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: المفاصل :  أولا 

اء ٢٠٠من أكثر من للإنسانیتكون الھیكل العظمى  عظمة متصلة عند المفاصل ویغطى كل عظمة غش
روف الذيالسمحاق باستثناء الجزء Periosteumیسمى  ى بالغض ل والمغط ن المفص ليیشكل جزءا م . المفص

لیة معظم المف ولة مفص ة بكبس ل محاط ة . اص ا بالأربط ل أساس ات المفاص ق ثب ة Ligamentsویتحق تم الحرك وت
ار  لات والأوت ل العض يبفع ا الت ولھا ومرتكزاتھ د أص ى ( توج دغام عل أ والإن ن أيالمنش انبيم ل ج . المفص

)٥٢:٢٠(

:تركیب المفصل
وإ ل ھ ل ال"ن المفص ر داخ ین أو أكث اء عظمت ان التق روف مك ا غض ل منھم و ك راغ یعل ا ف م بینھم جس

ویحیط العظمتین من الخارج كبسولة لیفیة یبطنھا من الداخل غشاء مسئول ," لحمایتھا من الاحتكاك أثناء الحركة
سائل مزلق وظیفتھ إمداد الغضاریف بالتغذیة وأیضا تقلیل الاحتكاك داخل المفصل ولھ وظائف مناعیة إفرازعن 

:فاصل الى مجموعتین رئیسیتین ھما وتنقسم الم. أخرى 
الصدريتسمح بحركة بسیطة مثل الموجودة فى الجمجمة والقفص التيالمفاصل -١
ر التيالمفاصل -٢ ورة أكب تسمح بحركة أكثر مثل مفصل الركبة والكوع وأصابع الید والقدم وھى الموجودة بص

)٦٠-٥٩: ٣٣.  (الجسم فى

مین  ینيوتشیر یاس ل )٢٠٠٩(الحس يأن المفاص ھا ھ الھا ببعض ام واتص راف العظ اع أط ل اجتم , مح
ة  ة لیفی طة أربط ل بواس ى تتص ا , وھ يوباطنھ ھولة مغش طحھا وس ة س لیة لتندی ادة مص رز م لى یف اء مص بغش

اف , حول المفصل ألیاف لحمیة إلا نادرا دولا یوج, حركتھا  ى الألی ھ لا ف ل نفس ى المفص وبذلك یكون الالتھاب ف
:وعلامات ھذه الالتھابات , ) النقرس( الحاد والمزمن وداء الملوك للالتھابوھى معرضة , المحیطة بھ الوتریة

.ألم حاد ثقیل یحدث فى المفصل یزید من أدنى حركة وأدنى لمس -١
) ٤١: ٥٢(. أیضا انتفاخ وحرارة فى المفصل الملتھب كما تصحبھ حمى -٢

-:وھناك أنواع مختلفة من المفاصل 
 حقیھمفاصلBall Socket : مثل الفخذ والكتف
 مثل الكوع: مفاصل رزیة
 مفاصل لقمیةCondylar :  ٤٥: ٣٧(مثل الركبة(

. تلیھا التيوتتواجد مفاصل الجسم بین نھایة كل عظمة والعظمة 
رى  ة الأخ ى الناحی ا ف ھ تمام ابق ل ى –وبالنظر الى مفاصل الجسم نجد أن كل مفصل لھ نظیر مط رىالیمن والیس

. مفصل آخر أيوكل مفصل ونظیره یختلفان اختلافا كبیرا من ناحیة الصفة التشریحیة ومكوناتھا عن 
:وتنقسم مفاصل الجسم عموما الى ثلاثة أنواع 

 مفاصل لیفیة
  مفاصل غضروفیة
 ٢٠: ٥٢.(مفاصل سینوفیة(

:التھاب المفاصل 

ل "مفاصل التھاب ال)  ٢٠١١(رشديعادل یعرف ھو مرض یتسم بتصلب والتھاب وألم وفقدان المفص
ؤدى "لوظیفتھ دودة وت بح مح ىأن مدى الحركة للمفاصل المصابة تص اطاإل ل نش اة أق لوب حی دوره . أس ك ب وذل

رد الرئیسيوالھدف . لمرض التھاب المفاصل الوظیفيفقدان الاستقلال وبالتاليیسبب ضعف وإجھاد العضل  للف
اد یعانى الذي ة دون إجھ ة العادی طة الیومی ى أداء الأنش درة عل ین الق و تحس من التھاب المفاصل یجب أن یكون ھ

ل  ك المفص ین تحری لیة وتحس ة العض ص , أوتعب غیر عادى وتحسین لیاقة القلب والأوعیة واللیاق ة  ونق والمرون
)٥١: ٣٨(.الألم والورم

والتى ,وآلامھا المبرحة , لیوم من أوجاع المفاصل الى أن الكثیرون یشكو ا) ٢٠٠٩(یشیر محمد كمال و
دةتتدرج من الألم الخفیف الى المتوسط الى آلام شدیدة جدا قد ان مقع احبھا , تكون فى بعض الأحی تطیع ص لا یس ف

اب . الابصعوبة بالغةوالمشيالحركة  ن المص ابة وس ة الإص ث درج ن حی ف م ذه الآلام تختل یب ,وھ ا مایص فمنھ
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: ٣٩. (خاصة النساءومنھا مایصیب غالبا من ھم فوق سن الأربعین من النساء والرجال وبصفة , رالأطفال والكبا
٨(

رات ) ٢٠٠٨( أیمن عادل وعلى الدجوى ذكروی ا الكثی انى منھ الى أن التھاب المفاصل مشكلة طبیة تع
)٦١: ١١.(ھائلة على المفاصلوخصوصا مع الوزن الزائد الذي یضع ضغوطا 

ؤدى د ت ل اوق ات المفاص ىلتھاب زوم إل ة ول درة البدنی عاف الق ل وإض وه المفاص لات وتش عف العض ض
.المتحرك فى نھایة الأمر وذلك فى الحالات الخطیرة الكرسيالفراش أو 

ل التيیصیب الأوتار والأربطة الذيوان التلف , تحیط بھ التيوقد یشمل التھاب المفصل الأنسجة  تحیط بالمفص
ة الالتھابيویمیل داء المفاصل , ى تكوین التشوھات یؤدى إلالذيھو  كل (الى الانتقال ضمن العائل يبش , ) وراث

اكل  ث المش ن حی خاص م ین الأش رة ب ات كبی يوقد تكون ھناك اختلاف ة الت ذه الحال بب ھ دیھم بس ون ل ك , تك وذل
وى ب, راجع الى أسباب غیر معروفھ  عر س ا دون أن یش ھ كلھ ر إذ أن بعضھم یعیش حیات فل الظھ ة أس , آلام خفیف

رة  ن مبك ى س ى , بینما یعانى البعض الآخر من مشاكل عدیدة یبدأ ظھورھا ف ة ال اكل الحاج ك المش مل تل د  تش وق
. إجراء عملیات استبدال المفاصل أو جراحات الظھر 

اب) ٢٠٠٢(أیضا ل.ودایان, غ.ویوضح لین ل إن واحد من أصل كل سبعة من الأمیركیین یشكو من التھ المفاص
ال العظموإن أكث,  و الفص یوعا ھ واع ش الغین ٢٠،٧(Osteoarthrisisير الأن ن الب ون م اب ) ملی والالتھ

ى  الغین ٣،٧(Fybromyalgiaالعصبى اللیف ن الب ون م ل ال) ملی اب المفاص اتیزموالتھ ن ٢،١(يروم ون م ملی
) . ملیون من البالغین ٢،١(والنقرس ) البالغین 

ل ورك غ ر إن مفص يی ولادة طبیع ذ ال ة , من ل الركب ذيأو مفص ة ال ك عرض رر یجعلان یب بض بق أن أص س
. مرض النقرس أیضا والسكريوكذلك مرض , للإصابة بالفصال العظمى 

)٨٦-٨٥-٨٤-٩٧-٩٥-٣٢:٣١(

: أعراض التھاب المفاصل 
-:ھيالى أن الأعراض الخاصة بالتھاب المفاصل )  ٢٠٠٤(یذكر محمد العكل 

 دة ب ش ر حس اعة أو أكث تیبس الأطراف وخصوصا فى الصباح عند الاستیقاظ من النوم لمدة قد تصل الى س
.الحالة 

 ألم وتورم فى المفاصل مما قد یعیق الحركة فى ھذه المفاصل وذلك نتیجة الالتھاب الحادث فیھا.
 ام الموجودةالمفاصل -:من أكثر المفاصل تعرضا للالتھاب دم بین الید والعظ ط الق ى مش ا ف لامیة وأیض الس

لامیة باقيوھذه المفاصل یبدأ فیھا المرض ثم ینتقل الى  ام والس ین العظ ودة ب ل الموج ل مث زء " المفاص الج
.وأیضا مفصل الرسغ والكتف والركبة والقدم والكوع كما یمكن أن یصیب الفقرات العنقیة " الأوسط

 حدوث تشوھات فى المفاصل.
:لاج ومن أھم أھداف الع

 التحكم فى نشاط المرض.
 تقلیل الألم.
 مساعدة المریض على ممارسة الأعمال الیومیة المعتادة ببساطة ویسر.
 ٦٣-٦٢: ٣٣. ( المفاصل الوقایة ضد تشوھات(

:تأثیر النشاط البدني على التھاب المفاصل 
الخلود الالتھابي في الماضيكان المصابون بمرض المفاصل  ىإیتصفون ب عور ل د الش ة عن ألمالراح ب

