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Thématique du collogue scientifique

A quel age devrait débuter I'éducation sexuelle & la maison et & I'école 2 Qui devrait se charger de
I'éducation sexuelle : les parents et/ou les institutions 2 Quelle éducation sexuelle les parents
d'aujourd'hui pratiquent-ils durant la petite enfance de leurs enfantse Quels sont les themes qui devraient
faire partie de I'éducation sexuelle des jeunes enfants (0-6 ans) 2 Quelles sont les caractéristiques des
programmes d'éducation sexuelle a I'école qui ont fait leur preuve 2 Comment s'établit la collaboration
entre les professionnel-le-s de I'éducation et du soutien a la famille avec les parents 2 Sur quelles bases
scientifiques et sur quels droits se fondent les expert-e-s et les décideurs pour institutionnaliser I'éducation
sexuelle a I'école 2 Telles sont les questions que ce colloque scientifique souhaite aborder a travers des
conférences en la matiere, des ateliers présentant les programmes d’'éducation sexuelle effectivement
mis en ceuvre A I'école ainsi que des recherches en cours ou terminées dans le domaine. T



La thématique de ce collogue s'inscrit dans un débat actuel, politique et scientifique, en Suisse et dans
le monde (en particulier aux Etats-Unis!) qui questionne la place de I'éducation sexuelle & I'école depuis
des décennies (Bodmer 2013; Schaalma et al. 2004). Cet objet controversé suscite des débats publics qui
sont une illustration des mutations de la famille et des systemes de valeurs (Parker, Wellings, and Lazarus
2009): Le mariage pour tous ou encore la controverse autour de "la théorie du genre" en France? ou
encore les débats actuels en Allemagne et en Suisse posent des questions a différents niveaux : & quel
age faut-il débuter I'éducation sexuelle, quels contenus en fonction de I'dge des enfants doit-elle
inclure, I'acceés a I'éducation sexuelle est-il un droit de I'enfant 2

Les pouvoirs publics des pays occidentaux soutiennent généralement la politique publiqgue de
I'éducation sexuelle, et ceci de maniere engagée depuis l'arrivée du sida. En financant des programmes
basés sur une approche préventive, ils ont utilisé I'éducation sexuelle pour remplir leur mandat de santé
publique et résoudre des problemes sociétaux (les IST et le VIH, les grossesses non désirées et plus
récemment les abus sexuels). En Suisse, ce soutien émane notamment de la Confédération et des
cantons qui visent d promouvoir la systématisation de I'éducation sexuelle dans le cadre de I'école
obligatoire (Centre de compétences pour I'éducation sexuelle a I'école 2008) pour mettre en oeuvre les
programmes de prévention IST et VIH.

Enfin, une approche positive et globale de la sexualité est promue depuis récemment par différents
acteurs internationaux (IPPF 2006). Cette approche novatrice représente un grand changement par
rapport aux conceptions plus traditionnelles de I'éducation sexuelle, essentiellement basées sur la
prévention des risques (VIH/IST) et des grossesses non désirées (Parker, Wellings, and Lazarus 2009, 227).
Elle a été développée dans un premier temps par I'IPPF (2006) puis en 2010 par un groupe d’'expert-e-s
sous I'égide d’OMS Europe qui a défini I'éducation sexuelle holistique basée sur les droits comme étant la
norme de référence a laquelle il faudrait tendre pour répondre aux besoins de nos sociétés (OMS, BzGA
2010). Des etudes ont montré que I'accés des jeunes, des femmes et des hommes a une éducation
sexuelle holistique améliore leur bien-étre sexuel, en réduisant leur vulnérabilité a des atteintes physiques
et psychiques en lien avec la sexualité et la vie relationelle.

Dans ce débat autour des approches de I'éducation sexuelle & I'école et de leur efficacité, la
communauté scientifique a un réle d jouer, en alimentant la réflexion, en valorisant des recherches et en
ouvrant des espaces d'échange. Les organisateurs et organisatrices de ce colloque souhaitent mettre
I'accent sur des éléments qui font débat et qui sont restés peu explorés jusqu’'d présent : la mise en
oeuvre, I'efficacité et la pertinence de I'éducation sexuelle pour les jeunes enfants et son impact sur le
développement des compétences psychosociales et la prévention des abus sexuels.

