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   الإصابات الرياضية الشائعة لدى لاعبي الكيك بوكسنغ في الأردن

  *مهند عودة الزغيلات

  ملخص

 لدى ، ومواقعها وأسبابها،هدفت هذه الدراسة إلى التعرف إلى أكثر أنواع الإصابات شيوعاً
 . في الأردن)ي كونتاكت، اللايت كونتاكت، السيمالفل كونتاكت( لاعبي الكيك بوكسنغ بفئاتها

مته وطبيعة ءحقيق أهداف الدراسة استخدم الباحث المنهج الوصفي بإسلوبه المسحي لملاولت
لاعباً مسجلين رسمياً في سجلات الاتحاد الأردني ) 2950( وتكون مجتمع الدراسة من .الدراسة

من مجتمع %) 10.3(لاعباً مثلوا ما نسبته ) 304( وتكونت عينة الدراسة من ،للكيك بوكسينغ
بعد تحليل البيانات توصل الباحث إلى أن أكثر الإصابات شيوعاً لدى لاعبي الكيك و .الدراسة

 أما أكثر المواقع عرضة ،بوكسنغ بفئاتها كانت رضوض العضلات ثم الجروح ورضوض العظم
 أما بالنسبة لأهم الأسباب المؤدية للإصابات لفئة الفل .للإصابات فكانت الأنف والحاجب والشفتين

أما لفئتي السيمي كونتاكت ،ت عدم التزويد الكافي بالأدوات للتدريب والمبارياتكونتاكت فكان
  .واللايت كونتاكت  فكانت عدم السلوك الجيد للرياضيين

في ضوء الاستنتاجات أوصى الباحث بضرورة اتخاذ الإجراءات الوقائية لتلافي تعرض 
لوقاية من الإصابات وأسبابها  بطرق اتعريفهم وضرورة اطلاع اللاعبين و،اللاعبين للإصابات

 وتعميم نتائج الدراسة على اتحاد ،وذلك عن طريق المحاضرات الخاصة بعلم الإصابات الرياضية
   . وإجراء دراسات مشابهة على العاب وفئات أخرى،الكيك بوكسنغ والمراكز التابعة له

 اللايـت   ،سيمي كونتاكـت   ال ، الفل كونتاكت  ، الكيك بوكسنغ  ،الإصابات الرياضية : دالةالكلمات ال 
  .كونتاكت
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The Common Sport Injuries among Kick Boxing Players in Jordan 

 

Mohannd Odeh Al-Zghelat 

 
Abstract 

  This study aimed to identify  the most common types of injuries and 
their causes among  kick boxing players in Jordan and their contacts ( Full 
contact ,Simi contact and Light contact). It also focused on the places and 
the reasons of injuries.  

To achieve the aims of the study , the researcher used the descriptive 
approach (survey). because of its suitability to the nature of the study.The 
population of the study consisted of (2950) players, afficially registered in 
the records of the Jordanian Kick Boxing Union. The study sample 
consisted of (304), players, representing a rate of  (10.3%) of  the study. 

After analisiny data, the researcher found that more injuries were  
common among  kick boxing players like bruses in  muscles,  bones and 
cuts but most  parts prone to injuries were the nose, brow and lips. The most 
important injuries belonged to the category of full contact because of not 
having the tools needed for training and matches. The bad behavior was the 
reason of injuries for the categories of simi and light contact. 

The researcher  recommended the need to take the preventive measures 
for players to avoid exposure to injuries and the need to inform the players , 
introduce them to the ways of preventing injuries , and their causes through 
private lesson in the science of sport injuries. Generalizing the result of this 
study to the Jordanian Kick Boxing Union and to its centers and conducting 
similar studies on sports and other categories. 

Keywords : Sports  injuries , kick boxing, Full contact ,Simi contact, Light 
contact . 
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  :مقدمة الدراسة

 الإصابات الرياضية إحدى أهم المشاكل التي تواجه المختصين في مجال الرياضة دتع
 فهذه المشكلة لا تتعلق فقط باللاعبين والفريق ،والتربية البدنية بغض النظر عن تخصصاتهم

 بل تتعلق ،التدريبي والمكون من المدرب ومساعديه وأخصائي الطب الرياضي والمعالجين
 لما لها من تأثيرات بالغة على جميعاًداريي الفرق والأندية والجمهور والمجتمع الرياضي بإ

 فبالرغم من ،توى الرياضي وفي تحسين الانجاز الرياضي وتحقيق الفوزـالارتقاء بالمس
سة إلا أن احتمالية الإصابة تبقى قائمة  ـإجراءات الأمن والسلامة التي تتخذ أثناء التدريب والمناف

),2005 Petersen( .  

 الرياضية في مختلف اتالحركو  الإصابات الرياضيةويهتم علم إصابات اللاعبين بدراسة
للوصول إلى القدرة على  ، والأوضاع الثابتة والمتحركة الفردية والجماعية،الأوقات والظروف

ط الرياضي توقع الإصابة قبل حدوثها وتحديد أنواع وأشكال وأنماط من الإصابات ترتبط بالنشا
،      2005الصالح  ،2007المعايطة (  الممارس من اجل العمل على وقاية اللاعب من الإصابة

  .)1995رشدي ، 1999رياض  ،2002، كمونه ، 2004 ،زاهر

كان أكما يلاحظ زيادة كبيرة في حدوث الإصابات الرياضية وانتشارها بين الرياضيين سواء 
دية أو الألعاب التي تتميز بالاحتكاك المباشر أو عدمه مع وجود ذلك في الألعاب الجماعية أو الفر

  .)Eric Shamus, 2001(تفاوت في نسب حدوثها ومكان حدوثها وأسبابها  

 معدل الإصابات  أنإذْومن المعروف أن الإصابات تترافق دوما مع النشاط البدني الرياضي 
ياضات التي تتطلب احتكاك في بعض أنواع الرياضة هو أعلى من غيرها خصوصا في الر
 كما تزداد نسبة الكيك بوكسنغاللاعبين مع بعضهم أو اصطدامهم مع بعضهم البعض كرياضة 

الإصابات إذا ما تم التدريب الرياضي بأسلوب غير علمي أو باستخدام أدوات رياضية غير 
ة الأحمال التدريبية ملائمة للعمر أو اللياقة البدنية للفرد وأخطاء أعداد الخطط التدريبية وزياد

