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Tension artérielle des enfants et des adolescents canadiens, 
2009 à 2011

La tension artérielle moyenne au repos est de 94/61 mmHg pour les enfants canadiens de 6 à 11 
ans et de 98/62 mmHg pour les jeunes canadiens de 12 à 19 ans, selon les résultats des mesures 
directes effectuées dans le cadre de l’Enquête canadienne sur les mesures de la santé (ECMS) de 
2009 à 2011.

Dans l’ensemble, 96 % des enfants et des jeunes ont une tension artérielle considérée comme 
normale, tandis que les 4 % restants ont une tension artérielle mesurée considérée comme limite 
ou élevée (graphique 1), selon les critères du National High Blood Pressure Education Program 
Working Group on High Blood Pressure in Children and Adolescents et du Joint National Committee 
on Prevention, Detection and Treatment of High Blood Pressure1, 2. Les garçons ne sont pas plus 
susceptibles que les filles d’avoir une tension artérielle limite ou élevée. 

Graphique 1  Répartition de la population à domicile de 6 à 19 ans, selon la classification  
de la tension artérielle, le sexe et le groupe d’âge, Canada, 2009 à 2011

E Utiliser avec précaution (données comportant un coefficient de variation (c.v.) de 16,6 % à 33,3 %)
F Trop peu fiables pour être publiées (données comportant un coefficient de variation (c.v.) supérieur à 33,3 %; supprimées en raison de la variabilité  
d’échantillonnage extrême)
Source : Enquête canadienne sur les mesures de la santé, 2009 à 2011. Dans le cadre de l’ECMS, les données sur la santé sont mesurées à partir
 de la population canadienne à domicile de 3 à 79 ans.

Parmi les enfants et les jeunes canadiens, 96 % ont une tension artérielle mesurée considérée 
comme normale, tandis que les 4 % restants ont une tension artérielle mesurée considérée 
comme limite ou élevée. La tension artérielle est généralement plus élevée chez les enfants et 
les jeunes qui font de l’embonpoint ou qui sont obèses.
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Tension artérielle et composition corporelle
Les enfants et les adolescents qui ont un indice de masse corporelle élevé ont tendance à avoir une 
tension artérielle systolique (TAS) plus élevée (graphique 2). La TAS moyenne était beaucoup plus 
élevée chez les enfants de 6 à 11 ans faisant de l’embonpoint ou étant obèses ainsi que chez les 
adolescents obèses de 12 à 19 ans, comparativement à leurs homologues ayant un poids normal. 
Les différences dans la tension artérielle diastolique (TAD) n’étaient pas aussi marquées; seuls les 
garçons de 6 à 11 ans faisant de l’embonpoint avaient une TAD beaucoup plus élevée que ceux ayant 
un poids normal.

Graphique 2  Tension artérielle systolique moyenne, selon la classification de l’indice de  
masse corporelle,† le groupe d’âge et le sexe, population à domicile de 6 à 19  
ans, Canada, 2009 à 2011

* Significativement différent de l’estimation pour « Maigreur/poids normal » pour le même âge et sexe
† Classification de l’indice de masse corporelle selon l’Organisation mondiale de la santé3

Source : Enquête canadienne sur les mesures de la santé, 2009 à 2011. Dans le cadre de l’ECMS, les données sur la santé sont mesurées à partir 
de la population canadienne à domicile de 3 à 79 ans.
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Au sujet de la tension artérielle
La tension artérielle (TA) est une mesure de la force exercée par le sang contre les parois des 
artères et est exprimée par le ratio de la tension systolique (TAS) et de la tension diastolique 
(TAD) en millimètres de mercure (p. ex., 120/80 mmHg). La tension systolique (chiffre du haut) 
correspond à la tension lorsque le cœur se contracte et propulse le sang à travers le corps. La 
tension diastolique (chiffre du bas) correspond à la tension la plus basse, lorsque le cœur est au 
repos entre deux contractions.

La tension artérielle a de nombreuses répercussions sur la santé. Une tension artérielle systolique 
élevée et/ou une tension artérielle diastolique élevée peuvent endommager les vaisseaux sanguins 
et entraîner une crise cardiaque ou un accident vasculaire cérébral, qui sont les principales causes 
d’hospitalisation et de décès au Canada. Une tension artérielle élevée pendant l’enfance est un 
facteur de risque de développer de l’hypertension à l’âge adulte et est plus souvent présente chez 
ceux ayant un indice de masse corporelle élevé.

Classification de la tension artérielle chez les enfants et les adolescents

6 à 17 ans1 18 et 19 ans2

Normale TAS et TAD inférieures au 90e percentile TAS/TAD moyenne inférieure à 120/80 mmHg
Limite TAS ou TAD égale ou supérieure au 

90e percentile, mais inférieure au 95e 
percentile  
OU 
TAS/TAD moyenne mesurée supérieure 
à 120/80 mmHg

TAS moyenne de 120 à 139 mmHg et TAD 
moyenne de 80-89  
OU 
TAS moyenne de 120 à 139 mmHg et TAD 
moyenne inférieure à 80 mmHg  
OU 
TAS moyenne inférieure à 120 mmHg et TAD 
moyenne de 80 à 89 mmHg

Élevée TAS ou TAD égale ou supérieure au 95e 
percentile  
OU  
Répondant ayant déclaré avoir utilisé 
des médicaments contre l’hypertension 
au cours du dernier mois

TAS/TAD moyenne égale ou supérieure à 
140/90 mmHg  
OU 
Répondant ayant déclaré avoir utilisé des 
médicaments contre l’hypertension au cours du 
dernier mois
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Pour plus de renseignements sur l’Enquête canadienne sur les mesures de la santé, veuillez communiquer 
avec le Centre de contact national de Statistique Canada (numéro sans frais 1-800-263-1136; 613-951-
8116; infostats@statcan.gc.ca).


