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ZUSAMMENFASSUNG

Bei der Implantation eines automatischen 
implantierbaren Kardioverter-Defibrillator 
(ICD) ist es für den implantierenden Arzt 
von großer Bedeutung, einen erfahrenen 
Techniker an seiner Seite zu haben, der ihn 
unterstützt und auf den er sich verlassen 
kann. Die Verantwortung für den Patienten 
und für die Implantation liegt beim Arzt, 
die Voraussetzung, die ein die Implantation 
unterstützender Kardiotechniker mitbrin-
gen muss, ist eine qualifizierte und nach-
weisbare Ausbildung.
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ABSTRACT

At implant of an automatic implantable car-
dioverter defibrillator it’s essential for an 
implanting physician that he has support of 
an experienced technician. The physician is 
responsible for the patient and the implant 
procedure but the prerequisite for an imp-
lant supporting perfusionist is a qualified 
and traceable education. 
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EINLEITUNG

Die Implantation eines ICD ist heute zu 
einem Routineverfahren geworden, aller-
dings wird dabei zur Überprüfung des ICD 
Kammerflimmern induziert, das vom ICD 
wieder in den Sinusrhythmus gebracht wer-
den muss. Die Unterstützung des Arztes  
bei der Implantation hat nichts an Bedeu-
tung verloren, sondern nimmt im Gegenteil 
an Bedeutung zu. Darüber hinaus erlauben 
es umfangreiche Programmiermöglich-
keiten, die Geräte immer genauer auf die 
Therapiebedürfnisse des Patienten abzu-
stimmen. Für Kardiotechniker eines Kran-
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kenhauses ergeben sich daraus neue Per-
spektiven. Welche Voraussetzungen dabei 
zu beachten sind, soll hier etwas näher be-
trachtet werden. 

RECHTLICHE ASPEKTE

Der implantierende Arzt ist, wie bei jeder 
Operation, verantwortlich für den Patienten. 
Er bestimmt die Vorgehensweise vor, wäh-
rend und nach der Operation, d. h., er be-
stimmt z. B. die für den Patienten notwen-
dige Programmierung des implantierten 
Gerätes und ist auch dafür verantwortlich, 
dass das Gerät während der Implantation 
auf einwandfreie Funktion geprüft wird. 
Dies gilt nicht nur für die Implantation 
selbst, sondern auch für durchzuführende 
Nachuntersuchungen, bei denen die Funk-
tion des Gerätes überprüft wird und gege-
benenfalls Änderungen in der Program-
mierung vorgenommen werden. 

Die Aufgabe des Kardiotechnikers be-
steht darin, den Arzt bei diesen Aufgaben 
zu unterstützen. Die Verantwortung für den 
Patienten und für die Implantation bleibt 
 dabei weiter beim Arzt. Der Kardiotech-
niker kann aber nur eine Unterstützung 
für den Arzt sein, wenn er ausreichend und 
qualifiziert ausgebildet ist und diese Aus-
bildung verbunden ist mit einem Nachweis 
der Befähigung zur Implantationsunter-
stützung. 

Darüber hinaus sind auch Forderungen 
des Medizinproduktegesetzes hinsichtlich 
Meldepflichten von Vorkommnissen zu er-
füllen. Neben dem Hersteller und seinen 
lokalen Vertriebsorganisationen ist auch 

der Anwender von Medizinprodukten auf-
gefordert, ihm bekannt gewordene Vor-
kommnisse an das BfArM (Bundesinsti-
tut für Arzneimittel und Medizinprodukte) 
zu melden [1]. Genauso wichtig ist es aber 
auch, diese Vorkommnisse an den Herstel-
ler oder die lokale Vertriebsorganisation zu 
berichten, damit der Hersteller die Mög-
lichkeit hat, das betroffene Gerät zu analy-
sieren. Daraus resultierende Erkenntnisse 
können dann zu korrektiven Maßnahmen 
innerhalb des Unternehmens und zur Ver-
besserung bestehender und neuer Produkte 
führen. 

QUALIFIZIERTE AUSBILDUNG

Im Gegensatz zur Implantation eines Herz-
schrittmachers wird bei der Implantation 
eines ICD der Patient einem induzierten 
Kammerflimmern (Abb. 1) ausgesetzt [2]. 
Dies ist notwendig, um das implantierte 
Gerät zu prüfen, da der ICD das Kammer-
flimmern erkennen und terminieren soll. 
Unter einer qualifizierten Ausbildung ist 
deshalb eine ausreichende theoretische und 
praktische Ausbildung durch qualifizierte 
und erfahrene Ausbilder zu fordern. Die 
Ausbildung wird durch theoretische und 
praktische Prüfungen begleitet, die sicher-
stellen, dass die vermittelten Kenntnisse 
verstanden wurden und auch korrekt umge-
setzt werden. Gleichzeitig wird dadurch ei-
ne umfangreiche Dokumentation angelegt, 
die zu einer Zertifizierung des Kandidaten 
führen soll, so dass auch der Kandidat ei-
nen Nachweis über seine erfolgreich absol-
vierte Ausbildung vorweisen kann. 

