DECES 275

Le tableau 14 montre les causes de mortinatalité en 1963.

14.—Mortinatalité, par cause, 1963

g :elxi-s ing;::f: Cause Gargons | Filles Total
Y 30 Maladie chronique dela mére..............c.oiiiiiiiieiiiins 72 66 138
Y 31 Maladieaigut delamere........ ... 16 12 28
Y 32 Maladies et affections de la grossesse et de I'accouchement. ....... 247 210 457
Y 33 Absorption de substances toxiques provenant de la mére.......... 3 —_ 3
Y 34 DYSEOCIES. « .« .ot iei e i 166 143 309
Y 35 Autres causes provenant delamére................ ...l 33 35 68
Y36 Anomalies du placenta et ducordon............. .. ...l 1,188 1,000 2,188
Y37 Traumatismes obstétricaux. .. ... ... ....cooiiiiiiiia o, 33 20 53
Y 38 Malformation congénitale du feetus. . ... - 309 432 741
Y 39 Maladies du { cetus et causes mal définies. ................... ... 885 862 1,747

TOUteS CATSES . .. . ... oo vt iae e 2,952 2,780 5,132

Section 3.—Décés*

On ne dispose pas de chiffres officiels concernant la mortalité brutet pour la période

antérieure & 1921, mais les études relatives aux premiers recensements fournissent les
indications suivantes:

Moyenne Moyenne
estimative estimative
de mortalité de mortalité
brute annuelle brute annuelle
(pour 1,000 (pour 1,000
Période intercensale habitants) Période intercensale habitants)
1851 -186T e swvssrs svws 5 985 5 22 1891-1901..........v0unnn 16
1861-1871......... ...... 21 1901-1911...0vvevnens . 13
1871-1881............... 19 1911192 s womn st st ¢ 13
18811891 s s o s 8 4 18

Comme toute population de pionniers, le Canada a connu une forte mortalité au milieu
des années 1850, alors que le pays était en pleine colonisation. On estime que la mortalité
brute durant cette période s’est établie entre 22 et 25. Bien qu’aucun chiffre ne soit
disponible, il reste & supposer que la mortalité 4 tous les 4ges ayant été élevée, celle chez
les nourrissons, les enfants et les jeunes adultes doit I'avoir été tout particulidrement,
puisque méme durant les années 1920 la mortalité 4 ces Ages était encore trés forte. Avec
I'sccroissement graduel de la densité démographique, de 'urbanisation et de I’amélioration
de I'hygiene et des services médicaux, le taux brut a diminué d’environ 22 3 11 au cours des
80 années 1851-1930. Par la suite, il n’a pas cessé de baisser, jusqu’d presque 8 3 la fin
des années 1950, et a atteint son plus bas niveau (7.7) en 1961 et 1962, et a été de 7.8 en 1963.
Clest 14 un des taux bruts les plus faibles du monde.

Le tableau 1, pp. 260-161, montre les tendances provinciales et territoriales depuis 1941.
Le taux généralement bas des provinces des Prairies tient en partie & ce que leur population
est, en moyenne, plus jeune qu’ailleurs, tandis que le taux uniformément plus élevé en
Colombie-Britannique est surtout attribuable 3 la présence d’une proportion considérable
de personnes Agées.

* Comparaisons internationales 2 la Section 7, pp. 300-301.
T Le taux brut est celui qui se fonde sur la population totale.



