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Review of Childhood Mortality Pattern at the
Paediatric Unit of a Teaching Hospital in Nigeria

Examen du Modeéle de Mortalité Infantile a
1'Unité Pédiatrique d'un Hopital Universitaire au Nigeria

*0. Adaje, 'E. O Adeyemi, 'A. Oladele, 'S. O. Ajigbotosho, 'J. C. Okolugbo, 'W. A. Ajetunmobi

ABSTRACT

BACKGROUND: The vital statistics in the third world countries are
poor and have witnessed minimal improvement over the years with
childhood mortality in Nigeria remaining one of the highest among the
developing countries despite various child survival programmes. Child
survival strategies can only be efficient if the major reasons for morbidity
are known. The objective of this retrospective study was to review the
patterns of childhood mortality at the emergency room of the Federal
Teaching Hospital, Ido-Ekiti (FETHI).

MATERIALS AND METHODS: This study was conducted at the
Children Emergency room of FETHI. Admission, discharge records and
the case notes of the patients who died from September 2017 to October
2022 at the emergency units were retrospectively reviewed to extract the
data on the age, sex, diagnosis, and duration of stay on admission before
demise. A p-value of <0.05 was accepted as statistically significant.
RESULTS: There was a total of 2503 admissions with a M: F ratio of
1.25:1. The mortality rate was 3.9%. Age at demise was independent of
the sex of the patients with a p-value of 0.33. More deaths occurred
within six to 72 hours on admission and 68% of deaths in the EPU were
U-5. Sepsis and malaria were the leading causes of death.
CONCLUSIONS: The high incidence of mortality among under-5
largely from preventable causes of death stresses the need to strengthen
the existing childhood preventive measures.
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RESUME

CONTEXTE: Les statistiques vitales dans les pays du tiers-monde sont
médiocres et ont connu une amélioration minimale au fil des ans, la
mortalité infantile au Nigeria restant I'une des plus élevées parmi les pays
en développement malgré divers programmes de survie de l'enfant. Les
stratégies de survie de l'enfant ne peuvent étre efficaces que si les
principales raisons de la morbidité sont connues. L'objectif de cette étude
rétrospective était d'examiner les modeles de mortalité infantile au service
des urgences de I'hopital universitaire fédéral d'Ido-Ekiti (FETHI).
MATERIELS ET METHODES: Cette étude a été menée dans le service
des urgences pédiatriques du FETHI. Les dossiers d'admission, de sortie
et les dossiers des patients décédés de septembre 2017 a octobre 2022 dans
les unités d'urgence ont été rétrospectivement examinés pour extraire les
données sur l'age, le sexe, le diagnostic et la durée de séjour avant le déces.
Une valeur p de <0,05 a été acceptée comme statistiquement significative.
RESULTATS: Il y a eu un total de 2503 admissions avec un ratio H : F de
1,25:1. Le taux de mortalité était de 3,9 %. L'dge au déces était
indépendant du sexe des patients avec une valeur p de 0,33. La plupart des
déces sont survenus entre six et 72 heures apres 'admission et 68 % des
déces dans I'EPU concernaient des enfants de moins de 5 ans. La
septicémie et le paludisme étaient les principales causes de déces.
CONCLUSIONS: L'incidence élevée de la mortalité chez les moins de 5
ans due principalement a des causes de déces évitables souligne la
nécessité de renforcer les mesures préventives existantes pour l'enfance.
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