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Enquête de séroprévalence et comportementale  
chez les professionnelles du sexe et leurs clients au Togo 

 

PS-TOGO_2015 

 

 

QQUUEESSTTIIOONNNNAAIIRREE  CCLLIIEENNTTSS   
 
 

000 Numéro du questionnaire (NE PAS REMPLIR) ………………………………………………....        |___|___|___|___|   
 

 

001 _ Numéro du questionnaire dans la localité/le site ……………………………………....                        |___|___|___| 
 

 
002 -  Région           Lomé = 0          Maritime = 1        Plateaux = 2        Centrale = 3       Kara  = 4       Savanes = 5 
 

003 – Préfecture / District     ________________________________________________   Code          |___|___| 

 

004 - Nom du Site     ________________________________________________   Code          |___|___| 

 

005 Village / Quartier __________________________________________________________ 
 

006 – Date de l’enquête :   |___|___|  |___|___|     2015 

                                                                                               Jour          Mois 

007 -  Enquêteur :     Nom __________________________________________                    Code            |___|___| 
 
 
008 - Heure du début de l’interview : : |___|___|    Heure  :    |___|___|  Minutes 
 

Visites de l’agent enquêteur 

 

 Visite 1 Visite 2 

Date 

|___|___|  |___|___|   2015 

Jour          Mois 

 

|___|___|  |___|___|   2015  

  Jour          Mois 
 

 
Résultat 

|___| |___| 

 
Codes des Résultats:  Entretien achevé         =  1,       Enquêté(e) absent(e) =  2, 

                                     Refus de participer     =  3,       Entretien non-achevé =  4,   Autre = 5 

 
 
 

 

          07 B.P. 12971 Lomé 07 

Tél.    Tel. (228)  22-21-17-21          Lomé, le  
           Fax : (228)  222-08-89                                                                                   

           E-mail: urdlome@yahoo.fr 

            http:// www.urd-lome.org  
     Lomé – TOGO 

       UNIVERSITE DE LOME 

 URD      UNITE DE 

RECHERCHE 

              DEMOGRAPHIQUE 

mailto:urdlome@yahoo.fr
http://www.urd-lome.org/
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Introduction   
 

Mon nom est ………………..….. Je travaille pour le CNLS, le PNLS, PSI, l’INH et l’URD en collaboration avec le 
Ministère de la Santé Publique. Mes collègues et moi interrogeons les personnes comme vous en vue 
d’améliorer leur état de santé. Ces personnes dont vous, ont été choisies au hasard et nous voudrions 
qu’elles nous disent ce qu’elles pensent au sujet des maladies qu’on peut attraper lors des rapports sexuels : 
il s’agit des maladies sexuellement transmises, dont le VIH (virus qui cause le SIDA). 
 
Ce travail a démarré depuis quelques jours et a déjà été fait auprès de plusieurs autres personnes dans  
d’autres localités.  C’est pourquoi, j’aimerais savoir si au cours des semaines passées,  quelqu’un vous a posé 
des questions sur le sujet dont je viens de vous parler après s’être présenté de la même manière que moi ? 
 

Confidentialité et Consentement  
  
J’aimerais vous poser quelques questions. Quelques unes sont très intimes et sont peut-être difficiles à 
répondre. Vos réponses  seront  strictement tenues confidentielles. Votre nom ne sera  pas inscrit sur le 
questionnaire et  aucun lien ne pourra être fait entre ce que vous me dites et votre nom. Vous n’êtes pas  
obligé(e) de  répondre à une question à laquelle vous ne voulez pas répondre. Vous pouvez arrêter de 
répondre aux questions à tout moment. Votre participation est volontaire. Nous vous prions de répondre 
honnêtement aux questions afin de nous aider à mieux comprendre ce que les personnes comme vous 
pensent, disent et font au sujet de certains comportements. Nous apprécions beaucoup l’aide que vous 
pourriez (et voudriez bien) nous apporter en répondant aux questions de cette étude qui comporte 
également un prélèvement sanguin pour analyse médicale. L’interview durera  à peu près une trentaine de 
minutes. Acceptez-vous de participer à cette étude ? 

 
 
 

                                         

        Comportement                                                              Biologie 

Réponse de l’enquêté :       Oui……….…………….……1                                       Oui……….…………………1        
                                            Non …………………… ..…2                                       Non 
…………………… ..…2 
 
Je certifie que l’enquêté(e) a été informé(e)  de la nature, du but  de l’étude et qu’il (elle) a donné un 
consentement verbal pour  participer à cette étude. 
   

Signature de l’enquêteur :  _______________________                Date    |___|___|  |___|___|  2015 

        Jour          Mois 

 
 

Toutes celles qui désirent obtenir leurs résultats peuvent s’adresser aux pairs éducateurs / paires 
éducatrices dans les 60 jours qui suivent la présente étude (soit à partir du 30 Mai 2015). 
 
Pour toutes informations ou questions d’éclaircissements, veuillez appeler : 

 la direction de l’Institut National d’Hygiène  (INH) au  : 22 21 06 33  
 ou l’Unité de Recherche Démographique de l’Université de Lomé (URD-UL) au 22-21-17-21 

 
 
Numéro d’identification :  |____|  |____|____|    |____|____|     |____|____|     |____|____|____|   |___| 
     Rég.          Préf.             Site        Enq.     Quest.            Sexe 
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SECTION 1 : CARACTERISTIQUES SOCIO-DEMOGRAPHIQUES DES ENQUETES 
 

N° LIBELLE MODALITES/CODES Passer à  

Q101 

 

 

Sexe de l’enquêté(e) (du répondant) 

 

 

Masculin………………………………….…..  ...................... 1 

Féminin ……………………………………..   ....................... 2 

 

Q102 

 

Quel âge aviez-vous à votre dernier anniversaire? 

 

Age   ......................................  ...........   |____|____|   ans 

(en années révolues) 

 

Q103 Quelle est votre situation  matrimoniale actuelle ? 

