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Résumé

Ce travail porte sur le rapport entre la connaissance et la prévention du VIH/SIDA au
Cameroun: Application aux données recueillies par la Fondation Fobang sur les étudiants
des université Camerounaises. L'objectif dans ce travail est de montrer d'une part que les
étudiants ne pratiquent pas les méthodes de prévention et d'autre part de donner une ex-
plication associées à cet échec et d'apporter une solution Statistique à ce problème. Pour
cela, nous avons commencé par coder les variables pour les rendre pratique à l'étude. Nous
avons ensuite fait une description multidimensionnelle des données à partir de l'analyse des
correspondances multiples pour faire un commentaire de celle-ci et repérer les facteurs déter-
minants. Cette description est suivie d'une analyse bivariée qui vise deux objectifs à savoir:
montrer l'échec de la connaissance sur la prévention à partir des tests de proportion et dé-
terminer à partir des tests de Khi deux les variables qui sont liées à la variable MST et celles
qui sont liées à la variable grossesse. En�n nous avons utilisé la régression logistique pour
la construction des modèles dans lesquelles on a modélisé les variables MST et grossesse. La
description nous a permis de voir que les étudiants avaient des idées assez diversi�ées en ce
qui concerne le SIDA, notamment son mode de contraction et ses méthodes de prévention.
Les tests de proportion nous ont révélé que parmi les étudiants connaissant au moins une
méthode de préventions, il y a plus d'étudiants qui ont contracté une MST que des étu-
diants n'ayant pas contracté. Ceci se justi�ant par le fait que le test de proportion associé a
donné une valeur-p de 0.11. On a également trouvé que parmi les étudiants connaissant au
moins une méthode de préventions il y avait plus d'étudiants qui ont été responsables d'une
grossesse que d'étudiants n'ayant pas été responsables. Soit une valeur-p de 0.5. Le test de
Khi deux utilisé ici nous a permis de retenir comme variables liées à la variable MST les
suivantes: C8; D2; D5; A9; A1; A24; A28; B4. ET POUR LA VARIABLE GROSSESSE,on
a: A4; A6; A28; B2: B5; B10; A11. A partir de ces variables, et de la régression logistique,
nous avons montré qu'en fait la variable MST se modélise uniquement avec A9 et A24 et
que la variable grossesse se modélise avec A6 et A11. Cette étude a révélé que le risque de
contraction d'une MST devient élevé lorsqu'on a déjà été responsable d'une grossesse non
désirée ou bien lorsqu'on n'a pas été bien conseillé par les parents. Ensuite, le risque d'ob-
tention d'une grossesse s'accroît lorsqu'on a déjà contracté une MST et lorsqu'on a souvent
encouragé des actions malé�ques tels que l'avortement.
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Abstract

Our memory carries on the report between the knowledge and the prevention of HIV in
Cameroon: Applications to introverted data by the "Fobang Foundation " on Cameroonian
University students. For this, we started with mentioning the origin of our data to justify
the reliability of our results .Then, we described in detail the course of the variables from
the raw data to useful information. We have recalled the conditions of Applications of the
chi-square before applying it to our data to determine the link between the variables of the
knowledge and the one of the prevention. The test of proportion has also been used by us
to show to what points studying Cameroonians remained disregarding before the methods
of prevention. Finally, to spread the notion of chi-square used, we described the data in the
last chapter while using an ACM that permitted us to make a distribution of non data to
the trick of the axis.
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Notations

SIDA : Syndrome immuno-dé�citaire acquis
ACP : Analyse en composante principales
AFC : Analyse factorielle des correspondances
ACM : Analyse des correspondances multiples
MST : Maladie sexuellement transmissible
VIH : Virus de l'immunodé�cience humaine.
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Présentation de la structure: Fondation

Fobang

C'est une structure située à Biyem Assi plus précisément au rond point Express. Elle est
composée des enseignants chercheurs spécialisés dans le domaine des maladies. Elle est
hierarchisée ayant à sa tête un président,suivi d'un vice président. Ceux-ci sont assistés
dans leur tâche quotidienne par des secrétaires très engagées. La structure travaille en
générale sur les maladies en partenariat avec des équipes etrangères. Elle a donc pour but
principale d'ecrire des articles de médecine qui sont ensuite soumises aux grandes équipes
de recherche pour leur validation.
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Introduction

Un sondage a été réalisé par la Fondation Fobang en vue de ressortir au maximum les in-
formations sur le comportement des étudiants des Universités camerounaises vis-à-vis du VIH
/SIDA. Cette enquête a été faite en 2002 dans les villes telles que : Yaoundé,Buea,Bamenda et
Dschang. Cette étude a été menée pour une détermination des aspects sociaux qui empêchent
l'expansion du VIH/SIDA. L'information recueillie aidera la "Foundation Fobang" à propo-
ser aux jeunes des nouvelles méthodes à utiliser pour lutter contre l'expansion de ce �éau.
Parmi les 577 personnes qui ont accepté de remplir le questionnaire, Il y avait 298 hommes et
258 femmes et les autres n'ont pas donné leur sexe. Un premier article avait déjà été rédigé
par la Fondation dans lequel on a explicité en détails plusieurs pourcentages,qui ont mon-
tré que les étudiants ont une bonne connaissance autour du VIH. Ces mêmes pourcentages
ont permis également de constater quíls n'appliquaient pas les méthodes de préventions.
Cela a permi de comprendre que la sensibilisation faite jusqu'ici n'a pas eu beaucoup d'e�et
sur le comportement irresponsable des jeunes. Ils ont une connaissance presque parfaite des
méthodes de prévention mais les utilisent à peine. Ils ont donc davantage besoin de sensibi-
lisation et d'éducation sur cette maladie et être sensibilisés contre la stigmatisation de ceux
qui sont atteints. Il s'agit bien d'une question de rapport entre la connaissance et la pratique
de la prévention du VIH au Cameroun que nous allons essayer de démontrer cette fois avec
des méthodes statistiques appropriées. Pour mener à biem cette étude, nous commencerons
par présenterle travail préliminaire qui a été fait sur les données. Nous allons ensuite com-
menter nos données à partir d'une ACM. Ce qui nous permettra également de détecterles les
facteurs déterminants. Après cette analyse,nous allons utilisé comme outils statistiques les
tests de Khi deux et de proportions pour déterminer les facteurs à risque associés à l'echec
de la pratique de prévention. En�n, nous utiliserons les variables retenues dans la partie
précédente pour construire des modèles à titre prédictifs.
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Chapitre Premier

Description des variables

Dans cette partie du travail, nous allons nous appesantir sur l'origine des données pour
justi�er la �abilité des résultats obtenus. Les données concernées étant une collecte d'infor-
mations, nous allons d'une part expliquer comment les données ont été collectées et d'autre
part, nous présenterons le formulaire qui a permis de faire cette enquête. Notamment ses dif-
férentes rubriques et l'intérêt porté sur chacune d'elle. Ensuite, nous allons présenter toutes
les modi�cations faites sur les variables ou encore le codage des variables.

1.1 Comment s'est e�ectuée l'enquête?

Les données qu'on utilise dans ce travail sont des réponses données dans un question-
naire qui a été rédigé par la Foundation Fobang en vue d'étudier le comportement des
étudiants du Cameroun vis-à-vis au VIH /SIDA. C'est la raison pour laquelle le question-
naire a été attribué aux étudiants des Universités du cameroun. En l'occurrence celles de:
Yaoundé,Buéa,Dschang Et aux étudiants des Universités privées comme celles de Bamenda.
Il y avait au total 577 étudiants qui devaient donc répondre à près de 104 questions orga-
nisées en plusieurs rubriques. Les questions sont divisées en deux catégories à savoir : Les
questions à choix binaire : C'est-à-dire ayant pour réponses oui ou non et Les questions ayant
plus deux choix appelés variables polytomiques.

1.2 Présentation du questionnaire

Le questionnaire a été rédigé en français et en anglais a�n de donner l'opportunité à
ceux qui ne sont pas bilingues de bien répondre aux questions qui leur étaient posées. Ceci
étant, les questionnaires étaient repartis dans les localités suivant la langue qui y est parlée.
A �n de mieux cerner les informations recherchées, le questionnaire a été divisé en plusieurs
rubriques donc nous allons essayer d'illustrer l'importance de chacune d'elle après les avoir
présentées. Ceci nous permettra de comprendre l'e�et de chacune d'elles dans les di�érents
résultats recherchés ou attendus. Notons ici que les variables étant très nombreuses, nous
avons préféré présenter tout le questionnaire en Annexe bien que la lisibilité ne soit pas trop
aisée.
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Description des variables 9

1.2.1 La vie sociale

Les questions posées dans cette rubrique ont trait à la vie d'un individu. Car il va de
soit que pour étudier le comportement d'un individu, il faut déjà connaître par exemple : Sa
position social, son sexe, son lieu d'habitation et son éducation sexuelle. Toutes ces préoc-
cupations sont à l'origine de 28 questions qui constituent la partie " A " du questionnaire.

1.2.2 Activités et loisirs

A ce niveau,on s'intéresse aux occupations des étudiants et aux dépenses associées à
leurs loisirs dans l'intérêt de voir si par exemple les activités des étudiants pendant les
vacances peuvent in�uencer leur comportement. C'est pourquoi, on s'intéresse aux genres
de �lms visionnés par exemple, ou alors aux endroits fréquentés comme les boites de nuit et
autres. Ce sont des questions liées aux occupations des étudiants pendant leur temps libre.
Par conséquent, on s'intéresse aux variables liées aux questions concernant les loisirs des
étudiants, leurs lieux d'habitations et leurs âges. Ensuite aux questions sur les éléments de
destruction du corps tels que : la cigarette et la boisson, en�n aux questions concernant leur
vie sexuelle. Il y avait en tout 32 questions pour cette partie. Ce qui a permis de bâtir la
partie " B " du questionnaire.

1.2.3 Connaissance sur le VIH /MST

Ce sont des variables liées à la connaissance des maladies sexuellement transmissibles.
Notamment leurs di�érents modes de transmission, leur classi�cation, le comportement des
personnes ayant ces maladies et celui des personnes vis-à-vis des porteurs de ces maladies.
Et en�n les précautions à prendre pour les éviter. Ces variables sont donc à l'origine de
23 questions qui ont été posées et constituent ainsi la partie " C " du questionnaire. Ces
variables ont donc été recensées pour essayer d'évaluer le niveau des étudiants par rapport
à leur connaissance à propos du VIH

1.2.4 Connaissance sur la prévention du VIH/ SIDA

On a commencé par se demander s'il su�t seulement de connaître ce que c'est qu'une
MST pour pouvoir l'éviter .Autrement dit, est-ce parce qu'on connaît comment se contracte
une MST qu'on sait également comment la prévenir. Ce sont ces interrogations qui ont ame-
ner la fondation à s'intéresser aux questions concernant : La connaissance des méthodes de
prévention couramment utilisées, des centres de santé où on parle plus du SIDA, le com-
portement d'un Sidéen. Ces préoccupations ont par conséquent fait l'objet de 21 questions
constituant ainsi la partie " D " du questionnaire.

Tableau de données

Les variables soumis à notre étude étaient des réponses aux questions données par les

étudiants à travers un questionnaire qui leur avait été soumis. Ces questionnaires ont étés
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Description des variables 10

enregistrés dans le logiciel Epi info et importer dans le logiciel R où a été faite l'analyse

des variables proprement dite. Notons également que nos données ont subi de nombreuses

modi�cations (recodage et suppression des variables) soit par le logiciel Excel soit par le

logiciel R avant d'être considérées en�n comme variables utiles à l'étude. Toutes ces étapes

sont bien expliquées dans les parties qui suivent.

1.3 Codage de données

Cette partie est consacrée uniquement à la transformation des variables. Mais avant
de présenter cette transformation, notons d'abord que notre travail consiste à étudier les
rapports entre la connaissance et la pratique de la prévention du VIH/SIDA au Cameroun,
ceci nous impose à insister sur les variables de la partie " C " et à celles de la partie
" D " qui concernent respectivement la connaissance sur le VIH et la connaissance sur
sa prévention. Cette partie a été divisée en deux sous parties importantes : notamment le
traitement des données manquantes et le recodage des variables. Elle constitue une étape de
sélection préliminaire des variables importantes pour le chapitre suivant . Cette partie est
fondée sur deux principes de base en épidémiologie à savoir : le rejet d'une variable ayant
plusieurs données manquantes ou son recodage si possible et, le recodage ou le rejet des
variables qualitatives ayant un nombre insu�sant d'e�ectifs par modalités. Notons avant de
commencer que le recodage a été fait a partir du logiciel R (voir programme R cf annexe)

1.3.1 Données manquantes

Pour éviter les surprises dans les résultats statistiques, Les épidémiologistes se proposent
d'enlever certaines variables avant même de commencer l'étude statistique. Ils décident alors
qu'en épidémiologie une variable ne doit pas avoir plus de 30 % de données manquantes,
autrement dit elle ne peut apporter aucune contribution au niveau de l'interprétion statis-
tique des résultats. Face à ce problème, lesépidémiologistes proposent des méthodes pour les
étudier. Pour cela on commence par les classer en 3 catégories à savoir :
-les valeurs manquantes structurelles qui sont des valeurs manquantes qui proviennent du
fait que certaines personnes refusent de répondre à certaines questions.
- Les valeurs manquantes contextuelles qui sont des valeurs manquantes qui se créent lorsque
certaines personnes ne sont pas questionnées pour une raison quelconque.
- Les valeurs manquantes accidentelles : Ce type est le plus répandu car il s'agit du cas où on
demande à une personne quelque chose sur une pratique à laquelle il ne s'y intéresse pas et il
décide par conséquent de ne pas répondre, créant ainsi une valeur manquante contextuelle.
Les premières relèvent de la pertinence même de certaines variables vis-à-vis de certains
sujets. Les deuxièmes relèvent d'un certain contexte de l'observation. Le processus est gé-
néralement contrôlé par l'observateur, sinon connu de celui-là. Les troisièmes relèvent d'un
processus non dé�ni à priori. Devant cette situation, les épidémiologistes proposent plusieurs
méthodes pour les gérer parmi lesquelles: La suppression ou le recodage d'une variable si
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Description des variables 11

elle présente plus de 30 % de données manquantes. C'est celle que nous allons utiliser dans
le cadre de ce travail. La suppression ou le recodage d'une variable si pour cette variable il
existe une modalité qui possède moins de 10 % de l'e�ectif total.
Remarque 1.1. Il est à noter qu'une variable peut ne pas être rejetée vu son importance

sur le point statistique même si elle ne véri�e pas ces deux critères. Il y avait par exemple:

C8 et c21

Une fonction R (fonction f1 cf annexe) nous a permis de détecter dans nos variables celles
qui véri�ent cette propriété. On a donc obtenu comme variables à problèmes :
- Variables ayant un nombre important de données manquantes ne pouvant être recodées
et donc rejetées : C7 ; D3 ; D4 ; D20 ; A7 ; A8 ; A10 ; A12 ; A14 ; A15 ; A16 ; A17 ;
A18 ; A19 ; B11 ; B25 ; B28
- Variables ayant été recodées et devenant utiles à l'étude :
D12 : recodée en (1=Ceux qui ont déjà vu un malade du sida et 0= Ceux qui n'ont pas vu
un malade du SIDA) et
D12 est recodée de la même façon.

1.3.2 Recodage des variables

Les variables étant toutes qualitatives, nous nous sommes confrontés au problème de re-
présentativité des modalités. Car toujours en épidémiologie, pour qu'une variable qualitative
soit prise en compte dans une étude statistique, il faut que l'e�ectif de chaque modalité de la
variable représente au moins 10% de la taille de l'échantillon ou en d'autre terme ne soit pas
négligeable devant la taille de l'échantillon. En appliquant cette remarque, on a réalisé à partir
d'une fonction R (fonction cf f2 cf annexe) qu'il n'y a que 17 variables qui obéissent norma-
lement à cette règle d'épidémiologie et les autres à savoir : C1,C2,C3,C4,C5,C8,C9,C11,
C17,C18,C21,D1,D5,
D6,D9,D15,D16,D19,D21 nécessitent un traitement en détails. Parmi ces variables, on
avait :
-Variables ayant été supprimées car ne véri�ant pas cette règle et di�cilement recodables
(C1, C2, C3, C5, C9, D17)
- Variables ayant été recodées et restant donc utiles à l'étude, parmi lesquelles toutes ces va-
riables ont été recodées en deux nouvelles modalités à savoir 1= Ceux qui savent et 0= Ceux
qui ne savent pas. Donc au total, pour les prochaines analyses , nous avons retenues comme
variables utiles les variables suivantes :C6,C13,C14, C15,C16,C19,c20,C22,C23,D2,D7,
D8,D10,D11,D12,D13, D18,C4,C5,C8,C11,C17,C18,C21,D1,D5,D6,D9,D15,D16,
D19,D21,A1,A2,A3,A4,A5, A6; A6,A8; A9,A11,A20,a21,A22,A23,A24,A25,A26,
A27,A28,B1,B2,B3,B4,B5,B6 ,B7,B8,B9,B10,B11,B12,B13,B14,B15,B16,B17,
B18,B19,B20,B21,B22,B23,B24,B26, B27,B28,B30,B31,B32
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Chapitre Deux

Analyse des Correspondances

multiples

Cette méthode est une généralisation de l'analyse factorielle des correspondances, per-
mettant de décrire les relations entre p (p>2) variables qualitatives simultanément observées
sur n individus. Elle est aussi souvent utilisée pour la construction des scores comme préa-
lable à une méthode de classi�cation (nué dynamique) nécessitant des données quantitatives.
Nous allons introduire cette notion à partir de celle des ACP (voir Annexe). Les objectifs
attendus dans ce chapitre sont les suivantes:
- Décrire nos données autour des axes préalablement dé�nis à partir des liens évidents ob-
servés par le rapprochement des modalités situées d'un même coté de l'axe.
- Repérer les facteurs déterminants pour la construction des bon modèles de prédiction.

2.1 Quelques rappels théoriques de la méthode

2.1.1 Tableau disjonctif complet

Soit X une variable qualitative à c modalités. On appelle variable indicatrice de la k ième
modalité de xk k=1,2,3,....,c , la variable Xk dé�nit par:

Xk(i) =

{
1 si Xi = Xk

0 si non

Xk
i = Xk(i). On véri�e que:

k=c∑
k=1

xk
i = 1 pour tout i

et
i=n∑
i=1

xk = nk

Considérons maintenant p variables qualitatives X1,.......,Xp. On note cj le nombre de mo-
dalité de Xj, c=∑j=n

j=1 cj et Xj est la matrice des indicatrices Xj. On appelle alors le ta-
bleau disjonctif complet la matrice Xi (n × c) obtenue par concaténation des matrices Xj :
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Analyse des Correspondances multiples 13

X=|X1|............|Xp| X véri�e alors : ∑k=c
k=1 x

k
i = 1

i=n∑
i=1

i=n∑
i=1

xk = np.

D' autre part la somme des éléments d'une colonne de Xj est égale à l'e�ectif marginal de
la modalité de la variable correspondante à cette colonne.

2.1.2 Tableau de Burt

On observe toujours p variables qualitatives sur un ensemble de n individus. On ap-
pelle tableau de Burt la matrice B (c × c) dé�nie par : B= X'X. On peut écrire B= [Bjl]
(j=1,2,..........,p, l=1,2,..........,p); chaque bloc Bjl de dimensions cj × cl est dé�nit par : Bjl =
X ′

jX.
Si j 6= l, Bjl est la table de contingence obtenue par croisement des variables Xj et Xl en
colonne.
Si j=l, le bloc diagonal Bjj est lui-même une matrice diagonale véri�ant :
Bjj = diag(nj

1,............,n
j
cj

). La matrice B est symétrique d'e�ectifs marginaux nj
l p et d'e�ec-

tif total np2. La démarche suivie dans cette partie est la généralisation de l'AFC à plusieurs
variables qualitatives qui repose sur certaines propriétés observées dans le cas élémentaire
où p=2. On s'intéresse tout d'abord au résultat fourni par l'AFC réalisé sur le tableau de
Burt X=[X1|X2] relatif à deux variables qualitatives X1 et X2; X est alors considéré comme
une table de contingence . On utilise ensuite les propriétés obtenues dans le premier cas et
on généralise cette double approche à un nombre quelconque de variables qualitatives; On
dé�ni ainsi l'analyse factorielle des correspondances multiples proprement dites.

2.1.3 Burt relatif à deux variables

Dans cette section, on s'intéresse aux résultats fournit par l'AFC réalisé sur le tableau de
BURT B=X'X, (r+c) ×(r+c) relatif aux deux variables X1 et X2; B est encore considérée
comme une table de contingence. La matrice B étant symétrique, les pro�les lignes et les
pro�les colonnes sont identiques; il su�t donc de considérer une seule ACP. Les notations
usuelles de l'AFC sont maintenant réutilisées surmontées d'un tilde. On obtient ainsi :

T̃ = B =

[
nDr T

0 nDc

]

D̃r = D̃c = 1
2

[
Dr 0

0 Dc

]
= 1

2
∆ = Dc; Ã = B̃ = 1

2

[
lr B

A Lc

]
= AB.

