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Kurzbericht über die Jahrestagung 2016 im Göbel`s Hotel Rodenberg 

am 12. Und 13. März in Rotenburg a. d. Fulda 
Peter Esterl, Ehrenvorsitzender 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Der gemeinnützige Bundesverband Defibrillator (ICD) Deutschland e. V. hat als zentrales Ziel, neue 

Selbsthilfegruppen zu gründen, um möglichst in ganz Deutschland wohnortnah den Betroffenen 

Unterstützung anbieten zu können. Durch unsere Öffentlichkeitsarbeit, auch mithilfe moderner Medien wie 

der umfangreichen Web-Site, dem Info-Forum oder auch über Facebook, wollen wir das Thema „plötzlicher 

Herztod“ und „implantierbarer Defibrillator“ den Betroffenen und Interessierten näher bringen. 

Über neunzig Teilnehmer/innen kamen im Göbels Hotel Rodenberg zusammen, um sich am 12. und 13. 

März 2016 über Selbsthilfe und andere Themen rund um den Defi zu informieren und auch kritisch zu 

diskutieren. Bereits am Freitag, 11. März am frühen Nachmittag wurde durch Silke Flock (SHG OWL), 

Sabine Vogel und Willi Kilian (SHG Freising) die Kassenprüfung durchgeführt.  

Ab 16:00 Uhr fand die 34. Vorstandssitzung statt. 
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1. Vorsitzender Matthias Kollmar begrüßte in der 10. Mitgliederversammlung 65 stimmberechtigte 

Teilnehmerinnen und Teilnehmer. In seinem Rechenschaftsbericht führte er die vielfältigen Termine an, die von 

einer großartigen Aktivität zeugten.  

Am Meisten hat wohl beeindruckt, dass der Koordinierungsausschuss der maßgeblichen Organisationen in der 

Sitzung vom 18. Februar 2015 Matthias Kollmar als Patientenvertreter beim Gemeinsamen Bundesausschuss 

(G-BA) akkreditiert hat. 

Der Bundesverband habe aktuell 58 SHGs + 220 Einzelmitglieder + 19 Kliniken + 6 Kardiologische Praxen als 

Mitglieder. 

Außerdem unterstützen 5 Landesverbände die Aufbau- und Betreuungsarbeit in der Fläche. 

 

 

 

 

 

 

Vor Beginn der Mitgliederversammlung am 

Samstag stimmte Pastor Oskar Jakob Kandel, 

Mitglied in unserem Bundesverband seit der 

ersten Stunde, in einer besinnlichen 

ökumenischen Morgenandacht  

„wunderbar geborgen“  

in der Kapelle des Herz- und Kreislauf-

Zentrums auf die Veranstaltung ein. 

 

 

v.l. LV Brandenburg - Udo Sypniewski 

 LV Baden-Württemberg - Helmut Laue 

 LV Bayern - Elke Kilian 

 LV Sachsen - Hans-Peter Kühn 

 LV Hessen - Edmond Heinrichs 

Verhindert: Elke Kilian und Udo Sypniewski 

Für den LV Bayern übernahm den Bericht Willi Kilian 
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Die Schatzmeisterin Diana Katzenberger legte mit ihrem Kassenbericht eine grundsolide Finanzsituation dar.  

2015 war ein Jahr der Konsolidierung. 

Gesamteinnahmen 2015   61.897,75 € 

Gesamtausgaben 2015   82.059,34 € 

+ aus 2014 übertragene Mittel  31.309,31 € 

abz. in 2016 zu übertragende Mittel 11.147,72 € 

Ergebnis  2015             0,00 € 

Man muss berücksichtigen, dass in dieser Zusammenstellung auch die rechtlich unselbstständigen 

Landesverbände mit ca. 36 % enthalten sind. Erfreulich ist die Entwicklung der Mitgliedsbeiträge: ca. 14 % der 

Gesamteinnahmen. 

Beeindruckend ist die Tatsache, dass die Aufwendungen für die Verwaltung auf ca. 16 % der Gesamtausgaben 

beschränkt werden konnten. Dies ist dem großen, ehrenamtlichen Engagement der Vorstandsmitglieder 

geschuldet. 

