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Objectifs de la présentation

Décrire une intervention a la SOPFEU en
2008-20009.

Décrire la démarche utilisée et son cadre
de référence.

Cerner les principaux enjeux et les défis
associés au déploiement de cette
intervention.
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Contexte de la SOPFEU

Organisme privé sans but lucratif de protection des
foréts contre le feu.

Qui connait des niveaux d’opérations en dents de scie
(1 258 feux en 2005, 189 en 2008).

Constituée de plusieurs directions (5)interdépendantes
les unes des autres dans [|'atteinte des objectifs
d’entreprises

166 employés réguliers et 298 employés saisonniers,
répartis dans 5 bases d’opérations a travers le Québec.

Les foréts : des combustibles!




Facteurs ayant mené a la démarche

S

En 2005, notre taux OSHA se situait a 15, ce qui
démontrait que nous n’étions pas en controle (taux
actuel : 4,6).

Un plan de redressement a été mis en place : comité ad
hoc, plan d’action sur 5 ans, embauche de consultants,
diagnostic de culture d’entreprise, formations, etc.

Les gestes mis en place visaient uniquement a restreindre
les accidents du travail (santé physique), mais rien en lien
avec la santé psychologique.

Au siege social, les accidents étaient peu fréquents, mais
nous avions une problématique d’épuisement
professionnel, d’absentéisme, etc.

DEFINITION

DEMARCHE PARTICIPATIVE EN SANTE
PSYCHOLOGIQUE AU TRAVAIL

« Enquéte de rétroaction! (feed-back), menée en
collaboration avec le milieu, qui vise a établir un
diagnostic organisationnel de la situation et un retour
d’information, permettant au milieu d’intervenir et
d’apporter des changements dans son organisation et
de diminuer les contraintes psychosociales »

1 Lescarbeau Robert 1994




Fléments de I'organisation du travail
reconnus pathogenes

L’autonomie au travail

La demande
psychologique et la
charge de travalil

Le soutien social au
travail

Les relations
interpersonnelles

pa

Fait appel a [utilisation, au développement des
compétences et a la participation aux décisions

Réferent a la quantité de travail, aux exigences
intellectuelles requises, aux contraintes de temps ainsi
qu’aux interruptions dans la réalisation de la tache

Peut provenir du supérieur ou des collegues (soutien
émotionnel, des ressources, de I'estime, de I'aide
tangible)

Réferent aux tensions, aux conflits, aux situations
d’intimidation ainsi qu’au harcélement
psychologique

J.P.Brun, CGSST, 2009

Eléments de I'organisation du travail
reconnus pathogénes

La justice
organisationnelle

La reconnaissance au
travail

La conciliation
travail-vie personnelle

La gestion des
changements

Concerne la perception qu’ont les employés de la
maniére dont ils sont traités dans leur travail et les
répercussions que ce traitement entraine sur eux

Constitue d’abord une réaction constructive; il s’agit
aussi d’un jugement posé sur la contribution de la
personne, tant en matiére de pratique de travail que
d’investissement personnel et de résultat

Réfere aux possibilités offertes aux employés pour
concilier les exigences du travail et les exigences de
la vie personnelle

Réfere a la maniere dont les changements sont
gérés et communiqués dans I’organisation

J.P.Brun, CGSST, 2009




SOPFEU, 2007-2008

1- ENGAGEMENT DE LA DIRECTION - CPMO

2- ANALYSE ET DIAGNOSTIC

3- RECHERCHE DE SOLUTIONS
4- PLAN D’ACTION

5 - IMPLANTATION DES SOLUTIONS

04-2008 02-2009  05-2009 09-2009 4 .... 6- EVALUATION

06 a 10-2008 (1 an et 3 ans)




SOPFEU, 2007-2008

Diagnostic organisationnel

Trois situations
spécifiques

Perception du personnel d’un Faible
manque d’expérience -
d P soutien des Suppléance au poste de
n — supérieurs réceptionniste
Encadrement non optimal du ~
personnel /

Difficultés avec les systéemes

Ligne hiérarchique brisée informatiques et soutien aux
(commandement & plusieurs tétes) Charge»de utilisateurs mal défini

travail

élevée
Manque de coordination dans les "
demandes de services entre les Centre des messages et détection
directions aerienne
(tout est important aux yeux de

chacun) B
Faible

autonomie
Nb élevé de journées de travail
consécutives sans congé et/ou
temps supplémentaire fréquent

Faible
reconnaissance

Roles et responsabilités de la DRH
floues et mal connues

Manque de conciliation

travail/famille

Communica?ion Personnel peu informé du
et information Ll contexte de I’entreprise et de la

\ vision de la direction

Communications difficiles entre le
siege social et les bases

Peu de reconnaissance au
quotidien

Gestion non participative




Plan d’action

S’assurer que le probleme soulevé existe vraiment
Ou existe encore.

Sélection des problemes a résoudre dans le temps
en fonction de criteres particuliers : résultats
concrets et rapides.

Suggérer des pistes de solutions au personnel
concerné.

Réaliser un suivi des cas résolus.

Résultats obtenus

Dénouer le probléme de supervision au centre des
messages.

N

Mise au jour de la latitude des directions a accorder
des accommodements particuliers en marge des
conditions de travail véhiculées par I’entreprise.

Ouverture quant aux heures de travail (plage horaire)

Constats généraux du rapport ont aidé a la refonte du
processus d’appréciation de la performance
(reconnaissance et SST) et a la refonte des comités de
travaill (charge de travail, autonomie et lien
hiérarchique).

Mise en place d’un systeme obligatoire de réunions

d’équipes naturelles, suite a I'analyse du rapport
CPMO par notre auditeur externe (avril 2010).




Difficultés — Point de vue du milieu

Participation soutenue du personnel. Une fois le
cceur léger, on sent moins I'urgence de changer
son environnement.

Dossiers qui touchent les conditions de travail et qui
exigent du comité une responsabilité beaucoup
plus importante que la direction voudrait lui
accorder.

De par les problemes soulevés, perception des
directions concernées que le comité s’immiscait
dans leurs responsabilités.

Facteurs favorables — Point de vue du milieu

Ecoute de la direction.
Prise de conscience collective des risques.

Se faire dire par quelqu’un d’autre que nous avons
des risques importants.

Arrivée d’une nouvelle directrice des ressources
humaines.




Difficultés — Point de vue de lI'intervenant

Faire comprendre que I’environnement de travalil
fait partie de I’origine du stress.

Dépasser le diagnostic (sondage, entrevues de
groupe...) et implanter les changements.

Facteurs favorables — Point de vue de lI'intervenant

Engagement du milieu (direction et personnel).
Avoir un pilote de projet dans le milieu.

S’assurer de la participation des travailleurs et du
syndicat.

Obtenir I'appui et I'implication des gestionnaires
(premier niveau et intermédiaires).

Obtenir un diagnostic spécifique.

Eviter d’introduire trop de changements
simultanément.

Evaluer les retombées.




ET MAINTENANT ?

NE PLUS SE POSER DE
QUESTIONS

ET FONCER!

Et avoir L'INTIME CONVICTION que cette

démarche apportera beaucoup a

votre entreprise

Merci
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