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كر  ش 
   توفيقهمنه و شكر الله سبحانه وتعالى على فضله و أ

 فالحمد لله الذي لولاه ما كنا لنصل إلى إنجاز هذا العمل المتواضع

قدمه لنا  " على ما يعقوبي فاتح"  الأستاذ الدكتور  والتقدير للمشرفجزيل أتقدم بالشكر ال

 مجال البحث العلمي  وخبرته فيبه من تجربته  أفادناوإرشاد وما من نصح وتوجيه 

الأساتذة الزملاء بجامعة المسيلة  كما أتقدم بجزيل الشكر وفائق التقدير والاحترام لكل

 ئح كانت جد مهمة ونصا على ما قدموه لي من معلومات

ن م كل من ساهم من قريب أو من بعيـد في إنجاز هذا العمـلإلى كما أتقدم بالشكر والعرفان 

 مسؤولين ولاعبين ومدربين 

  



 
 

هدإء  إ 

 إلى أطهر قلبين في حياتي... والديَّ العزيزين

 حفظكما الله ورعاكما

 إلى زوجتي و إخوتي وإخواني سندي وعضدي في الحياة

 ز البراءة الجميلةرم بناتيإلى 

 - رتيل-أروى  - 

 إلى جميع الأهل و الأخلاء 

 إلى كل طالب علم

 

 

 

  



 
 

 قائمة المحتويات

  شكر 

  اهداء

  قائمة المحتويات 

  قائمة الجداول

  قائمة الأشكال

  الملخص باللغة العربية

  الملخص باللغة الإنجليزية

 ب -أ  مقدمة

 الجانب المنهجي

 لإطار العام للدراسةالفصل الأول: ا

 50 ةالدراس إشكالية -1

 50 الفرضية العامة  -2

 50  أهداف الدراسة -3

 08  همية الدراسةأ  -4

 08  تحديد مفاهيم ومصطلحات الدراسة -0

 09 والمشابهة  الدراسات السابقة -6

 36 والمشابهة  على الدراسات السابقة التعليق -0

 الجانب النظري 



 
 

 ب الرياضي في الكرة الطائرةالفصل الثاني: فيزيولوجيا التدري

 42  تمهيد

 43  الرياضي بالتدري -1

 43  مصادر اسس ومبادئ التدريب الرياضي العلمي الحديث1-1

 44  فيزيولوجيا التدريب الرياضي -2

 45  زيولوجيا التدريب الرياضييتعريف ف 2-1

 45  بعلم التدريب الفيزيولوجياعلاقة 2-2

 40  الرياضيدريب لتالفيزيولوجية لمبادئ ال2-3

 46  أهمية الفيزيولوجيا في التدريب الرياضي 2-4

 47 الفيزيولوجية  والقياسات الاختبارات إجراء من الغرض 2-0

 48 المرتبطة بالتدريب الرياضي والتكيفات الفيزيولوجية التغيرات  2-6

 05 وبعض المتغيرات الفيزيولوجية  تأثير التدريب الرياضي على الدم -3

 50  (Blood Pressure) ضغط الدم3-1

 51 والجهد معدل النبض في أثناء الراحة 3-2

 52 تشبع الدم بالأوكسجين 3-3

 03 نسبة تركيز حامض اللاكتيك في الدم قبل الجهد وبعده 3-4

 04  الكرة الطائرة -4

 00 المهارات الأساسية ونظم إنتاج الطاقة في الكرة الطائرة4-1

 57  يفية الخاصة بلاعبي الكرة الطائرةلمتغيرات الوظا4-2



 
 

 05  في الكرة الطائرة الاستشفاء4-3

 65 خلاصة 

 الفصل الثالث: الاستشفاء الرياضي والقدرة اللاهوائية

 62  تمهيد

 63  الاستشفاء في المجال الرياضي -1

 63 الاستشفاء مفهوم -1-1

 60  الاستشفاء أهمية-1-2

 66 ة الشفاء حمل التدريب البدني واستعاد -2

 66 عمليات استعادة الشفاء بعد وحدات التدريب والمباريات -

 65 استعادة استشفاء مصادر الطاقة  -3

 65  فترات استشفاء المواد الطاقوية أثناء مرحلة الاستشفاء-3-1

 66  الاستشفاء للأنشطة اللاهوائية الفوسفاتية-3-2

 66  يةلاكتيكلالاستشفاء للأنشطة اللاهوائية ا-3-3

 05  مستويات التخطيط للاستشفاء -4

 05  القواعد الخاصة بعملية الاستشفاءبعض  -0

 01  الاستشفاء طرق تعزيز-0-1

 02  أنواع الاستشفاء -6

 03 الأسس البيولوجية والعمليات الفيزيولوجية للاستشفاء  -0

 04 التدريبيتنظيم استخدام وسائل استعادة الاستشفاء خلال الموسم  -5



 
 

 00 لة الاستشفاء تقييم حا -6

 06 التعب  -15

 06 الاستشفاء بالتعب  علاقة-15-1

 00  يولوجيةفيز التعب العضلي كظاهرة -15-2

 05 وتقسيم التعب تصنيف -15-3

 06 الدم والجهاز الدوري وعلاقتهما بالتعب العضلي -15-4

 55 اللاهوائية القدرة  -11

 55  علاقة التعب بالقدرة اللاهوائية-11-1

 52  وائيةهنواع القدرات اللاأ-11-2

 52  فيزيولوجية القدرات اللاهوائية-11-3

 53 خلاصة 

 الفصل الرابع: الحجامة الرياضية

 50  تمهيد

 56  تاريخ الحجامة ومفهومها -1

 56  لحجامة الحديثةا -2

 55 الحجامة أنواع  -3

 56 نظريات الحجامة  -4

 65 نظرية الارتواء الدموي -4-1

 65 اعي للحجامة الدور المن-4-2



 
 

 61 ردود الأفعال العصبية -4-3

 61 نظرية اخراج المواد المسببة للألم -4-4

 62  (NOتكوين مادة نتريك أكسيد )-4-0

 63  الطب الرياضيو الحجامة  -0

 60 أهم أنواع الحجامة في المجال الرياضي  -6

 Wet Cupping) ) 66الحجامة الرطبة -6-1

 60  (Dry and Massage Cupping) ليكيةالحجامة الجافة والتد-6-2

 155 أهم تأثيرات الحجامة الجافة والتدليكية على الرياضيين  -0

 152  الحجامة والأداء الرياضي -5

 153 الفيزيولوجية والكيميائية للحجامة الرياضية الأسس  -6

 155 خلاصة 

 الجانب التطبيقي

 الفصل الخامس: منهجية الدراسة

 111  تمهيد

 112 الاستطلاعية  ةالدراس -1

 112 الدراسة  منهج -2

 113 الدراسة  مجتمع -3

 113 الدراسة  عينة -4

 113 تجريبيةوال الضابطة للمجموعتين الدراسة متغيرات في والتكافؤ التجانس -0



 
 

 114  (النمو )معدلات البارومترية المتغيرات في والتكافؤ التجانس-0-1

دى عينة ولوجية والقدرة اللاهوائية لالفيزي المتغيرات في والتكافؤ التجانس-0-2
 الدراسة 

114 

 110 الدراسة  متغيرات -6

 115 الدراسة  أدوات -0

 Ruffier Dickson  115 ديكسون  روفي اختبار-0-1

 RAST  116 الجهد اللاهوائي اختبار-0-2

 116  (مونارك)  البدني الجهد دراجة على المنفذ اللاهوائي اختبار الجهد-0-3

 125 القلبي وتشبع الدم بالأكسجين  النبض-0-4

 125 والانبساطي  الانقباضي الدم ضغط-0-0

 121 المعاملات العلمية لأدوات الدراسة  -5

 122 الدراسة  في المستخدمة الإحصائية الأساليب -6

 122 الميداني  التطبيق إجراءات -15

 120 خلاصة 

 الفصل السادس: عرض وتحليل ومناقشة النتائج

 126 صفي لمتغيرات الدراسة الإحصاء الو  -1

التوزيع الطبيعي لنتائج اختبار المتغيرات الفيزيولوجية والقدرة  اعتدالية -2
 اللاهوائية 

143 

كل  للفروق بين الاختبارين القبلي والبعدي في نتائج عرض نتائج اختبار"ت" -3
 الاختبارات لدى المجموعة التجريبية 

140 



 
 

ي فمجموعتين الضابطة والتجريبية نتائج اختبار"ت" للفروق بين ال عرض -4
في حالة الراحة بعد تطبيق جلسات الاسترجاع قبل التدريب كل الاختبارات 

  على المجموعة التجريبية

101 

عرض نتائج اختبار"ت" للفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في  -0
  على المجموعة التجريبية استخدام الحجامةبعد كل الاختبارات 

104 

في  ريبيةوالتج الضابطة المجموعتين بين التأثير اختبار حجم نتائج ضعر  -6
 التجريبية  المجموعة على الحجامة استخدام بعد الاختبارات كل

165 

 164  مناقشة النتائج -0

 164  الفرضية الجزئية الأولى مناقشة-0-1

 102  الفرضية الجزئية الثانية مناقشة-7-0

 100  مناقشة الفرضية العامة-7-3

 الفصل السابع: الاستنتاجات والاقتراحات

 150 الاستنتاجات 

 156 التوصيات 

 155 قائمة المصادر والمراجع

  قائمة الملاحق

 
 

 

 

 

 



 
 

 

 

 قائمة الجداول والأشكال

 قائمة الجداول -1

 
 الصفحة عنوان الجدول الرقم

 43 ومبادئه العلوم التي يستمد منها التدريب الرياضي الحديث نظرياته وأسسه 11

 56 تصنيف الفعاليات الرياضية وفقا لأنظمة إنتاج الطاقة المستخدمة 10

 66 العوامل التي تؤثر على الأداء الرياضي 10

 68 يوضح فترات استشفاء المواد الطاقوية أثناء مرحلة الاستشفاء 10

 109 جريبيةوالت الضابطة تينللمجموع( النمو معدلات)  البارومترية المتغيرات في والتكافؤ التجانس 05

 109 والتجريبية الضابطة ( للمجموعتين/RUFFIER DICKSON RASTاختباري) في والتكافؤ التجانس 06

 110 التجانس والتكافؤ في اختبار النبض القلبي للمجموعتين الضابطة والتجريبية 07

 111 والتجريبية الضابطة اختبار تشبع الدم بالأكسجين للمجموعتين في والتكافؤ التجانس 08

 112 التجريبيةو  الضابطة اختبار ضغط الدم الانقباضي والانبساطي للمجموعتين في والتكافؤ التجانس 09

 116 (/RUFFIER DICKSON RASTالذاتي ومعامل الثبات لاختباري) الصدق معامل يمثل 10

11 
( لدى /RUFFIER DICKSON RASTالإحصاء الوصفي للاختبار القبلي لنتائج اختباري )

 المجموعة الضابطة
122 

 123 الإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار القبلي للنبض القلبي لدى المجموعة الضابطة 12

 123 الإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار القبلي لتشبع الدم بالأكسجين لدى المجموعة الضابطة 13

 124 لضغط الدم الانقباضي لدى المجموعة الضابطة  الإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار القبلي 14

 125 لضغط الدم الانبساطي لدى المجموعة الضابطة  الإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار القبلي 15

16 
( لدى /RUFFIER DICKSON RASTالإحصاء الوصفي للاختبار البعدي لنتائج اختباري )

 المجموعة الضابطة
125 

 126 نتائج الاختبار البعدي للنبض القلبي لدى المجموعة الضابطةالإحصاء الوصفي في  17

 127 الإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار البعدي لتشبع الدم بالأكسجين لدى المجموعة الضابطة 18



 
 

 127 لضغط الدم الانقباضي لدى المجموعة الضابطة  الإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار البعدي 19

 128 لضغط الدم الانبساطي لدى المجموعة الضابطة  في في نتائج الاختبار البعديالإحصاء الوص 20

21 
( لدى /RUFFIER DICKSON RASTالإحصاء الوصفي للاختبار القبلي لنتائج اختباري )

 المجموعة التجريبية
129 

 129 الإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار القبلي للنبض القلبي لدى المجموعة التجريبية 22

 130 الإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار القبلي لتشبع الدم بالأكسجين لدى المجموعة التجريبية 23

 131 لضغط الدم الانقباضي لدى المجموعة التجريبية  الإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار القبلي 24

 131 المجموعة التجريبيةلضغط الدم الانبساطي لدى   الإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار القبلي 25

26 
( لدى /RUFFIER DICKSON RASTالإحصاء الوصفي للاختبار البعدي لنتائج اختباري )

 المجموعة التجريبية
132 

 133 الإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار البعدي للنبض القلبي لدى المجموعة التجريبية 27

 133 ع الدم بالأكسجين لدى المجموعة التجريبيةالإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار البعدي لتشب 28

 134 لضغط الدم الانقباضي لدى المجموعة التجريبية  الإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار البعدي 29

 135 لضغط الدم الانبساطي لدى المجموعة التجريبية  الإحصاء الوصفي في نتائج الاختبار البعدي 30

 136 الطبيعي لنتائج المتغيرات الفيزيولوجية لدى لاعبي الكرة الطائرةاختبار اعتدالية التوزيع  31

 137 اختبار اعتدالية التوزيع الطبيعي لنتائج اختبار القدرة اللاهوائية لدى لاعبي الكرة الطائرة 32

 138 بين الاختبارين القبلي والبعدي للمجموعة التجريبية RASTنتائج الفروق في اختبار  33

 139 بين الاختبارين القبلي والبعدي للمجموعة التجريبية RUFFIER DICKSONالفروق في اختبار  نتائج 34

 140 نتائج الفروق في اختبار النبض القلبي بين الاختبارين القبلي والبعدي للمجموعة التجريبية 35

 141 جموعة التجريبيةللم نتائج الفروق في اختبار تشبع الدم بالأكسجين بين الاختبارين القبلي والبعدي 36

 142 نتائج الفروق في اختبار ضغط الدم الانقباضي بين الاختبارين القبلي والبعدي للمجموعة التجريبية 37

 143 نتائج الفروق في اختبار ضغط الدم الانبساطي بين الاختبارين القبلي والبعدي للمجموعة التجريبية 38

39 
ضابطة والتجريبية في اختبار النبض القلبي في حالة الراحة بعد نتائج الفروق بين المجموعتين ال

 تطبيق جلسات الاسترجاع قبل التدريب على المجموعة التجريبية
144 

40 
نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار تشبع الدم بالأكسجين في حالة الراحة 

 ى المجموعة التجريبيةبعد تطبيق جلسات الاسترجاع قبل التدريب عل
145 

41 
نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار ضغط الدم الانقباضي في حالة الراحة 

 بعد تطبيق جلسات الاسترجاع قبل التدريب على المجموعة التجريبية
145 

42 
ي حالة الراحة لانبساطي فنتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار ضغط الدم ا

 بعد تطبيق جلسات الاسترجاع قبل التدريب على المجموعة التجريبية
146 



 
 

43 
بعد استخدام الحجامة على  RAST نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار

 المجموعة التجريبية
147 

44 
بعد استخدام  RUFFIER DICKSON اختبارنتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في 

 الحجامة على المجموعة التجريبية
148 

45 
النبض القلبي بعد استخدام الحجامة  نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار

 على المجموعة التجريبية
149 

46 
الدم بالأكسجين بعد استخدام  تشبع نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار

 الحجامة على المجموعة التجريبية
150 

47 
نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في ضغط الدم الانقباضي بعد استخدام الحجامة 

 على المجموعة التجريبية
151 

48 
خدام الحجامة بعد استنتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في ضغط الدم الانقباضي 

 على المجموعة التجريبية
152 

49 
 RUFFIERو    RASTنتائج نسبة تباين الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختباري 

DICKSON بعد استخدام الحجامة على المجموعة التجريبية 
153 

50 
لبي بعد استخدام اختبار النبض الق نتائج نسبة تباين الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في

 الحجامة على المجموعة التجريبية
154 

51 
نتائج نسبة تباين الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار تشبع الدم بالأكسجين بعد 

 استخدام الحجامة على المجموعة التجريبية
155 

52 
اضي بعد ة والتجريبية في اختبار ضغط الدم الانقبنتائج نسبة تباين الفروق بين المجموعتين الضابط

 استخدام الحجامة على المجموعة التجريبية
155 

53 
نتائج نسبة تباين الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار ضغط الدم الانبساطي بعد 

 استخدام الحجامة على المجموعة التجريبية
156 

 

  



 
 

 الأشكالقائمة  -0
 

 الصفحة الشكلن عنوا الرقم

 30 تراكم الهيدروجين وليس اللاكتيك أو اللكتات سبب التعب 11

 53 تقييم حالة الاستشفاء 10

 11 عجز الأكسجين والدين الاكسجيني خلال العمل اللاهوائي قصير المدى 10

 11 (classification of cupping therapy typesتصنيفات أنواع الحجامة ) 10

 01 حجامة وآليات العمل الممكنةتأثيرات ال 13

 00 مجموعة من الرياضيين العالميين على أجسادهم علامات الحجامة 10

 03 تقسيمات أنواع الحجامة الرياضية 15

 00 تشريح الجلد 11

 00 صور للحجامة الرطبة 10

 05 التعديل المناعي العصبي في الحجامة 11

 00 مة الجافة والتدليكيةمجموعة من الرياضيين مع جلسات للحجا 11

 110 السباح الأمريكي" مايكل فيلبس" في جلسة خاصة بالحجامة 10

 111 اختبار روفي ديكسون  10

 RUNNING-BASED ANAEROBIC SPRINT TEST (RAST) 110اختبار راست 10

 Wingate 110 (مونارك)  البدني الجهد دراجة على المنفذ اللاهوائي اختبار الجهد 15

 101 قياس النبض القلبي ونسبة تشبع الدم بالأوكسجين 10

 101 قياس ضغط الدم الانقباضي والانبساطي 15
 100 مراحل تطبيق البرتكول العام للبرنامج الاستشفائي 11

 

 

 

  



 
 

 ملخص

الدراسة إلى الكشف عن تأثير أنواع من الحجامة المستخدمة مع الرياضيين )الحجامة الجافة، هذه هدفت 
مة الرطبة، والحجامة التدليكية( على بعض المتغيرات الفيزيولوجية )النبض القلبي، نسبة تشبع الدم الحجا

 بالأوكسجين، ضغط الدم الانقباضي والانبساطي( بالإضافة إلى الكشف عن تأثيرها على القدرة اللاهوائية
 .لدى لاعبي الكرة الطائرة

لاعبا  (14) من ةالدراس عينةوعتين المتكافئتين، وتكونت تم الاعتماد على المنهج التجريبي بتصميم المجم
 إلىيمهم تم تقس ،بالطريقة القصدية هماختيار  تم الطائرة لكرةل المسيلة نجم للهواة الرياضي لناديا من

( لاعبين 53بعد استبعاد ) وهذا مجموعة لكل لاعبين( 0) وبواقع تجريبية والأخرى  ضابطة الأولى مجموعتين
عليهم الدراسة الاستطلاعية، استعان الباحث بمجموعة من الأدوات والقياسات الفيزيولوجية التي أجريت 

واختبارات القدرة اللاهوائية، ليتم تطبيق برنامج استشفاء خاص في الدورة التدريبية المتوسطة، وبعد جمع 
ج الاستشفاء بأنواع برنامتوصلت الدراسة الى أن  (SPSS) برنامجالبيانات ومعالجتها إحصائيا عن طريق 

الحجامة الرياضية )الجافة والرطبة والتدليكية( قد أثر على المتغيرات الفيزيولوجية قيد الدراسة كما أثر على 
كل من القدرة اللاهوائية  ومؤشر التعب، وهو ما أدى إلى استرجاع أسرع وتكيف أفضل للمجموعة التجريبية 

 تطوير وتوسيع مجال البحوثة بمجموعة من التوصيات أهمها ، وخرجت الدراسمقارنة بالمجموعة الضابطة
إنشاء على  والعمل ةالطبيعيخاصة بالوسائل  التأهيلالرياضي و والاسترجاع الاستشفاء في مجال  ةالأكاديمي

لتأكيد على ا، وكذا على مستوى معاهد علوم وتقنيات النشاطات البدنية والرياضية تهتم بهذا الشأن خابرم
 من الأحمال التدريبية.لاستشفاء لواع الحجامة الرياضية استخدام أن

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 
 

Abstract 

 

Title of study: Sports cupping as a recovery technique and its effect on 

some physiological variables and anaerobic capacity in volleyball players. 

The study aim was to investigate the effect of some types of cupping used with 

athletes (dry cupping, wet cupping, and massaging cupping) on some 

physiological variables (heart rate, oxygen saturation rate, systolic and diastolic 

blood pressure) and anaerobic capacity of volleyball players, the experimental 

method was adopted and two equivalent groups were designed, the study sample 

consisted of (14) players from the amateur sports volleyball club, (star of Msila), 

who were picked according to the intentional method, and they were divided into 

two groups, the first is normal group and the other is experimental, with (7) 

players for each group and this is after excluding (03) players on whom the 

exploratory study was conducted, the researcher used a set of tools, physiological 

measurements and anaerobic capacity tests, to implement a recovery program for 

the miso cycle, After collecting data and treating them statistically through the 

(SPSS) program, the study concluded that the recovery program with types of 

sports cupping (dry, wet and massage) led to faster recovery and better adaptation 

of the experimental group compared to the normal group, and the study came out 

with a set of recommendations, the most important of which is the emphasis on 

the use of types of sports cupping to recover from training loads and work to 

develop and expand the field of academic research in the field of recovery, sports 

recovery and rehabilitation, especially by natural means.  

 

Key words: Sports cupping, Recovery, Physiological variables, 

 Anaerobic capacity, Volleyball  
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 مقدمة 
لوجيا وعلم و التدريب الرياضي من العلوم الحديثة المتطورة التي تعتمد على الكثير من العلوم كالفيزي

ذا والأبحاث في هالاستفادة من الدراسات ك ومجموعة من العلوم الأخرى وهذا بغية الحركة والبيوميكاني
دفع و تركيز على التدريب والمنافسة ، ووضع الاحتراف الرياضي الأساس للنخب الرياضية من أجل الالمجال

 ديم أفضلي وتقلرياضاالرياضيين والمدربين إلى البحث باستمرار عن أي ميزة من شأنها تحسين الأداء 
يات اهتمام متزايد بعمل اصل في أساليب تشكيل حمل التدريبالتطور الح صاحبكما  ،العروض الناجحة

المدربون إلى  يسعىو  تج عن الجرعة التدريبية أو المنافسة،الاستشفاء لتخليص اللاعب من آثار التعب النا
تأخير ظهور التعب واستعادة الاستشفاء بين الوحدات التدريبية عن طريق التناوب الصحيح بين فترات 

 .العمل والراحة واستخدام وسائل استعادة الاستشفاء المناسبة
ختصون المنشود اقترح المالمستوى  ىوعلالتنافس أو التدريب مرة أخرى من لرياضي اولكي يتمكن 

لغذائية االتمديد العضلي والتعرض للبرودة والإثارة الكهربائية والإضافات العديد من طرق وسائل الاستشفاء ك
رتفاعا ا التكاملي والتي شهدتالطب وسائل  والتدليك... الخ بالإضافة الى استخداموالألبسة الضاغطة 

 "ريو "والمحترفين ومنها الحجامة التي شاع استخدامها خاصة في أولمبياد متزايدا بين الرياضيين الهواة 
لتكييف وتنظيم وتقنين عدة أنواع من الحجامة ، وظهر مصطلح الحجامة الرياضية نتيجة (2516)بالبرازيل 

لة حيث لا تكاد تخلو أي تظاهرة او بطو  واستخدامها في التحضير والاسترجاع والتأهيل، مع الرياضيين
 الرياضيين، ووصفها العديدمعها علامات الحجامة على أجساد ظهرت اضية في السنوات الأخيرة إلا و ري

 للاسترجاع.توفر نسب عالية التي مستحدثة الطريقة من المختصين بال
وانطلاقا من تلك المكانة المهمة لوسائل استعادة الاستشفاء وضرورتها في تحقيق الإنجاز الرياضي  

 يةمهاراتها الهجومية والدفاعجل طائرة وتحقيق الهدف من عملية التدريب الرياضي كون للاعب الكرة ال
تخللها ي أندون  هذه المهاراتتتكرر ، أين مرتبطة بقدرة الفرد على بذل أقصى قوة في اقـل زمـن ممكـن

شكل كبير، ب ئرةالطالاعبي الكرة  لدىيتكرر الاعتماد على القدرة اللاهوائية وبالتالي  الكثير من الراحة
 الاستشفاءأن و  ي المستوى العاليرياضيبالنسبة لللغاية  نمهما الاستشفاءويترتب على ذلك أن معدل وجودة 

لعمليات يؤدي إلى استعادة ا المتكررة فهوالأمثل قد يوفر فوائد عديدة أثناء التدريب والمنافسة و الكافي 
 الفيزيولوجية والنفسية.

الحالية من تحديث وتوسيع عمل الحجامة سواء من حيث الأجهزة  مكنت المعرفة الطبية وقد
هذا  ختلفة،الم تأثيراتهاوالمعدات أو فيما يتعلق بتطبيقها على نقاط ومواضع محددة في الجسم لمعرفة 

للحجامة من قبل رياضيين دوليين بارزين وكذا اهتمام وسائل الإعلام والتي أعقبها اهتمام متزايد   الاستخدام
المقابل في و  تعزيز الأداءو والاسترجاع للاستشفاء لجمهور والرياضيين على حد سواء بالحجامة كطريقة من ا

 طالبدفع الالجزائر حول الحجامة وتأثيراتها على الرياضيين عدم وجود دراسات نظرية أو ميدانية في 
 نهذا النوع مقيق في من المهم التحكان حيث  إثارة الاهتمام بموضوع الحجامة الرياضية الىالباحث 
الكشف عن الأدلة العلمية على مدى فعالية وسلامة الحجامة  ةمحاولو ، وتأثيره على التعب والأداء الاستشفاء



 ب
 

مكانيةللرياضيين  المتغيرات  نسبة تأثيرها على بعض من خلال معرفةاستخدامها في الاستشفاء الرياضي  وا 
  .الفيزيولوجية والقدرة اللاهوائية

 الحالية إلى ثلاث جوانب هي: الدراسة وقد قسمت
والذي احتوى على الإطار العام للدراسة من إشكالية وفرضيات الى أهداف وأهمية الدراسة  الجانب المنهجي:

 وصولا الى الدراسات السابقة والمشابهة.
ي الكرة ففيزيولوجيا التدريب الرياضي احتوى على ثلاثة فصول نظرية الفصل الأول حول  الجانب النظري:

ث كان حول ، أما الفصل الثالالاستشفاء الرياضي والقدرة اللاهوائية، والفصل الثاني تناولنا فيه الطائرة
 الحجامة الرياضية.
والذي اشتمل على منهجية الدراسة وكذا عرض وتحليل ومناقشة النتائج، وفي الأخير تم  الجانب التطبيقي:

 عرض أهم الاستنتاجات والاقتراحات.
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 الفصل الأول

الإطار العام للدراسة
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 :الدراسة إشكالية-1
الرياضة من العلوم المهمة، إذ لفت المجهود البدني اهتمام العلماء منذ القرون  اوفيزيولوجي يعد علم التدريب

غيرات التي التالماضية عندما قاموا بدراسة كيفية قيام الجسم بوظائفه عند أدائه المجهود البدني وملاحظة 
 النشاط الرياضي. ةتحدث فيه وتدوينها ودراستها وخاصة الآثار الايجابية المترتبة من مزاول

 (151، 1111)أمير، 
ســــاســــا القياســــية خلال البطولات العالمية أ والأرقامويرجع التطور الهائل الذي نراه في المستويات الرياضية 

ختبارات إذ ساعدت الا ،لأساسية في الساحة الرياضية الدوليةالطفرة العلمية التي أصبحت هي السمة ا إلى
مراقبة و لتدريبات االمنافسات و في  الاشتراكجهزة جسم الرياضي قبل أالوقوف على جاهزية في  الفيزيولوجية
تحمل ل التدريبية بما يتلاءم مع مســـــــــتوى الرياضـــــــــي الأحمالتقنين يتيح  مما ،البدنية والوظيفية همســـــــــتويات
 (951، 1115)فلاح، . البدنية الأعباء
وفترات العمل خلال  تجمع بين الجهد والراحة، intermittent sport  الكرة الطائرة رياضــــــة تناوبية وتعد 

ثانية مقارنة مع فترات الراحة التي تكون  (15الى  1تكون قصـــــــــيرة حيث تمتد )من the actionsالمباراة 
ر وســــــــرعة رد الفعل هي الأكثوالقوة المميزة بالســــــــرعة نفجارية ثانية، وتعد القوة الا (35الى 11أطول )من 

 ((Junior,2020,13استخداما خلال مباراة الكرة الطائرة 
    -قصيرة الزمــــــــــــــــــــــــــــــن -دة العالية ـــــــــــــــالش -لذا يتميز الأداء بشكل عام في معظم حركات الكرة الطائرة بـــــــــ 

(high intensity, short-term) الســــــــرعة  لذلك يمكن لعناصــــــــر مثل لمنافســــــــات أو التدريب،ســــــــواء أثناء ا
 Anaerobic Powerاللاهوائيةالقصوى والقوة المميزة بالسرعة أن يعبر عنها من الناحية الفيزيولوجية بالقدرة 

(877، 1112سؤدد، )  
اضي والوصول يفتدريبات الكرة الطائرة تعتمد على وضع البرامج التدريبية العلمية والمقننة لتطوير مستوى الر 

حتاج إلى تطور بعض الصفات البدنية وأنظمة الطاقة الخاصة بها للحصول ي وهذابه إلى المستويات العليا، 
 صبحأعلى التكيف الفيزيولوجي للأجهزة العضوية لأداء وتحمل الجهد المبذول أثناء التدريب والمنافسات لذا 

 .من الضروري استخدام وسائل الاستشفاء
 لىإطبيعيا ومهما جدا لإعادة أجهزة الجســــــم الوظيفية أمرا ة الشــــــفاء وأنواعها المختلفة واســــــتعادتعد الراحة و 

الراحة و  )العمل(مبدئي التعب أي التناوب بين  ،حالتها الطبيعية بعد الانتهاء من أداء أي جهد عضــــــــــــــلي
 (11،1111)خليل، الشفاء(.)استعادة 

التخلص من التعب لدى الرياضــــــيين تحتل حاليا المكانة مشــــــكلة الاســــــتشــــــفاء و  أنقلنا  إذاليســــــت مبالغة و 
هي الاتجاه الجديد للارتفاع بمســـتوى النتائج الرياضـــية، وتعد عملية  أصـــبحتالأولى من حيث الأهمية بل 

دريب وخلال جرعة الت أثناءالاســتشــفاء عملية مســتمرة فهي تحدث قبل التدريب وبعده وخلال فترات الراحة، 
وخلال الفترات الانتقالية بين المواســـــم الرياضـــــية وقبل المنافســـــة وبعدها وكذلك  لأســـــبوعاالراحة خلال  أيام

 (11، 1111)عباس،            خلالها. 
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 التطور الســــــــــــــريع الملحو  في إلىالاهتمــام بعمليــة الاســــــــــــــتشــــــــــــــفــاء في التــدريــب الريــاضــــــــــــــي ترجع  إن
ريقة طة الرياضــــــــــي، وان اختيار الحمل التدريبي وشــــــــــدتها التي بلغت مســــــــــتويات وصــــــــــلت حد لياق أحجام

  عبينوقدرات اللا يةيعتمد على المهارة أو الفعالية التي يؤديها اللاعب وعلى مســـــــــــــتوى وقابل اســـــــــــــتشـــــــــــــفاء
وى عاليا من مســـت تتطلب التيبالتحديد الحركات الكرة الطائرة و خصـــوصـــية  إلىالمتوفرة ونظرا  والإمكانات

 .وقت أسرعب إلى الحالة الطبيعيةطرائق الاستشفاء للعودة استخدام أفضل  يجبى والمهار عداد البدني الإ
 (1، 1117علي، وغريب، )

الوسائل العلاجية الطبيعية من الوسائل المهمة والآمنة التي بدأت أنظار العالم تتجه إليها حاليا وتعتبر 
انبية التي الجالآثار  كافة، وتجنباستخدام كل ما هو طبيعي في شؤون الحياة ببخطى واسعة، كونها تؤمن 

 (082، 8102سلمان، و  برهان،) .تصاحب استخدام الأشياء الغير طبيعية
ائل عندما يفشـــــل اســـــتخدام الوســـــ التكامليالعلاج بطرق الطب  إلىأصـــــبح الكثير من الرياضـــــيين يلجأون و 

ث واتســـــع نشـــــاط البحو الطبية لعلاج الأعراض المرضـــــية المرتبطة بالجهاز العضـــــلي أو الجهاز العظمي، 
ف عن بهدف الكشـــ والدراســـات العلمية في المنظمات الطبية والكليات والمدارس وشـــركات التأمين والأطباء

 (11، 1111 حسانين،و  العلا،)أبو  .تلك البدائل العلاجيةفاعلية 
ومن الشائع عند الرياضيين تجربة علاجات جديدة تساعد على الاستشفاء أو تخفف من الألم، سواء كانت 

مدعمة بأدلة علمية أم لا،  وفي هذا الشــــــأن اقترح المختصــــــون عدة طرق للاســــــترجاع منها  هذه الوســــــائل
ة الضـــــــــــــــاغط والألبســـــــــــــــةالكهربائية والإضـــــــــــــــافات الغذائية  والإثارةالتمديد العضــــــــــــــلي والتعرض للبرودة 

ظهرت الحجــامــة كطريقــة مســــــــــــــتحــدثــة يقول عنهــا الكثير من  الأخيرة، أمــا في الســــــــــــــنوات الخ..والتــدليــك.
لف على نطاق واســـــــــع في مختتقنية تســـــــــتخدم  باعتبارهاتوفر نســـــــــبة عالية للاســـــــــترجاع  أنهاختصـــــــــين الم

تم تطوير تقنيات مختلفة لأنواع الحجامة في عدة  كماعلاج الألم والاضــــــــــــــطرابات المختلفة، المجتمعات ل
 (Evgeni, Leonid, 2016, 177). بالثروة العالمية المشتركة بلدان حتى وصفت

خطيط حمل المدرب خلال ت لاف وسائل استعادة الشفاء ما بين الأساليب التربوية التي يستخدمهانظرا لاختو 
التدريب والوسائل التي يستخدمها بهدف استعادة التوازن للعمل العضلي وما يتبعه من حمل للأجهزة 

تطور الذي يشهده ال الطبية والبيولوجية وبالرغم من لوالوسائالفيزيولوجية بالإضافة إلى الوسائل النفسية 
تفاعا ار في الآونة الأخيرة شهد استخدام الحجامة الطب الحديث من حيث أدواته التشخيصية والعلاجية 

من قبل  بالبرازيل (2516متزايدا بين الرياضيين الهواة والمحترفين وشاع استخدامها خاصة في أولمبياد)ريو 
حمد حلمي أ"الرياضية التي وصفها الدكتور بالحجامة  العالميالاهتمام  ازدادلاعبين دوليين مشهورين، و 

لتطبيقات الحجامة مع الرياضيين باستخدامها في عدة مجالات كالإسعافات الأولية  بأنها تقنين منظم "صالح
 حري عنمن الدراسات بالت وبدأت العديد، لتحقيق أفضل فورمة رياضية والتأهيل وسرعة استعادة الشفاء

لحجامة ما يكفي من الأدلة لدعم استخدام ا لا يتوفرآلية عملها غير معروفة بشكل كامل و  باعتبار تأثيراتها
لذا كان من المهم تحديد مدى فعالية وفهم ، أو حتى الأداء أو الاستشفاء الرياضي الاسترجاعلتحسين 
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 نواع منأ جعل الباحث يحاول في هاته الدراسة معرفة تأثيرما  وهو الرياضيةالمنطقي للحجامة  الأساس
بناءً  فاءالاستش حالة اللاعب العامة وقدرته على مقاومة التعب وزيادة سرعة في تحسين الرياضية الحجامة

 لى النحو التالي:عللدراسة التساؤل العام  جاءحيث على بعض المتغيرات الفيزيولوجية وكذا القدرة اللاهوائية 
الفيزيولوجية والقدرة اللاهوائية لدى لاعبي الكرة ما هو تأثير الحجامة الرياضية على بعض المتغيرات 

 الطائرة؟
 طرح التساؤلات الفرعية التالية: ومنه يمكن

في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية  إحصائيةهل توجد فروق ذات دلالة  -
 ؟لدى لاعبي الكرة الطائرة في بعض المتغيرات الفيزيولوجية

في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية  إحصائيةذات دلالة هل توجد فروق  -
  ؟لدى لاعبي الكرة الطائرة اللاهوائيةفي القدرة 

 الفرضية العامة -8
ة في الضابطة والتجريبي ائج الاختبار البعدي بين المجموعتينتوجد فروق ذات دلالة إحصائية في نت

 والقدرة اللاهوائية لدى لاعبي الكرة الطائرةبعض المتغيرات الفيزيولوجية 
 الفرضيات الجزئية

في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية  إحصائيةتوجد فروق ذات دلالة  -
بع الانقباضي، ضغط الدم الانبساطي، تش في بعض المتغيرات الفيزيولوجية )النبض، ضغط الدم

 الكرة الطائرة لدى لاعبي (الدم بالأوكسجين
في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية  إحصائيةتوجد فروق ذات دلالة  -

 لدى لاعبي الكرة الطائرة راست" و "روفي ديكسون""بناء على اختباري  في القدرة اللاهوائية
 أهداف الدراسة: -1

 : لىإالدراسة هاته  لعمل المقترحة تهدفوخطوط ا إشكالية الدراسةعلى ضوء التساؤلات المطروحة في 
في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة  إحصائيةالكشف عن وجود فروق ذات دلالة  -

دم الانبساطي، الانقباضي، ضغط ال والتجريبية في بعض المتغيرات الفيزيولوجية )النبض، ضغط الدم
 (تشبع الدم بالأوكسجين

في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة  إحصائيةدلالة  الكشف عن وجود فروق ذات -
 .في القدرة اللاهوائيةوالتجريبية 
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 همية الدراسة: أ-9
محاولة و على المراجع المتاحة  بالاعتمادالحجامة الرياضية موضوع إلقاء الضوء على الباحث الطالب أراد 
 لرياضيينلتعزيز الأداء و  لاستشفاءلمة الحجامة كطريقة الأدلة العلمية على مدى فعالية وسلا إلىوصول ال

 من خلال الكشف عن تأثيراتها على بعض المتغيرات الفيزيولوجية والقدرة اللاهوائية لدى لاعبي الكرة الطائرة
م استخدوكذلك تستمد هذه الدراسة أهميتها باعتبارها من المستجدات الشيء الذي لفت انتباه الباحث وكذا الا

 وقيام طبيةزايد للحجامة واحتلال موضوعاتها حيزا واسعا من مختلف المجلات والدراسات العلمية والالمت
وصولا إلى اقتحامها المجال  ،الحجامةوسائل  بتطوير معدات الشركات المختصة بإنتاج الآلات الطبية

 .من قبل رياضيين دوليين بارزين واستعمالهاالرياضي 
 راسةتحديد مفاهيم ومصطلحات الد-5
 بيسل ضغط لإحداث مختلفة بطرق  منه الهواء وسحب الجلد على كأس وضع في تتمثل: الحجامة 

 قيقةالد الدموية الشعيرات من الدم يخرج الخارجي عن الداخلي الضغط ازدياد وبسبب الكأس، بداخل
 افةضبالإ الكأس، موضع تحت الواقعة المناطق احتقان يزول أو يخف وبذلك الكدمة، يشبه ما محدثا
 تشريط دون ب الكأس استعمل فإذا ،تخفيف الاحتقانو  الألم تسكين على تعمل أخرى  انعكاسية حوادث إلى
 يعرف ما فهذا الجلد تشريط بعد الكأس استعمل إذا الجافة، أما بالحجامة يعرف ما فهذا بالمشرط الجلد

 (11، 1115بندق، ) .الدمويةالرطبة أو  بالحجامة
 تقنين منظم لتطبيقات الحجامة مع الرياضيين باستخدامها في عدة مجالات  هي: الحجامة الرياضية

، ومن أكثر أنواع الحجامة شيوعا مع الرياضيين الشفاءكالإسعافات الأولية والتأهيل وسرعة استعادة 
 (11، 1118حلمي، )أحمد . التدليكيةالحجامة الرطبة)الدموية( والحجامة الجافة والحجامة 

 للعلاج بالحجامة الجافة توضع أكواب خاصة على سطح الجلد  ديةالعا اتالإجراءفي  :الحجامة الجافة
وفي أماكن محددة، ثم يتم إنتاج ضغط هواء أقل داخل الكأس إما بطريقة كيميائية )مثل حرق الأكسجين( 

ضغط الهواء المنخفض إلى حدوث ركود دموي  حيث يؤدي الهواء( سحبأو طريقة ميكانيكية )مثل 
 (Ting Li et al, 2017, 224). في المنطقة المغطاة بالكأسمحلي 

تتم بواسطة كاسات الهواء حيث يترك الكأس في مكانه بعد تفريغ الهواء حتى يحمر الجلد أو يتحول  -
 (191، 1115وخواني، )بن منصور،  بدون خروج الدمالقرمزي و نه للون لو 

  نوعٌ من الفصادة الموضعية استعملت في الطبّ الحديث، وهي بعد تكوين احتقان  يوه :الرطبةالحجامة
 اليسير للطبقة الخارجية من الجلد بعمق قليل جداً يشبه الخدش دموي، يقوم الحجّام بعملية التشريط

على مكان التشريط وتفريغه من الهواء عن  الدم مجددا لسحب الكأسبالخروج ثم وضع  للسماح للدم
 (55، 1111)عارف، . إلى سطح الجلد وبعض السوائلالدم  مما يدفعطريق المص، 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Li%20T%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=28101413
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 خاص،  شكلب الموجه التدليك الشفط مع كوب يستخدم الذي البديل التدليك أنواع أحد التدليكية: الحجامة
 قليديالت اليدين تدليك من أعمق تأثير له العلاج من النوع هذا الدم، وتراكم قاناحت ينتج أنه كما

(Hedwig, 2009, 46) ، يعرف في بعض المراجع بالتدليك بتفريغ الهواء.كما 
فط شالوضع كوب عن الحجامة الجافة في البداية، إلى غاية تدليك الحجامة لا تختلف إجراءات  -

منطقة على العبر الجلد  وضع مادة زيتية تساعد على انزلاقه بعديتم تحريكه أين على الجلد 
 .ادي بأنواعهعتأثير التدليك بالحجامة أقوى بكثير على الدورة الدموية من التدليك ال المستهدفة، ويعد

(Hedwig, 2009, 07) 
 :جهاز لهو استعادة وتعبئة الإنزيمات المنتجة للطاقة ومخازن الطاقة وعودة ا الاستشفاء الاستشفاء

أدى الى  نأداء حمل تدريبي معيبعد والعضلي إلى الحالة الطبيعية  الغددي والدوري والتنفسي والعصبي
 (11، 1112، )نغالالبدني أو النفسي  حالة من التعب

  :هي مختلف التغيرات التي تحدث للجسم في حالة الراحة وعند بذل الجهد المتغيرات الفيزيولوجية
القياس أو في الملاعب أو الصالات الرياضية وحمامات السباحة، وتُناقش  البدني سواء داخل معمل

 إلى الجهد البدني وقد أدى تطور تكنولوجيا القياس افيزيولوجيوتُبحث هذه التغيرات استنادا على علم 
 (11 ،1111)سلامة،  .للرياضيينتطور وسائل تقويم الكفاءة الفيزيولوجية 

  :ى لص العضلي بدون الاعتماد علزمة للتقلاالطاقة ال إنتاجالجسم على  قدرة تعنيالقدرة اللاهوائية
وهي قدرة العضلات على العمل في ظل الدين الأكسجيني وتحمل الأداء تحت ظروف ، جينالأكس

 .(181، 1111 سلامة،)التعب العضلي الناتج من تراكم اللاكتات بالدم. 

 والمشابهة: الدراسات السابقة-2
سات العلمية بطابعها التراكمي، فما من دراسة أو بحث إلا وجاءت بعده دراسات وبحوث تتسم البحوث والدرا

 .عديدة قد تتناوله بالشرح والتفصيل أو تتطرق إلى جانب من جوانبه
وذكر رابح تركي انه كلما أقيمت دراسة علمية لحقتها دراسات أخرى تكملها وتعتمد عليها وتعتبر بمثابة 

المستقبلية، إذ أنه من الضروري ربط المصادر الأساسية من الدراسات السابقة  ركيزة أو قاعدة للبحوث
ببعضها البعض حتى يتسنى للباحث تصنيف وتحليل معطيات البحث والربط بينهما وبين الموضوع الوارد 

 (111، 1111)تركي، والبحث فيه. 
ة، القدرة شفاء، المتغيرات الفيزيولوجي)الاست الحالية متغيرات الدراسةالسابقة تناولت العديد من الدراسات 

تأثير أنواع مختلفة من الحجامة  إلىاللاهوائية( من عدة جوانب مختلفة، أما عن الدراسات التي تطرقت 
ة أجنبية ومن أجريت في بيئجلها  والبدنية ةزيولوجييالفعلى متغيرات الدم وبعض الأمراض وكذا المتغيرات 

 نجد:بين أهم هذه الدراسات 
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 Liang Chen et al  (1117):الأولىلدراسة ا
 ريبيةتج دراسة-في الطرف العلوي  العضلي الشديد الحجامة على تخفيف التعب آثارعنوان الدراسة: 

The Effects of Cupping Therapy on Reducing Fatigue of Upper Extremity Muscles-A 

Pilot Study 

رؤوس على التعب في العضلة ثلاثية الالجافة ثير العلاج بالحجامة الهدف من هذه الدراسة هو تحديد تأكان 
والاستجابات القلبية التنفسية، وشفاء معدل ضربات القلب بعد تمارين عالية الشدة تؤدي الى التعب 

مجهود ت البروتوكولا تتضمن الذراع،تحريك في اختبارات  رياضيينخمسة وأجريت الدراسة على  ،العضلي
ثم  دقيقة 12ثانية  ثم التعرض لمجهود بدني لمرة دقيقة، 25لمدة  ثم استرجاعدقيقة  12 لمدة بدني أول
ملم زئبقي على عضلات الظهر  405-355)الضغط السلبي من  الجافة الحجامةب الاسترجاع تطبيق

للإشارات  (MDF)تم استخدام التردد المتوسط، من التجارب الاستشفاءوالكتف العلوية( خلال فترة 
 لتحديد كمية التعب العضلي وتنظيمات القلب  (HRV) كهرومغناطيسية وتقلب معدل ضربات القلبال

فاض كبير إلى انخ أدى العلاج بالحجامة الجافة بين نوبتي تمرينأن  الدراسة أظهرت نتائج والأوعية الدموية
 .إجهاد العضلات في مستويات

 النشاط ززوتع القلب سرعة إبطاء إلى تميل فقط كانت فةالجا الحجامة أن الحالية الدراسة نتائج أظهرتكما 
 في ياللاإراد العصبي النشاط على الحجامة تأثير وأن، تكرار المجهودأداء على قدرة الزيادة و  الراحة عند
ة في سبب اختلافات كبير تلم  عنه في دراسات أخرى كما أُبلغ الذي ذلك من حجما أصغر كان الدراسة هذه

 هذا أن دراسةوتوقع الباحثون في هاته ال ،التمرينالاستجابات القلبية التنفسية أثناء و  لبمعدل ضربات الق
 اتمجموع من العديد هناكونشير إلى أن  الحجامة )الجافة(، أسلوب في الاختلاف بسبب كان الاختلاف
لذا رؤوس ال فقط العضلة ثلاثية لاحظت التجربة الذراع إلا أن هذه تحريك حركة في المشاركة العضلات

 الأخرى. التجارب على العضلات من أوصت بالمزيد
 l kim et a (2019):الثانيةالدراسة 

 بالحجامة  العلاج أثناء الدموية الدورة في التغيرات رصدعنوان الدراسة: 
The hemodynamic changes during cupping therapy monitored 

ت التغيرات الديناميكية الدموية للعلاج بالحجامة داخل وخارج الأولى من نوعها التي راقبهذه الدراسة تعد 
الطيفي القريب من  راستشعالا بنظام للحجامة مزودكوب بتطوير  مجموعة من الباحثينحيث قام  ،الكأس

في  الدموية الديناميكية التغيرات ورصدوا (Near-infrared spectroscopic sensing)الأشعة تحت الحمراء 
في الأنسجة  الدموية الدورة استجابات، وتمت مراقبة  ذكور أصحاء 22على  داخل الكأس موقع العلاج

الأوكسي  مستويات كل من زيادة رصد، حيث تم بواسطة مستشعر طيفي آخر )خارجه( الكأسب المحيطة
 الأنسجة المحيطة في انخفضت بينما العلاج موقع فيRHb (deoxyhemoglobin) و ( OHb) هيموغلوبين

مما قد يوضح ، في كلا الموقعين OHb أعلى لمستوى  تركيزات على الحفا  تم السلبي الضغط تحرير جردبمو 
الأكسجين و  أظهرت النتائج أن العلاج بالحجامة يزيد من حجم الدمو باختصار كيفية عمل العلاج بالحجامة، 
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ظهرت هذه أ كما المحيطةفي الأنسجة في موقع العلاج بينما تقل تلك الأعراض بشكل طفيف في الأنسجة 
الدراسة أن تضمين التحليل الطيفي القريب من الأشعة تحت الحمراء في نظام الحجامة يمكن أن يوفر فهمًا 

 .أفضل لآلية العلاج بالحجامة

 (:1115)غفوري توفيق  الثالثة: دراسةال
ن استخدام الاستشفاء الناتجة عدراسة المتغيرات الوظيفية والكيموحيوية والمطاولة الهوائية و عنوان الدراسة: 
فسلجة التدريب الرياضي، كلية التربية البدنية وعلوم الرياضة،  منشور، قسمغير  دكتوراهالحجامة، بحث 
 .جامعة الموصل

 عن:كان الهدف من الدراسة الكشف 
قيم بعض المتغيرات الوظيفية والكيموحيوية وقت الراحة للمجاميع الثلاثة، قبل إجراء الحجامة  -

 للمجموعتين التجريبيتين الأولي والثانية.
( بعد 0، 3، 1قيم بعض المتغيرات الوظيفية والكيموحيوية والمطاولة الهوائية والاستشفاء في الدقائق ) -

 الجهد للمجاميع الثلاثة، قبل إجراء عملية الحجامة للمجموعتين التجريبيتين الأولي والثانية.
وحيوية وقت الراحة للمجاميع الثلاثة، بعد إجراء عملية الحجامة قيم بعض المتغيرات الوظيفية والكيم -

 للمجموعتين التجريبيتين الأولي والثانية.
( بعد 0، 3، 1الدقائق )قيم بعض المتغيرات الوظيفية والكيموحيوية والمطاولة الهوائية والاستشفاء في  -

 تجريبيتين الأولي والثانية.الجهد للمجاميع الثلاثة، بعد إجراء عملية الحجامة للمجموعتين ال
الفروق بين الاختبارات القبلية والبعدية في قيم بعض المتغيرات الوظيفية والكيموحيوية والمطاولة الهوائية  -

 ( للمجاميع الثلاثة.0، 3، 1الدقائق )والاستشفاء في 
ولة الهوائية االفروق بين الاختبارات البعدية في قيم بعض المتغيرات الوظيفية والكيموحيوية والمط -

 ( بعد الجهد للمجاميع الثلاثة.0، 3، 1الدقائق )والاستشفاء في 
طالب من طلاب كلية  24اتبعت الدراسة المنهج التجريبي، وتكونت عين الدراسة من  :والعينةالمنهج 

 طلاب 5ثلاث مجاميع كل مجموعة  علىالتربية الرياضية جامعة كويه تم توزيعهم 
 :النتائج

 العينة. علىالكاهل كانت مأمونة الاستخدام ولم تكن لها أي أثار جانبية  علىة موضع الحجام -
التغيرات الملحوظة للمتغيرات الكميوحيوية والوظيفية والمطاولة الهوائية والاستشفاء بعد عمل الحجامة  -

 العلمي لهذه المعالجة القديمة. الأساسترسخ 
ي إلى حدوث انخفاض واضح في عدد ضربات القلب البرنامج التدريبي المدعوم بالحجامة الرطبة أد -

 والتنفس وقت الراحة، وزيادة واضحة في السعة الحيوية وسعة الشهيق.
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 لكيموحيوية،احدوث تغيرات واضحة في المتغيرات  إلىالبرنامج التدريبي المدعوم بالحجامة الرطبة أدي  -
عدل الطبيعي، وانخفض ضمن الم (WBC, RBC, HB, MCV, MCH, CHC, PH)من:حيث زاد كلًا 

 فلم يتغير. (Plt)أما المتغير  (PCV,ESR, MDA, TC, TG, LA)من:كلا 
وسرعة  (،0، 3، 1الدقائق )ظهر للحجامة أثر إيجابي في خفض عدد ضربات القلب، بعد الجهد في  -

 الاستشفاء لصالح المجموعة الأولي )مجموعة التدريب والحجامة(.
دقيقة( للمجموعة الأولي كانت أكثر  12)ركض/مشي الهوائية ولة تطوير الانجاز في اختبار المطا -

مقارنة بالمجموعتين، وهذا يرجع لفاعلية الحجامة عند ربطها بالتدريب، في تنشيط الدورة الدموية وتحفيز 
 الاستجابة بشكل أسرع. علىالمجاميع العضلية 

دقيقة وسرعة  12مشي كض/ر الجسم بدليل تطور الانجاز في اختبار  علىللحجامة أثر إيجابي  -
 الاستشفاء.

الله عليه وسلم لأمته بالحجامة، حيث من خلال الدراسة  ىهناك إعجاز علمي في وصية الرسول صل -
لة الهوائية والمطاو  ةالمتغيرات الوظيفية والكيموحيوي علىالحالية ثبت أن الحجامة تؤثر بشكل فعال 

 والاستشفاء.

 et al  Jan (1111 ): الرابعةالدراسة 
استخدام الموجات فوق الصوتية لتقييم تأثير العلاج بالحجامة على حجم تصلب العضلة عنوان الدراسة: 
 ثلاثية الرؤوس

- Using elastographic ultrasound to assess the effect of cupping size of cupping therapy 

on stiffness of triceps muscle 

يث ، حمقارنة تأثير حجم كوب العلاج بالحجامة على تصلب العضلاتالهدف من هذه الدراسة هو كان 
ملم في القطر  30و  45و  40حجام )أكواب مختلفة الأتم استخدام تصميم مقاييس لاختبار ثلاثة 

 المشاركين الأصحاء. 12من  على عينة مكونةالداخلي( 
حجامة لرؤوس قبل وبعد العلاج بالتم استخدام تخطيط المرونة في الإجهاد لقياس تصلب العضلة ثلاثية ا

 .دقائق 0مم زئبق لمدة  355عند 
الاستنتاجات: هذه هي الدراسة الأولى التي توضح أن العلاج بالحجامة يقلل بشكل كبير من تصلب 

كل صلابة الطبقة العميقة بش يلقلكما تم رصد تأثيرات إيجابية في ت ،وخاصة في الطبقة العميقة العضلات
وأفضل مقارنة مع أكواب ذات الحجم  مم 45مم و  40لاج بالحجامة باستخدام أكواب ملحو  بعد الع

 مم.30
  



 الإطار العام للدراسة ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــالفصل الأول ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
 

- 13 - 
 

 (1118حبيب حاتم ناجي كاظم ): الخامسةالدراسة 
لملاكمين ل الأداءالحجامة في بعض المتغيرات الفسيولوجية وتحمل  واستخدام: أثر التدريب ةعنوان الدراس

 .كلية التربية البدنية وعلوم الرياضة، جامعــة الكوفةالمتقدمين، بحث ماجستير غير منشور، 
نهما على م الأفضلوالمقارنة بين  الهوائية( – )الدمويةنوعين من الحجامة  أثرهدفت الدراسة للتعرف على 

رض تفايث ح المتقدمين،لدى لاعبي الملاكمة  الأداءجسم الملاكم في بعض المتغيرات الفسيولوجية وتحمل 
ة وتحمل بعض المتغيرات الفسيولوجي الهوائية( على – )الدمويةك أثر معنوي للحجامة بنوعيها هنا أنالباحث 
  .المتقدمينلدى لاعبي الملاكمة لفئة  الأداء

وقد حدد الباحث  ،وقد استخدم الباحث المنهج التجريبي بأسلوب المجموعتين المتكافئتين لحل مشكلة البحث
من أندية محافظتي النجف والديوانية في لعبة الملاكمة بالوزن )المتوسط بالملاكمين المتقدمين  همجتمع بحث

( ملاكمين لأجراء 4وتم استبعاد ) ،2510( ملاكم للموسم الرياضي25لي)( البالغ عددهم الك65-64
تم تقسيمهم عشوائيا على مجموعتين  ،( ملاكماً 16التجربة الاستطلاعية ليصبح عدد العينة النهائي )

الحجامة ة الدموية على المجموعة الأولى و تجري الحجام إذ ،( ملاكمين لكل مجموعة5واقع )تجريبيتين ب
مد الباحث وقد ع ،التجانس والتكافؤ إجراء إلى االمجموعتين خضعت أنالهوائية على المجموعة الثانية حيث 

تحمل  داء اختبارعلى تحديد الزمن المناسب لأ الأولى تمن تجربة استطلاعية فقد تركز  أكثر إجراءإلى 
 105( والثاني بزمن 5/4/2510ثانية بتاريخ ) 125بزمن  الأولللملاكمين وتم بوقتين مختلفين  الأداء

وعرض نتائج النبض على الخبراء لتحديد الوقت المناسب لاختبار تحمل  ،( 6/4/2510ثانية بتاريخ )
التجربة  أما ،من صدق وثبات وموضوعية العلمية الأسس إلىوخضع الاختبار  ،للملاكمين المتقدمين الأداء

الاستطلاعية الثانية فمن أهم أغراضها هو التأكد من صلاحية العمل والكادر المساعد وتنفيذ الحجامة 
 . ( 15/4/2017) ( ملاكمين بتاريخ4على ) وأجريتبالشكل و الوقت الصحيح 

وتم فيها قياس بعض  (25/4/2510ريخ )التجربة الرئيسية فقد تكونت من اختبار قبلي للمجموعتين بتا أما
وقت الراحة وبعد  حامض اللاكتيك، النبض(WBC, RBC, HB, PCV): الآتيةالمتغيرات الفسيولوجية ومنها 

 .الأداءاختبار جهد تحمل 
 ،والحجامة الهوائية على المجموعة الثانية الأولىالحجامة الدموية على المجموعة  إجراءواليوم التالي تم 

 لقبلي،ابالظروف نفسها للاختبار  أولاختبار بعدي  إلىالحجامة خضعت المجموعتين  إجراءم من وبعد يو 
على  أسبوعو التي تتركها الحجامة بعد يوم  الآثارللتعرف على  الثاني،الاختبار البعدي  إجراءتم  أسبوعوبعد 

 الأداءبعض المتغيرات الفسيولوجية في جسم الرياضي وتحمل 
 :أهمهافقد توصل الباحث إلى عدة استنتاجات من  وفي ضوء ما تقدم

 أن التدريب مع الحجامة بنوعيها الدموية والهوائية ساهمت في تحسن المتغيرات الفسيولوجية بعد يوم -
 واحد.
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بلعبة الملاكمة من خلال زيادة عدد اللكمات لدى أفراد عينة البحث جراء  الأداءتطور صفة تحمل  -
 .والهوائيةة للاعبين مع الحجامة بنوعيها الدموية التدريبات المستمر  استخدام
 :الباحثوقد أوصى 

ع كفاءة تعطينا مؤثرات ايجابية لرف لأنهااستخدام الحجامة الدموية والهوائية قبل التدريب أو المنافسات  -
 .النتائجتجعله يحقق أفضل و العمل الوظيفي لجسم الملاكم 

ير الحجامة على أنواع الرياضات التخصصية المختلفة إجراء المزيد من البحوث والدراسات حول تأث -
 .للكشف عن المزيد من تأثيراتها

 Bridgett et al (1117): السادسةالدراسة 
 العلاج بالحجامة في الرياضيين الهواة والمحترفين: مراجعة منهجية للتجارب الدراسة: آثارعنوان 

- Effects of Cupping Therapy in Amateur and Professional Athletes: Systematic 

Review of Randomized Controlled Trials 

 حيث، يينالحجامة للرياض ماستخداتهدف هذه المراجعة المنهجية إلى تلخيص دليل التجارب السريرية على 
مراجعة منهجية للدراسات التي تناولت تدخلات وتأثيرات الحجامة على الرياضيين المحترفين والهواة تضمت 
 SCOPUS , COCHRAN Library, PubMedهي قواعد بيانات  50سنة وهذا اعتمادا على 25في آخر 

,AMED , CNKI  تلخيص الأدلة من التجارب دون تمييز أنواع الحجامة المستخدمة  إلىوهدفت الدراسة
ة التجارب المذكورة في هذه المراجعأن على الأداء الرياضي والصحة ونتج عن ذلك  آثارهاحيث تم تحليل 

 ة بالمجموعات الضابطة لاسيما في:تأثيرات مقارنولها الرياضيين  معمفيدة  أبلغت أنهاالمنهجية 
 TMSالظهر، الوركين، الكعب...(  أسفلالتصلب المتعدد )الرقبة،  -

الحجامة لألم أسفل الظهر والورك في لاعبي كرة القدم وألم أنواع وجدت هذه المراجعة فوائد  حيث
راض جامة لأمفوائد الحأيضا وقد وجدت الأبحاث السابقة ، كعب في مجموعة متنوعة من الرياضيينال

 والعظام.العضلات 
  L’arthroseهشاشة العظام  -
  L’amplitude de mouvementنطاق الحركة  -

وجدت التجارب التي تم الإبلاغ عنها في هذه المراجعة المنهجية أن مدى الحركة يتحسن بعد  حيث
 ...نطاق حركة ثني أسفل الظهرو الساق المستقيمة  كرفع الحجامة

  La régénération musculaire  العضلاتتجديد  -
وقد شملت العديد من الدراسات أيضا تدابير مخبرية لفحص فوائد الحجامة على علامات غير مباشرة 

ساعة  16وجدت دراستان نقصان تركيزات الكرياتين كيناز  أين الكرياتين كيناز العضلات مثلمن تلف 
 لتدريب،از لتقييم تلف العضلات الناجم عن يتم استخدام الكرياتين كيناو  الرياضيين،ي فبعد المعالجة 

https://www.liebertpub.com/doi/full/10.1089/acm.2017.0191
https://www.liebertpub.com/doi/full/10.1089/acm.2017.0191
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يم انخفاض يُفترض أن ق ونتيجة لذلك المحتملة والاستعداد للتدريب من الاستشفاءوبالتالي خلق حالة 
 كيناز الكرياتين بعد التدخلات العلاجية تمثل تجديدًا محسنًا للعضلات 

  L’aptitude ultérieure a la performance للأداءاللياقة اللاحقة  -
هناك حاجة إلى مزيد من الدراسات لتعزيز الفهم والأدلة العلمية على وأخيرا أكدت هذه المراجعة على أن 

 .فعالية وسلامة وآليات الحجامة في الرياضيين

 li et al -Sun De (1111):السابعةالدراسة 
 البدني عند الرياضيينتأثير العلاج بالحجامة على التعب الناجم عن المجهود  دراسة عنوان الدراسة:

- Effect of moxibustion therapy plus cupping on exercise-induced fatigue in athletes 

الإضافة بتمت في هاته الدراسة مراقبة تأثير الاسترجاع بإحدى الطرق التقليدية الصينية تعرف بـ " الموكسا" 
ناجم ة للدم لدى الرياضيين الذين يعانون من التعب الوالمؤشرات البيوكيميائي البدنيإلى الحجامة على الجهد 

 .عن ممارسة الرياضة
 بعد التدريب البدني، إلى مجموعتينوتقسيمهم لاعبة جمباز بشكل عشوائي  35تم اختيار ما مجموعه 

 10 أحيلتعن طريق الكى الخفيف والحجامة ، بينما  التجريبيةمجموعة الحالة في  10المكثف  تم علاج 
 (CK) تمت ملاحظة الكرياتين كينازة، دقيق 35 مدتها ستراحةلاخرى في المجموعة الضابطة حالة أ

جهود مقياس بورغ للمعن طريق  ، وتحليل البول الروتيني، وتقييم الجهد (BUN) ونتروجين اليوريا في الدم
بسط عباراته  أويوفر في  " جونار بورغ" Gunnar Borgطوره الباحث  لقياسلهو أداة و ،   (RPE)المدرك
ات زيادة معدل ضربكعلى الأحاسيس الجسدية التي يمر بها  المجهود بناءصعوبة شعور الجسم ب مدى

رهاق العضلات  .القلب وزيادة معدل التنفس وزيادة التعرق وا 
أسرع  استرجاعى عل التجريبيةحصل الرياضيون في المجموعة تبعد التدريب البدني المكثف  نتائج الدراسة:

مجموعة الأن الرياضيين في ت النتائج أظهر  ة، كمامن أولئك في المجموعة الضابط CK لمستويات ومرتفع
 نأالدراسة الى  يعانون من إجهاد أكثر اعتدالًا من أولئك في المجموعة الضابطة، وخلصت التجريبية

 .ممارسة الرياضة التعب الناجم عن لتخفيفوسهلة  ةفعال الحجامة طريقة

 (1112)الغنيمحمد عبد  :ةالثامنالدراسة 
الحجامة: أساليب التهدئة النفسية وتأثيرها على سرعة استعادة الاستشفاء بعد أداء الجهد عنوان الدراسة: 

 اللاهوائي
جهد  داءأالتهدئة النفسية المختلفة على سرعة استعادة الاستشفاء بعد  أساليبهدف البحث الى تحديد تأثير 
لتربية لنة البحث من لاعبي ركض المسافات القصيرة في جامعة كويه سكول لاهوائي ، وقد تم اختيار عي
( لاعبين، اذ تم استبعاد لاعبين اثنين لإجراء التجربة الاستطلاعية، وقد استعمل 0الرياضية والبالغ عددهم )

طبيق الحجامة ت الاختبارات القبلية للعينة ثم تم إجراءالباحثان المنهج الوصفي لملائمته لطبيعة البحث وقد تم 
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 الاختبار البعدي بنفس الطريقة القبلية، وعولجت البيانات إجراءعلى الحجامة تم  أسبوعللعينة وبعد مرور 
المصادر  لىإإحصائياً ثم تم عرضها بجداول وتحليل نتائجها ومن ثم مناقشتها بصيغة علمية بالاستناد 

 التالية:الاستنتاجات  إلىوتوصل الباحث  ،العلمية
حدوث زيادة واضحة في سرعة استعادة  إلى أدىبرنامج الحجامة الذي طبق على عينة البحث  ان  -

 الاستشفاء وكانت الفروق معنوية بين الاختبارين القبلي والبعدي.
 .فاءسرعة في استعادة الاستش إلىذلك  أدىان عملية الحجامة كان لها تأثير في تنشيط الدورة الدموية  -

 ullah et alAbd (1111): التاسعةالدراسة 
 وآليات العمل التأثيراتعنوان الدراسة: المنظور الطبي للعلاج بالحجامة: 

The medical perspective of cupping therapy: Effects and mechanisms of action 

لغة لفي الدراسات ذات الصلة والمنشورة بامراجعة منهجية الدراسة  تناولتمن اجل فهم آلية عمل الحجامة 
تم ( حيث PubMed, Cochrane Library and Google Scholar)  الإنجليزية في كل من قواعد بيانات

كما تم  ،الحديث البحث على النظريات والفرضيات التي تشرح آليات العلاج بالحجامة من منظور الطب
اليوناني أو ممارسات  الطب الصيني التقليدي والطب النظريات المتعلقة بالنظم التقليدية للطب مثل استبعاد

مقالة ثم مراجعتها من قبل مُقَيِمين مستقلين وافقوا  223لأخرى من هذه المراجعة، تم تحديد العلاج التقليدية ا
لعديدة اانه تم اقتراح العديد من النظريات لشرح الآثار  إلى، وأشارت الدراسة دراسة 64أخيراً على تضمين 

تبطة بجلسة جية وميكانيكية مر للعلاج بالحجامة وآليات عملها، حيث اقترح العديد من الباحثين عمليات بيولو 
لات آلام العضك  الحجامة في حالات طبية معينةأنواع العلاج بفعالية نتائج كما نشرت الدراسة الحجامة 
 و يالصداع والصداع النصفوفي الرقبة، و  غير محدد في أسفل الظهروالتهاب المفاصل والألم ال والعظام

 .تقليل ضغط الدم الانقباضي لدى مرضى ارتفاع ضغط الدم دون أي آثار جانبية خطيرة
الى  تصبالحجامة وخلة بشكل مكثف النظريات المتعلقة بالآليات الكامنة وراء العلاج كشفت هذه المراجع

قد و  لا توجد نظرية واحدة يمكن أن تفسر آليات العمل التي تدعم العلاج بالحجامة مع آثارها المتعددة أنه
 ة أهملدراسرجحت اوأخيرا  تكون كل تقنية مسؤولة عن تغييرات معينة في الخلايا والأنسجة والأعضاء

: نظرية بوابة الألم، ردود الأفعال العصبية، تكوين مادة المفسرة لآلية عمل الحجامة في كل منالنظريات 
 الدموي.نتريك أكسيد، الدور المناعي للحجامة، والارتواء 

 (1112)مشلول  طالب الدراسة العاشرة: زهراء
 المؤشرات البايوكيميائيه التحقيق في آثار الحجامة الرطبة على بعضعنوان الدراسة:  -
جامعة ذي قار كجزء من متطلبات نيل درجة الماجستير في بمجلس كلية العلوم  إلىرسالة مقدمة  -

معايير  علاج أو تقليل الكثير من مدى تأثير الحجامة فيصممت هذه الدراسة لمعرفة ، الكيمياء الحياتية
 مت الباحثةاحيث ق، لحالة التأكسدية ومضاداتهاالدهون وا ةصور  ،الفشل الكبدي ،الدم ومنها داء السكري 

https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/traditional-chinese-medicine
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/traditional-chinese-medicine
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/musculoskeletal-pain
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/musculoskeletal-pain
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 خرى أالعلاج بالحجامة وبعدها أخذ عينات  إجراءهمفي هذه الدراسة بأخذ عينات من دم المتطوعين قبل 
 :عليها فكانت كالاتيتم الحصول يوما ومقارنة النتائج التي 14خلال 

الحجامة بنسبة كبيرة عند المقارنة  بعد P≤0.05أظهرت نتائج تركيز السكر في الدم انخفاضا معنويا  -
ل لوكوز في مصغمع مجموعة ما قبل الحجامة، في حين ليس هنالك انخفاضا معنويا في مستوى ال

مجموعة  بالإضافة إلى هذا فإن P≥0.05السيطرة مجموعة  مقارنة معمجموعة ما بعد الحجامة  الدم في
المقارنة مع مجموعتي ما ز في مصل الدم بفي الغلوكو P≤0.05ما قبل الحجامة أظهرت زيادة كبيرة 

 ومجموعة السيطرة.بعد الحجامة 
في المجموعة ما بعد الحجامة P≤0.05المصل أظهرت انخفاض ملحوظا MDAويمكن ملاحظة نتائج -

 المصل MDAمستوى غير معنوي في  ظهر اختلاففي حين  الحجامة،مقارنة مع مجموعة ما قبل 
مجموعة قبل الحجامة أظهرت بينما  P≥0.05 مع المجموعة السيطرةفي مجموعة بعد الحجامة مقارنة 

 والسيطرةمجموعتي ما بعد الحجامة المصل عند المقارنة مع MDAفيP≤0.05ا ارتفاعا معنويا كبير 
 مع مجموعة ما قبل الحجامة مقارنةمعنويا في مجموعة بعد  الكبد انخفاضاأظهرت اختبارات وظائف  -

(  في ,ALT,ALP) ASTظ اختلاف معنوي مستويات انزيمات الكبد في حين لوحP≤0.05الحجامة 
 المصل يمكن ملاحظتها في مجموعة ما بعد الحجامة مقارنة مع مجموعة السيطرة 

في نسبة الدهون في  P≥0.05 للمعنويةتغيرا بسيطا لكنه لم يصل  أظهرتفي المصل  نتائج الدهون  -
 يع الفئات المدروسةمصل الدم ومستويات البروتينات الدهنية بين جم

ان الحجامة لا تستخدم للعلاج بشكل نهائي بل انها تستخدم للعلاج  القولفي النهاية يمكننا  :الخلاصة -
 تحديد تستخدم كعلاج مكمل. أكثربشكل بديل او بشكل 

 Carl &Murray Dana (2019)عشر:الدراسة الحادية 
 على مدى حركة الورك والركبة وقوة ثني الركبة التدليكيةثار العلاج بالحجامة عنوان الدراسة: آ -

- Effects of moving cupping therapy on hip and knee range of movement and knee 

flexion power 

 على التدليكيةاحدة من الحجامة الأساسي من هذه الدراسة هو معرفة ما إذا كانت جلسة و  كان الهدف -
الهدف  نكا، و الركبةالجانب الخلفي للطرف السفلي تؤثر على مدى حركة الورك والركبة وقوة ثني 

  التدليكية.الثانوي النظر في آراء المشاركين وتصوراتهم عن العلاج بالحجامة 
تلقى ، و عامًا 31و 16بين تتراوح أعمارهم  سليماالدراسة واحد وعشرون مشاركًا هاته تطوع في حيث  -

على  وتم تركيز العملالأطراف السفلية التدليكية على دقيقة من العلاج بالحجامة  10جميع المشاركين 
تم أخذ قياسات مدى الحركة في الورك والركبة وقياسات القوة الحركية لثني  ة،المهيمنأبرز العضلات 

أكمل المشاركون أيضًا استبيانًا بناءً على خبرتهم  ،مباشرة التدليكيةالركبة قبل وبعد تدخل الحجامة 
 .وتصوراتهم عن الحجامة

https://www.tandfonline.com/author/Murray%2C+Dana


 الإطار العام للدراسة ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــالفصل الأول ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
 

- 18 - 
 

بة نس بلغ في نطاق الورك والركبة في قياسات الحركة (p = <.05) أظهرت النتائج زيادة معنويةحيث  -
لم يلاحظ أي تغييرات كبيرة في و  المأبضية،في اختبار الزاوية  ٪4و رفع الساق المستقيمة في 0٪

ض بعإبلاغ لاستبيان إلى أنه على الرغم من من ا البياناتنتائج  ، كما أشارتوة ثني الركبةمقاييس ق
تكاد تكون و  أنها "غير مريحة" إلا أنها تعتبر مقبولة التدليكية الحجامة المشاركين في بعض الحالات ان

 .منعدمة المخاطر

اق الحركة ولكن نط علىقصيرة المدى  اتله تأثير  التدليكيةلعلاج بالحجامة وأخيرا استنتج الباحثان ان ا -
لتدليكية اتحديد فعالية الحجامة ل أخرى هناك حاجة لدراسات له تأثير على القوة، كما أشارا إلى أن  ليس

 بشكل دقيق.

 (1111أحمد محمود صالح ) الثانية عشر: دراسةال
ض غيرات الدم وانجاز ركتأثير استخدام الحجامة الرطبة في مناطق مختلفة في بعض متعنوان الدراسة: 

 .عة الأنبارجام ،كلية التربية الرياضية ،الماجستير، دراسة ضمن متطلبات نيل شهادة متر للشباب 155
 لإعداداكمنشط طبيعي للجسم أثناء  الحجامةمنهاج تنشيطي وتحفيزي باستخدام  إعدادهدفت الدراسة إلى: 

  .أثناء المنافسة أيضاو للمنافسة 
 .متر( للشباب155والإنجاز فِي مسابقة ) الدمبعض متغيرات  علىالرطبة  جامةالحمعرفة تأثير  -

 والعينة:المنهج 
متر( لفئة الشباب  155رَكض) فعالية عدائيوتَكونَتْ عينةِ البَحثِ مِنْ  التجريبي المنهجاستخدم البحث 

 عدائين (15، والبالغ عددهم)الأنبارلمحافظة 
 النتائج: 

 الطرف السفلي والتي حددت مِنْ  فيالظهر وبعض النقاط  وأسفلالكاهل  لىع الحجامةنقاط ومواضع  -
 آثار جانبية. أيالمجال كانت مأمونة الاستخدام ولم تكن لها  هذا فيقبَل المتخصصين 

دد ع فيإلى حدوث زيادة واضحة  أدىالمجموعة التجريبية  علىالرطبة الذي طبق  الحجامةبرنامج  -
 عي.الدموية وضمن المعدل الطبي ائحوالصف الحمراء الدموغلوبين وكريات والهيم البيضاء الدمكريات 

المجموعة التجريبية فقَدْ كانت الفروق معنوية لصالح التجريبية فِي  على الحجامةبالنظر لِإجراء عملية  -
 والهيموغلوبين والإنجاز. الحمراء الدمعدد كريات 

المجموعة الضابطة لفاعلية  من أكثرجريبية متر( للمجموعة الت 155تطور الإنجاز فِي مسابقة ) -
 الاستجابة بشكل سريع. علىتنشيط الدورة الدموية وتحفيز المجاميع العضلية  في الحجامة

 الأفضلية أن أيمتغيرات البحث  منمتغير  أيي فالتجريبية  علىتفوق  أيتحقق المجموعة الضابطة  لم -
 كانت لصالح المجموعة التجريبية.

 متر( للشباب. 155ي ركض)منشط على الجسم بدليل تطور الإنجاز ف تأثير للحجامة -
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وبنسب  متغيرات البحث قيد الدراسة فيالمجموعة الضابطة  من أفضلنسبة التطور للمجموعة التجريبية  -
 متفاوتة.

 أن الإعجازه ووج بالحِجامَة،وصية النَّبِي مُحَمَّد صَلَّى اُلله عَلَيْهِ وَسَلَّمَ لأمته  فيعلمي  إعجازهناك 
 مَا طبقت بشروطها العلمية. إذا)منشط طبيعي( وتؤدي إلى تطوير الإنجاز للجسم منشطة  الحجامة

 ( 1111الثالثة عشر: البازي وآخرون ) دراسةال
 عنوان الدراسة: تأثير الحجامة الرطبة على بعض المعايير الدموية للشباب

منطقة الكاهل على بعض المعايير الدموية للشباب، هدفت الدراسة إلى معرفة تأثير الحجامة الرطبة في 
 ( عام20-25شاب معدل أعمارهم بين ) 255حيث أجريت على 

بعد تحديد فصائل الدم للشباب أجريت بعض الاختبارات الدموية الأخرى قبل وبعد مرور ساعتين من إجراء 
لقياس  وزمن التخثر بالإضافة ةصعملية الحجامة منها قياس مستوى الهيموغلوبين وحجم خلايا الدم المرصو 

( في مستوى p<0.05ضغط الدم العالي والواطي، بعد إجراء التحليل الإحصائي لوحظ الزيادة المعنوية )
( في p<0.05وانخفاض معنوي ) Oو ABوBوAلمجاميع الدم  ةالهيموغلوبين وحجم خلايا الدم المرصوص

( في ضغط الدم العالي والواطي p<0.05ض معنوي )زمن التخثر لمجاميع الدم المختلفة كما لوحظ انخفا
، هذا بالإضافة إلى شعور الشباب بالراحة النفسية ABولم تلاحظ في مجموعة الدم  Oو BوAلمجاميع الدم 

 بعد إجراء الحجامة.