  ).1999 رياض، ،2002 ،كمونة(

إلى أن الإصابة مصدر للقلق سواء للمدرب أو اللاعب ) Michel, 1998(أشار وقد كما 
  .وذلك بسبب الخوف من وقوعها أو تكرار حدوثها
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فإصابات الملاعب هي التي تبعد النجوم عن رياضاتهم المفضلة وتحجبهم عن جماهيرهم 
نجاز والعطاء على  الفيصل بين قدرة اللاعب على الاستمرارية في اللعب والإ وتكون،العاشقة

الصعيد الفردي والجماعي أو الاعتزال المبكر والابتعاد عن المنافسات الرياضية وأضواء 
 وفي بعض الحالات تكون السبب في الهبوط المفاجئ في مستوى الأداء البدني أو ،الملاعب

   .)1999العوادلي، (ة إلى مستوى زملائه الخاليين من الإصابة المهاري أو حتى النفسي نسب

 يكون المدرب واللاعب وجميع العاملين في مجال التدريب  أنلذلك أصبح من الضروري
 كذلك نوع النشاط الممارس من ناحية التحليل ،على دراية بالأسس العلمية للتدريب الرياضي
 أهمية في تحديد نوع الإصابة وارتباطها بإسلوب الحركي والعمل العضلي لما لتلك العوامل من

 أن إصابات الرياضيين تتطلب نظرة خاصة في التشخيص والعلاج والمتابعة وذلك نظراً إذْالأداء 
  .)1996 النماس ،1995رشدي (لازدياد عدد الفرق وانتشارها   

  

  :كلة الدراسة وأهميتهامش

ضيين إحدى المشاكل الأساسية التي تواجه الإصابات الرياضية وانتشارها لدى الرياد تع
بعاد سلبية عليهم وعلى النتائج الرياضية التي أ وذلك لما لها من تأثيرات و،اللاعبين والمدربين

 فالرياضي أثناء أداءه التدريبات الرياضية في الأنشطة المختلفة يتعرض ،يطمحون للوصول إليها
ي المجاميع العضلية العاملة بشكل أساسي والتي جهازه الحركي إلى الكثير من الجهد وخصوصا ف

يقع عليها الجهد الأكبر أثناء أداء تلك التدريبات وخصوصا الفعاليات التي تتطلب استخدام مستوى 
  .) (Muckle, 1997  مما يؤدي إلى حدوث الإصابات،عال من القوة للتغلب على مقاومة كبيرة

 من أهم الأسباب دالإصابات الرياضية تعإلى أن ) Les and Baary, 2006( وكما أشار 
 تحدث الإصابات الرياضية بأنواعها نتيجة إذْ ،التي قد تؤدي إلى إنهاء مستقبل اللاعب الرياضي

  .ممارسة النشاط البدني سواء كان أثناء المنافسة أو التدريب أو حتى أثناء الترويح

 إلىلطبيعي والإصابات الرياضية ويشير العديد من الباحثين والمختصين في مجال العلاج ا
 الخطط إعداد أثناءالازدياد المستمر في تعرض الرياضيين للإصابات وذلك للأخطاء التي تقع 

عوامل كثير من ال إلىالتدريبية وعدم استخدام وسائل الاستشفاء والتأهيل الرياضي بالإضافة 
  .)Makarov, G 2004 , Renstrom.P2003 (أخرى
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 لها اًمدرب وأثناء عمله للألعاب القتاليةبهذه المشكلة أثناء ممارسته ولقد شعر الباحث 
 اً أساسيئاً الاشتباك شيدالذي يعو الألعاب  تلكوملاحظته لازدياد الإصابات الرياضية لدى لاعبي

 تبين لدى ، ومن خلال اطلاعه على الدراسات والمراجع المتعلقة بالإصابات الرياضية،فيها
 والدراسات التي تطرقت لألعاب الدفاع عن النفس لم تشمل على دراسات الباحث أن الأبحاث

الفل كونتاكت والسمي (تتعلق بالإصابات الرياضية لدى لاعبي لعبة الكيك بوكسنغ بفئاتها 
 ولم يتم الوقوف على تلك الإصابات التي تبين - في الأردن -) كونتاكت واللايت كونتاكت

  .كثر عرضة لتلك الإصاباتأنواعها وأسبابها والأماكن الأ

 شائعة ومكلفة ومؤثرة نستنتج مما سبق أن الإصابات الرياضية هي مشكلة وظاهرة عالمية
وعائق يحول بينه وبين الإنجاز الذي طالما تدرب له وأخذ منه الوقت والسهر ، على اللاعب

ان الرياضي لاعب والجهد ليحقق هذا الهدف وبالتالي التأثير على الإنجاز الوطني خصوصاً إذا ك
منتخب وطني ويمثل وطنه في المحافل الوطنية والتي بالتالي قد تكلف الفرد الرياضي حياته 

     .سبب في إقصائه عن أضواء الملاعبتالرياضية وت

إلى أن الإصابات الرياضية تسبب في  Boden, 2000, Panics, 2008)(وقد أشار كل من 
للاعب بالإضافة إلى زيادة الكلفة المالية لغايات العلاج ضياع الوقت اللازم في تطور وانجاز ا

التي يمكن أن تتسبب في إبعاد اللاعب لى العوامل النفسية والاجتماعية بالإضافة إلى تأثيرها ع
             .عن الرياضة والانجاز

كما ويفهم من ذلك أن حدوث الإصابات الرياضية وانتشارها بين الرياضيين خاصةً لاعبي 
 عاملاً هاماً د وتع،نتخبات الوطنية تمثل عبئاً كبيراً على الأندية والاتحادات والمؤسسات والدولةالم

 مخالفة للهدف الأساسي من ممارسة الأنشطة دللحد من الإنجازات الرياضية إضافة إلى أنها تع
، 1997مجلي وخويلة ، 2006مجلي وعطيات (البدنية ألا وهو الحفاظ على الصحة والارتقاء بها 

  .)1995مجلي وأبو حليمة 

  :تساؤلات الدراسة

 ؟ ما أكثر أنواع الإصابات شيوعاً لدى لاعبي الكيك بوكسنغ في الأردن -1

 ؟ ما أكثر مواقع الإصابات شيوعاً لدى لاعبي الكيك بوكسنغ في الأردن -2

 ؟ ما أكثر أسباب الإصابات شيوعاً لدى لاعبي الكيك بوكسنغ في الأردن -3
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  :ةالدراسات السابق