L'efficacité d'une éducation sexuelle pour les jeunes enfants

Sur la base des standards de I'éducation sexuelle d'OMS Europe (OMS, BzGA 2010), il est aujourd’hui de
plus en plus admis chez les professionnel-le-s de I'éducation sexuelle que celle-ci doit débuter des le plus
jeune age et concerner une pluralité de thématiques. C'est précisément cette ouverture de I'éducation
sexuelle pour les plus jeunes G des thématiques sociales (par ex. les stéréotypes de genre ou la gestion
des relations interpersonnelles) qui fait I'objet de contestations et qui interroge le réle de I'école et des
parents. A ce jour, peu de recherches ont été publiées sur la mise en ceuvre et I'efficacité d'une
éducation sexuelle dite holistique chez les enfants (Kirby 1999; Spear, Young, and Denny 1997). En effet,
la conduite d'analyses sur I'efficacité concernant I'éducation sexuelle se centre davantage sur les
adolescent-e-s au niveau international, principalement aux Etats-Unis et dans le monde anglo-saxon, et
sur leurs comportements protecteurs liés aux VIH/SIDA et aux grossesses non désirées (Chin et al. 2012;
Collins et al. 2002; Elliott et al. 2013; Kirby, Laris, and Rolleri 2007; Kohler, Manhart, and Lafferty 2008;
Santelli et al. 2006; Schaalma et al. 2004) et leur entrée dans une sexualité actives. || manque donc des
recherches sur la petite enfance, respectivement sur I'Gge de début d'une éducation sexuelle
institutionnalisée (Braeken and Cardinal 2008), les chercheurs s’accordant uniquement sur le fait de la

! Les programmes d'éducation sexuelle basés sur I'abstinence et soutenus par le Gouvernement fédéral ont généré de
nombreuses études mettant en évidence I'inefficacité de cette approche. (Bennett and Assefi 2005; Collins et al. 2002; D. B. Kirby,
Laris, and Rolleri 2007; Santelli et al. 2006).

2« La “théorie du genre”, nouvel ennemi de I'ordre “naturel” » 2013

3 De nombreuses études ont été menées pour démontrer que les programmes d'éducation sexuelle n'encouragent pas les jeunes
& débuter une sexudlité active (Bennett and Assefi 2005; Collins et al. 2002; D. B. Kirby, Laris, and Rolleri 2007; Santelli et al. 2006;
Wellings et al. 1995).
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commencer avant les premieres expériences sexuelles (Grunseit and Richters 2000; Mueller, Gavin, and
Kulkarni 2008). De méme il manque des études sur I'impact d'une éducation sexuelle qui n'est pas
cenftrée sur les risques mais sur une approche positive (Ingham 2005).

Ce collogue veut donc offrir la possibilité aux chercheurs/ses de présenter des travaux sur la mise en
ceuvre et les effets d'une éducation sexuelle holistique destinée aux jeunes enfants sur leurs
compétences psychosociales (estime de soi, gestion des émotions, etc.) voire sur I'impact de ces
derniéres (par ex. la prévention des abus sexuels).

Le retour d'expérience des programmes d’'éducation sexuelle a I'aftention
des jeunes enfants - Programmes pour parents et institutions

Par ailleurs, ce colloque veut également donner I'opportunité a des spécialistes de présenter des
programmes scolaires / institutionnels d'éducation sexuelle qui ont fait leur preuve et qui s’adressent a de
jeunes enfants. A I'aide de ces contributions, il vise & dresser un état des lieux des expériences menées
sur le terrain lors de la mise en ceuvre des programmes d’'éducation sexuelle destinés aux enfants. Il serait
intéressant de les confronter aux standards proposés par OMS Europe, qui retient les contenus prioritaires
suivants pour les enfants de 4 d 6 ans : les mythes relatifs & la reproduction, les différentes émotions dont
I'amitié et I'amour, les différences liées au genre, a la culture et & I'age ainsi que la prévention des abus.
La pratique en Suisse montre que I'Etat a tendance & ne retenir que la prévention des abus sexuels, en
créant un cours particulier. Cette pratique émane d'une volonté des parents comme le montrent les
expériences en Suisse et a l'international (par ex. Weaver et al. 2002). Quelles sont les évidences de ce
type d'approche 2 Existe-t-il des programmes basés sur un cadre de référence international qui
engloberait tous les themes de I'éducation sexuelle pour cette classe d'adge 2 Comment les parents
sont-ils impliqués dans ces programmes ¢ Ce colloque se propose de donner également des éléments
de réponses  ces questions.
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Appel d communication

