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Voorwoord 

In dit paper wordt u meegenomen in een onderzoek wat zich focust op het psychisch welzijn van 

werknemers vanuit een verbrede blik op het concept autonomie in het werk. Hiermee wil ik u, als lezer, 

laten zien dat de relatie tussen autonomie in het werk en de kans op het krijgen van burn-outklachten niet 

eenduidig is. De bevindingen verschaffen werkgevers aanknopingspunten om vooruit te kijken, waardoor 

ze kunnen anticiperen om het aantal burn-outklachten in de toekomst te verminderen. 

 Voordat u verdergaat met lezen bedank ik Marijtje van Duijn voor de tijd en moeite die zij als 

referent heeft vrijgemaakt. In het speciaal bedank ik Rudi Wielers voor zijn begeleidende rol gedurende de 

periode van februari 2023 tot en met augustus 2023.  
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Abstract 

Het aantal werknemers met burn-outklachten is in het laatste decennium gestaag aan het stijgen. Om meer 

grip te krijgen op deze toename is in dit onderzoek het concept autonomie in het werk breder benaderd en 

is de driehoeksrelatie met werkintensivering- en extensivering onderzocht. Aan de hand van de European 

Working Conditions Survey van 2021 is er gezocht naar verschillende indicatoren waarmee een mate van 

autonomie in het werk wordt gemeten. Het gaat in totaal om acht vormen die niet alleen gerelateerd zijn 

aan de werkzaamheden zelf. Autonomie in het werk is gemeten in de werkmethoden, beslissingsmacht, vrij 

nemen, invloed van de manager, invloed van de klant, invloed van een computersysteem, thuiswerken en in 

uren. Voor het meten van burn-outklachten zijn psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden als 

proxy indicatoren gebruikt. Er is met een steekproef (N = 1.590), samengesteld uit de landen Nederland, 

Noorwegen, Zweden en Denemarken, geanalyseerd hoe de verschillende vormen van autonomie in het 

werk zich verhouden tot de kans op het krijgen van burn-outklachten. Uit de analyses blijkt dat autonomie 

in het werk grotendeels tot een minder grote kans op het krijgen van burn-outklachten leidt, zoals het Job 

Demand Rescources Model veronderstelt (Demerouti et al., 2001). Wat opvalt is dat de autonomie in het werk 

die ontstaat door het thuiswerken, de kans op het krijgen van burn-outklachten laat toenemen. Verder 

hebben hoogopgeleide werknemers in vergelijking met niet-hoogopgeleide werknemers een grotere kans op 

het krijgen van burn-outklachten wanneer ze altijd de werkmethoden zelf bepalen, de vrijheid toeneemt om 

meer beslissingen te maken op het werk en als het makkelijker is om vrij te nemen. De resultaten laten 

echter ook zien dat hoogopgeleiden in vergelijking met niet-hoogopgeleiden een minder grote kans op het 

krijgen van burn-outklachten hebben, als de mate van autonomie in het werk toeneemt doordat ze altijd 

thuiswerken, geen invloed van een klant hebben en geen invloed van een manager ervaren. In de resultaten 

is geen steun gevonden voor het too much of a good thing effect. Dit effect voorschrijft dat de bufferende 

werking van autonomie op het krijgen van een burn-out op een gegeven punt vermindert of omslaat (Pierce 

& Aguinis, 2013). Verder laten de resultaten zien dat meer autonomie in het werk de kans op 

werkintensivering vermindert, wat indirect de kans op het krijgen van burn-outklachten verkleint. 

Werkintensivering beïnvloedt als job demand namelijk de kans op het krijgen van een burn-out. Doordat in 

het onderzoek het concept burn-out niet direct is gemeten en de data is verkregen tijdens COVID-19 is er 

voorzichtigheid geboden bij de interpretatie van de resultaten. Vervolgonderzoek is wenselijk voor het 

verifiëren van de resultaten. Desalniettemin geven de bevindingen werkgevers informatie om het welzijn 

van werknemers te monitoren en te bevorderen binnen hun personeelsbeleid. Zo zijn werknemers meer 

gebaat aan vrijheid in het werk dat ontstaat door het bepalen van de eigen werkmethoden, het hebben van 

bevoegdheid om beslissingen over het werk te maken, het eenvoudig vrij kunnen nemen, het ervaren van 

minder invloed door klanten en het hebben van zeggenschap over het aantal uren dat wordt gewerkt. Met 

dit onderzoek is een stap gezet naar het breder benaderen van het concept autonomie in het werk, wat laat 

zien dat de relatie met burn-outklachten niet eenduidig is maar complex van aard.    
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1. Inleiding 

1.1 Burn-out 

Het aantal werknemers met burn-outklachten neemt zowel in Nederland als in Europa gestaag toe in het 

laatste decennium. Een burn-out is een stresssyndroom dat wordt gekenmerkt door een hoog en een 

constant gevoel van uitputting (Maslach et al., 2001). Het resulteert in een vergroot risico op fysieke en 

psychische gezondheidsproblemen, dalende productiviteit en prestaties in het werk, toenemend verzuim en 

verloop van werknemers, extra spanning en stress op de werkvloer en een grotere druk op de sociale 

voorzieningen. De gestage stijging van het aantal burn-outklachten is voor zowel de werknemer, de 

werkgever als de samenleving een problematische trend. Het is overduidelijk dat burn-out de nodige 

aandacht trekt, wat ook blijkt uit de uitgebreide literatuur die erover geschreven is. 

 Om het ontstaan van een burn-out te verduidelijken wordt het Job Demand-Rescources Model veelal 

gebruikt, hierna aangeduid als het JD-R Model. Het JD-R Model is ontwikkeld door Demerouti en collega’s 

(2001) en geeft inzicht wanneer werkomstandigheden tot een burn-out kunnen leiden. Het model 

beredeneert vanuit job demands en job rescources. Bij job demands gaat het om ‘those physical, social, or organizational 

aspects of the job that require sustained physical or mental effort and are therefore associated with certain physiological and 

psychological costs’ (Demerouti et al., 2001, p. 501). Denk hierbij aan taakeisen als werkintensiteit, overwerk en 

conflicten op het werk. Job resources verwijst naar energiebronnen die: (1) functioneel zijn in het bereiken van 

werkdoelen; (2) taakeisen verminderen met diens fysiologische en psychologische kosten en, (3) persoonlijke 

groei en ontwikkeling stimuleren (Demerouti et al., 2001, p. 501). Autonomie, sociale steun en feedback zijn 

voorbeelden van zulke energiebronnen.  

 Het JD-R model veronderstelt twee processen die leiden tot een burn-out (Demerouti et al., 2001). 

Het eerste proces gaat over hoge taakeisen die additionele inspanningen vereisen. Wanneer werknemers niet 

voldoende kunnen herstellen van de extra inspanningen die ze moeten leveren ontstaat er een situatie van 

continue activatie. Het gevolg hiervan is lichamelijke en geestelijke uitputting, wat het energetische element 

is van burn-out. Het tweede proces beschrijft een tekort aan energiebronnen waardoor een werknemer niet 

kan voldoen aan de taakeisen van het werk. Dit leidt ertoe dat werknemers mentaal afstand nemen van het 

werk en zich somber en nutteloos voelen, wat het motivationele element is van burn-out.  

 Schaufeli en Bakker (2004) hebben het JD-R model uitgebreid met het concept bevlogenheid. 

Bevlogenheid is de tegenhanger van burn-out en karakteriseert zich door een gevoel van voldoening bij 

werknemers gekenmerkt door absorptie, vitaliteit en toewijding. Van absorptie wordt gesproken als een 

werknemer opgaat in het werk en de tijd snel voorbij gaat. Bij vitaliteit is er sprake van energie, een sterk en 

fit gevoel, doorzettingsvermogen en mentale veerkracht. Toewijding heeft te maken met betrokkenheid in 

het werk.   

 Wanneer het werk voorziet in voldoende energiebronnen kan dit leiden tot bevlogen werknemers. 

Dit verkleint de kans op het krijgen van een burn-out en leidt tot meer betrokkenheid bij de organisatie en 

tot betere prestaties van de werknemers. Bevlogen werknemers en workaholics zijn beide benamingen voor 

werknemers die veel werkuren maken en beide concepten lijken hierdoor op elkaar. Toch is het belangrijk 

om onderscheid te maken tussen beide concepten om de rol van bevlogenheid als tegenhanger van burn-
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out te verduidelijken. Workaholics of werkverslaafden verschillen van bevlogen werknemers doordat zij het 

werk moeilijk los kunnen laten, zich overidentificeren met hun werk en hun gedrag laten bepalen door het 

werk (Ouweneel et al., 2012). 

 Het JD-R model geeft duidelijkheid hoe een burn-out door het werk kan ontstaan en hoe het 

voorkomen kan worden. Om meer grip te krijgen op de gestage stijging van het aantal burn-outklachten is 

het van belang om enkele specifieke determinanten van het JD-R Model die met elkaar in verband staan uit 

te lichten. De termen ‘burn-out’ en ‘burn-outklachten’ worden wisselend gebruikt in dit paper, en indiceren 

beide de kans op het krijgen van een burn-out.  

 

1.2 Werkintensivering en -extensivering 

Intensief werken wordt, doordat het extra fysieke en mentale inspanning vereist, beschouwd als een job 

demand. Werk is door de jaren heen steeds intensiever geworden (Engbersen et al., 2020; Green et al., 2022). 

Dit staat bekend als werkintensivering wat door Paškvan en Kubicek (2017) omschreven wordt als het 

werken onder hogere tijdsdruk en met strakkere deadlines, het minimaliseren van 'loze' tijd en het uitvoeren 

van meerdere werktaken tegelijkertijd. Dit verwijst naar de kwantitatieve dimensie van werkintensivering. 

Daarnaast wordt werk steeds vaker mentaal belastend en staan werknemers meer in contact met personen 

tijdens het werk. Deze hogere mentale- en emotionele belasting van het werk verwijst naar de kwalitatieve 

dimensie van werkintensivering.   

 Wat ten grondslag ligt voor de intensivering van werk is de verschuiving naar een kennis- en 

diensteneconomie, mondiale concurrentie, de ontwikkeling van technologie en de veranderende organisatie 

van werk (Green et al., 2022). Denk bij dit laatste aan efficiëntere werkmethoden van organisaties waardoor 

ze sneller en flexibeler kunnen reageren op de fluctuerende vraag van de markt. Wat parallel loopt met de 

toenemende werkintensiteit is de afnemende autonomie onder werknemers (Green, 2004; Engbersen et al., 

2022; Green et al., 2022). De mate waarin een werknemer het werk als intensief beoordeelt is subjectief 

bepaald. Doordat werknemers minder vrijheid ervaren in het reguleren van het werk, kan het werk als 

intensiever worden beoordeeld. 

 Toch is de toenemende werkintensivering niet zo sterk en consistent als de gestage ontwikkeling 

van het aantal burn-outklachten (Engbersen et al., 2020). Om meer duidelijkheid te genereren over de 

ontwikkeling van het aantal burn-outklachten, is het interessant om te kijken naar de driehoeksrelatie tussen 

autonomie, werkintensivering en burn-out.  

 Werkextensivering lijkt qua definitie op werkintensivering, maar het zijn twee verschillende 

concepten. Met werkextensivering wordt het meer en langer moeten werken bedoeld wat kan ontstaan uit 

bijvoorbeeld overwerk (Korunka & Kubicek, 2017). Al decennialang is er sprake van een afname van de 

contractuele uren die wekelijks worden gewerkt. Dit impliceert dat er minder gewerkt wordt.  

 Er volstrekt zich echter een nieuw verschijnsel dat verband houdt met flexibel werken waarover 

Chung (2022) schrijft in haar boek The Flexibility Paradox. Flexibel werken omvat regelingen die werknemers 

de mogelijkheden geven om te bepalen waar, wanneer en hoeveel ze werken (Kelly et al., 2014; Chung & 
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van der Lippe, 2020). Het zijn vooral hoogopgeleide werknemers die flexibel werken, doordat zij meer 

vertrouwen hebben van de werkgever en het type werk het eerder mogelijk maakt (Chung, 2022). De extra 

vrijheid die werknemers ervaren door het flexibel werken heeft een versterkend effect op het gevoel van 

autonomie. Chung concludeert dat er een paradoxale situatie ontstaat bij het flexibel werken, waarbij 

werknemers te maken krijgen met werkextensivering.  

 Werkextensivering en werkintensivering vragen om additionele inspanningen wat het energetische 

element van een burn-out in werking kan zetten. Autonomie heeft een belangrijke rol in relatie met burn-

out. Het lijkt echter niet meer vanzelfsprekend dat autonomie in het werk, zoals voorgesteld door het          

JD-R model, een bufferende werking heeft. De probleemstelling van dit onderzoek is daarom als volgt: 

 

“Hoe beïnvloedt autonomie in het werk de kans op het krijgen van burn-outklachten?” 

 

1.3 Autonomie 

Autonomie wordt omschreven als de mogelijkheid om te handelen met een gevoel van psychologische 

vrijheid en zeggenschap over het eigen gedrag (Deci & Ryan, 2000). Het begrip refereert naar de 

hoedanigheid waarin men vrijheid ervaart en het gevoel van zelfbeschikking heeft. Om de rol van autonomie 

als energiebron in het arbeidsbestel te begrijpen helpt de zelfbeschikkingstheorie van Deci & Ryan (1985). 

Deze theorie stelt dat een mens met autonomie, verbondenheid en competentie drie natuurlijke 

basisbehoeften heeft die leiden tot intrinsieke motivatie. Wanneer deze behoeften worden bevredigd 

bewerkstelligt dit een optimaal functioneren, welbevinden en groei van de mens. 

 In de literatuur worden verschillende benamingen gebruikt om aan te duiden dat een werknemer 

vrijheid ervaart in het werk zoals job control, task discretion en decision lattitude. Om verwarring te voorkomen 

wordt in dit onderzoek ‘autonomie in het werk’ als overkoepelende term gebruikt voor de verschillende 

benamingen die een mate van (beslissings)vrijheid rondom het werk aanduiden. Autonomie in het werk 

wordt in de literatuur anders omschreven dan de eerder gegeven definitie van Deci en Ryan (2000). 

Hackman en Oldham (1975) omschrijven autonomie in het werk als de mate van vrijheid waarover 

werknemers beschikken om te bepalen welke taken zij moeten uitvoeren en hoe zij deze plannen en 

toewijzen. Deze definitie past goed in de tijd waarin Hackman en Oldham schreven toen fabrieks- en 

handarbeiders nog alomtegenwoordig aanwezig waren. Een definitie geformuleerd in de huidige tijd van 

kenniswerkers en dienstverleners is die van Morgeson en Humphrey (2006). Zij maken onderscheid tussen 

work schedulig autonomy, decision-making autonomy en work methods autonomy. Hiermee beschrijven ze de mate van 

vrijheid en onafhankelijkheid die een baan biedt om het werk te plannen, beslissingen te nemen en methoden 

te kiezen voor het uitvoeren van de werkzaamheden.  

 Hoewel het werk in de afgelopen decennia aanzienlijke veranderingen heeft ondergaan, zoals de 

overgang naar een kenniseconomie en dienstensector, is er weinig veranderd aan de benadering van het 

concept autonomie in het werk. In een tijd van kenniswerkers, dienstverleners, digitalisering en flexibel 

werken is autonomie in het werk te vinden in meerdere aspecten van het werk die niet één-op-één zijn 
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gerelateerd aan de werkzaamheden zelf. De definitie van het concept autonomie die Deci en Ryan (2000) 

hanteren, lijkt beter te passen in de hedendaagse context van werk. Hiermee kan autonomie in meerdere 

vormen gemeten worden die gerelateerd zijn aan het werk. Daarnaast biedt het de mogelijkheid om de 

effecten op burn-outklachten van de verschillende vormen van autonomie in het werk te onderscheiden en 

te analyseren.   

 Uitgaande van de bevindingen van Green (2004) en Houtman en collega’s (2020) is autonomie in 

het werk gestaag aan het afnemen. Hun metingen zijn echter uitgevoerd met beperkte indicatoren, waardoor 

het moeilijk is om tot een genuanceerd beeld te komen. In hoeverre autonomie in het werk zich verhoudt 

tot het krijgen van burn-outklachten en diens verwante concepten zoals werkintensivering en 

werkextensivering is hierdoor onduidelijk, maar het biedt mogelijkheden voor verder onderzoek. 

 Dit onderzoek hanteert een nieuwe benadering van het begrip autonomie in het hedendaagse 

arbeidsbestel. Hiermee wordt getracht een gefundeerd beeld te vormen over de relatie tussen autonomie in 

het werk en burn-out. Het doel is om een stap te zetten in het verklaren van de gestage stijging van het 

aantal burn-outklachten onder werknemers. Iets wat tot nu toe erg lastig is gebleken (Engbersen et al., 2020).  

 

1.4 Sociologische, maatschappelijke en wetenschappelijke relevantie 

Het probleem dat onderzocht wordt heeft betrekking op de concepten autonomie in het werk en burn-out. 

Het huidige uitgangspunt over deze concepten is dat autonomie in het werk als buffer dient tegen het krijgen 

van een burn-out. Er zijn echter signalen dat de bufferende werking van autonomie in twijfel wordt 

getrokken. Met dit onderzoek wordt getracht om meer inzicht te krijgen in het effect van autonomie in het 

werk op burn-outklachten. Hiermee wordt een stap gezet in het beter begrijpen van de sociale werkelijkheid 

om ons heen. Het probleem is sociologisch relevant doordat het is toegespitst op het 

rationaliseringsvraagstuk. 

 Het aantal mensen met burn-outklachten is een decennium lang aan het toenemen. Dit is een 

problematische trend doordat het hebben van een burn-out kan leiden tot meerdere, negatieve gevolgen. 

Een burn-out leidt tot een vergroot risico op fysieke en psychische gezondheidsproblemen, dalende 

productiviteit en prestaties op het werk, toenemend verzuim en verloop van werknemers, extra spanning en 

stress op de werkvloer en een grotere druk op de sociale voorzieningen. Dit maakt het probleem 

maatschappelijk relevant. 

 Tot slot is het probleem wetenschappelijk relevant om twee redenen. Het merendeel van de 

werkstressmodellen in de literatuur veronderstelt dat autonomie in het werk als een middel dient om stress 

of andere psychische klachten te verminderen, wat de kans op het krijgen van een burn-out verkleint. 

Recente onderzoeken laten echter ook tegengestelde effecten zien. In dit onderzoek wordt geprobeerd om 

meer helderheid te geven over de relatie tussen autonomie in het werk en burn-outklachten. Daarnaast is de 

operationalisatie van het begrip autonomie in het werk in dit onderzoek breder genomen. Autonomie in het 

werk wordt in dit onderzoek gemeten in meerdere aspecten van het werk die niet direct gerelateerd zijn aan 

de werkzaamheden zelf. Deze manier van operationaliseren wordt binnen de huidige grenzen van de 

literatuur op een enkel onderzoek na (Peijen & Gerards, 2023) nog weinig toegepast. 
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2. Theoretisch kader 

In dit hoofdstuk wordt een theoretische verkenning gegeven van het concept autonomie in het werk en de 

relatie ervan met het risico op het krijgen van burn-outklachten, met als doel een dieper inzicht te 

verschaffen en het creëren van hypothesen. Hiervoor wordt gekeken naar de rol van werkstressmodellen, 

opleidingsniveau, werkextensivering en werkintensivering. De theoretische verwachtingen worden 

vervolgens gevisualiseerd in het conceptuele model die staat afgebeeld in Figuur 1.  

 

2.1 Werkstressmodellen 

In de literatuur zijn verschillende werkstressmodellen te vinden voor het verklaren van spanning en stress 

in het werk. Het merendeel van deze modellen beschouwen autonomie in het werk als een buffer om stress 

en spanning te minimaliseren (Karasek, 1979; Demerouti et al., 2001; Rubino et al., 2012). Autonomie in 

het werk geeft werknemers de vrijheid om het werk op een dusdanige manier te organiseren waar ze zelf 

het meest gebaat mee zijn. Dit leidt tot meer controle en het maakt het gemakkelijker om te reageren op 

veranderingen in het werk. Het gevoel van stress en spanning wat kan bijdragen aan het ontstaan van een 

burn-out wordt hierdoor verminderd.  

 In de literatuur zijn veel onderzoeken bekend die de positieve effecten van autonomie in het werk 

bevestigen, zoals een verminderde kans op het krijgen van een burn-out, stress en een verbeterd psychisch 

welbevinden (Demerouti et al., 2005; Grawitch et al., 2006; Van den Broeck et al., 2010 ). Verder leidt 

autonomie in het werk tot een grotere kans op verschillende gedrags- en houdinguitkomsten zoals prestaties 

op het werk, betrokkenheid in het werk, innovatief vermogen en werktevredenheid (Dysvik & Kuvaas, 2011; 

De Spiegelare et al., 2014; Spector, 1986; De Lange et al., 2004).  

 Autonomie in het werk kan als een buffer dienen tegen de negatieve effecten die job demands met 

zich mee kunnen brengen. Een tekort aan autonomie kan leiden tot een grotere kans op het krijgen van 

mentale ziektes, zoals blijkt uit onderzoek van Joensuu en collega’s (2010). Dit komt omdat werknemers bij 

een tekort aan autonomie niet de mogelijkheid hebben om zelf te bepalen hoe ze moeten omgaan met de 

taakeisen die het werk met zich meebrengt.   

 Er verschijnen echter steeds meer signalen uit de literatuur dat autonomie in het werk niet lineair 

in verband staat met een verbeterd welbevinden en het verkleinen van de kans op het krijgen van een burn-

out. Er wordt hier gesproken over een too much of a good thing (TMOAGT) effect van autonomie in het werk. 

