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INTRODUCTION 
 

 

 Dans son activité, le médecin généraliste est souvent confronté aux problématiques de 
souffrance au travail. 
 
 Le syndrome d’épuisement professionnel ou burnout a été décrit pour la première fois en 
1959 par Claude Veil (1). Il est ensuite conceptualisé en 1974 par le psychanalyste américain 
Herbert Freudenberger (2) qui remarque un changement de comportement des bénévoles 
travaillant au contact de toxicomanes. Il définit alors le burn-out comme « un état de fatigue 
ou de frustration résultant du dévouement à une cause, à un mode de vie ou à une relation 
qui n’a pas donné les bénéfices escomptés ». En 1980, Christina Maslach définit trois 
composantes qui peuvent être altérées lors du burnout qui sont l’épuisement émotionnel, la 
dépersonnalisation et l’accomplissement personnel (3).  
 
 Le burnout est donc connu depuis plusieurs dizaines d’années. Or, à ce jour, on ne trouve 
aucune définition consensuelle. On ne retrouve pas de classification dans les nomenclatures 
internationales de référence qui sont la Classification Internationale des Maladies (CIM-10) 
et le Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM-V). 
 
 Le burnout, comme décrit par Christina Maslach, peut survenir à l’occasion d’un stress 
prolongé au travail. 
 
 La littérature met en évidence de nombreuses manifestations physiques et psychiques 
pouvant survenir au cours de celui-ci. Dans leur publication en 1998, Schaufeli et Enzmann 
(4) vont décrire plus de 130 manifestations parmi lesquelles on peut retrouver une asthénie, 
des troubles du sommeil, des troubles de concentration, une tristesse de l’humeur, une 
autodépréciation ou encore une irritabilité. 
 
 De même, les facteurs de risque sont nombreux. Il existe des facteurs personnels tels que 
l’âge (5) (6) (7), le statut marital (8) (9), le sexe (10) (11), la personnalité. Des facteurs 
organisationnels tels que la charge de travail (10) (12) (13) (14), le nombre de gardes (10) 
(15), le manque de reconnaissance, de soutien (5) (16), le manque de moyen ou 
d’autonomie. Enfin, la littérature retrouve des facteurs interpersonnels. On peut citer en 
exemple la présence d’un conflit avec les collègues (10) (17). 
 
 Cette absence de symptomatologie précise ainsi que l’absence de facteur de risque 
clairement identifié entrainent certains auteurs tel que Bianchi (18) à considérer burnout 
comme une forme de dépression. 
 
 Notre étude à deux objectifs. Le premier est de déterminer si la population soignante est 
davantage sujette au burnout que la population générale en utilisant le Maslach Burnout 
Inventory (MBI). Le deuxième objectif de cette étude est plus global. Une autre revue de 
littérature en cours étudie la prévalence de la dépression chez les soignants et la population 
générale. En comparant les résultats, nous pourrons espérer argumenter une absence ou 
une éventuelle différence entre burnout et dépression.  
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1) MATERIEL ET METHODE 
 
 

1.1) Description de l’étude 
 
 Il s’agit d’une étude épidémiologique descriptive observationnelle rétrospective réalisée 
au cours de l’année 2019.  
 
 Deux chercheurs ont sélectionné indépendamment les titres et les résumés puis les 
articles se prêtant à la revue. 
 
 Les risques de biais ont été analysés pour les essais randomisés par le Cochrane Risk of 
Bias 2, les essais non randomisés par Robins-I tool.  
 
 

1.2) Stratégie de recherche 
 
 Pour effectuer cette étude, trois bases de données scientifiques ont été consultées : 
Pubmed, Science Direct et Sudoc. La sélection des articles a été réalisée au cours du mois de 
mai 2018. Pour Pubmed, une équation de recherche a été utilisée à l’aide des mots clés 
suivants : Burnout, Physicians, Residents, Nurses, Students, Population, Workers, 
Occupational Groups.  Les articles dont le résumé étaient disponibles ont été inclus.  
Sur la base de données Science Direct, les mêmes mots clés ont été utilisés. Une recherche 
de ces mots clés sur le titre et le résumé a été appliquée.  
Pour la base de données Sudoc, le terme burnout présent dans le titre a été utilisé pour la 
sélection des articles.   
 

