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 السحاضرة الرابعة

  -: عظام في السجال الرياضيإصابات ال

تُعد إصابات العظام من أكثر الإصابات شيهعًا في السجال الرياضي، خاصة في                            
يرًا الرياضات التي تتطمب احتكاكًا جدديًا أو حركات متكررة عالية الذدة. تُذكل ىذه الإصابات تحديًا كب

 الرحة العامة.  فيقد تؤدي إلى تعطيل مديرتيم الرياضية أو ترك آثار طهيمة السدى و لمرياضيين، 

 :أسباب إصابات العظام في الرياضة 
 الإجهاد الستكرر: 

 (.نتيجة تكرار حركات معيشة )مثل الجري، القفز 
o مثال: إصابات عظم الداق (Shin Splints) ائين عشد    .العدَّ
 الردمات السباشرة: 

 (.الاصطدام بلاعب آخر أو أداة رياضية )مثل كرة، عارضة 
 سوء الإحساء: 

 عدم تييئة العزلات والسفاصل قبل التسرين.   
 التقشية الخاطئة: 

 (.أداء الحركات بذكل غير صحيح )مثل اليبهط الخاطئ بعد القفز 
 نقص التغذية: 

 نقص الكالديهم وفيتامين D يزعف العظام.   
 الإفراط في التدريب:  

 عدم إعطاء الجدم وقتًا كافيًا لمتعافي.   
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 عامةأعراض إصابات العظام ال  : 
 ألم مهضعي أو مشتذر.   
 تهرم واحسرار.   
 صعهبة في الحركة.   
 (.تغير لهن الجمد )كدمات 
 صهت "طقطقة" في حالة الكدهر.   

 

 الوقاية من إصابات العظام: 
 الإحساء الجيد: 
o تسارين إطالة وديشاميكية قبل التسرين.   
 استخدام السعدات الوقائية:   
o واقيات الركبة والكهع في رياضات مثل اليهكي.   
 تحدين التقشية الرياضية:   
o مدرب متخرص  من فادةالاست.   
 التدريج في زيادة الأحسال: 
o تجشب زيادة شدة التسرين بذكل مفاجئ.   
 الفحوصات الدورية: 
o خاصة لمرياضيين السعرضين لكدهر الإجياد.   

 
   :أنواع إصابات العظام 
 كدمات العظام (Bone Bruises)  : 
 مباشرةتمف في الأندجة العظسية دون حدوث كدر، ناتج عن صدمة  -:الوصف.   
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 الأسباب:  
 الدقهط أو الاصطدام.   
 الزربات في رياضات مثل كرة القدم أو السلاكسة.   

 الأعراض: 
 ألم مهضعي شديد.   
 تهرم واحسرار في السشطقة السرابة.   
 صعهبة في تحريك السفرل القريب.   

 التذخيص: 
 يديالترهير بالرنين السغشاط (MRI) لتأكيد الإصابة.   

  كدمات العظاملالإسعافات الأولية:  
 الخطوات: 
  دقيقة كل ساعتين 02تطبيق الكسادات الباردة لسدة.   
 رفع العزه السراب لتقميل التهرم.   
 (.استخدام مدكشات الألم )مثل الباراسيتامهل 
 تجشب الزغط عمى السشطقة السرابة.   

 

 كدور العظام (Fractures)  : 
 (.انقطاع في استسرارية العظم، قد يكهن بديطًا )مغمقًا( أو مركبًا )مفتهحًا -:الوصف   

 أنواع الكدور:   
 الكدر البديط (Closed Fracture): لا يخترق الجمد.   
 الكدر السفتوح (Open Fracture):  يخترق العظم الجمد، مع خطر العدوى.   
 الكدر الانزغاطي (Compression Fracture): يحدث في الفقرات بدبب ضغط شديد.   
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  الكدر الذعري (Hairline Fracture): شقهق دقيقة في العظم.   

 الأسباب: 
 (.هادث الدراجاتالردمات العشيفة )مثل ح 
 ائين  (.التحسيل الزائد عمى العظم )مثل كدهر الإجياد في العدَّ

 الأعراض:  
 ألم حاد يزداد مع الحركة.   
 تذهه واضح في شكل العظم.   
 تهرم وكدمات.   
 فقدان القدرة عمى استخدام الطرف السراب.   

 
 كدور العظامالاسعافات الاولية ل:   

  تتبع قاعدةالخطوات R.I.C.E) .) 
 الراحة (Rest):- مشع الحركة تسامًا.   
 التبريد (Ice)  : وضع ثمج مغطى بقطعة قساش.   
 الزغط (Compression) : (.استخدام ضسادة مرنة )بدون إحكام شديد 
 الرفع (Elevation)  : رفع الطرف السراب فهق مدتهى القمب.   

 

 إجراءات طارئة: 
 تثبيت العظم بجبيرة )مثل لهح خذبي( قبل نقل السراب.   
 تجشب محاولة إعادة العظم إلى مكانو.   
  التهجو فهرًا إلى الطهارئ.   
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 لاصابات العظام وسائل التأهيل والعلاج : 
 التأهيل الطبي:   

 العلاج الطبيعي (Physiotherapy)  : 
 السدى الحركي لمسفاصل تسارين لاستعادة.   
 استخدام الأمهاج فهق الرهتية لتقميل الالتياب.   

 الأجهزة السداعدة: 
 العكازات أو الجبائر لتقميل الزغط عمى العظم.   

 (الجراحة )في الحالات الذديدة: 
 تثبيت الكدهر بالسدامير أو الذرائح السعدنية.   
 التسارين العلاجية: 

 مرحمة ما بعد الجبس:   
 تسارين إطالة خفيفة لاستعادة السرونة.   
o  :إطالة عزلات الداق بعد كاحل مكدهر -مثال.   

 مرحمة التعافي الستقدمة:   
 تسارين تقهية باستخدام الأوزان الخفيفة.   
o :تسرين القرفراء الجزئي -مثال (Half Squats) بعد كدر الفخذ.   
  تسارين التهازن: 
o الهقهف عمى قدم واحدة لتحدين الاستقرار.   
 التغذية الداعسة: 
o (.زيادة تشاول الكالديهم )مشتجات الألبان، الخزروات الهرقية 
o فيتامين D  (التعرض لأشعة الذسس، السكسلات.) 
o ندجةالبروتين لدعم إصلاح الأ.   

 


