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Abstract 



Predictability of health fitness in terms of some motor abilities and body mass 
index (BMI)for Preparatory School Students of (16 - 17) 

Years  Old in the Centre of Basra 
Preparation 

Prof . Mustafa Abdul Rahman        M .M Abdul Latef Hamad 
This study aimed at: 
1 - Identify the distribution of body mass index BMI for Preparatory School Students of 
(16 - 17) Years  Old in the Centre of Basra 
2 - Find an equation to predict the level of fitness health in terms of some mobility abilities 
for Preparatory School Students of (16 - 17) Years  Old in the Centre of Basra 
3- To identify the contribution of some motor abilities in the level of health fitness for 
Preparatory School Students of (16 - 17) Years  Old in the Centre of Basra. 
The researchers followed the descriptive method of survey in conducting this study. The 
study was conducted on a sample of (400) students distributed by educational sectors in 
the center of Basrah Governorate. 
The main conclusions of the study were: 
1. The percentage of malnutrition (thinness, weight gain and obesity) in the study sample 
was 17%, 16% and 5%, respectively. 
2 - Equation and numerical indicators and predictive measurements and tests of motor 
abilities, have the potential to assess the level of fitness . 
The main recommendations were: 
1 - The possibility of using the measurements and tests used in this study as objective 
means to monitor the level of fitness health. 
2 - the possibility of benefiting from the equations of prediction as a means of calculation 
of the objective assessment of the level of fitness 
 

 

 التعريف بالبحث  -1
مقدمة البحث وأهميته   1-1

سنة مف أىـ مراحؿ النمو في حياة الانساف ، إذ يبدأ فييا اكتماؿ  (18-16)         تعد المرحمة الاعدادية 
عممية نمو الجسـ ،وىي ما تعرؼ أيضا بمرحمة المراىقة وما يصاحبيا مف تغيرات بايولوجية كثيرة مما قد 

وتبرز ىنا أىمية . يجعؿ الجسـ عرضة لممخاطر الصحية العديدة إذا لـ يتـ الانتباه ليذه التحولات والتغيرات 
أف ممارسة النشاط البدني بصورة منتظمة يعتبر أحد العوامؿ ممارسة النشاط البدني ليذه الفئة مف المجتمع إذ 

الرئيسية التي تسيـ في دعـ شخصية الطالب والحفاظ عمى صحتو ، وكذلؾ يؤدي إلى رفع الكفاءة الوظيفية 
 . لأعضاء الجسـ المختمفة مما يؤدي إلى زيادة المناعة ضد الاختلاؿ الوظيفي أو المرض 

كما أف النشاط البدني كنظاـ مدرسي منظـ يمكف أف يعمؿ عمى اكساب واتقاف الميارات الحركية لمتلاميذ ، مع 
مما يسيـ . العناية بالمياقة البدنية إضافة إلى تحصيؿ المعرفة وتنمية الاتجاىات الايجابية نحو النشاط البدني

وتأتي أىمية البحث .   ايجابيا في خمؽ مجتمع سميـ قادر عمى التكيؼ لمطالب الحياة متميز بالحيوية والقوة 
في مراقبة ورصد مستويات المياقة الصحية وايجاد قاعدة بيانات خاصة وفقا لمؤشرات القدرات الحركية ومدى 



مساىمتيا في التنبؤ بمستوى المياقة الصحية لطمبة عينة البحث مما يسيـ في إعطاء معمومات صحيحة ومفيدة 
.    قائمة عمى الدليؿ العممي لمقائميف عمى إعداد برامج التدريب والتطوير 

 مشكمة البحث  1-2
في ظؿ التقدـ التقني في صناعة الآلة بداية بالأجيزة الصناعية الضخمة و مرورا بتقنية المواصلات و نياية 

التي تؤدى مف – بأجيزة التحكـ عف بعد إضافة إلى انخراط الشريحة الكبرى مف الناس في الأعماؿ المكتبية 
إلى انخفاض - أو متفرقا – أدى ذلؾ مجتمعا ، و اقتصار الأعماؿ الميدانية عمى الفئة القميمة– وضع الجموس 

مستوى المياقة البدنية لدى الكثير و الذي أدى إلى تفاقـ المشاكؿ الجسدية لدييـ ، إذ تشير الدلائؿ العممية 
بصورة متزايدة أكثر مف أي وقت مضى ، إلى ارتباط ممارسة النشاط البدني بجممة مف الفوائد الصحية 

والوظيفية لدى الانساف ، وعمى العكس مف ذلؾ يقود الخموؿ البدني إلى العديد مف الاثار السمبية عمى صحة 
وىنا تتضح أىمية حصة التربية الرياضية في المدرسة كونيا الوقتالوحيد الذي يمارس فيو جميع الطلاب .الفرد 

.  وبصورة اجبارية نوعا مف أنواع الأنشطة البدنية 
   وقد لاحظ الباحثاف التجاوز عمى درس التربية الرياضية مف قبؿ الدروس الأخرى ، وعدـ إعطائو المكانة 
التي يجب أف يكوف عمييا ، مما يساعد عمى زيادة الخموؿ وقمة الحركة ليذا الجيؿ وىو ما يزيد مف مردوده 