Dit effect verwijst naar omstandigheden die normaal gesproken gunstig zijn, maar kunnen omslaan als ze te 

ver worden doorgevoerd (Pierce & Aguinis, 2013). Dit betekent dat bij te veel autonomie in het werk het 

bufferende effect op burn-out afneemt of omslaat.  

 Het Vitamin model van Warr (1994) geeft een mogelijke verklaring voor het TMOAGT-effect van 

autonomie in het werk. Het model vergelijkt de werking van vitamines met die van baankenmerken zoals 

autonomie in het werk. Van bepaalde baankenmerken wordt verondersteld dat ze hetzelfde werken als 

vitamines, waarbij op een bepaald punt (te veel autonomie) de gunstige werking ervan stopt of schadelijk 

wordt. Er zijn een drietal mechanismen die het TMOAGT-effect van autonomie in het werk kunnen 

verklaren (Warr, 1994). Een hoge mate van autonomie in het werk kan door werknemers niet meer gezien 
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worden als een energiebron die positieve werkuitkomsten bevordert, maar eerder als een job demand in het 

werk. Verder kan een hoge mate van autonomie geassocieerd worden met (ongewenste) taakeisen in het 

werk, zoals conflicten op het werk of een hoge werkdruk. Hierbij is het de vraag of de hoge mate van 

autonomie voldoende buffert tegen zulke job demands. Het onderzoek van Bakker en collega’s (2003) laat 

zien dat het hebben van veel autonomie in het werk en de daaruit voortkomende verantwoordelijkheid voor 

het maken van beslissingen in combinatie met hoge taakeisen, de kans op negatieve werkuitkomsten 

vergroot. Tot slot kan een hoge mate van autonomie in het werk ten koste gaan van andere energiebronnen 

in het werk zoals sociale steun.  

 Verschillende onderzoeken laten het TMOAGT-effect van autonomie in het werk zien in relatie 

met werknemerstevredenheid en het welbevinden van werknemers (Baltes et al., 2002; Kubicek et al., 2014; 

Dettmers & Bredehöft, 2020). Er zijn echter ook onderzoeken die falen in het vinden van een soort gelijk 

effect op affectieve uitkomsten. Zo laat het onderzoek van De Jonge en collega’s (2000) geen non-lineair 

verband zien tussen autonomie in het werk en depressie en vindt het onderzoek van Rydstedt en collega’s 

(2006) geen steun voor een non-lineair verband tussen autonomie in het werk en mentale gezondheid. 

Hierdoor zijn de resultaten tot dusver inconsistent.  

 Toch laten de recente onderzoeken van Kelliher en Anderson (2010), Mazmanian en collega’s 

(2013) en Chung (2022) zien dat er wel degelijk een soort gelijk effect met autonomie in het werk kan 

ontstaan. Deze onderzoeken laten zien dat de extra mate van autonomie in het werk dat ontstaat door het 

gebruik van flexibele werkregelingen en mobiele apparaten in het werk ertoe leidt dat werknemers meer 

gaan werken. Hierdoor kan het energetische element van burn-out in werking treden. De eerste hypothese 

luidt daarom als volgt: 

 

H1: Meer autonomie in het werk leidt tot een verminderde kans op het krijgen van burn-outklachten (H1A) en dit effect slaat 

om bij een te hoge mate van autonomie (H1B).  

 

2.2 Opleidingsniveau 

Hoogopgeleide werknemers ervaren in het algemeen meer autonomie in hun werk dan niet-hoogopgeleide 

werknemers. Dit komt omdat hoogopgeleide werknemers vaker in uitdagende functies werken die meer 

autonomie bieden in het werk (Karasek, 1979). Hoogopgeleide werknemers maken bijvoorbeeld meer 

gebruik van flexibele werkregelingen dan laagopgeleiden (Chung, 2022). Flexibele werkregelingen voorzien 

in een extra mate van autonomie in het werk. Redenen dat hoogopgeleide werknemers meer gebruik maken 

van zulke regelingen zijn: (1) het soort werk dat hoogopgeleiden verrichten het eerder mogelijk maakt en, 

(2) werkgevers het als een middel gebruiken om hoogopgeleiden binnen de organisatie te houden. Het laatste 

komt veelal doordat zij functies vervullen die een belangrijke en innovatieve rol vervullen binnen 

organisaties, wat ook gepaard gaat met meer beslissingsmacht en verantwoordelijkheid.  

 Functies die hoogopgeleide werknemers vervullen gaan vaak gepaard met het gebruik van mobiele 

apparaten in het werk. Werknemers kunnen door het gebruik van mobiele apparaten elk moment van de 

dag werken en op elke locatie, wat het gevoel van autonomie vergroot. Door het gebruik van mobiele 
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apparaten vervagen de grenzen tussen de werk- en privésferen doordat werknemers op elk moment 

‘gestoord’ kunnen worden. Toch blijkt uit onderzoek van Mazmanian en collega’s (2013) dat kenniswerkers 

dit niet als belemmerend ervaren voor hun autonomie. Ze ervaren juist een grotere mate van autonomie 

doordat ze zelf kunnen bepalen waar en wanneer ze met werk bezig willen zijn. Tegelijkertijd ontstaat er 

een verwachting onderling om zo snel mogelijk op elkaars inkomende berichten te reageren (Mazmanian et 

al., 2013). Het vergroot de druk om 24/7 bereikbaar te zijn. Dit leidt ertoe dat hoogopgeleide werknemers 

meer betrokkenheid vertonen in het werk (Schaufeli & Bakker, 2004). Tegelijkertijd vergroot het de kans 

dat hoogopgeleide werknemers de controle verliezen over het werk, wat kenmerkend is voor een workaholic. 

Werknemers met een werkverslaving hebben een grotere kans op het krijgen van een burn-out (Shimazu et 

al., 2011).  

 Meer autonomie in het werk kan ertoe leiden dat hoogopgeleide werknemers onbewust hun 

controle over het werk kwijtraken en het werk steeds meer controle krijgt over de werknemers. 

Hoogopgeleide werknemers gaan hierdoor langer werken. Het risico op uitputting en de kans op het krijgen 

van een burn-out wordt hierdoor groter voor hoogopgeleiden. Hierbij is het echter wel belangrijk dat er 

onderscheid wordt gemaakt tussen een bevlogen werknemer en een workaholic. Bevlogen werknemers weten, 

in tegenstelling tot workaholics, wanneer zij moeten stoppen met werken (Ouweneel et al., 2012). De kans op 

uitputting door het langer werken is voor een workaholic groter dan voor een bevlogen werknemer. 

 Recent onderzoek van Xu en Payne (2020) laat een vergelijkbaar verband zien bij hoogopgeleide 

werknemers die de functie vervullen van onderzoeker. Zij constateren dat meer zelfredzaamheid en meer 

autonomie in het werk de negatieve impact van ambiguïteit in het werk versterkt. Ambiguïteit in het werk 

wordt gezien als een job demand en een toename van taakeisen in het werk vergroot de kans op krijgen van 

een burn-out (Schaufeli & Bakker, 2004). Het hebben van meer autonomie in het werk leidt in dit geval 

ertoe dat taakeisen in het werk toenemen zoals Warr (1994) eerder al beschreef. De tweede hypothese luidt 

daarom als volgt: 

 

H2: De kans op het krijgen van burn-outklachten naarmate autonomie in het werk toeneemt is groter voor hoogopgeleide 

werknemers. 

 

2.3 Werkextensivering 

In het boek The Flexibility Paradox beschrijft Chung (2022) de situatie waarin flexibel werken leidt tot een 

paradoxaal effect. Flexibele werkregelingen geven werknemers meer vrijheid over waar, wanneer en hoeveel 

ze werken. Het geeft de werknemer meer autonomie in het werk. Toch leidt deze extra mate van autonomie 

ertoe dat werknemers meer gaan werken in vergelijking met werknemers die geen gebruik maken van 

flexibele werkregelingen. Dit fenomeen werd eerder al geconstateerd door Kelliher en Anderson (2010). 

Werknemers die contractueel minder uren gaan werken behouden vaak dezelfde hoeveelheid 

werkzaamheden waardoor ze vaker in hun vrije tijd moeten werken (Kelliher & Anderson, 2010). Dit staat 

bekend als werkextensivering. 



Ritsema – Autonomie en burn-outklachten 
 

12 

 Thuiswerken is een voorbeeld van flexibel werken en geeft werknemers meer autonomie in het 

werk. Het werk dat een ‘thuiswerker’ verricht is niet direct zichtbaar voor de werkgever zoals dit op het 

kantoor het geval zou zijn. Het kantoor heeft hier een controlefunctie. Om dit te compenseren gaan 

thuiswerkers langer werken zodat hun prestaties beter zichtbaar worden voor de werkgever (Chung, 2022). 

Flexibele werkregelingen geven werknemers de vrijheid om zelf te bepalen wanneer ze willen werken. Dit 

betekent tegelijkertijd dat collega’s elkaar vaker benaderen in elkaars vrijetijd. Het gevolg is dat werknemers 

die thuiswerken het lastiger vinden om zich van het werk te distantiëren in hun vrije tijd, doordat er een 

situatie ontstaat van continue activatie (Felstead & Henseke, 2017).  

 Naast de mate van autonomie in het werk die ontstaat door flexibel werken, leidt autonomie in het 

werk dat ontstaat door extra beslissingsmacht ook tot een grotere kans op het werkextensivering. De 

onderzoeken van de Lange en collega’s (2003) en Kompier en Taris (2011) laten zien dat 

beslissingsbevoegdheid verband houdt met langer werken, hoewel het lastig is om deze relatie goed te 

begrijpen. Dit zou kunnen worden toegeschreven aan het feit dat werknemers met meer 

beslissingsbevoegdheid extra druk ervaren en vaak langer moeten werken, omdat ze een grotere 

verantwoordelijkheid dragen bij het nemen van beslissingen. 

 Doordat werkgevers meer autonomie in het werk geven aan hun werknemers vergroot dit de kans 

dat werknemers een hogere inzet gaan tonen en hierdoor langer gaan werken (Boselie et al., 2005). 

Werknemers zien het krijgen van extra vrijheid in het werk als een gunst en gaan als wederdienst zich meer 

inspannen voor de werkgever wat kan leiden tot werkextensivering. Deze dynamiek vertoont 

overeenkomsten met de social exchange theory van Blau (1964).  

 Werkextensivering, wat kan ontstaan door meer autonomie in het werk, vraagt om additionele 

inspanningen van werknemers. Dit kan het energetische element activeren dat kan leiden tot het krijgen van 

een burn-out. De derde hypothese luidt daarom als volgt: 

  

H3: Meer autonomie in het werk leidt tot werkextensivering (H3A) en werkextensivering medieert het verband tussen een 

toename in autonomie en een grotere kans op het krijgen van burn-outklachten (H3B). 

 

2.4 Werkintensivering 

Door de jaren heen is het werk steeds intensiever geworden (Green, 2004; Engbersen et al., 2020; Green et 

al., 2022). Green en zijn collega’s (2022) geven verschillende redenen die ervoor gezorgd hebben dat het 

werk intensiever is geworden. Er heeft een verschuiving plaatsgevonden van de fabriek- en handarbeid naar 

kenniswerk en dienstverlening. Hierdoor is het werk zowel mentaal als emotioneel meer belastend 

geworden.  

 Dankzij de ontwikkeling van technologie is het mogelijk voor bedrijven om internationaal te acteren 

wat tegelijkertijd ook zorgt voor mondiale concurrentie. Dit laatste zorgt er tegelijkertijd ook voor dat er 

intensiever gewerkt moet worden om te kunnen blijven concurreren. Verder kan werkintensivering een 

gevolg zijn van de nauwere controle en discipline die moderne managementvormen bieden. Denk hierbij 

aan managementvormen zoals Just In Time Management, Total Quality Management, Lean Production, High-
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Performance Work Practices en Target-Setting. Zulke managementvormen zorgen ervoor dat het werk intensiever 

wordt doordat de tijd en ruimte zo efficiënt mogelijk moet worden benut. Daarnaast zorgt de digitalisering 

en het steeds breder kunnen toepassen van informatie- en communicatietechnologieën (ICT) ervoor dat 

managers makkelijker in staat zijn om de inspanningen van werknemers te monitoren en te disciplineren 

waardoor ze hogere werkintensiteitseisen kunnen afdwingen. ICT zorgt er enerzijds voor dat inspanning 

wordt verminderd en anderzijds faciliteert het een efficiëntere organisatie van taken gedurende een werkdag 

waardoor gaps of loze tijd wordt verminderd en multitasking mogelijk is. Door de extra controle 

mogelijkheden dankzij het gebruik van ICT kan het gevoel van autonomie in het werk verminderen en de 

efficiëntere organisatie van taken kan het werk intensiever maken.  

 Werkintensivering loopt parallel met een afname van autonomie in het werk (Green 2004; 

Engbersen et al., 2020). Een werknemer die het werk zelf kan reguleren zal het werk minder snel als intensief 

ervaren, wat de kans op het krijgen van een burn-out verkleint (Schaufeli & Bakker, 2004). Het negatieve 

effect dat kan voortkomen uit jod demands wordt hierdoor geminimaliseerd. Werknemers die meer autonomie 

in het werk ervaren hebben de mogelijkheid om het werk op een dusdanige manier in te delen waardoor ze 

minder werkdruk ervaren (de Jonge & Dormann, 2006). De vierde hypothese luidt daarom als volgt: 

 

H4: Meer autonomie in het werk leidt tot minder werkintensivering (H4A) en werkintensivering medieert het verband tussen 

meer autonomie en een kleinere kans op het krijgen van burn-outklachten (H4B).   

 

2.5 Demografische kenmerken 

Factoren op het gebied van arbeidsorganisatie en cultuur zijn per land verschillend en kunnen de kans op 

het krijgen van een burn-out beïnvloeden (Lund et al., 2005). Doordat de respondenten in de steekproef 

afkomstig zijn uit verschillende landen wordt er gecontroleerd op landen. Het type beroep beïnvloedt de 

kans op het krijgen van een burn-out. Beroepen waarin bijvoorbeeld veel wordt gevraagd van werknemers 

en waarin weinig regelmogelijkheden worden geboden, vergroten de kans op het krijgen van spanningen en 

stress tijdens het werk (Karasek, 1979). Dit vergroot de kans op het krijgen van een burn-out en hierom 

wordt tijdens de analyses gecontroleerd op beroepen. Tot slot wordt er gecontroleerd op de demografische 

kenmerken geslacht en leeftijd.  

 

2.6 Conceptueel model 

Figuur 1 weergeeft het conceptueel model. Het model wordt gebruikt om de hypothesen visueel te 

representeren. Doordat het concept burn-out niet direct gemeten kan worden in dit onderzoek worden er 

twee proxy indicatoren gebruikt, namelijk psychisch welbevinden en psychische vermoeidheid die burn-

outklachten indiceren. Een ‘+’ indiceert een positief verband en een ‘-’ indiceert een negatief verband. 

 Van autonomie in het werk wordt verwacht dat het de kans op psychische vermoeidheid vermindert 

en psychisch welbevinden vergroot, tot een bepaalt punt waarbij sprake is van te veel autonomie in het werk. 

Vandaar de twee rechtstreekse lijnen met een ‘+/-’. Bij hoogopgeleide werknemers is de verwachting dat zij 
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een grotere kans op psychische vermoeidheid hebben en een kleinere kans op psychisch welbevinden 

naarmate autonomie in het werk toeneemt. Vervolgens wordt verwacht dat autonomie in het werk leidt tot 

minder werkintensivering, wat de kans op het krijgen van psychisch welbevinden vergroot en psychische 

vermoeidheid verkleint. Tot slot moet te veel autonomie in het werk volgens de verwachting leiden tot 

werkextensivering, wat de kans op psychisch welbevinden verkleint en psychische vermoeidheid vergroot. 

Tijdens de analyses wordt er rekening gehouden met de demografische kenmerken: (1) land van herkomst; 

(2) beroep; (3) geslacht en, (4) leeftijd.  

 
Figuur 1 Conceptueel model  

 

3. Methoden 

3.1 Data en vragenlijst 

Voor de beantwoording van de probleemstelling gebruik ik de European Working Condition Survey (EWCS) 

van Eurofound. Eurofound is een tripartiete EU-agentschap dat kennis levert voor de ontwikkeling van 

beter sociaal, werkgelegenheids- en werkgerelateerd beleid. Sinds de lancering van de EWCS in 1990 biedt 

de enquête ieder vijf jaar een overzicht van de arbeidsomstandigheden in Europa. De belangrijkste 

doelstellingen van de enquête zijn: (1) de werkomstandigheden van werknemers en zelfstandigen in heel 

Europa beoordelen en kwantificeren op een geharmoniseerde basis; (2) relaties analyseren tussen 

verschillende aspecten van werkomstandigheden; (3) risicogroepen en aandachtspunten identificeren 

evenals punten van vooruitgang; (4) trends monitoren via homogene indicatoren over deze kwesties en, (5) 

een bijdrage leveren aan de Europese beleidsontwikkeling op het gebied van kwaliteit van werk en 

werkgelegenheid. In de enquête komen de volgende thema’s aan bod: (1) arbeidsstatus; (2) arbeidstijdduur; 

(3) werkorganisatie; (4) leren en opleiding; (5) fysieke en psychosociale risicofactoren; (6) gezondheid en 

veiligheid; (7) werk- en privébalans; (8) werknemersparticipatie; (9) inkomen en financiële zekerheid en, (10) 

werk en gezondheid. 

 De meest recente vragenlijst van de EWCS uit 2021 is gekozen omdat hiermee het meest actuele 

beeld wordt gegeven over de beroepsbevolking in Europa (Eurofound, 2022). Het databestand waarin alle 

microdata staat verwerkt is openbaar toegankelijk via UK Data Archive. De EWCS 2021 stond oorspronkelijk 

gepland voor 2020, maar vanwege de COVID-19-pandemie moest Eurofound in 2020 stoppen met de 
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dataverzameling. In verband met de pandemie is bij de EWCS 2021 voor het eerst gebruik gemaakt van 

computerondersteunde telefonische interviews (CATI). CATI is een telefonische onderzoekstechniek 

waarbij de interviewer een script volgt dat geleverd wordt vanuit een softwaretoepassing. De vragenlijst is 

afgenomen in 36 Europese landen en omvat 54 taalversies om rekening te houden met taalvariaties binnen 

landen. Er zijn bruikbare interviews verkregen van 71.758 respondenten die 16 jaar of ouder zijn en die 

werkzaam waren op het moment van interviewen. Onder werkzaam wordt eenieder geschaard die voor 

minstens één uur in de week heeft gewerkt.  

 Om voor elk land representatieve steekproeven te genereren zijn er willekeurige steekproeven 

getrokken. De respondenten zijn geselecteerd door aselect rechtstreeks mobiele nummers te bellen die 

verkregen zijn via de bevolkingsregisters van elk land. Het aantal respondenten per land varieert tussen de 

1.000 en 4.200. De mediaan van de tijdsduur van de interviews is 22 minuten.  Het aantal vragen voor de 

EWCS 2021 is verminderd wegens de CATI en bepaalde vragen zijn gemodulariseerd. Op deze manier is 

getracht zoveel mogelijk informatie te verzamelen over de verschillende thema’s van de EWCS. De 

vragenlijst bestaat uit de kernvragen en twee modules (M1 & M2) die zijn opgedeeld in respectievelijk drie 

en twee versies. Elke respondent heeft de kernvragen en willekeurig zowel een versie van module één als 

een versie van module twee beantwoord. De modules zijn onder de respondenten in elk land op dezelfde 

manier verdeeld, zodat relatief gezien elk land dezelfde verdeling heeft qua modules. Voor de analyses 

betekent dit dat er respondenten zullen wegvallen wegens non-respons op vragen uit de verschillende 

modules.  

 Om tot een steekproef te komen die zowel qua bevolkingsstructuur als werkklimaat zoveel mogelijk 

homogeen met elkaar is, is ervoor gekozen om de respondenten uit de landen Nederland, Zweden, 

Denemarken en Noorwegen te selecteren. De populatie bestaat uit werkenden uit de hierboven benoemde 

landen. Deze landen hebben qua bevolkingsstructuur en verzorgingsstaat meer overeenstemming met elkaar 

dan alle 36 landen bij elkaar. Er zullen onderling per land verschillen blijven bestaan. Hier wordt rekening 

mee gehouden door het land van herkomst toe te voegen aan de analyses. De vier landen hebben 

gezamenlijk 8.762 respondenten in de EWCS 2021.  

 Er is bewust gekozen om meerdere landen te selecteren in plaats van één land. De reden hiervoor 

is om voldoende respons te genereren op de verschillende antwoordmogelijkheden van de vragen die 

worden gebruikt uit de EWCS 2021. Een gedeelte van de vragen zijn wegens de opdeling in verschillende 

modules namelijk niet door elke respondent beantwoord. Daarnaast zijn er vragen die los worden gebruikt 

en dus niet worden samengevoegd met andere vragen. Hierdoor is voldoende respons op de verschillende 

antwoordmogelijkheden wenselijk om de validiteit van de analyses te kunnen waarborgen. Wanneer alle 

respondenten zijn verwijderd die geen reactie konden geven op minstens één van de vragen die gebruikt 

wordt, blijven erin totaal 1.595 respondenten over.  
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3.2 Operationalisaties 

Tijdens de analyses worden in totaal 18 variabelen gebruikt. Het gaat om twee afhankelijke variabelen, acht 

onafhankelijke variabelen, één interactievariabele, drie mediatievariabelen en vier controlevariabelen.  

3.2.1 Afhankelijke variabelen 

De afhankelijke variabele in dit onderzoek is burn-out. Doordat het databestand niet over voldoende 

indicatoren beschikt voor het meten van het concept burn-out, worden er twee proxy variabelen gebruikt. 

