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| RESUME DES OBJECTIFS INITIAUX DE LA RECHERCHE

La présente recherche fait suite au mandat n°316.95.5727 de la division principale médecine et
pharmacie de /'Office fédéral de la santé publigue mené entre avtil 1996 et juillet 1997 au sein de /nstitut
universitaire d histoire de la médecine et de la santé publigne de la Faculté de médecine de /Université de Lausanne
(1). Cette recherche portait sur l'introduction des cours d'éducation sexuelle en milieu scolaire vaudois
a la fin des années 1960, selon I'hypothése que l'analyse historique d'une innovation passée devait
permettre de formuler des recommandations adressées aux professionnels de la prévention du vih/sida
aupres des jeunes.

Il n'a cependant été possible de ne mettre en évidence qu'un certain nombre de paramétres utiles a une
telle réflexion, sans toutefois que des recommandations puissent étre clairement formulées sur cette
base.

Pour atteindre cet objectif, nous flimes convaincus de la nécessité de nous rapprocher plus encore des
préoccupations directes des professionnels de la prévention dans le domaine du vih/sida, ce qui nous
est paru possible en poursuivant ce travail par deux biais:

1. en prolongeant l'analyse historique de l'éducation sexuelle en milieu scolaite vaudois jusqu'a nos

jours, nous rendant tout particuliérement attentifs aux modifications induites par l'apparition du
vih/sida;

2. en rencontrant une série d'intervenant(e)s en éducation sexuelle en milieu scolaire vaudois.

Il nous semblait en effet que:

- Tlanalyse comparative de deux pétiodes successives mais distinctes (avant et apres l'apparition du
vih/sida) permet, en élucidant ce que l'une doit  l'autre, d'affiner la comptéhension de l'action
présente, en partie dépendante des innovations passées;

- l'analyse historique d'une activité concréte de prévention du vih/sida permet de donner aux actions
de prévention a venir les moyens de s'appuyer sur une réflexion située sur le moyen/long terme, a
la fots plus solide et plus lucide.

Hypothése initiale:

La sphere publique trouve un nouvel intérét pour l'éducation sexuelle dés l'apparition du vih/sida,
aprés des années plus ou moins marquées par une sorte d'incompréhension ou de méfiance
(particulierement dans le cas vaudois). Cela n'irait pas sans bouleverser les objectifs antérieurs de
I'éducation sexuelle, et en particulier sa volonté de promouvoir une pédagogie non directive, de
déculpabiliser la sexualité, et de soutenir au mieux le développement psycho-sexuel des jeunes et leur
maturation affective. Il faut savoir que le Service vaudois d'éducation sexuelle avait sciemment pris le
parti, dans les années 1970, de chercher & dénouer les tabous qui mur(ai)ent la sexualité, ce qui
impliqua qu'il n'aborde pas systématiquement les aspects les plus douloureux de la sexualité, comme
celui des violences sexuelles, et en particulier celles faites aux enfants. Son action n'apparaissait donc
pas comme une action préventive au sens classique du terme (qui cherche a éviter I'apparition de
troubles, de maladies, voire de comportements inadéquats), mais comme une action préventive globale,
cherchant a promouvoir la santé physique, psychique et sociale des individus. Pourtant, a la fin des
années 1980, I'apparition du vih/sida vient certainement assombtir cette représentation harmonieuse
de la sexualité que les membres du SES professent. Aussi, lorsqu'ils se verront confier une partie
essentielle de la prévention du vih/sida dans les écoles vaudoises, un certain nombre de changements
vont sans aucun doute intervenir dans leur pratique. Il est méme probable que cet intérét nouveau de la
part des pouvoirs publics puisse s'accompagner d'une perte d'autonomie des animateurs et animatrices
en éducation sexuelle, particuli¢rement vis-a-vis du champ politique, plus prompt a leur demander des
résultats immédiats, tangibles, voire chiffrables sur le plan préventif.






I HISTOIRE ET PREVENTION: QUESTIONS DE METHODE

1 A L'ORIGINE: UNE DEMANDE SOCIALE

La particularité de notre recherche réside dans la demande qui nous est faite de réaliser une sorte de
conversion du travail historique en recommandations formulées a lintention de la définition des
programmes de prévention du vih/sida, en particulier auprés des jeunes. Autrement dit, il est attendu
de nous, historien(ne)s, que nous adtessions aux professionnels de la prévention des conseils pratiques
et synthétiques adaptés a leur langage et a leurs préoccupations. Il nous apparait clairement que notre
bailleur de fonds, soit la section sida du FNRS (ex CCRS), a accepté que notre recherche s'insere dans
le cadte de la lutte contre le vih/sida du fait qu'elle contient la petspective de I'élaboration de telles
recommandations.

Notte position académique joue un réle important dans le financement de cette étude?. Car il faut
noter qu'elle est menée dans le cadte de /Tnstitur universitaire d'histoire de la médecine et de la santé publigue,
tattaché aux Hospices cantonanx vandois (comprenant entre autres le Centre hospitalo-universitasre vandois) et a
la Faculté de médecine de ['Université de Lansanne. Cet institut posséde assutément un statut académique
distinct d'un institut d'histoite strictement rattaché a la Faew/té des Lettres: son champ se délimite en
partie différemment, méme si ses objets et ses méthodes peuvent étre (et sont, dans le cas présent) tout
4 fait identiques. En effet, un institut d'histoire faisant partie intégrante d'un hopital universitaire tend a
faire I'objet de demandes sociales spécifiques visant 2 la résolution de problémes pratiques, a savoir ici
de questions conctétes posées a la pratique médicale actuelle. Remarquons a ce propos que les rappotts
de la Faculté des Sciences sociales et politiques 3 un Institut de médecine sociale et préventive sont homologues 2
ceux de la Facnlté des Lettres & un Institut d'bistoive de la médecine: 1l s'agit le plus souvent de méthodes
identiques (dans un cas la sociologie, l'anthropologie et la statistique, dans l'autre l'histoire), mais qui
sont insérées dans des contextes académiques différents. Dans un cas, les chercheurs et les
responsables de la recherche suivent des objectifs totalement communs; dans l'autre cas, les chercheurs
sont en partie soumis a des objectifs de recherche posés par ou pour le corps médical, c'est-a-dire
orientés en raison de la demande sociale faite a leur égard.

L'impact spécifique du vih/sida sur la médecine explique en outre la demande particuliere (dans son
objet) qui nous est faite, ceci pour deux raisons:

1) Le sida n'a pas de reméde, aujourd'hui encore, seule sa prévention primaire (par le biais de
l'information et de l'éducation), secondaite et tettiaite (par le biais des trithérapies en particulier)
est possible. Et ce, elle le doit en grande partie 4 la médecine et la biologie qui ont découvert
l'étiologie et les modes de transmission du vih/sida, donc permis de fonder sur des bases solides sa
prévention. Bt, ce faisant, une discipline médicale s'est distinguée, soit la médecine sociale et
ptéventive, plus proche de la sociologie et de la statistique que de l'expérience clinique ou du
laboratoire de biochimie. Clest pourquoi la plupart des médecins qui se sont engagés dans ce
processus préventif ont, en partie, fait le deuil de 'omnipotence médicale, et se sont rapidement

2 Cela dit, il faut rappeler que la requéte qui préside 2 cette recherche a été cosignée par Frangoise Dubois-
Atber, responsable de I'Unité d'évaluation des programemes de prévention de 1Institut universitaire de médecine sociale et
préventive TUMSP) de Lausanne, unité qui a été chargée dés 1986 de I'évaluation en continu des programmes
de prévention du vih/sida en Suisse, ainsi que le directeur de I'TUMSP, Fred Paccaud. Nous profitons ici de
les remercier de leur soutien.



tournés vers d'autres disciplines scientifiques, dont récemment l'histoire, pour leur réclamer divers
soutiens.

2) La situation actuelle de T'histoire de la médecine et de la demande faite 2 son égard compte ausst
pour beaucoup dans cette demande. Née au début du 19¢ siécle au sein du corps médical et écrite
par certains de ses membres, I'histoire de la médecine avait, en tant que discipline, pour mission de
(re-)découvrir d'anciens textes, tels ceux d'Hippoctate ou de Galien, afin d'aider trés concrétement
la pratique médicale. Mais, en raison des multiples piéges des comparaisons histotiques et de
l'extréme difficulté de I'établissement de modeles théoriques "prét 4 potter”, cette perspective ne
fournit pas les résultats escomptés. Clest alots que l'histoire de la médecine s'oriente le plus
souvent vers la mise en scéne de la médecine dans I'Histoire: illustres médecins, grandes
découvertes, menant en fin de compte 4 une vision finaliste et glorificatrice de I'histoire. L'histoire
de la médecine ne s'est rapprochée de I'histoire sociale qu'assez récemment, suivant le regard et les
méthodes de I'histoire en tant que discipline autonome. En outte, elle est de plus en plus écrite par
des historien(ne)s professionnel(le)s, qui ne sont pas forcément des médecins.

Ce récent crédit apporté a l'histoire sociale en médecine du point de vue d'une fraction du corps
médical explique donc en partie I'acceptation du financement de notre recherche par la section sida du
EFNRS, et témoigne plus largement de la prise au sérieux de la discipline historique quant a sa capacité
de participer a la résolution de problémes de santé publique. Notons que, depuis que s'exprime une
demande pratique, politique parfois, 4 I'égard des sciences sociales, I'histoite (comme l'anthropologie
ou I'éthique, d'ailleurs) s'est fréquemment trouvée dans ce cadre en situation de plus ou moins grande
concurrence vis-a-vis de la sociologie, de la science politique (qui est une branche de la sociologie), de
'économie ou encore de I'épidémiologie, entre autres. Car ces dernieres disciplines offrent, en
apparence tout au moins, des méthodes a l'allure plus solide que I'histoite, soit, pour la plupart,
l'expérimentation, la construction de modéles, voire la possibilité de validation ou de falsification. En
fait, le recours spécifique aux historien(ne)s se fait le plus souvent (et actuellement) dans un contexte
difficile: leur analyse ne se profile le plus souvent comme une clé possible de réponse que pour autant
que les disciplines concutrentes patraissent atteindre leurs limites (cf. 2). En particulier, 'éthique se
profile de la méme maniére que l'histoire: face au désarroi et au manque de solutions claires (en
particulier légales), elle est souvent invoquée.

Gardons-nous cependant de considérer que nous avons, sticlo senss, un véritable role d'expertise a
jouer dans le cadre de la prévention du vih/sida auprés des jeunes. En fait, nos mandants attendent
que nous leur fassions des recommandations, tout en sachant que nous ne sommes pas des experts a
proprement patler, ce que, dans leur domaine, nos intetlocuteurs sont et savent qu'ils sont. Notre role
doit donc se concevoir comme celui de provoquer une stimulation réflexive et imaginative a leur
intention. En effet, c'est souvent ainsi que l'apport conctet de l'histoite 4 l'action immédiate est
compris: celui de remettre en discussion certains présupposés ou cettaines pratiques institutionnalisées.
L'historien(ne) est apprécié(e) du fait qu'il ou elle apparait comme bénéficiant tant de l'extériorité (de
par sa position dans le champ intellectuel) que du recul (par son objet et sa méthode) nécessaires a
l'accomplissement de cette tiche. En effet, I'une des forces essentielles de I'histoire sociale est de
permettre a la pensée, quelle qu'elle soit, de se libérer des contraintes dont elle est inévitablement
I'objet. Comme le dit Pietre Bourdieu, a propos de l'histoire de la culture (scientifique, artistique,
intellectuelle), dans un ouvrage consacré a la sociologie historique de la littérature francaise: «[a pensée
libre doit étre conquise par une anamnise historigne capable de dévoiler tout ce qui, dans la pensée, est le produit oublié
du travail historigue. La prise de conscience résolue des déterminations bistorignes, véritable reconguéte de soi, (...) offre
une possibilité de controler réellement ces déterminations» (3, p. 429) Dans notre cas précis, il devient possible
d'objectiver dans une certaine mesure la pratique actuelle de la prévention sida, et ainsi de lui offrir de
nouveaux moyens d'action et de nouvelles pistes de réflexion. Ainsi, nous concevons notre recherche
comme ne devant pas échapper a la formulation de recommandations concretes sans pour autant que
nous nous substituions aux professionnels concernés.

Puisque l'histoire est communément définie comme la science du passé, l'étude de ce qui a été et n'est

q . - p > . q ~
plus, le rapport de lhistorien(ne) face au présent est donc problématique, ou en tout cas 2
problématiser. Déja confronté a l'évaluation de l'influence du présent dans son étude du passé en
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termes de définition de problématique et de résolution de problémes, alors voit-il s'ajouter, lorsqu'il
s'agit de s'aventurer sur la place publique, le doute quant 2 la pertinence de son regard sur le monde
contemporain, @ fortiori quand on lui demande de participer 2 la définition des pratiques actuelles. En
effet, l'analyse du passé n'est pas suffisante pour pouvoir se permettre de formuler des assertions sur
(et pour) le présent.

Pour cette raison, les historien(ne)s qui s'autotisent a donner leur avis sur le monde contemporain
sont-ils souvent tenus par leurs pairs pour suspects. Mais ce n'est pas la seule: il est impossible, en
effet, d'ignorer les conséquences néfastes d'une dépendance des historien(ne)s aux problématiques
externes a leur discipline. En particulier, la possibilité de mener une histoire critique est rendue d'autant
plus difficile que la demande sociale btise d'une maniére ou d'une autre l'autonomie de la discipline qui
garantit sa "liberté de pensée". Toutefois, si la problématique nous est "imposée" par des circonstances
qui ne sont pas définies par la seule communauté des historien(ne)s, nos méthodes demeurent
totalement indépendantes, et sont strictement établies en fonction de notre savoir et de notre
perspective propres. Clest ainsi que nous avons accepté de «jouer le jeu» des recommandations, nos
bailleurs de fond nous laissant totale liberté quant aux moyens d'y parvenir. Des lors se posait 2 nous la
question de savoir si l'on pouvait réalistement penser qulune étude historique puisse fournir les
éléments nécessaires a leur formulation?

1.1 L'histoire peut-elle étre utile?

Enregistrer et documenter est, bien entendu, une fonction importante de l'histoite; elle autorise ainsi le
développement des connaissances. Mais elle peut faite plus: lorsqu'elle veut se rendre directement utile,
I'histoire peut concourir au développement des politiques (poliy inpwi) ou a l'analyse et la critique des
politiques (policy analysisy (4), ce qu'elle peut faire de plusieurs maniéres. Afin de juger de l'intérét
possible de I'histoire dans ce cadre, nous utiliserons la typologie définie par P.-A. Michaud concernant
les recherches utiles au développement et a 'orientation des activités "de terrain" (5, p. 822):

- La recherche descriptive: elle permet de se rendre compte de I'état de la situation (aussi en
établissant des cotmparaisons). «L'intérés principal de ces études est done de donner ausc responsables de santé
publigue et anx professionnels de terrain une description de la situation et de son évolution dans différents domaines,
et donc des arguments scientifiques pour accorder la priorité a tel ou tel théme de prévention.,

- La recherche évaluative: elle permet aux acteurs de terrain de mieux orienter ou réorienter leurs
interventions;

- La recherche analytique: elle cherche 4 mettre en évidence la fréquence de certains phénomenes et
les liens qu'ils entretiennent avec des facteuts d'otdre petsonnel ou liés a l'environnement. Une
telle démarche permet de «surprendre par des résultats non escomptéon.

L'histoire est une démarche descriprive, assurément. Mais elle s'intéresse 2 la description d'objets en
partie ou totalement dispatus; il est donc difficile pour elle de fournir un état de la question utile aux
professionnels de tetrain et concepteurs de programmes. Cependant, I'histoire ne peut étre qualifiée
d'«dnutile» en ce cas: se soumettant a la sagacité de son récepteut, acteur de terrain non historien, elle
peut simplement laisser 2 ce detnier le soin de procéder aux déductions nécessaites qui s'imposent
suivant la confrontation entre ses connaissances professionnelles et l'écoute d'un discours nouveau.
Mais ce n'est pas 13 la voie (traditionnelle) que nous avons choisie: nous voulons formuler (au sens strict)
des recommandations utiles aux professionnels de la prévention. Pour ce, I'histoire doit sans aucun
doute faire remonter sa réflexion jusqu'a présent. Cela lui est possible soit indirectement, c'est-a-dire
par comparaison avec des pétiodes précédentes, soit directement, c'est-a-dire en remontant jusqu'a nos
jours, comme le fait la présente recherche. Comparative, I'histoire est alots analytigue: il s'agit de mettre
a jour les évolutions et modifications apportées a 'objet d'étude au cours du temps, permettant ainsi de
mesurer le présent a partir de la connaissance du passé.

I est possible de s'intéresser au présent suivant deux perspectives: ou bien l'historien(ne) «wwivra une
méthode rigressive désignant le présent comme ['aboutissement d'une évolution longue (...); ou bien, a linstar de



lanthropologue, mais en béndficiant d'une plus grande profondenr temporelle, il cherchera dans I'bistoire, @ différentes
périodes, les conditions d'expériences singulitress (6, p. 21). Ces deux courants se pergoivent tres distinctement
lorsqu'on procéde, par exemple, 4 un bilan historiographique du sida (voit pp. 27 sqq.): I'un mesure le
sida 2 l'aune de l'histoite (c'est-a-dire procede a des analogies entre l'histoire de la sexualité, des
épidémies, de la médecine, par exemple, et le vih/sida), alors que l'autre s'attache a l'histoire du sida
proprement dite. Le premier modele est évidemment plus complexe: de telles analyses peuvent étre
faites soit en opérant des descriptions historiques et notant les ressemblances et dissemblances avec
I'épidémie de sida, soit en analysant des modes passés de gestion de l'épidémie et mesurant leur
faisabilité ou cohérence pour aujourd'hui.

Il y a donc différentes maniéres de procéder a cette mesute du présent a partir de la connaissance du
passé, mais, en tous cas, elle ne correspond pas a une simple compataison, termes a termes. Elle ne
pourra jamais étre exclusivement comptable; elle se doit d'étre compréhensive. En effet, le propre du
passé est qu'il n'est pas reproductible, en patticulier parce qu'il dépend de causes multiples et non
vérifiables expétimentalement. La notion de contexte est 13 pout le rappeler: il ne suffit pas de
reprendre les mémes individus (si cela était déja possible!) et de refaite I'histoire. La formulation de
recommandations utiles a l'action ptésente doit donc passet, en histoite surtout, par de multiples
médiations.

Ainsi, la comparaison historique permet de remettre en question les perceptions dominantes actuelles,
prises pour argent comptant. Comparant les réactions contemporaines avec les réactions passées et
observant les évolutions sut le long terme, elle a le pouvoir de relativiser et de mettre en contexte les
événements présents, et en particulier de mettre en doute les nombreuses proclamations a la nouveauté
et a la spécificité de tel phénomene ou pratique.

1.2 La spécificité du regard historique

Le regard chronologique (c'est-a-dire I'intérét porté aux modifications, aux changements, a I'évolution,
mais aussi 4 l'invariance, la pérennité) constitue un atout indéniable de la démarche historique et son
intéret spécifique. En ce sens, les histotien(ne)s sont, plus que d'autres, habilité(e)s a remettre en
question les proclamations de routine quant 2 la nouveauté des pratiques et des phénomeénes, et a
placer dans leur contexte les présupposés de l'action (politique et publique en particulier), notant
l'existence d'antécédents, de tendances, qui échappent aisément au regard strictement contemporain.
La notion de progres et les propensions a I'évolutionnisme sont également soumises a leur examen
critique. C'est pourquoi l'histoire permet de mettre I'accent sur la construction sociale des phénomenes
(sans pour autant verser dans le relativisme théorique ou l'évolutionnisme). Notons toutefois que le
regard rétrospectif et la connaissance histotique ne sont pas l'apanage des historien(ne)s: de
nombreuses disciplines, également en sciences de la nature, se sont une fois ou l'autre penchées sur
leur histoire ou ont intégré la diachronicité dans leur analyse.

Ainsi, plus que le regard, le matériau traité par les histotien(ne)s constitue la spécificité fondamentale
de leur discipline, ce qui en fagonne précisément le point de vue, la perspective. Il les pousse en effet 2
défendre la méthode compréhensive, 4 savoir la nécessité de baser leurs études sur la plus grande
variété de données disponibles, quantitatives, qualitatives, éctites, orales, audiovisuelles, ou autres.

En raison de la diversité de ces données et de la dépendance du chercheur vis-a-vis de leur
disponibilité, de leur accessibilité, I'histotien(ne) ne peut se contenter d'appliquer une méthode unique
d'analyse. Autrement dit, il/elle se trouve au cartefour des disciplines en sciences humaines: «Ce gui
définit ['histoire n'est pas les objels qu'elle étndie, mais le regard gue I'bistorien porte sur eux. Le propre de ['bistoire n'est
done pas de l'ordre de la méthode, mais de l'interrogatioms (7, p. 13). L'historien(ne) ne peut ainsi se permettre
de poset une hypothése initiale qui structurerait 'ensemble du travail d'enquéte et qui n'aurait pour seul
but que de la vérifier. Au contraite, il va voir les documents en raison du questionnement préalable
qu'il définit, sollicite ensuite les documents et entame un dialogue avec eux, ceci afin qu'ils le dirigent
vers de nouvelles orientations, de nouveaux questionnements qui, souvent, n'étaient pas prévus au

départ.



En ce sens, I'histoire est une activité exploratoire, beaucoup plus fortement en tout cas que ne le sont
la plupart des autres disciplines en sciences humaines: «The bistorical approach is unigue in its potential ability
both to deal with and assess a range of primary source material bearing on the subject, to interweave that complex story
with levels of theoretical explanation — and all within a framework which takes account of the passage of time», estime
Virginia Bertidge (8, p. 7), une histotienne anglaise qui s'est consactée a I'histoire du sida. Et puisque
I'histoire sociale procéde a la combinaison du matériel primaire, empirique, avec les aspects
conceptuels des autres sciences sociales dont elle se nourtit, la discussion conceptuelle peut étre
éclairée par le travail d'archives, et l'activité concréte mise a I'épreuve de la réflexion théorique, ceci
dans un processus dialectique. C'est pourquoi les histotien(ne)s sont fréquemment empreint(e)s d'un
certain "a-théorisme", 4 savoir qu'ils et elles s'engagent dans les débats théoriques, certes, mais que
ceux-ci ne dominent pas leurs contributions.

Ne concluons cependant pas a l'absence de méthode en histoire: s'il n'y a pas une méthode, il existe des
pratiques méthodiques, comme précisément celle de ne pas préjuger des résultats qui vont pouvoir étre
obtenus en spéculant # priori sur la validité ou non de telle ou telle perspective, de tel angle d'approche.

1.3 Etude de cas: considérer le particulier pour penser le général

L'histoire ne peut se défaire des documents qui constituent le point d'appui nécessaire 4 son
développement. Sans cela, elle n'est qu'une forme de la pensée philosophique, ou alors une synthese
s'appuyant sur la littérature existante, perdant sa spécificité vis-i-vis d'autres disciplines (qui d'ailleurs
optent souvent pour une perspective diachronique). Il est certes possible de fzire I'histoire en la traitant
sur la longue durée, 4 propos de plusieurs pays ou continents dans le méme temps, ou les deux a la
fois, mais alors cela n'est possible qu'en otganisant la rechetche autour d'un concept, d'une notion qui
implique (et permet) la compataison et le dialogue conctet avec la soutce (quelle qu'elle soit) du passé.

Mais, le plus souvent, l'histoire potte sur des espaces et des temporalités restreints. Elle procede ainsi a
des études de cas. Pour de nombreux scientifiques, cela s'apparente a une faiblesse, puisque I'histoire
peine alors a formuler une vision globale de cettains phénomeénes. Toutefois, les études qui croient et
visent a l'appréhension globale d'un phénomeéne, le font suivant la perspective, le regard qu'impliquent
leurs méthodes, forcément dérivées de leurs objectifs. De ce fait, elles ont leurs propres limites: pour
interpréter une question dans sa globalité, il faut procéder d'emblée 4 de fortes réductions et 4 une
sélection 4 priori du matériel et de son otganisation. Clest pourquoi plusieurs enquétes de grande
envergure organisent des entretiens en face a face, afin de compenser la vision trop quantitative,
systématique et générale de leur objet. L'étude de cas, au contraire, répond au souci de totalisation,
avant de (et pout) répondre au souci de généralisation (9, pp. 66 sqq.). Si elle n'est pas faite "en soi",
pour soi, mais pout alimenter une réflexion plus générale, 1'étude de cas part du principe qu'en
s'intéressant 2 un phénomeéne précis, particulier, contingent (et en cela délimité), il est possible de
stimuler l'imagination, de mobiliser le savoit (historique). Autrement dit, l'étude de cas peut étre, en
raison de sa finitude, l'occasion de ctéer un espace réflexif intensif (plutdt qu'extensif) se posant
comme point de départ de la pensée. Si les études d'ensemble créent l'occasion d'une formulation de
résultats tangibles, elles sont cependant le produit de présupposés dont la pensée peut difficilement
s'extraire seule, puisque n'étant guidée que par elle-méme (on ne trouve que ce qu'on cherche, en
quelque sorte, et 'on doit définir d'entrée ce qu'on cherche). L'historien(ne) n'échappe pas 2 cette loi,
mais il/elle posséde une profondeur réflexive qui lui permer de reformuler en permanence son cadre de
téférence et de développer des problématiques inattendues, méme pour lui/elle! C'est en tout cas pour
nous, historien(ne)s, un moyen concret et téaliste, le seul peut-étre, de pouvoir espérer formuler des
tecommandations utiles 4 l'usage des professionnels de la prévention du vih/sida.

Mais ces considérations n'impliquent en aucun cas que nous affitmions la supériorité d'une démarche
sur une autre. Plutét, il s'agit de reconnaitre que la valeur et l'intérét scientifique d'une étude ne saurait
simplement étre fonction du nombte de cas pris en compte, puisque ceux-ci dépendent en derniére
analyse des objectifs de la recherche (9, pp. 63-64 en particulier).



1.4 Les difficultés et... les moyens de les éviter

Vouloir s'impliquer dans la formulation de recommandations a lintention de l'action concréte et
présente n'est certes pas, pour un(e) histotien(ne), sans piéges ou difficultés. Il faut en partie se méfier
du déséquilibre qui peut exister dans son esprit entre le passé et le présent, en raison d'une sensibilité
trop importante 4 sa matiére ou d'une méconnaissance plus ou moins profonde du temps présent.
Résumons ici la mésaventure d'un historien® qui, sensible au sentiment d'hotreur que l'idée d'épidémie
pouvait causer dans la population jusqu'aux épidémies de choléra au 19¢ siécle, proposait qu'en matiére
de sida I'on ne patle plus désormais d'épidémie, mais de contagion.

D'autre part, ses avis peuvent &tre “sans objet", c'est-a-dite porter sur des éléments qui n'ont aucun
intérét du point de vue des réalités du terrain, ce qu'il croyait pourtant. Nous ne voulons pas dire que
I'historien(ne) n'est pas en mesure de mettre en évidence des questions que les acteurs ne s'étaient
jamais posées, et de promouvoir ainsi I'éclosion de réflexions fondamentalement nouvelles, mais il se
peut qu'il/elle axe certaines de ses analyses sur des éléments qui n'intéressent pas ses interlocuteurs, ce
qu'il/elle constate souvent a posteriors, lots de la présentation des tésultats. Autrement dit, la logique des
intéréts et curiosités des historien(ne)s n'est pas strictement homologue 4 celle de ses interlocuteuts
potentiels, et la valorisation des analyses historiques (en particulier 4 I'égard de l'action pratique et/ou
politique) n'est possible que par un véritable travail visant a identifier les points de convergence
existants. A ce titre, ne pourrions-nous qu'évoquer le fait que le chercheur se doit, afin d'éviter
l'incompréhension ou, plus modestement, le désintérét, d'adapter son langage a celui des récepteurs de
son travail.

Pour éviter de telles difficultés, les historien(ne)s se contentent souvent de livrer leurs connaissances
sur le passé afin de provoquer l'intérét et la réflexion des acteurs présents, leur laissant l'entiere
responsabilité de tirer les conclusions qui en émergent. Toutefois, les logiques des intéréts et des
perspectives épistémologiques entre I'histoite et ceux qui s'en setvent sont différentes. L'histoire est le
plus souvent comprise, sinon petcue, par les "profanes" comme un agencement de «ésultats»
singuliers, alors qu'elle estime que l'interconnexion des éléments fonde l'essentiel de sa signification
intellectuelle, tel événement ne pouvant étre comptis que si I'on comprend l'ensemble de ce qui lui
donne sens. Dés lots, les conclusions qui sont parfois tirées des analyses historiques le sont de maniére
erronée ou craintive. Clest pourquoi il nous tient 2 cceut, dans cette techerche, de nous attarder 2
formuler par nous-mémes les recommandations qui nous viennent a l'esprit, avec notre sensibilité vis-
a-vis du passé, et de les soumettre ensuite 2 la sagacité des professionnels qui nous dirons si celles-ci
sont pertinentes, voire recevables.

Pour ce faire, il nous a semblé adéquat d'accomplit notre activité d'historien(ne) sans chercher
immédiatement a faire l'effort de formulation de pistes d'actions valables pour aujourd’hui, nous
laissant mener, emporter parfois, par la curiosité de notre regard spécifique. Nous partons en effet du
principe que la préservation de l'autonomie de notre analyse vis-3-vis de la demande sociale qui nous
est faite, sans pour autant saboter la possibilité d'y répondre, constitue le meilleur moyen de faire des
recommandations utiles. Mais, pour ne pas tomber dans les pieges évoqués ci-dessus, nous avons
d'emblée envisagé que ces recommandations se fassent en commun avec les professionnels de
I'évaluation des programmes de prévention en Suisse (en particulier Francoise Dubois-Arber), puisque
nous les considérons (au contraire de nous) comme des experts habilités a la formulation de
recommandations en matiere de prévention.

2 Contagions d'hier et d'aujourd’hui. Sciences sociales et santé 1989;vii(1):7-20; cité in Gérard Fabre, Epidémies et
contagions: l'imaginaire du mal, Patis: PUF, 1998 (coll. Sociologie d'aujourd’hui), p. 220.



2 HISTOIRE DU TEMPS PRESENT: FAIRE L'HISTOIRE D'UN PASSE PROCHE

Nous avons déja parlé de l'attente sociale a I'égard de l'histoire, et des moyens d'y répondre. Nous
avons en particulier mentionné la possibilité pour l'histoite, si elle veut se "rendre utile" au monde
contemporain, de faire une histoire qui remonte jusqu'a nos jours: il s'agit de l'histoire du temps
présent (soit d'un passé proche ou méme en cours), 2 laquelle la présente étude se rattache. Notons que
si elle donne a I'historien(ne) plus de confiance pour oser formuler des recommandations actuelles et
pertinentes, c'est elle aussi qui, selon les vues des acteurs de tetrain, parait ¢ priori la mieux a2 méme de
répondre a leurs questionnements et 4 leurs préoccupations. Pourtant, faire l'histoire du temps présent
pose évidemment de multiples problémes 2 une discipline qui s'attache a étudier un passé dont, le plus
souvent, il ne reste plus de survivants. Clest pourquoi il nous apparait nécessaire de familiariser le
lecteur avec les techniques de cette histoire particuliere, et en particulier de I'histoire orale.

2.1 Suspicions

L'histoire du temps présent a longtemps patu douteuse aux yeux de l'histoire traditionnelle. Plusieurs
objections ont été formulées a son égard: elle manquerait de tecul, alors qu'l serait indispensable en
histoire de respecter une période de réserve. Pour cette raison méme, elle serait en proie aux conflits
idéologiques. Si ces reproches ne peuvent étre ignotés, il faut néanmoins en prendre la vraie mesure:
l'histoire, parce qu'elle porterait sur une pétiode ancienne, setait-elle forcément objective et
dépassionnée?

A la premiére question, il est facile de répondre: I'objectivité dépend de la rigueur et des méthodes, et
non de l'obsetvation d'une pétiode de réserve. A fortiori peut-on se demander s'il existe une objectivité,
une vérité en histoire. Il nous semble que la seule posture scientifique valable consiste a reconnaitre
I'impossibilité d'une indépendance totale de l'historien(ne) vis-a-vis de toute détermination non
contrélée. Tant la problématique que les questionnements posés aux documents, ou encore les modes
de résolution et de présentation des problémes, impliquent I'historiogtaphe dans sa production, méme
a son insu. Clest en mettant a jour et analysant les processus de production du travail historique, donc
en reconnaissant l'impossible absolu de cette objectivité, que Thistotien(ne) peut parvenir a s'en
rapprocher.

A la seconde question, il nous est possible d'affirmer quil existe des objets historiques passionnés ou
dépassionnés, quelle que soit la période étudiée. L'histoite de la seconde guerre mondiale a, en Suisse,
été longtemps dépassionnée; elle l'est subitement devenue. A linverse, l'histoite du sida tend
aujourd’hui a perdre de son intérét dans l'espace public en raison de la normalisation et de la
chronicisation de la maladie. Méme une histoire trés ancienne, portant sur les origines d'une nation, par
exemple, est une question trés passionnée malgré la distance temporelle (cf. 10). Le caractere
émotionnel ou non d'une étude historique se définit en fonction du contexte de sa production, lié
d'une mani¢re ou d'une autte 3 une demande sociale (méme interne 2 la discipline). Ce contexte varie
histotiquement, c'est-a-dire peut voir des objets historiques qui semblaient jusqu'alors d'un intérét trés
mineur étre au centre de l'intérét social et politique, et vice-vetsa.

S'atteler 4 une étude historique qui concetne un débat passionné, aux résonances potentiellement
dévastatrices, n'échappe que trés rarement a la conscience de son auteur. Dans ce cas, l'intérét du
travail s'évalue en fonction de la perspective choisie, celle de I'hagiographie ou de I'histoire critique,
cette derniére étant toujours possible, méme si elle est rendue difficile par le faible écart temporel avec
les événements et les personnes qui en sont les actrices. Ces derniéres sont particulicrement sensibles
et intéressées au travail produit, cherchant patfois 4 en influer délibérément le contenu. C'est pourquoi
le travail d'écriture est fondamental en vue de sa réception: les questions du lexique, de la syntaxe et de
la thétorique, et méme patfois le probleme de la censure, se posent de maniére accrue 4 l'historien(ne).
En effet, il n'est pas uniquement exposé au jugement de ses pairs, a savoir du monde scientifique, mais
aussi 4 celui des acteurs de l'histoire. Souvent méme, de tumultueux débats s'engagent sur la notion



méme d'histoire, sut ce qui fonde sa scientificité (pour la plupart des profanes de I'histoire sociale, il
s'agit de son objectivité, ze. de son attachement a des «fazm» qu'ils croient définissables). Ce conflit de
légitimité entre le champ scientifique et le champ social et politique constitue l'une des grandes
difficultés de I'histoite du temps présent, bien qu'elle ne lui soit pas strictement spécifique. Comme
nous allons le voir, ce conflit peut réapparaitre durant l'entretien lui-méme.

2.2 Entre archives et ttmoignages: pieges et difficultés de ['histoire orale

Un argument, essentiel, peut cependant réduire a néant tous les espoirs de I'histoire du temps présent:
c'est la disponibilité des documents. Sans eux, l'historien(ne) est impuissant, son histoire est sans objet.
Si cette question se pose également pour les périodes anciennes, sa survenue est plus fréquente lorsqu'il
s'agit d'une période récente: l'histoire se construisant au jour le jour, les documents se trouvent non pas
dans les institutions archivistiques habituelles, mais dans les titoits des bureaux des protagonistes de
cette histoire, et sont souvent soumis 4 un devoir de résetve, c'est-a-dire ne peuvent parfois en étre
extraits. Heureusement, un outil existe pour l'historien(ne) désireux de ne pas abandonner son intérét
pour une période récente: c'est la constitution de sources otales, ce 2 quoi nous avons procédé depuis
le début de notre recherche sur I'éducation sexuelle en milieu scolaite vaudois.

Au-dela de la possibilité d'avoir accés 4 des données autrement indisponibles, I'histoire orale peut servit
plusieurs autres objectifs. En premier lieu, elle permet de compléter les manques, les inconnues, les
intetrrogations, laissés par les documents écrits qui, pouttant, sont accessibles dans leur intégralité.

Par le fait qu'elle s'intéresse a tout ce qui ne laisse pas ou peu de traces éctites (comme, par exemple a
la quotidienneté, aux actes non officiels, ou encore a des groupes sociaux qui, par essence, ne
s'attachent pas particuliérement a l'usage de l'écrit — comme les femmes, ou les classes sociales
défavorisées, pat exemple! —), I'histoire orale permet en outre d'avoir accés 4 une vision moins officielle
de l'histoire, c'est-a-dire plus fortement dégagée des intentions conscientes et inconscientes, directes et
indirectes, que les acteurs et institutions ont de maitriser le discouts produit sur eux. En effet, la source
est toujours le résultat d'une production dont I'historien(ne) doit comprendre la logique. Les
documents sur lesquels se base l'histoire traditionnelle (c'est-a-dire des documents écrits dans une
période antérieure et sans intention histotique, sans volonté «d'entrer dans ['histoires) sont, malgré tout ce
qu'on peut en penset, produits dans un contexte spécifique et en fonction d'un avenir alors souhaité.
Autrement dit, les documents sont fabrigués, et ont volonté d'agir en vue d'un objectif précis. Souvent,
I'histoire éctite au travers des ptocés-verbaux d'une institution, d'une association, et en fonction des
documents qu'elle a produits, court le risque d'une histoite officielle, un peu 2 la maniére d'une
autobiographie: il s'agirait, grosso mods, d'une mise en forme du discours que l'institution tient sur elle.
Obtenir le point de vue des acteurs, directement confrontés a la réalité d'un terrain qui ne correspond
pas toujours 2 ce qu'en restituent les sources écrites, permet alors d'enrichir le matériel disponible,
d'affiner I'analyse de l'objet étudié, et de constituer un point de vue autonome. Certains estiment méme
que l'histoite orale permet d'approcher de maniére empitique l'un des problemes récurrents des
sciences sociales, a savoir les médiations entre structures et actions collectives (11, p. 21).

Dans le méme sens, l'histoite orale permet d'avoir accés au «wéwm des protagonistes, ce dont les
archives rendent trés rarement, ou en tout cas trés indirectement, compte. En ce sens T'histoire orale
permet de comprendre, restituer une expérience individuelle et constituer une sorte d'ethnohistoire?
(comme il existe une ethnosociologie). Mais attention! En ce domaine, il faut se méfier d'une double
llusion théotique: celle d'avoir réellement acces, pat la méthode d'entretien, au vécu individuel, 2 la
réalité et la totalité de cette expérience (cf. 12).

2 L'histoire orale peut également permettre de faire état de la tradition orale ou méme de la maniére dont la

mémoire d'un groupe fonctionne.
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2.3 La maitrise et la compréhension de la situation d'entretien

L'histoire orale ne fait pas qu'entrouvtir de nouveaux horizons au chercheur en histoite; elle ui pose de
nouvelles questions méthodologiques qu'il doit impérativement résoudre, ou du moins prendre en
compte. Car I'historien(ne) doit entret en interaction avec une personne vivante qui, d'ailleurs, lui fait
don de sa parole. Il ne peut dés lors se permettre de manipuler le "témoin", ni d'en prendre congé
comme il le ferait d'un document écrit, lequel ne nécessite pour sa patt d'autre précaution que d'étre
extrait, lu et soigneusement reposé dans son carton.

Parole publique et parole privée: |'historien(ne) comme agent double

Pour les besoins de l'entretien, c'est-a-dite pour maximiser la qualité de ses données, I'historien(ne) se
doit d'établir, dans la mesure du possible, la relation la meilleure qui soit avec la personne dont il
recueille le témoignage. En effet, plus celle-ci est en confiance, plus elle est a l'aise, meilleures sont les
chances qu'elle se /zsse aller  sonder la profondeur de sa mémoire, et surtout a sortir des discours
convenus, officiels, qui émaillent systématiquement le début des entretiens, méme les mieux menés, et
qui sont dictés par les nécessités de la représentation de soi et des institutions sociales. Un entretien
implique, pour le chercheur, tout un travail de mise en confiance de l'interviewé(e). Cependant,
I'établissement d'une telle relation entre en conflit avec plusieurs tiches que I'historien(ne) se doit
d'accomplir pour réaliser son travail. Clest pourquoi il ne peut éviter, lors de la production et la
manipulation de sources orales, de fonctionner telle une sorte d'agent double.

Apres la récolte des entretiens, en effet, 'historien(ne) se doit de procéder 4 un travail de recoupement,
d'analyse, de reconstruction, bref: d'objectivation des données en sa possession. C'est la le propre de sa
fonction, pour autant qu'on considere qu'il ne soit pas qu'un collecteur de propos, un porte-parole,
mais qu'il puisse dire, faire l'histoire, méme s'il n'y a pas participée. Et, pour autant que les enquétés
alent accés au résultat de ses recherches, ceux-ci peuvent étre décus, voire se sentir trahis, par celui ou
celle auquel ils ont pu se laisser a des confidences.

En effet, les historien(ne)s ont du mal 3 re-produire ne seraient-ce que certains aspects du passé tels
qu'ils ont été individuellement vécus en leurs temps (et qui constituent ce que les contemporains des
événements estimaient étre /i #da/ité). Plus encore, cela parait impossible: le roman historique, par la
constitution d'une sorte de ficdon représentative, s'est donné pour tache de réaliser cet exercice;
pourtant, il s'agit d'une fiction, c'est-a-dite d'une construction délibéréel> En fait, I'histoire sociale
adopte le plus fréquemment un point de vue qui n'est pas celui des protagonistes en action, cherchant
a réduire la complexité du réel... pout pouvoit le pensetc. Car l'histoire vécue est d'un autre statut
épistémologique que I'histoire fabriquée par les historiens (12, p. 195). Et ainsi, le plus souvent, les
survivant(e)s ne retrouvent pas dans les travaux historiques «/exvitation, «l'émotioms, ['épaissenr du réel
qu'ils avaient connus et qu'ils ont conservées en mémoire.

Ou alors les personnes interrogées peuvent se sentir trahies par un(e) historien(ne) qui, de fait et par
nécessité scientifique, n'accorde pas plin crédit aux propos qu'il a récoltés. De par son travail en effet,
I'historien(ne) peut étre confronté(e) au fait qu'il/elle est en mesure de petcevoir chez la personne dont
il/elle récolte le témoignage des propos pouvant résulter de l'oubli, de la mécompréhension ou de la
caricature, voire du mensonge ou de I'évitement. Parfois encote en sait-il plus sur certains aspects que
les acteurs d'alors, soit parce qu'il est immergé dans ce passé, soit patce qu'il a eu acces a des données
ignorées des acteurs d'alors.

2 Nous sommes en complet accord avec Dominique Aron-Schnappetr, Dani¢le Hanet, «D'Hérodote au
magnétophone: sources orales et archives oralesy, Annaks E. S. C., 35 (1), 1980, pp. 183-199, qui estiment que
les documents otaux ne sont pas une fin en soi: «Ce n'est pas de ['histoire, c'est un document pour les "bistoriens”. (...)
Supprimer lanalyse & leur profit, c'est renoncer & lentreprise scientifique elle-méme» (p. 195)

Cet exemple sert d'ailleurs 42 montrer que le travail d'écriture est au cceur du travail d'élaboration, donc de
construction, du matériau utilisé par I'historien(ne).

¢ L'expérience individuelle et sa formulation a posterior constitue, cela dit, également une réduction du réel.
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Enfin, et plus généralement, la publication (ou publicisation) du travail historique est une sorte de
rupture inévitable de la relation de confiance qui s'était instaurée durant l'entretien, ce moment
d'interaction privilégié, entre quatre yeux. Le travail d'éctiture, d'autant plus délicat qu'il a de grandes
chances d'étre lu par certains acteurs de I'époque, leur rappelle ainsi toujours que si 'on s'était vu, ce
n'était pas simplement pour passer un moment ensemble, mais bien pour participer 4 I'élaboration d'un
travail académique. Car il y a forcément une espéce de trahison a rendre publics des propos exprimés
dans un cadre privé; ce que les élans a la confidence rappellent aux enquétés qui, se remémorant
subitement les raisons de l'entretien, demandent au chercheur de ne rien révéler...

Les effets de |'oralité

Du fait qu'l s'agit, dans le cadte de l'histoite orale, d'une parole produite dans l'immédiat, n'ayant pas le
recul permis par le travail d'écriture, l'oralité implique la ptise en compte des circonstances spécifiques
de son énonciation. Il s'agit d'une part de la situation d'entretien, du type de rapport qui s'établit entre
l'enquéteur et I'enquété, de I'écart entre leurs positions sociales respectives, de la perception que la
personne interrogée a de son rdle durant l'enquéte, de la maniére dont le chercheur mene l'entretien,
des questions qu'il pose ainsi que de la maniére dont il les formule. La parole donnée s'en ressent tres
fortement.

D'autre part, l'oralité implique une forme et des modalités d'expression totalement différentes de
I'écriture, ou de toute autre démarche instaurant un délai entre la conception du message, sa mise en
forme et sa publicisation. A ce titre, l'oralité implique une responsabilité moindre de son auteur vis-a-
vis de son émission. Autrement dit, il n'est pas possible de prendre au mot une personne interrogée, et de
le faire de maniére aussi simple que lorsque 'on cite un extrait d'un procés-verbal; la parole, forcément
chaotique, avec pour seul exercice celui de l'expérience (formalisée dans la rhétorique), ne peut étre
prise au premier degré. En outre, la pensée, lorsqu'elle nous est livrée dans son immédiateté, est
facilement porteuse de contradictions et d'obscutités, de méme que de phrases non achevées... Les
silences, hésitations, confusions, ignorances et retours en arriére sont autant d'éléments qui donnent du
sens 4 l'entretien, et qu'il est impossible de négliger dans l'analyse.

Le handicap de |'a posteriori

Avec l'histoire otale, nous nous trouvons dans le cadte de la récolte d'une parole donnée a posteriors, du
moment ou l'histoire s'y intéresse, et non avant. La trace convoitée du passé est produite au temps de
la recherche, c'est-a-dite pour la recherche. Cette patticularité fondamentale de l'histoire orale, de la quéte
par l'historien(ne) du témoignage, fait dite a certains que la discipline perd ici son objectivité; plus
encore: sa scientificité. O, la subjectivité du travail en histoire est une donnée a prendtre en compte et a
problématiser quel que soit le type d'histoire mené. En effet, lorsque le document préexiste a la
recherche, il n'est pas évident qu'il soit de plus grande valeur scientifique. Si I'historien(ne) n'est pas
intervenu(e) dans la production de la source, il/elle peut tout de méme se faire prendre par elle, n'arrivant
pas a lintroduite dans le contexte de sa production, soit par ignorance, soit par déficience. Au
contraire, l'enquéteur chevronné (ie. capable de maitriser au mieux la situation d'entretien et donc les
effets de cette situation sur le discouts) posséde une grande maitrise du contexte des données
produites, et donc a plus d'outils pour pouvoir les interptéter que n'en a I'historien(ne) traditionnel.
«Une interview n'est jamais uniguement verbales (12, p. 189), en effet. Enfin, la source orale est plus riche en
informations que le document écrit, laissant transparaitre de multiples aspects infra-verbaux que le
chercheur peut interpréter. Clest pourquoi la connaissance et la maitrise de la situation d'entretien est
au cceur de l'activité d'une(e) historien(ne) instigateur ou instigatrice de sources orales.

Ce handicap de 'z posteriori fait que l'on sollicite chez l'enquété une version de I'histoire qui correspond
a la wision qu'il se fait de ce qu'est 'Histoire, donc de la discipline histotique. L'histoire orale est en effet
confrontée 2 la représentation sociale de l'histoire qui s'exprime de différentes fagons chez les
enquétés: d'une part, la chronologie et le respect des enchalnements ne constituent pas le mode
d'organisation premier de la mémoire. En outre, les personnes interrogées ont tendance a généraliser
leur expérience, donc a individualiser I'histoire, ainsi qu'a donner une hiérarchisation des événements
qui leur est propre, et qui se contredit souvent d'un entretien 2 l'autre (ou d'une fois a l'autre si l'on voit
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la méme personne plusieurs fois). C'est donc (heureusement!) toujours a I'historien(ne) de donner, dans
cette diversité, une version de I'histoire qui téponde a des critéres scientifiques. Autrement dit, elle est
produite par recoupement, association et déduction logique des propos tenus, ceux-ci étant insérés
dans un contexte qui est le résultat d'une connaissance plus globale de la période que celle qu'en donne
l'expérience quotidienne, empirique, délivrée pat les enquétés.
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3 ENTRETIENS

Dans le cadre d'une premiére étude portant sur le méme objet mais concernant une période antérieure
(1965-1980) (cf. chapitre «Résumé des objectifs initiaux de la recherchen, p. 1), nous avons mené une
quinzaine d'entretiens par lesquels nous chetchions 4 comprendre et mettre en évidence I'implication
de certaines personnes dans la mise en place institutionnelle de 1'éducation sexuelle dans le canton de
Vaud. A cet effet, le parcours biographique des personnes intetrogées fut particulierement propice a la
mise a jour du réseau social engagé dans la systématisation de cette éducation sexuelle. Les entretiens
étaient personnalisés et peu directifs. A l'occasion de la seconde partie de notre étude, notre intérét
s'est davantage porté sur les pratiques et reptésentations des personnes engagées sur le terrain de
'éducation sexuelle, et moins sut les discours "officiels" des responsables du Service d'éducation
sexuelle (SES) de Profa. Notre objectif a ainsi été durant la ptésente recherche de mieux connaitre la
réalité de l'éducation sexuelle dans les écoles plutot que les positions de principe du service en
question, et de dégager des tendances propres de périodes différentes afin de procéder a une
comparaison historique utile a notre propos. En conséquence, nous avons choisi de mener ici des
entretiens anonymes et semi-directifs, au contraire des entretiens personnels et non directifs de la
premiére partie de notre recherche. En soumettant a différents groupes la méme grille d'entretiens,
nous nous donnions les moyens de procéder par la suite a une analyse de type comparatif. Dix-sept
entretiens ont ainsi été réalisés. La dimension de notre échantillon ne nous permet pas de prétendre a

une analyse quantitative; nous avons donc opté pout une analyse qualitative des données issues des
entretiens.

3.1 Critére d'échantillonnage

La problématique du sida constituant notte fil rouge, nous l'avons ptise comme critere pour définir
notre échantillon. Celui-ci se compose de la facon suivante:

- les animateurs et animatrices en éducation sexuelle (AES) actifs avant les débuts de la prévention
du vih/sida;

- les AES qui ont débuté alors que la prévention du vih/sida était chose acquise (soit dés 19806);
- les AES ayant fait la transition entre les deux périodes.

Nous référant aux propositions de la tesponsable du Service d'éducation sexuelle, Dominique de
Vargas, qui nous a transmis une liste de noms d'anciens collaborateuts ainsi que la liste complete des
collabotateurs en fonction, nous avons sélectionné un certain nombre de personnes. Nous n'avons pas,
a proptement patler, usé de critéres de sélection, outre celui de la période d'activité et de la répartition
homme/femme relative a chacune de ces périodes. Un autre ctitére qui fut déterminant est le temps
que nous avions a disposition compte tenu du travail long et fastidieux que représentent la
transcription, le dépouillement et l'analyse des entretiens. Sur les 19 personnes que nous avons
contactées, deux n'ont pu étre atteintes. Par ailleurs, les entretiens ne constituent pas notre unique
source d'information comme nous l'avons mentionné plus haut, et les données issues des archives
viennent s'ajouter aux données issues des entretiens.

3.2  Description de notre corpus d'entretiens

AES ayant travaillé: avant période sida transition période sida seulement | total
hommes 3 2 0 5
femmes 3 3 6 12
Total 6 5 6 17
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On notera que parmi les AES qui ont vécu 'arrivée du vih/sida dans leur pratique, trois d'entre elles
étaient déja membres de I'équipe dans les années 1970, voire méme faisaient partie de la premiére
équipe en place. Une d'elles est encore animattice 2 ce jour, alors qu'une autre vient de quitter le
Service.

De plus, nous avons rencontré les petsonnes suivantes en leur qualité d'expert:
- Pierre-André Michaud, ancien AES et ancien président de la CIS, le 9 juin 2000;

- équipe responsable de I'UMSA (Pierte-André Michaud, Francoise Natting et Saira-Christine
Renteria), le 18 juillet 2000;

- Francoise Dubois-Arber, les 7 avril 2000 et 22 février 2002;

- Monique Weber-Jobé, responsable de la formation vih/sida et adjointe pédagogique du Service
d'éducation sexuelle & Profz, les 24 mars et 5 mai 2000;

- Frangoise Méan, responsable du Service de planning familial de Profz, le 9 avril 2001;

- et enfin, nous avons eu de nombreuses discussions avec Dominique de Vargas, responsable du
Service d'éducation sexuelle de Profa.

3.3 Grille d'entretien

Une grille d'entretien (voir annexe) a été élabotée suivant une logique qui patt de la définition de
I'¢ducation sexuelle pour ensuite aller vers le concret du travail sur le terrain pour aboutir 2 des aspects
plus théoriques et conceptuels (conception du travail, représentations de la sexualité, etc.). La grille
d'entretien comprend environ 45 questions donnant liew 4 des réponses plus ou moins longues. Les
questions s'ordonnent autour des thématiques suivantes:

- données personnelles

- définition de I'éducation sexuelle

- travail en classe

- relation avec le milieu scolaire et les patents

- liens entre I'éducation sexuelle et la prévention
- objectifs de I'éducation sexuelle

- fonction d'animateur en éducation sexuelle

- formation et références théoriques

- représentation des jeunes et de la sexualité

- connaissance du passé

- vision du devenir de I'éducation sexuelle.

3.4  Préparation et situation d'entretiens

Nous avons tout d'abord envoyé une lettre présentant en quelques mots notre volonté de procéder a
un entretien et nos raisons de faire appel 4 eux, mentionnant que nous téléphonerions quelques jours
plus tard. Sauf exception, la plupart des téléphones furent brefs, les personnes ne demandant que peu
de renseignements supplémentaires 4 ceux que nous leur fournissions, a savoir le cadre de la recherche,
sa nature, ainsi que nos motivations quant a la rencontre proposée. Ce ne fut que lorsque I'AES
contacté était sceptique sur son apport possible 4 notre recherche que l'entretien téléphonique s'est
prolongé et que nous avons envoyé une synthése de la grille d'entretiens contenant les principaux
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thémes que nous souhaitions aborder. Afin que les personnes ne préparent pas leurs réponses 2
l'avance, nous ne leur avons envoyé qu'une synthése de la grille d'entretien contenant ses principaux
chapitres, cherchant ainsi a garantir une certaine spontanéité discursive lors de l'entretien.

Notons qu'un entretien se prépare différemment selon les objectifs 4 atteindre: dans notre cas, i
s'agissait de conduire des personnes 4 s'exprimer sur leur pratique et leur fagon de concevoir leur rdle.
Leur vécu ainsi que les représentations qu'elles ont pu se forger de leur rdle, sur les jeunes et la
sexualité, par exemple, sont le fruit de leur expérience et des réflexions qui en émergent. Projetant
d'accéder a ces réflexions, une préparation ne nuit nullement 2 la qualité des réponses. Au contraire,
elle permet parfois d'aller au-deld des réponses stéréotypées. Par ailleurs, faire part aux personnes
interrogées des questions qui leut seront ensuite soumises permet de lever la réputation de judas qui
colle parfois aux chercheurs (cf. chapitre «Histoire et prévention: questions de méthode», pp. 3 sqq.).
La confiance qui en ressort est alors un atout et assute le bon déroulement de l'entretien 4 venir. Ainsi,
l'envoi de la grille de base a permis a certaines personnes de se rassurer sur la nature de nos intentions
et de tarir les possibles craintes qu'elles avaient de ne pouvoir y répondre. Et, de fait, ces entrevues ne
se distinguent pas franchement lorsque 'on observe I'ensemble de notre corpus.

3.5 Déroulement des entretiens

La méthode semi-directive a laquelle nous avons eu recours pout récolter nos données se caractérise
notamment pat la flexibilité qu'elle demande au chercheur dans l'otientation de l'entretien: bien que la
grille d'entretien setve a guider notre intetlocuteur, il nous est donné en contrepartie de nous adapter a
ce que ce dernier nous dit, tout en conservant notre fil conducteut.

Les six premiers entretiens ont été menés a deux; alors que l'un des chercheurs menait la discussion,
l'autre écoutait, prenait des notes et intetvenait au besoin (pour des demandes de précisions, pout
relancer l'entretien, pour reprendre celui qui intetroge s'il se perd ou omet de poser une question, etc.).
Il s'agissait également de tester les entretiens, de les perfectionner, que ce soit au niveau de la grille ou
de nos aptitudes 4 interagit dans ce cadre (posture, expression, ton, capacité a rebondir sur ce que la
personne a dit, en référer 4 des propos tenus lors d'une question précédente, etc.). La présence des
deux chercheurs a ainsi permis de discuter du déroulement des entretiens et, le cas échéant, d'adapter la
grille et notre habileté a interagir. Les detniets entretiens ont été menés individuellement; ils ne l'ont
toutefois été que du moment ou l'absence du second chercheur ne prétéritait plus le bon déroulement
des entretiens, c'est-a-dire au moment ou la grille et sa gestion étaient désormais "rodées". Le
désavantage de cette situation se révéle en particulier lors d'imprévus tels qu'un entegistreur qui tombe
en panne, c'est-a-dire lorsque la présence du second chercheur facilite la recomposition des propos
tenus par la personne interrogée. Au chapitre des avantages, notons que l'interviewé se retrouve devant
une situation moins inquiétante, puisque il y a désormais égalité numérique, faisant passer l'entretien
d'une sorte de mise a l'enquéte a une discussion quasi intime.

Les rencontres avec les AES se sont toujours bien déroulées. Elles ont été réalisées au domicile des
enquétés, dans nos locaux, ou encore dans ceux du Service d'éducation sexuelle de Profa.

Avant de débuter l'entretien, nous présentions la recherche, ses tenants et ses aboutissants, selon un
schéma prépaté a I'avance (voit chapitre «Présentation préliminaire aux petsonnes interrogées», p. 201).
De la méme maniére étaient exposées la nature des entretiens (que nous voulions anonymes, non
biographiques, semi-directifs et comparatifs), l'utilisation que nous allions en faire, ainsi que la
possibilité qui était donnée aux personnes interrogées d'avoir l'entiére maitrise de ce qu'elles avaient dit
(possibilité de revenir sur certains aspects, demande de censure, etc.), ceci tant pendant I'entretien que
lors de la publication des résultats. Voila pourquoi nous leur avons promis de pouvoir lire le(s)
passage(s) les impliquant directement, que ce soit par une citation explicite ou la référence a une
personne précise qui pourrait la "démasquer", leur permettant le cas échéant de proposer une
modification 2 appotter aux lighes concernées ou méme de mettre leur veto. Nous leur proposions
enfin de nous engager par écrit sur ces différents points, proposition a laquelle aucune des personnes
rencontrées n'a donné suite.
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En préambule, nous demandions encore l'autorisation d'enregistrer l'entretien, ce qui ne nous a jamais
été refusé. Les raisons qui nous ont motivés 2 procéder de la sorte sont de plusieurs ordres. D'abord,
l'enregistrement autorise une plus grande disponibilité d'écoute durant l'entretien. Plus encore, les
propos prennent ainsi la forme d'un document d'une plus grande maniabilité et vers lequel on peut (se)
retourner (ce qui permet de répondre 4 notre volonté de mettre en paralléle les entretiens avec d'autres
documents (comme les documents d'archives, par exemple), ainsi qu'entre eux).

Tous les entretiens ont été enregistrés. Nous devons cependant signaler la survenue de deux pannes
issues d'une défectuosité du matériel d'enregistrement utilisé. Le contenu des entretiens concernés a été
relaté de mémoire par le chercheur concerné. Ces entretiens n'ont pas été supprimés de notre corpus
dans la mesure ou nombre d'aspects qui nous intéressaient pouvaient étre, malgré tout, relatés en
substance. Il va sans dire que les réponses lacunaires n'ont pas été prises en compte dans l'analyse, et
que nous n'avons utilisé que ce dont le transcripteur se souvenait trés clairement.

Les personnes interrogées se sont pour la plupart investies dans la relation d'entretien et nous ont
largement fait part de leurs considérations, analyses et expériences professionnelles, souvent méme
avec une extréme générosité.

Nous avons obsetvé que certaines questions suscitaient des réponses riches alots que d'autres laissatent
les interviewés dans l'embarras. Dans un cas, il s'agit de questions qui, chez la majorité des personnes
interrogées, donnaient lieu a une réponse stéréotypée. Ces réponses "pauvres" en informations ont
toutefois été notées car, outte le fait que telle question ait donné lieu 4 un lieu commun est en soi
intéressante, elles nous donnent par ailleuts des indices sur la fonction que peut prendte tel ou tel type
de réponse dans l'ensemble des représentations des AES. On a pu observer, par exemple, la
formulation de plusieurs réponses stéréotypées televant de ce que nous pourrions appeler la
mythologie ou l'espace commun de l'institution: ces réponses apparaissent comme des explications qui
traversent I'histoire et qui forgent l'identité du groupe.

Dans d'autres cas, et 4 notre plus grande surptise, il est apparu qu'une question qui avait parfois suscité
des réponses tres prolixes mettait certaines personnes dans 'embartas, et vice-versa. Ayant rapidement
perqu cette difficulté, nous ajoutions en préambule de 'entretien une forme d'avertissement qui incitait
les personnes interrogées & ne pas subir la pression d'une réponse obligée a une question qu'ils
pouvaient trouver inoppottune, et a4 se sentir libre de donner une réponse laconique et non
argumentée. Toutefois, tous les enquétés ont répondu colite que colte aux questions. Il faut noter que
le cadre méme de l'entretien semi-directif induit ce gente d'attitude chez le sujet interrogé: il est évident
que, nous adressant 4 des personnes aux expériences différentes en terme de durée et de période,
certaines de nos questions sont plus ou moins bien ajustées a chaque expérience, et nous en tenons
compte. Du coté de l'interviewé cependant, la géne de ne pas étre en mesure de donner une réponse
éclatante et captivante est relativement fréquente. A d'autres occasions, les sujets interrogés n'ont
donné que peu d'éléments de réponse, mais sont revenus sur le théme a l'occasion d'une autre
question.

Outre les problémes d'enregistrement déja explicités, nous avons patfois di faire face a certains
imprévus: par trois fois nous avons renoncé a suivre la grille et avons mené l'entretien en nous
adaptant a la narration de notre intetlocuteur. Ce fut le cas lorsque nous nous rendions compte que
nos questions menaient systématiquement le sujet interrogé sur une piste sinueuse qui nous mettait
proprement dans l'impossibilité de revenir 4 notre grille d'entretien. Si dans deux cas nous n'avons pas
comptis les raisons de ce tetournement de situation, nous laissant dans l'embarras de
l'incompréhension des intentions de notre intetlocuteut, dans le troisiéme cas, il semble que ce fut
pour notre intetlocuteur une occasion d'émulation intellectuelle qui I'entraina dans de longues
réflexions et qui nous contraignit 4 écoutrter le nombre de nos questions. Aussi intéressants soient-ils,
ces entretiens ne suivent donc pas exactement la gtille initialement prévue. Néanmoins, de nombreux
éléments qu'il fut possible de reconstruire 4 partir des propos énoncés nous apportent un éclairage
précieux. Par ailleurs, en raison du manque de temps 2 disposition de certaines personnes interrogées,
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ou en raison de la prolixité d'autres, une partie des questions contenues dans la grille d'entretien a
parfois été abandonnée.

3.6 Analyse des entretiens

Transcription

Nous avons organisé la transcription en fonction de nos objectifs relatifs au travail d'analyse. Le choix
du mode de transcription dépend directement de l'utilisation qu'il s'agit de faire des entretiens. Cette
utilisation est 4 son tour liée a l'intérét de l'usage de l'histoire orale dans l'économie générale de la
recherche. Sachant qu'il existe plusieurs raisons pout lesquelles on peut s'intéresser a la pratique des
entretiens en histoire (cf. supra), il faut noter qu'a chacune de ces raisons correspond un mode de
transcription: alors que dans certains cas on s'intéressera 4 une psycho- ou sociolinguistique du texte,
dans d'autres nous importe beaucoup plus l'analyse de contenus. Notre but étant de procéder a une
mise en regard de l'histoire institutionnelle du SES avec l'expression actuelle des réalités du terrain en
classe des AES, nous avons plutot utilisé l'analyse de contenus comme méthode d'analyse.

C'est pourquoi notre but durant la transcription des entretiens était de traiter les informations de fagon
thématique et comparative. Nous avons donc opté pour une transcription épurée. Il s'agissait pout
nous d'obtenir rapidement une trace de tout ce que les petsonnes interrogées nous ont dit, ceci afin
d'engager le plus tot possible I'analyse. Les propos técoltés ont été briévement relatés, mais leur sens
profond ainsi que les paroles qui nous sont apparues significatives ou récurrentes chez telle ou telle
personne, ont été retranscrits. Par contre, les aspects conversationnels proprement liés a l'exécution
d'une parole orale, c'est-a-dire immédiate et relatifs a l'interaction, n'ont pas été pris en considération
lors de la transcription. Pour compenser la perte d'informations provoquée par une telle démarche,
nous avons procédé a un minutage précis des entretiens afin de pouvoir, le cas échéant, retourner
aisément aux propos "téellement” tenus, 4 la version originale. Ce que nous avons par exemple fait
lorsque nous nous sommes intéressés de preés aux termes utilisés par chacun(e) pour rendre compte
d'un aspect particulier de leur travail. L'évolution lexicale d'un champ donné peut ainsi nous étre
révélée. A ce niveau, le travail de transcription que nous avons effectué initie le travail d'analyse.

Dépouillement

Une fois les entretiens transctits, nous avons procédé a leur dépouillement. Bien que qualitatives, les
données en notre possession sont susceptibles d'étre résumées, catégorisées, segmentées en fonction
de nos objectifs. Nous les avons téorganisées dans trois tableaux: un par période étudiée. En ordonnée,
les questions auxquelles les AES ont été soumis, et en abscisse chaque AES rencontré. Concernant la
catégorisation ou codification des réponses, nous avons procédé de la fagon suivante: la premiére étape
a consisté a synthétiser les réponses sous forme de mots clés ou de courtes phrases, ceci afin de les
faire figurer dans un tableau, la deuxiéme étape trésidant dans la catégorisation de ces réponses
résumées (mots clés standardisés). Pour certaines questions, il nous est appatu qu'il était fort aisé de
faire entrer les réponses des AES dans des catégories qui les contiennent: il s'agit entre autres des
questions concernant les données personnelles, les motivations, les définitions données de I'éducation
sexuelle, des objectifs, etc. Pour d'autres questions, l'exetcice n'a pas été aussi aisé, et la perte
d'information résultant d'une telle démarche aurait été telle que nous n'avons pas procédé de fagon
aussi rigide. Les termes utilisés par les AES sont porteurs de sens, et s'il apparait au premier abord que
deux personnes patlent d'une méme chose, le fait qu'elles emploient des termes différents nous donne
des indications précieuses. Aussi, afin de ne pas perdre le sens de ce que nous ont livré les personnes
interrogées, nous avons travaillé en paralléle avec la version résumée et la version catégorisée.

Résultats

L'analyse consiste a reprendre les thémes abordés les uns aprés les autres et a réaliser une synthese
comparative des trois groupes d'AES rencontrés. Nous avons donc repris dans l'analyse des entretiens,
le découpage fait entre les trois générations d'AES: les pionniers (1970-1985), ceux qui ont fait la
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transition entre la période précédant le sida et celle qui voit arriver le sida et la problématique des abus
(1980-1990), et enfin la génération qui a débuté dans la profession alots que l'urgence de la prévention
sida s'est estompée (1990-2000). Ces périodes se chevauchent et ne sont 4 prendre en considération
que dans ce qu'elles visent a mettre en évidence, compte tenu de la particularité de chacune de ces
périodes, le regard et les représentations spécifiques des AES. Cependant, il nous faut rendre le lecteur
attentif au fait que ce découpage a des limites et s'est montré moins pertinent dans un certain nombre
de situations. En effet, il est apparu que sur certains sujets abordés, l'effet de génération ne peut étre
avancé pour expliquer l'orientation des réponses données. De plus certain(e)s AES qui selon nos
critéres d'échantillonnage sont identifié(e)s comme représentant(e)s de la «demxiéme génération» (ont
connu la période précédant l'atrivée du sida et celle du sida) ont patfois débuté leur activité dans le
Service en méme temps que les représentant(e)s de la «premiére génération» (n'ont pas connu le sida) et, de
ce fait, font partie de la méme «générations au sens classique du terme (ensemble des individus ayant a
peu pres le méme age). En outre, certaines AES qui ont débuté avant le sida sont encore actives a
I'heure actuelle (deux AES au sein de notre échantillon) ce qui rend leur discours difficilement classable
en terme de «générations» tel que nous l'avons défini. Aussi, lorsqu'il nous est apparu qu'un doute
pouvait exister quant au sens a atttibuer au terme de «génération», nous nous sommes efforcés de
clarifier nos propos. Mais, malgré la confusion qu'il peut parfois présenter, il apparait que de fagon
globale, le découpage que nous proposons petmet une analyse comparative susceptible d'apporter une
lecture intelligible des trente ans que constitue l'histoire de 'éducation sexuelle a Profa. Les résultats de
cette analyse seront intégrés, conjointement 4 ceux issus des documents d'archives, dans la partie
«Résultats: I'éducation sexuelle en milieu scolaite vaudois (1969-2001) au travers des documents
d'archives et des entretiensy, pp. 101 sqq.
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[l ESSAI D'HISTORIOGRAPHIE:

La littérature secondaire disponible concernant notre objet d'étude est trés vaste, puisque ce dernier
touche 4 de nombreuses disciplines a la fois (histoire, sociologie, philosophie, pédagogie, etc.) et a de
nombreux centres d'intéréts (éducation sexuelle, bien évidemment, mais aussi: sexualité et rapports
sociaux de sexe, jeunesse, vih/sida, prévention, famille, etc.). Le ptésent chapitre vise a classer et a
présenter I'état de cette littérature. Notons toutefois que nous n'avons nullement cherché l'exhaustivité;
ce qui aurait été impossible en raison de I'étendue de nos intéréts, et vain, puisque, dans leurs domaines
respectifs, de telles recensions existent souvent pat ailleurs (nous indiquerons alors quelques ouvrages
qui poutront constituer des points de départ utiles a toute petsonne désiteuse d'en savoir plus sur I'un
des sujets périphériques a notre rechetche). Nous avons préféré tendre vers une approche centrée sur
nos besoins spécifiques, sélectionnant parmi la multitude des lectures possibles celles qui nous
paraissent le plus en lien avec notre problématique; aussi privilégierons-nous la littérature issue de
I'histoire en tant que discipline.

I nous a paru opportun de présenter l'état de la littérature en allant du général au particulier, c'est-a-
dire de I'histoire de la sexualité sur la longue durée, a I'histoire de I'éducation sexuelle au temps du
vih/sida, sous-ensemble thématique et chronologique de l'histoire de la sexualité.

1 DE L'HISTOIRE GENERALE DE LA SEXUALITE ...

La littérature relative a l'histoire de la sexualité s'est fortement développée durant les vingt dernicres
années. Les travaux de Jeffrey Weeks ont été précurseuts: Sex, politics and society: the regulation of sexuality
since 1800, 1992 — 1e éd. 1981; pout le dernier chapitre: 1989, ainsi que plusieurs recueils d'articles dont
la publication s'est avérée fondamentale au regard de la réflexion historiographique en matiere de
sexualité: Amour et sexualité en Occident, 1991; Philippe Aries et André Béjin, Sexualités occidentales, 1982.
Depuis lors, plusieurs tevues s'attachent a l'histoire de la sexualité, et en patticulier le Journal of the
History of Sexuality créé en juillet 1990; d'autres revues spécialisées dans la sexualité publient également
des articles historiques (comme le Journal of Homosexuality, pat exemple).

Il nous est impossible de résumer ici I'histoire générale de la sexualité en Occident, vu I'étendue de sa
production et sa localisation au croisement de plusieurs disciplines historiques (démographie
historique, histoire de la médecine, histoite des mceuts, des mentalités et de la culture et histoire
judiciaire?). De nombreux manuels fort pratiques existent pat ailleurs pour quiconque voudrait étre
introduit a la matiére, comme Matyse Jaspard, La sexwualité en France, 1997. Nous nous bornerons
simplement 4 noter que, utilisant les savoirs pluriels des sciences humaines telles la sociologie, la
démographie, la philosophie, la linguistique, l'analyse littéraire ou encore la statistique, 'histoire de la
sexualité est partagée pat une opposition méthodologique qui tient 2 la perception de son évolution, en
particulier de son évolution récente: les tenants de I'hypothése répressive, tel Jos van Ussel, Historre de la
répression sexuelle, 1972 — le éd. 1970, estiment que la sexualité n'a cessé d'étre canalisée, controlée,
réprimée depuis l'ere chrétienne, et qu'il a fallu un vaste mouvement de libération sexuelle dans les
années 1960 et 1970 pout en sortir. En ce sens, la tension entre tépression et libération de la sexualité
constitue la grille a partir de laquelle il est possible de lire I'histoire de la sexualité. Pour sa part, Michel
Foucault (Histoire de la sexcunalité, Vol I: La volonté de savoir, 1994 — le éd. 1976) est l'initiatenr d'un

2 Les références compleétes citées dans ce chapitre se trouvent en pages 32, et non en fin de volume.

b Anne-Marie Sohn note que, «en dehors des travaux pionniers d'Alain Corbin, la sexcnalité des XIXe et XXe sitcles est

longtemps restée nne terra incognita, en raison du Silence des aleves et du retard pris par les contemporainéistes dans l'utilisation
des archives judiciaires qui, senles, permettent de retronver certains gestes ef paroles de la sexnalité quotidienne, ses tabous vécus,
ses rites ef ses lignxy (in Violences sescuelles, 1989, p. 71).
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courant historiographique qui ne pattage pas ce point de vue. Il met plutét 'accent sur la prolifération
des discours, analyses et savoirs sur le sexe (qui sont le quasi monopole du pouvoir, certes) et sur la
redéfinition constante (plutot que la répression) des normes du licite et de l'llicite. Autrement dit, M.
Foucault amorce une historiographie de la sexualité qui ne se construit plus simplement en fonction
des catégories de répression/libération, mais plutdt en termes de savoir/pouvoir, et s'intéresse
largement 4 la construction sémantique de la sexualité2.

Pour l'histoire de I'éducation sexuelle, un tel débat est d'impottance: le probléme des interprétations du
premier type est qu'elles demeurent le plus souvent dans la répétition d'un schéma stéréotypé de
I'éducation sexuelle, un schéma évolutionniste qui irait d'une intervention "anti-sexuelle”, a une
intervention libératrice, comme le fait par exemple: Lynn R. Penland, Sex: Education in 1900, 1940 and
1980: An Historical Sketch, 1981. Pour M. Foucault, la «pédagogisation de la sexnalité infantile> est, entre
autres aspects qu'il analyse dans son Histoire de la sexualité, la preuve d'un accroissement des discours sut
le sexe, ce qui prouve d'aprés lui que I'hypothése répressive est fausse. A la décharge de ce type
d'interprétation, il faut bien avouer que les termes prétent souvent a confusion, comme pour les
notions d'hygiéne morale, ou de pureté, qui ont acquis une connotation négative au fil du temps.
Toutefois, il faut essentiellement comprendre cette histoire comme le résultat de paradigmes
indépassables (ceux de l'inacceptabilité de la sexualité hors du mariage, par exemple), qui s'élaborent
pourtant dans le cadre d'un accroissement des discours sur la sexualité. D'ailleurs, la période d'hygi¢ne
sociale et morale est nommée «Progressive Era» aux Etats-Unisb.

Bien entendu, il ne s'agit pas ici de nier les importants changements historiques produits au niveau de
I'éducation sexuelle et, plus généralement, de la sexualité et des mentalités sexuelles. Clest pourquoi il
nous faut continuer a déctire I'historiographie de la sexualité qui, lorsqu'elle n'est pas tout simplement
circonscrite par des limites tempotelles, se focalise habituellement sur certaines thématiques, que l'on
peut grosso modp catégoriser comme suit:

* plusieurs courants historiographiques s'attachent 2 proposer une histoire de la longue durée,
englobant en leur sein de nombreux autres champs historiographiques qui sont ainsi contextualisés
a partir d'un concept qui traverse les époques. La socio-bistoire de la culture, et plus particulierement
I'histoire du concept de civilisation, telle que Notbert Elias 1'a développée (La civilisation des maunrs,
1973, et La dynamique de 'Occident, 1975 — 1e éd. 1939) témoigne du mouvement de longue durée
vers la pudeur, la géne, le souci de soi, lintimité et la sphére privée, autant d'éléments qui
intéressent bien évidemment l'histoire de la sexualité. Plus largement, le courant de recherche
qu'Elias a initié se rattache d'abord & ['histoire des mentalités, des maurs et de la vie quotidienne, domaines
de recherches qui englobent a proprement parler I'histoire de la sexualité. Ensuite, il nous rattache
a Lhistoire de la vie privée (Philippe Ariés et Georges Duby, Histoire de la vie privée, 1987). Cette derniére
a entre autres permis d'insérer l'histoite de la sexualité dans la modification des rapports et
structures des sphéres publiques et privées, et en particulier d'insérer les modifications de la
sexualité et des politiques associées dans les mutations de 'habitat et des structures familiales. Pat
exemple, il apparait ici clairement que la sexualité s'est trés largement modifiée ce siécle dernier en
raison de la modification des structures de l'habitat: alots que, dans la bourgeoisie exceptée, toute
la famille vivait dans une méme piéce (soit: y mangeait, y dormait, y exerqait sa sexualité et y
exhibait son cotps), le développement dés la fin de la seconde guerre mondiale de l'habitat
domestique en appartements familiaux va dissocier progtessivement ces diverses activités en divers
lieux de vie, privatisant le corps et la sexualité, les rattachant au registre de l'intime et consacrant
ainsi les notions de plaisit sexuel et d'autonomie individuelle qui se développent
synchroniquement. L'éducation sexuelle apparait donc comme s'insérant dans ce processus de
modification des frontiéres entre les espaces publics et ptivés qui touchent l'éducation familiale au
cours du 20¢ siécle.

2 Cf lintroduction de Roy Porter et Mikulis Teich, Sexwal knowledge, sexual science: the history of artitudes to sexuality,
1994.

b Cf. John C. Burnham, Paths into American Cultnre: psychology, medicine and morals, 1988.
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L'bistoire de V'anti-conception (i.e. régulation des naissances et interruption de grossesse). L'évolution
des modes de régulation sociale de la limitation des naissances ainsi que I'évolution des techniques
contraceptives constituent les deux centres d'intérét de cette sous-discipline de l'histoire de la
sexualité: partant d'une régulation démographique par la faim® et/ou par l'existence de normes
sociales telles que l'abstinence sexuelle avant le mariage, la trégulation des naissances trouve son
dernier épisode connu avec les réalisations en matiére de planning familial dans les pays
industrialisés qui se produisitent durant le dernier tiers du 20¢ siécle, ainsi qu'avec la mise au point
de la contraception orale. L'histoire des mceurs (ou des mentalités) occupe bien évidemment ici
une place centrale, de méme qu'une histoire politique et des institutions légales de la sexualité,
montrant la trés lente et relativement récente dissociation de la sexualité et de la procréation,
thématique absolument transversale 4 toutes les périodes étudiées. Plusieurs auteurs traitent de
cette histoire de maniére générale, sur la longue durée: Héléne Betgues, ¢t al, La prévention des
naissances dans la famille: ses origines dans les temps modernes, 1960; Angus McLaren, Histoire de la
contraception de ['antiguité a nos jours, 1996 — le éd. en anglais 1990; Jean-Louis Flandtrin, L'Eglise et le
controle des naissances, 1970; Pietre Simon, Le contrile des naissances: bistoire, philosophie, morale, 1966; ou
pour le 20e si¢cle: Roger-Henri Guerrand et Cathetine Valabrégue, La fibre maternité (1896-1969),
1971; Jeanine Mossuz-Lavau, Les lois de l'amour: les politigues de la sexcualité en France de 1950 d nos jours,
1991. Citons encore la littérature concernant la Suisse: Jacqueline Ulm, Etre on ne pas nattre, de 1900
a 1950 dans le canton de Vaud, 1986; Ursula Gaillard et Annik Mahaim, Retards de régles: attitudes devant
le controle des naissances et 'avortement en Suisse du début du sidcle anx années vingt, 1983; ou encore: Daniel
Hirschi, Les inconséquences de la conduite: contribution a une histoire sociale de ['avortement, de l'infanticide et de
la contraception dans la société vandoise traditionnelle, 1979; et Aline Gualeni, "La kberté d'étre oun de n'étre pas
mere". La question de l'avortement & Genéve (1900-1942), 1997. Cette histoite nous intéresse
particulicrement dans ses rappotts a l'éducation sexuelle, ou il en est patrfois explicitement
question, puisque cette derniére a été longtemps subordonnée au controle des naissances: il en a
ainsi été de la valorisation de la famille et de la maternité dans le cadre des politiques natalistes du
début du 20e siecle, puis comme moyen de diffusion des informations telatives aux moyens de
contraception dans le cadre de la lutte contre I'avortement et/ou la promotion de la planification
des naissances.

