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Résumé. 

(Pour les dispositions concernant la statistique sur les causes de décès en Suéde, v. les années 
1911—1913 et 1931.) 

En 1945, le nombre total des décès était de 71 901, correspondant à nne mortalité de 108 pour 
mille habitants. Les causes de décès constatées montaient à 86'6 % du nombre total, les causes 
probables à 13'2 %, et les causes inconnues ou mal définies, y comprise mort subite, à 0-2 %. 
La proportion de celles-ci était de 022 % à la campagne, mais de 015 % seulement dans les villes. 

La table ci-dessous contient une répartition des décès de l'année 1945 ainsi que de 1944 entre 
les diverses canBes de décès indiquées dans la nomenclature intermédiaire internationale adoptée 
par la Conférence pour la révision décennale des nomenclatures internationales de causes de décès 
qui a eu lieu à Paris du 3 au 7 octobre 1938. En ce qui suit cette nomenclature se diffère de 
celle qui a été insérée dans le résumé français des rapports pour les années de 1931 jasqn' à 1940 
incl. L'ataxie locomotrice et la paralysie générale ont été transférées du groupe VI ainsi que 
l'anévrisme de l'aorte du groupe TII au gronpe 1, le rhumatisme articulaire aigu fébrile du groupe 
I au groupe III, le rhumatisme chronique du groupe XIII au groupe III et le pemphigus neona-
torum du groupe I au groupe XV. — Dans la table les chiffres le plus à gauche indiquent les 
numéros de la nomenclature de causes de décès suédoise correspondants aux causes respectives de 
la nomenclature internationale en vigueur, tandis que les chiffres mis entre parenthèses indiquent 
les numéros des causes de décès de la nomenclature internationale en vigneur auparavant. 



VII 



IX 





Den berättelse angående dödsorsakerna i riket år 1945, som här framläg-
ges, ansluter sig i allt väsentligt till motsvarande berättelser för de sju när­
mast föregående åren. Liksom i dessa berättelser meddelas icke här någon för­
delning av avlidna män (15 år och däröver) efter yrke i kombination med ål­
der och dödsorsak eller av samtliga dödsfall och de under första levnadsåret 
avlidna efter dödsort och hemort (kyrkobokföringsort) inom olika döds­
orsaksgrupper. I avseende på de bestämmelser, som ligga till grund för in­
förskaffandet av material till statistiska centralbyråns dödsorsaksstatistik, 
torde få hänvisas till 1911 och 1921 års berättelser. I fråga om själva klassi­
ficeringen av dödsorsakerna tillämpas alltjämt den av medicinalstyrelsen 
den 2 januari 1931 fastställda och från och med den 1 mars samma år gäl­
lande nomenklaturen (se härom 1931 års berättelse). 

Redovisningen av dödsorsakerna för särskilda områden har, liksom tidi­
gare, i berättelsen ej utsträckts längre än till länen med åtskillnad mellan 
landsbygd och städer (tab. 2). På grund av att bearbetningen av primärma­
terialet sker manuellt, genomföres emellertid fördelning länsvis jämväl av de 
avlidna efter dödsorsak och dödsmånad (tab. 1) samt efter dödsorsak, kön 
och ålder (tab. 3 och 4). Dessa länsuppgifter samt uppgifter rörande döds­
fallens fördelning efter dödsorsak för var och en av de 5 största städerna fin­
nas i manuskript tillgängliga i statistiska centralbyrån, liksom även detalje­
rade uppgifter angående de avlidna, som saknade svenskt medborgarskap. I 
det följande har även ett försök gjorts att belysa, i vad mån de avlidna ut­
länningarna inverkat på fördelningen av samtliga dödsfall efter olika döds­
orsaker under redogörelseåret, i regel på så sätt, att efter de tal, som ange 
samtliga dödsfall inom hela befolkningen, inom parentes utsatts motsva­
rande tal, avseende enbart avlidna svenska medborgare. Då emellertid endast 
här i riket kyrkoskrivna utlänningar (c:a 34 000 vid 1945 års slut enligt folk­
räkningen) ingå i medelfolkmängden för året, kunna inom parentes utsatta 
relativtal i en del fall befaras vara för låga, övriga relativtal däremot något 
för höga. 

A) Hela antalet dödsfall. Bevislig, sannolik och okänd dödsorsak. 

a) Hela antalet dödsfall år 1945 uppgick till 71901 (70 018), motsvarande 
10-8 (10-6) på varje tusental av medelfolkmängden, vilket är något lägre än 
1944 års dödstal, ll-o % , och näst 1942 och 1943 års tal, resp. 9 9 och 10-2%, 
det lägsta dödstal, som observerats i vårt land. 



