
Universités Lille 1 et Lille 3 

Université Lille Nord de France  
 

 

 

 

 

Etudiante en licence Qua2Vie, promotion 2015-2016 : 

DEBACQ Gatanaëlle 
 

 

 

 

 

 

 

 

Tuteurs : 

Monsieur Dominique THIERRY : 

Président d’honneur de France Bénévolat 

Et 

Madame Janick NAVETEUR 

Maître de Conférences en Neurosciences, Université Lille 1 

 

 

 

PROJET TUTEURE 

Le bénévolat en Ehpad : rôles et profils 

actuels et à venir de ces bénévoles 



 

 

 
 

 

Avant de commencer cet écrit, je voudrais remercier mes professeurs qui, cette année, m’ont 

enseigné des connaissances dans le secteur de la gérontologie.  

 

Je voudrais aussi remercier plus spécialement mes directeurs d’études :  

- Mesdames CANU et NAVETEUR, Messieurs ANTOINE et EL HAJ de m’avoir 

permis de faire cette licence et d’acquérir ainsi des connaissances autant théoriques 

que pratiques dans le secteur de la gérontologie.  

 

Un très grand merci à : 

- Madame NAVETEUR pour son tutorat et son aide précieuse, allant de la rédaction des 

questionnaires à la saisie de données. 

 

- Monsieur Dominique THIERRY pour son tutorat et son implication sur ce travail, 

permettant que des bénévoles et des Ehpad participent à mon étude. 

 

J’aimerais aussi remercier toutes les personnes qui ont bien voulu répondre à cette étude : 

- Les bénévoles qui ont répondu favorablement à mes questions par le biais d’un 

entretien ou un questionnaire ainsi que les contacts qui ont servi de relais entre les 

bénévoles et moi-même. 

- Les responsables d’établissement ainsi que les résidentes qui ont bien voulu 

m’accorder un peu de leurs temps pour participer à cette étude. 

 

Pour finir, j’aimerais remercier Mesdames RICHARD et DEBACQ qui ont pris du temps 

pour relire cet écrit et me donner de précieux conseils afin de parfaire celui-ci.  

 

 

 

 

  

Remerciements 

 « En grandissant, tu te rends compte que tu as deux mains : une pour t’aider toi-

même et une autre pour aider les autres. »  

Audrey Hepburn 



 

 

 

 

 

Introduction ............................................................................................................................................. 1 

Partie 1 : Introduction théorique .......................................................................................................... 2 

Sous Partie 1 : L’Ehpad : lieu d’accueil, de soins et de vie ............................................................. 2 

I. 1. Historique des Ehpad ....................................................................................................... 2 

I. 2. Dépendance de la personne âgée ..................................................................................... 4 

I.2.1.   Définition d’un Ehpad ............................................................................................. 4 

I.2.2.  Public accueilli en Ehpad ........................................................................................ 7 

I.2.2.a.   La grille Aggir .................................................................................................... 7 

I.2.2.b.  Les niveaux de GIR ............................................................................................. 8 

I.3.  Conclusion de partie ........................................................................................................ 8 

Sous Partie 2 : Les bénévoles en Ehpad : des profils variés mais complémentaires ....................... 9 

II.1.  Définition du bénévolat ................................................................................................... 9 

II.2.  Historique du bénévolat ................................................................................................. 10 

II.3.  Les bénévoles en France ................................................................................................ 10 

II.4.  Etapes relatives à l’engagement bénévole ..................................................................... 11 

II.5.  Les deux différents types de bénévolat.......................................................................... 12 

II.6.  Le bénévolat chez divers publics  .................................................................................. 13 

II.6.1.  Bénévolat chez un public senior ............................................................................ 13 

II.6.2.  Bénévolat chez les actifs ....................................................................................... 13 

II.6.3.  Bénévolat chez les jeunes ...................................................................................... 14 

II.6.4.  Bénévolat chez les chômeurs ................................................................................. 14 

II.7.  Motivations du bénévole ............................................................................................... 15 

II.8.  Le volontariat ................................................................................................................ 17 

II.9.  Différences avec le salariat ............................................................................................ 18 

II.10  Les associations ............................................................................................................. 18 

II.10.1.  L’historique des associations ................................................................................ 18 

II.10.2.  Différents types d’associations .............................................................................. 21 

II.11.  Conclusion de partie .................................................................................................. 21 

Sous Partie 3 : Les bénévoles : acteurs à part entière des Ehpad .................................................. 22 

III.1.  L’animation en Ehpad ................................................................................................... 22 

III.2. Place du bénévole en Ehpad ............................................................................................. 23 

Sommaire 

file:///F:/projet%20tuteuré/Projet%20tuteuré%20Gatanaelle%20Debacq.pdf.docx%23_Toc455143895
file:///F:/projet%20tuteuré/Projet%20tuteuré%20Gatanaelle%20Debacq.pdf.docx%23_Toc455143896
file:///F:/projet%20tuteuré/Projet%20tuteuré%20Gatanaelle%20Debacq.pdf.docx%23_Toc455143897
file:///F:/projet%20tuteuré/Projet%20tuteuré%20Gatanaelle%20Debacq.pdf.docx%23_Toc455143905
file:///F:/projet%20tuteuré/Projet%20tuteuré%20Gatanaelle%20Debacq.pdf.docx%23_Toc455143923


 

 

 

III.2.1. Définition du bénévolat en Ehpad ............................................................................. 23 

III.2.2 Différentes fonctions du bénévole en Ehpad .............................................................. 24 

III.2.3. Trois types de bénévoles en Ehpad............................................................................ 26 

III.2.4. Précautions à prendre  ............................................................................................... 26 

III.2.5.Points positifs du bénévolat ........................................................................................ 27 

III.2.5.a. Récompenses suite au bénévolat ......................................................................... 27 

III.2.5.b. Renforcements inhérents au bénévolat ............................................................... 27 

III.2.6. Gestion des bénévoles ............................................................................................... 27 

III.3. Conclusion de partie ......................................................................................................... 28 

Partie 2 : Méthode de travail concernant le travail en Ehpad ............................................................ 28 

I. Participants ............................................................................................................................. 28 

II. « Matériel » ........................................................................................................................... 29 

III. Procédure ............................................................................................................................. 31 

IV. Résultats .............................................................................................................................. 31 

IV.1. Résultats des questionnaires des Ehpad ....................................................................... 31 

IV.1.1. Profils des résidents ............................................................................................... 31 

IV. 1.2. Profils des bénévoles ...................................................................................... 32 

IV.1.3.Activités menées avec et pour les bénévoles .......................................................... 33 

IV.1.4. Points positifs et difficultés  relatifs aux activités menées par les bénévoles ........ 33 

IV.1.5. Encadrement et reconnaissance des bénévoles ..................................................... 33 

IV.2. Résultats bénévoles ...................................................................................................... 34 

IV.2.1. Profils des bénévoles ............................................................................................. 34 

IV.2.1.a. Ages ................................................................................................................ 34 

IV.2.1.b. Appartenance ou non à une association ......................................................... 35 

IV.2.1.c. Autres activités bénévoles .............................................................................. 36 

IV.2.1.d. Autres expériences avec des personnes âgées ................................................ 37 

IV.2.2. Rôles exercés par les bénévoles dans l’Ehpad ...................................................... 39 

V.2.3. Motivations des bénévoles ...................................................................................... 41 

IV.2.4. Formations des bénévoles ..................................................................................... 42 

IV.2.5. Points positifs relatifs au bénévolat ....................................................................... 42 

IV.2.6. Difficultés relatives au bénévolat .......................................................................... 44 

IV.2.7. Conseils ................................................................................................................. 45 

IV.2.8. Regards portés sur le bénévolat par divers publics en lien avec les bénévoles ..... 46 

IV.2.9. Futures activités potentielles à mettre en place dans l’Ehpad ............................... 47 

IV.3. Résultats entretiens résidentes ...................................................................................... 47 

file:///F:/projet%20tuteuré/Projet%20tuteuré%20Gatanaelle%20Debacq.pdf.docx%23_Toc455143935


 

 

 

V. Discussion ............................................................................................................................. 47 

V.1. Résumé des effets mis en évidence ............................................................................... 47 

V.2. Analyse des hypothèses initialement formulées en fonction du corpus théorique et 

implication de celles-ci .......................................................................................................... 48 

V.3. Interrogation sur la méthode mise en œuvre .................................................................. 56 

V.4. Suites qui pourraient être données à ce travail .............................................................. 57 

Bibliographie ......................................................................................................................................... 58 

Glossaire ................................................................................................................................................ 58 

Table des figures ................................................................................................................................... 58 

Table des tableaux ................................................................................................................................. 58 

Annexes ................................................................................................................................................. 58 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

file:///F:/projet%20tuteuré/Projet%20tuteuré%20Gatanaelle%20Debacq.pdf.docx%23_Toc455143966
file:///F:/projet%20tuteuré/Projet%20tuteuré%20Gatanaelle%20Debacq.pdf.docx%23_Toc455143967
file:///F:/projet%20tuteuré/Projet%20tuteuré%20Gatanaelle%20Debacq.pdf.docx%23_Toc455143968
file:///F:/projet%20tuteuré/Projet%20tuteuré%20Gatanaelle%20Debacq.pdf.docx%23_Toc455143969
file:///F:/projet%20tuteuré/Projet%20tuteuré%20Gatanaelle%20Debacq.pdf.docx%23_Toc455143970


 

 

 

 

Mots clés : Bénévolat, rôles, profils, Ehpad, personnes âgées 

Sujet : Le bénévolat en Ehpad : rôles et profils actuels et à venir de ces bénévoles  
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 Alors qu’aujourd’hui la population française devient de plus en plus âgée et dépendante, 

compte tenu de l’augmentation de l’espérance de vie, les subventions accordées aux Ehpad 

diminuent. Ce qui pose problème. Les bénévoles viennent donc par la gratuité de leurs actions 

aider l’animateur lors d’activités collectives mais réalisent aussi des actions individuelles 

telles que des activités spirituelles, des visites individuelles, etc. Il a été souhaité de mener ce 

travail afin de percevoir les divers profils et rôles des bénévoles actuels et à venir. Au cours 

de cette étude, il a été découvert que les bénévoles actuels sont plutôt des femmes âgées ayant 

déjà eu de l’expérience avec des personnes âgées et plusieurs engagements bénévoles. Les 

motivations des bénévoles diffèrent mais elles restent majoritairement internes et altruistes. 

De plus, la majorité d’entre eux n’ont pas de formation. Dans l’avenir ce public pourrait se 

diversifier. Par ailleurs, dans un futur plus ou moins proche, les bénévoles pourraient avoir 

plus de fonctions, même si celles-ci ne devront jamais être médicales. Il peut être donné ici 

quelques exemples tels que, organiser des rencontres de bénévoles, assister aux réunions où 

sont prises les décisions importantes pour la vie de l’Ehpad, réaliser un recueil de 

mémoire…Lors de cette étude, il a aussi été pris en compte le point de vue des Ehpad et de 

résidents sur le bénévolat, qui s’avèrent majoritairement bons. Il y a des points positifs et 

négatifs relatifs à ce bénévolat bien que le positif l’emporte sur le négatif.  

 While today the french population becomes older and older and dependant, due to the 

increase of life expectancy, the government subsidies given to the care homes decrease. That 

is a problem. The volunteers come with no money compensation of them actions help the 

animator for the collective animations but make also individual activities like spiritual 

activities, and personal visits, etc. It will be making this work for the purpose to detect the 

varied profiles and functions of the volunteers for now and in the future. Since this study, it 

was discovered that the volunteers are mostly aged women with many volunteers involvement 

and that have former experiences with elderly. The volunteers’ motivations are different but 

they are still mainly internal and altruistic. Moreover, the majority of them has never had any 

training. In the future, this public can be diversified. Furthermore, in a future, more or less 

close, the volunteers may have more functions, even if these ones don’t have a medical 

aspect. There can be here as examples the organisation of volunteer meetings, attend at the 

meeting where the important decisions for the care of home living condition are, make a book 

of memories…This study includes also the care home’s point of view and the residents’one 

about the work of volunteers. These two points of view are mainly good. There are positive 

and negative points about this voluntary work even if the positive points is more important 

that the negative ones. 

Résumé 
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  Ce projet ne traitera que de l’engagement bénévole français, pas par ethnocentrisme, pas 

non plus parce qu’il n’y aurait rien à dire sur l’engagement bénévole des pays frontaliers mais 

car les entretiens et questionnaires dont il sera question par la suite ont été réalisés dans des 

Ehpad
1
 français.   

En France, il existe un vieillissement démographique qui est lié, selon Gérard-François 

DUMONT (démographe), à quatre causes principales :   

 L’augmentation de l’espérance de vie  

 La diminution de la fécondité  

 Le flux migratoire 

 Les héritages des évolutions passées  

      

  L’Insee
2
 énonçait, au 1

er
 janvier 2012, que les personnes de 65 ans et plus représentent 

17,1 % de la population dont plus de la moitié sont âgés de 75 ans ou plus. L’espérance de 

vie, cette même année, était de 82,57 ans. De plus, à cette même date, il y avait en France 

métropolitaine, 1,17 million de personnes âgées considérées comme dépendantes car 

percevant l’APA
3 

(ceci représentant 7,8 % des 60 ans ou plus). En 2060, en se fiant au 

scénario intermédiaire de projections des dépendances, il y aura 2,3 millions de personnes 

dépendantes. Or le passage du domicile à un établissement dépend principalement du niveau 

de dépendance : plus il est élevé, plus le maintien à domicile est rendu difficile. Il est donc 

possible de conjecturer qu’avec l’augmentation de l’espérance de vie, il y aura de plus en plus 

de personnes très âgées. La dépendance, ou autrement dit la perte d’autonomie allant souvent 

de pair avec l’avancée en âge, il y aura certainement au fil du temps de plus en plus de 

personnes âgées dépendantes. Cette dépendance
4
 pouvant être liée à l’âge et/ou à la maladie 

ainsi qu’à l’environnement dans lequel évolue la personne âgée. La prise en charge de ces 

dites personnes constituera alors un enjeu majeur dans notre société, même si cela est déjà en 

partie vrai. En effet, selon l’Insee, il y a, en moyenne, en ne différenciant pas les Ehpad par 

type, 53,3 % de personnes en GIR
5
 2 ou 1. Or, les Ehpad n’auront pas forcément plus de 

financements pour fonctionner et accueillir de plus en plus de personnes. Il est clairement 

possible de situer ici le rôle du personnel soignant ainsi que celui du personnel hôtelier mais 

le rôle des bénévoles reste flou. Cet écrit tentera de répondre à la question suivante : quel(s) 

est/sont le(s) rôle(s) des bénévoles en Ehpad aujourd’hui et quel(s) rôle(s) pourraient-ils avoir 

demain ?  

  

 

                                                      

1
 Etablissement d’hébergement pour personnes âgées dépendantes  

2
 Institut National de la statistique et des études économiques  

3
 L’allocation personnalisée d’autonomie étant une aide instaurée par la loi du 20 juillet 2001, entrée en vigueur 

le 1 er janvier 2002. 
4
 Selon Radiance Humanis : 

«  La dépendance est définie comme une  perte d’autonomie et une incapacité, qu’a une personne à réaliser, 

sans aide extérieure, les gestes de la vie quotidienne » 
5
 Groupe iso-ressources  

Introduction 

http://aidants.mesdebuts.fr/
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Afin de répondre à cette question, dans une première partie théorique, les trois hypothèses 

suivantes seront étudiées afin d’être validées ou rejetées: 

1. Les Ehpad font appel à des bénévoles ; 

2. Les bénévoles en Ehpad sont essentiellement des personnes retraités ou sans emploi ; 

3. Les bénévoles sont des relais indispensables afin de pouvoir créer ou maintenir un 

programme d’animation, et plus globalement du lien social, en Ehpad. 

Quant à elle, la seconde partie aura pour but d’expliciter la partie pratique réalisée sur le 

terrain ainsi que les résultats qui en ont découlés. Et enfin, une discussion permettra de 

conclure sur le sujet. 

 

 

 

I. 1. Historique des Ehpad 

 Un tel écrit sur les Ehpad ne pouvait pas être réalisé sans parler un tant soit peu des 

hospices, qui, malgré le fait qu’ils n’existent plus, restent les ancêtres des Ehpad. 

Pendant une longue période, il n’était pas possible de distinguer les hospices des hôpitaux
6
. 

Ce n’est que l’apparition des hôtels Dieu ou hostel Dieu, administrés par l’Eglise, à la fin du 

Moyen Âge (période pendant laquelle la pauvreté est très importante) qui leur permis de se 

spécialiser. Pendant la période du Moyen Age, les hôtels Dieu vivent de dons de nobles et de 

bourgeois qui pensent qu’ils auront la rémission de leurs péchés en donnant des fonds à ces 

structures qui lient piété et soins médicaux. A l’époque, les hôtels Dieu et les hospices
7
 se 

différencient par la caractéristique suivante:  

Les hotels Dieu prenaient, de manière préférentielle, en charge les malades alors que les 

hospices prenaient, quant à eux, en priorité en charge les pèlerins, les voyageurs, les pauvres 

et les incurables. 

Il faut souligner que beaucoup d’hospices furent créés en Europe Occidentale. En effet, la 

plupart des grandes villes en avaient une dizaine, les autres villes en avaient au moins un à 

l’intérieur et un ou plusieurs à l’extérieur afin d’accueillir les voyageurs une fois les portes de 

la ville closes. Il était aussi possible de croiser des hospices dans les villages qui étaient sur la 

route des pèlerinages
8
.A l’époque, les hospices n’étaient pas grands et ne pouvaient héberger 

que trois à vingt-cinq personnes. De plus, si vous étiez un pèlerin, vous ne pouviez y rester 

qu’une à deux nuits, excepté si vous étiez très malade et nécessitiez des soins. Les pauvres, 

quant à eux, ne pouvaient y rester que s’ils n’avaient pas ou plus la force de mendier. 

Par ailleurs,  le personnel des hospices était plus que réduit. En effet, il se composait de : 

 Un  « maitre » nommé à vie ou pour un temps donné, se révélant être souvent de trois 

ans ; 

 Un ou deux religieux ; 

 Une ou deux religieuses pour l’entretien, la préparation des repas et le travail de la 

terre. 

                                                      

6
 Il est à noter que ces deux mots ont une racine latine commune, « hospes » 

7
 Certains hospices étaient même spécialisés, mais il convient de noter que cela restait une exception. Par 

exemple l’hospice des Quinze-Vingts fondé par Saint Louis en 1254 pour les aveugles. 
8
 NB : Plus il y avait d’hospices plus ils étaient modestes 

Sous Partie 1 : L’Ehpad : lieu d’accueil, de soins et de vie 

Partie 1 : Introduction théorique 
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Ces hospices étaient à l’époque sous la protection et le contrôle des évêques, de la ville ou des 

suzerains. Ils avaient certains privilèges comme l’exonération d’impôts. Leurs ressources 

financières provenaient essentiellement de legs et de dons ainsi que des quêtes. A ceux-ci 

pouvaient s’ajouter des bénéfices tirés de différents droits. 

Au XVI
ème

 siècle le pauvre, considéré jusqu’alors à l’image du Christ
9
, ne l’est plus et devient 

une menace sociale. La pauvreté apparait donc, à partir de ce siècle, comme dévalorisante et 

les hôtels Dieu se dégradent. Par ailleurs, ils répondent de moins en moins aux besoins et sont 

beaucoup critiqués. 

En 1662, Louis XIV écrit un édit proclamant la création d’un hôpital dans chaque ville et gros  

bourg du royaume. A partir de cette date, la charité ne se manifeste plus par l’accueil mais bel 

et bien par l’enfermement. 

Au XVIII
ème

, l’hôtel Dieu se médicalise, diminuant ainsi la présence des religieux, très 

importante jusqu’alors. La pauvreté, la surpopulation et l’absence d’hygiène mettent en 

difficultés les hôtels Dieu. En 1777, une commission est nommée par Necker (directeur 

général des finances de l’époque) et fait état de 105 000 hospitalisés dans le royaume dont 40 

000 vieillards (soit près de 40 % des hospitalisés). 

Après la révolution de 1789, une médecine de plus en plus complexe se développe, mais les 

hôtels Dieu ont des difficultés à s’adapter car ces structures sont trop anciennes. Pour ce qui 

est de l’aspect médical, il faudra attendre la loi du 31 décembre 1970 pour que l’hôpital 

acquière un rôle exclusivement sanitaire. 

La première prise de conscience concernant le sujet des hospices a vu le jour à la fin des 

années 1960. Même si, au début des années 60, en 1962 plus précisément, le rapport Laroque 

faisait état, à l’égard des hospices, de bâtiments vétustes et de relations humaines frustrent.  

Un peu plus de quinze années après cette prise de conscience, le VII
ème

 plan  (1976-1980) de 

la politique industrielle prévoit l’humanisation des hospices, avec entre autre la suppression 

des chambres de plus de quatre lits dans un délai de cinq ans. Ceci fut effectif par la loi n°91-

748 qui annonce la suppression des hospices pour le 31 juillet 1996, selon l’article suivant : 

« Avant la fin du délai fixé par l'article 29 de la loi  91-748 du 31 juillet 1991 portant réforme 

hospitalière, les hospices publics seront transformés, en tout ou partie et selon les besoins, 

soit en unités dispensant des soins définis au b du 10 ou au 20 de l'article L. 711-2 du code de 

la santé publique, soit en établissements publics relevant de la présente loi et destinés à 

l'hébergement de personnes âgées. » 

  En conclusion, il parait intéressant de souligner que l’hébergement pour personnes 

âgées a connu une évolution positive. En effet, les grandes maisons avec des salles accueillant 

vingt à trente lits où les personnes n’étaient séparées que par des paravents ont laissé place 

aujourd’hui à des bâtiments où chacun peut avoir une chambre simple ou double. Durant ces 

quinze derniers siècles, les lieux d’accueil de personnes âgées ont donc beaucoup évolué dans 

le sens où ils se sont progressivement transformés afin de passer de l’accueil des indigents à 

l’hébergement de personnes âgées dépendantes. Ce n’est néanmoins que pendant le dernier 

quart du XX
ème

 siècle que cet accueil s’est structuré, réglementé et professionnalisé. 