.  السمبي وخصوصا الإصابة بأمراض العصر أو ما يسمى أمراض قمة أو نقص الحركة 
  و عميو يمكف تحديد مشكمة البحث في قمة أو نقص المعمومات المتعمقة بمستوى المياقة الصحية عند طلاب 
المدارس ، وعدـ وجود مؤشرات دقيقة يمكف مف خلاليا الاستدلاؿ أو التنبؤ بمستوى المياقة الصحية لدى ىذه 

.  الشريحة الميمة مف المجتمع ، وذلؾ مف أجؿ لفت انتباه الجيات المعنية إلى حجـ ىذه المشكمة 
أهداف البحث   1-3
سنة في  ( 17-16 )  لطمبة المدارس الاعدادية بأعمار BMIالتعرؼ عمى توزيع مؤشر كتمة الجسـ -1

 . قضاء البصرة 
 إيجاد معادلة لمتنبؤ بمستوى المياقة الصحية بدلالة بعض القدرات الحركية لطمبة المدارس الاعدادية بأعمار -2
 .سنة في قضاء البصرة  ( 17- 16) 
التعرؼ عمى نسب مساىمة بعض القدرات الحركية في مستوى المياقة الصحية لطمبة المدارس الاعدادية -3

 .سنة في قضاء البصرة  ( 17-16 )بأعمار 
مجالات البحث   1-4
. سنة  ( 17- 16)طمبة مدارس قضاء البصرة بأعمار  :  المجال البشري1-4-1
  .  2017 / 2 /25   ولغاية 2016 /1 /26الفترة مف  :  المجال الزماني1-4-2
. صفوؼ وقاعات المدارس الاعدادية في قضاء البصرة  :  المجال المكاني1-4-3
 



الدراسات النظرية  -2
المياقة الصحية  2-1

بأنيا أي الصحة ىي  ( 2010 )  يرتبط مفيوـ المياقة البدنية ارتباطا وثيقا بالصحة ، والتي يرى مفتي ابراىيـ 
حالة نموذجية مف الرقي الوظيفي لمبدف بكافة أجيزتو ، تسيـ في أف يحيا الشخص بكفاءة وفاعمية ،وىي أكثر "

ويمكف بياف الفوائد المرتبطة بالصحة نتيجة ممارسة برامج  .(1)" مف كونيا مجرد خمو جسمو مف الامراض 
التدريب حيث يتضح ذلؾ مف خلاؿ القدرة عمى الاداء في فترات العمؿ اليومية كؿ حسب مينتو وكذلؾ القدرة 

كما تتضح تمؾ .. عمى شغؿ أوقات الفراغ بصورة ايجابية مف خلاؿ ممارسة مختمؼ أنواع الأنشطة واليوايات 
الفوائد مف خلاؿ خفض التعرض لخطر أمراض قمة أو نقص الحركة بسبب تدىور الصحة العامة ، وفقد 

 ، والسمنة Diabetes ، والسكري  Osteoporosisالمياقة العامة ومف أشير تمؾ الأمراض ، ىشاشة العظاـ 
Obesity وأمراض القمب والأوعية الدموية ، Cardiovascular Disease(2) . 

ذلؾ النوع مف المياقة البدنية " المياقة البدنية المرتبطة بالصحة بأنيا فيعرؼ  ( 2015 )أما جعفر العرجاف 
والذي ييدؼ إلى تطوير الصحة وتحسيف نوعية الحياة، وتقميؿ مخاطػػر الإصابة بالأمراض غير السارية أو ما 

.  (3)"يعػرؼ بالأمػػراض المرتبطػة بقمػة الحركػػة 
  مؤشر كتمة الجسم 2-2

ىو المقياس المتعارؼ عميو عالميا لتمييز الوزف الزائد عف السمنة ، عف النحافة ، عف الوزف المثالي ، وىو 
يعبر عف العلاقة بيف وزف الشخص وطولو ، وىو حاصؿ عمى اعتراؼ المعيد القومي الأمريكي لمصحة 

وتعتمد معدلات مؤشر كتمة الجسـ عمى تأثير وزف  . (4)ومنظمة الصحة العالمية كأفضؿ معيار لقياس السمنة 
الجسـ في الاصابة بالأمراض ، فكمما ارتفع المؤشر كمما زادت نسب الاصابة بالأمراض إذ يستخدـ مؤشر 

كتمة الجسـ للأطفاؿ والمراىقيف لتقييـ النحافة أو الزيادة في الوزف او حتى التنبؤ بمدى قابمية الجسـ لمزيادة في 
الوزف ، إذ تتغير الدىوف بجسـ الأطفاؿ مف عاـ إلى عاـ لأف أجساميـ تنمو ، كما أف الذكور والإناث في 
. (5)مرحمة المراىقة تتغير أجساميـ والوظائؼ الحيوية نتيجة لمبموغ ، وعميو فإنو يتـ حسابو وفقا لتغيرات النمو

 
 

                                                           
 . 37 ، ص 2010 ، القاىرة ، دار الكتاب الحديث ، 1 ، طالمياقة البدنية لمصحة والرياضة: مفتي ابراىيـ حماد : مفتي ابراىيـ حماد – (1)

(2)
 - President's Council on Physical Fitness. Definitions: health, fitness, and physical activity.Internet]. 2000. 

