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information fiir Eltern bei Lausbefall in
Gemeinschaftseinrichtungen

Sehr geehrte Eltern,

Ihr Sohn / lhre Tochter besucht eine Gemeinschaftseinrichtung, in der Kopflausbefall aufgetreten
ist. Es ist wichtig alles zu tun, um die weitere Verbreitung der Kopflduse zu verhindern.

Deshalb bitten wir Sie, in den ndchsten Wochen den Haaren lhrer Kinder besondere
Aufmerksamkeit zu schenken und sie auf Kopflduse und vorhandene Nissen (Lduseeierhillen) zu
untersuchen. Nissen werden hiufig mit Hautschuppen verwechselt. Schuppen lassen sich durch
Schiitteln der Haare leicht entfernen, wiahrend die Nissen fest am Haar kleben und sich nur schwer
mit den Fingern abziehen lassen. Bei der Suche nach Lausen und Nissen sollten Sie die Haare bei
sehr guten Lichtverhiltnissen sorgfiltig Strahne flr Strahne trennen und absuchen (gegebenenfalls
mit Lupe).

Kontrollieren Sie bitte auch unbedingt, ob andere Familienmitglieder ebenfalls betroffen sind.

Sollten Sie Kopflause oder Nissen finden, verwenden Sie ein Mittel mit dem Wirkstoff Permethrin,
Pyrethrum oder Dimeticon (z.B. InfectoPedicul®, NYDA® u.a.) zur Kopflausbekdmpfung aus der
Apotheke. Die Kosten fiir diese Mittel werden fiir Kinder bis 12 Jahre von der Krankenkasse
ibernommen. Wenden Sie die Mittel nach Gebrauchsanweisung an und entfernen Sie nach der
Behandlung noch am selben Tag sorgfiltig die Nissen so gut wie mdglich. Gehen Sie hierzu
systematisch vor — von einer Seite des Kopfes zur anderen, Stréhnchen fiir Strahnchen. Ziehen Sie
die Nissen mit den Fingernédgeln ab. Sie kénnen die Nissen auch mit Hilfe eines Nissenkammes
entfernen. Eine vorherige Spiilung mit Essigwasser (ein Teil 5-6 %-igen Speiseessig auf zwei Teile
Wasser) erleichtert die Prozedur.

Wenn diese Behandlung durchgefiihrt wurde, kann das Kind mit der schriftlichen Bestatigung
(siehe Ruickseite) der Eltern die Gemeinschaftseinrichtung wieder besuchen.

Wichtig: Neun Tage nach der ersten Behandlung ist eine zweite Behandlung erforderlich.
Ebenso mussen Sie die Haare 21 Tage lang sorgfaltig mit dem Nissenkamm auskdmmen.

Hinweise

e Kopflause lbertragen sich fast ausschlieflich durch Kriechen von Kopf zu Kopf. Fir eine
Ubertragung ist ein enger Kopf-an-Kopf-Kontakt notwendig.

e Kopflause kénnen nicht fliegen oder springen. Sie verenden ohne den Menschen innerhalb
von 36—72 Stunden.

e Bitte informieren Sie bei einem Befall auch die Eltern befreundeter Kinder.

e Die Kinder sollten keine Mitzen, Haarbirsten, usw. untereinander tauschen.

e Lange Haare sollten zusammengebunden/geflochten werden.

e Zuséitzlich kdnnen Mitzen/Kopftiicher getragen werden oder auf genligend Abstand achten.



Der festgestellte Befall mit Kopfldusen muss von den Eltern an die Gemeinschaftseinrichtung
gemeldet werden. Kinder mit Kopflausbefall diirfen die Gemeinschaftseinrichtung nicht besuchen
(§ 34 Infektionsschutzgesetz).

Alle Eltern in der betroffenen Gruppe/Klasse mussen der Einrichtung schriftlich bestatigen, dass sie
eine Untersuchung ihres Kindes auf Kopflausbefall/Nissen durchgefiihrt haben und dass das Kind frei
von Kopflausen ist.

Ohne diese Bestitigung kann das Kind die Einrichtung nicht besuchen.

Weitere Informationen iiber Kopflduse und ihre Bekdmpfung entnehmen Sie bitte der beiliegenden
Information.

Betroffene Eltern kénnen sich gerne zu einer individuellen Beratung an das Gesundheitsamt,
Infektionsschutz Tel.: 0721 936 8 29 59, wenden.
Mit freundlichen GriiRen

lhr Gesundheitsamt
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Bestétigung zur Vorlage in Gemeinschaftseinrichtungen
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Nachname, Vorname

0 auf Kopflausbefall hin untersucht haben und keine Nissen oder Kopflduse gefunden wurden.
Den Elternbrief des Gesundheitsamtes mit den ndheren Informationen zur Vorgehensweise bei
Kopflausbefall in einer Gemeinschaftseinrichtung haben wir zur Kenntnis genommen.

O mit einem Permethrin- oder Dimeticon-haltigen Mittel behandelt und die Nissen entfernt
haben. Wir fiihren neun Tage nach der ersten Behandlung eine zweite durch und kontrollieren die
Haare unseres Kindes jeden vierten Tag bzw. kimmen die evtl. vorhandenen Nissen aus.
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