COVID-19

Service de prévention et contrdle des infections, CIUSSS EMTL

Dr Marc Laroche, microbiologiste-infectiologue, officier de prévention des infections
Chantal Bellerose, chef de service, Service de prévention et de contrble des infections
Mars 2020

Centre intégré
universitaire de santé
et de services sociaux
de I'Est-de-

P'lle-de-Montréal

Québec



HISTORIQUE

* 31 décembre 2019

« OMS informée de cas de pneumonie de cause indéeterminée a la ville de Wuhan,
province de Hubel

7 Janvier 2020

« Les autorités chinoises annoncent I'identification d’'un nouveau coronavirus

11 janvier 2020

 Lien avec le Marché aux fruits de mer de Huanan

« 12 janvier 2020

« La sequence genetique du virus est partagée (necessaire pour developper un test
diagnostique)
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« 13 Janvier 2020
* Premier cas importé de Wuhan annoncé en Thailande

« 15 janvier 2020

* Premier cas importé annoncé au Japon

« 22 janvier 2020
- Un premier cas est signalé aux Etats-unis

25 janvier 2020
* Un premier cas est sighalé au Canada (Toronto)

30 janvier 2020

« L'OMS déclare une urgence de sante publiqgue de portée mondiale

HISTORIQUE
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Wuhan's Location in China Map
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No. of Cases

H Linked to Huanan market

A novel coronavirus was officially —

[ Not linked to Huanan market

announced as the causative
pathogen of the outbreak
by China CDC

— China CDC publicly shared the gene sequence
of the novel coronavirus; completed PCR
diagnostic reagent development and testing

PCR diagnostic reagents provided to Wuhan

— First confirmed case from Wuhan
reported outside China (in Thailand)

China CDC Level 2 emergency
response activated

— China CDC emergency response level

= . ' S upgraded to Level 1 (the highest level);
Emergency monitoring, case investigation, — ' national technical protocols for 2019-
45 close contact management, and market ¥ nCoV released by NHC
investigation initiated, technical protocols
40+ for Wuhan released_; NHC nOt',ﬁEd WHO — Strict exit screening measures activated
and relevant. countries and regions; gene in Wuhan, people with body temperature
35 sequencing completed by China CDC vy 237.3°C were restricted from leaving
30 Huanan Seafood Wholesale — | L First confirmed case reported in another
Market closed province in China (in a person who
had traveled from Wuhan); China CDC
231 Outbreak announced by WHC; Y | issued test reagent to all provinces
NHC and China CDC involved VI | in China
20 in investigation and response M
. _ NCIP incorporated as a notifiable
15 Case-finding activated \ v disease in the Infectious Disease
Law and Health and Quarantine
10 Pneumonia cases linked Law in China
to the Huanan Seafood
5 Wholesale Market Reagent probes and primers
v shared with the public by
China CDC
04 T T — = | T T
27 30 3 6 9 12 15 18 21 24 27 30 2 5 ] 11 14 17 20
L ] 1 ] 1 ]
Nov. Dec. Jan.
| (| 1
2019 2020

Qutbreak Period

Li et al., NEJM 2020
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Les coronavirus

 Famille Coronaviridae
« Distribution globale

« Zoonotique-mammiféres (chauves-souris),
oiseaux

* Chez les humains, causes de
“‘rhumes”/infections des voies respiratoires
supérieures

Infections plus séveres/pneumonies...

E protein

‘‘‘‘‘‘
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Les coronavirus

e 0% < SH Viruses
© 70% = SH < 90% — SARSr-CoV BtKY72
o SH<70% o SARS-CoV-2
SARSr-CoV RaTG13
* SARS-CoV . SARS-CoV PC4-227
SARS-CoV
« MERS-CoV . Bat Hp-BetaCoV
- SARS-CoV-2 (versus COVID-19) g Ro-BatCoV GCCDCH
Ro-BatCoV HKU9
I ¢ Ei-BatCoV C704