L'histoire des maladies sexnellement transmissibles, traitée selon divers angles d'approche, de I'histoire des
mentalités (I'imaginaire de la maladie et sa gestion socio-politique) 4 I'histoire de la médecine
(Thistoire des connaissances sur la maladie et ses traitements). La syphilis y occupe une place
particuliére, étant donné les ravages que ses épidémies successives ont causés depuis 1425 ou elle
fit son apparition en Europe (cf. Claude Quétel, Le mal de Naples: histoire de la sybilis, 1986). La aussi,
I'¢ducation sexuelle trouve une impulsion: dés la fin du 19¢ siécle, I'éducation de la population a la
continence et au mariage (et non pas a l'utilisation du condom!) devient un objectif préventif
réaliste et discuté. Les deux premiers congrés internationaux (tenus en 1898 et 1902) pour la
prophylaxie de la syphilis et des maladies vénériennes abordaient largement ce théme. Dans le
canton de Vaud, un Comité pour ['étude des questions sexnelles et ponr la lutte contre les maladies vénériennes
va compter parmi les premiers protagonistes de la promotion concréte du principe de I'éducation
sexuelle (cf. chronologie, pp. 37 sqq.). Autrement dit, « guestion sexuelle, pour des raisons de force
majenre, pent enfin sortir de la "conspiration du silence” a laguelle elle avait été réduito® jusqu'alors, ce qui ne
pouvait que profiter a I'éducation sexuelle qui commence alots sa lente marche vers la pleine
reconnaissance et l'officialité dont elle bénéficie de nos jours. Les travaux pionniets de John C.
Burnham (Paths into American Culture: psychology, medicine and morals, 1988), ainsi que les écrits d'Allan
M. Brandt (INo magic bullet: a social history of venereal disease in the United States since 1880, 1985) nous
proposent une histoire détaillée de l'expérience américaine en la matiére. Pour la Suisse, voir:
Matteo Pedroni, ef al., Radiographie de la peur: 40 ans de lutte contre la syphilis @ Launsanne (1890-1930),
1995; Dominique Puenzieux et Brigitte Ruckstuhl, Medigin, Moral und Sexcualitit: die Bekdmpfung der
Geschlechtskrankbeiten Syphilis und Gonorrbée in Ziirich 1879-1920, 1994; et Nicole Malherbe-Parisod,

a

b

Claude Meillasoux, La lkgon de Malthus: le contrile démographique par la faim, 1991.
Matteo Pedroni, ef al., Radiographie de la peur: 40 ans de lutte contre la syphilis & Lansanne (1890-1930), 1995, p. 162.
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Les maladies vénériennes @ Lansanne et @ Neuchdtel de 1868 a 1950, 1996. Un autre intérét majeur de
cette branche de l'histoire de la sexualité est que, en raison du caractére épidémique des maladies
sexuellement transmissibles, en émerge une réflexion sur la prévention sanitaire et, parfois, sur la
question plus large de la santé publique, ce qui nous intéresse patticuliérement en regard de la
prévention du vih/sida auprés des jeunes. S'il existe de nombreux ouvrages portant sur l'histoire
des épidémies, tant généraux que relatifs 2 une épidémie particuliére comme la peste, la syphilis ou
le choléra (citons, parmi les ouvrages généraux: Terence Ranger et Paul Slack, Epidemics and ideas:
essays on the historical perception of pestilence, 1992; Jacques Ruffié et Jean-Chatles Sournia, Les épidénes
dans I'bistoire de ['homme: essai d'anthropologie médicale, 1993 — 1e éd. 1984, entre autres, nous nous
référerons en particulier 4 la récente étude de Gérard Fabre (Eipidémies et contagions: ['imaginaire dn
mal, 1998), qui a composé un ouvtage de socio-histoite des représentations sociales de I'épidémie,
allant de la peste noire au vih/sida et comparant ces deux périodes. Plusieurs réflexions en
émergent, en particulier quant 4 la gestion de l'épidémie de sida en regard de l'histoire des
épidémies antérieures (évolution des représentations de la famille, de la sexualité et de la contagion
vis-a-vis de I'évolution des mesures de prévention).

L'bistoire de la sexologie constitue une part importante (celle provenant de I'histoire de la médecine)
des écrits relatifs a l'histoire de la sexualité aux 19 et 20¢ siécles. Depuis Foucault (cf. supra), la
scientia sexdalis n'est plus simplement petcue comme le fer de lance d'une libération sexuelle en
devenir (comme on 1'a longtemps pensé de la psychanalyse); au contraire, le caractére complexe de
leur relation est mise a jour (cf. Roy Porter et Mikulas Teich, Sexual knowledge, sexual science: the
history of attitudes to sexuality, 1994). Le concept de médicalisation de la sexualité fait alors son
appatition: le savoir étant désormais reconnu comme un pouvoit sur les étres et les choses, le
savoir médical est considéré comme une forme nouvelle de contrdle social qui se substituerait en
particulier 4 la morale chrédenne (cf. Lawtence Bitken, Consaming Desire. Sescual Science and the
Emergence of a Culture of Abundance, 1871-1914, 1988; Lesley A. Hall, The Sexual Body, 2000; Thomas
Szasz, Sexe sur ordonnance, 1981 — le éd. 1980). André Béjin (Ie pouvoir des sexcologues et la démocratie
sexcuelle, 1982 Crépuscule des psychanalystes, matin des sexologues, 1982) s'intéresse ainsi au pouvoir social
des sexologues qui, depuis les travaux de Mastets et Johnson, ont réussi selon lui a imposer une
norme nouvelle de la sexualité qui se mesute désormais en fonction des possibilités orgasmiques,
ainsi qu'un mode de traitement (d'obédience comportementaliste) des sexualités définies comme
pathologiques. Cette médicalisation de la sexualité (qui, 2 'époque ou écrit A. Béjin, n'a plus besoin
de constituer sa clientéle), trouve son prolongement ultime dans l'apparition du Viagra® (cf.
Nathalie Bajos et Michel Bozon, La sexualité @ I'éprenve de la médicalisation: le Viagra, 1999, qui notent
d'ailleurs les résistances 4 ce processus de médicalisation de la sexualité, et qui se gardent de
mythifier 'impact de cette découverte pharmaceutique). Mais cette sexologie comportementaliste
n'est pas l'unique biais par lequel la médecine s'intéresse a la sexualité et contribue a sa
médicalisation, et il faut bien évidemment citer ici I'histoire de la psychanalyse (ou la littérature
historique foisonne) et, ce qui nous intéresse tout particuliérement, de la pédopsychiatrie (mais
dans ce detnier cas, peu de travaux spécifiques existent). L'éducation sexuelle doit, pour étre
comprise, étre située dans le cadre de I'évolution de la médecine qui en fagonne les contenus, ou
du moins accompagne ses développements. Dans le canton de Vaud, la sexologie a surtout été
rattachée 2 la psychanalyse jusque dans les années 1980 du moins, et le corps médical s'est, sauf
une petite poignée d'entre eux, tenu en grande partie 4 distance de l'éducation sexuelle, se
contentant de superviser et, souvent, de légitimer les activités du service responsable des couts

(Caroline Cottolezzis et David Muheim, Les médecins et 'éducation sexcuelle en milieu scolaire dans le canton
de Vand, 2000).

L'bistoire de I'hygiéne sociale, d'un coté, et de /'hygiéne mentale de 'autre, relate les développements d'un
important mouvement du début du 20¢ siécle qui a, parmi les premiers, pris en charge la
thématique de l'éducation sexuelle, non pas dans son seul versant sanitaite (prévention des MST),
mais aussi dans son versant éducatif et social: conférences, publication de brochures grand public,
promotion de l'éducation sexuelle auprés des autorités (cf. Genevieve Heller, Psychiatrie et société: de
gHelgues associations pour I'hygiéne mentale, morale et sociale, 1995; John C. Burnham, Paths into American
Chulture: psychology, medicine and morals, 1988).



*  L'bistoire des sexualités singulidres, de l'histoire des perversions a celle de l'homosexualité
(progressivement acceptée deés le début des années 1970 comme non pathologique), que les
travaux que Michel Pollak, Paul Veyne et 'omniprésent Philippe Ariés ont initiée dans le monde
francophone Philippe Atiés et André Béjin, Sexualités occidentales, 1982; Philippe Adam, Bonkeur dans
le ghetto ou bonbenr domestigne? Enguéte sur I'évolution des excpériences homosescuelles, 1999, alors que le
Britannique Jefferey Weeks a fait son entrée dans le champ de l'histoite de la sexualité par le biais
d'une étude précoce de 'homosexualité: Coming Out: Homosexcual Politics in Britain from the Nineteenth
Century to the Present, 1990 — 1e éd. 1977. D'autres, comme Janine Mossuz-Lavau (Les lois de l'amonr:
les politiques de la sexcualité en France de 1950 4 nos jours, 1991) se sont également intéressés a
I'homosexualité dans le cadre de leuts plus larges recherches. Citons en outre l'histoire des
violences sexuelles (Iiolences sexnelles, 1989), de la pornographie et de la prostitution (Alain Corbin,
Les filles de noce: misére sexuelle et prostitution (19¢ et 20e siécles), 1978), cette derniére étant fortement liée
a l'histoire des MST puisque, parmi les premiéres mesures de lutte contre la syphilis se trouve la
répression et/ou le controle de la prostitution, ceci bien avant que I'on pense a I'éducation sexuelle
comme mesute approptiée (cf. Matteo Pedroni, e al., Radiographie de la penr: 40 ans de lutte contre la
syphilis a Lausanne (1890-1930), 1995). Clest pout prévenir I'apparition de ces sexualités considérées
a un moment donné comme perverses que la problématique de I'éducation sexuelle a souvent été
promue.

v L'bistoire de l'enfance et de l'adolescence (qui se superpose fréquemment a /'histoire de la_famille: André
Burguicre, ez al., Histoire de la famille, 1986; Exich Grunet, Die Familie und ibre Wurzeln. Ehe, Sexualitit,
Kindbeit und Jugend, [1997]), est également d'un intérét essentiel. Philippe Aries (L'enfant et la vie
Jamiliale sonr I'Ancien Régime, 1975 — le éd. 1960) a, 2 nouveau, été le précurseur de ce champ
historiographique: cf. Egle Becchi et Dominique Julia, Histosre de ['enfance en Occident, 1998 — 1e éd.
1996. Le concept d'enfance, vu la définition historiquement mouvante de ses limites en terme
d'ige, participe au débat sur l'histoite de la jeunesse, et plus particuliérement de l'adolescence. C'est
pourquoi les travaux de P. Ariés ont occasionné une discussion importante a propos du concept
d'adolescence: plusieurs auteurs (Nicole Pellegtin, Les bachelleries: organisations et fétes de la jennesse dans
le Centre-ouest, XVe-XVIIle sitcles, 1982; Jacques Rossiaud, La prostitution médiévale, 1988; Natalie
Zemon Davis, The reasons of misrule youth groups and charivaris in sixcteenth-century France, 1971) ont
relevé que sa conception régressive de l'histoire (Ze. sa volonté de trouver les origines du concept
d'adolescence tel qu'on le connait de nos jours) lont empéché de prendre en compte les
manifestations de la jeunesse qui s'expriment depuis le Moyen Age déja. Toutefois, ses études et
celles de ses successeurs (par exemple Agnés Thiercé, Histoire de ['adolescence (1850-1914), 1999)
nous sont d'un intérét précieux, puisque la question de I'éducation de la jeunesse est centrale dans
la perception des mutations historiques de l'enfance, et en particulier de l'adolescence
contemporaines: elle constitue en effet un mode d'encadrement et de contrdle dune jeunesse qui, en
raison de la puberté, est considérée depuis le milieu du 19¢ siécle comme étant en crise, et en
particulier en crise sexuelle. L'adolescent parait désormais susceptible de fragiliser 'ordre social et
moral des adultes puisqu'il serait cause de révoltes, criminalité et déviances (entre autres sexuelles);
vision absente des sociétés antérieutes, ou les activités de jeunesse étaient considérées comme des
institutions tituelles de passage et d'initiation?, c'est-d-dire nécessaites et tolérées. L'histoire de la
vie privée (qui se superpose 4 l'histoire de I'enfance et de la famille, et dont P. Ariés est également
l'un des principaux historiens: Histoire de la vie privée, 1987) nous montre que l'autorité éducative et
morale de la famille sur l'enfant s'estompe dans le courant du 20e siécle, concédant l'intrusion de
toutes sortes d'instances extetnes (en particulier I'école) dans la socialisation des jeunes; alors que,
dans le méme temps, la sexualité sort du giron familial (cf. infra). L'éducation sexuelle a I'école
constitue ainsi l'idéal type d'une relation éducative qui passe du domaine privé, au domaine
scolaire, public, ceci dans le cadte initial d'une volonté d'encadrement de la jeunesse qui perdure de
nos jours. On verra dans la présente recherche que cette origine proprement éducative de
'éducation sexuelle est depuis le milieu du 20¢ siécle en concutrence permanente avec d'autres
petspectives plus libérales. En particulier peut-on notet que 'adhésion parentale plutot récente a la

2 Longtemps, et dans I'Antiquité en particulier, 'adolescent était celui qui se préparait 4 la vie militaire.
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provision de cours d'éducation sexuelle aux plus petits enfants témoigne de cette prise de
conscience (hon encore pleinement achevée et en grande partie due a la perception de la réalité des
abus sexuels sur les mineurs) que la sexualité ne commence pas avec la puberté.

®  L'bistoire du corps, a laquelle l'anthropologie d'un coté et [histoire des fernmes de l'autre se sont
largement intéressées, constitue un autre aspect de l'histoite de la sexualité. L'histoire des fernmes
occupe ici une place a part, puisqu'elle s'est quasiment constituée en discipline spécifique au sein
du champ histotrique et s'est tres largement intéressée au corps, surtout 4 ses débuts, c'est-a-dire
dans le sillage du mouvement féministe des années 1960 et 1970. Cette histoire a tout
particulicrement mis l'accent sur la signification de la sexualité et son élaboration dans le cadre des
rapports sociaux de sexe (gender) (cf. par exemple, I'ceuvre monumentale ditigée par Georges Duby
et Michelle Petrot (Histoire des femmes en Occident, 1992)), et c'est dans ce sens qu'elle nous permet
parfois d'approcher la problématique de I'éducation sexuelle, c'est-a-dite en mettant I'accent sur
I'importance des relations de genre dans son histoite (contenu, méthode et contexte socto-
politique). Clest ainsi qu'aprés s'étre développée dans le cadre de la lutte contre les MST,
'éducation sexuelle s'est formée dans le sillage du planning familial, dont la question occupe
largement les féministes du 20¢ siecle, de Margaret Sanger et Marie Stopes au féminisme des
années 1960 et 1970: cf. Dominique Wolton, Le nouvel ordre sexuel, 1974; Angus McLaren, Histoire de
la contraception de ['antiguité a nos jours, 1996 — le éd. en anglais 1990.

2 ... EN PASSANT PAR L'HISTOIRE DE LA SEXUALITE A LA FIN DU 20° SIECLE ...

Notre étude est particuliere, nous l'avons déja mentionné (cf. chapitre «Histoire et prévention:
questions de méthode», pp. 3 sqq.): il s'agit d'une recherche en histoire portant sur une période récente,
voire contemporaine. Dans ce domaine, il existe peu de littérature secondaire, ceci par la force des
choses, c'est-a-dire en raison du fait que les phénomenes concernés n'ont pas, aux yeux de la plupart, le
caractére d'objets historiques.

On trouve toutefois quelques textes qui partent du milieu du siécle pour aboutir aux jours ot a lieu la
rédaction du livre. Rares toutefois sont ceux qui attribuent une part égale et aussi passionnante au
niveau analytique aux événements récents qu'ils ne le font pour les périodes antérieures: souvent
insérés en forme de postface, les chapitres cotrespondants sont la plupart du temps extrémement
descriptifs: cf., par exemple: Jeffrey Weeks, Sex, politics and society: the regulation of sexuality since 1800, 1992
— le éd. 1981; pout le dernier chapitre: 1989; Roger Davidson et Lesley A. Hall, Sex, sin and suffering
venereal disease and European society since 1870, 2001; et Peter Lewis Allen, The wages of sin sex and disease, past
and present, 2000.

Dans ce cadre général, on peut toutefois compter avec le travail d'Angus McLaren (Twenticth-century
sexcuality: a history, 1999) qui, l'un des trés rares, brosse un tableau complet de I'histoire de la sexualité au
20 siécle. Son étude est passionnante en ce sens qu'une approche historique est enfin menée sur
I'histoire du 20¢ siécle "tardif", sur lequel les discouts communs (médiatiques en particulier) s'acharnent
a croire qu'il s'est agit d'un temps de libération de la sexualité, puis de «backlash» des 1980. S'inspirant
du programme foucaldien qui demande 2 interroger l'évidence d'une lutte progressive contre la
répression de la sexualité, qui aurait réellement émergé dans les années 1960 en Occident, McLaren
nous fournit une étude toute en nuances, dévoilant les multiples facettes contradictoires de la civilisation
sexuelle du 20¢ siécle. Par exemple, il insiste sur le fait que les mouvements de lutte contre la censure, ou
les initiatives de libération de la sexualité, ont principalement été orientées en fonction des besoins
sexuels masculins. Ou encore rappelle-t-il que les années 1980 et 1990 ne furent pas celles de la contre-
révolution annoncée: elles demeurent, malgré tout, une période ou de nombreuses intolérances sociales
vis-a-vis de la sexualité (homo-, bisexualité, sexualité hors mariage, etc.) sont désormais largement
estompées. Cela constitue d'ailleurs l'un des objectifs de ce travail de rendre compte des rapports entre
l'éducation sexuelle en milieu scolaire vaudois et la période historique en matiére de sexualité au sein de
laquelle elle s'insére.
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Jeffrey Weeks, dans son article An Unfinished Revolution: Sexunality in the Twentieth Century, 2000 — le éd.
1993, présente également les grandes tendances de la sexualité au 20¢ siécle, qu'il définit par trois
(r)évolutions successives: laicisation, libéralisation et diversification. Selon lui, ce schéma n'est pas aussi
limpide qu'il en a l'air, et la (£)évolution de la sexualité au 20¢ siécle est proprement inachevée, en ce
sens que des tendances contraires, opposées, divergentes se révélent. Des tendances qui, de surcroit,
sont produites par l'existence méme de ces nouveaux schémas, ces nouvelles valeuts. Par exemple, si
tant la laicisation du discours sur la sexualité (la sexologie) implique I'élaboration de nouvelles normes
et de nouvelles contraintes sociales, tant la progtessive tolérance envets 'homosexualité et d'autres
formes de sexualité ou des visions nouvelles de la famille introduisent la nécessité de I'élaboration de
nouveaux cadres, c'est-a-dire impliquent un apprentissage de la diversité qui ne va pas de soi et qui
provoque de multiples tensions.

Bien qu'on ne puisse pas nier 'existence de plusieurs réflexions et études relatives a la sexualité 4 la fin
du 20 siecle, leur usage nous est cependant difficile. En effet, la différence entre littérature primaire et
secondaire est parfois difficile 4 établir, tout document ou toute publication pouvant étre considéré
comme objet d'histoire. Par exemple: Jean Martin, Faire face an SIDA, 1988 donne la parole a toute une
série d'acteurs qui, en méme temps qu'ils expriment leur vision de I'évolution de la sexualité a 'aune du
vih/sida, sont les protagonistes de notre histoire. Leur petception de l'histoire est objet de notre
histoire.

Rapportons tout de méme que certaines histoires récentes, qui ne constituent pas directement des
histoires de la sexualité mais s'y rapportent plus ou moins, ont pu étre écrites; en particulier, I'histoire
du féminisme constitue l'un des quelques moyens de percevoir les développements récents de la
sexualité: Naty Garcia Guadilla, Libération des femmes: le M.ILF., 1981; Daniele Léger, Le féminisme en
France, 1982; et, plus localement: Mais gu'est-ce gu'elles voulaient?: histoires de vie du MIF a Genéve, 1999.
D'autre part, plusieurs études sociologiques et statistiques intégrent la dimension temporelle et, du
coup, patticipent a I'histoire de la sexualité 2 la fin du 20¢ siécle. 11 s'agit, entre autres, des études issues
des grandes enquétes sur la sexualité qui, en France en particulier, ont été menées bien avant que le
vih/sida ne fasse son appariton. Des compataisons sont ainsi possibles entre l'enquéte dirigée par
Pierre Simon (Rapport sur le comportement sexcuel des Frangais, 1972) et celle de 1'équipe de recherche ACSF
(Analyse des Comportements Sexuels des Francais) qui a2 commencé ses travaux en 1987: Nathalie
Bajos, et al., La sexualité an temps du sida, 1998. Les modifications dans les pratiques et représentations
sociales de la sexualité sont des lots effectuées.

3 ... ET AL'HISTOIRE DU VIH/SIDA,

Nous distinguerons ici entre deux champ histotiographiques: le sida dans I'histoire, et I'histoire du sida.
Le premier domaine propose le tissage de paralléles entre I'histoite (de la sexualité, des épidémies, de la
meédecine (épidémiologie, immunologie), etc.) et le vih/sida; le plus souvent, il est question de relever
des analogies entre I'épidémie de vih et d'autres épidémies passées. De telles analyses peuvent étre
produites soit en procédant a des descriptions historiques et en notant les ressemblances et
dissemblances avec 1'épidémie de sida, soit en analysant des modes passés de gestion de I'épidémie et
mesurant leur faisabilité ou cohérence pour auvjourdhui. Elisabeth Fee et Daniel M. Fox, AIDS: The
Burdens of History, 1988 ainsi que Virginia Berridge et Philip Strong, Aéds and contemporary bistory, 1993
recensent des articles de langue anglaise de ce type patus dans plusieurs revues ou commandés pour
l'occasions, alors que quelques études historiques sur la sexualité ou la prévention publiées dans la
premiere moitié des années 1980 sont rééditées, comptant désormais un ultime chapitre sur le sida.

2 En particulier dans les numéros spéciaux suivants: Socia/ Research, automne 1988, 55 (3), «Living with AIDS»,
Dagdalus, printemps 1989, 118 (2), «cAIDS: The Public Context of an Epidemic», The Milbank Quarterly, 1986,
64 (suppl. 1),
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Ces études ont connu une forte demande au début de I'épidémie, également par les personnes et
organismes en charge de I'élaboration des politiques publiques de lutte contre le vih/sida®. Une série de
problémes étaient a résoudre: fallait-il exiger la déclaration obligatoire des infections a vih, fallait-il
exiger la mise en quarantaine des personnes atteintes du sida, fallait-il introduire le dépistage
obligatoire, etc.? Ainsi, I'histoire a participé au débat politique entre la sauvegarde des droits individuels
et la défense du bien commun, aidant 4 la définition de la réponse libérale de gestion de l'épidémie telle
qu'on la connait aujourd’hui encore (A ce propos, voir lintroduction & Virginia Betridge et Philip
Strong, Aids and contemporary history, 1993; elle cite en particulier I'article de Roy Porter: History says no to
the policeman’s response to AIDS, ). Car l'histoire petmet de mettre en évidence des modeles
d’interprétation et d’actions que l'on peut retrouver dans le discours et la lutte contre le vih/sida
aujourd’hui. Sont abordés en particulier:

- le role de I'épidémie dans les sociétés antérieures, plus particuliétement l'association entre la
maladie et la "panique morale" caractéristique de la réaction a l'appatition des épidémies;

- Danalyse plus globale des politiques sanitaires publiques et des moyens de les mener (comme la
mise en quarantaine).

Pour ces histotiens, il est indispensable d’identifier les valeurs sociales, culturelles et morales qui
permettent de déterminer de facon pointue les modes de réponse sociale 4 la maladie. Pour eux,
Iidentification des processus par lesquels les fotces sociales et culturelles affectent notre
compréhension de la maladie peut étre déterminante quant 2 lefficacité des programmes de
prévention. Ainsi Chatles E. Rosenberg, What Is an Epidemic? AIDS in Historical Perspective, 1989 estime
a la lumiére des épidémies passées que celle de vih/sida est «post-moderne». Par 14, il entend le fait qu'elle
différe des épidémies précédentes du fait de la rapidité de sa diffusion géographique et de son
identification clinique, de l'existence de systémes de santé, et enfin en raison de I'attention scientifique
et médiatique a I'égard de I'épidémie, tous des faits nouveaux qui modifie la maniére dont il est possible
de répondre a une épidémie et qui ont fagonné l'histoire sociale et politique du sida.

De son co6té, Johan Goudsblom, Les grandes épidémies et la civilisation des moenrs, 1987 a éctit un article
d'un intérét rare, en particulier pour la compréhension histotique de I'épidémie de vih/sida. Il part de
I'hypothése (développée par Notbert Elias dans son ouvrage phare, Uber den Progess der Zivilisation (cf.
supra)) selon laquelle les mesures d'hygiéne ne sont pas antétieutes aux modifications des
comportements, mais que le processus de civilisation a fait son chemin azant l'adoption de
comportements sanitaires, et qu'il autorise ceux-ci. Reprenant et appliquant cette hypothése a divers
cas historiques (lepre, peste, syphilis et choléra), il en conclut que la médecine hygiéniste apparait a un
moment ou la société et I'état des comportements sociaux (vers plus de sensibilité et d'autocontrdle)
existent déja, et sont tels que les injonctions préventives sont mises en pratique. En outre, I'espoir de
vivre longtemps, donc d'adapter ses conduites en fonction de cet objectif, est tel qu'il autorise une
meilleure réception des messages préventifs, ce qui s'obsetve dans de multiples domaines, en particulier
dans les maniéres de boire et de manger. La réponse donnée en matiére de vih/sida (2 savoir la
poursuite d'une prévention positive visant a changer les compottements) est l'expression de ce
«processus de civilisation», et ne dépend pas, en detniére analyse, de la seule existence d'une médecine
scientifique militante. Mais, du moment ou le pouvoir croissant de la médecine est replacé dans le
cadre de ce processus de civilisation, alots il devient possible de comprendre 'attitude «progressister des
médecins dans le cadre de la lutte contre le sida, qui se sont pout la plupart opposés aux tendances
répressives a l'ceuvre (dépistage obligatoire du vih/sida, quarantaine, etc.).

Autre exemple: Allan M. Brandst, historien américain spécialisé dans I'histoire des maladies vénériennes
aux 19¢ et 20 siécles, a beaucoup éctit en rapport avec le vih/sida. Dans Elisabeth Fee et Daniel M.
Fox, AIDS: The Burdens of History, 1988; Allan M. Brandt, No magic bullet: a social history of venereal disease in
the United States since 1880, 1985, AIDS and Metaphor: Toward the Social Meaning of Epidemic Disease, 1988;
ainsi que dans Allan M. Brandt, AIDS in historical perspective: four lessons from the history of sexually transmitted
diseases, 1988, il estime entre autres que les mesures obligatoires de santé publique sont inutiles, et que

2 Notons que l'étude de Dominique Puenzieux et Brigitte Ruckstuhl Medizin, Moral nnd Sexualitat: die Bekdmpfung
der Geschlechtskrankbeiten Syphilis und Gonorrboe in Zirich 1879-1920, 1994 a été financée par la CCRS.
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le développement des traitements effectifs et des vaccins ne va pas interrompre immédiatement ou
facilement 1'épidémie. D'un autre c6té, il estime que l'éducation ne contrdlera pas I'épidémie de
vih/sida, et qu'il est plus ou moins naif de croite en la responsabilisation individuelle comme moyen de
combattre la maladie en cherchant 2 promouvoit une modification des comportements : «lf anything has
become clear in the course of the twentieth century it is that behavior is subject to complex forces, internal psychologies, and
excternal pressures, all of which are not subject to immediate modification or, arguably, to modification at all» in
Elisabeth Fee et Daniel M. Fox, AIDS: The Burdens of History, 1988, p. 166. Nous reviendrons en
conclusion de ce travail sur ce type de résultats (cf. chapitre «Prévention du vih/sida et éducation
sexuelle 4 I'école: théses et perspectives», pp. 179 sqq.).

Ultérieurement, l'histoite a fortement contribué au débat sur la chronicisation de la maladie, comme
dans Elisabeth Fee et Daniel M. Fox, AIDS: The Making of a Chronic Disease, 1992. La normalisation des
réponses politiques apportées au vih/sida a été analysée dans une étude fort utile provenant de
chercheurs et chercheuses en médecine sociale et préventive: Rolf Rosenbrock, ef al, The Aids Poligy
Cycle in Western Europe, 1999,

D'un autre coté se trouve L'histoire du sida. Histoire beaucoup plus récente, elle a d'abord été le fait du
journalisme (voir Randy Shilts, And the band played on politics, people, and the AIDS epidemic, 1988) ou de la
science politique, entre autres. Les historiens ne s'y sont intéressés que plus tard, dés la fin des années
1980. L'histoire de la médecine a ouvert les feux en faisant l'histoire de la découverte du sida, du virus
HIV (et de la polémique a I'égard de sa découverte (cf. Bernard Seytre, Sida: les secrets d'une polémigue:
recherche, intéréts financiers et médias, 1993; Steven Epstein, Histoire du sida, 2001) et de ses voies de
transmissions, ainsi qu'en discutant des origines du vih/sida (existait-il avant qu'on ne le découvre au
début des années 19807). Mirko Grmek a ainsi écrit en 1989 une histoire générale du sida (Histoire du
sida. Début et origine d'une pandémie actuelle, 1989), une histoire de la science victorieuse. Citons également
Gerald Oppenheimer, qui a écrit une année plus tot un article sur la construction épidémiologique du
vih/sida, in Elisabeth Fee et Daniel M. Fox, AIDS: The Burdens of History, 1988. D'autres études ont
suivi, en particulier celles de Virginia Berridge, historienne anglaise spécialisée dans I'histoire du sidab.
Elle en fournit une version plus centrée sur l'élaboration des politiques publiques (prévention,
dépistage, droit, etc.), et moins axée sur son élaboration scientifique, ce que Mirko Grmek a déja fait.
On peut toutefois regretter l'aspect extrémement desctiptif et chronologique de ses propos. Elisabeth
Fee et Daniel M. Fox, de leur coté, récidivent avec un ouvrage collectif qui aborde I'histoire du sida
plutot que le sida dans l'histoire, et qui chetche a rendre compte de la transformation du sida d'une
épidémie en une maladie chronique (AIDS: The Making of a Chronic Disease, 1992).

4 ... POUR FINIR SUR L"HISTOIRE DE L'EDUCATION SEXUELLE ...

1l existe en ce domaine de nombreux articles ou parties de livres, mais rares sont les ouvrages
historiques exclusivement consactés 4 I'éducation sexuelle. L'un d'entre eux mérite d'étre cité: Jeffrey P.
Moran, Teaching sex: the shaping of adolescence in the 20th century, 2000. Retragant T'histoire de I'éducation
sexuelle aux Etats-Unis sur tout le 20 siécle, 'auteur nous propose une vue transversale de ce projet,
qu'il percoit constamment tiraillée entre son versant instrumental (participer 4 un objectif de santé

2 Une traduction frangaise résumée a été publiée: Rolf Rosenbrock, ef a/, La normalisation du sida en Europe de
Lonest: le cycle politique sous l'angle d'une maladie infectiense, 1999. En outre, ce rapport de recherche a également été
publié sous forme d'article dans Socia/ science and medicine 50 (2000): 1607-1629.

Elle a éctit de nombreux articles, édité un ouvrage collectif et publié un livre sur I'histoire du sida en Grande-
Bretagne, ce qui fait que ses éctits se recoupent souvent: Virginia Berridge, AIDS i the UK: the making of policy,
1996, The History of AIDS, 1993; Vitrginia Bertidge et Philip Strong, Aids and contemporary history, 1993, entre
autres.
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publique ou de moralité publique) et son versant éducatif, ou plutdt culturel (donner aux jeunes des
moyens de penser et de vivre leur sexualité de maniére moins dramatique).

Cet ouvrage excepté, l'éducation sexuelle est fréquemment abordée dans le cadre d'une autre
problématique d'histoire de la sexualité, qui la subsume (cf. supra), sauf en ce qui concerne quelques
articlest. Lorsqu'll s'agit spécifiquement d'éducation sexuelle, le propos vise souvent a donner une
représentation des premiers pas en la matiere, cegi dans tel ou tel pays, telle ou telle région, c'est-a-dire
propose quasi exclusivement des études de cas. A ce titre, la littérature foisonne, et son compte rendu
serait impossible; elle est tres utile s'il s'agit d'opérer une comparaison internationale des réalisations en
matiére d'éducation sexuelle. En outre, son élaboration n'est pas forcément, et méme souvent pas, le
fait d'historiens, mais plutét d'acteurs de I'époque (Lester A. Kirkendall, "Sex Education in the United
States", in Lorna Brown, Sex Education in the Eighties: the challenge of healthy sexual evolution, 1981, pp. 1-17),
ou encore de personnes ou associations ditectement intéressées a la mise en place ou au
développement de l'éducation sexuelle, comme Philip Meredith, Sex Education: Political Issues in Britain
and Eurgpe, 1989. Tres proche de notre objet d'étude, citons une étude faite dans le cadre d'un travail de
dipléme de I'Ecole d'études sociales et pédagogiques de Lausanne qui fournit les premiers éléments et
éyénernents de l'éducation sexuelle et du planning familial en Suisse romande: Josette Morel, ¢/ 4/,
Etude des réalisations actuelles en matiére de planning familial et d'éducation sexcuelle en milien scolaire dans les cantons
de Fribourg, Genéve, Nenchitel, Valais, Vand, 1973.

5 ... AU TEMPS DU VIH/SIDA

Bien évidemment, la littérature est ici peu développée, ne serait-ce qu'en raison de la nécessaire rareté
de la production historique relative a une période récente, voire actuelle. On peut toutefois nommer
quelques études qui ressemblent fortement aux études du méme gente et qui couvrent une période
plus ancienne. Nous pouvons citer quelques parties de l'ouvrage édité par André Ruffiot, L'¢dncation
sexnelle an temps du SIDA, 1992: l'une écrite par A. Ruffiot lui-méme qui, de son point de vue de
psychanalyste spécialisé dans la thérapie des familles, traite des mutations de l'éducation sexuelle des
années 1970 et de la seconde moitié des années 1980, soit de son appatition plus ou moins
systématique a l'irruption du vih/sida; l'autre par Frangoise Sand qui, analysant l'impact du sida sur
I'éducation sexuelle au sein d'un organisme d'éducation et de conseil conjugal et familial de la ville de

Grenoble, dont elle est une des animatrices, trace également une sorte d'itinéraire historique pattant
des années 1970.

Pour les Iles britanniques, Rachel Thomson, sociologue de la sexualité travaillant dans le Centre de
recherche sociales de la South Bank University, propose un inventaire historique de l'éducation sexuelle,
qui est le plus récent que nous connaissions: Rachel Thomson, Prevention, promotion and adolescent
sexuality: the politics of school sex: education in England and Wales, 1994.

Notons qu'il existe, d'autre part, quelques documents rendant compte d'un point de vue comparatif de
I'état de I'éducation sexuelle 2 un moment donné (chose particuliérement nécessaire en Suisse ou
chaque canton définit sa propre ligne de conduite), fournissant patfois quelques repetes permettant de
situer l'otigine de la création d'un programme d'éducation sexuelle dans tel ou tel canton (Christine
Panchaud, ¢ al, Evaluation de la stratégie de prévention du sida en Swuisse. Phase 5, 1991-1992. Politignes
cantonales en matidre de prévention du sida et des toxicomanies dans le cadre scolaire. 1. Cadre général, 1992; Christine
Panchaud, ¢t 4/, Epalnation de Ia stratégie de prévention dn sida en Suisse. Phase 5, 1991-1992. Politiques
cantonales en matiére de prévention du sida et des toxicomanies dans le cadre scolaire. I1. Les intervenants, 1. Les

2 Cf, entre autres: Nicholas Beattle, Sex Education in France: A Case-study in Curricnlum Change, 1976; Michael
Imber, Toward a Theory of Educational Origins: The Genesis of Sex Education, 1984; Julian B. Carter, Birds, Bees, and
Veneral Disease: Toward an Intellectnal History of Sex Education, 2001; Michael Edward Melody, Teaching America
about sexc: marriage guides and sex manuals from the late Victorians to Dr. Ruth, 1999; Mary Lynn Stewart, 'Science Is
Abways Chaste': Sex Education and Sexcual Initiation in France, 1880s-1930s, 1997.

30



Jeunes de 15 d 17 ans, 1993; Brenda Spencer, ef al, Politiques et pratiques cantonales en matiére de prévention
vih/ sida et d'éducation sexuelle 4 l'école, 2001), et aussi deux études plus anciennes: Rita Waeber, Stand des
Schulischen Sexcualerziehung in der Schweiz, 1985; Bruno Meli, Geschlechtsunterricht in der Schule: Umfrage bei den
Kantonen, 1978.

Plusieurs auteurs, le plus souvent proches des réalités du tetrain, le plus souvent concepteurs de
programmes d'intervention, adoptent un point de vue historique pour penser les pratiques actuelles.
En particulier, nombreux sont celles et ceux qui ont petcu le r6le fondamental du vih/sida dans «/z mise
en place des dispositify consacrés a ['éducation sexcuelle [qui] s'est accélérée an conrs des derniéres anmées»* Ainsi, un
numéro de la revue frangaise Informations sociales (n° 55, 1996), donne la patole 4 plusieurs auteurs
témoignant dans ce sens.

2 Félicia Narboni, Des avancées et des difficultés, 1996.
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IV CHRONOLOGIE: SEXUALITE ET EDUCATION SEXUELLE AU 20° SIECLE

1896

Vaud et Suisse romande

Suisse et international

1899 et 1902

Charles Krafft, médecin, donne un cours d'hygiéne sexuelle a la Faculté de
théologie de [Université de Lausanne afin «de mettre nos futurs pasteurs en
état d'éclairer nos garcons a l'dge ou ils font leur instruction religieuse et a
les mettre en garde contre les sollicitations malsaines et dangereuses.»

C. Krafft est membre du comité de la Société vandoise pour le relevement de la

moralité, directeur de l'école d'infirmiéres de La Sosrce 4 Lausanne et
membre fondateur de la FMH.

Adoption par la commission d'experts du premier projet de Code pénal suisse
qui prévoit la punition de tout avortement sans exception, la peine pouvant
aller jusqu'a cing ans de réclusion.

2 Matteo Pedroni, Chantal Ostorero, Catherine Fussinger, «Radiographie de la peur: 40 ans de lutte contre la syphilis 4 Lausanne (1890-1930)», Revue historigue vaudoise, (103), 1995,

pp- 139-180 (citation en p. 160).
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En 1899 et 1902 a Bruxelles, deux importants congrés pour la prophylaxie de
la syphilis et des maladies vénériennes marquent les débuts de
l'internationalisation de la lutte.

«La tenenr de ces conférences portait, dans ses grandes lignes, sur la lutte contre la
prostitution et sur la question de ['éducation de la population, et en particulier de la
Jennesse, en matiére de sexHalité»*
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1905

Vaud et Suisse romande

Suisse et international

1908 4 1914

Auguste Forel, célébre psychiatre vaudois, publie «La question sexuelle», au
sein duquel il défend la nécessité d'une éducation sexuelle.

Concernant I'éducation sexuelle des enfants, il estime que:

1) le fait de parler de la question sexuelle aux enfants ne leur donne
aucunement l'envie d'essayer; au contraire: si la sexualité perd de son
mysteére elle perd son érotisme, d'ou moins de danger de perversité;

2) si 'enfant est habitué 4 l'aspect de la nudité adulte, cela diminuera sa
curiosité, et donc l'érotisme; ainsi, le savoir sur cette question permet de
combattre I'érotisme et I'excitation sexuelle des jeunes gens;

3) il faut instruire les gargons comme les filles.

Sigmund Freud publie les Trois essais sur la théorie de la sexualité.

Constitue le fondement de sa théorie psychosexuelle et de sa description
de la structure pulsionnelle infantile.

1911

Parution de la revue néo-malthusienne mensuelle «La Vie intime» sous la
direction du député socialiste genevois Valentin Grandjean.

V. Grandjean est l'auteur d'un manuel d'éducation sexuelle?.

La Société vaudoise des Maitres secondaires (SYMS) commande un rapport

sur 'éducation sexuelle & Uécoleb. Les avis récoltés seront plutdt favorables,
de méme qui celui du rapporteur. Toutefois, cela restera sans conséquences.

La méme année, deux médecins, soit Jules Gonin et Francis Cevey organisent
des cours d'hygiéne sexuelle respectivement a Vevey dans le cadre de la
Société vaudoise pour le relévement de la moralité (SVRM), et au Collége
cantonal.

«Mais les oratenrs rencontrent beanconp de réticences, principalement de la part des
parents, [idée [étant] répandue que l'ignorance est la meillenre sauvegarde de
linnocencen®

2 Valentin Grandjean, Ce g#'ils doivent apprendre sur la vie sexuelle: anx jeunes hommes - anx jennes filles, Lausanne: Libre pensée internationale, 1911.

b Téon Robert, L'éole a-t-elle un réle a joner dans ['éducation sexcuelle? Rapport présenté a la Société vandoise des Maiires secondaires, Vevey: Société vaudoise des Maitres secondaires, 1911.

¢ Rapport n°9 de la SVRM, 1903-1904; p. 4; cité in Geneviéve Heller, «Psychiatrie et société: de quelques associations pour I'hygiéne mentale, morale et sociale», Revue bistorigue
vaudoise, (103), 1995, pp. 115-137, p. 118.
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1917

Un Comité de vigilance se met en place au sein de la Société vaudoise pour
le relévement de la moralité qui se transforme lannée suivante en un
Comité pour l'étude des questions sexuelles et la lutte contre les maladies
vénériennes.

Dans une brochure publiée par la Commission pédagogiqne dudit Comité,
l'on retrouve les préoccupations déja abordées par Auguste Forel, mais
suivies de conseils pratiques concernant la répression de 'onanisme:
«FHabitues vos enfants d coucher sur un kit dur, & dormiir les mains sur la converture,
a se lever dés qu'ils sont éveillés et @ faire chague matin un grand lavage d lean
Jroide»® Enfin, la brochure signale l'existence de toute une série
d'ouvrages traitant de l'éducation sexuelle réunis au Secrétariat romand
pour I'bygitne sociale et morale.

2 Premiére Education sexcuelle, Lausanne: Comité poux I'Etude des questions sexuelles et la Lutte contre les Maladies vénériennes, Commission pédagogique, 1919.
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1918 a 1920

Vaud et Suisse romande

Suisse et international

1919

La Commission pédagogique du Comité vaudois pour l'étude des questions
sexuelles et la lutte contre les maladies vénériennes consacre deux ans a
l'étude des méthodes par lesquelles il faut initier la jeunesse aux questions
sexuelles.

Les conclusions de la Commission sont transmises au Département de
l'instruction publique et des cultes «en priant cetie antorité:

1° dlexaminer la possibilité de rendre effective la préparation pédagogique complite
des futnrs professents et institntenrs de cours, legons ou causeries de pédagogie sexuelle
anx Ecoles normales et a ['Université;

2° d'inviter Youtes les commissions scolaires @ faire douner régulidrement pour antant
gute cela soit possible, par un médecin pédagogne, une canserie sur l'hygiéne sexuelle
anx: éleves des deu sexes quittant l'école dans ['année courante;

3° de mettre 4 Lordre du jour d'une prochaine conférence de district des institutenrs
primaires, le sujet swivant: "De 'imporiance de ['attitude du maitre en face des
questions sexcuelles” »

Durant ses travaux, la Commission a mené une enquéte auprés de 200
membres du corps enseignant vaudois. Celui-ci se montre fort sensible
4 cette question de I'éducation sexuelle mais ne se sent pas l'autorité et
l'aisance de l'assumer: «Dans lenr angoisse, ils en appellent a fous censc qui
mderc qu'en>c-meémes ponrratent parler "avec antorité’': anx: péres, anx méres, anx
pastenrs, anx médecins... 1is offrent aussi lenr concours mais réclament des
directions, I'appui déclaré des antorités officielles, miensc encore, la création favorable
d'un conrant d'opinion publigue (...)»

mai a juillet

Magnus Hirschfeld fonde en Allemagne un Institut pour la science sexuelle.

D'apres Hirschfeld lui-méme, cet Institut est l'enfant de la Révolution
allemande, et se situe donc dans le courant initié en Russie par les
Bolcheviks. L'Institut est un centre de recherche sur la sexualité et de
diffusion du savoir scientifique. Il parrainera I'éducation sexuelle, mettra
sur pied un bureau pionner de consultation conjugale et militera, entre
autres, pour la suppression des discriminations 1égales a l'encontre des
homosexuels. Il sera également le moteur de la création en 1927 de la
Ligne mondiale pour la réforme sexcuelle.

Le 6 mai 1933, I'Institut est détruit par les jeunesses hitlériennes: 20'000
livres et 35'000 photographies collectées sont brilés lors d'une
cérémonie publique; Hirschfeld est contraint 4 l'exil.
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Délibération du Grand Conseil de Bale-Ville sur le projet de loi Welti, qui
prévoit une solution du délai en matiére dIVG sans la nécessité dun avis
conforme pour les trois premiers mois de grossesse.

En premiére lecture, la motion est acceptée par 55 voix contre 50 (22
mai). L'Association des médecins, I'Eglise et les organisations féminines
bourgeoises combattent la proposition. Finalement, elle est refusée en
seconde lecture, de méme que la motion demandant l'introduction d'une
indication sociale, par 61 voix contre 46 (3 juillet). L'ensemble de la
question provoque un vif débat 4 Béle (meetings, manifestations).

1920

Légatisation officielle de l'avortement en URSS.

Ensuite de la Révolution d'octobre 1917, «ancienne loi criminalisant
Lavortement ne fuf pas applignée, et, en 1920, lintervention fur officiellement
lgalisée. Autre point, révélatenr de l'esprit nouvean, résolument libéral, qui sonfflart
entre les pages des lois révolutionnaires: Ihomosexualité disparnt en tant que délit du
code pénal»®

A noter aussi que dans la Russie post-révolutionnaire, les bolcheviks ont
1égalisé le divorce, encouragé le contréle des naissances et décriminalisé
I'homosexualité.

31 juillet : - . .
s Promulgation de la loi contre la propagande "néo-malthusienne” en France.

«Renforgant la répression de I'avortement, cette loi interdit surtont toute propagande
anticonceptionnelle ef rend illigales toutes les activités des militant(e)s de la libre
maternitéy» (Jaspard 1997: 36)

Suite 2 son adoption, le service sanitaire vaudois, par l'intermédiaire du
professeur Adrien Thélin, chef du Département de I'lntérienr, s'adresse au
consulat de France, sans en référer aux autorités fédérales, en ces
termes: «On nous signale, commme ayant été adoptée récemment par les chambres
frangaises, une loi sur la répression du délit d'avortement. Comme cette loi nous serait
d'une grande utilité attendn que les mémes actes se commettent chey, nows..» Le
nouveau Code pénal vaudois de 1931 s'inspirera de cette loi pour
réprimer la publicité contraceptive®.

2 Utsula Gaillard, Annik Mahaim, Retards de rigles: attitudes devant le controle des naissances et Lavortement en Suisse du début dn siécle anx anndes vingt, Lausanne: Ed. d'En bas, 1983 (coll.
Histoire populaire), p. 81.
b Ciné-Clio CH98, Clics et déclics sur les temps modernes [CD-ROM], Lausanne: Antipodes, 1998.
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Par circutaire, le DIPC vaudois met a lordre du jour des conférences de
district: «De lattitude du maitre en face des questions sexuelles».

Ce sondage ne débouchera pas sur l'instauration de mesures concrétes
de la part du DIPC en mati¢re d'éducation sexuelle 4 I'école.

1921
26 juillet

1923
1% mars
mai

Fondation de la Ligue Pro Familia Vaud, «ligue vaudoise pour la protection
de la famille».

Le parti communiste suisse lance une campagne pour la libéralisation de
l'avortement.

Minna Tobler-Christinger, Fritz Brupbacher (médecin) et le dirigeant
balois Welti expliquent 4 plusieurs assemblées de deux a trois mille
femmes la nécessité de changer la législation sur l'avortement. Ils
espérent faire signer une pétition qui réclame l'introduction d'une
protection de la maternité. Tous trois sont partisans du contrdle des
naissances et font activement campagne pour les moyens contraceptifs.
Le parti, quant 2 lui, a décidé de lancer cette action pour donner suite au
mot d'ordre de la ITle Internationale.

Le Congrés international dhygiene sociale qui se tient a Paris défend la
nécessité dune éducation sexuelle et discute de ses formes.

Soutient que I'éducation sexuelle ne doit pas exister comme une matiére
spéciale, qu'elle doit s'intégrer dans les cours dhistoire naturelle,
d'hygiéne, de prophylaxie et de morale. De plus, elle doit prendre place
quand débute l'intelligence de l'enfant et suivant les étapes de son
développement. Elle est autant 'affaire de la famille que de I'école.
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1927
Création de la Ligue mondiale pour la Réforme sexuelle.
Elle organise l'année suivante un congrés international qui se tient a
Copenhague. Magnus Hirschfeld, Havelock Ellis et Auguste Forel sont
élus présidents de la Ligue et, ces deux derniers pourtant absents du
congrés, une résolution générale concernant dix points importants est
adoptée. Le dixieme de ces points demande: «Education sexuelle
Systématique et éelaircissemento.
La Ligue sera dissoute, et ses sections locales vont rapidement
s'éteindre, aprés la mort d'Hirschfeld en exil en 1935 et en raison de la
répression 4 son égard qu'exercent les mouvements fascistes en pleine
expansion.
1929
La campagne du Cartel romand d'hygiéne sociale et morale, intitulée «Pour Le pape Pie XI condamne explicitement toute forme d'éducation sexuelle
la vie - par la famille», a cette année pour théme U'éducation sexuelle. dans son «Decretum de Educatione Sexuali».
Dans ce cadre, le Cartel organise le 17 octobre, avec l'appui des
autorités et de diverses associations, un cours de pédagogie sexuelle
offert aux éducateurs, ceci a /'Ecole Normale de Lausanne. Le cours est
présenté par les médecins Chable et Oscar Forel. Deux cent cinquante
personnes répondent 4 l'invitation: des instituteurs et institutrices de
toute la Suisse romande, pasteurs, directeurs d'internats, médecins, etc.
1930

43

Dés cette année, des «causeries dorientation sexuelle» sont données dans
des groupes de méres, catéchuménes, dans des classes d'école ménagére par
la commission d'action morale de la Ligue Pro Familia Vaud.

Ouverture par le Cartel Romand d'Hygiene Sociale et Morale dun service
gratuit de consultation prénuptiale a Lausanne.

Fait suite aux expériences réalisées dans plusieurs villes d'Europe ainsi
qua Zurich et 2 Berne. Les consultations visent a établir les risques
posés par l'hérédité des conjoints, 4 donner des conseils sur
l'opportunité ou pas d'avoir des enfants, et 4 indiquer les précautions et
les éventuels traitements en cas de maladie contagicuse. L'animateur du
centre lausannois est C. Krafft.
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31 décembre

1932 a2 1941
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Suisse et international

LEncyclique «Casti Connubii» promulguée par Pie XI expose la doctrine
officielle de 'Eglise catholique en matiére de sexualité.

* L'Encyclique affirme entre autre que: «Puisque l'acte dn mariage est par sa
nature méme destiné 4 la génération des enfants, cenx qui, en ['accomplissant,
s'appliquent délibérément & lui enlever sa force et son efficacité, agissent contre nature
(-..). L'Eghise catholigne (...) éleve bien hant la woix par Notre Bouche (...) et
promulgne de nowvean: que tout usage du mariage quel gu'il soit, dans exercice
duquel l'acte privé, par lartifice des hommes, de sa puissance naturelle a procréer la
vie, offense la loi de Dien et la loi naturelle et que cenx qui anront commis quelque
chose de pareil se sont souillés d'une faute grave»

+ Sous Pie XII (pape de 1939 a 1958), I'figlise catholique admet dés
1951 une régulation des naissances, a la condition que celle-ci soit
"naturelle" (continence totale, continence pésiodique, courbe de
température...); elle se déclare donc opposée a toute méthode artificielle.
* Paul VI (pape de 1963 4 1978) confirme la position susmentionnée,
mais dit aussi que la question est a l'étude avec la collaboration des plus
insignes savants. Tout en disant qu'il n'y a jusqu'd présent de motifs
suffisants pour considérer dépassées et abolies les régles indiquées par
Pie XIL

1936

Entrée en vigueur du nouveau Code pénal vaudois, jusqu'a son remplacement
en 1942 par le Code pénal suisse.
II prévoit la pénalisation de la publicité pour les moyens
anticonceptionnels et introduit l'indication médicale et eugénique a
l'interruption de grossesse.

Le régime stalinien rend lavortement a nouveau illégal en URSS.



1938

Vaud et Suisse romande

Suisse et international

1940

La nouvelle loi suédoise sur la contraception et lavortement abolit
linterdiction qui, depuis 1910, frappait la propagande et la vente des moyens
contraceptifs.

1942

Au colléege secondaire de Nyon, Lucien Bovet, pédopsychiatre et futur
responsable de ['Office médico-pédagogique vaudois (OMPV) qui se crée
lannée suivante, préconise et favorise des discussions en classe sur la
sexualité.
11 va également collaborer avec la Ligwe Pro Familia Vand ct faire partie
de sa Commission d'action morale; il y a pour tiche d'organiser les causeries
d'éducation sexuelle et de recruter des médecins qui iront dans les
classes.

1% janvier

1945

Le gouvernement suédois introduit une éducation sexuelle (facultative) dés
L'école primaire.
Le ministére de I'éducation avait déja accepté le principe de I'éducation
sexuelle dans les écoles secondaires en 1921.

Entrée en vigueur du Code pénal suisse du 21 décembre 1937, dont les lois
interdisent purement et simplement l'avortement, ainsi que la «réclame»
pour les moyens anticonceptionnels.

11 est a noter que 'homosexualité est y largement dépénalisée, méme si
des articles discriminatoires subsistent (jusqu'en 1992).

45

La Commission féminine de la Commission dévangélisation de [Eglise
nationale vaudoise sefforce dés cette année dorganiser des cours
d'éducation sexuelle avec le soutien du DIPC.
En 1964, la commission a organisé 80 causeries adressées 2 des éléves
de I'école ménagére principalement, et 27 4 des parents.
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1946 a4 1950
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1948

La Suéde, le Danemark, la Finlande et le Japon introduisent une indication
médico-sociale en matiére d'interruption de grossesse.

1952

Alfred Kinsey publie son rapport sur la sexualité masculine, puis en 1953 sur
la sexualité féminine.

Premiére enquéte statistique jamais faite sur les comportements sexuels.

1% juillet

décembre

Théo Bovet, médecin, gére la consultation médico-sociale de mariage qui
s'ouvre au sein de la Ligue Pro Familia Vaud.

Cette consultation deviendra la consultation conjugale qui va s'intégrer
au CMSPF lors de sa création.

2 URL: http://www.ippf.org, page consultée le 24 septembre 2001.

Fondation de (International Planned Parenthood Federation.

Au début du XXle siécle, la fédération définit ses buts comme suit:

«1. To meet the demand and unmet need for quality services;

2. To promote sexnal and reproductive health for all;

3. To eliminate unsafe abortion;

4. To take affirmative action to gain equily, equality and ermpowerment for women;
5. To help young peaple understand their sexnality and to provide services that meet
their demands;

6. To maintain the highest standards of care thronghout the Federation»®

Rapport rédigé au nom de la Fédération des Eglises protestantes de Suisse et
consacré au probleme de l'avortement.

Les moyens de contraception sont justifiés «powur antant gue les époux ne
refusent pas d'avoir des enfants par simple dgoisme, par soif de jouissance ou par
conmodité»
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dés octobre

1955

La Commission féminine de [Eglise nationale vaudoise et la Commission
daction morale de la Ligue Pro Familia Vaud collaborent a la mise en place
de l'éducation sexuelle en milieu scolaire sous le patronage du DIPC.

Les femmes de /’Eg/z'.re nationale s'adressent aux jeunes filles, et des
médecins recrutés par la Commission d'action morale de la Ligne Pro Familia
Vaud s'adressent aux jeunes garcoms. Cette collaboration va se
poursuivre jusqu'a l'ouverture du Centre médico-social de Pro Familia en
1967.

1955 a4 1965

La Société suisse dutilité publique envoie un questionnaire adressé aux
divers départements de linstruction publique cantonaux, tout en préconisant
«l'information géneralisée sur la limitation des naissances» et
«l'enseignement de la morale sexuelle».

L'éducation sexuelle est rendue obligatoire en Suéde.

Depuis 1942, elle était seulement recommandée.

47

La plupart des pays dEurope orientale ainsi que la Norvége introduisent
t'indication sociale en matiére d'interruption de grossesse.
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1956
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1959

Le Centre protestant détudes émet des considérations sur lavortement
provoqué, le contréle des naissances et la stérilisation. Il sy déclare
favorable au contréle des naissances et a l'éducation sexuelle.

«INous croyons qu'nne ligislation protégeant mienx la famille serait de nature a
diminuer les avortements. Si l'alléigement des charges fiscales d'un pére était vraiment
en fonction des dépenses engagées pour élever, instruire et éduquer sa progéniture, il y
aurait probablement davantage de familles nombreuses, dans la petite bourgeoisie
notamment. (...) Enfin, il convient dans ce domaine de pousser I'éducation sexcuelle
des _jeunes; des dispensaires devratent éire organisés cheg nous comme il en existe
aillenrs, oit l'on conseilleract les futnres méresy? «Actuellement la lutte la plus
efficace contre I'avortement, c'est le contrile des naissances»®

L'Allemagne est le premier pays a autoriser la commercialisation de la pilule
contraceptive, a peine sortie des laboratoires de Gregory Pincus lannée
précédente.

1960

Ouverture dune consultation de planning familial au sein de la clinique
d'obstétrique et de gynécologie de 'Hopital Cantonal de Lausanne.

Premier centre de ce type 4 fonctionner en Suisse romande. L'arrivée du
Prof. Willy Merz donne un nouvel essor a cette question: il généralise
cette information auprés des patientes de son service en encourageant
ses assistantes & les mettre au courant des méthodes de contraception et
de leur mode d'emploi.

4 mai

Le Conseil de santé du canton de Vaud décide de former une commission
chargée d'étudier la possibilité de la création d'un centre de planning
familial.

11 rendra son rapport le 31 octobre 1962.

2 Bulletin dn Centre protestant d'éiudes, 6 (2), mars 1954, p. 7.

b Ibid, p. 9.
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28 aodt

Publication de la brochure de Pierre A. Dentan, «Les enfants désirés et les
autres»: réunion d'éditoriaux parus lautomne de la méme année dans la

Gazette de Lausanne, quotidien dopinion et d'information du Parti libéral2.

1l y propose un petit état des licux de la question de l'interruption de
grossesse, internationalement, nationalement et dans le canton de Vaud.
Y montre 'attitude des Eglises, en particulier des Eglises protestantes
de Suisse qui se montrent favorables a lidée du planning familial.
L'auteur conclu: «si Ja loi (...) a pen de chances d'étre modifiée @ l'aventr, il est en
revanche possible d'élaborer un systime de "planning familial (..)»

Marc-Henri Thélin, député radical au Grand Conseil vaudois, dépose une
motion demandant la création d'un service médico-social a la Maternité de
Lausanne afin de répondre & la nécessité d'une prise en charge spécifique des
femmes procédant a une interruption de grossesse.

Lors de la discussion du rapport de la commission ad hoc (14.11.1961), il
est décidé d'intégrer cette demande dans un contexte plus large: «De
lavis de la commission, ce problime ne peut pas éire traité pour bui sent; il doit
S'intégrer dans une étude plus générale concernant notamment celle de la limitation
des naissances, non pas par une inferruption de grossesse, mais par une éducation
sexuelle plus poussée Ce qui a requ réponse par la création en 1966 du
CMSPE.

a
b

C
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Pierte A. Dentan, Les enfants désirés et les antres, Lausanne: Gazette de Lausanne, 1961.

Ibid., p. 33.
BGC, automne 1961, p. 163.

Mise en circulation en Suisse de la pilule contraceptive, approuvée par
['Office intercantonal de contrble des médicaments.
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1964

Vaud et Suisse romande

Suisse et international

février

avril

23 avril

La Commission catholique du mariage ouvre un Centre catholique
d'information conjugale sur la régulation des naissances dans le canton de
Vaud. Sera rapidement fermé.

Jacques Bergier, chef du Service de l'enfance de I'Etat de Vaud, donne lors
de UAssemblée générale du Cartel romand dhygiéne sociale et mentale une
conférence intitulée «La préparation a la vie familiale. L'éducation sanitaire

et sexuelle des jeunes. Que doit faire ['école?»¢

Plus encore que l'éducation sexuelle, i y défend la nécessité d'une
éducation sanitaire globale.

Conférence de 'UNESCO sur la nature et des buts de l'éducation sexuelle.

Dix-huit pays participent. «le but principal devrait étre de canaliser lintérét
naturel de lenfant pour la sexcualité, de telle maniére qu'il atteigne un éqnilibre
individuel et en miéme temps devienne capable d'entrer en rapport avec les antres, ef
d'adopter des refations saines dans la famille, a 'école et dans la société. Les deux
sexes doivent apprendre @ respecter la dignité de l'antre sexe, et cette éducation doit
insister particuligrement sur la préparation a un amonr altruiste et an mariage»®

Création du Sex Information and Education Council of the United States
(SIECUS).

S'attache 4 promouvoir I'éducation sexuelle et le planning familial sur le
territoite américain, ainsi qu'a défendre de maniére générale les droits
sexuels. «Since its beginning, SIECUS has been a pioneer in taking stands on
carrent sexuality isswes of public concern. (...). Through conrt cases, public
testimony, and public education, SIECUS has continned to work on protecting the
sexcual rights of all Americans. (...) Throughout onr bistory, SIECUS has always
relied on the support of those who share our belief that everyone has the right to
accurate, comprehensive information and education about all aspects of sexuality. »®

2 Les Cabiers pédagogiques, n° 59, février-mars 1966, p. 98 (numéro consacré a I'éducation sexuelle); cité in Claude Borel, L'éducation sexuelle & l'école, mémoire de licence, Université de
Lausanne, Lausanne, Faculté des Sciences sociales et politiques, 1971, p. 13.

b URL: http://www.siecus.otg/; page consultée le 17 aotit 2001.

¢ Jacques Betgier, «a préparation 2 la vie familiale. L'éducation sanitaire et sexuelle des jeunes: que doit faire 1'école?, L'information an service du travail social, (9-10), 1964, pp. 3-10.
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15 février

Juillet

Le nouveau chef du Service de la santé et de la jeunesse de Genéve, le
médecin Olivier Jeanneret crée, avec laccord du DIP et dans le Centre
d'informations familiales et de régulation des naissances (CIFERN) fondé au
mois de juin de la méme année, une section Education sanitaire qui sera
chargée de ['‘éducation sexuelle.

La responsabilité de cette section est confiée 4 Gentiane Busgermeister,
médecin. Les cours seront systématisés des 1970.

Blanche Merz, députée radicale au Grand Conseil vaudois, dépose une
motion demandant aux autorités douvrir des consultations de planning
familial. Sera acceptée le 4 mai 1965.

Choix sera psis d'en confier la réalisation 4 un organisme privé: la Ligne
Pro Familia Vand. Roland de Buren, président de Pro Familia et juge
cantonal, sera sollicité pour mettre sur pied une organisation, le Centre
médico-social de Pro Familia, qui sera approuvée par les pouvoirs publics. A
noter quune motion semblable demandant un soutien moral et
financier pour l'ouverture d'un centre de régulation des naissances est
déposée deux jours plus t6t devant le Conseil communal de Lausanne
par René Burnet, conseiller communal et chef du Service de la santé
publigue du canton de Vaud.

La Commission interecclésiastique pour la régulation des naissances,
mandatée par les Eglises catholique et réformées du canton de Vaud,
formule des "Observations” sur les projets et les buts des futurs centres de
planning familial et invite les membres qualifiés des Eglises a y travailler.
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desle 13
novembre, et
jusqu'au 25

septembre
1967

20 novembre

1966

Vaud et Suisse romande

Réunion au collége du Belvédére du Groupe des maitres secondaires de
sciences de la Société vaudoise des maitres secondaires pour discuter de
téducation sexuelle A l'école secondaire.

Jean Mottaz, chef du Service de [enseignement secondaire est présent. Un
exposé est présenté par Philippe Leresche, muaitre de science au
Belvédere, sur la question de la reproduction de l'espéce, considérée
dans le cadre du programme scolaire. Pierre Delacoste, médecin
catholique insiste sur la nécessité d'une prise de position sur un tel
objet. 1l est débattu de l'aspect moral, psychologique, de la notion
d'amour. Les expériences faites 4 la suite des causeries présentées dans
les écoles sont rappelées. En conclusion: le Groupe décide la création
d'une commission dont la tiche consiste 4 étudier le probléme sur le
plan pratique dans l'optique de l'enseignement des sciences au degré
secondaire. Le groupe de travail, officiellement mandaté par le DIPC, se
réunit pour la premiére fois le 28 avril 1966 et déposera son rapport le
25 septembre 1967, qui sera distribué & tous les maitres de science du
canton en automne de la méme année. Notons que la plupart des
membzres de ce groupe se retrouveront directement impliqués dans la

mise sur pied du SES.

Réunion des principales commissions scolaires du canton de Vaud. Le sujet
d'étude est l'éducation sexuelle a l'école.
Jean Savary, directeur des écoles de Pully, présente le sujet. Il insiste
pour que le probléme du planning familial soit lié 4 celui de I'éducation
sexuelle a I'école.

Suisse et international

2 Philippe Brenot, La sexologie, Paris: PUF, 1994 (coll. Que sais-je?), p. 23.

William Masters et Virginia Johnson publient le livre qui les rendra célebres:
Les réactions sexuelles (Human sexual responses).

Cette publication est issue d'une étude qui a commencé en 1954. «Pour la
premiére fois dans [histoire de I'bumanité on observait la sexualité in vivo ef de fagon
scientifiquement contrélfex* Ils vont fonder les cliniques de sexothérapies,
ainsi que donner 2 la sexologie son orientation moderne.



février

23 mai

1967

Vaud et Suisse romande

La Ligue Pro Familia Vaud s'adresse au DIPC et au DISP afin d'engager au sein
du futur CMSPF une personne chargée d'organiser l'information sexuelle dans
les écoles vaudoises.

Plus particuliérement, c'est sa Commission "famille-école” (qui s'occupait de
donner des cours d'éducation sexuelle; ex Commission d'action morale) qui
fait la démarche.

Assemblée constitutive du Centre médico-social de Pro Familia (CMSPF).

Suisse et international

53

14 février

Isabelle de Dardel, députée socialiste, développe la motion quelle a déposée
le 21 novembre 1966 devant le Grand Conseil vaudois, et qui demande
linstitution dun programme d'éducation sexuelle dans les écoles vaudoises.

Dés la discussion engagée aprés développement de la motion, Blanche
Merz rappelle la motion qu'elle a déposée en 1965 et informe que le
CMSPF a déja mis sur pied une commission d'information sexuelle qui
planche sur le probléme... et qui tient sa premiére séance ce méme jour!

Premiére séance de la Commission d'information sexuelle (CIS) du CMSPF.

Chargée de trouver une équipe dirigeante pour la future section
d'éducation sexuelle du CMSPF et de lui donner un cadre de travail. On
y trouve des représentants des milieux médicaux et gouvernementaux
intéressés, ainsi que des personnes ayant déja ceuveé ou ceuvrant
jusqu'alors d'une maniére ou d'une autre a I'éducation sexuelle dans le
canton: DISP, Eglise réformée, Service médical des écoles de la Ville de
Lausanne, OMVP, SPJ, SVMS, directeurs d'établissement scolaire,
DIPC, Centre de planning familial de la Maternité de I'Hépital cantonal.

Introduction de lindication sociale en matiére dinterruption de grossesse en
Angleterre.
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1¥ mars

8 juin

22 septembre

1968

Vaud et Suisse romande

Ouverture officielle du CMSPF. Intégration de la consultation de mariage de
la Ligue Pro Familia Vaud et ouverture du planning familial.

Inauguration officielle du CMSPF.

Suisse et international

L'OFIAMT, en tant qu'autorité de surveillance, invite les cantons a vouer leur
attention a l'étude des problémes humains dans les écoles professionnelles et
édicte a cette fin des directives concernant étude de ces problémes dans les
écoles professionnelles artisanales, industrielles et commerciales.

Passage de cette derniére divective: «Lenseignement portera (...) sur les sujets
suivants: le flirt et lamour, les rapports sexuels primuptianx, les Eléments
inconscients du choix du comjoint, tels que latirait du contraste et la projection.
Eléments conscients tels gne l'dge, la confession, les disparités d'éducation, de
Jormation et de wilien, les godits ef les passe-temps, la santé physique et sexuelle.
Diversité psychique et intellectuelle de ['homme et de la femome. Célibat, divorce et
remariage. Questions relatives 4 la régulation des naissances. Avortement ligal ot
illigal. Obligation des parents envers leurs enfants dans le domaine des guestions
sexcaelles»

24 avril

25 juillet

15 octobre

Modification des statuts de la Ligue Pro Familia Vaud afin de donner une plus
grande autonomie au CMSPF.

Le président de la CIS, Edouard Juillard, pédiatre et adjoint au médecin
cantonal pour les questions liées a la jeunesse, démissionne et céde sa place
a Philippe Leresche.

E. Juillard désirait que les médecins soient chargés de I'éducation
sexuelle. Le refus de ce mode de fonctionnement est 4 l'origine de sa
démission.

L'Encyclique «Humanae Vita@» est promulguée par Paul V).

Ce texte est une condamnation sans appel des pratiques contraceptives
autres que "naturelles"2.

2 Roger-Hend Guerrand, Catherine Valabrégue, L ktbre maternité (1896-1969), Patis: Casterman, 1971 (coll. Vie affective et sexuelle), p. 142.



21 novembre

1969

Vaud et Suisse romande

Suisse et international

Le Conseil de la Fédération des Eglises protestantes de Suisse prend position
en faveur du planning familial.

15 septembre

1970

Création de la section «Education sexuelle de la jeunesse» (SESJ; actuel SES)
du CMSPF, qui donnera trés peu de temps apreés ses premiers cours dans les
écoles du canton.

Nomination de Chasles Bugnon, médecin de campagne, et de Maxie-
Lise de Chargi¢re, pharmacienne et titulaire du brevet d'enseignante,
comme co-responsables du Service.

Emeutes homosexuelles de Stonewall, & New York. Naissance du mouvement
de libération gay moderne, et des manifestations de la «fierté gay et
lesbienne» (Gay Pride).

1970 a 1974

Dés cette année, les parents des classes enfantines sont invités a une
conférence donnée par un(e) AES de la SESJ. Les enfants de ces ges-la ne
bénéficient pas encore de cours.

Parution du premier Bulletin dinformation de ['équipe des animateurs de
cours d'éducation sexuelle.

Le bulletin est d'abord destiné en priorité aux collaborateurs du SES et
du CMSPF. Dés 1973, un comité de rédaction se crée et développe sa
diffusion en dehors du Centre. Dés 1975, il devient le bulletin du
CMSPF et non plus exclusivement celui de la SES], bien que
principalement rédigé par les membres de ce dernier. Dés 1985, les trois
services collaborent 4 sa rédaction.
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La SESJ décide dinclure dans les cours donnés aux grands éléves une
information sur {a drogue et ses dangers. Durera jusqu'en 1974,

La section prend le nom de "Section d'éducation sexuelle et
information sur la drogue”. Cette activité d'information sur la drogue
aupres des écoliers sera en quelque sorte reprise par [lnstitut nniversitaire
de médecine sociale et préventive (cxéé en 1968).
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1970 2 1978

Vaud et Suisse romande

Suisse et international

1971

En matiere dinterruption de grossesse, le Danemark, la Républigue
Démocratique Allemande, la France, lltalie, la Norvége, UAutriche, la Suede
et les USA optent pour {a solution du délai. La République Fédérale
d'Allemagne et la Finlande introduisent l'indication sociale.

11 mai

27 décembre

Willy Vuagniaux, député radical au Grand Conseil vaudois, dépose une
interpellation «sur les programmes d'éducation sexuelle et de prévention
toxicologique dans les écoles», qui demande de soutenir encore mieux le
CMSPF en rendant officiel son enseignement.

Dans sa réponse du 27 novembre 1972, le Conseil d'Litat (par
l'intermédiaire de Jean-Pierre Pradervand, chef du DIPC) se refuse 2
prendre toute mesure supplémentaire et réitére sa confiance dans
l'actuelle équipe d'éducation sexuelle du CMSPF a laquelle il veut laisser
le temps de se renforcer et de s'implanter plus largement dans les écoles
du canton. Suite a cette interpellation, le DIPC affirme, dans une lettre
adressée aux autorités scolaires régionales, que la SES] est «ddment
mandatée  par notre Départementr (alors qu'auparavant elle était
«recommandéen), pour animer et coordonner les cours d'éducation sexuelle
(ainsi que, jusqu'en 1974, l'information sur la drogue).

Aboutissement de linitiative dite <«pour la décriminalisation de
l'avortement».

Demande l'introduction dans la Constitution fédérale du texte suivant:
I/ ne ponrra étre prononcé de condamnation pour interruption de grossesse» Le
Département de justice et police nomme une commission d'experts
pour trouver une solution moins radicale.



1972

Vaud et Suisse romande

Suisse et international

septembre

1973

Emois autour du «Petit livre rouge des écoliers et lycéens»2, imprimé par
CEDIPS, presses de la Ligue marxiste révolutionnaire, que les jeunes se
passent sous le manteau dans les cours d'écoles.

11 comporte un chapitre «a sexualité et les rapports sexuelsy, avec pour
sous-chapitres: «La masturbation», «Caresses et coitsy, «Les moyens de
ne pas faire d'enfants a tort et 4 travers», «Pollutions et régles», «Les
obsédés et les sadiquess, «La pornographie», «L'homosexualitéy,
«Normal et anormab», et enfin: «T'chez d'en savoir plus».

Pierre-André Diserens, aumdnier protestant, est engagé en tant qu'adjoint
aux responsables de la SESJ avec pour tache de mettre sur pied la formation
de base des AES.

11 créera ainsi le Cours de base (cf. infra).

Création par les milieux chrétiens conservateurs de l'organisation «Oui @ la
vie»,

6 janvier

Ouverture de Point Fixe, consultation psychosociale du Centre social
protestant vaudois.

«Point Fixe est dés lors fréquenté essentiellement par des homosexcuels» Dés
l'apparition du vih/sida, il deviendra l'antenne vaudoise de I'Aide suisse
contre le sida (ASS).

Le quotidien 24 heures, dans son cahier hebdomadaire, publie des dessins
d'enfants sur la sexualité produits dans une classe vaudoise de filles de 12
ans.

Titre: «A douge ans, ils dessinent Famour». Tollé: 'enseignante, Léa Pool, est
menacée de licenciement; le syndicat des services publics (VPOD) se
mobilise et diffuse des tracts condamnant la répression de la sexualité
chez les jeunes. Deux semaines aprés la publication de ce cahier, 24
henres hebds propose une interview de C.-H. Bugnon et de M.-L. de
Charriére, sous le titre: «Les responsables [sic] s'esxprimenty.

L'American psychiatric association (APA) supprime l'homosexualité de la liste
des maladies mentales.

= Bo Dan Andersen, Soren Hansen, Jesper Jensen, Le petit fivre ronge des écoliers et fycéens, Lausanne: CEDIPS, 1971 (le éd. en danois 1969, en frangais 1970).
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février

mai

désle 5

octobre, et

jusqu' au 21
Juin 1974

1974

Vaud et Suisse romande

Mise sur pied de «l'accueil du mercredi» a la SESJ. Sera supprimé en 1983-
19844.

De 16 h a2 20 h un animateur est a disposition pour répondre aux
questions des jeunes. Si nécessaire: travail d'orientation (médecin ou
autre).

Le CMSPF a la Radio Suisse romande: «Parlons-en»!

38 émissions radiophoniques (15 sujets sur la sexualité), animées par des
actcurs du CMSPF, et principalement de la SES] et de la Commission
d'information du Centre. Diffusion chaque vendredi 4 15 h.; animation
par Bernard Pichon. Retombées de l'émission du 28 décembre 1973
durant laquelle des jeunes et des enfants ont posé cux-mémes des
questions sur la sexualité: menaces des milieux intégristes (catholiques
et protestants) et d'une organisation d'extréme droite qui annonce une
plainte contre l'animateur et le CMSPF.

Suisse et international

Création de [‘Union suisse pour décriminaliser l'avortement (USPDA), par le
groupe qui a lancé linitiative «Pour décriminaliser l'avortement».

La SESJ met un terme a son travail sur la drogue dans les écoles.

Une permanence téléphonique est créée au sein de la SESJ.

Sa mise en place fait suite aux demandes suscitées par l'émission
radiophonique  «Parlons-en». Elle constitue donc une sorte de
prolongement donnée 4 I'émission apres l'acrét de sa diffusion.

Premier Cours de base du CMSPF.

Formation unique en son genre sur le plan romand. Comporte un tronc
commun pour la formation des collaborateurs des trois services du
CMSPF, ainsi que des conseilléres en planning familial de la Maternité
de 'Hépital cantonal. Ce Cours de base se maintiendra jusqu'a la mise
sur pied du certificat de formation continue «guidance et éducation en
matiére de sexualité, vie affective et procréatioms, dont les premiers cours se
tiendront 2 I'automne 2001.




Vaud et Suisse romande

Suisse et international

1975
L'OMS publie pour la premiére fois un texte établissant explicitement que
l'éducation sexuelle contribue a la santé sexuelle.
Création de la classification «X» en matiére de production
cinématographique.
Désormais, de tels films ne doivent étre diffusé que dans des salles
spécialisées, qui doivent ainsi étre créées.
17 janvier . . . " . .
Promulgation de la loi autorisant linterruption volontaire de grossesse en
France (loi Veil).
Votée pour une durée de cinq ans, elle ne dépénalise pas l'avortement.
«Elle antotise "la femme enceinte en situation de détresse’ a interrompre sa grossesse
dans les dix premiéres semaines. La liberté de décision est accordée a la fernme, mais
le dispositif de médicalisation est irés sirict» La loi définitive (loi Pelletier) est
promulguée le 1¢ janvier 19802
La loi a été révisée le 30 mai 2001; elle supprime I'entretien forcé (sauf
pour les mineures), et prolonge le délai & 14 semaines de grossesse.
1976
Le Comité Directeur du CMSPF a décidé que celui-ci ne prendrait aucune
position officielle face aux diverses votations concernant linterruption de
grossesse.
«Notre effort visant @ diminner [inertie et l'inconscience face d cet immense ef
dontlonrensc problime doit aller dans le sens de la prévention et de l'information»
24 février e es P . ..
Linitiative «Pour décriminaliser l'avortement» est retirée par ses auteurs au
profit de Uinitiative «pour la solution du délai», qui a aboutit.

2 Maryse Jaspard, La sexualité en France, Pais: La Découverte, 1997 (coll. Repéres), p. 59.
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1977

26 février

Vaud et Suisse romande

Diffusion du reportage «Vivre sa sexualité», diffusé dans le cadre de
I'émission Temps Présent de la Télévision Suisse romande. On y voit des AES
de la SESJ animer des cours d'éducation sexuelle en classe.

La CIS s'est réunic une fois pour discuter des répercussions de
'émission: «Unre délégation de responsables de Pro Familia, en compagnie des
représentants du DIPC, est allée revoir cette émission dans les studios de la télévision
& Geneve. A la suite de la séance de la commission, les responsables de la section et
P. Leresche ont rencontré les chefs de Service du DIPC pour présenter et commenter
le mode d'intervention des animatenrs de Pro Familia dans les écoles primaires et
secondaires»?

Suisse et international

Publication de la thése de médecine de Pierre-André Michaud «Quelques
aspects de la sexualité des adolescents de 16 & 19 ans dans le canton de

Premier travail de ce genre en Suisse romande. Va fortement légitimer
l'action du CMSPF.

Le Conseil synodal de (Eglise évangélique réformée vaudoise a fait appel en
été 1977 & un membre de la SESJ pour constituer un groupe de tendances
spirituelles diverses afin de rédiger des pages intitulées «amour, sexualité
mariage» pour le nouveau catéchisme vaudois des 14-16 ans.

Création du réseau des mediateurs scolaires vaudois.

Les médiateurs sont des enseignant(e)s volontaires des écoles primaires,
secondaires et professionnelles qui bénéficient de décharges
hebdomadaires pour exercer cette fonction. Créé d'abord pour exercer
une prévention primaire et secondaire des toxicomanies, le réseau
compte en 1990 environ 80 enseignant(e)s répartis dans I'ensemble du
canton. Le travail des médiateurs s'est élargi depuis: ils sont désormais 2
disposition de tous les éléves pour des contacts individuels, et peuvent
intervenir dans des classes pour conduire des débats. En outre, leur
travail ne se résume plus seulement 2 la question des toxicomanies.

2a

Rappott du CoDir pour l'année 1967 (ACMSPEF).

b Pierre-André Michaud, Quelgues aspects de la sexualité des adolescents de seize & disc-nenf ans dans le canton de Vand, Zaurich: Juris Druck u. Verlag, 1977.



19 mars

25 septembre

1978

Vaud et Suisse romande

Le quotidien 24 heures, dans son cahier hebdomadaire, publie un dossier sur
'éducation sexuelle dans le canton de Vaud, avec un compte-rendu d'un
cours en classe.

Titce: «" Comment fétons ['amonr?" L'éducation sexuelle d I'école» Nouveau
tollé: la Ligne vaudoise, ancienne organisation réactionnaire, ainsi que le
président des communes vaudoises et le Municipal des écoles de la ville
de Lausanne, s'insurgent et exigent que des tétes tombes. Fortes
retombées sur la SESJ, dont les responsables sont convoqués devant le
Conseil d'Etat. Au début de I'année suivante, le mécontentement gagne
une grande partic du DIPC (en particulier son chef), au point que 'idée
d'exiger un moratoire des activités du SES] est formulé.

Suisse et international

Rejet en votation populaire (par 52% des voix) de linitiative pour la solution
des délais en matiére d'interruption de grossesse.

28 mai

1979

Cing animateurs participent dés cette année a un groupe de travail rattaché
au Centre protestant d'études de Lausanne sur le théme «foi et sexualité».

Ce groupe s'est donné pour objectif de publier des textes destinés a
maintenir dans les milieux chrétiens le débat ouvert sur ces questions
éthiques.

Rejet en votation populaire (par 69% des voix) de la Loi fédérale du 24 juin
1977 sur la protection de la grossesse et le caractére non punissable de son
interruption (loi dite «des indications sociales», contre-projet a linitiative
pour la solution des délais).
Tant les milieux progressistes que les milieux opposés a toute forme
d'avortement ont fait référendum contre cette loi, qui impliquait un
recul par rapport a la pratique libérale de l'interruption de grossesse dans
plusieurs cantons.

