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Windpocken in Kindergemeinschaftseinrichtungen

Erreger:

Die Windpocken (Varizellen) werden durch das Varizella-zoster-Virus (VZV) verursacht und
sind eine hochansteckende Infektionserkrankung, die meist im Kindesalter auftritt. Der
Mensch ist das einzige Reservoir flr das Windpocken-Virus. Nach der Erstinfektion verblei-
ben Windpocken-Viren im Kérper und kénnen zu einem spateren Zeitpunkt das Krankheits-
bild der Gurtelrose (Zoster)verursachen. In Deutschland ist bei >95 % aller Erwachsenen
eine abgelaufene Windpocken-Infektion nachweisbar.

Ubertragungswege:

Windpocken sind duRerst ansteckend, die Ubertragung erfolgt durch die Luft. AuRerdem
kann die Krankheit durch Schmierinfektion mit virushaltigem Blaschen- oder Krusteninhalt
weiterverbreitet werden.

Inkubationszeit:
Die Inkubationszeit kann 8-21 Tage betragen, sie liegt in der Regel bei 14-16 Tagen.

Krankheitsbild:

1 bis 2 Tage vor Krankheitsbeginn kann es zu uncharakteristischen Krankheitszeichen wie
Unwohlsein, Kopf- und Gliederschmerzen kommen. Danach beginnt die Windpockenerkran-
kung mit einem juckenden Hautausschlag und Fieber, selten Uber 39°C, fur einen Zeitraum
von 3-5 Tagen. Die Hautlasionen, Hauptmerkmal der Infektion, bestehen aus Papeln, Blas-
chen und Schorf in verschiedenen Entwicklungsstadien (,Sternenhimmel®). Diese Lasionen
erscheinen zuerst am Stamm und im Gesicht und kénnen schnell auf andere Kérperteile un-
ter Einbeziehung der Schleimhaute und behaarten Kopfhaut Gbergreifen.

Der Verlauf der Windpocken und die Intensitat des Ausschlags sind individuell sehr unter-
schiedlich, Komplikationen sind bei ansonsten gesunden Personen mit intaktem Immunsys-
tem vergleichsweise selten. Ofters kommt es an den stark juckenden Hautverénderungen zu
lokalen Infektionen, wenn durch das Kratzen Krankheitserreger in die Haut eingebracht wer-
den. Vor allem bei einer bestehenden Abwehrschwéache kann es zu einem so genannten ha-
morrhagischen Verlauf mit Einblutungen in die Bldschen kommen. Andere Komplikationen
sind Entziindungen von Lunge, Gehirn oder anderen inneren Organen.

Von besonderer Bedeutung sind Infektionen von ungeimpften und bislang nicht erkrankten
Schwangeren bzw. Frauen kurz vor oder nach Entbindung, da in diesen Fallen die Infektion
auch auf das ungeborene Kind bzw. auf das Neugeborene Ubertragen werden kann. Hier be-
steht das Risiko besonders schwerer Verlaufe und bleibender Schaden.

Dauer der Ansteckungsfahigkeit:

Die Ansteckungsfahigkeit beginnt 1 — 2 Tage vor Auftreten des Ausschlags und endet mit
dem vollstandigen Verkrusten aller blaschenférmigen Erscheinungen, in der Regel 5 - 7
Tage nach Beginn des Ausschlags.

Impfung

Es gibt einen wirksamen Impfschutz gegen Windpocken. Fir einen sicheren Impfschutz
werden zwei Impfungen bendétigt, die ab dem 11. Lebensmonat mit einem Mindestabstand
von 4 bis 6 Wochen verabreicht werden kénnen (auch als kombinierte Windpocken-Masern-
Mumps-Rételn-Impfung)

Bei allen Ungeimpften Kindern und Jugendlichen, die bisher nicht an Windpocken erkrankt
sind, sollte die Windpocken-Impfung mit 2 Impfdosen nachgeholt werden. Kinder und Ju-
gendliche, die bisher nur eine Impfung erhalten haben, sollen eine zweite Impfung bekom-
men.
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Bei Erwachsenen ohne durchgemachte Windpocken wird die Impfung besonders empfohlen
fur Frauen mit Kinderwunsch, immungeschwachte Personen sowie deren Kontaktpersonen,
fur Personen vor Einstellung in eine Gemeinschaftseinrichtung fiir Kinder im Vorschulalter
sowie fUr medizinisches Personal.

