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 :ررالبحثرملخص

   الشلل عتت  ي
   الخاصة الاحتياجات ذوي فئات من فئة الدماغ 

 قدراتهم من قللتو  حركية بإعاقة ها أفراد أصيب والت 
   . العاديي    بالأشخاص مقارنة اليومية بالأنشطة القيام على

   بالشللصابة ال  حالات  وف 
   التشنج    الدماغ 

 طرفال ف 
،    متكاف    انبساط الحركةأثناء  العضلى   الانقباض يواكب ولا  عنيفة بطريقة الجسم عضلات تعمل حيث السفلى 

 القوة ف 
   والسرعة
   الخلل ونتيجة المقابلة العضلات ف 

   التواءأو  دوران يحدث والحرك   العضلى   النشاط ف 
 الطرفو  الركبة ف 

  و  الوقوف مثل نتقاليةالا و  الثابتة الحركاتأثناء  التوازن عدم يسبب الخلل هذا و  واضح، بشكل السفلى  
 و....  المش 

   بالشلل المصابي    تأهيل أصبح
 عرفت البدنية التمرينات أن فيه لاشك مما و  والاجتماعية الطبية اتهتمامالا من الدماغ 

   عديدة يةإيجاب نتائج وأثمرت بعيد  زمن منذ 
 المصابي    طفاللل  وخاصة تقويتها و  العضلات عمل وارتقاء تحسي    ف 

   بالشلل
.  الدماغ  نامج النتائج من تستفيد  سوف الرئيسية واجهةالو  التشنج    التأهيل مراكز  هو  الحال   البحث والت 

   بالشلل المصابي    طفاللل  الطبيع   العلاجو 
   بالشلل المصابي   و  عام بشكل الدماغ 

 طراف السفلىلل  التشنج    الدماغ 
 الخاص.  بشكل

 بالشلل المصابي    طفالالأ  لدى التوازن مهارة تحسي    على تأهيلى  ال امجنت  ال تأثت  على  التعرفإل  البحث يهدف و 
  
 العينة توكان واحدة مجموعة بتصميم التجريت    المنهج الباحثون خدماست . طراف السفلىلل  المزدوج التشنج    الدماغ 
   المعاقي    طفالالأ  لتأهيل جوارباخ مركز  مراجع   طفالالأ  من

 . السليمانية مدينة ف 

ح تأهيلى   امجنبر  عداد إب الباحثون قام البحث هدفإل  وصولال ولغرض  وحدات ثلاث ه   ،شهر أ ةثلاث لمدة مقت 
   تأهيلية
   والبدنية الذهنية التمرينات من يتكون وبواقع سبوع،الأ  ف 

ويحية، الألعاب بشكلو  الرئيش   قسمال ف   منو  الت 
نامجل أن نتجتاست الاختبارات نتائج حصاءإ خلال ح التأهيلى   لت     يا إيجاب دورا  المقت 

 عينة لدى التوازن هارةم تحسي   ف 
 البحث. 

   الشلل ،التوازن مهارة ،التأهيلى   نامجالت  ر:ررالمفتاحيةرالكلمات
 . المزدوج الشلل ،التشنج    الدماغ 

mailto:Saber.mohammad@koyauniversity.org
mailto:goran.maaroof@koyauniversity.org
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
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Abstract 

Caring for children in general and people with special needs, in particular is an interest in 

society. Rehabilitation of children with special needs is the duty and responsibility of the 

state represented by official institutions. The level of progress and advancement of 

societies is measured by the extent of their interest in these children. 

Cerebral palsy is a category of people with special needs whose members have a motor 

disability and reduced ability to carry out daily activities compared to ordinary people. And 

in cases of spastic cerebral palsy in the lower extremity, where the muscles of the body 

work in a violent manner and the muscle contraction during movement is not accompanied 

by an equal relaxation in strength and speed in the opposite muscles, and as a result of the 

imbalance in muscular and motor activity, rotation or twisting occurs in the knee and the 

lower extremity clearly, and this The imbalance causes imbalance during static and 

transitional movements such as standing, walking, and...... 

The treatment and rehabilitation of people with cerebral palsy have become a medical and 

social concern, and there is no doubt that physical exercises have been known for a long 

time and have yielded many positive results in improving and strengthening muscle work, 

especially for children with spastic cerebral palsy. 

The research aims to identify the effect of rehabilitation programs on improving balance 

skills in children with spastic cerebral palsy(diplegia). By counting the results of the tests, it 

was concluded that the proposed rehabilitation program had a positive role in improving 

the balance skills of the research sample. 

Keywords: Rehabilitation, Balance skill, spastic cerebral palsy, Diplegia. 
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 :رربالبحثرالتعريفر-1

 ر:ررهميتهأوررالبحثرمقدمةر1-1

 ذوي طفاللأ ا تأهيل إن تمع،لمجبا اهتمام خاص بشكل الخاصة حتياجاتلا ا وذوي عام بشكل طفاللأ با هتماملاا ان

 تمعاتلمجا تقدم مستوى ويقاس ،يةسمالر  ؤسساتلمبا ممثلة تها اومسؤولي الدولة على واجب صةلخاا حتياجاتلا ا

 .طفالالأ  بهؤلاء ها اهتمام دىبم ها ورقي  

   الشلل عتت  يو 
   الخاصة الاحتياجات ذوي فئات من فئة الدماغ 

 قدراتهم من قللتو  حركية بإعاقة ها أفراد أصيب والت 

 . العاديي    بالأشخاص مقارنة اليومية بالأنشطة القيام على

   الشلل ويشت  
   الشلل ويصنف التلف، من بنوع المخإصابة  عن ينتج الحرك   العجز  من نوعإل  الدماغ 

 عدةإل  الدماغ 

   )الشلل منها  تصنيفات،
، الدماغ     الشلل التشنج  

، الدماغ   
   الشلل الألتوائ 

(، الدماغ   
)اللاتوازئ   الشلل التخلج  

  
، الدماغ   

   الشلل الارتعاش 
   الشللو  التيبش   الدماغ 

 (74ص ،2014)عبيد، المختلط(.  الدماغ 

  الدما الشلل من متعددة ا نواعأ هناك ذكرنا 
ها أ  لكن غ   وانتشار  شيوعا  كتر

 
  االدم الشلل هو  ا

-70) يمثل حيث التشنج    غ 

   الشلل مرض   من %(80
 بالشلل المصابي    طفالالأ  نأ حيث الفئة ههذ بدراسة للباحثي    تتيح النسبة وهذه الدماغ 

   منها  قلأ المرض   لهؤلاء المصاحبة عاقاتال  نأ كما   مختلفة بنسب الحركة على رينقادال مرض  ال أكتر  التشنج   
 ف 

