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1. Contexte

Inéquités quant a :

Exposition

Moyens de
respecter les
mesures
sanitaires

Exacerbation de la
discrimination,
d’'inéquités et
d’autres enjeux
systémiques déja
existants

Effet
disproportionné de
la pandémie et ses
effets collatéraux
chez certains
groupes
marginalisés

... ..
covjvre



1. Mission et objectifs de CoVivre T
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Objectifs
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cible:

Communautés
du grand
Montréal
marginalisées
par la

pandémie /




2. Volet vaccination et hésitation vaccinale eo:?tre

Modele des 3C : confiance, convenance/accessibilité, complaisance (MacDonald, 2015)

Principes guidant I'action:

Hétérogénéité des communautés ethnoculturelles
Respect et valorisation du pouvoir d’agir des communautés

Co-construction : reconnaissance et promotion des savoirs, de I'expertise et de la |égitimité des leaders et
des communautés

Confiance et travail en partenariat : miser sur des alliances avec forces vives des communautés

Réactivité, flexibilité, basée sur les besoins



2.1 Informer — Communication \f

covjvre

Approche des communications démocratiques
Approche bienveillante

Fonctionnement novateur : comité de travail multidisciplinaire (experts-chercheurs,
cliniciens et agence de publicité)

Miser (aussi) sur les médias sociaux

Développer et évaluer 2 projets-pilotes

Substance
@substance - Agence de publicité

B McGill



2.1 Informer — Communication \f

covjvre

Campagne de communication : Aller de I'lavant

Objectif = Réduire I'hésitation vaccinale chez les femmes 40-60 ans.

Moyen => Conforter les gens qui hésitent plutét que de les stigmatiser.

Lhésitation est Iégitime et elle fait partie de notre quotidien.

On vise a susciter la curiosité de la cible avant de changer l'orientation du message a mi-chemin
afin de les inciter a aller se faire vacciner en évoquant les situations qu’ils pourraient retrouver.

Facebook, SEM (SEQO), Contenu de marque (article sur La Presse)

Landing page : allerdelavant.ca



\\ 2.1 Informer — Communication cm\,t,re

Campagne de communication : Aller de I'avant

, R L'important
C’'est normal Méme pour c'estde
d'hesiter. le vaccin.

¥ Barou
salle 3 @

manger?

allerdelavant.ca
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Campagne de communication : Aller de I'avant
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proximité

Outils et espaces de discussion

Connaitre, comprendre et parler
de vaccination contre la COVID-19

..' °
°

Webinaire de CoVivre : Connaitre et
comprendre la vaccination contre la
COVID 19

go | Mort

@l stitut universitaire SHERPA 70

16 février 2021

Connaitre, comprendre et parler
de vaccination contre la COVID-19

16 février 2021

COV vre

Webinaire de CoVivre : Comprendre
I’hésitation vaccinale et soutenir la
prise de décision en matiére de
vaccination

ago = More

@. t nvrstar SHERPA 0

2.2 Protéger — Sensibilisation et travail de  _ |,

Comprendre

I'hésitation vaccinale

en général et auprés des minorités
visibles et des communautés
ethnoculturelles

19 mars 2021

COV vre

Comprendre I’hésitation vaccinale en
général et auprés des minorités
visibles et des communautés
ethnoculturelles

More
ut universitaire SHERPA Pro

Webinaires sur la vaccination et I’hésitation vaccinale
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2.2 Protéger — Sensibilisation et travail de  _ |,
proximité

ROLE ET FONCTIONNEMENT DE LA VACCINATION

6 mai 2021

POURQUOI ME FAIRE VACCINER?

e e e UG D e TGy

la COVID-19. La

- Offre une protection contre la «
graves qui peuvent mener
jusqu'au déces

- Permat de freiner la propagatic
de Ia pandémie

+ Permet d'entrevoir un retour &

COMMENT FONCTION
VACCINS?
Les vaceins apprennent a llorgar
Gomment réagr lorsqul entre er
lul Indiquent comment se défe:
lui donnant des instructions pi
Quelques notions clés :
Chaque virus contient une petite
Fantigéne. L'antigéne joue e rol
indique au systéme immunitaire |
détonaro.

réponse, le systéme immunite
ont pour rdlo dsliminor lo virus.
pour reconnaitre ot réagir face a
Lorsque T'organisme est confront

en fortifiant le systéme immunita

A QUOI SERT LA 2EME
VACCINS?