 

 

                                                      

9
 Pour les chrétiens, Jésus Christ ou Christ est le nom donné à Jésus de Nazareth qu’ils considèrent comme le 

Messie annoncé par l’Ancien Testament du judaïsme. 
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I. 2. Dépendance de la personne âgée  

I.2.1.   Définition d’un Ehpad 

 L’enquête de la Drees
10  

(2008) faisait état, au 31 décembre 2007, de 10 305 

établissements pour personnes âgées dont 6504
11

 Ehpad
12

, 2786 logements foyers, 903 

USLD
13

, 112 résidences d’hébergements intermédiaires. Selon cette enquête, trois quart des 

personnes âgées accueillies en établissement pour personnes âgées logeaient en Ehpad (ce qui 

représente 515 000 places en Ehpad). En estimant que toutes les places soient occupées (ce 

qui n’est pas vrai, dans la mesure où, en 2007, seules 97 % des places en établissement étaient 

réellement occupées) cela veut dire que les bénévoles en Ehpad pourraient avoir une action 

potentiellement auprès de 515 000 personnes.  

Il faut ici préciser que le plan « Solidarité-Grand-Age » (2007-2012) a permis la création 

massive de places en Ehpad, en sachant qu’il y a eu la création de 37500 places en Ehpad 

durant ces cinq années. Il faut souligner néanmoins que la répartition en 2016 reste inégale sur 

le territoire (cf. tableau 1). En effet, les Ehpad sont répartis comme suit
14

 : 

Régions Nombre d'Ehpad Pourcentage 

Alsace 202 2,7 

Aquitaine 484 6,5 

Auvergne 242 3,3 

Basse Normandie 229 3,1 

Bourgogne 278 3,8 

Bretagne 474 6,4 

Centre 308 4,2 

Champagne Ardennes 147 2 

Corse 26 0,4 

Franche Comté 131 1,8 

Haute Normandie 157 2,1 

Ile de France 709 9,6 

Languedoc Roussillon 366 4,9 

Limousin 117 1,6 

Lorraine 275 3,7 

Midi Pyrénées 438 5,9 

Nord-Pas-De-Calais 378 5,1 

Pays de la Loire 581 7,8 

Picardie 189 2,6 

Poitou Charentes 329 4,4 

PACA 634 8,6 

Rhône Alpes 707 9,5 

Total (hors DOM TOM) 7401 100 

Tableau 1: Ehpad présents sur le territoire français 

                                                      

10
 Direction de la recherche, des études, de l’évaluation et des statistiques est une direction de l’administration 

centrale des ministères sanitaires et sociaux. 
11 

En 2016, on pouvait en compter 7401.  
12

 Etablissements d’hébergement  pour personnes âgées dépendantes   
13 

Unités de soins longue durée 
14

 NB : les différents types d’Ehpad ont été ici mélangés permettant ainsi d’avoir une vision d’ensemble. Source : 

http://www.lesmaisonsderetraite.fr/maisons-de retraite/repartition-de-l-offre-Ehpad-par-region-en-2014-en-

france.htm 

http://www.lesmaisonsderetraite.fr/maisons-de%20retraite/repartition-de-l-offre-ehpad-par-region-en-2014-en-france.htm
http://www.lesmaisonsderetraite.fr/maisons-de%20retraite/repartition-de-l-offre-ehpad-par-region-en-2014-en-france.htm
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Il faut mentionner ici que, selon la loi n°97-60 du 24 janvier 1997, tout établissement recevant 

du public âgé de plus de 60 ans et possédant un GMP
15

 de plus de 300 est considéré comme 

Ehpad. 

Il faut savoir que chaque niveau de GIR
16

 correspond à un coefficient qui renvoi aux nombres 

d’heures nécessaires pour prendre en charge une personne ayant ce niveau de GIR (cf. tableau 

2 ci-dessous). 

GIR 1 2 3 4 5 6 

Coefficient Gi 1000 840 660 420 250 70 

Temps (en minutes) 210 176 139 88 53 15 

Tableau 2: Charge de travail en minute compte tenu des divers niveaux de GIR 

Le GMP correspond donc au calcul suivant :  

 

Le GMP moyen d’un Ehpad étant en 2012 de 661 pour le secteur privé non lucratif et de 710 

dans les Ehpad publics
17

. 

Les prestations auxquelles peuvent avoir accès des résidents d’Ehpad peuvent varier selon 

l’établissement, mais, en général, ils ont accès aux mêmes prestations que l’Ehpad soit : 
18

 

- Public (représente 52 % des capacités d’accueil) 

- Privé à but non lucratif (représente 27 % des capacités d’accueil)  

- Privé à but lucratif (représente 21 % des capacités d’accueil)    

Les prestations énoncées sont les suivantes :  

 Un hébergement en chambre individuelle ou collective ; 

 Un service restauration et blanchisserie ; 

 Des activités de loisirs ; 

 Une aide à la vie quotidienne assurée par des agents de service dont la présence est 

assurée 24h/24 ; 

 Une surveillance médicale, des soins assurés en continu notamment par des infirmiers, 

des aides-soignants et aides médico-psychologiques.  

Il faut savoir que, pour pouvoir obtenir l’appellation d’Ehpad, l’établissement doit signer, en 

application de l’article L.313-12 du code de l’action sociale et des familles, une convention 

                                                      

15
 Gir Moyen Pondéré 

16
 Groupe Iso Ressource 

17
 Source : BAZILLON B.(2014) Observatoire des EHPAD.KPMG  

18
Source : http://www.lesmaisonsderetraite.fr/maisons-de-retraite/repartition-de-l-offre-Ehpad-par-region-en-

2014-en-france.htm 

GMP  = 

((nb GIR1x1000)+ (nb GIR2x840)+(nb GIR3x660)+(nb GIR4x420)+(nb GIR5x250) +(nb GIR6x70))  

 

nb total de résidents 

nb = nombre 

http://www.lesmaisonsderetraite.fr/maisons-de-retraite/repartition-de-l-offre-ehpad-par-region-en-2014-en-france.htm
http://www.lesmaisonsderetraite.fr/maisons-de-retraite/repartition-de-l-offre-ehpad-par-region-en-2014-en-france.htm
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tripartite avec le président du Conseil Général et l’autorité compétente pour l’assurance 

maladie représentée par le Directeur général de l’ARS
19

. 

Cette convention l’engage à respecter un cahier des charges pour que les personnes accueillies 

aient le meilleur accueil qui soit possible.  

Dans la convention tripartite, le budget de l’Ehpad est divisé en trois tarifs : 

1. Tarif hébergement 

Comprend :  

 Les prestations d’administration générale ; 

 Les prestations d’hôtellerie ; 

 Les prestations de restauration ; 

 Les présentations d’entretien ;  

 Les prestations d’animation.  

Il est identique pour tous les résidents, sauf si l’établissement est habilité partiellement à 

l’aide sociale. 

2. Tarif dépendance 

 Comprend :  

 Les prestations d’aide ; 

 Les prestations de surveillance. 

Toutes deux sont nécessaires afin de réaliser les tâches de la vie courante.  

C’est un médecin qui évalue la dépendance en attribuant un niveau de GIR. Plus le GIR est 

élevé, plus le tarif dépendance est élevé. L’établissement facturera alors le tarif dépendance 

correspondant. 

Les personnes âgées en GIR 5 et 6 règlent intégralement le tarif dépendance sans possibilité 

d’aide. Pour les autres personnes (GIR 1 à 4), l’APA
20

 peut être octroyée sous certaines 

conditions  et diminuer ainsi le reste à charge pour le résident. 

3. Tarif soins 

Comprend :  

 Les dépenses de fonctionnement de l’établissement relatives notamment aux charges 

de personnel ; 

Le montant correspondant à cette dépense est directement versé à l’établissement par 

l’assurance maladie, le résident ne paie donc pas cette partie des charges. 

Il est à noter qu’aujourd’hui, les résidents d’Ehpad ont un profil de plus en plus marqué par :
21 

 

 Le grand-âge
22

 

 La dépendance  

                                                      

19
 Agence Régionale de Santé 

20
 Allocation prestation dépendance 

21
 Source : VERCHEZER V. (2011). Le bénévole d’accompagnement du grand-âge en Ehpad : acteur et 

diffuseur d’une culture du «  prendre soin citoyen » jusqu’à la fin de vie. Mémoire d’un master Politiques 

gérontologiques et gestion des Etablissements d’hébergements pour personnes âgées dépendantes. Sciences Po 

Paris. 
22

 Le terme grand-âge est utilisé pour désigner les personnes dépendantes qui vivent en institution et qui sont 

généralement âgée de plus de 85 ans 
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 La solitude  

 Le développement de poly pathologies  

 Les démences  

 

I.2.2.  Public accueilli en Ehpad 

 En général, il faut avoir au minimum 60 ans pour rentrer en Ehpad et être évalué avec un 

niveau de GIR allant de 4 à 1. Cependant, certaines dérogations concernant les conditions 

d’âge ou de GIR sont admises. Les Ehpad accueillent donc des personnes âgées qui n’ont plus 

la capacité de vivre seules à domicile. L'âge moyen des résidents est de 84,2 ans pour les 

hommes et 86,6 ans pour les femmes. 

Il faut savoir que l’entrée en Ehpad est souvent motivée par une perte partielle ou totale 

d’autonomie souvent relative à une maladie d’Alzheimer ou maladies apparentées. En effet, 

en Ehpad, plus d’un tiers des résidents sont atteints de la maladie d’Alzheimer (ou d’une 

maladie apparentée
23

). Il est important de souligner que l’entrée en Ehpad est très 

certainement la décision du parcours de vie d’une personne la plus difficile à prendre. 

D’autant plus que l’entrée en Ehpad est souvent synonyme de perte de relations sociales ou 

tout du moins d’une baisse de celles-ci car les ami(e)s sont âgé(e)s et ne pourront pas 

forcément se déplacer. En outre, s’il restait de la famille à proximité du logement, ceux-ci 

seront peut-être éloignés géographiquement de l’Ehpad. Il faut aussi noter que les personnes 

résidants en Ehpad n’ont pas forcément choisi l’Ehpad dans lequel elles vont vivre. Cela étant 

dû à un manque de place ou parce que leur arrivée dans cette structure s’est faite en urgence. 

Par ailleurs, l’Ehpad est souvent la dernière demeure d’une personne âgée et ce, souvent à 

court terme. Selon une enquête KPMG
24

, 30  % des personnes âgées entrant en institution y 

meurt la première année. En 2014, la moyenne de séjour était de 3,8 ans.  

Il n’est donc jamais simple pour une personne de prendre cette décision. Les personnes âgées 

ayant encore souvent à l’esprit l’image des hospices « mouroirs » de l’époque, chose que 

n’ont pas les jeunes générations.  

Ces dernières années, l’admission en Ehpad se fait de plus en plus tard, dans la mesure où, 

l’âge d’entrée en Ehpad était de 80 ans dans les années 1990, de 83,5 ans en 2007, et de 85 

ans en 2013. Ceci étant dû à des améliorations du maintien à domicile, en particulier du 

développement des emplois dits « de proximité ». 

I.2.2.a.   La grille Aggir
25 

 

 Dans une des parties précédentes étaient mentionnés les niveaux GIR. Il convient donc de 

définir ici ce qu’est la grille Aggir qui sert à estimer le niveau de dépendance d’une personne 

âgée. Elle évalue les capacités des personnes âgées à accomplir dix activités corporelles et 

mentales définies comme discriminantes (c'est-à-dire utilisées pour déterminer le GIR de la 

personne) et sept activités domestiques et sociales définies comme illustratives (utilisées pour 

apporter des informations relatives à l’élaboration du plan d’aide
26

 de la personne).  

                                                      

23
 Source : THIERRY D., MALET J. et BAZIN C. (2011) L’évolution de l’engagement bénévole associatif, en 

France, de 2010 à 2016. Enquêtes quantitatives effectuées à partir de sondages de l’IFOP, avec l’appui du Crédit 

Mutuel et de Recherches & Solidarité 
24

 Leader de l’audit, du conseil et de l’expertise comptable  
25 

Autonomie Gérontologie Groupes Iso-Ressources 
26

 Après une demande d’APA réalisée par la personne âgée, une équipe médico-sociale du conseil départemental 

se rend au domicile de la personne âgée afin d’évaluer le niveau de perte d’autonomie. Elle attribuera à la dite 

personne un niveau de GIR. Si ce GIR est entre 4 et 1, la personne aura le droit de percevoir l’APA. L’équipe lui 
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I.2.2.b.  Les niveaux de GIR  

 Une fois la grille Aggir utilisée, le médecin peut attribuer à la personne un niveau de GIR. 

Il y a 6 niveaux de GIR, le niveau le plus bas étant 6 et le niveau le plus haut étant 1.  

Le tableau 3 ci-dessous résume brièvement les niveaux GIR et leurs caractéristiques : 

 

GIR Caractéristiques 

GIR 1 Personne bloquée au lit ou dans un fauteuil avec des capacités mentales gravement 

altérées. Nécessite une présence indispensable et continue d’un professionnel.  

Ou personne en fin de vie  

GIR 2 Personne bloquée au lit ou dans un fauteuil mais dont les fonctions mentales ne 

sont pas totalement altérées. Nécessite une aide pour la plupart des activités de la 

vie courante. 

Ou personne dont les fonctions mentales sont altérées mais capable de se déplacer 

convenablement. Nécessite une surveillance de chaque instant. 

GIR 3 Personne ayant de bonnes fonctions mentales mais une autonomie locomotrice 

partielle. Nécessite quotidiennement et plusieurs fois par jour une aide pour les 

soins corporels. 

GIR 4 Personne qui n’assure pas seule ses transferts mais une fois levée, peut se déplacer 

seule à l’intérieur de son logement. Nécessite une aide pour la toilette et 

l’habillage. 

Ou personne qui n’a pas de problèmes de locomotion mais qui doit être aidée pour 

des soins corporels et les repas. 

GIR 5 Personne qui a besoin d’une aide ponctuelle pour la toilette, la préparation des 

repas et le ménage. 

GIR 6 Personne âgée encore autonome pour tous les actes de la vie courante. 

Tableau 3: groupes iso ressources et leurs définitions 

I.3.  Conclusion de partie 

 Lors de cette partie, il a été vu que les Ehpad sont des lieux d’accueil, de soins et de vie de 

nos aînés dépendants. Ils ne sont cependant présents, en tant que tels avec leur 

fonctionnement très organisé et leurs caractéristiques propres, que depuis quelques dizaines 

années sur le territoire français. Ils sont néanmoins les héritiers de précédentes structures, 

telles que les hospices et les hôtels-Dieu. 

 

 

 

 

                                                                                                                                                                      

fera donc une proposition de plan d’aide personnalisé adapté à sa situation. Il est noté que les montants des plans 

d’aide sont plafonnés selon le niveau de GIR de la personne. Cette proposition de plan d’aide indiquera le niveau 

de GIR de la personne, les aides proposées telles que le nombre d’heures accordées pour une aide ménagère par 

exemple, le coût de ces dites aides, la participation financière laissée à charge de la personne (tout en sachant que 

les personnes âgées qui ont l’APA et gagnent moins de 800 euros par mois sont exonérées de participation 

financière) 
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II.1.  Définition du bénévolat  

 Le sujet de ce projet tuteuré étant le bénévolat en Ehpad, il est nécessaire de commencer 

par définir ce terme de bénévolat. Très peu de textes ayant été écrits sur le bénévolat en Ehpad 

(bien que ce sujet ait aujourd’hui un intérêt grandissant), il sera défini, dans un premier temps, 

le bénévolat en général.  

Le bénévolat est aujourd’hui très important si bien qu’en 1985, l’ONU
27

 a créé la journée 

internationale du volontariat (en anglais, « volunteers» désigne à la fois le bénévole et le 

volontaire. Ces deux termes désignant des réalités différentes en France, ce point sera 

cependant développé plus tard). Depuis 1985, cette journée est fêtée le 5 décembre afin de 

promouvoir le travail des bénévoles et des volontaires. De plus, l’année 2011 a été l’année 

européenne du bénévolat et du volontariat. Il est à noter aussi qu’avant 2011, l’année 2001 

avait été définie comme l’année internationale du bénévolat. Pour finir sur les années 

marquantes dans l’historique de la valorisation du bénévolat, en 2014 le gouvernement 

français a décidé de définir l’engagement associatif comme Grande Cause Nationale
28.

  

Il va être maintenant énoncé la définition à proprement dite du bénévolat :  

Pour commencer, il faut souligner qu’il n’existe pas de texte réglementant le statut de 

bénévole, à part peut-être en ce qui concerne le but désintéressé, énoncé par l’article 1 de la 

loi de 1901 (aussi nommée loi de Waldeck Rousseau). 

Le Conseil Economique et Social, dans son avis du 24 février 1993, définit le bénévole : « est 

bénévole toute personne qui s’engage librement pour mener une action non salariée en 

direction d'autrui, en dehors de son temps professionnel et familial ». 

Le bénévole, par son étymologie, est animé de dispositions bienveillantes (qui visent le bien 

et le bonheur d’autrui). En effet, le mot bénévole vient du latin benevolus, de bene qui  veut 

dire bien et volo, je veux. Thomas d’Aquin disait au XIII
ème

 siècle « la bienveillance est un 

acte de la volonté par lequel nous voulons du bien à autrui ». Un bénévole est donc animé, 

consciemment ou inconsciemment, par une volonté de prodiguer du bien à autrui.  

Il est aussi bon de souligner qu’en comptabilité nationale, le bénévolat fait partie des services 

non marchands. Si le bénévole peut être remplacé par un salarié, il s’agit d’un travail 

bénévole, si non, il s’agit d’un « simple » bénévolat.  

Le bénévole exerce son activité gratuitement. La seule rétribution qu’il peut avoir concerne le 

remboursement de frais engagés dans le cadre de son bénévolat. Selon Raoul 

DUGUAY : «  le salaire du bénévole est la satisfaction du travail accompli ». D’après Littré, 

historiquement, un bénévole était un acte par lequel un supérieur accordait une place 

monacale dans sa maison à un religieux d'un autre ordre ; il y avait déjà là l’idée d’un acte 

gratuit.  

Tout un chacun peut être bénévole car il n’y a pas de condition d’âge ni de diplôme pour faire 

du bénévolat. 

                                                      

27
 Organisation des Nations unies 

28
 Ce label, attribué par le Premier Ministre, a permis au mouvement associatif d’avoir des diffusions gratuites 

sur les radios et les télévisions publiques  

Sous Partie 2 : Les bénévoles en Ehpad : des profils variés mais complémentaires 
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Il est aussi bon de noter le point ci-dessous abordé dans le guide du bénévole
29

 : 

« Le bénévole n’est soumis à aucun lien de subordination juridique. Sa participation est 

volontaire : il est toujours libre d’y mettre un terme sans procédure, ni dédommagement. Il 

est en revanche tenu de respecter les statuts de l’association, ainsi que les normes de sécurité 

dans son domaine d’activité. » 

II.2.  Historique du bénévolat 

Déjà au V
ème

 siècle après Jésus Christ, de grands penseurs parlaient non pas de bénévolat mais 

de dons gratuits. Par exemple, Saint Augustin disait au printemps 415, que la charité ne 

passait pas par la parole mais bel et bien par l’amour et les actes. Augustin mettait en avant 

dans l’acte de charité, la gratuité et le désintéressement, ce qui pourrait être aujourd’hui les 

deux piliers de l’action bénévole.  

Jusqu’au XIX
ème 

siècle, le bénévolat répondait aux trois grandes valeurs chrétiennes : foi, 

espérance et charité. 

Aujourd’hui, alors que la société française n’est plus essentiellement chrétienne, les bénévoles 

continuent cependant à pratiquer la charité. Il faut entendre par là ni aumône ni pitié, mais bel 

et bien un amour (au sens de caritas ayant donné le mot charité) de l’autre, du prochain, 

passant par un quelconque don de soi. Ainsi il est possible de donner un peu de son savoir-

faire, de son intelligence naturelle ou acquise par les expériences ou les études et/ou de son 

temps. Ce don qui est fait à l’autre est aussi en quelque sorte un don fait à soi-même. 

Ressentir la joie de rendre heureux ou d’avoir pu aider quelqu’un permet de se sentir mieux. 

Avoir une bonne estime de soi permet l’épanouissement personnel et donc chacun en tire un 

avantage certain. Ce qui peut être confirmé par l’étude menée par Wheeler et 

associés, soulignant que 70% des bénévoles croient avoir une meilleure qualité de vie que le 

reste de la population.  

Pour conclure sur cette définition du bénévolat, il ne faut pas que le bénévolat soit un sacrifice 

mais bel et bien un acte que l’on fait pour soi et pour les autres. 

II.3.  Les bénévoles en France 

En France, les connaissances sur le bénévolat furent longtemps approximatives et 

incomplètes. Peu de chiffres et de littérature sur le sujet étaient publiés. De plus, ceux-ci 

concernait souvent le bénévolat formel
30

. 

Aujourd’hui, en France, le bénévolat représente 680 000 emplois en équivalent temps plein. 

Le travail bénévole a donc dans notre société un poids considérable.  

Récemment, France Bénévolat, dans son étude « l’évolution de l’engagement bénévole 

associatif, en France, de 2010 à 2016 », a montré qu’il y avait différents domaines d’action 

en ce qui concerne le bénévolat (cf. figure 1). 

 

 

 

 

                                                      

29
 Réalisé par le ministère de la ville, de la jeunesse et des sports en 2015  

30
 Cf. le paragraphe concernant les deux types de bénévolat, page 12 
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Figure 1: Pourcentage de bénévoles en fonction de divers domaines d'actions 

 

De plus, selon cette même étude, en 2016, il y avait quasiment autant de bénévoles femmes 

(49%) que de bénévoles hommes (51%) dans les associations. Il faut aussi souligner que le 

pourcentage de bénévoles femmes est dorénavant inférieur à celui des bénévoles hommes. La 

tendance s’est inversée : en 2010 et 2013, 51% des bénévoles étaient des femmes et 49% des 

bénévoles étaient des hommes. 

Cette même année 2016, 63% des bénévoles étaient engagés dans une seule association et 

37% étaient engagés dans plusieurs associations. Selon France Bénévolat, en 2016, 

20 430 000 bénévoles ont été relevés, dont 13 200 000 dans des associations soit 39% des 

français de 15 ans et plus.   

