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SUOSITUS PAXLOVID (NIRMATRELVIIRI JA RITONAVIIRI) LAAKITYKSEN
KOHDENTAMISESTA COVID-19 POTILAILLE

e Tassa kuvataan hoidosta todennakdisesti eniten hydtyvat aikuispotilaat

e Hoitava ladkari paattaa, milloin hoito on aiheen ja huolehtii vasta-aiheiden ja interaktioiden
tarkistamisesta

Paxlovid-laakitys voi pienentda sairaalahoitoon joutumisen ja vakavan taudin riskia aloitettuna
mahdollisimman varhain (viimeistdan 5 vrk kuluessa) COVID-19-oireiden alkamisesta potilaille, joilla
on merkittdva vaikean koronavirustaudin riski. Laakitysarvio suositellaan tehtavaksi COVID-19-
oireiden vuoksi taudin alkupaivina ldaakarin arvioon hakeutuville. Ladkityksen tehoa ei ole osoitettu
yli 5 vuorokauden jalkeen oireiden alusta aloitettuna. Mybhemmin aloitettu Paxlovid-laakitys saattaa
kuitenkin olla hyddyllinen voimakkaassa immunosuppressiossa, jolloin on riski viruksen
pitkittyneeseen lisdantymiseen.

Interaktiot

Paxlovidilla on paljon yhteisvaikutuksia muiden laakkeiden kanssa.

Paxlovidiin sisaltyva ritonaviiri on erittdin voimakas CYP3A4-metaboliatien inhibiittori ja nostaa
merkittdvasti samaa metaboliareittia kayttavien ldakkeiden pitoisuuksia. Paxlovid-hoidon alussa
potilaan muu laakitys on selvitettdva ja potilas informoitava interaktiolle alttiiden ladkkeiden
kaytosta Paxlovid-hoidon aikana ja sen jalkeen.

Ennen Paxlovid-hoidon toteutusta on syyta tarkistaa interaktiot esim. Terveysportin ladkeinteraktio

ja haitat tietokannasta tai Liverpool COVID-19 Interactions -sivustolta valitsemalla ensimmaiseen

kenttdan Nirmatrelvir/ritonavir (5 days) ja toiseen hakukenttdan potilaan muut lddkkeet.

Ladkkeet, joilla on merkittavia yhteisvaikutuksia Paxlovidin kanssa, tulee tauottaa. Tall6in tulee
ottaa huomioon, etté esim. suorien antikoagulanttien (NOAK) ja Marevanin vaikutus ei lopu heti. Jos
tauottaminen ei ole hoidollisista syistd mahdollista, [adkitysta ei voi antaa.

On huomioitava, ettd Paxlovidin vaikutus jatkuu laakityksen lopetuksen jalkeen, joten ladketaukoa
on yleensa jatkettava 3 vuorokautta Paxlovid-hoidon paattymisen jalkeen.

Paxlovid-hoidon aloittavan laakarin tulee varmistua, etta potilas tai [adkityksen antava on kykeneva
[adkitysmuutoksen tekemdaan. Hyvin monisairailla ja runsaasti 1dakitysta kayttavilla potilailla on
useimmiten Paxlovid-hoidon estavia laakitysinteraktioita.

Muut vasta-aiheet

o Ika alle 18 vuotta
e Raskaus
¢ Vaikea maksan vajaatoiminta (Child-Pugh Class C)
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Hoidon kohderyhmat on jaettu kotihoitoisiin ja sairaalahoidossa oleviin. Tutkimusndyttéa hyodysta
on olemassa vain kotihoitoisista potilaista, mutta tietyissa tilanteissa ladketta voi olla perusteltua

kayttad myds sairaalassa.