La deuxiéme dose des vaccins co
BioNTech, Moderna et AstraZener
systéme immunitaire. Elle vise a |
et a protéger I'organisme contre |

Fiches sur la vaccination, disponibles en 10 langues

Lefficacité d'un vacein e

un vacein efficace empéche les hospitalisations
Un vaccin efficace & 95% signifie que sur 100 ¢
95 d'entre elles n'attraperont pas la maladie et
pas de symptomes.

/I La protection offerte par les vaccins n'est pa
besoin d'environ deux semaines pour atteindre
est-audire, pour que le systéme immunitaire.
virus. Lefficacité connue des vaccins est celle

Un variant apparait lorsqu'un virus a subi plusic
développement de variants fait partie de évolu
Virus responsable do la COVID-19 a déja plusic
développer d'autres, tout comme Ia grippe (qui
COVID-19), causée par influenza. A cause de
Ia grippe vise & protéger contre les différents vi
defficacité change un peu dune année  fautr
‘semblent globalement performants contre les v
méme si limmunité quils conférent pourrait étn
Des études sont en cours pour déterminer le ta
vaccin contre los variants de la COVID-1

OUL Les vaccins contre la COVID-18 ont été a
et sont trés sécuritaires. Plusieurs dizaines de |
616 vaccinées a travers le monde, sans effets g
Méme si e développement des vaccins  été a
franch toutes s éapes ndcassalres svant 8
‘mémes normes de qualité et de s6
iled ag Canada. Los ovperts sunont do r6e |

st sa capacité & protéger contre la maladie,
C'est-a-dir 3 empacher le développement de symptémes. Ultimement,

EFFICACITE ET SECURITE DES VACCINS c»)

QUE CONTIENNENT
LES VACCINS?

Les vaccins développés par Plize
ot Moderna contiennent de I'ARN

Les vaccins développés par Astre
Oxford st Janssen (Johnson et Jc
contiennent une version controlé:
s, du sucre, de
aident le vac:
fonctionner plus efficacement.

Le role des ingrédien

Les vaccins en action : peux types de sont approuvés au Canada 9

&~

Lensemble de la population est ciblée
et oy 8 GOV 10/ L4 vataination smt

non :
Los graisses aidont PARNmM & o
los collulos. Los graisses no son
dorigine animale, elles sont prc

laboratoire ou extraites de plante
Les sals aident & randre compati
vacein ot le los cellules de I'orgal
lesquelles il est injecte.

base d'huile de se melanger a ce

Les vaccins ne contiennent auc
dorigine humaine ou animale.
contiennont pas d'antlblotiqu
nservation, nl d'allergdne
comme le latex, le lalt, le gluter

risque plus élevé de complications fiées & la COVID-19.
Les vaccins sont sans danger pour les personnes
~ Agées et pour les personnes ayant des conditions de.
santé stables telles que lo diabéte et Mhypertension
rériele.
« Atteintes dhépatite B, C ou du VIH stable.

-

6 mai 2021

QUELS SONT LES EFFETS SECONDAIRES DES VACCINS? Q

Les symptomes qui peuvent survenir suits & Padministration des vaccins sont classiques
iis ressemblent & ceux des aulres vaceins.

afin cassurer torme.
isque plus.

ouLn

éleve deffets indésirables.

