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D

ie D
urchführung

 d
er Frühd

efib
rillation m

uss in sp
eziellen

K
ursen erlernt w

erd
en. D

ie A
usb

ild
ung

 orientiert sich an

E
m

p
fehlung

en d
es E

urop
ean R

esuscitation C
ouncil (E

R
C

)

sow
ie d

er Bund
esärztekam

m
er und

 d
en in D

eutschland
 zur

A
usb

ild
ung

 erm
ächtig

ten H
ilfsorg

anisationen, z. B. d
em

 R
o-

ten K
reuz. A

uch m
üssen d

ie Vorschriften d
es M

ed
izin-Pro-

d
ukte-G

esetzes (M
PG

) b
eachtet w

erd
en.

D
ie A

u
sb

ild
u

n
g

sd
au

er richtet sich nach d
en V

orkenntnis-

sen d
er Teilnehm

er.

Personen, d
ie üb

er keine aktuellen E
rste-H

ilfe-K
enntnisse

verfüg
en, b

enötig
en eine 7 U

nterrichtsstund
en um

fassend
e

A
usb

ild
ung

.

W
urd

e b
ereits ein E

rste-H
ilfe-K

urs (nicht läng
er als zw

ei Jah-

re zurücklieg
end

) ab
solviert, w

as b
ei E

rsthelfern in Betrie-

b
en m

eist d
er Fall ist, erfolg

t d
ie A

usb
ild

ung
 in einem

 4-

stünd
ig

en K
urs.

W
ird

 d
ie Frühd

efib
rillation im

 Zusam
m

enhang
 m

it einem

E
rste-H

ilfe-K
urs erlernt, sind

 m
eist nur 2 zusätzliche U

nter-

richtsstund
en notw

end
ig

.

K
urse w

erd
en von allen neb

enstehend
 aufg

eführten R
ot-

kreuz-K
reisverb

änd
en auf N

achfrag
e ang

eb
oten.

D
ie K

osten
 d

er A
usb

ild
ung

 w
erd

en nicht von d
en Berufsg

e-

nossenschaften üb
ernom

m
en. D

ie K
ursg

eb
ühren erfahren

Sie vom
 jew

eilig
en R

otkreuz-K
reisverb

and
.
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Worum geht es ?
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In D

eutschland
 sterb

en jährlich ca. 130.000 M
enschen

an einem
 p

lötzlich eintretend
en H

erz-Kreislauf-Stillstand
.

Infolg
e koronarer H

erzerkrankung
en kom

m
t es oft zu

einem
 H

erzinfarkt. D
ie d

ab
ei auftretend

e D
urchb

lutung
s-

störung
 in einem

 Teil d
es H

erzm
uskels hat auch A

usw
ir-

ku
ng

e
n au

f d
as �e

le
ktrisch

e
� R

e
izb

ild
u

ng
s- u

nd

Leitung
ssystem

 d
es H

erzens. D
ieses sorg

t für d
en re-

g
elm

äß
ig

en H
erzschlag

.

D
urch d

ie Störung
 d

er elektrischen Leitung
sb

ahnen im

H
erzm

uskel entsteht d
as sog

enannte Kam
m

erflim
m

ern.

D
ab

ei arb
eiten d

ie H
erzm

uskeln nicht m
ehr koord

iniert,

sond
ern unkontrolliert selb

ständ
ig

. D
as H

erz hat jetzt

keine Pum
p

leistung
 m

ehr, w
as einem

 H
erzstillstand

g
leichkom

m
t. A

lle O
rg

ane und
 d

am
it auch d

as G
ehirn

w
erd

en nicht m
ehr m

it Sauerstoff versorg
t. D

er Betroffe-

ne verliert aug
enb

licklich d
as Bew

usstsein. H
ält d

ieser

Zustand
 auch nur w

enig
e M

inuten an, kann er d
as E

r-

eignis nicht üb
erleb

en. O
hne äuß

ere H
ilfe find

et d
as H

erz

nicht in d
en norm

alen Rhythm
us zurück.

