CENTRE FRANCAIS SUR LA POPULATION ET LE DEVELOPPEMENT

SEXUALITE DES ADOLESCENTS :
tendances récentes en milieu rural sénégalais

Valérie DELAUNAY, Catherine ENEL, Emmanuel LAGARDE,
Aldiouma piALLO, Karim SEcK, Charles BECKER et Gilles PisoN

LES DOSSIERS DU CEPED N°® 65 PARIS. NOVEMBRE 2001




CENTRE FRANCAIS SUR LA POPULATION ET LE DEVELOPPEMENT
Groupement d'intérét scientifique EHESS-INED-INSEE-IRD-PARIS VI

SEXUALITE DES ADOLESCENTS :
tendances récentes en milieu rural sénégalais

Valérie DELAUNAY!
Catherine ENEL?
Emmanuel LAGARDE3
Aldiouma DI1ALLO?
Karim SECK?
Charles BECKER?
et Gilles PISON2,
pour le groupe MECORA*

! Institut de recherche pour le développement/Harvard Center for Population and Development Studies,
Cambridge, USA.

2 Institut national d'études démographiques, Paris, France.

3 Institut national de la santé et de Ia recherche médicale, Unité 88, Saint-Maurice, France.
4 Institut de recherche pour le développement, Dakar, Sénégal.

5 Programme national de lutte contre le sida, Sénégal.

* MECORA : étude multisite des comportements et MST en zone rurale d'Afrique.

LES DOSSIERS DU CEPED N° 65 NOVEMBRE 2001



DELAUNAY Valérie, ENEL Catherine, LAGARDE Emmanuel, DIALLO Aldiouma,
SECK Karim, BECKER Charles et PISON Gilles

Sexualité des adolescents : tendances récentes en milieu rural sénégalais. — Paris,
Centre francais sur la population et le développement, 2001, 34 p., 24 cm. (Les
Dossiers du CEPED, n° 65).

Directeur de la publication : Alain LERY
Responsable de la collection : Marc-Antoine PEROUSE DE MONTCLOS
Comité de rédaction : Patrick GUBRY

Agneés GUILLAUME
Marc-Antoine PEROUSE DE MONTCLOS
Olivia SAMUEL

Appui technique : Séverine FANON
Valérie MARY

Diffusion : CEPED
diff@ceped.ined.fr

Les opinions exprimées dans cet article sont celles des auteurs et ne représentent pas
nécessairement l'opinion de leur organisme d'appartenance, ni celles du CEPED.

© CEPED 2001
ISBN 2-87762-136-7 ; ISSN 0993-6165

Edité avec le soutien du ministére des Affaires étrangeres (DGCID)



SOMMAIRE

REMEICIEMENLS .......cooviiiiiiiiiee ettt et et 4
RESUME ...ttt sttt sae st b aensesaens 5
SUMIMIATY .ottt cte e et r e et sr et beee s s e aeessaneesens seensaasesassens 6
INEPOAUCTION ...ttt e bbbt stk a s e e e e e et s e s emeens 7
1. Populations €6 dONNEES ................occiiiivieeiiree e ete et eteeeteeene et s e seaesteeesaessnsesees 10
2) POPUIALIONS ..o RN 10
BARAQPASST ..o ettt et s e steeas st esaesvaansennean 11
INTQRAGE <ottt sttt e s b s et n e nannean 13

B) DOMNEES ...ttt ettt et ee et e e eere e s e bt s seae s e vt eesebaesnnneesaraeerarees 15
Une premiére étude sur le site de NIQKRQP ..........cccoveeveeevvmseeeeeeneeeeesieennaene 15

L& Projet MUILISITE ...........ccoieeeeeciiieiecsiieeeeaese st e e be e se et s e e s aees 15
Répartition des échantillons selon le type d'enquéte ............ouveevecireeccennne 16

2. Méthodes et validit€ des dOnNEEs...........oovecreiirrerierireenerierre e 17
@) METNOAES.... oottt sae e e et e et e eetaeassatsssrbeeeenreaeannnean 17

b) Validité des dONNEES.............oeevvviiiivieiiincieierneee e resrr et et ee e eae et essas e e 18

3. Résultats : une entrée en vie sexuelle plus précoce pour les hommes.....c...e.oe.e 21
4. DISCUSSION «.ec.eeieeiie et ete e e et ee et ee e e e e esta et e estmessesassestseessssnsensssesresannenns 26
Références bibliographiqUes ...........ccveeveverieereieeerereererr et 29
Liste des tableaux €t fIUIES......c.coivviriiiieeeeecte e 33
Liste des membres du groupe MECOTA ......coovrvrvciviirivaricrinecte e ee e e 34



REMERCIEMENTS

Nous tenons tout d'abord a remercier la population des deux sites d'étude de
Niakhar et Bandafassi ainsi que I'ensemble des personnels y travaillant pour leur
accueil et leur soutien. Nous remercions Michel Cara&l pour sa relecture et ses
encouragements. Nous remercions I'équipe du comite éditorial des dossiers du
CEPED ainsi que les lecteurs pour leurs remarques constructives.

Cette recherche a été financée par I'Agence nationale de recherches sur le sida,
Paris, France, le programme VIHPAL du ministére frangais de la Recherche et
I'association "Ensemble contre le sida”, Paris, France.



RESUME

Les comportements sexuels des adolescents intéressent depuis longtemps
plusieurs disciplines : santé publique, psychologie, démographie, sociologie,
anthropologie. Si, jusqu'a présent, les problématiques développées ont
essentiellement concerné les femmes, on voit aujourd'hui apparaitre un intérét
croissant pour les comportements masculins. Notre étude présente les niveaux et
tendances de I'dge au premier rapport sexuel des hommes et des femmes en milieu
rural sénégalais et discute la validité des données, montrant une plus grande stabilité
des réponses des hommes par rapport a celles des femmes dans les deux sites
étudiés. L'entrée en vie sexuelle des hommes s'avere plus précoce pour les jeunes
générations. Par contre, l'entrée en vie sexuelle des femmes reste stable, voire
1égeérement plus tardive, dans l'un des sites. Ces résultats confirment ceux d'une
étude menée dans une autre zone rurale du Sénégal. Les facteurs explicatifs seraient
la précocité de la puberté des gargons, le contact urbain a travers la scolarisation et
la migration de travail, les modifications des normes en mati¢re de sexualité. Le
recul de I'dge au premier mariage des hommes, observé par ailleurs, associé a une
vie sexuelle plus précoce conduit 4 augmenter la période d'exposition au risque de
contamination par les maladies sexuellement transmissibles (MST) et au risque de
grossesse non désirée. Il importe donc de considérer pleinement les garcons dans les
actions de prévention en matiére de santé sexuelle et plus généralement dans les
études en matiére de santé de la reproduction.

MOTS-CLES : SEXUALITE, ADOLESCENTS, AFRIQUE SUBSAHARIENNE.



SUMMARY

[Adolescent sexuality: evidence of new behavioral patterns in rural Senegal]

The context within which sexual activity begins concerns different fields of
research: public health, psychology, demography, sociology, anthropology. If until
now, conceptual frameworks have focussed mainly on women, an interest in male
behaviour is now apparent. This study presents levels and trends of age at first
intercourse for men and women living in two rural sites in Senegal. It also discusses
data validity and several hypotheses explaining emerging patterns. Results show a
greater consistency regarding men's answers as compared to women's answers.
Male entry into sexuality begins earlier in the two sites studied. Trends on female
entry into sexuality are less clear. These trends were already observed in another
rural zone of Senegal, which confirms the emergence of new behavioural patterns
in the rural context. Determinant factors could be a younger age at male puberty,
urban exchanges through schooling and work migrations and changes in norms
regarding sexuality. Expected consequences are related to the growing gap between
the start of sexual activity and marriage resulting in an increased risk period for
STDs or unwanted pregnancies. Undoubtedly, male adolescents should be
considered in preventive action agendas on safe sex, and more generally for
reproductive health.

KEYWORDS: SEXUALITY, ADOLESCENTS, SUB-SAHARAN AFRICA.



