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ABSTRACT
For many years the number of tetanus cases reported in Poland remaing below fifty with marked random
variations. Almost all disease occur in people unvaccinated. Some of them, especially in people over age 60, are
fatal.
THE AIM OF THE STUDY. The aim of the study is to present the data of epidemiological surveillance of
tetanus in Poland in 2014.
MATERIAL AND METHODS. Analyzed material are the individual reports of cases of tetanus sent to the
Department of Epidemiology at NIPH-PZH and bulletin data “Infectious diseases and poisoning in Poland in
2014”.
RESULTS. In 201 number of tetanus cases recorded in Poland was 13. It amounted to six men and seven women.
Among those 9 was over 59 years of age. Out of them 4 people died. All were women over 69 years of age.
SUMMARY AND CONCLUSIONS. Tetanus is an infectious disease acquired in the environment and associated
with the contamination of wounds. Infections and deaths could be prevented by vaccination. Particular risk life
and health carries illness after 60 years of age.
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STRESZCZENIE

Corocznie liczba zgloszonych zachorowan na tezec wynosi kilkadziesigt przypadkow przy do$¢ znacznym
rozrzucie losowym. Niemal wszystkie zachorowania dotycza osob nieszczepionych. Kilka z nich, szczegdlnie
u 0sob po 60 roku zycia konczy si¢ Smiercig.

CEL PRACY. Celem opracowania jest przedstawienie danych nadzoru epidemiologicznego nad tezcem w 2014 r.
MATERIAL I METODY. Materiat opracowania stanowia formularze indywidualnych zgloszen zachorowan
na t¢zec nadsylane do Zakladu Epidemiologii NIZP-PZH oraz dane biuletynu ,,Choroby zakazne i zatrucia
w Polsce w 2014 1.

WYNIKI. W 2014 r. zarejestrowano 13 zachorowan na tezec. Zachorowalo szesciu mezczyzn i siedem kobiet.
Wsréd osob, ktore zachorowaly, 9 byto powyzej 59 roku zycia. Zmarty 4 osoby, kobiety po 69 roku zycia.
PODSUMOWANIE I WNIOSKI. Tezec jest choroba zakazna nabywang w $rodowisku i powiazang z zanie-
czyszczeniem ran. Zakazeniom i zgonom mozna zapobiega¢ przez szczepienia. Szczegdlnie zagrozenie dla zycia
i zdrowia niesie zachorowanie po 60 roku zycia.

Stowa kluczowe: tezec, nadzor epidemiologiczny, Polska, rok 2014

* Article was written under the task No.6/EM/2015 / Praca zostala wykonana w ramach zadania nr 6/EM/2015
© National Institute of Public Health — National Institute of Hygiene / Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego — Panstwowy Zaktad Higieny
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INTRODUCTION

The cause of developing tetanus is contamination
of wound with material containing bacteria or spores of
Clostridium tetani. Their source is mostly soil, animal
feces or less often saliva. Symptoms of the disease are
the effect of tetanospasmin, exotoxin acting strongly
on the nervous system, which leads to tonic-clonic
muscle contractions. In severe cases, the disease leads
to death due to contraction of the respiratory muscles. A
special and very dangerous variety of neonatal tetanus
occurred in newborn children in which portal of entry
was umbilical cord cut and tied in a way which not
complied with the relevant rules of hygiene. This variety
of tetanus did not occur in Poland for several decades.

Tetanus is not a contagious disease, ie. it is
not transmitted from human to human. Due to
environmental sources of infection population
immunity does not occur and vaccinations protect
only vaccinated individuals. Incubation time of tetanus
takes 3 to 21 days, although in some cases it may take
several months.

THE AIM OF THE STUDY

The aim of the study is to present the data of
epidemiological surveillance of tetanus in 2014.