 

  

Célibataire .............................  ...........  .....................................  1 

Union libre ............................  ...........  .....................................  2 

Veuf / divorcé / séparé(e) ......  ...........  .....................................  3 

Marié/e (monogame) ….. ......  ...........  .....................................  4 

Marié/e (polygame) ...............  ...........  .....................................  5  

Pas de réponse  ......................  ...........  .....................................  9 

 

  

Q104 

 

 Quelle est votre  religion ? 

  

Traditionnelle ........................  ...........  ..................................... 1 

 Catholique ............................  ...........  ..................................... 2 

 Protestante/Méthodiste/Assemblée de Dieu ........................... 3 

 Islamique ..............................  ...........  ..................................... 4 

 Autre chrétienne ...................  ...........  ..................................... 5 

 Aucune .................................  ...........  ..................................... 6 

   Autre (préciser) ___________________________________ 7 

 

 

Q105 Etes-vous pratiquant ?  

Fortement ..............................  ...........  ..................................... 1 

Quelque peu ..........................  ...........  ..................................... 2 

Pas du tout .............................  ...........  ..................................... 3 

Pas de réponse .......................  ...........  ..................................... 9 

 

  

Q106 

  

  

Avez-vous fréquenté l'école 

  

Oui, mais ne fréquente plus ...  ...........  .....................................  1 

 Oui, continue de fréquenter  .  ...........  .....................................  2 

 Non, n'a jamais été à l'école .  ...........  .....................................  3 

 Non, n'a jamais été à l'école mais alphabétisé (e) ...................  4 

 

 

 
      
       

       Q108 

 

  

Q107 
Quelle est la dernière classe que  vous avez 

fréquentée ? 
 

  

 

 

CP1 .......................................  ...........  ..................................... 11 

CP2 .......................................  ...........  ..................................... 12 

CE1 .......................................  ...........  ..................................... 13 

CE2 .......................................  ...........  ..................................... 14 

CM1 ......................................  ...........  ..................................... 15 

CM2 ......................................  ...........  ..................................... 16 

CM2 avec CEPD/CEPE ........  ...........  ..................................... 17 

6ème ........................................  ...........  ..................................... 21 

5ème ........................................  ...........  ..................................... 22 

4ème ........................................  ...........  ..................................... 23 

3ème ........................................  ...........  ..................................... 24 

3ème avec BEPC  ....................  ...........  ..................................... 25 

2nde ........................................  ...........  ..................................... 31 

1ère .........................................  ...........  ..................................... 32 

Terminale ..............................  ...........  ..................................... 33 

Terminale avec BAC  ............  ...........  ..................................... 34 

Supérieur 1ère année...............  ...........  ..................................... 41 

Supérieur 2ème année .............  ...........  ..................................... 42 

Supérieur 3ème année  ............  ...........  ..................................... 43 

Supérieur 4ème année .............  ...........  ..................................... 44 

Supérieur 5ème année et plus ..  ...........  ..................................... 45 

Ecole coranique .....................  ...........  ..................................... 50 

Formation professionnelle  ....  ...........  ..................................... 60 

Autre (préciser) ___________________________________  96 
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N° LIBELLE MODALITES/CODES Passer à  

Q108 Combien d'enfants nés vivants avez-vous eu en  tout ? 

(vos propres enfants) 

 

Si aucun, inscrire 00 

 

                      Nombre d’enfants                |___|___| 

Ne Sait Pas  ...........................  ...........  .....................................  98 

Pas de réponse  ......................  ...........  .....................................  99 

 

 

Q109 

 

Quelle est votre principale source de revenu ? 

 

 

 

Ne pas citer 

 

 

La famille ..............................  ...........  .....................................  1 

L’agriculture/Agro – sylvio pastorale  .....................................  2 

Employé du secteur privé   ....  ...........   ....................................  3 

Employé de la Fonction Publique  ....   ....................................  4 

Le support conjugal   .............  ...........  .....................................  5 

Travailleur intermittent/occasionnel     ....................................  6 

Le travail domestique   ..........  ...........  .....................................  7 

Le travail informel / indépendant ......  .....................................  8 

Autre (à préciser)__________________________________  97   

Ne sait pas   ...........................  ...........  ..................................... 98 

Pas de réponse   .....................  ...........  ..................................... 99 

 

 

Q110 Quel est votre revenu mensuel moyen? 

 

 

 

 

 

                                           |___|___|___| |___|___|___| FCFA 

 

Si ne sait pas, inscrire 999998 dans les cases …….. 999998 

Si pas de réponse,  inscrire ………………………. ..999999  

 

 

 

Q111 

 

Est-ce que vous ou un membre de votre ménage 

possède un / une …   

 

 

 

(LISEZ  LA LISTE ET ENREGISTREZ TOUTES 

LES REPONSES) 

 

Plusieurs réponses possibles 

 

 

Tenir compte des biens encore fonctionnels au 

moment de la collecte 

 

                                                Oui  =  1                       Non  =  0 

Bicyclette  .............................  ........... 1 ...................................  0  

Motocyclette   .......................  ........... 1 ...................................  0 

Voiture   ................................  ........... 1 ...................................  0 

Camion   ................................  ........... 1 ...................................  0 

Magnétoscope/DVD/VCD   ..  ........... 1 ...................................  0 

Radio-cassette   .....................  ........... 1 ...................................  0 

Lecteur CD   ..........................  ........... 1 ...................................  0 

Radio   ...................................  ........... 1 ...................................  0 

Télévision   ............................  ........... 1 ...................................  0 

Réfrigérateur   .......................  ........... 1 ...................................  0 

Ferme   ..................................  ........... 1 ...................................  0 

Maison   ................................  ........... 1 ...................................  0 

Poêle/cuisinière/gazinière .....  ........... 1 ...................................  0 

Machine à laver   ...................  ........... 1 ...................................  0 

Ventilateur  ...........................  ........... 1 ...................................  0 

Téléphone fixe  .....................  ........... 1 ...................................  0 

Téléphone cellulaire/Illico port. ........ 1 ...................................  0 

 

 

 

Q112 

 

Où iriez-vous si aviez besoin d’avoir des informations 

sur le VIH/SIDA ? 