Unterstützung des Arztes bei 
der Implantation von implan-
tierbaren automatischen 
Kardio verter-Defibrillatoren 
– rechtliche Aspekte

Abb. 1: Schematische EKG-Darstellung eines Kammerflimmerns
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Bei Boston Scientific/Guidant hat das 
Institute for Therapy Advancement in 
Deutschland die Aufgabe der Aus- und Wei-
terbildung für Mitarbeiter, Ärzte, Kardio-
techniker und andere interessierte Gruppen 
übernommen. Hierzu wurde ein spezielles 
Ausbildungsprogramm für die Bedürfnisse 
der Kardiotechniker entwickelt, das sich 
aus folgenden modularen Elementen zu-
sammensetzt:

THEORETISCHE AUSBILDUNG

Der 3-tägige CRM-Basis-Kurs behandelt 
exemplarisch folgende Themen:
–  Anatomie und Physiologie
–  Indikationen
–  CRM-Technologie
–  EKG-Workshop
–  Programmer-Workshop

Nachdem die Grundlagen im Basis-Kurs 
erarbeitet wurden, werden im CRM-Fortge-
schrittenen-Kurs spezielle Themen behan-
delt, die sich mit bestimmten Funktionen 
der zu implantierenden Geräte befassen. 
Eine zentrale Rolle spielt dabei das Suchen 
und Abstellen von möglichen Fehlern. Ers-
te praktische Übungen werden an einem Si-
mulator durchgeführt. 

CRM-KARDIOTECHNIKER-KURS: 
Von erfahrenen implantierenden Herzchi-
rurgen und Kardiologen wird die Implan-

tation und Nachsorge von Herzschrittma-
cher- und ICD-Patienten vermittelt.

Der praktische Teil der Ausbildung sieht 
zunächst die Hospitation bei Implantati-
onen vor und wird dann mit der eigenstän-
digen Implantationsunterstützung unter 
Anleitung eines erfahrenen Trainers fort-
gesetzt. Nach jeder Implantation findet ei-
ne Bewertung durch den Trainer statt, so 
dass eine sofortige Rückmeldung gewähr-
leistet ist. Abbildung 2 zeigt eine typische 
OP-Szene während der Implantation eines 
ICD. Der Techniker steht im Rücken des 
implantierenden Arztes und hat als Hilfs-
mittel das Programmiergerät und ein Reiz-
schwellenmessgerät vor sich. Die Aufga-
ben des Technikers sind:

1. Vorbereitung des Implantats, dies 
umfasst u. a. die Überprüfung der Batte-
riespannung, Durchführung der Konden-
satorreformierung, Einstellen der Grund-
programmierung und die Einstellungen für 
den Kammerflimmern-Konversionstest. 

2. Er reicht der OP-Schwester den ICD 
und wenn nötig die Elektroden an.

3. Nachdem der Arzt Elektroden und 
ICD verbunden hat, überprüft der Techni-
ker, ob der ICD die Herzsignale korrekt de-
tektiert. Er überprüft Elektrodenimpedanz 
und Reizschwelle. Falls die Signale nicht 
ausreichend sind, informiert er den Arzt, so 
dass eine Positionsänderung der Elektrode 
vorgenommen werden kann.

4. Wenn die Messsignale den Erwar-
tungen entsprechen, wird der Konversi-
onstest auf Anweisung des Arztes durch-
geführt, d. h., es wird eine Arrhythmie 
induziert, die dann von dem ICD detektiert 
und therapiert werden soll. Der Techniker 
überwacht diesen Vorgang, wertet die auf-
gezeichneten Daten des ICD aus und infor-
miert den Arzt über das Ergebnis. 

5. Wenn das Ergebnis zufriedenstellend 
war, programmiert der Techniker den ICD 
auf die Werte, die der Arzt für den individu-
ellen Patienten vorgibt. 

Da die Erfahrung bei der Implantati-
onsunterstützung eine zentrale Rolle spielt, 
werden ca. 40 Implantationen unter Anlei-
tung durchgeführt. Am Schluss steht dann 
eine Abschlussbewertung durch den Leiter 
des Institute for Therapy Advancement. 

Alle Ausbildungsschritte, Tests und Be-
wertungen werden vom Institut dokumen-
tiert und archiviert, so dass jederzeit auch 
eine Überprüfung der Ausbildung gewähr-
leistet ist. Der ausgebildete Kardiotechniker 
erhält ein Zertifikat, das bescheinigt, dass 
er die Ausbildung zur Implantationsunter-
stützung erfolgreich absolviert hat. Eine 
Ausweitung auf andere und neue CRM-
Produkte erfordert eine zusätzliche Ausbil-
dung, ist aber möglich. 

Kontinuierliche Fortbildung in theore-
tischen und praktischen Kursen zur Im-
plantation von ICDs bedeutet für den zer-
tifizierten Kardiotechniker nicht nur den 
Bestand der Zertifizierung, sondern auch 
die Gewissheit, immer auf dem aktuellen 
Stand von Theorie und Praxis zu sein. 
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Abb. 2: Typische OP-Szene während der Implantation eines ICD. Der Techniker führt Messungen 
mit dem Programmiergerät und dem Reizschwellenmessgerät durch und überwacht die Funktion 
des ICD.
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