
1999-7791 : (ISSN (print     3635-2313     مجمة دورية عممية محكمة  :ISSN (on line) 

                                                                                                                                                                                           
 2141تموز 4( ج2( العدد )41ادسية لعلوم التربية الرياضية المجلد )مجلة الق 58

 
 
 
 

 ممخص البحث :
 :  ىدفا البحث -
 إعداد التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة . – 1
 معرفة تأثير التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة لتأىيل المصابين بمرض انسداد الشرايين التاجية. - 2
  : إجراءات البحث الميدانية  -

( من المصابين بمرض انسداد الشرايين 11عددىم ) وتمت إجراءات البحث باستخدام المنيج التجريبي عمى عينة 
الشدة وتمت الاختبارات  سنة( من مدينة بغداد. وقد استخدم الباحث التمرينات المستمرة المنخفضة 45التاجية بعمر )

 . القبمية والبعدية باستخدام جياز قياس مستوى ضغط الدم
 : ت أىمياوتوصل الباحث إلى عدة استنتاجات كان استنتاجات البحث:  -

راث حأرُش إَضابٍ فٍ حأهُل الوصابُـي بوشض اًسذاد الششاَُي الخاصُت  إى الخوشٌَاث الوسخوشةالوٌخفعت الشذة  -1

 . هي الٌاحُت الصحُت
إى الخوشٌَاث الوسخوشة الوٌخفعت الشذة ساهوج فٍ ححسُي الذوسة الذهىَت وعول القلب للوصابُي بوشض اًسذاد  -2

 الششاَُي الخاصُت .

 : التعريف بالبحث -1
 : مقدمة البحث وأىميتو 1-1
أن التطور الحاصل في المجتمع ولاسيما استخدام التكنولوجية الحديثة ومنيا المكننة لاقتصاد الجيد والوقت في   

شتى مجالات الحياة والاعتماد عمى الوجبات السريعة المميئة بالدىون المشبعة جميعيا أدت إلى ظيور أثار سمبية 
صحة الإنسان وبالذات جياز الدوران وقابميتو البدنية الآمر الذي أضعف من نشاطو الحركي، والذي بدوره كان  عمى

 كس عمى مستوى التكيف ىذه الأجيزةلو المردود السمبي عمى نشاطات الحيوية لوظائف أجيزة الجسم الداخمية مما أنع
مجتمعات فكانت من أخطر ىذه الأمراض ىي فأصبحت الأمراض من سمات العصر الحديث التي عانت منو ال

حصاء ىذه  البدانة والإصابة بأمراض القمب، وىذا ما جعل اىتمام الكثير من المنظمات الصحية في مراقبة وا 
الأمراض الخطيرة في المجتمع وتوجيو الأطباء والعمماء والمختصين بالكشف عن أىم المشاكل المتسببة بأمراض 

 جراحياً ودوائياً ووقائياً لمعالجتيا. لأجيزة الحيوية مستخدمين بذلك الوسائل الملائمةالقمب الذي يعد من أىم ا
ففي الآونة الأخيرة أخذت طرق علاج مرضى القمب جزءاً منيا في استخدام المجال الرياضي لإعادة تأىيل القمب،   

خرى في الجسم، فقد أشار إليو بعد أن برزت أىمية ىذا المجال الكبير عمى صحة القمب والأجيزة الوظيفية الأ
(Ellestad) (1) . 

                                                 
(1) Ellestad, M (others); Standards For adult exercise testing Laboratories .American Heart Association, 

1979. p.31. 

  تأثير تمرينات مستمرة منخفضة الشدة لتأىيل المصابين بمرض انسداد 
 الشرايين التاجية

 ديالىجامعة  –كمية التربية الرياضية        أحمد شاكر العبيدي دم. 
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حول الاىتمام المتزايد لمنظمة الصحة العالمية بموضوع ربط النشاط الرياضي في  (1) (Wenger)وىذا ما أكده 
تأىيل مرضى القمب وأعادتيم إلى وضعيم الطبيعي وممارسة حياتيم بشكل جيد قدر الإمكان، لذا سعى الكثير من 

تقنين مناىج تأىيمية كلً حسب أىدافو وعمى ضوء الإصابة والأضرار اللاحقة في القمب غير أن جميع المختصين في 
المناىج تسعى في تقنينيا الى مجموعة من الأنشطة البدنية والتمرينات الحركية ما يحتاجيا المريض بحيث تمكنو ىذه 

لإمكان، وىذا ما كانت تنشد إليو الجمعية الأمريكية المناىج من أعادة تأىيل القمب وترفع من إمكانيتو الذاتية قدر ا
لمقمب إلى مرضى القمب في ممارسة التمرينات البدنية وعدىا وسيمة من الوسائل الميمة في استعادة الشفاء وتطوير 

 ة .وظيفة القمب وزيادة النشاط الحيوي لأجيزة الجسم الأخرى لممصابين بأمراض القمب ومنيا انسداد الشرايين التاجي
عمى عاتقيا العناية بموضوع التأىيل القمبي لممرضى، وكان ذلك في عام ولقد أخذت منظمة الصحة العالمية   
(، إذ أشارت ىذه المنظمة إلى أىمية تحديد اليدف العام لإعادة التأىيل القمبي، ويتمخص ذلك بإمكانية إعادة 1968)

لمنظمة أن ىذا التأىيل يجب أن يشمل مجموعة من مرضى القمب إلى وضعيم الطبيعي في المجتمع، وأكدت ا
الأنشطة والتمارين البدنية التي يحتاجيا المرضى مما يؤىميم بدنياً واجتماعياً ونفسياً وذىنياً لكي يعمل بطاقة لا 

افة، تختمف كثيراً عن أقرانيم الأسوياء، وحظي ىذا المجال نسبياً باىتمام متزايد من القطاعات الصحية والمجتمعية ك
، باعتبار إن ممارسة التمرينات البدنية تعد وسيمة من وسائل (2) (AHA)وبالذات من منظمات القمب الأمريكية ومنيا 

 . الشفاء التي تعمل عمى تطوير مستوى كفاية الجياز الدوري لمرضى القمب
إلى إن يكون قادراً عمى وان إعادة التأىيل لمقمب ما ىي إلا خطة متكاممة يمر بيا المريض من لحظة إصابتو   

العودة لمعمل والإنتاج مرة أخرى، وكان الاىتمام الأكبر حول ماىية الأنشطة البدنية التي يمكن أن تحقق متطمبات 
 . واحتياجات المريض لكل مرحمة من مراحل التأىيل

لوظيفة القمبية التنفسية وزيادة ولظيور أنماط مختمفة من استخدام الأنشطة البدنية التي تييئ حافزاً مناسباً لتحسين ا  
 . المرونة في المدى الحركي

