


50,3 % maailman väestöstä on saanut 
täyden perusrokotussarjan yhden annoksen 
saanut 59,2 %

Täysi rokotussarja Ei rokotuksia 



Rokotuskattavuus EU/EEA (koko väestö)
Täysi perussarja 73,3 % (Suomi 75,3 %)

Täysi perussarja Tehosteannos

Tehosteannos 

koko väestö:

EU/EEA 32,1 

%

Suomi 28,4%



2. annoksen kattavuus on 84,3 % (12+)
Täysin rokottamattomia 12+ on n. 580 000, yksi annos n. 190 000

Tiedonsiirron puutteiden takia rokotettujen määrät ovat aliarvio



Rokotuskattavuuden muutos 1. ja 2. annos
29.12.- 12.1.

1. Annoksia annettiin 34 800

2. Annoksia annettiin 33 400



Rokotuskattavuuden muutos 3. annos 29.12.-
12.1.
Rokotteita annettiin lähes 600 000



Globaalisti uusien tapausten määrä kasvanut 
voimakkaasti, kuolemien määrä laskussa

Lähde: https://www.who.int/publications/m/item/weekly-epidemiological-update-on-covid-19---6-january-2022

https://www.who.int/publications/m/item/weekly-epidemiological-update-on-covid-19---6-january-2022


WHO:n Eurooppa-alueella tapausmäärät  tuplaantuneet

Lähde: https://www.who.int/publications/m/item/weekly-epidemiological-update-on-covid-19---6-january-2022

WHO EURO ennuste  

11.1.2021:

50% alueen 

väestöstä saa 

omikron-tartunnan 

seur. 6-8 vkon

kuluessa

https://www.who.int/publications/m/item/weekly-epidemiological-update-on-covid-19---6-january-2022


Euroopan tilanne

9

Viikot 49-50 Viikot 51-52



https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/country-overviews

Koronaepidemia Euroopassa

Tapauksia / 14 vrk / 100 000 asukasta
Kuolemia / 14 vrk / 1 000 000 asukasta

https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/country-overviews


Covid-19-tapausmäärät Suomessa

Vko 1 (3.-9.1.): n. 53 600 tapausta

Vko 52 (27.12.-2.1.): n. 42 100 tapausta

Vko 51 (20.-26.12.): n. 21 200 tapausta

Positiivisten osuus: n. 30 % (vrt. vko 51: n. 13 %)
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Ilmaantuvuus: 1721 /100 000/14 vrk

Tehollinen R: 1,05-1,2
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Ilmaantuvuudet ikäryhmittäin



Sairaanhoidon kuormitus

Potilaita osastolla

12.1.2022

ESH-vuodeosasto 311

Perusterveydenhuolto 330

Tehohoito 59

Menehtyneet: 1688



Lasten ilmaantuvuus ja sairaalahoidot

Lasten hoitojaksot

Lasten tartuntojen osuus



TT-rekisteriin kirjatut geneettiset linjat: Delta väistynyt

Muut viruslinjat

= S-geeninegatiivisia 

näytteitä, eli todennäköisiä 

omikron-tapauksia.



Yhteenveto

• Epidemian eteneminen näkyy nyt myös rokotetuissa

• Vaikeiden tautitapausten osuus ei ole kasvanut samassa 
suhteessa -> rokotukset suojaavat hyvin

• Tartunnanjäljitystä kohdennettu voimakkaasti monella 
alueella

• THL muuttaa toimintaohjettaan, karanteenin kesto 5(-10) 
vrk

• THL julkaisee uudet kansalaisohjeet huomioimaan 
alueiden muuttunut tilanne
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Tilannekuva vuoden 2022 ensimmäisellä viikolla
verrattuna edelliseen viikkoon, luvut voivat  vielä tarkentua 

• Testejä tehtiin noin 190 500, kasvua noin 30% 

• Tautitapauksia noin 53 600, kasvua noin 37%   

• Testipositiivisuus noin 30% (25%)

• 14 vrk ilmaantuvuus koko maassa 1721 (1048)  

• todellinen tartuntojen määrä on ollut 
huomattavasti suurempi

• Tehollinen R 1.05-1.2 (90% tn-väli)

