OTA ROKOTE!

—Torju influenssa

' 95T Y Suojaa lapsesi rokotteella
5 influenssaa vastaan!

Miksi sote-ammattilaisen kannattaa ottaa

Influenssarokote ?
TEHY 19.9.2017-Hanna Nohynek THL

TA VACCIN!

-Motverka influensan

Personalen inom social- och hdlsovirden:

Influensavaccinet skyddar
forutom dig aven andra

Influensavaccinering av personalen inom social-och hilso- cch
sjukvirden forebygger influensa, dess foljdsjukdomar och dédsfall.



:OTA ROKOTE!

—Torju influenssa
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{ OTA ROKOTE!

—Torju influenssa

Suojaa Itsesi,

- ja terveydenhuollon ammattilai

Inﬂuenssarokotesuojaa itsesi lisaksi myosmmta I n fI u e n S S a V O I O I | a
sinullekin vakava tauti !
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Influenssaan liittyy tyypillisesti

— Korkea kuume, jasen- ja paansaryt ja voimakas sairaudentunne
— Yska ja vasymys voivat olla voimakkaita ja kestaa useita viikkoja

Jalkitauteina esiintyy mm. keuhkokuumeita, korvatulehduksia ja
poskiontelotulehduksia

Sairaalahoito ei ole harvinaista, varsinkaan imevaisilla ja
lakkailla
— Teho-osastoilla hoidetaan kymmenia influenssapotilaita vuosittain

lakkaiden yleiskunto voi romahtaa niin, etta he eivat enaa
kykene itsenaiseen elamaan.

Perussairaudet, esim. sydan- tai keuhkosairaudet voivat
pahentua niin paljon, etta tauti johtaa jopa kuolemaan

— ~500 kuolemaa liittyy influenssaan vuosittain

£ THL
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Tautitaakan arviointiin vaikuttaa
« Hoitoon hakeutuminen, naytteenottokaytannot, lahetekaytannot
« Tiedonkeruu

Esimerkki Tutkimus influessa kaudelta 2015/16 Tampere, > 65-v
 TAYS ja Hatanpaan sairaala, 9 osastoa

* Influenssanayte sairaalaan tulleilta joilla oli mahdollisesti
hengitystietulehdukseen, influenssaan tai yleisinfektioon sopiva taudinkuva
tai epaselva yleistilan huononeminen

» joka kuudennella (16%) oli influenssa
* 60 % tunnistettiin hoidon vuoksi sairaalassa otetusta naytteesta

* 40 % tunnistettiin jalkeenpain vain tutkimuksen vuoksi otetuista
naytteista

« monella influenssapotilaalla

paadiagnoosi El ollut
hengitystietulehdus

£ THL




Mahdollisesti influenssaan liittyvat sairaalahoidot

« Suomessa vuosittain ~ 23 000 "mahdollisesti influenssaan liittyvaa”

sairaalahoitojaksoa
» influenssa, keuhkokuume, kuumekouristus, akuutti hengitysvajausoireyhtyma (HILMO)
* 0-4-vuotiailla ~1 700, 5-64-vuotiailla ~6 600, > 65-vuotiailla ~14 700

«- (0-4-vuotiaat

[week

Hospitalisations /100,000

¢ £ *2003/04 valtavirus muuntunut paljon

1996/1 4
996/5
1997/52 4
998 /5

e 7% 7577 voimakas influenssaepidemia,
7 - > 65-vuotiaat . huono rokotevastaavuus
S *%*
**Pandemia 2009/10
h " Year/;n'eek " - -

Kaudet 1996/97 - 2009/10, punainen kayra, sairaalahoidot/100 000

« Varsinainen influenssadiagnoosi vain pienelld osalla
+ Influenssa altistaa bakteeritaudille

‘ A)
&/ T H L Jacks ym, 2012: Euro Surveill. 2012;17(38):pii=20276.
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”Ma oon nuori jaterve,
ei mulla ole
perustauteja,

Ei mun tartte olla
huolissaan
influenssasta ”

Mutta ... Influenssa tarttuu
herkasti ja oireetonkin vol tartuttaa

&/ TH L TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS
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Oireiden ja viruserntyksen ajoitus

- eritys Jo ennen oireita!
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”Olen nuori ja terve,
ei mullaole
perustauteja”

o)
Lahes jokaisella on lahipiirissaan
henkiloita, jotka ovat vaarassa

salrastua erityisen vakavaan
Influenssaan

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS




Téallaisia ovat esim

— alle 6 kk vauvat ja iakkaat

— ne joilla on sairautensa tai hoidon vuoksi alentunut vastustuskyky
— raskaana olevat

Tartunnan saanut oireeton / lievaoireinen voi tietamattaan tartuttaa
taudin muille jo ennen oireita

Raskaana oleva rokotettu voi suojata my6s syntyvaa vauvaa

Erityisesti terveyden- ja sosiaalihuollon ammattilaisilla on usein
ymparistdssaan herkasti haavoittuvia potilaita ja asiakkaita
Influenssarokotteen aikaansaamasta laumaimmuniteetista on nayttoa

— terveydenhuollossa vaikea tutkia: potilaiden alttius vaihtelee, suuri osa
potilaista rokotettuja, vierailijat ja muut potilaat tartuttavat myos



Miksi sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaiselle influenssarokotus?