وتعد ىذه البحوث من البحوث النادرة نتيجة الصعوبات والعراقيل التي يجدىا الباحث في صعوبة الحصول عمى   
 ىكذا بحوث . لإجراءعينة البحث في التطوع  إقناعوالمعدات المتوفرة كذلك عممية  الأجيزةالعينة نتيجة ندرة 

تمرينات مستمرة منخفضة الشدة لتأىيل المصابين بمرض انسداد  تأثيرومن ىنا جاءت أىمية البحث في دراسة   
 . الشرايين التاجية

 مشكمة البحث : 1-2
تمرينات مستمرة منخفضة الشدة لتأىيل المصابين بمرض انسداد الشرايين التاجية  لندرة المحاولات الخاصة باستخدام  

ستمرة تمرينات المالفلا يعي الكثير أن  ، الاكتفاء باستخدام العقاقير والأدوية لعلاج ىؤلاء المرضىفي العراق ، و 
" تمرينات تمتاز بسيولتيا و بقدرتيا عمى تفريغ ما يختمج بو داخل الفرد من انفعالات مختمفة مثل  المنخفضة الشدة

فكان عمى الباحث اتخاذ ىذه  ،الممارس ليا بدنيـاً وصحياً التوتر والقمق ، وكذلك ليا القدرة العالية عمى بناء الفرد 
                                                 

(1) Wenger, N; Future Direction in cardiath Rehabilitation in pollock. Human Kinetics, champagn, il 

,1995.p.447.                                                                                                                                                       

(2) Pollock, M.L and Others; Exercise Prescription For cardiac Rehabilitation. Human Kinetics, 

champaign, IL., 1995, p.243. 
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التمرينات ومحاولة معرفة تأثيرىا الصحي من خلال عممية تأىيل المصابين بيذا المرض وتسخير كل الإمكانيات 
 والوسائل العممية واعتماد كل الإمكانيات الطبية والمساعدة لإجراءات ىذا البحث.

لاعو عمى المصادر العممية الحديثة ومنيا المكتبة العممية الافتراضية العراقية ارتئ ومعرفة الباحث من خلال اط  
 حل ىذه المشكمة ودراستيا بأسموب البحث العممي الذي يعتمد التجربة والتحميل .

ين تأىيل المصابين بمرض انسداد الشرايالتأثير الفعمي في لمتمرينات المستمرة المنخفضة الشدة والسؤال ىنا ىل   
 ؟ التاجية

 

  :ىدفا البحث  1-3
 إعداد التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة . – 1
 . معرفة تأثير التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة لتأىيل المصابين بمرض انسداد الشرايين التاجية -2

 

 :فرض البحث  1-4
دة لتأىيل المصابين بمرض انسداد لتأثير التمرينات المستمرة المنخفضة الشىناك تأثير ذات دلالة إحصائية   

 . الشرايين التاجية
 

 :مجالات البحث  1-5
 . ( سنة45عينة من المصابين بمرض انسداد الشرايين التاجية بعمر)المجال البشري:  5-1 –1
لى  2/1/2113المدة من المجال الزمني :  1-5-2  . 1/5/2113وا 
 .مستشفى بغداد التعميمي المجال المكاني :  1-5-2

 

 : دراسات النظرية والدراسات المشابيةال -2
 : الدراسات النظرية  2-1
 : (1)التدريب المستمر 2-1-1

يتخمميا راحة بينية وييدف ىذا  أنىذه الطريقة التدريبية باستمرار الحمل البدني لفترة طويمة من الوقت دون  تتميز  
من خلال  الأوكسجين لاستيلاك الأقصىوالحد  اسيةأسالنوع من التدريب الى الارتقاء بمستوى القدرة اليوائية بصفة 

الجسم الوظيفية ، أي تطوير التحمل الدوري التنفسي والتحمل الخاص ) تحمل السرعة ،  وأعضاء أجيزةترقية عمل 
طوال فترة المنافسة  الأداء( ويظير تأثيره في قدرة اللاعب عمى الاحتفاظ بمعدل عالي من  الأداءتحمل القوة ، تحمل 

التي تستمر لفترة طويمة) الركض لمسافات طويمة  الأنشطةأخير ظيور التعب خاصة في نيايتيا ، ويتضح ذلك في وت
 ومتوسطة، السباحة ، كرة القدم ، كرة اليد ، كرة السمة ، اليوكي ، .... الخ (

 
 
 

                                                 

 )1) WWW. romsport.com    
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 :(1)تشكيل الحمل المستمر  2 –2-1 
ريبات الحمل المستمر وتوصي نتائج البحوث والدراسات في وسيمة لتحديد الشدة في تد أفضليعد معدل النبض    

               ىذا المجال باستخدام التدريبات التي تستمر لفترات طويمة من الوقت والتي تسمح بوصول معدل النبض الى 
 كنأم( ن / د بدون فواصل زمنية لمراحة ، ولزيادة خصوصية وفاعمية ىذا النوع من التدريب فقد 181 – 131)

 متنوعة وىي : أساليبتقسيمو لعدة 
 التدريب المستمر المنخفض الشدة . -1
 التدريب المستمر عالي الشدة . -2

 تدريب تناوب الخطوة . -3

 تدريب السرعات المتنوعة . -4

 تدريب اليرولة . -5

ىكذا نوع من تدريب لذوي  أفضلما ييمنا في ىذا البحث ىو التدريب المستمر المنخفض الشدة والذي يعتبر   
حالة من  بأقلمن الاستمرار في التدريب عميو العينة  الى استطاعة بالإضافة تأىيميم في  أىميةلما لو من  لأمراضا

 . حالتيم الصحيةالشعور بالممل نتيجة ممارسة التدريب قياسا الى 
تتراوح  ذإوترتبط تدريباتو بمستوى منخفض من الحمل  1961والتدريب المستمر المنخفض الشدة : يستخدم منذ   

معدل لضربات القمب ، وتتميز تدريباتو بالاستمرار لفترات ومسافات طويمة  أقصى( من % 81 – 61شدتو ما بين )
تعويض الطاقة ( وخاصة في بداية  –مناسب لتحقيق قواعد التكيف ) سرعة استعادة الشفاء  الأسموب، ويعد ىذا 

 العام أو لحالات صحية خاصة . الإعدادفترات 
بيدف الارتقاء بمستوى عنصر  الأوكسجينىذه الطريقة تستخدم في حال توفر  إنالله اللامي فانو يرى  وعبد  

التحمل والقدرة اليوائية ويستخدم في ىذه الطريقة حمل يزيد عمى ستة دقائق بدون راحة كما تتميز ىذه الطريقة بأن 
ز بشدة منخفضة  وحجم الحمل الكبير وتتميز ىذه حركاتيا متشابية وباستخدام سرعة منتظمة وغير متغيرة كما تتمي

 (2)الطريقة بالارتقاء بمستوى كفاءة الجيازين الدوري والتنفسي وتكسب الذين يتمرنون عمى ىذه الطريقة قوة الإرادة .
 : أمراض خمل الشرايين التاجية 2-1-3
اخل الشرايين التاجية التي تزود عضمة إن مرض الشريان التاجي ىو حالة الانسداد بألواح التصمب التي تتراكم د  

