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Quverture de la rdunion et organisation des travaux

La réunion a &cé ouverte, au nom du Dr Lee A, Eaprio, par le Dr A. Wojtezak, Directeur de la
Recherche, de la planification et des ressources humaines. Le Dr Wojtczak a soutigné l'importance
de l'é¢tude sur les tendances de la structure démographique dans la Région européenne de 1'OMS, qui
doit fournir les informations de base ndcessaires au Bureau régional pour certaines de ses acti-
vités et, en particulier, pour la stratégie régionale en vue de 1'inatauration de la ganté pour

tous d'ici 1'an 2000,

Le Dr A, Klinger a &t& &lu Président et le Professeur E. Heikkinen, Rapporteur. La liste des
participants est anns#xée au présent rapport,

Le Professeur Z. Brzezinski a indiqué quels &tsjent la portde et les objectifs de 1'érude, 11
a fgit yemarquer que, dans la Région europdenne tout entidre, on relevait des tendances démogra-
phiques eanalogues, en dépit de l'Avolution rapide de la structure démographique des Etats Membres
er des fortes veristions enregistrdes dans la composition par &ge de la population. Ces modifi-
catiens de la structure démographique ne zont pas seulement d'ordre numérique, les fonctions et les
réles sociaux et fconomiques de divers groupes de la populatien, tels que les femmes et leg per—
sonnes #gfes, dvoluaient &galement. Ces changements ont de fortes incidences sur tous les secteurs
de ls vie publique et cowmunautaire, y compris sur les services de santd, les services sociaux et
les autyes SE'!'V]-..EES COTMNExXes.

Ausgi s=t—on proposé d'entreprendre une £tude sur les tendances de la structure démographigque
dans la Région eurcopfSenne afin 1} d'évaluer les changements enregistrés dans cette structure eu
égard aux fonctionms et aux r&les sociaux et &conomiques de certains groupes de la population danas
des pays différents sur le plan de la dynamique démegraphique et du développement; 2) d'examiner
les moyens adoptés par divers pays pour faire face & cette &volution et les mesures employées pour
assurer le développement et le bien—8tre dea l'ensemble de la population et des groupes les plus
vulnérables; 3} de formuler des recommandations concernant le développement dea services sani-
taires, soclaux et autres, compte tenu des besoins créés par les changements démographiques.

Le Professeur Brzezinski a décrit un projet parallile qui a pour but d'é&tablir des projectioms
de i"évolurion future de la situation sanitaire en Furope et de permettre l'dtablissement des pré-
vigions concernant l'évolution de sette situation et zes incidences sur le plan de la santé et pur
le plan social.

Le but de la présente réunion &tait de préparer 1'élaboration et la mise en ceuvra de 1'étude,
aingi que l'organisation ultérieure 4'une réunion technigue au cours de laquelle les rdsultats de
cette Stude seraient présentds. Ces résultats, joints aux renseignements fournis dans les deocu—
ments de travail sur un certain nembre de domaines danz lesquels des problimes se posent, servi-
raient de poeint de départ pour la formulation de recommandation concernant les mesures & prendre ep
vue du développement des politiques sanitaires et sociales dans les Etats Mewbres,

Aprts examen de l'ordre du jour, les participants sont convenus que la réunion serait essen—
tiellement consscrde aux sujets sulvants 3 1) esquisse de 1'dtude, informations 2 demander aux pays
participants &t structure &t contenu des deocuments de travail ; 2) prograwme proviscire de la
réunion technique; 3) choix des experts, en tant qu'auteurs potentiels des documents de travail}

4) &laboration d'un plan d'action pour la mise en oeuvre du projet.

Esquisse de 1'&tude

Les buts et le contenu de l'&tude ont fait l'ebjet d'une discussion. De 1'avis général des
participants, cette &tude devrait porter sur les questions sulvantes : mortalits, fécondité,
formation de la famille, migratioms et structure de la population.

11 a semblé gqu'il existait de nettes différences entre certains groupes de la population dans
les divers domaines précités, selon le niveau d'instruction, la profession et la mode de vie des
individus comsidérés. Ces facteurs devraient &tre incorporés dans l'étude et des chiffres
devraient, si possible, &tre donnés pour différents groupes professionnels et socic-&conomiques.

La principale source d'information sers les statistiques nationales existantes (données de
recensements, statistiques démepraphiques), mais il pourra également &tre nécessaire d'obtenir des
informations complémentaires par le moyen d'enquétes spéciales.

