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Inledning

Sverige har ett framgangsrikt nationellt vaccinationsprogram for barn,
men for personer som dr 65 ar eller dldre (65+) finns fortfarande inget
motsvarande systematiskt och statligt finansierat vaccinationsprogram.
Manga maste sjilva ta initiativ, soka information och betala for vacci-
nationer, vilket ger ojdamlik tillgang och en vaccinationstickning som
ir otillriacklig for ett tryggt och jamlikt skydd. Det dr darfor hog tid att
infora ett nationellt vaccinationsprogram for ildre.

Personer dver 65 ar har ett svagare immunforsvar och loper storre risk

for allvarliga komplikationer fran infektionssjukdomar. Ut6ver hoga sjuk-
vardskostnader kan en sjukdomsepisod dven innebdra mer 4n ett tillfalligt
insjuknande - den kan leda till langvarig trétthet, forsaimrad funktionsfor-
maga och okad skorhet. Detta riskerar att paskynda en nedéatgaende hal-
sospiral. Pandemin visade hur snabbt nya sjukdomshot kan sld mot den har
gruppen, och hur viktigt ett langsiktigt och systematiskt preventivt arbete ar.

»Dersoner ;’i som star ba"kom '('ien hér ra}.)po.rten ar
veriges tre storsta dldreorganisationer
over 65 ar har - PRO, SPF Seniorerna och SKPF Pensio-
nérerna - tillsammans med branschorgani-
ett svagare sationen Lif. Var férhoppning ér att denna

immunfi)'rsv ar” rapport ska fungera som ett stod for politisk

handling for personer &ver 65 ér.

Vi lyfter fram fem vaccinationer som bor ingé i en nationellt samordnad
strategi for dldre: influensa, pneumokocker, béltros, covid-19 samt RS-virus.
Dessa sitts i ett halsoekonomiskt perspektiv samt i relation till antibiotika-
resistens, tillganglighet och Sveriges langsiktiga beredskap infor framtida
krisscenarier. Vi hoppas att detta vicker engagemang och leder till beslut
om ett nationellt vaccinationsprogram for personer 6ver 65 érs alder i
Sverige.



Expertperspektiv

Rolf Gustafson, docent i infektionssjukdomar och specialist i klinisk immu-
nologi, anser att ett vaccinationsprogram for 65+ borde vara en sjalvklarhet.

— Jag tycker att det ar daligt att vi ligger efter ) oo e
manga andra lander. Det har ar ndgot vi bor- Det har ar
de kunna klara av i Sverige. n&got Vi bOI"de
Idag varierar vaccinationserbjudandet mel- kunna klara av
lan regionerna, vilket Rolf Gustafson menar l Sverige”

strider mot principen om jamlik vérd.

- Skydd mot allvarlig sjukdom ska inte bero pa var man bor. Det behovs ett
nationellt program med tydliga ekonomiska och organisatoriska beslut. Ett
vaccinationsregister ar en avgorande forutsittning. Manga vaccinationer be-
hover fyllas pa efter nagra ar, och det ar svart for den enskilde att sjdlv halla
koll. Det hdr har diskuterats i 6ver tjugo ar — nu maste Sverige ta ett beslut!

For Rolf Gustafson dr nyttan tydlig: vaccination rdddar inte bara liv, utan
torbattrar dven livskvaliteten och minskar belastningen pa varden.

- En person 6ver 65 ar som far influensa
och laggs in pa sjukhus innebér en hog
kostnad per dygn, och behovet av hemsjuk-
vard och annat stod 6kar. Vaccination sparar
stora resurser och genomforandet maste inte
vara komplicerat. Ett framtida program bor
inkludera influensa, pneumokocker, biltros,
covid-19 och RS-virus. Alla ska fa en kal-
lelse och primérvarden kan samarbeta med

\ vaccinationsmottagningar for avlastning.
Rolf Gustafson Det hér dr i grunden ganska enkelt.