—— Pi-BatCoV HKU5S
L Ty-BatCoV HKU4

{ E MERS-CoV
—. EriCoV
MHV
L CoV HKU1
ChRCoV HKU24
L HCoV OC43

MrufCoV 2JL14
s HCoV NLB3
- HCoV 229E
0.1
Coronaviridae Study Group of the International Committee on Taxonomy of Viruses Centre intégré
Nature Microbiology 2020 universitaire de santé
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Palm civets and other animals
traded in live-animal markets

Community
— SARS-CoV contact

Coronavirus ~2002 w‘
V # Cross-species Zoonotic

transmission transmission

Nosocomial
transmission

Hospital
patient Health care

personnel

A
S~
% =30 years ago Continuous Nosocomial
transmission
Cross-species
transmission

Zoonotic
transmission

patient

De Wit et al., Nature Reviews Microbiology 2016
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Cyranoski, Nature news, 2020

Centre intégré
universitaire de santé
et de services sociaux
de I'Est-de-

P'lle-de-Montréal

Québec



A note on the illegal trade and use
of pangolin body parts in India

Rajesh Kumar Mohapatra, Sudarsan Panda,
Manoj V. Nair, Lakshmi Narayan Acharjyo and
Daniel W.S. Challender

TRAFFIC Bulletin Vol. 27 Mo, 1 (2015)

Chinese Pangolin
Muris pentadactyla Skin‘scales worm around neck 10 prevent pneamonia Mizo ethnic group of Mizoram Lalmuanpui ef al., 2013
Mear consumed as a delicacy Nyishi tribe of AP Solanki er ol , 2003
Seales 1o heal wownds diito ditta
Skin for cultural pusposes ditto ditto
Nails for piercing bodls
{assumed antiseptic property) Nyishi and Galo tribes of AP Chakravorty ef al., 2011

Table 2. Use of panpgolin body parts for traditional medicinal applications in India.
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€M World Africa Americas Asia Australia China Europe India Middle East United Kingdom LIVE TV Edition ~ C{

China has made eating wild animails illegal after the
coronavirus outbreak. But ending the trade won't be

©CBS NEWS v CORONAVIRUS v i easy

NEWS
| J\\ kS By Ben Westcott and Shawn Deng, CNN
® Updated 11:47 PM ET, Thu March 5, 2020

Civet Cat Slaughter To Fight SARS
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HISTORIQUE

Figure 1. Epidermic Curve of the Confirmed Cases of Coronavirus Disease 2019 (COVID-19)

Confirmed casesanly

[ By date of onset (n= 44673}

D By date of diagnosts {n= 246720
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JOHNS HOPKINS  copoNAVIRUS RESOURCE CENTER

LUMIVERSULY & MEDICINE

Total Confirmed

Confirmed Cases by
Country/Region

China
ltaly

Iran (Islamic
Republic of)

Republic of
Korea

France
Spain
Germany
us
Others
Japan

Switzerland

Country/Region

NORTH
A\MERICHA

~

A'F RICA

SOUTH
AMERIGA

Ezri, FAQ, NOAA

Cumulative Confirmed Cases Active Cases

. Mobile Version: . Visualization: .
and avdyJand Adital media reports. Read

| £ Mie Arkiclas
Lancet Int s Article:

Batemmtrme S bt

118

(https://coronavirus.jhu.edu/map.html)

Total Deaths

4 290

3 046 deaths

Hubei China

631 deaths
ltaly

291 deaths
ran (Islamic

Republic of)

54 deaths
Republic of Korea

36 deaths
Spain

33 death
France

23 deaths

LT TP IS S [

Total Recovered

Hubei China

Iran (Islamic
Republic of)

Guangdong China

Henan China

Zhejiang China

Hunan China
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Distribution mondiale COVID-19

Distribution of COVID-19 cases as of 10 March 2020
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Figure 1. Countries, territories or areas with reported confirmed cases of COVID-19, 10 March 2020
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Distribution mondiale COVID-19

4000
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WHO region
. Eastern Mediterranean
Europe
§ Other
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South-East Asia
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2019 2020 2020 2020 2020 2020 2020 2020 2020 2020 2020 universitaire de santé
Date of report et de services sociaux
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Au Québec