 Giuseppe Musumeci  (1112)عشر:الدراسة الرابعة 
 الأداء الرياضي؟ يمكن استخدام العلاج بالحجامة لتحسين لعنوان الدراسة: ه

- Could Cupping Therapy Be Used to Improve Sports Performance? 
 جلةممن ال الجديد الإصدار لهذا الرابعة للافتتاحية اختياره تم الذي الموضوع هو" بالحجامة العلاج"

 الةالمق هذه من الهدف، حيث كان Journal of Functional Morphology and Kinesiologyالمتخصصة 
 على دلةالأ مع والتعامل التقنية هذه شرحخلال  من، للاهتمام المثير الموضوع هذاالفهم حول  تعميق هو
 .الرياضي لأداءبا المحتملة العلاقةو  الهيكلية العضلية الاضطرابات علاج في الحجامة آثار

 :الاستنتاجات
 على راتتأثي له يكون  قد بالحجامة جالعلا أن ذكرت السريرية الدراسات من كبير عدد وجود من الرغم على

 ودةالج عالية أدلة وجود عدم إلى تشير مختلفة مقالات هناك، الشائعة والأمراض المختلفة الألم حالات
 .الصلة ذات الأمراض في بالحجامة العلاج استخدام لدعم كافيةو 

 أو بالإبر الوخز مثل) أخرى  علاجات مع جنب إلى جنبا الحجامةب العلاج أنت كشف المقالات بعض
 .المختلفة الأمراض علاج على التأثير في كبيرة فائدة أظهرت (الأدوية
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لأدلة ا إلى استنادًا ولكن ،كافية غير الرياضي الأداءعلى  الحجامةالدراسات التي تطرقت إلى تأثير 
تحسين  اليوبالت والألم،ة العضلي المفاصلات التهابمن  للتقليلالحجامة  استخدام الحالية يتموالدراسات 

 الرياضة أثناء البدني الأداء
 من امزيدمع الرياضيين وأن الموضوع يحتاج  الحجامةاستخدام  يمكن أنه علىفي الختام أكد الباحث 

 يولوجيا.ها فيز عملمن اجل فهم آليات  الحجامةب علاجحول التأثيرات قصيرة وطويلة المدى لل التحقيقات

 et al Nouran  (1115)الدراسة الخامسة عشر:
 الدم ضغط ارتفاع مرضى لدى الدم ضغط على الرطبة الحجامة آثار عنوان الدراسة:

- Effects of wet-cupping on blood pressure in hypertensive patients 

  الجانبية الآثارخطورة و  الدم، ضغط رتفاعفي ا الرطبة الحجامة فعالية تحديد إلىهدفت الدراسة 
 العربية ةالمملك جدة، العزيز عبد الملك جامعة مستشفى في العامة الممارسة قسم في ربةتجال هذهوأجريت 
حيث خضعت ( مشارك 45 منهما كل) مجموعتان هناك كانت ،2514 وفبراير 2513 مايو بين السعودية،

 موعةمجبينما خضعت ال الدم، لضغط التقليدي العلاج إلى بالإضافة الرطبة حجامةالتجريبية لل مجموعةال
 الرطبة حجامةلل جلسات ثلاثالمجموعة التجريبية  أجرت، التقليدي فقط الدم ضغط ارتفاع لعلاجالضابطة 

 المتابعة ترةف كانت، حيث الدم ضغط مقياس باستخدام والانبساطي الانقباضي الدم ضغط متوسط قياس تمو 
 .أسابيع 5

حيث  المتابعة، من أسابيع 4 بعد الانقباضي دمال ضغط في فوريًا انخفاضًا الرطبة الحجامة قدمت: النتائج
ضابطة ال مجموعةال من أقلو  زئبق مم 5.4 التجريبية مجموعةال في الانقباضي الدم ضغط متوسط كان

(P = 0.046)  ية المجموعة التجريب بين الدم ضغوط في كبيرة اختلافات هناك تكن لم أسابيع 5 بعدو
 والمجموعة الضابطة.

مفاده  نتاجاست، وخرجت الدراسة بخطيرة جانبية آثار أي الرطبة الحجامة عن ينتج لميضا أ الدراسة هذه في
 تصل مدةل الدم ضغط ارتفاع مرضى في الانقباضي الدم ضغط من للحد فعالة الرطب الحجامةب علاجأن ال
 تكميلي لاجكع الرطبة الحجامةكما أوصت الدراسة بضرورة اعتماد  ،خطيرة جانبية آثار دون  أسابيع 4 إلى

 .في هذا المجال الدراسات من لمزيد حاجة هناكأشارت إلى أن و  الدم، لضغط

 Müzeyyen Arslan et al (1119) الدراسة السادسة عشر:
 عنوان الدراسة: العلاج بالحجامة يعيد التوازن لمعدل ضربات القلب

- Wet Cupping Therapy Restores Sympathovagal Imbalances in Cardiac Rhythm 

في الآثار المفيدة للعلاج بالحجامة على إيقاع القلب من حيث تقلب معدل ضربات حققت الدراسة 
م تطبيق العلاج بالحجامة الرطبة على خمس نقاط ث أربعين مشاركًا سليمًا تم تضمين أين  (HRV)القلب

قبل ساعة واحدة وساعة بعد العلاج  HRV تسجيل تخطيط القلب الكهربائي لتحديدو من الظهر 

https://www.liebertpub.com/doi/full/10.1089/acm.2013.0291
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المتحصل  مع النتائجبعد العلاج بالحجامة مقارنة  HRV جميع مؤشرات يادةز  وأظهرت النتائج بالحجامة
دل تقلب لمع التوازن العلاج بالحجامة أعاد واستنتجت الدراسة أن  قبل العلاج في الأشخاص الأصحاءا عنه

 .عن طريق تحفيز الجهاز العصبي المحيطي ضربات القلب

 Amer A. Almaiman(1117)الدراسة السابعة عشر: 
 عنوان الدراسة: آثار بروتينية للحجامة الرطبة

- Proteomic effects of wet cupping (Al-hijamah) Review Article 

وقواعد  مواقع ةبواسط فهرستها تم التي البحثية للمقالات شاملة مراجعة إجراءفي هاته الدراسة قام الباحث ب
التحليل البروتيني للتأثيرات ذات الصلة  حول( Google scholar, PubMed, and Science Direct) البيانات

في المستقبل  طبةبالحجامة الر علاج لالتأثير الفعلي القابل للقياس لهم في توضيح ،مما قد يسابالحجامة الرطبة
 هذا في ليةأص بحثية مقالات ثمانية تلخيص تمولأجل ذلك  ،ويمكن أن يزود الباحثين بمنظور علمي سليم

 عالجةالم أن جدوُ  المقابل فيبعض البروتينات، و  على تأثير الرطبة للحجامة ليس فإنه وعموما، البحث
زالةو  الجلد تحت اللاكتات على القضاءو  المشبع للأكسجين أعلى إنتاج في تساعد الرطبة بالحجامة  الدم ا 
 استكشاف تميات الضارة، وفي الأخير صرح الباحث بأنه لم مركببعض ال من عالية مستويات على المحتوي 
 للحجامة مستقبليةال البحوثتعتمد  أن ، وأوصى بضرورةكاف بشكلة الرطب بالحجامة للعلاج البروتينية الآثار
 .وفعالة ومؤثرة دقيقة نظامية بروتوكولاتعلى  الرطبة

 (1117)، نغم سلمان كريم أدهمسندس برهان الثامنة عشر: دراسة ال
 نزلاقية والتدليك اليدوي على المدى الحركي للعمود الفقري تأثير تدليك الحجامة الجافة والإ

 : لييالبحث فيما  أهدافتمثلت 
التدليك  –التدليك بالحجامة الانزلاقية  –)تدليك بالحجامة الجافة الطرائق على تأثير اســــــــــتخدام  التعرف-1

 المدى الحركي للعمود الفقري.  ىاليدوي( عل
حجــامــة التــدليــك بــال –)تــدليــك بــالحجــامــة الجــافــةللطرائق على الفروق في الاختبــارات البعــديــة  التعرف-2

 المدى الحركي للعمود الفقري.  ىاليدوي( علالتدليك  –الانزلاقية 
بالحجامة  التدليك –منهج للجلسات للتدليك مقترح باستخدام الطرائق )تدليك بالحجامة الجافة  وضع-3

 المدى الحركي للعمود الفقري  ىاليدوي( علالتدليك  –الانزلاقية 
ثالثة/كلية ع وعينة من طالبات المرحلة الواختارت الباحثتان المنهج التجريبي بأسلوب المقارنة بين عدة مجامي

ثلاث  إلى( طالبة في ثلاث مجاميع تجريبية خضعت 36التربية البدنية وعلوم الرياضية والبالغة عددهم )
طلاعية عليهم التجربة الاست وأجرتطرائق للتدليك )الحجامة الجافة ، الحجامة الانزلاقية، التدليك اليدوي( 

 إضافة، قري على المدى الحركي للعمود الف البعدية لمعرفة تأثيرات تلك الطرائق ية ووتجارب الاختبارات القبل
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تائج إحصائيا ثم معالجة النجربة وشرح الاختبارات المستخدمة إلى الأجهزة والوسائل التي تم استخدامها في الت
 (spssبطريقة النظام الإحصائي )

 الآتية:الاستنتاجات  إلىتوصلت الباحثتان 
ك اليدوي( التدلي –التدليك بالحجامة الانزلاقية  –ائق الثلاثة المســــــــــــــتخدمة )تدليك بالحجامة الجافة للطر  -

 تطوير مستوى المدى الحركي للعمود الفقري للطالباتفي تأثير ايجابي 
( تدليك اليدوي ال –التدليك بالحجامة الانزلاقية  –)تدليك بالحجامة الجافة  التدليك المقترحمنهج جلســات ل -

 دور فاعل في تطوير مستوى المدى الحركي للعمود الفقري.
 كما خرجت الباحثتان بجملة من التوصيات أهمها: 

وي( في التدليك اليد –التدليك بالحجامة الانزلاقية  –الاســــــــــــــتفادة من الطرائق )تدليك بالحجامة الجافة  -
 تطوير وتحسين مستوى المدى الحركي.

جلســــــات التدليك المقترح لتأثيره الايجابي في تطوير مســــــتوى اص بالخضــــــرورة الاســــــتفادة من المنهج  -
 أخرى.المدى الحركي لمفاصل 

 للتدليك والحجامة لم يتم استخدامها في بحثنا هذا. أخرى استخدام طرائق  -

 (1118أحمد حلمي إبراهيم صالح )الدراسة التاسعة عشر: 
لي بعض مظاهر التعب لعضلات الطرف السف ىعلالتدليك بكؤوس الهواء والشياتسو  تأثير :الدراسةعنوان 

ة الرياضية للبنين كلية التربي –جامعة الإسكندرية  بحث دكتوراة في الاصابات الرياضية والتأهيل ،للرياضيين
 الإصابات والتأهيل البدني شعبة-الرياضيةقسم العلوم الحيوية والصحية  –بأبي قير 

ب لاستشفاء بعض مظاهر التع علىبكؤوس الهواء والشياتسو التدليك  تأثير ىعلالتعرف  ىيهدف البحث إل
 عضلات الطرف السفلي للرياضيين من خلال التعرف علي:

 .القياسات الكهربية لعضلات الطرف السفلي -
 .وتركيز الكرياتين كاينيز اللاكتيك،تغير تركيز حمض   -
 .تغير الإنجاز في تكرار الوثب العمودي  -

( 10لغ عدد العينة )(،ب البعدي –بي وذلك باستخدام التصميم التجريبي )القبلياستخدم الباحث المنهج التجري
طالبا من طلبة الفرقة الأولي الرياضيين بكلية التربية الرياضية للبنين بأبي قير جامعة الإسكندرية، تم 

جموعتين أفراد ) مجموعة ضابطة، م 0كل مجموعة  الأساسيةتقسيمهم إلي ثلاثة مجموعات متجانسة للدراسة 
تجريبيتين( وفردين للدراسة الاستطلاعية، وأسفرت نتائج البحث عن أفضلية التدليك بكؤوس الهواء وتدليك 
الشياتسو لما لهما من تأثير إيجابي علي سرعة استعادة الشفاء ومتغيرات النشاط الكهربي والتخلص من 

عضلات ة بعد الجهد البدني اللاهوائي لمن الراحة السلبي أفضلالتعب العضلي وزيادة عدد الوثبات بصورة 
 .الطرف السفلي
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 et al Felix (1118)الدراسة العشرون: 
 آثار التدليك بالحجامة لدى مرضى آلام الرقبة المزمنةعنوان الدراسة: 

- The Effects of Cupping Massage in Patients with Chronic Neck Pain 

ى الذين تم تعيين المرضو لتدليك بالحجامة لدى مرضى آلام الرقبة هدفت هذه الدراسة إلى اختبار فاعلية ا
 0 ريبيةجمجموعة التالتلقت ة، يعانون من آلام الرقبة المزمنة غير النوعية بشكل عشوائي لتدليك الحجام

نتيجة كان قياس ال، العلاج المعتاد الضابطة جلسات حجامة مرتين أسبوعياً بينما واصل مرضى المجموعة
تضمنت النتائج  ،أسابيع 3بعد  (VAS) مم المقياس التناظري البصري (100-0) هو شدة آلام الرقبة الأولية

الثانوية الألم في الحركة والإعاقة الوظيفية ونوعية الحياة المتعلقة بالصحة والكشف الميكانيكي وعتبات الألم 
  .والأحداث الضارة

لكل  20اد)العلاج المعتإما للتدليك بالحجامة أو  جموعتينبعد التوزيع العشوائي لأفراد عينة الدراسة على م
الفرق لكل  أبلغ المرضى في مجموعة الحجامة عن انخفاض ملحو  في آلام الرقبة بعد التدخل مجموعة(
لصالح  تينالمجموع بينتم العثور على اختلافات كبيرة  ٪60، فاصل الثقة ملم )14.3-)بروتوكول 

، وألم  (P <0.001) والإعاقة الوظيفية (P = 0.019) تعلق بالألم عند الحركةفيما ي المجموعة التجريبية
تم العثور أيضًا كما   (p = 0.003) الصحة العقلية كذلكو  (p = 0.002) المقاييس الفرعية لنوعية الحياة

 .تم الإبلاغ عن خمسة أحداث سلبيةو  ،ألم الضغط في موقع الألم الأقصى على تغييرات لحساسية
مرضى الذين ال علىالوظيفة ونوعية الحياة الإعاقة التدليك بالحجامة فعال في تقليل الألم وزيادة  تنتاج:الاس

 .هناك حاجة لدراسات أكثر صرامة لتأكيد هذه النتائج وتوسيعهاالمزمنة، و يعانون من آلام الرقبة 

 (1111)شريف عبد المنعم أحمد الرشيديالواحد وعشرون: دراسة ال
تأثير التدليك بتفريغ الهواء والتدليك اليدوي على سرعة استعادة الاستشفاء بعد أحمال بدنية  اسة:عنوان الدر 

 .مختلفة الشدة
سكندرية إلى الإكلية التربية البدنية جامعة بشهادة الدكتوراه  ليمقدم ضمن متطلبات نالبحث ال وهدف هذا

الحمل د ليدوي على سرعة استعادة الاستشفاء بعالتدليك بتفريغ الهواء والتدليك االكشف عن تأثير كل من 
 الأقصى والأقل من الأقصى

وقسم الباحث عينة الدراسة الى مجموعتين وتمت المقارنات بين نوعي الحمل البدني )الأقصى والأقل من 
الأقصى( في كل من معدل القلب، وضغط الدم الانقباضي والانبساطي، ومعدل التنفس، ودرجة حمض 

الدم، ومعدل التنفس والسعة الحيوية، كما اعتمد الباحث على كل من اختبار مان ويتنى  اللاكتيك في
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وولككسن، وتمثلت أهم النتائج في تأثير التدليك بكؤوس الهواء على المتغيرات الفيزيولوجية والبدنية قيد 
 الدراسة بعد الحمل البدني الأقصى والأقل من الأقصى 

 (1111) محمد هزاع أمجدالدراسة الثانية وعشرون: 
أثر التداوي بالحجامة على مرضى آلام أسفل الظهر في حالات الانفتاق الغضروفي في عنوان الدراسة: 

 .ضوء المعايير البدنية والفيزيائية لمواضع الاحتجام والنقاط المتبيغة بالدم
 :نملى كل تحديد تأثير الحجامة في حالات الفتق الغضروفي القطني ع :هدفت هذه الدراسة الى

 .الألم -
 .العضليةالقوة  -
 .المرونة -
 مستوى الأداء الوظيفي -

عينة  لىعالباحث المنهج التجريب بتصميم القياس )القبلي ـ التتبعي ـ البعدي(  : استخدموالعينةالمنهج 
 .ثلاثة مجموعات إلى، تم تقسيمها الرجال( من 16ومن النساء  35)ستة وأربعون مريضا مكونة من 
 :الاستنتاجات

لاج ملحوظا على الع تفوقا-طبقا لبعض العوامل الأساسية -أوضحت الدراسة تفوق العلاج بالحجامة -
 .والمعمليةالمؤشرات الفيزيائية الإكلينيكية  التقليدي شمل

ث تأثير بل أثبت أيضا فعاليته في إحدا ،الألم فحسب فعالة لتسكينالعلاج بالحجامة ليس مجرد طريقة  -
 .سات على مستوى الجهاز الهيكلي العضلي الحركي للعمود الفقري وميكانيكا الحركةفيزيائي واضح بالقيا

أصول علمية في اختيار المواضع دلل عليها حديث أنس عن النبي المصطفى  بالحجامة لهالعلاج  -
 .صلى الله عليه وسلم

يولة أو اللزوجة ولكن سلا تتأثر نتائج تطبيقات العلاج بالحجامة بالطبيعة الفيزيائية للدم فقط من حيث ال -
هنالك عامل آخر هو الأكثر تواجدا في تطبيقات التداوي بالحجامة وهو الطبيعة البدنية والطبيعة 

 وهي تؤثر تأثيرا مباشرا على نتائج العلاج بالحجامة بل وايجابيتها الحجامة،الفيزيائية لنقاط ومواضع 
 من سلبيتها.

 (1211) نغال دالثالثة وعشرون: محم دراسةال
 سنة(16-10)لدى مصارعي الجيدو  عنوان الدراسة: أثر بعض الوسائل المعينة في تعجيل استعادة الاستشفاء

وهو بحث مقدم ضمن متطلبات الحصول على شهادة الدكتوراه في علوم وتقنيات النشاطات البدنية والرياضية 
 بجامعة عبد الحميد بن باديس مستغانم، وهدفت الدراسة الى:

أثير بعض الوسائل المساعدة )التدليك الموضعي وتمارين التهدئة( في الإسراع باستعادة معرفة ت -
 .الاستشفاء لدى مصارعي الجيدو
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 .معرفة أي وسيلة من الوسائل قيد الدراسة أسرع في الاستشفاء لدى مصارعي الجيدو -
 .إظهار أثر الوسائل قيد الدراسة على نوع الجهد المبذول -

مصارعا من صنف الأواسط ذكور تم اختيارهم بالطريقة العمدية من ولاية  25على  اشتملت عينة الدراسة
مستغانم واستخدم الباحث المنهج التجريبي معتمدا على البيانات والاختبارات التي تقيس النظام الهوائي 

ة الشفاء دواللاهوائي لتحديد استشفاء مؤشر النبض وتوصلت الدراسة الى ان استخدام التدليك كوسيلة استعا
 أفضل من تمارين التهدئة في إزالة آثار التعب.

 (1112طارق حسين محمد وآخرون) الرابعة وعشرون: دراسةال
 ةرات المهارية والقدرة اللاهوائيتأثير تمرينات تحمل الأداء القصير في عدد من المتغيعنوان الدراسة: 

 ومؤشر التعب لدى بعض لاعبي كرة القدم الشباب
ة القصير في عدد من المتغيرات المهارية والقدر  الأداءتأثير تمرينات تحمل عن الكشف  إلىيهدف البحث 

اللاهوائية ومؤشر التعب للاعبي كرة القدم )المجموعة التجريبية( والفروق في عدد من المتغيرات المهارية 
ضابطة( فضلا )المجموعة ال مالتعب بين الاختبارين القبلي والبعدي للاعبي كرة القد والقدرة اللاهوائية مؤشر

والضابطة ة عب بين المجموعتين التجريبيتعن الفروق في عدد المتغيرات المهارية والقدرة اللاهوائية ومؤشر ال
 الاختبار البعدي. في

المنهج و العينة: استخدم الباحثون المنهج التجريبي وتم تنفيذ التجربة على عينة من لاعبي شباب نادي 
( سنة، تم اختيارهم بطريقة عمدية 16-16لاعب وبأعمار ) 25لكرة القدم والبالع عددهم أربيل الرياضي 

تم  أنلاعبين في كل مجموعة، بعد  15مجموعتين تجريبية وضابطة بواقع  إلىوقسمو بطريقة عشوائية 
كافؤ حراس مرمى، وتم تحقيق  التجانس والت 3لاعبين للتجربة الاستطلاعية و 0لاعبين منهم  5استبعاد 

وقد  الكتلة (، والمتغيرات المهارية والوظيفية،-الطول-بين مجموعتي البحث في المتغيرات التالية:) العمر
تم اعتماد التصميم التجريبي الذي يطلق عليه اسم تصميم المجموعات المتكافئة العشوائية ذات الاختبار 

 القبلي والبعدي
ل من ضالقصير تطورا أف الأداءستخدمت تمرينات تحمل حققت المجموعة التجريبية التي ا أهم النتائج:

المجموعة الضابطة التي استخدمت المنهاج المعد من قبل المدرب في جميع المتغيرات المهارية ومتغيرات 
 القدرة اللاهوائية ومؤشر التعب قيد الدراسة التي تناولها البحث.

سا اسلأسس العلمية واعتماد المؤشرات الوظيفية أكما أوصى الباحثون بتقنين المناهج التدريبية على وفق ا
 لتحديد الأحمال وفترات الراحة البينية.
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 (1112سؤدد فاضل محمد جميل ) الخامسة وعشرون: دراسةال
دراسة مقارنة في القدرة اللاهوائية ومؤشر التعب واللاكتات بعد الجهد بين لاعبات كرة عنوان الدراسة: 

 ربية الرياضيةالطائرة وطالبات كلية الت
التعرف على أثر جهد لاهوائي في القدرة اللاهوائية ومستوى انخفاضها بدلالة مؤشر  إلىهدفت الدراسة 

كرة بكرة الطائرة وممارسات ل الأنديةالتعب لستة تكرارات من الانطلاقات السريعة لدى العينة من لاعبات 
 م بعد ستة تكرارات من الانطلاقات السريعة لدىالطائرة واثر الجهد اللاهوائي في تركيز اللكتات في الد

وممارسات لكرة الطائرة والتعرف على الفروق في تركيز اللاكتات في الدم بين العينتين  الأنديةعينة لاعبات 
متراً ويكرر لست مرات  30كمقياس للقدرة اللاهوائية بالعدو لمسافة  RAST وقد استخدمت الباحثة اختبار

لاستشفاء بين تكرار وآخر وبعد الانتهاء من الجهد في الدقيقة السابعة تم سحب الدم ثوانٍ مخصصة ل 15و
ة الانطلاقات اللاهوائية المتكررة من شأنها زياد أنلقياس مستوى اللاكتات في الدم وكانت حصيلة الدراسة 
ارتفاع  وأخيرا، التعب لها علاقة ايجابية مع مؤشرتركيز اللاكتات في الدم وانخفاض القدرة اللاهوائية والتي 

 ، وهو تنظيم أيضي وقائي لإخفاقمنه خفض من الاستمرارية بالنشاط نسبة الحموضة في الدم الغرض
وهبوط التقلص العضلي وأوصت الدراسة :إجراء دراسات عن تغيير نسبة الجهد العضلي والوقت لمعرفة 

 . الجنسينزيادة نسبة اللاكتات في الدم لمستويات رياضية متفاوتة ولكلا 

 (1112) دحام ، وعلياء حسينميسون علوان عودة السادسة وعشرون: دراسةال
 عبي منتخبالفسيولوجية للا المتغيراتالمختلفة للاستشفاء وعلاقتها في بعض  الفترات عنوان الدراسة:

 جامعة بابل بكرة اليد
 إلى: هدفت الدارسة 

معدل نبض القلب الفسيولوجية ) المتغيراتفي بعض المختلفة للاستشفاء وعلاقتها  الفتراتالتعرف على  -
 .والضغط الدموي الانقباضي والانبساطي( لدى لاعبي منتخب كرة اليد جامعة بابل

 .التعرف على فترات الاستشفاء المناسبة للاعبي كرة اليد  -
 .الفسيولوجية للاعبي كرة اليد المتغيراتالتعرف على بعض  -

لاعب تم  14لتناسبه مع أهداف الدراسة اذ اشتملت عينة الدراسة على تم استخدام المنهج الوصفي نظرا 
 اختيارهم بالطريقة العمدية بعد استبعاد حراس المرمى

 الاستنتاجات: 
دقائق من الراحة  3حدوث زيادة كبيرة في معدل النبض بعد الجهد مباشرة وكذلك حدوث زيادة بعد  -

 .لكنها أقل بكثير مما هو عليه قبل الجهد
 دقائق من الراحة. 3بعد الجهد مباشرة وبعد  ير زيادة في الضغط الدموي الانقباضظهو  -
 الضغط الدموي الانبساطي يرتفع فقط بعد الجهد مباشرة ثم يعود إلى حالته الطبيعية بعد ذلك -
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 دقائق تصل فيها جميع المتغيرات إلى التعويض الزائد 3أفضل فترة لراحة الاستشفاء ولجميع المتغيرات هي 
 وهو أفضل فترة لتكرار الحمل اللاحق. 

 ( 1117الدراسة السابعة وعشرون: غوال عدة، بن قوة علي، صغير نور الدين )
 استخدام المغطس المائي البارد بعد الجرعات التدريبية الشاقة لتحسين الاسترجاع لدىعنوان الدراسة: 
 لاعبي كرة القدم

طس المائي البارد بعد الجرعات التدريبية الشاقة لتحسين استخدام المغ أثرهدف هذا البحث إلى دراسة 
عملية الاسترجاع لدى لاعبي كرة القدم، وتكمن أهمية الموضوع في كونه استعمل المغطس المائي البارد 
مباشرة بعد الجرعة التدريبية وأثرها على عملية الاستشفاء ومدى نجاحها في الرجوع باللاعب إلى الحالة 

 من كفاءته. الي الرفعوبالتالطبيعية 
وجاء التساؤل العام للدراسة كالتالي: هل يوجد تأثير مباشر لاستخدام طريقة المغطس المائي البارد بعد  

لاعبا اقل 16الجرعة التدريبية في تحسين عملية الاسترجاع عند لاعبي كرة القدم؟ تكونت عينة البحث من 
نة سمت إلى مجموعتين تجريبية وضابطة، لم تخضع العيسنة ينشطون في القسم المحترف الثاني، ق 21من 

الضابطة لأي اجراء بينما تم استخدام المغطس المائي البارد بعد كل وحدة تدريبية للعينة التجريبية، واستخدم 
الباحثون اختبار "روفي" كوسيلة لقياس قدرة استرجاع اللاعبين بعد الجرعة التدريبية و بعد جمع المعطيات 

إحصائيا ومناقشتها توصلوا إلى عدة نتائج أهمها أن استخدام المغطس المائي البارد بعد الجرعات  وتحليلها
التدريبية كفيل بتحسين عملية الاسترجاع، والوقاية من الإصابات المجهرية وسرعة الاستشفاء والرفع من 

 كفاءة اللاعب في المنافسة.

 (0111) ر منير طه البقالياس، زياد يونس الصفارالدراسة الثامنة وعشرون: 
دراسة لمنحنى الاستشفاء بعد مجهود عضلي لاهوائي بشدد مختلفة للقسم العلوي والسفلي عنوان الدراسة: 

 من الجسم للاعبي بناء الأجسام الناشئين والمتقدمين
  :الدراسة الىدف ه
بشدد  ي لاهوائيالكشف عن دلالة الفروق في منحنى الاستشفاء لمعدل النبض بعد أداء مجهود عضل -

 عبي بناء الأجسام الناشئين والمتقدمين. لعلوي والسفلي لكل من لامختلفة بين القسم ا
الكشف عن دلالة الفروق في منحنى الاستشفاء لمعدل النبض بين لاعبي بناء الأجسام الناشئين  -

 الجسم.  لي منوالمتقدمين بعد أداء مجهود عضلي لاهوائي بشدد مختلفة لكل من القسم العلوي والسف
لاعبا  تم  25تم تطبيق تجربة البحث على عينة من لاعبي بناء الأجسام الناشئين والمتقدمين البالغ عددهم 

، استخدم لاعبين ناشئين 15و  لاعبين متقدمين 15لاعب وبواقع  05اختيارهم بصورة عمدية من مجموع 
خاصة  لفي، ثم قياس النبض باستخدام ساعاتالباحثان كل من اختبار الضغط من الاستلقاء والقرفصاء الخ

من الشدة القصوى للقسم العلوي  ( %65، %55، %05، %65أداء مجهود عضلي بشدد مختلفة )  دبع
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 ،ثانية 35 ،ثانية  10، وبعد والسفلي من الجسم للناشئين والمتقدمين وبالتوقيتات الآتية ) بعد الجهد مباشرة
( وتم استخدام المنهج الوصفي باعتباره المنهج المناسب ثانية155 و ثانية125،ثانية  65 ،ثانية  40

  :واهم ما توصل إليه الباحثان من استنتاجات هي، للوصول إلى أهداف البحث
أن استجابة واستشفاء معدل النبض بعد أداء اختبار القرفصاء الخلفي هو أعلى مما هو عليه بعد أداء  -

 جموعتين الناشئين والمتقدمين.اختبار الضغط من الاستلقاء لكلا الم
من  مما هو عليه لدى الناشئين في كل أسرعأن استعادة الشفاء في معدل النبض لدى المتقدمين تكون  -

 اختباري الضغط من الاستلقاء والقرفصاء الخلفي 
 وعلى ضوء الاستنتاجات اوصى الباحثان بما يأتي:

يه ء بعد تمرينات القرفصاء الخلفي أطول مما هو علالتأكيد على أن تكون فترات الراحة لاستعادة الشفا -
 بعد أداء تمرينات الضغط من الاستلقاء

التأكيد على أن تكون فترات الراحة لاستعادة الشفاء بعد تمرينات القرفصاء الخلفي والضغط من الاستلقاء  -
 (مناشئ، متقداللاعب ) حسب مستوى 

 .ة التي لم يتناولها البحثإجراء بحوث اخرى باستخدام تمرينات لمجاميع عضلي -

 (0110) عبد اللهفلاح حسن الدراسة التاسعة وعشرون: 
خلال  كتيكاللا حامضالتخلص من  ةفي ســـرع والراحة الإيجابية الجوارب الضـــاغطة تأثير عنوان الدراســـة:
 .Wingateالقصيرة  المسافات لعدائي اللاهوائي الجهد بعدفترة الاستشفاء 

اسة هو معرفة اثر استخدام الجوارب الضاغطة على الساقين مع الراحة الايجابية الدر هذه الغرض من  كان
( 77-72( ســنة و أوزانهم بين  )33-02)تتراوح بين  أعمارهمقصــيرة كانت المســافات الي ئعدامن لعشــرة 
اعتمد  على دراجة الجهد البدني )مونارك ( اذ Wingateاللاهوائيالجهد  إلىالعينة  أفراد إخضاعتم  كلغ، إذ
وقد استخدم الجوارب الضاغطة على الساقين التي يستخدمها ثانية  32من وزن جسم اللاعب لمدة 7.7%

تم  خرى أ أيامالراحة الايجابية خلال فترة الاســـــــتشـــــــفاء وفي  إلىالمرضـــــــى المصـــــــابين بالدوالي بالإضـــــــافة 
تشـــفاء ميعها تم خلال فترة الاســـاســـتخدام الجوارب الضـــاغطة والراحة الايجابية فقط والراحة الســـلبية فقط وج

، 7وهذا بعد )Lactic pro meterو تم قياس حامض اللاكتيك بالدم باســــــــــــــتخدام جهاز   اللاهوائي الجهد بعد
واختبــار F( دقيقــة ولمعرفــة النتــائج تم التعــامــل إحصــــــــــــــــائيــا معهــا بــاســــــــــــــتخــدام 02، 32، 02، 27، 22

L.S.D الجوارب الضــاغطة مع الراحة  أفضــلية إلى تائجالن تر وأشــا اللاكتيكحامض  إزالةللكشــف عن ســرعة
احة من الراحة الايجابية فقط والر  أفضــــــــــــــلوبعدها الجوارب فقط  تراكم حمض اللاكتيك، إزالةالايجابية في 
 التراكم لحامض اللاكتيك إزالةالسلبية في 
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 (1111زياد يونس الصفار وآخرون ) الثلاثون: دراسةال
ة والوظيفية بعض المتغيرات البدني علىريبات القدرة اللاهوائية بشدد مقترحة أثر استخدام تدعنوان الدراسة: 

 لدى لاعبي الكرة الطائرة
  :هدف البحث الى

عن دلالة الفروق بين الاختبار القبلي والبعدي للمجموعتين التجريبيتين في المتغيرات البدنية  الكشف -
 والوظيفية.

ة بين المجموعتين التجريبيتين في المتغيرات البدني ديالبعالكشف عن دلالة الفروق في الاختبار   -
 والوظيفية.
 فروض البحث:

توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين الاختبار القبلي والبعدي للمجموعتين التجريبيتين في المتغيرات  -
 البدنية والوظيفية.

لمتغيرات البدنية تين في ابين المجموعتين التجريبي البعديتوجد فروق ذات دلالة إحصائية بين الاختبار  -
 والوظيفية.

( 16-10ن )ما بيتتراوح أعمارهم  الرياضي،وتم تطبيق تجربة البحث على عينة من لاعبي نادي قره قوش 
 لاعبين.( 0( لاعباً تم تقسيمهم إلى مجموعتين متكافئتين ضمت كل مجموعة )14سنة والبالغ عددهم )

 %60 -%05إذ تستخدم المجموعة الأولى شدة مابين رحة،المقتتم تطبيق البرنامج تدريبي وبالشدد 
وبعد الانتهاء من البرنامج  ،( أسابيع وبواقع وحدتين في الأسبوع5لمدة ) %55-%60الثانية والمجموعة

 .spssالتدريبي والحصول على البيانات تم معالجتها إحصائيا باستخدام البرنامج الإحصائي
 ة:الآتيوتم التوصل إلى الاستنتاجات 

( في تطوير القوة القصوى للذراعين %60-%05أثرت تدريبات القدرة اللاهوائية بالشدة المقترحة ) -
 لرجلين والقوة الانفجارية للرجلين والقوة المميزة بالسرعة للذراعين والرجلين. ول

 وةوالق في تطوير القوة القصوى للذراعين (%55-%60أثرت تدريبات القدرة اللاهوائية بالشدة المقترحة ) -
 الانفجارية للذراعين والرجلين والقوة المميزة بالسرعة للرجلين.

( تأثيرا على القوة %60-05)الشدة احدث المنهاج التدريبي للمجموعة التجريبية الأولى والتي تستخدم  -
 ( . %55-ٍٍ %60القصوى للرجلين أفضل من المجموعة الثانية والتي تستخدم الشدة)

 .للاهوائية بالشدة المقترحة على انخفاض معدل النبض لكلا المجموعتينأثرت تدريبات القدرة ا  -
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 (1111أحمد نجيب العوادي )الواحد وثلاثون:  دراسةال
ادي اليقظة اللاعبين الشباب لن بعض المتغيرات الفسيولوجية لدى أثر برنامج تدريبي فيعنوان الدراسة: 

 .الرياضي بكرة السلة
 :لىعهدفت هذه الدراسة التعرف 

تأثير المنهج التدريبي في بعض المتغيرات الفسيولوجية )ضغط الدم الانقباضي، ضغط الدم الانبساطي، -
 (،يضاءكريات الدم الب كريات الدم الحمراء، السكر، الهيموجلوبين، عدد ضربات القلب، عدد مرات التنفس،

 لدى اللاعبين الشباب بنادي اليقظة في الديوانية بلعبة كرة السلة.
 ،(اللوح والبطنمن العضد و  الوزن والشحمياتتأثير المنهج التدريبي في بعض المتغيرات الأنثروبومترية )-

 لدى اللاعبين الشباب بنادي اليقظة الشرقي في الديوانية بلعبة كرة السلة. 
 منهج الدراسة: استخدم الباحث المنهج التجريبي 

تم و  ،لشباب لنادي اليقظة في الديوانيةا لاعبي كرة السلةالدراسة: تكون مجتمع الدراسة من وعينة مجتمع 
 ديوانية.شباب لنادي اليقظة في اللاعبين اختيار عينة الدراسة بالطريقة العشوائية حيث تكونت من خمسة 

 الاستنتاجات الخاصة بالدراسة في:  أهمتمثلت و 
الوزن ونسبة و  والبطن(واللوح  ضد)العأن هناك تأثير إيجابي للمنهج التدريبي في نسبة الشحميات من -

السكر وعدد كريات الدم البيضاء، إذ كانت الفروق بين القياسين القبلي والبعدي دالة إحصائياً ولصالح 
 القياس البعدي لهذه المتغيرات.

أن هناك تأثير سلبي للمنهج التدريبي على نسبة الهيموجلوبين ونسبة الهيموتكريت وعدد كريات الدم -
 إذ كانت الفروق بين القياسين القبلي والبعدي دالة إحصائياً ولصالح القياس القبلي لهذه المتغيرات. الحمراء،

ليس هناك أي تأثير للمنهج التدريبي على ضغط الدم الانقباضي والانبساطي وعدد ضربات القلب وعدد -
 المتغيرات لقبلي والبعدي لهذهإحصائياً بين القياسين ا ذات دلالةمرات التنفس، إذ لم تكن هناك أية فروق 

 (1111أحمد محمود الحموري ) الثانية وثلاثون: دراسةال
تأثير برنامج مقترح على بعض المتغيرات الفسيولوجية وبعض المتغيرات الجسمية لدى عنوان الدراسة: 

 .لاعبي الكرة الطائرة
المتغيرات  الفسيولوجية وبعض هدفت الدراسة إلى التعرف على تأثير برنامج مقترح على بعض المتغيرات

من لاعبي الكرة الطائرة  (15) بلغت عينة الدراسة ثمانية عشر لاعبا الطائرة،الجسمية لدى لاعبي الكرة 
 تم أخذ بعض القياسات الفسيولوجية والجسمية تمثلت في: الأردنية،في جامعة العلوم والتكنولوجيا 

دم الانقباضي والانبساطي، وسكر الدم ، وهيموجلوبين ) معدل ضربات القلب، ومعدل التنفس، وضغط ال 
والوزن، والدهون لمناطق العضد، وأسفل اللوح، والبطن(  وكريات الدم الحمراء، وكريات الدم البيضاء، الدم،

يبية في بواقع ثلاث وحدات تدر  ثمانية أسابيع لمدةالبرنامج  استمرمن العينة قبل وبعد تطبيق البرنامج، 
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ن قدره ساعة ونصف للوحدة التدريبية الواحدة، أظهرت نتائج الدراسة وجود تحسن في جميع الأسبوع بزم
متغيرات الدراسة من القياس القبلي إلى القياس البعدي ولصالح القياس البعدي، ماعدا متغير ضغط الدم 

 .فروق دالة إحصائيا بين القياسين الانبساطي فلم تشير النتائج إلى أية

 (1115) شذى مهاوش خفية وثلاثون: الدراسة الثالث
 أثر بعض الوسائل المساعدة للإسراع في استعادة الاستشفاء لعدائي المسافاتعنوان الدراسة: 
 .الطويلة للشباب

 مارينت الأوكسجين،استنشاق  )التدليك،بعض الوسائل المساعدة  تأثيرهدف البحث إلى التعرف على 
 الى التعرف على أي وسيلة من الوسائل قيد الدراسة أسرع في دفهللإسراع في الاستشفاء كما  التهدئة(

 .الاستشفاء لدى عدائي المسافات الطويلة
تشفاء عدائي اس عمليةفي  جابييإلها أثر قبلها الباحثة أن الوسائل المساعدة المستخدمة من  حيث افترضت
دهم البالغ عد الطويلةات منتخب البصرة للمساف عدائي منمجتمع البحث  الطويلة، وتكون المسافات 

 . في بطولة العراق المشاركين العمدية من العدائين بالطريقةالبحث  عينةوتم اختيار ، عداء11
 –التهدئة  تمارين -الأوكسجيناستنشاق ( ن للوسائل المساعدة في استعادة الاستشفاءااستنتجت الباحثة 

لوسائل أفضل ا التدليكظهر أن وسيلة  كما ،أثرا ايجابيا في هبوط معدل النبض وضغط الدمالتدليك ( 
التهدئة في  نتماريالأوكسجين ثم وسيلة  الثلاث قيد الدراسة وأسرعها في استعادة الشفاء ثم تليها وسيلة

ي عودة الضغط ف الأوكسجينوسيلة استنشاق  فكانت (الانبساطي)الضغط  لمتغيرأما بالنسبة  ،النبض متغير
( 5، 0، 3)لفترة الاستشفاء خلال الدقائق والتدليك التهدئة  تمارين وسيلتي على طبيعتهاالانبساطي إلى 
ع للعودة الرياضيين بالإسرا  أوصت الباحثة باستخدام وسائل الاستشفاء قيد الدراسة لمساعدةوفي الأخير 

 .الطبيعيةللحالة 

 (1112جميل خضر خوشانو وسامان حمد سليمان ) الرابعة وثلاثون: دراسةال
أثر استخدام برنامجين للتدريب الفتري في القدرة اللاهوائية ومعدل التنفس والنبض بعد الجهد لدراسة: عنوان ا

 وفي فترة الاستشفاء لدى لاعبي كرة القدم
معرفة تأثير استخدام تدريبات فترية متنوعة على تطوير القدرة اللاهوائية ومعدل سرعة  إلىهدف البحث 

ن رة الاستشفاء، وتكونت عينة البحث من مجموعتين تجريبيتين متكافئتيالنبض وعدد مرات التنفس في فت
( اسابيع بواقع وحدتان تدريبيتان 5يمارسون تدريبات فترية متنوعة لمدة ) ،من شباب نادي اربيل الرياضي

في الاسبوع التمارين نفسها ولكن باختلاف الزمن أي كل مجموعة في جزء معين من المنطقة الثانية من 
ق التدريب الفتري المعتمد على الزمن، وقبل تنفيذ المنهاج التدريبي تم اختيار عينة البحث في العدو مناط

( 20على ان تكون فترة الراحة بين كل مرة واخرى ) ،مجهود بأقصىمرات( وذلك  15) ة( يارد45لمسافة )
د التكرار مرات التنفس بع فضلًا عن قياس معدل سرعة النبض وعدد، ية للتعرف على القدرة اللاهوائيةثان
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ليتم  ،الثةدقيقة الاولى و الثانية والثوفي خلال دقيقتين تم قياس معدل سرعة النبض في ال، شر مباشرةالعا
، بعديس بين الاختبارين القبلي والبعدها التحقق من دلالة الفروق في الزمن ومعدل سرعة النبض والتنف

 .ف على دلالة الفروق اف المعياري و قيمة)ت( للتعر واستخدم الباحثان الوسط الحسابي والانحر 
 أهم نتائج البحث تمثلت في: 

 البعدية.وجود تطور في القدرة اللاهوائية للمجموعتين التجريبيتين في الاختبارات  -
 انخفاضاً في معدل النبض ومعدل التنفس في فترة الاستشفاء. الفتري برنامجي التدريب  أحدث -
لفتري تطويراً في القدرة اللاهوائية وانخفاض معدل سرعة النبض وعدد مرات برنامجي التدريب ا أحدث -

 التنفس لدى عينة البحث الثانية بشكل أكبر
 يأتي:اهم التوصيات التي اوصى بها الباحثان كانت كما 

ضرورة استخدام تدريبات فترية متنوعة في تدريب كرة القدم للتأثير الايجابي لهذه التدريبات في تطوير  -
 اللاهوائية.لقدرة ا

التأكيد على مدربي كرة القدم الاعتماد على القياسات الوظيفية ومنها معدل ضربات القلب والتنفس عند   -
 وضع البرامج التدريبية ليتسنى لهم وضع الحمل التدريبي المناسب للوحدات التدريبية.

 إنتاج نظمةأالتدريبية على وفق التأكيد على مدربي كرة القدم بتنظيم الحمل التدريبي عند وضع برامج  -
 بالفعالية.طاقة المرتبطة ال

 (1115حسين علي حسين الكوفي ) الخامسة وثلاثون: دراسةال
اللاكتيكية  استخدام جهد مقنن باختبار الخطوة ومعرفة تأثيره على القدرة اللاأكسيجينية تأثيرعنوان الدراسة: 

  .وكريات الدم الحمراء والهيموغلوبين
 ه الدراسة إلى الكشف عن:تهدف هذ

كريات الدم اللاكتيكية و  استخدام جهد مقنن باختبار الخطوة ومعرفة تأثيره على القدرة اللاأكسيجينية -
 الحمراء والهيموغلوبين.

واللاكتيكية وكريات الدم الحمراء والهيموغلوبين في  معرفة الفروق في مستوى القدرة اللاأكسيجنية -
 في القبلية.الاختبارات البعدية عنها 

ة عمدية من ستخدم عينا كما أنه بحثه،الباحث لذلك المنهج التجريبي لحل مشكلة  المنهج والعينة: استخدم
( لاعبين وقد استخدم أيضا عدة أدوات ووسائل كما استخدم 0اللاعبين المتقدمين في التنس الأرضي بعدد )

ية ومختبر الدم للحصول على نتائج كريات اللاكتيك صندوق الخطوة للحصول على القدرة اللاأوكسجينية
 .والبعديةالدم الحمراء والهيموغلوبين عند الاختبارات القبلية 

وبعد الحصول على النتائج عالجها الباحث إحصائيا وقد توصل الباحث على أثر ذلك إلى عدة استنتاجات  
اللاكتيكية وبعض  اللاأوكسجينية( ثانية على القدرة 65كان أهمها عدم تأثير جهد الاختبار البدني في )
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هوائية س جديدة للقدرة اللاأو مقاييأما التوصيات فكان أهمها اعداد اوبناء اختبارات ، المتغيرات الوظيفية
 .الاعتبار قدرة الاجهزة الوظيفية بعينالجديدة تأخذ 

 ( 1112عبد الرزاق الحسو ) السادسة وثلاثون: ريان دراسةال
 .استخدام أنواع مختلفة من الراحة على استشفاء النبض القلبي بعد جهد لا هوائي مقارنةعنوان الدراسة: 

المدربين والرياضيين فـي اسـتخدام الراحـة المناسـبة من الجهد اللاهوائي  إلمامتتلخص مشكلة البحث في عدم 
 .ما كانت ايجابية أم سلبية والشدة المستخدمة للراحة الإيجابية إذا

دقـائق باسـتخدام 0الكشـف عـن قـيم النـبض كمؤشـر ميداني فـي فتـرة الاستشـفاء لمـدة  إلىوهـدفت الدراسـة 
 .ومقارنـة هذه القيم مع بعضها%35و%25نـوعي الراحـة السلبية والإيجابية بشدتين تجريبيتين همـا 

ـن طلبة المرحلة اختـار الباحـث عينة عمدية مـن الطـلاب الممارسـين للرياضة م الأهدافولتحقيق هـذه 
هـوائي بالعـدو حتـى  اختبـار لا إلىوعـرض الباحـث العينة ، طلاب8قسم التربية الرياضة وقوامها  الثانية

درجـة، وتـم 12كـم/سـاعة وبزاويـة انحـدار 16بسـرعة Trademileالتعـب باسـتخدام جهـاز الحزام المتحـرك 
، ولـثلاث قةدقيدقـائق فـي فتـرة الاستشـفاء بمعـدل قياس لكـل بعـد هـذا الاختبـار قياس النبض لمـدة ثمـان 

 .%35وثالثة براحة ايجابية بشدة % 25براحة ايجابية بشدة براحة سلبية ومرة ثانية الأولىمرات 
ة دقــائق بــين الراحــ5الاسـترداد لمـدة  أوفـي فتـرة الاستشـفاء  Hrواسـتنتج الباحـث وجـود فـرق معنـوي بمعـدل 

ولصالح الإيجابية  % 35و % 25، وبــين الراحــة الإيجابية بشدة % 25الســلبية والراحــة الإيجابية بشــدة 
 .%25بشدة 

 (1112السابعة وثلاثون: رياض جمعة حسن) دراسةال
 .الوسائل المساعدة للإسراع في استعادة الاستشفاء للاعبي كرة السلة ضبع ثرعنوان الدراسة: أ

   :اسةأهداف الدر 

معرفة أثر بعض الوســـــائل المســـــاعدة )اســـــتنشـــــاق الأوكســـــجين، تمارين التهدئة، التدليك( للإســـــراع في  -
استشفاء لاعبي كرة السلة، ومعرفة أي وسيلة من الوسائل قيد الدراسة أسرع في استشفاء اللاعبين بكرة 

 السلة.

 ء لـدى لاعبي كرة السلة.معرفة أي وسيلة من وسائل الاستشفاء قيد الدراسة أسرع في الاستشفا -

( لاعب حيث تمت التجربة في قاعة كلية التربية 21عينة البحث على ) : اشــــــــــــــتملتعينة الدراســـــــــــــــة -
 جامعة القادسية. –الرياضية 

 أهم الاستنتاجات: -

إن للوسائل المساعدة في استعادة الاستشفاء )استنشاق الأوكسجين، تمارين التهدئة، التدليك( أثراً  -2
 بوط معدل النبض وضغط الدم.ايجابياً في ه
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ظهر في متغير النبض أن وسيلة التدليك أفضل الوسائل الثلاثة قيد الدراسة، وأسرعها في استعادة  -1
 الاستشفاء، ثم تليها وسيلة الأوكسجين، ثم وسيلة تمارين التهدئة. 

 1118الثامنة وثلاثون: حسين مكي  دراسةال
تيك بالدم ه على تركيز حامض اللاكتأثير ي الطولي والاهتزازي و الاستشفاء بالتدليك المسحعنوان الدراسة: 

 .الشباب بكرة اليد للاعبين
 :أهداف الدراسة -

على أثر طريقتي التدليك )المســــــحي الطولي والاهتزازي( في تركيز حامض اللاكتيك بالدم لدى  التعرف-2
 لاعبي كرة اليد.

ودة ي والاهتزازي( أسرع في استشفاء اللاعبين والععلى أي من طريقتي التدليك )المسحي الطول التعرف-0
 إلى الحالة الطبيعية.

-0220لاعب وهم نادي كربلاء للشباب بكرة اليد للموسم  20تكونت عينة البحث من  :عينة الدراسة -
 حيث تمّ اختيارهم بالطريقة العمدية. 0227

 أهم الاستنتاجات:
ط زي( في اســــتعادة الاســــتشــــفاء أثرا ايجابياً في هبو الاهتزا الطولي، إن لطريقتي التدليك )المســــحي -2

 مستوى حامض اللاكتيك في الدم.
ظهر في متغير حامض اللاكتيك أن لطريقة التدليك الاهتزازي أفضـــــــــــــل الطرق المســـــــــــــتخدمة قيد  -0

 الدراسة وأسرعها في استعادة الاستشفاء ثم تليها طريقة التدليك المسحي.

 ( 0115) العيساوي  س أسيودرؤى عباالدراسة التاسعة وثلاثون: 
تأثير وسيلتين علاجيتين بمصاحبة النشاط البدني في الاستشفاء من الألم العضلي المتأخر  عنوان الدراسة:

  .العضلي للاعبي كرة السلة مؤشرات التلفبدلالة البروستوكلاندين والنشاط الكهربائي وبعض 

لعلاج الموجات فوق الصوتية ( في ا –الحمراء  تحت الأشعةهدف البحث التعرف على تأثير الوسيلتيين )
 CPK –الطبيعي على تخفيف الألم العضلي المتأخر بدلالة متغيرات الدراسة )مؤشر الألم البروستوكلاندين 

– LDH)،  كثيراً من اللاعبين في جميع الفعاليات ومنهم لاعبي كرة  نتكمن في أ فكانتأما مشكلة البحث
وهي حدوث الم عضلي متأخر نتيجة الانقطاع عن التدريب لمدة من الزمن  ألاعة السلة يواجهون مشكلة شائ

مجتمع البحث  تشكل ،استخدم الباحث المنهج التجريبي لحل مشكلة البحث ،نتيجة ضغط التدريب العالي أو
م ت ،2510( للموسم الرياضي  لاعبين 15كرة السلة الشباب لنادي الديوانية والبالغ عددهم )  يلاعب من

صوتية( على الوسيلة العلاجية)الموجات فوق ال مجموعتين إحداهما تجريبية أولى تعتمد إلىتقسيمهم عشوائياً 
كض على نظام الر  إلىكلا المجموعتين تخضع  أنتحت الحمراء(،علماً  الأشعةوالتجريبية الثانية تستخدم)

ث) وامل التي تؤثر على متغيرات البح، وقد تم أجراء التجانس لأفراد العينة في العجهاز السير المتحرك



 الإطار العام للدراسة ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــالفصل الأول ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
 

- 35 - 
 

تم و  ،(CPK  ،LDHالطول والوزن والعمر التدريبي(  وفي متغيرات البحث قيد الدراسة )البروستوكلاندين ، 
تعرضت كلتا  اذ 20/0/2510ولغاية   22/0/2510متتالية من  أيام(  4إجراء التجربة الرئيسة لمدة )

 35( لمدة Wingateالبدني على دراجة مونارك باختبار )ونكيت( )الجهد  إلى الأولالمجموعتين في اليوم 
ثم التعرض للنشاط البدني  ( تعرضت المجموعتين للأجهزة كل على حده0-4-3-2في اليوم ) وأماثانية  

الجهد البدني  داءأعلى جهاز السير المتحرك وقام الباحث بقياس النشاط الكهربائي للعضلة على يومين)قبل 
 الجهد(. أداءعد وب –المنفذ

واستخدم الباحث الوسائل الإحصائية المناسبة للحصول على نتائج بما يتماشى مع أهداف الدراسة وقد  
على وفق الفروق  ،في تخفيف الألم العضلي المتأخر للوسيلتين العلاجيتين تأثيراً ايجابياً  أناستنتج الباحث 

 .لثلاثةفي قيم المتغيرات البايوكيميائية خلال القياسات ا
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 :والمشابهة لتعليق على الدراسات السابقةا-8
نظرا لعدد المتغيرات التي تناولتها الدراسة الحالية تم التطرق إلى مجموعة كبيرة من الدراسات السابقة 

اصة خ تصب كلها في توفير قاعدة جيدة لسير الدراسة والتي من شأنها أن توفر لنا الجهد والوقتوالمشابهة 
اختيار وتحديد الاختبارات البدنية الملائمة والقياسات الفيزيولوجية ذات العلاقة المباشرة فيما يتعلق ب

حيث تناولنا  ،بالاستشفاء والتصميم التجريبي للمنهج المتبع والتي ساعدتنا أيضا في بناء برنامج الاستشفاء
لتركيز القدرة اللاهوائية، مع امختلف المتغيرات سواء من ناحية الاستشفاء والتعب أو الحجامة الرياضية أو 

على الحجامة الرياضية بصفتها متغير مستجد ولا يكاد يظهر في الدراسات والبحوث والمجلات الجزائرية، 
ة متغيرات الدراسة الحالية بطرق مختلف بتناول وبناء على أهداف الدراسات السابقة التي ركزت اهتمامها

طريقة تسهل الاستفادة منها في كامل أطوار دراسته، وذلك تسنى للطالب الباحث صياغتها وتصنيفها ب
 :بتسلسل مترابط نعرضه فيما يلي 

 : الأحمال التدريبية بعدعند الرياضيين المستخدمة ستشفاء الاوسائل المحور الأول: 
عد ب تجربة علاجات جديدة تساعد على الاستشفاء أو تخفف من الألممنذ سنوات شاع عند الرياضيين 

، سواء كانت هذه الوسائل مدعمة بأدلة علمية أم لا، وفي هذا الشأن ل التدريبية التي يتعرضون لهاالأحما
بائية والإضافات الكهر  والإثارةاقترح المختصون عدة طرق للاسترجاع منها التمديد العضلي والتعرض للبرودة 

ى قت إلى تأثير أنواع مختلفة علعدة دراسات تطر  لذا أدرجنا الخ،الضاغطة والتدليك.. والألبسةالغذائية 
التي تناولت  (0111) غوال عدة وآخرون دراسة ك الاستشفاء باعتباره الحلقة الأهم في العملية التدريبية

 ،استخدام المغطس المائي البارد بعد الجرعات التدريبية الشاقة لتحسين الاسترجاع لدى لاعبي كرة القدم
تحت  عةالأشالتعرف على تأثير الوسيلتيين ) التي هدفت إلى (0115) العيساوي  رؤى عباس أسيود ودراسة
الموجات فوق الصوتية ( في العلاج الطبيعي على تخفيف الألم العضلي المتأخر بدلالة متغيرات  –الحمراء 

 التي تناولت( 0110حسن عبد الله )دراسة ، و (CPK – LDH –الدراسة )مؤشر الألم البروستوكلاندين 
 ،والراحة الإيجابية في سرعة التخلص من حامض اللاكتيك خلال فترة الاستشفاء الضاغطةالجوارب  تأثير

 أثر بعض الوسائل المعينة في تعجيل استعادة الاستشفاءالتي تطرقت إلى  (1112) ودراسة محمد نغال
، فمن خلال هاته الدراسات استطاع الطالب الباحث أن يجمع عدة معطيات مهمة لدى مصارعي الجيدو

ى غير ذلك إلفمثلا مكنتنا دراسة )غوال عدة( من استعمال اختبار روفي ديكسون لتقييم حالة الإستشفاء، 
أن الكثير ن مالشفاء، وكما أشرنا له في الجانب النظري  مختلف وسائل استعادة  ناولتمن الدراسات التي ت

ية فشل استخدام الوسائل الطبالعلاج بطرق الطب التكاملي عندما ي إلىالرياضيين أصبحوا يلجأون من 
 ، ومن بين تلك الطرق ظهرتلعلاج الأعراض المرضية المرتبطة بالجهاز العضلي أو الجهاز العظمي

لف على نطاق واسع في مختتستخدم معروفة و تقنية  باعتبارهاالحجامة كطريقة مستحدثة للاسترجاع 
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إلى اقتحامها المجال الرياضي وبروز عدة وهو ما أدى علاج الألم والاضطرابات المختلفة، المجتمعات ل
 أبحاث حولها حاولنا جمع أهمها في المحور الثاني.

 المحور الثاني: دراسات حول تأثير الحجامة على الاستشفاء من التعب والأداء 
 (0110وآخرون)  Sun De-liتم رصد عدة دراسات حول استخدام الحجامة بمختلف أنواعها للاستشفاء كدراسة

وفيق تالبدني عند الرياضيين، ودراسة  ناولت تأثير العلاج بالحجامة على التعب الناجم عن المجهودالتي ت
والكيموحيوية والمطاولة الهوائية والاستشفاء الناتجة عن استخدام المتغيرات الوظيفية  حول (1115)غفوري 
أساليب التهدئة النفسية  من التي تناولت الحجامة باعتبارها (1112)الغنيمحمد عبد  ودراسة، الحجامة

شريف عبد المنعم أحمد  ودراسةاللاهوائي، وتأثيرها على سرعة استعادة الاستشفاء بعد أداء الجهد 
تأثير التدليك بتفريغ الهواء والتدليك اليدوي على سرعة استعادة الاستشفاء بعد حول  (1111)الرشيدي

الحجامة على  آثارالتي بحثت في  (1117رون )وآخ Liang Chenودراسة  ،أحمال بدنية مختلفة الشدة
الموسومة  (1118أحمد حلمي إبراهيم صالح ) ودراسة ،في الطرف العلوي  العضلي الشديد تخفيف التعب

 .نبعض مظاهر التعب لعضلات الطرف السفلي للرياضيي علىتأثير التدليك بكؤوس الهواء والشياتسو ب
 ناءا علىبالأداء في فعاليات مختلفة تحسن ز و تطور الإنجاق بتتعلمجموعة من الدراسات  تم إدراجكذلك 

تأثير استخدام الحجامة الرطبة حول  (1111أحمد محمود صالح )كدراسة  مع الرياضييناستخدام الحجامة 
 Bridgett et all  ودراسة، متر للشباب 155في مناطق مختلفة في بعض متغيرات الدم وانجاز ركض 

كان ارتباط حيث  (1115توفيق غفوري ) ودراسةGiuseppe Musumeci(2516 ) ودراسة  (1117)
 بطهر تحسن نتائج الأداء مباشرا في بعض الدراسات في حين لم يكن مباشرا في دراسات أخرى أين تم 

كتحسن ياضي الممارس الر المتعلقة بالنشاط الفيزيولوجية والبيوكيميائية و تحسن بعض المؤشرات والمتغيرات ب
 ث الثال سنعرضه في المحوروهو ما  كة وتحسن المؤشرات البيوكيميائية...الخنطاق الحر 

  المحور الثالث: تأثير الحجامة على المتغيرات الفيزيولوجية والبيوكيميائية:
لفة في الآثار المخت حققتمن أجل اثراء موضوع الدراسة تناول الطالب الباحث مجموعة من الدراسات التي 

الفيزيولوجية والبيوكيميائية سواء مع الرياضيين أو غير الرياضيين ومع الأصحاء  للحجامة من الناحية
رصد التغيرات في الدورة الدموية أثناء العلاج التي عملت على  kim et all  (2019)والمرضى، كدراسة 

ية جأثر التدريب واستخدام الحجامة في بعض المتغيرات الفسيولو حول ( 1118كاظم ) ودراسةبالحجامة، 
العلاج  عن مقدرة( 1119وآخرون ) Müzeyyen Arslanوتحمل الأداء للملاكمين المتقدمين، ودراسة 

التي هدفت للكشف ( 1115وآخرون )Nouranبالحجامة في إعادة التوازن لمعدل ضربات القلب، ودراسة 
لمتغيرات ل( 1115توفيق غفوري ) ودراسةآثار الحجامة الرطبة لعلاج ضغط الدم لدى المرضى،  عن

مد محمود أحالوظيفية والكيموحيوية والمطاولة الهوائية والاستشفاء الناتجة عن استخدام الحجامة، ودراسة 
تأثير استخدام الحجامة الرطبة في مناطق مختلفة في بعض متغيرات الدم وانجاز  عن( 1111صالح )
ثير الحجامة الرطبة على بعض تأ التي تناولت( 1111البازي وآخرون )متر للشباب، ودراسة  155ركض 
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التحقيق في آثار الحجامة الرطبة " الموسومة بـ(1112زهراء مشلول ) ودراسةالمعايير الدموية للشباب، 
 .على بعض المؤشرات البايوكيميائية"

 دراسات حول القدرة اللاهوائية عند لاعبي الكرة الطائرة المحور الرابع:
راسة الحالية بشكل جيد من جانب متغير القدرة اللاهوائية خاصة عند ولكي نتمكن من الإلمام بموضوع الد 

طة مرتب السياق كدراسات لاعبي الكرة الطائرة استعان الطالب الباحث بمجموعة من الدراسات في هذا
لصفار وآخرون زياد يونس ا دراسةكبمتغيرات البحث الأخرى كالاستشفاء والتعب والمتغيرات الفيزيولوجية، 

أثر استخدام تدريبات القدرة اللاهوائية بشدد مقترحة علي بعض المتغيرات البدنية والوظيفية حول  (1111)
في القدرة اللاهوائية ومؤشر  المقارنة (1112سؤدد فاضل محمد جميل ) ودراسة، لدى لاعبي الكرة الطائرة

حسين علي  ةودراس ،لرياضيةالتعب واللاكتات بعد الجهد بين لاعبات كرة الطائرة وطالبات كلية التربية ا
استخدام جهد مقنن باختبار الخطوة ومعرفة تأثيره على القدرة  تأثيرحول  (1115حسين الكوفي )

( 1112طارق حسين محمد وآخرون) ودراسة، اللاكتيكية وكريات الدم الحمراء والهيموغلوبين اللاأكسيجينية
شر د من المتغيرات المهارية والقدرة اللاهوائية ومؤ تأثير تمرينات تحمل الأداء القصير في عد التي تناولت

منحنى التي هدفت لدراسة  (0111)ياسر و زياد  ودراسة ،التعب لدى بعض لاعبي كرة القدم الشباب
الاستشفاء بعد مجهود عضلي لاهوائي بشدد مختلفة للقسم العلوي والسفلي من الجسم للاعبي بناء الأجسام 

 غيرها من الدراسات ذات العلاقة الهامة بموضوع دراستنا.إلى  ،الناشئين والمتقدمين
  Systemic Review Articlesالمحور الخامس: مقالات المراجعة المنهجية 

فة، وتوفير معر الغرض من ورقة المراجعة هو تلخيص وترتيب لآخر ما توصل إليه العلم في أحد مواضيع ال
وفر مقالات تو  ،ة في الأوراق البحثية الأخيرة المنشورة حولهالمقدملدى القارئ من خلال مناقشة النتائج  فهم

بحاث تعتمد على الألأنها ، معلومات العلميةجيد للإثراء كما تضمن  المراجعة المنهجية الكثير من الوقت
لمقالات لذلك تصنف هذه ا، يد من قوة النتائج ودقتهاويز القوية، ذات الجودة العالية مما يقلل نسبة الخطأ 

هذه  غالبا ما يشترك في كتابةو  ، Highest Quality of Evidenceأنها من الأدلة ذات الجودة العاليةعلى 
 (1111)الربان، .المقالات عدد من الخبراء

( من المراجعات المنهجية للمقالات في إطار 53الباحث في هاته الدراسة على ثلاث )واعتمد الطالب 
من حيث  المنظور الطبي للعلاج بالحجامة والتي تناولت alet  Abdullah (8102)موضوع الدراسة أولها لـ 

الدراسات ذات الصلة والمنشورة باللغة الإنجليزية في كل من قواعد  تناولوهذا ب وآليات العمل التأثيرات
البحث على النظريات  من خلال( PubMed, Cochrane Library and Google Scholar) بيانات

  .الحديث آليات العلاج بالحجامة من منظور الطب والفرضيات التي تشرح
آثار العلاج بالحجامة في الرياضيين الهواة ن ( بعنوا1117) وآخرون  Bridgettقدمها أما المرجعة الثانية ف

ين تدخلات الحجامة على الرياضيين المحترف تأثيرلإلى تلخيص دليل التجارب  ، أين هدفتوالمحترفين
 ,SCOPUS , COCHRAN Library) هيقواعد بيانات  50هذا اعتمادا على سنة و 25والهواة في آخر 
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PubMed ,AMED , CNKI تم تحليل الآثار على الأداء و أنواع الحجامة المستخدمة  بين دون تمييز( وذلك
  .الرياضي والصحة

ام حيث قلآثار البروتينية للحجامة الرطبة، ا التي تناولت Almaiman(8102)للباحث وآخر مراجعة كانت 
 بياناتوقواعد ال مواقع بواسطة فهرستها تم التيو  بحثية مقالاتلثمانية  شاملة مراجعة إجراءالباحث ب

(Google scholar, PubMed, and Science Direct) التحليل البروتيني للتأثيرات ذات الصلة  حول
 .بالحجامة الرطبة

 مميزات الدراسة الحالية: 
استفاد منها في توفير الجهد والوقت أن الطالب الباحث  عرضها نشير إلىمن خلال الدراسات التي تم 

والإطلاع على أنجع البروتوكولات في تحسين ورسم معالم الدراسة الحالية من حيث صياغة الفرضيات 
 ة الرياضيةبناء برنامج الاستشفاء بالحجامأو بعض معالمه كالمتغيرات الفيزيولوجية مما مكنه من  الاستشفاء

لشيء ، غير أن امع ما تم التوصل إليه تلك الدراسات وكذا مقارنة نتائج ناء على التوصيات السابقةب
وع واحد ن في إجراءاتها علىركزت  الملاحظ هو أن أغلب الدراسات التي تناولت الحلقة الأهم في موضوعنا

غير أو  مة سواء مع الرياضيينوالتأثيرات المباشرة والآنية للحجا أو نوعين بشكل منفصل من أنواع الحجامة
رنامج ب بأنها استخدمت عن غيرها من الدراساتالدراسة  تميزت هذهبينما  ،الرياضيين أو حتى المرضى
 دليكية()الحجامة الرطبة والجافة والتأنواع مختلفة من الحجامة مع الرياضيين استشفائي يحتوي على ثلاثة 

سترجاع الوظيفي للاعبي الكرة الطائرة في الدورة التدريبية على الاستشفاء الخاص أو الاوبشكل متداخل 
الدم  )النبض القلبي، نسبة تشبع الدم بالأوكسجين، ضغط بدلالة بعض المتغيرات الفيزيولوجية المتوسطة

بناء على كل من اختبار راست وروفي  القدرة اللاهوائية ومؤشر التعبكذا و  الإنقباضي والإنبساطي(
 محاولة للكشف عن فعالية البرنامج الاستشفائي المقترح.ديكسون، وهذا في 
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 الفصل الثاني
فيزيولوجيا التدريب 

 الرياضي في الكرة الطائرة
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 تمهيد

لوم الصرفة ى العإل مـن الطبيعـة الوصـفية الهاانتقو العلوم الرياضية الذي شهدته  صاحب التطور والتقدم
أجريـت  ـيـوث والدراسـات الميدانيـة التمن البح بسبب كثرة النتائج العلمية التي تـم الحصـول عليهـا الدقيقة 

تطور هائل أيضا في المستويات الرياضية والأرقام القياسية، وهذا ما يعتبر أكبر دليل على عـلى الرياضـيين 
يا الرياضة ية الدولية، وتعتبر فيزيولوجالطفرة العلمية التي أصبحت هي السمة الأساسية في الساحة الرياض

من أهم التطبيقات العلمية التي ساعدت على تحقيق تلك الوثبة الكبيرة في الانجازات الرياضية، نعرض في 
ساعد في يو علم الفيزيولوجيا الذي يعد من العلوم التي ترتبط بعلوم التدريب الرياضي هذا الفصل أهمية 

ن ما يحدث بالجسم وبين الحمل الخارجي الملقى على كاهل الرياضي فمعرفة ترجمة العلاقات المتبادلة بي
ف تغيرات بنائية ووظيفية في الجسم البشري وكيفية تغيير وظائ إحداث إلىكيف يؤدي التدريب الرياضي 

اصة ، كما نستعرض في هذا الفصل أيضا أهم المتغيرات الفيزيولوجية ختركيبات الجسم تحت تأثير التدريبو 
 متعلقة بلاعبي الكرة الطائرة.ال
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 الرياضي بالتدري -1
تزايد الاهتمام العالمي في الآونة الأخيرة بعلم التدريب الرياضي وأصبح مادة أساسية تدرس بكليات التربية 

 الرياضية والمعاهد والمؤسسات العلمية المهتمة بالرياضة.
ة التي شملت الجوانب المختلفة لإعداد علم التدريب الرياضي بفضل الدراسات والأبحاث العلمي وتطور

الرياضي كالجانب البدني والجانب الفني أو المهاري والجانب النفسي والعقلي والجانب الخططي والطب 
الرياضي مما أدى الى تطور الأداء الرياضي على مر السنين بشكر مطرد ومذهل في مختلف الأنشطة 

 القياسية في المسابقات الرقمية كالسباحة ومسابقات الميدان ذلك على تحطيم الأرقام أثرالرياضية وانعكس 
 (19، 1117)مسعد، والمضمار والدراجات ورفع الأثقال. 

 مصادر اسس ومبادئ التدريب الرياضي العلمي الحديث:1-1
لا توجد إجابة علمية واحدة سهلة تفسر هذا التطور في المستويات الرياضية كما تعكسه الأرقام القياسية 

ويقوم المدرب بتنظيم وتخطيط التدريب لتطوير مستوى أداء الرياضي ويدخل في ذلك عالمية والأولمبية، ال
الكثير من العوامل من خلال منظومة تدريبية تنفذ على مدى طويل بما يحقق التحسن التدريجي للوظائف 

لتحقيق  ، ويتطلب الطموحالفيزيولوجية والنفسية بما يمكن الرياضي من مواجهة متطلبات الأداء الرياضي
 (17، 1112)خريبط، وأبو العلا، المستويات الرياضية العالية درجة متقدمة من التميز البدني. 

يرى "حماد مفتي إبراهيم " أن الأسس والمبادئ العلمية التي تساهم في عمليات التدريب الرياضي الحديث و 
 تتمثل في:
 (11، 1117 مفتي،)ومبادئه  وأسسهدريب الرياضي الحديث نظرياته العلوم التي يستمد منها الت: 51الجدول رقم

 وظائف اعضاء 

 الجهد البدني
 التعلم الحركي الادارة الرياضية بيولوجيا الرياضة التشريح الوظيفي

 النمو والتطور

 الجسمي 

 علم النفس 

 الرياضي

 علم الاجتماع 

 الرياضي

 علم التغذية 

 الرياضية

  الإسعافاتعلم 

 الرياضية باتوالإصا

 علم التربية
 علم التحليل

 الحركي 

 علم الاستشفاء بعد

 الجهد البدني

 علم التقويم 

 الرياضي

 علم تخطيط

 الأحمال 

 علم التربية الصحية
 علم الانتقاء في

 المجال الرياضي

 علم الاعداد 

 والخططي المهاري 

 علم الاعداد 

 البدني

 الإحصاءعلم 

 الرياضي 
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الحديث يعتمد على الأسس العلميّة التي تحقق النمو الشامل لمختلف عناصر التحضير فالتدريب الرياضي 
المختلفة، سواء كانت بدنية أو مهارية أو خططية للوصول باللاعب إلى أعلى المستويات في الرياضة التي 
 بيمارسها، وقد ظهرت علوم حديثة اهتمت بالمجال الرياضي وساهمت في تطوير وتنمية قدرات اللاع

 (51، 1115)والي،
كما يُبنى التدريب الرياضي على مجموعة من المبادئ الفيزيولوجية التي تساهم بشكل ايجابي في تنمية 

ويرى شاركي  ،رج والخصوصية والفروق الفردية القدرات الوظيفية للجسم كمبدأ التكيف ورفع الحمل والتد
"Sharkeyتغيرات وظيفية ايجابية في  إحداث إلىي " أن التدريب الرياضي عملية منظمة ومخططة تؤد

أجهزة وأنسجة الجسم ويضيف شاركي أن نجاح برامج التدريب لا ترتبط فقط بتطبيق برنامج جيد لتنمية 
اللياقة العضلية ولياقة الطاقة ولكن يعتمد على الإعداد الشمل والمتنوع الذي يهتم بالتفاصيل الأخرى للبرنامج 

 (1117،17)مسعد ،ي والاتجاهات الإيجابية والتغذية المتوازنة كالراحة والاسترخاء البدن

 فيزيولوجيا التدريب الرياضي -2
ان التطور الحاصل في نتائج المستويات الرياضية ما هو إلا نتاج التطور العلمي في شتى العلوم المرتبطة 

احثين من ي مكنت الببالتدريب الرياضي، ويعد علم فيزيولوجيا التدريب الرياضي من العلوم المهمة الت
إذ لفت المجهود البدني اهتمام العلماء منذ القرون  الهامة،الحصول على المعلومات والحقائق الفيزيولوجية 

الماضية عندما قاموا بدراسة كيفية قيام الجسم بوظائفه عند أدائه المجهود البدني وملاحظة التغيرات التي 
 (87، 1111)أمير، تحدث فيه وتدوينها ودراستها. 