1.3) Critères d’inclusions et d’exclusions  
 
1.3.1) Critères d’inclusions  
- Tous les articles retrouvés avec la stratégie de recherche ci-dessus.   
  
1.3.2) Critères d’exclusions  
- Articles dont le résumé n’était pas disponible.  
- Articles dans une langue autre que le français ou l’anglais.  
- Articles ne retrouvant pas de prévalence.  
- Articles sans mesure valide du score MBI considéré comme test de référence.  
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1.4) Extraction des données 
 

 Les articles ont été sélectionnés selon trois niveaux, sur le titre, sur le résumé puis sur le 
contenu. 
Le nombre de sujets inclus, la catégorie professionnelle, la prévalence ainsi que la méthode 
de mesure du burnout ont été collectés dans un tableau Excel.  
 

1.5) Analyse des données 

 
 L’analyse statistique des résultats trouvés dans les articles a été réalisée par un test de 

Welch par le logiciel TGV Stat et une méta analyse à l’aide du logiciel Revman 5.3. 
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2) RESULTATS 
 
 

2.1) Diagramme de flux 
 

 Au total, 75 articles ont été sélectionnés sur le contenu des articles. Les articles dont le 
test de mesure autre que le MBI ont été exclus car ne permettent pas de comparaison lors 
de l’analyse statistique.  La figure 1 ci-dessous représente le diagramme de flux.  
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Figure 1 : Diagramme de flux 

  

8166 articles  

341 articles sélectionnés sur le titre 

30 articles exclus  

-22 dans une autre langue 

- 8 non accessibles 

155 articles sur le résumé  

125 articles sur le contenu 
50 articles exclus de l’analyse  

- absence de prévalence 

- mesure différente que le MBI 

75 articles inclus dans l’analyse 

statistique 
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2.2) Prévalence du burnout  
 

 75 études ont été retenues, dont trois mesuraient la prévalence chez les soignants et 
dans la population générale.  
 
 Le MBI permet l’obtention de trois scores reflétant l’épuisement émotionnel, la 
dépersonnalisation et l’accomplissement personnel. Des seuils préalablement établis 
permettent de classer chaque composante avec un risque faible, modéré et fort. Certains 
auteurs définissent le burnout lorsqu’une composante est à fort risque, alors que d’autres 
vont définir le burnout lorsque deux ou trois composantes le sont.  
 
 Parmi les 75 articles inclus dans l’analyse, 43 articles définissent le burnout selon une 
dimension pathologique, 11 articles selon deux dimensions pathologiques, 21 articles selon 
trois dimensions pathologiques. Pour l’analyse statistique, nous avons considéré le burnout 
comme positif lorsqu’au moins un score était pathologique. 
 
 

 Soignants Non soignants   

Nombre d’articles 73 5   

Nombre de sujets 64802 14232   

Moyenne 0.3854 0.2577 
P value < 0.02 

Ecart type 0.2281 0.099 

 
Tableau 1 Test de Welch étudiant la prévalence du burnout chez les soignants versus la 

population générale.  

 

 La prévalence du burnout est de 38.5% chez les soignants versus 25.8% dans la 
population générale au seuil de 5%. 
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 Pour les trois études mesurant la prévalence à la fois chez les soignants et dans la 
population, une méta analyse a été réalisée par le logiciel Revman 5.3.  

 

Figure 2 Forest plot of comparaison : prévalence de l’épuisement professionnel chez les 

soignants versus la population générale. 

 

 

Figure 3 Funnel plot of comparaison : prévalence de l’épuisement professionnel chez les 

soignants versus la population générale 

 Les soignants présentent dans cette analyse également une prévalence supérieure aux 
non soignants.  
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3) DISCUSSION 
 

 

3.1) Limites de l’étude 
 
 La principale limite de l’étude concerne le nombre limité d’articles explorant la 
prévalence du burnout chez la population générale. La sélection des articles a été réalisée 
sur trois bases de données médicales. D’autres bases de données auraient pu être utilisées 
pour obtenir davantage d’articles. 
 
 Les articles dans une langue autre que le français et l’anglais ont été exclus de l’analyse, 
ce qui peut créer un biais de sélection. 
 