Skydd mot sjukdomar

I flera europeiska lander har nationella vaccinationsprogram for aldre inforts
eller byggts ut, med offentlig finansiering och tydlig samordning." I Sverige
organiseras vaccination mot infektionssjukdomar for aldre pa olika sitt.
Vaccination mot influensa rekommenderas till 65+ och vaccination mot
covid-19 till riskgrupper, bland annat personer fran 75 ar — bada erbjuds
kostnadsfritt i manga regioner. Pneumokockvaccination ingér i ett statligt
finansierat sarskilt nationellt program for riskgrupper och 75+. Vaccination
mot baltros (fran 65 ar) och RS-virus (fran 75 ar) rekommenderas, men
ingar i regel inte i nagot nationellt program och saknar statlig finansiering.?

Influensa

Sasongsinfluensa ger feber, hosta och vérk i kroppen, dr mycket smittsam
och drabbar varje ar ett stort antal 65+. Det dr en av de vanligaste orsakerna
till sjukhusvard och dod relaterad till infektionssjukdomar i aldersgruppen.’
Under influensasdasongen 2024-2025 vaccinerades 68 procent av individer
over 65 ar i Sverige - trots att mélet var att vaccinera 75 procent.*

Pneumokocker

Pneumokocker dr bakterier som kan orsaka allvarliga infektioner som
lunginflammation, sepsis och hjarnhinneinflammation. Till skillnad fran
influensa ar sjukdomsboérdan inte sdsongsbaserad for pneumokocker, och
infektionen kan leda till svar sjukdom aret runt, med en kontinuerlig belast-
ning pa halso- och sjukvarden.’

Covid-19

Under pandemin drabbades 65+ i Sverige hart, med utbredd sjukhusvard,
manga dodsfall samt en omfattande belastning pa hélso- och sjukvérden
samt pa dldreomsorgen. Luftvagsinfektionen ger feber, hosta, andningsbe-
svar, trotthet och en allmén sjukdomskénsla - en del far langdragna besvar.
Pandemin dr 6ver, men covid-19 forekommer fortsatt i samhéllet och utgor
en risk for 65+ och riskgrupper, som erbjuds vaccination varje sisong.®



Bltros ”I Sverige

Baltros orsakas av en reaktivering av .
varicella-zoster-viruset, samma virus som organiseras
ger vattkoppor. Efter en genomgangen vacc l nat 1 on mot

vattkoppsinfektion ligger viruset vilande i

kroppens nervroétter och kan senare i livet infektion S Sju k-
aktiveras pa nytt. Sjukdomen ger ofta ett

smartsamt hudutslag med bldsor, men det domarfar dldre

ar i grunden en nervsjukdom som uppstar p a olika sctt”
nér viruset paverkar nerverna.

Hos vissa personer kvarstar smartan dven efter att hudutslagen har ldkt, det
kallas for postherpetisk neuralgi (PHN) och kan innebdra svar nervsmarta
som i vissa fall bestar i manader eller ar och paverkar livskvaliteten kraftigt.”

RS-virus

Respiratoriskt syncytialvirus (RS-virus) orsakar luftvagsinfektioner och ér
valkdnt som en risk for sma barn, men kan dven ge allvarlig sjukdom hos
ildre individer. Infektionen ger ofta forkylnings- eller influensaliknande
symtom, men for édldre eller personer med annan underliggande sjukdom
kan viruset leda till allvarliga luftvigsbesvir.

RS-virus dr smittsamt och kan hos dldre orsaka allvarlig luftvagssjukdom
med betydande risk for sjukhusvéard och d6d.*




Undersokning

Under januari 2026 genomférdes en digital enkidtundersokning bland de tre
aldreorganisationernas medlemmar, i syfte att utroéna instéallning till vaccin-
ation. Totalt deltog 5 263 personer (72 % kvinnor och 28 % min).* En tydlig
majoritet uppger att de dr positivt instéllda till att vaccinera sig mot sjuk-
domar som framst drabbar dldre.

Skillnaderna mellan olika grupperingar bland de svarande dr sma. Bland
mén uppger 95,5 % att de dr positiva till vaccination, jamfort med 93,8 %
bland kvinnor. De dldsta respondenterna ar nagot mer positiva dn de yngre.
I dldersgruppen 65-70 ar uppger 92,6 % att de ar positiva till vaccination,
jamfort med 95,8 % bland personer i aldersgruppen 81-85 ar. Instéllningen
ar ocksa ganska jamn 6ver landet, dar spannet gar fran 90,6 % till 98,5 %
som dr positiva till vaccination.

