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Immunfriska individer: barn fran 1 ars alder samt
vuxna som pabdrjar vaccination fére 50 ars alder

2 primingdoser med minst en (1-3) manaders mellanrum. Ridkna med skydd 2
veckor efter andra dosen.

Dos 3/(forsta boosterdos) 5-12 méanader senare men fore sdsongsstart (mars) eller
sa tidigt som mojligt om redan sdsong.

Dos 4/(andra boosterdos) 3 ar senare men fore sdsongsstart (mars) eller sa tidigt
som mojligt om redan sidsong.

Direfter boosterdos vart femte ar men boosterintervallet kan utstrackas till vart
10:e ar till alla som fatt minst 4 doser fore 50 ars alder, oavsett intervall mellan
tidigare doser. Mojligheten att 6ka dosintervallet géller fortsatt efter 50 ars alder.

Immunsupprimerade vuxna och barn fran 1 ars
alder samt immunfriska personer som paborjar
vaccination efter 50 ars alder

3 primingdoser med intervall 0, 1, 1-3 manader (vélj det kortare intervallet mellan
dos 2 och dos 3 om pédgaende fastingsdsong). Rdkna med skydd 2 veckor efter
tredje dosen.

Dos 4/(forsta boosterdos) 5-12 manader senare men fore sdsongsstart (mars) eller
sa tidigt som mojligt om redan sdsong.

Dos 5/(andra boosterdos) 3 &r senare men fore sdsongsstart (mars) eller sé tidigt
som mdjligt om redan sdsong.

Direfter boosterdos vart 5:e ar oavsett intervall mellan tidigare doser.

Bakgrund

Forekomsten av TBE har uppvisat en stadigt stigande trend de senaste
decennierna. I flera svenska regioner ar incidensen bland de hogsta i Europa och 1
paritet med niirliggande hdgriskomraden i Baltikum och pa Aland (1). Ju dldre
man dr desto storre dr risken for savil svér akut sjukdom som kvarstaende
neurokognitiva och neurologiska komplikationer (2). Mortaliteten &r cirka 1-2 %
men betydligt hdgre bland immunsupprimerade individer (3). I omraden med
mycket hog forekomst av TBE ses méinga svéra fall dven hos barn (4). Det saknas
fortfarande nationella vaccinrekommendationer liksom ett vaccinationsregister,
vilket gor det svart att f6lja bade vaccineffektivitet och utbredning av TBE 1
forhéllande till vaccintickning. Flera hogendemiska regioner har nu infort

kostnadsfri eller subventionerad TBE-vaccination, i de flesta fall till barn mellan 3
och 18 ar.

I Sverige finns det tva TBE-vaccin, FSME-Immun (Pfizer) och Encepur (Bavarian
Nordic). Bada dr inaktiverade helvirionvaccin, adjuvanterade med aluminiumsalt och
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godkinda fran 1 ars élder. De har funnits ldnge och ar sdkra och effektiva (5) men det
saknas tyvérr serologiskt korrelat for skyddseffekt samt en gemensam standard for
serologiska analyser. Aldre personer och de med immunsupprimerande medicinering
svarar samre serologiskt. For dessa individer forefaller den fjdrde vaccindosen vara
av betydelse och en extra dos behdvs for optimal “priming” av vaccinationssvar (6,
7,8, 9).

De senaste aren har alltmer 6vertygande data visat att uppfoljande TBE-doser
efter den tredje dosen inte behdver ges sa ofta som anges i produktresumén. |
Schweiz rekommenderas sedan 2006 boosterdos vart 10:e ar efter dos 3 oavsett
alder, hittills utan tecken pa fler vaccinationsgenombrott. Finland, Belgien och
under ar 2024 dven Lettland har uppdaterat sina nationella rekommendationer och
rekommenderar boosterintervall upp till vart 10:e ar, lite varierande beroende pa
alder (10, 11, 12, 13).