« La premiere personne infectée, une femme de 41 ans, revenait
d'un voyage d’lran

 Le second cas, un homme de 70 ans, a voyagé en Inde

* Le troisieme cas, une femme originaire de la Montérégie qui est
revenue de France, le 3 mars

* Un quatrieme, egalement de la Montéregie, qui serait allé en
croisiere
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Au Canada

Situation au 10 mars 2020
» 93 personnes

» Colombie-Britannique 39
» Ontario 36

* Alberta 14

* Québec 4

Centre intégré
i itaire di

iversitaire de s
de services sociaux

r’fle-de-Mo;ltréfl
Québec



SARS outbreak 2002-2003 COVID-19 outbreak 2019-2020

P
Nov 16: First case Dec 8: First case
First known case? of atypical pneumonia Onset of symptoms in first known case? of pneumonia with
in Foshan City, Guangdong Province, China s Nov \unknown etiology in Wuhan City, Hubei Province, China
'
Dec 31: Reported to WHO
) China reports a cluster of cases of pneumonia
with unknown etiology in Wuhan to WHO
Dec China
27 cases
0 deaths
.
Feb 11: Reported to WHO '\fj %N irus identified
China reports an outbreak Jan el 78 LA LR e E U
of acuteeespiratory symptoms Chinese scientists identify the pathogen M E RS COV 30-40%
in Guangdong to WHO as a novel coronavirus
China “\
300 cases Jan 30: WHO global alert
5 deaths WHO declares a “public health
- Feb emergency of international concern”
™ 1 China Outside China
Mar 12: WHO global alert 7736 confirmed cases 82 confirmed cases
){VHO issues a glohal qlert on 170 deaths 0 deaths
cases of severe respiratory illness \
[that] may spread to hospital staff” M
) ar -
Feb 20: Current status
Apr 2: >2000 cumulative cases worldwide\ China Outside China 3(y
1 74675 confirmed cases 1073 confirmed cases 0
Apr 16: New virus identified L 2121 deaths 8 deaths
WHO scientists identify the pathogen y Apr

as a novel coronavirus

Apr 28: >5000 cumulative cases worldwide/
May

May 28: >8000 cumulative cases worldwide ——e

Jun
Jul 5: Final status
WHO declares worldwide containment
10% | | china Outside China ' Wu et al., JAMA 2020
5327 cases 2769 cases l
349 deaths 425 deaths Ju Centre intégré

universitaire de santé
et de services sociaux
de I'Est-de-
I'lle-de-Montréal
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Contagiosite du COVID-19

* Ro/R;ero/Rnougnt = taux de reproduction de base

 le nombre moyen d'individus qu'une personne infectieuse pourra infecter

* Rougeole 12-18 MERS-CoV 1.08-1.12
* Varicelle 3.7-5 SARS CoV 2.0-2.5

* Influenza 1918 2-3 SARS CoV-2 environ 37?
 Influenza saisonniére 1.28

» Taux d’attaque pour le SARS CoV-2- estimé 10-30%

Centre intégré
universitaire de santé
et de services sociaux
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P'lle-de-Montréal

Québec



Can we contain the COVID-19 outbreak with the same
measures as for SARS?

Annelies Wilder-Smith, Calvin ] Chiew, Vernon | Lee

www.thelancet.com/infection Published online March 5, 2020 https://doi.org/10.1016/51473-3099(20)30129-8
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Manifestations cliniques-
mode de transmission

“Le COVID-19 est transmis par des gouttelettes et des
fomites lors d’'un contact étroit non protégé entre une personne
porteuse et une autre personne. La propagation par voies
aeriennes n’a pas été signalée...et...ne serait pas considéree
comme un important moteur de transmission ... cependant ...
procédures génerant des aérosols...”