Available from http://www.fitness.gov/digest_Mar2000.htm 
علاقة القدرة التَّنبؤية لمياقة البدنية المرتبطة بالصحة ونسبة الشحوـ في الجسـ بمستوى التحصيلالدِراسي لدى طلاب المدارس الثاّنوية : جعفر العرجاف –(3)

 .  469 ، ص 2015أ ،  / 4 ، العدد 21في الأردف ، بحث منشور في مجمة المنارة ، المجمد 
 ، مكتبة المجتمع 1 ، بغداد ، ط(مكملات غذائية ، أعشاب طبية ، منشطات  )التغذية والنشاط الرياضي : فاطمة عبد مالح ، عبير داخؿ حاتـ – (4)

  . 48 ، ص 2013العربي لمنشر والتوزيع ، 
  .227 ، ص 2009 ، دار أسامة لمنشر والتوزيع ، 1 ، الاردف ، عماف ، طعمـ الصحة الرياضية: عصاـ موسى الحسنات  – (5)

http://www.fitness.gov/digest_Mar2000.htm


 القدرات الحركية 2-3
 مف أكثر الاصطلاحات اتساعا مف حيث المكونات الأولية  Motor Abilityيعد اصطلاح القدرة الحركية   

التي يتضمنيا ، إذ تشير القدرات الحركية إلى مدى كفاءة الفرد في أداء الميارات الحركية الأساسية كالجري 
المستوى الراىف لقدرة الفرد "  بأنيا  Mc Gee ومؾ جي  Barrowإذ يعرفيا بارو . الخ .. والتسمؽ والرمي 

: وقد اختار الباحثاف القدرات الحركية التالية  . (1)"التي تمكنو مف القياـ بواجباتو في أنشطة رياضية متنوعة 
  (التوازف – التوافؽ – الرشاقة )
  :منهجية البحث واجراءاته الميدانية-3
.     استخدـ الباحثاف المنيج الوصفي بالأسموب المسحي لملاءمتو طبيعة البحث : منهج البحث 3-1
وقد قاـ الباحثاف باختيار مجتمع البحث بالطريقة العمدية ، وىـ طمبة المرحمة : مجتمع وعينة البحث 3-2

سنة البنيف المسجميف في المدارس الحكومية في قضاء البصرة لمعاـ الدراسي  (17-16)الاعدادية لمعمر 
أما عينة البحث . طالب  (7080)مدرسة ، إذ بمغ عدد الطمبة الاجمالي  (25)موزعيف في  (2016-2017)

تمميذا ، اختيرت بطريقة تؤكد تمثيميا لممجتمع الأصمي وبالطريقة الطبقية المنتظمة  ( 400 )فقد كاف عددىا 
حيث تـ تقسيـ عينة البحث إلى عدد مف الطبقات متمثمة في القطاعات التعميمية التي يعتمدىا قسـ النشاط 

وقاـ الباحثاف باختيار عدد مف المدارس داخؿ كؿ . الرياضي والكشفي في مديرية التربية محافظة البصرة 
.  قطاع بطريقة القرعة ، والجدوؿ التالي يبيف توزيع عينة البحث ونسبتيا المئوية بالنسبة لممجتمع الكمي 

( 1)جدول 
يبين توزيع عينة البحث ونسبتها المئوية بالنسبة لممجتمع الكمي 

النسبة المئوية عدد التلاميذ عينة المدارس عدد المدارس القـطــــاع ت 
% 10 40 1 3القبمة  1
% 10 40 1 3حي الحسين  2
% 20 80 2 5المعقل  3
% 20 80 2 5العشار  4
% 20 80 2 5الجمهورية  5
% 10 40 1 2الجنينة  6
% 10 40 1 2البصرة  7
% 100 400 10 25المجموع  8

 
 
الأجهزة المستعممة و وسائل جمع المعمومات   3-3

                                                           
  . 317 ، ص 2003 ، 5 ، دار الفكر العربي ، القاىرة ، ط القياس والتقويـ: محمد صبحي حسانيف –(1)



نوع كاسيو ،  (6)     المصادر والمراجع العربية والأجنبية ، شريط قياس ، ميزاف طبي،ساعة ايقاؼ عدد 
 ( Hp) بأحجاـ مختمفة ، شريط لاصؽ ، جياز حاسوب محموؿ نوع  (25)،شاخص عدد  (6)صافرة عدد 

( .  1) عدد acerونوع  (2)عدد 
إجراءات البحث الميدانية   3-4
 تحديد القدرات الحركية والاختبارات الخاصة بها  3-4-1

بعد الاطلاع عمى العديد مف المصادر والمراجع العممية تـ تحديد أىـ المتغيرات في القدرات الحركية 
: والاختبارات الخاصة بيا وىي كما مبينة في الجدوؿ التالي 

