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Pneumokokkirokote saatava viipymättä yleiseen rokotusohjelmaan 
 
Hallitus laatii parhaillaan ensi vuoden tulo- ja menoarvioesitystä ja ottaa 
kantaa siihen, onko Suomella halua suojautua rotavirusripulin lisäksi 
pneumokokkibakteerilta, joka on merkittävä taudinaiheuttaja. Jos rokote ei 
tule ensi vuonna yleiseen rokotusohjelmaan, suomalaislapset joutuvat 
eriarvoiseen asemaan pohjoismaisiin ikätovereihinsa verrattuna. 
 
Kansanterveyslaitoksen asettama pneumokokkirokotetyöryhmä sekä kansallinen 
rokotusasiantuntijaryhmä julkaisivat toukokuussa selvityksen, jossa ne suosittelevat  
yleisen rokotusohjelmamme täydentämistä pneumokokkikonjugaattirokotteella.  
 
Kansanterveyslaitoksella tehtyjen kustannus-vaikuttavuusanalyysien mukaan 
pneumokokkikonjugaattirokotteella saavutettavien säästöjen ansiosta rokotteeseen 
investoiminen maksaisi itsensä takaisin yhteiskunnan näkökulmasta lähes kokonaan.  
Kansanterveyslaitoksen mukaan pneumokokkirokotusohjelma on 
kustannusvaikutuksiltaan parempi kuin rotavirusrokotusohjelma, jota varten 
valtionvarainministeriö on esittänyt varattavaksi rahaa ensi vuodelle.  
 
Pneumokokkirokote nostaisi rokotusohjelman kustannukset kaksinkertaisiksi nykyiseen 
verrattuna. Pneumokokkirokotteella täydennettynäkin rokotusohjelman 
kokonaiskustannus on kuitenkin vain noin 0,14 % terveydenhuollon 
kokonaiskustannuksista.  
  
Pneumokokkirokote estää kymmeniä kuolemia vuosittain 
 
Pneumokokki on bakteeri, joka aiheuttaa vuosittain alle viisivuotiailla suomalaislapsilla 
noin 100 ja aikuisilla noin 600 Tartuntatautirekisteriin ilmoitettua tautitapausta, kymmeniä 
tuhansia korvatulehduksia sekä tuhansia keuhkokuumeita. Asiantuntija-arvion mukaan 
rokotteella voitaisiin ehkäistä valtaosa vakavista infektioista, merkittävä osa  lievistä 
infektioista sekä estää vuosittain lähes 30 kuolemaa.  
 
Pneumokokki-infektio on alle viisivuotiaiden lasten merkittävin kuolinsyy 
 
Pneumokokkibakteeri aiheuttaa maailmalla vuosittain 1,6 miljoonaa kuolemaa. 
Pneumokokin aiheuttama infektio on alle viisivuotiaiden lasten merkittävin rokottamalla 
ehkäistävissä oleva kuolinsyy. Maailman Terveysjärjestö WHO suositteli jo 
maaliskuussa 2007 pneumokokkikonjugaattirokotteen liittämistä kaikkien maiden 
rokotusohjelmiin. Alkuvuodesta 2008 WHO julkaisi alustavan luokituksen rokotteilla 
ehkäistävien sairauksien tärkeysjärjestyksestä. WHO:n mukaan malaria ja 
pneumokokkisairaudet ovat tärkeimpiä rokotuksin ehkäistäviä sairauksia. Rotavirus ja 
HPV ovat WHO:n luokituksessa toiseksi tärkeimmällä ja vesirokko kolmanneksi 
tärkeimmällä sijalla. 



 
Pneumokokkikonjugaattirokote on käytössä kaikissa muissa Pohjoismaissa 
 
Syntyvät lapset rokotetaan rutiininomaisesti pneumokokki-infektioita vastaan jo 24 
maassa ympäri maailman. Lisäksi yhdeksässä maassa on tehty päätös rokotusten 
aloittamisesta viimeistään ensi vuonna. Norjassa kaikki pikkulapset on rokotettu 
pneumokokkia vastaan heinäkuusta 2006 alkaen. Rokotteen yleiseen rokotusohjelmaan 
sisällyttämisen on Norjassa arvioitu tähän mennessä vähentäneen vakavia 
pneumokokkisairauksia 74 %.  
 
Tanskassa yleiset  rokotukset aloitettiin syksyllä 2007. Ruotsissa rokotukset aloitetaan 
koko maassa ensi vuoden alusta, mutta neljäsosa Ruotsin kunnista on jo aloittanut tai 
aloittaa rokotukset etuajassa ruotsalaisviranomaisten rokotetta puoltavan suosituksen 
innoittamina. 
 
 

Maat , joissa pneumokokkirokote on jo otettu  yleiseseen rokotusohjelmaan:  
Belgia, Tanska, Ranska, Saksa, Kreikka, Italia, Lichtenstein, Luxemburg, Hollanti, Norja, 
Slovakia, Espanja, Sveitsi, Iso-Britannia, Australia, Bahrain, Bermuda, Kanada, Kuwait, 
Meksiko, Uusi-Seelanti, Qatar, Yhdysvallat, Uruguay 

 
Maat , joissa pneumokokkirokote on päätetty ottaa yleiseseen rokotusohjelmaan: Barbados, 
Costa Rica, Kypros, Unkari, Irlanti, Peru, Ruotsi, Venezuela, Turkki 

 
Euroopan maat, joissa pneumokokkirokote ei ole yleisessä rokotusohjelmassa/päätöstä 
rokotusohjelmaan ottamisesta ei ole tehty:  
Bulgaria, Romania, Itävalta, Portugal, Malta, Viro, Liettua, Latvia, Slovenia, Puola ja Suomi 
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Wyeth on innovatiivinen ja tutkimustoimintaan erikoistunut maailmanlaajuinen lääkealan yritys ja 
yksi nopeimmin kasvavista lääkealan yrityksistä Pohjoismaissa. Tuotevalikoimastamme löytyy 
tuotteita useilta terapia-alueilta: keskushermostosairaudet, dermatologia, gastroenterologia, 
hemofilia, infektiotaudit, onkologia, reumatologia, elinsiirrot/immunologia sekä rokotteet.
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