De eerste proxy variabele is psychische vermoeidheid. De variabele is gevormd uit de volgende vier items: 

(1) op het werk zit ik vol energie; (2) ik ben enthousiast over mijn job; (3) de tijd vliegt wanneer ik aan het 

werk ben en, (4) ik voel mij emotioneel uitgeput door mijn werk. Er is een 5-punts Likertschaal waarbij 1 = 

nooit en 5 = altijd. De eerste drie items die gebruikt worden voor het construeren van psychische 

vermoeidheid hebben betrekking op het concept bevlogenheid. Bevlogenheid fungeert als tegenhanger van 

burn-out (Schaufeli & Bakker, 2004). Om de schaalconstructie zo in te delen dat een hoge score duidt op 

meer psychische vermoeidheid, zijn de eerste drie items die bevlogenheid meten gespiegeld. De vier items 

hebben samen een Cronbach’s Alpha van 0,66. De score is sterk genoeg om de vier items samengevoegd 

als uitkomstmaat te gebruiken. Een grotere kans op psychische vermoeidheid indiceert een grotere kans op 

het krijgen van een burn-out. 

 De tweede proxy variabele is psychisch welbevinden. De items zijn afkomstig van de World Health 

Organization Well-Being Index (WHO-5). De variabele is samengesteld uit de volgende vijf items: (1) hoe vaak 

hebt u zich in de voorbije twee weken vrolijk en in een opperbeste stemming gevoeld; (2) hoe vaak hebt u 

zich in de voorbije twee weken rustig en ontspannen gevoeld; (3) hoe vaak hebt u zich in de voorbije twee 

weken actief en energiek gevoeld; (4) hoe vaak hebt u zich in de voorbije twee weken fris en uitgerust 

gevoeld wanneer u wakker werd en, (5) hoe vaak hebt u zich in de voorbije twee weken gevoeld dat uw 

dagelijkse leven was gevuld met dingen die u interesseren. Men kon antwoorden via een 6-punts Likertschaal 

waarbij 1 = altijd en 6 = helemaal niet. Om ervoor te zorgen dat een hoge score meer psychisch welbevinden 

aangeeft zijn de antwoordmogelijkheden gespiegeld. De vijf items hebben samen een Cronbach’s alpha van 

0,79. Deze score is sterk waardoor de items samengevoegd als uitkomstmaat gebruikt kunnen worden. Een 

kleinere kans op psychisch welbevinden indiceert een grotere kans op het krijgen van een burn-out. 

 

3.2.2 Onafhankelijke variabelen 

De onafhankelijke variabele in dit onderzoek is autonomie in het werk. Met de definitie van autonomie zoals 

Deci en Ryan (2000) het concept omschrijven wijkt dit onderzoek af van de definities die in de huidige 

literatuur toegepast worden voor autonomie in het werk. De definitie van Deci en Ryan biedt de 

mogelijkheid om autonomie in het werk te operationaliseren in meerdere vormen die gerelateerd zijn aan 

het werk.  

 Om te beginnen wordt autonomie gemeten in de werkmethoden. Deze manier van 

operationaliseren ligt in lijn met de operationalisering zoals dit binnen de huidige grenzen van de literatuur 

gebeurt (Hackman & Oldham, 1976; Morgeson & Humphrey, 2006). De volgende drie items zijn gebruikt: 



Ritsema – Autonomie en burn-outklachten 
 

17 

(1) heeft u de mogelijkheid om de volgorde van uw taken te kiezen of te veranderen; (2) heeft u de 

mogelijkheid om uw werkmethodes te kiezen of te veranderen en, (3) heeft u de mogelijkheid om uw 

werkritme of tempo te kiezen of te veranderen. Er is een 5-punts Likertschaal waarbij 1 = nooit en 5 = 

altijd. Een hogere score duidt op meer autonomie in het bepalen van de werkmethoden. De drie items 

hebben een Cronbach’s alpha van 0,72.  

 Vervolgens wordt autonomie gemeten in de mate van beslissingsmacht die een werknemer heeft. 

Deze variabele is gevormd uit de volgende drie items die samen een Cronbach’s Alpha hebben van 0,72: (1) 

hoe vaak wordt u geraadpleegd voordat de doelstellingen voor uw werk worden vastgesteld; (2) hoe vaak 

wordt u betrokken bij het verbeteren van de werkorganisatie of werkprocessen van uw afdeling of 

organisatie en, (3) hoe vaak kan u beslissingen die belangrijk zijn voor uw werk, beïnvloeden. Er is een 5-

punts Likertschaal waarbij 1 = nooit en 5 = altijd. Een hogere score betekent dat er meer autonomie wordt 

gemeten in het hebben van beslissingsmacht.  

 De derde vorm van autonomie in het werk is het gemak waarin een werknemer vrij kan nemen. 

Het volgende item is hiervoor gebruikt: zou u zeggen dat het regelen van één of twee uur vrijaf tijdens uw 

gebruikelijke werkuren om persoonlijke of familiezaken af te handelen voor u…(antwoordmogelijkheid) is. 

Er is een 4-punts antwoordschaal waarbij 1 = zeer gemakkelijk en 4 = zeer moeilijk. De 

antwoordmogelijkheden zijn gespiegeld zodat een hogere score duidt op meer autonomie in het vrij kunnen 

nemen.  

 De vierde, vijfde en zesde vorm waarin autonomie in het werk wordt gemeten, is via de mate van 

invloed die de manager, de klant en een computersysteem heeft. De drie variabelen zijn gevormd uit 

respectievelijk de volgende drie items: (1) in welke mate bepaalt uw directe overste, manager of supervisor 

mee in wat u doet in uw werk; (2) in welke mate bepalen uw klanten of leveranciers mee in wat u doet in 

uw werk en, (3) in welke mate heeft een computersysteem invloed op wat u doet in uw werk. Er is een 4-

punts antwoordschaal waarbij 1 = in grote mate en 4 = helemaal niet. Hierbij betekent een hogere score dat 

er meer autonomie in het werk wordt geconstateerd.  

 De mate waarin iemand thuiswerkt is de zevende vorm voor autonomie in het werk. Het volgende 

item is gebruikt: hoe vaak hebt u in de voorbije 12 maanden in uw eigen huis gewerkt. Men kon antwoorden 

met een 5-punts Likertschaal waarbij 1 = nooit en 5 = altijd. Een hogere score duidt op meer autonomie in 

het werk.  

 Tot slot wordt autonomie gemeten in de afwijking tussen het gerealiseerde en gewenste aantal 

uren werk. Voor het creëren van deze variabele is gebruik gemaakt van de volgende twee items: (1) hoeveel 

uur per week werkt u normaal gesproken en, (2) stel dat u een vrije keuze kon maken over uw werkuren, en 

rekening houdend met de noodzaak om de kost te verdienen: hoeveel uur per week zou u dan momenteel 

willen werken. Het tweede item is afgetrokken van het eerste item. De uitkomsten hiervan zijn 

gecategoriseerd tot een 5-punts antwoordschaal waarbij 1 = het gerealiseerde aantal uren en het gewenste 

aantal uren verschillen meer dan 15 uur van elkaar en 5 = het gerealiseerde aantal uren en het gewenste 

aantal uren zijn aan elkaar gelijk. Tussen antwoordmogelijkheden 2 tot en met 4 zit er per categorie vijf uur 
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verschil. Hierbij geldt hoe minder verschil er tussen de uren zit, hoe meer autonomie in het werk er wordt 

gemeten.  

 

3.2.3 Moderatievariabele 

De moderatievariabele tijdens de analyses is opleidingsniveau. In de EWCS 2021 is een item opgenomen 

voor opleidingsniveau met drie categorieën: (1) laagopgeleid; (2) middelbaaropgeleid en, (3) hoogopgeleid.  

 

3.2.4 Mediatievariabelen 

Tijdens de analyses worden werkintensivering en werkextensivering gebruikt als mediatievariabelen. Voor 

werkintensivering worden twee verschillende variabelen gebruikt die de kwalitatieve en de kwantitatieve 

dimensie van werkintensivering meten.  

 De eerste variabele van werkintensivering is de mate waarin het werk kwalitatief belastend is 

voor een werknemer. Deze variabele is verkregen vanuit het item: hoe vaak maakt u situaties op het werk 

mee die emotioneel moeilijk zijn. Er is een 5-punts Likertschaal waarbij 1 = nooit en 5 = altijd. Een hogere 

score duidt op meer werkintensivering kwalitatief.  

 Vervolgens meet de tweede variabele van werkintensivering de kwantitatieve dimensie van het 

concept. De variabele is gevormd uit de volgende twee items die een Cronbach’s alpha van 0,61 hebben: (1) 

houdt uw baan in dat u moet werken aan een zéér hoog tempo of tegen een zéér hoge snelheid en, (2) houdt 

uw baan in dat u moet werken met strikte deadlines. Er is een 5-punts Likertschaal waarbij 1 = nooit en 5 

= altijd. Een hogere score duidt op meer werkintensivering kwantitatief.  

 De variabele werkextensivering is verkregen via het item: gedurende de voorbije 12 maanden, hoe 

vaak is het voorgekomen dat u in uw vrije tijd hebt gewerkt om te voldoen aan de eisen van het werk. Er is 

een 5-punts Likertschaal waarbij 1 = dagelijks en 5 = nooit. De antwoordmogelijkheden zijn gespiegeld 

zodat een hogere score duidt op een grotere mate van werkextensivering.   

 

3.2.5 Controlevariabelen 

De eerste controlevariabele is land van herkomst. De landen waarvoor gecontroleerd wordt zijn 

Denemarken, Zweden, Noorwegen en Nederland. De tweede controlevariabele is beroep. De variabele 

beroep bestaat uit de volgende acht beroepscategorieën: (1) manager, (2) professional; (3) technici; (4) 

administratief medewerker; (5) service- en verkoopmedewerker; (6) ambachtsman; (7) industrieel 

medewerker en (8) elementair beroep. De derde controlevariabele is geslacht. De variabele heeft drie 

antwoordcategorieën: (1) man; (2) vrouw en, (3) weet ik niet. Tot slot is leeftijd de laatste controlevariabele. 

Leeftijd is gemeten in jaren.  

 

3.3 Analyse-opzet 

Om te beginnen wordt er een univariatie analyse gegeven van de variabelen. Hiermee geef ik inzicht in hoe 

de variabelen zijn verdeeld. Vervolgens wordt er een bivariate analyse uitgevoerd. Tijdens deze analyse wordt 
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er een eerste indruk gegeven over hoe de variabelen zich tot elkaar verhouden. Om de betrouwbaarheid van 

de analyses te waarborgen worden er modelinspecties uitgevoerd. Als de assumpties worden geschonden 

heeft dit consequenties voor de interpretatie van de resultaten. De volgende assumpties worden 

gecontroleerd: (1) lineariteit; (2) homoscedasticiteit, en (3) normaliteit. Daarnaast wordt er gekeken of er 

sprake is van multicollineariteit en of de data ‘outliers’ bevat.   

 

3.3.1 Hypothese 1 & 2 

De eerste en tweede hypothese worden getoetst via het hiërarchische multiple regressiemodel. H1 luidde: 

Meer autonomie in het werk leidt tot een verminderde kans op het krijgen van burn-outklachten (H1A) en 

dit effect slaat om bij een te hoge mate van autonomie (H1B). H2 luidde: De kans op het krijgen van burn-

outklachten naarmate autonomie in het werk toeneemt is groter voor hoogopgeleide werknemers.  

 Er worden vier modellen geschat op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden. De 

modellen worden voor elke vorm van autonomie in het werk opnieuw geschat. Het eerste model schat 

psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden op de controlevariabelen geslacht, leeftijd, beroep en 

land. In het tweede model wordt de onafhankelijke variabele autonomie in het werk gecentreerd toegevoegd. 

Om multicollineariteit te voorkomen zijn de onafhankelijke variabelen gecentreerd wegens het interactie-

effect dat in het laatste model wordt toegevoegd. Vervolgens wordt in het derde model de 

moderatievariabele opleidingsniveau toegevoegd. In het laatste model wordt het interactie-effect tussen de 

onafhankelijke variabele autonomie in het werk (gecentreerd) en de moderatievariabele opleidingsniveau 

toegevoegd. Via het tweede model wordt vastgelegd of er een lineair verband bestaat tussen autonomie in 

het werk en psychische vermoeid en psychisch welbevinden (H1A). Het vierde model toetst of het effect 

van autonomie in het werk op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden wordt gemodereerd door 

opleidingsniveau (H2). 

 Bij het toetsen van het TMOAGT-effect (H1B) worden dezelfde vier modellen geschat zoals deze 

op de vorige pagina staan beschreven bij H1A en H2. De autonomie in het werk variabelen (gecentreerd) 

worden nu per vorm opgedeeld in twee variabelen. De eerste variabele wordt gehercodeerd zodat de range 

loopt tot de waarde waarvan wordt verwacht dat er een TMOAGT-effect gaat optreden. Deze waarde wordt 

het kantelpunt genoemd. Het kantelpunt wordt vastgesteld op waarden die aangeven dat er vrijwel altijd 

sprake is van autonomie in het werk. Alle waarden vanaf het kantelpunt worden gehercodeerd tot de waarde 

0. Hierdoor schat de eerste variabele het effect van autonomie in het werk tot het kantelpunt. Bij de tweede 

variabele gebeurt hetzelfde maar dan worden de waarden tot het kantelpunt gehercodeerd tot 0 zodat het 

effect vanaf het kantelpunt kan worden geschat. Wanneer er vanaf het kantelpunt meerdere waarden 

overblijven, wordt de tweede variabele als een continue variabele geschat. Als er vanaf het kantelpunt één 

waarde overblijft, wordt de tweede variabele als een dummy variabele geschat. Er is sprake van een 

TMOAGT-effect als de helling van de tweede variabele omslaat of kleiner is geworden ten opzichte van de 

helling van de eerste variabele én de betrouwbaarheidsintervallen van beide hellingen weinig of geen overlap 
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met elkaar hebben. Het tweede model toetst of er sprake is van een TMOAGT-effect. Wanneer hiervan 

sprake is wordt via het vierde model getoetst of het effect wordt gemodereerd via opleidingsniveau.  

 

3.3.2 Hypothese 3 

De derde hypothese wordt getoetst in een mediatie-model. H3 luidde: Meer autonomie in het werk leidt tot 

werkextensivering (H3A) en werkextensivering medieert het verband tussen een toename in autonomie en 

een grotere kans op het krijgen van burn-outklachten (H3B). Voor het toetsen van het mediatie-model 

wordt de Baron en Kenny (1986) methode toegepast.  

 Het tweede model dat is geschat voor de toetsing van hypothesen 1 en 2 dient als het eerste model 

tijdens de toetsing van hypothese 3. In het tweede model wordt autonomie in het werk samen met de 

controlevariabelen geschat op werkextensivering (H3A). In het derde model wordt het eerste model 

opnieuw geschat en daarbij wordt werkextensivering als onafhankelijke variabele toegevoegd. Er is sprake 

van een mediatie-effect van werkextensivering (H3B) wanneer de helling van autonomie in het werk in het 

derde model kleiner is geworden ten opzichte van de helling in het eerste model én de 

betrouwbaarheidsintervallen van beide hellingen weinig of geen overlap met elkaar hebben. De modellen 

worden wederom voor elke vorm van autonomie in het werk opnieuw geschat. 

 Als er steun wordt gevonden voor hypothese 2 wordt het interactie-effect apart getoetst op 

hypothese 3. Het vierde model dat is geschat tijdens de toetsing van hypothese 1 en 2 dient als het eerste 

model voor het toetsen van de derde hypothese op het interactie-effect. In het tweede model wordt 

autonomie in het werk, opleidingsniveau, het interactie-effect en de controlevariabelen geschat op 

werkextensivering (H3A).  In het derde model wordt het eerste model opnieuw geschat en daarbij wordt 

werkextensivering als onafhankelijke variabele toegevoegd. Er is sprake van een mediatie-effect van 

werkextensivering (H3B) wanneer de helling van het interactie-effect in het derde model kleiner is geworden 

vergeleken met de helling van het interactie-effect in het eerste model én de betrouwbaarheidsintervallen 

van beide hellingen weinig of geen overlap met elkaar hebben. 

 

3.3.3 Hypothese 4 

De vierde hypothese wordt wederom getoetst in een mediatie-model. H4 luidde: Meer autonomie in het 

werk leidt tot minder werkintensivering (H4A) en werkintensivering medieert het verband tussen meer 

autonomie in het werk en een kleinere kans op het krijgen van burn-outklachten (H4B). 

 Bij de vierde hypothese wordt het hoofdeffect van autonomie in het werk op psychische 

vermoeidheid en psychisch welbevinden getoetst op het mediatie-effect van werkintensivering. Het tweede 

model dat is geschat voor de toetsing van hypothesen 1 en 2 dient als het eerste model tijdens de toetsing 

van hypothese 4. In het tweede model wordt autonomie in het werk samen met de controlevariabelen 

geschat op beide vormen van werkintensivering (H4A). In het derde model wordt het eerste model opnieuw 

geschat en daarbij worden de werkintensivering variabelen als onafhankelijke variabelen toegevoegd. Er is 

sprake van een mediatie-effect van werkintensivering (H4B) wanneer de helling van autonomie in het werk 
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in het derde model kleiner is geworden vergeleken met de helling van autonomie in het werk in het eerste 

model én de betrouwbaarheidsintervallen van beide hellingen weinig of geen overlap met elkaar hebben. De 

modellen worden wederom voor elke vorm van autonomie in het werk opnieuw geschat.  

 

4. Resultaten 

In deze sectie worden de hypothesen getoetst. Om tot een duidelijk overzicht te komen worden van alle 

variabelen een univariatie en bivariate beschrijving gegeven. Vervolgens worden de resultaten van de 

multiple regressieanalyses per onafhankelijke variabele gepresenteerd, waarmee de hypothesen zijn getoetst. 

Het significantieniveau tijdens de toetsing van de hypothesen is 0,05.  

 Doordat er maar drie laagopgeleiden overblijven in de steekproef is ervoor gekozen om de variabele 

opleidingsniveau te hercoderen tot de variabele hoogopgeleid waarbij (0) = nee, ik ben niet hoogopgeleid 

en (1) = ja, ik ben hoogopgeleid. De landen en beroepen zijn gedummificeerd waarbij het land Nederland 

en het beroep professional als referentiepunt dienen tijdens de analyses. Bij geslacht zijn er vijf respondenten 

die geantwoord hebben met ‘weet ik niet’. Doordat deze groep klein is en niet samengevoegd kan worden 

met de andere twee categorieën, zijn deze respondenten verwijderd. Geslacht is nu een dummy variabele 

waarbij (0) = vrouw en (1) = man. De steekproef tijdens de analyses bestaat hierdoor uit 1.590 respondenten. 

 

4.1 Beschrijvende statistieken 

36,2% van de respondenten zijn niet-hoogopgeleid en 63,8% hoogopgeleid. Van de respondenten komen 

36,2% uit Noorwegen, 19,3% uit Denemarken, 21,4% uit Nederland en 23,0% uit Zweden. De gemiddelde 

leeftijd van de respondenten is 43,99 jaar. De meeste respondenten werken als professional (36,2%) of als 

technici (19,6%). Er zijn relatief weinig respondenten die werken in industriële beroepen (4,4%), als 

ambachtslieden (6,1%) en in elementaire beroepen (1,6%).  

 Het gemiddelde van psychische vermoeidheid is 2,11 bij een range van één tot vijf. Psychische 

vermoeidheid heeft een rechtsscheve verdeling. Dit betekent dat de meeste respondenten weinig psychische 

vermoeidheid ervaren. Psychisch welbevinden heeft een gemiddelde van 4,32 bij een range van één tot zes. 

Psychisch welbevinden heeft een linksscheve verdeling. Hieruit blijkt dat de respondenten veel psychisch 

welbevinden ervaren. Figuren 7 en 8 in Bijlage I tonen boxplotten van psychische vermoeidheid en van 

psychisch welbevinden voor de vier landen. De boxplotten laat zien dat de landen weinig verschillen als het 

gaat om de verdelingen van de afhankelijke variabelen.  

 Een compleet overzicht van alle variabelen en diens gemiddelden of aantallen en standaarddeviaties 

of percentages staan weergegeven in Tabel 1. In Bijlage I staan, naast de boxplotten, de verdelingen 

afgebeeld van de variabelen die als continue variabelen worden gebruikt tijdens de toetsing van de 

hypothesen. Tabel 2 geeft een overzicht weer met daarin de demografische kenmerken per land.  
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Tabel 1 Gemiddelden (aantal) en standaarddeviaties (%) van de in de analyse gebruikte variabelen (n = 1.590) 
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Tabel 2 Gemiddelden (aantal) en standaarddeviaties (%) van de demografische kenmerken per land 

 
 

4.2 Correlaties 

Tabel 3 geeft de correlaties van de variabelen weer. Voor het berekenen van de correlaties tussen twee 

continue variabelen is de Pearson correlatiecoëfficiënt gebruikt. De correlaties tussen een continue variabele 

en een nominale variabele zijn berekend via een one-way ANOVA. Voor het verkrijgen van een correlatie 

tussen twee nominale variabelen is Cramer’s V toegepast.  

 De twee proxy variabelen, psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden, hebben een sterke 

negatieve samenhang (r = -.57; p = <0,01). De meeste vormen van autonomie in het werk hangen negatief 

samen met psychische vermoeidheid en positief met psychisch welbevinden. Autonomie thuiswerken is een 

uitzondering en hangt positief samen met psychische vermoeidheid (r = .09; p = <0,01) en negatief met 

psychisch welbevinden (r = -.06; p = <0,01).  