( 2)جدول 
يبين تحديد القدرات الحركية واختباراتها 

الاختبار الخاص بها القدرة الحركية ت 
 (1)اختبار بارو الرشػػػػػػػاقػػة   1
 (2)اختبار الدوائر المرقمة التػػػوافػػػؽ  2
 (3)اختبار الوقوؼ عمى مشط القدـ التػػػػوازف   3

:  وفقا لممعادلة التالية BMI  كما تـ حساب مؤشر كتمة الجسـ 
 (متر)مربع الطول ÷ ( كجم)الوزن  = ( 2م/ كجم  )مؤشر كتمة الجسم 

( . 1)     وتـ اعتماد المعايير المبينة في الممحؽ 
 الكادر المساعد  3-4-2

قاـ الباحث وبالإضافة إلى مدرسي التربية الرياضية في مدارس عينة البحث ،  باختيار مجموعة مف 
 ويشترط أف يكوف حاصؿ عمى )*( (6 )المساعديف المتطوعيف لممساعدة في اجراء القياسات وكاف عددىـ 

.  بكالوريوس في عموـ التربية البدنية والرياضة عمى الأقؿ 
 التجربة الاستطلاعية  3-5

                                                           
  . 283- 282ص  ، 2004 ، دار الفكر العربي ، 6 ، الجزء الأوؿ ، القاىرة ، ط القياس والتقويـ في التربية البدنية والرياضية: محمد صبحي حسانيف - (1)
  . 329 ، ص 2004 ، المصدر السابؽ نفسو: محمد صبحي حسانيف - (2)
  .310-308 ، ص 2001 ، القاىرة ، دار الفكر العربي ، اختبارات الأداء الحركي: محمد حسف علاوي ، محمد نصر الديف رضواف - (3)
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مكاـن العمــل الاســــــم ت 
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مديرية تربية البصرة السيد عمي جبار فيصؿ  5
مديرية تربية البصرة السيد جاسـ محسف محمد   6

 



    حرصا مف الباحثاف عمى مدى دقة الاختبارات و القياسات قيد البحث ، وبحضور فريؽ العمؿ المساعد ، 
وتييئة كؿ المستمزمات المطموبة مف الأجيزة والادوات والاستمارات الخاصة بتفريغ البيانات ، تـ اجراء ىذه 

طلاب مف الصؼ الرابع الاعدادي في اعدادية السبطيف لمبنيف في يوـ  ( 10 )التجربة عمى عينة قواميا 
 / 10 / 30 ) إذ تـ في يوـ 2016 / 11/ 3   ولغاية يوـ الخميس 2016 /10 / 30الأحد الموافؽ   

إعادة القياسات  ( 2016 / 11 / 3)إجراء القياسات والاختبارات الخاصة بالبحث وتـ تحديد يوـ  ( 2016
.   والاختبارات لغرض التأكد مف الأسس العممية ليا 

 الاسس العممية للاختبارات والقياسات  3-6
 الصدق  3-6-1
التمايزي   الصدق1 -3-6-1

مختبرا ، حيث مثمت  ( 10 ) قاـ الباحثاف بتطبيؽ الاختبارات عمى عينتيف متساويتيف بالعدد قواـ كؿ منيا 
سنة ، والمجموعة الثانية ىـ مف طلاب المرحمة  (17-16)العينة الأولى طلاب مف مجتمع البحث بالعمر 
جامعة البصرة باعتبارىـ المجموعة المتميزة  ، وبعد أداء / الثالثة في كمية التربية البدنية وعموـ الرياضة 

لمعينات  (  T test )المختبريف تـ الحصوؿ عمى النتائج ومعاممتيا إحصائيا مف خلاؿ استخداـ اختبار 
:   المتساوية لمحصوؿ عمى الصدؽ التمايزي ، والجدوؿ التالي يبيف ذلؾ 

( 3)جدول 
 ( 0.05)المحسوبة عند مستوى الدلالة  ( t )يبين الأوساط الحسابية والانحرافات المعيارية وقيمة 

ت 

الإحصائية  المعالجات
 
 

الاختبارات 

 وحدة
القياس 

عينة الطلاب 

سنة  (16-17)
 قيمةعينة المتقدميف 

t 

المحسوبة 

النتيجة 

x S X S 

 معنوي 12.022 1.3010 22.8220 1.301 28.14ثانية الرشاقة  1

 معنوي 6.171 39652. 5.8140 6205. 7.251ثانية التوافؽ  2

 معنوي 3.186 1.8156 10.5110 1.818 7.92ثانية التوازف  3

   ( 2.80) تساوي  (18)الجدولية تحت درجة حرية  ( t )قيمة 
 الثبات  3-6-2

     مف أجؿ التأكد مف معامؿ الثبات للاختبارات والقياسات المستخدمة في البحث ، فقد استخدـ الباحثاف 
عادة الاختبار،  وبعد الحصوؿ عمى النتائج تمت معالجتيا إحصائيا باستخداـ معامؿ  طريقة الاختبار وا 

