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Résultats de U'Enquéte sur lincidence de la COVID-19 sur ?
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En collaboration avec des intervenants communautaires*, ’Agence de la santé

publique du Canada (ASPC) a mené cette enquéte en ligne de mai a juillet 2021. Provinces de
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*Voir les remerciements ci-dessous pour plus d’informations sur nos collaborateurs 17 %
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o santé mentale s'était détériorée depuis le o SErvices de soins de sante avant ta pandemie,

ont déclaré que ces expériences ont augmenté

début de la pandémie pendant la pandémie

Changements dans la santé mentale depuis le début Changements dans la fréquence de la discrimination vécue lors
de la pandémie selon la santé mentale en général de I'accés aux services de soins de santé depuis le début de la
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Sentiments de sécurité Emploi et sécurité financiére Sécurité alimentaire
ont déclaré se sentir moins en ont perdu des heures de travail ou ont ont vécu de linsécurité alimentaire

sécurité dans Uendroit ou ils vivaient cessé de travailler pendant la pandémie pendant la pandémie

Pour plus d’information, consultez le blogue de données et le rapport complet intitulé: Rapport national: Résultats de I'Enquéte sur I'incidence de la COVID-19 sur I'accés aux
services de santé liés aux ITSS, y compris les services de réduction des méfaits, pour les personnes issues des communautés africaines, caribéennes et noires au Canada
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