 

Professeurs d’école  ..............  ...........   ....................................  1 

Cliniques / hôpitaux   ............  ...........  .....................................  2 

Ami (e)  .................................  ...........  .....................................  3 

Parent   ..................................  ...........   ....................................  4 

ONG  .....................................  ...........  .....................................  5 

Internet   ................................  ...........  .....................................  6 

Autre (à préciser)  __________________________________ 7 

Ne sait pas   ...........................  ...........  .....................................  8 
 

 

 

Q113 

 

 

Est- ce que vous êtes circoncis?  

Les garçons seulement 

 

Pour le sexe féminin, encercler 

0 = Non concernée 

 

 

 

Non concernée  .....................  ...........  .....................................  0 

Oui  .......................................  ...........  .....................................  1 

Non  ......................................  ...........  .....................................  2 

Pas de réponse  ......................  ...........  .....................................  9 
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COMPORTEMENT SEXUEL   -   Questions d’ordre Général 

Lire la définition du rapport : pénétration du pénis dans le vagin ou dans l’anus 

Q202 
Quel âge aviez-vous quand vous avez eu vos premiers 

rapports sexuels? 

 

Age ........................................  ...........            |___|___|   ans 

Si ne sait pas, inscrire  98 dans les cases   

Si pas de réponse, inscrire  99 dans les cases   

 

Q203 
Est-ce que vous avez déjà utilisé un préservatif  (dans 

votre vie) ? 

 

Oui  .......................................  ...........  .....................................  1 

Non  ......................................  ...........  .....................................  2 

Ne sait pas  ............................  ...........  .....................................  8 

Pas de réponse  ......................  ...........  .....................................  9 

 
Q205 

Q204 
Est-ce que vous avez utilisé un préservatif la première 

fois que vous aviez eu les rapports sexuels ? 

Oui  .......................................  ...........  .....................................  1 

Non  ......................................  ...........  .....................................  2 

Ne sait pas  ............................  ...........  .....................................  8 

Pas de réponse  ......................  ...........  .....................................  9 

 

Q205 
Quel était l'âge de votre partenaire pendant votre 

premier rapport sexuel ? 

 

Age du partenaire ..................  ...........   |___|___|   ans 

Si ne sait pas, inscrire 98 dans les cases   

Si pas de réponse, inscrire 99 dans les cases   

 

Q206 
Avez-vous eu des rapports sexuels dans les 12 

derniers mois ?  

 

(Depuis les fêtes de  Pâques 2014.) 

 

 

Oui ........................................  ...........  .....................................  1 

Non .......................................  ...........  .....................................  2 

Pas de réponse .......................  ...........  .....................................  9 

 

Q207 
Combien de partenaires sexuels au total avez-vous eu 

dans les 12 derniers mois ? 

 

(Depuis les fêtes de  Pâques 2014.) 

 

 

Nombre de partenaires  .........  ...........          |___|___| 

Si ne sait pas, inscrire 98 dans les cases   

Si pas de réponse, inscrire 99 dans les cases   

Si aucun, inscrire 00 
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A présent, discutons au sujet des partenaires sexuels que vous avez dans les 12 derniers mois. (Depuis les fêtes de Pâques 

2014.) 

S'il vous plaît parlez-nous du partenaire avec lequel vous aviez fait le rapport sexuel récemment. NB: Après discussion au sujet 

du dernier partenaire, demandez " est-ce que vous aviez eu un autre partenaire dans les 12 "derniers mois’’ ? Si Oui, dites " s'il 

vous plaît parlez-nous de cet autre partenaire avec lequel vous avez eu aussi des rapports sexuels ". Continuer ainsi pour avoir 

jusqu'à trois.   

 

On commence par le/la partenaire le plus (la plus) récent/te et on remonte dans le temps 

 (dernier, avant dernier, avant avant dernier partenaire etc…) 
 

LES PARTENAIRES CONCOMITANTS 

 

NO. Questions 1erPartenaire 2èmePartenaire 3èmePartenaire RENVOI/ 
Saut à/Aller à 

Q501 Quel type de relation vous avez/aviez avec cette 

personne?    

Mari / femme ou concubine  

Petit ami / la petite amie   

Un(e) autre ami(e)   

Partenaire occasionnel   

Parent   

Quelqu'un que vous avez payé / qui vous a payé 

pour les rapports sexuels   

Autre (à préciser ____________)   

Pas de réponse 

 

 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

 

7 

9 

 

 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

 

7 

9 

 

 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

 

7 

9 

 

Q502 Quel est le sexe de ce partenaire? 

   

Masculin   

Féminin  

Pas de réponse 

 

 

1 

2 

9 

 

 

1 

2 

9 

 

 

1 

2 

9 

 

Q503 Diriez-vous que ce partenaire est plus jeune, plus 

vieux, ou de même âge que vous?    

Plus vieux   

Plus jeune   

De même Âge   

Ne sait pas   

Pas de réponse 

 

 

1 

2 

3 

8        

9 

 

 

1 

2 

3 

8 

9 

 

 

1 

2 

3 

8 

9 

Si 8 et 9 aller à 

Q505 

Q504 De combien d'années est-il/elle plus âgé(e) ou 

moins âgé(e) que vous ?   

Nombre d'années   
Si ne sait pas, inscrire 98 dans les cases   

Si pas de réponse, inscrire 99 dans les cases   

 

 

 

  

 

 

 

  

 

 

 

  

 

Q505 Quand est-ce que vous aviez eu des rapports 

sexuels avec cette personne la première fois ? 

(jours / semaines / mois / années)  

Il y a ……………………………………….. 

Ne sait pas   

Pas de réponse 
98 

99 

  J 

  S 

  M 

  A 

98 

99 

  J 

  S 

  M 

  A 

98 

99 

 

  J 

  S 

  M 

  A 

 

 

 

Q506 Quand est-ce que vous avez eu des rapports 

sexuels avec cette personne pour la dernière fois? 

