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TEZEC W 1996 ROKU

W 1996 roku zarejestrowano w Polsce 46 zachorowan na tezec. Liczba zachoro-
wan byta zblizona do roku 1995 (44) i na poziomie 85% wartosci mediany z lat
1990-1994 (54). Wspotczynnik zapadalnosci wynosit 0,1 na 100000, czyli pozostat na
poziomie notowanym w poprzednich latach.

Najwiecej zachorowan zarejestrowano w wojewddztwach krakowskim, tarnow-
skim, warszawskim i bielskim (pojedyncze przypadki). Najwyzsza zapadalno$¢ wy-
stagpita w wojewodztwie przemyskim i tarnowskim - 0,7/100 000 i wysoka w krakow-
skim - 0,6/100000 (tab. I).
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Tabela |. Tezec w Polsce w latach 1990-1996.
Zachorowania i zapadalno$¢ na 100 000 mieszkancéw wedtug wojewddztw.
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c.d. tab. |

W 31 wojewddztwach nie wystapity zachorowania na tezec, w dwéch wojewddztwach
(ostroteckim i toruriskim) zachorowania na tezec nie wystepuja juz od 1985 roku.

Tak jak w latach ubiegtych, zapadalno$¢ na wsi - 0,2, byta wieksza niz w mieécie - 0,1.

W 1996 roku mineto 30 lat, od kiedy wystgpit w Polsce ostatni przypadek tezca
noworodkdw. W grupie wieku do 29 lat wystgpity 2 zachorowania u 0séb zaszczepio-
nych przeciwko tezcowi do poziomu dawek przypominajgcych:

1. Chiopiec, lat 14, szczepiony przeciwko tezcowi szesSciokrotnie, ostatnig przypo-
minajgcg dawke anatoksyny tezcowej otrzymat w 1995 roku. Pierwsze objawy tezca
wystgpity u niego 16 dni po niewielkim urazie, podczas ktérego doszto do otar¢
naskdrka na tydce i plecach. Po zranieniu nie otrzymat zadnej formy profilaktyki.
Przebieg choroby byt ciezki.

2. Mezczyzna lat 21, szczepiony zgodnie z kalendarzem szczepien ochronnych,
ostatnig dawke przypominajaca Td otrzymat w 1993 roku. Pierwsze objawy tezca
wystapity 10 dni po urazie gtowy, jakiego doznat podczas wypadku samochodowego.
Po zranieniu nie otrzymat zadnej formy profilaktyki. Srednio-ciezki przebieg choro-
by. Najwiecej zachorowar - 30 - wystgpito u o0s6b w wieku 60 lat i powyzej.
Zapadalno$¢ w tej grupie wieku wynosita 0,49/100000 i byta prawie pieciokrotnie
wyzsza niz zapadalno$¢ ogdlna na tezec w kraju. Zachorowaty 3 osoby z grupy wieku
40-49 lat oraz 11 oséb z grupy wieku 50-59 lat.

Podobnie jak w latach poprzednich, przewazaty zachorowania wsréd kobiet (tab. ).

Tabela 1l. Tezec w Polsce w 1996 roku.
Zachorowania i zapadalno$¢ na 100000 ludnos$ci oraz zgony wg pici i wieku.



114 J. Tamaszunas-Btaszczyk Nr 1-2

Z powodu tezca w 1996 roku zmarto w Polsce w 7 wojewddztwach 17 oséb,
w tym 13 kobiet i 4 mezczyzn. Nizszg zapadalno$¢ oraz umieralno$¢ na tezec wsréd
mezczyzn nalezy wigza¢ ze szczepieniami wykonywanymi podczas petnienia stuzby
wojskowej. Najwiecej zgonéw wystgpito w woj. warszawskim i krakowskim - po
4 zgony i w woj. bielskim - 3 zgony. Prawie wszystkie zgony zanotowano wérdd os6b
w wieku 60 i wiecej lat, w tym 9 zgonow (53% zgonow ogdtem) dotyczyto oséb
powyzej 70 r.z. (tab. I1).

Tabela Ill. Tezec w Polsce w 1996 roku. Zachorowania i zapadalno$¢ na 100000 mieszkancéw
wsrdd mezczyzn i kobiet, w mieScie i na wsi oraz zgony wg wojewodztw.

