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Nieuws



Burn-out??

Geen officiële psychiatrische aandoening

Velerlei definities

1981: Mentale uitputting als kern (Christina Maslach)

WHO: Beroepsziekte à Werkfenomeen

"feelings of energy depletion or exhaustion; increased mental distance 
from one's job, or feelings of negativism or cynicism related to one's 
job; and reduced professional efficacy.”

Overspannenheid versus burn-out



Overspannenheid vs. burn-out



Jaarprevalentie overspannenheid 
huisartspraktijk 2017

248.000 personen 
9,7 per 1.000 mannen
19,1 per 1.000 vrouwen 
Bij mannen 40 tot en met 44 jaar 
bij vrouwen 35 tot en met 39 jaar 

Bron: Nivel Zorgregistraties eerste lijn

https://bronnen.zorggegevens.nl/Bron?naam=Nivel-Zorgregistraties-eerste-lijn


Zelfgerapporteerde burn-out klachten bij 
werknemers 2017

Bijna 16% van de werknemers burn-outklachten
14.9% mannelijke werknemers
17.1% vrouwelijke werknemers 
Enkele keren per maand of vaker burn-outklachten 
Slechts een fractie ontwikkelt burn-out
Meest in het onderwijs (22,1%) en in de zorg (17,9%) 
Minst in de landbouw (10,8%) en recreatie (13,3%) 

Bron: Nationale Enquête Arbeidsomstandigheden (NEA)

https://www.volksgezondheidenzorg.info/onderwerp/overspannenheid-en-burn-out/cijfers-context/huidige-situatie


Cijfers

Bij 47% arbeidsongeschikten is hoofddiagnose een psychische 
aandoening

80% overspannen werknemers binnen 6-12 weken (gedeeltelijk) aan 
het werk

20% overspanning/burn-out langdurig of blijvend uit het arbeidsproces



Model burn-out

Verplichtingen

Problemen

Levensgebeurtenissen

StressCoping

Distress
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Model burn-out

Verplichtingen

Problemen

Levensgebeurtenissen

StressCoping
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wat te doen)
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-Terugtrekgedrag

1. Distress
2. Controleverlies

3. Sociaal disfunctioneren



Overspanning
Lichamelijke spanningsklachten

Burn-out
Vermoeidheid

Uitputting

Model burn-out



Definitie overspanning
A. Ten minste 3 van de volgende klachten aanwezig:

-Moeheid -Emotionele labiliteit

-Gestoorde of onrustige slaap -Piekeren

-Prikkelbaarheid -Zich gejaagd voelen

-Niet tegen drukte/herrie kunnen -Concentratieproblemen 
en/of vergeetachtigheid

B. Gevoelens van controleverlies en/of machteloosheid treden op als 
reactie op het niet meer kunnen hanteren van stressoren in het dagelijks 
hanteren. De stresshantering schiet tekort; de persoon kan het niet 
meer aan en heeft het gevoel de grip te verliezen.

C. Er bestaan significante beperkingen in het beroepsmatig en/of 
sociaal functioneren.

D. De distress, controleverlies en disfunctioneren niet uitsluitend het 
directe gevolg van een psychiatrische stoornis. 



Definitie burn-out

A. Er is sprake van overspanning.

B. De klachten zijn meer dan 6 maanden geleden begonnen.
C. Gevoelens van moeheid en uitputting staan sterk op de voorgrond.



Het stress systeem

Stress

Ontstekingsreactie
(pro-inflammatoire
cytokines)

Remming ontsteking
(anti-inflammatoire
cytokines)

Remming autonome zenuwstelsel
(Adrenaline)

Remming CRH activiteit



Chronische stress: hypothese ontstaan burn-out

Stress

Ontstekingsreactie
(pro-inflammatoire
cytokines)

Ontsteking en “sickness behaviour”
Niet kunnen genieten, vermoeidheid, 
verminderde eetlust, cognitieve 
klachten

Hoog adrenaline: gespannen gevoel,
hartkloppingen, etc.

Hyperactiviteit CRH: verandering 
activiteit, eetlust en slaap



Diagnostiek

Oorzakelijk Uitlokkend

Belastbaarheid/
verwerkingsvermogen

Onderhoudend

Klachten

Probleemoplossend
vermogen omgeving Visie patiënt en omgeving



Risicofactoren

Perfectionistische mensen

Hoge werkdruk, hoge kwaliteitseisen, onvoldoende afstemming tussen 
persoon en werk, en aanhoudende spanningen op de afdeling

Niet alleen op het werk: ook langdurige relatie- of gezinsproblemen



Onderscheid depressie
Depressie Burn-out
- Stemmingsstoornis
- Sombere stemming voorop
- Raakt alle aspecten van het leven

- Verlies interesse en levenslust

- Kan met 
doodsgedachten/suïcidegedachten 
gepaard gaan

- Behandeling: medicatie belangrijke 
plaats

- VG van depressie kan burn-out in de 
hand werken

- Energiestoornis
- Vermoeidheid voorop
- Specifiek gebonden aan werk (of 

andere oorzaak)
- Behoud interesse in aspecten van het 

leven los van het werk
- Burn-out zonder co-morbide 

depressie: geen doodsgedachten

- Behandeling: geen plaats voor 
medicatie

- Burn-out kan afglijden in een 
depressie



Behandeling

Medicatie (antidepressiva) niet aanbevolen

-Enkel bij comorbide, matige-ernstige depressie
Benzodiazepines (slaap, kalmering)

-Hooguit 1-2 weken bij ernstige slaapproblemen en 
spanningsklachten



Behandeling

3 fasen

Crisisfase
(1-3 weken)

Probleem- en oplossingsfase 
(3-6 weken)

Toepassingsfase 
(3-6 weken)

Controleverlies leidt tot 
crisis

Zicht op oorzaken leidt tot zicht 
op oplossingen

Toepassen van oplossingen
leidt tot hervinden grip op de 
situatie



Crisisfase
Interventies Doel

Basis:
-Voorlichting geven
-Dagstructuur aanbrengen
-Perspectief bieden

Optioneel:
-Praatadviezen
-Schrijfopdrachten
-Piekeropdrachten
-Ontspannende activiteiten
-Dagstructuur/slaapstructuur

Patiënt en omgeving werken aan:
-acceptatie
-begrip en inzicht
-rust en ontspanning
-dagstructuur



Probleem- en oplossingsfase
Interventies Doel

Optioneel:
-Probleem- en oplossingsinventarisatie mbv
schrijf- en registratieopdrachten

Oriënteren op problemen en oplossingen
In kaart brengen van problemen en 
oplossingsrichtingen



Toepassingsfase
Interventies Doel

Optioneel:
-Schema’s voor opbouwen activiteiten
-Opdracht om te anticiperen op mogelijke 
belemmeringen bij oppakken van rollen en 
taken
Opdracht om te saneren in belastende factoren

Oriënteren op toepassingen
Oppakken van alle rollen en taken
Functioneringsherstel



Tips bij terugkeer op de werkvloer

Bedenk korte, duidelijke antwoorden op de vraag hoe het met je gaat

Plan tijd om emails te lezen en verwijder emails ouder dan een maand
Op het werk zijn betekent niet volledig aan het werk zijn: bedenk hoe je 

verzoeken het best kan afwimpelen
Houd je strak aan afgesproken uren
Maak een realistische planning: concentratie en geheugen zijn nog niet 

zo goed als voorheen



Vragen?