 فيلى بعض العوامل التي تؤثر إ هدفت إلى التعرف )2001(في دراسة أجراها العيشي و -
 وقد استخدم الباحث المنهج الوصفي ،حدوث الإصابات لدى مصارعي الدرجة الأولى

سنة فأكثر تم اختيارهم بالطريقة ) 19(مصارع لعمر ) 120(بطريقة المسح لعينة تضمنت 
أن العوامل المؤثرة في حدوث الإصابة أثناء فترة الإحماء  وقد أظهرت النتائج ،العمدية

 الوحدة التدريبية تتضمن  الإصابة أثناء بينما، وقصر فترته الجيدتتضمن عدم الإحماء
ردية وعدم التدرج في حمل ثقال بطريقة غير مقننة وعدم مراعاة الفروق الفالتدريب بالأ

وعلى ضوء النتائج التي ، الأندية وعدم توافر عوامل الأمن والسلامة في، التدريب
استخرجها الباحث يوصي بالاهتمام بعملية التهيئة والإحماء سواء في التدريب أو المنافسات 
وضرورة الاهتمام بعوامل الأمن والسلامة وضرورة التخطيط السليم للتدريب على أسس 

  .علمية بما يتمشى مع طبيعة كل نشاط

 أكثر مناطق الجسم عرضة لىإالتعرف إلى ة هدفت دراس) 2007(كما أجرى المعايطة  -
للإصابة لدى لاعبي التايكواندو في الأردن وأكثر أنواع الإصابات تبعا لمتغير الوزن 

 وتكونت عينة الدراسة من ،هم الأسباب المؤدية للإصابةأوالعمر التدريبي والطول والعمر و
 وقد أشارت النتائج إلى أن أكثر ،لبيانات لجمع ا أداةًةستبانلاعبا، واستخدم الباحث الإ) 254(

المناطق عرضة للإصابة لدى لاعبي التايكواندو الجزء السفلي من الجسم وخاصة الساق ثم 
 وان أكثر أنواع الإصابات شيوعا هي رضوض العظم كما أن أهم أسباب ،أمشاط القدم

 الرياضية اتالأدوالإصابات هو عدم الإحماء الجيد والتدريب الزائد وعدم صلاحية 
 وقد أوصى الباحث بضرورة اتخاذ الإجراءات الوقائية ،المستخدمة والاحتكاك المباشر

اللازمة لتلافي تعرض اللاعبين للإصابات وضرورة الاهتمام بالإحماء وارتداء الواقيات 
 .الخاصة باللعبة

ة لدى دراسة هدفت إلى التعرف إلى الإصابات الشائع) 2008(وأجرى محمد، عبد الرحيم  -
 وأكثر مناطق الجسم ) سنة17 تحت -  13فوق ( سنة 17ناشئي رياضة التايكواندو تحت

 ،مته وطبيعة الدراسةء وقد استخدم الباحث المنهج المسحي الوصفي لملا،تعرضاً للإصابة
 واستنتج ،لاعب) 100(وتم اختيار عينة الدراسة بالطريقة العمدية العشوائية وتكونت من 

 رياضة التايكواندو في أثناء المنافسة والإصابات التي يتعرض لها ناشئالباحث أن أكثر 
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 التقلص ، الملخ، وفي أثناء التدريب كانت الكدمات، الجروح السطحية،كانت الكدمات
 ، وكانت أكثر مناطق الجسم تعرضاً للإصابة في أثناء المنافسة كانت وجه القدم.العضلي

 عضلات ، مفصل القدم،ء التدريب مفصل الركبةالوجه وكانت في أثناو الخصية ،الساق
 .خلف الساق

لى الإصابات الأكثر شيوعاً إدراسة هدفت إلى التعرف ) 2012(وأجرى نصر، جاد االله  -
لى إ و،والتعرف على أكثر أجزاء الجسم تعرضاً للإصابة) كوميتية(لدى لاعبي الكاراتيه 

 الطرف ،الطرف العلوي(ف إصابة لى أكثر الأطراإالأسباب الرئيسية للإصابة والتعرف 
 وتكونت عينة ،مته وطبيعة الدراسةءوقد استخدم الباحث المنهج الوصفي لملا) السفلي

  واستنتج الباحث أن،لاعب حيث تم اختيار العينة بالطريقة العمدية) 216(الدراسة من 

 العلوي  إصابات الطرفد وتع،إصابة الكدم هي أعلى الإصابات تكراراً في جميع الأوزان
 الرأس أكثر أجزاء الجسم تعرضاً للإصابة د ويع،أكثر تكراراً من إصابات الطرف السفلي

 .مقارنة بباقي أجزاء الجسم
  

  التزم الباحث في إجراء الدراسة بالمحددات التالية : مجالات ومحددات الدراسة

 13/2/2013( ة منقام الباحث بإجراء الدراسة في الفتـرة الزمنـية الواقـع     :المجال الزمني  •
- 30/10/2013(  

 .قام الباحث بتوزيع الاستمارة عـلى أفراد العينة في أماكن تدريبهم :المجال المكاني •

اقتصرت الدراسة على لاعبي المراكـز التابعـة لاتحـاد الكيـك بوكـسنغ           :المجال البشري  •
  .دان فما فوق باستثناء فئة الناشئين) 1(الحاصلين على الحزام الأسود 

  

  :اءات الدراسةإجر

  :منهج الدراسة

  . لطبيعة هذه الدراسةهمتءلملا) المسحي(استخدم الباحث المنهج الوصفي بإسلوبه 
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  :مجتمع الدراسة

تكون مجتمع الدراسة من جميع اللاعبين الحاصلين على الحزام الأسود فما فوق باستثناء فئة              
لاعب حسب سجلات اتحـاد الكيـك       ) 2950(الناشئين حيث بلغ عدد أفراد مجتمع الدراسة الكلي         

  .بوكسنغ
  

  :عينة الدراسة

لاعباً من اللاعبين ) 304(تم اختيار عينة الدراسة بالطريقة العشوائية حيث تكونت من 
اتحاد الكيك بوكسنغ وبنسبة  والمسجلين رسمياً في الحاصلين على الحزام الأسود فما فوق

 كما تراوحت ، سنة25 -  17  العينة منوتراوحت أعمار أفراد ،من مجتمع الدراسة%) 10.3(
  . كغم75- 60أوزان أفراد العينة من 

