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Préambule

Témoignage d’une ancienne infirmiére
d'établissement d’hébergement
pour personnes agées dépendantes (Ehpad)

En ce mercredi de décembre, je me suis éclipsée. La lumiére qui brillait en
moi s’est brutalement affaiblie pour ne plus laisser place qu’a I'obscurité.
Il a suffi d'une seule goutte pour faire déborder le vase, une délégation de
soin et des gouttes données a la mauvaise personne. Il a suffi d'une seule
phrase pour éteindre la flamme comme on souffle sur une bougie : « C’est
de la responsabilité de linfirmiere. » Apres les transmissions faites a
I'équipe d’apres-midi, j'ai dit au revoir a quelques collégues, puis j’ai quitté
le service. Je partais alors pour ne plus jamais revenir.

Je me suis alors rendue au cabinet médical pour réclamer un arrét de travail
que mon médecin m’avait proposé la veille, mais que j'avais refusé. J’étais
officiellement déclarée en épuisement professionnel.

A Tlarrivée dans cette nouvelle région, une dizaine d’années plus tot, afin
de concilier au mieux vie de famille et vie professionnelle sans avoir a
faire de grands trajets sous un climat rude, je postule a I'hdpital local. On
me propose alors un poste en Ehpad. J'ai déja pas mal roulé ma bosse.
Je possede une expérience diversifiée et quelques lignes a mon CV. Jai
notamment beaucoup travaillé en services de soins intensifs, et la, je
sors méme d'un service de réanimation. Je passe donc de deux patients
a une soixantaine de résidents a prendre en soin. Autant dire que c’est le
grand écart : le choc est rude. Je délaisse a mon grand regret les situations
d’urgence vitale, les décharges d’adrénaline et les gestes techniques, mais
je mets tous mes espoirs dans le soin relationnel. Or, japprends surtout a
courir dans les couloirs et a enchainer distribution de médicaments, soins
et pansements, a jeter un chariot pour en reprendre un autre. Je monte, je
descends, je remonte, je redescends, je cours beaucoup et souvent...

Je supporte I'accumulation de fatigue physique liée a I'alternance d’horaires,
la position debout, le port de charges lourdes et les remplacements au pied
levé de collegues absentes. Je supporte le turnover, 'encadrement et la
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Y] formation des nombreuses personnes qui défilent et qui s’en vont vers des

horizons plus prometteurs. Je supporte la charge émotionnelle liée a la prise
en soin de personnes en fin de vie et de personnes atteintes de troubles
cognitifs, parfois séveres. Je supporte les troubles comportementaux et
'agressivité verbale, voire physique. Parfois, les coups font d’ailleurs moins
mal que les mots. Mais je ne supporte pas de ne pas accomplir mon travail
conformément a mes propres valeurs. De consciencieuse je deviens perfec-
tionniste. Je cours sans cesse aprés le temps qui file, quand, a contrario,
celui des personnes agées s’égrene lentement. Lorsque je pose une question
en chambre, la réponse me parvient parfois dans le couloir. Je me sens
maltraitante, et pourtant, 3 chaque médicament donné, je concéde une
petite phrase personnalisée : « Vous avez vu, I'équipe de France a gagné
hier soir ! » ou bien « vous étes de sortie au restaurant ce week-end ? Cest
la saison des grenouilles ! ». Je partage avec chacun des mots simples pour
donner forme humaine a des soins effectués a la chaine. Quelle n’est pas ma
satisfaction lorsque je prolonge un échange, un croisement de regards, que
je serre des mains entre les miennes. Mais, rapidement, I'instant suspendu
et choyé se voit terni par la perspective de la charge de travail qu’il reste
encore a accomplir, sans oublier la validation informatique des soins.

Le temps s’égréne, les années passent, les insatisfactions et les souffrances
s'accumulent, créant une multitude de petites bréches. Alors, pour
redonner un élan, un souffle et du sens a ce que je fais, je me lance dans
une formation en éthique clinique. Je reviens de chaque journée de cours
gonflée a bloc, pleine d’espoir avec I'envie de tout changer. Mais I'écart
entre mon idéal et ma réalité se creuse de facon vertigineuse.

Mon corps décide alors de m’envoyer des signaux, un eczéma de stress
les jours de travail, puis une géne a la base du cou et, enfin, des douleurs
thoraciques. Je commence a avoir peur de mourir sur mon lieu de travail.
Jenchaine les rendez-vous, les examens, qui se révelent pour la plupart
négatifs.