.) الشلل من خرىالأ  نواعالأ   
 Balaban,2007,139) الدماغ 

  
   بالشللصابة ال  حالات  وف 

   التشنج    الدماغ 
، طرفال ف   ولا  عنيفة بطريقة الجسم عضلات تعمل حيث السفلى 

   متكاف    انبساط الحركةأثناء  العضلى   الانقباض يواكب
   والسرعة القوة ف 

   الخلل ونتيجة المقابلة العضلات ف 
 النشاط ف 

   التواءأو  دوران يحدث والحرك   العضلى  
أثناء  التوازن عدم يسبب الخلل هذا و  واضح، بشكل السفلى   الطرفو  الركبة ف 

  و  الوقوف مثل نتقاليةالا و  الثابتة الحركات
 و......  المش 

  أما 
   بالشللالمصابي    طفالالأ  معظم ف 

   التشنج    الدماغ 
 بحيث ،الطفل لدى التوازن فقدان نرى السفلى   طرفال ف 

 المصاب طفللل التوازن عدم يسبب مر الأ  وهذا  المطلوبة راديةال الحركات داءغت  قادر على أ المشلول العضو  يعتت  

   تقدمال ومع
   نخفاضإل الا  يؤدي قد صابة ال  ودرجة العمر  ف 

   توازنال عدمأو  قلة يؤثر  حيث التوازن.  ف 
 من كثت    ف 

   بالشلل المصابي    وتأهيل علاج وأصبح اليومية، النشاطات
 لاشك مما و  . والاجتماعية الطبية اتهتمامالا من الدماغ 

   عديدة يةإيجاب نتائج وأثمرت بعيد  زمن منذ  عرفت البدنية التمرينات أن فيه
 وتقويتها  العضلات عمل وارتقاء تحسي    ف 

   بالشلل المصابي    طفاللل  وخاصة
.)اسماعيل، الدماغ   (10،ص2016التشنج  

امج أهمية تتحدد  هنا  ومن    بالشلل للمصابي    العلاجية والتمرينات التأهيلية الت 
 الحركية التمرينات أن حيث الدماغ 

   بالشلل لمصابي   ل أهمية أكتر  تصبح نها إف السليم لطفلل مفيدة الرياضيةو 
   الدماغ 

 المهارات تنمية على تعمل والت 

، )كالوقوف، الأساسية الحركية  
 الحركة.  قلة نتيجة المفاصل وتيبس التشنج حالات  من والتخلص الاتزان( المش 

ف،  (98،ص2010)ش 
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   التأهيلى   امجنت  ال تأثت   على تعتمد  البحث هميةأ نإو 
   بالشلل المصابي    طفالالأ  لدى التوازن مهارة تحسي   ف 

 الدماغ 

أو  الثابتة كانت  سواء اليومية نشطةالأ  لمعظم اللازمة المكونات حدىإ التوازن نلأ ،طراف السفلىلل  المزدوج التشنج   

   جانبال يتطلب آخر  وبمعت   العضلى  -العصت    التوافق ذلك يتطلب وما  المناسبة جابةستالا  وتحتاج المتحركة
 الذهت 

 .  
 طفاللل  الطبيع   والعلاج التأهيل مراكز  هو  الحال   البحث وبرنامج ،النتائج من يستفيد  سوف الرئيش   جانبالو  والبدئ 

   بالشلل المصابي   
   بالشلل المصابي   و  عام بشكل الدماغ 

 الخاص.  بشكل طراف السفلىلل  التشنج    الدماغ 

رالبحث:ررمشكلة1-2

ورة الصلة ذات والبحوث الدراسات من عدد  نتائج أشارت    الشلل بمصائ    هتمامالا بض 
   الدماغ 

 الطفولة مراحل ف 

 حيث آخر.  جانبمن  اليومية والأنشطة لحياة المهاراتو  جانبمن  الحركية المهارات لتحسي    تأهيلى   برنامج بتقديمو 

   بالشلل المصابي    طفالالأ  لدى الشائعة لمشاكلا من التوازن مهارة تأهيل عادةإ تعد 
 عام بشكل التشنج    الدماغ 

   بالشلل والمصابي   
   المزدوج الدماغ 

 خاص.  بشكل السفلى   الطرف ف 

   زيارةال خلال ومن
، بالشلل الخاص الطبيع   والعلاج يةالتأهيل للمراكز بها  الباحثون قام الت   

 اقتصار  نأ لاحظوا  الدماغ 

امج    التدرج على الت 
 المشاكل من ه   المهارة بتلك هتمامالا عدمو  التوازن مهارة منها و  التأهيلية التمرينات تطبيق ف 

   الموجودة
إل  مرحلة من الانتقال عدم حيث من التأهيل عادةإ على يؤثر  الاقتصار  هذا أن  حيث التأهيل، مراكز  ف 

ويحية الأنشطة بربط هتمامالا قلة حيث اليومية.  الأنشطة وحركات اتللمهار  متقدمة حركية مرحلة  التمرينات مع الت 

ويحية، - التأهيلية الألعاب بشكل والتأهيلية العلاجية  الألعاب بطريقة التأهيلية التمرينات لوضع ي   الباحث دفع الت 

ويحية، ويج   لعبال خلال من يمكن هلأن الت  .  تأهيلإل  اللعب تحويل منها و  فوائد  تحقيق الت   الحرك 

 البحث:ررهدفارر1-3

   بالشلل المصابي    أطفال لدى التوازن مهارة تحسي    على التأهيلى   برنامج عداد إ -
 المزدوج التشنج    الدماغ 

 . طراف السفلىلل 

   بالشلل المصابي    أطفال لدى التوازن مهارة تحسي    على تأهيلى   برامج تأثت   على التعرف  -
 التشنج    الدماغ 

 . طراف السفلىلل  المزدوج

 البحث:ررفرضر1-4

 طفالالأ  دىل التوازن مهارة لاختبارات والبعدي القبلى   القياسي    بي    حصائيةإ دلالة ذات فروق توجد   -

   بالشلل المصابي   
 البعدية.  القياسات ولصالح طراف السفلىلل  المزدوج التشنج    الدماغ 

 البحث:ررمجالاترر1-5

ي:ررالمجالر1-5-1    بالشلل المصابي    طفالالأ  البشر
 طفالالأ  لتأهيل جوارباخ مركز  مراجع  ل المزدوج التشنج    الدماغ 

   المعاقي   
 . السليمانية مدينة ف 

ررالمجالر1-5-2  
 
ة 2022 / 7/ 2 لغاية 2022 / 3 /  27 : الزمان ( برنامج تطبيق )فت   . التأهيلى 
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:ررالمجالر1-5-3  
 