Manga svarande har erfarenhet av vaccination mot flera av de sjukdomar
som diskuteras i rapporten. En stor andel uppger att de kan tinka sig

att vaccinera sig mot ytterligare sjukdomar om vaccination erbjuds eller
rekommenderas. En del uppger att de undviker sociala aktiviteter nér de
inte ar vaccinerade, vilket tyder pa att vaccination kan bidra till ett mer
aktivt och socialt liv for dldre, och minska den ofrivilliga ensamheten.

Sammantaget visar undersokningen att personer 6ver 65 r i Sverige i stor
utstrackning ér positiva till vaccination och att stodet for ett nationellt
vaccinationsprogram for édldre dr brett. Svaren visar ocksa att vaccination for
ménga inte bara handlar om att férebygga sjukdom utan dven om trygghet

i vardagen. De svarande som ibland avstatt fran vaccination uppger framst
kostnaden, oro for biverkningar och osakerhet kring nyttan som skal.
Fritextsvaren visar att motvilja till vaccination bland annat kan kopplas till
negativa upplevelser av vaccinprocessen under pandemin, liksom allergier
och tidigare kraftiga reaktioner samt andra praktiska hinder.

*Resultaten ska lisas som en medlemsundersokning, inte en representation av hela befolkningen 65+.
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‘Lo

”Jag dr positivt instilld till att vaccinera mig
mot sjukdomar som frimst drabbar dldre.”

78 % 16 % 2% 2% 2%

Stimmer helt Stimmer ganska vil Stimmer ganska daligt Stimmer inte alls Tveksam/Vet ej

”Jag skulle vaccinera mig regelbundet om vaccinationerna
ingick kostnadsfritt i ett nationellt program.”

79 % 14 % 2% 3% 2%

Stimmer helt Stimmer ganska vil Stimmer ganska daligt Stimmer inte alls Tveksam/Vet ej

(2]
Piv

”Hilso- och sjukvarden ger mig tydlig och
relevant information om vaccinationer.”

32% 46 % 14 % 3% 4%

Stimmer helt Stimmer ganska vidl Stimmer ganska daligt Stimmer inte alls Tveksam/Vet ej

”Jag tycker att sirskilda vaccinationsrutiner for 65+
bor inga i Sveriges kris- och vardberedskap.”

75 % 17 % 1% 2% 5%

Stammer helt Stimmer ganska vil Stimmer ganska daligt Stimmer inte alls Tveksam/Vet ej

Gt

”Jag litar pa att myndigheterna ger korrekta
rekommendationer om vaccinationer.”

51 % 38 % 5% 2% 4 %

Stimmer helt Stimmer ganska vil Stimmer ganska daligt Stimmer inte alls Tveksam/Vet ej

Bt
”Jag har som ovaccinerad avstatt fran att triffa
grannar, vinner och sliktingar for att undvika smitta.”

16 % 26 % 14 % 30 % 14 %

Stimmer helt Stimmer ganska vil Stimmer ganska daligt Stimmer inte alls Tveksam/Vet ej

Siffrorna ovan har avrundats till heltal.
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Samhallsansvar & halsoekonomi

Vaccination som hilsoekonomisk investering

Vaccination &r inte bara en medicinsk dtgard for att skydda den enskildes
hilsa, utan ocksa ett effektivt verktyg for att anvinda samhallets resurser

pa ett langsiktigt och hallbart sétt. For personer 6ver 65 ar, som star for en
stor andel av hdlso- och sjukvardens tjanster, kan forebyggande vaccination
bidra till minskad belastning pé varden, farre sjukhusinldggningar och ett
mer effektivt utnyttjande av vardens resurser. Pa samhallsniva innebér detta
lagre vardkostnader, minskat tryck pa dldreomsorgen och bittre forutsatt-
ningar for varden att moéta framtida behov.*'°

Infektionssjukdomar hos 65+ medfér betydande kostnader for bade regio-
ner och kommuner. Vaccination av 65+ ar inte bara kostnadseftektivt, utan
aven en kostnadsbesparande atgard. Dagens vaccinationsinsatser har otydli-
ga ansvarsforhillanden och varierande regional finansiering och resultat."

