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Objectifs
Suivre l’évolution de l’épidémie de SRAS-CoV-2 pour évaluer les besoins 
hospitaliers.

Résumé de la méthodologie
1ère étape: À partir des hospitalisations observées, un modèle de 
transmission de la COVID-19 a été développé pour prédire le nombre de 
nouvelles hospitalisations anticipées.

2e étape: Sur la base de ces prédictions, les besoins en ressources 
hospitalières (occupation des lits sur les étages et aux soins intensifs) sont 
projetés sur un horizon de 4 semaines.

INTRODUCTION

Note: Les probabilités de transition du modèle de demande ont été mises à jour afin de mieux refléter les 
caractéristiques des patients atteints à l’automne 2020.
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FAITS SAILLANTS

• La tendance générale pour le nombre de nouvelles hospitalisations est en 
augmentation pour l’ensemble du Québec. Globalement, si le taux de transmission 
demeure constant, les projections suggèrent que le nombre de lits occupés par les 
patients atteints de la COVID-19 s’approchera des capacités hospitalières planifiées 
au cours des quatre prochaines semaines. Toutefois, ces capacités pourraient être 
ajustées. 

• Plus spécifiquement pour les régions de Montréal, Laval, Laurentides, Lanaudière et 
Montérégie (zone 1), les projections suggèrent que les capacités hospitalières seront 
atteintes au terme du prochain mois et plus rapidement encore en ce qui a trait aux 
lits de soins intensifs. 

• Quant aux autres régions du Québec (zone 2), même si la tendance démontre une 
augmentation des hospitalisations et de l’utilisation de lits de soins intensifs, les 
projections à ce jour ne prévoient pas un dépassement des capacités.

• Les mesures pour limiter la transmission ont été intensifiées depuis le début octobre. 
Ces dernières pourraient avoir un impact sur les hospitalisations dans les prochaines 
semaines, impact qui n’est pas encore observé. 

• Les projections de l’INESSS seront mises à jour chaque semaine afin d’éclairer les 
décisions à prendre.
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• Au-delà de la disponibilité des lits d’autres facteurs influencent 
également la capacité hospitalière, notamment la disponibilité du 
personnel et du matériel.

• Il n’est pas possible en ce moment d’exclure des données les cas qui 
sont placés en isolement préventif dans les lits d’hospitalisation.  

LIMITES
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ÉVOLUTION ET BESOINS (7 OCTOBRE )
Ensemble du Québec

Note: Les courbes pointillées correspondent à des scénarios où le taux varierait de 0.75, 1.25, 1.50 à 1.75. 

Scénario avec 

taux constant
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STRATIFICATION RÉGIONALE PLUS FINE
Montréal et régions proches (Zone 1)

Note: Les modèles régionaux sont sensibles à la qualité des données d’hospitalisation.

RSS 06 et 13, 14, 15, 16

Scénario avec 

taux constant
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STRATIFICATION RÉGIONALE PLUS FINE
Autres régions (Zone 2)

RSS 01, 02, 03, 04, 05, 07, 08, 09, 10, 11, 12, 17 et 18

Scénario avec 

taux constant

Note: Les modèles régionaux sont sensibles à la qualité des données d’hospitalisation.
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Validation
Prédictions passées versus données observées

Prévisions hebdomadaires
Pour l’ensemble du Québec
(des plus récentes aux anciennes)
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VALIDATION DES PRÉDICTIONS
Comparaisons des prédictions au 30 septembre et au 23 septembre

Prédictions du 30 septembre Prédictions du 23 septembre
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VALIDATION DES PRÉDICTIONS
Comparaisons des prédictions au 16 septembre et au 8 septembre

Prédictions du 16 septembre Prédictions du 8 septembre
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Collaborateurs
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ÉQUIPES DE MODÉLISATION

Université McGill
Mathieu Maheu-Giroux et David Buckeridge

Alexandra Schmidt
Arnaud Godin
Yiqing Xia
Dirk Douwes-Schultz 
Alton Russell

Maxime Lavigne
Yannan Shen
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Université Laval
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Contexte
Travaux réalisés dans le cadre d’un mandat confié par l’INESSS, avec la 
collaboration d’une équipe constituée de scientifiques de l’INESSS et de l’INSPQ.
https://www.inspq.qc.ca/covid-19/donnees/projections/hospitalisation

https://www.inspq.qc.ca/covid-19/donnees/projections/hospitalisation
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