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Beste patiént,

U beéindigde net uw revalidatie in de rugschool. Wij hopen oprecht dat dit bij u een
positieve evolutie teweeg heeft gebracht. Deze brochure wordt u aangeboden door
de ergotherapeuten/ergonomen van de rugschool. Het is steeds onze doelstelling om
bij elke patiént een zo hoog mogelijk niveau van zelfstandig functioneren te bekomen
op vlak van wonen, werken en vrije tijd. De brochure moet u helpen om de
ergonomieprincipes ook effectief toe te passen in uw woon-, werk- of vrije
tijdssituatie. Deze principes, opgedeeld in verscheidene thema’s, werden ook
wekelijks door de ergotherapeut aangebracht bij u.

Ergotherapie in de rugschool is een programma waarbij theorie en praktijk elkaar
afwisselen en aanvullen. Deze brochure volgt ook de opeenvolging van de
ergonomiesessies, zoals ze in de rugschool worden gegeven.

Eerst en vooral worden anatomie en biomechanica besproken. Deze theoretische
kennis is noodzakelijk om inzicht te verwerven in de opbouw en werking van de
wervelkolom. Hierop toegepast worden de basishoudingen staan, liggen en zitten
besproken.

Vervolgens komen ergonomieprincipes omtrent dagdagelijkse situaties aan bod. Het
heffen en tillen van voorwerpen is één van de onderwerpen die zowel theoretisch
als praktisch uitgebreid aan bod komt. Huishoudelijke taken worden besproken,
evenals zich wassen. Als laatste volgt een overzicht van tips rond vrije
tijdsbesteding zoals tuinieren en sporten. Ook vindt u er een overzicht van de
uitgevoerde grondoefeningen. Bij elk onderwerp verduidelijken bijhorende foto’s

de principes.

Rugrevalidatie is enkel nuttig als de patiént, na de rugrevalidatiesessies, zijn
opgebouwd spiercorset onderhoudt en de aangeleerde ergonomieprincipes
blijvend toepast.

Dienst fysische geneeskunde en revalidatie 057 357380
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1. Anatomie

1.1 Zones van de wervelkolom
De wervelkolom bestaat uit 5 zones, samengesteld uit
wervels met een gelijksoortige vorm en bouw. Voor
de benaming van de wervels wordt de eerste letter
van de zone en een cijfer gebruikt. De nummering
loopt van boven naar onder:
e de zeven cervicale of halswervels. (C1-C7)
e de twaalf dorsale of borstwervels. (D1-D12)
e de vijf lumbale of lendenwervels. (L1-L5)
e de vijf vergroeide wervels van het heiligbeen of
sacrum. (S1-S5)
e de 3 of 4 vergroeide wervels van het
staartbeen.

7 halswervels

12 borstwervels

1.2 Devorm van de wervelkolom
Bekijkt u de rug aan de voor- (a) of achterzijde (b) dan
ziet u dat de wervelkolom een rechte lijn van
opeengestapelde wervels vormt.
In zijaanzicht (c) ziet u drie krommingen:

e een lordose in de hals (hol).

e een kyfose ter hoogte van de borstwervels

(bol).
e een lordose in de lenden (hol).

Deze drie krommingen vormen de natuurlijke
wervelkolom. De druk en de spanningen ter hoogte
van de tussenwervelschijven, de ligamenten en de
spieren zijn minimaal als deze drie krommingen
natuurlijk gehouden worden.

Deze fysiologische S-vormige structuur heeft 3 functies:
e zorgen voor steun en stabiliteit van de gehele wervelkolom.
e bescherming bieden aan het ruggenmerg.
e bewegingen van de wervelkolom mogelijk maken.
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1.3 Opbouw van de wervelkolom

1.3.1 De wervel

Elke wervel bestaat uit een wervellichaam (1), daarachter ziet u een holte, de
wervelopening (2). Hierdoor loopt het wervelkanaal met daarin het ruggenmerg. Het
ruggenmerg splitst zich in zenuwwortels, waar verschillende zenuwen ontspringen.

