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Voorwoord 
 

Voordat ik begin merk ik bij mezelf dat ik heel nieuwsgierig ben naar de informatie in die ik uit ga 

zoeken om dit werkstuk te maken. We weten namelijk nog zo weinig over de turnsport en hoe je 

goed om moet gaan met de belasting waar onder andere jonge turners mee te maken krijgen. Ik heb 

het gevoel dat er wel behoefte is aan dit soort informatie. Turnen is voor mij naast mijn grootste 

hobby ook een fascinatie geworden. De bewegingen die een turner maakt zien er zo mooi en vaak 

eenvoudig uit, maar wanneer je de elementen zelf moet uitvoeren loop je vaak tegen behoorlijk wat 

moeilijkheden aan. Goed omgaan met de belasting die je ondervindt als turner is essentieel, of het 

nou gaat om de enkels en knieën bij vloer en sprong, over de polsen op voltige of schouders op 

ringen. In dit werkstuk ligt de focus op de pols bij het toestel voltige. 
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Inleiding 
 

Al vanaf mijn zesde ben ik bezig met turnen. In het begin zonder grote intenties maar al snel werd 

turnen een heel belangrijk deel van mijn leven. Zo’n groot deel zelfs, dat ik nu meer dan twintig uur 

per week train. Ik vind turnen een prachtige sport, het is een diverse sport die alles van je lichaam 

vraagt: van rennen en springen tot zwaaien en pure kracht, en dat ook allemaal op een mooie manier 

uitgevoerd. Vaak vraag ik mij af hoe wij als turners in staat zijn deze complexe bewegingen uit te 

voeren, en misschien nog wel belangrijker: is het wel goed voor je lichaam, kan je lichaam belasting 

op deze schaal wel aan? In dit profielwerkstuk ga ik een zo goed mogelijk antwoord geven op deze 

uitgebreide vraag. 

Aangezien turnen een gevarieerde sport is die veel van je lichaam vraagt op vrijwel alle gebieden, zal 

ik me in dit onderzoek beperken tot polsblessures. Voornamelijk bij het toestel voltige¹ wordt de pols 

op extreme manieren belast. Vandaar dat vele turners lijden onder, vaak langdurige, polsblessures. 

Deze blessures hinderen hen zowel bij de training als bij wedstrijden, waardoor deze sporters niet 

het beste uit zichzelf kunnen halen.  

Om het onderzoek in goede banen te leiden heb ik een hoofdvraag met daarbij deelvragen 

geformuleerd.  

Onderzoeksvraag:  

Welke blessures komen voor bij het turnen op het toestel voltige en wat kunnen we doen om deze 

blessures te voorkomen?  

Deelvragen 

1. Hoe is de anatomie van de pols? 

2. Welke kracht wordt onder welke hoeken uitgeoefend op het polsgewricht? 

3. Welke klachten kunnen verwacht worden? 

4. Wat zijn de ervaringen over polsklachten bij turners in de praktijk? 

5. Wat kunnen we doen om de klachten te voorkomen? 

Elke deelvraag zal een deel van het onderzoek omvatten en zal als doel hebben om dichter bij het 

beantwoorden van de hoofdvraag te komen. Deelvraag 1 zal beantwoord worden in hoofdstuk 1, 

deelvraag 2 in hoofdstuk twee en drie, deelvraag 3 in hoofdstuk drie, deelvraag 4 in hoofdstuk vier en 

deelvraag 5 in hoofdstuk vijf. In grote lijnen zal de opzet van het onderzoek dus zijn om te 

onderzoeken wat voor klachten er ontstaan bij het turnen op het toestel voltige, en hoe we deze 

klachten kunnen voorkomen. 

De opzet van het onderzoek ziet er als volgt uit: 

In hoofdstuk 1 wordt de anatomie van de pols beschreven, aangezien dat de basis is van de kennis 

die nodig is om de rest van het werkstuk te begrijpen. Dan wordt het onderzoek in hoofdstuk 2 en 3 

uitgevoerd: eerst worden de hoeken waaronder de pols belas wordt bepaald, en daarna de grootte 

van die belasting (oftewel: de grootte van de krachten die op de pols komen te staan). Daar komen 

een aantal verwachte klachten uit, en die worden in hoofdstuk 4 vergeleken met de ervaringen van 

turners. In hoofdstuk 5 wordt een oplossing gezocht voor de vele blessures op voltige. 
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Hoofdstuk 1 – De anatomie van de pols 
1.1 Radius en Ulna  

  De radius en de ulna zijn de twee grote 

botten in de onderarm. De ulna, ook wel ellepijp 

genoemd, bevindt zich tussen de pols, aan de kant 

van de pink, en de elleboog. Het bot dat daar naast 

loopt, dus ook tussen de pols en de elleboog, heet 

de radius. Maar deze begint aan de kant van de 

duim. De radius wordt ook wel spaakbeen 

genoemd. De ulna ligt tegen de humerus 

(afbeelding 1.1a) aan. De humerus is het bot in de 

bovenarm. De radiuskop ligt op de ulna. 

Deze botten worden bij elkaar gehouden 

door ligamenten en de pezen van de biceps, 

triceps en de onderarmspieren. Aan de kant 

van de pols sluiten de radius en de ulna aan 

op de carpus, die bestaat uit acht carpale 

beenderen (afbeelding 1.1b). De carpale 

beenderen en de onderarmbeenderen 

worden gescheiden door kraakbeen.  

 De radius kan draaien en draait 

daarbij om de ulna heen. Dit gewricht wordt 

gevormd door het capitulum (afbeelding 1.1a) en de 

radiuskop en wordt bij elkaar gehouden door het 

annulare ligament (afbeelding 1.1d). Dit is het 

radiohumerale gewricht. Door het radiohumerale 

gewricht te bewegen kan de hand worden 

gedraaid. De draaiing van de hand naar binnen toe 

heet pronatie en de draaiing van de hand naar 

buiten toe heet supinatie (abeelding 1.1c). Tussen 

de radius en de ulna zit het membrana interrossea 

antebrachii (afbeelding 1.1d).  

Het TFCC (triangular fibrocartilage complex) vormt 

een verbinding tussen radius en ulna. 

1.2 De carpalia (handwortelbotjes) 

De carpalia is de verzamelnaam voor de acht 

handwortelbotjes. Deze botjes liggen in twee rijen: 

de onderste rij heet de proximale rij en bestaat uit 

de scaphoid, lunatum, triquetum en pisciforme. 

Deze zijn door onder andere de radiocarpale 

ligamenten³ aan de dorsale (handrug) en palmaire 

(handpalm) kant verbonden aan de radius en de 

ulna. Ook is deze rij door onder andere de 

intercarpale ligamenten³ verbonden met de 

afbeelding 1.1a bron: www.orthopedie-grooteindhoven.nl  

afbeelding 1.1 b bron: www.handcentrum-antwerpen.be 

afbeelding 1.1 c  bron: 
https://nl.wikipedia.org/wik
i/Pronatie 

afbeelding 1.1 d  bron: Sabotta 
Volume 1 (zie bronvermelding) 

http://www.orthopedie-grooteindhoven.nl/
http://www.handcentrum-antwerpen.be/
https://nl.wikipedia.org/wiki/Pronatie
https://nl.wikipedia.org/wiki/Pronatie
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bovenste rij carpale beenderen: de distale rij. De distale rij 

bestaat uit de andere vier handwortelbotjes, namelijk het 

trapezium, de trapezoid, het capitatum en de hamatum. 

Deze vier beenderen vormen ieder met een ander 

middenhandsbeen de carpometacarpale gewrichten (CMC) 

(afbeelding 1.1b). Deze middenhandsbenen zijn verbonden 

met de carpale beenderen van de distale rij door onder 

andere de metacarpale ligamenten³ aan zowel de dorsale 

als de palmaire zijde. Door deze CMC-gewrichten kan de 

pols strekken en flecteren. Wanneer de pols zodanig 

beweegt dat de handpalm richting de onderarm beweegt 

heet dat palmairflexie of plantairflexie. Wanneer de pols 

de andere kant op beweegt, dus met de handrug richting 

de onderarm, heet dat dorsaalflexie (afbeelding 1.2a).  

 De andere manier waarop het polsgewricht kan 

bewegen is vanaf boven de handrug gezien naar links en 

rechts. De beweging waarbij de duim richting de radius 

beweegt heet radiale abductie. De tegenovergestelde 

beweging waarbij de pink richting de ulna beweegt heet 

ulnaire abductie (afbeelding 1.2a).  

1.3 De metacarpalia (middenhandsbotjes) 

  De metacarpalia zijn de middenhandsbotjes, deze 

zijn genummerd van 1 tot en met 5 beginnend bij de duim 

en in nummering oplopend richting de pink (afbeelding 

1.3a). Deze beenderen zijn aan zowel de dorsale zijde als 

de palmaire zijde door de metacarpale ligamenten³ aan de 

carpalia verbonden. Samen met de carpalia vormen ze de 

CMC gewrichten (1.2). De metacarpalia zorgen ook voor de 

stevigheid in de middenhand. En de verbinding van de pols 

richting de vingers. Ze zijn sterk en kunnen dus veel kracht 

aan, het zou dus 

effectief zijn 

oom een “brug” 

te maken die de 

krachten vanaf 

de radius en de 

ulna overbrengt 

op de 

metacarpalia. 