 Opvallend is dat hoogopgeleid een positieve samenhang heeft met psychische vermoeidheid (r = 

.09; p = <0,01) en een negatieve samenhang heeft met psychisch welbevinden (r = -.07; p = <0,01). Wat 

verder opvalt bij hoogopgeleid is de correlatie met autonomie thuiswerken (r = .37; p = <0,01) en 

werkextensivering vrije tijd (r = .24; p = <0,01). Dit betekent dat hoogopgeleid zijn samenhangt met meer 

thuiswerken en vaker moeten werken in de vrije tijd. 

 In Bijlage II staan de significante correlaties vanaf (-)0,35 grafisch weergegeven. De correlaties 

tussen de continue variabelen staan afgebeeld met spreidingsdiagrammen. Voor de correlaties tussen een 

nominale variabele en een continue variabele zijn tabellen weergegeven aan de hand van gemiddelden en 

voor de correlaties tussen twee nominale variabelen zijn kruistabellen gebruikt.    
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Tabel 3 C
orrelatietabel (n =

 1.590) 
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4.3 Modelschattingen 

In deze paragraaf worden de hypothesen getoetst per autonomie vorm. Om de tabellen overzichtelijk te 

houden zijn alleen de modellen vermeld die direct nodig zijn voor de toetsing van de hypothesen en zijn de 

controlevariabelen weggelaten. Per autonomie vorm wordt vermeld wat de weggelaten modellen aan extra 

variantie verklaren. In de tabellen worden de geschatte coëfficiënten (b), de standaardfouten van de geschatte 

coëfficiënten (SE), de mate van significantie van de coëfficiënten (p), de determinantiecoëfficiënt van het 

geschatte model (R2), de op vrijheidsgraden gecorrigeerde determinantiecoëfficiënt van het geschatte model 

(adjusted R2) en de partiële F-toetsen (F-change) weergegeven. 

 

4.3.1 Autonomie werkmethoden 

In deze subparagraaf worden de hypothesen voor autonomie werkmethoden getoetst. H1 luidde: Meer 

autonomie in het werk leidt tot een verminderde kans op het krijgen van burn-outklachten (H1A) en dit 

effect slaat om bij een te hoge mate van autonomie (H1B). Tijdens het toetsen van de eerste hypothese 

wordt er verwezen naar de modellen zonder interactie-effecten, oftewel de Modellen 2 in Tabel 4. De range 

van autonomie werkmethoden start bij één en stopt bij vijf. Het kantelpunt voor het toetsen van het 

TMOAGT-effect bij autonomie werkmethoden is hierdoor gezet op waarden hoger dan vier. Doordat er 

meerdere waarden zitten tussen vier en vijf, is de variabele vanaf het kantelpunt als een continue variabele 

geschat. De autonomie werkmethoden variabelen zijn gecentreerd met de waarde vier.   

 Bij psychische vermoeidheid verklaart het eerste model 7% meer variantie vergeleken met het lege 

model (F-change (12,1577) = 10,17; p = <0,01) en psychisch welbevinden met 8% (F-change (12,1577) = 10,70; 

p = <0,01). Het derde model verklaart bij psychische vermoeidheid 1% meer variantie in vergelijking met 

het tweede model (F-change (1,1575) = 7,80; p = 0,01) en psychisch welbevinden met geen extra variantie (F-

change (1,1575) = 3,10; p = 0,08). 

 Bij autonomie werkmethoden is er sprake van een negatief lineair verband met psychische 

vermoeidheid (b = -0,18; p = <0,01) en een positief lineair verband met psychisch welbevinden (b = 0,17; p 

= <0,01). Naarmate een werknemer vaker de werkmethoden zelf bepaalt neemt de kans op psychische 

vermoeidheid af en de kans op psychisch welbevinden toe. Gegeven de schalen van psychische 

vermoeidheid en psychisch welbevinden zijn deze effecten groot. Voor wat betreft autonomie 

werkmethoden wordt erin de data steun gevonden voor hypothese 1A.  

 Voor het toetsen van hypothese 1B wordt de helling van de autonomie werkmethoden variabele 

die de waarden tot het kantelpunt schat vergeleken met de helling van de autonomie werkmethoden 

variabele die de waarden vanaf het kantelpunt schat. Het effect vanaf het kantelpunt is bij zowel psychische 

vermoeidheid (b = -0,39; p = <0,01) als bij psychisch welbevinden (b = 0,49; p = <0,01) groter dan het 

effect tot het kantelpunt bij psychische vermoeidheid (b = -0,11; p = <0,01) en bij psychisch welbevinden 

(b = 0,06; p = 0,10). Er blijkt bij autonomie werkmethoden geen TMOAGT-effect te zijn. Voor wat betreft 

autonomie werkmethoden wordt geen steun gevonden voor hypothese 1B.   
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Tabel 4 Modelschattingen H1 & H2 autonomie werkmethoden 

 
H2 luidde: De kans op het krijgen van burn-outklachten naarmate autonomie in het werk toeneemt is groter 

voor hoogopgeleide werknemers. De Modellen 4, met de interactie-effecten, in Tabel 4 zijn gebruikt voor 

het toetsen van de tweede hypothese.  

 Wanneer autonomie werkmethoden met één variabele wordt geschat welke alle waarden meeneemt, 

laten de modellen zwakke interactie-effecten van autonomie werkmethoden en hoogopgeleid zien bij 

psychische vermoeidheid (b = 0,04; p = 0,22) en psychisch welbevinden (b = -0,01; p = 0,88). Het interactie-

effect van autonomie werkmethoden vanaf het kantelpunt en hoogopgeleid is bij psychisch welbevinden 

significant (b = -0,33; p = 0,05). Figuur 2 geeft een grafische weergave van dit interactie-effect weer. Het 

model toont een verschil aan in de data tussen hoogopgeleide en niet-hoogopgeleide werknemers in 

psychisch welbevinden wanneer ze (bijna) altijd de werkmethoden zelf bepalen. Er is een aanwijzing dat 

meer autonomie werkmethoden leidt tot een grotere kans op burn-outklachten bij hoogopgeleiden in 

vergelijking met niet-hoogopgeleiden. Vanaf het kantelpunt van autonomie werkmethoden wordt hypothese 

2 gesteund door de data bij psychisch welbevinden. 

 
Figuur 2 Grafische weergave interactie-effect autonomie werkmethoden vanaf het kantelpunt en hoogopgeleid op psychisch 
welbevinden 

 
Hoogopgeleid 

Niet-hoogopgeleid 
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H3 luidde: Meer autonomie in het werk leidt tot werkextensivering (H3A) en werkextensivering medieert 

het verband tussen meer autonomie en een grotere kans op het krijgen van burn-outklachten (H3B). De 

hypothese wordt getoetst in een mediatie-model. In de eerste stap wordt het effect van autonomie 

werkmethoden op werkextensivering getoetst. In de tweede stap wordt het mediatie-effect van 

werkextensivering op psychische vermoeidheid (Model 3) en psychisch welbevinden (Model 3) getoetst. 

Tabel 5 geeft de modelschattingen van het hoofdeffect weer en Tabel 6 geeft de modelschattingen van het 

interactie-effect weer. 

 Er is een significant effect van autonomie werkmethoden op werkextensivering (b = -0,08; p = 

0,01). Dit betekent dat de mate waarin werknemers hun werkmethoden meer zelf bepalen de kans op 

werkextensivering verkleint. Het interactie-effect tussen autonomie werkmethoden vanaf het kantelpunt en 

hoogopgeleid heeft een significant effect op werkextensivering (b = -0,46; p = <0,01). Dit betekent dat, bij 

werknemers die hoogopgeleid zijn in vergelijking met werknemers die niet-hoogopgeleid zijn, de kans op 

werkextensivering afneemt wanneer ze (bijna) altijd de werkmethoden zelf bepalen. Beide effecten zijn in 

tegenspraak met de verwachting die is gevormd vanuit de theorie. Er is geen steun voor hypothese 3A.  

 De hellingen van autonomie werkmethoden worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en bij 

psychisch welbevinden (b = -0,18; p = <0,01 & b = 0,16; p = <0,01), door het toevoegen van 

werkextensivering als onafhankelijke variabele, niet significant kleiner ten opzichte van de hellingen in 

Model 1 bij psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden (b = -0,18; p = <0,01 & b = 0,17; p = 

<0,01). De helling van het interactie-effect tussen autonomie werkmethoden vanaf het kantelpunt en 

hoogopgeleid is in Model 3 bij psychisch welbevinden (b = -0,36; p = 0,02), door het toevoegen van 

werkextensivering als onafhankelijke variabele, niet significant kleiner geworden ten opzichte van de helling 

in Model 1 (b = -0,33; p = 0,05). Dit betekent dat het hoofdeffect van autonomie werkmethoden op 

psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden en het interactie-effect van autonomie werkmethoden 

vanaf het kantelpunt en hoogopgeleid op psychisch welbevinden niet worden gemedieerd door 

werkextensivering. Er is geen steun voor hypothese 3B. 

 Door het toevoegen van werkextensivering als onafhankelijke variabele verklaart het model 

psychisch welbevinden met 1% meer variantie bij zowel het hoofdeffect (F-change (1,1575) = 15,79 ; p = 

<0,01) als bij het interactie-effect (F-change (1,1571) = 14,35; p = <0,01).  
Tabel 5 Modelschattingen H3 hoofdeffect autonomie werkmethoden 
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Tabel 6 Modelschattingen H3 interactie-effect autonomie werkmethoden en hoogopgeleid 

 
H4 luidt: Meer autonomie in het werk leidt tot minder werkintensivering (H4A) en werkintensivering 

medieert het verband tussen meer autonomie en een kleinere kans op het krijgen van burn-outklachten 

(H4B). De relevante modellen worden gepresenteerd in Tabel 7. Eerst wordt autonomie werkmethoden op 

werkintensivering kwalitatief (Model 2A) en werkintensivering kwantitatief (Model 2B) getoetst. Daarna 

worden werkintensivering kwalitatief en kwantitatief gezamenlijk op psychische vermoeidheid (Model 3) en 

psychisch welbevinden (Model 3) getoetst voor het mediatie-effect.  

 Er is een negatief effect van autonomie werkmethoden op zowel werkintensivering kwalitatief (b = 

-0,15; p = 0,01) als werkintensivering kwantitatief (b = -0,17; p = <0,01). Naarmate werknemers hun 

werkmethoden meer zelf bepalen neemt de kans op werkintensivering af. Hypothese 4A wordt gesteund 

door de data.  

 De hellingen van autonomie werkmethoden worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden (b = -0,16; p = <0,01 & b = 0,14; p = <0,01), door het toevoegen van de 

werkintensivering variabelen, niet significant kleiner ten opzichte van de hellingen in Model 1 bij psychische 

vermoeidheid en psychisch welbevinden (b = -0,18; p = <0,01 & b = 0,17; p = <0,01).  Dit betekent dat het 

hoofdeffect van autonomie werkmethoden op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden niet 

wordt gemedieerd via werkintensivering. Hypothese 4B wordt niet gesteund door de data.  

 Door het toevoegen van de werkintensivering variabelen verklaart het model zowel psychische 

vermoeidheid met 3% meer variantie (F-change (2,1574) = 29,66 ; p = <0,01) als psychisch welbevinden (F-

change (2,1574) = 23,55 ; p = <0,01).  

 

Wat opvalt is dat de modellen waarbij autonomie werkmethoden is opgesplitst in twee variabelen, 

psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden met 1% meer variantie verklaart vergeleken met de 

modellen waarbij autonomie werkmethoden als één variabele is geschat. Dit betekent dat het opdelen van 

autonomie werkmethoden in twee variabelen leidt tot een betere schatting van psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden.   
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Tabel 7 Modelschattingen H4 autonomie werkmethoden 

 
 

4.3.2 Autonomie beslissingsmacht 

In deze subparagraaf worden de hypothesen voor autonomie beslissingsmacht getoetst. H1 luidde: Meer 

autonomie in het werk leidt tot een verminderde kans op het krijgen van burn-outklachten (H1A) en dit 

effect slaat om bij een te hoge mate van autonomie (H1B). Tijdens het toetsen van de eerste hypothese 

wordt er verwezen naar de modellen zonder interactie-effecten, oftewel de Modellen 2 in Tabel 8. De range 

van autonomie beslissingsmacht start bij één en stopt bij vijf. Het kantelpunt voor het toetsen van het 

TMOAGT-effect bij autonomie beslissingsmacht is hierdoor gezet op waarden hoger dan vier. Doordat er 

meerdere waarden zitten tussen vier en vijf, is de variabele vanaf het kantelpunt als een continue variabele 

geschat. De autonomie beslissingsmacht variabelen zijn gecentreerd met de waarde vier.   

 Bij psychische vermoeidheid verklaart het eerste model 7% meer variantie vergeleken met het lege 

model (F-change (12,1577) = 10,17; p = <0,01) en psychisch welbevinden met 8% (F-change (12,1577) = 10,70; 

p = <0,01). Het derde model verklaart bij psychische vermoeidheid minder dan 1% extra variantie in 

vergelijking met het tweede model (F-change (1,1575) = 7,93; p = 0,01) en psychisch welbevinden met geen 

extra variantie (F-change (1,1575) = 2,77; p = 0,10). 

 Bij autonomie beslissingsmacht is er sprake van een negatief lineair verband met psychische 

vermoeidheid (b = -0,28; p = <0,01) en een positief lineair verband met psychisch welbevinden (b = 0,29; p 

= <0,01). Naarmate een werknemer meer beslissingen over het werk neemt, neemt de kans op psychische 

vermoeidheid af en de kans op psychisch welbevinden toe. Gegeven de schalen van psychische 

vermoeidheid en psychisch welbevinden zijn deze effecten groot. Voor wat betreft autonomie 

beslissingsmacht wordt erin de data steun gevonden voor hypothese 1A.  

 Voor het toetsen van hypothese 1B wordt de helling van de autonomie beslissingsmacht variabele 

die de waarden tot het kantelpunt schat vergeleken met de helling van de autonomie beslissingsmacht 

variabele die de waarden vanaf het kantelpunt schat. Het effect vanaf het kantelpunt is bij zowel psychische 

vermoeidheid (b = -0,28; p = <0,01) als psychisch welbevinden (b = 0,30; p = <0,01) groter dan het effect 

tot het kantelpunt bij psychische vermoeidheid (b = -0,27; p = <0,01) en psychisch welbevinden (b = 0,28; 

p = 0,10). Er blijkt bij autonomie beslissingsmacht geen TMOAGT-effect te zijn. Voor wat betreft 

autonomie beslissingsmacht wordt geen steun gevonden voor hypothese 1B.   
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Tabel 8 Modelschattingen H1 & H2 autonomie beslissingsmacht 

 
H2 luidde: De kans op het krijgen van burn-outklachten naarmate autonomie in het werk toeneemt is groter 

voor hoogopgeleide werknemers. De Modellen 4, met de interactie-effecten, in Tabel 8 zijn gebruikt voor 

het toetsen van de tweede hypothese. 

 Wanneer autonomie beslissingsmacht met één variabele wordt geschat welke alle waarden 

meeneemt, tonen de modellen zwakke interactie-effecten van autonomie beslissingsmacht en hoogopgeleid 

bij psychische vermoeidheid (b = 0,06; p = 0,09) en psychisch welbevinden (b = -0,08; p = 0,13). Het 

interactie-effect van autonomie beslissingsmacht tot het kantelpunt en hoogopgeleid is bij psychische 

vermoeidheid significant (b = 0,12; p = 0,01). Figuur 3 geeft een grafische weergave van dit interactie-effect 

weer. Het model toont een verschil aan in de data tussen hoog- en niet-hoogopgeleide werknemers in 

psychische vermoeidheid wanneer ze te maken krijgen met meer beslissingsmacht, uitgezonderd van de 

werknemers die (bijna) altijd beslissingen moeten maken over het werk. Er is een aanwijzing dat meer 

autonomie beslissingsmacht tot een grotere kans op burn-outklachten leidt bij hoogopgeleiden in 

vergelijking met niet-hoogopgeleiden. Tot het kantelpunt van autonomie beslissingsmacht wordt hypothese 

2 gesteund bij psychische vermoeidheid.   

 
Figuur 3 Grafische weergave interactie-effect autonomie beslissingsmacht tot het kantelpunt en hoogopgeleid op psychische 
vermoeidheid 
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H3 luidde: Meer autonomie in het werk leidt tot werkextensivering (H3A) en werkextensivering medieert 

het verband tussen meer autonomie en een grotere kans op het krijgen van burn-outklachten (H3B). De 

hypothese wordt getoetst in een mediatie-model. In de eerste stap wordt het effect van autonomie 

beslissingsmacht op werkextensivering getoetst. In de tweede stap wordt het mediatie-effect van 

werkextensivering op psychische vermoeidheid (Model 3) en psychisch welbevinden (Model 3) getoetst. 

Tabel 9 geeft de modelschattingen van het hoofdeffect weer en Tabel 10 geeft de modelschattingen van het 

interactie-effect weer. 

 Autonomie beslissingsmacht heeft een zwak effect op werkextensivering (b = 0,07; p = 0,43). Dit 

betekent dat de mate waarin werknemers meer beslissingen over het werk nemen geen effect heeft op 

werkextensivering. Het interactie-effect tussen autonomie beslissingsmacht tot het kantelpunt en 

hoogopgeleid heeft een zwak effect op werkextensivering (b = 0,01; p = 0,91). Dit betekent dat wel of niet-

hoogopgeleid zijn geen effect heeft op werkextensivering naarmate de waarde toeneemt op autonomie 

beslissingsmacht tot het kantelpunt. Er is geen steun voor hypothese 3A bij autonomie beslissingsmacht.   

 De hellingen van autonomie beslissingsmacht worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden (b = -0,28; p = <0,01 & b = 0,29; p = <0,01), door het toevoegen van 

werkextensivering als onafhankelijke variabele, niet significant kleiner ten opzichte van de hellingen in 

Model 1 bij psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden (b = -0,28; p = <0,01 & b = 0,29; p = 

<0,01). De helling van het interactie-effect tussen autonomie beslissingsmacht tot het kantelpunt en 

hoogopgeleid is in Model 3 bij psychische vermoeidheid (b = 0,12; p = 0,01), door het toevoegen van 

werkextensivering als onafhankelijke variabele, niet significant kleiner geworden ten opzichte van de helling 

in Model 1 (b = 0,12; p = 0,01). Dit betekent dat zowel het hoofdeffect van autonomie beslissingsmacht op 

psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden als het interactie-effect van autonomie beslissingsmacht 

tot het kantelpunt en hoogopgeleid op psychische vermoeidheid niet worden gemedieerd via 

werkextensivering. Er is geen steun voor hypothese 3B. 

 Door het toevoegen van werkextensivering als onafhankelijke variabele verklaart het model 

psychisch welbevinden met 1% meer variantie bij zowel het hoofdeffect (F-change (1,1575) = 23,45 ; p = 

<0,01) als het interactie-effect (F-change (1,1573) = 21,95; p = <0,01). Psychische vermoeidheid wordt met 

het toevoegen van werkextensivering met minder dan 1% extra variantie verklaart bij zowel het hoofdeffect 

(F-change (1,1575) = 7,66 ; p = 0,01) als het interactie-effect (F-change (1,1573) = 6,05 ; p = 0,01). 
Tabel 9 Modelschattingen H3 hoofdeffect autonomie beslissingsmacht 
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Tabel 10 Modelschattingen H3 interactie-effect autonomie beslissingsmacht en hoogopgeleid 

 

H4 luidt: Meer autonomie in het werk leidt tot minder werkintensivering (H4A) en werkintensivering 

medieert het verband tussen meer autonomie en een kleinere kans op het krijgen van burn-outklachten 

(H4B). De relevante modellen worden gepresenteerd in Tabel 11. Eerst wordt autonomie beslissingsmacht 

op werkintensivering kwalitatief (Model 2A) en werkintensivering kwantitatief (Model 2B) getoetst. Daarna 

worden werkintensivering kwalitatief en kwantitatief gezamenlijk op psychische vermoeidheid (Model 3) en 

psychisch welbevinden (Model 3) getoetst voor het mediatie-effect.  

 Er is een significant effect van autonomie beslissingsmacht op werkintensivering kwalitatief (b = -

0,10; p = 0,01) en een zwak effect op werkintensivering kwantitatief (b = -0,04; p = 0,16). Naarmate 

werknemers meer beslissingen over het werk nemen, neemt de kans op werkintensivering kwalitatief af en 

heeft het geen effect op werkintensivering kwantitatief. Hypothese 4A wordt voor wat betreft 

werkintensivering kwalitatief gesteund door de data bij autonomie beslissingsmacht.  

 De hellingen van autonomie beslissingsmacht worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden (b = -0,27; p = <0,01 & b = 0,27; p = <0,01), door het toevoegen van de 

werkintensivering variabelen, niet significant kleiner ten opzichte van de hellingen in Model 1 bij psychische 

vermoeidheid en psychisch welbevinden (b = -0,28; p = <0,01 & b = 0,29; p = <0,01).  Dit betekent dat het 

hoofdeffect van autonomie beslissingsmacht op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden niet 

wordt gemedieerd via werkintensivering. Hypothese 4B wordt niet gesteund door de data.  

 Door het toevoegen van de werkintensivering variabelen verklaart het model psychische 

vermoeidheid met 3% extra variantie (F-change (2,1574) = 34,33 ; p = <0,01) en psychisch welbevinden met 

2% (F-change (2,1574) = 26,43 ; p = <0,01).  
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Tabel 11 Modelschattingen H4 autonomie beslissingsmacht 

 
 

4.3.3 Autonomie vrij nemen 

In deze subparagraaf worden de hypothesen voor autonomie vrij nemen getoetst. H1 luidde: Meer 

autonomie in het werk leidt tot een verminderde kans op het krijgen van burn-outklachten (H1A) en dit 

effect slaat om bij een te hoge mate van autonomie (H1B). Tijdens het toetsen van de eerste hypothese 

wordt er verwezen naar de modellen zonder interactie-effecten, oftewel de Modellen 2 in Tabel 12. De range 

van autonomie vrij nemen start bij één en stopt bij vier. Het kantelpunt voor het toetsen van het TMOAGT-

effect bij autonomie vrij nemen is hierdoor gezet op waarden hoger dan drie. De autonomie variabele vanaf 

het kantelpunt is bij autonomie vrij nemen een dummy aangezien er maar één waarde boven de drie zit. De 

autonomie vrij nemen variabelen zijn gecentreerd met de waarde drie.   

