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ETIOLOGIES
- OFESSIONNEL

e pp



ENVIRONNEMENTAUX:

-Liés au type de travail
(spécialité médicale)

‘ Liés aux relations

interpersonnelles

-Liés a la charge de travail

et a 'organisation
(définition des roles)

-Liés au managériat
(communication)

PSYCHOSOCIAUX: LIES A
L'INDIVIDU
-Perfectionnisme-

- Anxiété

- Optimisme

- Lieu de controéle interne-
- Résilience

- Affectivité positive’

- Histoire de vie

TRANSACTIONS
Individu - contexte

EVALUATIONS

-stress percu
-controle percu
-soutien social percu

STRATEGIES
D’ADAPTATION
-coping centré sur les
émotions
-coping centré sur le
probleme
- recherche de soutien social

ISSUES

ETAT DE SANTE
PHYSIQUE

BIEN- ETRE
SUBJECTIF:




IES, SOURCES DE STRESS AU TRAVAIL

LIEES AU TRAVAIL LUI-MEME

-

s horaires de travail

isances physiques au poste de travail
 spécialité (deuil, urgence)

age des patients

« Les relations avec les patients et
- l'entourage

« Les questions éthiques mal résolues
« Larépétition des deuils




ISSOURCES DE STRESS AU TRAVAIL

IONS INTERPERSONNELLES

ipport dans I'équipe
s au sein de l'équipe (clans)
onnalité pathologique

ation croissante des techniques de
munication a distance

- Sentiment d’injustice
~ - Reconnaissance insuffisante du travail par
- les collegues

-
ni




IES SOURCES DE STRESS AU TRAVAIL

LIEES A LA CHARGE DE
A L' ORGANISATION

Manque de temps, manque de
rsonnel

auvaise définition des roles
o Interruption des taches
« Stabilité du planning



ESSSOURCES DE STRESS AU TRAVAIL
ES LIEES AU MANAGEMENT

; ation
Mar que de supervision
anque de communication
anque d’encouragements de 1'encadrement
lanque de concertation avec I'équipe médicale

1 lmphcatlon dans les changements de
I'entreprise et leur mise en place, dans les
changements d’organisation

« Management autoritaire, déficient
« Autonomie insuffisante




VIODELE PROC

HE DE CELUI DE

L'’ANACT

CAUSES INDIVIDUELLES

RELATIONS INTERPERSONNELLES

SPECIFICITES DU TRAVAIL

ORGANISATION ET CHARGE DE
TRAVAIL

MANAGEMENT

CONTRAINTES LIES AUX RELATIONS

VALEURS ET EXIGENCES DU SALARIE

CHANGEMENTS DU TRAVAIL ET DE

IMPERATIFS DE LA REALISATION DU TRAVAIL

L'ENVIRONNEMENT



NOS ETUDES

sur-

management
sarticipatif et qualite de
' vie au travail



PHRC 2004

Etude des effets d’un projet de service intégrant la démarche
palliative en onco hématologie sur le soutien social, le stress
percu, les stratégies de coping et la qualite de vie au travail des
soignants.

Oncologie 2008, 10; 125-134

Pronost AM ; Le Gouge A ; Leboul D ; Gardembas-Pain M ;
Berthou C; Giraudeau B; Colombat Ph
Oncologie (2008)



La methodologie

eu de recherche:

Por .lation:



- 574 soignants dont 94,1% ¢
- en majorité vivant en couj

-80,1% ont
- 83,2% travail

-79,9% ont fait 1
21,9% souhaite




Association entre le score global pour la qualité de vie
et les caracteristiques du service ajustee sur les

caracteristiques individuelles des soignants

HHH

i

La gualité de vie au travail est liée au besoin de reconnaissance d'une fagon prioritaire (dimension sociale
de la qualité de vie). Le manque de reconnaissance, identifi€ comme principal stresseur par les soignants
est donc I'axe sur lequel la réflexion dans les services d’onco hématologie doit s'engager.

Le manque de temps, la mauvaise prise en compte des besoins des patients et des proches, le manque de
formation fait obstacle au développement de la qualité de vie (dimension physique et psychologique de la
qualité de vie).

Le fonctionnement des équipes (collaboration, réunion interdisciplinaires, communication) est un élément
important de la qualité de vie au travail comme dimension sociale.



Association entre le score global du soutien social et les
caracteristiques du service ajustée sur les caractéristiques
individuelles des soignants

La question du temps de transmission devient du soutien social, ainsi que d’'une
maniere moindre, la formation en soins palliatifs, sur la douleur et la présence des
bénévoles. Le manque de reconnaissance est identifié comme l'inverse du soutien
social, ainsi que la mauvaise prise en compte des patients et de leur famille et le

manque de collaboration, de formation et de communication.