2 HELA ANTALET DÖDSFALL. OKÄND DÖDSORSAK. 

Fordom rådde en utpräglad skillnad mellan dödligheten i stad och på lands­
bygd. Städernas dödstal kunde vara ända till halvannan gång så högt som 
landsbygdens. Denna skillnad blev småningom allt mindre, och ända sedan 
1911 har utan avbrott städernas dödstal varit lägre än landsbygdens. Under 
år 1945 var dödstalet för landsbygden 11-4 (11-2) °/M, för städerna endast 10o 
(96) Yoo, motsvarande 877 (85 7) %, om det förra talet sättes =.= 100. — Det 
är den fördelaktigare åldersfördelningen i städerna, som gör, att dessa nu­
mera kunna uppvisa det lägre dödstalet. 

Dödstalet år 1945 var för mankön 10 8 (10 s) % , för kvinnkön 10 s (10 e) %,. 
Under mer än ett årtionde uppvisade kvinnkönet på det hela taget liksom 
under redogörelseåret någon överdödlighet i jämförelse med mankönet så­
som en helhet betraktat , men under åren 1940—1944 var motsatsen fallet. 
Jämför man dödligheten hos könen inom de särskilda åldersgrupperna, skall 
man finna, at t kvinnkönets dödstal inom samtliga femårsgrupper är lägre 
än mankönets. För närmare detaljer hänvisas till centralbyråns berättelse 
om befolkningsrörelsen ävensom till dödlighets- och livslängdstabeller för 
årtiondet 1931—1940. 

b) Okänd dödsorsak. I den nu gällande, från 1931 tillämpade nomenklatu­
ren är gruppen »okända eller otillräckligt definierade» dödsorsaker uppdelad i 
två undergrupper, nämligen a) plötslig död samt b) övriga okända eller otill­
räckligt definierade dödsorsaker. Denna uppdelning ansluter sig till den, som 
förekommer i den internationella s. k. Bertillonska nomenklaturen. Sådana 
fall, som nu föras till »plötslig död», ha väl i allmänhet i Sverige före 1931 
hänförts till hjärtförlamning. Under redogörelseåret var deras antal endast 
34 (30). Vidare förekommo 106 (92) dödsfall, där dödsorsaken antingen var 
alldeles okänd eller så otydligt angiven, att den ej kunde hänföras till något av 
nomenklaturens nummer. Dessa helt okända eller otillräckligt definierade 
dödsorsaker motsvara 0-is (0 13) % av hela antalet dödsfall. Ar 1911, eller det 
första år för vilket en liknande statistik utarbetats, var proportionen 6 29 % ; 
den har sedermera snart sagt för varje år nedgått. Inom olika delar av ri­
ket är, såsom man kan vänta, frekvensen av »okänd dödsorsak» rät t olika. 
I det stora hela blir denna frekvens större, ju glesare befolkat området är. 
För hela den svenska landsbygden blir procenttalet O17 (0 is) %, men för 
städerna blott On (010) %, med inräknande av »plötslig död» resp. O22 (019) 
och 0-is (O14). Ar 1911 voro motsvarande procenttal för landsbygden 819 % 
och för städerna 0-so %. Att landsbygdens procenttal sedan 1911 sjunkit myc­
ket mer än städernas, torde framförallt bero på den på landsbygden allt mer 
underlättade tillgången på läkarhjälp, ej minst genom upprät tande av nya 
sjukhus. 

Vid en jämförelse mellan stad och land beträffande den uppgivna dödlig­
heten i vissa sjukdomar (t. ex. tuberkulos) får man fortfarande, åtminstone 
för den späda barnaåldern, taga med i beräkningen en viss ofullständighet i 
fråga om landsbygdens siffror; likaledes bör, vid jämförelse med tidigare år, 
hänsyn tagas till det åren 1944 och 1945 relativt starka inslaget av utlän­
ningar bland de avlidna. 