MATERIAL AND METHODS

Analyzed material are the individual reports of cases
of tetanus sent to the Department of Epidemiology at
NIPH-PZH and bulletin data “Infectious diseases and
poisoning in Poland in 2014 and bulletin “Immunizations
in Poland in 2014. (Czarkowski MP et al. Warsaw 2015-
NIPH National Institute of Hygiene and GIS). The article
presents tables containing data on tetanus morbidity and
mortality, taking into account the time and the geographical
distribution of disease, age group and gender of patients
and data from individual forms regarding the portals of
infection and the period of incubation.

RESULTS

In 2014 it were recorded 13 cases of tetanus in
six voivodeships (Tab I). In comparison to 2013 this
was less of one case. In Mazowieckie voivodeship
there were four cases and in Lodz. For Pomorskie
and Slaskie two cases in each. One case occurred in
the Wielkopolskie voivodeship. The incidence per
100 000 in for the whole Poland amounted to 0.034
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WSTEP

Przyczyna zachorowania na te¢zec jest zanieczysz-
czenie ran materialem zawierajacym zarodnikujace la-
seczki Clostridium tetani. Ich zrédlem jest najczesciej
gleba, kat zwierzecy lub rzadziej §lina. Objawy choro-
by sg skutkiem dziatania tetanospasminy, egzotoksyny
dzialajacej silnie na uktad nerwowy, co prowadzi do
toniczno-klonicznych skurczéw migéni. W cigzkich
przypadkach zachorowanie prowadzi do §mierci wsku-
tek skurczu migéni oddechowych. Szczegdlng i bardzo
grozng odmiana tgzca sg zakazenia okotoporodowe ro-
dzacych matek Iub ich dzieci tzw. tezec noworodkow,
w ktorym do zakazenia dochodzi w czasie okotoporo-
dowym, jezeli nie sa przestrzegane odpowiednie zasady
higieny. Zakazenia noworodkéw nastepowaly zwykle
przy przecinaniu brudnym narzedziem pepowiny lub
przez pozniejsze zanieczyszczenie kikuta pepowiny. Ta
odmiana tezca od wielu dekad nie wystepuje w Polsce.

Tezec nie jest chorobg zarazliwa, tzn. nie przenosi si¢
z czlowieka na cztowieka. Ze wzgledu na Srodowiskowe
zrédia zakazenia, odpornos¢ populacyjna w tezcu nie wy-
stepuje i szczepienia chronig tylko osoby zaszczepione.

Czas wylegania tezca trwa od 3 do 21 dni, cho¢
w niektorych przypadkach moze trwaé¢ nawet kilka
miesigcy. Czas wylggania tgzca noworodkow jest krot-
szy. Wynosi $rednio okoto 7 dni.

CEL PRACY

Celem opracowania jest przedstawienie danych
nadzoru epidemiologicznego nad tgzcem w 2014 r.

MATERIAL I METODY

Materiat opracowania stanowig dane z: formularzy
indywidualnych zgloszen zachorowan na t¢zec nadsy-
fanych do Zaktadu Epidemiologii NIZP-PZH, z biule-
tynow ,,Choroby zakazne i zatrucia w Polsce w 2014 r.”
oraz ,,Szczepienia ochronne w Polsce w 2014 r. (Czar-
kowski MP i in. Warszawa 2015, NIZP-PZH i GIS) Pra-
ca przedstawia zestawienia tabelaryczne zachorowan
1zgonow z powodu tezca z uwzglednieniem czasu i roz-
ktadu geograficznego zachorowan, grup wieku i ptei
0s6b chorych oraz danych z indywidualnych formula-
rzy odno$nie wrét zakazenia oraz okresu wylegania.

WYNIKI

W 2014 r. zarejestrowano 13 zachorowan na tezec
w szesciu wojewodztwach (Tab. I). W poréwnaniu
z 2013 r. bylo to mniej o jeden przypadek. W woje-
wodztwie mazowieckim wystapily cztery przypadki,
a w t6dzkim, matopolskim, pomorskim i $lagskim po
dwa. Jeden przypadek wystapit w wojewodztwie wiel-
kopolskim. Zapadalnos¢ na 100 000 wyniosta w skali



Tetanus in Poland in 2014

Tezec w Polsce w 2014 roku

(Tab. I). All cases has been diagnozed as a probable
ones.

kraju 0,034 (Tab. I). Wszystkie zachorowania zostaty
zarejestrowane jako zachorowania prawdopodobne.

