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Abstrakt

Utvecklingsarbetet dr en fortsittning pa examensarbetet ~’Vardpersonalens instillning till
vacciner och vaccination” dér respondenten hade skickat ut en enkaét till vardpersonal
(Sikkila, 2018). Med hjalp av examensarbetets bakgrund och enkatstudiens resultat ar
produkten av utvecklingsarbete en FAQ- broschyr. Broschyren besvarar pa pastaenden
som framkom i resultatdelen i examensarbetet.

Syftet med denna produkt &r att kunna underlatta arbetet kring vaccinationsfragor som
vaccinator. Med hjalp av broschyren kan man fa upp en diskussion samtidigt som klienten
sjalv kan lasa pa egen hand och vécka intresse for vacciner och fa svar pa fragor som de
eventuellt sjalva har om vacciner. Broschyren ar utformad med programmet Office
Publisher
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Abstract

This development work is a continuation of the study " Healthcare workers attitudes to
vaccines and vaccination™ where the respondent had sent out a questionnaire to healthcare
workers (Sikkila, 2018). With using results from the study and the background, the
respondent has made a development work in form of a FAQ brochure to answer statements
that emerged in the results part of the study.

The purpose with this product is to make it easier to work with questions about vaccines as
a vaccinator. With help of the brochure, vaccinators can have a discussion and the client
can read on their own and get answers to questions they may have.

The brochure is made with the program Office Publisher.
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1 Inledning

Som utvecklingsarbete har respondenten valt att gora en produkt i form av FAQ-broschyr
som man kan dela ut till vuxna inom till exempel arbetshalsovarden. Detta for att lattare
kunna ge mera information om vacciner. Valet av att gora en broschyr kom fran resultatet
av examensarbetet ” Vardpersonalens installning till vacciner och vaccination” (Sikkila,
2018). Utvecklingsarbetet kommer att grunda sig pa examensarbetet och resultatet som kom
fram i arbetet. | studien deltog vardpersonal fran en kommun som besvarade pa en
webbenkat med fragor gallande vacciner och deras installning, samt om de &r néjda med den
vaccinationsinformationen de har fatt i sin utbildning eller pa arbetsplatsen. Resultatet visade
att manga upplever att de har fatt for lite information och utbildning om vacciner, och manga
vill ha mera information. Resultatet av en hypotesprévning visar att det finns ett samband
mellan att uppleva vacciner som trygga och att rekommendera vaccin till andra. Med hjalp
av broschyren skall man ocksa kunna fa svar pa vanliga fragor, och den fungerar som ett
hjalpmedel for att kunna ge mera information. Klienterna kan ocksa sjéalva ldsa pa om
vacciner for att vacka intresse. Broschyren ar uppbyggd med fragor och vetenskapliga kallor

som besvarar fragorna.

2 Syfte

Syftet med denna produkt &r att kunna underlatta arbetet kring vaccinationsfragor som
vaccinator. Med hjélp av broschyren kan man fa upp en diskussion samtidigt som klienten
sjalv kan lasa den pa egen hand och férhoppningsvis vécka intresse for vacciner. Broschyren

kanske ger svar pa fragor som klienten har om vacciner.

3 Processbeskrivning

Processen med att forma en FAQ-broschyr bérjade med att ta fram fragor av de pastaenden
och fragor som framkom i webbenkétens oppna fragor, som vardpersonal svarat pa till
examensarbetet ”Vardpersonalens instillning till vacciner och vaccination”(Sikkil&,2018).
Eftersom alla som jobbar som vardpersonal inte har en omfattande utbildning i vaccination,
ville respondenten dven ha med lite grunder om vacciner i broschyren for att &ven de som
inte har sa mycket kunskap skall kunna lasa broschyren och fa en battre forstaelse for hur
vacciner fungerar. Nar fragorna var utformade soktes nya fakta for att komplettera det som

ej kom med i examensarbetet.
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For att besvara fragorna i broschyren har respondenten anvéant artiklar fran Terveysportti,
THL, WHO och Fimea. Respondenten har granskat deras kallor och forskningar som de
hanvisar till. En ny artikelsokning gjordes ocksa pa Pub Med. Flera forskningar lastes

igenom men endast de som kunde anvéndas for att besvara fragorna i broschyren togs med.

Broschyren har blivit gjort med hjalp av Office Publisher var det finns fardiga mallar for att

utveckla en broschyr men layouten har respondenten gjort sjalv, aven parmbilden.