3 BEVISLIG OCH SANNOLIK DÖDSORSAK. 

c) Bevislig och sannolik dödsorsak. Av de »kända dödsorsakerna» å lands­
bygden ha 78 5 % kunnat rubriceras som bevislig dödsorsak, 21-s % åter som 
sannolik. För vartdera könet utgjorde fördelningen: för mankönet bevislig 
dödsorsak 80o %, sannolik 20o %; för kvinnkönet bevislig 77o %, sannolik 
23 o 9o. Räknar man åter med alla dödsfall på landsbygden, så upptaga »be­
visliga dödsorsaker» 78-4 %, »sannolika dödsorsaker» 21-4 % och, såsom förut 
är nämnt, okända eller otillräckligt definierade dödsorsaker med inräknande 
av »plötslig död» 0-2 %. För hela riket (landsbygd och städer) skulle motsva­
rande tal bli: bevislig dödsorsak 86-6 %, sannolik 13-2 % och okänd (inräk­
nat »plötslig död») O2 %; för mankönet särskilt resp. 87-3 %, 12 s % och 
O2 %, för kvinnkönet resp. 86-o %, 13-s % och O2 %. 

Det har ej ansetts erforderligt att i den föreliggande berättelsen redovisa 
fördelningen av »sannolik dödsorsak» för de olika länen. Däremot är i tab. 1 
åtskillnad gjord mellan bevislig och sannolik dödsorsak å landsbygden för 
varje dödsorsak. Av följande på grundval därav beräknade relativa tal fram­
går, att den procentuella fördelningen å landsbygden mellan »bevislig» och 
»sannolik» ställer sig mycket olika inom olika grupper av dödsorsaker: 

Inom gruppen våldsam död ( inräknat självmord) upptagas inga fall med 
»sannolik» dödsorsak, u tan endast bevislig. Detsamma gäller om de fåtaliga 
dödsfallen i kroniska förgiftningssjukdomar. 

Såsom framgår av översikten, har inom de flesta dödsorsaksgrupperna ka­
tegorien »bevislig dödsorsak» en avgjord övervikt över »sannolik». Undan­
tag härifrån utgör endast gruppen ålderdomssjukdomar. Denna grupp upp­
tager emellertid å den svenska landsbygden, med dess relativt stora antal 
åldringar, en ganska betydande andel av dödsfallen. — Inom gruppen sjuk­
domar hos nyfödda har bevislig dödsorsak numera en betydande övervikt. 

Bland övriga grupper tilldrager sig väl gruppen infektionssjukdomar i 
detta sammanhang det största intresset. Här upptaga de bevisliga dödsorsa­
kerna 95 1 % av hela antalet (94-3 % år 1944). För tuberkulosen särskilt blir 
proportionen: bevislig 96-2 % (95 9 % år 1944), mot som vanligt för övriga 
infektionssjukdomar ett något lägre procenttal, nämligen 92-6 % (91-2 % 
år 1944). 

Proportionen bevisliga dödsorsaker visar under senare år i stort sett ten­
dens till ökning. Â landsbygden utgjorde andelen »bevisliga» dödsorsaker för 

•f-2—482329. DSdtortaka- 1945. 



4 DÖDLIGHETEN I OLIKA SJUKDOMAR. ÅLDERDOMSSJUKDOMAR. 

Tab. A. Dödligheten på 100000 inv. i olika grupper av dödsorsaker, åren 
1931—1945. 

årtiondena 1911—1920 57s %, 1921—1930 59i %, 1931—1940 74o %, för 
femårsperioden 1941—1945 78-2 % samt för redogörelseåret, som nämnt, 
78-s %. 

d) Attesterad dödsorsak. I en särskild texttabell har i tidigare berättelser för 
olika dödsorsaksgrupper åtskillnad gjorts mellan dödsfall, där dödsorsaken 
attesterats, och sådana, där ingen attest förekommit. Enär uppgifterna här­
om från det ena året till det andra äro ganska litet avvikande från varandra, 
har bearbetning av primärmaterialet i detta hänseende ej verkställts för de 
senaste åren, varför ifrågavarande tabell numera uteslutits ur berättelsen. 
I fråga om senast tillgängliga uppgifter hänvisas till 1937 års berättelse 
(sid. 4). 

B) Dödligheten i olika sjukdomar och andra dödsorsaker. 

I tab. A här ovan redovisas antalet dödsfall på 100 000 av medelfolkmäng­
den för olika grupper av dödsorsaker under jämförelse med tidigare år. Som 
av de inom parentes anförda talen framgår, är under år 1945 utlänningar­
nas inverkan starkast i fråga om infektionssjukdomar och våldsam död. 

a) Alderdomssjukdomar. Dödssiffran för ålderdomssjukdomar, vilken se­
dan lång tid varit sjunkande och under år 1943 nådde ett minimivärde av 
994 per 100 000 av medelfolkmängden, uppgår för redogörelseåret till 1093 
(108 8). För ålderdomsavtyning enbart var dödssiffran 103-s mot 95 3 år 1943 

V) Avlidna utlänningar ej medtagna vid beräkningen av de inom parentes anförda talen. 