« Salraalaperaisissa epidemioissa potilaiden sairastuvuus
vaihtelee 3-50% ja henkilokunnanl11-59% valilla

Kuumeiseen hengitystieinfektioon sairastuneet potilaat ja henkildkunta oireiden alkamisajan mukaan Tohmajarvelld, Kiteelld ja Riistavedelld toukokuussa 2006.
Mukana ovat vain henkilot, joiden tarkka oireiden alkamispaiva oli selvilla.

Tohmajarven terveyskeskuksen Kiteen terveyskeskuksen vuodeosasto ja Riistaveden palvelukeskuksen
vuodeosasto yksityinen vanhainkoti vuodeosasto
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“Suojaa itseési ja ldheisiési
Laumasuojan periaate

Sairastuu tai oireeton,
mutta levittaa eteenpain

Rokottamaton

Tartunta

v

Oletukset :

Rokotteen teho 100%

Luonnollista immuniteettia ei ole

Tartunnan saanut tartuttaa 3 henkiléa (R, = 3)




”Miksi mun pitaa ottaa
Influenssarokote
joka vuosi ?”

Influenssavirus muuntuu
Jatkuvastl Ja rokotteen rakenteen
on pysyttava perassa

O
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Influenssa A pandemiat

FIGURE
Recorded human pandemic influenzas since 1885 (early sub-types inferred)
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Source: European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC) 2009

Reproduced and adapted (2009) with permission of Dr Masato Tashiro, Director, Center for Influenza Virus Research, National Institute of
Infectious Diseases (NIID), Japan.

‘}\ . .
< TH I_A.Nlcoll, Eurosurveillance, Volume 15, Issue 1, 07 January TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS
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Influenssarokotevirukset 2000-2018
WHO:n suositus pohjoiselle pallonpuoliskolle

Season A(H1IN1) A(H3N2) B
2000 — 2001 New Caledonia/20/99 Moscow/10/99 Beijing/184/93 (Y)
2001 — 2002 New Caledonia/20/99 Moscow/10/99 Sichuan/379/99 (Y)
2002 — 2003 New Caledonia/20/99 Moscow/10/99 Hong Kong/330/2001 (V)
2003 — 2004 New Caledonia/20/99 Moscow/10/99 Hong Kong/330/2001
2004 — 2005 New Caledonia/20/99 Fujian/411/2002 Shanghai/361/2002 (Y)
2005 - 2006 New Caledonia/20/99 California/7/2004 Shanghai/361/2002
2006 — 2007 New Caledonia/20/99 Wisconsin/67/2005 Malaysia/2506/2004 (V)
2007 — 2008 Solomon Islands/3/2006 ~ Wisconsin/67/2005 Malaysia/2506/2004
2008 — 2009 Brisbane/59/2007 Brisbane/10/2007 Florida/4/2006 (Y)
2009 - 2010 Brisbane/59/2007 Brisbane/10/2007 Brisbane/60/2008 (V)
2010 - 2011 California/7/2009 Perth/16/2009 Brisbane/60/2008
2011 — 2012 California/7/2009 Perth/16/2009 Brisbane/60/2008
2012 — 2013 California/7/2009 Victoria/361/2011 Wisconsin/1/2010 (Y)
2013 - 2014 California/7/2009 Texas/50/2012 Massachusetts/2/2012 (Y)
2014 - 2015 California/7/2009 Texas/50/2012 Massachusetts/2/2012 (Y)
2015 - 2016 California/7/2009 Switzerland/9715293/2013 Phuket/3073/2013 (Y)
2016-2017 California/7/2009 Hong Kong/4801/2014 Brisbane/60/2008 (V)
2017-2018 Michigan/45/2015 Hong Kong/4801/2014 Brisbane/60/2008 (V)



Influenssarokotteet . ... .07

A(H3N2)- virus ja B-virus ennallaan,
A(HIN1)pdmO9 vaihdettu

,/ Pandemrix
Fluenz Tetra*;

2-vuotiaille |'
\
\

| SNy
\nfluenssawrus skvas
i )ene
\ - . . .
1. Elava heikennetty ‘ 5. Adjuvantillinen virusrokote

nenasumute N (kyimaadaptoitu),/

Immuniteetti \\ ,/

jo limakalvolla “~-___:’/ \
 USA:ssa kaytossa S <y N
v2003-2016 * . (- Fluarix
A ._%:(f Vaxigrip

« EU:ssa 2011-

* 4virusta v:sta 2013
4. Split virusrokote
hajotettu kokovirus)

3. Subunit-rokote
(puhdistetut pintaproteiinit)

Influvac* , Agrippal*
kaikille (> 6kk)

* injektoitava
« kaytossa 1980-luvulta
« 3virusta

! H, hemagglutiniini

XN N, neuraminidaasi

* Kansallisessa rokotusohjelmassa




No hei miks mun
pitais ottaa

Se rokote kun
Muutkaan ei
sita ota ?