Puis plusieurs événements successifs, des accompagnements de fin de
vie compliqués, des situations de violence, minimisés par la hiérarchie,
accentuent alors ma colere et mon sentiment d’injustice. J’ai l'impression
que non seulement mes compétences et la personne que je suis ne sont ni
valorisées ni reconnues, mais que plus je donne, moins je recois.

D’empathique je me transforme en éponge ; j'absorbe la souffrance des
autres, collegues et patients, je ne prends plus la distance nécessaire et je
pleure beaucoup, comme une coupe trop pleine qui déborde.

Chez moi, je ne m’autorise pas a parler de ce que je vis, peut-étre une fagon
de préserver le secret professionnel ou de protéger mon espace intime,

14
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alors que le travail empiéete déja trop sur ma vie personnelle, mais je crois
que j’ai surtout peur de ne pas étre comprise par mes proches. Je masque
tant bien que mal mon mal-étre et ma souffrance. Je continue de faire des
petits plats, d’encadrer les devoirs, mais cela me demande de puiser de
I'énergie dont je ne dispose plus. Je ne fais plus une seule nuit réparatrice.
Je me réveille plusieurs fois avec la boule au ventre, angoissée et en sueurs.
Puis survient ce jour de décembre...

J'ai finalement repris le travail apres quelques semaines d’arrét. Je souhaitais
remettre le pied a l'étrier, craignant de ne plus jamais étre en mesure d’y
retourner si je restais trop longtemps a distance. J’ai eu 'opportunité de
changer de service ; et 13, j’ai d’abord fait une chute dans l'escalier, un
dimanche, alors que je courais, chute qui m’a valu un transport par les
pompiers aux urgences hospitalieres dans les jours qui ont suivi. Puis,
durant la pandémie, j'ai contracté la Covid-19 ; et, enfin, durant I'été qui a
suivi, je me suis fracturé une cheville lors d’'une promenade dans les bois.
Cette fois, jai été soumise a l'obligation de prendre soin de moi. Apres
presque six mois d’absence, j’ai repris le travail, toujours consciencieuse,
mais respectueuse de mes besoins.

Aujourd’hui, j’ai pris ma retraite, j’ai abandonné le navire. Je vais mieux,
mais j'ai toujours la sensation d’avancer sur un fil, en équilibre instable.
Je mets simplement un pied devant 'autre et je vis au présent, incapable
de me projeter dans l'avenir. Je sublime ma souffrance dans I'écriture qui
m’a sauvée et qui m’apaise, mais je garde une certaine rancoceur envers ce
milieu supposé étre bienveillant. Prendre soin des soignants doit devenir
une priorité, tant pour redonner leurs lettres de noblesse a nos métiers
que pour lutter contre la désertification médicale, I'absentéisme au travail
et leurs répercussions sur la qualité et le colit des soins. Ainsi, prendre
soin des soignants, c’est a mon sens, prendre soin de la société dans son
ensemble.
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Edith Sales-Wuillemin

Professeure de psychologie sociale et de psychologie du travail

al'université Bourgogne-Europe, directrice du laboratoire Psy-DREPI (UR 7458),
vice-présidente de I'université Bourgogne-Europe,

déléguée a la « Qualité de vie au travail »

Jean-Pierre Quenot

Chef du service de médecine intensive-réanimation au CHU de Dijon,
codirecteur de I'Espace de réflexion éthique Bourgogne-Franche-Comté

Jean-Philippe Rigaud

Chef du service de réanimation au centre hospitalier de Dieppe,
président du conseil d'orientation de l'espace de réflexion éthique Normandie (EREN)

Sandra Frache

Pédiatre responsable de I'équipe régionale ressource
en soins palliatifs pédiatriques au CHU de Besancon,
codirectrice de I'Espace de réflexion éthique Bourgogne-Franche-Comté

Depuis les années 1970, la mise en ceuvre de politiques de rationalisation
des cofits, appuyées par des logiques gestionnaires et managériales restric-
tives qui ont eu un impact majeur sur les moyens attribués, est dénoncée
dans le milieu de la santé. L’hopital fait en effet face a un « tournant gestion-
naire' » qui fragilise durablement le systéme de santé. A titre d’exemple,
la tarification a lactivité (T2A), qui vise un alignement entre l'activité
d’un établissement et sa dotation financiere, a eu pour effet d’entrainer un
déséquilibre financier de nombreux établissements. Ce déséquilibre n’est
désormais plus uniquement conjoncturel : il est devenu structurel, sans
compter le fait que, dans ce contexte de restriction des moyens, le systéme
de santé doit prendre en charge de plus en plus de personnes vulnérables

1 DETCHESSAHAR (M.), GREVIN (A.), « Un organisme de santé... malade de “gestionnite” », Annales
des Mines — Gérer et comprendre, n° 98, 2009/4, p. 27-37.
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en raison de la chronicisation des pathologies et du vieillissement de la

population. Il doit également répondre a une volonté croissante d’orien-
tation de l'activité des hopitaux vers la recherche d’efficience économique,
de performance et de qualité des soins.

