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3 Der Landrat
Kopflduse - was tun ? Fachdienst Gesundheitsamt/Gesundheitsschutz

Sehr geehnte Eltern,

in der Gruppe / Klasse |hres Kindes sind Kopilduse festgestelll worden.

Kopfiduse sind fligellose Insekten. Sie sind In Europa seit jeher heimisch. Ein tis drei Prozent der Kinder in
den Industrielindern haben einmal in Jahr Kopfliuse. Sie leben auf dem behaarten Kopf von Menschen und
ernahren sich von Blut, das sie - nach einem Stich - aus der Kopfhaul saugen. Lausweibchen legen taglich
mehrere Eier Diese befinden sich in durchsichtigen Hillen, die am Haaransatz festkleben und Nissen ge-
nannt werden. Aus den Eiern schiiipfen binnen 7 Tagen Larven. Danach werden die Nissen heller und bes-
ser sichtbar. Mit dem Wachstum des Haars entfemnen sie sich ca. 1 cm pro Monat von der Kopfhaut und
kénnen noch Monate nach erfolgreicher Behandlung am Haar kleben. Nissen, die weiter als 1 cm von der
Kopfhaut entfemnt sind, sind Immer leer. Die Larven konnen in den ersten 10 Tagen den Kopf ihres Wirls
noch nicht veriassen und entwickeln sich in diesem Zeitraum zu geschlechtsreifen Lausen.

Jeder Menseh kann Kopflause bekommen. Sie werden in der Regel bei direktem Kontakl von Kopf zu Kopf
ibertragen; der indirekle Weg (ber gemeinsam benutzie Kdmme, Birsten und Textilien ist eher die Aus-
nahme, denn Kopflduse sind alle 2 - 3 Stunden auf eine Blutmahizeit angewiesen, sonst trocknen sie aus
und sterben spétestens nach 55 Stunden, Kopflduse kdnnen weder springen noch fliegen. Im Gegensatz zu
ihren Verwandten, den Filzldusen, die am Kdrper leben, und den Kleiderliusen, spielt mangelnde Hygiene
beim _Erwerb® von Kopfldusen keine Rolle. Durch Kopfiduse werden in Europa keine Krankheilsemeger wie
Viren oder Bakterien fibertragen. Allerdings verursachen Kopflduse Idstigen Juckreiz und - infolge des Krat-
zens - entziindete Wunden auf der Kopfhaut.

Wir bitten Sie, die Haare |hres Kindes grindlich auf das Vorhandensein von Kopflausen zu untersuchen. Am
besten scheiteln Sie das Haar mit einem feinen Kamm und suchen unter guter Beleuchlung streifenweise
die Kopfhaut und den Kamm mit einer Lupe ab. Besonders griindlich sollten Sie die Stellen an der Schiafe,
um die Ohren und im Nacken nachsehen.

Kopflaus Nissen i’ ]
Lause sind meist grau und werden 3 mm grof, Sie sind ziemlich flink. Deshalb findet man eher einmal Nis-
sen. Sie zeigen an, dass auf diesem Kopf LAuse waren oder noch sind. Mur wenn diese Nissen weniger als
1 cm von der Kopthaut entfernt sind, kGnnen sie noch lebende LAuselarven enthallen. Beweisend fur &inen
Kopflausbefall ist das Auffinden lebender Lause

bow.

ereees= Bt hieer abtrennen und in Kindergarten, Schule stc. abgeben

Erkldrung der Eltern / Sorgeberechtigten des Kindes

| lch habe den Kopf meines Kindes untersucht und keine Lause oder Nissen gefunden.
I

lch habe den Kopf meines Kindes untersucht, Lause / Nissen gefunden und habe den Kopf mit
einem der zugslassenen Arzneimittel wie vorgeschrieben behandelt,

Ich versichere, dass ich nach 8 - 10 Tagen eine zweite Behandiung durchfilhren werde.

Ich habe die oben genannten Gegenstiinde in unserer Wohnung entlaust.