ان علم الفيزيولوجيا الذي يعد من العلوم التي ترتبط بعلوم التدريب الرياضي ساعد في ترجمة العلاقات 
المتبادلة بين ما يحدث بالجسم وبين الحمل الخارجي الملقى على كاهل الرياضي فمعرفة كيف يؤدي التدريب 

ت الجسم تحت فية تغيير وظائف وتركيباتغيرات بنائية ووظيفية في الجسم البشري وكي إحداث إلىالرياضي 
 (1112،15)هارون، الاستمرار في التدريب لمرات عديدة  واحدة أوتأثير التدريب لمرة 

بر فرعا من التدريب الرياضي يعت افيزيولوجيكانت الفزيولوجي العام هو دراسة كل وظائف الجسم، فإن  فإذا
ي أداء الوظيفية التي تحدث في الجسم نتيجة الاشتراك ف فروع علم الفزيولوجي العام يهتم بدراسة التغيرات

التدريب الرياضي، ويهتم بتحديد التغيرات الوظيفية التي تحدث نتيجة أداء التدريب لمرة واحدة فقط وكيفية 
حدوث هذه التغيرات، كما يهتم أيضا بدراسة التغيرات الوظيفية التي تحدث نتيجة تكرار جرعات التدريب 

 (11-11 ،1111)علاوي، أبو العلا،ذلك بهدف تحديدها والتعرف على كيفية حدوثها لعدة مرات و 
يرتبط علم التدريب الرياضي مع علم الفيزيولوجيا ارتباطا وثيقا وهما يمثلان القاعدة الأساسية والصحيحة كما 

لى أسس علمية ع التي تعد ذات أهمية كبيرة وفاعلة بالنسبة الى التقدم في المستوى الرياضي فيما لو بني
مكانياتهصحيحة بما يتناسب وكفاءة أجهزة الفرد الحيوية وقدراته  نب الآثار لتحقيق أهداف التدريب وتج وا 

السلبية على الأجهزة الوظيفية وما يتبعها من تغيير في نسب المعايير الفيزيولوجية والهرمونية للحفا  على 
 عه لما لها من تأثير كبير على تلك المتغيرات فضلا عناللاعبين عند ممارسة الجهد البدني بمختلف أنوا 

 (7، 1111جاسب وآخرون، )تأثيره على الإنجاز



 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ فيزيولوجيا التدريب الرياضي في الكرة الطائرةـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــالفصل الثاني ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

- 45 - 
 

زيولوجيا الجهد البدني تعد من أهم العوامل التي تبحث وتناقش مختلف التغيرات الفيزيولوجية يعلوم ف إن
ل القياس أو في الملاعب أو والكيميائية للجسم في حالة الراحة وعند بذل الجهد البدني سواء داخل معم
فاءة تطور وسائل تقويم الك إلىالصالات الرياضية وحمامات السباحة، وقد أدى تطور تكنولوجيا القياس 

 (11، 1111)سلامة،  .للرياضيينالفيزيولوجية 

 :زيولوجيا التدريب الرياضييتعريف ف 1-1
دريب ريب لمرة واحدة أو عند تكرار أداء التهو العلم الذي يصف ويفسر التغيرات الوظيفية الناتجة عن التد

 (1111،11 العلا،أبو  )علاوي، .غالبالعدة مرات بهدف تحسين استجابات الجسم 
ات وتبادل الغاز  الأكسجينلما يحدث في الجسم مثل ضربات القلب أو حجم  والأرقامفمعرفة الحقائق 

والاستفادة  لجسماساعد على تحسين استجابات تقة الطا بناء عادةوا  والتفاعلات الكيميائية في الخلية لتحرير 
لمبادئ ا تحسين اللياقة البدنية التي تعد تطبيقإلى تترجم و التدريب الرياضي  افيزيولوجيمن معلومات 

 (1112،11)هارون، الرياضة لتحسين استجابة وتكيف الجسم للجهد  الفيزيولوجي ةالفيزيولوجي
 :بعلم التدريب الفيزيولوجياعلاقة 1-1

في جمع مادتها على الكثير من العلوم الأخرى، مثل الكيمياء والفيزياء لتفسير الظواهر  االفيزيولوجيتعتمد 
الفيزيائية والكيميائية الحيوية بالجسم، كما ترتبط أيضا بالعلوم المورفولوجية مثل التشريح وعلم الخلية وعلم 

غيرات المورفولوجية التي تحدث لأعضاء الجسم الأنسجة حيث لا يمكن الفهم الكامل للجسم دون فهم الت
ليشكل فرع  بجميع فروع الطب المختلفة، وترتبط كذلك بعلم النفس االفيزيولوجيوأنسجته ولخلاياه، كما ترتبط 

 .يالفيزيولوججديدا لهذا العلم، وهو علم النفس 
رياضي على لم التدريب الجزء مكمل وأساسي لعلم التدريب الرياضي، حيث يعتمد ع االفيزيولوجيوتعتبر 

ضة الطبيعية المصاحبة للنشاط الرياضي والريا وتفسير للظاهرةمجموعة من العلوم التي تعمل على وصف 
ياء وعلم النفس الرياضي وعلم الاجتماع الرياضي وعلم الكيم والميكانيكا الحيويةوهذه العلوم هي علم الحركة 

 (1111، 12 العلا، أبو، ي و )علا . العلومالحيوية الرياضي وغير ذلك من 
ولا يمكن فهم الكامل للأداء الحركي الإنساني بدون فهم جميع هذه العوامل المرتبطة به، ومن خلال دراسة 

بر من العلوم تعت االفيزيولوجيهذه العوامل يمكن التقدم بمستوى الأداء الحركي الإنساني، وبناء على ذلك 
ب الرياضي وجزء أساسي ومكمل له إلى جانب العلوم الأخرى المرتبطة الأساسية التي يعتمد عليها علم التدري

 بالأداء الحركي.
 :لتدريب الرياضيالفيزيولوجية لمبادئ ال1-1

يعتمد التدريب الرياضي على عدد من المبادئ الفيزيولوجية التي تتأسس عليها عملية التدريب وتدور في 
 يلي: تلك المبادئ ما سياقها بهدف الارتقاء بمستوى اللاعب، ومن أهم

 .مبدأ التدرج أو الزيادة التدريجية للحمل -1
 مبدأ التنمية الشاملة. -2
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 مبدأ الفروق الفردية. -3
 مبدأ التكيف. -4
 مبدأ التدريب الأقصى. -0
 مبدأ خصوصية التدريب. -6
 مبدأ الانتظام في التدريب. -0
 (17، 1111)سيد، مبدأ المحافظة على المستوى.  -5

 تدريب الرياضي:أهمية الفيزيولوجيا في ال 1-9
يولوجية من أهم الأسس لإعداد المدرب ومدرس التربية الرياضية الناجح، حيث تنعكس يز تعتبر المعلومات الف

هذه المعلومات على حياته العملية بما يحقق تخطيط وتنفيذ البرامج الرياضية سواء كانت تدريبية أو ترويحية 
 (1111، 17، ابو العلا، )علاوي بحيث تحقق أهدافها بنجاح وفاعلية وأمان 

 وتبرز أهمية فيزيولوجيا التدريب الرياضي في: 
 الانتقاء  -1
 تقنين حمل التدريب -2
 التعرف على التأثيرات الفيزيولوجية للتدريب -3
 والمقاييس  الاختبارات -4
 (11،1115هارون، )الصحية الحالة  -0

سة فعالية ثم توجيهه لممار  بها الفرد : ان اكتشاف الخصائص الفيزيولوجية التي يتميزالانتقاء1-9-1
ل تحسين المستويات الرياضية المتميزة خلا إلىمعينة بما يتناسب وخصائصه البيولوجية سوف يؤدي 

 يأليسوا صالحين في ممارسة  أفرادالجهد والمال الذي يبذل مع في  المنافسات الرياضية مع الاقتصاد
ضلي، الجهاز الع أجهزةاختبار  أوك من خلال قياس قابليتهم محدودة في هذا النشاط، ويتم ذل أن أو ،نشاط

 الفيزيولوجية اتهيكانإمجهاز التوازن، التنفس...الخ ثم يتم توجيه الرياضي الى الفعالية المناسبة المتطابقة مع 
تقنين حمل التدريب بما يتناسب والقدرة الفيزيولوجية للرياضي تعد من  إن: التدريبتقنين حمل  1-9-1
لنجاح المنهج التدريبي ومن ثمة تحسين الانجاز، اذ يعد حمل التدريب هو الوسيلة لإحداث  العوامل أهم

ل البدني الملائم فاستخدام الحم أجهزتهللجسم مما يحقق تحسين استجابات وتكييف  التأثيرات الفيزيولوجية
ولوجية رياضي الفيزيال إمكانياتبدنية يقل مستواها عن  أحمالاستخدام  أن إذللرياضي هو الشيء المهم، 

عن  لأحمالازادت هذه  إذا إماالداخلية ويصبح التدريب مضيعة للوقت،  أجهزتهتطوير  إلىسوف لن تؤدي 
 .الإصاباتوتدهور حالة الرياضي الصحية وكثرة  الإرهاق إلىقابلية الرياضي فإنها سوف تؤدي 

 كونات حمل التدريب الخارجي من حيثم أداء: عند التعرف على التأثيرات الفيزيولوجية للتدريب 1-9-1
هذا  يفهم ويلاحظ مدى تطابق مكونات أنالحجم والشدة والاستشفاء خلال الجرع التدريبية لا يمكن للمدرب 

سؤال  وأمن خلال الملاحظة  إلامجموعات التمارين البدنية  أداء أثناءمع قدرة الرياضي الفيزيولوجية  الحمل
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الراحة وهذا يعتمد على مدى التقويم الذاتي وصدق  أو الأداءذي طبق خلال خلال الزمن ال و منأالرياضي 
مكانيةالصحيح والتطابق ما بين مكونات الحمل الخارجي  الفهم أن إلاالرياضي،   الأجهزةوقدرة  وا 

 الأداءبعد  وأ أثناءتأتي من خلال المؤشرات الفيزيولوجية مثل النبض  الداخلية))الحمل الداخلي(( للرياضي
 لىإمباشرة لمعرفة شدة الحمل البدني الممارس فضلا عن النبض وقت الراحة لمعرفة هل وصل الرياضي 

تكرارات الراحة بين ال إلى إضافة، وفق القدرة البدنية المراد تطويرها إليهالم يصل  أومرحلة الاستشفاء 
 .والمجاميع

احب المنهج تص أنن أهم العوامل التي يجب : تعد الاختبارات الفيزيولوجية موالمقاييسالاختبارات  1-9-9
التدريبي حتى نتمكن من التأكد من ملائمة حمل التدريب لمستوى الرياضي ومن ثم يمكن رفع وخفض حمل 
التدريب على وفق هذه الاختبارات، كما تساعد الاختبارات الفيزيولوجية على الكشف عن أي خلل في الحالة 

 وأعدم المشاركة في التدريب  إلىن تتفاقم لدى الرياضي مما يؤدي الصحية ومن ثم معالجة ذلك قبل أ
 .المنافسة وحتى خسارة الرياضي

تحسين الحالة الصحية للرياضي واحدة من الأهداف التربوية للتدريب  إن: الحالة الصحية 1-9-5
سبب المباشر لحدوث خلل في أجهزة الرياضي، ولعل ا إلىالخاطئ لحمل التدريب يؤدي  الرياضي، فالتقنين

اتج عن الزيادة ن إنماالتدريب في الكشف على الحالة الصحية للرياضي  يزيولوجياوف لعلماء الطب الرياضي
حيث الحجم والشدة، وهذا مما يوجب على المدرب فهم البيانات الفيزيولوجية  الهائلة لأحمال التدريب من

 قلة الفهم الفيزيولوجية من قبل المدرب نأالرياضي الصحية، حيث  عن تأثير حالة التدريب على حالة
تناول الماء في الجو الحار فضلا عن التغيرات  عن كيفية تخليص الجسم من الحرارة وأهمية واللاعب

احية الصحية بالرياضي من الن الإضرار إلىالفيزيولوجية التي تحدث أثناء ممارسة النشاط الرياضي قد تؤدي 
 فضلا عن نوع الغذاء المتناول

 :يولوجيةيز الف والقياسات الاختبارات إجراء من الغرض-1-5
 الاختبارات بإجراء القيام عند البدني الجهد يولوجيايز ف في المختصون  إليها يسعى التي الأغراض أهم إن

 :يلي كما عموماً  هي البدني للنشاط العادي الممارس على أو الرياضي على يولوجيةيز الف والقياسات
لدى الشخص المراد إجراء الاختبار له،  والضعف القوة نقاط تشخيص بذلك يويعن:التشخيص1-5-1

ويدخل ضمن ذلك تحديد الصفات الفيزيولوجية العامة له، كقياس مستوى القدرة الهوائية، أو القدرة اللاهوائية، 
ا يتم مأو القوة العضلية، أو مستوى المرونة، أو نسبة الشحوم في الجسم، أو غير ذلك من صفات وغالبا 

تحديد تلك الصفات في بداية الموسم الرياضي، أو بعد حدوث إصابة للرياضي، أو تدهور مفاجئ لمستواه، 
وعادة ما يتم مقارنة هذه المستويات بالمعايير الدولية المتعارف عليها، مما ،  أو قبل البدء ببرنامج بدني

 .ييساعد على معرفة الوضع الأدائي للرياضي وتقييمه بشكل موضوع
يولوجية أمر مهم لمراقبة التحسن الناجم عن يز يعد إجراء الاختبارات الف يولوجية:يز المراقبة الف1-5-1

حصل ي البدني لدى الشخص بشكل موضوعي، ويعتبر الاختبار كذلك حيوي في فهم التغير الذي التدريب
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تم مراقبة أسلوب التدريب، وت في الأداء الوظيفي للرياضي بعد الانقطاع عن التدريب أو بعد تغيير نمط أو
ني الميدان التي تعبر عن مقدار شدة الجهد البد يولوجية سواء في المختبر أو فييز العديد من الوظائف الف

 الحالة الوظيفية للرياضي من جهة أخرى. أثناء التدريب أو بعده من جهة، أو عن
 Feedbackيولوجية تغذية راجعةيز ت الفالمعلومات المشتقة من الاختبارات والقياسا توفر التحفيز:1-5-1

للمدرب والرياضي، مما يساهم في تحفيز الرياضي وحثه على مواصلة التدريب وكذلك في الاستمرار في 
 إتباع نمط معين من السلوك الصحي السليم.

ما يساعده مامالاختبار وسيلة تعليمية وتثقيفية بحد ذاته لكل من المدرب والرياضي  يعد التثقيف:1-5-9
 يحدث داخل جسمه من تغيرات من على الفهم الأفضل للحالة الجسمية والوظيفية للرياضي، ومعرفة ما

بنفسه وأشد حرصاً على تجنب ما يقود إلى انخفاض  جراء التدريب، مما يجعل الرياضي أكثر اهتماما
 .مستواه

يساعد  لوجية، ممايو يز ضي الفيولوجي بغرض التنبؤ بإمكانات الريايز الاختبار الف يستخدم التنبؤ:1-5-5
ي بداية مشواره خاصة ف يولوجية،يز على توجيهه إلى الرياضة الأكثر ملائمة لإمكانياته الجسمية وقدراته الف

 (51، 1119الهزاع، )             الرياضي.
 المرتبطة بالتدريب الرياضي: والتكيفات الفيزيولوجية التغيرات  1-2

لرياضي يجب أن نميز بين مصطلحين هما الاستجابات الفيزيولوجية التي تعني انطلاقا من مفهوم التدريب ا
رات م التغيرات التي تحدث على الجسم خلال ممارسة الوحدة أو الجرعة التدريبية مثل زيادة النبض أو عدد
ختلفة مالتنفس... الخ والتكيفات الفيزيولوجية التي تعني التغيرات الايجابية التي تحدث لأجهزة الجسم ال

مثل زيادة حجم القلب وزيادة حجم العضلات وانخفاض عدد نبضات  كنتيجة لممارسة النشاط البدني بانتظام
 (11-11، 1118)الحاج،  .الخ .القلب أثناء الراحة والتمرين.

الجهاز المستخلصة من الرئتين وبالتالي تقوية القلب و  الأكسجينيتطلب اي نشاط بدني زيادة في كمية حيث 
كما يؤدي الى تحسين اللياقة البدنية بصفة عامة، فالتدريب الرياضي يعمل على  خاصة،وري بصفة الد

زيادة الكتلة العضلية وحجم الدم وقدرة عضلة القلب وكذلك زيادة انتشار الشبكة الوعائية الى جانب الكثير 
ة للجهد يولوجية مصاحبهناك تغيرات وتكيفات فيز  وبناء على ما تقدم يتضح أن، من التأثيرات الأخرى 

عضلة القلب  (Muscular Mass)البدني تنعكس بصفة أساسية على كفاءة عمل كل من: الكتلة العضلية 
(Myocardium)  الجهاز الدوري (Circulatory System)  الجهاز التنفسي(Respiratory System) ،وتعتبر 

)خريبط Fitness of MuscularSystemجهاز العضلي التغيرات والتكيفات الفيزيولوجية المتصلة بكفاءة ال أهمها
 (51، 1112و أبو العلا، 

أشار عدة باحثين في هذا المجال لعدة تصنيفات تخص المتغيرات الفيزيولوجية المرتبطة بالتدريب الرياضي و 
 التغيرات في:   وأبو العلافمثلا حدد كل من علاوي 

 التغيرات الكيميائية الحيوية. -
 لدوري.تغيرات الجهاز ا -
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 (19، 1111، أبو العلا و  )علاوي، .تغيرات الجهاز التنفسي -
 :دنيالمصاحبة للجهد البخريبط وأبو العلا التغيرات الفيزيولوجية والتكيفات الفيزيولوجية  حددو 

 PHYSIOLOGICAL CHANGESأولا/ التغيرات الفيزيولوجية: 

 المدربة. المجموعات العضلية بالعضلة أوزيادة عدد الألياف العاملة  -
زيادة مساحة مسطح الدورة الدموية، أي الشبكة الوعائية المغذية للعضلات الهيكلية بالأكسجين  -

 الطاقة. إنتاجومصادر 
 زيادة عدد الألياف العصبية والنهايات الفرعية المغذية للألياف العضلية. -
 وزن العضلة والمقطع العرضي لها أي حجم العضلة المدربة. زيادة -
 أجسام الميتوكندريا وتناسب ذلك مع النشاط التخصصي.زيادة عدد  -
 لإعادةالغلايكوجين اللازم  وكذا ( ATP-PC)الاحتفا  بمخزون كبير من طاقة الرابطة الفوسفاتية  -

 في التفاعلات الهوائية. ATPبناء الـ 
 انقباضات عضلية أقوى، وتكرار ذلك في وقت قصير. إنتاجالقدرة على  -
 .(viscosityداخلية في العضلة )اللزوجة ال اتالمقاومخفض حجم  -
 التغلب على المقاومات الخارجية ومثلها وزن الجسم أو الثقل أو المنافس. -
 سرعة التخلص من مخلفات العمليات الأيضية )التمثيل الغذائي(. -

 PHYSIOLOGICAL ADAPATIONSثانيا/ التكيفات الفيزيولوجية: 

أو الانبساط( وتناسب ذلك وحجم المثير الحركي في نوع ارتفاع معدل سرعة الاستجابة )الانقباض  -
 النشاط الرياضي التخصصي الممارس.

طلاق الطاقةارتفاع معدل العمليات الأ -  .(يضية )أكسدة المواد الغذائية وا 
وبالنسيج العضلي  (،External Respirationارتفاع معدل التبادل الغازي بالرئتين )التنفس الخارجي  -

 .(Cellular R)التنفس الخلوي 
 غير المحددة بعدد أو زمن.ATPبناء جزيئات الـ  إعادةاستمرار  -
 لأكسجيناارتفاع مستوى الفعالية الميكانيكية، مما يحقق الاقتصاد في معدلات الطاقة المستهلكة، وكذا  -

 المستهلك.
 الاستمرار في العمل لفترات زمنية أطول دون الوصول الى حد التعب. -
 رارة الزائدة عن حاجة الجسم والعضلات، وكذلك بيئة التفاعلات الانزيمية.سرعة التخلص من الح -
 (51، 1112، وأبو العلا ،)خريبطالنشاطبنهاية  Normal caseالحالة الطبيعية  إلىسرعة العودة  -
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 :وبعض المتغيرات الفيزيولوجية تأثير التدريب الرياضي على الدم-1
 ومكوناته كما يؤدي الى تغيرات في بعض المتغيرات الدمفي  يؤدي التدريب الرياضي إلى حدوث تغيرات

وعان منها نالتي تطرأ على الدم التغيرات  وأشار "أبو العلا" الى أن ،الفيزيولوجية والمرتبطة بالجهاز الدوري 
أي تغيرات تحدث بصفة مؤقتة كاستجابة لأداء النشاط البدني ثم يعود الدم إلى حالته في وقت  مؤقتما هو 

ومنها ما يتميز بالاستمرارية نسبياً وهي تغيرات تحدث في الدم نتيجة للانتظام في ممارسة التدريب  راحة،ال
الرياضي لمدة معينة مما يؤدي إلى تكيف الدم لأداء التدريب البدني وتشمل هذه التغيرات زيادة حجم الدم 

 (1111،71، أبو العلا)...وحجم الهيموجلوبين والكريات الحمراء
 (Blood Pressure) :ضغط الدم1-1

 (1117،121،محمد )خليلهو القوة التي يسلطها الدم على وحدة المساحة من جدار الأوعية الدموية
القوة المحركة داخل الجهاز الدوري أو الضغط الواقع على جدران الأوعية الدموية أو  ويعبر ضغط الدم عن

ويعد قياس ضغط الدم من الطرائق  ،ان الوعاء الدموي القوة التي يسلطها الدم على وحدة المساحة من جدر 
بـالنظر لأن القلـب يـضخ الـدم خـلال و ، (Barry et all,1996,6)السهلة و الشائعة لدراسة الجهاز الدوري 

يدعى  لقلبانقباض ا عند يتولد في الشرايين عنو   ،ن الـدم يـصبح تحـت ضـغط معـيناأوعيـة دمويـة مغلفـة فـ
 الانقباضيــضغط يتراوح ال، انبساطييدعى ضغط يتولد في الشرايين عند انبساط القلب  ونوع انقباضي ضغط

 155-65بين فيتـراوح  الانبساطيأمـا الـضغط مليمتر زئبق،  145-155 لدى الأفراد غير المدربين مابين
 الانقباضيط أن الضغ مصادرفذكرت عدة زئبـق أمـا بالنـسبة لأثـر التـدريب علـى ضـغط الـدم فقـد ذكـر  ليمترم

 بالضغطارنة رتفاع قليل مقافيه يحدث فـ الانبساطييرتفع أثناء أداء الحمل البـدني لكـن بالنـسبة للـضغط 
 (112، 1111)خومان،  الانقباضي

   Systolic  Blood Pressure  ضغط الدم الانقباضي )الشرياني (1-1-1
 ،الدم الشرياني من البطين الأيسر إلى الشريان الأورطي ويظهر عندما يدفع القلبوهو الضغط الأعلى 

دم ( ويمثل هذا النوع من ضغط الئوي )ويظهر مع الصوت الأول للقلبومن البطين الأيمن إلى الشريان الر 
 ما يلي: 

 أثناء انقباض البطينين. والشريان الرئوي ضغط الدم في كل من شريان الأورطي 
ذا الضغط الانقباضي لأن ه (، وسميدم )الأوعية الدموية الناقلة لدم الجسميمثل مقاومة جدران الشرايين لل

الضغط يتولد في الشرايين الكبيرة عند انقباض القلب وتتراوح قيمة هذا الضغط عند الحالة الطبيعية للشخص 
 ملم/زئبق(. 140-120)
   Diastolic Blood Pressureضغط الدم الانبساطي 1-1-1

 ،قع داخل القلب عندما ينغلق الصمام الهلالي بفعل انخفاض داخل الشريان الابهرويوهو الضغط الأقل 
ثناء أط الدموي غضويؤدي التدريب الرياضي إلى ارتفاع ال وسمي بالانبساطي لأنه يولد عند انبساط القلب،
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نبساطي لاإذ تظهر الزيادة مباشرة في بداية الحمل البدني المتحرك مع عدم تغير الضغط ا، الحمل البدني
 أو حدوث تغيرات بسيطة جدا مقارنة بالضغط الانقباضي.

ثناء التدريب بعوامل مختلفة منها العمر ونوع التدريب البدني وكمية العضلات أويتأثر ارتفاع ضغط الدم 
المشتركة في العمل العضلي وكذلك وضع الجسم، وان ممارسة النشاط البدني يؤدي إلى حدوث استجابات 

يلاحظ ارتفاع الضغط الدموي الشرياني إثناء الجهد البدني وهذا ف عند قياس الضغط الدموي  مختلفة تظهر
 الارتفاع و الانخفاض يتأثر بنوع نظام الطاقة انغير ، الارتفاع يتلاشى بعد الانتهاء من الجهد البدني

-129)       ا بينتراوح م االمستخدم وتشير الدراسات إلى إن ضغط الدم لدى الرياضيين يكون طبيعيا إذ
ملم /زئبق (للضغط الانبساطي، ومما تقدم يتضح  60-89ملم/زئبق( للضغط الانقباضي وما بين )105

بأن الضغط الدموي هو من المؤشرات المهمة التي تعبر عن مدى سلامة الجسم بصورة عامة وكفاءة 
                 (112، 1111نعمة، )خلف، و  الجهاز الدوري لاسيما من خلال عمل القلب و الأوعية الدموية .

  :والجهدمعدل النبض في أثناء الراحة 1-1
يعد قياس معدل النبض من القياسات الميدانية السهلة التي يمكن أن يقوم بها اللاعب نفسه وكذلك المدرب 

اس في يوعادة ما يعطي قياس معدل النبض مؤشرا للحالة التدريبية للاعب ولعل ما يزيد من أهمية هذا الق
المجال الرياضي هو ارتباطه بالعديد من الوظائف الأخرى في الجسم والتي يصعب على المدرب قياسها 

حيث يمكن استخدام درجات معينة من معدل القلب لتحديد مقدار شدة الحمل البدني الملائمة والتدرج  ميدانيا
 الحمل البدني أو أثناء تأدية الحملقياس معدل النبض خلال فترة الاستشفاء بعد أداء  جراءبها ويمكن إ

 الدين، سعد)ويعرف بأنه إيقاع بين الانقباض والانبساط للقلب البدني نفسه أو عند الاستيقا  في الصباح، 
1111،21) 
 حجم الدفع القلبـي سـواء أثنـاء أداء الحمـل البـدني ذو الـشدة  لتنظيممعدل النبض من أهم العوامل  ويعتبر

الـشدة  يثحالمختلفـة مـن  التدريبيةوقد تم دراسة معدل القلـب أثنـاء الأحمـال  ،العاليةلشدة المنخفضة أو ا
لقلب معدل ضربات اأن يعكس  يمكنكما انخفض معدل القلب  البدنيةكلما ارتفعت الكفاءة فوزمن الأداء 

 ينبي فـي وقـت الراحـة العاد الإنسانمعدل النبض لدى  ويتراوح، عمـل أثناء بذل الجهد البدنيالمقـدار 
  (1111،115خومان، ) .قليلاأكثر أو  05إلى أقل من  الرياضيينقـل لـدى يو  د،/( نبضة55_65)

ي إذ يعد من أهم المتغيرات الفسيولوجية الت الرياضي،مقياس عند تقويم مستوى لياقة معدل القلب ويعد 
أن  الحالة التدريبية للرياضي على اعتباريتم من خلاله الاستدلال على مستوى و  البدني،تصاحب الجهد 

 (1111،87 )أمير، .والراحةجهاز الدوران من أكثر الأجهزة العضوية عملا وأهمية خلال الجهد 
ن قياس معدل النبض من أهم الوســــــــــائل لقياس الجهد الواقع على جســــــــــم الرياضــــــــــي في أثناء التمرينات  وا 

ى عودة خزن مصــادر الطاقة اللاهوائية في مرحلة اســتعادة الوســائل المهمة للاســتدلال عل ناللاهوائية، وم
ولذلك فانه يستخدم كثيراً في معرفة  ،( خلال فترات معينة بعد أداء جهد معينrecovery periodالشفاء )

تحصـــل في  ن التغيرات التيالذا فالتمرين ارتباط التمرين مع نســـبة الحجم والشـــدة بالدرجة الأولى في أثناء 
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في أثناء الجهد وبعده هي المؤشـــــرات الحقيقة المهمة الموضـــــحة لقابلية تحمل الجســـــم للجهد معدل النبض 
الواقع على القلب، وان سرعة عودة النبض إلى حالته الطبيعية بعد انتهاء الجهد دلالة واضحة على تكيف 

 (8102والبقال،  ،الصفار) القلب على الجهد

 تشبع الدم بالأوكسجين: 1-1
سجين المستهلك في الخلية أحد المؤشرات المهمة التي تعطي صورة حقيقية للجهازين الدوري تعد كمية الأوك

والتنفسي، ويعد أقصى استهلاك للأوكسجين يعد أقصى معدل لعمل هذين الجهازين، حيث يساعدان على 
ت سرعة ادإمداد العضلات العاملة بالأوكسجين الوارد عن طريق الرئتين، فكلما زادت شدة الحمل البدني ز 

استهلاك الأوكسجين إلى أن يصل استهلاكه إلى الحالة الثابتة، وكلما كان استهلاك الأكسجين كبير استطاع 
الرياضي أن ينفذ عملا كبيرا، وبهذا فان الرياضي يجب أن يعد العدة لتغذية وتدريب الألياف العضلية 

لييفة في المقام الأول على زيادة محتوى اللتنشيط قدرتها وكفاءتها على استهلاك الأوكسجين، وهذا يعتمد 
نزيمات الطاقة الهوائية وزيادة شعيرات الدموية أو زيادة تفتح تلك الشعيرات  من الميوغلوبين والميتوكندريا وا 
الموجودة أصلا والتي لم تقم بوظائفها من قبل مما ينعكس على انتشار الأوكسجين وتوصيله إلى العضلات 

 (1118،1)فاتن، العاملة  
ويعد موضوع تكييف الجسم البشري وأجهزته المختلفة مع ضغوط الحمل البدني واحدة من أهم مواضيع 
البحث العلمي في المجال الرياضي وتلعب المتغيرات الوظيفية دورا مهما في تقنين شدة وحجم الحمل البدني 

متغيرات ن من بين أهم الللوصول إلى الاستشفاء وتقليل التعب، وتعتبر نسبة تشبع الدم بالأوكسجي
 (1112،1)عفراء،الفيزيولوجية التي لها علاقة بمستوى الإنجاز

نقلا عن أبو العلا عبد الفتاح، ومحمد نصر الدين رضوان بأن هناك  (1118)رشيد فاتن ويرى محمد 
 محددات تساعد في فهم العمليات المتعلقة بإنتاج الطاقة وهي: 

 لب، عضلة التنفس، العضلات الهيكلية( تعتمد على:عمليات نقل الأوكسجين )عضلة الق -1
امتصاص الأوكسجين من البيئة الخارجية )التهوية الرؤية، عملية انتشار الأوكسجين من الحويصلات  -

 إلى الدم(
نقل الأوكسجين بواسطة )عوامل ديناميكية الدم أي مكونات الدم، حجم الدفع القلبي وتوزيع الدم على  -

 أعضاء الجسم(
من عضلات الجسم، تكيف  %05استهلاك الأوكسجين في العضلات العاملة )مشاركة أكثر من عملية  -2

 تلك العضلات على تحمل الجهد بعد زيادة عطاء الخلية(
إن مقدار تطور وكفاءة الخلية في استهلاكها للأوكسجين يعتمد على كفاءة القلب والرئتين والأوعية الدموية 

ة بواسطة كريات الدم الحمراء ومقدار الأوعية الدموية على تحويل في توصيل الأوكسجين إلى الأنسج
الأوكسجين ويضاف إلى كل ذلك كفاءة العضلات في استخدام الأوكسجين الواصل إليها أي كفاءة عمليات 

 التمثيل الغذائي لإنتاج الطاقة.
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 نسبة تركيز حامض اللاكتيك في الدم قبل الجهد وبعده:1-9
من مكونين أساسيين هما اللاكتات وأيونات الهيدروجين، ويعتبر اللاكتات وسيط  يتكون حامض اللاكتيك

وليست  ATPبين العمل اللاهوائي والهوائي حيث يمكن ان تكون اللاكتات مرة أخرى مصدر الطاقة المباشر 
يك امض اللاكتلنا حذا قإي فقط فظهو فارق لف كتاتواللالفرق بين حامض اللاكتيك ، و هي المسببة للتعب
كتات نظرا لان حامض اللاكتيك هو الناتج النهائي للجلكزة اللاهوائية سرعان ما ينفصل فنحن نقصد الل

 كتات كما ينتج أيضا أيون الهيدروجين الذي يزيد منهذا الانفصال ملح الحامض وهو اللبسرعة وينتج عن 
 (115، 1112)خريبط، وأبو العلا، . الحمضنة

 

 

 

 

 

 م الهيدروجين وليس اللاكتيك أو اللكتات سبب التعب(: تراك11الشكل رقم )

 
على التمثيل الغذائي للكاربوهيدات فقط والمتمثلة ATP بناء إعادةفي  نظام حامض اللاكتيكيعتمد و 
 لتفاعلاتالوكوز الدم، اذ يتحللان عبر سلسلة من غلايكوجين العضلات و غاللاوكسجيني لكل من  بالتحلل

زيادة  و الذي يعد مفتاح هذا النظام  PFKفوسفو فركتو كاينيزأنزيم  أهمها زيماتأنعدة  وبتدخل الكيميائية
يزداد نشاط و  ATPبناءوا عادة وسرعة تكوين حامض اللاكتيك  للغلوكوزؤدي إلى التحلل السريع تنشاطه 
 .ATP مع تراكم حادي فوسفات الادينوسين ويقل نشاطه أ AMP مع تراكم الأنزيمهذا 

 (1115،1ين، )كاظم، وشن     
فعند بداية أي جهد بدني يحتاج الجسم إلى كمية من الطاقة يستمدها من المركبات الفوسفاتية 
ذا ما استمر الجهد فسيكون الاعتماد على  المخزونة في الجسم والتي سرعان ما ستنفذ لقلة كميتها، وا 

جسم المزيد من الطاقة فيلجأ ال الغلايكوجين الموجود في العضلة أو الكبد مما يترتب على ذلك الحاجة إلى
أو يعتمد على حوامض الدم، حيث يقوم الكبد بتحويل حامض اللاكتيك إلى غلايكوجين ومن ثمة إلى 
غلوكوز أين ينتقل إلى الخلايا لإتمام العمل المطلوب، هذه العملية تتم عندما تكون شدة الجهد البدني عالية 

كسجين هنا يتقبل حامض البايروفيك ايون الهدروجين حيث سيتم وأعلى من توفر الأ ATPوالحاجة ماسة للـ 
اختزاله إلى حامض اللاكتيك الذي سيذهب إلى الكبد ويعود مرة أخرى بنظام التحلل إلى غلوكوز فيستمر 

( غرام في العضلة يؤدي إلى التعب 05-65أداء المجهود ولكن بحدود، حيث أن زيادة حامض اللاكتيك )
ذا تجاوزت كميته ( غرام في العضلة والدم يكون معوقا للعمل العضلي وتحدث ظاهرة التعب العضلي 155) وا 

 حامض اللاكتيك

 الحمضنة هيدروجين

الحمل البدني 

 عالي الشدة

 التعب

 أملاح الحامض اللكتات

 وقود للعضلات والقلب
 والمخ ويخزن في الكبد

+ 
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ثانية إلى دقيقة أو دقيقتين(، حيث يؤثر في قدرة العضلة على الاستمرار في الأداء ويحدث التعب 36)
 (11، 1118)فاتن،

للطاقة ان حامض اللاكتيك ليس مجرد مخلفات  George Brooksأكدت دراسات جورج بروكس و 
اللاهوائية لكنه يستخدم كمصدر للطاقة أثناء النشاط البدني حينما ينفصل عنه الهيدروجين ويتبقى اللاكتات 
الذي هو وقود سريع محبوب للجسم وتستفيد به أجهزة وظيفية أخرى بالجسم مثل القلب والمخ ومعظم الألياف 

من الدم تحدث سواء من خلال عمليات الاكسدة  العضلية البطيئة أيضا، وبناء على ذلك فان إزالة اللاكتات
   .بالعضلة نفسها أو من خلال انتشار اللاكتات الى العضلات الأخرى 

 (115، 1112)خريبط، وأبو العلا،        
الراحة  اءأثنيولوجية بان هناك نسبة من حامض اللاكتيك موجودة في الدم ز المصادر الف بعضتشير كما 

تفقت ا ام بأي جهد بدني وتباينت هذه المصادر في وضع رقم ثابت لهذه النسبة، كماعلى الرغم من عدم القي
ستوى حامض م هذه النسبة تزداد أثناء القيام بجهد بدني عن ما كانت عليه أثناء الراحة، إذ أن نسبة أنعلى 

لعضلات مما ا اللاكتيك ترتفع بشكل ملحو  خلال القيام بجهد بدني ولاسيما المرتفع الشدة، إذ يتجمع في
يه ثم يزول ويرجع داد تركيزه فز يسبب التعب ثم ينتقل بعد مضي مدة زمنية وخلال فترة الاستشفاء إلى الدم وي

 ،مصادر أخرى حسب  د (05-20) ومدة ( دقيقة65-35إلى ما كان عليه قبل التمرين في مدة ما بين )
 .شدة الأداءكما ان مقدار كمية حامض اللاكتيك المركزة في الدم تدل على 

 (1115،9)كاظم، وشنين، 
 الكرة الطائرة-9

انية بعد كرة المرتبة الث حيث تحتلفي جميع أنحاء العالم من أكثر الرياضات انتشارا لكرة الطائرة ا تعتبر
من حيث الأداء  اهاوزاد مستو ، وانتشرت سريعا ويتم لعبها من المستوى الترفيهي إلى المستوى الأولمبي القدم،
مجموعة من  تتضمن الكرة الطائرةو  الإثارة،بحت تتسم بالديناميكية التي ينتج عنها ارتفاع مستوى لذا أص

المهارات الحركية التي تتباين في نوعها وأهدافها ودرجة تعقيدها فمن الواجب معرفة كل الجوانب العلمية 
 .ةوالتدريبية الحديثة حتى تتم بالشكل الصحيح والفعال وتحقق الأهداف المرجو 

 (51، 1115)والي، 
الكرة الطائرة من الرياضات التي تعتمد على الخصائص الفردية للاعبين وقدراتهم للوصول إلى أفضل دقة و 

وسرعة في أداء مهارتها، وتتوقف قدرة الرياضي على أداء جهد معين على كفاءة أجهزته الوظيفية التي 
مهارات ووسائل علمية دقيقة تمكن الرياضي من أداء اليمكن تنميتها بالتدريب الرياضي المبرمج وفق أساليب 
 (11، 1112شمخي، ) .والواجبات الحركية المختلفة والمتنوعة بمستوى عال

تهم أو كانت الكرة بحوز  تحرك سواءيتعين على اللاعبين البالرغم من صغر مساحة ملعب الكرة الطائرة و 
منافس لان حركات اللاعبين غير المشاركين في مع الزميل وسواء كانت في ملعبهم أو ملعب الفريق ال

فالمنافسة  ،الأداء هي حركات خططية مثل القفز للتمويه والخداع والنزول في تشكيلات للدفاع والتغطية
تتطلب ضرورة انتقال اللاعب من وضعية لأخرى وكذا التوقف المفاجئ وتغيير الاتجاهات وفقا لمسار خط 
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لحركي المناسب باتخاذ أساليب متباينة واستعداد لأداء الواجبات الحركية الوضع ا إلىسير الكرة للوصول 
 )Gonzalezet all, 2018,5(الموالية. 

 المتوقع نم كان الطائرة الكرة منافسات في اللاعبين بين احتكاك أو مباشر اتصال وجود عدم من الرغموب

 الطائرة ةالكر  إصابات حول التقارير من كبير عدد هناك بالعكس لكن ،منخفضًا الإصابات عدد يكون  أن

 بسببو  وعمودياً  أفقياً  للجسم لكامل وقوية سريعة حركات على تنطوي  الرياضة هذه لكون  ذلك ويرجع

 الكاحل تواءال مثل إصابات عدة تحدث أن المحتمل من الحركات هذه مثل تتطلبها التي الكبيرة المجهودات

صابات  (verhagen et all,2004, 478) .والكتفين الظهر وا 

 حركة ببسب غالبا سببها يكون  الطائرة الكرة في الكتف إصابات من بالمئة 55 أن نجد المثال سبيل فعلى

 يفتقد حينهاو  اليد راحة باستخدام الكرة وضرب اللاعب ارتقاء أثناء يتم تنفيذها لأن أعلى من الكرة ضرب

 تزيد التاليوب كبيرة حمولة إلى للاعب العليا اعالذر  الحركة هذه تعرض قد السفلية، الأطراف لدعم الجذع

 (Yi-Fen, Wang,2019,92) الإصابة. خطر من

 المهارات الأساسية ونظم إنتاج الطاقة في الكرة الطائرة:9-1
 المهارات الأساسية في الكرة الطائرة 9-1-1

ى ارات اللعبة تحتاج إل، ومهإلى الإنجازتحتاج الكرة الطائرة إلى قدرات بدنية ومهارية عالية للوصول 
يستطيع تأديتها بمستوى عالي، كما أن النجاح في أداء  لاعب لكيالمحددات خاصة لابد أن تتوافر لدى 

مهارات اللعبة يعتمد على كفاءة اللاعب أثناء تنفيذ المهارات الأساسية وما تتضمنه من مهارات هجومية 
 (111، 1111)الصفار وآخرون،ودفاعية 

مهارة حائط الصد أو  بالكرة أو بدون كرة مثل هجوميــــــــــــة ودفاعيــــــــــــةعدة مهارات  ىالطائرة علتعتمد الكرة و 
وكلها مهارات مرتبطة بقدرة الفرد على بذل  الضــــرب الســــاحق أو الإرســــال من القفز وحتى في الإعـــــــــــــــــــداد

ـــــن، وبالتالي يحتاج ـــــن ممكـ ـــــل زمـ لعضلية اف اتحسين كفاءة الألي إلىلاعب الكرة الطائرة  أقصى قوة في اقـ
 (12، 1111)موفق،  .اللاهوائيالسريعة وبالتالي تحسن العمل 

سعد الدفاعية( ويتفق كل من )المهارات الهجومية و المهارات وتتكون الكرة الطائرة من نوعين من المهارات )
 حماد( و)عقيل عبد الله( و)أكرم زكي( على تحديد المهارات الأساسية في الكرة الطائرة هي: 

 .الإرسالمهارة  -
 .مهارة الاستقبال )استقبال الإرسال( -
 .مهارة الإعداد )التمرير( -
 .مهارة الضرب الساحق )الكبس( -
 .مهارة حائط الصد -
 .مهارة الدفاع عن الملعب -
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وتعد المهارات الأساسية بالكرة الطائرة متكاملة لا يمكن فصل مهارة عن أخرى من حيث الأهمية ولا يمكن 
يق أســـــــــهل خططها ما لم تكتمل المهارات جميعها، حيث يتحتم على اللاعب أدائها إتقان فن اللعبة أو تطب
 (197، 1112)طاهر، وحافظ، في مواقف متعددة. 

الكرة الطائرة وهي  القدرات البدنية أهمية في أكثرمن  ة(القوة المميزة بالسرع (عتبر القوة الانفجارية أوت كما
يمتلك  ليس كل لاعب يمتلك سرعة عالية من الضروري أنو  ة،رععبارة عن مزج دقيق وفعال بين القوة والس

أن هذا المطلب هو مزيج من متطلب القوة والسرعة العاليين لذلك لابد مـن  إذ ا،مكون قوة متفجرة تلقائي
لطائرة ا وترجح أهمية القوة الانفجاريـة فـي الكـرة ،الطويل للحصول على هذا المزيج من المكونين التمـرن 
نفجارية على القوة الا الضرب الساحقفمثلا تتوقف مهارة المهارات المختلفة  يها العامل الحاسم فنأعلى 

حركة  أنكما  ، لضرب الكرةالوثب العمودي للوصول إلى أعلى مسافة ممكنة تمهيداً من خلال للرجلين 
ال تتطلب ومهارة الإرس الساحق تحتاج إلى قوة انفجارية لعضلات الذراعين الضرب للكرة فـي مهـارة الـضرب

 .بالوثب يتطلب قوة انفجارية للذراعين والرجلين قوة انفجارية وخاصة الإرسال من الأعلى وكـذلك الإرسـال
 (15، 1119)الشيخلي، والزهيري، 

 في الكرة الطائرة:الطاقة  نظم إنتاج9-1-1
اثنين منها لا  (ATP) الـدة إنتاج توجد ثلاثة أنظمة طاقة في جسم الإنسان تختلف فيما بينها في كيفية إعا

المسؤول و وهو الأسرع ATP-PC) )إنتاج الطاقة الفوسفاتي نظامتتطلب أكسجين وتعتبر لا هوائية، أولها 
كما  نيةثا30 عن إنتاج الطاقة للأنشطة الرياضية التي تؤدى بأقصى سرعة ممكنة في حدود لا تزيد عند

إلى دقيقتين  نيةثا30  نإما في حالة ازديـاد فتـرة العمل العضلي ع هو الحال في جميع مهارات الكرة الطائرة،
الثـاني يـستخدم نظـام حـامض اللاكتيك الذي يصبح هو المسؤول عن إنتاج الطاقة  اللاهوائيفـان النظـام 

 وينتج عن هذه العملية حامض اللاكتيك الذي يؤثر على قدرة العضلة على الاستمرار في الأداء بنفس الشدة
 أشارت إحصائيات دقيقة أن اللاعبفي لعبة الكرة الطائرة  العمل اللاهوائي وكمثال عنويحدث التعب، 

موفق، ).( وثبة بالإضافة إلى التوقف والحركة بسرعات مختلفة140-200يقوم بالوثب في مباراة معتدلة من)
1111 ،11) 

بوهيدرات، الكر المواد الغذائية ) أكسدةمن خلال و  الأوكسجينوجود بالطاقة  إنتاج يتم( الهوائي لنظاماأما في )
 صورةبالطاقة لفترة طويلة ولكن  إنتاجيمكن الاستمرار في  المخزنة على شكل غلايكوجين حيث (الدهون 

بطيئة، وتحدث هذه العمليات داخل الخلية العضلية وتنحصر أساسا في الميتوكوندريا وينتج عن هذه العملية 
  (1111،1)جمالي، والماء.  غاز ثاني أكسيد الكربون 

تتفاعل أنظمة الطاقة في جسم الإنسان ولا يبدو أي نظام مستقل عن الآخر، ويتوقف التفاعل بينها على 
التغيرات التي تحدث في )قوة وسرعة الأداء والمسافة والزمن المستغرق( فلكل نظام سعة محددة فالنظام 

لأداء أي القدرة اللاهوائية في حين تشير السعة اللاهوائية ( أثناء اATPالفوسفاتي يعتمد على مخزون الـ )
( اللازمة أثناء الأنشطة المختلفة، فهناك ترابط بين هذه الأنظمة وتعاقبها حيث ATPإلى الكمية الكلية من )

 (1112، خليل محمد)يسود نظام معين في أنشطة محددة. 
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وينبغي في هذا المجال لكي نتفهم معنى  ،خرى المستخدمة من لعبة إلى أ الطاقـة العضـلية كذلك تختلف
 .ههاالتغيرات الكيميائية في العضلة بعد تنبيب لابد من الإلمامالطاقة المسـتنفذة أثنـاء المجهـود العضـلي 

 (1118،122)الحاج،  
ما  وتتطلب المهارات الأساسية في الكرة الطائرة إلى إنتاج كمية كبيرة من الطاقة في مدة زمنية قصيرة وهو 

ك ولطول مدة منافســـــــاتها تعتمد كذليفســـــــر اعتمادها في إنتاج الطاقة على النظام اللاهوائي بشـــــــكل كبير، 
جدول ويبين العلى النظام المختلط الذي يجمع بين كل من النظام الهوائي والنظام اللاهوائي الحمضــــــــــــــي، 

 .الرياضية الفعاليات في بعضأنظمة الطاقة لتدخل وتداخل الموالي النسبة المئوية 
 (2، 1111قدومي، )  صنيف الفعاليات الرياضية وفقا لأنظمة إنتاج الطاقة المستخدمة(: ت52الجدول رقم )

 النظام اللاأكسجيني الفعالية الرياضية

(ATP-PC& LA) 

 النظام المختلط

(O2 &LA ) 

 النظام الأكسجيني

(O2) 

 كرة السلة

 المبارزة

 الجمباز

 الهوكي

 لةجري المسافات الطوي

 كرة القدم

 الكرة الطائرة

 السباحة مسافات طويلة

 م(51السباحة الحرة )

 التنس الأرضي

11 

11 

71 

51 

11 

51 

71 

11 

91 

81 

11 

11 

15 

11 

11 

11 

15 

11 

55 

11 

21 

1 

5 

11 

81 

11 

15 

81 

5 

11 

 لمتغيرات الوظيفية الخاصة بلاعبي الكرة الطائرةا9-1 
( ساعات، لذلك فمتطلباتها 3-2ددة بوقت فقد تستمر إلى أكثر من )نظرا لأن مباراة الكرة الطائرة غير مح

لقيام بالعمليات ا إلىتكون عالية وخاصة مطاولة الجهاز الدوري التنفسي والذي يحتاج فيه لاعب الكرة الطائرة 
 البيوكيميائية لإنتاج الطاقة. 
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 تو المنافساأأثناء التدريب  ى قصو ودون ال ى إن تعرض لاعبي الكرة الطائرة للجهود البدنية المختلفة قصو 
دني وكذلك الكترولينات الدم كمؤشر للجهد الب وفي أجواء متغيرة سوف تؤثر بشكل وبأخر على نسبة وتراكيز

 (115، 1111هادي، ) .اللاكتيكعلى تركيز حامض 
ء تدريباتها تعتمد اان الحركات والفعاليات التي تتميز بالشدة العالية قصيرة الزمن في أثناء المنافسات او أثن

، كذلك فان Anaerobic powerوبشكل كبير على صفة السرعة القصوى التي يعبر عنها بالقدرة اللاهوائية 
تدريب هذا النوع من المنافسات تحتوي غالبا على مفردات خاصة بالمطاولة الاهوائية للسرعة القصيرة التي 

 Fatigueياسها باستخدام مؤشر التعب ق، ويتم Anaerobic Capacityيعبر عنها بالسعة اللااوكسيجينية 

Index.          ،(188، 1111)اياد، وآخرون 
ير التدريب الرياضي تأثهم المتغيرات الفيزيولوجية في هذا الفصل عند تناولنا لأ تطرقنا وانسبق ونشير أننا 
 وبعض المتغيرات الفيزيولوجية على الدم

تمد على البيانات المستخلصة بشكل مباشر من النبض فهذا يفسر لنا ولان معظم الاختبارات الوظيفية تع
أن للنبض أهمية بالغة في معرفة استجابة الجهاز الدوري عند أداء حمل بدني معين أو عند تقنين حمل 

 التدريب أو التعرف الفوري لمدى ملائمة الحالة التدريبية للاعب ومدة استعادة الاستشفاء
الكريات الحمراء ضروري جدا لمعرفة النسب التي يتمتع بها لاعب الكرة الطائرة  وكذلك يعتبر معدل عدد

ذه وتوزعه على خلايا الجسم، تتشكل معظم ه الأوكسجينتحتوي على مادة الهيموغلوبين التي تحمل  لأنها
ن غلوبيمن الهيمو  هما تحتويالكريات في نخاع العظام وتعيش حوالي مائة يوم ثم تموت فيمتص الطحال 

 لصفراء.اله الجسم مرة ثانية في تكوين كريات حديثة وما يتبقى منه يفرزه الكبد مع ستعممن حديد ثم ي
 (11، 1111جاسب وآخرون، )

 في الكرة الطائرة الاستشفاء9-1
ومن العوامل المهمة التي تؤثر على اللاعبين أثناء المنافسات الرياضية نجد الحالة المزاجية التي ترتبط 

ر بالراحة والاستشفاء من الوحدات التدريبية فمثلا أشارت دراسة أجريت على لاعبي النخبة بشكل كبي
إلى أن الرياضيين الذين يعانون من ضعف جودة النوم لديهم مستويات أعلى من البرازيليين للكرة الطائرة 

ذلك مقابل كل  علاوة على، ةالتوتر والارتباك قبل المباراة مقارنة بالرياضيين الذين أبلغوا عن نوعية نوم جيد
وهو ما في جودة النوم  ٪16.0زيادة ملحوظة في مستوى الارتباك كان هناك انخفاض مصاحب بنسبة 

 .قلأكان لدى الرياضيين الذين ينامون جيدًا مستويات توتر ، بينما أداء الرياضييؤثر سلبا على 
 (Alexandro et all, 2016, 604) 

 ةلفيزيولوجيالفريق الكرة الطائرة خلال فترة التدريب صياغة خطة اختبار للمؤشرات يتعين على الجهاز الفني و 
 لمناسب،اويجب مراقبة النظام الشامل وتحليله وملاحظة النتائج في الوقت  للرياضي،والكيميائية الحيوية 

ة أن رور إلى ض ةوعلمية، بالإضافوتوفير أساس موضوعي للمدربين لوضع خطة تدريب بطريقة معقولة 
ون لها المختلفة التي يتعرضالتعب الشفاء من أنواع استعادة ب لبرامج خاصةلاعبي الكرة الطائرة  يخضع
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 المنافسة،و الانتباه دائمًا إلى الكرات الطائرة في التدريب الناتج عن الجهاز العصبي المركزي  نتيجة تعب
 (Hunan,2019,3)المناسبوالرد على وضع الخصوم في الوقت 

جســـم المعرضـــة للإجهاد ، ويقوم الالعضلية لتدريب بعض الإضرار في أجزاء معينة من التراكيب يسبب ا
ألياف جديدة، والتي يكون عددها في بعض الأحيان اكبر من الألياف  جنتاإبتعويض هذا النقص بوســاطة 

ة التدريبية اللاحقة في الوقت الذي يبدأ الرياضـــــي الجلســـــ أنومن الضـــــروري  ،دمرت أوالتي تضـــــررت 
ندما تكون وع ،حالتها الطبيعية إلىأقصـــــــاه وعودة الألياف العضــــــلية  إلىيصـــــــل فيه التعويض الزائد 

وعدم  ضافيةإعند تنفيذ تدريب عنيف بدون توقف لفترة  أوالجلســــــات التدريبية متقاربة جدا من بعضـــها 
  جمستواها الطبيعي السابق، فسوف يعرض الرياضي جسمه بالتدري إلىالوقت الكافي للعودة الألياف  عطاءإ 

 25- 24يســتغرق الشــفاء الطبيعي حوالي من، وبالتالي الى التلف، ودخول  الرياضــــــي مرحلة الإرهاق
التدريب بشدة عالية لهذا على الرياضي  ساعة،02لكن الاســتشــفاء بعد التدريب العنيف جدا يستغرق  ساعة

 (119، 1117)صريح، والماجدي، ثلاث مرات في الأسبوع في سبيل الإسراع في زيادة قوته.
خرى وكذا ى ألمن وضعية إ اللاعب انتقالتتطلب ضرورة  الكرة الطائرة إنما يف التنافسية فالاحتياجات
في  ن ممكن  سواء كان الفريقوفق لمسار خط سير الكرة وفي أقل زم تالاتجاهاجئ وتغيير االتوقف المف

حالة دفاع أو هجوم من داخل وخارج حدود الملعب بل وامتد الأمر قانونيا إلى إمكانية تحرك اللاعب إلى 
مجال ملعب المنافس من خارج حدود الملعب لإعادة الكرة إلى ملعبه شريطة أن تعبر من نفس مجال 

ادة الوضع الحركي المناسب والمتزن بعد كل أداء لاستعخروجها، مما يحتم عليه التحرك السريع للوصول الى 
الوضع باتخاذ أساليب متباينة ما بين الخطو أو الدوران، حيث أن المنافس يعمد دائما إلى توجيه الكرة بعيدا 

 (12، 1118)حسنين وآخرون، عن متناول يد اللاعب. 
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 خلاصة 

فهم  التدريب الرياضي وكذا دورها فييزيولوجيا من خلال ما تم عرضه في هذا الفصل تبين لنا أهمية ف
التدريب ثير حيث تطرقنا إلى تأ العلاقات بين طرق ووسائل التدريب والمتغيرات الفيزيولوجية والوظيفية،

اسية ، ثم نظم إنتاج الطاقة في الكرة الطائرة ومهاراتها الأسوبعض المتغيرات الفيزيولوجية الرياضي على الدم
صى قوة في بذل أقمرتبطة بقدرة الفرد على بالكرة أو بدون كرة  دفاعيـةالهجوميـة و اراتها الأين تبين أن مه
 .الطائرةلاعبي الكرة  اللاهوائية لدى، ومن هنا تظهر أهمية القدرة اقـل زمـن ممكـن

 

 



 

 

 

 الفصل الثالث
الاستشفاء الرياضي 

 والقدرة اللاهوائية
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 تمهيد

دربين العمل على أيجاد طرائق ووسائل تضمن للرياضيين التغلب على التدريب المعاصر يحتم على الم
أبعد حد ممكن وتساعدهم أيضا في زيادة الانجاز بصورة مستمرة فمن أكثر  إلىالعوامل المقيدة للتدريب 

السبل فعالية لتحقيق مثل هذه الأهداف هو استعمال أساليب استعادة الشفاء المختلفة، كما تختلف وسائل 
ة الاستشفاء ما بين الأساليب التدريبية الذي يستعملها المدرب خلال تخطيط حمل التدريب وكذلك استعاد

لفيزيولوجية، ال للأجهزة الوسائل التي يتم استعمالها بهدف إعادة التوازن للعمل العضلي وما يتبعه من حم
لمؤثرة في  طبيعة ا الفيزيولوجيةت أهم العمليا، و الوسائل النفسية هناك الوسائل الطبية والبيولوجية فضلًا عن

معدل الطاقة المتحررة وحدوث التعب  لأن، عب في عمليات الاستشفاء السريعةالأداء هي كفاءة اللا
Occurrence of Fatigue  بعمليات تمثيل هوائية ولاهوائية معقدة تحدث داخل ألياف عضلية  نيرتبطا

زة الفيزيولوجية الأخرى بالجسم مثل الجهاز التنفسي محددة، كما يرتبطان أيضا بعمل العديد من الأجه
، لذا سنحاول في هذا الفصل التطرق لأهم جوانب والجهاز الدوري والجهاز العصبي والجهاز الغددي

 الاستشفاء الرياضي والتعب والقدرة اللاهوائية. 
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 الاستشفاء في المجال الرياضي-1

حالتها  لىإتلفة امرأ طبيعيا ومهما جدا لإعادة أجهزة الجسم الوظيفية تعد الراحة واستعادة الشفاء وأنواعها المخ
الطبيعية بعد الانتهاء من أداء أي جهد عضلي ليس في المجال الرياضي فقط بل هما مهمان أيضا للحياة 

فبعد كل يوم عمل مجهد يجب أن يتبعه يوما للراحة بحسب درجة صعوبة أداء ذلك العمل  للبشر،اليومية 
 الشفاء(. )استعادةوالراحة  )العمل(الحياة البشرية مبنية على مبدئي التعب  أنأي 
في الاهتمام على عمليات استعادة الاستشفاء لكونها الجزء الثاني في  الأخيرةانصب التركيز في السنوات و 

جمه الذي ح في عملية التدريب الرياضي الحديث ولنتيجة لزيادة الأساسالعملية التدريبية واعتبارها الحجر 
ة العبء على مما يؤدي الى زياد اللاعبون،درجاته ولكثرة المسابقات والبطولات التي يشارك فيها  أقصىبلغ 

 (11،1111، فريال) .الفوزالرياضي من اجل تحقيق 
الجسم لا يستطيع أن يستمر في أداء العمل لمدة طويلة من الزمن ما لم يأخذ قسطا مناسبا من الراحة  إن

 العمل.ما كانت علية قبل أداء  إلىالوظيفية وفعاليتها  شاط الأجهزةنلعودة 
مجال  كبر فيأأن أهميتها تكون  إلاوان راحة الأجهزة الوظيفية واستعادة شفائها مهمة للحياة اليومية  

الوظيفية  الأجهزةضعف بعمل  إلىوتجاهلها وعدم استعمالها بالشكل الصحيح  يؤدي  ،التدريب الرياضي
 إلى حالة الإفراط بالتدريب الذي يؤدي بدورهللى وصول الرياضي ا  و  ،خلل بالعملية التدريبية إلىؤدي مما ي

 لىعوعليه يكون من الخطأ في المدربين أن يفهموا عملية التدريب  ،هبوط مستوى الانجاز في نهاية الأمر
عملية ط من دون الاهتمام الجيد بأنها مجموعة من الجهود أو المثيرات التدريبية التي يؤديها الرياضيون فق

رض ومن الطبيعي أن يتع ،الراحة واستعادة الشفاء بعد الانتهاء من تلك الجهود أو المثيرات التدريبية
التعب بعد أداء الجهد البدني فكلما كان مستوى التعب عالياً كلما كانت التأثيرات الجانبية  إلىالرياضيون 
 كبر.أبعد التدريب 

 ستشفاء:الامفهوم -1-1
ي إلى عدة تعريفات تؤدمن خلال إعطائه مفهوم الاستشفاء جانباً واسعاً من عناية العلماء والباحثين أخذ 

توضيح مفهومه فمثلا عرفه أبو العلا بأنه مصطلح عام يستخدم بمعنى استعادة تجديد مؤشرات الحالة 
 معين لنشاطلتأثير أداء ا الفيزيولوجية والنفسية للإنسان بعد تعرضها لضغوط زائدة أو تعرضه

 (111، 1112)أشرف،  
بأنه استعادة الأنزيمـات المنتجـة للطاقـة، وعودة الجهاز الدوري والعصبي والتنفسي إلى حالتهم  عرفه سلامةو 

الطبيعية، وتعبئة مخـازن الطاقـة مـن الكربوهيدرات والبروتينات بدلا من الطاقة التي استهلكت أثناء المجهود 
 (179، 1117)سلامة،  البـدني
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الفضلات المتجمعة  إزالةالتمرين من خلال  إجراءحالته الطبيعية ما قبل  إلىمرحلة عودة الجسم وهو 
 أكثرر النقطة بل تستمه لحالة الطبيعية ولا تقف عند هذلالجسم العودة  زةهأجحاول ، حيث تدهالج إثناء

 (1111،19، فريال) .أكبرمن ذلك من اجل تقبل عمل 
شفاء -إنتاج إعادة – تعويض-بناء  إعادة- تقوية- تنشيط- تجديد-تحسين طلح )استعادة الشفاء( هو فمص

 (11، 1111)عباس، 
وان  ،التبادل الحاصل بين الإجهاد والتوتر من جهة وبين الراحة والاسترخاء من جهة أخرى  كما يعرف بأنه

ضو ذ تلتزم كل خلية وكل ليفه عضلية وكل عالإيقاع الطبيعي للحياة التي نعيشها إ هيوالسكون  الحركة
سم والراحة والذي يتم فيه إعادة الج ءويطلق على الجزء الخاص بالاسترخا ،في جسم الإنسان بهذا الإيقاع

 (111، 1112أشرف، ) إلى حيويته مرة ثانية.
 أوالحمل  أداء د قبلالفر  عليهالمستوى الذي كان  إلىوحتى الوصول  التـي تعقـب الحمـل الزمنيةالفتـرة  وهو

 (178، 1112)ريان، جديد. من  معينحمل  أداء تخطيه واستعادة القدرة على
مستوى  ثناءهاأأن فترة استعادة الشفاء يقصد بها تلك الفترة التي تعقب الحمل والتي ينخفض  ويتضح

 الرياضي نتيجة لحالة التعب البدني أو النفسي الناتج عن أداء المجهود الرياضي.
 (1112،181يبط، أبو العلا ،)خر 

يوية التي تحدث حوالكيمو يولوجية يز يعبر المصطلح الفسيولوجي للاستشفاء عن حالة معقدة من الظواهر الفو 
في الأجهزة الوظيفية للرياضي قصد العودة الى حالة التوازن التي كانت عليها قبل التعب الناتج عن جهد 

 .مهمة جدا بالنسبة للعملية التدريبيـةالظاهرة  وتعد هذهبدني أو ذهني قام به، 
 (111، 1112)بوفادن، 

عمليات التدريب ذاتها من وجهة النظر الفسيولوجية هي عمليات هدم من ناحية التمثيل  أنالمعروف  منو 
اقة ميكانيكية ط إلىالغذائي فهنالك تكسر لمصادر الطاقة لكي تتحول الطاقة الكيميائية المخزونة في الجسم 

ة التدريب، والعكس من ذلك فان عمليات البناء تزداد كثاف أثناءهنالك الكثير من الخلايا التي تتمزق  أنكما 
مصادر الطاقة التي استهلكها الجسم خلال فترة العمل، وكذلك بناء  إعادةيتم  إذخلال فترة الاستشفاء، 

 الغذائي. البروتينات في الجسم، والتخلص من المخلفات الناتجة عن عمليات التمثيل 

لتي يمر هو الحالة الوظيفية افي المجال الرياضي الاستشفاء  وفي ضوء التعريفات السابقة نرى أن
لها إزالة ، وهي فترة زمنية تعقب الأداء ويتم خلاالحالة الطبيعية إلىبها الفرد بعد العمل البدني وحتى العودة 

 . لجديد بالمستوى المطلوبداء اوا عادة تهيئته للأ البدني المجهودكل أو بعض آثار 
 
 
 



 الاستشفاء الرياضي والقدرة اللاهوائيةــــــــــــــ ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــالثالث الفصل 

- 65 - 
 

 الاستشفاء أهمية-1-1
د تقل أهمية عن حمل التدريب ذاته الذي يع أصبحت مشكلة الاستشفاء في التدريب الرياضي الحديث لا

الوسيلة الرئيسية التي يستخدمها المدرب للتأثير على الرياضي بهدف الارتفاع بمستوى الأداء والانجازات 
 (1999،51،)أبو العلا  .الرياضية

وفي سبيل تطوير مستوى النتائج الرياضية ظل الاعتماد على زيادة حجم حمل التدريب لفترة طويلة هو 
العامل الأكثر أهمية من حيث التأثير، وكلما زاد حجم الحمل ارتفع مستوى الانجاز الرياضي حتى وصل 

دة تخطيه، اتجه الباحثون إلى زيا هذا الحجم إلى درجة كبيرة يمكن اعتبارها الحد الأقصى الذي لا يمكن
فاعلية حمل التدريب عن طريق تحسين نوعية حمل التدريب بزيادة الشدة، وبعد زيادة كل من الحجم إلى 

 .الحد الأقصى وكذلك الشدة كان لابد من البحث عن جديد لتطوير فاعلية التدريب الرياضي
 (111، 1112أشرف، )

ؤدى إلى بين مباريات اللاعب ي منغير التام بين فترات التدريب أو  أن عملية الاستشفاء وتشير الدراسات
 (Richard et al, 1992,76) الإنجازانخفاض في مستوى الأداء مما يؤثر على مستوى 

النتائج الرياضية العالية اعتمادا على حجم وشدة حمل التدريب فقط، وبدون  إلىالوصول  نوعليه لا يمك
يؤدي  لأحياناللتخلص من التعب الناتج عن أثر حمل التدريب، وفي كثير من مصاحبة عمليات الاستشفاء 

الرياضي حملا تدريبيا بالرغم من عدم التخلص بدرجة كافية من التعب الناتج عن الحمل البدني السابق، 
( ميالعظ- العضلي-العصبيالجهاز الحركي ) إجهادمرحلة  إلىوغالبا ما يسبب ذلك وصول الرياضي 

 كن أن يصاب الرياضي بحالات ضعف المناعة والإصابة بالأمراض المختلفة.وكذلك يم
مشكلة الاستشفاء والتخلص من التعب لدى الرياضيين تحتل حاليا المكانة الأولى  أنقلنا  إذاوليست مبالغة 

برنا ما اعت إذافمن حيث الأهمية، بل لقد أصبحت هي الاتجاه الجديد للارتفاع بمستوى النتائج الرياضية، 
كان أحد جناحيه هو حمل التدريب فإن الجناح  إذاآفاق المستويات العليا فإنه  إلىالرياضي طائرا يحلق 

زيادة فاعلية حمل التدريب عن طريق تحسين نوعية حمل التدريب  إلىالآخر هو الاستشفاء، واتجه الباحثون 
بحث عن جديد لتطوير فاعلية التدريب الحد الأقصى وكذلك الشدة لذا كان لا بد من ال إلىبزيادة الحجم 

ت الاستشفاء زيادة فاعلية عمليا إلى، حيث اتجه الباحثون برفع كفاءة وفعالية عمليات الاستشفاء الرياضي
 (1999،51)أبو العلا ،لتواكب التأثيرات السلبية وتقي الرياضي 

 ومن أهم الفوائد العامة لاستعادة الاستشفاء نجد:
 جابة أجهزة الجسم للمثيرات التدريبية.يساعد على تحسين است -
 الأحمالالرياضي والناتجة عن  لهايتعرض  أنالتي يمكن  الإصاباتتكرار  ظاهرةحد من ي -

 ة.يات التدريبيلى استمرارية وتواصل العملوالتي تساعد ع المختلفةالتدريبية 
ية الفترات الزمنمما يساعد في تقصير  المختلفةالجسم  أجهزةحيوية  إعادةيات لبعم الإسراع -

 (1111،19، فريال). راحةلالمخصصة ل
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 حمل التدريب البدني واستعادة الشفاء -1
الرياضي بأنها أساس نتاج تأثير الأحمال  الأداءعمليات تحسين مستوى  إلىالنظرة الحديثة  أصبحت

دريبية على مجرد تالتدريبية على إمكانية الجسم الفيزيولوجية والمورفولوجية، ولا يقتصر تأثير الأحمال ال
تلك التغيرات أثناء العمل ذاته بقدر ما يرتبط ذلك بالتغيرات التي تحدث خلال فترة ما بعد العمل  إحداث

ة يتعرض لحاتين فقط هما الراح الجسم لا أن" ف)فترة الاستشفاء( وبناء على وجهة نظر العالم "فالكو 
 (51، 1999)أبو العلا ، .الاستشفاءوا عادة  ثلاث حالات هي الراحة والعمل إلىوالعمل، ولكن يتعرض 

صه إلى الاهتمام بعمليات الاستشفاء الرياضي وسرعة تخلي حمل تدريب وشدته حجمأدى التطور السريع في و 
من آثار التعب الناتج عن جرعة التدريب السابقة أو عن المنافسة، وأن عمليات البناء تزداد كثافة خلال 

تينات الجسم والتخلص من المخلفات الناتجة عن عمليات التمثيل الغذائي، لذلك فترة العمل وكذلك بناء برو 
فان فترة الاستشفاء بعد العمل تعتبر هي المكمل الرئيسي لحدوث التكيف الفيزيولوجي اللازم لرفع مستوى 

ة صالأداء وتجاهل فترة الاستشفاء وعدم الاهتمام بها سيؤدي حتما إلى حدوث التعب وعدم إتاحة الفر 
 (18، 1111)عباس، لعمليات البناء مما يؤدي إلى عدم تقدم المستوى.

إن عملية إعادة بناء وتكوين مختلف مصادر الطاقة التي تستهلك نتيجة المنافسـات والتـدريب تسمى 
( ساعة، 36إلى أن متوسط زمن الاستشفاء حوالي ) ،Mc Master 2003 بالاستشفاء، وأشـار مـاك ماستر

 طبيعـة التدريب، والتغذيةاصة بالحالة التدريبية للاعـب، و لى العديد من العوامل الخوذلك يرجع إ
 (19، 1111)قدومي، 

ستواه إصابة الرياضي بالتدريب الزائد وضعف م خطورة استخدام الأحمال التدريبية الكبيرة من إمكانية وتزيد
تخدام ذا التحدي الذي يفرض عليه اسالنفسي وتدهور حالته الصحية، لذلك أصبح على المدرب إن يواجه ه

الأحمال الكبيرة وفي نفس الوقت لا يسبب أي ضرر صحي أو بدني أو فني للرياضي، والعبرة هنا ليست 
في مجرد استخدام الأحمال التدريب الكبيرة بقدر دقة وصحة بناء وتخطيط هذه الأحمال عند تطبيقها لأن 

يولوجية هي عمليات هدم من ناحية التمثيل الغذائي فهناك عمليات التدريب ذاتها من وجهة النظر الفس
هنالك  أنا طاقة ميكانيكية كم إلىتكسير لمصادر الطاقة لكي تتحول الطاقة الكيميائية المخزونة في الجسم 

التدريب، والعكس من ذلك فان عمليات البناء تزداد كثافة خلال فترة  أثناءالكثير من الخلايا التي تتمزق 
عن فترة التدريب  يةأهمتقل  اء، لذلك فان فترة ما بعد التدريب ، أي فترة الاستشفاء تعتبر فترة لاالاستشف
 (1117،1)الشمري، . ذاتها

 عمليات استعادة الشفاء بعد وحدات التدريب والمباريات: -
 لاإن الحمل التدريبي الحديث وحمل المباريات يتطلب من الرياضي حساب كمية الطاقة المصروفة، فمث

الطاقة المصروفة عند متزلجي الجليد في الوقت الحاضر وخلال سنة واحدة تتجاوز الكمية التي كانت 
( 3055تصرف خلال أربع أو خمس سنوات الماضية ، ويصل حجم الحمل التدريبي عند السباحين حوالي )

ومي للسباحة ن الحجم اليكلم في السنة إذا اعتبرنا التدريب الرياضي اليومي يتم بمعدل مرتين إلى ثلاث فا
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كلم وهذا يعني أن الحمل التدريبي قد تضاعف بصورة ملحوظة، ويؤدي اختلاف كثافة  20 -10يصل إلى 
 الحمل البدني وحمل المنافسات إلى اختلاف فترة استعادة الشفاء.

 (51، 1111والأنصاري،  ،)خريبط         
ا ويعتمد عادةً على طبيعة التمرين الذي يتم إجراؤه وأي من التدريب والمنافسة أمرًا معقدً  الاستشفاء ويعد

 العوامل كما هو موضح في الجدول أدناهيتأثر الأداء الرياضي بالعديد من و  ،ضغوط خارجية أخرى 
 (Shona, 2014: العوامل التي تؤثر على الأداء الرياضي )53الجدول رقم

، درجة التعب، استعادة الحجم، الشدة، الكثافة، طريقة ونوع التدريب، الرياضة
 الشفاء

Volume, intensity, duration, type of training/sport, degree of 
fatigue, recovery from previous training/competition 

 المنافسة \التدريب 

TRAINING/COMPETITION 

 رل أيالسوائل و الكها توازن السوائل، الكربوهدرات، البروتين والمغذيات الأخرى، 
 كهربائية المعادن والأملاح الموجودة في الجسم، والتي لها شحنة

Carbohydrate, protein and other nutrient intake, fluid and 
electrolyte balance 

 التغذية

NUTRITION 

 التوتر والقلق من المنافسة
Stress and anxiety from competition 

 الإجهاد النفسي

PSYCHOLOGICAL 
STRESS 

جودة وكمية النوم، السكن والأنشطة الترفيهية، العلاقة مع أعضاء الفريق والمدرب 
 والأسرة والعمل والدراسة

Quality and amount of sleep. schedule, housing situation, 
leisure/social activities, relationship with team members, 

coach, friends and family, job or schooling situation 

 أسلوب الحياة

LIFESTYLE 

 العدوى، الإلتهابات، ألم وتلف العضلات

Illnesses, infection, injury, muscle soreness and damage 

 الصحة

HEALTH 

 درجة الحرارة، الرطوبة، الارتفاع عن سطح البحر

Temperature, humidity, altitude 

 البيئة

ENVIRONMENT 
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ف تأثير الأحمال البدنية تبعا لأسلوب تشكيلها من ناحية الحجم والشدة وفترات الراحة البينية ونوعية ويختل
وشكل التمرينات المستخدمة، أي دقة بناء وتخطيط هذه الأحمال عند تطبيقها، ولا تقتصر تلك التأثيرات 

 ل تؤدي إلى حدوث التغيراتالعم دعلى فترة العمل، لذلك فان هذه العمليات المركبة خلال فترة ما بع
 (121، 1119)الربيعي، . الفيزيولوجية اللازمة لرفع مستوى الأداء

وقد امتدت تأثيرات الحمل البدني الكبير في بعض الأحيان إلى بضع ساعات بل إلى بضعة أيام، لذلك فإن 
فيذ الحمل وظيفية بعد تندراسة الأطوار المتأخرة من استعادة الشفاء تتخذ أهمية كبيرة لدراسة التغيرات ال

البدني بالإضافة إلى دراسة الأطوار المتقدمة لاستعادة الشفاء، وفي الوقت الحالي ينظر إلى الاكتمال 
الرياضي كنتيجة لتوجيه الجهود الوظيفية والمورفولوجية الكامنة في الجسم نحو تطوير المستوى الرياضي 

 (51، 1111)خريبط، والأنصاري، العالي. 
اتجة عمليات التكيف الن أنوجود اتفاق شبه تام بين العلماء المتخصصين على  إلىدراسات  عدةأشارت 

 البدني تمر بثلاث مراحل رئيسية هي: الحمل عن استخدام 
سبب بحالة التوازن الداخلي والتي تت والإخلالمرحلة الخضوع للحمل وحدوث التعب وهبوط المستوى  -أ

 ابتة في الجسم.بالوظائف الحيوية الث الإخلالفي 
 الطبيعية العودة للحالة مرحلة -ب
 الاستشفاء إعادةمرحلة المثالية في  -ت

 استعادة استشفاء مصادر الطاقة:-1
يقصد باستعادة الاستشفاء استعادة تجديد مؤشرات الحالة الفيزيولوجية والبدنية والنفسية بعد تعرضها لضغوط 

سم مام المدرب ودرايته بالفترات الزمنية اللازمة لاستعادة الج، ويعتبر إلأو مؤثرات شديدة )الجهد البدني مثلا(
مصادر الطاقة المستهلكة نتيجة التدريب أو الجهد البدني عملية في غاية الأهمية، حيث يمكن للمدرب في 

 (111 ،1111 )سيد،ضوء ذلك أن يقوم بالتخطيط الجيد لبرنامجه التدريبي.  
ن المعروف أن مو س للقدرة على الأداء الرياضي بمستوياته المختلفة، تعتبر عملية إنتاج الطاقة هي الأساو 

رتبط الأنشطة والهوائية حيث ت الأنشطة اللاهوائية الى الأنشطة الرياضة المختلفة تنقسم تبعا لمصادر الطاقة
سرعة وتحمل لبالسرعة وتحمل السرعة والقوة العضلية والقوة المميزة بالسرعة وتحمل القوة المميزة با اللاهوائية

لأنشطة الهوائية بالتحمل الهوائي واستهلاك الأكسجين عندما يزيد الأداء عن بضع االقوة كذلك وكذلك 
 (28، 1999)أبو العلا ،دقائق. 

 فترات استشفاء المواد الطاقوية أثناء مرحلة الاستشفاء-1-1
تخدام الطاقة ليست فقط ممكنة الاسإعادة تكوين مواد الطاقة التي تحطمت أثناء العمل ينبغي ان تكون فيها 

نما بشكل مواد أخرى تعتبر مواد أولية في عمليات الاستعادة ومن أجل إعادة تكوين النشأ  ATPبشكل  وا 
الحيواني في العضلات لابد من الحفا  على مواد احتياطية داخلية منها حامض اللاكتيك والسكر الذي 
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مثلا فبد من ورود كميات اضافية من الأغذية الكربوهدراتية يتكون من مواد ذات طبيعة لاعضوية وكذلك لا
ساعات فان عمليات التبادل تستعاد  5-6اذا كان احتياطي النشأ الحيواني يستعاد بعد انتهاء العمل بفترة 

ساعة اذا صاحب العمل افراز عرق كثيف عندئذ  04-42الى الوضع الطبيعي بعد تنفيذ العمل نفسه خلال 
طي الماء والأملاح المعدنية في مراحل الاستعادة وتشكل المواد الغذائية المصدر الرئيسي سيستكمل احتيا
 (119، 1112)خريبط، وأبو العلا، للمواد المعدنية. 

 (111، 1112 بوفادن،) الاستشفاءيوضح فترات استشفاء المواد الطاقوية أثناء مرحلة : 54رقمالجدول 

 الاستشفاء للأنشطة اللاهوائية الفوسفاتية-1-1
دقائق وتتميز 3-5الفوسفات يتم تعويضه خلال فترة قصيرة تقدر بحوالي دلت الدراسات على أن مخزون 

ثانية ويرجع السبب في 30من المخزون خلال أول 70%الفترة بالسرعة في بدايتها حيث يتم تعويض  هذه
تعويض مخزون الفوسفات خلال الجزء الباقي من الزمن إلى أن تعويض هذا النقص يعتمد  اختلاف سرعة

وفي هذه الحالة فإن الأكسجين بالإضافة إلى مساهمته في تعويض نقص الفوسفات يقوم على الأكسجين 
لتر أكسجين( 5,6بمهام أخرى مثل تعويض مخزون الأكسجين المستهلك خلال الحمل البدني الأقصى ) 

مل أكسجين وبالإضافة إلى ذلك فإن هناك جزءا  05كما يحتاج استمرار نشاط القلب وعضلات التنفس إلى 
 ن الأكسجين يحتاج إليه الجسم لزيادة درجة حرارة الأنسجة. م
 لاكتيكيةلالاستشفاء للأنشطة اللاهوائية ا-1-1

من المعروف أن زيادة تجمع حامض اللاكتيك الناتج عن الجلكزة اللاهوائية يؤدي إلى حدوث التعب ولذلك 
، امض الزائد في العضلات وفي الدمفإن الاستشفاء الكامل من التعب يتم إذا ما تخلص الجسم من هذا الح

 وبالنسبة لسرعة التخلص من حامض اللاكتيك فقد دلت نتائج الدراسات أن مدة ساعة تكفي لإزالة معظم
 (81، 1999)أبو العلا ، .اللاكتيكحامض 

 :وهناك ثلاث طرائق لإزالة حامض اللاكتيــك

 فترات الاستشفاء
 عملية الاستشفاءمواد الطاقة أثناء 

 الحد الأدنى الحد الأقصى

تعويض مخازن الفوسفات  دقيقة 1 دقيقة 11
 ATP-PCبالعضلات  

تعويض مخازن المايوغلوبين  دقيقة 1 دقيقة 11
 بالأوكسجين

 ساعة بعد التمرينات المستمرة 92
 ساعة بعد التمرينات المتقطعة 19

 ساعات الى 5
 ساعات 11

ين تعويض مخازن الجليكوج
 بالعضلات

 ساعة باستخدام التمرينات الخفيفة11
 ساعة بدون استخدام راحة 11

 دقيقة11
 ساعة 11

تخلص العضلات والدم من حامض 
 اللاكتيك

 الدين الأوكسجين لحامض اللاكتيك دقيقة11 ساعة 11
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 معدل تجمع حامض اللبنيك تقليل -
 يك في العضلاتالتخلص من حامض اللبنة زياد -
 الزيادة على تحمل حامض اللبنيك -

 مستويات التخطيط للاستشفاء-9
تعتمد عمليات الاستشفاء على تخطيط علمي مثلها من ذلك كعمليات التدريب المختلفة خلال الموسم 
الرياضي، فبعد وضع خطة التدريب الموسمية أو الأسبوعية يقوم أخصائي الاستشفاء بوضع خطته بحيث 

ئمة مع خطة التدريب من أوقاتها واستخدام الوسائل المختلفة للاستشفاء واختلاف نوعية الاستشفاء تكون ملا
 .تبعا لاختلاف النشاط الرياضي التخصصي

 عدادالمتوافرة ومدى أهمية البطولة أو المنافسة التي يتم الإ توكل ذلك يتم وفقا لخطة واقعية ترتبط بالإمكانا
 (11-11، 1111عباس، ) .لها

تستخدم وسائل الاستشفاء بأنواعها المختلفة على ثلاث مستويات وهي الاستشفاء الأساسي والاستشفاء 
 السريع والاستشفاء سريع التأثير.

