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LIGNE EDITORIALE 

Essentielle pour le progrès de la société, les lettres, sciences humaines et sociales jouent un 

rôle fondamental. Elles permettent de comprendre le passé, d’entretenir la mémoire de l’humanité, 

de mieux comprendre l’humain dans la société, de développer la capacité d’analyse et de rédaction, 

d’enrichir les autres sciences et technologies par le questionnement de leurs impacts sociaux, 

culturels et environnementaux, de mieux anticiper l’avenir avec discernement et humanité, et de 

construire une société équilibrée. Quoi de mieux que des productions scientifiques pour la diffusion 

et la promotion des acquis de la recherche, des connaissances. C’est dans ce dynamisme que 

s’inscrit la revue Hwehwemudua, qui se présente comme une lucarne d’expression, de diffusion et 

de promotion des résultats de recherche des universitaires. 

Le choix du nom de la revue n’est pas anodin. Hwehwemudua qui peut être traduit par « bâton 

de mesure », dans la langue twi, est un symbole Adinkra issu de la culture akan. Il représente 

l’excellence, la persévérance et la qualité du travail. Il rappelle donc l’importance de l’effort et de 

la détermination pour atteindre l’excellence. Tout comme ce bâton, cette revue est un espace de 

partage, de diffusion de travaux rigoureusement menés par les universitaires qui y soumettent des 

manuscrits originaux.  

Dans un contexte où les échanges interculturels et interdisciplinaires se font plus que jamais 

indispensables, la revue en papier et en ligne, Hwehwemudua qui est une revue pluridisciplinaire 

à parution trimestrielle, se positionne comme un vecteur de connaissances susceptibles de nourrir 

le débat, de stimuler l’innovation et de contribuer à l’enrichissement des sciences humaines et 

sociales, des lettres, langues et des civilisations.  

Le Comité de rédaction espère que la lecture de cette revue vous inspirera autant qu’elle l’a 

animé lors de son élaboration. Que ces pages soient pour vous une invitation à explorer et à enrichir 

votre regard sur nos sociétés, en perpétuelles mutations. 

 

Le Comité de rédaction 
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Résumé 

Les mutilations génitales féminines (MGF) constituent une violation grave des droits humains et de 

l’intégrité corporelle des filles et des femmes, entraînant des risques sanitaires et perpétuant les inégalités 

de genre. Cette étude analyse les déterminants des MGF chez les femmes âgées de 15–49 ans au Tchad, en 

s’appuyant sur les données de l’Enquête par grappes à indicateurs multiples (MICS) 2019 (n = 22 534). La 

prévalence globale observée est de 34,1 %, la clitoridectomie représentant la majorité des cas (28,0 %), 

tandis que l’infibulation et l’excision sont moins fréquentes (4,3 % et 1,8 %). Dans les modèles de 

régression logistique ajustés, le niveau d’instruction apparaît comme un facteur protecteur (niveau 

secondaire ou plus : OR = 0,68; IC = 0,60–0,78) et les femmes non en union présentent un risque réduit 

(OR = 0,68; IC = 0,60–0,77), alors que l’appartenance religieuse reste associée au phénomène, les 

musulmanes présentant un risque plus élevé (OR = 1,86; IC = 1,50–2,31). Les effets les plus marqués 

concernent l’appartenance ethnique et la province : plusieurs groupes ethniques et certaines provinces (par 

ex. Mandoul, Salamat, Sila) affichent des risques nettement supérieurs, tandis que d’autres zones (par ex. 

Borkou, Logone Occidental, Barh El Gazal) sont fortement protectrices. Ces résultats soulignent la 

nécessité d’interventions ciblées, sensibles aux contextes ethniques et territoriaux, combinant éducation, 

mobilisation communautaire et renforcement des politiques de protection. 

Mots clés : Mutilation génitale féminine, infibulation, clitoridectomie, excision, Tchad, MICS 

DETERMINANTS OF THE PRACTICE OF FEMALE GENITAL MUTILATION 

AMONG WOMEN AGED 15-49 IN CHAD 

Abstract 

Female genital mutilation (FGM) is a serious violation of human rights and the bodily integrity of girls and 

women, causing health risks and perpetuating gender inequalities. This study examines the determinants of 

FGM among women aged 15–49 in Chad, using nationally representative data from the 2019 Multiple 

Indicator Cluster Survey (MICS) (n = 22,534). The overall observed prevalence is 34.1%, with 

clitoridectomy accounting for the majority of cases (28.0%), while infibulation and excision are less 

frequent (4.3% and 1.8%, respectively). In adjusted logistic regression models, higher education is 

protective (secondary level or above: OR = 0.68; CI = 0.60–0.78) and women not in union have a reduced 

mailto:jdansou0124@stu.ui.edu.ng
https://orcid.org/0000-0001-6150-6329
https://orcid.org/0000-0001-6150-6329
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risk (OR = 0.68; CI = 0.60–0.77), whereas religious affiliation remains associated with the practice, Muslim 

women showing a higher risk (OR = 1.86; CI = 1.50–2.31). The strongest effects concern ethnicity and 

province: several ethnic groups and certain provinces (e.g., Mandoul, Salamat, Sila) exhibit substantially 

higher risks, while other areas (e.g., Borkou, Logone Occidental, Barh El Gazal) are strongly protective. 

