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 خلاصه  

های سلامت جسمي و رواني به  ترین چالشهای ورزشي در ورزشكاران جوان از مهمآسیب  مقدمه:

مي گسترده شمار  پیامدهای  و  حرفهآید  رشد  روند  بر  وجود ای  با  دارد.  آنان  ورزشي  عملكرد  و  ای 

فناوری در  مورد  پیشرفت  کمتر  همچنان  پیشگیرانه  و  مدیریتي  رویكردهای  درماني،  و  تشخیصي  های 

بوده  داده توجه  الگوی  پژوهش، تدوین  این  پیشگیرانه آسیباند. هدف  های ورزشي در  بنیاد مدیریت 

 .ورزشكاران جوان با تأکید بر نقش عوامل مدیریتي، آموزشي و رواني است

با رویكرد  (Grounded Theory) بنیادپژوهش حاضر کیفي و مبتني بر نظریه داده   روش کار:

کوربیننظام و  اشتراوس  مشارکت (2015) مند  تیم،  است.  پزشكان  بدنساز،  مربیان  شامل  کنندگان 

های فوتبال،  سال( در رشته  23تا    1۵ها و ورزشكاران جوان )سنین  شناسان ورزشي، مدیران باشگاه روان

نمونه روش  با  که  بودند  دوومیداني  و  شدند.  والیبال  انتخاب  نظری  اشباع  به  رسیدن  تا  نظری  گیری 

مصاحبهداده  طریق  از  نیمهها  جمعهای  و  ساختاریافته  محوری  باز،  کدگذاری  مرحله  سه  در  و  آوری 

 .انتخابي تحلیل شدند

داده   نتایج: استخراج  تحلیل  به  منجر  و    2۹ها  فرعي  مدل    7مقوله  قالب  در  که  گردید  اصلي  مقوله 

پدیده  یافت.  سامان  کوربین  و  اشتراوس  آسیب» محوری  ٔ  پارادایمي  جامع  پیشگیرانه  های  مدیریت 

رواني و  آموزشي  توانمندسازی  پایه  بر  و   «ورزشي  تمریني  »فشار  شامل  علّي  عوامل  شد.  شناسایي 

ای شامل »کمبود آموزش علمي پیشگیری از آسیب«، عوامل  ضعف مدیریت بار تمرین«، شرایط زمینه

مربيمداخله ارتباط  رواني،  »حمایت  شامل  شامل  ـگر  اصلي  راهبردهای  ایمني«،  فرهنگ  و  ورزشكار 

دستورالعمل بین»تدوین  آموزش  پیشگیرانه،  مهارترشتههای  تقویت  و  و  ای  ورزشكار«  رواني  های 

 .ها، بهبود عملكرد و ارتقای سلامت رواني ورزشكاران« بودپیامدها شامل »کاهش بروز آسیب

الگوی نهایي نشان داد که مدیریت پیشگیرانه مؤثر، نیازمند تلفیق سه محور مدیریتي،    نتیجه گیری: 

مؤلفه این  به  توجه  است.  رواني  و  سیاستآموزشي  در  فدراسیونها  باشگاه گذاری  و  ميها  تواند  ها 

 .صورت معنادار کاهش دهدهای ورزشي در جوانان را بهاحتمال آسیب

داده کلمات کلیدی:   نظریه  پیشگیرانه، آسیب ورزشي، ورزشكاران جوان،  بنیاد، آموزش،  مدیریت 

 شناسي ورزشي، توانمندسازی روان
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مقدمه 

های نوجواني و اوایل جواني،  ویژه در دوره ورزشكاران جوان، به 

آسیب  معرض  که  در  دارند  قرار  خاصي  رواني  و  فیزیكي  های 

حرفه مي رشد  کاهش  یا  توقف  به  عملكرد  تواند  کاهش  ای، 

رواني   و  جسماني  سلامت  بلندمدت  پیامدهای  حتي  و  ورزشي، 

گرایي زودهنگام،  (. با توجه به افزایش تخصص 2،  1منجر شود )

های  فشارهای رقابتي، و افزایش حجم تمرینات، نرخ بروز آسیب

ورزشي در این گروه سني قابل توجه است و نیاز به رویكردهای  

 (.4،3) مند داردپیشگیرانه مؤثر و نظام 

ميپژوهش  نشان  از  ها  بیش  که    های آسیب   ٪60دهند 

 فیزیولوژیک،  عوامل  از  ترکیبي  از  ناشي  جوان  ورزشكاران

  این   از   یک  هر   به   توجه   و   است   رواني  و   آموزشي  مهارتي،

 کارایي  سازماني،  و  مدیریتي  بعُد  گرفتن  نظر  در  بدون  هامؤلفه 

  هر   موفقیت  دیگر،  عبارتبه (.  6  ،۵)  کندمي   محدود  را  پیشگیری

  بار   کنترل و  صحیح تمرینات طراحي به  تنها   نه ایپیشگیرانه  برنامه

  و   مربیان   آموزش  مدیریت،  نحوه   به   بلكه  دارد،   بستگي  تمریني

 (. 7)است وابسته   نیز هاآن  رواني حمایت و  ورزشكاران،

برنامه   بعد مدیریتی ارزیابي  شامل  ریزی ساختاریافته تمرینات، 

ها، و ایجاد فرهنگ ایمني  بار تمریني، نظارت بر اجرای تكنیک

باشگاه  ميدر  نشان  مطالعات  است.  مدارس  و  نبود  ها  که  دهند 

مي مناسب  مدیریتي  خطر چارچوب  افزایش  به  منجر  تواند 

پایبندی ورزشكاران   و کاهش  آسیب، کاهش کیفیت آموزش، 

 (. ۹، 8 )های پیشگیرانه شود به برنامه 

آموزشی مهارت  بعد  تقویت  معنای  بدني  به  و  فني  های 

های حرکتي ورزشكار و مربیان است؛ این شامل آموزش مهارت

کردن و سردکردن، تمرینات تعادلي و  های گرم صحیح، تكنیک 

( است  مستمر  بازخورد  ارائه  و  مرور 11،  10تقویتي   .)

