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Résumé
Objectif.  —  L’objet  de  cette  étude  était  d’analyser  les  variations  dans  les  comportements
sexuels des  célibataires  et  des  personnes  en  couple  dans  le  contexte  de  la  pandémie  de
COVID-19, en  Allemagne,  en  Suisse  et  en  Autriche.
Échantillon  et  méthodes  de  recherche.  —  Les  sujets  ont  été  soumis  à  un  questionnaire  en  ligne
de nature  transversale.  Ce  questionnaire  portait  notamment  sur  le  profil  sociodémographique,
la socio-sexualité  ainsi  que  les  activités  sexuelles  pratiquées  avant  et  pendant  la  pandémie  et
ce pour  tous  les  participants.  Il  mesure  par  ailleurs,  pour  les  sujets  en  couple,  les  sentiments
d’attachement  et  l’attraction  physique  des  participants  pour  leur  partenaire  et  la  satisfaction
dans la  relation.
Résultats.  —  L’étude  analyse  les  données  de  1017  célibataires  et  de  1498  personnes  en  couple.
En comparaison  avec  la  période  précédente,  les  sujets  en  couple  se  sont  significativement  moins
masturbés  pendant  le  confinement.  Les  célibataires  se  sont,  quant  à  eux,  plus  souvent  masturbé,

sans que  cette  différence  ne  soit  significative  statistiquement.  Pour  les  deux  populations,  la
fréquence  de  la  plupart  des  activités  sexuelles  a  significativement  décliné  à  partir  du  début  du
confinement,  exception  faite  de  la  pénétration  anale  qui  n’a  pas  enregistré  de  baisse  prononcée
chez les  sujets  en  couple.  Par  ailleurs,  chez  ces  derniers,  l’étude  souligne  une  forte  corrélation
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entre  les  variables  socio-sexuelles  et  l’attraction  physique  pour  leur  partenaire  par  rapport  au
nombre de  d’activités  sexuelles  nouvellement  pratiquées  pendant  le  confinement.  Une  telle
corrélation  n’existe  toutefois  pas  avec  les  sentiments  d’attachement  et  la  satisfaction  par
rapport à  la  relation.
Conclusion.  —  Nos  données  confirment  les  résultats  précédents  d’effets  potentiellement  néga-
tifs de  la  pandémie  de  COVID-19  et  des  mesures  de  distanciation  physique  sur  les  habitudes
sexuelles  des  célibataires  et  des  personnes  en  couple.  D’autres  études  sont  nécessaires  pour
identifier  des  facteurs  de  causalité  et  en  étudier  les  effets  à  long  terme  sur  la  santé  mentale
et les  relations  amoureuses.
©  2020  Publié  par  Elsevier  Masson  SAS  au  nom  de  Sexologies.
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Summary
Objective.  — The  aim  of  this  study  was  to  investigate  changes  in  sexual  behavior  during  of  the
COVID-19  pandemic  and  physical  distancing  measures  in  single  and  partnered  participants  in
Germany, Switzerland  and  Austria.
Material  and  methods.  —  Participants  were  assessed  in  a  cross-sectional  online  survey.  Amongst
others, sociodemographic  data,  sociosexual  attitudes  as  well  as  engagement  in  a  range  of  sexual
activities  and  practices  prior  to  and  during  the  pandemic.  Additionally,  for  subjects  in  a  relation-
ship, sexual  attraction  to  the  partner  (feelings  of  affection  during  partnered  sexual  activities,
physical  sexual  attraction)  and  relationship  satisfaction  were  measured.
Results. — Data  of  1017  single  and  1498  partnered  participants  were  analyzed.  Partnered  par-
ticipants  masturbated  significantly  less  during  physical  distancing  measures  compared  to  the
period before,  whereas  singles  masturbated  more  often,  but  this  difference  was  not  statistically
significant.  For  both  subgroups,  the  frequency  of  most  sexual  activities  significantly  declined
since beginning  of  physical  distancing  measures  with  anal  intercourse  in  partnered  participants
being the  only  exception  that  showed  no  significant  decrease.  In  the  group  of  participants  in
relationships,  sociosexual  variables  and  physical  sexual  attraction  to  one’s  partner  showed  a
significant positive  relationship  to  the  number  of  new  sexual  practices  added  during  physical  dis-
tancing measures,  while  feelings  of  affection  during  partnered  sexual  activities  and  relationship
satisfaction  did  not.
Conclusion.  —  Our  data  support  previous  findings  showing  potential  disruptive  effects  on  sexual
routines of  single  and  partnered  participants  by  the  COVID-19  pandemic  and  physical  distancing
measures.  Further  studies  are  needed  to  reveal  causal  factors  and  to  study  long-term  effects
on mental  health  and  relationships.
© 2020  Published  by  Elsevier  Masson  SAS  on  behalf  of  Sexologies.
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OVID-19  Coronavirus  disease,  infectious  disease  caused  by
SARS-CoV-2

ARS-CoV-2  Acute  Respiratory  Syndrome  Coronavirus-2

ntroduction

n  décembre  2019,  le  monde  a  été  frappé  par  l’épidémie
u  syndrome  respiratoire  aigu  sévère  (Severe  Acute  Respi-
atory  Syndrome  Coronavirus-2  -  SARS-CoV-2) précurseur  de
a  maladie  dite  Corona  Virus  (COVID-19),  que  l’Organisation
ondiale  de  la  santé  a  déclarée  comme  pandémie  en  mars

020  (WHO,  2020).  Dans  le  monde  entier,  des  gouvernements
nt  mis  en  œuvre  des  mesures  de  confinements  et  des  res-
rictions  —  souvent  désignées  par  le  terme  « mesures  de

onfinement  » —  dans  l’espoir  de  réduire  la  propagation
u  virus.  Le  22  mars  2020,  le  gouvernement  allemand  a
nnoncé  des  mesures  de  distanciation  physique  partielles,
rolongées,  avec  des  restrictions  assouplies,  jusqu’au  3  mai

(
b
q
l

23
020  (Müller  et  al.,  2020).  Au  cours  de  cette  période  de  res-
riction  des  contacts,  les  lieux  accueillant  du  public  et  les
agasins  non  essentiels  ont  été  fermés.  Il a  été  conseillé  aux

itoyens  allemands  d’appliquer  un  principe  de  distanciation
hysique  et  de  ne  pas  rencontrer  plus  d’une  personne  exté-
ieure  à  leur  foyer  tout  en  préservant  une  distance  physique
e  1,5  mètres.

La  population  allemande  et  plus  généralement  la  popu-
ation  européenne  a  été  confrontée  à  une  situation
nhabituelle  sachant  que  dans  un  passé  récent  aucune
esure  de  distanciation  physique  similaire  n’a  été  appliquée

ur  le  continent  européen.  Les  données  dérivées  d’autres
ituations  de  mise  en  oeuvre  de  mesures  restrictives  en  lien
vec  une  crise  sanitaire,  telle  que  la  crise  du  syndrome
espiratoire  aigu  sévère  (SARS)  en  Chine  et  au  Canada  en
003,  ou  la  crise  du  Ebola  en  Afrique  en  2014,  révèlent
es  effets  psychologiques  adverses  tels  que  des  symptômes
e  stress  post-traumatique,  de  la  confusion  et  de  la  colère

Brooks  et  al.,  2020).  Il  a  été  démontré  que  de  tels  pro-
lèmes  de  santé  mentale  ont  des  répercussions  sur  les
uestions  sexuelles  dont  les  observations  révèlent  généra-
ement  l’impact  négatif  de  la  dépression  ou  de  l’anxiété
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ur  l’excitation  et  le  désir  sexuels  (Bancroft  et  al.,  2003  ;
anssen  et  al.,  2013  ;  Lykins  et  al.,  2006).  À  l’inverse  des
tudes  destinées  à  démontrer  les  effets  négatifs  de  la  pan-
émie  sur  la  santé  mentale  et  sexuelle,  d’autres  études
uggèrent  des  effets  stimulants  sur  la  fonction  sexuelle
t  les  activités  reproductrices.  Des  études  précédentes
vaient  établi  des  liens  entre  les  alertes  cycloniques  et
’augmentation  de  la  natalité  dans  les  régions  côtières
Rodgers  et  al.,  2005).  D’autres  observations  suggèrent  une
ugmentation  du  désir  sexuel  comme  mécanisme  compen-
atoire  face  à  des  événements  susceptibles  de  mettre  la  vie
n  danger  (Goldenberg  et  al.,  2000).