، وظير أف ىناؾ علاقة ارتباط عالية بيف نتائج الاختبارات والجدوؿ  (Person)الارتباط البسيط لبيرسوف 
:   التالي يبيف ذلؾ 



( 4)جدول 
 ( 0.05)المحسوبة عند مستوى الدلالة  (R )يبين الأوساط الحسابية والانحرافات المعيارية وقيمة 

ت 

الإحصائية  المعالجات
 
 

الاختبارات 

وحدةاؿ
قياس 

 قيمةالثاني الاختبار الأوؿ 

R 

المحسوبة 

النتيجة 

x S X S 

 معنوي 960. 1.558 27.893 1.301 28.14ثانية الرشاقة  1

 معنوي 960. 5713. 7.044 6205. 7.251ثانية التوافؽ  2

 معنوي 975. 1.6708 7.991 1.818 7.92ثانية التوازف  3

  (  0.63) تساوي  (18)الجدولية تحت درجة حرية  ( R )قيمة 
 الموضوعية  3-6-3

 ولثلاثة مختبريف )*(وقاـ الباحث باستخداـ علاقة الارتباط البسيط لنتائج القياسات والاختبارات لمحكميف اثنيف
( 0.05)المحسوبة عالية المعنوية عند مستوى دلالة  ( R )فقط ، وبعد معالجة النتائج احصائيا ظيرت قيمة 

، وىذا يدلؿ عمى موضوعية الاختبارات في إعطاء مؤشرات ودرجات التقييـ لأفراد العينة ، والجدوؿ التالي 
:  يبيف ذلؾ 

( 5)جدول 
 ( 0.05)المحسوبة عند مستوى الدلالة  (R )يبين الأوساط الحسابية وقيمة 

ت 
الإحصائية  المعالجات

 
الاختبارات 

وحدةالؽ
ياس 

 قيمةالمحكـ الثاني المحكـ الأوؿ 

R 

المحسوبة 

النتيجة 

X x 

 معنوي 1.000 30.26 30.07ثانية الرشاقة  7

 معنوي 980. 7.36 7.556ثانية التوافؽ  8
 معنوي 995. 6.553 6.606ثانية التوازف  9

  (  0.63) تساوي  (18)الجدولية تحت درجة حرية  ( R )قيمة 
التجربة الرئيسية  3-7

         بعد اكتماؿ الشروط العممية ، قاـ الباحثاف بزيارة المدارس التي وقع عمييا الاختيار للاستئذاف مف 
مدرائيا بخطابات رسمية وشرح اليدؼ مف الدراسة ، والتنسيؽ مع مدرسي التربية الرياضية بالمدارس عمى 

                                                           
 : الحكمان هما –)*(
 . د هذام عبدالأمير ، كلية التربية البدنية وعلوم الرياضة ، جامعة البصرة . م - 1
 . د فارس حسن عبدالجبار ، مديرية تربية محافظة البصرة . م - 2



ونظرا لكبر حجـ عينة البحث وانتشارىا في مناطؽ .  تجييز غرفة خاصة لتنفيذ القياسات أثناء اليوـ الدراسي 
متفرقة في مركز محافظة البصرة ، فقد استغرقت التجربة الرئيسية لمبحث فترة شيريف بدأت مف يوـ الأحد 

 . 2017 / 1 / 12      ولغاية يوـ الخميس الموافؽ 2016 / 11 / 13الموافؽ 
 الوسائل الاحصائية  3-8

 (   SPSS – V 20 )استخدـ الباحثاف برنامج الحزـ الاحصائية لمعموـ الاجتماعية 
عرض وتحميل النتائج ومناقشتها -4
 BMI عرض ومناقشة نتائج توزيع عينة البحث في مؤشر كتمة الجسم 4-1

( 6)جدول 
 BMIيبين توزيع العينة باستخدام مؤشر كتمة الجسم 

البدانة زيادة الوزف الطبيعي النحافة التوزيع 

% 5% 16% 62% 17النسبة المئوية 

 ) ، يتبيف أف ما نسبتو  BMIو باستخداـ مؤشر كتمة الجسـ  (6) مف خلاؿ المعطيات الاحصائية في الجدوؿ 
مف أفراد عينة البحث يعانوف مف سوء التغذية ، إذ ظير أف نسب النحافة والزيادة في الوزف والبدانة  (% 38
% ( . 62) بينما كانت نسبة الأفراد في التوزيع الطبيعي ىي .  عمى التوالي  (% 5، % 16، % 17 )ىي 

 
 BMIيوضح توزيع العينة باستخدام مؤشر كتمة الجسم (1)شكل 

    ومف خلاؿ ذلؾ العرض فإف الباحثاف يرياف أف السبب الرئيسي يكمف في العديد مف العوامؿ منيا التحوؿ 
الوجبات  )العالمي في النظاـ الغذائي والذي يتميز بالتوجو نخو تناوؿ المزيد مف الأغذية الغنية بالطاقة 

والتي تحتوي عمى نسبة عالية مف الدىوف والسكريات ، ونسب قميمة مف  (السريعة ، والمشروبات الغازية 
.  الفيتامينات والعناصر المعدنية وغيرىا مف المغذيات 