 القمب بالدم الغني بالأوكسجين.
وتتكون الموحة التصمبية من الكوليسترول والدىون والكالسيوم وغيرىا من المواد الموجودة بالدم إذ تبنى تدريجياً داخل 

 ، (3)القمب الشرايين فتسبب تضيق أو انسداد الشريان ومنع وصول الدم الغني بالأوكسجين إلى عضمة 

                                                 
 . 92 –91( ص2111عة المركزية ، ، ) ديالى ، المطب اتجاىات مستقبمية في التدريب الرياضيأياد حميد رشيد ، حسام محمد ىيدان :  (1)
 .122( ص  2114، ) بغداد ، دار الكتب والوثائق ،  الأسس العممية لمتدريب الرياضيعبد الله حسين اللامي :  (2)

)3  ( Antman, E.M.; ischemic heart disease. In: fauci AS, et al. Harrison s Principles of Internal Medicine. 

17thed. New York, McGraw-hill: 2008. 
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ويذكر أيضاً بأنو انسداد في الأوعية التي تغذي القمب نفسو أو تضيقيا والحد من تدفق الدم الكافي من الشرايين 
 . التاجية، ويصبح حرمان القمب من الأوكسجين والمغذيات الحيوية التي يحتاجيا لمعمل بشكل صحيح

ن عدم وجود التوازن بين إمداد القمب بالأوكسجين و    المواد المغذية الأخرى وحاجة القمب ليذه المواد تسمى بنقص وا 
التروية القمبية الذي ينتج غالباً بسبب تضيق الشريان التاجي الناجم عن التصمب العصيدي التاجي ، والذي ىو عبارة 

 . عن تكون كتل عمى جدران الشريان التاجي بسبب تراكم الكوليسترول
ن تصمب الشرايين الكبيرة مثل   الأورطي وفروعو أو الشرايين الصغيرة  يصيب عمل القمب بالخمل مما يؤدي إلى  وا 

حدوث ذبحة صدرية أو نوبة قمبية، فالذبحة الصدرية ىو الشعور بالألم في الصدر أو عدم الراحة التي تحدث عندما 
صر في الصدر، وقد لا يصل الدم الكافي المحمل بالأوكسجين بالتدفق إلى عضمة القمب والشعور بالضغط أو الع

 . (1) يحدث الم في الكتفين والذراعين والعنق أو الفك والظير أثناء الجيد العضمي والنفسي
أما النوبة القمبية إذ تكون عندىا الشرايين مسدودة تماما وتمنع تدفق الدم إلى منطقة من عضمة القمب، وىذا ما يمنع   

لمنطقة من عضمة القمب، وفي بعض الحالات إن النوبة القمبية من ىذه ا الدم الغني من الأوكسجين من الوصول إلى
 . (2)دون معالجة سريريو قد تؤدي إلى الموت 

 : دور النشاط البدني في تقميل خطورة الإصابة بأمراض الشريان التاجي 2-1-4
إن تصدر بيانيا بأن الإصابة بأمراض القمب التاجية بناء عمى نتائج الدراسات أمكن لمجمعية الأمريكية لمقمب   

 النشاط المستمر المنتظم يؤدي دوراً ميماً في الوقاية الأولية والثانوية من أمراض الجياز الوعائي القمبي.
أول من قدم عملًا عممياً عن أىمية تنظيم أسموب الحياة، إذ قام بدراسة عمى  (Ornish:1990)ويعد )اورنيش(   
لمعلاج الطبي العادي، وبعد المتابعة لمدة عام لكمتا المجموعتين  ( مريض وقارنيم بمجموعة أخرى تخضع28)

%(، فيما تحسنت المجموعة 41-%3778تحسنت حالة المجموعة التي استخدمت الأسموب الطبي فقط بنسبة )
%(، ويحتوي برنامج )اورنيش( عمى تنظيم التغذية 46-%42.7التجريبية التي استخدمت برنامج )اورنيش( بنسبة )

( 31( ساعات أسبوعياً وبمعدل )3تناع عن التدخين وفيما يخص التدريب يوصي بأداء تمرينات معتدلة الشدة )والام
%( من أقصى معدل لمقمب، وأداء أساليب التخمص من التوتر 81-%51دقيقة لجرعة التدريب الواحدة والشدة من )

 .(3)رخاءلمدة ساعة يومياً وتشمل تمرينات المطاطية والتنفس العميق والاست
 الدراسات السابقة: 2-2
 :(3)( 2114دراسة باسل عبد الستار الياشمي ) 2-2-1

 (الأوليةمرضى اللانسقية القمبية  لتأىيلمنيج بالرياضة العلاجية  تأثير)

                                                 
)  1) Hollenberg SM, et al. Myocardial Ischemia in: Hall JB, et al, Principles of critical care. 3rded, New 

York: McGraw-hill, 2005. 
 )2)Tropy. JM. Acute Coronary syndromes. Journal of the American Medical Association, 2010, 303:90 
 )3) Ornish D, et al., (1990): can lifestyle changes Reverse coronary Heart Disease, The Lifestyle Heart 

Trail, Lancet, 336:129-133. 
: )رسالة ماجستير، كمية التربية الأوليةمرضى اللانسقية القمبية  لتأىيلمنيج بالرياضة العلاجية  رتأثيباسل عبد الستار الياشمي؛  (4)

 (.2114الرياضية، جامعة بغداد، 
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مرضى القمب الذين يعانون من حالة اللانسقية القمبية الى وضعيم الطبيعي في  تأىيل بإعادةعنت ىذه الدراسة 
الصحية ت منظمة الصحة العالمية والقطاعا أكدتوالتمارين البدنية التي يحتاجونيا، وقد  الأنشطةباستخدام المجتمع 

 . القمب بأمراضممارسة التمارين البدنية وعدتيا وسائل شفاء لممصابين 
عمييم، وقد  أثيرهتمرضى اللانسقية القمبية ومعرفة  لتأىيلمنيج بالرياضة العلاجية  أداءوكان ىدف ىذه الدراسة ىو   

ىذه الدراسة عمى عينة من المصابين بحالة  وأجريتعمى المرضى،  تأثيرا التأىيميافترض الباحث بان لممنيج 
خضاعيم( مرضى 8( سنة لمرجال بعدد )49-41) بأعمار الأوليةاللانسقية القمبية من الدرجة  الى الاختبارات  وا 

 ت حالتيم الصحية.القبمية والفحوصات الطبية اللازمة التي حدد
باستخدام تمارين اوكسجينية )جمناستيكية  أسبوعية( وحدات 3( شير بواقع )2لمدة ) التأىيميوقد طبق المنيج  