  

  : جمع البياناتأداة

قام الباحث باستخدام استمارة خاصة بالإصابات الرياضية استخدمت في العديد من الدراسات 
 وقد حصلت على درجات عالية من التحكيم في أكثر من دراسة مثل دراسة المعايطة ،السابقة

حيث تم تعديل الاستمارة بما يتناسب مع ).  2005( الصالح ،)2006( مجلي وعطيات ،)2007(
  . وأهداف الدراسة الحاليةالكيك بوكسنغلعبة 

  

  :عرض ومناقشة النتائج

  : عرض ومناقشة السؤال الأول: أولا

ما أكثر أنواع الإصابات شيوعاً لدى لاعبي الكيك بوكسنغ في : ينص التساؤل الأول على
 وللإجابة على هذا التساؤل فقد استخدمت التكرارات والنسب المئوية لأنواع الإصابات ردن؟الأ

 :نتيجة هذا التساؤل) 1(حيث يوضح الجداول 
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قيم التكرارات والنسب المئوية لأنواع الإصابات لدى لاعبي الكيك بوكسنغ لفئات ) 1(جدول 

  ) اللايت كونتاكت، السيمي كونتاكت،الفل كونتاكت(

الفل كونتاكت 
)122(  

السيمي 
كونتاكت 

)104(  

اللايت كونتاكت 
  المجموع  )78(

  )304=ن (

  نواع الإصاباتأ

 ٪ ت     ٪ ت ٪ ت

 7.7 106 1.1 15 1.4 19 5.2 72  الكسور
 0.2 3 0.0 0 0.1 1 0.1 2  تمزق أوتار

 2.2 30 0.7 9 0.6 8 0.9 13  تمزق عضلات
 1.2 17 0.3 4 0.3 4 0.7 9  تمزق غضاريف

 0.9 12 0.0 0 0.3 4 0.6 8  تمزق أربطة
 2.9 40 0.2 3 0.6 8 2.1 29  خلع
 1.9 26 0.1 2 0.7 9 1.1 15  ملخ

 16.5 227 3.9 53 4.9 67 7.8 107  رضوض عظم
 24.6 338 7.1 98 7.3 101 10.1 139  رضوض عضلات
 1.2 16 0.4 6 0.0 0 0.7 10  رضوض مفاصل

 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0  رضوض أعصاب
 22.3 307 6.3 87 6.4 88 9.6 132  جروح

 11.8 162 1.4 19 3.9 54 6.5 89  تقلصات
 2.7 37 0.6 8 1.0 14 1.1 15  التواءات
 3.9 54 1.0 14 1.7 23 1.2 17  )سحجات أو التهابات(أخرى 

 100.0 1375 23.1 318 29.1 400 47.8 657  المجموع

  

لمئوية لأنواع الإصابات لدى لاعبي الكيك بوكسنغ قيم التكرارات والنسب ا) 1(يبين الجدول 
وباستعراض القيم المبينة في الجدول ) الفل كونتاكت و السيمي كونتاكت واللايت كونتاكت( لفئات

بتكرار نجد أن أهم أنواع إصابات فئة الفل كونتاكت قد تمثل برضوض العضلات إذ تحققت 
ثم %) 9.6( وبنسبة إصابة) 132(رار تلاه الجروح بتك %) 10.1(بنسبة إصابة و) 139(

أما بالنسبة لأهم إصابات فئة السيمي %) 7.8( وبنسبة  إصابات)107(رضوض العظم بتكرار 



                  الإصابات الرياضية الشائعة لدى لاعبي الكيك بوكسنغ في الأردن                              مهند عودة الزغيلات

  286

تلاه  %) 7.3( وبنسبة إصابة) 101(كونتاكت فقد تمثلت برضوض العضلات إذ تحققت بتكرار 
 بةـ وبنس إصابة)67( ثم رضوض العظم بتكرار %) 6.4( وبنسبة  إصابة)88(الجروح بتكرار

كما تبين أن أهم إصابات فئة اللايت كونتاكت قد تمثل برضوض العضلات إذ تحققت %) 4.9(
ثم  %)  6.3( وبنسبة  إصابة)87(تلاه الجروح بتكرار  %) 7.1(بنسبة إصابة و) 98(بتكرار 

  . %)3.9( وبنسبة  إصابة)53(رضوض العظم 

مباشر بين اللاعبين من خلال حركات الركل واللكم ويعزو الباحث هذه النتيجة إلى الاحتكاك ال
 حيث أن الرضوض والجروح تحدث نتيجة الإصابة المباشرة أو الضربة ،بهدف تسجيل النقاط

أن الإصابات تكثر في ) 2003(وش ـ وأكد الحشح،)1999(القوية للجسم وهذا ما أكده رياض 
 ارـأش وكما ،مـ مع الخصرـبعض الفعاليات والألعاب التي يكون فيها احتكاك مباش

)watinsm, 1996 (الإصابات إلى المؤدية الأسباب أكثر الاحتكاك البدني المباشر من أن إلى 
)  2008(ودراسة محمد ) 2012( وتتفق هذه النتيجة مع دراسة نصر .الرياضية عند اللاعبين

  .)2007(ودراسة المعايطة 

 رضوض العضلات يكيك بوكسنغ هصابات لدى لاعبي الالإ أهم توبشكل عام فقد كان
ثم  %) 22.3( وبنسبة إصابة) 307(تلاه الجروح بتكرار %) 24.6(  وبنسبة إصابة)338(بتكرار

  .%)16.5(  وبنسبةإصابة) 227(رضوض العظم بتكرار 

ويعزو الباحث تشابه أنواع الإصابات بين الفئات الثلاثة مع الاختلاف في مقدار القوة 
ا إلى الواقيات المستخدمة وخاصة في المنافسات والتي تمنع تخطي حدود المستخدمة في ما بينه

 إلا أن عدد تلك الإصابات يختلف من ،هذه الإصابات إلى غيرها من الإصابات الأكثر خطورة
  .فئة إلى أخرى حسب ما تسمح به قوانين كل فئة من مقدار القوة المستخدمة

بته ـ يمثل ما نس إصابة)657(قد بلغ ابات فئة الفل كونتاكت ـويلاحظ أن مجموع إص
إصابة تمثل ما ) 400(من مجموع الإصابات وبلغ مجموع إصابات السيمي كونتاكت  %) 47.8(

