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Die Familienunternehmen InfectoPharm und Padia
gehoren zu den fuhrenden Herstellern von Medikamenten
und Gesundheitsprodukten, insbesondere fr Kinder. Fir
Grofs und Klein entwickeln wir qualitativ hochwertige
und innovative Praparate, um lhnen die Therapie zu
erleichtern und damit den Therapieerfolg zu verbessern.

Arzte, Hebammen und Apotheker” vertrauen auf die
Qualitét und Wirksamkeit unserer Préparate und schétzen
unsere langjahrige Erfahrung. Darum wird auch das
umfangreiche Angebot unserer leicht verstandlichen
Service- und Informationsmaterialien fur Patienten gerne
genutzt.

Wir freuen uns sehr, wenn wir auch Sie und Ihre Familie
mit diesem Ratgeber in der gegenwartigen Situation
unterstitzen konnen und winschen gute Besserung!
lhre

Familie Zoller




Liebe Eltern, liebe Patienten®,

Ihr Arzt oder Apotheker hat Ihnen diesen Ratgeber mitgegeben,
da Sie oder Ihr Kind am Varicella-zoster-Virus erkrankt sind. Bei
Kindern liegt meistens eine Erstinfektion mit dem Virus vor,
die sich in Form von Windpocken duSert. Nach dieser Infektion
verbleibt das Virus lebenslang im Korper und kann, wenn das
Immunsystem geschwacht ist oder wenn die Immunabwehr
gegen das Virus aufgrund der Jahrzehnte zurick liegenden
Windpockeninfektion abgenommen hat, wieder ausbrechen.
Dann tritt eine Girtelrose auf.

Mit diesem Ratgeber mochten wir thnen helfen, beide Krank-
heiten und das verursachende Virus besser zu verstehen. Wann
sollte wie behandelt werden? Wie kénnen Spatfolgen einer
Infektion vermieden werden? Wie verhalt man sich richtig?

Auf diese und weitere Fragen rund um Windpocken und Gurtel-
rose finden Sie Antworten in diesem Ratgeber.

lhr Team von

& InFecToPHARM @dia

Wissen wirkt.

“Alle Leserinnen und Leser sind uns unabhangig von ihrem Geschlecht gleichermalen
wichtig und willkommen. Zur besseren Lesbarkeit verwenden wir in diesem Heft iber-
wiegend nur eine Gender-Form. Wir danken fur Ihr Verstandnis.



Der Zusammenhang zwischen Windpocken und
Girtelrose

Beide Krankheiten, die Windpocken und die Girtelrose, werden
durch das Varicella-zoster-Virus ausgeldst. Das Virus gehort zur
Familie der Herpesviren und verbleibt wie die anderen Vertreter
dieser Virenklasse - beispielweise das fur Lippenherpes (,Fieber-
blaschen”) verantwortliche Herpes-simplex-Virus - nach einer
Infektion lebenslang im Korper. Das Varicella-zoster-Virus nistet
sich bevorzugt an den Nervenwurzeln im Rickenmark oder den
Auslaufern der Hirnnerven ein.

Mindestens 95 Prozent der Erwachsenen in Deutschland tragen
den Erreger in sich. Die meisten haben sich in der Kindheit mit
dem Virus infiziert und waren an Windpocken erkrankt.




Windpocken (Varizellen)

Die Erstinfektion mit dem Varicella-zoster-Virus verursacht Wind-
pocken. In der Fachsprache wird diese Krankheit Varizellen
genannt. Weil diese Viren sehr ansteckend sind, ist die Krankheit
vor allem unter Kindern verbreitet.

Bei Kindern mit einem funktionstichtigen Immunsystem heilen die
Windpocken in der Regel komplikationslos ab. Je dlter Patienten
bei einer Erstinfektion sind, desto eher verlauft die Windpocken-
infektion hartnackiger und langwieriger.

In knapp funf Prozent aller Félle treten jedoch Komplikationen
wahrend des Krankheitsverlaufs auf.

