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Voimakkaasti immuunipuutteisten kolmas koronarokotus:
ohjeita rokotettaville

THL suosittelee kolmansien rokoteannosten antamista niille 12 vuotta tayttaneille, jotka
taudin tai hoidon vuoksi ovat voimakkaasti immuunipuutteisia.

Voimakkaasti immuunipuutteisille 12 vuotta tayttaneille suositellaan kolmen annoksen
rokotussarjaa. Tutkimusten mukaan voimakkaasti immuunipuutteisilla vaste kahden
rokotteen sarjalle jaa usein puutteelliseksi. Kolmas rokoteannos taydentaa heidan
suojaansa. Rokotussarjan kolmas annos voidaan antaa, kun toisesta rokoteannoksesta on
kulunut vahintaan 2 kuukautta.

Kolmas rokoteannos annetaan ensisijaisesti samalla valmisteella kuin toinen rokoteannos,
ellei sille ole Iaaketieteellista estetta. Erityisesta syysta, eli esimerkiksi AstraZenecan
koronavirusrokotteen ikarajasta tai vakavasta allergiasta johtuen, rokotteita voidaan
kayttaa ristiin. Myos mikali kunnassa ei ole saatavilla samaa rokotevalmistetta, voidaan
rokotussarja jatkaa loppuun kayttaen toista mRNA-rokotevalmistetta.

Kolmansien annosten antamisen ei tulisi hidastaa ensimmaisten ja toisten rokoteannosten
antamista kunnassa. Vaikeasti immuunipuutteisten rokottamisesta vastaa ensisijaisesti
kotikunta.

Voimakkaasti immuunipuutteiset henkilot ovat lahes poikkeuksetta
erikoissairaanhoidossa hoidettavia tai siella vastikaan hoidettuja potilaita. Tasta
syysta Pirkanmaan sairaanhoitopiiri on tiedottanut naita potilasryhmia hoitavia tahoja, jotta
he ohjaisivat mahdollisuuksien mukaan potilaitaan kuntaan kolmannelle rokoteannokselle.
Kaikkia potilaita ei kuitenkaan kyeta tavoittamaan henkilokohtaisesti potilaiden suuren
maaran takia. Tasta syysta suosittelemme seuraamaan Tays.fi-sivustoa ja kuntien
tiedotuskanavia.

THL:n ohjeistama voimakkaasti immuunipuutteisten ryhma ei ole sama kuin ensimmaiselle
rokotuskierroksella rokotetut riskiryhmat 1 ja 2. Esimerkiksi diabetes, vaikea lihavuus tai
uniapnea eivat kuulu kolmannen rokotuksen ryhmiin.

Aiemmin annetut riskiryhmarokotukset perustuivat rokotettavien henkildiden
suurentuneeseen riskiin saada vaikea tauti. Nyt toteutettava kolmas rokotus annetaan
niille, joiden kyky muodostaa suojaavaa vastustuskykya saattaa olla heikentynyt sairauden
tai siihen annetun hoidon perusteella.
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Kenelle kolmas rokoteannos annetaan?

Voimakkaasti immuunipuutteisiksi katsotaan seuraavat ryhmat:
Elinsiirto

Ryhmaan kuuluvat henkilot, joille on tehty jokin elinsiirto. Ryhmaan kuuluvat myos ne
henkil6t, jotka ovat saaneet kantasolusiirron enintdan kolme vuotta sitten, ja henkildt, joilla
kantasolusiirto on tehty jo aiemmin ja joiden puolustuskykyyn vaikuttava kaanteishyljinnan
estolaakitys jatkuu.

Kuulunko mina tahan ryhmaan?

Kuulut ryhmaan, jos sinulle on joskus tehty kiintedn elimen, kuten munuaisen, sydamen,
maksan, haiman, tai keuhkon siirto. Olet elinsiirron takia seurannassa
erikoissairaanhoidossa ja kaytat hyljinnanestolaakitysta.

Kuulut ryhmaan, jos olet saanut kantasolusiirron (ns. luuydinsiirto toiselta ihmiselta tai
omien kantasolujen siirto) enintdan kolme vuotta sitten tai jos sinulla on kantasolusiirron
takia edelleen kaanteishyljinnan estolaakitys. Olet kantasolusiirron takia yliopistollisen
sairaalan aikuis- tai lasten veritautien tai syopatautien poliklinikan tai osaston
seurannassa.

Jos olet saanut 1 tai 2 annosta koronavirusrokotetta ennen kantasolusiirretta, rokotussarja
pitaa aloittaa uudelleen kantasolusiirron jalkeen.

Vaikea tai keskivaikea synnynnainen immuunipuutos

Ryhmaan kuuluvat henkil6t, joilla on vaikea tai keskivaikea perinndllinen immuunipuutos.

Ryhmaan kuuluvat esimerkiksi tavallista vaihtelevaa immuunipuutosta sairastavat (CVID),
rusto-hiushypoplasiapotilaat ja DiGeorgen oireyhtymaa sairastavat. Ryhmaan eivat kuulu
lievemmat, vaestossa yleisemmat poikkeavuudet, kuten IgA-vaje tai -puutos, mannoosia

sitovan lektiinin puutos tai komplementtitekija C4:n osittainen vaje.