استعادة الحالة الطبيعية للحالة الوظيفية للجسم بعد تراكم تأثير  إلىالاستشفاء الأساسي: يهدف -4-1
ورة التدريبية الصغرى "الأسبوعية" وفي هذه الحالة تستخدم مجموعة من الأحمال التي تحتوي عليها الد

وسائل الاستشفاء في نهاية الدورة التدريبية الصغرى وقبل يوم الراحة وتستخدم في هذه الحالة وسائل 
الاستشفاء التي تشمل جلسات الساونا والتدليك اليدوي ...وفي حالة زيادة الأحمال التدريبية يمكن استخدام 

 الأساسي في منتصف الأسبوع. الاستشفاء
سرعة استعادة الحالة الوظيفية المثلى لجسم الرياضي، وذلك خلال  إلىالاستشفاء السريع: يهدف 4-2

الرياضي لأداء جرعة التدريب التالية،  إعدادعمليات التحمل في جرعة التدريب الواحدة أو بعدها بهدف 
دام جرعات التدريب الاستشفائية التي تساعد على ذلك النوع من الاستشفاء استخ إلىينسب  أنويمكن 
 الوظيفية للجسم، مع التركيز على توفير أفضل الظروف لتنفيذ البرنامج التدريبي. الإمكانياتاستثارة 

الاستشفاء سريع التأثير: يهدف هذا المستوى من الاستشفاء الى سرعة تنشيط الكفاءة البدنية للرياضي -4-3
التدريبي ضمن جرعة التدريب الواحدة، ولهذا الهدف تستخدم أيضا الوسائل ذات التأثير خلال تنفيذ البرنامج 

 المحدد ولكن مع اختصار حجمها حتى لا يؤثر على زمن تنفيذ الجرعة التدريبية الكلي.    
 (171، 1999)أبو العلا ،

 القواعد الخاصة بعملية الاستشفاءبعض -5
ن يب الرياضي في غاية الأهمية لجميع الرياضيين وهي تشغل المهتميتعد عملية الاستشفاء بعد أداء التدر  -

 بالمجال الرياضي
امتلاء مخازن العضلات بالفوسفات يكون سريعا جدا في الدقائق الأولى من فترة الاستشفاء حيث تتراوح  -

 دقائق. 53 إلى 52الفترة المطلوبة لذلك من 
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ستخدامه رات راحة بينية على امتلاء وتجديد الفوسفات لايساعد القيام بالتمرينات المتقطعة التي تشمل فت -
 .في فترات العمل التالية

واسطة العضلية ب الأنسجةداخل  الأوكسجينهيموغلوبين مهمتها هي تسهيل انتشار  مخازن الأوكسي -
 .الميتوكوندريا أثناء التمرينات البدنية وتمتلئ تلك المخازن في غضون عملية الاسترداد أجسام

 .من الغليكوجين في أول عشر ساعات من عملية الاسترداد %65العضلات بحوالي تمتلئ  -
 الاستشفاء طرق تعزيز-5-1

ل طرق الاستشفاء وبشكل عام تشم ،والتدريبيُمضي الرياضيون الكثير من وقتهم في الاستشفاء بعد المنافسة 
 تدليك،ال غط،ضملابس  مائي،العلاج ال ،اتديتمدال الإيجابية،عدة وسائل أهمها استراتيجيات التغذية، الراحة 

وينفذ  ،الذي يعتبر العامل الأكثر صلة بالاستشفاء في المجال الرياضي وفي الحياة العادية والراحة والنوم
ذا كان ل لتقليل حدوث الإصابات والحفا  على أعلى مستويات الأداء، الاستشفاء طرق  مختلف الرياضيون 

 (Julio et al,2020)يتعرض له الرياضي قبل اختيار وسائل الاستشفاء.  من الضروري فهم نوع التعب الذي
خدامها على نوع است دويعتمالاستشفاء هناك عدد من الأساليب الشائعة التي يستخدمها الرياضيون لتعزيز و 

الأكثر  فاءالاستشتتضمن بعض تقنيات و والمعدات  المواليالتدريب والحدث  بينالنشاط المنجز والوقت 
، النوم، ليكتد، الملابس ضغط، الإطالة والتمدد، النشط ، الاستشفاءمعالجة المائيةالرياضيين مع العًا شيو 
 (Halson,2015)ة.... الخ. التغذي

من الممكن زيادة سرعة الاستشفاء بعد التمارين الرياضية علما بأن هنالك الكثير ممن يخطط بشكل جيد 
اء الكامل لمستوى من التخطيط بالنسبة لفترات الراحة فمن المهم الاستشفللبرنامج التدريبي إلا أنه يغفل نفس ا
جميع الوسائل  ءن وسائل الاستشفاوم ،ستمرار في التدريب بفعالية كبيرةبعد التمرين لان الاستشفاء مهم للا

ي تعتبر هعلى جسم الرياضي مثل التدليك والتدفئة الكهربائي والجلسات المائية وغيرها و  المستخدمة للتأثير
وسائل  إلىء تقسيم وسائل الاستشفا أمكنوخلال الثمانينات  ،لها الجسم يتعرض إضافيةفي حد ذاتها مثيرات 
يونفسية، تعمل جميعها على زيادة سرعة عمليات الاستشفاء وترفع مستوى الكفاءة يز ميدانية )العقاقير( وف

يولوجي يز يف الفوتحقيق التك الإجهادكبيرة مع تجنب تدريبية  أحجامتنفيذ  إمكانيةالبدنية العامة وتساعد على 
 :ا يليكم أنواع أربع إلىويمكن تقسيم وسائل الاستشفاء بصفة عامة  (1117،1)الشمري، للمؤشرات الخارجية

الوسائل التدريبية للاستشفاء جميع الإجراءات التي يعتمدها المدرب يقصد ب: لوسائل التدريبيةا -5-1-1
 تتلخص في كيفية التنسيق بين حمل التدريب بمختلف درجاته واتجاهاته تدريب والتيقبل وخلال وبعد ال

مة لحدوث عنه، وبين الراحة والتي تعني الفترة الزمنية اللاز  وأنواعه وتأثيراته المختلفة ونوعية التعب الناتج
ول فترتها ستعملة وطمراعيا في ذلك نوع الراحة الم والاستشفاء من آثار التدريب عمليات التكيف المطلوب

ين حمل التدريب كذلك تقن ،التدريبية المختلفة داخل الوحدة التدريبية وبين الوحدات التدريبية وبين الدورات
ب لأهداف على التكيف المناس يعملبما الرياضي والفروق الفردية بين الرياضيين  وفقا لقدرات ومستوى 

 (917، 1117)عياد، التدريب وسرعة الاستشفاء من آثار التعب
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زيادة مقاومة الجسم للأحمال البدنية وسرعة التخلص  إلى: تهدف الوسائل الطبية والبيولوجية-5-1-1
 من التعب العام والموضعي، واستعادة مصادر الطاقة وزيادة سرعة عمليات الاستشفاء ورفع الكفاءة البدنية.

لتدريب وا عداد الرياضي لأداء أحمال ا خفض التوتر العصبي النفسي إلى: تهدف الوسائل النفسية-5-1-1
 ه الفردية.الحد الأقصى لإمكانات إلىوالمنافسة وبرامج الاستشفاء بفاعلية وتعبئة جهود الرياضي للوصول 

 التدرج بتكيف الجسم لزيادة حمل ىإل: تهدف التأهيل الرياضي في حالة الإصابة والأمراض-5-1-9
لعضلية في مختلف ظروف الأداء الحركي واستعادة مستوى الإعداد التدريب، والى استعادة مؤشرات القوة ا

 (58، 1999)أبو العلا ، الخاص.البدني العام والإعداد المهاري 
 أنواع الاستشفاء-2
 :ويشملالاستشفاء الايجابي -2-1
 .دقيقة 10مثل الهرولة الخفيفة في نهاية الجرعة التدريبية لمدة  التهدئة:أنشطة -أ
بحيث لا تنفذ جرعات تدريبية عالية الشدة بشكل متتالي أو كبيرة الحجم خلال  لتدريب:احمل  تشكيل-ب
 .الأسبوعية الصغرى ية دورة التدريبال
يجب تناول السوائل وخاصة الماء قبل وأثناء وبعد التدريب لتعويض الماء والطاقة  السوائل: تعويض-ج
 .المعدنيةملاح والأ
لى نسبة عالية من الكاربوهيدرات المركبة التي يجب تناولها بعد المنافسة يجب أن يشمل الغذاء ع التغذية:-د

ح الذي فقدته العضلات كذلك الأغذية الغنية بالأملا لايكوجينغالأو التدريب مباشرة حتى تضمن تعويض 
 (...الخ ، حديد،بوتاسيوم، صوديوم)
  .اعاتس ثمانيتقل عن  بحيث لامعينة وتجنب السهر  أوقاتيجب تعويد الرياضي النوم في  النوم:-هـ
 .التدريبييفيد المشي الحر للاسترخاء والترويح في نهاية اليوم  المشي:-و
 :ويشملالاستشفاء السلبي -2-1
 .الدمويةيتم التدليك للتخلص من اللاكتيك وتنشيط الدورة  التدليك:-أ
مئوية حيث تساعد في ( 36استخدام الجاكوزي بحيث تكون درجة الحرارة ) الاسترخاء: حمامات-ب

 .القلبالتخلص من حامض اللاكتيك واستعادة معدل 
 الوقت.تستخدم للاستشفاء ويمكن استخدام التدليك معها في نفس  الساونا:-ج

 (119-111، 1117)صالح، وحسين، 
 عطاءإ جميل الربضي( أنواع الاستشفاء التي تحصل للاعب خلال التدريب وبعده وبعد  كمال)لنا كما يوضح 

 :الاستشفاءالحمل الخاطئ وتأخر حالة 
يحدث هذا النوع خلال وقت التدريب في اليوم الواحد حيث يكون  :التدريبالاستشفاء خلال وقت -2-1

مكانياته وهذا يؤدي إلى توليد طاقة   ،ديدةجبعد التمرين فترة راحة يتمكن من خلالها اللاعب بناء قدراته وا 
راء بحوث علمية طبية حيث يقوم الباحث بأجراء اختبار اللاعب قبل يمكن معرفة هذه الحالة من خلال أج
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بعد  ،البدء بالتدريب ويمكن تكراره عدة مرات خلال وقت التدريب وخلال فترة الراحة بين التمرين والآخر
 ذذلك يمكن مقارنة هذه النتائج ومعرفة فترة العودة لما كان عليه سابقا )فترة الشفاء( ويتم هذا من خلال اخ

 ه.بعدعينات من الدم أو بالاعتماد على دقات القلب قبل الجهد وخلاله و 
 يقوى لال اللاعب الى حالة و يحدث هذا النوع بعد التدريب أي بعد وص :التدريبالاستشفاء بعد -2-9

دة و بعد ذلك يأخذ اللاعب حماما وفترة من الراحة ثم تبدأ حالة اللاعب بالع ،معها على مواصلة التدريب
وهذا يستمر لفترة ساعة ونصف أو ساعتين الى أن يصل الى حالة  ،ما كان علية قبل التدريب إلى

 .الاستشفاء
( ساعة بعد 10-15يحدث هذا النوع بعد فترة زمنية طويلة تمتد من ) :الاستشفاءتأخير حالة -2-5

 التدريب وهذا يؤدي الى شعور اللاعب بالاستشفاء الكامل 
: يتم هذا النوع عندما تكون الجرعات التدريبية المعطاة غير صحيحة ل الخاطئالاستشفاء بعد الحم-2-2

ذا أعطيت لا تكون بالطريقة  ،الجرعة التدريبية باستمرارية كاملة دون فترة راحة عطاءإ مثل    ة.صحيحلاوا 
مكن عطى معلومات واضحة تتحيث انه  ،أن لهذه الأنواع من الاستشفاء معنى كبيرا خلال عملية التدريب

 وتصحيح الأخطاء التي ،التي يمكن أن تحصل خلال التدريب المدرب واللاعب معا من تصحيح الأخطاء
ا للاعب والمدرب في تصحيح أخطاء التمارين اللاحقة وترتيبه مكانيةإتحصل بعد التمرين بساعتين يعطي 

لاعب ي أمكانية جيدة لأما المعلومات التي تعطى خلال الاستشفاء المتأخر فأنها تعط ،الصحيحبالشكل 
والمدرب لوضع خطة مناسبة خلال أسبوع أو أكثر ويمكن أن يحدث في أوقات التدريب للأعداد البدني 
والنفسي والتكنيكي ..الخ أما في النوع الرابع للاستشفاء يمكن أن يعطي معلومات لنظام جسم اللاعب وقدرته 

ر من قدرة اللاعب لا بد من العمل على تخفيفه أولا فإذا كان حمل التدريب أكث ،في تحمله لحمل التدريب
 (52، 1119)الربضي، وليس خطأ العمل على تصحيح خطة التدريب. 

 

 الأسس البيولوجية والعمليات الفيزيولوجية للاستشفاء:-8
 الأسس البيولوجية للاستشفاء:-8-1
 تجديد مخازن الفوسفات بالعضلات -
 بالعضلات لايكوجينغالتجديد مخازن  -
 الأوكسجينب لوبينغالمايلاء مخازن امت -
 (112، 1112)أشرف، والعضلات  بالدم اللاكتيك حامض من التخلص -
 العمليات الفيزيولوجية للاستشفاء:-8-1
 استشفاء الأجهزة الحيوية. -
 استشفاء الصفات البدنية. -
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 استشفاء عمليات التمثيل الغذائي. -
 استشفاء الوظائف اللاإرادية. -
 استشفاء الدم. -
 ء استهلاك الأكسجين.استشفا -
 استشفاء الجهاز العصبي والعضلي. -
 (21، 1999)أبو العلا ، الطاقة.الاستشفاء لنظم انتاج  -
 نسبة العمل / الراحة متضمنة أداء أنشطة خفيفة لاستعادة الاستشفاء -
 التغذية  -
 العلاج النفسي -
 العلاج الطبيعي  -
 التدريبيتنظيم استخدام وسائل استعادة الاستشفاء خلال الموسم -7

 ستنشـــاقا الإيجابية،الراحـــة  ،الاســـترخاء تمارينكالوسائل التي يمكن استخدامها لاستعادة الشفاء تعدد 
 داد نتائجها على تحقيق الاستر  والتي تتباين في...التغذية التدليك، ،المائيةالجلسات  الأوكسجين،

 (178، 1112)ريان، 
بشكل عام و  ،شفاء ضروري لتجنب الآثار الضارة للإفراط في التدريباستيعاب المفهوم الفيزيولوجي للاستو 

 تتكون عمليات الاستشفاء من ثلاث مراحل: 
 .الاستشفاء الفوري: الذي يحدث ضمن مجموعة من التمارين بين الأحمال التدريبية

 .الاستشفاء قصير المدى: بين مجموعات من التمارين أو العمل المتقطع
 .ين التدريبات أو المسابقات المتتاليةاستشفاء التدريب: ب

حيث ترتبط عمليات الاستشفاء الفورية والاستشفاء قصير المدى بالطاقة الأيضية وتجديد المصادر المختلفة، 
 في حين يرتبط استشفاء التدريب باستعادة المصادر الهيكلية بالإضافة لمصادر الطاقة.

(Diego et al, 2017,53)                                                                        
 تي:كالآتنظيم استخدام تلك الوسائل ووضعها ضمن البرامج التدريبية  كان لابد منو 
ائق وتقاس الفترة الزمنية هنا بالثواني والدق :المجموعات(بين  –التكرارات  )بينالوحدة التدريبية  داخل-1

تخدم هنا هي تس أنتسمح له بأداء عمل أخر مباشرة والوسائل التي يمكن  ويستخدم الرياضي الوسيلة التي
 الاهتزازاتالأربطة، ت وتمرينات خفيفة لمرونة بعض تمرينات الإطالة للعضلا شي،الم، التدليك

 ...والمرجحات
عبارة  ن وتقاس الفترة الزمنية هنا بالساعات ويكو  الأيام(:بين  –نفس اليوم  )فيالوحدات التدريبية  بين-1

 ...(الكمادات ي،الجاكوز  –السونا  –التدليك  –النوم  –المشروبات  – )التغذيةعن 
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عادة ما تكون  هيو  والأسابيعوتقاس الفترة الزمنية هنا بالأيام  :الدوائر التدريبية المتوسطة والكبرى  بين-1
 .لمدى(اتخطيط طويل  – )سنوي الدوائر التدريبية داخل البرنامج التدريبي ونوع مرتبطة بعدد وزمن 

وعلى هذا يجب على المدرب أن يضع في اعتباره دائماً العلاقة بين شدة التدريب واستعادة الشفاء حتى 
ينتج  لذياويهتم بضرورة العودة الكاملة لحالتهم الطبيعية بعد التعب  اللاعبين،يتمكن من تحسين مستوى 

لال حالته الطبيعية سواء كان من خ إلىوطرق إعادته عن التدريب ويجب أن يأخذ في اعتباره حالة اللاعب 
 (21، 1111الحاوي، ) .الكبرى الدورة التدريبية الصغرى أو 

ا أي وفقا لنظام هءكما تختلف مدة الاستشفاء بعد الحصة التدريبية وفقا لمحتوى الحصة والحمل المطبق أثنا
 (111، 1112بوفادن،) الطاقة المستهدف أثناء الحصة.

 حالة الاستشفاءتقييم -1
يمكن ان يتم تقييم حالة الاستشفاء بناء على كل من اختبارات الأداء والاختبارات النفسية وكذا الاختبارات 

  :الفيزيولوجية كما هو موضح في الشكل الموالي

 
 : تقييم حالة الاستشفاء )إعداد الطالب الباحث(52الشكل رقم 

 
 
 
 
 
 

 

الإختبارات  –قياسات زمن الأداء 
 – البدنيةالإختبارات  –القصوى 

 ..الإختبارات المهارية

 ءتقييم حالة الاستشفا

 – RPEمعدل الإحساس بالإجهاد 
استبيان الضغط  –التقرير الذاتي 

 والاستشفاء الرياضي..

ضغط  -معدل القلب  –تحاليل الدم 
 -المناعة  –معدل التنفس  –الدم 

 تشبع الدم بالأكسجين..

 الأداء اختبارات الاختبارات النفسية الاختبارات الفيزيولوجية
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 التعب:-11
حسية تي نسبي في مستوى القدرات الوظيفية المختلفة البدنية والعقلية والنفسية والهبوط وق بأنهيعرف التعب 

نتيجة  لأداءاالتدرج في انخفاض كفاءة  بأنهويعرف كذلك والانفعالية عند القيام بعمل متعلق بتلك القدرات، 
 .لاستمرار بذل الجهد

حمي مصدرها الجهاز العصبي المركزي ت زيولوجيةيفعملية  أوطبيعية  زيولوجيةيفظاهرة حياتية  انه كما
 (1111،111محجوب، ،) .العملالداخلية من التلف خلال  والأجهزة الأعضاء

ومن مجمل هذه التعريفات يتضح بان التعب هو علاقات نفاذ الطاقة المخزونة داخل الجسم ومؤشر لوقوع 
 .داخل الجسم خرى الأالوظيفية  والأجهزةالعمل الخارجي على الجهاز العصبي والعضلي  أثر

 الاستشفاء بالتعب علاقة-11-1
إن لظاهرة التعب مفاهيم متعدد كما يراها عدد من العلماء وهي تصب في مفهوم واحد أساسي هو عدم 

 التعب بأنه محصلة التغيرات التي تحدث في المطلوب، ويعرفالقدرة على أداء الواجب العقلي أو البدني 
 .تمرارهااسفي النهاية إلى استحالة  والتي تقودفترة أداء العمل البدني  والأنظمة خلالمختلف الأعضاء 

 (121، 1111دايم، )
ـة المختلفـة ـمال التدريبيحالا أداءيولوجية ايجابية تحدث للرياضيين عنـد يز ف ظـاهرة أولتعـب عمليـة ويعد ا 

 .لوالعم الأداءانخفاض مؤقت في القدرة على الاستمرار في  وتظهـر في شـكل
 (111، 1111)كماش، وأبو خيط، 

بمزيج من عدة عوامل تشمل آليات من الجهاز العصبي المركزي إلى خلية  والاستشفاء يتميز التعب
العضلات نفسها في هذا الصدد يمثل التغيير في الأداء المحدد للاعبين على أرض الملعب العلامة الأكثر 

ومع ذلك فإن غالبية توصيات الاختبارات الميدانية  ،فينصلة بالتفريق بين الرياضيين المرهقين والمتعا
لقياسات الأداء الموحدة في الرياضات الجماعية تتطلب جهدًا بدنيًا وتسبب إجهادًا إضافيًا وبالتالي يتم 
استخدام مجموعة متنوعة من العلامات البديلة الأخرى )على سبيل المثال ، العلامات الذاتية والكيميائية 

العصبية العضلية وعلامات الأداء( في العلوم والممارسة من أجل تتبع التعب وعملية التعافي. الحيوية و 
, 2015)al(thimo et  

ويذكر ان النتائج الرياضية العالية اليوم ترتبط ارتباطا وثيقا بتنفيذ حمل تدريب عالي مرتبط بنظام استشفاء 
المنافسة وفترة الإعداد، لهذا فان دراسة طبيعة على درجة عالية ليست خلال التدريب ولكن أيضا خلال 

حدوث التعب تعتبر ذات أهمية خاصة من الناحية النظرية والتطبيقية، وفي المقابل أجريت العديد من 
ذا كان التعب ينشأ نتيجة  الدراسات العلمية لتحديد انسب الأساليب وأفضلها تأثيرا على سرعة الاستشفاء وا 

دريبية فان الوجه المقابل لعملية التحميل هو عملية الاستشفاء، وان مشكلة الاستشفاء التحميل في العملية الت
والتخلص من التعب لدى الرياضي تحتل حاليا المكانة الأولى من حيث الأهمية بل لقد أصبحت هي الاتجاه 

 (11، 1111)الرشيدي، الجديد للارتفاع بمستوى النتائج الرياضية.
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ن متلازمتان، بعمليـات الاستشـفاء فهما عمليتا أساساالمرتبطـة  الفيزيولوجيةلعمليات تعتبر ظاهرة التعب من ا
ذافبدون حـدوث التعـب لا يحـدث الاستشـفاء  رة العلماء هو هبوط وقتي من المقد كما يعرفهكـان التعـب  وا 

الحالـة التـي  ىإلالجسـم  العملية العكسية للعودة بأجهزة هو الاستشفاءللعمل، فأن  الأداءعلى الاستمرار في 
 الأحيانبعـض  في الأداءأخرى تفوق حالـة مـا قبـل  والى حالـة الأداءكانـت عليهـا قبـل 

 (1111،111)كماش، وأبو خيط،
لذا يعتبر إيقاع التعب والاستشفاء من أهم العوامل التي تتحكم في تشكيل دورة الحمل الصغرى، فمن 

الأسبوع تختلف من حيث الحجم والشدة، لذلك فاستخدام جرعات ذات  المعروف أن جرعات التدريب خلال
أحجام كبيرة أو جرعات ذات شدة عالية بشكل متتالي يؤدي الى سرعة إصابة الرياضي بالإجهاد، لذا ترتبط 
عملية تشكيل دورة الحمل الصغرى بعدة عوامل في مقدمتها عمليات التعب واستعادة الشفاء كنتيجة لتأثير 

 (511، 1112)خريبط، وأبو العلا، التدريبية.  الجرعة
 يولوجيةفيز التعب العضلي كظاهرة -11-1

التعب وما يصاحبه من مشاكل عديدة منها صعوبة تحقيق أهداف التدريب أو تنفيذ انجازات متوقعة أو ما 
و في أ يترتب عليه من ابتعاد وقتي أو كلي عن الممارسة الرياضية سواء في مجال المنافسات الرسمية

التدريب، وذلك كله يمثل مشكلة للعاملين في التدريب، وتباينت مسميات العلماء لظاهرة التعب فمنهم من 
عدوه تعبا عضليا وآخرون تعبا فيزيولوجيا والبعض نظروا إليه على أنه تعب نفسي أو حسي، ومن خلال 

تناولتا أسباب  نظريتان أساسيتان عضوية نفسية، وهناك-تلك المسميات وصف التعب بأنه ظاهرة فيزيولوجية
 ظاهرة التعب هما نظرية التعب الطرفي )الموضعي(، ونظرية التعب المركزي 

 (1119،111شغاتي،)
التناوب  طريق نع التدريبيةالوحدات  بينالتعب واستعادة الاستشفاء  ظهور تأخير إلىالمدربون  يسعىلذلك 

رجوع  أيللعضلات العاملة  ئل استعادة الاستشفاء المناسبةفترات العمل والراحة واستخدام وسا بين الصحيح
 .بيالتدر  نتيجةبالجسم  نقص الطاقة الحاصل وتعويض وتوفير الطبيعية تهحال إلىالنبض 

 (0110،101صالح ،) 
لقد تمت دراسة التعب العام و الموضعي في العديد من البحوث وقد تم تحليل ملامح هذه الظاهرة من خلال 

ادر الطاقة في العضلات و زيادة الفضلات الناتجة عن التعب مثل اللاكتيك والبايروفيك استهلاك مص
ة لنشاط أحد أسبابها الرئيسية الإعاقة التدريجييولوجية معقدة و يز لتعب ظاهرة فاف الأوكسجين،نتيجة نقص 

بية لا يا العصالجهاز العصبي المركزي وخصوصا عند أداء النشاط المتسم بالشدة القصوى ، إذ أن الخلا
دقائق بشدة طبيعية مع الاستمرار في المجهود  0– 3تستطيع العمل في وسط حمضي للدم مدة أكثر من 

ن ذلك يؤدي إلى قلة إثارة ومرونة الخلايا العصبية ونمو عمليات الإعاقة إلى محور الإشارات االبدني ف
تنفسي كذلك بنشاط الجهاز الحركي والالعصبية المسيطرة وبالتالي الإخلال بالتوافق العضلي العصبي و 

 (181، 1111دايم، )الأخرى والدوري وكافة الأعضاء 
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 التعب: وتقسيمتصنيف -11-1
فنوعية  ،العضليالعمل العضلي توجد أنواع مختلفة أيضا من التعب  ومتعددة منتوجد أنواع كثيرة  مثلما

ختلف ب الناتجة عن العمل المتحرك وكذلك يالتعب العضلي الناتجة من العمل الثابت تختلف عن نوعية التع
ورغم هذه الاختلافات إلا انه توجد عمليات  ،هدوامالعضلي وفترة  وشدة العملالتعب حسب اختلاف درجة 

 وهي:( Simonsonوظيفية أساسية يشتمل عليها التعب العضلي وكما حددها )
 ك.تراكم المواد الناتجة عن العمل مثل حامض اللاكتيك والبايروفي -1
 .والغلوكوجين  PCو ATPاستنفاذ المواد اللازمة للطاقة مثل  -2
النفاذية  اصيةوتغيرات خحدوث تغيرات في الحالة الفيزيائية للعضلة مثل التغيرات الكهربائية  -3

 العضلية.في الخلية 
مستوى الخلية حتى تنظيمات الأجهزة الحيوية سواء طرفيا أو  والتوافق مناختلاف التنظيم  -4

 (15، 1115لبيك ، ا)مركزياً 
مناسبة يجب ال الاستشفاءحتى يمكن التخلص من التعب الناتج عن التدريب أو المنافسة وتحديد وسيلة و 

نشاط صنفت أغلبها حسب نوع العدة تقسيمات المختلفة، وفي هذا الشأن وجدت التعب  أنواع على التعرف
 التعب النفسيو  ()لعبة الشطرنجضوعات العقلية الناتج عن كثرة التركيز في المو  التعب العقليالممارس مثل 
البدني كما هو الحال في كل التعب يمثل المشاركة في المنافسات الرياضية الهامة، وكذا  أو الانفعال

 النشاطات الرياضية.
الناتج عن الانقباضات العضلية المطلوبة لأداء الأنشطة التعب البدني  Zaciorskyوقسم زاسيورسكي 

 يأتي: كماسم وفقاً لعدد العضلات العاملة والمشتركة في العمل قُ والذي  ختلفةالبدنية الم
 عدد العضلات العاملة ثلث الكتلة العضلية للجسم. فيهالتعب الموضعي ويشكل   -1
 جسم.ثلثين من الكتلة العضلية لل إلىعدد العضلات العاملة من ثلث  فيهوتشكل  الجزئي التعب -2
 العضلات العاملة عن ثلثي الكتلة العضلية للجسم.التعب العام وفية يزيد عدد   -3

 (91، 1118)فرحــــــاني،         
حدوث التعب فقد حددت في ثلاث مناطق فقد يكون موضع التعب في الجهاز العصبي المركزي  أماكن أما

تصال ق الايكون في مناط أنيمكن  أويكون في الاتصال بين الخلايا العصبية  أوفيسمى بالتعب المركزي 
 يكون في العضلة العاملة نفسها ويسمى بالتعب أنيمكن  أوالعصبي العضلي ويسمى بالتعب الطرفي 

 (19، 1118خريبط، ) الموضعي. أوالعضلي 
التعب تبعا للوقت الذي تستمر فيه آثار التعب على الرياضي إلى تعب مزمن يستمر  Rateilوقسم راتل 

ي هوائ ن(، وتعب وقتي يظهر بعد أداء عمل عضلي هوائي أو لالعدة ساعات أو أيام أو شهور )الماراتو 
 (91، 1118)فرحــــــاني،  عنيف ويختفي بعد فترة راحة قصيرة.
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الرياضي بالتعب مصحوبا بألم في عضلاته وقد يحدث  ويلة يشعرطالمجهود العضلي لمدة  استمراربعد 
ة الرياضي كما قد يستمر هذا الألم لبضع الأداءن م الانتهاء هذا الألم مباشرة بعد النشاط أو بعد ساعات من

آخر وهو يعاني من هذا الألم فإن الألم يزداد في بادئ  ساعات أو لعدة أيام، ولو قام الرياضي بمجهود
 :من المجهود وهناك بعض التفسيرات لذلك الانتهاءالأمر ولكنه يخف بعد دقائق ليظهر ثانية عند 

 .زقات عضلية بسيطةلو كان المجهود عنيفا تحدث تم -
المتكرر ولفترات زمنية فإن هذا يسبب عصر للأوعية الدموية الموجودة بالعضلة  الانقباض ءأثنا -

 .تبعا لذلك المسار بين الألياف العضلية ويقل
 ويشير أبو العلا عبد الفتاح إلى أماكن ومواضع التعب: قد يكون موضع التعب في الجهاز

لعصبي ا الاتصالبين الخلايا العصبية وقد يكون في مكان  تالاتصالاالعصبي المركزي أو في 
 (91، 1118)فرحــــــاني، . تهاالعضلة ذا العضلي أو في

 العضلي بالتعب وعلاقتهما الدوري  والجهاز الدم-11-9
 ويمثل ي،الدور  الجهاز في الجسم من جزء كل خلال باستمرار ويتحرك للأكسجين الرئيسي الناقل هو الدم
 وينقل نات،والهرمو  والقلب العصبي الجهاز سريانه وينظم بالضبط الجسمأعضاء  احتياجات يانهسر  معدل
 أعضاء لىإ والنفايات الكربون أكسيد  ثاني الأنسجة ومن المختلفة للأنسجة الغذائية والمواد الأكسجين الدم

 .البولي والجهاز لرئةل مثلاالإخراج 
 المصابة قالمناط إلى مناعية وبروتينات بيضاء دموية كريات من المختلفة الدفاع لوسائل الدم نقل بجانب

 الدم بقىوي بالجسم، المراد الخلايا إلىالإنتاج  مصادر من والأنزيمات الهرمونات الدم ينقل كما المريضة أو
 لاختلافا تيجةن تتم والغذاء الغازات تبادل وعملية مباشرة، والخلايا بالأنسجة يتصل ولا الدموية الأوعية داخل

 .النشط الانتقال بواسطة أو التخلل طريق عن الوسطين، بين والبدني الكيميائي
 (118،1111،يشلبو حشمت، )

 الأعصاب والخلايا العضلية والأعصاب الحسية وتختل وظائف النظام واستجابةتيجة التعب تنخفض إثارة نو 
تؤدي زيادة و  ،غذائي والنشاط العضليالهرموني والتي توفر جميعها الوسط المناسب لعمليات التمثيل ال

 زفيركما تتزايد سرعة التنفس ويقل عمق الشهيق وال الانقباضيإلى زيادة خفقان القلب ويقل الحجم  التعب
 (91، 1118)فرحــــــاني،  العرق.ويلاحظ كمية غزيرة من 

 اللاهوائية القدرة -11
اتها ية قصيرة الزمن في أثناء المنافسات أو في أثناء تدريبان الحركات والفعاليات التي تتميز بالشدة العال

، كذلك فان تدريب Anaerobic Powerوبشكل كبير صفة السرعة القصوى التي يعبر عنها بالقدرة اللاهوائية 
هذا النوع من المنافسات تحتوي غالبا على مفردات خاصة بالمطاولة اللاهوائية للسرعة القصيرة التي يعبر 
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)أياد .Fatigue Indexويتم قياسها باستخدام مؤشر التعب  Capacity Anaerobicسعة اللاأوكسيجينية عنها بال
 (1111،188وآخرون،

بينما  ثا35 استخدام الأكسجين وتمتد حتى القدرة على إنتاج الطاقة لفترة زمنية قصيرة دون الحاجـة إلـى هيو 
ن مقصى انقباض عضلي في أقل زمن ممكن يقدر أ القصوى هي القدرة على أداء اوكسجينيةالقدرة اللا

اقة الناتجة يعتمد على الط أنها إمكانية الفرد في أداء جهـد بـدنيثا بينما تعرف السعة اللااوكسجينية  5–10
ثا  125إلى  65في هذا الجهد من ليكوجين، ويمتد زمـن الأداءغكسجيني للجلوكوز أو الو عن التحلل اللاأ

 (9، 1111)قدومي،  .الأكثر على
 كما) متحركة)ديناميكية تنقسم إلى قسمين  اللاهوائيالتي تعتمد على العمل  الأنشطةإلى أن  علاوي  ويشير

 . الأثقالهو في حالة رفع  كما) ثابتة (استاتيكيةفي حالة سباقات السرعة، أو 
 (1117،17)الحجار، والنجولة، 

 :علاقة التعب بالقدرة اللاهوائية-11-1
 الطاقة بدون استعمال الأكسجين و هناك إنتاجالعمل العضلي الذي يعتمد على  إلىلاهوائي ترجع كلمة ال

 أسرعوهو نظام  ATP-PCالطاقة الفوسفاتي    إنتاجالطاقة اللاهوائية احدهما نظام  إنتاجنوعين من نظم 
 35ن يزيد ع سرعة ممكنة في حدود ما لا بأقصىتؤدي  التيالبدنية  للأنشطةالطاقة  إنتاجومسؤول عن 

م دقيقتين فان النظام اللاهوائي الثاني وهو نظا أودقيقة  إلىثانية، وفي حالة زيادة فترة العمل العضلي 
الطاقة، وينتج عن هذا النظام حامض اللاكتيك الذي  إنتاجحامض اللاكتيك يصبح هو النظام المسؤول عن 

 دة ويحدث التعب.بنفس الش الأداءيؤثر على قدرة العضلة على الاستمرار في 
 نها أعلى معدل يحدث عند إنتاج الطاقة أو الشغلأهوائية على ف القدرة اللاييمكن تعر و 

 (18، 1112سليمان، و خوشانو، ) الهوائيةللطاقة  تأثيردون أي مساهمة أو 
، سجينهوائيا أي في غياب الأك الطاقة لا إنتاجيعتبر مفهوم القدرة اللاهوائية نشاط عضلي يعتمد على و 

العضلات  إلىفاللاعب الذي يقوم بأداء مجهود عضلي بسرعة أو قوة قصوى فإن عملية توصيل الأكسجين 
الطاقة  اجإنتالعاملة لا تستطيع أن تلبي حجات العمل العضلي السريع من الطاقة وعلى هذا الأساس يتم 

 (1111،911نصر الدين، و  العلا،)أبو . هوائية لامن دون الأكسجين أي بطريقة 
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 : عجز الأكسجين والدين الاكسجيني خلال العمل اللاهوائي قصير المدى11الشكل رقم

(: خلال هذه المرحلة يحتاج اللاعب قدر كبير من الطاقة خلال فترة قصيرة جدا وفي هذه 51منطقة )
ذا ت الأكسجين  خيلنا أنالحالة لا يمكن للجسم توفير ما يحتاجه من اكسجين خلال هذه الفترة القصيرة، وا 

ثواني حتى يصل الى عضلات الرجلين وبناء عليه يتم انتاج الطاقة  15الذي يستنشقه الرياضي يأخذ فترة 
 عن طريق النظام الفوسفاتي بدون الاكسجين ويستمر ذلك حتى الثانية العاشرة.

ين الذي ي مقابل عجز الأكسج(: بعد انتهاء الأداء في الثانية العاشرة يتم تسديد الدين الأكسجين52منطقة )
كان يحتاج إليه أثناء الأداء، وبذلك يلاحظ على الرياضي سرعة التنفس وسرعة ضربات القلب بالرغم من 
عدم وجود أداء بدني وذلك لتوفير المزيد من الاكسجين للعضلات حتى يسدد الرياضي ماعليه من دين 

 (118، 1112)خريبط، وأبو العلا، اكسجيني. 
م اللاعب بالتدريبات ذات الشدة العالية والتي تستمر لفترة قصيرة مثل العدو لقطع الكرة، والعدو عند قياف

  ATP اتالفوسف خلف الكرة والتهديف، فإن معظم الطاقة المستخدمة يكون مصدرها هو الأدينوزين ثلاثي
 نخفاضا ن يحدث فيهزون العضلة من جليكوجيوقد وجد أن مخ ليكوجين العضلة،غو  CPوفوسفات الكرياتين 

نتيجة للحمل  CPوفوسفات الكرياتين  ATPحاد، وينخفض مخزون العضلة من الأدينوزين ثلاثي الفوسفات 
روجيني الأس الهيد البدني المرتفع، وذلك يؤدي إلى ظهور حامض اللاكتيك والذي يؤثر على نقص مؤشر

PH  ؤولية عن عملية المس نشاط الأنزيمات خفاضوانالعضلية  الليفيةفيؤثر على نقل الإشارات العصبية إلى
زين ثلاثي أدينو  كيميائية متعددة، لذلك يحدث قصور في تعويض كمية استجاباتتحلل الجلوكوز وحدوث 

وتراكم CP الكرياتين  ظاهرة التعب إضافة إلى نقص فوسفات دوثمن أسباب ح ويعتبر ذلكATP فوسفات
 .حامض اللاكتيك

 مجموعة من التدريبات البدنية فإنه بذلك ستنفذ كمية بأداءلاعب عندما يقوم وفي ضوء ذلك نلاحظ بأن ال
الجسم الحيوية، والتي تبدأ في العمل بشكل أكبر  ءمن الطاقة، الأمر الذي يستدعى النشاط لعمل أعضا

 (11منطقة )

 جينعجز الأوكس

 (10منطقة )

 يالأوكسجينالدين 
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قلية ة والعالبدنية والحسي سواءمستوى القدرات الوظيفية المختلفة  ارتفاعالمجهود والذي يؤدي إلى  نتيجة
 (21، 1118)فرحــــــاني،  والانفعالية

إذن فالقدرة اللاهوائية يتكرر الاعتماد عليها كثيرا في معظم الحركات الرياضية مثل الكرة الطائرة دون ان 
ينال الرياضي فترات راحة كافية بين تلك الحركات وهنا يظهر ما يسمى بالتحمل اللاهوائي لهذه العناصر 

ويتم قياسها باستخدام مؤشر التعب  (Capacity Anaerobic)لوجيا بالسعة اللاهوائية والتعبير عنها فيزيو 
(Fatigue Index) ،(877، 1112)سؤدد 

 :وائيةهنواع القدرات اللاأ-11-1
م بالنظاشغل ممكن ى إنتاج أقصى طاقة أو لي القدرة عهو  :القصوى  اللاهوائيةالقدرات -11-1-1
ن ممكن زمقل أيع الأنشطة البدنية التي تؤدى بأقصى سرعة أو قوة وفي جم نوائي الفوسفاتي، وتتضمهاللا

 ( ثوان.15 – 0ن )يتراوح ما بي
أقصى ب جميع الأنشطة البدنية التي تؤدى وتتضمناللبنيك: حامض  موائية لنظاهالقدرات اللا-11-1-1

 (111، 1111خرون، )الصفار وآ.دقيقتينية ممكنة سواء ثابتة أو متحركة حتى دقيقة أو لانقباضات عض
 فيزيولوجية القدرات اللاهوائية-11-1

ومــن المعــروف إن العديد مــن الأنــشطة الطاقة،  إنتاجتعتمد القدرات اللاهوائية على النظام اللاهوائي في 
ة لثلاثــي ياللاهوائية الناتجــة مــن تحلــل الــروابط الكيميائ الرياضية والبدنية تعتمــد علــى مــصادر الطاقــة

غلايكــوجين العــضلة ، ذلــك إن الأعمــال البدنية و (CP)   الكرياتين وفوســفات(ATP)  فوســفات الادينــوزين
نمـا تعتمـد ، و اسطة الجهازين الـدوري والتنفـسيواستخلاص الأوكسجين بو  اللاهوائية لا تعتمــد علــى نقــل ا 

 ثلموتــشمل الأنــشطة اللاهوائية علــى مــسابقات  ،داخل العضلةالموجودة أصلا في  علـى مـصادر الطاقـة
الوثب وكذلك في الألعاب الجماعية عند أداء جميع المهارات التي  العــدو والــسباحة والمــصارعة وفعاليات

الية ع مـن الأعمـال التــي تتطلــب انقباضــات عضلية قوية العديدأداء سريع ووثـب كمـا تتـضمن  إلىتحتاج 
 .معدلات عالية من الطاقة في فترات زمنية قصيرة نسبيا الــشدة يترتب عليها إنتــاج

 (18، 1112سليمان، و )خوشانو، 
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 خلاصة 

لغرض  اضيد لتطوير فاعلية التدريب الريفقد أصبح الاتجاه الجدي في هذا الفصل تم التطرق لهونتيجة لما 
تخدام يعتمد ويرتبط ارتباطا وثيقا بتنفيذ حمل تدريبي عالي مع اسالرياضي  للإنجازتحقيق المستوى العالي 

 أنإذ  ،بوسائله المختلفة والمناسبة والملائمة للمنهج التدريبي وأهدافهنظام وعمليات استعادة الاستشفاء 
عمليات الاستشفاء التي تحدث بعد الانتهاء من التدريب أو المنافسة تكون ذات أهمية خاصة مثلها مثل 

اهرة التعب ظ تم عرضه في هذا الفصل تبين أن ، ومن خلال ماستشفاء الذي يتخلل أداء التدريب نفسهالا
ون حـدوث بعمليـات الاستشـفاء فهما عمليتان متلازمتان، فبد أساساالمرتبطـة  الفيزيولوجيةمن العمليات تعتبر 

العديد مــن الأنــشطة علــى مــصادر ر على غرا تعتمد، وبما أن الكرة الطائرة التعـب لا يحـدث الاستشـفاء
حيث  تهامهار اللاهوائية الموجودة أصلا في داخل العضلة، تبرز أهمية القدرة اللاهوائية في جميع  الطاقــة

 .يتطلب الأداء الحركي عملا عضلياً بأقصى سرعة أو أقصى قوة
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 تمهيد

وكذلك  الأطباء الإغريقون و الصينيالفراعنة و التي استخدمها أساليب الطب البديل الحجامة إحدى تعتبر 
 ،العرب وتكلم عنها الرازي وبين فوائدها وطرائق تطبيقها، وقد استخدمها نبينا الكريم صلى الله عليه وسلم

الجمهور و م الإعلا وسائلكل من الباحثين و لحجامة اهتمام على ادوليين الرياضيين ال أثار اعتماد العديد منو 
ات لذا والتأهيل من الإصابكطريقة لتعزيز الأداء والاسترجاع والاستشفاء وشاع استخدامها والرياضيين 

لمتاحة ا العلميةعلى المراجع  بالاعتمادوهذا  الحجامة الرياضية موضوعب سنحاول في هذا الفصل الإلمام
 .جامة للرياضيينالية وسلامة الحالأدلة العلمية على مدى فع وكذا بعض
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 تاريخ الحجامة ومفهومها -1
الحجامة وسيلة وقائية وعلاجية قديمة ذات تاريخ عريق عرفتها العديد من المجتمعات والحضارات البشرية 

، وكانت تمارس بطريقة بدائية حيث كانت الأكواب ما بين ظهور واندثار على مر العصور والأزمنة
 (1111،71،)البازي وآخرون ب من التراث جان إلىالمستعملة في الحجامة ترمز 

وانتشرت الحجامة في العديد من المجتمعات القديمة خاصة في شرق آسيا والهند والصين، كما يذكر أن 
قدماء المصريين مارسوا العلاج بالحجامة حسب الصور التي وجدت في الآثار الفرعونية، ووضع الرسول 

ها واحتجم عليه ب وأمرمة التي كانت منتشرة في ذلك الوقت وقننها الكريم صلى الله عليه وسلم قوانين للحجا
  (1111،11، )شهيدالسلام في مواضع كثيرة من جسده الشريف. 

رية لما لها من فوائد طبية للبش الأمراضكطريقة للعلاج للعديد من  عليه الصلاة والسلام بها أوصىكما 
 (1112 )الكعبي﴾الحجامة داويتم به ما ت :﴿ خيركما جاء في الصحيحين عن أنس بن مالك

الذي يمارس في جميع أنحاء العالم منذ آلاف السنين لتقليل الألم  أحد أشكال الطب يعتبرعلاج بالحجامة الف
وتحسين الحالة الصحية العامة، من حيث المبدأ  يعتمد العلاج بالحجامة على تطبيق ضغط سلبي منخفض 

خلال جية إيجابية، و لد، والذي يُعرف عنه أنه يسبب تأثيرات علاداخل الكأس مما يخلق شفطًا على الج
كانت هناك زيادة في التقارير حول العلاج بالحجامة و ذكرت هذه الدراسات أن العلاج  العقد الماضي

بالحجامة كدواء تكميلي مفيد لعلاج عدة أمراض، لكن على الرغم من أن الدراسات السابقة قد أظهرت 
 kim et)دعم كبير وأدلة علمية حول آلية العلاج. إلىالحجامة لتخفيف الألم مازلنا نحتاج إمكانية العلاج ب

al, 2019) 

دي بالثروة المشتركة للطب التقلي يمكن وصفه تاريخ الحجامة وآخرون في دراستهم أن Bo CHENوصف و 
 يعتبر زعم البعض، ولكنالعلاج بالحجامة ليس فقط جزءًا من الطب الصيني التقليدي كما ي أن إذالعالمي، 

أن العلاج بالحجامة مختلف دول العالم حيث و  مصر واليونان والهند الجزء الأساسي من الطب التقليدي في
استخدم على نطاق واسع حتى الآن وكان دائما يفضله الناس في جميع أنحاء العالم وهذا ما نلاحظه مؤخرا 

 (Bo CHEN et al ,2016 ,4) وأوروبا.تحدة من انتشاره في البلدان المتقدمة كالولايات الم
 الحجامة الحديثة: -2

نجح حيث كيميائيا والأدوية المنتجة  اللقاحاتعصر ب بداية العصر الحديث وأواخر عصر النهضة تعرف
ظهرت أعراض  وفي المقابل ةالحياة البشريالسيطرة على الأوبئة الخطيرة التي تهدد و في البحث  الطب

لقوية المواد الكيميائية ااستخدام زال يجة الآثار الجانبية لتلك الأدوية، ومع ذلك لا يى نتخر أ ةخطير مرضية 
بل أصبح الوصول الغير منضبط للأدوية يشكل حركة انعكاسية وبشكل متكرر  يستخدم على نطاق واسع

 (Hedwig, 2009, 17) بالنسبة للكثيرين.
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نتاج المضادات الحيوية وخافضو   ات الحرارة تأثير هائل على الناس لفاعليتها فيكان من آثار اكتشاف وا 
وأتها س ظهرتمحاربة الأمراض وأغفلوا الآثار الجانبية التي تحدثها هذه الأدوية من جيل إلى آخر حتى 

 .وفشلها في معالجة الكثير من الآلام
 لتشخيصية أووعلى الرغم من أن الطب الحديث يعرف تطورا متزايدا ومتجددا سواءً من حيث أدواته ا

الكثير من المرضى يفضلون الوسائل العلاجية الطبية الشعبية أو التقليدية ومنها الحجامة  أنالعلاجية، إلا 
 ( 191،1115خواني،و منصور،  بن) المجتمع.التي عرفت رواجا ملحوظا بين مختلف أواسط 

صطلح يشمل وهو مجية عديدة، ثقافات علايعتبر الطب التكميلي معترفًا به في جميع أنحاء العالم وضمن و 
مجموعة واسعة من خيارات العلاج التي تكمل العلاجات التقليدية، للمساعدة في تخفيف ومعالجة مجموعة 
كبيرة جدا من الأعراض المرضية، تستخدم هذه العلاجات بشكل متكرر في عدة مجتمعات حيث تشكل 

أصبح من  الضروري للعاملين في المجال العلمي  قاعدة كبيرة ودورا بارزا في رفاهية وصحة الإنسان، لذا
يلة، العلاجات الطبية البدهاته استكشاف تأثير مختلف هاته العلاجات، ويشكل العلاج بالحجامة إحدى 

 (Jong-In Kim et al, 2009) .من الأمراض المعروفة بأنها تحمل إمكانات رائعة في العديدو 

وفصلت طرق إجرائها حيث كانت تستخدم لعلاج كثير من  الحجامة و فوائدهام بدأ ذكر 1665في عام
الأمراض، ولعل من أهم أسباب اختفاء الحجامة قبل الستينيات من القرن المنصرم هي الأسباب الاقتصادية 

 ،وجشع شركات الأدوية العملاقة بالتحكم والاتجار بصحة الملايين من البشر ،عندما دخل الاستعمار بلادنا
 وفي النصف الأخير من القرن ، طباء لسبر عمق الماضي والتنقيب عن علاجات شافيةهذا كله دفع الأ

المية ودراسات موثقة ارتقت إلى درجة الع ظهرت أبحاثالعشرين ومع توسع طرق الاتصال وانتشار الإنترنت 
هل عن جوكتابه القيم )الحجامة أسلوب علاجي مجرب( أزيل ال "يوهان آبله"الألماني  سوريالبروفمؤلفات ك

وأصبح  الحجامة وعادت هذه الطريقة للظهور من جديد، وتطورت أدواتها من حيث التشخيص والعلاج
 وعادت الحجامة لأوجها ودقة  قوانينها التعقيم واستخدام الكؤوس يتم تحت إجراءات طبية ووقائية صارمة

 س في معاهد خاصة أو ملحقةعلى يد الكثير من العلماء والأطباء ، وارتقت هذه الطريقة العلاجية لتدر 
بمنهاج كليات في أمريكيا وأوروبا والصين وماليزيا وما زالت هذه السنة في حاجة إلى المزيد من الأبحاث 

 (1111)الأغبري، . والدراسات وبذل الجهد من جميع المختصين

رد أو بالتزامن بشكل منف تدرس في مدارس الطب البديل، لتستخدمومع بداية الالفية الثالثة أصبحت الحجامة 
مع العلاج الدوائي، واكتسبت شعبية واسعة بسبب الوعي بخطورة الآثار الجانبية للعقاقير الطبية وفشل 
بعضها في السيطرة الكاملة على المرض، فقامت بعض الجامعات الامريكية والأوروبية بإدخال العلاج 

من الكليات  %65اهجها الطبية، وتدرس الحجامة كشكل من أشكال الطب البديل في بالحجامة في من
ومركز جونز  (Harvard Medical School)الطبية في الولايات المتحدة على غرار كلية هارفاد الطبية 

 (81، 1111)المصري، ( . Johns Hopkins Medical Centerهوبكنز الطبي )

http://www.maktoobblog.com/search?s=%D9%85%D8%AA%D9%89+%D8%B8%D9%87%D8%B1%D8%AA+%D8%A7%D9%84%D8%AD%D8%AC%D8%A7%D9%85%D9%87&button=&gsearch=2&utm_source=related-search-blog-2010-04-22&utm_medium=body-click&utm_campaign=related-search
http://www.maktoobblog.com/search?s=%D9%85%D8%AA%D9%89+%D8%B8%D9%87%D8%B1%D8%AA+%D8%A7%D9%84%D8%AD%D8%AC%D8%A7%D9%85%D9%87&button=&gsearch=2&utm_source=related-search-blog-2010-04-22&utm_medium=body-click&utm_campaign=related-search
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لاج بالحجامة وتمت الدراسات الطبية على كيفية عمل الحجامة واثبات فوائدها الاهتمام يتزايد حول الع بدأو 
طبيا وأنها ليست ضربا من الشعوذة والخيال وتطورت الأدوات الخاصة بالحجامة وطريقة الشفط وأساليب 
التعقيم لتحل محل أدوات الحجامة القديمة المصنوعة من مواد يصعب تنظيفها وتعقيمها، حيث أنشأت 

 ثير منكالدول مثل ألمانيا وأمريكا مراكز متخصصة للعلاج بالحجامة والتي أثبت العلم نجاعتها في بعض 
 (1111،15، )شهيد الأمراض.

أن مما يؤسف له أن معظم المدارس التي تعمل بالحجامة كأسلوب طبي في  "هاني الغزاوي "وذكر الدكتور 
ذلك أن الحجامة تطل علينا الآن برأس شامخة وذلك العلاج أغلبها غير إسلامية ولا حتى عربية، وأعقب ك

لان الغرب في أمريكا وأوروبا توسع في استخدامها كطريقة ناجحة في التداوي، وأصبح لها نظرياتها الغربية 
 (81، 1111)المصري، . والشرقية

 : الحجامةأنواع  -3
عشــــــاب والموكســــــا والمغناطيســــــية يوجد عدة أنواع من الحجامة منها الدموية والمائية والمتقطعة وحجامة الأ

 (11، 1111،)الريسوالمتحركة وحجامة الإبر الصينية.... الخ 
  المستخدمة اخترتُ منها تصنيف هم أنواع الحجامةكما ظهرت عدة تصنيفات أخرى من قبل عدة باحثين لأ

ى النحو كان التصنيف علحيث  Journal of Complementary and Alternative Medical Researchمجلة
 (Aboushanab, et al, 07, 2016)التالي: 

 (classification of cupping therapy types: تصنيفات أنواع الحجامة )(19رقم )الشكل 
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الفئة  ،إلى خمس فئات رئيســـيةحيث قســـمها الباحث تصـــنيف أنواع العلاج بالحجامة يوضـــح الشـــكل أعلاه 
الفئة  ة،يوالرطبة والتدليكوالوميضـــــــية لاج بالحجامة الجافة شـــــــمل العحســـــــب التقنية المطبقة والتي تالأولى 
والتي المطبقة شفط ال حسب وسيلةالفئة الثالثة  ،قوة الشفط الخفيف والمتوسط والقوي والنابض حسبالثانية 
 : الإبرشــــملوت  ةالمضــــاف العلاج حســــب وســــيلةالفئة الرابعة هي  ،الآليو ، يدوي ال، الناربالشــــفط تشــــمل: 
الفئة  ،، والعلاج بالحجامة المائية، المغناطيســـــــية ،الليزر ،التحفيز الكهربائيالأعشـــــــاب، moxa، الصـــــــينية
والنوع المرتبط بالعلاج والتي تشـــــمل: الحجامة التجميلية، الحجامة الرياضـــــية،  حســـــب المواضـــــعالخامســـــة 

 (Aboushanab , AlSanad, 2020,7 ).الذكور والإناثحجامة الوجه ،البطن ،

 (WCT) لحجامة الرطبةوا (DCT)الحجامة الجافة  أن SETYAWAN et al (2525)ل من هذا وأشار ك
 . العلاجات غير الدوائية التي يمكن استخدامها لتقليل الألمأهم ن م

 يرى الباحث أنتشــــــــــــــريط فيها عدا الحجامة الدموية  وباعتبار كل أنواع الحجامة المذكورة أعلاه جافة لا
 :التاليأشمل تصنيف للحجامة يكون ك

 عن طريقها. واستخراج الدمعمل خدوش بسيطة  : هيالرطبة -
 إخراج دم. وليس فيهاما تسمى بكؤوس الهواء  : هيالجافة -
 .طبيعي أو خاص بالتدليككأس الحجامة مع زيت  باستخداممساج  :تدليكيةال -

 نظريات الحجامة:  -4
اق واسع وفي جميع أنحاء العالم العلاج بالحجامة هو أحد أشكال الطب التكاملي الذي يستخدم على نط

عام إلا  1555وبالرغم من ان تطبيقات العلاج بالحجامة فيما يتعلق بتخفيف الآلام لها تاريخ يصل الى 
  (kim et al, 2019).يزال موضع تساؤل بسبب نقص الأدلة العلمية أن التأثير العلاجي للحجامة لا

 راســــة دالمختلفة ومن بينها تأثير تقنيات الحجامة و طرق عن آليات و الدراســــات العلمية  العديد من وكشــــفت
Abdullah et al (1111) النظريات والفرضـــيات التي تشـــرح آليات العلاج بالحجامة من  الى تطرقت التي

تم اقتراح العديد من النظريات لشــــــــــــــرح الآثار العديدة للعلاج بالحجامة وآليات و منظور الطب الحديث، 
يد من الباحثين عمليات بيولوجية وميكانيكية مرتبطة بجلســـــــــــــــة الحجامة ورجحت عملها، حيث اقترح العد

 Diffuseتثبيط انتشـــار المواد الضـــارة ،  Gate Theory-Pain : نظرية بوابة الألمفيالنظريات  الدراســـة أهم

Noxious Inhibitory Controls  مناطق الانعكاس( ردود الأفعال العصـــــــــــــبية، و(Reflex zone theory  ،
  لحجــامــةبــاالمنــاعي ونظريــة تفعيــل الجهــاز ، Nitric Oxide theory تكوين مــادة نتريــك أكســــــــــــــيــدنظريــة و 

Activation of immune system theory  ، ونظرية إزالة السموم من الدمBlood Detoxification Theory  . 
             (Abdullah et al , 2019 , 93) 

 

 

 

 

 



 الحجامة الرياضيةـــــــــــــــــــــــــــــــــــــ ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ الرابع الفصل

- 90 - 
 

 حجامة وآليات العمل الممكنة(: تأثيرات ال10كل رقم )الش

 تم جمعه من مراجع ارتأى الباحث الطالب أن يتطرق إلى أهم النظريات المفسرة للحجامة: ومن خلال ما
وهي من أهم النظريات التي تقوم عليها الحجامة، لان وصول الدم بانتظام  نظرية الارتواء الدموي:-9-1

المرضــية، وذلك لان الدم هو ســائل الحياة، فالغذاء  وبصــورة كافية للعضــو ســيســاعد في حل معظم مشــاكله
. في الدم، كما أن الحجامة تعمل على تســــــــليك الشــــــــعيرات الدموية الســــــــطحية من .والأكســــــــجين والمناعة.

الشوائب التي قد تؤثر على سير الدم بصورة طبيعية، وهذا على عكس إخراج الدم من الوريد )التبرع مثلا( 
مة وســــــــــــــليم، ودم الحجامة يخرج من ســــــــــــــطح الجلد وقيمته قليلة جدا مقارنة بالدم لان دم الوريد عالي القي

 (91، 1111)الريس،الوريدي. 
ي فتأثير الحجامة ويظهر  ونقص الأكســــــــــجين أحد أهم أســــــــــباب تلف الخلايا الأنســــــــــجةنقص تروية  ويعد
تالي يتبعها زيادة الإمداد وهو دليل على زيادة التروية وبالZone of hyperaemia م  المحتقنة بالد ةالمنطق

 .بالأكسجين والطاقة
 الشفط يسببه الذي البسيط الألم تعمل الحجامة على تعزيز المناعة نتيجة الدور المناعي للحجامة:-9-1
  الحجامة من خلال تنشــــيط إفراز مواد كالأندروفين الذي يعمل على تقيل الإحســــاس عملية في التشــــريط و

جهاز يســـــــــتثير الالالتهاب المحلي  أنبســـــــــبب  للمناعةإحدى الآليات الممكنة ة بالآلام، لذا اعتبرت الحجام
 (Ahmedi ,Siddiqui, 2014, 7)المناعي 
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فبالإضافة إلى الأندروفين الذي تأثيره )طبيا( يشبه المورفيين لكن ليست له آثار جانبية يفرز الدم كل من: 
في  عى في بريطانيا بالعلاج الســـحري لأنه يوصـــفالكورتيزول: البديل الطبي له هو )الكورتيزون( الذي يد

 حالات مستعجلة جدا ليست معروفة السبب وله عدة أعراض جانبية.
  الســــيلاتونين: يعرف بهرمون الســــعادة لذلك يمكن وصــــف العلاج بالحجامة في حالات المشــــاكل النفســــية.

 (1112أحمد يونس، )

بية تترجم كل من الشَرطَة البسيطة أو الشفط تنشيط الموصلات العص وأ ردود الأفعال العصبية:-9-1
سير آخر وبتف، على سطح الجلد إلى إشارات عصبية ويكون لها رد فعل على العضو الداخلي المراد علاجه

لهذه النظرية أن المنطقة المحجوم عليها لها تأثير غير مباشر على الأعضاء التي يغذيها نفس العصب 
صاب طبيب الأع وأيد العصبية الجملة بنفس المشترك أومن الجلد  الذي يعطي الإحساس لتلك المنطقة

سطح  ( هذه الظاهرة واكتشف أن مسارات الانعكاس موجودة بين1645–1561البريطاني هنري هيد )
 (Hedwig, 2009, 19) .والأحشاءالجسم )الجلد( 

ر بألم لٌّ منا تلقائياً عندما يشــــعوالحجامة وســــيلة من وســــائل علاج الألم القائمة على القاعدة التي يطبِّقها ك
 .)حكة( في أي جزء من جلده، فإنه يقوم بتدليك )هرش( المكان فلا يشعر بالألم بعد ذلك

وتعليل ذلك يقوم على النظرية العلمية للعالم الفســـــــيولوجي )بافلوف( والتي تســـــــمى )التثبيط الواقعي للجهاز 
 الأعصــاب فإن المخ يترجم هذا التنبيه حســب مصــدرهالعصــبي( "فعندما يصــل التنبيه إلى المخ عن طريق 

ولكن إذا وصــــــل عدد التنبيهات التي تصــــــل إلى المخ في  ...حرارة، برودة، ألم ونوعه أي يحدد نوع التنبيه
وقت واحد إلى عدد كبير، فإن المخ لا يستطيع التمييز بينهم، وعندئذ يتوقف عن العمل فيلغي الشعور من 

وفي حالة الحجامة تخرج التنبيهات من نهاية الأعصاب في المنطقة  ،عدد التنبيهات المنطقة التي زاد فيها
 على كثير قتنطبالمحتجمة بأعداد كبيرة فيقوم المخ بإلغاء الشـعور من المنطقة ويزول الألم" وهذه النظرية 

 جرى عليها البحوث العالم )ملزاك(.أالعلاج الطبيعي وان أول من نشرها و  من طرق 
حجامة على اســــــتثارة نهايات الأعصــــــاب الحســــــية الموجودة في الجلد وتقليل الإحســــــاس بالألم عن لا تعمل

طريق نظرية )إغلاق بوابة الألم( أو )تشتيت الألم( وذلك بشغل مسارات الأعصاب الناقلة للألم بمثير أقل 
 ن يشكو منهألما وأكثر احتمالا وهو الحجامة، فلا يشعر المريض حينئذ بالألم الأساسي الذي كا

الحجــامــة على إخراج المواد المســــــــــــــببــة ل لام والتي  لتعمــ :نظرية اخراج المواد المســـــــــببة للألم-9-9
المواد الناتجة عن موت الأنســـــــــــجة أو التهابها مثل مادة  وهيوضـــــــــــحتها النظرية الكيميائية لحدوث الآلام 

خراج Histamine( ومادة الهيســــتامين )Bradykininالبراديكينين ) هذه المواد لا يعمل فقط على تقليل ( وا 
، كما تنشــــــــط الجســــــــم لإفراز المواد الآلام ولكن على تقليل الالتهاب الحادث في المكان المصــــــــاب أيضــــــــا

 .المسكنة الطبيعية الموجودة فيه وكذلك عند زيادة تدفق الدم تزول الفضلات المسببة للألم

(Ahmedi ,Siddiqui, 2014, 7) 
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د الدراسات التي قامت بتحليل دم الحجامة أين وجد به الكثير من الأخلاط والشوارد وهذا ما أكدت عليه عدي
والتي تتراكم بصفة مستمرة داخل جسم الانسان،   (Free Radicals)الضارة أو ما يسمى بالشوارد الحرة 

بة ونسوكذلك وُجد ان جميع خلايا الدم الحمراء التي كانت في دم الحجامة هرمة وغير طبيعية الشكل، 
الهيموغلوبين كانت أقل من الدم الوريدي بنسبة الثلث الى العشر وعليه فدم الجسم قد تخلص من جزء كبير 
من هذه السموم التي كانت عالقة به ليصبح أداءه في حمل الأوكسجين أكبر وكذلك توزيع الغذاء فيه أكفأ، 

عود لقة بمدها بالغذاء وأسباب الحياة وبذلك يوهو ما يعطي الجسم المقدرة على تقوية الأعضاء الداخلية المتع
 نشاط هذه الأعضاء الى طبيعته وتصبح أقدر على مقاومة المرض. 

( نتيجة أي إصـــــــابة أو التهاب Noتتكون مادة نيتريك أكســـــــيد )(: NOتكوين مادة نتريك أكســــيد )-9-5
معظم التحســـــــن الذي  يحدث في الجســـــــم فتنتج كذلك مع تشـــــــريط الحجامة وهذه المادة هي المســـــــئولة عن

 مثل:يحدث مع الحجامة إذ أن لها عدة وظائف 
 ، كما يعمل على تصنيع أوعية دموية جديدةتوسعة الأوعية الدموية -
 في الجسمناقل للمواد المسكنة الطبيعية  -
 ناقل لعوامل النمو وانقسام الخلايا -
 الجسم المختلفةأنسجة  إلىزيادة الغذاء الواصل عن طريق الشعيرات الدموية والشرايين  -
 زيادة تأثير المضادات الحيوية على الأنسجة -
 (99، 1111الريس،) تقليل الورم المصاحب للالتهابات -

آلية العلاج بالحجامة وكيف يمكن أن يســـــــــاعد على تقليل الألم وتعزيز جهاز النظريات تشـــــــــرح العديد من 
 ة تأتي من تنظيم الدم من خلال توســيعالمناعة وتشــير معظم هذه النظريات إلى أن فعالية العلاج بالحجام

الدورة ي فتغيير الأن الخاصــــــــــــــية البارزة لعلاج الحجامة هي  لذلك يُفترض إتلافهاالشــــــــــــــعيرات الدموية أو 
 (kim et al, 2019) .الدموية الناجم عن شفط الأنسجة

وحالات  ة في أمراضأو تعمل بالتبادل لإنتاج تأثيرات علاجية مختلفالمذكورة أعلاه النظريات قد تتداخل 
معينة كما لا توجد نظرية واحدة لشــــــرح الآثار الكاملة للحجامة بل هناك حاجة إلى مزيد من البحوث لدعم 

 .وكذلك تطوير مفاهيم مبتكرة للحجامة في المستقبل أعلاه،أو دحض النظريات المذكورة 
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 :الطب الرياضيو الحجامة  -0
طلح يشمل وهو مصثقافات علاجية عديدة، نحاء العالم وضمن يعتبر الطب التكميلي معترفًا به في جميع أ

مجموعة واسعة من خيارات العلاج التي تكمل العلاجات التقليدية، للمساعدة في تخفيف ومعالجة مجموعة 
كبيرة جدا من الأعراض المرضية، تستخدم هذه العلاجات بشكل متكرر في عدة مجتمعات حيث تشكل 

لعلمي ا وصحة الإنسان ، لذا أصبح من  الضروري للعاملين في المجال ي رفاهيةقاعدة كبيرة ودورا بارزا ف
لة، العلاجات الطبية البديهاته العلاجات، ويشكل العلاج بالحجامة إحدى  هذهاستكشاف تأثير مختلف 

 (Jong-In Kim etal,2009) من الأمراض المعروفة بأنها تحمل إمكانات رائعة في العديدو 
 العلاج بطرق الطب البديل عندما يفشل استخدام الوسائل الطبية إلىن الرياضيين يلجأون أصبح الكثير مو 

لعلاج الأعراض المرضية المرتبطة بالجهاز العضلي أو الجهاز العظمي، واتسع نشاط البحوث والدراسات 
اعلية تلك فالعلمية في المنظمات الطبية والكليات والمدارس وشركات التأمين والأطباء بهدف الكشف عن 

البدائل العلاجية ومن أكثر الطرق المستخدمة مع الرياضيين الإبر الصينية، العلاج بالأكسجين، التدليك، 
. وما يؤكد ازدياد اهتمام الرياضيين باستخدام الطب البديل ما قاله مدير الطب الرياضي بجامعة .الاسترخاء.

ن استخدام الطب البديل ابتداء من العلاج بالأكسجي إلىالرياضيين بالجامعة يلجأون  أن"ماريلاند" حيث ذكر 
 (11، 1111حسانين ، و )أبو العلا، الصينية وجميعها لا ترتبط بالطب التقليدي  الإبر إلى

نتشر ماستخدام الطب البديل في علاج الإصابات الرياضية وكشفت إحدى الدراسات المنشورة مؤخرا أن 
أطباء  استطلاع تم توزيعه على ستة من بين حيثين للكرة الطائرة يكور ال اللاعبينالأطباء و بين وشائع 

إصابة خلال موسم واحد، كانت الحجامة واحدة من العلاجات التقليدية  166الفرق الذين عالجوا ما مجموعه 
( والشيء الايجابي أيضا هو عدم الإبلاغ عن أي أحداث سلبية خلال وبعد ٪0.6المستخدمة وبنسبة )

 (David et al, 2020) .العلاجالنوع من  استعمال هذا
علمية وذلك  سسأاستخدام كافة الوسائل الطبيعية في العلاج بعد تقنينها على  بأنهالعلاج الطبيعي ويعرف 
المستوى الصحي الطبيعي أو ما  إلىأو المرض أو للوقاية لمساعدة الشخص على العودة  الإصابةبعد 

عادة إ في  قصى مستوى أبلوغ  إلىعي وسائل عديدة ومختلفة ويهدف ويشمل العلاج الطبي، يقرب للطبيعي
 (0115،00،أسيود ) الرياضيةشطة نتأهيل المصابين والرجوع لممارسة الأ

تعد الوسائل العلاجية الطبيعية من الوسائل المهمة والآمنة التي بدأت أنظار العالم تتجه إليها حاليا بخطى و 
صاحب الآثار الجانبية التي ت كافة، وتجنبهو طبيعي في شؤون الحياة  كونها تؤمن استخدام كل ما واسعة،

إذ تم استخدم وسائل وتقنيات حديثة في العلاج الطبيعي بشكل واسع بين  ،استخدام الأشياء الغير طبيعية
 (082، 8102)برهان، وسلمان،  والحجامةومنها التدليك  علمية،فئات المجتمع معدة بحسب أسس 
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داد الاهتمام العالمي بالحجامة وتعددت استخداماتها في العديد من الحالات المرضية كالتخفيف من از و 

 إلىي ضغط سلبي يؤد إحداثالتوتر والإجهاد وألم العضلات والاضطرابات العضلية الهيكلية عن طريق 
ي حجامة كعامل مؤثر ف، وبدء ظهور الإزالتهتنشيط الدورة الدموية وجذب الدم إلى منطقة الألم وبالتالي 

الأداء الرياضي في المنافسات الدولية بداية من أولمبياد "بيكين" بظهور عديد الرياضيين من أمريكا والصين 
 (Mohammed Aziz , 2017 ,05)الحجامة وعلى أجسادهم علامات 

دة مجالات عوتعتبر الحجامة الرياضية تقنينا منظما لتطبيقات الحجامة مع الرياضيين باستخدامها في 
كالإسعافات الأولية والتأهيل وسرعة استعادة الشفاء، ولما اقتحمت الحجامة المجال الرياضي اختلف 
استخدامها كثيرا عن الأسلوب المعتاد، وذلك لاستخدام عدة أنواع من الحجامة بشكل متداخل حتى يتم 

 .لة التأهيل من الإصابةتحقيق أفضل فورمة رياضية سواء أثناء الحالة الصحية التامة، أو مرح
 (11،1118)حلمي صالح،

 ةمتعدد، نبيةاي مضاعفات جألا تسبب حيث أنها الحجامة العديد من مزايا العلاج الطبيعي  تنطبق علىو 
لى زيادة عكما تعمل على لياقة الأجهزة الحيوية في الجسم ، وتحافظ وقائية وعلاجية أغراض االوسائل وله

 (00،0115أسيود، ) للمهارة.الناحية الوظيفية والحركية للوصول  قدرات اللاعب تدريجياً من
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 من الرياضيين العالميين على أجسادهم علامات الحجامة (: مجموعة12الشكل رقم )
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 :أهم أنواع الحجامة في المجال الرياضي -6
( والذي هو مبين في 2513أهم تقسيم للحجامة الرياضية كان على يد الدكتور أحمد حلمي صالح )

 الشكل الموالي:

  الرياضية(: تقسيمات أنواع الحجامة 18الشكل رقم )
 ، تقسيم أنواع الحجامة الرياضية( 1111المصدر: )حلمي صالح، 

calcification.html-therapy-cupping-http://sportscupping.blogspot.com/2013/10/saleh 

ستنا هاته سنتطرق بنوع من التفصيل عن أنواع الحجامة الرياضية التي تضمنها البرنامج الاستشفائي وفي درا
كية الحجامة الجافة والحجامة التدلي وهيمن أكثر وأهم أنواع الحجامة شيوعا بين الرياضيين والتي تعنبر 

 الرطبة)الدموية(الحجامة و 

http://sportscupping.blogspot.com/2013/10/saleh-cupping-therapy-calcification.html
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 ( (Wet Cuppingالحجامة الرطبة-6-1
وأنسجته في مواقع محددة لتوليد ضغط سلبي سالب  Skinلرطبة هي شفط جزء من طبقة الجلد الحجامة ا

Negative Pressure  يؤدي إلى تجميع الدم بالشعيرات الدمويةBlood Capillaries  في هذه المنطقة، ثم
من مواضع  Blood Suctionلسحب الدم  Scratchingإعادة الشفط على الموقع نفسه بعد تشريط سطح الجلد 

 (Hedwig, 2009, 07)التشريط. 
 – Epidermis - dermisيتكون جلد الإنسان من ثلاث طبقاتو 

Hypodermisوبصيلات  جنباتها الغدد العرقية والزيتية ، تضم بين
مة تشريط الحجا ، لذاالشعر، والخلايا الصباغية والأوعية الدموية

والتي  Epidermisالصحيح القياسي لا يجب أن يتعدى طبقة 
 ميكرو ميلي. 10إلى  15يتراوح سمكها من 

 (mayo clinic,2020)(: تشريح الجلد 17الشكل رقم )      

 ،الدموية وتمدد الشعيرات أسفلهأن الضغط السلبي للحجامة يسبب تمدد الجلد والأنسجة  واتضح بالبحث
بما  دالشعيرات الدموية وتلون الجل في الأنسجة، مما يؤدي في النهاية إلى تمدد الدموهذا يحفز زيادة تدفق 

 (Aboushanab, AlSanad, 2020,8 )ويحدث تغيرات على مستوى كافة طبقات الجلد يشبه الكدمة 

 

 (: صور للحجامة الرطبة56الشكل رقم)
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 أو ةالحرار  أو الجروح أو لضغط مثلا خارجية لعوامل الجلد يتعرض عندما أنه الحديثة الأبحاث ظهرتُ و 
 أو ينالأكسج مستويات أو الحموضة درجة في لتغير مثلا الداخلية العوامل أو للحساسية سببةالم المواد

 المباشر النقل إلى يؤدي وهذا منبهة تكون  الطرفية العصبية النهايات فإن الهرمونات، أو العصبية الناقلات
 المركزي  العصبي الجهاز إلى للإشارات

 في الحجامة (: التعديل المناعي العصبي15الشكل رقم )
  مما ركزي الم العصبي الجهاز إلى نقلهابعد  المحلية التأثيرات تضخيم يتم( أعلاه 15وحسب الشكل رقم )

 يؤدي وهذا، طةالمرتب المناعية الخلايا وتفعيل  رهانسجلان خلايا بواسطة العصبية الببتيدات إفراز يحفز
طلاق نفاذيتها، وزيادة الدموية الأوعية تمدد إلى   بها بطةالمرت المناعية الخلايا من بيولوجيًا نشطة دموا وا 
 الشوكي الحبل مستوى  على المرسلة الإشارة من جزء دمج يتم الشوكي، الحبل إلى الخارجيةات الإشار  نقلو 

 اقلاتبالإفراج عن الهرمونات والن الصم للغدد المناعي التعديلعملية  تبدأ، و العصبي التنظيم طريق عن
 التعديل بدأي ومنها  الكظرية الغدة من والكورتيزول ينالأدرين النور إطلاق بدورها تحفز والتي العصبية،
 (Yang Guo et al ,2017, 2).للحجامة التنظيمية التأثيرات عنه وينتج المناعي

 :(Dry and Massage Cupping) الحجامة الجافة والتدليكية-2-1
ب التطرق الى ماهية التدليك الرياضي بصفة عامة قبل الخوض في هذا النوعين من أنواع الحجامة وج

والذي تناولته العديد من الدراسات والمراجع كأحد أهم الأجزاء الرئيسية لإعداد الرياضيين ورفع كفاءتهم 
وتقصير فترة وصولهم الى ما يعرف بالفورمة الرياضية والاحتفا  بها أطول فترة ممكنة، كما يعمل التدليك 

المنافسة والوصول بها الى أعلى المستويات الممكنة وكذلك زيادة قدرة الرياضي على  على زيادة فعالية
 (17، 1111)أبو العلا، وحسانين، مقاومة التعب. 

