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Om publikationen

Regeringen fattar beslut om vilka sjukdomar som ska omfattas av nationella
program, medan regioner och kommuner ansvarar for att kostnadsfritt erbjuda
malgrupperna de vaccinationer som ingar. Som komplement kan Folkhélso-
myndigheten ge ut rekommendationer om vaccinationer. De &r inte bindande, utan
regionerna beslutar sjdlva om implementeringen och eventuella kostnader for
patienterna.

I maj 2024 uppdaterades rekommendationerna avseende riskgrupper, tillgéngliga
vaccin och samvaccination. Rekommendationstexten forkortades och forenklades.
Dokumentet justerades till att bli &rtalsoberoende. Datum for sdsongsvaccinations-
start kommuniceras nu separat och finns inte i rekommendationsdokumentet.

Vaccinationsinsatsen hdsten 2024 &r en kombinerad insats med samtidigt
erbjudande om vaccination mot influensa och covid-19 for riskgrupper.

I maj 2023 uppdaterades rekommendationerna efter en 6versyn av
riskgrupperna.

I augusti 2022 uppdaterades rekommendationerna med information om det
forstarkta vaccin som upphandlats for influensasdsongen 2022/2023,
riskgrupper och graviditetsvecka: nu rekommenderas vaccination efter vecka 12
i stéllet for 16.

I oktober 2021 uppdaterades rekommendationerna med rekommendation om
forstirkta vacciner for personer pa sirskilda boenden for dldre och information om
samvaccination mot sdsongsinfluensa och covid-19.

I september 2020 uppdaterades rekommendationerna for att inkludera
influensavaccination av vard- och omsorgspersonal samt hdgdosvaccin pa
licens for personer 65 ar och dldre. Rekommendationerna justerades dven
avseende vaccininnehall, eftersom endast tetravalenta vacciner nu ar
tillgédngliga 1 Sverige.

I november 2018 uppdaterades rekommendationerna med ett avsnitt om
prioritering vid vaccinbrist. Da uppdaterades dven aldersgransen for ett av de
tetravalenta vaccinerna samt Socialstyrelsens foreskrift (HSLF-FS 2018:43) om
behorighet for sjukskoterskor att forskriva och ordinera ldkemedel.

Under 2017 och 2018 godkéndes flera tetravalenta inaktiverade influensavacciner
for anvandning i Sverige, vilket ledde till en uppdatering i september 2018.
Doseringen for barn 635 manader sadgs dver. Rekommendationerna uppdaterades
dven for att inkludera vaccination vid en pandemi.

Den forsta versionen av rekommendationerna togs fram 2016 av Folkhélso-
myndigheten nir de allménna rdden (HSLF-FS 2015:2) om vaccination mot
influensa upphédvdes. Detta skedde efter konsultation med representanter for



Lakemedelsverket, Socialstyrelsen, Svenska Barnldkarforeningen, Svensk Forening
for Obstetrik och Gynekologi samt smittskyddsenheterna.

Folkhilsomyndigheten

Anna Besso
Avdelningschef, Avdelningen for folkhélsoanalys och datautveckling
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Rekommendationer om
influensavaccination till riskgrupper

Rekommendationerna syftar till att skydda personer med 6kad risk for allvarlig
sjukdom, det vill sdga savil influensasjukdom som komplikationer av influensa
och férsdmring av en underliggande sjukdom.

Prioritering for vaccination mot influensa

Naér det cirkulerar flera luftvagsvirus som drabbar samma riskgrupper som
influensa, ar det sarskilt viktigt att nd en hog vaccinationstidckning mot
sdsongsinfluensa bland personer i riskgrupp samt véard- och omsorgspersonal, for
att skydda personer som riskerar svar sjukdom pa grund av influensainfektion.
Dérfor rekommenderar Folkhdlsomyndigheten att prioritera vaccination till
riskgrupper och dérefter erbjuda vaccination till 6vriga. Implementeringen kan
skilja sig at ndgot beroende pa regionala forutséttningar. Influensavaccination
ersitter inte antivirala lakemedel mot influensa for de personer som
rekommenderas detta som profylax eller behandling.

Foljande tidsplan for vaccination rekommenderas:

e Regionerna startar allmén influensavaccination av riskgrupper enligt ett
gemensamt beslut. Under cirka fyra veckor erbjuds vaccination mot influensa
till personer 65 ar och dldre och medicinska riskgrupper 18—64 ar (se Vilka
rekommenderas vaccination?).

e Vaccinet mot influensa ges lampligen samtidigt som vaccinet mot covid-19 for
de grupper som rekommenderas bada vaccinerna, om det inte finns négot
hinder for samvaccination.

e For personer som bor pé sérskilda boenden for dldre rekommenderas
vaccination med forstirkt influensavaccin.

e Personer som rekommenderas vaccination mot influensa men inte mot covid-
19 kan influensavaccineras frén cirka vecka 45. Det vill séga: personer
6 ménader till 17 ar som tillhor en medicinsk riskgrupp, hushallskontakter till
personer med kraftigt nedsatt immunforsvar och vard- och omsorgspersonal
som arbetar ndra personer i riskgrupp.