De dwars- (3) en doornuitsteeksels (4) dienen als aanhechtingspunt van ligamenten
en spieren. Achteraan klikken de twee wervels in elkaar ter hoogte van de
gewrichtsvlakken (5), ook wel facetgewrichten genoemd. Deze zijn bedekt met
kraakbeen dat een schokdempend weefsel is.

[Bovenaanzicht |

DOORNUITSTEEKSEL =4

DWARSUITSTEEKSEL = 3

WERVELLICHAAM = 1

GEWRICHTSVLAK = 5
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1.3.2 De tussenwervelschijf
Tussen onze wervels bevindt zich telkens een discus of tussenwervelschijf. De
tussenwervelschijf of discus fungeert als schokdemper en maakt beweging mogelijk.
Hij bestaat uit twee delen:

e geleiachtige kern in het midden. Deze bestaat uit 90 % water.

e kraakbenige ringen rondom de kern.

TUSSENWERVELSCHIJF

TUSSENWERVELOPENING ]

| BINDWEEFSELRINGEN KERN

BINDWEEFSEL

KERN] TUSSENWERVELSCHIJF

Foto 1 | Foto 2

Gezien de tussenwervelschijf niet over bloedvaten beschikt, is beweging heel
belangrijk. Om zich te voeden werkt de tussenwervelschijf als een spons. Bij
houdingsverandering en rust neemt de tussenwervelschijf vocht op (foto 1).

Door de zwaartekracht geeft de tussenwervelschiff vocht af (foto 2).
De tussenwervelschijf bevat zeer weinig zenuwcellen, waardoor beschadiging in het
begin weinig pijn veroorzaakt.
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1.3.3 De structuren voor versteviging en beweeglijkheid
e De ligamenten (gewrichtsbanden)

De ligamenten stabiliseren en verstevigen de wervelkolom. Tal van
zenuwuiteinden lopen door de ligamenten.

e De spieren

Heel belangrijk is dat de spieren sterk genoeg zijn. Ze beschermen onze
wervelkolom. Enerzijds moeten we over voldoende mobiliteit beschikken om
te kunnen bewegen. Anderzijds moeten we ons ook rechtop kunnen houden.
Spieren hebben hierbij een stabiliserende rol. Bij de kinesitherapeut hebt u
geleerd om de buikspieren aan te spannen.

1.3.4 De zenuwstructuren

Het ruggenmerg is de zenuwstreng die vertrekt vanuit de hersenen en loopt langs
elke wervel aan de binnenkant van het wervelkanaal. Zenuwwortels vertrekken
vanuit het wervelkanaal via de tussenwervelopeningen. Die vormen het vertrekpunt
van de zenuwen die door de ledematen en de romp lopen.
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2. Biomechanica

Vermijd herhaling of langdurig aanhouden van de volgende houdingen:

De schijf knijpt naar voor
samen. De druk op het
voorste deel van de schijf
neemt toe. De achterste
ligamenten en het achterste
deel van de schijf rekken uit.

De schijf knijpt naar achter

samen. De achterste
facetgewrichten worden
samengedrukt.

Zo verhinderen ze een te
grote beweging.

De vezels van de ring
knijpen samen. De druk op
het kraakbeen vergroot.

Het voorste deel van de
schijf wordt samengedrukt.
De rotatie van de romp drukt
de ringvezels samen. De
combinatie van de twee
bewegingen betekent een
verhoogd risico op scheuren
van de vezels van de
vezelachtige ringen.

Een combinatie van buigen en draaien
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3. Staan

De rechtopstaande houding met de natuurlijke
krommingen zorgt ervoor dat de druk en spanning ter
hoogte van de tussenwervelschijven, ligamenten en
spieren normaal zijn.