پژوهش  ميسیستماتیک  نشان  و  ها  صحیح  آموزش  که  دهد 

به  ورزشكاران،  و  مربیان  مي مداوم  رشد،  سنین  در  تواند  ویژه 

آسیب  کاهش  میزان  توجهي  قابل  شكل  به  را  ورزشي  های 

 (. 12)دهد

روانی تاب  بعد  استرس،  مدیریت  و  شامل  انگیزش،  آوری، 

مهارت شناختيتقویت    شواهد .  است  ورزشكاران   رفتاری–های 

  آوری تاب   سطح  از  که  جواني  ورزشكاران  که  دهند مي  نشان

  هستند،   برخوردار  ضعیف  استرس  کنترل   هایمهارت  و   ترپایین

  ، 13)  کنند  تجربه   را  ورزشي  هایآسیب   که  دارد  بیشتری   احتمال

  ایجاد   و  خانواده   و  مربیان  رواني  پشتیباني  این،  بر  علاوه (.  14

  میانجي   نقش  جسمي  هایآسیب   بروز  کاهش  در   حمایتي  محیط

 (. 1۵) دارد

تعامل عوامل مدیریتي، آموزشي و رواني،   پیچیدگي  به  با توجه 

یک   دادهایجاد  پیشگیرانه الگوی  مدیریت  بنیاد 

ورزشیآسیب  مي  های  نظر  به  از  ضروری  استفاده  رسد. 

داده پژوهشگران   (Grounded Theory) بنیاد نظریه  به 

دهد تا با تحلیل تجربیات واقعي مربیان، ورزشكاران و  امكان مي

بستر   در  را  پیشگیری  فرآیندهای  ورزشي،  پزشكي  متخصصان 

 (. 17، 16)سازی کنندفرهنگي و ساختاری ایران مدل 

شیوع   میزان  شناسایي  بر  عمدتاً  موجود  مطالعات  ایران،  در 

به  ها و عوامل خطر فیزیولوژیک متمرکز بوده آسیب اند و کمتر 

،  18فرآیند طراحي و مدیریت پیشگیرانه جامع توجه شده است )

های پیشگیری بدون توجه به  (. علاوه بر این، بسیاری از برنامه1۹

شده  اجرا  مربیان  آموزش  و  رواني  بومي بعد  قابلیت  و  سازی اند 

 (. 20)استها در ورزشكاران جوان محدود  آن

هدف   با  حاضر  پژوهش  اساس،  این  الگوی  بر  تدوین 

آسیب داده پیشگیرانه  مدیریت  در بنیاد  ورزشی  های 

مدیریتی،  عوامل  نقش  بر  تأکید  با  جوان  ورزشکاران 

 :طراحي شده است تا آموزشی و روانی

ای افزایش آسیب در ورزشكاران جوان  عوامل عليّ و زمینه  .1

 .را شناسایي کند

در   .2 را  رواني  حمایت  و  آموزش  مدیریت،  مؤثر  نقش 

 .ها بررسي کندپیشگیری از آسیب 

در   .3 استفاده  قابلیت  که  دهد  ارائه  بومي  و  جامع  مدل  یک 

 .های ورزشي کشور را داشته باشدها، مدارس و فدراسیون باشگاه 
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 شناسیروش

 Grounded) بنیادپژوهش حاضر در چارچوب نظری نظریه داده 

Theory) ( کوربین  و  اشتراوس  روش  شده  201۵به  طراحي   )