On considère encore l'AFC comme l'ACP des pro�les lignes Ã ( ou encore B̃ )

Proposition 2.1. L'ACP des pro�les colonne ici de l'ACP réalisé sur le tableau de BURT

associe à deux variables qualitatives conduit à l'analyse spectrale de la matrice D̃i
c symétrie
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et positive: ÃB̃ = [AB]2.

Elle admet pour matrice de vecteurs propre D̃i
c - orthonormée: Ũ = Ṽ = V = 1

2

[
U

V

]
. Les

valeurs propres associées véri�ent : υk = µ2
k

La matrice des composantes principales s'écrit : r̃ = C̃r =

[
Cr

Cc

]
A

−1
2 M .

La matrice C̃r fournit les coordonnées permettant une représentation simultanée des
modalités des deux variables. A une homothétie prête, cette représentation est identique à
celle de l' AFC classique réalisée sur la table de contingence T (mais le rapport d'homothétie
n'est plus le même qu'avec C̃r).
Remarque 2.1. En reprenant les notations de (cf annexe,compléments sur les ACP), on

obtient ici : C̃∗
r = C̃∗

c = C̃rM
−1 =

[
C∗

r

C∗
c

]
Ainsi, si l'on utilise des représentations, les

trois approches de l'AFC que nous avons présentées conduisent à la même représentation

simultanée des deux variables: Il y a donc invariance de cette représentation. Dans les deux

cas d'AFC considéré dans ce chapitre,( sur le tableau de burt), on trouve par construction

des valeurs propres non nulles sans signi�cation statistiques. En conséquence, les critères de

qualité s'exprimant comme une part d'inertie expliquée n'ont plus de signi�cations. L'AFC

sur le tableau de burt ne prend en compte que l'information contenue dans B qui ne considère

que les croisements de variables prises deux à deux. En conséquence, les interactions de

niveau plus élevées sont ignorées, à moins de procéder à des recodages de variables.

2.1.4 Analyse factorielle des correspondances multiples proprement

dites.

Dé�nition 2.1. On considère maintenant p variables qualitatives ( p ≥ 3) ( Xj; j=1,...,p),

possédant respectivement cj modalités, avec c=
∑j=p

j=1 cj. On suppose que ces variables sont

observées sur les n individus. Chacun a�ecté du poids 1
n
.

Soit X=|X1|........|Xp| le tableau de disjonction complet des observations ( X en n × c ) et

B=X'X le tableau de burt correspondant ( B est carré d'ordre c, symétrique).

Dé�nition 2.2. On appelle Analyse factorielle des correspondances multiples ( X1,......,Xp)

relativement à l'échantillon considéré, l'AFC réalisé sur la matrice X ou B. On note nj
k

(1 ≤ j ≤ p,1 ≤ k ≤ cj) l'e�ectif de la kime modalité de Xj Dj=
1
n
diag(nj

1,....,n
j
cj) et ∆ =

diag(D1,....,Dp) est carré d'ordre c et diagonale).

2.1.5 AFC du tableau de burt

Le tableau de burt B= X'X carré d'ordre c étant symétrique,les pr�les lignes et les
pr�les colonnes sont identiques : On ne considère donc ici qu'une ACP En utilisant encore
le tilde dans ce cas, les matrices usuelles de l'AFC devient : T̃ = B D̃r = D̃c = 1

p
∆ = D̃c

Mémoire, mastère de Statistiques appliquées.
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Ã = B̃ = 1
np
B∆−1 = ÃB̃

Proposition 2.2. L'ACP des pro�les lignes ( ou des pro�les colonnes) issues de l' AFC

réalisé sur le tableau de burt associée à p variables qualitatives conduit à l'analyse spectrale

de la matrice D̃−1
c symétrique et positive : ÃB̃ = [AB]2 Elle admet pour matrice de vecteurs

propres D̃−1
c -symétrique et positive : Ũ = Ṽ = V Les valeurs propres véri�ent : νk = µ2

k La

matrice des composantes principale s'écrit : C̃r = C̃c = CcM
1
2 =


C1

.

.

Cp

M 1
2 La matrice C̃r

fournit les coordonnées permettant la représentation simultanée des modalités de toutes les

variables (on ne peut pas faire des représentation des individus si on fait l'AFC sur le tableau

de burt).

2.1.6 Variables illustratives

Soit X0 une variable qualitative à c0 modalités observées sur les mêmes n individus que
les xj et n'étant pas intervenue dans l'ACM .Soit T0j la table de contingence c0xcj croisant les
variables X0 en ligne et Xj en colonne. L'objectif est maintenant de représenter les modalités
de cette variable supplémentaire X0 dans le graphique de l'ACM réalisée sur X1.......Xp Cela.
On considère des matrices : B0 = |T01|....|T0p| :
D0 = 1

2
diag(n0

1,......,n
0
c) : A0 = 1

np
D−1

0 B0.Les coordonnées de la variable supplémentaire X0

sur les axes factoriels sont fournit dans les lignes de la matrice C0 = A0D̃
−1
c Ṽ = pA0∆

−1V

2.1.7 Interprétation

Les représentations graphiques sont interprétées de manière analyse à ce qui est fait dans
l'ACF de Ceux variables, bien que la représentation simultanée des modalités de toutes les
variables ne soit pas , en toute rigueur réellement justi�ées. Les principes suivants sont donc
appliqués : On interprète globalement et les oppositions entre les modalité des di�érentes
variables,comme en AFC en privilégiant les modalités su�samment éloignée du centre du
graphique ( attention aux modalités à faibles e�ectifs) Les rapports de valeurs propres ne
sont pas interprétables comme indicateurs de qualité globale ; on peut néanmoins regarder
la décroissance des premières valeurs propres pour choisir la dimension ; Les coe�cients
de qualité de chaque modalité ne peuvent pas être interprétés ; seuls les contributions des
modalités à l'inertie selon les axes sont interprétées, selon le même principes qu'en AFC.
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2.2 Applications

2.2.1 Analyse des correspondances multiples entre les modalités de

la partie C et D avec A comme supplémentaire

a- Tableau de valeurs propres
Notons que le tableau était très grand ,nous n'avons présenté ici que les 7 premières valeurs
propres.

Nu Val Propre % Cumul Hist val prop
2 0,00231592 23,397 23,397 ****************|***
3 0,00157940 15,956 39,353 *************
4 0,00091719 9,266 48,619 *******
5 0,00076242 7,703 56,322 ******
6 0,00064415 6,508 62,829 *****
7 0,00047946 4,844 67,673 ****

- Nu
Cette colonne est ici moins intéressante mais nous permet quand même de connaître la posi-
tion de chaque valeur propre.Notons que la première valeur propre qui est trivial est donné
en dessus du tableau et vaut toujours 1.

- Val Propre
cette colonne donne les valeurs propres.

- Pourcent
C'est le rapport de chaque valeur propre sur la somme. on obtient le Pourcentage d'inertie
extrait par le facteur correspondant : Ici 23,93 % de la dispersion se fait dans la direction du
1er axe factoriel.

- Cumul
C'est le cumule de la colonne précédente.Il montre que l'inertie totale est reconstituée à 39,35
% dans l'espace des deux premiers axes factoriels.

- Hist valprop
C'est l'histogramme des valeurs propres. Il permet de visualiser l'importance de la décrois-
sance (lente ou rapide, par paliers, etc.) des valeurs propres. Dans la pratique, on s'assure
avant d'arrêter l'interprétation au facteur d'ordre α , que l'écart relatif entre λα et λα+1,
(λα+1−λα)

λα
n'est pas trop faible (pas de palier dans l'histogramme). (Car alors une légère

�uctuation dans le tableau des données pourrait avoir pour e�et de permuter les facteurs
d'ordre α et α + 1. Lorsque nous observons notre histogramme ,il va de soit qu'on s'arrête
à la deuxième valeur propre car après la deuxième valeur propre il apparaît déjà un palier
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très signi�catif et on ne va s'intéresser qu'aux deux premières valeurs propres.

b- Tableau des lignes et colonnes principales
Le tableau de données étant très grand, nous allons présenter ici juste sa forme en prenant
juste les six premères sorties du logiciel et nous allons donner une interprétation de chacune
des sorties de ses résultats.

NUM IndPal QLT POID INR 1*F COR CTR 2*F COR CTR
1 D1b 762 1 32 214 152 21 315 331 66
2 D1a 321 67 1 -3 66 0 -2 32 0
3 D2a 710 24 13 24 103 6 -12 26 2
4 D2b 637 8 21 -51 99 9 54 110 14
5 D2c 613 21 19 6 2 0 -48 235 28
6 D2d 913 9 37 -19 10 2 154 615 140

On constate bien que dans ce tableau,il n'y a que les deux premières valeurs propres qui
sont représentées.Parmi les colonnes du tableau,nous allons nous intéresser uniquement aux
colonnes: QLT; α ∗ F ; Cor.

QLT: Pour la qualité de représentation d'une modalité
α ∗ F ,α = 1,2: Pour les coordonnées de la modalité sur les axes α (exprime en millimètre)
Cor = cos2 : c'est l'angle que fait chaque élément avec sa projection. Elle mesure la qualité
de la représentation du point, par sa projection sur l'axe : l'angle en question est l'angle
formé par l'axe factoriel et le vecteur joignant le point au centre de gravité du nuage (COR
est aussi le carré de corrélation entre le vecteur OM et l'axe considéré(exprimé en pour mille).

- Règle d'interprétation
Ainsi avant d'interpréter la projection d'un point sur un axe factoriel, on se rassure d'abord
que ce point est bien représente par sa projection (COR proche de 1). Ici,nous prendrons par
exemple 0.7 comme seuil. C'est-à-dire qu' une modalité sera dite bien représentée si son COR
est supérieure ou égale a 0.7. On sait que la somme des COS2, dans l'espace total de tous les
facteurs vaut 1 ; Cette valeur est approchée par QLT (somme des COR, arrêté aux facteurs
extraits. Ici 2). Ainsi, on examinera la valeur de QLT et les di�érents COR sur une ligne i
( ou j ) donnée du tableau, pour savoir si une modalité est bien représentée sur l'espace des
facteurs extraits, soit pour savoir si une modalité a bien contribuée à la construction d'un
axe, soit pour savoir si une modalité est bien représentée sur cet axe également. ce qui nous
permettra de donner un nom signi�catif à cet axe.

- Modalité est bien représentée sur l'espace des facteurs extraits
Ici en considérant les élément donc le QLT est supérieur à 700 , on a retenu comme modali-
tés : D1b; D2a; D2d; D7b; D8a; D8b; D8c; D10d; D11b; D11a; D12b; D12a D13a;
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D13b; D13d;
D13f; D15b; D15a; D15c; D17c; D18a; D18d D19b.

- Modalité ayant bien contribué à la création du premier axe et étant bien re-
présentées sur cet axe
On ne prendra que les élément donc la valeur de CTR est supérieur a 70 (considère ici comme
le cinquième de mille). Il est à noter que le CTR représente la contribution relative d'une
modalité dans la création d'un axe. cette valeur est donnée par:

CTR(i) = fi(Fα)2

λα
où λα est l'inertie de l'axe α donnée par λα = Ceci a permis de retenir

uniquement deux élément a savoir : D11b et D12b., D12a, D12a.Elles ont respectivement
pour valeur de COR 919 et 893 et sont donc bien représentées sur le premier axe.

- Modalités ayant bien contribuées á la création du deuxième axe et étant bien
représentées sur cet axe

Ici les valeurs de la colonne CTR sont très faibles et nous somme obliger de changer le
seuil. Les données nous imposent de prendre comme nouveau seuil 70 et pour la colonne de
COR on s'intéressera à celles dont la valeur sera supérieur à 500. Ceci nous amène à retenir
comme modalités bien représentées sur l'axe 2 : D2d ; D15b ; D19a ; D19a.

2.2.2 Commentaire lié à L'intéprétation des di�érents axes

Nous commençons d'abord par présenter le graphe que nous allons décrire suivants des
étapes bien précis.

2.2.3 Description des graphiques

Il s'agit de la représentation des di�érents modalités dans un repère suivant les coordon-
nées qui sont données dans la colonne 1*F (pour les abscisses) et 2*F (pour les ordonnées)
(voir tableau 2).Pour question de lisibilité, nous avons préfère présenter deux graphiques
di�érents à savoir :
- Graphiques des modalités principales
- Graphique des modalités supplémentaires.
Notons ici que pour chaque graphique,nous donnerons les modalités bien représentées sur les
axes,les modalités situées sur un même côté de axe et les modalités situées sur l'autre côté
du même axe. C'est ceci qui nous permettra de faire une bonne interprétation des di�érents
axes. Rappelons avant de commençer que pour un axe donné,nous n'allons pas citer toutes
les modalités se trouvant soit sur l'axe soit sur un de ses côtés mais les plus représentées.
Sachant qu'une modalité est dite mal représentée quand elle est à la limite de la lisibilité.
Commencons d'abord par faire la remarque suivante.
Remarque 2.2. les modalités précédées par le signe * sont celles dont l'idée ressort presque
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complètement de l'idée autour de laquelle sont concentrée ces modalités.

2.2.4 Graphiques des modalités principales

C'est le graphe qui représente à la fois les modalités liées à la rubrique C et celles liées
a la rubrique D .Rappelons ici que les modalités en lignes ici sont celles de D considérées
comme modalités principales. Son graphe est le suivant : Où α = 1 et α = 2 représentent
respectivement les axes horizontales et verticales.

Fig. 2.1 � Graphique des modalités principales sur le plan 1 x 2

i) Axe1
i.1) Modalités bien représentées sur l'axe 1
D11 : Avez-vous déjà vu quelqu'un qui soit mort du SIDA? a = oui b = non
D12 ; Avez-vous déjà suspecté quelqu'un d'être mort du SIDA? a = oui b = non
En regardant le graphique on constate bien qu'il s'agit de l'axe horizontal.

i .2) Modalités situées du côté positif de l'axe 1
D1b : Ceux qui citent l'éducation sanitaire comme méthode de prévention la plus e�cace
C2b : Ceux qui ne connaissent pas la dé�nition du SIDA.
D17a : Ceux qui iraient dans les centres de santé pour prendre les informations sur le SIDA
D17c : Ceux qui prennent les informations sur le SIDA au près de leurs amis
C6b : Ceux qui n'ont jamais vu un malade du SIDA
C15c : Ceux qui ne savent pas s'ils ont déjà reçu une injection avec une seringue dont ils ne
savent rien sa stérilisation.
D2b : Ceux qui utilisent le condom lorsqu'ils ont une nouvelle relation.
C19c : Ceux qui ne se rappellent pas avoir subi des scari�cations.
C23a : Ceux qui se souviennent avoir été blessé pendant le secours lors d'un l'accident à main
nues.
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C15a : Ceux qui ont reçu une injection avec une seringue dont ils ne savent rien de sa stéri-
lisation .
D18c : Ceux qui connaissent beaucoup de centres d'informations sur le SIDA.
D22a : Ceux qui ont récemment assisté un ou une amie blessé ou impliqué dans un accident
à mains nues.
D10c: Ceux qui ont cité la �délité comme méthode de prévention qui ne soit pas développée
au Cameroun.

i .3) Modalités situées du côté négatif de l'axe 1
D6c : Ceux qui croient que ce sont les leaders sociaux qui parlent plus du SIDA.
C14c : Ceux qui ne se rappellent pas avoir été impliqué dans une lutte pendant laquelle ils
ou plusieurs d'entre eux ont saigné ou ont eu des blessures.
C5a : Ceux qui sont capables de citer au moins une MST.
D13a : Ceux qui connaissent quelqu'un qui soit mort du SIDA et dont les relations ont pré-
tendu qu'il est mort du poison.
C14a : Ceux qui ont déjà été impliqué dans une lutte pendant laquelle, ils ou plusieurs d'entre
eux ont saigné ou ont eu des blessures.
D16a : Ceux qui iraient chez un médecin si jamais ils étaient contaminés.
D10d : Ceux qui ont cité l'éducation sexuelle comme principale méthode de prévention du
VIH qui ne soit pas développée au CAMEROUN.

i .4) Interprétation de l'axe 1
Vu les variables fortement liées à l'axe 1, cet axe renvoie à l'existence de la maladie du SIDA
qui opposent d'une part(côté positif), Ceux qui restent ignorantes et indi�érentes face au
SIDA (D2d) et d'autrepart(côté négatif) ceux qui sont sont avisées sur la question.

Ceux qui restent ignirants (D2d) ne se renseignent pas sur la maladie et prennent toutes
sortes de risques en négligeant ainsi les méthodes préventives. Ceux ci doutent de la présence
de la maladie. Ce doute se matérialisant par le fait qu'il y en a qui n'ont jamais vu un ma-
lade du SIDA (C6b) et Ceux qui ignorent tout sur la stérilisation de la seringue avec laquelle
ils ont reçu une injection ( C15c) et Ceux qui ne connaissent même pas ce que c'est que le
SIDA(C2b).D'autres par contre sont avisées sur la question (D1b) ils s'informent sur le SIDA
et prennent des précautions pour ne pas être atteinte par la maladie d'autant plus qu'ils ont
déjà vu des morts de SIDA (D13b). Ceux ci sont conscients de l'existence de la maladie.
Cette idée est liée au fait qu'ils iraient chez les médecins pour avoir d'amples explications
au cas où ils seraient contaminés (D16a) et Ceux qui avancent que l'éducation sanitaire est
l'une des principales méthodes de prévention les plus e�caces pour le VIH (D1b).Ce qui
suppose une certaine connaissance aussi vague soit elle de la maladie du SIDA.

ii ) Axe2
ii.1) modalités bien représentées sur l'axe 2

Mémoire, mastère de Statistiques appliquées.



Analyse des Correspondances multiples 21

Les variables fortement liées à l'axe 2 sont :
D2d : Ceux qui n'utilisent jamais le préservatif
D13b : Ceux qui connaissent quelqu'un qui soit mort du SIDA et dont les relations ont pré-
tendu qu'il est mort de la TB (tuberculose).
D15b : Ceux qui pensent que s'ils avaient le SIDA, ils attendraient mourir lentement.
D19a: Ceux qui ne sont pas très durs faces aux individus contaminés qui se livrent inten-
tionnellement aux rapports sexuel.

ii.2) Modalités sur le côté négatif l'axe 2
*D1b : Ceux qui pensent que la méthode de prévention la plus e�cace est l'utilisation des
préservatifs.
D17a : Ceux qui prennent les informations à propos du SIDA au près des médecins.
C2b : Ceux qui ignorent la dé�nition du SIDA
D17c : Ceux qui prennent les informations à propos du SIDA au près de leurs amis (ies)
D2d : Ceux qui n'utilisent jamais le préservatif
C6b : Ceux qui n'ont jamais vu un malade du SIDA.
C15c : Ceux qui ne se rappellent pas avoir récemment reçu une injection avec une seringue
dont ils ne savent rien de sa stérilisation.
D11a : Ceux qui connaissent au moins une personne qui soit déjà morte du SIDA.
C14c : Ceux qui ne se rappellent pas avoir été impliqué dans une lutte pendant laquelle ils
ou plusieurs d'entre eux ont saigné ou ont eu des blessures.
*C5a : Ceux qui connaissent au moins une MST .

ii.3) Modalités situées sur le côté positif de l'axe 2
C19c : Ceux qui ne se rappellent pas avoir déjà subi des scari�cations.
C23a : Ceux qui se souviennent avoir été blessé pendant le secours lors de l'assistance d'une
personne qui se trouvait dans un accident à mains nues.
C14a : Ceux qui ont déjà été impliqué dans une lutte pendant laquelle ils ou plusieurs d'entre
eux ont saigné ou ont eu des blessures.
D13a : Ceux qui connaissent (ou suspecte quelqu'un qui soit mort du SIDA et dont les rela-
tions ont prétendu qu'il est mort du poison.
D16a : Ceux qui iraient chez les médecins au cas où ils seraient contaminés.
D10d : Ceux qui ont cité comme principales méthodes de prévention au Cameroun la �délité.
Ces individus sont des individus à risque. Cet état est marqué par le fait qu'ils ont déjà été
en contact avec le sang du prochain dont on ne sait rien de la sainteté.

ii.4) Interprétation de l'axe 2
Ces variables nous fond penser qu'il s'agit en fait de Prise de conscience. Elle oppose d'une
part(côté négatif) ceux qui n'ont pas encore pris conscience de l'existence de la maladie et
d'autre part(côté positif) ceux qui sont beaucoup plus conscients del'existence de celle-ci.
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la catégorie de personnes qui n'ont pas encore pris conscience des ravages causés par le
SIDA prennent des risques de toute nature en s'exposant à la maladie (D2d), elles n'ont
aucun souci pour leur santé. Celle des personnes beaucoup plus conscientes, s'intéressent à
la maladie en recueillant des informations au près des structures et des personnes avisées
pour les renseigner (D16a).Ils prennent des précautions pour prévenir la maladie.

f) Graphiques des modalités supplémentaires

Ici on a considéré les variables de la partie A comme modalités supplémentaires et nous
les avons représenté toutes seules sur un même graphique pour éviter de se confronter à la
lecture d'un graphe à la limite de la lisibilité.

