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Vaccination av vuxna patienter infor och

efter splenektomi

Denna rutin galler for
Verksamheter inom Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Ansvar
Susanne Woxenius, dverlakare, Infektion

Arbetsbeskrivning

Personer som saknar eller far sin mjélte bortopererad I6per 6kad risk att utveckla svar
infektion orsakad av bland annat kapselforsedda bakterier. De rekommenderas darfor
foljande vaccinationer som skall vara avslutade senast 2 veckor fore ingreppet. Vid akut
splenektomi pabdrjas vaccinationerna cirka 2 veckor efter ingreppet.

For att fa enhetlig handlaggning av dessa patienter har Svenska Infektionslakarforeningens
Vardprogramgrupp Vaccination tagit fram “Riktlinjer for vaccination av vuxna infér och
efter splenektomi” som publicerats péd Infektion.net. Féljande rekommendationer &r
hamtade ur det dokumentet dar bakgrundsinformation finns.

GOTALANDSREGIONEN



VACCINATION AV SPLENEKTOMERADE

Vaccinationen avslutas senast 14 dagar fore eller paborjas tidigast 14 dagar efter splenektomin. Vid risk for fordrojd
vaccination kan den péabdérjas innan patienten lamnar sjukhuset dven tidigare an 14 dagar efter splenektomin.

Vaccin mot pneumokocker
Till tidigare ovaccinerad individ rekommenderas vaccination oavsett tid sedan splenektomin.

e  Endos PCV21 (Capvaxive) foljt av en dos PPV23 (Pneumovax) minst 8 veckor senare
e  Revaccination med en dos PPV23 vart 5:e ar

Vaccin mot meningokocker
Grundvaccination
Till tidigare ovaccinerad, 25 ar eller yngre, rekommenderas vaccination oavsett tid fran splenektomin:

e  Endos konjugerat MenACWY vaccin (Menveo eller Nimenrix) samt
e  vaccination mot MenB (2 doser Bexsero)

Till tidigare ovaccinerad dldre dn 25 ar rekommenderas vaccination enligt ovan i normalfallet endast om det
gatt mindre an 5 ar sedan splenektomin.

Boostervaccination
Patienter upp till och med 25 ars alder:

e  boostervaccination med en dos MenB efter 1 ar och darefter vart tredje ar
e endos MenACWY vart 5:e ar

Patienter fran och med 26 ars alder:

e boostervaccination med MenB eller Men ACWY &r vanligen inte aktuellt
e  boostervaccination kan 6vervégas vid till exempel pagaende utbrott, infér utlandsresa eller vid annan
samtidig immunbrist. Da ges boostervaccination sasom till personer <25 ar.

Vaccin mot sasongsinfluensa
e Arlig influensavaccination

Vaccin mot Haemophilus influenzae serotyp b
e  Gesinteinormalfallet

Faktaruta 1. Sammanfattande rekommendationer for vaccination av vuxna infér och efter splenektomi.
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|. Vaccination mot pneumokocker

Vaccination mot pneumokocker rekommenderas till alla individer med hypo- eller
aspleni oavsett alder eller tid efter splenektomin.

Sedan 2009 ingar vaccination mot pneumokocker i det svenska barnvaccinations-
programmet. Tre doser konjugerat pneumokockvaccin ges vid 3, 5 och 12 manaders alder.
Det finns nu 4 konjugatvacciner (PCV) i Sverige som ger skydd mot 13-21
pneumokockserotyper, se Tabell 1. PCV15 anvénds for narvarande i barnvaccinations-
programmet. PCV21 godkéndes fran 18 ars alder ar 2025. Vaccinet ar utformat for att
battre tacka de sjukdomsorsakande serotyper hos &ldre som inte ingar i de vaccin som ges i
barnvaccinationsprogrammet. Pa sa satt skiljer sig vaccinet fran tidigare konjugerade
pneumokockvaccin, inklusive PCV20.

23-valent polysackaridvaccin mot pneumokocker PPV23 (Pneumovax) ges till vuxna och
barn fran 2 ars alder som komplement till konjugatvaccin.