 

 

³De ligamenten 

worden afgebeeld in afbeelding 1.2b en c  

afbeelding1.2 a  bron: www.startpuntradiologie.nl  

afbeelding1.2 b  ligamenten palmair aanzicht 
 bron: Sobotta 

afbeelding1.2 c  ligamenten dorsaal aanzicht 
 bron: Sobotta 

afbeelding 1.3 a bron: https://medical-
dictionary.thefreedictionary.com/handing 

http://www.startpuntradiologie.nl/
https://medical-dictionary.thefreedictionary.com/handing
https://medical-dictionary.thefreedictionary.com/handing
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Hoofdstuk 2 – Videobeelden analyseren 
 

2.1 Doel & Hypothese van het onderzoek 

2.1.1 Doel & Uitvoering 

Dit deelonderzoek is erop gericht om duidelijkheid te geven over de mate van- en de soort 

belasting die optreedt bij het uitoefenen van verschillende elementen op het toestel voltige. Dit doe 

ik met behulp van videobeelden. De turner zal omgeven zijn door drie camera’s die vanuit 

verschillende hoeken de verschillende bewegingen die hij maakt filmen. Vervolgens worden de 

beelden op pauze gezet op de juiste momenten. Dan kan aan de hand van die beelden de hoek 

bepaald worden waaronder de pols krachten ondervindt. Met deze informatie, in combinatie met de 

grootte van de krachten die berekend worden in hoofdstuk 3, kan er worden beredeneerd welke 

blessures verwacht worden bij het turnen op voltige. 

2.1.2 Hypothese  

Aangezien de pols tijdens het turnen in platte steun in een hoek staat die kleiner is dan 90°, 

verwacht ik dat op de dorsale zijde van de pols de botjes op elkaar gedrukt worden en dat dat 

irritatie oplevert. De te verwachten klachten hierbij zijn vooral in het gebied rond de CMC gewrichten 

van het capitatum, het trapezoid en het hamatum. Ook wordt verwacht dat de pols aan de palmaire 

zijde veel rek ervaart. Die rek zal niet veel invloed hebben op de botjes in dat gebied, maar juist op 

de bandjes en pezen. Denk aan bijvoorbeeld de radiocarpale en de ulanacarpale palmaire 

ligamenten.  

2.2 De Onderzoeksopstelling  

Om de turner optimaal in beeld te 

brengen zullen er drie camera’s onder 

verschillende hoeken geplaatst worden. Camera 

1 zal van bovenaf filmen (deze camera zal vooral 

van pas komen bij het tweede onderzoek), door 

deze hoek van filmen kan de snelheid waarmee 

de turner flankt² berekend worden. 

Camera 2 zal het polsgewricht vanaf de 

kop van het paard filmen. Camera 3 zal hetzelfde 

doen vanaf de voorkant van het paard. Door 

vanuit beide hoeken te filmen kan er een 

optimaal, driedimensionaal, beeld gecreëerd 

worden van de pols. 

 

 

 

 

 

afbeelding 2.2 a  bron: https://www.janssen-fritsen.nl/product-
detail/wedstrijd-voltigepaard/ 

https://www.janssen-fritsen.nl/product-detail/wedstrijd-voltigepaard/
https://www.janssen-fritsen.nl/product-detail/wedstrijd-voltigepaard/
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2.3 Meten & Uitwerking 

2.3.1 Beugelflank  

Bij het turnen op voltige zijn er hoofdzakelijk twee vormen van steun: beugelsteun en platte 

steun. Beugelsteun zien we vooral terug in het beugelflanken, dat betekent dat de flankbeweging 

uitgevoerd wordt op beide beugels (zie 

afbeelding 2.3.1a en 2.3.1b).  

Bij het flanken wordt er het grootste 

deel van de tijd op één arm gesteund, op dat 

moment zal de belasting het grootst zijn. De 

uiterste positie wordt bereikt op het moment 

dat de turner met zijn benen boven de kop van 

het paard gaat en met zijn schouder iets naar 

de zijkant beweegt om te compenseren voor 

zijn benen en daarmee zijn 

lichaamszwaartepunt op dezelfde plek houdt. 

 In afbeelding 2.3.1c is te zien dat de 

dorsale flexie ten opzichte van de arm vanaf de 

voorkant gezien ongeveer 100° is. Ook is te zien 

dat de afwijking van de schouder ten opzichte 

van de ‘normaal’ van 90° ongeveer 30° is. 

Vanaf de zijkant gezien staat de schouder 

nagenoeg recht boven de hand (afbeelding 

2.3.1d).  

Vanaf de zijkant gezien zijn de uiterste 

uitwijkingen van de schouder juist op het punt 

dat de benen zich aan de voor- of achterkant 

van het paard bevinden. De uiterste 

afwijkingen ten opzichte van de ‘normaal’ van 

90° zijn ongeveer 30° als de benen achter zijn 

(radiale abductie) en ongeveer 15° als de benen 

voor zijn (ulnaire abductie).  

Met deze gegevens kan de beweging 

van de schouder ten opzichte van de pols 

weergegeven worden vanaf het moment dat de 

beugel gepakt wordt (afbeelding 2.3.1f)  tot het 

moment dat de beugel losgelaten wordt 

(afbeelding 2.3.1e) zoals weergegeven in 

afbeelding 1. In afbeelding 1 wordt de positie 

zoals afgebeeld in afbeelding 2.3.1f aangegeven 

met het cijfer 1, de positie van 2.3.1 a, c en d 

met het cijfer 2 en de positie van afbeelding 

2.3.1e met het cijfer 3.  

 

afbeelding 2.3.1 a afbeelding 2.3.1 b 

afbeelding 2.3.1 c afbeelding 2.3.1 d 

afbeelding 2.3.1 e afbeelding 2.3.1 f 

afbeelding 1  opmerking: in werkelijkheid is de beugel in het 
vooraanzicht een kwartslag gedraaid. 
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2.3.2 Platte steun: kop- en rugflank 

2.3.2.1 Kopflank 

 De flanken in platte steun kunnen 

onderverdeeld worden in kopflanken en 

rugflanken, het principe is hetzelfde als de 

beugelflanken alleen deze type flanken worden 

uitgevoerd op de kop van het paard. De beweging 

wordt een kwartslag gedraaid ten opzichte van de 

beugelflank. Hierdoor wijst het gezicht van de 

turner richting het andere uiteinde van het paard 

(afbeelding 2.3.2.1a en b).  

 Bij de kopflank is de uiterste uitwijking van 

de schouder ook op het punt dat de benen van de 

turner zich aan de zijkant bevinden en hij dus 

moet compenseren met zijn schouder om zijn 

lichaamszwaartepunt boven het paard te houden. 

In afbeelding 2.3.1c is te zijn dat bij steun op de 

beugel de dorsale flexie ongeveer 100° is. Bij 

platte steun is deze een heel stuk kleiner, namelijk 

ongeveer 75° (zie afbeelding 2.3.2.1c).  

 Wanneer de turner van de positie zoals in 

afbeelding 2.3.2.1d te zien is gaat naar de positie 

van afbeelding 2.3.2.1c, beweegt de schouder van 

90° ten opzichte van het oppervlak van het paard 

naar 50° ten opzichte van het paard. Dat is een 

verschil van 40°, het verschil is dus 10° meer dan 

bij de beugelflank.  

 De andere uitwijking kunnen we beter zien als we vanaf de zijkant kijken (afbeelding 2.3.2.1e 

en f). Deze uitwijking is op de uitersten 23° en 30°. De totale beweging van de schouder vanaf het 

moment dat de hand neer wordt gezet tot het moment dat de hand weer opgetild wordt bedraagt 

dus het volgende: op moment 1 (afbeelding 2.3.2.1e) wordt de hand neergezet onder een hoek van 

23°, vervolgens beweegt de schouder in een cirkelvormige beweging naar de zijkant en naar voren 

tot het een hoek van 40° bereikt heeft (afbeelding 2.3.2.1c) (moment 2), ten slotte beweegt de 

schouder verder naar voren in een cirkelbeweging tot hij moment 3 (afbeelding 2.3.2.1f) heeft 

bereikt met een hoek van 30°. De beweging zoals hierboven beschreven staat is afgebeeld in 

afbeelding 2. 

 

 

 

 

 

 

afbeelding 2.3.2.1 a afbeelding 2.3.2.1 b 

afbeelding 2.3.2.1 c afbeelding 2.3.2.1 d 

afbeelding 2.3.2.1 e afbeelding 2.3.2.1 f 

afbeelding 2 
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2.3.2.2 rugflank  

De rugflank wordt net als de kopflank in platte steun uitgevoerd. Het relatief kleine verschil is echter 

dat de beugels zich niet aan de voorkant van de turner bevinden, maar juist aan de achterkant. 

