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Parvovirus B 19 – Verursacher von Exanthemen bei Kindern und Erwachsenen 
 
Genus Erythrovirus der Familie Parvoviridae (einzelsträngige DNS-Viren) 
Zielzellen → Vorläufer der Erythrozyten → intrauterine Infektion → Anämie → Hydrops fetalis 
Erythema infectiosum    Ringelröteln oder 5. Kinderkrankheit 

→ charakteristisches Exanthem bei 15-20% der Infizierten   
→ Rötung Wangen & girlanden- oder retikuläre Anordnung an proximalen Extremitäten 

 → ständiges Abblassen und Wiederaufblühen 
  + Polyarthritis/Polyarthralgie, LKS & Grippesymptome Differenzialdiagnosen: systemische juvenile Arthritis 

virale Exantheme klassischer Kinderkrankheiten 
Enterovirus-Infektionen 
Arzneimittelexantheme! 

 
Handschuh-Socken-SyndromPapular-Purpuric Gloves and Socks Syndrome 
→ junge Erwachsene → Frühjahr & Sommer 
→ Hände & Füße mit juckenden oder brennenden Papeln  

+ ödematöses Erythem + Petechien  
→ Schleimhautläsionen → Vesikel, Erosionen & Aphthen 

Gianotti-Crosti-Syndrom   (früher Crosti-Gianotti-Syndrom oder Acrodermatitis papulosa eruptiva infantilis) 
 Assoziation zu Parvovirus B 19, jedoch auch zu HBV, HHV 6, Zytomegalie, RS-Viren, Coxsackie & Parainfluenza oder Impfreaktionen 
Parvovirus B 19 → assoziiert mit → Pityriasis rosea (Röschenflechte)?, aplastischer Anämie, Thrombozytopenien, Arthralgien  
 
Unser Angebot zur Diagnostik 
• Enzymimmunoassay (Firma Virion, Würzburg) zum serologischen Nachweis von Anti-Parvovirus B 19-IgM sowie –IgG 
• Abklärung fetaler Infektionen DNS-Nachweis im Blut mit PCR 
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