Introduction

Dans toute société, le début de la sexualité marque une étape parfois décisive
dans le développement physique et psychologique des individus. Les circonstances
dans lesquelles les premiers rapports sexuels ont lieu peuvent avoir des
conséquences déterminantes pour la vie sanitaire et sociale des hommes et des
femmes. La sexualité précoce représente aujourd’hui un facteur de risques potentiels
multiples pour les adolescents : grossesse non désirée, avortement, complication &
l'accouchement, ‘mortalité infantile, contamination par des maladies sexuellement
transmissibles. C'est pourquoi ce champ de recherche intéresse plusieurs disciplines
et peut faire l'objet de différentes approches. Il fait partie tout d'abord des
interrogations de santé publique qui portent a la fois sur la santé de la mére et de
I'enfant et sur la santé sexuelle. En effet, on sait depuis longtemps que, lors de
l'accouchement, les risques sanitaires les plus élevés sont associés au jeune age de la
mere et a la premiere naissance (Nortman, 1974 ; Ventura, 1984 ; Senderowitz et
Paxman, 1985 ; Zabin et Kiragu, 1998) ; la mortalité infantile est plus élevée pour
les enfants dont la mére a moins de 20 ans (Trussell et Pebley, 1984 ; Hobcraft ef al.
1985 ; Alam, 2000) ; de plus, le recours croissant a l'avortement dans des conditions
clandestines devient un véritable probléme de santé publique (Nichols et al., 1986 et
1987 ; Gage-Brandon et Meekers, 1994 ; Guillaume, 2000). Ces risques, liés a une
sexualité précoce, concernent particuliérement les jeunes filles. Un domaine ou les
garcons sont plus particulierement concernés est la santé sexuelle. En effet, la
sexualité des adolescents gargons est souvent intense, exercée avec des partenaires
multiples, et non-protégée (Meekers et Ahmed, 2000 ; Agyei et al., 2000).

Le sujet de la sexualité des adolescents renvoie aussi aux considérations
psychosociologiques sur la maternité non désirée et aux risques sociaux qu'elle
implique puisque les risques sanitaires liés 4 I'Age et au rang de naissance sont
accentués par les conditions psychologiques et sociales souvent difficiles d'une
grossesse hors mariage non désirée (Davis, 1989).

Enfin, ce sujet fait partie des interrogations générales des démographes,
sociologues et anthropologues sur le changement social, et plus particuliérement sur
les changements de comportements reproducteurs. L'enirée en vie sexuelle marque
le début de la période d'exposition au risque de grossesse. Si, pour les femmes, elle
a longtemps été associée au mariage, force est de constater aujourd'hui que, dans la
plupart des pays, sexualité et nuptialité sont dissociées. L'écart entre I'dge d'entrée
en vie sexuelle et I'dge d'entrée en union augmente pour les femmes dans la plupart
des pays (Blanc et Way, 1998). Ce changement révele une modification profonde
des institutions sociales, des normes, valeurs et pratiques entourant le contrdle et la
gestion de la sexualité des jeunes (Mensh ef al., 1999).



Ces différents points ont amené la recherche a se diriger vers l'étude des
comportements des jeunes filles adolescentes et a produire une littérature abondante
sur le sujet. Pourtant, les interrogations soulevées par les recherches en matiére de
santé sexuelle, de changement culturel et social ou de changements de
comportements peuvent également s'appliquer aux garcons adolescents. En effet, les
modifications du contexte social entourant la sexualité des adolescentes (Bledsoe et
Cohen, 1994) touchent aussi celle des adolescents. Il devient dés lors nécessaire de
considérer les comportements masculins avec le méme intérét que les
comportements féminins.

Le contraste entre cette évidence et le développement de la recherche est
frappant : ce n'est que trés récemment que les hommes ont été pris en compte dans
les recherches sur la fécondité (Donadjé et Tabutin, 1993 ; Campbell, 1994 ;
Muvandi, 1996 ; Bozon et Kontula, 1997 ; introduction d'un module "homme" dans
les enquétes démographiques et de santé — EDS) ou sur la sexualité (Cleland et
Ferry, 1995). Les comportements des hommes et des femmes en matiére de
sexualité et de reproduction évoluent de maniére différente, si bien qu'il devient
nécessaire d'étudier les hommes non seulement comme membre d'un ménage mais
aussi comme individu & part entiére (Greene de Biddlecom, 2000).

L'intérét pour les comportements masculins semble aujourd'hui étre admis et
de nombreuses études entreprises récemment s'adressent de la méme maniére aux
hommes et aux femmes (Bledsoe et al., 2000). Ainsi, dans I'objectif d'apporter des
résultats quantitatifs sur les différences selon le sexe en matiére d'entrée en vie
sexuelle des adolescents, Singh et al. (2000) ont analysé les données de 14 pays de
diverses régions du monde. Les auteurs montrent que, dans la plupart de ces pays,
les premiers rapports sexuels des garcons ont lieu en dehors du mariage, tandis
qu'ils se produisent dans le mariage pour les filles. Parmi les adolescents
célibataires sexuellement actifs, les gargons ont plus de rapports sexuels que les
filles. Enfin, I'hypothé¢se communément admise que les résidents urbains seraient
plus susceptibles d'adopter des comportements nouveaux ne semble pas confirmée
par cette €tude et les auteurs d'en conclure que la sexualité avant le mariage n'est -
pas l'apanage de la ville.

Mais, sl est important de décrire les comportements des adolescents
d'aujourd’hui, il est tout aussi important de savoir s'il s'agit effectivement de
comportements nouveaux, de mesurer les éventuelles modifications des
comportements et de comprendre les facteurs déterminant celles-ci, particulierement
en ce qui concerne les hommes pour lesquels on sait peu de choses.

La validité des données sur I'dge au premier rapport sexuel est souvent mise en
question car la sexualité est considérée comme un domaine privé, difficile a aborder
dans des enquétes quantitatives. Certains auteurs pensent que le sujet semble mieux
se préter aux enquétes a petite échelle, en milieu neutre, tel que le milieu scolaire
par exemple (Gorgen et al., 1998 ; Oladepo et Brieger, 2000).



Or, certaines enquétes quantitatives a grande échelle comportent une question
sur l'dge au premier rapport sexuel des hommes. Ainsi, les derniéres enquétes
démographiques et de santé (EDS), qui ont un module adressé¢ aux hommes,
essentiellement centré sur la contraception et les comportements sexuels,
enregistrent l'dge d'entrée en vie sexuelle. De méme, les enquétes sur les
"comportements, attitudes et pratiques” (CAP) recueillent cette information.

On peut alors se demander pourquoi cette donnée n'est pas analysée. Certains
affirment que les réponses a la question "quel dge aviez-vous lors de votre premier
rapport sexuel ?", jugée trop sensible aux problémes de mémoire, sont de mauvaise
qualité (Caraél, 1995, p. 79). En fait, cette remarque s'applique a tout type d'dge
relevé de maniére rétrospective, qu'il s'agisse de I'dge des enquétés ou de I'4ge
auquel s'est produit un événement (mariage, naissance). Le probleme de I'estimation
d'un age constitue une difficulté majeure a laquelle sont toujours confrontées les
enquétes rétrospectives dans les pays en développement. Cette difficulté est lide a la
fois & la méconnaissance des individus de leur propre dge ou de leur année de
naissance et au probléme de mémoire rendant parfois difficile de placer un
événement dans le temps. Le premier rapport sexuel étant souvent assorti de
souvenirs facilitant le repérage dans le temps (Bozon et Kontula, 1997), il n'y a
donc aucune raison de penser que 1'4ge au premier rapport sexuel soit plus difficile a
collecter qu'un autre age ou qu'il présente un degré d'incertitude plus élevé. La
difficulté liée au caractére intime de la vie sexuelle renvoie au probléme de la
confidentialité et de la confiance établie entre enquéteur et enquété. La formation
des enquéteurs est alors déterminante pour assurer une mise en condition
psychologique de l'entretien de maniére a améliorer la qualité du recueil d'un tel
indicateur. Un autre élément déterminant est le fait de s'adapter aux régles sociales
de convenance concernant 1'dge et le sexe des enquéteurs par rapport a ceux des
enquétés.

