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Principales constatations

* Les cas de COVID-19, les hospitalisations et I'occupation des USI sont a leur
plus haut niveau depuis mars 2020 et les cas de variants continuent
d'augmenter considérablement.

* L'occupation de 'UCI compromet les soins pour tous les patients.

* Les Ontariens peuvent s'aider eux-mémes et aider les autres en limitant
leur mobilité aux déplacements réellement nécessaires, et en portant
toujours un masque et en gardant une distance de 6 pieds lorsqu'ils sont
en contact avec une personne extérieure a leur foyer.

* Bien qu'elle s'Taméliore, la vaccination n'atteint pas les personnes a risque
eleve assez rapidement pour surmonter le niveau de maladie grave dans
nos collectivités et nos hopitaux.

* En I'absence de mesures plus strictes au niveau du systeme et d'un soutien
immediat aux travailleurs essentiels et aux communautés a risque éleve,
les taux de cas élevés persisteront pendant I'été.
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Les taux de tests positifs sont en hausse en Ontario
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Les taux de dépistage en Ontario sont stables — ['augmentation des cas est due au fait qu'il y

a plus de cas, et non plus de tests effectués
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Le nombre de cas de variants continue d'augmenter et les variants

la souche originale est en hausse.

N

esormails, mails meme

V4

dominent d

Anciennes souches (qui ne sont pas des VP)

Nouveaux variants préoccupants (VP)

R(t)

Zone rouge
Zone orange

- T20C-1eW-€T
- T20zZ-lew-9
- 120C-|1ne-67
- 120Z-|1ne-7T
- T20Z-|1uAR-GT
‘ 120Z-|1Une-g
‘ T20T-|1ne-T
‘ T202-SIPW-SZ
‘ T20z-SIew-gT
- T207-SIeW-TT

I T20Z-slew-y

- T20C-"IA94-8T
- T20C-"IN4-TT
- T20C-" N4t
- 120T-"Auel-g¢
- 120T-"Auel-1Z
- T20z-"Auel-pT
- T20g-"Auel-£
- 020Z-29p-T€
- 020Z-"29p-1C

£ 020z-99p-LT

F 0202-"99p-01

2.00 -

(¥y4) $1399443 uondnpoadas ap xne|

Zone rouge
Zone orange

0.50

freoz-rew-e1
TZ0z-lew-9
T120T-|14Ae-67
120z-|Mne-zZ
T20T-|14AR-ST
120z-|1ine-g
120T-|14Ae-T
-wmom.eme.mw
-WHSN.%E.E
-WSNémE.:
-w:oN.ems.q
-WHSN..;E.mN
-wNow..;&.wH
-WANON..;&.:
1202-"4A94-%
-WHSN-.Eﬂ.mN
-wHSN-s%EN
-WHSN-.E&.E
- T20z-"Auel-L
-WOSN..U%-HM
-WOSN..U%&N

£0z0z-29p-L1

Foz0z-29p-0T

(3y) $1329440 uondnpoidals ap xnej

0.50

4120712457 O

ate



Un nombre record d'Ontariens sont hospitalisés en raison de la COVID-19
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Un décret ordonnant de rester a la maison pendant 6 semaines avec
un taux de vaccination d'au moins 100 000 doses par jour est le seul

moyen d'aplanir la courbe.
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Dans tous les cas, plus de vaccins signifie une résolution plus
rapide a long terme
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Comme prévu, le taux d'occupation des USI augmente de facon
spectaculaire. Des mesures de santé publique a I'échelle du systeme
permettront d'atténuer une partie de ce phénomene.
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La mobilité a legerement diminué, mais pas suffisamment
pour maitriser la croissance actuelle.

Mobilité hors du domicile
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La mobilité a légerement diminué dans tous les milieux. En réduisant
davantage la mobilité, en portant toujours un masque et en
conservant une distance par rapport aux autres, les Ontariens

contribuent a réduire les cas.
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Le déficit d'acces aux soins se creuse et sera ressenti
par les Ontariens bien apres la pandémie. Nombre de patients en

250 000 attente de soins:
248 109 cas
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Source des données : Systeme d'information sur les temps d'attente. Estimation du retard en fonction de la comparaison entre les volumes de chirurgie de 2020-2021 et de 2019-2020.