Fig. 2.2 � Graphiquique des modalités supplémentaires

i) Axe1
i.1) Modalités liées à l'axe 1
Les modalités secondaires liées au premier axe sont :
A20b : Ceux qui n'ont plus leurs parents en vie.
A24a : Ceux dont la mère ou la nourrice s'auto emploie
A22c : Ceux qui font l'école secondaire.

i.2) Modalités situées du c�0té positif de l'axe
A22b : Ceux dont le père ou tuteur a arrêté de fréquenter au secondaire
A27a : Ceux qui ont déjà été réprimandés par un parent ou un tuteur a cause d'une question
Ayant trait à la sexualité.
A4a : Ceux qui ont une consultation médicale mensuelle A26b : Ceux qui parlent occasion-
nellement de sexe avec leurs parents ou tuteurs
A22a : Ceux dont les parents ou tuteurs ont arrêté de fréquenter a l'école primaire
A25a : Ceux dont la mère ou la nourrice s'auto emploie A24b : Ceux dont la mère n'a pas un
emploi rémunérant
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A22e : Ceux dont le père ou le tuteur est analphabètes .

i.3) Modalités situées c�0té négatif de l'axe
Variables situées sur en dessous de l'axe
A1F : Sexe féminin
A1H : Sexe masculin
A2a : Ceux qui vivaient dans des grandes villes avant d'arriver dans l'institution dans laquelle
ils se trouvent actuellement
A2b : Ceux qui vivaient dans des petites villes avant d'arriver dans l'institution dans laquelle
ils se trouvent actuellement
A4c : Ceux qui ont une consultation médicale annuelle
A6b : Ceux qui n'ont jamais contracté une MST
A4d : Ceux qui ont une consultation médicale uniquement en cas d'urgence
A9b : Ceux qui n'ont jamais été responsables d'une grossesse
A3c : Ceux qui ont séjourné pendant plus de 10 ans dans leur ancienne ville.

i.4) Interprétation de l'axe 1
. Cet axe renvoie toujours à la prise de conscience opposant dé�nit comme précédemment.
Ici, du côté négatif, on a ceux qui n'ont plus leur deux parents en vie et dont la mère s'auto
emploie, sont devenus réalistes et ont pro�ter de l'occasion pour admettre l'existence de la
maladie. Ceci justi�e le fait qu'il s'agit de l'axe d'existence de la maladie opposant d'une
part, Ces variables regroupent les individus qui n'ont pas la chance de se mettre au courent
de la maladie a cause de leur situation. Car leurs parents ( s'ils sont encore en vie ) se
préoccupent plus de leur situations �nancière qu'a l'éducation sexuelle des enfants .Ils ne
permettent pas à leur enfants de poser des questions sur le sexe. Ils restent donc ignorants
devant l'existence de la maladie. Du côté positif, il ressort immédiatement qu'il s'agit des
individus avertis. Cet avertissement qui se justi�e par une absence de MST, une absence
de grossesse non désirée et la régularité de leur consultation médicale. Cette idée se joint
bien a l'idée selon laquelle il s'agissait des individus ayant pris conscience de l'existence de
la maladie.

ii) Axe 2
ii.1) Modalités bien représentées sur l'axe 2
A11b : Ceux qui n'ont jamais aider leur partenaire a commettre un avortement.
A2a : Ceux qui vivaient dans des grandes villes avant d'arriver dans l'institution dans laquelle
ils se trouvent actuellement .
A3b : Ceux qui ont séjourné dans leur ancienne ville pendant un peu plus de.
A4b : Ceux qui ont une consultation médicale semestrielle A26a : Ceux qui parlent de sexe
avec leurs parents quand la situation s'y prête.

ii.2) Variables situées sur la gauche de cet axe
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A27a : Ceux qui ont déjà été réprimandé par un parent ou un tuteur a cause d'une question
qu'ils auraient posé a propos du sexe.
A22b : Ceux dont le tuteur ou parent a arrêter de fréquenter au secondaire
A24b : Ceux dont la mère ou la nourrice ne s'auto emploie pas
A20b : Ceux dont les parents ne vivent plus .
A22f : Ceux qui sont analphabets .
A3a : Ceux qui ont séjourné pendant plus de 10 ans dans leur ancienne ville.
A4d : Ceux qui ont une consultation médicale qui dépend de l'urgence qui se présente .
A4c : Ceux qui se ont une consultation médicale annuelle .
A3c : Ceux qui ont séjourné pendant plus de 20 ans dans leur ancienne ville .
A3b : Ceux qui ont séjourné pendant plus x ans dans leur ancienne ville .
A6a : Ceux qui ont déjà contracté une MST
A9a : Ceux qui ont déjà été responsables d'une grossesse .
A4a: Quelle est la régularité de vos consultations médicales? 1- mensuelle 2- semmestrielle
3- annuelle 4- en cas d'urgence 5-jamais

ii.3) Variables situées sur la droite De l'axe 2
A11a : Ceux qui ont déjà aider leur partenaire à commettre un avortement
A26b : Ceux qui parlent occasionnellement de sexe avec parents ou tuteurs
A22a : Ceux dont les parents ou tuteurs ont un niveau d'étude primaire
A27b : Ceux qui n'ont jamais été réprimandé par un parent ou un tuteur a cause d'une
question que vous auriez posée à propos du sexe
A24a : Ceux dont la mère ou la nourrice a un emploi rémunérant
A2b : Ceux qui vivaient dans des petites villes avant d'arriver dans l'institution dans laquelle
ils se trouvent actuellement. Variables di�ciles à expliquer : A22e ; A22d ; A27a ;

ii.4) Interprétation de l'axe 2

Ces variables relèvent des causeries à propos de sexe et du lieu ou les individus ont vécu
avant de venir la où ils se trouvent. Car il va de soit que plus la ville se développe plus il y a
les moyens d'informations. Ainsi Ceux qui vivaient dans les grandes villes notamment ont eu
la chance de s'informer au préalable par rapport au SIDA et à ses méthodes de préventions.
Ces modalités con�rment bien le nom de prise de conscience qu'elle portait déjà qui oppose
d'une part la naïveté par rapport aux méthodes de prévention (côté positif). Car il n'est pas
facile pour quelqu'un qui connaît les méthodes de prévention d'attraper le SIDA ou d'être
responsable d'une grossesse. Ceci est souvent du à l'analphabétisation des parents ou leur
absence (comme dans les cas de décès) comme nous le montre ce regroupement de variables.
D'autre part (côté négatif), le groupe des autres variables matérialise les individus qui ont
eu au moins une idée des méthodes de prévention. Ceci justi�ant par le fait que leurs parents
ne sont pas ignorants et leur o�rent la possibilité de leur poser des questions à propos de la
sexualité leur permettant ainsi de connaître d'avantage et de rester prudent vis-à-vis de la
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maladie.

2.2.5 Analyse des correspondances multiples entre les variables de

la partie B et A

Nous ferons cette fois une ACM entre les variables de la partie A et celles de la Partie
B. Notons avant l'interpretation des resultats qu'on ne va plus s'atarder sur la présentation
des résultats, mais seulement sur l'interpretation de Ceux-ci.

a- Tableau de valeurs propres

Num Val Propre % Cumul HistVal Propres
2 0,00165481 22,728 22,728 ****************|***
3 0,00060156 8,262 30,990 *******
4 0,00053430 7,338 38,329 ******
5 0,00050193 6,894 45,223 *****
6 0,00047206 6,484 51,706 *****
7 0,00037145 5,102 56,808 |****

Avec le même principe,on retient ici les deux premieres valeurs propres.

b- Table des lignes et des colonnes principales

NUM Ind QLT POID INR 1*F COR CTR 2*F COR CTR
1 B1a 411 31 3 8 105 1 12 249 8
2 B1b 327 7 9 -4 2 0 12 14 2
3 B1c 913 1 57 -347 246 61 -283 164 112
4 B2a 544 10 15 -44 171 11 4 1 0
5 B2b 517 7 14 11 8 0 39 108 18
6 B2c 670 12 11 13 25 1 -1 0 0
7 B2d 603 0 20 166 69 6 -74 14 3
8 B2e 589 4 15 -91 295 20 -34 41 7
9 B2f 610 1 18 11 1 0 -131 193 42

c- Modalités bien representées dans l'espace des facteurs retenus
On prendra celle dont la valeur de QLT est supérieure à 700. On retient donc comme va-
riables: B1c; B4a; B4b; B8a; B10b; B12a; B12c; B13b; B16b; B17a ; B17c; B20d
B22b; A1a; A4c; A5d; A21a ; A21b ; A22b ; A22c; A26b. Avant de déterminer les
modalites bien representeées sur les di�érents axes,consideérons le tableau suivant:
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modalites 1*F COR CTR 2*F COR CTR
B1c -347 246 61 -283 164 112
B4a 65 544 39 23 65 13
B8a 137 121 13 -226 331 96
B10b -64 412 33 -27 74 16
B12a -75 523 48 44 180 46
B13b -55 497 30 3 1 0
B16b -64 17 2 70 21 5
B17a -97 815 105 4 1 0
B17c 157 851 186 -19 13 8
B20d 17 11 1 -67 157 42
B22b -76 486 23 -24 50 7
A1a -15 46 4 12 26 6
A4c -85 510 77 25 44 18
A5d -64 425 54 26 72 25
A21a -25 43 5 44 134 45
A21b 17 129 7 -24 256 40
A22b -155 648 137 -16 7 4
A22c 58 766 83 4 4 1
A26b -44 238 23 48 280 76

d- Modalités ayant bien contribué à la création du premier axe

La contribution moyenne de cet axe est de 1000/(75+45)=8.333333. Nous prenons comme
modalites contributives les modalites qui sont d'abord bien representées dans l'espaces re-
tenu, et qui ont une CTR superieur à 16.66 .c'est-à-dire en locurence :
B1c; B4a; B10b; B12a; B12c; B13b; B17a; B17c; B22b; A4c; A5d; A22b; A26b .

e- Modalités bien representées sur le premier axe
On prendra parmi les modalités ayant bien contribué, celles dont le COR est supérieur à
700. Il s'agit en faite de :
B17a : Ceux qui etaient encore vierge .
B17c : Ceux qui ont eu leur premier rapport sexuel a plus de 20 ans.
A22c : Ceux dont le père le a un niveau d'étude Universitaire.

f- Modalités ayant bien contribué à la création du deuxieme axe
La contribution étant la même, on retient comme modalités:B1c ; B8a ; B12c; B20d ; A4c;
A5d ; A21b ; A26b variables bien representées sur le deuxieme axe On constate
qu'aucune de ces modalités n'a une valeur cor supérieure à 500 et donc il n 'existe pas de
modaliteés bien representés sur cet axe.Mais par contre, les modalités qui ne sont pas tres
eloignés de cet axe.Il s agit de:
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B1c: Ceux qui passent generalement leur vacance dans un autre pays.
B8a: Ceux qui fument. B12c: Ceux qui partent au cineme par invitation.
A21b: Ceux dont les parents ne vivent pas ensemble.

Fig. 2.3 � Graphique des modalités

g- Interprétations des axes
i.1- Modalités situées du côté positif de l'axe 1
A2b : Ceux qui vivaient dans un village avant de se retrouver où ils étaient pendant l'étude.
A27b : Ceux qui n'ont jamais été réprimandée par un parent parce qu ils ont posé une ques-
tion à propos du sexe.
A4c : Ceux qui font leur consultation médicale seulement en cas d' urgence.
B12c : Ceux qui ont déjà aidé leurs amis ou partenaires à commettre des avortements 3 fois
déjà.
A5d : Ceux qui ne veulent pas consulter les médecins régulièrement.
B16a : Ceux qui ont rencontre leur partenaire a l'école.
A26b : Ceux qui parlent occasionnellement de sexe avec leurs parents ou tuteurs .
B17b : Ceux qui on eu leur premier rapport sexuel entre 10 et 20 ans.
A21a : Ceux dont les parents vivent ensemble.
A20a : Ceux dont les parents vivent encore .
B19a : Ceux dont le plus grand nombre de partenaires sexuels est: 0 ou 1 .
B14a : Ceux qui fréquentent souvent les boites de nuits.
B2b : Ceux qui étudient pendant les grandes vacances .
B6a : Ceux qui ont pour agent de poche une somme inférieur à 10000.
B14b : Ceux qui fréquentent souvent les boites de nuit .
B4a : Ceux qui connaissent un passe temps qui produit de l'argent.
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A4a: Ceux qui ont un régularité de consultation mensuelle.

i.2- Modalités situées du côtés négatif de l'axe 1
B3a : Ceux dont le cinéma est le loisir préféré.
B26b : Ceux les n'ont jamais convaincu de sortir avec un autre contre leur gré.
B22b : Ceux qui ne laissent jamais leur partenaire prendre des décision a leur place.
B10b : Ceux qui ne considèrent pas l'alcool comme leur loisir préfère.
B29b : Ceux pour qui un copin ou une copine est considéré comme un simple ami.
A25b : Ceux dont la maman se s'auto emploi pas.
B27b : Ceux qui ont eu leur premier rapport sexuel entre 10 et 20 ans.
B5b : Ceux qui n'ont aucun passe temps lucratif.
B18c : Ceux qui ont plus de 3 partenaires sexuels.
A27a : Ceux qui ont déjà été réprimandé à cause d'une question qu'ils ont posé à propos du
sexe.
A26a : Ceux qui ne parlent du sexe avec leurs parents uniquement lorsque la situation s y
prête.
B12b : Ceux qui ont l habitude d'aller au cinéma.
B20a : Ceux dont le rapport sexuel le plus rapide qu il ont a eu lieu le même jour.
A21b : Ceux qui ne font pas con�ance à leur partenaire en contant sur le bon sens de ce
dernier.
B29c : Ceux qui ne savent pas ce que signi�e avoir une copine.
B16c : Ceux qui on rencontre leur copine pour la première fois auprès de leurs maisons.
B19c : Ceux dont le plus grand nombre de partenaires sexuels qu'ils ont déjà vu est supérieur
à 3.
B20d : Ceux dont le rapport sexuel le plus rapide a eu lieu quelques mois après la rencontre.
B15b : Ceux qui n'ont jamais eu des relations sexuelles avec une prostituée.
B32b : Ceux qui n'ont jamais participé à une orgie.
B16c : Ceux qui ont rencontré leur partenaire pour la première fois dans le voisinage de la
maison.
B31b : Ceux qui pensent que les homosexuels ne sont pas normaux.
B12a : Ceux qui partent souvent au cinéma.
B6b : Ceux qui on mensuellement une somme comprise entre 10 et 20 miles francs .
B32b : Ceux qui n'ont jamais participeée à une orgie.
B2f: Ceux qui pendant les grandes vacances consacrent leur temps à la religion.
A4b : Ceux dont la régularité de consultation médicale est mensuelle.

i.3- Interprétation de l'axe 1
Cet axe renvoie à la conscience sur la maladie opposant d'une partdes individus qui ont
conscience de l'existence ( côté positif) et D'autre part ( côté négatif), cet axe présente une
autre catégorie d'individus qui, conscient del'existence et des conséquences de la maladie .
Ceux du côté positifdes sont des individus qui ont conscience de l'existence de la maladie re-
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jettent les conséquences d'un comportement à risque. Ceci s'explique par les attitudes telles
que la négligence (A4c) et l'inconscience (B12c) dénotées dans leurs actions car ils agissent
comme si de rien n'était bien que le comportement adoptée soit à risque. Alors que les autres
sont conscient de l'existence et des conséquences de la maladie savent qu'un certain type de
comportement est à risque. Il faut se décider à changer d'attitude. Cet intention de change-
ment d'habitude fait savoir que le sujet réalise le risque et pense à le résoudre.(B22b,B2f,A4b)
sont des exemples qui illustrent cette attitude.

ii- Axe 2
ii.1- Variables situées sur le côté positif de l axe 2 B2b: Ceux qui étudient pendant
les grandes vacances.
B6a : Ceux à qui les parents donnent une somme inférieure à dix mile francs CFA par mois.
B14b : Ceux qui fréquentent souvent les boites de nuit.
A4a: : Ceux qui ont une régularité de consultation mensuelle.
B31b : Ceux qui pensent que les homosexuels ne sont pas normaux.
B12a : Ceux qui partent souvent au cinéma.
B6b : Ceux qui ont mensuellement une somme comprise entre 10 et 20 miles francs.
A21b : Ceux dont les parents ne vivent pas ensemble.
B16c : Ceux qui ont rencontré leur partenaire pour la première fois au près de leur maison.
B20a : Ceux dont les parents vivent encore.
B29c : Ceux qui ne savent pas ce que veut dire avoir une copine.
B20d : Ceux dont le rapport sexuel le plus rapide a eu lieu quelques mois plus tard après la
rencontre.
B15b : Ceux qui n'ont jamais eu des relations sexuelle avec une prostituéess.
B32b : Ceux qui n'ont jamais participé a une orgie.

ii.2- Modalités situées sur le côté négatif de l'axe 2
B16a : Ceux qui ont rencontré leur partenaire auprès de la maison. Ceux qui ont rencontre
leur copines pour la première fois a l'école.
B12c : Ceux qui vont au cinéma par invitation.
A26b : Ceux qui parlent occasionnellement du sexe avec leur parents.
A21a : Ceux dont les parents ne vivent plus ensemble.
A5d : Ceux qui sans aucunes raisons n'ont pas régulièrement les médecins.
A4c : Ceux qui ne font leurs consultations médicales qu'en cas d urgence.
A27b : Ceux qui n'ont jamais été réprimandée par un parent parce qu ils ont pose une ques-
tion a propos du sexe.
B3a : Ceux dont le loisir préféré est le cinéma.
B2a: Ceux qui étudient pendant les grandes vacances.
B5b : Ceux qui n'ont aucun passe temps lucratif.
B18c : Ceux qui ont plus de 3 partenaires sexuels actuellement.
A27a : Ceux qui ont déjà été réprimandés par un parent parce qu ils ont posé une question
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à propos du sexe.

ii.2- Interprétation de l'axe 2

Ce deuxième axe présente des individus dans une situation de préparation d'adoption
d'un comportement saint en matière de santé. Ces individus sont classés en deux groupes :
-Ceux qui, conscients du problème que pose le VIH/SIDA, agissent en tentant d'éviter au
maximum les comportement susceptibles de les rendre vulnérables. Ce qui s'illustre par les
modalités :B2b ; A4a ; B12a . Ensuite, Ceux qui cherchent à rompre l'ancien comportement
pour l'adoption du nouveau,mais se trouvent de temps à autre dans la situation première
c'est-à-dire que bien qu'ils s'e�orcent à changer, ils posent quelques actes incohérents par
rapport au changement souhaité. (A21a ; A4c ; B18c).