M
it jed

er M
inute d

ie verstreicht, red
uziert sich d

ie Ü
b

er-

leb
enschance um

 ca. 10 %
; sie b

eträg
t  nach 8 - 10 M

i-

nuten (d
as ist g

ew
öhnlich d

ie Zeit, d
ie d

er Rettung
sd

ienst

und
 ein N

otarzt b
enötig

en, um
 d

en Patienten zu errei-

chen) ohne w
irksam

e H
ilfe led

ig
lich noch 2 %

. A
uch

d
urch eine in d

er Zw
ischenzeit d

urchg
eführte H

erz-Lun-

g
en-W

ied
erb

eleb
ung

 w
ird

 d
ie Situation nicht entschei-

d
end

 verb
essert.  N

ur d
urch d

ie zeitnahe D
efib

rillation

w
ird

 d
en Patienten eine Ü

b
erleb

enschance eröffnet.

W
enn d

ie Frühd
efib

rillation in einem
 zeitlichen Fenster

von 2 � 4 M
inuten nach E

intritt d
es E

reig
nisses d

urchg
e-

führt w
ird

, könnten d
eutlich m

ehr als 50 %
 d

er Betroffe-

nen üb
erleb

en.
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Bei einer D

efib
rillation w

ird
 p

raktisch ein g
leichm

äß
ig

er

S
tro

m
 d

u
rch

 d
as H

e
rz g

e
le

ite
t. D

am
it w

e
rd

e
n

 d
ie

unkoord
inierten elektrischen Reize, d

ie d
as H

erz nur noch

unkontrolliert zucken lassen, zunächst einm
al ausg

eschal-

tet. D
as H

erz w
ird

 p
raktisch (vorüb

erg
ehend

) ruhig
g

estellt.

E
rst je

tzt hab
e

n d
ie

 he
rze

ig
e

ne
n R

e
izb

ild
ung

s- und

Leitung
ssystem

e eine C
hance, w

ied
er eig

ene elektrische

Im
p

ulse am
 H

erzen w
irksam

w
erd

en zu lassen und
 es

dam
it in einen  norm

a-

le
n

 R
h

y
th

m
u

s zu
-

rückzuführen. D
ie-

sen V
org

ang
 nennt

m
an D

efib
rillation.

Sie w
ird

 m
it sp

ezi-

ellen G
eräten, d

en

sog
enannten �A

uto-

m
atische

n  E
xte

rne
n

D
efib

rillatoren� (A
E

D
), d

urchg
eführt.
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�Automati
�Automati
�Automati
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scher
scher
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D

ie autom
atischen D

efib
rillationsg

eräte  b
efind

en sich

m
ittlerw

eile in vielen Bereichen unseres Leb
ensum

-

feld
es (Ö

ffentliche G
eb

äud
e, Flug

häfen, Bahnhöfe usw
.)

und
 stehen d

ort jed
em

 A
nw

end
er b

ei Bed
arf zur Verfü-

g
ung

. Sie sind
 so einfach in d

er H
and

hab
ung

, d
ass sie

jed
er nach kurzer E

inw
eisung

 b
ed

ienen kann.

N
ach d

em
 A

ktivieren (E
inschalten) d

es G
erätes w

ird

d
er A

nw
end

er sp
rachg

esteuert aufg
eford

ert, d
ie not-

w
end

ig
en leb

ensrettend
en Schritte d

urchzuführen.

D
ie b

eim
 G

erät b
efind

lichen K
leb

eelektrod
en m

üssen

d
em

 Patienten nach A
nw

eisung
 auf d

en freien Brust-

korb
 g

ekleb
t w

erd
en. D

ann üb
erp

rüft d
as G

erät zu-

nächst d
ie H

erztätig
keit (D

iag
nose). D

ies g
eschieht m

it

g
roß

er Sicherheit, sod
ass auf keinen Fall fälschlicher-

w
eise ein Patient d

efib
rilliert w

erd
en kann.

D
anach w

ird
 d

er H
elfer sp

rachg
esteuert aufg

eford
ert,

d
ie erford

erlichen w
eiteren M

aß
nahm

en

vo
rzu

ne
h

m
e

n, zu
m

 B
e

isp
ie

l e
ine

n

�elektrischen   Schock� am
 G

erät

auszulösen od
er W

ied
erb

ele-

b
ung

sm
aß

nahm
e

n d
urchzu-

führen. Fehlb
ed

ienung
en sind

d
urch d

ie einfache G
eräte-

b
ed

ienung
 p

raktisch ausg
e-

schlossen.

 In
 je

d
e

m
 Fall m

u
ss ab

e
r

sch
ne

llste
ns d

e
r R

e
ttu

ng
s-

d
ienst alarm

iert w
erd

en.