These findings underscore the need for targeted interventions that are sensitive to ethnic and territorial 

contexts, combining education, community mobilization, and strengthened protective policies. 

Keywords: Female genital mutilation; infibulation; clitoridectomy; excision; Chad; MICS (Multiple 

Indicator Cluster Survey) 

 

 

1 Introduction 

Les mutilations génitales féminines (MGF) regroupent l’ensemble des procédures entraînant 

l’ablation partielle ou totale des organes génitaux externes féminins ou d’autres atteintes aux 

organes génitaux pour des raisons non médicales. Le phénomène est pratiqué dans plusieurs pays 

d’Afrique, ans certains pays d’Asie, au Moyen-Orient ; ainsi que chez les migrants originaires de 

ces régions (Organization 2021; Klein 2018; Odukogbe 2017). Il est reconnu comme une violation 

des droits humains (Organization 2021; UNICEF 2023) et constituent un enjeu majeur de santé 

publique en raison de leurs complications immédiates (hémorragies, infections) et de leurs 

séquelles à long terme (douleurs chroniques, complications obstétricales, troubles psychologiques) 

(World Health Organization 2025). À l’échelle mondiale, on estime que plus de 200 millions de 

filles et de femmes ont subi une forme de MGF dans les pays où la pratique est documentée, ce 

qui illustre l’ampleur et la persistance du phénomène (UNICEF 2024). 

Au Tchad, la prévalence chez les femmes âgées de 15–49 ans reste notable et présente une forte 

hétérogénéité spatiale et socioculturelle. Les résultats montrent des variations importantes selon 

les régions, les groupes ethniques et les croyances religieuses, avec des poches de très forte 

prévalence malgré une tendance générale en baisse (Ahinkorah and coauthors 2021; United 

Nations Population Fund 2025), avec la persistance des contrastes territoriaux et temporels (CEIC 

/ World Bank (WDI) 2019). La persistance des MGF au Tchad s’explique en grande partie par 

l’attachement des populations aux normes sociales liées à la féminité, la pureté et l’accès au 

mariage, ainsi que par l’influence de la famille élargie, des autorités traditionnelles et des leaders 

religieux. De plus, la pratique elle‑même (âge au moment de la coupe, type d’intervention, acteur 

réalisant la procédure) varie selon les contextes et a des implications directes pour la prévention, 

la prise en charge clinique et les stratégies de changement social (World Health Organization 2025; 

UNICEF 2024). 

Malgré le renforcement des actions de lutte tant au niveau international que national, la pratique 

perdure. Au Tchad, l’engagement politique en faveur de son éradication s’est traduit par des 

mesures législatives et programmatiques, notamment la Loi n°006 de 2002 relative à la santé de la 

reproduction, qui sanctionne toutes les formes de violences faites aux femmes, y compris les 

mutilations génitales féminines (MGF). La Déclaration de politique de population de 1994, révisée 

en 2003, ainsi que la Déclaration sur l’intégration de la femme au développement, réaffirment 

également la condamnation des MGF. Parallèlement, le paysage tchadien s’est enrichi d’un tissu 

associatif actif — CELIAF, CONO‑CIAF, AFJT, entre autres — qui mène des campagnes de 
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sensibilisation auprès de divers publics pour combattre cette pratique considérée comme 

dégradante et porteuse de risques multiples pour les victimes. 

Les raisons qui expliquent la pratique et la persistance des mutilations génitales féminines (MGF) 

varient considérablement selon les périodes et les territoires. La littérature africaine a largement 

documenté les facteurs qui favorisent ou freinent cette pratique, montrant qu’elle résulte d’une 

interaction complexe entre déterminants individuels, socioculturels, économiques et spatiaux. 

Parmi les variables fréquemment associées aux MGF figurent l’âge, le milieu de résidence, les 

normes culturelles, la religion, le niveau de vie, le niveau d’instruction, la localisation 

géographique et l’appartenance ethnique (Ahinkorah and coauthors 2021; Fagbamigbe 2021; 

Andualem 2016; Setegn 2016; Inungu and Tou 2013; Teshome 2016; Ayenew, Bekele, and 

Mohammed 2023; Luoga, Ndlovu, and Kamau 2025). 