يعتبر التدليك من الوسائل الشائعة والمهمة لاستعادة الاستشفاء، ويستخدم التدليك الرياضي وفقا للهدف و 
فة )التدليك الاهتزازي، النقري، العجني، الضربات، الاحتكاكي( المطلوب وقد يكون مزيجا من أنواع مختل

 ، ويؤدى التدليك في: على حسب فترة الموسم
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لى وينظر لهذا النوع من التدليك ع خلال وحدات التدريب لمساعدة الرياضي على أداء الأحمال التدريبية -1
ن أمور التغذية والراحة وغيرها مانه وسيلة إضافية للتدريب، ويدخل ضمن الخطة العامة للتدريب ونظام 

 (918، 1112)خريبط، وأبو العلا،  العملية التدريبية.
التدليك الاعدادي )التمهيدي( يستخدم هذا النوع قبل التدريب أو المنافسة مباشرة، ويستهدف تحسين  -2

دليك يتقسم تإعداد الرياضي للعمل العضلي المقبل عليه، وتبعا للواجبات التي يقوم بها هذا النوع من ال
 الى أربعة أنواع هي:

تديك الإحماء: يعمل على رفع مستوى العمليات العصبية للرياضي وزيادة سرعة الإشارات  -أ
العصبية، وتحسين الدورة الدموية وزيادة سرعة الانقباض العضلي وبالتالي يعمل على إعداد 

 ة. اللاعب للنشاط المقبل عليه خلال فترة زمنية قصيرة بدون فقد للطاق
تدليك النغمة العضلية: يستخدم في حالة ضعف عمليات الاستثارة في الجهاز العصبي المركزي  -ب

أو ظهور عمليات "الكف" بعد الاستثارة خاصة قبل بداية المنافسة لذا يستخدم لرفع استثارة 
 الجهاز العصبي المركزي والنغمة العضلية.

فاعها في الجهاز العبي المركزي في حالة ارتتدليك التهدئة: يستخدم لتقليل عمليات الاستثارة  -ت
بدرجة زائدة خاصة قبل المنافسة، ويعمل على إيجاد حالة من التوازن بين عمليات الاستثارة 
وعمليات "الكف" في الجهاز العصبي المركزي بما يسمح بتحقيق مستوى استثارة مثالي وهذا 

 لمنافسة.يجعل وظائف الجسم الداخلية في حالتها الطبيعية قبل ا
تدليك التسخين: يستهدف هذا النوع من التدليك تسخين العضلات والمفاصل قبل المنافسات   -ث

 (17، 1111)أبو العلا، وحسانين،  في حالة برودة الجسم.
التدليك الاستشفائي ويؤدى بعد أداء التدريب أو بعد أداء المنافسات وهذا النوع من استعادة الاستشفاء  -3

كثر من الراحة الإيجابية ويساعد هذا النوع من التدليك على إزالة التعب وتخفيض مرات أ 3-2أسرع من 
 (918، 1112)خريبط، وأبو العلا، )تقليل( توتر العضلات. 

ف آلام لتخفي في الصينخاصة يستخدم العلاج بالحجامة الجافة كأسلوب علاجي مهم وعلى نطاق واسع و 
الية، سة الرياضة بأعباء بدنية عر ها العمل لفترة طويلة أو مماالعضلات والتعب الناجمين عن عدة أسباب من

ستخدم لعلاج أو تخفيف بعض الأعراض المرضية المختلفة، ووفقا لنظرية الطب الصيني يمكن ان يكما 
 .ركود الدم المحلي الدورة الدموية والدم في الجلد والعضلات تحفز الحجامة الجافة

(Ting Li et al, 224, 2017) 

الدورة الدموية في جميع أنحاء موقع العلاج، وتعزيز عملية التمثيل نشاط تدليك الحجامة على زيادة ويعمل 
رة ذلك يزيل تدليك الحجامة الرقائق المتراكمة للبشالغذائي، وبالتالي تغذية الأنسجة هناك، بالإضافة إلى 

 وبالتالي يزيد من نفاذيتها وتنفسها الجلدي.

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Li%20T%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=28101413
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ز وضع كوب الحجامة يحف أنوفيما يتعلق بتأثير الحجامة الجافة والتدليكية أشارت بعض الدراسات 
تحسينات  إلى لضغطيؤدي االعضلات ويعمل على تحفيز الدورة الدموية وتخفيف التوتر العضلي المؤلم، كما 

جة العميقة مما لأنسبتأثيراته على اأفضل تدليك  التدليك بالحجامةفي دوران الأوعية الدموية الدقيقة ويعد 
تحفيز الجهاز العصبي المحيطي وتعزيز استرخاء العضلات حيث تعتبر هذه المؤشرات هامة  إلىيؤدي 

 (Liang Chen et al, 2018) فعال.لتجهيز الرياضي للأداء الموالي بشكل 

ت عطي العضلايجعل الجسم أكثر مرونة و يتأثير ايجابي و  لهان استخدام جلسات التدليك بالحجامة 
صحة تنفيذ هذه الجلسات من حيث اتخاذ الوضع  على أنوالمفاصل سلسلة من حرية الحركة، فضلًا 

ة ويعتقد على الدم والأوعية الدمويالصحيح ومدة الثبات تؤدي  إلى تنمية المرونة،  وأكبر تأثير للحجامة يقع 
الكثير من الأطباء المختصين أنه بالحجامة الجافة فقط يحدث تأثيراً مباشراً على كفاءة الدم وزيادة إفراز 
الكرات الدموية الحمراء والبيضاء لان التأثير على الجلد يؤثر بشكل كبير على الدورة الدموية والأوعية 

 (112، 1117سلمان، و هان ،)بر الدموية الملاصقة للجلد 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 مجموعة من الرياضيين مع جلسات للحجامة الجافة والتدليكية(: 11الشكل رقم )
من الحجامة  على كلتفريغ الهواء أو التدليك بكؤوس الهواء بعض المراجع تستخدم مصطلح أن  إلى ونشير

فض م بتفريغ الهواء ويعمل بمبدأ تبادل رفع وخويستخدم لهذا الغرض جهاز خاص يقو الجافة والتدليكية،  
الهواء ويتكون من ضاغط للهواء ومضخة بحيث يتم ضغط الهواء عند حركة الضاغط وسحب أو ضخ 
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الهواء عند سحب الضاغط، وتتحدد درجة ضغط أو سحب الهواء بناء على مفتاح خاص لضبطها، وله 
مة الدموية الطرفية، زيادة سرعة سريان الدم، رفع درجة النغ العديد من التأثيرات الإيجابية أهمها تحسن الدورة

 رات الدموية، انخفاض ضغط الدم.العضلية، زيادة تفتح، الشعي

 أهم تأثيرات الحجامة الجافة والتدليكية على الرياضيين -0
مقال تحت عنوان "الجديد هو في   Kalichmanو Rozenfeld حول استخدام الحجامة الجافة أشار كل من

قديم المنسي :استخدام الحجامة الجافة في الطب العضلي الهيكلي " بمجلة عمل الجسم والعلاج بالحركة  ال
"Journal of Bodywork and Movement Therapies "أهم فوائد الحجامة من الناحية الميكانيكية وذلك  إلى

هاز المناعة عمل على تحفيز جتحيث  الفيزيولوجيةبتحسين وتنشيط الدورة الدموية وكذا وحتى من الناحية 
والألياف الميكانيكية مما يؤدي إلى تقليل الألم والإجهاد والاضطرابات المختلفة، ووصف الباحثان أدلة 
دراستهما بالعلمية والمبدئية حول مقدرة الحجامة الجافة في التقليل من الألم العضلي الهيكلي خاصة أنها 

ا قام بها ممارس مدرّب كما أوصى الباحثان ضرورة تضمين هذه غير باهضة الثمن ومنخفضة المخاطر إذ
الممارسة )أي الحجامة( في ترسانة الطب العضلي الهيكلي واجراء دراسات إضافية توضح الآلية البيولوجية 

 (Evgeni, Leonid, 2016,177)والآثار السريرية للحجامة
ومتوافق  ديللعلاج التقلي مكملكعامل فاعليتها  وتزيدالحالات الجافة كعلاج في كثير من  الحجامة تستخدمو 

 Romy في القضاء على الآلام المختلفة بتطبيقها كعلاج متسلسل لعدة مرات، ففي دراسة تجريبية لـ  معه

Lauche  لذين ا المرضىلدى وجد تأثير كبير لخمس جلسات بالحجامة الجافة في الحد من الألم وآخرون
ل التمثي تعزيزمما أدى إلى  الضامةنة عن طريق شد العضلات والأنسجة يعانون من آلام الرقبة المزم
ز تليف وتيبس الأنسجة يتحف إلىأدت دوران الأوعية الدقيقة والتي و الغذائي الخلوي والتجديد 

 (Lauche et al,2011).الضامة
وصول يمكن ال ث، حيللاسترخاء والراحة المتبعة واحد من أفضل الإجراءاتالتدليك بالحجامة  كما يعتبر

لأنسجة لا يؤثر تدليك الحجامة على ا ،إلى جميع الاضطرابات والتغيرات العضلية تقريبًا بتدليك الحجامة
لمسارات عبر ا لأعضاء الداخليةابل يؤثر أيضًا على  فحسب،القابلة للعلاج مباشرة )الجلد والعضلات( 

 يناسب بشكل خاص:دراسات أنه عدة ، وأشارت الانعكاسية
 ضطرابات العضلات.ا• 
 ضعف الدورة الدموية.• 
 الصداع / الصداع النصفي.• 
 اضطرابات المفاصل الروماتيزمية والتهاب المفاصل.• 
 اضطرابات العمود الفقري.• 
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 (Hedwig, 2009, 46) الأعصاب.آلام • 

و المنافسة أيستخدم التدليك بتفريغ الهواء في المجال الرياضي بهدف التخلص من التعب بعد التدريب و 
ساعة، وفي هذه الحالة يتم تدليك العضلات الأكثر تحميلا ويستخدم  3-2ساعة وقبل النوم بفترة  2-1بفترة 
دقيقة كما يستخدم  25-10مرات في الأسبوع تبعا لدرجة التعب وعمر الرياضي، وتستمر الجلسة  2-3

الانزلاق الغضروفي والالتهابات هذا النوع من التدليك في علاج بعض الحالات المرضية بنجاح مثل 
ويمنع  ،العصبية وضمور العضلة ذات الأربع رؤوس الفخذية وخاصة بعد العمليات الجراحية بمفصل الركبة

الحالات المرضية مثل الالتهابات الجلدية اضطرابات الجهاز الدوري،  ضالتدليك بتفريغ الهواء في بع
 التجلطي وركود اللمف. ريدوالتهاب الو الحادة للجهاز الحركي  الإصابات

 (121، 1111، )أبو العلا
ة مرونة العمود الفقري حيث يأخذ حركته الطبيعية وتشبه الحجام إلىيؤدي استخدام طريقة التدليك بالحجامة 

التدليكية الحجامة الجافة ولكنها تكون متحركة أو انزلاقية عن طريق دهن الموضع بزيت مما يعمل على 
ب الحسي والحركي وكذلك توسيع الأوعية الدموية وزيادة كمية الدم الواصلة للعضلات سرعة التوصيل للعص

والمفصل وكذلك التقليل من التشنجات العضلية وكذلك إعطاء المرونة للأعضاء التي تحتوي على مادة 
بات سالكولاجين مثل الأربطة والأوتار، كذلك من فوائد هذا النوع من الحجامة تعمل على نقل سموم  وتر 

ت تحريك حامض اللبنيك المسبب في تشنجات العضلا أيضاالدورة الدموية تحت الجلد مباشرة ، ويتم فيها 
سلمان، و ن ، )برهاالاستشفاء في المجال الرياضي الشاقة والرياضية وتعتبر كأحد وسائل الأعمالوذلك بعد 

1117 ،117) 
ك ة من خلال تعزيز تصريف الدم واللمف، وكذلوآثار تدليك الحجامة على العضلات يعتبر أكثر ميكانيكي

تحفيز عملية التمثيل الغذائي وله تأثير إيجابي على الجسم ككل، مما يعزز مقاومة الجسم ويبدأ التنظيم 
 (Hedwig, 2009, 46) المضطربة.الذاتي لوظائف الجسم 
ادة الشفاء الوظيفية للجسم تأثير فعال جدا في استع Vacuum Cup massage therapy إن للحجامة التدليكية

physiological recovery ة لهذه وسائل الشفاء الداخلي بكونها واحدة من الوسائل الغير دوائية، حيث تستثير
فالعلاج بالحجامة ينشط الدورة الدموية الطرفية ويحسن التغذية الجلدية والعضلية ويزيل احتقانات ، الأعضاء

لدي من المنتجات السامة والمؤكسدة حيث ينشط التدفق الدموي والليمفاوي الأنسجة، ويزيد كمية الإخراج الج
اء أوعية الأعض ث تأثير انعكاسي من خلالو حد مما يؤدي الىموضعيا بالجلد والأنسجة نتيجة السحب 

د. وتحدث زيادة كبيرة في عمليات الأيض تحت الجل فيصبح الجلد أقوى وتزداد المرونة العضلية الداخلية،
 (12، 1118صالح، )حلمي
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 الحجامة والأداء الرياضي    -5
جه إليها التي بدأت أنظار العالم تتللرياضيين و تعد الوسائل العلاجية الطبيعية من الوسائل المهمة والآمنة 

سائل تم استخدام و و  ،ا هو طبيعي في شؤون الحياة كافةحاليا بخطى واسعة، كونها تؤمن باستخدام كل م
حد الوسائط أ والتي تعتبر التدليك والحجامةتستند إلى أسس علمية كلاج الطبيعي وتقنيات حديثة في الع

الهامة التي يعتمد عليها القائمين على إعداد رياضيي المستويات العليا لما تتميز به من قلة احتياجات 
 (911، 1111)عبد الهادي،  .الاستشفاءوسهولة الإجراء بالإضافة إلى التأثيرات الطبية على سرعة 

استخدام تقنية الحجامة من قبل رياضيين دوليين بارزين على غرار السباح الأمريكي "مايكل فيلبس"  إن
( واهتمام وسائل الإعلام أعقبها اهتمام متزايد من الجمهور 2516خلال أولمبياد ريودي جانيرو بالبرازيل )

الطلب المتزايد والإقبال الكبير من ء في ضو  والرياضيين على حد سواء كطريقة لتعزيز الأداء والانتعاش، و
الرياضيين على استخدام الحجامة، أصبح البحث المنهجي والكشف عن الأدلة على فعالية وسلامة الحجامة 

ملحة وهذا لإطلاع الجمهور والرياضيين والباحثين في المستقبل على الأدلة المتاحة  للرياضيين ضرورة
ثلما أشرنا إليه سابقا سواء للاستشفاء أو تحسين الأداء بصفة عامة ا محاليا حول نجاعتها وطرق استخدامه

(Bridgett, 2018,210) 
ى استخدام الأنواع المختلفة للحجامة علالتي تبحث في تأثير دراسات نقص في الويرى الطالب الباحث 

 إلى التقصي والبحث. هذا الموضوع حيث مازال يحتاج الأداء الرياضي 
بمجلة  2516في دراسة له نشرت في افتتاحية العدد الأول سنة  Musumeciناول وعلى سبيل المثال ت

 إمكانية"  Journal of Functional Morphology and Kinesiologyالمورفولوجيا الوظيفية وعلم الحركة  "
تهابات لعلى التقليل من الا تعمل الحجامة، وأشار إلى أن استخدام العلاج بالحجامة لتحسين الأداء الرياضي

العضلية وألم المفاصل، وبالتالي زيادة النشاط والأداء البدني أثناء الرياضة كما أشار الباحث أيضا أن 
مزيد من التحقيقات حول آثار العلاج بالحجامة وفي الأخير أوصى بدراسة تأثيرها في  إلىالموضوع يحتاج 

 (Giuseppe,2016,376)فترات زمنية مختلفة بعد مجهودات بدنية مقننة  
تشفاء تسريع عملية الاسلفعال  أسلوب أنهاالحجامة على مختلف أنواع يؤكد الرياضيون الذين يمارسون و 

وتسهّل تدفق الدم في الجسم وتخفف الآلام  الأمراضمن تعب التدريب والمنافسات وتعالج العديد من 

خاصة  استرجاع : السباح الأمريكي" مايكل فيلبس" في جلسة(11الشكل رقم )
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ة لأجهزة خيصة وتنشط الوظائف الحيويعملية آمنة وسهلة ور  وأنهاالعضلية الناتجة عن التدريب والمنافسات، 
 (1112)الكعبي،  المستويات أفضلوهذا ما يحتاجه الرياضي لتحقيق  المختلفة،وأعضاء الجسم 

دد ع عرف تباينا في نتائج الدراسات، فنجد مثلا أنالرياضي  والأداءموضوع الحجامة أن  الإشارةتجدر و 
لية الجودة والكافية لاستخدام العلاج بالحجامة، وعلى نقص الأدلة العا إلىمن المقالات العلمية أشارت 

دراسات سريرية بينت من خلالها تأثيرات الحجامة على  إلىالنقيض من ذلك تطرقت العديد من المجلات 
كما كشفت دراسات أخرى أن العلاج بالحجامة جنبا إلى جنب مع علاجات أخرى  المختلفة،حالات الألم 

 دوية( أظهر فائدة كبيرة. )مثل الوخز بالإبر أو الأ
طريق زيادة توتر العضلات،  من المعروف أن التعب والإجهاد يزيد من شدة الآلام لدى الرياضيين عنو 

من مجموعة الدراسة التي تناولت تأثير  ٪40.5التي تطرقنا إليها سابقا أفاد  Lauche et alدراسة ففي 
لم والعتبات الميكانيكية في المرضى الذين يعانون بالحجامة الجافة على الأ جلسات علاجسلسلة من خمس 

دراك الألم مالحجامة  قد خففتو  من آلام الرقبة المزمنة أن الإجهاد يؤدي إلى تفاقم أعراضهم، ن التوتر وا 
 لتجربة.اعلى تنظيم الجهاز العصبي اللاإرادي وتحقيق درجات عالية للاسترخاء في هذه  هاخلال تأثيرات

(Lauche et al,2011) 

في الجزء الثاني من: الدليل على الأساليب غير الجراحية الشائعة  David et al (2525)وتطرق كل من 
 2556رة بين المنشو  المراجعة المنهجية للدراساتان في الطب الرياضي المتعلق بالحجامة وتقييد تدفق الدم 

خيارًا فعالًا مع مخاطر  تعدالحجامة أكدت أن  Google Scholarو  PubMedعلى   2516الى غاية 
مجموعات ال تشير الدراسات التي تقارن ، كما الآلام العضلية الهيكليةالاضطرابات و منخفضة في علاج 

ذين التحمل للأفراد التزيد من قوة العضلات والقدرة على  المجموعات الضابطة أن الحجامةمع التجريبية 
ة كما أن اعتمدها كعلاج من قبل الكثير من يخضعون لإعادة التأهيل أو التدريب الخاص بالرياض

ضلاتهم على مساعدة عفي الطب الرياضي وتطوير تقنياتها المختلفة على رياضيي النخبة ل نالأخصائيي
كما رجحت الدراسة أن تستمر الحجامة في زيادة شعبيتها نظرا للنتائج الإيجابية  التعافي وتقديم أفضل أداء

في علاج آلام العضلات والعظام المرتبطة بألم غير محدد في خاصة لحجامة تدعم استخدام االمحققة التي 
 (David et al, 2020 ,6).الرقبة والظهر والكتف

وبالرغم من أن بعض الدراسات أشارت إلى تحسن الأداء ومستوى الانجاز نشير مجددا ان هذا الموضوع 
  .والتقصيالبحث  مزيد من ما زال يحتاج الى

 لفيزيولوجية والكيميائية للحجامة الرياضيةاالأسس  -6
 دوراً هاماً في صحة الإنسان ورفاهيته، واستمرت العديد لعب الطب التكميلي والبديل منذ العصور القديمة

من الطرق العلاجية في مجال الرعاية الصحية خارج مجال الطب التقليدي في أجزاء مختلفة من العالم، 
تعمل على استكشاف تأثير هذه العلاجات بدقة  ومن بينها العلاج بالحجامة وهناك إمكانات علمية كبيرة 

الذي ينتشر في جميع أنحاء العالم ويُعتقد أن هذا العلاج يعمل عن طريق تصحيح الاختلالات في المجال 
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من الجسم  استخراج الدم و الحيوي الداخلي وبالتالي القدرة على تحسين نوعية الحياة بالتخفيف من الألم
ي عن مما يؤدي إلى التنشيط  الفيزيولوج الذي قد يكون ضارًا بدوره، والتغلب على الآثار الضارة المحتملة

دوران  ينطوي أساسا على تحسين حيثة وتخفيف التوتر العضلي المؤلم، طريق زيادة الدورة الدموية المحلي
هذا يساعد في  ، كلفي الأنسجة الأوعيةوتكوين  الخلايا البطانية الشعرية وتعزيز إصلاح الأوعية الدقيقة

تطبيع الحالة الوظيفية للمريض واسترخاء العضلات التدريجي وقد وجد أن الحجامة قادرة على زيادة نسبة 
بالألم في الأنسجة المحيطة  التمثيل الغذائي اللاهوائي مما يشير إلىدقيقة، 165اللاكتات / البيروفات بعد 

 (Piyush, Dhapte,131,2015) المناطقفي بعض 
 اة ووجد أنهامالحج أنواع مختلفة من تم التحقيق في تأثيرو  أصبحت محل اهتمام الأطباء والباحثينولهذا 

ماوية العديد من المؤشرات البيوكي نجاعتها علىو  فعاليتها دراساتبعض الأكدت حيث ، خيار علاجي فعال
 :فيما يلي عرض أهم نتائجهاحاول أو الفيزيولوجية والتي سن

 ذكرYang Guo ( في2510وآخرون ) أن العلاج بالحجامة يمكنه أن يحفز الجهاز المناعي  تهمدراس
بكة العصبية، حيث أن استثارة الجسم عبر سطح الجلد يسبب تغيرًا في البيئة الدقيقة للمنطقة وينشط الش

المحفزة، مما يؤدي إلى تحويل سلسلة الإشارات الفيزيائية إلى إشارات بيولوجية، مما ينشط الجهاز العصبي 
 (Yang et al, 2017). ينتج التأثير العلاجي والجهاز الصماوي مما

 توصل Ersoy et al (1111 في دراستهم التي )أجريت في مستشفى جامعة كارابوك للتعليم والبحوث 
(KUTRH)  العلاج بالحجامة الرطبة يؤثر على أنواع الأكسجين التفاعلية ومستويات مضادات  إلى أن

 Malondialdehydeفي معلمات الدم  ، حيث تم لوحظ تحسن كبير لدى المجموعة التجريبيةالأكسدة
(MAD) ،وحالة الأكسدة الكلية (TOS) الحالة الكلية لمضادات الأكسدةو  (TAS  ،مقارنة بالقيم الأولية )
بالتالي اعتبر و التي تشير إلى التأثير المضاد للأكسدة و الدم  اتتغيرت جميعها بشكل إيجابي في عينحيث 

كسدة وكبح الإجهاد العلاج بالحجامة الرطبة طريقة واعدة لزيادة مستويات مضادات الأالباحثون ان 
 (Ersoy et al , 2019). التأكسدي

  دراسةكذلك  Murat et al (1119)  قلل من الإجهاد تزيل المؤكسدات و تالحجامة الرطبة التي أظهرت أن
يد أكستم قياس  أخذ عينات الدم الوريدية وعينات دم الحجامة الرطبة في وقت واحد، وبعد التأكسدي
يك في أكسيد النتر  له نشاط أعلىكان  ةدم الحجامة الرطبحيث وجد أن  التحلل، ومستويات النتريك،

جذور ال هاالعملية التي تسرق في باعتبارها مقارنة بالدم الوريدي داتلليبيالتأكسدي  التحللمستويات و 
 وتتسبب في تضرر الخلية. الأغشية الخلوية إلكترونات من الليبيدات في حرةال
  وتوصلSalah et al (2514إلى )  أن العلاج بالحجامة الرطبة هو خيار علاجي فعال في الاضطرابات

 الطبيبريتين يساعد اختبار الفحيث  ،بروتين دموي يحتوي على الحديد )الفيريتينو  فرط الحديد الناجمة عن
الجسم( و الثلاسيميا بيتا)اضطراب دموي لا يقوم الجسم فيه بإنتاج على فهم كمية الحديد التي يخزِّنها 

https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/blood-extract
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/blood-extract
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/microcirculation
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/microcirculation
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/microcirculation
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/capillary-endothelial-cell
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/capillary-endothelial-cell
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/angiogenesis
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/angiogenesis
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/anaerobic-metabolism
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/anaerobic-metabolism
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D9%84%D9%8A%D8%A8%D9%8A%D8%AF
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AC%D8%B0%D8%B1_%D9%83%D9%8A%D9%85%D9%8A%D8%A7%D8%A6%D9%8A
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AC%D8%B0%D8%B1_%D9%83%D9%8A%D9%85%D9%8A%D8%A7%D8%A6%D9%8A
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AC%D8%B0%D8%B1_%D9%83%D9%8A%D9%85%D9%8A%D8%A7%D8%A6%D9%8A
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%BA%D8%B4%D8%A7%D8%A1_%D8%AE%D9%84%D9%88%D9%8A
https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%BA%D8%B4%D8%A7%D8%A1_%D8%AE%D9%84%D9%88%D9%8A
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/iron-overload
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/iron-overload
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والذي يحمل الأكسجين في جميع أنحاء الجسم مما يؤدي إلى  -RBCs-موغلوبين بشكل طبيعيالهي
 (الإصابة بفقر الدم نتيجة عدم وجود كرات دم حمراء كافية في الجسم

(Salah et al, 2014, 244) 
  كما وجدNiasari et al على تراكيز الدهون في الدم لدى الشباب الأصحاء تأثير حجامة الرطبة أن لل

 .تأثير وقائي ضد تصلب الشرايين وذات الضار الكولسترول طريقة فعالة لخفضوبالتالي تعتبر 
(Niasari et al, 2007, 81) 

  كما أشارت نتائج دراسةUmar et al (2018)  فعالًا في المساعدة  كانأن العلاج بالحجامة الرطبة الى
آثاراً "الذي يسبب  (Cd)الكادميوم (Al) ألومنيوم (Znالزنك ) على إخراج المعادن الثقيلة الزائدة من الدم

النشاط اد ، حيث ز الجهاز التنفسي، ويصنف على أنه مسرطن بشري سامة على الكلية والهيكل العظمي و 
 "  WHO 2021حسب منظمة الصحة العالمية  إلى حد كبير انتشارهالبشري من 

وهي مفارقة عجيبة باعتبار أنه لا توجد حاليا آلية فيزيولوجية فعالة أو علاج دوائي لإخراج المواد الضارة 
حيث وجد الباحثون أن مستوى المعادن الثقيلة في دم الحجامة الرطبة أعلى وتنقية الدم أو السوائل الخلوية، 

على مجموعة من الأشخاص الأصحاء،  -القياس تم قبل وبعد شهر واحد من العلاج–مقارنة بالدم الوريدي 
الهرمونات  الآليات الكامنة وراء هذه الظاهرة قد تنطوي على تنشيط بعض وأشاروا إلى أن

معادن تراكم اللذلك قد تكون الحجامة الرطبة خيارا فعلا في إزالة  وظائف الجهاز العصبي وكذلك العصبية
 (Umar et al, 2018, 377).  السامة في الجسم

  دراسة ناولت تكماHeshu et al (8181)  مراقبة الفعالية السريرية وسلامة علاجات الحجامة الرطبة في
تخفيف الصداع وآلام الصدر وآلام العضلات لدى المرضى الذين تم تشخيصهم مؤخرًا بفرط شحميات 

هون دفضت الحجامة الرطبة بشكل كبير من الكوليسترول والخحيث  الدم والسكري وارتفاع ضغط الدم
الثلاثية والبروتين الدهني منخفض الكثافة وسكر الدم والفيريتين واليوريا والكرياتينين، وخفضت ضغط الدم 

لم تؤثر بشكل كبير على معلمات كرات الدم الحمراء أو عدد الكريات البيض أو الصفائح  بالرغم أنها
أظهرت المعلمات الدموية الطبيعية في المرضى بعد العلاج بالحجامة الرطبة  ، كماالدموية في المرضى

العلاج بالحجامة الرطبة مفيد كعلاج وقائي و / وتوصلت الدراسة إلى أن ، أن العلاج لا يضر بالصحة
ي وارتفاع ضغط الدم وفي الوقاية من مرض السكر  الدم،ارتفاع السكر في  الدم،أو تكميلي لفرط شحميات 

 Heshu et).وبالتالي تقليل الصداع وآلام الصدر وآلام العضلات عليها،مراض الكلى والسيطرة وأ

al,2020,12) 
  وفي نفس السياق تناولت بعض الدراسات المقارنة بين نتائج القياسات الدموية قبل وبعد الحجامة حيث

م كل من عدد خلايا الدوجد نقصان يعتد به في نتائج ما بعد الحجامة في  الإحصائيوبعد التحليل 
البيضاء، تركيز الهيموغلوبين وأيضا وجد زيادة يعتد بها في كل من خلايا الدم الحمراء، عدد الصفائح 
الدموية، واستنادا على المقارنة بين نتائج القياسات الدموية قبل وبعد الحجامة وجد ان للحجامة تأثير 

 (Almisbah ,2017,7)المختلفة.معدل ومفيد لمكونات الدم 

https://www.liebertpub.com/doi/10.1089/acm.2006.4226
https://www.liebertpub.com/doi/10.1089/acm.2006.4226
https://www.liebertpub.com/doi/10.1089/acm.2006.4226
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/neurohormone
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/neurohormone
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/neurohormone
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/nervous-system-function
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/nervous-system-function
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  د أحمد بندقصهباء محمللباحثة  ماجستير في الميكروبيولوجي )علم الأحياء الدقيقة(الرسالة كما تناولت 
كلية الطب جامعة الأزهر تأثير العلاج بكؤوس الهواء مع الإدماء على كل من التي نوقشت ب (2550)

مسين مريضا أجريت على خوالتي  ،مستقبلات إنترلوكين والخلايا الطبيعية القاتلة في مرضى الروماتويد
يصهم الأزهر تم تشخ جامعة-بمشفى الحسين الجامعي  –من قسم الروماتيزم والطب الطبيعي والتأهيل 

 (.CRAكمرضى روماتويد مفصلي طبقا لمواصفات الجمعية الأمريكية للروماتويد )
ي ا ملحوظا على العلاج الدوائتفوق )دوائي مع الحجامة( الدراسة تفوق العلاج المزدوجنتائج  حيث أظهرت

ريقة العلاج بالحجامة ليس مجرد ط، وأن المرض والمعملية لنشاطبمفرده، شمل جميع المؤشرات الإكلينيكية 
هاز المناعي جبل أثبت أيضا فعاليته في إحداث تأثير تنظيمي على عناصر ال ،الألم فحسب فعالة للتسكين

ار وتحفيز ما يعني استنف ،sl ecKKNاثر الخلايا القاتلة الطبيعية العلاج بالحجامة يدعم تك، وكذلك الخلوية
 وهو ما يعزز دفاعات الجسم الطبيعية ،عادة في مرضى الروماتويد المناعية لتلك الخلايا المحبطةالقدرة 

ضد العدوى بأنواعها والتحولات السرطانية التي يزداد تعرض مرضى الروماتويد لها بسبب تعاطيهم الأدوية 
 .مثبطة للمناعةال

ستخدامها ا ولا يمكنالحجامة ليست بديلا عن العلاج الدوائي لمرضى الروماتويد أشارت الباحثة أن وأخيرا 
واقترحت الباحثة إضافة جلسات كؤوس الهواء مع ، إلا كعلاج مساند أو مكمل لعلاج للروماتويد الدوائي

ف هذه الدراسة بمزيد من البحث للتعر أوصت و  لتحقيق نتائج أفضل في علاج مرضى الروماتويد الإدماء
مكانية و على الآثار الفسيولوجية للعلاج بكؤوس الهواء مع الإدماء والآليات التي يعمل بها هذا العلاج  ا 

أوصت لجنة المناقشة بفتح الباب للمزيد من الأبحاث كما  من تأثيره على الأمراض المختلفةالاستفادة 
كرة إدخال مقررات الطب التكميلي التي وافقت على إدخالها العديد من كليات المتعلقة بالحجامة، ودراسة ف

وذلك لتعريف طلبة الطب بوسائل جديدة متممة ومساندة  ،الطب الغربية التي أقرتها منظمة الصحة العالمية
أكبر  صلمعرفتهم الطبية السابقة بهدف تحقيق المعرفة الطبية الشاملة، وتنمية التثقيف الطبي، وتوفير فر 

  للشفاء والتعامل مع الأمراض.
  التي  ةالفيزيولوجيأشار الدكتور أحمد حلمي صالح أن للحجامة أثر واضح علي العديد من المتغيرات و

تلعب دورا هاماً في المعدل الرقمي للأداء البدني التنافسي فتعالج التعب وتؤخر ظهوره وتزيل أثاره البدنية 
ي فتضبط نظامه وتصحح المعاملات غير العادية به مثل زيادة نشاط وتعزز من كفاءة الجهاز المناع

نتاجيته بالدم باعتباره عامل حساس وهام في الأداء البدني بتسريع  creatine kinaseكيناز الكرياتين وا 
استعادة الشفاء وزيادة كل من الهيموغلوبين ومعدل الكالسيوم في الدم، كما تحسن من مقاومة الجسم للكم 

الغشاء الدهني و  DNAد من الشوارد الحرة الأكسجينية التي قد تؤثر سلبياً على البروتين الخلوي والزائ
 (19-11، 1118)حلمي صالح، للخلية مما يعزز ويقوي جهاز المناعة

  فوائد الحجامة أنها تخلص دم الرياضي من الفضلات والسموم  أهمالأطباء أن بعض الباحثين و ويؤكد
نتيجة لذلك فان ، و المخلفاتالتالفة والهرمة وغيرها من الدم كريات و كيمياويات المتراكمة والشوائب وبقايا ال
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الجسم المختلفة، ويخف العبء عن الكبد في التخلص من السموم  أعضاءالتروية الرئوية تزيد بأنسجة 
 فعند ،لمختلفة ا ، مما ينعكس بالإيجاب على أداء أجهزة الجسموالشوائب فينشط لتأدية وظائفه بوتيرة عالية

تحليل دم الحجامة بعد خروجه من الجسم وجد به الكثير من الأخلاط والشوارد الضارة أو ما تسمى بـ 
والتي تتراكم بصفة مستمرة داخل جسم الإنسان وكذلك وجد أن جميع  (Free Radicals) الشوارد الحرة

يه عية الشكل وكانت نسبة الهيموجلوبين فخلايا الدم الحمراء التي كانت في الدم المحجوم هرمة وغير طبي
 (1112)الكعبي، قليلة بنسبة الثلث إلى العشر 
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 خلاصة

من خلال ما تم عرضه في هذا الفصل من دراسات علمية عديدة وموثوقة تبين أن الحجامة بصفة عامة 
نجاعتها في ليتها و والحجامة الرياضية بصفة خاصة أخذت حيزا كبيرا من اهتمام الباحثين وكما أثبتت فعا

الكثير من الحالات المرضية، وتنبأ لها الكثير من الباحثين ان يكون لها شأن كبير في المجال الرياضي 
لملائمة أنواعها المتعددة لجميع مراحل العملية التدريبية من التحضير إلى المنافسة إلى الإسترجاع والاستشفاء 

 صابات. من الأحمال التدريبية وحتى التأهيل من الإ
 

 

 



 

 

 
 
 
 
 
 
 

 
 الجانب التطبيقي

  



 

 

 

 

 

 

 

 الفصل الخامس
 منهجية الدراسة

 



 منهجية الدراسةـــــــــــــــــــــــــــــــــــــ ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ الخامس الفصل

- 111 - 
 

 تمهيد

تهدف البحوث العلمية إلى الكشف عن الحقائق حيث تكمن قيمة هذه البحوث في التحكم في المنهجية 
ها وقياسها بالمتبعة فيها، وبالتالي فإن الوظيفة المنهجية هي جمع المعلومات، ثم العمل على تصنيفها وترتي

وتحليلها من أجل استخلاص نتائجها والوقوف على ثوابت الظاهرة المراد قياسها، وهذا بهدف توضيح الطرق 
ما ك التي تم اعتمادها في تصنيف وترتيب و قياس و تحليل المعلومات التي تم جمعها في الجانب النظري،

راسة الميدانية وهذا ابتداء من الدراسة اشتمل هذا الفصل على مجموعة من العناصر التي تحدد سبل الد
الاستطلاعية وأدوات البحث المستخدمة و الشروط العلمية التي يجب أن توفر فيها، كما قمنا بضبط متغيرات 
الدراسة والعينة التي قمنا باختيارها والطريقة التي اعتمدت في تحديد حجم العينة، كما تناولنا في هذا الفصل 

تخدم في الدراسة، وبينا كيفية تطبيق الإجراءات الميدانية وأهم الأساليب الإحصائية المنهج العلمي المس
المعتمدة في تحليل المعطيات التي جمعناها عن طريق الاختبارات الخاصة بالمتغيرات الفيزيولوجية والقدرة 

 إلى منهاو  النتائج إلى الوصول أجل من والمؤشرات المعطيات هذه كل، اللاهوائية لدى لاعبي الكرة الطائرة
 .المعطيات ذهه نتائج ومناقشة وتحليل عرض بهدف الفصل هذا من متغير لكل والإحصائي المنهجي التحديد
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 :الاستطلاعية الدراسة -1
 الفيزيولوجية القياسات أخذ تم حيث 54/15/2525 في الأولى الاستطلاعية التجربة بإجراء الباحث قام

 المجهود عدوب الراحة في( الدم وضغط بالأوكسجين، الدم تشبع نسبة لدم،ا ضغط النبض،) من بـكل الخاصة
 اللاهوائية، للقدرة RAST وراست  RUFFIER DICKSON ديكسون  روفي اختبار من كل إجراء ثم البدني،
المتعددة الرياضات )عبد الحميد  القاعةملحق  في البحث مجتمع من لاعبين (3) من مكونة عينة على

 يلة.بورزق( بالمس
 الدراسة في اللاعبين مجموعة نفس وعلى 50/15/2525 يوم فتمت الثانية الاستطلاعية الدراسة أما

 التحضيرو  الأساسية الدراسة في ستطبق التي الحجامة أنواع عن عامة فكرة لأخذ وذلك الأولى الاستطلاعية
 المركز في للاعبين اتالجلس هذه وتمت التجربة جوانب كافة ضبط في يساعد أن شأنه من إجراء لكل

 امةالحج جلسات كل تمت الأساسية الدراسة في أما مختص، إشراف تحت بالمسيلة للتداوي  الأكاديمي
 في متت التي الرطبة الحجامة عدا بالمسيلة جيم حضنةالخاصة  الرياضية القاعة في والتدليكية الجافة

 الأساسية الدراسة يف الشروع قبل صغيرة عينة على أولية دراسة بمثابة السابقتين المرحلتين وتعتبرالمركز، 
 :بهدف وهذا

 والأدوات الأجهزة وضبط بالبحث، الخاصة القياسات إجراء على التدريب. 
 لاعب لكل القياس عملية تستغرقها التي المدة تحديد. 
 الاختبارات أداء لطريقة اللاعبين ا عدادو  التطبيق أثناء تحدث أن يمكن صعوبات أي اكتشاف. 
  الباحث مع والتعاون  الإجراءات كافة عن واضحة صورة بأخذ العمل فريق عدادإ. 
 (الثبات/ الصدق) العلمية المعاملات من التأكد. 
 الدراسة عينة على التطبيق أثناء الأساسي للبرنامج المنهجي التسلسل عوامل تحديد. 

  :الدراسة منهج -1

 الباحث ختارا ولهذا الدراسة منهج عليها يبنى يتال اتالمحدد أهم من هي الدراسة إشكالية وخصوصية طبيعة إن
 وهو بالتابع، لمستقلا المتغير علاقة تحكم التي السببية الاستدلالات على بالوقوف يهتم والذي التجريبي، المنهج
 .فيها النتيجة عن السبب تميز إلى العلاقة لهذه الوصف حالة يتجاوز ذلك في

 (21 ،1111جخدل، بن) 
 عشوائية بطريقة ميت لا الميدان، في أم المخبر في سواء بتجاربه الباحث قيام إن: الملائم التجريبي مالتصمي/1.1
 لنجاح الضمانات وتقديم الجهود تنظيم على تعمل التي التنظيمية، والمحددات الأسس من مجموعة تحكمه بل
 .التجريبية ةالممارس جوهر يعتبر الذي السببي الاستدلال تحقيق إطار في التجارب هذه

 (22 ،1111جخدل، بن)

 متماثلتين موعتينمج معاملة هو التصميم هذا وهدف المتكافئتين، المجموعتين التجريبي التصميم الباحث واختار 
 تصبح ةالضابط المجموعة وبدون  المختلفة المعاملات هذه بأثر تتعلق نتيجة إلى للوصول مختلفة معاملات
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 المستقل رالمتغي بأن اعتقاده ليدعم ضابطة مجموعة يستخدم فالباحث لها، ىمعن لا التجارب من كثير نتائج
 (81 ،1111ميرفت ،و  صابر،). التابع المتغير في الحادث التغير عن فعلا المسؤول هو

 : الدراسة مجتمع -1
 لبحث،ا مشكلة موضوع تكون  التي أو يكونون  الذين الأشياء أو الأشخاص أو الأفراد جميع هو البحث مجتمع
 تخرج لا حتى الأهمية بالغ أمر دراسته أو بحثه بدء قبل الباحث ذهن في ووضعه البحث مجتمع فتحديد

 (1112،11، المنعم عبد) حدودها. عن والتوصيات الاستنتاجات
 المسيلة جمن للهواة الرياضي للنادي الأكابر صنف الطائرة الكرة لاعبي من المجتمع تكون  الحالية الدراسة وفي

 لرياضيا للموسم الطائرة للكرة الجزائري  الاتحاد مسابقات ضمن شرق  الثاني القسم بطولة في ينوالناشط
 انتشار جراء توقفت ( حيث2525 أكتوبر) الآن لحد بعد منافساته عن الستار يسدل لم والذي( 2516/2525)

 .كورونا وباء
 : الدراسة عينة -9
 لمجتمع نالإمكا قدر ممثلة المسحوبة العينة تكون  حيثب خاصة قواعد وفق اختيارها يتم المجتمع من جزء هي

 من بريعت العينات أسوب وأن الإحصائي، المجتمع من اختيارها يتم التي الوحدات مجموعة أنها كما الدراسة،
 النظرية نم مستمدة طريقة العينات طريقة وتعتبر العلمية الدراسات من كثير في المتبعة العلمية الأساليب
 (87 ،1115واخرون، ،العال عبد). كثيرة رياضية وقواعد الاحتمالات نظرية على تعتمد والتي الإحصائية
وهذا  لاعبا(14) معدده والبالغ الطائرة لكرةل المسيلة نجم للهواة الرياضي لناديا لاعبي في الدراسة عينة وتمثلت

 غير نةالمعاي ضمن الاختيار هذا جويندر  ،( لاعبين التي أجريت عليهم الدراسة الاستطلاعية53بعد استبعاد )
 كما المحدد، الصنف للاعبي الكلي المجتمع من( %52.30) نسبته ما المختارة العينة تمثل حيث الاحتمالية

 الدراسة عينة قسمت وقد ،سلفاً  المحددة الاحتمالية غير المعاينة ضمن وهذا القصدية  بالطريقة العينة اختيار تم
 علىبرتوكول ال إجراء وتم مجموعة لكل لاعبين( 0) وبواقع تجريبية والأخرى  طةضاب الأولى مجموعتين إلى

 .ةالدراس عينة لدىالحجامة الرياضية على المتغيرات الفيزيولوجية  اثر لمعرفة التجريبية المجموعة
 :والتجريبية الضابطة للمجموعتين الدراسة متغيرات في والتكافؤ التجانس -5
لمتغيرات ا بعض في المجموعتين لاعبي بين والتكافؤ التجانس بهدف ختباراتالا بإجراء الباحث قام حيث

 العلمية دلالةال ذات الإحصائية القيم بعض باستخراج وذلك ،(القدرات الفيزيولوجية البارومترية، المتغيرات)
 .التجريبي العامل إلى الفوارق  إرجاع أجل من المجموعتين، بين والتكافؤ التجانس لحساب
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 (:النمو )معدلات البارومترية المتغيرات في والتكافؤ التجانس-1.5
 ضابطةال للمجموعتين( النمو )معدلات البارومترية المتغيرات في والتكافؤ التجانس يوضح( 15)رقم الجدول

 .والتجريبية

 المتغيرات
 (Tقيمة ) المجموعة التجريبية المجموعة الضابطة

 المحسوبة
القيمة 
 ع±  س ع±  س SIGالاحتمالية 

 1.918 -1.751 1.133 21.42 1.34 20.85 العمر
 1.517 -1.219 3.62 184.85 3.95 183.57 الطول
 1.951 -1.882 5.13 76.00 3.71 74.14 الوزن 

 لا توجد فروق ذات دلالة احصائية القرار: df=12 1.15مستوى الدلالة 
 ةبالنسب النمو( )معدلات الدراسة متغيرات بين ائيةإحص دلالة وجود عدم نلاحظ السابق الجدول خلال من

 تؤثر أن مكني التي معدلات النمو ناحية من المجموعتين تكافؤ يؤكد ما وهذا والتجريبية الضابطة للمجموعتين
 وجود عدم وبالتالي (5.50)الدلالة مستوى  من أكبر sig القيمة الاحتمالية لأن المتغيرات الفيزيولوجية على
 لكل المتغيرات سابقة الذكر. إحصائية دلالة ذات فروق 
 :الفيزيولوجية والقدرة اللاهوائية لدى عينة الدراسة اتمتغير ال في والتكافؤ التجانس-1.5

 للمجموعتين (/RUFFIER DICKSON RAST) اختباري  في والتكافؤ التجانس يوضح( 12)رقم الجدول
 .والتجريبية الضابطة

 المتغيرات
 (Tقيمة ) لمجموعة التجريبيةا المجموعة الضابطة

 المحسوبة

القيمة 
الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 

 1.711 -1.111 81.82 988.11 85.18 927.11 متوسط القدرة اللاهوائية
 1.517 -1.222 1.12 1.18 1.21 7.21 مؤشر التعب

 RUFFIER 9.11 1.18 9.87 1.11 1.111 1.711مؤشر 
 DICKSON 5.19 1.11 2.15 1.25 1.111- 1.711مؤشر

 لا توجد فروق ذات دلالة احصائية القرار: df=12 1.15مستوى الدلالة 
 (/RUFFIER DICKSON RASTيلاحظ من الجدول أعلاه والخاص بقيم التجانس والتكافؤ في اختباري )
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غرض التكافؤ ب إحصائية بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في القياس القبلي دلالة أنه لا توجد فروق ذات
 وعليه يقر الباحث بأن المجموعتينحيث كانت القيمة الاحتمالية لكافة المؤشرات أكبر من مستوى الدلالة 

 .(/RUFFIER DICKSON RAST) متكافئتين في متغير اختباري 
 .بيةوالتجري الضابطة للمجموعتين القلبي لنبضا اختبار في والتكافؤ التجانس يوضح( 18)رقم الجدول

 تغيراتالم
 (Tقيمة ) المجموعة التجريبية المجموعة الضابطة

 المحسوبة

القيمة 
الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 

 1.118 -1.115 1.11 81.91 1.81 81.81 النبض في حالة الراحة
 1.815 -1.122 19.71 175.19 11.11 171.17 النبض  بعد  الجهد مباشرة

 1.151 1.511 9.58 121.17 7.91 127.75 ثانية 11النبض بعد 
 1.181 1.187 9.59 191.11 7.17 197.17 ثانية 21النبض بعد 
 1.121 1.111 1.58 111.58 2.21 118.19 ثانية 11النبض بعد 
 1.281 1.911 1.91 11.17 5.11 111.19 ثانية 111النبض بعد 

 لا توجد فروق ذات دلالة احصائية القرار: df=12 1.15مستوى الدلالة 
 دلالة وق ذاتأنه لا توجد فر النبض القبلي  لاحظ من الجدول أعلاه والخاص بقيم التجانس والتكافؤ في اختباري

إحصائية بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في القياس القبلي بغرض التكافؤ حيث كانت القيمة الاحتمالية 
 ض القلبي.المجموعتين متكافئتين في متغير النب وعليه يقر الباحث بأنلكافة المؤشرات أكبر من مستوى الدلالة 
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 الضابطة للمجموعتينتشبع الدم بالأكسجين  اختبار في والتكافؤ التجانس يوضح( 17)رقم الجدول
 .والتجريبية

 المتغيرات
 (Tقيمة ) المجموعة التجريبية المجموعة الضابطة

 المحسوبة
القيمة الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 
 1.121 1.191 1.18 12.91 1.21 12.75 ي حالة الراحةف

 1.551 -1.211 1.11 19.17 1.15 94.00 بعد الجهد مباشرة
 1.511 -1.519 1.85 15.17 1.15 95.00 ثانية 11بعد 
 1.811 -1.119 1.87 12.91 951. 95.71 ثانية 21بعد 
 1.211 -1.511 1.97 12.81 811. 96.00 ثانية 11بعد 
 1.118 -1.111 1.58 18.11 751. 96.28 ثانية 111بعد 

 لا توجد فروق ذات دلالة احصائية القرار الاحصائي: df=12 1.15مستوى الدلالة 
نه لا توجد فروق أتشبع الدم بالأكسجين  يلاحظ من الجدول أعلاه والخاص بقيم التجانس والتكافؤ في اختبار

والتجريبية في القياس القبلي بغرض التكافؤ حيث كانت إحصائية بين المجموعتين الضابطة  دلالة ذات
ين في وعليه يقر الباحث بأن المجموعتين متكافئتالقيمة الاحتمالية لكافة المؤشرات أكبر من مستوى الدلالة 

 متغير تشبع الدم بالأكسجين.
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 للمجموعتين ضغط الدم الانقباضي والانبساطي اختبار في والتكافؤ التجانس يوضح( 11)رقم الجدول
 .والتجريبية الضابطة

 المتغيرات
 (Tقيمة ) المجموعة التجريبية المجموعة الضابطة

 المحسوبة
القيمة الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 
 1.711 -1.117 1.92 119.11 9.11 111.81 في حالة الراحة

 1.117 1.115 1.21 191.19 1.91 191.17 بعد الجهد مباشرة
 1.817 1.152 1.21 115.17 1.11 115.75 ثانية 21بعد 
 1.811 1.511 1.15 111.81 1.98 111.19 ثانية 111بعد 
 1.171 1.111 1.81 115.81 1.71 112.58 ثانية 171بعد 

 ضغط الدم الانبساطي
 1.188 -1.117 1.91 81.11 1.91 87.17 في حالة الراحة

 1.217 -1.118 1.19 75.19 1.19 79.75 بعد الجهد مباشرة
 1.151 1.511 1.11 87.81 1.18 81.58 ثانية 21بعد 
 1.212 1.911 1.91 85.81 1.15 82.11 ثانية 111بعد 
 1.917 -1.791 1.11 81.81 1.85 81.17 ثانية 171بعد 

 لا توجد فروق ذات دلالة احصائية القرار الاحصائي: df=12 1.15مستوى الدلالة 
أنه ي ضغط الدم الانقباضي والانبساط قيم التجانس والتكافؤ في اختباريلاحظ من الجدول أعلاه والخاص ب

إحصائية بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في القياس القبلي بغرض التكافؤ  دلالة لا توجد فروق ذات
تين وعليه يقر الباحث بأن المجموعحيث كانت القيمة الاحتمالية لكافة المؤشرات أكبر من مستوى الدلالة 

 متكافئتين في متغير ضغط الدم الانقباضي والانبساطي.
  :الدراسة متغيرات  -2

 دراسة، بكل الخاصة بالمدخلات ترتبط والتي الأسس من مجموعة على الدراسة متغيرات تحديد يعتمد
 متغيرات احثالب يحدد النسق هذا وفي المتبع بالمنهج الأحيان بعض في المتغيرات هذه تتحدد وكذلك
 :يلي مافي دراسته

 معينة جةلنتي الأسباب أحد أو الوحيد السبب أنه الباحث يفترض الذي المتغير وهو :المستقل المتغير 
 . آخر متغير على تأثيره معرفة إلى تؤدي قد ودراسته

 (والتدليكية والرطبة الجافة) الرياضة الحجامة: المستقل المتغير تحديد 
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 المستقل غيرالمت قيم على تعديلات أحدثت كلما أي لمستقل،ا المتغير فيه يؤثر متغير :التابع المتغير 
 التابع المتغير على ستظهر

 نبساطيالدم الانقباضي والا ضغط النبض،) الفيزيولوجية المتغيرات بعض :الأول التابع المتغير تحديد، 
 (بالأكسجين الدم تشبع نسبة

 اللاهوائية القدرة :الثاني التابع المتغير تحديد. 
 :دراسةال أدوات  -8
 قتحقي بغية وهذا الدراسة موضوع عن المعلومات لجمع والأدوات الأسس من مجموعة على دراسة كل ترتكز
 هي كما يلي: الإختبارات من مجموعة على الباحث اعتمد حيث الدراسة، اهداف
 :" Ruffier Dickson" ديكسون  روفي إختبار /1.8
 Dickson ديكسون  الدكتور بعد فيما طوره وقد للجهد قلبال مقاومة مؤشر بوضع Ruffier روفي الدكتور قام

 على خطورة يشكل ولا بسيط الاختبار هذا ويعتبر ruffier-dickson ديكسون  روفي باختبار يعرف وأصبح
  البدنية للياقة كاف اختبار وهو سنة 12و 15 سن من ابتداء به القيام يمكن كما القلب،
 مختلفة أوقات ثلاث في القلب نبضات بحساب نقوم :الاختبار طريقة 
نهاية ثم بعد  (P1) قلبه نبضات نحسب ثم قليلا يرتاح نتركه الصالة إلى الرياضي دخول عند الراحة فيأولا 

ليلا ق متباعدتين الرجلين تكون  حيث الريتم بنفس ثانية 40 مدة في انثناء أو قرفصاء( 35) مباشرة التمرين
(P2 ثم ،)التمرين نهاية من واحدة دقيقة بعد (P3) 
 روفي مؤشر حساب طريقة: Indice Ruffier = (P1 + P2 + P3) -200 / 10    
 .الجهد مع للقلب ممتاز تأقلم               5 ≥المؤشر كان إذا*
 .الجهد مع للقلب جيد تأقلم          0و 5 بين المؤشر كان إذا*
 الجهد مع للقلب متوسط تأقلم        15و 0 بين المؤشر كان إذا*
 .الجهد مع للقلب ضعيف تأقلم      10و 15 بين المؤشر كان إذا*
  للقلب جدا ضعيف تأقلم       10 من أكبر المؤشر كان إذا*

 ديكسون  مؤشر حساب طريقة
Indice Dickson = ((P2-70) + 2(P3-P1))/10 

 ممتاز             5 ≥إذا كان المؤشر
 داجيد ج       2و 5إذا كان المؤشر بين 
 جيد       4و 2إذا كان المؤشر بين 
 متوسط       6و 4إذا كان المؤشر بين 
 ضعيف       5و 6إذا كان المؤشر بين 
 ضعيف جدا      15و 5إذا كان المؤشر بين 

 (: اختبار روفي ديكسون 11الشكل رقم ) 
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 RAST (Asuka et all, 2019,2) الجهد اللاهوائي اختبار /1.8
 بقياس فيه راتالتحضي تبدأ إذ التعب، مؤشر إلى التعرف عن فضلاً  اللاهوائية، للقدرة مقياساً  ارالاختب هذا يعد
 أمدها راحة فترة تتخللها م( 30) مسافة لقطع سريعة ركضات( 56) على الاختبار ويحتوي  المختبر، جسم وزن 
القدرة  :يأتي ماك تكرار لكل هوائيةاللا القدرة حساب ويتم تكرار كل زمن تسجيل ويتم وآخر تكرار بين ثوان( 15)

 3الزمن / 2المسافة ×اللاهوائية )واط( = الوزن 
 (6) الرقـم على مقسماً  القيم مجموع عن عبارة وهي( بالواط) اللاهوائية القدرة معدل جاواستخر 
 ثم استخراج (طوابال) قدرة ، وأدنى(بالواط) قدرة أعلى تحديد يتم الستة للتكرارات اللاهوائية القدرة حساب وبعد

 [للتكرارات الكلي الزمن( / قدرة أدنى – قدرة أعلى( = )ثانية/واط)] التعب مؤشر

 
RUNNING-BASED ANAEROBIC SPRINT TEST (RAST)اختبار راست (:19الشكل رقم )   

 (1118،51 العيساوي،) ( :مونارك)  البدني الجهد دراجة على المنفذ اللاهوائي الجهد/ 1.8

 اختبار جهد بدني لا هوائي يشبه الاختبار المذكور أعلاهتم تضمين 
 : Wingate باختبار يتضمن العمل( مونارك) البدني الجهد دراجة على جهدعلما أن الاختبار الأصلي لل

 (.ثانية 35) لمدة تكيف 
 اللاعب وزن  من( %0,0) مقدارها مقاومة ضبط. 
 راحة( ثانية65) بينهما( ثانية35) منهما لك مرتين الدراجة على العمل يكرر تدوير سرعة وبأقصى.  

  
 
 

 
 
 
 
 
 

 الأرجومترية الدراجة على المنفذ اللاهوائي (: اختبار الجهد15الشكل رقم )
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 /النبض القلبي وتشبع الدم بالأكسجين:9.8
 جهاز في( السبابة) الرياضي أصبع إدخال يتم مريح وضع في الجلوس وضع من :الأداء وصف oximeter 

 .الأوكسجينب الدم تشبع ونسبة القلب ضربات معدل من كل قصير ظرف في يعطينا الذي الجهاز لوتشغي
 ين.ونسبة تشبع الدم بالأوكسج القلب ضربات لمعدل مؤشر من الجهاز يعطيه ما خلال من :الحساب طريقة 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
 (: قياس النبض القلبي ونسبة تشبع الدم بالأوكسجين12الشكل رقم )

 :والانبساطي الانقباضي الدم غطض /5.8
 والانبساطي الانقباضي الدم ضغط معدل قياس :الاختبار هدف. 
 لف اوبعده قليلا بسطه مع مريح وضع في المرفق ووضع كرسي على الجلوس وضع من الأداء: وصف 

 لقلبا بمستوى  اليد مستوى  تكون  أن مراعاة مع العضد حول الدم ضغط بجهاز الخاص اللاصق الشريط
 بعدهاو  الأرقام أعلى بإظهار يستمر حيث الجهاز تشغيل وبعدها استرخاء حالة في الشخص يكون  أنو 

 .طيوالانبسا الانقباضي الدم لضغط الحقيقي الرقم يخرج حتى الهواء ضغط ومعها الأرقام تنخفض
 والانبساطي الانقباضي الدم لضغط مؤشر من الجهاز يعطيه ما خلال من :الحساب طريقة. 
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 (: قياس ضغط الدم الانقباضي والانبساطي18شكل رقم )ال

 العلمية لأدوات الدراسة: المعاملات-7

 (:/RUFFIER DICKSON RAST) لاختباري  العلمية المعاملات /1.7
 :فيه قيست الذي المدى بأنه يعرف والذي الصدق هو القياس لأداة المميزة الأساسية الخصائص من الصدق 

 العال عبد)هاقياس المراد والصفات الخصائص تقيس القياس أداة هل آخر وبمعنى ياسهاق المراد الصفة الأداة

 أنواع أحد يعتبر الذي الذاتي الصدق على الباحث اعتمد فقد الأساس هذا وعلى( 127 ،1115وآخرون،
 .الثبات لمعامل التربيعي الجذر استخراج خلال من حسابه يتم حيث الصدق،

 :على تبارالاخ إعادة يعي وهذا الاختبار اعادة-الاختبار طريقة على اعتمدنا قياسالم ثبات ولحساب الثبات 
 (111 ،1118الضامن،)الاختبارين بين الارتباط معامل ايجاد نستطيع وبذلك مرتين المجموعة نفس

 RUFFIER DICKSON)ومعامل الثبات لاختباري  الذاتي الصدق معامل يمثل( 11)رقم الجدول

RAST/) 

 معامل الثبات معامل الصدق الذاتي الإحصائيةالمتغيرات 
 1.11 1.15 متوسط القدرة اللاهوائية

 1.19 1.12 مؤشر التعب
 RUFFIER 1.19 1.71مؤشر
 DICKSON 1.19 1.11مؤشر 
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أن كافة الاختبارات تتمتع بدرجة عالية من الصدق والثبات، ونشير في هذا الصدد لباحث اوعلى هذا يؤكد 
لعلمية لباقي الاختبارات مرتبطة بالأجهزة التي استخدمه الباحث وهي ذات درجة عالية من ان المعاملات ا

الدقة وتتمتع بدرجة ثابتة من القياس العالي وأنها اختبارات علمية مبرهنة وتعطي مؤشرات علمية موثوق 
 بها.
 :الدراسة في المستخدمة الإحصائية الأساليب  -1

 كل تفسير ىإل الوصول يضمن بما الدراسة لطبيعة المناسبة لإحصائيةا الأساليب أهم تحديد للباحث يمكن
 لأساليبا استعمال ولقد تم مطبق، إحصائي اختبار لكل الإحصائية الناحية من اللازمة بالدلالة النتائج

 وهي: الدراسة فروض صحة من للتحقق التالية الإحصائية
 زعة المركزية )المتوسط الحسابي( بالإضافة إلى ويشمل مقاييس الن :الدراسة لمتغيرات الوصفي الإحصاء

 مقاييس التشتت)الانحراف المعياري( بالإضافة إلى معاملي الالتواء والتفلطح.
 الدراسة لمتغيرات الاستدلالي الإحصاء : 
 بيرسون  الارتباط معامل  (Pearson Correlation :)المتغيرات لكافة الثبات قيم لحساب. 
 ويليك-شابيرو اختبار (Shapiro-Wilk :)الدراسة لبيانات الطبيعي التوزيع اعتدالية لمعرفة. 
 مرتبطتين لعينتين" ت"اختبار (Paired Samples T.Test :)المتوسطات بين الفروق  دلالة على للتعرف 

 .احد على مجموعة لكل والبعدي القبلي القياسين بين الحسابية
 مستقلتين لعينتين" ت"اختبار (Independent Samples T.Test :)بين الفروق  دلالة عل للتعرف 

 .معا والتجريبية الضابطة للمجموعتين البعدي القياس في الحسابية المتوسطات
 إيتا مربع عليه يطق ما أو التأثير لحجم ألفا اختبار(2Etaيهدف :) للمتغير النسبي التأثير حجم لحساب 

 .حصائيةالا الدلالة وجود اثبات بعد التابع المتغير على المستقل
 من التيو  السابقة الإحصائية المعطيات كل أهمية ناحية من الحالية الدراسة في أساسي محدد وعلى هذا فهي

 (SPSS) برنامج باستخدام المعاملات هذه حساب تم وقد النتائج، ومناقشة وتحليل عرض فصل يبنى خلالها
 :الميداني التطبيق إجراءات -11

 التي كيميائيةوالبيو  الفيزيولوجية المغيرات أن إلى نشير الميدانية لدراسةا إجراء خطوات شرح في الشروع قبل
من المتغيرات  قياسه يمكن ما اختيار تم ولكن كثيرة عليها الحجامة أنواع تأثير معرفة الباحث الطالب ينوي  كان

لغاء كل المتغيرات البيوكيميائية  تفشي عن لناتجةا لصعبةا الظروف مع المرحلة هذه لتزامن وهذا الفيزيولوجية وا 
 .كورونا وباء

  الخاص بالاستشفاء:البرنامج 
نشير إلى أنه تم أخد نتائج المجموعة التجريبية والضابطة في كل اختبار "راست " و "روفي ديكسون" قبل 

 المتوسطة أي:بالحجامة الرياضية والخاص بالدورة التدريبية وبعد تطبيق برنامج الاستشفاء 
 )قبل تطبيق برنامج الاستشفاء( Rast-Ruffier Dicksonاختبار القيام بكل من  -
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 بعد تطبيق برنامج الاستشفاء() Rast-Ruffier Dicksonاعادة تطبيق كل من اختبار  -

 (: مراحل تطبيق البرتكول العام للبرنامج الاستشفائي17الشكل رقم )
 هي: و  ثة أنواع من الحجامة الرياضيةثلابناء على أهم المراجع المعتمدة تم تطبيق برنامج الاستشفاء ب
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 بالحجامة(، وهي المساج )المتزحلقة التدليكيةأولًا: الحجامة 
 الطريقة:

 زيوت الطبيعية على المكان المستهدف.الوضع قليل من  -
وضع كأس الحجامة على المكان المستهدف وسحب الهواء سحبا متوسطا ثم تحريك الكأس حركة  -

 الأماكن المحددة. دائرية وطولية وعرضية على

 
 ثانياً: الحجامة الجافة الثابتة )كؤوس الهواء(

 الطريقة:
 وضع كأس الحجامـة على الموضع المحدد مع الشفط الجيد مدة خمس دقائق وبدون تشريط
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 ثالثاً: الحجامة الرطبة )المبزغة( ويجب أن يقوم بها أطباء أو متخصصون في الحجامة:
 الطريقة:

 ماكن المناسبة.اختيار النقاط والأ .1
 تطهير المكان بالمطهرات الطبية. .2
 وضع المحجم على النقطة الموضحة وعمل حجامة جافة لمدة ثلاث دقائق لتجميع الدم. .3
 ينـزع المحجم ويتم عمل خدوش بسيطة جدا بمشرط معقم. .4

 * في حالة مرضى سيولة الدم والسكر يتم وخز المكان بسن المشرط.
 الجسم )ممنوع التشريط بالعرض(. * يجب أن تكون الخدوش بطول

 * يجب إبعاد التشريط عن الأوردة البارزة وخاصة في القدم واليد.
ــــــــرج  ــــــــة التشريط العميق تخـ * الخدوش البسيطة تضمن لنا سحب الأخلاط من السائل البيني وفي حالـ

 الدماء من الأوردة المتوسطة وهذا غير مرغوب فيه.
م سحب الهواء فتخرج كمية من الدماء، ويكرر رفع المحجم يوضع المحجم على الموضع نفسه ويت .0

 ووضعه وسحب الهواء حتى يتم التخلص من التجمع الدموي.
 بعد نهاية الجلسة يطهر المكان بالمطهرات الطبية وينصح بالراحة

 
 : ناهأدتدخلات تم توزيعها وتحديد أهدافها وفق ما هو موضح  54 تم تقسيم برنامج الاستشفاء إلىهذا وقد 

ى الدراجة مجهود بدني علتتبع كل من منحنى النبض والضغط ونسبة الأكسجين في الدم بعد : التدخل الأول
 المجموعتين )التجريبية والضابطة(  لكلاالأرجومترية 

قبل و كل من المتغيرات الفيزيولوجية قيد الدراسة بعد أداء مجهود بدني المقارنة بين المجموعتين في  الهدف:
 .العامل التجريبيإدخال 
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في اليوم المخصص للراحة في الدورة التدريبية جلسة خاصة بالحجامة الرطبة برمجة : التدخل الثاني
 .المتوسطة
 استغلال يوم الراحة للقيام بالحجامة الرطبة نظرا لخصوصيتها الهدف:

ثم  لتدريبا بية وذلك قبلوالتدليكية للمجموعة التجري الجافة بالحجامة خاصة القيام بجلسة :التدخل الثالث
رنته مع مقا ثم التدريب( )قبل الراحة حالة في الدم في الأكسجين ونسبة والضغط النبض من كل قياس

 .المجموعة الضابطة
ى الجافة والتدليكية قبل التدريب على منحنالحجامة الرطبة و  بكل من جلسة الاسترجاع معرفة أثر الهدف:

  .دراسةتغيرات الفيزيولوجية قيد الالم
المجموعتين )التجريبية والضابطة( وبعد  لكلامجهود بدني على الدراجة الأرجومترية أداء الرابع: التدخل 

الانتهاء منه مباشرة تتبع المجموعة الضابطة طريقة الاسترجاع بالطريقة المتبعة من قبل المدرب، أما 
 .يةالمجموعة التجريبية تسترجع عن طريق الحجامة الجافة والتدليك

بعد التدريب على منحنى المتغيرات الفيزيولوجية قيد  الاسترجاع بالحجامة الرياضيةمعرفة أثر الهدف: 
 الدراسة
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 خلاصة

 ومتطلبات وعموض مع وتتماشى ومناسبة معينة علمية منهجية بها تتوفر وأن لها لابد مفيدة علمية دراسة كل
التي  استهدر  جوانب حول سابقة خبرات الباحث لدى توفرت أن بد ولا ،الدراسة خاصة الدراسات التجريبية

وتم في هذا الفصل الربط بين كل  ،تمكنه من وضع كل القواعد الخاصة بالإجراءات المنهجية للدراسة
المتطلبات المنهجية والإحصائية وتبيان كل الخطوات التي قام بها الباحث والتي تسهل الكثير من الإجراءات 

ات الميدانية إلى غاية الحصول على البيانات من عينة الدراسة، لذلك يعتبر الباحث كل المرتبطة بالإجراء
ما سبق صورة أساسية توضح كل المنطلقات والقواعد التي بنيت عليها الدراسة من كافة الجوانب، والمبررات 

دى لى مالعلمية في اختيار أساليب معينة دون غيرها، وأن كل عناصر هذا الفصل هي مؤشر واضح ع
 دقة تحديد متطلبات الدراسة من الناحية المنهجية والإحصائية.

  

 
 
 
 

 

 
 

 



 

 

 

 
 الفصل السادس

عرض وتحليل ومناقشة 
 النتائج
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 الإحصاء الوصفي لمتغيرات الدراسة: -1
القيم الإحصائية الوصفية نقطة البداية في إيجاد الاستدلال في ضوء المعالم والتقديرات المعلمية  تبرتع

فرة والمستخلصة من البيانات التي تعطي للباحث دلالة واضحة عن كل القيم المتعلقة بمقاييس النزعة المتو 
وفق  حصائيةلقيام بكافة الاختبارات الإالمركزية ومقاييس التشتت والشكل والتي من خلالها يستطيع الباحث ا

ة الباحث من الاستفادة من كاف شروطها وهذا بهدف الوصول إلى القرار الإحصائي ذو الدلالة والتي تمكن
 .البيانات المتاحة

( /RUFFIER DICKSON RAST)عرض قيم الإحصاء الوصفي القبلي في نتائج اختباري /1.1
 للمجموعة الضابطة:

 RUFFIER DICKSON)( يمثل الإحصاء الوصفي للاختبار القبلي لنتائج اختباري 11الجدول رقم)
RAST/) لدى المجموعة الضابطة 

 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي يرات الإحصائيةالمتغ
 -1.112 1.111 85.18 927.11 متوسط القدرة اللاهوائية

 -1.151 1.191 1.21 7.21 مؤشر التعب
 RUFFIER 9.11 1.18 1.111- 1.712مؤشر 
 DICKSON 5.19 1.11 1.599 1.118مؤشر 

الوصفية التي تعطي للباحث دلالة واضحة  الإحصائيةم المتغيرات كل قي( 11رقم )يلاحظ من الجدول 
المعالم عن كل القيم المتعلقة بمقاييس النزعة المركزية ومقاييس التشتت، كما أن الإحصاء الوصفي هو 

 المناسبة، كما كانت قيم معامل الالتواء لكل المؤشرات ضمن الإحصائيةالقاعدة الأساسية للقيام بالاختبارات 
وبالتالي يمكن القول أن بيانات العينة تندرج ضمن منحنى التوزيع الطبيعي، ومن ±( 3مجال المحدد لها) ال

جهة أخرى فقد كانت المتوسطات الحسابية في نتائج الاختبار القبلي لمتوسط القدرة اللاهوائية ومؤشر التعب 
( لكل 465.55 – 4.61ضمن المجال ) (DECKSON)مؤشر  إلىبالإضافة  (RUFFIER)ومؤشر

الاختبارات المطبقة  مع حفظ وحدة كل اختبار، كل هذه المعطيات مع قيم معامل الانحراف المعياري التي 
لكافة المتغيرات المدروسة، كما يلاحظ أن قيم معامل ±( 00.60، ±1.50كانت ضمن المجال الإحصائي )

( على 2.220،-1.226و) (1.044،-5.323الالتواء والتفرطح لجميع المؤشرات كانت ضمن المجال)
التوالي كل هذه المعطيات تشكل الوحدة الأساسية للقيام بالاختبارات اللاحقة لمعرفة كل العلاقات والفروق 

 حسب متغيرات الدراسة.
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لدى المجموعة  القلبي لنبضلالقبلي  الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 11)رقم الجدول
 الضابطة

 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي ائيةالمتغيرات الإحص
 -1.187 -1.198 1.81 81.81 النبض في حالة الراحة

 -1.218 1.182 11.11 171.17 مباشرة النبض بعد الجهد
 -1.159 1.521 7.91 127.75 ثانية 11النبض بعد 
 -1.215 1.111 7.17 197.17 ثانية 21النبض بعد 
 1.511 1.825 2.21 118.19 ثانية 11النبض بعد 
 1.111 -1.951 5.11 111.19 ثانية 111النبض بعد 

 القياس في الضابطة للمجموعة للنبض القلبي الوصفية الإحصائية القيم أهم( 12رقم ) الجدول من يلاحظ
 التشتت مقاييسو  المركزية النزعة بمقاييس المتعلقة القيم  معرفة الباحث خلالها من يستطيع والتي ،القبلي
 لكافة لحسابيا المتوسط قيم تشير حيث لاحقة، إحصائية اختبارات تطبيق في الباحث عنه يعتمد والتي

 كانت كما ،لكل مجال محدد سبقا( 153.25-03.01) المجال ضمن أنها المجالات المحددة للنبض القلبي
 ،لالشك بمقاييس ارتباط لديها القيم هذه±( 11.51 ؛±1.06) لكافة المجالات ضمن المعياري  الانحراف قيم

 المؤشرات هذه كل( 1.522 ؛-1.630)الإحصائي المجال ضمن والتفلطح الالتواء معامل قيم كانت حيث
 تغيراتالم بعض لتفسير  الإحصائية الاختبارات من مجموعة استخراج على الإحصائية القدرة تعطينا

 النبض القلبي لدى لاعبي الكرة الطائرة. نتائج من إليه توصلنا ما وفق بالدراسة المرتبطة
القبلي لتشبع الدم بالأكسجين لدى  الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 11)رقم الجدول

 المجموعة الضابطة
 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي المتغيرات الإحصائية

 1.112 1.189 1.21 12.75 لأكسجين في حالة الراحةاتشبع الدم ب
 0.150- -909.- 1.15 94.00 تشبع الدم بالأكسجين بعد الجهد مباشرة

 0.150- -909.- 1.15 95.00 ثانية 11لأكسجين بعد اتشبع الدم ب
 1.245 -863.- 951. 95.71 ثانية 21تشبع الدم بالأكسجين بعد 

 1.200- 000. 811. 96.00 ثانية 11لأكسجين بعد اتشبع الدم ب
 0.350- -595.- 751. 96.28 ثانية 111لأكسجين بعد اع الدم بتشب
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 دقيقةال الإحصائية الصورة تعطي والتي الوصفي الإحصاء مقاييس قيم إلى( 13رقم )الجدول  نتائج تشير
الدم بالأكسجين  في تشبع  الضابطة للمجموعة القبلي الاختبار نتائج في عليها المتحصل البيانات كافة عن
 كل تطبيق يف أساسي مؤشر هي والتي الممكنة الاستدلالات بكافة القيام الباحث يستطيع خلالها من والتي

 لتشبع الدم بالأكسجين لكافة المجالات ضمن الحسابي المتوسط قيم كانت حيث الإحصائية، الاختبارات
 ؛±5.66) لكافة المجالات ضمن المعياري  الانحراف قيم كانت كما (66.25-64.55) الإحصائي المجال
 استخراج لىع الإحصائية القدرة تعطينا المؤشرات هذه الشكل، كل بمقاييس ارتباط لديها القيم هذه±( 1.10

 من إليه ناتوصل ما وفق بالدراسة المرتبطة المتغيرات بعض الإحصائية لتفسير الاختبارات من مجموعة
 تشبع الدم بالأكسجين لدى لاعبي الكرة الطائرة. نتائج

لضغط الدم الانقباضي لدى  القبلي الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 19)رقم الجدول
 المجموعة الضابطة

 المتغيرات الإحصائية
المتوسط 
 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري  الحسابي

 -1.171 -1.711 9.11 111.81 ضغط الدم الانقباضي في حالة الراحة
 -1.151 1.182 1.91 191.17 مباشرةضغط الدم الانقباضي بعد الجهد 

 1.551 -1.259 1.11 115.75 ثانية 21ضغط الدم الانقباضي بعد 
 1.121 1.917 1.98 111.19 ثانية 111ضغط الدم الانقباضي بعد 
 1.119 1.128 1.71 112.58 ثانية 171ضغط الدم الانقباضي بعد 

 حةواض دلالة للباحث تعطي التي الوصفية يةالإحصائ المتغيرات قيم كل( 14رقم ) الجدول من يلاحظ
 معامل يمق حيث يلاحظ الباحث التشتت، ومقاييس المركزية النزعة بمقاييس المتعلقة القيم كل عن المعالم
 نضم تندرج العينة بيانات أن القول يمكن وبالتالي±( 3) لها المحدد المجال ضمن المؤشرات لكل الالتواء
لضغط  لقبليا الاختبار نتائج في الحسابية المتوسطات كانت فقد أخرى  جهة منو  الطبيعي، التوزيع منحنى

 ضمن كانت المعياري  الانحراف معامل قيم كما أن( 143.25 – 123.01) المجال ضمنالدم الانقباضي 
 الالتواء معامل قيم أن يلاحظ كما المدروسة، المتغيرات لكافة±( 4.23 ،±1.51) الإحصائي المجال
( 1.425،-5.531)المجال ضمن كانت الخاصة بضغط الدم الانقباضي المؤشرات لجميع والتفرطح

 للاحقةا بالاختبارات للقيام الأساسية الوحدة تشكل المعطيات هذه كل التوالي على( 2.565،-1.102)و
 في ضغط الدم الانقباضي لدى لاعبي الكرة الطائرة. الدراسة متغيرات حسب الفروق  كل لمعرفة
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لضغط الدم الانبساطي لدى  القبلي الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 15)رقم لالجدو
 المجموعة الضابطة

المتوسط  المتغيرات الإحصائية
 الحسابي

 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري 

 -1.127 -1.152 1.91 87.17 ضغط الدم الانبساطي في حالة الراحة
 -1.111 1.151 1.19 79.75 مباشرة ضغط الدم الانبساطي بعد الجهد

 1.191 -1.188 1.18 81.58 ثانية 21ضغط الدم الانبساطي بعد 
 -1.151 1.111 1.15 82.11 ثانية 111ضغط الدم الانبساطي بعد 
 -1.151 -1.515 1.85 81.17 ثانية 171ضغط الدم الانبساطي بعد 

 المعالم واضحة دلالة للباحث تعطي التي الوصفية الإحصائية المتغيرات قيم كل( 10رقم ) الجدول يتضمن
 الالتواء عاملم قيم حيث يلاحظ الباحث التشتت، ومقاييس المركزية النزعة بمقاييس المتعلقة القيم كل عن
 ىمنحن ضمن تندرج العينة بيانات أن القول يمكن وبالتالي±( 3) لها المحدد المجال ضمن المؤشرات لكل

لضغط الدم  القبلي الاختبار نتائج في الحسابية المتوسطات كانت فقد أخرى  جهة ومن الطبيعي، التوزيع
 كانت الخاصة بهم المعياري  الانحراف معامل قيم كما أن( 54.50 – 02.25) المجال ضمنالانبساطي 

 الالتواء معامل قيم أن يلاحظ كما المدروسة، المتغيرات لكافة±( 1.46 ،±5.00) الإحصائي المجال ضمن
( 5.656،-5.060)المجال ضمن كانت الخاصة بضغط الدم الانبساطي المؤشرات لجميع تفرطحوال
 للاحقةا بالاختبارات للقيام الأساسية الوحدة تشكل المعطيات هذه كل التوالي على( 5.542،-5.665)و

 الخاصة بضغط الدم الانبساطي لدى لاعبي الكرة الطائرة.
( /RUFFIER DICKSON RAST)في نتائج اختباري  / عرض قيم الاحصاء الوصفي البعدي1.1

 للمجموعة الضابطة:
 RUFFIER DICKSON)لنتائج اختباري  البعدي( يمثل الإحصاء الوصفي للاختبار 12الجدول رقم)

RAST/) لدى المجموعة الضابطة 
 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي المتغيرات الإحصائية

 -1.112 1.195 81.89 971.11 اللاهوائيةمتوسط القدرة 
 1.175 -1.121 1.91 7.11 مؤشر التعب

 RUFFIER 9.59 1.11 1.151 1.191مؤشر 
 DICKSON 5.28 1.17 1.895 1.182مؤشر

س بمقاييس النزعة المركزية ومقايي الخاصة الوصفية الإحصائيةكل قيم المتغيرات ( 16رقم )الجدول  بيني
حيث بة، المناس الإحصائيةالقاعدة الأساسية للقيام بالاختبارات  هي معطيات السابقةالالتشتت، كما أن 
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وبالتالي يمكن القول أن بيانات ±( 3كانت قيم معامل الالتواء لكل المؤشرات ضمن المجال المحدد لها) 
تائج نالعينة تندرج ضمن منحنى التوزيع الطبيعي، ومن جهة أخرى فقد كانت المتوسطات الحسابية في 

 الى مؤشربالإضافة  (RUFFIER)ومؤشر لمتوسط القدرة اللاهوائية ومؤشر التعب  البعديالاختبار 
(DECKSON)  مطبقة  مع حفظ وحدة كل اختبار، ( لكل الاختبارات ال456.55 – 4.04المجال )ضمن
 الإحصائي قيم معامل الانحراف المعياري كانت ضمن المجال أن قيم ما يشير الباحث في هذا البابك
لكافة المتغيرات المدروسة، كما يلاحظ أن قيم معامل الالتواء والتفرطح لجميع ±( 05.04، 5.62±)

كل هذه المعطيات تشكل الوحدة الأساسية للقيام  (2.306،-1.366المؤشرات كانت ضمن المجال)
 بالاختبارات اللاحقة لمعرفة كل العلاقات والفروق حسب متغيرات الدراسة.