Influensavaccindoser bor sparas for personer i medicinska riskgrupper som
tillkommer under senare delen av influensasdsongen, till exempel pa grund av en
nytillkommen medicinsk orsak eller graviditet. Se dven Prioritering vid
vaccinbrist.

Mot ménadsskiftet november/december kan Ovriga personer erbjudas vaccination
mot influensa.

Privata aktdrer uppmanas att folja dessa prioriteringar.



Vilka rekommenderas vaccination?

Folkhdlsomyndigheten rekommenderar érlig vaccination mot influensa till personer
65 ar och dldre, personer 6 manader till 64 ar i medicinsk riskgrupp,
hushallskontakter till personer med kraftigt nedsatt immunforsvar och vard- och
omsorgspersonal som arbetar néra personer i riskgrupp.

Medicinska tillstdnd som innebér 6kad risk for allvarlig influensa innefattar
foljande:

e Hjért- och kérlsjukdom inklusive stroke (hypertoni som enda diagnos ingér
inte).

o Kronisk lungsjukdom sésom kol eller svar instabil astma.

e Diabetes mellitus typ 1 och 2.

e [Leversvikt.

e Njursvikt.

e [mmunsuppression pa grund av organtransplantation, blodcancersjukdomar
eller annan immunhdmmande behandling, sjukdom eller tillstdnd, till exempel
Downs syndrom.

e Sjukdomar eller tillstind som leder till nedsatt lungfunktion eller forsdmrad
hostkraft och sekretstagnation, till exempel extrem fetma, neuromuskulara
sjukdomar eller en flerfunktionsnedsattning.

o Graviditet (efter graviditetsvecka 12). For de gravida som har en ytterligare
riskfaktor kan vaccination ske dven fore graviditetsvecka 13.

e Annan sjukdom eller tillstind med nedsatt allméntillstdnd, dér en influensa-
sjukdom riskerar ett allvarligt vardforlopp. Exempel pé sddana sjukdomar eller
tillstdnd kan vara demens, psykisk sjukdom eller skadligt alkohol- eller
drogbruk, som orsakat en nedsatt kroppslig hélsa.

For dldrar angivna i rekommendationen géller att den uppnas under innevarande ar.
En rekommendation for vuxna géller fran 18-arsdagen.

For alla personer i riskgrupp rekommenderas &dven profylax med antivirala
lakemedel vid exposition for influensa och behandling med antivirala likemedel
vid influensasjukdom, enligt behandlingsrekommendationer fran
Likemedelsverket. Influensavaccination ersétter inte profylax med antiviraler.

Influensavaccination av barn

Influensavaccination rekommenderas till barn fran 6 manader, i de angivna
riskgrupperna. For barn kan behovet av individuell bedémning vara av sérskild
betydelse, eftersom den fysiska hilsan vid olika sjukdomar och tillstind kan
variera.

Ovriga grupper som rekommenderas 8rlig vaccination mot influensa

Aven foljande grupper rekommenderas arlig vaccination mot influensa:



e Hushéllskontakter, bade barn och vuxna, till personer med kraftigt nedsatt
immunforsvar.

e Personal, oavsett dlder, inom vard och omsorg som arbetar nira patienter och
omsorgstagare med Okad risk for allvarlig influensa, exempelvis pé sarskilda
boenden for dldre och inom hemtjansten.

Individuell beddmning av influensavaccination kan behdvas

De medicinskt definierade riskgrupperna omfattar barn och vuxna med kroniska
sjukdomar och tillstind med 6kad risk for allvarlig influensa. Dessa grupper &r mer
eller mindre heterogena, och i vissa fall kan behandlande ldkare behdva goéra en
individuell beddmning av om vaccination ska erbjudas eller inte. Behandlande
lakare kan ocksa bedoma att vissa patienter utanfor de nimnda riskgrupperna ska
rekommenderas influensavaccination av individuella skal.

Aktuella vacciner

Folkhdlsomyndigheten rekommenderar att forstarkta influensavacciner erbjuds till
personer som bor pé sérskilda boenden for dldre. Det finns tre aktuella forstéirkta
vacciner godkénda som kan vara tillgdngliga i Sverige. Dessa dr inaktiverade
vacciner som innehéller endera en hogre dos antigenméngd eller ett
forstiarkningsdmne, ett adjuvans. For dvriga vuxna rekommenderas inaktiverade
standarddosvacciner. For barn kan levande forsvagat, nasalt administrerat, vaccin
anvindas savil som inaktiverade standarddosvacciner.