Cette étude apporte une contribution à la littérature en exploitant des données nationales récentes 

et représentatives pour analyser les déterminants des mutilations génitales féminines chez les 

femmes âgées de 15 à 49 ans au Tchad. En mobilisant une approche multivariée, elle permet 

d’isoler les effets indépendants des caractéristiques individuelles et communautaires et d’identifier 

des poches géographiques à risque. Sur le plan opérationnel, les résultats fourniront des repères 

pour la planification et le suivi des interventions. Ils permettront de prioriser les territoires et les 

groupes à risque, d’orienter le ciblage des leviers d’action et d’alimenter des indicateurs utiles au 

suivi‑évaluation des programmes. L’objectif principal de l’étude est de déterminer les facteurs 

associés à la pratique des mutilations génitales féminines chez les femmes de 15 à 49 ans au Tchad. 

Les objectifs spécifiques consistent à estimer la prévalence et la distribution spatiale des MGF au 

sein de cette population, à évaluer l’association entre caractéristiques individuelles, 

socioéconomiques et communautaires et le phénomène. 

2 Méthodologie 

2.1 Source de données et population cible 

Les données de la dernière Enquête par grappes à indicateurs multiples (MICS) réalisée au Tchad 

en 2019 ont été utilisées. Les analyses portent sur les femmes en âge de procréer (15–49 ans) au 

moment de l’enquête. Le fichier femmes (wm.dta), contenant les informations sur 22 561 femmes 

de 15–49 ans interrogées lors de l’enquête, a été utilisé. 

2.2 Variables d’analyse et mesure 

2.2.1 Variable dépendante et mesure 

La variable dépendante correspond au statut vis‑à‑vis des mutilations génitales féminines (MGF). 

Elle intègre les trois formes pratiquées dans le pays et est codée de manière dichotomique : la 

valeur 1 indique que la femme a subi une MGF (excision, clitoridectomie ou infibulation) et la 

valeur 0 qu’elle ne l’a pas subie. 

2.2.2 Variables indépendantes et mesures 

Les variables indépendantes retenues proviennent principalement des déterminants identifiés dans 

la littérature sur les MGF en Afrique et disponibles dans la base de données. Elles comprennent 

l’âge, le niveau d’instruction, le statut matrimonial, l’appartenance religieuse, les difficultés 

fonctionnelles, l’appartenance ethnique, le niveau de vie du ménage, le milieu de résidence et la 
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province. Chaque variable est codée avant l’analyse, en précisant les modalités retenues, et les 

regroupements éventuels. 

2.3 Méthodes d’analyse des données 

L’analyse des données a été conduite à trois niveaux : univarié, bivarié et multivarié. Au niveau 

univarié, des tris à plat ont été réalisés pour décrire la distribution de l’échantillon selon les 

variables d’analyse. Au niveau bivarié, des tableaux croisés ont été produits et les tests 

d’indépendance du Chi² ont été appliqués pour explorer les associations entre la variable 

dépendante et chaque variable explicative ; des modèles de régression logistique bivariée ont 

également été estimés afin d’évaluer les effets bruts. Au niveau multivarié, des modèles de 

régression logistique binaire ont été ajustés pour mesurer les effets nets de chaque variable 

indépendante sur la variable dépendante, en contrôlant simultanément les autres facteurs. Le seuil 

de significativité statistique retenu est de 5 %. Toutes les analyses descriptives et les modèles 

tiennent compte des coéfficients de pondération d’enquête. Les analyses statistiques ont été 

réalisées avec le logiciel R (R Core Team 2024). 

3 Résultats 

3.1 Profil socio-démographique des répondantes 

Le tableau 1 (Fréquence : (I)) présente la description de l’échantillon de l’étude selon les variables 

d’analyse. L’échantillon comprend 22 534 femmes âgées de 15 à 49 ans, dont la répartition par 

âge montre une surreprésentation des jeunes : 23,3 % ont 15–19 ans, 18,2 % ont 20–24 ans, 18,2 

% ont 25–29 ans, 14,5 % ont 30–34 ans, 11,6 % ont 35–39 ans, 8,0 % ont 40–44 ans et 6,1 % ont 

45–49 ans. Sur le plan éducatif, 61,9 % n’ont aucune scolarisation ou sont en préscolaire, 21,6 % 

ont un niveau primaire et 16,6 % ont un niveau secondaire ou supérieur. La majorité est 

actuellement mariée (69,3 %), 7,8 % vivent avec un partenaire et 22,8 % ne sont pas en union. Sur 

le plan religieux, 55,0 % se déclarent musulmanes, 20,9 % protestantes, et 19,5 % catholiques. 

L’appartenance ethnique est diverse, les Sara constituant le groupe le plus important (29,3 %), 

suivis des Arabes (13,5 %), et des Kanembou/Bornou (8,9 %). Les répondantes vivent 

majoritairement en milieu rural (79,8 % contre 20,2 % en milieu urbain). Enfin, la répartition selon 

la province indique une représentation nationale avec Ndjamena à 7,7 % et des proportions 

variables dans les autres provinces, certaines très faiblement représentées (par exemple Ennedi Est 

0,2 %). 