Le vacein de Jam stinie apseansianpn
les personnes de 12 & 17 ans commencera sous peu au Quebec 1y préseniament pas e o
recommander la
Pour Ia vaccination
pourlos. intes do la COVID-19. Les vaceins 4 ARNm sont

« Ayant dos troublos do la
anticoaguants

- Soutrant d'alergies alimentaires, do piqgres d'insectes,
de medioaments ou d'environnerent tant queles ne

Sont pas allergiques & fun des ingrédients du vacein

pour

invitées & p
grossesse o en savoir plus sur les béndfices ot risques de Ia vaccination.

&

NON. Selon les connaissances actuelles, l nexiste aucune preuve suggérant
que les vaceins contre la COVID-19 peuvent rendre une femme stérile.

N 1 i s s i s o i, s i e Y
b o
E
on s S voune
: et %
St o pearoa o o

vaccinaion pe iz aieinie deia COVID-1S. Do pls,
i art

3 pou d
i Portail Clic Santé :

R e mporiant a
o A T A

bec.
(rangaistanglais)

1877 644-4545
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2.2 Protéger - Sensibilisation et travail de cm\,t,,,e
proximité

-...-

.'*..
covjvre
COMPRENDRE
L'HESITATION VACCINALE

B ° B 5
sOU NID PE [N AU SEIN DES COMMUNAUT Es

Guide hésitation vaccinale : version abrégée et longue
14



COMPRENDRE L'HESITATION FACE A LA
VACCINATION AU SEIN DES DIFFERENTES
COMMUNAUTES ETHNOCULTURELLES

1. CLIMAT SOCIAL, POLITIQUE ET ECONOMIQUE
DANS LE PAYS D'ORIGINE

Les raisons por
Parfos el
. pays
it etc) Cestle casd
univeau levé de méfiance envers ftat e ss nsttutions,
2. RACISME SYSTEMIQUE ET EXPERIENCE DE
DISCRIMINATION AU QUEBEC
0
exde poli
minimisée pa Nestalaba
i peut.
systéme de lapart des minorités visibls et linguistiques
ocanme 013

Guide hésitation vaccinale : version abrégée et longue

COMPRENDRE L'HESITATION FACE A LA
VACCINATION AU SEIN DES DIFFERENTES
COMMUNAUTES ETHNOCULTURELLES

3.RUMEURS EN LIEN AVEC LA VACCINATION

Communautés vi lesréseau socau (présents & étranger et au Québec), mals
dech i

leurs perceptions enversla accinaton.

4. UNE PLURALITE DE RAPPORT
A LA MEDECINE

des individus.
dautres,C

e g peutére mise e b pratiqes
leur tour er sur acceptation, e déla oulerefusdu vacein,

covme

n®

2.2 Protéger — Sensibilisation et travail de
proximité

LES COMMUNAUTES S

AFRO-CARIBEENNES : :

DU QUEBEC ot B
PORTRAIT GENERAL e A - S
Québec en 1950,

ou équivalent, La majorité de a diaspora afrcaine st de premiére génération, arrivée au Québee dans
P , L 5 7

3 Pour les derniers, la

COVID-19 ET INFOX - RESEAUX HAITIENS

hupar sont i ug Lamorbidité et i C
parmies Congolas, Burundais et Rvandals. douter de existence du virus On a rapporté es « rumeurs » sur le flt Quil se pratquerait dans les
Deph 0 poiiq
gophone, a 500, , Sy o
Ia plupart installés avant 1990 ou Ghana et Nfaut
. it New York,
s de,Boston et Monré et I
s 2 v COVID-19 aux Etats-Unis (Plerre Minn, communication personnell). Y circulent aussi des recettes &
’ witer la COVID-1. » les risques de
d . d Ta vacination, Tulisation d e fera pas, a prior,obstacie  aceeptaton de vacein. La orte
logement, police, ai les membres. ey ‘
les statégies de communication.
BIOMEDECINE ET VACCINATION EN HAITI
Lablomed dsence 8 1996 BIOMEDECINE, VACCINATION EN AFRIQUE (DE
L'OUEST ET CENTRALE)
moderne/élte é i iré a - et . P
campagnes mblles qui rassemblent, dépistent et infectent ¢ e séri » les populations, provoquant &
spirtuels. Comme en o e B
i -
apayer mé G
* ecoms wm cone s
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proximité

