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4.1. Inleiding

In het werk van mensen zyn verschillende processen gaande waardoor nega-
tieve emoties kunnen ontstaan. Negatief omdat ze mensen blokkeren en hun da-
gelyks handelen minder effecuef laten verlopen Toch hebben juist deze emo-
ties een belangnijke signaaifunctie. Zij zyn de waarschuwingssignalen die
aangeven dat de nisico’s waaraan de persoon wordt blootgesteld, niet langer
aanvaardbaar zin Het burnout-syndroom geeft aan dat deze signalen te lang
genegeerd zyyn Het treedt op by functies waann men veelvuldig contact heeft
met andere mensen, zoals bij verpleegkundigen, leerkrachten, maatschappeligk
werkers, gevangenbewaarders en pohitie-agenten De dagelijkse omgang met
patienten, leerhngen, chienten en gevangenen 1s emotioneel befastend en kan
veel emoties oproepen, zoals gevoelens van angst, gespannenherd, frustratie,
woede, ongerustheird en teleursteiling Het verbaast dan ook met dat deze emo-
uoneel belastende contacten van meet af aan als een belangrijke bron van burn-
out werden gezien (Maslach en Schaufeli, 1993) In dut hoofdstuk wordt het
burnout-syndroom in grote lynen weergegeven Vervolgens gaan we in op de
vraag waarom deze emouonele contacten zo’n negatieve invioed hebben Een
vraag die (ot voor kort nauwelijks werd gesteld We zullen nagaan ot een soci-
aal untwisselingsperspectief hier emge duideljkheid 1n kan bieden (zie ook
VanYperen, Buunk en Schaufel, 1992, Schaufeli en Buunk, 1992, Buunk en
Schaufeh, 1993). Volgens deze optiek kan men zich benadeeld voelen n een re-
latie indien men het gevoel heeft, meer n deze relate te stoppen dan men er-
voor terugkrjgt In de tweede helft van het hoofdstuk wordt besproken in welke
mate burnout voorkomt, en wat er aan gedaan kan worden

4.2. Wat is burnout?

Bumout (‘opbranden’) 1s een beeldspraak om een toestand van geestehjke uit-
putting weer te geven Deze toestand ontstaat ten gevolge van het langdung
blootstaan aan stress op het werk, een lange-termyjnstressreactie. Alhoewel er
tal van omschrijvingen van burnout bestaan, 1s men het er in (oenemende mate
over eens dal er drie aspecten aan kunnen worden onderscheiden (Mastach en
Jackson, 1981) Ten eerste 15 dat emotionele uitputting Men heeft het gevoel
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mentaal uitgeput te zijn door het werk dat men doet, men voelt zich aan het

einde van zijn of haar Latijn en heeft op maandagmorgen het gevoel alsof het

nog vrijdagmiddag is. De batterij is leeg en kan niet meer worden opgeladen.

Emotionele uitputting wordt beschouwd als het meest kenmerkende symptoom

van burnout (Shirom, 1989).

Depersonalisatie, het tweede aspect, houdt in dat men een cynische, negatieve

en onverschillige houding heeft ten aanzien van de mensen waarmee men werkt

(‘Die hartkwaal van kamer 217’; ‘Dombo wit klas 3b’). Was men aanvankelijk

persoonlijk betrokken bij het wel en wee van de ander, nu is er een grote af-

stand, doordat men de ander niet langer meer als persoon, maar als object be-

handelt.

Niet alleen de mensen waarmee men werkt, worden negatief geevalueerd, dit1s
ook het geval met de eigen werkprestatie. Het derde aspect van burnout, ver-

minderde persoonlijke bekwaamheid (‘reduced personal accomplishment’),

heeft betrekking op het gevoel dat men zich minder competent voelt in de pro-
fessionele omgang met anderen. Men heeft het gevoel dat men niet meer op ecn

adequate manter zijn of haar sociale beroep kan uitoefenen, en dat men geen
waardevolle dingen meer bereikt in het werk. Dit gaat gepaard met een negatief
zelfbeeld.

Wanneer deze twee laatste aspecten van bumout in ogenschouw worden geno-
men, is het niet zo vreemd dat burnout vooral wordt geassocieerd met contactu-
ele beroepen. Sterker nog, door deze omschrijving van burnout blijft het ver-
schijnsel beperk! tot de contactuele beroepen. Dut is niet zo merkwaardig als het
Tijkt, omdat burnout het eerst is opgemerkt in deze sector (Maslach en Schau-
feli, 1993). Pas later is men zich gaan reahseren dat het ook in andere beroepen
zou kunnen spelen. Ook bij werknemers in niet-contactuele beroepen is emotio-
nele uitputting, het belangrijkste kenmerk van burnout, op te merken, Juist deze
gevoelens van wtputing blijken op hun beurt sterk gerelateerd te zijn aan psy-
chische en psychosomatische klachten (Schaufeli en Van Dierendonck, ter
perse). Dergelijke klachten, waaronder uitputting, komen in nagenoeg alle be-
roepsgroepen voor. Op dit moment vormen ze zelfs een van de belangrijkste af-
keuringsgronden voor de WAO (Knepper, 1991).

Hoe manifesteren de andere twee componenten van burnout — depersonalisatie
en verminderde persoonlijke bekwaamheid — zich nu mn de niet-contactuele be-
roepen? Beide kunnen gezien worden als een attitude-component van burnout

depersonalisatie drukt een negatieve houding uit ten opzichte van de mensen
waarmee men beroepsmatig werkt, terwijl verminderde persoonlijke bekwaam-
heid de negatieve houding weerspiegelt die iemand heeft jegens zichzelf voor
zover het de werksituatie betreft (Schaufeli en Van Dierendonck, ter perse). De
manier waarop beide attitudes zich uiten, is dus sterk afhankelijk van het beroep
dan men uitoefent. In andere beroepen kan de negatieve attitude die bij contac-
tuele beroepen depersonalisatie is genoemd, zich richten op de aard van het
werk, de produkten die men maakt, of de collega’s waarmee men werkt. Zo
kunnen software-ontwikkelaars cynisch worden over de mooie programma’s
die z1j maken maar waarvan de eindgebruikers vaak niet geleerd wordt hoe ze
ermee moeten omgaan. Verminderde persoonlijke bekwaamheid, de negatieve
houding ten aanzien van de eigen beroepsvaardigheden, kan zich bij managers
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uiten 1n twiyfel aan hun leidinggevende kwaliteiten, terwi)l produktiemedewer-
kers het gevoel hebben meer fouten te maken dan voorheen Met andere woor-
den: de concrete manier waarop depersonalisatie en verminderde persoonijke
bekwaamheid zich voordoen, wordt bepaald door de aard van het werk dat men
verricht. De vraag 1s of de theorie over het sociaal uitwisselingsperspectief kan
aangeven waarom burnout optreedt