5 INFEKTIONSSJUKDOMAR. 

Tab. B. Dödligheten på 100000 inv. i olika infektionssjukdomar, åren 
1931—1945. 

och 105-7 år 1944. Det förtjänar anmärkas, att den nästan oavbrutna ned­
gången i dödssiiffran för ålderdomssjukdamar delvis torde vara att tillskri­
va det förhållandet, att vid allt flera dödsfall i de högre åldrarna dödsorsa­
ken numera, med lättare tillgång till läkare, kan angivas noggrannare än 
förr. Hämmande på dödssiffrans gynnsamma utveckling verkar å andra sidan 
den omständigheten, att åldringarnas relativa andel av befolkningsmassan 
befinner sig i tilltagande. 

Vad dödsfallen i ålderdomssjukdomar beträffar framträda enligt tab. C be­
tydande olikheter dels mellan olika län och dels mellan stad och land. Det 
sistnämnda beror utan tvivel till någon del därpå, att å landsbygden, med 
dess ofta nog långa avstånd till läkare, åtskilliga äldre personer upptagas 
såsom döda i ålderdomssjukdomar, om vilka en läkarattest skulle ha upp­
givit en annan (mera specificerad) dödsorsak. Men en huvudorsak till skilj­
aktigheten ligger, såsom ovan framhållits, i befolkningens olika åldersför­
delning i stad och på land. 

b) Infektionssjukdomar. Av särskilt intresse är dödligheten i infektions­
sjukdomar. Jämväl före år 1911 pläga centralbyråns befolkningsstatistiska 

') Avlidna utlänningar ej medtagna vid beräkningen av de inom parentes anförda talen. 



6 INFEKTIONSSJUKDOMAR. 

berättelser innehålla upplysningar om dödligheten i en del av dessa sjukdo­
mar, nämligen vad som då rubricerades som farsoter. Rörande skillnaden 
mellan den dåvarande rubriken farsorter och »infektionssjukdomar) torde 
få hänvisas till tidigare berättelser, särskilt för åren 1917 och 1931, i vilken 
sistnämnda redogöres för den under senare tid gällande nomenklaturen. 

I tab. B meddelas dödstalen, per 100 000 invånare räknade, i de olika infek­
tionssjukdomarna år 1945 under jämförelse med föregående tider. 

Tuberkulosen är den ojämförligt mest förödande av alla infektionssjukdo­
mar, ehuru dödligheten i denna sjukdom, såsom tab. B utvisar, under senare 
årtionden gått avsevärt tillbaka. Dödligheten i tuberkulos, som under år 1944 
uppnådde den hittills lägsta siffran i denna sjukdom eller 67-4 på 100 000 av 
medelfolkmängden, har under redogörelseåret uppgått till 68-8 (59-s om endast 
svenska medborgare medräknas). Motsvarande siffra för landsbygden var 
664 (62-6) och för städerna 72o (55 i) mot resp. 69-i och 65o år 1944. Redo­
görelseårets höga tal för städerna beror på det stora antal här ej kyrkobok­
förda utlänningar, som avlidit å svenska sjukvårdsanstalter, belägna i stä­
der. För mankönet i dess helhet bli motsvarande tal 73-3 (64-3) och för kvinn-
könet 643 (54?) mot resp. 734 och 61-5 år 1944. 

På lungsoten ensam kommer ett dödstal om 57o (49-o), för mankönet 61-i 
(53-4), för kvinnkönet 52 9 (44 7) mot resp. 56 o, 61-2 och 50-9 under år 1944. 

Rörande lungsotsdödligheten under det senaste kvartsseklet meddelas 
här nedan några uppgifter avseende dödsfall i "/«, av medelfolkmängden. 
(Angående inom parentes anförda tal jfr berättelsens text, sid. 1.) 

Dödstalet för lungsot har, som tablån ovan visar, länge företett en nästan 
oavbruten nedgång, vilken varit starkast i städerna, där tidigare lungsots­
dödligheten var högst, medan numera landsbygden uppvisar något högre tal 
än städerna. För uppgift angående dödligheten i olika åldrar hänvisas till 
tab. F. 

Dödligheten i akut barnförlamning, som under åren 1941—1943 företedde 
stegring, har under redogörelseåret nedgått något. 