Kombination med andra vacciner

De personer i riskgrupper som rekommenderas bdde vaccin mot influensa och
vaccin mot covid-19 bor erbjudas dessa vid samma tillfille.

De flesta influensavacciner kan ges samtidigt med ett eller flera andra inaktiverade
och levande forsvagade vacciner, inklusive de flesta vacciner mot covid-19 och
vaccin mot pneumokocker. Detta géller for bade barn och vuxna. For respektive
vaccin, se interaktionsavsnittet i produktresumén.

I en situation dir vaccinatoren Overvager att ge tva eller fler vacciner samtidigt bor
de individuella konsekvenserna av 6kade biverkningar f6r den vaccinerade dock
beaktas, trots rekommendationen om samtidig vaccination. Detta dr en individuell
beddmning som ér sérskilt viktig vid vaccination av skora personer och gravida.

Samtidig (eller inom en veckas) administration av flera vacciner kan ge dkade
framst lokala biverkningar, men &ven risk for 6kad feberreaktion. Detta ska alltid
beaktas av vaccinatoren vid bedomning av eventuell samvaccination.

Vaccination vid influensapandemi

Sverige har ingatt avtal om leverans av vaccin mot pandemisk influensa. Vid en
influensapandemi kommer Folkhédlsomyndigheten, i samverkan med andra berérda
aktorer, att utifrdn pandemins karaktir bedéma vilka grupper som ska



rekommenderas vaccination. Se Pandemiberedskap pa Folkhilsomyndighetens
webbplats.

Pandemiberedskap (folkhalsomyndigheten.se)

Sasongsinfluensavaccination och zoonotisk influensa

Folkhélsomyndigheten beddomer att en rekommendation om vaccination mot
sdsongsinfluensa for att skydda mot fagelinfluensa i dagsldget inte dr motiverad,
med anledning av den osékerhet som rader kring skyddseffekt och risk-nyttabalans.

Prioritering vid vaccinbrist

Vid begrinsad vaccintillgdng bor vaccindoser sparas for riskgrupper och personal
inom vard och omsorg som arbetar néra patienter och omsorgstagare med okad risk
for allvarlig influensa.

Om en prioritering mellan riskgrupperna behdvs, pa grund av brist pa vaccin,
rekommenderar Folkhdlsomyndigheten f6ljande prioriteringsordning:

1. Medicinska riskgrupper, det vill sdga gravida efter graviditetsvecka 12 samt
vuxna och barn fran 6 manader med de sjukdomar eller tillstind som beddms
oka risken for allvarlig influensa enligt riskgruppslistan.

2. Personer 65 ér och dldre som inte ingér i de medicinska riskgrupperna.
3. Hushaéllskontakter till personer med kraftigt nedsatt immunforsvar.

4. Personal inom vard och omsorg som arbetar néra patienter och omsorgstagare
med Okad risk for allvarlig influensa.

Dessa ér generella riktlinjer och individuella bedomningar behdvs. Det kan
exempelvis finnas skél att prioritera personer i gruppen som ar 65 ar eller dldre som
inte tydligt tillhor en medicinsk riskgrupp. Behovet av antivirala likemedel kan
ocksa behova bedomas.

Vaccindoser bor sparas for personer i medicinska riskgrupper som tillkommer
under senare delen av influensasésongen, till exempel pd grund av en
nytillkommen medicinsk orsak eller graviditet.

10


https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/krisberedskap/pandemiberedskap

Recommendations for
influenza vaccination of risk groups

The Public Health Agency’s recommendations for influenza vaccination aim to
protect individuals at increased risk of serious illness due to influenza infection
itself, complications following an influenza infection, or worsening of underlying
medical conditions.

Prioritisation for influenza vaccination

With simultaneous circulation of several respiratory tract viruses affecting the same
risk groups as the influenza virus, it is of particular importance to achieve high
vaccination coverage against influenza among risk groups and healthcare personnel
in order to protect people at risk of serious illness due to influenza infection.
Therefore, the Public Health Agency recommends prioritisation of vaccinations for
risk groups followed by others. Implementation may differ slightly depending on
regional conditions. Influenza vaccination does not replace the use of antiviral
medications for influenza for those who are recommended these as prophylaxes or
treatments.