Certains auteurs ont mené des analyses de données visant & mesurer la fiabilité
des réponses concernant 1'dge au premier rapport sexuel. Ainsi, Dunne et al. (1997)
ont utilisé des données d'entretiens téléphoniques menés, a 15 mois d'intervalle,
auprés d'un échantillon de 570 australiens 4gés de 28 4 73 ans sexuellement actifs.
La corrélation des réponses s'est avérée bonne : 0,85 pour les femmes et 0,91 pour
les hommes. Cependant, les auteurs montrent que cette corrélation est plus faible
chez les personnes dgées et chez les femmes ayant été victimes d'abus sexuels. Une
étude récente en Ecosse (Wight et West, 1999) montre que, si I'on interroge les
mémes individus sur leurs comportements sexuels, a deux reprises & une année
d'intervalle, on obtient des réponses différentes. Ainsi, sur 46 personnes concernées
par cette étude, 20 seulement ont déclaré le méme 4ge au premier rapport sexuel.
Cependant, méme si les données individuelles présentent une variation importante,
on voit que celle-ci s'atténue lorsqu'on agrége les données par le calcul de l'dge
médian. Ainsi, dans cet exemple, 1'dge médian varie de 15,12 ans a 15,25 ans, ce qui
est négligeable. Une autre étude (Dare et Cleland, 1994) qui confirme la validité des
enquétes sur les comportements sexuels dans les pays développés a permis de
montrer que le fait d'associer un examen biomédical a l'enquéte conduit & une moins
grande variabilité des réponses, notamment en ce qui concerne l'dge au premier
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rapport sexuel. Pour les pays en développement, les auteurs concluent que la qualité
des données varie et exige des standards d'exécution extrémement élevés.

L'analyse que nous présentons ici utilise trois jeux de données dont deux ont
été recueillis auprés d'une méme population & deux moments différents et sur deux
¢chantillons indépendants. Les objectifs de cette analyse sont, d'une part, de montrer
qu'il est possible d'analyser I'entrée en vie sexuelle de maniére fiable et, d'autre part,
de mettre en évidence les évolutions en cours en milieu rural sénégalais en général
et le fait que les jeunes gargons constituent un groupe vulnérable exigeant une plus
grande attention.

Ces trois jeux de données sont issus de deux études des comportements
sexuels des hommes et des femmes qui ont été menées dans les zones de
surveillance démographique de Niakhar et de Bandafassi, en milieu rural
sénégalais : la premiére s'est déroulée en 1990 dans la zone de Niakhar ; la seconde,
qui faisait partie d'un projet multisite, a été conduite en 1997 dans la zone de
Niakhar et en 1998 dans celle de Bandafassi.

1. Populations et données

‘a) Populations

J

Les populations étudiées ici font I'objet d'une surveillance démographique
longue et intense. Le suivi longitudinal régulier a débuté en 1975 a4 Bandafassi et en
1984 a Niakhar. Tous les événements vitaux (naissances, décés) et migratoires y ont
été enregistrés avec précision et exhaustivité. Par ailleurs, un grand nombre de
travaux de diverses disciplines (économie, sociologie, anthropologie, géographie,
histoire) apportent une meilleure connaissance de la population ainsi qu'une plus
grande compréhension de sa situation actuelle.

10
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Figure 1. Localisation des villes enquétées, Bandafassi et Niakhar (Sénégal)

Bandafassi

Située au sud-est du Sénégal, la zone d'étude de Bandafassi fait partie du
département de Kédougou, a la frontiére du Sénégal avec le Mali et la Guinée. Il
s'agit d'une zone rurale caractérisée par l'alternance de deux saisons de durce
équivalente, une saison des pluies, avec une pluviométric moyenne annuelle
atteignant 1 300 mm, et une saison séche. Dakar, capitale du pays, est & 700 km ;
Tambacounda, capitale régionale, est 4 250 km ; Kédougou, la ville la plus proche,
est distante de 14 a 6Q km selon les villages. Les 38 villages de la zone sont plus ou
moins éloignés les uns des autres et desservis par des pistes impraticables pendant
la saison des pluies. La population étudiée est de 10 509 habitants au 17 janvier
2000. La densité est faible : 17 habitants au km?.
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L'ethnie majoritaire est constituée par les Peuls (57 %), puis viennent les
Bedik (25 %) et les Malinké (17 %). Les Peuls sont musulmans tidianes (99,8 %),
trés pratiquants, et accordent une grande importance a l'éducation religieuse des
enfants, surtout des gargons: Les Bedik déclarent avoir adopté la religion chrétienne
(99,1 %) et, chez les Malinké, le catholicisme et 1'slam sont en compétition
(respectivement 37,1 % et 62,5 %). Méme chez les baptisés, la pratique de la
religion nouvellement embrassée n'est jamais incompatible avec la pratique
animiste qui apparait en filigrane. Le niveau de fréquentation de I'école coranique
reste trés faible, aussi bien pour les garcons que pour les filles. Si les écoles
catéchistes catholiques sont bien fréquentées, c'est plutdt parce qu'elles suppléent
I'école publique que parce qu'elles dispensent un enseignement religieux. La
population de Bandafassi vit de la culture de céréales (mais, petit mil — ou sorgho —,
fonio, riz), d'arachide, de pois de terre et de haricots. Cette production, dont une
partie peut étre vendue ou troquée, suffit a nourrir la population. La culture de rente
du coton a été introduite récemment. Dans les villages peuls, on pratique I'élevage,
surtout de bovins.

On note une importante migration saisonniére de travail, en saison des pluies,
qui touche surtout les hommes jeunes, célibataires ou mariés ; on dit qu'ils partent
en navétane, c'est-a~dire qu'ils quittent la zone d'étude pour se rendre jusqu'aux
environs de Tambacounda ou de Kaolack, pour aller cultiver I'arachide ou le coton
en milieu rural.

Cette migration saisonniére n'est pas trés rémunératrice. Aucune jeune fille
non mariée ne part en migration saisonniére, par contre quelques femmes
accompagnent leur mari et s'emploient comme domestiques, pour de trés bas
salaires. De plus en plus de jeunes séjournent a Kédougou pendant l'année scolaire.
S'ils veulent suivre une scolarité normale, gargons et filles bedik quittent trés tot
leur village pour l'internat de la mission catholique.

Le mariage est encore une affaire sociale, arrangé pour assurer la cohésion et
la pérennité du groupe. En découle une forte endogamie ethnique du mariage, avec
une petite exception chez les Peuls ot I'on voit des hommes épouser des femmes
d'autres ethnies. Les enfants sont considérés "mariés" dés que la compensation
matrimoniale (argent, tétes de bétail, vétements, quantités de céréales) est en cours
de paiement. Le mariage, qui est virilocal, ne prend effet qu'au moment ou la
femme vient habiter chez son mari ; le systéme de filiation est patrilinéaire.

Dans aucune des trois ethnies de la zone d'étude, le célibat n'est acceptable
aprés un certain 4ge. Les jeunes filles, tant qu'elles sont célibataires, sont
potentiellement "exposables” au risque de grossesse, c'est pourquoi on essaie de les
marier aussitot apres la puberté. Chez les Peuls, il peut arriver que méme non
encore nubiles, les jeunes filles viennent habiter dans la concession de leur futur
mari, sous le contréle de la future belle-mere.

L'dge médian au premier mariage est de 17 ans pour les femmes, avec des
variations par ethnie : chez les Peuls, 15-16 ans, chez les Malinké et les Bedik 18-19
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ans. Chez les Bedik, il se situait juste au-dessus de 20 ans jusqu'il y a quelques
années, mais aurait tendance a baisser, ce qui est contraire & ce qui est observé en
général dans le monde. Dans cette ethnie, avant le mariage, filles ou gargons étaient
autorisés a s'initier a la sexualité avec un partenaire autre que le futur conjoint.
Actuellement, la sexualité prémaritale ne serait plus autorisée qu'entre futurs
conjoints, afin d'éviter le risque d'infections sexuellement transmises et du sida. Ce
changement normatif a été préconisé par les missionnaires chrétiens. Pour les
hommes, I'dge médian au premier mariage est de 26 ans.