Wanneer de flankbeweging perfect uitgevoerd wordt zou er geen verschil zichtbaar moeten zijn 

tussen de verschillende flanken in platte steun. De beweging blijft hetzelfde, of het nu gaat om een 

kopflank, een flank tussen de beugels of een rugflank. De belasting op de pols zal dus nagenoeg 

identiek zijn bij de verschillende flanken. Vandaar dat het niet veel oplevert om deze ook te 

analyseren. Het onderzoek zal zich dus beperken tot de kop- en beugelflank, hiermee wordt 

verreweg het grootste deel van de belasting besproken. 
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Hoofdstuk 3 – Krachten berekenen & de invloed 

van deze krachten 
 

3.1. Doel van het onderzoek 

 In dit onderzoek wordt door middel van een berekening een schatting gemaakt van de 

grootte van de kracht die op de pols uitgeoefend wordt. Vervolgens wordt er met de informatie die is 

verkregen uit de hoofdstukken 1 en 2 beredeneerd op welke manier deze krachten de verschillende 

onderdelen van de pols belasten.  

3.2 Schatting van de krachten d.m.v. een berekening. 

Om een goede schatting te maken van de krachten die komen 

kijken bij het flanken is een schematische tekening gemaakt op 

basis van afbeelding 2.3.1b (zie afbeelding 3.2a).  

Wanneer de turner flankt is hij in evenwicht, anders zou hij uit 

balans raken. Daarom geldt de volgende natuurkundige wet: 

Kracht x Arm = Kracht x Arm 

Het zwaartepunt van een mens ligt ongeveer rond de navel. De 

navel zit gemiddeld op 5/8 van de lichaamslengte. Dus de lengte van de 

voeten tot de navel is ongeveer 5/8 van de lichaamslengte en 

noem ik in deze berekening 2. De lengte van de navel tot het hoofd 

is ongeveer 3/8 van de lichaamslengte en noem ik in deze 

berekening 1. 

In principe zijn de spieren in het lichaam zo aangespannen dat het 

lichaam recht is, als een plank. In werkelijkheid is het lichaam 

bovenaan licht gebogen maar het verschil in de straal dat dit 

veroorzaakt wordt verwaarloosd bij deze schatting.  

Het zwaartepunt van de turner blijft de gehele flankbeweging op 

dezelfde plek. Zowel de voeten als het hoofd draaien daar 

omheen. We hebben dus te maken met twee cirkelbewegingen, 

die beiden een middelpuntzoekende kracht ondervinden. De 

formule voor deze middelpuntzoekende kracht luidt als volgt: 

Fmpz = (mv²)/r.  

Mijn lengte is 174 cm ofwel 1,74 m, mijn gewicht is 64 kg.  

Aangezien hier sprake is van een evenwicht en dus F x l = F x l 

geldt, is de massa omgekeerd evenredig met de lengte. Waar de 

lengte de verhouding 5/8 : 3/8 heeft, heeft de massa de 

verhouding 3/8 : 5/8.  

afbeelding 3.2 a 

afbeelding 3.2 b  t=0 

afbeelding 3.2 c  t=0,96 dus T is ongeveer 1 
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Dus de gegevens zijn:  

m2 = 64 x 3/8 = 24 kg   m1 = 64 x 5/8 = 40 kg 

l2 = r2 = 1.74 x 5/8 = 1,0875 m  l1 = r1 = 174 x 3/8 = 0,6525 

m  

De omlooptijd T van één flank is ongeveer 1 seconde (zie afbeelding 

3.2b en c). De snelheid van deel 1 en 2 wordt op dezelfde manier 

bepaald want het lichaam blijft recht en is ( v = s/t = s/1 = s) gelijk 

aan de afstand die het lichaam aflegt. De omtrek (en dus de afstand) 

van de baan die de benen en het hoofd maken kan berekend 

worden met de formule voor de omtrek van een cirkel: omtrek = 2πr  

Om1 = 2 x π x 0,6525 = 4,1 m => 4,1 m/s = v2 

Om2 = 2 x π x 1,0875 = 6,8 m => 6,8 m/s = v1 

De middelpuntzoekende kracht kan vervolgens worden berekend: 

Fmpz1 = (mv²)/r = (40 x 4,1²)/0,6525 = 1030,4 N 

Fmpz2 = (mv²)/r = (24 x 6,8²)/1,0875 = 1030,4 N 

De berekening van de middelpuntzoekende kracht staat ook 

uitgewerkt op papier in afbeelding 3.2d. De middelpuntzoekende krachten zijn dus aan elkaar gelijk, 

maar werken elkaar niet tegen. Ze kunnen dus niet tegen elkaar weggestreept worden. 

Naast de middelpuntzoekende kracht is er ook nog een zwaartekracht. Deze is gelijk aan Fz = m x g = 

64 x 9,81 = 627,84N Hoe groot de kracht is die uiteindelijk op de pols werkt is een zeer complexe 

berekening waar ik zelfs in overleg met mijn natuurkundedocent niet uit kom. Wel kan er 

beredeneerd worden dat we te maken hebben met een horizontale component (Fmpz) en een 

verticale component (Fz). Ook zeggen de orde van grote van deze krachten iets over de grootte van 

de krachten op de pols komt te staan. Voor de horizontale component is dat 1,0x10^3 N, ter 

vergelijking: dat is het gewicht van een baby olifant (ongeveer 100kg). Voor de verticale component 

is dat 0,6x10^3 N, dat is het gewicht van een baby neushoorn (ongeveer 60kg). Deze krachten spelen 

tegelijkertijd, elke flank weer. De pols wordt dus flink belast, sommige onderzoeken wijzen zelfs op 

een kracht van 16 keer het lichaamsgewicht: “especially with wrist compressive forces reported to be 

16 times body weight”⁴ 

De schouderhoek tijdens het flanken is ongeveer 40°. Wat in g ook opvalt is dat het zwaartepunt niet 

boven de hand is. Dit blijft namelijk gedurende de hele flank op dezelfde plek boven het paard, 

ongeacht op welke hand er gesteund wordt. 

De spierkracht die de turner moet leveren om te kunnen blijven flanken is vooral de kracht die nodig 

is om het lichaam aangespannen te houden, anders kan het lichaam niet in de lucht gehouden 

worden. Echter zal de snelheid niet constant blijven, zelfs al spant de turner zijn lichaam zo aan dat 

het een “plank” vormt. Het lichaam van de turner krijgt namelijk te maken met luchtweerstand en 

onregelmatigheden in het wel en niet aanspannen van bepaalde spieren. Daardoor zal hij afremmen. 

Om toch een constante snelheid te kunnen behouden moet de turner extra spierkracht leveren.   

Wanneer de turner zijn evenwicht verliest, en dus van het toestel afvalt, dan geldt F x arm = F x arm 

niet meer. De lichaamslengte blijft gelijk, maar het zwaartepunt is niet meer boven het steunpunt 

afbeelding 3.2 d 
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dus de kracht wordt groter. Mogelijk zijn dit de momenten waarop blessures als gevolg van een korte 

hevige belasting ontstaan. 

3.3 Hoe heeft deze kracht invloed op de pols? 

3.3.1 beugelflank 

In hoofdstuk 2.3 is te zien dat de kracht ter grote van het gewicht van een baby neushoorn tijdens 

het beugelflanken met een hoek van 100° op de pols werkt. De hoek wordt gecreëerd door een 

dorsaalflexie van de CMC gewrichten. In hoofdstuk 2.3 is ook te zien dat de radiale abductie en de 

ulnaire abductie nihil is tijdens de positie waar de dorsaalflexie maximaal is. Daaruit kan 

geconcludeerd worden dat op dat moment de kracht vooral werkt op de middelste carpalia en 

metacarpalia. De botjes die de CMC gewrichten vormen met de 2e , 3e en 4e metacarpalia zijn het 

capitatum, trapezoid en hamatum (distale rij). Mijn hypothese was dat deze relatief kleine 

beenderen vrij kwetsbaar zijn en daardoor de kans op blessures in die regio het grootst zou zijn. Later 

heb ik echter geleerd dat de distale rij juist minder beweeglijk is dan de proximale rij en daardoor 

stabieler is.  

Verder zijn er bij het beugelflanken nog twee 

uiterste standen. De radiale abductie en de 

ulnaire abductie. Zoals in hoofdstuk 2.3 te 

zien is hebben die beiden een ander uiterste. 