Lapset 6-35 kk

Influenssarokotuskattavuus kausittain
54,2
40,7
o [/_’/
13,6
0.0
Kausi Kausi Kausi Kausi Kausi
2012-2013 2013-2014 2014-2015 2015-2016 2016-2017

Influenssarokotus-
kattavuus kausittain
2012/13 - 2016/17

Aikuiset 65+ v

Influenssarokotuskattavuus kausittain

- NMA

£ 331
15.4

5.6
Kausi Kausi Kausi Kausi Kausi
2012-2013 2013-2014 2014-2015 2015-2016 2016-2017

24%
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Ikonen ym. Influenssakausi Suomessa, viikot 40/2016-20/2017, www.julkari.fi



Erinomaisia tuloksia !
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Mutta — suuret maantieteelliset erot
Influenssarokotuskattavuudessa

6-35 kk lapsilla ja 65 vuotta tayttaneilla
Kaudella 2016-2017 /

Kuva 0.

Muista

Tiedon siirtymisen
Ongelmat voivat
Johtaa aliarvioon !

TEﬁM%%PﬁNvaV.‘EHIJ’FiYRiNb'/?bkb'tmfiekisteri/atlas/atlas.hthI?show=inf|uenza = @




”No miks sitte jotkut

Syita miksi ihmiset vastustaa

rokottamista ? ”

Kyseenalaistavat
Influenssarokotuksia

1. Haittavaikutusten pelko
2. El tunne ehkaistavien tautien taakkaa / riskeja riittavasti
3. Epailee rokotteiden suojatehoa
4. Rokotteiden koostumus, varsinkin apuaineet epailyttaa
5. Epaluottamus viranomaisiin
6. Luottamus omaan rokotuskriittiseen viiteryhmaan
7. Maailmankatsomukselliset syyt
9 TH L TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS



”0Onkos se
Influenssarokote
edes tehokas ?!”

Influenssarokotteen
suojatehossa on toivomisen
varaa, mutta se on talla hetkella
paras mahdollinen suoja
Influenssaa vastaan

-
TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS g




Rekistereitd yhdistamalla 2012->
— Rokotusrekisteri
— Tartuntatautirekisteri
— Vaestorekisteri
— AVOHILMO, HILMO, Syntymarekisteri

Havainnoivin tapaus-verrokkitutkimuksin

— Salraalatutkimus 65v tayttaneiden keskuudessa
Tampereella, 2015/16, 2016/17 & 2017/18

Havainnoivin seurantatutkimuksin

— Pandemiarokotteen tehokkuustutkimus Tampereella
2009/10 ja 2010/11

— Turun yliopistossa seurantatutkimuksia lapsilla 1980-2000 -
luvuilla A
TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS \./



Influenssarokotteen tehon vaihtelu kausittain
2012/13 - 2016/17

o . . _ A(HIN2)
Rekisterien yhdistamiseen perustuva tutkimus

- ~ - A(H3N2
Terveilla aikuisilla vuotta tayttaneet (H3N2)

jopa 8/ 10 sta istettu influenssa ™ Influenssakaynti

laboratoriovarmis- \t

tetusta influenssasta
estettavissa
rokotteella

zalkuttavuus (%)

KauslHnfluenssaroks

2012/13 2013/14 2014/15 2015/16 2016/17

-10
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Influenssaan sairastuu Suomessa vuosittain noin

500 000 henkiloa
— 5-15% aikuisista, ~20% lapsista
— Lisaksi oireettomat tartunnan saaneet, jotka tartuttavat virusta

Kun tauti on yleinen, on vdhemmankin
optimaalisesta rokotteesta on suuri hyoty

Jos rokotteella pystytaan estamaan puolet tautitapauksista,
estyy varsin huomattava maara kuumepaivia, toista
poissaolopaivia, antibioottikuureja, sairaalapaivia, tehohoitoja,
laitokseen kroonisesti joutumista

Vaikka rokote el kokonaan estaisi tautia, se
todennakoisesti lieventaa oireita ja vahentaa

tartuttavuutta

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS



”No onkse rokote
edes
turvallinen ?”

Influenssarokote on turvallinen

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS @




Mita tiedetaan influenssarokotteiden
turvallisuudesta ?

Ohimenevat reaktiot Vakavat haitat ovat

ovat yleisia harvinaisia
+ Pistokohdan kipua, * Niveltulehduksia,
punoitusta ja ohimenevaa

turvotusta ¥4
 Kuume <2-vuotiall

arihiutaleiden laskua

1/10 Viime kaudella annettiin
o ~1,5 mi annosta
* Ihoreaktioita ja ilmoitettiin
pikkulapsilla 132 haittaepailya

erityisesti kuu joista 18 vakavia
yhteydessa. (28.9.2016-14.9.2017)

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS




Halttaseurannan kaksi
peruselementtia -

tyonjako muuttunut 3/2017

€ Haittavaikutuksista iimoittaminen - Fimea - Google Chrome

& cC O ‘ ® www.fimeafi/laaketurvallisuus_ja_tieto/laakkeiden_turvallisuus/haittavaikut

- Mahdollisen haitan
havaitseminen (Fimea)

B mea

Hae sivustolta...