Antibiotikaanvindning och motverkan av resistens

Vaccination har dven en viktig roll i arbetet mot antibiotikaresistens. Infek-
tionssjukdomar som kan forebyggas med vaccination leder ofta till sekunda-
ra infektioner som medfor antibiotikabehandling, sérskilt hos 65+. Genom
att forebygga infektioner minskar behovet av antibiotika, vilket i sin tur
bidrar till att bromsa utvecklingen av resistens.

Antibiotikaresistens 4r ett av de storsta hoten mot modern sjukvard och
folkhalsa. I Sveriges nationella strategi mot antibiotikaresistens betonas vik-
ten av forebyggande atgérder, dir vaccination utgor en viktig del. Ett starkt
vaccinationsskydd for 65+ ar dérfor inte bara en fraga om individens hilsa,
utan ocksé en viktig del av ett langsiktigt samhallsansvar.'>"?

Vaccination och Sveriges beredskap

Covid-19-pandemin visade tydligt hur sarbart samhallet ar nir stora grup-
per personer 6ver 65 drs alder drabbas av smittsamma sjukdomar samtidigt.
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Belastningen pa hdlso- och sjukvarden, ”Vaccination

dldreomsorgen och samhallets funktioner i

stort blev omfattande. Ett nationellt bOT danO r ses

vaccinationsprogram for 65+ starker ikt
Sverige infor framtida pandemier och som en Vikiig

andra halsokriser. Vaccination bor déarfor del av Sveri ges
ses som en viktig del av samhallets krisbe- 3
redskap och civila forsvar.™* be redskap
Vaccinationsvilja

Enligt medlemsundersokningen (sid 8-9) ar viljan att vaccinera sig generellt
hog i gruppen 65+, men dnda dr vaccinationstackningen lagre an rekom-
menderat for flera sjukdomsomraden.’” Detta tyder pa att hindren ofta
handlar om bristande struktur, information och tillganglighet, snarare dn
motstand mot vaccination - vilket ocksd framkom i undersékningen.

Vaccinationsviljan bland personer 6ver 65 ar dr i grunden hog, men det ar
avgorande att vaccination gors enkel, tydlig, tillganglig och kostnadsfri — da
okar ocksa deltagandet. Tydlig information, aktiva kallelser och laga trosklar
har stor betydelse for vaccinationstickningen.

Exempel pa insatser som kan sdnka trosklarna och 6ka vaccinationsviljan ar
drop in-mottagningar, mobila insatser till aldreboenden samt vaccination i
niaromradet eller i samband med andra vardkontakter.
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Livskvalitet

Att leva lingre - men ocksa bittre

I Sverige lever idag drygt 2,2 miljoner personer som dr 65 ar eller dldre, och
den aldrande befolkningen fortsitter att 6ka.'® Manga lever lingre och friska-
re liv 4n tidigare generationer, vilket gor det viktigt att férebygga sjukdom, sa
att det blir mojligt att leva lainge med god hélsa och bibehéllen livskvalitet.

Med stigande alder forsamras immunforsvaret och risken att drabbas av fler
sjukdomar samtidigt okar. Forebyggande langsiktiga atgarder som vaccina-
tion ar vasentliga for bade individ och samhalle.

Sjélvstindighet

Nar personer 6ver 65 ar drabbas av infektioner kan konsekvenserna bli storre
an sjalva sjukdomsperioden. En tids sjukdom kan innebira att individen
tappar ork, styrka eller rorlighet, vilket kan leda till langvarig férsimring av
hilsa och funktion. Det kan gora det svarare att aterga till tidigare aktivitets-
niva och majligheten att leva ett sjdlvstindigt liv minskar.

N eee]s Infektionssjukdomar péverkar bade den fysiska
MO] hg heten och psykiska hdlsan, och kan fa stora sociala
att leva ett konsekvenser. Oro for att bli sjuk kan dessutom
.o v . gora att manga bade begransar sina vardagliga
S] alVS tandlg t aktiviteter och kontakten med andra, vilket okar
H H » heten. Besvar fran langvarig sjukdom inne-
liv minskar ensam gvarig s
bér ocksa ett 6kat behov av vard och omsorg."”