61

Création de UAssociation suisse pour le droit a lavortement et a la
contraception (ASDAC), par le comité référendaire progressiste de 1977.

Premiére Gay Pride en Suisse. Elle se déroule a Berne.
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février

1981

Vaud et Suisse romande

Acceptation par le Grand Conseil vaudois dune motion de Jean-Jacques
Helfer visant & développer l'éducation a la santé dans les écoles vaudoises.

Dans sa réponse de mars 1980, le Conseil d'Btat charge le DIPC de
prendre les dispositions nécessaires pour le développement de
l'éducation 2 la santé en milieu scolaire; de prévoir 'intégration de cette
éducation 2 la santé aux branches d'enseignement figurant déja aux
programmes actuels et d'y faire participer le corps enseignant. Il était en
effet impensable pour le Conseil d'Etat de faire de cette éducation une
éducation 21 part et individualisée (tel qu'l en est pour I'éducation
sexuelle). Création en décembre 1980 de la Commission cantonale
"Education pour la santé". Elle organise d'emblée un sondage auprés
des enseignant(e)s. Réponses favorables.

Suisse et international

Dépot de linitiative fédérale «pour le droit a la vie», visant a supprimer tant
que faire ce peux tout recours a l'avortement.

juin

9 octobre

Les Centers of Disease Control and Prevention des USA font pour la premiere
fois état dans leur bulletin hebdomadaire de syndromes rares qui deviendront
par la suite le sida.

Adoption par les Chambres fédérale de la Loi faisant obligation aux cantons
d'ouvrir des centres prodiguant des conseils étendus en matieres de
grossesse.
«Art. 1
1 En cas de grossesse, les personnes directement intéressées ont droit d des
consuliations gratuttes et a une aide.
2 Elles seront informées de l'assistance privée et publique sur laguelle elles penvent
compter pour mener la grossesse 4 lerme, sur les conségquences miédicales d'une
interruption et sur la prévention de la grossesse.
3 Les cantons instituent des centres de consultation ponr tous les problemes relatifs a
la grossesse. 1ls peuvent en créer en commun, reconnaitre cesx qui existent déja et
faire appel @ des organismes privés pour en assurer [laménagement ef Il
Jonctionnement.
4 Les centres de consuliation doivent disposer de collaboratenrs et de ressonrces
Jinanciéres qui lenr permetient d'accorder sans retard les consultations gratuttes et
l'aide nécessaire aux personnes intéressées»



Vaud et Suisse romande

Suisse et international

Quarante médecins ont répondu a lappel de la SESJ de participer a une
journée sur le théme «Education sexuelle et médecine préventive» animée
par P.-A. Michaud et C.-H. Bugnon.

Selon les responsables du SES, la journée aurait été un succes
notamment aupreés des médecins installés hors du canton de Vaud (la
moitié des participants).

1982
15 mai

1983
41984
mars

1983 4 19920

M.-L. de Charriere quitte sa fonction de co-responsable de la SESJ.
Dominique de Vargas lui succéde.

D. de Vargas fait partie de I'équipe depuis 1971.

Aprés 15 ans de présidence de la CIS, P. Leresche céde sa place a P.-A.
Michaud.

L'accueil du mercredi est supprimé.

A la place, les personnes sont invitées & prendre un rendez-vous et les
appels téléphoniques sont traités quand is se présentent. Les demandes
sont stables et parviennent en général en dehors des heures de
réception prévues 2 cet effet.

Le Conseil fédéral décide de créer une Commission d'experts pour le sida, qui
deviendra en 1988 la Commission fédérale pour les questions relatives au
sida (ou pour les problemes liés au sida).
Constitue la premiére réaction politique face au sida en Suisse. Tache:
conseiller 'OFSP qui, de son c6té, débute un programme d'information
aupres des médecins praticiens.

L'OFSP parle pour la premiére fois du vih/sida dans son bulletin
hebdomadaire destiné au monde scientifique.
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La Belgique, la Bulgarie, la Hollande, la Gréce, le Canada, la Roumanie, la
Tchécoslovaquie et la Turquie introduisent la solution du délai en matiére
d'interruption de grossesse.
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Vaud et Suisse romande

Suisse et international

Lancement du programme «Jeunesse & Santé».

Programme de santé scolaire s'adressant 4 des gymnasien(ne)s et des
apprenti(e)s et fournies par les infirmiéres scolaires: activités de
dépistage limitées au minimum; écoute individuelle; éducation pour la
santé. Mise a disposition d'une infirmicére scolaire dans chaque
établissement. Jusqu'en 1982, le Service de la santé publigne du canton de
Vaud exploitait le Contrile médical des établissements secondaires supérienrs qui,
comptant deux infirmiéres collaborant avec une dizaine de médecins
scolaires, prenait en charge la surveillance de la santé des
gymnasien(ne)s. Suite au départ 2 la retraite de l'infirmiére responsable
du Conirdle, il fut estimé nécessaire d'étendre les activités aux apprentis
et d'élargir le propos aux seules activités de dépistage.

Le CMSPF devient une fondation totalement indépendante de la Ligue Pro
Familia Vaud et prend le nom de Fondation du Centre médico-social Pro
Familia. Madeleine Duvoisin-Julmy sera nommeée directrice de la Fondation.

L'indépendance du CMSPF par rapport 4 la Ligue Pro Famifia Vand était
convenue dés le début, tant du point de vue financier que dans son
fonctionnement. Elle 'est formellement et complétement a partir de ce
moment-la.

1984
1% janvier
4 juin

1985
Juin
9 juin
2 juillet

Le Conseil fédéral accorde un premier budget de 3.5 millions de francs pour
financer la recherche sur le vih/sida. Deux ans plus tard est créée la
Commission fédérale de contréle de la recherche sur le sida.

Fondation de l‘Aide suisse contre le sida (ASS).

Créée a Zurich par des homosexuels dans le but d'obtenir des
informations sur le vih/sida, ainsi que de l'aide pour les personnes
touchées. Un mois plus tard, 'OFSP déclare sa volonté de collaborer
avec I'ASS. La campagne Stop-Sida sera menée par les deux partenaires.

Rejet en votation populaire (par 69% des voix) de linitiative populaire «Pour
le droit d la vie» déposée le 20 juillet 1980.

L'OFSP annonce lintroduction d'un test vih pour les produits sanguins.



octobre

1986

Vaud et Suisse romande

Le Cours de base du CMSPF devient le Cours de base romand pour la
formation au conseil conjugal, au planning familial et a l'éducation sexuelle.

Il est placé sous la responsabilité d'un Conseil représentant les
organismes suivants: Fédération romande des services de consultation conjngale
(ERSCC), Département de gynécologie et d'obstétrigne dua CHUV, Service santé de
la jennesse de Genéve, CMSPF de Lausanne.

Suisse et international
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mars

3 mars

Création dans le canton de Neuchatel du Groupe Information sexuelle et
éducation a la Santé (GIS), qui va systématiser l'éducation sexuelle dans le
canton.

L'arrété cantonal sur la médecine scolaire de 1980 avait déja introduit la
sexualité dans les tiches des médecins des écoles. Mais il ne sera
véritablement mis en pratique qu'au moment de la création GIS, les
médecins scolaires se sentant trop démunis par accomplir seuls cette
tache.

Premiére apparition dans les rapports dactivité de la SESJ des
problématiques sida, MST et abus sexuels.

Ouverture du Centre de planning et dinformation sexuelle du canton de
Fribourg.
L'Etat de Fribourg (Santé publique et Instruction publique) fournit les
fonds. Le Centre offre ses services aux autorités scolaires communales,
selon le modéle vaudots.

Linstitut universitaire de médecine sociale et préventive de Lausanne est
mandaté dés cette année par UOFSP pour évaluer en continu la lutte contre
le sida en Suisse.

L'OFSP initie ses activités destinées au public relatives au vih/sida en
distribuant une brochure dinformation a tous les ménages.
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septembre

octobre

8 octobre

Vaud et Suisse romande

Création de la Commission cantonale "Sida-Ecoles” dans le canton de Vaud.
Elle cessera ses activités en 1994.

Présidé par Jean Martin, médecin cantonal, et réunissant les personnes
concernées des milieux de la santé scolaire, du DIPC, de 'TUMSP, du
groupe de médiateurs, ainsi que le Groupe de liaison des activités de jennesse
(GLAJ) et le CMSPF (principalement la SESJ). Se réunit 4 fois par an.
Objectifs: échanger des informations, coordonner le travail et planifier
les activités futures. Devient une commission cantonale officielle
(reconnue par le Conscil d'Etat) dés le 11 mai 1990 (Commission de
prévention du sida dans les éeoles).

Le premier réseau d'animateurs de santé vaudois est créé.

Ces animateurs sont des enseignant(e)s bénéficiant d'une décharge
hebdomadaire. Leur role est de: a) contribuer a créer un climat
favorable 2 I'éducation pour la santé; 2) animer et coordonner le travail
d'un groupe interdisciplinaire local constitué 4 la base des divers
intervenants de santé (médecin, infirmiére, médiateus, ...) dont l'activité
vise 4 la mise sur pied d'interventions et d'activités diverses en faveur de
la promotion de la santé; ) assurer une promotion de la santé aupres
des collégues enseignants et, par eux, des éléves et de leurs parents; d)
présenter et mettre 4 disposition des enseignant(e)s et des éléves le
"matériel santé" produit.

Le Conseiller d'Etat vaudois Philippe Pidoux, chef du DISP, tient dans le cadre
du 20e anniversaire du CMSPF un discours nataliste impliquant directement
ce dernier dans la baisse observable de la natalité.

En guise de réponse, un document sera élaboré par le CMSPF: «Vers
une politique de la natalité, Rapport du groupe d'étude constitué par
Mmes, MM. Colette Bonnard, Roland Campiche, Marc Diserens,
Madeleine Duvoisin-Julmy, Anne Gottraux», texte dactylographié,
Lausanne, janvier-février 1987; ACMSPF. S'accordant sur le constat de
la dénatalité, le groupe de travail pense qu'lil faut en chercher les
responsabilités dans la politique familiale ({l préconise d'améliorer les
conditions de vie et de travail des familles), et non pas dans les activités
du planning familial ou de I'éducation sexuelle.

Suisse et international
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21 novembre

1987

Suisse et international

Premiére conférence internationale sur la promotion de la santé, & Ottawa.
Débouche sur la charte dOttawa, document fondateur en matiére de
promotion de la santé.

La charte d'Ottawa est un document de nos jouss encore largement cités
en matiére d'éducation pour la santé. Quatre conférences ont suivi:
Adélaide (1988); Sundsvall (1991); Djakarta (1997); Mexico (2000).

67

Création d'une Commission d'éthique au sein du CMSPF.

Comprend neuf professeurs et collaborateurs de /Université de Lansanne,
des représentants du Comité directeur, de la direction et des Services du
CMSPF. But: tisser des liens entre 1'Université et le CMSPF, entre la
théorie et la pratique, donner une caution au travail fait dans le Centre,
donner ou maintenir une assise au Centre face a l'extérieur.

3 février

7 mai . , L. .. . [ .
Création de [‘Association romande et tessinoise des animateurs en éducation

sexuelle (ARTANES).

A été créée en toute apparence sous limpulsion de Roger-Luc
Mounoud, médecin responsable du Service Santé Jeunesse de Genéve, qui a
convoqué  la premiére Journée d'Education Sexuelle du Graspe romand,
tossinots et savoyard de conrs d'éducation sexcuelle, qui s'est tenue le 22
novembre de l'année précédente 4 Genéve. Buts dARTANES:

1. favoriser la reconnaissance de 1'éducation sexuelle;

2. faire reconnaitre la dénomination spécifique d'AES;

3. faciliter une formation de base spécifique de qualité dans le domaine
de I'éducation sexuelle;

4. faciliter le contact et I'échange entre les différentes personnes et
institutions impliquées dans des programmes en éducation sexuelle;

5. proposer des rencontres de formation permanente communes.

Lancement de la campagne Stop-Sida, menée conjointement par UOFSP et

'ASS.

La campagne se prépare depuis aout 1986, moment ou I'OFSP a invité
six agences de publicités 4 un concours pour la prévention sida. Un
groupe d'expert (comprenant représentants de I'OFSP, ASS, experts
externes, spécialistes en communication) est czéé: le Creativteam, qui va
superviser la campagne.
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dés septembre,
et jusqu' en
décembre 1988

1988

Vaud et Suisse romande

Mandat donné par UOFSP au CMSPF pour la formation des professionnel et
bénévoles concernés par la prévention du vih/sida en Suisse romande.

Se transformera en 1996 en une Unité vih/sida au sein de ProFa (cf.
infra).

Tous les cours sont donnés par Madeleine Ruedi-Bettex, médecin, et
Jean-Marc Noyer, formateur pour adultes. Dés 1989, ce contrat a été
complété par un mandat de coordination qui confére au CMSPF la
présidence d'une commission de treize personnes investie des tiches de:
¢ coordination des initiatives romandes et tessinoises de formation en
matiére de sida

« direction de la commission de coordination

* coopération 2 la coordination nationale en matiére de formation sur le
sida

* soutien aux opérations d'évaluation commandées par I'OFSP 2
I'TUMSP Lausanne

+ évaluation des requétes de subsides pour des projets de formation
continue sur la base d'un crédit de 50'000 francs 2 distribuer en Suisse
romande et au Tessin.

Suisse et international

Lancement de lexpérience CIAO (centre dinformation assisté par ordinateur)
en Suisse romande.

L' Association romande CLAO regroupe des organisations publiques ou
privées dont l'action concerne la jeunesse. Les buts de l'Association
sont notamment la maintenance, la promotion et le développement
d'un service télématique d'information et de prévention pour les jeunes.
Le site CIAQO est congu comme un outil de prévention complémentaire
en offrant aux jeunes un premier contact qui favorise une prise de
conscience et les encourage i entreprendre des démarches plus
poussées auprés d'autres institutions.

D'abord consultable par vidéotex, le plus souvent accessible
uniquement dans les centres de loisic, CIAO est passé ensuite sur
Internet, ce qui a augmenté le nombre de sollicitations faites 2 son
égard.

Le SESJ est chargé de répondre aux questions des jeunes concernant la
sexualité.

Des cette année, il n'y a de fait plus eu de condamnation en Suisse pour
cause d'avortement illégal.



28 janvier

mars

mai

1989

Vaud et Suisse romande

Mise sur pied, dans le canton de Fribourg, d'une intervention dans les classes
enfantines relative aux abus sexuels, donnée par le Centre dintervenantes
en éducation sexuelle de Fribourg.

Premiére intervention de ce type dans les écoles de Suisse romande.
Demande initiale de /iAssociation des parents d'éléves de la ville de Fribourg.
La commission scolaire en a soutenu lidée. Décision de parler aux
enfants de 5 a4 6 ans. Au préalable: invitation des parents et
enseignant(e)s, pour leurs présenter la démarche.

Le "Groupe Prospective”, créé par la CIS dans le but de réfléchir sur l'avenir

de l'éducation sexuelle (dans le canton de Vaud), rend son rapport final.
Premier bilan général (premiere forme d'évaluation) du travail du SES],
ct propositions pour l'avenir. Document de base tant pour la direction
du CMSPF, les responsables du SES], que pour les AES. L'initiative de
ce travail en revient principalement a P.-A. Michaud, alors président de

la CIS.

Suisse et international

Adoption de la Déclaration de Londres lors du Sommet mondial des ministres
de la santé sur la prévention sida.

La prévention et I'éducation y sont considérés comme des mesures
urgentes et primordiales.

Le parlement britannique adopte, dans le Locatl Government Act, un article
stipulant que la «promotion» de 'homosexualité est interdite dans les écoles.

a 1990

69

Parution d'une brochure de Pro Juventute faite en collaboration avec le SESJ
de Profa & propos des abus sexuels sur les enfants, adressée aux parents et
aux professionnels.

Premier cours donné par la SESJ dans une classe décole enfantine. Large
place faite a la prévention des abus sexuels.
En ce qui concerne les interventions dans les classes enfantines, font
régulidrement appel au Service d'éducation sexuelle en cas de "crises” (jeux
sexuels inacceptables, mots orduriers, violence, etc) pour quelques
classes chaque année.
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17 mars

1% octobre

1990

Vaud et Suisse romande

Le Conseil dEtat vaudois confie au CMSPF la mission diinstituer et de gérer
des centres de consultations extra-hospitaliéres en matiéres de grossesse.

Il le fait conformément a la loi fédérale du 9 octobre 1981 sur les
centres de consultation en mati¢re de grossesse, entrée en vigueur le ler
janvier 1984.

Suisse et international

Le Danemark instaure le partenariat enregistré.

L'obtention de droits liés 4 la vie de couple sont ainsi possibles pour les
couples non mariés, et en particulier pour les homosexuels.

20 décembre

C.-H. Bugnon quitte la direction de la SESJ. Il est remplacé par Nahum
Frenck, pédiatre.

C.-H. Bugnon continuera cependant 2 faire de l'animation de cours
d'éducation sexuelle.

La Loi scolaire du canton du Jura comprend la mise en place d'une éducation
sexuelle a l'école.

Les premiers couss seront donnés durant I'année scolaire 1991 /1992.

1991
Sortie de la bande dessinée «Jo», action de prévention du vih/sida aupres Introduction d'une solution du délai en matiére d'interruption de grossesse en
des jeunes. Albanie et en Hongrie.
Proposée a tous les éléves des écoles vaudoises a partir de la 8e année.
A été traduite en 12 langues et distribuée 2 1,2 millions d'exemplaires.
1992

Le comité de la Fondation du CMSPF s'est prononcé favorablement pour
{adhésion & la future Association suisse pour le planning familial et
l'éducation sexuelle (ASPFES).

Abrogation des dispositions discriminatoires du Code pénal suisse envers les
homasexuels.

Création de Radix Promotion de la santé.

Né de la fusion entre la Fondation Suisse pour IEducation i la santé et
["Association Radix Prévention dans les communes.
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1993

Madeleine Duvoisin-Julmy quitte la direction du CMSPF, et se voit remplacée La Suéde, la Norvege et Ulslande instaurent le partenariat enregistré.

par Charles Riolo.

Le CMSPF se dote d'une Charte. La Suisse fait partie du Réseau européen des écoles en santé (REES).
WNous travaillons an développement de la qualité de la vie affective et sexuelle des Ce Réseau est un projet commun de I'OMS, de I'UE et du Conseil de
individus et des couples. Nous nous adressons a tout un chacun, dés enfance, ponr I'Europe. Radix est chargé par 'OFSP de la coordination du réseau
Paider G wiienxc connafire son corps ef son psychisme, d améliorer la qualité de sa suisse.
relation @ l'autre ef ainsi d s'exprimer, a communiquer, d se responsabiliser. (...)
Llinformation, ['éconte et le conseil forment la base de notre travail de professionnels.
Nous vonlons contribuer a prévenir et @ faire reculer lignorance, l'intolérance, la
violence, ['isolerment»

1 janvier

11 mars

Entrée en vigueur de la révision de la LAVI (loi fédérale sur laide aux
victimes d'infractions).

Les cantons veillent 4 ce qu'il y ait des centres de consultations de
caractére privé ou public, autonomes dans leur secteur d'activité.
Plusieurs cantons peuvent confier ces tiches a des institutions
communes. Les charges de ces centres sont: fournir a la victime une
aide médicale, psychologique, sociale, matérielle et juridique; fournir une
aide immédiate en tout temps et, au besoin, pendant une période assez
longue. Les prestations sont gratuites.

Création & Bienne de l'Association suisse de planning familial et d'éducation
sexuelle (ASPFES), qui s'appelle 'Association PLANeS des le mois de novembre
2000.

Association fondée par des professionnels ceuvrant essentiellement en
Suisse romande. En 2001, elle regroupe plus de 200 membres
individuels et collectifs dans toute la Suisse. Grice a cette association la
Suisse peut enfin étre repsésentée a IIPPF  (Imternational Planned
Parenthood Federation), ONG regroupant 134 pays et dont le siége est 4
Londres.

Dans le cadre d'une restructuration interne, 'ASPFES a transmis ses
activités et projets i la Fondation PLANeS qu'elle a fondée en
novembre 2000. Les deux organismes collaborent étroitement.
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Vaud et Suisse romande

Création de la Commission cantonale vaudoise pour la prévention.

But: définir les principaux domaines et programmes de prévention pour
le canton. Le CMSPF a été appelé a participer a cette commission du
fait de son implication dans les domaines de la sexualité.

Fin des activités de la Commission vaudoise de prévention du sida dans les
écoles.

Sonne le glas des actions centrales en matiére de prévention sida dans le
canton de Vaud. Relais pxis par la Coordination du ler décembre.

Mise sur pied du projet pilote du SESJ de prévention de la violence a l'école
«Mieux vivre ensemble».

Prendra par la suite le nom de «Déouer la violences. Travail avec les
parents, les maitres et les éléves lors d'ateliers. Premiére réalisation en
1995. Ménera 4 la constitution au sein du SES d'une équipe distincte de
celles des AES, et traitant spécifiquement de la question de la violence a
I'école.

Création du groupe de travail «Planex~», qui est une collaboration entre le
SES et le planning familial du CMSPF.

But: permettre un meilleur "passage de témoin" entre l'éducation
sexuelle et le planning familial. Exemples de projets Planex:

1. offrir aux classes la possibilité de visiter les centres de planning
familial;

2. Profa jeunes: bus itinérant; animation théétrale de promotion de la
santé auprés des jeunes; groupe de rencontre avec de jeunes
homosexuels;

3. bulletin Planex produit conjointement par les deux services.

Installation de distributeurs automatiques de préservatifs dans les gymnases
et écoles professionnelles du canton.

Une interpellation déposée au Grand Conseil en 1989 propose la pose
de distributeurs automatique de préservatifs dans les toilettes hommes
et femmes des gymnases et des écoles professionnelles. Elle a entrainé
la consultation du Service de la formation professionnelle (SFP) qui a répondu
par la positive, mais le Conseil d'Btatl'a rejetée dans sa réponse. Le SFP
propose cependant au CE de revenir sur cette décision et de favoriser
ces installations. Il en fera finalement la recommandation au début de
I'année 1994.

Suisse et international
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Mise en place dans les écoles vaudoise du programme de prévention primaire
et d'éducation a la santé «Objectif grandir».
Dés 1997, des critiques font leur apparition vis-d-vis de ce programme,
qui sera finalement retiré.
juin L. . . ~
Publication de UIUMSP: «Enfance et adolescence face au sida: une enquéte

aupreés des animatrices en éducation sexuelle et des conseilléres en planning
familial dans le canton de Vaud», pour le compte de 'évaluation continue de

la prévention du vih/sida en Suisse®.

1995

Création du groupe «Prospective et Services privés», établissant des
relations entre le CMSPF, le Centre social protestant, la Croix-rouge
Lausanne, Caritas Vaud, Pro Infirmis et Pro Senectute, afin de se faire
admettre comme partenaires et interlocuteurs de ['Etat dans les domaines
qui leur sont communs.

IIs affirment posséder de par leur statut d'organisme privé des qualités
complémentaires de celles des services d'Etat. Par conséquent, is
souhaitent étre consultés dans des démarches telles que la
régionalisation de l'action sociale et de la prévention.

décembre Le Conseil pontifical pour la famille (Vatican) critique séverement la
maniére dont Uéducation sexuelle est souvent pratiquée dans les écoles et
revendique a la famille la priorité de la formation morale des enfants.

Tout en ajoutant, il est vrai, que les parents ne sont pas toujours 4 méme
d'accomplir cette tiche délicate. Le document reproche 4 l'éducation
sexuelle d'aujourd'hui «de ne pas étre capable d'endiguer "l'érotisation" générale
de la société»

2 Monique Weber-Jobé, Isabelle Delbos-Piot, Evaluation de la stratégie de prévention du sida en Suisse. Phase 5, 1991-1992. Enfance et adolescence face an SIDA: une enguéte anpres des animatrices
en éducation sexuelle et des conseilléres en planning-familial dans le canton de V'aud, Lausanne: Institut universitaire de médecine sociale et préventive; Unité d'évaluation des programmes de

préventon, 1994 (coll. Cahiers de recherches et de documentation).
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1996
Mise en ceuvre du projet «Evolution 30~, projet de la direction du CMSPF Mise sur le marché des antiprotéases, ouvrant la voie aux multi-thérapies
pour redéfinir l'avenir de l'institution et son fonctionnement. anti-rétrovirales.
11 s'agit d'un projet d'entreprise élaboré par le directeur Charles Riolo Moment charniére pour la prévention du vih/sida en dans les pays
(qui avait été plus ou moins esquissé, sous certains angles, par sa occidentaux, puisque apparait ainsi la phase de normalisation et de
prédécesseure Madeleine Duvoisin-Julmy): redéfinition des statuts des chronicisation de la maladie. Malbeureusement, cette phase nouvelle
collaborateurs du Centre qui va dans le sens d'une meilleure engendre dans le grand public le sentiment des moindres importance et
reconnaissance  professionnelle, réélaboration de la charte de urgence de la solution préventive?.
l'institution, adoption d'un nouveau logo, etc.
Le CMSPF collabore activement avec le gouvernement vaudois a la conduite A la fin de lannée, le 104° congrés des Etats-Unis décide de promouvoir des
comme A la réalisation de l'opération de régionalisation de la prévention. formes d'éducation sexuelle qui ne pronent que l'abstinence sexuelle avant le
mariage.
19 aoit . . . .
La Belgique, et le monde occidental par (a suite, découvre avec stupeur
l'existence dune importante filiere de trafic sexuel d'enfants (dite affaire
Dutroux).
De grandes manifestations pacifiques (les marches blanches) témoignent
d'une forte prise de conscience du phénoméne. Clest le début d'une
préoccupation croissante quant a la pédophilie, résultant en une
augmentation du nombre de procés et articles de presse y relatifs.
octobre . ; ; .
LOFSP lance avec la Conférence suisse des directeurs cantonaux de
linstruction publique (CDIP) le programme <Ecoles et santé».
La Confédération y consacre 4 millions sur 5 ans. Les projets doivent
répondre aux critéres suivants: approche globale de la santé, idées
novatrices, caractére interdisciplinaire, haut degré de coordination et
bonne répartition régionale. Prévu jusqu'en 2002 au moins.
1996 4 2000

Création d'une Commission de formation romande vih/sida associant 'OFSP,
les services cantonaux de santé publique, les écoles de formation et
formateurs d'adultes. Le CMSPF a mandat de créer et d'assurer le secrétariat
général; le programme de formation continue vih/sida se transforme des lors
en une nouvelle Unité de formation vih/sida.

2 Michaél Bochow, «Le sida, ¢a concerne tout le monde - ¢a ne concetne personne: 20 ans d'histoiren, Infothegue sida, (3), 2001, pp. 20-24.
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1997

Vaud et Suisse romande

Suisse et international

1998

2 mars

Premiére Gay Pride en Suisse romande. Elle se déroule a Genéve.

Le Vatican invite les prétres a faire preuve de plus de compréhension vis-a-
vis des catholiques ayant recours a la contraception.

Le document élaboré par le Consei! pour la Famille et la Congrigation de la
Doctrine de la Foi (qui veille au respect du dogme et de la doctrine
catholique) réaffirme toutefois clairement I'opposition catégorique de
'Eglise catholique 4 la contraception.

Le Centre médico-social Pro Familia s'appelle désormais Profa.

S'écrivait dans un premier temps ProFa.

D. de Vargas devient cheffe, et non plus co-responsable, du SES.

La structure de coresponsabilité ne fonctionne donc plus de la méme
maniére: le médecin a d'autres tiches au sein du Service, soit la gestion
des situations d'abus sexuels et la prévention de la violence 4 I'école,
notamment.

Participation de Profa (Planex) a l'exposition «Jai pas peur d'aimer», série

daffiches adressées aux gymnasien(ne)s et apprenti(e)s.
Créées en collaboration avec I'Organisme miédico-social vandois. Thémes: 1.
la rencontre amoureuse: importance des pairs, individualisation,
différences de désir, les peurs...; 2. la responsabilisation: estime de soi
et compétences, choisir de se protéger, protéger l'autre, moyens; 3. les
situations 2 risques: croyances sur la sexualité, facteurs déclenchant les
prise de risque, grossesses non désirées, MST...




1999

Vaud et Suisse romande

Ouverture de [Unité multidisciplinaire de santé des adolescents (UMSA) &
Lausanne.

Créée par le Service des Hospices cantonanx et la Faculté de miédecine de
IUniversité de Lansanne sur linitiative de P.-A. Michaud, elle a pour
objectifs d'offrir un lieu de soins cliniques, de maintenir et promouvoir
la  recherche de santé publique et clinique, de coordonner
l'enseignement pré gradué, post gradué et la formation continue et de
constituer un centre de référence en matiére de santé des adolescents.
Depuis 1995, un groupe de travail de Profz a mené une réflexion et une
étude autour de la question de 'accueil des hommes au planning. Suite 4
la création de I'UMSA, 1l a été entendu que la conseillére en planning de
celle-ci serait spécifiquement habilitée 4 répondre 4 la demande des
jeunes hommes en maticre de sexualité.

Suisse et international

77

juillet

«Questions de parents / parents en question?»: projet pilote de prévention
mis sur pied par le SES et qui consiste en lorganisation de soirées de débats
avec les parents sur léducation des jeunes enfants.

L'expérience a subi une interruption et sera reprise dans les ateliers
menés par des collaborateurs du groupe violence.

Intégration du Centre de consultation LAVI a Profa.

Ce Centre était auparavant intégré A la Fondation Malley-Prairie (qui
s'occupe de soutien aux femmes battues).

Fondation de l'Association vaudoise des animatrices et animateurs en
éducation sexuelle (AVAES).

Cette association, dont sont membres les AES du SES, a pour objectif
prioritaire la modification du statut des AES, principalement au niveau
salatial, ainsi que la promotion de la qualité de leur travail, en particulier
pour ce qui ressort des tiches spécialisées des AES (prévention des
abus sexuels, travail en institutions, en particulier pour enfants
handicapés, etc.). Le premier point ayant trouvé réglement et accord au
début de l'année 2002, 'AVAES déclare se concentrer désormais sur
son second objectif.

Aboutissement de linitiative «Pour la mére et l'enfant; Pour la protection de
l'enfant a naitre et pour l'aide a sa mere dans la détresse», lancée en 1998
par lAide suisse pour la mére et l'enfant en forme de contre-projet a la
solution des délais en matiére dinterruption de grossesse (initiative
parlementaire Haering Binder).

L'Office intercantonal de contréle des médicaments autorise la prescription
en Suisse de la Mifégyne (RU 486), ou pilule abortive.

En France, ce produit est autorisé dans les centres d'IVG dés 1990.
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novembre

14 décembre

2000

Vaud et Suisse romande

Création de l'Office vaudois des écoles en santé (ODES).

Chargé de la promotion de la santé et de la prévention en milieu
scolaire. Doit permettre de fédérer les actions pour la santé mises en
place des vingt derniéres années dans les écoles.

Adoption par le Grand Conseil du Canton de Vaud de la modification de
l'article 45 (concernant la santé scolaire) de la Loi du 29 mai 1985 sur la
santé publique spécifiant expressément l'éducation sexuelle comme mesure
de santé scolaire.

Donne ainsi une base légale a I'éducation sexuelle a I'école.

Suisse et international

10 mai

31 décembre

Création d'une commission du personnel a Profa.

Parmi ses premiers travaux, la commission joue un réle de médiateur
entre les AES et la direction dans les négociations liées a la redéfinition
du statut des AES.

Le mandat de formation et de coordination dans le domaine du vih/sida en
Suisse romande confié a Profa prend fin.

N. Frenck quitte le SES. Le pédopsychiatre Claude Demaurex le remplace et
devient le médecin référent du Service, une fonction nouvellement créée.

La fonction de médecin responsable du Service a été remplacée par
celle de médecin référent. C. Demaurex est plus particuliérement en
charge du Grompe de référence interne en matiére d'abus sexuels (GRI).

Le Conseil fédéral dépose un message concernant la révision du Code pénal
visant a renforcer les dispositions en matiére d'abus sexuel et d'inceste, ainsi
qu'en matiére de pornographie dure.

1l propose d'augmenter le délai pendant lequel les faits peuvent étre
amenés devant la justice (délai de prescrption) en matiére d'abus sexuel
sur les mineurs et d'inceste. D'autre part, il propose de pénaliser la
consommation de la pornographie comportant des enfants et des actes
de violence (scule la fabrication et la diffusion de ce type de
pornographie sont punies pour l'instant).

La révision a été votée le 5 octobre 2001 par I'Assemblée fédérale.
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Vaud et Suisse romande

Suisse et international
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23 mars

5 mai

Des lautomne ont lieu les premiers cours du certificat de formation continue
«guidance et éducation en matiére de sexualité, vie affective et
procréation».

La formation théorique des futur(e)s AES et conseiller(e)s en planning
familial est désormais organisée par la Faculté de psychologie et des sciences de
léducation de ['Université de Genéve, la Faculté de médecine de I'Université de
Lausanne, en partenariat avec l'association PLANeS. La formation
pratique est, quant a elle, assurée par le CEFOC (Centre de formation
continue de [lnstitnt d'études sociales de Genéve), et organisée par les
associations PL.ANeS, ARTANES et l'ASCPF (Association des conseillers et
conseilléres en planning familial). La formation dure 2 ans.

Adoption par les Chambres fédérales de la modification du Code pénal suisse
concernant linterruption de grossesse faisant suite a Llintervention
parlementaire Haering de 1993.

Un référendum contre cette modification a été lancé par le PDC et un
autre par la Société suisse pour la protection de la vie avant la naissance (GLS),
d'obédience évangéliste et qui soutient l'initiative «Poxr la miére et lenfanty.
Alors que seul le second référendum a abouti le 9 juillet 2001, le PDC
s'associe au dépbt des signatures, malgré sa volonté précédemment
affirmée de se distancer des milieux intégristes.

Entrée en vigueur de la Loi du 15 février sur le partenariat, adoptée par le
Grand Conseil de la République et canton de Genéve.

Permet la reconnaissance juridique des couples non mariés, et en
particulier des couples homosexuels, sur le modéle du PACS (Pacte civil
de solidarité) francais entré en application en novembre 1999.
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1% aodt

31 décembre

Vaud et Suisse romande

Le chef du Service de la consultation conjugale, Maurice Hurni, quitte Profa.

Ses prises de position, en particulier celles sur le «exozerrorismes publiées
dans un numéro de la revue Médeine & Hygitne du mois de mars, ont
suscité d'dpres débats et de nombreuses prises de positions publiques, et
méme une interpellation au Grand Conseil du canton de Vaud.

Départ a la retraite de Dominique de Vargas, cheffe du Service d'éducation
sexuelle, et de Nicolette Nicole, cheffe du Service de planning familial, la
premiére arrivée en 1971 & Profa, la seconde en 1972. Egalement: départ du
directeur de Profa, Charles Riolo.

Suisse et international

Entrée en vigueur de la nouvelle loi allemande sur le contrat de vie commune
pour les homosexuels.

L'Allemagne accorde ainsi certains droits du mariage aux couples
homosexuels. Les deux partenaires s'engagent 4 verser une pension
alimentaire en cas de séparation. La loi permet aux homosexuels de
choisir le nom de leur partenaire ou d'utiliser un double nom. Les droits
d'héritage, de don et d'imposition des propriétés fonciéres, d'assurance
maladie ou d'assurance chomage sont les mémes que pour les
hétérosexuels. Lorsque I'un des deux est de nationalité étrangére, la loi
lui assure la méme sécurité juridique et les mémes autorisations de
travail qu'un hétérosexuel marié.

Dénoncée par les chrétiens-démocrates les plus conservateurs, la loi
fédérale n'est pas appliquée partout de la méme maniére. La mesure est
entrée en vigueur dans seulement six Lander sur seize.



V  LES GRANDES TENDANCES DE L'HISTOIRE DE
L'EDUCATION SEXUELLE AU 20F SIECLE

L'éducation sexuelle a une histoire complexe en raison de 'extréme diversité de ses formes, contenus et
objectifs, mais aussi en raison des justifications sociales et politiques qui y sont attachées. Nous
tenterons donc de clarifier le propos de I'éducation sexuelle en abordant son histoire, du moins dans
les pays industrialisés du 20¢ siécle.

1 BRISER LE SILENCE: L'EDUCATION SEXUELLE AU DEBUT DU 20" SIECLE

De tout temps, les sociétés ont pratiqué une forme ou une autre d'initiation sexuelle (13, pp. 105-108).
Les sociétés industrialisées sont certainement les seules 4 avoitr substitué aux rituels de l'initiation
sexuelle et du passage au monde adulte une absence d'informations faite aux jeunes, et ceci quasiment
jusqu'a l'apparition du vih/sida. Certes, le prétre a longtemps joué ce tdle d'informateur en matiére de
sexualité, en particulier dans la préparation au mariage et durant la confession. Mais, des le dernier tiers
du 19¢ siecle, de plus en plus de réformateurs sociaux (parmi lesquels les médecins ont joué un role
important mais pas unique) prennent la parole pour défendre la nécessité d'une éducation sexuelle
publique, collective, affirmée, et non retranchée dans les murmures du confessionnal. Globalement,
deux facteurs contribuérent dés le début du 20e siécle 4 promouvoir I'éducation sexuelle, et a «briser /e
secrety (14): d'un c6té le mouvement de réformes porté par 'hygiéne sociale, de 'autre la vision nouvelle
de I'enfance et de I'adolescence qui se développe alots (15).

Les nouvelles connaissances médicales concernant les maladies sexuellement transmissibles (MST) et
en particulier la syphilis (cf. 15, 16, 17, 18) (soit entre autres le fait qu'elles peuvent infecter des
«nnocents» et qu'elles ont des conséquences plus graves sur les petsonnes atteintes que ce que l'on
pensait jusqu'alors) ont lancé sur la piste de I'éducation sexuelle une série de médecins "progressistes"
qui fonderent au début du 20¢ siécle les mouvements d'hygiéne sociale. Les mesures traditionnelles de
santé publique (réglementation de la prostitution, dépistage obligatoire, etc.), dont l'efficacité était
désormais mise en doute, devaient étre substituées pat l'éducation (enkightment’), et ces médecins
engagés poscrent le principe éducatif au fondement de leur action. Ils lancérent ainsi un mouvement
qui constituait une premiére tentative a grande échelle de résolution d'un phénomene de santé publique
par la modification des comportements et représentations de la population (14, pp. 276-278)>. Et
I'éducation sexuelle trouvait-1a un réle de premiére impottance a jouet.

Le mouvement d'hygiéne sociale a comme particularité de proner @ Jz fois la fin du secret en maticre de
sexualité (c'est-a-dire de réclamer une éducation sexuelle), ainsi que la suppression du double standard
sexuel. S'accommodant d'une sexualité masculine débridée (dont la légitimité du recours a la

Notons qu'en allemand existe une différence importante entre Sexwalanfklirung et Sexualeriehung, la premiére
étant plutdt informative et cognitive, la seconde plus globale et compréhensive. La premicre moitié du sicle
comprend majoritairement la notion d'éducation sexuelle comme relevant de la premiére définition.

La microbiologie, qui compte ses premiers succés dés le detnier quatt du 19¢ siécle, a fortement alimenté cet
optimisme pour la médecine et l'utilité des mesures de santé publique. En outre, les médecins qui s'étaient
décidés 4 combattre les MST ont été particuliérement séduits pat le succés des campagnes antituberculeuses,
et l'utilisation faite de I'éducation dans ce cadre. Cf. John C. Butnham, Paths into American Culture: psychology,
medicine and morals, Philadelphia: Temple University Press, 1988 (coll. American Civilization), p. 199, ou, plus
localement: Geneviéve Heller, Charoite Olivier: Ja lutte contre la tuberculose dans le canton de Vand, Lausanne: Ed.
d'en bas, 1992.
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prostitution et la multiplication des partenaires sexuels sont des exemples), tout en considérant les
femmes comme étant «sans passion», sans sexualité, cette wrworales était déja combattue par des
mouvements «puritains» (19)2. Ces groupes étaient certes déja d'accord sur le principe de l'éducation
sexuelle, mais ils estimaient qu'elle ne devait pas sortit de l'intimité familiale et qu'il fallait observer
toutes les précautions oratoires possibles en ce domaine (cf. 20, en particulier le chapitre 10, «The
Progressive Era Revolution in American Attitudes Towards Sex», pp. 150-166).

Autour de la premicre guerre mondiale cependant, les groupes puritains vont rejoindre le mouvement
d'hygiéne sociale. En effet, ce dernier se double de préoccupations d'hygiéne morale, et en particulier
se rapproche des idéaux puritains visant 4 moraliser les comportements sexuels (cf. entre autres 19, 20,
21). Cette alliance était facilitée par la récente reconnaissance médicale de l'aspect non morbide de la
continence sexuelle, tel qu'on le croyait encore jusqu'au temps de I'hygiéne sociale; elle était renforcée
par une autre théorie médicale, dominante depuis le detnier tiers du 19 siécle, laquelle affirmait méme,
sur la base d'un courant de pensée hérité de la médecine humoraliste, que la trop grande dépense de
sperme était une cause de débilitation physique et mentaleb. Bref, les théoties médicales concordaient
avec les préceptes chrétiens et moraux de tempérance (22). Plus encore, médecine et morale ne sont
historiquement de loin pas étrangéres l'une a l'autre. Par exemple, la masturbation, qui fut tres
largement combattue par les entreprencurs moraux gtice 4 divets moyens techniques et éducatifs, est
reliée 2 un imaginaire qui fut longtemps stimulé par un cotps médical quasi unanime sur ses effets
morbides, en particulier depuis /Onanisme de Tissot (1758) (cf. 23, 24). Malgré le fait que ces deux
courants partaient de prémisses différentes, ils se rejoignent ainsi quant a la vision qu'ils ont de la
sexualité normale, souhaitable, c'est-i-dire la continence avant le mariage, la connexion obligée de la
sexualité et de la reproduction, la répression de toute sexualité non maritale (et en patticulier de la
masturbation et de la pornographie), ainsi que la tempérance, en particuliet.

Quoi qu'il en soit cependant, il était évident qu'hygiéne sociale et hygiéne morale étaient intimement
liées: les comportements sexuels devaient étre modifiés, qu'on estime que les MST soient ou non la
cause d'immoralité, qu'on soit «puritain» ou médecin. Dans le but de modifier les comportements
sociaux et sanitaires de la population, ces deux tendances s'entendaient en outre sur l'importance de
transmettre par le biais de l'¢ducation sexuelle la peur des conséquences d'une sexualité non maitrisée,
non moralisée (cf. 18).

Comme autre processus expliquant la genése d'une éducation sexuelle, il y a la vision nouvelle de
l'enfant, et en particulier 'apparition progtressive du concept moderne d'adolescence qui, de surcroft,
s'étend de maniere croissante hors du monde de la bourgeoisie masculine d'ou il était né (25). Une
partie de cette jeunesse vit sa puberté. Celle-ci impliquerait une seconde naissance, celle de la sexualité,
qui initierait une période de crises adolescentes. Cette vision, qui est encote trés présente aujourd’hui,
légitime les mesures éducatives et répressives qui vont encadrer l'adolescence tout au long du siécle.
L'hygiene sociale et morale, avec le secours des pédagogues et du mouvement puritain, s'est ainsi
fortement préoccupée de la sexualité des jeunes, se demandant comment faite pour l'orienter.
L'éducation devait jouer ici un rdle central; par exemple, I'éducation physique était vue comme un
moyen de canaliser la sexualité des jeunes hommes. Dans ce cadre, l'éducation sexuelle a

Au sein desquels on trouvait de nombreuses féministes, qui voulaient protéger les femmes en modifiant la
sexualité masculine dans le sens des valeurs dont elles étaient porteuses, soit leur moralité sexuelle
consécutive de leur moindre appétit sexuel.

«According to [most physicians), the festes secreted 'cells’ from the semen into the blood-stream that caused the development of
mascnline features, and reaching the brain, provided for intelligence, inventiveness, and imagination» Allan M. Brandt, No
magic bullet: a social bistory of venereal disease in the United States since 1880, New York; Oxford [etc.]: Oxford
University Press, 1985, p. 26.

Alors qu'elle était absente des sociétés antérieures ol les activités de jeunesse étaient considérées comme des
mstitutions rituelles de passage et d'initiation nécessaires et tolérées ('adolescent était d'ailleurs dans la Rome
et la Gréce antique celui qui se préparait 4 la vie militaire); cf. Michelle Perrot, Jean-Claude Schmitt, Arlette
Farge, «Adolescences: un plutiel a l'étude des historiens», Adolescence, 3 (1), 1985, pp. 43-74.
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progressivement pu étre pergue comme un moyen d'action concevable, méme si certains craignaient
que, quel que soit le message diffusé, elle incite les jeunes a4 plus d'intempérance, 4 moins d'auto-
contrdle. Dans un ouvrage publié en 1910 par la Socété vandoise pour le relévement de la moralité, Emma
Pieczynska (qui, entre autres, a fondé /Union des femmes de Genive et a été sectétaite de /Union
internationale des Sociétés de culture morale) estime que 'éducation sexuelle doit étre donnée «avant la pubert,
afin de munir l'enfant, dans sa mentalité méme, d'un systéme de défense en vue de cette épogque troublée. Lorsque son
imagination est restée sans guide, sa pensée sans lumidre, l'enfant arrive d la puberté comme un petit animal. La crise
organique suscite en lui des sensations nouvelles, des désirs de jonissance charnelle. Si rien en lui ne proteste contre ces
instigations, s'il s'y complait, ne fiit-ce que par la pensée, le sexe devient alors a ses yeusc un moyen de plassir avant tout,
et l'idée du plaisir, d'abord senle dans ce domaine, y prend la premitre place. Trop somvent elle y reste désormais
prépondérantey» (26, pp. 9-10) L'éducation sexuelle fait ici partie d'un mouvement plus général
d'éducation morale de la jeunesse en tant que mode d'encadrement et de conttdle (27).

Ainsi, au début du 20¢ siécle, de nombreux médecins et philanthropes s'étaient rendu compte qu'il
fallait, en matiere de sexualité des jeunes en tout cas, abandonner la stratégie du secret. Plutot, il
apparaissait que la curiosité des jeunes ne pouvait étre réprimée, et qu'elle les incitait a trouver, par
leurs propres moyens, les informations recherchées. Les renseignements trouvés par ce biais ne
pouvaient convenir a la société des adultes qui, souvent, n'y voyait qu'un dangereux obscurantisme,
estimant que les jeunes «/azssés d ensc mémes» ne pouvaient que se trompet (patfois lourdement!), voire
méme se vouer a la débauche. En tout cas, ces informations n'avaient pas, dans le cadte de I'hygiéne
sociale, le caractére préventif souhaité. Auguste Forel, le célébre médecin et psychiatre vaudois qui a
publié en 1905 «lz guestion sexuelle», déplore ainsi que «l mystére dont on entonre tout ce qui se rapporte aux
Jonctions sexuelles n'est pas seulement un sujet d'anxiété et de towrment pour les enfants, mais il excite, en outre, leur
curiosité et les premiéres luenrs de lenr érotisme, de sorte gue, la plupart du temps, ils finissent par étre instruits sur la
question par de manvais sujets, par des enfants dépravés, par ['observation gu'ils font de ['acconplement des animanx;, on
encore par des livres obscéines, ete., d'une fagon certainement bien pen propice 4 un sain développement» (28, p. 538)

Dans le canton de Vaud, la Socdété vaudoise pour le relévement de la moralité (SVRM) s'est largement
préoccupée d'éducation sexuelle dans le cadre de son programme moral et social (lutte contre la double
morale sexuelle, pour l'abolition de la prostitution, contre les maladies vénériennes, pour la protection
de la femme et des enfants, etc.).» A ce titre, elle a mis 4 l'ordre du jour de la Société vaudoise des maitres
secondarres en 1911 la question de l'éducation sexuelle, qui va procéder 4 une consultation et prendre
position pour son développement (29). Auparavant, certains membres de la SVRM (souvent des
médecins) s'étaient déja investis dans l'éducation sexuelle. Il en va ainsi de Chatles Krafft, fondateur de
l'école d'infirmiéres Lz Source et, avec d'autres, de la Fédération des médecins suisses (FMH), qui donne des
cours sur la sexualité en Faculté de théologie «afin de mettre nos futurs pastenrs en état d'éclairer nos gargons d
L'dge ot ils font lenr instruction religiense et @ les mettre en garde contre les sollicitations malsaines et dangerenses», ou
encore de Jules Gonin, qui organise a Vevey des couts intitulés «Su#r /a puretés, et de Francis Cevey, qui
donne des cours d'hygiéne sexuelle au Collége cantonal (30, p 118). D'autre part, se crée en 1917, sous
les auspices de la Ligue d'action morale fondée par Auguste Fotel, un Comité de vigilance qui se transforme
l'année suivante en un Comité pour ['étude des questions sexcuelles et la lutte contre les maladies vénériennes (cf. 21),
dont la commission pédagogique planche immédiatement sut «/'étude des méthodes par lesquelles il convient
d'initier la jeunesse anx questions sexmelless®. Elle élaborera en 1920 un rappott qui sera transmis au

Pour un historique de cette société: Geneviéve Hellet, «Psychiatrie et société: de quelques associations pour
I'hygiéne mentale, morale et socialen, Revue historigue vandoise, (103), 1995, pp. 115-137.

b e rdle de I'école dans 1'éducation sexuellen, in L’Educatenr, 17 avril 1920, pp. 242-244. Cf. aussi: L ¢ducatenr,
27 novembre 1920, p. 694.
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Département cantonal de I'instruction publique, lequel va 'année suivante mettre 3 l'ordre du jour des
conférences de district «De ['attitude dn maitre en face des questions sexuellesy

Notons que filles et gargons ne devaient pas étre informés de la méme maniere, leur sexualité étant
comprise comme différant fondamentalement l'une de l'autre. La sexualité masculine semblait plus
préoccupante que celle des filles (cf. 25, p. 117)b. A fortiors, nombreux étaient ceux qui relayaient les
considérations émises par certains médecins estimant, au milieu du 19¢ siécle, que la femme est en
général délivrée des pulsions sexuelles (19, pp. 79-83). Dés lots, il fallait essentiellement préparer les
filles au mariage et a la maternité, ainsi que, selon le mouvement puritain en particulier, les protéger
vis-a-vis de la sexualité masculine en les avertissant des dangers qu'elle représente. Les garcons, dont
l'activité sexuelle (adulte) était considérée comme agressive, paraissaient plus soumis aux tentations de
leur environnement (pornographie, prostitution — dont le recouts était un tituel initiatique —, etc.). On
les considérait donc comme sexuellement irresponsables, inconscients. Leur éducation sexuelle avait
donc plus clairement pour objectif de modifier leurs comportements en tentant de réprimer leur
«nstinct sexuel» débridé.

Mais cela n'était pas véritablement nouveau au début du 20¢ siécle. Ce qui I'était, c'était qu'on puisse
envisager de parler de sexualité aux filles. Car leur attitude en apparence dépassionnée pout le sexe était
le gage d'une moralité supétieure qu'il fallait préserver. Ainsi, certains s'opposérent 4 I'éducation
sexuelle, non pas sous prétexte que «es choses-id sont sales» ou qu'elles «donnent des idées ansx jennes», mais
parce qu'elle distillerait une iage pat trop effrayante de la sexualité masculine susceptible de détourner
définitivement les femmes du mariage.

2 LE ROLE DE L'ECOLE

L'éducation sexuelle n'a longtemps pu étre congue en dehors de la famille. C'était en effet 4 elle seule
de contribuer au développement sexuel (donc moral) des jeunes, les patents en ayant le monopole.
Médecins et philanthropes ne pouvaient des lors que foutnit aux familles des outils utiles 4 cette
éducation sexuelle, comme la production, vente et distribution de brochutes ou la tenue de
conférences publiques. Tout cela était adressé aux adultes. Plus précisément: puisque percues comme
seules susceptibles de faire preuve du minimum de compétences relationnelles et de responsabilité
sociale pour oser aborder ce genre de questions en famille, il appartenait aux meéres d'informer leur
progéniture des «faits de la chose sexueller. Comme nous l'avons déja noté, les mouvements puritains
favorables a l'éducation sexuelle désiraient s'en tenir la. Toutefois, patmi les promoteurs de I'éducation
sexuelle, il se trouvait beaucoup de personnes (médecins ou non) pour défendre l'idée que les parents
n'étaient pas capables d'en assumer la responsabilité. En tout cas, il était de plus en plus largement
considéré qu'ils n'en étaient pas tous capables, ou du moins pas entiétement. L'école avait donc un r6le
a jouer. Son importance en ce domaine va dés lors osciller entre l'idée d'un complément aux
instructions familiales et celle d'une véritable substitution 4 ces derniéres. Ainsi, la réalité d'une
éducation sexuelle a I'école ne va faire son apparition que par la marge, progressivement.

Ce changement est a rapprocher du mouvement général de redéfinition des frontiéres entre les espaces
privé et public en termes d'éducation (qu'il ne faut pas confondre avec l'instruction), dont l'éducation
sexuelle est a la fois I'expression et I'un des moteurs essentiels a I'époque en raison du débat qu'elle
suscite. En effet, 'autorité éducative et morale de la famille sur I'enfant s'estompe dans le courant du
20e siecle, concédant I'intrusion de toutes sortes d'instances externes dans la socialisation des jeunes
(dont I'école, justement) au profit d'un apprentissage de la vie en société organisé et controlé par I'Etat

2 Maurice Veillard, «L'opinion du cotps enseignant vaudois sut I'éducation sexuelle a I'école», in L’Educatenr, 3
novembre 1923, p. 327.

b T'adolescente n'est d'ailleurs apparue que plusieurs décennies aprés l'adolescent!
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(et au déploiement duquel contribuérent les médecins et téformateurs sociaux) (31, p. 82). Ainsi I'Etat
integre corrélativement les questions familiales 4 ses préoccupations centrales, par le biais de I'école et
du travail social en particulier. Plus ptrécisément, l'enfance l'intéresse désormais, et il appotrte son
soutien a toute une série de mesures allant de la puériculture 2 l'enseighement ménaget. Autrement dit,
lintime (c'est-a-dire, entre autres, la sexualité, mais aussi tout ce qui est du tessort de la socialisation
primaire des individus) devient objet de politique sociale, d'action préventive et, plus spécifiquement,
de santé publique (cf. 32).

La volonté de passer outre aux prérogatives familiales en matiére d'éducation a la sexualité fait écho a
la moindre importance accordée 4 la famille en tant que «ellule de base» de la société.

L'école pouvait donc jouer ce tole d'éducateur sexuel, ce d'autant plus qu'elle était percue comme le
lieu par excellence de la formation du citoyen, une institution sociale reconnue et tespectée. Il suffit
pour cela de citer le rapport que la Soudété vandoise des maitres secondaires établi en 1911 4 propos de
I'éducation sexuelle a I'école, pour se rendre parfaitement compte de la 1égitimité sociale et politique du
monde scolaire: «'¢ole pent (...) étre considérée comme une sorte de trast d'union entre I'Fitat et la famille (...). 1/
en résulte que 'école pent ére un intermédiasre et un instrament puissant an service de I'Etat pour transmetire anx
Sénérations nonvelles les principes qui, selon lui, doivent contribuer an progrés et 4 la prospérité de la nation. C'est ainsi
gi'en présence de l'indifférence que mettent certains parents @ fuire ['éducation de leurs enfants, I'Etat pourrait se servir de
V'école pour les rappeler @ lenr devoir et surtout former des hommes et des femmes qui seraient plus conscients de lenr
responsabilité; d défant de considérations plus élevées, les charges énovmes que lni imposent les naissances illigitimes, les
maladies vénériennes, seratent un motif suffisant pour le faire entrer dans cette voiex (29, pp. 31-32). Bref: I'école
peut légitimement aborder les questions de santé publique, tout comme les principes «plus élevés>
d'hygiéne sociale et moralez.

Originellement, l'importance de l'école dans le cadre de 1'éducation sexuelle n'a jamais été simplement
issue des facilités offertes par l'obligation de l'instruction publique qui permet d'atteindre aisément les
jeunes. Plutdt, cette importance a été largement dictée par une représentation tres partagée de la
fonction sociale de l'école. Clest pourquoi, au lieu de faire entrer médecins, philanthropes ou
pédagogues spécifiquement formés dans les classes, il s'agissait de mettre ces derniers au service de la
formation "sexologique"® des enseignant(e)s. Toutefois, les enseignant(e)s ont (de tout temps!) affirmé
leur malaise vis-a-vis de la transmission de ce type de savoir. Ainsi, la commission pédagogique du
Cormité vandois pour 'étude des questions sexuelles ef la lutte contre les maladies vénériennes mene en 1920 une
enquéte par questionnaire auprés de 200 enseignant(e)s vaudois. Bien que ces derniers se montrent fort
sensibles 4 I'éducation sexuelle, ils ne se sentent toutefois pas l'autorité et l'aisance de l'assumer: «Dans
lenr angoisse, ils en appellent @ tous censc qui mieuxc qu'eusc-mémes pourraient parler "avec antorité'’: anx péres, anx
méres, aux: pasteurs, aux médecins. .. lis offrent aussi leur concours mais véclament des directions, 'appui déclaré des
antorités officielles, mieux: encore, la création favorable d'un conrant d'opinion publiguer~.

@ Il importe ici de noter que la pleine légitimité d'une prise en charge de 'éducation sexuelle par I'école n'a pu

étre acquise qu'assez récemment, principalement en raison de l'apparition du vih/sida, et qu'elle s'est
prioritairement faite dans le cadre d'un enseignement prodigué par les membres de linstitution scolaire, sauf
dans les cantons romands ou lintervention externe est la régle: cf. Christine Panchaud, Jacqueline de Puy,
Chatles Landert, et al., Esaluation de la stratégie de prévention du sida en Suisse. Phase 5, 1991-1992. Politiques
cantonales en matiére de prévention du sida et des toxicomanies dans Je cadre scolaire. 1. Cadre général, vol. 1, Lausanne:
Institut universitaire de médecine sociale et préventive, 1992 (coll. Cah Rech Doc); Brenda Spencer, Barbara
So-Barazetti, Marie-Jo Glardon, Politigues et pratiques cantonales en matigre de prévention vih/sida et d'éducation sexuelle
a lécole, Lausanne: Institut universitaire de médecine sociale et préventive, 2001 (coll. Raisons de santé).

b Les guillemets visent non seulement 4 éviter que I'on croie que cette formation est aussi approfondie qu'une
formation en sexologie, mais aussi 4 prévenit 'anachronisme, la sexologie n'étant pas, au début du siecle, une
science formalisée, connue et enseignée: Philippe Brenot, La sexologie, Patis: PUF, 1994 (coll. Que sais-je?).

¢ L'éducatenr, 27 novembre 1920, p. 694.
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Du moment ou I'éducation sexuelle 4 I'école est tolérée, du moins pensée, la patticularité de sa matiére
induit une réflexion sur son intégration au cursus scolaire. Le plus souvent, il s'est agi de prolonger
certains aspects de l'enseignement plus général (comme celui des sciences naturelles) en direction de
l'abord de la sexualité humaine. Cela paraissait le moyen le plus adapté pour contrer l'incitation au
passage a l'acte? que l'on craignait de diffuser par le fait d'en patler: passer de la vache a l'étre humain,
c'est parler de la nature, de ses contraintes; alors que, de fait, ce sont des questions de cultureb, sur
lesquelles on veut précisément agir: modifier les représentations, donc les comportements. Ce n'est que
plus tard, lorsque les craintes relatives au caractére incitatif de toute parole sur la sexualité seront
évincées, que des legons spéciales, annoncées et organisées a la place d'une (petite) partie de
l'enseignement habituel, pourront prendre place. Il en est ainsi, de nos jouts encore, la ou les
enseignant(e)s ont la tiche de fournir l'éducation sexuelle aux jeunes, au contraite d'animateurs et
animatrices spécialement formé(e)s et extérieur(e)s a I'écolec.

3 LE PLAISIR (SEXUEL): DE LA RECONNAISSANCE A LA PROMOTION

Deés la fin de la premicre guerre mondiale, plusieurs réformateurs sociaux se sont élevés contre le
«moralisme» des campagnes de prophylaxie des wualadies vénériennes» (18, p. 136), estimant qu'l était
temps de faire ccuvre de science et d'émanciper le discouts médical du discours moral (21, pp. 141-
142). Dans T'histoire de la syphilis et des maladies sexuellement transmissibles, le passage d'un régime
moral 4 un régime médical de la prophylaxie résulterait en partie du développement continu des
technologies médicales de prophylaxie individuelle et de l'accroissement de la confiance qui leur est
accordée (méme si les médecins se refusent, avant la deuxiéme guerre mondiale toujouts, 4 promouvoir
le condoml). A ce titre, la découverte d'antibiotiques a achevé de dissocier dans le champ médical les
préoccupations morales des préoccupations strictement sanitaires, en matiére de MST tout au moins.
Un nouveau régime libéral serait alors devenu possible, transformant le réle et le contenu de
I'éducation sexuelle.

Il nous semble cependant que cela ne constitue qu'une patrtie de l'explication, méme si elle est
importante. Des changements profonds dans la "morale et la philosophie sexuelle”" se sont produits
durant le 20 siécle, et qui ne doivent pas tant au seul "déterminisme technologique” (qui, d'ailleurs,
n'en est jamais un!) (cf., pour une vue générale: (33) et (20), entre autres. D'abord, il faut remarquer que
s'ébauchent dés le deuxiéme quart du 20¢ siécle les termes d'une nouvelle morale sexuelle, procédant a
une dissociation progressive entre sexualité et reproduction. Comme l'ont bien montré Catherine
Fussinger et Chantal Ostorero (34), un courant de pensée visant a promouvoir d'entente sexuelle» au
sein du couple apparait dans les années 1920 et 19304 En effet, certains médecins, souvent
psychanalystes ou empreints de psychanalyse, convaincus de la faillite du mariage tel qu'l existe alors,
pensent lui trouver une issue dans une sexualité «bien véuer au sein du couple.

2 Une problématique qui, méme si elle parait ancienne, est toujours d'actualité. Pour preuve: «OMS: I'éducation
sexuelle a I'école ne débauche pas les jeunes mais prévient le siday, Médecine & Hygitne, 52 1994, p. 149.

b Les foutmis pratiquent I'homosexualité; LA nature n'existe donc pas!

¢ Cette division tecoupe, en Suisse, la division entre les cantons et régions germaniques versus latines: Brenda
Spencer, Barbara So-Barazetti, Matie-Jo Glardon, Politiques et pratiques cantonales en matiére de prévention vib/ sida et
d'éducation sexuelle @ ['éeole, Lausanne: Institut univetsitaire de médecine sociale et préventive, 2001 (coll.
Raisons de santé), pp. 59 sqq.

Méme si John C. Burnham en percoit des signes précurseurs an début du 20¢ siécle, aux Etats-Unis en tout
cas: John C. Butnham, Pashs into American Culture: psychology, medicine and morals, Philadelphia: Temple
University Press, 1988 (coll. Ametican Civilization), p. 152.
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Ce type de mouvement va trouver une légitimité, et un soutien social, du fait que les divorces, les
violences conjugales, et les autres difficultés familiales sont également combattus part les entrepreneurs
moraux dans le cadre d'une volonté socio-politique de défense de la famille (27, pp. 92-93). Par
exemple, au milieu des années 1930, la Commission d'évangélisation de 'Eglise nationale vandoise (réformée)
se préoccupe toujours plus des questions liées 2 la famille. En 1936, cette commission «se demande '3l ne
serait pas urgent de montrer an peuple qu'tl n'y a pas senlement une détresse matérielle mais qu'elle est aussi d'ordre
moral et spiritueb?. Avec la mobilisation des hommes au début de la guetre, ces questions vont devenir
alors plus pressantes, et la commission d'évangélisation va ainsi mettre toute son énergie dans le cadre
d'une importante «ampagne en favenr de la sanvegarde de la familles. Les principaux soucis de I'Eglise, qui
rejoignent les préoccupations d'autres organismes ou sociétés a buts moraux, concernent
principalement le divorce, la natalité, les mariages mixtes (catholique/protestant), les jeunes (surtout les
jeunes filles) ou encore la préparation au foyer. Leur mission est d'essayer de redonner un sens sacré au
mariage et 2 la famille, et ainsi d'éviter les divorces. Au sein de la commission, beaucoup pattagent la
position suivante: «'effort devrait étre fait principalement auprés des jeunes, spécialement des jeunes filles et d'antre
part dans l'armée sur la troupes® 1l ressort alots clairement que l'avenir et la santé de la famille est entre les
mains des femmes dans la mesure ou elles deviendront des méres et qu'elles éduqueront des enfants,
garcons et filles. C'est pourquoi on confie en 1941 4 une «ous-commission des Dames< (qui deviendra plus
tard la Commission féminine) le soin d'éduquer les jeunes filles sur les questions du mariage et de la
sexualité. Ainsi, quelques-unes parmi ces femmes se rendent dans les classes ménagéres des villes et
villages vaudois et donnent des «causeries» d'éducation sexuelle. Ftendant leur pratique, ces femmes
vont créer un secrétariat et collaborer avec les médecins recrutés par Pro Familia, Ligne vandoise pour la
Dprotection de la famille pour faire de l'éducation sexuelle auprés des garcons principalement (cf. 1).

Les deux courants médical et socio-politique (moral) vont s'entendre progressivement sut la nécessité
d'une «éforme sexuellor de la famille. Par exemple, le gynécologue et sexologue hollandais Van de Velde,
qui publie Le mariage parfait en 1930, estime «gu't/ existe d'innombrables variantes de la_jonissance sexuelle qus,
tout en restant dans les limiles de la novmale, contribuent 4 éviter l'ennui et la monotonie et donnent anx: rapports entre
les ponxc un charme toujours renonveléxd Ce type de message est entendu, est c'est dans ce cadre que vont se
développer plusieurs «centres médico-sociaux: de mariage», actuelles consultations conjugales, telle celle que
Pro Familia, ligne vandoise pour la protection de la famille inaugure en 1952, méme s'il ne s'agit pas ici de
favoriser la jouissance sexuelle, mais plutot l'idée que l'entente sexuelle (le droit au plaisit) est une
composante autorisée et nécessaite de la sexualité conjugale. Cette collusion n'est d'ailleurs pas si
étonnante, puisque ce mouvement en faveur de «/entente sexuells du couple a ouvert la voie a la
promotion de la contraception, ce d'autant plus qu'il a été accompagné par le féminisme de l'entre-
deux-guerres, principalement par celui qui milite en faveur du birth control (35).

Cette reconnaissance progressive (et limitée!) de la légitimité et de la nécessité du plaisir sexuel est, de
surcroit, accompagnée d'une nouvelle conception de l'enfance et de l'adolescence qui se forge dés la fin
du 19¢ siecle. La psychologie de I'adolescence, qui apparait alots, dédramatise en partie la conception
dominante de I'adolescence. Certes, les notions de crise et de seconde naissance demeurent, mais elles
sont désormais comprises comme des évolutions ctuciales, l'adolescence devenant une période de
féconde indétermination: I'instabilité est fructueuse, indispensable au progtés de l'individu (25, p. 230).

*  Proces-verbal de la séance de la commission d’évangélisation du 14.10.1936 (ACV, K XVI 532/2).
b Procés-verbal de la séance de la commission d’évangélisation du 24.5.1940 (ACV, K XVI 532/2).

11 s’agit d’une sous-commission que la commission d’évangélisation de /’Eiglise nationale vandoise a créée en 1941
a l'occasion de sa «Campagne en faveur de la sanvegarde de la famille.

Théodore Van de Velde, Le mariage parfait. Etude sur sa Dphysiologie et sa technigne, Horw-Lucerne, Fditions
Montant, 1930 (réédité en 1932 et en 1956), p. 3; cité in Cathesrine Fussinger, Chantal Ostorero, «d.a question
sexuelle»: des seuils de tolérance en réélaborationy, Eguinoxe, (20), 1998, pp. 101-114, p. 111.

¢ Qui, rappelons-le, va étre chatgé de créer en 1966 le Centre miédico-social de Pro Fapilia, actuel Profa.
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Ainsi, pour la psychologie de l'adolescence, le développement sexuel est un des plus forts stimulants de
la croissance mentale, de certaines dispositions morales et sociales.

La psychanalyse, qui ne trouvera de diffusion réelle qu'a partir des années 1920, constituant dés lots
une composante essentielle de la sexologie en voie de constitution, va prolonger cet intérét pour le
développement psycho-sexuel des individus. Elle apporte une contribution décisive 4 la
compréhension (ou construction!) de la sexualité humaine, puisqu'elle la situe désormais au fondement
du psychisme humain, refusant alors de lui donner un 4ge. En outte, la psychanalyse fait de la «econde
naissance» de l'adolescence une problématique plus complexe (le passage a la génitalité, et non la simple
appatition de la sexualité), qui va fortement influencer la pédopsychiatrie.

Le pédopsychiatre Lucien Bovet (1907-1951), formé 4 la psychanalyse, jouera dans les années 1940 un
role fondamental dans le canton de Vaud. Sous-directeur de /Hepital psychiatrigue de Cery de 1936 2
1942, 1l va devenir le premier directeur de /Office médico-pédagogique vandois créé en 1942. Dés 1940, il va
préconiser et favoriser des discussions en classe sur la sexualité. Il sera d'ailleurs chargé par Pro Familia,
ligne vandoise pour la protection de la famille, de téunir des médecins disposés 3 intervenir sur ce sujet en
classe. Un ouvrage publié en 1957 par les milieux de la pédopsychiatrie romande* donne la patole a
André Berge, un médecin frangais qui s'intéresse a la psychologie de l'enfant ainsi qu'a I'éducation et 2
la sexualité. Il écrit: «Irop souvent l'intervention des parents dans le domaine de l'éducation sexuelle consiste 4
difendre, limiter, empécher, menacer, mettre en garde l'enfant on ['adolescent ponr tout ce gui concerne la sexualité (...).
1] s'agira au contraire d'aider a la_formation progressive de la sexualité et d'en permettre, sans forcer, la maturation. Ce
gui revient d dire qu'il faut mettre l'enfant dans de bonnes et saines conditions afin de favoriser son développement total,
sans vosuloir supprimer certaines de ses tendances les plus profondes et les plus normales» (36, p. 32). On voit bien ici
le chemin parcouru depuis les injonctions a la tempérance du début du siécle: il ne s'agit plus de
réprimer les instincts sexuels, mais de les accompagner en vue de la maturité psycho-sexuelle.

La sexologie, telle qu'elle se développe autour des travaux de sexologie expérimentale de William
Masters et Virginia Johnson, que la publication en 1966 de Human Sexual Response a rendus célébres, va,
tout en abandonnant la perspective psychanalytique au profit d'une perspective comportementaliste
(37), tenforcer ce mouvement de reconnaissance et de promotion de la sexualité. Cette sexologie
soutient l'accés 4 une sexualité épanouie, plus encore qu'a une sexualité bien vécue. Appuyés par une
vision du monde optimiste, les travaux de Mastets & Johnson soutiennent en effet l'idée que «/ sexe en
somme, 5'il est naturel, non sophistiqué ou conflictnalisé, est par ce fait méme bon, positsf, utile 4 l'individu et 4 la sociétéy
alors que pour la psychanalyse, «i/ #'y a pas de sexcnalité humaine sans conflit, sans culpabilité, sans angoissex» (38,
pp- 24-25) La sexologie définit et promeut désormais un «droit 4 la_jonissancer qu'elle otganise dans des
cliniques de sexothérapie spécifiquement créées pour en faire un droit réel. Ainsi, elle octroie a
l'orgasme une place importante dans les dispositifs sociaux et médicaux visant 3 réduire la souffrance
(ne parle-t-on pas de wrisére sexueller?) et 2 augmenter le bonheur et le bien-étre sexuel des individus.
Bien évidemment, depuis Masters & Johnson, I'éducation sexuelle n'enseigne pas les moyens
d'atteindre l'orgasme! Plutdt, elle est en partie fille de ce mouvement d'idées: «57 /z sexualité n'est pas une
actevité vitale an sens de la respiration, de l'alimentation ou du sommeil, elle participe cependant @ I'épanonissement
normal de ['étre en croissance, puis pleinement adnlte. La capacité orgastique a sans doute guelgue chose a voir avec la
santé somatique et psychigne, l'existence d'un équilibre entre un narcissisme sain et le ponvoir d'aimer. Pourtant seuls de
rares étres humains ont la chance de parvenir paisiblement a la pleine maturité psychosexnelle adulter (39, p. 79). Ainsi
s'exprime en 1974 P.-A. Gloor, sexologue lausannois et superviseur de l'équipe du Service d'éducation
sexuelle de Profa, qui marie ainsi «/'orgasmologie» de Mastets et Johnson et la psychanalyse freudienne, en
méme temps qu'il les introduit dans l'éducation sexuelle en milieu scolaire vaudois.

2 Dont L. Bovet faisait partie. Il n'a cependant pas collaboré 4 cet ouvrage, puisqu'il est décédé d'un accident de

voiture en 1951.
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4 L'EDUCATION SEXUELLE, FILLE DE LA REVOLUTION SEXUELLE?

Le mouvement en faveur du planning familial prend de l'ampleur dans les années 1950 et, renforcé
durant les années 1960 par l'autorisation 4 la vente de la pilule contraceptive, il va se développer dans
les pays industrialisés avec, le plus souvent, le soutien de I'Etat. Ce mouvement donne sans aucun
doute une nouvelle légitimité aux espoirs mis dans l'éducation sexuelle. Pourtant, par un effet
paradoxal, la promotion de la contraception dans le cadre de la lutte contre les MST doit en grande
partie son existence au constat sévére porté dans les années 1930 déji sur l'éducation sexuelle, son
efficacité étant alors souvent mise en doute dans le cadre de la lutte contre les MST, au profit de
technologies prophylactiques diverses, parmi lesquelles figurait le condom®. Cependant, le planning
familial ne vise pas la prophylaxie des MST: il est principalement promu durant ces années dans le
cadre de la lutte contre I'avortement. Et dans ce contexte-ci, I'éducation sexuelle peut jouer un rdle qui
est celui de diffuser la procréation consciente (on patlait alors de préférence de «wnmaternité conscienterl) En
effet, puisqu'il s'agissait par la promotion de la contraception responsable de lutter contre le recouts a
l'avortement sous toutes ses formes, il fallait lui assottit un projet d'éducation sexuelle qui modéle les
fondements de la sexualité humaine afin de l'otienter en fonction de ces objectifs.

Bien entendu, les fondements dont il est question sont largement différents de ceux qui sont promus
au début du siécle. Comme nous l'avons vu, le droit au plaisir sexuel, et pat voie de conséquence la
dissociation entre sexualité et procréation, a largement été reconnu entre temps, ce d'autant plus que le
concubinage s'est progressivement étendu (33, p. 213). Il ne s'agit donc plus de procédet, par le biais
de l'éducation sexuelle, 2 une mise en garde de la jeunesse et de lui nier la possibilité d'une sexualité
avant le mariage. Toutefois, et contrairement 4 une opinion répandue, il faudra attendre le mouvement
féministe des années 1970 pour que s'élabore une vision différente de la famille, des rapports sociaux
de sexe, ainsi que de I'homosexualité (cf. 40).

Historiquement, le planning familial n'est pas le résultat du féminisme tel qu'il s'est développé durant
les années 1970, et dont les mouvements actuels se revendiquent toujours. Plutdt, il est le résultat d'un
féminisme moins radicalisé, dont l'objectif n'est pas (grossiérement dit) l'abolition d'une société
patriarcale, mais essentiellement la reconnaissance du plaisir sexuel féminin et des droits des femmes
en de multiples domaines, tout particuliérement dans le cadre du choix d'avoir une non une
descendance et, dans la mesure du possible, 2 quel moment. Ainsi, la suppression des lois tépressives
concernant la diffusion des méthodes de contraception, de méme que la mise en place de centres de
planning familial, ont pu se faire en maints endroits d'entente avec les élites sociales et politiques. Tant
a gauche qu'a droite de I'échiquier politique, dans les rangs féministes ou méme chrétiens, un nombre
important de personnes se sont entendues durant les années 1960 pour amotcer des réformes et
officialiser le planning familial. Ainsi n'est-il simplement pas possible d'affirmer que l'éducation
sexuelle est fille de la «/bération sexuellr engendrée par les mouvements de Mai 68, méme si la
chronologie peut préter a confusion: systématisée en 1969 dans le canton de Vaud et en 1970 a
Geneve, I'éducation sexuelle a I'école semble y étre directement reliée. Souvent, les séismes bistoriques, tel
le mouvement de Mai 68 ne créent pas a proprement patler l'innovation, mais stimulent plutét des
utopies en voie de constitution, en accélérant ainsi leur éventuelle concrétisation.

Un autre argument nous pousse également a nuancer l'idée que I'éducation sexuelle serait fille de la
«révolution sexueller: a cette période, le corps médical s'empare fréquemment de la tiche de fournir une
éducation sexuelle aux jeunes (41, 42). Plus encore, il est incité a le faire par la sphére publique et
politique (médias, parents, écoles, autorités politiques) en raison de la crainte que I'éducation sexuelle
n'incite les jeunes 4 accroitre leur activité sexuelle (une inquiétude aujourd'hui encore fortement
présente, malgré la nécessité reconnue de la prévention du vih/sida, au point qu'il faille entreprendre
des études statistiques de grande envergure pour faire la preuve du contraire (43)). Cette crainte doit

2 Pour prendre un exemple, notons que 50 millions de préservatifs par mois étaient, avant la seconde guerre

mondiale, offerts ou vendus aux soldats américains: Allan M. Brandt, No magic bullet: a social bistory of venereal
disease in the United States since 1880, New York; Oxford [etc.]: Oxford University Press, 1985, p. 164.
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étre compensée par l'élaboration d'un savoir technique, scientifique 2 disposition des jeunes, qui
permettrait de "dés-érotiser" I'éducation sexuelle, en fait de la dépolitiser (44). Il est méme possible de
dire que, dans les années 1960 et 1970, fien ne laisse présumer qu'une éducation sexuelle
compréhensive, telle qu'elle se développe dans le canton de Vaud, se réalise (en France, par exemple,
les circulaires ministérielles sont demeurées favorables a4 une distinction claite entre information
sexuelle et éducation sexuelle, seule cette premiére convenant aux plus jeunes (45)). Plutot, des les
années 1950 dominait une perspective «développementales de 1'éducation sexuelle qui, bien que positive,
s'en référait a la nature et aux animaux pour se présenter aux jeunes (46). On peut constater une forte
survivance de ce phénomeéne dans le refus de certains cantons d'aborder autre chose qu'une stricte
information sida dans les écoles (cf. 47, 48).

Dans le canton de Vaud, l'éducation sexuelle est le tésultat concret d'une motion déposée en mai 1965
par Blanche Merz, députée radicale au Grand Conseil vaudois, demandant l'ouverture de centres de
planning familial dans le canton® Pour le rapporteur de cette motion, il s'agit ainsi de «wevoir les
programmes scolaires, en ce qui concerne la question de ['éducation sexcuelle, les améliorer, les compléter, de fagon que
Vadolescent sache peu d pen tout ce qu'il fant envisager avant de fonder une famille et la "'régulation des naissances
lronvera sa place dans une éducation visant @ prépaver les individus conscients de leurs devoirs et de leurs
responsabilités."wo Le Centre médico-social de Pro Familia ctéé selon les veeux du gouvernement et du
patrlement ensuite de ces débats va adjoindre au planning familial les activités de consultation conjugale
déja existantes, ainsi que celles d'éducation sexuelle qu'il s'agit d'unifier et de systématiser. Ainsi, cette
derniére trouvera une impulsion décisive en raison des débats relatifs au planning familial, permettant
de regrouper les organismes et personnes déja impliqués dans l'éducation sexuelle et de lui donner une
plus grande ampleur ainsi qu'une base théorique et formative (cf. 1).

Notons que le CMSPF est en partie le résultat de 'action d'une sétie de femmes, en plus de celle de
médecins et politiciens. Plus précisément, il est le résultat de l'action décidée de femmes d'Eglise (de
I'Eglise libre du canton de Vaud, principalement). ¢ Que ce soit des femmes d'Eglise, ainsi membres des
élites sociales de ce canton, qui dés la fin des années 1950 et le début des années 1960 ont fait avancer
le projet du planning dans le canton, n'est pas pour nous surptendte puisque le monde politique était
alors encore trés peu ouvert aux femmes, et les femmes encote trés faiblement auto-organisées. Au
contraire de la droite moderniste qui soutient au méme motment le projet de planning familial, ces
femmes ne visent pas simplement une sorte d'objectif politique abstrait, voitre statistique, tendant a
réduire le taux d'TVG et a adapter la législation aux meceuts. Clest poutquoi, s'il est possible d'affirmer
que le planning familial est sans conteste le résultat d'un certain féminisme, il faut bien se résoudre a
constater qu'il ne s'agit pas de celui qui, radicalisé, 2 marqué les années 1970. Autrement dit, le planning
familial et, 2 sa suite, 'éducation sexuelle, ne sont pas simplement le tésultat d'un mouvement de
libération des femmes, voire d'une révolution dans les rapports de genre; ces detniers ont, plutdt,
contribué a les populatiser, a les politiser, 4 les soutenir.

2 Cf. chapitre «Résultats: 'éducation sexuelle en milieu scolaire vaudois (1969-2001) au travers des documents
d'archives et des entretiensy, pp. 99 sqq.

b BGC, printemps 1965, p. 109.

¢ Cf Cortolezzis C, Muheim D. Planning familial et féminisme: notes historiques. Conférence faite dans le
cadre d'une journée de téflexion du Service de planning familial de Profz, le 4 septembre 2001 (non publié); et
Caroline Cortolezzis, David Muheim, Education sexcuelle en milieu scolaire vandois (1965-1980), Lausanne: Institut
universitaire d'histoire de la médecine et de la santé publique, 1997.
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5  METTRE LA SEXUALITE AU CENTRE DE L'HUMAIN

Un nouveau projet pour I'éducation sexuelle se constitue progressivement au couts du 20¢ siécle, et en
particulier aprés la seconde guerre mondiale, lequel ne vise plus simplement a provoquer chez les
adolescent(e)s la peur du sexe, ou du moins de ses conséquences. Plutdt, il s'agit désormais
d'accompagner, de guider le développement psychoaffectif des jeunes, et méme des plus jeunes, ou
encore de les «accompagner sur le chemin de la vie», dont la sexualité est une composante essentielle.
Lynn R. Penland estime ainsi que, tout au moins dans les Etats-Unis des années 1940, l'éducation
sexvelle «onsider personal relationships and individual development rather than just the dangers associated with "'lack
of control” and the biology of reproduction» (49, p. 307).