علاجية( مع جياز السير الثابت والدراجة الثابتة وذلك من خلال المراقبة الصحية وحدود النبض السميم، وقد ذكر 
 الباحث ابرز الاستنتاجات وكما يأتي:

حالة نسقية القمب ايجابياً بالتمارين الاوكسجينية التي تراعي بذلك حالة مرضى القمب من خلال التدرج  تأثرت .1
 حالة انتظام ضربات القمب الى الحالة الطبيعية. إعادة أكدتالمنظم في الجيد التي 

اسب وكاف لتطور ( دقيقة وقت من45-41الواحدة ىو ) التأىيميةالوقت الذي اعتمده الباحث في الوحدة  إن .2
 . المريض في أثناء  شيرين الإنسانعضمة قمب 

 

 : مناقشة الدراسات السابقة 2-3
 أوجو التشابو والاختلاف بين الدراسة الحالية والدراسة السابقة :

 أوجو التشابو :
 الدراستان تألفتا من ثلاث وحدات في الأسبوع الواحد . – 1

 أوجو الاختلاف :
 أفراد .  8في حين إن الدراسة السابقة تألفت عينتيا من  11دراسة الحالية عدد العينة في ال – 1
المدة الزمنية لتطبيق التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة في الدراسة الحالية ىو ثلاثة أشير في حين الدراسة  –2

 السابقة شيران فقط .
التاجي في حين إن الدراسة السابقة عينتيا من عينة الدراسة الحالية ىم من المصابين بمرض انسداد الشريان  – 3

 الأولية .اللانسقية القمبية المصابين بمرض 
 سنة  49 – 41سنة حصرا في حين الدراسة السابقة تراوحت أعمارىم بين  45العمر الزمني لمدراسة الحالية ىو  – 4
في حين الدراسة السابقة سير الثابت جياز التمارين الدراسة الحالية كانت مستمرة منخفضة الشدة باستخدام  – 5

 . باستخدام تمارين اوكسجينية )جمناستيكية علاجية( مع جياز السير الثابت والدراجة الثابتةكانت 
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جراءاتو -3  : منيج البحث وا 
 :منيج البحث  3-1
ذا الغرض إذ استخدم الباحث المنيج  التجريبي لملائمتو لي… لمتحقق من صحة فرض البحث ولتحقيق ىدفو   

جراء التجارب الدقيقة  يعرف المنيج التجريبي بأنو دراسة المشكمة عمى أساس تجريبي مبني عمى فرض الفروض وا 
لمتحقق من صحة ىذه الفروض ويمثل ىذا النوع أدق أنواع البحوث ، إذ إن الباحث يقف موقفاً إيجابياً من الظاىرة إذ 

 .(1)ت التي قد تؤثر في الظاىرة أو المشكمة" يدرس من خلال التجربة العوامل والمتغيرا
 
 

 :عينة البحث  3-2

إن "العينة المختارة تكون قياسا لمجتمع الأصل بحيث يحصل من عينة صغيرة ما يود استنتاجو من مجتمع البحث   
يقة عمديو .فقد تم اختيار عينة البحث طبقا لمتطمبات تحقيق أىدافو عمى وفق خصائص أفراد مجتمعو بطر  (2)كمو"  

( مرضى التزموا بتنفيذ إجراءات البحث 11( سنة. وقد بمغ العدد الإجمالي لمعينة )45عشوائية من )الذكور( بعمر )
 .  مريض لم يمتزموا ولم يواصموا تنفيذ إجراءات البحث عمييم لأسباب مختمفة خاصة بيم 21من أصل 

عمر الزمني و الكتل ومدة الإصابة والنبض وقت الراحة وقد تم اختيار والتعامل مع عينة متقاربة من ناحية ال  
في كيفية  الأطباءالى الاعتماد عمى  بالإضافة،  (1لمتوصل إلى تجانس دقيق بين أفراد العينة وكمـا في الجدول )

من خلال الفحص السريري وقياس ضغط الدم والنبض وقت الراحة ، حيث  الإصابةاختيار العينة حيث روعيت درجة 
 البحث . إجراءاتعدت العينة التي تعاني من مضاعفات تؤثر سمبا عمى استب

 

 ( يبين طريقة اختيار العينة1جدول )

 المتغيرات ت
 

 45 العمر )سنة( 1

85 – 84 الكتمة ) بالكغم ( 2  

21 – 18 مدة الإصابة )شير( 3  

 84 – 88 النبض ن / د 4
 

  : وسائل البحث و)الأجيزة والأدوات(  3-3
تماميا الأدوات إذ " إن أدوات البحث ىي الوسائل التي يستطيع بيا الباحث  من   الأمور اليامة لإنجاز التجربة وا 

 .(3" )جمع البيانات وحل مشكمتو لتحقيق أىداف البحث ميما كانت تمك الأدوات من بيانات وعينات وأجيزة 
 

 * وسائل جمع المعمومات :
                                                 

مكتبـة الفـلاح ،  ( مدخل إلى مناىج البحث العممي في التربية والعموم الإنسانيةعبد الله عبد الرحمن الكندري ، محمد أحمد عبد الدايم ؛  (1)
 . 61( ص1999الكويت ، 

 . 111( ص1992) دار الفكر ، الأردن ،  4: ط  مفيومو و أدواتو  و أساليبو -البحث العمميذوقان عبيدات و آخرون ؛  (2)

 .133( ص1988)دار الحكمة لمطباعة والنشر، بغداد ،  2: ط طرائق البحث العممي ومناىجووجيو محجوب؛  (3)
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 بية والشبكة المعموماتية ) الانترنيت ( .المصادر والمراجع العربية والأجن -1
 أسموب المقابمة الشخصية مع المرضى ومع أطبائيم الأخصائيين. -2
 الفحص الطبي ألسريري لمريض السكر . -3
 الاختبارات والقياسات الطبية الخاصة بمرض ارتفاع ضغط الدم. -4
 . #فريق عمل مساعد -5

 الوسائل الإحصائية . -6
 

  : دوات* الأجيزة و الأ
 ( [ .1تمرينات المشي بسرع مختمفة ] الممحق )  -1
 . جياز لقياس الكتمة والطول -2
 ( ألماني المنشأ .Rossmaxجياز قياس ضغط الدم يدعى بـ ) -3

 

 

  : التجربة الاستطلاعية 3-4

راد من خارج عينة ( أف3وذلك من خلال انتقاء عينة قواميا ) 3/1/2113تم إجراء التجربة الاستطلاعية بتاريخ   
البحث وأجريت عمييم الاختبارات والقياسات نفسيا التي تم إعدادىا لتنفيذ الإجراءات الرئيسة وتطبيق تمرينات المشي 

 : بسرع مختمفة وفق بعض المتغيرات الفسمجية لمعرفة النقاط السمبية التي قد ترافق العمل في النقاط الآتية
 . لسريرياالدم والنبض  وأجيزة الفحص الطبي  صلاحية استخدام جياز قياس ضغط -1
تعريف فريق العمل المساعد بخطوات التجربة وما و التدرب عمى أسموب المقابمة الشخصية مع المرضى . -2