Dödligheten i akut tarminflammation har under redogörelseåret varit för­
hållandevis hög medan däremot dödligheten i influensa varit synnerligen 
obetydlig; även difteri, scharlakansfeber och mässling visa lägre dödlighet än 
år 1944. 

Medan under åren 1941—1944 intet enda dödsfall i fläcktgfus konstate-
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Tab. C. Dödligheten i vissa sjukdomar på 100000 av medelfolkmängden, 
länsvis, år 1945. 

rats här i landet, ha under redogörelseåret ej mindre än 48 personer (varav 
46 utlänningar) avlidit i denna sjukdom. 

Flertalet infektionssjukdomar pläga i regel åstadkomma större härjningar 
inom mankönet än inom kvinnkönet. Lungsot (ej annan tuberkulos) utgjor­
de länge ett undantag härifrån, men under senare år har männens lungsots-
dödlighet varit något högre än kvinnornas. 

Dödligheten i infektionssjukdomar, länsvis, (tab. C), influeras starkt av 
dödligheten i tuberkulos, särskilt i lungsot. Då de i sistnämnda sjukdom av­
lidna utlänningarna fördela sig mycket ojämnt på de olika länen, visa de 
i tabellen inom parentes anförda talen för vissa län långt lägre lungsotsdöd­
lighet än om utlänningarna medräknas. Största differenserna härvidlag visa 
Gotlands, Malmöhus, Kalmar och Hallands län. Frånses utlänningarna, fö­
rete som vanligt de fyra nordligaste länen den högsta dödligheten i denna 
sjukdom. Även om utlänningarna medräknas, föreligger emellertid i flerta­
let län lägre lungsotsdödlighet än år 1944. 

1) Avlidna utlänningar ej medtagna Tid beräkningen av de inom parente» anförda talen. 
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Det torde vara lämpligt att i detta sammanhang understryka vikten av, 
att variation i dödstalen för en sjukdom mellan olika län bedömes med för­
siktighet. Som ovan påpekats, kunna olikheter i fråga om befolkningens ål­
derssammansättning i de särskilda länen i vissa fall tänkas påverka döds­
talet. 

I sammanhang med infektionssjukdomarna må erinras om att, enär redo­
görelsen avser samtliga dödsfall, för vilka enligt kyrkobokföringsförord­
ningens bestämmelser svensk församling är rät t inskrivningsort, ingå bland 
dödsfallen i sådana sjukdomar förutom i Sverige inträffade dödsfall bland 
utländska undersåtar och statslösa även åtskilliga, som timat utomlands, i 
synnerhet bland svenska sjömän. 

c) Barnsängsfeber. I sammanhang med dödsfallen i infektionssjukdomar 
må nämnas, att under redogörelseåret förekommo på 100 000 barnaföderskor 
30 dödsfall i barnsängsfeber och 101 dödsfall i andra havandeskaps- och 
förlossningssjukdomar, eller sammanlagt 131 dödsfall vållade av barnsbörd. 
Motsvarande siffror under senare tid framgå av nedanstående översikt: 

Den numera i Sverige liksom i ett flertal andra länder använda dödsor­
saksnomenklaturen gör åtskillnad mellan dödsfall i barnsängsfeber, som 
följt på förlossning och på missfall (abort ) , i vilket hänseende siffror före­
ligga i resp. tabeller för 1931 och följande år (nomenkl. gr. XII) . 

d) Svulster. Den enligt tab. A i stort sett fortgående ökning av dödligheten 
i svulster, som varit u tmärkande för senare tid, har , åtminstone delvis, bru­
kat tillskrivas den större noggrannhet, varmed dödsorsakerna numera i re­
gel kunna fastställas. 

Vad angår dödligheten i kräfta framträder enligt tab. C ringa skillnad mel­
lan landsbygd och städer. Däremot äro differenserna mellan olika län gan­
ska stora; högsta dödligheten i denna sjukdom förekom under redogörelse­
året i Kronobergs län, medan som vanligt de två nordligaste länen visa låga 
siffror. 

I likhet med vad som gjorts i föregående berättelser fr. o. m. år 1921 ha 
dödsfallen i kräfta fördelats, jämväl åldersvis, efter sjukdomens s. k. lokali-
sation, d. v. s. det organ, som först angripits (jfr tab. 3 ) . Hos männen bilda 
mag- och tarmkräfta det övervägande flertalet; bland kvinnorna äro dessa 
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lokalisationer ävenledes mycket talrika, men därjämte spela bröstkräfta och 
underlivskräfta en stor roll. 