لاتھم فيإلا أنھا كانت تسبب ضعفا , وعلى الرغم من أن قلة نشاطھم كانت تخفف من الالتھاب , المفاصل  . عض
ل . فإن مفاصلھم كانت تتیبس وتصبح أقل مرونة , ذلك إلىوبالإضافة  رض المفاص وقد نتج عن الفھم الأعمق لم

)١٠٠-٩٩: ٣٥(. حالة ھذا المرض فيیوصى بھا التير تحول كامل  من حیث الأموالالتھابي

م و دحت قاس ماعیل وم ام إس یر الھ اریف ) ٢٠٠٧( تش ة غض ین تغذی ى تحس ؤدى ال ات ت أن التمرین
واد  وائل والم ول الس ى دخ لات ال ترخاء العض اض واس ن انقب ة ع ة الناتج غط والخلخل المفاصل حیث تساعد الض

)١٤٢: ٨. (غذیة للغضاریف الم

ریع إذاالتھاب المفاصل یشعرون بالقلق حول ما فيینثیر من الباحثوك ى تس ؤدى ال كانت التمارین قد ت
.وھو سؤال تصعب الإجابة عنھ . عملیة تلف المفاصل 
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ة ,الآنحتى الباحثین علیھا حصلالتيوبعد جمع كافة الدلائل  ة النھائی يكانت النتیج ى ھ ؤدى ال ارین لات أن التم
ل  ل المفاص ل الأوان تآك يقب ل , الطبیع ف المفاص ا لاتتل ا أنھ بقا , كم ابا مس ت مص و كن ك ل و أن ع ھ ل إن الواق ب

.المنتظم البدنيفإن مفاصلك سوف تستفید من النشاط , المفاصل بالتھاب
ذیات  ذ المغ ى أخ ا عل ا تحفزھ اریف لأنھ حة الغض ى ص ة عل ى المحافظ اعد عل ل تس ة المفاص رح , إن حرك وط

لذلك فإن التمارین تقوى العضلات مما یجعلھا تدعم مإلىبالإضافة . منتجات الفضلات د , فاصلك بشكل أفض وق
ل أصبحت التمارین رض المفاص لاج م ن ع زءا م ابيج ارة,الالتھ ارین ض ون التم ن أن تك دلا م ى وب ا وعل فإنھ
آكلى,تخفف من تلف المفصل , العكس من ذلك  ل الت اب المفاص لاج لالتھ ارین كع ف التم زمن وتوص أن إذ, الم

جة  وة الأنس ى ق ة عل يالمحافظ ر الت كل أكب ھ بش ن تلف ف م ل تخف یط بالمفص ل أو ,تح م المفاص اعد دع د یس وق
رر سبق لھا التيالحصول على مشورة معینة فى علاج المشاكل المیكانیكیة فى وقایة المفاصل  . أن أصیب بالض

)١١٨-٨٧–٣٢:٨٦(

منة إن أم) ٢٠١١(رشديعادل وضحوی ل والس اب المفاص دم والتھ راض متنوعة مثل ارتفاع ضغط ال
رض الذيوھشاشة العظام یمكن السیطرة علیھا بالتمرین والأدویة والرعایة الغذائیة المناسبة ولذلك فالفرد  لدیھ م

)٢٤: ٣٨(اط قد یعیش حیاة أفضل ولدیھ نش

:مرض النقرس المفصلي: ثانیا 

:المفصليتعریف النقرس 
ینشأ بسبب ترسب نوع من أنواع الأملاح فى الجسم الذيالروماتیزمیةلنقرس نوع من أنواع الأمراض مرض ا

مستوى حمض الیوریك فى الدم لارتفاعببلورات الیورات المصاحب مفصليالتھابوھو , تسمى أملاح حمض الیوریك
, Crystal arthritisفاصل بالبلورات المالتھابمن أنواع رئیسينوع بالتاليوھو Hyperuricaemiaویطلق علیھ 

لحمض الغذائيوترجع الإصابة بالنقرس الى حدوث خلل فى عملیة التمثیل . Needleوتشبھ ھذه البلورات شكل الإبرة 
الیوریك حیث ترتفع نسبتھ فى الدم وتترسب أملاحھ فى الغضاریف والمفاصل مع حدوث نوبات متكررة من الألم 

, الید , القدم , الركبة , ولكن أیضا یمكن أن یؤثر على الكاحل , صل وخاصة مفصل الإصبع الكبیر المصحوب بتورم المفا
عنھ تكون حصوات ممما ینجوقد تترسب ھذه البلورات أیضا فى أماكن متفرقة فى الجسم مثل الكلیة , والمرفق , المعصم 

ھ یصیب آكلى اللحوم الحمراء بكثرة فترتفع نسبة حمض وقد سمى داء النقرس بداء الملوك نظرا لأن. فى المسالك البولیة
)٢: ٤٠. (الدم والمفاصل الیوریك فى الدم بسبب عدم قدرة الكلى على التخلص من ھذه المادة السامة فیتجمع فى 

راض ) ٢٠٠٩(الحسینيوتوضح یاسمین  د الأم يأن النقرس ھو أح ل الت م وتمثی طراب ھض ون اض ن أن یك یمك
أن الدراسات والأبحاث ، ووالطحال والشیكولاتة نیة سببا رئیسیا لھا خاصة تناول السردین والكبد والكلاوىالأغذیة البروتی

رس ارتباطأثبتت  ة النق ةالغذابالحال ادة ئی وزن فزی ذاء , ال رالوالغ النقرس غی ابة ب اطر الإص ن مخ لیم م ذيس داء ال مى ب س
)٩٩: ٥٢. (ة واللحوم الملوك لارتباطھ بالإكثار من تناول الأطعمة الدسم

رازق  و ) ٢٠١٠(ویذكر زیدون عبد ال رس ھ ك "أن النق ض البولی وازن حم دام ت ببھا انع ة س و ( عل وھ
ض  ويحم روتین عض ض الب ة لأی ة النھائی و النتیج روجین وھ ى النت وى عل م ) یحت ى الجس ى . ف ك ال ؤدى ذل وی

)١٤٥: ٢٢." (مسببھ التھابھا فى المفاصل) یورات أو بولات (ترسب ھذه المادة كأملاح للحامض 

رف د ویع د أحم ھ )   ٢٠٠٤(خال رس بأن ا : "النق ؤلم ألم دمین ی ل الق ى مفاص رض ف رض یع م
)٨١-٧٩: ١٨".(والتصرف بالحركاتالمشيویصیر بالإنسان الى أن یعوقھ عن ,شدیدا

:Causesالمفصليأسباب النقرس 
:ومنھاھناك عدة عوامل تؤدى الى الإصابة بداء النقرس 

 راء وم الحم دار ( زیادة تناول البروتینات كالبقولیات واللح يالمق و الطبیع غ نح م ٧٢یبل ل % مج ى ك ف
م١٠٠ دم ٣س ى ال ك ف ض الیوری بة حم ة ) نس وات نتیج وین الحص د تك دى البعی ى الم بب عل ا تس لأنھ

.ترسیبھا فى حوض الكلى 
 الإكثار من تناول الطعام.
 إدمان الكحول.
 والأسبرین بجرعات صغیرة –مدرات البول ( تناول الأدویة والعقاقیرالإكثار من(
الضغوط النفسیة والصدمات
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نقص الوزن المفاجئ
٦: ٤٠(.ل بكمیات كافیةعدم تناول السوائ(

-:نسبة حمض البولیك فى الدم وظھور أعراض النقرس ارتفاعویزید من 
.تناول بعض المستحضرات الطبیة كخلاصة الكبد -١
.التعرض للجراحات -٣
.مستوى الكولیسترول فى الدم وارتفاعالسمنة -٤
.للبول المدرةالعقاقیر -٥
.قصور الغدة الدرقیة -٦
.مرض الكلى -٧
.Hypertensionضغط الدم غیر المعالج ارتفاع-٨
اریخ -٩ ود ت ائليوج ةع ات الوراثی ب الجین ث تلع دم حی ى ال ك ف ض الیوری رط حم ابة بف ى بالإص اً ف دوراً أیض

ود  ع لوج النقرس یرج ابون ب خاص مص ع أش ل أرب د لك رد واح الإصابة بھذه الحالة حیث أثبتت الإحصائیات أن ف
.لھ عائليتاریخ 

.Type 1 Diabetesمن النوع الأول السكري-١٠
.العقاقیر المستخدمة لعلاج ضغط الدم والتى تعمل على خفض نسبة الأملاح والماء فى الجسم-١١
.قلة النشاط والحركة مثل البقاء لفترات طویلة فى السریر-١٢
.ضیق الشرایین -١٤
)٧١-٧٠-٦٩-٦٨(. التقدم فى السن -١٥

دن : أحدھما ,أن النقرس یحدث عن اجتماع شیئین ) ٢٠٠٤(خالد أحمد یذكرو ى الب منة أي,امتلاء ف الس
بب  وزن س ادة ال يوزی رس أساس د النق باب تول ن أس را. م وة :لأخ ى الق اواتھا ف ا ومس دن جمیع اء الب حة أعض ص

ن لفلا یزا, یلیھ الذيویكون فى البدن فضول مجتمعة دفعھا كل واحد من الأعضاء الى العضو , الفضل یتدافع م
)٨١: ١٨( .  ء وھى القدمانعضو الى عضو حتى یصیر الى أقصى الأعضا

و ) ٢٠١٠(قعبد الرزاویشیر زیدون  رس ھ ورات أن سبب النق اض الی ة لأحم بة العالی ولات(النس ) الب
م  ى الجس ائر ف دم الس ذيفى ال لوال ى المفاص بھا ف ورات وترس لاح الی وین أم ى تك ؤدى ال ول . ی ادة می اك ع وھن

