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L'essor que le Canada a connu au cours des dix-huit dernières années a suscité une 
foule de nouveaux problèmes dans l'organisation des services de santé et de bien-être. 
La population a augmenté de moitié durant cette période. La prospérité générale, l'ac­
croissement de l'urbanisation et de l'industrialisation, l'augmentation du nombre d'enfants 
et de vieillards, des notions et connaissances nouvelles en matière de santé et de bien-être 
ont tous contribué à faire naître le besoin de services supplémentaires et à rendre plus 
interdépendantes les différentes professions des domaines de la santé et du bien-être. 

Au cours de 1962, la Commission royale d'enquête sur les services de santé a poursuivi 
son examen des services disponibles et des besoins futurs de la population canadienne en 
fait de services sanitaires; son rapport devrait paraître à l'été 1963. Durant l'année, deux 
événements majeurs ont attiré l'attention des Canadiens sur les problèmes de santé. D'une 
part, la tragique constatation, au début de 1962, qu'un certain nombre d'enfants étaient 

* Sauf indication contraire, le présent chapitre a été rédigé par la Division de la recherche et de la s ta t is t ique 
du ministère de la Santé nationale et du Bien-être social, Ot tawa. 
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