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COVID-19: 
Gestion des dépouilles et  

mesures de prévention et de protection  
pour les professionnels de la santé du Nunavik 

 

 

Préambule 

Cette fiche présente les recommandations intérimaires de la Direction de la santé publique 
(DSPublique) du Nunavik en cas de décès reliés à la COVID-19. Ces recommandations sont 
largement inspirées du document « COVID-19 : Mesures de prévention et de protection pour les 
entreprises de services funéraires », Institut national de santé publique du Québec, juin 2020, 
disponible en ligne: https://www.inspq.qc.ca/publications/2913-mesures-services-funeraires-
covid19.  

 

Les informations présentées dans ce document seront ajustées selon l’évolution de la pandémie 
et selon la progression des connaissances dans le domaine. 

 

Introduction 

 
La maladie se nomme COVID-19 mais le virus a été identifié comme le SARS-CoV-2. 

 
Au Québec, les activités funéraires sont encadrées par la Loi sur les activités funéraires, chapitre 
A-5.02 et son Règlement d’application (r.1). L’annexe I contient la liste des maladies et infections 
présentant des risques pour la santé de la population; la COVID-19 causée par le virus SARS-CoV-2 
a été ajoutée à cette liste. L’annexe III précise la liste des municipalités et territoires exemptés, 
dont font partie toutes les communautés nordiques du Nunavik. 
 

1. Risques de transmission de la COVID-19 
 

Les données actuelles indiquent que la transmission du SARS-CoV-2 peut se faire principalement 
lors d’un contact avec les gouttelettes des sécrétions respiratoires d’un cas. Le virus peut 
également se retrouver dans les selles et le sang. Les surfaces peuvent être contaminées pour 
une période de quelques heures à quelques jours dépendant des conditions de chaleur ou 
d’humidité. La transmission du virus peut se faire par contact avec des surfaces infectées, suivi du 
contact des mains avec la bouche, le nez ou les yeux (par les muqueuses). 

https://www.inspq.qc.ca/publications/2913-mesures-services-funeraires-covid19
https://www.inspq.qc.ca/publications/2913-mesures-services-funeraires-covid19
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La transmission par voie aérienne opportuniste (fines gouttelettes de sécrétions respiratoires ou 
autres, infectées et aérosolisées) peut également survenir lors d’interventions risquant de 
générer des aérosols. Il y a de plus en plus d’évidence que la transmission pourrait aussi se 
produire lors de la période pré-symptomatique de l’infection. 
 

 

2. Patient décédé d’une autre cause que la COVID-19 
 

Il est important de noter qu’il n’y a pas d’entreprise de services funéraires au Nunavik. Lorsqu’un 
décès survient sur le territoire du Nunavik, que ce soit en milieu de soin de santé ou ailleurs, ce sont 
généralement des personnes associées à une église (souvent appelée femmes auxiliaires) qui 
prennent en charge la dépouille, procèdent à sa préparation (habillement, etc.) et la déposent dans 
un cercueil, le plus souvent fabriqué localement. Ces équipes sont disponibles dans chacun des 
villages nordiques. Il arrive, quoique ce soit plutôt rare, que les infirmières d’une communauté 
doivent insérer une dépouille dans un sac mortuaire. 
 
La responsabilité de la fabrication des cercueils varie selon les communautés : en général, ce sont 
des employés de l’Office municipal d’habitation Kativik (OMHK) ou des volontaires de l’Église qui 
s’en chargent, mais des employés de la municipalité ou de l’Administration régionale Kativik (ARK) 
ou encore les services techniques des Centres de santé peuvent aussi être sollicités. 
 
Pour une situation de décès sans lien avec la COVID-19, la procédure habituelle avec la 
participation des femmes auxiliaires peut être suivie. Cependant, la Dspublique du Nunavik 
recommande, compte tenu de la possibilité d'être porteur de la COVID-19 de façon 
asymptomatique, que lors de ces préparatifs les femmes auxiliaires portent un équipement de 
protection individuelle (ÉPI) complet: protection oculaire, masque, blouse et gants.  
 