(jours / semaines / mois)   

Il y a ………………………………………… 

Ne sait pas   

Pas de réponse 

 

98 

99 

  J 

  S 

  M 

 

98 

99 

  J 

  S 

  M 

 

98 

99 

  J 

  S 

  M 

 

Q507 Quelle est la fréquence avec laquelle vous avez 

souvent eu des rapports sexuels avec cette 

personne? (jours / semaines / mois / années)   

Fréquence   

Ne sait pas   98 

  J 

  S 

  M 

  A 

98 

  J 

  S 

  M 

  A 

98 

  J 

  S 

  M 

  A 
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NO. Questions 1erPartenaire 2èmePartenaire 3èmePartenaire RENVOI/ 
Saut à/Aller à 

Pas de réponse 99 99 99 

 

Q508 Vous avez dit que vous avez eu les rapports 

sexuels ___fois par semaine / mois / année. 

Combien de fois avez-vous utilisé un préservatif  

avec ce/cette partenaire?                                

Nombre de fois 

Si jamais de préservatif, inscrire 00 dans les 

cases et aller à Q514 

 

Si Ne sait pas, inscrire 98 dans les cases   
Si Pas de réponse, inscrire 99 dans les cases   

 

 

 

 

 

  
 

 

 

 

 

  
 

 

 

 

 

  
 

 

Q509 Y avait-il des moments où vous n'avez/n'aviez pas 

utilisé de préservatif avec ce/cette partenaire? 

Oui       1  

 

Non       2 

Oui      1  

 

Non      2  

Oui      1  

 

Non      2  

Si 2, aller à 

Q511 

Q510 Combien de fois vous n'avez/aviez pas utilisé de 

préservatif avec ce/cette partenaire?   

Nombre de fois   

Si ne sait pas, inscrire 98 dans les cases   

Si pas de réponse, inscrire 99 dans les cases   

 

 

 

  
 

 

 

  
 

 

 

  
 

 

 

 

Q511 La dernière fois vous avez eu les rapports sexuels 

avec ce/cette partenaire, aviez-vous utilisé un 

préservatif ? 

 

Si Non concernée (N.C), encercler 7 

Oui      1  

 

Non     2 

 

N.C     7 

Oui      1  

 

Non     2 

 

N.C      7 

Oui      1  

 

Non     2 

 

N.C     7 

 

Q512 Est-ce que vous utilisez toujours un préservatif du 

début des rapports sexuels jusqu'à la fin (vous ou 

votre partenaire vous n'enlevez le préservatif 

pendant les rapports sexuels) avec ce/cette 

partenaire? 

 

Si Non concernée (N.C), encercler 7 

Oui      1  

 

Non     2 

 

N.C     7 

Oui      1  

 

Non     2 

 

N.C     7 

Oui      1  

 

Non     2 

 

N.C     7 

 

Q513 Pendant les rapports sexuels avec ce/cette 

partenaire, est-ce que le préservatif a été une fois 

déchiré ou s’est enlevé involontairement ? 

 

Si Non concernée (N.C), encercler 7 

Oui      1  

 

Non     2 

 

N.C     7 

Oui      1  

 

Non     2 

 

N.C     7 

Oui      1  

 

Non     2 

 

N.C     7 

 

Q514 A quelle fréquence avez-vous utilisé un lubrifiant 

à base de l'eau avec ce/cette partenaire  

                      Toujours  1    

Souvent  2   

Quelquefois  3   

Jamais  4 

Ne connaît pas 5   

 Pas de réponse 9 

 

 

    |___| 

 

  

    |___| 

 

 

   |___| 

 

 

Q515 Continuez-vous toujours à avoir des rapports 

sexuels avec ce/cette partenaire?   

Oui   

Non  

Ne sait pas   

Pas de réponse 

 

 

 

1 

2 

8 

9 

 

 

1 

2 

8 

9 

 

 

1 

2 

8 

9 

 

  

Q516 Combien de partenaires sexuels avez-vous eu au 

total au cours des 12 derniers mois ? 

 

[__]__] 
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UTILISATION ET APPROVISSIONNEMENT  EN  PRÉSERVATIF 
 

 

Q601 

 

Avez-vous déjà  eu de rapport sexuel après avoir bu 

de l'alcool ? 

 

Oui  ..................................  ...........  

Non  ..................................  ...........  

Ne sait pas  .......................  ...........  

Pas de réponse  .................  ...........  

 

1 

2 

8 

9 

 

Q602 Avez-vous déjà  eu de rapport sexuel après avoir pris 

de la drogue? 

Oui  ..................................  ...........  

Non  ..................................  ...........  

Ne sait pas  .......................  ...........  

Pas de réponse  .................  ...........  

1 

2 

8 

9 

 

Q603

a 

Avez-vous utilisé un préservatif la dernière fois que 

vous avez eu les rapports sexuels avec un partenaire 

non conjugal  

 

Oui  ..................................  ...........  

Non  ..................................  ...........  

Pas de partenaire non conjugal .....  

Ne sait pas  .......................  ...........  

Pas de réponse  .................  ...........  

1 

2 

3 

8 

9 

Si 2 ou 3 

aller à  

Q605 

 

 

 

Q603

b 

Avez-vous utilisé un préservatif la dernière fois que 

vous avez eu les rapports sexuels avec un partenaire 

non conjugal au cours des 12 derniers mois ? 

Oui  ..................................  ...........  

Non  ..................................  ...........  

Pas de partenaire non conjugal .....  

Ne sait pas  .......................  ...........  

Pas de réponse  .................  ...........  

1 

2 

3 

8 

9 

Si 2 ou 3 

aller à  

Q605 

 

 

 

Q604 La dernière fois vous avez eu du rapport sexuel avec 

un partenaire non conjugal, est-ce que vous avez 

utilisé un préservatif du début à la fin (vous ou votre 

partenaire avez mis le préservatif avant la pénétration 

et vous ne l'avez pas enlevé jusqu'à la fin du rapport 

sexuel) ? 