L'évoiution de la situation au cours des vingt derni2res anndes fera l'objet 4'une &tude, et
des prejections zepont &tablies pour les vingt anndes 3 venir.
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On examinera las tendanses de 1'évolution démographique par groupe d4'fges de cing ane (sauf
indication contraire) et par sexe, A partir de 1968 et jusqu'a 1'an 2000. Les dé&finitions utilisdes
seront les définitions traditioonelles et si, dans certaine pays, certains termes n'ont pas leur
acception courante, ces termes geront expliqués sépardment. Dans les rapports nationsux, une
egtimation devrait 8tre faite de la fiabilité des donndes.

Liste des ipdicateurs

Le groupe a examiné lea indicateurs pessibles concernant les domaines d'€tudes précités et, an
particulier, la lista d4'indicateurs suggérés pour les progrds rdalisés dans la vole de la santé
pour tous d'ici 1'an 2000 (EUR/RC30/8)., Apras cet examen, il & proposé la liste ei-apréds d'indi-
cateurs, en précisant que les donndes devraient &tre clasades selon le sexe, si poasible.

1. Mortalité
a) Espérance de vie :

la naissance
un an

5 ana

20 ansa

40 ans

30 ang

60 ans

70 ans

80 ans

t
o o fof o B [ [oF (Y [

k) Mortalité infantile
¢) Mortalité périnastale (voir &galement poids A la naissance, rubrique Zh))
d) Taux spécifiques de mortalité pour les grandes causes de décés (accidents, suicides, maladies

cardio-vasculaires, tumeurs malignes)

Les différences entre les zonea urbaines et les zones rurales, les groupas professionnels et
lez ré&gions devraient Btre indiqufez lorsque l'on diaspose des informatione pertinentes.

2. Fécondité

&) Taux net de reproduction

b} Teux de fécondité par #ge {par an pour les individus de moins de 25 ans, puis de 25 A 29 ans,
de 30 A 34 ans, etc.)

¢}  Structure par Bge des mires B la naissance

d) Pourcentage de grossesses chez les mipeures de moins de 15 ans

&) Taux d'avortement par Age

£) Taux de ptérilisation par Age

g) Utilisation des mécthodes modernes de contraception par Hge

h) Différances pelon les régions géographiques, lea groupes professionnels, le niveau
d'instruction, La parité, le poids des enfants nés vivants dans certaing groupes de 1la
population

3. Formacion de la famille

Las renseignements dolivent coneerner aussi bien les individus que leg ménages.

Individus

a) Distribution par situation matrimoniale et par Bge (personnes légalement marides, divorcédes,
vauves, célibataires) )

b} Vie en concubinage (information & fournir dans la mesure du posaible)

¢} Age wmoyen du preémier mariage

d)  Age moyen au remariage

&) Taux de nupbialité par 8ge, au premier mariage,

f) Taux de nuptialicé par Age, au remgriage

g)  Age moven au divorce

h)  raux spécifique de divorce par fge

i) Composition des wménages (membre de la famille, autre personne apparentée ou nomn, personng
vivant seule, personna vivant en institution)
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Ménages

2)  Composition du ménage

b}  Taille du ménage

€}  Situation des membres de la famille au regard de l'emploi
4, Migrations

Mipratiens externes

) Nombre d'émigrants en 1960, 1965, ete.
b}  Nombre 4'immigrants en 1960, 1965, etc,

Migrations externes et internes

e}  Migrations depuis le dernier recensement.

81 possible, des informations devraient &tre dennées sur la situation professionnelle des
émigrants,

5. Structure de lg population

a) Sexe

b}  Age

€)  Résidence urbaine-rurale (si posgible par degré d'importance de lg localice)
d)  Niveau d'instructien

e) Situation au regard da 'emploi, par Age.

£)  Croupes professionnels, selon la classification de 1'01T.

g) Croupes sociaux, ai possible

Structure et contenu des rapports nationaux et des documents de travail

Les informations mizes & la disposition des participants 2 la réunion technique se
présenteront sous la forme de rapports nationsux et de documents de travail.

