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Introduction

 Le constat de départ

 Le burnout
Maslach

 France : 2 études



Matériel et méthode

 Les objectifs de l’étude
 Principal

 Secondaires

 La population choisie
 Les outils retenus

Questionnaire

MBI

Epuisement émotionnel

Dépersonnalisation
Perte de 

l’accomplissement
personnel



Résultats
Maslach Burn-out Inventory
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Résultats
Degré de burnout

0%

20%

40%

60%

49% 47%

4% 0%

→ 51% en « burnout tout degré confondu »
→ 13% « exempts » de tout burnout

→ 36% en burnout « intermédiaire »



Résultats
Facteurs d’insatisfaction

Groupe « BURNOUT »

31

24

16
8

facteurs organisationnels

relations interprofessionnelles

reconnaissance du travail

collaboration interprofessionnelle

Groupe « PAS EN BURNOUT »

49
10

8
10

facteurs organisationnels

relations interprofessionnelles

reconnaissance du travail

perception d'une mauvaise qualité
du travail accompli



Résultats

 Le score de satisfaction au travail
 Note donnée : 7,4/10

 Relations interprofessionnelles

 Reconnaissance du travail

 L’optimisation de la qualité de vie au travail

 Et si c’était à refaire : OUI +++

Facteurs
organisationnels

Rapports
interindividuels



Discussion

 51% burnout : inquiétant vs rassurant ?
 Bonne satisfaction vs taux faible de burnout

 Significativité du résultat

 Les limites
 Enquête par questionnaire

 Le biais principal
 Période de déménagement de l’hôpital

 Des contradictions ?
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MERCI DE VOTRE 
ATTENTION

« Choisissez un travail que vous aimez, 
et vous n’aurez pas à travailler un seul 

jour de votre vie », Confucius.

« J’ai choisi d’être heureux car c’est bon 
pour la santé », Voltaire.
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