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MOTS CLES Résumé Durant la crise du coronavirus, le quotidien des francais a été bouleversé par ces huit
Confinement ; semaines de confinement. Ce chamboulement a demandé une adaptation aussi bien au niveau
Sexualité ; de la vie professionnelle que de la vie personnelle pour l’ensemble de la population. Mais
Information ; qu’en est-il au niveau de la vie sexuelle des francais pendant cette période de confinement ?
Qualité de vie La sexualité a-t-elle été a son apogée pour les personnes confinées en couple ? Les pratiques
sexuelle auto-érotique ont-elles été accentuées pour les individus confinés sans partenaire sexuel ? Pour

répondre a ces questions, nous avons réalisé une enquéte prospective par 'intermédiaire de
deux questionnaires anonymes auto-administrés — un pour les personnes confinées en couples
et un autre pour les personnes confinées seules, sans partenaire sexuel — via internet. Puis, nous
avons analysé les 844 questionnaires — 437 pour les individus confinés en couple et 407 pour les
individus confinés seuls — réalisés chez 554 femmes et 291 hommes. Les résultats de cette étude
mettent en évidence des modifications des habitudes sexuelles aussi bien chez les individus
étant en couple ou que chez les sujets sans partenaire durant cette période. Nous remarquons
également un impact du vécu psychologique de la situation sur la sexualité. Que le confinement
soit vécu positivement ou négativement par les sujets, les répercussions sur la sexualité sont
différentes. Nous aurions pu croire, au début du confinement, que la sexualité des couples allait
se décupler, que les personnes confinées seules augmenteraient leurs pratiques masturbatoires
mais ce contexte sanitaire si particulier a également des répercussions non prévues sur la
sexualité.
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Quality of sexual life

Summary. — During the coronavirus crisis, French people daily life was upset by eight weeks of
lockdown. This upheaval required adaptation to both the professional and personal standards
of the whole population. What about the level of sexual life during this period of lockdown? Was
sexuality at his peak for people confined in couple? Have auto-erotic practices been accentua-
ted for individuals confined without sexual partner? To investigate these issues, we conducted
a prospective survey using two online anonymous self-administered questionnaires — one for
people living in couples and one for people living alone, without sexual partner. In total,
844 questionnaires were analyzed — 437 for individuals confined in couple and 407 for indi-
viduals confined alone — carried out in 554 women and 291 men. Results of this study highlight
changes in sexual habits in both couples and those without partners during this period. We also
note an impact of the psychological experience link to the situation on sexuality. Whether the
confinement is experienced positively or negatively by the subjects, repercussions on sexuality
are different. We could have believed, at the beginning of the lockdown, that couples’ sexua-
lity would increase tenfold, and that people confined alone would increase their masturbatory

practices but this particular health context has unexpected repercussions on sexuality.
© 2020 Sexologies. Published by Elsevier Masson SAS. All rights reserved.

Introduction

La peur d’étre contaminé, mais aussi la peur de contaminer
les autres ou encore la peur de mourir de facon imminente a
été mise en avant par la pandémie a COVID-19. En effet, la
peur se répand bien plus vite que le virus (Editorial.lsolés,
2020 ; Sellier-Mesnard, 2020). Le confinement a été mis
en place pour protéger les populations, mais paradoxale-
ment, celui-ci a pu renforcer la crainte de contamination
au sein du groupe confiné. « L’isolement social fut source
de sentiments de solitude, de tensions intrafamiliales, de
difficultés a travailler, d’ennui et de perte des routines »
(Brooks et al., 2020). La durée du confinement, en France,
a été de 8 semaines. Cette durée a engendré un fort impact
psychologique mais a également altéré la qualité de vie et
provoqué des craintes sur le plan professionnel, avec pour
beaucoup de personnes une perte financiére.