(cf. ASPC)

(Report of the WHO-China joint Mission on Coronavirus Disease 2019)
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Short-range
Droplet-borne route airborne route

Transmitted by

Medium or large 2% Long-range
droplets ) PP o airborne route

Transmitted by aerosols

\>

J

Transmitted by aerosols

D

fomite route

Ballistic trajectory of .
large droplets (23 fois/heure)

American Journal of Infection Control

Yolume 44, Issue 9, Supplement, 2 September 2016, Pages 5102-5108 Centre intégré
universitaire de santé
et de services sociaux
de I’Est-de-

P'lle-de-Montréal
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iy
Manifestations cliniques N\ J/
¢

Période d’incubation moyenne 5-6 jours (plage 1-14 jours)

* Fievre (87.9%) » Douleurs musculaires/articulaires (14.8%)
» Toux seche (67.7%) Frissons (11.4%)

Fatigue (38.1%) Nausée/vomissements (4.8%)

Crachats (33.4%) | \
Dyspnée (18.6%) Congestion nasale (4.8%)

Maux de gorge (13.9%) Diarrhée (_3.7%)
 Céphalée (13.6%) * Hemoptysie (0.9%)

(Report of the WHO-China joint Mission on Coronavirus Disease 2019) et de services sociaux
de I'Est-de-
I'lle-de-Montréal

P
Québec



 80% des cas ont une maladie non-sévere

* 14% des cas ont une maladie sévere

Manifestations cliniques

« Dyspnée, tachypnée > 30/minute, taux de saturation O, < 93%, PaO,/FiO, <300, et/ou infiltrats

>50% de la plage pulmonaire

* 6% des cas ont une maladie critique
* Insuffisance respiratoire, choc circulatoire, insuffisance multiorganique

Centre intégré
universitaire de santé
et de services sociaux
de I'Est-de-

P'lle-de-Montréal
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Manifestations cliniques

Facteurs de risque pour maladie severe

 Mortalité la plus élevée
 chez les patients ages de > 80 ans (21.9%)
« Hommes > femmes (4.7% versus 2.8%)
« Comorbiditées

Maladie cardiovasculaire (13.2%)
Diabete (9.2%)

Hypertension (8.4%)

Maladie respiratoire chronique (8.0%)
Cancer (7.6%)

Centre intégré
universitaire de santé
et de services sociaux
de I'Est-de

I'fle-de-Montréal
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Manifestations cliniques-
taux de mortalite

» Calculs des taux

* (nombre de déces/nombre de patients récuperés) x 100? (6%)
« (nombre de déces/nombre de cas) x 100? (3.4%)

* (nombre de déces/nombre d’infections) X 1007 (inconnu, “beaucoup
plus bas”)
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Country

South Korea
ltaly

Austria
Switzerland
UK

Finland
Vietnam

Turkey
United States

Manifestations cliniques-
taux de mortalite

Tests
Performed

109,591

23,345
2,120
1,850

13,525

130
1,737
940
472*

Tests per
Million
People

2,138
386
235
214
1989

18
11

Population

source

source

source

source

source

source

source

source

source

Worldometers.info

cdc.go.kr

*
2020-03-06

6284 cas
42 déces
0.7%!
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Manifestations cliniques-
taux de mortalite

Diamond Princess

- Bateau de croisiere britannique

Patient index originaire de Hong Kong embarque a Yokohama, Japon, le 20
janvier 2020

Il débarque le 25 janvier a Hong Kong
Positif pour le SARS-CoV-2 le 1°" fevrier

Le 4 février, le bateau est de retour a Yokohama et devait repartir pour le
prochain voyage

Les autorités mettent en quarantaine les 3 700 personnes sur le bateau suite a
la confirmation de 10 nouveaux cas

Au total, 696 cas (19%) confirmés, 7 déces
Mortalité 0.8% (cf. age des patients)

Centre intégré
universitaire de santé
et de services sociaux
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Coronavirus Disease 2019 and Influenza

Worldwide there is great concern about the emerging epidemic of coronavirus disease 2019 (COVID-19).
However, most of the infections are in one part of China, and thus far the virus appears to pose limited threat outside of China.