3.2 Variation de la prévalence des MGF par type selon certaines caractéristiques des 

répondantes 

La prévalence des mutilations génitales féminines (Tableau 1 : II) varie nettement selon les 

caractéristiques sociodémographiques. Elle augmente globalement avec l’âge, passant de 28,9 % 

chez les 15–19 ans à 39,1 % chez les 45–49 ans, et diminue avec le niveau d’instruction, atteignant 

39,2 % chez les femmes sans scolarisation contre 21,5 % chez celles ayant un niveau secondaire 

ou plus. Le statut matrimonial est associé au statut d’excision, les femmes mariées et celles vivant 

avec un partenaire présentant des prévalences plus élevées (35,8 % et 39,6 %) que les femmes non 

en union (27,2 %). Sur le plan religieux, la prévalence est la plus élevée chez les musulmanes (42,8 

%) et plus faible parmi les autres confessions (16,3 %). De fortes disparités ethniques apparaissent, 

certaines ethnies affichant des prévalences très élevées (par exemple Dadjo/mouro 78,2 %; Arabe 

71,8 %) tandis que d’autres sont peu touchées. Un gradient de richesse est observable avec une 
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prévalence plus élevée chez les plus pauvres (40,8 %) qu’au sein des ménages les plus riches (30,2 

%). La prévalence est légèrement plus élevée en milieu rural (34,6 %) qu’en milieu urbain (32,1 

%). Enfin, des variations provinciales marquées se dégagent, certaines provinces présentant des 

taux extrêmes, de moins de 1 % à plus de 80 %, et toutes ces différences sont statistiquement 

significatives au test du Chi². 

3.3 Typologie et prévalence des MGF parmi les femmes de 15-49 ans au Tchad 

La figure 1 (ci-dessous) montre que la prévalence globale des mutilations génitales féminines 

parmi les femmes de 15 – 49 ans est de 34,1 %. La clitoridectomie représente la majeure partie des 

cas avec 28,0 %, tandis que l’infibulation et l’excision sont beaucoup moins fréquentes 

(respectivement 4,3 % et 1,8 %). Cette répartition indique que la quasi‑totalité des pratiques 

recensées correspond à une forme spécifique (clitoridectomie), ce qui oriente la compréhension 

des risques et des besoins en matière de prévention, de prise en charge médicale et de 

communication communautaire. 

 

Graphique 1 : Représentation graphique de la prévalence des types de MGF parmi les femmes en 

âges de procréer  

3.4 Déterminants de la pratique des MGF parmi les femmes en âge de procréer au Tchad 

: présentation et discussion des résultats 

Le tableau présente les résultats du modèle ajusté sur les facteurs associés aux MGF, indiquant les 

rapports de cotes (OR) ajustés et leurs intervalles de confiance (IC) associés. Dans le modèle 

ajusté, l’âge n’est plus significativement associé au MGF. Le niveau d’instruction conserve un 

effet protecteur. Les femmes ayant un niveau secondaire ou plus présentent faible risque de MGF 

(OR = 0,68; IC = 0,60–0,78) de même que celles non en union (OR = 0,68; IC = 0,60–0,77). Sur 

le plan religieux, les musulmanes présentent un risque accru (OR = 1,86; IC = 1,50–2,31) et les 

protestantes un risque réduit par rapport aux catholiques (OR = 0,84; IC = 0,72–0,97). 

L’appartenance ethnique et la province apparaissent comme des déterminants les plus importants. 

Plusieurs groupes ethniques présentent des risques nettement supérieurs à la référence Gorane, 

notamment Dadjo/mouro (OR = 15,89; IC = 11,03–23,07), Ouaddai/mimi (OR = 17,01; IC = 

12,60–23,17), Arabe (OR = 14,94; IC = 11,34–19,89), Bidio/kenga/dangleat (OR = 7,15; IC = 
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5,16–10,00) et Sara (OR = 8,53; IC = 6,11–12,00), tandis que certains groupes montrent un risque 

réduit (par ex. Marba/lele (OR = 0,31; IC = 0,15–0,60)). Des variations provinciales importantes 

s’observent : les Mandoul (OR = 8,76; IC = 6,81–11,29), Salamat (OR = 4,09; IC = 3,25–5,17) et 

Sila (OR = 3,64; IC = 2,82–4,72) présentent des risques élevés, alors que Borkou (OR = 0,02; IC 

= 0,01–0,06), Logone Occidental (OR = 0,09; IC = 0,06–0,13) et Barh El Gazal (OR = 0,08; IC = 

0,04–0,13) sont fortement protectrices. Le modèle final repose sur 22 534 observations, affiche un 

AIC de 17 370,9, une bonne discrimination (C‑statistic = 0,893) et une statistique de 

Hosmer‑Lemeshow indiquant une différence modérée entre observations et prédictions (Chi‑sq(8) 

= 17,06; p = 0,030). 