2.2.6 Analyse des correspondances multiples entre les variables de

la partie B et C

a- Tableau de valeurs propres

Num Val Propre % Cumul HistVal Propres
2 0,00167952 26,221 26,221 ****************|******
3 0,00067686 10,567 36,788 ********
4 0,00047408 7,401 44,189 ******
5 0,00044010 6,871 51,060 *****
6 0,00038955 6,082 57,142 *****
7 0,00033280 5,196 62,337 ****

Nombre de valeurs propres retenues: 2
b- Modalités bien représentées dans l'espace des facteurs retenus:
On prendra celles dont la valeur QLT est superieure à 700. On retient donc comme variables:
B1a; B1b; B2a; B2c; B3a; B4a;
B4b; B5a; B10a; B11b; B12a; B12b; B12c; B14b; B14c; B17a ; B17c; B18a ; B23a ;
B26a; B26b; B27a; B27b; B29b; C6a; C11a; C11b; C14a; C14b; C16a; C18b ;
C20a; C22a;
C22b; C23a; C23c.

c- Tableau recapitulatif des Modalites
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Modalites 1*F COR CTR 2*F COR CTR
B1a 2 5 0 25 672 28
B1b -20 18 2 -120 626 140
B2a -43 151 10 -66 357 61
B2c -27 70 5 -21 45 8
B3a -55 10 1 -325 354 63
B4a 50 447 22 -12 25 3
B4b -79 695 65 5 3 1
B5a 29 383 12 0 0 0
B10a 34 440 16 20 146 13
B11b -71 464 39 -36 119 25
B12a 51 412 27 7 8 1
B12b -8 4 0 -62 288 38
B12c -56 491 26 19 60 8
B14b 7 10 15 77 599 35
B14c 77 599 35 -30 91 13
B17a -100 862 109 13 15 5
B17c 167 907 211 -8 2 1
B18a -12 9 1 -68 278 45
B23a -1 1 0 -17 434 14
B26a 47 754 33 4 6 1
B26b -135 812 96 -20 18 5
B27a 52 482 24 -6 6 1
B27b -58 644 38 -1 0 0
B29b -63 70 5 3 0 0
C6a 706 33 0 5 7 1
C11a 5 7 1 17 82 14
C11b 98 952 216 -8 7 4
C14a 151 379 63 -54 49 20
C14b -19 524 12 4 21 1
C16a 14 5 1 62 88 32
C18b -36 303 22 35 298 53
C20a 8 23 1 -11 41 5
C22a -21 14 2 -123 494 184
C22b 5 25 1 26 630 49
C23a -168 238 36 -25 5 2
C23c -76 95 10 -150 372 102

d- Modalités ayant bien contribué à la création du premier axe
La contribution moyenne est de: 8.474576 et son double est: 16.94915 les variables ayant
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une valeur de CTR supérieure a cette valeur sont: B4a; B4b; B5a; B12a; B12c ; B14c;
B17a ; B17c
; B26a; B26b; B27a ; B27b; C11b; c14a; C18b; C23a.

e- Modalités bien representées sur le premier axe
On prendra parmi les modaliteés contributives, celles dont le COR est superieur à 700. Il
s'agit en faite de:
B17a: Ceux qui etaient encore vierge au moment de l'�̀etude.
B17c: Ceux qui ont eu leur premier rapport sexuel après 20 ans.
B26a : Ceux qui parlent du sexe avec leurs parents uniquement lorsque la situation se pre-
sente.
B26b; Ceux dont le partenaire n'a jamais convaincu de sortir avec un (ou une ) autre contre
son gré.
C11b: Ceux qui pensent que le SIDA n existe pas.

f- Modalités ayant bien contribué à la création du deuxieme axe
La contribution etant la même, on retient comme variables: B1a ; b1b ; B2a ; B3a; B11b;
B12b; B14b; B18a; C14a ; C16a; C18b; C22a; C22b; C23c.

g-Modalités bien representeées sur le deuxième axe
Ici les les modalités les mieux representées sur l'axe ont une valeur de COR superieur a
600.Soit en l'occurence:
B1a : Ceux qui passent leur vacance dans une ville.
B1b: Ceux qui passent leur vacance dans un village.
C22b : Ceux qui n'avaient recemment pas été impliqué dans un accident à mains nues.

h- Interpretation
i- Premier axe (ou axe horizontal)
i.1- variables situees du côté positif de l'axe 1

C5a : Ceux qui connaissent au moins une MST.
C11a : Ceux pour qui le SIDA existe.
B16a : Ceux qui ont rencontré leur partenaire pour leur premiere fois a l'école.
B7a : Ceux qui dépensent une somme inférieure à 10000 pour leurloisir.
B18a : Ceux qui on une seule partenaire sexuelle actuelement.
B23a : Ceux qui ont déjà été violeée.
C16a : Ceux qui ont été recement chez le dentiste et n'ont pas posé de prestations de la
sterilité de ses instruments.
B2b : Ceux qui étudient pendant les vacances.
B6a : Ceux qui ont une somme inférieur à dix mile francs comme argent de poche mensuel.
B2d : Ceux qui font le sport pendant les vacances.
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Fig. 2.4 � Graphique des modalités

B2f : Ceux qui se consacrent à la religion.

i.2- Modalités situées du côté neégatif de l'axe 1
C23a: Ceux qui se souviennent avoir été bléssé pendant le secour dans un accident a mains
nues.
C2b : Ceux qui ne connaissent pas la dé�nition du SIDA.
B6b : Ceux qui ont une somme mensuelle comprise entre dix mile francs et vingt mile francs
CFA.
B11b : Ceux qui boivent un nombre de bouteilles compris entre 1 et 10 par semmaines.
C19c : Ceux qui ne se rappellent pas avoir subit des scari�cations.
B2a : Ceux qui font les a�aires pendant les grandes vacances.
B12b : Ceux qui partent toujours au cinema.
B18a : Ceux qui n'ont qu'une seule partenaire actuelement.
B24b : Ceux qui n'ont jamais subit un viol collectif .
C4a : Ceux qui savent ce qe c'est qu'une MST.
C21a : Ceux qui ont recement tire sur un animal.
C23c: Ceux qui ne se rappellent pas avoir été bléssé pendant le secour dans un accident a
mains nues.
C3a: Ceux qui savent comment se contracte le SIDA.
C22c : Ceux qui ne se rappellent pas avoir été impliqués dans un accident a mains nues.
B15b : Ceux qui n'ont jamais eu des relations sexuelles avec une prostituée.
B6a : Ceux qui ont mensuelement une somme inferieure a 10000 par semaine.
C11b : Ceux qui pensent que le SIDA n'existe pas.
B17c : Ceux qui ont eu leur premier rapport sexuel après 20 ans.
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C14a : Ceux qui n'ont jamais été impliqué dans une lutte pendant laquelle ils ont saigneé.
C11b : Ceux pour qui le SIDA n'existe pas.
C8a : Ceux qui ont une bonne reation vis-à-vis d'un sidéen.
B30b : Ceux qui n'ont jamais eu des relations sexuelles avec une personne du même sexe.
C15c : Ceux qui ne se rappellent pas avoir demndé aux dentistes ou au coifeur de nettoyer
leurs materiels avant l'utilisation.

i.3- Interprétation de l'axe 1
Cet axe permet de comprendre que le comportement d'un individu face à une maladie est
fonction des connaissances emmagasinées sur cette dernière. Il subdivise en deux parties. Il
présente premièrement(côté positif) les individus qui ayant un bon niveau de connaissance
sur les MST/ SIDA, adoptent un comportement approprié qui n'est que la conséquence de ce
savoir. C'est à dire que plus on a connaissances sur la maladie notamment sa transmission,
plus on est capable d'adopter un comportement sain pour l'éviter. Les maladies présentent
une illustration de cette situation : C11a ; B18a ; B23a ; B2f. Par contre cet axe rejette en-
suite (côté négatif) une négligence, une non connaissance ou un refus de croyances aux e�ets
dévastateurs de la maladie. Ceci se traduisant par une désinvolture dans les modalité : C19c ;
C3a ; B17c ; C15c permet de mieux appréhender cette situation.

ii- Axe2
ii.1- variables situées du côté positif de l'axe 2
B2d: Ceux qui font le sport pendant les vacances.
B2f : Ceux qui se consacrent a la religion pendant les vacances.
C16a : Ceux qui ont été recement chez le dentiste et lui ont demandé de prendre soin de son
materiel avant l'usage.
B6a : Ceux qui ont une somme d'argent inférieure à dix mile francs CFA comme argent de
poche par semmaine.
C11b : Ceux pour qui le SIDA n'existe pas.
B3c : Ceux qui citent comme loisir le sport.
B17c: Ceux qui ont eu leur premier rapport sexuel à plus de 20 ans.
C14a : Ceux qui n'ont jamais été impliqueé dams une lutte pendant laquelle ils ont saigné.
C15c : Ceux qui ne se rappellent pas avoir demndé aux dentistes ou au coi�eur de nettoyer
son materiele l'utilisation.
C22c : Ceux qui ne se rappellent pas avoir assisté un (ou une amie) dans un accident à mains
nues.
B15b: Ceux qui n'ont jamais eu des rapports avec des prostituée.
B1d : Ceux qui passent leurs vacances dans un petit village.
B32b : Ceux qui n'ont jamais participés a une orgie.
C8a : Ceux qui ont un bon comportement vis a vis d un sidéen.
C21a : Ceux qui ont recement tiré sur un animal.
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ii.2- Modalités situées du Côté négatif de l'axe 2
C5a : Ceux qui connaissent au moins une MST.
C11a : Ceux pour qui le SIDA existe.
B16a: Ceux qui ont rencontré leur partenaire pour leur premiere fois a l'école.
B7a : Ceux qui depensent une somme inferieur à dix mille francs pour leur loisir.
B18a: Ceux qui ont une seule partenaire sexuelle actuelement.
B23a : Ceux qui ont déjà été violés.
B2a : Ceux qui font les a�aires pendant les grandes vacances.
C2b : Ceux qui ne connaissent pas la dé�nition du SIDA.
B6b : Ceux qui ont une somme mensuelle comprise entre dix et vingt mile francs.
B11b : Ceux qui boivent un nombre de bouteilles de bières compris entre 1 et 10 bouteilles
par semmaine.
B12b : Ceux qui partent toujours au cinéma.
B24b : Ceux qui n'ont jamais subi un viol collectif .
C4a : Ceux qui savent c'est qu'une MST.
C23a : Ceux qui se souviennent avoir été blessé pendant le secours dans un accident à mains
nues.
C3a: Ceux qui savent comment se contracte le SIDA.
B6a : Ceux qui ont une somme d'argent inférieure à dix mile francs comme argent de poche
par semaine.
B30b : Ceux qui n'ont jamais eu des relations sexuelles avec une personne du meme sexe.

ii.3- Interprétation de l'axe 2
Dans cet axe, on se rend compte que grâce aux connaissances reçues sur la maladie et les
dangers courrues,les individus diversi�ent au maximum leurs activités et optent pour les loi-
sirs sains. Ceci pour éviter la maladie ; mais en négligeant les habitudes de vie sur lesquelles
il faut insister pour la dite lutte. Cet axe montre que pour certains individus, la maladie
existe, elle demeure l'a�aire des autres .C'est ce qu'explique les modalités suivantes : C15c ;
C22c ; B11b.

2.2.7 Analyse des correspondances multiples entre les variables de

la partie B et D

a- Tableau de valeurs propres

Num Val Propre % Cumul Hist Valeurs Propres
2 0,00180442 18,414 18,414 ***************
3 0,00089447 9,128 27,542 *******
4 0,00069318 7,074 34,616 ******
5 0,00061430 6,269 40,885 *****
6 0,00057595 5,878 46,763 ****
7 0,00051472 5,253 52,015 ****
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Nombre de valeurs propres retenues: 2.

b- Modalités bien representées dans l'espace retenu
Avec le même procédé, on retient comme variables celles que nous mettons sur la première
colonne du tableau recapitulatif suivant:

Moda 1*F COR CTR 2*F COR CTR
B2a -34 60 6 -86 389 79
B2c 7 4 0 24 46 8
B3c -285 99 13 190 44 12
B10a -32 388 13 -22 183 13
B11b 69 462 34 40 156 23
B12c 76 547 45 10 9 2
B15b -41 44 5 109 311 76
B17a 105 765 113 13 12 4
B17c -171 837 205 -15 6 3
B19c -86 421 35 53 156 26
D5a -41 251 28 -24 84 19
D11b -95 660 116 2 0 0
D11a 44 701 50 1 0 0
D12b -80 589 82 -6 3 1
D12a 37 581 35 5 10 1
D13c 72 374 46 2 0 0
D13d -133 392 50 -1 0 0
D15a 54 104 17 84 254 83
D19a -116 454 101 0 0 0

c- Modalités ayant bien contribué à la création du premier axe
La contribution moyenne est de: 7.44 et son double est 15. Avec les mêmes remarques que
précédentes,on a les modalités suivantes: B11b ; B12c ; B17a; B17c; B19c ; D5a; D11b;
D11a; D12b; D12a; D13d; D15a; D19a.

d- Modalités bien repreésentées sur le premier axe
On prendra parmi les modalites contributives celles dont le COR est superieur a 700. Il s'agit
de :
B17a : Ceux qui etaient encore vierge.
B17c : Ceux qui ont eu leur premier rapport sexuel apreès 20 ans.
D11a : Ceux qui connaissent quelqu'un qui est mort du SIDA. Variables contributives sur le
deuxieme axe. La contribution étant la même, on retient comme variables:
B2a: Ceux qui étudient pendant les grandes vacances.
B11b: Ceux qui prennent un nombre de bouteilles compris entre 2 et 10 par semaines.
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B15b : Ceux qui n'ont jamais eu de rapports sexuels avec des prostituées.
B19c: ceux dont le plus grand nombre de partenaires sexuels qu'ils ont déjà eu à la fois est
supérieure à 3.
D5a: Ceux qui pensent que ceux qui parlent le plus du SIDA sont les clergés.
D15a: Ceux qui pensent qu s'ils étaient contaminés, ils sensibiliseraient les autres.

e-Modalités situees du côté positif de l'axe 1
B3c: Ceux qui ont cite le sport pour loir.
B8b: Ceux qui fument de maniere independante.
B2f : Ceux qui se consacrent à la religion pendant les grandes vacances.
B30b: Ceux qui n'ont jamais eu des rapports sexuels avec une personne du même sexe.
D8c : Ceux qui n'ont jamais envisage l'abstinence.
B29c: Ceux qui ne savent pas ce que s'est qu'une copine.
B9b : Ceux qui n'ont jamais pris la drogue.
B32b : Ceux qui n'ont jamais participé à une orgie.
B24b: Ceux qui n'ont jamais subi un viol collectif.
D15a : Ceux qui pensent qu s ils avaient le SIDA ,ils eduqueraient les autres.
B14a: Ceux qui frequentent souvents les boites de nuits. B26b:Ceux dont l'ami n'a jamis
convaincu de de sortir avec un autre contre son gré.

h- Modalités situées du côté négatif de l'axe 1
B17c : Ceux qui ont eu leur premier rapport sexuel apres 20 ans.
D1b: Ceux qui ne connaissent pas les methode de preventions.
D17a :Ceux qui les informations a propos du SIDA au pres des médecins .
B3a : Ceux qui ont cite comme loisir le cinema.
B6d : Ceux qui ont une somme de plus quarante mile francs CFA par mois comme argent de
poche.
B2a : Ceux qui etudient pendant les vacances.
B2b : Ceux qui pratiquent le sport pendant les vacances.
B1b : Ceux qui passent leurs vacances dans une grande ville.
D17c: Ceux qui pennent les informations a propos du SIDA chez leurs amis.
B8b : Ceux qui fument de maniere independante.
D8d : Ceux qui ne savent pas pourquoi ils ne s'abstienent pas jusqu'au mariage.
B16a : Ceux qui ont rencontre leur partenaires à l'école.
D5c : Ceux qui pensent que ce sont les médecins qui parlent plus de la prévention du SIDA.

i- Interprétation de l'axe 1
Cet axe permet de connaître l'impact des activités et loisir sur la prévention du VIH/SIDA.
Ainsi il présente 2 catégories d'individus dont la première n'ayant pas beaucoup de loisirs et
ayant une bonne connaissance des moyens de prévention s'impliquent dans la lutte contre le
SIDA par son comportement (B2f ; B9b ; B22b) (côté positif). Cette catégorie contribue
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ainsi à cette lutte en devenant père éducateur. Par contre (côté négatif), une étude de la
deuxième cathégorie fait comprendre qu'un vaste champs de loisirs et d'activités donne la
possibilité aux di�érents individus de s'intéresser à la lutte contre le SIDA. Cette tâche reste
la seule responsabilité des médecins. médecins.

j- Graphique correspondant

Fig. 2.5 � Graphique des modalités

Axe2
e-Modalités bien représentées sur l'axe 2
Ici les les modalités les mieux représentées sur l'axe ontune valeur de COR supérieur à 200.
Il y a par exemple:
B2a: Ceux qui étudient pendant les grandes vacances.
B15b: Ceux qui n'ont jamais eu des rapports avec des prostituees.
B19c: Ceux ont ont déjà eu plus de 3 partenaires à la fois.
D15a: Ceux qui pensent que s 'ils avaient le SIDA, ils éduqueraient les autres.

f- Modalités situées du côté positif de l'axe 2
B32b : Ceux qui n'ont jamais participé à une orgie.
B9b : Ceux qui n'ont jamais pri la drogue.
B24b: Ceux qui n'ont jamais subi un viol collectif.
B14a Ceux qui pensent que s'ils avaient le SIDA, ils éduqueraient les autres.
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B2b : Ceux qui étudient pendant les vacances.
B16b : Ceux qui ont rencontré leur partenaire pour la première fois dans la rue.
B22b : Ceux qui ne laissent pas leur partenaire prendre des decisions a leur place.
B26d : Ceux dont l amis n'a jamais convaincu de sortir avec un autre contre son gré.
B17a : Ceux qui n'ont jamais eu de rapport sexuels.
D5c : Ceux qui pensent que ce sont les médecins qui parlent plus de la prevention du VIH.
B8b : Ceux qui fument de manière dépendante.
B16a : Ceux qui ont rencontré leur partenaire pour la première fois à l'école.
D17c : Ceux qui prennent les informations à propos du SIDA auprès de leurs amis.
D8d : Ceux qui ne savent pas pourquoi ils ne s'abstiennent pas.

g- Modalités situées du côté negaitif de l'axe 2
B3c : Ceux qui ont cité comme loisir la religion.
B8a:Ceux qui fument juste pour s'amuser.
B30b : Ceux qui n'ont jamais eu des relations avec des personnes de même sexe.
B15b : Ceux qui n'ont jamais eu des relations sexuelles avec des prostituees.
B2f : Ceux qui se consacrent a la religion pendant les vacances.
B17c : Ceux qui ont eu leur premier rapport a plus de 20 ans.
D1b : Ceux qui ne connaissent pas les méthodes de prévention.
D17a : Ceux qui prennent les informations sur le SIDA aupres des médecins.
B3a :Ceux qui ont cité pour loisir le cinema.
B6b :Ceux qui ont comme argent de poche mensuel une somme comprise entre vingt mile et
quarante mile francs CFA.
B2a: Ceux qui font les a�aires pendant les grandes vacances.
B1b: Ceux qui passent leurs vacances dans une petite ville.
B2d : Ceux qui fond le sport pendant les vacances.
D8c : Ceux qui fument juste pour paraître.
B29c : Ceux qui ne savent pas ce que signi�e avoir une copine.
D6a : Ceux qui croient plus au clergé en ce qui concerne la prevéntion du VIH .
D18b: Ceux qui connaissent un nombre de centres de santés compris entre 2 et 5.

i.3- Interprétation de l'axe 2
Ce nouvel axe se focalise sur la provenance des informations liées à la maladie. L'étude portée
sur les deux catégories d'individus montre que la multiplicité des sources de l'information
conduit à une forte prévention de la maladie. Car dans le premier cas, les individus ayant 2
sources d'informations, la possibilité d'avoir une connaissance partielle est probable. Alors
que pour le second, plus les sources sont variées, plus les mesures préventives peuvent être
grandes et diversi�ées.

Conclusion
A tout bien considérer, on constate dans cette partie que les sujets ont des comportements
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diversi�és vis-à-vis du VIH/SIDA. De l'analyse qui précède, ces comportements résultent
des facteurs allant du cognitif au social passant par l'environnemental et de l'individuel au
collectif. Avant de nous atteler à la construction d'un modèle de prédiction,une analyse de la
biivariablité des facteurs liés aux MST et aux grossesses se propose être l'objet du chapitre
suivant.
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Chapitre Trois

Analyse Bivariée

le but principale dans ce chapitre est de montrer d'une part à partir des test de proportion
l'echec de la connaissance sur la prévention, d'une part et de déterminer les facteurs à risque
associés à cet echec à partir du test de Khi deux.

3.1 Echec de la connaissance sur la prévention du SIDA

Dans cette partie, nous allons montrer que malgré tout ce que les étudiants savent du
SIDA, ils réussissent quand même à commettre encore plusieurs erreurs qu'ils auraient pu
éviter. Notamment le fait d 'être responsable d'une grossesse non désirée ou même d'être
porteur d'une MST. Pour le montrer, nous allons utiliser comme outils statistiques ici les
tests de proportions. Et donc à chaque fois nous essayerons de faire un test de proportion pour
montrer l'échec des étudiants sur la connaissance qu'ils ont des pratiques de la prévention.
Pour cela, nous ferons un commentaire sur les proportions pertinantes trouvées.

3.1.1 Test de proportion

a) Cas des grands échantillons
Soit X un caractère reparti dans une population Ω. Considérons deux sous population A et
B de la population Ω.On se pose la question de savoir si la proportion d'individus présentant
le caract�re X est la même dans les sous populations A et B. Etant donné que la taille de la
population est (en générale) assez élevée, au lieu de travailler avec toute la population, on
travaille plutôt sur des échantillons de tailles assez raisonnables et on extrapole les résultats
obtenus à la population Ω.

Conditions d'utilisation ( cf Annexe)
Désignons par PA (resp. PB) la proportion " vrai " d'individus de la sous population A (resp.
B) présentant le caractère X ; par nA (resp. nB) la taille de l'échantillon sur laquelle a été
calculée PnA (resp PnB) la proportion observée correspondante.

On veut tester l'hypothèse (H0) : PA = PB

Contre l'hypothèse (H1) : PA 6= PB
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Ce qui est équivalent à tester (H0) : PA − PB = 0

Contre (H0) : PA− PB 6= 0 Alors, sous l'hypoth�se nulle (H0),
La statistique associée au test est:

PnA − PnB

(V ar(PnA − PnB))
1
2

est assez proche de la loi normale centrée réduite.Nous travaillerons ici dans le cas où les
variables aléatoires PnA

et PnB
sont indépendantes. On a alors V ar(PnA

−PnB
) = V ar(PnA

)+

V ar(PnB
).

Sous l'hypothèse nulle, les moyennes exactes de PnA et PnB coïncident avec une valeur Po
inconnue. On a donc :

V ar(PnA) =
P0(1− P0)

nA

et
V ar(PnA) =

P0(1− P0)

nB

Or P0, pour l'estimer, on mélange les deux échantillons en question (car sous (H0), PA = PB

=P0 ) et on l'estime par la proportion d'individus présentant le caractère X sur l'échantillon
résultant de ce mélange; désignons là par Pe Alors, P0 est proche de Pe donnée par :

Pe =
nAPnA

+ nAPnB

nA + nB

Il en résulte donc que, sous (H0), la loi de la variable aléatoire:

Z =
PnA − PnB

(P0(1−P0)
nA

+ P0(1−P0)
nB

)
1
2

est proche de la loi normale centrée réduite.

