Steckbrief - Windpocken / Giirtelrose

Windpocken sind hoch ansteckend. Sie werden durch Varizella-Zoster-Viren verursacht und kommen
weltweit vor. Eine Ansteckung geschieht meist in der Kindheit und zeigt sich durch Fieber und
juckenden Hautausschlag. Ist die Krankheit liberstanden, bleiben die Viren schlummernd im Korper.
Dort konnen sie viele Jahre spdter wieder aktiv werden und eine Giirtelrose verursachen. Dabei
bildet sich ein Hautausschlag, der sehr schmerzhaft sein kann. Durch Impfungen sind Windpocken in
Deutschland seltener geworden. Dennoch gehaort die Infektion immer noch zu den hdufigsten
Kinderkrankheiten. An Giirtelrose erkrankt in Deutschland etwa jeder 5. Erwachsene im Laufe seines
Lebens.

Wie werden Windpocken bzw. Giirtelrose iibertragen?

Von Mensch zu Mensch

Anders als bei Windpocken wird die Giirtelrose nicht durch Kontakt zu Windpocken- oder Giirtelrose-
Patienten ausgelost, sondern durch ein Wiedererwachen der im Korper verbliebenen Viren. Die
Giirtelrose ist auch weniger ansteckend. Die Viren werden nicht durch Trépfchen iibertragen, die
beim Atmen oder Husten in die Luft ausgeschieden werden. Nur die Fliissigkeit der Giirtelrose-
Bldschen ist ansteckend. Daher ist der Hauptiibertragungsweg hier die Schmierinfektion, vor allem
liber Hande. Wer noch keine Windpocken-Erkrankung durchgemacht hat und nicht dagegen geimpft
ist, kann sich durch den Kontakt zu Giirtelrose-Bldaschen mit dem Varizella-Zoster-Virus anstecken
und zundchst an Windpocken erkranken.

Uber verunreinigte Gegenstinde

Auch auBerhalb des Kérpers konnen die Viren einige Tage ansteckend bleiben. Méoglich ist eine
Ansteckung zum Beispiel durch Anfassen von Tiirgriffen, Handldufen oder Wasserhdhnen, an denen
die Erreger haften.

In der Schwangerschaft und bei Neugeborenen

Selten ist eine Ubertragung iiber die Blutbahn in der Schwangerschaft maglich, wenn die Mutter in
den ersten 6 Monaten der Schwangerschaft an Windpocken erkrankt. Fiir das ungeborene Kind
besteht dabei das Risiko einer Fehlbildung oder Organstorung.

Erkrankt die Schwangere hingegen kurz vor oder nach dem Geburtstermin an Windpocken, besteht
fiir das Neugeborene sowohl eine hohe Ansteckungsgefahr als auch das Risiko fiir einen schweren
Verlauf der Windpocken.

Von einer Giirtelrose-Erkrankung der Mutter geht dagegen keine Gefahr fiir das ungeborene Kind aus.

Welche Krankheitszeichen haben Erkrankte?

Typischerweise treten fliissigkeitsgefiillte Bldschen auf. Sie réten sich, schwellen an und schmerzen.
Meistens sind sie auf einen Hautabschnitt einer Kérperhdlfte begrenzt, in der Regel glirtelformig am
Rumpf, seltener auch am Kopf oder Hals. Nach 1 bis 2 Wochen heilen die Blaschen unter
Krustenbildung ab. In der Regel verschwinden die Schmerzen zusammen mit dem Hautausschlag, in
Einzelfdllen bleiben die Schmerzen auch nach der Erkrankung bestehen, zum Teil jahrelang. Mogliche
aber seltene Komplikationen sind Nerven- oder Gehirnentziindungen.

Wann bricht die Krankheit aus und wie lange ist man ansteckend?

Die Windpocken brechen 8 Tage bis 4 Wochen nach Ansteckung aus, meistens nach gut 2 Wochen.
Erkrankte sind schon 1 bis 2 Tage bevor der Ausschlag zu sehen ist, ansteckend. Die
Ansteckungsgefahr endet, wenn alle Bldschen verkrustet sind (in der Regel 5 bis 7 Tage nach Beginn
des Ausschlags). Bei Giirtelrose-Patienten endet die Ansteckungsgefahr ebenfalls, wenn die letzten
Blaschen verkrustet sind.


https://www.infektionsschutz.de/infektionskrankheiten/erregerarten/viren/
https://www.infektionsschutz.de/infektionskrankheiten/krankheitsbilder/kinderkrankheiten/
https://www.infektionsschutz.de/infektionskrankheiten/krankheitsbilder/kinderkrankheiten/
https://www.infektionsschutz.de/infektionskrankheiten/uebertragungswege/schmierinfektion/
https://www.infektionsschutz.de/infektionskrankheiten/uebertragungswege/schmierinfektion/

Wer ist besonders gefdhrdet?