D’un point de vue psychologique, le confinement a pu
engendrer de nombreux symptomes tels que l’angoisse,
les troubles du sommeil, la perte d’appétit, la fatigue,
Uirritabilité, la colére, les difficultés d’attention, la moro-
sité ou encore la dépression. Brooks et al. (2020) ont mis
en évidence que l'impact psychologique du confinement
engendre des symptomes de « stress aigu » et d’anxiété. Pen-
dant de trés nombreuses années un lien négatif était mis en
avant entre anxiété et sexualité, ce n’est plus forcément le
cas de nos jours. En effet, comme le souligne Kempeneers
et Barbier (2008) il existe « une influence non linéaire de
I’anxiété sur ’excitation sexuelle : l’anxiété tantot inhibe,
tantot facilite [’excitation ».

Qu’en est-il dans le domaine de la sexualité ? Dans cette
période si particuliére, inédite pour notre société, reste-
t-il une place pour une vie affective et sexuelle ? Quels
impacts psychosexuels le confinement a-t-il pu avoir sur la
sexualité des Francais ? Les objectifs de cette étude sont de
mettre en avant les répercussions psychosexuelles induites
par la crise sanitaire — et notamment le confinement — sur
la sexualité des personnes confinées en couple, mais éga-
lement sur les personnes confinées seules, sans partenaire
sexuel. Nous verrons également comment la libido, les pra-
tiques sexuelles (masturbations, rapports sexuels, sexualité
virtuelle) ainsi que le recours a la pornographie ont été
impactés par cette période de confinement.

Notre étude souhaite mettre en avant les répercus-
sions du confinement sur la sexualité et montrer le réle

de lUimpact psychologique du confinement, comme par
exemple l’angoisse, ’anxiété ou encore U’ennui, sur les
dimensions de la sexualité comme le désir sexuel ou la
libido. Nous souhaitons également rappeler que le désir
sexuel et la libido sont différents. En effet, la libido est pro-
fonde, instinctive. Elle est le reflet de nos pulsions. Quant
au désir sexuel, il est ’expression de la libido, il vient
humaniser la libido. Pour simplifier, avoir envie d’un rap-
port sexuel est induit par la libido alors qu’avoir envie de
faire ’amour avec sa ou son partenaire, c’est avoir du désir
pour elle ou lui. Concernant l’ennui, la résultante comporte-
mentale est double. Elle est caractérisée par une majoration
des comportements agressifs (Rupp et Vodanovich, 1997) et
des comportements d’hypersexualité (Mengin et al., 2020).
De plus, dans cette période de crise sanitaire, Wang et al.
(2020) ont observé 29 % de symptomes anxieux modérés a
séveres chez 1210 participants issus de la population géné-
rale. Il apparait donc que de nombreux facteurs peuvent
majorer l’anxiété et la détresse psychologique globale dans
ce contexte de confinement. Il nous apparait intéressant de
voir les répercussions que cette situation peut avoir sur la
sexualité.

Matériel et méthode

Enquéte prospective réalisée par l’intermédiaire de deux
questionnaires anonymes auto-administrés via internet : un
pour les personnes confinées en couples et un autre pour
les personnes confinées seules, sans partenaire sexuel. Ces
questionnaires ont été réalisés sur Google Forms et diffu-
sés via les réseaux sociaux Linkedin, Facebook et Twitter.
Les critéres d’inclusions étaient d’étre une personne sexuel-
lement active, célibataire ou en couple. Le questionnaire
est rempli obligatoirement via internet afin de conser-
ver ’anonymat des participants. Les critéres d’exclusions
étaient de ne pas respecter ’anonymat (réponse envoyée
par mail), de ne pas etre sexuellement actif, ou de rendre
un questionnaire incomplet.