Les résultats de la présente étude s’inscrivent globalement dans la continuité des travaux 

antérieurs, tant au niveau national (Ahinkorah and coauthors 2021) qu’à l’international (Inungu 

and Tou 2013; Andualem 2016; Fagbamigbe 2021; Setegn 2016; Teshome 2016; Ayenew, Bekele, 

and Mohammed 2023; Luoga, Ndlovu, and Kamau 2025). Au plan descriptif, la prévalence 

estimée des MGF dans notre échantillon est de 34 %. Cette valeur est inférieure à celle rapportée 

dans des enquêtes antérieures menées dans des contextes comparables (50 % en 2014–2015 dans 

l’étude citée par Teshom (Teshome 2016)) et nettement plus faible que les estimations observées 

en Éthiopie (79,5 %) (Teshome 2016). Ces différences s’accordent avec la tendance générale à la 

diminution de la pratique observée dans plusieurs pays ; ainsi, en Éthiopie la prévalence chez les 

femmes en âge de procréer est passée de 79,9 % en 2000 à 70,37 % en 2016 (Alemu 2020). 

Une étude réalisée au Tchad à partir des données de l’Enquête démographique et de santé (EDS) 

met en évidence, parmi les principaux déterminants des MGF, l’âge, le niveau d’instruction, 

l’appartenance ethnique et religieuse ainsi que le niveau de vie du ménage (Ahinkorah and 

coauthors 2021). Des recherches en Éthiopie montrent d’importantes variations géographiques et 

socio‑économiques et révèlent des associations parfois contre‑intuitives, notamment une 

prévalence accrue dans certains sous‑groupes en dépit d’indicateurs de niveau de vie élevés 

(Setegn 2016). Dans ce contexte, la pratique des MGF varie au niveau géographique et selon les 

groupes socioéconomiques (Setegn 2016). Il a été démontré que l’augmentation du niveau de vie 

et de l’âge sont associées à l’augmentation de la pratique des MGF parmi les femmes en âge de 

procréer (Setegn 2016). Au Burkina Faso, les analyses indiquent que les femmes plus jeunes (15–

24 ans et 25–34 ans) courent un risque moindre d’avoir subi une MGF que les femmes de 35–49 

ans, et que la pratique est concentrée dans certains groupes ethniques (par exemple les 

Gourmatché) et au sein de populations musulmanes spécifiques, ce qui souligne l’importance des 

normes locales et des dynamiques communautaires (Inungu and Tou 2013). Ces résultats 

soulignent la nécessité d’approches analytiques fines et contextualisées pour comprendre les 

mécanismes de maintien ou d’abandon des MGF et pour concevoir des interventions adaptées aux 

réalités locales. 

Des analyses multi‑pays basées sur les enquêtes démographiques et de santé (EDS) indiquent que 

les femmes plus âgées et celles non instruites sont plus susceptibles de mutilations génitales 

féminines, tandis que l’éducation la femme et le contexte global en matière de scolarisation 

communautaire apparaissent comme des facteurs protecteurs dans de nombreux contextes 

(Ayenew, Bekele, and Mohammed 2023; Luoga, Ndlovu, and Kamau 2025). Le rôle positif du 

niveau d’instruction sur la pratique du phénomène peut s’expliquer, entre autres, par le fait que 

l’éducation renforce d’avantage les capacités des femmes qui sont en mesure de s’opposer à la 

pratique ou même de pouvoir développer les stratégies de contournement pour s’en échapper. Au 

plan socioculturel, l’appartenance ethnique, les normes de genre, les attentes liées au mariage et 

les interprétations religieuses constituent des déterminants puissants. En effet, les MGF sont 
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associées à des idéaux culturels de féminité et de modestie, selon lesquels les jeunes filles sont 

«propres» et «belles» après l’ablation de parties de leur anatomie considérées «malpropres», «non 

féminines ou masculines» (Organization 2021). Ainsi, parmi l’ensemble des facteurs examinées, 

les variables socioculturelles (religion, ethnie et la province) et dans une certaine mesure le niveau 

d’instruction et le statut matrimonial se sont révélées être les plus déterminants dans la pratique 

des MGF parmi les adolescentes et jeunes. Ces résultats corroborent plusieurs travaux antérieurs 

qui indiquent que l’effet de la religion est médiatisé par des normes sociales, et varie selon les 

interprétations et les pratiques culturelles propres à chaque groupe socio-culturel (Ahinkorah and 

coauthors 2021; Ayenew, Bekele, and Mohammed 2023). Les différences observées entre 

musulmanes et catholiques peuvent s’expliquer en partie par le fait que, dans certains contextes, 

