Kreisverwaltung Bad Kreuznach
-Gesundheitsamt-

Informationen zu Kopflausen
-Beratung, Pravention, Therapie-

Was sind Kopflause?

Kopflause sind bis zu 3 mm grof3e Insekten ohne Fliigel. Sie stechen die Kopfhaut an und
saugen mehrmals taglich Blut. Die Weibchen legen knapp Uber den Haarwurzeln ihre Eier in
Eihillen (Nissen) ab, aus denen nach 6 — 10 Tagen die Larven schliipfen. Die Larven
entwickeln sich innerhalb der nachsten 9 — 11 Tagen zu geschlechtsreifen Lausen.
Kopflause zu bekommen, ist keine Frage mangelnder Hygiene!

Wie auBert sich der Lausebefall?

Wenn Lause einen Kopf befallen haben, fangen sie sofort an, in die Kopfhaut zu stechen und
Blut zu saugen. Dabei gelangt Speichel der Lause in die Wunde und verursacht oft, aber nicht
immer, den typischen Juckreiz. Bevorzugte Stellen sind der Nacken, die Schlafen und der
Bereich Uber den Ohren.

Kopflause Ubertragen in unseren Breiten keine Krankheitserreger. Kratzen kann dagegen zu
Infektionen der Stiche mit eitrigen Wunden an der Kopfhaut flihren.

Wie werden Lause uUbertragen?

Kopflause kdnnen weder springen noch fliegen. Sie krabbeln bei engem Kontakt schnell von
Kopf zu Kopf. Selten kénnen sie auch iber nebeneinander hangende Mitzen oder
gemeinsam benutzte Kissen, Decken, Kimme, HaarbUrsten oder Kuscheltiere tibertragen
werden. Haustiere kdnnen keine Kopflause tbertragen.

Wie lange kdonnen Lause libertragen werden?

Solange bewegliche Lduse im Haar sind, konnen Betroffene sie auf andere Personen
Ubertragen. Frisch nach der ersten Behandlung geschliipfte Larven kdnnen nicht sofort
Ubertragen werden. Sie miissen in den darauf folgenden Tagen durch eine zweite
Behandlung abgetotet werden. Mehr als 1 cm von der Kopfhaut entfernte Nissen, enthalten
abgestorbene Eier oder sind leer. Ist die Laus langer als einen Tag bei Zimmertemperatur
vom Menschen getrennt, stirbt sie ab.

Wie wird man die Kopflause wieder los?
Lassen Sie sich von |hrem Kinderarzt, Hausarzt oder Apotheker beraten. Die Behandlung
erfolgt in mehreren Schritten. Wurden lebende Lause oder Nissen mit weniger als 1 cm
Abstand zur Kopfhaut gefunden, sollten Sie direkt, also am Tag 1, eine erste Behandlung
mit einem zugelassenen Mittel gegen Kopflause beginnen. Zusatzlich missen alle
Kontaktpersonen auf Kopflausbefall untersucht und gegebenenfalls mitbehandelt werden.
ist eine unbedingt notig, da mit der ersten
Anwendung nicht alle Lauseeier abgetotet werden. Zusatzlich zur Behandlung mit einem
Lausemittel sollte an den Tagen 1, 5, 9 und 13 ein ,nasses” Auskammen mit

Haarpflegespulung und Lausekamm erfolgen. Am Tag 17 sollte abschlieRend der
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Behandlungserfolg tiberprift werden, indem nochmals die Haare nass ausgekdmmt
werden.

Sind Sauglinge, Kleinkinder, Schwangere oder Stillende betroffen, sollten sie sich von Ihrem
Arzt oder Apotheker beraten lassen, da nicht alle Praparate flr diese Personen geeignet
sind.