ة  ذه الحال دوث ھ دوث لح ة لح ة وعائلی ذه ,وراثی يوھ رسھ دیھم النق ذین ل باب ال د الش ة عن ض .الحال اك بع ھن
تابیضاضالأمراض مثل  ة الإصالدم واس ن إمكانی د م ى تزی اب والت ادات الالتھ ة ومض ة معین داء خدام أدوی ابة ب

)١٤٦: ٢٢.(النقرس 

:Signs and Symptoomsالمفصليأعراض النقرس 
دجوى  ى ال ادل وعل ن ع ن أیم ل م ق ك مین ) ٢٠٠٨( یتف یني، یاس رس )  ٢٠٠٩( الحس داء ( أن النق

اعد , كان یصیب أغنیاء الناس ومترفیھم) الملوك  وھم الذین یعتمدون فى غذائھم على تناول اللحوم بكثرة مما یس
ر  بع الكبی على زیادة حامض البولیك بالدم ومن ثم تترسب بلوراتھ بالمفاصل فتسبب آلاما مبرحة خاصة فى الإص

ا. بالقدم  تعداد خ دیھم اس یعھم ل ؤلاء جم ى إلا أن المرض الیوم نراه منتشرا بین قطاع عریض من الناس وھ ص ف
ل  ذائيأجسامھم أدى الى حدوث خلل فى التمثی اض الغ اء كأحم ن الأمع ھا م د امتصاص ات بع ھللبروتین ا أمینی مم

دة .یزید من نسبة حمض البولیك فى الدم  زة وأكی ة ممی دم علام ر بالق بع الكبی ل الإص ابة مفص ون إص ا تك وأحیان
والمفصل المصاب . آخر بالجسم كمفصل الركبة مفصلأيعلى الإصابة بالنقرس إلا أن الإصابة قد تشمل أیضا 

ادة  د . یتورم ویحمر وذلك لترسیب بلورات حمض البولیك ویكون ھذا التورم مصاحبا بآلام ح ك ق ض البولی وحم
)٩٦-٩٥: ١١) ( ٩٩-٧٤-٧٠: ٥٢. ( فیؤدى الى تكون حصاة الكلى یترسب تحت الجلد أو فى الكلیتین 

ة )٢٠١٠(ویشیر محمد كمال یوسف  احبھا الرغب ة یص ات معوی ریض بتلبوك عر الم أن آلام النقرس تش
ول وانتفاخبالقئ  ى إدرار الب ادة ف دث زی الات یح ض الح ى بع ى , البطن وف م ف ة الأل دث نوب ادة ماتح واليوع ح

م والذيمن المرضى فى إصبع القدم الكبیر بصفة مفاجئة % ٩٠ دة الأل ن ش وم م قد یصل الى عدم قدرتھ على الن
ریض ارتفاعالمفصل ویتورم مع حدوث رارواحم رارة الم دان , فى درجة ح ر وفق رق غزی ھیةوع اك للش وإمس
دم , وازدیاد سرعة الترسیب . فى عدد كرات الدم البیضاءارتفاعمع  دل ( ارتفاع نسبة حمض الیوریك فى ال المع

) مل دم ١٠٠/مجم حمض الیوریك ٦: ٣من الطبیعي
:فى حالات الأعراض المزمنة للنقرس تحدث الأعراض التالیة وبالإضافة الى ذلك فإنھ 
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 ھبوط وظائف الكلى.
تكوین حصوات بالمجارى البولیة.
حدوث تصلب بالشرایین.
 فى ضغط الدمارتفاعحدوث.
 ٤-٣: ٤٠. (حدوث جلطة بالشرایین التاجیة وشرایین المخ(

اب الأنھ ) ٢٠٠٢( ل.ودایان,غ .ویذكر لین ن لالتھ اب یمك ون الالتھ ث یك اد حی كل ح ب بش ل أن یتقل مفاص
.أكثر شدة أحیانا وأقل شدة أحیانا أخرى 

ط  ر , وقد یحدث ألم المفصل أثناء الراحة وتتیبس المفاصل عادة عندما لا تنش بس أكث ذا التی تغرق ھ ن أن یس ویمك
) .طویل المدة الصباحيالتیبس ( یرتخيمن ساعة حتى 

اخ ة وس ل مؤلم رة وتصبح المفاص ل , نة ومحم ائل المفص اد س بب ازدی ورم بس ا تت ا أنھ و , كم اب ھ ذيوالالتھ ال
. وعند الحركة سعند اللموتصبح المفاصل موجعة , ) تلتھب ( أو أنھا ) مثل النار ( یعطى الشعور بأن المفاصل 

ل  ول المفص ا, ومن المحتمل أن یشمل التھاب المفصل الأوتار والأربطة ح بح الالتھ دما یص دث وعن ا تح ب مزمن
) . ٩٣: ٣٢. (مكن حدوث التلف كما أن من الم, تشوھات فى المفصل 

دون  یف زی رزاویض د ال راضأن )  ٢٠١٠( قعب ى أع تلخص ف رس ت ات النق -:وعلام
د اللمالألم ,الانتفاخ,الالتھاب ل ,سعن ى المفاص دید ف م ش ةوأل ى(الملتھب ل النقرس اب المفص دمر ). التھ ن أن تت یمك

ل ) تسمى أجناد(یمكن أن یصل ترسب الأملاح . ا ویتكون حصىالكلیة أیض الى مرحلة تمنع فیھا استخدام المفاص
لدیھ أعراض داء النقرس یجب أن یطلبالذيوالشخص . مرة أخرى والتى تسبب أوضاعا معینة للیدین والقدمین

)١٤٦-١٤٥: ٢٢.(النصیحة الطبیة

ین أن داء ا)  ٢٠٠٢( ل.ودایان,غ .ویوضح لین لنقرس یصیب عادة الرجال بعد سن الخامسة والأربع
یتحول و, لما عند اللمس وساخنا ومتورماویحدث ألم حاد فى المفصل بشكل مفاجئ ویصبح المفصل المصاب مؤ

ودة الذيحمض البول  یوجد عادة فى دمك وفى سائل المفصل الى بللورات داخل  المفاصل الأكثر برودة والموج
ل ) . لأغلب المفصل الموجود عند قاعدة الإبھام الكبیر فى القدم على ا( فى القدم  وتسبب البللورات التھاب المفص

ول .  ض الب توى حم یض مس رس بتخف ب النق ن تجن خاص , ویمك ن للأش رس یمك ى النق یطرة عل تم الس دما ت وعن
) .٩٦-٩٥: ٣٢. (مارین بشكل عادى ممارسة الت

: المفصليأنواع النقرس 
ا ) ٢٠١٠(مال یوسف یقسم محمد ك زة كم راض ممی وع أع ل ن احب ك زمن ویص اد وم النقرس الى نوعان ح

:یلي
 النقرس الحادAcute gout : ھذا النوع من النقرس بعض الأعراض من أھمھا فيتظھر:

 تغیر الحالة المزاجیة للمریض
إحساس المریض بالصداع والدوار
ظھور آلم وأوجاع بالظھر والرقبة
البولكثرة إدرار
حدوث الإمساك
شدة إحساس المریض بالعطش
الإحساس بالألم وتورم فى إبھام القدم

 النقرس المزمنChronic gout
ودیوم  ورات الص ب ی ك ترس احب ذل اد ویص رس الح ات النق رار نوب ة لتك رس نتیج یحدث ھذا النوع من النق

ى  ل الكل ك داخ ض الیوری ع. وحم زمن م ى الم اب الكل ك التھ ن ذل أ ع ى وینش ل الكل وات داخ ون الحص تك
ة  ارى البولی دین . والمج ل الی ول مفاص روفة الأذن وح ى غض ودیوم ف ورات الص ب ی ك ترس احب ذل ویص

)٧: ٤٠(.والقدمین 
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:Screening and Diagnosisالمفصليتشخیص النقرس 
قة التشخیص بإجراء یعتمد تشخیص مرض النقرس أساساً على ملاحظة أعراضھ الممیزة ویمكن التأكد من د-١

ى ارتفاعللكشف على زیادة نسبة حمض البولیك فى الدم ولو أن معمليتحلیل  دم لایعن معدل حمض البولیك فى ال
.فى كل الأحوال الإصابة بمرض النقرس 

ت -٢ ھا تح ل لفحص ائل المفص ن س ة م ى عین ول عل اب للحص ل المص ى المفص رة ف رس إب ب بغ وم الطبی یق
.المجھرى یظھر بالسائل بلورات حمض الیوریك المیكروسكوب فبالفحص

.أفلام مشعة بالتقاطیقوم الطبیب -٣
)٧٢-٦٨(. یقوم الطبیب بفحص البول -٤

:أكثر المفاصل عرضة للإصابة بھذا المرض 
.مفاصل القدم وباقيیصل إصبع الإبھام بالقدم الذيالمفصل -١
.الفقريمفاصل العمود -٢
.مفصل الركبة -٣
.مفصل الرسغ وأصابع الید -٤
)٧٢-٧١–٦٨(.مفصل المرفق والكاحل -٥

ن ) ٢٠٠١(خلیل ىوتذكر من د م ا العدی دث بھ الى أن الشیخوخة أو الكبر فى السن عملیة فسیولوجیة تح
: التغیرات ومنھا 

.زیادة كمیة الدھون بالجسم -١
.للطاقة القاعديانخفاض معدل التمثیل -٢
.ض معدل النبض انخفا-٣
.الطبیعيارتفاع ضغط الدم عن -٤
.من الجلوكوز وتمثیلھالاستفادةانخفاض معدل -٥

. والامتصاصالغذائیة للمسنین وعلى عملیات الھضم الاحتیاجاتحیث أن كل ھذه التغیرات تؤثر على 
)٢٤٣: ٤٤(

