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Covid 19 - Les régions vs Montréal 
 

André Joyal (Professeur associé à l’UQTR et membre du CRDT) 

 

Il s’en est  passé de l’eau du Saint-Laurent sous ma fenêtre depuis mon billet du 27 mars.  En me 

relisant, j’ai du mal à reconnaître cet extrait : «En attendant la fin de cette crise, voici une partie 

du tableau québécois en ce 26 mars. Un constat, le COVID-19 ne touche pas davantage les vieux 

que les jeunes. En effet, ici on voit que le tiers des personnes affectées ont moins de 40 ans (Journal 

de Montréal). La couche des 70-79 ans ne représente que 8% de cet ensemble, alors que les 80-89 

ans ne comptent que pour 3%». Un mois et demi plus tard, le portrait est tout autre. Misère!  

Le Québec, dont la population dans l’ensemble du pays n’est que 23%, compte pour pas moins de 

60% des décès dus à la Covid-19 d’un océan à l’autre. Et Montréal se fait le mouton noir du 

Québec. 

 

En effet, selon Santé publique de Montréal, voilà que la métropole québécoise souffle dans le cou 

de Bruxelles en cinquième position dans le sinistre classement des  villes à travers le monde pour 

le nombre de décès/100 000 habitants. C’est connu, la Grosse Pomme devance largement Milan 

et Madrid. Qu’on y pense: Rio est 18è et Bogota 33è. Ceci, alors que le Québec des régions respire 

paisiblement le grand air. 

 

Résultat : on retrouve les accents du fameux débat soulevé d’abord en 1969 et ensuite vingt ans 

plus tard par deux rapports qui ont fait couler beaucoup d’encre. Le premier rapport, bien familier 

aux économistes régionaux de ma génération, dû à trois professeurs d’économie (Benjamin 
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Higgins, Fernand Martin et André Raynaud) qui ont jeté un pavé dans la marre. Tout n’allait  pas 

aussi bien que l’on croyait  à Montréal où il fallait concentrer l’essentiel de l’attention des deux 

paliers de gouvernement. Ensuite, par un effet de ruissellement, les régions en tireraient profit. 

Notre ami Mario Polèse s’est longtemps opposé aux diktats de ce rapport de même que les leaders 

politiques en régions et nos collègues concernés du réseau de l’Université du Québec. En 1989, le 

Conseil économique et social avait semé une certaine consternation par son Deux Québec dans un. 

Oui, on déplorait que la richesse se concentrait à Montréal où il faisait bon d’être riche et en santé 

alors que les régions devaient se contenter des miettes en étant pauvres et malades.  Et voilà que 

le Journal de Montréal du 13 mai dernier, pandémie oblige, ressuscite de vielles réactions avec 

une chronique intitulée Les régions vs Montréal.  

 

La fin de mars parait bien loin avec son premier ministre du Québec qui, lors son direct quotidien 

avec la presse, se faisait tout jovialiste en évoquant une étude d’une agence de presse de la 

Californie qui classait le Québec en tête de cinquante juridictions pour le respect de la distanciation 

sociale. Oui, ils se faisaient disciplinés les Québécois… Or, voilà qu’à la mi-mai, les personnes 

âgées dans l’équivalent de nos EHPAD (CHSLD, RI, RPA)1 tombent comme des mouches. Le 

visage beaucoup plus long qu’en mars, le même premier ministre cherche des explications d’une 

hécatombe qui laisse croire que la fameuse courbe des décès n’est pas prête à s’aplatir : «Nous 

sommes la juridiction où il se fait le plus de tests par million d’habitants» fait-il savoir en bombant 

le torse. Ce serait parce que l’on teste beaucoup que le nombre d’individus atteints par la Covid-

19 serait relativement très élevé. Mais alors pourquoi les personnes âgées sont les premières 

victimes en aussi grand nombre?  