آسیب  پیشگیرانه  مدیریتيِ  فرآیندهای  تا  در  است  ورزشي  های 

ورزشكاران جوان را با تمرکز ویژه بر ابعاد مدیریتي، آموزشي و  

مدل  )رواني  کند  نظریه2،  1سازی  رویكرد  این  به  (.  سازانه 

مي  امكان  داده پژوهشگر  دل  از  تا  شامل  دهد  ـ  میداني  های 

و  مصاحبه مفهومي  ساختاری  ـ  اسناد  و  مشاهدات  عمیق،  های 

و   اشتراوس  پارادایمي  چارچوب  نماید.  استخراج  بومي  نظری 

مؤلفه پنج  شامل  که    »شرایط   عليّ«،  »شرایط   اصلي  ٔ  کوربین 

  و  پیشگیرانه« مدیریت »راهبردهای گر«،مداخله »عوامل ای«،زمینه

دهي یلي اصلي برای سامان تحل  ساختار  عنوان   به   است،  »پیامدها«

یافته  تبیین  به و  شدها  گرفته   (. 4) کار 

مدل   این،  بر   Job Demands-Resources (JD-R)علاوه 

منابع  به  میان  تعامل  تا  گردید  انتخاب  تكمیلي  چارچوب  عنوان 

تمریني فشارهای  و  رواني  و  آموزشي   Job) مدیریتي، 

Demands)  و آسیب توجه  بر سلامت  پذیری ورزشكاران مورد 

مكانیزم تشریح  به  نظری  ترکیب  این  گیرد؛  و  قرار  میانجي  های 

 .)6، ۵( کندگر در فرآیند پیشگیری کمک ميتعدیل

 نوع پژوهش 

پردازانه است و هدف  مطالعه حاضر از نوع پژوهش کیفي نظریه

داده  مدل  یک  تولید  آن  برای  -اصلي  عملیاتي  و  بومي  بنیاد 

آسیب  پیشگیرانه  جوان  مدیریت  ورزشكاران  در  ورزشي  های 

مند و  ریزی نظری و استخراج مدل بر پایه تحلیل نظام باشد. پيمي

 .های کیفي انجام شدای داده مرحله

 گیری جامعه و روش نمونه

  مورد   پدیده   با  ربطذی   هایگروه   شامل  پژوهش   هدفجامعه  

رشته   23تا    1۵)  جوان  ورزشكاران:  بود  مطالعه در  های  سال( 

فوتبال، والیبال و دوومیداني، مربیان بدنساز و فني، پزشكان تیم و  

روان فیزیوتراپیست  باشگاه ها،  مدیران  و  ورزشي  در  شناسان  ها 

داده  نظری  غنای  تضمین  برای  نمونه ایران.  روش  از  گیری  ها، 

گیری استفاده شد؛ فرایند نمونه  (Theoretical Sampling) نظری

به اشباع نظری ادامه یافت. در فاز اولیه حدود   نفر    80تا رسیدن 

نمونهبه    انجام   از  پس   که   شدند   شناسایي  بالقوه   ٔ  عنوان 

  نمونه   نظری،  هایگیریتصمیم  و   درپيپي   هایتحلیل   ها،مصاحبه

پژوهش  شرکت  4۵  شامل  نهایي به  ورود  معیارهای  شد.  کننده 

  و   فعال  ورزشي  ٔ  برای ورزشكاران شامل حداقل دو سال تجربه

  در   کار  ٔ  سابقه  سال  یک  حداقل  متخصصان  و  مربیان  برای

 .گردید تعیین ورزشي  مراقبت یا مدیریت یحوزه 

 هاابزارهای گردآوری داده

جمعداده  اصلي  منبع  سه  از  و  ها  اطلاعاتي  غنای  تا  شد  آوری 

 :ها افزایش یابداعتبار یافته 

بود.   :ساختاریافتهنیمه مصاحبه   • داده  گردآوری  اصلي  ابزار 

شامل   مصاحبه  که    1۵راهنمای  شد  طراحي  محوری  سؤال 

های آموزشي  دهي تمرین، جنبهمحورهای آن مدیریت و سازمان

آوری، مدیریت استرس، های رواني )تابو فني پیشگیری، مؤلفه 

محیط در  ایمني  فرهنگ  تجربهانگیزش(،  ورزشي،    پیشین   های 

  هر .  گرفتمي  دربر   را   پیشگیرانه  کنوني   اقدامات  و  آسیب

 واگرداني  سپس  و   ضبط  صوتي  صورتبه   مصاحبه

(transcription) شد. 

)غیرمستقیم( • میداني  تمرین   :مشاهدات  پژوهشگر در جلسات 

های  منتخب حضور یافت و رفتارهای تمریني، نحوه اجرای برنامه 

 .(field notes) نمود  ثبت  را  ورزشكار –پیشگیرانه و تعامل مربي

زمینه مشاهدات    فراهم  هاگفته   تفسیر  برای  لازم  میداني  ٔ  این 

 .ساخت

مدارک • و  اسناد  شامل  مجموعه  :مطالعه  اسناد  از  ای 

برنامه دستورالعمل تمریني،  فرم های  بازتواني،  ثبت  های  های 

گزارش و  انجمن آسیب  قرار های  بررسي  مورد  ورزشي  های 

 .حاصل شود triangulation گرفت تا اطلاعات تكمیلي و

 هاروش تحلیل داده

اشتراوس و  مرحلهها بر مبنای روش سه تحلیل داده  پیشنهادی  ای 

ای و بازگشتي بین مراحل  صورت چرخهکوربین انجام شد که به 

 :گردداعمال مي

باز .1 مصاحبه  :(Open Coding) کدگذاری  و  واگرداني  ها 

دقت خوانده شد و مفاهیم اولیه استخراج  های میداني به یادداشت 

ها  گذاری گردید. در این مرحله تاکید بر شكستن داده و برچسب 
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به  بود؛ کدها  تولید کدهای مفهومي  صورت  به قطعات معنایي و 

گزاره به خط و  پوشش  به خط  مفاهیم  دامنه  تا  شدند  ایجاد  گزاره 

 (. 1)جدولداده شود

محوری .2 تولید   :(Axial Coding) کدگذاری  از  پس 

  یعني   شد؛  انجام   سازیمحوری  فرایند   اولیه،  کدهای   یمجموعه

  و   شده   دهيسازمان  ترکلان  های مقوله   قالب  در  مرتبط   کدهای

  عليّ،   شرایط)  پارادایمي  مدل  اساس  بر  هامؤلفه   میان  روابط

.  گردید  تعیین(  پیامدها  و  راهبردها  گر،مداخله   عوامل  ای،زمینه

  نیز   مفاهیم   میان   گریمیانجي  و  معلولي -علت  رابطه   مرحله  این   در

 .شد  مستندسازی و استخراج

انتخابي .3 نهایت   :(Selective Coding) کدگذاری  در 

پدیده مقوله  و  شدند  تلفیق  کلیدی    پژوهش   محوری   ٔ  های 

  ها مقوله   و  کدها  مجدد  بازبیني  شامل  مرحله  این.  گردید  شناسایي

  مدل   بود؛  نهایي  مدل   تدوین   و   نظری  انسجام   تضمین  منظوربه 

  روابط   که  شد   تنظیم  پارادایمي  ساختار  یک  صورتبه   نهایي

 .دهدمي نشان  را  رواني و آموزشي مدیریتي، ابعاد میان دینامیک

به  تحلیل  تكراریفرایند  هم  (iterative) صورت  با  و  زمان 

خروجينمونه  یعني  یافت؛  ادامه  نظری  هر  گیری  تحلیلي  های 

  شد   بعد  ٔ  کنندگان مرحلهمرحله مبنای طراحي و انتخاب شرکت

  نظری   اشباع   و  بپوشانند  را  ناتمام   نظریِ  موضوعات  هاداده   تا

 .گردد حاصل

 (Trustworthiness) ابزارها و تضمین کیفیت

داده  مدیریت  نرم برای  از  کدگذاری  فرایند  اجرای  و  افزار ها 

MAXQDA 2024 گزارش امكان  که  شد  گیری، استفاده 

مدیریت ضمیمه  و  کدها  داده نگاشت  ساخت.  های  فراهم  را  ای 

مجموعه  نتایج،  اعتمادپذیری  و  اعتبار  افزایش  از  جهت  ای 

 :کار گرفته شدسنجي به اقدامات کیفیت 

• Member Checking   : تفسیرهای   و  اولیه  نتایج  خلاصه  

  ها آن   بازخورد   و   ارسال   کنندگانشرکت  از   تعدادی   برای  کلیدی

  تجربه   با   پژوهشگر  برداشت   که  گردد   حاصل   اطمینان  تا   شد   اخذ

 .دارد همخواني  آنان

• Peer Debriefing  :  متخصصان از  نفر  چند  و  پژوهشي  تیم 

  تحلیل   فرایند   و   نتایج  کیفي  هایروش  و  ورزشي  پزشكي  حوزه 

 .یابد  کاهش  پژوهشگر سوگیری تا  دادند قرار بحث مورد را

• Triangulation  همسوسازی  :هاداده (triangulation)   میان

داده  تا  منابع  پذیرفت  صورت  اسناد(  و  مشاهده  )مصاحبه،  ای 

 .تفسیرها مبتني بر شواهد چندگانه باشند

فرایند • مفصل  تمامي   :(Audit Trail) مستندسازی 

واگرداني فایل خام،  و  های  ثبت  تحلیلي  ملاحظات  و  کدها  ها، 

فرایند   بازتولید  و  بازبیني  امكان  نیاز  صورت  در  تا  شد  آرشیو 

 .فراهم باشد

 ملاحظات اخلاقی 

تمامي  از  و  شد  انجام  اخلاقي  اصول  رعایت  با  پژوهش 

رضایت شرکت  محرمانگي.  شد  گرفته  آگاهانه   نامهکنندگان 

  کنندگان شرکت   هویتي  هایداده   و   شد   تضمین   اطلاعات

  مرحله   هر  در  داشتند  حق  کنندگانشرکت.  گردیدند  رمزگذاری

 .دهند انصراف  مشارکت از مطالعه از

                                                   