La pandémie de Covid-19 en 2019 a été révélatrice de cette situation.
Elle a exposé aux yeux de tous les citoyens les difficultés que rencontre
I'hopital depuis de nombreuses années. Cette pandémie a généré une
tension importante au sein des hopitaux et a également laissé des traces
irréversibles chez les soignants. L’hopital affronte aujourd’hui une crise
majeure, qui se traduit par une baisse d’attractivité des métiers de la santé
et, surtout, de ceux du soin, qui fait apparaitre une difficulté a désormais
fidéliser les soignants. Une enquéte de la Direction de la recherche, des
études, de I'évaluation et des statistiques (DREES)* montre qu’aujourd’hui
les soignants délaissent le secteur public pour rejoindre les activités privées
et libérales. Parfois méme, ils quittent le métier...

Confrontés aux nouvelles contraintes de travail générées par le tournant
gestionnaire, auxquelles se sont ajoutées les difficultés générées par la
pandémie, les soignants sont en souffrance. Ils sont désormais confrontés
a une perte de sens, leurs valeurs professionnelles sont remises en question,
ils sont en proie a un questionnement éthique... Ils ressentent une
déshumanisation du soin et de leur travail a I'origine d’'un profond malaise®.
Il est ainsi possible de dire qu’a la « crise de moyens » récurrente s’ajoute
désormais une réelle « crise morale* » de I'hopital public, et la démission
de nombreux professionnels, notamment d’infirmier-ére-es et d’aides-
soignant-e-s, est un fait particulierement préoccupant. Selon « l'étude
flash » du Conseil scientifique, présidé par le professeur Jean-Francois
Delfraissy’, menée en octobre et novembre 2021, 2 112 démissions ont été
recensées en un mois, parmi lesquelles 59 % d’infirmier-ere-s, suivies des
aides-soignant-e-s (24 %) et des médecins (15 %). Une enquéte de la DREES
publiée en 2023° montre que le point de bascule des démissions se situe a

2 DREES, « Prés d’une infirmiére hospitaliére sur deux a quitté 'hopital ou changé de métier apres dix
ans de carriére », Etudes et résultats, juillet 2023.

3 SaiNsauLieu (L), Le malaise des soignants, Le travail sous pression a Uhopital, Paris, Editions
L’Harmattan, 2003, coll. « Logiques sociales ».

4 COMITE CONSULTATIF NATIONAL D’ETHIQUE, « Repenser le systéme de soins sur un fondement
éthique, Legons de la crise », avis n° 140, novembre 2022.

5 CornEeT (C.), « Synthese » du colloque « Professionnelle-s du soin en souffrance : quels enjeux
éthiques ? », Espace de réflexion éthique Bourgogne-Franche-Comté, 2023.

6  DREES, « Pres d’'une infirmiére hospitaliere sur deux a quitté I'hopital ou changé de métier apres dix
ans de carriére », 2023, rapport cité.
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AVANT-PROPOS

cinq et dix ans d’expérience. Il concerne en particulier les infirmiéres qui

ont démarré leur carriére dans les années 2010.

Face a ces constats, 'Espace de réflexion éthique Bourgogne-Franche-
Comté (EREBFC) s’est saisi en 2022 du sujet de la souffrance des
soignants’ : d’abord, en élaborant une fiche « Doc’éthique® », dont le
format court a permis d’avoir une premiere vue d’ensemble des questions
éthiques relatives a cette souffrance, puis en lui consacrant un webinaire
permettant de discuter les éléments relevés et d’ouvrir quelques perspec-
tives d’analyse. Ce webinaire a fait 'objet d'une diffusion sur la plateforme
YouTube’. Enfin, en 2023, un colloque organisé sur le sujet et intitulé
« Professionnel-le-s du soin en souffrance : quels enjeux éthiques ?'° » a
permis de réunir 220 participants, dont des professionnels de santé, des
chercheurs, des directeurs d’établissements et des représentants d’instances
régionales de santé. Ce colloque diffusé sur la plateforme YouTube!! a eu
un impact important. Il est alors apparu incontournable d’approfondir
cette thématique en consacrant un ouvrage dédié a la qualité de vie et aux
conditions de travail des soignants sous l'angle des enjeux éthiques.