Les questionnaires ont été construit sous forme de
comparaisons avant et pendant le confinement sur les
domaines suivants : le désir sexuel, la fréquence des rela-
tions sexuelles (pour les individus confinés en couple), la
fréquence de la masturbation, la fréquence de la sexualité
virtuelle (pour les individus confinés sans partenaire sexuel)
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et la consommation de pornographie. Les réponses se pré-
sentent dans la majorité des cas sous la forme d’une réponse
a donner sur une échelle allant de : « identique », « moins
importante », « plus importante » et en fonction de la thé-
matique : « nous n’avons pas de rapport sexuel ». A cela nous
avons ajouté des questions autour des habitudes sexuelles.
Par exemple, sur la consommation de pornographie : « Vous
regardez plus de pornographie quand ? : » : « vous vous sen-
tez bien » ; « vous étes stressé.e, anxieux.se » ; « Vous vous
ennuyez » ; « vous en regardez plus car vous vous masturbez
plus depuis le début du confinement » ; « vous ne regar-
dez pas plus de pornographie » ; « vous regardez moins de
pornographie » ; « vous ne regardez jamais de pornogra-
phie » ; « autre : ... ». Ce type de question a pour objectif
de comprendre les comportements sexuels des participants
et de faire des liens par rapports aux changements des
habitudes sexuelles induites par le confinement. Au total,
844 questionnaires ont été analysés dont 437 pour les indi-
vidus confinés en couple et 407 pour les individus confinés
seuls et dont 554 femmes et 291 hommes. Les participants
sont des sujets jeunes. Les 15—50 ans représentent 97 %
des individus, alors que seulement 3 % sont agés de 50 a
70 ans. La méthode utilisée est la réalisation d’un unique
questionnaire auto-administré évaluant l’impact du confine-
ment au niveau psychologique, le désir sexuel, les relations
sexuelles (pour les individus confinés en couple), la mas-
turbation, la sexualité virtuelle (pour les individus confinés
sans partenaire sexuel) et la pornographie. Les question-
naires ont été réalisés au cours des deux derniéres semaines
du confinement, c’est-a-dire durant la 7¢ et la 8% semaine
de confinement.

Résultats

Les questionnaires mettent en avant que les participants
sont majoritairement des femmes (65,6 %). On retrouve
deux groupes assez proches sur les proportions d’individus
confinés en couple (51,8 %) par rapport a ceux confinés sans
partenaire sexuel (48,2 %) comme nous pouvons le constater
dans le Tableau 1.

Le Tableau 2 met en avant le ressenti positif ou néga-
tif qu’ont pu avoir les participants de l’étude au cours
du confinement. Par ressenti positif, nous entendons des
ressentis de bien-étre (compréhension de la situation et
confinement bien vécu), d’acceptation de la situation face
a la crise sanitaire et au confinement. Par ressenti néga-
tif, nous entendons les ressentis de mal-étre, d’anxiété, de
stress percu, d’ennui, d’inquiétude face a ’avenir (santé,
professionnelle, etc.).

Le Tableau 3 met en avant les résultats de "impact du
confinement sur les différents aspects de la sexualité des
participants.

La libido

Pendant le confinement, une libido identique a celle avant le
confinement a été rapportée par 56,7 % des sujets en couple
(hommes et femmes confondus) ayant vécu le confinement
de facon positive, par 46,0 % de ceux en couple [’ayant vécu
de facon négative, par 49,6 % des individus seuls (hommes et
femmes confondus) ’ayant vécu de facon positive ainsi que
par 35,6 % des individus seuls [’ayant vécu de facon négative.

On retrouve une différence notable — environ 10 points —
au niveau de la baisse de la libido en fonction de la facon
dont le confinement a été vécu. Ainsi, 19,4 % des individus
en couple avec un vécu positif et 20,4 % des individus seuls

avec un vécu positif rapportent une baisse de la libido. Les
valeurs augmentent a 35,4 % pour des individus en couple
avec un vécu négatif et 29,2 % pour des individus seuls avec
un vécu négatif.

L’augmentation de la libido est de 23,8 % pour des indivi-
dus en couple avec un vécu positif et 18,7 % pour les individus
en couple avec un vécu négatif. Ces valeurs augmentent a
29,3 % et 32,8 % pour les individus seuls qu’ils aient respec-
tivement un vécu positif ou négatif.

La masturbation

La pratique de la masturbation a évolué pendant le confi-
nement. Pour les personnes confinées en couple, qui ont
vécu de facon positive la situation, 27,0 % ont conservé
une fréquence identique, 30,6 % ont vu la fréquence dimi-
nuée, 12,3 % ont vu leur pratique s’accentuée et 30,1 % ne
se masturbent pas. Chez ceux qui ont vécu de facon néga-
tive le confinement, nous retrouvons une pratique identique
chez 27,9 % des sujets, une pratique diminuée chez 27,4 %
des individus, une pratique plus fréquente chez 12,5 % des
individus et 31,2 % de ne masturbent pas.