Signaalin detektio - :
Laaketurvallisuus

Jonka pohjalta hypoteesi SRR
syntyy

A fimea.fi

- Haittaepaillyn
tarkempi tutkimus
(THL)

Laaketurvallisuus ja -tieto

Laakkeiden turvallisuus

Haittavaikutuksista ilmoit-
taminen

Hypoteesin testaus
© THL

|

A > Laaketurvallisuus ja -tieto > Laakl

o

Haittavaikus

Pa svenska ' In English

Ladkkeen madraamiseen tai toimit
toteamansa tai epdilemansa ldaakke
odottamattomat, seka kaikki uusier
1.3.2017 alkaen Fimealle.

lImoituksen haittavaikutuksesta vol
lImoitus epaillysta ladkkeen/rokotte



”Rokotteesta tulee
flunssa ja
alkaa
Infektiokierre”

* Pian rokotuksen jalkeen saattaa tulla ohimenevia flunssan

kaltaisia oireita;

» kyseessa ei ole tauti, vaan rokotteen toivottuun vaikutukseen liittyva ilmio:
elimisto reagoi rokotteeseen ja alkaa muodostaa vasta-aineita

 Influenssarokote annetaan yleensa syystalvella
» Hengitystietulenduksia aiheuttavia viruksia on ~200
* Suurin osa niista on aloittanut kiertonsa syystalvella
« Jos henkild6 on mistd tahansa syysta altis saamaan infektiokierteen,
se tulee todennakdisimmin juuri infektiokauden alussa

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS \./



”’Jos mua joka vuosi
rokotetaan, eikos se
heikennd mun

Immuunipuolustusta ?Y

Edeltava influenssarokote

saattaa tilanteesta riippuen
valkuttaa myohemman rokotteen

tehoon
©
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1970-luvulta lahtien ajoittain epaily: kausi-influenssarokotteen
tehokkuus laskee tai jopa haviaa, kun rokotteita annetaan

toistuvasti

Tulokset eivat ole olleet yhtenevaisia

— Toisissa tutkimuksissa aikaisempi rokotus péainvastoin jopa lisdnnyt
my6hemman rokotteen tehokkuutta

Antigeenietaisyyshypoteesi

— Edeltavan rokotteen vaikutus riippuu perakkaisten rokotteiden
samankaltaisuudesta keskenaan ja niiden suhteesta kiertaviin viruksiin

— Mya0s luonnollisen immunisoitumisen on arveltu voivan vaikuttaa
WHO on maaritellyt kysymyksen tarkeaksi tutkimusaiheeksi

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS
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? Enta allergisten rokottaminen ?

S ~

Pistettava rokote voidaan antaa lahes
kaikille

— Kanamunan ovalbumiinijjgdmat nanogrammoissa, voidaan
antaa kanamunalle allergiselle yleensa aivan normaalisti

— Formaldehydiallergia ei esta rokottamista

— El anneta, mikali aikaisemmasta influenssarokotuksesta
on tullut anafylaktinen reaktio
N

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS \—/



Suomen markkinoilla v.2017 olevat
Influenssarokotteet

* Agrippal®
*Fluenz Tetra®
* InfluvacR
 VaxigripTetraR

Euroopan markkinoilla useita eri preparaatteja
Lihavoidut rokotteet Kansallisessa ohjelmassa, violetit aikuisille &
TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS v



Yhteenveto - Miksi sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaiselle
Influenssarokotuksia?

Terveydenh aan tarttuvia

tauteja sa Ty6turvallisuus &
Potilasturvallisuus

(Yl)kuolleisuus
00-1500 / vuosi

500 000
* IHMISTA SUOMESSA
msruu INFLUENSSAA

JOKA vuoslI

Tama altisy
* HenkilOKE®
« Muut potilaat / aSIaR?
« Ja edella mainittujen
* Perheenjasenet
« Sukulaiset
e Ystavat, tuttavat
« Koulukaverit jne.

@ TH L TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS



Tulostettavat materiaalit
= uudet esitteet ja julisteet nyt verkossa

Pe.rsonalen inom social- o.c.h hilsovarde l
Influensavaccinet skyddar forutom ¢ O—1T.0Aqul$r9u|§r?s.zla.£

OTA ROKOTE!

—Torju influenssa

Influensavaccinering av persona
den forebygger influensa, dess fi
motverkas spridningen av influe
influensavaccin.

+ Du skyddar dldre och sju
immunférsvar.
+ Du skyddar dig sjalv, din
v mot influensa.
+ Du bidrar till att upprétt
eventuell epidemi.

Kom ihdg att du aver
smitta influensa
Influensa sprids 13tt och snabbt | 5
kan dverféra smittan redan dage
om dina egna symtom Ar lindrig
influensa.

Influensa ar en luftvagsinflamm.
B-virus. | Finland insjuknar varje :

For vissa manniskor

jukdom T .
jukdo Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilainen:
Starsta delen avde barn och vux

. . s ge . = .
oot Influenssarokote suojaa itsesi lisaksi myos muita
hor en riskgrupp. Risken att drab
gravida kvinnor med framskridar

O O

Suojaa lapsesi rokotteella influenssalta!