    فضلا عف ذلؾ يرى الباحثاف اف قمة الحركة والنشاط البدني وقضاء ساعات طويمة بمشاىدة التمفاز أو 
ألعاب الفيديو والكومبيوتر ، مما أدى إلى اختلاؿ في توازف الطاقة بيف السعرات الحرارية التي يستيمكيا الفرد 

.  مف جية ، وبيف السعرات الحرارية التي ينفقيا الجسـ مف جية أخرى 
 سعرات فائضة مف الطاقة تدخؿ الجسـ 9-3لكؿ " أنو  (1997غايتوف وىوؿ ،  )  وفي ىذا الصدد يؤكد 

 .  (1)" يخزف فيو غراـ واحد مف الدىف 
إف العلاقة النسبية لمدىوف مع باقي مكونات الجسـ تشكؿ محورا ىاما في  " (2010مفتي ابراىيـ ،  )  ويشير 

مفيوـ تركيب الجسـ ، نظرا لارتباط الدىوف بالعديد مف المشكلات الصحية ، فإذا كاف الشخص سمينا أكثر 
 . (2)" مف اللازـ أو نحيفا أكثر مف اللازـ ، فإف ذلؾ قد يوقعو في مشكلات صحية 

عندما يتـ الربط بيف النشاط البدني المنتظـ والغذاء " أنو  (عصاـ حممي  )    والباحثاف يتفؽ مع ما أكده 
يؤدي إلى نقص الوزف وضبطو ، ويؤدي أيضا إلى تحسيف النغمة العضمية والييئة العامة لمجسـ ، وىو بمثابة 

العامؿ ضد البروتيف وزيادة الدىوف ، ويمكف القوؿ بأف الربط بيف النشاط البدني ومقدار السعرات الحرارية 
 . (3)" المأخوذة يؤدي إلى حياة سعيدة 

 عرض ومناقشة نتائج التنبؤ ونسب المساهمة لمقدرات الحركية بمستوى المياقة الصحية  4-2
 ( 7 )جدول 

بمستوى المياقة الصحية بطريقة         (التوازن – التوافق - الرشاقة  )يبين نسب مساهمة القدرات الحركية 
 (ENTER ) 

المتغيرات ت 
المقدار 
الثابت 

المعامؿ 
 Fقيمة

المحسوبة 
درجة 
الحرية 

sig 
معامؿ 

R 
نسبة 

المساىمة 
الرشاقة  1

-
33.748 

.016 
122.067 399 

0.00 0.913 0.833 
 0.705 0.840 0.00 7.016التوافؽ  2
 0.755 0.869 0.00 771.التوازف  3

والمتمثمة بدراسة متغيرات البحث بالطريقة الاحصائية   (7)  مف خلاؿ المعطيات الاحصائية في الجدوؿ 
وىي أعمى  (0.833)في الترتيب الأوؿ وبمغت نسبة المساىمة  (الرشاقة  )أعلاه ، إذ جاء المتغير الحركي 

وىي قيمة  (122.067)المحسوبة  (F)، وكانت قيمة  (0.913 )نسبة مساىمة ، أما معامؿ الارتباط فقد بمغ 
بالترتيب الثاني إذ بمغت نسبة المساىمة ( التوازف ) أما متغير .  (399)ذات دلالة معنوية عند درجة حرية 

 ( .  0.869) ، أما معامؿ الارتباط فقد بمغ  (0.705)

                                                           
  . 1068 ، ص 1997، منظمة الصحة العالمية ،  (صادق الهلالي  ) ، ترجمة المرجع في الفسيولوجيا الطبية: غايتون وهول –(1)
  . 313 ، ص 2010 ، مصدر سبق ذكره:  مفتي ابراهيم حماد –(2)
  . 169 ، ص 2000 ، القاهرة ، دار المعارف ، الصحة واللياقة وضبط الوزن: عصام محمد أمين حلمي –(3)



، في حيف بمغت قيمة  ( 0.705 )في الترتيب الثالث إذ بمغت نسبة المساىمة  (التوافؽ  )  وجاء متغير 
وكما ىو موضح بالشكؿ   . ( 0.840 )معامؿ الارتباط 

 
 ( 2 )شكل 

 يوضح نسب مساهمة القدرات الحركية بمستوى المياقة الصحية
:  بمستوى المياقة الصحية بدلالة المتغيرات الحركية التالية معادلة التنبؤومف خلاؿ ما تقدـ فإننا نحصؿ عمى 

(  التوازن771x. + )(التوافق 7.016x + )(الرشاقة 016x.)+ المقدار الثابت = مستوى المياقة الصحية 
ويعزو الباحثاف سبب ذلؾ إلى أف التنبؤ بالمياقة الصحية بدلالة الرشاقة والتوافؽ والتوازف إلى أنيا متطمبات 
حركية ميمة يجب أف يتمتع بيا الفرد بصورة عامة والرياضي بصورة خاصة ، حيث أنيا تعد مؤشرا واضحا 
لمياقة الصحية ، كما أف عممية التنبؤ تعد حالة يمكف مف خلاليا تتبع حالة الفرد وسير قابمياتو وامكانياتو وما 
يمكف أف يصؿ إليو مستقبلا مف خلاؿ ملاحظة خط الميؿ والانتشار ليذه المكونات وبما يتناسب مع تطور 