 

 ها . نتایج کدگذاری باز در فرایند تحلیل داده1جدول 
هاشده از دادهنمونه مفاهیم و کدهای استخراج  شرح فعالیت پژوهشگر  مرحله تحلیل   خروجی مرحله  

باز   کدگذاری 

(Open 

Coding) 

خط  مصاحبهبهبررسي  یادداشتخط  های ها، 

و   اولیه  مفاهیم  استخراج  اسناد؛  و  میداني 

آن برچسب دستهگذاری  داده ها؛  به بندی  ها 

بازتاب   بر  تأکید  با  مستقل  معنایي  واحدهای 

 .کنندگاندیدگاه واقعي مشارکت 

از   از جمله:   140بیش  شناسایي شد،  اولیه   بار  مدیریت  •مفهوم 

  فشار   •  تمرینات  ناکافي  کنترل  •  مربیان  آموزش  ضعف  •  تمریني

  آموزش   فقدان   •   مؤثر  مدیریتي   نظارت   عدم  •  ورزشكاران   رواني

  رواني   آوریتاب   •  ورزشكاران  پایین  انگیزش  •  پیشگیرانه

 ها باشگاه  در ایمني فرهنگ  ضعف • خانواده حمایت • ضعیف

تولید   و  در   36استخراج  اولیه  زیرمقوله 

حوزه مفهومي:  سه  مدیریتي  .  1ی 

منابع()برنامه نظارت،  آموزشي  .  2ریزی، 

بازخورد( تكنیک،  رواني  .  3)آگاهي، 

 .آوری، اضطراب()انگیزش، تاب 
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 پدیده محوری 

داده  که  تحلیل  داد  نشان  جامع »ها  پیشگیرانه  مدیریت 

و  آسیب  آموزشی  توانمندسازی  پایه  بر  ورزشی  های 

نشان  «روانی پدیده  این  است.  پژوهش  محوری  دهنده  پدیده 

عوامل   بین  تعامل  که  است  چندسطحي  و  پویا  فرآیند  یک 

های ورزشكاران  مدیریتي، آموزشي و رواني را در کاهش آسیب 

 (. 2د)جدولدهجوان توضیح مي 

 شرایط علیّ  .1

آسیب  بروز  احتمال  که  است  عواملي  شامل  مؤلفه  را  این  ها 

 :دهندافزایش مي

نامتعادل .1 فشار تمرین بیش از ظرفیت ورزشكار   :بار تمریني 

 . و عدم تناسب شدت تمرین با سطح رشد

برنامه  .2 مدیریتيضعف  دستورالعمل :ریزی  های  نبود 

 .پیشگیرانه، عدم نظارت دقیق بر اجرای تمرینات

ورزشكاران .3 مهارتي  سطح  صحیح   :تفاوت  آموزش  نبود 

 .تكنیكي و مهارتي

 ایشرایط زمینه .2

احتمال   که  است  محیطي  و  بسترهای ساختاری  شامل  مؤلفه  این 

 :کنندوقوع آسیب را تسهیل مي

فني .1 و  آموزشي  منابع  مربیان   :کمبود  به  محدود  دسترسي 

 .  متخصص و تجهیزات پیشگیری

توجه ناکافي  :ها و مدارسفرهنگ ایمني ضعیف در باشگاه  .2

 . به ارزش پیشگیری و آموزش مستمر

زیرساخت .3 توانبخشيضعف  و  پزشكي  خدمات   :های  کمبود 

 روانشناسي.فیزیوتراپي و مشاوره 

   گرعوامل مداخله  .۳

توانند اثر عوامل عليّ و  کننده دارند و مياین عوامل نقش تعدیل 

 :ای را کاهش دهندزمینه

خانواده  .1 و  مربیان  رواني  و   :حمایت  امن  محیط  ایجاد 

 .انگیزشي

های فني، بدنسازی،  دوره  :آموزش مستمر ورزشكار و مربي .2

 .  و پیشگیری از آسیب

مستمر .3 پایش  و  آسیب :ارزیابي  روند  ثبت  تحلیل  و  ها 

 .پیشرفت ورزشكار

 راهبردهای مدیریت پیشگیرانه .4

برای کاهش آسیب ها  این مقوله اصلي شامل راهكارهای عملي 

 :است

دستورالعمل .1 پیشگیرانهتدوین  طراحي  :های 

  .کردن، سردکردن و تمرینات تقویتيهای استاندارد گرم پروتكل

بین برنامه  .2 آموزشی  آموزش   :ایرشتههای  تلفیق 

 .های حرکتي و روانشناسيبدنسازی، مهارت 

ورزشکاران .3 روانی  مدیریت   :توانمندسازی  تمرین 

 .آوری و انگیزشاسترس، تقویت تاب 

عملکرد  .4 ارزیابی  و  مدیریتی  کیفیت   :نظارت  کنترل 

 . اجرای تمرینات و بازخورد مستمر

 پیامدها  .5

نشان  مقوله  پیشگیرانه  این  مدیریت  اجرای  مثبت  نتایج  دهنده 

 :است

آسیب  .1 بروز  فیزیكيکاهش  مزمن آسیب :های  و  حاد  های 

 . یابندکاهش مي

ارتقای کیفیت تمرینات و موفقیت   :هابهبود عملكرد و مهارت .2

 . ورزشي

کاهش اضطراب، استرس  :تقویت سلامت رواني ورزشكاران .3

 . و افزایش رضایت شغلي/ورزشي

برنامه  .4 به  ورزشكار  تعهد  و  ماندگاری   :هاافزایش 

 . پایبندی بیشتر به تمرینات و کاهش ترک ورزش

                              



 
 دکتر کیوان مرادیان                                                                        های ورزشی در ورزشکاران جوانبنیاد مدیریت پیشگیرانه آسیب تدوین الگوی داده -1068 

   و همکاران 

 ها. نتایج کدگذاری محوری در فرایند تحلیل داده2جدول  
شدههای استخراجها و زیرمقوله نمونه مقوله  شرح مفهومی و محتوایی  مؤلفه پارادایمی   ارتباط با پدیده محوری  

علّی  Causal) شرایط 

Conditions) 

اولیه  یا  عوامل  بروز  زمینه  که  ای 

های ورزشي را فراهم  تشدید آسیب

کنند مي . 