COVID-19 in China

As of February 21, 2020
75 569 reported cases (89 904)
75 467 (99%) of cases are in Chinese mainland
2239 deaths  (3123)

w COVID-19 in the US Influenza in the US
As of February 24, 2020 As of February 15, 2020, CDC estimates
14 cases diagnosed through US health care system (213) At least 29 million il patients
39 cases among repatriated US citizens At least 13 million physician visits
0 deaths (11 At least 280 000 hospitalizations
O critically ill case-patients At least 16 000 deaths
No evidence of community-wide COVID-19 transmission in the US 105 pediatric influenza-associated deaths

reported to the COC by state health departments

Centre intégré
.. universitaire de santé
Livingstone et al., JAMA 2020 et de services sociaux
de I’Est-de-

P'lle-de-Montréal
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Manifestations cliniques

Lab diagnostic

Isolation/hospitalization

==

f Isolation/hospitalization 1 l Death

Centre intégré
universitaire de santé

Onset ICU et de services sociaux

P'lle-de-Montréal

e
Report of the WHO-China Joint Mission on Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) Quebec



cp24.com (AP Photo/Vahid Salemi) centre intégre
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Skow acceleration of number of cases
DA

o N
-

Pandemic outbreak
no intervention

Reduce peak number of cases
> and related demands on
hospitals and infrastructure

Daily number of cases

Reduce number of overall
cases and health effects

Pandemic outbreak:
with intervention

Number of days since first case

Source: Adapted frome COC. Interim pre-pandemic planning guidance: community strategy for pandemic influenza mitigation in the United States—early, targeted,
layered use of nonpharmaceutical interventions. Atlanta, GA: US Department of Health and Human Services, COC; 2007. httpsy/stacks.cdc gov/view/cdc/1 1425,
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Conseils au grand public-
OMS, Santée Canada

» Se laver freqguemment les mains

- Eviter les contacts proches (<1 meétre), surtout si la personne
est malade

- Eviter de se toucher les yeux, le nez et la bouche

* Respecter les regles d’hygiéne respiratoire (éternuez et toussez
dans votre manche)

e S| vous étes malade, rester chez vous

Centre intégré
universitaire de santé
et de services sociaux
de I'Est-de-

P'lle-de-Montréal
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A TOUS LES PATIENTS!

SI VOUS AVEZ de la FIEVRE OU de 1a TOUX

¢ ®
S5

LAVEZ-VOUS les MAINS avec la SOLUTION
ANTISEPTIQUE et METTEZ un MASQUE

— %
SI VOUS AVEZ WYIEE OUTRE-MER
RECEMMENT

5gx mln NON

AVISEL IMMEDIATEMENT INSCRIVEZ-VOUS ET

le PERSONNEL 2 'ACCUEIL ASSOYEZ-VOUS

OU 3 L'INSCRIPTION dans la ZONE RESERVEE
de la SALLE D’ATTENTE

Centre intégré
universitaire de santé
et de services sociaux
de I'Est-de-

QUébec I'lle-de-Montréal
Québec ma




PREVENTION DES INFECTIONS

EQUIPEMENTS DE PROTECTION INDIVIDUELS (EPI)

Pour certains pathogénes, les EPl peuvent étre augmentés et la procédure revue

ETAPES POUR METTRE LES EPI
» Sassurer que les EP] sent sans défauts et de la bonne taille
£
» Enlever les bijoux, attacher les cheveus langs.

| PROCEDER A LHYGIENE DES MAINS |

* Enfiler la blouse, lattacher au cou et 2 la taille

i—

* Placer un rmasque
L UR MAsgue aves

wisiére sur le visage

* Prendre un appareil de protection
resgiratoire [APR] dans le creus de

La main en laissant pendre Les

en couvrant be nez courToies,
et le menton, et
Lattacher.

* Placer UAPR pour couvrir
Le prienton et Le nez

* Passer la courrgie supérieure et
la placer sur le dessus de la téte;
passer La courraie inférieure et
La placer auteur du eou, saus les
cheweus,

» Madeler la pince
nasale a la forme
du nez

¥ Sily a une pince nasale,
La madeler & la forme du nez
et verifier [etanchéite de VAPR,

i.')