 Bij psychische vermoeidheid verklaart het eerste model 7% meer variantie vergeleken met het lege 

model (F-change (12,1577) = 10,17; p = <0,01) en psychisch welbevinden met 8% (F-change (12,1577) = 10,70; 

p = <0,01). Het derde model verklaart bij psychische vermoeidheid 1% meer variantie in vergelijking met 

het tweede model (F-change (1,1575) = 7,96; p = 0,01) en psychisch welbevinden met geen extra variantie (F-

change (1,1575) = 3,32; p = 0,07). 

 Bij autonomie vrij nemen is er sprake van een negatief lineair verband met psychische vermoeidheid 

(b = -0,11; p = <0,01) en een positief lineair verband met psychisch welbevinden (b = 0,14; p = <0,01). 

Naarmate een werknemer gemakkelijker vrij kan nemen neemt de kans op psychische vermoeidheid af en 

de kans op psychisch welbevinden toe. Gegeven de schalen van psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden zijn deze effecten gemiddeld qua grootte. Voor wat betreft autonomie vrij nemen wordt erin 

de data steun gevonden voor hypothese 1A.  

 Voor het toetsen van hypothese 1B wordt de helling van de autonomie vrij nemen variabele die de 

waarden tot het kantelpunt schat vergeleken met de helling van de autonomie vrij nemen variabele die de 

waarde vanaf het kantelpunt schat. Het effect vanaf het kantelpunt is bij zowel psychische vermoeidheid (b 

= -0,13; p = <0,01) als psychisch welbevinden (b = 0,19; p = <0,01) groter dan het effect tot het kantelpunt 

bij psychische vermoeidheid (b = -0,10; p = <0,01) en psychisch welbevinden (b = 0,10; p = 0,05). Er blijkt 

bij autonomie vrij nemen geen TMOAGT-effect te zijn. Voor wat betreft autonomie vrij nemen wordt in 

de data geen steun gevonden voor hypothese 1B. 
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Tabel 12 Modelschattingen H1 & H2 autonomie vrij nemen 

 
H2 luidde: De kans op het krijgen van burn-outklachten naarmate autonomie in het werk toeneemt is groter 

voor hoogopgeleide werknemers. De Modellen 4, met de interactie-effecten, in Tabel 12 zijn gebruikt voor 

het toetsen van de tweede hypothese. 

 Wanneer autonomie vrij nemen met één variabele wordt geschat welke alle waarden meeneemt, 

tonen de modellen sterke interactie-effecten van autonomie vrij nemen en hoogopgeleid bij psychische 

vermoeidheid (b = 0,12; p = <0,01) en psychisch welbevinden (b = -0,17; p = <0,01). Het model laat een 

verschil zien tussen hoog- en niet-hoogopgeleide werknemers in psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden, wanneer ze gemakkelijker vrij kunnen nemen. Er is een aanwijzing dat meer autonomie vrij 

nemen tot een grotere kans op burn-outklachten leidt bij hoogopgeleiden in vergelijking met niet-

hoogopgeleiden. Voor wat betreft autonomie vrij nemen wordt hypothese 2 gesteund in de data.  

 Wanneer autonomie vrij nemen is verdeeld in twee variabelen, is bij psychische vermoeidheid het 

interactie-effect tot het kantelpunt niet-significant (b = 0,07; p = 0,31) en vanaf het kantelpunt significant (b 

= 0,18; p = 0,01). Dit betekent er alleen een verschil is tussen hoog- en niet-hoogopgeleide werknemers in 

psychische vermoeidheid wanneer ze zeer gemakkelijk vrij kunnen nemen. Figuur 4 geeft dit effect grafisch  

weer.  

  
Figuur 4 Grafische weergave interactie-effect autonomie vrij nemen vanaf het kantelpunt en hoogopgeleid op psychische vermoeidheid 
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 Bij psychisch welbevinden gebeurt hetzelfde maar dan andersom. Hierbij is het effect tot het 

kantelpunt significant (b = -0,25; p = 0,01) en vanaf het kantelpunt niet-significant (b = -0,08; p = 0,42). Dit 

betekent dat er alleen een verschil is tussen hoog- en niet-hoogopgeleide werknemers in psychisch 

welbevinden naarmate ze gemakkelijker kunnen vrij nemen, uitgezonderd van de werknemers die zeer 

gemakkelijk kunnen vrij nemen. Het effect staat afgebeeld in Figuur 5.  

  
Figuur 5 Grafische weergave interactie-effect autonomie vrij nemen tot het kantelpunt en hoogopgeleid op psychisch welbevinden 

H3 luidde: Meer autonomie in het werk leidt tot werkextensivering (H3A) en werkextensivering medieert 

het verband tussen meer autonomie en een grotere kans op het krijgen van burn-outklachten (H3B). De 

hypothese wordt getoetst in een mediatie-model. In de eerste stap wordt het effect van autonomie vrij 

nemen op werkextensivering getoetst. In de tweede stap wordt het mediatie-effect van werkextensivering 

op psychische vermoeidheid (Model 3) en psychisch welbevinden (Model 3) getoetst. Tabel 13 geeft de 

modelschattingen van het hoofdeffect weer en Tabel 14 geeft de modelschattingen van het interactie-effect 

weer. 

 Autonomie vrij nemen heeft een significant effect op werkextensivering (b = -0,19; p = <0,01). Dit 

betekent dat de mate waarin werknemers gemakkelijker vrij kunnen nemen de kans op werkextensivering 

verkleint. Het interactie-effect tussen autonomie vrij nemen en hoogopgeleid heeft een zwak effect op 

werkextensivering (b = -0,10; p = 0,14). Dit betekent dat wel of niet-hoogopgeleid zijn geen effect heeft op 

werkextensivering naarmate een werknemer gemakkelijker kan vrij nemen. Het eerste effect is in 

tegenspraak met de verwachting vanuit de theorie en het tweede effect is zwak. Er is geen steun in de data 

voor hypothese 3A bij autonomie vrij nemen.   

 De hellingen van autonomie vrij nemen worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden (b = -0,11; p = <0,01 & b = 0,13; p = <0,01), door het toevoegen van 

werkextensivering als onafhankelijke variabele, niet significant kleiner ten opzichte van de hellingen in 

Model 1 bij psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden (b = -0,11; p = <0,01 & b = 0,14; p = 

<0,01). De hellingen van de interactie-effecten tussen autonomie vrij nemen en hoogopgeleid worden in 

Model 3 bij psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden (b = 0,12; p = <0,01 & b = -0,18; p = 

 
Hoogopgeleid 

Niet-hoogopgeleid 
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<0,01), door het toevoegen van werkextensivering als onafhankelijke variabele, niet significant kleiner ten 

opzichte van de hellingen in Model 1 (b = 0,12; p = <0,01 & b = -0,17; p = <0,01). Dit betekent dat zowel 

het hoofdeffect van autonomie vrij nemen als het interactie-effect van autonomie vrij nemen en 

hoogopgeleid op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden, niet worden gemedieerd via 

werkextensivering. Er is geen steun voor hypothese 3B. 

 Door het toevoegen van werkextensivering als onafhankelijke variabele verklaart het model 

psychische vermoeidheid niet met extra variantie bij zowel het hoofdeffect (F-change (1,1575) = 1,36 ; p = 

0,24) als het interactie-effect (F-change (1,1573) = 0,85; p = 0,36). Psychisch welbevinden wordt met het 

toevoegen van werkextensivering met minder dan 1% extra variantie verklaart bij het hoofdeffect (F-change 

(1,1575) = 13,16 ; p = <0,01) en het interactie-effect (F-change (1,1573) = 12,50 ; p = <0,01). 
Tabel 13 Modelschattingen H3 hoofdeffect autonomie vrij nemen 

 
Tabel 14 Modelschattingen H3 interactie-effect autonomie vrij nemen en hoogopgeleid 

 
H4 luidt: Meer autonomie in het werk leidt tot minder werkintensivering (H4A) en werkintensivering 

medieert het verband tussen meer autonomie en een kleinere kans op het krijgen van burn-outklachten 

(H4B). De relevante modellen worden gepresenteerd in Tabel 15. Eerst wordt autonomie vrij nemen op 

werkintensivering kwalitatief (Model 2A) en werkintensivering kwantitatief (Model 2B) getoetst. Daarna 

worden werkintensivering kwalitatief en kwantitatief gezamenlijk op psychische vermoeidheid (Model 3) en 

psychisch welbevinden (Model 3) getoetst voor het mediatie-effect.  
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 Er is een significant effect van autonomie vrij nemen op zowel werkintensivering kwalitatief (b = -

0,36; p = <0,01) als werkintensivering kwantitatief (b = -0,20; p = <0,01). Naarmate werknemers 

gemakkelijker kunnen vrij nemen neemt de kans op werkintensivering af. Hypothese 4A wordt gesteund 

door de data.  

 De hellingen van autonomie vrij nemen worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden (b = -0,07; p = <0,01 & b = 0,08; p = <0,01), door het toevoegen van de 

werkintensivering variabelen, kleiner maar de verandering is niet significant ten opzichte van de hellingen 

in Model 1 bij psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden (b = -0,11; p = <0,01 & b = 0,14; p = 

<0,01). De betrouwbaarheidsintervallen van de hellingen in beide modellen hebben namelijk te veel overlap 

met elkaar. Dit betekent dat het hoofdeffect van autonomie vrij nemen op psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden niet wordt gemedieerd via werkintensivering. Hypothese 4B wordt niet gesteund 

door de data.  

 Door het toevoegen van de werkintensivering variabelen verklaart het derde model zowel 

psychische vermoeidheid met 3% extra variantie (F-change (2,1574) = 27,44 ; p = <0,01) als psychisch 

welbevinden (F-change (2,1574) = 21,76 ; p = <0,01).  
Tabel 15 Modelschattingen H4 autonomie vrij nemen 

 
 

4.3.4 Autonomie manager 

In deze subparagraaf worden de hypothesen voor autonomie manager getoetst. H1 luidde: Meer autonomie 

in het werk leidt tot een verminderde kans op het krijgen van burn-outklachten (H1A) en dit effect slaat om 

bij een te hoge mate van autonomie (H1B). Tijdens het toetsen van de eerste hypothese wordt er verwezen 

naar de modellen zonder interactie-effecten, oftewel de Modellen 2 in Tabel 16. De range van autonomie 

manager start bij één en stopt bij vier. Het kantelpunt voor het toetsen van het TMOAGT-effect bij 

autonomie manager is hierdoor gezet op waarden hoger dan drie. De autonomie variabele vanaf het 

kantelpunt is bij autonomie manager een dummy aangezien er maar één waarde boven de drie zit. De 

autonomie manager variabelen zijn gecentreerd met de waarde drie.   

 Bij psychische vermoeidheid verklaart het eerste model 7% meer variantie in vergelijking met het 

lege model (F-change (12,1577) = 10,17; p = <0,01) en psychisch welbevinden met 8% (F-change (12,1577) = 

10,70; p = <0,01). Het derde model verklaart bij psychische vermoeidheid 1% meer variantie vergeleken 
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met het tweede model (F-change (1,1575) = 7,28; p = 0,01) en psychisch welbevinden met geen extra variantie 

(F-change (1,1575) = 2,95; p = 0,09). 

 Bij autonomie manager is er geen sprake van een lineair verband met psychische vermoeidheid (b 

= -0,01; p = 0,48) en psychisch welbevinden (b = 0,03; p = 0,28). Naarmate een werknemer minder invloed 

ervaart van een manager tijdens het werk, heeft dit geen effect op psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden. Voor wat betreft autonomie manager wordt erin de data geen steun gevonden voor hypothese 

1A.  

 Voor het toetsen van hypothese 1B wordt de helling van de autonomie manager variabele die de 

waarden tot het kantelpunt schat vergeleken met de helling van de autonomie manager variabele die de 

waarde vanaf het kantelpunt schat. Het effect vanaf het kantelpunt is bij zowel psychische vermoeidheid (b 

= -0,09; p = 0,18) als psychisch welbevinden (b = 0,09; p = 0,39) groter dan het effect tot het kantelpunt bij 

psychische vermoeidheid (b = 0,00; p = 0,98) en psychisch welbevinden (b = 0,02; p = 0,65). De effecten 

zijn tevens niet significant. Er blijkt bij autonomie manager geen TMOAGT-effect te zijn. Voor wat betreft 

autonomie manager wordt erin de data geen steun gevonden voor hypothese 1B. 
Tabel 16 Modelschattingen H1 & H2 autonomie manager 

 
H2 luidde: De kans op het krijgen van burn-outklachten naarmate autonomie in het werk toeneemt is groter 

voor hoogopgeleide werknemers. De Modellen 4, met de interactie-effecten, in Tabel 16 zijn gebruikt voor 

het toetsen van de tweede hypothese. 

 Wanneer autonomie manager met één variabele wordt geschat welke alle waarden meeneemt, tonen 

de modellen zwakke interactie-effecten van autonomie manager en hoogopgeleid bij psychische 

vermoeidheid (b = -0,05; p = 0,23) en psychisch welbevinden (b = 0,03; p = 0,61). Het interactie-effect van 

autonomie manager vanaf het kantelpunt en hoogopgeleid is significant bij psychische vermoeidheid (b = -

0,35; p = 0,01). Dit houdt in dat hoogopgeleide werknemers, vergeleken met niet-hoogopgeleide 

werknemers, een kleinere kans op psychische vermoeidheid hebben wanneer zij geen invloed ervaren van 

een manager tijdens het werk. Dit is in tegenspraak met de verwachting die is gevormd vanuit de theorie. 

Er is geen aanwijzing dat meer autonomie manager tot een grotere kans op burn-outklachten leidt bij 

hoogopgeleiden in vergelijking met niet-hoogopgeleiden. Voor wat betreft autonomie manager wordt 

hypothese 2 niet gesteund in de data.  
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H3 luidde: Meer autonomie in het werk leidt tot werkextensivering (H3A) en werkextensivering medieert 

het verband tussen meer autonomie en een grotere kans op het krijgen van burn-outklachten (H3B). De 

hypothese wordt getoetst in een mediatie-model. In de eerste stap wordt het effect van autonomie manager 

op werkextensivering getoetst. In de tweede stap wordt het mediatie-effect van werkextensivering op 

psychische vermoeidheid (Model 3) en psychisch welbevinden (Model 3) getoetst. Tabel 17 geeft de 

modelschattingen van het hoofdeffect weer. 

 Autonomie manager heeft geen effect op werkextensivering (b = -0,01; p = 0,66). De mate waarin 

werknemers beïnvloed worden in het werk door een manager heeft geen effect op werkextensivering. Er is 

geen steun in de data voor hypothese 3A bij autonomie manager.   

 De hellingen van autonomie manager worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden (b = -0,01; p = 0,49 & b = 0,03; p = 0,30),  door het toevoegen van werkextensivering als 

onafhankelijke variabele, niet significant kleiner ten opzichte van de hellingen in Model 1 bij psychische 

vermoeidheid en psychisch welbevinden (b = -0,01; p = 0,48 & b = 0,02; p = 0,55). Dit betekent dat het 

hoofdeffect van autonomie manager op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden niet wordt 

gemedieerd via werkextensivering. Er is geen steun voor hypothese 3B. 

 Door het toevoegen van werkextensivering als onafhankelijke variabele verklaart het derde model 

zowel psychische vermoeidheid (F-change (1,1575) = 4,15 ; p = 0,04) als psychisch welbevinden (F-change 

(1,1575) = 18,51; p = <0,01) met 1% meer variantie.  
Tabel 17 Modelschattingen H3 hoofdeffect autonomie manager 

 
H4 luidt: Meer autonomie in het werk leidt tot minder werkintensivering (H4A) en werkintensivering 

medieert het verband tussen meer autonomie en een kleinere kans op het krijgen van burn-outklachten 

(H4B). De relevante modellen worden gepresenteerd in Tabel 18. Eerst wordt autonomie manager op 

werkintensivering kwalitatief (Model 2A) en werkintensivering kwantitatief (Model 2B) getoetst. Daarna 

worden werkintensivering kwalitatief en kwantitatief gezamenlijk op psychische vermoeidheid (Model 3) en 

psychisch welbevinden (Model 3) getoetst voor het mediatie-effect. 

 Er is een significant effect van autonomie manager op zowel werkintensivering kwalitatief (b = -

0,08; p = <0,01) als werkintensivering kwantitatief (b = -0,10; p = <0,01). Naarmate werknemers minder 

invloed tijdens het werk ervaren van een manager neemt de kans op werkintensivering af. Hypothese 4A 

wordt gesteund door de data.  
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 De hellingen van autonomie manager worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden (b = <0,01; p = 0,98 & b = 0,01; p = 0,77), door het toevoegen van de werkintensivering 

variabelen, niet significant kleiner ten opzichte van de hellingen in Model 1 bij psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden (b = -0,01; p = 0,48 & b = 0,02; p = 0,55). Dit betekent dat het hoofdeffect van 

autonomie manager op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden niet wordt gemedieerd via 

werkintensivering. Hypothese 4B wordt niet gesteund door de data.  

 Door het toevoegen van de werkintensivering variabelen kan het derde model psychische 

vermoeidheid met 5% extra variantie verklaren (F-change (2,1574) = 39,99; p = <0,01) en psychisch 

welbevinden met 3% (F-change (2,1574) = 30,52 ; p = <0,01).  
Tabel 18 Modelschattingen H4 autonomie manager 

 
 

4.3.5 Autonomie klant 

In deze subparagraaf worden de hypothesen voor autonomie klant getoetst. H1 luidde: Meer autonomie in 

het werk leidt tot een verminderde kans op het krijgen van burn-outklachten (H1A) en dit effect slaat om 

bij een te hoge mate van autonomie (H1B). Tijdens het toetsen van de eerste hypothese wordt er verwezen 

naar de modellen zonder interactie-effecten, oftewel de Modellen 2 in Tabel 19. De range van autonomie 

klant start bij één en stopt bij vier. Het kantelpunt voor het toetsen van het TMOAGT-effect bij autonomie 

klant is hierdoor gezet op waarden hoger dan drie. De autonomie variabele vanaf het kantelpunt is bij 

autonomie klant een dummy aangezien er maar één waarde boven de drie zit. De autonomie klant variabelen 

zijn gecentreerd met de waarde drie.   

 Bij psychische vermoeidheid verklaart het eerste model 7% meer variantie vergeleken met het lege 

model (F-change (12,1577) = 10,17; p = <0,01) en psychisch welbevinden met 8% (F-change (12,1577) = 10,70; 

p = <0,01). Het derde model verklaart bij psychische vermoeidheid 1% meer variantie in vergelijking met 

het tweede model (F-change (1,1575) = 7,42; p = 0,01) en psychisch welbevinden met geen extra variantie (F-

change (1,1575) = 3,09; p = 0,08). 

 Bij autonomie klant is er geen lineair verband met psychische vermoeidheid (b = <-0,01; p = 0,87) 

maar wel met psychisch welbevinden (b = 0,06; p = 0,01). Gezien de schaal van psychisch welbevinden is 

het effect klein. Naarmate een werknemer minder invloed ervaart van een klant tijdens het werk neemt de 
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kans op psychisch welbevinden toe. Voor wat betreft autonomie klant wordt erin de data steun gevonden 

voor hypothese 1A bij psychisch welbevinden.  

 Voor het toetsen van hypothese 1B wordt de helling van de autonomie klant variabele die de 

waarden tot het kantelpunt schat vergeleken met de helling van de autonomie klant variabele die de waarde 

vanaf het kantelpunt schat. Het effect vanaf het kantelpunt is bij zowel psychische vermoeidheid (b = -0,06; 

p = 0,36) als psychisch welbevinden (b = 0,21; p = 0,02) groter dan het effect tot het kantelpunt bij 

psychische vermoeidheid (b = 0,01; p = 0,63) en psychisch welbevinden (b = 0,03; p = 0,37). De effecten 

zijn tevens grotendeels niet significant. Er blijkt bij autonomie klant geen TMOAGT-effect te zijn. Voor 

wat betreft autonomie manager wordt erin de data geen steun gevonden voor hypothese 1B. 

 Wat opvalt is dat de autonomie klant variabele vanaf het kantelpunt een significant heeft bij 

psychisch welbevinden (b = 0,21; p = 0,02) en de autonomie klant variabele tot het kantelpunt niet (b = 

0,03; p = 0,37). Dit houdt in dat de verminderde invloed van een klant in het werk geen effect heeft op 

psychisch welbevinden, uitgezonderd van de situatie waar de klant helemaal geen invloed heeft in het werk. 

Bij deze situatie neemt de kans op psychisch welbevinden toe.  
Tabel 19 Modelschattingen H1 & H2 autonomie klant 

 
H2 luidde: De kans op het krijgen van burn-outklachten naarmate autonomie in het werk toeneemt is groter 

voor hoogopgeleide werknemers. De Modellen 4, met de interactie-effecten, in Tabel 19 zijn gebruikt voor 

het toetsen van de tweede hypothese. 