Huru dödligheten i kräfta för vartdera könet ställt sig under senare år, 
framgår av följande sammanställning, vari meddelas antalet dödsfall på 
100 000 av medelfolkmängden. 

Antalet dödsfall i kräfta har under redogörelseåret såväl absolut som rela­
tivt taget minskats för männen men ökats för kvinnorna i jämförelse med år 
1944. Dödligheten i denna sjukdom har under de senaste årtiondena i stort 
sett visat en för båda könen fortgående ökning, varvid dödstalet för kvinn-
könet genomgående legat högre än för mankönet . Den sålunda observerade 
ökningen torde till någon del vara beroende på den större noggrannhet, var­
med dödsorsakerna numera fastställas. Till stegringen av kräftdödligheten 
bidrager å andra sidan den under senare år absolut och relativt taget allt 
mera ökade numerären i de högre levnadsåldrarna. Att kvinnkönet visar ett 
högre dödstal än männen sammanhänger med sjukdomarnas lokalisationer; 
frånsett bröstkräfta och underlivskräfta är dödligheten i kräfta större bland 
männen. — För uppgift angående dödligheten i olika åldrar i kräfta hänvi­
sas till tablå å sid. 14. 

e) Våldsamma dödsorsaker. Antalet dödsfall på grund av våldsam dödsor­
sak (självmord ej inräknade) företer för år 1945 i jämförelse med det när­
mast föregående året minskning särskilt vad angår männen. För närmare 
detaljer hänvisas till tab. D och tab. 6. 

För redogörelseåret ingå i statistiken över dödsfallen 237 män och 5 kvin­
nor, vilka enligt anteckningar i dödboksutdragen kunna antagas ha omkom­
mit vid fartygs krigsförlisning på grund av minsprängning, torpedering o. 
dyl. Av dessa voro endast 41 män och 3 kvinnor svenska medborgare. Angå­
ende de anteckningar i församlingarnas död- och begravningsböcker, varpå 
uppgifterna i fråga grunda sig, meddelas närmare upplysningar i berättelsen 
för år 1940 (sid. 9 och 10), vartill här hänvisas. 

Här föreliggande uppgifter torde få anses omfatta det stora flertalet svens­
kar, som under redogörelseåret omkommit i samband med fartygs krigsför­
lisning. För jämförelse kan nämnas , att enligt en av kommerskollegium 
meddelad redovisning för samma år på grund av krigsförluster av svenska 
handels- och fiskefartyg omkommit sammanlagt 22 svenskar. Att denna 
siffra understiger ovan anförda, enligt dödboksutdragen sammanställda upp­
gift torde vara beroende på att i kyrkoböckerna, men icke i kommerskollegii 
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Tab. D. Dödsfall, på 100000 inv., av olika våldsamma anledningar (utom 
självmord) åren 1931—1945. 

redovisning, ingå vid utländska fartygs krigsförlisning omkomna svenskar. 
—- Dödsfallen vid krigsförlisning äro i föreliggande tabeller inräknade under 
drunkningsolyckorna, men med särskilt angivande i varje fall av deras antal. 
Såväl krigsförlisningarna som övriga drunkningsolyckor visa minskning 
från föregående år. 

Under rubriken »annan uppgiven olyckshändelse» redovisas i tab. 6 bl. a. 
26 män (varav endast 6 svenska medborgare) samt 1 kvinna, vilka enligt 
anteckningar i dödboksutdragen avlidit genom skada, ådragen vid krigs­
handling. 

Genom flygolyckor omkommo 84 personer (varav 54 voro svenska med­
borgare) mot 125 under föregående år. Däremot är antalet genom järnvågs-
olyckor omkomna eller 125 personer, större än 1944. 

Antalet dödsfall genom motorfordonsolyckor var något större än föregå­
ende år. 

Genom ihjålhungring avledo under redogörelseåret ej mindre än 36 perso­
ner (varav endast 4 voro svenska medborgare) mot 4 under år 1944. 

Angående den uppgivna frekvensen av våldsamma dödsorsaker under åren 
före år 1931 hänvisas till tidigare berättelser, senast den för år 1939. 

') Avlidna utlänningar ej medtagna vid beräkningen av de inom parentes anförda talen. 
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C) Självmord. 