Jeder, der an Windpocken erkrankt war, kann auch an Giirtelrose erkranken. Von der Giirtelrose
betroffen sind jedoch am hdufigsten Menschen jenseits der 50 oder Menschen mit einer
geschwdchten Abwehrlage.

Was muss ich bei einer Erkrankung beachten?

o Erkrankte sollten in der akuten Erkrankungsphase Bettruhe einhalten und isoliert werden.

e Antibiotika sind wirkungslos bei Krankheiten, die durch Viren ausgelost werden. Sie kommen
gegebenenfalls zum Einsatz, wenn bakteriell verursachte Komplikationen auftreten.

o Bei Giirtelrose konnen von der behandelnden Arztin bzw. dem behandelnden Arzt unter
Umstdnden antivirale Medikamente verschrieben werden.

e Informieren Sie die Arztpraxis vor einem Besuch iiber den Verdacht einer Windpocken-
Erkrankung, damit das Praxisteam entsprechende SchutzmaBnahmen ergreifen kann.

e Schwangere oder Menschen mit einer Abwehrschwdche, die mit Erkrankten in Kontakt gekommen
sind, sollten sich unverziiglich bei ihrer behandelnden Arztin oder ihrem Arzt melden.

Wie kann ich mich schiitzen?

Impfung

Die Stdandige Impfkommission (STIKO) empfiehlt die Impfung gegen Windpocken.

o Fiir Kinder wird der Aufbau des Impfschutzes in zwei Schritten empfohlen: Die erste Impfung
sollte im Alter von 11 bis 14 Monaten und die zweite im Alter von 15 bis 23 Monaten erfolgen. Die
erste Impfung kann praktischerweise im Rahmen der U6- Friiherkennungsuntersuchung und
zusammen mit der sogenannten MMR-Impfung gegen Masern, Mumps und Roteln durchgefiihrt
werden.

e Ungeimpfte Kinder und Jugendliche sollen die Impfung so schnell wie maglich mit zwei Impfdosen
nachholen.

o Bei ungeimpften Erwachsenen ohne durchgemachte Windpocken wird eine Impfung mit zwei
Impfdosen besonders empfohlen fiir:

o Frauen mit Kinderwunsch

e Menschen vor einer Behandlung, welche die Immunabwehr unterdriickt

e vor einer Organtransplantation

e Menschen mit starker Neurodermitis

sowie bei den drei letztgenannten auch deren Kontaktpersonen.

e Menschen, die im Gesundheitsdienst arbeiten, sowie bei Neueinstellungen in
Gemeinschaftseinrichtungen fiir Kinder im Vorschulalter.

Dariiber hinaus steht fiir Menschen ab 50 Jahren auch eine Impfung gegen die Giirtelrose zur

Verfiigung. Sprechen Sie mit Threr Arztin oder Threm Arzt iiber Risiken und Nutzen.

Riegelungs-Impfung

Wer Kontakt zu Windpocken-Erkrankten hatte und nicht geschiitzt ist, kann sich unter Umstdnden

auch kurz nach der Ansteckung noch impfen lassen, um einen Krankheitsausbruch zu verhindern. Diese

sogenannte ,Riegelungs-Impfung” ist allerdings in der Schwangerschaft nicht maglich. Zwischen

Impfung und Schwangerschaft sollte mindestens 1 Monat liegen. Meiden Sie generell den Kontakt mit

Erkrankten, wenn Sie keinen ausreichenden Schutz haben.

Wo kann ich mich informieren?

Das ortliche Gesundheitsamt steht Thnen fiir weitere Beratung zur Verfiigung. Da Windpocken gemeldet werden miissen,
liegen dort Informationen zur aktuellen Situation und groBe Erfahrung im Umgang mit der Krankheit vor.

Weitere (Fach-) Informationen gibt es auch im Internet auf den Seiten des Robert Koch-Institutes (www.rki.de/varizellen).
Weitere Informationen zum Infektionsschutz durch Impfen finden Sie auf den Seiten der Bundeszentrale fiir
gesundheitliche Aufklarung (www.impfen-info.de).


http://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/V/Varizellen/Varizellen.html
http://www.impfen-info.de/