Lorsqu’un décès survient pendant un épisode de soins à Montréal ou lorsque la dépouille doit subir 
une autopsie par exemple sur demande du coroner, les services d’embaumement de la Résidence 
funéraire Collins Clarke MacGillivray White (située rue Sherbrooke Ouest, Montréal) sont 
généralement retenus par les autorités des Centres de santé ou des villages nordiques du Nunavik. 
Le corps embaumé est ensuite expédié dans un cercueil, via les services d’Air Inuit ou Canadian 
North, dans la communauté de résidence du défunt au Nunavik. 
 

Dans ces deux situations (décès survenu au Nunavik ou rapatriement du corps de l’extérieur de la 
région), l’exposition et la cérémonie funéraire pourront être prises en charge par la communauté 
religieuse. Il faudra respecter en tout temps les principes de la distanciation physique en vigueur 
(deux mètres entre chaque personne) lors des cérémonies. De plus, tant que les restrictions de 
rassemblement ne seront pas levées par le Comité consultatif régional en matière d’intervention 
d’urgence du Nunavik (CCRIUN) et la directrice de santé publique, le nombre de visiteurs devrait 
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être limité à 4 ou 5 personnes, en s’en tenant si possible à la présence de la famille immédiate. 
Une fois les restrictions levées, ces recommandations continueront de s’appliquer dans les 
communautés où il y a présence de cas actifs de COVID-19 (communautés non « COVID-FREE »).  
 

 

3. Patient décédé de la COVID-19 
 

Contrairement aux dispositions de l’article 138 du Règlement d’application de la Loi sur les 
activités funéraires (ch. A-5.02, r.1), l’autorisation du directeur régional de santé publique de la 
région concernée n’est pas nécessaire avant la prise en charge de la dépouille d’une personne 
décédée de la COVID-19. Il est toutefois essentiel que la présence de la maladie soit mentionnée 
sur le formulaire de constat de décès (Bulletin de décès SP3). De plus, les personnes prenant en 
charge la dépouille doivent être systématiquement avisées lorsqu’il y a présence de la COVID-19 
dans les causes ayant contribué au décès et de la présence d’un risque pour la santé. 
 
La manipulation du corps doit être faite de manière à limiter le plus possible les émissions de gaz 
ou de liquides des voies respiratoires, notamment en évitant d’appuyer sur le thorax. Le corps 
doit être déposé dans un sac mortuaire étanche (envisager double sac si doute d’étanchéité) 
adéquatement fermé. Les surfaces du corps et de la structure sur laquelle il repose sont 
susceptibles d’être contaminées par le virus, de même que l’extérieur du sac mortuaire, même 
s’il est adéquatement fermé. Ces surfaces et l’extérieur du sac mortuaire doivent être désinfectés 
et devraient être manipulés avec des gants. La dépouille devrait être identifiée par une étiquette 
précisant la présence de la COVID-19. 
 
La procédure prévoit de plus : 
 

 Qu’il n’y ait pas de désinfection du corps; 

 Qu’il n’y ait pas d’embaumement; 

 Qu’il n’y ait pas de préparation du corps (habillement, etc.); 

 Que les rituels qui impliquent un contact direct avec la dépouille ne soient pas permis 
(possibilité si entente particulière avec la DSPublique du Nunavik pour un rituel sans aucun 
contact avec la dépouille); 

 Que les effets personnels du défunt (vêtements, serviettes, etc.) soient mis en quarantaine 
pour une période de 7 jours ou lavés à la machine à l’eau chaude, avec le détergent 
habituel (ou désinfection des articles qui ne peuvent être lavés) avant de les remettre à la 
famille; 
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 Que le corps soit placé dans un cercueil rigide et fermé, pour en assurer une manipulation 
sécuritaire; 

 
 En ce qui concerne l’exposition (cercueil fermé, aucun contact physique avec la dépouille 

n’est permis), pour un corps non embaumé, que soient prévues deux périodes d’au 
maximum trois heures dans la période de 48 heures qui suit le décès, entrecoupées d’au 
moins trois heures de réfrigération à ≤ 4 °C;  
 

 Qu’on procède rapidement à l’inhumation. Si cela n’est pas possible, le corps peut être 
conservé dans un local réfrigéré à ≤4 °C. Toutefois, pour une période supérieure à 10 jours, 
le corps doit être conservé à une température de -9 ºC ou moins1.  L’INSPQ recommande 
de bien séparer en deux zones les dépouilles COVID-19 des autres dépouilles si un local ne 
peut être assigné exclusivement aux dépouilles COVID-19. Les locaux prévus à cette fin au 
Nunavik sont trop exigus pour appliquer cette recommandation; il faudra s’assurer dans ces 
circonstances de bien identifier la présence de la maladie à l’extérieur du cercueil. 