The recommended schedule for vaccination is as follows:

e Regional influenza vaccination of risk groups begins according to the mutually
agreed upon timeline. During the ensuing four weeks, the following groups are
offered influenza vaccination: people 65 years and older and people aged 18—
64 years in medical risk groups.

e [t is preferable to administer vaccination against COVID-19 at the same time
as influenza vaccination for groups recommended both vaccines, so long as
there are no contraindications for co-vaccination.

e Vaccination in long-term care facilities for the elderly is recommended to
include an enhanced influenza vaccine.

e Individuals who are recommended vaccination against influenza, but not
against COVID-19, can receive an influenza vaccine from approximately week
45 (early November). That is to say, individuals aged 6 months to 17 years
who belong to a medical risk group, household contacts of people with severe
immunodeficiency, and healthcare personnel who have close contact with
persons at increased risk of severe influenza disease.

Vaccine doses should be saved for vaccination of individuals who may become
part of the medical risk groups later in the influenza season, for example, due to
new medical diagnoses or pregnancy. See also the section Prioritisation in case of
risk of vaccine deficiency.

Others outside of these recommendations can be offered influenza vaccination
towards the end of November to the beginning of December.
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Private actors are encouraged to follow these priorities.

For whom is vaccination recommended?

The Public Health Agency of Sweden recommends annual influenza vaccination to
all persons 65 years of age and above, persons aged 6 months to 64 years in
medical risk groups, household contacts of patients with severe
immunosuppression, and healthcare personnel who have close contact with persons
at increased risk of severe influenza disease.

Risk groups recommended seasonal influenza vaccination include persons with the
following diagnoses and conditions:

e Chronic cardiovascular disease, including stroke (excluding hypertension
alone).

e Chronic respiratory disease, such as chronic obstructive pulmonary disease or
severe unstable asthma.

e Diabetes mellitus type 1 and 2.
e Liver failure.
e Kidney failure.

e [mmunosuppression due to organ transplantation, cancer of the blood or other
condition leading to immunosuppression, for example Down syndrome, or due
to treatment.

¢ Diseases or conditions that lead to reduced lung function or mucus flow and
stagnation of secretion, such as morbid obesity and neuromuscular or
comorbid conditions.

e Pregnant women after 12 weeks’ gestation (Pregnant women with risk factors
can be vaccinated regardless of week of gestation).

e Other disease or condition with significantly impaired health where an
influenza infection has the potential to cause severe health outcomes.
Examples of such conditions include dementia, psychiatric disorders, or
harmful alcohol use or drug abuse causing impaired health.

The ages stated refer to the birthday/age in the present year. Recommendations for
adults are effective from the day of the 18™ birthday.

All persons in risk groups are recommended prophylaxis with antiviral medication
in case of exposure to influenza and treatment with antiviral medication in case of
influenza infection, according to treatment recommendations from the Swedish
Medical Products Agency. Influenza vaccination is not a substitute for antiviral
prophylaxis.
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Influenza vaccination for children

Influenza vaccination is recommended for children from 6 months of age in the
mentioned risk groups. For children, the need of an individual assessment of
physical health within the mentioned conditions may vary.

Additional groups recommended yearly influenza vaccination:

¢ Household contacts, both children and adults, of patients with severe
immunosuppression.

o All healthcare personnel, regardless of age, who have close contact with
persons at increased risk of severe influenza disease, for example, at long-term
care facilities for the elderly and in domestic services.

Individual assessment regarding influenza vaccination may be needed

The medically defined risk groups include children and adults with chronic
diseases and conditions with an increased risk of severe influenza disease. These
groups are more or less heterogeneous, and in some cases an individual assessment
of whether or not to recommend vaccination may be required. The treating
physician may also recommend that individuals outside the mentioned groups be
given influenza vaccination based on an individual assessment.

Current vaccines

The Public Health Agency recommends that enhanced influenza vaccines be
offered to residents of long-term care facilities for the elderly. There are three
currently approved vaccines that may be available in Sweden. These are inactivated
vaccines that contain either a higher dose of antigen or a booster, also known as an
adjuvant. Other adults are recommended inactivated standard-dose vaccines. For
children, live attenuated vaccines, nasally administered, can be used as well as
inactivated standard dose vaccines.

Concomitant administration with other vaccines

Persons in risk groups that are recommended vaccination against both influenza
and COVID-19 are recommended to be offered these at the same time.

Most influenza vaccines can be given concomitantly with one or several other
inactivated or live attenuated vaccines, including most COVID-19 vaccines and
pneumococcal vaccines. This applies for both children and adults. For each vaccine
product, see the section on interactions in the product summary.

When a vaccinator is considering giving two or more vaccines at the same time, the
individual consequences of increased side effects for the vaccinee must be
considered, despite the recommendation for concomitant vaccination. This
individual assessment is particularly important during pregnancy and when
vaccinating frail persons.
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Concominant administration of vaccines (or giving vaccines within a week of each
other) can result in increased local side effects, as well as increased fever reactions.
This must always be taken into consideration by the vaccinator when considering
giving multiple vaccines at the same time.