ضعف در مدیریت تمرینات، نبود استاندارد تمریني، آموزش ناکافي  

توجهي مربیان، فشار تمریني بالا، کنترل ناکافي در محیط تمرین، بي 

 .به اصول فیزیولوژیک رشد جوانان

ریشهدهندهنشان مدیریتي  ی  های 

آسیب  ایجاد  در  آموزشي  های و 

 .ورزشي

زمینه ایشرایط   

(Contextual 

Conditions) 

سازماني   و  محیطي  خاص  شرایط 

دهد که در آن پدیده اصلي رخ مي . 

باشگاه  ناکافي  محدود امكانات  حمایت  پایین،  ایمني  فرهنگ  ها، 

 .مدیران ورزشي، فضای رقابتي ناسالم، کمبود ابزار نظارت پزشكي

ی بسترهای سازماني و  کنندهتعیین 

هافرهنگي مؤثر بر بروز آسیب . 

مداخله گرعوامل   

(Intervening 

Conditions) 

تعدیل تسهیل عوامل  و  که  گر  گر 

تشدید  مي را  علّي  شرایط  اثر  توانند 

 .یا تضعیف کنند 

آوری رواني، حمایت خانواده، نقش  انگیزش دروني ورزشكار، تاب 

توسط  روان  خطر  درک  آسیب،  از  قبلي  تجارب  ورزشي،  شناس 

 .مربیان

ی تعامل بین شرایط علّي و  واسطه

 .راهبردهای مدیریتي پیشگیرانه

 (Strategies) راهبردها

برای  کنش آگاهانه  تدابیر  و  ها 

آسیب کاهش  و  های مدیریت 

 .ورزشي

طراحي برنامه تمریني متناسب با سن و رشد، آموزش مربیان در زمینه  

برگزاری کارگاه بار  پیشگیری،  نظارت مستمر، مدیریت  رواني،  های 

پزشک -تمریني، تعامل مربي . 

برنامه  اجرای  های محور 

پیشگیرانه   مدیریت 

های ورزشیآسیب . 

 (Consequences) پیامدها
یا   موفق  اجرای  از  حاصل  نتایج 

 .ناموفق راهبردها

ایمني،   آگاهي  ارتقای  تیمي،  عملكرد  بهبود  آسیب،  نرخ  کاهش 

افزایش رضایت ورزشكاران، پایداری رواني، بهبود فرهنگ ورزشي  

هادر باشگاه  . 

بر   مدل  مثبت  اثرات  بیانگر 

ورزشكاران   عملكرد  و  سلامت 

 .جوان

 

و   .۶ آموزشی  مدیریتی،  عوامل  تعامل  فرعی:  مقوله 

 روانی

داده  به تحلیل  مدیریتي  اثر عوامل  داد که  نشان  با  ها  طور مستقیم 

عبارت دیگر،  اثربخشي آموزش و پشتیباني رواني مرتبط است. به 

برنامه  های آموزشي و رواني بدون مدیریت صحیح  حتي بهترین 

 . و نظارت مستمر، اثرگذاری مطلوب ندارند

 مقوله فرعی: مدل پارادایمی نهایی  .۷

 (. 3)جدول مدل نهایي شامل اجزای زیر است 

برنامه  :شرایط عليّ • نامتعادل، ضعف  ریزی، تفاوت  بار تمریني 

 مهارت

زمینه  • ضعیف،  :ایشرایط  ایمني  فرهنگ  منابع،  کمبود 

 های ناکافي زیرساخت

مداخله • پایش   :گرعوامل  مستمر،  آموزش  رواني،  حمایت 

 عملكرد 

بین   :راهبردها • آموزش  پیشگیرانه،  ای،  رشته دستورالعمل 

 توانمندسازی رواني، نظارت مدیریتي

آسیب    :پیامدها • ارتقای سلامت  کاهش  بهبود عملكرد،  ها، 

 . رواني، افزایش پایبندی ورزشكاران 

                           

 نتایج کدگذاری انتخابي و مدل نهایي نظری پژوهش . ۳جدول 

مدل   های نظری نمونه کدها و گزاره  توضیح و محتوای تحلیلی سطح تحلیلی  با  ارتباط 

 نهایی 

محوری  Core) پدیده 

Phenomenon) 

آسیب پیشگیرانه  جوان،  مدیریت  ورزشكاران  در  ورزشي  های 

عوامل  به بین  تعامل  حاصل  که  پویا  و  چندبعدی  فرایندی  عنوان 

 .مدیریتي، آموزشي و رواني است

پیشگیری مؤثر از آسیب زماني ممكن است که 

در  رواني  سلامت  و  تمرین  مدیریت  آموزش، 

 .یک سیستم یكپارچه عمل کنند 

مدل  اصلي  بنیان 

 .بنیاد پژوهشداده 

علّی  Causal) شرایط 

Conditions) 

بیش تمریني  فشار  مربیان،  مدیریتي  دانش  در  کمبود  ضعف  ازحد، 

برنامه نادیدهطراحي  گرفتن رشد جسماني ورزشكاران  های تمریني، 

 .جوان

افزایش  به  منجر  تمرینات  ناکارآمد  مدیریت 

 .شودهای میكروتروماتیک در جوانان ميآسیب

عوامل  تعیین  کننده 

شكل ریشه گیری  ای 

 .آسیب

زمینه  ایشرایط 

(Contextual 

Conditions) 

مستمر،   ارزیابي  نظام  نبود  باشگاه،  محیط  در  ایمني  فرهنگ  کمبود 

سیاست فقدان  و  سازماني  حمایت  آموزشي  ضعف  گذاری 

 .پیشگیرانه

هم   آموزش  نباشد،  ایمن  باشگاه  محیط  وقتي 

 . دهد کارکرد پیشگیرانه خود را از دست مي

بسترهای  شكل دهنده 

 .سازماني مدل
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مداخله   گرعوامل 

(Intervening 

Conditions) 

