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Merkblatt tiber Skabies (Kratze)

Erreger

Skabies ist eine infektiose Hauterkrankung, die durch winzige Spinnentiere, sog. Kratzmilbe
verursacht wird. Erwachsene Milben haben eine GroRRe von 0,2 bis 0,5 mm und konnen mit dem
bloRen Auge gerade als Punkt erkannt werden.

Ubertragung

In erster Linie erfolgt die Ubertragung direkt tiber lingeren engen korperlichen Kontakt, in seltenen
Fallen wurde ein Kratzmilbenbefall nach Kurzkontakten nachgewiesen.
Die Milben werden gelegentlich indirekt tGber Kleidung, Bettwadsche, Matratzen, Handtlicher, Bettvor-

leger, Decken, Kissen, Plischtiere etc. Gbertragen.
Inkubationszeit

Bei einer Erstinfektion 2 bis 6 Wochen. In diesem Zeitraum verspiirt der Patient so gut wie keine
Symptome, tragt aber bereits zur Verbreitung der Erkrankung bei. Bei einer Reinfektion zeigen sich
die Symptome nach 1 bis 4 Tagen.

Krankheitsbild

Nach der Inkubationszeit tritt leichtes Brennen bis heftiger Juckreiz auf. Dieser ist bei Bettwarme, vor
allem nachts, besonders qualend.

Das klinische Bild lauft typischerweise in 2 Phasen. Priméar entstehen durch die Milbenvermehrung
kleine Blaschen bis hin zu Pusteln. Bevorzugte Korperregionen sind die Fingerzwischenrdaume,
Beugeseiten der Handgelenke, vordere Achselhdhlen, Warzenvorhof der Burst, Leistenregion und der
Penis. Grundsatzlich kénnen Milbengange alle Kérperregionen, meist mit Ausnahme des Gesichtes
und der behaarten Kopfhaut, auftreten. In der 2. Phase, wenige Wochen spater, tritt eine allergische
Reaktion auf die Ausscheidung der Milben und deren Absterben als generalisierter Hautausschlag
auf.

Bei Sauglingen und Kleinkindern hingegen treten die Hauterscheinungen auch im Bereich der
Kopfhaut und dem Gesicht auf.

Die Diagnosestellung erweist sich als recht schwierig, weshalb ein Hautarzt zu Rate gezogen werden
sollte.

Therapie

Die Behandlung erfolgt durch Abtétung der Milben.

In der Regel beginnt die Behandlung mit einem Ganzkdrperbad. Vor Anwendung der Salben muss die
Haut jedoch trocken und abgekiihlt sein. Die Salbe sollte gemal Herstellerangaben bzw. arztl. Anord-
nung unter Einbezug des ganzen Korpers, insbesondere auch die Kérperfalten und die Nagelregion,
vor dem Zubettgehen aufgetragen werden.

Mittel zur oralen Therapie stehen seit Februar 2016 zur Verfligung, sie sollten jedoch nur Anwendung
finden, wenn eine bestimmungsgemaRe Anwendung der Salbe nicht moglich ist.

Zusatzliche MaBnahmen

Korper- und Unterbekleidung missen alle 12 bis 24 Std., Handtiicher 2x taglich gewechselt werden.
Die unter der Behandlung mit Salbe getragene und damit durch die Haut impragnierte Nachtwasche
muss erst nach wenigen Tagen erneuert werden. Normales Waschen bei 60° ist ausreichend.



Nicht waschbare Textilien kdnnen durch mindestens 7-tagiges Ausliften im Freien, chemische
Reinigung oder 14-tagiger Verwahrung in Plastiksdacken behandelt werden.

Polstermobel, Betten und FulRbodenbeldge sollten mit einem leistungsstarken Staubsauger gereinigt
werden (der Beutel ist im Anschluss sofort zu entsorgen), ggf. mit Hilfe eines HeiRdampfgerates
dekontaminiert werden.

Kontaktpersonen

Als enge Kontaktpersonen gelten alle Personen, die zu Erkrankten engen, grofl¥flachigen Haut-zu-
Haut-Kontakt Giber einen ldngeren Zeitraum hatten (langer als 5 - 10 Minuten), z.B. durch gemein-
sames Schlafen in einem Bett, Kuscheln, Kérperpflege und Liebkosen von Kleinkindern, Geschlechts-
verkehr, Korperpflege von Kranken. Distanzierte soziale Kontakte sowie Handeschiitteln oder eine
Umarmung zur BegriiBung stellen keinen engen Korperkontakt dar. Die sehr seltene Scabies crustosa
kann durch distanzierte soziale Kontakte (ibertragen werden. Enge Kontaktpersonen sollen dariber
informiert werden, dass sie bereits in der Inkubationszeit, d.h. noch bevor Symptome vorliegen,
andere Personen anstecken kénnen. Intensive Hautkontakte sollten sie deswegen fiir die Dauer der
Inkubationszeit, in der Regel bis 6 Wochen, vermeiden. Auf oben genannte Symptome ist zu achten
und beim Auftreten entsprechender Krankheitszeichen umgehend in dermatologische Behandlung
begeben. Um Fehlbehandlungen zu vermeiden, muss vor Einleitung einer BehandlungsmaRnahme
die Diagnose gesichert sein.

In Pflege- und Gemeinschaftseinrichtungen sollen enge Kontaktpersonen ohne Symptome moglichst
zeitgleich mit Erkrankten behandelt werden, wenn durch sie das Risiko einer Wiedereinschleppung
gegeben ist. Dies gilt flir enge Kontaktpersonen, die langeren Haut-zu-Haut-Kontakt zu weiteren
Personen haben, z.B. fir Menschen, die Kleinkinder betreuen und Beschaftigte in der Alten- und
Krankenpflege.

Benachrichtigungspflicht gemaR Infektionsschutzgesetz (IfSG)

Leiterinnen und Leiter von Gemeinschaftseinrichtungen haben gemaR § 34 Abs. 6 IfSG das zustandige
Gesundheitsamt unverziglich zu benachrichtigen, wenn in ihrer Einrichtung betreute oder betreu-
ende Personen an Skabies erkrankt oder dessen verdachtig sind.

Leiterinnen und Leiter von Einrichtungen nach § 36 Abs. 1 Nr. 2-6, z. B. von Pflegeeinrichtungen,
Justizvollzugsanstalten, Obdachlosenunterkiinften, Einrichtungen zur gemeinschaftlichen Unter-
bringung von Asylbewerbern und Flichtlingen oder sonstigen Massenunterkiinften haben gemaR §
36 Abs. 3a IfSG das zustandige Gesundheitsamt unverziglich zu benachrichtigen, wenn in ihrer Ein-
richtung betreute oder betreuende Personen an Skabies erkrankt oder dessen verdachtig sind.
Gemald § 34 Abs. 1. IfSG dirfen Personen, die an Skabies erkrankt oder dessen verdachtigt sind, die
Gemeinschaftseinrichtungen nicht besuchen sowie keine Tatigkeiten ausiiben. Nach Abschluss der
ersten ordnungsgemdRen Behandlung kdnnen Betreute und Betreuer die Einrichtung wieder
besuchen. Die Durchfiihrung der Behandlung ist durch ein arztliches Attest nachzuweisen.

Fiir weitere Fragen stehen wir lhnen gerne zur Verfligung.
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