Influenssaan sairastuu vuosittain noin 33 ooo alle 3-vuotiasta Rokotteen hyatyj‘a:

lasta. Lasten influenssoista parhaimmillaan 26 400 olisi

estettévissi rokotteella.

i P < g 9 suojaa lasta influenssalta ja estaa
nfluenssa on rajumpi ja vakavampi sairaus kuin tavallinen S5

flunssa. Influenssa altistaa lapsen my6s jalkitaudeille, kuten tartuntoja lahipiirissa

kor lehdukselle ja Rokotus on paras suoja

R 4 . .
influenssaa vastaan. torjuu korvatulehduksia ja
on ilmainen kaikille alle 3-vuotiaille ja lapsille, keuhkokuumetta

joilla on jokin pitkdaikaissairaus. Rokote kuuluu kansalliseen
Pistettavia influenssarokotteita on rokotusohjelmaan. 5 —T ”
valmistettu samalla menetelmalla jo yli Lisktietola ter i vahentaa ladkarissakaynteja seka
ey wwwi.thl.fi/lasteninfluenssarokote A antibiootti- ja sairaalahoitojen tarvetta

40 vuotta ja kiytetty satoja miljocnia
) TERVEYDEN JA
HYVINVOINNIN LAITOS



https://www.thl.fi/fi/web/rokottaminen/rokotteet/kausi-influenssarokote/tiedotusmateriaalia
https://www.thl.fi/fi/web/rokottaminen/rokotteet/kausi-influenssarokote/tiedotusmateriaalia
https://www.thl.fi/fi/web/rokottaminen/rokotteet/kausi-influenssarokote/tiedotusmateriaalia

Backups
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Osa kansallista rokotusohjelmaa

Suojataan tydntekijoita tartunnoilta, silla rokottamisen on
osoitettu vahentavan hoitohenkilokunnan sairastuvuutta
Influenssaan noin 90 %

Influenssarokotuksen saaneet tyontekijat ovat sairaana
keskimaarin kaksi tyopaivaa viahemman kuin rokottamattomat
ja tyosta poissaolo vahenee 0,4 paivaa henkiloa kohti

Wilde JA et al. Effectiveness of influenza vaccine
in health care professionalsa randomized trial. JAMA 1999
Lancet 2000 Saxén H, Virtanen M. Infect Control Hosp Epidemiol 2002

<
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Hoitohenkilokunnan
Influenssarokottamisen vaikutus
Ikaantyneiden potilaiden kuolleisuuteen

- |kaantyneiden pitkaaikaishoidossa kuolleisuus vaheni
22% 2> 14%
— 20 pienté sairaalaa, joissa yhteensa 1 400 potilasta,
— rokotuskattavuus max 51% ja min 5%,
— potilaiden rokotuskattavuus vaihteli valilla 0-95% / sairaala.

— Rokotteen "osuvuus” tuolloin kiertavia kausi-influenssaviruksia
vastaan oli hyva.

Carman et al. Effects of influenza vaccination of HCW on mortality
of elderly people in long term care: a randomised controlled trial. Lancet 2000

& THL
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Englantilaisessa vanhainkotitutkimuksessa
arvioitiin henkilokunnan rokotusten vaikuttavuutta

Montako hoitohenkilokuntaan kuuluvaa pitaa rokottaa
(NNV), jotta estettiin vanhainkotiasukkaiden:

Kuolema 8,2 (95% Cl 5,8-20,4)
Influenssan kaltainen tauti (ILI) 4,5 (2,9-13,6)
Perusterveydenhuollon kontakti 5,8 (3,4-20,4)
Erikoissairaalahoitoon joutuminen 20,4 (13,6-102,1)

P Hayward AC ym. BMJ 2006
)
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RESEARCH ARTICLE

Influenza Vaccination of Healthcare Workers:
Critical Analysis of the Evidence for Patient
Benefit Underpinning Policies of Enforcement

Gaston De Serres’?* *, Danuta M. Skowronski®**, Brian J. Ward®, Michael Gardam®,
Camille Lemieux®, Annalee Yassi®, David M. Patrick®*, Mel Krajden®*, Mark Loeb’,
Peter Collignon®®, Fabrice Carrat'%!"12

1 Institut national de sante publique du Québec, Quebec City, Quebec, Canada, 2 Laval University, Quebec
City, Quebec, Canada, 3 British Columbia Centre for Disease Control, Vancouver, British Columbia, Canada,

Conclusions

The four cRCTs underpinning policies of enforced HCW influenza vaccination attribute
implausibly large reductions in patient risk to HCW vaccination, casting serious doubts on
their validity. The impression that unvaccinated HCWs place their patients at great influenza
peril is exaggerated. Instead, the HCW-attributable risk and vaccine-preventable fraction
both remain unknown and the NNV to achieve patient benefit still requires better under-
standing. Although current scientific data are inadequate to support the ethical implementa-
tion of enforced HCW influenza vaccination, they do not refute approaches to support
voluntary vaccination or other more broadly protective practices, such as staying home or
masking when acutely ill.



Cost effectiveness

* Any publicly funded programme should also be
reasonably cost effective

e According to De Serres et al (PLoS ONE 2017,
NNV = 8 cannot be true,
rather NNV = 6000-32 000
to avert one death
in long term care facility

* Similar findigs in Cochrane review in 2016 on
Influenza vaccination for HCW who care for
people aged 60+ living in long-term care

institutions by Thomas RE, Jefferson T, Lasserson
TJ.