Oui  ..................................  ...........  

Non  ..................................  ...........  

Ne sait pas  .......................  ...........  

Pas de réponse  .................  ...........  

1 

2 

8 

9 

 

Q605 Quand vous utilisez le préservatif  pendant le rapport 

sexuel, est-ce qu’il s'est une fois enlevé ? 

Oui  .....................................  ...........  

Non  ....................................  ...........  

Pas de réponse  ...................  ...........  

Non concernée  ...................  ...........  

1 

2 

9 

7 

Si 2, 

aller à  

Q607 

Q606 

 

Combien de fois, le préservatif s'est-il enlevé ?  

Nombre de fois ……… |___|___| 

Ne sait pas  .........................  ...........  

Pas de réponse  ...................  ...........  

Non concernée  ...................  ...........  

 

 

98 

99 

77 

 

Q607 Quand vous utilisez le préservatif pendant le rapport 

sexuel, est-ce qu'il s'est une fois déchiré? 

Oui  .....................................  ...........  

Non  ....................................  ...........  

Pas de réponse  ...................  ...........  

Non concernée  ...................  ...........  

1 

2 

9 

7 

 

Q609 
 

Q610 

Q608 Combien de fois, le préservatif s'est-il déchiré ?  

Nombre de fois ……. |___|___| 

Ne sait pas  .......................  ...........  

Pas de réponse  .................  ...........  

 

 

98 

99 

 

 

Q609 Quand vous utilisé le préservatif, utilisez-vous un 

lubrifiant ? 

Oui  ..................................  ...........  

Non  ..................................  ...........  

Ne sait pas  .......................  ...........  

Pas de réponse  .................  ...........  

1 

2 

8 

9 

 

Q610 Avez-vous déjà entendu parler du préservatif 

/condom féminin? 

Oui  ..................................  ...........  

Non  ..................................  ...........  

Ne sait pas  .......................  ...........  

Pas de réponse  .................  ...........  

1 

2 

8 

9 

Si 2, 

Aller à 

Q612 
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Q611 Avez-vous déjà utilisé le condom féminin ? Oui  ..................................  ...........  

Non  ..................................  ...........  

Ne sait pas  .......................  ...........  

Pas de réponse  .................  ...........  

Non concernée  ................  ...........  

1 

2 

8 

9 

7 

 

Q612 Avez-vous déjà acheté un préservatif? Oui  ..................................  ...........  

Non  ..................................  ...........  

Pas de réponse  .................  ...........  

1 

2 

9 

 

Si 2, 

Aller à 

Q615 

Q613 Où avez-vous le plus l’habitude d'acheter les 

préservatifs? 

Bar/ Night club   ...............  ...........  

Boutique/kiosque  ............   ..........  

Pharmacie  ........................  ...........   

Maison de passe  ..............  ...........  

Autre (à préciser) __________ 

Pas de réponse  .................  ...........  

1 

2 

3 

4 

7 

9 

 

Q614 Etes-vous parti une fois pour acheter des préservatifs 

et ne pas en trouver pour cause de  rupture de 

stock/non disponibilité du produit ? 

 

Oui  ..................................  ...........  

Non  ..................................  ...........  

Pas de réponse  .................  ...........  

 

 

1 

2 

9 

 

Q615 Quel est le prix maximum auquel vous êtes disposé 

à payer un préservatif ? (prix unitaire) 

 

Prix maximum …|__|__|__|__|  

Ne sait pas  .......................  ...........  

Pas de réponse  .................  ...........  

 

 

 

9998 

9999 
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IST/ MST 
 Q300 Avez-vous déjà entendu parler des infections ou    

maladies qui  peuvent se transmettre                    

sexuellement? 

 Oui ...................................  ..........  .................................  

 Non ..................................  ..........  .................................  

1   

2 

 

Q307 

 

 Q301a 

Par quoi peut-on reconnaître une IST chez un 

homme ?  

 

(Ne pas citer) 

 

 Autre signe? 

 

Inscrire 1 dans la case si la modalité est citée par 

l’enquêtée et 0 dans le cas contraire 

 

Plusieurs réponses possibles 

Oui = 1    Non = 0 

A. Démangeaisons  ...........  ..........  

B. Douleurs en urinant  .....  ..........  

C. Ecoulement urétral/pus   ..........  

D. Boutons/plaies sur le sexe .......  .................................  

E. Brûlures/picotements ....  ..........  

F. Autre (préciser) ____________ 

 

|___| 

|___| 

|___| 

|___| 

|___| 

|___| 

 

 

 Q301b 

   

Par quoi peut-on reconnaître une IST chez une  

femme? 

 

 (Ne pas citer) 

 

 Autre signe? 

 

Inscrire 1 dans la case si la modalité est citée par 

l’enquêtée et 0 dans le cas contraire 

 

Plusieurs réponses possibles 

 

Oui = 1         Non = 0 

A. Démangeaisons  ...........  ..........  

B. Douleurs en urinant  .....  ..........  

C. Douleurs abdominales  .  ..........  

D. Douleurs pendant le coït  ........  

E. Ecoulement vaginal/pus   .........  

F. Boutons/plaies sur le sexe  .......  

G. Brûlures/picotements  ..  ..........  

H.  Autre (préciser)___________  

 

|___| 

|___| 

|___| 

|___| 

|___| 

|___| 

|___| 

|___| 

 

Q302 Avez-vous eu ou suspecté une IST ou une MST 

pendant les 12 derniers mois ? 

 
(Depuis les fêtes de Pâques 2014.) 

 

Oui  ...................................  ..........  

Non  ..................................  ..........  

Ne sait pas  ........................  ..........  

Pas de réponse  ..................  ..........  

1 

2 

8 

9 

aller à     

Q307 

Q303 Combien de fois avez-vous eu ces maladies au 

cours des 12 derniers mois? 

 
(Depuis les fêtes de Pâques 2014.) 