إصابة تمثل ما نسبته ) 318(بينما بلغ مجموع إصابات فئة اللايت كونتاكت  %) 29.1(نسبته 
  .من مجموع الإصابات %) 23.1(
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  : ثانيعرض ومناقشة السؤال ال: نياًثا

ما أكثر مواقع الإصابات شيوعاً لدى لاعبي الكيك بوكسنغ في : ينص التساؤل الثاني على
 وللإجابة على هذا التساؤل فقد استخدمت التكرارات والنسب المئوية لمواقع الإصابات الأردن؟

  :نتيجة هذا التساؤل) 2(حيث يوضح الجدول 

  التكرارات والنسب المئوية لمواقع الإصابات لدى لاعبي الكيك بوكسنغ لفئاتقيم) 2(جدول 

  ) اللايت كونتاكت، السيمي كونتاكت،الفل كونتاكت(
الفل كونتاكت 

)122(  
السيمي كونتاكت 

)104( 

  اللايت كونتاكت
)78(  

  المجموع
  )304=ن (

  مواقع الإصابات

 ٪ ت     ٪ ت ٪ ت

 1.5 20 0.5  7 0.8 11 0.1 2  الرأس
 9.4 129 2.3 31 2.9 40 4.2 58  الحاجب

 1.7 24 0.5 7 0.6 8 0.7 9  العين
 14.6 201 2.8 39 5.0 69 6.8 93  الأنف

 8.2 113 2.0 28 2.8 38 3.4 47  الشفتين
 2.7 37 0.8 11 0.5 7 1.4 19  الفكين

 2.3 32 0.4 5 0.5 7 1.5 20  الأسنان
 2.5 34 0.6 8 1.4 19 0.5 7  الرقبة

 1.4 19 0.2 3 0.6 8 0.6 8  فالكت
 7.2 99 1.7 24 2.3 31 3.2 44  مفصل الكتف

 1.7 23 0.4 6 0.5 7 0.7 10  الترقوة
 1.2 17 0.3 4 0.5 7 0.4 6  العضد
 2.0 27 0.5 7 0.5 7 0.9 13  المرفق
 1.2 17 0.4 5 0.4 5 0.5 7  الساعد

 2.5 35 0.3 4 0.4 5 1.9 26  مفصل الرسغ
 1.4 19 0.1 2 0.7 10 0.5 7  الأمشاط

 2.6 36 0.3 4 0.3 4 2.0 28  السلاميات
 5.8 80 1.2 17 1.3 18 3.3 45  الصدر

 3.7 51 0.8 11 1.7 23 1.2 17  الأضلاع
 1.0 14 0.1 2 0.1 1 0.8 11  الظهر
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الفل كونتاكت 

)122(  
السيمي كونتاكت 

)104( 

  اللايت كونتاكت
)78(  

  المجموع
  مواقع الإصابات  )304=ن (

 ٪ ت     ٪ ت ٪ ت

 2.9 40 1.7 23 0.4 6 0.8 11  البطن
 0.1 2 0.0 0 0.0 0 0.1 2  الفقرات الصدرية

 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0  الفقرات القطنية
 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0  الفقرات العجزية

 1.5 21 0.6 8 0.4 5 0.6 8  الحوض
 1.4 19 0.1 2 0.2 3 1.0 14  الأعضاء التناسلية

 1.4 19 0.3 4 0.5 7 0.6 8  وركمفصل ال
 0.9 13 0.2 3 0.4 5 0.4 5  الفخذ

 1.5 20 0.4 5 0.5 7 0.6 8  مفصل الركبة
 0.3 4 0.0 0 0.1 1 0.2 3  رباط صليبي أمامي
 0.1 2 0.0 0 0.1 1 0.1 1  رباط صليبي خلفي
 0.7 9 0.1 2 0.1 1 0.4 6  رباط جانبي انسي

 0.2 3 0.1 2 0.1 1 0.0 0  رباط جانبي وحشي
 0.6 8 0.1 1 0.3 4 0.2 3  الغضروف

 2.2 30 0.4 6 0.5 7 1.2 17  الساق
 2.6 36 0.4 6 0.5 7 1.7 23  الكاحل

 4.1 56 0.9 12 0.9 12 2.3 32  أمشاط قدم
 4.8 66 1.4 19 0.6 8 2.8 39  سلاميات قدم

  المجموع
657 47.8 400 29.1 318 23.1 1375 100.0 

لتكرارات والنسب المئوية لمواقع الإصابات لدى لاعبي الكيك بوكسنغ قيم ا) 2(يبين الجدول 
وباستعراض القيم المبينة )  اللايت كونتاكت، السيمي كونتاكت،الفل كونتاكت(لفئات في الأردن 

) 93(بتكرار في الجدول نجد أن أهم إصابات فئة الفل كونتاكت قد تمثل بإصابة الأنف إذ تحققت 
 ثم الشفتين بتكرار  %)4.2( وبنسبة  إصابة)58(تلاه الحاجب بتكرار )  %6.8(بنسبة إصابة و

أما بالنسبة لأهم إصابات فئة السيمي كونتاكت فقد تمثلت بإصابة  %) 3.4( وبنسبة إصابة) 47(
 وبنسبة  إصابة)40(تلاه الحاجب بتكرار %) 5.0( وبنسبة  إصابة)69(الأنف إذ تحققت بتكرار 
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كما تبين أن أهم إصابات فئة  %) 2.8(إصابة وبنسبة  )38(تين بتكرار  ثم الشف إصابة %)2.9(
تلاه الحاجب  %) 2.8(بنسبة إصابة و) 39(بتكرار اللايت كونتاكت قد تمثل بالأنف إذ تحققت 

 . %)2.0( وبنسبة  إصابة)28(ثم الشفتين  %)  2.3( وبنسبة  إصابة)31(بتكرار 

السيمي كونتاكت للإصابات لفئات الفل كونتاكت و ويعزو الباحث أن أكثر المواقع تعرضاً
واللايت كونتاكت كانت لمنطقة الوجه وتحديداً منطقة الأنف والحاجب والشفتين لاعتبارها من 
أكثر المناطق المستهدفة لإحراز النقاط بالنسبة للفئات الثلاثة كما وتعتبر هذه المناطق من المناطق 