En  mars  et  avril  2020,  pendant  les  mesures  strictes  de
istanciation  physique  (désignées  mesures  de  confinement
i-après  dans  le  texte),  le  discours  public  allemand  était
ominé  par  des  rapports  sur  une  augmentation  de  l’activité
exuelle  des  couples  et  des  prédictions  de  « baby  boom  » à la
uite  de  la  pandémie  de  COVID-19  (Döring  et  Walter,  2020).
es  données  utilisateurs  sur  le  recours  à  la  pornographie
Pornhub  Insights,  2020)  et  des  articles  dans  les  médias  sur
’autres  pratiques  sexuelles  basées  sur  la  technologie  (utili-
ation  de  sex  toy,  sextos,  cybersex)  (Döring  et  Walter,  2020)
ndiquent  une  augmentation  du  recours  aux  solutions  numé-
iques  dans  les  pratiques  sexuelles  pendant  les  périodes  de
onfinement.

Dans  le  même  temps,  dans  le  monde  entier  des  équipes
e  recherche  ont  collecté  des  données  transversales  et
rospectives  en  vue  d’éclairer,  sur  la  base  de  preuves  scien-
ifiques,  la  question  de  l’impact  des  mesures  de  confinement
ur  les  comportements  sexuels  pendant  la  pandémie  de
OVID-19.  Des  changements  de  comportements  sexuels  ont
té  décrits  dans  le  cadre  d’études  pour  lesquelles  des  don-
ées  ont  été  collectées  pendant  les  premières  périodes  de
onfinement  en  Chine  (Li  et  al.,  2020),  au  Royaume-Uni
Jacob  et  al.,  2020),  en  France  (Landry  et  al.,  2020),  en  Ita-
ie  (Mollaioli  et  al.,  2020),  en  Pologne  (Fuchs  et  al.,  2020),  en
urquie  (Yuksel  et  Ozgor,  2020)  et  par  le  biais  d’une  enquête
nternationale  en  ligne  auprès  de  participants  étasuniens  et
ritanniques  (Lehmiller  et  al.,  2020).

Une  étude  prospective  polonaise  et  une  enquête  inter-
ationale  transversale  (Fuchs  et  al.,  2020  ;  Lehmiller  et  al.,
020)  rapportent  une  chute  significative  du  désir  sexuel  et
e  la  fréquence  des  rapports  sexuels  avec  des  partenai-
es  pendant  les  périodes  de  confinement  (par  rapport  à  la
ériode  pré-pandémie).  Toutefois,  une  autre  étude  pros-
ective  turque  rapport  une  augmentation  du  désir  sexuel
t  de  la  fréquence  des  rapports  sexuels  chez  les  femmes
Yuksel  et  Ozgor,  2020).  Selon  l’étude  menée  par  Lehmiller
t  al.  (2020),  les  taux  de  masturbation  ont  diminué  chez  les
articipants  femmes  et  hommes.

De  plus,  Lehmiller  et  al.  (2020)  ont  analysé  les  facteurs
ertinents  associés  à  l’élargissement  du  répertoire  sexuel
endant  la  pandémie.  En  résumé,  les  personnes  plus  jeunes
t  appartenant  à  une  couche  socio-économique  défavori-
ée,  auto-identifiés  comme  non-blancs  et  vivant  seuls  ont
té  plus  susceptibles  d’inclure  de  nouvelles  pratiques  dans
eur  répertoire  sexuel.  Le  nombre  de  nouvelles  techniques
joutées  à  la  vie  sexuelle  d’un  individu  pendant  la  pandé-
ie  était  en  corrélation  avec  des  niveaux  de  qualité  de
ie  et  un  désir  sexuel  plus  élevés,  mais  également  avec
es  sentiments  de  solitude  et  de  stress  pendant  la  pandé-
ie.
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,  K.M.  Beier  et  al.

Selon  une  étude  transversale  italienne  (Mollaioli  et  al.,
020) pendant  la  pandémie  il  existait  un  lien  positif  entre
’activité  sexuelle  (les  rapports  sexuels  par  exemple)  et
es  facteurs  associés  à  la  santé  mentale,  relationnelle  et
exuelle.  Cette  observation  démontre  le  rôle  des  contacts
exuels  dyadiques  dans  un  contexte  biophysique  plus  large.
outefois  sont  toujours  manquantes  les  données  prospec-
ives  révélant  les  effets  de  causalité  de  l’isolement  social
t  de  la  disruption  des  activités  sexuelles  au  cours  de  la
andémie.  Mis  une  partie  de  ces  observations  peut  être
tayée  par  des  modèles  suggérant  l’effet  protecteur  des
ontacts  sociaux  sur  la  santé  (Holt-Lunstad  et  al.,  2010)  et  le
ontact  physique  humain  sur  la  réduction  du  stress  (Ditzen
t  al.,  2007) et  sert  de  base  pour  les  concepts  de  thérapies
exuelles  (Beier  et  Loewit,  2013).

Globalement,  les  données  internationales  montrent  une
endance  vers  un  effet  disruptif  sur  le  comportement  sexuel
es  mesures  de  confinement  en  lien  avec  la  COVID-19.  Les
ésultats  diffèrent  en  fonction  de  la  conception  de  l’étude  et
u  pays  d’origine,  ainsi  que  des  facteurs  démographiques  et
sychologiques.  Pour  les  célibataires  un  changement  de  rou-
ines  sexuelles  pourrait  être  partiellement  la  conséquence
u  respect  des  mesures  gouvernementales.  Les  effets  induits
ar  l’isolement  et  un  déclin  des  contacts  sociaux  et  phy-
iques  sur  la  santé  mentale  ne  sont  pas  encore  clairs.  Pour
es  couples,  les  facteurs  responsables  du  déclin  des  activités
exuelles  son  encore  à  étudier.

L’objectif  de  cette  étude  était  de  déterminer  de  manière
xploratoire  si,  et  comment,  le  comportement  sexuel  des
articipants  a  changé  au  cours  des  périodes  de  confine-
ent,  concernant  les  intentions  reproductives,  la  fréquence
es  activités  sexuelles  avec  partenaire  ou  solitaires  et
’intégration  de  pratiques  sexuelles  supplémentaires.  Plus
pécifiquement,  l’objectif  était  de  trouver  des  différences
lus  spécifiques  entre  les  célibataires  et  les  couples.  Nous
vons  choisi  trois  variables  indépendantes  pour  lesquelles
ne  association  avec  des  changements  de  comportement
exuel  peut  être  supposée  sur  la  base  d’investigations  pré-
édentes.  Tout  d’abord,  la  socio-sexualité  s’est  avérée  être
n  lien  avec  une  variété  de  questions  sexuelles  et  relation-
elles  (Simpson  et  al.,  2004).  De  plus,  nous  avons  choisi
’inclure  une  mesure  de  l’attirance  sexuelle  et  de  la  qua-
ité  perçue de  la  sexualité  dans  les  relations  étroites  (von
rmer,  2011).  Enfin,  nous  avons  évalué  la  satisfaction  dans  les
elations  puisqu’il  a  été  observé  que  les  changements  dans
ette  variable  se  produisent  en  même  temps  que  les  chan-
ements  dans  la  satisfaction  sexuelle  (Byers,  2005),  et  que
ette  satisfaction  dépend  de  la  capacité  dyadique  dans  les
elations  en  réponse  aux  facteurs  de  stress  (Falconier  et  al.,
015).  Donc,  les  changements  de  comportement  sexuel  cau-
és  par  des  facteurs  de  stress  externes  tels  que  les  mesures
e  confinement  se  reflètent  probablement  dans  la  satisfac-
ion  d’une  relation.

atériels et méthodes

onception  de  l’étude
’étude  CoVhabit  est  une  enquête  transversale  en  ligne
ffectuée  entre  le  9  avril  2020  et  le  20  avril  2020.
ette  enquête  a  été  promue  sur  Facebook,  sur  un  site
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llemand  de  rencontres  en  ligne  (www.poppen.de),  et
ur  la  page  web  de  l’association  allemande  de  médecine
exuelle,  de  thérapie  sexuelle  et  de  sexologie  (German
ssociation  for  Sexual  Medicine,  Sexual  Therapy  and  Sexo-

ogy  —  https://www.dgsmtw.de/,  Deutsche  Gesellschaft
ür  Sexualmedizin,  Sexualtherapie  und  Sexualwissenschaft
DGSMTW]).  La  structure  de  l’étude  repose  sur  le  logiciel
’enquête  en  ligne  « Unipark  »,  un  programme  universitaire
éveloppé  par  Questback.  Les  adultes  de  18  ans  et  plus,
ivant  en  Allemagne,  en  Autriche  ou  en  Suisse  au  moment
e  l’étude  pouvaient  y  participer  après  signature  d’un
ormulaire  de  consentement  informé.  La  participation  était
nonyme  et  volontaire.  La  collecte  des  données  et  les
nalyses  ont  été  effectuées  en  accord  avec  les  recomman-
ations  du  comité  d’éthique  de  recherche  institutionnelle.