 . طبيعة مساىمتيم فيو
 .  مدى مناسبة الاختبارات لمعينة. وكذلك خطوات إجراء الفحص الطبي ألسريري -3

 ل المكاني والمدة الزمنية لشروط أجراء البحث .معرفة مدى ملائمة المجا -4
 .  المريض معرفة مدى ملائمة مفردات التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة دون إرىاق -5
 

 : القياسات والاختبارات قيد البحث 3-5

 :قياس الكتمة لمعينة التي ىي قيد البحث  3-5-1

 : بحث أجرى الباحث القياسات الآتيةلأتمام التجانس بين أفراد العينة التي ىي قيد ال 
وتتم قراءة درجة متغير )الكتمة(  ،يقف المريض بوضع معتدل وفوق جياز قياس الكتمة وىو حافي القدمين  -:الكتمة 

 . بالكيموغرام
 

 

                                                 
 :فريق العمل المساعد  #

 اني الأنصاري : أخصائي جراحة الباطنية والقمبية : مستشفى بغداد التعميمي. أ.د. ى -1
 أ.د. عبير رياض العمواني: اخصائية نسائية مستشفى بغداد التعميمي .  -2

 ممرض جامعي سيف سيد ولي : مستشفى بغداد التعميمي . -3
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 : اختبار المتغيرات التي ىي قيد البحث )الفحص الطبي ألسريري( 3-5-2
 لتالي  :الأختبار والفحص الطبي اأجرى الباحث   
 : قياس ضغط  الدم والنبض وقت الراحة -
جياز قياس ضغط الدم والنبض وىو جياز صغير الحجم ودقيق في استخدامو ، إذ يتم العمل بو  استخدم الباحث  

بربط الجياز عمى معصم المريض وبصورة مناسبة وتوضع يد المريض بشكل مرتخي وذلك لمحصول عمى قراءة 
سب وذلك وفقا لمتعميمات الخاصة باستخدام جياز قياس ضغط الدم ويمكن الحصول عمى دقيقة وفي الوقت المنا

 .( ثانية فقط11من خلالو بغضون )والانبساطي والنبض نتائج الاختبار أو الفحص الخاص بضغط الدم الانقباضي 
 

 : إجراءات التجربة الميدانية 3-6
 رينات المستمرة المنخفضة الشدة :إعداد التم 3-6-1
قام الباحث بإعداد التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة والتي ىي تمرينات مشي بشدة ثابتة تقريبا لاستخداميا في   

إعادة تأىيل المصابين بمرض انسداد الشريان التاجي، مع مراعاة كافة القواعد والأسس العممية لإعداد التمرينات 
م لمراقبة ضغط الدم الانقباضي والانبساطي بالإضافة الى التأىيمية ،وقد استخدم الباحث جياز قياس ضغط الد

والتي تنص عمى  (1)الطريقة التي استخدميا عبد الأمير الأشبال الخاصة بتحديد النبض لممصابين بالأمراض المزمنة 
الشدة × ن / د كمعدل خاص لعينة البحث  86إن شدة التمرين تحسب عن طريق ضرب النبض وقت الراحة وىو 

لإبداء آراءىم القيمة  *%  وتم عرضيا عمى مجموعة من السادة الخبراء والمختصين 61 – 51ن وىي بي
وملاحظاتيم العممية السديدة ليتسنى لمباحث الأخذ بيا سعياً لتحقيق الشكل النيائي والمثالي لمتمرينات وخطوات تنفيذه 

 .  عمى العينة قيد البحث
 

 فضة الشدة :رينات المستمرة المنختطبيق التم 3-6-2
قبل تطبيق مفردات وخطوات تمرينات المستمرة المنخفضة الشدة المقترحة عمى العينة قيد البحث قام الباحث   

) قياس ضغط الدم  بإجراء الاختبارات القبمية المتمثمة بالاختبار والفحص الطبي السريري 1/2113/ 8بتأريخ
 بمستشفى بغداد التعميمي} ، (Rossmaxوالنبض ) والنبض وقت الراحة( وباستخدام جياز قياس ضغط الدم

{ في محافظة بغداد ، لغرض الحصول عمى الدرجات القبمية لكل اختبار ليتم مقارنيا وحدة العلاج الطبيعي
ثم قام الباحث بعد يوم واحد من الانتياء من الاختبارات القبمية   ،بدرجات الاختبارات البعدية قيد البحث 

( مرضى بارتفاع ضغط الدم 11مشي بسرع وشدد تقريبا ثابتة عمى العينة والتي قواميا )بتطبيق تمرينات ال
ثم متابعة الحالة المرضية لمعينة خلال كل وحدة تأىيمية خاصة بكل مريض  ،( سنة 45الانقباضي بعمر )

                                                 

) بغداد ، دار الكتب  1، ج  جية الحديثة لمسيطرة الشاممة عميوالداء السكري الوقاية منو والطرق العلاعبد الأمير عبد الله الأشبال :  (1)
 . 22( ص  2119والوثائق ، 

 المخبراء والمختصون الذين عرضت عمييم تمرينات المشي بسرع مختمفة .
 أ.د. ىاني محمد صالح / جراح باطنية  / مستشفى بغداد التعميمي . -1
 دينة الطب ببغداد.أ.د.سامي سممان/ أخصائي التأىيل الطبي/ مستشفى م -2
 أ.م.د. أياد حميد الخرجي / أستاذ عمم التدريب الرياضي / جامعة ديالى -3
  أ.م.د. ميا محمد صالح / أستاذ عمم البايوميكانيك والمياقة البدنية / جامعة ديالى. -4
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قبل البدء  وذلك من خلال أجراء الفحوص الطبية السريرية المتمثمة بفحص ضغط الدم الانقباضي والانبساطي
الخاصة بكل وحدة تأىيمية لمتأكد من أن مستوى ضغط الدم ليس في  التمرينات المستمرة المنخفضة الشدةبتأدية 

لمضغط الانقباضي  ولا  ( ممم ز151حدوده الخطرة بل ضمن حدوده الطبيعية التي لا تتجاوز عند ارتفاعيا )
( ممم ز لمضغط الانبساطي ، وذلك لمنع حدوث أي مضاعفات لدى المريض 82تنخفض عند ىبوطيا عن )

أثناء تأديتو التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة. إضافة لاستخدام جياز قياس ضغط الدم لمعرفة حالة 
( لتطبيق كافة Treadmillم جياز )التريدميل المريض الصحية قبل وبعد كل وحدة تأىيمية ، والباحث استخد

مفردات الوحدات التأىيمية اليومية والأسبوعية والشيرية ومراقبة النبض بواسطة حاجزي الجياز ودون حدوث 
حدوث أي مضاعفات تنتج عن عدم القدرة عمى تأدية التمرينات المستمرة  أدنى خطورة عمى حياة المريض أو

