WINDPOCKEN —— RATGEBER

Wi S vin "ei

Win dpoc,ke

ooooooooo

HERMA/Iy-)
L/



®)

O
@ﬁf@@b@v
thp@@k@m

3. Auflage, November 2006

Herausgeber: Hermal - 21462 Reinbek
www.hermal.de - www.hautstadt.de
E-Mail: info@hermal.de

Alle Rechte der Verbreitung durch Film, Fernsehen,
fotomechanische Wiedergabe, Tontrager jeder Art
sowie ganzer oder auszugsweiser Nachdruck nur mit
schriftlicher Genehmigung des Herausgebers.

Lizoe Lesertn,
leber Leser,

falls bei Ihnen, lhrem Kind oder weiteren
Angehorigen Windpocken festgestellt wurden,
ergeben sich sicherlich eine Reihe von Fragen:

O Was sind Windpocken?
O Wie verlauft die Krankheit?
O Wie kann ich Windpocken behandeln?

Mit dieser Broschiire mochten wir Ihnen diese
und weitere Fragen beantworten und [hnen
Informationen und Tipps im Umgang mit
Windpocken geben.

Fir ausfiihrliche und individuelle Therapiemog-
lichkeiten wenden Sie sich bitte an |hren Arzt.

Wir wiinschen Ihnen gute Besserung.

lhr Hermal-Team




Wes sinel Wincloecken

uine weher kernmnen Stz
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Windpocken, medizinisch Varizellen genannt,
sind eine (welt)-weit verbreitete, sehr anstecken-
de, aber in der Regel harmlose Infektions-
krankheit. Ausgeldst werden sie durch einen
aktiven Erreger aus der Familie der Herpesviren.

Patienten mit Windpocken konnen das Virus
schon etwa 2 Tage vor der sichtbaren Erkran-
kung auch ohne direkten Korperkontakt
ubertragen. Durch kleinste Fliissigkeits-
tropfchen, die beispielsweise beim Husten und
Niesen in die Umwelt geschleudert werden,
wird das Virus verbreitet.

Das Virus ist mikroskopisch klein, leicht und
kann flir kurze Zeit (bis zu 48 Stunden) auBer-
halb des Korpers (berleben.

Das Virus kann mit dem Luftzug tberall hinge-
langen und damit auch Menschen erreichen, die
sich nicht in unmittelbarer Nahe des Erkrankten
aufhalten. Daher der Name Windpocken.
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Wer bekermml

Wincpecken?

Windpocken sind eine typische Kinderkrankheit.

Aufgrund der groBen Infektionsgefahr durch
den Erreger und seiner Mobilitat entgeht kaum
ein Kind der meist harmlosen aber sehr
unangenehmen Virusinfektion.

Jedoch konnen auch Erwachsene diese
Krankheit bekommen. Dann ist der Krankheits-

verlauf meist sehr viel schwerer als bei Kindern.

Wer die Windpocken einmal hatte, besitzt eine
lebenslang anhaltende Immunitat. Der Korper
bildet schon bei der Erstinfektion Antikorper
gegen die Viren, so dass eine zweite Erkrankung
im Leben nur selten vorkommt.

Blutuntersuchungen
zeigen, dass 90% aller

Erwachsenen in ihrem

@ ben einmal eine
uy— le kenerkrankung

Windpoc
E durchgemacht haben.
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Zwischen der Infektion und den ersten spiir- und

sichtbaren Zeichen liegen in der Regel

2 bis 3 Wochen. In dieser Zeit kann sich das
Virus unbemerkt vermehren. Dann beginnt die
Erkrankung meist mit uncharakteristischen,
erkaltungsartigen Symptomen.

Nach diesem Vorstadium tritt ein typischer
Hautausschlag auf. Es erscheinen flache rote
Flecken am ganzen Korper, die sich im Laufe
von Stunden verdicken und dann Blaschen ent-
wickeln, welche von geréteten Hautarealen
umgeben sind (Entziindung). Auch die Schleim-
haute sind regelmaBig betroffen (Wangen,

Lippen, Rachen, Genitalbereich).

Die Blaschen i+ e}

sind mit einer klaren waBrigen

Flissigkeit gefiillt und reiBen leicht auf.
Innerhalb der ersten 2 bis 4 Tage entwickeln
sich weitere Blaschen. Die Anzahl ist sehr unter-
schiedlich - von einigen wenigen bis hin zu hun-

derten von Blaschen.