uestionnaire

ette  pandémie  n’ayant  pas  de  précédents,  les  chercheurs
âtissent  de  l’absence  de  données  et  d’observations  de
echerches  précédentes  nécessaires  pour  élaborer  des  hypo-
hèses  —  et  ceci  induit  le  risque  de  biais  pendant  la  sélection
es  variables  pertinentes.  Des  institutions  de  recherche  de
lusieurs  pays  (Institute  of  Medicine,  2009)  ont  recommandé
’implication  des  parties  prenantes  pour  améliorer  la  per-
inence  et  la  qualité  des  projets  de  recherche.  Donc  pour
e  développement  de  ce  questionnaire  nous  avons  organisé
vec  des  groupes  témoins  une  discussion  semi-structurée  sur
os  questions  et  variables  d’étude  initialement  sélection-
ées  avec  six  prenantes  provenant  de  différents  domaines
journalisme,  enseignement,  travailleurs  sociaux,  santé
ublique,  psychologie  et  consultant  en  management),  pour
nclure  une  perspective  élargie  sur  des  questions  pertinentes
ui  devraient  être  traitées  dans  notre  recherche.  Finale-
ent,  les  résultats  de  la  discussion  des  groupes  témoins  ont

té  discutés  avec  d’autres  chercheurs  du  groupe  d’étude.
es  variables  suivantes  ont  été  incluses  dans  les  analyses  de
et  article.

onnées  socio-démographiques
es  données  démographiques  de  l’enquête  en  ligne
ncluaient  le  genre  (homme,  femme,  divers),  l’âge  (selon
ix  catégories),  l’orientation  sexuelle,  le  statut  relationnel,
e  changement  du  statut  professionnel  pendant  les  mesures
e  confinement,  le  nombre  de  personnes  vivant  dans  le  foyer
es  participants  et  le  nombre  d’enfants  dont  le  participant
vait  la  charge  (cf.  Tableau  1).  De  plus,  nous  avons  demandé
ux  participants  dans  une  relation  s’ils  vivaient  avec  leur
artenaire  ou  s’ils  entretenaient  une  relation  à  distance.

ontraception
ous  avons  évalué  le  statut  en  matière  de  contraception
insi  que  les  changements  intervenus  pendant  la  période  de
istanciation  physique  sur  la  base  d’un  seul  item  de  ques-
ionnaire  :  est-ce  que  les  participants  ont  continué  à  recourir

 la  contraception  comme  avant  ;  ont  continué  à ne  pas

ecourir  à  la  contraception  comme  avant  ;  ont  commencé

 recourir  à  la  contraception  ;  ont  arrêté  de  recourir  à  la
ontraception.  De  plus,  il  a  été  demandé  aux  participants
’ils  utilisaient  la  contraception  comme  protection  contre

d
t
1
d
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es  maladies  sexuellement  transmissibles,  contre  la  COVID-
9  ou  contre  les  grossesses.

ctivités  sexuelles
ous  les  participants  vivant  en  couple  et  célibataires  ont  été
nterrogés  sur  la  fréquence  d’activités  sexuelles  solitaires
masturbation)  et  d’activités  sexuelles  avec  partenaire
embrassade,  étreinte,  caresses  génitales,  sexe  oral,  péné-
ration  vaginale,  pénétration  anale  ;  cf.  Tableau  2  et
ableau  3)  en  faisant  référence  à  leur  partenaire  actuel  pen-
ant  les  12  mois  précédents  la  pandémie  et  après  la  mise
n  œuvre  des  mesures  de  distanciation  sociales  strictes  (de
amais  à  plusieurs  fois  par  jour).

ratiques  sexuelles
ous  avons  demandé  aux  participants  d’identifier  dans
ne  liste  de  43  pratiques  sexuelles  celles  qu’ils  ont  utili-
ées  avant  et  pendant  la  pandémie  (ex.  sextos, utilisation
’un  sextoy, essai  une  nouvelle  position  ou  consomma-
ion  de  pornographie,  1  =  pratiques  sexuelles  utilisées  ;

 =  pratique  sexuelle  non  utilisée.  Les  pratiques  peuvent
tre  classées  avec  ou  sans  contact  physique,  avec  ou  sans
’utilisation  de  dispositifs  techniques  selon  Lehmiller  et  al.
2020).

aractéristiques  du  comportement  personnel  et  de  la
atisfaction  dans  une  relation
ous  avons  utilisé  l’Inventaire  de  l’Orientation  Sociosexuelle
évisé  (Revised  Sociosexual  Orientation  Inventory  -  SOI-

 ;  Penke  et  Asendorpf,  2008).  L’échelle  mesure  les
ifférences  interindividuelles  dans  les  tendances  vers  des
apports  sexuels  et  les  relations  sans  engagements.  Elle
omprend  trois  sous-échelles  distinctes  d’évaluation  du
omportement,  des  attitudes  et  du  désir  socio-sexuels.  La
ous-échelle  du  comportement  sexuel  comprend  trois  items
ex.  Item  1  : « Combien  de  partenaires  sexuels  avez-vous
u  au  cours  des  derniers  12  mois  »,  sur  l’échelle  de  Likert
n  cinq  points  avec  les  options  de  réponses  allant  de  zéro  à
uit  ou  plus.  La  cohérence  interne  de  la  sous-échelle  était
onne  (˛  =  0,839).  La  sous-échelle  attitude  mesure  la  dispo-
ition  d’évaluation  du  sexe  sans  engagement  par  l’utilisation
’items  tels  que  « les  rapports  sexuels  sans  engagement  sont
K  » (1  =  pas  d’accord  du  tout  ; 5 =  tout  à  fait  d’accord).
lle  présente  également  une  fiabilité  suffisante  (˛  =  0,853).
inalement,  le  désir  socio-sexuel  reflète  le  désir  sexuel  spé-
ifiquement  dirigé  vers  les  partenaires  avec  lesquels  une
ersonne  n’entretient  pas  de  relation  avec  engagement,  en
valuant  le  niveau  d’accord  sur  des  items  tels  que  :  « À
uelle  fréquence  avez-vous  des  fantasmes  sur  des  relations
exuelles  avec  une  personne  que  vous  venez  juste  de  ren-
ontrer  ?  » (1  =  jamais  ;  2  =  rarement  ; 3 =  environ  une  fois  par
ois  ;  4  =  environ  une  fois  par  semaine  ; 5  =  (pratiquement)

ous  les  jours).  La  cohérence  interne  pour  le  désir  socio-
exuel  (˛  =  0,853)  ainsi  que  pour  le  SOI-R  complet  (˛  =  0,881)
tait  suffisamment  élevée.

De  plus,  nous  avons  demandé  aux  participants  avec  par-
enaires  de  noter  la  satisfaction  de  leur  relation  sur  la  base

e  la  version  allemande  de  l’échelle  d’évaluation  de  rela-
ions  (Relationship  assessment  scale  -  ZIP  ;  Hassebrauck,
991).  Cette  échelle  comprend  sept  items  de  quatre  points
e  l’échelle  de  Likert,  les  scores  les  plus  élevés  indiquant

http://www.poppen.de/
https://www.dgsmtw.de/
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Tableau  1  Caractéristiques  de  l’échantillon.