De druk op de tussenwervelschijven L4-L5 en L5-S1
vertegenwoordigen 2/3¢e van het totale
lichaamsgewicht!

40kg

3.1 Correcte staande houding “Sokg

e Plaats de voeten lichtjes gespreid.

e Overstrek de knieén niet, houd ze losjes.

¢ Span de dwarse buikspieren lichtjes aan (zoals u in de eerste sessies geleerd
hebt bij de kinesitherapeut). Adem niet inhouden!

e Houd de schouders laag en ontspannen.

e Kijk recht voor u.

. Vermijd lang rechtstaan

. Wissel bij langdurig rechtstaan regelmatig van steunbeen

. Plaats indien mogelijk uw voet op een verhoogje. Let hierbij op uw houding.
. Zoek steunpunten

. Ga zachtjes door de knieén

. Tracht voldoende af te wisselen tussen zitten en staan.

3.2  Werken op verschillende hoogtes

Precisiewerk Licht werk

Bijvoorbeeld: groenten snijden  Bijvoorbeeld: saus maken  Bijvoorbeeld: deeg uitrollen
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4. Liggen
4.1 In en uit bed stappen

Gaan liggen
e Ga op de rand van het bed zitten.

e Plaats uw elleboog op bed en zwaai tegelijkertijd beide benen in bed.

Opstaan vanuit ruglig

Buig de knieén één voor één.

Rol u ‘en bloc’ om tot u op uw zijde ligt.

Zwaai uw benen uit bed en duw u tegelijkertijd af met uw hand en elleboog.
Duw op uw armen om recht te staan.
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4.2 Correcte lighouding
4.2.1 Zijlig

Wanneer u in zijlig ligt, vormt de wervelkolom aan de rugzijde een rechte lijn. Het is
belangrijk dat het hoofd en de nekholte in zijlig goed ondersteund worden.
Een goede matras zorgt voor een correcte opwaartse ondersteuning van de lage rug.
Best slaapt u met 2 benen opgetrokken, plaats tussen beide knieén een kussentje.
Een andere goede manier is om het bovenste been te strekken, het onderste been te
plooien.

Wanneer u het bovenste been plooit en het onderste strekt, kantelt het bekken en
geeft dit geen goede houding in de wervelkolom. Zorg in dit geval dus voor
ondersteuning van het bovenste, geplooide been.

TRNTTERRET

Goede ondersteuning bij zijlig

4.2.2 Ruglig

Wanneer u slaapt op de rug, kies dan voor een goed en aanpasbaar kussen om de
nek in een goede positie te brengen. Een goede matras zorgt voor een correcte
ondersteuning van de wervelkolom. Plaats eventueel een dun kussen onder beide
knieén om een goede houding te bekomen.

4.2.3 Buiklig

Het slapen in buiklig wordt sterk afgeraden! Enerzijds wordt de holte in de lage rug
nog groter, dit zorgt voor extra druk op de tussenwervelschijven en facetgewrichtjes.
Anderzijds treedt er een extra spanning op in de nek.

5 Zitten

9.1 5.1 Passief zitten

Bij passief zitten maken we gebruik van de rugleuning. Het zitten op een stoel met
een goede ondersteuning in de lage rug is noodzakelijk wanneer we voor langere tijd
zitten.
e Zorg ervoor dat de voeten plat op de grond staan.
e Zorg dat er ongeveer 4 vingerbreedtes tussen de stoelrand en de knieholte
kunnen.
e Hoogte armsteunen: stel de armsteunen zo in dat de elleboog een hoek van
90° vormt.
e Geen armsteunen: gebruik de tafel als ondersteuning voor de onderarm.
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e De bolle kromming van de lendensteun past in de holle kromming van de
lenden.