Im Laufe der Jahre konnten mit Genehmigung der Finanzbehörden Sonderrücklagen  

● für die Einrichtung einer Geschäftsstelle in Höhe von 17.000,00 € und  

● das 10 - jährige Jubiläum 2017 in Höhe von 5.000,00 €  

gebildet werden. 
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In der MV wurde der Vorsitzende Matthias Kollmar mit beeindruckender Deutlichkeit für weitere drei Jahre wiedergewählt.  

Sein bisherigeres Vorstandsteam mit Diana Katzenberger als Schatzmeisterin, Yvonne Naujocks (Öffentlichkeitsarbeit), sowie 

Uwe Katzenberger als zweiter Vorsitzender und Dr. med. Klaus Edel als Beisitzer wurden ebenso eindrucksvoll bestätigt. 
 

1. Vors.                        2. Vors.                    Schatzmeisterin    ärztl. Berater         Öffentlichkeitsarbeit 

Matthias Kollmar        Uwe Katzenberger  Diana Katzenberger Chefarzt                 Yvonne Naujocks 

                                                                                                         Dr. Klaus Edel 

 

 

 

 

Dr. med. Stefan  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

       

 

Nachfolgend mein Versuch, die Referate kurz 

zusammengefasst wieder zu geben! 

Die vollständigen Präsentationen der Referate finden Sie auf 

www.defibrillator-deutschland.de/inhalt/vortraege.htm 
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Dr. med. Stefan Steiner, Leitender Oberarzt der Abteilung für Rhythmologie im HKZ 

Rotenburg organisierte nach der Mitgliederversammlung ein Rate-Quiz „Rund um den 

Defi“ mit einem TED-Fragesystem. Dabei konnte jeder sein Defi-Wissen testen und 

nebenbei in lockerer Atmosphäre neue wissenschaft- liche Informationen aus diesem 

Gebiet erfahren.  
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Die Sonntags-Sitzung stand unter dem Thema „ICDs seit 1980 im Einsatz - Alle Probleme gelöst?“ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Er hielt es angesichts der aktuellen technischen Möglichkeiten für unvertretbar, dass immer noch Batterien verbaut werden, 

die die Laufzeiten der Defis unnötig einschränken. Dies könnte problemlos im Sinne der Patienten geändert werden. Dazu 

müsste die Größe der Geräte nur unwesentlich zunehmen.  

Das große Problem dabei:  

Der Umsatz der Firmen würde dadurch sinken.  

 

Prof. Dr. med. Jörg Neuzner, Direktor der Klinik für Herz- und Kreislauf-Erkrankungen im 

Klinikum Kassel, stellte in seinem Referat zusammenfassend fest, dass die Entwicklung der ICD 

- Therapie seit 1980 enorm sei. In den Bereichen Sicherheit, Effektivität, weniger Komplikationen 

sei vieles erreicht worden. Trotzdem seien aber nicht alle Probleme gelöst, manche sogar neu 

entstanden. Er beklagte eindringlich verbreitete Mängel bei der Implantation, die Ärztevermeiden 

könnten. 

Besonders beeindruckt hat seine Kritik an den Herstellerfirmen. 
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Dies präzisierte er eindrucksvoll mit diesem Bild:  

Die Miniaturisierung werde immer mehr intensiviert.  
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Die Volumenverkleinerung der Defis bringe dagegen keine entscheidenden Vorteile mehr. 

Im Gegenteil, die Volumenverkleinerung um 3 ccm habe die Laufzeit des Gerätes halbiert. 

 

Prof. Dr. Neuzner forderte die Patienten dazu auf, sich gegenüber den Herstellern im Sinne einer 

Laufzeitverlängerung stärker zu artikulieren. 