4.3. Negatieve uitwisselingsrelatie

Een fundamentele veronderstelling i veel sociaal-psychologische en sociologi-
sche theoriegn is dat mensen zich vergeinyken met anderen om te beoordelen hoe
goed of slecht ze eraan toe zijn (Petugrew, 1967). In een werkrelatie kan er
sprake zijn van een uitermate gevarieerd geheel van investeringen en opbreng-
sten. Deze opbrengsten kunnen zowel positieve als negatieve uitkomsten inhou-
den. Investeringen zijn de biyydragen aan de relatie waarvan wordt verwacht dat
ze lexden tot positieve witkomsten (Walster, Berscheid en Walster, 1973) Vol-
gens de billijkheidstheorie (Adams, 1963, 1965) 1s men het meest tevreden
wanneer men zich gelijk bedeeld voelt. Wanneer er sprake 1s van onbiliyjkheid,
voelt men zich onpretug en kunnen met name gevoelens als woede en wrok op-
treden,
In conla'c!uele beroepen, waarin men dagelijks intensief met andere mensen
omgaat, investeert men 1 het algemeen meer in de relatie met de ander dan dat
men terugontvangt. Dat hoort nu eenmaal by de professionele rol Immers, ver-
pleegkundigen, artsen, leerkrachten en maatschappeliyk werkers worden geacht
hulp, steun, troost, aandacht en advies te geven. Daar staat tegenover dat patien-
ten, leerlingen en cliénten aan de ontvangende kant staan. Deze ongelkwaar-
dige relatie komt ook tot urtdrukking 1n ons dageljkse taalgebruik. we spreken
immers van hulpverleners en hulpvragers.
Op een gegeven moment is e1 zovee! van de ‘hulpverlener’ gevraagd en 1s de
emotionele druk dermate hoog opgelopen dat men de (lege) pijp aan Maarten
geeft. Zo wyst Schaufeh (1990) erop dat verpleegkundigen regeimatig worden
geconfronteerd met moeihijke patienten die veel aandacht en zorg vragen en te-
gelykertyd frequent klagen over de gebrekkige zorg en aandacht die ze menen
te krygen. Ook komt het voor dat patenten ongeduldig worden, omdat de ver-
wachte vooruitgang uitblyft, en hun teleurstelling botvieren op het verpleeg-
kundig personeel, of wordt de verpleegkundige zwaar emouonee! belast door
emstg zieke of terminale patienten op de afdeling, met daarby de terechte aan-
dachl‘ die de familie van deze patienten van de verpleegkundige vraagt
Ook in andere contactuele beroepen loopt men regelmatig frustraties op Lera-
ren die voor een klas staan met ongenteresseerde, onverschillige en apathische
leerlingen, die uitsluitend om ‘het papiertje’ de lessen volgen Daarbij kan men
geconfronteerd worden met agressie op school, en met teleurgestelde en opdrin-
gerige ouders (Farber, 1991; Schaufel en Bergers, 1992) Een andere beroeps-
groep die over agressie mee kan praten, vormen gevangenbewaarders (White-
head, 1989). Zij worden onvriendeljk bejegend door gevangenen en hebben
vaak te maken met fysicke bedreigingen en geweld Met de regelmaat van de
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klok worden zij geconfronteerd met onhandelbare gevangenen, ordeverstorin-
gen, mishandelingen, gijzelingen en ontsnappingen. Een soortgelijk patroon, zij
het minder dramatisch, vinden we bij huisartsen Toch spreekt ruim 40 procent
van hen uit, wel eens fysiek te zijn bedreigd door een patient, terwijl veelei-
sende, dwingende en onredelijke patiénten aan de orde van de dag zijn (Van
Dierendonck, Groenewegen en Sixma, 1992).

Bij deze grote, vooral emotionele, wnvesteringen zal de ontwikkeling van het
burnout-syndroom worden versneld wanneer positieve witkomsten achterwege
blijven. Dit kunnen positieve reacties van anderen zijn (chefs, collega’s, patien-
ten enzovoort), een geconstateerde verbetering van de situatie van de mensen
waarmee men werkt (een leerhing die snelle vorderingen maakt, een herstel-
lende patient enzovoort), maar ook materiele uitkomsten als salans, carriéremo-
gelyykheden en andere secundaire arbeidsvoorwaarden. Helaas zijn just in de
contactuele beroepen deze materiéle uitkomsten beperkt Zo zijn de salanissen
niet om over naar huis te schrijven en (verticale) groeimogelijkheden zijn zeer
beperkt, zo niet afwezig. Dit soort positieve materiéle uitkomsten worden be-
langrijker naarmate men langer in het beroep werkzaam is, vooral wanneer men
gedesillusioneerd is geraakt doordat men onvoldoende immatenéle ‘belomin-
gen’ heeft ontvangen (dankbaarheid, waardering enzovoort) (Cherniss, 1980).
Kortom, de zware emotionele belasting waarmee men in de contactuele beroe-
pen te maken kan krijgen en de geringe materiéle en immateriele beloningen die
daar n het algemeen tegenover staan, maken het dat men in deze beroepen een
grotere kans heeft terecht te komen in een negatieve uitwisselingsrelatie.

