
Borkenflechte (Impetigo) 
 
Was ist eine Borkenflechte? 
Bei der Borkenflechte handelt es sich um eine Hautinfektion, die durch Bakterien (vor allem 
Staphylococcus aureus, Streptokokken Gruppe A) ausgelöst wird. Jeder Mensch kann 
erkranken, anfällig sind aber vor allem Kinder, bei denen sie zu den häufigen Hautinfektionen 
gehört.  
Die Erkrankung ist sehr ansteckend. Sie führt zu oberflächlichen Blasenbildungen (Pusteln) 
der Haut, nach dem Platzen der Blasen bildet sich ein gelblicher Schorf. 
Der Erkrankung liegt nicht, wie oft vermutet, mangelnde Körperhygiene zugrunde, sondern 
meist sind Vorschädigungen der Haut Auslöser für die Erkrankung. Sie ist sehr ansteckend. 
 
Wie wird die Borkenflechte übertragen und wie lange ist man ansteckend? 
Eine Übertragung der Erreger erfolgt in der Regel durch Berühren der betroffenen 
Hautareale oder Kontakt mit Kleidung, auf der die Erreger haften. Die Zeit von der Infektion 
bis zum Ausbruch der Krankheit beträgt in der Regel 2-10 Tage.  
Das Sekret geplatzter Blasen ist am ansteckendsten. Der Erkrankte kann sich mit dem 
Sekret aus seinen Blasen weiter infizieren. Deshalb Blasen möglichst abdecken, da sie oft 
jucken und platzen können. Ohne antibiotische Behandlung ist man ansteckend bis die 
letzten Krusten abgeheilt sind. 
 
Was sind die typischen Symptome? 
Die Erkrankung ist leicht zu verwechseln mit Akne, Schuppenflechte oder Neurodermitis, da 
der Ausschlag diesen Krankheiten sehr ähnelt. Ein typisches Zeichen für diese Erkrankung 
ist ein goldgelb belegter entzündlicher Hautausschlag meist im Gesicht. Dieser kann sich am 
Kopf und an den Extremitäten ausbreiten. Es bilden sich rote Flecken, auf denen sich 
Bläschen, Pusteln, Erosionen und gelbe bis braune Krusten bilden. Es besteht Juckreiz. 
Allgemeinsymptome wie Fieber fehlen. 
Kinder mit Neurodermitis sind besonders anfällig. 
 
Maßnahmen zur Verhütung der Weiterverbreitung in Gemeinschaftseinrichtungen 
Häufiges Händewaschen mit Seife, insbesondere aber nach Kontakt mit erkrankten Kindern.  
Einmalhandtücher verwenden, keine Gemeinschaftshandtücher! 
Kurz geschnittene Fingernägel bei Kindern und Personal. 
Täglicher Wechsel der Bettwäsche. 
Es besteht ein Tätigkeits- bzw. Besuchsverbot in Gemeinschaftseinrichtungen für Erkrankte 
und Personen mit krankheitsverdächtigen Symptomen (§ 34 IfSG). 
Die Wiederzulassung ist mit ärztlichem Attest frühestens 1 Tag nach Beginn einer wirksamen 
antibiotischen Behandlung oder nach vollständigem Abheilen der befallenen Hautareale 
erlaubt. Kontaktpersonen sollten informiert werden, müssen aber nicht ausgeschlossen 
werden. 
 
Wie kann sich das Personal im Alltag schützen? 
Häufiges Waschen der Hände mit Seife bzw. Händedesinfektion. 
Eine Impfung ist nicht verfügbar.  
 
Das müssen Sie beachten: 
Erkrankte Mitarbeiter bzw. die Erziehungsberechtigten betroffener Kinder müssen eine 
Erkrankung oder den Krankheitsverdacht der Gemeinschaftseinrichtung unverzüglich 
mitteilen.  
Die Leitung der Gemeinschaftseinrichtung muss das Gesundheitsamt personenbezogen 
benachrichtigen. 
Über einen Aushang werden die Eltern (ohne Personenbezug) informiert, damit gefährdete 
Personen (z. B. ungeschützte Schwangere, immungeschwächte Personen) vorbeugende 
Maßnahmen einleiten können. 
 