Total
(n  =  2515)
n (%)

En  couple
(n  =  1498)
n  (%)

Pas  en
couple
(n  =  1017)
n  (%)

Tests
statistiques

p

Genre  Chi2 =  4,343,
df  =  1

0,037

Femme cis  1191  (47,4)  735  (49,1)  456  (44,8)
Homme cis  1324  (52,6)  763  (50,9)  561  (55,2)

Âge (en  années) Mdn  =  31—40 Mdn  =  31—40 Chi2 =  3,372,
df =  5

0,643

18—30 858  (34,1)  497  (33,2)  361  (35,5)
31—40 579  (23,0)  341  (22,8)  238  (23,4)
41—50 517  (20,6)  323  (21,6)  194  (19,1)
51—60 459  (18,3)  278  (18,6)  181  (17,8)
61—70 86  (3,4)  49  (3,3)  37  (3,6)
> 70  16  (0,6)  10  (0,7)  6  (0,6)

Orientation  sexuelle  Chi2 =  29,80,
df =  5

<  0,001

Exclusivement  sexe  différent  1359  (54,0)  782  (52,2)  577  (56,7)
Surtout de  sexe  différent  595  (23,7)  383  (25,6)  212  (20,8)
Les deux  sexes  331  (13,2)  220  (14,7)  111  (10,9)
Surtout le  même  sexe  61  (2,4)  33  (2,2)  28  (2,8)
Exclusivement  le  même  sexe  108  (4,3)  45  (3,0)  63  (6,2)
Pansexuel 61  (2,4)  35  (2,3)  26  (2,6)

Taille d’agglomération Mdn  =  20  000
—100  000

Mdn  =  20  000
—100  000

Mdn  =  20  000
—100  000

Chi2 =  17,58,
df =  5

0,004

< 5,000 444  (17,7)  282  (18,8)  162  (15,9)
5,000—20,000 495  (19,7) 319  (21,3)  176  (17,3)
20,000—100,000 563  (22,4) 340  (22,7) 223  (21,9)
100,000—500,000 435  (17,3) 246  (16,4) 189  (18,6)
500,000—1 Mio 218  (8,7) 116  (7,7) 102  (10,0)
>1 Moi  360  (14,3)  195  (13,0)  165  (16,2)

Changement  d’emploi  et  travail  à  distance  Chi2 =  3,11,
df =  4

0,54

Pas de  changement  (travail  à  distance)  257  (10,2)  148  (9,9)  109  (10,7)
Pas de  changement  (pas  de  travail  à  distance)  945  (37,6)  562  (37,5)  383  (37,7)
Changement  (travail  à  distance  à  temps  partiel)  378  (15,0)  238  (15,9)  140  (13,8)
Changement  (travail  à  distance  temps  complet)  614  (24,4)  367  (24,5)  247  (24,3)
Perte d’emploi  321  (12,8)  183  (12,2)  138  (13,6)

Éducation des  enfants  Chi2 =  176,01,
df =  1

<  0,001

Pas d’enfants  1898  (75,5)  990  (66,1)  908  (89,3)
1 ou  plus  enfants  617  (24,5)  508  (33,9)  109  (10,7)

Nombre de  personnes  dans  le  foyer  des  participants  Chi2 =  617,94,
df =  3

<  0,001

Seul(e) 768  (30,5)  181  (12,1)  587  (57,7)
1 personne  818  (32,5)  646  (43,1)  172  (16,9)
2 personnes  429  (17,0)  281  (18,8)  148  (14,6)

9,9)  
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3 personnes  ou  plus  500  (1

a  plus  faible  satisfaction  (à  des  fins  analytiques,  l’échelle
riginale  a  été  adaptée  afin  que  les  scores  les  plus  élevés
eflètent  les  plus  hautes  satisfactions  dans  les  relations).  Les
tems  ciblent  différents  aspects  d’une  relation  amoureuse,

ar  exemple  quel  est  le  niveau  de  satisfaction  de  cette  per-
onne  dans  sa  relation,  dans  quelle  mesure  ses  attentes  et
esoins  sont-ils  satisfaits,  dans  quelle  mesure  cette  relation

l
q
s

26
390  (25,8)  110  (10,8)

st-elle  perçue  comme  problématique.  L’échelle  a  démon-
ré  un  haut  niveau  de  fiabilité  (˛  =  0,911).

Nous  avons  également  évalué  l’attirance  sexuelle  envers
e  partenaire  au  moyen  du  questionnaire  allemand  sur

’expérience  sexuelle  dans  les  relations  étroites  (German
uestionnaire  of  sexual  experience  in  close  relation-
hips  —  FESP-K  ;  von  Irmer  et  Kemper,  2011).  Ce
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Tableau  2  Changements  dans  la  fréquence  des  activités  sexuelles  chez  les  participants  en  couple  (n  =  1  498)  avant  et  pendant
les mesures  de  confinement.

Sexual  behavior  in  participants  in  relationships

Médiane  avant  la
pandémie

Médiane  pendant
la  pandémie

Z  p  r

Se  prendre  dans  les  bras 6  6  −7659  <  0,001**  0,197
Femmes cis 6  6  −4914 <  0,001** 0,127
Homme cis 6  6  −5576 <  0,001** 0,144

S’embrasser  6  6  −10  285  <  0,001**  0,266
Femmes cis  6  6  −7190  <  0,001**  0,186
Homme cis  6  6  −7373  <  0,001**  0,190

Toucher les  organes  génitaux  6  5  −10  583  <  0,001**  0,273
Femmes cis  6  6  −7222  <  0,001**  0,186
Homme cis  5  5  −7697  <  0,001**  0,199

Sexe oral  2  1  −6698  <  0,001**  0,173
Femmes cis  2  2  −4724  <  0,001**  0,122
Homme cis  1  1  −4761  <  0,001**  0,123

Pénétration  génitale  5  2  −9466  <  0,001**  0,244
Femmes cis  5  5  −6750  <  0,001**  0,174
Homme cis  2  1  −6691  <  0,001**  0,172

Sexe anal  1  1  −0,333  0,74  —
Femmes cis  1  1  −0,615  0,538  —
Homme cis  1  1  −0,955  0,339  —

**p < 0,001, en raison de multiples comparaisons, le niveau alpha a été ajusté à l’indice Bonferroni (� = 0,0083). Les activités sexuelles
ont été rapportées sur une échelle de 1 à 6 : 1 = au moins une fois par mois ou moins ; 2 = une fois toutes les 2 semaines ; 3 = environ
une fois par semaine ; 4 = plusieurs fois par semaine ; 5 = tous les jours ; 6 = plusieurs fois par jour.

Tableau  3  Évolution  dans  la  fréquence  des  activités  sexuelles  chez  les  participant-e-s  célibataires  (n  =  1017)  avant  et  pendant
les mesures  de  confinement.

Activités  sexuelles  parmi  les  personnes  non  en  couple

Médiane  avant  la
pandémie

Médiane  pendant
la  pandémie

Z  p  R

Se  prendre  dans  les  bras  6  1  −20  398  <  0,001**  0,639
Femmes cis  6  1  −14  227  <  0,001**  0,446
Homme cis  5  1  −14  673  <  0,001**  0,46

S’embrasser  1  1  −12  403  <  0,001**  0,39
Femmes cis  1  1  −7989  <  0,001**  0,25
Homme cis  1  1  −9544  <  0,001**  0,299

Toucher les  organes  génitaux  1  1  −10  508  <  0,001**  0,329
Femmes cis  1  1  −5728  <  0,001**  0,179
Homme cis  1  1  −9036  <  0,001**  0,283

Sexe oral  1  1  −8873  <  0,001**  0,278
Femmes cis  1  1  −4301  <  0,001**  0,134
Homme cis  1  1  −7948  <  0,001**  0,249

Pénétration  génitale  1  1  −8308  <  0,001**  0,261
Femmes cis  1  1  −5147  <  0,001**  0,161
Homme cis  1  1  −6677  <  0,001**  0,209

Sexe anal  1  1  −5063  <  0,001**  0,159
Femmes cis 1  1  −2602  0,009  —
Homme cis 1  1  −4359  <  0,001**  0,137