Notion de p-value
Si z désigne la valeur de Z mesurée sur les deux échantillons considérés. Alors, la p-value est
donnée par : p-value = Pr (|Z|>|z|) C'est l'aire des parties ci-dessous hachurées (�gure 2 :cf
Annexe)

R�gle de décision: -Si p-value < α alors, on décide (H1)
-Sinon, on retient (H0)

b) Cas des petits échantillons
Conditions d'utilisation (Conditions d'utilisation: voir Annexe)
Statistique du test : A partir des notations du tableau suivant où sont réparties les unités
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des échantillons selon qu'elles présentent ou non le caractère spéci�é (A) :

Populaton Echantillon
A non A Toal

Populaton 1 n11 n12 n1.

Populaton 2 n21 n22 n2.

Total n.1 n.2 n

On retient la statistique :
χ̂2 =

n(n11nnn − n12n21)
2

n1n2n.1n.2

Ou bien, l'un au moins des e�ectifs théoriques suivants n1
n.1

n
, n1

n.2

n
,n2

n.1

n
ou n2

n.2

n
. Si l'un

au moins des e�ectifs théoriques est inférieur à 5, on appliquera la méthode du test direct
(voir plus loin).

Interprétation du test :
i) Aucun des e�ectifs théoriques n'est inférieur à 5 α désigne le risque de première espèce du
test et χ2(1) la variable de Pearson avec υ = 1 pour paramètre.* Test bilatéral
H0 [P1= P2] Contre H1 [P1 6= P2]

Si χ̂2 ≤ χ2
1−α(1), on accepte H0, sinon on rejette H0. La p.value est donnée par :

P.value =probabilité (χ̂2 ≤ χ2
1−α(1)). On rejette l'hypothèse nulle si la value-p est plus petite

que le seuil α. Et on l'accepte dans le cas contraire.
ii) Test direct ( un des e�ectifs théoriques, au moins, est inférieur à 5)
L'hypothèse H0 (P1=P2) conduit à estimer par n.1

n
la proportion commune aux deux popula-

tions. Une seule des 4 variables nij est indépendante. Soit n la plus petite de ces valeurs. La
loi de probabilité de cette variable est P (n11) = n.1!n.2!

n!
n1!

n11!n12!
n2!

n21!n22!
. Si α désigne le risque de

première espèce, on procède à la détermination directe des limites de l'intervalle de con�ance
(nI ,ns ) telles que nI et ns sont les plus grands entiers véri�ant : ∑nI

0 ≤ α
2
et ∑ns

0 ≤ 1− α
2
.

Et l'on situe la valeur empirique observée n par rapport à cet intervalle pour conclure à
l'acceptation ou au rejet de H0.

3.1.2 Applications

- Méthodes de prévention et grossesse
Les variables concernées ici sont : A9:
Avez-vous déjà été enceinte ou auteur d'une grossesse (1=oui, 0=non)
D1 : Laquelle des méthodes suivantes serait selon vous la plus e�cace dans la prévention de
la progression du SIDA.( 1=Ceux qui connaissent , 0= Ceux qui ne savent pas).
Les e�ectifs de ces deux variables révèlent que parmi les 183 qui sont responsables d'une
grossesse, 183 connaissent au moins une méthode de prévention contre 3 qui ne connaissent
pas. Et sur 319 qui ne sont pas responsable d'une grossesse, il y a 313 qui connaissaient
au moins une méthode contre 6 qui ne connaissaient aucune. Soit donc comme proportions:
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36 % d'étudiants qui sont responsables d'une grossesse alors qu 'ils étaient au courant des
méthodes de prévention contre 33 % d'étudiants qui ne sont pas responsables d'une grossesse
alors qu'ils étaient au courant des méthode de prévention. Mais est-ce que cette di�érence
de pourcentage su�t pour conclure que les étudiants malgré tout le bagage de connaissance
réussissent toujours à être auteur d'une grossesse non désirée. Pour répondre à cette ques-
tion, nous allons faire un test de proportion pour a�ner les résultats. Ce test sous le logiciel
R (cf commande prop) montre que qu'au seuil 5 % il y a une di�érence signi�cative entre les
deux proportions. Car il donne un p.value de 0.5 avec un intervalle de con�ance à 95 % de
-0.2609131 ; 1.0000000. Ce test montre plus précisément que la première proportion est plus
grande que la deuxième. Ce qui montre bien que les étudiant connaissent bien les méthodes
de préventions et n'arrivent pas à s'abstenire face aux grossesses non désirées.

- Méthode de prévention et MST
Ici les variables concernées sont :
A6 : Avez-vous déjà contracté une MST (1=Ceux qui ont déjà contracté, 0= Ceux qui n'ont
jamais contracté) et
D1 est toujours dé�ni comme plus haut. Ici puisqu' il ya 0 % de personnes ne connaissant
pas les méthode des préventions, la proportions de ceux qui ont eu une MST connaissant des
méthodes de préventions est évidemment plus grande que celle de ceux qui ont eu une MST
connaissant les méthodes de prévention comme le montre le test de proportion qui a donné
une valeur-p de 0.1173 avec un intervalle de con�ance au seuil 5 % à 95 % de 0.1353145
; 1.0000000. Ici encore, on voit bien que le fait de connaître comment se mettre à l'abris
pour les MST ne su�t pas car pour les étudiants, malgré le fait qu'ils s'y connaissent sur les
méthodes de prévention,ils s'éloignent di�cilement des maladies sexuelement transmissibles.

3.2 Facteurs de risque assocés à cet echec

Avant de déterminer les facteurs de risque associés à cet echec, commencçons d'abord
par présenter l'outil statistique que nous allons utliliser dans cette partie. Il s'agit du test de
Khi deux.

3.2.1 Enoncé du test de Khi deux

Le test du Khi Deux est fondé sur la normalité des fréquences observées dans chacune
des cases de la table de contingence. Cette condition est remplie dans la mesure où :
a) Les fréquences ne sont ni trop fortes, ni trop faibles.
b) Les e�ectifs des échantillons sont su�samment grands pour que la loi du Khi Deux tende
vers la loi Normale.

Exposé du test Hypoth�ses :
H0 : A et B sont indépendantes
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H1 : A et B sont liées
La valeur de la statistique du test est :

χ2 =

i=p∑
i=1

j=q∑
j=1

(nij − ni.n.j

n
)2

ni.n.j

n

Sous H0, la statistique du test suit une loi du Khi Deux à (p-1)(q-1) degré de liberté.
Décision au risque α :
On lit la valeur théorique χ1−α- dans la table pour le risque α et (p-1)(q-1) degré de liberté.
Si χ2 > χ1−α, on rejette H0 .
La p.value est donnée par pr(χ2 > χ1−α).

Règle de décision
- Si la p.value est inférieure au seuil, il y a dépendance
-Sinon il y a indépendance.

3.2.2 Application

Nous allons ensuite, utiliser ce test pour trouver parmi toutes les variables de l'étude
celles qui sont liées d'une part à la contraction d'une MST, d'autre part à l'obtention d'úne
grossesse. Et nous ferons un commentaire associé à chaque cas.

Facteurs de risaue liés à l'obtention d'une MST
A partir des fonctions (f7 et f8 sous R cf annexe), nous avons obtenu le tableau suivant qui
donne les di�érentes variables lieés à A6 et leurs di�érentes valeur-p.

variables Valeur-p
C8 2.954042e-02
D2 1.380561e-02
D5 4.622548e-02
A9 6.206373e-04
A1 3.978043e-10
A24 6.126990e-03
A28 2.574598e-02
B4 2.685607e-02

C8: Quelle serait votre attitude vis-à-vis d'un de vos ami(es) ou relation qui aurait le SIDA.
D2: Quand utilisez-vous les condoms? 1- Quand j'en ai envi, 2- lorsque j'ai une nouvelle
relation, 3- lorsque mon partenaire l'exige, 4- jamais, 5- toujours, même avec mon partenaire
régulier.
D5 : Lequel des groupes suivants parle plus de la prévention du SIDA? (Classent-les, de 1
pour Ceux qui en parlent moins, et 2, 3, 4, 5 et 6 en ordre croissant pour Ceux qui en parlent
plus).
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- Le Clergé (frère et soeur Catholique, Pasteurs)
-Les amis.. - Les médecins
-Les leader Sociaux..Les Journalistes
- Autres (classer)........
A9: Avez-vous déjà été enceinte ou auteur d'une grossesse? 1- Yes, 2- No
A1:Sex
A24:Votre mère a-t-elle un emploi rénumérant? 1=oui; 0=non
A28:Vous arrive -t- il de parler du sexe avec vos parents/tuteurs? 1-lorsque la situation s'y
prète 2-Occasionnelement 3- Jamais
B4:Vous connaissez un passe temps qui produit de l'argent? 1- Yes, 2- No.

Commentaire
- Facteurs de risque liés à la contraction d'une maladie sexuellement transmis-
sible.
L'analyse de plusieurs modalités montre que les risques liées aux MST se rangent dans 3
groupes :
-L'information (D5,C8a, A24,A28). L'information doit être primordiale pour réduire les
risques liés aux MST. Ceci se faisant par une sensibilisation et une éducation où tous les
agents sociaux doivent apporter leur contribution. La prévention (D2,D8, A9,B4) Grâce à
l'information reçue, les individus doivent connaître et maîtriser les méthodes de prévention
des MST. Avec l'absence, la probabilité de contracter les MST est réduite. Or l'utilisation
du préservatif augmente ce risque du fait des lésions vaginales. Mais,les rapports sexuels non
protégés multiplient ces risques de contamination ou de contraction des MST. -L'approche
genre (A1). Les spécialistes ont démontré dans leurs études que les femmes sont plus vulné-
rables que les hommes. Cette vulnérabilité s'expliquant par les facteurs physiologiques.

-Facteurs de risque liés à l'obtention d'une grossesse
En utilisant le même principe que le cas MST, on obtient de nouveau le tableau suivant:

variables Valeur-p
A4 1.718882e-02
A6: 3.978043e-10
A28 4.906628e-03
B2 2.821563e-02
B5 2.409386e-02
B10 1.152345e-02
A11: 9.744039e-17

Où
A4:Quelle est la régularité de vos consultation médicales? 1- Problème �nancier 2- semestriel
3- annuel 4- en cas d'urgence 5- jamais
A6: Avez-vous déjà contracté une MST?
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1-Yes, 2- No
A28:Vous arrive -t- il de parler du sexe avec vos parents/tuteurs? 1-lorsque la situation s'y
prète 2-Occasionnelement 3- Jamais
B2:que faites-vous pendant les grandes vacances?
B5:Quel passe temps lucratif pratiquez-vous? 1-............ 2- Aucune
B10:Pourrez-vous de l'alcool comme loisir? 1- Yes, 2- No
B20:Quel est le rapport sexuel le plus rapide que vous avez eu après la rencontre d'un
partenaire ? 1- le même jour 2- après quelque jours, 3- après quelques semaines, 4- après
quelques mois.
A11:Avez-vous aidé votre partenaire à commettre un avortement? 1- Yes, 2-No.
Commentaires
La grossesse est la résultante d'un processus liés à un comportement socialement approuvé
et à un comportement déviant. Dans une première catégorie (A4+A6+A28), les individus
sont caractérisés par un désir de connaissance de leur statut sanitaire. C'est la raison pour
laquelle, ils ont une régularité en ce qui concerne les consultations médicales où ils font des
bilans de santé. C'est ainsi qu'avec son médecin, ses amis ou ses collègues, ils parlent du
sexe et même ayant contracté une MST, ils se font soigner. La deuxième catégorie (B2 ; B5 ;
B10 ; B20 ; A11) concerne Ceux qui en raison de leur indépendance économique, choisissent
l'alcool comme loisir (B10). Ils consomment avec excès. Cette situation conduit à un état
d'ivresse qui met l'individu hors de ses états normaux. C'est la raison pour laquelle ils se
lancent dans un rapport rapide avec un partenaire quelconque. Cette attitude peut entraîner
une grossesse le plus souvent non désirée à des auteurs (plus principalement celui qui est en
état d'ivresse) qui refusent d'assumer leur responsabilité. Ce qui dans la plus part de temps
pousse à commettre un avortement.

3.3 Conclusion

Cette partie nous a permis de ressortir toutes les variables liées à A6 et à A9. Ce qui
constituait ainsi une étape fondamentale dans la construction des modèles qui sont élaborés
dans le chapitre suivant.
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Prévisions

Cette partie est consacrée à la construction des modèles à titre préventif accompagnés
des règles de prédiction.

4.1 Généralité sur la régression logistique

Dans cette partie, nous allons nous intéresser non plus aux lien entre les variables deux à
deux, mais on éssayera de construire des modèles à titre explication et même à titre prédic-
tif. Commençons d'abord par rappeler quelques notions de base théoriques sur la régression
logistique.
Soit Y une variable aléatoire référant à un certain événement (maladie ou décès) qui nous
intéresse: Y=1, si l'�vénement se produit et Y=0, dans le cas contraire. Soit X une variable
qui peut être associée à Y, comme déterminant, facteur de risque, indicateur, ou autre. X
est une variable catégorielle nominale, ordinale ou quantitative. On pose : π(x) =P(Y=1 /
X=x) la proportion des individus chez qui Y=1 parmi les nx ayant la valeurs x de X. La
régression logistique ici est en faite une régression linéaire entre le logit de la fonction π(x)

et les variables à expliquer. Rappelons que le logit est dé�nit par :

Logit(x)=log( x
1−x

)

4.1.1 Modèle générale

L'équation générale décrivant le modèle de régression logistique se présente comme:
g(x)=β0 + β1X1 + ....... + βpXp =

∑j=p
i=1 βjXj où les coe�cients β sont à estimer. Cette

estimation se fait en plusieurs méthodes. Nous allons essayer de présenter quelques unes
dans les paragraphes suivants:

* La vraisemblance
On procède de la façon suivante:

- Construction de la fonction de vraisemblance FV ( β) qui représente la probabilité d'ob-
server les résultats comme une fonction de β; FV(β)=Πj=n

j=0π
aj

j avec ∑j=n
j=1 πj = 1

- Transformation par le logarithme de la fonction FV(β ) pour donner la fonction du
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logFV(β ) = L( β)
-Dérivation de la fonction L(β ) par rapport aux di�érents β et annulation des dérivées pour
la recherche des maximums. Cette procédure conduit aux équations de vraisemblance. Ce
système contient autant d'équations qu'il y a de coe�cients à estimer. β0 = 0, ∂L

∂β1
= 0, ∂L

∂β2
=

0,......, ∂L
∂βp

= 0

-Résolution du système d'équations pour retrouver les valeurs qui maximisent la fonction
L( β).
- Estimation de la fonction L( β) aux valeurs retrouvées au quatrième point. En remplaçant
ces valeurs dans la fonction L(β ), on obtient la valeur maximale de L(β ):
- Dérivation une seconde fois de la fonction L(β ) par rapport aux di�érents beta . On obtient
une matrice (p+1)x(p+1) comme:

∂2L(β)
∂β0∂β0

∂2L(β)
∂β0∂β1

∂2L(β)
∂β0∂β2

... ∂2L(β)
∂β0∂βp

.... .... .... .... ....

.... .... .... .... ....
∂2L(β)
∂βp∂β0

∂2L(β)
∂β0p∂β1

∂2L(β)
∂βp∂β2

... ∂2L(β)
∂βp∂βp

 = −I(β)

La matrice I( β) est dite la matrice d'information. Son inverse I(β)−1 que l'on désigne par∑
(β), est la matrice de variance covariance. Sur la diagonale de cette matrice, apparaissent

les variances et sur la partie supérieure (ou sur la partie inférieure de façon symétrique) de
la diagonale se présentent les covariances. Soulignons ici que la valeur L est importante dans
la dé�nition des tests pour la comparaison des modèles et pour les tests sur l'ajustement
d'un modèle. Par ailleurs, la matrice de variance covariance ∑

(β) est importante pour la
construction des intervalles de con�ance autour des paramètres. En�n, ces deux statistiques
permettent conjointement de dé�nir le test du score (score test) qui permet lui aussi la com-
paraison de deux modèles.

* L'inférence statistique
L'inférence statistique dans le modèle de régression logistique porte sur deux questions:
-La signi�cation statistique des coe�cients de régression d'un modèle
- La détermination des intervalles de con�ance autour des coe�cients du modèle, et consé-
quemment la détermination des intervalles de con�ance autour des mesures d'association ou
d'interaction qui en sont déduites.

i- Test de Wald
Le test de Wald porte sur la signi�cation statistique d'un coe�cient particulier. Si β désigne
ce coe�cient, l'hypothèse testée est simplement β=0 . Sous l'hypothèse nulle (β =0), le rap-
port du coe�cient à son erreur-type obéit approximativement à une distribution normale.

β√
V (β)

∼ Z ⇒ β2

V (β)
∼ χ2

l . Ce test est très pratique pour porter un jugement sur l'importance
statistique d'une variable dichotomique ou continue. On doit cependant l'éviter lorsqu'il
s'agit de porter un jugement sur une variable polytomique qui requiert l'introduction de
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plusieurs variables indicatrices, et donc de plusieurs coe�cients, dans le modèle.

ii- Test du rapport de vraisemblance
Pour décrire le risque de la maladie M en fonction des p variables X= {X1,X2,...,Xp} obser-
vées sur n individus, considérons les modèles suivants:
g0 = α

g1 = α+ β1X1

g2 = α+ β1X1 + β2X2 + β3X3

.....=...........................
gs=modèle saturé.
Remarquons que tous ces modèles sont emboîtés , c'est-à-dire qu'en termes de coe�cients,
gs contient g3, qui contient g2, qui contient g1, qui contient g0.En d'autres termes,
L̃0 ≤ L̃0 ≤ L̃1 ≤ .............. ≤ L̃s ≤ 0 où L̃i désigne la vraissemblance du modèle Li. Ces
valeurs sont toutes négatives puisqu�elles représentent le logarithme d'un produit de proba-
bilités.A un modèle de plus faible vraisemblance correspond un plus petit L. En
multipliant par -2 chacun des membres de cette inéquation (-2L̃ ), chacune des valeurs est
transformée en valeur positive et la relation d'ordre se trouve être inversée. Le -2L s'appel-
lera en dé�nitive la statistique du log de vraisemblance. On peut maintenant inverser notre
énoncé précédent : A un modèle de plus faible vraisemblance correspond un plus
grand log de vraisemblance.
On dé�nit maintenant la déviation d'un modèle L̃i comme étant : D=-2(Li−Ls). On rappelle
que D ∼ χn−k dégrés de libertés où n désigne le nombre de paramètre dans le modèle saturé
et k le nombre de paramètres dans le modèle Li.

4.1.2 La procédure de selection des variables pour le modèle

Elle se fait en deux étapes parmi lesquelles:

i- Sélection en univarié
Dans cette partie,certaines variables sont rejetées en raisons des e�ectifs trop faibles sur
certaines catégories ou en raison de valeurs manquantes trop élevées et certaines variables
quantitatives sont transformées en variables catégorielles. Les variables retenues fond l'objet
d'une nouvelle selection cette fois en tenant compte de leurs intérêts à savoir: la plausibilité
des associations, la force des associations, la signi�cation statistique.cet étape a fait l'objet
du chapitre précédent.

ii- Selection Multi variée
Il existe plusieurs types de selections intégrées dans les logiciels statistiques à savoir :"Backward",
"Forward" et "Stepwise". Dans le cadre de ce travail, nous allons utiliser la procédure de
sélection "Backward". Pour cela, expliquons en fait comment se passe cette procédure de se-
lection. La procédure "Backward" (ou déscendante) élimine du modèle global les variables les
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moins signi�catives pour ne conserver que celles qui, suivant un seuil préalablement �xé SLS,
sont signi�cativement associées à l'événement, conditionnellement aux variables déjà dans le
modèle. Pour la procédure descendante, de pas en pas, le test du rapport de vraisemblance
est examiné pour chacune des variables dans le modèle. La variable la moins signi�cative est
retirée du modèle si sa valeur-p est supérieure au seuil SLS. Autrement, elle reste dans le
modèle et le processus s'arrête là.

4.1.3 Ajustement du modèle

Pour un modèle correctement ajusté, le khi-carré résiduel de Pearson et la déviance
résiduelle, divisés par leur nombre de degrés de liberté devraient donner approximativement
1. Des valeurs sensiblement supérieures à 1 indiquent un manque d'ajustement.Notons en
passant que le manque d'ajustement d'un modèle peut être causé par di�érents problèmes.
Parmi Ceux-là, mentionnons les données déviantes, l'utilisation d'une mauvaise fonction de
lien, l'omission de termes importants, le besoin de transformer certaines variables. Puis, vient
en dernier lieu le problème de la surdispersion (c'est-à-dire quand dans un modèle, toutes
les variables n'ont pas sensiblement le même nombre de modalités).

