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Gesundheitsamt

Ringelrételn (Parvovirus B — 19 — Infektion)

Inkubationszeit: Zeit von der Ansteckung bis zum Ausbruch der Erkrankung:
4-20 Tage.
Ansteckung: Vor allem von Mensch zu Mensch durch Trdpfcheninfektion (Husten,

Niesen). Durch direkten Kontakt mit Erkrankten und durch frisch verkeim-
te Gegenstande. Durch Blutkonserven und Plasmaprodukte. Bei 60° C
wird das Virus abgetotet.

Krankheitsbild: Bei ca. ein Drittel der Infizierten verlauft die Infektion stumm. Die typische
Erkrankung mit Hautausschlag tritt nur bei 15-20% aller Infizierten auf.
Zunachst bestehen fir 2-3 Tage grippedhnliche Symptome wie Fieber,
Abgeschlagenheit, Muskel- und Kopfschmerzen. AnschlieBend kommt es
etwa flr 1 Woche zu einem beschwerdefreien Interwall. Danach tritt ein
Hautausschlag in Form von groBen roten Flecken auf der Wange
(schmetterlingsférmig) auf, der sich in den folgenden Tagen auf Schulter,
Arme und Beine ausdehnt, zuerst tiefrot, dann zentrale Abblassung, so
dass der Ausschlag girlandenférmig aussieht. Er verschwindet in der Re-
gel nach 6-10 Tagen, spatestens nach 3 Wochen, kann aber in den fol-
genden Wochen wiederholt auftreten (z.B. provoziert durch Sonnenlicht).
Das Allgemeinbefinden ist nur selten gestort.

Krankheitsdauer: Etwa 1 Woche.

Ansteckungsfahigkeit: Bei Ausbruch des typischen Ausschlages besteht meist keine Infektions-
gefahr mehr. Das Risiko der Ansteckung besteht etwa 13-17 Tage davor.

Besonderes: Bei Schwangeren, die von der Infektionskrankheit betroffen sind, ist nicht
jede Frucht regelmaBig infiziert, und auch bei einer Infektion sind Scha-
den nicht zwangslaufig. Es kann jedoch zu Fruchtschaden, Aborten und
Absterben des Kindes kommen. Bei einer Infektion in der Schwanger-
schaft bzw. Verdacht auf eine Infektion ist eine engmaschige Uberwa-
chung durch den behandelnden Frauenarzt erforderlich.

Vorbeugung/MaBnahmen: Da die Erkrankung Uberwiegend gutartig verlauft, missen nur besonders
Gefahrdete geschitzt werden. Schwangere in Schulen und Kindergér-
ten, die beim Blutantikdrpertest positiv sind (also schon die Ringelrételn
hatten), kdnnen weiter arbeiten. Schwangere ohne Antikérperschutz,
Personen mit Beeintrachtigungen des Immunsystems und Personen mit
einer Blutarmut sollten vor einer mdglichen Ansteckung bewahrt und ggf.
aus der Gemeinschaftseinrichtung genommen werden.

Ein Aktivimpfstoff gegen Ringelrételn ist noch nicht erhéltlich.

Zur Ansteckungsvermeidung bei einem Ringelrételausbruch, sollten
sich schwangere Mitter bei ihrer Gynakologin/ihrem Gynékologen tes-
ten und entsprechend beraten lassen.

Es besteht kein Tatigkeitsverbot fiir Erkrankte und kein Verbot des
Kindergarten- und Schulbesuchs fiir infizierte Kinder bei Wohlbe-

finden.
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