PAXLOVID-HOIDON TARKEIMMAT KOHDERYHMAT KOTIHOITOISILLA POTILAILLA
A) Annetuista koronarokotuksista riippumatta:
1. Elinsiirto

e allogeeninen kantasolusiirto seuraavin edellytyksin: potilaalla ei ole siklosporiini-,
takrolimuusi- tai everolimuusilaakitysta (vasta-aiheita) ja siirrosta on alle 12 kuukautta tai
siirrosta on yli 12 kuukautta ja immunosuppressiivinen laakitys jatkuu

¢ sydan- ja keuhkosiirrot seka vatsan alueen elinsiirrot: usein vasta-aiheinen
ldakeaineyhteisvaikutusten vuoksi. Hoitava ladkari arvioi aloituksen yksiléllisen harkinnan
mukaan (kts. my6s remdesiviirisuositus)

2. Aktiivisessa hoidossa oleva syopatauti (voimakkaasti immuunijarjestelmaa heikentava

sydpa tai hoito, autologisesta intensiivihoidosta alle 6 kk)

3. Vaikea synnynnadinen tai siihen verrattava puolustusjirjestelman hairio (esim. pitkalle

edennyt HIV-infektio)

4. Rituksimabihoito (tai muu CD20-vasta-aine kuten ofatumumabi, obinututsumabi) alle 12

kk:n sisalla tai tiedossa on matalaksi jaaneet immunoglobuliinitasot aiemman rituksimabi- tai

muun CD20-vasta-ainehoidon hoidon jalkeen

5. Vaikea munuaisten vajaatoiminta (GFR < 30 ml/h) (huom. annostelua muutettava,
katso annostelu alempana)

6. Vaikea krooninen keuhkosairaus, pois lukien astma

7. Korkea ika etenkin, jos

e on vaikean taudin riskia lisaavia sairauksia tai muita tekijéita, kuten esimerkiksi
vaikea krooninen keuhkosairaus, tyypin 2 diabetes, johon liittyy
elinkomplikaatio, tai on vajaasti rokotettu (ei ole saanut edeltdavan vuoden
aikana rokotetta) eika ole sairastanut aiemmin COVID-19-infektiota

o riski sairaalahoitoon lisdantyy erityisesti yli 80-vuotiailla

B) Rokottamattomat, eika tiedossa aiempaa COVID-19-infektiota:

e |dakarin harkinnan mukaan ottaen huomioon ikd ja vaikean taudin riskid
lisdavat tekijat (riski vaikeaan sairauteen lisaantyy yli 50-vuotiailla)

PAXLOVID-HOIDON KOHDERYHMAT SAIRAALAHOITOA TARVITSEVILLA POTILAILLA
Mikali potilas tarvitsee sairaalahoitoa COVID-19-infektion oireiden vuoksi, hoidon aloituksen
harkintaa suositellaan yli 18-vuotiaille riippumatta saaduista koronarokotuksista ja riskitekijoista.

Tutkimusnaytté 1adkkeen hyddysta on vain, jos se aloitetaan 5 vuorokauden sisaan oireista.
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Voimakkaassa immunosuppressiossa (kts ylla Kohta A alakohdat 1-4) hoitoa voi kuitenkin harkita
tamankin jalkeen, jos potilas on joutunut sairaalahoitoon.

Sairaalahoidon aikana saadussa COVID-19-infektiossa hoidon aloituksen harkintaa suositellaan
oireiden alkaessa riippumatta rokotuksista.

PAXLOVIDIN ANNOSTELU

e Paxlovid on kahden ldadkkeen yhdistelmdhoito. Suositeltu annos on 300 mg nirmatrelviiria
(eli 2 tabl. 2 150 mg) ja 100 mg ritonaviiria (1 tabl.) suun kautta 12 tunnin vélein 5 vrk:n
ajan.

¢ Paxlovid on pakattu 30 tabletin pakkauksiin, jotka sisaltavat viisi lapipainopakkausta,
jokaisessa yhden paivan annos. Kukin paivittainen lapipainopakkaus sisaltaa
nelja nirmatrelviiritablettia ja kaksi ritonaviiritablettia aamu- ja ilta-annosta varten.

e Annosreduktio keskivaikeassa munuaisen vajaatoiminnassa (eGFR = 30 - < 60): 150 mg (1
tabl.) nirmatrelviiri ja 100 mg (1 tabl.) ritonaviiria suun kautta 12 tunnin valein. Vaikeassa
munuaisten vajaatoiminnassa (eGFR < 30) latausannos 300 mg nirmatrelviiria, sitten 150
mgx1 paivind 2-5 ja ritonaviiria 100 mgx1 pdivina 1-5. Hoitoaika on 5 vrk. Dialyysipotilaalle
annostelu on sama kuin vaikeassa munuaisten vajaatoiminnassa, mutta dialyysipdivan
ldakeannos annetaan dialyysin jalkeen.