Table I. Tetanus in Poland in 2013 - 2014. Number of cases and incidence per 100 000 population by voivodeship
Tabela I. T¢zec w Polsce w latach 2013-2014. Zachorowania i zapadalno$¢ na 100 000 mieszkancow wg wojewodztw

. . 2013 2014
Voivodeship . .
case incidence case incidence

Polska 14 0.036 13 0.034
1. Dolnoslaskie 1 0.034 - -
2. Kujawsko-Pomorskie - - - -
3. Lubelskie 1 0.046 - -
4. Lubuskie 1 0.098 - -
5. Lodzkie - - 2 0.080
6. Malopolskie 4 0.119 2 0.059
7. Mazowieckie 2 0.038 4 0.075
8. Opolskie - - - -
9. Podkarpackie - - - -
10. Podlaskie 1 0.084 - -
11. Pomorskie - - 2 0.087
12. Slaskie 3 0.065 2 0.044
13. Swietokrzyskie - - - -
14. Warminsko-Mazurskie - - - -
15. Wielkopolskie 1 0.029 1 0.029
16. Zachodniopomorskie - - - -

Among cases four persons were at the age up to
59, and all the other were 60 years or more. Two men
were the age group of 20-29. In total it was six men
and seven women. All disease in women occured after
the age of 70. All four deaths from tetanus occurred in
women. (Tab. II).

Zachorowaty cztery osoby w wieku do 59 roku zycia,

a pozostalte w wieku 60 1 wiecej lat. Zachorowato dwoch
mezezyzn w grupie wieku 20-29 lat. Ogotem zachorowa-
o sze$ciu mezezyzn i siedem kobiet. Wszystkie zacho-
rowania u kobiet wystapity po 70 roku zycia. Wszystkie
zgony z powodu tezca w liczbie 4 wystapity u kobiet, co
w grupie chorych kobiet daje $miertelnos¢ 50%. (Tab. II).

Table II. Tetanus in Poland in 2014. Number of cases, incidence per 100 000 and deaths by age and sex
Tabela II. Tezec w Polsce w 2014 roku. Zachorowania i zapadalno$¢ na 100 000 mieszkancow oraz zgony wg wieku i plci

Age Males Females Total

range case incidence deaths case incidence deaths case incidence deaths

0-19 - - - - - - - - -
20-29 2 0,071 - - - - 2 0,036 -
30-39 - - - - - - - - -
40-49 1 0,040 - - - - 1 0,020 -
50-59 1 0,038 - - - - 1 0,018 -
60-69 1 0,048 - - - - 1 0,022 -
70-79 1 0,107 - 3 0,207 1 4 0,168 1
801> - - - 4 0,382 3 4 0,266 3
Total 6 0,032 - 7 0,035 4 13 0,034 4

Seven cases were residents of the city, six
people from the rural areas. Two deaths occurred
in Mazowieckie, and of one in the voivodeships of
F6dzkie and Slaskie. (Tab. III)

Zachorowato siedmiu mieszkancéw miast, a szes¢
0sOb na wsi. Dwa zgony wystapity w wojewodztwie
mazowieckim, a w wojewodztwach t6dzkim i $laskim
po jednym (Tab. III)
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Table III. Tetanus in Poland in 2014. Number of cases and incidence per 100 000 by sex in urban and rural population and

deaths by voivodeship

Tabela III. Tezec w Polsce w 2014 roku. Zachorowania i zapadalno$¢ na 100 000 mieszkancéw wg plci w miescie i na wsi

oraz liczba zgondéw wg wojewodztw

Males Females City Country
Voivodeship Deaths
case | incidence | case | incidence | case | incidence | case | incidence