:ك الى قسمین رئیسیینمصادر التمثیل الغذائي لحمض الیوری) ٢٠١٠(ویقسم محمد كمال یوسف 
ة : مصادر خارجیة - ق الأغذی ن طری يوھى تأتى ع وم الت ا اللح ن أمثلتھ ورین وم ة البی بة عالی ى نس وى عل تحت

.والكبد والكلى والبنكریاس 
.للبیورینات الموجودة داخل الجسم فى أنویة الخلایا الغذائيوھى تنشأ عن عملیة التمثیل : مصادر داخلیة -

ل , مجم من حمض الیوریك ٥٠٠-٢٠٠حوالياول اللحوم إنتاج وینتج عن تن ذائيوینتج عن التمثی ات الغ للبیورین
ا٦٠٠-٣٠٠داخل الجسم نحو  ول یومی ل . مجم من حامض الیوریك تفرز فى الب راء التحلی د إج يوعن دیر الطب لتق

ذا نسبة حمض الیوریك لایستخدم الدم كاملا لأن ذلك یعطى نتائج مضللة ویجب استخدام مصل الدم أو البلازما لھ
.جرام من حمض الیوریك فى البول یومیا ١حواليوفى الحالات الطبیعیة یخرج الإنسان . الغرض 

ص ىولا یعن كوبيظھور أملاح حمض الیوریك عن الفح النقرس المیكروس خص ب ابة الش ول إص را لأن , للب نظ
و كان ى ل یا ھذه الأملاح یمكن أن تترسب على ھیئة بلورات حت ول حامض ان الب ة إذا ك بتھا منخفض وم . ت نس وتق

ك حواليبكتریا الأمعاء بالتخلص من  ض الیوری ة حم ث كمی ذيثل ن ال ین ع خاص الطبیعی ى الأش ا ف ون یومی یتك
)١٢: ٤٠.(أكسید الكربون والنشادرثانيطریق تحویلھا الى 

الرعایة الغذائیة لمرضى النقرس

ة المحت- اول الأغذی ب تن ب تجن لمون یج مال والس ل الأس ترول مث ورین والكولیس ن البی ة م بة عالی ى نس ة عل وی
الجبن , البیض , الخصیتان , Thymusأو التیموس ,لوزة العجل , المخ , والسردین والكبد والكلى وحساء اللحم 

ر, الزبدة والقشدة ,  ة المقط روبات الكحولی اول المش ب تن ور( ة الأصداف والتوابل والفلافل فضلا عن تجن ) الخم
.اللحوم , عیش الغراب , الأسبرجس , الخرشوف , والكحول 

لال - ورین خ ن البی طة م بة متوس ى نس ة عل ة المحتوی ن الأغذی ة م ادیر معتدل اول مق رس بتن ى النق مح لمرض یس
وم  مل اللح ط وتش كون الآلام فق ل س ريمراح بانخوالجمب دجاج والس وب , وال ول , الحب رنبی, الف ان والق ط الباذنج

.والبسلة واللوبیا والفاصولیا الخضراء والتفاح 
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روات التيیسمح لمرضى النقرس بتناول الأغذیة - مل الخض ذه تش ورین وھ ن البی ذكر م ات لات تحتوى على كمی
ابق  ى الس ا ف اذكر منھ دا م ھ ماع بن , والفواك وت , الل دھون , الزی وب , ال يالحب ة الت ة البلیل ى عملی تخدم ف , تس

.لحلوى والسكریات وا
ة لمما یقلتناول كمیات كافیة من الخضروات والفواكھ نظرا لأنھا تساعد على خفض حموضة البول - ن إمكانی م

.تكوین حمض الیوریك 
وین - ع تك ول ومن ف الب ى تخفی اعد عل ا تس را لأنھ اء نظ وائل والم ن الس رة م ادیر كبی اول مق ى تن رص عل الح

.یك الحصوات فى الكلى ومنع ترسیب حمض الیور
.تجنب أكل الأغذیة الدسمة والمخبوزات المصنوعة من الدقیق والأغذیة المحتویة على نسبة عالیة من السكر -
.وجبات الشوفان , الفول , العدس , القرنبیط , تقلیل وجبات غذاء مرضى النقرس من الكافیین -
را لأنالإقلالمراعاة - رس نظ ى النق ات  مرض ى من كمیات الدھون فى وجب اعد عل ا تس اظھ أملاح احتف ى ب الكل

)١٥-١٤: ٤٠(. حمض الیوریك فضلا عن تسببھا فى حدوث البدانة 

ر و بب یعتب ھ الس راض الإنحلالی ن الأم ره م ل وغی اب المفاص يالتھ ر الرئیس ة غی و التغذی ا ھ ورائھ
وصحيالصحیحة الناتجة من تناول غذاء غیر  ا ویك ھ كیمیائی وع ثم بطریقة أو بأخرى معالجت و الرج لاج ھ ن الع

) ٨١–٣٥:٨٠. (ة المصنعة والبعد عن الأغذیصحيغذائيالى الطبیعة بإتباع نظام 
باب فيأن الإفراط ) ٢٠٠٨(أیمن عادل وعلى الدجوى ویشیر ن أس بب م تناول الطعام والشراب یعد س

ورین النقرس فبعض الأطعمة التي یتناولھا الإنسان كالكبد والبنكریاس وغیرھا تحتوى  ن البی رة م على كمیات كبی
)٩٥:١١.(الجسم ویعجل بظھور النقرس فيوھو مركب كمیائى سھل التحول إلى حمض البولیك 

أن التغذیة النباتیة لمریض النقرس أحد العوامل الرئیسیة للشفاء ویراعى ) ٢٠٠٩(الحسینيوتوضح یاسمین 
ب أو م یر القص ة عص وائل خاص اول الس ع فیھا الإكثار من تن ول ویمن راز الب ن إف د م ك یزی عیر لأن ذل وع الش نق

ة  ب الأغذی ع تجن لاح وم يترسیب الأم ورین الت ات البی ى مركب وى عل وم ( تحت م –اللح وربة اللح ا –ش –اللوبی
) ١٠١: ٥٢). (المشروبات الروحیة –السبانخ –الخمیرة –العدس –البسلة –الفول النابت –الفاصولیا 

أنھ من طرق علاج النقرس ) ٢٠٠٩(الحسینيیاسمین , ) ٢٠٠٨( ن عادل وعلى الدجوى ویتفق كل من أیم
:بالأعشاب والنباتات والزیوت الطبیة مایلى 

شراب التفاح –قشر التفاح مغلي.
 التین البرشومى.
حشیشة السعالمغلي.
تناول الخیار.
السرخس.
 الصندل الأحمر(مستحلب.(
 عرق الحلاوة( مستحلب.(
ور الفجل وزیت الزیتون بذ.
عصیر الكرفس.
 الكركدیھمستحلب.
 عصیر اللیمون.
 المستكة وزیت الخروع أو زیت الزیتون.
 مستحلب أوراق وثمار العرعر.
 مستحلب أوراق الفراولة.
الإكثار من تناول الماء والسوائل.
شراب بذر الخردل.
١٠٣-١٠٠: ٥٢( ,) ١٠٩-٩٦: ١١.(رنبیط طازجا تناول الق (

o b e i k a n d l . c o m



٢٤

المفصليالأغذیة المسموح بتناولھا لمرضى النقرس
دجوى  ى ال ادل وعل ن ع ن أیم لا م ق ك ف ) ٢٠٠٨(ویتف ال یوس د كم ة أب) ٢٠١٠(و محم ن الأغذی

: المسموح تناولھا لمرضى النقرس كالتالي 
 ون یر اللیم ا, عص ھ, سالأنان ب , الكركدی ل , العن ر , الزنجبی ز , الجرجی ت والت, الخب , وس

.والأرز 
 الأرانب , الدجاج , اللحوم والأسماك.
 البطاطا, البطاطس ,سلطة الخضروات , شوربة الخضروات , الخضروات المطھیة.
 المربى, عسل النحل
 التین , الفراولة , التوت افیما عدالطازجةالفواكھ
المجففة فیما ماعدا المحتویة على بذورالفواكھ
 كوب یومیا ٣-٢والقھوة بمعدل من الشايالمشروبات مثل

المفصلي الأغذیة الواجب تجنبھا لمرضى النقرس
دجوى  ى ال ادل وعل ن ع ن أیم لا م ق ك ف ) ٢٠٠٨(ویتف ال یوس د كم ة ) ٢٠١٠(و محم ان الأغذی ببی

: الواجب تجنبھا لمرضى النقرس كالتالي 
 العدس والبقولیات
 والفسیخ والرنجة السردین( اللحوم والأسماك المملحة والمدخنة(
 البسلة, السبانخ , الباذنجان والقرنبیط
 المخ والبطارخ والمحار والأنشوجة
المخللات
التوت والفراولة والتین والمربى المحتویة على بذور
الفلافل
 الأغذیة المقلیة والمحمرة
 ١١٤-١١:٩٦()٤٠:١٣(البیض(

:ومرض النقرسالبدنيالنشاط 
یتحملھ الشخص المصاب بالنقرس على مدى الذيالبدنيأن مقدار النشاط )  ١٩٩٧(یذكر عادل رشدى 

ن أن أيولیكون معلوما أن إصابة .حدة وشدة العوارض ل یمك ة ب تفحال الحال ا اس ون عاقبتھ د تك مفصل مصاب ق
)٤٩: ٣٧.(بة حادة من النقرستفجر نو

ا أن عدم ممارسة ال) ٢٠٠٧(الھام إسماعیل ومدحت قاسم توضحو م دائم لات الجس ل عض ة تجع ریاض
ا دة أو تص ورة جی ا بص ا بوظیفتھم ة أن یقوم ب والرئ ى القل عب عل عف ویص اء وض ة ارتخ ى حال ل ف ب المفاص