 
Il faudra respecter en tout temps les principes de la distanciation physique en vigueur (deux 
mètres entre chaque personne) lors des cérémonies. De plus, tant que les restrictions de 
rassemblement ne seront pas levées par le CCRIUN et la directrice de santé publique, le nombre 
de visiteurs devrait être limité à 4 ou 5 personnes, en s’en tenant si possible à la présence de la 
famille immédiate. Une fois les restrictions levées, ces recommandations continueront de 
s’appliquer dans les communautés où il y a présence de cas actifs (communautés non « COVID-
FREE »).  
 
Pour des procédures détaillées décrivant les mesures de prévention et de protection, dont 
l’application est prévue pour les entreprises funéraires, consulter «COVID-19 : Mesures de 
prévention et de contrôle des infections pour les entreprises de services funéraires», (INSPQ, juin 
2020) ou le «Guide de gestion des décès reliés à la COVID-19», (INSPQ, juin 2020, disponible en 
ligne: https://www.inspq.qc.ca/publications/2975-guide-gestion- deces-covid19). Ces 
dispositions devraient aussi s’appliquer lors de cas de décès survenus en milieux de soins au 
Nunavik. 
 

 

 

 

                                                           
1 Règlement sur l’identification, le transport, la conservation, la garde et la remise des cadavres, objets et 

documents (ch. R-0.2, r. 3), Art. 18. Disponible sur le site : 
h ttp://legisquebec.gouv.qc.ca/fr/ShowDoc/cr/R-0.2,%20r.%203 

https://www.inspq.qc.ca/publications/2975-guide-gestion-%20deces-covid19
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3.1. Particularités dans le cas d’un patient décédé de la COVID-19 au 

Nunavik (dans un Centre de santé, un CLSC ou ailleurs) 
 

Dans le cas d’une personne qui mourrait de la COVID-19 au Nunavik, la procédure 
habituelle où ce sont les femmes auxiliaires du village concernées qui préparent le corps 
ne pourrait pas s’appliquer. Les personnes qui prennent en charge une dépouille dans 
ce contexte doivent appliquer toutes les mesures de prévention et de protection pour 
éviter la contamination de l’environnement et la transmission de la maladie à d’autres 
personnes. 
 
Il serait difficile de s’assurer que les femmes auxiliaires utilisent adéquatement, en 
respectant les consignes prévues, un équipement complet de protection (ce qui 
demande normalement une formation) : masque de procédure, protection oculaire, 
survêtement imperméable et gants pour s’approcher du corps et le manipuler. La 
DSPublique du Nunavik propose plutôt que, de façon exceptionnelle, dans le cas d’un 
décès survenu dans un village nordique à la suite de la COVID-19, ce soit 
systématiquement des personnes bien identifiées et formées aux mesures de protection 
d’un Centre de santé ou d’un CLSC, qui placent la dépouille dans un sac mortuaire selon 
la procédure recommandée par l’INSPQ. En cas de doute sur l’étanchéité, utiliser un 
deuxième sac mortuaire. 