**p < 0,001, en raison de multiples comparaisons, le niveau alpha a été ajusté à l’indice Bonferroni (� = 0,0083). Les activités sexuelles
ont été rapportées sur une échelle de 1 à 6 : 1 = au moins une fois par mois ou moins ; 2 = une fois toutes les 2 semaines ; 3 = environ
une fois par semaine ; 4 = plusieurs fois par semaine ; 5 = tous les jours ; 6 = plusieurs fois par jour.
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uestionnaire  permet  d’évaluer  à  la  fois  l’attirance  sexuelle
hysique  et  les  sentiments  affectueux  au  cours  des  activi-
és  sexuelles  avec  sept  items  de  cinq  points  sur  l’échelle
e  Likert  (1  =  pas  du  tout  ;  5  =  s’applique  totalement).  Le
oncept  de  l’attirance  sexuelle  physique  repose  sur  la  carac-
érisation  d’une  relation  étroite  par  la  passion,  l’ouverture
t  les  expériences  mutuelles,  alors  que  le  concept  des  sen-
iments  affectueux  au  cours  des  activités  sexuelles  fait
éférence  aux  aspects  émotionnels  de  la  sexualité  dans
ne  relation,  tels  que  la  chaleur,  l’amour,  la  tendresse.
onc  ces  concepts  reflètent  deux  des  trois  dimensions  de

a  sexualité  dans  la  conceptualisation  de  Beier  et  Loewit
2013)  avec  l’attirance  sexuelle  physique  comparable  à  la
imension  du  désir  et  des  sentiments  affectueux  au  cours
es  activités  sexuelles  avec  partenaires  et  à  la  dimen-
ion  de  l’attachement  respectivement.  Parmi  les  exemples
’attirance  sexuelle  physique  on  trouve  « Mon/ma  parte-
aire  aime  faire  beaucoup  de  nouvelles  expériences  », et

 Mon/ma  partenaire  est  sauvage  et  passionnée  »,  alors  que
es  sentiments  affectueux  au  cours  des  activités  sexuelles
vec  partenaires  ont  été  mesurés  avec  des  items  tels  que  :

 des  rapports  sexuels  avec  mon/ma  partenaire,  je  sens  à
uel  point  il/elle  m’apprécie  » ou  « Notre  vie  sexuelle  est
omantique  ».  La  cohérence  interne  des  deux  concepts  à
avoir  l’attirance  sexuelle  physique  (˛  =  0,925)  et  les  sen-
iments  affectueux  pendant  les  activités  sexuelles  avec
artenaire  (˛  =  0,930),  et  la  fiabilité  pour  l’ensemble  de
’échelle  (˛  =  0,943)  était  élevée.

ous-groupes

oncernant  le  statut  des  relations,  les  participants  ont  été
egroupés  dans  deux  sous-groupes  :  « en  couple  » ou  « céliba-
aires  ».  Les  données  des  participants  qui  étaient  en  couple
vec  leur  partenaire  actuel  avant  et  pendant  la  période  de
istanciation  physique  ont  été  groupées  et  analysées  dans
e  groupe  « en  couple  ».  Le  même  principe  a  été  appli-
ué  pour  les  personnes  qui  n’étaient  pas  dans  une  relation
égulière.  Les  données  des  participants  qui  étaient  céliba-
aires  avant  et  pendant  la  période  de  distanciation  physique
nt  été  groupées  et  analysées.  Les  données  des  partici-
ants  dont  la  nature  de  relation  a  changé  au  cours  de  la
ériode  de  distanciation  physique  n’ont  pas  été  analysées.
e  plus,  nous  avons  analysé  les  changements  dans  les  fré-
uences  d’activités  sexuelles  séparément  pour  les  hommes
t  pour  les  femmes  dans  les  deux  sous-groupes.  Les  femmes
ui  ont  été  dans  une  relation,  les  femmes  qui  ont  été  céli-
ataires,  les  hommes  qui  ont  été  dans  une  relation  ainsi  que
es  hommes  qui  ont  été  célibataires.

nalyse  statistiques

es  analyses  statistiques  ont  été  effectuées  au  moyen  du
ystème  IBM  SPSS  Statistics  26  (Arbuckle,  2019).  Les  carac-
éristiques  des  échantillons  ont  été  comparées  et  ventilées
ar  statut  de  relations  (participants  en  couple  et  partici-
ants  célibataires),  par  genres  (cis  femme  et  cis  homme).

es  tests  Chi2-test  ont  été  effectués  pour  analyser  les
ifférences  statistiques  dans  les  données  démographiques.
our  les  changements  de  fréquence  des  activités  sexuelles
ex.  Pénétration  vaginale),  ainsi  que  pour  la  fréquence  des
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omportements  masturbatoires  nous  avons  utilisé  les  tests
ilcoxon  signed  rank  pour  chaque  sous-groupe  en  compa-

ant  les  réponses  pendant  la  période  avant  et  celles  après  les
ériodes  de  confinement.  Afin  de  prédire  la  probabilité  de
’ajout  de  nouvelles  pratiques  sexuelles  pendant  la  période
e  distanciation  physique,  nous  avons  utilisé  une  analyse
e  régression  logistique  multiple  avec  trois  prédicteurs  dis-
ontinus  (socio-sexualité,  satisfaction  de  la  relation,  et
ttirance  sexuelle  pour  le  partenaire),  et  le  genre  comme
rédicteur  catégoriel.

ésultats

chantillon

u  total,  2774  sujets  ont  participé  à l’enquête  en  ligne
ans  aucune  donnée  manquante  pour  les  variables  per-
inentes  à  cette  étude.  En  raison  des  nombres  limités,
es  groupes  de  données  de  participants  identifiés  trans
n  =  70)  et  divers  (n  =  31)  et  les  données  des  participants
sexuels  (n  = 12)  ont  été  exclues  des  analyses.  Nous  avons
galement  exclu  les  participants  dont  les  statuts  relation-
els  avaient  changé  pendant  la  période  de  distanciation
hysique  : 49  participants  étaient  célibataires  avant  les
esures  de  confinement  et  se  sont  mis  en  couple  pendant

ette  période,  alors  que  97  étaient  en  couple  avant  puis
élibataires  après  les  périodes  de  distanciation  physique.
inalement,  n  = 2515  participants  ont  été  inclus  dans  cette
tude.  2433  (96,7  %)  participants  vivaient  en  Allemagne,  14
0,6  %)  en  Suisse,  et  8  (0,3  %)  en  Autriche.  L’âge  médian
tait  Mdn  =  31—40  ans.  Parmi  tous  les  participants  inclus,

 =  1498  ont  déclaré  être  dans  une  relation  et  n  =  1017  ont
éclaré  ne  pas  avoir  été  dans  une  relation  avant  les  mesures
e  confinement  et  au  moment  de  l’évaluation.  Le  Tableau  1
résente  les  caractéristiques  d’échantillons  et  les  diffé-
ences  statistiques  en  fréquences  de  réponse  au  moyen  de
ests  Chi2-tests. 68,7  %  des  participants  en  couple  dans
ne  relation  vivaient  avec  un  partenaire,  16,6  %  vivaient
ans  un  foyer  différent  mais  dans  le  même  lieu  de  rési-
ence  et  14,8  %  vivaient  dans  une  relation  à  long  terme.
3,5  %  des  participants  en  couple  étaient  globalement  ou
bsolument  d’accord  avec  les  mesures  gouvernementales  de
utte  contre  la  pandémie  et  87,4  %  les  respectaient  globa-
ement  ou  absolument  dans  leurs  vies  privées.  72,3  %  des
articipants  célibataires  étaient  globalement  ou  absolument
’accord  avec  les  mesures  gouvernementales  de  lutte  contre
a  pandémie  et  86,9  %  les  respectaient  globalement  ou  abso-
ument  dans  leurs  vies  privées.

eproduction  et  contraception

u  total,  26,5  %  des  participants  avec  partenaire  n’ont  pas
tilisé  de  méthodes  contraceptives,  alors  que  71,3  %  ont  eu
ecours  à  la  contraception  avant  et  pendant  le  confinement.
endant  la  période  de  confinement,  0,9  %  des  participants
n  couple  ont  arrêté  la  contraception,  alors  que  1,3  %  ont

ommencé  à  utiliser  des  contraceptifs.  Avant  et  pendant
e  confinement,  74,6  %  des  participants  célibataires  ont  eu
ecours  à  la  contraception  et  23,4  %  ne  l’ont  pas  utilisée.
endant  la  période  de  confinement,  1,1  %  des  célibataires
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nt  arrêté  et  0,9  %  ont  commencé  à  utiliser  des  méthodes
ontraceptives.

omportements  masturbatoires

es  tests  Wilcoxon  signed-rank  révèlent  que  chez  les
articipants  en  couple  la  fréquence  de  comportements  mas-
urbatoires  était  significativement  plus  basse  pendant  les
ériodes  de  distanciation  physique  qu’avant  (Z  =  −7574  ;