11 apparalt en effet qu'ensuite de la désaffection croissante dont I'éducation sexuelle fait preuve en
matiere de lutte contre les MST deés les années 1940 environ, celle-ci a d{i se trouver un autre moteur,
et reconsidérer ses options morales, ses valeurs. Se définissant de maniéte autonome pour la premiere
fots, de nombreux théoriciens de I'éducation sexuelle lui ont imaginé un projet libéral correspondant au
renouveau des idées sur les rapports sociaux et sexuels qui firent leur apparition dés les années 1950
mais surtout 1960, et que nous définirons sous le label d'éducation sexuelle «ompréhensives, selon une
terminologie parfois utilisée. Une wision positive et globale de la sexualité, lentement élaborée depuis
l'entre-deux-guertes?, se concrétise et cherche a se diffuser au travers de I'éducation sexuelle, rendant
obsoleétes les tactiques de la peur et du reproche qui ont prévalu jusqu'alors, et qui ne sont plus pergus
comme des moyens efficients de moraliser (donc modifier) les comportements sexuels. Pour prendre
un exemple de ce discours, devenu dominant parmi les professionnels et théoriciens® de l'¢ducation
sexuelle, le Sexuality Information and Education Council of the United States (SIECUS)e précise en 1996 dans
un guide visant l'implantation et la diffusion de programmes d'éducation sexuelle compréhensive:
«Sexuality education is a lifelong process of acquiring information and forming attitudes, beliefs, values about identity,
relationships, and intimacy. (...) Sexuality edncation addresses the biological, socio-cultural, psychological, and spiritual
dimensions of sexcuality from the cognitive domain (information); the affective domain (feelings, values, and attitudes); and
the behavioral domain (communication, decision-making, and other relevant personal skills)» (50, p. 6). L'auteur du
Qe saisje? sur I'éducation sexuelle, estime pour sa part que I'éducation sexuelle doit permettre «7. une
bonne connaissance et compréhension de la sexualité bumaine; 2. 'accés 4 nne antonomie des conduites personnelles; 3.
Laccés d un jugement et d une éthigne personnelle; 4. ['épanouissement des relations interpersonnelles; 5. I'épanonissement
personnel et affectif» (51, p. 36). Elle va donc bien au-dela de la stricte question de la sexualité, puisqu'il
s'agit de toute évidence de transformer la maniére de vivre et de s'appréhender en société, dans les
relations interindividuelles tout patticuliérement. C'est pourquoi, selon le méme auteur, « contenu de
léducation sexuelle devra amtant que possible présenter un caractére pluridisciplinaire reflétant la  dimension
multidéterminée de la sexualité humaine et évitant de la confiner, comme dans un ghetto, dans le seul domaine de la
biologie. La sexcualité est psychologique, est historigue, est sociologigne — ses implications sociales sont multiples —, la
sexnalité participe d la vie politique ou an monde culturel, elle est partie prenante de la vien (51, p. 45). Notons que
cette vision s'oppose pour le moins a I'ancienne visée répressive d'inculcation du respect, bon gré mal

a

Cf. chapitre «Les grandes tendances de I'histoire de I'éducation sexuelle au 20e siécle», pp. 86 sqq.

b 11 s'agit ici d'une logique interne ou professionnelle de I'éducation sexuelle, et non d'une logique politique.

Cette derniére est pouttant essentielle pour rendre compte des réalisations concrizes de 'éducation sexuelle, qui
ne suivent ainsi pas systématiquement la logique professionnelle. On le vetra plus loin lorsque nous ferons en
détail 'histoire de I'éducation sexuelle en milieu scolaire au temps du vih/sida (pp. 97 sqq.).

Son activité est actuellement centrée sur la diffusion aux Ftats-Unis d'une éducation sexuelle compréhensive
(et surtout non strictement otientée vets la promotion de l'abstinence sexuelle avant le mariage, comme pres
de la moitié des vingt Etats qui ont officiellement introduit I'éducation sexuelle en classe le préconisent, ceci
en raison d'un financement possible de I'éducation sexuelle par le gouvernement fédéral pour autant que le
seul code moral invoqué soit celui de l'abstinence  seule  (abstimence  onh)  (cf.
http://www.siecus.otg/school/sex_ed/mandate/mand0000.html, page consultée le 21 novembre 2001).
Autrement dit, le SIECUS tente d'imposer la logique des professionnels de 'éducation sexuelle contre la
logique politicienne, et vice-versa!
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gré, des normes sociales identifiées en tant que «/is universelles de la natures, et potte en elle une nouvelle
maniére de comprendre I'éducation (52, p. 433).

De la méme maniére, en accompagnant en quelque sorte les évolutions de la maniére d'envisager la
maniere d'«éduguers, le champ préventif s'est, depuis les années 1950 en particulier, progressivement
orienté vers l'adoption d'une vision humaniste, positive et optimiste, qui fait du bien-étre individuel, de
l'extension des droits de la petsonne, de l'auto-responsabilisation et du «ouc de soi» ses options
fondamentales, et qui se remarque en particulier par le développement d'une perspective de «anté
communantairer en médecine sociale. Dialectiquement plutét, en raison de la forte pression exercée par
le modeéle "instrumentaliste" de I'éducation sexuelle (27), ze. au service d'une problématique qui lui est
externe (santé ou sécurité publique), l'évolution de la maniére d'envisager les campagnes de santé
publique 2 eu une influence déterminante sur la maniére de pratiquer 'éducation sexuelle.

Parfois méme, cette vision est relayée par un espoir de changement social global, que 'éducation serait
capable d'effectuer. Ainsi, Réjean Tremblay, sexologue canadien, n'hésite pas en 1987 i relier
l'éducation sexuelle a la volonté d'«encourager, accepter, intégrer le droit @ la différence, individuellement et
socialement; voild les objectifs qui englobent tout I'bumain dans son individualité, son appartenance d nn groupe, 4 une
s0ciété et @ une culture. [Quand 'étre humain] awra saisi la totalité de son environnement, il sera en voie vers la
maturité affective, vers l'autonomie» (53, p. 184) On peut en pattie retrouver cette utopie dans l'histoire du
SES: on trouve au sein de l'un des premiets bulletins de 'équipe un atticle du Centre romand de formation
a lanimation de groupe et aux relations humaines (FAR), dont plusieurs membres de l'équipe du SES suivent
les stages®. «la formation et les diverses recherches menées dans e cadre du FAR, est-il éctit, ont un objectif a long
terme: le changement, changement personnel, changement dans les relations entre les personnes, changement social en
derniére instance. L'hypothése proposée est celle-ci: on peut imaginer gue si les individus changent, les gronpes anxqguels ils
appartiennent peuvent changer @ leur tour et par voie de conséquence les institutions sociales, pour antant que soit tenu
compte de l'ensemble des caractéristiques personnelles, interpersonnelles et structurelles de la réalité sociale» D'ailleuts,
parmi les objectifs de la formation figure l'idée suivante: «Permettre — trés globalement! — l'apprentissage d'une
véritable démocratie, on chacun trouve sa place et peut réellement exprimer ses besoins qui seront écoutés et entendnusy® 11
est bien entendu que ces propos font largement écho au climat idéologique et politique des années
1960 et 1970, qui consiste (en ce qui nous concerne) en une criique du consumérisme et de
l'individualisme, ainsi qu'en la formulation de revendications démocratiques et anti-autoritaires, le tout
inséré dans un espoir de changement social et politique profond. Ainsi, les objectifs initiaux du SES
seront largement empreints de cette vision de I'éducation (sexuelle, mais pas seulement, en fin de
compte): la démarche est définie comme non strictement médicale, interdisciplinaite, visant 4 la
maturation affective et sociale, a la responsabilisation, au tespect d'autrui (amour du prochain), a
l'autonomie, au dialogue, a la parole, suivant une pédagogie non-directive, attentive et non autoritaire,
ne visant qu'a promouvoir ufie vision positive de la sexualité et 2 1'éradication du silence qui l'entoure

D

Ainsi, l'éducation sexuelle, dans sa version "théotique"e tout au moins, prend progtressivement ses
distances avec l'étalage d'une série d'injonctions impératives et préventives; elle ne vise aujourd'hui plus
2 éduquer les jeunes, en un sens qui, précisément, est vieilli. Plutdt, elle désire participer a leur
maturation (affective, sexuelle, psychologique et/ou sociale). Pour ce faire, l'adulte doit désormais
impliguer 'adolescent, le responsabiliser, plutdt que de lui dicter sa conduite et/ou réprimer ses instincts.
Nombreux sont ainsi ceux, comme les membres de l'équipe du SES, qui estiment que l'éducation

*  RA SES 1971-1972 (ACMSPEF).

Arnold Jaccoud, «d.a formation a P'animation de groupe et aux relatons humaines», in BCMSPF, n° 4,
novembre 1971, p. 21

Que nous opposons a sa vetsion concréte, qui peut €tte soumise aux intéréts contradictoires du champ
politique.
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sexuelle se doit d'étre une «éducation démocratigues (54, 55): les valeurs et codes de conduite ne sont plus
stmplement a promouvoit, mais 4 soumettre 2 la discussion.

Cela ne veut toutefois pas dire qu'il ne faille plus compter avec la présence de ceux qui pensent que
l'éducation sexuelle ne constitue qu'un un outil préventif s#icto sensu, préférant la protection de la
société ou de la jeunesse a la promotion d'une sexualité bien vécue. Pour prendre un exemple, il existe
aujourd'hui encore en Angleterre une loi (Section 28 of the Local Government Act) instaurée en 1988,
c'est-a-dire en plein débat sur la responsabilité des gays dans l'apparition et/ou la diffusion de
l'épidémie de vih/sida, qui interdit la «promotiom® de 'homosexualité & l'école. Ses promoteurs et
défenseurs estiment que l'enfant doit étre protégé de la sexualité adulte, a fortiori de ce qu'ils estiment
comme des déviances sexuelles, étant donné qu'il serait 2 la fois innocent et corruptible, ceci plus
encore a l'adolescence, un 4ge ou tout événement serait 4 jamais déterminant, de surcroit en matiére
d'identité sexuelle (56). Puisque I'homosexualité leur apparait précisément comme une pervetrsion
imposée aux jeunes par les adultes, elle en devient l'embléme, le porte-drapeau des critiques envers
l'éducation sexuelle. Ainsi, 'on ne compte pas sur une éducation sexuelle compréhensive pour
permettre aux jeunes de murir: irresponsables, il s'agit avant tout de les protégers plutdt que de
développer leur autonomie, leur responsabilité et leur sens critique, ce dont ils ne les croient pas
capables. En particulier, ils mettent en doute le fait que les jeunes puissent, sur la base d'informations
«objectives», adopter un comportement adéguat (i.e. sans tisque, sans violence, sans déviance, etc.). Bref:
cette loi met au centre du débat public les représentations sociales de I'enfance et de I'adolescence (vis-
a-vis de la sexualité dans le cas particulier), et la nécessité de son contréle par une éducation (sexuelle)
appropriée.

Peter Aggleton confirme cette appréciation en I'étendant 4 la prévention du vih/sida auptés des jeunes:
la maniere «de considérer les jeunes comme des étres sensés, capables de donner une signification et de construire lenr
propre réalité est somvent en porte-d-fanx avec les tendances dominantes de la prise de décision politigue actuelle.
[Pourquotr] Parce gue ['adolescence est considérée depuis le début du siécle comme une période troublée - l'émoi et le
stress étant liés anx changements hormonaux. De ce fait, on ne peut pas vraiment considérer les jennes comme des
personnes rationnelles, encore moins comme des individus dont les opinions sur les événements doivent étre prises an
Sériensc de la méme maniére que celle des adultes. (...) Cette maniére confuse de penser se traduit par le fait que les jennes
Sont soit négligés par la prévention du VIH (par conviction qu'ils sont on doivent rester innocents), soit gu'on leur
reproche lenr promiscuité et lenr irvesponsabilité. Le défi pour la recherche en sciences sociales consiste & déterminer avec
Dlus d'attention quels penvent étre les intéréts et les besoins de différents groupes de jeunesx» (57, pp. 11-12).

Quoiqu'il en soit cependant, défenseurs ou opposants de I'éducation sexuelle reprennent vokens nolens
I'idée ancienne que la jeunesse (et « fortiori 'adolescence) constitue un 4ge critique, 4 défaut d'y associer
nécessairement un contexte de ctise et de danger, et qu'une action est nécessaire (52) — allant du
dressage a «/empowermenty (cf. 58). Ou, autrement dit, la promotion d'une forme d'éducation sexuelle est
soutenue, malgré tout, par une certaine représentation de la jeunesse et de son bien. Bref: cest
défendre un contenu normatif, une orientation éthique ditions-nous aujourd'hui. La tolérance, la
solidarité, le respect d'autrui, etc. sont des valeuts, et les intervenants en éducation sexuelle qui sont
porteurs d'une telle vision espérent évidemment qu'elle soit ou devienne celle des jeunes, méme s'ils ne
cherchent pas a 'imposet pat un acte volontaire.

A cette conclusion, nous pouvons également arriver en faisant l'histoire du SES: lors de la création du
CMSPF, une commission «pirituelle et morales est mise sut pied pour proposet des solutions dans le
cadre de probleme moraux (éthiques!) qui pourtaient lui étre soumis. Dans sa premiére séance, elle va

= Elle a été abrogée en Ficosse en juin 2000.

b Selon le terme exact, et donc ambigu, du texte de loi.

Meéme si, de ce point de vue, les résultats sont médiocres: quasiment un jeune homosexuel sur quatre a fait
une tentative de suicide, et la prise de risque en matiére de contamination 2 vih est nettement plus élevée dans
cette population. Cf. Pierre Cochand, Pascal Singy, «Coming out et risque de contamination VIH chez les
jeunes homosexuelsy, Médecine & Hygiéne, 59 (2333), 2001, pp. 305-307.
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chercher 4 définir une perspective en matiére de sexualité, au travers de la discussion des relations
sexuelles précoces et hors mariage. Nous ne pouvons ici résister 4 la tentation de livrer un long extrait
du rapport qu'elle en fait devant le Conseil général du Centre le 10 avril 1967:

[Les] relations sexuelles entre les mineurs hors matiage et patfois méme de
fagon précoce (...) sont traumatisantes. En effet, elles coupent la possibilité
de pressentir les dimensions complétes de 'amour humain et d'aller vers une
maturité affective. Elles habituent les jeunes 4 considérer que le tout de la
sexualité se vit dans la fagon trés incompléte dont ils l'ont réalisé. Le ou la
partenaire est objet, ou comme le disaient técemment des jeunes, «piste
d'essat». On s'installe dans une attitude contraire 4 la vraie maturation
affective qui consiste 4 s'ouvrir 4 l'autre dans sa personnalité propre, 2 lui
faire accueil en devenant capable de saisir sa différence et de l'accepter. Pour
la vie conjugale 4 venir, cela signifie que le conjoint sera pris comme un
écran blanc, sans respect pour sa personnalité propre, sur lequel on
projettera 'image égocentrique qu'on s'est formée de ce que doit étre le mari
ou la femme qui nous convient. Suivant les cas, le couple se résignera 4 une
déception réciproque, ou versera au contraite dans une trés forte agressivité
amenant la rupture. (...) Pratiquement on est placé devant la question
suivante: I'initiation sexuelle consistant 4 divulguer une information avant
tout anatomique et physiologique ne renforce-t-elle pas les jeunes gens dans
le sentiment que tout se vit au niveau des organes génitaux? L'aspect
completement humain de la telation de 'homme et de la femme, la sexualité
intégrée 2 un amour personnalisé n'ont-ils pas souvent la pottion congrue
dans l'éducation sexuelle telle qu'elle est pratiquée jusqu'd maintenant? Il
serait finalement plus important de travailler 4 la maturation affective, ou en
tout cas de veiller 4 ce que la nécessaire information sur les organes et leur
fonctionnement soit située dans une vision compléte de la sexualité comme
dialogue entre deux personnes au niveau de leurs pensées et de leur ceeut,
aussi bien que de leuts organes?.

Malgré son aspect désuet®, on retrouve dans ce texte nombre de lignes directrices a partir desquelles le
futur service d'éducation sexuelle va se reconnaitre, en particulier la notion d'éducation affective plutét
que simplement sexuelle, d'épanouissement de soi dans le respect d'autrui. Méme si ces lignes ont une
forte résonance chrétienne (le président de la commission spirituelle et morale étant le pasteur Gaston
Ray, fortement impliqué dans la réalisation du planning familial en terre vaudoise, I'Eglise protestante
ayant tout particuliérement fait avancer le dossier de la sexualité en terre vaudoisec), leur tonalité va se
retrouver dans plusieurs textes issus du SES.

Ainsi, au travers de l'analyse des rapports entre gestion de l'adolescence et éducation sexuelle, nous
pouvons constater que cette derniére se trouve au centre d'intéréts profonds et contradictoires (56).
Maturation pour certains, injonction morale pour d'autres: deux notions chargées d'une vision du
monde, d'une éthique concurrente. L'éducation sexuelle se trouve donc aux articulations du savoir et
du pouvoir sur la sexualité (des jeunes). C'est ainsi que la prévention du vih/sida va téintroduire au sein

2 Proces-verbal de la séance du Conseil général du CMSPF tenue le lundi 10 avrl 1967, 4 20 h. 30 a Lausanne,
Georgette 1, pp. 15-16 (ACMSPF).

Elle ne correspond plus a la vision actuelle de Profa, ni, plus largement, 4 la vision populaire des relations
sexuelles hors mariage: les relations sexuelles entre mineurs ne sont plus toutes considérées comme des
échecs et I'expression d'un désarroi psychologique et social!

¢ Cf notec,p. 90.
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de I'éducation sexuelle un débat sur la valeur préventive des injonctions motales, ce qui va réaffirmer le
refus des stratégies de la peur, de la culpabilisation, et du wroralismes.

Ce développement graduel de formes positives, globales, d'éducation sexuelle fait partie dun
mouvement plus large. Clest ainsi qu'on le retrouve actuellement dans le cadre de la promotion de la
santé, d'abord développé dans les années 1970 sous le label «d'éducation a la santés. L'Organisation mondiale
de la santé définit, en 1975, l'éducation sexuelle comme devant contribuer 2 la santé sexuelle, cette
derniére étant a son tour définie comme «he ntegration of the physical, emotional, intellectual, and social aspects
of sexual being in ways that are positively enriching, and that enbance personality, commmunication, and lover®.
Remarquons toutefois que I'éducation sexuelle a en quelque sorte précédé I'éducation a la santé sur le
chemin d'une perspective globale et humaniste. En effet, au début des années 1970, l'unique forme
d'éducation pout la santé existante était celle de la médecine scolaite, encore trés largement
biomédicale (59-61). Ce n'est que plus tard, soit dans les années 1970, que l'éducation 2 la santé a
I'école se situe progressivement au centte d'un projet de modification globale des comportements
sociaux, affectifs et sanitaires des jeunes. En plusieurs endroits, I'éducation sexuelle est ainsi devenue
une partie d'un programme plus global d'éducation 2 la santé & 'écolec.

Plus encore, cette évolution est constatable dans l'histoirte plus générale de l'éducation et de la
pédagogie. Brigitte Sandtin Berthon, dans un ouvrage de synthése de I'éducation pour la santé, proceéde
a une distinction entte instruction et éducation, l'instruction apparaissant alors comme une éducation 4
lancienne. L'instruction consiste en la transmission de contenus prédéfinis selon une pédagogie qui est
soit dogmatique, soit socratique, selon la terminologie de l'auteur. Pat contre, I'éducation met la
relation maitre-éléve au centre de sa préoccupation et laisse (théoriquement) a cette relation le soin
d'otienter le contenu et/ou les valeurs de l'enseignement. Ici, les méthodes actives et la non-directivité
prennent une place importante. Elle conclut ainsi: «O# remarguera que I'éducatenr ne se contente pas d'agir lui-
méme sur le cadre de vie des éleves: il incite les enfants ou les adolescents @ s'impliguer dans l'amélioration de lenr
environnement. 11 ne s'agit pas tant de développer lenrs capacités d'adaptation que lenrs capacités d'intervention. Clest un
projet ambitienx (...). L'éducation a ponr finalité de transformer la société et de rendre l'individu en_formation actenr de
ce changement» (61, p. 33).

La non-directivité, promue par Catl Rogers dans les années 1960 (62), fait nettement écho au
mouvement d'idée que nous évoquons: psychopédagogue américain appartenant au courant de la
psychologie humaniste des années 1960, Rogers défend une conception de 'homme qui se veut en
opposition avec celles que reflétent 4 la fois la religion et la psychanalyse; la premiére car trop
culpabilisante, la seconde car ttop pessimiste et déterministe. Pour lui, 'homme est mi par une
tendance positive et constructive a se téaliset lui-méme, pout autant qu'il soit libre de le faire. Dans un
cadre thérapeutique, il s'agit donc de favoriser cette émergence pat une aftitude authentique envers la
petsonne, pat une accgptation positive et inconditionnelle de cette dernicre, et pat une compréhension empathique.
«l_e thérapente se montre sincére et disponible, accueille sans restriction ni critigne tout ce qui vient du patient. Ce climat
de franchise et d'anthenticité aide le patient @ se découvrir tel gu'il est, d assumer ses propres idées et sentiments, d vivre
Selon ses valenrs personnelles, de fagon libre et responsablen (63, p. 596).

2 Nous traiterons plus en détails de ce type d'implications dans le chapitre «'éducation sexuelle en milieu
scolaire vaudois face aux nouvelles problématiques touchant la sexualité 4 partir de 1980» (pp. 97 sqq.).

Education and Treatment in Human Sexuality: the training of health professionals. WHO Technical Report
Series #572. Albany, New York, Q Corporation, 1975; cité in National Guidelines Task Force, Guidelines for
Comprehensive Sexcualkity Edncation. Kindergarten - 12th Grade, [s.1]: SIECUS, 1996, p. 6.

De fait, la sexualité est souvent abotdée dans les écoles de Suisse alémanique dans le cadre de
Lebenskundennterrichte ou de Fachiibergresffendennterrichte: Brenda Spencer, Barbara So-Barazetti, Marie-Jo
Glardon, Politigues et pratiques cantonales en matitre de prévention vib/ sida et d'éducation sexuelle d I'école, Lausanne:
Institut universitaire de médecine sociale et préventive, 2001 (coll. Raisons de santé). Dans le canton de Vaud,
par contre, 'éducation sexuelle est demeurée une pratique séparée, principalement quant a l'organisation et a
la formation des professionnels, sans qu'il faille en conclure qu'elle n'a pas de liens avec la promotion de la
santé.
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Clest cette philosophie que le SES a introduit, et qu'il développe dans un cadre se situant aux frontiéres
entre le thérapeutique et I'éducatif. Dans une certaine mesute, c'est également ce type de conception
qui est actuellement promue dans le cadre de réformes scolaires visant & «fuire de lenseignant une ressource,
et non un maftres, comme le promeut en particulier I'Ecolke vandoise en mutation (EVM) généralisée depuis
peu aux écoles du canton de Vaud, méme si cette perspective est fortement biaisée par moments (cf. la
vacuité de certaines «chartes scolaires» promues au nom du respect du lien plutdt que de la loi, ainsi qu'a
celui du débat démocratique, mais souvent inutilisées, voite inutilisables).

En conclusion, on se permettra de remarquer la tendance récente au tefus de toute forme d'avancée
pédagogique, et donc d'éducation positive (comprebensive). Nous faisons en patticulier référence a la
prise de position d'une seconde association de parents d'éléves vaudoise qui s'est ctéée au début de
l'année 2000 ('ASPICS) en réaction 2 EVM, expliquant les mauvais résultats des jeunes en matiére
d'orthographe non seulement en raison de la teneur des programmes scolaites, mais aussi en raison de
l'influence «de la pensée pédagogique dominante. [L'ASPICS) met en canse I'importance prise par la "sensibilisation”,
au détriment des apprentissages structurés, et déplore le terrain occupé par les théories selon lesquelles I'éleve doit

"construire’" son savoim, explique un ]ournahste rendant compte du rapport que l'association vient de
remettre a la presse. Plus encore, I'éleve n'est pour 'ASPICS «womvent ni asse mir, ni asses, motivé pour y
arriver» De fait, ce type de critique est plutdt nouveau, en tout cas dans sa forme organisée et publique,
et témoigne d'une atmosphere nouvelle vis-a-vis des notions humanistes de congruence, d'empathie, de
respect, de non-directivité, ou d'anti-autoritarisme, pout prendre quelques exemples®.

2 Le Temps du 13 septembre 2000.

Dans le canton de Genéve, un mouvement semblable est perceptible avec la création de I'ARLE (Association
Refaire 'Ecole) qui, partant d'un rejet des réformes en cours, rejette toute réflexion pédagogique en la
qualifiant de «pédagogisme», pronant ainsi (souvent non explicitement) un retour 4 une école plus
"disciplinaire". CE. Ler services publics n°2, 22 féviier 2002, pp. 2-3.
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VI RESULTATS: L'EDUCATION SEXUELLE EN MILIEU SCOLAIRE
VAUDOIS (1969-2001) AU TRAVERS DES DOCUMENTS
D'ARCHIVES ET DES ENTRETIENS

Parler d'éducation sexuelle n'implique pas de facto que l'on s'entende sur ce dont il est question. Les
formes et les possibles de I'éducation sexuelle sont multiples et extrémement vatiés dans leurs objectifs,
conséquences, et organisation pratique. Par exemple, la plupatt du temps, ce sont les enseignant(e)s qui
fournissent aux éléves la substance de cette éducation patticuliére, alots que dans le canton de Vaud, ce
sont des animateurs et animatrices spécialement formé(e)s qui en ont la tiche. Nous avons établi neuf
criteres:

Organisation institutionnelle

Organisation des cours d'éducation sexuelle dans les écoles

Objectifs et contenus

Evaluation

Intervention en classe et méthodes pédagogiques

Formation et cadre théorique

Profil des professionnels en charge de I'éducation sexuelle et regard sut leur fonction

Regard sur les jeunes et la sexualité

Yo e kb

Rapports avec les médias et les autorités.

Clest sur cette base que nous nous proposons deés a présent d'introduite notre matériel, et plus
spécifiquement les entretiens que nous avons réalisés pout cette recherche. De plus, une telle maniére
de procéder donnera au lecteur une vue concréte de ce que constitue 1'éducation sexuelle dans le
canton de Vaud, telle que Profz I'a réalisée depuis 1969.

Avant de donner les résultats, notons que les AES sont patfois des hommes, parfois des femmes, et
leur proportion varie avec le temps, 4 tel point qu'aujourd'hui il n'y 2 que des femmes. Par mesure de
simplification, nous féminiserons donc systématiquement le vocable d'AES.
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1 ORGANISATION INSTITUTIONNELLE

Reprenant de fagon synthétique une partie des tésultats issus de la premiére recherche (cf. 1), le
matériel utilisé pour exposer l'organisation institutionnelle et pratique de I'éducation sexuelle est
principalement extrait de documents d'archives. Les données tirées des entretiens menés avec les AES
seront utilisées a partir du point portant plus précisément sur l'organisation pratique et sur le
déroulement des cours dans les écoles. Dans l'analyse des enttetiens, nous avons repris le découpage
fait entre les trois générations d'AES:

- les pionnieres (1970-1985);

- celles qui ont fait la transition entre la période précédant le sida et celle qui voit artiver le sida et la
problématique des abus sexuels (1980-1990);

- etenfin la génération qui a débuté dans la profession alors que l'urgence de la prévention sida s'est
estompée (1990-2000).

Ces périodes se chevauchent et ne sont 2 prendre en considération que dans ce qu'elles visent a mettre
en évidence, compte tenu de la particularité de chacune de ces périodes, du regard et des
représentations spécifiques des AES. Cependant, il nous faut rendre le lecteur attentif au fait que ce
découpage a des limites et n'est pas toujours aussi petrtinent. En effet, il est apparu que sur certains
sujets abordés, l'effet de génération ne peut étre avancé pout expliquer l'otrientation des réponses
données. De plus, certaines AES, qui, selon nos ctitéres d'échantillonnage, sont identifiées comme
représentantes de la deuxieme génération (Z.e. qui ont connu la période précédant l'atrivée du sida et
celle du sida) ont parfois débuté leur activité dans le Setvice en méme temps que les représentantes de
la premiere génération (lesquelles n'ont pas connu le sida) ou encore certaines AES qui ont débuté
avant le sida et sont encore actives a 'heure actuelle (deux AES de notre échantillon), ce qui rend leur
discours difficilement classable en terme de génération. Malgré ces inconvénients, il apparait que le
découpage que nous proposons permet une analyse comparative susceptible d'apporter une lecture
intelligible des trente ans que constitue I'histoire de I'éducation sexuelle au sein de l'institution Profa.

Les questions de la grille d'entretien (cf. annexe, pp. 211 sqq.) qui nous ont permis de nous faire une
représentation de ce que les AES ont vécu ou vivent sut le terrain au niveau de l'otganisation pratique
de leurs activités sont les suivantes:

- Quelles sont les observations que vous avez pu faire sur les parents, notamment 4 l'occasion de
la conférence aux parents?

- Pourriez-vous nous décrire trés concrétement comment se déroule votre journée lorsque vous
vous rendez dans les écoles [niveau organisationnel]?

- Pourriez-vous nous décrire comment se déroule de manitre générale un cours en classe
[dynamique de la classe, différences entre les éléves, etc.]?

- Quelles sont les principales thématiques abordées par les éléves eux-mémes, quels sont leurs
intéréts?

- Que pensez-vous de la non-obligation des cours (pour les parents et les écoles) et de I'idée
d'intégrer l'éducation sexuelle au programme scolaire?
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1.1 Organisation institutionnelle de Profa

Clest dans le cadre spécifique de la lutte contre I'avortement par la création de centres de planning
familial que sera abordée de maniére officielle la question de I'éducation sexuelle dans le canton de
Vaud. L'acceptation unanime, en 1965, de deux motions demandant l'ouverture de centres de «régulation
des naissances», et déposées par deux membres du parti radical, soit respectivement par Blanche Merz
devant le Grand Conseil du canton de Vaud et René Burnet devant le Conseil communal de la Ville de
Lausanne, va aboutir a la mise sur pied en 1966 du Centre médico-social de Pro Familia (CMSPF; actuel
Profa). Au travers de l'action en faveur du planning familial menée par R. Burnet?, chef du Service de la
santé publique de 1'Etat de Vaud dés 1958, et membre du Comité de Pro Familia, ligne vandoise pour la
protection de la famille (ci-aprés: la Ligue Pro Familia Vand, actuel Pro Familia Vand), mandat est confié a
cette derniére institution de réaliser le veeu des motionnaires. La volonté de généraliser le contréle des
naissances commande, pour ces derniers, la diffusion active de l'information au sujet des moyens de
contraception. Plus encore, lorsqu'il s'agit de la jeunesse, la nécessité d'une éducation sexuelle trouve
un large soutien. Pour Philippe Bridel, médecin et rappotteur de la motion Merz, il s'agit de «wevorr les
programmes scolaires, en ce qui concerne la question de ['éducation sexuelle, les améliorer, les compléter, de fagon que
ladolescent sache peu a peu tout ce qu'il faut emzm(ger avant de fonder une famille et la "rigulation des naissances
trouvera sa place dans une éducation visant & préparer les individus conscients de lenrs devoirs et de leurs
responsabilités."» A cet effet, idée de la mise sur pied d'un Service d'éducation sexcuelle trouvera son enticre
légitimité lors de la création du centre de planning familial, qui compte deux Services 2 son ouverture,
soit ceux de planning familial et de consultation conjugales, 'éducation sexuelle venant s'y greffer trois
ans plus tard, en septembre 1969.

Organisé en association faltiére, le Centre médico-social de Pro Familia compte a sa téte un organe fédératif,
le Conseil général, réunissant une fois par année les différents milieux intéressés 4 sa bonne marche que
sont, pour les principaux: 'Etat de Vaud (santé et instruction pubhques) les communes, mais aussi les
Eglises catholique et protestante, la Soié# vandoise de médecine, ainsi que la Ligne Pro Familia Vand, mére
de l'institution. Ce Conseil approuve les rapports d'activité et peut émettre toutes sortes de directives.
Otrgane permanent, le Comité directenr (CoDir) est nommé par le Conseil général. Les diverses
commissions (de consultation conjugale, de planning familial, d'information sexuelle, pour les
principales) lui sont subordonnées et supervisent les activités des Services. Le financement du Centre
se fait principalement par le biais de subventions fournies par les pouvoirs publics (Etat de Vaud et
communes) et du paiement de certaines de ses prestations (consultations et cours d'éducation
sexuelle). Plutdt que de créer et d'assumer intégralement les centres de planning familial demandés par
la motion Merz, c'est-a-dire en faire un service de I'administration cantonale, comme 4 Genéve par
exemple, le Grand Conseil, en accord avec le Conseil d'Etat, a préféré participer 4 cette entreprise par
le biais financier et par sa présence au Conseil général du CMSPF.

2 R. Burnet a bénéficié en 1954 d'une bourse de I'OMS pour participer 4 une étude des réalisations en matiére
de planning familial en Europe: cf. sa présentation in International Planned Parenthood Federation, Médecine
préventive et Planning familial. Comptes-rendus de la cinquitme conférence de la région de /'Europe et du Proche Orient,
Copenhague, 1967 5-8 juillet 1966.

BGC, printemps 1965, p. 109. Dans son rapport, P. Btidel cite un extrait de Pierre A. Dentan, Les enfants
désirés et les autres, Lausanne: Gazette de Lausanne, 1961, qui témoigne de I'adhésion du parti libéral vaudois (la
Gazette de Lansanne étant son organe quotidien) au projet de planning familial.

En 1952, la Ligue Pro Familia Vand ouvte une consultation médico-sociale de mariage avec Théo Bovet,
médecin, comme premier consultant. Cette consultation sera transférée au CMSPFE et prendra le nom de
service de consultation conjugale.

Deviendra le Conseil de Fondation dés 1984; cf. chronologie en pp. 21 sqq.

¢ Le SES facture le travail des AES aux institutions qui en bénéficient (donc le plus souvent aux communes,
responsables des établissements scolaires).
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En 1984, le CMSPF devient une fondation privée totalement indépendante de la Ligwe Pro Familia
Vand, ce qui avait été convenu des la création du CMSPF. Le plus grand changement consiste en la
création d'une direction comptant des collaborateurs et collaboratrices payé(e)s, transformant ainsi le
Comité directeur en une instance intermédiaire entre la direction et le Conseil général. Madeleine
Duvotsin-Julmy, membre du CoDir depuis 1977, devient la premiére directrice du Centre.

Grice aux élans et 2 l'enthousiasme des collaborateurs et collaboratrices du Centte, investi(e)s
personnellement et quasi bénévolement dans sa mise en fonction, les Services atteignent leur vitesse de
croisiere a la fin des années 1970. Les acquis de cette décennie, que ce soit en matiére d'intervention
éducative ou de consultation dans le champ de la sexualité, leur permettent de faire face a l'arrivée de
nouvelles problématiques tel le vih/sida ou les abus sexuels 2 'égard des enfants. Bien insérée dans le
canton, l'institution bénéficie alors d'une reconnaissance impottante puisque lui est confié dans les
années 1990 par 'Office fédéral de la santé publigne (OFSP) un mandat de formation romande en maticre
de vih/sida a l'intention des professionnel(le)s et bénévoles concerné(e)s. Notons enfin que le centre
de consultation I.AVT (loi fédérale sur l'aide aux victimes d'infractions) s'est établi en 1999 a Profa sur
demande du Département de la santé et de l'action sociale.

Bien que tonifié par la problématique du vih/sida qui vient redonnet une nouvelle légitimité a ses
activités, le Centre va étre amené 4 se redéfinir dans le cadte d'un projet de développement et de
restructuration institutionnels formulé par la direction du Centre sous le label "Eolution 30" (en rappel
des 30 ans d'existence du Centre), dans l'optique d'une mise en valeur de son activité au sein du réseau
sanitaire et médico-social vaudois. Suivant le slogan phare du projet: «Dans notre domaine, nous vounlons
devenir une référence, dans notre domaine, nous ne voulons plus tout réaliser senls», celui-ci porte en particulier sur
la redéfinition des statuts des collaborateurs et collaboratrices allant dans le sens d'une meilleure
reconnaissance professionnelle, sur I'élaboration d'une charte de linstitution dans laquelle tous les
services puissent se reconnaitre, et enfin sur la création d'un nouveau logo et d'un nouveau nom. Ainst,
le Centre médico-social Pro Familia abandonne son appellation d'otigine, un peu longue et trop connotée,
pour adopter le nom désormats familier de Profa.

Ces changements dans la politique institutionnelle coincident avec les testrictions budgétaires qui
sévissent dans le domaine public et la vague de rationalisation ambiante dans le monde de l'entreprise
publique et privée. De facto, le contexte de crise des finances publiques, ou austérité budgétaire, qui se
généralise des les années 1990 dans les pays industrialisés, comme en Suisse et dans le canton de Vaud,
crée une situation défavorable aux activités de l'institution, ce d'autant plus que la part des subventions
publiques (communes et canton) a l'ensemble des activités de Profz s'est réduite en proportion au cours
du tempsb. Travaillant de plus en plus pat projets auxquels sont liés des financements précis, les
collaborateurs et collaboratrices de linstitution doivent investit, une fois le budget consommé, de
précieuses énergies dans la poursuite des expétiences jugées utiles. En effet, pour obtenir un
financement, il faut établir un budget précis et détaillé, imaginer un projet spécifique, justifier son bien-
fondé, anticiper ses effets positifs et évaluer la durée nécessaire 4 son optimisation.

Le financement externe et a durée déterminée des projets rend donc leur cohérence globale plus
difficile a atteindre, certains d'entte eux étant interrompus alors que d'autres se poursuivent. Une telle
politique par projets débouche sur la sectotisation des taches, et rend la poursuite d'une prévention
globale plus difficile a2 mener. Il est intéressant de noter que, d'un coté, le développement de la
promotion de la santé tend 4 fournir une légitimité nouvelle 4 une approche plus globale de la

2 RA Profa 1995 (ACMSPF).

b Tes rappotts d'activité du Centre nous fournissent les tendances suivantes de la part totale des subventions

des communes et du canton 2 'activité de Profz: 1976: 72% / 1985: 59% / 1999: 46%.
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prévention, alors que, de l'autre coté, on assiste 2 une sorte de rationnement de la prévention qui se
traduit par la multiplication de projets particuliers et parfois isolész.

Touchant bien évidemment au cceur des activités de Profz, qui est lui aussi en proie a des soucis
financiers, Fvolution 30 doit permettre d'insuffler un nouvel élan aux activités de l'institution et ainsi
assurer sa pérennité. Il s'agit de créer des synergies entre les Services du Centre, de visualiser le travail
de Profa hors ses murs, et de faire reconnaitre ses prestations comme étant uniques dans le paysage
médico-social vaudois. Les collabotateurs et collaboratrices sont alors encouragé(e)s a imaginer des
coopérations ou des projets nouveaux; dans ce cadre va naitre Planex; une vingtaine de projets seront
ainsi mis sur pied par les deux Services, dont un bus itinérant, des animations théatrales, un groupe de
rencontre pour jeunes homosexuels (filles et garcons), la participation commune a des expositions
préventives dans les écoles et autres établissements publics, des visites de centres de planning avec des
classes, I'élaboration d'une feuille d'information périodique commune. Ainsi, les mesures visant a
dynamiser l'institution ont donné lieu au renforcement des collaborations entre le planning familial et
I'éducation sexuelle et, de l'avis de la cheffe du SES, les rapports qui sont actuellement entretenus entre
les deux services sont positifs et productifs. Par contte, la consultation conjugale semble mener
aujourd’hui son travail de fagon plus indépendante, n'entretenant que peu de liens avec les autres
services de Profa et affichant publiquement des positions qui ne sont pas toujours partagées par ceux-
ci*. Ces prises de positions publiques vont susciter une controverse musclée de la part de milieux
psychiatriques et d'associations de psychologues, ce qui va donner lieu a des réorganisations au sein de
ce setrvice.

Ainsi, malgré ses difficultés financieres, les activités de Profz vont s'étoffer: certains projets nécessitant
de nouvelles infrastructures ou l'engagement de nouveaux collaborateurs et collaboratrices ont pu
trouver des financements extérieuts.

Notons enfin que, depuis le milieu de I'année 2001, Profz et ses services vivent un moment déterminant
de leur histoire, en cours de définition. Si le chef du Setvice de consultation conjugale (Maurice Hurni)
a été prié de quitter Profa pour le 1 aotit 2001, la cheffe du SES Dominique de Vargas part a la retraite
a la fin de I'année ainsi que, au méme moment, la cheffe du Service de planning familial Nicolette
Nicole et le directeur de Profz Charles Riolo! Voila qui marque sans aucun doute un tournant important
dans T'histoire du SES: dans le cadre des setvices d'éducation sexuelle et de planning familial, qui
avalent jusqu'alors chacun 2 leur téte une femme ayant vécu les balbutiements de Profz au début des
années 1970, ces départs correspondent a une forme de point final mis a l'activité de la génération
pionniére au sein de Profz. Plus encore, lorsque l'on prend connaissance de leurs remplagant(e)s, on
constate I'arrivée dans l'institution de personnalités certes plus jeunes, mais surtout aux parcours socio-
professionnels différents. D. de Vargas et N. Nicole sont membres de milieux relativement aisés (de la
bourgeoisie dite des capacités) de la capitale vaudoise, et s'étaient lancées de maniére quasi bénévole dans
l'innovation que constituait alors I'éducation sexuelle. Par contre, les nouvelles cheffes de servicese, soit
Nadia Pasquiet pour le planning familial et Martine Despland pour I'éducation sexuelle, sont toutes

Notons ici que cette situation a été vivement ressentie dans le canton de Neuchitel également au moment du
récent transfert de la médecine scolaire du canton aux communes, celui-ci mettant en péril les ressources
financiéres disponibles pour le travail du GIS (Grompe information sexcuelle et édncation a la santé). Cette inquiétude
a été répercutée au niveau d'ARTANES (Association romande et tessinoise des animateurs et animatrices en
éducation sexuelle) pat la présidente du GIS. Rapport d'activité du GIS, année scolaire 1997-1998, p. 5; cité dans
ARTANES, Bulletin, Nouvelle formule, n° 6, février 1999.

En outre, la consultation conjugale quitte le Cours de base (soit la formation initialement commune aux
collaborateurs des trois Services) dés 1992. Sur mandat de la Fédération romande et tessinoise des services de
consultation conjugale, le conseil conjugal de Profz aura la charge désormais de la formation des conseillers
conjugaux. Ce mandat sera interrompu en 2000.

A l'heure ot nous éctivons, nous ne savons pas encote qui dirigera le Service de consultation conjugale.
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deux issues du milieu académique en sciences sociales et, aprés avoir essentiellement fait de la
recherche?, ont plus ou moins récemment entamé une activité de terrain (tespectivement la gestion de
la mise sur pied d'un réseau de soins dans le canton de Vaud, et la direction d'un Centre médico-social ~
soins a domicile), et sont donc prises 2 partie dans les processus de modernisation de la santé
publique. Sans nous prononcet sut l'avenir, ce qui n'est pas véritablement le role des historien(ne)s,
nous pouvons cependant, au travers de la description du patcours professionnel des nouvelles cheffes
de service, constater la poursuite de la modernisation de Profz dans le sens d'une professionnalisation
accrue, et d'une plus forte adéquation aux tendances en cours dans le domaine socio-sanitaire.
Evidemment, sur les otientations pédagogiques, éthiques et intellectuelles, nous ne sautrions nous
prononcet.

Une nouvelle formation 2 l'intention des AES et des conseillétes et conseillers en planning familial, des
conditions de travail plus favorables pout les AES, et le prochain départ des chef(fe)s de Service du
planning familial, de I'éducation sexuelle (toutes deux issues de la premiére génération de personnes qui
ont participé 4 la phase pionniére du CMSPF) et de la consultation conjugale, ainsi que du directeur de
Profa marquent donc sans aucun doute le début d'une nouvelle étape pour Profz, voire peut-étre d'une
nouvelle ere.

2 Notons que Martine Despland a fait son dipléme de sociologie en collaboration avec P.-A. Gloor sut
l'avortement en Suisse: Martine Dondénaz, Awortement, interruption de grossesse: e cas de la Suisse, Lausanne:
Réalités sociales, 1987 (coll. Politique sociale).
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1.2 Organisation du Service d'éducation sexuelle

La mise sur pied du SES

Nous l'avons déja mentionné: c'est en septembre 1969 que la Section d'éducation sexuelle de la jennesse
(actuel Service d'éducation sexuelle) devient 'un des composants du CMSPF, aux c6tés de la consultation
conjugale et de la consultation de planning familial. Il faut ainsi noter que I'éducation sexuelle n'entre
en fonction que trois années aprés l'ouverture du Centre, au contraire des deux auttes services qui
entrent en activité avec la création du CMSPF. Ce délai s'explique non seulement par le besoin de
définir une activité alors quasiment sans précédent, en tout cas dans son aspect systématique et
institutionnel, mais aussi par le fait que l'adoption de la motion Merz par le Grand Conseil n'implique
toutefois, de la part du gouvernement vaudois, aucune stratégie précise et élaborée en matiere
d'éducation sexuelle. Par I'absence de directives officielles et de mouvements d'opinion 4 son égard — le
débat public portant essentiellement sur le planning familial, donc sur les questions de la contraception
et de l'interruption de grossesse —, I'éducation sexuelle voit s'ouvrir 4 elle un champ d'action latge et
non balisé. La Commission d'information sexuelle (CIS), mise sur pied par le CMSPF afin d'élaborer les
fondements de la future éducation sexuelle et de la superviser ensuite, a cherché dés le début a
regrouper les personnes et institutions impliquées dans ce qui constituait les prérnices de l'éducation
sexuelle dans le canton de Vaud. Huit médecins (soit, pout les plus importants quant a leur influence
le président de la CIS, Edouard ]uﬂlard pédiatre, adjoint au médecin cantonal pour les questions liées a
la jeunesse, un poste nouvellement créé; Marcel Cevey, médecin cantonal; Jacques Bergier, alors chef
du Service de l'enfance et ancien directeur de /'Office médico-pédagogiqne vandois (OMPV); Pierre Delacoste,
médecin catholique) et quatre non-médecins (dont deux femmes: Jacqueline Lehmann, docteur en
biologie et membre de la commission de I'Ejglise nationale vandoise qui se chargeait depuis la fin de la
seconde guerre mondiale de fournir ¢a et 1a quelques wanseries» sur la sexualité en collaboration avec la
LVPF, et Colette Bonnard, enselgnante en mathématique et ardente militante du planning familial au
sein de lEg/zye /zbre) sont proposés par les instances dirigeantes du Centre pour participer 2 cette
commission. C'est a I'occasion des premiéres séances de la CIS que se jouera l'un des moments
fondateurs de l'éducation sexuelle dans le canton de Vaud. En effet, ses membres prendront
rapidement distance vis-a-vis d'une orientation strictement médicale de I'éducation sexuelle, alots que
la 1égitimité du corps médical auprés des autorités et de la population en matiére de sexualité
concoutrait g priori a ce qu'elle s'impose, comme ce fut par exemple le cas dans le canton de Genéve au
méme moment (64). La CIS sera ainsi le théitre de dissensions autour du choix des futurs
collaboratrices et collaborateurs (doit-on privilégier les médecins? leur formation est-elle suffisante
pour assurer la qualité de I'éducation sexuelle?), et des liens des responsables de I'équipe avec I'Etat de
Vaud. Si, pour certains membres de la CIS en accord avec la perspective classique des élites politiques
qui ont porté le projet du planning familial, I'éducation sexuelle ne peut étre menée que par des
médecins, pour d'autres, tel Jean Mottaz, sectétaite général du DIPC et représentant de ce dernier au
sein de la CIS, «/ n'est pas suffisant de posséder un doctorat en médecine pour pouvoir s'adresser valablement a des
enfants. La personne qui occupera le poste, a la fois d'animatenr et d'organisatenr de I'éducation sexuelle, doit dépendre
de "'la commission de Pro Familia" et non du Département [de la santé]»b De ces divergences de vues résultera
la démission du président de la CIS, ce qui laissera le champ libtre 2 la pattie adverse constituée par un
panel d'individus dont les conceptions en matiére d'éducation sexuelle sont largement différentes de
celles portées par ceux qui ont défendu le planning familial au niveau politique et qui l'envisagent
essenticllement comme un moyen de lutter contre le recouts a l'avortement, et nont comme une mesure
d'émancipation sociale. Ce réseau, que nous avons décrit plus haut, s'est déja préoccupé d'éducation
sexuelle avant méme que l'idée d'un Service intégré au CMSPF ne fasse son appatition: que ce soit par
le biais de la pédopsychiatrie, de l'enseignement, ou encore de l'action chrétienne (protestante en
particulier).

2 Nous renongons ici délibérément 4 l'exhaustivité biographique.

b PV séance CIS du 15 octobre 1968 (ACMSPF).
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Une fois le consensus établi au sujet du profil des futurs responsables de l'éducation sexuelle, la CIS
propose l'engagement de Charles-Henri Bugnon (1924-1998), médecin de campagne, et de Marie-Lise
de Charriére, pharmacienne et titulaite du brevet d'enseignante?. Cette proposition avalisée par le
CoDir, le SES ouvre ses portes. Intéressées par la mise en place de cette éducation sexuelle (désormais
officielle et visant a devenir systématique), plusieurs personnes vont graviter autour du Service et
contribuer a son développement. Pensons principalement a deux médecins qui, entre autres, ont la
particularité de militer en faveur de la décriminalisation totale de l'avottement: Robert Dreyfussb, et
Pierre-André Gloor (1922-1992)c, psychanalyste et privat-docent & /Unzversité de Lansannéd. De plus, on
trouve au sein de I'équipe tout un réseau de personnes engagées au sein de I'Eglise réformée et ceuvrant
en faveur d'une transformation importante des mentalités sexuelles, comme les pasteurs Pierre-André
Diserense et Georges Favezf, ou encore Mary Anna Barbeys.

Si le travail dans les écoles publiques constitue la tiche premiére du SES, ses compétences seront
sollicitées par de nombreuses institutions spécialisées, écoles professionnelles, écoles privées ou encore
groupes de professionnels dans le domaine du handicap notamment. Sa participation a des
commissions et a2 des groupes de réflexion au sein d'autres associations va rapidement élargir son
champ d'action: entre 1970 et aujourd'hui, on citera entre autres la collaboration de certains de ses
membres avec le Centre protestant d'étudet, Y ASPE/VD (Association suisse pour la protection de l'enfant), Point-
Fixel, la Commission des Visiteuses des Unions Chrétiennes féminined, Pro Juventute, la Commission cantonale
vandoise de prévention du sida dans les écoles, etc.

M-L. de Charriére était déji impliquée dans les cours d'éducation sexuelle prodigués jusqu'alors par la
Commission féminine de /’Eg/z'fe nationale vandoise. cf. Caroline Cortolezzis, David Muheim, Education sexuelle en
miilien scolaire vandois (1965-1980), Lausanne: Institut universitaire d'histoire de la médecine et de la santé
publique, 1997.

b Dés 1978, aprés avoir été membre de 'équipe d'AES, il est devenu responsable de la consultation conjugale,
jusqu'en 1989.

¢ II constitue en quelque sorte la référence médicale au sein du SES; il écrira 4 ce propos dans le tout premier
bulletin de I'équipe un article d'orientation fondateur pour I'équipe: «Le sens de notre démarchey, BCMSPF
n° 1, septembre 1970, pp. 14-18.

d

Ceci dés 1967. 11 est nommé Professeur associé en 1977 et devient titulaire de la premicétre chaire de sexologie
de /Université de Lansanne.

Pasteur. Fortement impliqué dans la mouvance anti-autoritaite et communautaire issue des années 1960, 1l
sera engagé en 1973 comme adjoint aux co-tesponsables du SES et, dans ce cadre, mettra sur pied le cours de
base de formation des AES qui s'est aujourd’hui généralisé 2 la Suisse romande. Il quittera la Section en 1979
pour enseigner la théologie en Afrique. Il est 'actuel directeur du Centre social protestant a Lausanne.

Pasteur, aumodnier de jeunes en difficulté, s'est formé également au conseil conjugal qu'il a pratiqué 2
Lausanne et 4 Genéve. Actuellement aumdnier dans deux prisons préventives du canton de Vaud.

8 Entre autres choses (!): femme de pasteur. On lui doit un témoignage passionnant de l'activité du SES publié
en 1981: Mary-Anna Barbey, Eros en Helvétie, Vevey: Editions Bertil Galland, 1981 (coll. Jaune Soufre. Tribune
libre).

Un groupe réunissant des membres du SES et du Centre protestant d'étude 2 Lausanne s'était constitué a la
fin des années 1970 autour de la thématique «Foi of Sexcualitéy.

i Qui est la consultation psychosociale du Centre social protesiant et 'actuelle antenne vaudoise de 1.4ide suisse
contre ke sida.

i Les visiteuses des Unions chrétiennes sont des femmes bénévoles qui proposent leur aide a des femmes
tencontrant des difficultés financiéres, familiales, relationnelles, etc. A l'origine, elles s'occupaient des «files
méres» sur mandat du tuteur général du canton de Vaud. Ces visiteuses regoivent une formation 2 laquelle le
Service d'éducation sexuelle a occasionellement collaboré.
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La fin du temps des pionniers

Au début des années 1980 prend fin la phase pionniére du Service: I'éducation sexuelle se trouve alors
bien intégrée dans le cadre scolaire, son action ne suscite plus I'appréhension et les ctitiques qu'elle
avait connues auparavant. La fonction d'AES tend 2 se professionnaliser et 1'équipe, qui compte une
large majorité des femmes, s'amenuise en un plus petit noyau. Plus homogeéne du point de vue de
l'appartenance sociale et du gente, I'équipe le sera moins du point de vue de sa cohésion. Cette réalité
derniére est largement tributaire du départ de C.-H. Bugnon, qui fonctionnait en vétitable pater familias
dans le Service. En outre, la part réservée aux relations et échanges entre les AES, ainsi qu'au travail de
groupe, va également se réduire en raison de la difficulté de réunir les personnes qui sont parfois trés
dispersées géographiquement, sans compter qu'il s'agit de sillonner le canton de part et d'autre pour
aller auprés des éléves. Aprés une bréve période de flottement liée au changement de médecin
responsable du SES, I'énonciation de nouvelles missions et 'approptiation par les AES d'une fonction
quelque peu affranchie de la figure quasi mythique et paternelle de C.-H. Bugnon est i nouveau
possible. Les changements intervenus au sein de la direction du Service, et notamment la venue en
1990 de Nahum Frenck, pédiatre, en tant que médecin responsable 2 la suite de C.-H. Bugnon, n'ont
pas pour autant bouleversé I'éducation sexuelle qui va rester fidéle 4 son otientation initiale. N. Frenck,
médecin responsable du Service dés 1990, s'est plus particuliérement attaché a y développer un nouvel
axe d'intervention relatif 4 la prévention de la violence 2 l'école dans une perspective systémique, ainsi
que de constituer le référent quant 4 la gestion des situations d'abus sexuels®. L'accueil fait a cette
nouvelle mission fut mitigé chez certaines AES, qui n'étaient pas motivées 4 élargir leur champ d'action
a celui de la violence, non seulement parce que leur choix initial et leur formation portent sut
I'éducation sexuelle, mais également du fait qu'elles estiment l'éducation sexuelle prioritaite. Poutr
certaines AES s'est manifesté le sentiment de se faire imposer une nouvelle tiche, alors méme qu'elles
avaient des attentes non satisfaites par rapport a I'éducation sexuelle. Aussi, ce projet deviendra
indépendant des tiches d'éducation sexuelle du SES, et seules quelques volontaires s'y investiront
spécifiquement. Le Service d'éducation sexuelle comptera dés lors deux équipes distinctes, l'une pour
I'éducation sexuelle et I'autre pout la prévention de la violence 4 'école dont la plupart des membtes ne
sont pas des AES. On notera en passant que le projet de prévention de la violence va amener quelques
hommes dans le Service, alors que 1'éducation sexuelle reste entre des mains féminines. La présence
masculine est a relever méme si elle demeure trés discréte. L'équipe se compose d'éducateurs et
éducatrices, d'infirmier(e)s et d'enseignant(e)s qui sont engagés par le SES et interviennent sous l'égide
de Profa. Contrairement aux AES, ces intervenant(e)s soit tous insérés dans un autre cadre
mnstitutionnnel que celui de Profz. Le départ 2 la fin de l'année 2000 de N. Frenck, remplacé par Claude
Demaurex®, un pédopsychiatre qui est désormais engagé en qualité de médecin référent du Service, et
celui de Dominique de Vargas 4 la fin de l'année 2001, constituent sans aucun doute un moment clé de
I'histoire du Setvice (cf. supra).

Service d'éducation sexuelle et Commission d'information sexuelle

Il nous faut encore aborder la thématique des rapports entre le SES et la Commission d'information
sexuelle (CIS), puisque ceux-ci font intégralement partie de son histoire. Nous l'avons précédemment
montré: la CIS a joué un rdle important dans l'otientation initiale du Setvice, lui permettant d'échapper
au monopole médical, mais encore dans ses développements futurs en entamant une importante
réflexion sur la définition, les valeurs ou encore l'avenir de I'éducation sexuelle. C'est ainsi que tout un
travail réflexif et prospectif relatif a 'éducation sexuelle dans le canton de Vaud a été entamé entre

2 Selon D. de Vargas, la forte personnalité de C.-H. Bugnon rendait la tiche de N. Frenck difficile , et 'on peut
penser que l'engagement de ce dernier dans un autre champ d'action participe de cette intention bienveillante
a I'égard de son prédécesseur. La disparition de C.-H. Bugnon se fera alors doublement sentir, tant du point
de vue personnel que par sa contribution 4 I'éducation sexuelle, puisque N. Frenck ne s'en chatgera pas ou
peu.

Supervise également le «Groupe de référence internes de Profa, dont le tole est de prendre en charge des situations
d'abus sexuels et autres situations de violences dans la sphére intime. Ce groupe est une activité de Planex.
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1985 et 1988, sous l'impulsion de Pierre-André Michaud?, médecin, actuel directeur de 'UMSA, alots
président. Initié par la CIS mais réalisé par le SES, l'important document qui en résulta - «Rapport du
groupe Prospective»® - fait un bilan des activités du SES, de sa place dans I'école face aux nouveaux
professionnels de la santé, de son image hors de ses murs et émet des recommandations quant 2 ses
développements nécessaires. Initialement pensé en tant qu'outil de réflexion, ce document a également
été utilisé comme carte de visite du Setvice auprés des milieux intéressés.

En sa qualité d'intermédiaire entre les institutions extérieures, le politique, mais aussi le public et le
Service d'éducation sexuelle, la CIS joue sur deux tableaux: d'un c6té, la présence de représentant(e)s
d'instances concernées par la problématique (écoles, gouvernement, santé publique, etc.c) sert 2 la
reconnaissance extérieure du Service, mais, de l'autre c6té, cela signifie que celui-ci est l'objet de
critiques ou d'appréciations de la patt de personnes qui ne sont pas véritablement des "spécialistes” de
l'éducation sexuelle. Les membres de la CIS se sont exprimés a certaines périodes sur la difficulté a
connaitre la maniére dont se pratique l'éducation sexuelled, mettant ainsi en question la pettinence de
leur présence au sein de la Commission. Pour le SES précisément, les avis des non professionnels se
sont parfois avérés difficiles a intégrer dans la pratique des AES, surtout lorsqu'il s'est agit, 2 une
reprise du moins, de revoir certaines interventionse. D'apreés la lecture des documents et les entretiens
menés, il nous apparait que le réle et la fonction de la CIS vis-a-vis du Service d'éducation sexuelle
recelent ces dernieres années surtout un cettain flou et nécessiteraient une redéfinition.

L'éducation sexuelle dans le contexte technologique

Une innovation technologique a en partie influencé le travail des collaboratrices et collaborateurs du
SES: il s'agit de l'informatique. Le Centre d'information assisté par ordinatenr (CIAO)E, lancé en Suisse
romande en 1988¢, se propose de répondre 4 toutes les questions des jeunes, que ce soit en matiére de
stupéfiants, de maltraitance, de santé, de travail, de loisir et de sexualité. Créé sous la forme du
videotex, que l'on pouvait utiliser sur un ordinateur spécialement congu se trouvant dans des centres

2 Dans les années 1970, P.-A. Michaud donnait des cours de biologie au collége durant ses études de médecine,
et c'est alors qu'il rencontre C.-H. Bugnon qui recrutait des personnes intéressées a rejoindre I'équipe d'AES.
P.-A. Michaud donnera des cours d'éducation sexuelle jusqu'en 1984, année ot il devient président de la CIS.
Il quittera cette fonction en 1994. Il a mis en place et dirige actuellement 1'Unité multidisciplinaire de santé des
adplescents (UMSA) au CHUYV et occupe 4 la Faculté de médecine de /Université de Iansanne une des premiéres
chaires de médecine de I'adolescence en Europe.

b «®Rapport du groupe Prospective: l'éducation sexuelle en I'an 2000. Déc. 1985; déc. 1986; mars 1988»
Composition du groupe: membres de la direction, de la CIS et du SES, des AES ainsi que des représentants
de milieux concernés par les jeunes et la prévention.

A la fin des années 1990, on y trouve, variablement, des enseignant(e)s, un ditecteur d'établissement scolaire,
un pédopsychiatre (SMPV ou SUPEA), et des teptésentant(e)s: de I'Union des commissions scolaires
vaudoises (UCSV), de I'Association des parents d'éléves (APE), des infirmiéres scolaires de I'Organisme
médico-social vaudois (OMSV), du Département de la formation et de la jeunesse (DF], anciennement
DIPC), du Service de protection de la jeunesse (SP]), du Service de la santé publique, du secteur de la
formation professionnelle 4 I'Etat de Vaud, des médiateurs scolaites, du Service médical des écoles de la Ville
de Lausanne, des Eglises protestante et catholique.

«S87 des regards de non professionnels sont demandés, il fandrait gu'il y ait quelque chose & regarder.» PV séance CIS du 3
avril 1999 (ACMSPF).

¢ PV séance CIS du 19 mars 1998 (ACMSPF). Un film vidéo utilisé par des AES a été critiqué par des
représentant(e)s de I'Union des commissions scolaires vaudoises, ce qui a impliqué son retrait des moyens
utilisés par les AES.

Cf. Véronique Dreyfuss Pagano, Nahum Frenck, Dominique de Vargas, et al., La sexualité adokscente en
guestions: ordinatenrs inter-locutenrs?, [Vevey]: Ed. de L'Aire, 1998, qui 2 cependant plus pour propos d'analyser
les questions des jeunes en matiére de sexualité que leurs conséquences sur les AES ou le SES.

8 LEn particulier par I'un des anciens AES de Profs, Roland Besse, initiateur du site et qui en fut logntemps
responsable (entretien avec R. Besse, le 8 septembre 2000 4 Lausanne).
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de loisirs pour jeunes, le CIAO a su profiter de l'innovation que constitue l'internet* pour permettre
aux jeunes de bénéficier d'un anonymat absolu, seuls devant leur ordinateur personnel, a domicile, et
de pouvoir poser leurs questions a toute heure. Ce changement de support a assuré le succés de
l'expérience, qui implique actuellement un accroissement trés impottant des demandes... et du travail
des AES chargées de répondre aux questions en matiére de sexualitéd.

11 faut noter qu'il s'agit ici d'un travail tout a fait nouveau pout les collaboratrices et collaborateurs du
SES, qui différe sensiblement du travail dans les écoles: il faut répondre a des questions dans le cadre
d'une relation individuelle, et non de groupe comme en classe, ce par la médiation d'un écran de
visualisation. En plus, les AES concernées sont chargées de transmettre les questions a d'autres
experts, et donc de travailler plus fortement en réseau, dans le réseau médico-social. En outre, des
problématiques violentes, crues et patfois difficiles a gérer émotionnellement par les AES font leur
apparition: la liberté qu'offre l'internet est ici utilisée a plein, et des problématiques que les jeunes
concernés n'auraient jamais osé potter en classe, s'exposant aux yeux de leurs camarades, sont ici mises
a jour.

2 http://www.ciao.ch/

b Entre mai et octobre 2001, soit aprés 5 mois, le nouveau site CIAO, renouvelé graphiquement, a regu 1435
questions, soit 52% du total (soutce: URL: http://www.ciao.ch/home/ciao_f/, consulté en ligne le 13
novembre 2001, information datée du 20 octobre 2001).
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2 ORGANISATION DES COURS D'EDUCATION SEXUELLE A L'ECOLE

Le Setvice propose aux établissements scolaites une offre non obligatoire de cours: les écoles sont
simplement encouragées par le DFJ a faire profiter leurs éléves du programme complet. Cela s'inscrit
dans la perspective généralement suivie par le Service de ne pas imposer 4 tout prix une matiére
délicate comme I'éducation sexuelle, ceci pour emporter une adhésion plus profonde des autorités et
de la population i ses objectifs. N'étant pas inscrits dans les programmes scolaires, les cours
d'éducation sexuelle s'insérent a la place de la legon d'un(e) enseignant(e). Si cet enseignement est
inscrit depuis décembre 1999 dans la loi sur la santé publique au chapitre concernant la santé scolaire
(cf. infra), lui donnant ainsi une base légale, il n'en demeure pas moins qu'accueillir une AES dans un
établissement demeure subordonné a l'accord de la direction ou de la commission scolaire, et les cours
autront lieu 4 une date proposée par le SES. Les patents sont invités au préalable a une conférence ou
leur sont exposés les perspectives et le déroulement des cours d'éducation sexuelle dont leurs enfants
vont bénéficier.

Afin de rendre compte de l'organisation des cours d'éducation sexuelle dans les écoles, nous traiterons
successivement de cing aspects: le programme de cours offert par le SES; la conférence aux parents;
l'accueil et lintégration des AES dans les classes, la non obligation des cours et les rapports
qu'entretient le SES avec le monde scolaire.

2.1 Programmes de cours offerts aux éléves de I'école obligatoire

Initialement, le SES proposait d'intervenit dans les classes de I'école obligatoite tant au niveau ptimaite
que secondaire, puis au niveau post-obligatoite auptés des apprenti(e)s et des gymnasien(ne)s.
Rapidement, il a été amené a intervenir de facon beaucoup plus large dans le cadre de formations
professionnelles (écoles d'infirmieres, écoles normales, etc.), auprés de groupes d'éducateurs spécialisés,
ainsi qu'aupres d'enfants d'institutions spécialisées. Les services du SES ont également été demandés
par les professionnels confrontés aux problémes de sexualité posés par les résidents des centres et des
institutions spécialisées. Puis I'éducation sexuelle s'est directement adressée aux résidents de ces
institutions spécialisées dans un travail de collaboration avec les éducateurs et éducatrices. Cependant,
intervenir aupres d'enfants et de jeunes tout-venant dans le cadre de l'école demeure le fondement de
leur action. Aussi, au niveau de la scolarité obligatoire, leur offre s'adresse-t-elle au départ aux éléves de
5¢ et de derniére (9°) ou avant-derniére année (8). En n'intervenant pas plus tot auprés des éléves, les
AES se conforment au principe qui veut que leur action éducative ne doit en aucun cas remplacer celle
des parents, dans l'idée qu'intervenir plus t6t impliquerait le risque de destituer ces detniets de leur role
éducatif.

Toutefois, 4 partir de 1990, un programme principalement axé sur la prévention des abus sexuels et
plus adapté aux écoles enfantines est mis sur pied par le Service. Ce programme répond en particulier 2
une demande souvent répétée des parents, forts préoccupés par la question mais ne sachant pas
comment opérer par eux-mémes une telle démarche auprés de leurs enfants.

Au cours des années, l'offre de base en éducation sexuelle sera quelque peu étoffée et les éléves auront
l'opportunité, dés 1977, de bénéficier de cours tous les deux ans, soit deux périodes en 4¢ année, deux
en (¢ et deux en 8. Récemment, soit deés 1996 environ, une certaine souplesse est apparue et,
lorsqu'une classe n'aurait pas recu de cours selon le schéma prévu, elle peut en bénéficier l'année
suivante. Les classes de développement et les classes d'accueil sont bénéficiaires de cours d'éducation
sexuelle au méme titre que les autres classes.

L'offre est généreuse, mais I'oppottunité que les éléves suivent tout le cursus proposé va dépendte de la
direction de I'établissement et de la commission scolaire, ainsi que du parcours scolaire et géographique
des éleves. Notons qu'actuellement, ce n'est pas tant la demande qui fait défaut, mais l'offre: en effet, le
manque de personnel au sein du SES se fait ressentir au point que certaines interventions doivent étre
abandonnées.
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Le nombre d'’heures qu'un enfant aura l'occasion de suivre durant sa scolatité s'élévera a 6 heures au
début des années 1970, a 8 4 partir du milieu des années 1970 et 2 9 (soit 12 pétriodes?) en 1'an 2000. En
résumé, si l'offre actuelle permet 4 un enfant d'aborder au cours de sa scolatité le sujet de la sexualité
de fagon plus réguliére qu'au début des années 1970, le temps réellement consenti ne vatie que
faiblement, et ne croitra que d'une heure entre 1975 et 2000.

Si l'on observe I'évolution du nombre de périodes données par les AES aux éléves de I'école
obligatoire, classes de développement et classes d'accueil comptisesb, on constate un net accroissement
dés l'année scolaire 1995-1996, puis une progression constante 3 la hausse jusqu'a aujourdhui.
Débutant avec 656 heures de cours en 1970, le SES va étre appelé 2 en dispenser plus du double deés
I'année suivante. A partir de 1980, le nombre total de périodes s'élévera a 2'000 et, a la fin des années
1990, a un peu plus de 3'000.

Nombre de périodes par année fournies par le SES dans le cadre de la scolarité obligatoire (1969-1999)

3500 1 + oo e e

1500 + -

1000 +

500 4 - - - -

69-70
7172+
7273 -
73-74
7475
7576
7677
7778 1
7879
79-80
80-81
81-82
8283 -
§3-84
84-85 1
85-86
86.67 |
87-88
88-89
89-90
50-91
9192 |
9293
9394 |
9495
9596 +
96-97
9798
98-99 -

70-71

Source: RA SES

Certaines données isolées nous permettent cependant de dire qu'en termes d'éléves, la progression est
plus forte qu'il n'y parait au premier abord: de 15'300 éléves touchés en 1987-1988, les AES atteignent
jusqu'a 25'000 éleves en 1997-1998.

Un autre type d'intervention dans les écoles est pratiqué par les AES sur demande des directions ou
des enseignant(e)s. Qualifiées d'«opérations pompiers», ces interventions ponctuelles visent a désamorcer
une situation de classe inextricable ou des questions d'ordre sexuel sont soupconnées en étre a
l'origine. Une AES nous raconte la derniére fois qu'elle a été appelée i cet effet: dans une classe de 3¢
année, plusieurs garcons avaient visionné des films pornographiques 4 tendance hard et sado-
masochiste. Les commentaires et les propos tenus en classe pat les gatcons suite 4 cet événement
motiverent l'enseignante a faire appel 4 une AES. Animant une discussion en partant de la
pornographie, elle tente de rendre les éléves attentifs au fait que la sexualité telle qu'elle est représentée

*  On notera que la transformation des heures en périodes de 45 minutes dés 1983-1984 va diminuer le temps
réellement imparti a chaque cours d'éducation sexuelle.

Nous n'avons pas tenu compte des cours donnés aux écoles enfantines, ainsi qu'aux 1¢ et 2¢ primaires, dans la
mesure ou il s'agit plus ici de prévention (prévention des abus sexuels) que d'éducation sexuelle.
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dans ce type de film ne correspond pas a la réalité de la sexualité humaine. Les notions de respect, de
sentiments, d'amour sont également abordées, ainsi qu'une mise au point sur la terminologie vulgaire
rapportée par les gargons concernés.
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2.2 la"conférence aux parents”

Avant d'envoyer les AES en classes, le Setvice propose d'animer des soirées avec les parents, et ceci
dés le niveau de I'école enfantine (alors qu'ils n'interviendront auptés de ces éléves qu'a partir de la
mise sur pied d'un programme de prévention des abus sexuels, soit dés 19954). Les parents sont
également conviés a une soirée précédant le premier cours d'éducation sexuelle donné aux éléves de 4¢
et parfois de 8¢ années. Bien conscient que I'adhésion des parents est une condition absolue i la
réalisation de son action, le SES va accotdet beaucoup d'importance a ces rencontres. Cette démarche
s'inscrit dans une conception respectueuse du role des parents et dans l'espoir que ces derniers
s'impliquent au mieux dans cette tiche éducative. Méme lorsque les enfants devenus grands bénéficient
de cours d'éducation sexuelle a I'école, ce principe de non substitution 4 la famille sera rappelé aux
parents et a tous ceux qui voient (aujourd’hui encote) en cette action le péril de l'autorité familiale. Ces
précautions répondent aux réactions de parents (minotitaires) opposés au travail des AES et qui l'ont
fait savoir par le biais d'un courrier aux responsables du Setvice, ou par voie de presse dans le coutrier
des lecteurs. Au-dela de leur caractére diplomatique, ces soirées officient a double titre: il s'agit avant
tout d'informer les parents sut ce qui sera dit ou abordé lots du cours d'éducation sexuelle, d'écouter
leurs doléances ou réticences, et de répondre 4 leurs interrogations (et par la de les rassurer et d'obtenir
leur adhésion a ce projet). En second lieu, la conférence aux parents donne l'occasion a ces derniers, en
particulier par la présentation des thémes qui seront abordés durant les cours et aussi en raison des
débats que cela produit fréquemment durant ces soirées, de mettre a jour leurs connaissances dans le
domaine et de poser toutes sottes de questions qui les préoccupent. D'informative, la conférence aux
parents devient ainsi éducative, et c'est 1a un aspect essentiel de sa raison d'étre, une sorte de
prolongement de l'action du Service au sein des familles et aupres des adultes.

Au fil des ans, les parents se feront moins présents 4 l'occasion des soitées organisées a leur intention.
Signe de confiance ou d'indifférence? Si les premiéres conférences aux patents attiraient les foules en
raison de la nouveauté et parfois de la controverse a 'égard de I'éducation sexuelle, la présence des
AES est désormais subordonnée a l'évolution des préoccupations (donc des représentations sociales)
relatives a la santé (au sens latge) des jeunes: les grossesses non planifiées, la pornographie, le vih/sida,
les abus sexuels ou la violence a I'école les sensibilisent ainsi, de-ci de 13, au gté de la tourmente, a
l'utilité de I'éducation sexuelle et de l'action préventive auprés des jeunes. Ils viennent dés lors s'assurer
que ces différents problémes sont bel et bien abordés durant les cours et manifesteront leurs
préoccupations et attentes sur la fagon de les prévenir.

La question de la participation des parents aux conférences qui leur sont destinées permet de montrer
I'évolution de leur investissement. Sans l'appui d'une statistique, il nous est difficile de donner des
indications exactes concernant l'évolution du nombre de parents présents et limportance de la
participation des deux parents. Alors que I'éducation sexuelle proposée par le SES est peu connue, les
AES de la premicre génération se souviennent d'une forte affluence parentale. Inquiets qu'on pousse
leurs enfants dans la sexualité, déroutés pat la sexualité, non encore acquis a lidée de I'éducation
sexuelle a l'école, les parents viennent découvtir ce dont il s'agit. Le probléme des grossesses semblait
particuliérement les préoccuper. Plus tard cependant, la méfiance et la crainte d'une atteinte a leur
autorité parentale vont s'atténuer pour laisser place 4 la confiance dans le travail des AES et a l'intérét
de ne pas avoir a charge la tiche délicate de patler de sexualité avec ses propres enfants. Si les parents
sont décrits par les AES de la deuxiéme génération comme ayant encote besoin d'étre rassurés, l'idée
d'une éducation sexuelle a I'école leur est largement acquise. Leut présence se fait plus rare notamment
chez les parents d'adolescent(e)s, méme si ceux qui viennent sont ouvetts et moins inquietsP.
Cependant, ces AES qui ont vu atriver le sida ont dans le méme temps vu les patents revenir plus
massivement aux soirées qui leur étaient destinées. Il en fut de méme pour les questions des abus

2 On notera qu'une expérience pilote avait déja été réalisée dans des classes enfantines de Froideville en 1989-
1990 par le SES.

Cect pose la question du public cible de ce genre d'action éducative: sont-ce les personnes qui en ont le plus
l'utilité qui y participent?
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sexuels et de 'homosexualité qui motivérent le déplacement des parents. L'inquiétude de ces derniers
semble donc constituer le moteur de leur participation mais, une fois les urgences passées, les absolus
et les réfractaires refont leur apparition et remettent en question le bien-fondé d'une éducation sexuelle
a l'école. Quant aux AES actives 4 ce jout, la desctiption qu'elles font des parents est proche de celle de
la génération précédente. La fréquentation est fluctuante mais de qualité. Certaines soulignent
cependant le peu d'intérét porté a la question des abus sexuels. Les parents n'ont pas de
préoccupations particuliéres, selon certaines d'entre elles, alors que pour d'autres ils sont trés démunis.
Les réponses des AES laissent apparaitre que si la «onférence anx parents» a de tout temps été 'occasion
pour les parents de soumettre leurs préoccupations telatives 3 la sexualité de leurs enfants 2 des
«experis», elle est devenue peu a peu le lieu ol ces derniets peuvent exposer leuts interrogations et
soucis divers au-dela de ce domaine strict: vie familiale, conflits parents-enfants, autorité parentale,
éducation des enfants, etc. Dans le but de mieux satisfaire ces demandes parentales, les AES
participent depuis peu® a des réunions de parents auxquels il s'agit d'apporter un appui dans leurs
taches éducatives générales, c'est-a-dire dans leur vécu et leur expérience de la parentalité. Un groupe
de travail intitulé «Questions de parents, parents en questions» a ainsi été mis sur pied dés 1999 et diffusé en
collaboration avec les associations de parents d'éléves, et a élaboté un programme qui rend le SES
disponible aux demandes diverses allant dans ce sens. S'il apparait que cetrtains patents sont
demandeurs de lieux de parole et d'échanges sur ce qui les préoccupe, ce 4 quoi le SES essaie de
répondre, leur absence aux soirées organisées 4 leur intention inquiéte patfois. On observe, au sein de
cette génération d'AES, une représentation moins homogéne des parents qui, si elle correspond 2 la
réalité, n'en demeure pas moins faiblement objectivée.

@ Premiére expérience en collaboration avec I'Association de parents d'éléves de Pully-Lavaux, 1999.
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2.3 Au ceeur du travail: I'accueil dans les classes

Nous nous proposons de traiter dés a présent du travail concret des AES dans les classes, de leur
domicile a leur arrivée dans l'enceinte de l'école, puis de leur accueil par le monde scolaite et leurs
relations a celui-ci. Nous aborderons ensuite quelques éléments relatifs au déroulement des cours que
nous avons pu extraire de nos entretiens, sans prendte en considération les «gpérations pompiers» dont le
déroulement est particulier, car lié a une situation initiale problématique (cf. supta).

Organisation et description des cours

Nous avons demandé aux AES de nous raconter comment se déroulait une journée de cours afin de
saisir les liens que ces derniéres entretiennent avec le monde scolaite, que ce soit avec les
enseignant(e)s, les directeurs ou encore d'autres professionnels, telles les infirmicres scolaires. I
apparait trés clairement que ces divers contacts sont de nature informelle et varient selon les AES, les
enseignant(e)s et les écoles. La procédure établie pour bénéficier de cours d'éducation sexuelle requiert
de la part des directions scolaires qu'elles fassent appel de leur propre initiative au SES. En fait, dés les
années 1990, cest le secrétariat du Service qui propose les dates des interventions aux directions
scolaires; les horaires vont ensuite étre coordonnés par les secrétatiat des écoles et du SES, ce detnier
les répartissant entre les AES en fonction de leur taux d'occupation et de fagon 4 éviter au mieux les
trajets superflus. Les AES se rendent par leuts propres moyens dans I'établissement concetné, et
s'arrangent pour trouver la classe dans laquelle elles vont officier. Selon les jours, l'exetcice peut se
répéter plusieurs fois, et dans plusieurs établissements différents, voire plusieurs communes. Les AES
de la premicre génération étant plus nombreuses et employées 4 des taux d'occupation forts divers, la
fréquence des cours a donner pouvait énormément varier pour une méme personne. L'équipe se
réduisant et se professionnalisant au cours du temps, les AES comptent actuellement plus de couts 4
leur actif. Certaines d'entre elles sont capables de donner jusqu'a six périodes de cours en une journée,
d'autres préférent le rythme de deux sessions de deux périodes par jour. A cela, il faut ajouter les
contraintes temporelles liées a la recherche de son chemin, soit se rendre dans les écoles, trouver la
salle des maitres, puis la classe; activité qui est ressentie par certaines AES comme trés éprouvante.
L'accueil dans les écoles varie d'un établissement a l'autre. En général, les AES n'ont pas de contact
préalable avec les enseignant(e)s, elles les rencontrent 2 la salle des maitres avant et aptés le cours et, si
la demande leur en est faite, discutent avec les enseignant(e)s du déroulement du cours. Patfois, un
directeur désire les rencontrer avant leur venue, mais ce n'est pas la régle. La nature disparate des
relations entre les AES et le monde scolaite est en partie le résultat du principe de l'anonymat des
cours: a priori, les enseignant(e)s ne sont pas invité(e)s a participer ni méme 4 assister au cours
d'éducation sexuelle, ceci afin de favortiser la spontanéité des éléves. Il n'en est pas de méme pour les
écoles enfantines ou les enseignant(e)s sont vivement convié(e)s 4 patticiper au cours. Le SES a
cependant dérogé 4 ce principe pour les classes de 8¢ année suite a des pressions du DIP en 1977, qui,
selon la maniére dont les responsables du SES le percoivent, a «/impression que les enseignants sont évincés
par Pro Familia et émet des craintes quant au comportement des animatenrs, se demandant en ontre dans quelle mesure
les responsables peuvent savoir gue les choses se passent comme ils ['attendent en classe» Le travail des AES suscitait
chez certain(e)s enseignant(e)s les fantasmes les plus scabtreux, et les rumeurs grivoises circulaient
facllement. Aussi, un peu contre le gré de 'équipe du SES, les enseignant(e)s furent invités a participer
aux cours d'éducation sexuelle donnés aux adolescent(e)s afin de faire connaissance avec le travail
mené par Profa. Une condition sera cependant posée et consistera a exiger la participation active de
I'enseignant(e) au cours. Une fois la confiance rétablie, les enseignant(e)s demanderont de moins en
moins 2 assister aux cours, et se désintéresseront peu a peu du sujet, laissant alors I'AES seule avec la
classe.