 

3.2. Particularités dans le cas d’un patient décédé de la COVID-19 à 

l’extérieur de la région, qui doit être rapatrié au Nunavik 
 

Dans le cas du décès d’une personne atteinte de la COVID-19 à l’extérieur du Nunavik, 
c’est la Résidence funéraire Collins Clarke MacGillivray White de Montréal qui, après 
entente avec le Centre de santé Tulattavik (CSTU) ou Inuulitsivik (CSI), devra récupérer 
la dépouille et la placer dans un sac mortuaire et transporter le corps dans les locaux de 
l’entreprise funéraire. Il existe deux possibilités pour ensuite rapatrier le corps dans sa 
communauté au Nunavik (la famille est consultée via les autorités du CSI ou du CSTU): 
 
1. Le corps peut être incinéré et ensuite les cendres rapatriées au Nunavik; 
 
2. Le corps (dans un sac mortuaire) peut aussi être placé dans un cercueil étanche et 

solide, en respectant la procédure recommandée par l’INSPQ. Le cercueil pourra 
ensuite être transporté vers le Nunavik par l’entremise d’Air Inuit ou de Canadian 
North, qui doivent cependant accepter préalablement la demande de transport.  

 

Le virus peut se transmettre à partir de la dépouille d’une personne décédée de la 
COVID-19 aux personnes qui toucheraient le cadavre de façon volontaire ou 
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accidentelle. La Dspublique du Nunavik recommande fortement aux familles endeuillées, 
d’accepter la crémation lorsque c’est possible. Les cendres d’une personne décédées ne 
présentent aucun risque de transmission de la maladie et peuvent être transportées en 
avion sans restriction. Dans les cas où la famille tiendrait absolument à une inhumation 
du corps, il faudra s’assurer de sceller le cercueil de telle sorte qu’il ne puisse pas être 
ouvert. 



 

 

1. Décès d’une autre cause que la COVID-19 
 

2. Décès relié à la COVID-19 
 

     

Procédure normale, c’est-à-dire: 

• Constat de décès 

• Si décès à l’extérieur du Nunavik ou cas 
soumis au coroner, prise en charge et 
embaumement par entreprise funéraire et 
transport du corps vers communauté de 
résidence 

• Prise en charge, préparation du corps 
(habillement, etc.), mise en cercueil par la 
communauté (femmes auxiliaires) : 
protection oculaire, masque, blouse et 
gants 

• Rituel funéraire habituel 

• Exposition possible du corps à cercueil ouvert 

• Distanciation physique lors des cérémonies 

(plus de 2 mètres entre les personnes)* 

 • Mention COVID-19 au constat de décès 

• Dépouille identifiée par étiquette COVID-19 

• Avis aux personnes prenant en charge la dépouille de présence COVID-19 et risque 
sanitaire 

• Pas de désinfection de la dépouille 

• Pas d’embaumement 

• Pas de préparation du corps (habillement, etc.) 

• Pas de rituel funéraire, sauf si entente DSPublique du Nunavik 

• Effets personnels du défunt mis en quarantaine 7 jours ou lavés eau chaude et 
détergent habituel, puis remis à la famille 

• Sac mortuaire étanche adéquatement fermé (envisager double sac, si doute sur 
l’étanchéité), cercueil scellé (ne pouvant pas être ouvert) 

• Si exposition (cercueil fermé) : maximum 2 X 3 heures, dans une période de 48 
heures du décès, et période de refroidissement du corps de 3 heures à ≤ 4℃ entre 
séances  

• Inhumation rapidement, sinon conserver dépouille à ≤ 4℃  

• Distanciation physique lors des cérémonies (plus de 2 mètres entre les personnes)* 

     

   
 
 

Patient décédé au Nunavik (dans un 
Centre de santé, un CLSC ou ailleurs) 

 Patient décédé à l’extérieur de la région, 
qui doit être rapatrié au Nunavik 

    

 • Insertion du corps dans un sac 
mortuaire et un cercueil par le 
personnel adéquatement formé 
du Centre de santé ou du CLSC  

• Personnel adéquatement 
protégé (ÉPI)  

 • Insertion du corps dans un sac 
mortuaire par entreprise funéraire 

• Incinération ou insertion dans un 
cercueil solide et étanche et 
transport vers le Nunavik  

• Personnel adéquatement protégé 
(ÉPI) 

  
*Tant que les restrictions de rassemblement ne seront pas levées ou s’il y a présence de cas actifs de COVID-19 dans la communauté (communauté 
non « COVID-FREE »), le nombre de visiteurs devrait être limité à 4 ou 5 personnes, en s’en tenant si possible à la présence de la famille immédiate. 
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