Pandemic influenza vaccination

Sweden has procured a pandemic influenza vaccine. In the event of an influenza
pandemic, the Public Health Agency will, in collaboration with other relevant
actors, assess which groups will be recommended for vaccination against pandemic
influenza. More information about pandemic vaccination is available on the Public
Health Agency’s website Pandemiberedskap (folkhalsomyndigheten.se), where

each document includes an English summary.

Seasonal influenza vaccination and zoonotic influenza

The Public Health Agency's assessment is that a vaccination recommendation
against seasonal influenza for protection against avian influenza is not warranted at
this time, given the uncertainty surrounding vaccine effectiveness and the risk-
benefit balance.

Prioritisation in case of a vaccine shortage

In case of a shortage of influenza vaccine, doses should primarily be reserved for
the vaccination of individuals in risk groups as well as all healthcare personnel who
have close contact with persons who are at increased risk of severe influenza
disease.

If there is a need to prioritise among risk groups due to a shortage of vaccines, the
Public Health Agency of Sweden recommends the following prioritisation:

1. Medical risk groups, including pregnant women after gestational week 12 as
well as adults and children aged 6 months and older having diagnoses or
conditions that may increase the risk of severe influenza infection

2. Individuals 65 years of age or older not included in the medical risk groups

3. Household contacts who are in close contact with individuals with severe
immunodeficiency

4. All healthcare personnel who have close contact with persons at increased risk
of severe influenza disease

These are general guidelines, and there is also a need for individual assessments.
For instance, there may be reasons to prioritise people in the age group 65 years or
older who do not clearly belong to a medical risk group. An assessment of the need
for antivirals may also be needed.

Vaccine doses should be reserved for vaccination of individuals who may become
part of a medical risk group later in the influenza season, for example, due to new
medical diagnoses or pregnancy.
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Bakgrund till rekommendationerna

Influensa

Influensa dr en akut virusorsakad infektion i luftvigarna. Den smittar genom
aerosol-, dropp- och kontaktsmitta. De vanligaste symtomen &r hastigt uppkommen
hog feber, frossa, vérk i kroppen, huvudvirk, trétthet och torrhosta.
Komplikationer kan tillstdta i form av lunginflammation, bihéleinflammation,
luftrérsinflammation, éroninflammation och mer sillsynta inflammationer i
nervsystemet sdsom hjarn- och hjarnhinneinflammation. For i dvrigt friska
personer dr sjukdomen oftast sjdlvlikande inom en vecka.

Influensa orsakar érliga epidemier under vintersdsonger med sjukdomsfall i alla
aldrar. Barn och ungdomar insjuknar oftare, men det &r framst dldre, gravida och
personer med vissa underliggande sjukdomar och tillstind som har storst risk for
att drabbas av allvarlig och livshotande sjukdom eller férsdmring av sin
underliggande sjukdom.

Med oregelbundna intervaller anpassas influensavirus frin andra djurarter till att
infektera méanniskor. Da kan en influensapandemi uppsta. For mer information, se
Folkhélsomyndighetens webbplats.

Pandemiberedskap

Vaccin mot sasongsinfluensa

Influensavaccination &r den mest effektiva atgérden for att forhindra och férebygga
sdsongsinfluensa och dess allvarliga foljder. Den forviantade effekten uppnaés cirka
tva veckor efter vaccination. Vaccinerna maste érligen anpassas till de
influensavirus som cirkulerar och ldkemedelsbolagen gor detta efter
rekommendationer fran Varldshélsoorganisationen (WHO). De tillgéngliga
vaccinerna mot sdsongsinfluensa innehéller tvé influensa A-stammar och en eller
tva influensa B-stammar. Bade trivalenta och tetravalenta influensavacciner ar
godkénda i Europa.

Aktuella vaccin

Tre kategorier av vaccin anvands i Sverige: inaktiverade standarddosvacciner,
inaktiverade forstérkta vacciner och ett levande forsvagat vaccin (LAIV).

De inaktiverade standarddosvaccinerna anvénds for bade barn och vuxna. De dr
godkénda fran 6 manaders éalder. En hel dos ges oavsett alder.

De forstérkta vaccinerna ér oftast godkénda fran en viss alder och rekommenderas
till personer som bor pa sérskilt boende for dldre. De erbjuds avgiftsfritt i alla
regioner till personer pa sirskilda boenden, och i vissa regioner d&ven inom andra
liknande verksamheter. Vilken typ av forstirkt vaccin som erbjuds inom
vaccinationsinsatsen varierar arligen beroende pa vilket vaccin som upphandlats.
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LAIV ér endast godként for barn.

Dosering av vaccinerna

Doseringen av vaccinerna beror pa patientens alder och vaccinationshistoria. Lis
mer i respektive produktresumé i Fass.