les MGF sont davantage pratiquées au sein de communautés musulmanes, où des normes 

religieuses et culturelles spécifiques influencent les comportements. Il est bien documenté que la 

persistance des MGF repose souvent sur des croyances liées à des normes de sexualité jugées 

appropriées — notamment la préservation de la virginité avant le mariage et la promotion de la 

fidélité conjugale — et sur l’idée que ces pratiques réduiraient le désir sexuel féminin, contribuant 

ainsi, selon ces représentations, à prévenir les relations extraconjugales (Organization 2021). Ces 

facteurs normatifs s’articulent avec d’autres éléments culturels (pratiques vestimentaires, rôles de 

genre, pressions communautaires) qui varient selon les milieux et renforcent la nécessité 

d’approches contextuelles et non stigmatisantes pour comprendre et combattre les MGF. Des 

études qualitatives récentes soulignent le rôle des réseaux sociaux, des autorités traditionnelles et 

des rituels d’intégration dans la reproduction des normes favorisant les MGF (Esho, Gebremedhin, 

and Kassa 2023). Les facteurs économiques et structurels tels que le niveau de vie, le niveau 

d’accès aux services de santé et aux campagnes d’information sont aussi associés à la pratique du 

phénomène (Luoga, Ndlovu, and Kamau 2025; Ayenew, Bekele, and Mohammed 2023). 

Le rôle de l’appartenance ethnique dans la pratique des MGF mis en évidence par les présentes 

analyses corrobore les résultats de certains travaux antérieurs (Ahinkorah and coauthors 2021; 

Teshome 2016; Inungu and Tou 2013). Toutefois, les associations entre la pratique des MGF et 

certaines variables comme l’âge (Ahinkorah and coauthors 2021; Fagbamigbe 2021; Andualem 

2016; Setegn 2016; Inungu and Tou 2013), le milieu de résidence (Fagbamigbe 2021; Andualem 

2016) et le niveau de vie (Ahinkorah and coauthors 2021; Fagbamigbe 2021; Setegn 2016) 

rapportées par les travaux antérieurs ne sont pas statistiquement significatif à l’issues des analyses 

de la présente étude. 
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Tableau 1: Résultats des analyses statistiques sur les facteurs associés à la pratique des MGF chez les femmes de 15-49 ans 

  

Fréquence (I) 

Prévalence de MGF (II) Modèles de régression logistique (III)  

Clitoridectomie Excision Infibulation 

Ensemble (MGF) 

OR ~ Effet brut, 95% IC 
OR ~  Effet net, 95% 

IC Absolue 

(n=22534) 

Relative 

(%) 

Prévalence 
(%) 

Chi-
deux 

p.value 

Age en années 

15-19 ans 5.255 23,3 25,1 1,7 4,6 28,9 

94,8 0,000 

1 1 

20-24 ans 4.112 18,2 28,9 2,3 5,5 33,2 1.24 [1.14-1.36]*** 1.02 [0.87-1.19]ns 

25-29 ans 4.104 18,2 33,1 2,3 5,9 37,1 1.44 [1.32-1.57]*** 1.10 [0.94-1.29]ns 

30-34 ans 3.27 14,5 32,5 2,2 6,3 36,7 1.40 [1.27-1.54]*** 1.05 [0.89-1.25]ns 

35-39 ans 2.624 11,6 30,8 1,7 5,0 34,7 1.30 [1.17-1.44]*** 1.01 [0.84-1.21]ns 

40-44 ans 1.796 8,0 31,1 2,0 4,4 35,5 1.40 [1.25-1.57]*** 1.09 [0.90-1.32]ns 

45-49 ans 1.375 6,1 33,6 2,8 6,5 39,1 1.46 [1.28-1.65]*** 1.14 [0.93-1.40]ns 

Niveau d'instruction 

Aucune/Préscolaire 13.944 61,9 34,7 2,2 6,6 39,2 

199,4 0,000 

1 1 

Primaire 4.859 21,6 25,6 2,1 3,9 29,1 0.83 [0.77-0.89]*** 1.05 [0.93-1.18]ns 

Secondaire ou plus 3.731 16,6 18,2 1,6 2,8 21,5 0.54 [0.49-0.58]*** 0.68 [0.60-0.78]*** 

Statut matrimonial     

Marié actuellement 15.618 69,3 31,8 2,1 5,5 35,8 

179,2 0,000 

1 1 

Vit avec un partenaire 1.768 7,8 34,2 2,2 6,1 39,6 1.23 [1.11-1.37]*** 1.08 [0.94-1.24]ns 

Pas en union 5.148 22,8 23,1 1,8 4,8 27,2 0.65 [0.61-0.70]*** 0.68 [0.60-0.77]*** 