 Nous avons utilisé pour l’analyse statistique les articles dont le MBI a été utilisé. Il faut 
garder à l’esprit que le MBI ne permet pas de diagnostic clinique et que les seuils utilisés 
dans le test sont pays dépendants. De plus, l’interprétation du test dépend de la traduction 
qui a été réalisée, or celle-ci n’est pas toujours validée.  
 

3.2) Prévalence du burnout 
 
 Cette étude retrouve une prévalence du burnout à 38.5% chez les soignants et 25.8% 
dans la population générale. 
 
 Pour comparer nos résultats avec la littérature, nous nous sommes confrontés à plusieurs 
difficultés. La première apparaît lorsqu’il s’agit d’étudier la prévalence du burnout chez les 
soignants dans sa globalité, sans distinction de profession. La deuxième est d’obtenir une 
prévalence globale sur les revues de littérature. 
 
 Vanderbroek et al (19) en 2012 a étudié la prévalence du burnout chez les soignants des 
hôpitaux belges. La population inclut des médecins et des infirmiers. La prévalence du 
burnout retrouvée est de 6.6% chez les soignants. Cependant, le Utrechtse Burnout Schaal a 
été utilisé pour mesurer le burnout. Cette étude n’a pas été incluse dans l’analyse car elle ne 
figure pas dans les bases de données utilisées. 
 
 Guedon et al (20) a cherché à étudier la prévalence du burnout chez les médecins à 
travers une revue de littérature. Cette étude ne met pas en évidence de prévalence globale 
du burnout. Les prévalences varient de 22 à 67.3% chez les médecins généralistes, 26 à 
58.2% pour les étudiants en médecine, internes et assistants. Les autres spécialités affichent 
un burnout entre 8.6% et 100%. 
 
 Des résultats hétérogènes ont également été retrouvés dans la revue de littérature de 
Rotenstein et al (21).  Cette étude inclut 182 articles et a pour but d’étudier la prévalence du 
burnout chez les médecins. Aucune prévalence globale n’est mesurée. Les prévalences 
varient de 0 à 82.5%. Cette étude souligne un point important pouvant expliquer 
l’hétérogénéité des résultats. Sur les 182 articles analysés, on retrouve 47 définitions 
différentes du burnout. 
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 Concernant la population générale, notre étude retrouve une prévalence du burnout de 
25.8%. 
 
 Ce résultat diffère de l’étude d’Hansez (22) qui évalue la prévalence du burnout dans la 
population belge sur une période de 3 mois. Il en ressort une prévalence de 0.8%. 
Cependant, la méthode de mesure diffère puisque l’évaluation du burnout est mesurée par 
un questionnaire développé par les auteurs. 
 
 L’enquête EuroFound (23) en 2018 recense différentes prévalences du burnout en Europe 
dans la population générale, 14.6% au Portugal en 2016, 20% en République Tchèque, 13.1% 
en Suède. La comparaison des résultats est difficile du fait de tests d’évaluation différents. 
 
 La littérature ne permet pas la comparabilité des articles. 
 

3.3) Burnout et dépression 
 
 Actuellement, il existe un désaccord entre chercheurs dans la littérature. Certains 
considèrent le burnout et la dépression comme identiques. Une revue de littérature a été 
effectuée par Virginie Letondor (24) pour répondre à cette question. Dans ce travail, trois 
aspects y sont analysés.  
 
 D’un point de vue clinique, des manifestations physiques et psychiques peuvent survenir 
au cours du burnout et de la dépression. Selon Maslach (25), les manifestations du burnout 
restent cloisonnées à la sphère professionnelle. En 2015, Bianchi et al explique que le 
burnout peut envahir la sphère privée avec l’apparition de trouble du sommeil. De plus, la 
dépression peut se limiter à la sphère professionnelle avant de retentir sur la sphère privée 
(26) (27). 
 
 La symptomatologie ne permet pas de répondre à la question. D’un point de vue 
temporel, Aloha (28) dans son étude montre que le burnout favoriserait la dépression et vice 
versa.  
Hakanel et Schaufeli (29) montre également que le burnout favoriserait la dépression, mais 
pas l’inverse. L’étude longitudinale de 21 mois auprès des professeurs français de Bianchi 
(30) en 2015 ne montre aucun lien entre les deux états.  
 