3.1 Broschyr

En broschyr kan vara allt fran nagra sidor till en bok. Broschyrer anvéands ofta i
marknadsforing, men ocksa om man vill formedla information. Nar man framstaller en
produkt ar det viktigt att tanka igenom layout och produktens innehall. Framsidan har stor
betydelse eftersom det &r det forsta man ser och ofta avgor ifall man véljer att lasa den eller
inte. Det ar ocksa viktigt att texten ar lattlast och indelad i sektioner och rubriker med fet
stil. Man bor ocksa tanka pa hurudant teckensnitt som anvands. Studier har visat att
teckensnitt som Times New Roman &r mest l4ttl&st eftersom den anvénds mest i bocker och
det ar den som mest manniskor dr vana vid. Andra faktorer som paverkar hur lasaren tar in
budskapet &r vilka farger och bilder som anvands. Darfor har fargen bla blivit anvand i

broschyren for den fargen anses vara en lugn och trygg farg. (Bergstrom, 2012)

Nar man gor en produkt ar det viktigt att tanka pa hur produkten skall anvandas (Lundquist,
1995). | detta fall &r tanken att man kan dela ut broschyren efter vaccination eller om man
har en diskussion om vacciner. Eftersom broschyrer ofta ar ndgot man kan valja att spara
eller kasta bort om man upplever den onédig har respondenten valt att ha i broschyrens sista
sida en plats var man kan fylla i egna anteckningar, till exempel senaste vaccination samt
kommande vaccinationer for att gora broschyren mera anvandbar. For att fa anvanda bilder
behdver man lov av upphovsmannen. Darfor har respondenten valt att gora egna bilder till

parmen som malats med akvarellfarg.

Det viktigaste nar man gor en broschyr som skall anvandas inom varden &r att se till att
upplysningarna ar enligt god medicinsk praxis och informationen &r uppdaterad (Larsson,
2008).



3.2 Behov av broschyr och malgrupp

Broschyren &r gjord for vuxna. Tanken &r att om man jobbar som vaccinator ska man kunna
ge broschyren till sina klienter. I examensarbetet “vardpersonalens instéllning till vacciner
och vaccination” dér en enkat skickats till vardpersonal, svarade 33 % av 100 informanter
att de endast delvis kanner till vacciner som hor till nationella vaccinationsprogrammet.
Endast 31% upplevde att de fatt tillrackligt med information om vacciner i sin utbildning
(Sikkila,2018). Detta betyder att dven bland vardpersonal &r kunskapen om vacciner
bristfallig. Med hjalp av broschyren kan alla ldsa pd mera om vacciner och eventuellt fa svar
pa fragor de sjdlva har. Fragorna som besvarats ar baserade pa pastaenden som kom fram i
enkatens dppna fragor men ocksa vanliga fragor som aterkommer i debatter om vaccin. Detta
visar att det finns ett stort behov att oka kunskap om vacciner hos manga, och som
hjalpmedel kan denna broschyr anvandas. Respondenten har ej sett ndgon liknande broschyr

for vuxna.

4 Fragor och svar till broschyren

For att utforma broschyren har respondenten samlat nytt material men aven anvant material
fran examensarbetet Vardpersonalens instéllning till vacciner och vaccination” (Sikkila,
2018). For att besvara fragorna i broschyren har respondenten anvant artiklar fran
Terveysportti, THL, WHO och Fimea. Respondenten har granskat deras kallor och
forskningar som de hanvisar till. En ny artikelsokning gjordes ocksa pa Pub Med. Flera
forskningar lastes igenom men endast de som kunde anvandas for att besvara fragorna i
broschyren togs med. For att underlatta arbetet med broschyren har fragorna och svaren

samlats under detta kapitel for att lattare kunna anvanda materialet i broschyren.

4.1 Vad ar vaccin

Vacciner &r lakemedel som anvénds for att forhindra infektionssjukdomar. Vaccinering, det
vill s&ga aktiv immunisering, innebéar att man tillfor kroppen ett smittdmne som aktiverar
immunforsvaret att bilda antikroppar mot just det specifika smittdmnet man tillfort.
Smittdmnen som anvands vid vaccinering ar endera forsvagat, avdddat eller delar av
smittdmnet. (THL, 2020)



4.2 Vad ar immunsystemet och hur fungerar vaccin?

Immunsystemets uppgift hos manniskan har som uppgift att skydda kroppen mot angrepp
av patogena mikroorganismer som bakterier, virus, svampar och andra sjukdomsalstrare. Till
immunforsvaret hor celler som kommer att angripa patogenen och sedan bilda antikroppar.
(Luomio,2019)

Pa samma sétt reagerar immunforsvaret nar man far vaccin. Vaccinet gor att immunsystemet
reagerar pa vaccinet och bildar antikroppar mot viruset som vaccinet ar tankt att skydda for.
Antikroppar kommer ihag sjukdomen och hur man bekampar den. Om du sedan utsétts for
bakterien eller viruset i framtiden kan ditt immunsystem snabbt forstéra det innan du blir
sjuk. Vaccinet ar darfor ett sdkert och smart sétt att producera ett immunsvar i kroppen utan

att orsaka sjukdom.

Vart immunsystem ar utformat fér att komma ihag. Nar vi utsatts for en eller flera doser av
ett vaccin forblir vi vanligtvis skyddade mot en sjukdom i flera ar, artionden eller till och
med en livstid. Detta ar vad som gor vacciner sa effektiva. | stillet for att behandla en
sjukdom efter att den har intraffat forhindrar vacciner oss i forsta hand att bli sjuka (WHO,
2020).