Appartenance religieuse 

Catholique 4.405 19,5 24,2 2,1 2,0 27,9 

393,4 0,000 

1 1 

Protestant 4.707 20,9 19,1 0,9 2,7 21,0 0.74 [0.67-0.83]*** 0.84 [0.72-0.97]** 

Musulman 12.383 55,0 37,5 2,6 7,9 42,8 1.43 [1.32-1.56]*** 1.86 [1.50-2.31]*** 

Autres croyants 1.039 4,6 13,7 1,3 2,1 16,3 0.46 [0.38-0.56]*** 1.56 [1.16-2.11]*** 

Appartenance ethnique 

Gorane 1.231 5,5 6,1 0,2 2,4 5,5 6.920,0 0,000 1 1 
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Arabe 3.035 13,5 63,2 3,4 11,2 71,8 95.19 [76.00-120.87]*** 14.94 [11.34-19.89]*** 

Baguirmi/barma 227 1,0 22,8 2,7 5,7 27,3 16.20 [11.34-23.12]*** 3.35 [2.23-5.03]*** 

kanembou/bornou 2.002 8,9 7,9 0,9 1,4 9,0 3.98 [3.06-5.22]*** 1.90 [1.40-2.60]*** 

Boulala/medego 706 3,1 31,3 5,2 5,6 41,2 28.78 [22.00-38.00]*** 3.74 [2.69-5.25]*** 

Ouaddai/mimi 1.462 6,5 58,7 2,6 14,1 63,7 57.22 [45.11-73.49]*** 17.01 [12.60-23.17]*** 

Zaghawa 520 2,3 21,9 0,7 4,8 23,1 9.73 [7.52-12.71]*** 4.32 [3.10-6.05]*** 

Dadjo/mouro 472 2,1 65,7 5,5 12,0 78,2 171.79 [128.43-232.60]*** 15.89 [11.03-23.07]*** 

Bidio/kenga/dangleat 946 4,2 52,9 3,6 16,3 59,4 55.24 [43.02-71.74]*** 7.15 [5.16-10.00]*** 

Moundang 876 3,9 0,5 0,0 0,4 1,0 0.48 [0.22-0.91]** 1.03 [0.44-2.20]ns 

Massa/mousseye 1.345 6,0 1,5 0,2 0,7 1,7 0.88 [0.50-1.46]ns 0.59 [0.31-1.07]* 

Toupouri/kera 284 1,3 1,3 0,6 0,0 2,2 0.68 [0.26-1.45]ns 0.53 [0.19-1.26]ns 

Sara 6.612 29,3 32,4 2,2 3,1 36,9 26.67 [21.41-33.70]*** 8.53 [6.11-12.00]*** 

Peul/foulbe 273 1,2 16,0 2,1 3,9 21,1 8.07 [5.42-11.88]*** 
1.73 [1.10-2.70, 

p=0.017] 

Tama/assongori 445 2,0 22,1 3,7 6,4 26,3 12.57 [9.21-17.22]*** 5.15 [3.54-7.52]*** 

Gabri/nangtchere 455 2,0 6,4 0,8 3,6 7,0 2.70 [1.59-4.38]*** 0.94 [0.51-1.65]ns 

Marba/lele 786 3,5 1,8 0,2 1,1 2,0 0.89 [0.44-1.61]ns 0.31 [0.15-0.60]*** 

Mesmedje/massalat 110 0,5 32,9 4,7 6,5 44,7 36.31 [23.91-55.30]*** 4.19 [2.61-6.75]*** 

Karo/zime 182 0,8 1,2 0,0 0,9 1,9 1.03 [0.36-2.32]ns 0.95 [0.32-2.31]ns 

Autres ethnies 563 2,5 27,1 2,4 6,5 30,9 20.83 [15.67-27.88]*** 4.74 [3.35-6.74]*** 

Niveau de vie du ménage 

Le plus pauvre 4.302 19,1 37,1 2,0 4,6 40,8 

146,2 0,000 

1 1 

Second 4.319 19,2 31,6 2,0 6,1 35,3 0.74 [0.68-0.81]*** 1.00 [0.89-1.12]ns 

Moyen 4.453 19,8 31,0 2,1 6,0 34,8 0.73 [0.67-0.80]*** 1.04 [0.92-1.17]ns 

Quatrième 4.563 20,2 27,0 1,7 4,4 30,1 0.63 [0.58-0.69]*** 0.94 [0.82-1.07]ns 

Le plus riche 4.897 21,7 24,1 2,4 6,0 30,2 0.64 [0.59-0.69]*** 0.93 [0.79-1.09]ns 

Milieu de résidence 

Urbain 4.549 20,2 25,3 2,5 6,0 32,1 9,5 0,002 1 1 
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Rural 17.985 79,8 31,2 1,9 5,3 34,6 1.11 [1.04-1.19]*** 0.87 [0.75-1.00]* 

