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Wir lieben Fragen
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Informationsreihe des Gesundheitsamtes

Kopflause

Jeder Mensch kann Kopflause bekommen, sie sind kein Problem mangelnder

Hygiene und sie lUbertragen keine Krankheiten!

Was sind Kopflause?

2,1-3,3 mm groBe, flligellose, sechsbeinige Insekten mit klauenartigen
Fortsatzen zum festhalten und fortbewegen

sie kbnnen weder springen noch fliegen

sind Hautparasiten und ernahren sich von Blut

sind nach dem Blut saugen graulich bis rétlich-braun

Entwicklung einer Laus

mehrere Stadien: Ei — Larve/Nymphe — Imago

das Weibchen legt taglich Eier, diese haften an den Haaren nahe der Kopfhaut
und sind wasserunléslich

nach 7-8 Tagen schllpfen die Larven

nach 9-11 Tagen sind diese geschlechtsreif

vom Ei bis zur ersten Eiablage dauert es etwa 17-22 Tage

nach ca. 4 Wochen endet das Leben einer Kopflaus

Vorkommen

weltweit

der Mensch ist der einzige Wirt

zu allen Jahreszeiten

vorwiegend im Kopfhaar, hier vor allem hinter den Ohren, am Nacken, an den
Schléafen und am Hinterkopf

bei massivem Befall besteht auch die Méglichkeit, dass andere behaarte Stellen
des Oberkérpers befallen werden (Augenbrauen, Achselhaare)

mehrmals taglich, ca. alle 4 — 6 Std., saugen Kopflause Blut

ohne Blutmahlzeit kénnen Kopflause max. 2 Tage Uberleben




Infektionsweg und Ansteckungsdauer

von Mensch zu Mensch (,Haar-zu-Haar-Kontakt®)

indirekt, d.h. innerhalb einer kurzen Zeitspanne Uber gemeinsam benutzte
Gegenstande (z.B. Kdmme, Schals, Mitzen, etc.)

Haustiere sind keine Ubertrager

ansteckend ist der Betroffene solange, wie er von mobilen Lausen befallen ist

Symptome

groBe, hochrote Papeln fliihren zum Leitsymptom Juckreiz, da beim Blutsaugen
Speicheldrisensekret in die Wunde gelangt

Ekzem (hinter den Ohren, am Hinterkopf, im Nacken)

Lymphknotenschwellungen

Therapie/ Behandlung

Lausemittel

- Anti-Lausemittel sind in der Apotheke rezeptfrei erhaltlich, es besteht aber
auch die Mdglichkeit, sich ein Mittel vom Arzt verordnen zulassen

- es stehen verschiedene Mittel zur Verfliigung, lassen Sie sich dazu von ihrem
Arzt oder in der Apotheke beraten

nasses Auskdmmen

,nasses” Auskdmmen mit Haarpflegespilung und einem Lausekamm
(spezieller Kamm zur Lauseentfernung) in 4 Sitzungen an den Tagen 1, 5, 9,
13

bei der 1. Sitzung werden die adulten Tiere entfernt

- die 2., 3. und 4. Sitzung sollen zur Entfernung von nachgeschlipften Larven
dienen )

am Tag 17 nochmalige Uberprifung

es wird empfohlen, beide Verfahren zu kombinieren (Behandlungsschema)
- Tag 1: mit Insektizid behandeln, anschlieBend nass auskdmmen

- Tag 5: nass Auskdmmen (um nachgeschlipfte Larven friihzeitig zu entfernen)
Tag 8, 9 oder 10: mit Insektizid behandeln

- Tag 13: nasses Auskdmmen (Kontrolluntersuchung)

- Tag 17: nochmaliges nasses Auskammen (evtl. letzte Kontrolle)

bei Schwangeren, Stillenden, MCS-Patienten und Allergikern sollte rein
mechanisch behandelt werden (nasses Auskammen)

HygienemaBnahmen im Haushalt

Kontaktpersonen missen dariber informiert werden

alle Familienmitglieder sollten vorbeugend untersucht werden

Kamme und Haarbirsten sollten nach jedem Gebrauch in heiBer Seifenlésung
gereinigt werden

Wasche (Schlafanziige, Bettwasche, Handtlicher und Leibwésche) sollte im
Regelfall vor Beginn und nach Abschluss der Behandlung gewechselt werden




Mutzen, Schals, Kuscheltiere, etc. sollten fir 3 Tage in Plastiktiten bei
Zimmertemperatur verpackt aufbewahrt werden
Teppiche, Polstermdbel, Autositze sollten abgesaugt werden

Rechtslage

Eltern/Erziehungsberechtigte sind nach § 34 Abs.5 Infektionsschutzgesetz (I1fSG)
verpflichtet, der Gemeinschaftseinrichtung ihres Kindes einen Kopflausbefall
sowie die Behandlung mitzuteilen.

Nach § 34 Abs. 1 IfSG ist es Personen mit Kopflausbefall, die in
Gemeinschaftseinrichtungen nach § 33 IfSG betreut werden sowie dort Lehr-,
Erziehungs-, Pflege-, Aufsichts- oder andere Tétigkeiten ausiben, untersagt,
diese Rdume zu betreten.

Nach § 34 Abs. 6 IfSG ist die Leitung einer Gemeinschaftseinrichtung nach
Bekanntwerden einer akuten Verlausung dazu verpflichtet, das zustandige
Gesundheitsamt unverziglich dariber zu benachrichtigen (personenbezogene
Angaben).

Die Wiederzulassung in die Gemeinschaftseinrichtung erfolgt grundsétzlich nach
Behandlung durch Einholung eines arztlichen Urteils, dass eine
Weiterverbreitung der Krankheit nicht zu beflrchten ist (§ 34 Abs. 1 IfSG) oder in
Ausnahmefallen durch Bestatigung des Sorgeberechtigten.

Innerhalb der Gemeinschaftseinrichtung

Sollten alle anderen Personen Uber den Kopflausbefall anonym informiert
werden.

Sollten Eltern ihre Kinder prophylaktisch auf Kopflause untersuchen und eine
Rickmeldung an die Einrichtung geben.

Leitsatz: ,,Alle miissen Bescheid wissen, alle miissen offen miteinander
reden und alle miissen mitmachen!*

Wo kann ich mich noch weiter informieren

beim Gesundheitsamt
im Internet

In dieser Informationsreihe kdnnen nur die haufig gestellten Fragen kurz beantwortet
bzw. Kurzinformationen veréffentlicht werden, ohne Anspruch auf Vollstandigkeit.
Weitere Informationen kdénnen Sie beim Gesundheitsamt telefonisch, schriftlich oder per
Email erhalten. Ansprechpartner stehen lhnen in der Abteilung fdr Infektions- und
Umwelthygiene wéhrend der Ublichen Dienstzeiten zur Verfligung.

Kreis Viersen

Gesundheitsamt

Rathausmarkt 3

41747 Viersen

Telefon: 02162-39-1756

Email: gesundheitsamt@kreis-viersen.de