آوری رواني، انگیزش، حمایت خانواده و مربي، تجربه قبلي از  تاب 

 .آسیب، درک خطر و آگاهي از پیامدها

تاب  بالای  سطح  با  رواني ورزشكاران  آوری 

آسیب  معرض  در  فشار کمتر  از  ناشي  های 

 تمریني هستند 

و  تسهیل  کننده 

شرایط تعدیل میان  گر 

 .علّي و راهبردها

مدیریتی  راهبردهای 

(Strategies) 

برگزاری   پیشگیری،  در  مربیان  تدریجي، آموزش  تمرینات  طراحي 

ریزی بار تمرین و  شناختي، نظارت پزشكي، برنامههای روان کارگاه

 .ایاستفاده از تیم چندرشته

روان  و  مربي  پزشک،  میان  شناس هماهنگي 

آسیب  از  پیشگیری  در  موفقیت  اساسي  شرط 

 است

هسته عملیاتي مدل برای  

کاهش  و  کنترل 

 .هاآسیب

تاب  (Consequences) پیامدها افزایش  آسیب،  نرخ  عملكرد،  کاهش  بهبود  رواني،  آوری 

ارتقای   والدین،  و  مربیان  رضایت  ورزش،  در  ماندگاری  افزایش 

 .فرهنگ ایمني

پیشگیری مؤثر منجر به سلامت جسمي و رواني 

افزایش بهره  وری سیستم ورزشي ورزشكاران و 

 شودمي

مدل  نهایي  خروجي 

 .بنیادداده 

نهایی  Grounded) مدل 

Model) 

ی مدیریتي، آموزشي و  بنیاد با محوریت تعامل سه حوزهالگویي داده 

های  رواني که از طریق راهبردهای پیشگیرانه منجر به کاهش آسیب

 .شودورزشي و ارتقای فرهنگ ایمني در ورزشكاران جوان مي

های ورزشي یک نظام  مدیریت پیشگیرانه آسیب 

پویاست که بر آموزش مستمر، پشتیباني رواني و 

 نظارت مدیریتي استوار است

مدل  جامع  تبیین 

 .مفهومي پژوهش

داده  داد  مدل  نشان  کدگذاری،  مرحله  سه  از  حاصل  نهایي  بنیاد 

آسیب که   پیشگیرانه  مدیریت  محوری  های پدیده 

 (. 4) جدول گیرداز تعامل بین سه بعُد کلیدی شكل مي  ورزشی

 (.بعد مدیریتي)مدیریت مؤثر تمرین و نظارت   .1

مهارت .2 و  ایمني  شناختيآموزش  بعد  )بدني -های 

 ،(آموزشي

جوان  تاب .3 ورزشكاران  هیجاني  تنظیم  و  بعد  )آوری 

 (. رواني

تیم راهبردهایي چون آموزش مستمر،  از طریق  بعد  های  این سه 

کاهش   نظیر  پیامدهایي  به  منجر  تمریني  پایش  و  چندتخصصي 

 . شوندآسیب، ارتقای سلامت روان و بهبود عملكرد ورزشي مي

 

 های ورزشیبنیاد مدیریت پیشگیرانه آسیبگانه مدل داده. ابعاد سه 4جدول 
 پیامدهای مورد انتظار  راهبردهای کلیدی شرح مفهومی  بُعد اصلی مدل 

)مدیریت   مدیریتی  بعد 

 مؤثر تمرین و نظارت( 

برنامه  بر طراحي،  ریزی و کنترل تمرینات  تمرکز 

نظارت   و  بار تمریني، رشد سني  اصول  اساس  بر 

 .مستمر مدیریتي

تدریجي  - تمریني  تقویم  اجرای    -تدوین  بر  نظارت 

ایمني مدیر   -اصول  و  پزشک  مربي،  میان  هماهنگي 

 تیم 

آسیب  - میزان  های کاهش 

  -افزایش انضباط تمریني  -فیزیولوژیک 

 بهبود مدیریت بار تمرین 

)آموزش   آموزشی  بعد 

مهارت  و  های  ایمنی 

 (بدنی–شناختی

زمینه  در  ورزشكاران  و  مربیان  آگاهي  ارتقای 

اصول   بدن،  شناخت  آسیب،  از  پیشگیری 

 .کردن، و استفاده صحیح از تجهیزاتگرم 

ورزشكاران - و  مربیان  مستمر  برگزاری    -آموزش 

بازخورد   -های آموزشي پیشگیرانهکارگاه از  استفاده 

 و ارزیابي آموزشي

ایمني  - دانش  کاهش   -افزایش 

تمریني فرهنگ    -اشتباهات  ارتقای 

 پیشگیری در تیم 

)تاب  روانی  و بعد  آوری 

تنظیم هیجانی ورزشکاران  

 جوان(

حفظ  و  ذهني  تمرکز  استرس،  کنترل  توانایي 

 .انگیزش در شرایط فشار تمریني یا رقابتي

مهارت  - روان آموزش  )تنهای  آرامي،  شناختي 

مثبت( خانواده  -خودگویي  و  مربي  رواني    -حمایت 

 شناس ورزشي جلسات مشاوره با روان 

تاب  - رواني افزایش  کاهش   -آوری 

فرسودگي و  عملكرد    -اضطراب  بهبود 

 ذهني و انگیزشي

 

 

گیری  حث و نتیجهب

الگو تدوین  هدف  با  حاضر  مدیریت  داده   ی پژوهش  بنیاد 

آسیب  شد.  پیشگیرانه  انجام  جوان  ورزشكاران  در  ورزشي  های 

انتخابي،  یافته و  باز، محوری  مرحله کدگذاری  از سه  ها حاصل 

پیشگیرانه   مدیریت  آن،  در  که  شد  مدلي  استخراج  به  منجر 

به آسیب ورزشي  پدیده های    بعد   سه  تعامل  از  محوری  عنوان 

تحلیل    .گیردمي  شكل  »رواني«  و  »آموزشي«  »مدیریتي«،  کلیدی

ای  های ورزشي نه پدیده ها نشان داد که پیشگیری از آسیبداده 

نتیجه  بلكه  فیزیولوژیكي،    تصمیمات   از   چندلایه   ایشبكه  صرفاً 

  ورزشكاران   رواني  پایداری   و  پیشگیرانه   هایآموزش  مدیریتي،

.است
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   و همکاران 

 ها در پرتو ادبیات پژوهشبازخوانی یافته .1 

های اسمیت و  راستا با یافته در بعد مدیریتي، نتایج این تحقیق هم

همكاران (2019) همكاران و  براون  نشان   (2020) و  که  است 

و   تمرینات،  شدت  و  حجم  پایش  تمریني،  بار  مدیریت  دادند 

های استراحت در ورزشكاران جوان، تأثیر مستقیمي  کنترل زمان

آسیب  کاهش  دارد بر  اسكلتي  و  عضلاني   (. 22،  21 )  های 

از   بودند که  آناني  نیز مدیران و مربیان موفق  در پژوهش حاضر 

وضعیت  سامانه ارزیابي  برای  دیجیتال  ابزارهای  و  نظارتي  های 

مي استفاده  تمریني  بار  و  در  جسماني  مقابل،  در  کردند. 