   المعاقي    طفالالأ  لتأهيل جوارباخ مركز  المكان

 . السليمانية مدينة ف 

 المصطلحات:ررتحديدرر1-6

ررشللال -  
 

   الشلل :رالدماغ
ه بعدها أو  الولادة منذ  بالمخ اتت  تغ من الناتج الحرك   بالعجز  تسمي مرض الدماغ   بفت 

   التشنج عراضهأ همأ ومن النسان اةيح لةيط ثرهأ ظليو  ةت  قص
 ،)العزة. المصاب الطفل جسم أعضاء ف 

 (95،ص2000

ررشلللا -  
 

ررالدماغ    تحدث لصابات نتيجة متطور  غت   مركزي حرك   عجز  هو  :ررالتشنج  
 مراحل من مرحلة ف 

   سواء العصت    الجهاز  تطور 
   السبب أن أي الولادة، بعد  ما أو  الولادةأو  الحمل مرحلة ف 

 الأعراض هذه حدوث ف 

   المركزي العصت    الجهاز إصابة  ه  
ة وه   مهمة مناطق ف   المخيخ، القاعدية، العصبية العقد  الدماغ، قسر 

   التحكم على القدرة عدمإل  يؤدي مما  العصبية الخلايا  عطبإل  تؤديصابة ال  أن كما   تزيد  لا صابة وال 
 ف 

.  والتوافق التوازن عن المسؤول هو  المخيخ وان العضلات، من مجموعة ، الحرك   
 (94ص ،2009 )حنف 

 الميدانية:رراتهإجراءوررالبحثرمنهجيةر-3

 البحث:ررمنهجر3-1

 لمشكلة الطبيعة مع ملائمة كان  الواحدة، للمجموعة البعدي( -)القبلى   بالقياس مصممة التجريت    المنهج خدماست تم

 (82،ص2015)العبادي، البحث. 

 وعينته:ررالبحثرمجتمعر3-2

  الدما الشلل أطفال من البحث مجتمع بتحديد  ثونالباح قام
 لتأهيل جوارباخ بمركز  جهملا ع يتم يوالذ التشنج    غ 

   المعاقي   
   العمدية بالطريقة البحث عينة اختيار  تم ،ا مصاب (20) عددهم والبالغ السليمانية مدينة ف 

   تمثلت الت 
ف 

   بالشلل المصابي    طفالالأ 
 %(40) يمثلون وهم ا مصاب (8) عددهم والبالغ طراف السفلىلل  المزدوج التشنج    الدماغ 

  و ،صلالأ  مجتمع من
وط ضوء ف   الآتية:  السر 

اوحو  المصابي    من العينة أفراد  كل  -  سنة.  (12-8)بي    عمارهمأ تت 

نامج تطبيقأثناء  آخر  تأهيلى   برنامج لأي خاضعي    غت   البحث عينة يكون أن -  الحالية.  تجربةلل التأهيلى   الت 

  على  قادرون ونالمصاب -
  الثانية(.  آخر)الدرجة شخص يأأو  معالج بمساعدة المش 

 قبل من الطت    الكشف بعد  ذلكو  طراف السفلىل ل المزدوج التشنج    شللال معنه نتج ذينال نو المشلول ونالمصاب -

  المختص.  الطبيب

  صحاءالأ  من ونالمصاب -
 
  عقلية.  معوقاتمن  يعان ولم عقليا

اك على طفاللل  الوالدين ةموافق -    الاشت 
نامج ف   الحالية.  للدراسة التأهيلى   الت 

 (1جدول)
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   البحث عينة تجانس
ات)العمر، ف   والطول( الوزن المتغت 

 المتغت   ت
 وحدة
 القياس

 الوسط
 الحسائ   

 نحرافالا 
 المعياري

 معامل
 لتواءالا

 0.304 1.246 9.875 سنة العمر 1
 0.170 2.604 33.252 كغم الوزن 2

 0.752 2.321 1.326 مت   الطول 3
 

   لتواءلاا ملمعا قيم أن (1) جدولال من يتضح
ية القياسات ف  وبومت   أنإل  يشت   وهذا  (3±) ي   ب ما  انحضت قد  الأنتر

ب زيعاتالتو   .البحث عينة تجانس على يدل مما  عتداليةلا ا من تقت 

 
 رالمعلومات:ررجمعروسائلر3-3

ررالمستخدمةردواتوالررجهزةالرر3-3-1  
 
 البحث:ررف

 المحددة.  بالقياسات الخشت    المرب  ع 

 ة كراتال ة.  الكبت   والصغت 

  المختلفة.  لألوان تراباند 

 التسجيل.  ماراتاست 

 توقيت.  ساعة 

  جنبية. والأ  العربية والمراجع المصادر 

 المستخدمة.  الاختبارات 

 قام التوازن، لمهارة المقننة الاختبارات تحديد  بهدف السابقة، والدراسات العلمية المراجع من العديد  على طلاعالا  بعد 

اء آراء مارةاست بتصميم الباحثون اء على مارةستالا  وعرض الخت   باختيار  منها  وطلب (1)ملحق والمختصي    الخت 

 (. 2) الجدول يوضحها  كما   التوازن للمهارة المناسبة الاختبارات

 (2) جدولال

اء آراء درجة يبي     (Raji,2012,3-7) التوازن لمهارة المقننة الاختبارات للاختيار  المختصي   و  الخت 

 الأهمية الاختبارات ت

 النسبية

 القبول

 BERG 83% X اختبار  1

   اختبار  2
  %90 أمتار (10) لمسافة المش 
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 BESS 75% X اختبار  3

غ اختبار  4   %87 رومت 

   اختبار  5
 X %70 ثانية (30ل) المش 

 FLB 95%  الثابت للتوازن فلامينغو  اختبار  6

 X %80 القدم مشط على وقوف اختبار  7

 X %78 الحرك   للتوازن فليشمان اختبار  8

   اختبار  9
  %88 دقائق (6) لمدة المش 

 

ررالمستخدمةرالاختباراتر3-3-2  
 
ررالبحث:ررف

 الثابت:ررللتوازنر(FLB)رفلامينغورراختباررر3-3-2-1

 الثابت.  التوازن قياس الاختبار:  من الغرض

  :  دواتالأ 

 سم.  (3) ارتفاعها و  سم (4) عرض سم، (50) بطول ص لبة تك ون عارض ة -

ونية.  ايقاف ساعة -  الكت 

 رداء:رالررمواصفات

ن أن حاول -  المفضلة.  قدم على مستندا  للعارضة الطول   المحور  على ممكن وقت لأطول تت  

   قم -
 العكس(. أو  اليمت   الرجل مع اليمت   )اليد  يدك بقبضة وأمسكها  خلفا  الحرة الرجل بثت 