De ulnaire abductie heeft zijn uiterste 

wanneer de benen zich voor het paard 

bevinden, de hoek die dan gemaakt wordt is 

75°. De beenderen die onder deze hoek 

voornamelijk belast worden zijn de 

beenderen rond de CMC gewrichten bij de pink. Dus voornamelijk de 4e 

en 5e metacarpalia, en de carpalia die met deze metacarpalia hun CMC 

gewricht vormen. Dat zijn de pisiforme en het hamatum.  Bij de radiale 

abductie worden juist de beenderen rond het eerste en tweede CMC 

gewricht belast. Dat zijn het trapezium en de trapezoid. De maximale hoek die gemaakt wordt tijdens 

het beugelflanken wat betreft de radiale abductie is 60° (H2.3). Dat gebeurt wanneer de benen 

tijdens het flanken achter zijn.  

Behalve dat de carpalia van de distale rij belast worden, worden de carpalia van de proximale rij bij 

ulnaire- en radiale abductie ook belast. Deze beenderen liggen dicht tegen de radius en de ulna aan, 

en zijn veel bewegelijker dan de carpalia van de distale rij. Het gaat hier om het scaphoid, lunatum, 

triquetrum en de pisiforme. Waarbij bij de pisiforme en het triquetrum voornamelijk belast worden 

bij de ulnaire abductie, en het scaphoid vooral belast wordt bij de radiale abductie. Om deze 

belasting zo veel mogelijk te verminderen kan het helpen om meer steun te creëren bij de carpale 

beenderen van de distale rij en de radius en ulna. Veel turners gebruiken sporttape om een strak 

bandje om de pols te maken om zo de benodigde steun te creëren. Het probleem daarbij is dat het 

ouderwetse polssteuntje dat we nu kennen niet in combinatie gebruikt kan worden met de 

sporttape. Het zou dus ideaal zijn om een polssteuntje te maken dat zowel de “brug” heeft die de 

kracht overbrengt van de onderarmbeenderen naar de metacarpalia en het bandje om de pols die de 

druk wegneemt tussen de carpalia van de proximale rij en de ulna en radius.  

 

 

afbeelding 1.1b  

bron: www.handcentrum-antwerpen.be  

http://www.handcentrum-antwerpen.be/
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3.3.2 flanken in platte steun 

Voor de flanken in platte steun zoals de kop- en rugflank geldt dat over het algemeen dezelfde 

beenderen en ligamenten belast worden als bij flanken in beugelsteun zoals beugelflanken. Echter is 

de belasting bij deze vorm van flanken veel groter. Dat komt doordat de hoeken die de pols moet 

maken om de beweging uit te kunnen voeren veel groter zijn. Zo kan uit hoofdstuk 2 bijvoorbeeld 

geconcludeerd worden dat de dorsale flexie 75° is in plaats van 100° bij beugelsteun. Dat is een 

verschil van 25°. De CMC gewrichten bij de 2e, 3e en 4e metacarpalia en de carpalia van de distale rij 

zullen veel meer worden belast. Ook de ulnaire en radiale abductie zijn groter bij de platte steun. Zo 

is de ulnaire abductie 67°. Dit verschil is minder groot dan bij de dorsale flexie maar wel van invloed 

op de belasting van de carpalia van zowel de proximale als de distale rij. 

Naast beenderen worden door de onnatuurlijk kleine hoeken die de pols maakt bij het uitoefenen 

van de flankbeweging in platte steun ook de pezen, ligamenten en kapsels in de pols behoorlijk 

belast. Het radiocarpale ligament aan de dorsale zijde wordt bijvoorbeeld vaak in rare posities 

gebracht door de regelmatige belasting door dorsaalflexie, hetzelfde geldt voor het intercarpale 

ligament. Aan de palmaire zijde worden de ligamenten flink opgerekt, denk aan het radiocarpale 

palmaire ligament tijdens de dorsaalflexie.  

Tijdens de pronatie en supinatie, die onder veel kracht plaatsvindt, kan het membraan dat tussen de 

radius en de ulna zit ook flink belast worden. Bovendien kan het kapsel rond het deel van de pols 

waar de carpale beenderen zitten het flink te verduren krijgen door een combinatie van dorsale 

flexie en supinatie of pronatie. 

Het is dan ook logisch dat de blessures op voltige voornamelijk ontstaan bij het beoefenen van 

oefeningen in platte steun. De bescherming van de pols is op dat moment dan ook het hardst nodig. 

3.4 Tot welke blessures zouden deze krachten kunnen leiden?  

Bij het voltige turnen is het belangrijk om de elementen die in de oefening van de turner voorkomen 

zo vaak mogelijk te herhalen. Zo worden de elementen consistenter en is de kans dat je oefening op 

de wedstrijd lukt groter. Het gaat dus om grote hoeveelheden herhaling. Aangezien er bij voltige 

geen grote klappen op de pols komen, zoals bij sprong, waarbij je je vaart om moet zetten in hoogte 

door jezelf af te zetten met je handen, zijn grote botbreuken niet waarschijnlijk bij het turnen op dit 

toestel. Wel verwacht ik dat er vrij gemakkelijk stressfractuurtjes kunnen ontstaan in de zwakkere 

kleinere botjes zoals de carpalia. Voornamelijk de beide zijkanten van de pols zijn een zwakke plek 

door de vele radiale en ulnaire abducties die plaatsvinden, daar zitten bijvoorbeeld het pisiforme, het 

triquetum, het trapezium en het scaphoid. Fracturen in de carpalia, en in het bijzonder het scaphoid 

zullen in veel grotere mate voorkomen wanneer de trainingsbelasting plotseling wordt verhoogd.⁵ 

Ook is het waarschijnlijk dat door de regelmatig herhaalde belasting, het membraan tussen de 

onderarms beenderen, en de ligamenten tussen de carpalia en de metacarpalia verschijnselen van 

overbelasting zullen vertonen. Ze kunnen gaan irriteren. Behalve voor de ligamenten geldt ook voor 

het kapsel dat om de pols zit, dat het last kan krijgen van overbelasting. Aangezien het kapsel vrij 

groot is in vergelijking tot de ligamenten, kan ook een deel van het kapsel overbelast worden. 

Verder gebeurt het relatief vaak dat de turner tijdens het voltigeren zijn hand niet plat op het paard 

zet maar rechtop. Dat wil zeggen: de vingers worden dan verticaal op het paard geplaatst. Dit kan het 

scheuren van de bandjes rond de vingerkootjes als gevolg hebben. In sommige gevallen kan de vinger 

zelfs breken. 



16 
 

Het kan ook zijn dat de ligamenten en bandjes die de beweeglijke proximale rij van de carpalia bij 

elkaar houden beschadigen of zelfs scheuren zonder dat het weer operatief gerepareerd wordt. Dit 

kan tot gevolg hebben dat het scaphoid en het lunatum onder druk uit elkaar bewegen. Dit is niet 

alleen heel pijnlijk, maar zorgt er ook voor dat de pols een stuk instabieler wordt en een deel van zijn 

mobiliteit verliest. Deze blessure heet scapholunaire dissociatie.  

Bovendien kunnen de groeischijven van de turners op jonge leeftijd gemakkelijk beschadigen. Dit kan 

later tot zeer serieuze langdurige blessures leiden die moeilijk te behandelen zijn. Een voorbeeld 

hiervan is de groeischijf bij de radius (de ulna draagt slechts 20 tot 40 procent van de kracht en de 

radius dus de andere 60 tot 80 procent)⁵ die beschadigd raakt op jonge leeftijd door een te grote 

belasting op de nog relatief zwakke polsjes van jonge turners. Daardoor sluit de groeischijf van  de 

radius vervroegd en groeit de ulna door waardoor de ulna later in de groei relatief lang wordt ten 

opzichte van de radius. Hier kan de turner later veel last van gaan krijgen. Dit verschijnsel heet ulna 

major (grote ellepijp). 

Het TFCC wordt bij het flanken in zowel beugel-als platte steun behoorlijk belast, en zeker bij ulna 

major staat deze onder druk en kan scheuren bij grote krachten. Voornamelijk bij ulnaire abductie 

waar het gebied van de TFCC onder grote rek komt te staan. 

Aangezien turners van een jonge leeftijd minder zwaar zijn en vaak met een minder grote snelheid 

flanken zijn de krachten op de polsen weliswaar een stuk kleiner dan beschreven in hoofdstuk 3.2, 

maar de polsen zijn nog niet volgroeid en kunnen dus nog minder kracht hebben. Er bestaat een 

theorie dat de polsen sterker worden als ze veel belast worden. Europees kampioen Rhys 

McClenaghan⁶ vertelde dan ook dat hij er spijt van heeft dat hij op jonge leeftijd al polssteuntjes 

gebruikte, omdat zijn polsen nu relatief zwak zijn en hij daardoor nu sneller blessures krijgt. Echter is 

het trainen zonder polssteuntjes op jonge leeftijd een grote gok, want als de groeischijven 

beschadigd raken dan kan je daar later heel veel last van krijgen. 

Ter conclusie, de te verwachten blessures bij voltige turnen zijn: 

- Stressfractuurtjes in zwakkere beenderen zoals de carpalia. 