 

Avant de tenter des réponses, voyons le tableau du 7 mai des décès par tranche d’âge: 30-49 ans 

(0,8%); 50-69 ans (8%) 70-79 ans  (17,5%); 80-89 ans (40,3%); 90+ (33,5%). Tenez-vous bien: 

83% des décès ont lieu dans des résidences pour aînés publiques et privées. Les décès dans les 

hôpitaux : en date du 13 mai: 6,2%. La plupart de ces décès se situent dans le Grand Montréal 

(près de la moitié de la population du Québec). Le total des décès au Québec dus à la pandémie 

dépasse les 3 400. 

 

                                                 
1 Centre d’hébergement de soins  de longue durée, Ressource intermédiaire, Résidence privée pour ainés 
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Alors qu’en région le déconfinement a débuté le 11 mai (retour en classe des élèves du primaire et 

ouverture de certains commerces ), pour Montréal, après avoir repoussé du 19 mai au 25 mai un 

possible retour partiel à la normale, pour l’éducation tout est reporté à septembre. Mais, les 

travailleurs de la construction ont retrouvé le 11 mai leur casque de travail et leur marteau. 

Craignant les conséquences d’un déconfinement trop rapide, les maires de villes en régions 

clament: Montréalais, on vous aime bien, mais restez chez vous! Tant pis pour le tourisme 

printanier et estival! Comment ne pas les comprendre quand on sait quel le 14 mai, le taux de cas 

de contamination à Montréal était de 1000/100 000 habitants alors qu’à Québec il tourne autour 

de 150, autour de 110 au Saguenay-Lac-Saint-Jean, de 90 au pays de notre confrère Guy Chiasson 

(Outaouais)  et de…20  dans le coin de notre confrère Bruno Jean (Rimouski). Oui, le Québec à 

nouveau coupé en deux. 

 

Que s’est-il passé à Montréal pour que l’armée soit appelée à fournir de la main-d’oeuvre dans les 

résidences pour aînés et pour que l’Université de Montréal envisage d’octroyer des crédits 

académiques à ses étudiants qui accepteraient de faire du bénévolat en CHSLD ? Le Devoir du 16 

mai parle d’action humanitaire de la part des étudiants (sic). Il faut savoir que depuis des lustres 

ces résidences sont fortement sous-financées, avec pour conséquence que le salaire minimum 

offert n’attire qu’une main-d’oeuvre issue en grande partie de l’immigration récente en recherche 

d’emplois de survivance. On comprend que dans ces conditions nombreux sont ceux qui ont quitté 

un bateau prenant l’eau de partout dès le début de la pandémie par crainte de contaminer leurs 

proches ou d’y laisser leur peau. D’autres ont quitté quand Justin Trudeau, dans sa grande 

mansuétude, a offert ses généreuses Prestations canadiennes d’urgence aux sans emplois (2 000$ 

pendant 4 mois). Pourquoi risquer sa peau pour le salaire minimum si on peut recevoir 

presqu’autant en regardant les séries de Netflix?  

 

Pour empirer les choses, de mauvaises prévisions ont fait que le système hospitalier, en attente 

d’un grand nombre de patients, s’est cru forcé de libérer près d’un millier de lits en obligeant les 

personnes âgées qui les occupaient en permanence à se  retrouver dans des résidences où le virus 

n’a pas tardé à faire son entrée. Grave erreur. 

 



4 

 

Au Québec, comme ailleurs, on est aussi victime de l’imprévoyance  et de l’indifférence aux 

signaux d’alerte lancés il y a des années par l’OMS. Résultat : manque d’équipements tels les 

appareils respiratoires et les fameux masques N95, voire moins sophistiqués. Dans les résidences 

pour aînés, les préposés aux «bénéficiaires» durent affronter l’ennemi telle la cavalerie polonaise 

face aux panzers en 1940. Dans les hôpitaux et les résidences  pour ainés de Montréal, on se rend 

compte qu’il manque près de 8 000 travailleurs. L’horreur n’a pas tardé à se révéler quand, dans 

une résidence privée, une femme médecin en y arrivant constata la situation catastrophique qui 

s’offrait à sa vue. Au point qu’elle fut forcée de faire appel à son mari et à ses trois enfants pour 

l’aider à nourrir et soigner des vieillards mourant de faim abandonnés, parfois, depuis 36 heures.  