 اتزان.  على للمحافظة الأخرى الذراع خداماست مكنك -

 الصحيح.  الوضعإل  للوصول الاختبار  بعملية القائم على ند است -

.  ساعدي على ناد ستالا  ترك بمجرد  الاختبار  بدء زمن حساب يتم -  المختت 

 دقيقة.  لمدة الاتزان بوضع الاحتفاظ حاول -

   الاتزان فقدان عند  -
 الزمن.  حساب يتوقف عندئذ  مرحلة، كل  ف 

 (. Pasma,2015,11) ثانية 60 خلال الجسم( أعضاء بأحد  الأرض )ملامسة السقوط مرات عدد  حسب التقويم:ر

غ" اختب  ار  3-3-2-2   ": رومت 

 . ثابتال التوازن قياس : الاختباررمنرالغرض
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رر:ررالاداءرمواصفات

ا  هقدمي مع الوقوفو  هحذائ إزالة المختت   من سيُطلب -  .ومستو صلب سطح على مع 

 . جانبي    على وضعها أو  جسم أمام ذراعي    عقد  يجب -

 حركة.  أي دون والوقوف عيني    إغلاق ذلك بعد  -

   خلل أي دون للمختت   الوقوف زمان تحسب :ررالتقويم
 (Paula,2000,p321) . العيني    فتحأو  التوازن ف 

رراختباررر3-3-2-3  
  10MWTرأمتاررر(10)رلمسافةرالمشر

 . حرك  ال التوازن قياس الاختبار:ررمنرالغرض

   اختبار  خداماست يتم 
   الحرك   التوازن لتقييم أمتار  (10ل) المش 

ة.  المسافة ف   القصت 

  دوات:رالر

   أمتار  (10) من طوله يقل لا  واضح مسار  -
 . الصلبة الأرضية علىو  معينة منطقة ف 

ونية. إ يقافإ ساعة -  لكت 

  داء: الأ  مواصفات -

 . أمتار  (10) طوله لممر  والنهاية البداية نقطة تحديد و  بقياس مو قن -

   مركزيةلل ر امتأ 6 تحديد  ) ر امتأ (8و) انمت   (2) على علامة ضافةإ -
 . توقيتها( سيتم الت 

) 8 النقطة لقطع الوقت تنته  و  مت   2 النقطة قطع من الاختبار  بدء زمن حساب يتم -    مت 
 نحسب الواقع ف 

 . المركزية مت   (6) لمسافة الوقت

   المستغرق الوقت تسجيل يتم التقويم:ر
   أمتار  6 مسافة ف 

 الوقت على تار مأ 6 قسمة يتم ثم ثانية.  مائة من جزء أقرب ف 

   الجمال  
( )ف   

   وتسجيلها  السرعةإل  تؤخذ  ثوائ 
  و مختت   لكل محاولات  ثلاث وتعطى ث، /  م ف 

 تحسب نهايةال ف 

.  نجاز إ وهو  شخص لأي المحاولات  معدل  (Jain,2016, p11-14 ) المختت 

رراختباررر3-3-2-4  
رر6MWTردقائقر6رلمدةرالمشر

 . حرك  ال التوازن قياس الاختبار:ررمنرالغرض

   لمسافةا قياس عن عبارة هو 
ها  على الشخص يقدر  الت     مهارة سيحدد و  دقائق ست خلال ست 

.  للشخص المش   المختت 

ا  30 مسافة بتحديد  ويقوم يط الدقيقة بالقياسات محددة ه  و مت    با المختت  يبدأ  يعاز ال  معو  القياس( )ش 
 لمش 

 .(Harvey.2009,p62) الشخص نجاز إ رقم هو  الست الدقائقأثناء  مقطوعةال مسافةالو 
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 للاختبارات:ررالعلميةرالخصائصر3-3-3

   كما   العلمية المعاملات إجراءب الباحثون قام
:  ف   التال 

 الاختبارات:ررثبات3-3-3-1

 مجتمع من ا مصاب (8) على الاختبارات تطبيق تم حيث الاختبار( عادةإ) بطريقة الثبات معامل بحساب الباحثون قام

   بشكل اختيارهم تم الدراسة
   العينة نفس على الاختبارات نفس تطبيق عيد أ ثم طلاعيةستالا  عينةال نيمثلو  عشوائ 

 وف 

  الظروف نفس
 
ات العناص  بعض لظهور  مجال هناك يكون لا  حت   تقريبا    والمتغت 

 ثبات نتائج على تؤثر  أن يمكن الت 

سون( الارتباط معامل خداماست وتم الاختبارات،    المدة أن إليه الشارة يمكن وما  الثبات، معامل لحساب )بت 
 الت 

 . (3)جدول سبوعأ ه   الاختبار  وإعادة الاختبار  بي    فصلت

 (3) جدول 

   القيد  التوازن المهارة الاختبارات ثبات يبي    
 بحثال ف 

 رتباطالا معامل القياس وحدة الاختبار اسم ت

1 
 الثابت للتوازن فلامينغو  اختبار 

FLB 
 0.86 العدد

غ اختبار  2  0.91 )ثانية( الزمن رومت 

3 
   اختبار 

 (10) لمسافة المش 
 أمتار

 0.81 )ثانية( الزمن

4 
   اختبار 

 (6لمدة) المش 
 دقائق

 0.84 المقطوعة المسافة

 

   -1و 1 بي    تراوحت قد  المحسوبة الارتباط معامل نإل أ (3) الجدول نتائج شارتأ
 على يدل مما  اختبارات كل  ف 

   الاختبارات أنإل  يشت   وهذا  جراؤها إ د يعأو  الاختبارات إجراء بي    الارتباط معنوية
 بالثبات.  تتصف الدراسة ف 

 الاختبارات:ررصدقر3-3-3-2

   الصدق معامل خداماستب الباحثون قام الاختبارات صدق على للحصول
بيع   الجذر  بواسطة يحسب والذي الذائ   الت 

مان( الثبات لمعامل   (4) جدول . اتللاختبار  )سبت 

 (4) جدول 

 الدراسة القيد  التوازن الاختبارات صدق يبي    

 الاختبار اسم ت
 وحدة
 القياس

 الأرتباط معامل

1 
 الثابت للتوازن فلامينغو  اختبار 

FLB 
 42.3 العدد
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غ اختبار  2  56.1 )ثانية( الزمن رومت 

   اختبار  3
 62.7 )ثانية( الزمن أمتار (10) لمسافة المش 

4 
   اختبار 

 (6) لمدة المش 
 دقائق

 المسافة
 المقطوعة

58.5 

 ر:ررطلاعيةستالاررالتجربةر3-4

افب (2) ملحقال المساعد  العمل فريق قام  (5) على 24/3/2022 بتاري    خ طلاعيةستالا  التجربة إجراءب ي   الباحث إش 

