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Liebe Eltern,

wir mochten Sie hiermit dartber informieren, dass in unserer
Einrichtung einige Kinder von Kopflausen befallen sind.

Zu lhrer Beruhigung vorweg: Kopflause sind zwar lastig, aber
ungefahrlich. Vielen Eltern ist dieses Thema peinlich, doch dazu
besteht kein Anlass. Lause haben namlich gar nichts mit der
personlichen Sauberkeit zu tun. Jeder Mensch kann trotz tagli-
cher Haarwasche und bester Korperpflege Lause bekommen.

Kopflause begleiten die Menschheit seit Jahrtausenden. Sie le-
ben vom Blut des Menschen und halten sich meist sehr nahe an
der Kopfhaut auf, wo es warm und dunkel ist, und wo die Nah-
rungsquelle rasch erreichbar ist. Ob der Kopf gewaschen ist o-
der nicht, ist der Laus egal.

Da die Laus nur krabbeln und sich festklammern, aber niemals
hipfen kann, verlasst sie den Kopf nur, wenn ein zweiter Kopf
erreichbar ist. Das ist der Grund, warum Kinder so haufig von
den Parasiten befallen werden.

Abseits vom Kopf Uberlebt eine Laus einige Stunden, maximal
zwei Tage. Eier legt sie Uberhaupt nur auf dem menschlichen
Kopf ab. Grolite Wichtigkeit hat daher die griindliche Untersu-
chung und ndétigenfalls Behandlung der befallenen Personen
sowie aller engen Kontaktpersonen!

Jetzt geht es also darum, rasch das Richtige zu tun, damit
unsere Einrichtung moglichst bald wieder ,lausefrei® ist.
Dafiir bitten wir Sie um lhre tatkraftige Unterstutzung:




Untersuchen Sie ihr Kind in der nachsten Zeit taglich auf Kopf-
lause. Dabei sind die Haare im Bereich des Nackens, hinter den
Ohren und an den Schlafen in kleinen Strahnen abzuteilen und
auf Lause (selten zu sehen) und vor allem Eier und Nissen zu
untersuchen. Auch Familienmitglieder sollten untersucht wer-
den. Unterschied zu Schuppen: Die Eier oder Nissen lassen
sich nicht einfach abstreifen, sondern sitzen fest am Haar.

Eier, die noch dunkel und sehr nah an der Kopfhaut gelegen
sind (weniger als 1cm von der Haut entfernt) sind noch anste-
ckungsfahig; altere Nissen (weily und/oder weiter als 1 cm ent-
fernt) sind ausgeschlipft oder abgestorben. Nach erfolgter, vor-
schriftsmafiiger Behandlung ist hier keine weitere Mallhahme
notwendig.

Bei festgestelltem Befall ist eine zweimalige Behandlung mit ei-
nem wirksamen (!) Mittel nach arztlicher Verordnung oder Bera-
tung durch einen Apotheker unbedingt erforderlich. Der Abstand
zwischen den Behandlungen muss mindestens 8 Tage und darf
hochstens 10 Tage betragen. Wenn hier nicht genau nach Ka-
lender gearbeitet wird, muss die Behandlung von vorn begin-
nen, da sonst neue Lause schlupfen!

Das Robert-Koch-Institut empfiehlt zur bestmdéglichen Feststel-
lung des Lausebefalls und als Teil der Behandlung auf3erdem
regelmaRiges “nasses Auskammen® mit einem Lausekamm bei
nassen, mit einer Pflegespllung behandeltem Haar (durch die
silikonhaltige Spulung ist das Kammen angenehmer, und die
Lause und Nissen lassen sich besser I6sen). Die Prozedur soll
alle 4 Tage wiederholt werden, insgesamt bis zu zwei Wochen
nach der ersten Behandlung.

Waschen Sie (mind. 60°) die Bettwasche, Kuscheltiere, Klei-
dung u.a., die in direktem Kontakt mit dem Kopf/Haaren ihres
Kindes waren.



WICHITG:

Die Einrichtungsleitung hat die Verantwortung fur alle Kinder.
Daher kann sie nach ihrem - natidrlich im Einzelfall zu begrin-
dendem - Ermessen festlegen, wann eine Ansteckungsgefahr
nicht mehr zu beflrchten ist. Dabei bedient sie sich — so wie es
im Infektionsschutzgesetz festgelegt ist — eines ,arztlichen Ur-
teils“. Fur Sie als Eltern kann das bedeuten, dass die Einrich-
tung ein arztliches oder amtsarztliches Attest von Ihnen ver-
langt.

NOCH WICHITGER:

Das Gesundheitsamt empfiehlt den Einrichtungen, sich von den
Eltern die Behandlungstermine (d.h. die Tage, an denen ein
Kopflaus-totendes Mittel angewandt wurde) schriftlich und mit
Unterschrift bestatigen zu lassen

Nach dem Infektionsschutzgesetz sind Erziehungsberech-
tigte verpflichtet, Kopflausbefall eines Kindes in der Ein-
richtung bekanntzugeben!!!

Stellen wir in der Einrichtung einen Befall fest, ohne dass
die notwendige Info erfolgt ist, wird das Kind sofort nach
Hause geschickt und eine Behandlung muss erneut erfol-
gen.

Erst mit Erhalt der Anlage zur Elterninformation ,,Wir haben
Kopflause“ fir die Bestdtigung der zweimaligen Behand-
lung kann ihr Kind die Einrichtung wieder besuchen. Diese
ist nach der Erstbehandlung abzugeben und die Zweitbe-
handlung ist dann direkt im Kinderhaus einzutragen. Ge-
schieht dies nicht, beginnt die Behandlung von vorne!!!

Lasst die Plage sich schwer beherrschen, ist auch ein
Besuchsverbot fur die Einrichtung bis zum Abschluss der Be-
handlung maoglich !