Betterback Lean —on Backfriend

Relaxzetel Bureaustoel

9.2 5.2 Actief zitten

Bij actief zitten, maken we geen gebruik van de leuning of is er geen leuning
voorzien. We trachten de kromming in onze lage rug te behouden door actief gebruik
van rug- en buikspieren. Zorg voor een open heuphoek. Dit is een hoek die groter is
dan 90°. Bij voorkeur tussen de 100° en 105°. Dit zorgt ervoor dat de rug een
optimale, neutrale houding kan aannemen. Op deze manier bevinden de knieén zich
iets lager dan het bekken.
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Actief zitten kan toegepast worden bij kortere periodes van zitten.
Kies er daarna voor om te bewegen of een passieve zithouding aan te nemen.

+

Zadelstoel Zitbal

100°
[~ a
105°

Zitwig Open heuphoek

Balansstoel
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9.3 5.3 Enkeletoepassingen bij zitten
5.3.1 Zitten in de auto
5.3.1.1 In— en uitstappen

Schuif de autostoel ver achteruit. Ga op de rand van de autostoel zitten. Grijp een
steunpunt en zwaai beide benen tegelijk in de wagen. Span hierbij de buikspieren
aan.

Tips:
e Vermijd lang zitten
e Wissel regelmatig van houding
e Tracht voldoende af te wisselen tussen zitten en staan

531.2 Instellen autozetel

Wanneer u beide polsen bovenaan op het stuur kunt leggen
met gestrekte armen, is de afstand van de zetel tot het stuur
correct. Wanneer u de ontkoppeling induwt, is uw been lichtjes
geplooid.

Ook hier is de open heuphoek van belang! Wanneer we onze
autostoel in een hoek van 90° instellen, nemen we snel een
houding met een bolle rug aan bij vermoeidheid. Dit gebeurt
minder wanneer we de autostoel instellen met een hoek van
100°.

Zorg ook voor een goede ondersteuning in de lage rug.
Eventueel kan de betterback of een lean-on (zie pagina 12) een
oplossing bieden.

Tips:
e Neem na 1 uur rijden een pauze van ongeveer 5 minuten en beweeg

e Plaats bij het rijden op de autosnelweg uw voet naast de pedaal en duw ook
regelmatig af om goed in de zetel te zitten
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5.3.2 Beeldschermwerk

8.

9.

Een ipadhouder

, « Een laptophouder
e /7

. Kijkafstand

50-70 cm. Hoe groter het scherm, hoe groter de afstand.

Kijkhoek
Ooghoogte = de bovenrand van het scherm. Bij bifocale brilglazen iets lager.

Hoek boven-onderarm = 90°.
Documenthouder

Toetsenbord = op 10 cm van de rand
Correcte lendensteun

Armsteunen ondersteunen 2/3% van de onderarm. Indien armsteunen afwezig
zijn, gebruik de tafel als steun.

Hoogte tafel = hoogte armsteunen

Hoek boven-onderbeen = zorg voor een open heuphoek

10.Diepte werkblad = min. 120 cm

11.Hoogte bureaustoel = zorg dat de voeten plat op de grond staan, indien nodig

voetensteun.

12.Vrije beenruimte
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6 Heffen en tillen

6.1 Risico’s in verband met grijpafstand.

Hoe verder de last van het lichaam verwijderd is en hoe meer de romp naar voor
gebogen wordt, hoe groter de druk op de onderste tussenwervelschijven. Deze
waarden kunnen oplopen tot bijna een ton. Het cijfermateriaal op de paarse
achtergrond beschrijft het gewicht van de last in kilogram. Het cijfermateriaal op de
witte en rode achtergrond geeft de druk in kilogram aan op de onderste
tussenwervelschijven.