Province 

Ndjamena 1.742 7,7 21,0 3,1 7,8 31,6 

8.296,8 0,000 

1 1 

Batha 754 3,3 54,1 6,7 4,7 63,5 3.76 [3.15-4.51]*** 2.67 [2.09-3.42]*** 

Borkou 106 0,5 0,6 0,0 0,0 0,4 0.01 [0.00-0.02]*** 0.02 [0.01-0.06]*** 

Chari Baguirmi 900 4,0 34,6 3,3 13,3 39,4 1.21 [1.02-1.44]** 1.12 [0.90-1.41]ns 

Guera 1.009 4,5 57,9 3,7 12,8 64,1 3.41 [2.89-4.04]*** 2.11 [1.66-2.68]*** 

Hadjer Lamis 1.179 5,2 58,0 0,7 2,9 58,4 2.45 [2.07-2.90]*** 1.75 [1.40-2.20]*** 

Kanem 899 4,0 7,5 0,3 2,9 6,9 0.13 [0.10-0.17]*** 0.32 [0.22-0.45]*** 

Lac 999 4,4 0,7 1,4 0,3 2,0 0.05 [0.03-0.08]*** 0.11 [0.06-0.18]*** 

Logone Occidental 1.455 6,5 2,7 0,0 0,5 3,0 0.08 [0.05-0.11]*** 0.09 [0.06-0.13]*** 

Logone Oriental 1.838 8,2 16,9 4,7 1,2 22,8 0.69 [0.58-0.83]*** 0.81 [0.63-1.03]* 

Mandoul 1.188 5,3 77,5 1,4 1,8 80,4 7.21 [6.01-8.68]*** 8.76 [6.81-11.29]*** 

Mayo Kebbi Est 1.681 7,5 3,0 0,6 0,5 4,2 0.10 [0.07-0.13]*** 0.48 [0.31-0.72]*** 

Mayo Kebbi Ouest 1.512 6,7 1,0 0,4 0,2 1,9 0.04 [0.03-0.06]*** 0.17 [0.11-0.27]*** 

Moyen Chari 1.184 5,3 56,6 1,1 3,2 64,8 3.45 [2.93-4.07]*** 3.73 [2.99-4.66]*** 

Ouadda 1.368 6,1 59,5 1,9 13,8 62,2 2.74 [2.32-3.24]*** 1.08 [0.86-1.35]ns 

Salamat 694 3,1 72,7 0,8 26,9 81,8 9.34 [7.70-11.36]*** 4.09 [3.25-5.17]*** 

Tandjile 1.786 7,9 16,7 1,9 7,0 20,6 0.40 [0.33-0.48]*** 1.51 [1.14-1.99]*** 

Wadi Fira 1.09 4,8 22,7 2,0 4,5 24,7 0.65 [0.55-0.78]*** 0.39 [0.30-0.49]*** 

Barh El Gazal 318 1,4 1,3 0,5 0,3 1,5 0.03 [0.02-0.05]*** 0.08 [0.04-0.13]*** 

Ennedi Ouest 83 0,4 1,9 0,3 0,4 2,3 0.08 [0.06-0.11]*** 0.23 [0.15-0.35]*** 

Sila 703 3,1 63,3 6,7 11,8 75,7 7.91 [6.55-9.57]*** 3.64 [2.82-4.72]*** 

Ennedi Est 46 0,2 15,4 1,8 0,8 17,2 0.47 [0.38-0.57]*** 0.60 [0.43-0.83]*** 

Source : Exploitation des données de la MICS, 2019 
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4 Conclusion et recommandations 

Les résultats de cette analyse nationale montrent que, malgré une prévalence globale en baisse 

(34,1 %), les mutilations génitales féminines restent un phénomène répandu et fortement 

hétérogène au Tchad, concentré selon des lignes ethniques et territoriales bien marquées. Après 

ajustement, l’éducation féminine apparaît comme un facteur protecteur important, tandis que 

l’appartenance religieuse, l’ethnie et la province demeurent des déterminants les plus importants 

et contrastés, ce qui indique que les dynamiques culturelles et communautaires pèsent plus que les 

seuls facteurs socio‑économiques classiques. 

Ces constats appellent des réponses programmatiques différenciées : des interventions ciblées au 

niveau local, co‑construites avec les leaders communautaires et religieuses, combinant 

renforcement de l’éducation des filles, campagnes de sensibilisation adaptées aux normes 

culturelles et renforcement des dispositifs légaux et de protection. Sur le plan de la recherche, il 

est nécessaire d’approfondir les approches qualitatives pour comprendre les mécanismes locaux 

de maintien des pratiques et d’évaluer l’impact des interventions existantes. Enfin, le suivi régulier 

par enquêtes représentatives et l’intégration d’indicateurs contextuels permettront d’orienter et 

d’ajuster les stratégies visant l’abandon durable des MGF au Tchad. 
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