Nous avons demandé aux AES de nous parler des contacts qu'ils entretenaient avec les enseignant(e)s
et les directions. Nous avons également chetché a savoir si ces detniets avaient des demandes
particuliéres a I'égard des AES. Il est difficile de mettre en évidence des tendances qui seraient propres

2 PV séance CIS du 9 juin 1977 (ACMSPF).
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a chaque génération; on peut toutefois constater que si les contacts avec le corps enseignant demeurent
aléatoires et informels, ils font davantage partie des ambitions des AES. Pourtant, quoi qu'il en fit ou
qu'll en soit de la volonté des AES d'établir des liens avec les enseignant(€)s des classes qu'elles visitent,
cette tiche n'est rétribuée que depuis peu en sus des heures de cours®. Si les contacts se font, c'est
lorsque les conditions le permettent: demande de renseignements de la part de l'enseignant(e) avant le
cours et apres, ou encore volonté de ne pas faire fi des conséquences éventuelles du couts d'éducation
sexuelle, etc. Par ailleurs, la stabilité de I'équipe d'AES avantage les contacts, puisqu'elles deviennent
des intervenantes connues dans les écoles. Mais leur petit nombre rend ces contacts incertains dans la
mesure ou elles doivent souvent rapidement se rendre dans une autre école. Quant aux directions,
certaines aiment a rencontrer au préalable les AES ou encotre prennent la peine de participer aux
soirées destinées aux parents. Il semble que les rapports qu'elles entretiennent avec les directions
obsetvent une évolution orientée par la perte de l'intérét que leur travail suscite chez ces derniers. Alors
que, dans les années 1970, les ditections se montraient plus inquiétes et curieuses, a l'image des parents,
de savoir ce que faisaient les AES, elles semblent aujourd'hui reléguer I'éducation sexuelle au rang des
actions classiques de prévention (telles la prévention routiére), comme l'exprime l'une d'entre elles.
Pourtant, lorsqu'une situation grave se présente dans une classe, les directions ont vite fait de s'en
référer au SES pour une intervention d'utgence, lui reconnaissant ici toute légitimité.

D'une maniére générale, l'attitude des AES face aux enseignant(e)s s'est transformée dans le sens d'un
rapprochement. A la crainte d'étre sabotée ou contrainte pat l'enseignant(e) a fait place l'intérét d'une
collaboration nécessaire. Il en est d'ailleurs de méme pour une autre protagoniste de I'école, l'infirmiere
scolaire, dont nous parlerons plus loin (pp. 137 sqq.).

Déroulement des cours

Le déroulement des cours en classe a quelque peu évolué, selon ce que nous ont rapporté les AES
durant les entretiens: des classes immobiles et tétanisées des années 1970 aux classes d'aujourd'hui dont
le chahut devient parfois ingérable, les AES ont di s'adapter au fil du temps aux comportements plus
extravertis des éleves. Si chaque classe posséde certainement sa dynamique propre, certains facteurs
favorisent cependant l'apparition de dynamiques communes, ceci toutes pétriodes confondues. En
premier lieu, l'age des éléves joue un réle clé dans la fagon dont se déroule le cours: les jeunes enfants
sont plus spontanés et plus directs que leurs fréres et sceurs plus agé(e)s, qui ressentent davantage de
géne a parler de sexualité. Les thémes abordés et les préoccupations tespectives sont également fort
différents entre les jeunes éleves et les moins jeunes et demandent de la part des AES une adaptation
constante. De ce point de vue, un cours d'éducation sexuelle avec de trés jeunes éléves n'a que peu a
voir avec un cours adressé 4 des éléves de derniére année. Ensuite, et selon ce qui nous a été rapporté,
la répartition filles-garcons dans la classe va également influer, que ce soit en 1970 ou en 2000, sur
l'orientation que vont prendre les questions et 'ambiance de la classe, un déséquilibre trop important
étant défavorable a la minorité présente. Le niveau scolaite constitue un autre facteur: les éléves des
niveaux inférieurs (primaire, classes de développement, apprenti(e)s) montrent plus d'aisance a patler et
paraissent, aux dires des AES, plus ancrés dans la réalité ainsi que plus proches de leurs sentiments. Par
contre, les éleves des niveaux supérieurs (pré-gymnasial, gymnasial) sont moins a l'aise, posent des
questions plus abstraites ou, autrement dit, cherchent 4 mettre a distance la charge émotionnelle de la
sexualité, se protégeant en quelque sorte detriére une rationalisation du discours sut la sexualité. Il nous
a également été affirmé qu'il pouvait exister des différences importantes entre éléves d'une méme classe
vis-a-vis du niveau de connaissance, de l'aisance 2 s'exptimet, et de la timidité. Enfin, parmi les AES
rencontré(e)s, deux personnes ont mentionné la multi-culturalité en tant que caractéristique qui,
apparue des le début des années 1980, peut étre a I'origine de fortes différences entre éléves, et méme
susceptible d'apporter aux AES des difficultés nouvelles dans l'animation des cours. Certain(e)s nous
ont également fait remarquer que des différences notables apparaissaient a Lausanne, dans le chef-lieu
du canton, selon les quartiers ou sont situés les établissements scolaires, ou les différentiels paraissent
étre plus importants qu'entre diverses régions du canton.

2 Pendant la rédaction du présent rapport, des modifications touchant les conditions de travail des AES étaient
en cours, évoluant d'une rétribuation a I'acte 3 un salaire mensuel fixe.
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Autant de facteurs qui influencent fortement la lecon en classe, et que les AES doivent gérer quasiment
hic et nunc, c'est-a-dire durant le coutt laps de temps que constitue leur intervention dans une classe
qu'ils n'ont jamais rencontrée auparavant. Nous ne saurions trop insistet sur cet aspect de la fonction
d'AES, qui nécessite des compétences hors pair d'animation, d'improvisation et de créativité.
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2.4 Lanon obligation des cours

La question relative a l'obligation des couts que nous avons posée aux AES (cf. chapitre «Grilles
d'entretien», pp. 211 sqq.), et plus spécifiquement la question de l'intégration de I'éducation sexuelle 2
'école, a suscité plusieurs types de tréponses selon la compréhension qu'en a eu chaque personne
interrogée. Une partie des personnes rencontrées a comptis cette question comme se rapportant a
l'inscription de I'éducation sexuelle dans la loi ou les programmes scolaires. L'autre partie l'a comptise
de maniere plus générale comme se référant a l'assimilation 7z zuros de 'éducation sexuelle a l'école.
Des lors, nous relaterons ces deux aspects.

La question de l'obligation des cours d'éducation sexuelle est centrale dans les fondements de
I'éducation sexuelle vaudoise. Peu de temps aprés la création du SES, la non-obligation de l'éducation
sexuelle aupres des écoles a été I'objet, en mai 1971, d'une interpellation au Grand Conseil déposée par
Willy Vuagniaux (1925-1990), radical, demandant «de soutenir encore mieux: le CMSPF en rendant officiel son
enseignement, (...) lout en laissant une large liberté d'action anx responsables dans l'application du programme et dans
la diffusion d'un matériel d'enseignement» Toutefois, tant le Conseil d'Frat que le SES (consulté a 'occasion
de cette interpellation) s'y sont refusés. En fait, la défense de ce principe s'inscrit dans la philosophie
du Service, qui cherchait d'abord a remporter I'adhésion de la population 4 sa cause. Il faut en effet
prendre la mesure de la forte politisation que connait la sexualité dés le milieu des années 1960 pour
comprendre la crainte qu'avait alors le SES de ne pas se voit refouler aux pottes des écoles vaudoises,
dont le conservatisme pouvait rendre prudent. Les responsables du Service s'expriment a ce sujet:
«INous tenons a ce que le choix: de nous faire venir soit sanctionné par la prise en charge des frais de notre intervention, ce
qui donne un caractére plus engagé d ce choix et nous permet en méme temps de_juger clasrement de l'accneil de nos
interventions par la population. Cette liberté de choix offre encore un autre avantage, celui de susciter une discussion au
sujet de la sexualité dans les commissions scolaires et de faire préciser par les responsables les motifs de refus ou
d'acceptation; nous disposons ainsi indirectement d'un moyen de contrile de notre action plus véel qui si notre intervention
érait obligatoire et payée par I'Etat. (...) 1] semble qgue dans la société actuelle, cette méthode est la plus profitable
puisqu'elle nous a permis de toucher plus du 90% de la population scolasre visée» (65). Jusqu'aux débuts de la
prévention du vih/sida dans les écoles en 1986b, une lettre de recommandation du DIPC (actuel DFJ)
a lintention des diverses commissions scolaires était envoyée chaque année en forme de rappel de
l'officialité de cet enseignement. Cette stratégie semble donc avoir porté ses fruits puisque, quelques
années apres l'ouverture du SES, la quasi-totalité des écoles offre 2 ses éléves des cours d'éducation
sexuelle. En donnant aux directions scolaites et aux patents un pouvoir de décision, un certain nombre
d'oppositions ont pu étre évitées. Dés lots, la question de l'obligation des couts n'avait rapidement plus
besoin de se poser: elle s'était résolue d'elle-méme. Cette liberté accordée aux commissions scolaires
constitue également la garantie d'une autonomie vis-a-vis du gouvernement central dont les
responsables du Setvice voulaient pouvoir bénéficier afin d'orienter au mieux leur action éducative
selon leurs perspectives propres; convaincant et discutant au cas par cas, selon les sensibilités et les
tendances propres a tel ou tel établissement scolaire, ils pouvaient en partie échapper aux contraintes
des changements de législature et des fluctuations de l'opinion publique.

A en juger par les propos des AES travaillant encore au SES au moment de notre rencontre, il semble
que ces objectifs sont actuellement dépassés: il ne s'agit plus en priorité de ménager les sensibilités, il
est impératif que les éléves puissent bénéficier des cours d'éducation sexuelle. Par ailleurs, le principe
de la non-obligation fragilise le fonctionnement du Setvice puisqu'il est tributaire des décisions des
commissions scolaires ou des changements qui peuvent intervenir dans la vie scolaite. On citera en
exemple la suppression des classes le samedi matin, qui a impliqué la tépartiion de l'enseighement

2 BGC, printemps 1971, p. 280.

Depuis la création de la commission cantonale «Sida-écoles» en 1986, son ptésident le médecin cantonal Jean
Martin en a pris le relais en insistant deux ou trois fois auprés des écoles sut l'importance de la venue des
AES; cette information est devenue superflue et n'a pas été reconduite depuis la fin des années 1980,
I'immense majorité des écoles faisant désormais appel aux services du SES.
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selon des semaines de quatre jours et demi au lieu de cing?, ce qui 2 rendu les enseignant(e)s plus
réticent(e)s a libérer un peu de leur temps en classe pour les activités hors programme, telle I'éducation
sexuelle. Une AES de la génération actuelle pense, par exemple, qu'il faut rendre I'éducation sexuelle
obligatoire puisque, se faisant I'écho de certains parents, il n'est pas concevable que l'opportunité pour
un enfant de suivre un cours d'éducation sexuelle repose en derniére instance sur la bonne volonté des
autorités scolaires.

L'inscription de l'éducation sexuelle dans la loi sur la santé publique du canton de Vaud au chapitre de
la santé scolaire depuis le 14 décembre 19990 la promeut désormais officiellement au méme titre que
d'autres mesures de promotion de la santé. Méme si aucune classe n'échappe actuellement 2 I'éducation
sexuelle et que son caractere non obligatoire reléve d'abord d'une ancienne stratégie, 1'éducation
sexuelle reste toujours formellement suspendue au bon vouloir des commissions scolaires.

*  Le mercredi aprés-midi est congg.

b Art. 45 de la loi du 29 mai 1985 sur la santé publique, modifié le 14 décembre 1999: «Les mesures de santé scolaire
sont notamment la surveillance de ['état de samié des éives friquentant les établissements scolatres, la prévention, I'éducation
sexcuelle, ['éducation pour la santé et la santé dentaire» L'histoire de l'adoption de cet atticle n'est pas encore
formellement établie. En tout cas, c'est dans le cadre de la démarche «BtatCom» de «désenchevétrements et de
clarification des taches respectives des communes et du Canton que cette modification a été proposée. Ainsi,
comme la médecine scolaire (sauf 2 Lausanne), le travail des AES est désormais facturé au Canton et non plus

aux communes.
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2.5 Rapports au monde scolaire

L'idée d'inscrire l'éducation sexuelle au sein du programme scolaire semble, de l'avis de la plupart des
AES rencontré(e)s, une fagon d'officialiser leur pratique. Relevons ainsi que 'Ecole professionnelle de
Lausanne (EPSIC) emploie sa propre AES, et que ce type de fonctionnement ouvre, pour une des
AES rencontrées, la voie future que I'éducation sexuelle devrait prendre.

Cependant, les AES sont relativement catégoriques sur plusieurs aspects, comme celui de ne pas faire
de l'éducation sexuelle une obligation imposée aux éléves (celles actives aujourdhui sont plus
ambivalentes sur l'obligation imposée aux directions). Les AES, toutes générations confondues,
défendent l'idée que les professionnel(le)s en charge de l'éducation sexuelle doivent correspondre au
modele romand d'intervention, c'est-a-dire étre des professionnel(le)s spécifiquement formés i
I'éducation sexuelle (versus le modele en Suisse alémanique notamment, ol ce sont les enseignant(e)s
qui ont a charge d'intégrer la problématique de la sexualité dans leur cours (48)7) et extétieurs 2
l'institution scolaire: selon elles, maintenit l'anonymat permet de libérer la parole des éléves qui
ressentent ainsi moins d'embarras a poser des questions que s'ils croisaient tous les jours 'AES ou la
personne en charge de I'éducation sexuelle dans les couloits de leur école. En effet, il appatait que les
enseignant(e)s en charge de l'éducation sexuelle ne remplissent pas entiérement leur rdle, évitant
d'aborder les aspects qui les mettent mal 2 l'aise et se limitant bien souvent a des considérations
biologiques et anatomiques. En filigrane se révéle, toutes générations d'AES confondues, la
problématique de la (trop grande) proximité de l'enseighant avec ses éléves, celle-ci pouvant faire
émerger la projection de désits incestueux dans le cadre d'une discussion ouverte sur la sexualité, la
rendant alors malaisée et peu compatible avec la fonction d'évaluation propte 2 l'enseignant(e). Se
référant a Freud et sa mise en évidence du tabou de linceste, ce raisonnement qui permet de
comprendre ce qui se joue au niveau relationnel, que ce soit entre les parents et leurs enfants ou entre
les enseignant(e)s et leurs éléves, semble faire partie des concepts fondamentaux du SES: aucun
développement ne nous a été donné par les AES, la seule évocation du tabou de l'inceste semblant
suffire. Il apparait que ces différents arguments, puisque développés dans les premiéres années du
Serviceb déja, ont survécus aux changements générationnels au sein de I'équipe.

Si la synthése des réponses a la question de l'intégration de l'éducation sexuelle dans l'école laisse
apparaitre un consensus fott entre les générations, cettains changements sont cependant 2 noter. On
pense en particulier a 'ambivalence plus marquée qui appatait chez les AES d'aujourd'hui, puisque
certaines seraient nettement plus favorables 2 un engagement par l'école, ceci pour des raisons
pratiques (moins de déplacements, engagements fixes) et stratégiques (la diffusion de l'éducation
sexuelle ne serait plus dépendante de la demande des directions scolaires). Cette opinion s'explique en
particulier par le fait qu'elles sont plus sensibles que leurs prédécesseur(e)s a leuts conditions de travail
Rappelons que la fonction d'AES équivaut de nos jouts 2 une activité professionnelle principale et non,
comme avant, 2 un a-c6té plus ou moins bénévole. Elles soulignent toutefois les désavantages
qu'entrainerait cette situation, notamment en ce qui concetne la trés probable perte de liberté des AES
d'organiser leur temps. En outre, elles sont bien conscientes que cela provoquerait la fin des débats que
menaient les commissions scolaires a propos de I'éducation sexuelle et qui, selon elles, favorisent un
plus grand engagement des écoles dans leur démarche.

2 L'analyse des différents systémes d'éducation sexuelle et de prévention du vih/sida dans les écoles en Suisse
met en évidence deux modéles: le modéle intetne (les enseignant(e)s ont 4 charge d'aborder les différents
aspects de la sexualité dans leurs cours) plus propre a la partie alémanique de la Suisse, et le modéle externe
(des spécialistes externes a I'école viennent donner des cours d'éducation sexuelle) que I'on trouve en Suisse
romande.

b Cf. par exemple: C.-H. Bugnon, «L'éducation sexuelle et la société des adultess, BCMSPF, n° 5, 1972, pp. 5-9;
C.-H. Bugnon, «Pédagogie et liberté intérieuren, BCMSPF n° 4, 1972.
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3 OBJECTIFS ET CONTENUS

Nous allons en premier lieu aborder la question des objectifs de I'éducation sexuelle tels que les AES se
les représentent. Nous ferons une distinction entre les objectifs pergus comme propres au Service et
ceux qui sont plus personnels aux AES. Afin d'obtenit une estimation plus fine de I'importance
accordée a ces objectifs, nous avons demandé aux AES de nous faire part des sujets qu'elles avaient 2
cceur d'aborder avec les éléves, ainsi que de ceux dont elles n'appréciaient pas particuliérement parler
en classe. Pour pondérer les réponses 4 ces deux questions, nous leur avons demandé de s'exprimer sur
les sujets qu'elles jugeaient incontournables. Bien qu'évoqués spontanément dans les questions qui
précedent, nous avons cherché a cerner plus spécifiquement les liens que les AES entretenaient avec le
domaine de la prévention et les autres professionnels de la santé qui semblent se multiplier dans le
domaine scolaire. Enfin, nous vetrons comment les AES évaluent l'impact de leur travail sur différents
aspects de la sexualité et de I'éducation des jeunes. Par ailleuts, nous vetrons, de fagon transversale, se
révéler dans le discours des AES des représentations qui semblent alimenter leur pratique et qui
s'articulent entre le souhait de contribuer 2 un monde meilleur et celui de protéger les jeunes.

Questions de la grille d'entretien:

- Quels sont les objectifs et visées de I'éducation sexuelle que le Service donne?

- Estimez-vous que ces objectifs ont été atteints?

- Etvous, plus personnellement, quels objectifs visez-vous en faisant de I'éducation sexuelle?
- Quels sont les sujets dont vous avez 4 cceur de parler en classe?

- Quels sont les sujets que vous n'aimez pas particuliérement aborder en classe?

- Quels sont les sujets qui vous paraissent incontournables?

- Quels lens entretenez-vous avec la prévention?
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3.1 Objectifs officiels du Service

Si 4 l'origine, dans le canton de Vaud, l'objectif de la systématisation des couts d'éducation sexuelle 2
I'école était subordonné a la question du planning familial, lui-méme promu dans le cadte de la lutte
contre l'avortement, le Service d'éducation sexuelle créé en 1969 ne va pas s'attacher ptioritairement 4 cette
fin. En effet, il apparait dans les documents d'archives que nous avons consultés que, dés les débuts de
son activité, le Service se donne pour ptincipales missions d'harmoniser le niveau de connaissances des
jeunes en matiére de sexualité, de les responsabiliser afin qu'ils se sentent libres de leurs choix, et enfin
de dédramatiser et déculpabiliser certaines conduites sexuelles de l'enfance®. Ainsi, afin de favoriser le
bien-étre physique, psychique et social des individus ou des groupes, I'éducation sexuelle doit viser tant
l'acquisition de connaissances biologiques précises que la réflexion sur les attitudes humaines face a la
sexualité. Ces objectifs s'inscrivent dans une mouvance de libéralisation et d'épanouissement des
individus, d'ailleurs trés présente dans l'ambiance idéologique des années 1970. Pour le SES, ces
objectifs sont par ailleurs nouttis d'aspirations chrétiennes de fraternité et de bonheur en raison de la
forte implication de plusieurs personnes issues de milieux protestants suttout, mais également
catholiques. Investie d'un désir de changement positif de la société, I'équipe de I'éducation sexuelle
appréhende son réle de fagon quasi missionnaire: aptés des siécles de silence et de tabous, «ouwrir d la
paroles résume l'essentiel de ses ambitions.

Au-deld, le SES ne se fixe pas d'objectif prioritaire précis. Par exemple, la difficulté sociale d'assumer
son homosexualité (chez les jeunes en particulier) est assurément la raison d'une mortalité pat suicide
et dun taux d'infection 4 vih plus importants que dans l'ensemble de la population jeune (66).
Pourtant, méme s'il ne se défend pas de parler dhomosexualité 2 I'école, le SES ne pense pas que
'homosexualité ait un réle spécifique 4 jouer dans I'éducation sexuelle, méme s'il I'aborde volontiers
dans le cadre d'une perspective et d'une éthique non disctiminatoire lorsqu'elle émerge de la discussion
en classe. Comme dans le cas du vih/sida de maniére plus générale, ainsi que nous le verrons
ultérieurement (cf. chapitre «L'éducation sexuelle en milieu scolaire vaudois face aux nouvelles
problématiques touchant la sexualité a partir de 1980», pp. 173 sqq.), le SES se refuse a tout
militantisme en ce domaine, ce pour des raisons stratégiques: il s'agit d'assurer la pérennité de
I'éducation sexuelle dans un contexte ou il peut encote craindre pout sa sutvie. Il laisse donc volontiers
a d'autres le soin de promouvoir des actions spécifiques et, le cas échéant, d'ouvrir une bréche dans
certains domaines conflictuels de la sexualitéb.

Le canevas de base

L'existence de documents précisant les sujets qui setont abordés en classe nous donne également des
indications sur la perspective dans laquelle le SES oriente son travaile. Un canevas de base fut élaboré
et intégré dans le premier "Bulletin d'information de I'équipe des animateurs de couts” en 1970, dans le
but de donner des repéres aux AES, certes, mais surtout afin de visibiliser leur travail aupres des
autorités politiques, religieuses et scolaires, ainsi qu'aupres d'une partie du "public” (les parents en
particulier)d. Lors de nos entrevues, peu d'AES avaient souvenit ou connaissance de l'existence de ce

2 Prof. P.-A. Gloor, «le sens de notre démarche», BCMSPF n° 1, septembre 1970, pp. 15-16. Voir également
Caroline Cortolezzis, David Muheim, Education sexuelle en milien scolaire vandois (1965-1980), Lausanne: Institut
universitaire d'histoire de la médecine et de la santé publique, 1997, chapitre «Visées de I'éducation sexuelle
pour la Section d'éducation sexuelle de la jeunessey, pp. 42-46.

Relativement 2 I'homosexualité a 1'école, on peut citer Pink Cross, qui est en train de mettre sur pied un
module de formation devant permettre de répondre aux demandes des écoles, ainsi que l'association Lambda
[www.lambda-education.ch] qui, parallélement, aimerait inclute des séminaires sur I'homosexualité dans le
cadre de la formation continue des enseignant(e)s. Cf. Pauline Martin, «L'homophobie a l'école devient la
cible des combatsy, Le Courrier, 2000 mars 27, p. 3.

¢ Cf chapitre «Objectifs généraux et Canevas des couts 1993» en annexe, pp. 212 sqq.

4 ML. de Chattiére, La Legon: un canevasy, BCMSPF n° 1, 1970, p. 19 (cf. chapitre «Rapports avec la sphére
publique», pp. 166 sqq.)
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premier canevas de base. Mais, aux dires de celles et ceux qui s'en souvenaient, I'équipe et les
responsables se sont rapidement rendu a l'évidence de sa faible utilité intetne, étant donné que toutes
les thématiques qui s'y trouvaient étaient spontanément abordées au travers des questions des éléves.
Aussi, ce canevas de base, par ailleurs tres général, fut rapidement dépassé et abandonné par les AES.

Datant de 1993, on trouve un canevas plus détaillé des différents sujets qui sont abordés dans les
classes, ainsi que les objectifs généraux de I'éducation sexuelle tels qu'envisagés par le Servicer. Ce
second document nous révele que l'enjeu de I'éducation sexuelle aujourd’hui dépasse aujourd'hui le
domaine strict de la sexualité pout toucher aux problémes de la vie quotidienne des jeunes compris de
fagon plus large: argent de poche, sorties le soir, musique, relations avec les parents et les adultes, etc.

Les AES ne font pas ou que trés rarement référence durant nos entretiens a ces documents éctits. Sans
pouvoir expliquer les raisons de cette méconnaissance ou de cet oubli, on peut en outre relever que
I'absence de repéres et de fil rouge est (et a été) ressentie comme une lacune dans le travail de certaines
d'entre elles. Ce sentiment de flottement est renforcé par le fait que la culture et I'état d'esprit de
I'équipe, bien qu'issus de la période de mise en place du Setvice et encore en pattie présents, tendent a
s'effilocher avec le temps, c'est-a-dite au fur et 4 mesure que les AES de la génération pionnicre
quittent le Service. On note ainsi un plus grand embarras chez les AES de la derniére génération
lorsqu'il s'agit de formuler explicitement les objectifs du Setvice. Bien qu'elles soient trés au fait de leur
pratique et de leurs missions, leurs réponses reflétent cependant une cettaine difficulté d'objectivation
de leur travail, qui se traduit notamment pat la confusion qui existe chez elles entre les objectifs du
Service et ceux qui leur sont plus personnels.

Perception des objectifs du Service par les AES: entre dire et étre

Silon regarde les téponses des AES dans leur ensemble, il ressort que, pour celles et ceux de la premiére
et de la denxciéme génération, la visée essentielle du Setvice était avant tout d'ouvrit les éléves a la parole.
Qu'elle soit donnée ou autotisée, la parole est socialisante et libératrice, et c'est grice a elle qu'il est
envisageable d'aborder sereinement la sexualité humaine. Cet attachement 4 la parole est largement
empreint de psychanalyse et de psychologie humaniste, auxquelles les responsables du Service réferent
les fondements de leur démarche. Les objectifs les plus fréquemment cités ont ainsi rapport a
I'ouverture prise dans un sens large, a la «détabosisations de la sexualité, ainsi qu'a la valotisation d'une
sexualité épanouie et heureuse.

Si l'objectif de favoriser la parole 4 propos de la sexualité appatait fortement dans les entretiens avec
ces AES, la prévention et l'acquisition des connaissances ont également été mentionnées. Les
références faites aux objectifs préventifs du Service sont davantage le fait des médecins de notre
échantillon. D'apres les propos de ces médecins, leut attachement particulier a cet objectif préventif est
directement relié a leur plus grande inclinaison & traiter des maladies vénériennes dans le cadre de
I'éducation sexuelle que leurs collegues. Une AES retient également parmi les fondements de base du
Service un objectif préventif clair: elle nous relate que l'éducation sexuelle auprés des éléves visait a
prévenir les névroses pouvant se révéler a l'age adulte. Cette forme de prévention psychosociale se
développe donc en paralléle 4 la prévention biomédicale, cette derniére étant plutét dispensée par les
médecins du Service en raison de leurs compétences scientifiques en ce domaine.

L'unique mention faite dans ces entretiens des aspects douloureux de la vie amoureuse par une des
AES rencontrées met bien en évidence la perspective positive et libératrice dans laquelle elles
travaillaient, et qui était au cceur des projets élaborés par le Setvice.

Enfin, la promotion d'une responsabilisation des jeunes en tant qu'objectif défini pat le Setvice revient
régulierement chez ces AES. Il faut comprendre cette idée comme un projet fondamental, un projet de
société: I'éducation sexuelle a pour projet de favoriser le bien-étre social par la libération (sexuelle)
responsable des individus. On peut dés lors voir que detriére 'éducation sexuelle se profilent une série de
valeurs claires, une vision du monde, qui fait que cette activité n'est pas, quoiqu'on en pense,
absolument neutre ou non orientée socialement. Bien sir, I'approche en classe n'est pas directive (cf.

2 Bulletin 'ARTANES n° 2, décembre 1996.
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chapitre «Interventions en classe et méthodes pédagogiques», pp. 145 sqq.), et en ce sens ladite vision
du monde n'est pas imposée, mais elle révéle néanmoins l'existence chez les AES d'une certaine utopie,
sinon d'une volonté réformatrice. Cela se remarque également au chapitre des représentations sociales
des AES vis-a-vis des jeunes et de leur sexualité (cf. pp. 165 sqq.)

Ce qui distingue les AES de la premiére et de la deuxiéme génération, lesquelles de maniére générale
partagent pourtant une méme vision des objectifs officiels du Service, c'est la quasi absence de
références faites par les secondes quant a I'aspect préventif, au sens classique du terme, de I'éducation
sexuelle. Pourtant, ces AES ont vu entrer dans leur champ d'activité des problématiques qui ont
impliqué un net virage du Service vers la prévention, que ce soit celle des abus sexuels ou du vih/sida,
ce dont les documents témoignent. Mais si une telle donnée n'apparait pas comme telle dans les
entretiens, cela est certainement dii au fait que, dés la fin des années 1970, plus aucun médecin ne
faisait partie de I'équipe d'AES, alors méme qu'ils étaient, d'aprés ce dont ceux que nous avons
interrogés témoignent eux-mémes, plus portés sur la dimension spécifiquement préventive de
l'éducation sexuelle. Notons que c'est 4 la question portant sur la prévention que le théme des abus
sexuels apparait chez les AES de la deuxiéme génération, et non dans celle des objectifs officiels, de
méme que l'aspect préventif appatait par le biais d'autres questions des entretiens qu'd celle des
objectifs.

Comme nous l'avons déja mentionné au sujet des objectifs officiels du Setvice, la troisiéme génération
a une représentation assez floue des otientations du Setvice. Les objectifs qui ont été mentionnés ont
principalement trait a la prévention des abus sexuels, des MST et des grossesses, du travail sur l'estime
de sot, et de la transmission d'une image positive de la sexualités. La notion d'autonomisation tend 2
remplacer celle de responsabilisation, avec un accent tout particulier mis sur l'estime de soi nécessaire
pour y accéder. La place qui est donnée a cette dimension centrée sur 'individu tend 2 prendte celle qui
avait €té donnée a la dimension plus communautaire du partage et de I'échange pat la parole. Bien que
la fonction de la parole demeure primordiale dans la vision des objectifs du Service donnés pat ces
AES, il nous semble qu'elle n'est plus investie du pouvoir libérateur qui lui était accordé par leuts
collegues de la premiere génération. La parole seule ne suffit pas; pour pouvoir dire, et ainsi étre en
relation, 1l faut au préalable pouvoir ére. Mais, s'il n'est plus nécessaire aujourd'hui d'ouvtir les jeunes 2
la parole, un travail sur le langage est néanmoins percu par ces AES comme un objectif essentiel du
Service, compte tenu de la vulgarité et de la grossiéreté avec lesquelles certains jeunes s'expriment au
sujet de la sexualité. Le recours a un vocabulaite argotique pour parler de la sexualité n'est en rien
propee 2 la jeunesse d'aujourd'hui, mais la connotation ordutiére, misogyne et crue de certains termes
ont remplacé la terminologie euphémisée d'hier. Et dans 'optique de rétablir, ou du moins de favoriser
une expression authentique de la sexualité chez les jeunes, les AES d'aujourd'hui défendent l'espace de
parole que représente le cours d'éducation sexuelle, aussi minime soit-il.

Il est intéressant de soulignetr que l'on retrouve dans les réponses des AES actives aujourdhui un
certain nombre de termes et d'expressions propres a la premiére génération, en particulier la notion de
«liberté intérienre» propre aux pionniers du Setvice. On en retrouve d'ailleurs I'évocation dans de
nombreux textes de C. Bugnon, comme celui qu'il éctit en 1971 dans le premiére numéro du Bulletin
de l'équipe d'AES: «Notre but est d'ouvrir l'esprit des éléves que nous rencontrons dans les classes @ nne liberté
intérienre plus grande vis-a-vis des probléimes existentiels: liberté qui leur permette de mienx prendre personnellement leurs
responsabilités, de fagon adéguate dans leur situation concréte, sans se référer obligatoirement @ des schémas extérienrs d
enxc-mémes»* Méme si cette notion ne recouvte actuellement pas exactement le sens qui lui était accordé

2 L'ordre dans lequel sont donnés les objectifs n'est pas significatif quant 2 leur importance respective. Il faut

plutdt les considérer comme des catégories.

b C-H. Bugnon, «Pédagogie et liberté intérieuren, BCMSPF n° 4, novembre 1972, p. 4.
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a l'époque, cette remarque nous invite 4 penser que le flou dans lequel certaines AES de la génération
encote active se sentent est compensé par une culture du Setvice encore présente et agissante.

En conclusion, un des aspects intéressants que nous avons pu mettre en évidence par l'analyse des
entretiens est la différence qui réside dans 'objectif ultime de cette éducation sexuelle entre les AES
des premicre et troisicme générations (les AES de la deuxiéme génération se trouvant au carrefour
entre les deux). Les termes utilisés pout nous tappotter les buts de I'éducation sexuelle n'ont peut-étre
pas beaucoup changé mais, dans la bouche des AES de la troisiéme génération, ils font référence 2 une
réalité plus sombre. L'intérét et la finalité de I'éducation sexuelle repose davantage sut l'enfant ou
l'adolescent Aic et nunc, et moins dans ce qu'il représente comme potentiel humain pour le futur de la
société, comme ce fut le cas pour les pionniers du SES. De communautaires et chrétiens, les idéaux de
'éducation sexuelle des années 1970 qui visaient 2 amener les jeunes 3 une plus grande liberté
intérieure dans la perspective d'une société plus épanouie, vont devenir moins ambitieux, plus
individualistes, visant davantage a remédier a des situations difficiles, voire préoccupantes, de la vie des
jeunes. Largement alimentée par linquiétude suscitée par les abus sexuels sur les enfants, cette
représentation des jeunes comme des victimes potentielles semble avoir atteint la plupart des milieux
socio-éducatifs.
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3.2 Objectifs personnels des AES

Afin de cerner les objectifs que les AES attribuent 2 leur activité il nous a non seulement semblé
pertinent de leur poser directement la question, mais aussi de leut demander de définir en préliminaire
la notion méme d'éducation sexuelle.

Définitions des termes «éducation» et «sexuelle»

Qnestion de la grille d'entretien:

Dans «éducation sexueller, il y a les termes «éducation» et «sexuneh. Qu'entendez-vous par ces deux termes?

Nous avons demandé aux AES de s'exprimer librement sur les termes éducation et sexuel afin d'obtenir
leurs définitions de I'éducation sexuelle. Les réponses qui nous ont été données ne permettent pas de
mettre en évidence des fagons de comprendre /[éducation sexnelle qui seraient propres a une génération
ou a une autre. Les réponses, au contraite, laissent apparaitre une trés grande homogénéité du sens
attribué a ces deux termes accolés. La premiére obsetrvation qu'il est possible de faite a trait au rejet
unanime de l'appellation éducation sexuelle, qui parait ne pas traduire ce que les AES ont fait ou font
encore. C'est en particulier le terme éducation qui ne rencontre pas 'adhésion des AES. Ces derniéres lui
préferent les termes de discussion, de réflexion, de formation, d'interaction ou de dialogue, de promotion de la
santé. Ce sujet suscita de nombreux débats au sein du SES, notamment par rapport a l'alternative
information sexuelle, usitée alors que le SES était en voie de constitution. Mais, autant le terme éducation
leur paraissait trop ambitieux, prétentieux voire déplacé (éduquer dans le domaine de la sexualité
compotte une certaine ambiguité, I'éducation est le domaine des parents) par rapport 4 ce qu'elles
étaient en mesure de faire, autant le terme information était trop restrictif. Pourtant, le terme éducation
rassurait le "public" en raison de des résonances normatives et morales, témoignant ainsi de la
respectabilité du travail du SES. Si l'appellation éducation sexunelle demeure, on peut toutefois voir
actuellement se profiler dans le champ éducatif de la sexualité la nouvelle terminologie de guidance en
matiére de sexualité. Clest avec une telle terminologie que s'est intitulé le certificat de formation continue
des Universités de Lausanne et de Genéve qui couronne la formation théorique des futur(e)s AES et
conseillers et conseilléres en planning familial. Si les termes d'éducation sexuelle et de planning familial
n'apparaissent pas dans le titre de cette formation, c'est en partie parce que ce certificat ne s'adresse pas
exclusivement aux personnes qui aspirent au travail de l'éducation sexuelle ou du planning familial.
Mais on peut voir dans I'apparition de cette nouvelle terminologie la volonté de faire évoluer un champ
professionnel par trop lié a une vision relativement traditionnelle de la famille qui I'a vu naitre.

Quand au terme sexuel, 1l recouvre une acception trés large allant de la proctéation a la mort: grossesse,
valeurs, relations hommes-femmes, relations amoureuses, tendresse, anatomie, biologie, adolescence,
etc. Le terme sexuel est souvent mis en équivalence avec celui de »ze. Ainsi, pour les AES, 'éducation
sexuelle serait en quelque sorte une éducation 2 la vie, une éthique de la vie.

Pour définir plus clairement en quoi consiste I'éducation sexuelle, les AES nous ont parlé
essentiellement des contenus qu'elle pouvait prendre, mais aussi de ses formes et de ses buts. Tant les
contenus, les formes que les buts assignés a I'éducation sexuelle et reliés a cette question de définition
se recoupent avec la question des objectifs et des contenus:

Obijectifs et contenus

Bien que nous cherchions a différencier dans les objectifs de I'éducation sexuelle la part institutionnelle
de la part personnelle, il nous apparait que certaines AES ont compris la question des objectifs
personnels comme relative 4 ce qui était/est important pout elles dans leur fonction, et pas forcément
a ce qui relevait de leur conception personnelle. Cela se révéle en particulier par le fait que les réponses
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a cette question sont trés prolixes et que, en aucun cas, il nous a été simplement rétorqué que les deux
concordaient totalement.

Certains objectifs donnés par les AES comme leur étant propres sont en réalité des objectifs du
Service, du moins tels qu'ils appataissent dans différents textes publiés pat celui-ciz. Linverse n'est
cependant pas valable, puisque nous n'avons pu mettre en évidence des objectifs d'ordre personnel
énoncés comme étant ceux du Setvice. Si les réponses des AES trévélent effectivement que les objectifs
du Service sont mal identifiables, on peut cependant noter qu'ils sont largement intégrés par les AES,
puisqu'elles nous en rendent compte 4 la question des objectifs personnels. Cette confusion apparente
n'est peut-étre que le signe d'une adéquation et d'une correspondance entre les objectifs institutionnels
et personnels qui ne font qu'un.

A cette question des objectifs personnels, les AES de la premicre génération insistent sur l'importance de
ne pas transmettre de valeuts ou de normes aux éleves. Il faut les guider dans la construction de leurs
propres normes et ceci dans une perspective de responsabilité et de respect d'autrui.

Pour les AES de la dewxiéme génération, si les objectifs personnels susmentionnés se confondent avec
ceux du Service, s'esquisse dans leurs réponses une intention nouvelle de "protection de la jeunesse et
des jeunes", et qui va prendre de l'ampleur avec la génération d'AES suivante. Les objectifs généraux
du Services demeurent certes, bien que dans une perspective plus modeste: il ne s'agit plus de Zbérer les
individus, mais de faire en sorte que les jeunes vivent mieux avec leur sexualité et, surtout, de
contribuer a réduire cette souffrance qu'on leur reconnait notamment depuis la prise en considération
du probléme des abus sexuels.

Chez les AES de la zroisiéme génération, apparaissent nettement des fagons différenciées, donc moins
homogenes, de concevoit les objectifs, notamment au sujet de leur neutralité (2 comprendre dans le
sens de la neutralité bienveillante du settzng psychanalytique, de l'écoute inconditionnelle et du non-
interventionnisme de la psychologie humaniste) et donc de la non-transmission des normes aux éléves.
Car certaines AES voudraient intervenir davantage, en donnant aux jeunes les repéres que, selon elles,
ces derniers attendent des interventions en classe ou encore en les mettant en garde contre le mal qu'ils
pourtaient se faite (4 eux-mémes et 4 autrui). Plusieurs AES ont particuliérement insisté sur le travail
de prise de conscience a mener aupres des filles, afin qu'elles cessent de se soumettre au diktat sexuel
de leur petit ami et qu'elles se défendent contre l'attitude méprisante et utilitariste de certains gargons a
leur égard. Une AES nous patle de pratiques sexuelles des jeunes, révélées ouvertement et sans géne
par les jeunes eux-mémes, qui consiste 4 se réunir dans les caves des immeubles, d'éteindre les lumicres
et de faire l'amour avec la premiére petsonne trouvée. Le désinvestissement émotionnel et affectif de
ce genre de pratiques l'inquiéte, et l'envie de dire aux jeunes qu'on ne couche pas avec n'importe qui et
que les sentiments sont importants se fait pressante. On peut voit ici se dessiner une nouvelle mission
plus éducative, au sens traditionnel du terme, qui viserait 2 cadrer les éléves en adoptant une fonction
que l'on pourrait rapprocher de celle d'un du guide, au sens de celui qui éclaire le chemin, mais aussi au
sens moral du terme. Bien que cette perspective se retrouve dans l'histoite du Setvice, notamment dans
les objectifs de responsabilisation ou de respect d'autrui, elle n'a jusqu'alors jamais été revendiquée si
clairement par les AES. On ressent dans les propos des AES de la génération actuelle l'existence d'un
sentiment d'urgence 4 mener un travail de fond sur les relations filles-gargons, en particulier d'un point
de vue des rapports de genre (gender). Ce travail est d'ailleurs envisagé comme la condition de base en
vue de l'optimisation de la prévention quelle qu'en soit la nature. Les rapportts de pouvoir entre filles et
gargons, le manque d'affirmation des filles ou encore la toute-puissance de certains gargons sont autant
d'obstacles a une prise en chatge partagée et responsable de la contraception ou des mesures
préventives. Dans ce contexte, I'information et l'acquisition des connaissances passent au second plan
au profit de la clarification des multiples informations, valeurs et normes qui sont véhiculées dans
notre société au sujet de la sexualité.

2 Cf. supra.
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Notons cependant que certaines des AES de cette derniére génération demeurent au contraire plus
proches, dans leur optique du moins, du projet initial du SES qui est d'offrir un espace non balisé pour
patler sereinement de sexualité. Il va de soit que ces deux options — cadrer les jeunes et favoriser une
expression ouverte sur la sexualité — ne sont pas forcément antinomiques et peuvent coexister chez
une méme AES. Ces deux visions sont d'ailleurs largement déterminées par les représentations qu'elles
ont pu se forger des jeunes. Les AES qui partagent une vision optimiste de la jeunesse sont plus fideles
4 une mission de promotion d'une sexualité épanouie que celles qui ont une vision plus alarmiste de
celle-ci, et qui revendiquent un certain interventionnisme préventif dans les cours d'éducation sexuelle
(cf. chapitre «Regard sur les jeunes et la sexualité», pp. 165 sqq.).
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3.3 Sujets a coeur et a contrecceur des AES, et sujets incontournables

Nous avons fait une distinction entre les sujets que les AES avaient 4 cceur d'aborder et ceux pour
lesquels elles éprouvaient des réticences. De plus, nous leur avons demandé de nous indiquer les sujets
qu'elles considéraient comme incontournables, ceci notamment afin de compléter ce qui a été répondu
aux deux questions précédentes. Par exemple, un théme qui n'est pas apprécié par les AES ne signifie
pas pour autant qu'il ne sera pas abordé en classe s'il est jugé incontournable. Ou encore: avoir a cceur
de parler de telle ou telle chose ne coincide pas forcément avec le fait que le sujet est jugé
incontournable. On peut, au travers de ces trois questions, obtenir une gradation de l'importance que
les AES accordent a différentes thématiques. Bien que ces différentes questions se tecoupent en partie,
les réponses qui nous ont été rapportées permettent de confirmer certaines tendances que nous avions
mises en évidence a l'occasion d'autres questions.

Toutefois, les nuances introduites par ces différentes questions n'ont pas toujouts été saisies par nos
interlocuteurs: les réponses obtenues peuvent paraitre redondantes. Mais il nous apparait cependant
qu'elles donnent un reflet plus fidéle de la pensée des unes et des autres. Par ailleurs, une thématique
générale abordée par plusieurs angles permet (et a en partie permis) aux AES de cotriger ou de
compléter leurs propos, et donc de répondre plus en détails a nos préoccupationsz.

Sujets appréciés et sujets "mal aimés"

De fagon générale, les sujets qui tiennent a cceut des AES semblent largement dépendants de la
formation et des motivations qui les ont amené dans le Setvice. On le voit particuliérement avec
certains médecins de la premiére génération qui malgré leur ouverture d'esprit et leur adhérence a une
petspective plus psycho-affective de 1'éducation sexuelle, disent avoir en partie di se défendre de trop
parler anatomie, physiologie ou maladie sexuellement transmissibleb. Les représentantes non médecins
de cette génération préferent aborder les questions relationnelles et, 2 l'inverse de leurs confréres
meédecins, sont moins enthousiastes vis-a-vis des aspects plus techniques de la sexualité comme
l'anatomie, la physiologie ou les MST pour lesquels ils n'ont pas les mémes facilités. Comparativement
aux AES des générations suivantes, la place accordée 2 la mise 4 niveau des connaissances est
conséquente.

Lorsque l'on se penche sur les réponses données par les AES de la dewciéme génération, le départ des
médecins se ressent notamment par le fait que les références 4 l'anatomie se font rares. Les sujets dits
techniques («/ tuyauterien) apparaissent en tant que sujets incontournables. Ainsi, si 'on peut indiquer
une tendance, les sujets que les AES de cette génération ont 4 cceur d'aborder gravitent autour de la
dimension relationnelle de la rencontre amoureuse, dont le bien-étre sexuel dépend: attentes
réciproques entre filles et garcons (qui semblent d'ailleurs constituer des préoccupations récurrentes
chez les éléves), ambivalence des sentiments. La sexualité, telle qu'elle apparait dans les considérations
de ces AES est percue comme une composante de la relation, mais n'est de loin pas toute la relation.
Les réponses qu'elles nous ont données sont similaires 4 celles données pat les non-médecins de la
premiere génération d'AES.

Enfin, la notion d'estime de soi apparait pout la premiére fois dans les entretiens menés avec ces AES.

2 Nous renvoyons le lecteur au chapitre sur les entretiens dans lequel nous avons développé cet aspect de Ia

réception de nos questions par nos intetrlocuteurs (pp. 16 sqq.).

Les médecins sont légerement sous-représentés dans notre échantillon puisqu'ils représentaient en moyenne
39% des collaborateurs du SES jusqu'au début des années 1980, avec un maximum de 52% en 1970 et une
diminution progressive les amenant 2 ne représenter plus que 25 % des collaborateurs en 1980. A partir de

1984, plus aucun médecin ne pratique I'éducation sexuelle dans le Setvice (source: RA SES 1970 a 2000;
ACMSPFF).
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Quand aux sujets que ces AES aiment moins aborder en classe, seules trois sur les six de cette
génération ont été soumises 4 la question. Mise 2 part une AES qui nous dit ne pas en avoit, on
retrouve le sentiment que parler d'anatomie et de «uyauterio» est une perte de temps, alors que d'autres
poutraient le faire, notamment les enseignant(e)s en sciences naturelles. Notons enfin qu'un AES nous
parle de 'homosexualité, problématique sur laquelle il n'avait pas vraiment eu l'occasion de travailler et
qu'il avait du mal a introduitre dans ses cours d'éducation sexuelle.

Chez les AES de la troisiéme génération, la tendance précédemment décrite se renforce. Les sujets qui leur
tiennent a cceur tournent essentiellement autour de la relation, des différences filles et garcons, de
l'estime de soi mais aussi de l'affirmation de soi. L'estime de soi semble intimement liée 4 l'affirmation
de sot: se construire une bonne estime de soi implique l'aptitude 2 dite ce que l'on désire ou non, a
imposer ses choix et 2 ne pas se soumettre aux exigences d'auttrui, notamment dans le domaine sexuel.
Cette aptitude permet également de réagir face a une intrusion trop grande d'autrui. Si cette conception
d'affirmation de soi rejoint celle de responsabilisation défendue dés les prémisses du Service, elle est
davantage envisagée comme moyen de s'épargner des infortunes de la vie, et non comme vecteur de
l'acces au bonheur. Comme précédemment relevé, l'objectif de certaines AES d'apprendre aux jeunes
identifier ce qu'ils désirent est lié 4 la nouvelle mission a laquelle certaines semblent adhérer: la
protection de la jeunesse. La prévention des abus sexuels (savoir dite «zom) constitue sans aucun doute
un facteur essentiel dans l'émergence de cette conception nouvelle de leur mission. Toutefois, I'analyse
de nos entretiens montre que cette notion de protection des jeunes ne concerne pas uniquement le
cadre des abus sexuels, mais la vie des jeunes en général.

E3N

Nous avons déa pu remarquer que les AES d'aujourd'’hui n'utilisent plus la notion de
responsabilisation: elles parlent d'estime de soi, de tespect de soi et de l'autre, ou encore d'affirmation
de sot. Au-dela de I'aspect idiomatique du langage propre aux champs médico- et psycho-social, li¢ a
des époques particuliéres, on est en droit de s'interroget sur le sens que revét la dispatition de cette
notion de «wesponsabilisation» dans le langage de ces professionnels. Cela signifie-t-il que l'on n'attend
plus des jeunes qu'ils soient responsables depuis que l'on voit en eux des victimes a protéger?

Quant aux sujets qui ne suscitent pas d'enthousiasme chez ces AES, seules trois y ont véritablement
répondu. Outre les aspects techniques de la sexualité pouvant étre acquis par d'autres moyens, le
vih/sida est mentionné par l'une d'entre elles, qui ne s'est personnellement jamais vraiment sentie
concernée par une séropositivité somme toute "impalpable" dans le quotidien.

Sujets incontournables

Concernant les sujets incontournables, nous avions au départ demandé aux AES si elles avaient
connaissance d'un programme contenant les sujets qu'il fallait nécessairement abotder en classe.
Comme nous l'avons vu a la question des objectifs du Setvice, les AES n'avaient que peu de souvenir a
ce sujet. Il nous a semblé plus opportun par la suite de leur demander quels étaient les sujets qu'elles
considéraient comme incontournables. Cette formulation revét cependant une ambiguité puisqu'on ne
sait si les dits sujets sont personnellement ou officiellement considérés comme incontournables. Aussi,
ces réponses ne nous permettent que d'observer I'importance relative accordée a chaque théme.

Celles qui ont répondu a la premiére formulation de la question n'ont fourni que des réponses trés
générales; elles citent principalement: le travail sur la responsabilisation et l'ouverture a la parole. Une
AES a cependant été capable de nous citer trés précisément les sujets qui lui semblaient importants:
anatomie, cycle hormonal, fonctionnement physiologique, travail sut les représentations et les peurs,
travail sur le respect de soi et de l'autre, ainsi que sur le respect du cotps (pas encore lié 2 la question
des abus). Notons toutefois que cette derniére a participé durant de longues années 4 la formation des
AES, ce qui explique peut-étre cette profusion inhabituelle de détails.
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Aux AES de la troisiéme génération, nous avons systématiquement demandé de nous énoncer les sujets
incontournables de I'éducation sexuelle. Face 2 cette question, ces AES sont claires et les énumerent
précisément: anatomie et physiologie, les premiéres relations sexuelles, la contraception, le vih/sida,
I'homosexualité et plus généralement l'orientation sexuelle, la famille, le projet de couple, le planning
familial, les interruptions de grossesse, la consommation de substances toxico-dépendantes (drogues,
psychotropes, médicaments, alcool), ainsi que ce qu'elles appellent les «leux ressources» (planning
familial, UMSA2, SES, infirmiéres scolaires, médiateurs scolaites, etc.). Si ces AES nous ont donné
davantage d'éléments de réponses que leuts prédécesseures, il faut toutefois garder a l'esprit que pour
elles, il s'agit de leur actualité professionnelle et non d'un passé plus ou moins éloigné. On peut
toutefois se demander si cette exhaustivité ne reléve pas quand méme de la conscience plus aigué
qu'elles ont des priorités a poser dans leur pratique. N'oublions pas que les AES d'aujourd'hui sont des
professionnelles de I'éducation sexuelle, qu'il s'agit de leut activité principale, ce qui n'était pas le cas
pour les AES de la premiére génération, ni pour une grande partie de celles de la deuxiéme génération
(voir p. 153). Si des différences interindividuelles sont 4 noter parmi les AES aujourd'hui actives, les
sujets incontournables énoncés ont tous cette teneur plutét sombre que l'on ne retrouve pas chez les
représentantes des générations précédentes. Ces obsetvations viennent alimenter notre hypothése qui
consiste a voir dans le souci marqué des AES d'apporter une aide et une protection aux jeunes, le
grand changement dans l'orientation de leur travail.

2 Unité multidisciplinaire de santé des adolescents, Prof. P.-A. Michaud. CHUV. Unité destinée aux jeunes de
12 a 20 ans.
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3.4  Objectifs préventifs

Précisons en préambule ce que nous entendons par objectifs préventifs. Nous référant a (67 pp- 183- 187)
nous distinguerons deux formes de prévention primaire: 1° la prévention qui vise a prévenir
l'apparition de maladies (MST, vih/sida) ou de situations douloureuses (grossesses non désirées,
avortements, abus sexuels); 2° la promotion de la santé qui ambitonne davantage d'améliorer
l'environnement des individus pour éviter que leur santé ne se détériore.

L'éducation sexuelle réunit a la fois la prévention et la promotion de la santé au niveau individuel, mais
dans une articulation qui va varier d'une époque a l'autre. Par ailleurs, I'on peut affiner notre approche
de ce facteur prévention dans le cadre de 'éducation sexuelle en distinguant les aspects de prévention
spécifique de ceux qui ne le sont pas (cf. 68, p.321). Dans le cadre de I'éducation sexuelle, la
prévention spécifique concerne les abus sexuels, le vih/sida, ou encote la drogue. Quand a la
dimension non spécifique de la preventlon elle rejoint ce que Gutzwiller et d'autres nomment la
promotion de la santé, et qui se traduit au niveau de I'éducation sexuelle par le travail de réflexion qui
est mené avec les éléves au sujet de la relation amoureuse et de la sexualité. P.-A. Michaud ez 4/ (68)
distinguent en outre plusieurs niveaux de la dimension individuelle: celui du groupe et celui de

l'individu. Sous cet angle, I'éducation sexuelle appatait comme une mesure de prévention plutot
collective.

Notons d'emblée que la question de la prévention en éducation sexuelle s'est fortement modifiée entre
1969, ot le SES était le seul a intervenir sur les questions de santé a l'école, et 2000, ou une multitude
d'acteurs et d'activités de prévention et de promotion de la santé auprés des jeunes scolatisés sont
présents. Sans décrire cette expansion des professionnels de la prévention, qui débute avec les années
1980, notons qu'elle ne semble pas vraiment affecter les réponses des AES, méme si le SES a dd et doit
en partie s'adapter a cette nouvelle réalité (cf. chapitre «Collaboration et concutrence avec les autres
actions de promotion de la santé en milieu scolaite», pp. 137 sqq.).

Nous avons pu constater que chez les représentantes de la premiére génération, la dimension préventive
spécifique apparait essentiellement dans les objectifs personnels des médecins de notre échantillon, qui
ont a cceur de prévenir les maladies vénériennes et les grossesses non désirées, ainsi que dans les
objectifs officiels du Service (cf. chapitre «Objectifs personnels des AES», pp. 128 sqq.). Cependant, 1l
nous a été bien précisé que ce n'était de loin pas I'objectif principal, et qu'il s'agissait plus d'évoquer ces
probléemes que de s'y consacrer exclusivement. La perspective adoptée par le Service s'apparente
davantage a ce que l'on appelle aujourd’hui la promotion de la santé sexuellex: elle nourrit un idéal de
I'amour et du plaisir partagé en vue d'un mieux-étre collectif. Une dimension plus préventive est
cependant tres présente: celle des troubles psychiques résultants du manque de connaissances et de la

2 Définissons ici ce que nous entendons par santé sexuelle, en reprenant la définition contenue dans le

programme d'actoin de I'ICPD (Conférence internationale pout la population et le développement au Caire
(ICPD) du 5 au 13 septembte 1994, organisée par 'ONU) (att. 7,2): «par santé reprodustive, on entend le bien-éire
général, tant physigne que mental et social, de la personne humaine, pour tout ce qui concerne l'appareil génital, ses fonctions et
son_fonctionnement et non pas seulement l'absence de maladies on d'infirmités. Cela suppose done qu'une personne peut mener nne
vie sexnelle satisfaisante en toute sécurité, qu'elle est capable de procréer et Libre de e faire aussi souvent ou aussi pen souvent
gu'elle le désire. Cette dernitre condition implique qu'hommes et fernmes ont le droit d'éire informés et d'utiliser la méthode de
planification familiale de leur choix, ainsi que d'autres méthodes de lenr choixc de régulation des naissances qui ne soient pas
contraires a la loi, méthodes qui doivent éire sires, efficaces, abordables et acceptables, ainsi que le droit d'accéder a des services de
santé qui permettent aux femmes de mener & bien grossesse et accouchement ef donnent anx couples toutes les chances d'avoir un
enfant en bonne santé, 1/ faut donc entendre par services de santé reproductive l'ensemble des méthodes, techniques et services qu
contribuent & la santé ot an bien-étre en matidre de procréation en prévenant et résolvant les problimes qui penvent se poser dans
ce domaine. On entend également par cette expression la santé en matitre de sexcnalité gui vise & améliorer la qualité de la vie ef
des relations interpersonnelles, ef non & se borner & dispenser conseils et soins relatifs @ la procréation et anx maladies
sexnellerment transmissibles» Source: URL: http://www.plan-s.ch, page consultée le 10 avril 2002.
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présence d'angoisses sexuelles chez les individus. Il s'agit, et une des AES y fait directement référence,
de «dé-névroser» les individus. En témoigne le titre de ce texte éctit par C.-H. Bugnon: «I'éducation
sexuelle, facteur d'équilibre et préventif des tensions provoquant des désordtes psycho-somatiques
chez la femme» (69), ou encore cet extrait du premiet bulletin d'information du Service que l'on doit a
P. Delacoste: «Face d tant de difficultés et d'échecs dans les rangs des adultes, le besoin s'impose de réfléchir. Certes, e
dialogne, singulier ou collectsf avec les adultes insérés au canr méme des problémes, se révéle d'un apport utile. Mais pour
promonvoir plus de maturité et d'harmonie conjugales dans la société, il faut, dés maintenant, nous adresser aux jeunes.
Ainsi congue, une éducation sexuelle pourra contribuer, sinon a former des générations équilibrées, du moins a faciliter un
cheminement humain, le long duquel la sexualité a trop somvent semé précisément ['angoisse, lagressivité on la
culpabilitt». On notera cependant que la dimension "psychothérapeutique” de I'éducation sexuelle
visant 4 la réduction des troubles psychiques est davantage présente dans les textes et dans le discours
des AES, qui sont sensibilisés de par leur profession a cette dimension. L'AES qui nous en a parlé est
psychologue, et les autres mentions que nous avons trouvées a ce propos dans les sources proviennent
de psychiatres ou de personnes ouvertes a la psychanalyse. Notre analyse nous permet de mettre en
évidence les deux missions de prévention primaite que poursuit le SES: l'une visant & promouvoir la
santé sexuelle des individus (promotion de la santé) et l'autre a réduire les troubles psychiques résultant
d'un manque d'information et de dialogue sur la sexualité, mais aussi a prévenir les MST et les
grossesses non planifiées (prévention).

La lecture des documents d'archives nous permet de dire qu'une réflexion importante a été menée au
sujet de la pornographie et de ses conséquences sous la conduite de P.-A. Glootb. Par contre, aucune
mention n'y est faite dans les entretiens faits avec les AES de la premiére génération, au contraire des
générations suivantes qui y font souvent référence.

On peut observer, que ce soit au travers des entretiens ou des documents d'archives, l'existence dans
les années 1990 d'un tournant radical vers la prévention, en particulier vis-a-vis de la question des abus
sexuels qui, comme nous l'avons déja remarqué, semble étre a l'origine de la conception moins
optimiste de I'éducation sexuelle et de la sexualité chez les AES concernées. La question des abus est
liée a celle de la violence et 4 la pornographie. Il semble qu'une prise de conscience des besoins et des
droits des enfants ait autorisé une attention patticuliére quant aux mauvais traitements. Précisons quun
programme de prévention des abus sexuels est mis sur pied 4 lintention des éleves des écoles
enfantines a partir de 1993. Ces objectifs ptéventifs apparaissent donc chez les AES de la denxiéme
Zenération, qui vivent en outre l'arrivée du vih/sida en plus de 'émergence de la question des abus
sexuels, soit autant d'aspects douloureux de la sexualité impliquant des mesures d'urgence aupres des
jeunes. On peut donc voir s'esquisser pour ces AES une ambition plus strictement préventive, bien que
toujours auréolée de l'approche positive des débuts du Service.

Pourtant, le vih/sida n apparalt pas au rang des thémes pr1or1ta1res et systemathues parrm les réponses
des AES. A plusieurs reptises, il nous a été précisé que le sida n'avait jamais constitué une
problématique a part, et qu'il était abordé au méme titre que les autres MST. Une AES nous explique
qu'elle n'accorde que peu de place 2 la question du sida dans ses couts cat, selon elle, les éléves qu'elle
rencontre n'ont pas plus de risque d'étre infectés par le sida que d'attraper un herpés, ajoutant plus loin
que les éleves ont plus de préoccupations relatives a la grossesse. La question des grossesses semble
ainsi davantage préoccuper les AES que le sida, ceci dans la mesure ou le risque d'une grossesse non
planifiée est bien plus fréquent que celui du sida, et demeure en ce sens une préoccupation essentielle
des adolescent(e)se. Pour certaines, l'irruption du sida dans leur pratique a été vécue, pendant une

2 Dr P. Delacoste, «Perspectives éducatives en matiére de sexualités, BCMSPF n° 1, septembre 1970, pp. 21-22.

Par exemple: «La pornographie», Séminaite de formation continue du SES, 10 décembre 1970 (ACMSPF);
«La pornographies, BCMSPF n° 3, 1972, pp. 5-12; «Potnographie et érotismew, Médecine & Hygiéne 29, 1971,
pp- 2019-2022.

P.-A Michaud ,allant dans ce sens, nous révélait qu'il n'avait rencontré que trés peu de cas de sida dans le
cadre de 'UMSA, alors que les grossesses chez les adolescentes sont un motif important de consultations. Le
rappott annuel 2000 de /'Unité multidisciplinaire de santé des adolescents qu'il dirige révéle que 8% des consultations
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certaine période du moins, comme une contrainte, puisqu'il incitait 2 une réotientation subie du
contenu des cours d'éducation sexuelle, et par conséquent l'accroissement en importance de
problématiques patticuliéres comme la peur du sexe, le rejet de l'autre, l'accent sur l'acte sexuel, la
pénétration, etc.

Cette tendance a considérer la question du sida comme une problématique parmi d'autres va se
renforcer chez les AES de la froisiéme génération, qui vont débutet leur activité alors que l'urgence du sida
est retombée et que la prévention des abus sexuels est en place. Notons toutefois que les AES que
nous avons rencontrées, toutes générations confondues, sont unanimes a ce que l'éducation sexuelle
participe a la prise en charge de ce probléme dans les écoles et ne peuvent imaginer l'éducation sexuelle
sans la prévention sida.

Chez les AES de la troisieme génération, la dimension préventive spécifique n'apparait pas lorsque I'on
aborde les questions des objectifs du Setvice ou des objectifs personnels, mais lorsqu'il s'agit des sujets
incontournables, ou la prévention du sida est notamment citée plusieurs fois comme celle des
grossesses, au contraire de la question des abus sexuels (du moins le terme n'apparait-il pas). Lorsque
nous avons demandé a ces AES de nous patler de l'intérét qu'elles portaient a la prévention, nous
avons eu plusieurs réactions de rejet face au terme employé. Celui-ci a été associé 4 la prévention de
masse, telles les campagnes publiques de prévention sida avec tout ce que ¢a peut signifier en terme de
"harcélement” des individus et de sentiment d'exaspération. Une AES s'exprimant 4 ce sujet dit
préférer le terme d'éducation, qui lui semble plus proche de ce qu'elle fait dans le Service.

La perspective de promotion de la santé sexuelle, déja présente parmi les générations précédentes,
prend chez elles une nouvelle coloration relationnelle. Il s'agit moins de promouvoir la sexualité dans le
cadre de la relation que de promouvoir la relation dans le cadre de la sexualité. L'insistance avec
laquelle ces AES parlent de la relation témoigne de l'aspect préventif qu'elle revét: I'harmonie des
relations entre filles et gargons demeure la condition sine gua non d'une sexualité bien vécue, comme de
l'application des mesures de protection contre les MST et les grossesses. Et ce sont justement ces
relations entre filles et gargons qui sont la cible de leurs inquiétudes et donc de leur action préventive.
Les représentantes de cette génération ont une vision plus pessimiste de la sexualité et des relations
hommes-femmes que les générations précédentes. Elles se défendent pourtant de faire de la
prévention, alors qu'au fond elles ont adopté une attitude professionnelle nourrie du projet de
prévenir, certes pas les MST, mais plutdt les mauvais traitements, les abus sexuels, etc. Leut action
semble s'adresser en priorité aux jeunes en difficulté, aux filles qui subissent les offensives sexuelles de
leurs amis sans réagir, ou encore a ces filles et garcons qui se revendiquent d'une sexualité sans
affectivité. D'un point de vue quantitatif, il est bien entendu que ces considérations qui nous semblent
prendre beaucoup d'importance dans le quotidien des AES ne sont pas forcément représentatives du
vécu de la plupart des jeunes, mais témoignent d'un phénomeéne nouveau par lequel les AES se sentent
concernées. La cible de leur action ptréventive est donc constituée pat les rapports de genre. Si la
perspective de promotion de la santé sexuelle est défendue, le désir d'une intervention plus musclée fait
son apparition dans le discours de plusieurs d'entre elles, faisant en quelque sorte offense a la non-
directivité pronée par le Service depuis tout temps: l'envie leur prend parfois de dire aux jeunes ce
qu'elles pensent de leurs attitudes, ou méme de leur fournir un code de conduite.

En conclusion, les réponses que les AES de la deuxiéme et troisiéme génération nous ont données a cette
question de la prévention, mais aussi aux questions des objectifs, nous permettent de mettre en
évidence l'ambivalence qu'elles expriment au sujet de leur mission et de l'otientation qu'elles donnent 2
leur travail. Elles sont ainsi partagées entre l'objectif de contribuer a I'épanouissement des jeunes et
celui de les protéger.

sont relatives 34 une grossesse (P.-A. Michaud, F. Natring, S.-C. Rentetia, Rapporz Annue/ 2000, Unité
multidisciplinaire de santé des adolescents, CHUV, Lausanne, p. 5).
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3.5  Collaboration et concurrence avec les autres actions de promotion de la santé
en milieu scolaire

Une forme de liens que le Service d'éducation sexuelle entretient avec la prévention se traduit par sa
participation a de nombreuses actions de prévention dont il n'est pas forcément 4 l'otigine mais pour
lesquelles 1l a été amené a collaborer. Il s'agit d'actions préventives émergeant a partir de la fin des
années 1980 et prenant la forme de spectacles?, d'expositions®, ou encore de petites publicationss. De
ces nombreuses collaborations, rares sont les AES qui nous en ont parlé. Bien que la participation a ces
activités ne concerne pas forcément toutes les AES, le fait de ne pas avoir pensé a nous en patler nous
apparait comme significatif. Les raisons de cette omission relévent-elles de l'importante indépendance
avec laquelle les AES travaillent, ou, comme certaines l'ont soulevé, de la difficulté qu'elles ont a se
réunir étant donné les contraintes de déplacement liées a leur activité?

La question des liens que les AES entretiennent avec d'autres acteuts de la prévention ou de la santé a
I'école n'a pas été posée aux AES de la premiére génération, car mises a part la prévention routicre
(établie des 1953 dans le canton de Vaud) et la prévention bucco-dentaire (Service dentaire des écoles de
Lausanne créé en 1915, contrdle obligatoire dés 1960), et les visites médicales (Service médical des écoles de
Lausanne créé en 1883, actuel Service de santé des éwoles), les collaboratrices du SES sont les seules a
intervenir aupres des éléves du canton dans une perspective de promotion de la santé. En 1968, les
infirmieres du nouvel Organisme médico-social vandois (OMSV) ont pour mission d'organiser le dépistage
dans l'ensemble des écoles vaudoises. En 1977, les médiateurs scolaites font leur apparition dans les
écoles avec pour objectif premier la prévention des toxicotnanies. En 1984, le programme Jeunesse et
santé s'adressant aux adolescent(e)s est lancéd, et en 1986 le réseau des animateurs de santé est mis sur
piede (60). En 1986 également, la prévention du virus HIVF est proposée dans les écoles, ainsi que la
prévention des abus sexuels. Ces deux nouvelles problématiques touchant a la sexualité seront
notamment prises en charge au niveau scolaire par les animatrices du SES. Mais d'autres formes
d'interventions dans ces deux domaines, menées par d'autres professionnels, vont également faire leur
apparition dans le cadre scolaire. Aux AES de la deuxciéme géinération qui ont vécu l'arrivée dans I'école de
ces nouvelles actions de prévention et de promotion de la santé ainsi qu'aux AES de la sroisiéme
Sénération, nous avons demandé si elles n'avaient pas craint une certaine concutrrence, notamment avec
le développement et I'élargissement des taches des infirmiéres scolaites ou des animateurs de santé.
Cette question a donné lieu a de trés courtes réponses qui se tésument a dire qu'il n'y a pas
concurrence mais complémentarité, et que leur fagon trés spécifique d'intervenir dans le champ de la
sexualité leur garantit une certaine exclusivité en la matiére. Alots que la promotion de la santé a I'école
devient le cheval de bataille du Département de la formation et de la jeunesse et d'autres milieux liés au
monde scolaire, on aurait pu s'attendre a rencontrer chez les AES aujourd’hui actives un sentiment
d'inquiétude quant a leur sort dans ce contexte. On est en droit de se demander si cette quiétude est un

Par exemple: <Bouches décousues» pour la prévention des abus sexuels par la troupe de théatre Claque; a
valse des plastics» pour la prévention sida.

Par exemple: «Une sécutité illusoire» pour la prévention des abus, exposition initiée par le Bureau de l'égalité
du canton; «J'at pas peur d'aimer» sur la rencontte amoureuse, mise sur pied par 'OMSV et Profa.

¢ Par exemple: «Oh les fillesy, «Eh les garconsw.

La loi sur la santé publique du 29 mai 1985 mentionne la question de la santé scolaire comme mesure de santé
publique. L'éducation sexuelle y sera reconnue 4 ce chapitre le 14 décembre 2001.

La méme année se réunissent 4 Ottawa plus de 200 spécialistes pour la premiére conférence internationale sur
la promotion de la santé. La Charte d'Ottawa est considérée comme le document fondateur de la promotion
de la santé.

En 1986 est créée la Commission cantonale "Sida-Ecoles" dans le canton de Vaud. Elle cessera ses activités
en 1994,
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signe de confiance dans leur propre travail ou celui d'une méconnaissance des enjeux? Au fond, nous
nous attendions a ce que cette question suscite chez nos intetlocutrices de nombreux commentaires.
On notera que si les AES que nous avons rencontrées n'ont ressenti 4 aucun moment la crainte d'étre
évincées par d'autres acteurs de la promotion de la santé, les discussions que nous avons eues avec les
responsables du Service et la lecture de ses rapports d'activité nous ont pourtant révélé que cette
crainte a été le moteur de certaines actions que le Setvice n'aurait peut-étre pas menées spontanément.
L'enjeu semble bien plus important que ne le pensent les AES que nous avons renconttées; face 4 la
multiplication des intervenant(e)s en santé publique en milieu scolaire et aupres des jeunes, le SES doit,
malgré son assise, défendre sa place. Le principe du maintien de la co-responsabilité du Service avec un
médecin participe de cette logique de renforcement de sa légitimité face a l'extérieurs. Il nous a été
notamment révélé par une AES de la deuxieme génération, ainsi que par l'adjointe pédagogique du SES
qu'une discussion avec les infirmiéres scolaires s'était imposée face 4 leur volonté d'étre présentes
durant les cours d'éducation sexuelle, voire méme d'avoit 4 charge cettaines tiches des AES: pour ces
derni¢res comme pour les responsables du SES, l'éducation sexuelle demande une formation
spécialisée qui n'est pas celle de l'infirmiére scolaite. Il semble que cette discussion ait débouché sur
une clarification des rOles respectifs et les relations entretenues pat la suite n'en aient été que plus
productives. Dés lors, les infirmiéres jouent actuellement le role de personne de référence et se
chargent du suivi du travail aprés le passage des AES dans l'école. Concernant les animateurs de santé
et les médiateurs scolaires, il n'en a été aucunement question dans les entretiens.

Si la plupart des AES de la deuxieme ou de la troisiéme génération se sentent confiantes dans leur
travail, une de celles active a ce jour est d'avis qu'il y a actuellement un manque flagrant de
coordination avec les autres actions de promotion de la santé, et qu'elles-mémes ne savent pas ce que
font les autres, notamment en ce qui concerne le sida. La dimension de notre échantillon ne nous
permet pas de tirer des conclusions sur la méconnaissance, chez les AES, des enjeux liés au
développement de la promotion de la santé dans les écoles. Il nous apparait cependant qu'une distance
existe entre la réalité des AES sur le terrain et la réalité des responsables du Service face a I'évolution
du réseau médico-social vaudois et a l'arrivée sur le terrain de nouveaux professionnels de la santé et de
la prévention aupres des jeunes.

2 Enttevue avec Dominique de Vatgas, cheffe de service du SES et Monique Weber Jobé, adjointe
pédagogique du SES, le 24 mars 2000.
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4 EVALUATION

Suite 4 la question portant sur les objectifs officiels du Setvice, il nous a semblé opportun de demander
aux AES si elles estimaient que les différents objectifs mentionnés étaient atteints. Mais nous allons
d'abord voir de quelle maniére le Service d'éducation sexcuelle s'est positionné au cours du temps face a
cette question de I'évaluation.

4.1 Le Service d'éducation sexuelle face a la question de I'évaluation

La lecture des archives du SES ainsi que les discussions entamées avec plusieurs collaborateurs et
collaboratrices du Service dans le cadre de la premiére phase de la recherche (1) montre clairement que
la question de I'évaluation embarrasse autant les responsables que les animateurs et animatrices. Les
entretiens menés dans le cadre de la premiére étude nous ont 1évélé qu'a la fin des années 1970, alors
que le Service s'emploie a faire le bilan des premiéres années d'éducation sexuelle dans les écoles, il lut
apparait que ses ambitions initiales sont trop audacieuses et qu'il faut revoir la portée du travail aupres
des éléves. L'équipe prend conscience qu'il lui sera difficile d'opéter un changement profond des
mentalités tel qu'elle I'ambitionnait au départ. Les AES et les responsables espérent alors apporter une
contribution plus symbolique sous forme d'un rite de passage: ce qu'il importe que l'éléve retienne,
c'est une ambiance positive et ouverte aux questions de la sexualité, une sorte d'autorisation a en parler
plutét que des informations a retenit. Un bilan est ainsi réalisé. Il ameéne a une reformulation du but
ultime de I'éducation sexuelle, un but dont la nature symbolique fend l'évaluation encore plus
périlleuse.

De maniére plus générale cependant, le SES subit, 4 limage des autres Setvices du Centre, des
pressions politiques relatives 2 son efficacité. Il s'est d'abord agi, dans les années 1970, d'apporter des
éléments de preuve concernant la participation de l'éducation sexuelle a la réduction du nombre
d'interruptions volontaires de grossesse dans le canton. Trés autonome, le SES se défend d'entrer dans
une logique comptable qui n'est pas conciliable avec sa dématche qualitative, méme si les résultats
positifs apportés par les études de P.-A. Michaud (comme 70 et 71) sont cependant bien accueillis par
le Service. Celui-ci, caution scientifique & l'appuis, peut alors défendre I'utilité de l'éducation sexuelle
aupres des jeunes.

Durant les années 1990, la pression a l'évaluation se tenfotce en raison du contexte d'austérité
budgétaire. D'utile, l'évaluation devient indispensable au financement des activités. Pourtant, le SES ne
va pas opérer sur cette question de tournant majeut; son attitude restera pour le moins réservée.

En fait, cette attitude du SES face 4 la question de 'évaluation puise ses fondements dans son histoire,
celle d'une équipe qui s'est battue pour acquérir et consetrver son autonomie de pensée et d'action.
Aussi, éluder en quelque sorte la question de I'évaluation peut étre comptis dans le cas du SES comme
le moyen de ne pas se soumettre a des ctitéres d'évaluation qui, le plus souvent, sont ceux des autres, et
en particulier des bailleurs de fonds, et qui peuvent par ce biais introduire des logiques externes et
étrangéres aux otientations du Service. Il apparait en tous cas clairement que la dimension quantitative
de l'évaluation est rejetée.

En effet, les criteres d'évaluation ne peuvent étre les mémes pour toute activité, et en particulier
l'efficacité de 1'éducation sexuelle ne peut étre aisément mesurée en raison de limpossibilité
épistémologique de déterminer des éléments de causalité directe (cf. 72). Ainsi, l'obligation a
I'évaluation peut, paradoxalement, avoir pour seul effet de renforcer la vulnérabilité sociale et politique

a1l faut noter que les études concernées se bornent 4 rendre compte des statistiques en matiere dIVG, entre
autres, et 4 postuler (en prenant les précautions d'usage, car cela est impossible a vérifier) I'influence de
I'éducation sexuelle dans ces tésultats.
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de certaines activités. Il en est ainsi de l'éducation sexuelle, qui n'est pas comptise comme nécessaite au
méme titre que l'information vih/sida dans les écoles ou les campagnes STOP-SIDA. Bref, la mesute
de l'efficacité de I'éducation sexuelle renvoie 4 la représentation qui est faite de son utilité, et qui est
objet de négociation sociale et politique (ne serait-ce que parce qu'elle a un prix). Dans cette
négociation, le monde scientifique joue (et doit jouet) un rdle de premier plan?, ainsi que notre travail
qui consiste, croyons-nous, en une forme d'évaluation adaptée a la conception globale et positive du
SES, permettant d'en valoriser les avantages et de révéler les faiblesses, sans concoutit quasi
immanquablement a sa fragilisation.

Il existe donc des risques qu'une politique de management de la prévention, comme par exemple la
certification ISO en ce domaine ainsi que le tecommande I'OFSP (73), n'aboutisse en fait qu'a la
déstabilisation des activités préventives fondamentales, mais moins facilement évaluables et codifiables.

Cela ne veut cependant pas dire que le SES ne vive pas cette question au quotidien. Au contraire
meéme, puisqu'elle revient réguliérement dans les procés-vetrbaux du Service ou de la CIS (les initiatives
en matiere d'évaluation se feront tout particuliérement sous l'impulsion de P.—A. Michaud, par ailleuts
président de cette derniere entre 1983 et 1994). En témoigne un document de travail datant de
septembre 1980 et intitulé Les méthodes d'évaluation d'un travail en éducation sexuelle, document destiné 3 un
séminaire de formation continue des AES. Le type d'évaluation dont il est question dans ce document
s'apparente a celui de l'enquéte sociologique classique, tépondant au critére de la représentativité et
nécessitant des compétences statistiques importantes. La formation et le manque de temps des AES et
des responsables pour mener de telles investigations systématiques sur le terrain sont autant d'éléments
qui expliquent en grande partie le fait que ce travail n'ait jamais vu le jour. Mais, comme nous allons le
voir, un certain nombre de travaux permettent toutefois d'apporter des éléments d'évaluation.

Evaluations ponctuelles internes au SES

A différents titres, le SES a produit quelques évaluations ponctuelles de petite et moyenne envergure,
lui permettant d'avoir un feed back sur la pratique des AES. Dans la mesure ol ces évaluations sont
utiles pour réajuster leur travail ou pour éviter de s'écatter des objectifs, la responsable du SES,
Dominique de Vargas, estime qu'il faut plutét patler alors de sondages que d'évaluations comptises au
sens strict. En voici les principaux tels qu'ils nous ont été relatés par cette derniére et tels qu'on en
trouve trace dans les documents d'archive:

- Dans le cadre de sa formation au couts de base en éducation sexuelle et au planning familial, Sylvia
Evard décide de donner pour thématique 4 son travail final la question suivante: «A quels besoins
des adolescents de 13-15 ans répond-on quand on donne des cours d'éducation sexuelle? Reflets
de cours 1988-1989». En raison de son caractere d'exercice individuel commandé par les nécessités
de la formation, ce travail se base sur une quantité de données relativement restreintes.

- Lors de l'introduction dés 1995 des cours d'éducation 2 la vie et de prévention des abus sexuels
pour les éleves des écoles enfantines, un questionnaire d'évaluation portant sur les retombées
éventuelles de l'intervention des AES sur les enfants était adressé aux parents. Les réponses
données ne révelent aucune réaction alarmante ou suspecte chez leurs enfants suite a l'intervention

des AES.