4.4. De aard van de i uitwisseli elatie

Het is gecompliceerd om een negatieve uitwisselingsrelatie witeen te rafelen.
Op het eerste gezicht Iykt het simpelweg een afweging van kosten en baten.
Maar wat beschouwt men als kosten en wat als baten? Extra verantwoordeljjk-
heid bijvoorbeeld zien sommige werknemers als een waardevolle witkomst, ter-
wijl anderen liever met meer zorgen aan hun hoofd willen hebben. Daarbi)
maakt het uit met wie men zich vergelijkt. Zo kan men zich ook nog benadeeld
voelen in vergelijking met collega’s binnen en/of buiten de organisatie. Het1s
ook mogelijk om zogenaamde intrapersoonlijke vergelykingen te maken, dat
wil zeggen: vergeljkingen met situaties die men eerder heeft meegemaakt. Een
ongunstige witwisselingsrelatie zal als minder problematisch worden ervaren
wanneer men nog slechter gewend 1s op basis van eerdere ervaringen

Een goed voorbeeld van een negatieve uitwisselingsrelatie tussen twee colle-
ga’s 1 al veertig jaar geleden beschreven door Homans (1953). Het betreft een
beschrijving van een kantoor waarin twee categoneen medewerksters rondlie-
pen die voornamelyk boekhoudkundige werkzaamheden verrichtten. ‘Cash pos-
ters” (admunistratief medewerkers) deden relatief simpel werk, maar moesten
wel continu by de les blijven, anders zou de kans op het maken van een fout na-
venant toenemen. De wat oudere ‘ledger clerks™ (boekhouders) daarentegen
vemchtten moeilyker werkzaamheden en hadden tevens meer verantwoorde-
Iiyjkheden. Je kon dan ook promoveren van ‘cash poster’ naar ‘ledger clerk’
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Echter, het opmerkelyjke fert deed zich voor dat beide functies gelyk betaald
\yerdenA Met andere woorden: de mvesteringen liepen uiteen, terwyl de finan-
ciele opbrengsten geliyk waren Werknemers (zoals ‘ledger clerks’) die het ge-
voel hadden dat de ratio van uitkomsten en bijdragen lager was dan de ratio van
anderen waarmee ze zich vergelehen, in dit geval hun directe col lega’s, ervoe-
ren ongunstige onbillykherd Gunsuge onbillijkheid wil juist zeggen dat jouw
ratto hoger 1s (zoals die van ‘cash posters’). Zyn de ratio’s ongeveer gehyk, dan
1s er sprake van billykheid, aldus de billykheidstheorie (Adams, 1965)

Een ongunstige biliykherds- of untwisselingsrelatie heeft gevoelens van onte-
vredenheid en wiok tot gevolg (Adams, 1963, Walster, Berschewd en Walster,
1973) Volgens de Referente Cogmtie Theorie van Folger (1987) worden ge-
voelgns van wrok vooral ervaren wanneer men zich kan voorstellen dat men be-
ter af zou zyn geweest en dat dit ook rechtvaardiger zou zin geweest, en wan-
neer men verwacht zich in de nabije toekomst niet te kunnen verbeteren. Stel
bijvoorbeeld twee medewerkers voor die qua rauo van invesleringen en op-
brengsten ongeveer gelijk af ziyn (hetzelfde werk voor hetzelfde salaris) De ene
persoon 15 echter recent een promotie misgelopen waar hij recht op meende te
hebben en waarop hyy in de toekomst weinig kans meer heeft. De andere mede-
werker daarentegen 1s onverwacht gepromoveerd tot de functie die hy) op het
moment bekleedt Het 1s nderdaad aannemelik dat de eerste persoon ineer
\;\g;)l;)zal ervaren dan de iweede (zie Folger, Rosenfield, Rheaume en Martn,
Nu zal een billke relatie weliswaar een noodzakelijke, maar geen voldoende
voorwaarde zijn voor de tevredenheid met de situatie Dit 1s hel geval als de uit-
komsten zich byvoorbeeld op een te laag niveau bevinden Als beide personen
geen positieve witkomsten hebben, en beiden evenveel negatieve uitkomsten,
dan 15 er inderdaad sprake van billykherd In dat geval 1 het echter onwaar-
schiynlijk dat men tevreden zal zyn Anderziyds is het ook denkbaar dat een ze-
kere mate van onbillijkheid acceptabel is, namelk wanneer het netto uitkom-
stenniveau van de benadeelde persoon vriy hoog higt (maar lager dan van de
b;voon‘echte persoon), of 1n langdunige relaties waarin men een benadeelde po-
sitie als tijdelyk beschouwt.

Hoewel negatieve uitwisselingsrelaties n zowel de contactuele beroepen als de
niet-contactuele beroepen kunnen voorkomen, 15 vooral de situatie by de con-
tactuele beroepen byjzonder pregnant, omdat de mensen waarmee men werkt
(patienten, leerlingen €nzovoort), een extra ‘party)’ vormen waarmee een uitwis-
selingsrelaue wordt aangegaan

4.5. De praktijk; burnout bij verpleegkundigen

Ter illustratie zal een onderzoek bi) verpleegkundigen worden besproken. waar-
by burnout 15 opgevat als mogelk gevolg van een negatieve uitwisselingsrela-
tie met patienten (VanYperen et.al , 1992) De 194 verpleegkundigen die aan dit
onderzoek meewerkten, hebben een full-time danstelling en veelvuldig contact
met patienten Ongeveer 40 procent werkt als A-verpleegkundige n een zieken-
huss, sets minder dan 40 procent werkt als Z-verpleeghundige (<wahzinnigen-
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zorg) en ruim 20 procent als B-verpleegkundige (psychiatrische hulpverlening).
Aan hen is gevraagd in hoeverre z1j voor hun gevoel méér in de relatie met de
patiénten investeren dan zij ervoor terugkrijgen. Meer dan eenderde ervaart een
discrepantie tussen investeringen en opbrengsten, en dit was 1n sterkere mate
het geval byj Z- en B-verpleegkundigen, vermoedelijk omdat zij vaker met chro-
nische en contactgestoorde patiénten werken.