Concernant le groupe des confinés seuls, chez ceux qui
ont vécu un confinement positif, nous observons une pra-
tique identique de la masturbation dans 42,6 % des cas,
moins importante pour 10,9 % des sujets, une pratique plus
fréquente pour 33,2 % des individus. Pour ceux ayant un res-
senti négatif de la situation, la pratique de la masturbation
a été identique pour 33,2 % des participants, moins impor-
tante chez 17,6 % des sujets, plus importante dans 33,2 %
des cas et 14,8 % des participants ne se masturbent pas.

Rapports sexuels

Concernant les personnes confinées en couple, la fréquence
des rapports sexuels semble avoir été modifiée de facon
différente chez les personnes vivant de facon positive la
situation par rapport a celles qui la vivent négativement. Les
personnes dont la situation apparait comme un vécu posi-
tif présentent une fréquence des rapports sexuels identique
dans 46,4 % des cas ou plus élevée dans 29,30 % des cas
par rapport aux personnes présentant un vécu négatif pour
qui, dans 36,7 % des cas la fréquence des rapports sexuels a
diminué.

Concernant les participants qui n’ont pas eu plus de rap-
ports sexuels, il ressort que 47,4 % des personnes interrogées
ne ressentent pas plus d’envie de relations sexuelles. Dans
18,8 % des cas, la fréquence n’augmente pas parce que le
partenaire est moins demandeur qu’eux, et dans 16,7 % des
cas, les sujets n’osent pas solliciter plus leur partenaire alors
qu’ils ont des envies. Parmi les personnes, 7,6 % mettent
en avant des problémes de santé empéchant les rapports
sexuels et pour les 9,5 % restant, les enfants, la fatigue,
le fait de la promiscuité avec d’autres proches sont mis
en avant comme des freins aux rapports sexuels alors que
I’envie est présente.

Impact du confinement sur la sexualité virtuelle

Concernant les personnes confinées sans partenaire sexuel,
nous avons investigué la sexualité virtuelle. Par sexualité vir-
tuelle, nous ne désignons pas les nouvelles technologies de
réalité virtuelle. Nous entendons, les applications permet-
tant de se masturber en se regardant, les « sextots » (acte
d’envoyer électroniquement des textes sexuellement expli-
cites), la sexualité par téléphone, ’envoi de vidéos ou de
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Tableau 1  Sujets de l’étude.
Participants En couple Sans partenaire

Femmes 554 294 (67 %) 260
Hommes 290 143 (33 %) 147
Total 844 437 407
Proportion des —20 ans 6,9 % 22,1 %
Proportion des 20—29 ans 64,3 % 66,1 %
Proportion des 30—39 ans 19 % 4,9 %
Proportion des 40—49 ans 6,4% 4,2 %
Proportion des 50—59 ans 1,8% 2%
Proportion des 60 et plus 1,6 % 0,7 %

Tableau 2 Vécu du confinement.

Sujets en couple (nombre)

Positivement

Négativement

Sujets sans partenaire (nombre)

Positivement Négativement

Femmes 141 153
Hommes 81 62
Total 222 215

95 165
62 85
157 250

photos intimes et suggestives, etc. Sur notre échantillon de
participants, nous remarquons que ce ne sont pas des pra-
tiques courantes. En effet, 76,7 % des sujets n’ont jamais eu
recours a ces pratiques sexuelles. Pour ceux qui ont recours a
la sexualité virtuelle, lorsqu’on les interroge sur l’évolution
de la fréquence de ce type de sexualité les résultats sont
équivalents pour la réponse « identique » (5,7 % pour le
groupe vécu positif du confinement et 5,9 % pour celui pré-
sentant un vécu négatif) et pour celle mettant en avant une
augmentation (7,0 % pour le groupe vécu positif et 7,8 % pour
celui présentant un vécu négatif) de cette pratique pendant
le confinement. La seule différence est sur la diminution
de cette pratique. En effet, 15,9 % des sujets qui ont vécu
de facon négative le confinement ont diminué cette pra-
tique contre 7,8 % des personnes qui ont vécu positivement
le confinement.

