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COVID-19 vastase vaktsiini neljanda doosi kasutusest ja vajalikkusest  

2021. aasta sügisel hakati inimestele, kellel oli esmase vaktsineerimiskuuri lõpust piisav aeg möödas, 
tegema kolmandaid ehk tõhustusdoose.  

Tõhustusdooside tegemine aitas oluliselt vähendada raskeid haigestumisi ning haiglate koormust ja 
seda ka omikrontüve leviku kasvades. Aja möödudes antikehade tase organismis langeb ning 
pikaajalist kaitset nakatumise vastu, eriti omikrontüve leviku olukorras, vaktsineerimine kahjuks ei 
paku. Suurenenud on nakatumine ka kolmanda tõhustusdoosi saanute hulgas.  

Küll aga pakub vaktsineerimine kolmanda ehk tõhustusdoosiga jätkuvalt kaitset raskelt haigestumise 
vastu. Kolme vaktsiinidoosi kaitse nõrgenemist raske haiguse vastu aja jooksul on täheldatud ainult 
80-aastaste ja vanemate ning riskirühmade seas. Riskirühmades on kolme doosi efektiivsuse langus 
olnud vähesem kui eakate rühmas (Nordström et al 2022). Ferdinands jt (2022) uuringu andmetel oli 
koroonavaktsiinil kaks kuud pärast kolmandat doosi kaitse hospitaliseerimise eest 91% ning nelja kuu 
pärast oli see veel 78% (gripivaktsiinil näiteks 31%).  

Lisaks antikehadele on uuritud kahe ja kolmekordse vaktsineerimise järgselt T-rakulist 
immuunvastust. Kuigi vahetut kaitset viiruse vastu seotakse rohkem neutraliseerivate antikehadega, 
siis on just T-rakuline immuunkaitse oluline raske haiguse vältimisel. Oluline on siinkohal mainida, et 
erinevalt antikehade tasemete langusest, tõuseb T-rakuline immuunvastus kolmanda doosi järgselt ja 
seni ei ole täheldatud märgatavat T-rakulise immuunvastuse langust aja möödudes. Samas langevad 
aja jooksul SARS-CoV-2 vastaste antikehade tasemed. Vaktsiini kaitse nakatumise vastu väheneb aja 
jooksul pärast teist ja kolmandat doosi kõikides vanuserühmades, eriti omikrontüve puhul. Seetõttu 
on antikehade tasemete langus aja jooksul lisanud küsimuse neljanda doosi kasutusele võtmisest 
riskirühmade vaktsineerimises.  

Neljandate dooside tegemise praktika maailmas  

Mitmed riigid on alustanud neljandate dooside andmist Pfizeri või Moderna vaktsiinidega teatud 
sihtrühmadele. Iisrael alustas jaanuari algul neljandate dooside jagamist üle 60-aastastele ja 
immuunpuudulikkusega inimestele ning tervishoiutöötajatele. Tšiili on pakkunud neljandat doosi 
riskirühmadele ja üle 55-aastastele. USA Haiguste Kontrolli ja Tõrje Keskus (CDC) andis veebruaris 
välja uuendatud juhise, kus lubatakse neljanda doosi andmist immuunpuudulikele inimestele:  

• aktiivset vähiravi saavad patsiendid  
• organisiirdamise patsiendid, kes võtavad immuunvastust alla suruvaid ravimeid  
• patsiendid, kellele on viimase kahe aasta jooksul siirdatud tüvirakke  
• mõõduka või raske immuunpuudulikkusega patsiendid (nt DiGeorge sündroom, 

Wiskott-Aldrich’i sündroom)  
• raske HIV nakkusega patsiendid  
• patsiendid, kes võtavad immuunvastust maha suruvaid ravimeid  

Euroopa riikidest alustas Taani esimesena neljandate dooside pakkumist riskirühmadele. Sihtrühmaks 
on autoimmuunhaigustega, vähi- või immuunravi saavad inimesed, ning immuunpuudulikkusega 
haiged. Samadele haigusrühmadele pakuti varem esimesena ka kolmandat doosi. Taanis on 
kaalumisel neljanda doosi andmine eakatele ja hooldekodudes olevatele inimestele. Rootsi soovitab 
alates veebruari keskpaigast neljandat doosi üle 80-aastastele ja inimestele, kes elavad 
hooldekodudes või kes vajavad abi oma koduses majapidamises (alates 4 kuud pärast kolmandat 
doosi). Neljanda doosi andmist riskirühmadele on alustanud või kaalumas Ungari, Saksamaa, 



Prantsusmaa, Kreeka, Hispaania ja Poola. Olukorda kaalutakse paljudes riikides ning neist 
Ühendkuningriik ja Soome soovitavad neljandat doosi ainult raskelt immuunpuudulikele haigetele. 
Mitmed Ida-Euroopa riigid ei ole neljandate dooside osas veel otsust kaalunud seni madala kolmanda 
doosi kasutuse tõttu.  

Senised uuringud neljanda doosi kohta  

Neljandate dooside uuringuid on seni teostatud vähe, sest nende manustamist on alustanud vaid 
mõned üksikud riigid maailmas. Iisrael oli üks esimesi riike, kes alustas COVID-19 vastase 
vaktsineerimisega ning on ka üks esimesi, kes on jõudnud omikrontüve kiire leviku tingimustes 
manustada osadele vanuserühmadele neljandaid vaktsiinidoose. Iisraeli uurimisrühm Regev-Yochay 
(2022*) eestvedamisel viis käesoleva aasta alguses Tel Avivi Sheba meditsiinikeskuse 
tervishoiutöötajate seas läbi uuringu, kellest 154 sai neljandaks doosiks Pfizeri ja 120 Moderna 
vaktsiini. Nädalaga tõusis nende antikehade tase 9–10 korda, mis vastas samale tasemele mida nähti 
vahetult peale kolmandat doosi. Suur osa (80%) kogesid kõrvaltoimeid nagu lihaste valulikkus ja 
peavalu, kuid ei ilmnenud, et neljanda doosi kõrvaltoimed oleksid olnud raskemad kui kolmanda 
doosiga.   

Läbimurdeinfektsioonide hulk püsis pärast neljandat doosi sama nagu kolmanda doosi järel. Samas 
tõusis T-rakuline immuunvastus, mis kaitseb just raskekujulise haigestumise eest  

Kaitse oli omikron- ja deltatüve puhul samasugune, erinevust ei tuvastatud.   

Kokkuvõte  

• Jätkata kolmandate ehk tõhustusdooside jagamist vaktsineeritutele, eriti oluline on 
kolmanda doosiga vaktsineerimine üle 60-aastastele ja teistele riskirühmadele.   

• Kaaluda neljanda doosi andmist immuunpuudulikele haigetele ja eakatele hooldekodu 
elanikele. 

• Kaaluda neljanda doosi laiemat kasutuselevõttu alles siis, kui peamised riskirühmad on 
kolmanda doosiga laiaulatuslikult (näit 60‒70%) vaktsineeritud. 

• Kaaluda neljanda doosi andmist sügisel riskirühmadele koos gripivaktsiiniga.  

On tõenäoline, et korduvad vaktsineerimised kaitsevad ainult raskekujulise haiguse vastu (ja 
peamiselt riskirühmades), aga ei kaitse leviku ja nakatumise vastu pikema aja jooksul. 
Korduvvaktsineerimise strateegia peamine eesmärk tulevikus peab olema riskirühmade kaitsmine, 
kuid mitte koroonaviiruse leviku vähendamine või eeldus ühiskonna avatuna hoidmiseks. 
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