Druk bij benadering op de onderste tussenwervelschijf (alleen Gewicht van de last (in kg)
rekening houdend met het gewicht van de last en het gewicht
van het geheel hoofd-romp) voor een persoon van 75kg 10 15 15

Figuur A Romp verticaal en last tegen de romp

Figuur B Romp verticaal en last met armen half gestrekt

Figuur C Romp verticaal en last met armen gestrekt

Figuur D | 45° voorovergebogen romp (ronde rug)

Figuur E 90° voorovergebogen romp (ronde rug)

n

Figuur A Figuur B Figuur C Figuur D Figuur E

6.2 Tevermijden houdingen bij heffen en tillen

Zich vooroverbuigen met ronde rug

58.013N-04052021
Diensthoofd fysische
Geneeskunde -Revalidatie



Een last op de grond nemen met sterk gebogen knieén

Zich opzij draaien met een last in de handen

Zich al vooroverbuigend opzij draaien

Zich achterwaarts uitstrekken
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6.3 Hef- entilprincipes

e Zorg voor een goede fysieke conditie.

De rug moet altijd volgens de normale fysiologische krommingen
gestabiliseerd blijven.

Span uw buikspieren lichtjes aan. Blijf doorademen!

Zorg voor een goed evenwicht en een goede stabiliteit.

Gebruik de kracht van uw benen.

Houd de last zo dicht mogelijk bij uw lichaam.

Maak nooit de combinatie buigen en draaien.

Gebruik altijd steunpunten.

Vermijd het tillen van zware voorwerpen. (man max: 25 kg, vrouw max: 15 kg)
Vermijd heffen boven het hoofd. Ideale hoogte tussen knie en borst.

Eerst denken. Dan doen!

6.4 Meest gebruikte houdingen en bewegingen

Bankhouding

Voeten gespreid, de knieén zijn gebogen
in een hoek van ongeveer 90°. Dijen
kunnen als steunpunt dienen.

Gewichtheffershouding

Zit laag, de onderste ledematen zijn gebogen en
voldoende gespreid. De hielen blijven op de grond,
de rug moet hierbij recht zijn. Beide ellebogen zijn
gestrekt.
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Knieval

Plaats één knie op de grond. De andere knie wordt
naar voor geplaatst in een hoek van 90°.

p—

Zijdelingse buig en strek

Voer een zijwaartse spreidstand uit, steunend op beide
voeten. Hierbij is €én knie gebogen, de andere gestrekt.

Voer een achterwaartse spreidstand uit, steunend op beide
voeten. Hierbij is een knie gebogen, de andere gestrekt.
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Golfersbeweging

Zoek bij het heffen wvan lichte

voorwerpen een steunpunt met uw

hand. Zwaai het been, aan dezelfde

zijde als de kant waar u steunt,
- achteruit.

Rappelhouding

Gebruik je eigen lichaam als tegengewicht bij het
heffen/verplaatsen van lasten.

Knieduw

Bij het hoger plaatsen van een last: gebruik hierbij uw
knie als steunpunt.
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6.5 Enkele praktische toepassingen bij het heffen en tillen
9.4
Golfersbeweging — licht voorwerp oprapen

Knieval: steun op een knie bij het heffen van voorwerpen
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Bankhouding: heffen van zware voorwerpen:
Beweeg de voeten mee bij het draaien met een last in de handen

Maak de hefboom zo klein mogelijk

7 Wassen en kleden

95 7.1 Gebruik van de douche

e Verplaats uw voeten wanneer u de temperatuur wilt regelen.

e Installeer een doucherekje.

e Wanneer u moeite hebt bij het wassen van de onderste ledematen, plaats dan
een douchezitje.

e Was bij voorkeur uw haar in de douche.