Ibland kan immunsystemet géra misstag med att reagera pa kroppens egna &ggviteamnen,
glukos strukturer, eller celler. Dessa sjukdomar kallas autoimmuna sjukdomar.
Immunforsvaret kan ocksa vara ratt orienterat till kroppens patogener men reaktionen blir
for stark. | sadana fall orsakar det atopiska sjukdomar som till exempel matallergier, astma
och pollenallergi. Det nédvandiga infektionsskyddet, alla immunsjukdomar och atopiska
sjukdomar uppkommer via inflammationsreaktionen. Skadan sker i samband med aktivering
av neurotransmittorers komplicerade natverk. Symtom pa infektion och den skada som den
astadkommer ar i hogre grad orsakad av forsvaret och inflammationsreaktionen an av sjéalva
mikroben (Luomio,2019).



4.3 Vad gor att vissa vacciner skyddar battre an andra?

Det individuella skydd som fas av vaccination beror pad manga faktorer, inklusive
egenskaperna hos patogenen, vaccinet och den person som ska vaccineras. Ibland kan en
vaccinerad person bli sjuk d&ven om hen blivit vaccinerad men vanligtvis ar symtomen da
mildare. Vaccin skyddar den som blivit vaccinerad men daven personer i dennes omgivning.
Om man sjélv inte blir sjuk, sprider man inte heller smittan vidare. De som inte kan
vaccineras, till exempel pa grund av sina grundsjukdomar, alder eller annan orsak, kan pa
ett indirekt satt fa skydd av omgivningen om andra ar vaccinerade. Detta kallas
flockimmunitet. Flockimmunitet kan fas om vaccinationstackningen ar tillrackligt hog. Med
hjalp av det nationella vaccinationsprogrammet har manga smittsamma sjukdomar utrotats
helt eller delvis i Finland. Ju smittsammare sjukdomen &r, desto hdogre bor
vaccinationstackningen vara for att kunna halla sjukdomen borta fran landet. Om

vaccinationstackningen minskar kan sjukdomarna latt komma tillbaka (THL, 2020).

4.4 Ar vacciner som anvants langre tryggare dn vacciner som ar nya pa
marknaden?

Till det nationella vaccinationsprogrammet véljs endast vacciner som &r sakra och skyddar
den vaccinerade fran sjukdomar. Det finns dven krav att vaccination inte far leda till problem
pa befolkningsniva, som att sjukdomen blir vérre eller att sjukdomen ersétts med en annan
sjukdom. Som en extra fordel ger flera vaccinationer i det nationella
vaccinationsprogrammet flockimmunitet. Fenomenet ar resultatet av en gemensam egenskap
hos manga vaccinférebyggande sjukdomar, formagan att infektera fran en person till en
annan. Nar vaccinationer har hindrat en individ fran att smittas kommer ytterligare
infektioner ocksa att uteslutas. Vaccinationer ar dock inte 100% skyddande pa individniva,
och darfor gynnar flockimmunitet alla. Det skyddar ocksa de som &nnu inte har vaccinerats
eller de som inte ar skyddade fran vaccination pa grund av daligt immunforsvar. Ur
folkhalsosynpunkt ar flockimmunitet mycket fordelaktigt for alla, bade vaccinerade och

icke-vaccinerade (Fimea)



4.5 Vilka vacciner bor vuxna vaccineras med?

Om man fatt alla vacciner enligt det nationella vaccinationsprogrammet eller haft sjukdomen
bor man endast uppdatera med vaccin mot difteri och stelkramp. Influensavaccin
rekommenderas till alla som hor till nagon riskgrupp, om man ar Géver 65 ar samt barn i
aldern 6 man.-6 ar. Det kan ocksa vara bra att ta influensavaccin om man har nagon i
familjen som hor till riskgrupp. Om man ej haft vattkoppor under barndomen &r det bra att
ta vaccin mot det ocksa. Vacciner som hor till nationella vaccinationsprogrammet fas gratis.
(THL,2020)

Det hor till arbetsgivarens uppgift att skydda sina arbetstagare for biologiska risker.
Arbetshalsovarden bedomer riskerna och arbetsgivaren betalar vacciner som arbetstagaren
behover for att skyddas for dessa risker i sitt arbete. (THL,2020)

Om man jobbar inom social och hélsovarden rekommenderas influensavaccin att tas arligen
for att skydda sig sjalv men ocksa de man vardar. Enligt lagen om smittsamma sjukdomar
bor alla som vardar personer med nedsatt immunférsvar pa grund av sjukdom eller pagaende
behandling, barn under ett ar, personer éver 65 ar eller vardar gravida ha ett skydd mot
massling och vattkoppor antingen via vaccin eller genomgangen sjukdom. Man bor ocksa
ha ett skydd mot influensa som skapats via vaccination Om man vardar barn under ett ar
kontinuerligt bor man vara vaccinerad mot kikhosta Vaccinationsskyddet mot kikhosta
forsvagas efter cirka 3—4 ar och darfor behovs booster senast efter 5 ar. Om man kommer i
kontakt med blod pa sitt arbete kan dven vaccin mot hepatit B beh6vas. Arbetshélsovarden
beddmer risken. (THL,2020)

Det finns dven andra vacciner man kan behéva om man reser mycket endera pa fritiden eller

i sitt arbete. Mera information om detta kan man hitta pA THL: Resenarens hélsoguide.