لدى المجموعة  القلبي لنبضل البعدي الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 18)رقم الجدول
 الضابطة

 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي المتغيرات الإحصائية
 -1.889 -1.911 1.11 81.81 النبض في حالة الراحة

 -1.118 1.157 2.89 175.19 النبض بعد الجهد مباشرة
 -1.111 1.891 1.17 128.91 ثانية 11النبض بعد 
 -1.787 1.719 7.98 195.19 ثانية 21النبض بعد 
 1.552 1.157 8.97 111.58 ثانية 11النبض بعد 
 1.122 -1.111 5.81 11.58 ثانية 111النبض بعد 

 القياس في ابطةالض للمجموعة للنبض القلبي الوصفية الإحصائية القيم أهم( 10رقم ) الجدول من يتضح
 التشتت مقاييسو  المركزية النزعة بمقاييس المتعلقة القيم  معرفة الباحث خلالها من يستطيع والتي البعدي،
 لكافة لحسابيا المتوسط قيم تشير حيث لاحقة، إحصائية اختبارات تطبيق في الباحث عنها يعتمد والتي

لكل مجال ( 150.14-01.01) المجال ضمن اأنه المجالات المحددة للنبض القلبي في القياس البعدي
 حيث أن هذه±( 6.25 ؛±2.21) لكافة المجالات ضمن المعياري  الانحراف قيم كانت كما محدد سبقا،

 المجال ضمن والتفلطح الالتواء معامل قيم وقد كانت الشكل، بمقاييس ارتباط لديها القيم
 من مجموعة استخراج على الإحصائية درةالق تعطينا المؤشرات هذه كل( 1.566 ؛-1.323)الإحصائي
النبض  نتائج نم إليه توصلنا ما وفق بالدراسة المرتبطة المتغيرات بعض لتفسير  الإحصائية الاختبارات

 القلبي  في القياسات البعدية لدى لاعبي الكرة الطائرة.
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بالأكسجين لدى  لتشبع الدم البعدي الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 17)رقم الجدول
 .المجموعة الضابطة

الانحراف  المتوسط الحسابي المتغيرات الإحصائية
 المعياري 

 التفرطح الالتواء

 -1.111 -1.189 1.51 19.58 تشبع الدم بالأكسجين بعد الجهد مباشرة
 1.112 -1.189 1.21 12.19 ثانية 11لأكسجين بعد اتشبع الدم ب

 -1.711 1.189 1.51 12.91 يةثان 21تشبع الدم بالأكسجين بعد 
 -1.711 -1.189 1.51 12.58 ثانية 11لأكسجين بعد اتشبع الدم ب
 -1.791 -1.111 1.97 12.81 ثانية 111لأكسجين بعد اتشبع الدم ب

 الاختبار جنتائ في عليها المتحصل البيانات لكافة الدقيقة الإحصائية الصورة( 15رقم )الجدول  نتائج تشكل
 بكافة القيام احثالب يستطيع خلالها من في متغير تشبع الدم بالأكسجين والتي  الضابطة جموعةللم البعدي

 قيم كانت حيث الإحصائية، الاختبارات كل تطبيق في أساسي مؤشر هي والتي الممكنة الاستدلالات
 لإحصائيا المجال لتشبع الدم بالأكسجين لكافة المجالات في القياسات البعدية ضمن الحسابي المتوسط

 لكافة المجالات والذي كان ضمن المجال المعياري  الانحراف ، وهذا ما يقابله قيم(64.00-66.01)
ل من ناحية الشك بمقاييس ارتباط لديها كما يؤكد الباحث ان هذه القيم المتحصل عليها ±( 5.66 ؛5.45±)

 الإختبارات نم مجموعة استخراج على يةالإحصائ القدرة تعطينا المؤشرات هذه اعتدالية التوزيع الطبيعي، كل
شبع الدم بالأكسجين ت نتائج من إليه توصلنا ما وفق بالدراسة المرتبطة المتغيرات بعض لتفسير  الإحصائية

 في القياسات البعدية لدى لاعبي الكرة الطائرة.
ضي لدى لضغط الدم الانقبا البعدي الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 11)رقم الجدول

 المجموعة الضابطة

المتوسط  المتغيرات الإحصائية
 الحسابي

الانحراف 
 التفرطح الالتواء المعياري 

 -1.992 1.177 1.15 191.19 ضغط الدم الانقباضي بعد الجهد مباشرة
 -1.221 -1.151 1.21 119.58 ثانية 21ضغط الدم الانقباضي بعد 
 -1.918 -1.119 1.71 117.11 ثانية 111ضغط الدم الانقباضي بعد 
 -1.855 1.815 1.72 111.58 ثانية 171ضغط الدم الانقباضي بعد 

 حةواض دلالة للباحث تعطي التي الوصفية الإحصائية المتغيرات قيم كل( 16رقم ) الجدول من يلاحظ
لمتغير ضغط  في القياسات البعدية التشتت ومقاييس المركزية النزعة بمقاييس المتعلقة القيم كل عن المعالم

 منض المؤشرات لكل الالتواء معامل قيمأن  حيث يلاحظ الباحث ،الدم الانقباضي للمجموعة الضابطة
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 ومن يعي،الطب التوزيع منحنى ضمن تندرج العينة بيانات أن القول يمكن وبالتالي±( 3) لها المحدد المجال
 المجال منضلضغط الدم الانقباضي  عديالب الاختبار نتائج في الحسابية المتوسطات كانت فقد أخرى  جهة
 لكافة المجالات والذي كان ضمن المجال المعياري  الانحراف قيموهذا ما يقابله ( 142.14 –123.00)
 لمؤشراتا لجميع والتفرطح الالتواء معامل قيم أن يلاحظ كما المدروسة، المتغيرات لكافة±( 3.56 ،1.60±)

 المعطيات هذه كل التوالي على( 5.060،-1.663) المجال نضم كانت الخاصة بضغط الدم الانقباضي
ة لضغط الدم في نتائج القياسات البعدي الفروق  كل لمعرفة اللاحقة بالاختبارات للقيام الأساسية الوحدة تشكل

 الانقباضي لدى لاعبي الكرة الطائرة.
لدى  الانبساطيم لضغط الد البعدي الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 11)رقم الجدول

 المجموعة الضابطة
 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي المتغيرات الإحصائية

 -1.191 1.121 1.12 79.17 ضغط الدم الانبساطي بعد الجهد مباشرة
 -1.992 -1.177 1.15 88.75 ثانية 21ضغط الدم الانبساطي بعد 
 1.717 1.718 1.15 85.81 ثانية 111ضغط الدم الانبساطي بعد 
 1.127 1.111 1.12 89.11 ثانية 171ضغط الدم الانبساطي بعد 

 ضحةوا دلالة للباحث تعطي التي الوصفية الإحصائية المتغيرات قيم إلى( 25رقم ) الجدول تشير نتائج
عدية لمتغير ضغط بالتشتت في القياسات ال ومقاييس المركزية النزعة بمقاييس المتعلقة القيم كل عن المعالم

ت كان المؤشرات لكل الالتواء معامل أن قيم حيث يلاحظ الباحث الدم الانبساطي للمجموعة الضابطة،
 وزيعالت منحنى ضمن تندرج العينة بيانات أن القول يمكن وبالتالي±( 3) لها نظريا المحدد المجال ضمن

دم الانبساطي لضغط ال البعدي الاختبار ائجنت في الحسابية المتوسطات كانت فقد أخرى  جهة ومن الطبيعي،
لكافة المجالات والذي  المعياري  الانحراف وهذا ما يقابله قيم( 54.25 –04.55) المجال الإحصائي ضمن

 الالتواء معامل قيم أن يلاحظ كما المدروسة، المتغيرات لكافة±( 3.16 ،±1.60) كان ضمن المجال
 على( 1.665،-1.446) المجال ضمن كانت الدم الانقباضي المؤشرات الخاصة بضغط لجميع والتفرطح
في نتائج  وق الفر  كل لمعرفة اللاحقة بالاختبارات للقيام الأساسية الوحدة تشكل المعطيات هذه كل التوالي

 القياسات البعدية لضغط الدم الانبساطي لدى لاعبي الكرة الطائرة.
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( /RUFFIER DICKSON RAST)ج اختباري عرض قيم الإحصاء الوصفي القبلي في نتائ/1.1
 :التجريبيةللمجموعة 

 RUFFIER DICKSON)( يمثل الإحصاء الوصفي للاختبار القبلي لنتائج اختباري 11الجدول رقم)
RAST/)  التجريبيةلدى المجموعة 

 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي المتغيرات الإحصائية
 -1.118 1.911 81.82 988.11 هوائيةمتوسط القدرة اللا
 -1.897 -1.111 1.12 1.18 مؤشر التعب

 RUFFIER 9.87 1.11 1.571 1.128مؤشر 
 -DICKSON 2.15 1.25 1.572- 1.179مؤشر 

الوصفية المتعلقة بمقاييس النزعة المركزية  الإحصائيةكل قيم المتغيرات ( 21رقم )يلاحظ من الجدول 
ية للقيام أن الإحصاء الوصفي هو القاعدة الأساس حيث، اس القبلي للمجموعة التجريبيةللقي ومقاييس التشتت

قيم معامل الالتواء لكل المؤشرات ضمن المجال  ويلاحظ من الجدول أن المناسبة، الإحصائيةبالاختبارات 
من جهة عي، و وبالتالي يمكن القول أن بيانات العينة تندرج ضمن منحنى التوزيع الطبي±( 3المحدد لها) 

أخرى فقد كانت المتوسطات الحسابية في نتائج الاختبار القبلي لمتوسط القدرة اللاهوائية ومؤشر التعب 
 – 4.05ضمن المجال ) التجريبية( للمجموعة DECKSON)بالإضافة الى مؤشر  (RUFFIER)ومؤشر

معامل الانحراف المعياري قيم  كما كانت( لكل الاختبارات المطبقة  مع حفظ وحدة كل اختبار، 400.55
لكافة المتغيرات المدروسة، كما يلاحظ أن قيم معامل ±( 00.60، ±1.50ضمن المجال الإحصائي )

كل هذه المعطيات تشكل الوحدة  (5.056،-1.620الالتواء والتفرطح لجميع المؤشرات كانت ضمن المجال)
ى لاعبي الكرة لد الفروق حسب متغيرات الدراسةالأساسية للقيام بالاختبارات اللاحقة لمعرفة كل العلاقات و 

 .الطائرة
 القبلي للنبض القلبي لدى المجموعة التجريبية الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 11)رقم الجدول

 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي المتغيرات الإحصائية
 -1.121 1.189 1.11 81.91 النبض في حالة الراحة

 -1.599 1.212 19.71 175.19 مباشرة النبض بعد الجهد
 -1.121 1.151 9.58 121.17 ثانية 11النبض بعد 
 -1.515 1.171 9.59 191.11 ثانية 21النبض بعد 
 -1.957 1.579 1.58 111.58 ثانية 11النبض بعد 
 -1.127 -1.152 1.91 11.17 ثانية 111النبض بعد 



 عرض وتحليل ومناقشة النتائجــــــــــــــ ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــالسادس الفصل 

- 137 - 
 

 القياس يف التجريبية للمجموعة للنبض القلبي الوصفية الإحصائية القيم أهم( 22رقم ) الجدول من يلاحظ
 التشتت مقاييسو  المركزية النزعة بمقاييس المتعلقة القيم  معرفة الباحث خلالها من يستطيع والتي ،القبلي
 لكافة لحسابيا المتوسط قيم تشير حيث لاحقة، احصائية اختبارات تطبيق في الباحث عنه يعتمد والتي

 كانت كما ،لكل مجال محدد سبقا( 150.14-01.42) المجال ضمن أنها المجالات المحددة للنبض القلبي
 ،لالشك بمقاييس ارتباط لديها القيم هذه±( 14.55 ؛±1.46) لكافة المجالات ضمن المعياري  الانحراف قيم

 المؤشرات هذه كل( 1.304 ؛-1.010)الإحصائي المجال ضمن والتفلطح الالتواء معامل قيم كانت حيث
 تغيراتالم بعض لتفسير  الإحصائية الإختبارات من مجموعة استخراج على الإحصائية القدرة تعطينا

 بية. النبض القلبي في القياس القبلي للمجموعة التجري نتائج من إليه توصلنا ما وفق بالدراسة المرتبطة
لتشبع الدم بالأكسجين لدى  القبلي تائج الاختبارالوصفي في ن الإحصاء يمثل( 11)رقم الجدول

 التجريبية.المجموعة 

 المتوسط الحسابي المتغيرات الإحصائية
الانحراف 
 التفرطح الالتواء المعياري 

 1.191 1.188 1.18 12.91 لأكسجين في حالة الراحةاتشبع الدم ب
 -1.199 1.191 1.11 19.17 تشبع الدم بالأكسجين بعد الجهد مباشرة

 -1.151 -1.515 1.85 15.17 ثانية 11لأكسجين بعد اتشبع الدم ب
 -1.181 -1.115 1.87 12.91 ثانية 21تشبع الدم بالأكسجين بعد 

 -1.791 -1.111 1.97 12.81 ثانية 11لأكسجين بعد اتشبع الدم ب
 1.791 1.187 1.58 18.11 ثانية 111لأكسجين بعد اتشبع الدم ب

 دقيقةال الاحصائية الصورة تعطي والتي الوصفي الإحصاء مقاييس قيم إلى( 23رقم ) الجدول نتائج تشير
بع الدم بالأكسجين في تش  التجريبية للمجموعة القبلي الاختبار نتائج في عليها المتحصل البيانات كافة عن
 كل تطبيق يف أساسي مؤشر هي والتي الممكنة الاستدلالات بكافة القيام الباحث يستطيع خلالها من والتي

 منضلتشبع الدم بالأكسجين لكافة المجالات  الحسابي المتوسط قيم كانت حيث الإحصائية، الاختبارات
 ؛±5.45) لكافة المجالات ضمن المعياري  الانحراف قيم كانت كما (60.55-64.25) الإحصائي المجال
 استخراج لىع الإحصائية القدرة يناتعط المؤشرات هذه كل، الشكل بمقاييس ارتباط لديها القيم هذه±( 1.11

 من إليه ناتوصل ما وفق بالدراسة المرتبطة المتغيرات بعض لتفسير  الإحصائية الإختبارات من مجموعة
 تشبع الدم بالأكسجين في القياس القبلي لدى المجموعة التجريبية. نتائج
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ضغط الدم الانقباضي لدى ل  القبلي الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 19)رقم الجدول
 التجريبيةالمجموعة 

المتوسط  المتغيرات الإحصائية
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري 

 التفرطح الالتواء

 -1.921 -1.111 1.92 119.11 ضغط الدم الانقباضي في حالة الراحة
 1.919 1.125 1.21 191.19 ضغط الدم الانقباضي بعد الجهد مباشرة

 1.111 -1.911 1.21 115.17 ثانية 21عد ضغط الدم الانقباضي ب
 1.117 1.718 1.15 111.81 ثانية 111ضغط الدم الانقباضي بعد 
 1.811 1.922 1.81 115.81 ثانية 171ضغط الدم الانقباضي بعد 

 ركزيةالم النزعة بمقاييس المتعلقة الوصفية الاحصائية المتغيرات قيم كل( 24رقم ) الجدول من تضحي
 لكل لالتواءا معامل قيم حيث يلاحظ الباحث ،في القياس القبلي للمجموعة التجريبية تشتتال ومقاييس
 لتوزيعا منحنى ضمن تندرج العينة بيانات أن القول يمكن وبالتالي±( 3) لها المحدد المجال ضمن المؤشرات
لدم الانقباضي غط الض القبلي الاختبار نتائج في الحسابية المتوسطات كانت فقد أخرى  جهة ومن الطبيعي،

 المعياري  الانحراف معامل قيم كما أن( 143.14 – 124.55) المجال ضمنلدى المجموعة التجريبية 
 معامل قيم أن يلاحظ كما المدروسة، المتغيرات لكافة±( 3.46 ،±1.05) الإحصائي المجال ضمن كانت
( 1.625،-5.461)المجال ضمن نتكا الخاصة بضغط الدم الانقباضي المؤشرات لجميع والتفرطح الالتواء

ي ضغط الدم ف الدراسة متغيرات حسب اللاحقة بالاختبارات للقيام الأساسية الوحدة تشكل المعطيات هذه كل
 الانقباضي لدى لاعبي الكرة الطائرة والخاص بالمجموعة التجريبية.

الانبساطي لدى لضغط الدم  القبلي الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 15)رقم الجدول
 التجريبيةالمجموعة 

المتوسط  المتغيرات الإحصائية
 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري  الحسابي

 -1.111 1.171 1.91 81.11 ضغط الدم الانبساطي في حالة الراحة
 -1.111 -1.151 1.19 75.19 ضغط الدم الانبساطي بعد الجهد مباشرة

 -1.199 -1.191 1.11 87.81 ةثاني 21ضغط الدم الانبساطي بعد 
 -1.127 1.152 1.91 85.81 ثانية 111ضغط الدم الانبساطي بعد 
 -1.199 -1.191 1.11 81.81 ثانية 171ضغط الدم الانبساطي بعد 

 ومقاييس زيةالمرك النزعة بمقاييس المتعلقة الوصفية الاحصائية المتغيرات قيم كل (20رقم ) الجدول يتضمن
 مؤشرات لكل تواءالال معامل قيم حيث يلاحظ الباحث ،طة بالقياس القبلي للمجموعة التجريبيةالمرتب التشتت
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 تندرج ككل العينة بيانات أن القول يمكن وبالتالي±( 3) لها المحدد المجال ضمن ضغط الدم الانبساطي
 القبلي تبارلاخا نتائج في الحسابية المتوسطات كانت فقد أخرى  جهة ومن الطبيعي، التوزيع منحنى ضمن

 الانحراف معامل قيم كما أن( 50.14 – 02.01) المجال ضمنلضغط الدم الانبساطي للمجموعة التجريبية 
 كما المدروسة، المتغيرات لكافة±( 1.46 ،±1.11) الإحصائي المجال ضمن كانت الخاصة بهم المعياري 
 منض كانت بضغط الدم الانبساطيالخاصة  المؤشرات لجميع والتفرطح الالتواء معامل قيم أن يلاحظ
اصة الخ اللاحقة بالاختبارات للقيام الأساسية الوحدة تشكل المعطيات هذه كل(5.655،-1.255)المجال

 بضغط الدم الانبساطي لدى المجموعة التجريبية.
( /RUFFIER DICKSON RAST)في نتائج اختباري  البعديعرض قيم الاحصاء الوصفي /9.1

 :ةالتجريبيللمجموعة 
 RUFFIER DICKSON)لنتائج اختباري  البعدي( يمثل الإحصاء الوصفي للاختبار 12الجدول رقم)

RAST/)  التجريبيةلدى المجموعة 
 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي المتغيرات الإحصائية

 -1.119 1.718 51.91 529.91 متوسط القدرة اللاهوائية
 -1.119 -1.511 1.91 11.22 مؤشر التعب

 -RUFFIER 1.27 1.11 1.178- 1.111مؤشر
 -DICKSON 9.21 1.11 1.111- 1.188مؤشر 

س بمقاييس النزعة المركزية ومقايي الخاصة الوصفية الإحصائيةكل قيم المتغيرات  (26رقم )الجدول  بيني
ختبارات اعدة الأساسية للقيام بالاالق ا هي، كما أنوالمرتبطة بالقياس البعدي للمجموعة التجريبية التشتت

وبالتالي ±( 3كانت قيم معامل الالتواء لكل المؤشرات ضمن المجال المحدد لها) حيث المناسبة،  الإحصائية
يمكن القول أن بيانات العينة تندرج ضمن منحنى التوزيع الطبيعي، ومن جهة أخرى فقد كانت المتوسطات 

بالإضافة  (RUFFIER) لمتوسط القدرة اللاهوائية ومؤشر التعب ومؤشر البعديالحسابية في نتائج الاختبار 
( لكل الاختبارات 064.42 – 3.65المجال )ضمن  التجريبية( للمجموعة DECKSON)مؤشر  إلى
انت معامل الانحراف المعياري ك أن قيم ما يشير الباحث في هذا البابمطبقة مع حفظ وحدة كل اختبار، كال

لكافة المتغيرات المدروسة، كما يلاحظ أن قيم معامل ±( 05.42، ±5.21ئي )ضمن المجال الإحصا
تشكل الوحدة  وهي بذلك (5.510،-1.254الالتواء والتفرطح لجميع المؤشرات كانت ضمن المجال)

  .الأساسية للقيام بالاختبارات اللاحقة لمعرفة كل العلاقات والفروق 
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لدى المجموعة  القلبي لنبضل البعدي نتائج الاختبار الوصفي في الإحصاء يمثل( 18)رقم الجدول
 التجريبية

 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي المتغيرات الإحصائية
 1.511 1.121 9.11 187.75 النبض بعد الجهد مباشرة

 -1.251 -1.115 5.27 157.11 ثانية 11النبض بعد 
 -1.512 1.125 9.18 115.81 ثانية 21النبض بعد 
 -1.511 1.182 1.11 115.17 ثانية 11النبض بعد 
 -1.157 1.117 1.21 11.75 ثانية 111النبض بعد 

 القياس يف التجريبية للمجموعة للنبض القلبي الوصفية الإحصائية القيم أهم (20رقم ) الجدول من يتضح
 التشتت مقاييسو  المركزية النزعة بمقاييس ةالمتعلق القيم  معرفة الباحث خلالها من يستطيع والتي البعدي،
 لكافة لحسابيا المتوسط قيم تشير حيث لاحقة، إحصائية اختبارات تطبيق في الباحث اعنه يعتمد والتي

لكل مجال  (105.50-63.50) المجال ضمن أنها المجالات المحددة للنبض القلبي في القياس البعدي
 هذهأن  حيث±( 0.65 ؛±2.65) ضمنلكافة المجالات  عياري الم الانحراف قيم كانت كما ،محدد سبقا

 المجال ضمن والتفلطح الالتواء معامل قيم كانتوقد  ،الشكل بمقاييس ارتباط لديها القيم
 من مجموعة استخراج على الإحصائية القدرة تعطينا المؤشرات هذه كل( 5.022 ؛-1.605)الإحصائي
النبض  نتائج نم إليه توصلنا ما وفق بالدراسة المرتبطة غيراتالمت بعض لتفسير  الإحصائية الاختبارات

 القلبي  في القياسات البعدية الخاصة بمتغير النبض القلبي لدى لاعبي الكرة الطائرة.
لتشبع الدم بالأكسجين لدى  البعدي الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 17)رقم الجدول

 التجريبية.المجموعة 

الانحراف  المتوسط الحسابي حصائيةالمتغيرات الإ
 التفرطح الالتواء المعياري 

 1.112 -1.189 1.21 15.19 تشبع الدم بالأكسجين بعد الجهد مباشرة
 -1.151 -1.515 1.85 12.17 ثانية 11لأكسجين بعد اتشبع الدم ب

 -1.791 -1.111 1.97 12.81 ثانية 21تشبع الدم بالأكسجين بعد 
 -1.112 -1.189 1.21 18.19 ثانية 11ين بعد لأكسجاتشبع الدم ب
 1.121 -1.821 1.87 18.58 ثانية 111لأكسجين بعد اتشبع الدم ب

 الاختبار جنتائ في عليها المتحصل البيانات كافةل الدقيقة الإحصائية الصورة( 25رقم ) الجدول نتائج تشكل
 بكافة القيام لباحثا يستطيع خلالها من والتيفي متغير تشبع الدم بالأكسجين   التجريبية للمجموعة البعدي

 قيم كانت حيث الإحصائية، الاختبارات كل تطبيق في أساسي مؤشر هي والتي الممكنة الاستدلالات
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 لإحصائيا المجال ضمنلتشبع الدم بالأكسجين لكافة المجالات في القياسات البعدية  الحسابي المتوسط
 لكافة المجالات والذي كان ضمن المجال المعياري  الانحراف قيموهذا ما يقابله  ،(60.14-60.00)
من ناحية  لالشك بمقاييس ارتباط لديها كما يؤكد الباحث أن هذه القيم المتحصل عليها ±( 5.05 ؛5.45±)

 الإختبارات نم مجموعة استخراج على الإحصائية القدرة تعطينا المؤشرات هذه كلاعتدالية التوزيع الطبيعي، 
شبع الدم بالأكسجين ت نتائج من إليه توصلنا ما وفق بالدراسة المرتبطة المتغيرات بعض لتفسير  ةالإحصائي

 في القياسات البعدية لدى المجموعة التجريبية.
لضغط الدم الانقباضي لدى  البعدي الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 11)رقم الجدول

 التجريبيةالمجموعة 

 المتغيرات الإحصائية
المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 التفرطح الالتواء المعياري 

 1.118 -1.189 1.11 111.58 ضغط الدم الانقباضي بعد الجهد مباشرة
 -1.199 1.191 1.11 111.17 ثانية 21ضغط الدم الانقباضي بعد 
 -1.111 -1.711 1.12 119.11 ثانية 111ضغط الدم الانقباضي بعد 
 -1.151 -1.515 1.85 111.17 ثانية 171ضغط الدم الانقباضي بعد 

 حةواض دلالة للباحث تعطي التي الوصفية الإحصائية المتغيرات قيم كل( 26رقم ) الجدول من يلاحظ
لمتغير ضغط  في القياسات البعدية التشتت ومقاييس المركزية النزعة بمقاييس المتعلقة القيم كل عن المعالم

 منض المؤشرات لكل الالتواء معامل قيمأن  حيث يلاحظ الباحث ،يةالدم الانقباضي للمجموعة التجريب
 لطبيعي،ا التوزيع منحنى ضمن تندرجككل  العينة بيانات أن القول يمكن وبالتالي±( 3) لها المحدد المجال
لمجموعة لضغط الدم الانقباضي ل البعدي الاختبار نتائج في الحسابية المتوسطات كانت فقد أخرى  جهة ومن
لكافة المجالات  المعياري  الانحراف قيموهذا ما يقابله ( 136.00 –116.25) المجال ضمنريبية التج

 الالتواء معامل قيم أن يلاحظ كما المدروسة، المتغيرات لكافة±( 2.16 ،±5.00) والذي كان ضمن المجال
 المجال منض نتكا الخاصة بضغط الدم الانقباضي لدى المجموعة التجريبية المؤشرات لجميع والتفرطح

 للاحقةا بالاختبارات للقيام الأساسية الوحدة تشكل المعطيات هذه كل التوالي على( 1.550،-1.255)
 في نتائج القياسات البعدية لضغط الدم الانقباضي لدى لاعبي المجموعة التجريبية. الفروق  كل لمعرفة
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لدى  الانبساطيلضغط الدم  بعديال الوصفي في نتائج الاختبار الإحصاء يمثل( 11)رقم الجدول
 التجريبيةالمجموعة 

 التفرطح الالتواء الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي المتغيرات الإحصائية
 1.171 -1.217 1.11 81.75 ضغط الدم الانبساطي بعد الجهد مباشرة

 -1.111 1.151 1.19 85.75 ثانية 21ضغط الدم الانبساطي بعد 
 -1.151 -1.515 1.85 81.17 ثانية 111بعد  ضغط الدم الانبساطي

 1.118 1.119 1.58 81.11 ثانية 171ضغط الدم الانبساطي بعد 

 ضحةوا دلالة للباحث تعطي التي الوصفية الإحصائية المتغيرات قيم ( إلى35رقم ) الجدول تشير نتائج
لمتغير ضغط  في القياسات البعدية تالتشت ومقاييس المركزية النزعة بمقاييس المتعلقة القيم كل عن المعالم

 ضمنانت ك المؤشرات لكل الالتواء معامل قيمأن  حيث يلاحظ الباحث ،الدم الانبساطي للمجموعة التجريبية
 لطبيعيا التوزيع منحنى ضمن تندرج العينة بيانات أن القول يمكن وبالتالي±( 3) نظريا لها المحدد المجال

 البعدي ارالاختب نتائج في الحسابية المتوسطات كانت فقد أخرى  جهة ومن ،لكافة المجالات المحددة سابقا
 المعياري  الانحراف قيموهذا ما يقابله ( 06.50 –01.55) الإحصائي المجال ضمنلضغط الدم الانبساطي 

 أن يلاحظ كما المدروسة، المتغيرات لكافة±( 2.11 ،±5.00) لكافة المجالات والذي كان ضمن المجال
للمجموعة  في القياس البعدي الخاصة بضغط الدم الانقباضي المؤشرات لجميع والتفرطح الالتواء ملمعا قيم

 للقيام الأساسية الوحدة تشكل المعطيات هذه كل (2.130،-5.625) لالمجا ضمن كانتالتجريبية 
دى لاعبي ل في نتائج القياسات البعدية لضغط الدم الانبساطي الفروق  كل لمعرفة اللاحقة بالاختبارات

 المجموعة التجريبية.
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 راسة:الفيزيولوجية والقدرة اللاهوائية لدى عينة الد المتغيراتالتوزيع الطبيعي لنتائج اختبار  اعتدالية-1
لاعبي  لدى الفيزيولوجية المتغيرات( يمثل اختبار اعتدالية التوزيع الطبيعي لنتائج 11الجدول رقم )
 الكرة الطائرة

 (Shapiro-Wilk)اختبار

 المتغيرات الإحصائية
 الاختبارات البعدية الاختبارات القبلية

قيمة 
 الاختبار

القيمة الاحتمالية 
SIG 

قيمة 
 الاختبار

القيمة الاحتمالية 
SIG 

 5.056 5.606 5.050 5.646 مباشرة النبض بعد الجهد
 5.105 5.655 5.143 5.650 ثانية 11النبض بعد 
 5.500 5.565 5.136 5.656 ثانية 21النبض بعد 
 5.501 5.506 5.560 5.565 ثانية 11النبض بعد 
 5.066 5.663 5.561 5.564 ثانية 111النبض بعد 

 5.502 5.562 5.560 5.553 تشبع الدم بالأكسجين بعد الجهد مباشرة
 5.505 5.555 5.500 5.505 ثانية 11لأكسجين بعد اتشبع الدم ب

 5.502 5.061 5.165 5.005 ثانية 21تشبع الدم بالأكسجين بعد 
 5.555 5.563 5.500 5.616 ثانية 11لأكسجين بعد اتشبع الدم ب
 5.563 5.562 5.143 5.013 ثانية 111لأكسجين بعد اتشبع الدم ب

 5.641 5.600 5.041 5.646 ضغط الدم الانقباضي بعد الجهد مباشرة
 5.115 5.566 5.666 5.606 ثانية 21ضغط الدم الانقباضي بعد 
 5.463 5.643 5.065 5.511 ثانية 111ضغط الدم الانقباضي بعد 
 5.563 5.052 5.550 5.546 ثانية 171ضغط الدم الانقباضي بعد 

 5.604 5.655 5.326 5.632 ضغط الدم الانبساطي بعد الجهد مباشرة
 5.306 5.630 5.261 5.620 ثانية 21ضغط الدم الانبساطي بعد 

 5.155 5.566 5.243 5.623 ثانية 111نبساطي بعد ضغط الدم الا 
 5.555 5.600 5.110 5.651 ثانية 171ضغط الدم الانبساطي بعد 

والخاصة بقيم اختبار )شابيرو ويليك( لمعرفة اعتدالية ( 31رقم )تشير النتائج المتوصل إليها في الجدول 
يم ت المعلمية أو اللامعلمية، حيث كانت قالبيانات واتباعها للتوزيع الطبيعي بغرض توظيف الاختبارا

المتغيرات للقياسات القبلية في نتائج  (5.606 – 5.616)تتراوح ما بين  (Shapiro-Wilk)اختبار
 لمجموعتين معا،ل الفيزيولوجية) النبض القلبي، تشبع الدم بالأكسجين، ضغط الدم الانقباضي والانبساطي(
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وهي غير دالة إحصائيا باعتبار ان كل  (5.550؛5.500)مجالضمن الكانت ( sigقيم )وهذا بسبب أن 
 أما فيما يخص القياساتوعليه فهي تتبع التوزيع الطبيعي،  5.50 أكبر من مستوى الدلالة المعتمد القيم

 5.501)( ضمن المجالsigللمجموعتين معا فقد كانت قيم ) المتغيرات الفيزيولوجية السابقة البعدية في نتائج
وعلى  ،وهي غير دالة إحصائيا حيث ان كل القيم الاحتمالية أكبر من مستوى الدلالة المعتمد( 5.604 –

هذا الأساس يمكن للباحث تطبيق الاختبارات المعلمية للوصول إلى نتائج خاصة بافتراضات الدراسة لكافة 
 لدى لاعبي الكرة الطائرة. الفيزيولوجيةالمتغيرات 

عبي لدى لا اختبار القدرة اللاهوائيةعتدالية التوزيع الطبيعي لنتائج ( يمثل اختبار ا11الجدول رقم )
 الكرة الطائرة

 (Shapiro-Wilk)اختبار

 المتغيرات الإحصائية
 الاختبارات البعدية الاختبارات القبلية

القيمة الاحتمالية  قيمة الاختبار
SIG 

القيمة الاحتمالية  قيمة الاختبار
SIG 

 5.020 5.665 5.320 5.632 يةمتوسط القدرة اللاهوائ
 5.034 5.645 5.262 5.626 مؤشر التعب

Indice Ruffier 5.660 5.533 5.625 5.254 
Indice Dickson 5.616 5.162 5.026 5.251 

والخاصة بقيم اختبار )شابيرو ويليك( لمعرفة اعتدالية ( 32رقم )تشير النتائج المتوصل اليها في الجدول 
ها للتوزيع الطبيعي بغرض توظيف الاختبارات المعلمية أو اللامعلمية، حيث كانت قيم البيانات واتباع

 RASTاختبار  للقياسات القبلية في نتائج (5.660 – 5.616)تتراوح ما بين  (Shapiro-Wilk)اختبار
ضمن كانت ( sigقيم )وهذا بسبب أن  للمجموعتين معا،  RUFFIER DICKSONو

أكبر من مستوى الدلالة  غير دالة إحصائيا باعتبار أن كل القيم وهي (5.533؛5.162)المجال
لمتغيرات ا أما فيما يخص القياسات البعدية في نتائجوعليه فهي تتبع التوزيع الطبيعي،  5.50المعتمد

وهي غير دالة ( 5.020 – 5.251)( ضمن المجالsigللمجموعتين معا فقد كانت قيم ) اللاهوائية السابقة
 وعلى هذا الأساس يمكن للباحث، أن كل القيم الاحتمالية أكبر من مستوى الدلالة المعتمد إحصائيا حيث

  لفيزيولوجية.اتطبيق الاختبارات المعلمية للوصول إلى نتائج خاصة بافتراضات الدراسة لكافة المتغيرات 
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 :لتجريبيةامجموعة اللدى  نتائجالبين الاختبارين القبلي والبعدي في  للفروق  عرض نتائج اختبار"ت"-1
لدى  RAST في نتائج اختباربين الاختبارين القبلي والبعدي  للفروق  عرض نتائج اختبار"ت" /1.1

 :التجريبيةمجموعة ال
للمجموعة بين الاختبارين القبلي والبعدي  RASTفي اختبار  يمثل نتائج الفروق  (11الجدول رقم)

 .التجريبية

 المتغيرات الإحصائية
 (CT)قيمة  القياس البعدي القياس القبلي

 المحسوبة

القيمة 
الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 

 1.111 6.593- 51.91 529.91 81.82 988.11 متوسط القدرة اللاهوائية

 1.117 3.910- 1.91 11.22 1.12 1.18 مؤشر التعب

 (%15مستوى الثقة ) df=06 (α = 0.05)مستوى الدلالة 
 روق ذات دلالة احصائيةالقرار الاحصائي: توجد ف

 إحصائية دلالة ذات فروقات وجود إلى RAST لاختبار والبعدي القبلي الاختبارين بين الفروق  نتائج تشير
 الدلالة مستوى  من أقل  SIG( 0.001)لمتوسط القدرة اللاهوائية الاحتمالية القيمة كانت حيث ،لكلتا مؤشريه

 بين دال الفرق  كان حيث البعدي القياس لصالح ة اللاهوائيةالقدر  في دالة فروق  هناك وبالتالي( 5.50)
 ولصالح الفرق  على دليل إلا السالبة الإشارة وما( -6.063) المحسوبة" ت" لقيمة بالنظر وهذا المتوسطين

  SIG( 0.008)  الدلالة مستوى  من أقل أما لمؤشر التعب فقد كانت القيمة الاحتمالية، البعدي القياس
الباحث بوجود فروقات ذات دلالة إحصائية وهذا باعتبار قيمة "ت" المحسوبة لمؤشر  وبالتالي يقر

استخدام جلسات الاسترجاع قبل التدريب وتطبيق  أن الصدد هذا في الباحث يشير كما(، -3.615التعب)
 في تكمن فالفروق  وعليه RAST اختبار نتائج في العينة مستوى  على أثر قد الحجامة في التدخل الرابع 

تقنية الحجامة كوسيلة للاسترجاع بالإضافة الى جلسات الاسترجاع  في المطبقة والعلمية العملية الصيغة
 نتحس المجموعة التجريبية لدى الاختبار مستوى  أن يؤكد مما ،(n=0) الذي خضعت له المجموعة التجريبية

 لبرهانيةا الناحية من ودال يةالإحصائ الثقة مستوى  في يختلف  المؤشرين لكلا الحسابي المتوسط  وأن
  .مرتبطتين لعينتين" ت" لاختبار
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 RUFFIER في نتائج اختباربين الاختبارين القبلي والبعدي  للفروق  عرض نتائج اختبار"ت" /1.1
DICKSON  التجريبيةمجموعة اللدى: 

قبلي بين الاختبارين ال RUFFIER DICKSONفي اختبار  يمثل نتائج الفروق  (19الجدول رقم)
 للمجموعة التجريبية.والبعدي 

 المتغيرات الإحصائية
 (CT)قيمة  القياس البعدي القياس القبلي

 المحسوبة
القيمة 
 ع±  س ع±  س SIGالاحتمالية 

 RUFFIER 9.87 1.11 1.27 1.11 1.711 1.111مؤشر 
 DCKSON 2.15 1.25 9.21 1.11 5.991 1.111مؤشر 

 (%15مستوى الثقة ) df=06 (α = 0.05)مستوى الدلالة 
 القرار الاحصائي: توجد فروق ذات دلالة احصائية

 RUFFIER DICKSON اختبارللمجموعة التجريبية في  والبعدي القبلي الاختبارين بين الفروق  نتائج تشير
 (RUFFIER) لمؤشر الاحتمالية القيمة كانت حيث ،لكلتا مؤشريه احصائية دلالة ذات فروقات وجود إلى
مؤشر  في دالة فروق  هناك وبالتالي( 5.50) الدلالة مستوى  من أقلوهي   SIG( 0.009)اوي تس
(RUFFIER) المحسوبة" ت" لقيمة بالنظر وهذا المتوسطين بين دال الفرق  كان حيث البعدي القياس لصالح 
 لدلالةا مستوى  من أقل  SIG( 0.002)القيمة الاحتمالية( فقد كانت DECKSONلمؤشر )أما ،( 3.555)

وبالتالي يقر الباحث بوجود فروقات ذات دلالة احصائية وهذا باعتبار قيمة "ت" المحسوبة لمؤشر 
تطبيق مختلف أنواع الحجامة الرياضية قبل التدريب  أن الصدد هذا في الباحث يشير كما(، 0.442ديكسون)

 أثر قد ابعالتدليكية في التدخل الر في التدخل الثاني والثالث واستخدام جلسات الاسترجاع بالحجامة الجافة و 
لحجامة تقنية ا في المطبقة العملية الصيغة في تكمن فالفروق  وعليه ختبارلاا نتائج في العينة مستوى  على

 مما ،(n=0) كوسيلة للاسترجاع بالإضافة الى جلسات الاسترجاع الذي خضعت لها المجموعة التجريبية
 .تحسن التجريبية المجموعة لدى الاختبار مستوى  أن يؤكد
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النبض القلبي  في نتائج اختباربين الاختبارين القبلي والبعدي  للفروق  عرض نتائج اختبار"ت" /1.1
 :التجريبيةمجموعة اللدى 

 بين الاختبارين القبلي والبعدي النبض القلبيفي اختبار  يمثل نتائج الفروق  (15الجدول رقم)
 للمجموعة التجريبية.

 (CTقيمة ) القياس البعدي القياس القبلي حصائيةالمتغيرات الإ
 المحسوبة

القيمة الاحتمالية 
SIG ع±  س ع±  س 

 1.191 1.281 9.11 182.75 19.71 175.19 النبض بعد الجهد مباشرة
 0321. 2.784 5.27 157.11 9.58 121.17 ثانية 11النبض بعد 

 0001. 15.000 9.18 115.81 9.59 191.11 ثانية 21النبض بعد 
 0001. 7.077 1.11 115.17 1.58 111.58 ثانية 11النبض بعد 
 0001. 11.288 1.21 11.75 1.91 11.17 ثانية 111النبض بعد 

 (%15مستوى الثقة ) df=06 (α = 0.05مستوى الدلالة )
 القرار الاحصائي: توجد فروق ذات دلالة احصائية

 وجود إلىالقلبي  النبض لاختبار للمجموعة التجريبية والبعدي بليالق الاختبارين بين الفروق  نتائج تشير
لكافة المجالات ضمن  SIG الاحتمالية القيم كانت حيث ،لكافة مجالاته إحصائية دلالة ذات فروقات
إحصائيا في  دالة فروق  هناك وبالتالي( 5.50) الدلالة مستوى  من أقلوهي  (0.032-0.000)المجال

 بيق التدخل الثالث والرابع، والذي يشمل جلسات للاسترجاع وتطبيق الحجامة وهذاالنبض القلبي بعد تط
 المحسوبة" ت" لقيمة بالنظر وهذا المتوسطات الحسابية بين دال الفرق  كان حيث ةالبعدي اتالقياس لصالح

 لكل المجالات الموجودة في الجدول أعلاه والخاصة بالنبض( 10.55؛2.054) التي كانت ضمن المجال
( والتي تؤكد %60)حيث يؤكد الباحث أن كافة الفروق هي بدرجة ثقة إحصائية  ،القلبي في مراحل متعددة

ين كافة المتغيرين لتحسبعلى أهمية تطبيق جلسات الاسترجاع والحجامة ومدى تأثر المجموعة التجريبية 
استخدام  أن الصدد ذاه في الباحث يشير كما، الفيزيولوجية وارتباطها بالمركبات التدريبية الأخرى  المتغيرات

 مما ،(n=0)نةالعي مستوى  على أثر قدجلسات الاسترجاع قبل التدريب وتطبيق الحجامة في التدخل الرابع 
 يختلف  راتالمؤش لكل ةالحسابيات المتوسط  وأن تحسن المجموعة التجريبية لدى الاختبار مستوى  أن يؤكد
 .البرهانية لناحيةا من دال و الإحصائية الثقة مستوى  في
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تشبع الدم  في نتائج اختباربين الاختبارين القبلي والبعدي  للفروق  عرض نتائج اختبار"ت" /9.1
 :التجريبيةمجموعة اللدى بالأكسجين 

عدي بين الاختبارين القبلي والب تشبع الدم بالأكسجينفي اختبار  يمثل نتائج الفروق  (12الجدول رقم)
 .للمجموعة التجريبية

 المتغيرات الإحصائية
 (CTقيمة ) القياس البعدي القياس القبلي

 المحسوبة
القيمة الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 
تشبع الدم بالأكسجين بعد 

 0491. 1.549- 1.21 15.19 1.11 19.17 الجهد مباشرة

 11تشبع الدم بالأكسجين بعد 
 0461. 2.049- 1.85 12.17 1.85 15.17 ثانية

 21دم بالأكسجين بعد تشبع ال
 0501. 1.679- 1.97 12.81 1.87 12.91 ثانية

 11تشبع الدم بالأكسجين بعد 
 0291. 1.162- 1.21 18.19 1.97 12.81 ثانية

تشبع الدم بالأكسجين بعد 
 0411. 1.922- 1.87 18.58 1.58 18.11 ثانية 111

 (%15مستوى الثقة ) df=06 (α = 0.05مستوى الدلالة )
 ر الاحصائي: توجد فروق ذات دلالة احصائيةالقرا

تشبع  بارلاخت للمجموعة التجريبية والبعدي القبلي الاختبارين بين الفروق ( 36الجدول رقم ) نتائج تتضمن
 65ثانية، 35لكافة مجالاته عند )بعد الجهد مباشرة، إحصائية دلالة ذات فروقات وجود إلىالدم بالأكسجين 

لكافة المجالات ضمن المجال الإحصائي  SIG الاحتمالية القيم كانت حيث ة(ثاني125ثانية،65ثانية،
إحصائيا في تشبع الدم  دالة فروق  هناك وبالتالي( 5.50) الدلالة مستوى  من أقلوهي  (0.050-0.029)

بالأكسجين بعد تطبيق التدخل الثالث والتدخل الرابع، والذي يشمل جلسات للاسترجاع وتطبيق الحجامة 
" ت" يمةلق بالنظر وهذا المتوسطات الحسابية بين دال الفرق  كان حيث ةالبعدي اتالقياس لصالح وهذا

لكل المجالات الموجودة في الجدول أعلاه ( -2.546؛-1.162) التي كانت ضمن المجال المحسوبة
ئية احيث يؤكد الباحث أن كافة الفروق هي بدرجة ثقة احص ،والخاصة بالنبض القلبي في مراحل متعددة

( والتي تؤكد على أهمية تطبيق جلسات الاسترجاع والحجامة ومدى تأثر المجموعة التجريبية 60%)
خاصة المتغير  ،الفيزيولوجية وارتباطها بالمركبات التدريبية الأخرى  المتغيراتالمتغيرين لتحسين كافة ب

استخدام  نأ الصدد هذا في ثالباح يشير كما لذي يشمل نسبة تشبع الدم بالأكسجيناالمرتبط بالدراسة و 
 .العينة مستوى  على أثر قد جلسات الاسترجاع بأنواع الحجامة الرياضية في مختلف مراحلها 



 عرض وتحليل ومناقشة النتائجــــــــــــــ ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــالسادس الفصل 

- 149 - 
 

ضغط الدم  في نتائج اختباربين الاختبارين القبلي والبعدي  للفروق  عرض نتائج اختبار"ت" /5.1
 :التجريبيةمجموعة اللدى الانقباضي 

ي بين الاختبارين القبلي والبعد ضغط الدم الانقباضيفي اختبار  الفروق يمثل نتائج  (18الجدول رقم)
 للمجموعة التجريبية.

 المتغيرات الإحصائية
 (CTقيمة ) القياس البعدي القياس القبلي

 المحسوبة
القيمة الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 
ضغط الدم الانقباضي بعد 

 0121. 3.584 1.11 111.58 1.21 191.19 الجهد مباشرة

ضغط الدم الانقباضي بعد 
 0051. 4.320 1.11 111.17 1.21 115.17 ثانية 21

ضغط الدم الانقباضي بعد 
 0021. 5.066 1.12 119.11 1.15 111.81 ثانية 111

ضغط الدم الانقباضي بعد 
 0001. 11.250 1.85 111.17 1.81 115.81 ثانية 171

 (%15الثقة )مستوى  df=06 (α = 0.05مستوى الدلالة )
 القرار الاحصائي: توجد فروق ذات دلالة احصائية

ضغط  بارلاخت للمجموعة التجريبية والبعدي القبلي الاختبارين بين الفروق ( 30الجدول رقم ) نتائج تتضمن
 65ثانية، 65لكافة مجالاته )بعد الجهد مباشرة، إحصائية دلالة ذات فروقات وجود إلىالدم الانقباضي 

لكافة المجالات ضمن المجال الإحصائي  SIG الاحتمالية القيم كانت حيث ثانية(155ثانية،125ثانية،
إحصائيا في ضغط  دالة فروق  هناك وبالتالي( 5.50) الدلالة مستوى  من أقلوهي  (0.012-0.000)

عدي، والذي بالدم الانقباضي لدى المجموعة التجريبية بعد تطبيق التدخل الثالث والتدخل الرابع في القياس ال
 صالحليشتمل على جلسات للاسترجاع وتطبيق الحجامة على العينة التجريبية فقط وأن هذه الفروق  

لمجالات  وبةالمحس" ت" لقيمة بالنظر وهذا المتوسطات الحسابية بين دال الفرق  كان حيث ةالبعدي اتالقياس
المجالات الموجودة في الجدول لكل ( 11.205؛3.450) ضغط الدم الانقباضي التي كانت ضمن المجال

حيث يؤكد الباحث أن كافة الفروق هي  ،أعلاه والخاصة بالضغط الدموي الانقباضي في مراحل متعددة
على أهمية تطبيق جلسات الاسترجاع  يؤكد الباحث ومن هذا المنطلق  (%60)بدرجة ثقة إحصائية 

 لمتغيراتالتحسين كافة  المستقلين  متغيرينالبمدى تأثر المجموعة التجريبية هذا من خلال  والحجامة و
تعلق بضغط الدم فيما يخاصة ، البدنية والبيولوجية للاعب الكرة الطائرةالفيزيولوجية وارتباطها بالمركبات 

الانقباضي وأن مستوى التحسن واضح بين القياسين وبالتالي فالباحث من خلال جميع التدخلات قد وجد 
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 استخدام أنواع الحجامة الرياضية  قبل التدريب وتطبيق أنالتالي فإنه يؤكد نسب تحسن دالة احصائيا وب
 ايجابيا على المستويات الفيزيولوجية للاعب الكرة الطائرة. أثر قدجلسات الاسترجاع بالحجامة بعده 

ضغط الدم  للفروق بين الاختبارين القبلي والبعدي في نتائج اختبار عرض نتائج اختبار"ت" /2.1
 ساطي لدى المجموعة التجريبية:الانب

 بين الاختبارين القبلي والبعدي ضغط الدم الانبساطيفي اختبار  يمثل نتائج الفروق  (17الجدول رقم)
 للمجموعة التجريبية.

 المتغيرات الإحصائية
 (CTقيمة ) القياس البعدي القياس القبلي

 المحسوبة
القيمة الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 
الانبساطي بعد ضغط الدم 

 0.002 5.198 1.11 81.75 1.19 75.19 الجهد مباشرة

 21ضغط الدم الانبساطي بعد 
 0.007 4.054 1.19 85.75 1.11 87.81 ثانية

ضغط الدم الانبساطي بعد 
 0041. 4.563 1.85 81.17 1.91 85.81 ثانية 111

ضغط الدم الانبساطي بعد 
 0301. 2.828 1.58 81.11 1.11 81.81 ثانية 171

 (%15مستوى الثقة ) df=06 (α = 0.05مستوى الدلالة )
 القرار الاحصائي: توجد فروق ذات دلالة احصائية

ضغط  بارلاخت للمجموعة التجريبية والبعدي القبلي الاختبارين بين الفروق ( 35الجدول رقم ) نتائج تتضمن
 65ثانية، 65مجالاته )بعد الجهد مباشرة،لكافة  إحصائية دلالة ذات فروقات وجود إلىالدم الانبساطي 

لكافة المجالات ضمن المجال الإحصائي  SIG الاحتمالية القيم كانت حيث ثانية(155ثانية،125ثانية،
إحصائيا في ضغط  دالة فروق  هناك وبالتالي( 5.50) الدلالة مستوى  من أقلوهي  (0.030-0.002)

الذي طبيق التدخل الثالث والتدخل الرابع في القياس البعدي، و الدم الانبساطي لدى المجموعة التجريبية بعد ت
 صالحليشتمل على جلسات للاسترجاع وتطبيق الحجامة على العينة التجريبية فقط وأن هذه الفروق  

لمجالات  وبةالمحس" ت" لقيمة بالنظر وهذا المتوسطات الحسابية بين دال الفرق  كان حيث ةالبعدي اتالقياس
حيث يؤكد الباحث أن كافة الفروق هي  ،بساطي لكل المجالات الموجودة في الجدول أعلاهضغط الدم الان

على أهمية تطبيق جلسات الاسترجاع يؤكد  ، وعلى هذا الأساس فالباحث(%60)بدرجة ثقة إحصائية 
 راتلمتغيالتحسين كافة  المستقلين  المتغيرينبمدى تأثر المجموعة التجريبية هذا من خلال  والحجامة و

تعلق بضغط الدم فيما يخاصة ، البدنية والبيولوجية للاعب الكرة الطائرةالفيزيولوجية وارتباطها بالمركبات 
الانبساطي وهذا ما يقابله التحسن أيضا في ضغط الدم الانقباضي وأن مستوى التحسن واضح بين القياسين 
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ئيا تدخلات قد وجد نسب تحسن دالة إحصاولكلا المؤشرين، وبالتالي فالباحث يؤكد أنه من خلال مختلف ال
 ايجابيا على المستويات أثر قداستخدام جلسات الاسترجاع قبل التدريب وتطبيق الحجامة  أنتقر ب

 الفيزيولوجية للاعب الكرة الطائرة في المجموعة التجريبية دون غيرها.
القلبي،  )النبضاختبارات نتائج اختبار"ت" للفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في  عرض-9

تشبع الدم بالأكسجين، ضغط الدم الانقباضي، ضغط الدم الانبساطي( في حالة الراحة بعد تطبيق جلسات 
 الاسترجاع قبل التدريب على المجموعة التجريبية:

القلبي  النبض عرض نتائج اختبار"ت" للفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار /1.9
 لة الراحة بعد تطبيق جلسات الاسترجاع قبل التدريب على المجموعة التجريبية:في حا

لقلبي النبض ا في اختبار يمثل نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية (11الجدول رقم)
 في حالة الراحة بعد تطبيق جلسات الاسترجاع قبل التدريب على المجموعة التجريبية

 ةالمتغيرات الإحصائي
 ( CTقيمة ) المجموعة التجريبية المجموعة الضابطة

 المحسوبة
القيمة الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 
 1.199 1.151 1.51 81.11 1.21 81.81 النبض القلبي في حالة الراحة

 (%15مستوى الثقة ) df=12 (α = 0.05مستوى الدلالة )
 القرار الاحصائي: توجد فروق ذات دلالة احصائية

المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار والخاص بنتائج الفروق بين  ( 36رقم )إن الملاحظ للجدول 
فقط، لتجريبية ا المجموعة على التدريب قبل الاسترجاع جلسات تطبيق بعد النبض القلبي في حالة الراحة 

 لتجريبية لطائرة في المجموعة الاعبي الكرة اولصالح  المجموعتينيلاحظ وجود فروق دالة إحصائيا بين حيث 
وبالتالي وجود الدلالة  5.50( وهي أقل من مستوى الدلالة 5.544) SIG، حيث كانت القيمة الاحتمالية 

قيمة "ت" المحسوبة  وهذا ما أكدته( 02.53( و )03.01الإحصائية بين قيم المتوسطين الحسابين )
بعد تطبيق جلسات ئج الاختبار بين المجموعتين لنتا SIG( وتعتبر قيمة القيمة الاحتمالية 2.202)

صص حالمحك الحقيقي للبرهنة على أن استخدام  الاسترجاع قبل التدريب على العينة التجريبية فقط
الاسترجاع ضمن التدخل الثاني والثالث قد حسن من مؤشر النبض القلبي لدى المجموعة التجريبية هذا، 

تطبيق  تعزى إلىن الفروق بين المتوسطات الحسابية للمجموعتين أمنهجيا أما إحصائيا فيؤكد الباحث 
، %60ومستوى ثقة  5.50بمستوى دلالة  اولصالحه المجموعة التجريبية لحصص الاسترجاع قبل التدريب

كما ترجع الدلالة بين المجموعتين إلى القيم المرجعية للمتغيرات الإحصائية لكل مجموعة وأن قيم ونتائج 
 جريبية أفضل منها.المجموعة الت
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لدم تشبع ا عرض نتائج اختبار"ت" للفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار/1.9
 بالأكسجين في حالة الراحة بعد تطبيق جلسات الاسترجاع قبل التدريب على المجموعة التجريبية:

دم تشبع ال في اختبار يمثل نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية (91الجدول رقم)
 بالأكسجين في حالة الراحة بعد تطبيق جلسات الاسترجاع قبل التدريب على المجموعة التجريبية

 المتغيرات الإحصائية
 ( CTقيمة ) المجموعة التجريبية المجموعة الضابطة

 المحسوبة
القيمة الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 
 1.111 -1.815 1.21 17.19 1.18 12.91 اختبار تشبع الدم بالأكسجين

 (%15مستوى الثقة ) df=12 (α = 0.05مستوى الدلالة )
 القرار الاحصائي: توجد فروق ذات دلالة احصائية

المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار والخاص بنتائج الفروق بين  ( 45رقم )لجدول ا تشير نتائج
التجريبية  جموعةالم على التدريب قبل الاسترجاع جلسات تطبيق دبع تشبع الدم بالأكسجين في حالة الراحة 

لاعبي الكرة الطائرة في المجموعة ولصالح  المجموعتينيلاحظ وجود فروق دالة إحصائيا بين فقط، و 
وبالتالي وجود  5.50( وهي أقل من مستوى الدلالة 5.553) SIG، حيث كانت القيمة الاحتمالية التجريبية

قيمة "ت" المحسوبة  وهذا ما أكدته( 65.14( و )66.42ئية بين قيم المتوسطين الحسابين )الدلالة الإحصا
بعد تطبيق جلسات لنتائج الاختبار بين المجموعتين  SIG( وتعتبر قيمة القيمة الاحتمالية -3.060)

صص حالمحك الحقيقي للبرهنة على أن استخدام  الاسترجاع قبل التدريب على العينة التجريبية فقط
 الاسترجاع ضمن التدخل الثاني والثالث قد حسن من مؤشر تشبع الدم بالأكسجين لدى المجموعة التجريبية. 

لدم ضغط ا عرض نتائج اختبار"ت" للفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار /1.9
 :وعة التجريبيةالانقباضي في حالة الراحة بعد تطبيق جلسات الاسترجاع قبل التدريب على المجم

م ضغط الد في اختبار يمثل نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية (91الجدول رقم)
 الانقباضي في حالة الراحة بعد تطبيق جلسات الاسترجاع قبل التدريب على المجموعة التجريبية

 المتغيرات الإحصائية
 ( CTقيمة ) المجموعة التجريبية المجموعة الضابطة

 محسوبةال
القيمة الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 
 1.118 1.111 1.79 112.75 1.88 111.91 ضغط الدم الانقباضي
 (%15مستوى الثقة ) df=12 (α = 0.05مستوى الدلالة )

 القرار الاحصائي: توجد فروق ذات دلالة احصائية

والتجريبية في اختبار ضغط الدم المجموعتين الضابطة  ( نتائج الفروق بين41يتضمن الجدول رقم )
فقط، بية التجري المجموعة على التدريب قبل الاسترجاع جلسات تطبيق بعد الانقباضي في حالة الراحة 

لاعبي الكرة الطائرة في المجموعة ولصالح  المجموعتينيلاحظ وجود فروق دالة إحصائيا بين حيث 
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 5.50( وهي أقل من مستوى الدلالة 5.550) SIG رللاختبا ، حيث كانت القيمة الاحتماليةالتجريبية
 وهذا ما أكدته( 116.50( و )123.42وبالتالي وجود الدلالة الإحصائية بين قيم المتوسطين الحسابين )

بعد لنتائج الاختبار بين المجموعتين  SIG( وتعتبر قيمة القيمة الاحتمالية 3.223قيمة "ت" المحسوبة )
ى أن استخدام المحك الحقيقي للبرهنة عل ل التدريب على العينة التجريبية فقطتطبيق جلسات الاسترجاع قب

حصص الاسترجاع ضمن التدخل الثاني والثالث قد حسن من مؤشر ضغط الدم الانقباضي لدى المجموعة 
عزى تأن الفروق بين المتوسطات الحسابية للمجموعتين التجريبية هذا  منهجيا أما إحصائيا فيؤكد الباحث 

ومستوى  5.50بمستوى دلالة  اولصالحه لى تطبيق المجموعة التجريبية لحصص الاسترجاع قبل التدريبإ
، كما ترجع الدلالة بين المجموعتين إلى القيم المرجعية للمتغيرات الإحصائية لكل مجموعة وأن %60ثقة 

 المجموعة التجريبية أفضل منها.قيم ونتائج 

لدم ضغط ا بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار عرض نتائج اختبار"ت" للفروق  /9.9
 الانبساطي في حالة الراحة بعد تطبيق جلسات الاسترجاع قبل التدريب على المجموعة التجريبية:

م ضغط الد في اختبار يمثل نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية (91الجدول رقم)
 تطبيق جلسات الاسترجاع قبل التدريب على المجموعة التجريبيةالانبساطي في حالة الراحة بعد 

 المتغيرات الإحصائية
 ( CTقيمة ) المجموعة التجريبية المجموعة الضابطة

 المحسوبة
القيمة الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 
 1.111 1.112 1.21 89.91 1.11 87.75 ضغط الدم الانبساطي
 (%15مستوى الثقة ) df=12 (α = 0.05مستوى الدلالة )

 القرار الاحصائي: توجد فروق ذات دلالة احصائية

المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار ضغط الدم نتائج الفروق بين   (42يتضمن الجدول رقم )
فقط، ية التجريب المجموعة على التدريب قبل الاسترجاع جلسات تطبيق بعدالانبساطي في حالة الراحة 

 ة لاعبي الكرة الطائرة في المجموعة التجريبيولصالح  المجموعتيند فروق دالة إحصائيا بين يلاحظ وجو و 
وبالتالي وجود  5.50( وهي أقل من مستوى الدلالة 5.511) SIG للاختبار ، حيث كانت القيمة الاحتمالية

قيمة "ت" المحسوبة  وهذا ما أكدته( 04.42( و )05.50الدلالة الإحصائية بين قيم المتوسطين الحسابين )
بعد تطبيق جلسات لنتائج الاختبار بين المجموعتين  SIG( وتعتبر قيمة القيمة الاحتمالية 3.516)

صص حالمحك الحقيقي للبرهنة على أن استخدام  الاسترجاع قبل التدريب على العينة التجريبية فقط
ية لانبساطي لدى المجموعة التجريبالاسترجاع ضمن التدخل الثاني والثالث قد حسن من مؤشر ضغط الدم ا

زى الى تطبيق تعأن الفروق بين المتوسطات الحسابية للمجموعتين هذا  منهجيا أما إحصائيا فيؤكد الباحث 
ريبية أفضل المجموعة التجوأن قيم ونتائج  اولصالحه المجموعة التجريبية لحصص الاسترجاع قبل التدريب

 منها.
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 RUFFIER)اختبارات بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في  عرض نتائج اختبار"ت" للفروق -5
DICKSON RAST/ ، النبض القلبي، تشبع الدم بالأكسجين، ضغط الدم الانقباضي، ضغط الدم

 على المجموعة التجريبية: استخدام الحجامةالانبساطي( بعد 
لمقارنة تجريبية فقط عنصر الحجامة على المجموعة الالفروق بين المجموعتين بعد تطبيق اتشكل دراسة 

باستخدام اختبار"ت" لعينتين مستقلتين وهذا بهدف الكشف الجوهري عن الفروق بين المتوسطات الحسابية 
ل هي دالة من أجل اتخاذ القرار الصحيح في ضوء افتراضات إحصائية متعلقة بقيم الاختبار ومدى هو 

يت ئي من أجل تحقيق الهدف الرئيسي للدراسة والتي بندلالته، ولهذا فالباحث قد طبق هذا الاختبار الإحصا
 على المتغير المستقل الحجامة ومدى أثرها على الاستشفاء عند لاعبي الكرة الطائرة. 

بعد  RAST نتائج اختبار"ت" للفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار عرض /1.5
 على المجموعة التجريبية: استخدام الحجامة

بعد  RAST في اختبار يمثل نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية (91دول رقم)الج
 على المجموعة التجريبية استخدام الحجامة

 المتغيرات الإحصائية
 ( CTقيمة ) المجموعة التجريبية المجموعة الضابطة

 المحسوبة
القيمة الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 
 1.191 -1.118 51.91 529.91 81.89 971.11 ائيةمتوسط القدرة اللاهو 
 1.191 -1.181 1.91 11.22 1.97 7.11 مؤشر التعب

 (%15مستوى الثقة ) df=12 (α = 0.05مستوى الدلالة )
 القرار الاحصائي: توجد فروق ذات دلالة احصائية

( بعد RASTدرة اللاهوائية)( دراسة الفروق بين المجموعتين في اختبار الق43تتضمن نتائج الجدول رقم )
(، كما يشير الباحث أن هذا الاختبار يتضمن مؤشرين الأول n=7تطبيق الحجامة على المجموعة التجريبية)

( وهي أقل من 5.545)SIGيتعلق بمتوسط القدرة اللاهوائية والذي كانت القيمة الاحتمالية الخاصة به 
نوية ولصالح المجموعة التجريبية، كما أن المؤشر الثاني مستوى الدلالة وبالتالي وجود فروق ذات دلالة مع
( وهي قيمة دالة إحصائيا باعتبار أنها أقل 5.542)SIGمؤشر التعب بلغت القيمة الاحتمالية الخاصة به 

( و -2.260( بلغت )CT( ولصالح المجموعة التجريبية، حيث أن قيم )5.50من مستوى الدلالة )
 .(%60)المؤشرين ولصالح متوسط المجموعة التجريبية وبمستوى ثقة ( على التوالي لكلا -2.203)

وعلى هذا الأساس فالباحث يؤكد أن استخدام جلسات الاسترجاع بأنواع الحجامة الرياضية على لاعبي 
المجموعة التجريبية في التدخل الرابع قد أدى إلى وجود فروقات دالة إحصائيا مقارنة مع المجموعة الضابطة 

تستخدم الحجامة وحصص الاسترجاع وفق البرنامج المطبق من طرف الباحث، وما النتائج المتوصل  التي لم
إليها إلا دليل على أن استخدام الحجامة كتقنية للاسترجاع قد حسن من مستوى القدرة اللاهوائية للاعب 
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ند المجموعة أفضل منها عالكرة الطائرة، وأن مستويات الاستشفاء والاسترجاع الرياضي للمجموعة التجريبية 
 الضابطة وفق جميع المراحل التي طبقها الباحث حسب البرنامج الإستشفائي الخاص بلاعبي الكرة الطائرة.

 RUFFIER نتائج اختبار"ت" للفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار عرض /1.5

DICKSON  على المجموعة التجريبية: استخدام الحجامةبعد 
 RUFFIER في اختبار يمثل نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية (99جدول رقم)ال

DICKSON  على المجموعة التجريبية استخدام الحجامةبعد 

 المتغيرات الإحصائية
 ( CTقيمة ) المجموعة التجريبية المجموعة الضابطة

 المحسوبة
القيمة الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 
 RUFFER 9.59 1.11 1.27 1.11 1.155 1.199مؤشر 
 DICKSON 5.28 1.17 9.21 1.11 1.111 1.191مؤشر 

 (%15مستوى الثقة ) df=12 (α = 0.05مستوى الدلالة )
 القرار الاحصائي: توجد فروق ذات دلالة احصائية

عد تطبيق ( بRUFFIER DECKSONتتضمن نتائج الجدول دراسة الفروق بين المجموعتين في اختبار )
(، كما يشير الباحث أن هذا الاختبار يتضمن مؤشرين الأول يتعلق n=7الحجامة على المجموعة التجريبية)

( وهي أقل من مستوى الدلالة 5.544)SIG( والذي كانت القيمة الاحتمالية الخاصة به RUFFIERبمؤشر)
كما أن المؤشر الثاني مؤشر وبالتالي وجود فروق ذات دلالة معنوية ولصالح المجموعة التجريبية، 

(DICKSON بلغت القيمة الاحتمالية الخاصة به )SIG(5.541 وهي قيمة دالة إحصائيا باعتبار أنها )
( و 2.200( بلغت )CT( ولصالح المجموعة التجريبية، حيث أن قيم )5.50أقل من مستوى الدلالة )

 .(%60)التجريبية وبمستوى ثقة  ( على التوالي لكلا المؤشرين ولصالح متوسط المجموعة2.263)
وعليه فالباحث يؤكد أن استخدام الحجامة على لاعبي المجموعة التجريبية في التدخل الرابع قد أدى إلى 
وجود فروقات دالة إحصائيا مقارنة مع المجموعة الضابطة التي لم تستخدم الحجامة وحصص الاسترجاع 

نتائج المتوصل إليها إلا دليل على أن استخدام الحجامة وفق البرنامج المطبق من طرف الباحث، وما ال
( للاعب الكرة الطائرة، وأن RUFFIER DICKSON)كتقنية للاسترجاع قد حسن من مستوى مؤشري 

 مستويات الاستشفاء والاسترجاع الرياضي للمجموعة التجريبية أفضل منها عند المجموعة الضابطة.
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النبض القلبي  ق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبارنتائج اختبار"ت" للفرو عرض /1.5
 على المجموعة التجريبية: استخدام الحجامةبعد 

النبض القلبي  في اختبار يمثل نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية (95الجدول رقم)
 على المجموعة التجريبية استخدام الحجامةبعد 

 المتغيرات الإحصائية
 ( CTقيمة ) المجموعة التجريبية المجموعة الضابطة

 المحسوبة
القيمة الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 
 1.118 1.852 9.11 182.75 2.89 175.19 النبض بعد الجهد مباشرة

 1.191 1.111 5.27 157.11 1.17 128.91 ثانية 11النبض بعد 
 1.111 1.212 9.18 115.81 7.98 195.19 ثانية 21النبض بعد 
 1.119 1.511 1.11 115.17 8.97 111.58 ثانية 11النبض بعد 
 1.115 1.187 1.21 11.75 5.81 11.58 ثانية 111النبض بعد 

 (%15مستوى الثقة ) df=12 (α = 0.05مستوى الدلالة )
 القرار الاحصائي: توجد فروق ذات دلالة احصائية

وق بين المجموعتين في اختبار )النبض القلبي( بعد تطبيق ( دراسة الفر 40تتضمن نتائج الجدول رقم )
(، كما يشير الباحث أن هذا الاختبار يتضمن مجموعة من المجالات n=7الحجامة على المجموعة التجريبية)

ثانية(، والتي كانت القيمة الاحتمالية الخاصة  125-65-65-35للنبض القلبي)بعد الجهد مباشرة، بعد 
( لكل المجالات المحددة أعلاه وهي أقل من مستوى الدلالة 5.541؛ 5.510ال)ضمن المج  SIGبهم 

وبالتالي وجود فروق ذات دلالة معنوية في النبض القلبي ولصالح المجموعة التجريبية، كما توضح قيم 
(CT(التي كانت محصورة ما بين )لكل مجالات النبض القلبي ولصالح المتوسطات 2.006؛ 2.265  )

لمجموعة التجريبية، ولهذا وما توصل اليه الباحث من نتائج فإنه يؤكد على أن استخدام الحجامة الحسابية ل
على لاعبي المجموعة التجريبية في التدخل الرابع قد أدى إلى وجود فروقات دالة احصائيا مقارنة مع 

باحث، ن طرف الالمجموعة الضابطة التي لم تستخدم الحجامة وحصص الاسترجاع وفق البرنامج المطبق م
 وأن مستويات الاستشفاء والاسترجاع الرياضي للمجموعة التجريبية أفضل منها عند المجموعة الضابطة.
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تشبع الدم  نتائج اختبار"ت" للفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبار عرض /9.5
 على المجموعة التجريبية: استخدام الحجامةبعد بالأكسجين 
تشبع الدم  في اختبار يمثل نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية (92رقم)الجدول 

 على المجموعة التجريبية استخدام الحجامةبعد بالأكسجين 

 المتغيرات الإحصائية
 ( CTقيمة ) المجموعة التجريبية المجموعة الضابطة

 المحسوبة

القيمة 
الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 

 1.199 -1.197 1.21 15.19 1.15 19.11 م بالأكسجين بعد الجهد مباشرةتشبع الد
 1.111 -1.925 1.85 12.17 1.15 15.11 ثانية 11تشبع الدم بالأكسجين بعد 
 1.111 -1.985 1.97 12.81 1.15 15.81 ثانية 21تشبع الدم بالأكسجين بعد 
 1.115 -1.717 1.21 18.19 1.71 12.11 ثانية 11تشبع الدم بالأكسجين بعد 
 1.111 -1.117 1.87 18.58 1.85 12.17 ثانية 111تشبع الدم بالأكسجين بعد 
 (%15مستوى الثقة ) df=12 (α = 0.05مستوى الدلالة )

 القرار الإحصائي: توجد فروق ذات دلالة إحصائية

د دم بالأكسجين( بع( دراسة الفروق بين المجموعتين في اختبار )تشبع ال46تتضمن نتائج الجدول رقم )
(، كما يشير الباحث أن هذا الاختبار يتضمن مجموعة من n=7تطبيق الحجامة على المجموعة التجريبية)

ثانية(، والتي كانت القيمة الاحتمالية الخاصة بهم  125-65-65-35المجالات )بعد الجهد مباشرة، بعد 
SIG  (لكل المجالات المحددة أعلا5.544؛ 5.556ضمن المجال ) ه وهي أقل من مستوى الدلالة وبالتالي

( CTوجود فروق ذات دلالة معنوية في تشبع الدم بالأكسجين ولصالح المجموعة التجريبية، كما توضح قيم )
(  لكل مجالات تشبع الدم بالأكسجين ولصالح المتوسطات -3.115؛ -2.245التي كانت محصورة ما بين)

ذا وما توصل إليه الباحث من نتائج فإنه يؤكد على أن استخدام الحسابية للمجموعة التجريبية، وعلى ه
الحجامة على لاعبي المجموعة التجريبية في التدخل الرابع قد أدى إلى وجود فروقات دالة إحصائيا مقارنة 
مع المجموعة الضابطة التي لم تستخدم الحجامة وحصص الاسترجاع وفق البرنامج المطبق من طرف 

يات الاستشفاء والاسترجاع الرياضي للمجموعة التجريبية أفضل منها عند المجموعة الباحث، وأن مستو 
الضابطة وفق جميع المراحل التي طبقها الباحث حسب البرنامج  الضابطة في نسب تشبع الدم بالأكسجين
 التدريبي الخاص بلاعبي الكرة الطائرة.
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ضغط الدم  ابطة والتجريبية في اختبارنتائج اختبار"ت" للفروق بين المجموعتين الض عرض/5.5
 على المجموعة التجريبية: استخدام الحجامةبعد الانقباضي 

ي ضغط الدم الانقباضفي  يمثل نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية (98الجدول رقم)
 على المجموعة التجريبية استخدام الحجامةبعد 

 المتغيرات الإحصائية
 ( CTقيمة ) المجموعة التجريبية ةالمجموعة الضابط

 المحسوبة

القيمة 
الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 

 1.115 1.719 1.11 111.58 1.15 191.19 ضغط الدم الانقباضي بعد الجهد مباشرة
 1.199 1.155 1.11 111.17 1.21 119.58 ثانية 21ضغط الدم الانقباضي بعد 
 1.111 1.918 1.12 119.11 1.71 117.11 ثانية 111ضغط الدم الانقباضي بعد 
 1.119 1.787 1.85 111.17 1.72 111.58 ثانية 171ضغط الدم الانقباضي بعد 

 (%15مستوى الثقة ) df=12 (α = 0.05مستوى الدلالة )
 القرار الإحصائي: توجد فروق ذات دلالة احصائية

ن في اختبار )ضغط الدم الانقباضي( بعد ( دراسة الفروق بين المجموعتي40تتضمن نتائج الجدول رقم )
(، كما يشير الباحث أن هذا الاختبار يتضمن مجموعة من n=7تطبيق الحجامة على المجموعة التجريبية)

ثانية(، والتي كانت القيمة الاحتمالية الخاصة بهم  155-125-65المجالات )بعد الجهد مباشرة، بعد 
SIG  (لكل الم5.544؛ 5.514ضمن المجال ) جالات المحددة أعلاه وهي أقل من مستوى الدلالة وبالتالي

وجود فروق ذات دلالة معنوية في ضغط الدم الانقباضي ولصالح المجموعة التجريبية، كما توضح قيم 
(CT(التي كانت محصورة ما بين )لكل مجالات ضغط الدم الانقباضي ولصالح 2.505؛.2.200  )

ريبية، وعلى هذا وما توصل إليه الباحث من نتائج فإنه يؤكد على أن المتوسطات الحسابية للمجموعة التج
استخدام الحجامة على لاعبي المجموعة التجريبية في التدخل الرابع قد أدى إلى وجود فروقات دالة إحصائيا 
مقارنة مع المجموعة الضابطة التي لم تستخدم الحجامة وحصص الاسترجاع وفق البرنامج المطبق من 

احث، وأن مستويات الاستشفاء والاسترجاع الرياضي للمجموعة التجريبية أفضل منها عند المجموعة طرف الب
احث وفق جميع المراحل التي طبقها الب الضابطة في ضغط الدم الانقباضي وبالتالي كفاءة الدورة الدموية

 حسب البرنامج التدريبي الخاص بلاعبي الكرة الطائرة.
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ضغط الدم  بار"ت" للفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في اختبارنتائج اخت عرض/2.5
 على المجموعة التجريبية: استخدام الحجامةبعد الانقباضي 

ي ضغط الدم الانقباضفي  يمثل نتائج الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية (97الجدول رقم)
 على المجموعة التجريبية استخدام الحجامةبعد 

 تغيرات الإحصائيةالم
 ( CTقيمة ) المجموعة التجريبية المجموعة الضابطة

 المحسوبة

القيمة 
الاحتمالية 

SIG ع±  س ع±  س 

 1.111 1.212 1.11 81.75 1.12 79.17 ضغط الدم الانبساطي بعد الجهد مباشرة
 1.195 1.111 1.19 85.75 1.15 88.75 ثانية 21ضغط الدم الانبساطي بعد 

 1.111 9.112 1.85 81.17 1.15 85.81 ثانية 111دم الانبساطي بعد ضغط ال
 1.111 1.921 1.58 81.11 1.12 89.11 ثانية 171ضغط الدم الانبساطي بعد 
 (%15مستوى الثقة ) df=12 (α = 0.05مستوى الدلالة )

 القرار الإحصائي: توجد فروق ذات دلالة إحصائية

اسة الفروق بين المجموعتين في اختبار )ضغط الدم الانبساطي( بعد ( در 45تتضمن نتائج الجدول رقم )
(، كما يشير الباحث أن هذا الاختبار يتضمن مجموعة من n=7تطبيق الحجامة على المجموعة التجريبية)

ثانية(، والتي كانت القيمة الاحتمالية الخاصة بهم  155-125-65المجالات )بعد الجهد مباشرة، بعد 
SIG  ( لكل المجالات المحددة أعلاه وهي أقل من مستوى الدلالة وبالتالي 5.535؛ 5.551ال)ضمن المج

وجود فروق ذات دلالة معنوية في ضغط الدم الانبساطي ولصالح المجموعة التجريبية، كما توضح قيم 
(CT(التي كانت محصورة ما بين )لكل مجالات ضغط الدم الانبساطي ولصالح 3.666؛.2.232  )

ت الحسابية للمجموعة التجريبية، وعلى هذا وما توصل اليه الباحث من نتائج فإنه يؤكد على أن المتوسطا
استخدام الحجامة على لاعبي المجموعة التجريبية في التدخل الرابع قد أدى إلى وجود فروقات دالة إحصائيا 

برنامج المطبق من مقارنة مع المجموعة الضابطة التي لم تستخدم الحجامة وحصص الاسترجاع وفق ال
طرف الباحث، وأن مستويات الاستشفاء والاسترجاع الرياضي للمجموعة التجريبية أفضل منها عند المجموعة 

حث وفق جميع المراحل التي طبقها البا الضابطة في ضغط الدم الانبساطي وبالتالي كفاءة الدورة الدموية
 حسب البرنامج التدريبي الخاص بلاعبي الكرة الطائرة.
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 RUFFIER)اختبارات  في والتجريبية الضابطة المجموعتين بين التأثير اختبار حجم نتائج عرض-2
DICKSON RAST/، الدم ضغط الانقباضي، الدم ضغط بالأكسجين، الدم تشبع القلبي، النبض 

 :التجريبية المجموعة على الحجامة استخدام بعد( الانبساطي
طلق عليه في بعض الكتب الإحصائية " مربع إيتا" أحد المحددات في يمثل اختبار حجم التأثير أو ما ي

اختبارات التباين للمتغيرات بالنسبة للمتغير المستقل، ويهدف هذا الأخير إلى معرفة حجم التأثير النسبي 
على المتغير التابع من أجل التحديد الجيد لمجالات تأثر المتغيرات التابعة، وذلك بهدف الربط المنطقي 

 ين نتائج البرنامج وتأثيره العملي على عينة الدراسة.ب
 RUFFIER)اختباري  في والتجريبية الضابطة المجموعتين بين التأثير اختبار حجم نتائج عرض /1.2

DICKSON- RAST) التجريبية المجموعة على الحجامة استخدام بعد: 
 الضابطة والتجريبية في اختباري نسبة تباين الفروق بين المجموعتين  ( يمثل نتائج91الجدول رقم)

RAST   وRUFFIER DICKSON التجريبية المجموعة على الحجامة استخدام بعد. 
 نسبة الاختلاف نسبة التباين قيمة مربع إيتا (CT) قيمة Df المتغيرات

 متوسط القدرة اللاهوائية

11 

1.118- 1.115 11.5% 21.5% 
 %81 %11 1.111 -1.181 مؤشر التعب

Indice Ruffier 1.155 1.118 11.8% 81.1% 
Indice Dickson 1.111 1.119 11.9% 21.2% 

 5.350أن قيمة مربع إيتا أو حجم التأثير لمتوسط القدرة الهوائية قد بلغ ( 46رقم )نلاحظ من خلال الجدول 
ع إلى راجوائية مؤشر القدرة اللاهنسبة تباين نتائج أفراد الدراسة في  من %35.0وهذا ما يفسر على أن 

لتعب كما كانت قيمة حجم التأثير لمؤشر ا ،استخدام الحجامة كتقنية للاسترجاع واستشفاء الرياضيتأثير 
من نسبة التباين ترجع إلى تطبيق الحجامة على أفراد  %35وهذا ما يفسر على أن  5.355تساوي 

 المجموعة التجريبية.
على  5.354و 5.260كانت قيم حجم تأثيرهما  ( فقدRUFFIER DICKSONأما فيما يخص اختبار )

( وأن النسب المتبقية ترجع %35.4و %26.0)التوالي وهذا ما يفسر على أن نسبة تأثرهما كانت ضمن 
 إلى العوامل والمحددات التدريبية والتنبؤية الخاصة بكل تخصص رياضي والذي من بينه الكرة الطائرة.