Een douchezitje Een doucherekje

7.2 Gebruik van het bad

e Ga op de badrand zitten, breng dan de benen één voor één in bad.

e Gebruik eventueel een handgreep die aan de zijmuur van het bad bevestigd is
en ga rustig zitten.

e Wanneer u in bad zit: leun tegen de leuning.

e Baden kan ontspannend zijn, maar is belastend naar houding (de rug gaat
doorhangen). Gebruik een opblaasbaar kussentje ter ondersteuning van nek
of rug.
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7.3 Gebruik van de lavabo

e Plaats een hand op de lavabo.

e Zet de voeten uit elkaar en neem met het bekken steun
tegen de lavabo. Of plaats één been voor het andere en buig
deze. Het achterste been is hierbij gestrekt. (voorwaartse
buig-strek)

e Houd uw hoofd in het verlengde van de romp.

e Scheren: Buig uw hoofd niet naar achter, houd het recht.

e Schminken: Gebruik een spiegeltje. Of steun met het bekken
tegen de lavabo.

e Tandenpoetsen:

o Neem steun met één hand op de lavabo.

o Gebruik een beker bij het spoelen.

o Ga lichtjes door de knieén bij het spoelen van de
mond.

Gebruik een spiegeltje bij het schminken

9.6 7.4 Aankleden

e (Ga zitten om uw broek aan te trekken.
e Bij het aantrekken van de schoenen kan u volgende houdingen aannemen:

Plaats uw voet op een stoel Ga zitten Kniel op een been

58.013N-04052021
Diensthoofd fysische
Geneeskunde -Revalidatie



8 Huishoudelijke taken

Las af en toe een rustpauze in. U kan bijvoorbeeld al een deel van de was in

Bij het uithalen van de was uit de wasmachine: zoek steunpunten. Steun met

8.1 Was en strijk

e Probeer zo veel mogelijk te
bewegen door:

o bij het strijken voldoende
mee te stappen met het
strijkijzer.

o de wasmand iets verder op
tafelhoogte te plaatsen.

e Span de rug- en buikspieren
aan.

e Strijk met een rechte rug!

e De ideale hoogte van de
strijkplank = wanneer uw hand
op het strijkijzer ligt en uw
elleboog een hoek van 90°
vormt.

e Zorg er ook voor dat de wasmand niet te vol zit.

[ ]
de kast gaan leggen.

[ ]
uw hand op een knie en houd de rug recht.

8.2 Schoonmaken
Dweilen

Zorg ervoor dat de lengte
van de steel aangepast is.
Deze komt best tot aan de
neus.

Plaats een been voor het
andere, beweeg uw benen
ook mee bij het verplaatsen.
(voor-achterwaartse
buigstrek)

Dweil met een rechte rug!
Gebruik een stoel om de
emmer op te plaatsen.

Bij het werken laag bij de
grond, buig door de knieén.
Een viloerwisser met doekjes
voor nat gebruik is een goed
alternatief voor het dweilen.

58.013N-04052021
Diensthoofd fysische
Geneeskunde -Revalidatie



Ramen wassen

e Gebruik een trapje om de emmer
op te zetten.

e Vermijd reiken, max. hoogte arm
= 2/3de gestrekt.

e Span uw spiercorset aan.

e Beweeg uw voeten mee bij het
poetsen van het raam. Pas de
zijdelingse buig-strekbeweging
toe.

e Ga op een knie zitten wanneer u
laag bij de grond werkt.

e Gebruik een trapje bij hoge
ramen.

i
Tt
Al

-\\
BAEY

Stofzuigen
e Zorg ervoor dat de lengte van de steel zo hoog mogelijk is.

e Beweeg uw benen mee tijJdens het verplaatsen. (voor-achterwaartse buigstrek)
e Stofzuig met een rechte rug.
e Een vioerwisser met droge doekjes is een goed alternatief voor een stofzuiger.
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8.3 Keuken

Afwassen

e De hoogte van de keuken is ideaal wanneer u beide
handen vanuit een rechtopstaande houding plat in de
afwasbak kunt plaatsen.

e Leun met het bekken tegen het aanrecht.

Groenten versnijden

e Plaats bijvoorbeeld een voet in de kast. Wissel dit ook af.

e Bij een te laag werkblad, ga zitten in een actieve
houding. Gebruik hiervoor eventueel een zitwig (zie
pagina 13).