:  ما  على لتعرفل وذلك الرئيسية التجربة عينة مصائ    من ي   مصاب   يلى 

 تنفيذها. و  اتختبار الا  جراءل  المستغرق الوقت -

نامج صابي   الم تفهم مدى -  . التأهيلية للت 

   المساعدة جهزةالأ و  دواتالأ  صلاحية -
   تستخدم سوف الت 

  البحث.  ف 

نامجو  التمارين مةءملا  مدى -  العينة.  مستوى مع التأهيلى   الت 

 للبحث.  الرئيسية وتجربة الاختبارات إجراء عند  المساعد  العمل فريق كفاءة -

(ر)التصميمرللبحثرالرئيسيةرالتجربةراتإجراءر3-5  :رالتجريب  

( )التصميم الرئيسية التجربة اتإجراء تتضمن :  ما  التجريت    يلى 

 القبلية:ررالاختباراتر3-5-1

افب المساعد  العمل فريق قام  وتم البحث، عينة على 2022 / 26/3 بتاري    خ القبلية الاختبارات إجراءب ي   الباحث إش 

غ اختبار -فلامينغو اختبار ) الثابت التوازن اتاختبار  تطبيق  – م10 اختبار ) الحرك   التوازن اختبارات ثم منو  (رومت 

ح بعد و  (دقائق6 اختبار  افب المساعد  العمل فريق قبل من الاختبار  ش   لكل اتختبار الا  تطبيق ثم ومن ي   الباحث إش 

 . مصابي   ال

ررامجنبررر3-5-2 حرتأهيل   :ررالمقير

امجال عداد إب الباحثون قام ح تأهيلى  ال ت   وحدات ثلاث ه   التأهيلية )الجلسات( الوحدات نإو  ،شهر أ ثلاث لمدة المقت 

   تأهيلية
 التأهيلى   امجنبر  تنفيذ  وتم دقيقة، (60) الوحدة زمن كان  وحدة (36) امجنلت   الكلية الوحدات وعدد  الاسبوع ف 

نامج يتكون وبواقع (2022/  2 / 7) ولغاية (2022/  27/3 ) من  بشكلو  (3 )ملحق ةوالثاني ولالأ المرحلتي    من الت 

  :  التال  

نامجروضعرأسس :ررالي  رالتأهيل 

 والطبية.  العلمية الأسس على التمرينات وضع -

  و  دقة بكل التمرينات أهداف تحديد  -
.  ومستوى القدرات مع تتناسب الت   المصابي  
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 السلامة. و  الأمن الوسائل توفر  -

 للمساعدين.  مناسب عدد  حضور  -

   طفالل ل ةفعال مشاركةو  تمتع لهدف ةترويحي ألعاب بشكل التمرينات وضع -
نامج.  ف   الت 

   التدرج مراعات -
 الصعب(. إل  السهل )من التمرينات الصعوبة درجة ف 

   الفردية( الفردي)الفروق النمط خداماست -
 مصاب لكل الفردي اللعب نمط يسمح )لأن التمرينات تطبيق ف 

   خطوة وفق مهاراته نيحس  و  يتعلم أن
 والبدنية(.  الذهنية لقدراته وفقا و  الذائ 

رولى:رالرمرحلةال

 وحدة.  12 من الاول مرحلةال يتكون -

   – الوقوف – )الجلوس بالمساعدة ساسيةالأ  المهارات لبعض البسيطة التمرينات يحتوي -
 و.....(.  المش 

 التمرينات.  تطبيقأثناء  قلاليةاستب شعور و  بالنفس ثقة التمرينات يحتوي -

.  قدرات مع الملائمة القوة التمرينات يحتوي -  المصابي  

 العامة.  المرونة التمرينات يحتوي -

رالثانية:ررمرحلةال

 وحدة.  24 من الثانية مرحلةال يحتوي -

 مساعدة.  دون ساسيةالأ  المهارات لبعض التمرينات يحتوي -

.  قدرات مع الملائمة المقاومة التمرينات يحتوي -  المصابي  

 (. طراف السفلىالخاصة)لل  المرونةعلى  تمرينات يحتوي -

 الثابت.  التوازنعلى  التمرينات يحتوي -

.  التوازنعلى  التمرينات يحتوي -  الحرك 

 البعدية:ررالاختباراتر3-5-3

امج تطبيق من الانتهاء بعد  (3/7/2022) بتاري    خ البحث لعينة البعدية الاختبارات إجراء تم ، الت   تطبيق وتم التأهيلى 

   القبلى   الاختبارات إجراء نفس
.  التجريبية الظروف نفس ف 

 
 تقريبا

 حصائية:رالررالوسائلر3-6

 (2006عمر،و  )النعيم   :  يلى   ما  خراجاست تم خلالها  منو  (SPSSالاجتماعية) للعلوم حصائيةال  الحقيبة خداماست تم
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 الحسائ    الوسط -

 المعياري الانحراف -

 الواحدة( )المجموعة والبعدي القبلى   ختبار الا  ذات رتبطةالم للعينات "ت" اختبار  -

بيع   الجذر  - مان( الت   )سبت 

  الالتواء معامل -

 ومناقشتها:رروتحليلهاررالنتائجرعرضر-4

رروالبعديةرالقبليةرالاختباراترنتائجرعرضر4-1  
 
 وتحليلها:ررالبحثرعينةرلدىرالتوازنرمهارةرف

 (5) الجدول

   والبعدي القبلى   الاختبارين بي    T-test اختبار  يبي   
 البحث عينة لدى التوازن مهارة ف 

ات  المتغت 
 وحده

 القياس

 Tقيمة البعدي اختبار  القبلى   اختبار 

المحسو

 بة

 Sigقيمة
النتيج

 ع س   ع س   ة

 اختبار 

غ  رومت 

 الزمن

 )ثانية(
 معنوي 0.000 7.588 9.761 28.987 1.593 5.637

 اختبار 

فلامينغ

 FLB و 

 عدد
10.37

5 
3.113 2.875 1.959 9.105 

0.00

0 
 معنوي

 اختبار 

  
 المش 

 لمسافة

(10) 

 أمتار

 الزمن

 )ثانية(
9.265 1.506 7.607 0.870 3.647 

0.00

8 
 معنوي

 اختبار 

  
 المش 

 (6ل)

 دقائق

 المسافة

المقطوع

 ة

59.12

5 

15.68

8 

80.75

0 

15.10

6 
4.999 

0.00

2 
 معنوي

  (0.05) ≥ دلالة مستوى عند  ةمعنوي 

   للعينة المعيارية والانحرافات الحسابية وساطالأ يبي    (5الجدول)
 الوسط قيمة بلغت أذ  والبعدية، القبلية الاختبارات ف 

غ للاختبار  الحسائ       رومت 
   (،1.593) معياري وبانحراف (5.637) القبلى   الاختبار  ف 

 الوسط بلغ البعدي الاختبار  وف 
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 المعياري الخطأ  قيمةأما  (7.588) المحسوبة )ت( قيمة وبلغت (،9.761) المعياري والانحراف (28.987) الحسائ   

 الفرق نأ أي المعياري الخطأ من  قيمة أصغر  نها أ نجد  (0.05) البالغ الدلالة بمستوى مقارنتها  وعند  (،0.000) فكانت

 معنوي. 