)٩٣: ٨. (بضعف 

ة تقيأن التمرینات الریاضیة ) ٢٠٠٩(محمد كمال یشیرو ة الریاض دم ممارس من التھابات المفاصل فع
. أمراض أخرى و, على فى الإصابات بالتھابات العظام والمفاصل ربما تساھم بشكل ف, بصورة منتظمة 

)٢٠: ٣٩(

دو ل یؤك د العك ى )٢٠٠٤(محم ا ف ة لأھمیتھ ورة منتظم ة بص ة الخفیف ة الریاض ب ممارس ھ یج ى أن ال
ت , المحافظة على الوظائف الحیویة للمفاصل  ا وق وفى بعض الأحوال ینصح بالراحة التامة فى الفراش خصوص

)٦٥: ٣٣. (ة أثناء تلك الفترة مرض وذلك لعدة أیام مع عمل تمارین خفیفنشاط ال

ال  د كم یر محم ذاء ) ٢٠٠٩(ویش ام بالغ ن الاھتم اس ع اد الن ى أن ابتع حيال بب الص و الس وازن ھ المت
راض  ن الأم ره م ل وغی ةوراء مرض التھابات المفاص يالانحلالی ل الت ر والح ذا العص ى ھ رین ف ابت الكثی أص

)٢٥-٢٤: ٣٩(.یة الكاملة یحتوى على العناصر الغذائالذيالمتوازن الصحيوللغذاء , العودة للطبیعة یكمن فى
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٢٥

:كبار السن : ثالثا 

كان % ٦،٢٧عاما فأكثر وتبلغ نسبتھم ٦٠یزداد عدد السكان فى مصر الذین تبلغ أعمارھم  دد الس ن ع م
غ أنومن المتوقع الإحصاءوللتعبئة المركزيطبقا لتعداد الجھاز ٢٠٠٦فى عام  بة لتبل ذه النس % ١١،٣ترتفع ھ

ین و ٢٠٢٥بحلول عام  ف٦٤٨بحیث سوف یصل عدد المسنین فى مصر الى عشرة ملای واطن أل % ١٨،٨, م
.ومع ھذه الزیادة أصبح من غیر الممكن تجاھل الاحتیاجات المتزایدة لھذه الشریحة السكانیة ٢٠٥٠بحلول عام 

ة لأيقدم فى السن عملیة بیولوجیة طبیعیة تحدث وتعتبر عملیة الت ة والوراث ل البیئ فرد وتتأثر بنمط الحیاة وبعوام
ن  ى لایمك بطء والت یة ب وھى لیست حالة مرضیة كما أنھا عملیة تدریجیة تحدث فیھا التغیرات الفسیولوجیة والنفس

ة  ى حال رارھا ف ن أض ل م ن التقلی ن یمك ا ولك امإیقافھ ة الالاھتم حیة المبالرعای حیة ص ادات الص ة والع تكامل
)٧٣(.السلیمة

:الشیخوخة أنھا ) ٢٠٠٧(ومدحت قاسم إسماعیلوتعرف الھام 
ا(تسبب ضعفا أو نقصا فسیولوجیا التيمجموعة التغیرات العمریة الطبیعیة غیر المرضیة "  ى الأداء ) بیولوجی ف

"للوظائف الحیویة بالجسمالمثالي
رتحدث فى الأجھزة الحیویالتيات الوظیفیة الطبیعیة مجموعة الخسار:"كما أنھا  ى العم دم ف ع التق م م ". ة بالجس

)٢٧: ٨ (

یخوخة ) ٢٠٠٨(وتشیر سمیعة خلیل  يPathological Agingأن الش رض ھ دوث الم بة ح ادة نس زی
. مع التقدم فى السن وحدوث تدھور فى الحیویة والانخفاض فى الكفاءة البیولوجیة للفرد 

عملیة تأقلم الجسم لتأثُیرات التلف الحاصل فیھ والتغیرات الخارجیة وھى ظاھرة ھيد الشیخوخة مرضا بل ولاتع
نفت  د ص ر وق لایمكن تحاشیھا ولایمكن الفصل بین السن المتوسط والشیخوخة لأنھا مرحلة انتقال من سن الى أخ

:المراحل العمریة لكبار السن الى 
Middle ageسنة٥٩–٤٦السن المتوسط من -
Elderlyسنة ٧٤–٦٠مرحلة الكھولة من -
Agedفأكثر ٧٥مرحلة الھرم من سن -

)٧٤(. سنة ١٢٠-١٠٠حواليوأعلى حد لعمر الإنسان 

.عملیة فسیولوجیة تستمر منذ الولادة إلى الموت ھيوالشیخوخة أو الكبر فى السن 
:ا وتحدث بھا العدید من التغیرات الفسیولوجیة ومنھ

 زیادة كمیة الدھون بالجسم.
 للطاقة القاعديانخفاض معدل التمثیل.
نقص فى وظیفة الكلى.
انخفاض معدل النبض.
 الطبیعيارتفاع ضغط الدم عن.
 من الجلوكوز وتمثیلھالاستفادةانخفاض معدل.

والامتصاص حیث أن كل ھذه التغیرات تؤثر على الاحتیاجات الغذائیة للمسنین وعلى عملیات الھضم
)٢٤٣: ٤٤(

:حدوث التغیرات المصاحبة للشیخوخة فيالعوامل المؤثرة 
 العوامل النفسیة
سوء التغذیة
قلة النوم
النشاط المفرط
التغیر فى درجة حرارة الجو
الخمول والكسل
 المنبھاتاستخدامسوء
الأمراض المزمنة
 المختلفةللإشعاعاتالتعرض
التعرض للمواد الكیماویة
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میة  ات الجس ى الفعالی م , ویصاحب مرحلة التقدم بالسن قلة وتدھور ف ن ھ ذین م ى ال تثنى حت رات لاتس ذه التغی وھ
:یتمتعون بصحة جیدة ومن أھم ھذه المضاعفات السلبیة مایلى 

انخفاض القابلیة الأوكسجیة
 انخفاض مستوى القوة العضلیة
 لعضليازیادة معدل المكون الشحمى وانخفاض مستوى المكون
 انخفاض سمك البشرة
 ٧٤. (قلة كثافة العظم(

:الخصائص الفسیولوجیة لأعضاء وأجھزة الجسم لكبار السن 

 التنفسيالدوريالتغیرات فى التحمل
ل  ى التحم رات ف ر التغی ر وتعتب دوريتحدث كثیر من التغیرات فى أعضاء وأجھزة الجسم نتیجة للتقدم فى العم ال

ل التنفسي وة وفى تحم يالق ر ھ رئتین , الأكث ب وال ل القل اءة عم ى كف بى ف وط نس ر ھب ى العم دم ف احب التق ویص
يوكذلك ھبوط معدلات الدفع  ن القلب دلات بس ذه المع ة ھ د مقارن ك عن جین وذل تھلاك الأكس دل اس ى مع وط ف وھب

.العشرین 

 التنفسيالجھاز فيالتغیرات
كل مع التقدم فىالتنفسيانخفاض كفاءة عمل الجھاز  يالعمر ترتبط بش ث أساس رئتین حی ل ال ة عم اءة ووظیف بكف

دا  ذلون جھ ن لایب خاص مم دى الأش دنیا"أنھا یمكن أن تتغیر بشكل ملحوظ مع التقدم فى العمر وخاصة ل ث " ب حی
ارة الانخفاضوھذا , " بدنیا"بشكل كبیر فى تلك الكفاءة مقارنة بغیرھم ممن یبذلون جھدا انخفاضیكون ھناك  عب

.انخفاض فى معدل السعة التنفسیة العادیة وكذلك فى معدل السعة الحیویة عن 

 الدوريالجھاز فيالتغیرات
رات  ب ( تتغیر وظائف القلب والأوعیة الدمویة مع التقدم فى العمر وتشمل ھذه التغی دل القل ة مع ربة –وظیف الض

ربات الق, ) للدم القلبيالدفع –القلبیة  ن حیث أنھ قد یصل معدل ض ى س باب ف دى الش ب ل نة٢٠(ل ى ) س ٢٠٠(ال
).ق/ضربة١٥٠(لیصل إلى ) سنة٦٠(فى حین ینخفض ھذا المعدل فى سن ) ق/ضربة

 القوة فيالتغیرات
نخفض الذيولكن , یحتاجھا الفرد للقیام بمتطلبات الحیاة الیومیة ثابتا طوال الحیاة تقریبا التيیظل مستوى القوة  ی

وى  وة القص دل الق ة Maximal Strengthمع وة العادی ن الق ر م ى بكثی وى أعل وة القص ث أن الق ون , حی ویك
. فى القوة اضطراریا مع التقدم فى العمر نتیجة الفقد المستمر لحجم العضلاتالانخفاض

دنيونتیجة لقلة النشاط  لات الب م العض ى حج ر ف ص كبی دیھم نق ر ل ة یظھ ة القلیل ن ذوى الحرك ن م ار الس إن كب ف
د , سبة الدھون تحت الجلد وزیادة ن ة بع ویرتبط الھبوط فى مستویات القوة العضلیة بالمرحلة عند السیدات وخاص

. ھبوط القوة العضلیة إلىالوصول لسن الیأس وانقطاع ھرمون الاستروجین المرتبط بالطمث مما یؤدى 
)٤٦: ١٣ (

:التغیرات الھرمونیة للمرأة 
دریجیا بعد الأربعین یبدأ إفراز المبیضی اقص ت ى التن تروجین ف ل , ن لھرمون الأس ة ماقب ى مرحل رأة ف دخل الم وت