Een interessante vraag is vanzelfsprekend in hoeverre deze ervaren discrepantie
tussen investeringen en opbrengsten te maken heeft met burnout. Alvorens op
deze vraag n te gaan, moet eerst worden gewezen op de rol van persoonlijk-
heidsverschillen. Peggy Clark en haar collega’s (Clark, Ouellette, Powell en
Milberg, 1987) constateerden — geheel in overeenstemming met ons gezond
verstand — dat mensen verschillen in de mate waarin ze bereid zijn anderen te
helpen. Zij noemden dit ‘communal orientation’, een eigenschap die het best te
vertalen s als ‘hulpverlenersoriéntatie’. Mensen die deze onentatie bezitten,
zyn sneller geneigd hulpvaardig te zijn wanneer anderen hen nodig hebben, ze
slaan meer open voor problemen van anderen, en verwachten ook van anderen
dat zij hen onbaatzuchtig helpen wanneer dit nodig is. Het is aannemelijk dat
verpleegkundigen die deze onéntatie in relatief sterke mate bezitten, minder
problemen zullen hebben wanneer zij zich benadeeld voelen in relaties met pa-
tiénten. Immers, patiénten hebben hen nodig, en daar zijn ze voor.

Uit de resultaten kwam inderdaad naar voren dat burnout vaker voorkomt bij
verpleegkundigen die een negatieve uitwisselingsrelatie ervaren met hun pa-
tiénten. Maar dit geldt alleen voor verpleegkundigen die een geringe hulpverle-
nersorientatie hebben. Wanneer verpleegkundigen een meer onbaatzuchtige
houding hebben, maakt het hun wemig uit of er al dan niet sprake is van een dis-
crepantie van investeringen en opbrengsten in de relatie met patienten (21 fi-
guur 4.1). Anders gezegd: verpleegkundigen die een dergelijke discrepantie er-
varen €n een hulpverlenersoriéntatic hebben, vertonen nagenoeg geen
burnoui-verschynselen. Hetzeifde geidt voor verpieegkundigen die géén discre-
pantie ervaren, ongeacht de mate waarin ze gericht zjjn op het helpen van ande-
ren.

Om de kans op burnout bij verpleegkundigen te reduceren, zijn er dus twee mn-
gangen. De eerste is om verpleegkundigen te selecteren op basis van hun hulp-
verlenersorientatie, dan wel in de opleiding proberen deze orientatie in gunshige
zin te beinvloeden. Een tweede optie is, ervoor te zorgep dat de nvesteringen
van verpleegkundigen meer in verhouding komen te staan tot de opbrengsten.

4.6. Hoe vaak komt burnout voor?

De vraag naar het voorkomen van burnout 1s gemakkelyker gesteld dan beant-
woord. Dat komt doordat burnout het eindstadum 1s van een in de regel vri
langdung proces. Het 1s een soort glijdende schaal waarbij het in feite moeilijk
is vast te stellen van waar af men is opgebrand. Iedereen voelt zich immers wel
eens moe en uitgeput, maar hoe vitgeput moet men zich voelen om ‘opgebrand’
te ziyn? Wat dat betreft is de vraag ‘hoe vaak komt burnout voor’ hetzelfde als
‘hoeveel lange mensen zijn er’. Ook lengte is een glydende schaal en het hangt
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Figuur 4 1. De relane tussen burnout (1c. emotionele uitputiing), de mate
waarin men een hulpverlenersorientatie heeft, en de percepne van een nega-
tieve witwisselingsrelatie tussen verpleegkundige en patient

van het cntenium af (1,90, 2,00 of 2,10 meter?) hoeveel mensen als ‘lang” wor-
den beschouwd Toch 1s het mogelijk om bepaalde groepen op basis van hun
gemiddelde lengte te vergelijken: mannen en vrouwen, Friezen en Limburgers,
ouderen en jongeren enzovoort. Dan zullen we vinden dat mannen, Friezen en
Jongeren gemiddeld genomen langer zijn dan respectievelyk vrouwen, Limbur-
gers en ouderen. Op soortgelijke wijze kan ook het gemiddelde burnout-niveau
van verschillende groepen met elkaar worden vergeleken: mannen en vrouwen,
Nederlanders en Belgen, artsen en verpleegkundigen. Kortom, het relatieve
voorkomen van burnout is niet 1n absolute, maar slechts in relatieve zin vast te
stellen. Het percentage mensen die zijn opgebrand, 1s dus noodzakelijkerwiys
gebaseerd op een willekeung criterium. Dit laat echter onverlet dat er wel wit-
spraken gedaan kunnen worden over het voorkomen van burnout bij de ene
groep in vergelyking met andere groepen

Bij deze redenering gaan we ervan uit dat mensen die zijn opgebrand, 1n prin-
cipe naenige tyd in staat zyyn hun werk op enigerler wijze te blyven doen Hetis
belangrijk om tydig vast te stelien of er sprake 18 van een ontwikkeling naar
burnout Op zich 1s de diagnose burnout geen medisch predikaat op grond waar-
van men kan worden afgekeurd Wel blykt 75 a 80 procent van de WAO-atkeu-
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ringen op psychische gronden te maken hebben met aanpassingsreacties, exo-
gene reacties en depressies (Van Eck, 1991); dit komt dicht in de buurt van wat
onder burnout wordt verstaan. Al met al wordt ruim eenderde van de WAQ’ers
op psychische gronden afgekeurd (Knepper, 1991). Het is inmiddels de meest
voorkomende afkeuringsgrond, en de tendens 1s stijgend.

