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MaBnahmen bei Befall mit
Kopflausen

Wahrscheinlich gehéren Sie zu den vielen Menschen,
die noch nie Kopfliuse gesehen haben. Dieses
Merkblatt soll Ihnen die nétigen Informationen geben,
um den Lausebefall erfolgreich zu bekdmpfen.

Ein Lausebefall ist kein Grund zur besonderen
Beunruhigung.

Er macht sich durch kleine, stark juckende Ver-
letzungen der Haut bemerkbar, die von den L&use-
bissen verursacht werden. Der starke Juckreiz ist auf
den eingetraufelten Speichel der Laus in die Bissstelle
zurlickzufUhren. Durch Kratzen kann es zu eitrigen
Hautausschlagen mit Schwellungen der Lymphknoten
kommen.

Wie erkennt man den Lausebefall?
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Ein Verdacht ergibt sich bei starkem Jucken der
Kopfhaut bzw. der befallenen Kérperstelle. Die Haare
missen genau untersucht werden, indem man sie Strich
fur Strich scheitelt. Zu achten ist nicht nur auf Kopflause,
sondern auch auf Nissen, die den Haaren fest anhaften.
Besonders die bevorzugten Aufenthaltsstellen der
Kopflause sind zu untersuchen, namlich die Schlafen-,
Ohren- und Nackengegend. Nissen und Lause sind mit
bloBem Auge zu erkennen, eine Lupe erleichtert die
Diagnose.

Die Nissen sind die Eier der Laus. Sie haben eine Lange
von 0,8-1 mm. Die Kopflause messen 2-4,5 mm.
Larvenformen sind ein wenig kleiner. Es ist wichtig zu
wissen, dass sich die Kopflause in 3 Stadien entwickeln.
Zwischen den Generationen liegen mindestens 18 Tage.
Davon entfallen etwa 7-10 Tage auf die Zeit bis zum
Schlipfen der Larven aus den Nissen und noch einmal
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7-10Tage auf die Entwicklung der Larven bis zur Laus.
1-2 Tage nach der letzten Hautung als Larven ist die
Entwicklung der Kopflause beendet und sie beginnen
sich wieder zu vermehren.

Die Nissen werden meist in die Nahe des Haaransatzes
geklebt, haften dort durch ein Klebesekret sehr fest,
sodass sie durch einfache Haarwdsche nicht entfernt
werden kénnen. Von Kopfschuppen oder von
Haarspraypartikeln unterscheiden sich Nissen dadurch,
dass sie fest am Haar haften und nicht abgestreift
werden kénnen.

AuBer an Kopfhaaren kénnen Nissen auch an anderen
behaarten Stellen des Oberkérpers abgelegt werden,
z.B. im Bart, in den Augenbrauen oder an Achselhaaren.
Bei sehr starker Verlausung werden sie auch an
Stofffasern  von  Kopftichern,  Muitzen, Schals,
Haarbandern etc. geklebt.

Wie werden die Lause ubertragen?

Die Ubertragun_g der Kopflause erfolgt von Mensch zu
Mensch durch Uberwandern der Lause von einem Kopf
zum anderen. Enger Korperkontakt mit einem
Befallenen, besonders durch Zusammenstecken der
Képfe beim Spiel oder in der Schule, auch
schwungvolles Zuriickwerfen oder Herausstreichen der
Haare aus dem Gesicht, ermdglicht die Ubertragung.
Auch Uber gemeinsam benutzte Kopfbedeckungen,
Kopfunterlagen, Polster, Decken, Kdmme, Haarbirsten,
Spieltiere und dergleichen ist eine Weiterverbreitung
moglich. In Garderoben kdnnen die Lause von
nebeneinander abgelegten Kleidungsstiicken (z.B.
Mutzen, Hite) Gberwandern und den Besitzer befallen.

Wie kann man die Lause bekdmpfen?

Die Entlausung soll mit einem lduseabtétenden Mittel
erfolgen. Geeignete Mittel sind lber den Arzt oder direkt
in der Apotheke erhéltlich. Die Behandlung von
Sauglingen und Kleinkindern, wahrend der
Schwangerschaft und in der Stillzeit sollte jedenfalls nur
nach Ricksprache mit dem Arzt erfolgen.

Lesen Sie vor der Behandlung aufmerksam den
Beipacktext des von lhnen verwendeten Mittels durch
und flhren Sie die Behandlung genau nach
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Anweisung durch. Nur dadurch kann auch eine
ausreichende Wirkung garantiert werden.

Je kirzer das Haar, desto leichter ist die Behandlung,
desto sicherer auch der Erfolg.

Bei der Kopfwasche ist eine letzte Haarsplilung mit einer
Essiglésung wichtig. Das Mischungsverhaltnis betragt 5
Einheiten Wasser zu 1 Einheit normalem 6%igen
Speiseessig. Der Essig bewirkt, dass die Kittsubstanz
der Nissen, mit der sie den Haaren anhaften,
aufgeweicht wird. Nach der Kopfwésche sollen die
Haare mit einem besonders feinzinkigen Kamm (Nissen-
Kamm) sorgféltig und wiederholt durchgekdmmt werden,
um die Nissen abzustreifen.