 Le dernier aspect est biologique. Une étude de Marchand et al (31) met en évidence que 
le burnout serait associé à un hypocorticisme alors que la dépression serait associée à un 
hypercorticisme. Cependant, l’hypocorticisme serait également retrouvé dans le syndrome 
de fatigue chronique et dans certaines dépressions atypiques.   
 
 La littérature actuelle ne permet pas d’apporter de réponse concernant la relation entre 
burnout et dépression. 
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3.4) Une approche neurophysiologique du burnout. 
 

   Notre étude met en évidence une différence statistiquement significative de la 
prévalence du burnout entre les soignants et la population générale. On peut se demander 
pourquoi il existe une telle différence. Thirioux (32) a étudié le burnout selon une approche 
neurophysiologique. Selon elle, l’empathie serait un facteur protecteur du burnout alors 
que la sympathie favoriserait l’apparition de celui-ci. 

 
   L’individu interagit avec son environnement. Ainsi, lorsqu’il observe un autre individu 

vivre une expérience, un processus de simulation se met en place pour permettre de se 
représenter ce que l’individu ressent.  Cette expérience peut être aussi bien émotionnelle, 
motrice ou encore somato-sensorielle.  

 
   Ce processus de simulation, cette capacité à ressentir ce que l’autre ressent, est 

possible grâce à une co-activation de plusieurs processus.  
 
   Tout d’abord, le processus de simulation. Je m’attribue ce que l’autre ressent. Cela 

est possible grâce à l’activation de réseaux neuronaux avec des propriétés miroirs. Il existe 
une activation des aires du cortex cérébral correspondant à l’expérience vécue. 

 
   Ressentir l’expérience de l’autre nécessite également de pouvoir garder une distance, 

de garder son propre point de vue. Pour cela, il existe également des processus auto 
régulateurs permettant une inhibition concomitante de certaines aires du cortex cérébral. 
Ce processus permet notamment, dans le cadre de l’expérience émotionnelle, de ne pas 
être envahi par l’émotion de l’autre. 

 
   Dans son étude, Thirioux s’intéresse aux processus visuo-spatiaux. Selon elle, ce 

changement de point de vue, pour se mettre à la place de l’autre, nécessite également 
l’intégration de processus visuo-spatiaux. Il faut sortir de son propre corps pour aller 
mentalement vers le corps de l’autre. Elle définit la capacité à ressentir l’expérience de 
l’autre tout en gardant son propre point de vue comme un processus hétérocentré. 
Lorsqu’il y’a une perte de son propre point de vue, il s’agit d’un processus égocentré. 

 
   L’interaction avec l’autre est donc possible grâce à la représentation de l’expérience 

vécue par l’autre tout en gardant son propre point de vue. Cela est possible grâce à une 
activation et une inhibition de certaines aires du cortex cérébral. Cette co-activation a été 
démontrée grâce à l’apport de l’électro-encéphalogramme et de l’imagerie cérébrale. 

 
   L’empathie, c’est la capacité de ressentir l’expérience d’autrui quel que soit son 

contenu et son état mental, c’est pouvoir adopter la perspective de l’autre tout en ayant la 
capacité de garder son propre point de vue. Dans son étude Thirioux fait la différence entre 
une empathie émotionnelle et cognitive. L’empathie émotionnelle fait référence à cette 
capacité à ressentir ce que l’autre ressent. Elle correspond à la notion de sympathie.  
L’empathie cognitive fait référence au travail d’intégration, d’inhibition de certaines aires 
du cortex cérébral, en particulier les aires émotionnelles activées en miroir de celle du 
patient, pour garder son point de vue et la distance nécessaire.  
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   Chez les soignants, il a été montré, grâce à l’EEG, une meilleure régulation du 
système cognitif que dans les groupes contrôles. De même, une étude a montré qu’en 
présence d’un patient souffrant d’une douleur physique, il existe chez les soignants une 
moindre activation des zones de la nociception. De plus, lors de l’administration d’un 
antalgique, l’étude montre qu’il existe chez les médecins une anticipation cognitive de 
l’administration de l’antalgique. Les soignants sont donc une population à part.  