II.4.  Etapes relatives à l’engagement bénévole  

D’après Bales (1996), il y a trois étapes dans le bénévolat : 

 La prédisposition à devenir bénévole  

 La décision de devenir bénévole 

 Le passage à l’acte  

L’étape la plus difficile est celle du passage à l’acte. En effet, parfois la personne a envie 

d’être bénévole mais ne franchit pas le pas par manque de temps ou par incompatibilité avec 

sa vie professionnelle et/ou familiale. De plus, il est important de savoir que si une personne 

connait déjà un bénévole, son passage à l’acte sera accéléré.  

Il faut aussi énoncer le fait qu’il y a divers freins à l’engagement bénévole, présentés dans la 

figure 2 ci-dessous. 
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Figure 2: Divers freins à l'engagement bénévole 

 

II.5.  Les deux différents types de bénévolat 

Deux types de bénévolat se distinguent :  

1. Le bénévolat informel aussi appelé bénévolat direct ou bénévolat de proximité (tel que, une 

aide apportée à son voisin, un coup de main à la famille, etc.) est réalisé par tous types de 

populations. En effet, 63% des personnes au foyer le réalisent et 57% des chômeurs ayant 

déjà travaillés. Ils sont 50% chez les collégiens, lycéens ou étudiants,  

44% chez les personnes en activité professionnelle et enfin, 43 % chez les retraités ou les 

pré-retraités.
31

 

 

2. Le bénévolat formel s’exerce dans une structure qui est souvent associative. C’est dans ce 

second type de bénévolat que s’inscrit le sujet de ce projet, c'est-à-dire le bénévolat en 

Ehpad. 

Selon Dan FERRAND-BECHMANN (2000), il existe deux sous-catégories de bénévolat (qui 

peuvent tout aussi bien se retrouver dans le bénévolat formel et dans le bénévolat informel : 

 Celui concernant une partie de la population qui est plutôt privilégiée et qui choisit de 

se tourner charitablement vers une autre classe sociale ; 

 Celui de groupes vivants dans des conditions de vie précaires et qui s’engagent 

ensemble dans des actions ayant pour but l’amélioration de leurs conditions de vie. 

 

 

 

 

                                                      

31
 Ibid. référence 23 
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II.6.  Le bénévolat chez divers publics 
32

 

II.6.1.  Bénévolat chez un public senior 

 Quand le mot bénévolat est prononcé, le public senior peut venir intuitivement à l’esprit, 

car il exerce peu ou plus d’activité professionnelle (et dispose donc de temps dont il peut 

organiser à sa guise).  Les seniors ont mensuellement une rente (pension de retraite) qui leur 

permet de ne pas avoir un travail alimentaire, ce qui prend du temps et peut être une 

obligation pour un public étudiant ou jeune professionnel par exemple.  

Ce public senior peut s’engager dans le bénévolat pour combler le temps laissé par l’arrêt de 

l’activité professionnelle ou tout simplement pour découvrir quelque chose de nouveau. 

Beaucoup de seniors s’engagent pour partager leurs passions. Contrairement à d’autres 

publics qui seront cités prochainement, ils ne cherchent donc pas nécessairement à retirer un 

avantage personnel de leur action bénévole, bien qu’ils fassent souvent du bénévolat dans une 

volonté de sociabilisation. Cependant en 2016, le nombre de retraités bénévoles diminue 

comparé aux années précédentes de l’étude (2010 et 2013). France Bénévolat évoque 

plusieurs hypothèses afin d’essayer d’expliquer cette diminution relative :  

- « L’arrivée de nouveaux retraités qui ne sont plus « les enfants des 30 glorieuses » 

- Le durcissement des conditions de départ en retraite, donc davantage besoin de 

souffler et un renforcement des postures hédonistes 

- « la concurrence » entre solidarité familiale (ascendants, enfants, petits-enfants) et la 

solidarité externe, 

- La nécessité pour un nombre croissant de retraités de travailler, au moins un peu. » 

De plus, il faut savoir que, pour une même personne, plusieurs de ces raisons peuvent 

s’additionner.   

L’étude de France Bénévolat souligne que le taux d’engagement des retraités ou pré-retraités 

est de 48% (soit supérieur à la moyenne nationale qui elle est de 40%). Par ailleurs, les 

bénévoles de 65 ans et plus représentent 29% des bénévoles, dont 26% ont de 65 à 85 ans. 

Enfin, pour finir, il faut souligner l’hypothèse suivante : on retrouve les retraités davantage 

dans les organisations que dans le bénévole informel. 

II.6.2.  Bénévolat chez les actifs  

Certains actifs font aussi du bénévolat en dehors de leurs périodes salariées. Certains 

s’engagent par conviction et altruisme, d’autres s’engagent parce que l’action menée par 

l’association leur tient à cœur. Ils engagent en général moins de temps qu’un étudiant ou un 

retraité mais ont de réelles compétences à apporter à l’association, voire aussi un réseau déjà 

constitué. 

Par ailleurs, le taux d’engagement des actifs en 2013 est de 37% (légèrement inférieur à la 

moyenne nationale). 

Tout comme les retraités, les actifs se retrouvent plus dans les organisations que dans le 

bénévolat informel. Ils sont 57% à exercer ce bénévolat car il apporte du sens à leurs vies, et 

34% cherchent à pratiquer une activité en équipe. 

                                                      

32
 Source pour l’intégralité de la partie : BAZIN C., SUE R.,THIERRY D. et MALET J. (2012) La France 

bénévole,9
ème

 édition. Ecrit en  collaboration avec France Bénévolat et Recherches et Solidarités 
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De plus, 74% des actifs pratiquant le bénévolat, estiment qu’ils arrivent à concilier leur vie 

professionnelle et leur vie de bénévoles et 58% estiment que leur activité bénévole ne posent 

pas de problèmes à leurs proches. 

Il ne faut pas oublier non plus que, plus des trois quarts des bénévoles actifs estiment que la 

mention de leur engagement bénévole sera un atout dans leur CV
33

. 

 

II.6.3.  Bénévolat chez les jeunes 

Les jeunes font souvent du bénévolat pour s’insérer dans la vie professionnelle ou améliorer 

des compétences qu’ils pourront valoriser sur leur CV. Il ne faut cependant pas généraliser, 

car certains étudiants rejoignent des associations par convictions et parce qu’ils ont un intérêt 

pour l’action menée par l’association. 

Le taux d’engagement chez les collégiens, lycéens, étudiants est de 39% (soit un pour cent de 

moins que la moyenne nationale). Cependant les jeunes se tournent préférentiellement vers un 

bénévolat informel. Leurs principales motivations étant de se rendre utiles et de rejoindre un 

groupe. 

Il est important de remarquer qu’un étudiant sur quatre (soit 26% des étudiants) a été incité à 

pratiquer le bénévolat dans le cadre de ses études. 

Il est à noter qu’il n’est pas toujours facile de concilier l’action bénévole et le statut étudiant, 

notamment quand le nombre d’heures consacrées au bénévolat est conséquent (entendre par 

là, plus de 10 heures par semaine). Ce problème se retrouve aussi chez les étudiants menant 

de front un emploi et des études. 

Le bénévolat a toutefois des bienfaits indéniables. En effet, 55% des étudiants bénévoles 

pensent que le bénévolat leur permet de voir les choses autrement et que cela les aident donc 

dans leurs études. 46%  de ces étudiants estiment rencontrer par le bénévolat des personnes 

qui leur seront utiles pour leurs études. Enfin, 53% des étudiants bénévoles pensent que cette 

expérience bénévole leur sera utile devant un jury d’examen.  

 

II.6.4.  Bénévolat chez les chômeurs 

Certains chômeurs peuvent décider de devenir bénévole pour occuper leur temps et avoir des 

moments de rencontre avec d’autres. Comme les étudiants, certains espèrent pouvoir utiliser 

cette expérience afin d’améliorer leurs compétences qu’ils pourront ensuite valoriser dans un 

CV. Par ce bénévolat, certains aimeraient même se former dans un autre domaine d’action. 

Le taux d’engagement des demandeurs d’emploi est de 40% (soit égal à la moyenne 

nationale). Il est aussi à noter que les demandeurs d’emploi se tournent davantage vers un 

bénévolat informel, indépendamment du fait qu’ils aient déjà travaillé ou non. 
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II.7.  Motivations du bénévole 

Les bénévoles peuvent effectuer leurs actions : 

 Par pur altruisme
34

 ; 

 Par simple envie d’être utiles ; 

 Pour combler un manque.  

Si quelqu’un choisit d’être bénévole, il le fait toujours car cela a du sens pour lui.  

Le bénévole peut aussi chercher en exerçant son action un certain prestige ou une manière de 

se valoriser. Ce bénévolat peut aussi être une manière de parfaire sa formation en ayant de 

l’expérience sur le terrain (pour les étudiants ou aux jeunes diplômés par exemple). 

Fitch (1987,1991) évalue si le bénévole agit dans son propre intérêt ou dans l’intérêt d’autrui. 

Il parle ainsi de : 

 Motivation altruiste (telle que je me sens concerné par ceux qui ont moins de chance 

que moi) ; 

 Motivation égoïste (telle que l’occasion d’acquérir de nouvelles compétences) ; 

 Motivation relevant de l’obligation sociale (telle que j’aimerais que quelqu’un m’aide 

si j’étais, moi ou un de mes proches, dans cette situation). 

Les bénévoles peuvent avoir l’une ou l’autre de ses motivations. Ils peuvent parfaitement en 

cumuler deux ou trois. Par exemple, le bénévole qui a à la fois une motivation altruiste et 

égoïste comme celui qui s’engage dans un type de bénévolat car l’action lui tient à cœur mais 

qui veut aussi en retirer des bénéfices tels que l’amélioration d’une compétence qu’il pourra 

valoriser sur son CV. 

Il est à noter aussi que, selon HAMIDI (2000), les motivations des bénévoles évoluent au 

cours du temps. En effet, les motivations premières (celles qui l’ont poussé à faire du 

bénévolat ne sont pas forcément les mêmes que celles qui le poussent à continuer son activité 

par la suite).  

De plus, avec l’âge, les aspirations du bénévole changent. La motivation des jeunes est avant 

tout l’acquisition d’une expérience professionnelle, alors que les plus âgés cherchent avant 

tout un contact avec  autrui.  

Même si plusieurs bénévoles exercent la même action, ils n’ont cependant pas forcément les 

mêmes motivations comme cela fut souligné par Clary et al. (1998, 1999), ce qui rend 

complexe l’étude du bénévolat. 

Clary et al. ont développé un modèle nommé VFI
35

 dans lequel il y a six fonctions (que l’on 

peut nommer aussi récompenses), potentiellement remplies par la pratique du bénévolat : 

 L’expression des valeurs.  

L’individu est bénévole car cela lui permet d’exprimer des valeurs d’humanisme et 

d’altruisme ; 

 La compréhension. 

Le bénévole veut apprendre de nouvelles choses ; 

 

                                                      

34
 L’altruisme étant défini selon le CNRTL (centre national de ressources textuelles et lexicales) comme «une 

disposition bienveillante à l’égard des autres, fondée sur la sympathie » 

Sympathie selon le dictionnaire Larousse : « Penchant naturel, spontané et chaleureux de quelqu'un vers une 

autre personne » 
35

 VFI : Volunteer Functions Inventory 
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 Les relations sociales. 

Le bénévole voit dans le bénévolat un moyen d’être avec d’autres et d’exercer une 

activité valorisée par ses proches et/ou la structure d’accueil ; 

 La gestion de carrière. 

Le bénévolat est un moyen d’acquérir de nouvelles compétences et/ou de pratiquer 

celles déjà acquises par une formation antérieure ;  

 La protection. 

Le bénévolat réduit ou annule les pensées négatives et peut aider à résoudre 

indirectement des problèmes personnels ; 

 Le développement de soi. 

Le bénévolat procure des sentiments positifs et aide à renforcer l’estime de soi qu’a le 

bénévole de lui-même.  

Il est important de souligner que l’ « expression de valeurs », la « compréhension » et « le 

développement personnel  » sont ,selon l’étude, les valeurs les plus importantes aux yeux des 

bénévoles.  

La valeur « gestion de carrière » serait cependant plus importante pour les jeunes que pour les 

plus âgés, ce qui parait logique étant donné que les jeunes doivent encore gérer leurs carrières 

alors que les plus âgés sont en fin de carrière ou n’exercent plus.  

La fonction « expression de valeurs » a un effet sur la durée de l’engagement bénévole. En 

effet, Allison et al. (2002) ont montré que plus cette fonction a de l’importance pour le 

bénévole, plus le bénévole s’engagera fréquemment et plus il poursuivra son engagement.  

Pour finir l’énoncé des raisons qui peuvent menées un bénévole à entreprendre et continuer un 

bénévolat, il faut citer la théorie de l’autodétermination (Decy et Ryan (1985, 1991))
36

, qui 

différencie trois « types » de motivations : 

 L’amotivation 

Consiste en la réalisation sans réelles motivations d’une action ; 

 La motivation interne 

L’action est menée car l’individu y trouve un intérêt et un plaisir certain ;  

 La motivation externe 

L’action est réalisée parce qu’il y a une motivation externe, c'est-à-dire une 

récompense à la clé ou effectuée sous la contrainte d’une autre personne. 

Il est bon de souligner qu’il y a trois grandes sources de motivations intrinsèques : 

- Les sensations  

- La connaissance (le fait d’apprendre, de maitriser des compétences et/ou de les 

améliorer)  

- L’accomplissement (le fait d’atteindre les objectifs fixés) 

Il y a également plusieurs types de motivations externes : 

- Des récompenses (comme par exemple des promotions ou des cadeaux) 

- L’approbation sociale (comme par exemple vouloir la reconnaissance et/ou 

l’admiration des autres) 

- La comparaison sociale ou l’hyper compétitivité (toujours vouloir être vu comme le 

meilleur)  

                                                      

36
 Source : Cours du module « motivations et vieillissement », du Semestre 2 de licence professionnelle 

Qua2Vie, par Emin ALTINTAS. 
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Or la motivation sert non seulement au déclenchement mais aussi à l’orientation et à la 

persévérance de l’action. Le sujet de cette motivation est donc un point très important 

concernant le bénévolat. En outre, la motivation interne permet un engagement plus stable et 

durable que les deux autres types de motivations. 

Il convient aussi de souligner que, selon cette théorie, il y a trois besoins fondamentaux :  

- Le besoin d’autodétermination (besoin de choisir en autonomie) 

- Le besoin de compétences (besoin d’utiliser ses compétences) 

- Le besoin d’appartenance sociale (désir de se sentir lié à d’autres personnes)  

Il faut également prendre en compte la loi de l’effet, formulée en 1911, par Edward 

Thornicke. Cette loi énonce le fait qu’une réponse a plus de probabilité d’être reproduite si 

elle entraine une satisfaction pour la personne qui l’a faite et d’être abandonnée si elle 

n’entraine pas de satisfaction voire même une totale insatisfaction. 

Il faut aussi brièvement parler des renforcements et des « punissements » relatifs à l’action 

bénévole. Chacun d’entre eux pouvant être soit positif (s’il ajoute un stimulus quelconque) 

soit négatif (s’il retire un stimulus agissant sur la personne effectuant l’action).  

Le renforcement est une conséquence suite à un comportement qui rend plus probable que 

l’action menée se répète une nouvelle fois. Le « punissement » est, quant à lui, une 

conséquence d’un comportement qui rend peu probable que ledit comportement se répète à 

nouveau. 

Il peut donc être recensés quatre types de conditionnements opérants, décrits dans le tableau 4 

suivant : 

 Renforcement « Punissement » 

Positif Comportement pour lequel la 

fréquence d’apparition augmente 

compte tenu de la présence d’un 

stimulus appétitif (récompense, 

félicitations). 

Comportement pour lequel la fréquence 

d’apparition diminue compte tenu de 

l’ajout d’un stimulus aversif (par exemple 

l’ajout d’une douleur ou d’une obligation). 

Négatif Comportement pour lequel la 

fréquence d’apparition augmente 

compte tenu d’un retrait d’un stimulus 

aversif (retrait d’une obligation par 

exemple). 

Comportement pour lequel la fréquence 

d’apparition diminue compte tenu du 

retrait d’un stimulus appétitif (ex. retrait 

d’un privilège). 

Tableau 4: Description des différents types de renforcements et de "punissements" 

Pour conclure, les motivations des bénévoles sont aussi diversifiées que peuvent l’être les 

bénévoles. Il semble intéressant de noter qu’un bénévole peut avoir plusieurs motivations et 

que le sujet de sa motivation peut varier dans le temps.   

II.8.  Le volontariat  

Même si ce n’est pas tout à fait le sujet du propos énoncé ici, il convient de parler du 

volontariat qui est aussi présent sur le territoire français. La France distingue le volontariat et 

le bénévolat bien que les pays européens, même frontaliers tels que l’Italie, l’Allemagne ou la 

Belgique, ne font pas tous la même distinction entre le bénévolat et le volontariat. De plus, 

bien que tous ces pays fassent partie de l’Union Européenne, ils n’ont pas la même définition 

du bénévolat et ne l’encadrent pas tous de la même manière.    

En France, le volontariat se situe entre le bénévolat et le salariat et se décline sous différentes 

formes. Selon France Bénévolat, elles sont au nombre de cinq. 
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Même si un volontaire et un bénévole peuvent effectuer les mêmes tâches au sein d’une 

association, ces deux statuts se différencient par l’engagement et les implications juridiques 

relatives à leurs statuts. 

Voici pour conclure cette sous-partie, un résumé (cf. tableau 5) qui montre les différences 

principales entre le bénévolat et le volontariat : 

Bénévolat Volontariat 

Activité libre Existence d’un cadre spécifique (loi, décret) 

En dehors du temps professionnel, familial 

ou de formation 

Activité principale pour une durée en général 

déterminée 

Aucune compensation financière (mise à part 

les remboursements de frais relatifs au 

bénévolat) 

Indemnités financières 

Tableau 5: Différences entre le bénévolat et le volontariat 

II.9.  Différences avec le salariat 

Le bénévole se différencie du salarié, tout d’abord par le fait qu’il ne reçoit pas de 

rémunération pour son action et parce que l’employé, contrairement au bénévole, est lié à son 

employeur par un contrat, avec pour fondement principal, « le lien de subordination ». Son 

contrat l’oblige (excepté quand il est en arrêt maladie, en vacances ou en jour de repos) à 

venir travailler. Le bénévole n’a pas de contrat, si ce n’est parfois un contrat moral. S’il ne 

veut pas venir ou arrêter son activité, c’est son choix et il est libre de le faire.  

II.10  Les associations  

II.10.1.  L’historique des associations
37

 

Etant donné que beaucoup de bénévoles exercent leur activité, en étant membres d’association 

(en 2016, ils sont près de 65% à être dans cette catégorie
38

), il est nécessaire de parler dans cet 

écrit un tant soit peu de la création des associations. 

Des premiers regroupements de personnes  sont visibles dès l’Antiquité.  

En France, les premiers regroupements de personnes qui peuvent faire penser à des 

associations (avec le sens qu’il a aujourd’hui) sont les confréries. Ces confréries étaient des 

groupements constitués à la fin du Moyen Âge (XIV
ème

 et XV
ème

 siècles en général). Les 

confréries organisaient la vie religieuse d’un corps de métier. Les membres des confréries 

avaient aussi comme responsabilités : 

- L’assistance aux plus pauvres de leurs membres  

- L’assistance aux malades 

- L’assistance aux vieillards  

- L’assistance aux veuves  

- L’assistance aux orphelins  

 

 

                                                      

37 
 Sources : Cours du module « engagement associatif », du Semestre 3 de licence SVTE(Sciences de la Vie, de 

la Terre et de l'Environnement) de l’université Lille 1, par Sylviane LE VILLAIN. 

 et  https://www.associatheque.fr/fr/guides/creer/histoire-associations.html.  
38 

Ibid. référence 23 
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 La Déclaration des Droits de l’Homme et du Citoyen, de 1789, aurait pu s’attacher à 

proclamer la liberté d’association, or il n’en est rien. Deux années après ce texte, en 1791, le 

décret Allarde supprime les corporations
39

. La même année, la loi Le Chapelier proscrit les 

associations professionnelles. Cette interdiction se maintiendra pendant plus de 70 ans. 

La Déclaration des Droits de l’Homme et du Citoyen inscrit dans son 21
ème

 paragraphe que : « 

Les secours publics sont une dette sacrée. La société doit la subsistance aux citoyens 

malheureux, soit en leur procurant du travail, soit en assurant les moyens d'exister à ceux qui 

sont hors d'état de travailler. ». Cette déclaration sera un des moments importants qui 

serviront à la formulation prochaine de l’idée même de solidarité (qui est un des piliers du 

domaine associatif). Ce 21
ème

 paragraphe fut cependant critiqué car certains, notamment 

ACOLLAS (1877) n’aimait pas le terme de « sacrée » car il a une connotation plus que 

religieuse alors que la Révolution et ensuite la République s’attacheront à laïciser ces valeurs.  

 Le Consulat 
40

et le Premier Empire
41

 ont réglementé les associations. Durant cette période 

sera institué le code pénal (1810) qui énonce dans ses articles 291 et suivants que « nulle 

association de plus de vingt personnes dont le but sera de se réunir tous les jours ou à 

certains jours marqués pour s’occuper d’objets religieux, littéraires, politiques ou autres ne 

pourra se former qu’avec l’agrément du gouvernement et sous les conditions qu’il plaise à 

l’autorité publique d’imposer à la société ». Ce texte confondait le terme d’association avec la 

simple réunion. En effet, ces deux termes sont à dissocier. L’association nécessite une 

organisation et des associés et constitue une personne morale. La simple réunion ne dure que 

l’instant dont la durée a été précédemment fixée, et une fois la réunion close, en général, les 

personnes ne conservent plus aucun lien. Ainsi à l’époque, aucune réunion ne pouvait avoir 

lieu sans autorisation préalable à cause de cette confusion entre les deux termes.  

