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چکیده
سالیانهبروز. شودمیایجادتتانیکلستریدیوممثبتگرمباسیلسمتوسطکهاستمرگباريبیماريکزاززمینه و هدف:

اپیستوتونوسوشیطانیخندهتریسموس،شاملبیماريتیپیکعلایم. استسالدرنفرمیلیونیکجهاندربیمارياین
باشد.میریتمیدیستأخیريفازدروحنجرهعضلاتاسپاسمبیماريابتداییفازدرمرگاصلیعلت. باشدمی

اورژانسبهدهاننمودنبازدرمحدودیتوگردندردتکلم،اختلالاصلیشکایتباساله88آقايبیمار:موردشرح
بیماريهاکلینیکی و نتایج حاصل از بررسیيهانشانهوعلایمکزاز،واکسیناسیونعدم،زخمسابقهبهتوجهبا. کردمراجعه

يهامراقبتبخشدربیمارمترونیدازول،تجویزوبیماربرايکزازواکسنوتتابولینشروعازبعد. شدمطرحبیماربرايکزاز
شوكدنبالبهنهایتدروبودحمایتیدرمانحتتویژهيهامراقبتبخشدرروز13مدتبهبیمار. شدبستريویژه

.شدفوتارگانیچندنارساییوسپتیک
باردار، زنانواطفالبرايواکسیناسیونکشوريبرنامهاجرايبهتوجهباو خطرناك است کهنادربیماريیککزاز:بحث
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دراجراجهتهادانشگاهبهوتدوینشصتدههابتداییسالهايازراکزازسازيایمنشاملکشوريسازيایمن
همچناننوزاديکزازحذفوبالغینکزازدرچشمگیرکاهشوجودبا. کردابلاغبهداشتیمراکزودرمانگاههابیمارستانها،
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بروزکاهشبهمنجرکشوردرجامعپیشگیرييهابرنامه. استخطرناكاماپایینشیوعبابیماريیککزاز:گیرينتیجه

پیشگیرييهابرنامهدرموجودخلأهاياستلازمبیمارياینکنیریشهوکنترلبراي. استشدهکشوردربیمارياین
.شوداندیشیدهآنهااصلاحبرايلازمتمهیداتوشدهشناساییکزاز
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مقدمه
گرمباسیلسمتوسطکهاستمرگباريبیماريکزاز
اینانهسالیبروز. شودمیایجادتتانیکلستریدیوممثبت

ازنیمی. استسالدرنفرمیلیونیکجهاندربیماري
آسیايوآفریقادرآندرصد80ونوزاداندرموارداین

].1افتد [میاتفاقجنوبی
تولیدباوشدهبدنواردزخمطریقازکزازاسپور

ازوبودهگابامهارکنندهکهتتانواسپاسمیننوروتوکسین
منتقلمرکزياعصابسیستمبهنورونهاآکسونطریق

درژنرالیزهدردناكيهااسپاسمبروزباعثشودمی
شاملبیماريتیپیکعلایم. گرددمیمخططعضلات

. باشدمیاپیستوتونوسوشیطانیخندهتریسموس،
علایمیباوتأخیريصورتبهاتونومسیستمدرگیري

پیدابروزتعریقودیسریتمیخون،فشارتغییراتنظیر
اسپاسمبیماريابتداییفازدرمرگاصلیعلت. کندمی

باشد میمیریتدیستأخیريفازدروحنجرهعضلات
یادآوردوزکهدهدمیرخکسانیدرعموماًبیماري].1[

مقالهایندر].2اند [ننمودهدریافتراکزازواکسن
اختلالشکایتباکهشودمیمعرفیکزازبروزازموردي

.بودکردهمراجعهاورژانسبهگردندردوتکلم

موردشرح
نارساییوبالاخونفشارسابقهباساله88آقايبیمار

وگردندردتکلم،اختلالاصلیبا شکایتقلبی
از دو روز قبل، توسطدهاننمودنبازدرمحدودیت

یزد منتقل صدوقیشهیدبیمارستاناورژانسبهخانواده
مناسبهمکاريوبودهوشیارماربیمعاینهدرگردید.
دروپایدارحیاتیعلایموخوبعمومیحال. داشت

بازمحدودیتسیستمیکمعایناتدر. بودنرمالمحدوده
غیرلبخندمتر،سانتییکحداکثرمیزانبهدهانکردن
درترمیمحالدرکوچکزخمومعمولغیروارادي