Les hommes sont circoncis au plus tard a 'adolescence, et avant les premiers
rapports sexuels. Il arriverait cependant que les jeunes aient des rapports avant la
circoncision, ce qui a été¢ commenté de la fagon suivante par un interpréte : Nous
tous, on est passé par la, c'est-a-dire que ces rapports-la, on ne les considére méme
pas... tout ce qu'on fait avant la circoncision, on ne considére pas ¢a comme des
rapports réels... chez nous on dit qu'ils n'ont pas le méme got. Cette réflexion nous
indique qu'il faut étre vigilant dans l'interprétation des déclarations sur l'entrée en
vie sexuelle.

A Bandaféssi, quelle que soit l'ethnie, les petites filles subissent I'excision, du
moins jusqu'en 1998, date a laquelle une loi a été votée au parlement sénégalais
interdisant cette pratique sur tout le territoire.

Niakhar

La zone d'étude de Niakhar, région de Fatick, est a environ 135 km a l'est de
Dakar. Elle comprend 30 villages de taille moyenne (variant entre 60 et 3 150
habitants) et compte une population de 30 215 personnes au 1¥ janvier 2000. La
densité de population, déja élevée dans les années 1960 (85 habitants/km2), est
aujourd'hui de 131 habitants au km2. La population est d'ethnie sereer a 96,4 %.
L'activité agricole se résume a une culture de rente (arachide), une culture vivriére
(mil) et I'élevage de troupeaux qui constituent la richesse familiale.

Invitées a décliner leur appartenance religicuse, les personnes interrogées n'ont
que trés rarement répondu qu'elles étaient animistes. Or, on sait que dans cette zone
la pratique des rites traditionnels se maintient et coexiste avec les croyances
monothéistes. Le culte des pangool (entités spirituelles vénérées par les Sereer)
demeure vivace et les lieux de cultes sont fréquentés et protégés. Pourtant ces
pratiques ne sont pas exprimées comme des pratiques religieuses. Ainsi 74,5 % des
personneés interrogées se sont déclarées musulmanes et 22,4 % chrétiennes
(Delaunay, 1998).

La société sereer du Siin est une société bilinéaire, a2 dominante matrilinéaire.
C'est traditionnellement grice au chef du matrilignage et & son oncle utérin qu'un
jeune homme qui désire se marier parvient a régler la compensation matrimoniale
dont le montant est trés élevé (Gastellu, 1974 et 1981 ; Guigou, 1992). Celle-ci se
calculait autrefois essentiellement en tétes de bétail (Dupire et al., 1974) ; elle est
aujourd'’hui de plus en plus composée d'argent et de cadeaux (lit, radio, parure de
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bijoux, vétements...). Brigitte Guigou estimait son cofit & 350 000 francs CFA, soit
le revenu de deux années et demi d'un homme (Guigou, 1992).

On observe des modifications dans le processus matrimonial depuis deux
générations environ, a travers une plus grande liberté des jeunes gens dans le choix
du conjoint et un assouplissement des conditions de versement de la compensation
matrimoniale (Guigou, 1992 ; Adjamagbo et Delaunay, 1999). La cérémonie
musulmane ou le mariage coutumier sont aujourd’hui souvent célébrés avant la fin
des versements. Afin de 1égitimer les naissances prénuptiales, il suffit qu'une part de
la compensation matrimoniale (nommeée la "part du pére") soit versée pour que les
enfants issus de I'union soient légitimes.

Cependant, en dépit d'une plus grande implication des individus dans la
constitution de leur union, l'exercice d'un fort contréle social sur le mariage persiste
et le mode d'organisation sociale tend & favoriser la pérennité des modéles
traditionnels d'union et de descendance nombreuse (Adjamagbo et Delaunay, 1999).
Néanmoins, des changements de comportement en matiére de fécondité
apparaissent (Delaunay, 2000) : baisse des taux de fécondité aux trés jeunes ages,
tendance & la baisse de l'indicateur synthétique de fécondité. L'dge au premier
mariage des femmes recule : I'dge médian passe de 17,1 ans pour la génération née
en 1966 a 18,7 ans pour celle née en 1976 (Delaunay, 2001). Ces modifications sont
fortement liées aux modéles familiaux qui évoluent sous l'effet de plusieurs
facteurs. Le premier facteur-clé de modification de ces modéles réside dans les
intenses mouvements migratoires vers Dakar, le second est lié aux contraintes
économiques actuelles qui rendent difficile la conclusion d'une union.

En effet, la saturation fonciére consécutive a l'accroissement démographique et
associée a la baisse de la pluviométrie a plongé les paysans du bassin arachidier
dans une crise agricole sans précédent. Si la migration vers la recherche de terre
(Garenne et Lombard, 1988) ou d'emploi (Lacombe et al., 1977) est déja importante
dés la fin des années 1960, aujourd'hui, les migrations saisonniéres des jeunes filles
et des jeunes gens vers Dakar se sont presque généralisées et constituent une
stratégie familiale face aux contraintes économiques (Adjamagbo et Delaunay,
1998). De ce fait, les jeunes générations sont de plus en plus confrontées a des
modeles de comportements urbains qui peuvent entrainer 'adhésion & des valeurs en
rupture avec l'ordre social villageois, notamment en matiére de sexualité.

Autrefois, la sexualité des célibataires était socialement contrdlée et, chez les
Sereer du Siin, la sexualité avant le mariage était interdite pour les jeunes filles.
Pour les gargons, dans la plupart des groupes ethniques, les rapports sexuels étaient
interdits avant la circoncision et l'initiation. Actuellement, la sexualité fait souvent
fi de ces normes anciennes. Les jeunes filles du monde rural, autrefois cantonnées a
une sexualité maritale, ont aujourd’hui des rapports sexuels avant le mariage. Dans
la zone de Niakhar, un quart des premiers enfants sont désormais congus avant le
mariage (Delaunay, 1998 et 2001). Les normes de comportements en matiére de
sexualité sont incontestablement en évolution.
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b) Données

Une premieére étude sur le site de Niakhar

En 1990, participant d'un projet conjoint ANRS/ORSTOM (IRD aujourd'hui),
une enquéte portant sur les migrations, la nuptialité et les comportements sexuels a
€té menée sur le site de Niakhar auprés de personnes dgées de 15 a 39 ans (Becker,
1991 ; Garenne et al., 1992).

Différentes rubriques constituaient le questionnaire : une premiére portait sur
les caractéristiques socio-démographiques des individus (4ge, ethnie, situation
matrimoniale, religion, caste, instruction); la seconde retragait I'histoire des
résidences et des migrations temporaires ; la troisiéme portait sur la sexualité,
abordant notamment 1'dge et les circonstances du premier rapport sexuel ; enfin, la
derniére portait sur la contraception.

Le projet multisite

Tirant parti de l'existence d'observatoires de population déja en place en
Afrique de I'Ouest, un projet multisite s'est proposé de comparer, dans différentes
populations rurales, les variations de la prévalence du VIH et de maladies
sexuellement transmissibles (MST) ainsi que les variations des comportements a
risque (a la fois dans l'espace et dans le temps), en prenant en considération les
différentes actions de prévention. Ce projet avait pour objectif, d'une part,
d'identifier les facteurs d'hétérogénéité des niveaux de prévalence et, d'autre part, de
fournir des éléments pour I'évaluation de I'efficacité des mesures de prévention. 1l a
été mené en partenariat avec I'Agence nationale de recherches sur le sida (ANRS),
le Programme national de lutte contre le sida (PNLS) au Sénégal, I'Institut de
recherche pour le développement (IRD) et I'Institut national de la santé et de la
recherche médicale (INSERM).