La couverture vaccinale par la premiere dose s'étend mais

reste incomplete
Plus de 3 millions de doses administrées

Progrés Qans 24.0% 76.0%
la province

10,000,000

1,800,000 9,000,000

1,600,000 8,000,000

1.400.000 Population restante 7,000,000

1,200,000 6,000,000

1,000,000 B A pris un rendez-vous pour la 5,000,000

vaccination*

800,000 4,000,000

600,000 B Nombre de personnes ayant 3,000,000
recu au moins une dose

400,000 2,000,000

80+ 703 79 60 3 69 <60

Sources des données :

Projections démographiques du ministére des Finances
Fichier analytique COVAX, extrait a 20 h le 12 avril 2021
DPCA, MSAN, Skedulo COVAX, extrait a 18 h le 12 avril 2021



La vaccination par risque s'ameéliore mais reste un élement cle pour
controler la propagation

Le tableau ne tient pas compte de la vaccination pour les soins de longue durée - au moins une dose a partir
du 12 avril 2021

Risque lié au voisinage*

1 = Taux élevé d'infections a la COVID-19 10 = Taux faible d'infections a la COVID-19
Tranche d'age 1 2 3 4 9 6 7 8 9 10 En tout
80+ 65% 68% 70% 75% 7% 7% 79% 81% 82% 82% 76%
75-79 63% 68% 70% 73% 75% 74% 75% 77% 74% 71% 72%
70-74 57% 64% 62% 66% 65% 64% 63% 62% 51% 39% 58%
65-69 42% 48% 44% 39% 41% 38% 36% 34% 22% 19% 35%
60-64 40% 42% 38% 36% 35% 34% 30% 27% 23% 27% 33%
55-59 20% 25% 21% 20% 21% 22% 20% 20% 17% 17% 20%
50-54 14% 18% 13% 13% 13% 13% 13% 13% 13% 14% 14%
45-49 9% 14% 9% 1% 11% 1% 1% 1% 13% 14% 11%
40-44 7% 9% 9% 10% 10% 11% 10% 11% 12% 13% 10%
16-39 5% 7% 6% 8% 8% 8% 8% 8% 10% 10% 8%
En tout 15% 20% 18% 19% 20% 20% 19% 19% 20% 20% 23%

0% 25% >80%

i ] Source : ICES
Couverture de la vaccination (par 100 habitants)




Que se passe-t-il si nous vaccinons 3 millions d'adultes dans les

30 prochains jours?
100 000 vaccinations par jour, 20 % des quartiers ou le taux est le plus éleve

Incidence potentielle a 60 jours : % de cas cumulés
évités, par rapport a I'absence de vaccination dans

I'avenir
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16-59 ans 60 ans et plus Population totale

(60 jours) (60 jours) (60 jours)

Population
m Selon l'age, par W RTA aux taux élevés

habitant

Analyse : COVID Heterogeneity Research Group, COVID-19 ModCollab, SPO. 16
Données : GCC



Principales constatations

* Les cas de COVID-19, les hospitalisations et I'occupation des USI sont a leur
plus haut niveau depuis mars 2020 et les cas de variants continuent
d'augmenter considérablement.

* L'occupation de 'UCI compromet les soins pour tous les patients.

* Les Ontariens peuvent s'aider eux-mémes et aider les autres en limitant
leur mobilité aux déplacements réellement nécessaires, et en portant
toujours un masque et en gardant une distance de 6 pieds lorsqu'ils sont
en contact avec une personne extérieure a leur foyer.

* Bien qu'elle s'Taméliore, la vaccination n'atteint pas les personnes a risque
eleve assez rapidement pour surmonter le niveau de maladie grave dans
nos collectivités et nos hopitaux.

* En I'absence de mesures plus strictes au niveau du systeme et d'un soutien
immediat aux travailleurs essentiels et aux communautés a risque éleve,
les taux de cas élevés persisteront pendant I'été.
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