• Epidemia-aallon huippua ei ole vielä saavutettu 

• 30 vrk sisällä positiivisesta testistä menehtyneitä 
yhteensä 1688 

• 14 viime vrk aikana 140 (104) henkilöä

• 78% yli 70-vuotiaita



• Testien määrä kasvanut noin neljänneksellä 

• Testipositiivisuus noin nelinkertaistunut

• Viikoittain todettujen tapausten määrä noin viisinkertaistunut

• Ilmaantuvuuden ero rokotettujen ja rokottamattomien välillä on pienentynyt –
tartuntojen seuraamuksissa edelleen suuri ero    

• Omikron –muunnos muuttunut valtavirukseksi (HUS, VSSHP)

Kehityssuuntia viimeisen 5 vk aikana 

SGTF-löydösten osuus Helsingissä
6.12.2021-10.1.2022



Epidemiatilanteen alueellinen vaihtelu
4.1.2022 alkaen koko Suomi on leviämisaluetta   

14 vuorokauden ilmaantuvuuden vaihtelu  
2 alueella 2200-3200
9 alueella 1000-1700 
10 alueella < 1000



Viruksen laaja kierto yhteiskunnassa näkyy sairaalahoidon 
kuormituksessa – alueellinen tilanne vaihtelee 

• Sairaalahoidossa oli 12.1.2022 
yhteensä 690 potilasta, määrä 
kaksinkertaistunut 29.12. verraten  
• ESH vuodeosastoilla 303 potilasta
• PTH vuodeosastoilla 328 potilasta
• Tehohoidossa 59 potilasta 
• HYKS-ervan osuus 44%

• Perusterveydenhuollon vuode-
osastokuormituksen kasvu suurta.

• Noin 20-25% erikoissairaanhoidon 
tapauksista pääasiallinen sairaalaan 
tulon syy on muu kuin koronatauti.   



Tehohoidon tilanteesta
Lähde: COVID-19 tehohoidon koordinoiva toimiston, KYS 

• Vaikka tartuntoja on hyvin paljon, teho-
osastojen kuormitus on pysynyt useiden 
viikkojen ajan samalla korkealla tasolla.

• Vk 1 uusia koronapositiivisia tuli tehohoitoon 
59 henkilöä, edellisinä 4 viikkona 36-40. 

• Lyhyiden hoitojaksojen osuus on kasvanut.

• Potilaista noin 15% ensisijainen tehohoidon 
aihe on nyt muu kuin koronapositiivisuus.  

• Rokottamattomuus on yhä tehohoitoa vaativan  
koronasairauden suurin riskitekijä. 

• Suuren tartuntamäärän vaikutusta tehohoidon 
tarpeeseen ei ole vielä kokonaan nähty.  



Rokotusten ja kontaktien vähentämisen merkitys 
• Kahdesti rokotettujen kohtaamiset 

viruksen kanssa havaitaan nyt lähes 
yhtä usein kuin rokottamattomien.  

• Oireisia tartunnan saaneita on paljon, 
mutta ilman (tehoste)rokotusten 
etenemistä vakavimpia tautimuotoja 
olisi vielä paljon enemmän. 

• Epidemiologisesta näkökulmasta 
rajoituksia tarvitaan, jotta rokotus-
suojan vahvistamiselle saadaan aikaa. 

• Yhteiskunnan toimivuuden näkökul-
masta tartuntariskejä pitää pienentää 
sekä omatoimisesti että rajoituksin.  



• Omikron-aallon kasvu jatkuu, HUS:n alueella vaikein tilanne.

• Ilmaantuvuus on kaikkialla korkea, mutta sairaalahoidon tarpeessa on 
alueellisia eroja, jotka voivat tosin nopeasti muuttua. 

• Mahdollisimman korkea rokotuskattavuus ja rokotussuojan ylläpito ovat 
edelleen epidemian torjunnan kulmakivi ja ulospääsy.  

• Kolmannet annokset estävät tartuntoja ja vakavaa sairastavuutta, erityisen 
tärkeää 60 v täyttäneille sekä riskiryhmiin kuuluville.

• Epidemia kuormittaa peruspalveluita ja koko sotea erittäin paljon.

• Ihmisten omalla toiminnalla on suuri merkitys, jotta epidemian 
torjuntatoimet riittäisivät sinne, missä niitä eniten tarvitaan. 

Epidemiatilanne koettelee nyt koko yhteiskuntaa, mutta onneksi 
tartuntojen vakavimpia seuraamuksia riskiryhmille voidaan estää     
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