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General and Emergency Presentations of Children with
Congenital Heart Defect and Factors Affecting it as
Seen in A Tertiary Health Institution in Enugu

Présentations Générales et Urgentes Chez les Enfants Atteints de Malformation Cardiaque Congénitale et
Facteurs les Influencant, Telles Qu’observées dans Un Etablissement de Santé Tertiaire @ Enugu

*I. O. Arodiwe, "I. A. Nwafor , 'F. A. Ujunwa, 'B. O. Edelu,
'J. M. Chinawa, T. 'A. Oguonu, ’N. Ezemba, ’J. C. Eze

ABSTRACT

BACKGROUND AND OBJECTIVES: The pattern of emergency
presentations in children with congenital heart disease (CHD) is
changing. The aim of our study was to identify the pattern and its
associated factors.

METHODS: It is a retrospective study of medical records of 252
children with CHD admitted as emergency cases from June 2018 -
May 2023. Inclusion criteria were children with presentations from
the CHD and those with no direct presentations were excluded. Data
collected included age, gender, pre-existing diagnosis, main
complaint and patient condition at discharge. The children were
divided into two groups; cyanotic and acyanotic groups. Data was
analyzed using SPSS version 25. Fishers exact -test was used for
continuous variables and the x2 test for nominal variables, p < 0.05
was taken to be statistically significant.

RESULTS: The participants were 252; 131 (51.8%) were males The
age range was 1 month -18 years, with a mean of 9.3 + 9.1 years.
There were more children in acyanotic group, 167 (66.3%). The main
presentations in acyanotic group were symptoms of heart failure 71
(43.1%) and lower respiratory tract infection 51 (31.1%) while in
cyanotic group the presentations were failure to thrive 29 (34.1 %)
and cyanosis 23 (27%). The main causes of heart failure were
uncorrected lesions and pulmonary hypertension. There was no
significant difference in mortality between both groups. All required
cardiac surgery, however only 13 (5%) had the intervention.
CONCLUSION: Children with CHD presented with varied
manifestations which are type and age-specific. = Improved
knowledge of the common presentations in emergencies will help
management. WAJM 2025; 42 (3): 202-207

KEYWORDS: Emergency, Presentation, Children, Congenital,
Heart defects

RESUME

CONTEXTE ET OBJECTIFS: Le profil des présentations
d'urgence chez les enfants atteints de cardiopathie congénitale
(CHD) est en train de changer. Le but de notre étude était
d'identifierle modéle et ses facteurs associés.

METHODES: Les dossiers médicaux de 252 enfants atteints de
coronaropathie admis en urgence de juin 2018 & mai 2023 ont été
examinés. Les criteres d'inclusion étaient les enfants avec des
présentations du CHD et ceux sans présentations directes ont été
exclus. Les données recueillies étaient 1'age, le sexe, le diagnostic
préexistant, la plainte principale et I'état du patient au moment de la
sortie. Les enfants furent divisés en deux ; Groupes cyanotiques et
acyanotiques. Les données ont été analysées a l'aide de la version 25
de SPSS. Le test F de Fisher's exact a été utilisé pour les variables
continues et le test x2 pour les variables nominales, p < 0,05 a été
considéré comme statistiquement significatif.

RESULTATS: Les participants étaient 252 ; 131 (51,8%) étaient des
hommes La tranche d'age était de 1 mois a 18 ans, avec une moyenne
de 9,3 £ 9,1 ans. Il y avait plus d'enfants dans le groupe acyanotique,
167 (66,3%). Les principales manifestations dans le groupe
acyanotique étaient des symptomes d'insuffisance cardiaque (71 %)
(43,1 %) et d'infection des voies respiratoires (51 %) (31,1 %), tandis
que dans le groupe cyanotique, il y avait un retard de croissance (29
%) (34,1 %) et une cyanose (23 %). Les principales causes
d'insuffisance cardiaque étaient les lésions non corrigées et
I'hypertension pulmonaire. Il y avait une différence significative entre
l'age des enfants et le moment de la présentation. Tous ont nécessité
une chirurgie cardiaque, mais seulement 13 (5 %) l'ont eue.
CONCLUSION: Les enfants atteints de coronaropathie
présentaient des manifestations variées qui sont spécifiques au type et
a l'age. Une meilleure connaissance des présentations courantes en
cas d'urgence facilitera la gestion. WAJM 2025; 42 (3): 202-207

MOTS CLES: Présentation, d'urgence, Enfants, Malformations,
Cardiaques congénitales
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