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Problématique

Dans quelles mesures les politiques publiques et

sociales en vigueur en France impactent-elles la

production et la reproduction de la précarité sexuelle

chez les étudiants et les étudiantes ?

_____



 Saisir les mécanismes à l’œuvre dans la (re)production des
formes de précarité sexuelle.

 Interroger le rôle des politiques de santé sur la santé
sexuelle des étudiant·e·s.

 Montrer les effets du genre, de l’orientation sexuelle et de la
précarité.

Enjeux
____



 L’accès aux méthodes contraceptives est différencié en matière de
genre et de ressources économiques (Fassin, Grandjean, Kaminski &
al., 2000).

 Une asymétrie de genre liée à plusieurs facteurs : contraception
masculine médicalisée pas démocratisée (entrave à la virilité,
féminisation de l'homme) (Kalampalikis & Buschini, 2007).

 Place encore marginale prêtée aux violences sexuelles dans les
représentations : objectivation des effets de cette marginalisation sur
les rapports sociaux de genre et sur la représentation sociale des
femmes (Lieber, 2011).

Contexte
____



Mesures

Santé sexuelle :

Recouvre au moins 3 grands domaines dans les enquêtes (par exemple Santé
publique France) : les IST et les MST, la contraception et les violences sexuelles.
Ces aspects font l’objet de mesures de prévention et de sensibilisation.

Sécurité sexuelle :

Nous appelons sécurité sexuelle l’ensemble de ces trois dimensions.

Précarité sexuelle :

Nous désignons par là une situation de précarité dans au moins l'un des
indicateurs précités (IST, MST, accès à la contraception, et violences sexuelles).

Ici, nous nous concentrerons uniquement sur les résultats portant sur les violences
sexuelles.

_____



Méthodologies___________



Volet quantitatif
Enquête : Baromètre santé (Santé publique France).

Effectif : 1129 étudiant·e·s.

 Pour quantifier les violences sexuelles

- Violences sexuelles vécues au cours de la vie

- Harcèlement sexuel subit au cours des 12 derniers mois

 Pour quantifier les formes de précarité

- Économique (Actuellement, diriez-vous qu’au sein de votre ménage,
financièrement…)

- Sociale (Combien de personnes sont-elles suffisamment proches de vous pour que
vous puissiez compter sur elles en cas de graves problèmes personnels ?)

- Résidentielle (Au cours des douze derniers mois avez-vous souffert du froid, à
l’intérieur de votre logement, pendant au moins vingt-quatre heures ?)

_____



Volet qualitatif

Terrain et entretiens

 Les étudiant·e·s entre 18 et 26 ans inscrit·e·s dans l’enseignement
supérieur en France.

- 4 entretiens semi-directifs réalisés à l’heure actuelle.

 Les garant·e·s des dispositifs de prévention et d’accompagnement
en matière de sexualité chez les étudiant·e·s :

- 1 entretien semi-directif réalisé avec une députée LREM

Nous prévoyons de mener des observations au sein d’associations et
des lieux de sociabilité des étudiant·e·s au second semestre.

_____



__Insécurité sexuelle : les violences sexuelles

Bisexuel.le.s /
Homosexuel.le.s Hétérosexuel.le.s

Violences sexuelles subies au cours de la vie 14,8 3,6

Harcèlement sexuel subi au cours des 12
derniers mois 4,9 2

Tableau 2 : Prévalences de l'insécurité sexuelle selon l'orientation sexuelle (en %pond)

Etudiantes (F) Etudiants (H)

Violences sexuelles subies au cours de la vie 7,6 0,7

Harcèlement sexuel subi au cours des 12
derniers mois 3,9 0,9

Tableau 1 : Prévalences de l'insécurité sexuelle selon le genre (en %pond)



____

Tableau 3 : Prévalences des formes de précarité selon le genre (en %pond)

Etudiantes (F) Etudiants (H)

Précarité économique 27,5 22,3

Précarité sociale 14,7 9,2

Précarité résidentielle 16,7 15,9

Bisexuel.le.s / Homosexuel.le.s Hétérosexuel.le.s

Précarité économique 24,6 22

Précarité sociale 9,7 11,3

Précarité résidentielle 19,7 18,1

Tableau 4 : Prévalences des formes de précarité selon l'orientation sexuelle (en %pond)

Les différentes formes de précarité



Insécurité sexuelle et autres formes de
précarité selon le genre_________________



Victime de violences sexuelles au cours de la vie Victime d'harcèlement sexuel au cours des 12 derniers mois

Précarité économique

Oui 12,3

Non 5,9

Précarité sociale (nombre de personnes sur qui pouvoir compter en cas de problème personnel)