 
   La littérature, actuellement, retrouve des hypothèses contradictoires. Certaines 

études montrent que l’empathie excessive cause le burnout, d’autre qu’une altération de 
l’empathie cause le burnout, ou encore que le burnout cause une altération de l’empathie.  

 
   Thirioux, quant à elle, explique que l’empathie serait un facteur protecteur du 

burnout, lorsqu’il y’a une bonne intégration émotionnelle et cognitive, à la différence de la 
sympathie. L’empathie permettrait également de diminuer la dépersonnalisation. Au 
contraire, cette altération de l’empathie, notamment du processus cognitif permettant la 
conservation de son propre point de vue, entrainerait une attitude de sympathie favorisant 
le burnout. Ainsi dans le burnout, il y’aurait une hyperactivation du processus de 
sympathie. 

 

 
3.5) Le syndrome de stress post traumatique chez les soignants. 
 
   Selon le DSM-V, l’état de stress post traumatique est un ensemble de symptômes se 

développant suite à l’exposition à un ou des événements traumatiques. Les manifestations 
du syndrome de stress post traumatique peuvent être classées en différentes catégories. 
On peut observer des manifestations de reviviscence, d’évitement, d’altération négative 
cognitive et de l’humeur ainsi que des syndromes d’hyperactivité. 

 
   Actuellement, la littérature met en évidence une prévalence du syndrome de stress 

post traumatique chez les soignants supérieurs à la population générale. Ainsi, Benjet (33) 
dans son étude en 2016, retrouve une prévalence du syndrome de stress post traumatique 
à 8% dans la population mondiale. L’étude de Chloé Sénotier (34) étudie la prévalence de 
syndrome de stress post traumatique dans une population d’étudiants en médecine et 
retrouve une prévalence de 24.9%. Une étude de Jackson (35) met en évidence une 
prévalence de syndrome de stress post traumatique chez les internes en chirurgie de 22%.  

 
   Cette différence entre la prévalence du stress post-traumatique chez les soignants et 

la population générale peut s’expliquer par la fonction même du soignant. Par son activité, 
le soignant est confronté à des situations avec une charge émotionnelle importante. Il est 
confronté à la souffrance physique et psychique, à la mort, aux demandes des patients et 
parfois à la violence.  
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   Cette répétition d’événements pouvant être traumatisants pour les soignants 
pourrait altérer progressivement la capacité d’empathie du soignant : la répétition de 
l’activation de la sympathie (activation des neurones miroirs réactionnelle à la souffrance 
du patient perçu par le soignant) sans inhibition suffisante pour déclencher l’empathie 
cognitive pourrait créer un épuisement émotionnel. Cet enchainement pourrait expliquer 
pourquoi les soignants sont davantage sujets au burnout que la population générale.  

 
 

3.6) Perspectives d’études  

 
 Cette revue de littérature permet d’étudier partiellement la prévalence du burnout dans 
la population générale, il serait intéressant d’effectuer une nouvelle étude avec d’autres 
bases de données.   
 
 Une grande partie des études dans la littérature sont des études transversales. Une étude 
longitudinale explorant la prévalence du burnout chez les soignants et la population 
générale permettrait d’étudier la prévalence de façon plus précise.  
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CONCLUSION 
 
 

 Le syndrome d’épuisement professionnel ou burnout a été décrit depuis 1959. 
Actuellement, aucune définition consensuelle n’est admise. La symptomatologie et les 
facteurs de risque ne sont pas clairement identifiés.  

 L’objectif de cette étude était d’évaluer la prévalence du burnout chez les soignants et la 
population générale en utilisant le Maslach Burnout Inventory. 

 Pour cela, une revue de littérature a été réalisée selon les recommandations Cochrane et 
a permis l’analyse de 75 articles. Notre étude retrouve une différence statistiquement 
significative avec 38.5% des soignants présentant un burnout et 25.8% dans la population 
générale (p< 0.02 test de Welch). Pour 3 articles ayant recueilli les scores de MBI chez les 
soignants et la population générale, une méta-analyse confirme ce résultat (logiciel Revman 
5.3) 

 Comparer les résultats avec la littérature pose quelques problèmes. Tout d’abord, une 
première difficulté apparaît lorsqu’il s’agit de trouver des articles analysant les soignants 
dans sa globalité et non seulement une profession. De plus, il est difficile de trouver des 
revues de littérature précisant une prévalence globale. Ces articles retrouvent une 
hétérogénéité importante dans les résultats, le manque de définition consensuelle pourrait 
expliquer cette différence.  