Kuulunko mina tahan ryhmaan?

Kuulut ryhmaan, jos sinulla on vaikea tai keskivaikea perinndllinen vastustuskyvyn
heikkous, jota seurataan lastenlaakarin, lasten infektiolaakarin tai aikuisinfektiolaakarin
toimesta erikoissairaanhoidossa.

Et kuitenkaan kuulu ryhmaan, jos sinulla on lieva immuunipuutos.
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Immunosuppressiivinen syopahoito ja aplastinen anemia

Ryhmaan kuuluvat solunsalpaajahoitoa vuoden sisalla saaneet henkilot seka leukemian,
lymfooman tai myelooman monoklonaalista vasta-ainehoitoa edellisen kahden vuoden
aikana saaneet henkilét. Tahan ryhmaan kuuluvat myés myelofibroosiin JAK-
estajalaakitysta saavat, CAR-T-soluhoidon saaneet ja vaikeaa aplastista anemiaa
sairastavat.

Kuulunko mina tahan ryhmaan?

Kuulut rynmaan, jos olet saanut vuoden sisaan solusalpaajahoitoa johonkin syopatautiin
tai jos olet saanut leukemian (myds krooninen lymfaattinen leukemia), myelooman tai
lymfooman takia ladkehoitoja keskussairaalassa kahden vuoden sisalla.

Jos sinulla on diagnosoitu harvinainen aplastinen anemia, johon olet saanut
vastustuskykyyn vaikuttavia laakehoitoja, kuulut tahan ryhmaan.

CAR-T soluhoitoa saaneita henkiloitd on vain muutamia Suomessa. Jos olet saanut taman
hoidon, laakarisi ottaa sinuun todennakoisesti yhteytta kehottaakseen sinua rokotukselle.

Autoimmuunisairauksien hoito immunosuppressiivisilla biologisilla
laakkeilla, JAK-estdjilla

Ryhmaan kuuluvat muun muassa MS-tauti, selkarankareuma, nivelreuma,
niveltulehdukset, verisuonitulehdukset (vaskuliitit), haavainen paksusuolentulehdus,
Crohnin tauti ja psoriaasi, jos kyseista sairautta hoidetaan biologisella 1adkkeella tai JAK-
estajalla. Biologisista laakkeista tallaisia ovat erityisesti rituksimabi ja okrelitsumabi.
Ryhmaan eivat kuulu pelkastaan kortikosteroidilaakitysta kayttavat henkilot.

Kuulunko mina tahan ryhmaan?

Kuulut ryhmaan, jos sinulle annetaan johonkin tautiin niin kutsuttua biologista laaketta.
Kaikki biologiset laakkeet ovat pistettavia tai suoneen annettavia laakkeita. Kuulut myos
ryhmaan, jos sinulle annetaan johonkin tautiin JAK-estajaa. JAK-estajiin kuuluvat
kauppanimeltaan Jyseleca, Olumiant, Rinvoq ja Xeljanz.

Et kuulu ryhmaan, jos et saa ylla mainittuja laakkeita sairauteesi. Esimerkiksi jos
kaytdssasi on metotreksaatti, sulfasalatsiini, hydroksiklorokiini tai muu tulehdus- tai
reumalaake, mutta kaytossa ei ole taman lisaksi biologista laaketta tai JAK-estijaa, et
kuulu ryhmaan.

Dialyysi ja vaikea krooninen munuaisten vajaatoiminta

Ryhmaan kuuluvat henkilot, jotka saavat dialyysihoitoa tai joiden munuaisten
hiussuonikerasten suodatusnopeus eli GFR on alle 15.
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Kuulunko mina tahan ryhmaan?

Kuulut rynmaan, jos saat dialyysihoitoa, tai jos dialyysihoidon aloitus tai munuaissiirto on
suunnitteilla. Kuulut ryhmaan myaos, jos laakari on keskustellut kanssasi dialyysihoitoon
littyvista asioista, mutta munuaistautiasi on paadytty hoitamaan ruokavalio- ja
laakehoidolla ilman dialyysihoitoa.

Pitkalle edennyt tai hoitamaton HIV

Ryhmaan kuuluvat HIV-positiiviset henkilot, joilla CD4-auttajasolutaso on alle 200 x 10E6
solua /I (= alle 0,2 x 10E9 solua /I).

Kuulunko mina tahan ryhmaan?

Kuulut rynmaan, jos sinulla on hoitamaton tai pitkalle edennyt HIV ja jos aikuis- tai lasten
infektiolaakarisi on kertonut sinulle, ettd CD4-auttajasolutasosi on hyvin matala. TallGin
laakarisi suosittelee sinulle kolmatta rokotusannosta.

Laakarin arvioima muu vaikea-asteinen immunosuppressiivinen tila

Sinua hoitava laakari on paatynyt suosittelemaan sinulle kolmatta rokotusta sellaisen
vaikean immuunipuutoksen takia, jota ei ole edella mainittu.