Bilaga 1. Nationella vaccinationsprogrammet

Alder Vaccin

2 man. Rotavirus

3 man. Rotavirus, pneumokock, DTap-1PV-Hib)
5 man. Rotavirus, pneumokock, DTap-1PV-Hib)

12 man. Pneumokock, DTap-I1PV-Hib)
12-18 man. MPR

18 man. Vattkoppor

4 ar DTap-1PV

6 ar MPRV

10-12 ar HPV




12-15 ar dtap-booster

25 ar dtap-booster

45 ar dT-booster

65 ar dT-booster (efter detta var 10: nde ar)

DTap-I1PV-Hib: Difteri-stelkramp-kikhosta-polio-Hib
DTap-IPV: Difteri- stelkramp-kikhosta-polio
MPR/MPRV: Massling-passjuka-rédahund-vattkoppor
HPV: humant papillomavirus

dtap-booster: difteri-stelkramp-kikhosta

dt-booster: difteri-stelkramp

4.6 Varfor maste man ta influensavaccin varje ar?

Det finns flera olika virusstammar. Varldshalsoorganisationen WHO valjer arligen vilka
virusstammar som skall anvéandas till vaccinet beroende pa vilka virus som med storsta
sannolikhet kommer att orsaka influensa det aret. Virusstammar véljs fran uppfoljningsdata

fran olika lander. Darfor behover man ta vaccinet arligen. (THL,2020)

Vaccinets effektivitet varierar fran sasong till sdsong beroende pa om virusstammar som
valts ar de virus som harjar i landet. Vaccinet kan forhindra néstan 70% av de serologiskt
bekraftade och cirka 25% av kliniskt diagnostiserade influensafall. VVaccin mot influensa har

bevisats minska sjukhusvard hos éldre. (Demicheli m.fl.2018)

4.7 Kan influensavaccin orsaka langvarig trotthet?

Langvarig trétthet kan bero pa manga olika faktorer. Nar immunsystemet aktiveras &r det
vanligt att kanna sig trétt nagra dagar efter vaccination men det ar évergaende. Infektioner
orsakar ofta trotthet och manga kanner sig lange trotta efter en infektion under
aterhamtningsfasen. Trots vaccinering kan man insjukna i andra infektionssjukdomar. Om

man upplever langvarig trotthet ar det bra att uppsoka lékare. (Terveysportti)
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Nér svininfluensan harjade runt om i varlden 2009-2010 och man gav ett vaccin som heter
Pandemrix konstaterades senare narkolepsi hos framst barn och unga. Forekomsten av
narkolepsi var 6 fall av 100 000 vaccinerade. Till att borja med trodde man att orsaken var
ett hjalpamne som fanns i vaccinet men ny forskning tyder pa att orsaken verkar vara i en
del av viruset som vaccinet inneh6ll. Man har ocksa konstaterat att de vaccinerade som fick
narkolepsi har haft i arvsmassan en typ HLA-protein. Studier som gjort tyder ocksa pa att de
som fatt narkolepsi av Pandemrix haft nagon form av autoimmun sjukdom. Antikroppar

verkade fasta sig pa delar i hjarnan som styr somnen (Vuoento, 2016)

4.8 Vad ar de vanligaste vaccinbiverkningar?

Vanliga biverkningar efter injicerbara vacciner ar lokala symtom som vérmekansla vid
injektionsstallet, smarta, rodnad, svullnad. Efter vissa vacciner kan man fa feber, huvudvark,
illamaende, latt sjukdomskénsla och muskel- och ledsmarta men dessa symtom é&r
dvergadende. Att uppleva biverkningar ar inte alltid en dalig sak utan ett tecken pa att
immunforsvaret reagerar pa vaccinet och bildande av antikroppar borjar. (THL,2020)

4.9 Vad gor att vissa far en allergisk reaktion av vaccin?

Man kan fa en allergisk reaktion i stort sett av vad som helst. Orsaken till allergiska

reaktioner ar att immunforsvaret reagerar for starkt. (Luomio 2019)

4.10 Kan vaccin orsaka autism?

Det ar framst MPR vaccin som pastatts orsaka Autism. Forskningar runt om i Finland och
andra lander har ej visat ett samband mellan autism och vaccin. Aven hos grupper som ej

fatt vaccin har autism férekommit i nastan lika stor grad (Veskari & Kortelainen ,2005).