 Cette étude permet d’avoir une première approche de la prévalence du burnout chez les 
soignants et la population générale et reflète l’ampleur du phénomène à travers le monde.  

 Une approche neurophysiologique du burnout est avancée dans la littérature par Thirioux 
et al. L'imagerie cérébrale, en analysant différentes zones du cortex cérébral, permet de 
mettre en évidence une altération de la régulation émotionnelle : les neurones miroirs 
émotionnels seraient inhibés permettant aux aires cognitives de développer l’empathie. La 
répétition de la confrontation aux souffrances de l’autre crée des syndromes post 
traumatiques répétés, qui pourraient faire le lit d’un épuisement émotionnel en limitant 
l’inhibition de l’empathie émotionnelle. Cette nouvelle approche permettrait de préciser le 
mécanisme d'apparition du burn-out et peut-être de différencier le burnout et la dépression 
chez les soignants, confirmant ainsi les résultats de notre étude. 
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ANNEXES 
Tableau 2 Liste des articles inclus dans l’étude 

 Auteur  Année Soignants 
burnout 
positif (n)  

Soignant 
burnout 
négatif (n)   

Populati
on 
générale 
burnout 
positif 
(n) 

Population 
générale burnout 
négatif (n) 

1 score 
à fort 
risque 
pour 
définir 
le 
burnout 

1 Dyrbie  2014 3012 3315 1428 2132 

2 Shanafelt 2015 2319 3860 950 2492 

3 Shanafelt 2015 2250 3063 1529 3863 

4 Mazurkiewich 2011 61 25   

5 Dyrbie 2011 1069 1085   

6 Dyrbie 2006 239 306   

7 Da Silva  2015 72 58   

8 Klimo 2013 22 63   

9 Kamal 2016 657 399   

10 Shanafelt 2009 3083 4822   

11 Busis 2017 972 644   

12 Balch 2011 3068 4677   

13 Blanchard 2010 89 105   

14 Lebares 2018 390 176   

15 Ramey 2017 77 155   

16 Rua 2015 13 27   

17 Bijari 2016 122 401   

18 Hanlong 2017 172 30   

19 Neuman 2018 616 925   

20 Ernst 2009 74 87   

21 Makovec 2017 300 173   

22 Kandelman 2015 49 75   

23 Aldress 2013 243 105   

24 Mion 2013 965 585   

25 Shenoi 2018 124 129   

26 Elmore 2016 519 234   

27 Picquendar 2016 217 284   

28 Dujols 2017 30 85   

29 Bontoux 2016 60 70   

30 Yven 2013 75 56   

31 Dast 2012 68 42   

32 Hastoy 2013 56 87   

33 Robert 2015 48 23   

34 Wiertz 2012 76 158   

35 Fellinger 2011 62 33   

36 Franc 2003 37 94   
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37 Libert 2010 965 638   

38 Caudron 2016 68 76   

39 Borey 2018 91 38   

40 Vibert 2013 38 55   

41 Faivre 2017 245 303   

42 Akbar 2016 61 21   

43 Mealer 2009 285 47   

2 scores 
à fort 
risque 
pour 
définir 
le 
burnout 

44 Amany 2014 89 82   

45 Cecil 2014 95 261   

46 Galam 2013 976 3074   

47 Robson 2018 119 146   

48 Aldress  2015 38 47   

49 Arvidsson 2016   73 417 

50 Lindblom 2006   241 1107 

51 Tironi 2016 116 69   

52 Chennoufi 2012 83 315   

53 Abnoun 2014 12 50   

54 Miyoshi 2016 20 65   

3 scores 
à fort 
risque 
pour 
définir 
le 
burnout  

55 Santen 2010 19 175   

56 Fares 2015 124 41   

57 Fontes 2012 38 331   

58 Simons 2016 6 72   

59 Roth 2011 155 255   

60 Kealy 2016 84 316   

61 Milenovic 2016 13 192   

62 Arigoni 2009 22 349   

63 Texeira 2016 27 273   

64 Aldrees 2015 28 57   

65 Silva 2015 13 181   

66 Rua 2015 2 38   

67 Bijari 2016 24 399   

68 Zid 2016 25 124   

69 Tironi 2016 9 171   

70 Ntantana 2017 12 457   

71 Becker 2006 8 179   

72 Magalhaes 2015 14 120   

73 Buchlin 2011 86 109   

74 Letourneur et 
Komly 

2011 283 3767   

75 Akbar 2016 10 72   