 De modellen tonen zwakke interactie-effecten van autonomie klant en hoogopgeleid bij psychische 

vermoeidheid (b = -0,01; p = 0,74) en psychisch welbevinden (b = -0,02; p = 0,70). Bij de modellen die 

geschat zijn met twee autonomie klant variabelen tonen de interactie-effecten met autonomie klant vanaf 

het kantelpunt een negatief effect bij psychische vermoeidheid (b = -0,31; p = 0,01) en een positief effect 

bij psychisch welbevinden (b = 0,36; p = 0,06). Dit betekent dat hoogopgeleide werknemers die geen invloed 

ervaren van een klant tijdens het werk, een kleinere kans op psychische vermoeidheid hebben en een grotere 

kans op psychisch welbevinden ten opzichte van niet-hoogopgeleide werknemers. Dit is in tegenspraak met 

de verwachting die is gevormd vanuit de theorie. Er is geen aanwijzing dat meer autonomie klant leidt tot 

een grotere kans op burn-outklachten bij hoogopgeleiden in vergelijking met niet-hoogopgeleiden. Voor 

wat betreft autonomie klant wordt in de data geen steun gevonden voor hypothese 2. 
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H3 luidde: Meer autonomie in het werk leidt tot werkextensivering (H3A) en werkextensivering medieert 

het verband tussen meer autonomie en een grotere kans op het krijgen van burn-outklachten (H3B). De 

hypothese wordt getoetst in een mediatie-model. In de eerste stap wordt het effect van autonomie klant op 

werkextensivering getoetst. In de tweede stap wordt het mediatie-effect van werkextensivering op 

psychische vermoeidheid (Model 3) en psychisch welbevinden (Model 3) getoetst. Tabel 20 geeft de 

modelschattingen van het hoofdeffect weer. 

 Autonomie klant heeft een significant effect op werkextensivering (b = -0,06; p = 0,03). De mate 

waarin werknemers minder beïnvloed worden in het werk door een klant verkleint de kans op 

werkextensivering. Dit is een tegenspraak met de verwachting die is gevormd vanuit de theorie. Er is geen 

steun in de data voor hypothese 3A bij autonomie klant.  

 De hellingen van autonomie klant worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden (b = <-0,01; p = 0,97 & b = 0,06; p = 0,02), door het toevoegen van werkextensivering als 

onafhankelijke variabele, niet significant kleiner ten opzichte van de hellingen in Model 1 bij psychische 

vermoeidheid en psychisch welbevinden (b = <-0,01; p = 0,87 & b = 0,06; p = 0,01). Dit betekent dat het 

hoofdeffect van autonomie klant op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden niet wordt 

gemedieerd via werkextensivering. Er is geen steun voor hypothese 3B. 

 Door het toevoegen van werkextensivering als onafhankelijke variabele verklaart het derde model 

zowel psychische vermoeidheid (F-change (1,1575) = 4,16 ; p = 0,04) als psychisch welbevinden (F-change 

(1,1575) = 17,52; p = <0,01) met 1% extra variantie.  
Tabel 20 Modelschattingen H3 hoofdeffect autonomie klant 

 
H4 luidt: Meer autonomie in het werk leidt tot minder werkintensivering (H4A) en werkintensivering 

medieert het verband tussen meer autonomie en een kleinere kans op het krijgen van burn-outklachten 

(H4B). De relevante modellen worden gepresenteerd in Tabel 21. Eerst wordt autonomie klant op 

werkintensivering kwalitatief (Model 2A) en werkintensivering kwantitatief (Model 2B) getoetst. Daarna 

worden werkintensivering kwalitatief en kwantitatief gezamenlijk op psychische vermoeidheid (Model 3) en 

psychisch welbevinden (Model 3) getoetst voor het mediatie-effect. 

 Er is een significant effect van autonomie klant op zowel werkintensivering kwalitatief (b = -0,14; 

p = <0,01) als werkintensivering kwantitatief (b = -0,10; p = <0,01). Naarmate werknemers minder invloed 

tijdens het werk ervaren van een klant neemt de kans op werkintensivering af. Hypothese 4A wordt gesteund 

door de data.  
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 De hellingen van autonomie klant worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden (b = 0,02; p = 0,23 & b = 0,03; p = 0,15), door het toevoegen van de werkintensivering 

variabelen, niet significant kleiner ten opzichte van de hellingen in Model 1 bij psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden (b = <-0,01; p = 0,87 & b = 0,06; p = 0,01). Wel is de helling bij psychisch 

welbevinden kleiner geworden, maar de betrouwbaarheidsintervallen van beide hellingen hebben te veel 

overlap met elkaar. Dit betekent dat het hoofdeffect van autonomie klant op psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden niet wordt gemedieerd via werkintensivering. Hypothese 4B wordt niet gesteund 

door de data bij autonomie klant.  

 Door het toevoegen van de werkintensivering variabelen verklaart het derde model psychische 

vermoeidheid met 5% extra variantie (F-change (2,1574) = 41,00; p = <0,01) en psychisch welbevinden met 

3% (F-change (2,1574) = 28,53 ; p = <0,01). 
Tabel 21 Modelschattingen H4 autonomie klant 

 
 

4.3.6 Autonomie computer 

In deze subparagraaf worden de hypothesen voor autonomie computer getoetst. H1 luidde: Meer autonomie 

in het werk leidt tot een verminderde kans op het krijgen van burn-outklachten (H1A) en dit effect slaat om 

bij een te hoge mate van autonomie (H1B). Tijdens het toetsen van de eerste hypothese wordt er verwezen 

naar de modellen zonder interactie-effecten, oftewel de Modellen 2 in Tabel 22. De range van autonomie 

computer start bij één en stopt bij vier. Het kantelpunt voor het toetsen van het TMOAGT-effect bij 

autonomie werkmethoden is hierdoor gezet op waarden hoger dan drie. De autonomie variabele vanaf het 

kantelpunt is bij autonomie computer een dummy aangezien er maar één waarde boven de drie zit. De 

autonomie computer variabelen zijn gecentreerd met de waarde drie.   

 Bij psychische vermoeidheid verklaart het eerste model 7% meer variantie in vergelijking met het 

lege model (F-change (12,1577) = 10,17; p = <0,01) en psychisch welbevinden met 8% (F-change (12,1577) = 

10,70; p = <0,01). Het derde model verklaart bij psychische vermoeidheid 1% meer variantie vergeleken 

met het tweede model (F-change (1,1575) = 7,64; p = 0,01) en psychisch welbevinden met geen extra variantie 

(F-change (1,1575) = 3,23; p = 0,07). 

 Bij autonomie computer is er geen lineair verband met zowel psychische vermoeidheid (b = -0,02; 

p = 0,20) als psychisch welbevinden (b = 0,01; p = 0,70). Naarmate een werknemer minder invloed heeft 
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van een computersysteem tijdens het werk heeft dit geen effect op psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden. Voor wat betreft autonomie computer wordt erin de data geen steun gevonden voor 

hypothese 1A.  

 Voor het toetsen van hypothese 1B wordt de helling van de autonomie computer variabele die de 

waarden tot het kantelpunt schat vergeleken met de helling van de autonomie computer variabele die de 

waarde vanaf het kantelpunt schat. Het effect vanaf het kantelpunt is bij zowel psychische vermoeidheid (b 

= -0,09; p = 0,15) als psychisch welbevinden (b = 0,06; p = 0,49) groter dan het effect tot het kantelpunt bij 

psychische vermoeidheid (b = -0,01; p = 0,82) en psychisch welbevinden (b = 0,03; p = 0,42). De effecten 

zijn tevens niet significant. Er blijkt bij autonomie computer geen TMOAGT-effect te zijn. Voor wat betreft 

autonomie computer wordt erin de data geen steun gevonden voor hypothese 1B.  
Tabel 22 Modelschattingen H1 & H2 autonomie computer 

 
H2 luidde: De kans op het krijgen van burn-outklachten naarmate autonomie in het werk toeneemt is groter 

voor hoogopgeleide werknemers. De Modellen 4, met de interactie-effecten, in Tabel 22 zijn gebruikt voor 

het toetsen van de tweede hypothese.  

 De modellen tonen zwakke interactie-effecten van autonomie computer en hoogopgeleid bij 

psychische vermoeidheid (b = -0,01; p = 0,84) en psychisch welbevinden (b = 0,04; p = 0,43). De modellen 

laten geen verschillen in de data zien tussen hoog- en niet-hoogopgeleide werknemers in psychische 

vermoeidheid en psychisch welbevinden, naarmate een computersysteem minder invloed heeft in het werk. 

Er is geen aanwijzing dat meer autonomie computer tot een grotere kans op burn-outklachten leidt bij 

hoogopgeleiden in vergelijking met niet-hoogopgeleiden. Voor wat betreft autonomie computer wordt 

hypothese 2 niet gesteund.  

 

H3 luidde: Meer autonomie in het werk leidt tot werkextensivering (H3A) en werkextensivering medieert 

het verband tussen meer autonomie en een grotere kans op het krijgen van burn-outklachten (H3B). De 

hypothese wordt getoetst in een mediatie-model. In de eerste stap wordt het effect van autonomie computer 

op werkextensivering getoetst. In de tweede stap wordt het mediatie-effect van werkextensivering op 

psychische vermoeidheid (Model 3) en psychisch welbevinden (Model 3) getoetst. Tabel 23 geeft de 

modelschattingen van het hoofdeffect weer. 
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 Autonomie computer heeft geen significant effect op werkextensivering (b = -0,04; p = 0,12). Het 

effect van autonomie computer vanaf het kantelpunt op werkextensivering is significant (b = -0,22; p = 

0,04). Werknemers die geen invloed van een computersysteem ervaren tijdens het werk hebben een kleinere 

kans op werkextensivering. Dit is in tegenspraak met de verwachting die is gevormd vanuit de theorie. Er 

is geen steun in de data voor hypothese 3A bij autonomie computer.   

 De hellingen van autonomie computer blijven in Model 3 bij psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden (b = -0,02; p = 0,23 & b = 0,03; p = 0,23), door het toevoegen van werkextensivering als 

onafhankelijke variabele, hetzelfde vergeleken met de hellingen in Model 1 bij psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden (b = -0,02; p = 0,20 & b = 0,03; p = 0,17). De hellingen van autonomie computer 

vanaf het kantelpunt worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden (b = -0,08; 

p = 0,19 & b = 0,04; p = 0,64), door het toevoegen van werkextensivering, niet significant kleiner dan de 

hellingen in Model 1 (b = -0,09; p = 0,15 & b = 0,06; p = 0,49). Dit betekent dat de hoofdeffecten van 

autonomie computer en autonomie computer vanaf het kantelpunt op psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden niet worden gemedieerd via werkextensivering. Er is geen steun voor hypothese 3B. 

 Door het toevoegen van werkextensivering als onafhankelijke variabele verklaart het derde model 

zowel psychische vermoeidheid (F-change (1,1575) = 3,98 ; p = 0,05) als psychisch welbevinden (F-change 

(1,1575) = 18,18; p = <0,01) met 1% meer variantie.  
Tabel 23 Modelschattingen H3 hoofdeffect autonomie computer 

 
H4 luidt: Meer autonomie in het werk leidt tot minder werkintensivering (H4A) en werkintensivering 

medieert het verband tussen meer autonomie en een kleinere kans op het krijgen van burn-outklachten 

(H4B). De relevante modellen worden gepresenteerd in Tabel 24. Eerst wordt autonomie computer op 

werkintensivering kwalitatief (Model 2A) en werkintensivering kwantitatief (Model 2B) getoetst. Daarna 

worden werkintensivering kwalitatief en kwantitatief gezamenlijk op psychische vermoeidheid (Model 3) en 

psychisch welbevinden (Model 3) getoetst voor het mediatie-effect. 

 Er is een significant effect van autonomie computer op zowel werkintensivering kwalitatief (b = -

0,06; p = 0,03) als werkintensivering kwantitatief (b = -0,08; p = <0,01). Naarmate werknemers minder 

invloed tijdens het werk hebben van een computersysteem neemt de kans op werkintensivering af. 

Hypothese 4A wordt gesteund door de data.  

 De hellingen van autonomie computer worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden (b = -0,01; p = 0,52 & b = 0,02; p = 0,51), door het toevoegen van de 
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werkintensivering variabelen, niet significant kleiner ten opzichte van de hellingen in Model 1 bij psychische 

vermoeidheid en psychisch welbevinden (b = -0,02; p = 0,20 & b = 0,03; p = 0,17). Dit betekent dat het 

hoofdeffect van autonomie computer op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden niet wordt 

gemedieerd via werkintensivering. Hypothese 4B wordt niet gesteund door de data bij autonomie computer.  

 Door het toevoegen van de werkintensivering variabelen verklaart het derde model psychische 

vermoeidheid met 5% extra variantie (F-change (2,1574) = 39,61; p = <0,01) en psychisch welbevinden met 

3% (F-change (2,1574) = 30,33 ; p = <0,01). 
Tabel 24 Modelschattingen H4 autonomie computer 

 
 

4.3.7 Autonomie thuiswerken 

In deze subparagraaf worden de hypothesen voor autonomie thuiswerken getoetst. H1 luidde: Meer 

autonomie in het werk leidt tot een verminderde kans op het krijgen van burn-outklachten (H1A) en dit 

effect slaat om bij een te hoge mate van autonomie (H1B). Tijdens het toetsen van de eerste hypothese 

wordt er verwezen naar de modellen zonder interactie-effecten, oftewel de Modellen 2 in Tabel 25. De range 

van autonomie thuiswerken start bij één en stopt bij vijf. Het kantelpunt voor het toetsen van het 

TMOAGT-effect bij autonomie thuiswerken is hierdoor gezet op waarden hoger dan vier. De autonomie 

variabele vanaf het kantelpunt is bij autonomie thuiswerken een dummy aangezien er maar één waarde 

boven de vier zit. De autonomie thuiswerken variabelen zijn gecentreerd met de waarde vier.   

 Bij psychische vermoeidheid verklaart het eerste model 7% meer variantie vergeleken met het lege 

model (F-change (12,1577) = 10,17; p = <0,01) en psychisch welbevinden met 8% (F-change (12,1577) = 10,70; 

p = <0,01). Het derde model verklaart bij psychische vermoeidheid minder dan 1% extra variantie in 

vergelijking met het tweede model (F-change (1,1575) = 4,32; p = 0,04) en psychisch welbevinden met geen 

extra variantie (F-change (1,1575) = 1,73; p = 0,19). 

 Bij autonomie thuiswerken is er een positief lineair verband met psychische vermoeidheid (b = 0,04; 

p = <0,01) een negatief lineair verband psychisch welbevinden (b = -0,04; p = 0,02). Gezien de schalen van 

psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden zijn de effecten klein.  Naarmate een werknemer meer 

thuiswerkt vergroot dit de kans op psychische vermoeidheid en verkleint het de kans op psychisch 

welbevinden. Dit is in tegenspraak met de verwachting die is gevormd vanuit de theorie. Voor wat betreft 

autonomie thuiswerken wordt erin de data geen steun gevonden voor hypothese 1A.  
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 Voor het toetsen van hypothese 1B wordt de helling van de autonomie thuiswerken variabele die 

de waarden tot het kantelpunt schat vergeleken met de helling van de autonomie thuiswerken variabele die 

de waarde vanaf het kantelpunt schat. Het effect vanaf het kantelpunt is bij psychische vermoeidheid (b = 

0,09; p = 0,05) groter dan het effect tot het kantelpunt (b = 0,03; p = 0,05) en bij psychisch welbevinden is 

het effect vanaf het kantelpunt (b = -0,04; p = 0,56) gelijk aan het effect tot het kantelpunt (b = -0,04; p = 

0,07). Er blijkt bij autonomie thuiswerken geen TMOAGT-effect te zijn. Voor wat betreft autonomie 

thuiswerken wordt erin de data geen steun gevonden voor hypothese 1B.  
Tabel 25 Modelschattingen H1 & H2 autonomie thuiswerken 

 
H2 luidde: De kans op het krijgen van burn-outklachten naarmate autonomie in het werk toeneemt is groter 

voor hoogopgeleide werknemers. De Modellen 4, met de interactie-effecten, in Tabel 25 zijn gebruikt voor 

het toetsen van de tweede hypothese. 

 De modellen tonen zwakke interactie-effecten van autonomie thuiswerken en hoogopgeleid bij 

psychische vermoeidheid (b = -0,01; p = 0,55) en psychisch welbevinden (b = 0,02; p = 0,47). De interactie-

effecten van autonomie thuiswerken vanaf het kantelpunt en hoogopgeleid zijn significant negatief bij 

psychische vermoeidheid (b = -0,30; p = 0,01) en significant positief bij psychisch welbevinden (b = 0,41; p 

= 0,02). Dit houdt in dat hoogopgeleide werknemers, in vergelijking met niet-hoogopgeleide werknemers, 

minder kans op psychische vermoeidheid hebben en meer kans op psychisch welbevinden wanneer ze altijd 

thuiswerken. Dit is in tegenspraak met de verwachting die is gevormd vanuit de theorie. Er is geen 

aanwijzing dat meer autonomie thuiswerken leidt tot een grotere kans op burn-outklachten bij 

hoogopgeleiden in vergelijking met niet-hoogopgeleiden. Voor wat betreft autonomie thuiswerken wordt 

hypothese 2 niet gesteund door de data.  

 

H3 luidde: Meer autonomie in het werk leidt tot werkextensivering (H3A) en werkextensivering medieert 

het verband tussen meer autonomie en een grotere kans op het krijgen van burn-outklachten (H3B). De 

hypothese wordt getoetst in een mediatie-model. In de eerste stap wordt het effect van autonomie 

thuiswerken op werkextensivering getoetst. In de tweede stap wordt het mediatie-effect van 

werkextensivering op psychische vermoeidheid (Model 3) en psychisch welbevinden (Model 3) getoetst. 

Tabel 26 geeft de modelschattingen van het hoofdeffect weer. 
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 Autonomie thuiswerken heeft een significant effect op werkextensivering (b = 0,10; p = 0,01). Het 

effect van autonomie thuiswerken tot het kantelpunt op werkextensivering is significant positief (b = 0,15; 

p = <0,01) en het effect vanaf het kantelpunt is significant negatief op werkextensivering (b = -0,18; p = 

0,02). Dit betekent dat bij werknemers de kans op werkextensivering toeneemt naarmate ze meer 

thuiswerken, uitgezonderd van de situatie waarin werknemers altijd thuiswerken. Bij deze situatie neemt de 

kans op werkextensivering af.  Er is steun in de data voor hypothese 3A bij autonomie thuiswerken tot het 

kantelpunt.    

 De hellingen van autonomie thuiswerken worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden (b = 0,04; p = 0,01 & b = -0,03; p = 0,06), door het toevoegen van werkextensivering 

als onafhankelijke variabele, niet significant kleiner vergeleken met de hellingen in Model 1 bij psychische 

vermoeidheid en psychisch welbevinden (b = 0,04; p = <0,01 & b = -0,04; p = 0,02). De hellingen van 

autonomie thuiswerken tot het kantelpunt worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden (b = 0,03; p = 0,09 & b = -0,03; p = 0,623), door het toevoegen van werkextensivering, niet 

significant kleiner dan de hellingen in Model 1 (b = 0,03; p = 0,05 & b = -0,04; p = 0,07). Dit betekent dat 

de hoofdeffecten van autonomie thuiswerken en autonomie thuiswerken tot het kantelpunt op psychische 

vermoeidheid en psychisch welbevinden niet worden gemedieerd via werkextensivering. Er is geen steun 

voor hypothese 3B in de data. 

 Door het toevoegen van werkextensivering als onafhankelijke variabele verklaart het derde model 

psychische vermoeidheid niet met extra variantie (F-change (1,1575) = 2,66 ; p = 0,10) en psychisch 

welbevinden met 1% (F-change (1,1575) = 16,45; p = <0,01).  
Tabel 26 Modelschattingen H3 hoofdeffect autonomie thuiswerken 

 
H4 luidt: Meer autonomie in het werk leidt tot minder werkintensivering (H4A) en werkintensivering 

medieert het verband tussen meer autonomie en een kleinere kans op het krijgen van burn-outklachten 

(H4B). De relevante modellen worden gepresenteerd in Tabel 27. Eerst wordt autonomie thuiswerken op 

werkintensivering kwalitatief (Model 2A) en werkintensivering kwantitatief (Model 2B) getoetst. Daarna 

worden werkintensivering kwalitatief en kwantitatief gezamenlijk op psychische vermoeidheid (Model 3) en 

psychisch welbevinden (Model 3) getoetst voor het mediatie-effect. 

 Er is een sterk effect van autonomie thuiswerken op werkintensivering kwalitatief (b = -0,12; p = 

<0,01) en een zwak effect op werkintensivering kwantitatief (b = 0,01; p = 0,42). Naarmate werknemers 
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meer thuiswerken neemt de kans op werkintensivering kwalitatief af en heeft het geen effect op 

werkintensivering kwantitatief. Hypothese 4A wordt gesteund door de data bij werkintensivering kwalitatief.   

 De hellingen van autonomie thuiswerken worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden (b = 0,06; p = <0,01 & b = -0,06; p = <0,01), door het toevoegen van de 

werkintensivering variabelen, groter dan de hellingen in Model 1 bij psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden (b = 0,04; p = <0,01 & b = -0,04; p = 0,02). Wanneer er gecontroleerd wordt voor 

werkintensivering wordt het effect van autonomie thuiswerken op psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden groter. Dit betekent dat het hoofdeffect van autonomie thuiswerken op psychische 

vermoeidheid en psychisch welbevinden niet wordt gemedieerd via werkintensivering. Hypothese 4B wordt 

niet gesteund door de data bij autonomie thuiswerken.  