سنتي داده ساختارهای  مدیریت  فاقد  و  آسیب تر  بروز  ها  محور، 

یافته  .بیشتر گزارش شد آموزشي،  بعد  بر  در  تحقیق حاضر  های 

نظام  نتایج  اهمیت آموزش مستمر و  با  امر  این  تأکید داشت.  مند 

همكاران و  دادند  هم  (2020) گوتیرز  نشان  که  است  خوان 

های مبتني بر بیومكانیک، آگاهي بدني و شناخت خطر،  آموزش

پا را کاهش مياحتمال آسیب   ٪3۵تا     (.۹)دهدهای زانو و مچ 

پژوهش  در  دیگر،  سوی  و  از  حسیني  همچون  نیز  داخلي  های 

آموزش (2021) همكاران کمبود  ساختاریافته،    پیشگیری   ٔ  های 

  های یافته (.  8)  است  شده   شناخته  هاآسیب   بر  مؤثر  عامل  عنوانبه 

پیشگیرانه   که   کندمي  تأیید   حاضر ورزشي   Preventive) سواد 

Sport Literacy)  های آموزشي  مند در برنامه صورت نظامباید به

 (.23)مربیان و ورزشكاران گنجانده شود 

یافته  رواني،  بعد  سطح  در  دارای  ورزشكاران  که  دادند  نشان  ها 

تاب  دچار  بالاتر  کمتر  دروني،  انگیزش  و  هیجاني  تنظیم  آوری، 

روان آسیب بيهای  از  ناشي  یا  ميزاد  یافته  احتیاطي  این  شوند. 

با پژوهش آندرسون و همكارانهم است که تأکید   (2022) سو 

و   تمریني  فشار  برابر  در  محافظتي  نقش  رواني،  حمایت  کرد 

 (. 10) اضطراب عملكرد دارد

صرفاً  ورزشي  آسیب  که  است  آن  بیانگر  حاضر  نتایج  درواقع، 

در   بدن  و  ذهن  تعامل  محصول  بلكه  نیست،  فیزیكي  بار  پیامد 

 .محیط اجتماعي ورزش است

 بعدی تبیین پدیده محوری و سازوکار تعاملی سه .2

آسیب  پیشگیرانه  مدیریت  که  داد  نشان  انتخابي  های  تحلیل 

بعُد مدیریتي، آموزشي و رواني شكل  ورزشي، از هم افزایي سه 

برنامه  .گیردمي شامل  مدیریتي  ارزیابي بعد  تمرین،  ریزی 

آماده داده  روند  بر  ساختاری  نظارت  و  عملكردی،  سازی های 

ورزشكاران است. بعد آموزشي بر توانمندسازی مربیان، آشنایي  

تمرکز  تمریني  ایمن  رفتارهای  آموزش  و  رشد  فیزیولوژی  با 

نیز بر توسعه   هیجاني   خودتنظیمي  آوری، تاب  ٔ  دارد. بعد رواني 

  تأکید   ورزشي  فشارهای  با  مقابله  برای  شناختي  هایمهارت  و

به   .کندمي بعد  سه  هم این  اثر  طور  یكدیگر  بر  متقابل  و  زمان 

درک  مي افزایش  باعث  مؤثر،  آموزش  مثال،  برای  گذارند؛ 

مي تمریني  خطرات  از  تمرین  مربیان  مدیریت  نتیجه  در  و  شود 

هدفمندتر خواهد بود. همچنین، مداخلات رواني موجب افزایش  

مي ورزشكار  پرخطر  رفتارهای  کاهش  و  به  انگیزش  که  گردد 

آسیب  ميکاهش  منتهي  راهبردهای    .شودها  نهایي،  مدل  در 

های چندتخصصي«، کلیدی شامل »آموزش مداوم«، »تشكیل تیم 

پروتكل  »تدوین  و  تمریني«  بار  مستمر  روان »پایش  شناختي  های 

نرخ   »کاهش  مانند  پیامدهایي  که  شدند  شناسایي  حمایتي« 

»افزایش کارایي عملكردی« را   »بهبود سلامت روان« و  آسیب«، 

 .در پي دارند

مدل .۳ با  تلفیق  و  نظری  تئوری   JD-R تحلیل  و 

 یادگیری سازمانی 

عمیق  درک  نظری  برای  چارچوب  در  نتایج  مدل،  سازوکار  تر 

تقاضا  سازماني  (JD-R) شغلي  منابع–مدل  یادگیری  نظریه  و 

شون و  شدند (Argyris & Schön) آرگریس   (. 2۵)تحلیل 

مدل پشتیباني،  JD-R در  )مانند  آموزشي  و  مدیریتي  منابع   ،

)شدت   تمریني  تقاضاهای  با  تعامل  در  آموزش(  و  بازخورد 

نباشد،   کافي  منابع  اگر  دارند.  قرار  رواني(  فشار  رقابت،  تمرین، 

افزایش مي و آسیب  با  11یابد )خستگي، فرسودگي  الگو  این   .)

