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Le Burn Out et la Profession Médicale

La maladie, les malades, les soins et ceux qui les prodiguent, sans oublier tout ce qui entoure cette terrible alchimie, autant d’entités qui font qu’il est très difficile de vivre et travailler au milieu de tout cela, de réussir des actes de qualité, de faire les bons choix. 

Emotionnellement tout d’abord, la charge est conséquente, elle épuise et fait perdre confiance, même chez les plus forts. De plus cette profession a quelque chose de particulier, en effet le professionnel peut devenir le profane en quelque sorte, être soumis à son tour à une autorité et un savoir qui lui appartiennent pourtant. Ceci explique que le professionnel de santé n’aura pas forcément envie de se considérer malade, ou plutôt ne tolérera pas un jugement par ses confrères sur son état de santé. Il va donc être poussé à le cacher, à le nier cet état de malade, ce qui va considérablement nuire à son état psychologique, les choses empirant avec le temps, même en ayant recours à de l’automédication.
Le mythe du médecin inébranlable ajouté à cette tendance à cacher ses faiblesses, même si très encombrantes, a contribué à dissimuler un fait maintenant établi : Le Burn Out touche également les médecins, et aujourd’hui beaucoup plus que la plupart des professions.

Il ne s’agit cependant pas de volonté de la part des médecins, mais plutôt de comportements qu’obligent en quelque sorte la profession. Les sacrifices sont de plus en plus grands depuis plusieurs années, on ne parle donc pas ici de faute professionnelle, mais de saturation. Ces réalités ne sont pas sans conséquence et retentissent sur l’accomplissement du métier, principalement sur le patient. La dépersonnalisation des soignés est un des outils qui permet de combler ce déficit, cette souffrance. Les addictions aussi sont un refuge, avec des conséquences autrement plus importantes pour les patients.
Aujourd’hui le médecin n’est plus intouchable, ce qui est où non lié avec le fait que le pourcentage de pratiquants ayant réellement une vocation a fortement chuté. Cela le fait donc douter, et ne lui procure pas dans beaucoup de cas le sentiment d’un fort accomplissement personnel et professionnel, se sentant presque inutile parfois. 
Il ne faut cependant pas généraliser et mettre tous les professionnels dans le même groupe, car il existe plusieurs catégories, qui sont en conséquences plus ou moins touchées par le Burn Out. On a remarqué que cette maladie dépend fortement des profils de carrière, des ambitions, de la façon de concevoir l’activité. En effet plus la vision des choses est collective, plus elle est centrée vers un travail visant à valoriser, à respecter la profession est ses objectifs premiers, plus la protection contre le Burn Out est effective. A l’inverse des objectifs égoïstes sont néfastes, ce qui peut paraître paradoxale à première vue. 

Il existe cependant depuis quelques années une tendance à la réduction du nombre de ces profils, vers une sorte d’uniformisation. Et pas dans le bon sens, car en effet on constatait que le caractère égoïste des professionnels de santé apparaissaient beaucoup plus tard, après une certaine expérience, hors aujourd’hui les médecins les plus jeunes abordent rapidement la profession sous cet angle. Il y a une importante valorisation de la sphère privée. 

Le bien-être individuel se construit-il à partir de l’accomplissement collectif ? Il serait aussi intéressant d’étudier le rôle du conjoint dans ces orientations professionnelles.
Le stress vécu par les médecins ne tiendrait principalement pas du nombre d’heure, ni du nombre d’actes pratiqués, donc pas du fond mais de la forme. Il semblerait que tout ce qui entoure aujourd’hui la profession, toutes les besognes extra-médicales soient prioritaires. C’est nouveau pour la plupart des médecins, notamment en ce qui concerne l’adaptation aux nouvelles normes, aux nouvelles technologies. Ainsi peut-être que les nouvelles générations pourraient ressentir un stress moins important à partir du moment où on leur propose une formation adéquate, une meilleur organisation de ces nouvelles tâches très encombrantes.

Vient ensuite le rythme du travail, car il faut s’adapter à une concentration continue et se tenir prêt aux imprévus, aux urgences et être d’autant plus efficace à ces moments cruciaux. Plus de médecins représenterait-il une solution ? Partiellement certainement, mais comment gérer le taux de rémunération ? Il serait en effet impensable de devoir le baisser. De plus qu’en serait-il de la qualité des soins si la porte était ouverte  à un plus grand nombre ?
Nous venons de parler d’une des grandes causes du Burn Out, parlons maintenant d’une fâcheuse conséquence : le suicide. Son taux extrêmement élevé dans la profession par rapport aux moyennes nationales. Ces chiffres sont nouveaux, il semblerait que cette tendance soit observée depuis une bonne dizaine d’années. Faut-il encore voir ici l’augmentation considérable de la difficulté de la profession ?  On a sans doute trop longtemps ignoré cette transformation,  ajouté au paradigme du médecin inébranlable. Il est nécessaire de mettre en place des dispositifs de soins dédiés aux médecins, comme c’est déjà le cas dans d’autres pays. Le problème est réel, et le médecin a besoin d’avoir un cadre, une solution, des opportunités à sa portée pour se sortir de ses problèmes lorsqu’il en rencontre. Hors aujourd’hui ce n’est pas du tout le cas, le médecin est isolé, nie qu’il puisse avoir des problèmes, surtout d’ordre psychologique, et cela a des conséquences dramatiques.
Le Burn Out, en plus d’être très dangereux pour les médecins et les professions en générale, est dans ce cas particulier une sorte de virus. Un médecin absent augmente forcément la charge d’un autre médecin, et le met en difficulté. C’est le principe du premier domino qui s’effondre et entraîne les autres dans sa chute, à petite échelle heureusement. Les politiques ne peuvent pas agir en amont, des mesures de prévention primaires et secondaires sont donc une priorité absolue. Esseulés, les addictions, la dépersonnalisation, l’égoïsme semblent pour l’instant être les solutions qui s’imposent aux praticiens. Un moindre mal ? Peut-être, mais c’est surtout les solutions les plus simples et… les seules à l’échelle individuelle.

Le Burn Out est diagnostiqué par rapport à l’affecte professionnel, il en est autrement pour sa guérison. Le médecin est un être humain, avec sa fierté, au milieu du regard de tous sur son état physique et psychologique, d’autant plus à cause de son statut de guérisseur. 

Pour finir, il ne faut pas rejeter l’entière faute sur la profession en elle-même, et ses problèmes d’organisation, de répartitions. La société actuelle est de plus en plus déresponsabilisé, par les syndicats d’une part, influençant fortement l’opinion publique, relayée à tout va par les médias. Il serait donc important de recadrer l’opinion et le rôle du médecin dans la société, cela serait certainement bénéfique et pour la profession et pour les patients.