Polska 6 0.032 7 0.035 7 0.030 6 0.039 4
1. Dolnoslaskie - - - - - - - - -
2. Kujawsko-Pomorskie - - - - - - - - -
3. Lubelskie - - - - - - - - -
4. Lubuskie - - - - - - - - -
5. Lodzkie 1 0.084 1 0.076 1 0.063 1 0.109 1
6. Malopolskie - - 2 0.115 - - 2 0.116 -
7. Mazowieckie 2 0.079 2 0.072 2 0.058 2 0.105 2
8. Opolskie - - - - - - - - -
9. Podkarpackie - - - - - - - - -
10. Podlaskie - - - - - - - - -
11. Pomorskie 2 0.178 - - 2 0.134 - - -
12. Slaskie 0.045 1 0.042 2 0.056 - - 1
13. Swigtokrzyskie - - - - - - - - -
14. Warminsko-Mazurskie - - - - - - - - -
15. Wielkopolskie - - 1 0.056 - - 1 0.064 -
16. Zachodniopomorskie - - - - - - - - -

There has been a distinct seasonality. In late
summer and early autumn ses occurred 9 cases: in
August 3, in September 4 and in October 2. The
incubation period estimated by the reporting doctors in
three cases remained within 2 to 7 days, in two from 8
to 14 days, in three 15 to 21 days, and in the remaining
3 cases more than 21 days. In 2 cases, no information
was given on the incubation period.

As the portal of of entry in 2 cases were reported
puncture wounds, in 4 cases abrasion, in 3 bitten
wound, and in 4 cases crashed wound.

None of the people infected provided information
about vaccination made in the recommended period.
Four people were not vaccinated and for the remaining
nine information about vaccinations was not obtained.

Only two infected people received tetanus toxoid,
and in remaining 11 cases post-exposure prophylaxis
was not applied. In all the cases diagnosis was based
on clinical signs and symptoms. In none of the cases
microbiologic confirmation was obtained.

SUMMARY AND CONCLUSIONS

Tetanus is a rare disease and for many years its
incidence did not differ significantly between urban
and rural areas. Most frequently infected people are
over 50 years of age. Age also plays an important role
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Odnotowano wyrazng sezonowos¢ zachorowan.
PoZznym latem 1 wczesng jesienig wystapito 9 zachoro-
wan: w sierpniu 3, we wrzesniu 4 i w pazdzierniku 2.

Oszacowany przez zglaszajacych lekarzy okres wy-
lggania wyniost w trzech przypadkach od 2 do 7 dni,
w dwoch od 8 do 14 dni, w trzech od 15 do 21 dni,
a w pozostalych 3 przypadkach powyzej 21 dni. W 2
przypadkach nie podano informacji o okresie wylggania.

Jako wrota zakazenia w 2 przypadkach podano
rang ktuta, w 4 przypadkach podano otarcie, w trzech
ran¢ kasang, a w 4 przypadkach rang thuczona.

U Zadnej z 0so6b zakazonych nie podano informacji
o0 szczepieniu wykonanym w rekomendowanym okresie.
Cztery osoby nie byly zaszczepione, a od pozostatych
dziewieciu nie uzyskano informacji o szczepieniach.

Sposrod osob zgloszonych tylko dwie otrzymaty
anatoksyne t¢zcowa, a w 11 przypadkach nie zastoso-
wano profilaktyki poekspozycyjne;j.

Wszystkie rozpoznania byly dokonane na podsta-
wie objawow klinicznych. W Zzadnym z przypadkow
nie uzyskano potwierdzenia mikrobiologicznego.

PODSUMOWANIE I WNIOSKI

Tezec jest choroba rzadka i od wielu lat czestos¢ jego
wystepowania nie rézni si¢ wyraznie miedzy miastem
a wsig. Najczesciej chorujg osoby po 50 roku zycia. Wiek
odgrywa tez wazng role w ciezkosci przebiegu i prawdo-
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in the severity of clinical course and probability of
death. Compulsory vaccination of certain professional
groups like firefighters and soldiers practically exclude
these groups from the pool of people suffering from
tetanus. Despite the low probability of developing
tetanus, severity of the disease and high mortality
especially in older age groups provide justification for
the recommended vaccination.
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