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Kirjallinen kysymys pneumokokkirokotuksesta yli 65-vuotiaille

Eduskunnan puhemiehelle

Pneumokokkibakteerin aiheuttamista infektiosairauksista yksi vakavimmista on keuhkokuume,
joka on viidenneksi yleisin kuolinsyy länsimaissa. Suomessa pneumokokki aiheuttaa vuosittain
arviolta 10 000—13 000 keuhkokuumetartuntaa 50 vuotta täyttäneillä. 51 prosenttia näistä keuh-
kokuumetapauksista hoidetaan sairaaloissa tai terveyskeskusten vuodeosastoilla.

Keuhkokuumeen sairaalahoito aiheuttaa yhteiskunnalle merkittäviä kustannuksia, joiden pelä-
tään tulevaisuudessa kasvavan edelleen. Sairaalajaksot ovat lisääntyneet, vaikka hoitojen kesto
on lyhentynyt. Tämä johtuu väestön ikääntymisestä, sillä keuhkokuumeriski kasvaa voimakkaas-
ti iän myötä. Tällä hetkellä sairaalapäiviä on noin 550 000, ja on arvioitu, että vuonna 2030 keuh-
kokuumeen aiheuttamia sairaalapäiviä voi olla jo lähes miljoona. Saman ennusteen mukaan
keuhkokuumetapaukset tulevat lisääntymään 25 ja hoitopäivät jopa 70 prosenttia. Tätä kasvua
voidaan hillitä influenssa- ja pneumokokkirokotteiden, sovittujen hoitosuositusten noudattami-
sen sekä hoitojen keskittämisen avulla.

Erityinen riski sairastua pneumokokkibakteerin aiheuttamiin tauteihin, kuten keuhkokuumee-
seen, aivokalvontulehdukseen ja verenmyrkytykseen, on henkilöillä, joiden immuunijärjestelmä
on heikko, kuten pienillä lapsilla, yli 50-vuotiailla ja pitkäaikaissairailla. Lapset ovat saaneet
pneumokokkirokotteen osana kansallista rokotusohjelmaa vuodesta 2010 lähtien. Keuhkokuume
aiheuttaa vuositasolla varovasti arvioiden noin 100 miljoonan euron välittömät kustannukset ter-
veydenhuoltojärjestelmälle. Riskiryhmien rokottaminen voi tuoda kymmenien miljoonien euro-
jen laskennalliset säästöt.

Suomessa ainoastaan alle 5 prosenttia yli 50-vuotiaista on saanut pneumokokkirokotuksen, ja lä-
hes 80 prosenttia 18—64-vuotiaista ei ole kuullutkaan pneumokokkirokotteesta. Pneumokokki-
rokotuskattavuuden erot kuntien välillä ovat jopa 100-kertaiset, kun taas 65 vuotta täyttäneiden
influenssarokotusten osalta erot ovat monin verroin pienemmät. Osa kunnista on ryhtynyt toi-
miin pneumokokkitietoisuuden lisäämiseksi. Muun muassa Pohjois-Karjalan Siun Sote -alueella
on harkittu pneumokokkirokotusten tarjoamista alueen 64 vuotta täyttäneille asukkaille influens-
sarokotusten tavoin.

Edellä olevan perusteella ja eduskunnan työjärjestyksen 27 §:ään viitaten esitän asianomaisen
ministerin vastattavaksi seuraavan kysymyksen:
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  Kirjallinen kysymys KK 509/2016 vp
Mihin toimenpiteisiin hallitus aikoo ryhtyä pneumokokkitietoisuuden ja pneumokokkiroko-
tuskattavuuden lisäämiseksi yli 65-vuotiaiden ja aikuisriskiryhmään kuuluvien keskuudes-
sa ja 

aikooko hallitus hyödyntää Siun Sote -alueella pneumokokkirokotuksista saatuja kokemuk-
sia esimerkiksi pilottihankkeen muodossa siten, että hankitaan tietoja pneumokokkiroko-
tusten vaikutuksista tarjoamalla yli 65-vuotiaille ja aikuisriskiryhmään kuuluville pneu-
mokokkirokote influenssarokotteen tavoin ko. alueella? 

Helsingissä 4.10.2016

Merja Mäkisalo-Ropponen sd
2