Aan het begin van de jaren tachtig is er een zelf-beoordelingsvragenlijst ont-
worpen om de mate van burnout vast te stellen: de Maslach Burnout Inventory
(Maslach en Jackson, 1986). Deze vragenlijst meet de drie eerder genoemde as-
pecten van burnout: emotionele uitputting, depersonalisatie en verminderde
persoonlyke bekwaamheid. Het biikt dat deze veelgebruikte vragenlijst goede
technische ergenschappen heeft, zoals betrouwbaarheid en validiteit (zie Schau-
fel, Enzmann en Girault, 1993). De auteurs van de vragenlyst zijn ervan uitge-
gaan dat diegenen die behoren tot de 33,3 procent hoogste scoorders, zijn opge-
brand. Enkele onderzoekers hanteren dit ruime en willekeunige critenum.
Schaufeh (1990, blz. 113-120) komt tof de conclusie dat tussen de 10 en 25 pro-
cent van de mensen uit verschillende, meest contactuele, beroepen aan burnout
lydt. Er zijn evenwel incidentele witschieters op te merken waarbij zelfs een
percentage tot 40 procent wordt gehaald. Het 1s opvallend dat mensen n de
hoogst gekwalficeerde beroepen, zoals psychologen en psychotherapeuten,
vooral emouoneel zijn wmtgeput, terwijl men zich in minder gekwalificeerde be-
roepen (gevangenbewaarder en groepsleider) minder persoonlyk bekwaam
voelt.

Er 1s ook een Nederlandse versie van de MBI beschikbaar (Schaufeli en Van
Dierendonck, ter perse), waarmee onder andere onderzoek 1s verricht bij ver-
pleegkundigen en huisartsen (zie tabel 4.1).

Tubel 4.1 Gemiddeld niveau van burnout (MBl-scores; Maslach Burnout In-
ventory)

Emotionele  Depersona-  Persooniike

uitputting lisatie bekwaamheid’

Nederlandse verpleegkundigen

(N =1337) 16,2 6.9 31,0
Nederlandse huisartsen

(N =561) 20,0 9.4 30,3
Viaamse verpleegkundigen

(N =997) 171 71 31,0
Amerikaanse normgroep

(N =11067) 22,2 71 36,5

! Een lage score op persoon!yke bekwaamhed 1s een mdicator voor burnout

De gemiddelde burnout-waarden van deze groepen kunnen worden vergeleken
met die van de Amerikaanse normgroep, bestaande wit meer dan 10 000 werkers
in contactuele beroepen (Maslach en Jackson, 1986). De Amerikaanse respon-
denten geven aan, meer gevoelens van uitputting te ervaren, maar daar staat te-
genover dat ze een hoger niveau van persoonhjke bekwaamheid rapporteren.
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Door dergelijke cultureel bepaalde verschillen 1s het niet zinvol om de Ameri-
kaanse indeling in ‘hoge’, ‘germddelde’ en ‘lage’ burnout over te nemen. Het
niveau van depersonalisatie verschilt met, althans voor zover het verpleegkun-
digen betreft; de Nederlandse huisartsen scoren echter hoger (Van Dierendonck
etal, 1992). Dit komt doordat de groep huisartsen voor 85 procent uit mannen

Box 4.1. Man-vrouw-verschillen

Gaan mannen en vrouwen op dezelfde wijze om met hun emoties op het
werk? Het 1s niet zo eenvoudig om daar een eenduidig ja of nee op te ant-
woorden, omdat mannen veelal 1n andersoortige beroepen werken dan
vrouwen. Maslach en Jackson (1985) hebben bijvoorbeeld aangetoond
dat vrouwen meer emotionele witputtingsverschynselen vertonen dan
mannen. Maar dit verschil in emotionele witputting zou ook verklaard
kunnen worden door het verschil in beroepen tussen deze mannen en
vrouwen (Greenglass, 1991), de mannelijke respondenten waren vooral
agenten en psychiaters en de vrouwen waren met name als maatschappe-
Iyk werker en verpleegkundige werkzaam Ook andere factoren maken
het moeilijk om mannen en vrouwen met elkaar te vergelyken Zo is de
maatschappelijke status van beroepen waann mannen werken, vaak ho-
ger, zin werkende mannen gemiddeld ouder dan werkende vrouwen en
hebben werkende vrouwen dikwyjls een dubbele belasting, aangezien ze
dikwyls ook voor het gezin verantwoordelijk zijn. Opvallend 1s in dit
verband ook dat in de hogere beroepsgroepen mannen vaak getrouwd
z1yn en kinderen hebben, en viouwen juist vaker ongetrouwd en kinder-
loos zin (Greenglass, 1991). Blykbaar staan vrouwen vaker voor de
keuze df carnére of een gezn, terwi)l mannen dat kunnen combineren
Wanneer al deze factoren onder controle worden gehouden, zodat er
twee vergelykbare groepen ontstaan, dan bijken er weinig man-vrouw-
verschillen te zin met betrekking tot burnout-verschiynselen Het enige
sekseverschil komt tot uiting in depersonalisatiegevoelens, die mannen
meer uiten dan vrouwen. Dit hangt wellicht samen met sekse-stereotiep
gedrag. een wat meer objectieve, onpersoonlijke houding past meer by
de stereotiepe mannenrol dan bij de vrouwenrol.

Wel lijken de antecedenten voor burnout by mannen en vrouwen uiteen
le lopen. Het ontstaan van burnout by mannen 1s grotendeels te verklaren
door werkgerelateerde factoren By vrouwen spelen daarnaast ook an-
dere factoren een rol. Geheel in overeenstemming met het traditionele
rollenpatroon (Peplau, 1983, VanYpeten en Buunk, 1991) hebben wei-
kende vrouwen veelal een dubbele taakbelasting het vernchten van be-
taalde arbeid en de pnmaire verantwoordelijkheid voor gezins- en op-
voedingstaken. Inderdaad spelen bij vrouwen behalve werkgerelateerde
factoren ook rolconflicten (tussen werk- en gezinsverantwoordelijkhe-
den), huwelijksdissatisfactie en gebrek aan sociale ondersteuning van de
partner een rol bij het ontstaan van burnout

(Greenglass en Burke, 1988)
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bestaat, die, zo blijkt, meer dan vrouwen tot depersonalisatie neigen. Bij deze
groep houdt burnout overigens — evenals bij het eerder vitgebreid besproken on-
derzoek onder verpleegkundigen — verband met een als onbillijk ervaren uitwis-
selingsrelatic met patiénten.