Fler friska ar i ett aktivt liv

Livskvalitet handlar inte bara om att undvika sjukdom: att kunna fortsitta
vara aktiv, delaktig och sjélvstdndig ér en viktig forutsattning for ett gott

liv &ven i hog alder. Ett nationellt vaccinationsprogram kan ge fler friska ar,
stirka sjalvstindigheten och dven sékerstalla att skyddet inte dr beroende av
bostadsort eller ekonomi.
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Livet efter sjukdomen

Birgitta, 81 ar, drabbades i slutet av 2023 av en av de sjukdomar som disku-
teras i den har rapporten. Infektionen satte sig i luftvagarna och sommaren
2024 fick hon dven dubbelsidig lunginflammation, sepsis och njursvikt.

- Jag gick med det har jéttelange. Det tog nio " By
manader att fd komma in pa lungavdelning. ] ag dlskar att

Nér Birgitta till slut fick vard var hon i resa, men vagar

mycket déligt skick och var helt slut i krop- inte det l(:ingre”
pen - vdgen tillbaka blev lang.

- Jag kunde knappt ga. Jag fick trdna pa att bara ta hissen ner och sitta mig
pé en bank...och sd smaningom orka g lite ldngre.

Besviren fran luftvagarna begrinsar henne fortfarande, sarskilt vid anstrang-
ning, och har ocksa lett till aterkommande vérdbesok. Birgitta levde tidigare
ett mycket aktivt liv, men konsekvenserna av sjukdomen paverkar hennes
livskvalitet och tryggheten i vardagen.

— Jag har fortfarande valdigt mycket hosta,
det mirks tydligt nér jag spelar tennis. Jag
spelade singel forut, men det gér inte langre,
for jag kan inte réra mig pd samma sdtt.

De langa besviren efter sjukdomen har ocksa
gjort henne mer sarbar for infektioner.

— Jag blir sjuk mycket oftare nu. Jag dlskar
att resa, men vagar inte det ldngre for jag vill
) : inte bli sjuk utomlands. Tre ar senare dr jag
Birgitta fortfarande inte tillbaka pa hundra procent.
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Med blicken framat

Sverige har idag bade kunskap, effektiva vaccin och en hog vaccinations-
vilja bland 65+. Under de senaste aren har erfarenheterna fran pandemin
visat vilken avgorande roll vaccination spelar for att skydda liv, minska
belastningen pé varden och uppritthalla samhallets funktioner.

Avsaknaden av nationell samordning innebdr att ansvaret for vaccination i
hog grad har lagts pa den enskilde. Resultatet blir ojamlik tillgang, varieran-
de tickning mellan regioner och ett skydd som inte méter behoven.

Sverige har sedan ldnge ett framgangsrikt nationellt barnvaccinationspro-
gram, som bidragit till hog tickningsgrad, stort fértroende och ett starkt
skydd mot allvarliga infektionssjukdomar. Ett motsvarande system for 65+
ar ett avgorande nasta steg i utvecklingen av svensk folkhélsopolitik. Under
varen 2026 presenterade regeringen ett férslag om en dversyn av vaccina-
tionsrekommendationerna for éldre, vilket visar att fragan ar aktuell, men
behovet av ett samlat och langsiktigt program kvarstar. For att detta ska fa
genomslag och varaktig effekt bor det bygga pa fyra grundprinciper:

1. Programmet bor vara nationellt reglerat och finansierat for att sdker-
stilla jamlik tillgdng och enhetlig tillimpning i hela landet.

2. Kostnaden ska inte vara ett hinder for vaccination, utan skyddet ska
vara tillgangligt for alla 6ver 65 ar pa lika villkor.

Tydlig information och enkla kontaktvigar okar deltagandet.

4. Kontinuerlig uppfdljning av tickningsgrad och effekter via register
behdvs for att programmet ska kunna utvecklas 6ver tid.

Det handlar ytterst om politiska prioriteringar. Det dr en investering i halsa,
i vardens langsiktiga hallbarhet och i Sveriges beredskap infor framtida
kriser. Genom att samla ansvar och skapa tydlighet kan samhallet minska
onodiga skillnader, forebygga sjukdom och anvianda resurser mer eftektivt.
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