ین . Pre-mennoqauseسن التغییر  راوح ب نوات ٨-٦وھى مرحلة قد تمتد لما یت ن , س ا م رأة خلالھ انى الم تع
ھریة ١٥٠حوالي دورة الش ام ال لیة , عرضا صحیا منھا عدم انتظ الك التناس ول والمس رى الب ب مج ص , متاع نق

ب , ةالمشاعر الجنسی ق ,زیادة ضربات القل بیة , القل اب, العص ل , الاكتئ زاج , آلام المفاص ر الم داع , تغی , الص
.عادة تدخل طبیاىولا تستدعاضطرابات النوم وھى أعراض بسیطة الحدة , الغثیان , زیادة الوزن 

ر  ى عم تروجین ف راز الاس ى إف ؤثر ف نقص الم دث ال ا تقر٦٠-٤٥یح ر عام ن التغیی و س ا وھ Menoqauseیب
خونة  رأة بالس عور الم ا ش رة أھمھ راض كثی ن أع ل م رأة بالفع انى الم رار Flushingوتع رق واحم ادة التع وزی

أیام لدى ١٠-٧بحواليالوجھ كنتیجة لتوسیع الشرایین السطحیة تحت الجلد وتزداد الأعراض حدة قبل بدأ الدورة 
اأو تقل وتختفي, من النساء % ٩٠ ة غالب ذه . حدتھا مع انتھاء الدورة الغیر منتظم عورھا بھ د ش رأة عن ن للم ویمك

دورة إجراءالأعراض  وم لل ث ی تص , تحلیل مستوى الھرمون بالدم فى ثال ب المخ ارة الطبی يواستش رورة ھ ض
ة الإص ادة احتمالی ا زی دة منھ ار عدی ى أخط رأة ال رض الم تروجین یع ابة صحیة بل وحتمیة لأن نقص معدل الأس

ویؤكد الأطباء أن . بالسكريوھن العظام وزیادة حدة المرض لدى المصابات , أمراض القلب , بتصلب الشرایین 
ل  وتر و, الكس دخین , الت ات , والت اول الكحولی ة, تن أكولات الدھنی رة الم ل الكثی ور , والتواب ل بظھ ا تعج جمیعھ

)٥٦: ١٣( .الأعراض وتزید من حدتھا 
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:ن تغذیة كبار الس
ة إ ر المعدنی ات والعناص البروتین والفیتامین اً ب اً وغنی ون متوازی ب أن یك ن یج ار الس ذاء كب د . ن غ وق

رت  ة نش يأظھرت دراس یخوخة أن ف ب الش ة لط ة الأمریكی ة الجمعی اصدوری یوم امتص ات الماغنس م كمی الجس
)٤٣٠: ١٤. (كبیرة من الغذاء والمكملات الغذائیة قد یقوى العظام مع تقدم العمر

اض ) ٢٠٠١(وتوضح منى خلیل عبد القادر  ن انخف ن م دث للمس ي تح إلى أن التغیرات الفسیولوجیة الت
ة  ات الغذائی ى الاحتیاج ؤثر عل د ت حمى ق وین الش دل التك ادة مع بض وزی ة الن ادة كمی دي وزی ل القاع دل التمثی مع

)٢٤٣:٤٤(للمسنین وعلى عملیة الھضم والامتصاص 

ا  ن الكم ل م ذكر ك م ی دحت قاس ماعیل وم ام إس ة ) ٢٠٠٧(ھ ة المتوازن يأن التغذی یة ھ دة الأساس القاع
لیمة  ة الس اس لا,لصحة المسنین وعلاج معظم الأمراض الشائعة والتغذی ن الن الكثیر م ارون ف ف یخت ون كی یعرف

. درھا المتنوعةاالغذاء المناسب بطریقة علمیة سلیمة نتیجة لقلة الثقافة العلمیة بأھمیة التغذیة السلیمة ومص
)١٠٤: ٨(

لامة  دین س اء ال یر بھ البروتین ) ٢٠٠٨(ویش ا ب ا وغنی ون متوازن ب أن یك ن یج ار الس ذاء كب أن غ
اص  ى امتص ھ عل دم قدرت ن وع عف المس ن ض والفیتامینات والعناصر المعدنیة والطاقة لتعویض النقص الناتج ع

د كما یفضل تناول المسنین كیات كبیرة من ا, ھذه العناصر  ى فق روتین ال ى الب لبروتین حیث یؤدى النقص الحاد ف
)٤٣٠: ١٤(.وعدم الرغبة فى الحركة, والشعور بالتعب , أنسجة الجسم 

:تدریبات المقاومة : رابعا 

ل  لیة والتحم وة العض دریبات الق ة ت د أھمی ة تؤك ل علمی رت دلائ ليظھ از العض حة الجھ ليلص العض
ة(ویؤكد أن مجموعة , قدمھ فى العمر خاصة مع ت, للإنسان والھیكلي ات ) جرع ن تمرین وعتین م دة أو مجم واح

ا  ة علیھ حة والمحافظ ل الص دریبات , التقویة العضلیة تعد كافیة لاكتساب القوة العضلیة من أج ون الت ى أن تك عل
ن  راوح م دل یت لیة ١٢-٨بمع ة عض ل مجموع راراُ لك ة مأي( تك وى أو قریب ت قص ات لیس تخدام مقاوم ن اس

مل , وأن تمم ممارسة ھذه التمرینات من مرتین الى ثلاث مرات فى الأسبوع ) القصوى  ات تش وأن تكون التمرین
.المجموعات العضلیة الكبرى من الجسم 

رة , نوع من أنواع المقاومات لتحقیق ھذا الغرض أيویمكن استخدام  ال ح ة أثُق ى ھیئ زة , سواء كانت عل أو أجھ
.أو الحبال المطاطیة , ینات سویدیة یتم فیھا استخدام وزن الجسم كمقاومة أو تمر, تدریب أثقال 

نخفض , عمر أيوتجدر الإشارة الى أنھ یمكن تطویر القوة العضلیة فى  ة ت لیة المطلق وة العض دار الق ى أن مق عل
ر ى العم دم ف ع التق نھم ا, أصلاً م لیة یمك وة العض دریبات الق ون ت ذین یمارس خاص ال ر أن الأش ى غی ة عل لمحافظ

ى . قوتھم العضلیة الى عمر متأخر مقارنة بغیر المتدربین  ر ال ى العم دم ف ع التق ویعزى انخفاض القوة العضلیة م
دنى . للفرد والى تدنى حجم الكتلة العضلیة مع التقدم فى العمر البدنيانخفاض مستوى النشاط  ویعود السبب فى ت

ة الكتلة العضلیة مع التقدم فى العمر الى ا دات الحركی دان الوح ات وفق اء البروتین ى بن نخفاض قدرة العضلات عل
)٩٨: ٥٠. (التقدم فى العمر السریعة الخلجة مع 

ى ) ٢٠٠٢(ل.ودایان,غ .ویوضح لین یر ال ة تش د كاف ك الحدی إن تدریب القوة وتمارین المقاومة وتحری
ھ , تعمل أثناءھا العضلات بشكل معاكس للمقاومة التيالنشاطات  مك نفس ویمكن أن تكون المقاومة ناتجة عن جس

ھ . أو من الأربطة المرنة أو أثقال آلات التمرین أو الأثقال الحرة  وة لغت ةوإن لتدریب الق ك الخاص ى ذل ھ ف ھ مثل ب
) ٣٢١: ٣٢. (ثیر من الریاضات مثل الك

د  ن محم زاع ب یر ھ ھ ) ٢٠١٠(ویش يأن اط ینبغ ة نش دنيممارس وائيب غطاً ھ ى ض ى لایلق را عل كبی
) أو على قدر احتمال المریض ( دقیقة ٣٠من منخفض الى معتدل الشدة لمدة البدنيوتكون شدة النشاط , المفصل 

د  لات بمع ة العض ات تقوی راء تمرین لال إج ن خ اب م ل المص ة بالمفص لات المحیط ة العض زم تقوی ا یل ٣-٢كم
.مرات فى الأسبوع 

ي, فى الممارسة رالاستمراومن أجل مساعدة المریض على  ة ینبغ ل ممارس اب قب ادة للالتھ ة المض اول الأدوی تن
اط  دنيالنش اعة الب ریض , بس دى الم اب ل دة الالتھ م وح ض الأل ل خف ن أج دوث , م د ح ریض عن ن للم ا یمك كم

. ك المفصل المصاب یتضمن حركة متواصلة لذلالذيالبدنيالالتھابات الحادة بتأجیل ممارسة النشاط 
)٣٥٧-٣٥٦: ٥٠(
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:وكبار السن البدنيالنشاط 
ة  بة , یمكن تقسیم الأفراد كبار السن الى أفراد أصحاء ظاھریا وآخرین یعانون من أمراض مزمن فالبنس

اط  فة النش یھم وص ق عل دة فتنطب حة جی دون بص ذین یب راد ال دنيللأف الغین الب راد الب بان , للأف ذ بالحس ع الأخ م
ن ال ة ع ة الناجم ن التغیرات الوظیفی ى الس دم ف اض, تق دیھم كانخف وى ل ب القص ربات القل م , ض طء رد فعلھ , وب

.وانخفاض كثافة العظام لدیھم وضعف السمع والنظر
ة , ومن المعلوم أن كبار السن المصابین بأمراض مزمنة یعانون من ضعف فى العضلات  ى المحافظ عوبة ف وص

د وغالبا , وانخفاض فى المرونة المفصلیة , على الاتزان  دنيمایشعرون بالتعب والألم من جراء القیام بالجھ , الب
يغرضھ , منخفض الشدة لھم بدنيلذا یتم وصف نشاط  د الرئیس ز الفوائ دیھم وتعزی ة ل اطر المحتمل ض المخ خف