Kaytossa olevat sairaalahygieeniset toimenpiteet,
kuten henkilokohtaisten suojaimien kaytto vahentaa,
mutta el poista riskia tarttuviin tauteihin liittyvaan
potilasturvallisuuden vaarantumiseen

"Sairaana ei tulla toinin™ on hyva ohje, mutta ei
kokonaan esta infektiosairauksien tarttumista:
— Huono komplianssi (korkea tyomoraali?)

— Virustaudeille tyypillisesti tartuttavuus on merkittavaa
paivan ennen oireiden alkua

— QOireettomat infektiot ja mikrobikantajuus

Pachucki CT ym. Arch Intern Med 1989. Tilburt JC ym. Vaccine 2008
Fergusson ym. Nature 2006, Longini ym. Aj J Epidemiol 2004
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”Koska se epidemiz
Oikeen alkaa ?”

Mita tiedetaan tulevasta
Influenssakaudesta ?
Minkalaista suojatehoa on
rokotteella odotettavissa ?

-
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Influenssatilanne maailmalla nyt

Percentage of respiratory specimens that tested positive for influenza
By influenza transmission zone Status as of 01 September 2017
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[ Hote: The available courtry dat 3 were joined in larger geographical areas with similar influenza

o tranzmizsion patterns to be able to give an overvesy (vweenho intinfuenzalizureillance_monitoringlipd stesd H
ERN_GIP _Influenza_transmizsion_zones.pdf). The displayed data reflect reparts of the week from the '
O7F August 2007 1o 20 August 2017, or up to two week s before if not sufficient data were availakble for that area.
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WHO, Influenza update nro 297 4.9.2017, based on data up to 20.8.2017



¢ apps.who.int/flumart/Default?ReportNo=58&Hemisphere=Southern - Google Chrome

< CcC O ‘@ apps.who.int/flumart/Default?ReportNo=58&Hemisphere=Southern

Southern hemisphere

Number of specimens positive for influenza by subtype

2000

Number of specimens

I B (Lineage not determined) [l A (Not subtyped) [ A(H1)
[ B (Victoria lineage) N A(H3) I A(HY)
B (Yamagata lineage) A(HIN1)pdm09

Data source: FluNet ( www.who.int/flunet ). GISRS © World Health Organization 2017







Voimmeko jo aloittaa rokotukset vaikka
THL neuvoo etta marraskuussa ?

» Milloin rokotteita on » Miten pitkaan
rittavasti saatavilla ? suojateho sailyy ?

Julkinen sektori
Yksityinen sektori
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Muita Kysymyksia ?
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Suojaa itseasi ja laheisiasi influenssalta — ota rokote!

Influenssa on viruksen aiheuttama hengitystietulehdus.
Influenssa levida helposti pisaratartuntana esimerkiksi
yskiessd tal aivastaessa. Se voi tarttua myods kosketuksen
valityksella.

Influenssan oireita avat
+ nopeasti nouseva, korkea kuume
+ woimakkaat lihaskivut
wilunvdristykset
Vasymys
« paansarky
+ huenovointisuus
kova yska.

Koska influenssa on virustauti, antibiootit eivat siihen tehoa.

Osalle ihmisista influenssa on
vakava tauti

Influenssa on eri tauti kuin flunssa eli nuhakuume. Terveill3
tydikdisilla influenssa on yleensd korkeakuumeinen, mutta
kotinoidolla paraneva. Osallz inmisistd on kuitenkin lisdantynyl
riski saada vaikea tauti. Vaikea influenssa on raju, se vie
nopeasti huonoon kuntoon ja saattaa vaatia sairaalahoitoa.

Influenssa voi edeta keuhkokuumeeksi. Influenssavirukset
myaos vaurioittavat limakalvoja siten, etta bakteerit padsevat
aiheuttarmaan jalkitauteja mm. korvatulehdusta, keuhko-
putkentulehdusta ja poskiontelciden tulehdusta.

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS

Ketka saavat influenssarokotuksen
ilmaiseksi?
« 65 vuotta téyttineet. 65 vuotta tiytianeilld on suurivaara
sairastua vakavaan kausi-influenssaan ja sen jalkitauteihin.

Vaikka olisi terve ja hywvakuntoinen, rokote kannattaa ottaa,
silla sairastumisriski kasvaa ian mukana.

Sairautensa vuoksi riskiryhm&an kuuluvat 3-64-vuotiaat.
Suurin vaara sairastua vaikeaan influenssaan on niilla, joilla

on jokin perussairaus
raus, diabetes tai mu
voi pahentua ja toimi

Raskaana olevat nais
tyy raskauden kulues:
riski viisinkertaistuu.
sella ottama rokote i
elinkuukausien ajan.

Kaikki 6-35 kuukaud:

lapsilla yleinen: joka v

influenssan, Influens:
jalkitaudin, yleisimmi
meen, Pikkulapset ovi

Vakavalle influenssal
Rokote ehkaisee influ
suojaa rokotetun lisd
laheisiaan.