وكذلك لعدم وجود واقيات لحماية هذه المناطق مثل واقيات  ،الضعيفة والمعرضة للإصابة بسهولة
 كما ويعزو الباحث أن أكثر الإصابات كانت في منطقة الأنف أكثر ،الرأس والأسنان والساق مثلاً

من غيرها و لجميع الأساليب والفئات بسبب الوضع التشريحي للأنف وبروزه وعدم وجود ما 
 .)2008(ودراسة محمد ) 2012(ة نصر ه النتيجة مع دراسيحميه مقارنة بالعين مثلاً، وتتفق هذ

 وبشكل عام فقد كانت أهم الإصابات لدى لاعبي الكيك بوكسنغ هي إصابة الأنف بتكرار
 ثم  إصابة %)9.4( وبنسبة  إصابة)129(تلاه الحاجب بتكرار %) 14.6( وبنسبة  إصابة)201(

 . %)8.2( وبنسبة إصابة) 113(الشفتين بتكرار 

 %) 47.8( يمثل ما نسبته  إصابة)657(حظ أن مجموع إصابات فئة فل كونتاكت قد بلغ ويلا
إصابة تمثل ما نسبته ) 400(من مجموع الإصابات وبلغ مجموع إصابات السيمي كونتاكت 

بته ـإصابة تمثل ما نس) 318(ت ـبينما بلغ مجموع إصابات فئة اللايت كونتاك %) 29.1(
  .اتمن مجموع الإصاب %) 23.1(

  

  : عرض ومناقشة السؤال الثالث: لثاًثا

ما أكثر أسباب الإصابات شيوعاً لدى لاعبي الكيك بوكسنغ في : ينص التساؤل الثالث على
 وللإجابة على هذا التساؤل فقد استخدمت التكرارات والنسب المئوية لأسباب الإصابات الأردن؟

  :نتيجة هذا التساؤل) 3(حيث يوضح الجدول 
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         التكرارات والنسب المئوية لأسباب الإصابات لدى لاعبي الكيك بوكسنغ لفئات) 3(جدول 

  ) اللايت كونتاكت، السيمي كونتاكت،الفل كونتاكت(
  الفل كونتاكت

)122(  
  السيمي كونتاكت

)104(  
  اللايت كونتاكت

)78(  
  المجموع

  )304=ن (
  السبب

 ٪  ت ٪  ت ٪  ت ٪  ت

 10.9 150 2.9 40 2.2 30 5.8  80  .عدم الإحماء الجيد

التـدريب  ( الإفراط في التـدريب   
  ).الزائد

29 2.1 22 1.6 14 1.0 65 4.7 

 عدم السلوك الجيـد للرياضـيين     
مخالفـة  ، التـسرع ، عدم الانتباه (

  )قوانين اللعبة
114 8.3 103 7.5 10

3 7.5 320 23.3 

 3.4 47 0.6 8 1.6 22 1.2 17 .أرضية التدريب غير الجيدة
 5.5 75 1.2 16 0.8 11 3.5 48 ).التكنيك( اد المهاريسوء الإعد

الاستمرارية في التـدريب عنـد      
 .حدوث إصابة

14 1.0 6 0.4 7 0.5 27 2.0 

 0.7 10 0.2 3 0.0 0 0.5 7 .عدم صلاحية الألبسة الرياضية
عــدم التقيــد ببرنــامج تــدريبي 

 0.9 12 0.2 3 0.2 3 0.4 6 .واضح
ة عدم صلاحية الأجهزة الرياضـي    

 3.5 48 0.4 5 2.2 30 0.9 13 .المستخدمة
غياب توجيه المـدرب للاعـب      

 3.6 49 0.4 5 1.4 19 1.8 25 .وتوعيته
 4.4 60 1.5 21 0.4 5 2.5 34 .عدم التقيد بقواعد الأمن والسلامة

 0.1 1 0.0 0 0.0 0 0.1 1 .سوء الأحوال الجوية
سوء اختيار التمارين للمجموعات    

 .العضلية
4 0.3 2 0.1 5 0.4 11 0.8 

عدم ملاحظة المـدرب للاعـب      
المظاهر (لتدريب  اا ومتابعته أثناء 

 )الفسيولوجية العامة

8 0.6 1 0.1 0 0.0 9 0.7 
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  الفل كونتاكت
)122(  

  السيمي كونتاكت
)104(  

  اللايت كونتاكت
)78(  

  المجموع
  )304=ن (

  السبب

 ٪  ت ٪  ت ٪  ت ٪  ت

عدم إعطاء الراحة الكافية بـين      
 1.3 18 0.3 4 0.2 3 0.8 11 مارين وبعدها الت

السماح للاعب بالعودة للتـدريب     
 1.0 14 0.1 1 0.4 6 0.5 7 قبل الشفاء التام 

عــدم الاســترخاء الجيــد بعــد 
 0.7 9 0.1 1 0.4 6 0.1 2 .التمرين

التوقيت غير الصحيح للتـدريب     
 .والمباريات

6 0.4 2 0.1 6 0.4 14 1.0 

ت الطبيـة   عدم القيام بالفحوصا  
 .الدورية الشاملة

3 0.2 2 0.1 3 0.2 8 0.6 

 0.4 6 0.0 0 0.1 2 0.3 4 .عدم التقيد ببرنامج غذائي

عدم التزويد الكـافي بـالأدوات      
 .والمباريات والمعدات للتدريب

180 13.1 92 6.7 58 4.2 330 24.0 

 0.4 6 0.0 0 0.1 1 0.4 5 .عدم استخدام التدليك

 0.1 1 0.0 0 0.0 0 0.1 1 .اعدم استخدام الساون

 0.1 2 0.0 0 0.1 1 0.1 1 .عدم استخدام الجاكوزي

عدم مراعاة الفروق الفردية بـين      
تـدريب اللاعـب    و و ، اللاعبين

 ضمن إمكاناته الجسمية
19 1.4 17 1.2 3 0.2 39 2.8 

 0.2 3 0.1 2 0.0 0 0.1 1 .سوء الإعداد النفسي

عدم الإطـلاع والمعرفـة بعلـم       
بات الرياضـية وأسـباب   الإصـا 
 .وسبل الوقاية منها، حدوثها