یا یافته مدیریتي  حمایت  که  زماني  یعني  دارد؛  مطابقت  ما  های 

 .شوندپذیرتر ميیابد، ورزشكاران آسیب آموزشي کاهش مي

مي بیان  سازماني  یادگیری  نظریه  دیگر،  سوی  که از  کند 

ای )اصلاح نتایج( به  حلقههای ورزشي باید از خطای تکسازمان

دوحلقه  مدیریتي(  یادگیری  باورهای  و  فرضیات  )اصلاح  ای 

آسیب  پیشگیرانه  مدیریت  چارچوب،  این  در  زماني  برسند.  ها 
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واکنش  از  را  نگرش خود  مدیران ورزشي  که  بود  کارا خواهد 

 .  پس از آسیب، به پیشگیری پیش از وقوع تغییر دهند

 تبیین اجتماعی و فرهنگی مدل .4

یافته  ایران،  فرهنگي  بافت  چون  در  عواملي  که  دادند  نشان  ها 

توجهي  فرهنگ قهرماني، فشار اجتماعي برای موفقیت سریع، کم

های حمایتي، موانعي جدی  به آموزش علمي و ضعف زیرساخت

 ها هستند.در مسیر پیشگیری از آسیب 

پژوهش   با  وضعیت  جامعه این  حوزه  در  داخلي  شناسي های 

هم دارند  ورزش  تأکید  که  است  ورزشي  "خوان  ساختارهای 

نتیجه  حد  از  بیش  فرایندمحورند ایران  کمتر  و   محور 

بنابراین، اجرای مدل پیشنهادی مستلزم تغییر نگرش فرهنگي در  

 .هاستها، مدارس ورزشي و خانواده باشگاه 

 کاربردهای مدیریتی و آموزشی مدل .5

 :تواند در چند سطح مورد استفاده قرار گیردنتایج این تحقیق مي

سیاست .1 برنامه :گذاریسطح    از   پیشگیری  ملي  ٔ  طراحي 

 .بنیادداده  رویكرد با هاآکادمي و  مدارس در ورزشي های آسیب

مدیریتي .2 در   :سطح  سلامت  و  تمرین  پایش  واحدهای  ایجاد 

 .شناسها با حضور مدیر، مربي، پزشک و روان باشگاه 

آموزشي .3 در   :سطح  آسیب  از  پیشگیری  محتوای  گنجاندن 

 .گری و تربیت بدنيهای آموزش مربيدوره 

رواني .4 و   :اجتماعي–سطح  خودمراقبتي  فرهنگ  ترویج 

 .های گروهيآوری در ورزشكاران از طریق کارگاه تاب

شوند که ورزش جوانان از  این مداخلات در مجموع موجب مي

پیش نظامي  به  آسیب(  از  پس  )درمان  واکنشي  نگر  نظامي 

 .)پیشگیری پیش از آسیب( تحول یابد

 های آیندهها و پیشنهادهای پژوهش محدودیت .۶

مصاحبه  محدود  تعداد  نخست،  بر محدودیت  تمرکز  و  ها 

کند.  های خاص ورزشي بود که تعمیم نتایج را محدود ميرشته 

به  داده همچنین،  روش  کیفي  ماهیت  آزمون  دلیل  امكان  بنیاد، 

 .کمي مدل وجود نداشت

 :های آینده شود پژوهش پیشنهاد مي

 (SEM) سازی معادلات ساختاریمدل حاضر را با روش مدل  •

 آزمون کنند، 

دوره  • در  را  واقعي  رواني  و  آموزشي  مداخلات  های  تأثیر 

 تمریني بررسي نمایند،

روش • از  شبكه و  تحلیل  روابط  های  تبیین  برای  اجتماعي  ای 

 .میان مربي، ورزشكار و سیستم مدیریتي بهره ببرند

 بندی نهایی جمع  .۷

پیشگیرانه   مدیریت  از  جامع  تصویری  پژوهش،  این  نهایي  مدل 

بعدی دهد. بر اساس نتایج، تعامل سههای ورزشي ارائه ميآسیب

به  ها ميتنها مانع آسیب نه   رواني–آموزشي–مدیریتي شود، بلكه 

بدني و سلامت رواني ورزشكاران   رشد شخصیتي، خودآگاهي 

 .گرددجوان منجر مي

روان  و  آموزش  مدیریت،  علم  دادن  پیوند  با  مدل  شناسي این 

سلامت   و  ایمني  ارتقای  برای  علمي  و  بومي  الگویي  ورزش، 

 .کندورزشي در ایران ارائه مي

در  به  تنها  جوان  ورزشكاران  در  آسیب  از  پیشگیری  دیگر،  بیان 

سازمان فرایندی  بلكه  نیست؛  پزشكي  مداخلات  یافته، گرو 

ای و فرهنگي است که نیازمند بازتعریف نقش مدیران،  رشته میان

روان  خانواده مربیان،  و  ورزشي  شناسان  تربیت  ساختار  در  ها 

 .کشور است
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 Abstract 

Introduction: Sports injuries among young athletes represent one of the 

most significant challenges to their physical and psychological health, with 

extensive implications for their professional development and athletic 

performance. Despite advancements in diagnostic and therapeutic 

technologies, managerial and preventive approaches have received 

comparatively less attention. The objective of this research is to develop a 

grounded theory model for the preventive management of sports injuries in 

young athletes, emphasizing the role of managerial, educational, and 

psychological factors. 

Methods: This qualitative study was conducted based on the Grounded 

Theory methodology, utilizing the systematic approach of Strauss and 

Corbin (2015). Participants included fitness coaches, team physicians, sports 

psychologists, club managers, and young athletes (aged 15 to 23) from 

football, volleyball, and track and field disciplines, who were selected 

through theoretical sampling until theoretical saturation was achieved. Data 

were collected via semi-structured interviews and analyzed in three stages: 

open coding, axial coding, and selective coding. 

Results:  Data analysis led to the extraction of 29 sub-categories and 7 main 

categories, which were organized within the framework of the Strauss and 

Corbin paradigm model. The core phenomenon was identified as 

"Comprehensive Preventive Management of Sports Injuries Based on 

Educational and Psychological Empowerment." Causal conditions included 

"Training Load Pressure and Weak Management of Training Load." 

Contextual conditions involved "Lack of Scientific Education on Injury 

Prevention." Intervening conditions encompassed "Psychological Support, 

Coach-Athlete Relationship, and Safety Culture." Core strategies consisted 

of "Developing Preventive Guidelines, Interdisciplinary Education, and 

Enhancing Athletes' Psychological Skills." The consequences were 

"Reduced Incidence of Injuries, Improved Performance, and Enhanced 

Psychological Well-being of Athletes." 

Conclusion: The final model demonstrated that effective preventive 

management requires the integration of three core dimensions: managerial, 

educational, and psychological. Attention to these components in the 

policymaking of federations and clubs can significantly reduce the 

likelihood of sports injuries among youth. 

Keywords: Preventive Management, Sports Injury, Young Athletes, 

Grounded Theory, Education, Sports Psychology, Empowerment 
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