( أسبوعاً 12( أشير أي )3. وأن فترة تطبيق التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة  )المنخفضة الشدة قيد البحث
( وحدات تأىيمية موزعة بالتناوب عمى ثلاثة أيام محددة من 3( وحدة تأىيمية ، في كل أسبوع )36، يتكون من )

( ساعة 19دقيقة أو ) (1191الأسبوع ، فكانت المدة الإجمالية لتطبيق مفردات البرنامج الذي ىو قيد البحث )
نبضة /  138% من ضربات القمب ، وىذا يوازي  61–51التمرينات من كل وحدة تأىيمية تقريباً. وكانت شدة 
نبضة / دقيقة كحد أدنى. وفترات الراحة تعتمد عمى إمكانيات قمب المريض نفسو في  129الدقيقة كحد أعمى و

نبض المسموح والمقروء من خلال جياز فحص الضغط من سرعة العودة إلى حالة الطبيعية إذ ما تجاوز ال
الحركة . وبعد يوم من الانتياء من تطبيق مفردات التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة لتأىيل المصابين 

قام الباحث بأجراء كافة الاختبارات البعدية ووفقاً  11/4/2113د الشرايين التاجية وفي تأريخ بمرض انسدا
الزمانية للاختبارات القبمية التي ىي قيد البحث ، ليتسنى لمباحث استخراج النتائج ومعالجتيا  لمظروف المكانية

 .  إحصائياً لمتحقق من الفروض والأىداف التي ىي قيد البحث

 الوسائل الإحصائية : 3-7
 : (1)استخدم الباحث الوسائل الإحصائية الآتية في معالجة النتائج واستخراجيا 
 ط الحسابي :   الوس  -1   
                         الانحراف المعياري :   -2   
 اختبار )ت( بين وسطين مرتبطين :  -3   
 الوسط الحسابي لمفروق بين الاختبارين الأول والثاني. = سَ ف    
 ع ف الانحراف المعياري لمفروق بين الاختبارين الأول والثاني.    
 . ينةعدد أفراد الع=  ن     

 
 
 
 

 

                                                 

: ) دار الكتب لتربية الرياضيةالتطبيقات الإحصائية واستخدامات الحاسوب في بحوث اوديع ياسين التكريتي، حسن محمد عبد العبيدي ؛  (1)
 . 285،  178، 155، 112( ص1999لمطباعة والنشر، الموصل ، 
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 : عرض النتائج وتحميميا ومناقشتيا -4

 عرض وتحميل نتائج الاختبارات القبمية والبعدية لقياس ضغط الدم الانقباضي :  4-1
 الدم ضغط لقياس والبعدية القبمية الاختبارات بين الفرق ومعنوية الجدولية( ت)و المحتسبة( ت) قيمة يبين( 2) جدول

. الانقباضي الدم ضغط ارتفاع بمرض المصابين لعينة الانقباضي  

 ( .9( ودرجة حرية )1715( الجدولية عند مستوى دلالة )2.26قيمة )ت() *   
( الخاص بالاختبارات القبمية والبعدية لقياس ضغط الدم الانقباضي لعينة المصابين بمرض ارتفاع 2ويوضح الجدول )

وكان الانحراف  (2.8)الوسط الحسابي لمفروق بين قيم الاختبارين القبمي والبعدي يساوي ضغط الدم الانقباضي، أن 
 ( .2.414)المعياري لمفروق بين قيم الاختبارين القبمي والبعدي بمقدار 

( والخاص بالاختبارات القبمية والبعدية لقياس ضغط  الدم الانقباضي لعينة 2ومما تقدم أيضاً من عرض لمجدول )  
( ( وىي أعمى مـن قيمـة )ت3.666ابين بمرض انسداد الشرايين التاجية . أن قيمة ) ت ( المحتسبـة كانت )المص

 ( أي أن الفرق كان ذات دلالة معنوية9( ودرجة حرية )1.15( تحت مستوى دلالـة ) 2.26الجدوليـة والتـي تسـاوي )
. 

 الدم ضغط لقياس والبعدية القبمية الاختبارات بين الفرق ومعنوية الجدولية( ت)و المحتسبة( ت) قيمة يبين( 3) جدول
. التاجية الشرايين انسداد بمرض المصابين لعينة الانبساطي  

 ( .8( ودرجة حرية )1715)( الجدولية عند مستوى دلالة 2.31قيمة )ت() *    

 الاختبار القبمي
لضغط الدم 

 ، ممم زالانقباضي 

 الاختبار القبمي
لضغط الدم 

 ، ممم زالانقباضي 

الوسط 
الحسابي 
 لمفروق

الانحراف 
المعياري  
 لمفروق

)ت( قيمة 
 المحتسبة

قيمة 
)ت( 
 الجدولية

الدلالة 
 الإحصائية

 ع± س    ع± س   

144.2 1.9 141.4 2.4 2.8 2.414 3.666 
 

 معنوي 2.26

 الاختبار القبمي
 بساطيلضغط الدم الان
 ، ممم ز

 الاختبار القبمي
 بساطيلضغط الدم الان
 ، ممم ز

الوسط 
الحسابي 
 لمفروق

الانحراف 
المعياري  
 لمفروق

)ت( قيمة 
 حتسبةالم

)ت( قيمة
 الجدولية

الدلالة 
 الإحصائية

 ع± س    ع± س   

 معنوي 2.26 5.921 2.777 5.2 1.8 84 2 89.2
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المصابين بمرض انسداد  ( الخاص بالاختبارات القبمية والبعدية لقياس ضغط الدم الانبساطي لعينة3ويوضح الجدول )
وكان الانحراف  (5.2)الشرايين التاجية، أن الوسط الحسابي لمفروق بين قيم الاختبارين القبمي والبعدي يساوي 

 ( .2.777)المعياري لمفروق بين قيم الاختبارين القبمي والبعدي بمقدار 
بعدية لقياس ضغط  الدم الانبساطي لعينة ( والخاص بالاختبارات القبمية وال3ومما تقدم أيضاً من عرض لمجدول ) 

( ت( وىي أعمى مـن قيمـة )5.921المصابين بمرض انسداد الشرايين التاجية . أن قيمة ) ت ( المحتسبـة كانت )
 .( أي أن الفرق كان ذات دلالة معنوية 9( ودرجة حرية )1.15( تحت مستوى دلالـة )2.26الجدوليـة والتـي تسـاوي )

 النبض لقياس والبعدية القبمية الاختبارات بين الفرق ومعنوية الجدولية( ت)و المحتسبة( ت) قيمة يبين( 4) جدول
التاجية الشرايين انسداد بمرض المصابين لعينة  الراحة وقت  

 ( .8( ودرجة حرية ) 1،  15جدولية عند مستوى دلالة )( ال2.31قيمة )ت() *    
دية لقياس النبض وقت الراحة لعينة المصابين بمرض انسداد ( الخاص بالاختبارات القبمية والبع4ويوضح الجدول )