Den numera gällande dödsorsaksnomenklaturen upptager samtliga själv­
mord under samma nummergrupp, detta i olikhet mot 1911 års nomenkla­
tur, enligt vilken, när självmordet begåtts av person med förut konstaterad 
sinnessjukdom, fallet skulle räknas såsom sinnessjukdom. Emellertid blevo 
redan i centralbyråns tidigare berättelser (för åren 1911—1930) ifrågava­
rande självmord räknade ti l lsammans med de övriga, detta av det skäl, att 
det från befolkningsstatistisk synpunkt är av vikt att kunna bearbeta samt­
liga självmord i olika avseenden. 

Hela antalet självmord i riket under år 1945 uppgick till ej mindre än 
1 018 (varav endast 34 ut länningar) mot 858 under år 1944. Av hela antalet 
kommo på landsbygden 518 och på städerna 500 mot resp. 420 och 438 före­
gående år. På varje hundratusental av medelfolkmängden har årliga an­
talet självmord utgjort som följer: 

Dödstalet för självmord visar sålunda för redogörelseåret en avsevärd ök­
ning för vartdera könet i jämförelse med år 1944. 

För landsbygd och städer var för sig framgår antalet självmord på 100 000 
inv. under redogörelseåret i jämförelse med de föregående åren från och med 
1936 av följande sammanstäl lning: 

Relativa antalet självmördare inom olika åldrar framgår med fördelning 
på kön av tab. E. 

f3—48232». Dödsoriaker 1945. 
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Tab. E. Relativa antalet självmördare, på 100000 inv., inom varje ålders-
grupp åren 1941—1945 och år 1945. 

Beträffande sättet för självmordets begående meddelas detaljerade upplys­
ningar i tab. 5 och likaså angående årstiden. Nästan alltid pläga självmorden 
vara talrikare under sommarhalvåret (april—september) än under vinter­
halvåret, vilket är förhållandet även under redogörelseåret. 

De få anteckningarna i dödboksutdragen angående anledningarna till själv­
morden äro som vanligt alltför ofullständiga, för att genom bearbetning av 
desamma någon upplysning av värde skulle kunna vinnas. 

D) Olika årstiders inverkan pä dödligheten. 

Det ligger i sakens natur, att vissa dödsorsaker, framför allt infektions­
sjukdomarna, skola vara tämligen ojämnt fördelade över årets olika tider. 
Såsom framgår av tab. 1 ha månaderna under första halvåret haft i genom­
snitt något högre antal dödsfall i nämnda sjukdomar än övriga månader; att 
skillnaden icke är större sammanhänger med den obetydliga dödligheten i 
influensa under året. 

Jämte infektionssjukdomarna framträda särskilt ålderdomssjukdomarna 
som ojämnt fördelade månadsvis. Dessa sjukdomar äro svårast på vintern, 
lindrigast åter under sommaren och början av hösten. Det sistnämnda är i 
allmänhet fallet jämväl med andningsorganens sjukdomar. Dödsfall genom 
drunkning äro i allmänhet talrikast under den varma årstiden; under redo­
görelseåret förekommo tre gånger så många drunkningsolyckor (utom vid 
krigsförlisning) under juni—augusti som under januari—mars. 

I övrigt hänvisas i fråga om detta ämne till berättelsen om befolkningsrö­
relsen för redogörelseåret. 

') Absoluta antalet män ar mindre fin 100. 
2) Talen pl hundratusen invånare hänföra sig till hela folkmängden (av vartdera eller bada 

könen), alltså med ioràkuing även av de yngsta åldrarna, inom vilka inga självmord förekommit. 
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Tab. F. År 1945 i tuberkulos avlidna, fördelade efter kön, ålder och civilstånd. 
(Og. = ogifta, G. = gifta, Ä. = änklingar, änkor och frånskilda.) 

E) Dödsorsaker inom olika åldrar. 

Uppdelningen av de avlidna efter ålder, kombinerad med dödsorsak, åter­
finnes i tab. 3 och 4 i samma detaljerade form som i de närmast föregående 
berättelserna varit bruklig. 

Att för enstaka år uträkna frekvenssiffrorna för varje dödsorsaksgrupp i 
olika åldrar har icke ansetts behövligt. Emellertid har som vanligt ett undan­
tag gjorts för lungsot och för tuberkulos (alla former tillsammantagna). 
Dödstalen, på 100 000 av medelfolkmängden, bli följande: 

För bägge könen tillsammans är såväl dödligheten i tuberkulos över huvud 
taget som lungsotsdödligheten under redogörelseåret mest framträdande i ål-
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dem 20—35 år samt, för männens vidkommande, jämväl i åldrarna över 50 
år. Utlänningarnas inverkan på dödstalen i tuberkulos visar sig vara stor i 
de lägre men obetydlig i de högsta åldrarna. (Ang. dödstalen inom paren­
tes jfr sid. 1.) 