» Mattre les lunettes ou la visiere,

o

g
‘h » Mestre Les qants, cowvrir les paignets de la blouse

ETAPES POUR RETIRER LEs EpI

¥ Pour retirer les gants saisir L2 surface extérieure dun des gants en le pingant aw haut de la paume

» Ecarter |z gant de la paume en le tirank vers les doigts et Le retourner sur lui-méme,

¥ Le chiffanner en boule et le garder dans la main gantée.

* Glizser lindex et le majeur nus sous La bande de Lautre gant sans toucher lextériewr.

* Ecarter Le gant de La pausme en le tirant vers Les doigts et Le retourner sur Lui-mérne. Létires pour que le prerier gant
entre dedans Puis jeter Les gants dans le contenant approprié.

L EE

| PROCEDER & L'HYGIENE DES MAINS

o

» Détacher La blowse sans se cantaminer.

¥ Sajsir la base des attaches du cou et rarmener La blouse vers Lavant

¥ Saisir lintérieur de la manche opposée. La Faire glisser sans La retourner
pour degager la main,

» dwec la main dégagee, proceder de la méme fagon pour retiver L'autre manche

* Rouler la blouse en boule en évitant de toucher lextériewr.

* Jerer dans Le contenant approprié.

[ Proctner A UHvaiEnE DES MAINS |

e

- i {
¥ Pour retirer les lunettes ou la visiere, manipuler léquipement par les cites ou Larriére (;.", i )
eten évitant de toucher Le devant. Jeter dans le contenant approprié. i

» Pour retirer le masgue. | PROCEDER A UHYGIENE DES MAINS ET SORTIR DE LA PIECE ]
détacher les attaches du bas
et celles du haut [ou saisic
les elastigues]

» Tirer ke masque vers Lavant &
laide des attaches en évitant
de toucher Lextérieur.

¥ Juter dans Le contenant approprid,

"]
—f

N

¥ Pour retirer [APR. pencher |a téte légérement
vers Lavank, passer La courroie inférieure
par-deszus La téte puis La courroie supérieure
en évitant de toucher e filtre

¥ Jeter dans le contenant approprié.

PROCEDER & LHYGIENE DES MAINS

Association paritaire pour la santé et la sécurité du travail du secteur affaires sociales
https://asstsas.qc.ca/sites/default/files/publications/documents/Affiches/a70-epi.pdf
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Mesures préeventives
géenerales

* Le ministere rappelle aux voyageurs de retour de I'étranger
d'étre attentifs a leur etat de santeé. Il est demandé de survelller
les symptdmes compatibles avec le COVID-19, soit la fievre, la
toux et les difficultés a respirer, pour une periode de 14 jours a
partir de la date du retour au Canada.

* Des mesures sont également prises dans les aéroports
Internationaux.

 La population doit signaler Info-Santé 811 des l'apparition de

symptomes compatibles avec le COVID-19 ou la ligne réservée
a cette effet.
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Mesures préeventives
generales en etablissement

|dentification rapide des cas suspects
Isolement aérien et contact

» Affiche «Précautions MRSI»

Equipement de protection individuelle
Pas de visiteur

_imiter les entrées et les sorties
Registre des présences

 Surveillance a la porte
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Affiche

PRECAUTIONS MRSI / visteurs
au poste avant
ﬂ Avant dlentrer Avant de sortir ‘i

d'entrer

Chambre a

pression négative

6
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Equipement de protection
individuelle

* Blouse jetable
« Si vomissements ou diarrhée, prendre une blouse imperméable

* Gants
« S’assurer que couvre la manche

* N-95
* Visiere
 Les lunettes de prescription ne sont pas considérees comme
suffisantes
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Site intranet

* S0INns et services

* Services professionnels
* Prévention des infections
« Mesures et précautions
 COVID-19

 Autres liens disponibles tels gue Gouvernement du Québec,
Direction régionale de santé publiqgue, Santé Canada, etc.
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CIUSSS
de PEst-de-Plle-de-Montréal

www.ciusss-estmtl.gouv.gc.ca
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