 Sous la Restauration
42

, les associations sont tolérées. Cependant, la loi du 10 avril 1834 

alourdit leur régime juridique. La liberté absolue et illimitée de réunion et d’association ainsi 

que l’autorisation des clubs sont permises par l’assemblée constituante issue de la Révolution 

de 1848. La constitution du 4 novembre 1848 donne aux citoyens le droit d’association mais 

n’enlève cependant pas les règles dictées par la loi de 1834.  

 Napoléon III voulait favoriser le développement des sociétés coopératives mais en y 

apportant quand même un cadre législatif. Cette volonté se solde sur la promulgation de la loi 

du 6 juin 1868. Cette loi a pour sujet le remplacement du système de l’autorisation préalable 

par le système de surveillance et de répression pour toutes réunions publiques. Cette loi 

distingue aussi, pour la première fois, les termes de réunions et d’associations. Malgré ces 

avancées majeures, elle mettait cependant en avant des exceptions : on devait encore 

demander une autorisation si la réunion traitait « de questions religieuses ou politiques ». 

Dès le début de la Troisième République
43

, en 1875, une loi concernant les associations est 

votée. Cette loi permettait la création d’associations, en vue de l’organisation de 

l’enseignement supérieur.  

 Au XIX
ème

 siècle, commencent à se mettre en place des associations, appelées « sociétés de 

bienfaisance ». Il semble intéressant de remarquer ici dans le mot bienfaisance, un écho au 

mot bienveillance qui donnera le terme de bénévole. En effet, il est difficile de faire le bien 

                                                      

39
 Selon le Larousse, sous l’Ancien Régime (1515- 1789) étaient nommées corporations des organismes sociaux 

qui regroupaient  des membres d’une même profession, d’un même corps de métier. 
40

 9 novembre 1799- 18 mai 1804 
41

 18 mai 1804-14 avril 1814 
42

 1815-1830 
43

 1870-1940 
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donc être bienfaisant sans vouloir le bien donc en étant bienveillant. Ces sociétés de 

bienveillance avaient pour objectif majeur le soulagement des malheureux. 

 La France après la Révolution (c’est-à-dire au XIX
ème

) est pauvre. Pendant ce siècle, il y 

existe de la bienfaisance institutionnelle et de la bienfaisance volontaire. C’est cette dernière 

qui sera la plus réalisée. En effet, des individus, qu’ils soient riches ou non, avaient la volonté 

de donner et d’agir pour leurs prochains
44 

en pensant qu’ainsi ils auraient la rémission de leurs 

péchés. 

La loi du 30 mai 1881, qui suivi celle du 6 juin 1868, annonce l’obligation de rédiger une 

déclaration vingt-quatre heures avant la réunion. Cette contrainte fut abrogée, vingt-six ans 

plus tard, par la loi du 28 mars 1907, afin notamment de faciliter les réunions des fidèles dans 

les Eglises. 

 Le solidarisme est une théorie politique élaborée dans les années 1890, 

par le parti radical dont le principal représentant est Léon BOURGEOIS. Elle s’attache à 

laïciser les termes de fraternité et de charité (ayant jusqu’alors un sens chrétien). Selon Michel 

BORGETTO, il y a une différence claire entre le terme de fraternité et de solidarité énoncée 

dans les paroles suivantes : « Alors que la fraternité postule et implique nécessairement, dans 

son sens dérivé et figuré, un sentiment d’amour et d’amitié envers autrui ou, ce qui revient au 

même, se trouve dotée d’une charge affective et sentimentale qui lui est consubstantielle, on 

ne retrouve rien de tel, en revanche, dans le concept de solidarité ». Ainsi, à partir de cette 

époque, le concept de « solidarité » sera énoncé. Il est à noter que la solidarité fut 

institutionnalisée par l’Etat, tout d’abord pour les malades, par la loi du 15 juillet 1893, 

ensuite, pour les orphelins par la loi du 27 juin 1904 et enfin pour les personnes âgées et 

handicapées par la loi du 14 juillet 1905. 

Dans la même idée, dès 1898, une loi sur les associations, est réclamée par les républicains 

(principalement les radicaux et les radicaux-socialistes). Cette loi amorce la future loi de 

séparation des Églises et de l’État. Loi qui sera votée quatre années plus tard, le 9 décembre 

1905. Cette dernière loi sur les associations prendra le nom de loi de 1901 ou loi de Waldeck-

Rousseau (nom du Président du conseil des ministres de l’époque). Elle sera donc votée, 

comme son nom l’indique, trois années après que les républicains l’aient réclamée, le 1
er

 

juillet 1901.  

Cette loi qui est encore en application aujourd’hui, même si elle a subi deux remaniements en 

1939 et 1981, régit les associations. A l’échelle internationale, l’article 20 de la Déclaration 

universelle des droits de l’Homme du 10 décembre 1948 proclame universellement le droit de 

s’associer librement. 

 La liberté d’association a été élevée au rang des principes fondamentaux  reconnus par les 

lois de la République française et réaffirmée par le préambule de la Constitution et ce, par le 

Conseil d’Etat selon l’arrêt d'assemblée du 11 juillet 1956 et par le Conseil constitutionnel par 

la décision 71-44 DC. L’article 11 de la convention de sauvegarde des droits de l'homme et 

des libertés fondamentales reconnait également cette liberté. De plus, une jurisprudence, 

élaborée par la Cour européenne des droits de l'homme, reconnait « un droit d'association 

négatif », la liberté de ne pas adhérer ou, si l'on a adhéré, de se retirer, etc. 

Jusque dans les années 1960, des courants opposés que sont le christianisme et le 

républicanisme laïc ont régi la création des associations. 

                                                      

44
 Selon le CNRTL : « Tout homme considéré comme un semblable et particulièrement ceux qui ont besoin 

d’aide et de miséricorde » 
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Par ailleurs, les mineurs de seize ans et plus sont autorisés à constituer une association depuis 

la loi votée le 28 juillet 2011. 

Récemment, le droit d’association a été modifié par la loi du 31 juillet 2014, relative à 

l’économie sociale et solidaire et l’Ordonnance du 23 juillet 2015 portant sur la simplification 

du régime des associations et des fondations. Cette modification a consisté en la création et/ou 

la rénovation de dispositifs existants afin d’encourager l’action des associations.  

Il est bon de noter qu’à l’heure actuelle les associations doivent faire face à une 

problématique : elles reçoivent de moins en moins de subventions publiques et doivent donc, 

pour certaines, développer des ressources propres. 

Pour information, les associations sont dorénavant répertoriées dans le RNA
45

. 

Pour conclure, cela fait des siècles qu’il y a en France des réunions ou associations de 

personnes ayant entre elles un point commun. Mais le droit d’association tel qu’il est connu 

aujourd’hui n’est en application que depuis seulement un peu plus d’un siècle.  

II.10.2.  Différents types d’associations 

La loi de 1901 différencie plusieurs types d’associations : 

 Les associations d’intérêt général ; 

 Les associations reconnues d’utilité publique ; 

 Les associations sportives affiliées à des fédérations ; 

 Les associations culturelles ; 

 L’appellation « Union » qui est réservée aux groupements de personnes morales 

exclusivement ; 

 Les congrégations religieuses. 

En 2013, la France comptait environ 1,3 millions d’associations, tous types d’associations 

confondus. 

II.11.  Conclusion de partie  

Il a été vu dans cette partie que les bénévoles peuvent avoir des profils et motivations divers, 

conduisant à leurs engagements. De plus, ils peuvent effectuer différents types de bénévolat 

en lien ou non avec des associations. Ces associations ont différents domaines d’actions et 

sont constamment réglementées.  
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 Registre national des associations  

 



 

22 

 

 

III.1.  L’animation en Ehpad 

Il convient de souligner que l’animateur accompagne souvent les bénévoles dans leurs 

actions, il est donc nécessaire de développer ici une partie sur l’animation en Ehpad. 

Pour commencer cette partie, il est intéressant de noter la place importante que peuvent avoir 

les animateurs en Ehpad pour les résidents. En effet, ils sont parfois la seule interaction 

sociale (hors personnel soignant, et s’il n’y a pas de bénévoles) qu’a la personne âgée.  

Il est à noter que le nombre d’animateur en Ehpad a augmenté entre 2003 et 2011 : il est passé 

d’un animateur pour 93,45 résidents à un animateur pour 70,9 résidents.
46

 

Lors d’un tel écrit sur l’animation en Ehpad, il est impossible de ne pas parler de la « mission 

HERVY ». En 2003, juste après la canicule, qui a causé près de 30000 décès chez les 

personnes âgées de plus de 75 ans, le ministère a demandé à Bernard HERVY (qui était 

président du GAG
47 

à l’époque) de réaliser une enquête sur l’état de l’animation en France. 

Demande qui fut acceptée. Un questionnaire fut donc envoyé aux établissements d’accueil de 

personnes âgées par le ministère. Monsieur HERVY s’est, quant à lui, déplacé pour réaliser 

trente auditions collectives, pour un total de 464 personnes interrogées. Dans ce panel, 

environ la moitié était des animateurs (231) et l’autre moitié (233) était des autres 

intervenants. Cette enquête a comptabilisé plus de 3000 réponses. Elle a permis de faire un 

état des lieux et une analyse pertinente de la situation. De cette enquête ont découlé trente-

trois propositions d’amélioration de la vie sociale des personnes âgées. 

Le rapport intitulé rapport de la mission vie sociale des personnes âgées écrit par Bernard 

HERVY et les propositions qu’il a publiées, ont reçu un accueil et un retour très favorables, 

de la part non seulement du personnel de l’animation mais aussi des responsables de 

structures et de tous courants politiques. 

De toutes les propositions citées dans le rapport, remis à Hubert FALCO (ministre en charge 

des personnes âgées à l’époque), il est bon d’en retenir deux essentielles :  

 La professionnalisation du secteur qui a permis d’améliorer les compétences et les 

services rendus ; 

 Une réelle volonté d’agir pour que l’animation auprès de ce public âgé ne se limite 

plus à une suite d’animations dénuées de sens. 

Selon l’enquête nationale menée par le GAG en 2011, on peut observer des progrès 

significatifs concernant l’animation en Ehpad. Ces progrès peuvent notamment être visibles 

au sujet de la professionnalisation des animateurs, l’amélioration de leurs compétences et les 

services proposés. Néanmoins, d’autres points restent à parfaire notamment à l’égard de la 

personnalisation des animations. 

A propos de l’animation en Ehpad, un long chemin a été parcouru ces dernières années.  En 

effet, ce n’est qu’à partir des années 50 que l’animation en France acquiert une véritable 

légitimité sur le plan économique et politique grâce entre autre aux congés payés qui 

accordent du temps libres aux français. Dans les structures qui sont le sujet de cet écrit, c'est-

à-dire en lien avec les personnes âgées, l’animation des années 60 repose essentiellement sur 

des activités permettant d’occuper nos aînés.  

                                                      

46
 Source : http://www.non-traitance.com/livre_blanc-edition-05-2014.pdf 

47
 Groupement des animateurs en gérontologie 

Sous Partie 3 : Les bénévoles : acteurs à part entière des Ehpad  

http://www.non-traitance.com/livre_blanc-edition-05-2014.pdf
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Il est à remarquer que les responsables d’établissements commencent à envisager l’animation 

comme partie intégrante des services d’un Ehpad dans les années 1990/2000 (soit il y a 

seulement une trentaine d’années). Depuis l’animation a évolué. Elle est maintenant intégrée à 

un projet, gérée par un ou des animateur(s) aussi appelés « cadres de vie sociale » ou « 

coordinateurs de la vie sociale » (même si le titre change, les missions et les fonctions 

exercées restent les mêmes). 

Il faut savoir aussi que souvent la santé des résidents n’est pas très bonne et il est donc 

compliqué pour eux de sortir de l’Ehpad, afin d’aller simplement se balader et/ou de faire des 

sorties touristiques ou culturelles. Or lorsque les résidents d’Ehpad sont interrogés sur les 

causes d’insatisfaction inhérentes à leurs statuts de résident en Ehpad, la principale cause 

citée
48  

est le manque de sorties (38% des résidents interrogés le mettent en avant). La 

personne âgée devrait pouvoir sortir de l’Ehpad quand cela lui plait mais peu de résidents le 

peuvent encore à cause de pathologies diverses qui touchent les capacités motrices ou 

cognitives des personnes. 

Pourtant, 90% des établissements affirment organiser des sorties et voyages. Toutefois, il faut 

distinguer deux types de sorties : 

 Les sorties collectives organisées, 

Ont souvent pour sujet la culture ou le tourisme 

 Les sorties individuelles  

Restent plus compliquées à mettre en place.  

L’animateur en Ehpad a peu de moyens (0,087 euros/jour/résident) 
49

afin de mettre en place 

des animations de qualité. Ce budget risque d’être encore diminué car les subventions 

données par le conseil départemental du Nord aux Ehpad ont diminué. En effet, en décembre, 

le conseil départemental a annoncé la diminution de 3% concernant les subventions qu’il 

allouait jusqu’alors aux Ehpad.  

III.2. Place du bénévole en Ehpad  

III.2.1. Définition du bénévolat en Ehpad  

Etre bénévole en Ehpad, c’est être au contact d’un public qui peut être fragile et donc avoir 

certaines contraintes. C’est aussi accepter le fait qu’un résident puisse mourir (ce qui n’est pas 

forcément évident). C’est enfin accepter de voir ce que nous réserve potentiellement un futur 

plus ou moins proche.  

De plus, une enquête de satisfaction menée par la Drees énonce le fait que 79% des maisons 

de retraite accueillent des bénévoles ou autres intervenants non médicaux au sein des 

établissements. Tout en sachant que 79% des établissements qui accueillent des intervenants 

le font pour des activités d’animations, 44% pour des sorties et 58% pour tenir compagnie aux 

résidents. Par ailleurs, le bénévole en Ehpad est un acteur de l’accompagnement du grand âge 

mis trop rarement en avant, voire parfois oublié ou négligé.  

 

 

                                                      

48
 Source : BROCA A-M and al (2011). La vie en établissement d’hébergement pour personnes âgées du point 

de vue des résidents et de leurs proches. Solidarités et santé,18,5-60. 
49

 Source : Vidéo ‘non traitance’ du GAG 
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III.2.2 Différentes fonctions du bénévole en Ehpad 

Même s’il est impossible aujourd’hui d’avoir une vision claire et exhaustive du bénévolat en 

Ehpad, il peut cependant être affirmé que les bénévoles intervenants en Ehpad, ont différentes 

fonctions
50

 :  

 De  « visiteurs de courtoisie »  

 D’aide, de services et de conseil  

 De divertissement  

 De réconfort dans le cadre d’une relation amicale 

 De support lors de fin de vie  

En Ehpad, les bénévoles jouent principalement un rôle dans l’accompagnement de fin de vie 

ou dans la mise en place d’animations
51

.  

De plus, le bénévole en Ehpad accompagne le résident. De par son étymologie accompagner 

renvoi à l’idée de marcher au rythme de l’autre, pour ne pas se perdre sur le chemin. C’est 

aussi potentiellement tenir la main du plus faible pour l’aider à avancer. Accompagner c’est 

selon Carl Rogers (psychologue humaniste Nord Américain) essayer de « comprendre ce qu’il 

est en train de vivre, tout en gardant la distance nécessaire pour lui apporter une aide 

véritable ». Accompagner c’est aussi simplement être présent sans jugement. 

 Selon Jérome ANTONINI (Directeur de la santé et de l’aide à l’autonomie de la Croix 

Rouge Française) «  S’il y a une grande disparité du bénévolat selon les Ehpad, il y a moins 

de bénévoles en Ehpad que dans les hôpitaux ou les structures pour personnes handicapées  

qui sont mieux structurés, avec plus de personnel d’encadrement pour les accueillir et les 

coordonner. ».  

Cette citation montre qu’il serait intéressant d’avoir plus de personnel d’encadrement afin 

d’augmenter le nombre de bénévoles en Ehpad. En outre, la majorité des bénévoles 

intervenants en Ehpad ne bénéficient pas d’une formation. Alors que certaines chartes en 

soulignent la nécessité, comme la charte de la résidence La Pévèle faisant partie de la FCEs
52

 

par exemple. 

Or, selon Nicolas LE PECHON  (Directeur de l’association Monsieur Vincent) : 

«  Le bénévolat n’est pas un amateurisme, il nécessite un recrutement, une formation, une 

contractualisation » ce qui est cependant peu fait aujourd’hui.  

 Elizabeth Kubler-Ross, psychiatre spécialiste des soins palliatifs, s’interroge dans son 

ouvrage La mort est une question vitale, « Quelle signification l’espoir peut-il avoir pour vous 

quand vous êtes en train de mourir ? (…) si un autre être humain prend vraiment soin de 

vous, alors vous parviendrez peut-être au stade de l’acceptation. ». Ainsi les bénévoles en 

Ehpad peuvent avoir la place de cet autre humain, car 20% des personnes âgées vivants en 

Ehpad n’ont plus de famille qui vient les visiter
53

, d’autres ont de la famille mais ne l’a voit 

presque jamais.  

                                                      

50
 Source : VERCHEZER V. (2011). Le bénévole d’accompagnement du grand-âge en Ehpad : acteur et 

diffuseur d’une culture du «  prendre soin citoyen » jusqu’à la fin de vie. Mémoire d’un master Politiques 

gérontologiques et gestion des Etablissements d’hébergements pour personnes âgées dépendantes. Sciences Po 

Paris 
51

 Source : www.associations.gouv.fr  
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 Fondation Caisses d’Epargne pour la solidarité  
53

 Source : MOBBS P. and al (2012)  La vie sociale des résidents en Ehpad. Recommandations de bonnes 

pratiques professionnelles, qualités de vie en Ehpad,Volet n°3. 3-42 

http://www.associations.gouv.fr/
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Il est donc très important pour ces personnes de rencontrer des bénévoles (qui sont parfois 

leur seule visite). Les personnes en Ehpad souffrent souvent de solitude, mais pas d’isolement 

car elles sont toujours entourées, ne serait-ce par les autres résidents. Or, avant même la 

naissance et ce jusqu’à la mort, l’être humain est fait pour être un être de relation, les 

bénévoles viennent donc faire oublier cette sensation pour quelques heures.  

De plus, selon Françoise DEMOULIN (responsable du service bénévolat de la Fondation 

Pompidou de 1983 à 2015 et Vice-présidente de France Bénévolat) «  une personne ne peut se 

réduire à une maladie. Sa prise en charge doit être globale, ce qui suppose un maintien de sa 

vie sociale
54

 et relationnelle. ». Cette vie sociale et relationnelle est permise par les  bénévoles 

qui assurent une présence et même  parfois une activité auprès des personnes âgées résidentes 

de l’Ehpad. Ceci étant très important car elles n’ont plus la même perception du temps qu’une 

génération plus jeune et peuvent donc trouver le temps long quand il  s’accompagne d’aucune 

ou peu d’activité
55

. A l’inverse une personne âgée perçoit les temps occupés plus courts que 

ce qu’ils sont réellement. Les bénévoles jouent donc un rôle très important afin d’éviter, ne 

serait-ce que pour une heure ou deux, que les résidents en Ehpad s’ennuient. Si l’on se réfère 

à la vidéo de la ‘non traitance’ du GAG, les résidents ont 8h30 par jour de temps libre, une 

visite ou une animation peut donc être très appréciée. 

Pour finir cette partie sur les différentes fonctions du bénévole en Ehpad, il est bon de citer 

maintenant les quatorze besoins
56

 fondamentaux de Virginia Henderson, (infirmière, 

enseignante et chercheuse américaine) dont chaque humain ne devrait pas être privé, car les 

bénévoles aident au maintien de certains d’entre eux :   

1. Le besoin de respirer 

2. Le besoin de boire et de manger 

3. Le besoin d'éliminer  

4. Le besoin de se mouvoir et de maintenir une bonne position  

5. Le besoin de dormir et de se reposer  

6. Le besoin de se vêtir et de se dévêtir  

7. Le besoin de maintenir la température du corps dans les limites de la normale  

8. Le besoin d'être propre et de protéger ses téguments. 

9. Le besoin d'éviter les dangers. 

10. Le besoin de communiquer  

11. Le besoin de pratiquer sa religion et d'agir selon ses croyances  

12. Le besoin de s'occuper et de se réaliser  

13. Le besoin de se récréer  

14. Le besoin d'apprendre  

Les neuf premiers besoins sont assumés par le personnel soignant. Le dixième peut être 

assumé à la fois par les soignants et par les bénévoles. Le douzième est cependant peu vu en 

Ehpad.  

Les bénévoles peuvent intervenir sur les dixième, douzième et treizième points. Sont pris 

comme référence ici des bénévoles qui viennent ponctuellement ou régulièrement faire des 

activités avec les résidents afin de les distraire.  

                                                      

54
 Selon Bernard HERVY : ce terme recouvre plusieurs éléments : « l’animation relationnelle et de proximité, 

l’animation, communication, les plaisirs de la vie, la culture, la vie personnelle, spirituelle, philosophique, la vie 

familiale, la citoyenneté, le lien social » 
55 Source : Cours du module « les moteurs de l’engagement », du Semestre 2 de la licence professionnelle 

Qua2Vie, par Janick Naveteur 
56

 Selon le Larousse est défini comme besoin : une « chose considérée comme nécessaire à l’existence »  
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Cependant, ces activités n’ont pas que ce but ci, elles servent aussi à maintenir les capacités 

physiques et intellectuelles des personnes âgées. De plus, selon l’activité, celle–ci peut être 

une activité plutôt spirituelle comme le passage d’un pasteur en Ehpad (et donc répondre au 

onzième besoin). 

Le bénévole en Ehpad n’est en aucun cas habilité à faire du soin. Dans la mesure où, il n’a pas 

la formation ni le diplôme requis afin d’effectuer ce type de tâche. Il a toutefois un gros 

avantage par rapport aux soignants, il ne porte pas de blouse blanche (associée au soin) et a du 

temps (qui manque cruellement au personnel soignant). De plus, le bénévole ne doit en aucun 

cas remplacer un employé absent et/ou malade. 

III.2.3. Trois types de bénévoles en Ehpad 

Il faut souligner qu’il existe trois types de bénévoles en Ehpad: 

 Les bénévoles indépendants 

Font souvent partie du réseau relationnel de proximité, ils viennent de leurs propres 

initiatives et/ou sont membres de la famille d’un résident ; 

 Les bénévoles du culte  

A majorité catholiques mais pas que. Ils ne sont pas rattachés à une association mais à 

une aumônerie (faisant partie de la pastorale de la santé du diocèse). Ils interviennent  

sous la responsabilité de l’aumônier et souvent en équipe (plus ou moins grande selon 

le nombre de bénévoles engagés).  