Ten slotte is een relativerend woord op zijn plaats. Vergelijkingen tussen lan-
den, beroepsgroepen en dergelijke zijn alleen zinvol als er sprake is van repre-
sentatieve steekproeven. Dit is slechts bij wijze van nitzondering het geval, zo-
als bij de groep Nederlandse huisartsen, maar naarmate het aantal onderzochten
groter is, vormt dit minder een probleem.

4.7. Wat kan er aan burnout worden gedaan?

Burnout is een stressreactie die zich geleidelijk aan ontwikkelt. Het is daarom
niet zo relevant om een strikt onderscheid te maken tussen maatregelen die een
preventieve werking zouden hebben, en maatregelen waarmee burnout behan-
deld kan worden. [mmers, het moment dat we yemand ‘burnout’ noemen, is ta-
melijk arbitrair. De hieronder beschreven maatregelen kunnen dan ook voor zo-
wel preventie als behandeling van burnout aangewend worden.
Ust het voorafgaande blijkt dat een negatieve uitwisselingsrelatie een essentiele
rol speelt bij de ontwikkeling van het burnout-syndroom. Om iets aan deze ne-
gatieve relatie te doen, of te voorkomen dat die iiberhaupt ontstaat, 1s het van
belang om een onderscheid te maken tussen vier typen mogelijke reacties (Far-
rell, 1983; Hirschman, 1970; Rusbult, Farrell, Rogers, en Mainous III, 1988).
Deze vier reacties op een negatieve uitwisselingsrelatie zijn.
het verlaten van de organisatie (‘exit’);
— het actief streven naar verandering van de huidige situatie, door discussies
met collega’s en leidinggevenden, toetreden tot de ondernemingsraad, het or-
ganiseren van acties enzovoort (‘voice’);
passief verzet door minder hard te werken, regelmatig te laat komen, per-
soonlyke zaken regelen tijdens werktijden en verzmmen zonder medische in-
dicatie (‘neglect’);
— passief maar optimistisch wachten tot de situatie zal verbeteren en de mitwis-
selingsrelate weer gelijkwaardig zal worden (‘loyalty’). Deze categorie 1s
dus min of meer op te vatten als een restcategorie.

Actief

Exit Voice

Destructief Constructief

Neglect Loyaliteit
Passief

Figuur 4.2. Vier type reacties van werknemers op een negatieve uitwisselings-
relanie
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Deze vier gedragsalternatieven ziyn 1n een tweedimensionale ruimte af te beel-
den (zie figuur 4.2). De eerste dimensie loopt van actief (direct) naar passief (in-
direct), de tweede van destructief naar constructief. Deze laatste dimensie heeft
betrekking op de werknemer-werkgever-relatie; een destructieve reactie 1s ge-
richt op begindiging of verslechtering van deze relatie, terwijl een consiructieve
reactie Juist tot doel heeft deze relatie in stand te houden en te verbeteren. Een
actieve reactie op een negatteve uitwisselingsrelatie is gericht op het verhogen
van de cigen vitkomsten en kan daarom als een directe strategie worden geka-
raktenseerd. Bij een passieve reactie (vooral bij ‘neglect’) daarentegen gaat het
in de regel om het verlagen van de urtkomsten van de ander, bijvoorbeeld de
werkgever. Het is dus een indirecte sirategie om het evenwicht in de mtwisse-
lingsrelatie te herstellen.

De centrale vraag is nu. ‘Als een werknemer zich benadeeld voelt, wanneer
‘kiest’ hij of z1j dan voor welk alternatief”” We zullen achtereenvolgens actieve
directe, en passieve indirecte strategieen behandelen die gekozen kunnen wor-
den om het verstoorde evenwicht weer te herstellen.

4.7 I Actieve directe strategieen: ‘exit’ en ‘voice’

De meest ngoureuze directe aanpak om de verstoorde unwisselingsrelatie te
herstellen is de organisatie daadwerkelyk verlaten (‘exit’) Men zal met zo snel
geneigd zyn dit te doen wanneer er geen alternatieven voor de hudige baan zijn
(VanYperen en Seelen, 1992). Een mogelyk alternatief 1s met alleen een andere
werkkning, maar bijvoorbeeld ook vervioegde wittreding of zelfs vrywillige
werkloosherd Het zal duidelijk zyn dat er tal van barméres een rol spelen in de
beslhissing om al dan niet weg te gaan bij de huidige werkgever, zoals de weer-
zin om te verhuizen, weerstand van de directe sociale omgeving (partner, kinde-
ren, familie en vrienden), opgebouwde status binnen de organisatie, en het heb-
ben van bednijfsspecifieke kenms (Farrell en Rusbult, 1981). Iemand die veel
barrieres heeft te overwinnen, zal uiteindelyk toch besluiten om by de huidige
werkgever te blyven

Een werknemer kan daadwerkelijk billyjkheidsherstel ook trachten te realiseren
door middel van het tweede gediagsalternatief: voice Dit 1s het acuef streven
naar verandering van de huidige situate, met als doel de eigen uitkomsten te
vergroten. Over het algemeen zullen werknemers vooral voor deze strategie
kiezen wanneer ze zich betrokken voelen byj de organisatie en er dus niets voor
voelen om te vertrekken of om een meer passieve en indirecte strategie te vol-
gen. Om Je stem te verheffen (voice) moel je trouwens wel over bepaalde vaar-
digheden en kwaliteiten beschikken Zo 1s conflicthantering een belangnjke
vaardigheid, vooral in contactuele beroepen, vanwege de emotioneel geladen en
dikwijls potentieel conflictueuze relaties mel de mensen waarmee men dage-
Iyyks werkt. Denk aan lastige en veeleisende patienten en aan agressieve en sto-
tende leerlingen Door tramming in het hanteren van conflicten kan men proble-
men 1n relaties met anderen doeltreffend oplossen. Daardoor kan de balans
tussen nvesteringen en opbrengsten weer worden hersteld. Het aanscherpen
van sociale vaardigheden en assertivrieit kan ervoor zorgen dat men minder snel
in conflicten en problemen met anderen verzeild raaki, en dus met minder ‘kos-
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ten” wordt geconfronteerd. Zo worden er aan buschauffeurs cursussen gegeven
n het omgaan met lastige klanten. Een belangrijk thema mn assertiviteitstramin-
gen is om ‘nee’ te leren zeggen, bijvoorbeeld tegen de chef die een stapel werk
op het toch al overvolle bureau legt Een assertieve opstelling helpt in zo’n ge-
val dus om overbelasting te voorkomen. Ten slotte kan met behulp van bij- en
nascholing de beroepskwalificatie verbeterd worden, waardoor men beter is op-
gewassen tegen de eisen die het werk stelt, en de investeringen in de hand kun-
nen worden gehouden. Intensive-care- verpleegkundigen worden regelmatig ge-
schoold 1n de bediening van ingewikkelde nieuwe apparaten. Hierdoor wordt
voorkomen dat ze het gevoel krijgen achterop te raken.