Les rapports naticnaux seront élaborés par les pays sur la base des indicateurs précireés.
Leur longueur sera de 20 & 30 pages, nom compris les tableaux et graphiques éventuellement néceg-
saires, Ces rapports devront &tre dcrits dans 1'ume des langues officielles de la Région evropdenne
(21lemand, snglais, frangais, ou rugse). Les documents de travail et les rapports nationaux
devront décrire les principales tendances et perspectives démographiques de la Région at indiquer
les groupes vulaérables, compte tenu des différences dans les régions géographiques et les aitua—
tions socio—économiques, ainsi que les conséquences et les incidences de ces tendances et de ces
perspectives pour l'élaboration des politigques. Dana 1'étude des tendancas démographiques at ge
leurs répercussions pour les sarvices sanitaires et sociaux, il na faudrait pas oublisr les rela—
tions qui existent entre ces tendances et lag conditions socio-économiques. Vu 1'orientatien qu'il
& £té convenu de donner anx documents de travail, les thimes ci-aprda pourraient 8tre traitds :

1. Tendances de la structure démographique dans la Région européenne : wortalits

2. Tendances de la stryucture démegraphique dans la Région europdenne : fécondits

3, ‘Tendances de la structyre démographique dans la Région europdenne : formetion de la famiile

4. Effets des prineipales tendances démographiques sur les jeunes (de moing de 20 ans)

5. Effets des principales tendances démographiques sur les adultes (de 20 & 59 ans)

6. Effets des principales tendances démpgraphiques sur les personnes &gées (60 ans et au-
degsus)

7. Synthise des tendances passdes et futures de la structure démographique (compte tenu des
rapports unationaux)

Las documents de travail seront rédiges par des experta., Leur longueur ne devrait PRE excdder
une dizaine de pages, non compris les tsbleaux et les graphiquea éventuellement annexés. I1 g &ré

Programme provisoire de la réunion technique

Le groupe a esquissé le programme de la réunion technique. Il lui a zemblé qu'il faudrait 3
peu prés cing jours pour parvenir 2 analyser et A examiner lez &léments d'information rassemblés.
Le programme suggéré figure en sunexe {Annexe 11},
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Calendrier de mise en oeuvre du projet

Le groupe a 6tudié diverses possibilités 4'échelonnement des opérations. Il a estimé qu'une
année environ serait nécesssire pour 1'&laboration des documents de travail, ce qui signifie que la
réunion ne pourrait pas aveolr lieu avant le début de 1982.

Er conséquence, le groupe a suggéré d'adopter le calendrier ci-aprée de mise en cauvre du
prejet i

Octobre 1980 Rapport de la réunion de plapificatiom

Novembre 1280 Demande de documents de travail

Janvier 1981 Invitations et demande de rapports nationaux

Septembre 1981 Date limite pour 1'envei des documents de travail et des
rapporte naticnaux

Octobye 18981 Réunion du groupe d'orientation

Janvier 1982 Date limite pour la synth2se des rapports nationaux

Février 1982 Réunion technique
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Annexe 1
L1ETE DES PARTICIPANTS

GONSEILLERS TEMPORAIRES
Professeur Z. Brzezinski
Ingtitut de Médecine sociamle, Académie médicale, Varagvie, Pologne

Professeur E. Heikkinen
Département de Santé publique, Universit& de Jyviskyld#, Finlande (Rapporteur)

Dt A, Klinger
Chef du Département de Statistiques démographigques, Bureau central de Statistigques, Budapest,
Hongrie (Président)

Dr P. Paillat
Chef du Département de Démographie sociale, Institut national 4'Etudes démographiques, France

ORGANISATION MOKDIALE DE LA SANTE

Bureau régional de 1'Burope

Melle W. Haddad
Foonctionnaire régional pour la Flanification familiale

Ir H.M. Hermanova
Fenctionnaire régional pour les Soins aux personnes dgées

Dr D.M. Mecfadyen
Adminigtyrateur dy Programme mondial de Boins aux persomnes Egdes

Dr M. Wagner
Fonctionnaire régional pour la Santé maternelle et infantile

Sidge

M. 5. Brigger
Analyste de systemes sanitaires, Divigion de lz Santé et de la famille
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Aunexe II
PROGRAMME PROVISQIRE DE LA REUNION TECHRIQUE

ladre journde Quverture

Introduction

Sance I  (matin) Mortalité

Séance IT (aprés—midi) Fécondité
ltme journde S¢ance III (matin) Formation de la famille

Sfance IV (apras-midi) Synthése des rapports nationaux
3eme journde Séanee V. (matin) Les jeunes

Sdance VI (apras-midi) Les adultes
4ime journde Séance VII (matin) Les personnez Agdes

(apras-midi) Elaboration du résumé et des recommsandations

S&me journde Séance de slfture Résumé

Recommandations