  أما 
   الحسائ    الوسط قيمة فبلغت فلامينغو  اختبار  ف 

   (،3.113) معياري وبانحراف (0.375) القبلى   الاختبار  ف 
 وف 

 (9.105) المحسوبة )ت( قيمة وبلغت (،1.959) المعياري والانحراف (2.875) الحسائ    الوسط بلغ البعدي الاختبار 

 مةيق من أصغر  نها أ نجد  (0.05) البالغ الدلالة بمستوى مقارنتها  وعند  (،0,000) فكانت المعياري الخطأ  قيمةأما 

 معنوي.  الفرق نأ يأ المعياري خطأ ال

   نلاحظ كما 
   اختبار  ف 

   الحسائ    الوسط قيمة بلغت أمتار  (10) لمسافة المش 
 وبانحراف (9.265) القبلى   الاختبار  ف 

   (،1.506) معياري
 قيمة وبلغت (،0.870) المعياري والانحراف (7.607) الحسائ    الوسط بلغ البعدي الاختبار  وف 

 (0.05) البالغ الدلالة بمستوى مقارنتها  وعند  (،0.008) فكانت المعياري الخطأ  قيمةأما  (3.647) المحسوبة )ت(

 معنوي.  الفرق نأ أي المعياري الخطأ  مةيق من أصغر  نها أ نجد 

   ختبار لا  الحسائ    الوسط قيمة بلغت
   دقائق (6ل ) المش 

 (،15.688) معياري وبانحراف (59.125) القبلى   الاختبار  ف 

  
 المحسوبة )ت( قيمة وبلغت (،15.106) المعياري والانحراف (80.750) الحسائ    الوسط بلغ البعدي الاختبار  وف 

من  أصغر  نها أ نجد  (0.05) البالغ الدلالة بمستوى مقارنتها  وعند  (،0.002) فكانت المعياري الخطأ  قيمةأما  (4.999)

 معنوي.  الفرق نأ أي المعياري الخطأ  قيمة

 

رروالبعديةرالقبليةرالاختباراترنتائجرمناقشةر4-2  
 
 البحث:ررعينةرلدىرالتوازنرمهارةرف

   واضحا  تطورا  هنالك نأ ظهر  ذ إ والبعدية، القبلية الاختبارات نتائج يبي   الذي  (5) الجدول خلال من 
 الاختبارات ف 

   معنوية نتائج ظهور  ونالباحث عزو يو  البعدية،
 وتوسيع ،ي   الباحث قبل من المستخدمة التمرينات تأثت  إل  التوازن مهارة ف 

 التعادلو  توافقبال حساسال  على صابي   الم ساعدت التمرينات نأ حيث التوازن مهارة تحسنإل  يؤدي الذي دراكال 

  
   توازنالو  الثابت وضعال ف 

  الجسم.  حركةف 

   كما   معي    حرك   أداءأثناء  الجسم بتوازن الاحتفاظ على القدرة الحرك   بالتوازن ويقصد 
 مثل اليومية الحركات معظم ف 

، .)حسني    
 (335ص ،2004 المش 

   منها  وخاصة جماغ   بشكل التمرينات أهميةإل  شارةل ا يمكن النتائج على بناء
 وتساعد  الحماسة من جو  تخلق الت 

   ساهمةلموا تأهيلل للازما الجهد  تقديم على مصابي   ال تحفت    على
 الحركية القدرات بعض تنمية وعلى إنجاحها، ف 

 . الحرك  و  الثابت التوازن خصلأ وبا

   العلمية الأسس نإ م(2006محمود) ماهر  مع النتيجة تلك تتفق كما 
 المصابي    طفالالأ  لدى التأهيلية جلسةال ف 

   بالشلل
 راديةال السيطرةإل  ضافةبال  للطفل مريحة وضعية خداماست هو  التوازن مرحلةإل  للوصول الدماغ 
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   بالثبات المنتهية الوضعية وتصحيح العضلية والتشنجات للتقلصات والأوتوماتيكية
 ،2006 )محمود، التمرينات.  ف 

 (50ص

 ،التوازن بمهارة الخاصة التمرينات ثم ومن العامة، العناص  من تدريج    بشكل تمريناتال ممارسة نأ الباحثون ىوير 

  و  الوقوف مرحلةإل  المصاب الطفل يوصل
  أثناء  الاتجاه تغت   على القدرة مع مساعدة بدون المش 

 والوقوف المش 

   العصت    الجهاز  كفاءة  زيادة على يدل هذا و 
   التحكم آخر  وبمعت   الحرك   التحكم ف 

 الحركة. أو  الثباتأثناء  توازنهف 

   المستخدمة الطرق نسبأ نأ (2009) على   ايمن دراسة مع يتفق وهذا 
   بالشلل المصابي    طفالالأ  تأهيل ف 

 الدماغ 

،    التأهيلية التمرينات التشنج  
 بالعملية القائمي   أو  المعالجي    قبل من المستخدمة الاتزان تمرينات على تحتوي الت 

،  (17،ص2009التأهيلية.)على 

   يتحكم ا م نإ
   للعضلة عصبية إشارات بإرسال يقوم الذي الدماغ هو  ودقتها  الحركة ف 

 لك   عليها  بالتأثت   تقوم والت 

   العصبية شاراتل ا بي    نز توا هناك ويكون رتخاء،اأو  نقباضا لها  يحدث
 تكون لك   نبساطلا وا نقباضلا ل ديؤ ت الت 

   ونة،ز مو  الحركة
   لاتللعض شاراتل ا فإن العصبية لايا والخ الدماغإصابة  حالة وف 

 تتوقف، المنطقة تلك من تتغذى الت 

 يمنع لا  ذلك ولكن، أشد  عراضلأ ا تكون الحالة شدة يادةز  مع نها ز توا وعدم الحركة ضعفإل  يؤدي بالتال   وهذا 

ات بعض على حصولهم من طفاللأ ا    الخت 
   أنفسهم على عتماد لا ا من تمكنهم الت 

 اليومية.) حياتهم ف 

Beukelman,2000) 

