Modélisation et Prédiction du Burnout en
Neurochirurgie
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* 50% des neurochirurgiens en 2019 (pendant la période
ensoleillée) sont en burnout

* Le burnout a des conséquences négatives sur la santé des
soignants! ... et sur celle des soignés?

 Comment peut-on comprendre et
prédire le burnout en
neurochirurgie?

'West, J Intern Med. 2018
2Shanafelt, Ann Surg. 2010
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* Des méthodes psychologiques permettent d’identifier des groupes plus
ou moins homogenes de neurochirurgiens

Cluster Analyse en profils latents
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G1 : addicts au travail + scores €levés en
& AbSOl‘pthIl — Motivation — Plaisir flow (absorbés par leur travail, y

prennent du plaisir et sont motivés
 Addiction au Travail IMrnscquement)
G2 : non addicts au travail + scores
faibles en flow (peu absorbés par leur
travail, y prennent peu du plaisir et sont
peu motives intrinsequement).

Cluster plot
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el G3 : non addicts au travail + scores
plutot élevés en flow (moyennement
absorbés par leur travail, y prennent
beaucoup du plaisir et sont motivés
intrinsequement).
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G4 : Plutot addicts au travail + Scores
. moyens a faibles en flow (moyennement
Dim1 (47.6%) absorbés par leur travail, y prennent peu
du plaisir et sont moyennement motives
intrinsequement). -




Les 4 groupes se différencient-ils selon leurs scores au MBI (burnout) ?

G1 G2 G3
(N=246) (N=43) (N=62) (N=52)
M (SD) M (SD) M (SD) M (SD)
Emotional 23.87 26.28 21.56 14.85

exhaustion
Personal 33.15 33.86 29.85 35.81

achievement
Depersonalization 10.38 9.79 11.63 7.38

Le profil pour lequel le risque de burnout est le plus faible est celui du G3 : scores faibles en
épuisement émotionnel et en dépersonnalisation et scores élevés en accomplissement personnel.

Indépendamment -

=» du nombre d’heures travaillées
=>»du nombre de garde
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Hidden 1 Hidden 2 Output
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Données
démographiques

Personnalité
* Risque de burnout ?

Conflit travail-famille

Addiction au travail
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Tablel Mean (5D) performance of severe burnout and main burnout dimensions obtained during the leave-one-out
procedure for regression and classification models

Kappa AUC Sensivity Specificity Absolute Error  Correlation

Severe Burnout 0.48 0.78 78.9 68.4 - -
Emotional exhaustion 0.45 0.75 77.5 67.46 6.65 (5.42) 0.637
Depersonalization 0.47 0.76 78.4 67.99 6.43 (5.57) 0.642

Personal accomplishment 0.43 0.73 77.2 66.48 6.83 (5.71) 0.625




Possibilité de sélectionner les items pertinents pour créer un « mini-questionnaire »
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Evaluation individuelle du risque de

Diffusion d’un mini questionnaire en début d’internat

Suivi éventuel pendant I'internat

Estimation d’un risque individuel de développer un burnout
Possibilité de I’étendre a plusieurs domaines psychologiques

Diffuser a qui ? Chefs de services ?

La prédiction chiffrée des risques psychosociaux est-elle une
bonne chose ?
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Des propositions ?



Ce n’est sans doute pas la significativité statistique ou la
publication scientifique qui éviteront le sentiment de mal-
étre que tout neurochirurgien peut ressentir au cours de sa

vie, mais plutot la prise de conscience et la bienveillance

collective.

Merci a tous
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Session Santé au travail en Neurochirurgie

Ce n’est sans doute pas la significativite statistique ou la publication
scientifique qui eéviteront le sentiment de mal-étre que tout
neurochirurgien peut ressentir au cours de sa vie, mais plutét la prise de
conscience et la bienveillance collective.

Merci a tous
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