Deux enquétes se sont déroulées selon un méme protocole en juillet 1997 dans
la région de Niakhar et en février-mars 1998 dans la région de Bandafassi. Des
échantillons de femmes et d'hommes dgés de 15 a 59 ans ont été tirés au hasard
parmi les résidents de chaque zone d'étude. Dans les deux sites, une équipe
d'enquéteurs originaires de la zone ou de villages voisins a ¢été formée a 'utilisation
d'un questionnaire congu spécifiquement pour I'étude lors d'une formation de cinq
jours. Rédigé en frangais, ce questionnaire a été traduit oralement dans les langues
locales (sereer, bedik, malinké, pulaar). Des textes d'information ont été rédigés a
l'intention des chefs de village et des enquétés afin de s'assurer que l'enquéte était
présentée correctement et de maniére uniforme a toutes les personnes concernées.

Le questionnaire comprenait plusieurs rubriques. La premiére portait sur les
caractéristiques socio-démographiques (4ge, ethnie, religion, niveau d'instruction,
activité¢ professionnelle, migration). La seconde portait sur les conjoints, les
partenaires et les rapports sexuels, notamment sur 'dge au premier rapport sexuel.
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Les sections suivantes traitaient des partenaires réguliers et occasionnels au cours
des douze derniers mois, de l'utilisation éventuelle du préservatif, des maladies
sexuellement transmissibles, de 1'4ge a la circoncision, des connaissances sur le sida
et de la perception du risque lié & cette maladie (Lagarde et al., 1997).

A cette enquéte socio-comportementale était associé un volet biomédical
comprenant un examen médical ainsi qu'un prélévement urinaire et sanguin. Une
restitution des résultats a été organisée, accompagnée du traitement des personnes
diagnostiquées atteintes de syphilis et de leurs partenaires (14 cas & Niakhar et 94
cas a Bandafassi) ainsi que de counselling (conseils psycho-socio-médicaux) pour
les cas d'infection & VIH (3 a Niakhar et 0 & Bandafassi) effectué par les autorités
sanitaires locales. A Niakhar, une action de sensibilisation auprés des populations
(projections de diapositives, discussions) a été menée en paralléle.

Avec l'enquéte de 1990 et celle de 1997, nous disposions donc de deux
sources de données indépendantes pour le méme site de Niakhar.

Répartition des échantillons selon le type d'enquéte

Dans la région de Bandafassi, I'enquéte de 1998 a porté sur un échantillon de
755 hommes et 755 femmes sélectionnés au hasard parmi les personnes dgées de 15
a 59 ans faisant partie de la population de référence. Parmi eux, 364 étaient absents
du village au moment de l'enquéte (24 % de I'échantillon). Parmi les personnes
présentes, 167 personnes ont refusé de répondre au questionnaire (15 % des
présents). Au terme de I'enquéte, 440 hommes et 512 femmes avaient accepté de
répondre au questionnaire.

Dans la région de Niakhar, I'enquéte de 1997 a porté sur un échantillon de 600
hommes et 600 femmes choisis au hasard parmi les personnes dgées de 15 4 59 ans.
Les individus absents (plus de 25 %) et quelques refus (7 hommes et 13 femmes,
soit 2 % des présents) ont réduit I'échantillon interrogé a 404 hommes et 462
femmes.

A Niakhar, l'enquéte de 1990 a porté sur un échantillon de 1459 hommes et
1645 femmes sélectionnés au hasard parmi les personnes dgées de 15 a 39 ans
résidant dans neuf villages de la zone d'étude. 65 % de I'échantillon tiré a accepté de
participer a l'enquéte, soit 886 hommes'et 1 136 femmes de 15 4 39 ans (tableau 1).
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Tableau 1. Répartition des individus selon I'étude, le lien d'enquéte et le sexe

Générations
concernées

Enquéte sur les migrations, la nuptialité et les comportements sexuels
Niakhar 1990

Hommes Femmes Total %

Total 1459 1645 3104 100,0
Non enquétés! 1949-1976 573 509 1082 35,2
Enquétés 886 1136 2022 64,8
Projet multisite

Niakhar 1997 :
Total 600 600 1200 100,0
Absents 1938-1984 187 119 306 25,5
Refus 7 13 20 1,7
Enquéte impossible? 2 6 8 0,7
Enquétés 404 462 866 72,1

Bandafassi 1998 ' *
Echantillon 755 755 1510 100,0
Absents 242 122 364 24,1
Refus 1939-1983 58 109 167 11,1
Enquéte impossible? 15 12 27 1,8
Enquétés 440 512 952 63,0

1 Absents, refus et enquéte impossible.
2 Handicapés physiques ou mentaux et décés.

2. Méthodes et validité des données

a) Méthodes

A partir de ces différentes sources de données, nous avons développé deux
approches dont l'une avait pour objectif de valider la qualité des données et l'autre
d'évaluer I'évolution de I'dge auquel les hommes et les femmes débutent leur vie
sexuelle. Pour l'ensemble des analyses, la date de naissance et I'dge pris en
considération pour la classification des individus dans les groupes de générations ou
d'dge (a I'enquéte) proviennent des bases de données des deux observatoires. Cette
information enregistrée depuis le début du suivi ou depuis l'entrée de l'individu dans
le champ d'observation a fait 'objet de vérifications multiples : elle est sans conteste
d'une meilleure qualité que les déclarations d'dge faite au moment de I'enquéte.

Dans un premier temps, nous avons donc comparé les réponses obtenues
aupres des mémes groupes de générations d'hommes et de femmes aux deux
enquétes de la zone de Niakhar (1990 et 1997). Pour cela, nous avons calculé les
trois premiers quartiles et la moyenne des distributions des 4ges déclarés! au

! Pour Y'ensemble de Fanalyse, les ages utilisés sont des dges en années révolues et non des ages
exacts.
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premier rapport sexuel, puis nous avons testé si les moyennes et les médianes?
étaient différentes ou non entre les deux échantillons. Deux tests statistiques ont été
utilis€s pour mesurer les différences entre les réponses (a 'aide du logiciel Stata).
Le test de Student (#fest) est un test paramétrique qui permet de vérifier si une
variable a la méme moyenne dans deux groupes différents. Dans notre cas, nous
avons testé, pour chaque groupe de générations, si 1'dge moyen au premier rapport
sexuel parmi la population sexuellement active était le méme parmi les répondants
de 1990 et ceux de 1997. Pour confirmation, nous avons utilisé le test de Mann et
Withney (ranksum), test non paramétrique, qui permet de tester si deux échantillons
indépendants sont issus de populations présentant la méme distribution de la
variable. Ce test nous a permis de voir si I'4ge au premier rapport sexuel relevé
aupres des échantillons en 1990 et en 1997 présentait une distribution similaire.

Dans un second temps, nous avons utilisé les données de 'enquéte multisite a
Bandafassi (1998) et a Niakhar (1997) qui portent sur un plus grand nombre de
générations. L'dge médian au premier rapport sexuel a pu étre calculé pour chaque
groupe de générations en considérant I'ensemble des individus ayant répondu et non
pas seulement les individus sexuellement actifs.

L'évolution de I'dge a la circoncision et a l'excision, enregistré lors de
Tenquéte, a été évaluée par le calcul de I'dge moyen selon le groupe d'age a
I'enquéte.

Un test de tendance a été effectué a l'aide du logiciel Stata (nptrend) afin de
mesurer la signification statistique des tendances observées. Il s'agit d'un test non
paramétrique qui s'applique aux tendances d'un indicateur suivant des groupes
ordonnés. Lorsque la probabilité obtenue est inférieure a 1 %, 5 % ou 10 %, on peut
dire que la tendance de la variable étudiée selon les groupes définis est significative
avec un risque d'erreur de 1 %, 5 % ou 10 %. Le signe du paramétre z donne le sens
de la pente.

b) Validité des données

Les deux études poursuivaient des objectifs différents et ont ét€é menées dans
des circonstances différentes. La premiére s'adressait 4 des individus plus jeunes,
donc soumis de maniére plus intense & la migration ; la seconde était renforcée par
un volet bio-médical qui a eu pour effet d'améliorer la participation & I'étude. Ainsi,
si seulement 65 % des individus tirés au sort ont été¢ enquétés en 1990, 72 % l'ont
été en 1997 (tableau 1).