وكان الانحراف المعياري  (5)الشرايين التاجية ، أن الوسط الحسابي لمفروق بين قيم الاختبارين القبمي والبعدي يساوي 
 ( .3.346)لمفروق بين قيم الاختبارين القبمي والبعدي بمقدار 

والخاص بالاختبارات القبمية والبعدية لقياس النبض وقت الراحة لعينة  (4ومما تقدم أيضاً من عرض لمجدول ) 
( ت( وىي أعمى مـن قيمـة )4.724المصابين بمرض انسداد الشرايين التاجية . أن قيمة ) ت ( المحتسبـة كانت )

 . دلالة معنوية( أي أن الفرق كان ذات 9( ودرجة حرية )1.15( تحت مستوى دلالـة )2.26الجدوليـة والتـي تسـاوي )
عمى عينة المصابين متمرينات المستمرة المنخفضة الشدة وىذا يعطي بدوره نتيجة تشير إلى وجود تأثير ايجابي ل 

 بمرض انسداد الشرايين التاجية . 
 :الانقباضي مناقشة نتائج الاختبارات القبمية والبعدية لقياس ضغط الدم 4-2
( 4،  3،  2تائج ذات الدلالة الإحصائية الإيجابية أو المعنوية في الجداول )ولمناقشة ما تم عرضو وتحميمو من الن  

الخاصة بالاختبارات القبمية والبعدية لقياس ضغط الدم الانقباضي والانبساطي والنبض وقت الراحة  لعينة المصابين 
تمرينات المستمرة تأثير الإيجابي لمبمرض انسداد الشرايين التاجية . ويعزو الباحث الفرق المعنوي إلى الدور الفعال وال

الشدة   لتأىيل المصابين بمرض انسداد الشرايين التاجية ، وذلك لما لمتمرينات المستمرة المنخفضةالمنخفضة الشدة 
من التأثير الإيجابي المرتبط بخفض الضغط الانقباضي والانبساطي والنبض وقت الراحة ، وىذا ما أكده باتريك 

تمرينات المختمفة ومنيا التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة تساىم في خفض الضغط الانقباضي ىولفورد في أن ال

 الاختبار القبمي
 لمنبض وقت الراحة

 ن / د

 الاختبار القبمي
 لمنبض وقت الراحة

 ن / د

الوسط 
الحسابي 
 لمفروق

الانحراف 
لمعياري  ا

 لمفروق

)ت( قيمة 
 المحتسبة

)ت( قيمة 
 الجدولية

الدلالة 
 الإحصائية

 ع± س    ع± س   

 معنوي 2.26 4.724 3.346 5 2.4 81.2 2.8 86.2
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والانبساطي والنبض وقت الراحة  لممرضى بمرور الوقت من خلال تطور عمل جياز الدوران نتيجة التمرين وما نتجو 
ساىمت في  ت المستمرة المنخفضة الشدةتمرينا،  ومن ىذا المنطمق لم(1)كتقوية لمقمب وتحسن في الأوعية الدموية 

أتساع الأوعية الدموية وتحسين الدورة الدموية وعمل القمب وان التمارين المعتدلة مطموبة لممساعدة عمى التكيف 
 .(2)" والشعور بالتحسن التدريجي وتجنب الاجياد 

سداد الشرايين التاجية ىي إعطاء لتأىيل المصابين بمرض ان وبما أن ىدف التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة  
المريض فرصة لممارسة حياة أقرب ما تكون لمحياة الطبيعية التي يمارسيا أقرانو ، تم في حدود الشروط التي توفر 
الأمن والسلامة الصحية لممريض ضمن عينة البحث وتقميل تعرض ىذا المريض لأي خطورة نتيجة الممارسة غير 

من خلال في تحديد الشدد والسرع ، وقد جاء ىذا منطمقا مع ما أكد عميو أبو العلا  الواعية لإي نشاط أخر وذلك
 . (3)أحمد عبد الفتاح وخبراء أخرون في مجال الطب والطب الرياضي 

بصورة تتناسب مع احتياجات ومقدار التدريب الرياضي المتوقع  ولذلك صممت التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة  
مراعاة ما يستطيع المريض ضمن عينة البحث من تناول الغذاء المناسب وتقميل الاملاح ، ولتجنب  تنفيذه ، وكذلك

المضاعفات التي قد تحدث نتيجة نقص أو زيادة الضغط الانقباضي والانبساطي  أثناء التدريب ، ولذلك فإن النجاح 
ات التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة جاء الذي تم الحصول عميو والمتمثل بالنتائج المعنوية من خلال  تنفيذ خطو 

نتيجة مراعاة الشروط الخاصة بإعداد البرامج التأىيمية لمرضى انسداد الشرايين التاجية ، وىي مراعاة حالة المريض 
، وعند تنفيذ كل وحدة من وحدات التمرينات (4)ونوعيتو من خلال الفحص الطبي قبل تنفيذ التمرينات التاىيمية 

 ساطي والنبض وقت الراحة كان ىناك تحسن ممموس بمستوى ضغط الدم الانقباضي والانب ة المنخفضة الشدةالمستمر 
وىذه النتيجة جاءت موافقة لنتائج الدراسات والأبحاث العممية التي تشير إلى أن التدريب عمى التمرينات المستمرة   

 .  (5)ية الدموية المنخفضة الشدة يحسن من حالة القمب الوظيفية وجدران الاوع
أما محمد إبراىيم شحاتة معززا لأىمية المياقة البدنية لكافة فئات المجتمع  فيقول ) في حدود أعمار العقد الثالث   

وبعدىا الاستمرار في ممارسة المياقة البدنية الكثير من المشاكل تختفي ومع ممارسة التمرينات البدنية في ىذا السن 
 .(6)حيوية ضد الأمراض(  تتكون لدى الشخص مناعة

أما محمد نصر الدين و خالد بن حمدان فيرون إن نبض القمب ومعدلو يتأثر بعدة عوامل من أىميا النشاط البدني   
 . (7)إيجابا فزيادة المياقة تظير فروق في معدل القمب 

                                                 

  .43( ص  2111) بيروت ، دار الفراشة لمطباعة والنشر ، 1، ط  وداعا لامراض القمبباتريك ىولفورد  ترجمة ىشام ناصر :  (1)
 . 191( ص  2119جية لمطباعة والنشر ، ) بيروت ، الدار النموذ 1، ط  الطب الرياضيوليد قصاص :   (2)
 (. 2113) القاىرة ، دار الفكر العربي لمطباعة والنشر ،  3، ط فسيولوجيا التدريب والرياضة( أبو العلا أحمد عبد الفتاح: 3)

 . 179:ص
(4) WWW. Security Forces Hospital.net. Ibid , Page 1 of 20   

 . 32، ص  ذكرهمصدر سبق ماجد صالح السميمان :  (5)

