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n nya rön

I JAMA presenteras en tänkvärd studie 
där man tittat på hur influensavaccina-
tion av barn påverkar hur sjukdomen 
sprids i ett mindre samhälle. Resultatet 
är tydligt: om barn vaccineras drabbas 
färre icke-vaccinerade av influensa. 

Forskarna har tittat på 49 små jord-
brukssamhällen i västra Kanada (s k 
hutteritsamhällen) som är kopplade till 
anabaptiströrelsen. Dessa samhällen 
har det gemensamt att de är relativt iso-
lerade och vardera omfattar mellan 60 
och 120 individer. Man har låtit alla fris-
ka barn och ungdomar mellan 3 och 15 
års ålder få influensavaccin i ett antal 
slumpvis utvalda samhällen, medan 
man i övriga samhällen, som utgjort 
kontroller, i stället gav barnen vaccina-
tion mot hepatit A och alltså inte mot in-
fluensa. Därefter har man under ett 
halvår, januari till och med juni 2009, 
följt dessa områden avseende insjuk-
nande i influensa. Detta har definierats 
som dels att individen skulle ha relevan-
ta symtom, dels att viruset påvisats i 
halsprov genom PCR. 

Bland de samhällen som vaccinerades 
nådde man i genomsnitt en vaccina-
tionsgrad på 83 procent av barnen och 
ungdomarna. Det är jämförbart med 
»placebogruppen«, alltså de samhällen 
där barnen fick hepatit A-vaccin (men 
som trodde de fick influensavaccin), där 
79 procent av barnen vaccinerades. To-
talt omfattar studien 947 barn och ung-

domar som gavs influensa- eller hepatit 
A-vaccin och 2 326 vuxna individer som 
inte vaccinerades.

Om man slår samman alla invånare i 
de samhällen där barnen fick influensa-
vaccin, alltså både vaccinerade barn och 
icke-vaccinerade vuxna, visade det sig 
att 4,5 procent drabbades av influensa. 
Det ska jämföras med 10,6 procent av 
alla individer i de samhällen där barnen 
inte gavs influensavaccin. Om man tit-
tar specifikt på vuxna individer (som 
alltså inte fick vaccin) så drabbades 3,1 

procent av influensa bland dem som 
bodde i samhällen där barnen fick influ-
ensavaccin. Motsvarande siffra bland 
vuxna där barnen inte fått influensa-
vaccin var 7,6 procent.

Författarna konstaterar att influensa-
vaccination av barn tycks förhindra 
spridning av viruset i hela samhället 
och understryker att rönen är särskilt 
intressanta mot bakgrund av H1N1 och 
den vaccinationsdebatt som följt. Men 
för att vaccination ska ge skydd för hela 
samhället, och inte bara för dem som 
vaccinerats, krävs sannolikt att en stor 
andel av barnen faktiskt ges vaccin. 

I den aktuella studien var det som 
nämnts över 80 procent av alla barn 
som vaccinerades. Om man av orsaker 
som exempelvis logistikproblem eller 
brist på vaccin inte kan erbjuda alla in-
divider i ett samhälle influensavaccin 
kan det vara klokt att prioritera just 
barn och ungdomar, skriver författar-
na, som också konstaterar att studien är 
för liten i omfattning för att man ska 
kunna dra några säkerställda slutsatser 
avseende hur särskilt intressanta sub-
grupper skyddas mot influensa, t ex in-
divider med kroniska hjärt- eller lung-
sjukdomar.  
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Influensavaccination av barn skyddar andra

Individer som donerar en njure löper 
inte ökad risk att avlida i förtid. Det är 
det viktigaste fyndet i en amerikansk 
studie som presenteras i JAMA. 

Författarna har tittat på ett amerikanskt 
material med 80 347 individer som un-
der perioden 1994–2009 donerade en 
njure. Dessa har jämförts med en 
matchande kontrollgrupp på 9 364 indi-
vider som inte donerat ett organ. Den 
genomsnittliga uppföljningstiden upp-
gick till 6,3 år, men flera av deltagarna 
följdes under så lång tid som 14 år. Re-
sultaten visar att det inte var förknippat 
med ökad dödlighet att donera. Där
emot löpte donatorerna ökad risk att dö 
under den 90-dagarsperiod som följde 
efter ingreppet. 

Riskökningen under 90-dagarsperio-
den var dock blygsam: dödligheten upp-
gick till 3,1 per 10 000 individer och år 

bland donatorerna, vilket ska jämföras 
med 0,4 per 10 000 individer bland kon-
trollerna.

Slår man samman hela det första året ef-
ter ingreppet märks fortfarande en nå-
got ökad mortalitet, då 6,5 per 10 000 
donatorer avled, mot 4,6 bland kontrol-
lerna. Sett över hela tidsperioden sam-
mantaget, alltså i genomsnitt 6,3 år, var 
det dock inte förknippat med ökad mor-
talitet att donera en njure. 

Könsskillnader kunde dock noteras. 
Manliga donatorer avled i större ut-
sträckning än kvinnliga under långtids-
uppföljningen, och skillnaderna var 
inte obetydliga: dödligheten var ökad 
med en faktor tre hos män jämfört med 
kvinnor. Därtill såg man att afroameri-
kaner och latinamerikaner avled i något 
större utsträckning än amerikaner med 
europeiskt ursprung. Dessutom visade 

det sig att donatorer med hypertoni löp-
te ordentligt ökad risk att avlida. Vad 
som också är intressant i sammanhang-
et är att dödligheten i samband med do-
nationen och perioden efter ingreppet 
inte har påverkats nämnvärt under de 
gångna 15 åren trots tekniska framsteg. 

I USA sker i storleksordningen 17 000 
njurtransplantationer per år, av dessa 
kommer en dryg tredjedel, ca 6 000 nju-
rar, från levande donatorer. I Sverige får 
varje år drygt 400 människor en ny nju-
re. Som i USA kommer i storleksord-
ningen en tredjedel av dessa från levan-
de donatorer. Totalt har 10 000 svensk-
ar fått en ny njure.  
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Njurdonatorer lever lika länge som andra

Om så många barn som möjligt vaccineras 
blir resultatet att färre icke-vaccinerade 
drabbas av influensa, visar denna studie 
från Kanada. Foto: Colourbox
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