- Overbelasting van de ligamenten tussen de metacarpalia en onderarmbeenderen. 

- Overbelasting van het ligament tussen de ulna en de radius. 

- Overbelasting van het kapsel rond de pols. 

- Gescheurde bandjes rond de vingerkootjes. 

- Gebroken vinger. 

- Scapholunaire dissociatie 

- Beschadiging van de groeischijven met bv ulna major als gevolg 

- TFCC letsel  
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Hoofdstuk 4 – Praktijkervaringen van turners 
4.1 Praktijkervaringen van turners over polsblessures 

4.1.1 Inhoud en uitvoering van het onderzoek 

Om een goed beeld te krijgen van de praktijkervaringen van turners heb ik een online enquête 

gemaakt die de turners zelf in kunnen vullen. Er worden antwoorden verzameld van turners van 

zowel mijn eigen club als van andere clubs uit Nederland. Zo kan er een breder beeld verkregen 

worden en kunnen de antwoorden niet beïnvloed worden door bijvoorbeeld de trainingsstijl van een 

bepaalde trainer of club. 

De enquête bestaat uit 12 vragen: 

1. Op welk niveau turn je? 

2. In welke leeftijdscategorie turn je? 

3. Hoe vaak heb jij last van polsblessures bij voltige? 

4. Heb je in het verleden last gehad of heb je nu last van een langdurige polsblessure? 

5. Tijdens het trainen van welke elementen heb je het meest last van je pols? 

6. Turn je wel eens door pijn heen op voltige? 

7. Als je last hebt van je pols of onderarm, waar zit die pijn dan vaak? 

8. Stelling: Ik train voltige gemiddeld meer dan andere toestellen. 

9. Stelling: Ik vermijd voltige soms bij het trainen vanwege de pijn. 

10. Stelling: Ik vind voltige een van de leukere toestellen. 

11. Maak jij gebruik van polssteuntjes of tape om de polsklachten te verminderen? 

12. Bij welke club train je momenteel? 

4.1.2 Doel van het onderzoek 

Het doel van het onderzoek is om duidelijkheid te krijgen over de blessures die over het algemeen 

voorkomen bij turners op een hoog niveau, en om te kijken of de resultaten uit het onderzoek 

overeenkomen met de verwachtingen uit hoofdstuk 3.4. Er wordt in de enquête zowel gevraagd naar 

de actuele blessures van de turners als naar de blessures in het verleden. Omdat de turners opgeven 

in welke leeftijdscategorie ze zitten kan er ook een verband gelegd worden tussen de blessures en de 

leeftijd van de turner. 

De leeftijdscategorieën in het heren turnen zijn als volgt ingedeeld: 

Senior -> 18+ 

Junior II -> 16-17 

Junior I -> 14-15 

Jeugd -> 12-13 

De verplichte oefenstof is voor jongens van 11 of jonger en is opgedeeld in de volgende categorieën: 

Pupil -> 10-11 

Instap -> 8-9 

Benjamin -> 6-7 
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4.1.3 Resultaten  

Voor het aanmaken van de enquête heb ik de website 

www.survio.com gebruikt, de grafieken die in dit hoofdstuk gebruikt 

worden die gaan over deze enquête heb ik gemaakt met survio.  

Uiteindelijk hebben 21 turners die voornamelijk uit de top van 

turnend Nederland komen (ere- en 1e divisie) de enquête ingevuld. De 

turners komen van 5 verschillende clubs, waarvan 3 clubs trainen op 

een NTC (Nationaal Training Centrum). De turners die mee hebben 

gedaan komen van de volgende clubs: WIK-FTC Heerenveen, O&O 

Zwijndrecht, RKDOS Kampen, SV PAX Haarlemmermeer en Levitas 

Wijk bij Duurstede. 21 Personen lijkt niet zo veel, maar er zijn niet zo 

veel turners op hoog niveau in Nederland. Wel is het belangrijk om te 

bedenken dat de resultaten van 21 personen weliswaar een goed 

beeld geeft van de gemiddelde turner, maar niet per se representatief 

hoeven te zijn voor alle turners. 

Uit de eerste vraag van de enquête blijkt inderdaad dat de turners 

voornamelijk uitkomen op nationaal niveau in de ere- en 1e divisie 

(afbeelding 4.1.3a). De jongens trainen dus allen veel en belasten hun 

polsen regelmatig met veel intensiteit. 

De tweede vraag was gericht op de leeftijd van de turner, zo kan beter 

ingeschat worden hoe ver de groei van de pols zich al ontwikkeld 

heeft. Bij de meesten is de pols al uitgegroeid want die hebben senior 

ingevuld. (afbeelding 4.1.3b) 

Om een beeld te krijgen van de grootte van het probleem rondom polsblessures in de praktijk was de 

derde vraag aan de turners hoe vaak zij last hadden van polsblessures bij voltige. Het blijkt zo te zijn 

dat vrijwel alle turners wel eens last hebben van polsblessures. 

Sommigen geven zelfs aan dat ze altijd last van hun polsen hebben, en 

in twee gevallen is de turner zelfs volledig gestopt met voltige turnen 

vanwege de constante pijn die het trainen op voltige gaf. De resultaten 

van de derde vraag worden weergegeven in afbeelding 4.1.3c.  

Bij vraag 4 gaf 81% van de turners aan dat zij nu of in het verleden last 

hebben gehad van een langdurige polsblessure. Waar dus 43% 

aangeeft op dit moment niet vaker dan 1 keer per maand last te 

hebben, krijgt het overgrote merendeel van de turners wel te maken 

met langdurige polsblessures. Een aantal voorbeelden van de 

blessures die zij noemden zijn:  

afbeelding 4.1.3 a 

afbeelding 4.1.3 b 

afbeelding 4.1.3 1c 

http://www.survio.com/
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Geïrriteerde of beschadigde groeischijven, ontsteking van de 

middenhandsbeentjes, gebroken middenhandsbeentje, pijn bij zowel 

de aansluiting van de ellepijp aan de pols als de aansluiting van de 

radius aan de pols, last van de TFCC (tussen ellepijp en buitenste 

handwortelbeentje), veel overbelasting klachten, en veel niet-

gediagnostiseerde klachten. Al deze klachten zijn of waren langdurig 

een beperkende factor voor de turner.  

Verder kan uit afbeelding 4.1.3d opgemaakt worden dat de elementen 

in platte steun verreweg de meeste pijnklachten geven. Voorbeelden 

van dit soort elementen zijn naast de kopflank en de rugflank: magyar 

(van het ene einde voorwaarts naar het andere einde lopen), sivado 

(hetzelfde als magyar, maar dan achterwaarts), russen (een andere 

flanktechniek in platte steun), wu (van de ene kant naar de andere kant 

van het paard terwijl je de russen techniek gebruikt).  

90% van de turners vond platte steun het meest belastend. 

Uit vraag 6 blijkt dat 85% van de turners aangeeft door de pijn heen te 

turnen als ze voltige trainen. Op deze manier lopen ze grote kans op 

overbelasting klachten, of houden ze de overbelasting van hun pols in 

stand. Ook geven de turners aan dat ze gemiddeld door een pijn van 5 

op een schaal van 1 tot 10 heen turnen. Dat is een best wel hoog getal, 

de turners zullen dus pas rust nemen als er echt iets kapot is aan hun 

pols. 

Er zijn 3 plekken waar de turners aangeven dat ze de pijn voornamelijk 

voelen: 

1. De bovenkant van de pols bij de handrug. 

2. De zijkanten van de pols tussen de duim en de radius en tussen 

de pink en de ulna. 

3. Bij de ulna in de onderarm. 

De meesten trainen voltige niet meer dan andere toestellen, dit kan te 

maken hebben met de pijn die veroorzaakt wordt door het trainen op 

voltige, maar ook omdat de trainingstijd eerlijk verdeeld moet worden 

over de 6 toestellen in het heren turnen. (afbeelding 4.1.3e) Ongeveer 

de helft van de turners geeft aan voltige wel eens te vermijden vanwege 

de pijn. 66% van de turners in dit onderzoek gebruikt polssteuntjes 

(afbeelding 4.1.3f). Toch heeft 80% van de turners wel eens een 

langdurige blessure gehad. Het is duidelijk dat de huidige polssteuntjes 

niet genoeg bescherming bieden.  

Naast de enquête heeft Europees kampioen Rhys McClenaghan iets 

verteld over zijn ervaring met polsblessures. De vragen aan hem waren 

of hij wel eens last heeft gehad van een langdurige polsblessure en wat 

hij doet om pijn te voorkomen. (afbeelding 4.1.3g)  

Hij beschrijft dat hij twee jaar geleden drie stress fracturen heeft gehad. 

Hij zegt niet waar in de pols. Verder draagt hij van jongs af aan al 

afbeelding 4.1.3 d 

afbeelding 4.1.3 e 

afbeelding 4.1.3 f 

afbeelding 4.1.3 g 
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polssteuntjes, enerzijds om blessures te voorkomen en anderzijds om comfortabeler te kunnen 

trainen. Hij zegt dat, omdat hij al van jongs af aan polssteuntjes draagt, zijn polsen minder sterk zijn 

geworden en daardoor minder aan kunnen.  