 . 213( ، ص  2116، ) الاسكندرية ، المكتبة المصرية لمطباعة والنشر ،  اساسيات التدريب الرياضيمحمد ابراىيم شحاتة :  (6)

،  القاىرة ، مركز  1محمد نصر الدين رضوان ، خالد بن حمدان ال مسعود : القياسات الفسيولوجية في المجال الرياضي ، ط  (7)
 . 81 – 79ص   2113ر ، الكتاب لمنش
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لتأىيل المصابين بمرض  وبيذا تحقق اليدف من البحث وذلك باستخدام بعض التمرينات المستمرة المنخفضة الشدة
انسداد الشرايين التاجية. وفي التعرف عمى تأثيرىا في تأىيل و خفض مستوى ضغط الدم الانقباضي والانبساطي 
والنبض وقت الراحة لدى المصابين بمرض انسداد الشرايين التاجية . مما أدى إلى تحقيق فرض البحث في أن 

ىيل و خفض مستوى ضغط الدم الانقباضي والانبساطي والنبض وقت المستمرة المنخفضة الشدة في تأ لمتمرينات
 الراحة  لدى المصابين بمرض انسداد الشرايين التاجية  تأثير ذو دلالة معنوية )إيجابية(.

 : الاستنتاجات والتوصيات -5
 الاستنتاجات : 5-1

ي بوشض اًسذاد الششاَُي الخاصُت هي إى الخوشٌَاث الوسخوشة الوٌخفعت الشذة راث حأرُش إَضابٍ فٍ حأهُل الوصابُ .1

 الٌاحُت الصحُت.

 اى الخوشٌَاث الوسخوشة الوٌخفعت الشذة ساهوج فٍ أحساع الأوعُت الذهىَت وحصحُح عولها .  .2

إى حطبُق الخوشٌَاث الوسخوشة الوٌخفعت الشذة قذ حن فٍ حذود الششوغ الخٍ حىفش الأهي والسلاهت الصحُت  .3

فٍ ححذَذ الشذة ارٌاء الخوشَي ، هوا أدي إلً حقلُل حعشض هزا الوشَط لأٌ للوشَط ظوي عٌُت البحذ وهٍ 

 خطىسة قذ ححذد أرٌاء اداء هفشداث الىحذة الخأهُلُت.

 : التوصيات 5-2

علً الوصابُي بوشض اًسذاد الششاَُي الخاصُت فٍ هشاكز   حطبُق الخوشٌَاث الوسخوشة الوٌخفعت الشذة -1

بٍ والاسخفادة هي ًخائضها الوؤرشة والإصابُت خذهت لهزا الششَحت هي الوشظً العلاس الطبُعٍ والخأهُل الط

 لُخسًٌ لهن السُطشة علً هسخىي ظغػ الذم والٌبط وقج الشاحت لذَهن.

إصشاء بحىد هوارلت علً عٌُت هي الأًاد وكزلك علً ششائح عوشَت أخشي ، للخىصل بشكل أعن لٌخائش  -2

 حأرُش هزا الخوشٌَاث قُذ البحذ.

إصشاء وحطبُق هزل هزٍ البحىد علً عٌُت هي الوصابُي باهشض القلب الوخخلفت وححج اششاف غبٍ  -3

 دقُق .

 ادرالمص

  :القاىرة ، دار الفكر العربي لمطباعة والنشر ،  ، 3، ط فسيولوجيا التدريب والرياضةأبو العلا أحمد عبد الفتاح
2113 . 

  : ديالى ، المطبعة المركزية ،  ات مستقبمية في التدريب الرياضياتجاىأياد حميد رشيد ، حسام محمد ىيدان  ، 
2111 . 

  : بيروت ، دار الفراشة لمطباعة والنشر  ، 1، ط  القمب لأمراضوداعا باتريك ىولفورد  ترجمة ىشام ناصر
،2111 . 

  رسالة  الأولية ، مرضى اللانسقية القمبية لتأىيلمنيج بالرياضة العلاجية  تأثيرباسل عبد الستار الياشمي؛
 . 2114ماجستير، كمية التربية الرياضية، جامعة بغداد، 

  1992، دار الفكر ، الأردن ،  4: ط  مفيومو و أدواتو  و أساليبو -البحث العمميذوقان عبيدات و آخرون ؛ . 

  : 1، ج الشاممة عميوالداء السكري الوقاية منو والطرق العلاجية الحديثة لمسيطرة عبد الأمير عبد الله الأشبال  
 . 2119بغداد ، دار الكتب والوثائق ، 
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  : 2114،  بغداد ، دار الكتب والوثائق ،  الأسس العممية لمتدريب الرياضيعبد الله حسين اللامي . 

  مدخل إلى مناىج البحث العممي في التربية والعموم عبد الله عبد الرحمن الكندري ، محمد أحمد عبد الدايم ؛
 . 1999مكتبـة الفـلاح ، الكويت ،  ، الإنسانية

  : 2116صرية لمطباعة والنشر ، ، الاسكندرية ، المكتبة الم اساسيات التدريب الرياضيمحمد ابراىيم شحاتة . 

  : 1، ط  القياسات الفسيولوجية في المجال الرياضيمحمد نصر الدين رضوان ، خالد بن حمدان ال مسعود   ،
 . 2113نشر ، القاىرة ، مركز الكتاب لم
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منخفضة  باستخدام تمرينات مستمرة  نموذج لوحدة تأىيمية يومية لممصابين بمرض انسداد الشرايين التاجية
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1- 

والذراعين ممسكة بذراعي الجياز لقياس  تقريباثابتة باستخدام جياز التريد ميل )المشي بسرع 
 تسارع القمب(.

ووفقا لقابمية القمب حيث تعتمد عمى الحالة  الراحة قياسا لمنبض المقروء بالجياز تأخذ
 الفسيولوجية والصحية لكل مريض

 

Abstract 

The Effect of Continuous Low-Intensity Exercises for the Rehabilitation 

of People with Clogged Coronary Arteries 
 

Dr. Ahmed Shaker al- Aubidy 
 

The aims of the research:  

1 - Preparation of continuous low-intensity exercises. 

2 - Know the effect of continuous low-intensity exercises for the rehabilitation of people 

with clogged coronary arteries  
 

The Procedures of the field research: 

  The research has procedures using the experimental method on a sample number (10) 

of people with clogged coronary arteries aged (30-40 years old) from Baghdad city. The 

researcher used continuous low-intensity exercises and has pre and post using the 

device for measuring blood pressure level of development of the movement. 
 

Conclusions: 

  The researcher has proved several conclusions: 

1- - The ongoing low-intensity exercise with a positive impact in the rehabilitation of 

people with clogged coronary arteries from a health standpoint. 

2- The ongoing exercise of low intensity contributed to improve blood circulation and 

heart function for people with coronary disease, clogged arteries. 
 

 