Wie schiitze ich mich und andere vor (erneutem) Befall?
Wenn in einer Einrichtung das Auftreten von Kopflausen bekannt wird, ist lhre elterliche
Kontrolle der Képfe ihrer Kinder die wichtigste MaBnahme, um die weitere Ausbreitung zu
verhindern.
Die sicherste Methode, um einen Lausebefall friihzeitig zu erkennen, besteht im Auskammen
der Haare mit Pflegespiilung, da diese die Lduse am wegkrabbeln hindert. Hierzu wird eine
normale Pflegesplilung im nassen Haar verteilt, anschlieBend wird das Haar Strahne fir
Strahne mit einem Nissenkamm ausgekdammt und dieser auf einem weiRen Tuch oder Papier
ausgestrichen. Lause, Larven oder Nissen konnen so leicht erkannt werden. Bei Lausebefall
sollte die Behandlung mit einem Lausemittel erfolgen.
Alle Personen, die engen Kontakt zu Betroffenen haben und hatten, sollten auf Kopflause
untersucht und ggf. behandelt werden. Dies gilt insbesondere fiir Kindergarten, Schulen;
Gemeinschaftseinrichtungen und den eigenen Haushalt.
Die Benachrichtigung, Untersuchung und ggf. Behandlung der engen Kontaktpersonen ist
wichtiger als das Reinigen der Umgebung, da Kopflause nur selten lGiber Gegenstinde
Ubertragen werden.
Dennoch empfiehlt es sich:
e Kdamme und Haarbdirsten mit heier Seifenldsung reinigen und nicht fiir mehrere
Personen verwenden, wenn ein Familienmitglied von Lausen befallen ist
e Handtiicher, Schlafanziige, Bettwasche und Kleidung wechseln und bei 60 Grad
Celsius waschen
e Kopfbedeckung, Schals und andere Gegenstande auf die Lause gekommen sein
konnten, waschen oder fiir drei Tage in gut verschlossenen Plastiksacken
aufbewahren
e Boden, Polstermobel und Autositze kénnen durch griindliches Staubsaugen von losen
Haaren gereinigt werden
e Die vorbeugende Anwendung von Insektiziden oder anderen Mitteln, die vor
Kopflausen schiitzen sollen, wird nicht empfohlen

Welche Behandlungsfehler konnen zu Therapieversagen fiihren?
e zu kurze Einwirkzeit des Lausemittels
e zu sparsames Aufbringen des Mittels
e eine ungleiche Verteilung des Mittels
e eine zu starke Verdiinnung des Mittels auf triefnassem Haar
e das Unterlassen der Wiederholungsbehandlung
e eine zu friihe oder zu spate Wiederholungsbehandlung

Wann darf mein Kind wieder in die Gemeinschaftseinrichtung?

Larven und Lause werden bei korrekter Behandlung mit einem zugelassenen Lausemittel
abgetotet. Daher ist eine Weiterverbreitung des Kopflausbefalls nach der ersten Behandlung
vorlaufig nicht mehr zu befiirchten. Deshalb kénnen Kinder den Kindergarten, die Schule
oder sonstige Gemeinschaftseinrichtungen am Tag nach der Behandlung wieder besuchen.
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Ein arztliches Attest ist nach den Empfehlungen des Robert-Koch-Instituts nicht erforderlich.
Da Nissen (Lduseeier) auch eine korrekte Behandlung mit einem Lausemittel Gberleben
kdnnen, ist eine zweite Behandlung nach 8-10 Tagen erforderlich.

Erst die zweite Behandlung beseitigt das Problem daher endgiiltig.

Nissen, die nach der ersten Behandlung vorhanden sind, stellen keinen Grund dar, einem
Kind den Besuch einer Gemeinschaftseinrichtung zu verwehren, wenn eine zweite
Behandlung vorgesehen ist. Nissen, die auch nach der zweiten Behandlung am Haar kleben
geblieben sind, sind in aller Regel ,leer”. Dennoch sollten sie zur Vorsicht entfernt werden.

Was ist noch zu tun?

Um in lhrer Einrichtung das Problem in den Griff zu bekommen, haben wir die Leitung
gemal § 34 Abs. 8, 9 Infektionsschutzgesetz (IfSG) beauftragt, lhnen dieses Merkblatt zu
Ubergeben. Bitte fiillen Sie die unten stehende Erklarung aus und geben Sie diese lhrem
Kind beim nachsten Besuch der Einrichtung wieder mit.

Sollten Sie bei der heutigen Untersuchung keinen Lausebefall bei Ihrem Kind feststellen,
empfehlen wie vorsorglich die nachsten 6 Wochen den Kopf Ihrer Kinder regelmaRig zu
untersuchen. Beim Feststellen von Kopflausen ist dies unverziglich der Leitung der
Gemeinschaftseinrichtung zu melden (§ 34 Abs. 5 IfSG) und eine Behandlung durchzufiihren.

Bitte hier abtrennen und in Kindergarten, Schule etc. abgeben

Erklarung der Eltern/ Sorgeberechtigten des Kindes

Name, Vorname:

D Ich habe den Kopf meines Kindes untersucht und keine Lause und Nissen gefunden. Fir
die nachsten 6 Wochen verpflichte ich mich, einmal wochentlich eine Befallskontrolle
durchzufiihren.

D Ich habe den Kopf meines Kindes untersucht, Lduse/ Nissen gefunden und habe den
Kopf mit einem zugelassenen Lausemittel nach Herstellerangaben behandelt.
Ich versichere ausdriicklich, dass ich nach 8 — 10 Tagen eine zweite Behandlung
durchfiihren werde.
Die Empfehlungen zur Wohnungshygiene beachte ich.

Ort, Datum:

Unterschrift eines Elternteils/ Sorgeberechtigen:
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