   التوازن على تؤثر  الفيديو  لعابأ طريق عن البض  خداماست بأن (Rahimi) دراسة مع الحالية الدراسة نتائج تتفق
 ف 

   مشاكل من يعانون الذين شخاصلأ ا
   والعضلات البض  خداماست لأن الحركة ف 

   الوقت نفس ف 
 ةالتأهيلي مناهجال ف 

ما واؤ ت والعصبية الذهنية التمارين خداماست على تؤكد  الحالية الدراسات ومعظم هام، دور  له التوازن وتحسن لتطور 

 ومنها  العصت    -العضلى   للتوافق اجيحتاك  المختلفة الحركية المهارات وارتقاء للتحسن البدنية التمارين مع

 (. Rahimi,2014,27التوازن)

   التوازن عدم أعراض وجود  رغم وعلى اليومية الحياة نشطةأ على سلت    تأثت   له التوازن عدم أن (Barrio) ويؤكد 
 ف 

   الشلل مصائ   
   والمقاومة القوة بتمرينات نو والمعالج الاطباء يهتم لا  كما   الدماغ 

 والتأهيلية العلاجية والمناهج برامج ف 

) لهؤلاء  .  (Barrio,1996,61المصابي  

   التوازن نأ الباحثون يرى
 وضع على للحفاظ عصت    بتحكم عضلى   نشاط صدار إ مكانيةإ يسبب هو  طراف السفلىالأ  ف 

   الجسم
يحية حالة ف     طراف السفلىلل  المقاومةو  القوة اتتمرين إعطاء مع الباحثون ويتفق ،مستقرة تسر 

 ما  مرحلة ف 

ة  فائدة له بما  التوازن تمرينات داءأ قبل    كبت 
  المصاب تهيئة ف 

 
 . العضلية جاباتستالا  وتحفت    ذهنيا

( )الثابت التوازن اتتمرينل نأ (Bottcher) أكد  لقد    السفلى   للطرف والحرك 
 
  دورا

 
   مهما
 للمصابي    التأهيل عملية ف 

   بالشلل
   بالشلل المصابي   و  عام بشكل التشنج    الدماغ 

 تحسن يتم عندما  نهأ ذ إ ،الخاص بشكل السفلى   للطرف الدماغ 

   الصحيح داءالأ  على يساعد  الذي العصت    المسار  تدعيم على يعمل ذلك نإف صحيحة، بصورة التوازن مهارة
 قابليات ف 

 (Bottcher,2010, p52 اليومية.) الحركة
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   التحليل نتائج ليهإ توصلت لما  ووفقا 
   توازنال ريناتم مع والمقاومة القوة اتتمرين خداماست نأ نلاحظ كما   الحصائ 

 ف 

نامجال ة  ثقة ويعطى   العضلى   -العصت    التوافق لتنمية يعمل التأهيلى   ت     بالشلل المصابي    طفاللل  بالنفس كبت 
 الدماغ 

   الشلل مصائ    مشاكل حدىإ لأن ،التأهيل عملية يسهل ما  وهذا  الخوف دون التشنج   
 عام بشكل التشنج    الدماغ 

   الشللو 
 وتقل جانب من السقوط من خوفالو  بالنفس ثقةال عدم هو  خاص بشكل السفلى   للطرف المزدوج الدماغ 

ال بعد  البدنية اللياقة ويحية الألعاب بشكل اتالتمرين بينما  آخر، جانبمن  البدنية التمرينات اعت    يؤدي نأ يمكن الت 

ام مرار است يسبب الموضوع هذا و  طفاللل  وبالأخص للمصاب ثارةستوالا  المتعةإل  نامجالو  بالتمرينات المصابي    والت    ت 

ة التأهيلى      قلالستالا  هو و  الرئيش   للهدف وصولالإل  طويلة لفت 
 . اليومية ةالحيا مور أ ف 

 والتوصيات:ررنتاجاتستالارر5-1

 نتاجات:رستالار5-1

  
   الاختبارات لنتائج حصائيةال  المعالجات ضوء ف 

 نتاجاتستالا إل  الباحثون توصل ومناقشتها  تحليلها و  عرضها  تم الت 

 الآتية: 

نامج نإ -1 ح التأهيلى   الت     إيجائ    دور  له المقت 
 طفالالأ  لدى (والحرك   الثابت) التوازن مهارة تحسي   ف 

   بالشلل المصابي   
 . السفلى   للطرف المزدوج التشنج    الدماغ 

ة  فاعلية ترويحية ألعاب بشكل التوازن تمارين خداماست حقق -2    كبت 
 لدى التوازن مهارة وتحسن تنمية ف 

 البحث.  عينة

نامج أسهم -3  العينة لدى العامة الحالة تحسنإل  (والمقاومة لقوةا )التمارين خداماستب التأهيلى   الت 

 البحث. 

   جيد  بشكل ساهمت المستخدمة التمارين نإ -4
   الوقوف مثل الأساسية المهارات بعض تحسن ف 

 والمش 

 البحث.  عينة لدى

 التوصيات:ر5-2

   
   نتاجاتستالا  طار إ ف 

 التوصيات:  من مجموعة الباحثون وضع ليها إ التوصل تم الت 

ورة -1    عانةاست ص 
   التأهيل اخصائ 

اء الرياض     والمختصي    بالخت 
 التمارين أنواع ختيار لا  التعليم مجال ف 

 . مصابي   لل المناسبة الذهنية

ويحية لعابالأ بطريقة العلاجية التمرينات خداماست -2    الت 
نامجال ف   بالشلل مصابي   ال طفاللل  التأهيلى   ت 

 .  
 الدماغ 

 لدى التأهيلى   نامجالت   تطبيقأثناء  والمقاومة القوة التمارين بعد  التوازن تمارين خداماست ةمراعا -3

.  بالشلل المصابي     
  الدماغ 
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   معالجي   ال اهتمام -4
 مثل الأساسية المهارات تعليمأثناء  التوازن بمهارة الطبيع   العلاج هيلأت مراكز  ف 

   فو الوق
   والمش 

   العلاجية التمارين ف 
 التأهيل.  جلسات ف 

ورة -5    بالشلل المختلفة الفئات على المشابهة الدراسات إجراء ص 
نامج خداماستبو  الدماغ   التأهيلى   الت 

ح.    المقت 
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 (1) ملحق

 

اء اسماء  والمختصي    الخت 

 