2 L'age médian est défini comme 1'dge auquel 50 % des individus d'une cohorte sont entrés en vie
sexuelle.
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Les ages au premier rapport sexuel (tableau 2) présentent une dispersion plus
grande chez les hommes que chez les femmes. Les écarts-types varient entre 2 et
4,5 pour les hommes contre 1,9 4 3 chez les femmes. Cependant, les tests montrent
une plus grande constance des déclarations entre 1990 et 1997 chez les hommes que
chez les femmes. En effet, les tests statistiques utilisés permettent d'accepter les
deux hypothéses de base (moyennes équivalentes ; échantillons issus de mémes
distributions entre les deux enquétes) pour les générations masculines nées avant
1969. Les hommes des mémes groupes de générations ont donc fourni des réponses
équivalentes a 7 années d'intervalle. En revanche, les réponses du groupe de
générations les plus jeunes (17-21 ans a la premiére enquéte) sont trés différentes
puisque 42 % d'entre eux n'avaient pas eu leur premier rapport sexuel, alors que
cette proportion était nulle en 1997. Les résultats souffrent donc d'un biais de
troncature important pour ce groupe d'dge. On peut cependant en conclure que, mis
& part le dernier groupe de générations (1969-1973), les réponses fournies sont
stables.

Les déclarations des femmes semblent plus sujettes a discussion puisque les
probabilités issues des tests sont en-dega ou trés proches du seuil communément
admis pour accepter I'hypothése que les distributions sont équivalentes. Pour les
générations les plus jeunes, le biais de troncature est aussi présent, mais dans une
moindre mesure puisque seulement 12 % des femmes n'avaient pas encore eu leur
premier rapport sexuel en 1990. Pour les autres groupes d'dge, la tendance est
toujours & une déclaration d'un dge au premier rapport sexuel plus élevé en 1997
qu'en 1990 (tests significatifs). Les distributions des réponses présentent une plus
forte attraction pour les 4ges ronds (15 ans et 20 ans) en 1997. Les résultats
enregistrés pour les femmes sont donc moins stables que ceux enregistrés pour les
hommes. En dépit du fait qu'il serait intéressant d'aller plus loin dans la réflexion
concernant la validité des réponses féminines, nous retiendrons de cette analyse que,
contrairement a ce que l'on peut penser de prime abord, il est légitime d'accorder
crédibilité aux réponses des hommes — au moins autant qu'a celle des femmes - en
matiere d'entrée en vie sexuelle et qu'il est donc Iégitime d'analyser Y'évolution de
leur 4ge au premier rapport sexuel et d'en présenter les résultats.
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Tableau 2. Comparaison des statistiques sur I'dge au premier rapport sexuel selon les deux études a Niakhar
(individus sexuellement actifs qui ont donné une réponse)

Test de Student

Test de Mann et Whitney

Groupe de Année 0l Q2 03 Movenne Ecart- sur la moyenne sur la distribution Effectifs
générations | d'enquéte (médiane) Y | type Ho : moy(90) = moy(97) Ho : 4ge(90) = 4ge(97) | (% des enquétés)
p>itlp<y p>1z] :
Hommes
1949-1953 1990 180 | 200 | 240 20,6 4,5 84 (857
1997 20,0 21,0 24,0 21,6 3,4 0,289 (0,145) 0,1447 29 - (100,0)
1954-1958 1990 18,0 20,0 25,0 20,9 4,5 129 (78,7)
1997 19,0 20,0 23,0 21,0 4,1 0,879 (0,440) 0,697 38 97,4)
1959-1963 1990 16,0 20,0 23,0 19,7 3.8 118 (81,9)
1997 16,5 20,0 21,0 19,4 3.4 0,610 (0,695) 0,656 40 (93,0)
1964-1968 1990 15,0 18,0 20,0 17,8 3,0 116 (76,8)
1997 17,0 19,5 20,0 18,6 2,7 0,187 (0,094) 0,156 32 94,1
1969-1973 1990 15,0 16,0 17,0 15,5 2,0 134 (53,0)
1997 15,5 18,0 21,5 18,1 4,2 0,000 (0,000) 0,00t 32 (91,4
Femmes
1949-1953 1990 140 | 150 ] 170 15,9 2,7 118 (83,7)
1997 15,0 16,0 19,0 16,9 2,6 0,063 (0,032) 0,036 37 (100,0)
1954-1958 1990 15,0 16,0 17,0 16,1 2,6 227 (86,3)
1997 15,0 16,0 18,0 16,8 2,7 0,067 (0,033) 0,130 57  (100,0)
1959-1963 1990 14,0 16,0 18,0 16,1 2.8 203 (87,5)
1997 15,0 16,0 18,0 16,8 2,5 0,087 (0,043) 0,093 52 (100,0)
1964-1968 1990 14,0 16,0 17,0 15,9 2,2 } 195 (86,7)
1997 15,0 16,5 19,0 17,2 3,0 0,001 (0,000) 0,006 62 (100,0)
1969-1973 1990 14,0 15,0 17,0 15,4 1,9 , 178 (80,5)
1997 15,5 17,0 18,0 17,1 2,2 0,000 (0,000) 0,000 56 (100,0)




3. Résultats : une entrée en vie sexuelle plus précoce pour les hommes

Les données recueillies en 1990 et 1997 a Niakhar permettent de comparer les
proportions d'individus ayant déja eu un rapport sexuel dans chaque groupe d'dge
(tableau 3). 1l apparait ainsi que les proportions d’hommes entrés en vie sexuelle
sont plus fortes, a 4ge €gal, en 1997 qu'en 1990 pour les moins de 35 ans. Ainsi, en
1990, 48 % du groupe des 15-19 ans avaient déja eu un rapport sexuel, contre 60 %
en 1997, ce qui témoigne d'une précocité de leur premier rapport sexuel. Les
réponses des femmes sont analysées dans un but comparatif, avec une certaine
réserve du fait des remarques émises plus haut. Pour elles, la tendance est inverse
puisque les proportions de jeunes femmes (15-19 et 20-24 ans) entrées en vie
sexuelle sont plus faibles en 1997.

Tableau 3. Proportions d'individus entrés en vie sexuelle selon le sexe,
le groupe d'dge a I'enquéte et I'année d'enquéte parmi les individus
ayant donné une réponse — Niakhar 1990-1997

Age a l'enquéte Hommes Femmes
(en années) 1990 1997 1990 1997
35-39 99 98 99 100
30-34 99 97 100 100
25-29 95 100 100 100
20-24 78 89 100 96
15-19 48 60 73 55
Effectifs 808 404 1031 462

Abandonnant les données recueillies a Niakhar en 1990, qui concernent un
nombre plus limité de générations, nous présentons ici les résultats des enquétes
menées en 1997 a Niakhar et en 1998 a Bandafassi (tableau 4). L'4ge médian pour
les générations les plus jeunes (153-19 ans a I'enquéte) n'est pas présenté en raison
des biais de troncature liés au fait qu'un nombre important d'individus ne sont pas
encore entrés en vie sexuelle. En effet, ils sont seulement 59,6 % a Niakhar et
41,1 % a Bandafassi a avoir déja eu un rapport sexuel.