Windpocken sind hoch ansteckend

Windpocken sollten von einem Arzt diagnostiziert werden. Denn
die Krankheit ist hochinfektios: Eine Ubertragung kann durch feinste
Tropfchen mit Viren aus dem Nasenrachenraum iber mehrere Meter
hinweg tber die Luft erfolgen. Eine solche Infektion ,mit dem Wind”
hat zur Bezeichnung der Krankheit als ,wind-Pocken” gefihrt. Die
Patienten sind bereits 2 Tage vor Krankheitsbeginn ansteckend und
bleiben es fir etwa 1 Woche bis zum vollstandigen Verkrusten aller
Blaschen. In dieser Zeit durfen sie nicht in Gemeinschaftseinrich-
tungen wie Kindergdrten oder Schulen gehen.

Der typische Krankheitsverlauf

Die Infektion kindigt sich mit einem leichten Fieber zusammen
mit einem allgemeinen Krankheitsgefuhl an. Kurz darauf beginnt



der typische Hautausschlag: Rote, meist linsengroRRe Flecken
entstehen, die sich schnell zu flussigkeitsgefullten Blaschen ent-
wickeln, die im weiteren Verlauf aufplatzen und verkrusten. Der
Ausschlag beginnt meist am Rumpf oder im Gesicht, kann jedoch
auf den ganzen Korper tbergehen. Weil Gber einige Tage hinweg
immer wieder neue Flecken auftreten, sieht man auf der Haut
die verschiedenen Stadien - rote Flecken, flussigkeitsgeftllte und
verkrustete Blaschen - gleichzeitig nebeneinander, weshalb das
Erscheinungsbild unter Fachleuten als ,Sternenhimmel” bezeichnet
wird. Nach 1-2 Wochen heilt die Krankheit in der Regel folgenlos
aus. Nach einer Infektion besteht in der Regel eine lebenslange
Immunitat gegeniber Windpocken. Nichtsdestotrotz schlummert
das Virus im Korper und kann in Phasen eines geschwachten
Immunsystems wieder ausbrechen und sich entlang der Nerven
auf der Haut ausbreiten und schmerzhafte Blaschen verursachen.
Dann entsteht die Gurtelrose.




Besonders gefahrdete Personen

Bei einer Erstinfektion mit dem Varicella-zoster-Virus
tragen folgende Personen ein erhohtes Risiko fur Kompli-
kationen:

> Jugendliche und Erwachsene

> Schwangere, da das Virus Uber die Plazenta auf das
ungeborene Kind ibergehen kann

> Personen, die Kortisonmedikamente einnehmen wie
Z.B. bei Rheuma

> Personen mit einer unterdrickten Immunabwehr,
beispielsweise wahrend einer Krebsbehandlung

> Neugeborene

Giirtelrose (Herpes zoster)

Etwa 20 bis 30 Prozent der Gesamtbevélkerung in Deutschland
erkranken im Verlauf ihres Lebens mindestens einmal an Gurtel-
rose. In der Fachsprache wird diese Krankheit auch Herpes zoster
oder kurz Zoster genannt. Meist wird die GUrtelrose durch ein
geschwachtes Immunsystem begunstigt, weshalb iberwiegend
dltere Personen erkranken. Bestimmte, das Immunsystem beeinflus-
sende Faktoren konnen die Krankheit auch bei jungeren Patienten
ausbrechen lassen.

Bei dem Verdacht auf Gurtelrose ist immer ein Arzt aufzusuchen.



Die Reaktivierung des Virus

Mit einer Gurtelrose kann man sich nicht anstecken. Sie ent-
steht lange nach einer Windpockeninfektion, wenn das Immun-
system das eigene Varicella-zoster-Virus nicht langer unterdriicken
kann. Dann wandert es entlang des Nervenstrangs, an dem es
im Ruckenmark eingenistet war, an die Hautoberflache. Dabei
entzindet sich der Nerv, wodurch sehr starke Schmerzen aus-
gelost werden kénnen. Diese Schmerzen sind oftmals die ersten
Symptome, die eine Gurtelrose ankiindigen.