4.1.4 Prédiction

Nous allons commencer par dé�nir les notions de capacité discriminate d'un modèle,rapport
de cotes,courbe ROC.
Rappelons avant de commencer que les dé�nitions de sensibilité,spéci�cité et rapport de
cotes se trouvent en annexe.
Courbe ROC: C'est la courbe de la sensibilité en fonction de un moins la spéci�cité.
Capacité discriminante ou coe�cient c: C'est la capacité de séparer correctement les
groupes en malades et non malades.En pratique ,on prend c comme étantl'aire sous la courbe
Roc donnée par:

c =
∑

x

(Snx + Snx−1) ∗ (Spx − Spx−1)

2

où
Snx et Spx désigne respectivement les valeurs de la sensibilité et la spéci�cité lorsqu'on fait
varier les seuils.

4.1.5 Validation du modèle

Un modèle de prédiction élaboré à partir d'un échantillon est-il approprié pour un groupe
ou un échantillon indépendant sur lequel on veut l'appliquer? Y conservera-t-il sa capacité
discriminante? Les probabilités prédites sur ce groupe à partir du modèle seront-elles concor-
dantes avec les probabilités observées? Ces di�érentes formulations d'une même question
posent le problème de la validation des modèles de prédiction. Il existe en pratique trois
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grandes mé�thodes de validation: la validation externe, la validation temporelle et la valida-
tion interne ou croisée.Mais ici nous allons utiliser uniquement la validation croisée qui est
conduite en appliquant à une partie des observations le modèle construit sur l'autre par-
tie des observations. La répartition des observations en deux parties devrait être aléatoire.
L'échantillon sur lequel est construit le modèle est dit "échantillon d'élaboration et l'échan-
tillon sur lequel est testé le modèle est dit: "échantillon de validation". Ceci nous permettra
de valider notre modèle. Il est question de diviser l'échantillon de façon aléatoire en deux
groupes et calculer la capacité dicriminante de chaque groupe :.
En pratique,on dé�nit le rapport c = c0−c1

c0−0.5
où la valeur c=0,5 correspond à l'absence de

discrimination. On établit alors la règle de décision suivante:
Si c<0,10 , alors le modèle est valide.

4.1.6 Calibration du modèle

Ici, on va tracer la courbe des probabilités actuelles en fonction des probabilités prédites.
Et on s'attend à ce que la �gure obtenue soit exactement ou sensiblement une doite.

4.2 Applications

Au vu de ce qui précède, nous voulons à présent modéliser les variables MST(A6 )
grossesse(A9 ) Pour pouvoir apporter une solution statistique au problème de lutte pour la
prévention que pose les étudiants des Universités Camerounaises.

4.2.1 Cas MST

Rappelons avant de commencer qu'ici,nous n'allons utiliser que les variables qui ont
été retenues dans l'analyse univariée. Il s'agit en fait de:C8; D2; D5; A9; A1; A24; A28;
B4.Nous allons présenter ici les di�érents résultats obtenus et quelques explications associées.
A partir du logiciel R (voir commandes annexe reg cf annexe),nous avons obtenu le tableau
suivant après avoir e�ectué toutes les étapes de sélection déscendante.

Coe�cients Estimate Std. Error z value Pr(>|z|) signi�cativité
(Intercept) -1.6626 0.1909 -8.707 < 2e-16 ***

A91 1.3947 0.2335 5.972 2.34e-09 ***
A241 -0.6549 0.2451 -2.672 0.00754 **

où
Estimate: C'est la colone qui donne les estimations des di�érents coe�cients (β̂)
Std. Error: C'est la colone qui donne l'erreur type de chaque coe�cient (c'est à dire son
écart type divisé par la racine de la taille de l'échantillon)
z value: Le quantile de Wald
Pr(>|z|): L'intégrale sur [|z|,+∞[ de la densité de Wald.
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Dégrés de signi�cativité: 0 `***' 0.001 `**' 0.01 `*' 0.05 `.' 0.1 ` ' 1.
Présentation du modèle

Pour ce modèle,nous allons d'abord présenter les variables retenues d'une part et véri�er
pour ce dernier son ajustement,sa validité et même sa prédiction.
Notre modèle se présente de la façon suivante:

logit(A6)=-1.66261+1.3947*A91+-0.6549 *A241=f(A9,A24) .

a- Variables concernées

A91 Ceux qui ont déjà eu une grossesse non désirée
A241 Ceux dont la maman a un emploi rénumérant

4.2.2 b- Ajustement du modèle

Le logiciel R (commande reg: cf annexe) nous a permit d'avoir les résultats suivants qui
permettent d'ajuster le modèle. Déviation résiduelle=458.65
Dégré de liberté=478
Le rapport est alors:=0.9595188
Puisqu'e cette valeur tend vres 1, on peut presque conclure que le modèle est bien ajusté
aux données.

4.2.3 Validation du modèle

Nous avons divisé notre échantillon (commande échant: cf annexe) aléatoirement en deux
groupes et nous avons calculé les di�érentes capacités prédictives.Elles donne respective-
ment :c0 = 0.5362532 ' 0.54 pour le premier modèle et c1 = 0.5398023 ' 0.54 pour le
deuxième et on a donc sensiblement les mêmes valeurs et on peut conclure que le modèle est
valide.

4.2.4 Prédiction

Capacité discriminante
Nous allons pour cela tracer la courbe ROC correspondant au modèle(�g 1).

On constate que cette courbe est au-dessus de la première bissectrice.Il s'agit d'une dis-
crimination partielle,c'est-à-dire que l'aire sous la coube ROC est strictement comprise entre
0.5 et 1.

- Aire sous la courbe ROC
Sous le logiciel, nous avons trouvé que cette aire vaut:0.71 qui tend vers 1 et on peut dire
que ce modèle est bien discriminant.
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Fig. 4.1 � �g1

- Calibration du modèle
La courbe obtenue est la suivante (�g2).

Fig. 4.2 � �g2

on constate qu'à partir de 0.25 la coube est décalée légèrement vers le bas.Mais ce déca-
lage n'étant trop remarquable,on peut toujours conclure que ce modèle est bien calibré.

- Détermination du seuil de décision

- Règle de prédiction

Il est question dans cette partie de dire si pour un individu donné il est exposé ou non au
SIDA.Pour cela nous allons nous intéresser aux probabilités estimées (π̂x) du modèle.Pour
se faire, dans la littérature,où plusieurs approches sont utilisées parmi lesquelles:
(i) Prendre le résultat de la simulation d'une loi de Bernouilli B(π̂x);
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(ii) Choisir un seuil α ∈]0,1] et prendre ŷx = 1{π̂x≥α}. Un bon choix α étant donné par:

α∗ = Argmin{
∑

(yi − ŷi(α))2,0 < α < 1}

. Dans notre travail nous allons nous intéresser à la deuxième façon et nous allons proposer
deux approches pour déterminer le α∗ de la règle de décision.

i- Approche 1

Dans cette première approche,nous allons déterminer α∗ comme nous le propose le ii).Sous
le logiciel R,il est question déterminer les di�érentes valeurs de ŷx suivants les valeurs des
seuils.(voir cf seuils:annexe )
Choix des di�érentes valeurs du seuils(on achoisit les di�érentes valeurs prises entre
0.001 et 1 avec un pas de 0.001) (cf commande seq)

- Déterminations des di�érentes valeurs des ŷx(1{π̂x≥α}.)

- Détermination des di�érentes valeurs de {
∑

(yi − ŷi(α))2,0 < α < 1}.
En pratique, on trouve comme di�érentes valeurs de la somme les valeurs suivantes: 90 91
92 93 94 95 96 97 98 99 100.

- Choix de la valeur de α∗ par la formule:

α∗ = Argmin{
∑

(yi − ŷi(α))2,0 < α < 1}

.(α∗: c'est le seuil qui réalise le minimum)
En pratique,on trouve comme valeurs valeurs réalisant le minimun les valeurs suivantes:

0.090 0.091 0.092 0.093 0.094 0.095 0.096 0.097 0.098 0.099 0.100.Il s'est posé ici
un problème du choix du meilleur α∗.Pour remedier à la situation,nous allons utiliser une
seconde approche qui consiste à tracer sur un même graphique,la sensibilité et la spéci�cité
en fonction des di�¯ents et de prendre le seuil qui réalise l'intersection.

ii- Approche 2
On va à partir de plusieurs valeurs de α tracer la courbe ROC et prendre α∗ comme seuil
pour laquel le modèle discrimine au maximum.C'est-à-dire celle pour laquelle la sensibilité est
égale à la spéci�cité.Pour ce faire,nous allons tracer la courbe de la sensibilité et la spéci�cité
en fonction des seuils sur un même graphe et prendre le seuil correspondant à l'intersection
des deux courbes.Notons que sur cette �gure,la sensibilité est en rouge et la spéci�cité en
vert. Cette �gure nous suggère de prendre comme seuils de décision α∗=0.28 .

- Règle de prédiction
On énonce donc la règle de décision suivante: Pour un nouvel étudiant donné, une fois les
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Fig. 4.3 � �g3

variables A24 et A9 connues pour l'individu, il su�t d'estimer la valeur π̂i par:
ef(A9,A24)

1 + ef(A9,A24)

- Si la valeur π̂i est supérieure à α∗,le sujet est à risque.
- Si non il n'est pas un sujet à risque.

4.2.5 Commentaires

Notre modèle a montré que parmi les variables qui peuvent entraîner l'obtention d'une
MST,nous avons:A91; A241 qui désignent respectivement Ceux qui ont déjà été responsable
d'une grossesse non désirée,Ceux dont la maman n'a pas d'emploi rénumérant. Ceci vient du
fait que,une fois responsable d'une grossesse,l'individu est à risque dans ce sens qu'il a déjà eu
à faire des rapports non protégés.En�n pour Ceux dont la maman a un travali rénumérant.
Il est di�cile pour Ceux-là de parler de sexe avec leurs parents puisqu�en générale le père
est très occupé.Si en plus la mère l'est aussi,les enfants seront abandonnés à eux même et ne
peuvent par conséquent pas s'y connaître en matière de sexe. Il est naturel que si un sujet qui
répond oui à ces deux variables a un risque très élevé.Qu'en est-il de Ceux qui répondent oui
à une seule variable concernée. Pour le savoir,nous allons calculer les Odds Ratio (rapport
de chance) de chaque variable du modèle.Ce qui nous permettra de savoir quelles sont parmi
les 3 variables,celles qui provoquent un risque élevé d'obtention de la maladie.

Le tableau de Odds Ratio

variables p.value Odds Ratio I.C
A9 6.267e-10 3.911422 2.481006 ; 6.225447
A24 0.005005 0.5263911 0.3257396 ; 0.8373201
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On se rend compte après ce calcul que:le Odds Ratio de A9 est trè élevé.Comme l'intervalle
de con�ance ne contient pas 1,on peut conclure que ceux qui ont déjà été responsables d'une
grossesse doivent faire très attention car ils ont déjà été exposé à la maladie.Le Odds Ratio
de A24 est assez faible et son intervalle de con�ance ne contient pas 1.Ceux s'explique par
le fait que bien que la maman n'a pas un emploi rénumérant ce n'est pas trop risqué car elle
peut toujours si elle le veut consacrer un peu de temps à l'éducation sexuelle de ses enfants.

4.2.6 Cas grossesse

les variables consernées sont les suivantes:A4; A6; A28; B5; B10; A11. Après utilisa-
tion de la méthodes de sélection déscendante ,on a obtenu le modèle suivant:

Coe�cients Estimate Std. Error zvalue Pr(>|z|) Signi�cativité
(Intercept) -1.0233 0.1563 -6.548 5.81e-11 ***

A61 1.2143 0.2744 4.425 9.65e-06 ***
A111 2.3340 0.3357 6.952 3.60e-12 ***

- Présentation du modèle

logit(A9)=-1.0233+1.2143*A61+2.3340*A111=g(A9,A24).
- Variables concernées

A61 Ceux qui ont déjà eu une MST
A111 Ceux qui ont déjà aider leur partenaire à commettre un avortement.

4.2.7 Ajustement du modèle

Le logiciel R (commande reg: cf annexe) nous a permit d'avoir les résultats suivants:
Déviation résiduelle=392.03
Dégré de liberté=348
Le rapport est alors:1,1 ' 1.

Puisqu'e cette valeur est sensiblement égale à 1, on peut presque conclure que le modèle
est bien ajusté aux données.

4.2.8 Validation du modèle

Nous avons divisé notre échantillons (commande echant: cf annexe) aléatoirement en
deux groupes et nous avons calculé les di�érentes capacités prédictives.Elles donne respec-
tivement :c3 =' 0.51 pour le premier modèle et c4 =' 0.5 pour le deuxième et on a donc
sensiblement les mêmes valeurs et on peut conclure que le modèle est valide.

4.2.9 Prédiction

- Capacité discriminante
Nous allons pour cela tracer la courbe ROC.
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Fig. 4.4 � �g4

on constate encore ici que cette courbe est au-dessus de la première bissectrice.Il s'agit
d'une discrimination partielle,c'est-à-dire que l'aire sous la coube ROC est strictement com-
prise entre 0.5 et 1.

- Aire sous la courbe ROC
Sous le logiciel, nous avons trouvé que cette aire vaut:0.71
- Calibration du modèle
on a pour cela tracer la courbe suivante.

Fig. 4.5 � �g5

Contrairement au prmièr modèle,on constate que la courbe obtenue est presqu'une droite.c'est
à dire que les probabilités prédites sont presque égales aux probabilité actuelles.Ce modèle
est par conséquent bien calibré.

- Règle de prédiction
Il est question dans cette partie de dire si pour un individu donné il est à une grossesse
ou non.Pour cela nous allons nous intéresser aux probabilités estimées (π̂x) du modèle.En
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utilisant les même approches que celles de la première,on obtient:

i- Approche1

- Détermination des di�érentes valeurs de {
∑

(yi − ŷi(α))2,0 < α < 1}.
En pratique, on trouve comme di�érentes valeurs de la somme les valeurs suivantes: 926 927
928 929 930 931 932 933 934 935 936 937 938 939 940 941 942 943 944 945 946 947 948 949
950 951 952 953 954 955 956 957 958 959 960 961 962 963 964 965 966 967 968 969 970 971
972 973 974 975 976 977 978 979 980 981 982 983 984 985 986 987 988 989 990 991 992 993
994 995 996 997 998 999 1000.

- Choix de la valeur de α∗ par la formule:

α∗ = Argmin{
∑

(yi − ŷi(α))2,0 < α < 1}

.(α∗: c'est le seuil qui réalise le minimum).
En pratique,on trouve comme valeurs réalisant le minimun les valeurs suivantes: 0.926

0.927 0.928 0.929 0.930 0.931 0.932 0.933 0.934 0.935 0.936 0.937 0.938 0.939 0.940 0.941
0.942 0.943 0.944 0.945 0.946 0.947 0.948 0.949 0.950 0.951 0.952 0.953 0.954 0.955 0.956
0.957 0.958 0.959 0.960 0.961 0.962 0.963 0.964 0.965 0.966 0.967 0.968 0.969 0.970 0.971
0.972 0.973 0.974 0.975 0.976 0.977 0.978 0.979 0.980 0.981 0.982 0.983 0.984 0.985 0.986
0.987 0.988 0.989 0.990 0.991 0.992 0.993 0.994 0.995 0.996 0.997 0.998 0.999 1.000.Le pro-
blème précédent se pose une fois de plus et on utilise encore la deuxième approche pour
déterminer le seuil.

ii- Approche2

Courbe de la sensibilté et la spéci�cité en fonction des di�érents seuils.

Fig. 4.6 � �g6
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Cette �gure nous suggère de prendre comme seuils de décision α∗=0.52.
la règle de prédiction est énoncée comme dans la première partie.

Commentaires
Ce modèle nous montre que l'obtention d'une grossesse ,nous avons:A11 et A61. Ceci
peut venir du fait que lorsqu'un sujet a d'éjà été atteint d'une MST,cela suppose qu'il
est négligeant devant les méthodes de préventions et est par conséquent très exposé à une
grossesse (A6).Il en est de même pour ceux qui ont déjà aidé leur partenaires à commettre
des avortements, car ces derniers sont inconscients du danger qu'ils courent en prenant ces
risques.

variables p.value Odds.Ratio I.C
A6 6.267e-10 3.911422 2.481006; 6.225447
A11 < 2.2e-16 11.36539 5.865276; 23.607384

Ici,on constate que les deux intervalles de con�ances ne contiennent pas 1 et que les di�érents
Odds ratio sont supérieur à 1.Ce qui signi�e que le risque associé à ces deux variables est
très élevé.Ensuite,on peut conclure que si un sujet répond oui à l'une de ces deux variables,
son risque d'être responsable d'une grossesse non désirée est assez élevé.
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Conclusion générale

Au vu de tout ce qui précède,nous constatons que les étudiants ont des diversi�ées en ce
qui conserne les MST. Jusqu'ici,biens que la pluspart d'entre eux se mé�ent face au SIDA,
il y en a encore qui doutent même de la présence de la maladie.Certains même ignorent to-
talement les méthodes de prévention. Les proportions révèlent que parmi les sujets étudiées,
la proportion de ceux qui connaissent les méthodes de préventions bien que mal appliquées
est supérieure à celle de ceux qui ont des conséquences néfastes sur les méthodes de préven-
tions puisqu'ils ne connaissent pas.Ce travail nous a permis de déceler à partir de la notion
de liens les variables qui peuvent être à l'origine de ce manque d'applications.Devant cette
situation,nous avons construits des modèles à titre préventifs.Rappelons que les variables
à modéliser étaient la variable MST et la variable grossesse.Cette étude nous a permis de
comprendre que parmis les variables qui expliquent la contraction d'ne MST, il y a l'ob-
tention d'une grossesse et la situation �nancière de la maman.Ensuite,parmi toutes celles
qui expliquent l'obtention d'une grossesse, il y a la contraction d'une MST et le fait d'avoir
cautionné un avortement.A parti de ces modèles, nous nous pouvons déjà conseiller aux étu-
diants de se protéger contre les grossesses non désirées, de ne pas encourager les avortemnents
et de demander à leurs parents de leur accorder un peu de temps pour leur parler à propos
du sexe.Ceci diminuera considérablement leur risque d'exposition. Il est à noter que l'on ne
doit pas qu l'on ne doit pas perdre de vue que l'enquête a été faite sur les étudiants , les
étudiants étaient natrelement restreints.Car parmi les étudiants,on trouvent di�cilement les
adolesents et les Hommes très agés. Nous contons donc à l'avenir faire un enquête sur toutes
les catégories de personnes pour obtenir les résultats plus généraux.Notons pour terminer
que ces résultats nous permettront de participer également à la lutte pour la prévention du
VIH.
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Annexe

.1 Pésentation du questionnaire

Attribuez-vous un numéro de code..... (il comportera trois lettres de l'alphabet/le mois
et l'année de votre naissance. Par exemple, si vous êtes né(e) le 16 Juin 1976, vous pouvez
choisir : ABC/06/76 ou XAV06/76. Veuillez soulignez ou encircler la réponse exacte
A. VIE SOCIALE
A1 - Sex. 1- Féminin. 2- Masculin A2 - Où viviez-vous avant votre inscription dans cette
institution? 1- Grande ville, 2- Petite ville, 3- Grand village, 4- Petit village, 5- Autre ........
A3- Pendant combien de temps y avez-vous séjourne? .......................
A4- Quelle est la régularité de vos consultations médicales? 1- mensuelles, 2- semestrielles,
3- annuelles, 4- encas d'urgences, 5- jamais
A5- La raison pour laquelle vous ne consultez pas r régulièrement un médecin? 1- Problèmes
�nanciers, 2- Pas d'information sur où aller, 3- par négligence, 4- Je ne veux pas.
A6- Avez-vous déjà contracté une MST? 1-Yes, 2- No
A7- Quelle MST avez-vous contracté? ..............................
A8- Qui avez-vous consulté? ..............................
A9- Avez-vous déjà été enceinte ou auteur d'une grossesse? 1- Yes, 2- No A10- La grossesse
est-elle allé à son terme (avec accouchement)? 1- Yes, 2- No
A11- Avez-vous aidé votre partenaire à commettre un avortement? 1- Yes, 2-No.
A12- Combien des �lles (vos partenaires ou celles de vos ami(e) s avez-vous aidé à commettre
un avortement et a combien de fois? 1- une fois 2- deux fois 3- trois fois, 4- plus de trois fois.
A13- Qui a e�ectué l'avortement? 1- un étudiant en médecin, 2- un médecin du service pu-
blic, 3- un médecin du service prive 4- une in�rmière, 5- un guérisseur traditionnel, 6- autre
(précisez). .................
A1: 1- Féminin. 2- Masculin
A2: 1-Grande ville, 2- Petite ville, 3- Grand village, 4- Petit village, 5- Autre
A3: 1- < 10 2- compris entre 10 et 20 3- supérieur à 20
A4: 1- mensuelles, 2- semestrielles, 3- annuelles, 4- encas d'urgences,5- jamais
A5: 1- Problèmes �nanciers, 2- Pas d'information sur où aller, 3- par négligence, 4- Je ne
veux pas
A6: 1-Yes, 2- No
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A7: 1-syphilix;
2- A8:1- ami, 2- un pharmacien, 3- un médecin, 4- une in�rmière, 5- un guérisseur tradition-
nel
A9:1- Yes, 2- No
A10:1-Yes, 2- No
A11: 1- Yes, 2-No
A12: 1- une fois 2- deux fois 3- trois fois, 4- plus de trois fois A13:1- un étudiant en médecin,
2- un médecin du service public, 3- un médecin du service prive 4- une in�rmière, 5- un
guérisseur traditionnel, 6- autre (précisez)
A14- combien avez-vous dépenser pour cette opération? ..............................................CFA
A15- Qui vous a aidé à payer? 1-ami(s), 2-parent, 3-autre relation, 4- vous-même?
A16- Vos parents étaient-ils au courant? 1- oui, 2-non
A17- Vos parents vous ont-ils aidé d'un avortement? 1-oui, 2-non?
A18- Leur auriez-vous parler avant? 1- oui, 2- non
A19- Le feriez-vous une autre fois? 1-oui, 2- non
A20- Vos parents sont-ils encore en vie? 1- oui, 2-non
A21- Vivent-ils encore ensemble? 1- oui, 2-non
A22- Quel est le niveau d'étude de votre père/tuteur? 1- primaire, 2- secondaire, 3- Bachelier,
4- Universitaire, 5- BACC+5, 6-Vous n'en savez rien, 7- ne parle pas l'anglais ou le francais,
8- autre
A23- Quel est le niveau d'étude de votre mère/nourice? 1- primaire, 2- secondaire, 3- Ba-
chelier, 4- Universitaire, 5- BACC+5, 6-Vous n'en savez rien, 7- ne parle pas l'anglais ou le
francais, 8- autre