Tabell 1. Pneumokockvaccin — en dversikt

Vaccinsort Antal Forkortning Namn Aldersindikation Dos och
ingaende administrationssatt
serotyper
Konjugerat 13 PCV13 Prevenarl3 Fran 6 veckor 0,5 mlim
15 PCV15 Vaxneuvance Fran 6 veckor 0,5 mlim
20 PCV20 Prevenar 20 Fran 6 veckor 0,5 mlim
21 PCV21 Capvaxive Fran 18 ar 0,5 mlim
Okonjugerat 23 PPV23 Pneumovax Fran 2 ar 0,5 mlim alt. sc

Sedan december 2022 ingar vaccination mot pneumokockinfektion i ett nationellt sarskilt
vaccinationsprogram for personer med sjukdomar eller tillstand, inklusive
splenektomerade, som medfor 6kad eller mycket hog risk for allvarlig
pneumokocksjukdom. Dessa individer ska enligt programmet erbjudas kostnadsfri
pneumokockvaccination. Vaccindoserna ska registreras i Nationella vaccinationsregistret
(NVR) vilket i VGR sker via MittVaccin.

Tabell 2. Rekommendation for pneumokockvaccination till splenektomerade vuxna

Vaccinationsstatus Vaccinrekommendation

Inte vaccinerad med pneumokockvaccin En dos PCV21 och
minst 8 veckor senare en dos PPV23

Tidigare vaccinerad med PCV13, PCV15, En dos PCV21 (minst 1 ar efter senaste dosen av PPV23 men oavsett
PCV20 och/eller PPV23 tidsintervall till tidigare dos PCV)
samt

en dos PPV23 tidigast 8 veckor efter PCV21 forutsatt att det da gatt
minst 5 ar sedan foregaende dos PPV23

Tidigare vaccinerad med PCV21 + PPV23 En dos PPV23 rekommenderas vart femte ar.
Behovet av boosterdos med PCV ér inte klarlagt.

(PCV13=Prevenarl3, PCV20=Prevenar 20, PCV21=Capvaxive, PPV23=Pneumovax)
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Il. Vaccination mot meningokocker
Vaccination mot meningokocker serogrupp ACWY (MenACWY) och serogrupp B
(MenB) rekommenderas till alla, oavsett alder, inom 5 ar efter splenektomin.

Oavsett tid efter splenektomin rekommenderas vaccination mot MenACWY och MenB &ven
till alla upp till och med 25 ars alder. Meningokockvaccination kan bli aktuell till personer
aldre an 25 ar, aven om langre tid an fem ar forflutit efter splenektomin, t ex vid pagaende
utbrott, infér utlandsresa eller vid annan samtidig immunbrist.

Tabell 3. Meningokockvaccin— en éversikt

Vaccin mot: Forkortning Namn Antal doser och Dos och
dosintervall administrationssatt
Meningokocker MenACWY Menveo * 1 dos 0,5 mlim
serogrupp ACWY
grupp Nimenrix ! 1 dos 0,5 mlim
Meningokocker MenB Bexsero ? 2 doser 0,5 mlim
serogrupp B med 1-2 manaders
mellanrum

11 VGR ar Menveo upphandlat vaccin mot MenACWY och ska darfor anvandas i férsta hand. Vid bristsituation kan
Nimenrix anvéndas istéllet.

2 Numera finns endast ett vaccin mot MenB tillgangligt. Tidigare fanns dven Trumenba. Observera att Bexsero och
Trumenba inte 4r utbytbara utan grundvaccination och boosterdoser méste ges med samma sorts vaccin.

Tabell 4. Rekommendation for meningokockvaccination till splenektomerade vuxna

Alder hos den Tid sedan Ge vaccin? | Vaccin mot MenACWY Vaccin mot MenB
splenektomerade | splenektomin
<253ar Oberoende Vaccinera 1 dos Menveo 2 doser Bexsero!
(eller 1 dos Nimenrix)
Booster med 1 dos vart 5:e ar | Booster med 1 dos efter
upp till 26 ars alder 1 ar och sedan vart tredje
ar upp till 26 ars alder
>25ar <5arsedan Vaccinera 1 dos Menveo 2 doser Bexsero?
splenektomin (eller 1 dos Nimenrix)
Ingen booster 2 Ingen booster 2
>5 ar sedan Nej 2 - -
splenektomin

I Trumenba finns ej langre tillgangligt. Observera att Bexsero och Trumenba inte &r utbytbara utan grundvaccination och
boosterdoser maste ges med samma sorts vaccin.

2 Meningokockvaccination kan bli aktuell till patienter &ldre &n 25 &r &ven om langre tid &n fem &r forflutit efter splenektomin
vid till exempel pdgadende utbrott, infor utlandsresa eller vid annan samtidig immunbrist.
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l1l. Vaccination mot Haemophilus influenzae typ b (Hib)

Vaccination med konjugatvaccin mot Haemophilus influenzae typ b (Hib) ges i
normalfallet inte till vuxna.

