائج  ضوء في

 . سنة  12-6 السنبة  المرحلة  لتلاميذ  تحدب الظهر تحسين  في   البرنامج أسهم -
  المرحلة  تلاميذ   لدى   الأولى  من الدرجة  تحدب الظهر  على  إيجابي تأثير  له الخاصة  التمرينات   برنامج -

 سنة. ( 12-6)  من السنية
 .( سنة12-6) من السنية المرحلة الانحراف القوامي لتلاميذ مستوى  تقليل  في   البرنامج أسهم -
تحدب    عامة وانحرافات  الانحراف القوامي بصورة   زوايا  تحسين  إلى  ي دى  الخاصة  التمرينات  برنامج -

 الظهر. 
المعنية  العضلية  تقوية  على   تعمل  البرنامج  خلال   من  الخاصة  التمرينات -   المربعة  رفةالمنح  تقوية 

 الفقري.   العمود على العاملة العضلات أي  الظهرية  والعريضة
 التوصيات:

 الأتية:  التوصيات  إلى  الوصول من  الدارسة تمكن  النتائج من  الدراسة  إلية  ما توصلت  ضوء في

 البدنية.  التربية  ومدرسي الأمور  وأولياء  التلاميذ  لدى  القوامي  الوعي  نشر  على العمل -
 المختلفة.  الإعلام   وسائل خلال من  القوامي  الوعي  نشر  على العمل -
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 القوامية  الانحرافات  الحالات على  المبكر  والعلاج  الكشف -
 التعليمية.  الم سسات في  خاصة  الأجهزة   وبأحدث  دوريا  القوام   فح   استمرار -
 الدراسية.  المناهج في  القوامية  التربية  مادة   بإضافة  الدراسة  توصى -

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



106 
 

 

 

 

 . الانجليزيةملخص الدراسة باللغة 
 

Study Summary in English 

The Effect of Using a Proposed Special Exercise Program on Some Postural Deviations 

Among Children Aged (9–12) Years in Surman City 

Presented by: 

Fathia Mohammed Ali Abu Al-Niran 

Introduction: 

Throughout the stages of human growth and the activities individuals perform, many factors 

may affect the maintenance of proper posture and a healthy physical appearance. Individuals 

may develop postural deviations or deformities that hinder movement and productivity. These 

deviations are influenced by several factors, including genetic, health-related, pathological, and 

psychological causes, especially during childhood due to changes in body measurements and 

functions. 

Physical exercises are considered one of the essential aspects of physical education and sports 

training. Advanced countries seek to expand participation in physical activities to include all 

members of society because of their importance in improving the functional efficiency of body 

systems, maintaining healthy posture, and correcting postural defects and deviations properly 

and effectively. 

Good posture is regarded as a sign of good health and reflects the integrated physical, 

psychological, mental, and social well-being of the individual. It is one of the most important 

indicators of human health and safety; therefore, countries pay great attention to posture health 

during all stages of growth. 

Proper posture increases self-confidence, enthusiasm, and initiative, whereas poor posture may 

lead to lack of confidence and depression, negatively affecting social interactions and 

relationships. Postural deviations can also affect the biomechanics of motor skill performance 

due to the transfer of forces into inefficient side paths, which ultimately impacts physical fitness 

levels. 

Importance of the Study: 

After reviewing many studies in the field of physical education, especially those concerning 

children aged (9–12) years, it became evident that this age stage is one of the most vulnerable 

periods for developing postural deviations. During this stage, children transition from free 

movement activity to a more disciplined environment characterized by prolonged sitting 

periods. 
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Children’s posture is highly sensitive to external influences during this stage because their 

muscles are relatively weak, and their bones and cartilage are still soft and unable to bear heavy 

loads. In addition, inappropriate classroom furniture, such as desks and chairs, negatively 

affects children’s posture. Several studies have confirmed that incorrect sitting positions and 

unsuitable school furniture may lead to deformities in the pelvic region. 

Therefore, observing and measuring children’s postural characteristics during different growth 

stages is extremely important to ensure healthy development. Physical education programs 

contribute significantly to developing good posture in children, whether through special 

sessions after school or activities integrated into the school day itself. 

The researcher also noticed a lack of studies focusing on the training aspect aimed at treating 

postural deviations. Consequently, this study was conducted to implement a training program 

primarily targeting postural deviations. 