 

 

Nombre d’épisodes….. |___|___| 

Ne sait pas  ........................  ..........  

Pas de réponse  ..................  ..........  

 

 

98 

99 

 

Q304 Au cours des 12 derniers mois, avez-vous cherché 

à traiter les signes d’IST?   

Oui  ...................................  ..........  

Non  ..................................  ..........  

Ne sait pas  ........................  ..........  

Pas de réponse  ..................  ..........  

1 

2 

8 

9 

 

Q307 

Q305 Combien de fois avez-vous cherché à traiter les 

IST  durant les 12 derniers mois ? 
 

 

 

Nombre de fois ……. |___|___| 

Ne sait pas  ........................  ..........  

Pas de réponse  ..................  ..........  

 

 

98 

99 

Si 0 fois, 

aller à  

Q 307a 

Q306 La dernière fois que vous avez  traité l'IST/MST 

où êtes-vous allé ? 

 

 

(Privilégiez le recours principal) 

Hôpital / clinique   ............  ..........  

Guérisseur traditionnel   ....  ..........  

Pharmacie   .......................  ..........  

Famille   ............................  ..........  

Ami   .................................  ..........  

Auto médication ................  ..........  

Autre (à préciser _____________)   

Pas de réponse ...................  ..........    

1 

2 

3 

4 

5 

6 

8 

9 
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VIH / SIDA 
Q307a Le risque de transmission du VIH peut-il être réduit 

par le fait d’avoir des rapports sexuels avec un 

seul partenaire fidèle et non infecté 

Oui ……………………. .........  ..............................  

Non …………………… .........  ..............................  

NSP ………………….... ........  ..............................  

1 

2 

8 

 

Q307b Le risque de transmission du VIH peut-il être réduit 

par l’utilisation de préservatifs lors de chaque 

rapport sexuel ?                     

Oui ……………………. .........  ..............................  

Non …………………… .........  ..............................  

NSP ………………….... ........  ..............................  

1 

2 

8 

 

Q307c Une personne paraissant en bonne santé peut-elle 

être séropositive ? 
Oui ……………………. .........  ..............................  

Non …………………… .........  ..............................  

NSP ………………….... ........  ..............................  

1 

2 

8 

 

Q307d Une piqûre de moustique peut-elle transmettre le 

VIH ? 
Oui ……………………. .........  ..............................  

Non …………………… .........  ..............................  

NSP ………………….... ........  ..............................  

1 

2 

8 

 

Q307e Peut-on contracter le VIH en partageant un repas 

avec une personne séropositive ? 
Oui ……………………. .........  ..............................  

Non …………………… .........  ..............................  

NSP ………………….... ........  ..............................  

1 

2 

8 

 

Q308 Le VIH peut-il être transmis lors des rapports 

sexuels ? 

Oui ……………………. ..  ...........  

Non …………………… ..  ...........  

NSP ………………….... .  ...........  

1 

2 

8 

 

Q309 Le virus du SIDA peut être transmis de la mère à 

l'enfant ? 

 

Oui ……………………. ..  ...........  

Non …………………… ..  ...........  

NSP ………………….... .  ...........  

 

1 

2 

8 

 

Q310 Le virus du SIDA peut-il être transmis par le sang ?  

Oui ……………………. ..  ...........  

Non …………………… ..  ...........  

NSP ………………….... .  ...........  

 

1 

2 

8 

 

Q311  

Pensez-vous que vous courez un risque d’attraper le 

SIDA ? 

 

 

Oui ……………………. ..  ...........  

Non …………………… ..  ...........  

NSP ………………….... .  ...........  

 

1 

2 

8 

 

 

 

Q312  Seriez-vous prêt(e) à partager un repas avec une 

personne que vous savez infectée par le VIH ou 

malade du SIDA ? 

 

Oui ……………………. ..  ...........  

Non …………………… ..  ...........  

NSP ………………….... .  ...........  

 

1 

2 

8 

 

Q313 Si un homme de votre famille tombait malade du 

SIDA, seriez-vous prêt(e) à vous en occuper dans 

votre foyer ?  

 

Oui ……………………. ..  ...........  

Non …………………… ..  ...........  

 

1 

2 

 

Q314 Si un(e) élève ou un(e) étudiant(e) a le VIH, mais 

n’est pas malade, faut-il l’autoriser à continuer à 

fréquenter l’école ou l’université ? 

 

Oui ……………………. ..  ...........  

Non …………………… ..  ...........  

 

1 

2 

 

Q315 Si un professeur a le VIH, mais n’est pas malade, 

faut-il l’autoriser à continuer à enseigner à l’école 

ou à l’université ? 

 

Oui ……………………. ..  ...........  

Non …………………… ..  ...........  

 

1 

2 

 

Q316  

Si une femme de votre famille tombait malade du 

SIDA, seriez-vous prêt(e) à vous en occuper dans 

votre foyer ? 

 

Oui ……………………. ..  ...........  

Non …………………… ..  ...........  

 

1 

2 
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Maintenant, je vais vous poser des questions sur le dépistage du VIH. Ne vous inquiétez pas, je ne veux pas 

connaître le résultat du test. 
 

N°. Questions Réponses Code Renvoi 
 

CONSEIL ET DEPISTAGE VOLONTAIRE 
 

Q350 

 

Est-ce que vous avez déjà fait le test de dépistage 

du VIH? 

 

Oui  ...................................  ........... 

Non  ..................................  ........... 

Ne sait pas  .......................  ........... 

Pas de réponse  .................  ........... 

 

1 

2 

8 

9 

 

Si 1, aller  

à  Q352 

Q351 

 

 

Si vous n'aviez pas fait le test, est-ce que vous avez 

l’intention de faire le test de dépistage du VIH dans 

les 12 prochains mois ? 

Oui  ...................................  ........... 

Non  ..................................  ........... 

Ne sait pas  .......................  ........... 

Pas de réponse  .................  ........... 

1 

2 

98 

99 

 

Aller à 

Q401 

Q352 

 

 

Combien de fois avez-vous fait le test de dépistage 

du VIH? 