Hoge en lage kasten

e Plaats de veelgebruikte materialen vooraan in de kast.

e Span uw buik- en rugspieren aan om gerief uit een hoge
kast te nemen.

e Steun op een knie om gerief uit een lage kast te nemen.
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9 Tuinieren

9.1 Gras afrijden

e Duw de grasmachine, trek zo weinig mogelijk.

e Gebruik bij voorkeur een grasmachine met een motor, die u zelf
niet moet duwen.

¢ Houd het handvat dicht bij u.

e Werk met een rechte rug.

9.2 Harken

e Gebruik een steel die best tot aan de neus komt.
e Hark met een rechte rug en plaats een been voor de andere.
e Beweeg mee met beide benen en vermijd rotaties!!

9.3 Wieden

e Neem regelmatig een rustpauze, beweging is immers heel
belangrijk!

e Zit op één of beide knieén, plaats wel een moussen matje onder de
knieén.

e Werk steeds voor u, maak geen torsies met de rug!

9.4  Spitten

e Vermijd spitten! Dit is immers zeer belastend voor de rug.
¢ Indien u toch spit:

o zoek een steunpunt op de knie.

o leg niet teveel gewicht op de spade.

o hef de last niet te hoog.

o pauzeer regelmatig.

Tips:
e Tracht zoveel mogelijk af te wisselen van houding
¢ Neem regelmatig een pauze
e Voer regelmatig de tegenovergestelde beweging uit.
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Sporten

e Vermijd contactsporten (voetbal, gevechtssporten, enz.) of asymmetrische
sporten (tennis, enz.)
e Duursporten hebben een positieve invioed op de rug:

o fietsen
o zwemmen
o wandelen

Voer volgende grondoefeningen drie maal per week gedurende 20 minuten uit.

Oefening 1

Aanspannen onderrug stabilisatoren.
Navel intrekken.

10 sec houden, niet vergeten ademen
tijdens oef.

QOefening 2:
Stabiliseren onderrug, beide knieén, om beurt,

optrekken.

elangrijk: navel intrekken tijdens oef.

le knie heffen

2e knie erbij heffen (onderrug mag niet
hol komen tijdens heffen en zakken van
knieén)

Navel pas lossen wanneer beide voeten
terug op de grond.

Oefening 3

Beide knieén opgetrokken, van links naar
rechts en rechts naar links bewegen.
Eerst om beurt knieén optrekken (zie oef.
2).

Schouders blijven tegen de grond tijdens
oef.

90° in heupen en knieén aanhouden
tijdens links en rechts bewegen.

Navel pas lossen wanneer beide voeten
op de grond.

QOefening 4

Linker elleboog - rechter knie en
afwisselend rechter elleboog - linker
knie.

Onderrug stabiliseren (navel intrekken).
Armen kruisen op de borst of gestrekt,
handen op elkaar.
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Kijk naar boven, kin niet op borst. Wissel
af van kant.
Vlot heffen, TRAAG zakken.

Oefening 5

Bekken heffen.

Ruglig.

Armen kruisen op de borst.

Onderrug stabiliseren (navel intrekken).
Bekken opheffen. Billen opspannen,
samen knijpen.

Traag terugkeren.

Pas navel lossen wanneer bekken terug
op grond.

Oefening 5+

Bekken heffen, één been strekken.
Wanneer bekken geheven, één been
strekken, knieén blijven gelijke hoogte.
Voet terug op grond plaatsen, bekken
terug opduwen (controle zodat u weet, “is
mijn bekken gezakt tijdens oef. of niet”),
dan pas volledig zakken.

Variant: u kan ook benen beurtelings
strekken, zonder bekken steeds te
zakken.

Oefening 6

Gestrekt been zijwaarts heffen.
Zijlig.