 العمل مكان التخصص  العلم   القب الاسم

   التأهيل اذاست  حسي    عبد  د.سعاد 
 الرياض 

بية كلية  للبنات الرياضية الت 

 بغداد جامعة

   التأهيل اذاست عباس على   عبد  د.زينب
 الرياض 

  
بية فكلت   الرياضية الت 

 كويه  جامعة

   والتقويم القياس  اذ است درويش حسي    نوزاد د. 
 الرياض 

  
بية فكلت   الرياضية الت 

 كويه  جامعة

   بايوميكانيك  اذ است قادر ايوب نيهاد د. 
 الرياض 

  
بية فكلت   الرياضية الت 

 كويه  جامعة

   التأهيل اذاست كريم  فرج د.ديمن
 الرياض 

بية كلية  جامعةالرياضية_  الت 

 السليمانية

    مساعد  اذ است عزيز رسول عبدالرحمند. 
 الطبية هولت   جامعة_ الطب كلية العصبية الجملة اخصائ 

ياوي العلاج طبيب مساعد اذ است محمد عبدالرحمن د.محمد   الطبية هولت   جامعة_ الطب كلية الفت  
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 (2) ملحق

 المساعد العمل فريق

 

 العمل مكان العلم   اللقب الاسم

 الطبيع   لعلاج جوارباخ مركز  أقدم طبيع   معالج محمد حسي    عزت

 الطبيع   لعلاج جوارباخ مركز  أقدم ةطبيعيال ةمعالج رسول عثمان ئافان

 الطبيع   لعلاج جوارباخ مركز  الطبيعية معالجة على   فواد  تريفة

 الطبيع   لعلاج جوارباخ مركز  طبيع   معالج عثمان محمد  مريوان

بية كويه_سكول  جامعة ماجست   طالب رمضان دلزار  هاوبي     الرياضية الت 

 

 

 (3) رقم ملحق

 التأهيلية للوحدات نموذج

 الأول( )المرحلة تأهيلية لوحدة نموذج

( التأهيلى   الهدف الطبية كرة  سلة، كرات،  اسفنج، :  المستخدمة الوسائلو  أدوات :  التاري    خ :  اليوم  العضلية القوة تنمية :  )الحرك 

(:  التأهيلى   الهدف (1) :  الوحدة عدد  دقيقة 60 :  الوحدة زمن 8 :  طفالالأ  عدد   
 والبدنية النفسية تهيئة )الوظيف 

 الملاحظات محتوى الزمن الوحدة اقسام ت

ي القسم 1  د 10 التحضت 
 حركات – السلبية طالةستالا  حركات – التدليك – الاحماء

  
 بالمساعدة المفاصل الثت 

 الرئيش   القسم تخدم ومتنوعة شاملة تمارين

 

2 

 د 45 الرئيش   القسم

 الكرات ومسك الرجلي    الأرض(مد  على الجلوس )وضع

   وضعها و 
 كرات(.   10السلة) ف 

 مرات(.  10) بالتناوب الرجلي    سحب الوقوف( )وضع

( على الجلوس )وضع  مد  حت   للعلى الرجلي    رفع الكرش 

 مرات(.  10) بالتناوب الكامل

( على الجلوس )وضع  على للسفل الرجلي    دفع الكرش 

 مرات(.  10) بالتناوب الطبية الكرة

 النقاط مراعات يجب الوحدات تطبيقأثناء  -

 :  التالية

 اعطاءو  التطبيقأثناء  الفردية الفروق مراعات -

 البينية.  الراحة

   التسلسل مراعات يجب -
 التمرينات تطبيق ف 

 – الحرة – بالمساعدة – )السلبية العلاجية

 بالمقاومة(. 

 الأول المرحلة الوحدات من الرئيش   هدف -

 للوحدات والتهيئة العامة القوة تنمية ه  

   الثانية المرحلة
نامج ف  .  الت   التأهيلى 
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( على الجلوس )وضع  على للسفل الرجلي    دفع الكرش 

) الطبية الكرة
 
 مرات(.  10معا

  
 مرات(.  6) أمتار  5 لمسافة بالمساعدة الأرض على المش 

 الأمكان(.  )قدر  مساعدة دون الجدار  باللمس وقوف

 

3 

 د 5 الختام   القسم
 ارجاع + راجعة تغذية + للجسم عامة تهدئة تمارين

 .  مكانها إل  الادوات
   الوحدة من عامة توجيهات اعطاء

ل.  ف   المت  

 

 (ثانيةال )المرحلة تأهيلية لوحدة نموذج

( التأهيلى   الهدف الطبية كرات،سلة،كرة  اسفنج، :  المستخدمة الوسائلو  أدوات :  التاري    خ :  اليوم  الركبة لمفصل الحرك   مدى توسيع :  )الحرك 

(:  التأهيلى   الهدف (1) :  الوحدة عدد  دقيقة 60 :  الوحدة زمن 8 :  طفالالأ  عدد   
 والبدنية النفسية تهيئة )الوظيف 

 الملاحظات محتوى الزمن الوحدة اقسام ت

ي القسم 1  د 10 التحضت 
   – يةيجابال  طالةستالا  حركات – التدليك – الاحماء

 المش 

 مساعدة دون مكانال  قدر أو  بالمساعدة
 الرئيش   القسم تخدم ومتنوعة شاملة تمارين

 

2 

 د 45 الرئيش   القسم

 الج   نموذج خداماستب التوازن للمهارة الذهنية تمارين

 )المعالج(

( على الجلوس )وضع  بمساعدة الوقوف لحالة قيام الكرش 

 مرات(.  12) الكرش   يد 

   الوقوف( )وضع
 تراباند  بمساعدة امتار( 5) للمام المش 

 مرات(.  10)

 بالقدمي    المحددة المربعات على قفزة الوقوف( )وضع

 مرات(.  20) بالتناوب

  
 )العيون أمتار  5 لمسافة بالمساعدة الأرض على المش 

 مرات(.  6) المغلقة(

  
 مرات(.  10) أمتار(، 5) بالمساعدة للخلف المش 

 النقاط مراعات يجب الوحدات تطبيقأثناء  -

 :  التالية

 دقيقة.  (3-2) بي    زمنها  يجوز  الذهنية التمارين -

 اعطاءو  التطبيقأثناء  الفردية الفروق مراعات -

 البينية.  الراحة

   التدرج مراعات يجب -
 التمرينات تطبيق ف 

 الصعب(. إل  السهل )من العلاجية

 الثانية المرحلة الوحدات من الرئيش   هدف -

 والتهيئة التوازن مهارة تحسي   و  تنمية ه  

   قلاليةستالا إل  للوصول الطفل
 القابليات ف 

 الحركية. 

 

3 

 د 5 الختام   القسم
 الادوات ارجاع + راجعة تغذية + للجسم عامة تهدئة تمارين

 .  مكانها إل 
   الوحدة من عامة توجيهات اعطاء

ل.  ف   المت  

 


