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25.—Déces et mortalité par 100,000 Ames au Canada, par principales causes, 1941-44,
et moyennes quinguennales, 1931-40—fin

Nedela Mo- Mo-
liste inter- Cause de décés yenne, | yenne, | 1941 1942 1943 1944
nationale! 1931-35 | 1936-40

MORTALITE  PAR 100,000 AMES—fin

158-161 | Maladies pa;ticuliéres a4 la premiére
année de vie.........ooeviiiiaiii, 719 58-0 54-4 51-8 56-4 55-7
162 | Senilite .. vanav o5 = & sevmr s 19-4 15:0, 13-9 14.2 15-0 14-1
163, 164 | Suicides........ooeeiiiienniiiiiiiienn.s 9-0 86 7-8 7-2 6-4 6.1
166-198 | Morts violentes (suicides exceptés)...... 54-0 57-1 65-7 63-0 63:7 58-2
Autres causes spécifiées................. 124-31  126.9]| 102-4 98-8 95-7 93-0

Totaux, causes spécifiées........... 967-7( 976-9| 988-7| 962-5] 998-3 .

199-200 | Causes non spécifiées ou mal définies. ... 9-1 8-0) 9-0l 8-4 7-5 962~;
Totaux, toutes causes......... 9%6-8| 982-8| 997.8| 9929/ 1,005.8 9705

1 Les numéros figurant dans cette colonne sont ceux de la liste internationale des causes de décés,
revisée en 1938 par la Commission internationale de classification des maladies et causes de déeés. Cette
c}a.s_;s_lﬁca.tlon, dans sa forme détaillée, intermédiaire ou abrégée, est acceptée par presque tous les pays
civilisés. 2 T,es chiffres attribués a ces causes de déeds pour I'année 1941 et les années subséquentes ne
sont pas absolument comparables & ceux des moyennes quinquennales de 1931-40, & cause de changements
dans la classification survenus A la suite de la revision de 1938.

Sous-section 2.—Mortalité infantile

Les efforts déployés au cours des derniéres années pour réduire la mortalité en
général ont été consacrés en bonne partie & la diminution de la mortalité infantile.
IIs ont eu pour résultat de réduire considérablement la mortalité infantile dans
plusieurs pays. Les services d’hygiéne, tant fédéraux que provinciaux et muni-
cipaux, et tous les organismes privés de bien-étre ont lutté énergiquement pour la
faire diminuer au Canada. Ces efforts se reflétent dans les statistiques de 1926 4
1944 qui accusent une amélioration assez constante d’année en année et une améliora-
tion remarquable et des plus satisfaisantes au cours de la période en général. Comme
illustration, on peut dire que sur le nombre d’enfants nés au cours des trois années de
1942 3 1944, environ 33,000 ont survécu; ces enfants seraient morts avant leur
premier anniversaire dans les conditions et d’aprés la mortalité infantile existant
de 1926 4 1930.

La mortalité infantile est de 25 & 30 p.c. plus élevée chez les gargons que chez
les filles Dans une section antérieure, il est indiqué que le rapport des naissances
de garcons 3 celles de filles varie entre 1,047 et 1,067 sur 1,000 pour la période de
1026-44. Par suite de 1a mortalité infantile plus considérable chez les gargons, I'excé-
dent de gargons est déja fortement diminué 4 la fin de la premiére année de vie. Par
exemple, au cours des années 1940-42, 397,038 gargons sont nés, comparativement
374,908 filles, soit un excédent de 22,130 ou 5-9 p.c. D’aprés la table de longévité de
1941, 4 la fin de la premitre année de vie, 24,815 gargons étaient morts contre 18,487
filles seulement, soit 6,328 filles de moins. L’excédent de gargons avait donc été
réduit & 15,802, soit 4-2 p.c. seulement. Vers 'dge de 52 ans, d’aprés la table de
longévité; le nombre d’hommes et de femmes devient égal.

Les statistiques de la mortalité infantile et les taux par 1,000 naissances vivantes
selon le sexe sont donnés pour le Canada et les provinces dans le tableau 26. Des
variations considérables dans la proportion de mortalité infantile sont & remarquer
d’une provinee 3 'autre. La différence dans la proportion des naissances ayant lieu
dans les hépitaux avec les soins médicaux appropriés semble étre 'une des causes
principales de ces variations. Des exemples de ces différences ont été donnés anté-