8 0.6 2 0.1 2 0.1 12 0.9 

عدم الدقة والتفصيل في اختيـار      
 .نوع الرياضة المناسبة

4 0.3 0 0.0 4 0.3 8 0.6 

عدم التدرج فـي زيـادة حمـل        
 .التمرين

5 0.4 8 0.6 4 0.3 17 1.2 

 0.3 4 0.0 0 0.3 4 0.0 0  أسباب أخرى

 100.0 1375 23.1 318 29.1 400 47.8 657 المجموع
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قيم التكرارات والنسب المئوية لأسباب الإصابات لدى لاعبي الكيك بوكسنغ ) 3(يبين الجدول 
وباستعراض القيم المبينة )  اللايت كونتاكت، السيمي كونتاكت،الفل كونتاكت(في الأردن لفئات 

ئة الفل كونتاكت قد تمثل بعدم التزويد في الجدول نجد إن أهم الأسباب المؤدية للإصابات في ف
بة ـبنسإصابة و) 180(رار ـبتكالكافي بالأدوات والمعدات للتدريب والمباريات إذ تحققت 

)  مخالفة قوانين اللعبة، التسرع، عدم الانتباه( تلاه عدم السلوك الجيد للرياضيين %) 13.1(
أما  %) 5.8( وبنسبة  إصابة)80(جيد  ثم عدم الإحماء ال %)8.3( وبنسبة  إصابة)114(بتكرار 

ت عدم  السلوك الجيد بالنسبة لأهم الأسباب المؤدية للإصابات لفئة السيمي كونتاكت فقد تمثل
  وبنسبةإصابات) 103(إذ تحققت بتكرار ) مخالفة قوانين اللعبة، التسرع، عدم الانتباه(للرياضيين 

 إصابة) 92(  عدات للتدريب والمباريات بتكرارتلاه عدم التزويد الكافي بالأدوات والم %) 7.5(
) 30(ثم عدم الإحماء الجيد وعدم صلاحية الأجهزة الرياضية المستخدمة بتكرار  %) 6.7(وبنسبة
كما تبين أن أهم الأسباب المؤدية للإصابات في فئة اللايت كونتاكت قد  %) 2.2(  وبنسبة إصابة

بتكرار  إذ تحققت )مخالفة قوانين اللعبة، التسرع، لانتباهعدم ا(ل بعدم السلوك الجيد للرياضيين تمث
تلاه عدم التزويد الكافي بالأدوات والمعدات للتدريب  %) 7.5(بنسبة إصابات و) 103(

 وبنسبة إصابة) 40( ثم عدم الإحماء الجيد  %)4.2( وبنسبة إصابة) 58(والمباريات بتكرار 
)2.9 .(%   

ابات الرياضية لدى لاعبي الكيك بوكسنغ لفئة الفل ن أهم أسباب الإصأويعزو الباحث 
كونتاكت كان عدم توفر الأدوات والمعدات اللازمة للتدريب والمباريات وذلك يعود إلى عدم قدرة 
كثير من الأندية واللاعبين أنفسهم على توفير كافة الواقيات وخاصة لفئة الفل كونتاكت حيث 

ختلاف إسلوب لاعبيها حيث تعتمد هذه الفئة على اللعب تحتاج هذه الفئة إلى كامل الواقيات لا
 ةباستخدام القوة المفرطة لعدم وجود قيود وضوابط قانونيه تمنع أو تحد من مستوى القو

المستخدمة في اللكم والركل في المباريات بعكس تحديد مستوى القوة للفئات الأخرى حيث ينذر 
  .اللاعب في حالة استخدام القوة المفرطة

اللايت الرياضية لفئتي السيمي كونتاكت و بالنسبة لأهم الأسباب المؤدية للإصابات أما
على عدم السلوك الجيد للرياضيين من تسرع وعدم انتباه ومخالفة ن االفئتكونتاكت فقد اتفقت 

 إلى تقيد مقدار استخدام القوة لتلك الفئات فأي استخدام أكثر للقوة  ذلكويعزو الباحث، القوانين
 حيث أن نظام اللعب ،ث يسبب ضرر للاعب الخصم يعتبر مخالفة قانونية أو عدم سلوك جيدبحي
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لهذه الفئات يستخدم نظام اللمس لإحراز النقطة على الوجه وعدم استخدام القوة المفرطة على 
  .منطقة الصدر والبطن ومنعها على مناطق أسفل الحزام

ابات لدى لاعبي الكيك بوكسنغ هو عدم  أهم الأسباب المؤدية للإصتوبشكل عام فقد كان
 %) 24.0( وبنسبة إصابة) 330(التزويد الكافي بالأدوات والمعدات للتدريب والمباريات بتكرار

ثم عدم الإحماء الجيد  %) 23.3( وبنسبة إصابة) 320(تلاه عدم السلوك الجيد للرياضيين بتكرار 
  . %)10.9(  وبنسبةإصابة) 150(بتكرار 

حيث تمثلت إصاباتها  قد تشابهت أكثر الأنواع للإصابات بالنسبة للفئات الثلاثةوبشكل عام ف
برضوض العضلات والجروح ورضوض العظم وذلك لوجود قوانين وواقيات تحد وتمنع 

 بالإضافة إلى تعرض العضلات للكم والضرب من قبل الخصم ،الإصابات الأخطر من ذلك
 كما تشابهت مواقع الإصابات بالنسبة للفئات الثلاثة ،لإحراز النقاط بهدف الفوز في المنافسة

والتي كانت أكثر الموقع عرضة للإصابات فيها الأنف والحاجب والشفتين لاستهداف هذه المواقع 
 أما ،أكثر من غيرها بالإضافة إلى ضعف هذه المواقع وعدم وجود واقيات خاصة بها لحمايتها

يد الدراسة فقد تشابهت أسباب الإصابات لفئتي السيمي بالنسبة لأهم أسباب الإصابات للألعاب ق
كونتاكت واللايت كونتاكت وتمثلت بعدم السلوك الجيد للرياضيين من عدم انتباه و تسرع ومخالفة 

 حيث كانت أهم أسباب إصابات هذه الفئة عدم – باستثناء فئة الفل كونتاكت –لقوانين اللعبة 
وتتفق هذه النتيجة مع دراسة نصر  .للتدريب والمبارياتالتزويد الكافي بالأدوات والمعدات 

 كما ،من ناحية أنواع الإصابات) 2007(ودراسة المعايطة )  2008(ودراسة محمد ) 2012(
 . الإصاباتمواقعمن حيث ) 2008(ودراسة محمد ) 2012( نصر وتتفق ومع دراسة