Présentation de I'éducation sexuelle o
I'école destinée aux jeunes enfants
Programmes pour les parents et les

INstitutions

Conférence scientifique sur I'éducation sexuelle aupres des jeunes enfants // 13.03.2015

Objet de la communication

Les communications portent sur la présentation d’'un programme d’éducation sexuelle mis en ceuvre en
Suisse ou a I'étranger. Le programme d'éducation sexuelle doit viser les enfants du début de I'école
obligatoire (4-6 ans) ou les enfants entre 0 et 4 ans dans le cadre institutionnel (ex. les créches). Les
programmes peuvent également viser les parents des enfants en bas dge pour accompagner ces
derniers dans le cadre de [|'éducation sexuelle familiale, respectivement garantir une bonne
collaboration avec les enseignant-e-s et professionnel-le-s de I'éducation et du soutien a la famille.

Types de communication

Les contributeurs/trices peuvent proposer trois types de communication :

- des communications orales présentant un programme d’'éducation sexuelle (15 min. de présentation +
10 min. de discussion) ;

- des communications affichées (posters) présentant le programme d’'éducation sexuelle (par ex.
thématiques abordées dans le programme telles que la prévention des abus sexuels, le langage du
corps, le travail sur les émotions, etc.), I'organisation du programme (qui finance, depuis combien de
tfemps, qui anime le cours, etc.), efc.

- des ateliers (3 communications/75'). Les contributions d'un atelier sont articulées autour d'une
thématique commune (par ex. la prévention des abus sexuels) et d'un texte de cadrage rédigé par le/la
coordinateur/trice de I'atelier. Chaque atelier réunit des communications provenant d'au moins deux
organisations différentes.

Aspects formels des propositions de communication

Les langues de communication sont I'allemand, le francais ou I'anglais, selon les modalités suivantes :
- Les communications orales peuvent étre données en allemand, en francais ou en anglais si la
communication est rattachée a un atelier proposé en anglais.
- Les posters peuvent étre en allemand, en francais ou en anglais
- En fonction des confributeurs/trices, les ateliers sont en allemand, en francais ou bilingue
(allemand-francais). Si le nombre de contributions le permet, un atelier peut étre organisé en
anglais.

Les propositions de communication orale ou affichée (poster) comporteront :
- unfitre;
- untexte composé (1) d'un résumé (300 mots maximum, espaces compris) suivi (2) d'un court texte
(3000 mots maximum, y compris références bibliographiques).
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Les propositions pour un atelier comporteront :

- le titre de I'atelier ;

- un texte composé (1) d'un résumé (300 mots maximum, espaces compris) suivi (2) d'un court texte
de cadrage de I'atelier (3000 mots maximum, y compris références bibliographiques);
Et pour chague contribution & I'atelier :

- unfitre;;

- untexte composé (1) d'un résumé (300 mots maximum, espaces compris) suivi (2) d'un court texte
(3000 mots maximum, y compris références bibliographiques).

Evaluation des propositions de communication

Les propositions de communication seront évaluées par le comité scientifique en fonction des critéres
suivants :

- intérét et pertinence du programme d’'éducation sexuelle proposé ;
- caractere novateur / originalité du programme ;
- programme qui a fait ses preuves

Le comité organisateur et le comité scientifique se réservent le droit de modifier le type de
communication par rapport & celui initialement souhaité par les contributeurs/trices.