 

Oui, le lendemain, le premier ministre, non seulement avait le visage plus long que jamais lors de 

sa rencontre avec la presse, mais il s’est cru obligé de faire appel  à tout un chacun  (de moins de 

70 ans) pour aller au front. Les offres de bénévoles furent très nombreuses, mais une machine 

bureaucratique très centralisée suite à une gigantesque réforme du système de la santé de la part 

du très néolibéral gouvernement précédent  (en mal de privatiser le plus possible) a fait  que l’afflux 

de bonne volonté n’a pu être utilisé à bon escient en temps voulu. La grande faucheuse a donc 

poursuivi son oeuvre parmi les plus vulnérables qui mouraient sans pouvoir dire adieu à leurs 

proches. Ceci, jusqu’à  ce que l’on accepte leur venue lorsque le sort en est jeté. Sous la pression 

des médias, le gouvernement a dû imposer à toutes les résidences pour ainés d’ouvrir leurs portes 

aux proche-aidants sous réserve de la protection sanitaire.  

 

Et, pendant ce temps, les entreprises à leur tour crient au secours. La multinationale ALDO, créée 

à Montréal en 1974, dont les boutiques de souliers se retrouvent dans 83 pays, menace de déposer 

son bilan. Un exemple parmi des centaines, voire des milliers dont le cirque du Soleil. Faut-il alors 

déconfiner à tout prix? 

 

Dans mon billet du 27 mars, j’ai fait allusion au Brésil de Bolsonaro où, sans surprise la  situation 

s’aggrave de jour en jour. Le 17 mai, Jornal Nacional (Tele Globo) révèle que le nombre de décès 

en une semaine a augmenté de 50% s’élevant  à l5 000. Le pays se situe en 4è position pour le 

nombre de cas affectés par la Covid-19. C’est sans compter le nombre de  cas non identifiés en 

Amazonie et dans le Norsdeste. Dans son édition du 15 mai, Jornal Nacional, qui n’a jamais été 
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tendre (non sans raison) envers Lula, n’épargne pas à son tour le président d’extrême-droite. On 

lui reproche de faire pression auprès des gouverneurs en vue de déconfiner leur État. Le sosie de 

Trump prend comme argument le cas de la Suède, où, selon lui, on a refusé un remède aux effets 

plus néfastes que le mal à combattre. 

 

Jamais en considérant ce que l’on vit au Québec depuis deux mois j’aurais pensé que j’en arriverais 

à me demander tels ces deux présidents crypto-facistes de deux grands pays, si la Suède, face au 

coût d’opportunité qui était le sien, n’arrivera pas à démontrer que l’utilité de la décision adoptée 

l’emporte sur la désutilité (avec tout le respect que je dois aux personnes décédées). Ne dit-on pas 

depuis peu qu’il nous faudra apprendre  à vivre avec la Covid-19, voire 20-21 etc. Mais, à une une 

heure de voiture au sud de Montréal, on a un bon exemple de ce que peut  être la désutilité à la 

suédoise. Alors, le doute persiste. 

 

Un de mes doctorants originaire de Kinshasa (Congo) m’a dit que même si la pandémie se fait 

discrète dans l’ancien pays de Léopold II, le port du masque  est obligatoire. Tiens donc ! Pourquoi  

n’est-il pas obligatoire au Québec alors? Le premier ministre qui le recommande sans en faire une 

obligation ne l’avouera jamais : il n’y en n’a pas suffisamment pour tout un chacun. Il recommande 

donc d’aller sur le site Web où on explique comment en fabriquer… Plusieurs journalistes, dans 

leur description de la tragédie qui se vit dans nos «EHPAD »de Montréal, évoquent une situation 

de tiers-monde. C’est insultant pour les pays du Sud… 

 

P.S. Vous aurez remarqué qu’au Québec on féminise la pandémie en écrivant «la» Covid-19 alors 

qu’en France le masculin l’emporte sur le féminin. Qui a raison? Quel est le sexe de ce virus de 

malheur? Alors que Constantinople était sur le point de tomber, en ses murs on discutait du sexe 

des anges (au sens propre). On ne va pas en faire autant. 

 

  


