
 

Les jeunes 
Sur les 6,7 milliards d’habitants de notre planète, plus de 1,5 milliard sont âgés de 10 à 24 ans et constituent la jeune 

génération la plus nombreuse de l’histoire de l’humanité. Environ 70 % de ces jeunes vivent dans des pays en 

développement et entre actuellement dans leur période de reproduction la plus active. 
Ils vivent dans un monde complètement différent de celui qu’ont connu leurs parents dans leur jeunesse : les transformations 

survenues dans les domaines de l’économie, de l’éducation, de la communication, de la démographie, de l’environnement, 

de la technologie et de la culture ont révolutionné ce que c’est que d’être jeune, tout comme la diffusion du VIH/sida, des 

conflits armés et de la migration.  
Investir dans la jeunesse, donner aux jeunes accès à l’éducation et leur fournir les informations et les services dont ils ont 

besoin pour prendre en connaissance de cause les décisions importantes pour leur vie est crucial pour l’avenir de la planète. 

 

La situation actuelle 
> Dans le monde entier, des jeunes se mobilisent au sein de coalitions régionales, nationales et mondiales pour assurer la 

promotion et la protection de leur santé et de leurs droits reproductifs et sexuels auprès des organes de décision à tous les 

niveaux. 

> Plus de la moitié des jeunes vivent dans la pauvreté, avec moins de 2 USD par jour. Beaucoup d’entre eux sont également 

confrontés aux inégalités sociales, à une éducation scolaire médiocre, à la discrimination basée sur le genre, au chômage et à 

des systèmes de santé déficients. 
> Les femmes de 15 à 19 ans ont deux fois plus de risques de mourir de causes liées à la grossesse que les femmes plus 

âgées : nombre d’entre elles ne sont pas encore suffisamment mûres physiquement, ce qui augmente le risque de 

complication obstétricales.1
 

> Chaque jour, 5 000 jeunes de 15 à 24 ans sont contaminés par le VIH, ce qui porte le nombre de nouvelles contaminations 

à près de deux millions par an. En Afrique subsaharienne, plus de la moitié des nouvelles infections concernent des jeunes, 

qui représentent un quart de la population mondiale vivant avec le VIH, estimée à 40 millions de personnes.
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> En Afrique subsaharienne, les femmes représentent 76 % des jeunes vivant avec le VIH. Elles sont pourtant moins bien 

informées que les hommes sur les modes de transmission du VIH et les possibilités de prévention. 
> Les connaissances qu’ont les jeunes femmes sur le sida sont souvent inutiles, car elles sont victimes de discrimination et de 

violences et sont relativement impuissantes à refuser les relations sexuelles ou à négocier des relations sexuelles protégées, 

surtout si elles sont mariées.
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> In 2007, 101 millions d’enfants en âge de fréquenter l’école primaire n’étaient pas scolarisés.
4
 130 millions de jeunes dans 

le monde sont analphabètes.
5
 Un adulte sur cinq, dont deux tiers de femmes, n’est pas alphabétisé.
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> 44 % des 200 millions de réfugiés et de demandeurs d’asile recensés dans le monde sont des enfants de moins de 18 ans.
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> Les mariages d’enfants compromettent la santé et réduisent les chances des femmes, perturbent habituellement leur 

éducation et violent souvent leurs droits humains. 

- Les adolescentes, mariées ou non, ont souvent du mal à bénéficier de services de santé reproductive. 
-
 En dépit d’une certaine tendance au recul de l’âge du mariage, 82 millions de jeunes filles âgées actuellement 

de 10 à 17 ans seront mariées avant l’âge de 18 ans.
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- 14 millions de femmes et jeunes filles âgées de 15 à 19 ans (mariées ou non) accouchent chaque année. Les 

complications liées à la grossesse et à l’accouchement sont une des principales causes de mortalité dans cette 

classe d’âge, les avortements à risque étant également un facteur important. 
-
 Les infirmités liées à la grossesse sont beaucoup plus fréquentes chez les femmes jeunes que chez les plus 

âgées. Il s’agit notamment des fistules obstétricales, qui provoquent une incontinence entraînant un isolement 

social dévastateur pour la vie des femmes concernées.
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> Chaque jour, 182 femmes, dont 46 % de moins de 24 ans, succombent aux complications d’un avortement à risque. La 

mortalité maternelle due aux conséquences des avortements à risque fait environ 220 000 orphelins par an.
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> Il est prouvé que les programmes complets d’éducation sexuelle et de prévention du VIH retardent le moment des premiers 

rapports sexuels, réduisent la fréquence des rapports et augmentent le recours aux préservatifs et à la contraception. À long 

terme, il réduisent également le taux de grossesse et les infections sexuellement transmissibles.
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Investir dans la santé, les droits et l’avenir 
> On ne dispose pas actuellement de données fiables étayant les affirmations selon lesquelles les programmes misant 

uniquement sur l’abstinence prémaritale induiraient les changements de comportement à long terme recherchés – comme une 

activité sexuelle plus tardive et la réduction du nombre de grossesses non désirées et d’IST.
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L’engagement de la CIPD 
Un principe essentiel du Consensus du Caire adopté par la Conférence internationale sur la population et le développement 

(CIPD) de 1994 était que la satisfaction des besoins des générations actuelles ne devait pas se faire aux dépens des 

générations futures. Les pays participants étaient convenus d’associer les jeunes à la recherche de solutions aux problèmes 

concernant leur propre vie et notre avenir commun. 
Le Programme d’action met l’accent sur les défis majeurs que suscite la très forte proportion d’enfants et d’adolescents dans 

la population d’un grand nombre de pays en développement. Il invite instamment les pays à donner un rang de priorité élevé 

à la protection, à la survie et au développement des enfants et des jeunes ; à lutter contre les conséquences néfastes de la 

pauvreté sur les enfants et les jeunes ; à promulguer et faire respecter strictement des lois interdisant l’exploitation 

économique, les sévices physiques et mentaux ou l’abandon des enfants ; et à élaborer des politiques de dissuasion et 

d’éradication des mariages d’enfants. 
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Domaines d’action 
> Investir dans l’éducation, la santé et la sécurité des jeunes est nécessaire : c’est investir dans les futurs chefs de famille, de 

communautés et de nations. 

> Il convient de donner à tous les jeunes une éducation sexuelle et à la santé reproductive adaptée à leur âge et à leur culture, 

dispensée dans un environnement marqué par la sécurité et un climat de confiance. 

> Les jeunes doivent avoir accès aux outils et aux informations dont ils ont besoin pour protéger leur santé sexuelle et 

reproductive. 

> Les jeunes ont le droit d’être respectés et écoutés. Il faut encourager leur initiative et leur participation aux décisions qui 

les concernent, en les associant notamment aux programmes de développement économique et social de leurs communautés. 
> Les programmes de santé sexuelle et reproductive les plus efficaces pour les adolescents sont ceux qui les associent à la 

conception, à la mise en œuvre et à l’évaluation des programmes. 
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