Terveys- ja sosiaalialz
henkildsts. Tyontekij
itsedan ettd heidan p

Varusmiespalvelukse

OTA ROKOTE!

=Torju influenssa

w  Suojaaitseasija laheisiasi influenssalta — ota rokote!
. N/ % \ e




Table 3. Policies for vaccination of HCW's by country

: 2 H i -] w 43
i P %) ¢ il
s = = (S &
_ - AW
Austria R R R R R R R R R
O G Belgium M R R R R R R R
T, = Bulgaria . . . . . ~
) Cyprus R R R R R R R R
T Vo W Vo ) T =Y -
I I Pro ]| xl - Czech Republic M R
Promotion of Immunization for Health Professionals in Europe Denmark R R
Estonia R R R
Finland . N . . . _
France M R R R M M M R R
Germany R R R R R R R
HPROIMMUNE
Greece
PROMOTION OF IMMUNIZATION R R
FOR HEALTH PROFESSIONALS IN EUROPE Hungary - - - - - - - - -
STATE OF THE ART REPORT Iceland B - - - - . - . -
OVERVIEW OF HEALTH-CARE WORKERS IMMUNIZATION STATUS IN EUROPE Ireland " " R " R R R R
Italy R R R R R M R R
Latvia M R R R
Lithuani
Valeria Alfonsi!, Carmen MontaifiolZ, Maria Cristina Rotal, Silvia Declich! fthuania R R R R R R R R R
talian National Institute of Health (IS5) - Rome, Italy Luxembourg - - - - - -
2 European Programme for Intervention Epidemiology Training (EPIET). European Centre for Disease
Prevention and Control (ECDC), Sweden Malta M R R R R R R R R
Netherlands M R R R R R
Norway R R M R R R M
LR Poland M R
o A e
- Portugal R R R R R R R
Lo P -
Romania R R R
Slovakia - . - . . -
SEPTEMBER 2012 _
Slovenia M R M M M M M M R
Spain R R R R R R R R R
Sweden R R R
Switzerland R R R R R R R R
United Kingdom R R R R R R R R R R

TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS M: MANDATORY VACCINE; R: RECOMMENDED VACCINE; -: NO DOCUMENTS AVAILABLE



Updated September 2016

Table 4: Summary of WHO Position Papers — Immunization of Health Care Workers*

The information below is provided to assist countries to develop national policies for the vaccination of health care workers (HCWs). It is expected that HCWs are fully

vaccinated per the national vaccination schedule in use in their country.
Vaccination of Health Care Workers Recommended

Antigen

Immunization is suggested for groups at risk of acquiring infection whe have not been vaccinated previously (for example HCWs who may be exposed to bleod and

itis BL
Hepatitis B blood products at work).
Polio2 All HCWs should have completed a full course of primary vaccination against polio.

Diphtheria? Particular attention should be given to revaccination of HCWs with diphtheria boosters every 10 years. Special attention should be paid to immunizing HCWs who may

P have occupational exposure to C. diphtheria.

Measles? All HCWs should be immune to measles and proof/documentation of immunity or immunization should be required as a condition of enrollment into training and

employment.
Rubella? If rubella vaccine has been introduced into the national pregramme, all HCWs should be immune to rubella and proof/documentation of immunity or immunization

should be required as a condition of enrollment into training and employment.

Meningococcal’

One booster dose 3-5 years after the primary dese may be given to persons considered to be at continued risk of exposure, including HCws.

Influenza® HCWs are an important group for influenza vaccination. Annual immunization with a single dose is recommeanded.
varicella? Countries should consider vaccination of potentially susceptible health-care workers (i.e. unvaccinated and with no history of varicella) with 2 doses of varicella
vaccine
BCGE There is no recommendation for HCWs, but vaccination may be considered for tuberculin-negative persons in unavoidable and close contact with cases of multidrug-
resistant TB.
Pertussis? HWCs should be prioritized as a group to receive pertussis vaccine. I

December 2013

IDSA, SHEA, and PIDS Joint Policy Statement on Mandatory Immunization of

WIDSA

. [ B
Vi

PEDIATRIC INFECTIOUS
DISEASES SOCIETY

The Society for Healthcare
Epidemiology of America

USA, Kanada, Australia
- HBV
- Influenssa

- MPR

Health Care Personnel According to the ACIP-Recommended Vaccine Schedule

The Infectious Diseases Society of America (IDSA), the Society for Healthcare _
Epidemiology of America (SHEA), and the Pediatric Infectious Diseases Society

(PIDS) (“Societies”) support universal immunization of health care personnel (HCP) by health
care employers (HCEs) as recommended by the Advisory Committee on Immunization Practices (ACIP)
of the Centers for Disease Control and Prevention (CDC) for HCP.*
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- Varicella
dtap
- (BCG, Men, travel)
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Ajantasainen influenssakatsaus
www.influenssa.fi

Ajantasainen influenssakatsaus

Talle sivulle on koottu tiivistelma influenssatilannetta koskevista ajankohtaisimmista tiedoista. Kansa invé III"I en tl la nne
Influenssakatsausta péivitetdan tarvittaessa.