مة واضح انطلاقا من القيلالة واضحة المعالم على أن هناك تأثير ذات د كما يشير الباحث أن هذه النسب
 المتبقية لكل المؤشرات السابقة، وأن القوة والثقة الإحصائية لقيمة "ت" المحسوبة لاختبار القدرة اللاهوائية
الدال إحصائيا قد كانت له نسب تأثر مباشر من خلال استخدام الحجامة كتقنية للاسترجاع لدى عينة 

 راسة.الد
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القلبي  اختبار النبض في والتجريبية الضابطة المجموعتين بين التأثير اختبار حجم نتائج / عرض1.2
 التجريبية: المجموعة على الحجامة استخدام بعد

 ختبارا نسبة تباين الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في ( يمثل نتائج51الجدول رقم)
 .التجريبية المجموعة على حجامةال استخدام النبض القلبي بعد

 نسبة الاختلاف نسبة التباين قيمة مربع إيتا (CT) قيمة Df المتغيرات

 مباشرة النبض بعد الجهد

11 

1.852 1.178 17.8% 21.1% 
 %21.2 %11.9 1.119 1.111 ثانية 11النبض بعد 
 %21.8 %12.1 1.121 1.212 ثانية 21النبض بعد 
 %29.1 %15.7 1.157 1.511 ثانية 11النبض بعد 
 %27 %11 1.111 1.187 ثانية 111النبض بعد 

لكل المجالات )بعد  في النبض القلبي مربع إيتا أو حجم التأثير ن قيمأ( 05رقم )نلاحظ من خلال الجدول 
وهذا ما يفسر  (5.350؛5.354ثانية( قد كانت محصورة بين ) 125-65-65-35الجهد مباشرة، بعد 

( وأن أكبر نسبة في التباين قد 38.7% و %32سب التباين لكل القيم السابقة ضمن المجال )أن ن على
كانت ضمن مجال النبض بعد الجهد مباشرة وأن استخدام الحجامة قد حسن هذا المجال أكثر من غيره من 

رتبط ى تالمجالات الأخرى، أما فيما يخض نسب الاختلاف أو القيم المتبقية فهي ترجع إلى عوامل أخر 
ات دلالة ذ ارتباطا مباشرا بالمتغيرات الفيزيولوجية للاعب الكرة الطائرة، كما يشير الباحث أن هذه النسب

 ةواضح انطلاقا من القيمة المتبقية لكل المؤشرات السابقة، وأن القوة والثقهناك تأثير  ومؤشر فعلي على أنه
قد  لفيزيولوجية والتي من بينها النبض القلبي والذيالمتغيرات الاختبار الإحصائية لقيمة "ت" المحسوبة 

 كانت له نسب تأثر مباشر من خلال استخدام الحجامة كتقنية للاسترجاع لدى عينة الدراسة.
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بع الدم تشاختبار  في والتجريبية الضابطة المجموعتين بين التأثير اختبار حجم نتائج / عرض1.2
 التجريبية: المجموعة على الحجامة استخدام بعد بالأكسجين

 ختبارا نسبة تباين الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في ( يمثل نتائج51الجدول رقم)
 التجريبية المجموعة على الحجامة استخدام بعد تشبع الدم بالأكسجين

قيمة مربع  (CT) قيمة Df المتغيرات
 إيتا

نسبة 
 التباين

نسبة 
 الاختلاف

 كسجين بعد الجهد مباشرةتشبع الدم بالأ 

11 

1.197- 1.112 11.2 81.9 
 22.9 11.2 1.112 -1.925 ثانية 11لأكسجين بعد اتشبع الدم ب

 22.1 11.8 1.118 -1.985 ثانية 21تشبع الدم بالأكسجين بعد 
 21.1 11.1 1.111 -1.717 ثانية 11لأكسجين بعد اتشبع الدم ب
 55.1 99.8 1.998 -1.117 ةثاني 111لأكسجين بعد اتشبع الدم ب

لكل  في تشبع الدم بالأكسجين  مربع إيتا أو حجم التأثير ن قيمأ( 01رقم )نلاحظ من خلال الجدول 
 (5.440؛5.266ثانية( قد كانت محصورة بين ) 125-65-65-35المجالات )بعد الجهد مباشرة، بعد 

( وأن أكبر نسبة 44.7% و %26.6المجال )أن نسب التباين لكل القيم السابقة ضمن  وهذا ما يفسر على
ثانية  وهذا منطقي بسبب رجوع الجسم  125في التباين قد كانت ضمن مجال تشبع الدم بالأكسجين بعد 

إلى الحالة الطبيعية  وأن استخدام الحجامة قد حسن هذا المجال أكثر من غيره من المجالات الأخرى، أما 
 متبقية فهي ترجع إلى عوامل أخرى ترتبط ارتباطا مباشرا بالمتغيراتفيما يخض نسب الاختلاف أو القيم ال

هناك  نهومؤشر فعلي على أذات دلالة  الفيزيولوجية للاعب الكرة الطائرة، كما يشير الباحث أن هذه النسب
 .واضح انطلاقا من القيمة المتبقية لكل المؤشرات السابقةتأثير 
ط الدم ضغاختبار  في والتجريبية الضابطة المجموعتين نبي التأثير اختبار حجم نتائج / عرض9.2

 التجريبية: المجموعة على الحجامة استخدام بعد الانقباضي
 ختبارا نسبة تباين الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في ( يمثل نتائج51الجدول رقم)

 التجريبية المجموعة على الحجامة استخدام بعد ضغط الدم الانقباضي

قيمة مربع  (CT) قيمة Df لمتغيراتا
 إيتا

نسبة 
 التباين

نسبة 
 الاختلاف

 ضغط الدم الانقباضي بعد الجهد مباشرة

11 

1.719 1.911 91% 21% 
 81.1% %11.8 1.118 1.155 ثانية 21ضغط الدم الانقباضي بعد 
 %28.5 %11.5 1.115 1.918 ثانية 111ضغط الدم الانقباضي بعد 

 %51.1 %91.7 1.917 1.787 ثانية 171باضي بعد ضغط الدم الانق
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في ضغط الدم الانقباضي لكل  مربع إيتا أو حجم التأثير ن قيمأ (02رقم )نلاحظ من خلال الجدول 
وهذا  (5.455؛5.260ثانية( قد كانت محصورة بين ) 155-125-65المجالات )بعد الجهد مباشرة، بعد 

( وأن أكبر نسبة في 40.8% و %26.0م السابقة ضمن المجال )أن نسب التباين لكل القي ما يفسر على
ثانية  وهذا منطقي بسبب رجوع الجسم الى  155التباين قد كانت ضمن مجال ضغط الدم الانقباضي بعد 

الحالة الطبيعية  وأن استخدام الحجامة قد حسن هذا المجال أكثر من غيره من المجالات الأخرى، أما فيما 
ف أو القيم المتبقية فهي ترجع إلى عوامل أخرى ترتبط ارتباطا مباشرا بالمتغيرات يخض نسب الاختلا

هناك  نهومؤشر فعلي على أذات دلالة  الفيزيولوجية للاعب الكرة الطائرة، كما يشير الباحث أن هذه النسب
لقيمة "ت"  ائية، وأن القوة والثقة الإحص،واضح انطلاقا من القيمة المتبقية لكل المؤشرات السابقةتأثير 

 المتغيرات الفيزيولوجية والتي من بينها ضغط الدم الانقباضي وبالتالي هناك تأثير ايجابيالمحسوبة  لاختبار 
على كفاءة الدورة الدموية والذي قد كانت له نسب تأثر مباشر من خلال استخدام الحجامة كتقنية للاسترجاع 

 (.n=7لدى المجموعة التجريبية )
ط الدم ضغاختبار  في والتجريبية الضابطة المجموعتين بين التأثير اختبار حجم ائجنت / عرض5.2

 التجريبية: المجموعة على الحجامة استخدام بعد الانبساطي
 ختبارا نسبة تباين الفروق بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في ( يمثل نتائج51الجدول رقم)

 التجريبية المجموعة على الحجامة استخدام بعد ضغط الدم الانبساطي

قيمة مربع  (CT) قيمة Df المتغيرات
 إيتا

نسبة 
 التباين

نسبة 
 الاختلاف

 بعد الجهد مباشرة الانبساطيضغط الدم 

11 

1.212 1.511 51.1% 92.7% 
 %81.8 %11.1 1.111 1.111 ثانية 21بعد  الانبساطيضغط الدم 
 %91.1 %57.8 1.578 9.112 ثانية 111بعد  الانبساطيضغط الدم 
 %22.9 %11.2 1.112 1.921 ثانية 171بعد  الانبساطيضغط الدم 

لكل  في ضغط الدم الانبساطي  مربع إيتا أو حجم التأثير ن قيمأ (03رقم )نلاحظ من خلال الجدول 
 (5.050؛ 5.263ثانية( قد كانت محصورة بين ) 155-125-65المجالات )بعد الجهد مباشرة، بعد 

( وأن أكبر نسبة 58.7% و %26.3أن نسب التباين لكل القيم السابقة ضمن المجال ) فسر علىوهذا ما ي
ثانية  وأن استخدام الحجامة قد حسن  125في التباين قد كانت ضمن مجال ضغط الدم الانبساطي بعد 

هي ية فهذا المجال أكثر من غيره من المجالات الأخرى، أما فيما يخض نسب الاختلاف أو القيم المتبق
ترجع إلى عوامل أخرى ترتبط ارتباطا مباشرا بالمتغيرات الفيزيولوجية للاعب الكرة الطائرة، كما يشير الباحث 

رات واضح انطلاقا من القيمة المتبقية لكل المؤشهناك تأثير  ومؤشر فعلي على أنهذات دلالة  أن هذه النسب
من بينها  المتغيرات الفيزيولوجية والتيمحسوبة  لاختبار ، وأن القوة والثقة الإحصائية لقيمة "ت" ال،السابقة
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ضغط الدم الانبساطي وبالتالي هناك تأثير ايجابي على كفاءة الدورة الدموية والذي قد كانت له نسب تأثر 
 (.n=7مباشر من خلال استخدام الحجامة كتقنية للاسترجاع لدى المجموعة التجريبية )

له لكل المعطيات الإحصائية الخاصة بالإحصاء الوصفي والاستدلالي لكل انطلاقاً مما سبق عرضه وتحليو 
مجموعة والوصول إلى النتائج ذات الدلالة الإحصائية وفق الفروقات بين كل مجموعة في حد ذاتها وبين 
المجموعتين الضابطة والتجريبية، من أجل الوصول إلى السياق المنهجي ومناقشة الفرضيات على ضوء 

قيم التي تم خلال الكل هذه النتائج تم الاعتماد عليها في تحليل الفرضيات من  لمتوصل إليها،النتائج ا
 التوصل إليها.

 النتائج: مناقشة-5

إن تجسيد الأهداف المرجوة من الدراسة ينطلق من معلمين أحدهما المتغيرات الفيزيولوجية والثاني القدرة 
 بغية الوصول إلى نتائج يمكن الاستفادة منها نظرياً وميدانياً وفق اللاهوائية لدى لاعبي الكرة الطائرة  وهذا

المتطلبات الخاصة بكل دراسة تجريبية، ولعل أهم مباحث هذه الدراسة التحديد المنهجي لكل متغير والتركيز 
على أنواع الحجامة الرياضية ومدى تأثيرها على المتغيرات الأخرى، ومن جهة أخرى يشكل موضوع الدراسة 
نقطة بداية للتحقق من افتراضات حددها الباحث ليصل إلى جملة من الحقائق التي تثبت أو تنفي تلك 

 .إحصائياالأحكام على ضوء ما تم التوصل إليه  إصدارالافتراضات وبالتالي 
 مناقشة الفرضية الجزئية الأولى:-5-1

ي موعتين الضابطة والتجريبية ف"توجد فروق ذات دلالة إحصائية في نتائج الاختبار البعدي بين المج
 بعض المتغيرات الفيزيولوجية لدى لاعبي الكرة الطائرة".

تنطلق هذه الفرضية من افتراضات حددها الباحث في جملة من المحاور وعلى إثرها يمكن مناقشة الفرضية 
ة فرضيات دفي ضوء النتائج المتوصل إليها، ومن جهة أخرى الملاحظ لهذه الفرضية يتحقق من أن لها ع

قباضي القلبي، تشبع الدم بالأكسجين، ضغط الدم الان النبض)الفيزيولوجية فرعية تشمل بعض المتغيرات 
 والانبساطي( وهذا من خلال المناقشة التالية:

توجد فروق ذات دلالة إحصائية في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية لاختبار 
 ى لاعبي الكرة الطائرة.النبض القلبي لد

تعبر الزيادة المسجلة في معدل النبض بعد الجهد مباشرة للمجموعتين التجريبية والضابطة بعد أداء الجهد 
البدني عن استجابة وظيفية لتلبية احتياجات الجسم من الأوكسجين اللازم لأداء هذا المجهود وحسب شدة 

بأن  (0111سعد الدين) زيادة معدل النبض وهذا ما ذكره  ىإلالجهد، إذ كلما زادت شدة المجهود أدى ذلك 
سرعة القلب تزداد عند القيام بمجهود عضلي وترتبط هذه الزيادة بشدة المجهود وأن القلب قد يصل الى 

( ثانية الأولى 27سرعته القصوى في خلال دقيقة واحدة من بدء المجهود العضلي وقد يحدث ذلك في الـ)
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قيمة قصوى ثابتة، و تحدث تلك الزيادة في معدل النبض لكي يتمكن  إلىبالتدرج من المجهود ثم يصل 
 يوكسجينالأالقلب من إمداد العضلات العاملة باحتياجاتها المتزايدة من الأوكسجين اللازم لتعويض العجز 

 الذي حدث أثناء الجهد لكي يتم إعادة ملئ مخازن الطاقة التي نفدت.

المنحنيات الخاصة بالنبض أثناء جميع التدخلات سواء للمجموعة التجريبية وضحت جميع زيادة على ذلك 
أو الضابطة أن قياس معدل النبض يساعد على تقييم الجهد الواقع على جسم الرياضي في أثناء التمرينات 

 من أن منحنى النبض من  الوسائل المهمة (0111 )الصفار والبقال،اللاهوائية مثل ما تطرق له الباحثان 
( recovery periodمصادر الطاقة اللاهوائية في مرحلة استعادة الشفاء ) مخزون للاستدلال على عودة 

لذا فان التغيرات التي تحصل في معدل النبض في أثناء الجهد  ،خلال الفترات المتعددة بعد أداء جهد معين
رعة لواقع على القلب، وان سوبعده هي المؤشرات الحقيقة المهمة الموضحة لقابلية تحمل الجسم للجهد ا

 .عودة النبض إلى حالته الطبيعية بعد انتهاء الجهد دلالة واضحة على تكيف القلب على الجهد
لكن بالرغم من تساوي شدة وحجم الحمل البدني المطبق على كلتا المجموعتين عند مقارنة متوسط النبض 

دة النبض ف للمجموعة التجريبية في سرعة عو القلبي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية نجد تفوق طفي
ثانية بعد المجهود وبتعبير آخر يحصل للمجموعة التجريبية تكيف  155بعد المجهود مباشرة ويستمر حتى 

أو الاسترجاع  اءالاستشفإلـى تطبيق برنـامج جيد بعد تطبيق الجهد بدلالة منحنى النبض القلبي وهذا يعود 
جموعة التجريبية والذي أدى إلى تحسيـن تكيف القلب مع المجهود البدني وهذا بالحجامة الرياضية على الم
وتحليل نتائجها والتي تقر  (31( و )03( و )00( و )03)الجداول  كل من من خلال ما تم عرضه في

بوجود فروق ذات دلالة إحصائية في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية لاختبار 
حيث توافقت نتائج دراستنا مع ما أشارت إليه جل الدراسات التي تم استعراضها في الفصل نبض القلبي، ال

الأول حيث كان للحجامة بـأنواعها الثلاث )الجافة والرطبة والتدليكية( آثار جيدة على النبض القلبي، على 
 الحجامة الجافة تأثيرحول في دراستهم التجريبية Liang Chen et all (8102 )غرار ما توصل إليه 

التعب في العضلة ثلاثية الرؤوس والاستجابات القلبية التنفسية، وشفاء معدل ضربات القلب بعد تمارين على 
الاسترجاع بالحجامة الجافة )الضغط السلبي على عضلات الظهر  تقنية تطبيق تمعالية الشدة، حيث 

لتحديد كمية التعب العضلي  (HRV) عدل ضربات القلبم ماستخدو والكتف العلوية( خلال فترة الاستشفاء 
دى العلاج بالحجامة الجافة بين نوبتي تمرين أ أنأظهرت نتائج الدراسة و وتنظيمات القلب والأوعية الدموية 

كثر مما أ في المجموعة التجريبية إلى انخفاض كبير في مستويات إجهاد العضلات ومعدل ضربات القلب
 الضابطة. هو عليه لدى المجموعة

 الجافةو الدموية أن التدريب مع الحجامة بنوعيها بينت في دراسته التي  (1118كاظم )وهو أيضا ما أكده 
لمتغيرات احيث اشتملت  ،وأسبوع واحد بعد يوم الأداءوتحمل لوجية يزيو ساهمت في تحسن المتغيرات الف

وقت الراحة  مض اللاكتيكحا( WBC, RBC, HB, PCV، )النبضفي بحثه على كل من الفسيولوجية 
 .الأداءوبعد اختبار جهد تحمل 
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تفسير نتائج التأثير الجيد والايجابي على منحنى النبض القلبي للمجموعة التجريبية مقارنة كما يمكن 
( بفعالية الحجامة الرطبة والجافة والتدليكية سواء 20( و)20( )21بالمجموعة الضابطة في التدخلات رقم )

 الاسترجاع أو التحضير الإيجابية وسائلو بعده وبالتالي يمكن ان نقول أنها تدخل ضمن قبل التدريب أ
التي تساعد جسم الرياضي على تحمل الأعباء البدنية المختلفة وحتى الوقاية أو التأهيل من الإصابات و 

 نظري والتيتطرقنا لها في الجانب ال التي (1111) الريس نظرية الارتواء الدموي وهذا ما أشارت إليه 
تعتبر وصول الدم بانتظام وبصورة كافية للعضو سيساعد في حل معظم مشاكله المرضية باعتباره سائل 

وتعمل الحجامة على تسليك الشعيرات الدموية السطحية  ،كسجين والمناعةو الحياة لاحتوائه على الغذاء والأ
ونقص  جةالأنسنقص تروية  باعتبارمن جهة و  من الشوائب التي قد تؤثر على سير الدم بصورة طبيعية

الدم بالمحتقنة  ةفي المنطقتأثير الحجامة ويظهر من جهة أخرى  الأكسجين أحد أهم أسباب تلف الخلايا
 .دد القلبيوتحسن في التر  بالأكسجين والطاقةدليل على زيادة التروية وبالتالي يتبعها زيادة الإمداد وهو 

دراسة المتغيرات الوظيفية  تناولت التي (0113غفوري )دراسة كما توافقت نتائج دراستنا أيضا مع 
والكيموحيوية والمطاولة الهوائية والاستشفاء الناتجة عن استخدام الحجامة، أين بينت أن للحجامة أثر إيجابي 

( وسرعة الاستشفاء، حيث أدى البرنامج 7، 3، 2في خفض عدد ضربات القلب بعد الجهد في الدقائق )
لمدعوم بالحجامة الرطبة إلى حدوث انخفاض واضح في عدد ضربات القلب والتنفس وقت الراحة، التدريبي ا

 وزيادة واضحة في السعة الحيوية وسعة الشهيق.

حققت في الآثار المفيدة  التي Arslan Müzeyyen et al (8102)دراسة  مع كما تماشت نتائج الدراسة الحالية
أين استنتجت الدراسة أن  (HRV) من حيث تقلب معدل ضربات القلبللعلاج بالحجامة على إيقاع القلب 

 .العلاج بالحجامة أعاد التوازن لمعدل تقلب ضربات القلب عن طريق تحفيز الجهاز العصبي المحيطي
كما يمكن تفسير التحسن في منحنى النبض باحتواء البرنامج الخاص بالاستشفاء على نوع مهم أيضا من 

كون  أفضليتها على التدليك التقليدي إلىوالتي أشار عدة الباحثين  الحجامة التدليكيةأنواع الحجامة وهو 
تأثيرها أعمق وهذا بتوغلها ووصولها الى مناطق لا يمكن الوصول إليها بأنواع التدليك العادي بالرغم من 

ه أشار إليأهمية هذا الأخير )التدليك التقليدي( في مجال الإسترجاع والاستشفاء الرياضي مثلما 
بعض الوسائل المساعدة للإسراع في الاستشفاء  التي قارن من خلالها بيندراسته في  (1112حسن)

الدم لاعبي  النبض وضغطهبوط معدل  )استنشاق الأوكسجين، تمارين التهدئة، التدليك( ومدى تأثيرها على
رت في سائل الثلاثة  والتي أثكرة السلة، حيث توصل الى أن أفضل وأسرع وسيلة لاستعادة الشفاء من الو 

متغير النبض هي التدليك ثم تليها وسيلة الأوكسجين ثم وسيلة تمارين التهدئة، وهذا ما يفسر نتائج دراستنا 
التي  (0110)يالرشيدمع دراسة حول تأثير الحجامة التدليكية على منحنى النبض القلبي التي توافقت 

على  )يقصد الحجامة التدليكية( والتدليك اليدوي  بتفريغ الهواء التدليككشف من خلالها عن فعالية كل من 
سرعة استعادة الاستشفاء بعد الحمل الأقصى والأقل من الأقصى في كل من معدل القلب، وضغط الدم 

 حمض اللاكتيك في الدم، ومعدل التنفس والسعة الحيوية. الانقباضي والانبساطي، ومعدل التنفس، ودرجة
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دلالة إحصائية في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية توجد فروق ذات 
 الطائرة. لاختبار تشبع الدم بالأوكسجين لدى لاعبي الكرة

وتحليل  (31( و )00( و )01( و )00)من خلال النتائج المتوصل إليها والتي أظهرتها كل من الجداول 
 إحصائية في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة نتائجها والتي تقر بوجود فروق ذات دلالة

ة التجريبية الذي خضعت فيه المجموع الثالثوالتجريبية لاختبار تشبع الدم بالأوكسجين، سواء بعد التدخل 
الذي  لرابعاالى الجلسة الخاصة بالاسترجاع عن طريق الحجامة الجافة والتدليكية قبل التدريب أو التدخل 

فيه نفس المجموعة الى الاسترجاع أيضا بالحجامة الجافة والتدليكية لكن بعد التدريب )بعد الجهد خضعت 
يعد الأوكسجين عنصرا حيويا للجسم فعندما نتنفس وندخل الهواء إلى رئتينا، ينتقل الأوكسجين البدني(، اذ 

رتبط يدعى الهيموغلوبين، ي إلى الأوعية الدموية الموجودة في الرئتين ويرتبط ببروتين موجود في الدم
 وينفصل عنه في أنسجة الجسم.  الهيموغلوبين بالأوكسجين في الرئتين

عى أوكسي هيموغلوبين ويظهر باللون الأحمر الفاتح، بينما يد يدعى الهيموغلوبين المرتبط بالأوكسجين بـ
 رجواني.الهيموغلوبين المنفصل عن الأوكسجين بـ ديوكسي هيموغلوبين ويظهر باللون الأ

ويعتبر الأوكسجين المخصب في الأنسجة مفيدًا دائمًا لعملية التمثيل الغذائي في العضلات وما يتبع ذلك 
درجة  تمثل، حيث (ATP)من تحسينات في الوظائف الفيزيولوجية عن طريق تكاثر الأدينوسين ثلاثي الفوسفات 

رتبط بالأوكسجين من مجمل الهيموغلوبين نسبة الهيموغلوبين الم (Saturation) إشباع الدم بالأوكسجين
من الهيموغلوبين مرتبطة  %222 - %57في الوضع الطبيعي بين نسبة حيث تنحصر  الموجود في الدم
 بالأوكسجين.

يقوم الهيموغلوبين المرتبط بالأوكسجين بعكس الضوء بصورة مختلفة عما يقوم بذلك الهيموغلوبين غير 
ن طريق ع تغلال هذه السمة من أجل تقدير نسبة الهيموغلوبين المؤكسداس لذا تمالمرتبط بالأوكسجين، 

جات مصباح يصدر أشعة حمراء اللون بمو  منالذي يتكون  (Pulse oximeter) مقياس الإشباع جهاز
التقاط الضوء المنعكس، والمتأثر بالأساس من النسبة بين يعمل على  ذات طولين مختلفين، ومن مجس

 .د والهيموغلوبين غير المؤكسد، ويقوم بحساب نسبة الإشباعالهيموغلوبين المؤكس
حيث توافقت نتائج دراستنا من حيث زيادة نسبة تشبع الدم بالأوكسجين للمجموعة التجريبية مع دراسة 

Amer (8102 ) الذي قام بإجراء مراجعة شاملة للمقالات البحثية التي تم فهرستها بواسطة مواقع وقواعد
أن المعالجة بالحجامة الرطبة  جدوَ و  (Google scholar, PubMed, and Science Direct) البيانات

زالة الدم المحتوي على  تساعد في إنتاج أعلى للأكسجين المشبع والقضاء على اللاكتات تحت الجلد وا 
 مستويات عالية من بعض المركبات الضارة. 

ر حالة الحجامة تستطيع تغييحلمي صالح بأن  الدكتور أحمدمع ما ذكره كما توافقت نتائج دراستنا أيضا 
 oxyhemoglobin أكسجين الدم بالأنسجة الموضعية حيث يظهر ذلك في زيادة الأوكسي هيموغلوبين
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فالحجامة تجعل الأنسجة الموضعية في حالة استهلاك اقل  deoxyhemoglobinهيموغلوبين  والديوكسي
ات في نفس الوقت بالنسيج بما يفيد في تحسين عملي للأكسجين مع زيادة مستوى الأكسجين بشكل عالي

 .التمثيل الغذائي
ة جعلى الفور من المناطق المحيطة إلى منطقة المعالعند تطبيق الحجامة الدم وتأتي التأثيرات من انتقال 

، ءق المحيطة بعد استعادة ضغط الهواجزء من الدم إلى المناط يعودثم  السلبي المطبقضغط المدفوعًا ب
ارتفاع كبير ومستدام لأكسجين الدم الناجم عن الموسومة بــ " Ting Li et al (1222) ذا ما أكدته دراسة وه

تم في هاته  أين "يفي القريب من الأشعة تحت الحمراءالعلاج بالحجامة كما تم تقييمه بواسطة التحليل الط
 بينالأوكسي هيموغلو  زيادة في الدراسة رصد مستوى مرتفع من الأكسجين بعد العلاج بالحجامة نتيجة

[HbO 2 ] الهيموغلوبي وانخفاض في [Hb] الأوكسجين الحفا  على مستوى مرتفع من  ، كما لُوحظ ان
لعلاج ابالحجامة، ف ثيق الصلة بالمعالجة ويمكن اعتباره كأثر للمعالجةفي مرحلة ما بعد الحجامة كان و 

 ة الدقيقةدوران الأوعي عن طريق ولكن أيضا تعزيز مستوى الأوكسجين دي فقط إلى نقل الدمبالحجامة لا يؤ 
ين جعلى أنواع الأكسبشكل ايجابي الرطبة يؤثر العلاج بالحجامة ( من أن 8102)   Ersoy et alوهو ما أكده 

اعدة لزيادة طريقة و  العلاج بالحجامة الرطبة، أين توصل الباحثون ان التفاعلية ومستويات مضادات الأكسدة
 .مستويات مضادات الأكسدة وكبح الإجهاد التأكسدي

تناولت المقارنة بين نتائج بعض  التي Almisbah (0227) كما تماشت نتائج دراستنا أيضا مع دراسة
ل وبعد الحجامة حيث وجد الباحث نقصان يعتد به في نتائج ما بعد الحجامة في كل القياسات الدموية قب

من عدد خلايا الدم البيضاء، تركيز الهيموغلوبين وأيضا وجد زيادة يعتد بها في كل من خلايا الدم الحمراء، 
جد ان للحجامة جامة و عدد الصفائح الدموية، واستنادا على المقارنة بين نتائج القياسات الدموية قبل وبعد الح

 تأثير معدل ومفيد لمكونات الدم المختلفة.

حيث وجدوا أن العلاج بالحجامة الرطبة هو ( 0222) صلاح محمد وآخرون وهو ما أكدته أيضا دراسة 
 والفيريتين) بروتين دموي يحتوي على الحديد، فرط الحديد خيار علاجي فعال في الاضطرابات الناجمة عن

يتا)اضطراب بحيث يساعد اختبار الفريتين الطبيب على فهم كمية الحديد التي يخزِّنها الجسم( و الثلاسيميا
والذي يحمل الأكسجين في جميع أنحاء  -RBCs-دموي لا يقوم الجسم فيه بإنتاج الهيموغلوبين بشكل طبيعي

 الجسم مما يؤدي إلى الإصابة بفقر الدم نتيجة عدم وجود كرات دم حمراء كافية في الجسم( 
نتيجة أي إصابة أو التهاب ون التي تتك (No) على نظرية مادة النتريك أوكسيد ويمكن تفسير كل ذلك بناء

يحدث في الجسم فتنتج كذلك مع تشريط الحجامة وهذه المادة هي المسئولة عن معظم التحسن الذي يحدث 
حازم  عبيرتوافق مع دراسة ما وهذا  (0220) الريسخاصة فيما يتعلق بتوسيع الأوعية الدموية مع الحجامة 

  د النتريك يصاحبها ارتفاع ملحو  في هيموغلوبين الدمكسيأأن ارتفاع مادة  تكشف التي (0225)ناظم 
ل بواسطة يزيد تدفق الدم فيها وبالتالي زيادة الأوكسجين المنقو بأنه نتيجة توسع الشعيرات الدموية ويفسر هذا 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Li%20T%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=28101413
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/iron-overload
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/iron-overload
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الدم إلى العضلات لإنتاج الطاقة، وهذا يعني زيادة النشاط الحيوي أثناء ممارسة التدريب الرياضي وكذلك 
 .عمل الجهاز القلبي الوعائي  تحسين

لمزيد الحصول على افي الأوكسجين في الدم في سياق العلاج الحجامة يساعد تغيير  نستطيع القول أن ومنه
من الأوكسي هيموغلوبين، مما يعزز امتصاص الأكسجين المحلي ويعزز دوران الأوعية الدقيقة في الدم 

ة ، وهذا ما توافق مع الدراسة العالية الجودثيرات علاجية إيجابية، مما أدى إلى ظهور تأةونشاط الدورة الدموي
أظهرت أن العلاج حيث  فهمًا أفضل لآلية العلاج بالحجامةوفرت  التيو  kim et al (2019)لكل من  

، وتم رصد هذه الزيادة عن طريق بالحجامة يزيد من حجم الدم والأكسجين في الأنسجة في موقع العلاج
الطيفي القريب من الأشعة  راستشعالا ديدة لمراقبة التغيرات على مستوى الأنسجة بنظامابتكار طريقة ج
 (Near-infrared spectroscopic sensing)تحت الحمراء 

توجد فروق ذات دلالة إحصائية في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية 
 دى لاعبي الكرة الطائرة.لاختبار ضغط الدم الانقباضي والانبساطي ل

( 97-98( و )91-91( و )17-18)كل من الجداول  من خلال النتائج المتوصل إليها والتي أظهرتها
وتحليل نتائجها والتي تقر بوجود فروق ذات دلالة إحصائية في نتائج الاختبار البعدي بين  (51-51و )

ث الذي اضي والانبساطي، سواء بعد التدخل الثالضغط الدم الانقبالمجموعتين الضابطة والتجريبية لاختبار 
خضعت فيه المجموعة التجريبية الى الجلسة الخاصة بالاسترجاع عن طريق الحجامة الجافة والتدليكية قبل 
التدريب أو التدخل الرابع الذي خضعت فيه نفس المجموعة الى الاسترجاع أيضا بالحجامة الجافة والتدليكية 

د الجهد البدني( بخلاف المجموعة الضابطة التي لم تخضع لأي تدخل عدا الاسترجاع لكن بعد التدريب )بع
ولوجية وتكمن أهمية ضغط الدم في أنه أحد الآليات الفيزي في التدخل الرابع بالطريقة المتبعة من قبل المدرب،

إيصال  بالتاليالتي يزيد الجهاز القلبي الوعائي عن طريقها من الدم الذاهب الى العضلات الهيكلية و 
الأوكسجين الذي تحتاجه العضلات العاملة وعند أداء جهد بدني معين فان الناتج القلبي ومعدل ضربات 
القلب يزدادان تناسبيا مع استهلاك الأوكسجين الذي يزداد مع عمل العضلات الكبيرة، وهذا ما يؤدي الى 

في  ع في الجهد البدني العنيف وهذا الارتفاعتوسع الأوعية الدموية لهذا نرى ان ضغط الدم الشرياني يرتف
الضغط ضروري جدا لكي يزيد من ضغط التشبع أي تشبع العضلات العاملة بالدم، كما تشير البحوث 

 العصبي السمبثاوي.الحديثة أن التحكم في ضغط الدم أثناء الجهد البدني يتم من خلال الجهاز 
ي بعد جهد بدنالاستشفاء و لراحة لأفضل فترة  دقائق 3مدة  تعتبر (1112ميسون، وعلياء )حسب كل من 

عويض الزائد وهو الى التفيزيولوجية متغيرات  عدةصل فيها لمتغير مثل ضغط الم الانقباضي والانبساطي ت
موالي ثم تعود قيم ضغط الدم الانقباضي والانبساطي الى حالتها الطبيعية، أفضل فترة لتكرار الحمل ال

كبير التي قمنا بها في هاته الدراسة أن الارتفاع ال تجة في ضغط الدم أثناء التدخلاتوتوضح التغيرات النا
في الضغط الانقباضي وما يصاحبه من ارتفاع تدريجي في الضغط الانبساطي يرجع للارتفاع الكبير في 

اض تدريجي فجريان الدم في الأوعية الدموية بسبب التعرض للمجهود البدني الذي تم تطبيقه ثم يلي ذلك انخ
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لكلاهما بعد المجهود وأثناء الاسترجاع، وهذا يعتبر طبيعيا اذ يطرأ الجهد البدني بتأثيرات على متغير 
كن غ علماء الرياضة في دراساتهم لا يملالضغط الدموي والتي يجب السيطرة عليها وتداركها ولكن مهما ب

لحمل البدني الكن من المتاح لهم السيطرة على تقنين لهم التغيير في البنية التكوينية لأنسجة الأوعية الدموية 
الذي يؤثر في بعض المتغيرات الفيزيولوجية ذات الصلة بالإضافة لإيجاد أهم الوسائل المساعدة في 
الاستشفاء، وترجع سرعة التوازن في معدل الضغط الانقباضي والانبساطي للمجموعة التجريبية مقارنة مع 

مختلف أنواع الاسترجاع بالحجامة والتي أدت إلى إحداث تغييرات مهمة في  المجموعة الضابطة لتطبيق
تغيير على  الحجامة تأثير حول David et al (8181)ما أكده معدل ضغط الدم الانقباضي )خاصة( وهذا 

جهاز العصبي الالدورة الدموية وتخفيف الالتصاقات ورفع النسيج الضام وتحفيز  تعزيزو عتبات الضغط 
 رتفاعوالتي أثرت بشكل مهم كا لحجامةلالاستخدامات السريرية  واسعة منالقائمة بالإضافة إلى الي المحيط

عظام آلام العضلات والو أمراض القلب والأوعية الدموية، والذبحة الصدرية، والصداع النصفي، و ضغط الدم 
 .والتعب والقلق والاكتئاب

انخفاض معنوي في مستوى ضغط  التي وجدت (1111)ون البازي وآخر دراسة  توافقت نتائج دراستنا مع كما
والتي استنتج الباحث من خلالها أيضا أنه  (A,B,Oالدم الانقباضي والانبساطي في مجاميع أنواع الدم )

  .انخفاض ضغط الدم المرتفع وتوازن ضغط الدم المنخفضيمكن للحجامة التحكم في 
ن في هاته الدراسة فيما يخص ضغط الدم لنظرية تكويكما يمكن ربط وتفسير النتائج التي توصلنا لها 

والتي تعتبر أحد أهم النظريات المفسرة لآلية عمل الحجامة حيث تتكون  (1111) الريسأوكسيد النتريك 
تصنيع و  وتعمل على توسعة الأوعية الدموية )خاصة( تشريط الحجامة( نتيجة الضغط السلبي و NOمادة )

ن يكون وهذا ما يمكن أنقل المواد المسكنة الطبيعية في الجسم الدموية و لدورة تنشيط او  أوعية دموية جديدة
سببا مباشرا في النتائج الجيدة التي تحصلنا عليها عند تطبيق أنواع الحجامة المختلفة مع المجموعة التجريبية 

 من حيث تعديل ضغط الدم بنوعيه قبل وبعد المجهود البدني.
الدم ق تدفمن زيد تكسيد النتريك أأن ارتفاع مادة  تكشف والتي (0225)ناظم  مع دراسةأيضا توافق  وهو ما

لقلبي تحسنات في عمل الجهاز او  الدم ضغطملحو  في  تحسنيصاحبها نتيجة توسع الشعيرات الدموية و 
 الوعائي.

كون  لىإكما يمكن تفسير نسبة الهبوط التدريجي في الضغط بعد الجهد البدني وخلال فترة الاسترجاع 
ضغط الدم يتناسب طرديا مع النبض أي كلما زاد النبض زاد معه ضغط الدم وانخفاض الضغط يحصل 

من أن كمية الدم المدفوعة في  (0111خفي ) ةمعه هبوط في معدل النبض القلبي وهذا ما أكدته الباحث
لدم الأوعية لجريان ا الدقيقة الواحدة كلما كانت مرتفعة كلما كان هناك ارتفاع في ضغط الدم وأن مقاومة

 يؤدي الى ارتفاع ضغط الدم.
 Nouran et al (1115)هذا وتوافقت النتائج التي تحصلنا عليها مع عدة بحوث ودراسات طبية كدراسة  

 ضغط فاعرتفي ادارة ا الرطبة الحجامة فعاليةالتي أجريت في مستشفى حكومي بالسعودية وكشفت عن 
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 لعلاجا إلى بالإضافة الرطبة حجامةالتجريبية التي خضعت لل جموعةمحيث تمت المقارنة بين ال الدم،
حيث  ،التقليدي فقط الدم ضغط ارتفاع لعلاجالضابطة التي خضعت  مجموعةوال الدم لضغط التقليدي
الرطبة، للعلاج بالحجامة  خطيرة جانبية آثار أيمع عدم تسجيل  أسابيع 5لمدة  المتابعة فترةاستمرت 

ت الإيجابية للحجامة في المجموعة التجريبية أوصت الدراسة بضرورة اعتماد الحجامة الرطبة ونتيجة التأثيرا
 .كعلاج تكميلي لضغط الدم، وحثت على المزيد من الدراسات في هذا المجال

 في التي راقبت فعالية وسلامة العلاج بالحجامة الرطبة Heshu et al (1111)وكذلك الدراسة السريرية لـ 
، أين أظهرت التحاليل الدموية بعد العلاج بالحجامة الرطبة العضلات داع وآلام الصدر وآلامتخفيف الص

أن العلاج لا يضر بالصحة بل يعتبر مفيد كعلاج وقائي أو تكميلي لفرط شحميات الدم، ارتفاع السكر في 
داع وآلام قليل الصالوقاية من مرض السكري وأمراض الكلى والسيطرة عليها، وتو  الدم، وارتفاع ضغط الدم

 .والعضلاتالصدر 
مع المراجعة المنهجية للبحوث المنشورة باللغة الانجليزية في أشهر أيضا  ندعم نتائج دراستناهذا ويمكن أن 

تناولت النظريات المتعلقة بالآليات  والتي Abdullah et all (2019)قواعد بيانات البحث العلمي التي قام بها 
فعالية العلاج بأنواع الحجامة في حالات طبية معينة   إلىخلصت التي بالحجامة و الكامنة وراء العلاج 

 لىإتقليل ضغط الدم الانقباضي لدى مرضى ارتفاع ضغط الدم دون أي آثار جانبية خطيرة، بالإضافة ك
  .الخ..والتهاب المفاصل. تخفيف آلام العضلات والعظام

هذا ويمكن تفسير التحسن في ضغط الدم بنوعيه لتأثير جلسات الحجامة التدليكية التي خضعت لها 
جيدة  فعاليتها مقارنة بالتدليك التقليدي والذي بدوره حقق نتائج إلىعة التجريبية والتي أشرنا سابقا المجمو 

في دراسته التي كشف من خلالها على تأثير عدة وسائل للاسترجاع على  (1112حسن)مثل ما أشار إليه 
ننا من ضلها، وهذا ما يمكمعدل النبض وضغط الدم عند لاعبي كرة السلة والتي كان التدليك التقليدي أف

تفسير نتائج دراستنا حول تأثير الحجامة التدليكية على ضغط الدم الانقباضي والانبساطي والتي كانت جيدة 
في دراسته التي كشف من خلالها عن فعالية  (1111الرشيدي)الى حد مقبول وهو ما توافق مع دراسة 

 .ي ضغط الدم الانقباضي والانبساطيلأقصى فالحجامة التدليكية بعد الحمل الأقصى والأقل من ا
 
 
 
 
 
 
 

https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/musculoskeletal-pain
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/musculoskeletal-pain
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 الفرضية الجزئية الثانية: مناقشة-5-0
"توجد فروق ذات دلالة إحصائية في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في 

 القدرة اللاهوائية لدى لاعبي الكرة الطائرة".
ة جملة من المحاور وعلى إثرها يمكن مناقشة الفرضي تنطلق هذه الفرضية من افتراضات حددها الباحث في

في ضوء النتائج المتوصل إليها، ومن جهة أخرى الملاحظ لهذه الفرضية يتحقق من أن لها عدة فرضيات 
فرعية تشمل بعض الاختبارات الخاصة بالقدرة اللاهوائية حيث تم الاعتماد على كل من اختبار "راست" و 

التي تعتمد على العمل اللاهوائي ( باعتبار أن الأنشطة RUFFIER DICKSON- RAST"روفي ديكسون" )
كما في حالة سباقات السرعة، أو استاتيكية )ثابتة( كما هو في حالة )تنقسم إلى قسمين ديناميكية )متحركة

 حيث يمثل اختبار (0111والنجولة )  الحجار مثل ما أشار إليه علاوي في بحث كل من  رفع الأثقال
(RAST العمل اللاهوائي المتحرك بينما يمثل اختبار )(RUFFIER DICKSON ،العمل اللاهوائي الثابت )

 وعليه يمكن تفسير النتائج المتحصل عليها انطلاقا من المناقشة التالية:

توجد فروق ذات دلالة احصائية في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في 
 لدى لاعبي الكرة الطائرة. RASTاختبار 

وتحليل نتائجها ( 00( و )00( و )00)المتوصل إليها والتي أظهرتها كل من الجداول من خلال النتائج 
والتي تقر بوجود فروق ذات دلالة إحصائية في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية 

م وعدم  37متوسطات أزمنة التكرارات الستة لقطع مسافة حيث كان التزايد الواضح في  RASTفي اختبار 
استطاعة أفراد المجموعتين العدو بوتيرة واحدة والمحافظة على زمن التكرار الأول بسبب التعب الحاصل 

 RASTوهبوط المستوى بشكل تدريجي، وهو ما يعبر عنه بهبوط في القدرة اللاهوائية وفقا لتعليمات اختبار 
من نتائج مؤشر التعب التي كانت تنخفض من تكرار لآخر وهذا يعزى بشكل كبير الى وما يتبعه أيضا 

بالكامل ومن ثم حصول  PCو  ATPثا( مما لم يسمح باستعادة مخزون  22تأثير فترة الراحة بين التكرارات )
هو ما و  على سيطرة النظام اللاهوائي بالأساسكل تكرار يعتمد  أنانخفاض في زمن التكرار التالي علما 

حيث قالوا أن فترة استعادة الشفاء كانت قليلة بين التكرارات في اختبار  (0110)أياد وآخرون أشارت إليه 
 الجهد اللاهوائي.  

ركضات سريعة تؤدى بشدة قصوى  20قيام اللاعب بهذا النوع من الاختبارات الذي يحتوي على  ضوءوفي 
 يجة المجهود، مما يستدعى تدخل أعضاء الجسم الحيوية والتييفقد كمية كبيرة من الطاقة في مدة قصيرة نت

تبدأ في العمل بشكل أكبر وتؤدي إلى رفع مستوى القدرات الوظيفية المختلفة سواء البدنية والحسية والعقلية 
 ض، ومن أهم نواتج النظام الطاقوي لهذا النوع من الاختبارات اللاهوائية حم (0115فرحــــــاني )والانفعالية 
في الدم الغرض منه خفض من الاستمرارية بالنشاط، وهو تنظيم أيضي  ارتفاع نسبة الحموضةو اللاكتيك، 

في دراسته التي تناولت  (0110سؤدد )الباحث   وقائي لإخفاق وهبوط التقلص العضلي، وهذا ما أشار له
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يلة الدراسة ان الانطلاقات في تركيز اللكتات في الدم وكانت حص ( RASTاختبار ر الجهد اللاهوائي )يتأث
 .اللاهوائية المتكررة سببت زيادة تركيز اللاكتات في الدم وانخفاض القدرة اللاهوائية ومؤشر التعب

لاستخدام جلسات  RASTوتعزى أفضلية المجموعة التجريبية على المجموعة الضابطة في اختبار 
حسن جريبية والتي ساهمت بشكل جزئي في تالاسترجاع بالحجامة الرياضية التي خضعت لها المجموعة الت

كل من القدرة اللاهوائية ومؤشر التعب، فمثلما أشرنا إليه سابقا من إن معظم الطاقة المستخدمة يكون 
مخزون العضلة  مما يؤدي إلى انخفاض CPوالفوسفو كرياتين   ATPمصدرها هو الأدينوزين ثلاثي الفوسفات

 PHاللاكتيك الذي يؤثر على نقص مؤشر الأس الهيدروجيني  من العنصرين السابقين، وظهور حامض
ة عن عملية لو ية وانخفاض نشاط الأنزيمات المسؤ فيؤثر على نقل الإشارات العصبية إلى الليفية العضل

الذي يعتبر من  ATPتحلل الغلوكوز وحدوث استجابات كيميائية متعددة، لذلك يحدث قصور في تعويض الـ
عب، وهذا ما تطرقنا له في شرح آليات عمل الحجامة أو النظريات المفسرة لها أسباب حدوث ظاهرة الت

 Hedwigموصلات العصبية أو تنشيط ال "ردود الأفعال العصبية"حيث توافقت نتائج دراستنا مع نظرية 

تأثير الحجامة على الأعضاء الداخلية للجسم عن طريق التشريط أو الضغط التي فسرت آلية  (8112)
على سطح الجلد وما لها من ردود أفعال ايجابية، وبتفسير آخر لهذه النظرية أن المنطقة المحجوم السلبي 

عليها لها تأثير غير مباشر على الأعضاء التي يغذيها نفس العصب الذي يعطي الإحساس لتلك المنطقة 
"هنري  البريطانيطبيب الأعصاب  من الجلد أو المشترك بنفس الجملة العصبية وهذا بناءا على ما أكده

 هيد" حول هذه الظاهرة واكتشافه لمسارات الانعكاس موجودة بين سطح الجسم )الجلد( والأحشاء.
كما توافقت نتائج دراستنا أيضا مع نظرية مدمجة مع النظرية السابقة وتطرقت لها بعض المصادر الأخرى 

 لحجامة على تأخير ظهورا تعمل أو تشتيت الألم حيث إغلاق بوابة الألمكنظرية منفصلة وهي نظرية 
التعب من خلال استثارة نهايات الأعصاب الحسية الموجودة في الجلد وتقليل الإحساس بالألم وذلك بشغل 

 .مسارات الأعصاب الناقلة للألم بمثير أقل ألما وأكثر احتمالا وهو الحجامة
 

 موعتين الضابطة والتجريبية فيتوجد فروق ذات دلالة احصائية في نتائج الاختبار البعدي بين المج
 لدى لاعبي الكرة الطائرة. RUFFIER DICKSONاختبار 

( وتحليل نتائجها 46( و )44( و )34من خلال النتائج المتوصل إليها والتي أظهرتها كل من الجداول )
التجريبية و والتي تقر بوجود فروق ذات دلالة إحصائية في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة 

الأعباء البدنية اللاهوائية التي لا تعتمــد علــى نقــل الذي يعد من   RUFFIER DICKSONفي اختبار 
واستخلاص الأوكسجين بواسطة الجهازين الـدوري والتنفـسي، إنمـا تعتمـد علـى مـصادر الطاقـة الموجودة 

  نة لثلاثــي فوســفات الادينــوزيكيميائيأصلا في داخل العضلة والتي تنتج مــن تحلــل الــروابط ال
ATPوفوســفات الكرياتين PC ويترتب عليها إنتــاج معدلات عالية من الطاقة في فترات زمنية قصيرة نسبيا، 

 (1112خوشانو، وسليمان) مثلما أشار له كل من 
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مه في حالة ة مقارنة مع قيويعزى ارتفاع معدل النبض القلبي بعد المجهود مباشرة وبعد المجهود بدقيقة واحد
 40الراحة لدى كل من المجموعة التجريبية والمجموعة الضابطة إلى المجهود البدني الذي استمر لمدة 

م بمجهود سرعة القلب تزداد عند القيا وهذا ما تم توضيحه في تفسير الفروق في معدل النبض من أنثانية 
لب قد يصل الى سرعته القصوى في خلال دقيقة واحدة عضلي وترتبط هذه الزيادة بشدة المجهود وأن الق
 قيمة إلى( ثانية الأولى من المجهود ثم يصل بالتدرج 10)ـمن بدء المجهود العضلي وقد يحدث ذلك في ال

العضلات العاملة  إمدادقصوى ثابتة، و تحدث تلك الزيادة في معدل النبض لكي يتمكن القلب من 
د لكي يتم الجه أثناءالذي حدث  يالأوكسجيناللازم لتعويض العجز  كسجينالأو باحتياجاتها المتزايدة من 

 .إعادة ملئ مخازن الطاقة التي نفدت
نجد  DICKSON و  RUFFIERبين المجموعتين التجريبية والضابطة في كل من مؤشري مقارنة العند ف

عد دقيقة واحدة، وبمباشرة  النبض بعد المجهود وهو ما يظهر جليا في قيمللمجموعة التجريبية طفيف تفوق 
 لقلبيالجهد بدلالة منحنى النبض اتطبيق  جيد بعدتكيف اكتسبت لمجموعة التجريبية وهو ما يعني أن ا

ـن تكيف أدى إلى تحسي يعود إلـى تطبيق برنـامج الإستشفاء أو الاسترجاع بالحجامة الرياضية والذيوهذا 
مع ما تم  RUFFIER DICKSONاختبار ج المسجلة في القلب مع المجهود البدني، حيث توافقت النتائ

الوصول اليه عند تفسير الفرضية الأولى من حيث متغير النبض القلبي وهو أيضا ما أشارت إليه جل 
الدراسات التي تم استعراضها في الفصل الأول حيث كان للحجامة بـأنواعها الثلاث )الجافة والرطبة 

 الجافة الحجامةتأثير حول  Liang Chen et al (8102)القلبي مثل دراسة  والتدليكية( آثار جيدة على النبض
التعب في العضلة ثلاثية الرؤوس والاستجابات القلبية التنفسية، وشفاء معدل ضربات القلب بعد تمارين على 

 .الجافة الحجامةتطبيق الاسترجاع ب عالية الشدة، بعد
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 الفرضية العامة: مناقشة-8-1
ت دلالة إحصائية في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية في "توجد فروق ذا

 بعض المتغيرات الفيزيولوجية والقدرة اللاهوائية لدى لاعبي الكرة الطائرة".
 صبحأالاستشفاء والتخلص من التعب لدى الرياضيين حاليا المكانة الأولى من حيث الأهمية بل  يحتل

عملية الاستشفاء  من أن (0111) عباسوهذا ما أشار له  لارتفاع بمستوى النتائج الرياضية،الاتجاه الجديد ل
ن التكرارات أو بي)جرعة التدريب  أثناءعملية مستمرة فهي تحدث قبل التدريب وبعده وخلال فترات الراحة، 

اسم الرياضية نتقالية بين المو وخلال الفترات الا الأسبوعالراحة خلال  أياموخلال  (الفترة الزمنية بين المجاميع
لك أنظمة الطاقة تحاول أجهزة الجسم في أثناء هذه الفترة وكذحيث  وقبل المنافسة وبعدها وكذلك خلالها

 يسعى مدربأن كل  (0110) صالح محمدوذكر  التالية، الجهدلتكيف والاستعداد لفترة اوأنظمة التوصيل 
فترات  بين الصحيحالتناوب  طريق عن التدريبيةالوحدات  بين التعب واستعادة الاستشفاء ظهور تأخير إلى

 تهحال إلىرجوع النبض  أيللعضلات العاملة  وسائل استعادة الاستشفاء المناسبةالعمل والراحة واستخدام 
  نتيجة التدريب.بالجسم  نقص الطاقة الحاصل الطبيعية وتوفير وتعويض
 ياضـــــيالر  الانجاز تحقيقفي  وضـــــرورتهاتعادة الاســـــتشـــــفاء لوســـــائل اســـــ المهمةوانطلاقا من تلك المكانة 

التدريب  عمليةمن  الهدف وتحقيق واســــــــــتعادة التوازن العضــــــــــلي وما يتبعه من حمل للأجهزة الفيزيولوجية
و بين الأســــاليب التربوية أو الوســــائل النفســــية أ يســــتخدم الرياضــــيون عدة وســــائل للاســــتشــــفاء ما الرياضــــي

التمديد )علاجات جديدة تســاعد على الاســتشــفاء أو تخفف من الألم  إلى أي لإضــافةباالطبية البيولوجية،  
على (  الخ...الضاغطة والتدليك والألبسةالكهربائية والإضافات الغذائية  والإثارةالعضلي والتعرض للبرودة 

عات اســــــــــــتخدام المغطس المائي البارد بعد الجر التي تناولت  (0111) وآخرون  غوال عدةدراســــــــــــة  غرار
 تأثير حول( 0110) عبد اللهحســن  ودراســـة ، لاعبي كرة القدم التدريبية الشـــاقة لتحســـين الاســـترجاع لدى

 ،خلال فترة الاســـــــتشـــــــفاء كتيكاللا حامضالتخلص من  ةفي ســـــــرع والراحة الإيجابية الجوارب الضـــــــاغطة
ت التدريبية على بين الوحدا Bio-Tox Proتأثير اســـــتعمال جهاز عن  (0110) هدى صـــالح محمدودراســـــة 

، إلى غير ذلك من الدراســات التي تتناول مختلف وســائل  بعض مؤشــرات الاســتشــفاء لدى لاعبات المبارزة
 يال يلجأون أصـــبحوا من الرياضـــيين  الكثير أن (0111)حســانينو  العلاأبو اســـتعادة الشـــفاء وذكر كل من 

ة لعلاج الأعراض المرضـــــية المرتبطة عندما يفشـــــل اســـــتخدام الوســـــائل الطبي التكامليالعلاج بطرق الطب 
 .بالجهاز العضلي أو الجهاز العظمي

ظهرت الحجامة كطريقة مستحدثة يقول عنها  الأخيرةالسنوات  Evgeni et Leonid   (2016)وذكر كل من 
ق واسع في مختلف على نطاتقنية تستخدم  باعتبارهاتوفر نسبة عالية للاسترجاع  أنهاالكثير من المختصين 

في ث العلمية البحو  وتعتبر الدراسة الحالية امتدادا لتوسع ،علاج الألم والاضطرابات المختلفة، جتمعات لالم
مختلف لية فاععن الكشف  التي تبحث فيالمنظمات الطبية والكليات والمدارس وشركات التأمين والأطباء 

 التي تستخدمها شرائح واسعة من المجتمع. البدائل العلاجية
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روق المعنوية المسجلة بين مجموعتي الدراسة من تحسن في مختلف المتغيرات الفيزيولوجية وتُعزى الف
القدرة  وكذاإضافة الى ي( والانبساط الانقباضي)النبض، نسبة تشبع الدم بالأوكسجين، وضغط الدم 

 ( للمجموعة التجريبية/RUFFIER DICKSON RAST) على اختباري  بناءوحتى مؤشر التعب اللاهوائية 
جاع الذي أعده الطالب الباحث والذي أدى إلى استر الإستشفائي مقارنة بالمجموعة الضابطة بفعالية البرنامج 

ادة التوازن إزالة التعب وا ع إلىمثالي بعد الأحمال التدريبية خلال مدة تطبيق التجربة الرئيسية، وهو ما أدى 
الطاقة  ها خلال الاستشفاء أين يتم إعادة بناء مصادرلعمليات البناء خلال التمثيل الغذائي والتي تزداد كثافت

 المستهلكة خلال العمل، وعلى ضوء كل من النتائج المسجلة والخلفية النظرية والدراسات السابقة تم تسجيل:
لأولى ا التي تمت مناقشتها في الفرضيةو  لمتغيرات الفيزيولوجيةعلى ا ظهور تأثيرات علاجية إيجابية (51

 ،ا وهي النبض القلبي ونسبة تشبع الدم بالأوكسجين وضغط الدم الانقباضي والانبساطيومراقبتها ميداني
 كل من الحجامة الجافة والرطبة بعد يوم وأسبوع على فمثلما ذكرنا سابقا تم الكشف عن الأثر الذي تتركه

ختبار جهد (، النبض، حامض اللاكتيك وقت الراحة وبعد اWBC, RBC, HB, PCVالمتغيرات الفيزيولوجية )
قبل التدريب  والجافة(الدموية )الحجامة  استخدام أنكما وُجد أيضا ، (0115كاظم )حسب تحمل الأداء 

والبيضاء  كالنبض وحامض اللاكتيك وكريات الدم الحمراء يولوجيةيز ن المتغيرات الفيفي تحس والمنافسة تساهم
تجعله يحقق و  الرياضيالعمل الوظيفي لجسم  تعطينا مؤثرات ايجابية لرفع كفاءة وبالتالي والهيموغلوبين

تأثير العلاج بالحجامة على  كشفت عنالتي  Sun De-li et al  (0110) وكذلك دراسةالنتائج، أفضل 
التعب الناجم عن المجهود البدني والمؤشرات البيوكيميائية للدم )الكرياتين كيناز، ونتروجين اليوريا ..(عند 

من ومرتفع رع أس استرجاععلى تحصلوا  التجريبيةالمجموعة الدراسة أن أفراد  أين أظهرت نتائج الرياضيين
البرنامج التدريبي المدعوم عن تأثير  (0113غفوري ) ة، كما كشفت دراسةأولئك في المجموعة الضابط

 متغيرات كيموحيوية ضمن المعدل الطبيعي على عدةإلى حدوث تغيرات واضحة  ىأدالذي بالحجامة الرطبة 
 ... ,WBC, RBC, HB هاومن

ج كل من ، حيث سجلت نتائكذلك التغيرات الإيجابية في اختبارات القدرة اللاهوائية ومؤشر التعب (52
( تحسنا ملحوظا مثلما تم التطرق /RUFFIER DICKSON RAST) اختبار راست و روفي ديكسون 

إلا  اهكن الوقوف عنها ورصدإليه سابقا ومن المعلوم أن مثل هكذا تطورات غالبا ما اعتدنا أنه لا يم
أثر استخدام برنامجين  (1112خوشانو و سليمان )من خلال البرامج التدريبية فمثلا تناولت دراسة 

للتدريب الفتري في القدرة اللاهوائية ومعدل التنفس والنبض بعد الجهد وفي فترة الاستشفاء لدى لاعبي 
وأن   للمجموعتين التجريبيتين في الاختبارات البعدية،كرة القدم، حيث وُجد تطور في القدرة اللاهوائية 

برنامجي التدريب الفتري أحدثا انخفاضاً في معدل النبض ومعدل التنفس في فترة الاستشفاء، بينما 
حاول الطالب الباحث من خلال هاته الدراسة رصد التغيرات في نتائج الاختبارات الخاصة بالقدرة 

في العملية  الجزء الثاني عمليات الاستشفاء لكون للاستشفاء والاسترجاع اللاهوائية باستخدام برنامج 
 (0110ال )فريمثلما أشارت له  في عملية التدريب الرياضي الحديث الأساس وتشكل حجرالتدريبية 
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لرياضي زيادة العبء على ا إلىمما يؤدي  اللاعبون،لكثرة المسابقات والبطولات التي يشارك فيها  وهذا
والأداء  نجازالإتطور أبلغت عن  وتوافقت النتائج المتوصل إليها مع عدة دراسات، الفوزحقيق من اجل ت

 لىعتنشيط الدورة الدموية وتحفيز المجاميع العضلية  في الحجامة جراء استخدامفي فعاليات مختلفة 
ين لم يكن ح، حيث كان الارتباط بين الحجامة وتحسن الأداء مباشرا في بعض الدراسات في الاستجابة

مباشرا في دراسات أخرى أين تم استنتاج تطور الانجاز نتيجة تحسن بعض المؤشرات والمتغيرات 
 Giuseppe(0110)المؤشرات البيوكيميائية، لذا أشار  المتعلقة بالنشاط كتحسن نطاق الحركة وتحسن

حجامة تج أن استخدام الواستن استخدام العلاج بالحجامة لتحسين الأداء الرياضي إمكانيةعن ه مقالفي 
يقلل من التهابات المفاصل ويقضي على الألم والاضطرابات العضلية الهيكلية وبالتالي تحسن الأداء 
البدني أثناء الرياضة، وهذا ما توافق مع نتائجنا حول تحسن القدرة اللاهوائية ومؤشر التعب للمجموعة 

في الجانب النظري على غرار كل من دراسة  لها التجريبية وتوافق مع بعض الدراسات التي تطرقنا
تطوير الانجاز في اختبار المطاولة ) (0113)غفوري  )تحمل الأداء للملاكمين( و(0115كاظم )
 ( متر للشباب 222انجاز ركض ) (0110محمود صالح  )الهوائية( 

جموعتين ين المفروق ذات دلالة إحصائية في نتائج الاختبار البعدي بتفسير وجود وبصفة عامة يمكن 
لذي االمتغيرات الفيزيولوجية والقدرة اللاهوائية بناء على عدة معطيات أهمها الشرح  الضابطة والتجريبية في

من أن الدورة الدموية جهاز مغلق )ليست كالجهاز الهضمي أو الجهاز  (0110أحمد يونس )قدمه الدكتور 
ارة في المواد الضبعض  تجمعمما يؤدي إلى  التنفسي التي تسمح بخروج الشوائب عن طريق الفتحات(

)الكاهل هرأعلى الظ التي تركد في منطقةالكسولة و الدم الحمراء الهرمة  كرياتومنها مناطق معينه من الجسم 
حيث تتميز هذه المناطق بضعف تدفق الدم وجريانه ببطيء كونها المنطقة الغير المتحركة  والأخدعين(،
انتظار لكريات الدم الحمراء الهرمة قبل أن تتجه إلى الكبد والطحال للتخلص  م وتعتبر بمثابة غرفمن الجس

 فاعلية عمل كريات الدم النشطة وتبطئ حركتها منها، فهي تشكل عبئ إضافي على الجسم عامة بحدها من
لدكتور تبر اة، لذا يعخلل في الأداء الوظيفي لأجهزة الجسم المختلف إلىفي الأوعية الدموية وبالتالي تؤدي 

دم من الكريات التالفة والهرمة وغيرها من الشوائب، المن أهم فوائد الحجامة أنها تخلص أحمد يونس أن 
الكبد ال و الطحتزيد بأنسجة أعضاء الجسم المختلفة، ويخف العبء عن  الدمويةونتيجة لذلك فان التروية 

 جهزة أخرى.وينعكس ذلك على عدة أ اليةبوتيرة ع مالتأدية وظائفه افي التخلص من السموم والشوائب فينشط

 نشاط بدنيأن أي من  (0110خريبط و أبو العلا ) في الجانب النظري حسب كل منتطرقنا له  زيادة على ما
 خاصة، الرئتين وبالتالي تقوية القلب والجهاز الدوري بصفةالمستخلصة من  الأكسجينيتطلب زيادة في كمية 

ئي بالحجامة البرنامج الاستشفاوهذا ما تحقق بعد تطبيق  بدنية بصفة عامة،تحسين اللياقة ال إلىكما يؤدي 
 ونتيجة ،تغيرات فيزيولوجية هامة أدت بدورها إلى تكيفات فيزيولوجيةإلى حدوث  والذي أدى الرياضية
 تلفة،تزيد بأنسجة أعضاء الجسم المخ الدمويةفان التروية المواد الكيميائية  بعضمن  دم الرياضيلتخلص 

يغذي الخلايا ف ينشط لتأدية وظائفه بوتيرة عاليةو  ويخف العبء عن الكبد في التخلص من السموم والشوائب
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وتخليصه  نوالأوكسجيللجسم بما تحتاجه من المواد الغذائية  الأخرى الوظيفية  والأجهزةالعضلية والعصبية 
لكليتين ال ولوالطحلكبد ل أسرعكل كحامض اللاكتيك بنقلة بش الأخرى والمخلفات  الكربون أكسيد  ثاني من

نه م التخلص من الباقييتم  خاصة ثم يستخدم كطاقة و أنزيماتلوكوز بواسطة غ إلى أخرى مرة  لتحويله
بمثابة الحجامة الرياضية تعد  أن( 0110) الكعبيلذا اعتبر  ،البول والعرق يخرج مع  أوبروتين  إلى بتحويله

فعال  وبأسل أنهاالذين يمارسون الحجامة على  يؤكد الرياضيون  لذلك تهشحن لطاقة الجسم وتقويه مناع
ل تدفق الدم في وتسهّ  الأمراضفي تسريع عملية الاستشفاء من تعب التدريب والمنافسات وتعالج العديد من 

اء وتنشط الوظائف الحيوية لأجهزة وأعض ،الجسم وتخفف الآلام العضلية الناتجة عن التدريب والمنافسات
 .مختلفةالجسم ال

تنتج مع تشريط التي  (No) أكسيد النتريككما يمكن تفسير النتائج المتوصل إليها من خلال نظرية مادة 
المسئولة عن معظم التحسن الذي يحدث  وهي المادة ،إصابة أو التهاب يحدث في الجسمأو أي الحجامة 

في ( 0110)ناظم  اضيين أكدتولأهمية هذه المادة خاصة بالنسبة للري(، 0110الريس)حسب ما أشار له 
يميائية ك وبعض المتغيرات البيوكيتر النأكسيد علاقة توسع الأوعية الدموية بدلالة اختبار " حول دراستها

بهذا  على القائمين على علم فيزيولوجيا التدريب الاهتماميجب  هأن" والفسيولوجية لدى اللاعبين المتقدمين
ما يدعم وجوده في جسم الإنسان لأن انخفاض مستويات أكسيد المركب والعمل دائما على اكتشاف كل 

النتريك يؤدي إلى التعب العضلي والإجهاد العام بشكل أسرع بسبب عدم وصول كميات كافية من الأوكسجين 
 للعضلات حيث أن نمو العضلات يتم من خلال ضخ الدم إليها بكميات كبيرة من خلال التدريبات عندما

ج ونشير إلى أن مركب أكسيد النتريك من الاكتشافات العلمية الحديثة ينتنتريك عالية، تكون نسبة أكسيد ال
في بطانة الأوعية الدموية ويعمل على توسيعها فيزيد تدفق الدم فيها وبالتالي زيادة الأوكسجين المنقول 

رياضي سة التدريب البواسطة الدم إلى العضلات لإنتاج الطاقة، وهذا يعني زيادة النشاط الحيوي أثناء ممار 
وبما أن  ،وكذلك تحسين عمل الجهاز القلبي الوعائي وتفادي الأمراض الخطيرة التي تصيب هذا الجهاز

هذا المركب ينتج عن طريق الحجامة أو الالتهابات المصاحبة لها فهو يضمن ضخ الدم إلى العضلات 
الوظيفي  إلى الوصول للتكيف وهو ما أدى، بكمية مناسبة إليهاوصول الأوكسجين  وبالتالي أثناء الاسترجاع

فض خالصغيرة في العضلات الهيكلية وبالتالي زيادة اتساع الأوعية  من تمن خلال التغيرات التي حدث
 التعب المرتبط بالتمرين.