زخماینبیمارگفتهبه. داشتچپپايشستانگشت
ويپايدرمیخرفتنفرواثردرپیشماهیکحدود
. نداشتفوکالییافتهعصبیمعایناتدر. بودشدهایجاد
تیسیقلب،نوار. گرفتقرارمانیتورینگتحتبیمار
طبیعیغیریافتهبیمارآزمایشگاهیبررسیومغزاسکن

کزاز،واکسیناسیونعدمزخم،سابقهبهتوجهبا. نداشت
بیماربرايکزازبیماريکلینیکی،يهانشانهولایمع

بیماربرايکزازواکسنوتتابولینشروعازبعد. شدمطرح
ویژهيهامراقبتبخشدربیمارمترونیدازول،تجویزو

هواییراهحفظجهتتریسموسبهتوجهبا. شدبستري
شده و انجامتراکئوستومیسپسونازالانتوباسیونابتدا
اسپاسمتدریجبه. ت تهویه مکانیکی قرار گرفتتح

شدیدپذیريتحریکواپیستوتونوسشکمی،عضلات
ازمراقبت. شدایجادنوروصوتحتیولمسبهنسبت
ادامهساکتونوربدونشرایطدروایزولهاتاقدربیمار
کنترلبرايتیوپنتالسپسودیازپامانفوزیون. یافت

13مدتبهبیمار. گردیدتجویزاربیمو بیهوشیاسپاسم
وبودحمایتیدرمانتحتویزهيهامراقبتبخشدرروز
ارگانیچندنارساییوسپتیکشوكدنبالبهنهایتدر

.شدفوت

بحث
برنامهاجرايبهتوجهباکهاستنادربیماريیککزاز

کزازباردار، بروززنانواطفالبرايواکسیناسیونکشوري
مورد4به،1360سالدرمورد302ازکشورردبالغین
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وزمانگذشتبا].4- 3است [رسیده1395در سال
بیمارياینبهنسبتمردمعمومآگاهیهانسلتغییر
طولدراستممکننیزپزشکانواستشدهکمتر

رابیمارياینبابرخوردانتظاریاومواجههبالینیفعالیت
سهلبهمنجرسوییازتواندمیمسئلهاین. باشندنداشته
پیشگیرانهاقداماتدریافتبرايمراجعهدربیمارانانگاري

پرسنلتوسطموضوعنگرفتنجديدیگرسويازو
.گردددرمانیبهداشتی

آنتشخیصکهاستخطرناكبسیاربیماريیککزاز
حالشرحوایمونیزاسیونسوابق،بالینیعلایماساسبر

واختصاصیتشخیصیتستتاکنونوباشدمیآلودهزخم
.]5ندارد [وجودآنبرايدسترسدر

خنثیاختصاصی،بیوتیکآنتیتجویزشاملآندرمان
ایمنیسازيفعالوتتابولینباشدهآزادتوکسینسازي
فرد،دربیماريبروزبامتأسفانه. باشدمیواکسنبابیمار
درصد13,2دردرمانی،مداخلاتانجامصورتدرحتی
شیوععلیرغمبنابراین. ]6گردد [میمرگبهمنجرموارد
حائزبیمارياینسریعدرمانو،تشخیصپیشگیريکم،

کلیهدرآنازپیشگیريبرايبایدوبودهبالاییاهمیت
. گیردصورتمدونریزيبرنامهسنیيهارده

جامعبرنامهپزشکیآموزشودرمانبهداشت،وزرات
سالهايازراکزازسازيایمنشاملکشوريسازينایم

دراجراجهتهادانشگاهبهوتدوینشصتدههابتدایی
. کردابلاغبهداشتیمراکزودرمانگاههابیمارستانها،

شدهانجام1394سالدربرنامهاینبازنگريآخرین
زناناطفال،نوزادان،برنامهایندرهدفجامعه. است
...) هموفیلیایمنی،نقص(خاصيهاهگرووباردار

.]7باشد [می
وزارتسازيایمنکشوريکمیتهگزارشاساسبر

کشوريپروتکلایناجرايبااکنونهمبهداشت

حذفدرمرحلهمادرزاديسرخجهوسرخکبیماریهاي
فلجبیماريازعاريکشورکهاستسال15ودارندقرار

دیفتري،بیماریهايوشدهحذفنوزاديکزازاست،اطفال
.]7اند [شدهکنترلاوریونوسرفهسیاه

حذفوبالغینکزازدرچشمگیرکاهشوجودباولی
کزازبهمبتلابیمارتعداديسالانههمچناننوزاديکزاز

مقالهایندرکهبیماريجملهازبالغینسنیردهدر
باحاضرحالدربنابراین. ]4گردد [میثبتشد،گزارش