2 Cf William R. Finger, «'"éducation sexuelle atme les jeunes adultes: les programmes d'éducation sur la santé
reproductive ont produit de bons tésultats dans divers cadtes», Network en frangais, 20 (3), 2000; Jean-Matc
Samson, «Les objectifs de I'éducation sexuelle préventive du sida: l'efficacité des méthodes actuelles. 1ére
pattien, Sexologies, IV (18), 1995, pp. 46-53; Jean-Matc Samson, «Les objectifs de l'éducation sexuelle
préventive du sida: vers une plus grande efficacité. 2éme partie, Sexolggies, V (19), 1996, pp. 37-42; James W.
Stout, Frederick P. Rivara, «School and Sex Eduation: Does It Wotk?», Pediatrics, 83 (3), 1989, pp. 375-379,
ainsi que les travaux de Douglas Kitby, spécialiste de l'évaluation de 'éducation sexuelle, dont nous ne
citerons qu'une publication parmi de nombreuses autres (Kirby D, Short L, Collins J, et al. School based
programs to reduce sexual risk behaviors: a review of effectiveness. Public Health Rep. 1994;109:339-60).
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- En 1997, des sondages systématiques ont été menés dans les écoles vaudoises aupres des éléves de
8eme année. Si, pour les plus petites classes, aucun doute ne subsistait quant a4 la nécessité de
poursuivre I'éducation sexuelle, étant donné l'enthousiasme des éléves, les couts adressés aux 8éme
semblaient moins aller de soi. Les éléves se montrent en général plus dissipés, ils participent moins,
et prennent parfois 'AES de haut. Clest dans le but de faire le point sur les besoins et la
satisfaction de ces grands éléves que des sondages leur ont été proposés. Ces derniers visaient a
évaluer la satisfaction des éléves, leur appréciation de l'apport théorique, leurs préférences entre le
travail en grand ou petit groupe, ou encore ce qu'ils avaient retenu en particulier de la lecon. Les
résultats témoignent en général d'une grande satisfaction des éléves quant au contenu du cours et
une insatisfaction quant a sa durée. Certains estiment qu'il serait important de bénéficier jusqu'a un
cours d'éducation sexuelle par semaine 2 'image des autres cours du programme scolaire, tantily a
d'aspects a aborder. De plus, il apparait que les éléves préférent les discussions en grands groupes,
qu'ils ont des attentes d'informations importantes et sont favorables aux interventions théoriques.
Ces résultats positifs montrent la pertinence de poursuivte les cours d'éducation sexuelle dans les
classes de 8¢e année.

- A Pully, fin 1998 également, sur demande du directeut, un sondage a été fait auprés des éléves de
8¢ année. Celui-ci n'était alors pas convaincu de l'opportunité de poutsuivre de fagon habituelle les
cours d'éducation sexuelle pour les grands éléves, ce dont il voulait s'assurer en posant directement
la question a ces derniets. Le sondage mené pat les AES a montré que les éléves étaient tout a fait
favorables a de tels cours. Cest pour beaucoup la maturité des téponses données par les éléves qui
convainquit le directeur de maintenir les couts concernés selon la dotation horaire en vigueur.

- En 1999, suite 4 une expérience houleuse dans une école ou les enseignantes se sont plaintes
collectivement des propos choquants tenus pat les AES auprés d'éléves d'école enfantine, un
sondage systématique a été fait auprés des maitresses enfantines l'année suivante. Les résultats
témoignent d'une perception trés favorable du travail mené par les AES de la part des
enseignant(e)s.

Les expériences auxquelles nous faisons référence ici montrent que la question de l'évaluation s'est
posée lors de la mise en place d'une nouvelle activité (intervention dans les classes enfantines), ainsi
que lors d'une incertitude quant a ['utilité des cours d'éducation sexuelle pour les grands éleves. Et,
selon D. de Vargas toujours, bien que trés ponctuelles, ces évaluations ont été utiles pour ajuster au cas
par cas le travail des AES. Ces sondages apportent des éléments de réponse aux différents acteurs
concernés par le travail des AES: enseignant(e)s, directions et parents d'éléves. On voit combien ces
démarches évaluatives constituent des moyens de rendre visible et accessible aux autres le travail mené

par le SES.

Les grandes enquétes

Si la réflexion menée dans le cadre du groupe «Prospectiver (voir p. 110) participe de cette méme
ambition de porter un regard plus systématique sur le travail accompli au sein du SES, un travail
d'évaluation conséquent n'a jamais été réalisé. Par contre, que se soit directement ou indirectement, le
SES a participé a plusieurs enquétes de grande envergure, ou en a été 'objet. Ces études constituent, a
leur maniére, des fagons d'examiner le travail des AES. Nous avons déja vu que les premiéres études
qui appottent des éléments d'évaluation de ce type ont été produites par P.-A. Michaud (70) ainsi que
par P.-A. Michaud et R. Wermelinger (71). En 1988, une étude concernant l'image des préservatifs
aupres des jeunes a été menée par Monique Webet-Jobé — actuelle adjointe pédagogique du SES et
responsable de 1'Unité de formation VIH-Sida de Profa récemment fermée — et Philippe Lehmann.
Cette étude a été effectuée sous 'égide de /Tnstitnt Universitaire de médecine sociale et préventive TUMSP) de
Lausanne dans le cadre de son programme d'évaluation des campagnes de prévention contre le sida en
Suisse financé par ['Office fédéral de la santé publigne. En 1993, toujours dans le cadre du programme
d'évaluation des programmes de prévention sida en Suisse, une étude menée par I'TUMSP sous la
responsabilité de M. Weber a été réalisée auprés des AES et des conscilléres en planning familial de
Profa. Tntitulée Enfance et adolescence face an Sida (74), cette étude cherchait 4 évaluer l'incidence du vih sur
limage de la sexualité, les relations amoureuses, la contraception et la prévention aupreés de trois
tranches de la population (9-13 ans / 14-15 ans / 15-20 ans).
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Si ces deux études ne constituent pas spécifiquement des évaluations du travail des AES, les résultats
mis en évidence sont autant d'éléments sur lesquels ces derniéres peuvent s'appuyer, leur permettant
d'ajuster leur pratique aux besoins des jeunes.

4.2 Evaluation des objectifs par les AES

Question de la grille d'entretien:

Concernant les objectifs de I'éducation sexuelle quels sont ceux qui, 4 votre avis, ont été atteints?

Lors des entretiens menés avec des AES, nous leut avons demandé si elles estimaient que les objectifs
qu'ils nous avaient précédemment cités avaient été atteints. Nous avons obtenu l'essentiel des réponses
a cette question chez les AES de la premiére et de la troisiéme génération; cette question a été omise
pour différentes raisons chez la plupart des AES de la deuxiéme génération. Aussi, nous ne prendrons
pas en compte les réponses comme représentatives d'une période particuliére, et de ce fait les
mentionnerons sans les généraliser.

Toutes générations d'AES confondues, cette question a donné lieu 4 trois types de réponses:

1) une évaluation de l'impact de I'éducation sexuelle sur des aspects particuliers précédemment cités

pat les AES;
2) le ou les moyens qui permettent aux AES de se faire une idée de l'impact de leur travail;

3) une réflexion personnelle sut le principe d'une évaluation de leur travail.

Notons que la plupart répondent a la question de I'évaluation d'objectifs particuliers. Les deux autres
types de réponses, bien que moins prégnants dans notre échantillon, seront mentionnés 2 titre indicatif.

1) Les objectifs de diminution du nombre d'avortements et de MST, d'ouverture a la parole, de
promotion du respect de soi et des auttes et de transmission de l'information sont considétés pat les
AES de la premicre génération comme ayant été atteints. Toutefois, ces AES ne donnent pas les
raisons qui leur permettent d'établir ce type d'appréciation. Une seule personne mentionne une étude
de P.-A. Michaud (70)* sur la sexualité des adolescent(e)s afin d'appuyer son estimation du fait que
I'éducation sexuelle aurait permis le recul du nombre d'avortements. Procédant 4 un bilan plus global,
un AES releéve qu'en ce qui concetne les rapports hommes-femmes, le travail reste 4 faire, et une autte
juge que les collaborateurs et collaboratrices du SES avaient surestimé leur impact sur les enfants.
Notons qu'en ce dernier cas, le constat s'est fait 2 posteriori par 'AES en question, lots de discussions
avec des adultes ayant bénéficié dans leur jeunesse de cours d'éducation sexuelle. Il apparait que si ces
derniers se souviennent avoir bénéficié de couts, ils ne leur apparaissent pas comme ayant été
déterminants dans leur vie affective et sexuelle. Pour notte part, nous posons I'hypothése que cela est
di a la nature "indescriptible” du savoir transmis durant les cours d'éducation sexuelle, qui fait que I'on
se souvient de son existence mais pas de son apport conctret, immédiat (si 'on peut dire qu'il y en a), et
qui témoigne de la difficulté de toute démarche évaluative de I'éducation sexuelle.

Pour les représentantes de la troisiéme génération, les objectifs atteints sont ceux liés 2 la prévention,
El

que ce soit la prévention en général, la prévention des abus sexuels, ou encore celle des grossesses non

planifiées. La transmission d'une image positive de la sexualité, le travail sur l'estime de soi, ainsi que la

* Notons que cette étude avait fait I'objet d'un débat organisé par le Conseil général du CMSPF, car donnant
pour la premiere fois une légitimité tangible au travail du Centre.
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reconnaissance du SES comme lieu ressoutce pour les jeunes sont également considérés comme
atteints. La encore, les critéres leur permettant d'évaluer ces différents objectifs ne sont pas
explicitement désignés par les AES. L'une d'entre elles met cependant un bémol 4 cette évaluation
positive du travail mené par le SES, puisqu'elle témoigne du sentiment qu'elle n'a pas les moyens de
pouvoir assurer les retombées ou la suite de ce qu'elle a mis en marche lors de son intervention en
classe. Il apparait donc que si la plupatrt des AES se montrent positives quant a l'impact de leur travail
sur la sexualité des jeunes, d'autres soulignent les limites de I'action en éducation sexuelle.

En résumé, ces résultats mettent particuliérement en évidence le fait que l'évaluation d'objectifs précis
s'accompagne ratement d'une justification précise. Ainsi, il nous semble plus judicieux de patler
d'estimation que d'évalnation du travail accompli, cette derniére faisant de sutcroit référence a une
méthode spécifique (72).

2) Certaines AES nous ont 1évélé le mode d'évalnation qui leur permettait de juger de leur impact sur les
éleves. Qu'elles soient de la premiére ou de la troisiéme génération, les ctitéres d'évaluation qu'elles
mettent en avant sont en partie quantitatifs, puisqu'il s'agit de révéler le nombre d'écoles qui font appel
a leurs services, le nombre de questions posées par les éléves, etc. Une personne, comme nous l'avons
vu plus haut, nous cite la thése de médecine de P.-A Michaud (70), qui est également une
démonstration quantitative de I'effet de I'éducation sexuelle. Toutefois, I'évaluation qualitative semble
plus particuliérement privilégiée par les AES. Elle potte sut l'attitude des éléves, leur attention et leur
participation durant la "legon", sur la discipline a laquelle il faut parfois recoutir ou encore sur la qualité
du climat en classe durant et aprés leur intervention. Au fond, les questions posées par les jeunes et
l'intérét qu'ils accordent aux discussions initiées en classe semblent étre, pour les AES, le meilleur
indicateur quant a la mesure de I'adéquation et de l'utilité de leur travail. Le travail de supervision en
groupe est, d'aprés l'une d'entre elles, une forme d'évaluation de leur travail. La mise en commun des
expériences et les échanges entre AES favotise l'ajustement et 'évolution des pratiques.

Ainsi peut-on dire que les impressions du terrain sont privilégiées par les AES, au contraire d'éventuels
critéres précis et mesurables. En raison de leurs activités de terrain, les critéres qui leur permettent
d'évaluer leur travail sont nécessairement différents de ceux d'un sociologue ou d'un épidémiologiste.

3) Bien qu'étant en marge de la question posée, certaines AES ont pris position au sujet de la
problématigue de I'évaluation. Les quelques remarques 4 ce propos se résument a soulever la difficulté,
voire l'impossibilité qu'il y aurait a évaluer leur travail. Les principaux arguments donnés par ces AES
sont que chaque classe est différente, que les éléves sont réceptifs de facon trés variable selon leur état
d'esprit ou leur maturation psychologique, ou encore qu'il est difficile d'établir précisément les aspects
a mesutet.

Ces prises de position en défaveur de I'évaluation se retrouvent dans certains documents du Service et
attestent d'une attitude plutot défaitiste face a cette question. En juin 1989, dans un procés-verbal de la
CIS, la réflexion suivante en témoigne: «Remarques sur une tentative d'évaluation: difficile car travail pas toujours
quantifiable, mieusc vaut pas d'évaluation gu'une demi-évaluation, gue veut-on mesurerd»

Il est intéressant de constater que cette question de l'évaluation revient cycliquement dans les
préoccupations du Setvice ou de la CIS et semble coincider avec le souci de démontrer la pertinence
d'une éducation sexuelle a I'école. Nous pouvons dés lots poset 'hypothése qu'aux yeux du public et de
la sphére du politique, les urgences supposées de la prévention sida ont rendu moins évidente la
légitimité accordée a I'éducation sexuelle sz7icto sensu, ce dans un contexte de raréfaction des ressources
allouées ou les procédures d'évaluation sont toujours plus considérées comme indispensables, quelque

2 PV séance CIS du 1¢ juin 1989 (ACMSPF).
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soit le type de pratique mené. En conséquence, des demandes de justifications et donc d'évaluations se
font plus courantes et le sentiment qu'il serait nécessaire de s'atteler 4 un tel travail devient plus aigu au
sein du SES. Consciente que faire l'impasse sur I'évaluation est un véritable manque pour le travail en
éducation sexuelle, la responsable du SES, D. de Vargas, estime que l'évaluation constitue le parent
panvre du Service, faute de moyens. Il serait pouttant intéressant de mener de fagon plus poussée une
évaluation de l'impact des interventions des AES auprés des éléves. Marie-Paule Desaulnier (75)
propose des pistes 4 ce sujet en faisant bien la distinction entre ce qui tessort d'un savoir scolaire (le
cycle hormonal, etc)) et ce qui nécessite une approche de type psychosocial, notamment pour les
apprentissages sociaux (modification des attitudes, responsabilisation, etc.), chaque domaine
nécessitant un type d'approche évaluative différent.
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5 INTERVENTIONS EN CLASSE ET METHODES PEDAGOGIQUES

Abordons maintenant la question des formes pédagogiques et didactiques de I'éducation sexuelle, que
nous diviserons en deux parties, soit les techniques d'animations et les supports didactiques. Cette
question ayant déja donné lieu a un développement dans le cadre de la premiére étude sur I'éducation
sexuelle que nous avons menée en 1997 (1), nous ne reviendrons que rapidement sur les aspects
théoriques et sur ce qui a été mis en évidence par le dépouillement des archives, pour nous concentret
sur ce que nous ont rapporté les AES lors des entretiens.

Qnestion de la grille d'entretien:

Pourriez-vous nous décrire comment se déroule un cours d'éducation sexuelle en classe, notamment
du point de vue pédagogique ou didactique? Avez-vous des outils pédagogiques ou du matériel?

5.1 Latechnique d'animation comme principal outil pédagogique

Al question de la méthode d'intervention, les réponses des AES des trois générations sont univoques:
l'animation de groupe, que ce soit en solitaite ou & deux, puisant ses fondements dans la théotie
humaniste de Carl Rogers. En son temps, cette méthode avait donné lieu 2 un important travail de
réflexion au sein du SES?; ainsi, P.-A. Disetens (cf. p. 108), chargé dés 1973 de mettre sur pied le Couts
de base pour les AES, écrivait : «Nous sommes préts @ ['échange, au dialogne, préls @ partager, préts aussi d
interventr en fonction de notre personne et de ce que nous avons d dire. 1/ en résulte une participation au groupe, un
partage du pouvoir, peut-bire anssi une déconverte de nos propres compétences. Cette attitnde non-directive repose en
Dparticulier sur I'échange des questions et réponses»® Certaines AES de la premiére génération se référent
précisément 4 la non-directivité développée par Rogers, contraitement aux générations qui suivent, dont
les fondements du mode d'intervention dans les classes semblent moins précis. Pourtant, la description
qui nous est faite des interventions en classe pat les AES de ces deux derniéres générations laisse
apparaitre clairement la filiation a la théotrie rodgérienne: aborder les questions de sexualité sans
tmposer de discours, stimuler la réflexion et laisser les éléves orienter la legon au gré de leuts
interrogations et de leurs intéréts. Techniquement, cela signifie que les AES n'ont pas de progtamme
préétabli, mis a part les sujets incontournables dont nous avons parlé 3 Ia question des objectifs, et que
chaque legon est initiée par les questions libres des éléves, que ce soit pat oral ou par éctit. Au-dela de
quelques petites stratégies (faite asseoir les éléves ou ils veulent, déplacer les pupitres et les chaises,
faire dessiner au tableau, travailler par petit groupe, etc) pour rompre avec le cadre rigide de
l'institution scolaite, l'essentiel de la méthode pédagogique réside dans l'attitude de I'AES. Ceci explique
qu'il fut difficile pour les AES de nous en faite une description détaillée. Savoit intériotisé, la technique
d'animation se confond patfois trop facilement avec la personne, rendant périlleuse toute tentative
d'objectivation.

Elles nous ont toutefois parlé de climat a4 établir dans la classe et de rencontres avec les éléves a
favoriser. Toutes insistent sur le moment des présentations, qui est trés important en ce qu'il introduit
le cours d'éducation sexuelle sans qu'il ne soit encore question de sexualité. Donner l'occasion aux
éleves de s'exprimer au moins une fois en leur demandant leur prénom participe du souci d'intégrer les
éleves plus timides qui n'oseront peut-étre pas s'exptimer sur la sexualité, et leur donner le sentiment

2@ BCMSPF n° 4, novembre 1972; voir Caroline Cortolezzis, David Muheim, Education sexuelle en milien scolaire
vaudois (1965-1980), Lausanne: Institut universitaire d'histoire de la médecine et de la santé publique, 1997,
pp- 47-52.

b Pierre-André Diserens, "Roéles et attitudes de l'animateur de cours" in BCMSPF n° 4, novembre 1971, p. 13.
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d'avoir cependant participé au cours. Beaucoup d'AES nous ont également parlé de la fagon dont elles
se présentaient aux éléves: qui elles sont, ce qu'elles font dans la vie, ou encore ce qui les motive 2 faire
de l'éducation sexuelle.

Classiquement, I'animation des cours d'éducation sexuelle dans les écoles est menée par un ou une
AES; pour les adolescent(e)s, il fut un temps ou deux AES, un homme et une femme, se partageaient
l'animation. Certaines AES nous ont ainsi patlé de ces co-animations, en particulier auprés des
apprenti(e)s. Il s'agit de montter qu'un homme et une femme peuvent patler sereinement de sexualité,
ce malgré des points de vue parfois différents sur celle-ci. Reconnue comme étant la facon idéale
d'intervenir aupres des adolescent(e)s (bien que considérée par certaines comme plus difficile que
l'animation en solo), la co-animation pis fin le jour ou les hommes désertérent complétement le SES,
soit durant les années 1980.

5.2 Les supports didactiques

Le SES n'a jamais élaboré de matériel didactique particulier  l'intention des AES. Chacune d'entre elles
constitue son propre matériel au gré de sa créativité. Certaines AES possédent des planches
anatomiques, d'autres privilégient le dessin au tableau noir. Il n'y a pas de régle et une grande liberté
leur est accordée. Du matériel pédagogique est cependant a disposition dans le cadre de la prévention
sida, notamment aupres des apprenti(e)s (films, support d'animation «photoslogan») et des interventions
aupres des enfants des écoles enfantines (poupées, habits, balles douces, balles rugueuses, etc.). Notons
aussi que la bibliothéque de Profz met a disposition des AES et de toute autre personne intéressée une
importante documentation. Bien que non utilisée directement dans les classes, cette documentation est
une source de connaissances et de réflexions qui vient nourrir la pratique des AES.

Le faible recours avoué au matériel trouve des justifications chez certaines des AES que nous avons
rencontrées, notamment dans l'idée que les jeunes ont bien assez de documentations et de brochures a
lire, et que ce qui leur manque principalement sont les occasions d'en patlet. Petspective fondamentale
qui a traversé l'histoire du Service, la place accordée a la parole semble avoir survécu a l'envahissement
des médias et de l'informatique ou tout savoir, tout partage n'est possible que pat la voie d'une
médiation matérielle (vidéo, internet, e-mail, SMS, etc.). Un petit espace de parole essentiel auquel les
AES tiennent encore aujourd'hui et qui est la base de leur pratique. Gatantes de la transmission orale
d'une parole sur la sexualité, les animatrices en éducation sexuelle semblent privilégier le relationnel
nécessaire a un réel investissement des éléves et 4 la confrontation des idées des uns et des autres.

Il s'agit d'un lot de photos et de phrases découpées dans les journaux. Les jeunes doivent mettre en
correspondance des images de personnes avec des phrases, puis discuter des raisons qui les ont poussés 2
mettre ensemble telle image avec telle phrase, de facon a initier un débat plus général sur les questions de
sida. Un matériel spécifique a été créé selon ce modéle.
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6 FORMATION

Remarque préliminaire: les questions posées aux AES pottent sur la formation qu'elles ont regue, soit
celle qui a été remplacée aujourd'hui par le Certificat de formation continue guidance et éducation en
matiére de sexualité, vie affective et procréation (cf. pp. 149 sq.).

6.1 Formation de base des AES

Qu'il s'agisse des contenus, des objectifs ou des moyens pédagogiques, tous ces éléments sont bien
entendu abordés dans le cadre de la formation des AES. Certains aspects de cette formation initiale ont
été développés dans le cadre de notre premiére étude, et nous n'y reviendrons que partiellement. Ce
qui retiendra plutdt notre attention ici sera le développement de la formation de base et de la
formation continue proposée par le Service, ainsi que le point de vue des AES a ce sujet.

En 1970, lorsque le Setvice d'éducation sexuelle se met en place, tout est encore a organiser: le
recrutement de conférencier(e)s, les critéres de sélection de ces derniers, la mise sur pied de séminaires
de formation et d'évaluation, ainsi que toute l'organisation des cours dans le canton. Les responsables
sont conscients que s'atteler 4 diffuser une éducation sexuelle demande toutes les précautions — celle
du choix des conférencier(e)s en fait aussi partie. Selon eux, il s'agit d'un domaine ou l'improvisation
n'a pas droit de cité. De 1a le souci de former les personnes qui rempliront cette fonction d'animateur
ou animatrice de cours. Les criteres de sélection des AES édictés par les responsables du Service sont
de différents ordres. S'il est nécessaire d'étre titulaite d'une formation universitaire ou d'une formation
jugée équivalente, la plupart des critéres retenus font davantage référence a des compétences humaines
dans le sens de savoirs-ére. 1l s'agit principalement de la qualité du contact avec les jeunes, de l'aptitude a
recevoir des critiques et des évaluations de son travail, ainsi qu'une certaine disposition a se remettre en
question. L'option défendue pat les responsables du Setvice, qui estiment la personnalité de I'AES
comme plus importante que sa formation universitaire, part du principe que la sexualité appartient a
tout le monde et ne peut faire l'objet d'un métier. Nous allons voir comment la formation des AES,
prise dans un processus de professionnalisation, s'est organisée a partir de quelques séminaires intetnes
et 2 évolué au cours du temps pour devenir aujourdhui une formation de niveau universitaire.

1970-1974

Des séminaires de formation animés par des psychiatres, professeurs, pédagogues, qu'ils soient
intervenants extetnes ou rattachés au Service, sont programmés de facon réguliere. Deux types de
formations continues sont envisagés en paralléle. Le premier consiste en l'acquisition de connaissances
pat le biais de conférences de type ex cathedra données pat des professionnels sur des sujets tres divers
touchant 2 la sexualité. Par exemple, on trouve des séminaites internes du type:

- 1970-1971: «La psychologie de I'adolescent» par le Dr M. Schmid; «Probléemes d'hérédité» par le Dr
Edouard Juillard;

- 1972: da littérature révolutionnaire et contestataite: Reich et Marcuse» et «Les obstacles
psychologiques a la ptévention des naissances» pat le Dr Pierte-André Gloor, «Exposé des
méthodes de contraception au planning» par R. Anselmier, tesponsable de la formation des
conseilléres familiales, etc.?

2 RA SES 1970-1971 (ACMSPEF).
b RA SES 1972-1973 (ACMSPF).
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Parallelement 4 ce premier type de formation, un travail important est consacté a l'analyse de la
pratique des AES. Les réactions que certaines d'entre elles ont eues face 4 des questions d'éléves, ou
l'attitude qu'elles ont adoptée face a un rejet, par exemple, sont discutées en petits groupes. Cet aspect
de la formation, qui touche au savoir-étre, est tout particulierement valotisé au sein du SES. Patr
ailleurs, un important travail de réflexion en groupes va mobiliser les AES sut toute une série de sujets
tels que le divorce, les conflits ou encore l'argent. Ces différents lieux de réflexions favoriseront les
échanges entre les AES et permettront la cohésion de l'équipe (par ailleurs trés hétérogene) et la
cohérence du travail (qui pour certaines représente un trés faible taux d'occupation). Pour C.-H.
Bugnon, il ne s'agit pas tant d'une formation, mais plutét d'une trans—formaton continue*. Cela se
remarque dans les thématiques des séminaires internes suivants, pat exemple:

- 1972: audition d'un enregistrement et controverse sut l'identification de l'éléve a l'animateur;
'équipe scindée en trois groupes vit une rechetche de relation au sens ou l'entend Rogers;
discussion sur «Les questions des garcons de 14 a 16 ans», Bulletin n° 6, par G. Favezb.

- 1973: vingt séances de eux de rolesy; une dizaine de séminaires en petits groupes, etc.c

1974-1985: le cours de base

En 1974, Pietre-André Diserens, adjoint aux responsables du Service, met sut pied une formation de
base commune aux trois setvices avec l'aide d'une responsable de la consultation conjugale et d'une
responsable du planning familial. En 1975, le cours de base comptera sur la collaboration du Service de
gynécologie et d'obstétrigue du CHUV, puis de la Fédération romande des offices de consultation conjugale. Ce qui
constituait précédemment la base de la formation des AES devient ainsi leur formation continue. Le
cours de base du CMSPF va rapidement s'attacher 4 former des professionnels d'autres cantons
romands qui ne bénéficient pas d'une telle structure de formation.

Le principe de ce cours est de proposer un socle de formation commune aux trois services du Centre.
Le cours de base reprend les deux orientations de formation — connaissances dures et travail sur
soil — déja en usage avant sa ctéation. Ensuite, chaque service prend 4 sa charge une formation
complémentaire plus spécifique a chaque discipline et otientée vers la pratique.

Les candidat(e)s sont sélectionné(e)s sur dossier et au cours d'un enttetien. Les pré-requis sont
toujours identiques, et sont: étre titulaire d'une formation universitaite ou d'une formation jugée
équivalente achevée. Les aspects de motivation, de disponibilité et de bon équilibre face aux questions
de sexualité resteront également des critéres de sélection des candidats.

1985-2000: le cours de base romand

En 1985, la création du Conseil du cours de base qui tegroupe des partenaires des trois secteurs ainsi
que les représentants des différents cantons romands (Vaud, Genéve, Valais, Neuchatel, Jura) marque
les débuts de la formation romande. La formation s'adresse toujours aux trois professions jusqu'en
1993, date 2 laquelle le conseil conjugal quitte le cours de base. Le cours est divisé en deux années
distinctes: une année théorique commune, axée sur les dimensions cognitives de la sexualité, et une
deuxiéme année pratique, qui se fait au sein de chaque secteur du planning familial, de I'éducation
sexuelle et du conseil conjugal, et qui est prise en charge par les canton.

Chaque instance cantonale propose des candidat(e)s qui sont retenu(e)s suivant des critéres élaborés
dans le cadte de 'ARTANES?, le Conseil du cours de base ayant la tesponsabilité du contenu de la

2 Charles-H. Bugnon, «Point de vues, BCMSPF n° 17, juin 1982, p. 19.
b RA SES 1972-1973 (ACMSPEF).
¢ RA SES 1973-1974 (ACMSPEF).
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formation. Ces critéres de sélection portent sur la présentation de l'offre de candidature, sur la
formation initiale, les expériences professionnelles et non professionnelles, le développement
personnel, des éléments de I'histoire de vie, la disponibilité pour la formation et aptés la formation, les
motivations, les capacités de travailler en groupe et 2 aller vers les autres, mais aussi sur des aspects
plus personnels liés au rapport a la problématique sexuelle, au rapport au corps, 2 la capacité de
prendre de la distance par rappott a soi, a la facon de se présenter physiquement, etc.

Si nous n'avons pas d'informations sur I'évaluation des candidates pour les périodes antérieures, un
document concernant cette évaluation a lissue de la premiére année de cours nous foutnit des
renseignements pour la période du début des années 1990b. Ces critéres portent sur les connaissances
théoriques, la relation 4 soi-méme (capacité d'empathie, capacité de s'interroger, capacité i supporter la
ctitique, connaissance de ses limites), la relation au groupe (expression vetrbale, expression non-verbale,
prise en compte des opinions des auttes, capacité 2 se fixer des objectifs et 2 les suivte, aptitude
pédagogique), et enfin sur un travail de recherche.

2001: la formation entre a I'Université

Face a l'enjeu que représente la formation ces detniéres années, Profz s'est également penché sur la
formation de ses professionnels dans l'optique de la revalotiser aux yeux des autres formations du
domaine social et de la doter d'une meilleure reconnaissance sociale. Il s'agit notamment de pallier 2
une situation peu favorable 4 I'image de la profession, ol des conseilléres et conseillers en planning ont
pu, dans certaines cantons, étre en fonction sans avoir suivi de formation. L'objectf ultime réside dans
une meilleure prise en considération par les autorités sanitaires et politiques du besoin de postes et 2 un
élargissement des prestations, que ce soit pout le planning familial ou pour I'éducation sexuelle. II
existe une demande de la part du public qui est nettement supérieure 4 ce que peuvent assumer ces
professionnels en Suisse romande. Mais l'ambition de réaliser la premiére année de la formation dans le
cadre de la formation continue de 1'Université répond également 2 limportance accordée aux
connaissances et a la démarche intellectuelle dans le domaine de la sexualité. Le travail sur soi et
l'introspection qui teprésentaient une latge part du travail des AES de la premiére génération
rencontrent moins l'adhésion des candidates, plutdt favorables 2 mener une telle démarche dans le
cadre d'une consultation privée, alors qu'elles se montrent plus avides de connaissances dans un
domaine en proie a des évolutions et des complexifications multiples. Le principe d'une formation en
deux phases, l'une liée a I'acquisition de connaissances et aux réflexions théotiques, l'autre se chargeant
des apprentissages pratiques, demeure identique. Le changement pat rapport au cours de base romand
réside dans la possibilité qu'ont les candidat(e)s d'obtenir plus facilement le dipléme de l'autre spécialité
moyennant un stage supplémentaire; ce qui est un atout, compte tenu des faibles taux d'occupation
offerts par les différents services de Profa. Par ailleurs, cette nouvelle formule participe de la prise de
conscience de la grande proximité entre les deux fonctions et donc de la pertinence 2 s'engager sur les
deux fronts. La formation selon cette nouvelle formule a débuté en automne 2001.

Résultat de la coordination entre la fondation PLANeS (Fondation suisse pour la santé sexuelle et
reproductive), la Faculté de Médecine de I'Université de Lausanne, ainsi que la Faculté de psychologie et des sciences de
['éducation de ['Université de Genéve, le cours de base romand devient le Certificat de guidance et d'éducation en
matiére de sexualité, vie affective et procréation. Bien qu'il constitue la premiére année de formation des
futur(e)s AES et conseillers et conseilléres en planning familial, ce certificat s'adresse également 4 un
large public de professionnel(le)s du domaine sanitaire, psycho-social, scolaire, juridique ou
ecclésiastique. Chaque thématique abordée dans le cadre de cette formation est, 3 une exception ptés,

& Qui est I\ Association romande et tessinoise d'animatenrs et animatrices en éducation sexnelle, créée en 1987 avec pour

buts de favoriser la reconnaissance de I'éducation sexuelle, de faire reconnaitre la dénomination spécifique
d'animateur et animatrice en éducation sexuelle, de faciliter une formation de base spécifique de qualité, de
faciliter le contact et 'échange entre les différentes personnes et institutions impliquées dans des programmes
en éducation sexuelle, de proposer des rencontres de formation permanente communes.

b Annexe II du rapport final 1993-1994 du Cours de base romand, septembre 1994 (ACMSPF).
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co-gérée par des enseignant(e)s de I'Université et des collaborateurs et collaboratrices de centres de
planning familial et d'éducation sexuelle de Suisse romande.

Une deuxiéme année de formation professionnelle, strictement adressée aux futur(e)s AES et
conseiller(e)s en planning familial, sera suivie dans le cadre du CEFOCx, et donnera lieu a un diplome.
Chapeautée par PLANeSP, 'ARTANES et I'ASCPF, cette deuxiéme année vise a l'acquisition de
compétences pratiques dans le champ de la pédagogie, de l'animation et du conseil. Des stages
supervisés par des formateurs ainsi que de «/'analyse de pratiguen seront également au programme. Bien
que ne se destinant pas a la méme fonction, les candidat(e)s se familiariseront 4 la fois a l'¢ducation
sexuelle et au conseil en planning familial. Seul le stage de fin de formation différera et sera suivi dans
l'une ou l'autre spécialité.

6.2  Formation continue du Service d'éducation sexuelle

Comme nous l'avons précédemment vu, l'unique formation dont les AES bénéficiaient avant la mise
sur pied du Cours de base consistait en séminaires mensuels et en travaux de groupe; une fois le Cours
de base mis sur pied, ces detniers vont se poursuivre en tant que formation continue. Afin de mettre
en évidence une évolution et une otientation particuliére de ces séminaires dans le temps, notamment
du point de vue des thématiques abordées et de leur fréquence, nous avons procédé au dépouillement
des listes de séminaires des années 1970 a aujourd'’hui. Les séminaires se partagent entre les
collaborateurs et collaboratrices du Setvice (C.-H. Bugnon, N. Frenck, P.-A. Michaud, P. Delacoste),
les intervenant(e)s externes, mais proches du Service, véritables piliers de la formation continue (P.-A.
Gloor, R. Henny), et les intervenant(e)s externes invités a une ou deux occasions sur un sujet
spécifique. On peut observer en premier lieu que la mise en place de la formation du Cours de base va
amorcer une certaine réorientation de la formation continue, puisque ne seront plus abordées dans ce
cadre les connaissances de base contenues dans le programme initial. Ensuite, la fréquence de ces
séminaires va en diminuant au cours du temps. Enfin, on voit apparaitre dans le choix des sujets les
nouvelles préoccupations et les nouveaux enjeux du SES. Chronologiquement, ces préoccupations
concernent la question de la drogue dans les années 1970, des abus sexuels dés le milieu des années
1980, du sida a la fin de ces mémes années, et de la violence 4 partit du milieu des années 1990. Ces
thématiques plus alarmantes n'ont en général pas évincé d'autres interventions plus générales et portant
sur des sujets trés divers comme nous lindiquent les titres des séminaires suivants: I'hérédité et les
questions qui sont posées (E. Juillard 1972), le développement de l'enfant dans une perspective
psychodynamique (R. Henny 1973), les églises chrétiennes face au plaisir (Louis Rumpf 1975), le viol,
victimes et agresseurs (Guy Ausloos 1976), la contraception (Chi Nguyen 1983), la sexualité masculine
(C.-H. Bugnon 1986), l'enfant et son cotps (A. Dupuis 1988), équilibre et déséquilibre du mobile
familial (N. Frenck 1990). Cette diversité dans les thémes des séminaires va quelque peu se perdre des
le milieu des années 1990, ou la thématique de la violence occupera les séminaires de formation
continue aux dépens de sujets plus en lien avec la sexualité. La mise sur pied d'un groupe ou seront
abordées les questions liées a la violence va quelque peu atténuer cette dominante dans la formation
continue. Cependant, les séminaires s'espaceront de plus en plus dans le temps et s'apparenteront
davantage a des discussions sur le fonctionnement du Setvice ou sur certains aspects de la pratique des
AES au détriment d'un apport plus théorique et intellectuel, comme ce fut le cas auparavant.

Formation continue au sujet du vih/sida

Les collaboratrices qui étaient actives au moment ou le vih/sida devint une question de santé publique
disent avoir eu accés a2 de nombreux documents, articles et ouvtages mis a leur disposition. Clest

2 Centre d'études et de formation continue pout travailleurs sociaux rattaché a I'Institut d'Frudes Sociales de
Genéve.

Fondation suisse pour la santé sexuelle et reproductive.

¢ Association des conseillers et conseilletes en planning familial.
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également par le biais de la conttibution de médecins du CHUV, de collaborateurs de Point-Fixe?, et
surtout grace a Monique Weber® que les AES ont acquis les connaissances nécessaires au sujet du
vih/sida et 4 la prévention de sa transmission. Il ressort dans ce que nous ont rapporté les AES qu'une
certaine saturation s'est rapidement manifestée parmi elles, pout qui les connaissances acquises
dépassaient de loin ce qui était utile et accessible aux éléves.

Concernant les AES qui ont débuté leur activité alors que I'état d'urgence du vih/sida s'était estompé,
deux positions se révelent. Une fraction des AES estime utile la formation continue vih/sida sans pour
autant attribuer une importance significative aux connaissances médicales, épidémiologiques ou
thérapeutiques trop pointues. Cette position rejoint celle évoquée pat certaines AES qui considére qu'il
n'est au fond pas nécessaire d'étre expert dans le domaine du vih/sida pour abotder ce probléme avec
des éléves. Les autres AES estiment au contraire qu'avoir accés a des informations mises a jour
concernant le vih/sida est primordial.

6.3  Evaluation de la formation par les AES

Nous avons demandé aux AES que nous avons rencontrées de nous donner leur appréciation de la
formation a laquelle elles ont eu accés dans le cadre du SES. A une exception pres, les représentantes
de la premiére génération que nous avons rencontrées n'ont pas bénéficié du couts de base, mais
uniquement des séminaires et des travaux de groupe. Elles font état d'une formation plus intellectuelle
que pratique, articulée schématiquement entre des appotts théoriques, dans le cadre de séminaires, et
une réflexion et une introspection élaborée dans le cadre de groupes de travail. Un AES reléve
également que la formation continue était l'occasion d'un développement personnel trés constructif.
Malgré le manque de contributions sur la pratique de I'éducation sexuelle, les AES semblent garder un
bon souvenir de la formation recue et se montrent plutdt satisfaites de la supervision dont elles
bénéficiaient. Les AES de la deuxiéme génération ont toutes suivi le cours de base et ont disposé d'une
formation continue jugée tres riche. Il apparait que les représentantes de cette génération sont les plus
enthousiastes face a la formation et 4 la supetvision offertes pat le SES. Quand aux AES de la derniére
génération, elles sont nettement moins satisfaites de la formation, que ce soit le cours de base ou la
formation continue. Elles la jugent plutét insuffisante au niveau de l'apport théorique concernant la
sexualité et les acquisitions pratiques, trop centrée sur ce qu'elles vivent, et de surcroit agendée dans
une plage horaire peu commode. Si elles estiment que la supervision qu'elles regoivent est de qualité,
elles apprécieraient d'en bénéficier 4 de plus nombreuses occasions.

6.4  Références théoriques des AES

Une fagon de mettre en évidence les apports théoriques dont se nourtit la pratique des AES est de leur
demander quels sont les ouvrages ou les auteurs de référence qui les ont guidées dans leur travail. Il
ressort de ce questionnement des informations inditrectes sur les otientations théoriques du Service, et
son offre en termes de formation.

QOnestion de la grille d'entretien:

Quels courants ou perspectives théoriques vous ont influencé dans votre pratique d'AES? Pouvez-
vous nous citer des auteurs ou des ouvrages qui vous ont marqué?

2 Service du Centre Social Profestant vaudois, antenne romande de /. Aide Swisse contre ke Sida depuis 1984,
Lausanne.

b Adjointe pédagogique du Service d'éducation sexuelle et responsable de /Urnité de formation VIH/Sida de Profa
jusqu'a sa suppression en 2000.
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Si l'on considére les réponses données par les AES de la premicre génération, on constate qu'elles
s'articulent entre deux pdles: d'un c6té, nous avons celles qui nous citent de grands auteurs (Rogets,
Freud, Balint, Reich, Lowen), et de l'autte des AES dont les références sont plutdt des personnes
qu'elles cotoient ou ont cotoyées (P.-A. Gloor, C.-H. Bugnon), des ouvrages de vulgarisation
scientifique sur la sexualité, sur la famille (comme les ouvrages de Christiane Olivier, ou le fameux
rapport Hite), ou encore de la littérature adressée initialement aux enfants ou aux parents. Cela traduit
deux attitudes face a I'éducation sexuelle: l'une plus "intellectuelle”, se nourrissant de références
théotiques scientifiques mais plus éloignée des préoccupations du tetrain, et l'autre plus "pragmatique”,
visant a trouver des réponses a des questionnements pratiques et immédiats.

Nous n'avons pas suffisamment de réponses pour le groupe des AES de la deuxieme génération pour
en tirer quelque observation qu'l soit.

Quant a la troisiéme génération d'AES, ce sont la psychanalyse et la systémique qui ressortent comme
coutants théotiques dominants, sans qu'ils soient rattachés 2 un auteur en particulier. Il apparait que
ces deux références sont liées aux personnes qui se sont chargées de leur diffusion au sein du Service,
soit C.-H. Bugnon pour la psychanalyse et N. Frenck pour la systémique. Bien qu'on nous ait parlé de
la psychanalyse et de la systémique comme références de base, il ressort de ces données que le travail
des AES ne semble plus orienté pat des idées fortes ni par des réflexions communes liées a I'étude
d'ouvrages et de théoriciens, comme ce fut le cas pour la premiére génération. Rappelons d'ailleurs que
ce sont ces mémes AES qui nous ont dit manquer d'un apport plus intellectuel et scientifique dans leur
formation.

Conclusion

Pour conclure ces propos sur la formation des AES, nous aimerions mettre en évidence I'évolution
générale qu'a prise cette formation, en soulignant deux aspects:

- un mouvement général vers la professionnalisation de l'activité en éducation sexuelle par la
création d'une formation aboutissant 4 un dipléme d'AES;

- une revalorisation récente des appotts théoriques et intellectuels qui vient rompre avec une longue
pétiode ou le travail sur le vécu des émotions et le développement personnel occupaient une large
patt du travail et de la formation continue des AES. Ce tetour 2 un pdle plus intellectuel est
renforcé par la ptise de conscience que la problématique de la sexualité des jeunes peut étre
nourrie par l'apport d'autres disciplines et courants théoriques que la psychologie, tels que
l'anthropologie, la médecine sociale, la psycho-sociologie, la sociologie et méme I'histoire.

I nous parait important de commenter cette évolution récente: 1'élévation du niveau intellectuel, et par
la méme celui des exigences d'une formation qui vise le niveau universitaire, n'est pas en phase avec un
marché du travail actuellement saturé dans le domaine, ainsi que des conditions de travail peu
favorables (taux d'activité faibles, salaires bas), recrutant dés lots essentiellement au sein de populations
féminines et comptant sur les ressources d'un conjoint. Il en résulte une certaine disjonction entre une
formation qui vise une professionnalisation acctue et des conditions de travail qui peine 4 s'éloigner du
bénévolat. Autrement dit, la lutte pour la professionnalisation de l'activité d'AES (et aussi de
conseiller(e) conjugale, bien qu'elles soient mieux loties que leuts collégues en éducation sexuelle) doit
sans aucun doute passer par d'autres voies que la seule augmentation des exigences et du niveau de
formation. Une question qui sera traitée dans le chapitre suivant.
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7 PROFIL PERSONNEL ET PROFESSIONNEL DES AES ET REGARD SUR LEUR
FONCTION

Nous aborderons les différents points qui constituent ce chapitre en nous penchant essentiellement sur
les données obtenues lors des entretiens. Sur certains aspects, nous sommes conscients qu'un apport
de données issues de statistiques internes et de documents d'archives manque a notre état des lieux.
Certaines données isolées retrouvées dans les rapports d'activité du Service nous fournissent cependant
quelques informations statistiques intéressantes. Aussi, la forme que prendra ce chapitre différera
quelque peu des précédents qui faisaient une large place 4 une élaboration plus discursive. Ici,
l'approche sera en général plus descriptive et synthétique.

7.1 Profil personnel des AES de notre échantillon

Sexe

La répartition hommes-femmes de notre échantillon correspond grosso 7odo 4 celle de la population
d'AES qui ont traversé I'histoire du Setvice. Une premiére période qui prend fin dans les années 1980
voit se cotoyer presque autant d'hommes que de femmes. Une seconde période qui cotrespond a ce
que nous avons décrit comme la deuxiéme génération verra rapidement les hommes, et surtout les
médecins, quitter leur fonction d'AES. Enfin la période récente, ou seules les femmes sont investies
dans ce domaine de la sexualité. Aussi, compte tenu de cette évolution vers une féminisation de la
fonction d'AES, nous avons rencontré davantage de femmes que d'hommes durant nos entretiens (cf.

pp- 14 sqq.).
Formation initiale

Qnestion de la grille dentretien:

Quelle est votre formation de base?

La premiére génération d'AES comptait beaucoup d'universitaires (théologie, sociologle, psychologie,
biologie, pharmacie), dont presque la moitié étaient des médecins. Par exemple, pour l'année 1979-
1980, I'équipe réunissait 25 universitaires et 13 autres professions (professions sociales, paramédicales,
etc.) et activités (dont mere de famille). Et lorsque la question de la professionnalisation se pose a partir
de ces mémes années, ce sont essenticllement les représentantes des professions soctales,
paramédicales et les universitaires issues des sciences sociales qui enttreprennent de poursuivre leur
activit¢. d'AES ou de l'entamer. Toutefois, dans le rang des AES des générations suivantes, les
universitaires se font plus rares, notamment les médecins, alors que d'autres professions non-
universitaires sont représentées dans notre échantillon. Il s'agit, dans le désordre, d'employées de
bureau ou d'administration, d'infirmiéres, de laborantines, d'assistantes sociales ou de femmes ayant
interrompu leurs études (droit et psychologie). Il faut encotre relever la particularité du profil
professionnel des AES dans la présence, non négligeable, de personnes ayant exercé au préalable une
activité professionnelle sans lien apparent avec I'éducation sexuelle ou n'ayant pas encore entamé leur
carriere professionnelle. Ainsi, des parcouts atypiques ont conduit a I'éducation sexuelle des
employé(e)s de bureau, des enseignant(e)s ou encore des méres de familles.

Circonstances d'arrivée dans le Service et motivations

Nous avons demandé aux AES de nous dire dans quelles circonstances elles en étaient venues 2
s'intéresser au travail mené dans le Sewice d'éducation sexuelle de Profa et comment elles en ont eu

connaissance. La division de notre échantillon selon que les personnes ont connu ou non la
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problématique du sida dans leur activité d'AES (cf. p. 14) n'est pas respectée ici, puisque nous avons
considéré la période a laquelle les personnes sont atrrivées dans le Service. En effet, certaines
représentantes de ce que nous avions identifié comme la deuxiéme génération des AES ont débuté
dans le Service au début des années 1970.

En s'intéressant a ce qui a attiré les AES dans le Service, il nous est possible de mettre en évidence la
notoriété de plus en plus importante de celui-ci, puisque parmi les AES de la derniére génération, la
plupart connaissaient par elles-mémes ce qui s'y faisait, au contraire de leurs prédécesseures. Cela
montre également que les raisons qui ont amené les AES de la troisiéme génération a s'intéresser 2
I'éducation sexuelle sont davantage en lien avec le désir trés concret de faire de 1'éducation sexuelle,
alors que les générations précédentes d'AES étaient davantage attitées par la présence au sein du
Setvice de connaissances ou de personnes familiéres, par la stimulation d'une expérience originale ou la
saisie d'une opportunité.

Quant aux motivations qui ont amené les uns et les autres 2 s'intéresser au travail du Service
d'éducation sexuelle, elles sont nombreuses et nous allons voir celles qui sont communes aux trois
générations ou plus particuliéres a I'une ou l'autre.

Concernant les motivations communes aux AES, toutes générations confondues, l'on peut identifier
l'intérét porté a l'animation et au contact, l'intérét porté aux enfants, a la prévention des MST et des
grossesses non planifiées, ainsi qu'au travail avec les parents, mais aussi I'opportunité d'un nouveau
travail pour des personnes professionnellement extérieures au champ psychosocial et éducatif.

Concernant les motivations plus propres a chaque "génération" (individus qui ont débuté a la méme
période), nous retrouvons pour la moitié des représentantes qui ont débuté au début des années 1970
l'idée d'un engagement politique et social par le biais de I'éducation sexuelle, et la participation a une
action pionniére et dynamique. Rappelons que l'éducation sexuelle 3 ses débuts s'apparente davantage a
du bénévolat qu'a une activité professionnelle; aussi fallait-il une bonne dose d'engagement et de fot
pout s'y investir, étant donné les faibles rétributions financiéres offertes.

Des motivations liées a l'histoire personnelle des AES nous ont également été données, notamment
par des femmes qui désiraient rompre avec le silence au sujet de la sexualité dont elles avait souffert
lorsqu'elles étaient enfants et adolescentes. Cette motivation noutrie du vécu des personnes peut étre
vue, 4 certains égards, comme une forme d'engagement social: s'engager a rendre l'éducation sexuelle
accessible aux enfants afin de leur épargner les souffrances liées 4 l'ighorance qu'elles ont connue.

Certaines personnes nous ont expliqué s'étre engagées dans cette activité en attendant qu'une place se
libére dans un autre cadre professionnel ou de formation proche. Ces personnes se sont intéressées a la
pratique de I'éducation sexuelle dans ce qu'elle pouvait apporter de formateur pour l'activité qu'elles
envisageaient d'exercer ultérieurement. Ce que l'on peut relever de particulier dans la démarche ayant
amené ces personnes 4 l'animation en éducation sexuelle est le fait qu'elle résulte moins d'un choix lié a
la nature méme du travail (aller dans les classes parler de sexualité) que de la perspective de contribuer
a un mouvement de transformation sociale (participer et contribuer 4 un changement positif dans le
champ de la sexualité). On retrouve ainsi dans les réponses des AES les ambitions communautaires qui
s'étaient révélées dans la question des objectifs de I'éducation sexuelle (cf. pp. 128 sqq.).

Parmi les AES qui ont débuté leur activité dans les années 1980 se réveélent des motivations semblables
a celles que nous venons d'exposer au sujet des AES de la premiére génération. A limage des
premiéres AES, l'intérét pour la sexualité et les contenus de l'éducation sexuelle est plus rarement
mentionné. Par contre, n'est plus présent dans les réponses de ces AES ce qui attestait dun
engagement politique et social manifeste de la part de leurs collégues de la premiére génération.

Concernant les AES entrées en fonction a partir des années 1990, on peut mettre en évidence une
motivation nettement plus marquée que chez celles ayant débuté précédemment en ce qui concerne le
contenu méme de l'éducation sexuelle et sa pratique. Ces motivations pour 1'éducation sexuelle en soi
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rejoignent ce qui nous est appatu quant aux circonstances d'arrivée dans le Service. Ces AES y sont
arrivées par leurs propres moyens et patce qu'elles avaient connaissance de la nature du travail qui y
était mené, et non par l'intermédiaire d'une tierce personne.

Taux d'activité en qualité d'AES

Les AES de la premiére génération de notre échantillon considérent que leur occupation varie 10%
pour les deux tiers et 50% pour le tiers restant. Plus on s'approche des AES de la derniére génération,
plus 'occupation augmente, et il n'est pas rare aujourd'hui de voir des AES qui consacrent l'intégralité
de leur temps a I'éducation sexuelle. L'évolution vers des taux d'activité plus élevés tient 2 la fois au fait
de la professionnalisation de I'éducation sexuelle et de la réduction du nombre de collaborateuts et
collaboratrices dans l'équipe.

Autres activités professionnelles paralléles a I'éducation sexuelle

Qnestion de la grille d'entretien:

Quelles étaient vos autres activités professionnelles 2 I'époque ot vous officiiez comme AES?

Les AES que nous avons rencontrées se divisent entre celles qui ont fait de I'éducation sexuelle leur
unique activité professionnelle, et celles qui ménent une autre activité professionnelle en paralléle. Pour
les AES de la premiére génération, la double activité était posée comme un principe pat les
tesponsables du Service, ceci afin d'éviter une spécialisation trop exclusive des professionnel(le)s de
l'éducation sexuelle qui en ferait des fonctionnaires du sexe. Certaines AES n'avaient aucune autre
activité professionnelle, sans compter celles qui devaient toujours s'occuper de leurs enfants. Quoi qu'il
en soit, les conditions offertes par le Service ne leur permettaient pas de subvenir 2 leurs besoins pat le
seul biais de leur activité en éducation sexuelle. Pour les AES des générations suivantes, la
professionnalisation de l'éducation sexuelle vient relativiser le principe de la double activité
professionnelle. Les AES ont pour la plupart des taux d'occupation plus importants que leurs collégues
de la premiére génération, ce qui entraine une plus grande implication personnelle. Baignées de facon
plus permanente dans les questions de sexualité, confrontées 4 un plus grand nombre de classes, leur
investissement psychologique n'est pas comparable 2 celui des AES de la génération précédente qui
pouvaient, pour certaines d'entre elles, ne donner que quelques heures d'éducation sexuelle pat mois. 11
apparait que pour des raison de pénibilité, s'engager dans l'éducation sexuelle rend difficile tout autre
engagement professionnel en paralléle. Si beaucoup de femmes ont décidé de se consacrer
exclusivement a I'éducation sexuelle, c'est qu'en principe le budget familial le permettait. Cependant,
certaines d'entre elles ont, 2 c6té de leur activité d'AES, poursuivit une autre activité professionnelle,
souvent celle qu'elles avaient avant d'entrer dans le Service. Les raisons financiéres et la précarité du
travail en éducation sexuelle justifient dans une large mesure ces doubles emplois.

Circonstances de cessation d'activité dans le SES

Les raisons pour lesquelles les AES ont quitté le SES sont de plusieurs ordres. D'une patt, il y a celles
qui ont poursuivi les projets initiaux qu'elles avaient mis en attente. D'autre patt, il y a celles qui ont
ressenti le besoin de prendre de la distance et de changer de cadre. On notera également que deux
d'entre elles sont artivées a I'dge de la retraite, et deux autres ont récemment dii quitter le Setvice pour
des raisons financiéres.
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7.2 Profils professionnels

Le profil professionnel d'une AES, selon celles que nous avons interrogées, peut étre approché de
deux manieres: en cernant les qualités qu'elles attribuent a leur fonction, ce qu'elles estiment nécessaire
de posséder pour pratiquer leur métier, et en rendant compte des objectifs avoués de leur activité. Ce
dernier point ayant déja fait l'objet d'un long chapitre (pp. 128 sqq.), nous n'y reviendrons pas et
aborderons ici plutot la premiére question.

En demandant aux AES de nous énumérer les qualités qu'un ou une AES doit posséder, nous leur
avons en réalité demandé de nous parler d'elles-mémes et des qualités qu'elles s'attribuaient. Les
principales qualités qui nous ont été énoncées font référence a:

- des aptitudes relationnelles (apprécier les jeunes, étre a l'aise avec eux, pouvoir entrer en contact,
accepter de coopérer et d'étre critiqué);

- des compétences d'animation (savoir redonner la parole, gérer un groupe, etc.);

- des caractéristiques personnelles particuliéres, qu'elles soient "naturelles" (étre bavarde, gaie,
imaginative, avoir de I'humour, etc.) ou qu'elles soient en pattie le fruit d'un travail d'introspection
(étre en accord avec soi, ne pas méler ses problémes a ceux des jeunes, étre au clair sur sa sexualité,
savoir prendre du recul, etc.);

- des acquis intellectuels et scientifiques (connaissances, suivi de l'actualité).

Ces quatre dimensions se trouvent représentées parmi les trois générations d'AES de notre échantillon.
Un accent est tout particulicrement mis sur les compétences relationnelles et les qualités personnelles
que doivent posséder les AES. Par contre, les acquis cognitifs ne sont que rarement apparus a cette
question. La fréquence des allusions 4 ce que nous avons appelé les compétences d'animation leur
attribuent une plus grande important qu'aux connaissances intellectuelles, quoiqu'elle demeure
nettement inférieure aux qualités relationnelles et personnelles. Il faut toutefois étre prudent dans les
interprétations, car il se peut que le terme méme de gwalité, sans autre spécification, fasse plus
spontanément écho a des dimensions personnelles qu'a des acquisitions intellectuelles. Aussi,
n'accorderons-nous pas un sens trop déterminant a la fréquence des réponses.

Les AES de la premiere génération font davantage mention de qualités en lien avec la technique
d'animation et les attitudes 2 adopter en classe, ainsi qu'en relation 4 l'acquisition de connaissances.
Celles de la deuxiéme génération font un mélange entre les compétences d'animation et I'équilibre
psychoaffectif. Ce sont surtout les AES de la derniére génération qui nous ont mentionné le plus de
qualités relationnelles et personnelles. Chez toutes les AES, et en patticulier chez les AES de la
troisicme génération, ces qualités personnelles font référence a un savoir-étre et un savoir-faire utiles
pour gérer le relationnel et nécessaires pour résister a la lourdeur que peut parfois présenter une telle
activité professionnelle: il faut étre gaie, avoir confiance en soi, étre setein par rapport a sa vie et par
rapport aux autres, étre adaptable, avoir du culot, étre au clair par rapport a qui on est, avoir une bonne
estime de soi, étre vif d'esprit, avoit de I'humour, étre imaginatif et bavard, etc. La liste des qualités
émises par les AES de la troisiéme génération laisse apparaitre 2 la fois leur caractére "naturel" ou
"inné", comme le fait d'étre joyeuse ou avoir du culot, et, a I'image des autres générations, également ce
qui résulte d'un travail d'introspection. Cette dualité entre ce qui est une qualité propre a la personne et
ce qui est le résultat d'un travail d'introspection, les deux se confondant parfois, semble particuliere a
ces AES de la derniére génération. Notons que ce sont les mémes qui revendiquaient par ailleurs
davantage de connaissances scientifiques et moins d'introspection, notamment 2 la question ayant trait
a la formation.
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7.3 Identité professionnelle

Identité professionnelle de la fonction d'AES

Qhestion de la grille d'entretien:

Considérez-vous ou considériez-vous votre activité d'AES comme une activité professionnelle?

D'une maniére générale, toutes les personnes rencontrées considérent l'activité d'AES comme une
activité professionnelle; certaines n'y voient cependant pas une profession.

Pour les AES de la premiere génération, le qualificatif de professionnel s'attache davantage au sérieux
que cette activité revét. L'éducation sexuelle n'est pas pour autant considérée comme une profession,
dans le sens ou aucune AES n'en vit, la régle étant que toutes occupent une activité professionnelle
principale en dehors du SES. Pour une personne, l'aspect formateur de ce travail prime sur la notion de
profession. Il est intéressant de noter que ce qui pour nous apparaissait de prime abord comme une
forme de bénévolat (activité accessoire, rétributions financiéres restreintes, flexibilité maximum, taux
d'occupation faibles et variables de mois en mois, investissement personnel important, etc.) ne l'était
pas aux yeux des personnes investies dans l'éducation sexuelle au début des années 1970 (cf. chapitre
Statut et conditions de travail, pp. 163 sq.).

Les AES de la deuxieme génération font une différence entre l'esprit du début, proche de l'engagement
bénévole, et la professionnalisation ultérieure de l'activité d'AES caractérisée par des taux d'activité plus
importants, et donc des salaites plus conséquents, et une formation honorée d'un dipléme. L'activité
d'AES devient une profession du fait de ces nouvelles conditions de travail.

Les AES de la derniére génération donnent une définition plus tranchée en défendant l'activité qu'elles
menent comme étant une vraie profession. Comprenons par 13 que pour ces derniéres, une activité
professionnelle, au contraire d'une profession, se définit essentiellement par le salaire qui lui est
rattaché. Selon elles, cette définition est trop restrictive pour l'éducation sexuelle: I'animation en
éducation sexuelle est une profession 2 part entiére qui exige une formation particuliere, des
compétences et des savoirs spécifiques, des capacités de gestion et d'animation de groupe. Leur
définition de l'animation en éducation sexuelle en tant que profession s'élabore sur la base des
compétences qui lui sont attribuées et non uniquement sur l'existence d'une rétribution salariale. Ce qui
tranche par rapport aux considérations des AES des générations précédentes, c'est leur détermination a
faire valoir leur fonction en tant que profession 2 patt entiére.

Représentation de |'image que les AES ont auprés des éleves

D'autres éléments de réponse obtenus lots des entretiens montrent que la dimension de lidentité
professionnelle demeure un sujet sensible chez les AES. La représentation de l'image qu'elles pensent
donner d'elles-mémes fait également apparaitre cette fragilité. Ainsi, la conviction avec laquelle les AES
revendiquent leur statut de professionnelles ne peut masquer une certaine incertitude quant a l'identité
méme de leur fonction. De quelle maniére se présentent-elles lorsqu'elles sont amenées 2 dire qui elles
sont? A plusieurs reprises, les responsables du Service se sont exprimés a ce sujet et tentent de donner
une identité a ce qu'ils considerent &tre «des personnes qui se présentent comme des personnes et non comme des
maitres ou des spécialistesy; «un médiatenr momentané dans un processus d'identification dont les poles resteront toujours
les parents et les enseignants habituels, mais qui joust par rapport 4 censc-ci d'étre neutre affectivementyb. Un texte paru

*  RA SES 1972-1973, p. 11 (ACMSPF).
b Thid.
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en 1982 dans le Bulletin du CMSPF? met en évidence le refus, chez les AES, de l'étiquette de spécialistes
de la sexualité, avec ce que cela signifie en termes de hiérarchie et de modéles, ce que le public, les
parents ou les éléves leur attribue parfois. On retrouve au contraire un attachement certain a donner
une image de proximité: des hommes et des femmes comme tout le monde ayant simplement acquis
des compétences particulieres.

Nous avons cherché a explorer cette identité professionnelle lorsque nous avons demandé aux AES de
notre échantillon si elles connaissaient l'image que les éléves avaient d'elles. Par cette question, nous
avons tenté de connaitre l'image qu'elles estimaient transmettre aux éléves.

Qnestion de la grille d'entretien:

Comment les éléves vous voient-ils, quelle étiquette vous collaient-ils, d'aprés vous?

Les AES que nous avons rencontrées ne semblaient pas préparées a cette question, et la plupart se sont
montrées déconcertées: «'est difficile a dires, «je ne sais pam. Si certaines en sont restés a cette note
interrogative, la plupart ont tenté d'étoffer. Les réponses sont trés diverses et il est difficile d'en faire
une synthese. Elles vont de «wun adulte gui n'a pas froid ausc yews» & «un maitre outsiders, «an interlocutenr
ouverty, en passant par «le lLbératenr d'henres de maths et «la bombe sexuelles. Certaines d'entre elles
(essentiellement des AES de la premiére génération) nous ont dit se présenter a la fois comme AES,
mais également sous l'étiquette de leur profession, c'est-a-dire médecin, psychologue, etc., ce qui, selon
elles, orientait passablement l'attitude des jeunes: l'autorité du médecin, pat exemple, garantissait une
certaine discipline naturelle chez les éléves. Notons que ce cas de figute est valable essentiellement
pour les AES de la premiére génération, pour lesquelles I'éducation sexuelle ne constituait pas vraiment
une activité professionnelle, comme ce sera le cas plus tard. De plus, l'image que les éleves se feront
des AES va également dépendre de ce qu'aura précédemment dit I'enseighant(e) 4 leur sujet avant leur
venue en classe.

Mais pour revenir a l'ensemble des réponses qui nous ont été données, il apparait qu'une polarisation
s'esquisse entre une représentation de I'AES en tant qu'adulte ou parent et une autre, plutot
fantasmatique, liée a la nature libidinale de l'objet de la rencontre. La représentation des jeunes éléves
est plus proche d'une image parentale, et celle des adolescent(e)s d'une image sensuelle et charnelle. Si
cette derniére image est alimentée par le trouble et les émois de l'adolescence, elle est également parfois
condamnée par des éléves dont la culture accorde une place toute puissante a l'homme dans le
domaine sexuel, la femme n'étant pas autorisée a s'exptimer librement a ce sujet. Le récit d'une AES
illustre bien ce qui constitue un fait assez nouveaw: a son arrivée en classe, des adolescents de culture
musulmane l'on toisée et lui ont demandé si son mati était au courant qu'elle exercait cette activité et
s'il y était favorable. Suite 4 une discussion constructive, les jeunes ont revu leur position et se sont
montrés trés ouverts. Cette forme d'illégitimité attribuée a I'animation en éducation sexuelle ne nous a
pas été relatée par les AES des générations précédentes. Ajoutons encore que cette représentation
charnelle des AES est le fait des garcons, et qu'aucune allusion n'a été faite au sujet des représentations

spécifiques des filles.

Si la dimension identitaire des AES a fait I'objet de définitions de la part des responsables du Service,
notamment en terme de wzédiatenrs vers ['antonomies®, il apparait au travers des réponses des AES qu'elles
n'ont qu'une idée incertaine de la fagon dont elles sont petcues, donc de ce qu'elles suscitent chez les

2 Michele Bolli, «Sommes-nous des spécialistes?», in BCMSPE n° 17, juin 1982, pp. 10-13.
b Cf. note a, p. 153.
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€leves, notamment chez les filles. Il est indéniable que l'image que les autres ont d'une petsonne ne
reflete pas entiérement I'image que la personne en question a d'elle-méme. Cependant, un écart trop
grand entre les deux sera soutce d'incompréhension et de confusion dans la communication. Et si,
malgté tout, les AES parviennent a s'adapter et 3 étre en phase avec les jeunes, il serait intéressant de
savoir réellement quels regards les éléves portent sur leur venue en classe.

Reconnaissance sociale

Par ailleurs, il apparait que le flou identitaire des AES dont nous venons de parler est source
d'inconfort pour ces derniéres et met en question l'entier de leur reconnaissance professionnelle. En
témoigne ce texte tiré du bulletin de 'ARTANES en 1997:

Notre statut professionnel est problématique. Nos aptitudes petsonnelles, au
travers de la sélection des candidats, notre formation par le Cours de base et
enfin nos compétences professionnelles acquises pat les stages et l'insertion
dans des équipes chevronnées nous sont claitement reconnues par les
Services qui nous emploient. Mais vis-a-vis de "l'extérieur", des parents, de
nos collegues enseignants, des tesponsables politiques et du public, nous
manquons d'identité clairement tepérable. En définitive, on pense souvent
que nous sommes des médecins ou des infirmiéres qui consacrent un peu de
temps a "patler de ces choses 13" et que, bien siir, nous le faisons sur la base
de (nos) connaissances médicales. C'est une maniére d'dter tout statut
propre a 'éducation sexuelle qui implique aussi une sous-estimation de notre
formation spécifique et de notte travail2,

Conscients que l'identité professionnelle est également tributaire de la reconnaissance sociale d'une
profession, nous avons demandé aux AES si elles estimaient bénéficier d'une certaine reconnaissance
sociale.

QOnestion de la grille d'entretien:

Estimez-vous qu'il y a une reconnaissance sociale de votre activité d'AES?

Sil'on se confine a la question portant sur la reconnaissance sociale, il faut préalablement dire que,
pour diverses raisons, les AES de la premiére génération n'y ont pas toutes répondu, et que nous ne
pouvons fournir d'éléments de réponse 4 leur sujet. Quant aux AES de la deuxiéme génération, elles
estiment que l'action qu'elles menaient bénéficiait d'une certaine reconnaissance sociale essentiellement
aupres des parents. Deux AES ont des réponses intéressantes qui révélent qu'on ne s'affichait pas AES
devant tout le monde et avec facilité: une femme nous raconte que son entourage ne savait pas
exactement ce qu'elle faisait et ne posait pas trop de questions, un autre, pasteur, dit ne pas avoir mis
au courant les autorités de sa paroisse de son activité en éducation sexuelle, la considérant comme le
prolongement de sa position de pasteur. Ce 2 quoi l'on peut ajouter qu'une fonction professionnelle
liée 4 la sexualité suscitera de toutes fagons des interrogations et un intérét intrigué de la part des gens.

Pour en venir 2 une période plus récente, les AES de la troisiéme génération donnent deux
appréciations de la reconnaissance sociale de I'éducation sexuelle: d'une part celle relative aux milieux
des enseignant(e)s et aux parents et, d'autre patt, celle relative 2 l'institution qui les emploie. Certaines
AES estiment bénéficier d'une meilleure reconnaissance sociale a l'extérieur de l'institution (parents et
enseignant(e)s) qu'a l'intérieur, si la reconnaissance s'évalue par le niveau de rémunération et plus

*  Ch. Mounir, «Préparation de la journée de travail dans le cadre de l'assemblée générale de l'association. H.E.S.

ou pas? Un tournant peut-&tre décisif pour l'avenir de la formation et la reconnaissance professionnelle»,
ARTANES, Bulletin nonvelle formule, n° 3, septembre 1997, p. 3.
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largement par les conditions de travail. Vis-a-vis de l'extérieur, les AES considérent bénéficier d'une
assez bonne reconnaissance sociale, celle-ci présentant néanmoins des limites: si 'éducation sexuelle 2
I'école fait aujourd'hui partie de la routine scolaire (ce qui témoigne d'une trés bonne intégration), il
n'en demeure pas moins qu'aux yeux des AES, leur action reste méconnue et ne suscite, de maniére
générale, qu'un intérét accessoire. Cet intérét devient par contre plus manifeste en ce qui concerne les
actions ponctuelles d'urgence appelée «opérations pompiers> (cf. p. 117 sqq.). Selon certaines AES, la
fréquence avec laquelle les écoles font appel au SES pour ce gente d'interventions atteste bel et bien de
cette reconnaissance sociale: quand on a besoin de leurs compétences, on sait ou les trouver.
Cependant on peut se demander s'il ne faut pas voir dans cette instrumentalisation de l'éducation
sexuelle une tendance a considérer l'acdon des AES surtout dans ce qu'elle peut constituer
d'interventionniste, et moins dans son action de promotion de la santé sexuelle. La légitimité de

I'éducation sexuelle devient dans ce cas proportionnelle a la gravité des situations ou des événements se
révélant dans des classesa.

*  Concernant la légitimité sociale et politique de I'éducation sexuelle, cf. chapitre «Rapports avec la sphére

publique», p. 166 sq.
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7.4  Regard sur leur profession

Féminisation de la fonction d'AES

Comme nous l'avons déja relevé a propos de la question du genre des AES, dés le milieu des années
1970, la parité entre les AES hommes et femmes se rompt et les hommes quittent peu 2 peu I'équipe.
Leur départ marque également la fin d'une technique d'animation pratiquée avec les jeunes adultes et
qui consistait en l'animation conjointe d'un homme et d'une femme. Nous avons interrogé les AES sur
cette évolution et sur l'interprétation qu'elles en faisaient. Leurs réponses se structurent en quatre axes:

- les regrets;

- les explications;

- la mesure des conséquences;
- et l'énonciation d'un idéal.

D'une maniére transversale, toutes les AES sont d'avis qu'il est regrettable que les hommes se soient
désinvestis de ce domaine, reléguant aux femmes la charge de faire l'éducation sexuelle des enfants et
des jeunes. Fortes de ce sentiment de regret, certaines AES ne se sont pas davantage prononcées sur le
sujet. D'autres, la majorité, se sont lancées dans les explications d'un tel phénoméne et ont tenté une
réflexion quant aux incidences que pouvait avoir cette féminisation. Il nous a été difficile de faire
émerger des tendances ou des points de vue propres i une génération d'AES. Au contraite, les
considérations formulées semblent trés homogenes et tout laisse 4 penser que la réflexion sur la
féminisation de I'éducation sexuelle et de ses incidences s'est heurtée a la cristallisation de l'explication
relative aux mauvaises conditions de travail. Si elle n'est pas I'unique explication qui nous a été fournie,
elle domine largement le discours des AES des trois générations: les hommes auraient quitté le Service
pout des raisons salariales puisque les conditions offertes ne permettaient pas de vivre de cette activité
tres exigeante du point de vue de l'investissement personnel. Dans les années 1970, cet investissement
personnel (formation, participation 4 des groupes de réflexions, etc.) demandait pour certains plus de
disponibilité que les cours d'éducation sexuelle eux-mémes. Par ailleurs, au départ, les responsables du
SES ne pensaient pas I'éducation sexuelle en terme d'activité professionnelle: la sexualité «appartenant a
fout le monde», elle ne pouvait donner lieu 2 un métier. Aussi, les conditions de travail offertes par le
Service ne visaient pas a fournir un salaire fixe et suffisant pour subvenir aux besoins d'une famille
(80% des AES sont mariées et ont des enfants); il s'agissait davantage d'un défraiement. Si au cours des
années, la fonction d'AES s'est professionnalisée, les conditions de travail et les taux d'occupation
possibles demeurérent trop faibles pour constituer une activité financiérement intéressante.

Chez les AES de la premiére génération, ce sont essentiellement les femmes qui recourent 2 cette
explication, alors que les hommes de ce groupe font davantage référence a des explications
psychosociologiques (désengagement général des hommes et des médecins face aux problémes de
société; plus grande proximité de la femme avec son corps). Si rien de particulier ne ressort des
réponses des AES de la deuxiéme génération, celles données par celles de la troisiéme génération sont
plus passionnées. En posant les conditions de travail comme étant 4 l'origine du départ des hommes,
elles mettent davantage l'accent sur les conditions de travail que sur le départ des hommes. Cette
explication semble servir leur propre cause puisque, parmi elles, certaines se sont concrétement battues
pour l'amélioration de leurs conditions de travail. En fin de compte, le départ des hommes pour des
raisons financiéres légitime leur lutte.

Concernant les conséquences de la féminisation, les téponses obtenues sont également trés homogeénes
d'une génération a l'autre. Tout d'abord, les AES estiment qu'il manque un regard masculin que ce soit
au profit des éléves ou de I'équipe. Ce regard qui apporterait une autre sensibilité, une autre fagon
d'approcher I'éducation sexuelle, reste cependant mystérieux et mal définit. Les AES ne nous donnent
aucun élément sur la nature de ce manque. Par contre, il semble évident pour beaucoup d'entte elles
que ce sont surtout les garcons qui en patissent. Dans ce sens, certaines AES précisent que cela influe
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sur les représentations que se forgent les gargons sur les r6les masculin / féminin, sans toutefois nous
dire dans quel sens. Relevons que jamais il n'a été fait allusion au fait que I'absence masculine pouvait
également constituer un déficit pour les filles. Il est intéressant de noter qu'en ce cas, du moins, les
gat¢ons semblent bénéficier d'une plus grande attention de la part des AES que les fillesa.

Pour ce qui est de la situation idéale, elle est représentée chez tous les AES pat la co-animation
homme-femme telle qu'elle se pratiquait auprés des jeunes apprenti(e)s 4 une époque ou il y avait
suffisamment d'hommes et de femmes dans 'équipe pour le permettre. Une seule personne met un
bémol a cet idéal et nous explique que si la co-animation est théoriquement idéale, dans les faits et
selon son souvenir, elle n'est de loin pas facile.

Lacunes de I'éducation sexuelle

Qnestion de la grille d'entretien:

AES en fonction : Selon vous, que manque-t-il ou que faudrait-il changer 4 'éducation sexuelle?

Les AES de la premiere génération sont plus nombreuses 4 répondre que I'éducation sexuelle ne
présentait aucun manque particulier, notamment patce que tout était possible et pouvait étre abordé
librement, mais également patce qu'il y avait tant a faire dans ce domaine que le peu qui était fait
représentait déja beaucoup. Il nous est ainsi rapporté que le fait d'exister avait un impact aussi
important que 'action proprement dite menée auprés des éléves. Pourtant, cettaines faiblesses de leur
action sont cependant mises en évidence par une partie des AES: il s'agit principalement du manque de
temps, du départ des hommes, d'une certaine psychologisation de I'éducation sexuelle et d'un temps
trop important qui serait passé a l'introspection. Un AES reléve que les conditions de travail étaient
peu favorables.

Les AES de la deuxiéme génération estiment que les principaux déficits de I'éducation sexuelle
reposent principalement sur le manque de temps, ainsi que sur le manque de moyens financiers du
Service. Un AES fait la proposition qu'il serait plus judicieux que les AES fassent également du
planning familial, les deux fonctions s'entichissant mutuellement; il regrette que la question de
I'nomosexualité n'ait pas été plus rapidement intégrée 3 l'éducation sexuelle. Enfin, pour une AES,
I'éducation sexuelle telle qu'elle existe ne nécessite aucun changement particulier.

Si nous nous penchons sur les réponses données par les AES de la troisiéme génération, il apparait que
ces dernieres sont largement plus revendicatives que leurs prédécesseures, que ce soit quantitativement
ou qualitativement. Le manque de temps remporte tous les suffrages et semble étre la cause des
faiblesses constatées de I'éducation sexuelle telle qu'elle est actuellement organisée. Par exemple, une
AES témoigne du sentiment que, patfois, elle n'a pas les moyens de pouvoir assumer les retombées ou
la suite de la dynamique qu'elle a déclenchée par son intervention en classe, ptincipalement lorsque des
problématiques personnelles lui sont confiées sur le pas de la porte. De maniére générale, que ce soit
avec les éleves, les infirmieres scolaires, les directions, les enseignant(e)s, les parents mais aussi leurs
collegues AES, il semble que le temps manque pout dialoguer. S'ensuivent des contacts jugés
insuffisants pour atteindre une qualité de travail qu'elles espérent optimale. Toujours en lien avec cette
dimension de contact, deux AES soulignent que le travail de relations publiques nécessaire au
rayonnement de leur image et donc a leur reconnaissance auprés du public pris au sens large n'est pas
suffisemment développé. Sont également jugés comme des lacunes le manque d'appott théorique et

2 Une sorte d'écho 4 une période (au début du 20¢ siécle surtout) ot l'on pensait que l'éducation sexuelle devait
surtout servir a brider la sexualité masculine? Cf. chapitre «les grandes tendances de l'histoire de I'éducation
sexuelle au 20e siéclen, pp. 81 sqq.
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intellectuel sur les questions de sexualité, l'absence d'une culture du Service et le manque de
connaissance des besoins des jeunes.

Statut et conditions de travail

Nous avons soumis les AES de notre échantillon 2 la question des conditions de travail dont elles
avaient bénéficié ou bénéficient.

Qnestion de la grille d'entretien:

Estimez-vous que vos conditions de travail étaient (sont) satisfaisantes?, qu'elles étaient (sont) a la
hauteur de votre fonction?

Les conditions de travail offertes par le SES ont de tout temps été peu favorables aux AES d'un point
de vue financier notamment: salaire horaire dans lequel sont comprises les vacances, déplacements
dans les écoles du canton souvent a la charge des AES, temps de formation continue non payé, taux
d'occupation faibles. Mais ces derniéres ne se sont pas forcément senties 1ésées: nous verrons ainsi que
les revendications vis-a-vis des conditions de travail sont étroitement liées aux motivations —
personnelles ou professionnelles — a l'origine de l'intérét porté a 'éducation sexuelle.

Pour les AES de la premicre génération, l'activité d'AES ne constituait pas un engagement
professionnel, mais davantage un engagement petsonnel. Participer a4 une action pionniére comportait
des attraits suffisants qui reléguait la rétribution financiére au second plan: sentiment d'avoir participé a
la mise en place de quelque chose de nouveau et en particulier de profiter dune dimension
expérimentale passionnante, une grande liberté, une formation de qualité, une grande flexibilité du
travail pour de jeunes méres de familles par exemple, etc. La plupart des AES de cette génération
vivent grice a d'autres revenus, qu'ils soient liés 4 une autre occupation professionnelle ou produits par
le conjoint. On peut toutefois observer une légére scission entre une fraction d'AES plutot jeunes et en
début de carriére et une autre plutdt issue de la bonne société lausannoise. Bien que reconnaissant les
gains de formation dont elles bénéficiaient, les premiéres (qui sont pour la majorité des hommes!) n'en
demeuraient pas moins revendicatives sur ce point, alors que les secondes estimaient qu'il ne fallait pas
juger un travail uniquement du point de vue de sa rétribution. En outre, les AES n'étaient pas toutes
égales face aux rétributions salariales, puisque les médecins bénéficiaient d'une témunération en partie
plus favorable par rapport a celle des autres AES.

Les AES de la deuxiéme génération ont vu leur statut se professionnaliser et leur taux d'occupation
augmenter. Cependant, elles ont également souffert d'une phase de transition qui a vu l'équipe se
réduire et, avec elle, la souplesse dans le travail: les contraintes se multiplient, alors que les conditions
salariales ne s'améliorent pas. En plus, certains mettent en évidence, dans cette phase de
professionnalisation, le manque de soutien de la direction. Quelques-unes se satisfont de telles
conditions de travail qu'elles estiment convenables, et sont reconnaissantes des compétences qu'elles
ont pu acquérir dans le cadre du SES.

Enfin, concernant les AES de la derniére génération, nous retrouvons une note plus combative dans
leurs propos, ce comparativement aux AES des générations précédentes. Ces femmes revendiquent le
droit 2 une autonomie financiére vis-a-vis de leur entourage et estiment que les conditions de travail
offertes sont insuffisantes. Plusieurs AES ont quitté leur fonction pour ces raisons et se sont orientées
vers des emplois leur permettant de subvenir entiétement 2 leurs besoins. Ces revendications ont été
l'objet d'une lutte menée entte le Service et la direction qui a tout récemment abouti 4 une amélioration
formelle des conditions d'engagement.
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L'on est donc en droit de penser que les AES de la génération récente ont pati d'une certaine
conception qui trouve son otigine dans le contexte de la création du Service d'éducation sexuelle:
altruisme, don de soi, donc bénévolat pour femmes sans nécessités financiéres. Car les revendications
qui émergent en la matiére correspondent a une certaine laicisation impliquée par la
professionnalisation de l'animation en éducation sexuelle. Un peu a l'image de la profession infirmiére,
le métier I'AES est passé de l'dge du don de soi et des mobiles religieux a celui de la conviction
professionnelle (aux motivations vatiées, mais non désintéressées). Si cela est effectif dans le cadre des
mentalités, les revendications susmentionnées visent a la réalisation de ce changement de statut dans
les faits. Autrement dit, on peut voir que le processus de professionnalisation n'a pas donné
automatiquement lieu a des conditions de travail dignes de ce que I'on peut appeler une profession. La
représentation de la femme qui donne sans contrepattie, d'autant plus dans le domaine social et
éducatif, semble non seulement perdurer, mais également justifier une politique salariale peu favorable
a ces derniéres, qui n'a commencé a se modifier sérieusement qu'au début de I'année 2002.