 

Nombre de fois ……. |___|___| 

Ne sait pas  .......................  ........... 

Pas de réponse  .................  ........... 

 

 

98 

99 

 

Q353 

 

 

Combien de test avez-vous effectué au cours des 12 

derniers mois ? 

 

Nombre de fois ……. |___|___| 

Ne sait pas  .......................  ........... 

Pas de réponse  .................  ........... 

 

 

98 

99 

 

Q354 
 

 

Quand avez-vous effectué le test du VIH la 

dernière fois? 

 

 

Inscrire si possible  la date entièrement ou le mois 

et l’année au moins 

 
|___|___|  |___|___|  |___|___|___|___| 

   J              M                    A 

 

Si Ne sait pas, inscrire 00 pour le 

J, 00 pour le M et 9898  pour le 

A 

Si Pas de réponse, inscrire00 

pour le J, 00 pour le M et 9999  

pour le A 

  

Q355 
 

 

Pour ce test, avez-vous reçu des conseils 

 
Oui = 1         Non = 0 

A - Avant de faire le test  .  ........... 

B - Après le test (au moment des 

résultats)  ..........................  

 

|___| 

 

|___| 

 

Q356 

 

 

Avez-vous reçu les résultats de votre test de VIH? Oui – le même jour  ..........  ........... 

Oui – plus tard  .................  ........... 

Non  ..................................  ........... 

Ne sait pas  .......................  ........... 

Pas de réponse  .................  ........... 

1 

2 

3 

8 

9 

 

Q357 

 

 

Avez-vous partagé les résultats de  votre test du 

VIH avec quelqu'un ? 

Oui ....................................  ........... 

Non  ..................................  ........... 

Pas de réponse  .................  ........... 

1 

2 

9 

 

Q359 

Q358 

 

Avec qui avez-vous partagé votre résultat du test ?   

 

(Lisez des options et enregistrer toutes les 

réponses) 

Oui  =  1  Non  =  0 

A- Parent ..........................  ........... 

B- Partenaire   ..................  ........... 

C- Ami  ............................  ........... 

D- Médecin / 

infirmier/Personnel     médical  .....................................   

E- Assistant social   ..........  ........... 

F- Autre (à préciser)__________ 

G- Pas de réponse .............  ........... 

 

1   0 

1   0 

1   0 

 

1   0 

1   0 

1   0 

1   0 

 



   

   

   

        

  

Questionnaire Clients  

URD                               INH                          CNLS                           PNLS                              PSI 
 

13 

 

N°. Questions Réponses Code Renvoi 

 

Q359 Avez-vous reçu des conseils pendant que vous 

avez fait le test ?   

Oui  ...................................  ........... 

Non  ..................................  ........... 

Ne sait pas  .......................  ........... 

Pas de réponse  .................  ........... 

1 

2 

8 

9 

 

Q361 

Q360 Quels étaient les sujets abordés pendant la séance 

de conseils ? 

 

 

Ne pas citer 

 

Inscrire 1 dans la case si la réponse est citée par 

l’enquêté et 0 dans le cas contraire 

 

 

 

 

Plusieurs réponses possibles 

Oui  =  1  Non  =  0 

A-  La planification familiale  ...... ................................   

B-  La double protection ..  ........... 

C-  VIH/SIDA  .................  ........... 

D-  Autre IST    ................  ........... 

E-   La circoncision masculine   ... 

F-   PTME  .......................  ........... 

G-  La tuberculose   ..........  ........... 

H-  L'utilisation du préservatif   ... 

I-  Les partenariats concomitants 

J- Vie de séropositif   .......  ........... 

K- Traitement ARV   ........  ........... 

L-  Le traitement des maladies 

opportunistes  ...................  ........... 

M-  Le support Psycho - Social   .. 

N-  Autre (à préciser) ________  

O-  Ne sait pas   ................  ........... 

P-  Pas de réponse    .........  ........... 

 

|__| 

|__| 

|__| 

|__| 

|__| 

|__| 

|__| 

|__| 

|__| 

|__| 

|__| 

 

|__| 

|__| 

|__| 

|__| 

|__| 

 

Q361 Par quel principal canal avez reçu les informations 

sur les services de dépistage volontaire du VIH? 

Affiche/dépliant ...............  ........... 

Télévision    ......................  ........... 

Radio   ..............................  ........... 

Ami   ................................  ........... 

Mobilisation communautaire ........  

Famille   ...........................  ........... 

ONG    ..............................  ........... 

Médecin / infirmière  ........  ...........  

Autre (à préciser) ___________   

Pas de réponse ..................  ........... 

01 

02 

03 

04 

05 

06 

07 

08 

98 

99 

 

Q362 Avez-vous été référé à d’autres services après les 

conseils et dépistage volontaire ? 

Oui ....................................  ........... 

Non  ..................................  ........... 

Pas de réponse  .................  ........... 

1 

2 

9 

 

Q363 Avez-vous été  conseillé seul ou en couple? Seul   ................................  ........... 

Couple   ............................  ........... 

Pas de réponse ..................  ........... 

1 

2 

9 

 

Q364 Comment appréciez-vous les conseils reçus? 

 

 (lire les réponses) 

Très satisfait   ...................  ........... 

Satisfait  ...........................  ........... 

Plus ou moins satisfait ......  ........... 

Insatisfait   ........................  ........... 

Pas du tout satisfait   .........  ........... 

Pas de réponse ..................  ........... 

1 

2 

3 

4 

5 

9 

 

Q365 Comment appréciez-vous les services reçus ? 

 

(lire les réponses) 

Très satisfait   ...................  ........... 

Satisfait  ...........................  ........... 

Plus ou moins satisfait ......  ........... 

Insatisfait   ........................  ........... 

Pas du tout satisfait   .........  ........... 

Pas de réponse ..................  ........... 

1 

2 

3 

4 

5 

9 

 

Q366 Pourriez-vous retourner dans ce centre dans le futur 

si vous aviez besoin d'autres services ? 