Hij doet altijd een goede warming up voor zijn polsen voordat hij gaat trainen. Dit is belangrijk, want 

als er in een keer heel veel belasting op de polsen komt te staan zijn ze kwetsbaarder voor blessures.   

4.2 Komen de praktijkervaringen van de turners overeen met de verwachtingen uit hoofdstuk 3.4? 

Als we kijken naar de resultaten van de enquête dan wordt er slechts door 1 turner iets genoemd 

over fracturen in beenderen. In het geval van de turner die dit antwoord heeft gegeven gaat het om 

een gebroken middenhandsbeentje. Dit is niet een gebroken vinger of carpalia zoals verwacht. Wel 

vertelde McClenaghan drie stress fracturen te hebben gehad in zijn pols. De verwachtingen rondom 

fracturen komen dus deels overeen met de ervaringen van de turners. Niemand over gescheurde 

bandjes bij bijvoorbeeld de vingerkootjes. Deze blessure zal waarschijnlijk wel eens voorkomen, maar 

blijkbaar niet zo vaak als verwacht. Ook vertelde een enkeling dat zijn groeischijven zijn beschadigd, 

dit is moeilijk te verhelpen, maar de belangrijkste manier om dit te voorkomen is het dragen van 

polssteuntjes. Ook op jonge leeftijd.  

Dan blijven de drie verwachte overbelastingsklachten over. De turners vertelden in de enquête dat zij 

voornamelijk op die plekken veel pijn hadden bij het turnen op voltige:  

1. De bovenkant van de pols bij de handrug.  

Als een turner last heeft aan de bovenkant van de pols dan zijn daar meerdere verklaringen voor. Het 

zou bijvoorbeeld zo kunnen zijn dat de CMC gewrichten van de 2e, 3e en 4e metacarpalia en de 

bijbehorende carpalia overbelast en/of geïrriteerd zijn. Een andere verklaring is een overbelasting 

van de ligamenten die de carpalia op die plek bij elkaar houden. Bij beide verklaringen zou de pijn 

dan wat meer middenin de pols moeten zitten. Een waarschijnlijker verklaring is dus dat het kapsel 

dat rond het polsgewricht zit door de herhaaldelijke inklemming bij de dorsale flexie overbelast is. De 

pijn aan de bovenkant van de pols kan dus gekoppeld worden aan een overbelasting van het kapsel. 

Dit kan gemakkelijk verholpen worden door de krachten door middel van een “brug” over te brengen 

van de onderarms beenderen naar de metacarpalia. 

2. Aan beide zijkanten tussen de duim en de radius en tussen de pink en de ulna. 

Dit heeft te maken met de radiale en de ulnaire abductie tijdens het flanken zoals beschreven in 

hoofdstuk 2. De pijnklachten kunnen veroorzaakt worden door de inklemming van ligamenten en de 

belasting van de beenderen op het moment dat de hoek die gemaakt wordt door de ulnaire en 

radiale abductie het kleinst is. Het zou kunnen helpen om het gebied tussen de ulna en de radius en 

de carpale beenderen te ondersteunen. Dit kan gebeuren door een bandje tape helemaal bovenaan 

de pols strak om de pols te binden. In plaats van tape kan er ook een ander bandje gebruikt worden. 

3. Bij de ulna in de onderarm. 

Door de grote krachten die op de onderarm uitgeoefend worden tijdens de supinatie en de pronatie, 

kan het ligament tussen de ulna en de radius in de onderarm overbelast of geïrriteerd raken. Dit is 

vrij moeilijk te voorkomen. De beste optie bij deze klacht is om rust te houden. Wat uit de ervaring 

van de auteur blijkt, is dat een ondersteuning rondom de pols of onderarm erg kan helpen om de 

klachten te voorkomen of te verminderen. Het polssteuntje dat nu in gebruik is bij de meeste turners 

is vrij kort, namelijk zo’n 5 cm.  
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4.3 Conclusie 

Om de polsklachten van turners te verminderen moet de polssteun aan de volgende 3 eisen voldoen: 

1. Een “brug” die de kracht van de onderarmsbeenderen overbrengt op de metacarpalia, 

hiermee worden de carpalia, de CMC gewrichten, de ligamenten en het kapsel ontlast. 

2. Een bandje dat bovenaan de pols om de pols heen gebonden zit, hiermee worden de 

zijkanten van de pols ontlast. 

3. Een ondersteuning rondom de onderarm om het ligament tussen de ulna en de radius steun 

te geven. 
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Hoofdstuk 5 – Zelf een polssteun maken 
5.1 Doel en uitvoering 
Om de conclusie van hoofdstuk 4 daadwerkelijk toe te passen ga ik mijn eigen polssteuntje 

ontwerpen en maken. Het doel hiervan is om een verbetering te maken ten opzichte van het 

polssteuntje zoals we dat vandaag de dag kennen, en aldus turners zoals ikzelf met minder 

blessureleed te kunnen laten turnen.     

Rekening houdend met de eisen die in 

hoofdstuk 4.3 gesteld zijn heb ik het volgende 

ontwerp gemaakt voor het eigen polssteuntje 

(afbeelding 5.1a) 

Het polssteuntje wordt gemaakt  in 

samenwerking met handencentrum Hilversum, 

waar mijn tante Wietske Rasker werkt. Tijdens 

het maken van de polssteun is er een aantal 

foto’s gemaakt (zie afbeeldingen 5.1 b t/m e) 

Als eerste hebben we bij wijze van bandje 

bovenaan de pols het stukje klittenband 

gebruikt zoals in afbeelding 5.1b. Het voordeel 

van dit dubbele klittenbandje is dat het een 

stuk comfortabeler zit dan het enkele bandje, 

bovendien is het klittenbandje geschikt voor 

beide handen.  

Als basis voor de brace hebben we een soort 

rubber gebruikt dat vergelijkbaar is met het 

rubber van een duikpak. De voordelen van dit 

materiaal zijn dat het uitrekbaar is, maar in de 

loop van tijd niet verslapt, en dat het niet erg 

zweterig is tijdens het sporten. We hebben de 

juiste maat opgemeten en daarna de juiste 

vorm geknipt (afbeelding 5.1c). 

Vervolgens hebben we de twee uiteinden aan 

elkaar gelijmd waardoor het de vorm kreeg van 

een lang zweetbandje, je trekt het dus over je 

hand heen aan (afbeelding 5.1d).  

Daarna hebben we een versteviging 

aangebracht bovenop het polssteuntje 

(afbeelding 5.1e). Deze versteviging is van een 

kunststof materiaal en dient als een “brug” om 

de krachten tijdens de dorsaalflexie over te 

brengen van de onderarmsbeenderen op de 

metacarpalia, zo worden de carpale beenderen 

en de bijbehorende ligamenten ontlast.  

afbeelding 5.1 b afbeelding 5.1 c 

afbeelding 5.1 d 

afbeelding 5.1 a 

afbeelding 5.1 e 



23 
 

Als laatste hebben we klittenband aangebracht bovenop de polssteun voor de stevigheid en om te 

voorkomen dat de polssteun verschuift. 

5.2 Resultaat en testen 

Het resultaat van de polssteun is te zien in de afbeeldingen 5.2 a t/m c. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Oorspronkelijk was ik van plan om de polssteun zelf te testen, maar helaas heb ik twee weken 

geleden mijn grote teen gebroken waardoor ik nu niet in staat ben om zelf te turnen. Door alleen te 

steunen kan ik voelen dat de polssteun redelijk comfortabel zit en dat hij veel steun geeft. Echter kan 

ik zelf niet zo veel zeggen over de steun tijdens het flanken, daarom heb ik mijn trainingsgenoten 

gevraagd om de polssteun voor mij te testen.  

De personen die de polssteun getest hebben zijn Sandro Middag, Sjoerd Krolis en Yvar Neep, allen 

waren zij heel erg tevreden over de steun die de polssteun biedt. Hij zit vrij comfortabel en de pijn 

aan de pols wordt flink verminderd. Het bandje dat onder de polssteun gedragen wordt biedt al 

genoeg steun om los gedragen te worden, als er dan nog pijn wordt ervaren dan kan de rest van de 

polssteun erbij gedragen worden.  

Het voornaamste verbeterpunt dat ze gaven is dat het vrij moeilijk is om de polssteun over de hand 

te trekken. Dit komt deels doordat de polssteun voor mij op maat gemaakt is, maar zelfs voor mij is 

het nog lastig om de polssteun soepel aan te trekken.  

Positief waren ze vooral over de kunststof 

“brug”, die wel een beetje mee veert met 

de beweging waardoor de mobiliteit 

behouden wordt, maar toch veel meer 

steun geeft dan het leer van het 

polssteuntje dat op dit moment door hen 

in gebruik is. Ook biedt het klittenband veel 

steun, terwijl het er ook voor dient dat de 

polssteun niet verschuift.  