Iwei bis drei Tage nach dem Beginn der Schmerzen treten die
charakteristischen, juckenden Blaschen auf der betroffenen Haut
auf. In den meisten Fallen kommt das Virus aus seinem Rickzugs-
ortan den Rickenmarksnerven. Der Hautausschlag tritt dann an
dem gesamten, von diesem Nervenstrang versorgten Hautareal
auf und auRert sich in einer meist halbseitigen, bandférmigen
Anordnung der Blaschen am Oberkorper. Dieses Gurtel-ahnliche
Bild hat der Krankheit den Namen ,Gurtelrose” eingebracht.

Bricht das Virus dagegen an bestimmten Hirnnerven aus, ist das
Gesicht von den Hautausschlagen betroffen. Durch die Nahe zu
den Sinnesorganen ist dann mit einem erhohten Risiko fur dau-
erhafte Schaden an den Augen oder Ohren verbunden.

Die Blaschenbildung wahrend einer Gurtelrose halt meist bis zu
funf Tage an. Anschliefend trocknen die Blaschen Gber 7 bis 12
Tage aus.



Girtelrose kann bei Anderen Windpocken ausldsen

Die Virus-Ubertragung bei Giirtelrose auf Andere ist nicht so leicht
wie bei Windpocken. Nur durch den direkten oder indirekten
Kontakt mit der Blaschenflussigkeit kdnnen die Varicella-zoster-
Viren auf ungeimpfte und bisher nicht daran erkrankte Personen
Ubergehen und dann Windpocken auslésen. Das Abdecken der
betroffenen Hautstellen und Einhalten der iblichen Basishygiene
wie Handewaschen mit Seife fihrt zu einer deutlichen Abnahme
des Ubertragungsrisikos.



Seltene Beobachtungen bei der Giirtelrose:

> Kinder erkranken selten daran - meistens dann, wenn
sie die Windpocken schon im Sauglingsalter hatten. Die
Krankheit verlduft bei ihnen eher mild. Der Arzt wird bei
Kindern und Jugendlichen mit Grtelrose mdglicherweise
weitere Untersuchungen empfehlen, um andere Erkran-
kungen auszuschliefsen.
GUrtelrose kann auch bei Personen auftreten, die gegen
Varizellen geimpft wurden und eine Varicella-zoster-Virus
Infektion deshalb unbemerkt durchgemacht haben. Der
Krankheitsverlauf ist in diesen Fallen meist sehr mild.
In seltenen Fallen kann eine Gurtelrose ohne Hautver-
anderungen, mit einem Uber den ganzen Korper genera-
lisierten Hautausschlag oder auf weniger typischen
Hautarealen wie z.B. den Armen oder im Genitalbereich
auftreten.

Geschadigte Nerven verursachen langere Beschwerden

Normalerweise klingen die Symptome der Giirtelrose nach
zwei bis vier Wochen wieder ab. Bei fast jedem dritten Betrof-
fenen dauern die Schmerzen jedoch auch nach Abheilen des
Hautausschlags an. Diese Schmerzen - unter Fachleuten als
Postzosterneuralgie oder postherpetische Neuralgie bezeich-
net - entstehen nicht durch die Viren selbst, sondern sind die
Folge von Nervenschaden, die die Viren bei ihrer Wanderung an
die Hautoberflache verursacht haben. Teilweise kénnen diese
Schmerzen ber Monate oder Jahre bestehen.



> Eine frih angefangene Behandlung sowohl gegen die Viren
als auch gegen die Symptome reduziert das Risiko der lang
andauernden Schmerzen. Daher holen Sie auf jeden Fall bei
dem Verdacht auf eine Gurtelrose arztlichen Rat ein.

Linderung der Symptome

Sowohl bei Windpocken als auch Gurtelrose kénnen die Symp-
tome der Krankheit behandelt werden. Hierbei soll die Heilung
unterstutzt, Beschwerden wie Juckreiz gelindert und bakterielle
Infektionen vermieden werden.

Im Folgenden wird genauer auf die Behandlung der verschie-
denen Beschwerden eingegangen.

