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RÉSUMÉ
Le Nigeria est le pays le plus peuplé d’Afrique avec une population
estimée à 206 millions d’habitants et à peine moins de 300 neurologues
et 131 neurochirurgiens au service de cette population. Les urgences
neurologiques représentent environ 18 % de toutes les urgences médicales.
Les défis posés par les soins neurocritiques au Nigeria sont aussi complexes
que dans d’autres pays à revenu faible ou intermédiaire (PRFI). Il s’agit
notamment du lourd fardeau des maladies neurologiques, de la médiocrité
des soins préhospitaliers, des retards de transfert, du manque
d’équipements de soins neurocritiques et d’une capacité de réadaptation
réduite. Les unités de soins neurocritiques au Nigeria disposent d’une
surveillance multimodale limitée en raison du paiement direct, et le
succès de la répétition de l’imagerie radiologique et des analyses sanguines
est faible. La collecte de données et la recherche sur les résultats dans les
conditions neurocritiques peuvent aider à la prise de décision clinique et
améliorer la rentabilité des soins cliniques. Selon le concept d’allocation,
lorsque les ressources médicales sont rares, elles doivent être utilisées
efficacement et de la manière la plus judicieuse possible afin d’obtenir le
plus grand bénéfice possible. Un degré élevé de transparence est nécessaire
en ce qui concerne les principes, les valeurs et les critères utilisés pour
faciliter ces décisions de triage. Un financement adéquat permettra
d’améliorer la disponibilité des équipements et des médicaments, ce qui
se traduira par une meilleure qualité des soins et, par la suite, par une
réduction de la mortalité. Il existe de nombreuses preuves que les soins
neurocritiques améliorent le pronostic général des patients en état
neurocritique. Les unités de soins neurocritiques (NCCU) sont pour la
plupart indisponibles au Nigeria, ce qui entraîne un pronostic plus
défavorable.
Ce que l’on sait déjà :
Le Nigeria souffre d’un déficit inacceptable en matière de capacité globale
de soins neurocritiques. Les insuffisances touchent un large éventail
d’éléments - installations, quantité et qualité du personnel, et coût
insupportablement élevé, entre autres.
Ce que cette étude apporte :
Cet article tente de condenser les défis en un seul élément tout en
mettant en lumière ceux qui étaient auparavant obscurs, dans le but de
fournir des solutions possibles aux défis persistants des soins neurocritiques
au Nigeria et invariablement dans les pays à faible revenu intermédiaire.
Comment cette étude pourrait-elle affecter la pratique, les
politiques ou la recherche ?
Nous pensons que cet article stimulera les premières étapes d’une approche
multidimensionnelle et axée sur les données pour combler le fossé par le
gouvernement et les administrateurs de soins de santé concernés. WAJM
2023; 40(6): 630–633.
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ABSTRACT
Nigeria is the most populous country in Africa with an estimated 206
million inhabitants served by less than 300 neurologists and 131
neurosurgeons. Neurological conditions account for approximately
18% of all medical emergencies. Neurocritical care challenges in Nigeria
are as complex as they are in other low-to-middle-income countries
(LMICs). These include high burden of neurological diseases, poor
pre-hospital care, delays in transfer, lack of neurocritical care
equipment, and inadequate rehabilitative capacity. Neurocritical care
units in Nigeria offer mostly limited multimodal monitoring due to
out-of-pocket payment, and the success of repeat radiological imaging
and blood work is low. Data gathering and outcome research in
neurocritical conditions can help in clinical decision-making and
enhance cost-effective clinical care. The concept of allocation requires
that when medical resources are scarce, they must be efficiently utilized
in the most judicious way so as to achieve the greatest possible
benefit. A high degree of transparency is needed with regard to the
principles, values and criteria employed to facilitate such triage
decisions. Proper funding will help improve availability of equipment
and drugs resulting in a higher quality of care and, subsequently,
improvement in mortality. There is ample evidence that neurocritical
care improves overall prognosis in neurocritically-ill patients.
Neurocritical care units (NCCUs) are mostly unavailable in Nigeria,
often resulting in poorer prognosis for patients.

What is already known:
Nigeria has an unacceptably huge deficit in the overall capacity for
neurocritical care. The inadequacies affect a wide range of components
– facilities, quantity and quality of personnel, and the unbearably
high cost, among others.

What this study adds:
This article attempts to condense the challenges in one piece while
highlighting previously obscure ones, with the aim of providing
possible solutions to the lingering challenges in neurocritical care in
Nigeria and, invariably, other LMICs.

How this study might affect practice, policies or research:
We envisage this article will stimulate the initial steps in a multi-
pronged and data-driven approach to bridging the gap by government
and relevant healthcare administrators. WAJM 2023; 40(6): 630–
633.
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