Construit sur une approche multidisciplinaire, cet ouvrage collectif adopte
une perspective originale en examinant la question de la qualité de vie
au travail sous un angle éthique. Le travail des soignants est bousculé, et
la perception qu’ils ont de leurs roles et missions est remise en question.
Des points de tension apparaissent entre les valeurs soignantes et des
conditions de travail qui évoluent.

La premiére partie de cet ouvrage questionne les évolutions du métier de
soignant, la perception du soin et du statut des patients et pose la problé-
matique de la déshumanisation du soin. Elle met en lien ces questions avec

7  Cette partie est librement inspirée de la synthése du colloque « Professionnelle:s du soin en
souffrance : quels enjeux éthiques ? » de 'Espace de réflexion éthique Bourgogne-Franche-Comté
du 28 mars 2023 citée précédemment.

8 MauGaN (M.-E.), « Doc’éthique : la souffrance des soignants », Espace de réflexion éthique
Bourgogne-Franche-Comté, 2022 (disponible sur : https://www.erebfc.fr/documentation/ressource/
VERSION+FINALE_Doc%27%C3%A9thique_La+souffrance+des+soignants.pdf?id=457).

9 ESPACE DE REFLEXION ETHIQUE BOURGOGNE-FRANCHE-COMTE, webinaire « La souffrance
des soignants, l'affaire de tous ! », mai 2022 (disponible en rediffusion sur la chaine YouTube de
I'EREBFC : https://www.youtube.com/watch?v=S9SiOrNPBso&list=PL_Ohu7xRRcF4fyW8T0t-
xwUGuR3w-mZSv&index=9).

10 Une synthese de ce colloque est disponible sur le site internet de 'EREBFC (https://www.erebfc.fr/
userfiles/files/Colloque2023/SyntheseColloqueSdS.pdf).

11 ESPACE DE REFLEXION ETHIQUE BOURGOGNE-FRANCHE-COMTE, colloque « Professionnelle:s du
soin en souffrance : quels enjeux éthiques ? », Dijon, 28 mars 2023 (disponible en rediffusion sur la
chaine YouTube de 'EREBFC : https://www.youtube.com/watch?v=TNtwtrIhlEg&list=PL_Ohu7xR-
RcF7n2aaAn1UKHMS_ZSS3vLVb).
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QUALITE DE VIE ET CONDITIONS DE TRAVAIL DES SOIGNANTS :
QUELS ENJEUX ETHIQUES ?

la notion de Qualité de Vie et conditions de Travail (QVcT). La deuxiéme

partie vise a identifier les multiples responsabilités dans la dégradation de
la qualité de vie et des conditions de travail des soignants. Elle envisage
tour a tour les facteurs en lien avec 'organisation du travail, les soignants
eux-mémes et les usagers du systéme de santé. La troisiéme partie propose
quant a elle des éléments d’amélioration afin de repenser le soin en 2025.

Au fil de ces différentes parties sont abordées des questions essentielles
comme la vocation, la prise en soin, 'autonomie du patient, mais aussi les
conditions de travail des soignants, la perte de sens au travail, les conflits
de valeurs, la culture éthique, la déshumanisation de la relation de soin ou
objectification. Les pistes d’'amélioration permettent d’envisager des leviers
d’action, comme la mise en place d’'une démarche QVT, avec un focus
sur la démarche participative. Elles permettent également de présenter la
notion d’hopital magnétique.

Chaque chapitre est introduit par un verbatim issu de 'étude menée en
2022-2023 par 'EREBFC et intitulée « Partir ou rester ? Le vacillement
de 'engagement des médecins envers le service public hospitalier'? », une
étude régionale au coeur de cette « crise morale » de I'hopital public qui
interroge les fondements de 'engagement des médecins des deux centres
hospitaliers universitaires (CHU) de la région Bourgogne-Franche-Comté
envers le service public hospitalier. Ces témoignages offrent une parfaite
illustration de la réalité de terrain, qui permet, tout au long de 'ouvrage, de
faire le parallele avec les différentes analyses proposées.

Nous espérons que cet ouvrage accompagnera ses lecteurs-trice-s dans
leurs réflexions relatives a 'amélioration de la qualité de vie au travail. A ce
titre, nous leur en souhaitons une tres agréable lecture.

12 MALTIS (A.), LAGRANGE (S. A.), « Partir ou rester ? Le vacillement de I'engagement des médecins
envers le service public hospitalier », Espace de réflexion éthique Bourgogne-Franche-Comté
(le rapport d’étude est consultable sur le site internet de 'EREBFC : https://www.erebfc.fr/userfiles/
files/observatoire/Etudevacillement-VF.pdf).
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