[
[

Datum Unterschrift sines Elternteils / Sorgeberechtigten



Wenn Sie lebende Liuse oder Nissen in weniger als 1 cm Abstand vom Kopf finden, sollten Sie unverzuglich
gine Behandlung mit einem zugelassenen Arzneimittel gegen Kopflause, zum Beispiel mit Infectopedicul®,
Goldgeist® forte, Jacutin™ oder Jacutin® N-Spray, durchfiilhren. Die zuveriassige Wirkung dieser gut vertragli-
chen Mittel wurde in zahireichen wissenschafilichen Untersuchungen bestatigt Homoopathische Mittel,
Shampoos, Ole, Teere, Heillufthauben, Saunabesuche und Hausmittel” sind unzuverlassig. Kopflausbefall
bel schwangeren oder stillenden Frauen, Sauglingen und Kieinkindem sollte durch Auskammen des mil
3%-lger Essiglisung angefeuchteten Haars (2 x wiichentlich Gber 4 Wochen) mittels eines Nissenkamms,
z.B. Niska®, erfoigen. Bei Kopfhauteniziindung sollte ein Arzt zu Rate gezogen werden. Ansonsten spricht
nichts gegen eine Behandlung in alleiniger elterlicher Regie. Entscheidend ist, dass die Gebrauchsanwei-
sung des Liusemitlels genau befalgt wird.

Die genannten Arzneimittel sind rezeptfrei in Apotheken erhaitlich. Sie konnen sich die Mittel auch vom Arz
verordnen lassen: in diesem Fall tragt die Krankenkasse die Kosten. Zu Rezepten fir Kinder im Alter unter
12 Jahren ist keine Zuzahlung edordedich, Bitte bestehen Sie auf ginem der oben genannten Arzneimittel.

Da Lause bel korrekier Behandlung mit den zugelassenen Arzneimitteln sicher abgetitel werden, und die
danach geschiipfien Larven noch nicht mobil sind, ist eine Weiterverbreitung des Kopflausbefalls in den
ersten 10 Tagen nach richtiger Behandlung nicht zu befiirehten. Deshalb knnen Kinder den Kindergarten,
die Schule oder sonstige Gemeinschaftsainfchtungen direkt nach der Behandlung ohne &rziliches Attest
wieder besuchen. Dieses kann nur bei (binnen 4 Wochen) wiederholtem Kopflausbefall verangl werden.

Allerdings konnen Liuseeler eine korrekte Behandlung mit Lausemitteln Gbereben. Deshalb ist eine zweite
Behandlung nach 8 - 10 Tagen notig, um die Liuseplage sicher loszuwerden. Dadurch werden alle Larven
getilgt, bevor sle mobll und geschlechtsreif gewaorden sind.

Bei Kopflausbefall sind Sie zur unverziglichen Mitteilung an den Kindergarien, die Schule oder sonstige
Gemeinschafiseinrichtung verpflichtet. Hieraus erwachsen lhnen keine Nachteile, im Gegenteil: aufgrund
ihrer Information werden MaBnahmen ergriffen, um den Kopflausbefall in der Gruppe oder Klasse Ihres Kin-
des zu tilgen und die Kinder vor einem emeuten Befall zu schiitzen.

Bei Kopflausbefall empfehlen wir, alle Familienmitglieder zu untersuchen und Freundinnen und Freunden
Bescheid zu geben. Bestand enger ,Haar-zu-Haar-Kontakt zum betroffenen Kind, so ist eine medizinische
Kopfwische zu erwfigen, auch wenn keine Kopflause gesehen wurden.

Zusétzlich ist eine Reinigung der Kdmme, Haar- und Kleiderbirsten, Fubdden und Polstermdbel erforder-
lich. Weiterhin empfehlen wir, Handtiicher, Leib- und Bettwische, Kleidung und Pliischiiere bei 60° zu wa-
schen und im Waschetrockner trocknen oder chemisch reinigen zu lassen. Auch Uberwérmen (+45°C lber
60 Minuten) oder Unterkiihlen (-15°C Gber 1 Tag) oder AbschlieRen Gber 2 Wochen in einem Plastiksack
vemichtet Kopflduse,

Mittel, mit denen man dem Kopflausbefall vorbeugen kann, gibt es nicht, auch wenn dies geme behauptet
wird. Haufiges Unlersuchen, z.B. 2 x in der Woche, ist sinnvoll zur Friherkennung.

Landkreis Hildesheim, Fachdienst Gesundheitsamt/Gesundheitsschutz
Ansprechpariner.  Fr. Miiller, Telefon (05121) 309-7071
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