Men kan zich ook sterk maken om bepaalde veranderingen 1n de organisatie
door te voeren, een aanpak waardoor eveneens de eigen uitkomsten stijgen. Ui-
teraard kan men zijn stem als individuele werknemer laten horen, maar effectie-
ver is het over het algemeen om dit samen met anderen — als het ware 1n koor -
te doen, bijvoorbeeld via ondernemingsraad, dienstencommissie of vakbond

Zo kan men zich gezamenlijk inspannen om de arbeidsinhoud te verb by-

voorbeeld door de overbelasting terug te dringen. Overbelasting kan zowel
kwalitatief van aard zijn (moeilijke patienten) als kwantitatief (te weinig f)d).
De meest voor de hand liggende strategie om kwantrtatieve overbelasting te be-

stryden, 15 het aanstellen van meer mensen. Ook kunnen taken anders verdeeld
worden, zonder dat de totale hoeveelheid werk afneemt. Zo zal bijvoorbeeld de
belasting afnemen als drie lexdsters van een kinderdagverblyf in plaats van met
z1jn drieen voor alle twaalf kinderen te zorgen, 1eder van hen slechts verant-
woordeliyk 1s voor vier kinderen. Andere voorstellen om de werkinhoud te ver-
anderen, hebben betrekking op taakverruiming, taakroulatie en taakverrijking.
Zo kunnen taken worden verruimd door de sirikte scheiding op te heffen die er
vaak bestaat tussen bepaalde taken 1n een organisatie. De een zorgt voor de ad-
ministratie, de ander voor de eerste opvang van chénten en weer een ander voor
de behandeling of voor het contact met het publiek. Door taken te verruimen
brengt men meer variatie aan in het werk. Andere voorstelien gaan 1n de rich-
ting van het laten rouleren van bepaulde taken. Vooral als het gaat om zéér be-
lastend werk, kan dit een vitkomst b:eden. Men kan verpleegkundigen byvoor-
beeld over moeilijke (oncologie) en gemakkelijke (kraam)afdelingen laten
rouleren. Ook kunnen bepaalde taken bij toerbeprt aan anderen worden toebe-
deeld ((con)rector, unit-hoofd, mentor). Het verrjken van taken kan bijvoor-
beeld geschieden door hulpverleners te laten participeren 1n twee of meer be-
handelingsprogramma’s, in plaats van ze te binden aan één enkel type
behandeling Werken in zowel de dag- als residenti€le setting 1s hier een voor-
beeld van

Een ander belangrjk gebied waarvoor men zich individueel of collectief kan n-
zetlen om de situatie te veranderen en de eigen uitkomsten te verhogen, is het
loopbaanbeleid. Een goede loopbaanplanning en -begeleiding kan voorkomen
dat ilemand vastloopt in zijn of haar carriere doordat verwachtingen niet uitko-
men of mogeljkheden niet worden gerealiseerd. In dat geval zal men dan al
snel het gevoel van onbillijkherd ervaren en een vergrote kans lopen om op te
branden By de meeste sociale beroepen zyn de promotiemogelijkheden relatief
gering Leraren bijvoorbeeld kunnen alleen hogerop komen door het eigeniike
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beroep van lesgeven te verlaten en dit 1n te ruilen voor een managementfunctie
m de schoollerding. Voor andere beroepen, zoals verpleegkundige of politie-
functionans, ziyn de promotiemogelykheden weliswaar iets ruimer, maar toch
nog steeds relatief beperkt Toch is een actief loopbaanbeleid op zijn plaats, met
elementen als functioneringsgesprekken en transitie-management (begeleiding
byj veranderingen als functewisseling en reorganisatie), maar ook met een men-
torsysteem om nieuwkomers op te vangen en de eerste jaren in hun loopbaan te
begelerden. Met name functionenngsgesprekken Iyken van belang, omdat
hienn feed-back wordt gegeven over de werkprestaties, zodat het mogelyk
wordt durdehjkheid te scheppen over de rol die men 1n de organisatie geacht
wordt te spelen.

Ook ongunstige en lange werktiyden, met als gevolg langdurig en intensief con-
tact met patienten, chenten en dergelijke vormen — zoals we zagen — een grote
investening voor werknemers en daardoor een belangrijke oorzaak van burnout.
[n de loop van de tijd is daarom een hele reeks voorstellen met betrekking tot
werkuyden gelanceerd In de meeste gevallen gaat het om vermindering van het
aantal arbeidsuren of het reduceren van het contact met clienten. Het meest voor
de hand hgt wellicht het nemen van vakantie ter compensatie van een periode
waann heel hard gewerkt 1s Echter, vanwege personeelsgebrek zijn organisa-
ties niet altyd even flextbel als het gaat om vakantieplanming Een andere moge-
Iykheid 1s het invoeren van een sabbatical. Datis een periode, varierend van een
maand tot een jaar, waarin de werknemer vrijgesteld 1s van zin of haar dage-
Tykse werk en zich kan wiyden aan persoonlijke ontwikkeling, scholing of vor-
ming. In de Veremgde Staten bestaat een dergelijke regeling voor docenten uit
het hoger onderwijs. Minder vergaande suggesties zijn dat de leading er strenger
op moet toezien dat er met te veel wordt gewerkt Het heroisch gedrag van
werkweken van viyftig, zestig of nog meer uur 1s veelal te veel gevraagd en bo-
vendien ongezond, en moeilijk te compenseren, waardoor men zich al snel be-
nadeeld zal voelen Een andere vaak genoemde strategie om de uitkomsten van
werknemers te verhogen, 1s het creeren van mogeljkheden voor een time-out
Hiermee wordt bedoeld dat personeelsleden de mogelykheid moeten hebben
om zich even terug te trekken om rets anders e gaan doen als ze daar behoefte
aan hebben. Het achterliggende 1dee 1s dat hierdoor de continue spanning wordt
doorbroken dre het werken met patienten, chienten enzovoort met zich brengt