Les institutions d’Eglise étaient à l’origine du développement des hospices et hôtels 

Dieu. Bien qu’elles ne soient plus aujourd’hui à la direction ou au développement de 

ces structures, elles sont encore très présentes dans les établissements sociaux et 

médico-sociaux. 

 Les bénévoles associatifs  

Les pratiques des bénévoles venants d’associations sont très hétérogènes au sujet de  leurs 

pratiques et leurs niveaux de formation (allant d’aucune formation à une 

professionnalisation). Ces associations peuvent exercer des actions spécialisées ou non dans 

l’action auprès de ce public âgé. 

Dans un Ehpad, il peut y avoir l’une ou l’autre de ces catégories de bénévoles, même si 

plusieurs types de bénévoles peuvent être présents en même temps. Ces formes de bénévoles 

sont complémentaires car elles augmentent la qualité de vie des seniors en Ehpad.  

III.2.4. Précautions à prendre 57 

Le bénévole en Ehpad se doit de rester sans jugement (afin de n’offusquer personne), 

bienveillant, discret et respectueux, il doit aussi être une oreille attentive. 

Beaucoup de résidents considèrent les bénévoles comme leur « famille », il faut donc faire 

attention à l’excès d’affectif. En effet, si le bénévole était amené à ne plus pouvoir venir, les 

conséquences pour le senior pourraient être dramatiques. De plus, si le senior vient à décéder, 

                                                      

57
 Sources : http://www.jalmalv.fr/do.php?n=Devenir-benevole-a-jalmalv.Benevole-le-benevolat-d-

accompagnement et LE BERRIGAUD C. (2008) Les bénévoles d’accompagnement en soins palliatifs en 

Aquitaine : Une ressource méconnue des médecins généralistes. Thèse pour l’obtention du  diplôme d’Etat de 

docteur en médecine générale. 

 

http://www.jalmalv.fr/do.php?n=Devenir-benevole-a-jalmalv.Benevole-le-benevolat-d-accompagnement
http://www.jalmalv.fr/do.php?n=Devenir-benevole-a-jalmalv.Benevole-le-benevolat-d-accompagnement


 

27 

 

ce qui est fort probable à court ou moyen terme, compte tenu de l’âge des résidents vivants en 

Ehpad, cela peut être une épreuve difficile à surmonter pour le(s) bénévole(s). 

Comme il n’y a pas un type de résidents mais bien des résidents, chacun différent avec leur 

passé et leur caractère propre (en résumé, ce qui fait que chacun est une personne à part 

entière), il n’y a pas un type de bénévole mais bien des êtres humains tous différents et qui 

apportent avec eux leurs connaissances, expériences et leurs passés.  

III.2.5.Points positifs du bénévolat  

III.2.5.a. Récompenses suite au bénévolat  

Gidron (1978)  dit que suite au bénévolat, il y a trois types de récompenses :  

1) Les récompenses sociales (recherche de contacts et de relation avec autrui) 

2) Les récompenses personnelles (sentiment d’accomplissement personnel) 

3) Les récompenses économiques (constitution de réseaux et gain d’expériences)  

III.2.5.b. Renforcements inhérents au bénévolat  

On peut observer qu’il y a des renforcements inhérents au bénévolat, qui seront classés dans 

le tableau suivant 
58

 

Renforcements qui ont une issue appétitive 
Renforcements qui permettent d’éviter une 

issue aversive 

Permet de rencontrer des personnes 

intéressantes et d’horizons divers. (72%) 
Oblige à « se secouer » (20%) 

Permet de se sentir utile (64%) Permet de ne pas s’ennuyer (14%) 

Permet d’exercer d’autres responsabilités 

(27%) 
Permet de ne pas « broyer du noir » (7%) 

Permet d’être épanouie (48%) Permet de maintenir une vie sociale (60%) 
Tableau 6: Récapitulatif des renforcements concernant le bénévolat 

NB : la somme des pourcentages n’est pas égale à 100 car les bénévoles pouvaient donner 

plusieurs réponses 

III.2.6. Gestion des bénévoles 

Il est important de citer la théorie des « six piliers » des bonnes pratiques de gestion des 

bénévoles
59

 développée par Dominique THIERRY (Président d’honneur de France 

Bénévolat). Ces six piliers sont les suivants : 

 La clarification des besoins  

Il est nécessaire d’être toujours à l’écoute du bénévole pour savoir son ressenti vis-à-

vis de son bénévolat, trouver des solutions s’il exprime sa volonté d’arrêter un projet; 

 L’accueil des bénévoles   

Il faut présenter au nouvel arrivant : l’équipe, projets en cours, rôles respectifs de 

chacun des membres du groupe etc.  

En pratique cet accueil est très rarement réalisé ; 

 

 

                                                      

58 Ibid. référence 23 

59 Source : THIERRY D. (2014) Le bénévole et les associations. Territorial/Associations Mode d’emploi. 

France 
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 L’intégration des bénévoles 

Le bénévole sait que la réussite du projet repose en partie ou en totalité sur lui et que 

s’il choisit d’arrêter, le projet devra potentiellement s’arrêter aussi. Il a donc une partie 

de responsabilité dans la réussite ou l’échec de l’action ; 

 La formation des bénévoles 

Les bénévoles arrivent dans l’association avec des connaissances acquises par leurs 

formations universitaires et/ou la pratique d’une vie professionnelle. L’association doit 

former ses bénévoles afin qu’ils puissent évoluer au sein de la structure ou tout 

simplement qu’ils réalisent l’action convenablement ; 

 L’animation des bénévoles 

Il faut savoir donner des missions au bénévole selon ses compétences ;  

 La reconnaissance des bénévoles  

Il faut valoriser l’action du bénévole et lui montrer de la reconnaissance pour les 

actions effectuées ainsi que valoriser ses compétences acquises. 

III.3. Conclusion de partie  

Il a été vu dans cette partie que les bénévoles sont des acteurs à part entière de l’Ehpad et 

qu’ils effectuent des activités diverses. Il a été aussi énoncé que le bénévolat en Ehpad avait 

majoritairement des points positifs mais qu’il reste des points sur lesquels il faut rester 

vigilant autant en ce qui concerne le bénévole que l’Ehpad l’accueillant.  

 

 

I. Participants 

Cinq animateurs d’Ehpad ont répondu au questionnaire pour les établissements. Ce panel 

étant composé de quatre Ehpad des Hauts de France et d’un Ehpad Normand. Trois Ehpad 

étant de la fondation Caisses d’épargne pour la solidarité
60

et deux Ehpad ne faisant pas partie 

de cette fondation. De plus, les cinq Ehpad sont des organismes privés à but non lucratif. 

Trois résidents d’Ehpad ont accepté un entretien autour de la question : «  Qu’est-ce que vous 

apportent les bénévoles de l’Ehpad ? ».  

Deux bénévoles d’Ehpad ont répondu favorablement à la demande concernant l’entretien 

semi-directif.  

Quarante-trois bénévoles, de médiane d’âge de 70,5 ans, dont 86% sont des femmes, ont 

répondu au questionnaire concernant les bénévoles en Ehpad. Le plus jeune bénévole a 18 ans 

et le plus âgé a 83 ans (cf. figure 3). 

 

 

 

 

 

 

                                                      

60
  Fondation reconnue d’utilité publique par décret en 2001, avec pour objet de lutter contre toutes les formes de 

dépendances liées à l’âge, la maladie ou le handicap 

Partie 2 : Méthode de travail concernant le travail en Ehpad 
 



 

29 

 

 

Figure 3: Représentation du panel en fonction de l’âge et du genre des participants 

 

Les bénévoles sont répartis en classes d’âges diverses (cf. tableau 7)  

Classes d'âge des bénévoles en Ehpad Nombre de bénévoles (en pourcentage) 

[18,30] 7 

[30,60] 11,6 

[60,90] 81,4 
Tableau 7: Pourcentage de bénévoles par catégories d’âge 

Ce panel étant composé de bénévoles Lillois, Villeneuvois, Beuvrigeois, Saillisiens, Parisiens, 

Nîmois, Chesnaysiens et Havrais. Au total, ces bénévoles interviennent dans dix Ehpad 

différents, situés aussi bien en ville (pour 60% d’entre eux) qu’en campagne (pour 40% 

d’entre eux).  

Les personnes ayant répondues sont majoritairement des personnes sans activité 

professionnelle. En effet, en prenant comme repère l’âge de la retraite à 62 ans (comme le 

prévoit la réforme de 2010), 79% de ce panel est retraité, 4,7% sont étudiants, 11,6% sont 

encore en âge d’avoir une activité professionnelle mais 80% d’entre eux sont proches de la 

retraite (soit entre une et quatre années avant). 

II. « Matériel » 

 Grille de diagnostic sur la place du bénévolat dans les résidences pour seniors 

Un questionnaire (cf. annexe 1) a été réalisé afin d’être complété par l’établissement. Trois 

des cinq animateurs ont répondu en présentiel lors d’un de mes déplacements dans leur 

Ehpad, les deux autres par échanges téléphoniques et mails. 

 Entretiens « Projet tuteuré sur le bénévolat en Ehpad » 

Par ailleurs, afin de réaliser ce projet tuteuré, il avait d’abord été envisagé de faire passer 

vingt entretiens semi-directifs avec des bénévoles selon la trame suivante : 

Tout d’abord, une présentation du projet suivie d’un rappel sur l’anonymat a été réalisée. 

Plusieurs thèmes ont alors été traités, selon la réceptivité du bénévole. Ces thèmes n’étaient 

pas forcément abordés dans l’ordre cité ci-dessous. 
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Un premier thème a permis d’aborder la description factuelle du bénévolat de la personne 

interrogée.  

Il a été demandé au répondant de faire un historique rapide de son bénévolat en essayant de 

découvrir si la motivation s’avère intrinsèque ou extrinsèque.  

Dans un deuxième temps, les ressorts et les freins à l’engagement ont été évoqués. 

La personne faisant passer les entretiens a incité son interlocuteur à expliciter les motivations 

et les renforcements de celui-ci concernant son bénévolat, ainsi que les potentielles sources 

de démotivation et/ou de déceptions. 

Les bénévoles étaient libres de choisir le point traité en premier, c'est-à-dire soit les 

renforcements soit les « punissements ». 

Il sera bon de relancer le bénévole sur des aspects qui n’avaient pas été évoqués 

précédemment mais qui étaient cités dans la trame d’entretien et nécessaires à l’étude.  

Dans un troisième temps, le point suivant a été développé: 

Que pensent, selon eux, de leur bénévolat : 

 Les résidents 

 Le personnel 

 Leurs proches (famille, amis) 

Dans un quatrième temps, les modalités, tant financières, matérielles, qu’humaines mises à 

disposition du bénévole ont été discutées. 

Si les marges de manœuvre n’ont pas été abordées précédemment, il serait bon de relancer le 

bénévole sur ce sujet.  

Si le point concernant l’insertion dans l’Ehpad du bénévole comparée aux membres du 

personnel n’a pas été abordé, il faudra le faire ici. Il faudra savoir ici si ce rôle est indépendant 

ou complémentaire de celui du personnel. 

Ensuite, la potentielle formation ayant précédée l’activité bénévole, en s’attachant aussi à 

savoir si le bénévole a eu des expériences préalables avec des personnes âgées, a été évoquée. 

Puis, il faudra aborder la question suivante : « Si j’étais intéressée par ce type de bénévolat, 

quel(s) conseil(s) me donneriez-vous ? »  

Il leur a aussi été demandé s’ils pensent que leurs actions bénévoles puissent être 

perfectionnées et qu’une autre action bénévole pourrait être mise en place dans l’Ehpad. S’ils 

sont amenés à répondre par un oui, il sera bon de leur demander dans quel(s) champ(s) 

d’actions ? 

L’entretien s’est terminé par un recueil d’informations personnelles concernant le répondant 

et une demande explicite sur les potentielles autres actions bénévoles menées par celui-ci, 

qu’elles soient présentes ou passées. Avant de quitter la personne, des remerciements ont été 

formulés. Il a semblé souhaitable d’essayer dans la mesure du possible de ne pas faire des 

entretiens avec une durée supérieure à une heure. Il faudra faire remplir aux bénévoles une 

autorisation d’enregistrement (cf. annexe 2) afin qu’ils puissent manifester ou non leur choix 

d’être enregistrés (il faut prendre le temps de leur expliquer que l’enregistrement ne servira 

que de support lors de l’analyse et qu’il ne servira à rien d’autre ainsi qu’il sera détruit six 

mois après la réalisation de l’entretien). 
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Compte tenu de difficultés rencontrées dans la prise de rendez-vous avec les bénévoles, seuls 

deux entretiens ont pu réellement être effectués, précédés d’un pré-test. 

 Questionnaire pour les bénévoles en Ehpad 

Suite à cet échec dans la réalisation des entretiens dû aux difficultés précédemment énoncées, 

un questionnaire a été créé (cf. annexe 3), en essayant de rester au plus proche des thèmes de 

l’entretien. Ce questionnaire a perdu néanmoins en qualité d’information en comparaison à un 

entretien. Si une information venait à manquer ou à être incomplète, les coordonnées laissées 

par la personne interrogée permettaient de la recontacter afin d’obtenir les informations 

manquantes. 

 Entretiens avec des résidents 

Pour finir, trois entretiens avec des résidentes d’Ehpad ont été réalisés en précisant que deux 

de ces entretiens ont été effectués par téléphone avec des résidentes d’un Ehpad parisien et un 

en présentiel avec une résidente faisant partie d’un Ehpad ayant répondu au questionnaire 

établissement. Ces résidentes étaient préalablement contactées via les animateurs respectifs de 

leur Ehpad.  

L’entretien n’était pas directif. Les résidentes restaient libres dans leurs propos, le but n’étant 

pas ici de les influencer de quelque manière que ce soit. La durée de l’échange était variable, 

la résidente, mettait d’elle-même un terme à l’échange quand elle n’avait plus rien à partager.  

III. Procédure 

Avec le soutien de France Bénévolat, il a été facile de trouver trois Ehpad qui ont accepté de 

remplir le questionnaire concernant les établissements.  

Douze autres Ehpad ont été contactés par mail et/ou par appel téléphonique. Lors des premiers 

échanges, neuf d’entre eux avaient répondu favorablement. Après divers relances, seuls deux 

d’entre eux (soit 16,7 % des Ehpad contactés) ont réellement répondu au questionnaire. 

En ce qui concerne les bénévoles, il était prévu initialement de passer par les établissements 

pour en trouver. Après un échec dans deux des trois Ehpad de la FCE, malgré des relances 

fréquentes, cinq autres Ehpad et quatre associations ont été contactés. Un seul Ehpad a fait un 

retour de questionnaires de bénévoles, trois associations ont quant à elles renvoyées des 

questionnaires de bénévoles. Des bénévoles d’Ehpad ont aussi répondu favorablement afin de 

remplir le questionnaire car ils ont été contactés directement par des familles de résidents, ces 

contacts ayant été trouvés par un réseau personnel. 

IV. Résultats  

Bien que les Ehpad ayant répondus aux questionnaires concernant les établissements ne soient 

pas les Ehpad dans lesquels interviennent les répondants bénévoles, il sera énoncé ici les 

résultats des trois échantillons (Ehpad, bénévoles, résidentes). 

IV.1. Résultats des questionnaires des Ehpad  

IV.1.1. Profils des résidents  

La médiane du nombre de résidents dans les Ehpad interrogés est de 78 résidents
61

, 

accueillant des personnes âgées de GIR différents (cf. figure 4)  

                                                      

61
 Avec un minimum de résidents de 60 et un maximum de 664. 
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Figure 4: Niveaux de GIR des résidents des Ehpad interrogés 

 

A la lecture de ce graphique, il est visible ici que les bénévoles peuvent intervenir 

potentiellement auprès de 59 % de grands dépendants (GIR 1 et 2), 33% de personnes 

moyennement dépendantes (GIR 3 et 4) et 8% de personnes peu ou pas dépendantes (GIR 5 et 

6).  

Dans deux des Ehpad interrogés, des résidents s’impliquent dans des activités collectives 

d’une façon qui pourraient s’apparenter à du bénévolat. Ils ne sont cependant en moyenne que  

1,4 résident à s’impliquer. En comparant ce nombre à la médiane citée précédemment, il y a 

1,8% des résidents qui pourraient être considérés comme bénévoles. Ce nombre chute à 0,5 % 

en ne prenant que le nombre de résidents faisant du bénévolat pour un public extérieur à 

l’Ehpad. 

IV. 1.2. Profils des bénévoles 

Dans les structures ayant répondu au questionnaire, le nombre médian de bénévoles est de 16 

bénévoles par structure (en ne distinguant pas les différentes catégories de bénévoles). Avec 

un minima de 6 bénévoles et un maxima de 65 bénévoles. En rapportant ce nombre à celui des 

résidents, il y a environ un bénévole pour cinq résidents, si tous les bénévoles sont dans la 

structure au même moment et que tous les résidents nécessitent une présence bénévole. Il 

n’est pas pris ici en compte le fait que certains résidents sont de par leurs pathologies peut-

être incapables de prendre part aux activités. 

En moyenne, les établissements interrogés accueillent plus de bénévoles ponctuels (5,6) que 

de bénévoles réguliers (4,5). De plus, la majorité des bénévoles intervenants dans les Ehpad 

interrogés sont affiliés à des structures externes (6,6 bénévoles) soit presque le double de ceux 

propres à l’établissement (3,6 bénévoles). Donc, la majorité des bénévoles intervenants dans 

les Ehpad interrogés sont des bénévoles ponctuels venants de structures externes. 

Par ailleurs, 80% des Ehpad interrogés bénéficient d’animations avec l’appui de structures 

externes, dont : 

 Quatre associations faisant intervenir des animaux ; 

 Six associations plutôt artistiques faisant du théâtre, de la musique ou des prêts de 

livres. 
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De plus, 40% des Ehpad interrogés ont des bénévoles qui mènent des actions 

intergénérationnelles en ayant  des partenariats avec des complexes scolaires, allant de la 

maternelle au lycée. Sont aussi menées dans un des établissements des activités avec les 

enfants, petits-enfants et arrières petits-enfants des résidents.  

IV.1.3.Activités menées avec et pour les bénévoles 

Selon les établissements, le point majeur de l’action des bénévoles est la participation à des 

activités collectives internes usuelles (100% des Ehpad contactés ont qualifié cette activité 

d’importante), ils sont aussi beaucoup impliqués dans des visites individuelles et l’écoute des 

résidents (80% des Ehpad interrogés qualifient cette action comme importante dans leur 

Ehpad), et dans les temps forts internes (80% des Ehpad interrogés considèrent cette action 

comme importante ou modérée et 20% comme marginale). Ils sont cependant peu impliqués 

dans des aides aux sorties individuelles (telles qu’une aide aux courses ou pour les papiers), 

dans l’aide aux activités externes collectives et dans les actions spirituelles
62

 au sens large du 

terme. Ces trois dernières activités étant qualifiées de marginales par 20% des Ehpad et 

d’inexistantes par les 80% restants. Tous les Ehpad interrogés considèrent l’activité 

accompagnement de fin de vie comme non réalisée par leurs bénévoles. 

Un des Ehpad interrogé, effectue des animations collectives pour ses bénévoles : deux fois par 

an ils organisent un repas. Les autres Ehpad n’en organisent pas.  

IV.1.4. Points positifs et difficultés  relatifs aux activités menées par les bénévoles  

Selon les Ehpad  interrogés il y a plus de points positifs concernant l’action bénévole dans 

leurs locaux qu’il n’y a de difficultés relatives à cette activité. Ce qui coïncide avec les 

réponses données par les bénévoles. En effet 100% d’entre eux citent des points positifs et 

seulement 79 % d’entre eux citent des difficultés. 

La majorité des difficultés énoncées par les Ehpad concernent le lien avec le personnel 

d’animation car il est difficile de poser des limites aux bénévoles et il y a un manque de 

communication entre les bénévoles et le personnel. 

Trois établissements sur cinq disent que les bénévoles sont importants au sujet du contact 

avec les familles car ils sont souvent perçus comme plus abordables que le personnel. De plus, 

deux des Ehpad interrogés constatent que le fait d’avoir des bénévoles donne une image de 

l’Ehpad ouvert vers l’extérieur. 

Trois établissements sur cinq admettent aussi que les bénévoles sont des moyens en plus, en 

ce qui concerne l’action animation mais aussi parce qu’ils apportent des compétences 

supplémentaires. 

IV.1.5. Encadrement et reconnaissance des bénévoles  

Deux établissements sur cinq ont fourni une charte. Comme les trois autres établissements 

n’ont pas fourni de charte, alors que la demande était explicite dans le questionnaire (cf. 

annexe 1), il est possible de conjecturer qu’ils n’en ont pas .Trois établissements sur cinq 

disent définir les missions du bénévole en lien avec l’animateur. Deux Ehpad composant le 

panel ne définissent pas en amont les missions du bénévole. Un des établissements réalise un 

entretien avec l’animatrice, avant que le bénévole ne débute son action et les quatre autres ne 

font pas de « recrutement ».  

                                                      

62
 Selon le dictionnaire Larousse, ce mot a plusieurs définitions dont deux conviennent à notre contexte : 

« Qui relève du domaine de la pensée, de l'esprit »  

« Qui appartient à un domaine moral, distinct des réalités du monde sensible et de la vie pratique »   
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Dans quatre établissements sur les cinq interrogés, la formation des bénévoles n’est pas un 

sujet abordé. Dans le dernier établissement, elle est existante mais reste à améliorer. 

Cependant, deux des Ehpad interrogés disent que le manque de formation des bénévoles fait 

partie des difficultés rencontrées. Ce point est, par ailleurs, cité par 4,6% des bénévoles 

interrogés comme étant une difficulté. En plus de la formation manquante, il a été vu que la 

compréhension des valeurs de l’établissement est travaillée dans deux établissements. Elle 

reste sommaire dans un troisième et est inexistante dans deux d’entre eux. L’intégration des 

bénévoles est quant à elle, solide dans l’un des établissements, elle reste à améliorer dans 

deux autres et est inexistante dans les deux derniers. 