On peut relever ici que les proportions ‘d'adolescents entrés en vie sexuelle
dans la zone de Niakhar sont élevées en comparaison des résultats obtenus a
Bandafassi et de ceux présentés par Singh er al. (2000) ou ces proportions ne
dépassent guere 40 % entre 15 et 19 ans pour les pays africains étudiés (Ghana,
Mali, Tanzanie, Zimbabwe).
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Tableau 4. Age médian au premier rapport sexuel et proportion d'individus
entrés en vie sexuelle (tous les individus enquétés qui ont donné une réponse)

Niakhar 1997

Agea Bandafassi 1998
T'enquéte Hommes Femmes Hommes Femmes
(enannées)| Age % |Effectifs| Age % |Effectifs| Age % |Effectifs| Age % |Effectifs

55-59 22,3 {100,0 24 | 14,9 ]100,0 32 19,7 | 100,0 37 13,6 | 100,0 | 31
50-54 21,8 100,0 33 14,7 100,0 36 19,1 973 37 13,6 - 100,0 41
45-49 19,9 100,0 23 16,0 100,0 32 19,0 100,0 29 13,5 100,0 47
40-44 19,9 100,0 47 15,9 100,0 55 19,3 100,0 38 13,6 96,4 56
35-39 193 9738 46 15,2 100,0 54 18,5 97,6 42 13,7 1000 63
30-34 19,1 96,8 31 15,6 100,0 62 17,9 983 59 140 1000 57
25-29 17,4 100,0 30 16,8 100,0 57 174 984 62 13,9 100,0 . 57
20-24 17,6 885 61 164 955 67 16,9 873 63 138 986 70
15-19 - 59,6 109 - 55,2 67 - 41,1 73 - 633 90
Total - - 404 - - 462 - - 440 - - 512

L'4ge médian au premier rapport sexuel des femmes est relativement stable a
Bandafassi ou il varie entre 13,5 et 14 ans selon les générations. La variation est
plus forte & Niakhar ou il oscille entre 14,7 et 16,8 ans et présente une légere
tendance a la hausse. Cette tendance est statistiquement significative (z=-2,13;
p=0,03).

La variation de I'dge au premier rapport sexuel des hommes selon les
générations accuse une tendance beaucoup plus marquée que celle des femmes et en
sens inverse. A Niakhar comme a Bandafassi, l'entrée en vie sexuelle est de plus en
plus précoce. En effet, I'dge médian passe de 22,3 ans a 17,6 ans a Niakhar, soit une
différence de 4,7 ans, et de 19,7 ans a4 16,9 ans a Bandafassi, soit une différence de
2,8 ans. Ces tendances sont significatives (z=7,17; p=0,00 pour Niakhar et
z=6,32 ; p = 0,00 pour Bandafassi).

La diversité ethnique de la population de Bandafassi nous a conduit 4 mener
une analyse selon le groupe ethnique d'appartenance, dans I'hypothése que les
normes relatives a la sexualité auraient des fondements culturels pouvant varier d'un
groupe a l'autre. Les résultats obtenus (figure 2) montrent que les tendances sont les
mémes dans chaque groupe ethnique : I'dge médian au premier rapport sexuel est
stable pour les femmes et suit une méme tendance a la baisse pour les hommes
selon le groupe de générations.

Une autre information collectée par l'enquéte et qui peut €tre en relation avec
la sexualité est I'dge auquel sont pratiquées la circoncision et I'excision. En effet, la
circoncision est pratiquée de maniére universelle dans ces sociétés et, couplée a
I'initiation, correspond traditionnellement 4 un rite de passage a I'dge adulte. Elle
peut donc exercer un certain conirdle sur la sexualité des jeunes garcons. Par contre,
I'excision n'est pas pratiquée par tous les groupes ethniques.
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Figure 2. Age médian au premier rapport sexuel selon le groupe ethnique et le
groupe d'dge a I'enquéte — Bandafassi, 1998
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L'dge moyen a la circoncision et & l'excision a €té calculé pour les différents
groupes ethniques et selon le groupe d'dge a l'enquéte (tableau 5). On constate que,
quel que soit le groupe ethnique et le site d'étude, la circoncision est pratiquée de
plus en plus tot. En effet, 'dge 2 la circoncision déclaré passe chez les Sereer de
Niakhar de prés de 20 ans pour les hommes les plus 4gés a 14 ans pour les hommes
de 20-243 ans. Cet 4ge passe de plus de 15 ans chez les Peuls, les Bedik et les
Malinké les plus agés a, respectivement, 12, 13 et 10 ans chez les plus jeunes (15-19
ans). Ces tendances sont statistiquement significatives. Elles témoignent de
modifications des pratiques en matiére d'initiation sexuelle masculine qui touchent
l'ensemble des groupes ethniques.

L'excision n'est pas pratiquée chez les Sereer de la zone de Niakhar mais
toutes les femmes peules, bedik, malinké sont excisées au moment de I'enquétes.
Les Peuls la pratiquent a un age plus jeune (6,6 ans en moyenne contre 11,1 chez les
Bedik et 11,8 chez les Malinké), 4ge qui diminue légérement au cours des
générations. L'Age a l'excision ne présente pas de tendance significative chez les
Bedik et les Malinké. Ici encore, les modifications observées auprés des femmes
sont mineures en comparaison des changements survenus chez les hommes.

3 On ne peut considérer le résultats obtenu pour le groupe 15-19 ans puisque 5 hommes ne sont pas
encore circoncis et feront considérablement augmenter la moyenne lorsqu'ils le seront.

4 La loi sénégalaise interdisant la pratique de I'excision, votée en 1998, est postérieure a 'enquéte.
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Tableau 5a. Age moyen a la circoncision selon I'ethnie et le groupe d'age a I'enquéte

Groupe . Bandafassi 1998

dage Niakhar 1997 (Sercer) Peuls Bedik Malinke
(en . . Non- Non | Agemoyen | .. . Non Non |Age moyen| . . Non Non |Age moyen| . . Non Non |Age moyen

années) Circoncis circoncis | réponse | (écart-type) Cireoncis circoncis | réponse | (écart-type) Circoncis circoncis | réponse | (écart-type) Circoncis circoncis | réponse [(écart-type)
55-59 23 0 1 19,8 (2,5) 19 0 0 15,1(1,5) 10 0 0 15,4(1,1) 8 0 0 15,5 (6,1)
50-54 31 0 0 19,3 (2,5) 20 0 1 14,7 (1,8) 9 0 0 14,4 (2,1) 6 0 1 14,2 (3,4)
45-49 21 0 0 18,3 (3,6) 17 0 0 15,2 (0,7) 8 0 0 11,9 (4,1) 4 0 0 15,2 (6,5)
40-44 44 0 1 17,7 (3,0) 20 0 0 14,3(1,5) 9 0 0 14,3 (0,9) 9 0 0 16,7 (5,7)
35-39 46 0 0 16,6 (3,2) 20 0 0 14,7(1,2) 13 0 0 14,3 (1,9) 9 0 0 13,4(3,1)
30-34 30 0 0 15,4 (2,5) 35 0 1 13,9(2,0) 12 0 0 13,7(2,1) 9 0 0 12,7 (3,2)
25-29 29 0 0 14,1 (3,6) 34 0 0 14,1 (1,6) 17 0 0 14,0 (1,9) 10 0 0 11,0 (4,1)
20-24 57 0 1 14,6 (2,8) 39 0 0 13,4 (2,4) 11 0 0 15,1 (1,4) 12 0 | 12,3(2,5)
15-19 100 5 1 12,3 (2,2)* 46 0 2 12,0(2,3) 13 0 0 13,2 (1,9) 11 0 0 10,2 (2,8)
Total 381 5 4 - 250 0 4 - 102 0 0 - 78 0 2 -

Test de _ - - J— = p= = p=

tendance 2=94;p=000 z2=72,p=000 z=2,0;p=0,04 z=3,7;p=0,00
* non pris en compte dans le test de tendance
Tableau 5b. Age moyen a l'excision selon I'ethnie et le groupe d'dge a I'enquéte

Groupe . Bandafassi 1998

dage Niakhar 1997 (Sereer) Peals Bedik Malinké
(en . Non Non Age moyen . Non Non | Age moyen . Non Non | Age moyen R Non Non Age moyen

années) Excisée excisée | réponse | (écart-type) Excisée excisée | réponse | (Ecart-type) Excisée excisée | réponse | (écart-type Excisée excisée | réponse | (écart-type)
55-59 0 31 1 - 18 0 0 74 (3,1) 12 0 0 12,8(2,6) 1 0 0 5,0 (0,0)
50-54 0 35 0 - 27 0 0 6,9 (1,9) 6 0 0 8,0(5,1) 8 0 0 13,8 (2,5)
45-49 0 31 0 - 26 0 0 6,5 (2,1) 13 0 0 12,0 (4,4) 8 0 0 13,0 3,5)
40-44 0 54 0 - 34 0 1 6,9 (1,9) 12 0 0 11,7(3,9) 8 0 0 11,93,1)
35-39 1 53 0 - 37 0 2 6,4 (1,6) 13 0 1 11,2(5,0) 8 0 0 11,93,0)
30-34 0 58 0 - 3 0 0 6,7(2,5) 17 0 1 10,3 (4,0 8 0 0 9.8(3,2)
25-29 0 54 0 - 29 0 1 6,4 (1,7) 16 0 0 12,4 (3,4) 9 0 1 13,4 (1,3)
20-24 0 63 0 - 32 0 1 6,3(2,2) 21 0 1 10,8 (3,2) 11 0 3 11,0 (5,2)
15-19 0 63 0 - 49 0 0 6,2 (1,8) 21 0 3 9,9(3,9) 11 0 4 10,9 (4,8)
Total 1 442 1 - 283 0 5 - 131 0 6 - 72 0 8 -