Bakgrunden till autism &r biologisk. Specifik orsak kdnner man &nnu inte till men hos vissa
forekommer hjarndysfunktion till exempel nagon kromosomavvikelse. Autism innebér att
man har brister i socialt samspel, kommunikation, begransade, repetitiva och oflexibla
monster i beteende och intressen. Autism framkommer ofta redan i den tidiga barndomen
men syns ibland forst i dldre alder nar sociala kraven blir for hoga. (Centers for Disease
Control and Prevention, 2008)

En stor orsak varfor MPR vaccinets pastatts orsaka autism kommer fran lakaren Wakefields

rapport som publicerades i Lancet 1998. Den inneholl data fran 12 barn som hade studerats
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for tarmsymtom och alla hade férsenad utveckling. Alla hade inflammatoriska forandringar
I slemhinnan i tjocktarmen eller ileum. Nio barn diagnostiserades med autism, och foréldrar
eller lakare till tta barn forknippade symtom med MPR-vaccination. Symtomen hade borjat
inom tva manader efter vaccination. Wakefield menade att masslingvaccinet MPR, forblir i
vissa fall i tarmen och orsakar en kronisk infektion, vilket i sin tur leder till inflammatoriska
forandringar. Den inflammerade tarmen ar mer mottaglig for peptider som paverkar centrala

nervsystemet, vilket orsakar en méngd olika symtom, men sérskilt autismens borjan.

Wakefields pastaende har visat sig vara felaktigt. Masslingvirusets-RNA har inte hittats i
tarmarna hos patienter med tarmsjukdomar. Tarmbiopsier av Wakefields eget material har
testats i oberoende specialiserade laboratorier, men dessa har inte kunnat detektera
masslingvirusantigener eller RNA i proverna. (Veskari & Kortelainen ,2005)

Strax efter publiceringen av artikeln papekade kritiker att studien genomfardes pa ett mycket
litet antal, tolv barn, utan en kontrollgrupp. Forskningsmetoderna ansags ocksa tveksamma
eftersom resultaten till stor del baserades pa foraldrars tro och beréattelser. Senare avslojades
dock att detta inte bara handlade om svaga undersokningsmetoder utan avsiktligt bedrégeri.
Kénd for sin vaccinkritik hade Wakefield fatt finansiering for sin forskning fran advokater
som var i en pagaende rattegang mot vaccintillverkare. Granskning av dokumenten kunde
visa att Wakefield medvetet hade &ndrat fakta i hdlsojournalerna for alla tolv barn i studien
for att na det 6nskade resultatet. (Goodle m.fl. 2011)

5 Produkt

Som utvecklingsarbete har gjorts en produkt i form av en broschyr. Broschyren finns som
bilaga, bilaga 2-10 i slutet av arbetet. Broschyrens ar 17 sidor men ndar man printar ut den

finns text pa varje sida och i storleken A4 som viks pa mitten som en bok.

6 Kritisk granskning och diskussion

Syfte med denna produkt var att kunna underlatta arbetet kring vaccinationsfragor som
vaccinator. Med hjalp av broschyren kan man fa upp en diskussion samtidigt som klienten
sjalv kan lasa pa egen hand och vécka intresse for vacciner, men ocksa fa svar pa fragor som
de eventuellt sjalva har om vacciner. Fragor som tagits med ar pastaenden som kom fram i

enkéaten som skickades ut till vardpersonal. Att géra en broschyr intressant och passa alla ar
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svart. For att granska produktens anvandbarhet har broschyren printats ut och frivilliga har
fatt lasa den och ge feedback. Eftersom dmnet vaccin &r sa stort har det varit svart att gora
broschyren lattlast och kortfattad, men férhoppningsvis kommer de som har manga fragor
fa svar pa de men ocksa hitta kallor var de kan lasa mera om @mnet. Ett problem som kom
fram ar att manga forskningar som finns om vacciner inte ar tillgangliga for alla vilket gor
det svart hitta texter i fulltext. Anvandning av Office Publisher for att gora en broschyr
underlattar arbetet men kréaver mycket tid for att lara sig att anvanda programmet. For att
gora broschyren mera intressant skulle anvandning av olika bilder varit bra och gora texten
mera intressant och lattl&st, men eftersom man inte kan anvanda bilder utan lov har endast

egen bild anvants.
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Bilagor

Bilaga 1. Nationella vaccinationsprogrammet

Alder Vaccin

2 man. Rotavirus

3 man. Hotavirus, pneumokoclk, DT ap-IPV-Hib)
& man. Rotavirus, pneumokock, DT ap-IPV-Hihb)

12 man. Pneamokock, DT ap-TPV-Hih)
12-18 man. [MPR

18 man. Vattkoppor
K ar DTap-IPV
5 ar MPRY

10-12 ar HFPV
12-15 ar dtap-booster

25 ar dtap-booster
4S ar dT-booster
6 ar dT-hooster {efter detta var 10: nde ar)

DTap-IPV-Hib: Difteri-stelkramp-lakhosta-polio-Hib
DTap-IPV: Duften- stelkrampdakhosta-polio
MPR/MPRYV: Massling -passjuka-rédahund-vattkoppor
HPV: humant papillomavirus

dtap-hooster: difteri-stelkramp-ikhosta

dt-booster: diften-stelkramp

Kaélla: THL.2020. Infektionssjukdomar och vaccinationer. Information om vaccinationer.
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Vanliga fragor om vaccin
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Vad dr vaccin?