Deux personnes ou moins 13,2 2,6

Trois personnes ou plus 6,8 2,7

Précarité résidentielle

Oui 11,7 4,3

Non 6,8 3,8

Victime de violences sexuelles au cours de la vieVictime d'harcèlement sexuel au cours des 12 derniers mois

Précarité économique

Oui 0,8 0,8

Non 0,7 0,9

Précarité sociale (nombre de personnes sur qui pouvoir compter en cas de problème personnel)

Deux personnes ou moins 3,7 3,7

Trois personnes ou plus 0,8 0,8

Précarité résidentielle

Oui 3,3 1,1

Non 0,2 0,8

Tableau 5 : Insécurité sexuelle chez les femmes selon leur situation de précarité (en %pond)

--
--

Tableau 6 : Insécurité sexuelle chez les hommes selon leur situation de précarité (en %pond)

Lecture : 12,3% des étudiantes en situation de précarité économique ont vécu des violences sexuelles au cours de leur vie.
Champ : Étudiantes entre 18 et 26 ans répondant au Baromètre Santé 2017. Source : Baromètre Santé 2017.

Lecture : 0,8% des étudiants en situation de précarité économique ont vécu des violences sexuelles au cours de leur vie.
Champ : Étudiants entre 18 et 26 ans répondant au Baromètre Santé 2017. Source : Baromètre Santé 2017.



Insécurité sexuelle et autres formes de
précarité selon l’orientation sexuelle_____________



Victime de violences sexuelles au cours de la vie

Précarité économique

Oui 20

Non 13

Précarité sociale (nombre de personnes sur qui pouvoir compter en cas de problème personnel)

Deux personnes ou moins 33,3

Trois personnes ou plus 10,7

Précarité résidentielle

Oui 16,7

Non 14,3

Tableau 7 : Insécurité sexuelle des étudiant·e·s bisexuel.le.s et homosexuel.le.s selon leur situation de précarité (en %pond)

Victime de violences sexuelles au cours de la vie

Précarité économique

Oui 6

Non 3

Précarité sociale (nombre de personnes sur qui pouvoir compter en cas de problème personnel)

Deux personnes ou moins 0

Trois personnes ou plus 2,5

Précarité résidentielle

Oui 5,5

Non 3,2

Tableau 8 : Insécurité sexuelle des étudiant·e·s hétérosexuel·le·s selon leur situation de précarité (en %pond)



« Ça m’est arrivé donc deux fois. J’avais 16 et j’étais allée acheter une pilule du
lendemain. C’était difficile parce que j’ai vraiment senti du jugement des
pharmaciens (…) alors que [perd ses mots] bah, je venais de me faire agresser
sexuellement. » A, 23 ans.

« La première fois j’avais 1 an et demi et la deuxième fois 6 ans. J’ai eu une
mémoire traumatique jusqu’à l’été 2020 pour ma deuxième agression, je savais
pas pour la première. (…) J’appelle mon père, je lui explique que je me suis faite
violée, il me demande si je parle d’un de ses collègues et me dit d’arrêter de
mentir. Sauf que je parlais d’un autre mec, pas de son collègue. Et c’est comme ça
que j’ai appris pour le premier viol. Mon père était au courant. » K, 23 ans.

« Je trouve que c’est vraiment bien tu vois, qu’il y ait plein d’assos qui existent,
mais en fait j’ai vraiment l’impression que ce sont les assos qui font le travail du
gouvernement. » - A, 23 ans.

Extraits d’entretiens
_____



 Les femmes sont plus victimes de violences sexuelles et
d’harcèlement sexuel que les hommes.

 Les personnes homosexuel.le.s et bisexuel.le.s sont davantage
concernées par l'insécurité sexuelle que les personnes
hétérosexuelles.

 Les formes de précarité sont fortement associées à
l’insécurité sexuelle chez les femmes et étudiant·e·s
bisexuel.le.s, gays et lesbiennes. Elles ont aussi une
influence sur l’insécurité sexuelle des hommes et des
étudiant·e·s hétérosexuel.le.s.

Résultats
_____



 Travailler sur le Baromètre santé 2016 qui se concentre sur la santé
sexuelle.

 Sur 4 entretiens réalisés, 3 sont avec des femmes. Notre objectif est de
toucher une population qui se sent moins concernée (les hommes ont
moins répondu à notre appel).

 Reconsidération de notre terrain : une approche locale plutôt que
nationale est préférable.

 Contraste entre le discours théorico-politique des campagnes de
prévention et d’accompagnement menées par les institutions, et les
expériences de précarité des étudiant.e.s en matière de sécurité sexuelle.

Perspectives
_____
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