Impact du confinement sur la consommation de
pornographie

Comment la consommation de pornographie a évolué pen-
dant le confinement ?

On retrouve les mémes tendances chez les individus
confinés en couple qu’ils aient vécu le confinement de facon
positive ou de facon négative. La consommation est iden-
tique pour 16,2 % des personnes avec un vécu positif et
18,6 % des participants avec un vécu négatif. On retrouve
une augmentation de la consommation dans 16,2 % en cas
de vécu positif et de 5,1 % en cas de vécu négatif. Enfin,
on note une diminution importante de la consommation de
pornographie pour les personnes lors du confinement, qu’ils
aient vécu le confinement de facon positive (38,8 %) ou de
facon négative (35,6 %). Pour finir, il apparait que 43,6 %
des individus qui ont vécu le confinement de facon posi-
tive ne consomme pas de pornographie ainsi que 32,5 % des
participants qui ’ont vécu négativement. Les explications
apportées par les participants sont que dans 27,9 % des cas
I’envie d’en visionner est identique a la normale mais dans

6,2 % des cas les sujets s’interdisent d’en regarder par peur
de devenir « addicts » et dans 7,1 % des cas, les sujets ne
peuvent pas en regarder autant que souhaité car la pro-
miscuité les en empéche. Seulement 13,0 % des individus
estiment en consommer autant que souhaité.

Concernant le groupe des confinés seuls, on retrouve des
tendances identiques que le vécu du confinement ait été
positif ou négatif. Ainsi, la consommation est identique pour
27,0 % des personnes avec un vécu positif et 41,1 % des per-
sonnes avec un vécu négatif. On note une diminution de
10,7 % et de 9,5 % et une augmentation de 18,7 % et de
16,2 % que le confinement ait été vécu de facon positive ou
négative respectivement.

Il est également intéressant de savoir pourquoi les indi-
vidus consomment de la pornographie. Il ressort, chez les
844 participants de ’enquéte, que la consommation de por-
nographie est plus importante en cas d’ennui (20,9 %), quand
un état de bien-étre prédomine (17,4 %), en cas de stresse
et d’angoisse (4,2 %), ou enfin, dans 11,6 % des cas, quand
les masturbations sont plus importantes (car pour certains
la masturbation est inenvisageable sans support pornogra-
phique). Notons que 45,9 % des participants mettent en
avant le fait qu’ils ne regardent pas de pornographie.

Discussion

Impact du confinement sur le désir sexuel

Le désir sexuel peut étre défini comme « U'envie d’avoir
un contact intime et sexuel pour répondre a un besoin
et en retirer du plaisir sexuel » (Landry, 2020). Il est
considéré comme un élément essentiel, voire fondamen-
tal, pour le bon déroulement d’une relation sexuelle
(Bitzer et al., 2013). Et pourtant nous retrouvons moins
d’études empiriques sur cette phase de U'activité sexuelle
comparativement aux autres, comme [’excitation sexuelle
ou encore l'orgasme (Trudel, 2008). L’anxiété, le stress
et la perte de liberté peuvent affecter la sexualité



Les impacts du confinement lié au coronavirus sur la sexualité

177

Tableau 3 Impact du confinement sur différents aspects de la sexualité.
Impact positif du confinement — Sujet en couple
Libido Masturbation Rapports sexuels Pornographie
Femmes (%) Hommes (%) Femmes (%) Hommes (%) Femmes (%) Hommes (%) Femmes (%) Hommes (%)
Moins 10,4 9,0 15,3 15,3 11,7 8,1 28,4 10,4
important.e
Identique 36,0 20,7 14,4 12,6 28,4 18,0 10,8 5,4
Plus 17,1 6,75 7,2 5,1 21,6 7,7 10,8 5,4
important.e
Pas de pratique — — 24,7 5,4 1,4 2,7 28,4 10,4
Totaux 100,0 100,0 100,0 100,0

Impact négatif du confinement — Sujet en couple

Libido

Masturbation

Rapports sexuels

Pornographie

Femmes (%) Hommes (%) Femmes (%) Hommes (%) Femmes (%) Hommes (%)