FASS Vardpersonal (fass.se)

I dldersgruppen 2—17 ér kan inaktiverade vacciner eller LAIV anvindas.
Folkhélsomyndigheten rekommenderar i dagsldget inte ndgon vaccintyp framfor
den andra for denna aldersgrupp.

Vaccinernas sakerhet

Béde inaktiverade influensavacciner och LAIV ér vil beprévade och mycket sikra.
Resultat frén de studier dér gravida vaccinerats med inaktiverade influensavacciner
(standarddos) visar god sékerhet under hela graviditeten. Mer information om
vaccination av gravida finns pa Folkhédlsomyndighetens webbplats.

Influensavaccination av gravida (fohm.se)

De vanligaste biverkningarna dr milda och 6vergdende, bland bade barn och vuxna.
Forstérkta vacciner ger ndgot mer lokala och systemiska reaktioner &n de andra
inaktiverade vaccinerna. De allvarliga biverkningar som har rapporterats &r fa och
sdllsynta. Mer information om biverkningar for respektive vaccin finns i
produktinformationen hos Lakemedelsverket.

Sok likemedelsfakta (1ikemedelsverket.se)

For produktinformation om LAIV pé svenska, se Fluenz Tetra pé fass.se.

Fluenz Tetra (fass.se)

Kombination med andra vacciner

Standarddos influensavaccin kan ges samtidigt med ett eller flera andra
inaktiverade och levande forsvagade vacciner, inklusive vaccin mot covid-19 och
vaccin mot pneumokocker.

I en del tidigare studier av samtidig administrering av vaccin mot influensa och
covid-19 forekommer nagot lagre antikroppsnivaer mot covid-19, men vaccinernas
skyddseffekt paverkas inte. Studier pa inaktiverade influensavacciner bland vuxna
har @ven visat att samtidig administrering av influensa- och pneumokockvaccin inte
paverkar vaccinernas skyddseffekt.

Vid all samtidig administrering bor olika injektionsstéllen anvéndas, helst en
injektion i vardera armen eller benet. Biverkningarna kan 6ka vid samtidig
administration av flera vacciner. Det bor sdrskilt beaktas vid vaccination av éldre
skora personer och gravida, och sérskilt vid vaccination med tva adjuvanterade
vacciner, eller vid influensavaccination i kombination med levande vaccin.
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LAIV kan ges samtidigt som ett eller flera andra vacciner, eller med valfritt
intervall oberoende av varandra. Detta géller bade inaktiverade och andra levande
forsvagade vacciner, exempelvis vaccinet mot vattkoppor eller méssling, péssjuka
och réda hund. Inga studier har visat att samtidig administrering av LAIV och
andra levande forsvagade vacciner paverkar den slutgiltiga vaccinationseffekten.

Vaccinationseffekten

Vaccinationseffekten varierar mellan olika sdsonger och péverkas av bland annat
matchningen mellan vaccinet och de cirkulerande stammarna, den vaccinerades
alder och immunsvar samt tiden mellan vaccination och exponering for
influensavirus.

Hos friska vuxna ér skyddseffekten mot laboratoriebekriftad influensa runt

60 procent. Vaccination har sdmre effekt hos personer som &r 65 ar och éldre, men
studier visar att vaccination ger visst skydd mot allvarlig sjukdom och dod. For
personer i medicinskt definierade riskgrupper kan skyddseffekten variera beroende
pa underliggande sjukdom.

I Europa anvinds olika forstirkta vacciner for personer 65 &r och éldre, sdsom
hégdosvacciner, adjuvanterade vacciner och rekombinanta vacciner. I nuldget
saknas tydlig evidens for att rekommendera négot vaccin framfor négot annat for
aldersgruppen 65 ar och dldre. Folkhdlsomyndigheten rekommenderar darfor inte
nagon vaccintyp framfor den andra f6r denna &ldersgrupp som helhet. Forstarkta
vacciner mot sdsongsinfluensa rekommenderas till personer som bor pa sérskilda
boenden for dldre.

Nyva vacciner mot sdsongsinfluensa: Kunskapsoversikt om adjuvanterat vaccin,

dgoodlat hogdosvaccin, rekombinant hogdosvaccin och cellbaserat vaccin mot

sdsongsinfluensa

Skyddseffekten av influensavaccination hos gravida som inte ingar i en annan
riskgrupp anses vara jaimforbar med den hos 6vriga friska vuxna. Vaccination
skyddar bade den gravida, fostret och det nyfodda barnet. Mer information om
vaccination av gravida finns pé Folkhidlsomyndighetens webbplats.

Influensavaccination av gravida

Systematiska dversikter har visat en varierande bild av vaccinationseffekten bland
barn av inaktiverade influensavacciner jamfort med LAIV.

Vilka bor inte vaccineras?

Personer med 6verkénslighet mot ndgon bestandsdel i vaccinet bor inte vaccineras.
Léas mer i respektive produktresumé i Fass.