Informations pratiques

Une aqide financiére pour dédommager les frais de fransports et d'hébergement est possible sur
demande. Priere de le signaler dans votre réponse a I'appel & communication.

» Les propositions de communication doivent éfre envoyées a Caroline
Jacot-Descombes au plus tard jusqu’'au 14 novembre 2014.

Pour toute précision, merci de contacter également
caroline.jacot-descombes@sante-sexuelle.ch
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Appel d communication

Présentation d'une étude scientifique sur
I'éducation sexuelle a I'école destinée aux
jeunes enfants

Conférence scientifique sur I'éducation sexuelle aupres des jeunes enfants // 13.03.2015

Objet de la communication

Les communications portent sur la présentation d'une étude scientifique sur I'éducation sexuelle auprées
de jeunes enfants (0-6 ans) dans un cadre institutionnel ou familial. Les disciplines concernées peuvent
étre le travail social, la médecine, la psychologie, la sociologie, les sciences de I'éducation, les sciences
politiques, la sexologie. Les tfravaux empiriques seront privilégiés aux approches théoriques.

Types de communication

Les contributeurs/trices peuvent proposer trois types de communication :

- des communications orales présentant les résultats d'une étude (terminée ou en cours) (15 min. de
présentation + 10 min. de discussion) ;

- des communications affichées (posters) présentant une étude (terminée ou en cours). Le poster devra
indiquer des éléments sur le cadre théorique, la question de recherche, la méthodologie employée, les
principaux résultats, les pistes qu'elle souleve et les limites de I'étude.

- des ateliers (3 communications/75’). Les contributions d'un atelier sont articulées autour d'une
thématique commune (par ex. la prévention des abus sexuels, les outils pédagogiques, I'adhésion des
acteurs aux programmes d’'éducation sexuelle, I'institutionnalisation de I'éducation sexuelle, I'€ducation
sexuelle familiale, etc.) et d'un texte de cadrage rédigé par le/la coordinateur/trice de I'atelier. Chaque
atelier réunit des communications provenant d'au moins deux organisations différentes.

Aspects formels des propositions de communication

Les langues de communication sont I'allemand, le frangais ou I'anglais, selon les modalités suivantes :
- Les communications orales peuvent étre données en allemand, en frangais ou en anglais si la
communication est rattachée a un atelier proposé en anglais.
- Les posters peuvent étre en allemand, en francais ou en anglais
- En fonction des contributeurs/trices, les ateliers sont en allemand, en francais ou bilingue
(allemand-francais). Si le nombre de contributions le permet, un atelier peut étre organisé en
anglais.

Les propositions de communication orale ou affichée (poster) comporteront :
- unfitre;
- un texte composé (1) d'un résumé (300 mots maximum, espaces compris) suivi (2) d'un court texte
(3000 mots maximum, y compris références bibliographiques).

Les propositions pour un atelier comporteront :

- le titre de I'atelier ;

- untexte composé (1) d'un résumé (300 mots maximum, espaces compris) suivi (2) d'un court texte
de cadrage de I'atelier (3000 mots maximum, y compris références bibliographiques);

- Et pour chague contribution a I'atelier :

- unfitre;;

- untexte composé (1) d'un résumé (300 mots maximum, espaces compris) suivi (2) d'un court texte
(3000 mots maximum, y compris références bibliographiques).



Evaluation des propositions de communication

Les propositions de communication seront évaluées par le comité scientifique en fonction des critéres
suivants :

- intérét et pertinence de I'objet d'étude;
- caractere novateur / originalité de I'étude ;
- fiabilité des résultats de I'étude.

Le comité organisateur et le comité scientifique se réservent le droit de modifier le type de
communication par rapport a celui initialement souhaité par les contributeurs/trices.

Informations pratiques

Une aqide financiére pour dédommager les frais de fransports et d'hébergement est possible sur
demande. Priere de le signaler dans votre réponse a I'appel & communication.

» Les propositions de communication doivent éfre envoyées a Caroline
Jacot-Descombes au plus tard jusqu’'au 14 novembre 2014.

Pour toute précision, merci de contacter également
caroline.jacot-descombes@sante-sexuelle.ch
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