Besuchs- und Tatigkeitsverbote fiir Kita und Schule

Personen, die an Windpocken erkrankt oder dessen verdachtig sind, ist es gesetzlich verbo-
ten, Gemeinschaftseinrichtungen zu besuchen oder als Lehr-, Erziehungs-, Pflege-, oder
Aufsichtspersonen dort zu arbeiten oder sonstige Tatigkeiten auszuliben, bis nach arztlichem
Urteil eine Weiterverbreitung der Krankheit durch sie nicht mehr zu beflrchten ist.

Das Besuchs- bzw. Betretungsverbot gilt auch fir Personen ohne ausreichenden Immun-
schutz, in deren Wohngemeinschaft ein Krankheits- oder Verdachtsfall aufgetreten ist.

Windpockenkranke dirfen, in der Regel eine Woche nach dem Beginn einer unkomplizierten
Erkrankung wieder in die Einrichtung. Hierbei ist zu beachten, dass alle blasenférmigen Hau-
terscheinungen vollstandig verkrustet sein missen. Ein arztliches Attest ist nicht erforderlich.

Umgang mit Kontaktpersonen

Vor allen enge Kontaktpersonen haben ein erhéhtes Risiko an Windpocken zu erkranken,
wenn sie keinen ausreichenden Immunschutz besitzen. Zu den engen Kontaktpersonen zah-
len unter anderen die nachfolgenden Personen:

. alle Personen, die sich eine Stunde oder langer mit einem Windpockenkranken, in
dessen ansteckungsfahiger Zeit, in einem Raum aufhielten,

. enger, direkter sog. face-to-face-Kontakt,

. alle Haushaltsmitglieder.

Ob enge Kontaktpersonen eine Kindergemeinschaftseinrichtung besuchen oder in ihr tatig
sein durfen, hangt davon ab, ob sie korrekt geimpft sind oder eine Immunitat gegen Windpo-
cken aufweisen. Ist dies nicht der Fall, kann ein mindestens 16 Tage andauerndes Besuchs-
verbot erforderlich werden. Dies wird im jedem Einzelfall von den Mitarbeiter*innen des Ge-
sundheitsamts entschieden.

Ungeimpfte enge Kontaktpersonen, die noch keine Windpocken hatten und Kontakt zu Risi-
kopersonen (wie z.B. Patienten mit Abwehrschwache sowie Neugeborene und Schwangere
ohne ausreichende Immunitat) haben, sollten innerhalb von 5 Tagen nach Exposition oder
innerhalb von 3 Tagen nach Ausbruch des Ausschlags beim Erkrankten geimpft werden. Be-
troffene sollten die Notwendigkeit der Impfung mit ihnrem Haus- oder Kinderarzt besprechen.

Meldepflicht nach § 34 Infektionsschutzgesetz (IfSG)

Eltern oder anderen Sorgeberechtigten sind verpflichtet Gemeinschaftseinrichtungen wie
Schulen oder Kitas zu informieren, wenn ein dort betreutes Kind oder ein Haushaltsmitglied
erkrankt ist bzw. ein entsprechender Verdacht besteht. Diese Regelung gilt sinngemal auch
fur das Personal der Gemeinschaftseinrichtungen. Fur Leitungen von Gemeinschaftseinrich-
tungen besteht die gesetzliche Pflicht, das zustandige Gesundheitsamt unverziiglich zu be-
nachrichtigen, wenn in ihrer Einrichtung betreute Kinder oder Personal an Windpocken er-
krankt oder dessen verdachtig sind oder wenn in den Wohngemeinschaften der in ihrer Ein-
richtung betreuten Kinder oder Personal nach arztlichem Urteil eine Erkrankung an oder ein
Verdacht auf Windpocken aufgetreten ist.

Wo kann ich mich informieren?
Fir Fragen stehen Ihnen die Mitarbeiter unter infektionsschutz@kreis-stormarn.de gern zur
Verfligung.

Erstellt von: 33321 Erstellt am: 01.2025 Freigegeben von: 33300 Version: 3 Abgelegt auf: J:\apps\SurvNet\Vorlagen\Merkblaet-
ter_2025