4 7 2 Passieve indirecte strategieen. ‘neglect’ en ‘lovalty’

Een ander type strategie dat gevolgd kan worden om de verstoorde uitwisse-
lingsbalans weer te herstellen, 1s passief en indirect van aard Her vallen de ge-
dragingen onder die door Hirschman (1970) zijn samengevat onder de noemer
neglect Zo zal byvoorbeeld ziekteverzuim worden gebruikt byy vage psychische
en psychosomatische klachten die niet medisch aantoonbaar ziyn, zoals hoofd-
pijn, vermoeidheid, misselijkheid en gespannenheird We spreken dan van zoge-
naamd grys verzuim Men verlaagt op deze manier de opbrengsten voor de or-
gamisatie (ongemak en eventuele vervangingskosten) en de eigen investeringen
(men hoeft niet te werken), en verhoogt tegelyk de eigen uitkomsten (een vrije
dag). Er 1s by deze optie dus sprake van een tydelhe terugtrekking, zonder dat

53




er actief gewerkt wordt aan een structurele oplossing. De neiging tot deze vorm
van billijkheidsherstel zal sterker zijn naarmate men minder verzuimspecificke
barrieres ervaart. Hieronder worden (interne) factoren verstaan als nadelige ge-
volgen voor collega’s (schuldgevoel) en de affectieve betrokkenheid bij het
werk (arbeidsethos). Analoog aan de perceptie van alternatieven als antecedent
van vrijwillig verloop (‘exit’), is byj grijs ziekteverzuim de perceptie van de mo-
gelijkheid tot verzuimen van belang, zoals de geringe kans op controle en de
vereiste wijze van zickmelding. Mogelijkheden en barrieres spelen eveneens
een rol bij het al dan niet vertonen van alternatieve neglect-gedragingen, zoals
structureel te laat komen of veelvuldig privé-zaken regelen onder werktijd.
Tot slot de vierde optie die openstaat voor de werknemer om het hoofd te bie-
den aan een negatieve uitwisselingsrelatie, namelijk loyaal gedrag (‘loyalty’).
Dat wil zeggen: afwachten totdat de situatie verbetert en de uitwisselingsrelatie
weer gelijkwaardig wordt, maar ondertussen gewoon doorgaan met werken
alsof er mets aan de hand is. Voor velen zal dit gedragsalternatief een gedwon-
gen keuze zijn. Zeker als er geen reéle mogelijkheden zijn om te vertrekken of
om de situatie te verbeteren, of indien men er niet voor voelt om de onbilljjke
situatie op passief-destructieve wijze via ‘neglect’ te herstellen.
Een ‘loyale’ houding heeft echter zijn prijs: negatieve emoties ten gevolge van
de verstoorde uitwisselingsrelatie die immers gewoon bhijft bestaan. Daaraan
zal men het hoofd moeten bieden. Dat kan door middel van zogenoemde emo-
tiegerichte stresshanterningsprogramma’s, die in de meeste gevallen (een combi-
natie van) vier elementen omvatten:
. lichamelyke ontspanning (bijvoorbeeld met behulp van progressieve relaxa-
tie, biofeed-back, autogene training of meditatie);
. verbetering van de lichamelijke conditie (bijvoorbeeld via bednijfsfitness-
programma’s);
. stressinoculatie (een strategie waarbij door het stapsgewijs opvoeren van de
spanning de spanningsgevoehigheid vermindert);
. cognitieve herstructurering (het omvormen van irrationele gedachten — ‘Ik
moet door iedereen aardig gevonden worden’ - die de basis van veel span-
ning vormen).
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4.8. Slot

In de stressliteratuur (cf. Lazarus en Folkman, 1984) wordt gesuggereerd dat het
1n het algemeen beter is om in een stressvolle situatie, zoals bij ongunstige on-
billijkheid, actief en op directe wijze te streven naar een daadwerkelijke oplos-
sing (probl ichte hantenng). Meer passieve en indirecte strategieen,
die gericht zijn op het reguleren en reduceren van negatieve emoties (emotiege-
richte stresshantering), zyn in de regel infeneur. Hieruit voligt dat wanneer er
een rangorde zou moeten worden opgesteld naar wensehijkheid van de te kiezen
gedragsalternatieven voor het omgaan met een negatieve uitwisselingsrelatie,
de actieve en directe strategiegn (‘exit’ en ‘voice’) de voorkeur genieten boven
de passieve en indirecte strategieén (‘neglect’ en ‘loyalty’). Bij acueve en di-
recte strategieen wordt de uitwisselingsrelatie op een ‘positieve’ manier her-
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steld door middel van de verhoging van de eigen uitkomsten, ofwel door de be-
lastende situatie te verlaten (‘exit’), ofwel door deze te veranderen (‘voice’). Bij
passieve en indirecte strategieen wordt de witwisselingsrelatie daarentegen op
een ‘neganeve’ wijze hersteld, ofwel door middel van het verlagen van de op-
brengsten van de ander (‘neglect’). ofwel door de situane ongew1jzigd te laten
(‘loyalty’). Met name n het laatste geval blijft men geconfronteerd met sterke
negatieve emoties. Het is dan ook plausibel dat dit op de duur tot burnout leidt
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