Femmes (%) Hommes (%)

Moins
important.e

Identique

Plus
important.e

Pas de pratique

Totaux

25,1 10,3 16,7 10,7 26,0 10,7 10,2 15,4
32,5 13,5 20,0 7,9 24,6 10,2 9,3 9,3
13,5 5,2 7,9 4,6 17,7 7,0 2,3 2,8
— — 25,6 5,6 2,3 0,9 44,2 6,5
100,0 100,0 100,0 100,0

Impact positif du confinement — Sujet sans partenaire

Libido Masturbation Sexe virtuel Pornographie

Femmes (%) Hommes (%) Femmes (%) Hommes (%) Femmes (%) Hommes (%)

Femmes (%) Hommes (%)

Moins
important.e

Identique

Plus
important.e

Pas de pratique

Totaux

13,4 7,0 4,5 6,4 2,5 3,9 8,2 2,5
29,9 19,7 26,7 15,9 1,9 3,8 9,0 18,0
16,6 12,7 17,2 16 1,9 5,1 8,2 10,5
= = 10,2 1,3 44,6 37,0 41,8 1,8
100,0 100,0 100,0 100,0

Impact négatif du confinement — Sujet sans partenaire

Libido Masturbation Sexe virtuel Pornographie

Femmes (%) Hommes (%) Femmes (%) Hommes (%) Femmes (%) Hommes (%)

Femmes (%) Hommes (%)

Moins
important.e

Identique

Plus
important.e

Pas de pratique

Totaux

19,2

24,4
21,2

100,0

10,0 12,8
11,2 19,2
11,6 19,6
= 13,6
100,0 100,0

4,8

14,0
13,6

1,2
100,0

8,6

2,3
5,5

48,6

7,3

3,6
2,3

21,8

1,9

23,6
6,4

28,7

7,6

17,8
10,2

3,8

(Bianchi-Demicheli et al., 2010 ; Laurent et Simons, 2009).
Par exemple, ’anxiété affecte les différentes étapes de
la réponse sexuelle, dont le désir sexuel (Kaplan, 1995).
L’anxiété peut occasionner différentes réactions physio-
logiques désagréables nuisant aux relations sexuelles et

notamment au désir sexuel (Vuille, 2014). Lanxiété, le
stress, l’inquiétude sont susceptibles de modifier les niveaux
hormonaux sanguins ainsi que Uactivité cérébrale, et
d’engendrer différentes réactions, notamment des maux de
téte ou encore des tensions musculaires (McCabe, 2000). De
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plus, ’anxiété engendre une activation du systéme ortho-
sympathique, alors que U’excitation sexuelle a besoin, au
contraire, d’une activation du systéeme parasympathique. En
effet, lors de la phase d’excitation et de plateau, le systéme
parasympathique se met en action pour permettre au corps
d’atteindre la phase d’orgasme.

Un lien négatif a été prouvé entre l’anxiété et le désir
sexuel (Beek et Bozman, 1995). En effet, angoisse et sexua-
lité restent profondément antagonistes (Brenot, 2008). De
plus, la promiscuité de cette période n’a pas toujours
favorisé 'excitation et les rapprochements intimes car le
manque d’intimité est un facteur fréquent d’abandon de la
sexualité (Colson, 2007). Les couples confinés ensembles,
sans enfant, n’ont probablement pas passé leur temps a
avoir des rapports sexuels. Or, s’il n’y a pas de normes
en matiere de sexualité, les niveaux de maturation et
d’exigences personnelles qui sont parfois proches au sein des
membres d’un couple, peuvent aussi parfois étre incompa-
tibles. Notre étude met en avant que la libido a été affectée
de facon différente, que les individus soient seuls ou en
couples, le temps du confinement, et que celui-ci ait été
percu comme positif ou négatif.