I tab. F finnas de i tuberkulos avlidna fördelade efter civilstånd i kombi­
nation med ålder och kön. 

Med avseende å dödligheten åldersvis i kräfta må följande summariska 
översikt lämnas, under jämförelse även med förhållandena tidigare år: 

I fråga om de avlidna männens fördelning efter yrke, ålder och dödsorsak, 
som tidigare brukat behandlas i detta sammanhang, återfinnas senast till­
gängliga siffror i 1937 års berättelse. 
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Tab. 1. De avlidna, fördelade efter dödsorsak 
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(berislig eller sannolik) och dödsmånad, år 1945. 



18 TAB. 1 (forts.) . DE AVLIDNA, FÖRDELADE EFTER DÖDSORSAK 



19 (BEVISLIG ELLER SANNOLIK) OCH DÖDSMÅNAD, ÅR 1 9 4 5 . 



20 TAB. 1 (forts.) . DE AVLIDNA, FÖRDELADE EFTER DÖDSORSAK 



21 (BEVISLIG ELLER SANNOLIK) OCH DÖDSMÅNAD, ÅR 1 9 4 5 . 



22 Tab. 2. Dödsorsaker, 



23 länsvis, år 1945. 



24 TAB. 2 (forte.). DÖDSORSAKER, 



25 LÄNSVIS, ÅR 1945. 



26 TAB. 2 (forts.). DÖDSORSAKER, 



27 LÄNSVIS, ÅR 1945. 



28 TAB. 2 (forts.). DÖDSORSAKER, 



29 LÄNSVIS, ÅR 1945. 



30 TAB. 2 (forts.). DÖDSORSAKER, 



31 LÄNSVIS, ÅR 1945. 



32 Tab. 3. De avlidna, fördelade efter 
Anm. Avlidna utlänningar med okänd å lder (144 män och 5 kv.) äro ej 

om krigsförlisning, skilja sig frän de 



33 dödsorsaker, kön och ålder, år 1945. 
medtagna i denna tabell, varför Här angivna tal i en del fall, särskilt i fråga 
i tab. 1, 2 och 6 angivna. 



34 TAB. 3 (forts.). DE AVLIDNA, FÖRDELADE EFTER 



35 DÖDSORSAKER, KÖN OCH ÅLDER, ÅR 1 9 4 5 . 



36 TAB. 3 (forts.). DE AVLIDNA, FÖRDELADE EFTER 



37 DÖDSORSAKER, KÖN OCH ÅLDER, ÅS 1945. 



38 TAB. 3 (forts.). DE AVLIDNA, FÖRDELADE EFTER 



39 DÖDSORSAKER, KÖN OCH ÅLDER, ÅR 1945. 



40 TAB. 3 (forts.). DE AVLIDNA, FÖRDELADE EFTER 



41 DÖDSORSAKER, KÖN OCH ÅLDER, ÅR 1945. 
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Tab. 4. Avlidna barn (under 5 år), fördelade efter dödsorsaker, kön och ålder, år 1945. 
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TAB. 4 (forts.). AVLIDNA BARN (UNDER 5 ÅR), FÖRDELADE EFTER DÖDSORSAKER, KÖN OCH ÅLDER, ÅR 1945 . 
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Tab. 5. Antal självmördare jämte deras civilstånd, 
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ålder, dödssätt och dödsmånad, år 1945. 

2— 482326. Dödsorsaker 1945. 
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Tab. 6. Våldsamma dödsorsaker (utom självmord), år 1945. 

') Inräknat olyckor genom motorcykel samt kombinerade järnvägs- och antomobil- eller motor-
cykeloiyckor. 

! i Häri inräknade 6 fall genom antomobilgas. 
') S personer som gått vilse och omkommit (därav 2 utlänningar). 

30 utländska medb. döda nnder eller efter transport till Sverige. 
') 26 män döda genom skador vid krigshandling (därav 20 utlänningar), 

1 kvinna död genom skada vid krigshandling, 
2 män döda genom skador nnder gymnastikövning (därav 1 ntlänning), 
3 män döda genom skador nnder badning, 
1 man död genom skada nnder idrottsövning. 
1 man död i dykars juka. 
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