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1. Introduction

• Les soignants constituent une population à risque en termes de santé mentale
durant cette pandémie de COVID-19 (Pappa et al. , 2020).

• Entre le 1er janvier et le 1er mai 2020, 25 études ont évalué la santé mentale du
personnel médical et infirmier (n ≈ 51000) , en grande majorité en Chine (Wu et al. ,

2020).

• Parmi les soignants de première ligne, 25.0% présentent des symptômes de
dépression, 29.9% d’anxiété et 35.9% d’insomnie (Wu et al. , 2020; Luo et al., 2021).

• En Belgique, 17% du personnel médical et 12% du personnel infirmier s’avéraient
être hautement à risque de burnout avant la pandémie (Vandenbroeck et al. , 2017).



1. Introduction 

• Une seule étude en Corée du Sud a étudié la santé mentale des kinésithérapeutes
hospitaliers (n = 65).

• Dans cette étude, 32,3% présentaient des symptômes d’anxiété et 28,5% de
dépression (Yang et al. , 2020).

• Des études précédentes ont montré que 15% des kinésithérapeutes hospitaliers
présentaient un risque de burnout avant la pandémie (Nowakowska-Domagala et al., 2015
; Bruschini et al. , 2018).



2. Méthodes

• Etude observationnelle transversale comparative à modalité mixte

• Stanford Professional Fulfillment Index (PFI)

• Depression, Anxiety and Stress Scale 21-item (DASS-21)

• Insomnia Severity Index (ISI)

• Hypothèse

• Prévalence et sévérité de burnout, dépression, anxiété et troubles du sommeil plus 

élevées parmi les soignants en unités COVID (CCU), comparé aux soignants en unités 

non-COVID (NCCU).



3. Résultats – personnel médical et infirmier

Tiete et al., 2021
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3. Résultats – personnel médical et infirmier 
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3. Résultats – personnel médical et infirmier 

Tiete et al., 2021



3. Résultats – kinésithérapeutes
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3. Résultats – kinésithérapeutes
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4. Conclusions

• Les prévalences de burnout, dépression, anxiété et troubles du sommeil en
première vague étaient élevées parmi les soignants.

• Le fait de travailler en unité COVID n’était pas un facteur aggravant en termes de
santé mentale pour le personnel médical et infirmier.

• Le fait de travailler en unité COVID était un facteur aggravant en termes d’anxiété
pour les kinésithérapeutes.



4. Conclusions

• Une vigilance accrue doit être portée aux troubles du sommeil qui s’avèrent
élevés parmi tous les soignants.

• Le soutien formel et informel auprès des soignants, en cette période de
pandémie, doit être renforcé.

• Une évaluation de l’impact de la chronicité de la situation sanitaire devrait être
réalisée.