 <  0,001  ;  r =  0,19).  L’analyse  séparée  des  participants
ommes  en  couples  a  révélé  une  plus  forte  diminution
hez  les  femmes  (Z  =  −7719,  p  <  0,001,  r  =  0,28)  que  chez
es  hommes  (Z  =  −2101,  p  =  0,036,  r  =  0,076).  De  leur  côté,
’analyse  des  célibataires  a  révélé  une  augmentation  de  la
réquence  de  masturbation  pendant  les  périodes  de  confine-
ent  par  rapport  à  la  période  avant  la  pandémie,  mais  non

ignificative  (Z  =  −1872  ;  p  =  0,061  ;  r  =  0,06).  Les  hommes
élibataires  participants  se  masturbaient  significativement
lus  depuis  le  début  des  périodes  de  distanciation  physique
Z  =  −4719,  p  <  0,001,  r  =  0,199),  alors  que  les  femmes  céli-
ataires  ont  rapporté  une  réduction  de  la  fréquence  de
asturbation  qui  n’était  pas  statistiquement  significative

Z  =  −1570,  p  =  0,116,  r  =  0,073).  La  Fig.  1  illustre  les  rai-
ons  que  les  participants  ont  donné  pour  leurs  pratiques
asturbatoires.

réquence  des  activités  sexuelles  en  couple  avant
t pendant  la  pandémie

ous  avons  utilisé  les  tests  Wilcoxon  signed-rank  pour  ana-
yser  les  changements  de  fréquences  d’activités  sexuelles
pécifiques  en  couples.  La  fréquence  de  la  plupart  des  acti-
ités  sexuelles  était  la  plus  basse  pendant  plutôt  qu’après
es  périodes  de  distanciation  physique.  Pour  les  célibataires
t  les  participants  dans  une  relation  des  deux  genres  les
lassements  post-test  pour  les  étreintes,  les  embrassades,
es  caresses  génitales,  le  sexe  oral  et  la  pénétration  vagi-
ale  étaient  significativement  plus  bas  que  les  classements
ré-test,  c’est-à-dire,  que  l’on  observe  un  déclin  général  de
’activité  sexuelle  dans  notre  échantillon  de  population  avec
es  effets  faibles  à  modérés  pour  les  participants  en  couple
t  des  effets  de  modérés  à  forts  pour  les  célibataires  (cf.
ableau  3).

ratiques  sexuelles  supplémentaires

our  70,6  %  de  l’échantillon  total,  il  n’y  a  pas  de  recours  à
es  pratiques  sexuelles  depuis  le  début  des  restrictions  asso-
iées  à  la  pandémie  de  COVID-19  (71,2  %  des  célibataires
s  70,2  %  des  participants  en  couple).  19,5  %  de  tous  les
articipants  ont  déclaré  qu’ils  avaient  essayé  une  nouvelle
ratique  sexuelle  (19,8  %  de  célibataires  vs  19,4  %  de  par-

icipants  en  couples).  9,9  %  de  l’échantillon  total  (9,0  %  de
élibataires  vs  10,4  %  de  participants  en  couple)  ont  déclaré
voir  eu  recours  à  une  pratique  sexuelle  supplémentaire
endant  les  périodes  de  confinement.
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ssociations  entre  les  pratiques  sexuelles
upplémentaires,  la  socio-sexualité,  l’attirance
our le  partenaire  et  la  satisfaction  dans  la  relation

our  les  participants  dans  une  relation,  le  Tableau  4  pré-
ente  les  coefficients  de  corrélation  entre  la  satisfaction
ans  la  relation,  le  comportement  socio-sexuel,  les  attitudes
ocio-sexuelles,  le  désir  socio-sexuel,  l’attirance  sexuelle
hysique  pour  le  partenaire,  les  sentiments  affectueux  pour
e  partenaire  pendant  les  rapports  sexuels  en  couple  et  les
ifférences  dans  la  variété  des  pratiques  sexuelles.

nalyses  de  régression  logistique  pour  l’ajout  de
ouvelles pratiques  sexuelles

ous  avons  utilisé  l’analyse  de  régression  logistique
our  prédire  la  probabilité  d’ajout  de  nouvelles  pra-
iques  sexuelles  pendant  l’application  des  mesures  de
onfinement.  Nous  avons  d’abord  transformé  la  variable
épendante  de  nouvelles  pratiques  sexuelles  ajoutées  pen-
ant  la  période  de  distanciation  physique  pour  en  faire  un
ésultat  dichotomique  (ex.  0  =  pas  de  pratique  sexuelle  ajou-
ée,  1  = pratiques  sexuelles  ajoutées).  Pendant  l’ajustement
our  le  genre,  nous  avons  utilisé  comme  prédicteurs
ontinus  les  trois  sous-échelles  de  socio-sexualité,  deux
ous-échelles  d’attirance  pour  la  partenaire  (attirance
hysique  sexuelle  et  sentiments  affectueux  pendant  les  acti-
ités  sexuelles  en  couple)  et  la  satisfaction  dans  la  relation.
e  modèle  de  régression  était  significatif  (Chi2(7)  =  14887,

 =  0,037),  alors  que  l’attirance  physique  sexuelle  n’était
ue  le  seul  prédicteur  significatif  dans  le  modèle  (ˇ  =  0,337,
E  ˇ  =  0,138,  Wald(1) =  5310,  p  =  0,021).  Ainsi,  il  n’y  avait
as  d’association  significative  entre  toutes  les  facettes  de  la
ocio-sexualité,  la  satisfaction  dans  la  relation  et  les  senti-
ents  affectueux  pendant  les  activités  sexuelles  en  couple

t  la  variable  de  résultat  binaire.  Toutefois,  pour  chaque
ugmentation  d’une  unité  dans  l’attirance  physique  sexuelle
our  le  partenaire,  la  probabilité  d’ajouter  de  nouvelles
ratiques  sexuelles  augmentait  de  37,3  %.  Pratiquement  les
êmes  résultats  ont  été  obtenus  avec  l’ajustement  de  l’âge

cf.  Tableau  5).
Comme  le  montre  le  Tableau  6,  notre  modèle  ne  peut

as  prédire  correctement  le  résultat  d’ajout  de  nouvelles
ratiques  sexuelles  pendant  les  périodes  de  distanciation
hysique.  Globalement,  le  modèle  a  démontré  une  qualité
’ajustement  médiocre  et  donc  seule  une  proportion  négli-
eable  de  la  variance  est  expliquée  (Nagelkerke  R2 =  0,026).

iscussion

a  pandémie  du  coronavirus  a  causé  une  crise  d’une
mpleur  sans  précédent.  De  plus,  les  mesures  à  prendre
our  limiter  la  propagation  du  virus  risquent  d’avoir  des
ffets  conséquents  sur  l’ordre  social  et  économique.  Des
tudes  précédentes  ont  montré  les  effets  disruptifs  des
esures  de  confinement  sur  les  activités  sexuelles  habi-
uelles.  Notre  étude  transversale  en  ligne  était  destinée
 évaluer  le  comportement  sexuel  des  participants  avant
t  pendant  la  pandémie  de  COVID-19,  l’accent  étant  mis
ur  les  analyses  des  différences  entre  les  participants  en
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Figure  1  Raisons  du  comportement  masturbatoire  parmi  les  participants  en  couple  (n  =  1498)  et  les  participants  célibataires
(n =  1017)  en  %  pendant  les  mesures  de  confinement.  Plusieurs  raisons  peuvent  être  sélectionnées,  la  somme  des  pourcentages  est
donc supérieure  à  100.

Tableau  4  Corrélation  bivariée  entre  la  satisfaction  dans  la  relation,  la  socio-sexualité,  l’attirance  sexuelle  affective  et  phy-
sique envers  le  partenaire  et  le  nombre  de  pratiques  sexuelles  supplémentaires  pendant  la  pandémie  pour  les  participants  qui
n’ont été  en  relation  et  n’ont  pas  changé  de  partenaire.

1  2  3  4  5  6  7

1.  Satisfaction  dans  la  relation  1,00  −0,079**  −0,101**  −0,252**  0,529**  0,647**  −0,003
2. Activités  socio-sexuelles  −0,079**  1,00  0,585**  0,481**  −0,026  −0,117**  0,107**
3. Attitudes  socio-sexuelles  −0,101**  0,585**  1,00  0,550**  −0,071**  −0,172**  0,077**
4. Désir  socio-sexuel  −0,252**  0,481**  0,550**  1,00  −0,229**  −0,269**  0,110**
5. Attirance  sexuelle  physique  0,529**  −0,026**  −0,071**  −0,229**  1,00  0,619**  0,095**
6. Sentiments  d’affection  pendant  les

activités  sexuelles  avec  un
partenaire

0,647**  −0,117**  −0,172**  −0,269**  0,619**  1,00  0,032

7. Nombre  de  pratiques  sexuelles
nouvelles

−0,003  0,107**  0,077**  0,110**  0,095**  0,032  1,00

Remarque : en raison de la non-conformité à la distribution normale des valeurs de satisfaction relationnelle, l’état de la relation
(n = 1498) (les participants ont en général fait état d’une satisfaction relationnelle élevée. M = 3,3), les coefficients de corrélation de
Spearman Rho (�) ont été utilisés. *p < 0,05. **p < 0,01).