 Door het toevoegen van de werkintensivering variabelen verklaart het derde model psychische 

vermoeidheid met 5% extra variantie (F-change (2,1574) = 46,57; p = <0,01) en psychisch welbevinden met 

4% (F-change (2,1574) = 38,86 ; p = <0,01). 
Tabel 27 Modelschattingen H4 autonomie thuiswerken 

 
 

4.3.8 Autonomie uren 

In deze subparagraaf worden de hypothesen voor autonomie uren getoetst. H1 luidde: Meer autonomie in 

het werk leidt tot een verminderde kans op het krijgen van burn-outklachten (H1A) en dit effect slaat om 

bij een te hoge mate van autonomie (H1B). Tijdens het toetsen van de eerste hypothese wordt er verwezen 

naar de modellen zonder interactie-effecten, oftewel de Modellen 2 in Tabel 28. De range van autonomie 

uren start bij één en stopt bij vijf. Het kantelpunt voor het toetsen van het TMOAGT-effect bij autonomie 

uren is hierdoor gezet op waarden hoger dan vier. De autonomie variabele vanaf het kantelpunt is bij 

autonomie uren een dummy aangezien er maar één waarde boven de vier zit. De autonomie uren variabelen 

zijn gecentreerd met de waarde vier.   

 Bij psychische vermoeidheid verklaart het eerste model 7% meer variantie vergeleken met het lege 

model (F-change (12,1577) = 10,17; p = <0,01) en psychisch welbevinden met 8% (F-change (12,1577) = 10,70; 

p = <0,01). Het derde model verklaart bij psychische vermoeidheid 1% extra variantie in vergelijking met 
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het tweede model (F-change (1,1575) = 7,15; p = 0,01) en psychisch welbevinden met geen extra variantie (F-

change (1,1575) = 2,94; p = 0,09). 

 Bij autonomie uren is er een negatief lineair verband met psychische vermoeidheid (b = -0,05; p = 

<0,01) een positief lineair verband psychisch welbevinden (b = 0,05; p = <0,01). Gezien de schalen van 

psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden zijn de effecten klein. Als het gewenste en het 

gerealiseerde aantal uren werk beter met elkaar overeenstemt, neemt de kans op psychische vermoeidheid 

af en de kans op psychisch welbevinden toe. Hypothese 1A wordt gesteund door de data.  

 Voor het toetsen van hypothese 1B wordt de helling van de autonomie uren variabele die de 

waarden tot het kantelpunt schat vergeleken met de helling van de autonomie uren variabele die de waarde 

vanaf het kantelpunt schat. Het effect vanaf het kantelpunt is bij zowel psychische vermoeidheid (b = -0,12; 

p = <0,01) als psychisch welbevinden (b = 0,17; p = <0,01) groter dan het effect tot het kantelpunt bij 

psychische vermoeidheid (b = -0,02; p = 0,23) en psychisch welbevinden (b = 0,01; p = 0,71). Er blijkt bij 

autonomie uren geen TMOAGT-effect te zijn. Voor wat betreft autonomie uren wordt erin de data geen 

steun gevonden voor hypothese 1B.  

 Wat opvalt is dat het effect van autonomie uren tot het kantelpunt niet significant is bij psychische 

vermoeidheid (b = -0,02; p = 0,23) en psychisch welbevinden (b = 0,01; p = 0,71) en vanaf het kantelpunt 

significant wordt bij zowel psychische vermoeidheid (b = -0,12; p = <0,01) als psychisch welbevinden (b = 

0,17; p = <0,01). Dit betekent dat bij werknemers die precies het aantal uren werken wat ze zouden willen 

de kans op psychische vermoeidheid afneemt en de kans op psychisch welbevinden toeneemt.  
Tabel 28 Modelschattingen H1 & H2 autonomie uren 

  
H2 luidde: De kans op het krijgen van burn-outklachten naarmate autonomie in het werk toeneemt is groter 

voor hoogopgeleide werknemers. De Modellen 4, met de interactie-effecten, in Tabel 28 zijn gebruikt voor 

het toetsen van de tweede hypothese. 

 De modellen tonen zwakke interactie-effecten van autonomie uren en hoogopgeleid bij psychische 

vermoeidheid (b = -0,01; p = 0,73) en psychisch welbevinden (b = 0,04; p = 0,25). De modellen laten geen 

verschil zien tussen hoog- en niet-hoogopgeleide werknemers in psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden, naarmate het verschil afneemt in het gewenste aantal uren werk en het gerealiseerde aantal 

uren werk. Er is geen aanwijzing dat meer autonomie uren tot een grotere kans op burn-outklachten leidt 
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bij hoogopgeleiden in vergelijking met niet-hoogopgeleiden. Voor wat betreft autonomie uren wordt 

hypothese 2 niet gesteund door de data.  

 

H3 luidde: Meer autonomie in het werk leidt tot werkextensivering (H3A) en werkextensivering medieert 

het verband tussen meer autonomie en een grotere kans op het krijgen van burn-outklachten (H3B). De 

hypothese wordt getoetst in een mediatie-model. In de eerste stap wordt het effect van autonomie uren op 

werkextensivering getoetst. In de tweede stap wordt het mediatie-effect van werkextensivering op 

psychische vermoeidheid (Model 3) en psychisch welbevinden (Model 3) getoetst. Tabel 29 geeft de 

modelschattingen van het hoofdeffect weer. 

 Autonomie uren heeft een significant effect op werkextensivering (b = -0,12; p = 0,01). Naarmate 

het verschil vermindert tussen het gewenste aantal uren werk en het gerealiseerde aantal uren werk neemt 

de kans op werkextensivering af. Er is geen steun voor hypothese 3A in de data bij autonomie uren. 

 De hellingen van autonomie uren zijn in Model 3 bij psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden (b = -0,05; p = <0,01 & b = 0,04; p = 0,02), door het toevoegen van werkextensivering als 

onafhankelijke variabele, niet significant kleiner geworden vergeleken met de hellingen in Model 1 bij 

psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden (b = -0,05; p = <0,01 & b = 0,05; p = <0,01). Dit 

betekent dat het hoofdeffect van autonomie uren op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden 

niet wordt gemedieerd via werkextensivering. Er is geen steun voor hypothese 3B in de data. 

 Door het toevoegen van werkextensivering als onafhankelijke variabele verklaart het derde model 

psychische vermoeidheid niet met extra variantie (F-change (1,1575) = 2,12 ; p = 0,15) en psychisch 

welbevinden met 1% (F-change (1,1575) = 15,37; p = <0,01).  
Tabel 29 Modelschattingen H3 hoofdeffect autonomie uren 

 
H4 luidt: Meer autonomie in het werk leidt tot minder werkintensivering (H4A) en werkintensivering 

medieert het verband tussen meer autonomie en een kleinere kans op het krijgen van burn-outklachten 

(H4B). De relevante modellen worden gepresenteerd in Tabel 30. Eerst wordt autonomie uren op 

werkintensivering kwalitatief (Model 2A) en werkintensivering kwantitatief (Model 2B) getoetst. Daarna 

worden werkintensivering kwalitatief en kwantitatief gezamenlijk op psychische vermoeidheid (Model 3) en 

psychisch welbevinden (Model 3) getoetst voor het mediatie-effect. 

 Er is een significant effect van autonomie uren op zowel werkintensivering kwalitatief (b = -0,04; p 

= 0,03) als op werkintensivering kwantitatief (b = -0,08; p = <0,01). Naarmate het verschil vermindert tussen 
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het gewenste- en gerealiseerde aantal uren werk, neemt de kans op werkintensivering af. Hypothese 4A 

wordt gesteund door de data bij autonomie uren.   

 De hellingen van autonomie uren worden in Model 3 bij psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden (b = -0,04; p = <0,01 & b = 0,04; p = 0,03), door het toevoegen van de werkintensivering 

variabelen, niet significant kleiner dan de hellingen in Model 1 bij psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden (b = -0,05; p = <0,01 & b = 0,05; p = <0,01). Dit betekent dat het hoofdeffect van autonomie 

uren op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden niet wordt gemedieerd via werkintensivering. 

Hypothese 4B wordt niet gesteund door de data bij autonomie uren.  

 Door het toevoegen van de werkintensivering variabelen verklaart het derde model psychische 

vermoeidheid met 5% extra variantie (F-change (2,1574) = 37,90; p = <0,01) en psychisch welbevinden met 

4% (F-change (2,1574) = 29,06 ; p = <0,01). 
Tabel 30 Modelschattingen H4 autonomie uren 

 
 

4.4 Modelinspecties 

De modellen zijn gecontroleerd op lineariteit, normaliteit en homoscedasticiteit. Daarnaast is gekeken of er 

sprake is van multicollineariteit en of de data ‘outliers’ bevat. De gebruikte figuren en modellen voor de 

modelinspecties zijn terug te vinden in Bijlage III. 

  De lijnen in de PP-plots wijken weinig af van de lineaire lijnen die zijn getrokken, zie hiervoor de 

Figuren 27 en 28 in Bijlage III. Dit betekent dat de assumptie voor lineariteit niet is geschonden. De 

assumptie van normaliteit wordt niet geschonden aangezien de verdelingen van de residuen redelijk normaal 

verdeeld zijn. Wat opvalt is dat de verdeling van de residuen bij psychische vermoeidheid neigt naar 

rechtsscheef net zoals de verdeling van psychische vermoeidheid rechtsscheef is. De verdeling van de 

residuen bij psychisch welbevinden neigt naar linksscheef net zoals de verdeling van psychisch welbevinden 

linksscheef is. Zie hiervoor de Figuren 25 en 26 in Bijlage III en Figuren 8 en 9 in Bijlage I.  In het 

spreidingsdiagram is er sprake van een redelijk gelijke spreiding van de puntenwolk van de residuen, 

waardoor de assumptie van homoscedasticiteit niet wordt geschonden. De spreidingsdiagrammen staan 

weergeven in de Figuren 29 en 30 in Bijlage III.  
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 De variabele hoogopgeleid heeft een hoge score op multicollineariteit wanneer alle variabelen in 

één model worden geschat voor psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden. Zie hiervoor de 

Tabellen 58 en 59 in Bijlage III. Dit is niet opvallend aangezien het beroep en de mate van autonomie in 

het werk die een werknemers ervaart deels wordt verklaard door het opleidingsniveau. In de analyses die 

per vorm van autonomie voor de toetsing van de hypothesen zijn uitgevoerd heeft de variabele 

hoogopgeleid geen hoge score op multicollineariteit. Hierdoor is er tijdens de analyses geen sprake geweest 

van te veel multicollineariteit voor de variabele hoogopgeleid.  

 Tot slot is er gekeken naar outliers in de dataset, zie hiervoor Bijlage IV. Relatief gezien is het aantal 

waarnemingen dat als een outlier beoordeeld kan worden laag. Hierdoor is er besloten om de analyses niet 

opnieuw uit te voeren zonder de outliers.  

 

4.5 Overzicht toetsing hypothesen 

Om een beknopt overzicht te genereren over de toetsing van de hypothesen met de verschillende vormen 

van autonomie is Tabel 31 gemaakt. In de tabel wordt per autonomie vorm aangegeven of de hypothesen 

worden ondersteund. ‘+’ geeft aan dat de hypothese wordt ondersteund, ‘0’ indiceert dat de hypothese niet 

wordt ondersteund, ‘-’ wordt gebruikt als de hypothese niet is ondersteund en er een tegengesteld effect is 

geconstateerd (bijvoorbeeld als er een positief lineair verband wordt verwacht, maar er een negatief lineair 

verband wordt geconstateerd) en ‘+/-’ wordt gebruikt wanneer er zowel steun voor de hypothese is als een 

tegengesteld effect (bijvoorbeeld als het effect tot het kantelpunt positief is en het effect vanaf het kantelpunt 

negatief). De afkorting ‘PV’ staat voor psychische vermoeidheid, de afkorting ‘PW’ staat voor psychisch 

welbevinden, de afkorting ‘WEX’ staat voor werkextensivering, de afkorting ‘WIK’ staat voor 

werkintensivering kwalitatief en de afkorting ‘WIKW’ staat voor werkintensivering kwantitatief.  

 H1 luidde: Meer autonomie in het werk leidt tot een verminderde kans op het krijgen van burn-

outklachten (H1A) en dit effect slaat om bij een te hoge mate van autonomie (H1B). Voor hypothese 1A is 

steun gevonden in de data bij de autonomie vormen werkmethoden, beslissingsmacht en vrij nemen. Bij de 

autonomie vorm klant vanaf het kantelpunt is steun gevonden bij psychisch welbevinden voor hypothese 

1A. Bij de autonomie vorm uren vanaf het kantelpunt is steun gevonden bij psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden voor hypothese 1A. Bij de autonomie vorm thuiswerken is een tegengesteld effect 

gevonden, waarbij meer thuiswerken de kans op psychische vermoeidheid vergroot en psychisch 

welbevinden verkleint. Bij het toetsen van hypothese 1B is geen steun in de data gevonden.  

 H2 luidde: De kans op het krijgen van burn-outklachten naarmate autonomie in het werk toeneemt 

is groter voor hoogopgeleide werknemers. Bij de autonomie vorm werkmethoden vanaf het kantelpunt is 

bij psychisch welbevinden steun voor hypothese 2 gevonden in de data. Met de autonomie vorm 

beslissingsmacht tot het kantelpunt is bij psychische vermoeidheid steun gevonden voor hypothese 2. Bij 

de autonomie vorm vrij nemen vanaf het kantelpunt wordt hypothese 2 gesteund met psychische 

vermoeidheid. Bij de autonomie vorm vrij nemen tot het kantelpunt wordt hypothese 2 gesteund met 

psychisch welbevinden. Bij de autonomie vorm manager vanaf het kantelpunt wordt bij psychische 
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+ = steun voor de hypothese; 0 = geen steun voor de hypothese; - = een tegengesteld effect; +/- = zowel steun als een tegengesteld effect; PV = psychische 

vermoeidheid; PW = psychisch welbevinden; WEX = werkextensivering; WIK = werkintensivering kwalitatief; WIKW = werkintensivering kwantitatief 

vermoeidheid een tegengesteld effect gevonden. Met de autonomie vormen klant- en thuiswerken vanaf het 

kantelpunt wordt bij zowel psychische vermoeidheid als psychisch welbevinden een tegengesteld effect 

gevonden.  

 H3 luidde: Meer autonomie in het werk leidt tot werkextensivering (H3A) en werkextensivering 

medieert het verband tussen meer autonomie en een grotere kans op het krijgen van burn-outklachten 

(H3B). Voor hypothese 3A is steun gevonden bij de autonomie vorm thuiswerken tot het kantelpunt. Bij 

de autonomie vormen werkmethoden, vrij nemen, klant, uren, computer vanaf het kantelpunt en 

thuiswerken vanaf het kantelpunt is een tegengesteld effect gevonden, waarbij meer autonomie de kans op 

werkextensivering verkleint. Voor hypothese 3B is geen steun gevonden in de data.  

 H4 luidde: Meer autonomie in het werk leidt tot minder werkintensivering (H4A) en 

werkintensivering medieert het verband tussen meer autonomie en een kleinere kans op het krijgen van 

burn-outklachten (H4B). Met hypothese 4A is voor werkintensivering kwalitatief steun gevonden in de data 

bij alle autonomie vormen. Bij werkintensivering kwantitatief is steun gevonden in de data bij de autonomie 

vormen werkmethoden, vrij nemen, manager, klant, computer en uren. Voor hypothese 4B is geen steun 

gevonden in de data.  
Tabel 31 Overzicht toetsing hypothesen 

 
   

5. Conclusie, discussie & aanbevelingen 

5.1 Conclusie 

Het doel van dit onderzoek is om een stap te kunnen zetten in het verklaren van de gestage stijging van het 

aantal burn-outklachten onder werknemers via een vernieuwde blik op het concept autonomie in het werk. 

Doordat het niet mogelijk was om het concept burn-out direct te meten, zijn er twee proxy indicatoren 

gebruikt voor het indiceren van burn-outklachten; psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden. De 

resultaten van dit onderzoek geven antwoord op de onderzoeksvraag: 
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 “Hoe beïnvloedt autonomie in het werk de kans op het krijgen van burn-outklachten?” 

 

5.1.1 Autonomie als ‘buffer’  

Uit de data blijkt dat de autonomie vormen werkmethoden, beslissingsmacht, vrij nemen en uren negatief 

in verband staan met psychische vermoeidheid en positief met psychisch welbevinden. Dit betekent dat bij 

werknemers die meer hun eigen werkmethoden kunnen bepalen, meer beslissingsmacht hebben, 

gemakkelijker vrij kunnen nemen en als er geen verschil zit tussen het gerealiseerde aantal uren werk en het 

gewenste aantal uren werk de kans op psychische vermoeidheid afneemt en de kans op psychisch 

welbevinden toeneemt. Een minder grote kans op psychische vermoeidheid en een grotere kans op 

psychisch welbevinden indiceren een kleinere kans op het krijgen van een burn-out. Deze bevindingen 

vinden steun in verschillende werkstress-modellen. Deze modellen veronderstellen dat autonomie in het 

werk een energiebron of hulpmiddel is om met de taakeisen te kunnen ‘dealen’ die het werk met zich 

meebrengt (Karasek, 1979; Demerouti et al., 2001; Rubino et al., 2012). Autonomie dient volgens deze 

modellen als een buffer tegen het krijgen van een burn-out. Het hebben van vrijheid en zeggenschap over 

het werk dat ontstaat doordat werknemers zelf hun werkmethoden bepalen, beslissingsmacht hebben, 

gemakkelijk vrij kunnen nemen en het gewenste aantal uren werken is een manier om de kans op het krijgen 

van burn-outklachten te verkleinen.  

 Daarnaast heeft de mate van autonomie die ontstaat door de invloed van de klant een positief 

verband met psychisch welbevinden. Als de werknemer geen invloed heeft op het werk van een klant dan 

neemt de kans op psychisch welbevinden toe. De mate van autonomie die ontstaat door de invloeden die 

een manager en een computersysteem uitoefenen op het werk van de werknemer, houdt geen verband met 

psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden. Dit laat zien dat werknemers beter kunnen omgaan 

met de invloeden van een manager of computersysteem dan de invloed die een klant heeft op het werk. De 

invloed van een klant kan een bepaalde druk met zich meebrengen, wat ten koste gaat van een werknemer 

zijn of haar welzijn.  

 

5.1.2 Thuiswerken 

De toename van autonomie die ontstaat doordat werknemers meer thuiswerken leidt tot een grotere kans 

op psychische vermoeidheid en een kleinere kans op psychisch welbevinden. Ondanks dat de gevonden 

effecten niet groot zijn, zijn ze wel significant. Dit resultaat steunt enerzijds de bevindingen van Chung 

(2022) en Kelliher en Anderson (2010) die hebben geconstateerd dat flexibele werkregelingen, waar 

thuiswerken onderdeel van is, leiden tot werkextensivering. Twee mogelijke verklaringen voor een toename 

in psychische vermoeidheid en een afname in psychisch welbevinden door het thuiswerken zijn 

werkextensivering en sociaal contact. Werkextensivering leidt ertoe dat een werknemer minder tijd 

overhoudt om te herstellen van de werkdag, wat het energetische element van een burn-out in werking kan 

zetten. Anderzijds valt er te discussiëren over hoe plausibel deze verklaring is voor de toename in psychische 

vermoeidheid en afname in psychisch welbevinden. Werknemers kunnen namelijk langer werken doordat 
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zij bevlogen zijn in het werk. Bevlogen werknemers weten wanneer zij moeten stoppen met het werk, in 

tegenstelling tot workaholics (Ouweneel et al., 2012). Bij bevlogen werknemers zal werkextensivering niet 

direct leiden tot meer psychische vermoeidheid en minder psychisch welbevinden ten opzichte van 

workaholics. Daarnaast speelt het vrijwillig en onvrijwillig langer door werken een rol. Werknemers die 

onvrijwillig langer doorwerken zullen een grotere kans op meer psychische vermoeidheid en minder 

psychisch welbevinden hebben, doordat hun dit wordt opgelegd. De rol van werkextensivering in relatie 

met de kans op het krijgen van burn-outklachten vraagt om een genuanceerder beeld en vervolgonderzoek.   

 Thuiswerken leidt daarnaast tot minder sociaal contact met collega’s (Golden et al., 2006). Sociaal 

contact of sociale steun is een energiebron tijdens het werk en dient als middel ter voorkoming van een 

burn-out (Demerouti et al., 2001). Recent onderzoek van Peijen en Gerards (2023) laat zien dat thuiswerkers 

die meer sociale steun ervaren tijdens het werk minder burn-outklachten ervaren. Met het wegvallen van 

sociale steun valt de grotere kans op burn-outklachten naarmate werknemers meer thuiswerken tot dusver 

beter te verklaren.  

 Uit een extra uitgevoerde analyse (zie Bijlage IV) met sociale steun als voorspeller, blijkt dat het 

effect van thuiswerken op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden niet kleiner wordt. Dit 

betekent dat sociale steun niet het effect van thuiswerken op psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden verklaart. Hierdoor blijft het lastig om tot een gedegen verklaring te komen voor het effect van 

thuiswerken op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden.   

 

5.1.3 TMOAGT-effect 

Bij de vormen van autonomie die een negatief verband hebben met psychische vermoeidheid en een positief 

verband hebben met psychische vermoeidheid is geen TMOAGT-effect geconstateerd. Dit houdt in dat het 

lineaire verband op een bepaald punt niet omslaat, wat de kans op psychische vermoeidheid vergroot en de 

kans op psychisch welbevinden verkleint. Hierdoor is erbij de autonomie vormen werkmethoden, 

beslissingsmacht, vrij nemen, klant en uren in dit onderzoek geen sprake van te veel autonomie in het werk 

zoals het vitamin model van Warr (1994) veronderstelt en het too much of a good thing effect van Pierce en 

Aguinis (2013).  