Soutien aux leaders et aux communautés

Objectif du volet :

-enlien avecla

Soutenir, de
différentes campagne de
facons adapteées, - les leaders et les \(/:act):\cllln;tllzn

communautés,

2.3 Protéger - Sensibilisation et travail de em\,t,re

T\

- dans le cadre de relations
partenaire a partenaire.

16



2.3 Protéger — Sensibilisation et travail de CO\I,PG
proximite

Soutien aux leaders et aux communautés

Pourquoi les leaders (religieux et communautaires)?

aux leres loges des préoccupations/besoins = ’ ‘ ‘ . . ‘
experts de leur communauté; e ® 9 ©o ®
- légitimité, respect et confiance de leur ﬁ« { /4 /4 ( ‘ ’ ) A\ A\ | 'R
communauté;
- jouent déjaunrole de protection/soutien;

pouvoir de mobilisation et d’action

17



2.3 Protéger — Sensibilisation et travail de CO\I,PG
proximite

Soutien aux leaders et aux communautés

Approche en bref :

X

[

DA [H Py )
B 1TL

Questionner et écouter Etablir un Soutenir les Proposer ou Po,rter les .

zii;igj;tions, besoins en de ini.t latives co-cté.e o p{ioccf'pat'ons
coccd . confiance existantes, matériel de et besoins

et initiatives eX|stante:<, sinon en vulgarisation jusqu’aux

i e el

18



2.3 Protéger — Sensibilisation et travail de

proximité

Soutien aux leaders et aux communautés

Initiatives porteuses:

- Soutien a la production, traduction et diffusion de matériel adapté

JOVIIN JUPDONI N

Myth: We should not
trust the doctors and
medical institutions,
because they don't
seem to have our best
interests at heart.

Fact: if you trust the doctor
with medical questions regarding
your child or your own health,

why would this be different?

— We trust your doctors
regarding ear

infections  or

So what Gd forbid
does Bonei
Olm Say? serious, so

something
more

we should
accept
their
medical
analysis of the
effectiveness
ind safety of the
19 vaccine.

| oowm

Dedisions regarding vaccination must
be based on reality and proven fact,
and not on hearsay and conspiracy
theories. We do not see any logical
reason why the COVID-19 vaccine
should result in infertility, and the
preliminary numbers so far are

encouraging. Everyone—~ 'I’he Doctors

make their personal deciS&==
consulting with their oW
medical professional.

Thank you so much.
Meilech, for your time.
your information will
good use.

May Hashem help that we
speedy fulfillment of the ble
1 will remove every ailment;
midst,” and may no Jew
experience pain or suffering

Amen.

inion

Au nom d'Allah, le Clément, le Miséricordieux

VACCINS CONTRE LA COVID-19
Foire aux
questions
(FAQ)

MARS 2021 | CHAABANE 1442 AH

CMCTF

Y a-t-il des produits animaux ou des ingrédients haram dans les vaccins contre la
COVID-19, et ces derniers sont-ils permis par I’islam?

Les vaccins de Pfizer-BioNTech, de Moderna et d’AstraZeneca-Oxford/COVISHIELD contre la
COVID-19 ne i PAS de
d'importance.

(porc y compris) ni d'ingrédients haram

De nombreuses autorités islamiques du figh, instances de fatwas et associations médicales
musulmanes, dont 'Association médicale musulmane du Canada et le Conseil canadien des imams,
sont parvenues a la décision que ces vaccins sont permis et halal.

La vaccination compromet-elle le jeline? Devrais-je attendre de trouver un rendez-vous
disponible aprés Diftar, quitte a me faire vacciner plus tard?