اط . الصحیة مع التركیز على تحسین إمكاناتھم الوظیفیة ونمط الحیاة لدیھم  دة النش ون م دنيوتك ن الب ٣٠-٢٠م
زان الإطالةوتمرینات , بالمشایة أو بدونھا المشيوتتضمن , على فترة أو أكثر خلال الیوم , دقیقة  ة , والات وتقوی

ك  يالعضلات الضعیفة خاصة تل ود الت ام وقع ن قی یة م ة الأساس ائف الیومی امھم بالوظ ى قی ال ف كل فع اھم بش تس
ابة وینبغي, ومشى ن الإص ة م ى , التأكید على الوقای درج ف ع الت اط م دنيالنش اط , الب تھم للنش ون ممارس وأن تك
)٣٥٧: ٥٠. ( على سطح مستو تتوفر فیھ إضاءة جیدة البدني

ى ) ٢٠٠٢(ل.ودایان,غ .یذكر لینو دمھم ف أنھ یقال عن الأشخاص الذین یبقون فى صحة ونشاط مع تق
ن دراسة ماك آرثر حول ال( وقد بحثت . إنھم یتقدمون فى السن بشكل جید , السن  ى الس ا , تقدم ف ى أمیرك ى ) ف ف

ن التيالعوامل  ى الس ر . تؤدى الى النجاح فى التقدم ف حیح أكث اة الص ط الحی ار نم أن اختی احثون ب وجئ الب د ف وق
)٣٠٣: ٣٢(. أھمیة من أن یكون الشخص منحدرا من والدین صحیحین 

یر جنب) ٢٠١١(رشديعادل یوضحو اط یس دم النش د أن ع ت تعتق ھ إذا كن ى أن دم ف ع التق ب م ى جن ا إل
للیاقة فإن عدید من كبار السن یؤدون التمرینات للحفاظ على الأمریكيووفقا للمجلس . السن فعلیك مراجعة نفسك 

)٤٠-٣٥: ٣٨. (مھم ومسایرة الحیاة قوة أجسا

درت, مفاصلالتتصلب , السن فيتقدمالأنھ مع  ا وق ن مرونتھ ا م ة بعض لات القدیم د العض ى وتفق ھا عل
اط . شكلھااستعادة ة النش دنيولذلك تزداد أھمی ن الب ى الس دمنا ف ا تق دوث , كلم ع ح ارین تمن ن إذ أن التم ر م الكثی

. اتجاھھاالسن بل إنھا تعكس فيللتقدم المصاحبةالتغییرات 
اطات  ى النش دیلات عل ال تع ع, وعلى الرغم من أنھ یجب إدخ نین الض روریة للمس ارین ض إذ أن , فاءإلا أن التم

. قدراتھم البدنیة الزیادات البسیطة فى القوة وقدرة التحمل والتوازن قد تنعكس بشكل كبیر على 
)٣٢٦-٣٢٥-٣٠٥: ٣٢ (

دى  ادل رش ذكر ع تقلال ) ٢٠١١(وی ن بالاس ار الس اعدة كب حة بمس ن الص تظم یحس رین المن أن التم
اط أيالأفضل الوظیفي ام النش ومالقدرة على أداء مھ وى يالی امھم أق ل أجس ك یجع قوط وذل دوث الس ل ح . وتقلی

) ٣٨-٣٨:٢٤. (عیة دمویة أكثر صحة وأن كبار السن النشطین بدنیا لدیھم مخ یشبھ الشباب مع أو

يالبدنيإن برامج النشاط ) ٢٠٠٢(ل.ودایان,غ .لینیشیرو ن الت ض م د تخف نون ق ار المس ا الكب یتبعھ
رامج والذيبالسن معدل التدھور المرتبط بالتقدم  ذه الب دم ھ ب أن تق یصیب العدید من الوظائف الفیزیولوجیة ویج

مل  ارین یش امج للتم وا ببرن يعلى المدى البعید فوائد من حیث نوعیة الحیاة ومدتھا وقد أوص ع المش ل رف ن أج م
)٣٠٦: ٣٢(.لى تناسق الحركة وتدریبات للقوة ونشاطات من أجل المحافظة على التوازن وع, قدرة التحمل 

ل اتساعد علىممارسة الریاضة باعتدالكما أن  ى المفاص بس ف ب التی رایین وتجن ة الش اظ بمرون لاحتف
درج الذيوالعجز  ى ال عود عل ى الص ثلا ف ن م ھ المس عر ب لم(یش رق ) الس ب والع اأو التع د القی ود معن ن المجھ م
)١٣٧: ٨. (ضائنا الرئیسیة وتجنب الترھل والأضرار بأع,الخفیف 

ا أ اط كم ة والنش دنين التغذی ب الب ى جن ا ال یران جنب ن إذ, یس اء م ل للبن ى كت اج ال لات تحت أن العض
دا وینبغي,البروتین من أجل نموھا وإصلاحھا  ا واح ادل غرام اولوا مایع اء أن یتن ال والنس على المسنین من الرج

م  ن وزن الجس ین م ل رطل ل ك روتین مقاب ات أن أ, من الب ول الدراس اول وتق نین لا یتن دد المس ف ع ن نص ر م كث
) ٣١٥: ٣٢(. بھا من البروتین یوصى التيالكمیة 

ات ) ٢٠١١(ویذكر عادل رشدى  ل المجموع أنھ یجب أن یتضمن برنامج تدریبات المقاومة تمرینات لك
)٥٢: ٣٨.(بھا التھابالتيتتعلق بالمفاصل التيالعضلیة الرئیسیة ولیس مجرد التمرینات 
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ا ) ٢٠٠٨(بھاء الدین سلامة یؤكدو ط وإنم أن الفقد فى كتلة العضلة لدى كبار السن لایرجع الى السن فق
ن البدنيیعود أیضا إلى الضمور الحادث نتیجة عدم أو محدودیة النشاط  دریب , فى كبار الس م أن الت دنيورغ الب

.یحسن من قوة وتحمل العضلة أثر السن تماما بخصوص فقد الكتلة العضلیة فإنھ یمكن أنإلغاءلایمكنھ 
ین  ة وب دة عالی یة بش طة الریاض ة الأنش ین ممارس ة ب ة إیجابی ود علاق ات وج اث والدراس ائج الأبح دت نت ا أك كم

)٧٤: ١٤.(نسبة الإصابة بألم الظھروانخفاضنسبة الإصابة بأمراض القلب وضغط الدم المرتفع انخفاض

لات ة العض وع :تمرینات تقوی ك الن ى ذل ة وھ ات البدنی ن التمرین يم د الت ة ض ا مقاوم تخدم فیھ یس
رة ( مثل تمرینات رفع الأثقال , حركة العضلات  ال الح تخدامأو , سواء الأثق الباس زة الأثق ات , ) أجھ أو التمرین

ة التي( السویدیة  ھ كمقاوم زء من ذراعین أو , یستخدم فیھا الجسم أو ج غط بال ات الض ل تمرین تخداممث ال اس الحب
لیة . أو الكرات الطبیة أو ماشابھ ذلك , طاطیة الم وة العض ة الق ى تنمی دة ف ذه مفی وتعد تمرینات تقویة العضلات ھ

. تبعا لشدة المقاومة وتكرارھا , وتحسین تحمل العضلات 
لات  ة العض ات إطال ل :تمرین لات والمفاص ة العض ین مرون ھا تحس ة غرض ات بدنی ى تمرین وھ

ا ة بھ ا. المحیط مى تمرین دى وتس ى الم بطء عل ا ب لال مطھ ن خ لة م ة العض ى إطال لا ال ؤدى فع ا ت ة لأنھ ت إطال
ى . للمفصل الحركي یة ف ل الرئیس ة بالمفاص لات المحیط ع العض ویستحسن إجراء ھذا النوع من التمرینات لجمی

)٦٤(.فین والجذع والوركین والركبتینالجسم مثل الكت

ینبغيالى أنھ الریاضيالھیئات الصحیة المعنیة بالطب وتشیر التوصیات والإرشادات الصادرة من قبل
ن التيبرنامج تدریبات الأثقال جرعة واحدة من التمرینات یتضمنأن  ا م ن ١٢-٨یصل تكرارھ رة لم ل م ى ك ف

ن أيلمن ھم فوق الستین ١٥-١٠ومن , ھم دون عمر الستین  ار الس ون ألٌ لكب مل , أن شدة المقاومة تك ى تش عل
ات م ة التمرین رى ومتنوع لیة كب ات عض ذین , جموع بطن والفخ ر وال ذراعین والظھ ین وال در والكتف ل الص مث

م ینبغيكما , والساقین  ن الجس ة , البدء بالعضلات الكبرى ثم الصغرى م ات تقوی ین تمرین دیل ب ع والتب ع التنوی م
راء تمرین, من الجسم والجزء السفلى منھ العلويعضلات الجزء  ى إج رتین علما بأنھ یكف لات م ة العض ات تقوی

)٦٤. (فى الأسبوع لتحقیق الفائدة الصحیة المرجوة منھا 

تدریبات المقاومة لكبار السن 

-:Resistive exercisesأن تدریبات المقاومة ) ٢٠١١(یذكر عادل رشدى 
ةیعطى مصطلح عادة  ل مقاوم تم مقاب وة الأ. لأنشطة ت م أو ق ون وزن الجس د تك ا ق ة ھن تك والمقاوم أو elasticس

رد. أوزان خارجیة  ل الف ع .والھدف من ھذه الأنشطة ھو زیادة قوة وتحم ذكر أن م ب أن تت يویج ذه التخل ن ھ ع
دة . البرامج لفترة طویلة فإن التحسن یضیع ھ بش ى ب تظم یوص التمرین المن ادات . ولذلك الالتزام ب ى الإرش وتوص