Smiertelno$é zwiazana z tezcem byta wysoka i wynosita ogétem 37%, za$ w gru-
pie wieku powyzej 70 r.z. 60%.

Zakazen szpitalnych nie odnotowano. Najczestszymi wrotami zakazenia byty
banalne skaleczenia i otarcia naskdérka nie wymagajgce interwencji lekarskiej
-17 przypadkéw. W dalszej kolejnosci jako przyczyny zachorowania wymienié na-
lezy rany kiute u 13 chorych i rany tluczone u 6 chorych. W dwu przypadkach do
zachorowania doszto po pokgsaniu przez zwierzeta.

Wystepowanie zachorowan na tezec zbiega sie zwykle z okresem nasilenia prac
rolnych i ogrodniczych. W drugim i trzecim kwartale 1996 roku zarejestrowano 73%
0go6tu zachorowan. Najwiecej zachorowan wystgpito w lipcu - 11 przypadkdow.

Krétki okres wylegania (do 7 dni) odnotowano w 33% przypadkow, od 8 do
14 dni w 33%, od 15do 21 dni w 9%, dugi okres wylegania (powyzej 21 dni) w 11%.
W pozostatych 14% nie ustalono okresu wylegania.
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W 70% przypadkéw $miertelnych okres wylegania byt krétki (do 7 dni w 35%,
8-14 dni w 35%). Jak widac, ciezkos¢ przebiegu choroby korelowata z krotszym
okresem wylegania.

Zapobiegawczo jedng dawke anatoksyny tezcowej otrzymato 11% osob, ktére
zachorowaty, natomiast 89% chorych nie otrzymato profilaktyki przeciwtezcowej po
zranieniu w zadnej formie.

W dniu 31 grudnia 1996 r. w Polsce uodpornionych byto przeciwko tezcowi co
najmniej petnym cyklem szczepienia pierwotnego ogétem 96,9% dzieci w 2 roku zycia
(rocznik 1995). Stan zaszczepienia dzieci nie jest jednolity we wszystkich wojewo6dz-
twach; od wielu lat poziom wykonania szczepien w woj. krakowskim jest wyraznie
nizszy niz w pozostatych wojewddztwach kraju. Na koniec 1995 roku zaszczepionych
tam byto jedynie 85,6% dzieci w wieku do 2 lat. We wszystkich pozostatych woje-
waddztwach odsetek ten przekraczat 90%, a w 45 wojewddztwach przekraczat 95%.

Od lat utrzymuje sie tendencja spadku liczby zachorowan na tezec w Polsce, co jest
efektem prowadzonych od kilku dziesiecioleci masowych szczepien profilaktycznych.
Chorujg gtéwnie osoby starsze, ktore nie byty objete tymi szczepieniami lub otrzymaty
ostatnig dawke anatoksyny tezcowej wiele lat temu. Nalezy pamieta¢ o koniecznosci
stosowania u takich oséb po urazach, profilaktyki czynno-biernej. W obowigzujg-
cym do chwili obecnej zarzadzeniu MZiOS z dnia 31 stycznia 1977 roku dotyczacym
metod postepowania zapobiegawczego przeciwko tezcowi zaleca si¢, aby uodpornienie
czynno-bierne stosowa¢ u tych zranionych os6b,, ktore otrzymaty ostatnig dawke
szczepionki ponad osiem lat temu. Analiza przypadkdéw zachorowan na tezec wskazuije,
ze zalecenie to nie zawsze jest stosowane w praktyce.

Niektdére zalecenia wynikajgce z wyzej wymienionego zarzadzenia, opracowanego
przez zespo6t specjalistow dwadzie$cia lat temu, obecnie budzg pewne watpliwosci
i wydajg sie by¢ nie w petni aktualne. W szczeg6lnosci dotyczy to koniecznosci
powtarzania dawek anatoksyny tezcowej u dzieci i mtodych oséb dorostych, jezeli
w chwili zranienia uptyneto 12 lub wiecej miesiecy od podania ostatniej dawki szcze-
pienia podstawowego tub przypominajgcego. Rygorystyczne przestrzeganie tego zale-
cenia prowadzi niekiedy do zbednego, zbyt czestego podawania dawek szczepionki
przeciwtezcowej u 0s6b czesto ulegajacych urazom i zranieniom. Takie postepowanie
moze byé przyczyng wystepowania niepozadanych odczyndw poszczepiennych po
anatoksynie tezcowej.