. « Euroopassa influenssakausi ei ole alkanut.
Tilanne Suomessa Euroopan influenssatilanne (Flu News Furope)

European monitoring of excess mortality for public health action
Influenssakausi ei ole vield alkanut. Tartuntatautirekisteriin on toistaiseksi ilmoitettu

ainoastaan yksittaisia influenssa A ja B -l6ydoksia. Influenssakausi ei ole my&skdan alkanut Yhdysvalloissa.

Yhdysvaltojen influenssatilanne {CDC, Yhdysvaltojen tautikeskus)

Hengitystievirusinfekticiden seurantaan ldhetetyistd ndytteistd on todettu adeno- ja
Influenssa-aktiivisuutta esiintyy Eteld- ja Kaakkois-Aasiassa. Eteld-Aasiassa

rinoviruksia. ¢
Tartuntatautirekisteri: influenssalyddkset viikoittain, ikryhmittsin ja valtaviruksena influenssa A(H1N1)pdm09 -virukset, Kaakkois-Aasiassa influenssa
. *
sairaanhoitopiireittin (pdf 10kt) A[HIN1)pdmo09 ja A(H3N2) -virukset. Eteldiselld pallonpuoliskolla influenssakausi on
THL:n asiantuntijalaboratorio: viikoittaiset virusléydokset edelleen kiynnissa ja influenssa-aktiivisuus vaihtelee maittain: Australiassa se on

lisddntynyt ja Uudessa Seelannissa vihenemassi, Vallitsevana viruksena kiertds

Terveyskeskuksissa ei ole havaittavissa influenssa-aktiivisuutta. influenssa A(H3N2) ja influenssa B -virukset.

Influenssakdynnit terveyskeskuksissa viikoittain ja alueittain (kartta) Maailman influenssatilanne (WHO, Maailman terveysjirjests)

Eri palvelujen tuottajien influenssaan ja hengitystieinfektioihin liittyvid kdyntimaaria voi

seurata myds avohilmon pikaraporteista Influenssakauden 2017-2018 rokotteet
Avohilmon pikaraportit

THL . . o Cotteita (Infl nerional « WHO on antanut suosituksen influenssarokotteen koostumuksesta pohjoisen
on ostanutyhteensd 1,8 miljoonaa annosta influenssarokotteita (Influvac, Agrippal ja ] . . . .
: [ T } J li ,k ! hiel . Niiden i k{l D N glkpp ! pallonpuoliskon epidemiakaudelle 2017-2018. WHO suosittelee ainoastaan
uenzTetra) kansallisen rokotusohjelman tarpeita varten. Niiden jakelu kuntiin alkaa . .. . P

) . g . b o J . sikainfluenssan eli influenssa A(H1IN1)pdm09 -viruskomponentin pdivittdmistd ensi

syyskuun loppupuolella. Tulevien kausien rokotehankintojen suunnittelua varten THL on . . u
i o . . . . . kauden rokotteeseen. Suositus perustuu helmikuun alkuun mennessé kertyneeseen
kartoittanut hdvikkid. THL:n viime kaudella kentille jakamista rokotteiden annoksista . . . - P O s . .
. = . . . . . X tietoon epideemisestd tilanteesta sekd arvioon siitd minkd kaltaisia influenssaviruksia
tietoa siitd mitd néille annoksille on tapahtunut oli kdytettdvissd vain 81%:n osalta. . . N
tulevana epidemiakautena todennikdisesti kiertda.

Tiedossa on rokotusten kirjaamisen kdytantdihin ja tiedon siirtymiseen liittyvia teknisid WHO:n rokotevirussuositus kaudelle 2017-2018

ongelmia, joita yritetddn edelleen ratkoa, jotta lopullinen rokotehavikki olisi mahdollista
magritelld. Lisdtietoja Rokotusten kirjaaminen -sivun koulutusmateriaaleissa.

Rokotusten kirfjaaminen Seuranta raportlt
Influenssarokotukset Influenssakausi Suomessa, viikot 40/2016-20/2017
Kaudella 2016-2017 annetut kausi-influenssarokottest

« Yhdistimalld kauden aikana kertyneitd tietoja tartuntatautirekisteristd, avohilmosta ja Pdivitetty: 12.9.2017

rokotusrekisteristd voidaan arvioida rokotteen suojatehoa. Linkki ajantasaisiin

suojatehon arvioihin avataan kun tautitapauksia alkaa kertya. TERVEYDEN JA HYVINVOINNIN LAITOS



Influenssatilanne ja raportointi

« THL:n Infektiotaudit-verkkopalvelu

— ajantasainen influenssakatsaus (www.influenssa.fi)
« epidemiologinen tilanne (kayntisyyseuranta)
- virologinen tilanne (anturipisteiden hengitystie-eritenaytteet)
* linkki rokotesivuille

« viikoittain ECDC ja WHO (Euroopan tilanne)
— Flu News Europe (www.flunewseurope.orq)

* WHO (maailman tilanne)
— Iinfluenza update
http://www.who.int/influenza/surveillance_monitoring/update ==
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http://www.influenssa.fi/
http://www.flunewseurope.org/
http://www.who.int/influenza/surveillance_monitoring/updates/en/
http://www.who.int/influenza/surveillance_monitoring/updates/en/
http://www.julkari.fi/