Tableau  5  Analyses  de  régression  logistique  parmi  participants  qui  étaient  en  relation  (n  =  1498)  et  l’ajout  de  nouvelles
pratiques sexuelles  lors  des  mesures  de  confinement.

Predictor  eˇ

OR
95  %-CI  P  eˇ

OR  ajusté
sur  l’âge

95  %-CI  p

Genre  1275  0,782—2079  0,330  1238  0,741—2071  0,415
Satisfaction  dans  la  relation  0,966  0,599—1559  0,888  0,967  0,599—1599  0,890
Comportement  socio-sexuel 1076  0,858—1350  0,525  1065  0,843—1346  0,599
Attitudes socio-sexuelles 0,869 0,694—1088  0,221  0,874  0,696—1097  0,247
Desir socio-sexuel  1175  0,928—1488  0,180  1171  0,924—1484  0,191
Attirance sexuelle  physique  1373  1049—1798  0,021*  1377  1051—1805  0,020*
Sentiments amoureux  au  cours

des  relations  sexuelles
1070  0,766—1494  0,693  1070  0,766—1494  0,692

« femmes » a servi de groupe de référence pour le genre en tant que prédicteur catégorique. *p < 0,05.
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Tableau  6  Fréquences  observées  et  prévues  pour  l’ajout  de  nouvelles  pratiques  sexuelles  lors  des  mesures  de  confinement
(analyse de  régression  logistique  avec  un  seuil  de  0,50).

Observées Prévues

Aucune  nouvelle  pratique  Ajout  de  nouvelles  pratiques  %  Correct

Aucune  nouvelle  pratique  1401  0  100,00
Ajout de  nouvelles  pratiques  97  0  0,00
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Ensemble %  correct  

ouple  et  les  participants  célibataires.  La  plupart  des  parti-
ipants  des  deux  groupes  analysés  approuvaient  les  mesures
ouvernementales  et  les  appliquaient  dans  leur  vie  privée.

La  majorité  de  la  population  étudiée  n’a  pas  modifié
on  utilisation  de  contraceptifs  après  le  début  des  restric-
ions  imposées.  Les  participants  en  couple  se  sont  masturbés
ignificativement  moins  pendant  les  mesures  de  confinement
ar  rapport  à  la  période  avant  la  crise.  Les  participants
élibataires  ont  augmenté  la  fréquence  de  leurs  masturba-
ions  pendant  les  mesures  de  confinement  mais  sans  que
ela  soit  significatif.  Les  fréquences  de  toutes  les  acti-
ités  sexuelles  y  compris  les  contacts  physiques  ou  pas
vec  les  parties  génitales  d’une  autre  personne  ont  chuté
ignificativement  dans  les  deux  groupes,  à  l’exception  des
énétrations  anales  chez  les  participants  en  couple  (pra-
ique  rarement  utilisée  dans  ce  groupe,  même  avant  le
onfinement).  En  général,  les  effets  ont  été  plus  pronon-
és  chez  les  participants  célibataires  —  comme  le  montre
es  effets  de  taille  plus  forts  sur  tous  les  types  d’activités
exuelles  (cf.  Tableau  3).  L’intégration  par  les  couples  de
ouvelles  pratiques  sexuelles  était  liée  aux  caractéristiques
ocio-sexuelles  et  à  l’attirance  sexuelle  physique  pour  leur
artenaire,  mais  pas  à  leur  satisfaction  dans  la  relation  ou
ux  sentiments  d’affection  rapportés  pendant  les  activités
hysiques  avec  leur  partenaire.

Dans  les  deux  groupes  seulement  un  pour  cent  des  parti-
ipants  ont  arrêté  la  contraception  après  le  déclenchement
u  confinement.  Ceci  pourrait  indiquer  que  les  partici-
ants  inclus  dans  notre  analyse—indépendamment  de  leur
tatut  relationnel  —  n’envisageaient  pas  de  grossesse  pen-
ant  ce  confinement.  D’après  nos  observations,  les  données
ransversales  provenant  de  Chine  n’indiquent  pas  de  chan-
ements  dans  l’utilisation  des  préservatifs  (Li  et  al.,  2020).
es  données  longitudinales  provenant  de  Turquie  montrent
ne  réduction  du  désir  de  grossesse  chez  les  femmes  mariées
Yuksel  et  Ozgor,  2020).  Toutefois,  dans  l’étude  turque,
n  dépit  d’une  diminution  du  désir  sexuel,  l’utilisation  de
ontraceptifs  a  chuté  significativement  et  dans  l’étude  chi-
oise,  10  %  ont  mentionné  un  manque  de  contraception.
onc,  le  manque  de  médicaments  doit  également  être  consi-
éré  comme  l’une  des  raisons  de  l’augmentation  de  la
atalité  après  une  crise.

Le  déclin  des  activités  sexuelles  chez  les  couples  est  en
ccord  avec  les  observations  dans  les  autres  pays  (Fuchs
t  al.,  2020  ;  Lehmiller  et  al.,  2020).  Les  analyses  séparées
es  participants  en  couple  révèlent  que  les  répercussions

ur  les  vies  sexuelles  des  gens  ne  peuvent  pas  s’expliquer
otalement  par  les  mesures  de  confinement  destinées  à limi-
er  la  propagation  du  virus  (68,7  %  vivant  dans  le  même
oyer  n’étaient  pas  séparés  de  leur  partenaire).  Les  effets

l
p
d
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31
93,5

e  l’humeur  sur  le  comportement  et  le  fonctionnement
exuel  induits  par  l’incertitude  et  la  peur,  comme  décrits
récédemment  (Bancroft  et  al.,  2003)  pourraient  constituer
’une  des  explications  de  ce  déclin.  Une  association  entre
’humeur  et  l’activité  sexuelle  a  également  été  rapportée
ar  Mollaioli  et  al.  (2020)  dans  une  population  d’étude  mon-
rant  des  taux  plus  élevés  de  symptômes  de  dépression  et
’anxiété  chez  des  sujets  sexuellement  inactifs  en  Italie.
ais  en  raison  de  l’absence  de  données  longitudinales  il
st  difficile  de  déterminer  clairement  si  l’humeur  affect
’activité  sexuelle  ou  si  l’inactivité  sexuelle  a  un  effet  néga-
if  sur  l’humeur.

Les  participants  en  couple  ont  rapporté  des  fréquences
oindres  de  masturbation  pendant  le  confinement  par  rap-
ort  à  la  période  avant  la  crise,  avec  un  effet  plus  marqué
hez  les  femmes.  Les  femmes  célibataires  ont  rapporté
ne  faible  fréquence  de  masturbation  qui  n’était  pas  signi-
cative.  Des  tendances  similaires  ont  été  rapportées  par
’autres  échantillons  d’études  indépendamment  du  statut
e  la  relation  (Lehmiller  et  al.,  2020).  Le  manque  d’intimité
n  raison  de  la  présence  permanente  des  partenaires,  des
nfants  ou  des  parents  possiblement  plus  prévalent  parmi
es  participants  en  couple  dans  notre  échantillon  d’étude
ourrait  avoir  contribué  à ce  résultat.  La  tendance  inverse
’une  augmentation  de  la  masturbation  chez  les  hommes
élibataires  analysés  dans  cette  étude  et  vivants  seuls  plus
réquemment  pourrait  s’expliquer  par  l’absence  de  ces  obs-
acles  potentiels.  De  plus,  les  états  mentaux  tels  que  le
tress  ou  la  solitude  qui  ont  été  en  lien  avec  le  recours

 de  nouvelles  pratiques  sexuelles  pendant  la  pandémie
Lehmiller  et  al.,  2020)  pourraient  également  être  plus
mportants  chez  les  célibataires.  La  tendance  inversée  de
réquence  de  masturbation  chez  les  célibataires  et  les  fac-
eurs  associés  (ex.  un  impact  plus  fort  de  la  détresse  sur
e  désir  sexuel  chez  les  femmes),  restent  à  étudier  dans  de
utures  recherches.