Vacciner & likemedel som anvinds f6r att forhindra
mfektionssjubkdomar. Vacemermg, det vill siza sk
immunisermg, nneb & att man tllf6r kroppen ett smittimne som
aktiverar immumférsvaret att bilda antikroppar mot just det
specifika smittfmnet man tllfdrt Smittimnen som anvinds vid
vaccmermg i endera firsvagat, avdddat eller delar av
smittimnet.

I Finland har man vaccinerat sedan
1941. Férsta vaccinet som togs 1 bruk
var vacein mot tuberkulos.

Y/

“
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Vad éir inmunsystemet och hur fungerar vacein?

Immunsystemets uppgift hos minniskan har som uppeift att
skydda kroppen mot angrepp av patogena mikroorganismer som
bakterier, virus, svampar och andra sjukdomsalstrare Till
mmunfirsvaret hir celler som kommer att angripa patogenen
och sedan bilda antikroppar. (Luomic, 2019)

P2 samma sift reagerar mmunférsvaret nir man f&r vacom.

Vaccinet gir att immunsystemet reagerar p3 vaccinet och bildar
antikroppar mot viruset som vaccinet & tinkt att skydda mot
Antikroppar kommer ihig sjukdomen och hur man bekimpar
den. Om du sedan utsétts £6r bakterien eller viruset 1 framtiden
kan ditt immunsystem snabbt forstra det mnan du bl sk
Vaceinet & darfér ett sZkert och smart s@t antt producera ett
immunsvar i kroppen utan att orsaka sjukdom.

Vit immumsystem & utformat f6r att komma
thdg. Nar vi utsitts fir en eller flera doser av et
vaccm forblir vi vanligtvis skyddade moten
sjukdom i flera 3r, Artionden eller till och med en
livstid. Detta & vad som gér vacciner 38 effek-
tiva. I stéllet for att behandla en sjukdom efter att
den har mirffat forhmdrar vacemer oss 1 forsta
hend att bl sjuka.




Vad gor att vissa vacciner har béttre skydd dn andra?

Det individualla skydd zom fas av vaccination baror pa mings faktorer,

i ive hos vaccinat och dan person som ska
vaccineras. Ibland kan en vaccinerad parzon bli sjuk &ven om hen blivit
vaccinerad men vanligtvis & symtomen di mildere. Vaccin skyddar den som
blivit vaccinerad men dven parsoner i dennes omgivning. Om man sjalv inte
blir sjuk, sprider man ints haller amittan vidars. D2 som inte kan vaccineras,
1ill axempsl pd grund av sina grundsjukdomar, dldar sller annan orzak, kan
pd att indirekt sdt £ skydd av omgivningen om andra & vaccinerade. Datta
kallss flockimmunitat.

Flocki itet kan f2s om vacc sclmingen & tilleickligt hég. Mad
Ljdlp av det nati inati har mings

sjukdomar utrotats helt eller delviz i Finland. Ju smittsammars sjukdomen &r,
desto hogre bor vaccinationsticdkmingen vara for att kunna hilla sjukdomen
borta frin landet. Om sckmingen minskar kan 3 lart
komma tillbaka

Ar vacciner som anvints ingre tryggare fin vacciner som ir

nya pa marknaden?

Till dat nati vacci viljs endast vacciner som & sdkea
och skyddar dan vaccinerade frin sjukdomar. Dat finns &ven keav att
vaccination inte fir lada till problem pd ingsnivd som attsj

blir vr= sller att sjukdomen orzdtts mad en annan sjukdom. Som en extrs
fordal ger flara vaccinationer i dat nationslla vaccinati

flocki itat. F Es aven hos
minga vaccin forsbygg ande sjukd formazan att i frin en parzon
till en annan. Nar vaccinationar har hindrat en individ frin att smittas kommer
yttedigars infaktioner ocks att Vaccinationar & dock int2 100%
skyddande pa individnivi och dirfor gynnar flockimmunitat alla Dat
skyddar oclksd de som dnnu ints har vaccinerats sller da som inte &r skyddade
frim vaccination pa grund av diligt i B

. Ur folkhal npunkt &
flocki: itat mycket fordalaktigt for alla, bade vaccinerade och icke-
vaccinerade




Vilka vacciner bér vuxna vaccineras med?