Dans l’intégralité des Ehpad interrogés, c’est l’animateur qui est en charge du bénévolat. Mais 

s’il s’avère qu’il y ait des dysfonctionnements ou des tensions graves, le responsable 

rencontrera le bénévole.  

Dans les cinq  établissements, il y a en moyenne un animateur pour 79,4 résidents. Les 

bénévoles ne bénéficient cependant pas d’une très grande reconnaissance de la part de 

l’établissement. En effet, dans trois d’entre eux, les bénévoles sont remerciés oralement par 

l’animateur. Dans les deux autres ils ne bénéficient pas de remerciements pour les actions 

accomplies. 

IV.2. Résultats bénévoles 

IV.2.1. Profils des bénévoles  

IV.2.1.a. Ages 

La majorité des bénévoles ont plus de 60 ans (cf. figure 5). Plus précisément, ils sont 60,5% à 

avoir plus de 70 ans et 2,3 % à avoir plus de 80 ans. 

Figure 5: Représentation des bénévoles ayant répondu en fonction des classes d'âge (en 

pourcentage) 
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IV.2.1.b. Appartenance ou non à une association 

Figure 6: Les bénévoles et leur appartenance ou non à une association 

 

Sur la figure 6 ci-dessus, il est à noter que les bénévoles en Ehpad réalisent leur bénévolat 

principalement en étant membres d’une association qu’elle soit dédiée ou non à ce type 

d’activités. En effet, cela est valable pour 63 % des bénévoles interrogés.  

Il faut cependant souligner qu’il y a une nuance en ce qui concerne les âges (cf. figure 7). 

Figure 7: Les diverses catégories de bénévoles en Ehpad en fonction de leurs âges 

 

Les bénévoles ayant de 18 à 30 ans ou de 30 à 60 ans s’engagent aussi bien dans une 

association qu’en dehors du domaine associatif. Les bénévoles ayant de 60 à 90 ans 

s’engagent pour une très grande majorité d’entre eux via des associations totalement dédiées à 

ce type de bénévolat. 
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De plus, la répartition selon les activités pratiquées n’est pas uniforme (cf. Figure 8). 

Figure 8: Actions réalisées par les bénévoles en fonction de leur adhérence ou non à une 

association 

 

Il semble intéressant de remarquer que 25 % des personnes réalisant des accompagnements de 

fins de vie, réalisent aussi des accompagnements spirituels. 71,4% des personnes faisant de 

l’accompagnement en fin de vie font partie d’une association.  

Par ailleurs, selon les tests ANOVA de Friedman et coefficient de concordance de Kendall, il 

n’y a pas d’effet selon l’appartenance ou non à une association.  

IV.2.1.c. Autres activités bénévoles 

74,4 % des bénévoles interrogés ont exercé ou exercent encore une autre activité bénévole que 

celle exercée en Ehpad. En moyenne, (en n’intégrant pas le bénévolat en Ehpad) ils se sont 

engagés dans 1,1 activité bénévole, en considérant l’ensemble des bénévoles. En ne prenant 

en compte que ceux qui ont répondu positivement, ils se sont engagés dans 1,5 activité 

bénévole. De plus, les bénévoles ayant ou ayant eu au moins une activité bénévole ont en 

moyenne 70,7 ans.  
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Ces autres activités bénévoles sont diverses mais peuvent être rassemblées en divers champ 

d’action (cf. figure 9). 

Figure 9: Domaine d’actions des autres bénévolats réalisés par les bénévoles interrogés 

 

IV.2.1.d. Autres expériences avec des personnes âgées 

Vingt-et-un répondants ont une autre expérience avec des personnes âgées, vingt-deux n’en 

ont pas, soit environ 50 %. 

En effectuant un test de U-Mann Whitney, et en comparant les réponses données à la question 

concernant les autres expériences avec des personnes âgées et l’âge des répondants, on a 

p=0,039<0,05 donc les variables sont liées. 

De plus, il est à constater (cf. figure 10) que les plus jeunes (de 18 à 60 ans)  n’ont 

majoritairement pas d’expériences avec les personnes âgées alors que les plus âgés ont, quant 

à eux, majoritairement de l’expérience avec les personnes âgées. 

Figure 10: Expériences antérieures avec des personnes âgées en fonction de l’âge des répondants 

 

NB : Il n’y a aucune réponse positive pour les 30-60  ans. 
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Le résultat du test U- Mann Whitney étant de p=0,03<0,05, il peut être affirmé qu’il y a un 

lien entre l’expérience antérieure avec des personnes âgées et l’activité fin de vie. Peu de 

bénévoles (16,3 % des interrogés) réalisent un accompagnement de fin de vie des résidents de 

l’Ehpad ceux qui le font ont de l’expérience avec les personnes âgées. 

Ces expériences antérieures peuvent être rangées en trois catégories (cf. figure 11)  

Figure 11: Diverses catégories d'expériences en lien avec un public âgé 

 

Les deux grandes catégories concernant l’expérience antérieure avec un public âgé sont une 

expérience au contact des grands-parents ou des parents, suivis de près par l’expérience 

professionnelle. 
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IV.2.2. Rôles exercés par les bénévoles dans l’Ehpad 

Figure 12: Fréquence d'exercice des diverses activités réalisées par les bénévoles en Ehpad 

interrogés 

 

NB : un bénévole peut réaliser plusieurs actions à la fois. 

Les activités spirituelles au sens large du terme sont bien développées
63

 (cf. figure 12) et 

réalisées par des bénévoles de moyenne d’âge de 72,8 ans. De plus, selon un test de 

coefficients de corrélation de Spearman, en prenant une corrélation significative à p < 0,05, 

les plus âgés sont plus impliqués dans les activités spirituelles et les activités externes (cf. 

tableau 8). 

Les aides aux sorties individuelles sont significativement moins importantes que les autres 

activités. Les plus développées sont les activités réalisées en interne, c'est-à-dire la 

participation à des temps forts internes, la participation à des activités collectives et les visites 

individuelles.  Il n’y a cependant pas de différence significative entre ces trois activités. De 

plus, les activités internes sont plutôt réalisées par des plus jeunes alors que les sorties 

externes, l’accompagnement de fin de vie et l’accompagnement spirituel sont plutôt réalisés 

par des plus âgés (cf. tableau 8). 
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Activités réalisées par les bénévoles Moyenne d'âge des répondants 

Participation à des activités internes 66,1 

Participation à des temps forts internes 67,8 

Visites individuelles 68,5 

Aides aux sorties individuelles 72,3 

Accompagnement spirituel 72,8 

Accompagnement de fin de vie 73,3 

Participation à des activités externes 

collectives 

74,1 

Tableau 8: Moyenne d’âge des bénévoles en fonction des activités proposées 

La majorité des bénévoles interrogés font plusieurs activités bénévoles dans l’Ehpad (cf. 

tableau 9). En moyenne ils exercent majoritairement quatre activités. 

Nombre d'activités bénévoles exercées dans 

l'Ehpad 

Nombre de bénévoles (en 

pourcentage) 

1 18,6 

2 23,3 

3 7 

4 30,2 

5 18,6 

6 2,3 

Tableau 9: Nombre d’activités exercées par les bénévoles 

Selon les tests d’ANOVA de Friedman et de coefficient de concordance de Kendall, il n’y a 

pas de lien avec le fait de proposer ou non d’autres activités. 
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V.2.3. Motivations des bénévoles  

Figure 13: Diverses motivations des bénévoles interrogés(en pourcentage) 

 

La principale motivation des bénévoles est celle qui consiste à connaitre un bénévole 

intervenant dans l’Ehpad ou une personne y résidant (cf. figure 13). En effet, en ajoutant ces 

deux valeurs, il y a 30,3% des bénévoles qui font ce bénévolat par connaissance d’une 

personne. La motivation venant juste après étant le désir d’être utile.   

Figure 14: Répartition des motivations des bénévoles interrogés selon les catégories de Fitch 
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La motivation première des bénévoles étant une motivation altruiste (cf. figure 14). 

 

 

IV.2.4. Formations des bénévoles  

Le pourcentage de formation des bénévoles est variable selon l’activité menée (par ordre 

croissant d’importance) (cf. tableau 10) 

Activité menée 
Pourcentage de bénévoles ayant bénéficiés 

d’une formation 

Activités de fin de vie 57,1 % 

Activités spirituelles 33,3 % 

Aides à des temps forts internes 32,1 % 

Aides aux sorties externes 30,8  % 

Aides aux sorties individuelles 25 % 

Visites individuelles 25 % 

Activités internes usuelles 23,3 % 
Tableau 10: Pourcentage de bénévoles ayant reçu une formation en fonction de l’activité menée 

En ne différenciant pas les activités, ils sont 25,6 % à avoir bénéficié d’une formation. 

En considérant les bénévoles ayant reçus une formation, 73% font partie d’une association 

dédiée à ce type de bénévolat, 18% ne font pas partie d’association et 9% sont apparentés à un 

résident. Par ailleurs, selon un test de U-Mann Whitney, la variable formation est liée à l’âge 

des répondants car p= 0,034 < 0,5. Il est ainsi visible que ceux qui ont reçu une formation sont 

globalement plus jeunes que ceux qui n’en ont pas reçu.   

IV.2.5. Points positifs relatifs au bénévolat  

L’intégralité des bénévoles trouvent qu’il y a des points positifs relatifs à leur activité 

bénévole. Points positifs qui s’avèrent très divers (cf. figure 15). 
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Figure 15: Points positifs relatifs à la pratique bénévole en Ehpad énoncés par les bénévoles en 

fonction du pourcentage de répondants 

NB : la somme des résultats n’est pas égale à 100 % car les répondants pouvaient 

donner plusieurs réponses. 

 

Par ailleurs, les bénévoles qui ont plus souvent l’occasion de participer à des activités 

événementielles (temps forts internes ou sorties) se disent plus renforcés par le plaisir des 

résidents. 

Il est possible de ranger ces points positifs selon diverses catégories (cf. figure 16).  

Figure 16: Classification des différents points positifs énoncés par les bénévoles
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NB : la somme des pourcentages n’est pas égale à 100 car un bénévole pouvait donner 

plusieurs points positifs. 

NB2 : Les deux parties sont le bénévole et le résident. 

Par ailleurs, il faut noter que selon un test de U-Mann Whitney, le plaisir des personnes âgées 

est lié à l’organisation d’activités externes collectives car p=0,00286<0,05 et à l’organisation 

de temps forts internes car p= 0,04<0,05. De plus, les bénévoles qui ont plus souvent 

l’occasion de participer à des activités événementielles (temps forts internes ou sorties) se 

disent plus renforcés par le plaisir des personnes âgées. 

Il y a moins de bénéfices pour soi mis en avant par ceux qui assurent un accompagnement 

spirituel (test de U-Mann Whitney p=0.02<0.05). 

IV.2.6. Difficultés relatives au bénévolat  

79% d’entre eux pensent cependant qu’il y a des difficultés qui pourraient les amener à arrêter 

ce bénévolat (cf. figure 17). 

 

Figure 17: Difficultés énoncées par les bénévoles interrogés en fonction du nombre de 

répondants 

 

La principale difficulté énoncée concerne l’état de santé des résidents suivis de difficultés de 

compréhension avec l’établissement. 
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Figure 18: Difficultés énoncées par les bénévoles triés par catégories 

 

La majorité des difficultés concernant ce bénévolat est en relation avec les résidents de 

l’Ehpad et plus précisément leur santé (cf.figure18). 

IV.2.7. Conseils  

Les bénévoles donnent divers conseils à quelqu’un qui voudrait se lancer dans cette activité 

(cf. figure 19). 

Figure 19: Pourcentage de répondants en fonction des conseils donnés par les bénévoles 

 

 

NB : la somme des pourcentages n’est pas égale à 100 car les bénévoles pouvaient donner 

plus d’un conseil. 

15% 

59% 

26% 
Difficultés relatives aux

bénévoles

Difficultés relatives aux

résidents (essentiellement à

leur état de santé)

Difficultés relatives à la

structure et à son personnel

0

5

10

15

20

25

30

35

P
o

u
rc

e
n

ta
g

e 
d

e 
ré

p
o

n
d

a
n

ts
  

Conseils donnés par les bénévoles  



 

46 

 

IV.2.8. Regards portés sur le bénévolat par divers publics en lien avec les bénévoles  

Il n’y a aucun avis négatif relatif à la vision du personnel sur le bénévolat mais il y a une 

différence significative entre les avis perçus par rapport au bénévolat (cf. figure 20). 

Figure 20: Différentes visions qu’a le personnel envers le bénévolat en Ehpad 

 

NB : Sur cette figure la catégorie « autres » n’est pas renseignée. Deux bénévoles seulement 

y ont répondu en disant que selon eux, la famille des résidents considérait ce bénévolat 

comme favorable voire très favorable. Un bénévole cite dans cette catégorie le CCAS
64

. 

Selon un test de coefficients de corrélation de Spearman, en prenant comme corrélation 

significative p < 0,05, les plus âgés se sentent plus appréciés par les résidents et la 

psychologue. 

En effectuant un test d’ANOVA de Friedman et un coefficient de concordance de  Kendal 

pour N=42 et dl=5, il est trouvé que la satisfaction du directeur et du personnel d’animation 

ne diffèrent pas et sont supérieures à celle des soignants. Elle-même supérieure à celle du 

personnel de service. De plus, la satisfaction des résidents est supérieure à celle perçue chez le 

personnel (quel que soit le type de personnel). 

Il est intéressant de noter que la satisfaction perçue chez les résidents n’est pas reliée à celle 

qui est perçue chez le personnel excepté en ce qui concerne la psychologue. Par ailleurs, la 

satisfaction perçue chez elle est proportionnelle à celle qui est perçue chez les résidents.  
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Selon un test de corrélation de Spearman, p<0,05 donc le score total de satisfaction perçue 

que ce soit par les résidents ou le personnel (quel qu’il soit), est positivement relié à la 

participation à des activités externes collectives. 

Par ailleurs, quand le directeur a un avis positif sur le bénévole, le bénévole pense que 

l’animateur et le personnel de service ont aussi un avis positif. En effectuant un test de U-

Mann Whitney, le résultat montre qu’il y a un lien entre la satisfaction perçue de la part des 

soignants (p=0,04<0,05), et du personnel de service (p=0,03<0,05) et l’appartenance à une 

association ou non. La satisfaction perçue est plus grande chez ceux qui interviennent via une 

association. En effet, si le bénévole fait partie d’une association il est mieux perçu par le 

personnel soignant et le personnel de service. 

En ce qui concerne les proches des bénévoles (seul item impliquant des personnes non  

employées de l’Ehpad), l’avis est majoritairement bon. De plus, il n’est jamais négatif, et 

parfois moyen (à hauteur de 11,6% des répondants). En réunissant les réponses très favorables 

et les favorables, il y a 88,4 % d’avis positifs. 

IV.2.9. Futures activités potentielles à mettre en place dans l’Ehpad 

Seulement 23,3% des bénévoles interrogés pensent qu’une autre activité bénévole pourrait 

être menée dans l’Ehpad. 90% des répondants ayant répondu oui, donnent des exemples, tels 

que : 

 Réaliser des visites individuelles de résidents (il est intéressant de noter que cet item 

était présent dans les items d’une des questions précédentes c'est-à-dire que cette 

activité n’est pas menée dans tous les établissements) ; 

 Mettre en place des ateliers chants (faisant partie de la catégorie temps forts collectifs 

internes) ; 

 Organiser des rencontres entre les bénévoles ; 

 Organiser des mini-conférences sur des sujets d’actualité (faisant partie de la catégorie 

temps forts collectifs internes) ; 

 Assister aux réunions où sont prises les décisions importantes pour la vie de l’Ehpad ; 

 Réaliser un recueil de mémoire (faisant partie de la catégorie visites individuelles) ; 

 Recueillir des fonds pour l’animation. 

IV.3. Résultats entretiens résidentes  

Ce qui ressort des entretiens réalisés avec les résidentes d’Ehpad interrogées est que le 

principal intérêt des bénévoles est la joie qu’ils leur apportent (ce qui était aussi cité 

majoritairement comme point positif par les bénévoles). Elles disent aussi toutes trois que 

contrairement aux personnels de l’Ehpad, les bénévoles ont du temps à leur accorder et 

peuvent être plus présents.  

V. Discussion 

V.1. Résumé des effets mis en évidence  

Il a été vu dans la partie résultats que les bénévoles ont des profils divers, même s’ils sont 

majoritairement âgés et de sexe féminin. 

De plus, ils ont des rôles et motivations diverses. Par ailleurs, le bénévolat est majoritairement 

bien perçu par le personnel de l’Ehpad, par leurs proches et par les résidents, qui sont plus ou 

moins dépendants. Ces derniers étant cependant peu à exercer un bénévolat. Ces dits 

bénévoles sont plutôt des bénévoles ponctuels et externes à l’établissement. En outre, ces 

bénévoles ont majoritairement plusieurs engagements bénévoles et la moitié d’entre eux avait 

avant de commencer ce bénévolat une expérience avec un public âgé. La majorité d’entre eux 
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font partie d’une association qu’elle soit dédiée ou non à ce type de bénévolat. Le répondant 

au questionnaire Ehpad et les bénévoles considèrent qu’il y a plus de points positifs que 

négatifs relatifs au bénévolat. Ils sont aussi plus ou moins encadrés par l’animateur de l’Ehpad 

et ne bénéficient en général pas de formation. Compte tenu des contraintes budgétaires (du 

manque de budget alloué à l’animation notamment) et de l’éloignement des familles, le 

bénévolat en Ehpad risque dans les années à venir de se développer considérablement car les 

bénévoles viennent par leur « gratuité » donner un peu de souplesse aux structures et 

renforcer l’équipe (même si comme dit précédemment, ils ne doivent pas se substituer à un 

membre du personnel).  Ils apportent aussi une présence aux résidents qui n’ont pas ou peu de 

famille les visitant. Le bénévole apporte le relationnel qui manque dans la relation soignant/ 

résident non pas que le soignant ne soit pas humain mais bien parce qu’il doit réaliser une 

tâche technique et qu’il a peu de temps. 

V.2. Analyse des hypothèses initialement formulées en fonction du corpus 

théorique et implication de celles-ci 

 Trois quart des résidents d’Ehpad sont des femmes
65

 âgées. Ceci peut probablement 

expliquer l’engagement plus important des femmes comparé à celui des hommes. En effet, 

celles-ci sont  peut-être plus à l’aise en ce qui concerne un engagement auprès d’un public 

essentiellement féminin. Par ailleurs, ce sont les femmes qui se mobilisent le plus dans les 

familles pour aider un parent ou un conjoint quand il devient dépendant
66

. Il peut être émis 

l’hypothèse qu’elles sont plus à l’aise avec l’état de dépendance des personnes âgées. De plus, 

ces bénévoles sont majoritairement âgés. Ce qui coïncide avec l’annonce faite par France 

Bénévolat constatant qu’il y a un plus grand investissement dans le bénévolat des retraités 

comparés aux jeunes, actifs et chômeurs.  

 Les bénévoles en Ehpad sont majoritairement des personnes engagées. En effet, 74,4% 

d’entre eux exercent ou ont exercé une autre activité bénévole. Donc en majorité, le bénévolat 

en Ehpad n’est pas leur premier engagement, ils ont donc pour la majorité d’entre eux de 

l’expérience associative précédente. De plus, 41% d’entre eux ont de l’expérience avec un 

public malade et/ou défavorisé pécuniairement parlant, ce qui est ou peut être le cas des 

personnes âgées en Ehpad. Par ailleurs, 25% d’entre eux ont une expérience bénévole 

antérieure en lien avec le loisir ou la culture, ce qui pourra les aider dans la mise en place des 

animations. 

 La première hypothèse énonçait dans l’introduction supposait que les Ehpad faisaient 

appels à des bénévoles. L’étude menée valide cette hypothèse, bien que celle-ci ne puisse pas 

être étendue à l’ensemble des Ehpad du territoire français. Dans la mesure où l’étude menée 

porte sur un trop petit nombre d’Ehpad, elle ne permet pas de généraliser ici les propos 

énoncés. 

Néanmoins, la majorité des bénévoles viennent de structures externes. Cela est peut-être plus 

pratique pour l’Ehpad car l’association se charge du « recrutement ». Ceci est cependant 

problématique quant à la fidélisation des bénévoles car ils ne sont pas liés à l’Ehpad mais à 

l’association. De plus, ils réalisent majoritairement des actions ponctuelles, ce qui peut poser 

problème à propos de la fidélisation des bénévoles qui ne font que des courts passages. 

                                                      

65
 Source : VOLANT S. (2014) 693000 résidents en établissements pour personnes âgées en 2011. Etudes et 

résultats, 899, 1-6. 
66

 Source : BONNET C., CAMBOIS E., CASES C., GAYMU J.(2011) La dépendance : aujourd’hui l’affaire des 

femmes, demain davantage celle des hommes ? Populations et Sociétés, 483, 1-4. 
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 La deuxième hypothèse énonçait le fait que les bénévoles en Ehpad sont essentiellement 

des personnes retraitées ou sans emploi. Compte tenu des âges des répondants, cette 

hypothèse peut être validée bien que le statut professionnel ne soit pas demandé dans les 

questionnaires. Il est permis de penser que le fait d’avoir un âge proche ou égal de celui des 

résidents aide à mieux les comprendre autant physiquement que psychologiquement. En effet, 

les bénévoles âgés connaissent les causes du vieillissement normal et/ou pathologique car ils 

peuvent en souffrir. Au sujet du côté plus psychologique, ils savent ce que c’est de vieillir et 

de voir le regard des autres changer sur sa personne. Pour finir, ils peuvent peut être eux aussi 

souffrir de solitude, dont souffrent aussi beaucoup de résidents (ce dernier point ayant été cité 

par les trois résidentes interrogées). 

 Seulement 49% des bénévoles interrogés disent avoir de l’expérience avec des personnes 

âgées. Les plus de 60 ans sont plus nombreux à le dire (60%), ce qui parait logique car ils sont 

aussi classés dans la catégorie « personne âgée ». Toutefois, il faut nuancer ce résultat car ils 

peuvent avoir répondu en pensant au troisième âge (60-79 ans) et/ou au 4
ème

 âge (80-95ans). 