FASS Vardpersonal (fass.se)

Svenska Barnlékarforeningen har rekommendationer om vaccination av barn med
olika typer av Overkénslighet eller allergi.
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/n/nya-vacciner-mot-sasongsinfluensa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/n/nya-vacciner-mot-sasongsinfluensa/
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https://www.fass.se/LIF/atcregister?userType=0&atcCode=J07BB

Vaccination vid allergisk sjukdom (barnlakarforeningen.se)

Se dven nedan under Overkénslighetsreaktioner.

Influensavaccination av personal inom vard och omsorg

Sasongsinfluensa cirkulerar varje vinter och risken for smitta &r da generell 1
samhillet. Vard- och omsorgspersonal kan dock ha en viss 6kad risk for att bli
utsatt for smitta och ddrmed insjukna. For att stirka patientsédkerheten och minska
risken for vardrelaterad smitta rekommenderas vaccination mot influensa for alla
som arbetar inom vard och omsorg, néra patienter och omsorgstagare med 6kad
risk for allvarlig influensa. Vaccination &r sirskilt viktigt for personal som arbetar
néra personer med kraftigt nedsatt immunforsvar.

Folkhélsomyndigheten rekommenderar att arbetsgivare inom vard och omsorg
Overvéger vaccination mot influensa for sin personal. Vaccination av regional och
kommunal vérd- och omsorgspersonal faller under regionens respektive
kommunens ansvar som arbetsgivare. Lds mer i Folkhidlsomyndighetens riktlinjer.

Riktlinjer for vaccination av personal inom vard och omsorg

Influensavaccination av hushéllskontakter till personer med kraftigt nedsatt
immunforsvar

Personer med tillstind som innebér kraftigt nedsatt immunforsvar pa grund av
sjukdom eller behandling &r en speciell riskgrupp, eftersom de &r svérare att skydda
med vaccination. Det finns studier av vaccination av sddana personer (till exempel
de som genomgétt en stamcellstransplantation, patienter med akuta leukemier eller
T-cellsdefekter och vissa organtransplanterade). Studierna ger ingen entydig bild,
men talar for att immunsvaret efter influensavaccination kan vara otillrackligt.
Dessa personer bor darfor hdanvisas till en specialist som bedomer hur de kan fa
optimalt skydd mot influensa.

For att minska risken for att personer med kraftigt nedsatt immunférsvar smittas av
influensa rekommenderas att deras hushallskontakter erbjuds vaccination.

Vaccination vid influensapandemi

Sverige har ingatt avtal om leverans av vaccin mot pandemisk influensa. Vid en
influensapandemi kommer Folkhédlsomyndigheten, i samverkan med andra berérda
aktorer, att utifrdn pandemins karaktir bedéma vilka grupper som ska
rekommenderas vaccination. Lis mer pd Folkhidlsomyndighetens webbplats.

Pandemiberedskap (folkhalsomyndigheten.se)

Sasongsinfluensavaccination och zoonotisk influensa

Att ge sdsongsinfluensavaccin till personer med 6kad risk for att smittas av
influensavirus fran figlar eller andra djur kan teoretiskt minska risken att drabbas
av dubbelinfektion med béade ett zoonotiskt influensavirus och
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https://aol.barnlakarforeningen.se/wp-content/uploads/sites/24/2024/02/240220-BLFaol-Vaccination-vid-allergisk-sjukdom.pdf
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sasongsinfluensavirus, vilket skulle kunna ge forutsittningar for rekombination
mellan human- och fagelinfluensastammar och darmed 6ka risken f6r pandemisk
spridning av en ny variant.

Folkhdlsomyndigheten bedomer i dagsléget att en rekommendation om vaccination
med sdsongsinfluensavirus for att skydda mot fagelinfluensa H5N1 inte ar
motiverad med anledning av den osdkerhet som rader kring skyddseffekt och risk-
nyttabalans.

Vaccination mot fagelinfluensa H5N1

Det finns vaccin som kan anvéndas for att minska risken att insjukna i
fagelinfluensa av typen H5N1. Detta vaccin skulle kunna ges for att skydda
individer som riskerar att utsittas for smitta. Teoretiskt skulle ddirmed &ven risken
for vidare spridning av viruset mellan ménniskor kunna minska, liksom den
teoretiska risken for dubbelinfektion med sédsongsinfluensavirus och den dkade
risken for skapandet av ett rekombinerat virus med pandemisk potential.

Folkhélsomyndigheten beddomer att en rekommendation om vaccination mot
fagelinfluensa H5N1 i dagsldget inte &r motiverad med anledning av den osédkerhet
som rader kring skyddseffekt och risk-nyttabalans.

