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2.—Mortalité infantile et mortali té puerpérale. 

Les grands efforts accomplis dans les récentes années par la science médicale 
pour restreindre la mortalité se sont exercés spécialement à la solution des problè­
mes relatifs à la mortalité infantile; il faut admettre que le succès a largement 
couronné ces travaux. Au Canada, les autorités fédérales, provinciales et muni­
cipales, chargées d'assurer l'observation de l'hygiène, ont pris part à la lutte contre 
la mortalité infantile; aussi, en l'absence d'épidémies, chaque année constitue 
une amélioration. Au cours des six années des statistiques vitales de l'ancien 
territoire d'enregistrement, la mortalité infantile a considérablement décru. Tandis 
qu'en 1920, plus de 10 p.c. de tous les nouveau-nés mouraient dans leur première 
année, en 1921 cette proportion descendit à 8-8 p .c , soit 14,893 décès sur 168,979 
naissances; en 1922 elle ne dépassa pas 8-7 p .c , soit 14,256 décès sur 164,194 nais­
sances; en 1923 elle remontait à 8-8 p .c , mais en 1924, une amélioration considé­
rable ramenait à 7 • 85 ce coefficient qu'une légère augmentation faisait remonter 
à 7-86 p.c. en 1925. Le nombre des décès d'enfants constatés en 1926 n'avait jamais 
été aussi bas, étant de 164 au-dessous du total de 1925. 

En 1925, les décès d'enfants de moins d'un an représentaient 18-3 p.c de la 
masse des décès au heu de 20-7 en 1922. Le tableau 27 donne la statistique de 
cette mortalité dans l'ancien territoire d'enregistrement, et dans tout le Canada, 
à l'exclusion des Territoires, pour les années 1922-26, les chiffres de 1926 étant 
provisoires. 

27.—Mortalité infantile, par provinces, et proportion par 1,000 naissances d'enfant 
vivant, en 1922-1926. 

Provinces. 

Décès d'enfants. 

1923. 1924. 1925. 1926' 

Taux de la mortalité infantile 
par 1,000 naissances. 

1922. 1923. 1924. 1925. 1926.» 

Ile du Prince-Edouard.. 
Nouvelle-Ecosse 
Nouveau-Brunswick— 
Ontario 
Manitoba 
Saskatchewan 
Alberta 
Colombie Britannique.. 

N° 

153 
1,239 
1,194 
5,921 
1,669 
1,913 
1,475 

N° 

176 
1,139 
1,135 
5,950 
1,411 
1,925 
1,418 

N° 

133 
1,118 
1,098 
5,418 
1,173 
1,634 
1,227 

574 

N° 

116 
887 

1,098 
5,530 
1,184 
1,662 
1,125 

569 

N° 

121 
881 

1,095 
5,295 
1,122 
1,678 
1,223 

580 

70-8 
97-6 

103-3 
82-9 
94-4 
85-6 
91-3 
68-1 

890 
97-5 

106 0 
84-9 
85-7 
91-9 
94-2 
66-8 

71-6 
94-7 

102-5 
75-8 
75-9 
75-9 
84-1 
56-7 

69-3 
77-8 

100-1 
78-9 
79-6 
80-8 
75-4 
550 

69-1 
80-6 

106-3 
78-5 
76-5 
81-6 
85-3 
58-6 

Canada (huit provinces) 
Québec 
Canada (à l'exclusion des Terri­

toires) 

11,256 
11,297 

13,822 
11,011 

12,375 
10,334 

12,169 
10,141 

12,005 
11,666 

86-8 
127-8 

88-1 
131-7 

78-5 
118-9 

78-6 
115-8 

80-6 
1420 

25,553 21,833 22,709 22,310 23,671 101-2 103-2 92-9 920 101-9 

»Les chiffres de 1926 sont sujets à revision. 2Chiffres provinciaux pour 1922-25. 

Mortalité infantile, par causes.—Ainsi qu'on le verra par le tableau 28, 
treize principales causes de décès revendiquent environ 85 p.c de la mortalité 
infantile constatée dans les huit provinces, de 1921 à 1924. A elles seules, trois 
causes, dont la source remonte à la naissance même, savoir: naissance prématurée et 
blessures à la naissance, débilité congénitale et vices de conformation congénitaux, 
ont déterminé plus de 46 p.c. de la mortalité infantile de 1925; en fait, cette année-là, 
51-54 p.c. des enfants décédés étaient âgés de moins d'un mois et 37-0 p.c. de moins 
d'une semaine. (Voir tableau 29.). 