Behandlung der Hauterscheinungen

Die Behandlung orientiert sich hier am Stadium der Blaschen. Fur
frische, rote Zoster-Blaschen eignen sich besonders kihlende,
antiseptische (Mikroorganismen, wie Bakterien, abtotende)
Losungen. Durch den kihlenden Effekt wird der Juckreiz gelindert
und die antiseptische Wirkung beugt bakteriellen Infektionen vor.



Sind die Blaschen verkrustet, helfen antiseptische, krustenlo-
sende Gele. Die Feuchtigkeit, die der Haut durch das Gel gespen-
det wird, kann dazu beitragen, die Verkrustung abzubauen.

Juckreiz

Die Ursachen fur einen Juckreiz kénnen vielféltig sein, sicher
ist jedoch, dass die meisten Menschen auf Jucken mit Krat-
zen reagieren. Durch das Kratzen wird die Haut stimuliert und
Entzindungsbotenstoffe, wie Histamin, werden ausgeschittet.
Diese Botenstoffe verursachen ebenfalls einen Juckreiz, sodass
ein Teufelskreislauf entsteht. Wird die Haut durch das Kratzen
beschadigt, konnen Bakterien eindringen, die ebenso eine Entziin-
dungsreaktion hervorrufen, die wiederum mit Juckreiz einhergeht.

Die Bekampfung des Juckreizes verhindert, dass Patienten sich
an den betroffenen Stellen kratzen, was zu Narbenbildung oder
gar einer zusatzlichen bakteriellen Infektion der Hautldsionen
fuhren kann.

Was bereits lange zur Linderung des Juckreizes eingesetzt wird,
sind kiihlenden Lotionen (wie zum Beispiel Zinkoxid-Schuttel-
mixturen) oder gerbstoffhaltige Cremes oder Lotionen. Kih-
lende Effekte lindern den Juckreiz, wéhrend sowohl Zink als
auch Gerbstoffen antientzundliche Effekte zugeschrieben wer-
den. Der austrocknende Effekt beider Zubereitungen kann die
Haut weniger empfindlich gegentber bakteriellen Infektionen
machen. Eine zu starke Austrocknung der Haut sollte allerdings
vermieden werden.



Es ist wichtig zu beachten, dass die weille Farbe der Zinkoxid-
Schittelmixtur Flecken auf der Kleidung hinterlassen kann.
AuRerdem muss die weilse Farbe bei der Beurteilung des Haut-
zustandes berucksichtigt werden.

Der Zusatz eines leicht betdubenden Stoffes wie Polidocanol
zu einer solchen Lotion kann den Juckreiz weiter lindern. Das
gilt auch fur die Einnahme leicht antiallergisch wirksamer Sub-
stanzen, wie dem Antihistaminikum Dimetinden, das in den
Prozess der Juckreizentstehung eingreift und diesen reduziert.
Beide Mallnahmen konnen vor allem tber Nacht hilfreich sein,
da die Bettwarme den Juckreiz meist verstarkt.

Praktische MaBnahmen bei Juckreiz:

> Fingernagel kurz schneiden, damit das Aufkratzen der Haut
erschwert wird

> Babys kleine Faustlinge anziehen, damit sie sich nicht kratzen
und dadurch die Haut verletzen kénnen

> Luftige Kleidung, bevorzugt aus Baumwolle, tragen, da enganlie-
gende Textilien, Wolle oder synthetische Materialien den Juckreiz
verstarken

> Auf Baden verzichten, da sich Varizellen-Blaschen leicht entziinden
konnen; kurzes Duschen ist hingegen unbedenklich.



Fieber und Schmerzen

Gegen begleitendes Fieber konnen fiebersenkende Medikamente
eingenommen werden. Hierfr wird bevorzugt Paracetamol verwen-
det, da bei Ibuprofen und anderen Schmerzmitteln aus der Gruppe
der so genannten nicht-steroidalen Antirheumatika Komplikationen
im Zusammenhang mit Varizellen diskutiert werden.

Acetylsalicylsaure (ASS) sollte gemieden werden, da die Einnahme
bei bestimmten Viruserkrankungen - insbesondere den Windpo-
cken! - eine schwere Nebenwirkung, das so genannte Reye-Syndrom,
auslésen kann. Das Reye-Syndrom ist eine schwere zelluldre Funk-
tionsstorung, die besonders das Gehirn und die Leber betrifft, und
todlich enden kann.