.  ىذه القدرات 
  كذلؾ يمكف وضع قيـ متنبأ بيا تعتبر أساسا ميما لدى المعمـ أو المربي لملاحظة وتقييـ المياقة الصحية وفقا 

لتطور ىذه القدرات وبالتالي يمكف أف تكوف دليؿ موضوعي لإمكانية الارتقاء ببرامج التدريب لتحقيؽ الحالة 
. المرجوة لمفرد 

يتبيف أف ىناؾ نسب مساىمة كبيرة لعنصر الرشاقة بالمياقة الصحية ،  (7)  ومف خلاؿ ملاحظة الجدوؿ 
وذلؾ لكونو مف أكثر المكونات أىمية في طبيعة عمؿ وحركة الانساف والتي تتطمب تغير اتجاه الجسـ أو تغير 
أوضاعو في اليواء أو عمى الأرض ، أو البدء والتوقؼ بسرعة أو محاولة إدماج عدة ميارات في إطار واحد 

.  أو الأداء الحركي تحت ظروؼ متغيرة ومتباينة بقدر كبير مف التوافؽ والدقة والسرعة 
   ويتفؽ الباحثاف مع ما أشارت إليو بعض الدراسات إلى أنو يؤثر وزف الجسـ تأثيرا سمبيا عمى الرشاقة لأف 
زيادة وزف الجسـ يزيد مف القصور الذاتي لأجزاء الجسـ المختمفة مما يؤدي إلى الإقلاؿ مف سرعة انقباض 
العضلات الأمر الذي يتنج عنو انخفاض سرعة الجسـ وبالتالي انخفاض قدرتو عمى تغير اتجاىو أو تغير 

التوازنالتوافق الرشاقة

1سلسلة 0.7550.7050.755



أوضاعو ، كما أف التعب يؤثر عمى الرشاقة تأثيرا غير مباشرا ، فالتعب يؤثر عمى بعض مكونات الرشاقة 
.    (1)كالسرعة والقوة العضمية وسرعة رد الفعؿ والتوافؽ ليذا التأثير جوانبو السمبية عمى الرشاقة 

   كما ويرى الباحثاف أف مكوف التوازف مف المؤشرات أو المتغيرات الميمة التي تمعب دورا كبيرا في المياقة 
الصحية ، وىذا ناتج مف خلاؿ مدى امكانية الفرد في التغمب عمى تأثير قوى الجاذبية وتحقيؽ الثبات أو 
الاستقرار بشكؿ ينسجـ ومتطمبات الحياة ، فضلا عف الانسجاـ بيف الامكانية العالية لعمؿ بعض الأجيزة 
الأخرى كالحاسة الحركية لمعضلات والأذف الداخمية وميارات الرؤية البصرية والتي تعتبر عوامؿ ميمة في 

تحقيؽ التوازف ، لذلؾ فإف العممية التكاممية لتحقيؽ التوازف يتطمب لياقة صحية والعكس صحيح إذ أف الوصوؿ 
.  إلى المياقة الصحية يتطمب كؿ ىذه الأمور 

ىو نتاج لعمؿ الجياز العضمي " بأف التوازف  ( 1988حنفي مختار ،  )  ويتفؽ الباحثاف مع ما أشار إليو 
 (2)" العصبي في التحكـ في مركز ثقؿ الجسـ ليضعو باستمرار أثناء الحركة داخؿ قاعدة الارتكاز

  كما ويرى الباحثاف إلى أف نسب مساىمة التوافؽ في المياقة الصحية يرجع إلى امكانية الجسـ البشري 
وقابميتو عمى تنظيـ القوة الداخمية مع القوى الخارجية وأف ىذا التنظيـ يرتبط بمدى انسجاـ وتوافؽ عمؿ الأجيزة 
الوظيفية ، حيث نلاحظ أف سيطرة الجياز العصبي ومدى قدرتو في سرعة وصوؿ الإشارة الحركية إلى الجياز 
العضمي ، كذلؾ اختيار البرنامج الحركي المناسب ىذا يتطمب توافقا كبيرا وىذا بالتالي مرتبط بشكؿ كبير في 
.  نظاـ تحميؿ المعمومات وتميز واضح لمعمميات العقمية وزيادة القدرة عمى الاحساس والادراؾ وتركيز الانتباه 

التزامف البيوميكانيكي ، أي تواقت الأداء في تنظيـ " بأف التوافؽ ىو  ( 2007أحمد الشاذلي ، )وىذا ما يؤكده 
عالي المستوى بيف الانقباضات العضمية لمجموعات عضمية مختمفة تشترؾ في الأداء المياري وفؽ رسالات 