Sjukdomsinformation om figelinfluensa
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/smittsamma-sjukdomar/fagelinfluensa/

Ordination, Overkanslighetsreaktioner
och biverkningsrapportering

Ordination av vaccin
Bestédmmelser om vilken utbildning en sjukskoterska ska ha genomgétt for att vara

behorig att ordinera likemedel for vaccination finns hér:

e Socialstyrelsens foreskrifter (HSLF-FS 2018:43) om behorighet for
sjukskdterskor att forskriva och ordinera ldkemedel, se Socialstyrelsens
webbplats.

Foreskrifter och allménna rad (socialstyrelsen.se)

Overkanslighetsreaktioner

Vid vaccination krévs att det finns dels resurser for att forebygga
overkanslighetsreaktioner, dels en beredskap for att behandla
overkénslighetsreaktioner, se Socialstyrelsens foreskrifter:

e Socialstyrelsens foreskrifter och allmédnna rad (SOSFS 1999:26) om att
forebygga och ha beredskap for att behandla vissa 6verkanslighetsreaktioner
(senast dndrad genom SOSFS 2009:16), se Socialstyrelsens webbplats.

Foreskrifter och allménna rad (socialstyrelsen.se)

Biverkningsrapportering

Enligt Lakemedelsverket ska den som bedriver verksamhet inom hélso- och
sjukvarden snarast rapportera samtliga misstidnkta biverkningar av ldkemedel. Den
vaccinerade, eller ndgon nérstaende, har ocksa mojlighet att rapportera
biverkningar direkt till Likemedelsverket, via antingen en e-tjanst pa
Likemedelsverkets webbplats eller en blankett.

Misstidnkt biverkning hos ménniska (Lakemedelsverket.se)
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Antivirala lakemedel

For patienter som ar allvarligt sjuka eller tillhor en riskgrupp, inklusive gravida,
rekommenderas behandlande lékare ta stillning till att ge antiviral behandling vid
insjuknande i influensa, oavsett typ av influensa. Aven postexpositionsprofylax
rekommenderas till personer i riskgrupp, inklusive gravida, som exponerats,
exempelvis vid smitta i hushéllet. [ sidllsynta fall kan preexpositionsprofylax
rekommenderas. For rekommendationer om antiviral behandling hénvisas till
Lékemedelsverket.

Behandling och profylax vid influensa — behandlingsrekommendation

(lakemedelsverket.se)

Vid en influensapandemi kommer Folkhdlsomyndigheten att samverka med andra
myndigheter for att bedoma hur antivirala l1ikemedel fran beredskapslagret kan
komma att anvdndas, som ett komplement till Likemedelsverkets
behandlingsrekommendationer.
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https://www.lakemedelsverket.se/sv/behandling-och-forskrivning/behandlingsrekommendationer/sok-behandlingsrekommendationer/lakemedel-vid-influensa--behandlingsrekommendation
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Forkortningar och ordlista

Allménna vaccinationsprogram

KOL

LAIV

Riskgrupp

Sarskilda vaccinationsprogram

Tetravalenta vacciner

WHO
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Program med vaccinationer som
erbjuds hela befolkningen.

Kroniskt obstruktiv lungsjukdom.

Levande attenuerade (forsvagade)
influensavacciner.

Grupp av individer som har 6kad risk
for att smittas av en viss sjukdom, eller
som har 6kad risk for att drabbas av
allvarlig eller livshotande sjukdom om
de smittas.

Form av nationellt
vaccinationsprogram som inte riktas
till hela befolkningen, utan &r riktade
till definierade riskgrupper.

Vacciner mot fyra virusstammar.
Synonymer: kvadrivalenta vacciner,
fyrvalenta vacciner.

Virldshélsoorganisationen.



Detta &r revidering nio av rekommendationerna om influensavaccination till riskgrupper frén
2016. Har finns samlad information om vilka som rekommenderas vaccination, dosering av vaccin
samt annan relevant information om influensa. Férandringar i denna revision ar riskgrupper for
hdsten 2024 och information om samtidig administrering av vaccin mot sasongsinfluensa och
andra vacciner.

Rekommendationerna vander sig framfor allt till smittskyddsenheterna och hélso- och
sjukvardspersonal och &r ett underlag for planering inom regionerna.

Folkhdlsomyndigheten ar en nationell kunskapsmyndighet som arbetar fér en battre folkhalsa.
Det gér myndigheten genom att utveckla och stédja samhéllets arbete med att framja halsa,

férebygga ohalsa och skydda mot héalsohot. Var vision ar en folkh&lsa som stérker samhallets
utveckling.

Folkhdlsomyndigheten

Solna Nobels vég 18, 171 82 Solna. Ostersund Forskarens vég 3. Box 505, 831 26 Ostersund.

www.folkhalsomyndigheten.se
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