Research Problem: 

Through working at schools and observing children attending physiotherapy centers, the 

researcher noticed that many children suffered from postural deviations. Since the researcher 

also works in physiotherapy centers, she observed the need for early intervention to prevent 

skeletal deformities from progressing into severe conditions that become difficult to treat. 

The study focused on children aged (9–12) years because this stage is critical for acquiring 

proper postural habits and developing awareness, concepts, and principles related to healthy 

posture. It is also one of the most important developmental stages influencing personality 

formation and future well-being. 

Objectives of the Study: 

The research aimed to: 

• Identify the effect of the proposed exercise program in improving postural deviations 

among students aged (9–12) years. 

• Design a program using special exercises to improve some postural deviations among 

students aged (9–12) years. 

Study Procedures: 

Methodology: 

The researcher used the experimental method with pre- and post-measurements for one 

experimental group due to its suitability for the nature of the study. 

Study Population: 

The study population consisted of male students from the first stage of basic education aged 

(9–12) years at Al-Khansaa Southern School, totaling (30) boys. 

Study Sample: 
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The sample was intentionally selected from students suffering from first-degree kyphosis 

(rounded upper back). After conducting pilot tests and sample characterization, the final sample 

consisted of (5) male students representing one experimental group. 

Measurements Used: 

• Height (cm) 

• Weight (kg) 

• Age 

Devices and Tools Used: 

• SCREENTEST Grid Board Device for measuring lateral body deviations and 

determining the degree of knee friction and leg bowing. 

• Restameter for height measurement. 

• Medical scale for weight measurement. 

• Measuring tape. 

• Ink and colored papers for foot printing. 

• Wooden balance board. 

• Information form. 

• Ruler and protractor. 

• Conformity scale. 

Data Collection Methods: 

The researcher used the following tools and methods: 

• CONFORMATOR device test for measuring anterior and posterior spinal curvatures. 

• Specialized scientific references in sports training, health sciences, rehabilitation, 

scientific research, testing and measurement, statistical analysis, and internet 

resources. 

• Related scientific studies in sports training. 

• Personal interviews with physiotherapy and sports medicine experts. 

• A postural deviation measurement form prepared by the researcher. 

• Bancroft Test (string and plumb line test) for measuring forward and backward body 

curvatures, including forward head posture, kyphosis, rounded shoulders, and lumbar 

lordosis. 

Main Conclusions: 

Based on the study results, the researcher concluded that: 

• The exercise program contributed to improving kyphosis among children aged (9–12) 

years. 

• The special exercise program had a positive effect on first-degree kyphosis. 

• The program reduced the level of postural deviations among students. 

• The exercises improved postural deviation angles in general, especially kyphosis. 

• The exercises strengthened the muscles associated with spinal alignment, including 

the quadratus and latissimus dorsi muscles. 
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Recommendations: 

Based on the findings, the researcher recommended: 

• Promoting postural awareness among students, parents, and physical education 

teachers. 

• Increasing public awareness about posture through different media channels. 

• Early detection and treatment of postural deviations. 

• Conducting regular posture examinations using modern equipment, especially in 

educational institutions. 

• Including posture education as part of school curricula. 
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Study Abstract 
 

The Effect of Using a Proposed Special Exercise Program on Some Postural 

Deviations Among Children Aged (9–12) Years in Surman City 

Researcher: Fathia Mohammed Ali Abu Al-Niran 

This study aimed to identify the effect of using a proposed special exercise 

program on some postural deviations among children aged (9–12) years. The 

measurements used in the study included height (cm), weight (kg), age, and the grid 

board device used to determine the degree of postural deviations among affected 

children. 

The main study was conducted on a purposive sample selected from second-

grade students in the first stage of basic education who suffered from first-degree 

postural deviations at Al-Khansaa Southern School. After conducting the pilot study 

tests and describing the main sample, the final sample consisted of (5) children with 

first-degree kyphosis, representing (20%) of the total research population. 

The study reached the following results: 

There were statistically significant differences in all variables related to anterior 

and posterior measurements. 

Statistically significant differences were found between the pre-test and post-

test measurements at the significance level of (0.05) for the anterior and posterior 

variables in favor of the post-test measurements. 

The post-test arithmetic mean was higher than the pre-test arithmetic mean, 

indicating that the proposed exercise program had a positive effect on the study 

participants. 
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