Oui  ...................................  ........... 

Non  ..................................  ........... 

Ne sait pas  .......................  ........... 

Pas de réponse  .................  ........... 

1 

2 

8 

9 
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N°. Questions Réponses Code Renvoi 

 

 

Q367 

 

Pouvez-vous recommander ce centre de conseils à 

un ami? 

 

Oui  ...................................  ........... 

Non  ..................................  ........... 

Ne sait pas  .......................  ........... 

Pas de réponse  .................  ........... 

 

1 

2 

8 

9 

 

 

 

Q368 

 

Savez-vous si un/une de vos partenaires a aussi fait 

son test de dépistage du VIH ?  

 

Oui  ...................................  ........... 

Non  ..................................  ........... 

Ne sait pas  .......................  ........... 

Pas de réponse  .................  ........... 

 

1 

2 

8 

9 

 

 

 

Q369 

 

Avez-vous déjà  fait le test de VIH en couple avec 

votre partenaire (ou vos partenaires) ? 

 

Oui ....................................  ........... 

Non  ..................................  ........... 

Pas de réponse  .................  ........... 

 

1 

2 

9 
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A – EXPOSITION GENERALE AUX DIFFERENTS MESSAGES SUR LE VIH/SIDA 
 

N° 

 
Libellés Modalités, Codes 

Passer 

à 

 

 Q401 

  

Avez-vous déjà entendu parler ou vu une publicité sur 

la prévention du SIDA ? 

  

Oui ........................................  ...........  ..................................... 1 

 Non ......................................  ...........  ..................................... 2 

 

         

 

Q403a 

 

Q402 

 

Où avez-vous entendu ou vu cette publicité ? 

 

(Ne pas citer) 

 

Autre source 

 

Inscrire 1 dans la case si la modalité est citée par 

l’enquêtée et 0 dans le cas contraire 

                                                       Oui  = 1   Non  =  0 

A. Radio ………………………………  ................................. |___| 

B. Télévision ……………………….… ................................. |___| 

C.  Panneaux …………………….…….  ................................ |___| 

D.  Journaux ……………………….….   ................................ |___| 

E.  Brochure/affiche ……………….…    ................................ |___| 

F.  Autres (préciser) ________________________________ |___| 

 

 

Q403a Avez-vous une fois assisté à une animation de masse 

sur le SIDA ? 

  

Oui …………………………………   ..................................... 1 

 Non ………………………………..   ..................................... 2 

  

 

Si  2 

 Q404a 

Q403b Combien de fois au cours des 12 derniers mois ? 

(depuis les fêtes de Pâques 2014) 

                                 

                               |__|__|    fois 

Si ne peut compter, inscrire 97 dans les cases  

 

 

Q404a Avez-vous une fois assisté à une causerie sur le 

SIDA ? 

  

Oui …………………………………   ..................................... 1 

 Non ………………………………..   ..................................... 2 

  

 

Si  2 

 Q407 

Q404b Combien de fois au cours des 12 derniers mois ? 

(depuis les fêtes de Pâques 2014) 

                                 

                               |__|__|    fois 

 

Si ne peut compter, inscrire 97 dans les cases  

 

 

 

Q405 

 

Qu'est-ce que vous avez  retenu de  ces causeries ou 

animations ? 

 

(Ne pas citer) 
 

 Demander : Autre chose retenue ? 

 

Inscrire 1 dans la case si la modalité est citée par 

l’enquêtée et 0 dans le cas contraire 

 

                                             Oui = 1    Non=0 

 

A.  Modes de transmission du SIDA   ..................................... |___| 

B.  Moyens de prévention du SIDA  .  ..................................... |___|  

C.  Le SIDA n'est pas guérissable  ....  ..................................... |___| 

D.  Qu'une personne apparemment en  bonne santé  

       peut être infectée par le  virus du SIDA  .......................... |___| 

E.  Le port du condom est le seul moyen   

       de se protéger .................  ...........  ..................................... |___| 

F. Autre (préciser)_______________________________   |___| 

 

 

 

 Q407 

 

 Avez-vous déjà entendu ou vu une publicité sur le 

dépistage volontaire ? 

  

Oui ………………………………….…. ................................ 1 

Non ………………………………….… ................................ 2 

 

                          

         

FIN 

 

Q408 

Qu’avez-vous effectivement vu ou entendu sur le 

dépistage au cours des 12 derniers mois ? 

 

 

 

 

Connaître son statut sérologique  .........  ......................................  01 

Aller faire son test de dépistage  ..........  ......................................  02 

Le dépistage est volontaire et anonyme ......................................  03 

Ne pas avoir peur de faire le test  .........  ......................................  04 

A oublié  ..................................  ............  ......................................  05 

Autre (préciser) _____________________________________ 

__________________________________________________ 88 
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Nous voici arrivés  à la fin de notre entretien. Merci beaucoup  pour le temps mis à 

répondre à nos questions.  

 

Y A-T-IL QUELQUE CHOSE QUE VOUS VOUDRIEZ AJOUTER A PROPOS DES SUJETS 

DONT NOUS AVONS PARLE ? 
 

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

 

   HEURE DE FIN DE L'INTERVIEW :       |___|___| h   |___|___| min  

     

 

   APPRECIATIONS DE L'ENQUETEUR  / TRICE 

 

___________________________________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

ACCUEIL DE L’ENQUETEE 

 

 1 Très bon 

 2 Bon 

 3 Moyen 

 4 Médiocre 
 5 Mauvais 

IMPRESSION DE 

L’ENQUETEUR/TRICE 

 

 1 Enquête facile 

 2 Enquête un peu 

difficile 

 3 Enquête difficile 
 

  

Nom de l'enquêteur _________________________|___|___|   Date _________________2015 

 

 

Nom du contrôleur _________________________|___|___|   Date __________________ 2015 

 

Commentaires/Appréciations 

 

 ____________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________ 

 

Agent de saisie _______________________|___|___| Date________________2015 
 


