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La population
adolescente et de jeunes
en Burkina Faso est
nombreuse.

Plus de la moitié des
femmes de 20-24

ans n‘ont jamais recu
d'éducation formelle.

Les femmes en milieu
rural ont des rapports
sexuels environ 8 ans
(deux fois plus que

les femmes vivant en
milieu urbain) avant leur
premiére utilisation de la

contraception, a 25 ans.

Plus de trois quarts

des utilisatrices de la
contraception moderne
en union utilisent

des implants et des
injectables. Parmi

les utilisatrices non
mariées, 43% utilisent le
préservatif masculin.

Les utilisatrices non
mariées ont moins de
probabilité que celles

en union d’'obtenir

leur méthode de
contraception auprés
d'une structure publique.

La population adolescente et de

jeunes en Burkina Faso est importante
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80-84
75-79

Prés de deux
personnes sur trois
(64,8%) au Burkina
Faso ont moins de
24 ans. Plus d'un
tiers sont dgés entre
10 et 19 ans.
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Pourcentage de la population totale

La plupart des femmes vivent en milieu rural ; plus de
la moitié des 20-24 ans ne sont jamais allées a I'école
Distribution de la population féminine jeune (%)

Ace 1519 2024 TOTAL_

n=792 n=638 n=1430
LIEU DE RESIDENCE
Urbain 21,7 26,3 23,7
Rural 78,3 73,7 76,3
NIVEAU D’ETUDES*
Jamais 35,4 53,6 43,2
Primaire 21,9 18,5 20,4
Secondaire 42,2 25,2 349
Supérieur 0,5 2,7 1,4

* Le niveau d'études est défini comme le plus haut niveau déja suivies

Les femmes en milieu
rural commencent

a avoir des relations
sexuelles plus

tot et A utiliser la
contraception plus
tard que les femmes en
milieu urbain

**Les dges medians sont calculés parmi les
femmes dgées de 25-49 pour réduire le nombre
de femmes censurées. Premier rapport sexuel,

premiére utilisation de la contraception: 15-49 ans.

Premiére union, premiére naissance: 25-49 ans

Age médian**
URBAlN

lors d’'événements de procréation

Premier Premiére | Premiére utilisation
rapport sexuel naissance| de la contraception

* 18,1 20,921,8 22,0

B b b L

17,1 18,9 20,5 25,3

Moyenne
1,4 enfants
a la premiere

utilisation

Premler
unlon

Moyenne
3,0enfants
a la premiere
utilisation

Premier Premier | Premiére Premiére utilisation
rapport sexuel union naissance de la contraception

RURAL



Pourcentage de femmes

On observe des disparités marquées dans les tendances du mariage
précoce et des grossesses chez les femmes de 18-24 ans

Evénements de la vie avant I'dge de 18 ans,
par niveau d'études
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Les femmes non mariées ont moinsde : Les jeunes utilisatrices de la contraception
probabilité d’utiliser des injectableset : non mariées on moins de probabilité que
des implants . celles en union d’avoir accés aux méthodes via
Distribution des méthodes modernes actuelles ;| des structures publiques

armi les utilisatrices, par statut matrimonial . .
P P Source de contraceptifs et de conseil chez les

TPCM: 43,1% TPCM: 26,2% utilisatrices de la contraception moderne de 15-24

100 ans, par statut conjugal
non
80 mariées
" SOURCE DE LA METHODE % %
2 60 CONTRACEPTIVE ACTUELLE
-l
§ ObL':Tenue d'une formation sanitaire 57 3 933
5 ublique ' '
3 40 PUPTq
Obtenue d'une formation sanitaire privé 21,5 3,2
20 :  CONSEIL % %
Conseillée sur d'autres méthodes 37,0 73,7
0 L > e . : Conseillée sur les effets secondaires 28 4 477
non mariees et en union : possibles ! !
sexuellement actives ' . . .
: Conseillée sur que faire en cas d'effets 90 3 93 2
[l Préservatif masculin Contraception [Jjj Pilule : secondaires ' '
d'urgence :
B 'njectables- 1M DIU LEWSEEEN S AMPLE DESIGN
I Injectables-SC ;“éf,'?;fgﬁfjﬁiﬂi'i”;ﬂff; ©  PMA2017/Burkina Faso Vague 5 a utilisé une méthode d'échantillonnage

stratifiée a 2 niveaux (urbain et rural).Ll'échantillon de 83 zones de
dénombrement(ZD)aététiréapartirdelabasedesondagedel'Institut National

A PROPOS DE NOS PARTENAIRES | de la Statistique et de la Démographie (INSD). Dans chaque ZD, 35 ménages et

PMA2020/Burkina Faso est conduit par I'lnstitut Supérieur des jusqu'a 3 sites de prestation d’e santé (§PS) privé§ ont été sél}ectio’nnés.. Tro’is
Sciences de la Population (ISSP) de Université Ouaga | Pr Joseph Ki- SPS publics sont également sélectionnés. Les ménages ont été sélectionnés
Zerbo. Cette enquéte sur la population est financée par I'lnstitut Bill systématiquement de facon aléatoire a l'aide du logiciel « Random Number
& Melinda Gates pour la Population et la Santé de la Reproduction a Generator ». Les ménages sélectionnés et qui ont des femmes éligibles, c'est-a-
I'Ecole de Santé Publique Bloomberg de 'Université de Johns Hopkins dire des femmes d'agg re'product|f(15—49 ans), ont été contactés aﬁr} d'obt'emr
avec un appui de la Fondation Bill & Melinda Gates. leur consentement ainsi que le consentement des femmes pour l'interview.

La collecte de données s'est déroulée de novembre 2017 a janvier 2018 et a
concernéautotal 2 811 ménages (98,5% taux deréponse), 3 512 femmes (97,8%
taux de réponse), dont 1 430 femmes agées de 15 a 24 ans (taux de réponse
97,4%) et 130 sites de prestation de santé (97,7% taux de réponse).