Efter ett smittskyddsméte 1 Sverige r 2010 rekommenderas det att forstarka
”primingen” med en extrados hos personer som borjade vaccinera sig efter 60 ars
alder, baserat pd genomgang av de som fétt TBE trots att de foljt rekommenderat
schema samt en svensk studie (14). Ar 2018 sinktes denna aldersgrins till 50 ar
efter en genomgang av anmélda TBE-fall med verifierad vaccinering (8).

Den vaccinimmunologiska kunskapen om hur reaktionen i germinalcentret ser ut
efter vaccinering visar att immunologiskt dldrande savil som immunsuppression
paverkar processen negativt och det ér svarare for dldre personer att boostras (9,
15, 16). Det ar darfor av betydelse nér 1 livet de forsta doserna (“priming’) ges
men dven att om det dr tvd primingdoser som krévs sa bor de ges med minst 4
veckors mellanrum (17).

Utifrdn denna kunskap, och med den schweiziska erfarenheten beskriven ovan, sa
bedomer vi att det finns gott stdd for att d&ven 1 Sverige kunna glesa ut intervallet
for boosterdoser till de som péborjar sin vaccination (“primas”) som
immunologiskt unga, fore 50 érs alder, och som dr immunfriska. Det innebar att
friska yngre personer kan forlénga boosterintervallet upp till vart tionde &r efter
dos 4.

Vi vill dock sérskilt betona att boosterdoser ska ges sé tidigt som mojligt pa aret,
alltsa ska man inte vinta in till exempel exakt 5 ar sedan foregadende dos utan
snarare sa tidigt som mojligt det aktuella kalenderéret, vilket sdrskilt géller dldre
och immunsupprimerade personer. Vidare rekommenderar vi inte
”snabbvaccination” med tva tdta forsta doser (1-2 veckors intervall) som rutin,
med anledning av att det saknas underlag for att detta ger en lika bra klinisk
skyddseffekt pa sikt som vaccination med minst 4 veckors intervall. Dessutom ger
snabbvaccination en marginell tidsvinst (1 vecka) till skydd innevarande sdsong.
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Vaccinering nar man glomt doser enligt
rekommenderat schema

I de allra flesta fall gér det utmérkt att fortsiatta med nésta dos oavsett tidigare
antal doser och intervall till foregdende. Undantaget dr nér vaccinering dr
pdborjad efter 50 drs dlder eller under immunsuppression och om bara en dos dr
given tidigare eller om osdkerhet hur manga: borja dd om fran borjan for att

sakerstélla ett optimalt skydd till de som har hogst risk att bli svért sjuka (8, 18,
19).
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Vaccinering med olika fabrikat

Det finns inga studier som syftar till att pavisa vaccineffektivitet nir man har gett
olika typer vaccin fran olika tillverkare, som grundvaccination, men det finns
heller inget som tyder pa att detta skulle vara ett kliniskt problem. I praktiken
saknas ocksd ofta dokumentation om vilket vaccinfabrikat som givits. Vi
rekommenderar att om det dr mojligt anvéinda samma vaccinfabrikat for de 2
forsta doserna, eller de 3 forsta doserna for personer som rekommenderas en extra
dos, 1 grundvaccinationen. Vid brist pa vaccin eller oklarheter om vilket vaccin
som givits tidigare &r det alltid béttre att vaccinera med tillgidngligt TBE-vaccin dn
att avsta fran vaccination.

Vaccinering till gravida och ammande

Det finns inga studier pd gravida. Det dr oftast onddigt att borja vaccinera just
under graviditeten och boosterdoser kan vénta till efter forlossning men det ar heller
ingen strikt kontraindikation. Vaccin kan ges till ammande kvinnor. Se dven Infpreg
(20, 21).

Vaccinering vid allergi

Tidigare anafylaktiska reaktioner mot de i vaccinet ingdende substanserna &r
ovanligt, men ir en kontraindikation for vaccinering. Aggallergiska personer kan
vaccineras med TBE-vaccin (22).

Vaccinering efter genomgangen TBE-sjukdom

Laboratorieverifierad TBE med kliniska symtom bedéms ge livslang immunitet
och vaccinering behovs ej.
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