درنظرموردجمعیتدرصدي99حدودپوششبهتوجه
آنجايآناهدافبهمناسبدستیابیوکشوريبرنامه
تمامبهواکسیناسیونبرنامهپوششموردجامعهکهدارد
.]7شود [دادهبسطسنیيهارده

باردارزناندریاوسربازيدورهآغازدرکهچنانهم
. گیردمیقرارتوجهموردکزازعلیهبرافرادواکسیناسیون

زمانمانندمشخصزمانیمقاطعدرگردد،میپیشنهاد
وشودمیانجامباریکسال10هرکهنفوسآمارگیري

یادآورواکسندریافتجهتلازمزمانیدورهبرمنطبق
مراکزبهواکسندریافتجهتشرایطواجدبالغیناست،

کودکانیخانوادهووالدینطرفیاز. گردندارجاعبهداشتی
مراکزبهواکسیناسیونانجامبرايراخودفرزندانکه
ازتوانمیراستاایندر. گردندبررسینظراینازآورندمی

.گرفتکمکنیزهارسانهوعمومیآموزشيهاپمفلت
توان در افرادي که به اورزانس مراجعه میهمچنین 

نمایند، در صورت نیاز دوز یاداور واکسن را تزریق نمود.می
وکزازبیماريپایینشیوعبهتوجهبادیگرسوياز
پیشنهادآنبامواجههبهدرمانیسیستمانتظارعدم
دربیماريبروزمواردگزارشارایهباشودمی

پزشکانمداومآموزشيهادورهوعلمیيهاگردهمایی
يهاافتراقیتشخیصدربیماريایندنداقراراهمیتبه

اعصابنقصبهشبیهعلایمبابیمارانبرايشدهمطرح
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کیدأتسیستمیکیافوکالعضلانیيهااسپاسمیاکرانیال
سرپاییدرمانمراکزبهرسانیاطلاعهمچنین. ]8گردد [

استممکنکهدولتیوخصوصیدرمانگاههايمثل
فقطیاوترمیمراطحیسیاکوچکزخمهايبابیماران

.بودخواهداهمیتحائزنمایند،پانسمان

گیرينتیجه
. استخطرناكاماپایینشیوعبابیماريیککزاز
بروزکاهشبهمنجرکشوردرجامعپیشگیرييهابرنامه

کنیریشهوکنترلبراي. استشدهکشوردربیمارياین
يهامهبرنادرموجودخلأهاياستلازمبیمارياین

اصلاحبرايلازمتمهیداتوشدهشناساییکزازپیشگیري
.شوداندیشیدهآنها

تشکر و قدردانی
بدین وسیله از جناب آقاي دکتر محمدرضا رفیعی 
دستیار طب اورژانس بابت پیگیري امور درمانی و 

تشخیصی این بیمار تقدیر و تشکر می گردد.
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An 88-Year-Old Man with Dysarthria; A Rare Presentation of Tetanus: A
Case Report
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Background and Objectives: Tetanus is a lethal disease caused by Gram-positive Clostridium tetani

bacteria toxin. The annual incidence of this disease in the world is one million people per year [1]. Typical

symptoms include trismus, risus sardonicus, and opisthotonos. The main cause of death in the primary phase is

laryngeal muscle spasm and in the late phase is dysrhythmia [1].

Case Report: An 88-year-old man referred to the emergency department with the chief complaint of dysarthria,

neck pain, and limitation of opening the mouth. Considering the history of wound, no previous tetanus

vaccination, clinical signs and symptoms, and the results of the studies, the tetanus disease was established for

the patient. After taking the tetabulin and tetanus vaccine for the patient and administering metronidazole, the

patient was admitted to the intensive care unit (ICU). The patient was under supportive care for 13 days in the

ICU, and eventually died of septic shock and multiple organ failure.

Discussion: Tetanus is a rare dangerous disease, that after implementation of the vaccination program for

children and pregnant women, adult tetanus incidence has dramatically reduced in the country. Unfortunately,

when clinical manifestation precipitates, even in the case of medical interventions, 13.2% of cases lead to death

[6]. The Ministry of Health and Medical Education has drafted a comprehensive national immunization program,

including immunization of tetanus from the early years of sixty decade and impart it to universities to run in

hospitals, clinics, and health centers [7]. Despite the dramatic decrease in adult tetanus and the elimination of

neonatal tetanus, a number of adult's tetanus, including the current case in this article, are still recorded annually.

Conclusion: Tetanus is a rare but serious disease. Comprehensive prevention programs in the country have led

to reduction of tetanus incidence in the country. To control and eradicate this disease, it is necessary to identify

the gaps in Tetanus Prevention Programs and consider the necessary measures to correct them.
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