Non. Se faire vacciner ne rompt pas le jeline. Tant que vous vous sentez bien, il n'y a aucune raison
médicale ou spirituelle de retarder un rendez-vous de vaccination en raison du jeline.




proximité

Soutien aux leaders et aux
communautés

Initiatives porteuses :

- Soutien, co-organisation ou
participation a des rencontres,
webinaires et tables virtuelles
(leaders musulmans avec DRSP,
leaders juifs avec DRSP, CAFLA,
pasteurs)

CONVERSATORIO

*LIVE STREAM

¢Vacunarse?
&£Si?, ¢No?
¢Quizas?

¢Consecuencias?

\W

//ll\\

LA

2.3 Protéger — Sensibilisation et travail de

Parlons vaccination

dans le contexte de la pandémie

Vous avez des questions médicales ou theologiques,
nous aimerions les entendre et en discuter.

@‘ﬁﬁi?

eudl [CREFFILY19h a 21h, Montréal

Et si on parlait de vaccination
contre la COVID-19? <

Présentation et échanges autour des enjeux de
prévention de la COVID-19 par la vaccination

Présentateur Modérateur

chhel Monette Daniel Genest

Mobilisateur, MCEC. Représentant régional du Comité
(hud Mennonite (MCC) Canada

Québec et Bureau Justice et
Pln de MCC Canada.
Panélistes
Laurence Monnais Glmn Smnh Suha Dyu:k

In santé

déquipe de la Clinique de
dépistage COVID-19 du CLSC
directrice du Centre d'écudes Collége Presbytérien de Parc-Extension

asiatiques de PUniversité de /Instiet de Théologie pour

Montséal Ia Francophonie

=

lundi le 7 juin 2021 | 19h 2 21h

Sur ZOOM

Pour inscription :

(Ire(\s:m j}mn il sy
s DTG EEISI0R
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2.3 Protéger — Sensibilisation et travail de .
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proximité

Assuna Annabawiyah Montreal
May 5 at 8:53 PM - @

Soutien aux leaders et communautés Salam aaikum

A la mosquée Assuna, nous sommes trés heureux d'avoir contribué
a 'opération clinique mobile pour vacciner les résidents sans RDV
contre Covid-19. Les résultats dépassent largement les objectifs
Initiatives porteuses : i

. Jaza Allahu khairane tous les bénévoles qui ont contribué a ce
succes.
Voici quelques articles couvrant cette activité.

https://!

- Facilitation a la mise en place de cliniques de et
Vaccination éphéméres adaptées https:;‘mtrca!gazct(c.com/'. ,’8346c946»d38-4c66. .Jamp/

v.lapresse.ca/.../mission-vacciner-local.php
ww.cbc.ca/amp/1.6013665

JUDITH LACHAPELLE
La Presse

HENRI OUELLETTE-VEZINA
La Presse

La campagne de vaccination roule & fond
de train & Montréal. Mais les taux de

vaccination varient beaucoup d'un quartier
VACCINER LOCAL oot
Comment faire pour que les quartiers qui
. TIEN AUBERT LA PRESSE

affichent du retard suivent la cadence 7



4. Conclusion

Grands constats préliminaires

Mise en évidence inéquités préexistantes : double menace et ... double opportunité

Ponts entre experts-conseil et équipes terrain

Collaboration leaders et acteurs institutionnels & communautaires : implication
leaders et entités religieux

Réle d’acteurs intermédiaires comme CoVivre : importance d’une pluralité de voix

Enjeux de communication transversaux et lecons a tirer

Approche en santé publique en temps de crise et enjeux psychosociaux

covjvre
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4. Questions, discussion

Contact pour CoVivre : Emmanuelle Bolduc, coordonnatrice
emmanuelle.bolduc.dim@ssss.gouv.gc.ca

Tous les fiches, guides et ressources CoVivre se trouvent sur
notre site Internet bilingue:
https://sherpa-recherche.com/sherpa/projets-partenaires/covivre/

®
00\\/tfre
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