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| apres"-midl un theme terrlblement d actuallte le stress au trava:l

! GLIVIER PLAGNOL
o plagrdl@sutouest cor:

| dbhes® pement,titulaire dela chaire
de psychologie du travail au Cnam;

-auteurde nombremouvrages dont

» « Travail et pouvoir d'agir » (1), Yves

i Clot donnera demain 315 heures -

- (Amphi300al'ESC Pau)une confé-
- rencepublique surlethéme:« Stress
. et organisation : quel’ pouvoir
. d'agir 7» Unie conférence organisée

-en collaboration avec I‘e CIBC 640

Fu Sud Ouest n Nous senons Ees
champlons dumonde des depres—
sions liges au travail...

YvesClot. Ceaestaprendrea{recdes- -

- pihcettes, mais ¢'est vrai qu'en
{ France, le probleme estun peu par-
ticulier enraisonde l'attachement,
“dulien affectiftras fortquenousen-

| tretenonsavecle travail, avecla qua--

1 litddu travailetle« bien faireles cho-

I sesn.Cest pourcuol, sion veutéviter -

I de soigner les personnes en masse,
| ilfaut d’abord soigner le travail.

o blen gtreay travail est-il compa—
| tibleavec une culture forcenée

du résultat atdela productnnte 7.
En toutcas;if petitétre compatlble
avecla culture deTefficacité, ce qui
est différent. Santé et efficacité ne
i+ sontpas contradictoires. :
1 Maission transforme l'efficacité
| enproductivité forcenée, en mettant
I lapression avec des.objectifs drasti-
I ques,avécdes contrdles quotidiens,
| cela peut faire des dégéts. On crée
1 une obsession des objectifs et cette
- espéce de tyrannie de Pévaluation
| peutétre dangereusepourlasanté,

jrecteurduCentre de recher« |
| che surletravail etle dévelop- -

- WES ClDt PHOTO DR

Out're les smc’ides. lestress au tra-

- vall seralt responsable de mitlions
d'heures d'arrét de travail... :
Cesten effet considérable. Sion cu-
mutelespathologies corporelles, tels
queles troubles musculo-squeletti-
ques,etlespsychopathologies, onat
teinten Francedes tauximpression-

" naits,

 Ondisait déja en 2008 que le strass

au travail était un enjeu majeur.
Cela n'a pas empéché le mat d'em- -
pirer, Aujourd’hui, la prise de con-
scienceest-ellereelle?
On peut penser que tout celanest
qu'une vague meédiatique et que,
lorsque le ventest passé, il ne reste
queJapoussiére. Mais je ne crois pas
quelaprisede conscience soit super-
ficielle. La pression est montée tés

tive,

. fort,lespouvonspubhcssontembar—

asséset expnment méme un CEI‘*

“tain désarroi..

" Cen'estpasune quesﬂon facile a
traiter, il fautdu temps. Lesentrepri-
ses ont mis en place des actions,
mais ces plans sont fondés surune
idée:comme onne peut paschan-
gerleschoses en profondeur, alors
onvaaccompagner les personnes
fragiles, en les repérant, en les sur-
veillantetenles traitantsi besoin. On
Se précipite, on cherche i coller des
pansements en prenant le risque
que, dessous, laplaie continue de sai-
gner.On contourne defrontles vrais
probiémes,le malestplus profond.
Lapréoccupation réelle des entrepri
ses face A cette question est avant
tout liée a des problémes économi-
ques, financiers et d'efficacité.

Alors que faire 7 :
IHautaller plusloin que les disposi-
tifs de prise’en charge individuelle
etde puregestion psychologique. 11
fautuneautre conception dudialo-
gue social et que I'on engage de
vralesnégociations sur les critéres
delaqualité dutravail. '
S'intéresser at bien faire et pas
sirnplement au bien-étre, Sintéres-

" serautravaildonc;ensedemandant

« c'estquoi faire du bon boulot ? ».

" Cestlameilleure despréventions. Il

faut mettre en place des organisa-
tions qui favorisent l'efficacité coliec:
le travail en commun,
Péquipe. . .llyaurgence, Les attentes
sont immenses et la situation peut
emmpirer si on yassiste pasa un vrai
sursaut.
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