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برنامج تأهيلي على مفصل الركبة والعضلات العاملة عليه ما بعد  تأثير 
 الإصابة بتمزق الغضروف الهلالي الأنسي للرياضيين

 :المقدمة ومشكلة البحث -

 
 علوم الصحة الرياضية بكلية التربية الرياضية جامعة أسيوط. أستاذ الإصابات الرياضية والتأهيل البدني بقسم   1
 مدرس الطب الطبيعي والروماتيزم بكلية الطب جامعة أسوان.  2
 مدرس بقسم علوم الصحة الرياضية بكلية التربية الرياضية جامعة أسوان.  3

 باحث بقسم علوم الصحة الرياضية بكلية التربية الرياضية جامعة أسوان.  4
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 Objectives أهداف البحث: -
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فروض البحث: -

 

 

 

 منهج البحث: -

 
 مجتمع البحث: -

 عينة البحث: -



 

 
89 

 تجانس أفراد عينة البحث في المتغيرات التوصيفية والأساسية: 
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 الأدوات والأجهزة المستخدمة لجمع البيانات: -

للكتب والمراجع العلمية والدراسات السابقة المرتبطة  المسح المرجعي وتحليل المحتوى  

 بموضوع البحث.
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Vaugul Analog Scale (V.A.S)

 تصميم البرنامج التأهيلي المقترح: -
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- 
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 V.A.S

 

 

 خطوات تنفيذ البحث: -
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 المعالجات الإحصائية:  -

Spss  Vr.22
 

 T- test. 
 عرض النتائج -
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 :عرض نتائج الالم العضلي  -أ

 ( 2جدول ) 

 دلالة الفروق بين متوسطات القياسات القبلية والبعدية 

 ( 8للمجموعة التجريبية في متغير درجة الألم )درجة مقدرة(  )ن=             

قيمة "ت" الجدولية عند 

 عرض نتائج القوة العضلية:  -ب
 ( 3جدول ) 

 دلالة الفروق بين متوسطات القياسات القبلية والبعدية للمجموعة التجريبية 

في متغيرات القوة العضلية من أوضاع )الجلوس، الانبطاح، الرقود( )كجم(           
 ( 8)ن= 

=    0.05الجدولية عند مستوى دلالة  قيمة "ت"             1.86=    0.05قيمة "ت" الجدولية عند مستوى دلالة  

2.131 

 المتغيرات
الفرق بين   بعدي  قبلي 

 المتوسطات
قيمة )ت( 
 المحسوبة

نسبة  
 التحسن%

مستوى 
 ع± س ع± س الدلالة

 دالة %91.17 13.86 77.5 7.07 7.5 9.25 85 درجة الألم

 المتغيرات 
الفرق بين  بعدي قبلي 

 المتوسطات 
قيمة )ت(  
 المحسوبة

نسبة  
 التحسن% 

  مستوى 
 ±ع س ± ع س الدلالة 

 % 82 17.99 30.75 5.34 37.5 2.18 6.75 قوة العضلة ذات الاربعة رؤوس الأمامية الفخذية 

ـة 
ـــ

لــ
دا

 

 %81.95 16.98 23.56 4.43 28.75 1.41 5.18 قياس قوة العضلة الخلفية للفخذ 

 %74.30 13 16.25 2.58 21.87 1.76 5.62 قياس قوة العضلة المقربة للفخذ  

 %77.93 20.45 16.56 2.31 21.25 0.88 4.68 قياس قوة العضلة المبعدة للفخذ  
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 عرض نتائج المدي الحركي:   -ج
 ( 4جدول ) 

 دلالة الفروق بين متوسطات القياسات القبلية والبعدية للمجموعة التجريبية 

 ( 8في متغيرات المدى الحركي )درجة زاوية(  )ن=             

 2.131=    0.05قيمة "ت" الجدولية عند مستوى دلالة            1.86=    0.05قيمة "ت" الجدولية عند مستوى دلالة  

 مناقشة النتائج  -

 المتغيرات 
 بعدي قبلي

الفرق بين  
 المتوسطات 

قيمة )ت( 
 المحسوبة

نسبة 
 التحسن% 

 الدلالة  مستوى 
 ±ع س ± ع س

 % 50.17 23.04 73 11.33 72.5 4.17 145.5 الثني لمفصل الركبة زاوية 
 دالــــــة 

 % 74.43 9.29 25.12 6.4 33.75 1.84 8.62 زاوية الفرد لمفصل الركبة 
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Leselie S. Beasley , et al   
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 الاستنتاجات:  -
 

 

 

 
 

 
 

 
 التوصيات:  -
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