Om man ftt alla vacciner snligt det nationella

vaccmationsprogrammet eller haft sjukdomen bér man endast
uppdatera med vacein mot difteri och stelkramp. Influensavacein
rekommenderas 1ill alla som hér till ndgon riskgrupp, om man &
Gver 65 & samtbam i dldem 6 man -6 &r. Det kan ocksa vara bra
att ta nfluensavaccin om man har nigen i familjen som hér till
riskgrupp. Om man ) haft vattkeppor under bamdomen & det
bra att ta vaccin mot det ocksd Vaccimer som hér il nationella
vaccinationsprogrammet fis gratis.

Om man jobbar mom social och hilsovirden rekommendsras
mfluensavaccem att tas &ligen for att skydda sig sjilv men ocksi
de man virdar. Enligt lagen om smittsamma sjukdomar bér alla
som virdar personsr med nedsatt mmunfSrsvar pd grund av
sjukdom eller pigdende behandling, bam under ett ir, persomer
Gver 63 &r eller virder gravida ha et skydd mot misslng och
vattkoppor antingsn via vacein eller genomgingen sjukdom.

Man bir ocksd ha et skydd mot imflusnsa som skapatz via
vaecination Om man virdar bam under ett & kontimuerligt bér
man vara vaccierad met kikhosta Vaccmanonsskyddet mot

kikhosta forsvagas efter citka 54 & och dirftr behivs booster
senast efter 5 & Om man kommer i kontakt med bled pa sitt
arbete kan Sven vaccm mot hepatit B behdvas. Arbstshilsovirden

bedtmer risken.

Det hir till arbetsgivarens uppgift att skydda sma arbetstagare
for biclogiska risker. Arbetshilsovirden bedémer riskema och
arbetsgivaren betalar vaccmer som arbetstagaren behdver for att
skyddas f6r dessa risker 1 sift arbete.

Det finns Zven andra vacciner man
kan behiva om man reser mychet en-

dera pé fritiden eller 1 sitt arbete. Mera
mformation om dettz kan man hitta pd
THL: Fesenzrens hilsogmde.

Nationella vaccinationsprogrammet pd nista sida

A7\
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Nationella vaccinationsprogrammet

(Alder Vaccin

2 mAan. [Rotavirns

3 mAn. Rotavirus, puenmekoclk, DTapIFV-Hib)
5 mifm. Rotavirus, pnenmelock, DTapIPV-Hib)
12 man_ Preamokocl, DLapIPV-Hib)

12-18 man. MEPR

18 man. Vatthoppor

4 Ar DTap-IPV

6 ar AMEPRV

10-12 ar HPV

12-1% ar d tap-booster

25 AT d tap-booster

45 dr dT-booster

65 ar dT-booster (efter detta var 10:mde ar)

DTap-IPV-Hib: Difteri-stelkramp-kikhostz-pelio-Hib
DTapIPV:Difteri- stelkramp-kikhosta-polio
MPR/MPRYV: Misslng -passjuka-rédalimd-vattkopper
HPV: Humant papillomavirus

dtap-booster: Difteri-stelkramp-kikhosta

dt-booster: Difteri-stelkramp

fonar.

Killa THL.2020. Infsktionssjukdomar och vaccinationsr. Igformarion em vaccingr-
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Varfir miste man ta influensavacein varje ir?

Det finns flera olika virnsstammar.
Virldshilseorganisationsn WHO viljer arligen vilka
virusstzmmer som skzll anvindas till vaccinet beroende pd
vilka virus som med stérsta sannelikhet kommer att orszka
mflusnsa det &ret. Virusstammar viljs frén
uppfoliningsdata frin olikz linder. DErfor behdver man ta

vaceinst &rligen.

Vaccinets effektivitet varierar frin sisong till s8zong
beroende pd om vitusstammar som valts & de virus som
hinar 1 landet. Vacemet kan fothndra n#stan 70%% av de
serologiskt bekriftade och eirka 23% av Klmiskt
diagnostiserade mfluensafal]l Vacem mot mfluensa har
bevisats minska sjukhusvird hos sldre.




Kan influensavaccin orsaka lingvarig tritthet?

Lingvariz wétthet kan bere pd minga olika faktorer. Nir
immunsystemet aktiveras & det vanligt 2tt kinna sig trtt ndgra
dager efter vaccination men det & dvergiende Infektioner
orsakar ofta triitthet och ménga kinner zig linge tritta efter en
mfektion under itethimmingsfzsen. Trots vaccinering kan man
msjulma i andra nfektionssjukdomar Om man upplever
lingvarig trotthet & det bra att uppsdka likare f6r att utrsda
orsak.

Nir svinmfluensan hirjade runt om 1 virlden 2008-2010 och
man gav ett vaccm som heter Pandemrix konstaterades senare
narkolepsi hos frimst bam och unga. Forekomsten av Narkolepsi
var § fall av 100 000 vaccmerade. Til att birga med trodde man
att orsaken var ett hjipZmmne sem famns 1 vaccmet men ny
forskming tyder pd att orsaken verkar vara i en del av virusst som
wvaccmet mnehdll. Man har ocks3 konstaterat att de vaccmerads
som fick narkolepsi har haft 1 arvsmassan en typ HLA-protem.
Studier som gjort tyder ocks3 pd att de som fitt narkolepsi av
Pandemrix  haft nigon form av sutoimmun  sjukdom.
Antilkroppar verkads fista sig pd delar i hjEman som styr

sdmmen .