De plus, il est intéressant de voir que chez  les plus jeunes, 66,7 % des bénévoles ayant de 18 

à 30 ans ont répondu par la négative alors qu’ils ont forcément des parents ou grands-parents 

âgés. Peut-être ont-ils réduit ici la question au volet expériences professionnelles et/ou 

bénévoles et non privées (comme le mot expérience pouvait peut-être faire penser) alors que 

les plus âgées citent parfois leurs parents ou grands-parents comme expérience avec des 

personnes âgées. 

De plus, en ne considérant que les bénévoles ayant une expérience avec les personnes âgées, 

leur première expérience s’est majoritairement déroulée dans le cadre familial suivie d’une 

expérience professionnelle et loin derrière une expérience bénévole antérieure.  

 Ces bénévoles en Ehpad sont au contact de personnes majoritairement dépendantes voire 

très dépendantes (dans les Ehpad interrogés, elles représentent 92% du public accueilli). Les 

bénévoles nécessiteraient donc une formation pour intervenir auprès de ce public, car il est 

composé de personnes physiquement et/ou moralement fragiles mais seulement 25,6% des 

bénévoles interrogés bénéficient d’une formation. De plus, les plus jeunes ont plus reçu de 

formation que les plus âgés. Il est permis de penser que l’Ehpad ou les associations ne jugent 

peut-être pas utile de former les plus âgés estimant qu’ils comprennent mieux les résidents. Il 

a été cependant vu que les différents établissements n’ont pas la même politique concernant 

l’accompagnement des bénévoles. « Avoir une formation » est un des conseils donnés par 

27,27 % des bénévoles ayant reçu une formation .Ce point est donc important pour eux parce 

qu’ils le citent ici. Il faudrait alors pouvoir mieux former les bénévoles en amont de leurs 

pratiques. Par ailleurs, si le bénévole était formé par le personnel, cela améliorerait peut-être 

leurs relations, leur permettant ainsi de mieux comprendre les actions menées par les uns et 

les autres et de communiquer entre eux. Cela enlèverait beaucoup de difficultés à gérer 

ensuite .Cette formation mobiliserait cependant une partie du temps de travail d’un employé. 

Mais le personnel manque cruellement de temps donc cela ne serait pas possible. Une 

question est donc soulevée ici : qui doit former les bénévoles ? Il pourrait être pensé de former 

un bénévole par le personnel puis que ledit bénévole forme ensuite l’équipe de bénévoles afin 

que le personnel perde le moins de temps possible. Il serait peut-être bon que le bénévolat en 

Ehpad suive l’exemple du bénévolat en soins palliatifs qui lui bénéficie d’une réelle formation 

et d’un accompagnement des bénévoles. Les bénévoles ne restent cependant pas sans 

accompagnement mais il est moindre. En général, c’est l’animateur qui gère les bénévoles 

mais s’il y a un disfonctionnement ou des tensions graves, le responsable d’établissement 

rencontrera le bénévole. 

 De plus, la majorité des bénévoles s’engagent en lien avec une association peut-être parce 

que cela pose un cadre et est plus rassurant. Par ailleurs, il est peut-être plus facile pour eux de 
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contacter une association qui les mettra ensuite en lien avec un Ehpad. Plutôt que de choisir 

un Ehpad, de s’y rendre et demander à être bénévole dans celui-ci, au risque d’avoir un refus. 

Par ailleurs, s’il fait partie d’une association le bénévole est mieux perçu par le personnel 

soignant et le personnel de service : peut-être parce qu’il y a un cadre d’action, le bénévole 

gagne en légitimité en agissant non en son nom propre mais au travers d’une association. En 

outre, il peut être attiré par le travail d’équipe proposé par une association.  

L’Anesm, avant cette étude, annonçait qu’il est rare que les associations considèrent comme 

potentiels bénévoles les résidents eux-mêmes. Ceci a été validé par cette étude. Les résidents 

sont souvent considérés comme des bénéficiaires et non pas comme des acteurs alors que 

leurs compétences pourraient dans certains cas être profitables. De plus, comme dans toute 

communauté, les résidents viennent d’horizons divers, et peuvent être très différents les uns 

des autres. Certains résidents ont même pu être de grands bénévoles avant de voir leurs forces 

diminuer et de devoir rentrer en Ehpad. Ils pourraient avoir et vouloir partager des  

connaissances et/ou compétences avec les autres résidents lors d’activités par exemple.  En 

outre, certains en seraient tout à fait capables et cela leur enlèverait un peu de temps d’ennui, 

dont souffrent certains. En pratique, cela serait vraisemblablement difficile à mettre en place 

mais pas impossible. 

 La troisième hypothèse énonçait que les bénévoles étaient des relais indispensables afin de 

pouvoir créer ou maintenir un programme d’animation, et plus globalement du lien social en 

Ehpad. Cette dernière est validée compte tenu du type d’activités menées en Ehpad par les 

bénévoles et du peu d’animateurs présents sur place afin de mener à bien un programme 

d’animation. De plus, les bénévoles sont indispensables car l’animateur ne peut pas prendre 

en charge une animation avec l’ensemble des résidents. En effet, en prenant comme 

référentiel l’étude il est vu qu’en moyenne il y a un animateur pour 79,4 résidents. Ce chiffre 

étant inférieur au chiffre consistant à avoir un animateur pour 70,9 résidents en moyenne. Il 

est à noter, que cette valeur est bien au-dessous de celle applicable aux jeunes enfants. En 

effet, selon la réglementation, il doit y avoir un animateur pour douze enfants de plus de six 

ans. Il ne faut pas ici infantiliser les personnes âgées mais pourquoi nos aînés dépendants 

d’Ehpad n’ont-ils pas le droit d’avoir la même attention que celle que l’on procure à nos 

jeunes ? Tout simplement par manque de budget. Les Ehpad préfèrent donc privilégier les 

besoins primaires tels que la restauration, l’hébergement et les soins et mettre de côté les 

besoins secondaires tels que se divertir, se réaliser. Par ailleurs, les bénévoles peuvent amener  

par leur expérience des compétences que n’ont pas forcément les animateurs.  

Les activités d’événementiel menées par les bénévoles en lien avec l’Ehpad ont deux 

avantages. Ils peuvent fidéliser les bénévoles (de plus l’activité menée peut faire partie des 

motivations poussant le bénévole à s’engager) et font plaisir aux personnes âgées.  Le score 

total de satisfaction perçue par les résidents ou le personnel quel qu’il soit, est positivement 

relié à la participation à des activités externes collectives. Ce lien a peut-être du sens car les 

activités externes collectives peuvent renforcer les liens entre les personnes. 

 Il a été vu dans la partie résultats qu’il y avait peu de sorties effectuées par les bénévoles.  

Il aurait pu être pensé que cela était dû à un manque de propositions de l’Ehpad concernant ce 

type d’activités. Ce qui n’est pas le cas car la partie théorique faisait état de 44 % des activités 

bénévoles en Ehpad relatives à des sorties. Ce chiffre est cependant bien supérieur à celui 

trouvé lors de l’étude. Il est permis de penser que cela pourrait être dû à une problématique 

relative à l’assurance concernant la prise de passager dans un véhicule privé. Mais cela n’est 

pas le cas car selon l’article 3 de la loi BADINTER de 1985 « Les victimes, hormis les 

conducteurs de véhicules terrestres à moteur, sont indemnisées des dommages résultant des 

atteintes à leur personne qu'elles ont subis [...] Les victimes désignées à l'alinéa précédent, 

lorsqu'elles sont âgées […] de plus de soixante-dix ans,[..] sont, dans tous les cas, 
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indemnisées des dommages résultant des atteintes à leur personne qu'elles ont subis. ». 

Cependant, il doit être rare qu’un bénévole prenne un résident dans sa voiture personnelle. 

Compte tenu de l’invalidation des deux hypothèses précédentes, il reste une hypothèse 

plausible : les sorties nécessitent le paiement d’indemnités kilométriques pour le bénévole ou 

la location d’un car. Cette dépense étant relativement grande, l’Ehpad ne peut la financer que 

rarement. Pourtant, il a été vu dans la partie théorique que 90 % des établissements réalisent 

des sorties et voyages, donc il peut être pensé que les bénévoles ne sont tout simplement pas 

invités à y participer. Par ailleurs, la partie théorique annonçait que les établissements 

accueillaient des bénévoles principalement pour des activités d’animation et tenir compagnie 

aux résidents et dans un second temps pour des sorties. Le premier fait est validé par l’étude 

ici menée, le second fait est quant à lui invalidé par l’étude. Il peut donc être pensé, étant 

donné que les deux études ne sont pas en harmonie qu’il a peut-être un biais dans le 

recrutement des bénévoles.  

Il est à noter que dans le panel interrogé les actions intergénérationnelles sont peu menées. 

Dans la mesure où 40 % des Ehpad interrogés et seulement un bénévole disent en effectuer. 

De plus, il n’y a pas beaucoup de jeunes bénévoles, donc peu d’intergénération en Ehpad. En 

ce qui concerne le personnel, on peut considérer qu’il y a des échanges intergénérationnels car 

le personnel en Ehpad a en moyenne 41 ans
67

 (ils ont donc au moins une génération d’écart 

avec les résidents). 

 34,9 % des bénévoles citent les décès des résidents même s’ils ne font d’activités de fin de 

vie comme un point difficile de leur bénévolat. Ce dernier point avait été aussi souligné lors 

des deux entretiens réalisés avec les bénévoles. Le décès des résidents est donc compliqué à 

vivre pour les bénévoles et devrait peut-être nécessiter une formation. En effet, le bénévole 

perd non seulement un résident mais parfois aussi un ami. Ils ne sont peut-être pas formés car 

en Ehpad il semble évident qu’une personne âgée va mourir et que les bénévoles acceptent 

cette hypothèse quand ils s’engagent.  En outre, 57 % des bénévoles ayant répondu 

positivement à l’item accompagnement de fin de vie ont bénéficié d’une formation. Or 

normalement pour être bénévole d’accompagnement (pour accompagner des personnes 

gravement malades et /ou en fin de vie) il est nécessaire d’avoir une formation. Il est donc bon 

ici de se questionner sur ce point.  

En ce qui consiste la vision des différents acteurs de l’Ehpad, il est à noter selon la partie 

résultats que les plus âgés se sentent plus appréciés par les résidents et la psychologue. Mais 

ils sont plus souvent sur site aussi donc peut-être que cela a un effet. Cependant il est à 

souligner qu’il y a une perte de puissance des comparaisons concernant la psychologue car 

32,4 % des  bénévoles interrogés n’ont pas répondu à cette question. Peut-être parce qu’il n’y 

a pas de psychologue intervenant dans l’Ehpad ou parce qu’ils n’ont pas de contacts avec 

lui/elle. De  plus, la psychologue a quant à elle une sensibilité plus individuelle et donc est 

peut-être plus proche d’un individu bénévole plutôt que d’un groupe. 

Plus le directeur a un avis positif sur le bénévolat, plus le bénévole pense que l’animateur et le 

personnel de service ont un avis positif sur le bénévolat. Mais attention ici à ces résultats car 

le bénévole pense peut-être que le directeur parle au nom de son équipe alors que l’animateur 

et le personnel de service n’ont peut-être pas le même avis. De plus, ceux qui mettent en avant 

des bénéfices pour eux-mêmes rapportent percevoir plus de satisfaction chez les soignants. On 
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peut voir que la satisfaction de la direction et du personnel d’animation ne diffèrent pas et 

sont supérieures à celles des soignants, elle-même supérieure à celle du personnel de service. 

De plus, la satisfaction des résidents est supérieure à celle perçue par le personnel. 

La satisfaction perçue chez les résidents n’est pas reliée à celle qui est perçue chez le 

personnel (sauf psychologue). Percevoir peu de satisfaction de la part du personnel ne réduit 

pas la perception de satisfaction perçue chez les résidents. 

En ce qui concerne les proches des bénévoles (seul item impliquant des personnes non  

employées de l’Ehpad), l’avis est majoritairement bon. Par ailleurs, il n’est jamais négatif, et 

parfois moyen (à hauteur de 11,6 % des répondants). En réunissant les réponses très 

favorables et favorables, 88,4 % d’avis positifs ont été comptabilisés. Ce point est 

indépendant du cadre d’action des bénévoles, c'est-à-dire l’Ehpad ; les professionnels ne 

peuvent donc pas agir dessus. Cependant, il est bon de noter que si la famille et les amis 

soutiennent l’action du bénévole, celui-ci sera plus à même de continuer cette action.   

 En ce qui concerne les motivations des bénévoles, il est important de remarquer que 23,2% 

des bénévoles en Ehpad interrogés font leur bénévolat en état d’amotivation, 58,1% le font 

par motivation interne, 4,7% le font par motivation externe et 14% n’ont pas énoncé leurs 

motivations. Lors de la partie théorique, il a été précisé que le bénévole continuera son 

bénévolat préférentiellement s’il est en état de motivation interne donc il est à penser que la 

majorité  des bénévoles perdureront dans leurs actions. Par ailleurs, dans les motivations 

énoncées par les bénévoles, les six fonctions de Clary et al., énoncés dans le VFI, sont 

présentes. En outre, toujours selon l’étude de Clary et al., les items  « expression des 

valeurs », « compréhension » et « développement personnel » sont les valeurs les plus 

importantes aux yeux des bénévoles. Les  items « expression de valeurs » et « développement 

de soi » apparaissent dans l’étude ici menée comme prédominants (lls sont cités 

respectivement par 45% et 25% des répondants. L’item « compréhension » est, quant à lui, 

peu cité (5%). L’item « gestion de carrière » n’est jamais cité. Ce qui peut sembler logique 

étant donné la moyenne d’âge des répondants. L’item «  relations sociales » est, quant à lui, 

cité par 17,5% des bénévoles interrogés. Pour finir, l’item « protection » est cité par 7,5 % des 

bénévoles. Il faut souligner qu’il est préférable que les bénévoles aient majoritairement des 

motivations liées à l’item « expression de valeurs » car ce type de motivations a un effet sur la 

durée de l’engagement. De plus, la totalité des bénévoles interrogés disent qu’il y a des points 

positifs relatifs à l’action bénévole. Or, selon la loi de Thornicke, une action a plus de 

probabilité d’être répétée si elle entraine une satisfaction pour la personne qui l’a faite. Par 

ailleurs, elle a plus de risque d’être abandonnée si elle n’entraine pas de satisfaction voire une 

insatisfaction. Il faut donc continuer de maintenir des effets positifs. Lors de la partie 

résultats, il a été précisé que la motivation première des bénévoles reste une motivation 

altruiste. Ils ne réalisent donc ce bénévolat pour une grande majorité d’entre eux pas par 

intérêts propres. Il faut se demander cependant, s’ils n’ont pas uniquement renseigné les 

motivations « nobles » et n’ont pas osé dire des motivations plus « égoïstes ». De plus, les 

motivations évoluent au cours du temps selon HAMIDI, les motivations initiales des 

bénévoles ne sont donc peut-être pas celles renseignées dans le questionnaire (il était demandé 

de répondre en faisant part des motivations premières, et non pas celles de l’instant T). 

Quand il n’y a pas de charte (ce qui est le cas de deux établissements sur les cinq qui ont 

répondu au questionnaire établissements), il est compliqué de structurer l’action bénévole 

d’autant qu’il n’y a pas de textes de loi réglementant celle-ci. Il faudrait donc avoir un cadre 

permis par la charte (cependant différente d’un établissement à un autre). Cette charte doit 

aussi avoir une importance pour les bénévoles car bien que n’étant pas demandée, elle a été 

jointe à 46,5% des questionnaires reçus.  
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De plus, il a été vu que seulement deux Ehpad sur les cinq interrogés définissent en amont les 

missions des bénévoles, or, cela parait primordial afin de définir aussi un « cadre d’action ». 

Le « recrutement » reste une pratique à améliorer si l’attention est mise sur les réponses 

données par les établissements. Seulement trois établissements sur cinq disent que les outils et 

méthodes de « recrutement » sont présents mais restent à améliorer. Les deux autres Ehpad 

n’abordent pas du tout ce point. Ce dernier prend du temps certes mais serait peut-être 

nécessaire afin d’en gagner par la suite. L’idéal serait qu’avant de commencer une action 

bénévole, le bénévole puisse avoir un entretien avec un membre du personnel afin de doser 

ses motivations. Il faudrait aussi dans le meilleur des cas que le personnel puisse lui donner 

quelques points d’attention concernant certains résidents. Selon Dominique THIERRY, il faut 

valoriser l’action des bénévoles et lui montrer de la reconnaissance. Or, en pratique, c’est peu 

réalisé (cf. résultats de l’étude). Afin d’améliorer ce point, il parait important, lors de 

l’entretien, de présenter au bénévole le passeport bénévole, proposé par France Bénévolat. Ce 

passeport permet de renforcer l’action bénévole en valorisant les expériences acquises lors de 

l’engagement associatif. Ceci serait peut-être une motivation supplémentaire pour les jeunes à 

s’engager dans le bénévolat, ce qui permettrait d’augmenter le nombre de jeunes bénévoles et 

de les « fidéliser ». 

 Ce « recrutement » reste difficile à réaliser car les « candidats » ne sont pas non plus 

nombreux et « il est difficile de ne pas en prendre un quand celui-ci se présente 

volontairement »
68

. En ce qui concerne la « publicité »  réalisée afin de trouver des bénévoles, 

celle-ci se fait majoritairement par « le bouche à oreille ». Comme énoncé plus haut, le 

passage à l’acte est accéléré quand le postulant connait un bénévole, donc cette pratique a un 

double avantage. De plus, en grande majorité le bénévolat est bien vu par les proches qui 

peuvent être, eux aussi, bénévoles et le moteur de l’engagement. 

Les bénévoles en Ehpad sont majoritairement polyvalents. En effet, 81,4% d’entre eux 

effectuent deux activités ou plus.  

Il y a des avantages certains pour l’Ehpad à avoir des bénévoles dans la structure : 

Tout d’abord avoir un support humain concernant l’animation mais aussi parce qu’ils peuvent 

avoir un regard différent sur la structure et ses résidents. Ils peuvent donc faire part de leurs 

remarques à la direction, si toutefois la direction est prête à les entendre. 

Seuls 23,3% des bénévoles pensent qu’une autre activité bénévole pourrait être menée à 

l’avenir dans l’Ehpad. Il est bon de s’interroger pour savoir pourquoi il y en a si peu. Peut-être 

parce que les activités déjà présentes sont à développer et ne sont pas encore exploitées en 

totalité.   

Les plus âgés sont plus impliqués dans les activités externes. Il peut être émis plusieurs 

hypothèses permettant de valider ces dires : 

- Ils réalisent cette action car ils en bénéficient indirectement. En effet, en exerçant ce 

bénévolat ils bénéficient de la sortie. 

- Ces activités demandent à y consacrer plus de temps. En effet, en plus de l’activité, il 

faut y ajouter le temps de transport.  

Les activités spirituelles sont majoritairement exercées par des personnes d’un certain âge. Il 

peut être émis ici l’hypothèse qu’ils sont peut-être plus calmes et patients que les jeunes 

générations pour ce genre d’activité. Attention sur ce point, il a été vu précédemment que 
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l’activité spirituelle est menée par un pourcentage conséquent de bénévoles mais il y a peut-

être un biais dans le recrutement des bénévoles.  

Les activités de fin de vie sont réalisées par des bénévoles plus vieux. Peut-être parce qu’il est  

donné plus facilement des missions plus lourdes psychologiquement à des personnes ayant 

des expériences de vie plus chargées. 

Il est intéressant de remarquer que 25% des personnes réalisant des accompagnements de fin 

de vie réalisent aussi des accompagnements spirituels. Leur double casquette leur permet 

d’accompagner physiquement, humainement et spirituellement ces personnes en douceur 

jusqu’à la mort. 

De plus, il y a un lien entre l’expérience antérieure avec des personnes âgées et 

l’accompagnement de fin de vie. En effet, il peut être pensé qu’il est nécessaire de connaître 

ce public afin de l’accompagner au mieux dans ce moment difficile. Cependant, il n’y a pas 

de causalité. 

Majoritairement, il y a plus d’éléments positifs que négatifs cités par l’Ehpad ou le bénévole. 

En ce qui concerne les bénévoles, ce fait est sûrement une des causes et motivations les 

poussant à continuer leurs actions. Compte tenu du fait que le panel est composé de beaucoup 

de personnes âgées, un possible biais de positivité
69

 peut être supposé. Il serait important de 

faire passer les mêmes questionnaires à un panel homogène en ce qui concerne les classes 

d’âges afin de confirmer ou non cet élément. 

L’item « participation à des activités internes collectives » est réalisée de façon importante 

dans tous les Ehpad interrogés, ce qui est en concordance avec les résultats obtenus par les 

questionnaires bénévoles. En effet, 46,5% des bénévoles disent pratiquer souvent cette 

activité et 23,3% disent la pratiquer parfois. 

Viennent ensuite les visites individuelles pour lesquelles 80 % des Ehpad interrogés qualifient 

cette activité comme importante. Ces résultats correspondent avec les résultats qui ressortent  

du dépouillement des questionnaires des bénévoles. En effet, 44,2 % des bénévoles pratiquent 

souvent cette activité et 30,2 % des bénévoles pratiquent parfois cette action. 

Les bénévoles s’engagent aussi dans les temps forts internes. En effet, 80% des Ehpad 

interrogés considèrent cette action comme importante ou modérée et 20% comme marginale. 

Ces résultats coïncident avec ceux obtenus lors du dépouillement des questionnaires 

bénévoles. En effet,  27,9% disent qu’ils font souvent cette action et 37,2% disent la réaliser 

parfois. 

Selon les Ehpad, les bénévoles sont néanmoins peu impliqués
70

 dans les aides aux sorties 

individuelles, cela coïncide avec les résultats du questionnaire des bénévoles. En effet, aucun 

d’entre eux ne dit pratiquer cette activité régulièrement et 9,3% d’entre eux disent la pratiquer 

parfois.  Les quatre activités citées ci-dessus n’ont pas de lien avec l’établissement dans lequel 

les bénévoles agissent car les résultats sont en concordance quels que soient les bénévoles 

interrogés. 

