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a) Cerner les besoins des bénévoles;
b) Décrire les conséquences d’un manque de soutien pour les 

bénévoles;
c) Déterminer les initiatives pouvant être mises en place pour 

répondre aux besoins des bénévoles et utiliser ces initiatives 
pour inspirer certains changements dans son milieu ou au 
contraire pour maintenir certaines pratiques;

d) Informer sa pratique et son accompagnement des bénévoles 
par des réflexions basées sur la recherche scientifique et une 
compréhension psychosociale du vécu du bénévole.

Objectifs de l’atelier
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Quelques questions… 

1) Quel est votre rôle en soins palliatifs (bénévole, professionnel, 
gestionnaire, etc.) ? 

2) Qu’est-ce qui vous motive à travailler/faire du bénévolat en 
soins palliatifs? 

3) Qu’est-ce qui vous motive à participer à cet atelier? Avec quoi 
aimeriez-vous repartir?

Qui sommes-nous et qui êtes-vous?
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Introduction
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• Le représentant de la communauté qui prend soin

« Entre soignants, professionnels et patients ET BÉNÉVOLES se 
déploient, portées par la parole et les discours, non seulement la 

réponse à une maladie et à une situation clinique, mais la mise 
en scène d’une société. »

Illario Rossi, 2010 

Introduction
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• Comment alors augmenter notre force bénévole, mais surtout 
maintenir les bénévoles engagés dans leur mandat? Qu’est-ce 
qui peut motiver un bénévole à mettre fin à son bénévolat?

• L’intégration à l’équipe des soins palliatifs

Introduction
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• Le sentiment d’être soutenu, le sentiment d’appartenance

• Le manque d’intégration est un facteur pouvant contribuer à la 
décision de quitter son bénévolat.

Intégration
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• Explorons ensemble…

– Les besoins des bénévoles
– Les conséquences de besoins non comblés et d’un manque de 

soutien 
– Des initiatives pouvant être mises en places pour répondre à 

ces besoins

Comment soutenir cette intégration?
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(1) Besoin de formation

(2) Besoin de participation à la prise de décisions

(3) Besoin d'informations sur les patients et les proches

Les besoins des bénévoles (1)
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(4) Besoin d'être soutenus par l'organisation

(5) Besoin d'être « utilisé » et valorisé par les professionnels

(6) Besoin de partage

Les besoins des bénévoles (2)
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Ces besoins sont influencés par:

• la nature de l'accompagnement offert
• la manière dont son rôle est compris et construit par le bénévole
• l’intégration et le sentiment d’appartenance
• les dynamiques entre les professionnels et les bénévoles et entre 

les bénévoles eux-mêmes
• la situation personnelle du bénévole

Des besoins qui se construisent et se vivent de façon très 
singulière

Les besoins des bénévoles (3)
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D’autres besoins? Qu’en pensez-vous?
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Lorsque les besoins ne sont pas comblés, que les bénévoles se 
sentent peu ou pas soutenus…

« Il y a un manque de chaleur humaine. Il faut être indulgent, 
mais quand même. »

Participant d’un groupe de discussion

Les conséquences d’un manque de soutien (1)
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• Sentiment qu’on ne reconnaît pas son rôle
• Impression de ne pas avoir les outils, les informations, la 

compétence et le soutien nécessaires
• Faible sentiment d’intégration, faible sentiment d’appartenance
• Sentiment d’isolement
• Perte de l’esprit de communauté
• Perte de confiance (en soi et en l’organisation) 
• Fragilité affective, détresse
• Perte de motivation
• Pourrait mener ultimement à l’abandon (cesser son bénévolat) 

Les conséquences d’un manque de soutien (2)
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D’autres conséquences? Qu’en pensez-vous? 
Quelles sont vos propres expériences?
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• Augmenter la quantité des contacts entre les bénévoles et les 
professionnels

• Favoriser la qualité des relations entre les bénévoles et les 
professionnels

Exemples d’initiatives (1)
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• Assurer une coordination/gestion adaptée aux besoins des 
bénévoles

• Garantir un accès à de l’information pertinente

• Assurer l’accès à des formations initiales et continues qui 
répondent aux besoins des bénévoles

Exemples d’initiatives (2)

17

© Philippe Laperle, 2019.



• Offrir des occasions de partage

• Définir des limites « flexibles »

• Prendre le temps de réfléchir à la compréhension que 
chacun a du rôle du bénévole

Exemples d’initiatives (3)
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D’autres initiatives? Qu’est-ce qui est déjà en place 
dans votre milieu qui semble fonctionner ou qui, 

au contraire, ne semble pas fonctionner?
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• Le rôle du bénévole est très variable d’un milieu à un autre. 
Plus encore, il est caractérisé par une part essentielle 
d’ambiguïté.

• Chaque bénévole construit et donne un sens singulier à son 
rôle et à sa manière de l’accomplir.

Conclusion (1)
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• Primordial d’aller à la rencontre des bénévoles : créer des ponts 
ou des voies de communication privilégiées

• Important d’impliquer les professionnels auprès des bénévoles

• Il n’y a pas un « bon » modèle: adaptabilité et flexibilité 

Conclusion (2)
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Palliative – Soins de support – Accompagnement – Éthique, 
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• Laperle, P. et Ummel, D. (sous presse). Le rôle du bénévole en 
soins palliatifs. Cahiers francophones de soins palliatifs. 

Adresse courriel: philippe.laperle@umontreal.ca

Pour revenir sur le propos de cet atelier
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« Investir dans le bien-être des bénévoles,  c’est 
investir dans ceux qui portent l’esprit des soins 
palliatifs ; ceux qui en sont l’essence même. »
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