Profa est une institution privée au bénéfice de subventions de I'Etat; elle dispose d'une faible marge de
liberté financiére. Chaque nouveau projet nécessite la recherche d'un financement extérieur, et ses
revenus (recettes et subventions) lui permettent juste de tourner et de payet ses collaborateurs. Il est
clair qu'une telle institution a but social ne peut compter sur des revenus lucratifs importants et qu'elle
serait vouée 4 disparaitre sans le subventionnement de I'Etat. Dans ces conditions, la survie et la qualité
du travail des AES deviennent alots plus une question politique qu'une question "gestionnaire”.
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8 REGARD SUR LES JEUNES ET LA SEXUALITE

8.1  Représentation des jeunes d'hier et d'aujourd'hui

Questions de la grille d'entretien:
Comment décririez-vous les jeunes (3 I'époque ol vous étiez AES? Ont-ils changé?)

Quels aspects de la sexualité des jeunes vous paraiss(ai)ent préoccupants?

Il ressort des propos des AES de la premiére génération une image relativement normée de la jeunesse.
Considérée comme mieux cadrée, plus homogene, plus conforme, plus facile mais aussi plus soumise
et plus naive, la jeunesse d'antan gravitait dans un monde de valeurs intelligibles aux limites claires. Les
jeunes se montraient plus cutrieux des questions sexuelles, lesquelles demeuraient encore un domaine
ptivé dont on ne patlait pas ouvetrtement, et débutaient leur vie sexuelle plus tardivement. Si cette
description traduit la tendance générale quant a la représentation des jeunes, des réponses isolées
viennent toutefois nuancer ce tableau. Pout une AES, les jeunes désiraient avoir des relations le plus
tot possible et une autre estime qu'ils n'ont, au fond, pas beaucoup changé et qu'il existe aujourd'hui
une forme de stigmatisation des jeunes: on les incriminerait de beaucoup de torts.

Les AES se sont souvent exprimées par compartaison avec aujourd’hui. Actuellement, les jeunes
bénéficient moins de cadres prédéfinis dans lesquels ils peuvent évoluer. Au contraire, ils sont soumis 2
un patchwotk de normes et de valeurs alimentées notamment pat les médias dont ils subissent le
diktat. Les jeunes sont également décrits comme supportant moins bien la frustration et comme moins
soucieux du sort des auttes. Sur le plan de la sexualité plus spécifiquement, un AES pense que les filles
revendiquent davantage le droit au plaisit qu'il y 2 30 ans et un autre nous rend attentifs au fait qu'avec
le sida, les jeunes d'aujourd’hui ont une moins grande liberté pour vivre leur sexualité. Concernant ce
qui dans la sexualité des jeunes préoccupait les AES de cette époque, on trouve principalement la
frustration sexuelle et le manque de liberté des individus ainsi que leur ignorance des choses de la
sexualité. L'ambition des AES visait donc a pallier ces lacunes pout petmettre aux individus de
s'épanouir pleinement et en toute liberté dans leur sexualité.

Nous avons proposé aux AES de la deuxiéme génération de nous décrire les jeunes tels qu'elles les ont
connus avant le sida et aprés. Cettaines de ces AES exercent encore aujourd’hui une activité aupres de
jeunes; leurs réponses reflétent une image de ces derniers qui est dans la continuité et non dans la
rupture: il n'y a pas les jeunes des années 1980 et les jeunes d'aujourd'hui. Il y 2 une jeunesse d'antan
qui demeure la référence et une jeunesse actuelle qui se défile lorsque I'on tente de l'identifier. Une
analyse plus fine serait nécessaire afin d'établir un portrait fidéle de la jeunesse des années 1980 pour la
comparet 4 la fois avec la jeunesse d'antan et 2 la jeunesse actuelle. Quoi qu'il en soit, il ressort des
données en notre possession que les AES sont divisées entre une vision plutdt positive et optimiste et
une autre plus inquiéte des jeunes. Ces derniets sont décrits comme trés soucieux de leur vie affective,
plus proches les uns des autres, plus naturels entre eux, plus spontanés, plus ouverts, moins hypocrtites,
plus authentiques et plus matures. Ils s'exptiment sur la sexualité avec davantage de facilité, ils sont
mieux informés et plus libres que les jeunes des générations précédentes. Une AES met en exergue
qu'il est faux de croite que les jeunes n'ont pas de valeurs, sous prétexte qu'ils ont des valeurs
différentes des ndtres et de celles des générations précédentes. En regard de cette représentation tres
positive des jeunes, s'esquisse une représentation des jeunes moins optimiste. Ces derniers sont déctits
par les AES comme confrontés a plus de difficultés, comme plus fragiles, un peu égarés, troquant une
valeur pour son contraire. Par exemple, ils peuvent 2 la fois témoigner d'un trés grand respect des
relations entre les hommes et les femmes et exprimer le plus grand mépris aux représentants de l'autre
sexe. Quant 2 la sexualité, ils ont une meilleure connaissance de la terminologie, mais pas forcément
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une meilleure compréhension. Les AES de cette génération ont vu atriver le sida et en révelent les
incidences positives sur les jeunes: le sida a mis un frein 3 l'entrée dans la sexualité active et a contribué
a redonner de l'importance a l'aspect relationnel de l'amour, accordant notamment une plus grande
place aux préliminaires. Les aspects de la sexualité des jeunes les plus préoccupants pour les AES
consistent en la consommation de potnographie, la trop grande soumission des filles aux exigences
sexuelles des garcons et la fréquence de plus en plus importante et avouée de fellations en lieu et place
des relations sexuelles. Ces derniéres considérations rejoignent celles des AES de la derniére
génération. Mais une autre problématique sexuelle inquiéte cette génération et n'est pas imputable aux
jeunes eux-mémes mais aux adultes: il s'agit de la question des abus sexuels qui apparait comme la
préoccupation la plus importante des années 1980.

En effet, les AES de la troisiéme génération peignent un tableau plutt sombre des jeunes et de leur
fagon d'appréhender la sexualité et les telations avec l'autre sexe. Mais, et c'est leur particularité, si elles
posent un regard dur, réaliste sur les jeunes, elles manifestent cependant attendrissement et empathie a
leur égard. Ce qui les inquiéte sont les nouvelles formes de relations sexuelles qui prévalent entre filles
et garcons ainsi que la consommation de pornographie. Que ce soit la sodomie ou la fellation en
passant par la sexualité de groupe, la sexualité se décline sans émotion et dans la passivité (des gargons
qui bénéficient des fellations prodiguées par les filles, des filles qui se soumettent au diktat des gargons
en trouvant normal de ne rien exiger en retour). Et méme si les AES reconnaissent que ces
phénomenes demeurent marginaux chez les jeunes, leur mission semble pourtant s'orienter vers cette
minorité.

Sil'on considere l'ensemble des réponses, il apparait assez clairement que la représentation des jeunes a
évolué et que chaque génération en a une représentation propre. Les AES de la premiere génération
font état d'une jeunesse tres homogeéne, ce qui n'est plus le cas aujourd'hui, ou il est difficile de parler
des jeunes comme d'un groupe. Si les jeunes a I'époque étaient respectueux des regles et des normes, ils
étaient aussi plus naifs et plus soumis. Les propos des AES de cette génération sont formulés avec
beaucoup de recul. L'on peut petcevoitr dans le choix des termes et du ton utilisé pour patler des jeunes
une moins grande émotion que chez les AES encore actives aujourd’hui. Les AES de la deuxi¢me
génération sont celles qui posent le regard le plus optimiste sur les jeunes. Elles ont souvenir des jeunes
des années 1970, timorés et soumis et voient artiver les années 1980 avec enthousiasme. Les jeunes
sont décrits en comparaison a la fois avec les jeunes d'hier et avec ceux d'aujourdhui. Ce qui peut
paraitre aujourdhui comme une dérive (les jeunes patlent trop et mal, se bousculent, etc.,) est exposé
comme une ouverture, une authenticité dans les rapports. Ces AES tentent de rétablir une image
positive des jeunes accusés aujourd'hui d'itrespect et d'incivilité sous toutes leuts formes. Bien sir, elles
ont également vu les débordements émerger: la consommation de pornogtraphie, l'utilitarisme sexuel
des gargons, la soumission des filles. Cependant, il ne s'agit pas la de la majorité des jeunes qui, elle, se
porte plutot bien et dont elles font un portrait optimiste. Enfin, les AES de la derniére génération ont
une vision duale des jeunes: on retrouve chez l'une d'entre elles une vision affligée et en méme temps
maternelle et attentive. Alors que les AES des générations précédentes n'évoquent pas les raisons qui
pourraient expliquer les comportements des jeunes, celles de la troisiéme génération tentent d'y
apporter des justifications: les adultes, la société, la mondialisation, etc. Les jeunes seraient en quelque
sorte les victimes de la société et a ce titre, auraient droit 2 la protection des adultes. Le droit des
enfants a pris une place prépondérante dans notre société et a permis que soient dénoncés des abus et
des violences faits aux enfants alors ignorés jusque-la. Mais la facon dont on (le public, les
professionnels) s'est emparé de ce droit a également modifié nos représentations des enfants et des
jeunes: a vouloir mettre le doigt sur les abus dont ils pouvaient étre victimes, on en oublie parfois qu'ils
ont également des obligations et une certaine responsabilité; tous ne sont pas des victimes.

Chez les AES de la deuxiéme génération, on retrouve encore les notions de responsabilité des jeunes,
ce qui n'est plus le cas chez les AES de la troisiéme génération. Ce qu'il faut également retenir et qui
vient quelque peu nuancer nos propos réside dans le fait que pour les deux premieres générations, la
population désignée lorsqu'il s'agit des jeunes représente l'ensemble des jeunes, alors que pour les AES
de la derniére génération, les jeunes dont elles patlent représentent une minorité. La focalisation sur
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cette minorité esquisse-t-elle un changement dans la mission que s'attribuent les AES de cette
génération, visant davantage la prévention d'une certaine violence sexuelle (destinée 2 des populations
cibles) que la promotion de la santé sexuelle (s'adtessant 4 tous)? Notons que les violences sexuelles 2
I'école entre jeunes appataissent désormais comme un phénoméne nouveau et inquiétant, bien que leur
fréquence demeure difficile a chiffrer. Le sentiment exptimé par les AES de la derniére génération
semble donc faire écho a une réalité bien présente et non seulement aux préoccupations personnelles

des AES.

Enfin, nous avons vu que si les préoccupations de la premiére génération d'AES étaient le manque de
liberté des individus en matiére de sexualité, il en va tout autrement pour les générations suivantes, en
patticulier pour la troisiéme génération. En effet, pour cette detniére, c'est justement la trop grande
liberté en matiere sexuelle a l'origine d'un certain chaos, qui les inquiéte et éveille chez certaines un réel
sentiment de tristesse et d'impuissance.

8.2  Thémes abordés par les éléves lors des cours d'éducation sexuelle

Nous avons demandé aux AES de nous dite quelles étaient les problématiques que les éléves
soulevaient spontanément et qui traduiraient, selon ces premiéres, leuts intéréts dans ce domaine.

Les différentes thématiques des jeunes révélées par les AES rejoignent celles mises en évidence en
1972 par Georges FavezP, qui s'était basé sur les questions posées en classe par des garcons dgés de 14
a 16 ansc et, en 1974, par Francoise Delacosted qui elle, s'était intéressée aux questions que posaient les
adolescentese. Force est de constater que les enfants et les jeunes d'hier et d'aujourd'’hui partagent 4
priori les mémes interrogations fondamentales qui traduisent des préoccupations identiques:
inquiétudes vis-a-vis de la masturbation (sujet que les éléves n'osent en général pas aborder
spontanément aujourd’hui encore), de la normalité du désir sexuel, des techniques d'approche de
l'autre, etc. Certaines modifications que nous révéle l'analyse des entretiens sont toutefois a noter: les
aspects plus techniques de la sexualité (anatomie, physiologie, etc.) paraissent connus (mais pas
forcément acquis) par les éléves d'aujourd'hui, et semblent prendre moins de place lors des cours,
libérant un temps précieux pour aborder d'autres aspects plus relationnels, psychologiques et humains
de la sexualité. De la méme maniére, ce qui a trait 4 la grossesse et 2 la naissance semble faire partie des
connaissances des plus jeunes éléves. Notons cependant que les doutes, ctoyances et inquiétudes des
éleves relevés par les AES d'aujourd’hui rendent ces derniéres sensibles au fait qu'il est encore
nécessaire de prendre un peu de temps pour abotrdet les aspects de «iuyauterir, comme elles aiment a
les appeler («peut-on se tromper de trour», «est-ce vrai qu'on ne pent pas tomber enceinte lors des réglse», etc.), ie.
anatomiques et physiologique.

Les questions en rapport a l'identité sexuelle et a la pornogtaphie (liées entre autres a l'acces facilité de
films érotiques a la télévision) semblent plus fréquentes de nos jours, ainsi que la quéte, au travers de
I'éducation sexuelle, de normes, cadres et repéres. Ce detnier aspect pose un probléme de fond au SES,
puisque originellement, celui-ci se refusait 4 toute action normative: il s'agissait dans l'esprit des
fondateurs de libérer la sexualité de la honte et du secret qui lui étaient attachés jusqu'alors, se
défendant de jouer le rble des «gendarmes de la sexcualité des jeunest. Plusieurs AES actives aujourd'hui se
sentent cependant en devoir de répondre, 4 certains égards, 4 ce type d'attentes. A les entendre, c'est
dans un souci de protection des jeunes, notamment des filles, qu'elles ne peuvent parfois s'empécher
d'insuffler dans leur discours des indications sur «e gue Lon est en droit d'accepter ou non de l'antre en maticre

2 Le Monde du 9 octobre 2001.

b Cf note f, p. 104.

¢ G. Favez «Attitudes des garcons de 14 4 16 ans face 2 la sexualité», BCMSPF n® 6, 1972.
Francoise Delacoste est animatrice en éducation sexuelle au sein du SES.

¢ F. Delacoste, «Les adolescentesy, BCMSPF n° 10, 1974.

f Mary Anna Barbey , «Violence et sexualité: aspects d'un débat actuels, BCMSPF n® 13, 1976.
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de sexcualitéy, au-dela des questions d'abus entre adultes et enfants; dans ce cas, des notions légales les
autorisent a étre directives. Ce type de demandes normatives nous donne une idée de la fagon dont les
éleves se représentent la fonction des AES, laquelle peut s'assimiler ici a2 une fonction de socialisation
des jeunes a la vie amoureuse.

Enfin, il nous a été révélé que les jeunes d'aujourd'hui ont de plus en plus de requétes de l'ordre de
marche a suivre, "recettes” ou autres conseils techniques en matiére de relations amoureuses et
sexuelles. On trouve ainsi des demandes du type «comment plaireds, «comment séduired», «comment bien
embrasser™», ou méme des questions plus explicitement sexuelles telles «comment bien faire une fellation?»,
par exemple?. De socialisante, la fonction d'AES est alors vue par les éléves les plus 4gés comme celle
d'expert en technologie sexuelle.

La pluralité des attentes que les éléves manifestent aux AES témoigne a notre sens de I'importance que
revétent les cours d'éducation sexuelle. On a le sentiment que les éléves profitent au maximum de la
présence de I'AES pour éclaircir de nombreux points, qu'ils soient informatifs, moraux, éthiques ou
techniques. Toutefois, l'attribution de plusieurs rdles aux AES pouvant paraitre patfois antagonistes,
comme le role moral ou éthique et le r6le de sexologue au sens de Masters & Jonhson, atteste
également d'une confusion quant 4 l'identité des AES. Si cette confusion est propice a l'expression
diversifiée des attentes des éléves, le malaise exprimé par certaines d'entre elles au sujet de leur identité
professionnelle montre qu'il s'agit d'un aspect non maitrisé qui mériterait d'étre formalisé de fagon plus
claire (cf. pp. 156 sqq.).

8.3  Principal changement dans le comportement des jeunes: le langage

Dans les propos des AES que nous avons rencontrées, I'évolution chez les jeunes du langage lié 2 la
sexualité prend une place trés importante. Permettre aux éléves de s'exprimer librement et en des
termes exacts fut l'un des principaux objectifs du SES 2 ses débuts. C'est pourquoi nous allons rendre
compte de cette évolution considérée par les AES comme tévélatrice des rapports que les jeunes
entretiennent avec la sexualité. Le vocabulaite employé par les jeunes d'aujourd’hui a perdu le coté
euphémisant d'antan, qui traduisait 4 la fois la grande difficulté a parler de sexualité mais également la
volonté de maintenir ce domaine dans une sorte de mystére 2 la fois poétique et inquiétant. S'il est plus
facile de s'exprimer sur la sexualité pout les jeunes d'aujourd'hui comparativement a hier, l'utilisation
d'un vocabulaire argotique parfois trés vulgaire pout en patler tend 4 montrer que la sexualité demeure
un sujet délicat qui nécessite un code langagier particulier. Notons que c'est dans ce langage argotique
et sous cet angle qu'est abordée la problématique de la sexualité de certains magazines pour jeunes
filles (par exemple: Jeune @ Jolkie) ou certaines émissions adressées aux jeunes (on pense a I'émission
radiophonique francaise animée par un médecin branché et une ex-star du porno). Il est vrai que
l'acces beaucoup plus large et plus aisé a l'information, que ce soit pat le biais de la littérature, des
ouvrages grand public, de la télévision, d'internet, des joutnaux, mais ausst des campagnes
d'information sur le sida, aurait di, semble-t-il, combler les lacunes lexicales et assainir le rapport aux
mots qui partlent de la sexualité. Au contraire, il apparait aux yeux des AES d'hier comme d'aujourd’hui
que I'éducation sexuelle est d'autant plus nécessaite qu'elle constitue souvent l'unique occasion donnée
aux jeunes de faire le tri dans tout ce qu'ils ont emmagasiné de gré ou de force au sujet de la sexualité
et d'en parler avec les tertes appropriés. Sila sexualité développe l'imagination langagiére, cela n'a rien
d'alarmant en soi. Ce n'est pas tant le recours a un langage atgotique que la connotation négative,
orduriére et misogyne de certains termes qui inquiéte les AES d'aujourd’hui. Elles y voient la péjoration
des rapports que les jeunes entretiennent avec la sexualité et avec les représentants de l'autre sexe
(surtout les garcons envers les filles). Les jeunes perdent le sens des mots qu'ils utilisent et certaines
AES actives aujourd'’hui nous ont dit mener un travail 4 ce sujet, partant des mots pour aborder les

L'accroissement de ce type de questions concetnant les pratiques sexuelles a également été soulevé dans une
étude récente faite au Canada par Matie-Paule Desaulnier, professeute en sciences de I'Education
'Université de Trois Riviéres (Québec) et auteure de plusieurs ouvrages relatifs 4 'éducation sexuelle dont:
Matie-Paule Desaulnier, Faire /éducation sexuelle & I'école, Montréal: Fditions nouvelles, 1995 (coll. Education).
Ce qui tend 4 montrer que nous sommes face a une tendance générale qui dépasse nos frontieres.
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rapports de genre et le respect d'autrui. On notera qu'une méme préoccupation est partagée par les
enseignant(e)s, qui considerent la violence vetbale comme la plus problématique des incivilités en
milieu scolaire (76).

8.4  Lesjeunes et le sida

Qnestion de la grille d'entretien:

Comment les éleves appréhendent-ils la question du sida lors des cours d'éducation sexuelle?

Lorsque nous avons demandé aux AES de nous patlet des jeunes et de ce qui avait changé au cours du
temps de fagon générale et du point de vue de la sexualité, la problématique du sida n'est pas appatue
comme un facteur déterminant de la vie sexuelle des jeunes. Parmi les AES qui ont dd faite face a cette
nouvelle donnée de la sexualité, certaines nous ont méme dit n'accorder que peu d'importance (dun
point de vue quantitatif) 4 la prévention du sida, se limitant aux recommandations et explications
d'usage. D'autres au contraire estiment capital de continuer le travail de prévention du sida dans les
classes. Peut-étre que, concrétement, ce que font les unes et les autres, qu'elles soient plus ou moins
préoccupées par le sida, revient au méme. Cependant, les réactions parfois vives qui reléguent la
prévention sida a la prévention de I'herpés, pour prendre un exemple qui nous été donné par une AES,
nous apparaissent comme une revendication de la spécificité de l'éducation sexuelle, a l'encontre de la
légitimité allouée a la prévention sida, et surtout de la mainmise de cette derniére sur les autres
problématiques liées a la sexualité: grossesses non planifiées, MST, violences, etc. De plus, les AES qui
se sont alors chargées de participer a la prévention sida lors des cours d'éducation sexuelle estiment
que le pré-requis d'une prévention efficace passe d'abord par le dialogue sur les relations entre les filles
et les gargons, par la responsabilisation et par l'estime de soi, bref: par une approche globale et positive.
Pout elles, le port du préservatif ne peut étre garant qu'au prix d'un travail mené sut ces différentes
dimensions relationnelles, et non l'inverse. Dans ce contexte, la prévention sida se positionne au méme
rang que les autres problématiques énumérées plus haut: en terme de probabilité, il n'y 2 ni plus ni
moins de risque d'étre touché par cette maladie que par une autre. Malgré tout ce que nous venons de
dire, rappelons néanmoins que le probléme du vih/sida fait partie des sujets considérés comme
ncontournables par les AES, qu'elles en fassent une priorité ou non.

Silon se réfere a ce que les AES de la deuxiéme génération nous ont rapporté de l'intérét des jeunes
face a la question du sida, trois pétiodes peuvent étre mises en évidence. La premiére phase, qui est
celle de l'apparition du vih/sida, semble n'avoir pas beaucoup touché les jeunes. A en discuter avec les
éleves, les AES nous disent que ceux-ci ne se sentaient pas vraiment concernés par un probléme qui
affectait la population identifiée des homosexuels et comprtait ses principales victimes aux Etats-Unis.
Suivrait une période de panique et de peur ou les questions fusent et témoignent d'une grande
confusion entre les informations obtenues dans les médias, les croyances et les rumeurs. Une
inquiétude grandissante naitrait de la révélation que le vih/sida peut également se transmettre dans le
cadre de relations hétérosexuelles. Une prise de conscience des risques se serait mis en place dans
l'esprit des jeunes et il s'agirait autant de faire de la prévention que de les rassurer. Puis, la saturation
face a l'acharnement informatif dont ils font I'objet de toute patt: école, loisirs, milieu médical, rue, etc.,
ferait son apparition. Consécutif au sentiment de saturation, le sentiment de tout savoir sur le sujet les
rendrait de moins en moins réceptifs aux propos des AES sur la question (il apparait, ceci dit en
passant, que les AES elles-mémes ont patfois connu les mémes interrogations et la méme saturation
que les jeunes).

Si les AES de la derniére génération nous peignent le méme tableau de l'évolution des réactions des
jeunes au sujet du sida que les AES de la deuxiéme génération, elles ajoutent une quatriéme phase qui
serait celle que l'on vit actuellement et qui voit le retour de questions relatives au sida, en rapport
notamment avec l'évolution des traitements médicaux et leur efficacité.
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9  RAPPORTS AVEC LA SPHERE PUBLIQUE

Les liens que le SES a entretenus au couts de son histoite avec les autotités ont la particularité de s'etre
essentiellement déployés a l'occasion de tensions diverses, notamment aux débuts de l'activité du
Service, liés a la méfiance que pouvait susciter son travail. Mais ces relations ont été les plus manifestes
lorsqu'il s'est agi des interventions publiques des collaborateurs du SES dans les médias. Rappelons
qu'un des soucis majeurs du SES visait a transformer les rapports des individus vis-a-vis de leur
sexualité dans le sens d'un plus grand bien-étre. Dans cette perspective, s'adresser aux jeunes devait
garantir un changement a long terme, puisque initié depuis l'enfance et donc fortement ancré dans le
développement de la personne. De cette ambition d'apporter un changement positif dans le vécu des
individus, mais aussi dans le but de faire connaitre le CMSPF, sont nées plusieurs initiatives
meédiatiques adressées a un public adulte. Qu'il s'agisse de I'émission radiophonique «Parlons-en»
(1973-1974), dont la formule consistait 4 laisser les auditeuts poser des questions a des AES sur une
série de thématiques liées a la sexualité (1, p. 40), ou qu'il s'agisse d'articles et autres chroniques parus
dans les journaux locaux, ces différentes insertions dans le domaine public suscitérent des réactions de
mécontentement, que ce soit de la part de patents ou au sein du Département de l'instruction publigue. Sous
la pression du Comité de direction du CMSPF, les activités médiatiques du SES furent largement
réduites sans pour autant satisfaire tous les mécontents qui continuérent 4 se manifester (cf. 1, pp. 83-
85). Au vu des plaintes concernant les activités du SES qui lui auraient été adressées, le DIP menace,
en 1978, de proposer un moratoite sur les activités du Setvice. Le secrétaire général en place, Jean
Mottaz, alors largement favorable a l'action du Setrvice dans les écoles?, attire l'attention des
responsables du SES sur les insatisfactions que suscite, parmi ses collégues, leur présence trop visible
dans les médias et trop secréte dans les écoles. En 1977 déja, le chef du Département, Raymond Junod,
radical, «formule ses craintes et ses restrictions ainsi que ses inguiétudes face an travail des animatenrs, notamment
relativement aux: relations avec les parents. De plus il a l'impression que le corps enseignant est éincé (...) dans les conrs
aux adolescents et émet des craintes quant aux comportements des animatenrs et s¢ demande dans quelle mesure les
responsables penvent savoir que les choses se passent comme ils 'entendent dans les classes»® Face a ces pressions et
afin de rétablir des relations de confiance entre le CMSPF et le DIP, le SES va concentrer l'essentiel de
son énergie dans sa tache initiale et se montrer plus souple vis-a-vis des enseignant(e)s désirant assister
au cours. Si, 2 une certaine période, les liens que le SES a entretenus avec le DIP furent parfois
chaotiques, les responsables du Setvice ont largement pu compter sur la sollicitude de J. Mottaz, qui a
joué un role de premier ordre pour faire entrer I'éducation sexuelle dans les écoles.

Ainsi, le mode d'action qui visait 4 sensibiliser un public d'adultes par une présence médiatique va
disparaitre du Service. Dés lors, le gouvernement n'interviendra plus en défaveur des activités du SES,
et celui-ci poursuivra son action dans les écoles en totale tranquillité. La nature de sa présence
médiatique se limitera 2 de l'information sut les orientations de son action au sein des classes ou a des
avis d'expert sur des problématiques précises de la sexualité (sida, abus sexuels, etc.), mais ne consistera
plus en une action éducative a patt entiére. L'intérét de l'apport médiatique réside dans ce qu'il permet
d'atteindre un public adulte plus large (pas seulement les parents d'éléves), dont les besoins en matiere
sexuelle sont loin d'étre inconsistants. Il suffit de lite les questions posées a cettains sexologues qui ont
une rubrique hebdomadaire dans cettains journaux (Madame Dotia dans le journal local Lausanne-cité
ou le Dr Ruth il y a quelques années) pout le confirmer. Les questions posées tournent toujours autour
des mémes préoccupations relatives 4 la longueur du pénis, au manque de plaisir, a I'¢jaculation
précoce, par exemple, et sont a maints égards trés proches des interrogations des adolescent(e)s. Le site
interactif du CIAO, qui offre aux jeunes la possibilité de poser des questions a des professionnels de
I'éducation sexuelle, est un modéle dont il faut s'inspiter pour développer des moyens d'atteindre les

2 Cf. p. 103 sq.
b PV séance CIS du 9 juin 1977 (ACMSPF).
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adultes. Si la «wonférence anx parents» (qui demeure bien évidemment une occasion de patler de sexualité)
existe, il s'agirait d'imaginer d'autres formules concernant davantage les adultes®.

Les rapports avec le Département de la santé publique n'ont pas connu de pareilles tensions. D'une
maniere générale, ce Département ne s'est en effet que peu préoccupé du travail mené au sein du SES.
On notera cependant que les liens amicaux que Jean Martin avait tissés avec certains membres du
Service favoriseront de futures collaborations lorsqu'en 1986, il devient médecin cantonal. Lorsqu'il
met sur pied la méme année la Commission cantonale "Sida-Ecoles dans le canton de Vaud ou
seront associés des collaborateurs de Profz, et en particulier du SES, ces liens trouveront leur
expression concreéte.

Par la suite, les préoccupations et les tensions politiques vont essentiellement se toutner vets le
planning familial, qui fera l'objet de plusieurs intetventions politiques. Deux événements ponctuent
cette histoire: en 1980, Jacqueline Maurer (radicale) et consort demandent au Grand Conseil Vaudois
de mieux soutenir les centres existants de planning familial et de les étendre dans le cantonc. Cette
demande ne sera suivie d'aucun effet. En 1986, ensuite, a l'occasion du 20¢ anniversaire du CMSPF,
Philippe Pidoux, radical, alors chef du Département de l'intérienr et de la santé publigue, fait une intervention
fortement nataliste, remettant en cause les fondements des actions de Profz et l'accusant en quelque
sorte d'étre responsable de la chute de la natalité. En guise de réponse a cette ptise de position
idéologique, des collaborateuts et collaboratrices proposent un texte issu de la réflexion d'un groupe de
travail et qui met le politique face 4 ses responsabilités: «Ce gui pose probleme toutefois, ce n'est pas cette
émancipation [de la femme] en tant que telle, puisqu'elle est ligitime, mais la réponse politigne et économique @ celle-ci.
() Tant que les couples en général et la fermme en particulier sont prisonniers d'nn arbitrage difficile 4 opérer entre
Pprocréation et activité professionnelle, on voit mal comment la fécondité pourrait angmenter»?d La directrice de Profa,
Madeleine Duvoisin-Julmy, reprendra ce théme dans un texte publié dans le bulletin dédié & Colette
Bonnard lors de son départ a la retraite. Ce fut l'occasion pour Profz de repenset son réle dans la
société et de se poser le probléme du rapport au politique. Notons que récemment, le Semice de
consuliation conjugale a également été mise au centre de l'attention publique et politique en raison de la

Il nous vient ici une proposition: on pourrait imaginer que ce travail public auprés des adultes bénéficie des
compétences conjointes des professionnels de I'éducation sexuelle (compétences dans l'animation et
I'éducation aupres de groupes) et des professionnelles du planning familial (familiarisées avec les demandes
d'une population adulte).

Reconnue comme instance cantonale officielle par le Conseil d'Etat vaudois pour la prévention du sida dans
les écoles, cette commission met fin 3 ses activités en 1994,

¢ BGC, automne 1980, pp. 48-49.

Centre médico-social Pro Familia, «Vers une politique de la natalité», Rapport du groupe d'étude constitué par
Colette Bonnard, Roland Campiche, Marc Disetens, Madeleine Duvoisin-Julmy, Anne Gottraux, texte
dactylographié, Lausanne, janvier-février 1987 (ACMSPF).
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parution d'articles de la plume de son chef de setvice, et dans lesquels certains propos furent jugés
inopportuns. Mais désormais, I'éducation sexuelle patait aller en quelque sorte de soi, ou en tout cas ne
pas susciter ni d'intérét ni de polémique patticuliére.
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VIl L'EDUCATION SEXUELLE EN MILIEU SCOLAIRE VAUDOIS
FACE AUX NOUVELLES PROBLEMATIQUES TOUCHANT LA
SEXUALITE A PARTIR DE 1980

Avant d'entamer concrétement l'analyse, rendons le lecteur attentif 2 un probléme épistémologique: il
est extrémement difficile en histoire de déterminer avec certitude les effets de causalité. Ceux-ci sont
trop multiples et complexes (patce que non reproductibles, non vérifiables expérimentalement, en
particulier) pour que I'historien(ne) puisse se petmettre d'étre péremptoire. Ainsi, il s'agira de fournir
un tableau d'ensemble dont les éléments concourent a chaque fois, mais de fagon inégale, a expliquer et
présenter les transformations apportées a notte objet d'étude. Clest 2 la suite de la production de ce
tableau historique que nous sortitons de notre étude de cas pour formulet des considérations et des
recommandations concreétes vis-a-vis de la prévention du vih/sida, auprés des jeunes en particulier.

1 PREAMBULE: LA FIN DES UTOPIES

Il apparait claitement que, depuis une quinzaine d'années, un mouvement de balancier vis-a-vis de la
conception positive et bénéfique de la sexualité est apparu (cf. 33, chapitre 10). L'herpés génital, ainsi
que, plus massivement, le vih/sida, ont temis en cause la vision d'une sexualité fondamentalement
positive, car sans risque. Cette modification du contexte sanitaire a sans aucun doute incité a I'adoption
de discours négatifs sur la prétendue «/bération sexueller, teintés d'un fort romantisme, d'une volonté de
retour en arriere (backlash). Toutefois, la question des violences, et plus spécifiquement des abus
sexuels sur les mineur(e)s, doit également figurer au tableau des événements décisifs en matiére de
modification des mentalités sexuelles.

Clest dans ce cadre que, de maniére croissante, sont jugées depuis une quinzaine d'années les initiatives
et prises de positions relatives a la «/berté sexnelles qui se développétent dans les années 1970: ce qui
était alors considéré comme un acte de libération (s'extraire de l'obligation 4 la sexualité reproductive et
maritale, défendre un droit de parole sut le sexe, ceuvrer en faveur de I'égalité sexuelle, etc.) a d'abord
été percu par certains comme un échec, puis comtne pensée pervetse, ou du moins licencieuse, venant
en quelque sorte trouver sa démonstration dans I'ampleur des scandales pédophiles et 'ampleur prise
par la pornographie®. De nos jours, plusieurs voix s'élévent pour clamer que la «évolution sexueller aurait
été néfaste: c'est en ce sens que la notion de «wexoterrorisme» a pu étre formulée récemment (77). Si ces
tendances ont le mérite de ne pas prendre cettains phénomeénes pour atrgent comptant (comme la
pornographie, le divorce ou les abus sexuels), certaines d'entre elles montrent toutefois des tendances
«réactionnaires», exaltant les valeurs traditionnelles de la famille, de la masculinité, de la «défense de la
vien, et méme du puritanisme parfois. Il ne faut cependant pas croite que ce retour en arriére est
accompli. Angus McLaren, historien de la sexualité, estime ainsi: «The newly invigorated right appeared to be
on the march, but at the same time the general public's views were in some areas becoming more liberal; for example,
levels of support for abortion and a tolerance of homosexuality generally rose. (...) On a host of similar sexual issues the

* Cf, en particulier, un article du quotidien Le Temps du 23 févtier 2001, qui rend compte d'une polémique
soulevée en Allemagne par un texte de Daniel Cohn-Bendit écrit en 1976 et qui abotde la question du rapport
des enfants 4 la nudité adulte, développant a I'époque l'idée que le corps adulte ne doit pas étre caché aux
jeunes. Certains "anti 68" (telle la fille d'Ulrike Meinhof, téte de proue de la bande 4 Baader) ont ressuscité ce
texte qu'ils accusent de banaliser et méme d'appeler 4 la pédophilie, pour démontrer que les années 1970, loin
de libérer la sexualité, l'ont pervertie. Jean-Claude Guillebaud, La tyrannie du plaisir, Patis: Ed. du Seuil, 1998 a
participé 4 la divulgation de ce mouvement d'idées que l'on tetrouve également chez les clercs: cf. les
réflexions récentes du sexologue Maurice Hurni (voir note suivante), ancien chef du Service de consultation
conjugale de Profa.
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public was split in its own mind. A more sexually pluralistic age was emerging in which the classic man and woman in
the street found themselves discussing, if not approving, everything from test tube babies, trans-sexuals, bisexuals and
child abuse to incest, sado-masochism and "lipstick lesbians” » (33, p. 195).

Voila posé en quelques mots le contexte au sein duquel les questions de sexualité vont se transformer,
et qui vont imprimer leur marque sur la réalité de 'éducation sexuelle des années 1980 et 1990. Dans
quelle mesure ces influences sont-elles perceptibles dans l'histoire du Setvice d'éducation sexuelle de
Profa, c'est ce que nous nous proposons d'analyser 2 présent.

2 UNE LEGITIMITE NOUVELLE QUI S'ACCOMPAGNE DE FORTES PRESSIONS

Il est presque évident de constater qu'en taison de l'apparition du vih/sida, I'éducation sexuelle a
trouvé une forme de légitimation sociale et politique qui lui faisait jusqu'alots en partie défaut. Clest a
ce moment qu'en Suisse les campagnes de prévention ainsi que les stratégies éducatives en milieu
scolaire se développérent fortement (méme si la répartition est trés ingale tant dans les formes,
l'étendue, les contenus et l'organisation pratique)®. Aujourd'hui, tous les cantons et demi-cantons
proposent une ou plusieurs des trois activités de prévention du vih/sida a I'école que sont I'information
vih/sida proprement et strictement diteb, 'éducation sexuelle, ou I'éducation pour la santé. Bien que le
premier type d'action n'intégre pas & proprement patler I'éducation sexuelle, il renforce pour le moins
la légitimité de I'abotd de la sexualité dans les écoles (cf. 48, 78, 79)<. Quant au detnier type d'action, il
est censé, par son aspect général, aborder également le théme de la sexualité.

On peut donc constater que c'est 4 partit du moment ou l'éducation sexuelle peut et doit contribuer 2
une problématique hétérogene, c'est-a-dire qui n'a pas la sexualité pour centre et priorité unique et qui
engage de surcroit des considérations médicales (donc techniques) et de santé publique, qu'elle obtient
crédit aupres de larges secteurs sociaux et politiques. Comme nous l'avons vu (cf. chapitre Les grandes
tendances de ['histoire de ['éducation sexuelle an 20e siéele, pp. 85 sqq.), 'éducation sexuelle a vécu, entre le
milieu des années 1970 et l'artivée du vih/sida, une période ou elle n'avait pas de justification sanitaire
précise, stricte, mesurable, alors qu'elle ne visait qu'a favoriser le développement psycho-sexuel et
psychoaffectif des générations fututes. Autrement dit, il a fallu que la sexualité devienne affaire de
politique intérieure pour que l'éducation sexuelle 4 I'école puisse véritablement se déployer.

Ainsi, le secrétariat du SES «a vu les demandes angmenter, en provenance anssi de régions ot nous n'allions que pen.
On peut méme dire que des antorités scolaires ou politiques ont déconvert, avec un certain soulagement, que notre canton
s'était équipé depuis longtemps d'une institution apte 4 faire face rapidement et utilement a pareil probléme. Ainsi, au
début de 1988, il n'y a plus guére d'endroit oa nous n'allons pas animer des discussions en milien scolaire —y compris
scolarité supérienre et centres d'enseignement professionnel— sar les questions lites @ la sesxenalité» (80, p. 200) Cette
légitimité est telle que la précaution qui veut qu'on donne aux parents des gages de leur autorité

2 Frangoise Narring, Pietre-André Michaud, Hans Wydler, et al., Sexwalité des adolescents et sida: processus et
négociations antour des relations sexuelles et du choix de la contraception, Lausanne: Institut universitaire de médecine
sociale et préventive, 1997 (coll. Raisons de santé) donnent les chiffres les plus récents, qui établissent que
prés de 14% des jeunes alémaniques n'ont jamais recu d'éducation sexuelle, chiffre s'élevant 2 moins de 4%
en Suisse romande, contre 4% des Tessinoises et 12% des Tessinois.

Qui peut se développer soit de maniére ponctuelle, avec des intervenants externes (pasteurs, médecins,
éducateur, etc) non spécifiquement formés sur le plan pédagogique & la transmission de ce type de
problématique sensible en classe, soit dans le cadre d'un cours déji inscrit au programme (biologie, éthique,
«Lebenskunden, et méme religion).

¢ D'aprés Brenda Spencer, Barbara So-Barazetti, Marie-Jo Glardon, Politigues et pratigues cantonales en matiére de
prévention vih/sida et d'éducation sexuelle & ['école, Lausanne: Institut universitaire de médecine sociale et
préventive, 2001 (coll. Raisons de santé), en pages 97 3 98, seuls les sept cantons francophones et semi-
francophones intégreraient 4 proptement patler un cours d'éducation sexuelle sur le modéle des intervenants
externes spécialement formés.
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éducative et morale sur leurs enfants en ce domaine est devenue supetflue. Car la demande des parents
en matiére d'éducation sexuelle a changé depuis l'apparition du vih/sida: de nécessité éducative, parfois
ressentie comme moyen de «amener au calme» la sexualité de leurs enfants, elle est devenue nécessité
sanitaire: «Depuis que les animatrices sont amenées 4 traiter le théme du sida, elles s sentent soumises d des pressions
de la part des parents et des enseignants, comme si elles étasent dépositasres de toute la responsabilité de la prévention du
sida anpres des enfants.» (14, p. 55).

En effet, lorsque le vih/sida est apparu, il a réintroduit au sein de I'éducation sexuelle la concurrence
entre les logiques professionnelles de 'éducation sexuelle, et ses logiques politiques, comme cela n'avait
plus été le cas depuis la prévention de la syphilis au début du siécle, et la politisation de la sexualité des
années 1970. Avec le vih/sida, 'éducation sexuelle est 2 nouveau prise 3 pattie quant a la définition de
ce qui doit ou non étre transmis aux éléves; autrement dit, elle jouera un rdle de premier plan quant a la
production de savoits et de pouvoirs sur la sexualité.

3 EFFICACITE PREVENTIVE ET ETHIQUE SEXUELLE

Un autre élément milite en faveur d'une possible redéfinition de la nature de I'éducation sexuelle, a
savoir l'orientation prise par la prévention du vih/sida elle-méme. Nous I'avons vu: I'éducation sexuelle
en milieu scolaire vaudois s'appuie sur une conception globale de la sexualité, l'insérant dans son
contexte psychoaffectif et socio-relationnel. De son coté, et en raison de ses impératifs de santé
publique, la prévention du vih/sida part en quelque sorte d'un point de vue éthique différent lorsqu'il
s'agit pour elle de réduite les risques de transmission du virus HIV. On pouttait résumer ce principe de
la maniére suivante: «Pex importe la_fagon dont vous vives votre sexnalité, l'important étant que vous le fassies avec
préservarif» L'objectif n'est donc pas de diffuser un message moral cohérent, mais un message préventif
clair.

A ce titre, I'un des premiers messages de la campagne Stop-Sida (weste fidéles) fut rapidement (et 2 juste
titre) abandonné en raison de son inefficacité en tant que message central de la campagne de
prévention, puisqu'il ne prend pas en compte la multiplicité observée des formes de la sexualité. En
effet, celle-ci ne répond pas uniquement de la dualité fidélité-infidélité, la fidélité étant a chaque fois
interprétée différemment selon les contextes sociaux et les patcours de vie. Il en fut conclu que, pour
viser une réelle efficacité, la morale devait étre substituée par un message clair, compréhensible par
tous, et adaptable en théorie a toutes les situations: «Mesteg un préservatif, quoiqn'il arrives. Non seulement
un tel message auraité été inconcevable quelques décennies plus tot?, mais encore implique-t-il une
modification des représentations sociales de la sexualité par sa diffusion dans le "public". Bref: la
prévention sida participe forcément de l'élaboration et de la diffusion de nouvelles représentations
sociales des pratiques sexuelles.

4 REORIENTATION ¢

Ces pressions politiques, sociales et épidémiologiques impliquent potentiellement que l'aspect
"humaniste", global et "ouvert" des petspectives du SES soit délaissée au profit d'une information plus
technique et, surtout, visant a protéger les jeunes d'eux-mémes, de leurs comportements, leur

2 Rappelons par exemple qu'en dépit du fait que linterdiction de la «publicité» pour les moyens de
contraception n'a été supprimée que par la loi du du 21 juin 1991 concernant la modification du code pénal
relative aux infractions contre l'intégrité sexuelle, cet article n'a pas été mobilisé alors que la campagne STOP-
SIDA a été lancée.
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proposant des lignes de conduite claires qui puissent leur sauver la vie. Selon André Ruffiot?, l'artivée
du sida aurait provoqué une triple mutation dans le domaine de l'éducation sexuelle:

1. pédagogique: il s'agit d'étre tout a coup directif «en recommandant I'usage du préservatips;
2. éthique: le comportement sexuel 2 tisque et ses conséquences dans le rapport 4 soi et aux autres;
3. philosophique: «i/ y va, en ¢ffet, du sens de la vie, de Ja mort» (81, pp. 24-25).

Et, précisément, le SES n'est pas demeuré totalement insensible a l'appatition du vih/sida: «V% /Jes
conditions nonvelles crédes par le sida dans la population, antorités comprises, vu le risque grave qu'il représente, il
convient actuellement d'accepter d'accentuer ['élément sanitaive de notre action. Ll'urgence d'une prévention réelle, senle
arme dont nous disposions actuellerment, le demande» éctit C.-H. Bugnon en 1988 (80, p. 203). Est-ce 2 dire que
l'intégration par le SES de la prévention du vih/sida implique l'abandon de ses orientations et de
"l'¢thique sexuelle" qu'il a poursuivies jusqu'a présent?

On trouve dans un article co-éctit par D. de Vatgas et C.-H. Bugnon et publié en 1987 un point de vue
nuancé sur la réaction du SES face au développement de la prévention du vih/sida (82). Posant les
bases d'intervention en matiére de prévention du sida et des MST, qu'ils suggérent d'ailleurs aux
enseignant(e)s interpellé(e)s en classe par les éléves d'adopter, les auteurs estiment qu'il s'agit de foutnir
aux jeunes une information «gui vise a la responsabilisation de tous et de chacum», «qui favorise che tout ére
humain une estime de soi assez, grande pour que chacun attende de son partenaire des dgards et du respect, «qui ne porte
Das de jugement sur les pratiques sexuelles mais qui suscite les mesnres de prévention adéquates: I'usage du préservatify, et
enfin qui préne la solidarité avec les séropositifs. Et, puisqu'une «prévention fondée sur la penr ne donne pas
de résultatss, «oelui qui veut utilement faire de la prévention contre le SIDA doit ponvoir se sitner face anx notions de
Dlaisir, de vie sexuelle, de santé, de maladie, face aussi d la mort» Ces extraits nous rappellent d'emblée la
petspective adoptée depuis longtemps par le SES, dont s'expriment ici deux des pionniers, de surcroit
co-responsables de celui-ci: les notions de maturation, de responsabilisation et d'autonomie sont
toujours présentes, et l'objectif demeure celui de diffuser une vision positive de la sexualité et de la vie,
malgré le vih/sida en quelque sorte. Plus précisément, les responsables de la formation 3 Profs, soit
Madeleine Ruedi et Monique Webet, ainsi que Dominique de Vargas, montrent, dans un atticle déja
cité, leur volonté de fuire profiter la prévention du vih/sida de la perspective portée par le SES: «le
CMSPF se propose, dans une optique globale de ln sexualité et des relations humaines, d'intensifier son activité
Dréventive en se préoccupant des répercussions relationnelles et sociales qui déconlent des problémes kés au sida» (83).
Autrement dit, la volonté de ne pas se limiter 2 la prévention du vih/sida, méme lorsque les pressions
externes pour le faire étaient les plus fortes (1986-1991), mais de promouvoir une éducation globale a
la sexualité et a la vie, permet justement 4 I'éducation sexuelle de jouer un 7dk spécifigue dans le cadre de
la prévention du vih/sida: celui de favoriser /intégration du message préventif dans la conception et/ou
la pratique sexuelle des acteurs sociaux. Tout laisse donc 2 penser que le SES s'est globalement refusé a
faire une prévention plus ciblée, 4 défaut méme d'étre strictement axée sur le slogan préventif. «I/
apparait, pour nous, clairement que le travail d'éducation sexuelle a sa propre spécificité qu'il s'agit de sanvegarder. La
spécificité tient au théme méme de la sexualité qui, englobant plusienrs disciplines, ne saurast étre rédnit 4 la seule santé
individuelle ou sociale: il touche a l'éthigue, 4 la question des valeurs et des normes, a la psychologie, la sociologte, la
philosophie, ['bistoirer®, nous disent en 1989 déja D. de Vargas et M. Weber.

Cette division du travail dans le domaine de la prévention du vih/sida dans les écoles s'inscrit d'ailleurs
dans l'orientation générale portée par le médecin cantonal vaudois, Jean Martin, qui a ctéé en 1986 la
Commission cantonale de prévention du sida dans les éwoles, et qui a eu pour tiche d'organiser et de coordonner
ce travail®. Favorable a un regroupement des compétences, J. Martin donne la responsabilité pratique

Responsable du Laboratoire de psychologie clinique et pathologique de 1'Université de Grenoble, qui a
longuement travaillé sur la psychologie du sida.

Dominique de Vargas et Monique Weber-Jobé, «'éducation sexuelle face 2 de nouveaux défis: 'exemple du
canton de Vaud», L'éducatenr, 5, 22 juin 1989, pp. 17-19.

¢ Actuellement dissoute, ses tiches ont été transférées a /Office des éroles en santé créé en 1999.
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de la prévention du vih/sida 4 un systéme en réseau, coordonné par la Santé publique (cf. 84). Ainsi,
I'information du vih/sida stricto sensu pouvait étre faite par d'autres acteurs, tels les médiateurs ou les
infirmiéres scolaires, I'éducation sexuelle n'ayant ni la tiche exclusive ni [obligation de faire une telle
information dans les écoles, et pouvant ainsi faire bénéficier les jeunes de son approche patticuliére, de
son expérience spécifique.

5  LE POINT DE VUE DES AES

Lors des entretiens que nous avons menés, plusieures AES qui ont vu le vih/sida subitement s'insérer
au milieu de leurs activités courantes témoignent d'une prise de conscience relative a l'apparition de ce
phénomene; celui-ci les aurait rappelées 4 une certaine réalité de l'expérience des jeunes. Plutot,
l'urgence portée par la prévention du vih/sida les confronte 2 une situation plus concréte que celle que
leurs interventions pouvaient susciter jusqu'alors, l'éducation sexuelle étant essentiellement fondée sur
la volonté de favoriser la maturation des jeunes, processus relativement abstrait s'il en est. Toutefois, ce
faisant, le vih/sida a relégitimé un certain nombre de concepts comme la responsabilité ou le respect
d'autrui et, comme nous l'avons vu, n'a pas bouleversé le schéma éthique de I'éducation sexuelle en
terre vaudoise. Ce dernier point est d'ailleurs confirmé par les entretiens menés avec les AES qui sont
venues travailler au SES, alors méme que la prévention du vih/sida faisait déja partie intégrante des
activités de ce derniet.

6 LUTTER CONTRE LES ABUS SEXUELS

Cependant, et les entretiens nous l'ont montré (voit en patticulier les chapitres «Objectifs et contenusy,
ainsi que «Regard sur les jeunes et la sexualitéy, passim), les AES de la derniére génération s'orientent
en partie vers une conception plus "active", ditecte, de leur mission préventive, en raison des
inquiétudes qu'elles expriment a I'égard de la sexualité des jeunes. Cest pourquoi il ressort que les
objectifs que poursuit le Service d'éducation sexuelle se modifient tout de méme avec le temps.
Certaines AES assument aujourd'hui plus explicitement qu'avant la mise en pratique d'une "prévention
contre" (les maladies sexuellement transmissibles, les abus, les grossesses non désirées et la violence),
qui doit se développer aux cotés de la "prévention pout” qui a été l'objectif premier de I'éducation
sexuelle. Et, bien qu'en grande partie toujours fidéles a la petspective initiale du SES, ces objectifs
présentent quelques nuances avec ceux de la période antéricure. A l'origine de leur activité, les
collaborateurs et collaboratrices du Setvice patlaient de dédramatisation et de responsabilisation des
jeunes face a leur sexualité afin de favoriser I'épanouissement de l'autre. «le point capital a nos yeux est de
Jaire prendre conscience que la relation @ dewx, 'amonr, est une recherche de ['épanouissement de l'antre, lit-on dans
le rapport d'activité du Service pour l'année scolaite 1974-1975. Désormais, 'objectif se révéle plus
égocentré. L'éducation sexuelle cherche a agir sur l'estime de soi des jeunes, sur la confiance en soi et
sur la capacité 2 communiquer avec autrui; il s'agit de soi aver 'autre et non plus de soi pour I'autre. La
sexualité ne vise plus l'épanouissement de l'autre mais le sien en harmonie avec celui de son ou sa
partenaire. Par exemple, on peut lire dans le rapport d'activité du SES pout l'année scolaire 1990-1991
qu'il est important que les enfants «preanent connaissance de leur corps sexué et de son fonctionnement, que les
advlescents vivent avec confiance les transformations de lenr corps et les manifestations de la puberté; qu'ils acquiérent une
meillenre conscience de leurs réactions, de lenrs sentiments, de lenrs désirs; qn'ils affermissent lenr estime de soi et lenr
capacité d'entrer en relation et en communication avec les antres»

Toutefols, comme nous l'avons déja souligné en préambule de ce chapitre, cette sensibilité nouvelle ne
tient pas exclusivement 4 I'apparition du vih/sida: elle est largement influencée par le développement
de la problématique des abus sexuels sur les mineur(e)s en tant que signal essentiel d'une inquiétude

2 RA SES 1974-1975 (ACMSPF).
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généralisée relativement a la sexualité, méme si cette inquiétude doit évidemment beaucoup 2
l'apparition du vih/sida. En effet, la montée des inquiétudes telatives aux abus sexuels commis sur les
mineur(e)s constitue un véritable ébranlement social. Ce phénomeéne va fortement marquer les esprits
durant les années 1990, menant en particulier a la création des «wwarches blanches» (ce qui veut dire que
son opposition est organisée, populaire, et qu'elle se rattache de surcroit 4 toute une symbolique qui se
remarque dans l'aspect de ces matches ot chacun est habillé en blance et défile silencieusement). Parce
qu'il n'est précisément pas possible d'affirmer que la réalité des abus sexuels (sut les mineur(e)s en
particulier) n'est pas chose nouvelle, et que tout laisse supposer qu'il s'agit plutot 1a d'une récente prise
de conscience®, I'on est autorisé a penset qu'elle constitue le reflet dans le domaine de la sexualité d'une
montée des inquiétudes sociales, en particulier vis-a-vis du risque et de la violence, qui aboutit en une
volonté croissante de favoriser des mesutres de protection de la jennesse, tant au sein qu'en dehors du
champ de la promotion de la santé des jeunes.

Les affaires pédophiles vont donc redonner une importance nouvelle a 'éducation sexuelle: dans le
canton de Vaud, plusieurs parents d'enfants en bas 4ge, ainsi que plusieuts enseignant(e)s, vont faire
appel au SES pour qu'il mette en place un programme de prévention des abus sexuels dans les écoles
enfantines, ce qui, dans le canton de Vaud, sera sporadiquement fait dés 1989, et systématiquement des
1994¢, Cette activité va réorienter les missions de 'éducation sexuelle dans le sens de la prise en charge
d'une action concréte de prévention primaire. Mais attention: cette prévention vise non pas a informer
les jeunes, mais essentiellement a diffuser parmi les jeunes des classes enfantines le sentiment de
propriété corporelle, qui doit passer par l'affirmation de soi (savoir dire «xom»), une notion des limites
entre l'affection et I'abus, entre I'acceptable et l'intolérable, et un courage suffisant pour prendre la
parole le cas échéant. Bref: un progtamme qui est précisément 2 la portée des AES de Profa, puisqu'il
s'insére dans le cadre de leurs activités de toujours qui est de travailler sur la relation, l'affect, I'éthique.

Plusieurs témoins, dont des AES de Profz, nous ont patfois avoué que le vih/sida ne les concernait pas
véritablement, de méme qu'il en est pour les jeunes, rares étant ceux qui connaissent ou cétoient des
séropositifs. Que cela soit le gage ou non du succés de la prévention du vih/sida, il n'en demeure pas
moins que la question des violences sexuelles est plus proche des réalités quotidiennes des jeunes, c'est-
a-dire touche plus directement les mentalités, et a donc relativement plus d'influence sur I'éducation
sexuelle que le vih/sida lui-méme, ainsi que nous venons de le constatet.

7 RESUME

Ainsi, les transformations apportées a la problématique sexuelle, des pratiques aux représentations, ont
touché l'éducation sexuelle de diverses maniéres:

- en un accroissement de la demande en éducation sexuelle, et donc de son implantation dans les
écoles et le paysage social du canton;

- en un accroissement des pressions extetnes visant a une réorientation de l'éducation sexuelle au
profit de mesures préventivement efficaces. Ainsi, il s'agit d'une période ou les logiques politiques

2 Un symbole de la puteté qui renvoie 2 la représentation sociale de la sexualité enfantine.

En effet, la question des violences sexuelles 2 longtemps fait I'objet de honte ou de négociations secrétes; et si
leur dénombrement est encore plus difficile a faire, il n'en demeute pas moins que de telles pratiques étaient
courantes dans le passé. Anne-Matie Sohn a, en particulier, dressé un tableau statistique impressionnant du
phénomeéne des violences sexuelles sur les jeunes filles entre 1870 et 1939 en France, in Vioknces sexuelles,
Paris: Imago, 1989.

¢ Sans oublier que le 13¢ bulletin de l'équipe d'AES, de novembre 1976, a été entiérement consacté 2 I'étude des
relations entre violence et sexualité, théme qui, historiquement, est relativement précoce. Par contre, il faudra
attendre 1986 pout que la thématique fasse son apparition dans les rapports d'activité du Service, aux cOtés du
vih/sida et des MST. Cf. chronologie, pp. 21 sqq.
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et professionnelles de l'éducation sexuelle se retrouvent en forte concurrence. Il apparait que le
SES a su sauvegarder ses orientations fondamentales tout en les mettant au service de l'intégration
des messages préventifs qui, pour leur part, sont plus systématiquement diffusés par d'autres
acteuts;

en parallele 2 la montée des inquiétudes relatives aux abus sexuels sur les mineur(e)s, en un
renforcement du péle préventif au sens strict de ses missions, méme s'il ne s'agit toujouts pas de se
mettre tout simplement au service d'un systéme de santé publique, mais des jeunes dans la
quotidienneté de leurs rapports sociaux, humains, sexuels.
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VIl L'HISTOIRE DU SERVICE D'EDUCATION SEXUELLE DE
PROFA: SYNTHESE DES TENDANCES

Au travers des entretiens que nous avons menés avec les AES ainsi que des documents et articles
produits par le Service, nous pouvons en conclusion de ce tableau historique détaillé produire une
bréve synthese de I'histoire du SES, que nous subdivisons en cing pétiodes:

1969-1980: phase pionniere (1). Cette période, caractérisée par la mise sur pied de l'éducation sexuelle en
terre vaudoise, qui, partant quasiment a neuf, est une pétiode de forte innovation et d'un engagement
important des membres de I'équipe. A ce moment ont été développés les fondements de l'activité du
SES, son orientation pratique et idéologique de base, ainsi que ses structures formatives (cours de base)
qui —les entretiens nous le démontrent— traversent dans leur grande majorité les différentes
générations d'AES.

1980-1986: phase "de latence”. Une fois 1'éducation sexuelle bien acceptée dans le canton (autorités
politiques, médias et patents) et bien implantée dans les écoles, le Service entame sa
professionnalisation, marquée par le départ des médecins et des hommes au profit de femmes chargées
d'un plus grand nombte de couts, vu la diminution du nombte de collaborateurs et collaboratrices de
I'équipe. Comme événement majeut, il faut noter l'extension au niveau romand en 1985 du cours de
base mis sur pied dix ans plus tot au sein de Profa. Il s'agit aussi d'une forte période de développement
de I'éducation a la santé a I'école, en particulier en raison de l'établissement du programme Jeunesse &
santé en 1984 et de la création du réseau des animateurs de santé en 1986.

Une fois la période expérimentale et pionniére achevée, il teste essentiellement l'opportunité pour les
AES de faire un travail plus centré sur elles-mémes (leut profession) que sur une vision de société
(implanter et diffuser I'éducation sexuelle a I'école).

1986-1993: phase préventive. Une fois la prévention du vih/sida prise a bras le corps aux niveaux fédéral
et cantonal, le SES s'intégre a la Commission cantonale de prévention du vibh/ sida dans les écoles présidée par le
médecin cantonal et participe officiellement a son insertion dans les écoles, aux cotés d'autres acteurs
(dont les infirmiéres scolaites, les animateurs de santé, les médiateurs scolaires, etc.), avec lesquels elle
se met (est mise) en réseau. C'est le début de plusieurs collaborations avec d'autres intervenant(e)s de la
santé scolaire. En somme, on peut dite que la prévention du vih/sida dans le cadre des cours
d'éducation sexuelle entre en jeu, comme ailleurs, durant sa phase d'innovation, ainsi que celle de
l'affirmation d'une perspective libérale et éducative dans le cadre des réponses politiques données au
vih/sida (phase de consolidation de I'exception (85)). Dans ce cadre, la demande en éducation sexuelle
va fortement augmenter, ainsi que la pression exercée par les parents sur cette activité en raison des
espoirs mis pat ces derniets dans l'information faite a leurs enfants sur le vih/sida.

La prévention des abus sexuels fait d'ailleuts son apparition quasi parallélement, suite aussi 2 une forte
demande des parents et des enseignant(e)s. Elle incite clairement le SES a se centrer sur les
problématiques "sombres" de la sexualité, et d'entamer de maniére plus importante qu'auparavant une
prévention "contre", contre les MST et les abus sexuels en particulier, en partie au détriment de
I'orientation positive et globale poursuivie jusqu'alots.

A ce moment arrive une nouvelle génération d'AES, laquelle, plus tournée vers des problémes de
société relativement urgents, se montre en partie moins idéaliste, ce qui apparait clairement dans la
volonté avouée de participer d'une maniére plus importante 4 une activité de protection de la jeunesse.
Bien entendu, cette perspective va se développet lentement, ne serait-ce qu'en raison du fait que ces
nouvelles AES ont pout collégues plusieurs AES travaillant dans l'équipe depuis une période ou le
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vih/sida n'était pas une préoccupation pour l'éducation sexuelle; et ces derniétes ont trouvé des
difficultés a remettre en partie en cause la visée positive, émancipattice, de I'éducation sexuelle.

Durant cette période, le médecin (co)responsable de l'équipe est remplacé. Dans une perspective
généraliste, avec tendance psychanalytique et psychosomatique, le Service engage un pédiatre,
systémicien, qui s'applique surtout a développer le théme de la violence a I'école, aux c6tés d'une forte
implication faite en son nom au sein des Ecoles de parents.

Notons le début de la collaboration au Centre d'information assisté par ordinatenr (CIAO), bien qu'elle en
soit encore 4 ses balbutiements.

1993-2001: crise. Les difficultés sont de plusieurs ordres. D'abotd, un affaiblissement de la mobilisation
associative, politique et financiére, ainsi que de l'intérét des jeunes eux-mémes en matiere de
prévention du vih/sida, entame une partie de la légitimité qui était jusqu'alors donnée a I'éducation
sexuelle. La prévention des abus sexuels sur les mineur(e)s, que «/gffzire Dutrous» d'aout 1996 a ravivée,
compense auptés du public la perte d'importance de I'éducation sexuelle relativement au vih/sida.
Ensuite, des difficultés sont imposées par les restrictions budgétaires et les volontés correspondantes
de modernisation et de redéfinition des activités et du fonctionnement de Profz. Tout cela modifie en
partie les modes de fonctionnement de Profz, obligeant ses Setvices et ses collaborateurs a déployer
plus d'énergie pout obtenir cettaines soutces de financement. La question de I'évaluation des activités
se fait plus lancinante, méme si elle n'est pas véritablement mise en ceuvre au sein du SES.

11 diversifie cependant ses activités. En particulier, les AES sont désormais disposées a intervenir de
maniére urgente et ponctuelle sur une ou plusieurs pétiodes d'enseignement pour résoudre un
probléme grave (comme un fort soupcon d'abus sexuel parmi les éléves) dont on leur aurait fait la
demande («opérations pompiers»). Une tentative de "remobilisation" des parents est lancée®. Enfin, une
collaboration est entamée au sein méme de Pryfz avec le Setvice de planning familial (projet Planex). Un
processus de reformulation de la formation de base des AES (avec les conseiller(e)s en planning
familial) est entamé, et débouche sur le Certsficar de formation continue guidance et éducation en maliére de
sexualité, vie affective et procréation, dont les premiéres classes ouvrent a fin 2001.

2001-: phase de renouvellement. Dutant la seconde moitié de 'année, tou(te)s les chef(fe)s de service ainsi
que le directeur de Profz quittent I'institution pour différentes raisons (dont deux départs a la retraite).
Cette période, qui n'a pas encore d'histoire, peut sans doute étre prédite comme celle d'un tournant
important dans la vie de l'institution.

2 Cf. chapitte «La "conférence aux parents”s, pp. 111 sqq.
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[X  PREVENTION DU VIH/SIDA ET EDUCATION SEXUELLE A
L'ECOLE: THESES ET PERSPECTIVES

Ayant désormais fait I'histoire du SES, spécifiquement dans le cadre des nouvelles problématiques
touchant a la sexualité a partir de 1980, nous nous proposons d'entamer une réflexion sur les rapports
entre éducation sexuelle a I'école et prévention du vih/sida, et plus précisément quant aux apports et
aux limites de I'éducation sexuelle dans le cadre de la prévention du vih/sida. Cette réflexion doit nous
mener 4 la formulation de recommandations, ce que nous ferons en présentant un "modele" de «bonze
pratiguey en éducation sexuelle, alimenté a la fois pat l'expérience du SES et nos lectures secondaires.

1 LA PLACE DE L'EDUCATION SEXUELLE DANS LE CADRE PREVENTIF

L'éducation sexuelle et la prévention ont, detrié¢re elles, une longue histoire commune et conflictuelle.
D'abord promue au nom d'une nécessité motale et éducative, d'une problématique dite d'hygiene
sociale et morale, l'éducation sexuelle a vite fait de rejoindre la lutte contre les maladies vénériennes
durant le premier quart du 20e siécle (27, pp. 100 & 113 sqq.). Toutefois, ses défenseurs ont cherché a
I'élargir au-dela de la prévention spécifique. Ainsi, la découverte d'un traitement médical de la syphilis a
remis a l'ordre du jour l'importance motale et sociale de I'éducation sexuelle, comprise en tant que
projet global (bien qu'a I'époque explicitement «worab) (18, pp. 172 sqq. et, 27, pp. 124-125). Puis, en
reprenant l'exemple vaudois, I'éducation sexuelle a trouvé dans la seconde moitié du 20¢ siécle son
impulsion dans le cadre de la lutte contre le recours a I'avortement par le biais de la diffusion des
moyens de contraception, et a été officiellement promue en ce nom. Mais elle ne s'y attela qu'en
consetvant en point de mire une perspective globale de la sexualité, visant 4 la dédramatiser et a
autoriser la parole sur le sexe. Avec le vih/sida et les abus sexuels, nous avons pu voir qu'il en a été de
méme?,

Ce rappel nous montre que I'éducation sexuelle s'est souvent étendue au-dela des nécessités (socio-
)sanitaires strictes et spécifiques (MST, IVG, abus sexuels, vih/sida, etc.), méme s'il s'est toujours agi
de participer a leurs objectifs. C'est ainsi qu'elle ne s'est jamais strictement et enticrement dévouée a
une tache de prévention spécifique, bien qu'elle ait toujours joué un rdle important a ce titre. Clest
pourquoi l'on peut dire que I'éducation sexuelle oscille constamment entre prévention spécifique et
promotion de la santé comptise en tant que modification de l'environnement social® et que
l'articulation de ces deux poles varie d'une époque a l'autre, suivant les configurations sociales,
politiques et sanitaires.

Si I'éducation sexuelle a longtemps cherché a s'extraire, du moins en pattie, des nécessités immédiates
des campagnes de santé publique, la conception instrumentale qui en a été faite a toutes époques, la
période du vih/sida n'ayant fait que renforcer cette tendance, a en quelque sorte eu le dessus sur
l'autonomie de I'éducation sexuelle, sa définition propre (27, p. 216). Car si l'on prend ['éducation
sexuelle au mot, la perspective qu'elle porte est éducative, au sens ou elle escompte un effet sociétal en
participant a la socialisation des individus, avant d'étre informative ou instructive, d'une part, ou de
préventive de l'autre, méme si ces derniers aspects n'en sont jamais exclus. Clest bien dans ce sens que
va l'extrait suivant du rapport d'activité de la SES pour l'année 1997: «Ce n'est pas seulement dans un
but de prévention de type "santé publique" que sont donnés les cours d'éducation sexuelle.
Conjointement et préalablement, il y a l'intention éducative qui les porte. Contribuer a développer

2 Cf. chapitre «Les grandes tendances de l'histoire de I'éducation sexuelle au 20e sicclen, pp. 81 sqq.

b Cf. chapitre Résultats: I'éducation sexuelle en milieu scolaire vaudois (1969-2001) au travers des documents
d'archives et des entretiensy, en pp. 97 sqq.
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l'esprit critique, le tespect des différences, le sens des responsabilités. Aider enfants et adolescents a
construire une image positive d'eux-mémes. Parler du plaisit d'étre un gargon ou d'étre une fillen? Clest
pourquoi on peut trouver, entre mille, la définition suivante des objectifs de l'éducation sexuelle,
définition assez classique mais qui montre bien les différents niveaux d'action et le cadre dans lequel
elle s'organise: «Stopping girls getting pregnant; reducing the incidence of sexually transmitted diseases; decreasing
ignorance, guilt, embarrassment and anxiety; enabling young people to make their own decisions about their sexuality;
belping young people to develop assertiveness, to question the present role of men and women in society; and providing an
ethical framework for the expression of sexuality»® Bref: du spécifique au global, de la prévention 2 la
promotion d'une «éthique» de la sexualité, voici les tendances et objectifs multiples de l'éducation
sexuelle, qui se veut une forme d'«lducation d la vierc, avec des touches de préventiond.

Notons que, dans le cadre de la prévention du vih/sida, I'éducation sexuelle doit donc étre comprise
comme une partie d'un ensemble d'activités plus larges qui, dans la perspective dune prévention
communautaite, incluent, entre autres, le travail en institution accueillant des jeunes, le planning
familial, la vente de préservatif, les campagnes d'affichage, le #avail de rue, le travail dans les écoles par
le biais d'auttes types d'activités que l'éducation sexuelle, etc. Cette nécessité de multiplier les cibles et
les modes d'action de la prévention du vih/sida a d'ailleurs été reconnue depuis longtemps comme
indispensable, seuls ses critéres variant historiquement (cf. 86, p. 59).

2 L'APPROCHE GLOBALE DE LA SEXUALITE: UN FACTEUR PREVENTIF

Jeffrey P. Moran (27, pp. 230-234) a tenté, suivant son regard d'historien porté sur l'expérience
américaine en éducation sexuelle au 20¢ siécle, de donner une définition propre de I'éducation sexuelle,
de lui assigner un objectif qui lui soit tout 2 fait spécifique: elle serait avec I'histoire, les sciences sociales
et les cours de littérature une composante des humanités, car explorant avec eux la diversité du désir a
différents dges et en différents lieux. Cette sorte d'éducation sexuelle n'aurait pas d'objectif réformiste
au-dela d'encourager une compréhension plus profonde d'une facette importante de l'existence
humaine, et faite contre-pied au déni de I'éros porté par le systéme social et éducatif. Bref: elle
participerait a I'élaboration d'une «wensibilité érotigue», jouant ainsi un petit role en libérant de son lourd
passé la discussion publique sut la sexualité adolescente.

Si J. P. Moran est tenté de limiter l'éducation sexuelle a ce seul objectif, c'est qu'il estime que
I'éducation n'est pas susceptible de participer 2 la modification des comportements. S'il a raison de
noter l'influence des facteurs socio-culturels et historiques relativement a la sexualité des individuss,
rendant toute tentative éducative quasi impossible, il fonde cependant son déni d'une éducation
sexuelle visant 4 la modification des comportements par la faiblesse des évaluations qui en sont
rapportées. Sans entrer pour l'instant dans le débat de l'évaluation d'une éducation sexuelle positive et
globale (cf. infra), nous pensons au conttraite de J. P. Moran que l'influence "culturelle” de I'éducation

2 RA Profa 1997, p. 9.

b Reiss, M (1993) «What are the aims of school sex education», Cambridge Journal of Edncation 23 (2): 125-36; cité
dans Daniel Monk, «New guidance/old problems: tecent developments in sex education», Journal of Social
Welfare & Family Law, 23 (3), 2001, pp. 275-291 (citation en p. 287).

¢ En Suisse alémanique, on parle ainsi souvent de Lebenskundeunterrichte, plutét que de
Sexualkundeunterrichte: ¢f. Brenda Spencer, Batbara So-Barazetti, Marie-Jo Glardon, Politiques et pratiques
cantonales en matitre de prévention vib/ sida et d'éducation sexuelle & ['école, Lausanne: Institut universitaire de médecine
sociale et préventive, 2001 (coll. Raisons de santé).

d  Le livie de Marie-Paule Desaulnier, Faire /éducation sexcuelle & 'école, Montréal: Editions nouvelles, 1995 (coll
Education) est une magnifique illustration de ces compétences multiples de I'éducation sexuelle.

¢ Suivant Kinsey, il les définit comme suit: U'origine sociale, le gente, le niveau d'éducation, la religion, la culture,
l'année de naissance, la localisation géographique, I'dge des individus en raison de la puberté.
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sexuelle est réelle, lui permettant ainsi de participer 4 la modification des comportements. Autrement dit,
une vision «ustrumentales de 'éducation sexuelle, c'est-a-dire participant 2 un objectif de santé publique
(sans s'y résumer), est défendable.

Précisément, il nous parait que l'approche globale portée par le SES, ainsi que sa pédagogie (non
directive), sont d'un intérét précieux pour la prévention du vih/sida. Nous avons pu voir (cf. chapitre
précédent L'éducation sexcuelle en milien scolaire vaudois face ausc nouvelles problématiques touchant la sexualité a
partir de 1980, en pp. 173 sqq.) que le SES s'est positionné de maniére spécifique au sein des activités de
prévention du vih/sida dans les écoles en se proposant, «dans une optiqune globale de la sexualité et des
relations humaines, d'intensifier son activité préventive en se préoccupant des répercussions relationnelles et sociales qui
déconlent des problemes lids an sida». (83). Cette petception totale de la sexualité, comme débordant
largement du cadre étroit du sexe pour toucher a la construction psycho-sociale de l'identité des
individus, englobant les domaines divers que sont le plaisir, la relation 4 l'autre, la construction de soi,
son identité et son avenir, permet de toucher au cceur du message préventif. Bernard Andrieu,
anthropologue du cotps, nous avertit: «I/ fant comprendre que le préservatif est d'abord quelque chose qui est en
rapport avec le vécu du sujet. Dans le travail de prévention, il fant faire passer qu'un probléme comportemental n'est pas
simplement quelgue chose d'exctérieny. Avoir un disconrs éthigue sans passer par la technique ne peut qu'échoner. Mais
avoir un disconrs technigue sans éthique ne pent anssi gu'échouer. (...) Je crois que M. Foucanlt anrait pu dire: le
préservatif est une technique de soi, pas une technigue extérienre 4 soix» (87, p. 68). Ou, clairement dit, on ne peut
induire #ne modification précise en matiére de sexualité sans s'en prendre a l'entier de celle-ci,
construite sur la base d'un vécu émotif fondamental. Bref: il faut intégrer le message préventif dans
lethos humain, et celui-ci ne se laisse pas raisonner pat un slogan univoque. Deux problématiques
entrent ici en ligne de compte:

- ainsi que les études sociologiques sur la sexualité 'ont montré, il existe un gouffre important entre
une rationalité préventive et une rationalité relationnelle, sociologique et culturelle, qui fait que le
port systématique du préservatif se heutte au contexte social et culturel de la relation sexuelle (cf.
86, 88). Ainsi, l'adoption des comportements préventifs dépend des seripts sexuels des individus,
eux-mémes 2 placer dans le contexte spécifique au sein duquel se déroule chaque relation sexuelle
(parcours socio-affectif individuel). Il faut donc agir sur ces seipss (qui englobent les rapports de
genre et les représentations sociales de la sexualité) pour envisager I'adoption de comportements
préventifsb, ce a quoi I'éducation sexuelle peut grandement participer;

- le préservatif pose le probléme de la relation de confiance/méfiance entre les partenaires sexuels.
Selon les termes de Francois de Singly, sociologue de la famille, dans un ouvrage de synthése des
recherches en sciences sociales sur le vih/sida menées en France au sein de I'Agence nationale de
recherches sur le sida, «si mettre le préservatif signifie socialement que la relation est une relation "'a risque”, c'est-d-
dire dans laquelle les partenaires ne sont engagés que partiellement, le préservatif pent briser, pour 'un on pour
Lantre, pour les dewx, la construction de leur relation. (...) Le probléme se pose donc ainsi: comment donner sa
confiance a l'antre, ce que pent vouloir signifier la pratique sexuelle (notamment pour les femmes du fait de leur
conception d'un engagement plus total), tout en démontrant par la présence du préservatif que cetle confiance est
limitée? (...) Clest le paradoxe de la pratigue sexuelle, les premiéres fois penvent éire plus significatives dans
['établissement d'une relation privée, elles devratent rationnellement étre celles on chacun se protége le plus, et en méme

2 «Les actes de la sexnalité ne pewvent étre appris, produits, pergus et vécus sans la médiation et le filtre des scripts, grilles
narratives qui définissent les contexctes, les actenrs et la séquence des pratiques d'une situation sexcuelfer» Michel Bozon, Les
significations sociales des actes sexuelsy, Actes de la recherche en sciences sociales, (128), 1999, pp. 3-23 (citation en
p- 7). Plut6t que d'aborder les différenciations sociologiques de la sexualité, cette notion permet de penser
une "perspective d'ensemble” de la sexualité caractéristique d'une période et d'une culture a l'autre (M.
Foucault aurait patlé d'épistéme, d'antres de Zedtgeiss).

La théorie des scripts sexuels nous montte que wnuéwme i des variantes sont possibles (...), lintroduction d'un élément
totalement nouvean dans le script d'une relation éablie (comme par exemple un préservatif) en bouleverserait la signification
Michel Bozon, Alain Giami, «Les scripts sexuels ou la mise en forme du désir: présentation de l'article de
John Gagnon, Ibid., pp. 68-72 (citation en p. 71). Voir aussi Jean-Marc Samson, «Les objectifs de I'éducation
sexuelle préventive du sida: vers une plus grande efficacité. 2éme partien, Sexologies, V (19), 1996, pp. 37-42,
qui met en rappott le déroulement standatrdisé de l'acte sexuel et I'adoption des comportements préventifs.
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termps elles sont anssi celles oit l'on devrait se protéger le moins pour affirmer encore plus nettement l'offrande (89,
p. 176). L'éducation sexuelle permet également d'orienter le travail de négociation explicite et
implicite qui entoure la nécessaite gestion du risque. Ce phénomeéne a été tout particulierement
pergu 4 Profz: comme le relevaient les responsables du SES et de la formation a Profa, «la difficults,
cest de faire passer densc messages contradictoires: d'une part la prudence quant aux choix du partenaire, d'antre
part une invitation 4 une attitude fondée sur la confiance dans la relation @ lautrex (83, p. 131). Cette
contradiction n'est précisément pas propte a la prévention du vih/sida: elle concerne I'ensemble du
domaine de la sexualité, qui oscille constamment entre plaisit et violence, abus et consentement,
partage et domination, etc. Il faut donc que I'éducation sexuelle donne aux jeunes les outils
nécessaires afin qu'ils puissent gérer au mieux la conflictualité du rapport constant et indissociable
entre la méfiance et la confiance a l'autre.

En fin de compte, I'éducation sexuelle peut, au travers d'une approche adéquate, s'emparer de cet ethos
de la sexualité qui, précisément, est rendu plus complexe par la présence du vih/sida. Plus
généralement, I'approche éthique et pédagogique du SES en a fait un outil précieux (mais certainement
méconnu) dans la gestion du contexcte préventsf telatif au vih/sida, puisque son action a permis de favoriser
Vintégration du message préventif dans la conception et/ou la pratique sexuelle des acteurs sociaux, soit
les jeunes en I'occurrence. Ainsi que I'évoquent en 1993 Pierre-André Michaud, président de la CIS,
avec la cheffe du SES, Dominique de Vargas, et la responsable pédagogique de ce dernier, Monique
Weber, «on a constaté trés rapidement que l'information, pour nécessaire gu'elle fit, n'était pas suffisante: il fallait
Journir anx adolescents la possibilité d'intégrer ces connaissances dans un vécn souvent bien éloigné de ces préoccupations
essentiellement sanitaires» (90, p. 76) Le counseling individuel, le travail de terrain, sont aux cétés des
campagnes médiatiques et d'information, des outils indispensables de la prévention, ce d'autant que,
comme l'histoire de la prévention des épidémies et endémies passées 1'a déja montré: «f anything has
become clear in the course of the twentieth century it is that behavior is subject to complex: forces, internal psychologies and
excternal pressures, all not subject to immediate modification, or, argnably, to modification at all» (18, p. 186).

3 LA MODIFICATION SUR LE LONG TERME DES SCRIPTS SEXUELS ET LES
CONTENUS ET LA PEDAGOGIE DE L'EDUCATION SEXUELLE EN RAPPORT A LA
PREVENTION DU VIH/SIDA

Autant dire qu'en "ciblant" les jeunes, l'éducation sexuelle ne cible personne en termes
épidémiologiques: I'4ge n'est pas un facteur de tisque (91), et la volonté des professionnels de la
prévention de s'adresser aux jeunes provient essentiellement de l'intention d'inscrire les messages
préventifs dans la durée, méme si dans la population la puberté et ses acces de crise, de violence et de
désordre social sont des facteurs suffisants pour qu'une forme de prévention soit développée en tant
que mode d'intervention des adultes auprés des jeunesb. Dans le cadre dun apport de I'éducation

2 Voir aussi les statistiques pour la Suisse: Sida ef vib en Suisse: sitnation épidémiologique a fin 2000, Berne: Office
fédéral de la santé publique, 2001, pp. 8-9.