Gegen die oftmals starken Schmerzen bei einer Gurtelrose rei-
chen fiebersenkende Schmerzmittel meistens nicht aus. Ihr Arzt
hat die Moglichkeit, Ihnen andere wirksame Schmerzmittel zu
verschreiben. Da die Schmerzen bei einer Girtelrose von den
geschadigten Nerven ausgehen, kann es auRerdem sein, dass
lhr Arzt bei starken oder anhaltenden Beschwerden zusatzlich
Medikamente gegen Nervenschmerzen verordnet.

Die Schmerzbehandlung kann nach Abheilung der Blaschen auch
lokal mit wirkstoffhaltigen Pflastern erfolgen, da die Schmerzen
vor allem an den Stellen mit Hautveranderungen auftreten. Diese
wirkstoffhaltigen Pflaster beeinflussen die Schmerzweiterleitung
in der Haut und kdnnen so die Beschwerden lindern.

Die antivirale Therapie

Windpocken werden nur bei den Patienten antiviral behandelt,
bei denen ein erhohtes Risiko fur Komplikationen vermutet wird
oder eine Komplikation bereits eingetreten ist.

Anders sieht es bei der Gurtelrose aus. Wahrend Kinder auch hier
nur bei einem erhohten Komplikationsrisiko behandelt werden,
sollten Erwachsene Gber 50 Jahre immer eine antivirale Therapie
erhalten. Bei Erwachsenen unter 50 Jahren kann eine antivirale
Therapie verordnet werden, wenn der Arzt es als sinnvoll ansieht.

Trifft ein Therapiegrund zu, verschreibt der Arzt ein antiviral
wirksames Arzneimittel. Hierbei sollte die Therapie maglichst
frihzeitig nach Einsetzen der Symptome - spatestens jedoch 72
Stunden nach dem Auftreten der Hautveranderungen - gestartet



werden, um das Risiko fir Nervenschadigungen und langanhal-
tende Schmerzen zu senken.

Eine duRerliche Anwendung von antiviralen Cremes wird (aufSer
in Spezialféllen, die die Augen betreffen) nicht empfohlen, da
es keine Wirksamkeitsnachweise gibt.

Die antivirale Therapie kann das Varicella-zoster-Virus nicht end-
gultig aus dem Korper vertreiben, sie beschleunigt jedoch die
Heilung und senkt bei GUrtelrose das Risiko fur Langzeitfolgen.




Das Impfen

Wer sollte sich vorbeugend gegen Windpocken impfen
lassen?

Seit 2004 empfiehlt die Standige Impfkommission (STIKO) die
Impfung gegen Windpocken fur alle Kinder und Jugendlichen.
Impfen ist die wirksamste Vorbeugung gegen die Infektion.
Die erste Impfung sollte im Alter von 11 Monaten erfolgen
und mit 15 Monaten zur Optimierung des Impfschutzes einmal
wiederholt werden.

Bisher nicht an Windpocken erkrankte oder geimpfte Personen
sollten ebenso geimpft werden, wenn sie zu einer der folgenden
Personengruppen gehoren:

> Frauen mit Kinderwunsch

> Patienten vor Beginn einer immunsuppressiven Therapie oder
Organtransplantation

> Patienten mit schwerer Neurodermitis

> Personal im Gesundheitswesen

> Personen, die in Gemeinschaftseinrichtungen wie Vorschulen
arbeiten.

Warum impfen?

Vor der Impfempfehlung im Jahr 2004 erkrankten in Deutschland
durchschnittlich 750.000 Menschen pro Jahr an Windpocken.

Im Jahr 2022 wurden dem Robert Koch-Institut ca. 10.000 Falle
von Windpocken gemeldet. Dies entspricht einem Rickgang um



Uber 98 Prozent. Selbst wenn vermutlich nicht alle Félle an die
Gesundheitsamter gemeldet werden, kann von einem deutlichen
Impferfolg gesprochen werden.

