§, infektionsschutz.de
4‘ Wissen, was schiitzt.

~ SCHARLACH

Informationen iiber Krankheitserreger beim Menschen

Was ist Scharlach? Scharlach gilt als klassische Kinderkrankheit und gehort zu den haufigsten bakteriellen Infektionskrankheiten in dieser
Altersgruppe. Die Scharlach-Bakterien, sogenannte A-Streptokokken, kommen weltweit vor und verursachen meist eine
Halsentziindung und Hautausschlag. Die Bakterien konnen Giftstoffe, sogenannte Toxine bilden. Hat ein Patient die
Erkrankung tberstanden, ist er in Zukunft vor dem jeweiligen Giftstoff des Erregers geschiitzt. Da die Bakterien aber
unterschiedliche Giftstoffe bilden, ist es méglich, mehrfach an Scharlach zu erkranken. Scharlach ist hoch ansteckend.
Daher tritt die Erkrankung immer wieder gehauft in Gemeinschaftseinrichtungen wie Kindergérten oder Schulen auf,
insbesondere in der kalteren Jahreszeit zwischen Oktober und Marz.

Wie wird Scharlach Von Mensch zu Mensch

tibertragen? Jeder fiinfte bis zehnte Mensch ist Trager der Scharlach-Erreger, ohne selbst zu erkranken. Dennoch kdnnen diese
Menschen die Bakterien an andere weitergeben. Meist befinden sich die Erreger im Rachenraum. Beim Sprechen,
Husten oder Niesen gelangen die Erreger liber feinste Speichel-Trépfchen in die Luft und setzen sich beim Einatmen an
der Schleimhaut von Kontaktpersonen fest.

Uber verunreinigte Gegenstiinde
Extrem selten stecken sich Menschen (iber gemeinsam benutzte Gegenstdnde wie Besteck oder Spielzeug an, wenn
Erreger daran haften.

Welche Krankheits- Zu Beginn treten meist Kopfschmerzen, Halsschmerzen, Schluckbeschwerden, Schiittelfrost und rasch ansteigendes
zeichen haben Erkrankte?  Fieber auf. Méglich sind auch Bauchschmerzen und Erbrechen. Gaumen und Rachen sind rot, die Mandeln entziindet
und unter Umstédnden weif belegt. Die Lymphknoten am Hals schwellen stark an.

Nach 1 bis 2 Tagen bildet sich ein nicht juckender Hautausschlag, der sich tber die Achseln, den Brustkorb und die
Leisten auf den ganzen Korper ausbreitet. Handinnenflachen und FuBsohlen sind ausgespart. Die Wangen sind stark
gerotet, um den Mund herum ist die Haut blass. Der Ausschlag verschwindet nach 6 bis 9 Tagen. Einige Tage danach
schélt sich die Haut, vor allem an den Handinnenfléchen und FuRsohlen.

Typisch fir eine Scharlach-Erkrankung ist auch die ,Himbeerzunge“: Zuerst ist die Zunge weiB belegt, nach einigen
Tagen rotet sie sich himbeerfarben.

Magliche Komplikationen sind Entziindungen des Mittelohres, der Nebenhohlen und der Lunge. Eher seltene, aber
geflrchtete Spatfolgen sind das akute rheumatische Fieber mit Entziindungen der groRen Gelenke wie den
Kniegelenken, des Herzmuskels, des Herzbeutels oder der Herzklappen sowie Entziindungen der Nieren. Hierbei kdnnen
bleibende Schaden entstehen. Komplikationen werden héufiger beobachtet, wenn Scharlach nicht mit Antibiotika
behandelt wurde oder die Antibiotika-Therapie vorzeitig abgebrochen wird.

Wann bricht die Krankheit  Zwischen der Ansteckung und dem Ausbruch der Erkrankung liegen meist 1 bis 3 Tage.

aus und wie lange 1st man Wird Scharlach mit Antibiotika behandelt, besteht schon 24 Stunden nach der ersten Einnahme keine

?
ansteckend? Ansteckungsgefahr mehr. Ohne Antibiotika-Therapie sind Erkrankte bis zu 3 Wochen nach den ersten Beschwerden
ansteckend.
Wer ist besonders An Scharlach kann jeder erkranken. Am haufigsten tritt die Erkrankung aber bei Kindern im Kindergarten- und Schulalter
gefdhrdet? auf.
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Was muss ich bei einer P> Lassen Sie eine Halsentziindung mit Fieber und einem Hautausschlag immer &rztlich abklaren.