 De schalen die gebruikt zijn voor het meten van autonomie zijn echter summier met een 

vijfpuntsschaal en een vierpuntsschaal, waardoor het lastiger is om een soortgelijk effect te constateren. Met 

een zevenpuntsschaal of groter zullen respondenten minder snel voor de uiterste antwoordmogelijkheden 

gaan, waardoor een TMOAGT-effect eerder geconstateerd zou kunnen worden. De resultaten sluiten 

hierdoor niet uit er wel of geen TMOAGT-effect bestaat, in dit onderzoek is er echter geen aanwijzing voor 

gevonden. 

 

5.1.4 Hoogopgeleid 

Voor hoogopgeleide werknemers is de kans op meer psychische vermoeidheid en minder psychisch 

welbevinden groter wanneer werknemers gemakkelijker vrij kunnen nemen ten opzichte van niet-
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hoogopgeleide werknemers. Daarnaast is de kans op meer psychische vermoeidheid groter voor 

hoogopgeleide werknemers vergeleken met niet-hoogopgeleide werknemers wanneer werknemers meer 

beslissingsmacht ervaren in hun werk. De kans op psychisch welbevinden neemt af voor hoogopgeleiden 

in vergelijking met niet-hoogopgeleide werknemers wanneer ze (bijna) altijd hun eigen werkmethoden 

bepalen. Dit indiceert dat hoogopgeleide werknemers die meer autonomie ervaren in de vorm van 

werkmethoden, beslissingsmacht en vrij nemen een grotere kans hebben op het krijgen van burn-

outklachten. 

 Dat hoogopgeleide werknemers ten opzichte van niet-hoogopgeleide werknemers bij een toename 

van autonomie in het werk een grotere kans op psychische vermoeidheid hebben en een kleinere kans op 

psychisch welbevinden, is een lastig te verklaren verschijnsel. Wat uit de resultaten opvalt is dat 

hoogopgeleide werknemers een grotere kans op werkextensivering hebben dan niet-hoogopgeleide 

werknemers. Dit betekent dat hoogopgeleide werknemers vaker buiten de kantoortijden om werken. 

Hoogopgeleide werknemers die gemakkelijker vrij kunnen nemen, zouden dit als een flexibiliteit kunnen 

ervaren vanuit de werkgever waardoor ze als wederdienst extra gaan werken. Chung (2022) heeft eerder al 

laten zien dat een extra mate van flexibiliteit in het werk leidt tot werkextensivering.  

 Het kan erop duiden dat hoogopgeleide werknemers meer begaan zijn in het werk dan niet-

hoogopgeleide werknemers. Dat hoogopgeleide werknemers meer begaan zijn in het werk kan komen 

doordat ze over het algemeen meer passie voor het vak hebben, wat blijkt uit de langere tijd die 

hoogopgeleiden doorgaans besteden aan een studie. Daarnaast bestaan de banen waarin hoogopgeleiden 

werken vaker uit complexere taken, wat kan leiden tot meer betrokkenheid bij het werk. Het onderzoek van 

Mazmanian en collega’s (2013) toont aan dat hoogopgeleide werknemers met meer vrijheid in het werk ook 

meer met het werk bezig zijn. Dit kan er tevens op duiden dat een hoogopgeleide werknemers een groter 

risico heeft om een workaholic te worden.  

 Er zijn echter ook tegengestelde effecten gevonden waarbij meer autonomie in het werk leidt tot 

een kleinere kans op het krijgen van burn-outklachten bij hoogopgeleide werknemers ten opzichte van niet-

hoogopgeleide werknemers. Wanneer een manager of klant helemaal geen invloed heeft op het werk neemt 

de kans op psychische vermoeidheid af en neemt de kans op psychisch welbevinden toe bij hoogopgeleiden. 

Dit laat zien dat hoogopgeleide werknemers gebaat zijn met de vrijheid die ze krijgen doordat een manager 

of klant het werk niet beïnvloedt. Een reden hiervoor kan zijn hoogopgeleide werknemers in het algemeen 

over een hoger kennisniveau beschikken. Hierdoor zouden ze beter zelfstandig te werk kunnen gaan. Verder 

hebben hoogopgeleide werknemers in vergelijking met niet-hoogopgeleide werknemers een minder grote 

kans op psychische vermoeidheid en een grotere kans op psychisch welbevinden wanneer ze altijd 

thuiswerken. Wat hieraan ten grondslag kan liggen is dat hoogopgeleide werknemers al eerder gebruik 

maakten van flexibele werkregelingen (Chung, 2022). Hierdoor zijn ze eerder gewend geraakt aan de 

negatieve gevolgen die het thuiswerken met zich mee kan brengen, waardoor ze er beter op kunnen 

anticiperen.  
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5.1.5 Werkextensivering – en intensivering als mediatoren 

De kans op meer werkextensivering naarmate autonomie toeneemt wordt ondersteund bij de autonomie 

vorm thuiswerken. Dit houdt in dat als werknemers meer thuiswerken de kans op meer werkextensivering 

toeneemt. Het verband tussen autonomie thuiswerken en psychische vermoeidheid en psychisch 

welbevinden wordt echter niet gemedieerd via werkextensivering. Dit kan erop duiden dat 

werkextensivering niet de voornaamste reden is waarom thuiswerkers eerder psychische vermoeidheid of 

een verminderd psychisch welbevinden ervaren.  

 De mate van autonomie in het werk die ontstaat wanneer een werknemer gemakkelijker vrij kan 

regelen, minder invloed heeft van een klant, altijd thuiswerkt en waar het gewenste aantal uren werk meer 

overeenkomt met het daadwerkelijke aantal gewerkte uren, leidt tot minder werkextensivering. De afname 

van werkextensivering die ontstaat door een toename van de hierboven benoemde vormen van autonomie 

in het werk, verklaart niet het verband tussen autonomie in het werk en psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden. Dit ligt in lijn met het resultaat dat er in dit onderzoek geen TMOAGT-effect is 

geconstateerd. 

 Wat opvalt is dat de derde hypothese (bijna) geen steun heeft gevonden in de analyses. De 

hypothese toetste de verwachting dat meer autonomie tot meer werkextensivering zou leiden en dat 

werkextensivering de relatie tussen meer autonomie en een grotere kans op burn-outklachten zou mediëren. 

Dat er bijna geen steun is voor deze hypothese komt doordat er geen TMOAGT-effect is geconstateerd. 

Hypothese 3 is opgesteld met de veronderstelling dat er bewijs gevonden zou worden voor dit effect, zoals 

de onderzoeken van Baltes en collega’s (2002),  Kubicek en collega’s (2014) en Dettmers en Bredehöft 

(2020) lieten zien.  

 De kans op werkintensivering neemt af bij alle autonomie vormen. Dit betekent dat het hebben 

van meer autonomie in het werk ervoor zorgt dat werknemers het werk als minder intensief beoordelen (De 

Jonge & Dormann, 2006). Het hoofdeffect van autonomie in het werk op psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden wordt echter niet gemedieerd door een afname van werkintensivering. Dit houdt in 

dat een toename in autonomie en een kleinere kans op burn-outklachten niet wordt verklaard door 

werkintensivering.  

 

5.1.6 Vernieuwd conceptueel model 

In het algemeen beïnvloedt autonomie in het werk de kans op het krijgen van burn-outklachten negatief. 

Dat wil zeggen dat de kans op burn-outklachten kleiner wordt naarmate autonomie in het werk toeneemt. 

Autonomie in het werk dat ontstaat doordat een werknemer meer thuiswerkt is een uitzondering. Bij deze 

vorm wordt de kans op het krijgen van burn-outklachten groter. Wanneer de mate van autonomie in het 

werk toeneemt, dat ontstaat wanneer vrij nemen gemakkelijker gaat, er meer beslissingsmacht is en als 

werkmethoden altijd zelf worden bepaalt, neemt de kans op psychische vermoeidheid toe en de kans op 

psychisch welbevinden af voor hoogopgeleide werknemers in vergelijking met niet-hoogopgeleide 

werknemers. Anderzijds neemt de kans op psychische vermoeidheid af en de kans op psychisch 
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welbevinden toe voor hoogopgeleiden ten opzichte van niet-hoogopgeleide werknemers, als de mate van 

autonomie in het werk toeneemt wanneer zij geen invloed ervaren in het werk van een manager of klant en 

wanneer ze altijd thuiswerken. Dit wijst op de complexe aard van de relatie tussen autonomie in het werk 

en het risico op burn-outklachten. 

 Dat het gemakkelijker vrij nemen voor hoogopgeleide werknemers en het meer thuiswerken de 

kans vergroot op het krijgen van burn-outklachten ligt in lijn met wat Chung (2022) beschrijft als the flexibility 

paradox. Het is in dit onderzoek echter niet mogelijk om de rol van werkextensivering, waarover Chung 

schrijft, hard te maken als verklaring voor de toenemende kans op het krijgen van burn-outklachten. Dit 

roept vragen op over de mate waarin werkextensivering, wat ontstaat door flexibel werken, van invloed is 

op het welzijn van werknemers. 

 Ondanks dat werkintensivering het effect van autonomie in het werk op psychische vermoeidheid 

en psychisch welbevinden niet verklaart, zorgt het hebben van meer autonomie ervoor dat de kans op 

werkintensivering afneemt. Werkintensiteit of werkintensivering is een job demand en is van invloed op het 

krijgen van een burn-out (Demerouti et al., 2001). Uit de data is gebleken dat werkintensivering een aandeel 

heeft in het verklaren van psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden. Dit duidt erop dat autonomie 

in het werk indirect de kans op burn-outklachten kan verminderen, omdat het invloed heeft op de mate 

waarin het werk als intensief wordt ervaren. 

 Figuur 6 geeft een vernieuwd conceptueel model weer waarbij de resultaten van dit onderzoek in 

acht zijn genomen. De effecten van thuiswerken zijn bij het vernieuwde conceptueel model buiten 

beschouwing gelaten om het model overzichtelijk te houden. Een ‘+’ indiceert een positief verband en een 

‘-’ indiceert een negatief verband. Autonomie in het werk leidt tot minder psychische vermoeidheid en meer 

psychisch welbevinden. Het effect van hoogopgeleid leidt zowel tot meer als minder psychische 

vermoeidheid en psychisch welbevinden naarmate autonomie in het werk toeneemt (afhankelijk van de 

autonomie vorm). Autonomie in het werk leidt zowel tot minder werkextensivering als werkintensivering. 

Minder werkextensivering en werkintensivering leidt tot meer psychisch welbevinden en minder psychische 

vermoeidheid.  

 
Figuur 6 Vernieuwd conceptueel model 
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5.2 Discussie & aanbevelingen 

Het concept psychische vermoeidheid heeft met 0,66 geen sterke Cronbach’s Alpha. Toch bieden de 

resultaten met de proxy indicatoren psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden mogelijkheden om 

een indicatie van burn-outklachten te geven. In hoeverre en in welke mate de resultaten de kans op het 

krijgen van een burn-out vergroten óf verkleinen is lastig in te schatten. Om tot een genuanceerder beeld te 

komen is vervolgonderzoek nodig waarbij het concept burn-out direct gemeten kan worden via bijvoorbeeld 

de Maslach Burnout Inventory (Maslach, 2001).   

 Naast de Cronbach’s Alpha van psychische vermoeidheid zijn de Cronbach’s Alpha’s van 

autonomie werkmethoden, autonomie beslissingsmacht en werkintensivering kwantitatief tevens niet heel 

sterk. Dit kan gevolgen hebben gehad op de analyses waardoor deze minder betrouwbaar zijn en bepaalde 

effecten niet zijn gemeten. In hoeverre dit het geval is, is echter onduidelijk. Bij vervolgonderzoek is het 

raadzaam om analyses te verrichten waarbij de samengestelde items een hogere score hebben als schaal.   

 Verder is met dit onderzoek in de data gezocht naar verschillende indicatoren waarmee autonomie 

in het werk gemeten wordt. Dit heeft ertoe geleid dat enkele vormen van autonomie gemeten zijn aan de 

hand van één item. De verdelingen van de verschillende vormen autonomie zijn hierdoor niet altijd even 

gelijk waarbij bepaalde antwoordmogelijkheden oververtegenwoordigd zijn. Dit kan zorgen voor 

vertekeningen in de data. De grote van de steekproef zorgt er echter voor dat bij alle items voldoende 

respons is op de verschillende antwoordmogelijkheden, wat ten gunste komt voor de validiteit van de 

analyses.  

 Tijdens de analyses is rekening gehouden met het effect dat beroepen heeft op de kans op het 

krijgen van burn-outklachten. Doordat de mate van autonomie die iemand in het werk ervaart deels wordt 

bepaald door het type beroep (Karasek, 1979), beïnvloedt dit de effecten van autonomie in het werk. Voor 

vervolgonderzoek is het daarom interessant om de effecten te toetsen van autonomie in het werk op burn-

out(klachten) binnen specifieke beroepsgroepen.    

 Daarnaast moet bij de interpretatie van de resultaten rekening worden gehouden met de kans op 

vertekeningen doordat de vragenlijst is afgenomen tijdens de COVID-19-pandemie. Desalniettemin heeft 

de pandemie eraan bijgedragen dat bepaalde veranderingen die zijn ontstaan of sneller zijn geïnternaliseerd 

tijdens de pandemie, zoals het thuiswerken, niet meer weg te denken zijn in het hedendaagse arbeidsbestel. 

Aan de andere kant heeft de pandemie ervoor gezorgd dat werknemers die liever op kantoor werken ook 

verplicht moesten gaan thuiswerken. Dit kan geleid hebben tot vertekeningen. Voor de validiteit van dit 

onderzoek is verificatie in de vorm van vervolgonderzoek wenselijk waarbij dit onderzoek gerepliceerd 

wordt.  

 De resultaten geven echter ook nuttige informatie voor het voeren van een duurzaam 

personeelsbeleid. Zo is het belangrijk om het welzijn van werknemers die veel thuiswerken te monitoren en 

als werkgever hierop in te spelen door werknemers juist meer vrijheden te geven. Hierin kunnen ze voorzien 

door werknemers bijvoorbeeld meer hun eigen werkmethoden te laten bepalen of door het geven van meer 

beslissingsmacht in de organisatie.  
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 Tot slot is met dit onderzoek een basis gelegd voor een nieuwe kijk op het begrip autonomie in het 

werk. Door autonomie in het werk te meten via meerdere dimensies van het werk die niet direct gerelateerd 

zijn aan de werkzaamheden zelf, is gebleken dat de relatie tussen de verschillende vormen van autonomie 

in het werk en werkgerelateerde uitkomsten zoals psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden niet 

eenduidig zijn. Dit is ook terug te zien in de onderlinge correlaties tussen de verschillende vormen van 

autonomie in het werk. Om tot een heroperationlisatie van het concept autonomie in het werk te komen is 

verder onderzoek nodig met meerdere indicatoren en betere schalen waarmee de verschillende vormen van 

autonomie in het werk gemeten kunnen worden.  

 Dit onderzoek heeft geholpen om het verband tussen autonomie in het werk en het krijgen van 

burn-outklachten te nuanceren. Hierdoor is er een kleine stap gezet in zowel het beter begrijpen van de 

sociale werkelijkheid om ons heen als het verklaren van het rationaliseringsvraagstuk van de sociologie.    
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Bijlage I Grafische weergave verdelingen variabelen 

 
Figuur 7 Boxplot psychische vermoeidheid 

 
Figuur 8 Boxplot psychisch welbevinden 
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Figuur 9 Verdeling psychische vermoeidheid 

 

 
Figuur 10 Verdeling psychisch welbevinden 

 
Figuur 11 Verdeling autonomie werkmethoden 
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Figuur 12 Verdeling autonomie beslissingsmacht 

 
Figuur 13 Verdeling autonomie vrij regelen 

 
Figuur 14 Verdeling autonomie manager 
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Figuur 15 Verdeling autonomie klant 

 
Figuur 16 Verdeling autonomie computer 

 
Figuur 17 Verdeling autonomie thuiswerken 
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Figuur 18 Verdeling autonomie uren 

 
Figuur 19 Verdeling werkextensivering 

 
Figuur 20 Verdeling werkintensivering kwalitatief 
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Figuur 21 Verdeling werkintensivering kwantitatief 

 
Figuur 22 Verdeling leeftijd 
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Bijlage II Grafische weergave significante correlaties 

 
Figuur 23 Correlatie psychische vermoeidheid (y) en psychisch welbevinden (x) 

 
Figuur 24 Correlatie psychische vermoeidheid (y) en autonomie beslissingsmacht (x) 

Tabel 32 Gemiddelden psychische vermoeidheid op landen 

 

Tabel 33 Gemiddelden psychisch welbevinden op landen 
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Tabel 34 Gemiddelden psychisch welbevinden op geslacht 

 

 
Figuur 25 Correlatie autonomie werkmethoden (y) en autonomie beslissingsmacht (x) 

Tabel 35 Gemiddelden autonomie werkmethoden op landen 

 
Tabel 36 Gemiddelden autonomie werkmethoden op beroep 

 
Tabel 37 Gemiddelden autonomie beslissingsmacht op beroep 
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Tabel 38 Gemiddelden autonomie vrij nemen op landen 

 
Tabel 39 Gemiddelden autonomie vrij nemen op geslacht 

 
Tabel 40 Gemiddelden autonomie vrij nemen op beroep 

 
Tabel 41 Gemiddelden autonomie klant op landen 

 
Tabel 42 Gemiddelden autonomie computer op landen 

 
Tabel 43 Gemiddelden autonomie computer op beroep 

 
Tabel 44 Gemiddelden autonomie thuiswerken op hoogopgeleid 
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Tabel 45 Gemiddelden autonomie thuiswerken op landen 

 
Tabel 46 Gemiddelden autonomie thuiswerken op beroep 

 
Tabel 47 Gemiddelden autonomie uren op beroep 

 
Tabel 48 Gemiddelden werkintensivering kwalitatief op hoogopgeleid 

 
Tabel 49 Gemiddelden werkintensivering kwalitatief op landen 

 
Tabel 50 Gemiddelden werkintensivering kwalitatief op geslacht 
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Tabel 51 Gemiddelden werkintensivering kwalitatief op beroep 

 
Tabel 52 Gemiddelden werkintensivering kwantitatief op hoogopgeleid 

 
Tabel 53 Gemiddelden werkintensivering kwantitatief op beroep 

 
Tabel 54 Gemiddelden werkextensivering op hoogopgeleid 

 
Tabel 55 Gemiddelden werkextensivering op beroep 

 
Tabel 56 Gemiddelden leeftijd op landen 
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Tabel 57 Kruistabel hoogopgeleid en beroep 
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Bijlage III Figuren modelinspecties 

 

 
Figuur 26 Modelinspecties verdeling residuen psychische vermoeidheid 

 
Figuur 27 Modelinspecties verdeling residuen psychisch welbevinden 
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Tabel 58 Modelinspecties multicollineariteit psychische vermoeidheid 
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Tabel 59 Modelinspecties multicollineariteit psychisch welbevinden 

 
 

 
Figuur 28 Modelinspecties PP-plot psychische vermoeidheid 
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Figuur 29 Modelinspecties PP-plot psychisch welbevinden 

 
Figuur 30 Modelinspecties (spreidingsdiagram) residual plot psychische vermoeidheid 

 

 
Figuur 31 Modelinspecties (spreidingsdiagram) residual plot psychisch welbevinden 
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Er is tot slot gekeken naar invloedrijke punten oftewel ‘outliers’ middels de gestandaardiseerde residuen, de 

leverage en cook’s distance. Een waarneming bij de gestandaardiseerde residuen is een outlier wanneer de 

waarde hoger dan drie is of lager dan min drie. Dit waren in totaal zes waarnemingen. De vuistregel die bij 

de leverage is gehanteerd is dat er sprake is van een outlier wanneer de waarde hoger is dan 3 * 30 / 1590 = 

0,0566. Dit waren in totaal zes waarnemingen. De vuistregel die bij cook’s distance is gebruikt is dat er 

sprake is van een outlier wanneer de waarde groter is dan 4 / 1590 = 0,00252. Dit waren in totaal 112 

waarnemingen. Relatief gezien is de hoeveelheid waarnemingen die als outliers worden gezien laag. Hierdoor 

is besloten om de analyses niet opnieuw uit te voeren zonder de outliers.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Ritsema – Autonomie en burn-outklachten 
 

84 

Bijlage IV Extra analyse sociale steun 

De variabele sociale steun is samengesteld uit de volgende twee items die gezamenlijk een Cronbach’s Alpha 

van 0,69 hebben: (1) hoe vaak helpen en ondersteunen uw collega’s u en, (2) hoe vaak helpt of ondersteunt 

uw leidinggevende/baas u. Er is een 5-punts Likertschaal waarbij 1 = nooit en 5 = altijd. Alle respondenten 

die niet antwoord hebben gegeven op minstens één van de twee items zijn verwijderd. Hierdoor blijven er 

768 respondenten over. Deze steekproef is niet meer representatief voor de steekproef die tijdens de 

toetsing van de hypothesen is gebruikt. Het effect van thuiswerken verandert ook. De analyse wordt gebruikt 

om het effect van sociale steun te toetsen op de relatie tussen thuiswerken, psychische vermoeidheid en 

psychisch welbevinden. 

 Tabel 60 weergeeft de modelschattingen waarin het effect van thuiswerken wordt geschat op 

psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden (Model 1), het effect van thuiswerken wordt geschat 

op sociale steun (Model 2) en het effect van sociale steun tegelijk met het effect van thuiswerken wordt 

geschat op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden (Model 3). 

 Het effect van thuiswerken op psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden wordt in Model 

3 niet kleiner dan het effect in Model 1. Dit betekent dat sociale steun het verband tussen autonomie 

thuiswerken, psychische vermoeidheid en psychisch welbevinden niet medieert.  
Tabel 60 Modelschattingen sociale steun 

  