Die Impfung verspricht zwar keinen hundertprozentigen Schutz,
jedoch profitiert eine geimpfte Person falls sie doch an Windpo-
cken erkranken sollte vom Impfschutz: der Verlauf der Krankheit
nach einer Impfung ist wesentlich milder und mit einem gerin-
geren Risiko fur Komplikationen verbunden als bei ungeimpften
Personen. Die haufigsten Komplikationen bei einer Infektion
sind bakterielle, d.h. eitrige Superinfektionen im Bereich der
geschadigten Hautstellen, eine virale Lungenentzindung oder
Entzindungen des Kleinhirns, des Gehirns oder der Hirnhaut.
Infizieren sich Schwangere, kann das Virus auf das ungeborene
Baby Gbergehen und diesem schwere Schaden verursachen.

Aufserdem verhindert die Impfung ein Ausbreiten der Viren.
Bestimmte Personengruppen, beispielweise Personen mit
Immundefekt, dirfen nicht geimpft werden, obwohl sie bei
einer Infektion fast immer einen sehr schweren Verlauf mit
Komplikationen zeigen. Diese Personen konnen aber indi-
rekt geschutzt werden, wenn maglichst viele gesunde Kinder
geimpft werden. Dies wird als ,Herdenschutz” bezeichnet.

> Impfen schitzt vor dem Risiko einer Komplikation bei Windpo-
cken und bewahrt Schutzbedurftige, die nicht geimpft werden
konnen, vor einem schweren Krankheitsverlauf.

> Denken Sie vor einer Entscheidung daran, dass Ihre Entschei-
dung auch andere Menschen betrifft. Manche chronisch kranke
Kinder und Patienten sind darauf angewiesen, dass gesunde



Kinder keine Infektionsquelle fur Windpocken darstellen.

Herdenschutz Herdenschutz fehlt

Gibt es auch eine Impfung gegen Giirtelrose?

Die STIKO empfiehlt seit Dezember 2018 die Impfung mit dem
Herpes-zoster-Totimpfstoff allen Personen ab 60 Jahren zum
Schutz vor Herpes zoster, seinen Komplikationen und Spatfolgen.
Da immunsupprimierte Personen oder Patienten mit anderen
schweren Grundkrankheiten ein erhéhtes Risiko haben, an Herpes
zoster zu erkranken, wird diesen Personen die Impfung bereits
ab 50 Jahren empfohlen.

Schwangerschaft und Stillzeit

Erkrankt eine schwangere Frau an Windpocken, so kann sie das
Varicella-zoster-Virus auf das ungeborene Baby Ubertragen, was



ein erhebliches gesundheitliches Risiko darstellt. Das weitere Vor-
gehen nach Auftreten von Windpocken in der Schwangerschaft
hangt davon ab, wie weit die Schwangerschaft fortgeschritten
ist. In jedem Fall sollte bei Verdacht auf Windpocken in der
Schwangerschaft arztlicher Rat eingeholt werden! Das gleiche
gilt nach Kontakt mit Windpocken fir ungeschitzte Schwan-
gere. Ungeschutzt heilSt, dass kein vollstandiger Impfnachweis
(=2 Impfdosen) vorliegt oder dass man sich nicht daran erinnern
kann, ob man friher bereits einmal die Windpockeninfektion
durchgemacht hat.

Da eine Impfung wahrend der Schwangerschaft nicht moglich ist,
sollten sich ungeschitzte Frauen spatestens bei Kinderwunsch
impfen lassen!

Eine Impfung dient sowohl dem Schutz des Babys als auch
der Mutter, da an Windpocken erkrankte Schwangere selbst
ein hoheres Risiko fir Komplikationen wie zum Beispiel eine
Lungenentzindung besitzen.

Von einer Girtelrose bei einer
Schwangeren geht kein Risiko ‘ T
fir das ungeborene Baby / SN

aus.

Stillende Miitter sollten
sowohl bei Windpocken
als auch bei einer Gurtelrose
darauf achten, dass ihr Baby
keinen Kontakt zu den betroffenen
Hautstellen hat.