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RESUME 
 

 

 Le syndrome d'épuisement professionnel a été décrit pour la première fois par Claude 

Veil en 1959, conceptualisé par Herbert Freudenberger en 1974 et par Christina Maslach 

quelques années plus tard en élaborant le test Maslach Burnout Inventory (MBI). A ce jour, il 

n'existe aucune définition consensuelle de l’épuisement professionnel, absent de la CIM 10 

et du DSM-V. La littérature met en évidence une multitude de symptômes et de facteurs de 

risques. L'objectif de cette étude est d'étudier la prévalence du burnout chez les soignants et 

la population générale en le mesurant par le MBI. L’objectif secondaire est de caractériser la 

différence de prévalence entre ces deux populations. 

 Une revue de littérature a été effectuée sur trois bases (Pubmed, Science Direct et Sudoc) 

en 2019. L'équation de recherche était : Burnout, Physicians, Residents, Nurses, Students, 

Population, Workers, Occupational Groups. Deux chercheurs ont sélectionné 

indépendamment les articles à inclure. L'analyse de la méthodologie des articles a été 

effectuée à l'aide du Cochrane Risk of Bias 2 et Robins-I Tool. L'analyse statistique a été 

réalisée à l'aide d'un test de Welch et une méta analyse (Revman 5.3) pour les articles 

étudiant la prévalence du burnout dans les deux populations. 

 L’étude a inclus 75 articles. La prévalence du burnout chez les soignants (38.5%) est 

différente de celle de la population générale (25.8%) (test de Welch p<0.02). La méta-

analyse effectuée sur 3 articles confirme ce résultat (I²= 97%, Z=36,6, P<0,01).   

 On retrouve dans la littérature actuelle une hétérogénéité importante quant à la 

prévalence du burnout en raison de définitions du burnout et de tests de mesure nombreux. 

Certains considèrent le burnout comme une forme de dépression. Thirioux et al propose un 

modèle neurophysiologique. L’inhibition des aires émotionnelles permettent aux aires 

cognitives de développer l’empathie. La répétition de la confrontation aux souffrances de 

l’autre crée des syndromes post traumatiques répétés, qui pourraient faire le lit d’un 

épuisement émotionnel en limitant l’inhibition de l’empathie émotionnelle. Cette nouvelle 

approche permettrait de préciser le mécanisme d’apparition du burnout et peut être de 

différencier le burnout et la dépression chez les soignants, confirmant ainsi les résultats de 

notre étude. 

 

Mots clés : épuisement professionnel, prévalence, soignants, population générale, revue, 

méta analyse 
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SERMENT 
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En présence des Maîtres de cette école, de mes chers condisciples et 
devant l'effigie d'Hippocrate, je promets et je jure d'être fidèle aux lois de 
l'honneur et de la probité dans l'exercice de la médecine. Je donnerai mes 
soins gratuits à l'indigent et n'exigerai jamais un salaire au-dessus de mon 
travail. Admis dans l'intérieur des maisons mes yeux ne verront pas ce qui s'y 
passe ; ma langue taira les secrets qui me seront confiés, et mon état ne servira 
pas à corrompre les mœurs ni à favoriser le crime. Respectueux et 
reconnaissant envers mes Maîtres, je rendrai à leurs enfants l'instruction que 
j'ai reçue de leurs pères. 
 

Que les hommes m'accordent leur estime si je suis fidèle à mes 
promesses ! Que je sois couvert d'opprobre et méprisé de mes confrères si j'y 
manque ! 
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