ول مرات أسبوعیا مرتبطا مع برنامج التدریب الأیروبك ل٣-٢الحالیة بأداء تدریب المقاومة على الأقل من  لحص
)١٤: ٣٨.(على فوائد أكبر 

:شدة التدریب 
یة  لیة الرئیس ات العض ن المجموع ل م ة , یفترض أن یؤدى المسن تمرینا واحدا لك ة التدریبی ى أن الجرع ذا یعن ھ

.رین الواحد تكرار للتم١٥-١٠تمارین تؤدى على شكل ١٠-٨یمكن أن تشمل على 

:تكرار التدریب 
ن  ل ع دریب لا تق ام الت ین أی ة ب ذ راح ع أخ ل م ى الأق بوع عل ى الأس رتین ف ٤٨یفترض أداء تدریبات المقاومة م

.ساعة 

:مدة التدریب 
امج ٦٠تتجاوز التيسوف تؤثر فترات التدریب  زام بالبرن ى الالت لبا عل یات . دقیقة س زام بالتوص ؤدى الالت ا ی كم

. دقیقة ٣٠-٢٠قة بتدریبات المقاومة الى إكمال فترات تدریب مقاومة كاملة للجسم فى حدود المتعل
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:توصیات یجب إتباعھا 
لیة التدریبيمن البرنامج الرئیسيیفترض أن یكون الھدف - ة العض ن اللیاق ةھو تنمیة حد كاف م ین الكفیل بتحس

.على نفسھ الاعتمادقدرة الفرد على 
درب یفترض أن - ص وم رد متخص امج ف ة البرن ى بدای اتیشرف على فترات التدریب ف ار باحتیاج درات كب وق

.السن 
.بمقاومات منخفضة ) فى الأسابیع الثمانیة الأولى ( یجب البدء -
.تعلم الطرق المثلى لأداء كل التمارین الموجودة فى البرنامجأولایجب -
.طرق التنفس الطبیعیة أثناء التمریناستخدامیجب توجیھ المتدربین من كبار السن إلى -
ل - ادة الحم ن زی ھ یمك الظھور فإن دریبيعندما تبدأ التكیفات ب دد الت ادة ع رارابزی ك تتك د ذل ارین أولا وبع التم

.التدریبيیمكن استخدام زیادة المقاومة كأداة لزیادة الحمل 
.بعمل الحركات الارتدادیةحولا یسمدة دیجب التركیز على أداء التمارین بسرعة مح-
كان ذلك ممكن تتطلب الأجھزة أقل قدراً إذایجب استخدام الأجھزة لتدریبات المقاومة عوضاً عن الأثقال الحرة -

, من المھارة كما أنھا تحمى الظھر وتسمح لمستخدمھا بالبدء بأوزان أخف وكذلك تدرج أقل فى الزیادة فى الوزن 
.للتمرینالحركيحكم بالمدى كما أنھا أیضاً تسمح بالت

دریب - ى الت راط ف دم الإف ب ع داث , یج وب لإح ى المطل د الأدن و الح بوع ھ ى الأس رتین ف دریب م ث أن الت حی
.التكیفات الفسیولوجیة الإیجابیة 

.یجب عدم السماح لمرضى المفاصل بالمشاركة فى تدریب الأثقال أثناء فترات الألم والالتھاب -
)١٨٩-١٨٨: ٣٨(

:التأثیرات الفسیولوجیة للقوة العضلیة 
تمر  ا مس ت ومنھ و مؤق ا ھ ا م لیة فیھ وة العض دریبات الق ھناك عدة تأثیرات فسیولوجیة تحدث كنتیجة لت

رة ھيوالتأثیرات المؤقتة  يتلك الاستجابات الفسیولوجیة المباش ى الت لیة والت وة العض دریبات الق ن أداء ت تج ع تن
رعة العضليالعمل سرعان ماتختفى بعد أداء ر س ب وتغی ن القل دفوع م دم الم م ال ى حج ة ف ادة المؤقت بفترة كالزی

دم  ریان ال ف . س طلح التكی ھ مص ایطلق علی و م ا ھ ود بھ تمرة فالمقص یولوجیة المس أثیرات الفس بة للت ا بالنس أم
: مایلى والتأثیرات المستمرة تحدث غالبا فى الجھاز العصبى وفى العضلة نفسھا ویمكن تقسیمھا الى

:التأثیرات المورفولوجیة: أولا
ة  رات المورفولوجی ض المتغی دوث بع ى ح كلیة(تؤدى تدریبات القوة العضلیة ال ب ) الش م اللاع ى جس ف

: وأھم ھذه التغیرات مایأتى 
:للعضلةالفسیولوجيزیادة المقطع -١

املین ولوجيالفسیویقصد بھ مجموعة ألیاف العضلة الواحدة ویرجع سبب زیادة المقطع  ى ع لة ال دھما : للعض أح
و  باب نم ول أس اء ح ف العلم ة ویختل خم اللیف طلح تض ھ مص ق علی یطلق علیھ مصطلح زیادة الألیاف والأخر یطل

یولوجيالعضلة وزیادة مساحة مقطعھا  دد الفس ادة ع ة لزی دث نتیج ر یح ذا التغی بعض أن ھ رى ال اھین فی ین اتج ب
.الألیاف بالعضلة الواحدة 

:ادة حجم الألیاف العضلیة السریعةزی-٢
لیة  زیادة حجم الألیاف العضلیة السریعة أكثر منھ بالنسبة للألیاف العضلیة البطیئة تحت تأثیر تدریبات القوة العض

خامة ,  وترتبط زیادة الحجم تبعا لنوعیة التدریب فكلما كانت شدة التدریب مرتفعة مع عدد تكرارات أقل زادت ض
.الألیاف السریعة

:زیادة كثافة الشعیرات الدمویة-٣
.تقل كثافة الشعیرات الدمویة للألیاف العضلیة تحت تأثیر تدریبات الشدة العالیة ذات التكرارات القلیلة

:زیادة حجم وقوة الأوتار والأربطة -٤
ا  ع تحدث زیادة حجم وقوة الأوتار والأربطة تحت تأثیر تدریبات القوة كنوع من التكیف لحمیاتھ رر الواق ن الض م

اج  لة بإنت مح للعض ات ویس ن التمزق ار م ة والأوت ة الأربط علیھا نتیجة زیادة قوة الشد وھذا التغیر یعمل على وقای
)٧٥(.أقوىعضليانقباض 
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٣١

:التأثیرات الأنثروبومتریة: ثانیا 
رات ض التغی دوث بع ى ح لیة ف وة العض دریبات الق م تتلخص معظم التأثیرات الأنثروبومتریة لت ب الجس ى تركی ف

كلان : وتتركز معظمھا فى مكونین أساسیین ھما  ا یش ان مع م والمكون كتلة الجسم بدون الدھن ووزن الدھن بالجس
.الوزن الكلى للجسم 

ادة , ویعمل برنامج تنمیة القوة العضلیة على زیادة الجسم بدون الدھن ونقص نسبة الدھن بالجسم  دث زی د لاتح وق
)٧٥. (لى للجسم ملحوظة فى الوزن الك

تدریبات المرونة لكبار السن 
دى  ن الم م م د ملائ يیعتبر الإبقاء على ح توى الحرك اء مس اً لإبق ان مھم م الإنس ل جس ع مفاص ى جمی ف

ن العضلي–الھیكليمقبول من وظیفة الجھاز  ار الس ة . لدى كب ن المرون م م توى ملائ اء مس وم أن إبق ن المعل وم
رد الوظ درة الف ن ق وف یحس ة س ل (یفی يمث افالثن ابة ) والالتف اطر الإص ن مخ ل م ات (ویقل اطر التمزق ل مخ مث

ر ى ) . العضلیة وآلام الظھ اض ف ن الانخف ل م وف یقل ة س ات الإطال ن تمرین ل م نن والمكتم امج المق ا أن البرن كم
ر ى العم دم ف ن التق اتج م ة الن ن . المرون ھ م ذا فإن ى ھ روريوعل ة كالض ات إطال امج تمرین افة برن ن إض زء م ج

:توصیات فى مایتعلق بوصفة برنامج المرونةھيالتالي. البرنامج الكلى فى كل فترة تدریبیة لكبار السن 

:شدة التدریب
.ثانیة٣٠-١٠یجب أن تكون تمارین المرونة على شكل حركات بطیئة متبوعة بإطالة ثابتة تبقى لمدة -
.وإنما یمكن الشعور بألم معتدل, دا یجب أن لا تسبب درجة الإطالة المحققة ألما شدی-

:تكرار التدریب
.تكرارت لكل تمرین) ٥-٣(من مرات فى الأسبوع على الأقل ٣یفترض أداء تمارین الإطالة -

:مدة التمرین 
.دقیقة٣٠-١٥تستمر مرحلة الإطالة فى الفترة التدریبیة لمدة تتراوح بین -

:ة آمنة لكبار السنتوصیات یجب إتباعھا لجعل تمارین المرون
ة - دورة الدموی ك ال رض تحری یجب دائماً أن تكون تمارین الإطالة مسبوقة ببعض أنواع أنشطة الإحماء وذلك بغ

.ورفع درجة الحرارة الداخلیة
.أن تؤدى تمارین الإطالة برفق وأن یمتنع عن الحركات الارتدادیة-
.من الألم اليالخالحركيعدم إطالة المفصل بدرجة تتعدى المدى -
)٧٤(.)ثانیة٣٠-١٠(شدة تمارین الإطالة وبحیث یكون الأداء بطیئاً ویتم الثبات لمدة فيالتدرج -
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