Vad ir de vanligaste vaccinbiverkningar?

Vanliga biverkningar efter injicerbara wvacciner ir lokala

symtem som  virmekinsla vid injektionsstillet, smirta,

rodnad, svullnad Efter vissa vacciner kan man fa feber
huvudvirk, illamaende, litt sjukdomskansla och muskel- och
ledsmirta men dessa symtom ir évergaende. Att uppleva
biverkningar ir inte alltid en dalig sak utan ett tecken pa att

immunférsvaret reagerar pi vaccinet och bildande av

antikroppar bérjar.

Tbland ken immunsystemet gira misstag med att rezgera pd
kroppens egna Zggvitefmnen, glukos strukturer, eller celler.
Dessa sjukdomer kallas sutommmuna sjukdomar. Immunfdrsvaret
kan ocksd wvara rint orienterat till kroppens patogemsr men
reaktionen blir fir stark [ sddama fall orsakar det atopiska
sjukdomar som till exempel matallergier, astma och poellenallergi.
Det nidvindiga mfektonsskyddet, zlla mmunsjukdomar och
atopiska sjukdomar uppkommer via mflammationsresktionsn.
Skadan sker 1 sambend med aktivermg av neurotransmittorers
komplicerade nitverk. Symtom pd mfektion och den skada som
den Astadkommer & i higre grad orszkad av forsvaret och
mflammationsrezktionsn #n av sjElva mikroben
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Kan vaccin orsaka autism?

Det & frimst MPR vaccn som pdstitts orsska Autism.
Forskmmgar rmt om 1 Fmland och andra 18nder har o) visat ett
szmband mellan zutism och vacein. Aven hos grupper som j firt
vaccm har autism  férekommit 1 ndstan lika stor grad
Bzkgrunden till autism & biclogisk. Specifik orszk kinner man
inmu mte tll men hos vissa forekommer hjEmdysfunktion till
exempel nigon kromosomavvikelss. Autism mnebsr att man har
brister 1 socialt samspel, kommunikation, begrinsade, repetitiva
och oflexibla ménster 1 betesnde och miressen. Autism
framkommer ofta redan 1 den tdiga bamdomen men syns ibland
forsti Eldre Elder n&r sociala kraven blir for héga.

En stor orsak varfor MPR vaccmets pdstitts orszka autism
kommer frin lgkaren Wakefislds rapport som publiceradss 1
Lancet 1998. Den mnehéll dzta frén 12 bam som hade studerats
fir tarmsymtom och alla hede forsenad utvecklmg. Alla hade
mflammatoriska forindrmgar 1 slemhmnan 1 tjocktzrmen eller
tunntarmen. MNio bam diagnostserades med zutism, ech forildrar
cller lskare till &tz bam ftlmippads symtom med MPR-
vaccmation. Symtomen hade bérjat mom tvi minader efter
vaccmation. Wakefield menade att mEsslmpsvacemet MPE,
forblir 1 vissa f2ll 1 tarmen och orszkar en kronisk infektion,
vilket i sin tur leder till imflammatoriska férindringar Den
mflammerade termen & mer mottaglig for peptider som paverkar
centrala nervsystemet, vilket orsakar en mingd olika symtom,
men s&rskilt zutismens birjan.

Wakefields plstdende har wvisat sig  vara  felakigt
MEsslingvirnsets-ENA har inte hittats i tarmamz hos patienter
med tamsjukdom. Tarmbiopsier av Wakefields eget material har
testats 1 oberoende specialiserade laboratorier, men dessa har mte
knmmnat deteltera masslingvimsantigensr eller ENA i provema

Strax efter publicermgen av artikeln pipekade kritiker att studien
genomfdrdes pd ettmycket litet antal, tolv bam, utan en
kontrollgrupp. Forskmingsmetod ema ansdes ocksi treksamma
efterzom resultaten till stor del baserades pa foréldrars tro och
betdttelser. Senare avsldjades dock att detta mte bara handlade
om svaga undersdlmmgsmetoder utan avsiktligt bedriperi. Kind
for sin vaccinkritik hade Wakefield fatt fmansiermg for sim

forskning frin advokater som var i en pigdende ritteg ing mot
vaccintillverkare. Granskming av dolumentsn lomde visa 2t
Wakefield medvetet hade ndrat faltta § hilsojoumal ema fér allz
tolv bam i studien fiir attnd det dnskade resultatet.




Vad gor att vissa far en allergisk reaktion av vaccination?

Man kan fa en allergisk reaktion i stort sett av vad som helst.

Orsaken till allergiska reaktioner ar att immunférsvaret
reagerar for starkt.

Om man vill veta mera om vacciner finns det att lisa
pa:
THL.FI
WHO.INT
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