A24- Votre mère/nourice a-t-elle un emploi rénumérant? 1- oui, 2-non
A25- Votre mère/nourice s'auto emploi-t-elle?
1-oui, 2-non
A26- Vous arrive-t-il de parler de sexe avec vos parents /tuteurs? 1-Lorsque la situation s'y
prête, 2- Occasinnelement, 3- Jamais
A27- Vous est-il arrivé d'être reprimandé par un parent/tuteur à cause d'une question que
vous avez posé à propos du sexe? 1- oui, 2-non, 3- aucun souvenir
A28- Vous arrive-t-il de parler de sexe avec vos amis(es) ou vos collègues? 1- Lorsque la
situation s'y prête, 2- régulièrement, 3- jamais. B- ACTIVITES ET LOISIR
B1- Où passez-vous souvent vos vacances? 1- Dans une grande ville, 2- dans une petite ville,
3- dans un grand village, 4- dans un petit village, 5- autre.......... B2- Faites-vous pendant
les grandes vacances? ........ ......... .......... ........ ........... .........
B3- Quels sont vos loisirs? ........... ............ ...... ......... ............. .......
B4- Vous connaissez un passe temps qui produit de l'argent? 1- Yes, 2- No
B5- Quel passe temps lucratif pratiquez-vous? 1-............ 2- Aucune
B6- Combien avez-vous d'argent de poche mensuellement? 1- De la part des parents ou autre
relation........CFA 2- Des resources personnelles.............CFA
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B7- Combien dépensez-vous pour vos loisirs?....................................CFA.
B8- Etes-vous un fumer? 1- Yes, juste pour m'amuser, 2- Yes, de manière dépendante, 3-
Yes, pour paraître, 4- No
B9- Avez-vous déjà pris de la drogue ou fumé de la marijuana? 1- Yes, 2- No
B10- Pourrez-vous de l'alcool comme loisir? 1- Yes, 2- No
B11- Combien de bouteilles de bières buvez-vous par semaine? ..............
B12- Allez-vous au théâtre, au cinéma ou dans les vidéos clubs? 1- Souvent, 2- Toujours, 3-
Par invitation, 4- Jamais
B13- Quel genre de �lm avez-vous regarder ? 1- Pornographie, 2- Dramatique, 3- Poli-
cier/espionnage, 4- Action, 5- Genre, 6- Kara te
B14- Fréquentez-vous les boites de nuit? 1- souvent, 2- toujours, 3- par invitation, 4-jamais.
B15- Avez-vous déjà eu des relation sexuelles avec un(e) prostitue(e) ou autre profession-
nelles du sexe? 1- Yes, 2- No
B16- Ou avez-vous rencontre vos ami (es) ou partenaires pour la première fois? ...........
B17- A quel âge avez-vous eu vos première rapport sexuels ? 1- vous étés encore vierge,
(âge...), 2- a 10ans, 3- entre 10 et 15ans, 4- entre 15 et 20ans, 5- a plus de 20ans. B18- Com-
bien de partenaires sexuels avez-vous actuellement? ....................................... B19- Quels est
le plus grand nombre de partenaires sexuels que vous avez jamais eu à la fois, ou pendant
une periode de quelques semaine? ...........
B20- Quel est le rapport sexuel le plus rapide que vous avez eu après la rencontre d'un parte-
naire? 1- le même jour 2- après quelque jours, 3- après quelques semaines, 4- après quelques
mois.
B 21- Faites-vous con�ance à votre partenaire en contant sur son bon sens? 1- Yes, 2- No
B22- Laissez-vous votre partenaire prendre des décisions a votre place? 1- Yes, 2- No
B23- Avez-vous déjà violé(e)? 1- Yes, 2- No B24- Avez-vous déjà subi un viol collectif ? 1-
Yes, 2- No
B25- Si vous avez déjà été violé(e) étiez-vous conscient(e) ou no pendant l'acte? 1- conscient(e),
2-Inconscient(e)
B26- Votre ami(e) vous a-t-il déjà convaincu de sortir avec un autre contre votre gré? 1- Yes,
2- No
B27- Avez-vous déjà demandé le point de vue de votre ami ou camarade avant de sortir avec
un autre que vous admiriez? 1- Yes, 2- No
B28- Apres combien de temps vous est-il arrive de changer d'avis? .....................
B29- Que signi�e avoir un copain ou une copine pour vous? 1 Pour les relations sexuelles, 2-
compagnion d'étude et de jeu, 3 - pas de relation sexuelles, 4- vous ne savez rein, 5- parte-
naire de causerie.
B30- Avez-vous déjà eu des relations sexuelles ou a�ectueuses avec une personne du même
genre que vous (hommes entre hommes, ou femmes entre femmes) B31- Que pensez-vous des
homosexuels? Commentez ................
B32. Avez- vous déjà participer a une orgie (groupe de personnes se livrant aux excès sexuel
dans un lieu commun)? 1- Yes, 2- No
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C- CONNAISSANCES SUR LE VIH/MST.
C1- Qu'est-ce que le VIH? 1- Virus, 2- Parasite, 3- Bactérie, 4- Vous ne savez pas.
C2- Qu'est-ce que le SIDA? 1...............2- Vous ne savez pas
C3- Comment se contracte le SIDA? 1-...............2- Vous ne savez pas
C4- Qu'est-ce qu'une maladie sexuellement transmissible (MST)
C5- Citéz les MST que vous connaissez ......... ............ .......
C6- Avez- vous déjà vu un malade du SIDA? 1-Yes, 2- No C7- A quoi ressemble ce maladie?
..................
C8- Quelle serait votre attitude vis-à-vis d'un de vos ami(es) ou relation qui aurait le SIDA.
...........................
C9- Le SIDA est toujours accompagne d'infections dites opportunistes, citéz-en quelque
unes...................... ..............
C10- Laquelle des maladies ci-dessous considérez-vous comme la plus dangereuse? 1- Rou-
geole, 2- Herpes, 3- Syphilis, 4- Méningite, 5- Paludisme, 6- SIDA. Pourquoi?
C11- Que pensez-vous du SIDA? 1- Il existe, 2- Il n'existe pas, 3- invente pou décourager les
amoureux, 4- pas d'opinion. Commentez
C12- Avez-vous récemment reçu une transfusion sanguine? 1- Yes, 2- No, 3- Je ne rappelle
pas.
C13- Avez-vous récemment fait un accident ou assiste un accident? 1- Yes, 2- No, 3- Je ne
rappelle plus
C14- Avez-vous jamais été implique dans une lutte pendant laquelle vous ou plusieurs d'entre
vous ont saigne ou en des blessures? 1- Yes, 2- No, 3- Je ne rappelle pas
C15- Avez-vous récemment reçu une injection avec une seringue dont vous ne savez rien de
la stérilité?
C16- Avez-vous été récemment chez le dentiste et ne lui avez pas pose de prestation sur la
stérilité de ses instruments? 1-Yes, 2- No, 3- Je ne rappelle pas
C17- Avez-vous déjà fait la �le chez le barbier ou dans un salon de coi�ure pour vous faire
couper la barbe ou les cheveux? 1-Yes, 2- No, 3- Je ne rappelle pas
C18- Exigez-vous toujours que les instrument du barbier ou du coi�eur soient nettoyés a
l'alcool avant d'être utilises sur vous? 1-Yes, 2- No, 3- Je ne rappelle pas
C19- Avez-vous déjà subi des scari�cation (vaccination traditionnelle par legeges coupures a
lame)? 1-Yes, 2- No, 3- Je ne rappelle pas
C20- Si yes, aviez-vous prévu votre propre lame? 1-Yes, 2- No, 3- Je ne rappelle pas
C21- Chassez-vous? Ou avez-vous récemment tiré un animal/spécialement les signes, gorille
(primates) etc. et manipulé sa carcasse a main nues? 1-Yes, 2- No, 3- Je ne rappelle pas
C22- Avez-vous récemment assiste un(e) ami(e) blessée ou implique dans un accident a mains
nues? 1-Yes, 2- No, 3- Je ne rappelle pas
C23- Vous souvenez-vous avoir été blesse pendant ce secours? 1-Yes, 2- No, 3- Je ne rappelle
pas
D- CONNAISSANCES SUR LA PREVENTION DU SIDA.
D1- Laquelle des méthodes suivantes serait selon vous la plus e�cace dans la prévention de
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la progression du SIDA? 1- Usage du condom, 2- Education sanitaire, 3- Abstinence, 4- Je
ne sais pas.
D2- Quand utilisez-vous les condoms? 1- Quand j'en ai envoi, 2- lorsque j'ai une nouvelle
relation, 3- lorsque mon partenaire l'exige, 4- jamais, 5- toujours, même avec mon partenaire
régulier.
D3- Qu'est-ce qui vous empêchez de toujours utiliser les condoms? 1- Les moyen �nancier,
2- le contact n'est plus le même, 3- Aucune raison, 4- mon partenaire
D4- Apres avoir utiliser le condoms lors de votre premier / nouveau rapport, quand cessez-
vous de le faire? 1- Des le second rapport, 2- pas avant que nous deux ayons fait le test, 3-
après consentement mutuel, 4- je n'arrête plus de m'en servir.
D5- Lequel des groupes suivants parle plus de la prévention du SIDA? (Classent-les, de 1
pour Ceux qui en parlent moins, et 2, 3, 4, 5 et 6 en ordre croissant pour Ceux qui en parlent
plus).
- Le Clergé (frère et soeur Catholique, Pasteurs)...Les amis.. - Les médecins...Les leader So-
ciaux..Les Journalistes... Autres (classer)........
D6- En qui croyez-vous le plus? (Classent-les de 1 a 6 comme ci-dessus)
- Le Clergé (frère et soeur Catholique, Pasteurs)...Les amis..
- Les médecins...Les leader Sociaux..Les Journalistes... Autres (classer)........
D7- Avez-vous déjà envisage l'abstinence? 1- Yes, 2- No D8- Pourquoi ne vous abstiendriez-
vous pas totalement jusqu'au mariage? 1- Ce n'est pas la mode, 2- je ne l'ai jamais envisagé,
3- rien a dire, 4- je ne sais pas, 5- question g'âge.
D9- Si vous désiriez vous engager dans une relation durable (copinage ou mariage), demanderiez-
vous un test du SIDA? 1-Yes, 2- No, 3- Si mon partenaire le désire aussi, 4- jamais. D10-
Quel sont les principales méthodes de prévention du SIDA au Cameroun? .....................
D11- Connaissiez-vous quelqu'un qui soit mort di SIDA? 1- mon ami, 2- un collège, 3- un
parent, 4- autre.........
D12- Avez-vous déjà suspecté quelqu'un d'être mort du SIDA? 1- mon ami, 2- un collège,
3- un parent, 4- autre......... D13- Les relations du patient on prétendu qu'il est mort de : 1-
d'un poison, 2- TB (tuberculose?), 3- typhoïde - paludisme, 4- sorcellerie/envoûtement, 5-
Diarrhée, 6- autres..........
D14 - Quels autres noms désignent le SIDA au Cameroun? .................
D15 - Que feriez-vous si vous aviez le SIDA? 1- J'éduquarias les autres, 2- j'attendrais de
mourir lentement, 3- je contaminerais les autres, 4- je m'engagerait dans une lutte contre
cette maladie, 5- je ne sais pas, 6- autres.......................
D16 - Au cas où vous seriez contaminé, où iriez-vous pour les soins/assistance? 1- chez un
médecin, 2- dans la famille, 3- dans les centres de conseils et d'assistance, 4- dans les centres
de soins ultimes, 5- je ne sais pas. D17 - Si vous aviez besoins de plus d'information sur
le SIDA, où iriez- vous? 1- chez un médecin, 2- dans la famille, 3- chez un ami, 4-dans les
centres de conseils et d'assistance, 5- dans les centres de soins ultimes, 6- je ne sais pas.
D18 - Combien de centres pareils connaissez-vous dans vos environs? .............
D19 - Certains individus séropositifs se livrent intentionnellement à des rapports sexuels sans
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condoms. Comment pensez-vous que l'on devrait traiter ces individus? ........................
D20 - Connaissez - vous une stratégie de préventions contre le SIDA qu'on soit pas encou-
ragée au Cameroun? ............................
D21 - Si vous devriez bâtir une stratégie pour informer vos amis
sur la prévention du SIDA, que feriez-vous? ...................
Reconnaissance. La Foundation Fobang exprime sa profonde reconnaissance à tous Ceux qui
ont bien voulu répondre à ce questionnaire. Par ce geste, vous venez de rendre un grand
service à votre communauté pour laquelle nous travaillerons pour une meilleure santé, sur la
base de vos réponses, et particulièrement dans la lutte contre le SIDA. Nous vous souhaitons
beaucoup de bonheur et que Dieu vous bénisse. Le Président II) Fiche de code
Dans cette partie, nous présenterons uniquement les variables qui ont été jugées utiles à
l'étude.

A1: 1- Féminin. 2- Masculin
A2: 1-Grande ville, 2- Petite ville, 3- Grand village, 4- Petit village, 5- Autre
A3: 1- < 10 2- compris entre 10 et 20 3- supérieur à 20
A4: 1- mensuelles, 2- semestrielles, 3- annuelles, 4- encas d'urgences,5- jamais
A5: 1- Problèmes �nanciers, 2- Pas d'information sur où aller, 3- par négligence, 4- Je ne
veux pas
A6: 1-Yes, 2- No
A8: 1- ami, 2- un médecins, 3- un guérisseur traditionnel.
A9:1- Yes, 2- No
A11: 1- Yes, 2-No
A20: 1- oui, 2-non
A21: 1- oui, 2-non
A22: 1- primaire, 2- secondaire, 3- Bachelier, 4- Universitaire, 5- BACC+5, 6-Vous n'en savez
rien, 7- ne parle pas l'anglais ou le francais, 8- autre
A23: 1- primaire, 2- secondaire, 3- Bachelier, 4- Universitaire, 5- BACC+5, 6-Vous n'en savez
rien, 7- ne parle pas l'anglais ou le francais, 8- autre
A24: 1- oui, 2-non
A25: 1- oui, 2-non
A26: 1-Lorsque la situation s'y prête, 2- Occasinnelement, 3- Jamais
A27: 1- oui, 2-non, 3- aucun souvenir
A28: 1- Lorsque la situation s'y prête, 2- régulièrement, 3- jamais.
B1:1- Dans une grande ville, 2- dans une petite ville, 3- dans un grand village, 4- dans un
petit village, 5- autre.......... B2- Faites-vous pendant les grandes vacances? B2: 1-sport; 2-
réligion; 3- cinéma; 4-agriculture; 5-a�aires
B3: 1-sport; 2- réligion; 3- cinéma; 4-agriculture; 5-a�aires
B4: 1-Yes, 2- No
B5: 1-............ 2- Aucune
B6: 1- inférieur à 10000; 2-compris entre 10000 et 20000; 3- supérieur à 20000
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B7: 1- inférieur à 10000; 2-compris entre 10000 et 20000; 3- supérieur à 20000
B8: 1- Yes, 2- No.
B9 : 1- Yes, 2- No.
B10: 1- Yes, 2- No.
B11: 1- entre 0et 1; entre 2 et 10; supérieur à 10.
B12: 1- Souvent, 2- Toujours, 3- Par invitation, 4- Jamais .
B13: 1- Pornographie, 2- Dramatique, 3- Policier/espionnage, 4- Action, 5- Genre, 6- Kara
te.
B14: 1- souvent, 2-toujours, 3- par invitation, 4-jamais
B15: 1- Yes, 2- No
B16:1-au bord de la maison; 2-à l'école; 3-dans la rue; B17:1- vous étés encore vierge, (âge...),
2- a 10ans, 3- entre 10 et 15 ans, 4- entre 15 et 20ans, 5- a plus de 20ans.
B18: 1-entre 0 et 1; 2-entre 2 et 3; supérieur à 3
B19: 1-entre 0 et 1; 2-entre 2 et 3; supérieur à 3
B20: 1- le même jour 2- après quelque jours, 3- après quelques semaines, 4- après quelques
mois.
B21: 1- Yes, 2- No.
B22: 1- Yes, 2- No.
B23: 1-Yes, 2- No.
B24: 1-Yes, 2- No.
B26: 1- Yes, 2- No.
B27: 1- Yes, 2- No.
B28: 1-Quelques semmaines plustard; Quelques mois plustard
B30: 1-oui; 2-non.
B31: 1-méchants ou insensés; 2- hommes commes les autres
B32: 1- Yes, 2- No.
C4 1=bonne reponse (3,6) 2=mauvaise reponse (1,2,4,5,6) .
C5:1=bonne reponse (1,2,4,6,8,9,10) 2=mauvaise reponse (5,7,11).
C6: 1=yes 0=no.
C7: 1=connaissent (les autres) 2=ne connaissent pas (3).
C8: 1=connaissent (les autres) 2=connaissent (3).

C13: 1=dont remember, 2=n, 3=o .
C14: 1=yes, 2=no, 3=dont remember .
C15: 1=yes, 2=no, 3=dont remember.
C16: 1=yes, 2=no, 3=dont remember.
C17 1=yes 2=no 3=dont remember.
C18 1= oui ou parfois, 2=non.
C19: 1=yes, 2=no, 3=dont remember.
C20: 1=yes, 2=no, 3=dont remember.
C21: 1=yes, 2=no, 3=dont remember.
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C22: 1=yes, 2=no, 3=dont remember.
C23: 1=yes, 2=no, 3=dont remember.
D1: 1=abstinence, 2=condom use, 3=dont know, 4=health educ.
D1 1= regroupant 1,2,4; 2= les autres.
D2: 1=always, 2=never, 3=new contact, 4=ptner insist, 5=when i feel.
1= regroupant 1,2,4; 2= les autres.
D5: 1=c leaders, 2=clergy, 3=doctors, 4=family, 5=friends, 6=hth edcator, 7=journalist,
8=others.
1=regroupant 1,2,4,5,7; 2= social; 3= santé; les autres.

D6: 1=all, 2=c leaders, 3=clergy, 4=doctors, 5=family, 6=friends, 7=journalist, 8=myself,
9=ngo, 10=others .
1=regroupant 1,2,4,5,7; 2= social; 3= santé; les autres.
D7: 1=age, 2=dont know, 3=never considered it, 4=not the mode 1=yes, 2=no.
D8: 1=age, 2=dont know, 3=never considered it, 4=not the mode 5=nothing.
1= regroupant 1,2 pour oui; 2= regroupant 3,4 pour non.
D9: 1=if ptnr want, 2=o, 3=n, 4=never .
D10: 1=abstinence, 2=condoms, 3=faithfulness, 4=hlth educ .
D11: 1=colleague, 2=friend, 3=other, 4=relation .
D12: 1=colleague, 2=friend, 3=other, 4=relation.
D13: 1= 2=other, 3=slow poison, 4=tb, 5=typhoid/mal, 6=witchcraft.

D15: 1=dont know, 2=educ others, 3=�ght it, 4=infect other, 5=other, 6=wait death.
1= bonne reaction regroupant 2,3; 2= mauvaise reaction regroupant 4,6; et les autres re-
groupant le reste.

D16: 1=csel centre, 2=doctor, 3=dont know, 4=family, 5=last home .
1=sante regroupant 1,2,5; 2=social 4; et les autres regroupant le reste.

D18: 1=very few (0-2), 2=few(3-4), 3=many(5-10), 4=noe.
D19: 1=advise (b) 2=castrate (m) 3=cater fund (b) 4=eliminate(m) 5=expose(m) 6=iso-
late(m) 7=leave2 god (b) 8=nothing 9=unrel ans.
b= bonne reaction, m= mauvaises reponses.
D20: 1=abstinence (1), 2=all done, 3=blodscren(2), 4=care razo (1), 5=condoms (1), 6=ctra-
ceptn (1), 7=detect kit(2), 8=discg pros (1), 9=early mge (1), 10=educ sensi (1), 11=�ulness
(1), 12=no idea, 13=regmedchq(2), 14=testkids(2), 15=unrel ans.
(2) recherche, (1) education et sensibilisation, les autres pour le reste.