 (1)" عصبية دقيقة مف المنطقة المحركة في المخ ينتج عنيا الدقة والانسيابية في الأداء 
الاستنتاجات والتوصيات -5
 الاستنتاجات 5-1
، % 16، % 17عند عينة الدراسة ىي  (النحافة و زيادة الوزف والسمنة  )ظير أف نسبة سوء التغذية  -1
 . عمى التوالي % 5
المعادلة والمؤشرات الرقمية والتنبؤيةلمقياسات واختبارات القدرات الحركية ، ليا الامكانية في تقييـ  -2

 .مستوى المياقة الصحية 
ظيور نسب مساىمة لكؿ مف المتغيرات في القدرات الحركية  في مستوى المياقة الصحية ، مما يعني  -3

 . ضرورة الربط بيف المتغيرات في إعداد برامج النشاط المدرسي الخاص بطمبة المدارس 
 التوصيات 5-2

                                                           
  . 263 ، ص 2001 ، مصدر سبؽ ذكره: محمد حسف علاوي ، محمد نصر الديف رضواف – (1)
  .  131-130 ، ص 1988 ، دار زىراف ، 1 ، طأسس تخطيط برامج التدريب الرياضي: حنفي مختار – (2)
  .  44 ، ص 2007 ، دار الأكاديمية لمطباعة والنشر ، الكويت ، الموسوعة الرياضية في بيوميكانيكا الاتزاف: أحمد الشاذلي – (1)



 .إمكانية استخداـ القياسات والاختبارات المستخدمة في ىذه الدراسة كوسائؿ موضوعية لمراقبة مستوى المياقة الصحية  -1
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 (1)سنة للأولاد (18 -2) لمعمر من BMIيبين معايير مؤشر كتمة الجسم (1)ممحق 
 البدانة زيادة الوزن طبيعي نحيف العمر بالسنة

 20.09≥ 20.09>18.41مف 18.41 > 14.75مف  14.75>  2
 19.8≥ 19.8>18.13مف 18.13 > 14.5مف  14.5>  2.5
 19.57≥ 19.57>17.89مف 17.89 > 14.4مف  14.4>  3

 19.39≥ 19.39>17.69مف 17.69 > 14.25مف  14.25>  3.5
 19.29≥ 19.29>17.55مف 17.55 > 14مف  14>  4

 19.26≥ 19.26>17.47مف 17.47 > 13.9مف  13.9>  4.5
 19.3≥ 19.3>17.42مف 17.42 > 13.8مف  13.8>  5

 19.47≥ 19.47>17.45مف 17.45 > 13.7مف  13.7>  5.5
 19.78≥ 19.78>17.55مف 17.55 > 13.65مف  13.65>  6

 20.23≥ 20.23>17.71مف 17.71 > 13.65مف  13.65>  6.5
 20.63≥ 20.63>17.92مف 17.92 > 13.68مف  13.68>  7

                                                           
(1)
- Developed by the National Center for Health Statistics in collaboration with the National Center for Chronic Disease 

Prevention and Health Promotion (2000), p 52 .http://www.cdc.gov/growthcharts 

http://www.fitness.gov/digest_Mar2000.htm
http://www.cdc.gov/growthcharts
http://www.cdc.gov/growthcharts


 21.09≥ 21.09>18.16مف 18.16 > 13.68مف  13.68>  7.5
 21.6≥ 21.6>18.44مف 18.44 > 13.75مف  13.75>  8

 22.17≥ 22.17>18.76مف 18.76 > 13.8مف  13.8>  8.5
 22.77≥ 22.77>19.1مف 19.1 > 13.98مف  13.98>  9

 23.39≥ 23.39>19.46مف 19.46 > 14.1مف  14.1>  9.5

 24≥ 24>19.84مف 19.84 > 14.15مف  14.15>  10

 24.57≥ 24.57>20.2مف 20.2 > 14.45مف  14.45>  10.5

 25.1≥ 25.1>20.55مف 20.55 > 14.52مف  14.52>  11

 25.58≥ 25.58>20.89مف 20.89 > 14.75مف  14.75>  11.5

 26.02≥ 26.02>21.22مف 21.22 > 14.95مف  14.95>  12

 26.43≥ 26.43>21.56مف 21.56 > 15.2مف  15.2>  12.5

 26.84≥ 26.84>21.91مف 21.91 > 15.4مف  15.4>  13

 27.25≥ 27.25>22.27مف 22.27 > 15.75مف  15.75>  13.5

 27.63≥ 27.63>22.62مف 22.62 > 16مف  16>  14

 27.98≥ 27.98>22.96مف 22.96 > 16.2مف  16.2>  14.5

 28.3≥ 28.3>23.29مف 23.29 > 16.52مف  16.52>  15

 28.6≥ 28.6>23.6مف 23.6 > 16.8مف  16.8>  15.5

 28.88≥ 28.88>23.9مف 23.9 > 17.1مف  17.1>  16

 29.14≥ 29.14>24.19مف 24.19 > 17.45مف  17.45>  16.5

 29.41≥ 29.41>24.46مف 24.46 > 17.7مف  17.7>  17

 29.7≥ 29.7>24.73مف 24.73 > 18مف  18>  17.5

 30≥ 30>25مف 25 > 18.25مف  18.25>  18

 
 
 