Lehmiller  et  al.  (2020)  ont  démontré  une  corrélation  posi-
ive  entre  l’introduction  de  nouvelles  pratiques  sexuelles  et
a  qualité  de  la  vie  sexuelle  pendant  la  pandémie.  Des  fac-
eurs  contributifs  potentiels  à  ce  changement  de  routines
exuelles  peuvent  être  trouvés  au  niveau  intrapersonnel  et
nterpersonnel.  Ainsi,  au  niveau  interpersonnel,  nous  avons
valué  la  socio-sexualité,  sachant  que  la  satisfaction  dans
a  relation  et  l’attirance  sexuelle  pour  le  partenaire  ont
ervi  de  variables  interpersonnelles.  La  socio-sexualité  en
énéral  et  le  désir  socio-sexuel  spécifiquement,  présentent

e  lien  le  plus  solide  à  l’introduction  de  nouvelles  des
ratiques  sexuelles,  alors  que  des  constructions  plus  dya-
iques  concernant  la  satisfaction  dans  une  relation  n’ont  pas
ontré  d’associations  statistiquement  significatives.  Ces
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bservations  sont  en  accord  avec  les  résultats  rapportés  par
ehmiller  et  al.  (2020)  qui  a  démontré  que  le  « désir  de
exe  » était  significativement  associé  à  l’adoption  de  nou-
elles  pratiques  sexuelles,  alors  qu’il  n’y  a  pas  d’association
ignificative  avérée  avec  le  « désir  de  partenaire  ».

L’absence  de  concordance  entre  une  relation  épanouie
t  des  sentiments  affectueux  ressentis  pendant  les  activi-
és  sexuelles  en  couple  donne  un  éclairage  complémentaire
ur  l’intérêt  d’élargir  son  répertoire  sexuel  pendant  la
andémie.  Dans  l’étude  de  Lehmiller  et  al.,  les  partici-
ants  subissant  de  plus  fortes  contraintes  (sentiments  de
tress  et  de  solitude),  étaient  plus  susceptibles  d’ajouter
e  nouvelles  pratiques.  De  nouveaux  ajouts  ont  ensuite
té  interprétés  comme  une  adaptation  pour  satisfaire  des
esoins  psychologiques  (Lehmiller  et.  al.,  2020).  Il  a  été
émontré  que  la  satisfaction  dans  la  relation  est  en  lien
vec  la  capacité  des  couples  à  recourir  à  des  mécanismes
yadiques  de  gestion  du  stress  (Falconier  et  al.,  2015).  De
lus,  l’absence  d’association  pendant  les  activités  sexuelles
n  couple  et  la  forte  corrélation  avec  la  satisfaction  dans  la
elation  (r  =  0,647)  indiquent  qu’ils  tendent  à  rechercher  le
laisir  sexuel  et  la  stabilisation  émotionnelle  dans  la  dimen-
ion  attachement  à  la  sexualité  (Beier  et  Loewit,  2013).
près  ajustement  du  genre  et  de  l’âge  dans  une  analyse
ultivariables,  seule  l’attirance  sexuelle  a  augmenté  la  pro-
abilité  d’introduction  significative  de  nouvelles  pratiques
exuelles.

La  procédure  de  recrutement  en  ligne  et  l’acquisition
étrospective  de  données  sur  la  fréquence  des  contacts
exuels  et  des  pratiques  sexuelles  constituent  les  princi-
ales  limites  de  notre  étude.  Premièrement,  la  collecte  de
onnées  en  ligne  dans  un  échantillon  non  représentatif  ne
ermet  pas  de  généraliser  les  observations  sur  cet  échan-
illon  à  l’ensemble  de  la  population  allemande.  Des  études
on-représentatives  sur  le  comportement  sexuel  pourraient
tre  biaisées  car  elles  attirent  les  participants  présentant
es  attitudes  sexuelles  positives.  Deuxièmement,  les  outils
echniques  de  collecte  des  données  peuvent  avoir  induit  un
iais  dans  les  données  comportementales  en  attirant  des
articipants  qui  sont  en  faveur  de  l’utilisation  de  dispositifs
echniques  dans  les  activités  sexuelles  (ex.  sex  toys) et  pour-
aient  être  plus  ouverts  à  l’intégration  de  solutions  sextech
upplémentaires  lors  de  mesures  de  confinement.  Troisième-
ent,  les  durées  d’acquisition  rétrospective  de  données  et

a  durée  du  confinement  étaient  différentes  et  ont  pu  cau-
er  un  effet  de  biais  de  rappel.  Quatrièmement,  l’analyse
e  régression  logistique  multiple  montre  une  médiocre  vali-
ité  d’ajustement  et  ne  permettait  pas  de  prévoir  l’ajout  de
ouvelles  pratiques  sexuelles.  L’ajustement  pour  d’autres
ariables  sociodémographiques  (ex.  niveau  d’éducation  et
tatut  socioéconomique)  n’a  pas  eu  d’impact  significatif  sur
es  résultats  de  la  validité  d’ajustement  du  modèle.  Nous
vons  donc  supposé  que  d’autres  facteurs  qui  n’ont  pas
té  évalués  dans  notre  étude  pourraient  expliquer  la  pro-
ortion  de  variance  non  expliquée  par  notre  modèle.  La
onception  d’étude  exploratoire  requise  dans  la  première
hase  de  la  pandémie  est  limitée  à  l’identification  et  à
a  sélection  des  variables  pertinentes  et  les  hypothèses  de
onstruction  basées  sur  des  observations  de  recherches  pré-

édentes.

En  dépit  de  la  courte  durée  du  confinement  en  Alle-
agne,  cette  étude  a  permis  de  collecter  des  données  sur

A
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e  comportement  sexuel  d’un  échantillon  d’étude  relative-
ent  large.  Indépendamment  de  toutes  les  limites,  notre

nalyse  montre  une  diminution  des  activités  sexuelles  en
ouple  dans  notre  population  d’étude.  L’observation  selon
aquelle  ceci  a affecté  les  participants  en  couple  égale-
ent  ajoute  des  informations  importantes  et  pertinentes

ux  implications  de  la  pandémie  de  COVID-19  sur  le  compor-
ement  sexuel.

En  ce  qui  concerne  particulièrement  les  participants
n  couple  vivant  ensemble,  cette  observation  ne  peut  pas
’expliquer  par  le  respect  des  mesures  gouvernementales  et
oit  donc  être  étudiée  plus  en  profondeur.  Pour  les  deux
roupes,  il  faudra  étudier  encore  les  effets  disruptifs  de
a  pandémie  de  COVID-19  et  les  obligations  de  confinement
ur  le  bien-être  sexuel,  social  et  émotionnel.  Afin  de  mieux
omprendre  et  de  traiter  ces  questions  dans  de  cadres  cli-
iques,  d’autres  études  sont  nécessaires  pour  étudier  les
acteurs  associés  et  de  causalité  de  la  santé  sexuelle  pen-
ant  la  pandémie.

onclusion

 notre  connaissance,  il  s’agit  de  la  première  étude  transver-
ale  focalisée  sur  les  changements  de  comportement  sexuel
endant  la  pandémie  de  COVID-19  dans  les  pays  germa-
ophones.  Les  résultats  de  cette  étude  montrent  que  la
réquence  d’une  gamme  d’activités  sexuelles  a  significa-
ivement  diminué  pour  les  participants  célibataires  et  en
ouple.  Pour  les  participants  en  couple  l’élargissement  de  la
amme  des  comportements  sexuels  était  plus  fortement  lié
ux  caractéristiques  intrapersonnelles  qu’aux  facteurs  liés
ux  partenaires.  Sachant  que  la  santé  sexuelle  est  globa-
ement  un  aspect  important  de  la  santé  et  du  bien-être,
ne  disruption  significative  des  routines  sexuelles  pendant
a  pandémie  de  COVID-19  doit  être  traitée  par  des  équipes
e  recherche  interdisciplinaire  dans  des  cadres  cliniques
ultiples.  D’autres  études  sont  nécessaires  pour  étudier  les

ffets  à  long  terme  de  la  pandémie  COVID619  et  du  confine-
ent  sur  les  relations  et  la  santé  sexuelle  afin  d’identifier

ncore  les  implications  cliniques.
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