  

afbeelding 5.2 a afbeelding 5.2 b afbeelding 5.2 c 

afbeelding 5.2 d  Sandro Middag in actie met de polssteun 
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5.3 Andere onderzoeken naar polssteuntjes 

In het verleden is er al een ander onderzoek geweest naar een polsbrace om polspijn bij het turnen 

te voorkomen en te verminderen. Dit onderzoek staat beschreven in het artikel “Wrist pain in 

gymnasts: Efficacy of a wrist brace to decrease wrist pain while performimg gymnastics”7. Hier was 

echter niet veel van te leren aangezien zij uiteindelijk een brace creëerden die de handpalm bedekt. 

Hiermee is het onmogelijk om te turnen op een hoog niveau, aangezien je je handpalm nodig hebt 

om goed grip te hebben op het voltige paard. Dit wordt ook bevestigd in de evaluatie van het artikel 

waar ze vertelden dat er oorspronkelijk 5 “elite-gymnasts” meededen aan hun onderzoek, maar dat 

ze allen het onderzoek hebben verlaten omdat een bedekte handpalm tijdens het turnen geen optie 

is. 
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Conclusie & Evaluatie 

Beantwoorden van de hoofd- en deelvragen 

In dit werkstuk heb ik zo goed mogelijk de deelvragen geprobeerd te beantwoorden om op die 

manier tot een antwoord op de hoofdvraag te komen. In hoofdstuk 1 kwam de eerste deelvraag aan 

bod. De deelvraag luidt: Hoe is de anatomie van de pols? Dit is een heel brede vraag omdat de pols 

een ingewikkeld deel van het lichaam is. De focus in dit hoofdstuk lag daarom op de delen van de 

pols, onderarm en hand die relevant waren voor de rest van het werkstuk. In het kort komt het erop 

neer dat het relevante deel van de onderarm al begint bij de elleboog, waar de ulna en radius aan 

vast zitten. Op hun beurt verbinden zij de onderarm met de pols waar ze grenzen aan de proximale 

rij van de carpalia, daarna komt de distale rij die CMC gewrichtjes vormt met de metacarpalia. 

Voor het beantwoorden van de tweede deelvraag (Onder welke hoeken komt welke kracht op de 

pols te staan?) heb ik in hoofdstuk 2 mijzelf laten filmen terwijl ik aan het flanken was. Aan de hand 

van die videobeelden heb ik de hoeken die de pols maakt opgemeten. Wat voornamelijk een 

belangrijke conclusie is, is dat de hoeken tijdens het flanken in de platte steun veel kleiner en dus 

meer belastend zijn dan de hoeken tijdens het flanken in beugelsteun.  

Om het tweede deel van de tweede deelvraag (Welke kracht komt op de pols te staan?) te 

beantwoorden heb ik in hoofdstuk 3 een met behulp van een berekening schatting gemaakt van de 

grootte van de krachten die op de pols komen te staan tijdens het flanken. De grootte van de 

krachten in horizontale en verticale richting zijn ongeveer het gewicht van een baby olifant 

(horizontaal) en van een baby neushoorn (verticaal). Vervolgens ben ik gaan kijken naar de invloed 

die deze krachten hebben op de pols en wat voor blessures we daarbij kunnen verwachten. Dat sluit 

bovendien aan bij de derde deelvraag: Welke klachten kunnen worden verwacht? Door de stand van 

de pols tijdens het flanken (informatie verkregen uit hoofdstuk 2) te combineren met de grootte van 

de krachten heb ik beredeneerd welke delen van de pols en de onderarm het meest belast worden 

en welke blessures daar dus bij verwacht kunnen worden.  

Daarna heb ik in hoofdstuk 4 turners gevraagd naar hun praktijkervaringen rondom polsblessures. 

(deelvraag 4: Wat zijn de ervaringen van turners in de praktijk?) de resultaten die daaruit kwamen 

heb ik vergeleken met de verwachtte blessures uit het voorgaande hoofdstuk. Voor de blessures die 

overeen kwamen heb ik een aantal oplossingen bedacht die verwerkt kunnen worden in een 

polssteuntje. (deelvraag 5: Wat kunnen we doen om de klachten te voorkomen?)  

Om deze ideeën in de praktijk toe te passen heb ik zelf een polssteuntje ontworpen en gemaakt. Ik 

heb de oplossingen van hoofdstuk 4 gebruikt om het ontwerp te maken. Het polssteuntje is ook 

getest door drie turners uit mijn trainingsgroep, hun reacties waren over het algemeen erg positief 

en ze vinden het, als het neerkomt op bescherming en steun van de pols, een verbetering ten 

opzichte van het huidige polssteuntje.  

Dan moet de hoofdvraag nog beantwoord worden: Welke blessures komen voor bij het turnen op 

het toestel voltige en wat kunnen we doen om deze blessures te voorkomen?  

De blessures die voorkomen bij het turnen op voltige zijn voornamelijk overbelastingsklachten, maar 

ook komen andere blessures als fractuurtjes in verschillende beenderen en het beschadigen van de 

groeischijven regelmatig voor. Om deze blessures te voorkomen is het belangrijk om bescherming te 

dragen tijdens het turnen, deze bescherming moet op zijn minst een stevige brug hebben om het 

polsgewricht te ondersteunen en moet ook strak om de pols kunnen zitten onderaan de onderarm 
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om zo de carpalia van de proximale rij te kunnen ontlasten. De polssteun die ontworpen is in dit 

werkstuk voldoet aan deze eisen. 

 

Nauwkeurigheid van het onderzoek 

Ondanks dat ik vrij zeker ben van de conclusie van dit werkstuk zijn er een paar punten waar 

onnauwkeurigheid een rol zou kunnen spelen. Om te beginnen heb ik mezelf gefilmd tijdens het 

flanken. Ik heb meerdere keren gefilmd, en elke flank is een beetje anders. Ook tussen turners 

verschilt de techniek van het flanken. Het kan dus zo zijn dat bij andere turners de hoeken die de pols 

maakt net iets anders zijn.  

Verder hebben “slechts” 21 mensen mijn enquête ingevuld. Dit zijn echter wel allemaal turners in de 

top van Nederland, en aangezien er niet zo veel turners op zo’n hoog niveau zijn is 21 al een vrij 

behoorlijk aantal. Toch kan het zijn dat door het beperkte aantal mensen de uitkomsten van de 

enquête niet helemaal representatief zijn voor turners over de hele wereld.  

 

Aanbeveling voor vervolgonderzoek 

Er is nog heel weinig bekend over dit onderwerp en ik hoop daarom dat ik met dit werkstuk een 

beetje bijgedragen heb aan de kennis die er is op dit gebied. Het zou natuurlijk geweldig zijn als er 

meer mensen op dit gebied onderzoek zouden doen. Wat bijvoorbeeld een interessant onderzoek 

zou zijn is om jonge turners te volgen tijdens hun carrière, waarbij een deel met en een deel zonder 

polssteuntjes leert flanken, en vervolgens te kijken wat voor invloed deze beslissing heeft op de 

polsblessures die zij later krijgen.  

Als uitbreiding op mijn onderzoek zou het heel nuttig zijn om animaties te maken van de pols tijdens 

het flanken, zodat de posities van de beenderen en de ligamenten goed in beeld worden gebracht. 

Zo kunnen we meer leren over het ontstaan van blessures. 

Ook zou ik vervolgonderzoek adviseren om meer te focussen op de momenten dat de turner valt of 

uit evenwicht raakt, omdat ik denk dat juist op die momenten blessures heel gemakkelijk kunnen 

ontstaan. 

 

Wat had ik beter of anders kunnen doen? 

Ik had veel moeite met het berekenen van de kracht die op de pols komt te staan. Uiteindelijk heb ik 

samen met mijn natuurkunde docent besloten om het te houden bij een schatting van de krachten. 

Ik had graag een preciezer antwoord op die vraag gehad.  

