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Summary
Introduction. To collect information on working conditions and

health at work concerning salary medical professions in health care

entities, SESMAT study was conducted in 2007–2008.

Methods. SESMAT used 124 questions, it was available to answer

online or on paper. Three thousands one hundred and ninety-six

physicians and pharmacists (a question using the system of reference

of French Society of Clinical Pharmacy February 2006 publishing)

took part.

Results. A representative sample was defined. The number of

pharmacists is comparable with other physician specialists. The

two thirds of pharmacists achieve at least seven sorts of activity.

There is no significant difference with physicians concerning family

life, they are younger; female are more numerous. Frequent intent to

leave the profession (thinking about leaving monthly or more) is

declared by 20,2 % of pharmacists. Burnout is higher with pharma-

cists and physicians who have a frequent intent to leave. Difficulties

in interpersonal relationships at work, bad quality in team function-

ing, feeling to be harassed by hierarchically superiors at least once

monthly, frequent fear to make mistakes and an effort / reward ratio

imbalanced or inadequate are linked to burnout among pharmacists.

There are similarities and slight differences between pharmacists

Résumé
Introduction. Pour collecter des informations sur les conditions de

travail et de santé concernant les salariés des professions médicales

en établissements de santé, l’enquête SESMAT a été conduite en

2007–2008.

Méthodes. SESMAT a utilisé 124 questions, répondre en ligne ou

sur papier était possible. Trois mille cent quatre-vingt-seize méde-

cins et pharmaciens (une question utilisant le référentiel de la

Société française de pharmacie clinique (SFPC) édition février

2006) ont participé.

Résultats. Un échantillon représentatif a été défini. Le nombre de

pharmaciens est comparable à celui des autres spécialités médicales.

Les deux tiers des pharmaciens réalisent au moins sept types

d’activité. Ils ne diffèrent pas significativement des médecins pour

la situation familiale, ils sont plus jeunes ; les femmes sont plus

nombreuses. Les pharmaciens sont 20,2 % à penser au moins chaque

mois à abandonner leur profession. Les pharmaciens et médecins

ayant une fréquente intention d’abandon ont bien plus souvent un

score de burnout élevé. Des relations interpersonnelles tendues, une

mauvaise qualité du travail d’équipe, un sentiment de harcèlement

par les supérieurs au moins mensuel, la crainte fréquente de

commettre des erreurs et un ratio effort / récompense inadéquat
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Introduction
L’enquête SESMAT (2007–2008) fait suite à l’enquête euro-
péenne PRESST-NEXT qui a analysé, en France, les réponses
de 5376 soignants paramédicaux et, en Europe, de
39 898 d’entre eux dans dix pays de l’Union européenne
[1]. L’analyse des données des soignants paramédicaux avait
montré que le fonctionnement de l’équipe de travail et les
possibilités de donner aux patients les soins dont ils ont
besoin influençaient, de façon déterminante, l’intention des
soignants paramédicaux d’abandonner leur profession. Les
pistes d’amélioration, débattues lors d’un colloque en
2005 au ministère de la Santé (www.presst-next.fr), ont
été élaborées avec l’ensemble des partenaires sociaux. Pour
qu’elles aboutissent dans les établissements de santé, il faut
une analyse similaire auprès des médecins et pharmaciens
et leur implication dans le processus de changement. La
qualité du travail d’équipe influence-t-elle aussi la satisfac-
tion professionnelle des médecins et pharmaciens salariés et
leur santé ?
Pour intégrer dans cette enquête les pharmaciens en éta-
blissements de soins, il a été décidé par le COPIL d’introduire
une question supplémentaire reprenant leurs activités prin-
cipales. Les items de cette question reprennent le référentiel
de la Société française de pharmacie clinique (SFPC) (« Indica-
teurs d’activité en pharmacie hospitalière » SFPC, 1re édition
février 2006).
En France, depuis plusieurs années, l’environnement de ces
professionnels est marqué par de profondes modifications des
repères réglementaires, institutionnels, financiers, sociaux et
culturels mais aussi démographiques pour le corps médical et
pharmaceutique exerçant en institution. Minimiser l’impor-
tance de l’engagement des ressources humaines dans le
processus de changement peut conduire à une communica-
tion cloisonnée, une démobilisation du personnel, voire un
rejet [2]. Des études internationales de référence attirent
l’attention sur le risque de survenue de troubles de la santé
au travail pour 10 à 30 % des médecins, durant leur carrière, et
ce quels que soient les âges et les statuts [3]. Avec une
démographie médicale préoccupante [4–6], le risque est réel
de voir s’ajouter une perte des compétences médicales

disponibles en rapport avec des troubles de la santé ou une
insatisfaction au travail, facteurs d’interruption prématurée
de carrière [7–9].
Plusieurs pays étrangers se sont penchés sur ces aspects.
Certains ont même déjà mis en place des programmes
de prévention, de soutien et d’aide aux médecins (États-
Unis ; Canada www.pamq.org ; Espagne en Catalogne
http://paimm.fgalatea.org/fra/metge.htm). En ce qui
concerne les pharmaciens, quelques études nord-américai-
nes se sont intéressées au niveau de burnout de pharmaciens
sans se limiter aux établissements de santé [10–14]. Les
données des professionnels qui ont répondu à SESMAT mon-
trent en particulier que l’intention d’abandonner la profes-
sion (IAP) atteint des proportions préoccupantes dans les
services d’urgences, de gériatrie et de pharmacie. Quand la
qualité du travail d’équipe laisse à désirer, ce risque d’IAP
s’élève dans chaque spécialité. L’analyse que nous présen-
tons concerne l’ensemble des médecins et pharmaciens et
approfondit plus spécifiquement la situation de ces derniers.
Dans la discussion, des repères et ressources utilisables dans
une stratégie de changement, ciblant l’amélioration des
organisations et du travail en équipe, sont abordés.

Méthode

L’étude SESMAT a utilisé le questionnaire validé au niveau
européen pour les paramédicaux (PRESST-NEXT), en conser-
vant identiques deux tiers des questions qui restaient adé-
quates, pour réaliser des comparaisons. L’autre tiers comporte
des questions plus spécifiques de l’exercice médical. Le ques-
tionnaire abordait successivement l’institution et la situation
personnelle, au travail : les conditions générales, les condi-
tions spécifiques, les horaires, l’ambiance, le retentissement
personnel, les facteurs potentiellement perturbants au tra-
vail, la vie privée ou familiale et le salaire, ainsi que les liens
travail / santé. Quatre questions ouvertes terminaient
l’enquête. Ce questionnaire de 124 questions nécessitait envi-
ron 30 minutes pour y répondre. Deux modalités étaient
proposées aux praticiens pour renseigner anonymement le
questionnaire SESMAT : soit le remplir directement en ligne
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and other physician specialities. SESMAT study results give impor-

tant elements about the impact of work organisation quality and team

functioning in healthcare establishments.
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ou déséquilibré sont liés au burnout parmi les pharmaciens. Il y a des

similitudes et des nuances entre pharmaciens et d’autres spécialités

médicales. Les résultats de SESMAT donnent des éléments impor-

tants sur l’impact de la qualité de l’organisation et du travail en

équipe au sein des établissements de soins.
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