Nous remarquons des changements « négatifs » (baisse
de la libido) deux fois plus importants chez les sujets dont
le confinement est vécu comme négatif (19,4 % de baisse
de libido chez les personnes ayant vécu le confinement de
facon positive contre 35,4 % pour les personnes [’ayant vécu
de facon négative). Comme nous avons pu le voir, chez cer-
taines personnes le confinement a engendré des symptomes
de « stress aigu ». Or, ce « stress aigu » impactent négati-
vement la libido (Piché-Villeneuve et al., 2014). De plus, un
état dépressif va avoir tendance a diminuer la libido (Porto,
2014). Notre enquéte a également questionné la baisse de
libido. Il ressort, chez les 844 participants, que 62,4 % des
individus témoignent d’une baisse de libido quand ils sont
fatigués, 50,6 % voient également leur désir sexuel plus
faible en cas d’anxiété et 57,2 % ont une baisse de la libido
en cas de stress. Notre intérét s’est également porté sur
les conditions qui, selon les sujets, augmentent leur libido.
Ce qui apparait en premier lieu c’est la sensation d’étre en
forme. En effet, pour 70,0 % des individus, leur libido est
plus élevée quand ils sont en pleine forme. Pour 68,7 % des
individus, leur libido est plus élevée quand tout va bien pour
eux et dans 29,2 % des cas elle est plus élevée en période
d’ennui.

Impact du confinement sur la fréquence des
masturbations

La masturbation peut étre accentuée en cas de stress,
d’angoisse, d’incertitude, etc. En effet, les habitudes
masturbatoires peuvent changer selon la situation et
s’apparenter a « une suractivité sexuelle intense et compul-
sive a valeur antidépressive, sous forme de masturbation »
(Bouchet-Kervella, 2016). C’est ce que notre étude met en
avant. On retrouve ainsi une augmentation des fréquences
masturbatoires plus importante chez les individus qui vivent
négativement le confinement. En effet, chez les couples
on note une augmentation de la fréquence masturbatoire
pour 12,5 % des sujets vivant la situation négativement,
alors que pour ceux qui vivent positivement le confinement,
[’augmentation n’est que de 9,9 %. L’augmentation n’est
pas flagrante et cela peut s’expliquer par la présence
du partenaire. En effet, si nous regardons du coté des
sujets confinés seuls, nous retrouvons une augmentation
de la fréquence masturbatoire de 33,2 % des sujets quel
que soit leur ressenti par rapport a la situation (positif

ou négatif). Il ressort également des réponses que la
pratique de la masturbation est plus importante en cas
de stress, d’angoisse et d’ennui. En effet, 13,6 % des
sujets se masturbent plus en cas de stress ou d’angoisse et
37,8 % en cas d’ennui. D’autres chiffres intéressants nous
montrent que 10,1 % des participants essayent de limiter
leur nombre de masturbations et que 10,7 % des individus
ne peuvent pas assouvir toutes leurs envies de masturbation
pendant cette période de confinement a cause de la
promiscuité.

Impact du confinement sur la fréquence des
rapports sexuels

Nous avons vu que la variation de la fréquence des rapports
sexuels était en lien avec la facon dont la personne a vécu
le confinement (de facon positive ou de facon négative).
Les personnes ayant un vécu négatif ont vu, pour plus d’un
tiers des cas (36,7 %) la fréquence de leurs rapports sexuels
diminuer.

Cela s’explique par le fait que ceux qui vivent cette situa-
tion de facon négative présentent du stress et de ’anxiété
(Mengin et al., 2020). Or, ’anxiété va impacter la réponse
sexuelle en diminuant la libido mais aussi en altérant la
phase d’excitation (Kempeneers et Barbier, 2008). Cette
hypothése permet d’expliquer également pourquoi presque
la moitié des personnes (47,4 %), qui n’ont pas eu plus
de rapports sexuels pendant le confinement, n’en ont pas
ressenti l’envie. Notre étude a également mis en avant
que, pour 7,6 % des personnes, ce sont les problemes de
santé qui empéchent la réalisation de rapports sexuels. Par
problémes de santé nous entendons ici les répercussions
de pathologies chroniques sur la sexualité. En effet, les
pathologies chroniques, ainsi que les traitements qui sont
prescrits en fonction de la pathologie, présentent souvent
des effets secondaires néfastes pour la sexualité (Colson,
2016). Pour finir, pour 92,9 % des sujets en couple, ce n’est
qu’au cours de périodes ol tout va bien pour eux qu’ils
ont plus de rapports sexuels. La situation de confinement
n’étant pas une situation particuli€rement agréable, voir
méme désagréable et pouvant engendrer des conséquen-
ces psychologiques délétéres (Auxéméry et Tarquinio, 2020),
cela explique pourquoi les personnes confinées en couple
n’ont pas eu une augmentation importante du nombre de
rapports sexuels.

