)" SVENSKA
' MS-SALLSKAPET

CHECKLISTA INFOR VACCINATION UNDER PAGAENDE MS-
BEHANDLING

Pagaende behandling

Férvantat
vaccinationssvar
Inaktiverat (avdodat)
vaccin

Levande vaccin

Riktmarke i tid nar
levande vaccin vanligen
kan ges efter avslutad
behandling

OBS! Forutsatter
normaliserat antal B-celler
och CD4+ T-celler i blod!

interferonbeta Vanligtvis normalt Inget hinder
glatirameracetat Vanligtvis normalt Inget hinder
6 manader, individuell
teriflunomid Bristfalligt Nej variation
2-6 manader, individuell
dimetylfumarat Bristfalligt Nej variation
2 manader, individuell
fingolimod Bristfalligt Nej variation
Nej, inte under de 2
Bristfalligt om B-cellstalet | forsta behandlingsaren,
ar <20/uL och T-cellstalet | men kan darefter ges
ar <200/ pL. Vid om antalet B-celler
normaliserade celltal och T-celler har 1-2 &r, individuell variation
kladribin forvéntas fullgott svar. normaliserats
Bristfélligt eller uteblivet o i . -
anti-CD20 vid B-cellstal <20/uL. Nej 1-2 ar, individuell variation
. o N.ej (studier pa 2 manader
natalizumab Vanligtvis normalt sékerhet saknas)
Bristfalligt om B-cellstalet
ar <20/uL och T-cellstalet
ar <200/ pL.
Adekvat immunsvar efter | Nej, inte under
aterhamtning till normala | behandlingsaren och
alemtuzumab nivaer av B och T-celler studier saknas Minst 2 ar




Autolog
stamcellstransplantation

Vaccinationsprogram
initieras efter 3 manader
och skots av hematolog.

Mojligt >2-5 ar efter
transplantation nér
immunsvaret
rekonstituerats
(diskutera med
hematolog)

* Se konsensusdokument for detaljer: Rekommendationer gillande vaccination vid MS
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