D21:1=abstinence (1), 2=all done, 3=blodscren(2), 4=care razo (1), 5=condoms (1), 6=ctra-
ceptn (1), 7=detect kit(2), 8=discg pros (1), 9=early mge (1), 10=educ sensi (1), 11=�ulness
(1), 12=no idea, 13=regmedchq(2), 14=testkids(2), 15=unrel ans.
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(2) recherche, (1) education et sensibilisation, les autres pour le reste.

.2 Quelques résultats importants sur les ACP

Commençons d'abord par rappeler que lorsqu'on veut faire une ACP sur p variables
qualitatives prélevées sur n individus, on note E :
l'espace des individus ( E isomorphe à (IRp,ζ,M) Avec E muni du produit scalaire suivant:
<x,y>=xMy' pour tout x,y ∈ IRp et ζ est la base canonique de IRp F : l'espace des individus
( F isomorphe à (IRn,ς,D) où D=diag(w1,......wn) matrice des poids : base canonique de IRn.
On parle alors d'une ACP sur le triplet (X,M,D) On a souvent besoin lors de cette analyse
des résultats suivants:
Proposition .1. La décomposition en valeur singulières de (X,M,D) qui est donnée par :

Zq =

k=q∑
k=1

λ
1
2
k u

kvk′

où: - les uk sont les vecteurs propres λk D-orthogonaux de XMX
′
D associés aux valeurs

propres -les vk sont les vecteurs propres M-orthohogonaux de X
′
DXM associées aux valeurs

propres λk

Proposition .2. Soient p variables quantitatives centrées X1,.....,Xp observées sur n indivi-

dus de poids w : l'ACP de (X,M,D) est aussi dé�nie comme la recherche des q combinaisons

linéaires normées des Xj non corrélé et dont la variance est maximale. Cette proposition

donne immédiatement ces combinaisons linéaires. F k = Mvk sont les facteurs principaux

Ck = fk composantes principales

a)Individus
Coordonnées des individus sur E1 = {v1,......,vq} Elles valent e′iXMvk = lki

Proposition .3. Les coordonnées de la projection M-orthogonal Zq de xi − x sur E1 sont

les q premiers éléments de la iième ligne de la matrice des composantes principales.

Mesure de qualité (la part de la dispersion expliquée)

Rq =

∑k=q
k=1 λk∑k=p
k=1 λk

Qualité de représentation de chaque xi

Ql(i) =

∑k=q
k=1(l

i
k)

2∑k=p
k=1(l

i
k)

2

Contribution de chaque individu à l'inertie du nuage

Ca(i) =

∑k=q
k=1(l

i
k)

2

λk
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Contribution d'un individu à la variance d'une variable principale

Cv(i) =
wi(l

k
i )

2

λk

b)Variables
Coordonnées des individus sur

E1 = {u1,.....,uq}

sk
j =

√
λkνk

Mesure de qualité ( la part de la dispersion expliquée)

Tq =

∑k=q
k=1(ν

j
k)

2∑k=p
k=1(ν

j
k)

2

Contribution variable facteur

Cvf =

√
λkνj

σj

ii) Analyse factorielle des coorespondances

NOTATIONS SUR LES AFC A DEUX VARIABLES:
On considère dans cette partie deux variables qualitatives observées simultanément sur n
individus a�ectés de poids identiques 1

n
.On suppose que la première variable,notée X,possède

r modalités notées x1......x2........xr et que la seconde, notée Y, possède c modalités notées
y1......y2........yr.
La table de contigence associée à ces observation,de dimension r×c, est notée T; son élément
générique est nlh.E�ectif conjoint.Elle se représente sous la forme suivante:

T =

. y1 ... yh ... yc somme
x1 n11 ... n1h ... n1c n1+

. . . . . . .
xl nl1 ... nlh ... nlc nl+

. . . . . . .
xr nr1 ... nrh ... nrc nr+

sommes n+1 ... n+h ... n+c nr+

Notations

les quantités {nl+ = Σh=c
h=1nlh : l = 1.......r} sont les e�ectifs marginaux véri�ant Σl=r

l=1nl+ =

Σh=c
h=1n+h = n.De façon analogue,on dé�nit les notions de fréquense conjointes (flh = nlh

n
) et
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les fréquences marginales.Ces dernières sont rangées dans les vecteurs:

gr = [f1+......fr+]′

gc = [f+1.........f+c]
′

Elle permettent de dé�nir les matrices:
Dr = diag(f1+......fr+)

et
Dc = diag(f+1......f+c)

On sera également amené à considérer les pro�les-lignes et les pro�les-colones déduit de T.
Le lème pro�l-ligne est

{ nl1

nl+

.......
nlh

nl+

....
nlc

nl+

}.

Il est considédéré comme un vecteur de IRc et les r vecteurs ainsi dé�nis sont disposés en
colone dans la matrice c× r.

A =
1

n
T ′D−1

c .

De la même façon,le thème pro�les-colonne est :
{ n1h

n+h

...
nlh

n+h

....
nrh

n+h

},

vecteur de IRr, et la matrice r × c des progiles-colones est :

B =
1

n
TD−1

c

.3 Analyse factorielle des coorespondances

L'AFC se dé�nit souvent comme une double ACP à savoir :
ACP des pro�les-colones
On s'intéresse à l'ACP du triplet (B′,D−1

r ,Dc).Dans cette ACP,les individus sont les moda-
lités de Y caractérisées par les pro�les-colones de T pondérés par les fréquences marginales
correspondantes et rangées en ligne dans la matrice B'.
Proposition .4. Les éléments de l'ACP de (B′,D−1

r ,Dc) sont fournis par l'analyse spectrale

de la matrice carrée D−1
r -symétrique et sémi-dé�nie positive BA.

Preuve. Elle se construit en remarquant succéssivement que:
i) Le barycentre du nuage des pro�ls-colones est le vecteur gr des fréquences marginales de
X.
ii) La matrice BDcB

′ − grDcg
′
r joue le rôle de la matrice des variances-covariances.

iii) La solution de l'ACP est fournie par la D.V.S de (B′−1g′r ,D
−1
r ,Dc) qui conduit à rechercher

les valeurs et vecteurs propres de la matrice (SM)
BDcB

′D−1
r − grDcg

′
r = BA− grg

′
rD

−1
r (car B′D−1

r = D−1
c A)
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iv)Les matrices BA − grg
′
rD

−1
r et BA ont les mêmes vecteurs propres associés aux mêmes

valeurs propres à l'exception du vecteur gr associé à la valeur propre λ0 = 0 de BA−grg
′
rD

−1
r

et à la valeur propre λ0 = 0 de BA.
On note U la matrice contenant les vecteurs propres D−1

r -orthonormés de BA.La représen-
tation des individus de l'ACP réalisée fournit une représentation des modalités de Y.Elle se
fait au moyen des lignes de la matrice des "correspondances principales" (XMV):

Cc = B′D−1
r U

ACP des pro�ls-lignes
De façon symétrique ou dual,on s'intéresse à l'ACP des "individus" modalités de X ou pro�ls-
lignes (la matrice des données est A'),pondérés par les fréquences marginales des lignes de
T (la matrice diagonales des poids est Dr) et utilisant la métrique du χ2.Il s'agit donc de
l'ACP de (A′,D−1

c ).
Proposition .5. Les éléments de l'ACP de(A′,D−1

c ,Dr) sont fournis par l'analyse spectrale

de la matrice carrée,D−1
c -symétrique et sémi-dé�nie positive AB

On obtient directement les résultats en permutant les matrices A et B ainsi que les
indices c et r. Notons V la matrice des vecteurs propres de la matrice AB; les coordonnées
permettant la représentation des modalités de la variable X sont fournis par la matrice:

Cr = A′D−
c V.

Sachant que V contient les vecteurs propres de AB et U Ceux de BA:le théorème (A.1)
montre qu'il su�t de réaliser une seule analyse, car les résultats de l'autre s'en déduisent
simplement:

V = AUΛ
−1
2 .

U = BV Λ
−1
2 .

Λ est la matrice diagonale des valeurs propres (expceptées λ0 = 0) communes aux deux ACP

Cc = B′D−1
r U = B′D−1

r BV Λ
−1
2 = D−1

c ABV Λ
−1
2 = D−1

c V Λ
1
2

Cc = A′D−1
c V = D−1

r UΛ
1
2 .

La représentation simultanée habituellement construite à partir de ces matrices n'est pas a
priori justi�ée. On lui donnera un sens dans les paragraphes suivants.
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.4 Sensibilité, Spéci�cité,

Odds ratio et intervalle de con�ance

On considère le tableau suivant:

. y=1 y=0 Total
X=1 a b n1

X=0 c d n0

Total M1 M0 N
Sensibilité et Spéci�cité
Sn = a

M1
; Sp = d

M0
; OR = Sn×Sp

(1−Sn)×(1−Sp)

ces deux mesures conjointement la capacité du test à reconnaître la présence ou l'abscence
de la maladie; elle traduisent en quelque sorte la capacité discriminante du test, c'est à dire
sa capacité de séparer correctement les groupes des malades des non malades.

L'intervalle de con�ance du odds ratio
Les limites de con�ance du coe�cient β sont les deux valeurs qui,en bref , satisfont l'équa-
tion suivante: 2[Lmax − L(β)] − χ2

1−α,1 où L(β) et Lmax désignent le log de la fonction de
vraissemblance de β .La valeur du Khi deux est calculée au 100(1− α)ème percentile de sa
distribution à 1 degré de liberté.
On passe alors aux exponentielles pour avoir l'intervalle de con�ance du odds ratio.

.5 Quelques propriétés du Khi deux

Si χ2, il y a indépendance entre les variables A et B.
Si χ2 est petit, les e�ectifs observés sont presque identiques aux e�ectifs théoriques. Les deux
variables sont peu liées entre elles.
Si χ2 est grand, les e�ectifs observés sont di�érents des e�ectifs théoriques. Les deux variables
sont liées entre elles.
A�n d'évaluer le degré de relation entre les deux variables qualitatives, divers indices ont été
proposés. Une valeur proche de 0 caractérise l'indépendance. Une valeur proche du maximum
de l'indice caractérise la liaison fonctionnelle.
- Indices descriptifs
- le coe�cient de contingence de Pearson :

C =

√
χ2

χ2 + n

Le nombre de lignes et de colonnes de la table de contingence détermine la valeur maximale
de C. Elle est égale à:

√
k

k−1
où k=min (p, q) et reste toujours inférieure à 1.
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- le coe�cient de Tschuprow : V=
√

χ2

ninf(p−1,q−1)
Ce coe�cient est le seul qui soit normé

(maximum égale à 1) quelle que soit la dimension de la table de contingence.
- Cas d'une table de contingence 2x2 Dans ce cas particulier, Cochran2 (1954) propose
la règle suivante.
- si n<20, il faut appliquer le test exact de Fisher.
- si 20=n<40 et si les e�ectifs théoriques sont supérieurs ou égaux à 5, on peut réaliser le
test du Chi Deux avec la correction de continuité de Yale.
- si 20=n<40 et si certains e�ectifs théoriques sont inférieurs à 5, il faut : Soit augmenter la
taille de l'échantillon Soit utiliser le test exact de Fisher Soit utiliser le test G qui est un peu
plus robuste.
- si n=40 et si les proportions ne sont voisines ni de 0, ni ni de 1, alors on peut réaliser le
test classique du Chi Deux (si non, test exact de Fisher).

.6 Compléments sur le test de proportion

Conditions d'utilisation :Deux populations comportant respectivement des proportions
PA et PB inconnues d'unités possédant le caractère spéci�é.
Deux échantillons aléatoires tirés de façon indépendante dans chacune des populations d'où
sont prélevés respectivement nA et nB unités indépendantes.
Les prélèvements correspondent à des tirages non exhaustifs ou bien, sinon, chacune des
fractions prélevées n'excèdent pas 10 % de la population concernée. Les e�ectifs nA et nB

des échantillons sont supérieurs à 100.

.7 Commandes R utilisées

������Commandes R utilisées pour le mémoire����������-
�- Importer le tableau contenant les variables de la partie C et D�
tab=read.table("tab6.txt",header=TRUE)
attach(tab)
��- structure du data frame
str(tab)
�� structure du data frame
n=nrow(tab)
�� nombre de ligne du data frame

�� Recodage de D11 et D12
D11[is.na(D11)]=0
D12[is.na(D12)]=0
D11=ifelse(D11==0,0,1)
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D12=ifelse(D12==0,0,1)
�� nbre de NA ds un vecteur quelconque donne x
f1=function(x)
res=length(x[is.na(x)])
res
�� Applications sur le data frame

a1=apply(tab,2,f1)
�� comparer à 30

a2=(1:length(a1))[a1>0.25*n]
tab=tab[,-a2]
str(tab)
�� transformation des certaines variables en facteur

for (i in 1:ncol(tab))
tab[,i] <- as.factor(tab[,i])
�� Problème de modalités ( car chaque modalite doit representer au moins 5
����- % de l`e�ectif)
f2=function(x)
t=table(x)
a3=ifelse(t>=0.02*n,1,0)
a4=ifelse(prod(a3)==0,0,1)
a4
�� Applications au data frame
a5=apply(tab1,2,f2)
a6=(1:length(a5))[a5==1]
tab2=tab1[,a6]
�� Pour avoir les variables à problèmes a�n de recodi�er

str(tab1[,-a6])
attach(tab1)
�� Recodage

�� Tableau des e�ectifs
table(C2); table(C3); table(C4); table(C5); table(C7); table(C9); table(C11);
table(C17); table(C18); table(C21); table(D1); table(D5); table(D6);
table(D9); table(D15); table(D16); table(D17); table(D19); table(D21)

�� Recodage proprement dit

C2=ifelse(C2==4,0,1) C3=ifelse((C3==3 | C3==7),1,0)
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C4=ifelse((C4==3 | C4==6),0,1) C5=ifelse((C5==5 | C5==7 |
C5==11),1,0) C8=ifelse(C8==3,1,0) C9=ifelse((C9==7 | C9==27),1,0)
C11=ifelse((C11==2|C11==3 | C11==6),0,1) C17=ifelse((C17==3 |
C17==2),0,1) C18=ifelse((C18==8 | C18==2),0,1) C21=ifelse((C21==1
| C21==3),1,0) D1=ifelse(D1==3,0,1) D5=ifelse((D5==3 |
D5==6),1,ifelse(D5==8,2,0)) D6=ifelse((D6==3 |
D6==6),1,ifelse(D6==8,2,0)) D9=ifelse((D9==1 | D9==2),1,0)
D15=ifelse((D15==2 | D15==3),0,ifelse((D15==4 | D15==6),1,2))
D16=ifelse((D16==1 |D16==2 | D16==5),0,ifelse(D16==4,1,2))
D17=ifelse((D17==1 | D17==2 | D17==5),0,ifelse(D17==4,1,2))
D19=ifelse((D19==1 | D19==3 | D19==7),0,ifelse((D19==8 |
D19==9),2,1)) D21=ifelse((D21==2 | D21==7 | D21==13 |
D21==14),0,ifelse((D21==2 | D21==12 | D21==15),2,1))

�� Tableau retenu pour l'étude
tab6=data.frame(C2,C3,C4,C5,X1,C8,C9,C11,C14,C15,C16,C17,
C18,C19,C20,C21,C22,C23,D1,D2,D5,D6,D7,D8,D10,D13,D15,D16,D17,D18,D19,D21)
�� Transformation du tableau en facteur
for (i in 1:ncol(tab6))
tab6[,i] <- as.factor(tab6[,i])
str(tab6)
�� Calcul des di�érentes p values

f7=function(x,data)
pv=vector()
n=ncol(data)
for (i in 1:n )
pv[i]=chisq.test(table(x,data[,i]))$p.value
pv
f8=function(data1,data2)
A=data.frame()
for (i in 1:ncol(data1) )
A=apply(data1,2,f7,data2)
A
�� Application aux data frame tab3 et tab4
t= f8(tab3,tab4)

�� Extraction des concernées
f9=function(x) res=(1:length(x))[x<0.05]
res
�� Obtention des couples de variables cherchees
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f9(t[,1]); f9(t[,2]); f9(t[,3]); f9(t[,4]); f9(t[,5]); f9(t[,6]);
f9(t[,7]); f9(t[,8]); f9(t[,9]); f9(t[,10]); f9(t[,11]); f9(t[,12]);
f9(t[,13]); f9(t[,14]); f9(t[,15]); f9(t[,16]); f9(t[,17]); f9(t[,18])

�� Tests de proportions
table(D1,A9)
n=c(313+180,6+3)
x=c(180,3)
prop.test(x,n,alt="g")

table(D1,A6)
x=c(415+ 118,9)
n=c(415+ 118,9)
x=c(118,0)
prop.test(x,n,alt="g")

table(D11,A6)
n=c(295 + 78,145 + 46)
x=c(78,46)
prop.test(x,n,alt="g")

table(D7,A6)
n=c(306 + 68,104 + 41)
x=c(68,41)
prop.test(x,n,alt="g")

table(C2,A6)
n=c(413 +113,8+2)
x=c(113,2)
prop.test(x,n,alt="g")

table(C2,A9)
n=c(487,10)
x=c(178,5)
prop.test(x,n,alt="g")
�� Modèle dé�nitifs
reg=glm(A6 A9+A24+A28,family="binomial") �� Probabilités prédictes
�t=�tted.values(reg)
�� Courbe ROC
rocc=matrix(0,100,2)
lA6=A6[!is.na(A6)]
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rocc=matrix(0,567,2)
for (i in 1:100)
rocc[i,1]=sum(as.numeric(lA6)*(�t1>i*0.01))/sum(as.numeric(lA6))
rocc[i,2]=1-sum((1-as.numeric(lA6))*(�t1<=i*0.01))/sum(1-as.numeric(lA6))
rocc
plot(rocc[,1],rocc[,2])

�� Courbe de la sensibilité et la spéci�cité en fonction des seuils
alpha=seq(0.01,100,by=0.01)
rocc=matrix(0,567,2)
plot(alpha,se,type="l",xlim=c(0,1),ylim=c(0,1),xlab="alpha",ylab="s",col="2")
par(new=TRUE)
plot(alpha,sp,type="l",xlim=c(0,1),ylim=c(0,1),xlab="alpha",ylab="s",col="3")
�� Les di�érentes valeurs prédites en fonction des seuils
alpha=seq(0.01,1,by=0.01) � valeurs de alpha
m=matrix(0,length(�t),length(alpha))
for (i in 1:length(alpha))
for (j in 1:length(�t))
m[j,i]=ifelse(�t[j]<alpha[i],0,1)

m
�� v=c()
for (i in 1:100)
v[i] = sum((as.numeric(lA6)−m[,i])2)

v
(1:length(v))[v==min(v)] � 1 2 3 4 5
alpha[(1:length(v))[v==min(v)]]
� 0.01 0.02 0.03 0.04 0.05 0.06

.8 Complément sur la régression logistique

Proposition .6. (1) La log-vraissemblance β 7−→ ln(β) est strictement concave.

(2) L'information de Fisher In est inversible, si β est identi�able; elle vaut:

In(β) = −ψ2
β(β)(β) =

∑
i=1,n

xi ×t xiπi(1− πi), πi = Λ(tβxi)

(3) Si

I(β) =

∫
F

x×t xπ(x)(1− π(x))λ(dx)
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est régulière, si l'espace des paramètres Θ est compact, alors:

√
n(β̂n − β) 7−→ N(0,I(β)−1)

Preuve. Nous allons juste prouver 1 et 2 et renvoyer l'auteur pour la preuve du 3 dans
[] ,on a:

[log(1 + eu)]′ = Λ(u),et[log(1 + eu)]′′ = Λ′(u) = Λ(u)(1− Λ(u))

Donc
∂2

∂2
(β) = ψ2

β2(β) = −
∑
i=1,n

xi ×t xiπi(1− πi)

Soit a = inf{πi(1− πi),i = 1,n}; a > 0 et∑
i=1,n xi×t xiπi(1− πi) ≤ atXX au sens des matrices sdp. x étant de rang plein.La matrice

herssienne est dé�nie négative; d'où (1). Etant indépendant de yi, In = ∂2Ln

∂2β
(β).On en déduit

()2. Estimation de de π(x), prédiction de (Y/x) et calibration d'une observation
y
Pour une nouvelle condition x, π(x) est estimée par π̃x = π(x,p̂). l'intervalle de con�ance(la
loi) asymptotique pour π(x) (de π(x,β̂) s'obtiend en calculant la variance de π̂x. Puisqu'e
Λ′ = Λ(1− Λ), la delta m�thode() donne: V ar(π̂x) ' π2

x(1− πx)
2xtV ar(β̂)x.

Il ya plusieurs façons de prédire (Y/x)

(i) Prendre le résultat de la simulation d'une loi de Bernouilli B(π̂x);

(ii) Choisir un seuil α ∈]0,1] et prendre ŷx = {π̂x ≥ α}.
Un bon choix α est:

α∗ = Argmin{
∑

(yi − ŷi(α))2,0 < α < 1}

.
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