توافقت نتائج دراستنا مع عدة دراسات ذات علاقة كبيرة بالاسترجاع والاستشفاء الرياضي كدراسة كما 
Piyush, Dhapte(8100)  وي في المجال الحي الاختلالاتالتي توصلت إلى أن الحجامة تعمل على تصحيح

الداخلي مما يؤدي إلى التنشيط  الفيزيولوجي عن طريق زيادة الدورة الدموية المحلية وتخفيف التوتر العضلي 
هذا يساعد في تطبيع الحالة الوظيفية واسترخاء  في الأنسجة، كل دوران الأوعية الدقيقة المؤلم وتحسين

العضلات التدريجي وبالتالي الحجامة تمثل تجديدًا مُحسنا للعضلات وتساعد على خلق حالة من الانتعاش 
التي وضحت تأثير الحجامة على الأنسجة من خلال et al  Jan YK (8181 )، ودراسة داد للتدريبوالاستع

https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/microcirculation
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/microcirculation
https://europepmc.org/search?query=AUTH:%22Yih-Kuen%20Jan%22
https://europepmc.org/search?query=AUTH:%22Yih-Kuen%20Jan%22
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اختلاف استعمال أكواب شفط مختلفة الأحجام وتوصلت إلى وجود اختلاف في نسبة تأثير العلاج بالحجامة 
ين الأكواب المستعملة والتي رصدت بتقنيات عالية الدقة، وجميعها قللت بشكل كبير من تصلب العضلات ب

أن الحجامة الجافة كانت التي توصلت إلى  Liang chen et al  (0111)ودراسة وخاصة في الطبقة العميقة،
هي أمور و  داء تكرار المجهودز النشاط عند الراحة وزيادة القدرة على أيتميل إلى إبطاء سرعة القلب وتعز 

التي توصلت  Sun De-li et al  (0110) مهمة بالنسبة لنجاح العملية التدريبية وتطور المستوى، ودراسة
أثير ت، حيث كشفت عن ممارسة الرياضة التعب الناجم عن لتخفيفوسهلة  ةفعال الحجامة طريقة أن الى

لرياضيين أن ات النتائج أظهر أين  لبدني عند الرياضيينالعلاج بالحجامة على التعب الناجم عن المجهود ا
، كما كان ةمن أولئك في المجموعة الضابطومرتفع أسرع  استرجاععلى تحصلوا  التجريبيةفي المجموعة 

لمجموعة اب في المجموعة التجريبية مقارنةأكثر اعتدالًا بعد التدريب البدني المكثف جهاد الإ مستوى 
يجابي للحجامة في خفض عدد ضربات القلب بعد أين ظهر التأثير الإ (0113) غفوري ، ودراسة الضابطة
 ة.لدى عينة الدراسلمتغيرات الكميوحيوية والوظيفية والمطاولة الهوائية وسرعة الاستشفاء واالجهد 

 ةنظريردود أفعال عصبية وفقا للإلى حدوث  أدىكما يمكننا القول أن برنامج الاستشفاء بالحجامة الرياضية 
سيطة حيث تترجم كل من الشَرطَة الب ،التي تبين تأثيرات الحجامة عن طريق تنشيط الموصلات العصبية
 على العضو الداخلي المراد علاجه، أو الشفط على سطح الجلد إلى إشارات عصبية ويكون لها رد فعل

ي يغذيها الأعضاء التوبتفسير آخر لهذه النظرية أن المنطقة المحجوم عليها لها تأثير غير مباشر على 
 Hedwig أو المشترك بنفس الجملة العصبيةنفس العصب الذي يعطي الإحساس لتلك المنطقة من الجلد 

 .عمليات تكيف جيدة في أجسام اللاعبين الشيء الذي نتج عنه، (2009)
التمدد  لىعالمجموعة الضــابطة بناء ب مقارنةاســتعادة الشــفاء لدى المجموعة التجريبية  أفضــليةر تفســكذلك 

لكدمات تشــبه اعلامات  الموضــعي للعضــلات والأربطة جراء الضــغط الســلبي لأكواب الحجامة والتي تترك
 فيعية تأثيرات موضــــوماله من لشــــعيرات الدموية في الطبقة الخارجية من الجلد لســــطحي الكســــر نتيجة الت

الدور المناعي نظرية  أكدت عليه  وهذا ماRoberto (0111 ،)ات المختلفة زيادة المناعة وتعديل الالتهاب
على تعزيز المناعة نتيجة الألم البســــيط الذي يســــببه الشــــفط و التشــــريط من خلال من أنها تعمل  للحجامة

دى الآليات إحذا اعتبرت الحجامة له تنشيط إفراز مواد كالأندروفين الذي يعمل على تقيل الإحساس بالآلام
حين  (0110)أحمد يونسوهو ما أكده أيضــــــــــــا الدكتور  ،Ahmedi,Siddiqui (0110)للمناعة الممكنة 

 فراز مواديستثير الجهاز المناعي لتنشيط إ و التشريط )الإلتهاب(أالشفط  يحدثهالبسيط الذي  ذكر أن الألم
، نفســـيةالســـيلاتونين الذي يؤثر في الجوانب ال تم الكشـــف عنها مخبريا مثل الكورتيزول  والأندروفين وحتى

من أن الشـباب الذين خضـعوا للدراسـة شـعروا بالراحة  (0110البازي وآخرون )ما أكدته دراسـة أيضـا وهذا 
ة بأنها من أنجع أســــاليب التهدئة النفســــي الحجامةوصــــفت  ة، لذاالنفســــية بعد عملية الحجامة الرطبة مباشــــر 

حة في سرعة زيادة واض على أين تحصل (0110عبد الغني)حسب دراسة  لتأثيراتها على سرعة الاستشفاء
، لذا يمكن إدراج هذه التقنية ضـــمن وســـائل تعزيز طريق برنامج مدعوم بالحجامة عن اســـتعادة الاســـتشـــفاء
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تهدف والتي  (1111) أبو العلاالاسـتشـفاء التي تطرقنا لها في الجانب النظري وبالتحديد الوسـائل النفسـية 
ء التدريب والمنافســــة وبرامج الاســــتشــــفاخفض التوتر العصــــبي النفســــي وا عداد الرياضــــي لأداء أحمال  إلى

 الحد الأقصى لإمكاناته الفردية. إلىبفاعلية وتعبئة جهود الرياضي للوصول 
الاستشفاء ن تجمع بين كل مكونها الاستشفاء  أهميتها في تستمد التقنيةهذه ومما تقدم يمكننا القول بأن 

من أن الرياضي يحتاج إلى  (1112و العلا )أبو خريبط، والذي أشار له  الفيزيولوجي والاستشفاء النفسي
استشفاء خاصة عندما تزداد شدة وحجم الأحمال التدريبية لتجنب الإصابة بالتدريب الزائد، لذلك فان الدمج 

رياضي لبين حجم وشدة حمل التدريب المناسبة مع الراحة والاستشفاء بين جرعات التدريب هو أساس نجاح ا
 .في الوصول إلى قمة الأداء
زالة آثار التعب وتأثيراته على بعض وانطلاقا من أهمية التدليك  كوســـــــــــــيلة من وســـــــــــــائل إعادة الشـــــــــــــفاء وا 

المتغيرات الفيزيولوجية تطرقت له عديد الدراســــــات من جوانب مختلفة اســــــتعرضــــــنا بعضــــــها في الدراســــــات 
جمعة  و ،( 0115) و مكي (،0111) خفي و ،(0110) نغالالمرتبطة والمشــــــــابهة على غرار دراســــــــة 

حيث تبين أن التأثير الرئيســـــــــي للتدليك العادي أو بوســـــــــائل الاهتزاز يَحدُث من خلال الضـــــــــغط (،0110)
بالدفع إلى داخل الجســم أو عبر أنســجة الجســم )ضــغط إيجابي( بينما يقدم تدليك الحجامة الذي يقوم على 

 لأعلى وهو ما يخلق احتقانمبدأ الضــــغط الســــلبي نوعا مختلفا من الراحة أســــفل الجلد عن طريق الســــحب 
يمكن  اتر، وحسب عدة دراسيسمح للدم والأكسجين والسوائل بالتداول بحرية أكبنتيجة إلغاء الالتصاق مما 

ســـــــــــــحب و  ،طق تطبيقيةاللفراغ الناتج عن عملية الحجامة أن يزيد الحرارة وتدفق الدم والأكســـــــــــــجين إلى من
ات للحجامة تحديد الصـــف لتدليك يمكنحيث  كل مزمنالعناصـــر الغذائية إلى عضـــلات جافة أو مختلة بشـــ

 .زةبطريقة مركإليها  يجد التدليك العادي صعوبة في الوصول  أينالعلاجية في الأماكن الضرورية  

واحتوى البرنامج الذي طبقناه على جلسات استرجاع بالحجامة التدليكية التي شهد استخدامها رواجا ملحوظا 
فيزيولوجية والمتعلقة على المتغيرات ال التأثيرات الإيجابية التي تحصلنا عليها بناءً بين الرياضيين وهذا يفسر 

التدليك التي كشف من خلالها عن تأثير كل من  (0110)الرشيديبالاستشفاء وهو ما توافق مع دراسة 
ستنادا على ا بتفريغ الهواء والتدليك اليدوي على سرعة استعادة الاستشفاء بعد أحمال بدنية مختلفة الشدة

بعض المتغيرات الفيزيولوجية والبدنية )معدل القلب، وضغط الدم الانقباضي والانبساطي، ومعدل التنفس، 
حلمي صالح ودرجة حمض اللاكتيك في الدم، ومعدل التنفس والسعة الحيوية(، وكذلك جاءت دراسة 

ى لرياضيين من خلال الكشف علمدعمة لنتائج دراستنا من حيث تأثير الحجامة التدليكية على ا (0115)
بعض مظاهر التعب لاستشفاء عضلات الطرف السفلي  علىالتدليك بكؤوس الهواء والشياتسو  تأثير

 اللاكتيك،مض تغير تركيز ح، و القياسات الكهربية لعضلات الطرف السفليوهذا بمراقبة كل من للرياضيين 
عن أفضلية  راسةالدأسفرت نتائج ، أين وثب العموديتغير الإنجاز في تكرار ال، و وتركيز الكرياتين كاينيز

نشاط يجابي علي سرعة استعادة الشفاء ومتغيرات الالإ وتأثيرهماالتدليك بكؤوس الهواء وتدليك الشياتسو 
لجهد من الراحة السلبية بعد ا أفضلالكهربي والتخلص من التعب العضلي وزيادة عدد الوثبات بصورة 
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آثار تدليك الحجامة على أن  Hedwig (0110)، واعتبر الطرف السفلي البدني اللاهوائي لعضلات
العضلات يعتبر أكثر ميكانيكية من خلال تعزيز تصريف الدم واللمف، وكذلك تحفيز عملية التمثيل الغذائي 

سم يم الذاتي لوظائف الجالتنظعلى  يعملوله تأثير إيجابي على الجسم ككل، مما يعزز مقاومة الجسم و 
 .بةالمضطر 

جلسات استخدام  أنأين وجدتا  (0111وسلمان )برهان كما توافقت نتائج دراستنا مع دراسة الباحثتين 
يجعل الجسم  مماالتدليك بالحجامة الجافة والتدليكية له تأثير ايجابي على المدى الحركي للعمود الفقري 

ثير ير على الجلد يصاحبه تأأكثر مرونة ويعطي العضلات والمفاصل سلسلة من حرية الحركة لان التأث
 .كبير على الدورة الدموية والأوعية الدموية الملاصقة للجلد

ين أ بالحجامة التدليك استخدام حول هامة نتائجالتي توصلت الى عدة  (0101والي )وهو ما أكدته دراسة 
 .ائرةالط الكرة لاعبي لدى الرياضية المنافسة قلق خفض على إيجابية كانت لها تأثيراتوُجد أنه 

وتوافقت النتائج المتحصل عليها من حيث تطبيق جلسات الحجامة الجافة والتدليكية قبل التدريب الى ما 
وتطرقنا له في الجانب النظري عند تحديد أنواع التدليك  (0111أبو العلا وحسانين )أشار له كل من 

 تمهيديالتدليك العلى أهمية كل من الرياضي وهو ما أمكن من تحديد فعالية البرنامج الاستشفائي بناء 
يستخدم قبل التدريب أو المنافسة مباشرة، ويستهدف تحسين إعداد الرياضي للعمل العضلي المقبل الذي 

عليه، ويعمل على رفع مستوى العمليات العصبية للرياضي وزيادة سرعة الإشارات العصبية، وتحسين الدورة 
وبالتالي يعمل على إعداد اللاعب للنشاط المقبل عليه خلال فترة الدموية وزيادة سرعة الانقباض العضلي 

وكذا تحقيق  ،والنغمة العضليةزمنية قصيرة بدون فقد للطاقة، وكذلك رفع استثارة الجهاز العصبي المركزي 
التوازن بين عمليات الاستثارة وعمليات "الكف" في الجهاز العصبي المركزي بما يسمح بتحقيق مستوى 

 التسخين تدليكمثالي وهذا يجعل وظائف الجسم الداخلية في حالتها الطبيعية قبل المنافسة، واستثارة 
  للعضلات والمفاصل قبل المنافسات في حالة برودة الجسم.

لعلاج بالحجامة ا من أنMurray et Clarkson (2019 ) كل من تنافت نتائج دراستنا مع ما توصل إليههذا و 
على القوة )قوة ثني الركبة(، ويرجع الطالب الباحث عدم تطور قوة ثني الركبة في له تأثير  ليس التدليكية

 ين جلسة علاجية واحة فقط وهذا غير كافي للحكم على فعالية الحجامة التدليكية.تهاته الدراسة لبرمجة الباحث
امة تعمل من وجهات النظر أبلغت أن الحج بالرغم من أن إحدىأنه Bridgett et al (0111 ) وأخيرا ذكر

خلال التأثير الوهمي نظراً للوضع الثقافي للحجامة في الصين كجزء من نظام الطب الصيني التقليدي وفي 
مرضى في تلك البلدان توقعات عالية جداً  المجتمعات العربية كجزء من الطب النبوي وبالتالي يكون لدى

 .لحجامة المتعلقة بالألماستبعاد فوائد ا إمكانية نفت اأنهإلا  ،في فعالية الحجامة
قد يكون لها تأثير نفسي في عملية الحجامة  أن منAhmedi  Siddiqui , (0110 ) وهو ما أشار له كل من

ولكن ، سهولةلذا يتقبلها الناس ب الله عليه وسلم ىبحكم أنها سنة نبوية أوصى بها الرسول الكريم صل الشفاء
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وجهة النظر هذه قائمة ولا يمكن استبعادها إلى أن يتم إثبات هذا قد لا يكون صحيحا بالضرورة لكن تبقى 
 .بشكل أدق الحجامة اتالآلية الفعلية لتأثير 

وعلى النقيض من ذلك كشفت دراسات طبية وموثوقة كيف تعدى تأثير الحجامة إلى بعض الأمراض 
لى ع ابات الرياضيةواحدة من العلاجات التقليدية في علاج الإصك هايفسر استخدامما وهذا والإصابات 

 لىحيث وصلت نسبة استخدامها إللكرة الطائرة غرار الدراسة التي أجريت على لاعبي النخبة الكوريين 
وكذلك ، David et al (8181)وفقا للتحقيق الذي تم الكشف عنه في دراسة من بين العلاجات ( 2.7٪)

حت حجامة، وأكبر دليل على هذا أنها أصباستخدامها لإعادة التأهيل حيث تنبأت البحوث بمستقبل واعد لل
تدرس في بعض كليات الطب وتمارس في العيادات الخاصة وأشهر المستشفيات في العالم بل وأثبتت 
نجاعتها حتى عندما فشل الطب التقليدي في بعض الحالات، لكن تطور وهيمنة الطب التقليدي وجشع 

 لعلاج.بعض شركات الأدوية أدى إلى تغييب هذا النوع من ا
نتائج فعالية العلاج بأنواع الحجامة في حالات طبية معينة  Abdullah et al (0110 )نشرت دراسة كما 
والتهاب المفاصل والألم الغير محدد في أسفل الظهر وفي الرقبة، والصداع والصداع  آلام العضلات والعظامك

كذلك  ،الدم دون أي آثار جانبية خطيرةالنصفي و تقليل ضغط الدم الانقباضي لدى مرضى ارتفاع ضغط 
العلاجات غير الدوائية التي يمكن من (WCT) لحجامة الرطبةوا (DCT)الجافة  اعتبرت كل من الحجامة
  SETYAWAN et al (1111) حسب استخدامها لتقليل الألم
قائمة واسعة من الاستخدامات السريرية التي  توجدإلى أنه  David et all (0101) وكذلك أشارت دراسة

دموية، والذبحة الصدرية، والصداع النصفي، وآلام العضلات أمراض القلب والأوعية الك بالحجامةتم تطبيقها 
  .والتعب والعظام، وارتفاع ضغط الدم، والاكتئاب والقلق

 لتدريبياوسائل استعادة الاستشفاء خلال الموسم  وأخيرا نؤكد على أهمية الحجامة الرياضية كوسيلة من
ى وهذا باعتبارها تجمع بين عدة أنواع موصونتائجها الفعالة في تحقيق الاسترجاع الذي يحتاجه اللاعب 

حول التدليك واستنشاق الأكسجين، وهذا ما يقابله من  (1112ريان )بها من قبل المختصين مثلما أشار له 
فعالية لتدليك الحجامة وكذا زيادة نسبة الأوكسجين في الدم بواسطة الحجامة، زيادة على إمكانية تكييف 

عمليات من ان Diego et al (1118 )في كل مراحل العملية التدريبية وهذا ما ذكره واستخدام أنواعها المختلفة 
حين  بالطاقة الأيضية وتجديد المصادر المختلفة، فيترتبط الاستشفاء الفورية والاستشفاء قصير المدى 

 .يرتبط استشفاء التدريب باستعادة المصادر الهيكلية بالإضافة لمصادر الطاقة
حيث تمت  (1111الحاوي )وفقا لما أشار له استخدام أنواع الحجامة الرياضية في دراستنا وكذلك تم تنظيم 

التدخلات بين الوحدات التدريبية وبين دورة تدريبية صغرى وأخرى، مع التأكيد على مدة الاستشفاء قبل وبعد 
أي وفقا لنظام  (1112ن )بوفادها مثلما أشار له ءلمحتوى الحصة والحمل المطبق أثناالوحدة التدريبية وفقا 

النتائج الايجابية  بين ربطحين  (0115)حلمي صالحالطاقة المستهدف أثناء الحصة وهو أكده أيضا 
للحجامة بالحرص البالغ على إجراءها في مواضع صحيحة مناسبة لكل حالة واختيار التوقيت المناسب 

https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/musculoskeletal-pain
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/musculoskeletal-pain
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جية ل إنتاجية للمتغيرات الفيزيولو نصل لأفض حتىلإجرائها حسب الغرض سواء كان تدريب أو منافسة 
، حيث أكد على استعمالها قبل المنافسة كإعداد وأثناء المنافسة كتجديد قدرات وبعد المؤثرة في الأداء البدني

 المنافسة كاستشفاء.
ي ذكرها من الاستشفاء والت ثلاث مستوياتوالشيء الملاحظ هو أن البرنامج الاستشفائي المطبق قد شمل ال

والتي تطرقنا لها في الجانب النظري وعليه يمكن استخدام الاستشفاء بالأنواع المختلفة  (1000) لاأبو الع
 للحجامة الرياضية في:

الدورة هاية في ناستعادة الحالة الطبيعية للحالة الوظيفية للجسم بعد تراكم تأثير مجموعة من الأحمال  -
تشمل نا هوسائل الاستشفاء  أن أهم أبو العلاكر حيث ذوقبل يوم الراحة والمتوسطة  التدريبية الصغرى 

حالة زيادة الأحمال التدريبية يمكن استخدام الاستشفاء  وأضاف أنهجلسات الساونا والتدليك اليدوي 
 )الاستشفاء الأساسي( الأساسي في منتصف الأسبوع.

دريب جرعة الت عدأو ب استعادة الحالة الوظيفية المثلى لجسم الرياضي، وذلك عمليات التحمل خلال -
 )الاستشفاء السريع( .الرياضي لأداء جرعة التدريب التالية إعدادالواحدة بهدف 

سرعة تنشيط الكفاءة البدنية للرياضي خلال تنفيذ البرنامج التدريبي ضمن جرعة التدريب الواحدة، مع   -
  التأثير( ء سريع)الاستشفا اختصار حجمها حتى لا يؤثر على زمن تنفيذ الجرعة التدريبية الكلي.

حظ هو أنه الملا الايجابي وزيادة على النتائج المحققة باستخدام الحجامة الرياضية في الاستشفاء الشيء
طبقت أنواع الحجامة المختلفة على مناطق محددة من تم استعراضها و الدراسات التي  جلفي دراستنا وفي 
انت ك ، حيثالعلاجاستعمال هذا النوع من وبعد أي أحداث سلبية خلال  لم تسجلأنها  أكدتجسم الإنسان 

درب الرياضي والم هوهذا ما يحتاج قام بها أخصائي( إذاولم تكن لها أي أثار جانبية )عملية آمنة وسهلة 
  .المستويات أفضللتحقيق 
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 الاستنتاجات 
ية على الحجامة الرياض تأثير عن المعالم واضحة دلالات اتهاطي في تحملوالتي  المتوصلتشكل النتائج 

 من انطلاقاً و  ،ودالمنش الرياضي الأداء إلى وصولوهذا بغية  بعض المتغيرات الفيزيولوجية والقدرة اللاهوائية
 اضمنه في تأخذلتي ا التأثير حجم قيموكذا  والتجريبية الضابطة للمجموعتين إليها المتوصل الإحصائية القيم

 لذلك حصائية،إ أساليب وفق منهما لكل الاحتمالية القيم على والاستدلال ،والمطلق النسبي التأثير مستويات
 من يمكن بما ةالنوعي هدافلأل وفقا الحجامة الرياضية لتطبيق والميدانية التعليمية الخصائص تعطي فهي

 النتائج بخصوص الباحث ويشير ،كرة الطائرةالقدرة اللاهوائية والمتغيرات الفيزيولوجية لدى لاعبي ال تحسين
تطبيق أنواع الحجامة الرياضية )الجافة والتدليكية والدموية(  إسهامات هي استفادة أكبر أن إليها المتوصل
 المتوصل النتائج من بداية نقطة تكون  ومنهجية إحصائية أساليب وفق سابقاً  المحددة المتغيرات كلعلى 
 الإجراءات من الحقائق عن كلها تبحث منهجية عناصر من يحتويه وما التطبيقي الجانب خلال من، و إليها

 ما صائيةالإح والنتائج المعطيات كل أوضحت النتائج ومناقشة وتحليل عرض غاية إلى للدراسة المنهجية
 :يلي

توجد فروق ذات دلالة إحصائية في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية  -
 .ي بعض المتغيرات الفيزيولوجية والقدرة اللاهوائية لدى لاعبي الكرة الطائرةف

في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية  إحصائيةتوجد فروق ذات دلالة  -
بع الانقباضي، ضغط الدم الانبساطي، تش في بعض المتغيرات الفيزيولوجية )النبض، ضغط الدم

 .(ينالدم بالأوكسج

في نتائج الاختبار البعدي بين المجموعتين الضابطة والتجريبية  إحصائيةتوجد فروق ذات دلالة  -
 راست" و "روفي ديكسون"."بناء على اختباري  في القدرة اللاهوائية

أدى برنامج الاستشفاء بأنواع الحجامة )الجافة والرطبة والتدليكية( إلى استرجاع أسرع وتكيف أفضل  -
ين من عباللا تمكنمجموعة التجريبية مقارنة بالمجموعة الضابطة سواء قبل المجهود أين نوعا ما لل

 ، وبعد المجهود وهو ما تجلى فيبدون فقد للطاقةو زمنية قصيرة خلال فترة لنشاط الدخول في ا
 تحسن المتغيرات الفيزيولوجية والقدرة اللاهوائية ومؤشر التعب.

ع الحجامة الرياضية على عدة مواضع لم يكن له أي آثار جانبية تطبيق البرنامج الاستشفائي بأنوا  -
 )سلبية( على عينة الدراسة.

ج الاستشفائي تطبيق البرنامبعد  والقدرة اللاهوائية الفيزيولوجيةلمتغيرات في ا المسجلة النتائجإن  -
 .التقنيةهذه للبحث حول العلمي  الأساس تؤكد بالحجامة

فاء الفيزيولوجي الاستشتجمع بين كل من كونها لاستشفاء ل تها كطريقةالحجامة الرياضية أهمي تستمد -
 .عصبية نفسية ودموية مناعية، وتصنف آلية تأثيرها إلى والاستشفاء النفسي
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تماشت أنواع الحجامة الرياضية المستخدمة في البرنامج الاستشفائي مع الإيقاع الشهري الطبيعي  -
دورات صغرى )أسبوعية(  56الى  52ة والتي تتشكل من للرياضي في الدورة التدريبية المتوسط

خاصة فيما يتعلق بتشكيل الدورة الاستشفائية بنوعيها )استشفاء لرفع المستوى( و )الاحتفا  
 بالمستوى(

 
 الاقتراحات
 تبركما تعمجموعة من الأفكار والإضافات التي تجعل البحث أكثر جودة وكفاءة،  هي الدراسة اقتراحات
افات الإضذلك تمت صياغة من خلال و ، دراستهلهدف الذي من أجله قام الباحث بتناول موضوع الغاية وا

 التالية: والمقترحات
استخدام أنواع الحجامة الرياضية الرطبة والتدليكية والجافة في التحضير والاستشفاء ضرورة التأكيد على  -

 وحتى التأهيل من الإصابات.

 .وسلامتها لضمان حصول الاستشفاء بصوره صحيحة فحوصات دوريه لأجهزة الجسم إجراء -

 .بشكل أدقعلى الرياضيين  أنواع الحجامة اتإثبات الآلية الفعلية لتأثير  العمل على -

 ةطبيعيالوسائل الخاصة ب التأهيلالرياضي و الاستشفاء في مجال  ةالأكاديمي البحوثوتوسيع مجال  يرتطو  -
  .ضيةهد علوم وتقنيات النشاطات البدنية والرياالى مستوى معع تهتم بهذا الشأن براخإنشاء موالعمل على 
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 قائمة المصادر والمراجع
 قائمة المصادر: 

 القرآن الكريم والسنة النبوية الشريفة
 قائمة المراجع: 
 المراجع العربية:

 :الكتب
 .2553، القاهرة، 2وجية اللياقة البدنية، دار الفكر العربي، طأبو العلا أحمد عبد الفتاح، سيد أحمد نصر الدين، فسيول .2

أبو العلا أحمد عبد الفتاح، محمد صبحي حسانين: تطبيقات الطب البديل للرياضيين وغير الرياضيين، دار الفكر العربي،  .0
 .0222القاهرة،

ركز رياضيين وغير الرياضيين، مأبو العلا أحمد عبد الفتاح، محمد صبحي حسانين، موسوعة الطب البديل في علاج ال .3
 .0222الكتاب للنشر، الطبعة الأولى، القاهرة، 

 2555أبو العلا عبد الفتاح، الاستشفاء في المجال الرياضي، دار الفكر العربي، الاسكندرية،  .2

 .0223، القاهرة،2عبد الفتاح، فسيولوجيا التدريب والرياضة، دار الفكر العربي، طأحمد أبو العلا  .7

 .0227لمي صالح: الحجامة الرياضية مبادئ وأسس، مركز النجود للتدريب والتطوير، الجزائر،أحمد ح .0

 .0223أحمد نصر الدين سيد، نظريات وتطبيقات فيسيولوجيا الرياضة، دار الفكر العربي، القاهرة،  .7

 .0220، ، عمان2أشرف محمود، اللياقة والاستشفاء في المجال الرياضي، دار من المحيط الى الخليج، ط .8

 .0225بهاء الدين إبراهيم سلامة، فسيولوجيا الجهد البدني، دار الفكر العربي، القاهرة،  .5

 .0222، 2بهاء الدين ابراهيم سلامة، فسيولوجيا الرياضة والأداء البدني )لاكتات الدم(، دار الفكر العربي، القاهرة، ط .22

 .0228ا الرياضة دار الفكر العربي، القاهرة،الخصائص الكيميائية الحيوية لفسيولوجي بهاء الدين سلامة، .22

الحاوي يحي السيد، المدرب الرياضي بين الأسلوب التقليـدي والتقنيـة الحديثـة في مجـال التـدريب، المركز العربي للنشر  .20
 .0220، الزقازيق، 2ط

 .0223ة،حسين أحمد حشمت، نادر محمد شلبي، فسيولوجيا التعب العضلي، مركز الكتاب للنشر، القاهر  .23

 .2588،زاهران، القاهرةحنفي محمود مختار: أسس ونظريات التدريب الرياضي، دار  .22

 .0227خالد تميم الحاج، أساسيات التدريب الرياضي، الجنادرية للنشر والتوزيع، الأردن،  .27

 .0228رافع صالح، حسين علي، نظريات وتطبيقات في علم الفسلجة الرياضية، بغداد، .20

 .2557لتعب العضلي وعمليات استعادة الشفاء للرياضيين، دار الشروق، عمانريسان خريبط مجيد، ا .27
، 2ن، طللرياضييريسان خريبط مجيد، عبد الرحمان مصطفى الأنصاري، التعب العضلي وعمليات استعادة الشفاء  .28

 .0222منشورات جامعة سبها، ليبيا، 

 .0220،، القاهرة2لكتاب للنشر، طريسان خريبط، أبو العلا عبد الفتاح، التدريب الرياضي، مركز ا .25

 (: ثلاثة مناهج لبحث عمي رائد، الطبعة الأولى، دار البداية، عمان.0225سعد الحاج بن جخدل) .02

 .0228، بغداد،2، مبادئ الفسيولوجية الرياضية شركة ناس للطباعة، طسميعة محمد خليل .02

 .0225جدة،  ،2شهيد عبد الحميد عمر الأمين، الحجامة سنة ودواء، دار الأمة، ط .00

صريح عبد الكريم الفضلي، عبد الرزاق جبر الماجدي، التشريح الوظيفي وميكانيكية الألعاب الرياضية، كلية التربية  .03
 .0228البدنية وعلوم الرياضة، جامعة بغداد، 
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لنشر بي لالمجتمع العر  مكتبة-العليانظم تدريب الناشئين للمستويات –عامر فاخر شغاتي، علم التدريب الرياضي  .02
 .0222، عمان، 2والتوزيع، ط

الإحصاء البارامتري واللابارامتري في اختبار فروض البحوث النفسية والتربوية والاجتماعية، الطبعة ، عبد المنعم أحمد .07
 .0220 ،الأولى، عالم الكتاب للنشر، القاهرة

 .0227راحة الرياضي، دار المعارف الإسكندرية،  البيك،علي  .00

، الطبعة الخامسة، راجعه علميا وأشرف عليه أ.د.أمير صالح 02270/0227جامة، رقم الإيداع عمرو الريس، فن الح .07
 .0220رئيس الجمعية الأمريكية للعلوم التقليدية، 

، 2فاطمة عوض صابر، ميرفت على خفاجة:" أسس ومبادئ البحث العلمي"، مكتبة ومطبعة الإشعاع الفنية، ط .08
 .0220الإسكندرية، 

  .2555منشورات ذات السلاسل ، 2يولوجية في المجال الرياضي، طالاختبارات والقياسات الفس أمير،كاظم جابر  .05

 .0222دار وائل للنشر، الأردن، عمان،  0كمال جميل الربضي، التدريب الرياضي للقرن الواحد والعشرين، ط .32

 .0222فكر العربي، القاهرة، محمد حسن علاوي، أبو العلا أحمد عبد الفتاح، فسيولوجيا التدريب الرياضي، دار ال .32

 .0222الإسكندرية، 3محمد سمير سعد الدين، علم وظائف الأعضاء والجهد البدني، منشأة المعارف، ط .30
محمد عبد العال النعيمي، عبد الجبار توفيق البياتي، غازي جمال خليفة: طرق ومناهج البحث العلمي، مؤسسة الوراق  .33

 .0227للنشر، الأردن، 
 .0223أسرار العلاج بالحجامة، دار الفضيلة، القاهرة،  ،محمد عزت عارف .32

 .0223محمد علي أحمد القط، فيسيولوجيا الأداء الرياضي في السباحة، مركز الكتاب للنشر، القاهرة،  .37

 .0228 مصر، ،2عة، طبالتدريب الرياضي، دار الوفاء للط، المفاهيم الأساسية لعلم اإسماعيلمسعد على محمود  .30
 .0228، مصر0حماد، التدريب الرياضي الحديث تخطيط وتطبيق وقيادة، دار الفكر العربي، طمفتي ابراهيم  .37

 .0227،البحث العلمي، الطبعة الأولى، دار المسيرة للنشر، عمان أساسيات ،منذر الضامن .38
 .0222، جيةو الأسس النظرية والإجراءات المعملية للقياسات الفسيول ،، فسيولوجيا الجهد البدنيبن الهزاع هزاع محمد .35

 .2552وجيه محجوب، التغذية والحركة، دار الحكمة للطباعة والنشر، .22
 .0220وليد هارون، فيزيولوجيا التدريب الرياضي، دار أمجد للنشر والتوزيع، عمان،  .22
يوسف لازم كماش، صالح بشير سعد أبو خيط، مقدمة في بيولوجيا الرياضة "التغذية وبناء الأجسام" دار زهران للنشر،  .20

 .0222الأردن، 

 الرسائل الجامعية:
أحمد محمود الحموري، تأثير برنامج تدريبي مقترح على بعض المتغيرات الفسيولوجية والجسمية لدى لاعبي الكرة الطائرة،  -

 .0223 اليرموك، اربدجامعة  منشورة،رسالة ماجستير غير 

فلي بعض مظاهر التعب لعضلات الطرف الس لىعالتدليك بكؤوس الهواء والشياتسو  تأثير ،أحمد حلمي إبراهيم صالح -
قسم العلوم الحيوية  اضية للبنين بأبي قيركلية التربية الري ،في الاصابات الرياضية والتأهيل دكتوراه رسالة ،للرياضيين
 .0227 ،الإصابات والتأهيل البدني جامعة الإسكندرية شعبة، الرياضيةوالصحية 

متر  222لحجامة الرطبة في مناطق مختلفة في بعض متغيرات الدم وانجاز ركض تأثير استخدام ا ،أحمد محمود صالح -
 .0220.جامعة الأنبار ، كلية التربية الرياضية،مذكرة ضمن متطلبات نيل شهادة الماجستير ،للشباب

المنافسة  لتأثير طريقتين مختلفين من التدليك على بعض المتغيرات البيولوجية للسباحين خلا ،الهادياحمد محمود عبد  -
 . 0222، كلية التربية الرياضية للبنين بالقاهرة السعودية ،" رسالة دكتوراه غير منشورة
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رسالة مقدمة استكملا لمتطلبات الحصول -دراسة موضوعية–آمال محمد حسن المصري، الحجامة في السنة النبوية  -
 .0223امعة الإسلامية، غزة، على درجة الماجستير في الحديث الشريف وعلومه، كلية أصول الدين، الج

عبي كرة القدم، لا والهوائية لدىبوفادن عثمان، تأثير التدريب الفتري مختلف الشدة في تحسين عتبة الأيض اللاهوائية  -
 0220الرياضي، جامعة عبد الحميد بن باديس مستغانم، الجزائر  التدريبدكتوراه في  رسالة

والكيموحيوية والمطاولة الهوائية والاستشفاء الناتجة عن استخدام الحجامة، دراسة المتغيرات الوظيفية  :توفيق غفوري  -
 .0227غير منشور، قسم فسلجة التدريب الرياضي، كلية التربية البدنية وعلوم الرياضة، جامعة الموصل، دكتوراهبحث 

دنية اه، معهد التربية البجمالي مرابط، تأثير الحمية المحمدية على الاسترجاع والاستشفاء الرياضي، رسالة دكتور  -
 .0202، 3جامعة الجزائر  والرياضية،

تأثير وسيلتين علاجيتين بمصاحبة النشاط البدني في الاستشفاء من الألم العضلي المتأخر  العيساوي، رؤى عباس أسيود -
متطلبات  منض، رسالة العضلي للاعبي كرة السلة مؤشرات التلفبدلالة البروستوكلاندين والنشاط الكهربائي وبعض 

 .0227بدنية وعلوم الرياضة، جامعة القادسية، التربية ال كلية، نيل شهادة الماجستير
 رسالة، رفي محافظة ذي قا ةالتحقيق في آثار الحجامة الرطبة على بعض المؤشرات البايوكيميائي، زهراء طالب مشلول -

 0220اق،العر  قار،العلوم جامعة ذي  الحياتية، كليةفي الكيمياء  ماجستير
شريف عبد المنعم أحمد الرشيدي، تأثير التدليك بتفريغ الهواء والتدليك اليدوي على سرعة استعادة الاستشفاء بعد أحمال  -

 .0225، دريةالإسكن، كلية التربية البدنية جامعة بحث مقدم ضمن متطلبات نيل شهادة الدكتوراهبدنية مختلفة الشدة، 
علاج بكؤوس الهواء مع الإدماء على كل من مستقبلات إنترلوكين والخلايا الطبيعية تأثير البندق،  أحمد محمد صهباء -

ء درجة الماجستير في الميكروبيولوجي )علم الأحيا ضمن متطلبات الحصول علىرسالة ، القاتلة في مرضى الروماتويد
 .0227، كلية الطب جامعة الأزهر فرع البنات الدقيقة(

العلاقة بين بعض الاختبارات الميدانية المقترحة للتنبؤ بقياس العمل اللاأوكسجيني لدى علي عبد الرحيم محمد قدومي،  -
ة كلية الدراسات العليا، جامع طلبة تخصص التربية الرياضية، أطروحة ضمن متطلبات الحصول على الماجستير،

 .0222فلسطين، –النجاح الوطنية، نابلس 

ى بعد أنواع مختلفة من الانقباض العضلي لد والاسترجاع الوظيفيعب العضلي فرحــــــاني حســــيـن، مقارنة عتبات الت -
 0227،باديس، الجزائرلاعبي كرة القدم، أطروحة دكتوراه، جامعة عبد الحميد بن 

علوم في  دكتوراهرسالة نغال محمد، أثر بعض الوسائل المعينة في تعجيل استعادة الاستشفاء لدى مصارعي الجيدو،  -
 0220، جامعة عبد الحميد بن باديس مستغانم، الجزائر شاطات البدنية والرياضيةوتقنيات الن

والي عبد النور، قلق المنافسة الرياضية وعلاقته بالصلابة النفسية لدى لاعبي الكرة الطائرة صنف أكابر، رسالة  -
 .0227ماجيستير، جامعة العربي التبسي، 

 :المجلات والمنشورات العلمية
ميديا عبد الخالق غريب، تأثير برنامج التدليك الاهتزازي بالجهاز في الكفاءة التنفسية والأداء على بساط الحركات أمل صابر علي،  -

 .0228، جامعة السليمانية، 3، العدد27 الأرضية لجمناستك المتقدمين، مجلة الرياضة المعاصرة، المجلد

حي، أثر جهد لا هوائي متكرر في عدد نبضات القلب في اياد محمد عبد الله، احمد عبد الغني الدباغ، كسرى أحمد فت -
أوقات مختلفة من الجهد والاستشفاء ومستوى اللاكتات التراكمي لعدائي المسافات القصيرة، مجلة الرافدين للعلوم الرياضية، 

 .0223، جامعة الموصل، العراق ،02 ، العدد25 المجلد

اللاهوائية ومؤشر التعب وسرعة الاستشفاء بين لاعبي ألعاب المضرب  ايمان نجم الدين عباس، دراسة مقارنة في القدرة -
 .0222، جامعة السليمانية، 22، المجلد22المنضدة(، المجلة الرياضية المعاصرة، العدد )التنس، الريشة،
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رطبة لالبازي وفاق جبوري، الفتلاوي محمد شريدة، البازي سيناء جبوري، الصافي علاء حسين مهدي، تأثير الحجامة ا -
 .0223، 0، العدد22على بعض المعايير الدموية للشباب، مجلة جامعة كربلاء العلمية، المجلد 

https://www.iasj.net/iasj/download/836bd75a9ca5df93 

ام برنامجين للتدريب الفتري في القدرة اللاهوائية ومعدل التنفس خضر خوشناو ، سامان حمد سليمان، أثر استخد جميل -
 22،  العدد 20د المجل – الرياضيةوالنبض بعد الجهد وفي فترة الاستشفاء لدى لاعبي كرة القدم، مجلة الرافدين للعلوم 

 .0220 الرياضية، التربية جامعة صلاح الدين / كلية

تمرينات خاصة بوسائل مساعدة في بعض المتغيرات الفسيولوجية وتطوير حبيب علي طاهر، حاتم فليح حافظ، تأثير  -
اهم القدرات الحركية الخاصة بأداء الضرب الساحق وحائط الصد للاعبي الكرة الطائرة، مجلة علوم التربية الرياضية، 

 .0220، جامعة كربلاء، كلية التربية البدنية وعلوم الرياضة، 0، العدد5المجلد

ر، تأثير تدريبات القدرة العضلية باستخدام مقاومات مختلفة في قيم بعض المتغيرات البيوميكانيكية حيدر شمخي جبا -
للضرب الساحق العالي الأمامي بالكرة الطائرة للشباب، مجلة كلية التربية البدنية وعلوم الرياضة، جامعة ذي قار، العراق، 

0220 
ختلفة من الراحة على استشفاء النبض القلبي بعد جهد لا هوائي، مجلة مقارنة استخدام أنواع م ريان عبد الرزاق الحسو: -

 .0220، جامعة الموصل،2العدد 0، المجلد التربية الأساسية أبحاث كلية

زياد يونس الصفار، عمار محمد خليل، انمار عبد الستار الدباغ: أثر استخدام تدريبات القدرة اللاهوائية بشدد مقترحة  -
البدنية والوظيفية لدى لاعبي الكرة الطائرة، مجلة الرافدين للعلوم الرياضية، كلية التربية الرياضية بعض المتغيرات  على

 .0223، العراق، 03، العدد 25جامعة الموصل، المجلد

دراسة لمنحنى الاستشفاء بعد مجهود عضلي لاهوائي بشدد مختلفة للقسم ، ياسر منير طه البقال، زياد يونس الصفار -
، المجلد امعة بغدادج، مجلة كلية التربية الرياضية، لسفلي من الجسم للاعبي بناء الأجسام الناشئين والمتقدمينالعلوي وا

 .0228، 2العدد  32

، نغم سلمان كريم، تأثير تدليك الحجامة الجافة والانزلاقية والتدليك اليدوي على المدى الحركي للعمود أدهمسندس برهان  -
 .  0228العراق ،2، العـدد  22المجلـد ،جامعة المثنى الرياضية،بية الفقري، مجلة علوم التر 

سؤدد فاضل محمد جميل: دراسة مقارنة في القدرة اللاهوائية ومؤشر التعب واللاكتات بعد الجهد بين لاعبات كرة الطائرة  -
-03 ية، المجلدالرياضالتربية وطالبات كلية التربية الرياضية، مجلة كلية التربية الأساسية، جامعة صلاح الدين، كلية 

 .0220اربيل، العراق، ،57العدد

مجلة دراسات  ،الطويلة أثر بعض الوسائل المساعدة للإسراع في استعادة الاستشفاء لعدائي المسافات، شذى مهاوش خفي -
 . 0227، جامعة البصرة، كلية التربية الرياضية ،2723-2828العدد 20المجلد ،وبحوث التربية الرياضية

ات منهج تدريبي في تطوير بعض الصف طاهر، تأثيرعبد المنعم  حسن، محمدعبد الستار جاسم النعيمي، مها صبري  -
الحركية وعلاقتها بدقة أداء مهارة الضرب الساحق للشباب بالكرة الطائرة، مجلة علوم التربية الرياضية، العدد الأول، 

 .0225اد، المجلد الثاني، كلية التربية الرياضية، جامعة بغد

( 22عبد النور والي، تأثير التدليك بالحجامة على خفض قلق المنافسة الرياضية، مجلة الابداع الرياضي، المجلد رقم ) -
 .0202مكرر(، جامعة المسيلة،  22العدد رقم )

يرات غعبير حازم ناظم، جمعة محمد عوض، علاقة توسع الأوعية الدموية بدلالة اختبار النايترك أكسيد وبعض المت -
البيوكيميائية والفسيولوجية لدى اللاعبين المتقدمين في فعاليات ركض المسافات الطويلة، مجلة كلية التربية الرياضية، 

 .0225، 3، العدد 32جامعة بغداد المجلد

https://www.iasj.net/iasj/download/836bd75a9ca5df93
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جلة معفراء فوزي، نسبة تشبع الأوكسجين وبعض مكونات الدم وعلاقتهما بإنجاز متسابقي الدراجات الهواية للمتقدمين،  -
 .0220، 0العدد 27الرياضة المعاصرة، المجلد 

علي أحمد نجيب العوادي، أثر برنامج تدريبي في بعض المتغيرات الفسيولوجية لدى اللاعبين الشباب لنادي اليقظة  -
 0225الرياضي بكرة السلة، مجلة علوم التربية الرياضية، العدد الثالث، المجلد الثاني، 

قارنة للكشف عن تركيز حامض اللاكتيك بعد فترات جهد مختلفة للرياضيين، مجلة القادسية علي خومان علوان، دراسة م -
 .0223(، 2، العدد )23لعلوم التربية الرياضية، المجلد

 ،دراسة تراكيز بعض الكتروليتات الدم وحامض اللاكتيك كمؤشر للجهد البدني للاعبي الكرة الطائرة، علي مهدي هادي -
 .0223(، 222-223)، الصفحات 2العدد 23القادسية، المجلد ة، جامعالتربية الرياضية القادسية لعلوممجلة 

عياد مصطفى، مدى مساهمة وسائل الاستشفاء الرياضي في الحد من الإصابات الرياضية، مجلة الباحث في العلوم  -
 .ورقلة، الجزائر ، جامعة قاصدي مرباح،33العدد  ،والإنسانيةالاجتماعية 

 استخدام المغطس المائي البارد بعد الجرعات التدريبية، قاضي نور الجيلالي، قوة علي، صغير نور الدين غوال عدة، بن -
المركز  ،ضيةامجلة تفوق في علوم وتقنيات النشاطات البدنية والريلاعبي كرة القدم،  الشاقة لتحسين الاسترجاع لدى

 .0228( 202-220الصفحات) 2، العدد3، المجلدالجزائر الجامعي البيض

فاتن محمد رشيد، دراسة مقارنة لمستوى التغيرات الحاصلة لحامض اللاكتيك وبعض متغيرات الدم وكمية الاوكسجين  -
فى أربيل، لاح الدين، مخبر مستشالمستهلك في الخلية لدى لاعبي الكرة الطائرة، مجلة كلية التربة الرياضية، جامعة ص

0227. 

م حرة، بحث بكلية التربية الرياضية، 222للاعبي فريال سامي خليل، تأثير الراحة الايجابية في فترة استعادة الاستشفاء  -
 0220الجامعة المستنصرية، 

فترة  لاكتيك خلالتأثير الجوارب الضاغطة والراحة الإيجابية في سرعة التخلص من حامض ال ،عبد اللهفلاح حسن  -
، العدد 20، مجلة القادسية لعلوم التربية الرياضية، المجلدالاستشفاء بعد الجهد اللاهوائي   لعدائي المسافات القصيرة

 .0220، جامعة القادسية(، 2( ج )2)

م المتغيرات في القدرة والسعة اللاهوائية وأه (Wingate، التحليل الفيزيولوجي لاختبار وينجات )عبد اللهفلاح حسن  -
 .0227، جامعة بغداد، 2، العدد 08الوظيفية خلال الاختبار وبعده للرياضيين، مجلة كلية التربية الرياضية، المجلد 

قيس جيـاد خلف، أضواء ورور نعمة، مقارنة ممارسة النشاط الرياضي لبعض المتغيرات الفسيولوجية والبيوكيميائية لذوي  -
 .0220(، المجلد الخامس، 0م التربية الرياضية، العدد الثالث )جالاحتياجات الخاصة، مجلة علــو 

ة وأثره بدقة التصويب والتوافق العصبي العضلي لدى ناشئي منتخب محافظ الموضعي(قيس سعيد دايم، التعب العضلي ) -
 .0220القادسية بكرة اليد، مجلة علــوم التربية الرياضية، العدد الأول، المجلد الخامس 

لشيخلي، نجلاء عباس الزهيري، علاقة القوة الإنفجارية بأداء بعض المهارات الأساسية بالكرة الطائرة، مجلة لمى سمير ا -
 .0222، 0، العدد23التربية الرياضية، جامعة بغداد، المجلد 

مجيد جاسب حسين، افراح سعيد محمد، محمد ماجد محمد صالح، تحديد مؤشرات رقمية للتنبؤ بفقدان أثر التدريب  -
 .0220ظيفيا بدلالة بعض الصفات البدنية الخاصة بلاعبي الكرة الطائرة، بحث وصفي بجامعة ميسان، و 

جبار شنين، التنبؤ بالحد الأقصى لاستهلاك الأوكسجين بدلالة تركيز حامض اللاكتيك بعد  إبراهيممحمد جواد كاظم،  -
 .0227، 3، العدد08معة بغداد، المجلدالجهد البدني للاعبي كرة القدم، مجلة كلية التربية الرياضية، جا

أساليب التهدئة النفسية وتأثيرها على سرعة استعادة الاستشفاء بعد أداء الجهد اللاهوائي، الحجامة: ي، غنمحمد عبد ال -
 .0220، ، العراق202-222، ص32، العدد 20مجلة واسط للعلوم الانسانية، جامعة واسط، المجلد 

https://www.asjp.cerist.dz/en/PresentationRevue/208
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اضية، المجلد مة الطاقة، كلية التربية الريظير فترات الاستشفاء في استعادة بناء مركبات أنمحمد كاظم خلف الربيعي، تأث -
 .0222، جامعة بغداد، 0، العدد23

محمد لطفي حسنين، أشرف محمود موسى، ولاء عادل عبد الرحيم عيسى، دراسة تحليلية للأداء الفني من داخل وخارج  -
 .0227الطائرة، مجلة كلية التربية الرياضية العدد الرابع، حدود الملعب وفقا لتخصصات لاعبي الكرة 

، جامعة الشهيد 20مليكة بن منصور، خالد خواني: ثقافة العلاج بالحجامة، مجلة الدراسات والبحوث الاجتماعية، العدد -
 .0227حمة لخضر، سبتمبر 

وة الانفجارية للااوكسيجينية وصفتي القموفق صينخ جعفر، تأثير أسلوبي التدريب البلومترك والاعتيادي على القدرة ا -
 .0222، ، العراق27العدد  5والقوة المميزة بالسرعة لدى لاعبي الكرة الطائرة، مجلة ميسان للدراسات الأكاديمية، المجلد 

ي فسيولوجية للاعبال المتغيراتالمختلفة للاستشفاء وعلاقتها في بعض  ، الفتراتميسون علوان عودة، وعلياء حسين دحام -
 .0220، العراق، 0، العدد 5، المجلد مجلة علوم التربية الرياضية، منتخب جامعة بابل بكرة اليد

بين الوحدات التدريبية على بعض مؤشرات الاستشفاء لدى  Bio-Tox Proهدى صالح محمد، تأثير استعمال جهاز  -
 .0223اد،، جامعة بغد02، العدد20لاعبات المبارزة، مجلة الرياضة المعاصرة، المجلد

ياسين طه محمد علي الحجار، عمر يوسف خليل النجولة، أثر منهاج تدريبي مقترح لمطاولة السرعة في عدد من  -
هوائي وفي مرحلة الاستشفاء لعدائي المسافات القصيرة لفئة المتقدمين، مجلة الرافدين  المتغيرات الوظيفية بعد جهد لا

 .0228ة الموصل، ، جامع07، العدد02للعلوم الرياضية، المجلد
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 المجموعة الضابطة المجموعة التجريبية

 اختبار قبلي 
-Rast-  Ruffier Dickson 

 اختبار قبلي 
-Rast-  Ruffier Dickson 

-1-تدخل   
ه شبي تنفيذ جهد بدني على الدراجة الأرجومترية -1

 سرعة ، يحتوي تدوير بأقصىWingate باختبار
 منهما كل مرتين راجةالد على العمل ويكرر

 راحة( ثانية65) بينهما( ثانية35)
قياس كل من النبض والضغط ونسبة الأكسجين في  -2

 فترات متباينة في الدم

بيه ش تنفيذ جهد بدني على الدراجة الأرجومترية -1
 سرعة ، يحتوي تدوير بأقصىWingate باختبار
 منهما كل مرتين الدراجة على العمل ويكرر

 راحة( ثانية65) بينهما( ثانية35)
قياس كل من النبض والضغط ونسبة الأكسجين   -2

 فترات متباينة في في الدم
-0-تدخل   

في اليوم جلسة خاصة بالحجامة الرطبة برمجة 
 راحة في الدورة التدريبية الصغرى المخصص لل

 

-0–تدخل   
جلسة خاصة بالحجامة الجافة والتدليكية قبل التدريب 

 د 10لمدة 
 لنبض والضغط ونسبة الأكسجين في الدمقياس كل من ا

 في حالة الراحة 
 )قبل التدريب(

/ 
 

 قياس كل من النبض والضغط ونسبة الأكسجين في الدم
 في حالة الراحة 
 )قبل التدريب(

-0-تدخل   
 شبيه تنفيذ جهد بدني على الدراجة الأرجومترية -1

 سرعة ، يحتوي تدوير بأقصىWingate باختبار
 منهما كل مرتين الدراجة على العمل ويكرر

 راحة( ثانية65) بينهما( ثانية35)
الاسترجاع عن طريق جلسة خاصة بالحجامة الجافة  -2

والتدليكية بعد نهاية الجهد البدني مباشرة بزمن كلي 
 دقائق 15 قدره:

 الاكسجين في والضغط ونسبةقياس كل من النبض  -3
 .الدم بعد نهاية الجلسة

 

يه شب الأرجومترية تنفيذ جهد بدني على الدراجة -1
 سرعة ، يحتوي تدوير بأقصىWingate باختبار
 منهما كل مرتين الدراجة على العمل ويكرر

 راحة( ثانية65) بينهما( ثانية35)
بالطريقة المتبعة من قبل المدرب  الاسترجاع -2

 السلبية ...( بعد نهاية التدريبية، الراحة)الوسائل 
 دقائق 15 قدره:الجهد البدني مباشرة بزمن كلي 

قياس كل من النبض والضغط ونسبة الاكسجين في  -3
الاسترجاع بالطريقة المتبعة من قبل  الدم بعد
 المدرب

 اختبار بعدي 
-Rast-  Ruffier Dickson 

 اختبار بعدي 
-Rast-  Ruffier Dickson 



 

 

 Rast: نتائج اختبار الجهد اللاهوائي 20الملحق رقم 

 

Id Weight Run1 Run2 Run3 Run4 Run5 Run6 Average 

power 

Fatigue index 

(Kg) (Sec) (Sec) (Sec) (Sec) (Sec) (Sec) (watts) (watts/sec) 

1 78,00 5,06 5,11 5,25 5,56 5,79 5,91 604,00 8,40 

2 82,00 5,87 5,95 6,13 6,03 6,37 6,88 427,00 5,06 

3 76,50 5,20 5,75 5,88 6,01 6,11 6,33 472,00 8,42 

4 80,00 5,12 5,09 5,63 5,98 5,79 6,03 572,00 8,80 

5 75,50 5,61 5,85 6,14 6,38 6,70 6,96 387,00 6,63 

6 77,50 5,43 5,63 6,77 6,98 7,06 6,33 370,00 8,98 

7 83,50 5,56 5,74 5,89 6,37 6,84 7,05 441,00 8,10 

8 81,00 5,19 5,49 5,93 6,20 6,55 6,80 478,00 10,90 

9 79,00 5,22 5,40 5,87 6,13 6,46 6,74 478,00 10,17 

10 84,50 5,17 5,32 5,70 6,10 6,18 6,31 550,00 6,69 

11 79,50 5,42 5,51 5,99 6,20 6,40 6,71 458,00 7,99 

12 80,00 5,03 5,12 5,73 5,91 6,20 6,38 547,00 11,43 

13 80,50 5,14 5,32 5,71 5,93 6,19 6,73 520,00 11,50 

14 83,00 5,74 5,90 6,21 6,44 6,81 6,99 410,00 6,30 

15 78,00 5,40 5,59 6,12 6,67 6,88 7,15 408,00 9,14 

16 77,50 5,51 5,79 6,00 6,19 6,64 6,93 418,00 7,62 

17 82,00 5.03 5.21 5.46 5.89 6.10 6.21 578,00 10.91 

 

 
  



 

 

 الوصفي الإحصاء spssت : مخرجا10الملحق رقم 

 القلبي النبض اختبار في الضابطة للمجموعة القبلي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -9781.- 794. 247997.- 1.79349 73.7186 7 الراحة حالة في النبض

 -1.637- 794. 276. 11.01082 183.2857 7 مباشرة الجهد  بعد  النبض

 -1.354- 794. 569. 8.41484 168.8571 7 ثانية 30 بعد النبض

 -605.- 794. 921. 8.28079 148.2857 7 ثانية 60 بعد النبض

 501. 794. 765. 6.69399 127.1429 7 ثانية 90 بعد النبض

 2.582 794. -507.- 5.01427 100.1429 7 ثانية 120 بعد النبض

Valid N (listwise) 7      

 

 القلبي النبض اختبار في الضابطة للمجموعة البعدي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -1.197- 794. 158. 8.17371 182.8571 7 مباشرة الجهد  بعد  النبض

 -1.348- 794. 727. 9.28901 167.4286 7 ثانية 30 بعد النبض

 -1.242- 794. 846. 8.84792 145.4286 7 ثانية 60 بعد النبض

 -1.109- 794. 741. 8.48247 124.4286 7 ثانية 90 بعد النبض

 5.302 794. -2.149- 5.79819 99.5714 7 ثانية 120 بعد النبض

Valid N (listwise) 7      

 

 بالأكسجين الدم تشبع في الضابطة جموعةللم القبلي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -150.- 794. -909.- 1.15470 94.0000 7 مباشرة الجهد بعد بالأكسجين الدم تشبع

 -150.- 794. -909.- 1.15470 95.0000 7 ثانية 30 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 1.245 794. -863.- 95119. 95.7143 7 ثانية 60 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 -1.200- 794. 000. 81650. 96.0000 7 ثانية 90 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 -350.- 794. -595.- 75593. 96.2857 7 ثانية 120 بعد بالأكسجين الدم تشبع

Valid N (listwise) 7      

 

 بالأكسجين الدم تشبع في الضابطة للمجموعة البعدي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -2.800- 794. -374.- 53452. 94.5714 7 مباشرة الجهد بعد بالأكسجين الدم تشبع

 336. 794. -174.- 69007. 96.1429 7 ثانية 30 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 -2.800- 794. 374. 53452. 96.4286 7 ثانية 60 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 -2.800- 794. -374.- 53452. 96.5714 7 ثانية 90 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 -840.- 794. -1.230- 48795. 96.7143 7 ثانية 120 بعد بالأكسجين الدم تشبع

Valid N (listwise) 7      

 



 

 

 

 الانقباضي الدم ضغط في الضابطة للمجموعة القبلي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -982.- 794. -831.- 4.23140 123.7143 7 الراحة حالة في الانقباضي الدم ضغط

 -1.152- 794. 176. 2.49762 143.2857 7 مباشرة الجهد بعد الانقباضي الدم ضغط

 550. 794. -654.- 3.33809 135.8571 7 ثانية 60 بعد الانقباضي الدم ضغط

 2.060 794. 1.428 2.47848 130.1429 7 ثانية 120 بعد الانقباضي الدم ضغط

 1.294 794. 1.367 1.81265 126.5714 7 ثانية 180 بعد الانقباضي الدم ضغط

Valid N (listwise) 7      

 

 

 الانقباضي الدم ضغط في الضابطة للمجموعة البعدي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -1.446- 794. 288. 1.95180 142.1429 7 مباشرة الجهد بعد الانقباضي الدم ضغط

 -1.163- 794. -359.- 3.69040 134.5714 7 ثانية 60 بعد الانقباضي الدم ضغط

 -497.- 794. -224.- 3.82971 128.0000 7 ثانية 120 بعد الانقباضي الدم ضغط

 -755.- 794. 795. 3.86683 123.5714 7 ثانية 180 بعد الانقباضي الدم ضغط

Valid N (listwise) 7      

 

 

 الانبساطي الدم ضغط في الضابطة للمجموعة القبلي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -968.- 794. -256.- 1.49603 78.2857 7 الراحة حالة في الانبساطي الدم ضغط

رةمباش الجهد بعد الانبساطي الدم ضغط  7 84.8571 1.34519 .352 .794 -.302- 

 042. 794. -277.- 97590. 79.5714 7 ثانية 60 بعد الانبساطي الدم ضغط

 -150.- 794. 909. 1.15470 76.0000 7 ثانية 120 بعد الانبساطي الدم ضغط

 -350.- 794. -595.- 75593. 72.2857 7 ثانية 180 بعد الانبساطي الدم ضغط

Valid N (listwise) 7      

 

 

 الانبساطي الدم ضغط في الضابطة للمجموعة البعدي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -242.- 794. 163. 2.36039 84.2857 7 مباشرة الجهد بعد الانبساطي الدم ضغط

يالانبساط الدم ضغط  -1.446- 794. -288.- 1.95180 77.8571 7 ثانية 60 بعد 

 1.828 794. 1.817 2.05866 75.7143 7 ثانية 120 بعد الانبساطي الدم ضغط

 1.968 794. 1.391 3.16228 74.0000 7 ثانية 180 بعد الانبساطي الدم ضغط

Valid N (listwise) 7      

 



 

 

 

 RAST ختبارا في الضابطة للمجموعة القبلي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -1.226- 794. 099. 75.97587 468.0000 7 اللاهوائية القدرة متوسط

 -1.152- 794. 049. 1.61852 8.6100 7 التعب مؤشر

Valid N (listwise) 7      

 

 

 RAST اختبار في الضابطة للمجموعة عديالب القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -1.396- 794. 145. 70.74838 489.0000 7 اللاهوائية القدرة متوسط

 -985.- 794. -060.- 1.48058 8.9071 7 التعب مؤشر

Valid N (listwise) 7      

 

 

 RUFFIER DICKSON اختبار في الضابطة للمجموعة القبلي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 826. 794. -323.- 1.07305 4.9143 7 روفيير مؤشر

 2.227 794. 1.544 1.19563 5.9429 7 ديكسون مؤشر

Valid N (listwise) 7      

 

 

 RUFFIER DECKSON اختبار في الضابطة للمجموعة البعدي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 1.242 794. 250. 92350. 4.5429 7 روفيير مؤشر

 2.376 794. 1.745 1.18422 5.6714 7 ديكسون مؤشر

Valid N (listwise) 7      

 

 القلبي النبض اختبار في التجريبية للمجموعة القبلي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 1.062 794. 1.374 1.90238 71.4286 7 الراحة حالة في النبض

 -544.- 794. 636. 14.80347 185.1429 7 مباشرة الجهد  بعد  النبض

 -961.- 794. 050. 4.57217 163.2857 7 ثانية 30 بعد النبض

 -1.515- 794. 089. 4.54606 140.0000 7 ثانية 60 بعد النبض

 -1.458- 794. 584. 2.57275 120.5714 7 ثانية 90 بعد النبض

يةثان 120 بعد النبض  7 99.2857 1.49603 -.256- .794 -.968- 

Valid N (listwise) 7      

 



 

 

 القلبي النبض اختبار في التجريبية للمجموعة البعدي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 522. 794. 363. 4.22013 176.8571 7 مباشرة الجهد  بعد  النبض

 -1.650- 794. -015.- 5.68624 158.0000 7 ثانية 30 بعد النبض

 -1.506- 794. 365. 4.27061 135.7143 7 ثانية 60 بعد النبض

 -1.539- 794. 076. 3.90360 115.2857 7 ثانية 90 بعد النبض

 -1.958- 794. 138. 2.60951 93.8571 7 ثانية 120 بعد النبض

Valid N (listwise) 7      

 

 

 بالأكسجين الدم تشبع في التجريبية للمجموعة القبلي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 042. 794. 277. 97590. 96.4286 7 الراحة حالة في بالأكسجين الدم تشبع

مالد تشبع  -944.- 794. 249. 1.11270 94.2857 7 مباشرة الجهد بعد بالأكسجين 

 -350.- 794. -595.- 75593. 95.2857 7 ثانية 30 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 273. 794. -1.115- 78680. 96.4286 7 ثانية 60 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 -840.- 794. -1.230- 48795. 96.7143 7 ثانية 90 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 1.840 794. 278. 57735. 97.0000 7 ثانية 120 بعد بالأكسجين الدم تشبع

Valid N (listwise) 7      

 

 بالأكسجين الدم تشبع في التجريبية للمجموعة البعدي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 336. 794. -174.- 69007. 95.1429 7 مباشرة الجهد بعد بالأكسجين الدم تشبع

 -350.- 794. -595.- 75593. 96.2857 7 ثانية 30 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 -840.- 794. -1.230- 48795. 96.7143 7 ثانية 60 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 336. 794. -174.- 69007. 97.1429 7 ثانية 90 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 2.361 794. -1.760- 78680. 97.5714 7 ثانية 120 بعد بالأكسجين الدم تشبع

Valid N (listwise) 7      

 

 الانقباضي الدم ضغط في لتجريبية للمجموعة القبلي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -461.- 794. -303.- 3.46410 124.0000 7 الراحة حالة في الانقباضي الدم ضغط

 1.424 794. 965. 2.60951 143.1429 7 مباشرة الجهد بعد الانقباضي الدم ضغط

 122. 794. -433.- 2.62769 135.2857 7 ثانية 60 بعد الانقباضي الدم ضغط

قباضيالان الدم ضغط  1.929 794. 1.817 2.05866 129.7143 7 ثانية 120 بعد 

 1.733 794. 1.466 1.70434 125.7143 7 ثانية 180 بعد الانقباضي الدم ضغط

Valid N (listwise) 7      

 



 

 

 

 الانقباضي الدم ضغط في التجريبية للمجموعة البعدي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 1.007 794. -974.- 1.39728 139.5714 7 مباشرة الجهد بعد الانقباضي الدم ضغط

 -944.- 794. 249. 1.11270 131.2857 7 ثانية 60 بعد الانقباضي الدم ضغط

 -1.200- 794. -833.- 2.16025 124.0000 7 ثانية 120 بعد الانقباضي الدم ضغط

 -350.- 794. -595.- 75593. 119.2857 7 ثانية 180 بعد الانقباضي الدم ضغط

Valid N (listwise) 7      

 

 الانبساطي الدم ضغط في التجريبية للمجموعة القبلي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -1.200- 794. 980. 1.41421 79.0000 7 الراحة حالة في الانبساطي الدم ضغط

 -302.- 794. -352.- 1.34519 85.1429 7 مباشرة الجهد بعد الانبساطي الدم ضغط

 -944.- 794. -249.- 1.11270 78.7143 7 ثانية 60 بعد الانبساطي الدم ضغط

 -968.- 794. 256. 1.49603 75.7143 7 ثانية 120 بعد الانبساطي الدم ضغط

 -944.- 794. -249.- 1.11270 72.7143 7 ثانية 180 بعد الانبساطي الدم ضغط

Valid N (listwise) 7      

 

 الانبساطي الدم ضغط في التجريبية للمجموعة البعدي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 2.080 794. -628.- 2.11570 79.8571 7 مباشرة الجهد بعد الانبساطي الدم ضغط

 -302.- 794. 352. 1.34519 75.8571 7 ثانية 60 بعد الانبساطي الدم ضغط

 -350.- 794. -595.- 75593. 72.2857 7 ثانية 120 بعد الانبساطي الدم ضغط

 2.137 794. 1.914 57735. 71.0000 7 ثانية 180 بعد الانبساطي الدم ضغط

Valid N (listwise) 7      

 

 RAST اختبار في التجريبية للمجموعة القبلي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -1.927- 794. 403. 70.76016 477.0000 7 اللاهوائية القدرة متوسط

 -1.748- 794. -192.- 2.06264 9.2700 7 التعب مؤشر

Valid N (listwise) 7      

 

 RAST اختبار في التجريبية للمجموعة البعدي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -1.024- 794. 817. 50.42108 564.4286 7 اللاهوائية القدرة متوسط

 -1.204- 794. -503.- 1.40599 10.6614 7 التعب مؤشر

Valid N (listwise) 7      

 



 

 

 

 RUFFIER DECKSON اختبار في التجريبية للمجموعة القبلي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 167. 794. 589. 1.00071 4.7857 7 روفيير مؤشر

 -1.284- 794. -586.- 65027. 6.0571 7 ديكسون مؤشر

Valid N (listwise) 7      

 

 

 RUFFIER DECKSON اختبار في التجريبية للمجموعة البعدي القياس

 

N Mean Std. Deviation Skewness Kurtosis 

Statistic Statistic Statistic Statistic  Statistic 

 -929.- 794. -187.- 39761. 3.6857 7 روفيير مؤشر

 -1.077- 794. -231.- 21381. 4.6286 7 ديكسون مؤشر

Valid N (listwise) 7      

 

 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

 325. 14 932. *200. 14 140. اللاهوائية القدرة متوسط

 292. 14 929. *200. 14 146. التعب مؤشر

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

 727. 14 960. *200. 14 118. اللاهوائية القدرة متوسط

 534. 14 948. *200. 14 131. التعب مؤشر

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

 833. 14 967. *200. 14 123. روفيير مؤشر

 192. 14 916. *200. 14 132. ديكسون مؤشر

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 



 

 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

 507. 14 946. *200. 14 125. مباشرة الجهد  بعد  النبض

 143. 14 907. *200. 14 148. ثانية 30 بعد النبض

 139. 14 906. 179. 14 191. ثانية 60 بعد النبض

 065. 14 868. 116. 14 205. ثانية 90 بعد النبض

 061. 14 864. 073. 14 217. ثانية 120 بعد النبض

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

سجينبالأك الدم تشبع  065. 14 883. 019. 14 249. مباشرة الجهد بعد 

 055. 14 878. 004. 14 278. ثانية 30 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 160. 14 758. 001. 14 312. ثانية 60 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 075. 14 616. 000. 14 407. ثانية 90 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 143. 14 713. 000. 14 391. ثانية 120 بعد بالأكسجين الدم تشبع

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

 541. 14 949. *200. 14 118. مباشرة الجهد بعد الانقباضي الدم ضغط

 699. 14 959. *200. 14 136. ثانية 60 بعد الانقباضي الدم ضغط

 790. 14 811. 035. 14 235. ثانية 120 بعد الانقباضي الدم ضغط

 805. 14 846. 021. 14 247. ثانية 180 بعد الانقباضي الدم ضغط

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

 326. 14 932. *200. 14 143. مباشرة الجهد بعد الانقباضي الدم ضغط

 261. 14 925. 092. 14 211. ثانية 60 بعد الانقباضي الدم ضغط

 243. 14 923. *200. 14 175. ثانية 120 بعد الانقباضي الدم ضغط

 115. 14 901. 124. 14 203. ثانية 180 بعد الانقباضي الدم ضغط

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 



 

 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

 706. 14 959. *200. 14 129. مباشرة الجهد  بعد  النبض

 150. 14 908. *200. 14 175. ثانية 30 بعد النبض

 055. 14 868. 070. 14 218. ثانية 60 بعد النبض

 051. 14 876. 046. 14 228. ثانية 90 بعد النبض

 769. 14 963. *200. 14 163. ثانية 120 بعد النبض

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

 

  

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

 072. 14 862. 002. 14 296. مباشرة الجهد بعد بالأكسجين الدم تشبع

 058. 14 880. 009. 14 265. ثانية 30 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 052. 14 791. 010. 14 262. ثانية 60 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 088. 14 893. 020. 14 248. ثانية 90 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 063. 14 862. 076. 14 216. ثانية 120 بعد بالأكسجين الدم تشبع

a. Lilliefors Significance Correction 

 

 

 

 

 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

 641. 14 955. 199. 14 187. مباشرة الجهد بعد الانقباضي الدم ضغط

 110. 14 899. 193. 14 188. ثانية 60 بعد الانقباضي الدم ضغط

 463. 14 943. *200. 14 143. ثانية 120 بعد الانقباضي الدم ضغط

 093. 14 782. 001. 14 302. ثانية 180 بعد الانقباضي الدم ضغط

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 



 

 

 

 

 

 

 

 

Tests of Normality 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

 974. 14 980. *200. 14 133. مباشرة الجهد بعد الانبساطي الدم ضغط

 356. 14 935. *200. 14 173. ثانية 60 بعد الانبساطي الدم ضغط

 100. 14 896. *200. 14 167. ثانية 120 بعد الانبساطي الدم ضغط

 080. 14 675. 003. 14 283. ثانية 180 بعد الانبساطي الدم ضغط

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

 

Paired Samples Test 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Paired Differences t df Sig. (2-tailed) 

Mean 

Std. 

Deviatio

n 

Std. Error 

Mean 

95% 

Confidence 

Interval of  

the Difference  

  Lower Upper  

ياسق  روفيمؤشر   009. 6 3.800 1.80838 39162. 28950. 76594. 1.10000 بعدي قياس - قبلي 

ديكسونمؤشر   002. 6 5.442 2.07091 78623. 26251. 69454. 1.42857 بعدي قياس - قبلي قياس 
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Paired Samples Test 

 

Paired Differences 

t df 

Sig. (2-

tailed) Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

95% Confidence Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

 032. 6 2.784 9.93191 63952. 1.89880 5.02375 5.28571 بعدي قياس - قبلي قياس ثانية 30 بعد النبض

 000. 6 15.000 4.98483 3.58660 28571. 75593. 4.28571 بعدي قياس - قبلي قياس ثانية 60 بعد النبض

 000. 6 7.077 7.11325 3.45818 74688. 1.97605 5.28571 بعدي قياس - قبلي قياس ثانية 90 بعد النبض

 000. 6 11.288 6.60536 4.25178 48093. 1.27242 5.42857 بعدي قياس - قبلي قياس ثانية 120 بعد النبض

 

Paired Samples Test 

 

Paired Differences 

t df 

Sig. (2-

tailed) Mean Std. Deviation 

Std. Error 

Mean 

95% Confidence Interval of 

the Difference 

Lower Upper 

 049. 6 -1.549- 49669. -2.21098- 55328. 1.46385 -85714.- بعدي قياس - قبلي قياس مباشرة الجهد بعد بالأكسجين الدم تشبع

 046. 6 -2.049- 19397. -2.19397- 48795. 1.29099 -1.00000- بعدي قياس - قبلي قياس ثانية 30 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 050. 6 -679.- 74336. -1.31479- 42056. 1.11270 -28571.- بعدي قياس - قبلي قياس ثانية 60 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 029. 6 -1.162- 47399. -1.33113- 36886. 97590. -42857.- بعدي قياس - قبلي قياس ثانية 90 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 041. 6 -1.922- 15624. -1.29909- 29738. 78680. -57143.- بعدي قياس - قبلي قياس ثانية 120 بعد بالأكسجين الدم تشبع

 

 

 

 



 

 

 

Paired Samples Test 

 

Paired Differences 

t df Sig. (2-tailed) Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

 012. 6 3.584 6.01000 1.13285 99659. 2.63674 3.57143 بعدي قياس - قبلي قياس مباشرة الجهد بعد الانقباضي الدم ضغط

 005. 6 4.320 6.26540 1.73460 92582. 2.44949 4.00000 بعدي قياس - قبلي قياس ثانية 60 بعد الانقباضي الدم ضغط

 002. 6 5.066 8.47410 2.95447 1.12788 2.98408 5.71429 بعدي قياس - قبلي قياس ثانية 120 بعد الانقباضي الدم ضغط

 000. 6 11.250 7.82681 5.03034 57143. 1.51186 6.42857 بعدي قياس - قبلي ياسق ثانية 180 بعد الانقباضي الدم ضغط

 

Paired Samples Test 

 

Paired Differences 

t df 

Sig. (2-

tailed) Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

95% Confidence Interval of 

the Difference 

Lower Upper 

 002. 6 5.198 7.77389 2.79754 1.01686 2.69037 5.28571 بعدي قياس - قبلي قياس مباشرة الجهد بعد ساطيالانب الدم ضغط

 007. 6 4.054 4.58148 1.13281 70470. 1.86445 2.85714 بعدي قياس - قبلي قياس ثانية 60 بعد الانبساطي الدم ضغط

 004. 6 4.563 5.26722 1.58992 75142. 1.98806 3.42857 عديب قياس - قبلي قياس ثانية 120 بعد الانبساطي الدم ضغط

 030. 6 2.828 3.19734 23123. 60609. 1.60357 1.71429 بعدي قياس - قبلي قياس ثانية 180 بعد الانبساطي الدم ضغط

 

 

 



 

 

 

 

 

 

Independent Samples Test 

 

Levene's Test for 

Equality of 

Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

Std. Error 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

 في النبض

 الراحة حالة

Equal variances assumed 5.233 .041 2.252 12 .044 1.68000 1.45920 .10640 6.46503 

Equal variances not assumed   2.252 8.398 .053 1.68000 1.45920 -.05166- 6.62309 

 الدم تشبع

 بالأكسجين

Equal variances assumed 1.278 .280 -3.795- 12 .003 -1.71429- .45175 -2.69857- -.73000- 

Equal variances not assumed   -3.795- 10.800 .003 -1.71429- .45175 -2.71084- -.71773- 

 الدم ضغط

 الانقباضي

Equal variances assumed .013 .911 3.223 12 .007 6.57143 2.03874 2.12939 11.01346 

Equal variances not assumed   3.223 11.996 .007 6.57143 2.03874 2.12924 11.01362 

 الدم ضغط

 الانبساطي

Equal variances assumed 6.044 .030 3.016 12 .011 4.42857 1.46849 1.22901 7.62814 

Equal variances not assumed   3.016 7.286 .019 4.42857 1.46849 .98355 7.87359 

 

 

 

 



 

 

Independent Samples Test 

 

Levene's Test 

for Equality of 

Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t df Sig. (2-tailed) 

Mean 

Difference 

Std. Error 

Difference 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

 Equal variances assumed 2.332 .153 2.290 12 .041 9.42857 4.11650 .45949 18.39766 ثانية 30 بعد النبض

Equal variances not 

assumed 
  

2.290 9.943 .045 9.42857 4.11650 .24931 18.60784 

 Equal variances assumed 5.395 .039 2.616 12 .023 9.71429 3.71337 1.62355 17.80502 ثانية 60 بعد النبض

Equal variances not 

assumed 
  

2.616 8.652 .029 9.71429 3.71337 1.26223 18.16635 

 Equal variances assumed 4.141 .065 2.591 12 .024 9.14286 3.52928 1.45323 16.83249 ثانية 90 بعد النبض

Equal variances not 

assumed 
  

2.591 8.432 .031 9.14286 3.52928 1.07639 17.20933 

 Equal variances assumed .717 .414 2.378 12 .035 5.71429 2.40323 .47810 10.95047 ثانية 120 بعد النبض

Equal variances not 

assumed 
  

2.378 8.335 .043 5.71429 2.40323 .21094 11.21763 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Independent Samples Test 

 

Levene's Test for 

Equality of 

Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t df Sig. (2-tailed) 

Mean 

Difference 

Std. Error 

Difference 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

 الجهد بعد بالأكسجين الدم تشبع

 مباشرة

Equal variances assumed 1.405 .259 -2.248- 12 .044 -1.14286- .50843 -2.25064- -.03508- 

Equal variances not assumed   -2.248- 9.801 .049 -1.14286- .50843 -2.27884- -.00687- 

 -Equal variances assumed .688 .423 -2.465- 12 .030 -1.28571- .52164 -2.42227- -.14916 ثانية 30 بعد بالأكسجين مالد تشبع

Equal variances not assumed   -2.465- 10.345 .033 -1.28571- .52164 -2.44277- -.12866- 

 -Equal variances assumed 1.477 .248 -2.475- 12 .029 -1.00000- .40406 -1.88037- -.11963 ثانية 60 بعد بالأكسجين الدم تشبع

Equal variances not assumed   -2.475- 8.953 .035 -1.00000- .40406 -1.91478- -.08522- 

 -Equal variances assumed .097 .761 -2.828- 12 .015 -1.14286- .40406 -2.02323- -.26248 ثانية 90 بعد بالأكسجين الدم تشبع

Equal variances not assumed   -2.828- 11.676 .016 -1.14286- .40406 -2.02595- -.25976- 

 -Equal variances assumed .000 1.000 -3.118- 12 .009 -1.28571- .41239 -2.18424- -.38719 ثانية 120 بعد بالأكسجين الدم تشبع

Equal variances not assumed   -3.118- 11.981 .009 -1.28571- .41239 -2.18440- -.38703- 



 

 

 

Independent Samples Test 

 

Levene's Test 

for Equality of 

Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t df Sig. (2-tailed) 

Mean 

Difference 

Std. Error 

Difference 

95% Confidence Interval of 

the Difference 

Lower Upper 

 الجهد بعد الانقباضي الدم ضغط

 مباشرة

Equal variances assumed 1.321 .273 2.834 12 .015 2.57143 .90726 .59467 4.54819 

Equal variances not assumed   2.834 10.871 .016 2.57143 .90726 .57165 4.57121 

 Equal variances assumed 7.591 .017 2.255 12 .044 3.28571 1.45686 .11148 6.45995 ةثاني 60بعد الانقباضي الدم ضغط

Equal variances not assumed   2.255 7.082 .058 3.28571 1.45686 -.15115- 6.72258 

 Equal variances assumed 1.433 .254 2.407 12 .033 4.00000 1.66190 .37904 7.62096 ثانية 120بعد الانقباضي الدم ضغط

Equal variances not assumed   2.407 9.467 .038 4.00000 1.66190 .26862 7.73138 

 Equal variances assumed 16.158 .002 2.878 12 .014 4.28571 1.48919 1.04105 7.53038 ثانية 180بعد الانقباضي الدم ضغط

Equal variances not assumed   2.878 6.458 .026 4.28571 1.48919 .70352 7.86790 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Independent Samples Test 

 

Levene's Test 

for Equality of 

Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t df Sig. (2-tailed) 

Mean 

Difference 

Std. Error 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

 الجهد بعد الانبساطي الدم ضغط

 مباشرة

Equal variances assumed .269 .614 3.696 12 .003 4.42857 1.19807 1.81820 7.03894 

Equal variances not assumed   3.696 11.859 .003 4.42857 1.19807 1.81475 7.04239 

 Equal variances assumed 1.579 .233 2.232 12 .045 2.00000 .89595 .04790 3.95210 ثانية 60بعد الانبساطي الدم ضغط

Equal variances not assumed   2.232 10.651 .048 2.00000 .89595 .02011 3.97989 

 Equal variances assumed 1.981 .185 4.136 12 .001 3.42857 .82890 1.62255 5.23459 ثانية 120بعد الانبساطي الدم ضغط

Equal variances not assumed   4.136 7.589 .004 3.42857 .82890 1.49896 5.35818 

 Equal variances assumed 3.692 .079 2.469 12 .030 3.00000 1.21499 .35277 5.64723 ثانية 180بعد الانبساطي الدم ضغط

Equal variances not assumed   2.469 6.400 .046 3.00000 1.21499 .07146 5.92854 
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Levene's Test 

for Equality of 

Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t df Sig. (2-tailed) 

Mean 

Difference 

Std. Error 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

 متوسط

 القدرة

 اللاهوائية

Equal variances 

assumed 

.709 .416 -2.297- 12 .040 -75.42857- 32.83643 -146.97301- -3.88413- 

 Equal variances التعب مؤشر

assumed 

.004 .951 -2.273- 12 .042 -1.75429- .77173 -3.43573- -.07284- 

 

 

 RUFFIER DECKSON اختبار في برنامج الاستشفاء تطبيق بعد والتجريبية الضابطة المجموعتين بين الفروق اختبار

 

Levene's Test for 

Equality of Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t df Sig. (2-tailed) 

Mean 

Difference 

Std. Error 

Difference 

95% Confidence Interval of 

the Difference 

Lower Upper 

 Equal variances روفي مؤشر

assumed 

2.039 .179 2.255 12 .044 .85714 .38003 .02913 1.68515 

 Equal variances ديكسون مؤشر

assumed 

5.414 .038 2.293 12 .041 1.04286 .45483 .05187 2.03385 

 
 