Ich denke, dies wäre eine ehrenvolle Aufgabe für unseren Bundesverband, in diesem Sinne tätig zu 

werden. 
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Dr. med. Heiko Burger, geschäftsführender Oberarzt der Herzchirurgischen Abteilung, Kerckhoff-Klinik Bad Nauheim, 

schilderte anhand spektakulärer Bilder aus dem Operationssaal die technischen Schwierigkeiten, die bei der Entfernung von 

ICD-Elektroden auftreten können.  

Solche Eingriffe sind in der Regel dank moderner OP-Materialen zumeist problemlos, können aber im Einzelfall schlagartig 

und unvorhersehbar zu lebensbedrohlichen Komplikationen führen, die die sofortige Versorgung in einem spezialisierten 

Herzchirurgischen Operationssaal erfordern. Wie alle Implantate können sich auch implantierte ICDs infizieren. Ausmaß, 

Konsequenzen und die Behandlung variieren jedoch anhand von Lokalisation, Art der  

Infektion und den Beschwerden des Patienten. 
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Diese Bilder könnten noch weiter fortgesetzt werden. 

Welche Probleme können noch zu einer Sondenrevision/-extraktionen führen? 

 Risiko: Endokarditis durch eingeschwemmte Bakterien 

 Schmerzende Annahthülsen unmittelbar unter der Haut 

 Unbefriedigende Aggregatlagen,  

Luxationen und  

Fluktuationen 

 Kabelbruch an der Annahthülse 

 Sondendislokation 

 Zentrale Sondenperforationen 

 Sondenfehlfunktion bei Leiterdefekt 

 Fehlfunktionen - Sondendefekt 

Leiterbruch, Abration, Isolationsdefekt, Gequetschte Leiter 

 Unterlaufene Sondenleiter 

 Fehlfunktionen der Technik/Aggregat 

Defekter Aggregatheader 
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Techniken der Explantation 
 

Percutane Extraktion/Explantation 

Anhand eindrucksvoller Bildbeispiele werden nichtoperative Extraktionstechniken unterschiedlicher Fremdkörper in 

typischen Lokalisationen erläutert. Dabei werden die Anwendung gängiger Instrumente vorgestellt und 

Schwierigkeiten und Komplikationen erläutert. 

 

Offene Herzchirurgie durch mediane Thorakotomie 

 

 

MIC rechts laterale Thorakotomie 
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Es schloss sich eine spannende Pro- und Kontra-Sitzung zur Frage an, ob eine Untersuchung mit Kernspin-Tomographen 

bei Patienten mit ICD gefahrlos möglich ist.  

 
 

Dr. med. Jörn Schmitt, Leiter der Elektrophysiologie am Universitätsklinikum Gießen, stellte dabei die optimistische 

Interpretation der wissenschaftlichen Daten dar.  
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Die kritische Gegendarstellung übernahm Dr. med. Oliver Przibille, Leiter des CCB Herzschrittmacher-Centrum in Frankfurt 

/Main.  
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Zum Vergleich:  

 

Ergebnis Dr. Schmitt? 
 

 
Es blieb nur einzusehen, dass im Prinzip eine Kernspinuntersuchung vertretbar scheint, aber nur wenn zahlreiche Details 

beachtet und spezielle Vorkehrungen von erfahrenen Ärzten in entsprechenden Zentren getroffen werden. Erschwerend 

kommt hinzu, dass fast täglich neue Daten, Empfehlungen bzw. Zulassungen durch Behörden in diesem aktuell 

hochbrisanten Bereich veröffentlicht werden.  
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Der Vorstand war nicht zuletzt aufgrund der positiven Resonanz mit der Jahrestagung äußerst zufrieden und bedankte sich 

nach der Abschluss-Diskussion im Plenum für das konstruktive Feedback sowie die vorgeschlagenen neuen Ideen und 

Anregungen für künftige Veranstaltungen.  

Die Jahrestagung 2017 ist bereits für 11.-12.März geplant und wird erneut im Göbels Hotel Rodenberg stattfinden. 

Weitere Informationen unter www.defibrillator-deutschland.de  

Streiflichter aus der Jahrestagung 2016: 

 

 

 

 

http://www.defibrillator-deutschland.de/
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Danke für Ihre 

Aufmerksamkeit! 
 