Impact du confinement sur la sexualité virtuelle

Comme nous avons pu le voir, en ce qui concerne notre
échantillon d’individus, il apparait que c’est une pratique
peu courante. La différence qui apparait est sur la dimi-
nution de cette pratique. En effet, 15,9 % des sujets qui
ont vécu de facon négative le confinement ont diminué
cette pratique contre 7,8 % des personnes qui ont vécu
positivement le confinement. L’hypothése que nous met-
tons en avant est que l’angoisse et [’anxiété de la situation
ont tendance a inhiber la sexualité, comme nous avons pu
le voir chez les personnes confinées en couple, et que la
sexualité virtuelle est affectée, pour ceux qui la pratique,
comme les rapports sexuels pour les individus confinés en
couple.
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Impact du confinement sur la consommation de
pornographie

L’exposition a la pornographie concerne pratiquement tous
les hommes et 80,0 % des femmes. L’age moyen de la pre-
miére exposition est de 15,2 ans (Bulot et al., 2015). Une
étude plus récente met en avant que 15 % des enfants euro-
péens de 9 a 11 ans ont vu des images a caractére sexuelle
dans U’année, ainsi que 39 % des 12—14 ans et 61 % des
15—16 ans (Smahel et al., 2020). Le confinement a modi-
fié les fréquences de consommations de pornographie en
fonction des situations personnelles. Chez les personnes
confinées en couple ou alors avec d’autres personnes, celles-
ci ont pu rencontrer des difficultés a visionner des vidéos
pornographiques a cause de la promiscuité. Pour les indi-
vidus confinés seuls, la pratique a pu étre accentuée en
réponse au stress, a l’ennui ou a l’augmentation des mastur-
bations comme nous avons pu le voir précédemment. Nous
pouvons également mettre en avant ’hypothése que le fait
que plusieurs sites a caractére pornographique aient pro-
posé pendant le confinement des accés gratuits a la haute
qualité (comptes premium par exemple) de vidéos peut jus-
tifier un intérét plus important pour la consommation de
pornographie.

Conclusion

« Quatre-vingt-huit pour cent des personnes en couple se
reconfineraient avec le méme partenaire », selon un sondage
IFOP (2020) consacré aux pratiques sexuelles des Francais.
On est loin de la révolution imaginée par les médias et
la société en générale au début du confinement. Ce son-
dage met également en avant une comparaison intéressante
de la satisfaction a U’égard de sa vie sexuelle avant et
pendant le confinement. Il en ressort que 70 % des indivi-
dus questionnés étaient satisfaits de leur sexualité avant
le confinement et 63 % pendant le confinement. Comme
nous avons pu le mettre en avant au travers de notre
étude, le confinement a modifié différentes dimensions de
la sexualité. En effet, il apparait, chez les sujets de notre
étude, qu’il y ait une modification de leur libido chez plus
d’une personne sur deux, une modification des pratiques
masturbatoires, une modification de la consommation de
pornographie et une modification de la fréquence des rap-
ports sexuels chez les personnes confinées en couple. Dans
certains cas les fréquences ont diminué et d’en d’autres
cas ont augmenté. Ces différences proviennent slirement,
mais ce ne sont la que des suppositions au regard de nos
résultats, de la facon dont les personnes ont vécu, géré,
cette situation de crise sanitaire et de deconfinement. La
capacité a faire face, les représentations de la crise, ont
impacté les individus différemment et cela a forcément
eu des répercussions sur leurs sexualités. Notre étude per-
met de montrer les différents changements mais pas d’en
apporter les origines précises. Nous avons vu que l’impact
du confinement sur ’état psychologique influence la sexua-
lité des individus. Une étude clinique serait pertinente pour
mettre en avant les origines de ces changements d’habitudes
sexuelles.
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