¢ Huom! Valmisteyhteenvedossa tuotetta ei suositella potilaille, joilla eGFR < 30. YIl& mainittu
annosteluohje vaikeassa munuaisten vajaatoiminnassa perustuu kansainvalisiin suosituksiin
(UpToDate, Sanford Guide). Kayttda naissa tapauksissa suositellaan, mikali potilaan riski
vaikealle koronataudille arvioidaan suuremmaksi kuin lddkkeesta mahdollisesti koituvat
haitat.

e Paxlovid voidaan ottaa ruokailun yhteydessa tai tyhjdan mahaan. Tabletit pitéa nielld
kokonaisina.

Paxlovid-hoidon toteutus

Paxlovid on aloitettava mahdollisimman pian COVID-19-diagnoosin jalkeen ja 5 vrk:n sisalla oireiden
alkamisesta. Koko 5 vrk:n hoitokuurin suorittaminen loppuun on suositeltavaa, vaikka potilas
tarvitsisi sairaalahoitoa vaikea-asteisen tai kriittisen COVID-19:n vuoksi Paxlovid-hoidon

aloittamisen jalkeen.

Jos ylla mainitut [dédkehoidon kohderyhman kriteerit tayttava oireinen henkilé saa positiivisen
koronavirustestituloksen, hdnen tulee olla puhelimitse yhteydessa hoitavaan yksikkéon tai omaan
sote-keskukseen/kiirevastaanottoon, jossa ladkari arvioi laakityksen tarpeen ja sopivuuden.
Viikonloppuna tai pyhana yhteys hoitavaan osastoon tai pdivystykseen/kiirevastaanottoon. Jotta
laakitys alkaisi nopeasti, se voidaan aloittaa jo positiivisen kotitestin perusteella. Vaarat positiiviset
kotitestit ovat kuitenkin harvinaisia. Tarvittaessa testitulos voidaan varmistaa laboratoriossa tehdylla

koronavirustestilla.
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Ladkitys voidaan luovuttaa julkisesta erikoissairaanhoidosta tai perusterveydenhuollosta. Tavallisella

reseptilla ladketta ei voi maarata.

e Sairaala-apteekista on tilattavissa Paxlovidia. Sita kannattaa varastoida sote-asemalle
muutamia pakkauksia paivystyskaytt6a varten.

e Laakkeet tilataan sairaala-apteekin sahkdisen ladketilausjarjestelma OSTin kautta ja ne
toimitetaan toimintayksikké6n normaalin kuljetuksen mukana.

e Laaketta on saatavilla paivystysaikana myds paivystysladkevarastosta.

Aloituksesta tehdaan merkinta sairaskertomukseen ja ladke lisataan laakeosioon. Reseptia ei tehda.
Paxlovid-ladkkeen potilaalle luovuttava yksikkd

o tekee luovutusmerkinnat pakkauksen etikettitarraan
e tekee luovutusmerkinnan potilastietojarjestelmaan
¢ ohjeistaa potilaalle lddkkeen annostelun.
Paxlovid on potilaalle maksuton, kun se luovutetaan julkisesta terveydenhuollosta.

TAUSTA

Suositus on Paxlovid-hoidosta tehtyjen tutkimusten ja THL:n suomalaiseen vaestépohjaan omikron -
aikakaudella liittyvan sairaalahoidon riskin arvioon perustuva asiantuntija-arvio. Suosituksessa on
pyritty ldakitys kohdentamaan siitéd todennakdisimmin eniten hydtyville ja valttamaan laakitykseen
liittyvia riskeja tai terveydenhuollon muiden potilaiden hoidon saamista vaikeuttavaa resurssien
kayttoa. Tietoa ladkityksen tehosta vallitsevien virustyyppien aiheuttamaan tautiin ei ole ja
tutkimustieto pohjautuu suurimmalta osin rokottamattomaan vdestéon.

Eteld-Pohjanmaan hyvinvointialue noudattaa yta-alueen ohjeistusta. Suosituksen ovat laatineet

yhdessa Suomen yliopistosairaaloiden infektioylilaakarit.
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