Notons ici un angle mott de ['éducation sexuelle telle que nous l'avons fréquemment rencontrée: puisque les
jeunes ne constituent pas un groupe sociologiquement et culturellement homogéne, la gestion de I'adéquation
du message aux données sociologiques de la classe est un probléme fondamental. Notons simplement que les
sujets sociaux qui acceptent de se soumettre aux exigences de la médecine préventive font principalement
partic des classes sociales supérieutes. Cf. Fran¢oise Natring, Pierre-André Michaud, Hans Wydler, et al,
Sexunalité des adolescents et sida: processus et négociations amtour des relations sexwelles et du choix de la contraception,
Lausanne: Institut universitaire de médecine sociale et préventive, 1997 (coll. Raisons de santé), p. 53; Luc
Boltanski, «Les usages sociaux du cotps», Annales E. §. C., 26 (1), 1971, pp. 205-233; Felix Gutzwiller, Olivier
Jeanneret (ed.), Médecine sociale et préventive, santé publigue, Berne; Gottingen; etc.: H. Huber, 1996, p. 458. Sans
compter avec la population immigrée, dont les codes sociaux et le rappost au corps sont, en matiére de
sexualité aussi et peut-étre surtout, sont passablement différents des schémas existants en Europe occidentale.
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sexuelle a la prévention du vih/sida, le fait qu'elle s'intéresse aux jeunes est important au titre de la
modification sur le long terme des représentations sociales de la sexualité chez les jeunes (scripts sexuels).
Avec 'éducation sexuelle en effet, l'intervention se fait de maniére précoce et, potentiellement du
moins, de maniére intégrée et respectueuse du développement psycho-sexuel et affectif des jeunes (92,
p- 113). Cela est primordial dans le cadre d'une vision 2 long terme des bénéfices de la prévention du

vih/sida.

A ce titre, les rapports de genre constituent un facteur déterminant dans la gestion des différents
risques associés a la sexualité (93-95). En patticulier, la vision traditionnelle des rdles sexuels
(schématiquement dit: le libertinage pour les hommes et le romantisme pour les femmes) est un
obstacle a l'usage du présetvatif. Le romantisme, tout d'abord, s'oppose 4 la pré-voyance, au fait de
pré-venir, qui est antinomique avec le port du préservatif qui désenchante la relation sexuelle, en fait
un acte pré-médité (cf. 96). D'un autre c6té, les rapports de genre étant fréquemment des rapports de
domination, ceux-ci imptiment sur la relation sexuelle la marque d'une soumission a certains standards
sexuels qui fragilisent la capacité des femmes d'imposer le port du préservatif dans la relation. Enfin, la
pression sociale au libertinage masculin rend les hommes moins réceptifs aux messages de prudence,
au profit d'une sexualité «ax coup par coupn. Clest pourquoi, 1'éducation sexuelle se doit d'agir sur la
construction des rapports de genre, en tant que modification préivoritaire (tmais non unique) des
représentations sociales de la sexualité: donner aux jeunes la conscience concréte et réaliste (lucide) de
l'état des rapports sociaux de sexe et de leurs conséquences sociales et sanitaires. Mais aussi, elle doit
pour les mémes raisons préventives favoriser I'égalité sexuelle entre les jeunes. Bref, il lui faut, tout
comme la prévention du vih/sida de maniére générale (57), développer une approche de genre qui
implique plus que simplement revaloriser le plaisir féminin dans la relation sexuelle.

Ensuite, il nous apparait utile que l'éducation sexuelle parzicipe a l'accroissement des possibilités
d'échange, de communication et d'attention réciproque entre partenaires sexuels. En effet, les diverses
études sociologiques sur la sexualité ont montté que «es comportements de prévention lids a la relation sexuelle
s'accompagnent sonvent d'une communication verbale sur la sexnalité entre les partenaires (...). Les individus seraient
d'autant plus 4 méme d'avoir un échange verbal sur la prévention avec leur partenaire gu'ils sont a l'aise pour parler de
sexcunalité. Cette aisance serait facilité par le fait d'avoir parlé de sexcnalité pendant l'enfance, dans sa famille» (86,
p- 323, 96). Car la communication permet:

- d'oser aborder avec son partenaire l'utilisation du préservatif dans le cadre de la relation sexuelle;

- d'apprivoiser la relation sexuelle, c'est-a-dite ne pas la subit mais la choisir et ausst de connaitre son
partenaire donc savoir gérer lincertitude quant au statut sérologique de son partenaire en
l'occurrence;

- de se sentir a l'aise avec la sexualité, ne pas en avoit peur, savoir ce qu'on en attend, etc.

Par le simple fait d'autoriser une parole sur le sexe, I'éducation sexuelle constitue une incitation a la
communication, entre pairs, entre enfants et adultes, entre malitres et éléves, entre autres?.

Notons que les petspectives que nous venons de ptésenter, qui ressortent 4 la fois d'un certain
"réalisme" (celle de I'état des rapports sociaux entre jeunes) et d'un "utopisme" (une vision confiante
du développement psycho-affectif et social des jeunes) ne sont pas totalement exclusives: il est possible
d'organiser a la fois une prise de conscience des dangers de la sexualité et des rapports sociaux en
méme temps qu'une éducation «ex positip, faisant de la sexualité un phénomene heureux, valorisant,
épanouissant (97, 98). A notre avis, il faut reconnaitre la pleine légitimité de ce "double discours":

A ce titre, une rencontre systématique avec les parents d'éléves est toujours utile. Cf. Caroline Cortolezzis,
David Muheim, Education sexuelle en milien scolaire vandois (1965-1980), Lausanne: Institut universitaire d'histoire
de la médecine et de la santé publique, 1997.
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aborder avec franchise la sexualité comme quelque chose 2 la fois sombre et lumineux, douloureux et
exaltant, lorsque l'on s'adresse aux jeunes, sollicitant la discussion sur ces antinomies, est sans aucun
doute un gage de confiance que ces derniers accordent a l'éducation sexuelle, au contraire de toute
attitude de dénégation de la part des adultes.

Il nous faut enfin rappeler que l'éducation sexuelle telle qu'elle est portée par le SES fonde son
approche sur une vision spécifique de la sexualité des jeunes (cf. chapitre Objectifs et contenus, pp. 123
sqq.). Pourtant, leur idéal humaniste, quasi rousseauiste, faisant confiance dans les capacités
individuelles a I'autodétermination, a la responsabilisation, au respect d'autrui, parait pour une partie du
public comme désuet et de surcroit mal adapté aux impératifs de la prévention du vih/sida. En effet,
l'efficacité des mesures préventives visant la modification des comportements et des attitudes en vue
de prévenir la contagion est fréquemment associée dans le public avec la diffusion de messages clairs et
directs, en un mot: directifs. Il n'est nul besoin d'épiloguer sur la tendance présente chez certain(e)s
adolescent(e)s de se positionner de fagon franche face a toute forme d'autorité, voire de la rejeter (99,
p- 53). Qu'ils proviennent des parents, des enseignant(e)s ou d'autres adultes, ces messages sont l'objet
d'une remise en question de la part des jeunes. A ce titre, les mesures préventives peuvent i certains
égards étre de méme ressenties par les jeunes comme l'imposition autoritaire de fagons d'étre, de
"bonnes conduites" a adopter, et compromettre ainsi 'adhérence de ces derniers aux visées initiales qui
consistent a les protéger. Dans ce sens, la pédagogie non directive des AES nous semble présenter des
avantages indéniables. En effet, I'intervention des AES vise avant tout a répondre aux préoccupations
des jeunes telles qu'ils vont les exprimer et non pas 2 celles présumées par les adultes. On peut poser
I'hypothése, comme le fait le SES, qu'en signifiant aux jeunes que I'AES est a leur disposition pour
répondre a leurs besoins en premier lieu et non au setvice d'un autre impératif, on aura plus de chance
d'obtenir I'adhésion des jeunes 2 la démarche. La confiance ainsi établie, il est plus simple ensuite de
diffuser certains messages préventifs plus direct(if)s, et de viser ainsi la modification des
comportements sexuels a long terme, soit lintégration des messages préventifs au travers de
'éducation sexuelle.

4 L'EFFET DURABLE DE L'EDUCATION SEXUELLE

Nous avons montré dans la partie historique du SES (pp. 173 sqq.) que celui-ci n'avait que
particllement "cédé" a I'urgence de la prévention du vih/sida développée entre 1986 et 1991, c'est-a-
dite depuis l'introduction de la prévention du vih/sida et de la campagne STOP SIDA jusqu'aux
premiers signes de normalisation et de chronicisation de la maladie (85). De maniere plus générale,
l'éducation sexuelle a eu comme effet bénéfique de maintenir une perspective d'ensemble sur la
sexualité, sans se focaliser uniquement sur le vih/sida. Elle a ainsi évité de tomber dans le piege de
l'urgence qui consiste en une trop grande focalisation (constatée @ posteriori sur un phénomene
particulier, et risque ainsi de se laisser aller aux moments de panique, impliquant fréquemment un
renforcement des tendances répressives en la matiére (tactique de la peur et du reproche, mise en place
de mesures contraignantes, etc.) (cf. 100). En adoptant une perspective d'ensemble, insérée dans un
contexte de développement durable, I'éducation sexuelle peut contribuer a contourner ce piege. Ains,
le fait qu'au moment de l'appatition du vih/sida le SES soit porteur d'une perspective négociée,
élaborée et formalisée sur le long terme lui a permis de se rendre rapidement compte de la place réelle,
mesurée, qu'il s'agissait d'accorder a la prévention du vih/sida dans le cadre d'ensemble de la sexualité.
Somme toute, l'éducation sexuelle peut concoutit a garder alertes des problématiques qui,
corrélativement a la phase d'urgence impliquée pat le vih/sida (autour de 1986-1987), n'ont perdu de
leur importance sanitaite et sociale que de maniére temporaire. Il en va par exemple ainsi de la question
des grossesses adolescentes, mais plus généralement de tout le travail sur la relation affective, toujours
nécessaire en vue du développement psychoaffectif et psycho-sexuel des jeunes, et de surcroit réclamée
par ceux-ci.
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La durabilité des perspectives en mati¢re d'éducation sexuelle ne peut étre que le résultat d'une histoire,
une histoire qui, pour de nombreux aspects, est en 'occurrence institutionnalisée dans la figure du SES.
Méme si en termes sanitaires I'éducation sexuelle n'a pas d'utilité immédiate et mesurable 2 un moment
donné, l'histoire du SES nous indique la nécessité de défendre politiquement et financiérement ce type
de bonnes pratigues. Car elles peuvent jouer un rdle d'importance sur le long terme, ceci grice au
maintien d'un personnel formé sur la durée, porteur d'une perspective durable car négociée hots des
perturbations historiques de moyenne ampleut, et étre en tout temps immédiatement utiles aux jeunes
dans la construction de leur vie sexuelles.

Bref, 1l est important de favoriser la durabilité des actions menées, qui doivent étre congues dans un
cadre global, a long terme, ceci plutét que de multiplier des campagnes de courte durée, que l'on
promeut souvent parce qu'elles sont visibles, mesurables et patfois méme politiquement payantes. Ces
arguments sont ausst et surtout valables en matiere d'éducation a la santé auprés des jeunes, qui connait
un fort développement actuellement. Par exemple, nous pouvons constater l'impotrtance des moyens
financiers et publicitaires donnés 2 la publication d'une bande dessinée destinée 2 la prévention de la
violence 4 I'école («No Limits» de Derib): le soutien politique (en particulier du Conseil d'Etat vaudois)
qu'a regu cet ouvrage est en grande partie di au succés d'une autre bande dessinée du méme auteur
consacrée a la prévention du vih/sida qui, lors de sa sortie en 1991, avait été plébiscitée par les jeunes
et demeure aujourd'’hui encore dans bon nombtre de bibliothéques («fo»). Il convient simplement de
noter ict que, indépendamment de la qualité du travail accompli, certaines mesures de prévention
obtiennent un soutien moral et financier plus impottant que d'autres; tel est non seulement le cas de
I'éducation sexuelle, mais de toutes les activités de ferrain, qui s'élaborent dans le contexte quasi intime
d'une relation de conseil et de soutien petsonnel, et qui constituent pourtant le socle de toute
campagne de masse et de sa traduction dans la modification effective des comportements, de son
inscription dans l'ethos de chacun.

Nous ne voulons pas dire ici qu'il serait souhaitable que l'éducation sexuelle doive s'extraire de son temps,
mais plutdt qu'elle doit le suivte de maniére raisonnée, intégrée et durable. Bref, il Iui faut développer une
perspective autonome, construite en fonction de ses objectifs proptes, et non étre au service de décharges
cycliques de peurs et de crises.
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5 PERSPECTIVES: BONNE PRATIQUE EN EDUCATION SEXUELLE

Une fois présentées les raisons du r6le indispensable de I'éducation sexuelle vis-a-vis de la prévention
du vih/sida, nous désirons indiquer quelques éléments clés de ce que nous considérons comme une
«bonne pratigue» en matiere d'éducation sexuelle, considérations inspirées de notre étude de cas et des
réflexions que nous avons menées en parcourant la littérature secondaire (particuliérement en
sociologie de l'éducation et de I'éducation 2 la santé, en sociologie de la sexualité et en médecine sociale
et préventive).

5.1 Intervention externe et structure institutionnelle

Notons en premier lieu que I'éducation sexuelle se développe dans un cadre ou les jeunes sont en
situation scolaire, c'est-a-dire se trouvent dans un contexte particulier, qui n'est pas celui des loisirs, du
travail, de la famille, etc., mais en un lieu ou se déploient des rapports spécifiques, une culture
particuliere. Il suffirait pour cela de rappeler ce qui a été mis en évidence avec le phénomene de la
violence scolaire (cf. 76) pour voit qu'il ne s'agit pas d'un lieu socialement neutre, mais qu'il implique
une régulation des corps et des esprits qui s'inscrit dans les rappotts maitres-éléves. Ainsi, la répartition
des roles entre ces derniers fait que lorsque les enseignant(e)s ont la charge de l'éducation sexuelle, ils
se trouvent face a une classe qu'ils doivent déja «zemim durant le reste de l'année, et qui se déploie dans
un cadre ou la parole du maitre est, principalement a l'adolescence, quasi systématiquement rejetée par

les éleves (99, p. 53).

Certes, lorsque le cours d'éducation sexuelle est donné par un(e) intervenant(e) externe, ce dernier est
exposé a la tentation des éléves de considérer I'éducation sexuelle comme une période de repos, de
rigolade et de chahut sans conséquences (cf. chapitre Représentation de l'image que les AES ont auprés des
éleves, pp. 157 sqq.). Toutefois, vu la brieveté de l'intervention et le fait que l'intervenant(e) externe est
une personne "anonyme", cette derniére est libre de tout rapport institué, incorporé, avec les éleves:
elle arrive en quelque sorte "a neuf". Il lui est dés lots possible de surpasser en partie le contexte
scolaire dans lequel se déroule la "lecon" d'éducation sexuelle, voire méme de le subvertir.

D'un autre c6té, I'école développe un savoir intellectuel, codifié, vertical, programmé, ce qui ne peut
convenir a une discussion sur l'intime, une éducation sexuelle globale et positive étant fondée sur un
savoir non intellectuel, existentiel, vivant (75). Ou: dans le domaine de la sexualité, la répartition des
roles entre celui qui sait et celui qui apprend n'est pas claire, sauf lorsqu'il s'agit précisément de
transmettre une information (sanitaire, anatomique ou physiologique) ou un précepte (préventif et/ou
moral), alors qu'une éducation sexuelle positive et globale est plus que cela. Lorsqu'il revient aux
enseignant(e)s la charge de I'éducation sexuelle, ils n'abordent pas systématiquement les questions
psychoaffectives en raison de leur embatras probable vis-a-vis de questions qui sortent clairement du
cadre régulier du type de relation entretenu avec les éléves, et de surcroit s'ils ne sont pas
systématiquement formés a cela (97). Autrement dit, les enseignant(e)s se sentent souvent mal a l'aise
lorsqu'il s'agit de parler de sexualité en classe. En raison de l'écart répété (et théoriquement nécessaire)
entre la conception de I'éducation sexuelle et sa pratique lotsque celle-ci est laissée a I'enseignant(e), un
atelier international organisé en 1992 atrive 4 la conclusion «gue bien souvent il y a loin du contenn défini a ce
gt se passe réellement dans les écolesy» (101, pp. 33-34). Dans ce cas, 'étendue et la qualité de la couverture
en éducation sexuelle varie constamment, et les inégalités sont importantes (79, p. R6, Spencer, 2001
#827, pp. 89-90)x.

Plus encore, et cela ne peut étre simplement surmonté pat une formation pédagogique adéquate a
I'abord de la sexualité avec les jeunes a l'école, I'éducation sexuelle s'expose a un malaise incestnenx
lorsque c'est I'enseignant(e) qui la prend en charge, ou méme lorsqu'il assiste 4 la "legon" donnée le cas

2 Silon fajt abstraction des inégalités organisationnelles de I'éducation sexuelle. Cf.
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échéant par l'intervenant(e) extetne. L'éléve ne peut évidemment pas dévoiler sans géne son intimité la
plus profonde a son professeur, avec lequel il entretient d'ailleurs des rapports hiérarchiques
quotidiens. Si les relations entre vie scolaite et vie privée sont déja reconnues comme problématiques,
elles le sont d'autant plus dans le cadre d'une discussion sur la sexualité. Ce point est d'ailleurs
largement confirmé par les évaluations faites aupres des jeunes eux-mémes, qui n'apprécient pas de
parler de sexualité avec I'enseignant(e) (cf. 98, 102).

Enfin, le corps enseignant subit des contraintes professionnelles qui rendent problématique sa
participation a des démarches de promotion de la santé: il suffirait ici de mentionner sa charge de
travail ainsi que les récentes déclarations politiques en faveur du recentrage de l'école autour de la seule
«transmission du savoiry A l'exclusion d'autres tiches considérées comme «secondaires.

Voici plusieurs raisons qui nous incitent a recommander, en tant que bonne pratique en éducation
sexuelle, 'adoption d'un modéle d'intetvention externe en éducation sexuelle, de surcroit au bénéfice
d'une formation pluridisciplinaire spécifique au domaine de la sexualité. Dans le cas ou il revient aux
enseignant(e)s de fournir l'éducation sexuelle, on peut tout au moins espérer quune formation
spécifique puisse leur étre donnée lorsque leurs compétences dépassent simplement I'information
relative au vih/sida.

Et puisqu'il est nécessaire de bénéficier, dans la mesure du possible, d'intervenant(e)s externes a
l'institution scolaire, il s'agit, pensons-nous, de créer une structure ad hoc. Ce pour deux raisons: pour
une question d'identité professionnelle par la création d'une communauté réelle, et non pas atomisée?;
et aussi pour une question d'autonomisation du champ de l'éducation sexuelle. Nécessaire pour
développer les logiques proptes, professionnelles, de l'éducation sexuelle, et non externes et
strictement instrumentales, l'autonomie dont il est question passe par un recrutement indépendant des
intervenant(e)s et par la constitution d'un espace d'autonomie relative vis-a-vis de la sphere publique,
ce qu'une structure spécifique permet d'envisager. Ce dernier point mérite d'étre développé: sans étre
insensibles aux évolutions sociales et historiques, ainsi qu'a I'expression d'un besoin, d'une demande,
I'éducation sexuelle perdrait certainement 2 se laisser instrumentaliser: sa logique propre s'effilocherait
au profit d'une logique allogéne, immédiate, et 4 courte vue peut-étre, mais surtout a court terme.
Autrement dit, il est important de donner a I'éducation sexuelle une marge de manceuvre suffisante
relativement 4 la sphére publique, ce tant au niveau idéologique d'une part, lui laissant la possibilité de
se définir selon une logique propre, c'est-a-dire professionnelle, qu'au niveau des discontinuités
induites pat les cycles électoraux, d'autre patt, antithéses de la durabilité.

Dans le canton de Vaud, la structure est parapublique, a savoir qu'elle ne constitue pas un service
d'Etat, bien qu'elle soit en partie subventionnée par ce dernier. Une telle structure externe a sans aucun
doute les avantages déctits ci-dessus. Remarquons cependant qu'elle pose des problémes d'opacité en
terme de financement: I'Etat peut se décharger en partic de ses responsabilités, puisque les fonds
proviennent de soutces multiples et qu'il n'est pas directement responsable du bon fonctionnement du
service. Par exemple, le SES facturait ses interventions aux écoles, dont le financement est lui-méme
partagé entre le canton et les communes, ceci jusqu'a la mise en application de l'article 45 de la Lot
vaudoise sur la santé publique modifié le 14 décembre 1999 (cf. p. 121) qui fait que les prestations du
SES sont intégralement facturées au Cantonb.

Comme c'est le cas par exemple pour les psychologues scolaires, qui se retrouvent souvent assez seules dans
leurs établissements scolaires.

Méme si la factute est envoyée aux directions scolaires, qui les visent et les transmettent ensuite a 'Office des
écoles en santé (ODES). Quant au planning familial, il touche une subvention des communes par habitant,
une autre du Canton, et fonctionne pour une bonne partie sur la facturation des prestations aux
consultant(e)s.
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Autrement dit, il n'y a pas de solution idéale. La structure parapublique de Profz lui a permis de
supporter les cycles historiques et politiques de la sexualité en terre vaudoise, et elle fut bienvenue dans
le contexte particulier qui était le sien dans les années 1970 suttout. N'ayant pas entrepris une étude
comparée des bénéfices de chaque type de structure cantonale, il nous est difficile de fournir ici une
recommandation précise (pour plus de détails, cf. 48).

5.2 Le caractere obligatoire de |'éducation sexuelle

Alors que dans les années 1970, voire le début des années 1980, la non-obligation de l'¢ducation
sexuelle dans le canton de Vaud vis-a-vis des autorités scolaites a permis de faire reconnaitre au sein de
la population et de ses autorités le travail du SES et sutrtout la légitimité et l'intérét de l'éducation
sexuelle en milieu scolaire, ce principe tombe aujourdhui un peu en désuétude en raison d'une
inquiétude croissante exprimée dans la population a l'égard des conséquences socio-sanitaires de la
sexualité des jeunes (vih/sida et abus sexuels). Certes, l'éducation sexuelle est insctite depuis décembre
1999 dans la loi sur la santé publique au chapitre de la santé scolaire, mais elle n'est pas obligatoire.

Nous pensons qu'il s'agit aujourd'hui de faire de I'éducation sexuelle une matiére pleinement assumée
par l'autorité scolaire, qui la reconnait comme faisant partie intégrante de la relation éducative qu'elle
entretien avec les jeunes (ie. de son role ou de sa "mission"), ceci méme si elle n'en prend pas
directement la responsabilité. 2 Il est ainsi souhaitable que, sans pout autant assumer par ses propres
moyens une telle charge, I'école offre un espace horaire suffisant et plus ou moins régulier, programmé,
a des interventions externes d'éducation a la santé. Autrement dit, il est fondamental que I'éducation
sexuelle puisse (progressivement) avoir un caractére d'obligation pout les établissements scolaires®.

Toutefois, cette inscription formelle dans le cadre scolaire ne doit pas impliquer la banalisation de cette
intervention. Au contraire, il est important de valoriser 'éducation sexuelle en tant que mesure extre
ordinaire, ce qui est d'autant plus aisé a réaliser qu'elle est prodiguée par des intervenant(e)s externes.
Cette nature hors norme, parascolaire, de 'éducation sexuelle lui fournit son efficacité, ou plutot lui
donne un écho tel qu'elle prolonge ses effets au-dela de l'intervention proprement dite. Rien ne serait
plus dommage que le fait que I'éducation sexuelle vise a "assécher” le probléme, ce qui en ferait une
instruction comme une autre, c'est-a-dire appréciée par les éléves au méme titre que l'école elle-méme,
alors que l'efficacité préventive ne peut se baser sur la pédagogie scolaire traditionnelle (cf. supra).

5.3  Perspectives, objectifs et contenus

En termes d'orientation, il est 2 nouveau souhaitable d'insister sur lintérét spécifique pour la
prévention du vih/sida de bénéficier d'une éducation sexuelle compréhensives, c'est-a-dire comprenant
la sexualité comme un phénomeéne global, qui implique 'ensemble de la personne, qui se rattache a un
ethos, et agissant en conséquence (cf. supra). Sans accord sur cette petspective, I'éducation sexuelle ne
différerait pas de l'information vih/sida a I'école proprement et techniquement dite, et donc perdrait sa
spécificité.

Cette perspective globale commande que 'éducation sexuelle ne soit pas strictement médicale tant
dans son contenu que dans la formation des intervenant(e)s (103), mais au contraire vise
impérativement a valoriser I'interdisciplinarité. Il est inutile en ce domaine d'espérer animer un cours ex

2 On retrouve la nécessité d'une généralisation de l'éducation sexuelle dans: Francoise Dubois-Arber, André
Jeannin, Brenda Spencet, et al., Evaluation de la stragégie de prévention du sida en Suisse. Sisxitme rapport de synthése
1996-1998, Lausanne: Institut universitaite de médecine sociale et préventive, Unité d'évaluation des
programmes de prévention, 1999; VIH et sida. Programme national 1999 & 2003, Berne: Office fédéral de la
santé publique, 1999.

Il s'agit d'ailleurs en son temps d'une recommandation de 'OFSP Groupe d'experts "jeunesse et sida",
Programme d'action Jeunesse et sida 1996-1998, Berne: Office fédéral de la santé publique, section sida, 1996.

Nous préférons insister: une éducation sexuelle compréhensive est 4 relier 4 son acception anglo-saxonne
(comprebensive: vaste, englobant), et non au sens de «complaisanten!
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cathedra. Les méthodes pédagogiques d'une éducation sexuelle compréhensive doivent étre fondées sur
une compétence tres exigeante en matiére d'animation de groupe, de relation d'aide et d'écoute. Le SES
avait, des ses débuts, choisi la pédagogie non directive, 4 la suite des réflexions théoriques de Carl
Rogets (cf. Interventions en classe et méthodes pédagogiques, pp. 145 sqq.) (cf. 104). C'est ainsi que les AES de
Profa ont toujours congu leur activité comme ouverte, attentive, respectueuse et non moralisante: «IN7
prosélyte, ni totalement neutre, l'animatenr concevra son 16l comme celui d'un médiatenr vers I'antonomie: tout en
exprimant parfois ses propres valeurs, il sera attentif 4 favoriser avant tout l'échange entre les adolescents enxc-mémes»
(90, pp. 75-76). D'ailleurs, nous avons précédemment vu que cette approche, attentive aux besoins des
jeunes avant tout, était un gage d'efficacité en matiére préventive (cf. supra, pp. 186 sqq.).

Pour réaliser ces objectifs, I'éducation sexuelle se doit d'étre a la fois positive et réaliste, c'est-3-dire
cherche i rendre les jeunes conscients des dangers de la sexualité (plutdt que de les mettre en gardel),
tout en évitant de s'en tenir 13 et de dévaloriser la sexualité par voie de conséquence. Plus encore, il
s'agit de dévoiler l'aspect central de la sexualité dans la construction de soi et de son rapport aux autres,
et ce faisant de concourir a 'objectif préventif. Par exemple, il est important d'agir sur la question de la
construction sociale des rapports de genre en matiére de sexualité, dont limportance en termes
préventifs est démontrée (cf. supra, pp. 186 sq.), sans pour autant s'en ternir 4 une vision strictement
négative du rapport entre les sexes. Dans ce contexte, notons que la gestion de la mixité ou non de la
classe durant la séance d'éducation sexuelle bénéficierait mieux dune approche souple, circonstanciée,
ainsi que le propose le SES, que d'une approche systématique, voire programmatique.

Ainsi, il est important que I'éducation sexuelle puisse fournir des points de repéres aux jeunes, mais, ce
faisant, elle doit éviter de tomber dans le moralisme ou méme une certaine complaisance.
Fréquemment en effet, le dispositif préventif «parait tout entier tourné vers cette construction sociale d'on ressort
l'image d'une jeunesse vulnérable, désorientée, en prode an donte, et qu'il convient dés lors de conseiller et de rassurer
(91, p. 16) Sans préjuger de la réalité de la jeunesse, une éducation sexuelle globale et positive est en
effet plus et autre chose qu'une entreptise de conseil, d'aide ou de mise en garde. Plus encore,
rappelons-le, pour atteindre le but spécifiquement préventif qui peut lui étre assigné, elle doit viser cet
au-dela.

Il est également important d'intervenir a différents 4ges, et donc que les contenus soient adaptés au
développement des jeunes et congus dans une perspective d'ensemble, intégrée; en ce sens, il est
impératif de pouvoir également toucher les jeunes adultes, sans compter que l'entrée dans la sexualité
s'effectue précisément 4 un 4ge ou l'on s'extrait progressivement des structures scolairesb. Les besoins
des jeunes doivent aussi étre cernés: il ne sert 3 tien de ne répondre qu'aux souhaits des adultes (cf.
105) relativement aux comportements des jeunes, cela ne contribuant pas méme 2 leur modification,
les jeunes étant particulierement sensibles a /zmposition de problématigue.

2 De méme que Alain Clémence, Frangois Rochat, Caroline Cortolezzis, et al., Scolarité ef adolescence. Les motifs de
linséenrité, Bene; Stuttgart; Vienne: Paul Haupt, 2001, il estime qu'une telle attitude émerge essentiellement
d'une demande en provenance de cettaines catégories d'acteurs tels les professionnels du paramédical et les
travailleurs sociaux.

L'age moyen du premier rapport sexuel ne s'est pratiquement pas modifié depuis la fin des années 1970
(Madeleine C. Koffi-Blanchard, Francoise Dubois-Arber, Pierre-André Michaud, et al., «Hat sich der Beginn
der Sexualitat bei Jungendlichen in der Zeit von Aids verandert?: Litteraturubersicht von 1972 bis 1992»,
Schweizerische mediginische Wochenschrift, 124 (24), 1994, pp. 1047-1055; Anne Grunseit, Influence de I'éducation en
matigre de VIH et de santé sexuelle sur ke comporiement sexuel des jeunes: un bilan actualisé, [s.1]: ONUSIDA, 1997,
Michel Bozon, «L'entrée dans la sexualité adulte: le premier rapport et ses suites: du calendrier aux attitudes»,
Population, 48 (5), 1993, pp. 1317-1352), et se situe en Suisse autour de 16-18 ans (Francoise Narring, Pierre-
André Michaud, Hans Wydler, et al., Sexwalité des adolescents et sida: processus et négociations antour des relations
sexcuielles et du choixe de la contraception, Lausanne: Institut universitaire de médecine sociale et préventive, 1997
(coll. Raisons de santé)).
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En raison de la nécessité de la diffusion par I'éducation sexuelle d'une autorisation 2 la parole sur le
sexe (plus que d'une compétence communicationnelle qui touche des structures encore plus profondes
de la personnalité), il faut qu'elle s'adresse également aux parents d'éléves, ainsi que, si possible, aux
adultes. L'établissement de «onférences anx parent», sur le modéle de ce qui est fait par Profz, est a
recommander et a renforcet, ce travail étant autant nécessaire d'une point de vue "sexologique" qu'en
vue d'obtenir l'adhésion nécessaire de ces derniers au projet d'éducation sexuelle, gage de réussite de
cette action auprés des jeunes et de renforcement de sa légitimité sociale et politique. Bien
évidemment, le rapprochement avec les adultes ne peut se faire aussi aisément qu'avec les jeunes
inscrits a I'école obligatoire. Toutefois, des dématches en éducation sexuelle auprés des adultes seraient
les bienvenues, pour autant que la démarche globale, positive et non directrice de 'éducation sexuelle 2
I'école puisse également y étre déployée.

5.4  L'éducation sexuelle en mouvement

Il nous parait important de patler de la mise en ceuvre des considérations que nous venons de
développer sur la pratique et les contenus de I'éducation sexuelle. En effet, les modifications a apporter
a une action professionnelle sont parfois difficilement réalisables en tant que telles, et se heurtent a des
obstacles institutionnels (en particulier: manque de temps pout opérer des restructurations et des
réorientations) et individuels (les professionnels ne savent comment intégrer a leurs pratiques de
nouvelles orientations et de nouvelles données sociologiques). Il est donc important de porter une
attention particuliére a la formation de base et continue des intervenant(e)s en éducation sexuelle,
puisqu'elle permet d'intégrer, de mettre en pratique, ainsi que d'inscrire dans la durée les nouvelles
orientations susmentionnées. Dans ce cadte, la formation doit faire l'objet d'une évaluation réguliere
afin que ses contenus et principes et ses objectifs soient en phase avec la réalité psycho-sociale et
sanitaire, ainsi que ses modifications dans le temps.

Il est d'ailleurs souhaitable que les activités en éducation sexuelle puissent de maniére générale étre
évaluées, non seulement du point de vue de l'évolution de ses objectifs que, par voie de conséquence,
pour l'identité professionnelle des intervenant(e)s en éducation sexuelle. Pour clatifier ce que nous
entendons par évaluation, nous rappellerons ici les principes définis par Francoise Dubois-Atber,
responsable de /Unrité d'évaluation des programmes de prévention de ['Institut universitaire de médecine sociale et
préventive de Lausanne: «Les interventions, programmes, mesures en santé publique sont souvent complexes ef ne visent
pas tonjours un seul but précis, mais une chaine d'événements aboutissant @ la modification de ['état de santé d'une
poputation. De plus, les événements ou comportements que ces activités visent sont eusc-mémes complexes, ont somvent
plusienrs causes possibles. Enfin, les actions que l'on cherche d évaluer ne se déronlent pas en vase clos, mais dans nn
environnement changeant qui a sa propre influence sur les actions et lenrs cibles. L'évaluation, méme la plus sophistiquée,
ne peut saisir lont cela d'antant plus qu'elle fait appel é des méthodes et a des instruments qui obligatoirement simplifient
la réalité. L'évaluation doit donc se concentrer sur quelgues aspects-clefs d'un programme et de ses résultats. Le choix des
Eléments sur lesquels se concentrera une évaluation est done crucial. Ce choise sera d'antant plus pertinent qu'il est fait
dans la planification d'une intervention et gu'il est issu d'une concertation avec tons ceuxc qui ont un intérét dans
Uintervention et son éyaluation. Cette fagon de procéder garantiva anssi une meillenre utilisation des résultats par la suite
pour la prise de décision» (67, p. 219). Ce rappel nous est nécessaire pout indiquer que l'éducation sexuelle
ne peut étre redevable de n'importe quel type d'évaluation, et que celle-ci doit étre adaptée a ses
objectifs et négociée en conséquence avec les professionnels concernés.

5.5 Pérenniser 'éducation sexuelle

En conclusion, il nous faut insister sut la durabilité des actions de prévention. Plutot que de multiplier
les financements 4 court terme, il est nécessaite de renforcer certaines activités, et en particulier celles
qui n'ont pas a priori d'effet immédiatement mesurable sur les comportements sexuels, telle I'éducation
sexuelle. Plus généralement, il serait bon que les activités de promotion de la santé puissent bénéficier
d'une légitimité sociale, politique et financiére au moins égale aux activités de prévention spécifiques.
Dans un ouvrage éctit sur la base de I'expérience clinique acquise auprés des séropositifs et malades du
sida, ainsi qu'en matiére de prévention sida, le responsable du Laboratoire de psychologie et de pathologre
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clinigne de ['Université de Grenoble, André Ruffiot, psychanalyste spécialisé dans la thérapie de la famille,
nous confirme que «/épidémie du SID.A nécessite certes des mesnres préventives — opératoires — visant d stopper
au plus 16t la dissémination du VIH. Mais les responsables sanitasres et les éducatenrs doivent viser anssi le long
terme. I/ #'est pas dans l'essence des mentalités et des pratiques sexcuelles de se modifier rapidement, surtont dans un sens
restrictif. 1/ est vraisemblable gue nos actions grand public et celles aussi qui sont ponctuelles, ciblées, ayant le SIDA pour
seul théme, paraitront rapidement dépassées ou lassantes si elles ne sont pas intégrées 4 une politique générale d'éducation
sexcuelle» (81, p. 43). Plus encore, l'auteur n'hésite pas a parler en la matiére de la nécessité dune
«Edncation permanente».

En particulier, pour que les recommandations que nous venons de faire s'inscrivent dans la durée, il
s'agit de mettre prioritairement l'accent sur le travail 3 la base, auprés des jeunes, auptés des gens?.
Ainsi dit, il s'agit de faire confiance aux professionnels et de leur donner les moyens d'intervenir, et il
est nettement souhaitable que de tels types d'action recoivent une plus grande légitimité sociale et
politique que n'en trouvent les actions fortement médiatisées, dont le principal avantage n'est pas
toujours sanitaire, mais surtout politique en raison de sa visibilité.

L' Aide suisse contre le sida a d'ailleurs récemment percu l'intérét, d'autant plus marqué dans un contexte
de baisse de légitimité et de ressources allouées 4 la prévention du vih/sida (phase de normalisation (cf.
85, 106)), d'une réorientation et d'un élargissement de ses activités envers des thématiques plus vastes
ou générales: «la 'santé sexuelle' est la un sujet de premier ordre. Mais des sujets moins généranx sont également
inclus dans l'analyse: femmes et santé, santé des hommes gay, éducation sexuelle. On pent imaginer que des
développements intéressants se fassent jour pour ILASS en collaboration avec les organisations actives dans ces domaines»®
A la suite de I'ASS (Aide suisse contre le sida), il nous faut constatet l'apparition d'une tendance plutot
nouvelle, dans un contexte de déclin de la mobilisation de la lutte contre le sida (notmalisation), a
intégrer les stratégies préventives spécifiques dans des démarches de prévention globales.

*  Le 6° rapport de synthése de I'évaluation de la stratégie de prévention du sida en Suisse, portant sur les années
1996 a 1998, établissait déja qu'il était souhaitable d'aider «whacun @ choisir la_forme de prévention la plus sire et la
mienx adaptée d sa situation» personnelle (counselling individuel), ceci étant donné qu'on obsetve «de plus en plus
une gestion individuelle de la prévention, une adaptation de la prévention par les individus en fonction de lenr contescte relationnel,
de leurs caractéristiques et convenances personnelfes» Francoise Dubois-Atber, André Jeannin, Brenda Spencer, et al,
Evaluation de la stragégie de prévention du sida en Suisse. Sixitme rapport de synthése 1996-1998, Lausanne: Insutut
universitaire de médecine sociale et préventive, Unité d'évaluation des programmes de prévention, 1999,

pp- 85-86.

Infothéque sida 3/01, p. 18. Voir aussi le numéro 55 (1996) d'Informations sociales, consacré i l'éducation sexuelle,
et en particulier les articles de Félicia Natboni, «Des avancées et des difficultés» et de Betrand Sachs et Anne-
Marie Servant, «Au temps du sida».
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6

SYNTHESE

Il faut favoriser I'éducation sexuelle par un financement et un soutien politique suffisants, insérés dans
une perspective de développement durable, car:

elle permet de favoriser l'intégration des messages préventifs a long terme;

elle 2 (eu) comme bénéfice de maintenir et de favoriser une perspective d'ensemble sur la sexualité
(des jeunes), sans se focaliser sur une problématique unique (le vih/sida en l'occurrence), laissant
ainsi 3 l'abandon tant les problémes, incertitudes et angoisses diverses des jeunes envers leur
sexualité, que d'autres problématiques sanitaires importantes dont l'urgence est moins évidente 2
un moment donné.

Ceci dit, une éducation sexuelle adaptée aux besoins des jeunes et efficace dans le cadre de la
ptévention du vih/sida se devrait de suivre les points suivants:

BONNE PRATIQUE EN EDUCATION SEXUELLE

an nivean de ['organisation:

elle est fournie par des intervenants extetnes, ¢ minima au bénéfice d'une formation et d'une
supervision externe;

elle travaille en réseau avec les autres acteurs de la santé scolaire;

elle tend 2 étre insctite au programme scolaire, ou du moins 2 se passer de devoir convaincre les
établissements scolaitres;

elle intervient également aupres des jeunes sortis de la scolarité obligatoire;

elle intervient de maniére précoce (possibilité d'aborder le sujet de fagon sereine avant que les
jeunes soient confrontés ditectement avec la problématique du vih/sida);

elle n'adopte pas d'approche systématique et fermée 2 la question de la mixité ou non de son
enseignement, mais la fait dépendre du type de questions abordées en classe et du climat général
de la séance d'éducation sexuelle;

an nivean de son approche et de ses contenus:
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elle est multidisciplinaire et non strictement médicale. En particulier, elle intégre les apports des
sciences humaines (psychologie, anthropologie, histoire, etc.);

elle privilégie une pédagogie ouverte (non directive), laissant une grande place aux propos et
préoccupations des jeunes avant tout, avant méme tout objectif préventif spécifique;

elle est fondée par une formation solide a l'animation de groupe;

elle se fait de maniére intégrée et respectueuse du développement psychoaffectif des jeunes (les
interventions et les messages sont adaptés a I'age et 2 la maturité des jeunes);

elle développe une approche de genre visant 4 donnet aux jeunes la conscience concréte et réaliste
de 'état des rapports sociaux de sexe et de leurs conséquences sociales et sanitaires, ainsi qu'a
favoriser I'égalité des sexes;

elle favorise la parole sur le sexe, dans le cadre d'une approche valorisante de la sexualité;



elle assume I'ambivalence de la sexualité, a la fois sombre et lumineuse, toujours dans le cadre
d'une approche globalement positive de la sexualité;

dans le cadre de la prévention du vih/sida, elle vise 4 participer 4 la modification des scripts sexuels
des jeunes;

elle donne aux jeunes des outils pour gérer la conflictualité du rappott constant et indissociable
entre méfiance et confiance entre pattenaires sexuels;

elle cerne réguliérement les besoins des jeunes;
elle favorise les rencontres avec les parents... et les discussions subséquentes sur la sexualité;

elle est évaluée de maniére concertée et adaptée 2 ses objectifs.
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X RECOMMANDATIONS:

Souvent, lorsqu'il s'agit d'évaluer les effets de I'éducation sexuelle, 'on s'intéresse 2 ses résultats chiffrés
en termes de prévention primaire spécifique (IVG, vih/sida, etc.)b. Rappelons-le, notte recherche
s'inscrit toutefois dans une perspective différente, celle d'une compréhension de l'éducation sexuelle
comme ne devant pas étre directement efficace au titte préventlf, mais pouvant lui fournir une
contribution essentielle en développant une petspective autonome. Dés lors, il s'agit de:

- prendre exemple sur le type de bonne pratique que nous avons synthétisé plus haut. Ceci dit, il
nous parait particulicrement important d'insister sur lintérét de pouvoir bénéficier
d'intervenant(e)s extérieurs, spécialement formés, tant pour garantir le climat de la séance
d'éducation sexuelle que pour assuter sa qualité, c'est-3-dire pour assurer 'ampleur et la qualité de
la couverture en éducation sexuelle. En outre, il est important de garantir ici une certaine
centralisation, coordination, de I'éducation sexuelle en lieu et place de sa délégation aux plus petits
niveaux, comme les écoles par exemple, ce qui est précisément réalisable par la mise sur pied d'un
organe externe de formation et de coordination des intervenant(e)s en éducation sexuelle, comme
cela existe dans les cantons romands. Notons toutefois que cela ne peut constituet un programme
a part enticre a appliquer ici ou li indépendamment des contextes spécifiques, étant donné que
l'éducation sexuelle dans le canton de Vaud est le produit d'une histoire particuliére, qui de sutcroit
s'est constituée et faconnée durant plusieurs décennies; il s'agit plutot d'un cadre ou modéle vers

lequel il s'agit de tendte.

- Lidentité sociale et professionnelle des animateurs et animatrices en éducation sexuelle doit étre
(te)valorisée et renforcée. Au-dela de tous les soutiens matériels et symboliques nécessaires que
peut et doit recevoir cette profession de la part de la sphére publique, cet objectif passe en premiet
lieu par une clarification interne de son réle et de ses missions, coupant pour ainsi dire 'herbe sous
les pieds de celles et ceux qui nient l'intérét de toute éducation sexuelle. Ce processus identitaire
peut se dérouler durant la formation (de base et continue) et par le biais de l'évaluation. Mais
attention, l'évaluation doit étre un catalyseur plutdt qu'un obstacle, c'est-d-dite permettre de
spécifier les orientations et les maniéres de procéder plutét que de délégitimer la nécessité de
I'éducation sexuelle en lui assignant des objectifs impossibles, ce qui passe par la définition et la
poursuite de méthodes d'évaluation concertées et adéquates.

- Cette revalorisation des animateurs et animatrices en éducation sexuelle doit en outre étre pensée
dans la perspective d'attirer les hommes, ce qui est d'autant plus important que I'éducation sexuelle

Nous aimerions ici profiter de mentionner quelques références qui fournissent plusieurs recommandations
utiles 4 I'éducation sexuelle (dans le cadre de la prévention du vih/sida, mais pas seulement), et qui vont en
trés grande partie dans le sens que nous indiquons: Assia Brandrup-Lukanow, Sylvie Mansour, Kirstan
Hawkins, Sexualité des adolescents: stratégies d'éducation pour la santé: synthése de l'atelier CIE, Patis, 1992 8-11 juillet
1991; Frangoise Narring, Pierre-André Michaud, Hans Wydler, et al,, Sexualité des adolescents et sida: processus et
négociations autonr des relations sexcuelles et du choix de la contraception, Lausanne: Institut universitaite de médecine
sociale et préventive, 1997 (coll. Raisons de santé).

11 existe aux Etats-Unis une équipe qui travaille réguliérement 3 I'évaluation de I'éducation sexuelle dans ce
sens, et qui fournit des recommandations 2 celle-ci. Cf,, entre autres: Kirby D. Sexuality education: a more
realistic view of its effects. Journal of School Health 1985;55(10):421-424; Kirby D. Sexuality and sex
education et home and school. Adolesc Med 1999;10(2):195-209; ou encore: Kirby D, Short L, Collins J, et al.
School based programs to reduce sexual risk behaviors: a review of effectiveness. Public Health Rep.
1994;109:339-360. Ces analyses artivent fréquemment aux conclusions suivantes: «pour éire efficace, ['éducation
sexcuelle préventive du sida devrait d'abord viser des objectifs bien délimités et non pas chercher 3 vouloir changer directement
les valenrs sexuelles des jennes» Jean-Marc Samson, «Les objectifs de l'éducation sexuelle préventive du sida: vers
une plus grande efficacité. 2éme partien, Sexolgies, V (19), 1996, pp. 37-42 (citation en p. 37; nous soulignons).
Notons que l'auteur fait ici explicitement référence aux études susmentionnées de D. Kriby.
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vise a agir sur l'environnement social des individus et que la question des rapports de sexe est ici
fondamentale, de surcroit lorsqu'il est question de sexualité.

La pérennité de I'éducation sexuelle est aujourd'hui en relatif péril, ce d'autant que la prévention du
vih/sida ne lui apporte plus le soutien dont elle avait bénéficié alors, ne serait-ce qu'en raison de la
chronicisation de la maladie et de la relative perte de légitimité de la prévention du vih/sida elle-
méme. Il est indispensable d'ancrer le financement de I'éducation sexuelle de maniére durable, ce
qui passe non seulement par un financement qui ne dépende pas strictement de l'actualité sanitaitre
(¢e. qui ne doit pas étre financée par la prévention du vih/sida), mais aussi par un meilleur
traitement salarial réservé 4 ses praticien(ne)s, évidemment lorsqu'il s'agit d'intervenant(e)s
externes. Sans cela, il existe un réel risque de dé-professionnalisation de I'éducation sexuelle.

Sans étre nécessairement assumée par l'école directement, l'éducation sexuelle doit v trouver une
2
place, faire partie intégrante de son "offre" aupres des jeunes.

Enfin, rappelons-le, I'éducation sexuelle doit plutét se rapprocher d'une éducation globale, une
«éducation a la vie» pour reprendre une formule alémanique, qu'elle ne doit se définir
spécifiquement comme une éducation 2 la santé.
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1.1

ANNEXES

SOURCES

Archivalia

Ont été consultés, les fonds suivants, y compris ceux consultés lors de la premiére recherche (1):

Fonds privés

Profa:

Rapports d'activité de Profz: 1969-2000.

Proces-verbaux des séances du Conseil général et du Comité de direction: 1966-1981.
Proces-verbaux des séances de la Commission d'information sexuelle: 1967-2000.
Rapports d'activité du Service d'éducation sexcuelle: 1970-2000.

Liste des séminaires de formation des AES:1970-2000.

Articles et textes divers produits par le Service d'éducation sexuelle: 1969-2000.

Supports et documentations pour les couts d'éducation sexuelle ou les séminaires de formation des
animateuts en éducation sexuelle: 1969-2000.

Travaux du cours de base (formation de base pour éducation sexuelle, le planning familial et la
consultation conjugale): 1984-2000.

Bulletins d'information de Profz: 1969-2001.

Fonds d'archives de Prfa: divers documents, coupures de presses, articles, revues, conférences,
correspondance, publications: 1967-1979.

Classeurs d'articles et de documents de réflexion divers de Dominique de Vargas.

Bulletin Planex: 1998-2000.

Proces verbaux de la Commission cantonale vaudoise de prévention sida dans les écoles: 1988-

1998.

Pro Familia, 1igne vandoise pour la protection de la famille:

Documents divers: 1952-1966.

ARTANES (Association romande et tessinoise d'animateuts et animatrices en éducation sexuelle):

Bulletins 1995-1999.

Documents divers prétés par.

Colette Bonnard, Mary-Anna Barbey, René Burnet.
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Fonds publics

Bulletin des séances du Grand Conseil du canton de Vaud, passim entre 1961 et 2001.

Archives cantonales vaudoises:

ACV, K XIV 532, Eg]ise Nationale Vaudoise, Commission d'évangélisation, 1952-1966.

1.2 Littérature primaire (par ordre chronologique)

Imprimés
Sylvanus Stall, Ce gue tout jenne howsme devrait savoir, Genéve: J.-H. Jeheber, 1905 (coll. Puteté et vérité. Sexe-séties).
Max Oker-Blom, Comment mon oncle, le doctenr, m'instruisit des choses sexcuelles, Lausanne: Payot, 1906.

Auguste Forel, «Alcool, hérédité et vie sexuelley, in L'alookisme comme question sociale, Lausanne: Sack-Reymond,
1910, pp. 7-46.

Emma Pieczynska, Education sesxcuelle: le rle de I'école, Saint-Blaise: Foyer solidariste, 1910.

Valentin Grandjean, Ce gu'éls doivent apprendre sur la vie sexuelle: anx jeunes hommes - aux jeunes filles, Lausanne: Libre
pensée internationale, 1911.

Léon Robert, L'éol a-t-elle un rdle @ jouer dans l'éducation sexuelle? Rapport présents 4 la Société vandoise des Maitres
secondaires, Vevey: Société vaudoise des Maitres secondaires, 1911.

Premisre Education sexnelle, Lausanne: Comité pout I'Etude des questions sexuelles et la Lutte contre les Maladies
vénériennes, Commission pédagogique, 1919.

Maurice Veillard, La guestion de ['avortement, Lausanne: Impr. La Concorde, 1919,

Dr Humbett, «"Education sexuelle et Maladies vénériennes", par le Dr. Robert Chabley, Revwe Suisse d'Hygitne, 1,
1921, pp. 163-165.

Auguste Forel, La guestion sexnelle, Patis: Masson et Cie, 1922 (1e éd. 1905).

M. Grostey, «Enquéte auprés des jeunes gens sur le questions sexuelles», Revwe suisse d'lygidne, X, 1930, pp. 607-
617.

Weber, «Onanisme et réglements scolaitesy, La médecine scolaire, XXI1, 1933, pp. 154-156.
Gustave Richard, L'éducation sexnelle de nos enfants, Lausanne; Genéve; etc.: Payot, 1941.

Lucien Bovet, Germaine Guex, Madeleine Rambert et Gustave Richard, Parents et enfants. Canseries données &
Lausanne durant l'biver 194243, Lausanne: Ed. du Groupe Esprit, 1943.

Education sexuelle: guide pour les parents et les éducatenrs, [Lausanne]: Pro Juventute & Cartel romand d'hygiene sociale
et morale, 1946 (le éd. 19306).

Nicolas Dupté, «L'Eglise et le «birth controbw, Le Crapouitlot, (34), 1956, pp. 55-57.

J. Rossier, L'éducation sexuelle, Bienne: Institut d'Hygiene Mentale, 1956 (coll. Contribution a I'Hygie¢ne Mentale du
Cercle d'Etudes Sociologiques de I'Institut d'Hygiéne Mentale de Bienne).

W. R. Merz, «Probléeme de l'avortement thérapeutique et de 'anticonception», Gynaecologia, 144, 1957, pp. 77-83.
André de Muralt (ed.), Soucis d'enfant: nonvean guide psychologique de I'Education, Lausanne: Ed. Rencontre, 1957.
Pierre A. Dentan, Les enfants désirés et les antres, Lausanne: Gazette de Lausanne, 1961.

Carl Ransom Rogers, Psychothérapie et relations humaines: théorie et pratique de la thérapie non-directive, Louvain; Paris:
Publ. universitaires; Béatrice-Nauwelaerts, 1962.

Jacques Bergier, «la préparation a la vie familiale. L'éducaton sanitaire et sexuelle des jeunes: que doit faire
'école?», Llinformation an service du travail social, (9-10), 1964, pp. 3-10.

Commission sociale de I'Bglise évangélique libre du canton de Vaud Commission féminine, Ie planning familial,
Lausanne: Impr. ]. Magnenat, 1965.
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Commission féminine d'évangélisation, Rapport de la commission fominine d'évangélisation concernant son activité dans ke
domaine de ['éducation sexcuelle, [s.1.]: Eglise nationale vaudoise, 1965.

Pietre-André Gloor, «Quelques considérations psychologiques sur la prévention des naissances», Praxis, 54 (40),
1965, pp. 1166-1169.

Havelock Ellis, «L'éducation sexuelley, in Etudes de Psychologie sexnelle, Paris: Le Livre Précieux, 1966, pp. 1-174.

International Planned Parenthood Federation, Médecine préventive et Planning familial. Compies-rendus de la cinguidme
conférence de la région de [Burope et du Proche Orient (5-8 juillet 1966), Copenhague, 1967.

Pierre-André Gloot, Attitudes féminines devant la prévention des naissances, Paris: Doin: Deren, 1968.

Gentiane Burgermeister, «Bducation sexuelle en milieu scolaire: l'expérience genevoise», Médecine & Hygiéne, 38
(939), 1970, pp. 1798-1801.

Pierte-André Gloot, Eléments de sexologie, Lausanne: Université de Lausanne, 1970.
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1.3 Pages internet

Sexcnalité

http:/ /www.ippf.otg/

http:/ /www.agi-usa.org/

http:/ /www.plan-s.ch/

http:/ /www.cohptog.com/profa/

Homosexualité

http:/ /www.lambda-education.ch/
http:/ /www.swissgay.ch/
http://actupp.org/

G
http:/ /www.svss-uspda.ch/

vib /| sida

http:/ /www.admin.ch/bag/aids/
http://www.hospvd.ch/iumsp/
http:/ /www.aidsnet.ch/

http:/ /www.unaids.otg/

http:/ /www.aids.ch/

http:/ /www.stopaids.ch/

http:/ /www.prevention.ch/
http://www.hivnet.ch/
http://www.infose.com/sidaide/
http:/ /www.catie.ca/

http:/ /www.nnlm.nlm.nih.gov/pnr/samplers/aidspath
hitml

Education sexcnelle

http://perso.club-internet.fr/vbru/stc/avpc/
http:/ /www.ptevention.ch/attaneshomepage html

http:/ /www.hc-
sc.gc.ca/hpb/lede/publicat/sheguide/index_f.html

http:/ /www.siecus.org/

Santé des jennes

http:/ /www.sante-jeunesse.ch/
http:/ /www.fhi.org/

http:/ /www.umsa.ch/

http:/ /www.ciao.ch/

International Planned Parenthood Federation
The Alan Guttmacher Institute

PLLANeS

Profa

Lambda éducation
SwissGay
Act Up-Paris

Union suisse pour la déctiminalisation de I'avortement

OFSP - sida

IUMSP Lausanne

Sida Info Doc

UNAIDS

ASS

Stop Sida

prevention.ch
HivNet.ch

Sidaide Québec

Réseau communautaire d'info-traitements sida
(Canada)

AIDS Resource Sampler

Association vaudoise des parents chrétiens
ARTANES

Santé Canada — éducation sexuelle

Sexuality Information and Education Council of the
United States

Setvice santé de la jeunesse - Genéve

Family Health Internation

Unité multidisciplinaire de santé des adolescents
CIAO

203



Education

http://www.dfj.vd.ch/odes/index.html
http://agora.unige.ch/csre/

http://edkwww.unibe.ch/

Promation de la santé

http:/ /www.who.int/hpt/

http:/ /www.radix.ch/

http:/ /www.promotiondelasante.ch/

http:/ /www.nationalegesundheit.ch/

Sites spécialisés
http:/ /www.utexas.edu/utpress/journals/jhs.html

http://www.radio.cbc.ca/programs/ideas/ Aids/index.
html

http:/ /www.socscikun.nl/ped/whp/histeduc/

L istes de discussion

http:/ /homepages.ptimex.co.uk/ ~lesleyah/listinf htm
http:/ /www.h-net.msu.edu/~educ/
http:/ /www.h-net.msu.edu/~child/

http:/ /www.jiscmail.ac.uk/lists /histoty-child-
family html

http:/ /www.h-net.msu.edu/~oralhist/
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Office des écoles en santé (Vaud)

Centre suisse de coordination pour la techerche en
éducation

Conférence suisse des directeurs cantonaux de
I'instruction publique

Promo santé 3 'OMS
Radix - promotion santé

Fondation 19 - Fondation suisse poutr la promotion de
la santé

Nationale Gesundheitspolitik

Journal of the History of Sexuality

Page de liens sur I'histoite de la syphilis et du vih/sida
(Syphilis and AIDS: Lessons from history)

Site spécialisé en histoite de I'éducation et de l'enfance

Histoire de la sexualité
H-Education: histoire de 1'éducation
H-Childhood: histoire de l'enfance
Histoire de l'enfance et de la famille

H-Otralhist: histoire orale



2 PRESENTATION PRELIMINAIRE AUX PERSONNES INTERROGEES

Présentation de la 1¢ et 2¢ recherche.

La présente recherche vise a proposer des pistes de réflexion pour la mise en ceuvre de programmes de
prévention sida (aupres des jeunes en milieu scolaire en particulier), ceci a partir d'une étude historique
sur le long terme de I'éducation sexuelle dans le canton de Vaud (soit des débuts en 1969 jusqu'a
aujourd'hui).

Les entretiens constituent le matériau le plus important pour notre réflexion dans cette seconde partie,
qui porte moins sur des documents d'archives que la précédente. Notre objectif: rencontrer des
personnes ayant officié comme AES durant trois pétiodes différentes (avant / pendant/ aprés sida).
On s'intéresse a I'évolution de certains aspects (sut lesquels on va vous poser des questions), ceci dans
une perspective générale et comparative.

Il ne s'agit donc pas de faire la biographie des personnes interrogées, ou de retracer leur histoire
personnelle. Dé¢s lors, les entretiens sont anonymes.

Nous avons cependant l'intention, en réface de notre travail final de remercier nommeément les
3 >
personnes 1nterrogées, sauf objectlon de votre part.

11 est possible qu'on fasse figurer au sein du travail final de courts extraits d'entretien retranscrit, sans
pour autant nommer la personne qui les a exprimés. Si tel est le cas d'un extrait de notre entretien,
nous vous soumettrons le passage concerné, que vous poutrez modifier comme vous l'entendez, ou
que vous pourrez demander de supprimer. De méme, lorsqu'on fait référence a des propos que vous
avez été seule a tenir, en particulier quant aux aspects critiques de votre discouts, on vous en fera part
de la méme manieére.

C'est pourquoi on vous encourage a nous dite tout ce que vous avez envie de dite, sans vous soucier de
I'enregistreur qui ne concerne que nous.

Pour des raisons pratiques, nous aimetions enregistret notre convetsation. Etes-vous d'accord?

Il n'est pas nécessaire de répondre dans le détail 2 toutes les questions. Si certaines vous paraissent
incongrues ou ne nécessitant aucune réponse spécifique, vous pouvez éviter d'y répondre. Certaines
questions peuvent vous paraitre tout 4 fait banales; si on vous les pose, c'est principalement pour
enregistrer le type de réponse qu'on donne a ce sujet 2 telle ou telle époque.

Voulez-vous que l'on s'engage par écrit sut ce qui précede?
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3 (GRILLES D'ENTRETIEN

Nous avons utilisé trois grilles comptant quelques vatiations de citconstance, que nous indiquons de la
maniere suivante:

- style gras: pour les AES qui ont vécu l'arrivée du vih/sida dans le cours de leur
activité

- PETITES CAPITALES: POUR LES AES QUI NE TRAVAILLENT PLUS AU SES
- daligue: pour les AES qui travaillent aujourd'bui encore

- souligné: pour les AES qui ont travaillé avec le vih/sida

- PETITES CAPITALES SOULIGNEES: POUR LES AES OQUI ONT TRAVAILLE AVANT
L'APPARITION DU VIH/SIDA

Nous n'indiquons cependant pas les changements dans les temps verbaux.

Données personnelles

*  Depuis guand travaillez-vons comme AES? DURANT QUELLE PERIODE AVEZ-VOUS OFFICIE(E)
COMME AES?

Pouvez-vous nous raconter comment vous étes artivé(e) dans le Service, et quelles y sont vos
activités? quelles ont été vos motivations a patticiper 2 ce projet d'éducation sexuelle?

*  Quelle est votre formation de base et quelles sont vos autres activités professionnelles A L'EPOQUE
OU VOUS OFFICIEZ COMME AES?

* Que représente votre activité d'AES en terme de pourcentage de travail, et d'investissement
personnel?

Question préliminaire
* Dans éducation sexuelle il y a les termes "éducation" et "sexuel", qu'entendez-vous derriére ces

notions? Pourquoi ne pas parler d'information sexuelle, plutot?

* Quels sont les principaux changements que le vih/sida a apportés dans votte pratique?
D'autres changements sont-ils appatus pour d'autres raisons?

Travail en classe

* Dans quels types de classes intervenez-vous en général?
® Pourriez-vous nous déctire comment se déroule votre journée, de maniére générale, lorsque vous

allez dans les écoles [niveau organisationnel]

Est-ce que la problématique du vih/sida a changé quelque chose a
cela?

* Pourriez-vous nous décrite comme se passe un couts en classe, de maniére générale [niveau
pédagogique, etc.]

Pouvez-vous nous raconter un des cours d'éducation sexuelle que vous avez animé et qui vous
apparait comme l'un des plus marquants?
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Quelles sont les principales thématiques abordées en classe par les éléves eux-mémes, suivant les
classes d'age? Est-ce que les intéréts des éléves changent d'une classe 4 l'autre? Est-ce que les
intéréts des éléves ont changé avec le vih/sida?

- Commentles éléves appréhendaient-ls la question du sida? et celle des abus?

- De maniere générale, avez-vous observé des différences, des distinctions entte
certains types d'éléves?

- Etentre les filles et les garcons?

- Quels sont les sujets que vous aimez particuliérement traiter en classe, et ceux
que vous n'aimez pas traiter?

Comment les éleves vous voient-ils, quelle étiquette vous collent-ils, selon vous? Le vih/sida a-t-
il changé quelque chose avec cela?

Relations externes

De quelle nature sont les rapports que vous entretenez avec les directions d'établissement, les
enseignant(e)s, d'autres acteurs du monde scolaire?

- Ont-ils des demandes particuliéres?
- Qu'attendez-vous d'eux?

- Allez-vous toujours dans les mémes écoles?

Quelles sont les observations que vous avez pu faire sur les parents, notamment 4 l'occasion de la
conférence aux parents? Avez-vous vécu certaines résistances de leut part?

Estimez-vous qu'il y ait une reconnaissance sociale de votre travail?

Est-ce que l'arrivée du vih/sida a apporté quelques changements dans l'otganisation des cours,
dans les rapports avec les directions, avec les enseignant(e)s et avec les parents?

Education sexuelle et prévention: quels liens?

Quel intérét portez-vous a la question de la ptévention (comme, par exemple, la prévention des
grossesses non désirées, des mauvais traitements et abus sexuels envers les enfants, des MST, etc.)?

Comment avez-vous accueilli cet élargissement de vos activités a la prévention du
vih/sida? Est-ce une bonne chose que le SES se soit occupé de prévention sida?

Le SES n'a pas l'exclusivité de la prévention sida dans les écoles, quels ont été les rapports que
vous avez eus avec d'autres actions de prévention sida? Avez-vous parfois ressenti une certaine
concurrence entre votre action et celles des autres?

Qu'est-ce que, pour vous, une campagne de prévention sida efficace et utiler Que pensez-vous de

la_prévention sida telle qu'elle est menée actuellement en Suisse et dans le canton de Vaud en

particulier?

Objectifs de I'éducation sexuelle

Quels sont les objectifs et les visées de I'éducation sexuelle que le SES se donne? L'arrivée du
vih/sida a-t-il eu une influence sur ces objectifs?

Quels sont ceux qui, 4 votte avis, ont été atteints?

Et pour vous, plus personnellement, quels objectifs visez-vous en faisant de I'éducation sexuelle?
Quelles sont les valeurs que vous cherchez petsonnellement 2 transmettre aux éléves? Cela a-t-il
évolué au cours du temps? ET AUJOURD'HUI, SELON VOUS, CES VALEURS, PRINCIPES ET
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OBJECTIFS ONT-ILS ENCORE LEUR RAISON D'ETRE, ET QU'EST-CE QUE L'EDUCATION SEXUELLE
SE DEVRAIT DE TRANSMETTRE?

* Etaujourd'hui, selon vous, ces valeuts, ptincipes et objectifs ont-ils encore leur raison d'étre?

® Selon vous, A LEPOQUE QU RETROSPECTIVEMENT, que manque-il ou que faudrait-il changer 4
cette éducation sexuelle?

®  Que pensez-vous de l'idée d'intégrer I'éducation sexuelle au progtamme scolaire?

Définitions de la fonction d'AES

* Est-ce que vous considérez l'activité d'AES comme une activité professionnelle? Si oui, poutquoi?

Estimez-vous que vos conditions de travail sont satisfaisantes? Qu'elles sont
a la hauteur de votre fonction?

*  Quelles sont les qualités qu'une AES doit posséder, selon vous?

*  Aux débuts des activités du SES, en 1970, il y avait presque autant d'hommes que de femmes qui
animaient des cours d'éducation sexuelle; que pensez-vous de la féminisation actuelle de l'activité
d'AES? Quelles conséquences pout les jeunes?

*  Considérez-vous que c'est un méter difficile?

* Quel courant théorique, quelle perspective vous influence de maniére importante dans votte

pratique d'AES?

*  Avez-vous le sentiment que le SES offre une formation et un encadrement/suivi adéquats, tant
pour vous personnellement qu'institutionnellement?

- Avez-vous le sentiment que la formation obtenue durant le Cours de base vous
a été utile? Est-ce qu'il y a des sujets que vous audez aimé aborder ou

approfondir?

- Comiment se passait le cours de base? comment vous évaluait-on?

» La problématique du sida est complexe et en constant mouvement; est-ce possible de se tenir au
courant des progreés dans la connaissance de la maladie? si oui, comment v parvenez-vous? est-ce

utile pour vous en tant qu'AES?

Représentations de la sexualité et des jeunes par les intervenants

* Comment décririez-vous les jeunes d'aujourd’hui? COMMENT DECRIRIEZ-VOUS LES JEUNES A
L'EPOQUE OU VOUS ETIEZ AES? Ont-ils changé au cours de votre activité d'AES? Comment vous
étes-vous adapté a ces changements? Le vih/sida y est-il pour quelque chose?

" Quels aspects de la sexualité ou de la vie sentimentale vous semblent particuliérement
préoccupants chez les jeunes? Et chez les adultes? Cela a-t-il changé avec le vih/sida? ET
AUJOURD'HUI, QU'EST-CE QUI VOUS SEMBLE PREOCCUPANT EN MATIERE DE SEXUALITE ET/OU
DE VIE SENTIMENTALE?

®  Quels sont les sujets liés 4 la sexualité dont on a de la difficulté 4 patler? Le vih/sida a-t-il eu une
influence sur cela? CELA A-T-TL, CHANGE DEPUIS LORS, SELON VOUS?

L'avenir de I'éducation sexuelle

=  DANS QUELLES CIRCONSTANCES AVEZ-VOUS QUITTE LE SES?

=  AVEZ-VOUS CONTINUE A SUIVRE CE QUI SE PASSAIT AU SEIN DU SES; SI OUI, QU'EN PENSEZ-
VOUS (PAR EXEMPLE: LA SUCCESSION DE C.-H. BUGNON, LA PREVENTION DES ABUS SEXUELS,
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LE VIH/SIDA, ETC.)? AVEZ-VOUS GARDE DES CONTACTS PERSONNELS OU PROFESSIONNELS
AVEC D'AUTRES (EX-)AES?

= Connaissez-vous les circonstances et les acteurs de la mise en place du service d'éducation sexuelle

dans lequel vous travaillez? Si oui, pensez-vous que les objectifs initiaux du SES sont toujours
valables aujourd'hui? Filiation?

®* LORSQUE VOUS AVEZ QUITTE LE SES, COMMENT VOUS ETIEZ-VOUS IMAGINE L'AVENIR DE
L'EDUCATION SEXUELLE?P

- Quelle influence le vih/sida a-t-il eu sur l'évolution de I'éducation sexuelle,
selon vous?

- Et aujourd’hui, comment peut-on envisager l'avenir de l'éducation sexuelle,
selon vous?

Conclusion

&  RETROSPECTIVEMENT, QUEL REGARD PORTEZ-VOUS SUR VOTRE EXPERIENCE D'AES?
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4 CANEVAS DES COURS 1970

Les stades de la petite enfance

stade oral, stade anal, la marche, la parole, les jeux, la curiosité légitime et importante concernant la
différence des sexes, la naissance, premicres explications du rapport sexuel, la découverte du corps
(masturbation)

Puberté:
caractéres sexuels secondaires

caractéres sexuels primaires: appareil génital masculin, testicules, bourses, pénis, gland, prépuce,
hygiéne, circoncision, érection, éjaculation, éaculations noctutnes.

appareil génital féminin: utérus, trompes, pavillon, ovaires, vagin, hymen, clitoris, vulve
cycle menstruel: régles, rythme, hygiéne, ménopause
connatssance de l'orgasme - réve, masturbation (seulement avec les grands éléves).

La jeunesse:

maturité physique, psychique, sociale, l'adolescent/e, relations filles-gatcons (seulement avec les grands
éleves).

L'adulte

La relation sexuelle: contexte, tendresse, dynamique du couple

La fécondation et la grossesse

L'accouchement: préparé en couple, allaitement
Dere et mere: leur intérét nécessaire a l'enfant

Pathologie (seulement avec les grands éléves): fausse-couche, avortement, stérilité, maladies
vénériennes, homosexualité, attentats a la pudeur, prostitution, impuissance, frigidité.

Source: BCMSPF n° 1, septembre 1970
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5 OBJECTIFS GENERAUX ET CANEVAS DES COURS 1993

«Les raisons invoquées a l'appui de I'éducation sexuelle a I'école ont toujours reposé sur deux piliers.
D'une part prévenir et informer des tisques liés a l'exercice de la sexualité, c'est-a-dire "lutter contre™:
contre les grossesses non désirées, contre les maladies sexuellement transmissibles (MST) et
maintenant le SIDA, contre l'influence de la pornographie, etc. D'autre patt, "travailler pour”: pour que
les enfants et les adolescents connaissent mieux leur corps et les manifestations de la puberté, pour
qu'ils acquiérent une meilleure connaissance de leurs réactions, de leurs sentiments, de leurs désirs,
pour qu'ils développent une image positive d'eux-mémes.

Objectifs généraux:

- Dispenser une information de base, contribuer a l'apprentissage d'un vocabulaire, d'un langage
permettant de s'exprimer, de patler de sexualité.

- Compléter I'effort des patents, et collaborer avec eux afin d'artiver a une meilleure socialisation des
enfants dans ce domaine.

- Instaurer dans le groupe, dans la classe, un climat qui permette d'aborder, non seulement des
questions scientifiques - contraception, maladies sexuellement transmissibles... - mais aussi et
surtout les problémes relationnels, affectifs, éthiques.

- Permettre a toute curiosité de l'enfant de s'exprimer, répondre 4 ses questions; aider les adolescents
a mieux vivre les transformations de leur cotps pour qu'ils puissent acquérit une plus grande
confiance en eux.

- Prendre conscience du réle de la sexualité dans notre vie, et analyser 'importance de I'amour a tout
age.

- Participer activement a la prévention dans les domaines qui concernent la sexualité,
particulicrement le SIDA et les MST ainsi que les abus sexuels.

- Aider chacun a comprendre ses propres émotions et réactions; développer un esprit de
compréhension face aux différentes attitudes familiales et culturelles.

- Favoriser chez les jeunes le développement de leur sens critique face aux différents modéles de
comportement que suggérent les films, la publicité, afin de promouvoir une plus grande autonomie
face a ces sollicitations.

En 4¢ année (9-11ans), pendant les 2 périodes de cours, les animatrices accordent beaucoup de place
aux notions de base: qu'est-ce qu'un gargon, qu'est-ce qu'une fille? et les changements qui vont survenir
a la puberté, avec le début d'apprentissage d'un vocabulaire scientifique. Les questions des éléves se
regroupent autour de cing sujets, distribués différemment d'une classe a l'autre:

- Torigine de la vie et la procréation, la grossesse, les bébés

- la puberté, le corps

- l'amour: la tendresse, le plaisir, les relations sexuelles, la contraception
- l'identité sexuée, les attitudes des filles et des garcons, les différences

- les informations regues a travers les medias, notamment le SIDA.

La place est toujours faite pour une discussion sur les abus sexuels. Message central: les adultes n'ont
pas tous des attitudes respectueuses a l'égard des enfants, "tu peux dire NON, ton corps t'appartient”.
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Le passage en 6° année (11-13ans) permet de reprendre ces notions, lors d'un cours de 2 périodes
également. Nous estimons trés important de pouvoir 2 nouveau consacrer du temps aux éléves de cet
age et d'apporter des informations qui cotrespondent 2 leur maturité.

En 8¢ année (13-15ans), lors de 2 rencontres de 2 périodes, on vérifie les connaissances de base, avec
une représentation détaillée de la contraception, de la grossesse, une information concernant le SIDA
avec une discussion sur ce que cela représente pour eux dans la vie quotidienne. L'accent est placé sur
l'aspect relationnel: les attentes des garcons, celles des filles, l'amitié, I'amout, les gestes de I'amout, les
relations sexuelles: quand? Les notmes, les ctitéres de la maturité, les différences entre l'opinion des
uns et des autres. "Le dialogue permet (a 'adolescent) de mieux situer les problemes que lui pose
I'étape présente de son histoire sexuelle ou la vie d'adulte qu'il entrevoit. Il découvre que la vie sexuelle
n'est pas uniforme. Il est contraint de la réfléchir. Il découvre que des choix se présentent et se
présenteront entre des attitudes différentes... Il peut découvrit que la sexualité est une histoire: celle
d'une vie qui connait des étapes et des seuils, ce qui aide 2 relativiser l'étape présente. Il ne s'agit pas
alors de les "éduquer” mais de les aider 4 se former, 4 devenir eux-mémes, a prendre la mesure du
phénomeéne sexualité" (P. Langue). Une legon marche bien quand les éléves s'expriment
personnellement, mais nous savons aussi I'importance du langage intérieur que la discussion peut aussi
mettre en marche.

Concernant le SIDA, le travail de prévention a pour but une aide 4 la concrétisation des messages de
prévention: parler entre partenaires, se sentit concetné par les risques SIDA, acheter et utiliser des
préservatifs. Solidarité envers les personnes touchées»

«Thémes abordés dans les cours:

Classes enfantines:

- les filles, les garcons, les ressemblances, les différences

- les enfants, les adultes, la différence entre les générations

- lorigine de la vie

- le respect, la pudeur, l'intimité

- les marques d'affection: en recevoir, en donnet, acceptet, refuset
- les abus sexuels

- dire non: "mon corps, c'est mon cotps”

- ou chercher de l'aide en cas de difficulté

Classes de 4

- l'enfant: valorisation de l'enfant: chacun est unique et impottant

- le corps: valorisation du corps dans son entier

- le corps sexué: étre un gargon, étre une fille (dans sa téte également)

- les organes sexuels: description, fonctionnement, vocabulaite
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- l'évolution, les transformations physiques et psychiques (tégles, éjaculation), la puberté,
I'universalité du passage 4 l'age adulte

- l'activité sexuelle et la procréation: relation sexuelle, accouchement, bébé, origine de la vie
- les sentiments: 'amour, la tendresse
- les sensations: le plaisir, le respect, la masturbation

- la sexualité: il est "normal" de se poser des questions sur la sexualité - la sexualité concerne tout le
monde mais on peut ne pas étre intéressé - non obligation d'avoir des relations sexuelles, de se
matier, d'avoir des enfants - intimité

- les difficultés dans la sexualité: relations difficiles, violence, divorce

- les abus sexuels: la prévention, la valorisation de la confiance en soi croire les enfants dans ce
s s
qu'ils ressentent, ce qu'ﬂs disent

- le SIDA: la maladie, les modes de transmission, la prévention, le respect envers les séropositifs, les
risques a leur age

- les theémes reliés a l'actualité du monde et de la classe: la mort, le deuil, la pornographie,
I'homosexualité, la prostitution, etc.

Classes de 6=
- eétre sexué; lien avec l'information déja regue, anatomie, physiologie

- grandir: l'accent est mis sur la pubetté, ce que signifie devenir adulte dans son cotps et reconnaitre
les effets déstabilisants de la puberté (difficultés physiques et psychiques) - relativiser les normes
(cycles de développement différents pour chacun)

- étre soi-méme: respect de son cotps, de soi-méme et des autres - image de soin, look, plaisir d'étre
une fille ou un gargon, discussion d'images "imposées" pat les médias

- la sexualité: importance du plaisir (érection, masturbation) - sentir son corps (les regles + aspect
pratique - serviettes, tampons)

- les relations sexuelles: comment savoir, comment imaginer: contraception, prévention du VIH et
des MST, grossesse et IVG

- les relations garcons-filles: I'intérét de se patlet, les sentiments (amour, amitié, flirt), les copains, la
"bande", les choix

- les abus: travail sur les abus possibles de la part des adultes, étre au clair sur ce qui se passe, savoir
dire non

- la pornographie: pourquoi avoir envie de voir ces films, image de la sexualité véhiculée, démystifier

- les themes d'actualité

Classes de 8

- l'adolescence: puberté, transformations physiques et psychiques - image du corps en difficulté
d'étre, transformation et peur de devenit adulte - reconnaitre le fossé qui peut exister entre les
garcons et les filles a 15 ans

- la valorisation: renforcer l'estime de soi, savoir dite non, pouvoir s'affirmer face aux copains ou
adultes - droit 2 la différence - étre soi-méme

- la sexualité: majorité sexuelle (article du droit pénal) - le droit de ne pas s'intéresser a la sexualité -
le droit d'étre curieux, de vouloir tenter des expétiences
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- les relations sexuelles: importance du dialogue sur la "premiére fois", choix de la premiére relation,
responsabilité face a la contraception, approche différente des filles et des gargons

- la prévention / la contraception: SIDA, MST, contraception, avortement, ler examen
gynécologique

- les thémes médiatiques: en fonction de l'actualité: transsexualité, travestis, prostitution,
pornographie, etc.

- les thémes de vie quotidienne: argent de poche, sorties le soir, musique, drogues - problémes
familiaux - relations adolescents/patents et adolescents/adultes.»

Source: Bulletin I ARTANES, n° 2, décembre 1996
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§) LISTE DES ABREVIATIONS

ACMSPF
ACSF
ACV
AES
ARTANES
ASCPF
ASPE
ASPFES
ASPICS
ASS
BCMSPF

BGC
CCRS
CEFOC

CHUV
CIAO
CIS
CoDir
CMSPF
DFJ
DIP(C)
DISP
DSAS
EVM
FAR
GIS
TUHMSP
TUMSP
VG
LVPF
MLF
MST

Atchives du Centre médico-social (de) Pro Familia, actuel Profa

Analyse des comportements sexuels des Francais

Archives cantonales vaudoises

Animateurs et animatrice en éducation sexuelle

Association romande et tessinoises des animateurs et animatrices en éducation sexuelle
Association suisse des conseillers et conseilléres en planning familial

Association suisse pour la protection de l'enfant

Association suisse pout le planning familial et I'¢ducation sexuelle

Association des parents intéressés et concernés par la scolarité

Aide suisse contre le sida

Bulletin du Centre médico-social de Pro Familia (entre 1970 (n°1) et 1975: Bulletin
d'information de I'équipe d'animateurs de cours, SES)

Bulletin des séances du Grand Conseil du canton de Vaud
Commmission de contrdle de la recherche sur le sida — OFSP

Centre d'études et de formation continue pour travailleuts sociaux (rattaché a l'nstitut
d'BEtudes Sociales de Geneve)

Centre hospitalo-univetsitaire vaudois

Centre d'information assisté par ordinateur

Commission d'information sexuelle

Comité de direction du CMSPF

Centre médico-social (de) Pro Familia, ancien nom de Profa

Département de la formation et de la jeunesse, anciennement DIPC
Dépattement de l'instruction publique (et des cultes), actuel DFJ

Département de l'intérieur et de la santé publique, actuel DSAS

Département de la santé et de l'action sociale, anciennement DISP

Ecole vaudoise en mutation

Centre romand de formation 4 l'animation de groupe et aux relations humaines
Groupe information sexuelle et éducation 2 la santé, canton de Neuchatel
Institut universitaire d'histoire de la médecine et de la santé publique (Lausanne)
Institut universitaire de médecine sociale et préventive, Lausanne

Interruption volontaire de grossesse

Pro familia, ligue vaudoise pour la protection de la famille, actuel Pro Familia Vaud
Mouvement de libération des femmes

Maladies sexuellement transmissibles
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OFSP
OMPV
OMS
OMSV
PLANeS
RA

SES
SES]
SIECUS
UEPP
UMSA
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Office fédéral de la santé publique

Office médico-pédagogique vaudois

Otganisation mondiale de la santé

Organisme médico-social vaudois

Fondation suisse pout la santé sexuelle et reproductive, anciennement ASPFES
Rapport d'activité

Setvice d'éducation sexuelle de Profa

Section d'éducation sexuelle de la jeunesse, ancienne dénomination du SES
Sexuality Information and Education Council of the United States

Unité d'évaluation des programmes de prévention de I'TUMSP

Unité multidisciplinaire de santé des adolescents (CHUV)
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