Erkrankung beachten? P> Scharlach wird in der Regel mit Antibiotika behandelt. Das verkiirzt die Ansteckungszeit und mindert
Komplikationen. Befolgen Sie unbedingt die empfohlene Einnahmedauer, auch wenn sich die Beschwerden
zwischenzeitlich bessern. Wird die Therapie vorzeitig abgebrochen, kann es zu Riickféllen oder Spatfolgen
kommen.

P> Halten Sie fiir die Dauer der Ansteckungszeit Bettruhe ein und schrénken Sie den Kontakt mit anderen Personen
moglichst ein.
P> Achten Sie auf warme Getranke und weiche Nahrung wie Brei oder Suppe, um die Schluckbeschwerden ertraglich
zu machen.
Trinken Sie viel, vor allem bei Fieber. Am besten Wasser oder verdiinnte S&fte oder Krautertees.

vy

Verhindern Sie, dass sich die Erreger weiterverbreiten, indem Sie beim Husten und Niesen Abstand zu anderen
Personen halten bzw. sich von diesen abwenden. Husten und niesen Sie nicht in die Handfldche, sondern in ein
Einmaltaschentuch oder notfalls in die Ellenbeuge. Entsorgen Sie Taschentiicher direkt in einen Abfallbehalter mit
Deckel.

Wichtig: Die Hande regelmaRig und griindlich mit Wasser und Seife waschen!

Kinder oder Jugendliche, die an Scharlach erkrankt sind oder bei denen der Verdacht auf eine Scharlach-

vy

Erkrankung besteht, dirfen Gemeinschaftseinrichtungen wie Schulen oder Kindergérten voriibergehend nicht
besuchen. Die Eltern missen die Einrichtung tber die Erkrankung ihres Kindes informieren.

P> Auch erkrankte Personen, die in Gemeinschaftseinrichtungen arbeiten, also z. B. Lehrkréfte oder Erzieherinnen
und Erzieher, dirfen dort keine Tatigkeit ausiiben, bei denen sie Kontakt zu den Betreuten haben, solange sie
ansteckend sind.

P Wann die Tatigkeit wieder aufgenommen bzw. die Gemeinschaftseinrichtung wieder besucht werden kann,
entscheidet die behandelnde Arztin oder der behandelnde Arzt oder das zustandige Gesundheitsamt. Nach einer
Antibiotika-Gabe ist das in der Regel am zweiten Tag moglich, ansonsten nach Abklingen der Beschwerden. Ein
arztliches Attest ist nicht erforderlich.

Wie kann ich mich P> Meiden Sie den Kontakt zu Erkrankten, die noch ansteckend sind.
schiitzen? P> Waschen Sie sich regelméRig und griindlich die Hande mit Wasser und Seife, um Schmierinfektionen zu
vermeiden.

P> Eine vorbeugende Behandlung von Kontaktpersonen mit Antibiotika ist meist nicht notwendig. Sie wird nur fur
besonders gefdhrdete Menschen empfohlen, die unter schweren Grundkrankheiten oder einer Abwehrschwéche
leiden.

P> Eine Impfung gegen Scharlach ist nicht verfiigbar.

Wo kann ich mich Das ortliche Gesundheitsamt steht Thnen fiir weitere Beratung zur Verfiigung. Dort liegen weitere Informationen zur
informieren? aktuellen Situation und groRe Erfahrung im Umgang mit der Erkrankung vor.

Weitere (Fach-) Informationen finden Sie auch im Internet auf den Seiten des Robert Koch-Institutes
(www.rki.de/scharlach).

Weitere Informationen zum Thema Infektionsschutz durch Hygiene finden Sie auf den Seiten der Bundeszentrale fir
gesundheitliche Aufklarung (www.infektionsschutz.de).
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