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DER OBERBURGERMEISTER

Merkblatt zum Thema Skabies (Kratze)

Allgemein

Kratze (auch Skabies genannt) ist eine ansteckende Hauterkrankung, die durch Kratzmilben
hervorgerufen wird. Die Kratzmilben (Sarcoptes scabiei) gehtren zu den Spinnentieren und sind nur
fur den Menschen krankheitsauslésend. Die Erkrankung geféhrdet die Gesundheit in der Regel
nicht, ist aber lastig und sehr unangenehm. Verursacht wird sie durch winzige, mit einer Grof3e von
nur 0,3 bis 0,5 mm kaum sichtbare Kratzmilben, die sich in die obere Hautschicht des Menschen
eingraben. Sie leben vier bis sechs Wochen und legen in dieser Zeit taglich mehrere Eier und auch
Kot in die Hautgénge. Das verursacht nach einiger Zeit Hautreaktionen. Auf3erhalb des Wirtes
kénnen die Kratzmilben noch fur etwa ein bis zwei Tage in Kleidung oder Bettwasche tberleben.
Besonders dort, wo Menschen auf engem Raum zusammen leben, kénnen sich Kratzmilben
verbreiten. Daher kommt es gelegentlich zu Krankheitshaufungen, vor allem in Gemeinschafts- oder
Pflegeeinrichtungen.

Ubertragung

Kratzmilben verbreiten sich von Mensch zu Mensch vor allem bei langer andauerndem Hautkontakt,
zum Beispiel beim gemeinsamen Spielen, bei der Kérperpflege, beim Kuscheln, Schlafen in einem
Bett oder beim Geschlechtsverkehr. Kurzes Handeschutteln oder eine kurze Umarmung fuhren in
der Regel nicht zu einer Ubertragung. Bei beeintrachtigtem Immunsystem und/oder Mangel-
erkrankungen kann es zu einer hoch ansteckenden, aber von starker Schuppen- und Borkenbildung
begleiteten Scabies norwegica kommen. Hier besteht nur noch schwach oder gar kein Juckreiz. Bei
der hoch ansteckenden Form, der sogenannten Borkenkrétze, ist die Anzahl der Milben auf der
Haut sehr hoch, sodass hier auch ein kurzer Hautkontakt zur Ansteckung fiihren kann. Kratzmilben,
die Haustiere befallen, kdbnnen zwar gelegentlich auch auf Menschen tibergehen, sterben jedoch
dort schnell ab. Die Hautreizungen verschwinden in der Regel nach kurzer Zeit von selbst. Die
Ubertragung durch gemeinsam genutzte Bettwasche, Decken, Polster oder durch Kleidung ist eher
selten. Wegen der groRen Anzahl von Kratzmilben ist sie vor allem bei der Borkenkratze mdglich.

Krankheitsbild

Bei einer ersten Ansteckung treten die Beschwerden nach zwei bis fiinf Wochen, bei einer
Wiederansteckung bereits nach ein bis zwei Tagen auf. Kratze ist ansteckend, solange sich
Kratzmilben auf der Haut befinden. Die Zahl der Milben steigt in den ersten Monaten der Infektion
an und sinkt danach zumeist bei gesundem Abwehrsystem. Bei Patienten, die eine intensive
Kdrperpflege betreiben und Kosmetika einsetzen, kénnen die Hautveranderungen sehr gering sein
und lange unbemerkt bleiben. Unbehandelt verlauft die Kratze haufig chronisch, kann aber auch
nach einiger Zeit spontan ausheilen. Brennen der Haut und Juckreiz, der bei Bettwarme besonders
stark ausgepragt ist, sind haufig erste Anzeichen der Kratze. Der Juckreiz kann sich sogar auf
Hautregionen ausbreiten, die nicht direkt von Kratzmilben betroffen sind. Befallen sind vor allem
Zwischenrdume von Fingern und Ful3zehen, Hand-gelenke, Knéchel, Achseln, Ellenbogen,
Brustwarzen und Genitalien. Insbesondere bei Sduglingen und Kleinkindern kénnen auch der
behaarte Kopf, das Gesicht sowie Hand- und FuR3flachen betroffen sein. Die Haut reagiert nach
einiger Zeit mit stecknadelgrofR3en Blaschen, gertteten erhabenen Knétchen oder Pusteln.
Zusatzlich kénnen sich durch Kratzen verletzte Hautstellen eitrig entziinden. Bei langerem Befall
kann sich als Reaktion auf die Ausscheidungen der Milbe ein gro3flachiger allergischer
Hautausschlag entwickeln. Vor allem bei Menschen mit einer Abwehrschwéche kann es zu der hoch
ansteckenden Form der Kratze, der Borkenkratze, kommen. Dabei findet sich auf der Haut eine
hohe Anzahl von Milben und sehr starke Krusten.