Das Allgemeinbefinden ist
i.d.R. kaum beeintrachtigt.
Haufig sind die Windpocken
mit einer leichten Temperatur-
erhéhung verbunden.

Werden die Blaschen mit Tannosynt® Lotio
behandelt, fangen diese recht schnell an
einzutrocknen und abzuheilen. Es bilden sich
Kriistchen, die nach wenigen Tagen abfallen.
Nach 1 bis 2 Wochen sieht man gar nichts mehr.
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Die unangenehmste Begleiterscheinung bei
Windpocken ist der starke Juckreiz.

Dieser fiihrt dazu, dass die kleinen Patienten
sehr schnell anfangen sich zu kratzen.
Dies sollte aber auf jeden Fall vermieden

werden.

Gelangen durch die Fingernagel Bakterien in
die aufgekratzten offenen Blaschen, kdnnen
diese sich entziinden und eitern*. Beim abhei-
len konnen dann bleibende Narben entstehen.

Um den starken, unangenehmen Juckreiz
schnell zu lindern, eignet sich besonders gut
Synthetischer Gerbstoff, welcher in
Tannosynt® Lotio

enthalten ist.

Achten Sie
darauf, dass die

o F'mgerniigel -|hres
& — Kindes moglichst

—  kurz geschnitten
e sind!

*In diesem Fall wenden Sie
sich bitte an lhren Arzt.
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Gerbstoffe sind

im Pflanzenreich
weit verbreitet und
kommen in vielen
Wurzeln, Rinden,
Blattern und Friichten vor.

In der Medizin haben Gerbstoffe eine (ber
100jahrige Tradition und sind aus der Therapie
von Hauterkrankungen heute nicht mehr weg-
zudenken. Auch schon unsere Vorfahren haben
die glinstigen Wirkeigenschaften von Gerbstoffen
genutzt. Sie behandelten z. B. Hauterkrankungen
mit Eichenrinden-Zubereitungen.

Wahrend bis zu den 50er Jahren ausschlieBlich
natlrliche Gerbstoffe zur Anwendung kamen

(z. B. Sude aus Eichenrinde), wurde der
entscheidende Durchbruch in der Gerbstoff-
Therapie mit der Entwicklung von Synthetischem
Gerbstoff erzielt. Dieser hat gegeniiber den
natirlichen Gerbstoffen erhebliche Vorteile, wie
z. B. gute Vertraglichkeit, genaue Dosierbarkeit,
gleichbleibende Qualitdt und lange Haltbarkeit.

Diz Arnwendyng
ven Temnesyn’® Letie
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Nach kraftigem Schiitteln der Flasche wird
Tannosynt® Lotio groBflachig mit dem Finger
oder mit etwas Watte diinn auf die Blaschen
getupft. Alle Blaschen werden ein- bis zweimal
am Tag behandelt, worauf sie authéren zu
jucken und austrocknen. Diinn aufgetragen
bildet die Lotio einen weiBlichen Film,

der schnell trocknet und gut haftet.

Tannosynt® Lotio ist einfach in der Anwendung,
geruchsneutral und hinterlaBt keine Wasche-
verfarbungen.

osynt® Lotio ist gut
Tt::':'éigylich und kann unbe-
denklich in Schwanger- .
o schaft, stillzeit sow.|e bei
= Kindern und Kleinkindern
C gewendet werden.

O
' Tannosynt® Lotio
o) darf nicht am Auge

angewendet werden.
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Uberreicht durch:

Tannosynt’ Lot©

SYNTHETISCHER GERBSTOFF

\

Tannosynt’
Lotio

Tannosynt® Lotio

Wirkstoff: Phenol-Methanal-Harnstoff-Polykondensat, sulfoniert, Natriumsalz (Synthetischer Gerbstoff)
Anwendungsgebiete: Akut entziindliche néssende u. juckende oberflachliche Hauterkrankungen, insbeson-
dere in Hautfalten (Achselhdhlen, Genito-Anal-Bereich, unter der Brust, zwischen den Oberschenkeln, den
Fingern und Zehen). Hautentziindungen im Windelbereich (Windeldermatitis) beim Saugling und Kleinkind.
Lokalbehandlung juckender Hautausschlage, z.B. Windpocken. Vermehrte SchweiBabsonderung
(Hyperhidrosis). Besondere Hinweise: Tannosynt soll nicht in die Augen gelangen. Stand: Oktober 2006 .

Zu Risiken und Nebenwirkungen lesen Sie die Packungsbeilage und fragen Sie lhren
Arzt oder Apotheker.
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