Been dat ligt tegen grond optrekken
(90°), voor stabiliteit tijdens oef.
Andere been gestrekt in verlengde
van lichaam houden.

Voet blijft evenwijdig met grond.
Zitvlak aanspannen zodat been niet
voorwaarts zwaait tijdens het heffen.
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Oefening 7

Zijwaarts bekken heffen.

Zijlig, navel intrekken, billen
opspannen. Lichaam volledig
opstrekken, borst vooruit.

Onderarm op de grond plaatsen.
Andere arm langszij lichaam houden.
Bekken zijwaarts opduwen.

Variant: indien te moeilijk, knieén dan
plooien tot 90°, heupen blijven
gestrekt (!!), last arm zo korter.

Oefening 7+

Bekken zijwaarts heffen, benen
openen.

ldem oef 8

Wanneer bekken geheven, het niet-
steunbeen zijwaarts heffen.

Voor het zakken van het bekken,
benen terug sluiten.

Oefening 8

Gekruist arm en been strekken.
Handen- en knieénstand

Tijdens oefening onderrug
stabiliseren (navel intrekken, billen
samen knijpen)

Eén arm strekken, het
tegenovergestelde been strekken.
Wisselend links en rechts.

(20x)

Oefening 9

Bekken heffen.

Ruglig, benen gestrekt, voeten in
midden van bal.

Armen Kruisen.

Onderrug stabiliseren (navel
intrekken, billen aanspannen).
Bekken heffen, 2sec houden, daarna
TRAAG terug zakken.
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Oefening 10

Bekken heffen, rug gesteund op bal.
Ruglig, bal tussen schouderbladen,
armen gespreid langs bal.

Onderrug stabiliseren.

Bekken heffen.

Variant: indien te makkelijk, 1 been
strekken.

Oefening 11

Opstrekken op bal.

Onderarmen steunen op bal, knieén
steunen ,voor de bal, op de grond.
Onderrug stabiliseren.

Benen strekken.

Punt tussen schouders en voeten
moet gestrekt lijn zijn.

10 sec aanhouden.

Variant: indien te moeilijk, zelfde
oefening zonder bal.

Oefening 12

Benen gestrekt heffen.

Buiklig, bekken te midden van bal.
Onderarmen steunen op de grond.
Onderrug stabiliseren.

Beide benen heffen, en TRAAG terug
zakken.

Onderrug stabiliteit pas lossen
wanneer benen terug gesteund

Oefening 13

Borst heffen.

Buiklig, bal t.h.v. bekken, handen in
de nek.

Benen gespreid, steunend op de
grond.

Onderrug stabiliseren (zeer belangrijk,
anders overbelasting onderrug!).
Hoofd en borst opheffen, let op: niet
nek plooien, beweging gebeurt in rug.

>

N
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Oefening 14: stretchen hamstrings

Ruglig.

Met beide handen bovenbeen naar u
toetrekken.

Knie actief strekken, totdat u het voelt
rekken achteraan bil (tenen NIET
optrekken).

8-10 sec aanhouden, niet verend
stretchen.

Oefening 15: stretchen piriformis. (bv.

rechter heup)

Ruglig.

Rechter onderbeen gekruist op linker
bovenbeen leggen.

Met beide handen linker knie naar u
toetrekken.

8-10 sec aanhouden, niet verend
stretchen.

Oefening 16: stretchen adductoren

Zit, voetzolen tegen elkaar.

Met de linker hand de linker knie naar
beneden duwen. Idem rechts. Let op:
voetzolen blijven tegen elkaar tijdens
het stretchen.

8-10 sec aanhouden, niet verend
stretchen.

Oefening 17: stretchen heupbuigers

Schutterstand (gesteund één voet, en
€én knie).

Met het bekken voorwaarts duwen.
8-10 sec aanhouden, niet verend
stretchen

Variant: knie achterste been
meeplooien, stretchen m.

Sartorius.
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