Ook is de polssteun die ik gemaakt heb best een gedoe om aan te trekken, het duurt vrij lang. Ik had 

graag gewild dat dat iets gemakkelijker zou gaan. 
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Nawoord 
 

Al vanaf het begin heb ik met veel plezier gewerkt aan dit profielwerkstuk, ik ben blij met het 

resultaat en vind het, ondanks dat het heel veel tijd van me heeft gevraagd, zelfs wel een beetje 

jammer dat het nu afgerond is. Ik ben erg blij met mijn keuze voor dit onderwerp, het combineert 

namelijk veel dingen die ik erg leuk vind om te doen of mee bezig te zijn. Namelijk biologie, 

natuurkunde en vooral turnen. Er zijn een aantal mensen die mij hebben geholpen om het werkstuk 

te laten worden zoals het nu is, en die mensen wil ik graag bedanken. Om te beginnen met Wietske 

Rasker, zij heeft mij geholpen met het maken van de polssteun en dankzij haar expertise is het een 

mooie en professioneel ogende polssteun geworden. Verder wil ik Yvar Neep graag bedanken voor 

het helpen met het filmen van mijn flanken voor de videoanalyse, en voor het testen van mijn 

polssteun toen ik dat niet kon omdat ik mijn grote teen had gebroken. Ook Sandro Middag en Sjoerd 

Krolis hebben mijn polssteun getest, veel dank daarvoor. Daarnaast wil ik alle turners die zo aardig 

waren om mijn enquête in te vullen erg bedanken. En als laatste nog Rhys McClenaghan, bedankt 

voor het reageren op mijn Instagram berichtje. 
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Referenties: 

¹Voltige is één van de zes toestellen bij het heren turnen, het toestel staat ook wel bekend als het 

paard (zie afbeelding 2.2a) 

²De flankbeweging is de basis in het turnen op voltige, hierbij wordt er een cirkelbeweging met het 

lichaam gemaakt terwijl de handen steunen op het paard. Flanken kan zowel met de klok mee als 

tegen de klok in, de voorkeurs kant van de turner in dit geval (en dus de richting van de voorbeelden 

in dit werkstuk) is met de klok mee. 

³ De ligamenten worden afgebeeld in afbeelding 1.2b en c 

⁴Citaat uit: Upper Extremity Injuries in Gymnasts, pagina 1 (zie Bronvermelding), bron: wrist loading 

patterns during pommel horse exercises (zie Bronvermelding) 

⁵bron: Upper extremities Injuries in Gymnasts (zie Bronvermelding) 

⁶Zie voor het volledige antwoord van McClenaghan afbeelding 4.1.3 g 

7Zie bronvermelding 
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Bronvermelding 
Boeken: 

Jochen Staubesand, Sobotta. Urban & Schwartzenberg, 1988 

Tijdschriften: 

Megan R. Wolf, Daniel Avery, Jennifer Moriatis Wolf 

       Upper Extremity Injuries in Gymnasts.  Hand Clin 33 (2017) 187-197 

Markolf KL, Shapiro MS, Mandelbaum BR 

       Wrist loading patterns during pommel horse exersices.  J Biomech 1990;23(10):1001-11 

Rebecca Mellifont, Mark Sayers 

       Wrist pain in gymnasts: Efficacy of a wrist brace to decrease wrist pain while performimg  

       gymnastics.    Artikel nog in druk, verkregen vanuit de internetdata van het Meander MC  

       ziekenhuis in Amersfoort 

Internet publicaties: 

Luisa Amaral, José Ferreirinha & Albrecht L. Claessens  (2014) 

         Ulnar variance and its related factors in gymnastics: a review 

https://www.researchgate.net/publication/228838557_Ulnar_variance_and_its_related_factors_in_

gymnasts_A_review  

 Download full-text pdf  

 Open 

Websites: 

Gents orthopedisch centrum. (z.d.). Gents Orthopedisch Centrum. Geraadpleegd op 25 september 

2019, van https://www.orthocentergent.be/gewrichten/elleboog/19-anatomie-van-de-elleboog-

.html 

Orthopedie-grooteindhoven. (z.d.). Anatomie van de elleboog. Geraadpleegd op 25 september 2019, 

van https://www.orthopedie-grooteindhoven.nl/anatomie-van-de-elleboog 

Handencentrum sint-augustinus. (z.d.). Anatomie | Handcentrum. Geraadpleegd op 25 september 

2019, van http://www.handcentrum-antwerpen.be/frequent-voorkomende-pathologie/anatomie/  

www.survio.com gebruikt voor het maken van de enquête en de grafieken die bij de enquête horen 

Afbeeldingen: 

Voorkant: 

https://www.echolive.ie/nationalsport/Rhys-McClenaghan-wins-bronze-at-World-Championships-

c6a1ee90-1840-4403-9138-49a6dba1ff64-ds 

https://news.cgtn.com/news/3d3d514d7a517a4d30457a6333566d54/share_p.html 

https://www.researchgate.net/publication/228838557_Ulnar_variance_and_its_related_factors_in_gymnasts_A_review
https://www.researchgate.net/publication/228838557_Ulnar_variance_and_its_related_factors_in_gymnasts_A_review
https://www.orthocentergent.be/gewrichten/elleboog/19-anatomie-van-de-elleboog-.html
https://www.orthocentergent.be/gewrichten/elleboog/19-anatomie-van-de-elleboog-.html
https://www.orthopedie-grooteindhoven.nl/anatomie-van-de-elleboog
http://www.handcentrum-antwerpen.be/frequent-voorkomende-pathologie/anatomie/
http://www.survio.com/
https://www.echolive.ie/nationalsport/Rhys-McClenaghan-wins-bronze-at-World-Championships-c6a1ee90-1840-4403-9138-49a6dba1ff64-ds
https://www.echolive.ie/nationalsport/Rhys-McClenaghan-wins-bronze-at-World-Championships-c6a1ee90-1840-4403-9138-49a6dba1ff64-ds
https://news.cgtn.com/news/3d3d514d7a517a4d30457a6333566d54/share_p.html
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afb 1.1a www.orthopedie-grooteindhoven.nl 

afb 1.1b www.handcentrum-antwerpen.be 

afb 1.1c https://nl.wikipedia.org/wiki/Pronatie 

afb 1.2a www.startpuntradiologie.nl 

afb 1.3a https://medical-dictionary.thefreedictionary.com/handing 

afb 2.2a https://www.janssen-fritsen.nl/product-detail/wedstrijd-voltigepaard/ 

Alle afbeeldingen m.b.t. de enquête www.survio.com  

 

Personen: 

Rhys McClenaghan, Ierse turner. Via Instagram DM, 23-11-19 

Verschillende turners in heel Nederland d.m.v. een enquête  
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Logboek 

 
Datum Tijd Plaats Verrichte 

werkzaamheden  

7-5-19 1 uur School  Hoofd- en deelvragen 
bedenken en 
opschrijven voor 
beoordelingsmoment1 

7-6-19 15 min School  Overleg met 
begeleider 

7-6-19 2 uur School Werken aan 
beoordelingsmoment 
2 

8-6-19 1 uur Thuis Werken aan 
beoordelingsmoment 
2 

10-6-19 1,5 uur Thuis Werken aan 
beoordelingsmoment 
2 

6-9-19 1,5 uur School/Trein Inhoudsopgave en 
inleiding 

7-9-19 0,5 uur Thuis Voorwoord schrijven 

7-9-19 1 uur Thuis  Hoofdstuk 2.1 en 2.2 

19-9-19 2 uur Turnhal Kampen Uitvoering onderzoek 
video analyse 

19-9-19 2 uur Thuis Hoofdstuk 2.3.1 

20-9-19 2 uur Thuis Hoofdstuk 2.3.2.1 en 
2.3.2.2 

25-9-19 2 uur Thuis Informatie opzoeken 
voor hoofdstuk 1 

25-9-19 2 uur Thuis Hoofdstuk 1.1 en 1.2 

26-9-19 0,5 uur Thuis Hoofdstuk 1.3 

26-9-19 1 uur Thuis Plaatjes toevoegen 
aan h1 en opmaak h1 

28/29-9-19 2 uur Thuis Opzet maken voor 
hoofdstuk 3 en begin 
gemaakt aan 
berekening. 

2-10-19 1 uur School Overleg met 
begeleider 

12/13-10-19 2 uur Thuis 3.3.1 

12-11-19 2 uur Thuis 3.3.2 

13-11-19 1 uur  Thuis Artikelen opzoeken 
over polsblessures 

13-11-19 2 uur Thuis 3.4 

14-11-19 1 uur  Thuis Enquête maken 
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14-11-19 1,5 uur Thuis Enquête verspreiden 
en verschillende 
mensen vragen om 
hem in te vullen. 

16/17-11-19 5 uur Thuis Hoofdstuk 4 

20-11-19 1 uur School Overleg met 
begeleider over 
hoofdstuk 3 

23-11-19 3,5 uur Handencentrum 
Hilversum 

Een polssteun maken 

23-11-19 1,5 uur Thuis 5.1 en een deel van 
5.2 

25-11-19 1 uur  Turnhal kampen Polssteun testen in 
training 

26-11-19 1,5 uur Thuis Informatie opzoeken 
over andere 
onderzoeken naar 
polssteuntjes op 
voltige 

26-11-19 1,5 uur Thuis Deel van 5.2 en 5.3 

27-11-19 3 uur  Thuis Conclusie en evaluatie 

28-11-19 2 uur  Thuis Bronvermelding netjes 
opschrijven 

28-11-19 15 min Thuis Nawoord schrijven 

30-11-19 4 uur  Thuis Opmaak, 
verbeteringen van 
zowel spelling als 
inhoud 

1-12-19 2 uur  Thuis Logboek netjes 
maken, laatste details 
toevoegen, puntjes op 
de i 

 

 

 


