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Le contexte covidien a accentué les enjeux de santé mentale 
parmi les professionnels de la santé. Plusieurs études, dont 
celle du présent numéro de Pharmactuel, rapportent une 
dégradation de la santé mentale des pharmaciens en 
établissement de santé depuis le début de la pandémie1,2. 
Parmi les facteurs nuisant à la santé mentale, on note la 
charge de travail augmentée, la pénurie de main-d’œuvre, 
le manque d’équilibre travail-vie personnelle et/ou l’absence 
de soutien des collègues ou de la direction. Ce phénomène 
global touche tous les travailleurs de la santé. 

Devant ce constat, maintenant on fait quoi? Comment lutter 
contre les problèmes de santé mentale? Les solutions 
présentées par Vaillancourt et Marceau, soit la bonification 
de l’offre du programme d’aide aux employés (PAE), une 
meilleure reconnaissance du travail du pharmacien par le 
ministère de la Santé et des Services sociaux (MSSS) et le 
renversement de la pénurie de pharmaciens en établissement 
de santé, font en partie fausse route. Ces enjeux profonds se 
résoudront dans un horizon à long terme auquel la 
profession a peu ou pas d’inf luence. Par ail leurs, la 
responsabilité de la santé mentale des pharmaciens ne 
devrait pas incomber uniquement au MSSS.

Le bonheur au travai l const itue un des remèdes à 
l’amélioration de la santé mentale des employés. Plusieurs 
études en ont montré l’eff icacité : les personnes plus 
heureuses reçoivent des critiques plus positives, sont plus 
productives, plus créatives, gagnent des revenus plus élevés 
et sont moins susceptibles de s’épuiser au travail ou de 
s’absenter3. Les pharmaciens, individuellement, et leurs 
gestionnaires ont un rôle à jouer dans l’atteinte de cet idéal. 

Le bonheur est à la portée de tous et devrait être cultivé 
localement à condition d’y prendre le temps. Comme 
pharmacien, quelles sont les motivations qui vous poussent 
à venir travailler? Comme gestionnaire, connaissez-vous les 
motivations qui incitent vos collègues à venir travailler dans 
votre département? Les principales raisons précisées dans 
les études sont la quête de sens, l’autonomie, la collaboration, 
la gestion de carrière, la reconnaissance et l’importance 
accordée au bien-être des employés4,5. Ces concepts, loin 
d’être illusoires, sont tous des ingrédients indispensables 
au bonheur au travail. 

L’installation d’une culture départementale misant sur le 
bonheur au travail repose sur des actions quotidiennes, 

par fois complexes, nécessitant un changement de 
paradigme. Au Centre hospitalier de l’Université de Montréal 
(CHUM), le contexte, fertile au départ, a tout de même 
demandé un travail soutenu afin d’améliorer les nombreux 
embranchements menant à cet idéal. Débuté aux portes de 
la pandémie, ce chantier a permis d’augmenter le bonheur 
au travail de nos pharmaciens (selon les résultats de 
sondages internes). Bien qu’il soit difficile d’établir le lien 
de causalité, nous croyons que cette culture a eu des 
bienfaits tangibles et intangibles sur la santé mentale de 
nos 85 pharmaciens. Ainsi, en 2020 et en 2021, nous n’avons 
eu aucune maladie pour des raisons de santé mentale, et 
notre taux de roulement était inférieur à 5 %. 

Par où commencer? Il faut d’abord croire aux bienfaits du 
bonheur au travail et accepter de nouvelles avenues en 
dehors du milieu pharmaceutique souvent aseptisé par les 
pol it iques et procédures. Les gest ionnaires doivent 
s’intéresser davantage aux membres de leur équipe et 
comprendre leurs besoins en faisant preuve d’ouverture et 
d’écoute. De leur côté, les employés doivent clarifier leurs 
besoins et leurs attentes. Une réflexion sur plusieurs enjeux 
(p. ex. : horaire, charge de travail, reconnaissance, etc.) doit 
être amorcée en plaçant l’employé au centre des priorités 
avec le patient. La communication est fondamentale au 
moment de mettre en œuvre ces changements. Le droit à 
l’erreur et le partage d’expérience permettent une gestion 
plus participative. En parallèle à toutes ces étapes, le 
gestionnaire doit poursuivre un travail sur lui-même afin 
de développer ses habiletés relationnelles, son empathie et 
sa capacité d’écoute. La littérature mentionne aussi une 
augmentation de la détresse psychologique chez les 
gestionnaires6. Pour prendre soin des autres, il faut d’abord 
prendre soin de soi.

Comment cultiver le bonheur? En raison du caractère unique 
de notre centre hospitalier, certaines solutions ne sont 
probablement pas transposables à d’autres milieux, mais la 
réflexion autour de ces enjeux doit demeurer. L’atteinte de 
la conciliation travail-vie personnelle, importante pour les 
employés, passe généralement par l’individualisation de 
l’horaire et par le télétravail. Un an après le début de la 
pandémie, nous avons constaté une hausse du nombre de 
demandes de congé sans solde à temps complet et partiel de 
la part des pharmaciens. Ce besoin grandissant, observé 
principalement chez nos jeunes pharmaciens, exprime le 
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désir de ces derniers de passer plus de temps avec leurs 
familles et amis. Et pour cause, les pharmaciens mentionnent 
que la diminution de la vie sociale constitue la principale 
raison de l’augmentation du stress et de l’anxiété1. En plus, 
certains postes de travail sans soins directs aux patients 
devraient être adaptés pour permettre les horaires atypiques 
ou le télétravail. 

Un accroissement de la charge de travail a été signalé par 
71 % des répondants dans l’étude de Vail lancourt et 
Marceau1. L’offre de services et de soins pharmaceutiques 
devrait être réévaluée afin de prendre en compte cette réalité 
et d’éviter le temps supplémentaire en clinique. D’autres 
pistes de solution intéressantes sont proposées par le 
ministère du Travail, de l’Emploi et de la Solidarité dans un 
récent guide sur la mise en œuvre d’un programme de 
qualité de vie au travail3.

À l’heure où les entreprises québécoises se réinventent en 
réponse à la pénurie de main-d’œuvre, pourquoi les 
départements de pharmacie feraient-ils exception? Le 
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bonheur, tout le monde en parle, mais peu montrent 
l’exemple. Garder nos assistants techniques, notre personnel 
de soutien et nos pharmaciens en bonne santé mentale n’a 
jamais été aussi important que maintenant. Quand on sait 
que l’on passe de 30 % à 35 % de notre vie au travail, on se 
rend compte que le travail doit être mis dans l’équation 
menant à la quête du bonheur : bonheur = joie ressentie x 
temps accordé7.
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