Danach soll nochmals genau auf Nissen untersucht
werden. Vor allem bei Anwendungsfehlern der
Praparate kann es sein, dass die Nissen noch
lebensfahig sind und in 2-3 Wochen einen erneuten
Kopflausbefall verursachen. Um ganz sicher alle
Parasiten zu entfernen, werden die Haare vom Nacken
her in kleinen Blscheln gesichtet und Haare mit noch
anhaftenden Nissen nahe der Wurzel abgeschnitten.
Diese Methode ist sehr zeitaufwendig, hat sich in der
Praxis aber bewahrt.

Anwendungsfehler:

In zu fettem Haar kann der Wirkstoff nicht ausreichend
angreifen.

Waschen Sie das Haar vor der Behandlung nicht mit
rackfettenden Spulungen. Frottieren Sie das Haar gut
ab. Zu nasses Haar verdiinnt den Wirkstoff.

Damit eine nachhaltige und sichere Wirkung der
Behandlung erzielt wird, soll sie nach etwa 8 Tagen
wiederholt werden — sollten Nissen (berlebt haben,
schlipfen zu dieser Zeit die nachsten Larven.

In die Behandlung sollen enge Kontaktpersonen bzw.
die zum Haushalt gehérigen Personen miteinbezogen
werden. Alle sollen méglichst gleichzeitig behandelt
werden.

Nach erfolgreicher Behandlung sollen besonders Kinder
einige Zeit regelmaBig kontrolliert werden. Denn die
erfolgreiche Entlausung schitzt nicht auf Dauer vor
neuerlicher Ansteckung durch verlauste oder schlecht
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entlauste Personen. Bei Anzeichen neuerlicher
Verlausung ist die Behandlung zu wiederholen.

Von groBer Bedeutung ist es, den Ursprung der
Verlausung festzustellen. Hinweise der Lehrer oder
Eltern z.B. kénnen eine wertvolle Hilfe sein.

Gebrauchsgegenstinde und Wasche:

Meist sind nur jene Gegenstande und Wasche betroffen,

die unmittelbar mit der Befallsstelle Kontakt hatten:

e Kamm, Haar- und Kleiderbirsten, Haarschmuck:
grindlich reinigen, z.B. mit Lausshampoo!

¢ Handticher, Leib- und Bettwasche,
Kopfbedeckungen, Bekleidung, Kuscheltiere:

Geeignete Entlausungsmethoden:
e Auskochen oder bei 60 °C waschen

e Tiefklihlen auf unter -10 °C bis -15 °C Uber einen
Tag

¢ In einen gut schlieBbaren Plastikbeutel stecken und
darin fir vier Wochen belassen. Dadurch wird eine
Abtdétung der Lause und ein Aushungern der spéter
noch schlipfenden Larven erzielt.

Die Entlausung von R&umen, Mébeln, Blchern oder
Heften bei Auftreten von Kopflausen ist nicht zielfiihrend
und daher nicht notwendig. Diese Lauseart ist namlich
gezwungen, alle 2-3 Stunden Blut zu saugen und
bendtigt Uberdies die Koérperwdrme des Menschen.
Daher verldsst sie praktisch nie aus eigenem Antrieb
den Menschen, um sich an Wanden, Mdbeln oder
anderswo festzusetzen. Nur bei starkem Befall sollten
Béden und Polstermdbel mit einem Staubsauger
grindlich von losen Haaren gereinigt werden.

Bitte beachten Sie:

Auch gepflegte Menschen kénnen Lé&use
bekommen. Also keine falsche Scham!

Bei Anzeichen eines Lausbefalls sofort die Behandlung
durchfihren,  unbedingt nach  der  mdglichen
Ubertragungsquelle suchen und Schule, Kindergarten
usw. versténdigen!

Bei Lausbefall sollen alle Familienmitglieder
untersucht und gleichzeitig mitbehandelt werden.
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Das Gleiche gilt fiir Gemeinschaftseinrichtungen
(Schiiler der gleichen Klasse, Kindergartengruppe).
Wichtig fiir die dauerhafte Lausbekampfung ist die
konsequente Einhaltung und strikte Durchfiihrung
der MaBnahmen.

Ein von Kopflausen befallenes Kind soll zum
Schulbesuch (Kindergarten, Hort oder Kinderheim)
solange nicht zugelassen werden, als es nicht
ausreichend behandelt wurde und nicht frei von
Lausen und vermehrungsfihigen Nissen ist
(arztliche Bestéatigung!).

Wenn Sie nach den obigen Regeln und Empfehlungen
verfahren, werden Sie bzw. lhr Kind bald befallsfrei sein
und bei etwas Vorsicht und gewohnter persdnlicher
Hygiene es auch bleiben.
Fir den Landeshauptmann:
Im Auftrag

Dr. Georg Palmisano
Landessanitatsdirektor
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