Behandlung

Die Therapie kann aus einer Ganzkérperbehandlung mit einem geeigneten Antiskabiesmittel oder
aus einem oral verabreichten Medikament bestehen. Die Behandlung muss genau nach Anweisung
des Arztes durchgefiihrt werden. Welche Art der Behandlung durchgefiihrt wird, obliegt dem
behandelndem Arzt. Wahrend der Therapie missen Bettwasche, Kleidung und Handtticher taglich
gewechselt und bei 60°C gewaschen werden. Eine wirksame MalRnahme bei nicht waschbaren
Textilien ist z.B. das Lagern in fest verschlossenen Behaltnissen. Die zum Verhungern der Milben
tatsachlich notwendige Zeitdauer ist abhangig von Luftfeuchtigkeit und Raumtemperatur. Nach 14
Tagen kann man sicher sein, das die Milben ausreichend geschadigt sind. Tiefgefrieren von z.B.
Plischtieren etc. Gber 24 Stunden tétet Milben ebenfalls zuverlassig. Polstermébel sind mit einem
starken Staubsauger abzusaugen.

Es ist darauf zu achten, dass alle Kontaktpersonen in der Familie, ungeachtet vom Nachweis der
Erkrankung, gleichzeitig behandelt werden!

Schutzmallnahmen

Neben einer konsequenten Behandlung der offensichtlich betroffenen Person und der bereits
geschilderten Behandlung von Kleidung usw. ist eine konsequente Behandlung der Kontakt-
personen besonders wichtig. Als Kontaktpersonen gelten alle Menschen, die in den letzten vier
Wochen vor Ausbruch der Erkrankung engen korperlichen Kontakt zum Patienten hatten (z.B. Haut
auf Hautkontakt, Kuschel etc.). Vor allem Familienmitglieder zéhlen zu den engen Kontaktpersonen.
Diese Menschen sollen sich ebenfalls behandeln lassen, unabhangig davon, ob sie bereits
Beschwerden wie Juckreiz oder Hautveranderungen bei sich feststellen. Kontaktpersonen sollen
auch im hauslichen Bereich auf die intensive Reinigung von Mdbeln wie Polstersessel und Betten
achten. Der Ful3boden und Bodenbeldge kdnnen dazu mit einem starken Staubsauger sicher von
Milben befreit werden. Der Einsatz chemischer Mittel zur Entwesung milbentragender Gegenstande
ist in den meisten Féllen nicht erforderlich, der Einsatz von Desinfektionsmitteln ist sinnlos! Um eine
Krankheitstuibertragung maglichst sicher zu vermeiden, sollen Kontaktpersonen keine Kissen,
Wasche, Handtlicher, Waschlappen, Decken, Kdmme usw. gemeinsam mit anderen Personen
benutzen.

Gesetzliche Bestimmungen

Es gilt das Infektionsschutzgesetz! Demnach dirfen Personen, die an Kratze erkrankt sind (oder ein
begriindeter Verdacht besteht) Schulen, Kindergarten oder ahnliche Einrichtungen nicht besuchen
bzw. dort tatig sein. Die Milbenfreiheit wird nach einer Kontrolluntersuchung durch den behandeln-
den Arzt festgestellt. Ein schriftliches arztliches Attest ist erforderlich.

Bei Bekanntwerden des Auftretens von Kratze oder entsprechendem Verdacht haben die
Betroffenen bzw. Sorgerechtinhaber dies unverziiglich der Leitung der Gemeinschaftseinrichtung
mitzuteilen (834, Abs.5 IfSG). Letztere benachrichtigt wiederum unter Angabe personenbezogener
Daten unverziiglich das zustandige Gesundheitsamt (834, Abs.6 IfSG).

Bei weiteren Fragen kdnnen Sie sich an den Fachdienst Gesundheitswesen der Stadt Remscheid
unter den Telefonnummern wenden:

Tel.: 16 - 2913 oder 16 - 39 21
oder per E-Mail unter

hygieneaufsicht@remscheid.de

Stand: Februar 2017
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Bestatigung der Behandlung zur Vorlage in der Gemeinschaftseinrichtung

Erklarung des Arztes

Es wurde folgendes Medikament zur Skabies-Behandlung verschrieben:

Stempel/ Unterschrift

Datum

Erklarung der Eltern / Sorgeberechtigten des Kindes

Name des Kindes

Ich habe das Medikament (s.0.) nach Angaben des Arztes / des Herstellers angewendet.
AuRerdem versichere ich, dass ich die erforderlichen hygienischen MaRnahmen im Haushalt
durchgefihrt habe.

Datum / Unterschrift des Sorgeberechtigten