Association entre le score global pour I’intensité du stress

percu et les caractéristiques du service ajustee sur les
caractéristiques individuelles des soignants







hip transformationnel a
1ence signifi e sur la qualité de vie
percue au travail.

yser le role médiateur de la justice
organisationnelle dans cette relation



208 infirmieres et 135 AS-ASH
Age moyen : 36,30 ans (ET = 10,29)
Ancienneté dans le service : 6,85 ans (ET =7,61)

80 personnes travaillent a temps partiel et 263 a temps plein



Justice
interactionnelle

Leadership |
transformationnelf* ‘

Engagement

Justice
distributive




e santé a adopter des
transformationnel

e sentiment de justice organisationnelle
nnels de santé dans les services
ie et de cancérologie.



procédurale a une influence
VT et la performance

alyser le r6le médiateur du soutien
1sationnel percu dans ces relations



RESULTATS

Satisfaction

Justice | c Soutien
procédurale Organisationne ‘l '
Percu




=tude en psychiatrie

einte portant sur 90 infirmiers

corrélation entre la DP et la QVT

tance de la mémoire transactive , de la
Ce organisationnelle et du soutien
~ organisationnel






Approche globale

A- Organisation di

ment d’équipe



e climat de travail (1)
ymmandation d’experts)

e communication ouverte

urer comme reg
pe: respect
], tolérance, confiance, écoute de I'autre et

ssentielle une éthique du

" au travail d’équipe

Développer et prendre en compte les prises de
décisions collégiales

Accepter les particularités individuelles

Encourager et valoriser les initiatives



e climat de travail (2)
ReEcommandation d’experts)

econnaitre les capacités des
e face aux difficultés

xtrémes du prendre soin

aurer la motivation et 'envie de

vestissement, en positivant le travail accompli
résultats obtenus mais aussi en proposant de
elles responsabilités en autonomie

Garder notre capacité d’'indignation contre la
déshumanisation afin de préserver la dignité du
« sujet malade », du « sujet proche » et du « sujet
soignant »



iImat de travail (3)
immandation d’experts)

tutorat qui leur permettre de se familiariser
- progressivement a la spécificité des patients sans
en avoir seul la charge technique et émotionnelle



, "organisation pratique (1)
Recommandation d’experts)

arté des roles et a la
demandes

1cordance entre compétences/responsabilités et
ions précises de chacun

istement des roles, attributions de taches et
510Ns précises et priorités dans des réunions
ifiques.

= Limiter les interruptions de taches
(confier son téléphone, changer de bureau,
indiquer sur la porte « ne pas déranger », organiser
des astreintes teléphoniques... )



sproche globale

travail

B- Manage
~ Management participatif



marche projet qui apportera reconnaissance,
isation et responsabilisation

la formation interne



~ pertinents qu’un seul regard



emarche projet

I'un constat de besoin ou
onctionnement a mettre en place un groupe de
il pluri professionnel chargé de proposer des
de réflexion et de faire des propositions
élioration de maniere consensuelle

= Meéthodologie : choix du probleme, définition du
- probleme, recherche des causes, recherche des
solutions, mise en ceuvre, suivi



['a demarche projet
sonditions de mise en ceuvre

Recommandation d’experts)

oupes de travail de catégorie socio-
1munication au sein de

itions des groupes de travail réguliérement

s par I'ensemble de I"équipe

nité dans le temps

@ Que I'équipe ait I'assurance que les décisions prises
soient appliquées (engagement des managers)



es de soutien pon
fing »

os de paroles

- Autres : réunions de relecture de cas cliniques ou
- de cas éthiques, réunions morbi-mortalité;
réunions de service



-spaces d’echanges
Conditions de reussite
Recommandation d’experts)

5 participantes soient concernées

commaune

= Que la décision soit expliquée si nécessaire



affs pluriprofessionnels
mandation d’experts)

s patients en soins palliatifs (mesure

0ins une fois par semaine

pe tous les soignants du service + si possible
onnels des soins de support

[ )

o et d’améliorer I'information aux patients et aux
proches, de définir un projet de prise en charge globale, de

prendre les décisions éthiques

= Intérét de faire présenter les patients par 1’aide soignant(e)
et I'infirmier(e) avant le médecin



es de soutien ponctuel
Recommandation d’experts)

ellement lors de situations

s par un(e) psychologue extérieur au service

Permettent aux personnes concernées de
- s’exprimer par rapport a leurs difficultés



_6s Groupes de Parole
Jesamodalites pratiques a respecter (1)
Recommandation d’experts)

oli a jour et heure fixes

de .U..

adaire a mensuel

pation libre de I'ensemble des soignants avec
rité et assiduité souhaitable

lentialité absolue et garantie d’absence de

En réponse a une demande des soignants

m Avec l'accord de la hiérarchie



es Groupes de Parole
Jesumodalites pratiques a respecter (2)
Recommandation d’experts)

la parole a celui qui veut parler

re de repartir « la téte haute » malgré la
| Ité des expériences évoquées parfois et
des ratages relatés



mps pour voir (« apprivoisement réciproque ») :
nps pour comprendre :

apprend a écouter, s'écouter, accepter que le discours existe, sans étre
ord ou non. Il s’agit d’écouter une réalité psychique.

ps pour conclure/intégrer les expériences :

o/ nécessité de travailler « ensemble », et de « penser la médecine
autrement » (GP, staff, RCP..)

o faire I'expérience de sa propre singularité permet de reconnaitre la
singularité de 1"autre (malade, famille ou collegue), comme la sienne.




[ es Groupes de Parole
sonditions de reussite (2)

e de patience, d"accueil et

des premiers groupes de parole, accepter le « bavardage

u’a ce que le calme puisse s’installer
1mandation d’experts)

emps qui échappe au rendement, un espace-temps
au temps

o peut étre décevant, mais nécessaire pour favoriser un climat
de confiance



7ail en équipe
n-out évalué par MBI

ité de vie au travail

nsité du stress percu et les stratégies de
coping
la hardiesse




CATFORMATION INTERNE
Conditions de reussite
Recommandation d’experts)

catégories professionnelles et
oJS

nt répondre a

s0in de "équipe <
ance du choix des iy

1jets

X horaires adaptés (nécessité de faire 2 fois le
eme)
n

7] Import
animateur

e d'un temps d’échange avec un bon

m Neécessité d’ une évaluation