Dann kann bei einer Girtelrose
weiter gestillt werden. Wind-
pocken allerdings sind bereits
einige Tage vor dem Auftreten
der typischen Hautlasionen
infektios. Die Wahrscheinlich-
keit, dass das Baby mit erkrankt,
ist daher sehrhoch. Die Experten
des Robert Koch-Instituts gehen
von einer nahezu 100-prozenti-
gen Ansteckungswahrschein-
lichkeit aus, wenn Mutter und
Kind engen Kontakt zueinander
haben. Deswegen ist es nicht
notwendig, dass beim Auftreten
der Windpocken abgestillt wird. "%

Wenn die Mutter wenige Tage vor oder in den ersten Tagen nach
der Geburt an Windpocken erkrankt, dann sollte sofort medizini-
scher Rat eingeholt werden, da sich das Neugeborene infizieren
und schwer erkranken kann. Schwangere, Stillende und Babys
konnen sowohl bei Windpocken als auch bei einer Gurtelrose mit
verschiedenen Arzneimitteln gegen den Juckreiz, die Schmerzen
und das Fieber behandelt werden. Fragen Sie in Ihrer speziellen
Situation bitte Ihren Arzt oder Apotheker nach einem fur Sie
geeigneten Praparat.

Wir danken Prof. Dr. Ulrich Heininger, Leitender Arzt fur Infektiologie und Vakzinolo-
gie am Universitats-Kinderspital beider Basel, fur die fachredaktionelle Unterstit-
zung bei der Erstellung dieses Ratgebers.



Wissen auf den Punkt gebracht -
das Wichtigste zum Schluss

> Die Krankheiten Windpocken und Girtelrose werden von dem
gleichen Erreger verursacht, dem Varicella-zoster-Virus.

> Eine Infektion mit dem Virus |8st als Erstkrankheit die Wind-
pocken aus. Der Erreger verbleibt danach lebenslang im
Korper und kann spater, in Zeiten verminderter Immun-
abwebhr, Girtelrose verursachen.

> Mindestens 95 Prozent der Erwachsenen in Deutschland tragen
den Erreger in sich.

> Windpocken beeintrachtigen im Wesentlichen durch Fieber
und Juckreiz das Befinden, Gurtelrose kann zusatzlich mit
erheblichen Schmerzen einhergehen.

> Eine GuUrtelrose sollte fast immer antiviral behandelt werden,
wodurch die Heilung beschleunigt wird und das Risiko fur
Langzeitfolgen sinkt.

> Eine Impfung gegen Windpocken ist die effektivste Praven-
tionsmalsnahme vor der Infektion und wird allen Kindern ab
dem Alter von 11 Monaten empfohlen.

> Eine Impfung gegen Girtelrose mit dem Herpes-zoster-Totimpf-
stoff wird fur alle Personen ab 60 Jahren empfohlen.

> Bei Verdacht auf Windpocken oder Gurtelrose sollte ein Arzt
aufgesucht werden.



Patienten-Ratgeber

Unsere Patienten-Ratgeber
Leicht verstandlich geschriebenes Wissen zu den
unterschiedlichsten Erkrankungen und Themenbereichen

Praktische Tipps fur den taglichen Umgang mit haufigen
Beschwerden

von erfahrenen Arzten tiberpruft

Wir haben auch fremdsprachige Ratgeber und Hérbucher
im Angebot

All unsere informativen Ratgeber finden Sie online unter
www.infectopharm.de/ratgeber
oder ganz einfach durch Abscannen des QR-Codes

A8002032-06
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Wir hoffen, dass wir Ihnen mit dieser Broschire hilfreiche
Erlauterungen und Tipps geben konnten, die Ihnen und
Ihren Angehorigen bei Windpocken oder Girtelrose helfen
kénnen.

Falls Sie weitere Fragen haben, wenden Sie sich vertrauensvoll
an lhre Arztin, Ihren Arzt oder fragen Sie in lhrer Apotheke.

Diese Broschure wurde tberreicht durch:

Praxis-/Apothekenstempel

Hinweis: Der Inhalt dieser Broschire dient ausschlieRlich der Information und kann
keinesfalls die arztliche Beratung ersetzen.
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