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Analiza unor cazuri de deces prin paludism la copii  
 
 
 

Formele grave de paludism, constituie 
un subiect al evenimentelor curente �i a 
s�n�t��ii publice în Africa intertropical�, 
reprezentând aproximativ 25% din 
spitaliz�ri, fiind responsabile pentru o 
letalitate cuprins� între 3 �i 30% �i o 
morbiditate pediatric� înalt�, care în 
Republica Gabon, în func�ie de regiune, 
variaz� între 31% �i 71%. [1,2]. 

ACTUALITATEA  

SCOPUL 

Studiu retrospectiv descriptiv unicentric 
a 25 fi�e de observa�ie clinic� ale 
copiilor deceda�i în perioada 2018 – 2019 
cu vîrsta 0-15 ani, spitaliza�i în 
Departamentul de Urgen�� (DU) al 
Centrului Universitar al Mamei si 
Copilulu din LBV. Parametrii examina�i: 
vârsta, sexul, hemoleucograma, pic�tura 
groas� la paludism (PG), TDR la Covid-
19. Indicii ob�inu�i au fost analiza�i cu 
Stata 9.2 (Stata Corporation, College 
Station, TX SUA). Diferen�ele între 
grupuri au fost evaluate folosind Pearson 
�2.  

MATERIAL Ș�  METODE  

În perioada analizat� (2018-2019) am înregistrat 25 de decese. Total deceda�i în primele 
24 de ore au fost 9 (36%), 12 (48%) în decurs de 48 de ore �i 4(16%) mai tîrziu de 48 de 
ore din momentul spializ�rii.Temperatura copiilor din e�antionul celor deceda�i a fost 
statistic semnificativ mai mare (38,4ºC±0,9) decît în cel în care copiii au suprave�uit 
(37,7ºC±1,1); F=8,76; p=0,004. Starea copiilor deceda�i (n=25) era grav�  sau foarte 
grav� în 7 (5,2%) , inclusiv (2 (2,8%) fete �i 5 (7.9%) b�ie�i (p>0,05). În sublotul celor 
deceda�i, hepatomegalia a fost semnificativ mai frecvent� (88,0%) decît în sublotul 
copiilor ce au suprave�uit (2,8%) ( �2 =97,38; p=0,000; RR – 31,97; IÎ:10,38 – 98,51), fapt 
ce ar semnific�  c� hepatomegalia ar fi un factor predictiv nefavorabil pentru deces prin 
paludism s splenomegaliei ce avea pronostic favorabil.  

Figura 1. �ân�ar Anopheles – vector al malariei ( genul anopheles culex aed) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 2. R�spîndirea paludismului în lume. 

RESULTATE 

CONCLUZII 

În 21(84%), copiii au decedat în primele 
48 de ore de spitalizare, care coreleaz� 
direct cu starea comatoas� sau agonal� 
la momentul adres�rii. Hepatomegalia ar 
fi un factor predictiv nefavorabil pentru 
deces la copiii cu formele grave de 
paludism ( �2 =97,38; p=0,000; RR – 
31,97; IÎ:10,38 – 98,51). A predominat 
ponderea copiilor deceda�i  sub vîrsta de 
5 ani. 
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In 37 (27.6%) cases, the condition of the 
patients at the time of admission was 
comatose, with the predominant male 
23 (36.5%) vs 14 (19.7%) (�2 = 7.468; 
degree of freedom (gl): 2 p = 0.024). In 7 
(5.2%) children, the condition was 
agonizing, including 2 (2.8%) girls and 5 
(7.9%) boys. RR boys to be in a comatose 
state at the time of hospitalization was 
1.95 (1.11 - 3.44) compared to those 
hospitalized in a serious condition, but 
not in a comatose or agonal state. 
Neuropaludism (pernicious access or 
"cerebral malaria" to Anglo-Saxons) was 
defined in children whose comatose 
state progressed in less than 30 minutes 
and / or had at least two episodes of 
generalized seizure within 24 hours and 
/ or they were in a convulsive status.  
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