   :الاستنتاجات

  : ما يلية وأهدافها استنتج الباحثفي ضوء نتائج الدراس

أكثر أنواع الإصابات شيوعاً لدى لاعبي الكيك بوكسنغ لفئـة الفـل كونتاكـت و الـسيمي                  •
 .رضوض العظم كونتاكت واللايت كونتاكت كانت رضوض العضلات ثم الجروح و

الـسيمي   أكثر المواقع عرضة للإصابة لدى لاعبي الكيك بوكسنغ لفئة الفـل كونتاكـت و              •
 . منطقة الوجه وتحديداً الأنف ثم الحاجب ثم الشفتينكونتاكت واللايت كونتاكت كانت
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أهم الأسباب المؤدية للإصابة لدى لاعبي الكيك بوكسنغ لفئة الفل كونتاكـت كانـت عـدم                 •
التزويد الكافي بالأدوات والمعدات للتدريب والمباريات أما فئتي السيمي كونتاكت واللايـت            

 ). مخالفة القوانين، التسرع، الانتباهعدم( انت عدم السلوك الجيد للرياضيينكونتاكت ك

  
 

   :لتوصياتا

  :سة وأهدافها يوصي الباحث بما يليفي ضوء نتائج الدرا
 لتلافي تعرض اللاعبين للإصابات الرياضية من  المناسبةضرورة اتخاذ الإجراءات الوقائية •

ثناء التدريب لعبة وتوفير الأدوات المناسبة في المراكز أ خلال توفير الواقيات الخاصة لكل 
 .والمنافسات

بأسباب الإصابات والوقاية منها عن طريق المحاضرات الخاصة ضرورة اطلاع اللاعبين  •
 . بعلم الإصابات الرياضية

تعميم نتائج هذه الدراسة على اللجنة الاولمبية والاتحادات الأردنية للألعاب القتالية وإجراء  •
 .أخرى دراسات مشابهه على العاب وفئات 

  
  راجعالم

 .دار يافا للنشر والتوزيع،  الرياضة وإصابات الملاعب.)2003(خالد ، الحشحوش

،  الطبعة الثانية. موسوعة الطب الرياضي وعلم إصابات الرياضيين.)1995(محمد ، رشدي
 .  دار قتيبة للطباعة والنشر:بغداد

ر الفكر  دا: القاهرة، الطبعة الأولى. العلاج الطبيعي وتأهيل الرياضيين.)1999(أسامة ، رياض
 .العربي

 الطبعة الأولى . موسوعة الإصابات الرياضية وإسعافاتها الأولية.)2004(عبد الرحمن ، زاهر
 . مركز الكتاب للنشر:القاهرة

،  الطبعة الأولى. الجديد في العلاج الطبيعي والإصابات الرياضية.)1999(عبد العظيم ، العوادلي
 . دار الفكر العربي :القاهرة

 دراسة بعض العوامل المؤثرة في حدوث الإصابات لدى مصارعي .)2001(محمد  ، العيشي
 .الجزء الأول،  بحوث التربية البدنية والرياضية موسوعة.الدرجة الأولى



  .2015، الثالث  العدد، الثلاثون المجلد ،  سلسلة العلوم الإنسانية والاجتماعية، بحوث والدراساتمؤتة لل

  295

،  الطبعة الأولى. موسوعة الإصابات الرياضية وكيفية التعامل معها.)2002(فريق ، كمونة
 .نشر الدار العلمية الدولية لل:بيروت

 دراسة تحليلية للإصابات الرياضية لدى لاعبي المبارزة في .)2006(ماجد وخالد عطيات ، جليم
 .الجامعة الأردنية، كلية التربية الرياضية،  مجلد بحوث المؤتمر العلمي.الأردن

 دراسة تحليلية لأسباب الإصابات الرياضية الشائعة لدى .)1997( ماجد، وقاسم أبو خويله ،مجلي
  .)24( المجلد ، مجلة الدراسات و العلوم التربوية،ب القوى في الأردنالعا

رسالة ماجستير  . الإصابات الرياضية لدى ناشئ رياضة التايكواندو.)2008(محمد، عبد الرحيم 
  جامعة حلوان، كلية التربية الرياضية للبنين، قسم علوم الصحة الرياضية ،غير منشورة

رسالة  .صابات الرياضية الشائعة لدى لاعبي التايكواندو في الأردن الإ.)2007(خالد ، المعايطة
  .الأردن، عمان، الجامعة الأردنية، نشورةماجستير غير م

 دراسة تحليلية للإصابات الرياضية لدى لاعبي الكاراتيه وفقاً لتعديلات .)2012(نصر، جاد االله  
 ، كلية التربية الرياضية بنين،وان رسالة ماجستير غير منشورة، جامعة حل.القانون الدولي

 .قسم علوم الصحة الرياضية

  .عصمي للنشر والتوزيع:  القاهرة. الإصابات الرياضية وعلاجها.)1996(احمد فايز ، النماس

Boden,P,Letha, Y, and William,E.(2000).Etiology and prevention 
noncontact ACL injury. The Physician and Sports Medician, 26,53-60. 

Eric Shamus , Jennifar Shnus. (2001). Sport Injury , preveention & 
rehability medical publishing diviastion ,New York. 

Makarov , G.(2004). sport medicine , Mosscow. 

Michet, lyle. (1998).sport medicine Bible leaper coleus publishers 
philadelphia , PA,USA. 

Muckle ,d.(1997). shepgersson ,HS ,Football Fitness and Injuries. 

Panics ,G, Tallay, A,Pavilk, A, and Berkes.(2008). Effect of fatigue on knee 
proprioception traning on kenn joint position senes in female team 
handball players. British Journal of Sports Medociane ,24,472-476.  

Petersen,P,(2005).Evidence based prevention of hamstring injuries in sport, 
British Joranal of Sports Medicine, 393,319-323.   



                  الإصابات الرياضية الشائعة لدى لاعبي الكيك بوكسنغ في الأردن                              مهند عودة الزغيلات

  296

Renstorm ,p.(2003). clinical practice of sports injury prevention and care 
,KiewWatinsm,j & poabody.(1996). sport injures in children and 
Adolescents Treated at s asport injury clinic, sports Medicine physical 
fitness,36(1):43-48. 

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
  