Test de - 2=2,0;p=004 z=14;p=0,15 2=1,5:p=0,12

tendance




4, Discussion

Les résultats présentés ici soulévent un certain nombre de questions. On peut
s'interroger sur le biais résultant de la part importante des absences et des refus. A
Niakhar comme & Bandafassi, les absences concernent plus particuli¢rement la
population jeune. Si l'on doit penser que ce groupe se comporte différemment de
l'ensemble de la population, et en accord avec nos hypothéses explicatives
développées plus loin, ce serait plutdt dans le sens d'une précocité des rapports
sexuels. Les refus quant a eux, plus nombreux a Bandafassi, sont plus difficiles a
interpréter. '

Toujours d'un point de vue méthodologique, on peut s'interroger sur les
raisons d'une plus grande stabilité des réponses des hommes que de celles des
femmes. Les hommes ont-ils une meilleure mémoire temporelle ? Cela est-il li€ au
niveau d'instruction ?

Quant a I'évolution générale de I'entrée en vie sexuelle, on peut se demander si
ce phénomeéne correspond a un changement de comportement plus global ? Quels
sont les facteuts de ces changements ? Y a-t-il eu un phénoméne de diffusion ? Si
oui, par quels mécanismes ?

Les résultats publiés sur le sujet ne permettent pas de répondre totalement a
ces questions, mais certains éléments permettent d'avancer dans la réflexion.

Les seuls résultats publiés sur le Sénégal sont ceux dune étude menée a
Mlomp, en Casamance (Lagarde ef al., 1996) dont les résultats sont en concordance
avec les notres. En effet, cette étude montre, entre autre, que 'dge moyen au premier
rapport sexuel des hommes diminue de maniére considérable, passant de 28 ans
pour les générations nées entre 1925 et 1932 a 18 ans pour les générations nées
entre 1957 et 1964. Ce qui fait que, pour un méme pays, la précocité des rapports
sexuels des hommes est constatée dans trois zones rurales trés diftérentes.

La question des facteurs de changement de ces comportements reste entiére,
mais on peut proposer un cadre de réflexion. Si les adolescents ont leur premier
rapport sexuel plus tot que leurs ainés, c'est probablement a la fois parce qu'ils osent
vivre leur sexualité, qu'ils ont des opportunités de le faire et que le contrdle social
sur leur sexualité le leur permet.

L'aspiration a une sexualité plus précoce peut étre déterminée par plusieurs
facteurs. Il faut tout d'abord citer le facteur biologique, puisque la puberté marque
I'éveil de la sexualité. Chez les filles, la tendance séculaire a une puberté plus
précoce dans les pays industrialisés est bien documentée (Frisch, 1972 ; Bongaarts,
1980 ; Wyshak et Frisch, 1982 ; De la Rochebrochard, 1999) et certaines études
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montrent cette méme tendance dans les pays en développement (Pasquet ef al.,
1999 ; Graham et al., 1999). Elie est liée a I'amélioration des conditions de vie et &
une meilleure alimentation. Pour les hommes, cette relation, bien que plus
spéculative, semble similaire. On sait que la sous-nutrition est associée chez
I'homme & une perte de libido, une baisse de la quantité et de la qualité du sperme et
une maturation plus tardive (Frisch, 1978). Dans la zone de Niakhar, I'dge aux
premiéres regles a été estimé 4 16,1 ans (Simondon e? al., 1997), mais on ne dispose
pas de données rétrospectives permettant de mettre en évidence une évolution.
Concernant Ia puberté des gargons, aucune mesure n'a été faite. Il est donc difficile
de poursuivre cette réflexion, mais on peut suggérer que la précocité des rapports
sexuels masculins peut €tre associée, au moins en partie, a une précocité¢ de la
puberté.

Ensuite, on peut évoquer des facteurs sociaux, par exemple la scolarisation et
la migration de travail qui conduisent a une concentration d'adolescents dans les
villes. La vie commune entre jeunes gens de méme groupe d'dge, a I'écart des autres
générations, produit un effet de groupe qui agit a travers les réseaux de confidence
et de concurrence et qui peut encourager et légitimer une sexualité plus précoce.

Dans le contexte urbain, ou méme dans certains villages, les campagnes
d'information sur les MST et le sida ont probablement contribué & briser certains
tabous concernant la sexualité et les jeunes sont certainement trés réceptifs a ce
genre de message. A Bandafassi, 90 % des jeunes générations (20-35 ans) ont
entendu parler du préservatif. A Niakhar, c'est chez les 30-39 ans que la
connaissance est la meilleure, avec plus de 80 % des hommes ayant entendu parler
du préservatif.

Les garcons, a travers les migrations de scolarité ou de travail, élargissent
leurs réseaux relationnels. Et la ville propose une gamme plus large de loisirs (sport,
musique, danse, consommation d'alcool) ou la mixité autorisée favorise les
rencontres. Enfin, 1'éloignement des adolescents de leur milieu familial conduit la
plupart du temps & un affaiblissement du contréle social et religieux sur leur vie
intime.

Finalement, I'évolution des normes relatives 2 la sexualité, qui s'exprime a
travers l'évolution de 1'dge a la circoncision, lui aussi de plus en plus précoce, a
probablement joué un rdle important dans I'évolution de l'entrée en vie sexuelle.

Ces résultats suggérent une plus grande implication des hommes comme des
femmes dans la gestion de leur sexualité avant le mariage, & l'image de
l'individualisation des comportements matrlmomaux qui se développe parmi les
jeunes générations d'aujourd'hui.

On sait par ailleurs que la tendance générale en Afrique subsaharienne est au
recul de I'dge au mariage des femmes (Lesthaeghe et al., 1989 ; Mc Donald, 1985).
Méme si, 1a encore, les études concernant les hommes sont rares, il a été montré que
les difficultés économiques et notamment les problémes d'emploi et d'accés au
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logement dans les villes, de constitution de la compensation matrimoniale, de méme
que la scolarisation conduisent & un recul du premier mariage des hommes
(Donadje, 1992), notamment a Dakar (Antoine et Djiré, 1998). Ce recul du mariage
des hommes, associé 4 une vie sexuelle plus précoce, conduit a une augmentation de
la période de sexualité prénuptiale. Or, cette période est souvent caractérisée par
une instabilité sexuelle ; elle est généralement considérée comme une période a
risque car la transmission des MST et du VIH est plus fréquente chez les individus
pratiquant le multipartenariat. De plus, il existe un risque réel de grossesse assorti
généralement de conséquences sociales néfastes qui peuvent toucher a la fois le
ieune homme et sa partenaire (avortement, rejet familial, exclusion scolaire).

Les évolutions récentes peuvent étre lourdes de conséquences en matiére de
santé sexuelle et reproductive pour les jeunes générations et il semble important de
conclure sur deux recommandations. La premiére est de réaffirmer la nécessité
d'intégrer de maniére totale les gargons dans les actions ciblées vers les adolescents,
afin de les sensibiliser a travers I'école, I'enseignement religieux, les médias, les
associations et les réseaux de migrants aux risques d'une sexualité non protégée. La
seconde porte sur la nécessité de poursuivre les efforts d'intégration des hommes
dans les problématiques de recherche en matiére de santé reproductive et de
produire des indicateurs démographiques sur l'initiation sexuelle, l'entrée en vie
sexuelle, 1'entrée en union et la fécondité masculine.
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