Vaccination mot Hib ingar i det svenska barnvaccinationsprogrammet sedan 1992 och ges
som del i kombinationsvaccin vid 3, 5 och 12 manaders alder. Sedan Hib-vaccination
introducerades i barnvaccinationsprogrammet har vi i Sverige endast nagot enstaka fall av
invasiv Hib-infektion/ar. Vaccinet ger inget skydd mot okapslade Haemophilus influenzae-
stammar eller mot stammar av annan serotyp &n typ b. Hib-vaccination ingar i de allra
flesta landers barnvaccinationsprogram, men annu inte i t. ex. Kina (2024).

Dokumenterad indikation finns for barn upp till och med 5-ars alder men inte fér vuxna
varfor vaccination inte rekommenderas till alla. Vill man anda ge vaccinet Act-HIB (”off
label”) till ovaccinerade vuxna racker en dos 4 0.5ml och det berdknas ge livslangt skydd.

IV. Vaccination mot sasongsinfluensa
Rekommenderas arligen for att minska risken for sekundar bakteriell infektion.

V. Antibiotikaprofylax

Trots brist pa evidens kan antibiotikaprofylax dvervagas i utvalda fall da risken for invasiv
sjukdom beddéms som sarskilt hdg i vantan pa pneumokockskydd, vilket innebar 14 dagar
efter fullfoljd pneumokockvaccination. Langre antibiotikaprofylax kan bli aktuell till
patienter med sjukdom eller behandling som ger upphov till allvarlig B-cellsdefekt, till
exempel KLL eller anti-CD20 behandling, dar man inte férvantar sig normalt
antikroppsvar efter vaccination. Profylaxbehandling med antibiotika kan da behdva fortga
till dess att patientens immunforsvar aterhamtat sig. Vid profylax rekommenderas i forsta
hand penicillin V i dosen 500mg x 2.

VI. Patientinformation - se bilaga

Granskare/Arbetsgrupp

Malin Veje, overlakare, Infektionskliniken, Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Erika Tyrberg, Overlékare, Infektionskliniken, Sahlgrenska Universitetssjukhuset
Karolina Rembeck, dverlékare, Infektionskliniken, Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Uppfoljning och utvardering

Rutinen uppdateras vartannat ar.
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Information till dig som saknar mjalte

Mjilten har en viktig roll 1 férsvaret mot bakterier och parasiter som tar sig in i
blodbanan. Om man saknar mjilte har man dirfor 6kad risk att fa allvarlig infektion
av vissa bakterier. Man kan fa sa kallad sepsis eller, pa svenska, blodforgiftning.

Vaccinering ar viktigt

Storst dr risken for sepsis orsakad av pneumokockbakterier. Om du saknar mjalte dr
det dérfor viktigt att du vaccineras mot pneumokocker. En pafyllnadsdos av
pneumokockvaccin ges vart femte ar. Risken for sepsis orsakad av
meningokockbakterier 4r mindre. Meningokockvaccin rekommenderas till vissa som
saknar mjilte sisom yngre personer och de som nyligen fatt mjalten bortopererad.
Du bér ocksa ta sisongsinfluensavaccin arligen for att skydda mot bakterieinfektioner
som man kan fa till £6ljd av influensa.

Sok snabbt vard om du far feber

Vaccinering minskar risken for sepsis men ger inte ett fullstindigt skydd. Du kan
inda bli allvarligt sjuk av pneumokocker eller av andra bakterier. Om
antibiotikabehandling ges tidigt vid infektion 4r risken diremot liten att fa allvarlig
sepsis.

Det ar darfor viktigt att du inte vintar med att s6ka akut sjukvird om du far
feber eller frossa och att du berittar att du saknar mjilte!

Om du blir biten av hund eller katt finns 6kad risk for allvarlig infektion orsakad av
bakterier som finns i djurens saliv. Darfor ska du s6ka likare om du blir biten.

Risken att insjukna i allvarlig infektion ér storre de forsta dren efter att mjilten
opererats bort men ar fortsatt f6rhojd hela livet.

Sok radgivning infor utlandsresa

Om du planerar att resa utomlands finns det andra infektioner, bland annat malaria,
dir risken for allvarlig infektion dr stérre om man saknar mjilte. Radgor darfér med
en resemedicinsk mottagning i god tid fore avresa.

Tag girna med dig och visa denna information om du s6ker likare pa grund av feber.
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