Les bénévoles des Ehpad interrogés sont peu impliqués dans les activités externes collectives, 

ce qui peut être discuté car les bénévoles interrogés sont tout de même 18,6% à dire pratiquer 

cette activité régulièrement et 11,6% à la pratiquer parfois. 
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Les bénévoles des Ehpad interrogés sont peu impliqués dans les activités spirituelles. Ce 

résultat peut être discuté car les bénévoles interrogés sont 37,2% à pratiquer cette action 

régulièrement et 4,7% à la pratiquer parfois. 

Tous les Ehpad interrogés considèrent l’activité d’accompagnement de fin de vie comme non 

réalisée par leurs bénévoles. Ce chiffre est à nuancer car les bénévoles ayant répondus aux 

questionnaires disent être 14% à réaliser cette activité régulièrement et 2,3% à la réaliser 

parfois. 

Toutes les activités précédemment énoncées aident au maintien de trois besoins fondamentaux 

de Virginia HENDERSON, qui sont les suivants :  

- Le besoin de pratiquer sa religion et d’agir selon ses croyances  

- Le besoin de s’occuper et de se réaliser  

- Le besoin de se récréer  

Ces trois dernières activités varient selon l’établissement.  

 Selon un test d’ANOVA de Friedman et un test de coefficient de concordance de Kendall, 

il n’y a pas d’effet de l’appartenance ou non à une association et la participation à l’une ou 

l’autre des activités. 

Lors de la partie théorique, il a été souligné que les retraités s’engageaient plus dans les 

organisations, ce qui est validé par l’étude. Peut-être cherchent-ils ici l’encadrement et le 

travail d’équipe qu’ils n’ont plus parce qu’ils ont arrêté leur activité professionnelle. En 

moyenne, les bénévoles s’engagent préférentiellement avec une association. En ne prenant 

que les 18-30 ans et les 30-60 ans, il est intéressant de remarquer qu’ils s’engagent tout aussi 

bien dans une association qu’individuellement. Ils ne recherchent pas forcément un cadre et 

une équipe qu’ils ont déjà à l’université et/ou dans le cadre d’une vie professionnelle. 

 Selon la partie théorique les bénévoles se doivent de rester sans jugement, bienveillants, 

discrets, respectueux et d’être une oreille attentive. Tous ces points de vigilance sont cités par 

les bénévoles interrogés dans la question concernant les conseils. Les pourcentages obtenus à 

cette question sont pour les points précédents de 14% ,56% ,16,3% et 32 ,6%. Ils citent 

cependant d’autres conseils qui n’étaient pas cités dans la partie théorique. Ces conseils sont 

cités ci-dessous par ordre décroissant de citation. 

 Avoir du temps et être disponible car le bénévolat demande une certaine disponibilité ; 

 Faire une période d’essai, afin de savoir si ce bénévolat leur convient ; 

 Travailler en groupe afin de pouvoir se soutenir quand il y a des difficultés ; 

 Rester motivé. 

 Selon les résultats du questionnaire « établissement », les bénévoles ne bénéficient pas 

d’une très grande reconnaissance de la part de l’établissement. En effet, dans trois 

établissements sur cinq, les bénévoles sont remerciés par l’animateur, dans les deux autres ils 

ne bénéficient d’aucun remerciements. Or, les bénévoles ont aussi besoin d’être valorisés dans 

leurs actions, afin d’avoir envie de la poursuivre. Le fait qu’ils ne soient pas remerciés parfois 

peut pour certains d’entre eux les pousser à ne plus être bénévoles pensant que leur action 

n’est pas reconnue. 

 La majorité des points positifs énoncés par les bénévoles sont des points positifs pour les 

résidents. On peut donc penser que ce qui leur importe prioritairement c’est le plaisir des 

résidents. 

Selon un test statistique U-Mann Whitney, le plaisir des personnes âgées est lié à 

l’événementiel, c’est-à-dire que ce sont les activités externes collectives et les temps forts 
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internes qui sont plus appréciés par les personnes âgées. Il a été souligné que les activités de 

groupes sont plus appréciées par les personnes âgées que les activités individuelles, peut-être 

cela est dû au fait qu’ils sont souvent seuls et aiment avoir de la compagnie. 

Les relations avec le personnel sont énoncées comme difficultés par 14,8% des bénévoles 

interrogés. 6% d’entre eux énoncent le manque de formation comme une difficulté. 2,9% 

énoncent le manque de bénévoles. 8,9% relèvent des difficultés de communication avec 

certains résidents. 

Près de 60% des difficultés sont relatives aux résidents, c’est-à-dire au public accueilli et 

essentiellement liées à leur état de santé (ceci est un point sur lequel personne ne peut agir). 

26% sont relatives à la structure et à son personnel (difficultés fluctuantes selon l’Ehpad) et 

15% relatives aux bénévoles.    

V.3. Interrogation sur la méthode mise en œuvre 

L’item « est ce que selon vous, d’autres activités pourraient être menées dans 

l’Ehpad ? » peut être nuancé par une question demandant si cette action pourrait être menée 

selon eux par une autre équipe de bénévoles. Cela sous-entend de devoir trouver d’autres 

bénévoles prêts à s’engager ou par l’équipe déjà constituée. 

L’item concernant le point de vue des familles des résidents sur le bénévolat n’a pas été 

évoqué alors qu’il est présent dans le questionnaire concernant les Ehpad. Ce point a été 

cependant cité dans la catégorie « autres » par deux bénévoles. Mais il aurait été intéressant 

d’avoir l’avis des bénévoles sur cet item car les familles des résidents peuvent être beaucoup 

présentes et insistantes vis-à-vis des bénévoles.  

De plus, il aurait pu être intéressant de se demander dans les questionnaires dans quel type 

d’Ehpad les bénévoles réalisent leurs actions afin de pouvoir voir si les activités menées 

dépendent aussi des catégories d’Ehpad.  

 Lors de cette enquête, il a été plus facile de récupérer des questionnaires de bénévoles en 

passant directement par des associations ou des familles de résidents qu’en passant par les 

établissements, que ce soit par la direction ou le responsable de l’animation. En effet, tous les 

questionnaires promis par les associations ou les familles de résidents ont fini par être 

renvoyés, en temps et en heure. Les questionnaires promis par les structures ont été retournés 

soit avec du retard soit ne sont jamais revenus malgré des relances régulières.   

 Selon les résultats obtenus lors de cette étude on ne peut pas réellement conclure sur les 

renforcements et les punissements relatifs à l’activité bénévole alors que cela était possible 

avec les entretiens. Afin de conclure sur ces résultats, il aurait fallu rappeler un à un les 

bénévoles et les interroger sur ce point précis, chose qui n’a pas été réalisée par manque de 

temps et pour ne pas déranger à nouveau  l’intégralité des bénévoles. 

 Dans la partie théorique, il a été précisé qu’il y a trois catégories de bénévoles 

(indépendants, de culte, associatif). Etant donné que la catégorie bénévole du culte n’était pas 

présente dans les questionnaires, on perd en justesse dans les résultats afin de conclure ou non 

sur un biais de recrutement.  

 Pour avoir une vision exhaustive des activités qui pourraient être menées par les bénévoles 

en Ehpad, il faudrait rajouter une question dans le questionnaire établissement: « Pensez-vous 

que d’autres activités pourraient être réalisées dans votre Ehpad par les bénévoles à 

l’avenir ? ». Il aurait aussi été intéressant de demander aux répondants représentant l’Ehpad 

combien de bénévoles seraient nécessaires dans la structure afin de mener au mieux les 
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activités proposées. Tout aussi intéressant de savoir jusqu’où pourrait aller l’action bénévole 

dans cet Ehpad et extrapoler à l’ensemble des Ehpad si l’échantillon est suffisamment grand.  

Le score total de satisfaction perçue (résidents et tout le personnel) est positivement relié à la 

participation à des activités externes collectives (rho = 0.356, p < 0.05). Il est possible que ce 

soit cependant une erreur de type 1 car il y a peu d’activités externes collectives menées par 

les bénévoles. Mais ce lien peut avoir du sens car lors de sorties externes, il est possible 

d’apprendre à mieux connaitre les personnes et donc renforcer les liens préexistants. Il 

faudrait refaire cette étude afin de valider ou non ce fait. 

Il aurait fallu demander la fréquence de l’engagement plus précisément que par les items 

souvent, parfois et jamais (qui n’ont pas forcément la même signification pour tous) afin de 

pouvoir savoir à quel point le bénévole est engagé dans son action. Il aurait été aussi 

intéressant de mettre une échelle concernant les points positifs et négatifs afin de se rendre 

compte de l’importance qu’ont ces différents points vis-à-vis du bénévole. 

Il aurait été pertinent aussi d’ajouter une question concernant le type de formation reçue 

quand le bénévole répondait oui à la question concernant la formation. De plus, indiquer plus 

précisément ce qu’est une personne âgée aurait permis d’être plus précis. En effet, les plus 

jeunes ont sûrement pensé à la tranche d’âge de leurs grands-parents mais les plus âgés ont pu 

considérer à la fois leurs amis faisant partie de la catégorie âgé (faussant ainsi la donne) et/ ou 

la tranche d’âge de leurs parents.  

Il aurait été intéressant de demander dans le questionnaire le statut professionnel des 

bénévoles, c'est-à-dire s’ils sont employés, sans activité professionnelle, retraités ou étudiants. 

V.4. Suites qui pourraient être données à ce travail  

Les profils des bénévoles pourraient se diversifier à l’avenir notamment en ce qui concerne 

leurs âges. Les Ehpad auront de plus en plus besoin de bénévoles pour pouvoir avoir des 

animations diversifiées et de qualité sans pour autant avoir plus d’enveloppes budgétaires 

consacrées à cette dépense. Lors d’une prochaine étude, il serait peut-être judicieux d’étudier 

l’avis du personnel soignant, personnel médical et des familles afin de compléter les résultats 

présentés ici et d’avoir une vision plus exhaustive sur la question. 

Il est important de souligner que les échantillons concernant les Ehpad et les résidents ne sont 

pas représentatifs alors que l’échantillon concernant les bénévoles est, quant à lui, 

représentatif. Lors d’une future étude ou lors de la répétition de celle-ci, il semble bon d’avoir 

un échantillon représentatif des trois populations même si cela s’avère difficile compte tenu 

du nombre de réponses positives, en comparant ce nombre au nombre de possibles répondants 

contactés. 

Dans la partie théorique, il a été énoncé que, selon France Bénévolat, le nombre de bénévoles 

retraités diminuait. Cette étude, n’ayant été réalisée qu’en 2016, il n’est pas possible de dire si 

l’effet est visible en Ehpad ou non, mais il est possible de supposer que ce nombre va 

diminuer dans les années à venir et que, de ce fait, le profil des bénévoles en Ehpad sera 

amenée à changer (il serait intéressant de refaire cette même étude dans cinq à dix ans afin de 

valider ou non ces propos.). 
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Annexe 1 

                                                                                    

Grille de diagnostic sur la place du bénévolat dans les résidences 
pour séniors. 

Nom de l’établissement : 

Adresse : 
 
 
 

Type (ex. Ehpad) 

I. Principales caractéristiques de l’établissement 

Nombre total de résidents : _________ 

Répartition (approximative) par GIR : 

GIR 1 GIR 2 GIR 3 GIR 4 GIR 5 GIR 6 

 
 

     

 

Nombre de poste(s) d’animation (si temps partiel, précisez le pourcentage) : 
________________________________________________________________________  

Si pas d’animateur, qui est en charge du lien social et de l’animation ?_________________ 

  

S’il existe dans le « projet d’établissement » une référence au bénévolat, transmettre 

cette partie. 

II. Situation quantitative du bénévolat dans l’établissement 

Nombre de bénévoles et répartition (si approximation, faire précéder le nombre du signe ≈). 

 Bénévoles 
« propres » à 

l’établissement * 

Bénévoles venant de 
structures externes 

(associations, établissements 
scolaires…) 

Bénévoles réguliers 
 

  

Bénévoles ponctuels 
(maximum mobilisable) 

  

* Entendre : recrutés parmi les familles des résidents, parmi des relations du personnel, ou réponses 

individuelles suite à des appels au bénévolat lancés par l’établissement (journées portes ouvertes, 

articles de presse…). 

Certains bénévoles membres de familles de résidents ont-ils continué leur action après le 

décès du résident (Si oui, combien – approximation utiliser le signe ≈ ?)________________ 
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III. Activités des bénévoles 

Cochez la case correspondant à l’état actuel du bénévolat dans l’établissement.  

 Important(e-s) Modéré (e-s) Marginal(e-s) Inexistant(e-s) 

Visites individuelles, 
écoute, lecture… 

    

Participation à des 
activités collectives 
internes usuelles 
(ateliers…) 

    

Participation à des 
temps forts internes 
(festivités…) 

    

Accompagnement 
« spirituel » (au sens 
large) 

    

Aides aux sorties 
individuelles (courses, 
papiers, médecins…) 

    

Aides aux activités 
externes collectives 
(sorties, vacances…) 

    

Accompagnement de fin 
de vie 

    

Autres, précisez : 
 
 
 
 
 
 

    

 

Bénévolat des résidents (si approximation, faire précéder le nombre du signe ≈). 

Certains résidents s’impliquent-ils dans des activités collectives ou de soutien à d’autres 

résidents d’une façon qui s’apparente à un bénévolat ; si oui combien ?__________ 

Certains résidents font-ils du bénévolat à destination de publics extérieurs à l’établissement 

(exemple : aides aux devoirs d’enfants), si oui, combien ?____________ 

L’espace ci-dessous est à utiliser pour expliciter des réponses fournies dans cette page (ex. 

donner des exemples). 
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IV. Rôles des bénévoles en relation avec les autres acteurs de 

l’établissement 

Eléments qualitatifs à renseigner par rapport aux principaux interlocuteurs des bénévoles 

selon le type d’interventions effectuées. 

Remplir les cases avec quelques mots clefs portant sur un (ou des) exemple(s). Si besoin, 

ces exemples pourront être décrits de façon plus précise en entretien avec l’étudiante. 

 Points positifs 
Exemple(s) 

Difficultés 
Exemple(s) 

Sans objet 
Cochez 

En relation avec la 
direction de 
l’établissement 

   

En relation avec le 
personnel soignant  

   

En relation avec le 
personnel de 
service 

   

En relation avec le 
personnel 
d’animation 

   

En relation avec 
le/la psychologue 

   

En relation avec 
les familles 

   

Si existence d’une Charte ou de règles sur les compléments de rôles et « et les 

règles du jeu », joindre les documents existants. 
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V. Gestion institutionnelle et bénévolat 

Cochez la case correspondant à l’état actuel du bénévolat dans l’établissement. 

Les « piliers » Solide 
(l’établissement y a 
travaillé)  

Pratiques 
existantes, mais à 
améliorer 

Sujet pas abordé 

Définition des 
missions bénévoles 

   

Méthodes et outils 
de « recrutement » 

   

Premier accueil, 
compréhension des 
valeurs de 
l’établissement et du 
rôle des bénévoles 

   

Intégration    

Formation (sur 
quoi ? Comment ? 
Par qui ?) 

   

Animation collective 
des bénévoles 
(réunions, groupes 
de paroles…) 

   

Reconnaissance 
(valorisation des 
actions bénévoles) 

   

Qui est en charge du bénévolat ? 

□le directeur  □l’animateur □le psychologue   □ un bénévole référent 

□autre ( ex : chargé de la vie sociale) 

précisez :____________________________________________  

Si apparaissent des dysfonctionnements, des tensions, voire des conflits, qui 

les gèrent ? Comment ? 

 

VI. Coopérations externes et exemples d’animation avec l’appui de 

structures externes 

1) Avec des associations externes (lesquelles ?) : 

 

2) Avec des établissements scolaires (lesquels ? Quels niveaux d’âges ?  

 

 

3) Autres (précisez) 
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Annexe 2 

 

 « Projet tuteuré sur le bénévolat en Ehpad » 

Autorisation d’enregistrement audio 

Participant(e) 

Civilité                                   Monsieur                 Madame  

Nom et prénom    ………………………………………………………………………………………... 

Date de naissance  ……………………………………………………………………………………….. 

Adresse ………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………               

Je soussigné(e) 

…………………………………………………………………………………………………………… 

 Accepte de participer à un entretien mené par Mme Debacq Gatanaëlle, étudiante en Licence  

professionnelle Qua2Vie, dans le cadre de son projet tuteuré sur le bénévolat en Ehpad,  et : 

    autorise 

   n’autorise pas  

     L’enregistrement dudit entretien, dans les conditions d’utilisation énumérées ci-dessous : 

- Mme Debacq sera la seule personne à avoir accès aux enregistrements  

- Certains propos enregistrés pourront être utilisés pour illustrer un point de vue dans des 

documents mis à disposition d’autres personnes. Dans un tel cas, ces propos seront rendus 

anonymes et seront décontextualisés de sorte qu’aucun lien ne pourra être fait entre eux et moi  

- Ces enregistrements seront, comme les entretiens, d’une durée approximative d’une heure ; si je  

le souhaite, il me sera  toutefois possible de demander la suspension de l’enregistrement pour 

répondre à certaines questions  

 - Ces enregistrements seront détruits six mois après la réalisation de ces derniers.    

       Fait à …………………………………………………Le……………………………………… 

Signature du participant  précédée de «  lu et approuvé » Signature et nom de l’étudiante  
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Annexe 3 

 

  

Questionnaire pour les bénévoles en Ehpad 

Cette étude est réalisée dans le cadre du projet tuteuré de Mme Gatanaëlle Debacq, 

étudiante  en licence professionnelle Qua2vie (Conseil en Qualité de Vie- Vieillissement) à 

l’Université de Lille (1&3) Pour remplir le questionnaire, il vous sera demandé, soit de 

cocher des cases, soit d’écrire votre réponse dans l’espace imparti. Dans ce second cas, 

écrivez librement sans vous soucier de la forme. Vous aurez la possibilité de discuter 

ensuite avec Mme Debacq par téléphone pour préciser, si besoin, vos réponses. 

Le questionnaire rempli sera à renvoyer à l’adresse mail  g2bacq@laposte.net.Les 

conditions d’utilisation des réponses de ce questionnaire sont les suivantes :  

-Mme Debacq sera la seule personne à avoir accès à ces questionnaires.  

- Certaines données renseignées dans ce questionnaire pourront être utilisées pour illustrer 

un point de vue dans des documents mis à disposition d’autres personnes. Dans un tel cas, 

ces données  seront rendues anonymes et seront décontextualisées de sorte qu’aucun lien 

ne pourra être fait entre eux et moi  

I) Actions et rôles menés auprès de personnes âgées dans le cadre du 

bénévolat en Ehpad 

Quelles actions réalisez-vous auprès des personnes âgées ? (cochez la case correspondante)  

 Souvent  Parfois  Jamais  

Visites individuelles, écoute, lecture    

Participation à des activités collectives internes 

usuelles (ateliers…) 

   

Participation à des temps forts internes     

Accompagnement spirituel (au sens large du 

terme)  

   

Aides aux sorties individuelles (courses, papiers, 

médecins) 

   

Aides aux activités externes collectives (sorties, 

vacances…)  

   

Accompagnement de fin de vie     

Autres, précisez : 

 

 

   

 

 

mailto:g2bacq@laposte.net
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II) Votre point de vue  sur le bénévolat 

Selon vous, quel est le regard que portent sur le bénévolat en Ehpad les personnes suivantes : 

(pour chacune, cochez la réponse qui vous semble la plus appropriée)  

 Très 

favorable  

Favorable  Moyenne  Défavorable   Très 

défavorable  

Les résidents       

La direction de 

l’établissement  

     

Le personnel 

soignant  

     

Le personnel de 

service  

     

La psychologue       

Le personnel 

d’animation  

     

Vos proches 

(famille, amis)  

 

     

Autres, 

précisez : 

 

 

 

     

 

Vous pouvez utiliser les lignes ci-dessous si vous souhaitez apporter un complément 

d’information relatif au tableau : 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

Quels conseils donneriez-vous à une personne intéressée pour pratiquer ce type de bénévolat ?  

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 
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Selon vous, d’autres actions pourraient-elles être confiées à des bénévoles dans l’Ehpad ?  

□ Oui □ Non   Si oui, lesquelles ?        

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

III) Informations personnelles 

Décrivez  rapidement les raisons qui vous ont mené(e) à cet engagement  bénévole. 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

Vous intervenez en Ehpad : (cochez la case qui vous correspond) 

□ étant membre d’une association totalement dédiée à ce type de bénévolat  

□ étant membre d’une association qui réalise parfois des actions en Ehpad   

□ sans être membre d’une association 

□ Autre, précisez :…………………………………………………………………………… 

Y a-t-il pour vous-même des aspects positifs à ce bénévolat en Ehpad ? 

□ Oui □ Non   Si oui, lesquelles ?     

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………  

Ya-t-il des raisons qui rendent ce bénévolat en Ehpad parfois difficile ?  

□ Oui □ Non   Si oui, lesquelles ?     

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

Avez-vous ou avez-vous eu d’autres activités bénévoles ?  

□ Oui □ Non   Si oui, lesquelles ?     

………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………… 
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Avez-vous eu d’autres expériences avec un public âgé ?  

□ Oui □ Non   Si oui, lesquelles ?     

……………………………………………………………………………………………….. 

 

Avez-vous reçu une formation avant ou pendant votre bénévolat afin de vous préparer à 

réaliser ou  parfaire votre action de bénévole en Ehpad ?  

        Oui                Non 

 

 

Vous êtes né(e) en :   ................................... 

Vous êtes de sexe :   □   Féminin    □   Masculin 
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.Les informations ci-dessous sont nécessaire pour vous identifier et vous contacter. Cette page 

sera ensuite séparée du reste du questionnaire de sorte qu’aucun lien ne puisse plus être établi 

entre les réponses au questionnaire et la personne qui les a fournies. 

===================================================================================================

Nom : …………………………………………………………………………………………. 

Prénom :……………………………………………………………………………………….. 

Adresse : 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

Numéro(s) de téléphone où vous joindre :  

………………………………………………………………………………………………. 

Autres informations que vous jugez utiles à communiquer pour faciliter les échanges dans le 

cadre de cette étude : 

 

 

 

 

Je vous remercie pour votre participation 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


