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Sosiaali- ja terveysministerion asetus rokotuksista annetun asetuksen
liitteen muuttamisesta

Tehy kiittdd mahdollisuudesta kommentoida sosiaali- ja terveysministerion luonnosta rokotuksista
annetun asetuksen liitteen muuttamiseksi.

Luonnoksessa esitetdan, ettd kansalliseen rokotusohjelmaan lisattaisiin raskaana oleville tarjottava
hinkuyskarokote. THL:n lausunnon ja sen taustalla olevan tutkimusnéyton perusteella raskaana
olevien rokottaminen estaisi suuren osan pienten imevaisikaisten lasten vakavista
hinkuyskatapauksista. Rokottaminen on turvallista seka aidille etta sikitlle. Rokotteen ottaminen
olisi vapaaehtoista.

Tehyn lausunto
Tehy puoltaa esitysta.
Tehy haluaa esittéaa kuitenkin asiassa alla olevat huomiot.

1. Lausuntopyynnon mukana olevassa liitteessa "Sosiaali- ja terveysministerion asetus,
rokotuksista annetun sosiaali- ja terveysministerion asetuksen litteen muuttamisesta”
mainitaan lasten ja nuorten rokotusohjelman kohdalla "HPV 11-12 v tyt6t Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen erikseen laatiman aikataulun mukaisesti”. Tasta tulisi ottaa pois sana
tytot: rokotetta on tarjottu kansallisessa rokotusohjelmassa vuodesta 2020 |ahtien myds paijille.

2. Asetuksessa kuvatun rokotusohjelman mukaan hinkuyskdkomponentin sisaltava dtap-tehoste
annetaan 14-15 -vuotiaana. Nain ei kuitenkaan silloin voida toimia, jos nuori on alle kahden
vuoden sisalla saanut tapaturmatilanteessa dT-tehosteen, kuten suositellaan meneteltavaksi,
jos edellisesta tetanustehosteesta on kulunut yli 10 vuotta. Talléin nuoren hinkuyskasuoja jaa
puutteelliseksi, koska THL:n suosituksen mukaan seuraava dtap-voidaan laittaa aikaisintaan
2 vuoden kuluttua. Tama kaytanto siis viivastyttaa hinkuyskatehosterokotteen saamista osalla
tassa ikdryhmassa. Kuitenkin 10—14-vuotiailla on tartuntatautirekisterin mukaan korkein
hinkuyskatapauksien insidenssi per 100 000. Hinkuyskasuojan merkitysta dT tai dtap-rokotetta
valitessa olisi ehka syyta korostaa nuorien tapaturmapotilaiden rokotetarpeen kohdalla.

3. Kaikkiaan lasten rokotuskattavuus on Suomessa edelleen korkea, vaikkakin tuhkarokko-
sikotauti-vihurirokkorokotteen kattavuudessa nahdaan laskua. Vaikka taysi rokottamattomuus
on Suomessa hyvin harvinaista, rokottamattomien lasten osuus on jonkin verran kasvanut.
Rokotuskattavuudessa on eroja hyvinvointialueiden valilla. Tietyilla alueilla Suomessa
rokotuksista vastaavia terveydenhuollon ammattihenkil6itd haastetaan rokotusten ja niiden
ottamisen suhteen ehka voimakkaammin kuin joillain muilla. Mielipiteet saattavat olla hyvin
vahvoja ja tutkittu tieto jadda ajoin mis- ja disinformaation jalkoihin.



https://thl.fi/aiheet/infektiotaudit-ja-rokotukset/taudit-ja-torjunta/taudit-ja-taudinaiheuttajat-a-o/hinkuyska/hinkuyskan-esiintyvyys-suomessa
https://thl.fi/-/lasten-rokotuskattavuus-on-suomessa-korkea-mutta-tuhkarokko-sikotauti-vihurirokkorokotteen-kattavuudessa-laskua
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Raskauden aikana annettava rokotus voi ainakin osassa aiteja ja perheitd herattéa ehka
viela enemman rokote-epardintia ja pohdintaa kuin muussa elaménvaiheessa annettavat
rokotukset. Tutkitun tiedon jakaminen useilla eri foorumeilla ja neuvolakaynneilla onkin
merkittavassa roolissa ja tahan tulisi mahdollisen asetusmuutoksen my6ta kiinnittaa
huomiota. Rokotuksia antaville terveydenhuollon ammattihenkil6ille tulee varmistaa
koulutusta ja kertauksia rokotuksiin liittyen siten, etta samalla tarjotaan tukea myés avoimeen
ja arvostavaan kommunikointiin niin raskaana olevien kuin kaiken ikaisten rokotustilanteisiin
liittyen, kohdattiinpa tilanteessa rokotemyonteisyytta, -epardintia tai -kriittisyytta.

Lausunto on valmisteltu yhteisty6ssa Suomen Kaétil6liiton ja Tehyn terveydenhoitajajaoston
hallituksen kanssa.

Helsingissa 9.5.2025

Millariikka Rytkbnen
puheenjohtaja
Tehy ry
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